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 ABSTRACT The article is taken from a doctoral dissertation 
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 Aim: The aim of this study was to compare the effectiveness of three 
approaches of self-compassion treatment, compassion based on religious 
teachings, and treatment based on acceptance and commitment to reduce 
depression in married women. Methods: The present study was performed 
through quasi-experimental method of pre-test and post-test using three 
experimental groups and one control group. The statistical population of the study 
was all women referred to counseling centers in Yazd in the year 2020 who were 
diagnosed with depression. The sample size was 40 people who were selected 
through available sampling method and randomly assigned to three experimental 
groups and one control group. In order to measure the happiness and quality of life 
in the sample, Life satisfaction Scale of Diner et al. (1985), and the Oxford 
Happiness Scale of Argyle and Lou (1989) were used. In order to analyze the 
research data, the analysis of covariance was used. Results: The analysis of the 
findings showed that all three treatments were effective in improving happiness 
(F=33.25 and effect size, 0.792) and quality of life (F= 89.38 and effect size, 
0.911) in women (P<0/01). Also, the results of pairwise comparison of the groups 
showed that the treatments used in increasing happiness were not significantly 
different from each other, but compassion treatment based on religious teachings 
was more effective in improving women's quality of life than the other two 
treatments (P<0.01). All three methods are effective in increasing happiness and 
improving the quality of life of depressed married women. 
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های توحیدی و  مقایسه اثربخشی درمان شفقت خود، شفقت خود مبتنی بر آموزه 
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: پهژوهش حاضهر بها ههدف مقایسهه ا ربخشهی سهه رویکهرد درمهان شهفقت خهود، شهفقت مبتنهی بهر هدف
 ههههای دینهههی و درمهههان مبتنهههی بهههر پهههذیرش و تعههههد بهههر کهههاهش افسهههردگی زنهههان متاههههل صهههورت گرفهههت.  آموزه

آزمون بها اسهتفاده از سهه گهروه آزمایشهی  آزمون و پز آزمایشی از نوع پنش : پژوهش حاضر با روش شبهروش
کننهده بهه مراکهز مشهاوره شههر یهزد در  زنهان مراجعه  آماری پژوهش کلیهه گروه کنترل انجام شد. جامعه و ی 
نفهر بودنهد کهه  44شهده بهود. تعهداد افهراد نمونهه  هها تشهخیا افسهردگی داده بودند که برای آن 1399سال 
گههروه گههواه  گیری در دسههتر  انتخهها  و بههه صههورت تصههادفی در سههه گههروه آزمایشههی و یهه  روش نمونههه بههه

زندگی افراد نمونه از مقیا  رضهایت از زنهدگی دینهر و  منظور سنجش شادکامی و کیفیت جایازین شدند. به
کسهههفورد آرگایهههل و لهههو )1958همکهههاران ) ( اسهههتفاده شهههد. بهههه منظهههور تحلیهههل 1959( و مقیههها  شهههادکامی آ

های پهژوهش نشهان داد کهه  افته: تحلیل یها یافتهکوواریانز استفاده شد.  های پژوهش از روش تحلیل داده
 F= 35/59( و کیفیهت زنهدگی )791/4و انهدازه ا هر،  =F 18/33هر سه روش درمانی بر بهبود شادکامی )

هها نشهان داد  (. همننهین نتهایج مقایسهه زوجهی گروهP<0/01اند ) ( زنان ا ربخش بوده911/4و اندازه ا ر، 
وت معنادار با یکدیار نداشتند امها درمهان شهفقت مبتنهی های به کار رفته در افزایش شادکامی تفا که درمان
هههای مههذهبی نسههبت بههه دو درمههان دیاههر ا ربخشههی بیشههتری بههر بهبههود کیفیههت زنههدگی زنههان داشههت  برآموزه

(P<0/01 )نتایج نشان داد که هر سه روش در افزایش شادکامی و بهبود کیفیهت زنهدگی زنهان گیری نتیجه :
های درمهانی  ها مشخا شد کرد که ا ربخشی روش نین بررسی تفاوت گروهمتاهل افسرده تأ یر دارند همن

 در بهبود کیفیت زندگی بیشتر است. 
 های مذهبی، شادکامی، کیفیت زندگی، پذیرش و تعهد : شفقت، آموزههای کلیدی واژه
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 مقدمه
کلی افسردگی با دور کرم اشرتهایی یرا پراشرتهایی،   های غمگینی، خلرق ه  به طور  پرایین، 

(. مطالعرات 2632ارزشی و نشخوارهای فکرری همرراه اسرت )سرادوک،  احساس پوچی و بی
که در سال نشان می های اخیر میزان افسردگی در زنان شیود بیشتری داشته و ایرن امرر  دهد 

نمایرد؛ پرژوهش سرلطانعلی  شناسی و مداخله برای بهبود این وضعیت را ضروری می سب 
کرره شرریود افسررردگی شرردید در میرران زنرران  می ( نشرران3120پررور، صرردر و آذرگشرر  ) دهررد 

باشرد. همچنرین  می 5/1و در زنران شراغل   2/7کننده در ایرن پرژوهش   دار شرکت خانه
کررره میررررزان شرررریود 3122پرررژوهش اصررررفهانی، افشرررین، رسررررولخانی و عزیرررزی ) ( نشرررران داد 

انی و اسرررت. همچنرررین پرررژوهش ابرررراهیم زاده اردکررر 2/36افسرررردگی در زنررران بررراردار ایرانررری  
کره برا مشرکل ریرزش مرو درگیرنرد 3125همکاران ) که افسردگی در زنران شرهر یرزد  ( نشان داد 

گونرره کرره    سررطح بررالایی دارد. برره  این ترتیرر   هررا بررا افسررردگی درگیرنررد. برره از آن 07/6ای 
میرزان   دهنده هرا نشران افسردگی یکی از اختلالات شایع در میان زنان ایرانی است. پژوهش

هرررای منفررری بیشرررتر در زنررران در مقایسررره برررا مرررردان در مواجهررره برررا مسرررائل و  تحمرررل هیجررران
شناختی، اضطراب و افسرردگی در زنران دو  مشکلات است؛ همچنین سطح آشفتگی روان

کار و همکاران،  کرده2631و همکاران ) 1(. اشتاینر3127برابر مردان است )زهرا انرد  (. اشراره 
کرره مطلقه سررردگی، تنهررایی، خشررم، پشرریمانی و درمانرردگی را انررد افررزایش پریشررانی، اف زنررانی 

کرده کمبرررود قررردرت اجتمررراعی زنررران و  تجربررره  کررره  انرررد. تحقیقرررات اخیرررر نشررران داده اسرررت 
توانررد در افسررردگی  ها می هررای بیولرروژیکی برره اسررترس دهنررده‎ هررای جنسرری در پاسررخ تفاوت
 ها بیش از مردها نقش داشته باشد.  روندی زن پیش

گرفتهدرمان رویکردهای روان انرد. یکری  ی مختلفی در درمان افسردگی مورد اسرتفاده قررار 
که اخیررا در برین درمرانگران پرکراربرد اسرت درمران مبتنری برر پرذیرش و تعهرد  از درمان هایی 

که با تکیره برر رابطره میران ‌می باشد. درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد ی  مدل درمانی است 
                              
1  .  Steiner, L. M.,et al 
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شرناختی افرراد ترأثیر بگرذارد.  مسرائل و مشرکلات روانجبان و شناخت تلاش دارد تا بر بهبود 
(. 2636، 1تحقیقررات مویررد اثربخشرری ایررن رویکرررد در درمرران اخررتلالات برروده اسررت )توهیررگ

کنررد تررا برردون داشررتن الررزام برره درمرران اضررطراب و  ایررن درمرران برررای افررراد مجررالی فررراهم می
کرررده و در عررین تجربرره آن هیجانررات ناخوشررایند آن هررا سرراختارهای شررناختی  هررا را تجربرره 

کنند. نقطه تمرکز درمان مبتنی بر پذیرش و تعهرد جلروگیری از  غنی را برای رفتار خود فراهم 
کره چگونره عقیرده است. ایرن موضرود بره بیمراران می 2اجتناب تجربه ای ی سررکوب  آمروزد 

کررده و در نهایرت بره افرراد اجرازه  کنارگذاشته، خود را از افکار مزاحم رها  دهرد ترا  میکردن را 
کننررد )هررایس،  گونرره هررا را به بجررای سرررکوب هیجانررات ناخوشررایند آن ای مطلرروب تجربرره 

کراهش  ( توضیح می2661) 3و باتن (. اورسیل3212 که ترس و اجتناب در این درمان  دهند 
کراهش آمیختگری کره هرد، آنهرا  کمر  راهکارهرایی  ، تمراس برا خرود بره عنروان 4یافته و به 

هرای زنردگی و سراختن الگوهرایی بررای انجرام متعهدانره  ارزشزمینه، تعیین جهت منردی 
کننرد. شرواهد نشران می دهرد درمران مبتنری برر پرذیرش و تعهرد  رفتار است بهبودی حاصل 

کراهش  ای فعالانه ترس از مواجهه با فعالیت گونه به های دشروار و تیییرر در سرب  زنردگی را 
که این موضود منجر به بهبود وضعیت روان می شود. درمان مبتنی برر  ختی فرد میشنا دهد 

گروه های مختلرف مرورد مطالعره قررار  پذیرش و تعهد در درمان افسردگی و افزایش شادکامی 
کررره درمررران مبتنررری برررر 3120پایررردار ) نیرررا و ذوقی گرفتررره اسرررت. پرررژوهش مرمرچی ( نشررران داد 

کرره منجررر برره انعطررا، پررذیری روان انجررام  شررناختی و تعهررد فرررد برره پررذیرش و تعهررد از آنجررا 
کامرل، غنری و معنرادار می اعمرالی می کره زنردگی را بررای وی  عنوان  توانرد برره سرازد؛ می شرود 

ای مرراثر برررای ایجرراد و افررزایش امیرردواری و شررادکامی در افررراد اسررتفاده شررود.  روش مداخلرره
کره درمران مبتنری برر پرذیرش و تعهرد 3120همچنین امان الهی، زارد و رجبری ) یافتنرد  (. در

از آسرری  دانشررجویان دختررر دارای تجربرره شکسررت عرراطفی مرراثر واقررع شررده در رشررد پررس 
                              
1.Twhig, M,P  
2. Experiential avoidance  
3. Hayes ,S.C, Orsillo, S.M., Batten, S.V 
4. Fusion  
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که درمان مبتنری  است. بهزیستی روان شناختی زنان مطلقه یکی دیگر از متییرهایی است 
اسررت.  ای بررر افررزایش آن در زنرران مطلقرره داشته بررر پررذیرش و تعهررد اثربخشرری قابررل ملاحظرره

کلی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهرد برا  به مفهرومی آن   توجره بره اصرول محروری و هسرتهطور 
یان،  یکی از مداخلات پرکاربرد در حوزه  (.3122های مختلف است. )تبریزی، قمری، بزاج

در هررر فرهنگرری، برره دلیررل آداب و رسرروم خرراو موجررود در آن ممکررن اسررت رویکردهررای 
کار با مراجعین د هایی مواجه باشند. یکی از دشواری درمانی با چالش روان ر جروامعی های 

ی درمررانگر بررا فرهنررگ غالرر  و متنررود ایررران  ماننررد ایررران همرراهنگی رویکرررد مررورد اسررتفاده
گذشررته بواسررطه نزدیکی اسرت. درمرران متمرکررز بررر شررفقت در سررال هررای فرهنگرری مررورد  های 

گلمرن،  ی خانواده بوده توجه اغل  پژوهشگران حوزه ؛ بره نقرل از نرف، رود 2663است )بنرت 
کرده ( شفقت خود را بدین2661، 2661) 2(. نف2667، 1کری ، پاتری  اسرت:  گونه تعریرف 

، و ذهرن 6در برابرر انرزوا5، اشتراک انسرانی 4در برابر خود قضاوتی 3مهربانی نسبت به خویشتن
گاهی  گررم از موقعیرت بررای خویشرتن 8در برابر بیش برآورد 7آ . ایجاد درکی بردون قضراوت و 

که آن گرو این است  زا با توجره بره  های تنش ها در برخورد با مسائل و موقعیت توس  افراد در 
اصول مطری شده با آن موقعیت روبرو شوند. بردون نشرخوار ذهنری در مرورد درد یرا مشرکل و 

کنونیت زندگی. کردن آن در ا  پررنگ 

هرای دینری و اصرول  هرای مرذهبی برا ادغرام آموزه در الگوی درمان شفقت مبتنی بر آموزه
کرره ترروان یک ارچرره سررازی و توحیررد  هررایی در فرررد احیررا می رزشخود  ا درمرران شررفقت شررود 

کرل شخصریت فررد را داشرته باشرد. مفهروم توحیرد در ایرن روش اشراره بره یر   بخشیدن به 
که جهت حرکت زنردگی انسران را مشرخ  می کنرد و  سیستم ارزشی وحدت بخش است 

                              
1. Neff, K. D., Kirkpatrick, K. L., Rude, S. S 

2 .Neff, D. K  

3 . Self-kindness 
4 . self-judgment 
5 . common humanity 
6. isolation 
7. mindfulness 
8. over-identification 
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گم هررد، ایررن  دهررد. گشررتگی در مسرریر حیرات نجررات می او را از چنردگانگی شخصرریت و 
کراهش نشرانه های اخرتلال رفتراری، تقویرت مقرام و موقعیرت  نود درمان عرلاوه برر حرذ، یرا 

عقررل، حیررات نررو بخشرریدن برره عشررق، ابعرراد جذبرره نسرربت برره سرچشررمه وحرردت و دسررت 
گرراهی و تعهررد و  یررافتن برره توحیررد اسررت. از میرران برداشررتن موانررع ایررن جذبرره و برررانگیختن آ

ز، اجررزای اصررلی طررری درمرران هسررتند )فررلای و همکرراران، التررزام برره رفتارهررای فضرریلت آمیرر
( برره منظررور ایجرراد راهکارهررای مناسرر  برررای درمرران افسررردگی و افررزایش شررادکامی و 3122

هررای مختلررف  های متعررددی در رابطرره بررا روش هررا و اساسررنامه رضررایت از زنرردگی پروتکل
ل برره اسررتفاده از درمررانی ارائرره شررده اسررت. ولرری امررروزه متخصصرران و مشرراوران بیشررتر تمایرر

رویکردهای تلفیقی و التقاطی دارند و معتقدنرد یر  رویکررد محرب بره دلیرل آنکره بره طرور 
کرررارایی لازم برخررروردار  همررره جانبررره و عمیرررق، مشرررکلات افرررراد جامعررره را نمی شرررکافد، از 

نیسررت. رویکردهررای بررا یرر  زمینرره نظررری خرراو شررامل شررفقت درمررانی، درمرران یک ارچرره 
گانرهاسلامی و درمران مبتنر ای در درمران و مرداوای  ی برر پرذیرش و تعهرد هرکردام سرهم جردا 

بیمرراران روانررری و اخرررتلالات روحررری و روانررری ماننررد افسرررردگی دارنرررد ولررری تلفیرررق و ترکیررر ، 
درمرررانی و مشررراوره برررا  آراسرررتن و جرررورکردن و پیونرررد دادن نظریرررات و مکاتررر  مختلرررف روان

روحی و روانی و افرزایش رضرایتمندی و تواند سهم به سزایی در درمان مشکلات  یکدیگر می
 (.  3122شادکامی داشته باشد )فلای و همکاران، 

هرررای معنررروی برررر اخرررتلالات روانررری  هرررای مختلرررف بررره بررسررری اثربخشررری درمان  پژوهش
گونرره پرداخته کرره در ویراسررت جدیررد راهنمررای تشخیصرری و آمرراری اخررتلالات  انررد. برره  ای 

ه عنوان عاملی اثرربخش در افرزایش شرادکامی و بهبرود ها ب روانی توصیه شده تا از این درمان
کتر  و  افسردگی افراد و دیگرر زمینره های موجرود اسرتفاده شرود. همچنرین مررور مطالعرات، 

مکتبی را بررسرری و در بعضرری مرروارد آنهررا را اثررر  نشررریات علمرری، اثررر بخشرری رویکردهررای ترر 
کرنژاد  بخررش دانسررته اسررت. در ایررن میرران می (، در 3120و همکرراران )ترروان برره پررژوهش شررا

زمینه اثر بخشری درمران ملبتری برر پرذیرش و تعهرد برر رضرایت از زنردگی بیمراران مبرتلا بره ام 
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(، در خصروو اثرر بخشری متمرکرز برر شرفقت برر 3127نیا و همکراران ) اس، پژوهش شیرالی
(، در ارتبرراب بررا اثررر 3121افسررردگی و اضررطراب زنرران مطلقرره و تحقیررق ویسرری و همکرراران )

درمرران چنررد وجهرری اسررلامی بررر سررلامت معنرروی و رضررایت از زنرردگی دانشررجویان  بخشرری
کره درمان دختر اشاره نمود. پژوهش کی از آن اسرت  هرای مختلرف برسرلامت  هرای فروق حرا

کراهش مشرکلات روحری و روانری ماننرد اضرطراب و افسرردگی اثرر  روان، رضرایت از زنردگی و 
ای برره بررسرری اثربخشرری  وشرری مقایسررهداشررته اسررت. امررا پررژوهش حاضررر بررر آن اسررت تررا برره ر

های مذهبی و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر  خود، شفقت مبتنی بر آموزه درمان شفقت
 افزایش شادکامی و رضایت از زندگی زنان متاهل افسرده شهر یزد بپردازد. 

 روش 

گرواه برود.  پس   آزمون  آزمایشی با پیش طری پژوهش حاضر از نود طری شبه گروه  آزمون و 
کلیه  جامعه کرز مشراوره شرهر یرزد در  زنران متاهرل مراجعه  آماری پژوهش حاضر  کننرده بره مرا
هررا تشررخی  افسررردگی داده شررده بررود. نمونرره پررژوهش حاضررر  کرره برررای آن 3121-22سررال 
کره از طرر، متخصصران روان 56شامل   شناسری و روان زشرکی نفر از زنان افسرده متاهل بود 

( تشررخی  افسررردگی در سررطوی 3220( آزمررون افسررردگی برر  )31بررا توجرره برره نقطرره برررش )
کرده یافت  گیری در دسرترس، در قردم اول از تمرام  بودند. برا تکیره برر روش نمونره مختلف در
گرروه درمرانی بودنرد ثبرت نرام  زنان متاهرل شررکت کره مایرل بره شررکت در  کننده در پرژوهش 

هرا برا توجره بره پرونرده مشراوره، مصراحبه تشخصریی  میان آنعمل آمد و در قدم بعدی از  به
هرررای راهنمرررای تشخیصررری و آمررراری اخرررتلالات روانررری و  گرفتررره شرررد و برررا توجررره بررره ملاک

کرره امکرران شرررکت در جلسررات  56هررای ورود  ملاک نفررر از زنرران متاهررل مبررتلا برره افسررردگی 
گررروه  عنوان نمونرره انتخرراب شرردند و برره صررورت تصررادفی گروهرری را داشررتند برره  36در چهررار 

گرفتنرد. ابتردا پیش گرواه( قررار  گرروه  گروه آزمرایش و یر   گروه نفری )سه  هرا بره  آزمرون از همره 
گروه عمل آمد و س س مداخله آزمرون از همره  های آزمایش اجرا شد. در نهایت نیز پس ها در 

اجررا شرد. آوری شرده  های جمرع عمل آمد. در انتها تجزیه و تحلیل آماری در داده ها به گروه
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پزشرکی  های خاو، مصر، نکردن داروهای روان های ورود: تاهل، نداشتن بیماری ملاک
کنترررررل اثررررر عرررروار  جررررانبی دارو درمررررانی )ماننررررد:  برررررای دیگررررر اخررررتلالات برررره منظررررور 

کم کم اشتهایی/پراشررتهایی و خلررق پررایین(. عرردم تشررخی  همزمرران  خوابی/پرخرروابی یررا 
که اطلاعات لازم توسر  یر  فررم  ماریدیگر اختلالات روانی و نداشتن بی های جسمی بود 
یابی یافررررت شررررد.  پزشررررکی از شرررررکت هررررای روان خودگزارشرررری و همچنررررین ارج کنندگان در

گررروه درمررانی و  همچنررین ملاک هررای خررروج از پررژوهش نیررز؛ غیبررت برریش از یرر  جلسرره در 
کرره توسرر  پرسشررنامه سررنجش افکررار خودکشرری برر  یررابی قرررار 1افکررار خودکشرری   مررورد ارج

 گرفت.

 ابزار 

کسفورد  (  1989) 2مقیاس شادکامی آ
کرره دارای  3توسرر  آرگایررل و لررو 3212ایرن پرسشررنامه در سررال  مرراده  22تهیرره شررده اسررت 

حیطهرری رضررایت از زنرردگی، حرمررت خررود، بهزیسررتی فرراعلی، رضررایت خرراطر و  1اسررت و 
سررنجد. خرررده مقیرراس رضررایت از زنرردگی شررامل هشررت پرسررش، خرررده  خلررق ملبررت را می

اس حرمررت خررود شررامل هفررت پرسررش و خرررده مقیرراس بهزیسررتی فرراعلی شررامل پررن  مقیرر
پرسررش، خرررده مقیرراس رضررایت خرراطر دارای چهررار پرسررش و خرررده مقیرراس خلررق ملبررت 

گزاره  شامل سه پرسش می در مولفههای دو و چهار مشترک اسرت، چرون هرم برا  21باشند. 
راین برره صررورت مشررترک حرمررت خررود هررم بررا رضررایت خرراطر بررار عرراملی نزدیکرری دارد، بنرراب

کره هرر  محاسبه شده است. روش نمره گذاری پرسشنامهی شادکامی به این صرورت اسرت 
گزینههرای آن بره ترتیر  از صرفر ترا سره  کره  گزینره اسرت  ماده از این پرسشرنامه دارای چهرار 

گزینره اصرلاس ) گذاری می نمره کره بره  کرم )6شوند. بردین صرورت  گزینره  گزینره متوسر  3(،   ،)
گ2) یراد )(، و  شرادکامی بیشرتر   گیررد؛ مجمرود نمررات افرراد نشران دهنرده ( تعلرق می1زینره ج

                              
1. Beck suicide scale ideation (BSSI)  
2. Oxford Happiness Scale 
3. Martin , Lu 
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گیل و همکراران ) (.3111، ترجمه انارکی و همکاران، 2663است )آرگایل،  ؛بره نقرل 3222آرا
کسرفورد برا اسرتفاده از آلفرای 3123از فضلی،  ( جهت تعیرین پایرایی پرسشرنامه شرادکامی آ

گرررزارش  26/6کرونبررراخ ضرررری   کسرررفورد در را  دادنرررد. روایررری و پایرررایی مقیررراس شرررادکامی آ
گرراه هررریس ) تحقیرق علی کرره نتررای  آن3110پررور و آ گرفررت  هررا نشرران داد  ( مررورد بررسرری قرررار 

کرل فهرسرت برابرر  کرونباخ بررای  این مقیاس از همسانی درونی بالایی برخوردار است آلفای 
کسفو 23/6با  رد با مقیاس افسردگی بر  و بود. همبستگی پیرسون بین فهرست شادکامی آ

برود  -12/6و  51/6، -51/6به ترتی  برابرر برا  EPQهای برونگرایی و نوروزگرایی  جیر مقیاس
کررد. همچنرین در تحقیرق علری پرور و  گرای فهرست شرادکامی را تاییرد  که روایی همگرا و وا

شناسرررری و  متخصرررر  روان 36( برررره منظررررور بررسرررری روایرررری پرسشررررنامه از 3171نررررور بررررالا )
کسررفورد را  روان کرره همرره توانررایی بررالای پرسشررنامه آ برررای سررنجش پزشرر  نظررر خررواهی شررد 

شررادکامی افررراد مررورد تاییررد قرررار دادنررد. برررای محاسرربه اعتبررار پرسشررنامه شررادکامی؛ برراقری 
که بین ایرن دو رابطره 3111) (، آن را با آزمون خود پنداره ب  همبسته نمود و مشخ  شد 

 (. r= 12/6و  p.< 663/6ملبت معنی داری وجود دارد )

 (  1985) 1کاران( داینر و همSWLSمقیاس رضایت از زندگی )
گویه گرریفین ) مقیاس پن   ( 3211ای رضایت از زندگی توسر  داینرر، امرونس، لارسرن و 

کلرری از زنرردگی تهیرره شررده اسررت. داینررر و همکررارانش ) ( 3211برره منظررور سررنجش رضررایت 
کرونبراخ  گرزارش نموده 12/6روایی )به شیوه همگرا و افتراقی( و آلفای  انرد.  را بررای مقیراس 

کاملاس راضی )نمرره  نمره 1ساال طیف لیکرت در مقابل هر  کراملاس ناراضری )نمرره 1ای از  ( ترا 
گرفترره شررد. ایررن مقیرراس توسرر  خیررر و سررامانی )3 ، نقررل نصرریری و جوکررار، 3111( در نظررر 

کرونبرراخ 3117 گرفترره اسررت و ضررری  آلفررای  (، برررای اسررتفاده در ایررران مررورد انطبرراق قرررار 
گررزارش شررده اسررت. بررسرری 16/6 روایرری ایررن مقیرراس در پررژوهش نصرریری و جوکررار  بررای آن 
یمرراکس  ( بررا اسررتفاده از تحلیررل عرراملی برره روش مالفرره3117) های اصررلی بررا چرررخش وار

                              
1. Diner,E., Suh, E.M., Lucas, R.E.,& smith, H.L 
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که  که در مقیاس فوق ی  عامل اصلی وجود دارد  کرل را تبیرین  05/6نشان داد  یرانس  از وار
 کند.  می

گروه گمرارش  های پس از آنکه افراد نمونه انتخاب و بصورت تصادفی در  گرواه  آزمایش و 
هرا خواسرته شرد  ها ارائه شرد و از آن های مداخله توضیحاتی به آن شدند ابتدا پیرامون روش

آزمرون  تا حضور فعالی در همه جلسات درمان داشته باشند و س س اقدام به برگرزاری پیش
گروه های مداخله شد. پس از آن برنامه مران های آزمایشری )درمران شرفقت خرود، در ای برای 

هرررای مرررذهبی و درمرران مبتنررری برررر پررذیرش و تعهرررد( در قالررر   خود مبتنررری بررر آموزه شررفقت
گروه آزمایشی مربوب به درمان شرفقت گروه درمانی اجرا شد.  خود، مبتنری برر طرری  جلسات 

گیلبرررت هررای مررذهبی )مبتنرری بررر تلفیررق طررری  (. شررفقت مبتنرری بررر آموزه2662) 1درمررانی 
گیلبررررت ) یک ارچررره توحیررردی مبتنررری برررر طرررری فرررلای و همکررراران  ( و درمررران2662درمرررانی 

(. در 2631( و درمررران مبتنررری برررر پرررذیرش و تعهرررد مبتنررری برررر طرررری هیرررز و همکررراران )3127)
بره صرورت   2و  3ای منطبق برا دسرتورالعمل ارائره شرده در جردول شرماره  دقیقه 26جلسات 

گررروه آزمایشرری د هفترره 1هفتگرری و در  کردنررد. همچنررین  رمرران مبتنرری بررر ی مترروالی شرررکت 
کره  دقیقره 26ی  جلسره 1پذیرش و تعهد نیز اساس پروتکل درمرانی در  ای بصرورت هفتگری 

گواه در پژوهش حاضر هی  نرود  1در جدول شماره  گروه  کردند.  گزارش شده است شرکت 
یافرررررت نکردنرررررد در پایررررران مرررررداخلات هرررررر  آزمرررررون برررررا  گرررررروه در مرحلررررره پس 5درمرررررانی در

که در پرسشنامه گرفتنرد. برازه مرحله پیش های پژوهش    آزمون اجرا شده بود مورد آزمون قررار 
بوده است. طی مراحرل اجررای جلسرات نیرز یر  نفرر  3122زمانی اجرا در سه ماه سوم سال 

یرع مقیاس کارشناسی ارشد بره عنروان دسرتیار درمرانگر بره منظرور توج هرا در میران  دانشجوی 
درمرانی  کمر  بره پژوهشرگر در اجررای روان گذاری و کننده در درمان، نمره های شرکت گروه

 است.  حضور داشته

                              
1. Gilbert, P 
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 خود . عناوین و محتوای مختصر جلسات درمان شفقت1جدول 
 شرح جلسات تعداد
گفتگرو پیرامرون اهردا، و سراختار جلسرات،  اجرای پیش جلسه اول  گرروه و درمرانگر،  آزمرون، آشرنایی اعضرای 

کلی درمران شرفقت گذاشرتن میران  تعیین انتظارات از برنامه درمانی، آشنایی با اصول  خود و تمرایز 
 شفقت و تاسف 

یرارویی بررا مشررکلات برره تشرریح شررفقت؛ شررفقت چیسررت و چگونرره می جلسه دوم  کنررد،  توانررد در رو کمرر   فرررد 
گاهی و تمرین وارسی بدن و تنفس، آشنایی با سیستم  های میزی مبتنی بر شفقت آموزش ذهن آ

گرمری و مهربرانی، پررورش حرس  جلسه سوم خصوصیات افراد شرفقت ورز، شرفقت نسربت بره دیگرران، پررورش 
گرمررری و انررررژی، ذهرررن  گر، آموزش اشرررتراک انسرررانی در برابرررر احساسرررات خودتخریررر  هرررای افرررزایش 

گاهی، پذیرش، خرد و قدرت و عدم قضاوت   آ
رد شرفقت ورز یرا غیرر شرفقت ورز، ترغی  افراد به خودشناسی، بررسری شخصریت خرود بره عنروان فر جلسه چهارم

 های ذهن شفقت ورز، ارزش شفقت و همدلی نسبت به خود و دیگران ارائه تمرین
کرارگیری  ها و روش آموزش سب  جلسه پنجم کلامری، مقطعری، پیوسرته، عملری و بره  های ابراز شفقت، شرفقت 

 ها در زندگی روزمره فرد  این روش
ورز،  ورز، رفترررار و تصرررویرپردازی شرررفقت ورز، اسرررتدلال شرررفقت تهرررای توجررره شرررفق آمررروزش مهارت جلسه ششم 

عنوان خودشررفقت ورز، خودانتقررادگر و خودانتقرراد  ورز، ایفررای نقررش برره احساسررات و ادراک شررفقت
گشرتالت؛ یرافتن لحرن و ترن صردای خودانتقرادگر و خودشرفقت  شونده با استفاده از صندلی خالی 

 ورز با خود و دیگران
ورز،  جدول هفتگی افکار انتقادگر، افکار و رفتار شفقت ورز، یرافتن رنرگ و صردا و موسریقی شرفقت جلسه هفتم

گرراهی و نوشررتن نامرره  کررردن موانررع ایررن ویژگرری، ذهررن آ کررار روی ترررس از شررفقت برره خررود، برطررر، 
 ورز  شفقت

یرررابی جلسرررات، تقررردیر و ت جمع جلسه هشتم شرررکر از بنررردی از جلسرررات پیشرررین، پاسرررخگویی بررره سررراالات و ارج
 آزمون  اعضا، اجرای پس

 های مذهبی  درمانی شفقت مبتنی بر آموزه . عناوین و محتوای مختصر جلسات روان2جدول 
 شرح محتوا و هدف عنوان جلسه جلسه

گررروه، اجرررای پیش معارفه و آشنایی  اول  آزمررون، تشررریح  معرفرری درمررانگر و آشررنایی بررا افررراد 
هررای مررذهبی و قرروانین  ی روان درمررانی شررفقت مبتنرری بررر آموزه برنامرره

 جلسات 
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 شرح محتوا و هدف عنوان جلسه جلسه
چهررررارچوب بنرررردی درمرررران،  دوم 

نقش درمانگر و لزوم توجه بره 
مسائل فرهنگی و مذهبی در 

 درمانی انواد روان

ی عمیررق معنویررت و آرامررش ذهنرری در  بحررث پیرامررون فقرردان تجربرره
افررراد افسرررده، توانمنرردی مررذه  در القررای شررادکامی و برره زنرردگی و 
افرررزایش رضرررایت از زنررردگی، وضرررایف درمرررانگر و نقرررش و مسرررولیت 

 مراجعین طی جلسات درمان  
هرررررررررررررای  معنویررررررررررررت و آموزه سوم 

 مذهبی 
گیررری مررذهبی )درونرری  کفررر، معنویررت چیسررت؟ جهررت  و بیرونرری(، 

شرک و ایمان، تقوا، دوری از نفاق، تقل  و خیانت، رضرایت الهری و 
رضایت از زندگی، شادکامی در قررآن )فرری(، تفراوت لرذت و شرادی، 
یاد خدا و رضایت از زنردگی، رضروان و رضرایت در قررآن، ذکرر و دعرا و 

نگری در  احساس حضور، صبر و شکیبایی، توبه یرا بازگشرت، ملبرت
 لام، تکالیف خانگیدین اس

مسرررولیت پرررذیری از منظرررری  چهارم 
 مذهبی 

کرررردن برررا اراده خرررویش،  مسرررئولیت پذیری در برابرررر سرنوشرررت، تیییرررر 
عشررق برره خرردا عامررل نیرومنررد و شررفابخش، احسرراس حضررور خرردا در 

البلاغه، مفهوم تقردیر و تردبیر  زندگی، مفهوم انسان تراز در قرآن و نه 
رشرد در زنردگی، برقرراری رابطره همدلانره و در زندگی، نیاز بره معنری و 

کررارکرد ارتبرراب معنرروی بررا خرردا، مفهرروم و  اعتمرراد متقابررل، اهمیررت و 
ا...الرحمن الرحیم در زندگی، باورهای مربوب بره زنردگی در  درک بسم

 کلام پیشوایان دینی، تکالیف خانگی.
سررررررررب  زنرررررررردگی شررررررررفقت  پنجم 

 ی مذهبی  ورزانه
زنرردگی، اصررل جسررتجوی آرامررش یررا آدم مرررور جلسررات قبررل، سررب  

غمخررروار، اصرررل مرررردم آمیرررزی یرررا غررررق شررردن در رابطررره، اصرررول مهرررم 
گزینررری،  خررروش بینی، اصرررل صرررمیمیت برررا دوسرررتان، اصرررل خلررروت 

تررنفس آرامشرربخش، چشرررم پوشرری و بخشررش، پرررذیرفتن یررا فرامررروش 
کرار، خندیردن و  کردن، نوشتن نامه مبتنی برر شرفقت، عردم افرراب در 

 نقش، تکالیف خانگی و تمرین.صله رحم، ایفای 
بخشرررررررش خرررررررود، شرررررررفقت  ششم 

کرراربرد احادیررث در  کلامرری و 
 زندگی 

مرور جلسات قبل، مرور احادیث و بررسری رابطره زنردگی روزمرره افرراد 
بررا مفهرروم ضررمنی موجررود در حرردیث، شررجاعت و خلاقیررت، عرردم 

هررا، وجرره ملبررت اتفاقرررات در  توقررف در زنرردگی، رابطرره عمررل و ارزش
کررردن علایررق، ایجرراد رابطره همدلانرره مرروثر، مواجهرره بررا زنردگی، دنبرر ال 

گررروه، شررمارش  کسرر  حمایررت از اعضررا  ترررس، تررنفس دیررافراگمی، 
تررنفس، خررود ابرازگررری، مواجهرره بررا نیرراز درونرری، ترررحم و بخشررش برره 
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 شرح محتوا و هدف عنوان جلسه جلسه
ای، تصویرسررازی مبتنرری بررر  خررود، خودالقررایی ملبررت، پاسررخ مقابلرره

کلامرری، عملرری و مقطعرری و  شررفقت، تقویررت قرردرت تحمررل، شررفقت 
گررررروه، تکررررالیف  گرررررفتن بررررازخورد از اعضررررا  پیوسررررته، ایفررررای نقررررش، 

 خانگی و تمرین.
ی توحیررردی و  یرررافتن روحیررره هفتم 

 نشاب مذهبی 
یسرررررتی، روانررررری، اجتمررررراعی و  علرررررل مشرررررکلات روانررررری و رفتررررراری )ج
معنوی(، رابطه بین بیمراری اصرلی برا اخرتلالات پیرامرونی و ماهیرت 

اختلالات روانی، نوشتن نامه معنوی و سرخن در هم تنیده و متعامل 
یردادهای معنروی در زنردگی، توحیرد و  کردن رو گفتن با خداوند، پیدا 
یکتاپرسررتی، درک زنرردگی بزرگرران دیررن و الگرروگیری از آنهررا )داسررتان 

گروه، تکالیف خانگی گرفتن بازخورد از اعضا   راستان(، 
معنرررررای زنررررردگی مرررررذهبی و  هشتم 

 شررفقت داشررتن بررا خررویش از
 نظر فرهنگ 

کرررریم مررررتب  برررا  بنررردی جلسرررات پیشرررین، مررررور آیررره جمع های قررررآن 
مهربرررانی برررا خویشرررتن، تمرینرررات وارسررری بررردن پرررس از مررررور آیرررات و 

ی منطررق و معنررای زنرردگی از منظررری شررفقت ورزانرره و  روایررات، ارائرره
 آزمون  ی پس بندی تکالیف مراجعین، ارائه مذهبی، جمع

 درمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد مختصر جلسات روان.  عناوین و شرح 3جدول 
 شرج مختصر جلسه

یکررد و اهردا، درمرانی، تکلیرف  اول کلری از رو گروه، توصیف  آشنایی و معارفه درمانگر و اعضا، شری قوانین 
 خانگی: ایجاد فهرست پن  موردی از مهمترین مشکلات در زندگی 

کرردن تجررارب  دوم یکررد مبتنری برر پرذیرش و تعهرد )اسرتخراج  بررسری تکلیرف، سرنجش مشرکلات از منظرر رو
کنترل  های فرد، تکلیف خانگی: تهیه فهرستی از مزایا و معایت روش اجتناب، آمیختگی و ارزش  های 

کارآمردی روش سوم کنتررل برا اسرتفاده از اسرتعاره و آمرو بررسی تکلیف، تصریح این موضود نا زش رغبرت هرای 
کره روش کنارگذاشرته شرده  به هیجانات، تکلیف خانگی: مشاهده و ثبت دفعراتی  کنتررل  کارآمرد  هرای نا

 است. 
یابی چهارم هررا و تجررارب شخصرری بررا اسررتفاده از اسررتعاره فنجرران بررد،   بررسرری تکلیررف، آمرروزش تمررایز میرران ارج

ای رفررع قضرراوت، تکلیررف های مختلررف بررر آمرروزش مشرراهده افکررار برردون قضرراوت، اسررتفاده از اسررتعاره
یابی تجارب و هیجانات   خانگی: ثبت مشاهدات از عدم ارج

عنوان زمینرره، اسررتفاده از اسررتعاره صررفحه  بررسرری تکلیررف، آمرروزش پیرامررون اهمیررت زمرران حررال، خررود برره پنجم
گاهی گاهی، تکلیف خانگی: ثبت موارد مشاهد افکار  با استفاده از ذهن آ  شطرن ، آموزش ذهن آ
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 شرج مختصر جلسه
ها، تکلیرف خرانگی: تهیره  ها، سنجش ارزش بر مبنای میزان اهمیت آن بررسی تکلیف، شناسایی ارزش ششم

 ها فهرست موانع تحقق ارزش
ها و برنامره بررای  هرا، اسرتفاده از اسرتعاره بررسی تکلیف، ارائه راهکرار بررای مقابلره برا موانرع پیگیرری ارزش هفتم

گزارش قدم تعهد به ارزش  ها و ثبت دستاوردها در جلسات  های پیگیری ارزش ها، تکلیف خانگی: 
ی  اد برنامرره برررای ادامررهبنرردی مفرراهیم و درمرران ارائرره شررده، توضرریح دسررتاوردها توسرر  اعضررا، ایجرر جمع هشتم 

 آزمون  زندگی، اجرای پس

 ها  یافته
کننده  شناختی افراد شررکت های پژوهش شامل؛ اطلاعات جمعیت بخش اول از یافته

درصررد مرردرک  1/27نفررر  33نفررر افررراد نمونرره  56شررود. بررر ایررن اسرراس از میرران  در پررژوهش می
مررردرک  1/6نفررر  32درصررد مررردرک تحصرریلی لیسرررانس و  1/52نفرررر  37تحصرریلی دیررپلم، 

نفررر  1شرریلی افررراد نمونرره نیررز شررامل؛ لیسررانس داشررتند. همچنررین وضررعیت  تحصرریلی فوق
کارمنررد  1/22نفررر  2درصررد دارای شرریل آزاد و  01/6نفررر  20دار،  درصررد خانرره 1/32 درصررد 

سررال و دامنرره سررنی افررراد نمونرره  57/13کنندگان در پررژوهش  بودنررد. میررانگین سررن شرررکت
اطلاعرررات توصررریفی مربررروب بررره  5  سرررال برررود. در ادامررره در جررردول شرررماره 55ترررا  21برررین 

گروه گواه ارائه متییرهای پژوهش در دو   است.  شده  های آزمایش و 

گروه4جدول   ها . اطلاعات توصیفی متغیرهای پژوهش بر اساس نوع آزمون و 
میووووووووووووووووانگین  ها  گروه متغیرها

 آزمون پیش
انحووووووووووووووووووووووووراف 
اسوووووووووووووووووووتاندارد 

 آزمون پیش

میووووووووووووووووووووووواتگین 
 آزمون  پس

انحوووووووووووووووووووووووراف 
اسووووووووووووووووووتاندارد 

 آزمون  پس
درمرررررررررران شررررررررررفقت  شادکامی 

هررای  مبتنرری بررر آموزه
 مذهبی 

06/12 51/2 56/11 22/5 

 21/1 16/16 60/1 66/11 خود  درمان شفقت
درمرررررران مبتنرررررری بررررررر 

 پذیرش و تعهد 
16/12 26/2 26/15 06/2 

گواه   15/7 66/13 21/2 36/27 گروه 
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میووووووووووووووووانگین  ها  گروه متغیرها
 آزمون پیش

انحووووووووووووووووووووووووراف 
اسوووووووووووووووووووتاندارد 

 آزمون پیش

میووووووووووووووووووووووواتگین 
 آزمون  پس

انحوووووووووووووووووووووووراف 
اسووووووووووووووووووتاندارد 

 آزمون  پس
درمرررررررررران شررررررررررفقت  کیفیت زندگی 

هررای  مبتنرری بررر آموزه
 مذهبی

16/31 11/3 16/13 05/3 

 00/2 76/20 20/3 06/31 خود  درمان شفقت
درمرررررران مبتنرررررری بررررررر 

 پذیرش و تعهد 
36/35 00/3 26/25 11/2 

گواه   51/3 16/35 76/3 76/35 گروه 
 

هرای  خود، شرفقت مبتنری برر آموزه های درمرانی شرفقت اثربخشی روش  منظور مقایسه به
کیفیررت زنرردگی از  مررذهبی و درمرران مبتنرری بررر پررذیرش و تعهررد بررر متییرهررای شررادکامی و 

یانس چند متییرره اسرتفاده شرد. در قردم اول پیش کووار هرای ایرن آزمرون مرورد  فر  تحلیل 
یانس از آزمون ام کووار گرفت. به منظور بررسی یکسانی ماتریس  اسرتفاده  1براکس بررسی قرار 

کرررره مفروضرررره یکسرررررانی =MBOX= 00/3 F= ،622/6P 02/30شررررد ) (. نتررررای  نشررررران داد 
یانس برقررار میکووا یرابی مفروضره ر یانس  باشرد. همچنرین بررای ارج هرای خطرا از  یکسرانی وار

( و بررررای <=102/6F= ،61/6Pاسرررتفاده شرررد، نترررای  آزمرررون بررررای شرررادکامی ) 2آزمرررون لرررون
(. بود به این ترتی  با توجه به نتای  آزمون لون مشراهده <32/2F= ،61/6 Pکیفیت زندگی )

که شررب برابرری وار می (. تحلیرل <P 61/6هرای خطرا بررای متییرهرا برقررار اسرت ) یانسشود 
یانس چند متییره انجام شد و نتای  بیانگر تفاوت معنرادار در ترکیر  خطری متییرهرا  کووار

کره برین 05/6= 3، لامبدای ویکلز>F= ،61/6 P 51/11بود ) (. ایرن نترای  بیرانگر آن اسرت 
ک گررروه حررداقل در یکرری از متییرهررای شررادکامی و  یفیررت زنرردگی تفرراوت وجررود دارد. برره دو 

یرانس  گروه  منظور مقایسه کووار گرواه در تر  تر  متییرهرای وابسرته از آزمرون  های آزمایش و 

                              
1. M. box   
2. Levene  
3. Wilks lambda  
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یررانس در مررتن مررانکووا برررای  5ترر  متییررری اسررتفاده شررد. در جرردول  کووار نتررای  تحلیررل 
کیفیرت زنردگی و شرادکامی در پرس گروه   متییرهرای  گررواه هرای آزمرایش  آزمررون بره تفکیر   و 

 است.  شده  ارائه

کوواریانس تک متغیره برای متغیرهای وابسته در 5جدول  . نتایج تحلیل 
گروه پس گواه آزمون به تفکیک   های آزمایش و 

 متغیرها
مجموع 
 مجذورات

 درجه آزادی
میانگین 
 مجذورات

 Fآماره 
سطح 
 معناداری

 اندازه اثر

 722/6 666/6 21/11 760/3631 1 121/5602 شادکامی
 233/6 666/6 11/12 361/110 1 526/3155 کیفیت زندگی

 
کرره اطلاعررات جرردول شررماره  همرران کرره در هررر دو  نشرران می 1طور  دهررد نتررای  نشرران داد 

گروه کیفیت زندگی بین  ها تفاوت معناداری وجود دارد. بره عرلاوه بخرش  متییر شادکامی و 
یرانس تیییرررات در شرادکامی ) کیفیررت 722/6بزرگری از وار آزمررون  ( در پس233/6زنردگی )( و 

ی  مقایسره 0شرود. در ادامره در جردول شرماره  های درمان ارائه شرده مربروب می به تأثیر روش
گروه گواه در پس جوجی   آزمون ارائه شده است. های آزمایش و 

گروه . مقایسه6جدول  گروه آزمایشی  )درمان شفقت مبتنی بر آموزه 1های آزمایش  ی زوجی   2های مذهبی( و 
گروه آزمایشی  گواه در پس 3)درمان اکت( و  گروه   آزمون )درمان شفقت خود(  

خطای  متغیر ها گروه
 استاندارد

تفاوت 
 ها میانگین

 معناداری سطح

 (1)گروه آزمایش 
درمووووان شووووفقت مبتنووووی بوووور 

 های مذهبی  آموزه

   2گروه آزمایش 
گواه   گروه 

   2گروه آزمایش 
گواه   گروه 

 1آزمایش گروه

 شادکامی 
 

کیفیرررررررررررررررررت 
 زندگی 

 
 شادکامی 

کیفیرررررررررررررررررت 
 زندگی 

11/2 
11/2 
216/6 
216/6 
11/2 
216/6 

1666/6 
56/25 
06/0 
66/37 
26/5 
16/5 

227/6 
666/6 
666/6 
666/6 

212/6 
666/6 
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 متغیر ها گروه
خطای 
 استاندارد

تفاوت 
 معناداری سطح ها میانگین

 (2)گروه آزمایش 
درموووان مبتنوووی بووور پوووذیرش و 

 تعهد 

گواه   گروه 
  3گروه آزمایش
 1گروه آزمایش 

 

گواه   گروه 
 3گروه آزمایش 

 1آزمایش  گروه

 شادکامی
 
 
 

کیفیرررررررررررررررررت 
 زندگی 

11/2 
11/2 
11/2 

 

216/6 
216/6 
216/6 

26/21 
1666/6- 
56/5 

 

56/36 
06/0-  
16/3- 

666/6 
227/6 
126/6 

 

666/6 
666/6  

212/6 
 (3)گروه آزمایش  

 درمان شفقت خود 
گواه   گروه 

 3گروه آزمایش
 2گروه آزمایش
گواه   گروه 

 3گروه آزمایش
   2گروه آزمایش

 شادکامی 
 
 

کیفیرررررررررررررررررت 
 زندگی 

11/2   
11/2   
11/2 
216/6   
216/6   
216/6 

16/32  
26/5-   
56/5- 
26/32   
16/5-   
16/3 

666/6  
212/6   
126/6   
666/6 
666/6  

212/6   
 

کررره اطلاعرررات جررردول  گروه ، مقایسررره0همرررانطور  هرررا بررره لحررراظ نمررررات  ی دو بررره دوی 
کیفیت زندگی نشان می گروه آزمایش تفراوت معنراداری در  متییرهای شادکامی و  دهد سه 

آزمون شادکامی با یکدیگر ندارند. و ترأثیر هرر سره بره یر  انردازه بروده اسرت.  بره عبرارتی  پس
گروه گواه  گروه  کیفیرت زنردگی ه ضمن تفاوت با  ای آزمای تفاوتی با هم نداشتند. در متییرر 

گررروه آزمررایش تفرراوت معنرراداری را در پس گررروه آزمایشرری سرره  )درمرران  3آزمررون نشرران دادنررد. 
آزمررون شررادکامی تفرراوت معنرراداری را بررا  هررای مررذهبی( در پس خود مبتنرری بررر آموزه شررفقت

گروه گررواه و عرردم تفرراوت را بررا  خود( و )درمرران مبتنرری  ن شررفقتهررای آزمایشرری )درمررا گررروه 
آزمرررون شرررادکامی  برپرررذیرش و تعهرررد(. نشررران داد. درمررران مبتنررری برپرررذیرش و تعهرررد در پس

گروه هررای آزمایشرری نشرران داد برره همررین ترتیرر  درمرران شررفقت  تفرراوت معنرراداری را بررا دیگررر 
گروه خود نیز در پس اد. هرای آزمایشری نشران نرد آزمون شادکامی تفاوت معناداری را برا دیگرر 

کیفیت در پس گروه خودمبتنی برآموزه زنردگی درمران شرفقت آزمون  هرا  هرای مرذهبی برا دیگرر 
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گروه نیررز برره همررین ترتیرر  در  1و  2هررای آزمایشرری  تفرراوت معنرراداری را نشرران داد. همچررین 
کیفیت زندگی تفاوت نشان دادند. در ادامره مقایسره پس هرای درمرانی  ی جوجری روش آزمون 

که روشه نتای  آزمون تفاوت لحاظ اثربخشی بر شادکامی هر سره  های درمانی به ا نشان داد 
کیفیررت زنرردگی روش خود و درمرران  هررای شررفقت در یرر  سررطح و برره لحرراظ اثربخشرری بررر 

هررای مررذهبی در  مبتنرری برپررذیرش و تعهررد در یرر  سررطح و درمرران شررفقت مبتنرری برآموزه
که نشان دهنده سطح دیگر قرار می ایرن روش برا دو روش دیگرر ی تفراوت در اثربخشری  گیرد 

کیفیت زندگی است.    بر متییر 

 گیری  بحث و نتیجه
خود،  شررفقت  درمررانی شررفقت اثربخشرری روان  هررد، از انجررام پررژوهش حاضررر مقایسرره

کیفیرت زنردگی  مبتنی بر آموزه های مذهبی و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر شادکامی و 
کره هرر سره مداخلره درمرانی برهی بود. نتای  بدسرت آمرد زنان متاهل افسرده طور  ه نشران داد 

کرراهش افسررردگی و افررزایش شررادکامی و رضررایت از زنرردگی زنرران متاهررل  معنرراداری موجرر  
 آزمون شدند.  ی پس افسرده در مرحله

خود برر  های بدسرت آمرده از پرژوهش حاضرر بررای بررسری اثربخشری درمران شرفقت یافته
کیفیرت ز ی  نرردگی زنران متاهرل افسرررده نشران دهنرردهکراهش افسرردگی و بهبررود شرادکامی و 

کرراهش افسررردگی زنرران اسررت. نتررای  ایررن پررژوهش بررا پژوهش هررای  اثربخشرری ایررن درمرران بررر 
الهی و  (، امرران3122(، رجررایی و سدرپوشرران )3121ای فرررد و حیرردری ) محمرردی؛ دوکانرره

کتررر )2626(. سرررمه، مشررهدی و سرر هری شرراملو )3121همکرراران ) گیلبرررت و پرا  ،)2660،) 
کریررر  پاتریررر  )2661نرررف ) ( همسرررو اسرررت. ایرررن 2632( و یارنرررل و نرررف )2667(، ریرررود و 
کننرررده هرررا بررره پژوهش ی نترررای  بدسرررت آمرررده در ایرررن پرررژوهش  طور ضرررمنی هرکررردام تاییرررد 

کرره هررر چرره سررطح خودشررفقتی افررراد بررالاتر 2632هسررتند. پررژوهش یارنررل و نررف ) ( نشرران داد 
تری از آشررررفتگی عرررراطفی را نشرررران  ایینهررررا سررررطح پرررر زا آن هررررای تررررنش باشررررد، در موقعیت

کره هرچره مالفره3121الهی و همکاران ) دهند. امان می های خودشرفقتی در  ( نشران دادنرد 
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کمترر و سرلامت عمرومی بیشرتری  زنان با تجربه شکست عاطفی بالاتر باشد آن ها افسردگی 
که افر آن  کنند. نتای  پژوهش را پس از شکست عاطفی تجربه می اد با شرفقت ها نشان داد 

ترنرد و  شروند، برا خرود مهربان خرود بره نحرو بهترری برا پیامردهای شکسرت عراطفی مواجره می
عنوان یرر  تجربرره بپذیرنررد.  شران را برره توانررد شکست زننررد و می دسرت برره خودقضرراوتی نمی

گسرترش درک و عطوفرت بره  های شفقت که مالفه ورز با توجه به آن افراد شفقت خود ناظر بر 
عنوان بخشرری از  دسرزنشررگری و قضرراوت، مشرراهده تجربیررات شخصرری بررهجای خو خررود برره

گراهی متروازن نسربت بره  ی  تجربه انسانی و دیدن وحدت خود با دیگر انسان ها، داشرتن آ
( در 2661هررا اسررت )نررف،  وسرریله آن تفسرریری به افکررار و احساسررات دردنرراک بجررای بیش

گسررترش تجربرره مواقررع افسررردگی می برره شررکلی وحرردت یافترره بررا ی عرراطفی خررود  تواننررد بررا 
دیگرررران، جلررروگیری از خودسرزنشررری و داشرررتن دیررردگاهی متررروازن نسررربت بررره احساسرررات 

کننرد )سررمه،  دردناک بهزیستی روان کمتری را تجربره  شناختی بیشتر و در نتیجه افسردگی 
کیفیرررت زنررردگی و  (. پژوهش2626مشرررهدی و سررر هری شررراملو،  هرررای مختلفررری بررره بررسررری 

کریگرررر، برگرررر و هرررالتفورز طررره آن برررا سرررطوی افسرررردگی پرداختهشرررادکامی افرررراد و راب ، 1انرررد، 
کرره افررراد بررا سررطح شررفقت2630) کمتررر و در  خود بیشررتر نشررانه ( نشرران دادنررد  های افسررردگی 

کیفیررت زنرردگی بهتررری را تجربرره می کرره نتررای   کننررد. ایررن یافترره نتیجرره  ها مؤیررد ایررن اسررت 
کراهش افسرردگی و افرزایش شرادکامی و خود برر  ی اثربخشری شرفقت حاضر در زمینره پژوهش

کیفیررت زنرردگی زنرران مرراثر برروده و توانسررته اسررت برره طرررز مطلرروبی موجرر  افررزایش  بهبررود 
کیفیت زندگی آن  ها شود.   شادکامی و 

کرره سررامرز، اسرر یجکرمن، تروم تررر ( بررا موضررود اثربخشرری 2631و دیگررران ) 2در پژوهشرری 
گرروه  کره برین  درمان متمرکز بر شفقت بر افزایش سلامت عمومی انجام دادند مشخ  شرد 
کررده برود پرس از یرر  پیگیرری سره ماهرره  یافررت  کرره درمران شرفقت در گرروه آزمرایش  کنتررل و 

های سرررلامت عمرررومی مشررراهده شرررد. همچنرررین عواطرررف  تفررراوت معنررراداری در شررراخ 
                              
1. Krieger T, Berger T, Holtforth M-g 
2. Sommers-Spijkerman, M. P. J., Trompetter, H. R., Schreurs, K. M. G., & Bohlmeijer 
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گرررروه  آزمرررون نشررران دادنرررد.  آزمرررایش افرررزایش معنررراداری را در مرحلررره پیگیرررری و پسملبرررت 
( با موضود سطح تیییرات در نشخوار فکرری 2623) 1همچنین پژوهش فاول، بروئو و پیولینو
کراهش اسرترس، افسرردگی و اضرطراب  نشران  و شفقت به خود تحت ترأثیر روانگردان هرا در 

کررره در طرررول جلسرررات درمرررانی بینش طور  وانررری تجربررره شرررده در طرررول جلسررره برررههرررای ر داد 
کاهش و شرفقت بره خرود را افرزایش می دهرد. بویرل، اسرتانتون،  محسوسی نشخوار فکری را 

که مراقبه2637و دیگران ) 2گانز که یکی از راهبردهای اساسری  ( نشان دادند  گاهی  ی ذهن آ
کراهش نشرانه ان مبرتلا های افسرردگی در زنران جرو در درمان متمرکز بر شفقت است موج  

کره 3127شود. همچنین پژوهش شیرالی نیرا و همکراران ) به سرطان پستان می ( نشران داد 
کاهش افسردگی و اضطراب اثر معنراداری داشرت. پیگیرری دو و  درمان متمرکز بر شفقت بر 

کی از پایررداری تیییرررات درمررانی در ایررن پررژوهش بررود برره ایررن ترتیرر   چهررار هفترره ای نیررز حررا
کراهش افسرردگی و اضرطراب زنران مطلقره اثرر معنراداری داشرتدرمان متمرکز بر   .شفقت بر 

کراهش 3121احمدی، سجادیان و جعفری ) که درمران متمرکرز برر شرفقت برر  ( نشان دادند 
از آنجرا افسردگی، اضطراب و میل به خودکشی زنران مبرتلا بره ویتیلیگرو اثرر معنراداری دارد. 

های صربر و  رود و مالفره شرمار مری ر زنران بهکه افسرردگی جرزء شرایع تررین اخرتلالات روانری د
امیرردواری نقررش مهمرری در تسررکین ایررن اخررتلال دارنررد، هررد، پررژوهش بیرراتی اشررکفتکی و 

( تعیین اثربخشی درمان یک ارچه توحیدی بر بهبود سره مالفره صربر، امیرد 3122همکاران )
که با توجره بره نترای  پرژوهش می کره تروا و اضطراب وجودی در زنان افسرده بود.  کررد  ن ادعرا 

های صرربر، امیررد و اضررطراب وجررودی در زنررران  درمرران یک ارچرره توحیرردی در بهبررود مالفرره
هررای مررذهبی در سررلامت روان نیررز برره نظررر  در رابطرره بررا نقررش آموزهافسرررده مرراثر برروده اسررت. 

(، درمررانگر متمایررل برره معنویررت برررای فررراهم آوردن امکرران تیییررر و رشررد بیشررتر 2666) 3وسررت
گرذارد. ایرن تیییرر و رشرد بسریار بیشرتر از  توفیق یافتن از جان  خداوند را براز میمراجع، راه 

                              
1. Fauvel, B., Strika-Bruneau, L., & Piolino, P 
2. Boyle, C. C., Stanton, A. L., Ganz, P. A., Crespi, C. M., & Bower, J. E 
3. West  
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که از راه مهارت شود علاوه بر ایرن، درمرانگر  های معمول درمانگران ممکن می رشدی است 
کند.  باید قبل از ورود مراجع به جلسه درمان، خود را از نظر روانی تقویت 

هرا بره دعرا و نیرایش،  ز جلسات درمان یرا در برین آنبسیاری از درمانگران معنوی، قبل ا 
زاده و  برره نقررل از قررلای 2666پردازنررد )وسررت،  تفکررر عمیررق، مراقبرره و دیگررر ترردابیر معنرروی می

کرررده 3127همکرراران،  (. مناسرر  اسررت درمررانگر، حررداقل یرر  بررار، مراجررع بررودن را تجربرره 
باشد، تکلیفی را به مراجرع محرول باشد؛ جیرا وقتی درمانگر، تجربه درمان جو بودن را داشته 

که قبلا خرود برا آن مواجره شرده اسرت. داشرتن چنرین تجربره می کره  ای باعرث می کند  شرود 
شرود  احساس یک ارچگی، حساسیت و سلامت روانی وی افزایش یابرد. ایرن امرر باعرث می

تررا بعررد معنرروی مراجررع همررراه بررا سررایر ابعرراد وجررودی وی رشررد نمایررد و درمرران اسررتحکام و 
هرای مرذهبی،  یداری بیشتری داشته باشد. بر پایه الگروی درمرانی شرفقت مبتنری برر آموزهپا

کاهش فشار نشانه تلاش سراز هسرتند؛ جیررا  های مشکل ها و موقعیت های اولیه عمدتا برای 
کره بررای درمران مراجعره می های  دنبال رهرایی از شررای  و نشرانه کننرد، بره بیشتر مراجعرانی 

که درمان ادامره می نزا هستند. هما استرس شرود؛ بره همرین  تر می یابرد، بهبرودی عمیرق طور 
کرره مرردت طررولانی دلیررل درمررانگر می کننررد، در  تری در درمرران شرررکت می توانررد مراجعررانی را 

کنررد و  ابعرراد رفترراری، شررناختی، عرراطفی، خررانوادگی، اجتمرراعی و معنرروی بررسرری عمیررق تر 
هررای  ایررن ترتیرر  درمرران شررفقت متمرکررز برآموزهتیییرررات پایرردارتری در آنهررا برره وجررود آورد برره 

مررذهبی بررا توجررره برره تاییررد اثربخشررری آن در پررژوهش حاضررر برررر افررزایش شررادکامی و بهبرررود 
شرکل مطلروبی عمرل  تواند در درمان افسردگی زنان متاهل به کیفیت زندگی زنان افسرده می

 کند. 

ان مبتنرری بررر های پررژوهش حاضررر بررسرری اثربخشرری رویکرررد درمرر یکرری دیگررر از فرضرریه
کیفیرت زنردگی زنران متاهرل برود.  کاهش افسردگی و افزایش شرادکامی و  پذیرش و تعهد در 

کره درمران مبتنری بررر  های بدسرت آمرده از تحلیرل داده یافتره هرای پررژوهش حاضرر نشران داد 
کیفیرت زنردگی  کاهش افسردگی، افزایش شادکامی و بهبرود  پذیرش و تعهد اثر معناداری بر 
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 زنان دارد. 
کره راهبردهرای  درمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد مداخلره انرو ای مبتنری برر تجربره اسرت 

گرراهی و پررذیرش را همررراه بررا راهبردهررای تعهررد و تیییررر رفتررار برره منظررور افررزایش  مبتنرری بررر آ
کار می انعطا، پذیری روان شرناختی بره ایرن معنری  پرذیری روان گیررد. انعطا، شناختی به 

کامررل برر کرره فرررد برره طرور  کنررونی تمراس داشررته باشررد و براسرراس مقتضرریات اسرت  ا لحظررات 
که رفتار خود را در راستای ارزش که در آن قرار دارد متعهد شود  کره برگزیرده  وضعیتی  هرایی 

(. برره ایررن ترتیرر  درمرران مبتنرری بررر پررذیرش و 2632، 1اسررت تیییررر یررا ادامرره دهررد )هیررز و لیلیررز
ب درونی است. همچنین این نرود درمران برر ی فرد با تجار تعهد اساسا مبتنی بر تیییر رابطه

کید می ایجاد و تقویت ی  رابطه کنرد. در ایرن  ی غیرقضاوتی و مشفقانه با تجارب فردی تا
کنش کرررره یکرررری از  گیری می پررررذیری، ترررررس و قضرررراوت تیییررررر چشررررم نررررود درمرررران وا کننررررد 

امیردی،  ها در برخورد افراد افسرده با تجارب خرود اسرت )جرگرر، محمردی، ترین قدم اساسی
کررردی 2637و همکرراران )2وایررت (. 3123 (، درمرران مبتنرری بررر پررذیرش و تعهررد را برررای برردکار 

کرره برره دنبررال سررایکوز می آیررد مررورد مطالعرره قرررار دادنررد. تعررداد نمونرره ایررن مطالعرره  هیجررانی 
که  27کوچ  بود ) جلسه درمران مبتنری برر پرذیرش و تعهرد در مقابرل میرزان معمرول  36نفر( 
کردنررد. مطالعرره دارای برره منظررور مقا یافررت  بلرره بررا افسررردگی و اضررطراب پررس از سررایکوز را در

ماهه پیگیری بود، نتای  موید اثربخشی معنادار درمران مبتنری برر پرذیرش و تعهرد  1مرحله 
کاهش علائم منفی، افسردگی، اضطراب و نیز افرزایش حضرور ذهرن برود. ایرن نترای   بر روی 

(، 3123اشررجع، فررری بخررش، سدرپوشرران و سررتوده )گیررری نیررز تاییررد شررد. همچنررین  در پی
کرراهش افسررردگی زنرران خانرره دار شررهر تهررران بررسرری  اثربخشرری رویکرررد پررذیرش و تعهررد را بررر 
کراهش افسرردگی زنران  که رویکرد پرذیرش و تعهرد درمرانی برر  کردند و به این نتیجه رسیدند 

مبتنری برر پرذیرش و تعهرد خانه دار شهر تهران ماثر بوده است. به این ترتیر  رویکررد درمران 
کراهش  ی فرد با هیجانات و تجاربش موج  می نیز با تیییر رابطه که سرطح افسرردگی  شود 

                              
1. Hayes,SC., & Lillis, J 
2. White R, Gumley A, McTaggart J, Rattrie L, McConville D, Cleare S, Mitchell G 
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 یافته و شادکامی و رضایت از زندگی در آنان افزایش یابد. 
گفررررت هررررر سرررره مرررردل درمررررانی  در مجمررررود بررررر اسرررراس نتررررای  بدسررررت آمررررده می ترررروان 

ی مذهبی و درمان مبتنی بر پرذیرش و تعهرد ها خود،  شفقت درمانی مبتنی بر آموزه شفقت
کاهش میرزان افسرردگی و افرزایش شرادکامی و رضرایت از زنردگی زنران متاهرل افسررده اثرر  در 

که در تحلیل جوجی نیز مشاهده شد درمان های استفاده شرده در پرژوهش  دارند. همانگونه 
ا در ارتبرراب بررا بهبررود حاضررر برره طرررز مشررابهی بررر افررزایش شررادکامی در زنرران اثرگررذار بودنررد. امرر

ها تفاوت معناداری داشت. بر این اساس درمران  کیفیت زندگی در افراد نمونه اثربخشی آن
کیفیرت زنردگی در یر   خود و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد به شفقت لحاظ اثربخشری برر 

گرفررت. ایررن  دسررته و درمرران شررفقت مبتنرری بررر آموزه هررای مررذهبی در دسررته دیگررری قرررار 
شرناختی برا توجره بره  هرای روان سرازی درمان ی لرزوم پررداختن بره بومی شان دهندهموضود ن

 های مذهبی است.  اثرگذاری بیشتر درمان شفقت مبتنی بر آموزه
کره برر روی زنران متاهرل افسررده شرهر یرزد اجررا شرده لرذا بره  پژوهش حاضر با توجه به این

، همچنررررین فضررررای اجرررررای ها در سررررطح بررررالایی قرررررار نرررردارد پررررذیری یافترررره لحرررراظ تعمیم
های مورد نظر در پژوهش حاضر مرکز مشاوره بوده و محدودیت زمانی بررای اجررای هرر  درمان

توانرررد از طریرررق اثرگرررذاری برررر  آزمرررون می آزمرررون و پس هرررا بررررای اجررررای پیش جلسررره از درمان
گروه به مقیاس کره  ها بر نترای  پرژوهش اثرگرذار باشرد پیشرنهاد می پاسخدهی اعضای  شرود 

کرار، سرطوی  های مختلرف شرامل؛ زنران بزه های ارائه شده در پژوهش حاضر برا نمونره رماند
گیررد. همچنرین  مختلف تحصیلی، زنان با بیماری هرای خراو و مرردان مرورد بررسری قررار 

خود بررا توجرره برره  سررازی دسررتورالعمل شررفقت شررود پژوهشررگران بررا توجرره برره بومی توصرریه می
های پررژوهش فرروق در  برررای غنررا بخشرریدن و تاییررد یافتررههررایی را  هررای مررذهبی پژوهش آموزه

کرررده و برره مقایسرره ایررن دسررتورالعمل بررا دیگررر مرردل جمعیت های  هررای فرهنگرری دیگررر اجرررا 
 درمانی بپردازند.

های پررژوهش حاضررر برررای  تواننررد از یافترره متخصصرران بررالینی و مشرراوران خررانواده می
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گروه در جهرت ارتقرا   و همچنرین آمروزشهرای خراو  افزایش دقرت در مرداخلات برالینی برا 
کیفیرت زنردکی و شرادکامی زنران مراجعه کرز درمرانی و مشراوره اسرتفاده  سطح  کننرده بره مرا

 کنند.  
کنندگان بررای شررکت در پرژوهش رضرایت شررفاهی  تمرامی شررکتملاحظوات اخلاقوی: 
کرده و به آن  است. ها اطمینان لازم در مورد محرمانگی اطلاعات داده شده  خود را اعلام 

نویسرنده مسرئول تمرامی نراحرل فرآینرد پژوهشری را بره تنهرایی دیریرت سهم نویسوندگان: 
 نموده و مسئول نگارش مقاله است. 

گونه حمایت مالی نداشته است. حمایت مالی:   این مقاله هی  
 گونه تعارضی با منافع شخ  یا سازمانی ندارد این مقاله هی تعارض مناف : 

کلیرررهقووودردانی:  ک از  کررره بررره رونرررد اجررررای پرررژوهش یررراری رسررراندند صرررمیمانه ی  سرررانی 
 شود.  س اسگزاری می

 منابع 
گروهری انرارکی، م؛ طراهر نشراب دوسرت، ی؛ پالاهنرگ، ی؛ فاطمره،  (. روان3115آرگایل، م. ) شناسری شرادی، ترجمره، 

 ب. اصفهان، انتشارات جهاد دانشگاهی. 

 جبخت، م؛  و بیگی، خ. تهران، انتشارات بدر.شناسی شادی،  ترجمه؛ فیرو (. روان3171آیزن ، م. )
کسرایی اصرفهانی، د. ) کار، ک؛ اسدپور، ا؛ محسرن زاده، ،؛  گروهری بره شریوه 3121اورنیا، ر؛ زهرا (. اثربخشری مشراوره 

-216(، 1) 25درمان متمرکز بر شفقت بر نشخوار فکری زنران آسری  دیرده از خیانرت زناشرویی. ارمیران دانرش. 
207.  

(. شریود افسرردگی در زنران 3121ابراهیم زاده اردکانی، م.، و دسرتجردی، ق، و صرحرایی، ،.، و دهقران هراتری، پ. )
ای مقطعرری. پوسررت و  کننررده برره یرر  درمانگرراه مرجررع پوسررت در شررهر یررزد: مطالعرره مبررتلا برره ریررزش مررو مراجعه

 .  21-37(، 3) 7جیبایی، 
ربخشرری درمرران مبتنرری بررر شررفقت بررر اضررطراب، افسررردگی و میررل برره ( اث3121احمردی، ر؛ سررجادیان، ا؛ جعفررری، ،. )

یتیلیگو. پوست و جیبایی.   .22-31(:3) 36خودکشی در زنان مبتلا به و
( شرریود افسررردگی در زنرران برراردار ایرانرری: یرر  مطالعرره 3122اصررفهانی، پ؛ افشررین، م؛ رسررولخانی، ،؛ عزیررزی، ن. )

 .01-13(:3) 0های سلامت محور.  متاآنالیز. پژوهش
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کرراهش 3123اشررجع، م؛ فررری بخررش، ک؛ سدرپوشرران، ن  سررتوده، ز. ) یکرررد پررذیرش و تعهررد بررر  (. بررسرری اثربخشرری رو
 .302-307، و 32، 7، ماهنامه تحقیقات علوم رفتاری. افسردگی زنان خانه دار شهر تهران

در افزایش پرذیرش و رشرد پرس از ( اثر بخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد 3120امان الهی، د، زارد، ،؛ رجبی،  . )
 .22-5(:05) 30ی شکست عاطفی. پژوهشهای مشاوره.  آسی  در دانشجویان دختر دارای تجربه

یان، س. ) ( مقایسه اثربخشی درمان مبتنی برر پرذیرش و تعهرد برا تلفیرق درمران مبتنری 3122تبریزی، ،؛ قمری، م؛ بزاج
 32هررای مشرراوره.  شررناختی زنرران مطلقرره. پژوهش روانبررر پررذیرش و تعهررد و درمرران شررفقت محررور بررر بهزیسررتی 

(71:)01-17. 
گرراهی معنرروی بررر امیررد برره زنرردگی، 3122رجررائی، س؛ سدرپوشرران، ن. ) ( اثربخشرری شررفقت درمررانی مبتنرری بررر ذهررن آ

کارآمد زنان دارای تجربه بیماری مولتیپل اسکلروجیس. قرآن و ط .   .320-331(:3) 1افسردگی و افکار نا
(. اثربخشی درمان مبتنری برر پرذیرش و تعهرد برر امیردواری و شرادکامی نوجوانران 3120م؛ ذوقی پایدار، م. )نیا،  مرمرچی

کاربردی،  فصلنامه روان .دختر تحت پوشش بهزیستی  .375-317(، 33، )1شناسی 
درمرانی برا روایری امیرد  -( اثربخشی الگوی قرآنری3122حکیم زاده اردکانی، د؛ فلای، م؛ وجیری، س؛ عاصی نس ، ا. )

یکرد درمان یک ارچه توحیدی بر امید به زندگی دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یرزد. طلرود  رو
 .77-01(:1) 32بهداشت. 

دار، رسراله دکتررری،  ای شرریود افسرردگی در زنرران شراغل و خانرره ( بررسرری مقایسره3127سرلطانعلی پررور، م؛ آذرگشر ، ا؛ )
 .121تی، ش پ، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهش

کرنژاد، س؛ موذن، ن؛ حمیدی، م؛ هاشمی، ر؛ بزاجزاده، ن؛ برداقی، م. ) ( اثربخشری درمران مبتنری برر پرذیرش و 3120شا
کیفیرت زنردگی در زنران مبرتلا بره بیمراری اسرکلروز متعردد.  تعهد بر پریشانی روان شناختی، رضایت زناشویی و 

 .37-7(:3) 32مجله سلامت و مراقبت. 
(. اثربخشی درمان متمرکز برر شرفقت برر افسرردگی و اضرطراب زنران 3127ا، خ؛ چلداوی، ی؛ امان الهی، د. )شیرالی نی

 .شناسی بالینی روان .مطلقه
هرای اضرطراب ‎اثربخشی درمان یک ارچه توحیدی برر مولفره .(3566نیا، م. ) بیاتی اشکفتکی، م؛ امیرفخرایی، آ؛ شریفی
 .331-21(،  27) 35شناسی،   دو فصلنامه مطالعات اسلام و روان  وجودی، صبر و امید در زنان افسرده،

(. اثربخشی معنا درمانی بر شفقت بر خرود و امیرد بره زنردگی 3121ای فرد، ،؛ و حیدری، ی. ) محمدی، ،؛ و دوکانه
 .3 31-3(، 2شناسی، ) در زنان مبتلا به افسردگی. سنجش و پژوهش در مشاوره و روان

ید، درمرران یک ارچررره 3127م؛ عاصررری، ا؛ طحررانی، د. ) فررلای زاده، م؛ شررایق، (، سررراختمان زنرردگی خرررود را ایمررن سررراج
 .توحیدی، یزد، شهرعلم

(. اثربخشی درمان رویکرد چند وجهی اسلامی بر سرلامت معنروی و رضرایت 3121ویسی، شوبو، ی؛ بساک نژاد، س. )
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