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 چکیده

. استت  کرده  ازدواجتازه  های زوجدر  خصوص بهنیازمند مدیریت و حل سازنده  ولی ،است طبیعی در رابطه زناشویی اختلاف

پتژوهش   .بتود کترده   هتای تتازه ازدواج   موردپژوهی اثربخشی درمان اختلافات زناشویی از دیدگاه زوجهدف پژوهش حاضر 

 کرده  ازدواجتازه شامل تمامی زوجین  موردمطالعهجامعه . اجرا شد یدارشناسیپدحاضر به روش کیفی و با استفاده از رویکرد 

بته فراختوانی پژوهشتنران در مراکتز      هتوجت  بتا . بود ،را دریافت کردند ACTکننده به مراکز مشاوره شهر رشت که  مراجعهو 

گیری پتژوهش   روش نمونه. اعلام کردند که حاضر به شرکت در پژوهش هستند( زوج 51)نفر  03تعداد  ،شهر رشتمشاوره 

حجت  نمونته   . صلاحیت شرکت در پژوهش را کسب کردنتد ( زوج 53)نفر  03، تعداد گیری هدفمند مبتنی بر معیار بود نمونه

در ایتن پتژوهش پژوهشتنران از    . کنندگان مصتاحبه شتد   از شرکت (زوج 6) نفر 50به اشباح نظری با  نفر بود، اما با توجه 03

از هر مصاحبه تحلیل انجتام   ساختاریافته و به این شکل که بعد مصاحبه به روش نیمه. استفاده کردند افتهیساختار مصاحبه نیمه

مضامین اصلی  .تحلیل شدند MAXQDAافزار  کمک نرمای کلایزی و به  مرحله ها به روش هفت مصاحبه. رفت شد پیش می

و  مشتتر   اهتداف و  هتا  ارزش بر تأثیر، درمان در موانع و ها چالشاختلاف،  کاهشتغییر در تفکر و احساس، شامل  ؛پژوهش

تلویحتات   و متثثر  هتا  زوجدر حل اختلافات  ACT ها یافتهبر اساس . بود درمان مدت طولانی تأثیرات و احساسات به توجه

 تبتع  بته ، تحکی  خانواده و ها زوجزندگی زناشویی  سازی یغن موجب ACTدارد تا با استفاده از مهمی برای مشاوران خانواده 

 .شونددر ازدواج  ثباتی یبآن پیشنیری از 
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 مان مبتنی بر پذیرش و تعهدردزوج، اختلاف زناشویی، رابطه، ازدواج،  :کلیدی های واژه

 

 مسئلهمقدمه و طرح 

ممکتن استت بیشتتر نمایتان     اولیه آن  های سال در که دارد قرار مختلف های چالش تأثیر تحت همواره زوجین روابط

و همکاران،  5لاونر) شود میمحسوب  ها زوج زناشوییمه  در چرخه زندگی  طعیمقازدواج  اول های سال، زیرا شود

 ایتن  غیتر  در ،مهتارت عمتل کننتد   بتا آگتاهی و    بایدبرای تقویت رابطه خود  کرده  ازدواجتازه  های زوج. (0: 0352

ناجی اصتفهانی و  ) شود می ها آندر رابطه  نارضایتی موجب ارتباطات ضعیف و نشده حل، انباشت تضادهای صورت

 (.51: 5031همکاران، 

نشتان داد کته   شناسی مشکلات زوجین در مرحلته نتامزدی    آسیب باهدفیک پژوهش  های یافتهدر همین راستا 

، نتاتوانی در  بخشی یناناطماتوانی در دلنرمی دادن و عدم در  و تعامل متقابل، مشکلات ارتباطی، ن همچونعواملی 

 :5035رستمی و همکاران، ) شود یم ها زوج پذیری یبآسموجب افزایش  ها عدم شفافیت نقشو  ها یت تعارضمدیر

 پایتانی  و اولیه مراحل در زناشویی کیفیت سطح کاهش در که عوامل مختلفی حاکی از آن استپژوهشی دینر  .(11

بیشتر  ازدواج اولیه یها سال در روزمره مشکلات و ها خانواده با رابطه جنسی، مسائل که یطور به، دارند نقش ازدواج

احمتدی و  )شتوند   متی  غالتب بیشتتر   روزمتره  مشتکلات  و مستائل متالی   بعدی، های سال است و درمورد اختلاف 

 بایتد  کاهش تعارضات زناشتویی  منظور بهکه  کردند گیری یجهنت دینر یا مطالعهپژوهشنران در  .(5: 0351همکاران، 

فتردی   ابعتاد ل اقتصتادی و متالی،   ئگذشته و فعلتی، مستا   نشده حلهای  ب، اختلالات و آسیالت دینرانبه نقش دخ

حتاکی  ی دینر پژوهش .(0055: 5235ربانی و همکاران، )ها و نقاط عطف زندگی توجه صورت گیرد  زوجین، بحران

، هتا  خواسته، ابراز مسئلهاز قبیل النوهای حل  زندگی زنان دارای تعارضاز تجلی تعارض زناشویی در ابعاد مختلف 

   .(50: 5233رهبری و همکاران، ) بود ها آنگفتنو و تقسی  وظایف  های یطهحشیوه و 

 (در پنج ستال اول  یژهو به)زندگی مشتر   اولیههای  در سال شده ثبتهای  مارهای موجود تعداد طلاقبر اساس آ

 نتیجته  مشتتر   زنتدگی  اولیته  یهتا  ستال  در طتلاق ؛ زیترا  بیشتتر استت   ها زوجدر های ازدواج  نسبت به دینر سال

 :5233و همکتاران،   عبداللهی) است اجتماعی فرهننی و خانوادگی یها ضعف همچنین و زوجی فردی، های نقصان

گیتری یتک کتانون     سترآغاز شتکل  دهتد و   که بین دو فرد روی می است ترین پیوندی مه  ازدواج دینر سوی از .(5

همانتا ازدواج   .(120: 5233و همکتاران،   صتالح  میتر رضاپور ؛ 5032ماندگاری، )شود  میمحسوب عاطفی _حمایتی

 ترین تصتمیمات در سراستر   یکی از مه و  (5200: 0350 دار و همکاران،دل)فرد است هر ای گذرا در زندگی  مرحله

ازدواج و  بعتلاوه،  .(515: 5230ایزدی و همکاران، )شود  و نقطه عطفی در زندگی هر فرد محسوب میاست زندگی 

شناختی و ارضای نیازهای مختلف زوجین کمک کترده و منجتر    به برآورده شدن بهزیستی کلی روان تشکیل خانواده

در ایتن استت    اوایل رابطه زناشوییاهمیت  (.515: 0302دین محمدپور و همکاران، )شود  به رشد فردی در آنان می

درواقتع   .در آینتده نیتز اثتر بنتذارد     هتا  آنبر کیفیت النوهای ارتباطی  تواند میبا اختلافات  ها زوجنحوه مواجهه  که

در درگیتر راهبردهتایی    هتا  زوجو  شتود  می شروعاز همان ابتدای زندگی مشتر   مشکلات و اختلافاترویارویی با 

یکتی از   بنتابراین،  ؛(51: 5031جی اصفهانی و همکتاران،  نا) کنندتعدیل  یا را حل مشکلات بتوانند اینکه  شوند می
                                                           

1. Lavner 

Comment [FJ1]:  مقاله طبق فرمت فصلنامه
پیشینه و بازنویسی اساسی شود یعنی بیان مسئله، 

مبانی نظری با عناوین مشخص از یکدیگر جدا شده، 
اهداف تحقیق مشخصا / در انتهای بیان مسئله، هدف

در انتهای پیشینه تحقیق حتما جمع بندی . اعلام گردد
و تمایز این مطالعه با بررسی های پیشین مشخص 

/ در انتهای مبانی نظری هم نظریه های مختار. شود
.ندمدل مفهومی اعلام شو  

Comment [FJ2]:  موضوع تحیقق روابط زناشویی
 به طور خاص است نه روابط انسانها به طور کلی 

Comment [A3]:  باتوجه به نظر داور محترم انجام
 شد



اختلافتات و مستائل از   این  مثثر اداره که با آن روبرو هستند، کرده  ازدواجهای تازه  زوج فردی بینترین وظایف  مه 

 .روزانه است ها و تعاملات طریق کنش

گستتره آن از   سمانی و اجتماعی بستیاری هستت کته   زناشویی دارای پیامدهای روانی، ج اختلافات تعارضات و 

؛ 0300دونت  و همکتاران،   )گیترد  کاری، نزاع و جدایی را در بر متی  های ساده تا مشاجرات لفظی شدید، کتک بحث

کامیساستکا و  )ناپتذیر استت   در هتر ازدواجتی اجتنتاب   تضاد و کشتمکش  اگرچه ، (530: 5230بان و همکاران،  دیده

شتود کته بتر ستلامت      یفی مدیریت و اداره شود باعث می، اما اگر این تعارضات به شیوه ضع(100 :0356همکاران، 

آرمتان  )شتود  و در نهایت موجب تخریب زندگی زناشویی آنان  آید دنی زوجین اثرات زیان باری وارجسمی و هیجا

نویی و همکتاران،   تیله) گذارد عضای خانواده اثرات وخیمی بر جای و بر سلامت روانی ا (50: 0303پناه و همکاران،

های درمانی به منظور کمک به زوجین برای کتاهش   یکی از روش لذا، ؛(32: 0302؛ لطافتی بریس و همکاران، 5235

 5بتنتی بتر پتذیرش و تعهتد    گی کامتل، معنتادار و غنتی، درمتان م    تعارضات و افزایش صمیمت و داشتتن یتک زنتد   

 ختود   جین برای تحکی  زنتدگی زناشتویی  زو ،بنابراین (.52: 0303ن، ؛ اعلمی و همکارا0356ایزدی و عبدی، )است

 .(512: 5232زاده دربندی و همکاران،   علی)هستند شان کاهش مشکلات برای مثثر نیازمند یک مداخله

؛ 0332، 0هیتز )های موج سوم رفتار درمانی است یکی از بارزترین درمان (ACT) تعهددرمان مبتنی بر پذیرش و 

ز لحتا  نظتری   و ا( 506؛ روئیتز،  5330هیز، )، که از نظر فلسفی ریشه در بافتارگرایی کارکردی(506 :0353، 0روئیز

این رفتار درمانی بر تغییر درجته دوم تاکیتد    . (506؛ روئیز، 0335هیز و همکاران، )دارد ریشه در نظریه نظام ارتباطی

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد یک مداخلته  (. 261 :5031؛ خانجانی وشکی و همکاران، 0352ایزدی و عبدی، )دارد

 احساستات  افکار، با فرد تعامل نحوه تغییربه دنبال  ACT .(0: 0301و همکاران،  2پنتون)آگاهی است  مبتنی بر ذهن

 رابطته  بتر  اصتلی  تمرکتز  افکتار، هتا و   شتناخت  تغییر برای تلاش جای به و (0: 0336 ،1هریس) است رفتارهایش و

 (.5355: 5230؛ فرهمندی و همکاران، 0335و همکاران،  6برگر) است احساسات و افکار این با فرد شناختی روان

و همکاران،  میرصالحرضاپور ؛ 5032ماندگاری، )های جنسی و عاطفی  کششرغ   در زندگی زناشویی علی

و منجر به کاهش به ویژه در پنج سال اول زندگی سطح تعارضات در زوجین افزایش پیدا کرده ، (120: 5233

که متعاقب آن ، (32: 0302؛ لطافتی بریس و همکاران، 5031پیوسته و همکاران، )شود می در آنان رضایت زناشویی

 ؛ میرصالح و همکاران،5031چهرآز ابوالحسنی، )گذارد می تأثیربر کیفیت زندگی زوجین  تعارضاتو این مشکلات 

باید فرآیندهای شناختی خود را به عنوان  دهد که زوجین ترویج می ن مفهوم راای ACT زمینه، این در .(120: 5233

در آنان کاهش های شناختی منفی  واره طرح ، لذاشناختی بپذیرند اجزای ضروری و اصیل برای سازگاری روان

معنادار و عمیق و  هابطیک ربرقراری  درنتیجه ،(536: 0301؛ خسروی و همکاران، 0336هیز و همکاران، )دیاب می

 (. 561: 5230 همکاران، و فصاحتی)آید ارتباطات موثر در آنان بوجود می

                                                           
1. Acceptance and Commitment Therapy (ACT) 
2. Hayes 
3. Ruiz 
4. Panton 
5. Harris 
6. Berger 



در متدیریت   هتا  زوجبته   توانتد  متی شامل مبانی نظری و فنون عملی است کته   ACTمطالب ذکرشده  به توجه با

 هتا  زوجدر  فتردی  بتین  هتای  سازهبر بهبود  ACT دهند میکه نشان  یشواهد باوجودهمچنین . اختلافات کمک کند

ایتن در حتالی استت کته     . از فرایند درمان پژوهشی وجود نتدارد  ها زوجزیسته  باتجربهدر ارتباط اثربخش است، اما 

یتا   ACTدرباره نحتوه اثرگتذاری    تواند میخصی یک فرد از یک پدیده است و زیسته شامل در  عمیق و ش تجربه

 ACT اثربخشی های مکانیس  از بهتری در تا  ارائه دهد و ارزشمندی تر یقدقهر رویکرد و مداخله دینر اطلاعات 

گیتری النوهتای    ای حساس برای شکل تنها دوره های ابتدایی ازدواج نه از دیدگاه نظری و پژوهشی، سالکسب شود؛ 

عبتداللهی  )استت   نیز های پیشنیرانه و آموزشی بلکه فرصت مناسبی برای مداخله ؛شود ارتباطی زوجین محسوب می

تواند بنیان رضایت یا نارضایتی زناشتویی را   های مواجهه با تعارضات می در این دوران، شیوه(. 5: 5233همکاران، و 

: 5233فرمانیتان،  ) ACT ویژه موج سوم بهبه اصطلاح های  یکی از درماندر این میان، . های بعدی تعیین کند در سال

هتای زوجتین را نستبت بته یکتدینر       تواند زمینه تغییر در هیجانات و شتناخت  می و گسلش با تأکید بر پذیرش( 31

: 0303؛ اعلمتی،  5032هنرپتروران،  )شتود  بوجود بیاورد که این مه  موجب افزایش و ارتقا سازگاری در زوجین متی 

: 5230، ؛ عقیلتی ویزدانتی مهتر   0355انت  و همکتاران،   )یا فرایندبا تمرکز بر شش مهارت  ACTدر در واقع،. (61

های سازگارانه و مطتابق بتا    تا با وجود تجارب دردنا  توانایی رفتار یافته گسترش شناختی پذیری روان انعطاف (515

آنتان   ACTافزون بر این،. (515: 5230؛ عقیلی و یزدانی مهر، 5035ایزدی و رسولی، )انجام پذیرد در افراد ها ارزش

هیتز و  )براننیتز و بحرانتی را پشتت ستر بنذارنتد      یط چالشکند تا با افزایش اثربخشی، شرا را به ابزارهایی مجهز می

 ACT هتا از دریافتت   بر همین اساس، بررستی تجربته زیستته زوج   (. 0301خسروی و همکاران،  ؛0336همکاران، 

ی فراه  کند و راهنمتایی کتاربردی بترای مشتاوران در     تری از فرایندهای تغییر در روابط زناشوی تواند در  عمیق می

موردپژوهی اثربخشی درمان اختلافات زناشویی از دیتدگاه  حاضر نیز بنابراین هدف از پژوهش  ؛حوزه خانواده باشد

  .بودهای تازه ازدواج کرده  زوج

 پیشینه پژوهش

پژوهشنران پژوهش حاضر چه در داخل کشور چه در خارج از کشور، کمتتر پژوهشتی بته     وجوی جستبه  با توجه

 هتای دینتر بته موضتوع     ر محدود و از جنبهبر روی گروه هدف بسیا شده انجامهای  این موضوع پرداخته یا پژوهش

 .تخواهی  پرداخ شده انجامهای  برخی از پژوهش مرور بهلذا در این قسمت از پژوهش  ؛اند پرداخته

آراوینتد و همکتاران،   ) و غیتر بتالینی   شرایط بتالینی  از وسیعی طیف در ACT اثربخشی برای قبولی قابل شواهد

؛ 0331و همکتاران،   5گتر  )های مزمن جستمی، ماننتد دیابتت    ماریعنوان یک مداخله مثثر برای بی به ،(001: 0301

اضتطراب،  علائت  جستمانی،   ، (0: 0351و همکتاران،   0دیتو هرستت  )صترع ، (6: 0356و همکتاران،   0براسسیننتون

پریشتی، اختتلال    علائت  روان  ،(33: 0351فرهنت  و همکتاران،   )لال در عملکرد اجتماعی، افستردگی ، اختخوابی بی

اشتتهایی، اختتلال استترس     ، بتی (5: 0352اوست، )، سوء مصرف مواد و استرس در محل کار عملی_فکری وسواس

هتای عتاطفی از    از طریق فرایندهای شناختی و واکنش ACTهمچنین  (.0: 0336هریس، )وجود دارد پس از سانحه

                                                           
1. Gregg 
2. Brassington 
3. Dewhurst 



هایی که آنان را در رابطته   تا بتوانند ارزش کند به زوجین کمک می طریق آگاه شدن چه در تنهایی یا در رابطه دونفره

 . (516: 5230عقیلی و ایزدی مهر، )ننه داشته است را شناسایی و روشن کنند

ب، افسردگی، اختلالات شناختی از جمله؛ درد مزمن، اضطرا درمان انواع اختلالات روان در ACTاگرچه 

 ، اما(205: 0333و همکاران،  5پترسون)خوردن، سوءمصرف مواد و بسیاری از موارد دینر نوید بخش بوده است

های بسیاری مورد تایید قرار گرفته  در پژوهش به عنوان یک درمان کارآمد اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

به طرز متفاوتی مفهوم سازی  زیرا این درمان مشکلات زناشویی را (.530: 0353فر و همکاران،  فراهانی)است

ایجاد و حفظ پریشانی، تعارض و فاصله عاطفی در  ACTاز دیدگاه  (.13: 5031فر و همکاران،   عظیمی)دکن می

سفت و سخت و ناکارآمد و راهبردهایی اجتناب تجربی هر یک از طرفین است که در بافت  زوجین ناشی از کنترل

کارگیری درمان مبتنی بر  نتیجه یک پژوهش درباره به .(205 :0333 همکاران، و پترسون) گیرد رابطه زوجین قرار می

شناختی و ایجاد  وانپذیری ر دهی انعطاف حاکی از این است که این مداخله با شکل( ACT) پذیرش و تعهد

فرهمندی ) عنوان یک مداخله مثثر مورداستفاده قرار گیرد تواند در جهت حل تعارضات زوجین به پذیرش روانی می

تواند  عنوان رویکردی که می را به( ACT) مطالعات، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد. (5335: 5230و همکاران، 

 :0305 محمدیان و همکاران،) اند گزارش کردهناشویی بهبود بخشد های درگیر در تعارضات ز همدلی را در زوج

داری  طور معنی تواند به می (ACT) یا نتیجه پژوهش دینری نشان داد که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد. (033

. (1: 0303 نیا و همکاران، حاجی) کاهش دهدرا  زنان درگیر خشونت خاننی اضطراب منتج از تعارضات زناشویی

 افزایش سازگاری،موجب تواند  مینتیجه پژوهش دینری نیز حاکی از این است که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد 

 (.23 :0351 زنننه مطلق و همکاران،) شود  آنانتعارضات زناشویی در کاهش و ها  تعهد در زوج

 

 مبانی نظری

تواند تأثیرات عمیقی بر کیفیت زندگی  که میهای اساسی در روابط زوجین است  تعارضات زناشویی یکی از چالش

اند تا علل،  شناسی تلاش کرده های مختلف روان در این راستا، نظریه. مشتر  و سلامت روانی افراد داشته باشد

 .یندها و پیامدهای تعارضات زناشویی را تبیین کنندافر

 شناسی روان حوزه در اخیر های دهه در که مداخلاتی است از یکی (ACT)نظریه مبتنی بر پذیرش و تعهد 

 شناختی روان مداخله عنوان یک و به (5: 0352 ،0اوست) کرده است به خود جلب را بسیاری و توجه شده مطرح

 و آنوسویا)دارد  تأکید بهزیستی افزایش برای ها ارزش بر مبتنی اقدامات و شناختی روان پذیری انعطاف بر نوآورانه

روزافزون از افرادی که دردهای مزمن و مداوم را تجربه  و شواهد و باهدف حمایت (5: 0301، 0دیوی گایاتری

  (.0: 0356و همکاران،  2یو) رود کنند، بکار می می

های ارزشمند خود است که با  کردن مداوم اهداف در جهت افزایش توانایی فرد برای دنبال ACTهدف اصلی 

 یاللفظ تحتهایی برای تضعیف عملکرد  و تمرین ها پارادوکسها،  های تجربی مانند؛ استعاره استفاده از استراتژی

                                                           
1. Peterson 

2.Öst 

3. Anusuya & Gayatridevi 
4.Yu 



یندهای بنیادی درمان افر. شود کردن نارسایی آن در توصیف دقیق تجربه مستقی  واقعی انجام می زبان و برجسته

 ، تماس5اند از؛ پذیرش متکی است که عبارت یپوشان یند مرتبط و ه ابر شش فر( ACT) مبتنی بر پذیرش و تعهد

 پذیرش یعنی. (51: 0303، 1آیتو وموتو)6و عمل متعهدانه 1عنوان زمینه به ، خود2، گسلش0ها ، ارزش0بازمان حال

رویدادهای و تجربه بدون قضاوت از  آگاهی)، ارتباط بازمان حال یعنی(تمایل به تجربه در مقابل اجتناب)

شناختی  ای که رویدادهای روان خود به عنوان زمینه) عنوان زمینه یعنی ، خود به(شناختی و محیطی در زمان حال روان

دیدن افکار به عنوان صرفا افکار و معکوس کردن تمایل به ) گسلش یعنی، (دهد، در تماس است در آن رخ می

( ها ایجاد النوهای رفتاری سازگار با ارزش) ، عمل متعهدانه یعنی(یا برابر دانستن افکار با واقعیتفکار اآمیختنی با 

مه  های مختلف زندگی  سازی شده در حوزه های شخصی شفاف سازی و ارتباط با ارزش) ها نیز به معنای و ارزش

 (.2: 0351فون ، ) است( زندگی

این نظریه بر النوهای رفتتاری و ارتبتاطی زوجتین     (tion TheorMarital Interac) زناشویینظریه تعاملات 

های ارتباطی ناکارآمد ماننتد پرخاشتنری کلامتی، انتقتاد      بر اساس این دیدگاه، سبک. در تعاملات روزمره تأکید دارد

بتنتی  در پژوهش حاضر، مشاهده شد که درمان م. تواند منجر به تشدید تعارضات شود مداوم یا اجتناب از گفتنو می

تتری ایجتاد کترده و شتدت      با تغییر در تفکر و احساس زوجین، النوهای تعاملی ستال   (ACT) تعهدبر پذیرش و 

 .اختلافات را کاهش داده است

این نظریته بتر نقتش     Behavioral Theory of Marriage) -(Cognitiveرفتاری زوجین _ظریه شناختین

شده و النوهتای   های تحریف باورهای منفی، برداشت. ها تأکید دارد گیری تعارض باورها و تفکرات زوجین در شکل

ستازی   با شتفاف   ACTهای پژوهش حاضر نشان داد که یافته. توانند تعارضات را تشدید کنند می سازندهریغتفکری 

تا باورهای محدودکننده خود را شناسایی و بازسازی کنند که ایتن   ها و اهداف مشتر ، به زوجین کمک کرده ارزش

 .امر به کاهش تعارضات و بهبود کیفیت رابطه منجر شد

کند که رفتار هر فرد در ختانواده   این نظریه تأکید می (Family Systems Theory) های خانواده نظریه سیست 

محصول رفتتار یتک زوج،    تنها نهعبارتی، تعارضات زناشویی به . تواند جدا از کل سیست  خانوادگی تحلیل شود نمی

بتا افتزایش    ACT در پتژوهش حاضتر، مشتاهده شتد کته     . بلکه ناشتی از تعتاملات کتل سیستت  ختانواده هستتند      

تأثیر مثبت قترار داده و بته بهبتود تعتاملات      ها، کل سیست  زناشویی را تحت پذیری روانی و همسویی ارزش انعطاف

 .وجین کمک کرده استعاطفی و رفتاری ز

ایتن نظریته    (Marital Conflict and Daily Interactions) روزمتره نظریه تعارضات زناشویی و تعاملات 

بر اساس این دیدگاه، افتزایش  . بر اهمیت تعاملات روزمره و نحوه مدیریت تعارضات در زندگی مشتر  تأکید دارد

                                                           
1. Acceptance 
2. Contact with the Present Moment 
3. Values 
4. Defusion 
5. Self as Context 
6. Committed Action 
7. Ito & Muto 



 بتا  ACTهای پژوهش حاضر نشان داد کته  یافته. رابطه کمک کندتواند به بهبود  رفتارهای مثبت در طول تعارض می

ها کمک کرده تا در تعاملات روزمره ختود رفتارهتای    افزایش آگاهی زوجین از احساسات و نیازهای یکدینر، به آن

 .تری از خود نشان دهند که این امر به کاهش تعارضات و بهبود کیفیت زندگی زناشویی منجر شد مثبت

 پژوهش روش

پژوهش حاضر شامل تمامی زوجین تازه  موردمطالعهجامعه  .بود پژوهیموردپژوهش حاضر کیفی از نوع ش رو

به فراخوانی که  توجه با. را دریافت کردند بود ACTکننده به مراکز مشاوره شهر رشت که  مراجعهو  کرده  ازدواج

اعلام کردند که حاضر به شرکت در ( زوج 51)نفر  03اعلام کردند تعداد  شهر رشت پژوهشنران در مراکز مشاوره

مبتنی بر معیار بود و  گیری هدفمند نمونهگیری این پژوهش که روش  به روش نمونه با توجه. پژوهش حاضر هستند

. صلاحیت شرکت در پژوهش را کسب کردند( زوج 53)نفر  03ورود به پژوهش، تعداد  یارهایمعهمچنین 

تنها  _0 د،گذشته باش ماه 52از ازدواجشان کمتر از  _0 بودن افراد، متأهل _5 معیارهای ورود به پژوهش شامل؛

سال سن  01تا  01بین  _1حداقل مدر  تحصیلی دیپل  داشته باشند و  _2، را دریافت کرده باشند ACTدرمان 

 _خود بر اساس) و مواد مخدر بخش آراممصرف انواع داروی : معیار خروج از پژوهش شاملداشته باشند؛ همچنین 

 .بود درمانی و روان مشاورهزمان در سایر جلسات  و عدم شرکت ه  کنندگان شرکتتوسط  (یده گزارش

کنندگان  از شرکت (زوج 6) نفر 50نظری با  به اشباع بود، اما با توجه (زوج 53) نفر 03حج  نمونه  نکهیباا

ولی جهت  ؛نظری رسیدند به اشباع( زوج 2)کننده  شرکت 5پژوهشنران طی مصاحبه با  درواقع، مصاحبه شد

اشباع به عنوان  .مصاحبه انجام شد (زوج 0) کننده دینر شرکت 2های جدید وجود ندارد، با  اطمینان از اینکه داده

آوری اطلاعات دینر داده جدیدی اضافه  در پژوهش کیفی زمانی است که در حین جمعشناسی  یک اصل روش

: 0355و همکاران،  5ساندرز)رسد  ی نیز به پایان میریگ نمونهرسد و  شود و پژوهشنر به موارد تکراری می نمی

در حفظ  ها آنگرفته و به  ها شونده مصاحبه، اجازه ضبط مصاحبه از انجام شود ها مصاحبه از اینکهقبل  (.5530

 توضیحکننده  شرکت اعضای از یک هر به ضمن در. وگو اطمینان داده شد و محرمانه بودن اطلاعات و گفت یرازدار

کنندگان  شرکت همچنین. داشت نخواهد برایشان عاطفی و روانی ناگوار پیامد پژوهش این در شرکت که شد داده

 .نمایندنظر  صرف همکاری ادامه از توانند یم که موقع هر تا بودند آزاد

 منظور بهمصاحبه . اختاریافته استفاده شدبه روش نی  س عمیق های پژوهش از مصاحبه آوری داده برای جمع

 .شروع شد سثالاتپرسیدن با  به هدف پژوهش شدن مفهوم و با توجه تر روشن

، نحوه برخورد شما با افکار و ACTقبل و بعد از درمان  -5 :پرسیده شده در مصاحبه با زوجین سثالات

آیا نناه شما به خود اختلاف و  -0 کردید، چه تغییری کرد؟ احساسات ناخوشایندی که در هننام اختلاف تجربه می

 طور به -0 های زناشویی، دچار تحول شد؟ این تحول چنونه بود و چه احساسی در شما ایجاد کرد؟ درگیری

های جدی در زندگی زناشویی شما چقدر  های لفظی یا کشمکش مشخص، پس از درمان میزان تنش، درگیری

 شما با همسرتان چه بهبودهایی پیدا کرد؟ یوگو گفتدر مقایسه با گذشته، کیفیت تعاملات و نوع  -2 کاهش یافت؟

درمان یا اجرای برخی از اصول  ترین بخش برای شما چه بود؟ آیا در پذیرش در طول فرایند درمان، سخت -1

                                                           
1. Saunders 

Comment [FJ4]: خروج نموه / معیار های ورود
 ها چیست؟

Comment [A5]:  طبق فرمایش داور محترم اضافه
 شد



لازم برای دیدن تغییرات در  زمان مدتآیا  -6 با مقاومتی مواجه شدید؟( پذیرش احساسات ناخوشایند خصوص به)

چنونه بر  ACTدرمان  -1 فرایند کنار آمدید؟« بر بودن زمان»براننیز بود؟ چنونه با این  روابط، برای شما چالش

این آیا  -5 گذاشت؟ ریتأثتان در مورد اهداف اصلی و مسیر کلی زنندگی مشتر  وضوح و هماهننی شما و همسر

ماند احترام، صمیمیت یا )تان  های اصلی رابطه تر از ارزش درمان به شما کمک کرد که تعریف جدیدی یا قوی

؟ آیا احساس دیخودداردر مقایسه با پیش از درمان، چه احساس متفاوتی نسبت به رابطه  -3 داشته باشید؟( صداقت

رشد »و « رشد فردی»های  ترین جنبه به نظر شما، مه  -53 آرامش، امنیت یا رضایت شما از رابطه تغییر کرده است؟

 ؟اند کدم، اند داده رخدر زندگی شما  ACTدرمان  جهیدرنتکه « مشتر 

در پایان هر مصاحبه بلافاصله تایپ و  هر مصاحبه ضبطو  دقیقه متفاوت بود 31تا  23ها از  طول مدت مصاحبه

از روش با استفاده همچنین در این پژوهش  .شد لیتحلو  یبند طبقه MAXQDA افزار نرمو با استفاده از 

ها  عبارت _0تمام متن خوانده شد  _5: از اند عبارتاین هفت مرحله . ها تحلیل شدند داده 5کلایزی ای مرحله هفت

یی داده شد به هریک از عبارات یا کلمات معنا _0یک جدول گذاشته شد  خراج و داخلیا کلمات مه  است

مفاهی  مشابه در  _1های مفهومی قرار گرفت  همعانی داخل یک جدول دینر در قالب خوش _2( معانی یبند فرمول)

گرفتند و  های کلی شکل ها، مقوله پیوستن زیر مقوله به ه از  _6ها ایجاد شد  بندی و زیر مقوله جدول سوم دسته

کننده مربوطه مراجعه شد و در یک  به شرکت مجدداًها  ، پس از کدگذاری، همه مصاحبهیمعتبرسازبرای  _1

 (.05-50 :0336 ،0بروان و کلار )سنجیده شد معانی از دیدگاه او  وگو گفت

 اختیار در گرفت، قرارمورداستفاده  که کیفی تحقیقات در مقبولیت یا درونی روایی ارتقای روش همچنین

 اعتباریابی که شیوه این در(. 05: 0355ولایتی و همکاران، )بود تحقیق درکنندگان  شرکت با نتایج گذاشتن

 ها افتهی پژوهشنر. دریافت شد اولیه یها افتهی به نسبتکننده  شرکت اعضای بازخورد شود یم نامیده نیزدهنده  پاسخ

 نیزکنندگان  شرکت. خیر یا هستند صحیح ها یبند مقوله و تفسیرها آیا که آنان پرسید از وقرارداد  افراد اختیار در را

 رو نیازا. خیر یاهست  همخوان آنان تجارب با محقق برساختی مضامین وها  مقوله کدها، آیا که بنویند باید

 را خود نظراتها  آن تاشوندگان قراردادند  مصاحبه اختیار در مضامین اصلی و فرعی منتج از مصاحبه را پژوهشنران

 شده برساخته یها مقوله داد نشانکنندگان  مشارکت بازخوردهای. بنویندشده  استخراج مضامین وها  مقوله به نسبت

 .داشت مقبولیت و درونی روایی از نشان خود این که است نزدیکها  آن ذهنی تجارب و دیدگاه به

 ی پژوهشها یافته

گیری هدفمند مبتنی بر معیار و معیار ورود و  نمونه بر اساس انتخابشاندر مرحله مصاحبه که  کننده شرکتنفر  50از 

 ها و میاننین سنی در خان  56/05 انیآقاو میاننین سنی در سال  02تا  سال 06از  شان یسنخرج پژوهش بود، دامنه 

. بود روز 51ماه و  3 ازدواج زوجین ماه و میاننین مدت 50ماه تا  1دامنه مدت ازدواج زوجین از . بود 50/01

در جدول  ها آنخلاصه ویژگی دموگرافیک هر یک از . از دیپل  تا دکتری متغیر بود کنندگان شرکتمدر  تحصیلی 

 .است شده ارائه 5

                                                           
1. Colaizzi 

2. Braun & Clarke 



 در تحقیق کنندگان مشارکتمشخصات جمعیت شناختی . 1جدول 

 مدرک تحصیلی ازدواج زمان مدت سن جنسیت کد

 کارشناسی ارشد ماه 1 01 مرد 5

 کارشناسی ماه 1 06 زن 0

 دیپل  ماه 53 03 مرد 0

 لیسانس ماه 53 03 زن 2

 دکتری ماه 50 02 مرد 1

 کارشناسی ماه 50 01 زن 6

 کارشناسی ماه 53 00 مرد 1

 کارشناسی ماه 53 06 زن 5

 پل ید فوق ماه 55 05 مرد 3

 لیسانس ماه 55 06 زن 53

 لیسانس ماه 5 00 مرد 55

 سانسیل فوق ماه 5 00 زن 50

 

 .دهد میاصلی و فرعی پژوهش را نشان  مضامین 0جدول 

 مضامین اصلی و فرعی -2جدول 

 فرعی مضامین اصلی مضامین

 اختلافاتپذیرش احساسات و افکار منفی، تغییر در ننرش به  تغییر در تفکر و احساس

 ارتباطات و تعاملات، بهبود ها کشمکشو  ها تنشکاهش  کاهش اختلاف

بودن  بر زمانمقاومت در برابر پذیرش احساسات ناخوشایند،  و موانع در درمان ها چالش

 تغییرات در رفتار

ی مشتر  در ها ارزشهماهننی بیشتر در اهداف زندگی، تقویت  و اهداف مشتر  ها ارزشبر  ریتأث

 رابطه

افزایش احساس آرامش و رضایت از رابطه، رشد فردی و مشتر   درمان مدت یطولان راتیتأثتوجه به احساسات و 

 در رابطه

 

 تغییر در تفکر و احساس

که شامل مضامین  هست ACT جهیدرنت ها زوجتفکر و احساس در  حاضر تغییر پژوهشمضامین اصلی یکی از 

 .شود یم اختلافاتفرعی پذیرش احساسات و افکار منفی و تغییر در ننرش به 

اوایل در همچون غمنینی و ناامیدی منفی  هیجاناتچنوننی پذیرش  شامل احساسات و افکار منفیپذیرش 

قبل از درمان همیشه »که  داشتاظهار  6شماره  کننده شرکتبرای مثال . شود می ها زوجآن بر روابط  ریتأثو  ازدواج

ات رو بپذیرم و ازشون که باید این احساس گرفت  ادی آلانرو سرکوب کن ، ولی  ام یمنفاحساسات  کردم یمسعی 



اما . خیلی به ه  نزدیک نشی  شد یمبعضی وقتا احساس منفی باعث »گفت  0شماره  کننده شرکتیا  «.فرار نکن 

 «.نیست که همیشه خوشحال باشی  طور نیاکه باید این احساسات رو قبول کنی  و  فهم  یم آلان

برای مثال . است شان رابطهنسبت به تعارضات در  ها زوجشامل نحوه تغییر ننرش  تغییر در ننرش به تعارضات

به دنبال در   باه ی جننیدن جا بهباید   یکن یمدعوا  باه من یاد گرفت  که وقتی »بیان کرد  50شماره  کننده شرکت

که باید تعارضات رو حل  مکرد یمقبل از درمان همیشه فکر »اظهار داشت که  3شماره  کننده شرکتیا  «.ه  باشی 

 «.تونه باعث آرامش ما بشه ه  می کردن صحبتفهمیدم که پذیرش و  آلاناما کن ، 

 اختلافاتکاهش 

 هستت  ACT جته یدرنت ها زوجبین  اختلافات، کاهش کنندگان شرکت مصاحبهاز  آمده دست به مضامینیکی دینر از 

 .شود یمو بهبود ارتباطات و تعاملات تقسی   ها کشمکشو  ها تنشکاهش  شامل مضامین فرعیکه به 

گفتت   0شتماره   کننتده  شرکت مثلاً. رخ داد ACT درنتیجهکه در ابتدای ازدواج و  ها کشمکشو  ها تنشکاهش 

 ادامتا بعتد از جلستات یت     ،شتد  یماومد تبدیل به یک دعوای بزر   قبل از جلسات مشاوره، هر مشکلی که پیش می»

بتا استتفاده از ایتن درمتان     »گفتت   1شتماره   کننتده  شترکت یا  «.ترام اختلافات رو حل کنی احی و راحت بهکه   یگرفت

 «.ت رو نداشته باشی مشکلات رو بهتر مدیریت کنی  و دینه خیلی از مشکلا باه تونستی  

مشکلی پیش  که یوقت آلان»گفت  1شماره  کننده شرکت بهبود ارتباطات و تعاملاتهمچنین در ارتباط با مضمون 

بیتان کترد    53شتماره   کننتده  شرکتیا  «.باز و صادقانه حرف بزنی  طور به  یکن یمی اینکه بحث کنی  سعی جا بهمیاد 

شه خیلی بعد از درمان فهمیدم که بیشتر از هر چیزی باید به احساسات همدینه گوش بدی ، چون این کار باعث می»

 «.بهتر رابطه برقرار کنی 

 و موانع درمان ها چالش

مقاومت در  مضامین فرعی شاملکه  هست ACTو موانع درمان در  ها چالشاز  آمده دست به مضامینیکی دینر از 

 .شود یمبودن تغییرات در رفتار تقسی   بر زمانبرابر پذیرش احساسات ناخوشایند و 

در پذیرش  ها زوجارد که اشاره د ییها چالشبه موانع و  مقاومت در برابر پذیرش احساسات ناخوشایند

اولش خیلی برام سخت »گفت  0شماره  کننده شرکت مثلاً. اند بودهبا آن مواجه  شریکشاناحساسات منفی خود و 

تونست  قبول کن  که  من نمی»گفت  2شماره  کننده شرکتیا  «.و ازشون فرار نکن  بود که احساسات منفی رو بپذیرم

 «.ان برد تا این موضوع رو در  کن خیلی زم. با احترام عبور کن  ام یمنفگاهی اوقات باید از احساسات 

در مسیر تغییر رفتارهای  ازآن پسدر طول درمان و  ها زوجاشاره دارد که  ییها چالشبه  بودن تغییرات بر زمان

باید وقت . نتایج درمان خیلی سریع نبود»گفت  5شماره  کننده شرکت مثلاً. اند بودهارتباطی خود با آن مواجه 

که این  دیرس یمگاهی اوقات به نظر »گفت  1شماره  کننده شرکتیا  «.تا یاد بنیرم کردم یمو صبر  گذاشت  یم

 «.رو دیدم رشیتأثبالاخره  کردن تلاشو  نداد ادامهست ولی با ه بر زمانتغییرات خیلی 

 و اهداف مشترک ها ارزشدرمان بر  ریتأث

فرعی همتاهننی بیشتتر    مضامین شاملکه  هست ها زوجو اهداف مشتر  بین  ها ارزشاصلی  مضامینیکی دینر از 

 .شود یمی مشتر  در رابطه تقسی  ها ارزشدر اهداف زندگی و تقویت 



 هتا  زوجهماهن  شدن اهتداف زنتدگی   ی و ساز شفافبر  ACT ریتأث شامل هماهننی بیشتر در اهداف زندگی 

قتدر اهتداف مشتتر  داریت  و     درمان باعث شد تا متوجه بشی  کته چ »بیان نمود  55شماره  کننده شرکت مثلاً. است

قبل از درمان ممکن بتود  »گفت  53شماره  کننده شرکتیا  «.همکاری کنی  باه برای رسیدن بهشون  تونی  میچطور 

 ر جهت هتدف مشتترکمون  د باه  تونی  میکه چطور   یفهم یمتوافق نداشته باشی  اما بعدش  باه در مورد آیندمون 

 «.قدم برداری 

ی مشتتر  و افتزایش در    هتا  ارزشدر تقویتت   ACTدرمتان   ریتأث شامل ی مشتر  در رابطهها ارزشتقویت 

یی که داری  بیشتر اهمیت بتدی  و  ها ارزشبه ما یاد داد که به  ACT»گفت  5شماره  کننده شرکت مثلاً. استمتقابل 

و   یگتذار  یمت ما بیشتر از قبل به ه  احترام »گفت  1شماره  کننده شرکتیا  «.باشی  راستا ه  باه تمام تصمیماتمون 

 «.ی مشترکمون رو تقویت کنی ها ارزش باه که   یگرفت ادی

 درمان مدت یطولان راتیتأثتوجه به احساسات و 

افتزایش احستاس    شتامل که  بود ها زوجدرمان در  مدت یطولان راتیتأثتوجه به احساسات و  مضامینیکی دینر از 

 .شود یمآرامش و رضایت از رابطه و رشد فردی و مشتر  در رابطه تقسی  

بر بهبود احستاس آرامتش و    ACTدرمان  مدت یطولاناثرات شامل  افزایش احساس آرامش و رضایت از رابطه

بیشتتر از   نتامزدم بتا   ام رابطهکه  کن  یمبعد از درمان حس »گفت  0شماره  کننده شرکت مثلاً. رضایت در رابطه است

کته   دونت   متی حس خوبی دارم؛ چون  حالا خیلی»گفت  50 کننده شرکتیا « .شده دهنده آرامشو  بخش تیرضاقبل 

 «.هر مشکلی رو حل کنی  باه تونی   می

 متثلاً . بر رشد فردی و بهبود روابتط در ستطح مشتتر  استت     ACT ریتأث شامل رشد فردی و مشتر  در رابطه

که در زندگی فردیمون ه  رشد کردی    یکن یماحساس  ACTاز درمان  مابعدی هردو»گفت  3ره شما کننده شرکت

اعتث شتده   رشتد کتردی  و ایتن ب    باه که  ن یب یمحالا »گفت  5شماره  کننده شرکتیا « .و ه  توی رابطه زوجیمون

 «.مون پایدارتر بشه رابطه

 گیری و نتیجه بحث

 .بود های تازه ازدواج کرده اثربخشی درمان اختلافات زناشویی از دیدگاه زوجموردپژوهی هدف از پژوهش حاضر 

توانستند  ها زوجاختلاف بود و کاهش بهبود ارتباط و در  ACTاثرات مثبت  دهنده نشان پژوهش حاضری ها افتهی

 .ی مدیریت کنندا سازنده طور بهباشند و ارتباطات خود را  ریپذ تیمسئولاحساسات منفی خود را بهتر بپذیرند، 

کاهش تعارض زناشویی و طلاق  موجب ACT اند دادهنتایج سایر مطالعات که نشان پژوهش حاضر با  های یافته

 و یفرد ینب پریشانی کاهش و زناشویی رضایت و سازگاری ، افزایش(500: 0300نادری مقدم و همکاران، )طفی عا

و  وشکی یخانجان) یو بهبود کیفیت رابطه زوجین ناراض (203: 0333پترسون و همکاران، ) ها زوج در روانی

 .همسویی دارد ،شود یم (11: 5031همکاران، 

استدلال کرد که  طور ینا توان یماز دیدگاه خودشان  ها زوجبر کاهش اختلافات  ACTدر تبیین اثربخشی 

ACT  را  ها آنو آگاهی ( شناختی یختنینا آم)که کمتر درگیر آمیختنی با افکارشان شوند  کند یمکمک  ها زوجبه

 بر مبتنی عملرا برای  ها آنو تعهد  دهد میرابطه افزایش  منفی های چرخه نسبت به یشانها واکنشنسبت به 



ناخواسته که  احساسات و بیشتری حتی در حضور افکار احتمال به ها زوجدرنتیجه . دهد میافزایش  ها ارزش

پترسون و ) کنند میرفتار  تری سازنده های شیوه، به شود میو تعارض به پدیدار  در حین اختلاف خصوص به

آن  تبع بهدوطرفه و  های تفاه و احتمال رسیدن به  شود می از شدت اختلاف کاسته ؛ بنابراین(205: 0333همکاران، 

ها  ها و استراتژی این مهارت به عبارتی وقتی زوجین شروع به استفاده از. کند میافزایش پیدا رضایت از رابطه نیز 

کنند و زوجین  کردند، پیدا می از آن اجتناب می قبلاًشدن به موقعیتی که  کردند تمایل و توانایی بیشتری برای نزدیک

هایی رفتار کنند که ممکن است رضایت از رابطه را بهبود بخشند و صمیمیت  کنند تا به شیوه این فرصت را پیدا می

 .ل زمان افزایش دهندرا در طو فردی بین

احساسات  واکنش بهی جا بهتا  کمک کرد ها آنبه  ACTکه  بیان کردند کنندگان شرکتنیز  حاضر در پژوهش

ر  بهتر یکدینر استفاده کنند، دخودشناسی و ای ابزاری بر عنوان به، از این احساسات ها آن اجتناب ازمنفی و 

 فردی بینرا تنظی  کرد و رفتار  شده ادرا هیجان  توان میآن پیام بهتر  بافه م دارد و هر احساس یک پیا که طوری به

 ها زوجباعث شد تا بالاتر  شناختی روانی ریپذ انعطافو  پذیرش احساسات منفی. در رابطه زوجی نشان دادسازنده 

ی ارتباطی و رضایت از ها مهارت آن تبع بهدر نظر بنیرند که فرصتی برای رشد و در  متقابل  عنوان بهرا  اختلافات

در عوض مدیریت اختلافات و های انطباقی و سازشی  با آموزش روش ACTهمچنین. بهبود پیدا کردرابطه 

های شخصی و  بوجود آوردن یک زندگی پرمعنا برای خود و همسر بوسیله ایجاد ارزشتعارضات و با چنوننی 

شود تا تمامی تجارب زندگیشان را مورد توجه قرار دهند و برای زندگی به شیوه  باعث می های زوجین کشف ارزش

آن میزان تعارض و اختلاف در رابطه  تبع به ، تا(15 :5031فر و همکاران،   عظیمی)هایی را بیابند  روشکارآمدتر 

 (.503: 0300نادری مقدم و همکاران، )کاهش پیدا کند 

، ایجاد و حفظ پریشانی، تعارض و فاصله هیجانی در زوجین، ناشی از کنترل ACT از دیدگاههمچنین 

است که توسط رابطه زوجین در بافتار  های اجتناب تجربی و ناکارآمد هر یک از طرفین و استراتژی وسخت سفت

که ارتباطات  راهبردهای اجتنابی رایج شامل اجتناب از برقراری ارتباط با شریک زندگی در مواقعی. است قرارگرفته

یمیت هیجانی یا جسمی به دلیل ترس از انی شده است، اجتناب از ابراز صمقبلی منجر به درگیری یا فاصله هیج

های  این نمونه. شود کنند، می های مشترکی که معنا و خاطرات مشتر  ایجاد می طردشدن و اجتناب از فعالیت

شود که  کند، بلکه مانع از آن می فرد را از تجربه افکار و احساسات ناخواسته محافظت می تنها نهاجتناب تجربی 

تنیدگی با افکار و احساسات  علاوه بر این، نوعی دره . ای عمل کنند که سلامت رابطه را ارتقا دهد زوجین به شیوه

کردن  و عمل ها آنری به معنای پذیرفتن درنظرگرفتن چنین افکا. مربوط به اعمال یا عدم اعمال در رابطه وجود دارد

یندهایی ابه دنبال تضعیف چنین فر ACT یتدرنها. کند های منفی رابطه زوجین را حفظ می ها، چرخه آن اساسبر 

های اجتناب تجربی هریک از طرفین است،  است و از این طریق رنج غیرضروری در زوجین را که ناشی از تلاش

های تغییر رفتار مانند؛ تبادل رفتار،  محور، استراتژی_با استفاده از اقدام ارزش ACT، علاوه بر این .دهد کاهش می

 (.200: 0333پترسون و همکاران، )دهد  را نیز گسترش می مسئلهحل / آموزش ارتباط

 ی اصلی دشواری درها چالشاز . و موانع درمان بود ها چالشمربوط به  یکی دینر از مضامین پژوهش حاضر

به  تمایلبیشتر در مراحل ابتدایی درمان  کنندگان شرکتبرخی  که طوری بهپذیرش افکار و احساسات منفی بود، 

برخی  علاوه. موجب افت روند درمان شود توانست میکه  دادند میکمی از خود نشان  آوری تابو داشتند اجتناب 



 رابطهدر  ها آننظر که مدزمانی که تغییرات فوری  اًمخصوص ،دیدند میبسیار پیچیده  را درمان فرایند کنندگان شرکت

 های تلاشصبر و اعتماد نسبت به خودشان و درماننر و همچنین با  تیدرنهااما  ؛شد ینممشاهده  بود، شان زوجی

 .از درمان حاصل شد نتایج مثبت ،سازندهو مداوم 

در  و اهداف زندگی گفتنو کنند و  ها ارزشکمک کرد تا بیشتر با یکدینر در مورد  ها زوجبه  ACT نینهمچ

هماهننی بیشتری در  ها زوجی شخصی و مشتر ، ها ارزشبا تمرکز بر  بهتری از یکدینر داشته باشند، درنتیجه

 عنوان بهرا  اختلافات ها زوج کسب کردند و از شدت اختلافاتشان ک  شد؛ زیرا شان زوجیفردی و اهداف زندگی 

نزدیکی، ی مشتر  در رابطه باعث افزایش ها ارزشتقویت دیدند و شدن به اهداف مشتر   تر کینزدفرصتی برای 

موجب شد ( احساسات منفی ژهیو به)پذیرش آگاهانه احساسات  .شد صمیمیت، همدلی و تعهد به اهداف مشتر 

در رابطه را  و احساس آرامش بیشتر و تنش کمتر دهمسرشان برقرار کننی با خود و تر قیعمارتباط  ها زوجکه 

 رشدپیدا کرد و افزایش  رابطهاحساس رضایت از فنون درمان را تمرین و تکرار کردند،  ها زوجوقتی . گزارش کنند

کمک  ها زوجبه  لحظه حالو عمل متعهدانه و تمرکز بر  ها ارزشتمرکز بر درواقع . شد تیتقومشتر  نیز فردی و 

کردن  با روشن ACTیعنی  .را تجربه کنندزوجی رشد فردی و  درنتیجهی معنادارتر بسازند و ا رابطهکرد تا 

ها به اهداف  ها با پیونددادن ارزش ای، متعهد کردن مراجعین به عمل در خدمت این ارزش های فردی و رابطه ارزش

های  ارزیابیمدت و تمرین پذیرش و تمایل به دنبال کردن چنین رفتارهایی حتی در حضور  _مدت و بلند _کوتاه

 (.200: 0333پترسون و همکاران، )دهد  منفی درونی ناخواسته، تغییر رفتار را ارتقا می

تواند فراتر از بهبود سطح ارتباط، به  دهد که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد می های پژوهش حاضر نشان می یافته

کنندگان اشاره کردند، فرایند درمان  شرکت طور که همان. تغییرات عمیق در ننرش و نظام ارزشی زوجین منجر شود

گیری تعاملات متقابل  ها و پذیرش مسئولانه در برابر احساسات شد که این امر به شکل موجب آگاهی از هیجان

پذیری  از طریق افزایش انعطاف ACT اند راستاست که نشان داده این یافته با مطالعات پیشین ه . سازنده انجامید

و در صمیمیت زناشویی  ،جب افزایش همدلی، احترام متقابلانایی تنظی  هیجان را تقویت کرده و موشناختی، تو روان

با تأکید  ACT زون بر این،اف (.531: 5230 ان، فرهمندی و همکار)شود  نهایت منجر به بهبود روابط در زوجین می

هایی که در چارچوب زناشویی مشتر  هستند، به کاهش تعارضات بین فردی و  ارزشها، به ویژه  بیان ارزش بر

توان نتیجه  میبنابراین (. 536: 0301 خسروی و همکاران،)زند دامن میافزایش تجربه هیجانات خوشایند و مثبت 

روان، تعهد و تنها در کاهش تعارضات مثثر است بلکه ابزاری کارآمد برای ارتقای سلامت  نه ACT گرفت که

های مشاوره پیش از ازدواج یا مداخلات  تواند در برنامه آید و می رضایت در روابط زناشویی به شمار می

 .درمانی نیز به کار گرفته شود خانواده

کرد  گیری نتیجه طور این توان می کنندگان شرکتحاضر و از دیدگاه  های پژوهش یافتهخلاصه بر اساس  طور به

رشد و  شناختی روان پذیری انعطافموجب  کرده  ازدواجتازه  های زوجعلاوه بر کاهش اختلافات در  ACT که

همسر را که بخش مهمی از آن های زندگی  ارزش نسبت بهتا  کردها کمک  و به آن نیز شد ها زوجفردی و زناشویی 

که فرد در لحظات دشوار زندگی  شود میموجب  ها ارزشتعهد و  .متعهد باشند ،دهد میتشکیل و رابطه زناشویی 

همچون حین اختلافات و تعارضات، رفتارهای صرفاً واکنشی که به ضرر فرد و رابطه است و موجب پشیمانی 

 .است رابطهنشان دهند که ه  به نفع خودشان و ه  به نفع  تری سازنده، بروز ندهند و عملکرد شود می



در بهبود کیفیت روابط  (ACT) تعهدقش مثثر درمان مبتنی بر پذیرش و به ن باتوجهشود  برایناساس پیشنهاد می

های حمایتی و آموزشی در سطح ملی و محلی  شود سیاست زناشویی و مدیریت اختلافات بین زوجین، پیشنهاد می

های  شناسی و سازمان های روان در مراکز مشاوره، کلینیک ACT های آموزشی و درمانی توسعه برنامه. تقویت شود

لازم است جلسات گروهی و فردی همراه با . را افزایش دهد مثثرها به مداخلات  تواند دسترسی زوج بهزیستی می

های پذیرش، مدیریت هیجان و همدلی زناشویی به شکل منظ  ارائه شود تا زوجین بتوانند بهتر با  آموزش مهارت

های  از طریق کمپین ACT ن، ترویج آگاهی عمومی درباره مزایایعلاوه بر ای .های روزمره مواجه شوند چالش

های حمایتی باید  سیاست. ها، نقش مهمی در پذیرش این روش درمانی خواهد داشت رسانی و آموزش خانواده اطلاع

کردن منابع آموزشی و ابزارهای عملی برای زوجین، و ایجاد  شناسان، فراه  شامل توانمندسازی مشاوران و روان

شناسی، بهزیستی و مراکز سلامت های آموزشی، روان همچنین، همکاری بین سازمان. های حمایتی محلی باشد شبکه

 .این مداخلات را افزایش دهد اثربخشیتواند  خانواده می

باید  دهی تعمی اجرا شد و در  کرده  ازدواجتازه  های زوجاده از روش کیفی و از دیدگاه پژوهش حاضر با استف 

و مداخلات از دیدگاه  ها نظریهدر ارتباط با اثربخشی سایر  شود میپیشنهاد  لذا؛ .را رعایت نمود احتیاطجانب 

 ها آنین مداخلات که خیلی از ات اثرگذاری ای صورت گیرد تا در ارتباط با جزئیبیشتر های پژوهشعین نیز مراج

بر  ACTهمچنین در ارتباط با اثربخشی . دحاصل شو تری دقیق، اطلاعات شوند میو غیربومی محسوب جدید 

پژوهش حاضر  .بیشتری صورت گیرد یها پژوهشزناشویی از دیدگاه مراجعین و  یشناخت روان یها سازهسایر 

 سازی یغن موجب ACTتلویحات مهمی برای مشاوران خانواده و ازدواج دارد تا با استفاده از مفاهی  و فنون 

 .شونددر ازدواج  ثباتی یبآن پیشنیری از  تبع به، تحکی  خانواده و ها زوجزندگی زناشویی 
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