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 چکیده

هدف پژوهش حاضر بررسی تعیین اثربخشی درمان  هدف:

این پژوهش  روش:طلقه بود. آدلری بر کیفیت زندگی زنان م

با دو گروه  آزمونپس– آزمونپیشنیمه آزمایشی از نوع 

بود  زن مطلقه  30آزمایش و کنترل و جامعه آماری پژوهش 

تصادفی در دو گروه  گیرینمونهکه با استفاده از روش 

زن( کاربندی شدند. زنان گروه  15زن( و گواه ) 15آزمایش )

ای تحت مداخله گروهی هدقیق 90جلسه  ششآزمایش در 

پرسشنامه کیفیت درمان آدلری قرار گرفتند. ابزار پژوهش 

بود که هر دو گروه در  زندگی سازمان بهداشت جهانی

های با استفاده تکمیل نمودند. داده آزمونپسو  آزمونپیش

نتایج نشان  ها:یافتهشد.  وتحلیلتجزیهاز تحلیل کوواریانس 

 لری در کیفیت زندگی داد که مداخله درمانی آد

(83/202=F  001/0و<P زنان گروه آزمایش )بود مؤثر .

نتایج نشان داد که درمان آدلری سبب بهبود  گیری:نتیجه

نمرات کیفیت زندگی در مقایسه با گروه کنترل شده است؛ با 

نتیجه گرفت که درمان  توانمیپژوهش  هاییافتهتوجه به 

 است. مؤثرآدلری بر کیفیت زندگی 

 

  درمان آدلری، کیفیت زندگی، طلاق: کلید واژگان

R. Taba 
 

 

Abstract 

Aim: The present study aimed to determine the 

effectiveness of Adlerian therapy in improving 

the quality of life of divorced women. Methods: 

The present quasi-experimental study was a 

pretest-posttest with experimental and control 

groups and its statistical population consisted of 

30 divorced women. Using the random sampling 

method, we assigned them to experimental 

(n=15) and control (n=15) groups. The women in 

the experimental group underwent the group 

Adlerian therapy intervention in six 90-minute 

sessions. The research instrument included the 

World Health Organization Quality of Life 

(WHOQOL) questionnaire that was completed 

by both groups in the pretest and posttest. We 

analyzed data using analysis of covariance 

(ANCOVA). Results: The results indicated that 

the Adlerian therapy intervention was effective 

in improving quality of life (P<0.001, F= 

202.83) in women in the experimental group. 

Conclusion: Adlerian therapy improved quality 

of life scores compared to the control group. 

According to the research findings, Adlerian 

therapy was effective in improving the quality of 

life. 

 

Keywords: Adlerian therapy, Quality of life, 

Divorce 
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  روانشناسیمشاوره و در  پژوهشو  سنجشفصلنامه 

 12-20، 1399 زمستان/ (6)4/ شماره 2دوره 

 مقاله پژوهشی

Journal of Assessment and Research in 

Counseling and Psychology  
Vol 2/No 4(6)/  winter 2021, 12-20 
research article 

و فصلنامه سنجش  .اثربخشی درمان آدلری بر کیفیت زندگی زنان مطلقه (.1399. )وشنکر، باطشیوه استناد به این مقاله: 
 12-20(: 6 یاپیپ 4)2، پژوهش در مشاوره و روانشناسی
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 مقدمه

ها و آمار رسمی ارائه شده داخلی های اجتماعی جدی است و بر اساس پژوهشطلاق یکی از آسیب

. آمار بالای (1395 ،رستمی و دربانی ،سعادتی) در چند سال اخیر طلاق روندی افزایشی داشته است

ها و جوانان است تا در حفظ و طلاق و رشد آن در برخی شهرهای ایران هشداری برای خانواده

تلاش بکنند و این تلاش بدون کمک تخصصی مشاوران و روانشناسان  نگهداری ساختار خانواده خود

های اجتماعی، طلاق است )بخارایی، ترین آسیبمهم یکی از Yباشد آمیزموفقیتتواند خیلی نمی

(. بررسی وضعیت طلاق در دهه اخیر نشان دهنده افزایش طلاق در هرسال نسبت به سال 1386

 که یحالازدواج یک طلاق رخ داده است، در  8به ازای هر  1387در سال  که یطورگذشته است؛ به 

. این (1398سازمان ثبت احوال کشور، ازدواج یک طلاق رخ داده است ) 3به ازای هر  1397در سال 

آمارها نشان دهنده لزوم توجه به این موضوع حیاتی است. جدایی بین زوجین تأثیرات منفی فراوانی 

توان به افزایش ازجمله اثرات منفی آن می گذارد.جا میلحاظ جسمانى بهچه به لحاظ روانى و چه به 

قتل اشاره کرد.  ومنجر به مرگ  تصادفات، های جسمانى و روانى، خشونت، خودکشىاحتمال بیماری

یکی از علل مرگ و میر از آن یاد  عنوانبهزا در زندگى افراد است که طلاق یک پدیده شایع استرس

. پدیده طلاق منجر به فروپاشی فردی، خانوادگی و اجتماعی (2006 لی و همکاران،شده است )استن

شده که در زنان در مقایسه با مردان اثرات مخرب بیشتری را به همراه دارد. همچنین علاوه بر افراد، 

نوان به ع تواننمیبر زیادی را به دنبال  دارد. آمار رسمی طلاق را در جامعه نیز اثرات منفی و هزینه

های زناشویی بیان کرد، زیرا در کنار آن آمار بیشتری به طلاق هایزندگیآمار دقیق شکست در 

های ساکت و خاموشی که زوجین با یکدیگر ارتباط سردى دارند ولی عاطفی اشاره دارد. یعنی زندگی

از  بارت استع(. کیفیت زندگى 1394دهند )هاشمی و همکاران، برای طلاق قانونی اقدامی انجام نمی

در ارزیابى ادراك فرد از وضعیت زندگى خود که متأثر از نظام فرهنگى و ارزشى جایگاهى است که 

و اهداف و انتظارات فرد به مقدار قابل توجهى بر وضعیت جسمانى،  هاخواستهقرار دارد. همچنین  آن

؛ به نقل از روستائی، 9619، 1و اجتماعى فرد تأثیر گذاراست. )سازمان بهداشت جهانی شناختیروان

عنوان ابعاد سازنده و بخشی از مدل مفهومی کیفیت زندگی  ( هشت مؤلفه را به2003اتوله ) (.1397

 –، وضعیت اقتصادى یو روانکند. استقلال فردی، رضایت بیان شده، رفاه جسمی معرفی می
)یزدانی و ی نوع سوم و عوامل فرهنگ 2اجتماعى، کیفیت محیط، فعالیت هدفمند، انسجام اجتماعی

( بر سر سه اصل در ارتباط با کیفیت زندگی با یکدیگر هم عقیده 2011(. چانگ )1393 همکاران،

( کیفیت زندگی به قضاوت افراد راجع به آن بستگی دارد. در واقع یک ارزشیابی ذهنی الف هستند:

                                                 
1. world Health organization  

2. social integration  
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ندگی یک فرآیند وابسته زندگی ماهیتى دینامیک و پویا دارد، به عبارتى کیفیت ز ( کیفیتاست. ب

( کیفیت ج هم تغییرات  درونی  در میزان آن دخالت دارند. به زمان است که هم تغییرات بیرونی و

 .استزندگی باید از زوایا و ابعاد گوناگون مورد ارزیابى قرار بگیرد، زیرا یک مفهوم چند بعدی 

ند فکر خود را تغییر دهد به دنبال آن اساسی رویکرد آدلر این است که اگر کسی بتوا هایپایهیکی از  

 هایفرهنگتغییر در احساس و رفتار او ایجاد خواهد شد و یکی دیگر از نکات قوی، کاربرد آن در 

: شجاعانه و امیدوارانه گویدمیو  داندمی. آدلر انسان را صاحب قدرت (1392 کوری،است )گوناگون 

خود را شکل دهیم. این  مانیدرونبر نیروی  یتأسا ناشناخته زندگی مواجه شویم و ب هایموقعیتبا 

بیمار که نیاز شدیدی به تشویق و دلگرمی دارند تا بتوانند از  یهاانسانمکتب مراجعان را به عنوان 

(. در 1390،و ناصری یآبادعیشفکنند )این طریق برداشت نادرست که درباره خودشان دارند اصلاح 

تی از امیدواری یعنی از ناامیدی کامل تا امیدواری و انتظار به متفاو یهادرجهنظریه آدلر بیماران با 

حتی معجزه، به دنبال درمان هستند، بنابراین امید بیمار را باید ارتقاء داد و از آنجا که  زیچهمه

درمانبخش در همین  یهاکیتکنآدلرگرا معتقدند که بیمار مبتلا به ناامیدی است به همین خاطر 

. از نظر آدلر نشان دادن ایمان در بیمار، محکوم نکردن او و اجتناب از متوقع بودن ردیگیممحور قرار 

کنند آن حالت نیز تواند در او ایجاد امیدواری کند. البته اگر مراجع حس کند که او را درك میمی

و مراجع  شودمیبنا « ما»ممکن است موجب امیدواری شود. بر همین اساس، درمان به صورت تجربه 

کند باید به تنهایی مقاومت کند و این جایی است که بیمار توانایی و شایستگی یگر احساس نمید

اند بسیار های مرضی کاهش یافتهبرد و در این زمان اگر احساس کند برخی نشانهدرمانگر پی می

است که  یزیربرنامهکند تلاش برای هایی که برای مراجع ایجاد میمفید خواهد بود. یکی دیگر از راه

 مؤثراز عواملی است که در حفظ امید  یطبعشوخداند که در آن قرار دارد. ترسیده یا نمیاز آن می

با توجه به موارد یاد شده هدف از این پژوهش بررسی تعیین درمان آدلری بر  ؛(1392آدلر، است )

 .است طلقهمکیفیت زندگی زنان 

 

 پژوهشروش 

با دو گروه آزمایش و کنترل است.  آزمونپس –آزمونپیشنوع پژوهش حاضر،  نیمه آزمایشی از 

به مرکز کلینیک مشاوره در شهر تهران  کنندهمراجعهمطلقه  نزنفر  30جامعه آماری پژوهش شامل 

 صورتبهاجرا شد و  طلقهمحله اول پرسشنامه کیفیت زندگی بر روی زنان ردر ماست.  1398در سال 

و درمان آدلری به مدت در گروه کنترل جایگزین گردید  نز 15در گروه آزمایش و  نز 15تصادفی 

 ؛گرفته شد آزمونپسدقیقه بر روی گروه آزمایش اجرا شد و سپس از هر دو گروه  90جلسه،  شش

 ،ماه از طلاق 6گذشت بیش از  ،وهش کسب نمره پایین در کیفیت زندگیژهای ورود به پملاك
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مصرف  ،داشتن بیماری روانی و جسمانی حاد ،های خروجحداقل سطح سواد با مدرك دیپلم و ملاك

 جلسه بود. 2در و غیبت بیش از دارو و یا مواد مخ

 ابزار پژوهش

گویه دارد که  26 پرسشنامه کیفیت زندگی :پرسشنامه کیفیت زندگی سازمان بهداشت جهانی

در این  ؛کندیمزندگی فرد را از جنبه های مختلف بررسی  تیفیک ،5تا  1در مقیاس لیکرت 

تماعی مورد سنجش اج طهیحپرسشنامه، چهار بعد سلامت جسمانی، سلامت روان، روابط اجتماعی و 

. هرچه نمره هر بعد بیشتر باشد دلیل بیشتر بودن میزان نگرش مثبت فرد در آن بعد ردیگیمقرار 

( این مقیاس را به فارسی ترجمه و اعتبار و 1385همکاران )ایران نصیری و  در نسبت به زندگی است.

این مقیاس، نشان دهنده  ضریب آلفای کرونباخ هاآن. در پژوهش اندکردهپایایی آن را گزارش 

روایی محتوا و تشخیص  (1385به دست آمده است. نجات و همکاران ) %84همسانی درونی است، 

 یهاطهیحاین پرسشنامه را مطلوب گزارش کرده و پایایی آن را با استفاده از روش بازآزمایی برای 

 و 75/0، 77/0، 77/0 سلامت جسمانی، سلامت روانی، روابط اجتماعی و سلامت محیط به ترتیب

مختلف آن را با استفاده از روش آلفای کرونباخ  یهاطهیحبه دست آورده و همسانی درونی  84/0

 (.1391 آقا یوسفی و همکاران،) اندکردهمحاسبه  84/0تا  52/0ین افراد سالم و بیمار ببرای 

در دو گروه  ،وهشژاز شناسایی زنان مطلقه و کسب رضایت جهت شرکت در پپس  ا.شیوه اجر

زمایش را در جریان فرایند آن گروه آاز کنترل به صورت تصادفی کاربندی شدند. پس  زمایش وآ

زمایش میدانستند چه روزهایی و در چه ساعت و آموزشی قرار دادیم به نحوی که زنان گروه آجلسات 

وری شد و آزمون جمعآزمون و پس آنتایج در دو مرحله پیش  ؛شودموزشی انجام میآمکانی جلسات 

 با استفاده از تحلیل کوواریانس تجزیه و تحلیل شد.
 

درمان آدلریهای . خلاصه جلسه1جدول   

 تکالیف هدف جلسات

 همدلی، و ارتباط ایجاد گروه، اهداف با آشنایی اول

 .آن بر مؤثر عوامل و زندگی شیوه شناخت

 اعضا به تولد جایگاه به توجه با فرزندان هایویژگی

 جایگاه هب عراج ندهیآ جلسه در تا شودمی گفته

 خود احساسات بیان و کودکی دوران در خود ترتیبی

 شیوه به کردن فکر نینچهم و بپردازند زمان آن در

 .خود کنونی زندگی

 با چالش و آشنایی فرد، هایپویش کاوش دوم

 اب الشچ و ناختش زندگی، تکالیف

 شخصیتی هایاولویت

 هست؟ تغییر به نیازی آیا کنید، فکر تانیهاتیاولو به

 به کنید؟ کم ای اضافه زندگیان به را کارهایی چه باید

D دارید عهده به که نقشی اساس بر تانیزندگ تکالیف
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 شخصی یهاتیاولو رییتغ به نیازی آیا کنید فکر

 هست؟

 خاطرات شناخت فرد، هایپویش کردن کاوش سوم

اساسی  تباهاتاش اب الشچ و شناخت اولیه،

 .زندگی

 اولیه خاطرات از چند تا به شودمی خواسته افراد از

 خود زندگی سبک با آن ارتباط به و کنند فکر خود

 تانیزندگ اشتباه یبعدها به تفکر و بپردازند

 با چالش بینش، و خودشناسی کردن ترغیب چهارم

 های هدف دوباره ارزیابی خصوصی، منطق

 و اجتماعی علاقه تقویت منظور به دگیزن

 .تغییر برای بخشیدن جرات و دلگرمی

 از فهرستی تهیه و خود زندگی هایهدف مرور

 اعضای و ودخ به دیتوانیم هاآن کمک به که کارهایی

 بنویسید را ببخشید جرات تانخانواده

 شناسایی و خودشناسی به کردن ترغیب پنجم

 آن، تحقق در موجود موانع و اهداف

 خانوادگی، منظومه) هایمقوله یبندجمع

 و زندگی تکالیف اساسی، اشتباهات

 اعضا ساختن آشنا ؛(... و شخصیتی یهاتیاولو

 و یریگلشک در آن نقش و خلاق خود با

 .زندگی سبک تغییر

 مقوله 4 به توجه با زندگی مهم فیتکل 5 رورم

 و گیریارهکن ،یریگانتقام ،یطلبقدرت ،یطلبتوجه

 سلامت ایجاد برای اجتماعی علاقه به توجه اساس

 ؟دیاکرده شروع آیا روان

 به کردن کمک و خلاق خود تقویت ششم

 آوردن در عمل به و مجدد یریگجهت

 اهنشیب

 زمونآبر تکالیف جلسه قبل و اجرای پس روری م

 

 

 اهیافته
 84/31سال و زنان گروه کنترل  (54/2) 54/33زمایش آو انحراف استاندارد سنی زنان گروه میانگین 

ماه و زنان گروه  9زمایش آحراف استاندارد مدت زمان طلاق زنان گروه و انسال بود. میانگین  (32/2)

 ماه بود.  1سال و  1کنترل 

 

 آزمونپسو  آزمونشیپکیفیت زندگی در مراحل  یهانمرهمیانگین و انحراف معیار . 2جدول 

 گروه کنترل گروه آزمایش مرحله آزمون متغیر

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 03/4  37/46  95/4  67/47 آزمونشیپ کیفیت زندگی

 52/4  07/45  14/5  10/61 آزمونپس
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 آزمونپیش، میانگین نمره کیفیت زندگی گروه آزمایش در مرحله 2 با توجه به اطلاعات جدول

یر پژوهش متغگروه آزمایش در  هایآزمودنی هاینمرهاست،  10/61 آزمونپسو در مرحله  67/47

 افزایش داشته است. آزمونپسدر 
 

 درمان آدلری بر میزان نمره کیفیت زندگی ریتأثتک متغیری  انسیکووار. نتایج تحلیل 3جدول 

مجموع  منابع تغییرات

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

F اندازه  یداریمعن

 اثر

  - 001/0  71/36   98/532  1 98/532  آزموناثر پیش

 78/0  001/0  83/202   92/2944 1  92/2944  آزمونپساثر 

       51/14   57 58/827  خطا

          60 170651  مجموع

 

تک متغیری تفاوت معناداری را  انسیکووار، نتایج تحلیل شودیمکه در جدول مشاهده  گونههمان

. با توجه دهدیم( نشان P >001/0و  F=83/202بین دو گروه آزمایش و کنترل در کیفیت زندگی )

(، 10/61) آزمونپس( و 67/47) آزمونشپیبرای گروه آزمایش در  ریمتغبه مقادیر میانگین این 

شده  آزمونپسمرحله  در هایآزمودنایش میانگین نمره زدرمان آدلری باعث افکه  شودیممشاهده 

 مؤثربیان کرد، آموزش   توانمیاثر  اندازهبه  با توجهبوده است.  78/0آموزش نیز  ریتأث. میزان است

 کرد. دیتائرا مطلقه ن درمان آدلری را بر کیفیت زندگی زنا

 

 گیرینتیجهبحث و 

 طورهمان ؛هدف از پژوهش حاضر بررسی تعیین اثربخشی آدلری  بر کیفیت زندگی زنان مطلقه است

 است. مؤثرمشاهده شد درمان آدلری بر بهبود کیفیت زندگی زنان مطلقه  هاافتهیکه در بخش 

و قضاوت فرد از شرایط زندگی زندگی یک بینش و احساس ذهنی است که محصول ارزیابی  تیفیک

(. کیفیت زندگی مفهومی چند بعدی دارد 2007اسمت،است )کنونی خویش در قیاس با انتظارات او 

و مقایسه آن با انتظارات شخصی فرد در بافت  اشیکنونفرد از شرایط زندگی  یابیخودارزکه شامل 

دی چون مراقبت بهداشتی، . پژوهشگران عوامل زیااستسیستم ارزشی  یفرهنگفرهنگی، تجارت 

 رندیگیمو امیدواری را در ارتباط با کیفیت زندگی در نظر  استرس ازدواج، خانواده، دوستان،

، فاطمه  و یکرمانشاه (،136همکاران )این پژوهش با نتایج کریمی و  هاییافته(. 2003بلوول،)

D  .استسو ( هم1396همکاران )(؛ امانی، احمدی  و 1393)، عبدالله یآبادعیشف
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 1399 ناتسمز(/ 6) 4ره ، شما2فصلنامه سنجش و پژوهش در مشاوره و روانشناسی/دوره 

تحقیق خود عنوان کردند که کاهش کیفیت زندگی در بروز طلاق  در (1396) احمدوند و بابایی

از احساسات و  یامجموعهعاطفی نقش دارد. با توجه به نظریه آدلر روابط و علاقه اجتماعی که 

، شودینمر ظاه خودخودبهرفتارهاست همانند هر استعداد طبیعی دیگر، این آمادگی و استعداد ذاتی 

بلکه از طریق تعلیم و تربیت و راهنمایی باید به شکوفا شدن آن همت گمارد، علاقه اجتماعی در نوع 

بسزایی دارد و بشاشیت و جذابیت ما تا حد  ریتأث هاآناحساسات ما نسبت به دیگران و روابط با 

شیدن افکار منفی و در درمان آدلری با به چالش ک ؛است متأثرزیادی از همین علاقه اجتماعی 

. بنا کاهدیمبرای رسیدن به اهداف را تقویت کرده و ناامیدی و یاس را  یزیربرنامهاحساس حقارت، 

به علت احساس ضعف و حقارت برایش  اشیزندگبه عقیده آدلر، گاهی ادراك فرد از خودش و شیوه 

 (. 1390،و ناصری یآبادعیاست )شفناکام کننده 

 برای را آنها تلاش و بدهد افزایش طلقهم زنان در را مشکلات تحمل قدرت میتواند روشن ندهآی دیدن

 بازخورد دریافت و گذشته خوب اتفاقات و تجارب دنش ادآوری ؛دکن یم مضاعف اهداف، به دستیابی

 آدلری درمان در ؛تاس ودهب یفیت زندگیک ودبهب در روش لمراح رینت قوی از گروه، اعضای سایر

 جمله از ،کیفیت زندگی این زنان ءهتر زندگی در ارتقاب های مهارت آموزش به که شد آن رب عیس

 ارتباط در قاطعیت ها، هیجان به دهی نظم آن، درك و کلامی غیر و کلامی های پیام بودن همخوان

 شودمی شامل را رفتارهایی واقع در ارتباطی های مهارت ؛ودش هپرداخت دادن وشگ رمهمت همه از و

 و نماند باقی نشده حل رابطه مهم مسایل میشود باعث این و تندهس ز زندگیا ایترض نگهدارنده که

کرمانشاهی ) شود جلوگیری طلاق و روانی و عاطفی ناخوشایند تبعهات از و وندنش رارتک تعارض منابع

قویت من خلاقه، افراد برای خود هدف جدیدی در درمان آدلری با توجه به ت ؛(1393 ،بادیآو شفیع

های کوچک در مرکز مشاوره معطوف شدن به نمونهوهش حاضر ژهای پمحدودیتاز  .کنندیمخلق 

های در دسترس و سنجش و ارزیابی با استفاده از ابزار اب نمونهقه غرب تهران بود همچنین انتخمنط

ابزاری با توجه به فرهنگ  شود کهاز این رو پیشنهاد می ؛غیربومی و با فرهنگ متفاوت کشورمان بود

میتر و مبتنی بر فرهنگ کشورمان باشد. همچنین ی و سنجش واقعیتکشورمان هنجار شود تا ارزیاب

با توجه  ؛وهشی بهره بردژهای پونهتری برای انتخاب نمهای مناسبینده از روشآهای وهشژتوان در پ

 د.زندگی استفاده کر تیفیبهبود کبه نتایج پژوهش امید است بتوان از این رویکرد برای 

 

 موازین اخلاقی

 رعایت رازداری و خصوصی حریم تضمین آگاهانه، رضایت اخذ شامل اخلاقی موازین پژوهش این در

 . شد
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 سپاسگزاری

مراکز مشاوره و همه زنان شرکت  مدیرانمراتب تشکر و قدردانی خود را از  لهیوسنیبدپژوهشگران 

 دارد.ابراز می وهشژکننده در این پ

 

 تعارض منافع

 بنا بر اظهار نویسندگان، این مقاله حامی مالی و تعارض منافع ندارد. 
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کاهش کیفیت زندگی و سطح اعتماد  (.1396بابایی، زینب. ) و ؛پرنیا ،نداحمدو ؛یمحمدعلاحمدوند، 

 .اسی و علوم اجتماعی، دانشگاه تهراننهشتمین کنفرانس روانش .زناشویی در طلاق عاطفی

اثربخشی مشاوره گروهی . (1396)و هانیس نصیری، غفار.  ؛باقری، لیلا ؛سهرابی، احمد ؛امانی، احمد

 69-55 :(1)7 ،خانواده یدرمانروانفردی زوجین، مشاوره و  آدلری بر بی آلایشی و بخشایشگری میان

 ترجمه علیزاده، حمید، تهران: دانژه.. یدرمانروانگستره نظریه شخصیت و . (1392) آدلر، آلفرد.

ارتباط کیفیت زندگی و . (1391). برفی ایرانی، زیباو مهدی؛  دهستانی، فرهاد؛ شقاقی، یوسفی، علیرضا؛آقا

فصلنامه روانشناسی راك بیماری در میان مبتلایان به بیماری ام.اس. با ادی شناختروانسرمایه 
 .14-1 :(3)5 ،سلامت

 )طلاق عاطفی( تهران: پژواك جامعه. رانیهای خاموش در اشناسی زندگیجامعه(. 1386بخارایی، احمد. )

 امهنانیپا .دانشجویان ییگراکمالساس خودشفقتى و اتبیین کیفیت زندگى بر (. 1395).روستایی، زهرا 

 کارشناسی ارشد، دانشگاه پیام نور.

، تهران: مرکز نشر یدرمانروانهای مشاوره و نظریه. (1390)غلامرضا، ناصری. و ، عبدالله؛ یآبادعیشف

 .1390دانشگاهی. 

بر پذیرش و  مقایسه اثربخشی درمان مبتنی. (1395)دربانی سید علی.  رستمی مهدی، سعادتی نادره،

سازگاری پس از طلاق  نفس ودر تقویت عزت (CFT) و درمان متمرکز بر شفقت (ACT) تعهد

 58-45: (2) 3 ،دوفصلنامه روانشناسی خانواده .زنان

اثربخشی درمان آدلری بر بهبود الگوهای ارتباطی . (1393)، عبدالله. یآبادعیشفو کرمانشاهی، فاطمه؛ 

 99-112 :(40)9، پژوهشنامه تربیتی پژوهشی -فصلنامه علمیزنان نابارور، 

(. اثربخشی 1396). لیلجیونسی، و ، کیومرث؛ بخشفرح، عبدالله؛ یآبادعیشفکریمی وکیل، علیرضا؛ 

سی آدلر بر درماندگی آموخته شده بر مبنی نظریه روانشنا یشناختروان یتوانمندسازبرنامه آموزشی 

D 51-38 :(31)8، یدرمانروانفرهنگ مشاوره و نان سرپرست خانوار، ز
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 1399 ناتسمز(/ 6) 4ره ، شما2فصلنامه سنجش و پژوهش در مشاوره و روانشناسی/دوره 

خدابخشی،  ریممعسگری، فائزه  :ترجمه .مشاوره گروهی یهاروشو  هاهینظر. (1392) کوری، جرالد.

 تهران، شبنم دانش. عسگری فرناز وداروینی،  هرنوشم

طلاق  ینیبشیپ(. نقش سواد عاطفی در 1395. )محمدجواد، آبادمیابراهاصغری  ؛هاشمی، سیده فاطمه

 .51-70(، 1)5، یدرمانروانفصلنامه آموزش، مشاوره و  .ی با میانجیگری حل تعارضعاطف

(. تحلیلى بر کیفیت زندگى زنان دچار طلاق 1392و کشاورز، حمید ) ؛یزدانى، عباس؛ حقیقتیان، منصور

 .159_185 (،6) 2، فصلنامه راهبرد اجتماعى و فرهنگىعاطفى )مطالعه موردى: شهرکرد(. 
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