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 چکیده
ی مبتنی بر پذیرش و درمانگروهی اثربخشهدف پژوهش حاضر، بررسی 

ی تحصیلی دانش آموزان پسر مقطع سازناتوانتعهد در کاهش خود 

 آزمونپس - آزمونشیپمتوسطه بود، با طرح پژوهش نیمه تجربی از نوع 

ی تصادفی وهیشبودند که به  آموزدانشنفر  30با گروه گواه. نمونه پژوهش، 

نفر( قرار داده شدند. برای  15نفر( و گواه )  15ساده در دو گروه آزمایش )

ی جلسه 8ی مبتنی بر پذیرش و تعهد به مدت درمانگروهگروه آزمایش، 

ی با توالی هر هفته یک جلسه اجرا، ولی گروه گواه، درمان اقهیدق 90

ا استفاده از در هنگام شروع و پایان پژوهش ب دو گروهدریافت نکرد. 

(، 1996ی تحصیلی میگلی، آرون کومار و اردن )سازخود ناتوان نامهپرسش

با استفاده از آزمون تحلیل کوواریانس تک متغیری  هادادهآزمون شدند، 

 پذیرش و تعهد در ی مبتنی بردرمانگروهتحلیل گردید. نتایج نشان داد؛ 

ی مبتنی بر درمانگروهنتیجه؛  است.مؤثر ی تحصیلی سازخود ناتوان کاهش

ی تحصیلی دانش آموزان پسر سازناتوانپذیرش و تعهد در کاهش خود 

 است.  مؤثرمقطع متوسطه 

 

ی سازخود ناتوانی مبتنی بر پذیرش و تعهد، درمانگروه: واژگان کلیدی

 تحصیلی، دانش آموزان.

 Abstract 
This study aimed to examine the effectiveness of 

group-based acceptance and commitment to decreasing 

academic self-handicapping among male high school 

students — this quasi-experimental study followed by 

a pretest-posttest design with a control group. The 

present study had a research sample consisting of 30 

students who were selected using a simple random 

sampling method and were assigned to an experimental 

group (15 people) and a control group (15 people). 

Eight 90-minute sessions of the group-based 

acceptance and commitment therapy were conducted 

on the experimental group once a week; however, the 

control group did not receive such training. Both 

groups were tested by a Midgley, Arunkumar &Urdan  
(1996) questionnaire on academic self-handicapping at 

the beginning and the end of the study. Data were 

analyzed using a univariate analysis of covariance. 

Results indicated that group-based acceptance and 

commitment therapy was effective in reducing 

academic self-handicapping. Therefore, the group-

based acceptance and commitment therapy is effective 

in decreasing academic self-handicapping among male 

high school students. 

Keywords: Acceptance and Commitment Therapy, 

Academic Self-Handicapping, High School Students. 

 98آبانویرایش نهایی :    97 اسفندپذیرش:    97 آذر دریافت :                        پژوهشی نوع مقاله :

 

 مقدمه
و همکاران  3ی اسمدروک هاپژوهشاست.  کاررفتهبه( 1978)2اولین بار توسط برگلاس وجونز 1اصطلاح خودناتوان سازی

، در رادارندی کرده و انتظار آن نیبشیپ. نوع اول، زمانی است که افراد شکست را انددادهی را  نشان سازخود ناتوان(، دو نوع شیوه 2003)

                                                           
1 - Academic Self-Handicapping 
2 -Berglas & Jones  
3 - Smederevac   
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ی تیکفایب، تصویر منفی کمتری در شخص نسبت به خودش شکل بگیرد و احساس شودیماین حالت بیرونی جلوه دادن شکست باعث 

حرکتی را برای توجیه ناکامی و شکست خود بهانه  -نکند. نوع دوم، رفتاری است که شامل الگوهای رفتاری که در آن فرد مشکلات روانی

،  موردیبی، عذر و بهانه پرخوابی و خوابیبمانند؛ بیمار دانستن خود، مصرف الکل، مصرف مواد،   رفتارهای از اگسترده. و شامل طیف کندیم

بر این  (. برخی محقیق 2013، 1)بوب، ویتاکر و استرانک باشدیم  گربیتخری خود رفتارهای و بسیاری دیگر میخودتنظعدم تلاش، عدم 

 مدتیطولان(. اما در 2014، 2نقاط ضعف خود را بپوشانند )استیوارت و دی جورج والکر موقتاً دهدیمباورند این مسئله، به افراد امکان 

(. برخی 2014، 3هیچلیک -ی می شود  )کارنرترنییپا نفسعزتو  ناکارآمدتر، عملکرد پایین، سبک یادگیری شودیممنجر به تخریب خود 

)استیوارت و  اندکرده دیتائپژوهش ها رابطه آن را با اضطراب، افسردگی، پیشرفت تحصیلی ضعیف و نگرانی از ادراک دیگران از شایستگی 

 ندارد، مدنظررا تغییر افکار و احساسات رفتاری سنتی،  -بر عکس درمان هاس شناختی  ،پذیرش و تعهد درمان (.2014دی جورج والکر، 

ها  این درمان ، رنج انسان (.2012، 4، پیستورلو و لوین)هیز کندیمهدایت گر بودن نسبت به خود ، و مشاهده آگاه ،را به پذیرش فرد بلکه؛ 

و همین اجتناب، باعث افزایش آن ها  جادشدهیااجتناب کردن از تجارب منفی  لهیوسبهمی داند که  5شناختیی روانریناپذانعطافرا در 

 و فراوانی شکل تغییر برای و روانی خود تماس نداشته باشد درون و شخصی تجارب با فرد  یعنی، یاتجربه (. اجتناب2004ود )هیز، می ش

هیز . به عقیده (2006، 6هیز، لوما، باند، ماسودا و لیلیس)دارند  فرد برای مخربی راتیتأث اقدامات بزند، هرچند این ها، دست به اقداماتیآن

، 12 و عمل متعهدانه، 11هاارزش ، 10عنوان زمینهخود به، 9ارتباط بازمان حال،8ی زداییجوشهم، 7( شش فرآیند: پذیرش2013همکاران )و 

. توانایی ای که (2012رلو و لوین، و)هیز، پیست می انجامدشناختی پذیری روانانعطاف این روند را تغییر دهند. که این فرایند  بهتوانند می

(. پیشینه پژوهشی 2017، 13یی سازگار شوند )گریگوایر، لاچنس، بوفارد و دیونهاتیموقعبا همه نوع  باًیتقرتا  کندیمبه  افراد کمک 

، 15)فولک، پارلینگ و ملین 14درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد در ارتباط با جامعه این پژوهش، اثربخشی آن را در، اضطراب اجتماعی

(؛ 1395؛ قرآغاچی، واحدی، فتحی آذر و ادیب، 2015، 18؛ گلیک و اورسیلو2014، 17)سنت و بویز 16(،  تعلل ورزی تحصیلی1220

؛ 2015و همکاران،  21؛ لیوهایم2015، 20(؛ افسردگی )سوین، هنکوک، هاینثوورث و بومن1395) دوستی، غلامی و ترابیان،  19پرخاشگری

(؛ پیشگیری از مشکلات و اختلالات 1396)رضاپورمیر صالح، احمدی اردکانی، شیری،  23لکرد تحصیلی(؛  عم2017، 22پتس، دیو انز و کینور

(؛ 2017، 26(؛ افزایش توجه )ایناک و دکسن2017، 25(، وضعیت تحصیلی )ساندوز، کلوم و ویلسون2017و همکاران، 24بالینی )بک هات

، دانش کهنیا(، با توجه به 2017ی )گریگوایر، لاچنس، بوفارد و دیون،  ختشناروانی ریپذانعطافارتقای بهداشت روانی، تکالیف درسی و 

، نیازمند سازگاری دهایتهدها و شوند که برای رویارویی با این چالشهای زیادی مواجه میآموزان در طول دوران تحصیل خود با چالش

ی بر پایه پذیرش این مهم را تسریع هاروشکه  رسدیمظر به ن طورنیا(. و 1396تحصیلی هستند )ذبیحی حصاری، چاجی و زارع مقدم، 

                                                           
1 - Bobo, Whitaker &Strunk 
2 - Stewart & De George-Walker 
3 - Karner-Huţuleac 
4 - Hayes, Pistorello & Levin 
5 - Psychological inflexibility 
6- Luoma, Bond, Masud & Lillis 
7 - acceptance 
8 - defusion 
9 - contact with present mommen 
10 - self as a context 
11 - values 
12 - commited action 
13 - Grégoire, Lachance, Bouffard, & Dionne 
14 - Social anxiety 
15 -Folke, Parling & Melin 
16 - Procrastination 
17 -Scent & Boes 
18 - Glick & Orsillo 
19 - aggression 
20 - Swain, Hancock, Hainsworth & Bowman 
21 - Livheim 
22 - Petts, Duenas & Gaynor 
23 - Academic Performance 
24 - Burckhardt 
25 - Sandoz, Kellum & Wilson  
26 - Enoch, & Dixon  
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ی مبتنی بر پذیرش و تعهد در کاهش درمانگروهی اثربخشی پیشین، هدف پژوهش حاضر بررسی هاپژوهش. و با توجه به نتایج کنندیم

 ی تحصیلی دانش آموزان پسر مقطع متوسطه می باشد.سازخود ناتوان

 

 روش 
با  آزمونپسآزمون ی از طرح پیشریگبهرهپژوهش حاضر از نوع تحقیقات کاربردی و به لحاظ روش پژوهش نیمه تجربی و با 

 گروه گواه بود.

مشغول  97 -98جامعه آماری پژوهش حاضر را کلیه دانش آموزان پسر مقطع متوسطه شهرستان رشت، که در سال تحصیلی 

و از بین مقاطع  2منطقه  وپرورشآموزش مناطقی، ابتدا از بین اچندمرحلهی ریگنمونهبا استفاده از روش . دادیمبه تحصیل بودند، تشکیل 

ی پژوهش در بین کلیه تمامی دانش هاپرسشنامهدبیرستان پسرانه دوره دوم  انتخاب شد و در مرحله بعد،  کیمتوسطه دوره اول و دوم  

نمرات را در پرسشنامه پژوهش کسب کرده و داوطلب  نیترشیبنفر که  30، هاپرسشنامهسی آموزان پایه اول توزیع گردید. پس از برر

 آزمونشیبعد از گرفتن پ( قرار داده شدند. آموزدانش 15ی آزمایش و کنترل )هر گروه هاگروهتصادفی در  صورتبهشرکت در پژوهش بودند، 

 یجلسه برایک هر هفته  یو با توال یگروه وهیبه ش یاقهیدق 90جلسه  8 تعهد دری پذیرش و هیپابر  یدرماناز هر دو گروه، جلسات گروه

 به عمل آمد.  آزموناز هر دو گروه پس، نکردند. پس از اتمام جلسات افتیدر درمانیاما گروه کنترل  ،اجرا شد شیگروه آزما یاعضا

 1ی تحصیلیسازخود ناتوانی تحصیلی از مقیاس زساخود ناتوانبرای سنجش متغیر :  Assی تحصیلی سازناتوانمقیاس خود 

قرار  موردسنجشدانش آموزان را در حوزه تحصیلی  کنندهناتوان( استفاده شد. این مقیاس رفتارهای 1996) 2میگلی، آرون کومار و اردن

 شدهمیتنظ( 5موافقم ) کاملاً( تا 1مخالفم ) کاملاًی از ادرجهپنج  3یه  می باشد. گویه ها بر اساس درجه لیکرتگوو شامل شش  دهدیم

گزارش دادند.  73/0( 5مقیاس را با استفاده از روش همسانی درونی )آلفای کرونباخ 4(، پایایی 1996است. میگلی، آرون کومار و اردن )

ش دادند.  در پژوهش ذبیح الهی، گزار 75/0( نیز در پژوهش خود پایایی این پرسشنامه را  1396لکی، شکری، سپاه منصور و  ابراهیمی )

آن  مورد نیز تایید  6به دست آمد و روایی سازه 74/0( پایایی مقیاس با استفاده از آلفای کرونباخ 1390یزدانی ورزنه و غلامعلی لواسانی )

ه ارزش تعلیم و تربیت ( روایی این مقیاس را از طریق همبستگی آن با مقیاس نگرش منفی نسبت ب2000بیان کردند. میگلی و همکاران )

روایی مناسب این مقیاس  دهندهنشانآمد که  به دست 23/0و  29/0به ترتیب  هاآنی عملکردی بررسی کردند که مقدار هاهدفو مقیاس 

تک از ساختار   9پرسشنامه بررسی شد که، نتایج  تحلیل عاملی اکتشافی 8( روایی عاملی2016) 7فیستنگر و روبینسون در مطالعهاست. 

ی تحصیلی را تبیین کرد. در پژوهش حاضر هم آلفای  کرونباخ سازخود ناتوانعامل زیربنایی  10از واریانس 75/52عاملی استخراج شده 

 آمد. به دست 74/0آن 
 یدرمانگروه، خلاصه محتوای جلسات 2جدول شماره 

 آزمونشیپآشنایی با فرآیندهای درمان، برقراری ارتباط با اعضای گروه، آموزش روانی و گرفتن  اول

ملاک سنجش اعمال و ایجاد ناامیدی سازنده، دادن تکالیف  عنوانبه، کارایی هاآنصحبت  کردن در مورد تجربیات و ارزیابی  دوم

 برای جلسه آینده، تمرین کوتاه توجه آگاهی.

 مشکل سنجش عملکرد، دادن تکالیف برای جلسه آینده، تمرین کوتاه توجه آگاهی. عنوانبهمرور تکلیف جلسه قبل، بیان کنترل  سوم

جوشی و فنون ناهم جوشی، مداخله در عملکرد  همانی و جوشهممرور تجارب جلسه قبل، مرور تکالیف و تعهد رفتاری، معرفی  چهارم

ی با افکار و عواطف. دادن تکالیف برای جلسه آینده، تمرین کوتاه توجه جوشهمزبان، کاستن  سازمشکلی هارهیزنجمشکل 

 آگاهی.

                                                           
1 - Academic Self-handicapping Scale (ASS) 
2 - Midgley,  Arunkumar,  & Urdan 
3 

-  likert scale 
4 - Stability 
5 - Cronbach's alpha 
6 - construct validity 
7 - Fistenger & Robbinson 
8 - Factor structure reliability 
9- Exploratory Factor Analysis (EFA( 
10 - Variance 
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ی شده و بیان خود سازمفهومزمینه، تضعیف خود  عنوانبهمرور تجارب جلسه قبل، مرور تکلیف و تعهد رفتاری، مشاهده خود  پنجم

بین خود، تجربیات درونی و رفتار، دادن تکلیف برای جلسه آینده، تمرین  ، سنجش عملکردِ نشان دادن جداییگرمشاهده عنوانبه

 کوتاه توجه آگاهی.

مرور تجارب جلسه قبل سنجش عملکرد، کاربرد فنون توجه آگاهی، تضاد بین تجربه و ذهن، الگوسازی بیرون آمدن از ذهن و  ششم

 یک فرآیند و دادن تکالیف برای جلسه آینده، تمرین کوتاه توجه آگاهی. عنوانبهآموزش دیدن تجربیات درون 

ی عملی هاارزشمرور تجارب جلسه قبل، سنجش عملکرد، بیان مفهوم ارزش، تشریح کردن خطرات تمرکز بر نتایج و کشف  هفتم

 زندگی و دادن تکالیف برای جلسه آینده، تمرین کوتاه توجه آگاهی.

، نشان دادن خطرات هالیتمثو  هااستعارهه قبل، سنجش عملکرد، توضیح دادن مفهوم ارزش با استفاده از مرور تجارب جلس هشتم

 و تشکر و قدردانی از حضور در پژوهش. آزمونپسی عملی زندگی، گرفتن هاارزشتمرکز بر نتایج و کشف 

 

 یافته ها
از دو روش آمار توصیفی )میانگین، انحراف استاندارد( و آمار استنباطی )تحلیل کوواریانس تک متغیره(  هادادهبرای تجزیه تحلیل       

 است. شدهاستفاده
 ی تحصیلی.سازناتوانی توصیفی ) تعداد نمونه، میانگین و انحراف استاندارد( برای  خود هاشاخص:  2جدول 

 راف استانداردانح میانگین تعداد نمونه مرحله آزمون گروه متغیر

خود 

ی سازناتوان

 تحصیلی

 آزمایش
 06/2 40/26 15 پیش

 54/1 33/17 15 پس

 گواه
 84/1 53/26 15 پیش

 78/1 20/26 15 پس

 

( M  =33/17ی تحصیلی در افراد گروه آزمایش )سازخود ناتوان آزمونپسآمده است، میانگین نمرات  2که در جدول  طورهمان       

. برای تعیین معناداری این تغییرات از تحلیل کوواریانس تک متغیره استفاده دهدیم(  کاهش نشان  =40/26M، )آزمونشیپ بهنسبت 

 شد. 

بررسی شد، که نتیجه  هاگروهی از مفروضه رابطه خطی برای تخطعدم ازجملهی آن، هامفروضهبرای انجام آزمون تحلیل کوواریانس، ابتدا 

نشان داد که از این مفروضه نیز تخطی نشده است  1ی رگرسیون، هابیشاین مفروضه بود.  بررسی مفروضه همگنی ی از تخطعدمحاکی از 

(28/2=F، 14/0=Sig بررسی مفروضه یکسانی .)63/0ی آن )داریمعننیز نشان داد که سطح  2با استفاده از آزمون لوین  هاانسیوار=F، 

43/0=Sig) نشان داد،  3،  این مفروضه نیز برقرار است. آزمون شاپیرو ویلک نیبنابرامی باشد،  05/0از نقطه برش یعنی  تربزرگ، خیلی

، باشدیم 05/0از  تربزرگ( است  که چون مقدار آن Sig =15/0( و برای گروه گواه )Sig =10/0ی برای گروه آزمایش )داریمعنسطح 

ی بودن متغیر وابسته نیز افاصلهاست. سایر مفروضات مانند، پایایی متغیر همپراش، مشاهدات مستقل و  4بهنجار هادادهتوزیع  نیبنابرا

آورده  3مجاز به استفاده از آن هستیم، که نتایج در جدول شماره  انسیکوواررعایت گردیده. حال با توجه به برقرار بودن مفروضات تحلیل 

 شده.
 ی تحصیلی دانش آموزان.سازناتوانخود در ی مبتنی بر پذیرش و تعهد درمانگروهی اثربخش: نتایج تحلیل کوواریانس 3جدول 

 F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منابع تغییرات
معناداری 

(P) 

مجذور 

 اتا

                                                           
1 - Regression  
2 - Levene test 
3 - Shapiro-Wilk 
4 - Normal 
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خود  آزمونشیپ

 ی سازناتوان
03/13 1 03/13 43/5 02/0 16/0 

 90/0 0005/0 18/243 74/582 1 74/582 گروه

 

آزمون گروه آزمایش و کنترل تفاوت در پس ،عنوان متغیر همپراشبه آزموندهد با در نظر گرفتن نمرات پیشنشان می 3نتایج جدول        

گروه درمانی شود که در اثر دار است. بنابراین نتیجه گرفته می[ معنیF( 1و27) = 18/243و  P‹0005/0 و 2=90/0درصد ] 95در سطح 

 پیداکرده است.  کاهشآزمایش  در گروهی سازخود ناتوان،پذیرش و تعهدمبتنی بر 

 

 بحث و نتیجه گیری
ی دانش آموزان پسر سازناتوان خودی مبتنی بر پذیرش و تعهد در کاهش درمانگروهی اثربخشهدف از پژوهش حاضر، بررسی      

در گروه آزمایش نسبت به گروه  کنندهشرکتافراد  ناتوان خودی توصیفی، نشان داد که میانگین نمرات در مقیاس هاافتهی .دبیرستانی بود

ی مبتنی بر درمانگروهاست،  همچنین نتایج حاصل از تحلیل کوواریانس چند متغیری نیز بیانگر، اثر  داکردهیپکاهش  آزمونپسکنترل در 

(؛ 2015(؛ گلیک و اورسلو )2015(؛ هالی بورتون و کوپر )2015خشی از پژوهش سوین و همکاران )پذیرش و تعهد است. این یافته با ب

(؛ ساندرز، 2017(؛ بک هات و همکاران )1396(؛ رضا پور میر صالح اردکانی )2017(؛ پتس، دیو انز و کینور )2015لیوهایم و همکاران )

(؛ بک هات و همکاران 1396(؛ قره آغاجی و همکاران )2017ر و همکاران )(؛ گریگوای2017(؛ ایناک و دکسن )2017کلوم و ویلسون )

ی تحصیلی اجتناب است سازناتوان خوددلایل  نیترمهمیکی از  ازآنجاکهگفت که  توانیم(، همسو بود. در تبیین نتیجه حاصله 2016)

که  شودیآموزش داده م دانش آموزان، به عملکرد تحصیلیبهبود مبتنی بر پذیرش و تعهد، برای ( طبق رویکرد 2006، 1)فراری و تامسون

 شودیمفید تأکید م یهاتیها و انجام دادن فعالپذیرش تجارب و تعهد به ارزش بر، آن یجااز تجارب ناخوشایند درونی اجتناب نکنند و به

 ،و تمایل به اجتناب زیبرانگبا تجارب چالش شدن روبهناتوانی فرد در رو(. از منظر درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد، 2004، 2)هیز و استروسال

به همین علت، مداخلات مبتنی بر پذیرش و تعهد بر  (.2014)گلیک و اورسیلو،  شودیمشخص م یشناختروان یریناپذبا مفهوم انعطاف

ی ریپذانعطاف، زمانی که  درواقع(. 2010)هریس،  دهدیمرا ارتقا  مراجع "روانی یریپذانعطاف"مجموعه قواعدی استوار است که اساس 

داشته باشد )فرس، لین، کیا روچی  مؤثری آزارنده، اقدام هانشانهدر کنار  مؤثر طوربه سازدیمی فرد افزایش پیدا کند، او را قادر شناختروان

ی و پذیرش افکار و احساسات مربوط به مشکلات تحصیلی، بدون تلاش برای شناختروانی ریپذانعطاف، با طورنیهم(. 2013، 3و بلکلج

، با نگرش پر چالشی هاتیموقعکه در ایجاد یک زندگی غنی و معنادار قدم بردارند و در  رندیگیمجلوگیری کردن از آن، دانش آموزان یاد 

ی کنند )گریگوایر و زیربرنامهرای رسیدن به اهداف آموزشی ب هاتیموقعی نسبت به این ریپذانعطافباز نسبت به افکار و احساسات و 

یا از خود استقامت  هاآنپذیرش در درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد به معنای خواستن تجارب آزارنده، تحمل صرف  (.2017همکاران، 

نسبت به تجربیات در  ریپذانعطافگیری باز، پذیرنده و  جهتک(. بلکه، به معنای ی2012)هیز، پیسترلو و لوین،  نیستنشان دادن 

نیز در این باره نقش موثری  دهندیمیی که ارتباط با لحظه حال را آموزش هاروش (.2013و همکاران،  4زندگی است )ویلارداگا لحظهلحظه

قرار دادن  باهدف ی، طورکلبه تواندیو تعهد م رشیپذ فنوناز  این پژوهش نشان داد که، استفاده(. 2017)ایناک و دکسن،  کنندیمایفا 

تا  کندیمی تحصیلی شود درمان پذیرش و تعهد  به دانش آموزان کمک سازخود ناتوانکاهش   سازنهیزم ی،اتجربهی و اجتناب جوشهم

، پذیرای تجربیات خود باشند، مؤثرو غیر  آورانیز،  ثمریبی مبارزه جابهی، شناختروان، مشکلات تحصیلی و هایدیناام، هاشکستدر هنگام 

حرکت کنند.  هاارزشو غنی بر پایه  پرمعنا، به سمت زندگی مؤثرشده و با انجام اعمالی  قائلو بتوانند بین خود واقعی و افکارشان تمایز 

نیز  هاآموزشسنجش پایداری اثر ی پی گیری و دورهعدم همکاری با یی نیز وجود دارد، هاتیمحدوددر انجام هر پژوهشی  کهییازآنجا

با  نیچنهم، این پژوهش را با دوره پیگیری نیز تکرار کنند شودیممحدودیت این پژوهش بود. به همین علت، به پژوهش گران توصیه 

ی موردبررسدر شهرهای دیگر نیز فرضیه پژوهش حاضر  شودیمشهر رشت بودند، پیشنهاد  آموزاندانش  پژوهشتوجه به اینکه جامعه 

و روان  مشاورانمربیان،  ،که شودیمپیشنهاد  ی آن بهتر صورت گیرد. همچنین، با توجه به نتایج پژوهش حاضر،ریپذمیتعمتا  قرارگرفته

                                                           
1 - Ferrari & Tampson 
2 - Strosahl 
3 - Feros, Lane, Ciarrochi & Blackledge 
4 - Vilardaga 
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ی تحصیلی و متعاقب آن بهبود عملکرد سازخود ناتوانباعث کاهش ، مبتنی بر پذیرش و تعهد یآموزش یهادوره یبا برگزار شناسان 

 شوند. تحصیلی 

 

 منابع
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