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ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and Aim: Cancer is considered as the major health problem of 
the century, and its increasing growth in the last two decades and its harmful 
effects on the physical, psychological, social and economic aspects of human 
life are causing more concern to experts than ever. The present study was 
conducted with the aim of comparing the effectiveness of positive 
psychotherapy and psychotherapy based on acceptance and commitment on life 
expectancy and body image of women with breast cancer. Methods: The 
research method was semi-experimental with a pre-test-post-test design with 
three groups (two experimental groups and one control group). The statistical 
population included all female patients aged 20 to 45 with breast cancer who 
received a definite diagnosis of breast cancer according to clinical and 
laboratory examinations by a specialist. Among these, 45 people were selected 
by non-random sampling and were replaced in two experimental groups 
(positive psychotherapy and treatment based on acceptance and commitment) 
and a control group in a simple random manner (15 people in each group). 
Then, the first experimental group was treated in 10 90-minute sessions (one 
session per week) with positive psychotherapy methods, and the second 
experimental group was treated with acceptance and commitment-based 
therapy, and the waiting list group was not subjected to any intervention until 
the end of the follow-up. The data were collected with the help of Snyder's life 
expectancy questionnaires and body image questionnaires and were analyzed 
through the analysis of variance test with repeated measurements and using 
SPSS-22 software. Results: The research results showed that there is a 
significant difference between the experimental and control groups in all 
variables (p<0.01). Also, Bonferroni’s post hoc test indicated that positive 
psychotherapy has a greater effect on life expectancy (P<0.001) and body 
image (P<0.001) than treatment based on acceptance and commitment. 
Conclusion: As a result, it can be said that the use of both methods along with 
other treatment methods is effective in improving the psychological status of 
vulnerable groups, including breast cancer patients. 
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 39-53 های صفحه ،(10 )پیاپی 4شماره  ،4 دوره ،1402 (تیر) تابستان
 

درمانی مبتنی بر پذیرش و  گرا و روان درمانی مثبت مقایسه اثربخشی روان

 و تصویر بدنی زنان مبتلا به سرطان پستانی به زندگ دیبر امتعهد 
 

 3قدرت الله عباسیو  2*بهرام میرزاییان، 1رامین کریمی

 

 رانیا ،یسار ،یانشگاه آزاد اسلامد ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ،یدکتر یدانشجو .۱
 رانیا ،یسار ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ار،یاستاد .۲
 رانیا ،یسار ،یدانشگاه آزاد اسلام ،یواحد سار ،یگروه روانشناس ار،یاستاد. 3
 

 

 چکیده مقاله اطلاعات

  پژوهشی مقاله: نوع

 39-53 صفحات:

شود و رشد روزافزون آن در نوان مشکل عمده سلامت قرن تلقی میسرطان به عزمینه و هدف: 
های بدنی، روانی، اجتماعی و اقتصادی زندگی انسانی دو دهه گذشته و اثرات مضر آن بر جنبه

بیش از همیشه باعث نگرانی کارشناسان است. پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثربخشی 
بر پذیرش و تعهد بر امید به زندگی و تصویر بدنی زنان درمانی مبتنی  گرا و روان درمانی مثبت روان

آزمون  آزمایشی با طرح پیش روش پژوهش، نیمهروش پژوهش:  مبتلا به سرطان پستان انجام شد.
آزمون با سه گروه )دو گروه آزمایشی و یک گروه کنترل( بود. جامعه آماری شامل کلیه  پس -

پستان که با توجه به معاینات بالینی و آزمایشگاهی سال مبتلا به سرطان  ۴۵تا  ۲0بیماران زن 
 ۴۵توسط متخصص، تشخیص قطعی بیماری سرطان پستان دریافت کردند، بود. از این بین تعداد 

درمانی  )روان یشیغیرتصادفی در دسترس انتخاب و در دو گروه آزما یریگ نفر به روش نمونه
صورت تصادفی ساده جایگزین  گروه کنترل بهک یرش و تعهد( و یبر پذ یگرا و درمان مبتن مثبت

ای یک  )هفته یا قهیدق 90جلسه ۱0نفر در هر گروه(. سپس گروه آزمایش اول در  ۱۵شدند )
گرا و گروه دوم آزمایش با درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  درمانی مثبت های روان جلسه( با روش

قرار  ای  پیگیری تحت هیچ گونه مداخلهتحت درمان قرار گرفتند و گروه لیست انتظار تا پایان 
های امید به زندگی اسنایدر و  پرسشنامه تصویر بدنی، ها با کمک پرسشنامه نگرفت. داده

-SPSSافزار  آوری و از طریق آزمون تحلیل واریانس با اندازه گیری مکرر و با استفاده از نرم جمع

های آزمایش و گروه  ه متغیرها بین گروهج پژوهش نشان داد در همینتاها: یافته تحلیل شد. 22
(. همچنین آزمون تعقیبی بنفرونی حاکی از آن بود که p<0۱/0دار وجود دارد ) کنترل تفاوت معنی

گرا تأثیر بیشتری نسبت به درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر امید به زندگی  درمانی مثبت روان
(00۱/0>P( و تصویر بدنی )00۱/0>P.دارد ) توان گفت استفاده از  در نتیجه، می گیری:نتیجه

پذیر  های آسیب شناختی گروه های درمانی در ارتقای وضعیت روان هر دو روش در کنار سایر روش
 از جمله مبتلایان به سرطان پستان کارآمد باشد.

 مسئول نویسنده اطلاعات

  ایمیل:
Bahrammirzaian@gmail.com 

 مقاله سابقه

 ۲۱/03/۱۴0۱      ه:مقال دریافت تاریخ

 ۱8/0۵/۱۴0۱       مقاله: اصلاح تاریخ

 ۲۴/0۵/۱۴0۱     نهایی: پذیرش تاریخ

 0۵/0۴/۱۴0۲              انتشار: تاریخ

 کلیدی واژگان
 و رشیپذ گرا، درمانی مثبت روان
، تصویر بدنی ،یبه زندگ دیام تعهد،

 .سرطان پستان

 .است گرفته صورت CC BY-NC 4.0 با مطابق آزادی دسترس صورت به مقاله نیا انتشار                                                      

 است. نویسنده به متعلق مقاله این انتشار حقوق تمامی                                                                                                                                                                                                       

 مقاله این به استناد شیوه
به  دیبر امدرمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد  گرا و روان درمانی مثبت مقایسه اثربخشی روان (.۱۴0۲) کریمی، رامین؛ میرزاییان، بهرام؛ و عباسی، قدرت الله.

 .39-۵3 (:۴)۴ ،جوان و نوجوان شناختی روان مطالعات .و تصویر بدنی زنان مبتلا به سرطان پستانی زندگ

 جوان و نوجوان روانشناختی مطالعات
www.jayps.iranmehr.ac.ir 

  

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
ja

yp
s.

4.
4.

39
 ]

 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.2
82

12
52

5.
14

02
.4

.4
.4

.0
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 ja
yp

s.
ir

an
m

eh
r.

ac
.ir

 o
n 

20
23

-1
1-

18
 ]

 

                             2 / 15

http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://dx.doi.org/10.61186/jayps.4.4.39
https://dorl.net/dor/20.1001.1.28212525.1402.4.4.4.0
http://jayps.iranmehr.ac.ir/article-1-116-fa.html


 و همکاران کریمی                                                                                                                                       ۴۱

  

 

         Jayps.iranmehr.ac.ir                            4شماره  /4 دوره /1402 تابستان )تیر(                    جوان و نوجوان شناختی روان مطالعات  

 مقدمه

شوود  سرطان به عنوان مشکل عمده سلامت قرن تلقی می

و رشد روزافزون آن در دو دهه گذشوته و اثورات مضور آن    

های بدنی، روانوی، اجتمواعی و اقتصوادی زنودگی     بر جنبه

یش از همیشه باعوث نگرانوی کارشناسوان اسوت.     انسانی ب

سرطان یک بیماری تهدیدکننده زندگی است کوه سواهنه   

بورد. از میوان هموه    میلیون نفر را به کوام مورم موی    6/7

ها، سرطان پستان به عنوان دومین بیمواری شوایع   سرطان

زنان در نظر گرفته شده است )بریوت، کوزیوک و فیلیو ،    

در ایران به این بیمواری مبوتلا   هزار زن  7(. ساهنه ۲0۲0

شوند. در سایر کشورها نیز آمار مبتلایان باه بوده و بوه  می

عنوان نمونه در کره جنوبی سرطان پسوتان دوموین علوت    

موورم و میوور ناشووی از سوورطان اسووت )مووومنی واحوود و  

 (. ۲0۱9نیا، صالحی

هایی مانند سرطان امید به زندگی تلاش فرد را در بیماری

له و مبارزه بوا بیمواری و توداوم درموان افوزایش      برای مقاب

(. از ۲0۱9زاده، پوور و اسوماعیل  یابد )نادر، قنبری، قلیمی

هوای  سوی دیگر، سرطان پستان نسبت بوه سوایر بیمواری   

مزمن بیشترین تواثیر را روی امیود بوه زنودگی دارد. لوذا      

ها مربوو  بوه امیود نیوز در موورد بیمواران       بیشتر پژوهش

چرا کوه ایون بیمواری عامول تهدیدکننوده      سرطانی است، 

شوود. از ایون رو، پورداختن بوه نووعی از      امید محسوب می

درموانی کووه امیود را هوودف اصولی قوورار دهود، بوورای     روان

مبتلایان به سرطان حائز اهمیت خواهد بوود )گوو، گنو ،    

(. محمودی و کربلایوی  ۲0۱8گیا، زن ، گان  و همکاران، 

هوای   بحراندارند که  ار می(، نیز چنین اظه۱399باقری، )

، فکور  در ناهمواهنگی  و عدم تعادل سببناشی از سرطان 

اموا بیشوترین حالوت در ایون دوره      .شود می روانجسم و 

سرطان نسبت به سوایر   .و ناامیدی، حس یأس برای بیمار

شواید   .امید دارد روی های مزمن تأثیر بیشتری بر بیماری

ر بوه احسواس   به این دلیل است که تشخیص سرطان منج

همچنین  .شود به درمان می یاعتماد بیترس و  ،اضطراب

جسومی،   درمان جدی این بیماری منجر به ایجاد ناراحتی

 گووردد. مووی شووناختی ی و مشووکلات روانظوواهر تغییوورات

یوا  هوا   از دسوت دادن  ،های تهدید کننوده زنودگی   موقعیت

توأثیر   بور سوطا امیود   ند نتوا می ،در طول زندگی تغییرات

)اسچئونبورن، هان ، شویهان، ولو ، را ، بویود و     ندبگذار

زا  های اسوترس  سرطان یکی از موقعیت (.۲0۱9همکاران، 

های مزمن توأثیر بیشوتری    ست که نسبت به سایر بیماری

یک عامل اساسی در زندگی  امید،  بر امید به زندگی دارد

ارتقای  باعثتواند  احساس امید می است. بیماران سرطانی

انی بیماران شود یک عامل حیواتی در مقابلوه   جسمی و رو

با استرس و افزایش کیفیت زندگی در دوران پور اسوترس   

 (.۲0۲۱باقری و زازمی کولور، ست )گیانآنها

از جمله مشکلاتی که به دنبال ابوتلا بوه سورطان پسوتان     

کنود، تغییورات انودام بودن بوا      مبتلایان به آن گرفتار موی 

ناشوی از پرتودرموانی و   های جراحی، ریزش مو، سوختگی

کاهش جاذبه جنسی است که منجر به بوه ایجواد تصوویر    

گووردد )دیوووس و همکوواران، بوودنی منفووی ایوون افووراد مووی

(. از آنجا که پسوتان زنوانگی، جوذابیت و جنسویت     ۲0۲0

کند ابتلا به سرطان پستان تواثیر منفوی   زنان را تداعی می

گوذارد.  بسیاری را بر تصویر بدنی زنان مبتلا بر جوای موی  

درک فرد از ظاهر فیزیکی خود و نگرش و ادراک او نسبت 

به باورهایی که خود فرد و دیگران نسبت بوه بودن دارنود،    

هوای   دهود و شوامل مولفوه   تصویر بدنی فرد را تشکیل می

چند بعدی متشکل از عناصر شناختی، عواطفی و رفتواری   

(. به بیانی دیگر تصوویر  ۲0۲۱است )مورالیس و همکاران، 

دنی نوعی ارزشیابی ذهنی است که فرد از جسم و ظواهر  ب

خود داشته و داشتن یک بدن مورد قبول منجر به افزایش 

شود. تشخیص سرطان پسوتان  اعتماد به نفس در زنان می

و اقدامات درمانی همچون عمول جراحوی، پرتوو درموانی،     

شیمی درمانی، بازسازی پستان و ماسوتکتومی بوا تصوویر    

 (.۲0۱9تبا  است )وئو و همکاران، بدنی زنان در ار

شناختی در مورد بیموارن مبوتلا بوه     مداخلات جدید روان

گیورد کوه در ایون بوین      می سرطان، طی  وسیعی را در بر

اثربخشی دو رویکرد یا به بیان دقیق تر، دو پارادایم یعنوی  

گرا،  شناسی مثبت و روان پذیرش و تعهدموج سوم رویکرد 

در چهارچوب درمانی و فلسوفی   از الگوهای جالب توجهی

برخوردارند که از نقطه نظر استراترگیک برای علوم انسانی 

با نگاه بوم شناختی و تولید علوم نیوز اهمیوت دارنود. بوه      

طوری که در یک سو درمان مبتنی بر تعهد و پوذیرش بوا   
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 ۴۲  ...و تصویر بدنیی به زندگ دیبر امدرمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد  گرا و روان درمانی مثبت مقایسه اثربخشی روان 

 

 

خواستگاهی رِئالیستیک، غیر مکوانیکی و بافوت گورا قورار     

و در سووی دیگور، رویکورد     (؛۱396گرفته )باخ و مووران،  

درموانی مثبوت واقوع     گرا و روان شناسی مثبت انقلابی روان

شده که خواستگاهی عمدتاً پوزیتیویسوتیک دارد. در یوک   

های انسانی آرام گیورد و در یوک    شود تا رنج سو تلاش می

های مرتبط با رشد و بالنودگی   سو تلاش بر کش  ظرفیت

 مطرح است.

 یکوی  به عنوان تعهد )اکت( نیزدرمان مبتنی بر پذیرش و 

 بوه صوورت   شوناختی اسوت کوه    روان هوای  دیگر از درمان

. موثثر باشود   تواند می بیماران دارودرمانی کنار در تکمیلی

 در سوم نسل رفتاری های درمان جزء درمانی روان نوع این

)بوای و   است اضطرابی آن و خلقی اختلاهت درمان زمینه

اکت  در اساسی . پنداره(۱379؛ عظیمی، ۲0۲0همکاران، 

 افراد فرار خاطر به اغلب شناختی روان مصائب است که آن

 دوری دیگور  بیانی به یا ناخوشایند شناختی روان تجارب از

 عودم  درنتیجوه  و شدن خود بد افکار تجربی، اسیر گزینی

 ایجاد شخصی بنیادی های ارزش ی پایه بر زیستن توانایی

 اسوت  رفتاری مداخله وعین رویکرد، این در واقع .شود می

 را شوناختی  گسلش و پذیرش آگاهی، ذهن هایمهارت که

 از دوری و شوناختی  روان پوذیری  انعطاف سطا برای ارتقاء

 و افسووردگی بووا قوووی بسوویار رابطووه کووه تجربووی اجتنوواب

 بوه  دهد می یاد بیماران به و کند می استفاده اضطراب دارد

 مسوأله  درونو  زمینوه  در روانوی  صدمات پدیدآیی جریان

 مشوکل را  احساسوات  و افکوار  بوین  ارتبوا   و توجه نموده

 مرضوی های  نشانه به صورت را آنها دیگر تا کنند دگرگون

ناراحوت   اگور  مضورحتی  غیور  را آنهوا  بلکه و ادراک نکنند

و همکواران   نمایند. )هیز ادراک باشند ناخوشایند و کننده

؛ ۱379؛ عظیموووی، ۲0۱8؛ ورسوووبی و همکووواران، ۲006

( چنوین اظهوار   ۱398نجودی ) (. ۲009و هربورت،   رمنفو

 اکت کردیرو ،درمانی روان یکردهایرو نیدر ب"دارد که  می

 نیاتریوواز پو یکووی (،و تعهوود رشیبوور پووذ یدرمووان مبتنوو)

کوه بوه    ی اسوت. رفتار یها درمان از موج سوم یها درمان

 هیو بور نظر  یمبتنو  ی،کواربرد  رایگ نهیصورت مداخله زم

از  یکووه رنووج انسووان را ناشوو   چهووارچوب رابطووه اسووت 

 یختگوویو بووا آم دانود  یشوناختی موو  روان یریپووذنا انعطواف 

 قوت یدر حق .شوود  یم تیتقو یا و اجتناب تجربه یشناخت

 لهیشوناختی بوه وسو    روان یریپوذ  انعطاف جادیا اکتهدف 

ارتبوا    ،نهیخود به عنوان زم ،گسلش ،رشیپذ یندهایفرا

عموول  ةترگسوو یالگووو جووادیهووا و ا ارزش، زمووان حووال بووا

 یریپووذ انعطوواف سووت.ها ارزش نیوومتعهدانووه مربووو  بووه ا

 یدر انتخاب عمل ییتوانا جادیا یمعنا هب زیشناختی ن روان

 ،احساسووات ،اجتنوواب از افکووار  یاسووت کووه فقووط بوورا  

 اخیور هوای   دهوه  طوی  "باشد.آزاردهنده  الیام یها خاطره

 پیامووودهای بوووا مقابلوووه زمینوووه درای  فزاینوووده علاقووو 

 از اسووت. یکووی آمووده وجووود بووه سوورطان شووناختی روان

 درموان  حووزه،  ایون  در موثثر  شوناختی  روان هوای  مداخله

 نشوان  مطالعوات  است. همچنین تعهد و پذیرش بر مبتنی

 بوا  سورطان  مبتلابوه  بیمواران  روانوی  سازگاری که اند داده

 درمانووودگی و زنووودگی کیفیوووت نظیووور هوووایی ویژگوووی

 یون برخوی  ا اسوت. افوزون بور    ارتبا  در نیز شناختی روان

 سورطان  بوا  روانوی  سوازگاری  کوه  انود  داده نشان مطالعات

 تأثیرگوذار  نیوز  بیمواری  جسمی پیامدهای بر است ممکن

 و مثبوت  هوای  جنبه بررسی به مختلفی های باشد. پژوهش

 کوه  دهود  می نشان آنها نتایج و پرداخته بیماری این منفی

 انود،  مانوده  زنوده  سورطان  از پوس  بیمارانی کوه  از بسیاری

 انود  کورده  تجربوه  بیماری دوره طی در را مثبتی یراتتغی

 مثوول رویکووردی (. در۱39۵ ایرانووی و همکوواران، )برقووی

 )هیوز،  شوود  موی  داده بیموار  بوه  فرصوت  این اکت رویکرد

 تواند می دارد که فرایندهایی رویکرد با این چراکه (.۲00۴

 فورد  تفکر کلی فرایند و بگذارد تأثیر فرد زندگی فلسفه بر

 ایون  تمایز اساساً و تغییر دهد وی تفکر محتوای از فارغ را

 رفتواری و  –درمان شوناختی   نظیر رویکردهایی با رویکرد

به  تفکر فرایند بر تمرکز همین دوم موج رویکردهای سایر

 .است تفکر جای محتوای

 بتووان  اگور  سرطان بیماری افزایش به رو شیوع به توجه با

بوه   بیمواران  این برای درمانی را ترین رویکرد رواناثربخش

 سورطان  چوالش  پوس  از آنهوا نوه تنهوا    توا  کورد  کارگیری

 پیودا  نیوز دسوت   بواهتری  روانوی  کارکرد به بلکه، بربیایند

 این زندگی کیفیت افزایش برای مهمی گام تواند می کنند،

 دیو اممفاهیمی همچوون   شناخت همچنین،. باشد بیماران

 ان پسوتان و تصویر بدنی زنوان مبوتلا بوه سورط    ی به زندگ

 سولامت های  مراقبت ارائه دهندگان اختیار در را اطلاعاتی

 کورده  یاری مراقبت امر در را آنها تواند می که دهد می قرار

 خوویش  تونش زای  موقعیت با تا نماید بیماران کمک به و
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 را آسویب  از پوس  رشود  کوه  بیموارانی . شوند سازگار بهتر

 شوناخت  در را معناداری مثبت و تغییرات کنند، می تجربه

 عملکورد  و رفتوار  بر که دهند می نشان خود های هیجان و

 فراینود  توانود  مثبت می تغییرات این دارد. مثبت تأثیر آنها

 و کورده  تسوهیل  بیمواران  برای را تنش زا رویداد شناخت

آنهوا   زنودگی  شویوه  و اطرافیان بیمار، در را مثبتی دیدگاه

اکوت و   درمان زا که جامعی ی مطالعه نماید. تاکنون ایجاد

 یسوت یبهز ،یبه زندگ دیبر امرشد  برای درمانی مثبت روان

و تصوویر   یزنودگ  تیو فیک ،یدرون یشادمان ،شناختی روان

 مبوتلا بوه   بیمواران  در بدنی زنان مبتلا به سرطان پسوتان 

 اسوت. اگرچوه   نگرفته باشد، صورت کرده استفاده سرطان

 انیدرمو  روان اثربخشوی  بررسوی  بوه  یبسویار  مطالعات در

بیموارن   یرو درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بور  مثبت و

 بررسوی منوابع   بوا  اموا  دچار سرطان پستان صورت گرفته،

 ایون  کوه  نیواورد  دسوت  به ای را مطالعه موجود، پژوهشگر

باشد؛  کرده مقایسه و این مجموعه از متغیرها را مداخلات

مقایسووه اثربخشووی   حاضوور  هوودف پووژوهش  بنووابراین

درمانی مبتنوی بور پوذیرش و     گرا و روان بتدرمانی مث روان

و تصوویر بودنی زنوان مبوتلا بوه       یبوه زنودگ   دیبر امتعهد 

 بود. سرطان پستان

 پژوهش روش
آزمایشووی بووا طوورح  روش پووژوهش حاضوور، از نوووع نیمووه 

 .گوواه بوود   آزموون و پیگیوری بوا گوروه     پس -ن آزمو شیپ

سوال   ۴۵توا   ۲0جامعه آماری شوامل کلیوه بیمواران زن    

به سرطان پستان که با توجه بوه معاینوات بوالینی و     مبتلا

آزمایشگاهی توسط متخصص، تشوخیص قطعوی بیمواری    

 ۴۵ سرطان پستان دریافت کردند، بود. از این بوین تعوداد  

 و انتخاب غیرتصادفی در دسترس یریگ نمونه روش به نفر

صورت تصادفی جوایگزین   به  گواه گروه و شیآزما گروه در

 سوپس گوروه آزموایش در    (.گوروه  هور  در نفور  ۱۵)شدند 

هوای   ای یک جلسه( بوا روش  )هفته یا قهیدق 90 جلسه۱0

درمانی مبتنوی بور پوذیرش و تعهود و  روان درموانی       روان

مثبت نگر تحت درمان قرار گرفتند و گروه لیسوت انتظوار   

قورار نگرفوت.   ای  تا پایان پیگیری تحت هیچ گونه مداخلوه 

 بوه سورطان پسوتان    های ورود شوامل: زنوان مبوتلا    ملاک

سال سون داشوته باشوند. از کلیوه      ۴۵الی  ۲0باشند. بین 

شوورکت کننوودگان قبوول از شوورکت در پووژوهش آزمووون   

شادمانی آکسفورد به عمل آمد. نمره بورش بورای شورکت    

بود. حداقل تحصیلات فوق دیوپلم داشوته    ۲3در پژوهش 

باشند. داروی اعصواب و روان در طوول سوه مواه گذشوته      

باشند. به بیماری روانپزشوکی جودی ماننود     مصرف نکرده

ناموه رضوایت    سایکوتیک و نظیر آن مبتلا نباشند. موافقت

آگاهانه در خصوص شورکت در طورح پوژوهش را تکمیول     

نموده باشند. در هنگام اجرای پوژوهش، تحوت درموان بوا     

 هوای  مولاک  شوناختی قورار نگیرنود.    سایر موداخلات روان 

موان غیبوت کننود.    خروج شامل دو جلسه در جلسوات در 

مشخص شود داروی اعصاب و روان یا موواد در طوول سوه    

ماهه گذشته مصرف کرده است. به مانیا یوا یوک اخوتلال    

 سایکوتیک مبتلا شده باشند.

 ابزار پژوهش

پرسشنامه امیود بوه زنودگی اشونایدر      امید به زندگی:. 1

 ۱۲بورای سونجش امیودواری سواخته شوده اسوت. دارای       

هوا:   ای است. از این عبارت درجه ۵ت عبارت در طی  لیکر

عبووارت بوورای  ۴عبووارت بوورای سوونجش تفکوور عوواملی،  ۴

عبوارت انحرافوی اسوت. ایون      ۴سنجش تفکر راهبوردی و  

و  7، 3مقیاس دو زیرمقیاس دارد: عامل و راهبرد. سثاهت 

شود. برای به دست  گذاری می به صورت معکوس نمره ۱۱

ا هووم جمووع آوردن نموورات کلووی، نموورات زیرمقیوواس بوو 

دهنده امید به زنودگی   نشان 30شوند. نمرات بیشتر از  می

دهنده امید به زندگی پائین  نشان 30باه و نمرات کمتر از 

است. تحقیقات بسویاری از پایوایی و اعتبوار ایون مقیواس      

توا   7۴/0کنند. همسانی درونی کل آزمون بین  حمایت می

ر و د 80/0بوووازآزمون  –اسوووت. پایوووایی آزموووون   8۴/0

هفته از این میوزان نیوز بواهتر     ۱0تا  8های بیشتر از  دوره

(. در ایوون پووژوهش، ۱399اسوت )ایزدآبووادی و همکوواران،  

 به دست آمده است. 73/0ضریب پایایی آلفای کرونباخ 

 68ایون پرسشونامه شوامل    تصویر بدنی:  پرسشنامه. 2

سثال است که جهوت ارزیوابی نگورش فورد دربواره ابعواد       

بدنی طراحی شده است. ایون پرسشونامه   مختل  ساختار 

پرسشنامه مربو  به خود بودن   -۱شامل سه مقیاس است:

)همه سثاهت به جز شماره سثاهت ارائه شده در دو خرده 

های مختل  بدنی  مقیاس رضایت از بخش -۲مقیاس زیر(.
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 ۴۴  ...و تصویر بدنیی به زندگ دیبر امدرمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد  گرا و روان درمانی مثبت مقایسه اثربخشی روان 

 

 

مقیواس مربوو  بوه نگورش فورد       -3(.68توا   60)سثاهت 

(. در 66، ۵9، ۵8، ۵7، ۵6، ۲0دربوووواره وزن )سووووثاهت 

BSRQ       ،سه بعد جسومانی غالوب هسوتند: ظواهر بودنی

هوا   تناسب بدنی و سلامتی کوه هور کودام از ایون قسومت     

باشد: ارزیابی از ظاهر  شامل دو حیطه ارزیابی و آگاهی می

و آگاهی از ظاهر، ارزیابی تناسب بدنی و آگاهی از تناسوب  

ام از بدنی، ارزیابی سلامتی و آگواهی از سولامتی. هور کود    

بورای   ۱نمره دارد. به این ترتیب که نموره   ۵ها  این حیطه

برای کاملاً موافوق در نظور گرفتوه     ۵کاملاً مخال  و نمره 

 دهنده رضوایت بیشوتر اسوت.    شده است. نمره باهتر نشان

 باشود. در  یمو  شوتر یب تیباهتر، نشان دهنوده رضوا   ازیامت

BASS مختل  بدن شامل صوورت  یاه از بخش تیرضا، 

وزن و قود و   ت،تنه، قوام عضولا  نییتنه و پا انیه تنه، مبا

 یحالت کاملا ناراضو  یبرا ۱ ازیباشد که امت یم یظاهر کل

اس یو محاسبه شده اسوت. مق  یحالت کاملا راض یبرا ۵و 

مجموعوه   ریو مربو  به نگرش فرد در باره وزن شامل دو ز

 شوتر، یب ازیو با اضافه وزن که امت یفکر تی( مشغول۱است: 

وزن خود  یابی( ارز۲فرد است.  شتریب یدهنده نگران نشان

 دهنوده  نشوان  ۵ ، نشان دهنده کمبوود وزن و ۱ ازیکه امت

 کورت یل  یو پرسشنامه بور اسواس ط   نیا.است وزن اضافه

پایوایی ایون   شده است.  ینمره گذار ۵تا  ۱باشد که از  می

ابزار در ایران نیز توسط زرشناس و همکوارانش، در موورد   

، 8۵/0، ارزیابی از ظاهر 87/0آگاهی از ظاهر مقیاس  خرده

های مختل   ، رضایت از بخش8۲/0نگرانی از افزایش وزن 

بووده   7۵/0و ارزیابی وزن از دیود خوود فورد،     79/0بدنی 

اصوولی هووای  ای دیگوور، روایووی بخووش اسووت. در مطالعووه

( مورد بررسی قرار گرفت و ۱997پرسشنامه توسط کش )

گزارش شده است.  8۱/0ی آن تأیید شده و همچنین پایای

بوه   9۴/0در این پژوهش، ضریب پایوایی آلفوای کرونبواخ    

 دست آمده است.

بوورای اجوورای جلسووات درمووان گاارا:  . درمااان مثباات3

گرا در این پژوهش از پروتکل سولیگمن و همکواران    مثبت

 ( استفاده گردید.۲006)

 (2006نی سلیگمن و همکاران )خلاصه ساختار و محتوای جلسات بر اساس پروتکل درما .1جدول 

 هدف های جلسه محتوا و تمرین جلسه

معرفی درمانگر و کمک درمانگر، معرفی اعضای گروه به یکودیگر،   اول و دوم

ها، توضیا مختصر دربواره طورح درموان،     و دستور العملها  توصیه

 منطق درمان برای مبتلایان به سرطان پستان

درمووانی  مووراجعین در چووارچوب روان دادن جهووت

هووای ایوون دیوودگاه و نقووش     مثبووت، مفروضووه 

 درمانگر روان

ثبت توانمندی هر فرد توسط خود، تحلیل تمایل به کنترل افکار و  سوم

احساسات،  بحث بیشتر از کنترل افکوار و احساسواتی کوه نشوان     

 دهنده تمرینات فاصله گرفتن است، مرور تکالی  خانگی

بووا هووای شخصووی، آشوونایی  شناسووایی توانمنوودی

هوای اخلاقوی و    ها و فضویلت  بندی توانمندی دسته

 های شخصی به شکلی نوین استفاده از توانمندی

هوا و اموور    های مثبت و ذکور نعموت   کاشت هیجان ها یا یادآوری سه امر خوب )مثبت( در زندگی روزانه ذکر نعمت چهارم

 خوب در زندگی

پااااانج  و 

 شش 

که آیا این نوشتن سه چیوز خووب یوا سوه     مرور این تکرار تکلی  انجام شده در جلسه

هوا و حافظوه مثبوت در     نعمت و تأکید بر یوادآوری 

طول هفته گذشته اثر مثبتی هم داشوته اسوت یوا    

 خیر

متمرکز بر شکرگزاری بود. همچنین نقش خاطرات  استفاده از کاربرم مربو  به شکرگزاری هفت 

 بد و خوب مجدداً مورد بررسی قرار گرفت.

یشرفتشووان را در نوشووتن دفترچووه و   پمراجعووان  میانه درمانبررسی  هشت 

 کوواربردن بووههووای بخشووش و شووکرگزاری و  نامووه

هوای   هایشان در عمل بور اسواس برناموه    توانمندی

یتشان کوه در جلسوه دوم آغواز شود، بررسوی      فعال

 کردند.

بینی  های امیدواری، ایمان و خوش تمرکز بر موضوعانود انجوام    خواسته یادداشت سه مورد پیشامد یا سه چیز را که می نه 
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ازای  اند، سپس بررسی اینکه آیا به ست روبرو شدهدهند ولی با شک

آن در بسته یا مشکل، در دیگری یا راه گشای دیگری سر راه آنها 

 معنا قرار نگرفته است؟ افزایش

شود در دیگوری   دری بسته می»و همچنین تمرین 

 «.شود باز می

ود روابوط و ایجواد روابوط مثبوت اجتمواعی و      استفاده از فون بهبو   ده 

 مفهوم زندگی شادکامی در زندگی، بحث درباره

دهوی و آمووزش بورای بهبوود      آموزش سبک پاسخ

 .کنندگان شرکتها توسط  روابط. تکمیل پرسشنامه

 

بورای گوروه   : مبتنای بار پاذیرش و تعهاد    درمان . 4

مبتنووی بوور اجوورای جلسووات درمووان  آزمووایش دوم جهووت

( ۲006و همکوواران )هیووز از پروتکوول  تعهوود پووذیرش و

شود؛ در ایون جلسوات شورکت کننودگان تحوت       استفاده 

های مبتنی بر پذیرش و تعهد به مدت مداخلات و آموزش

گزارش  ۲جلسه قرار گرفتند که خلاصه آن در جدول  ۱0

 شده است.

 

 (.2006خلاصه محتوای جلسات بر اساس پروتکل درمانی هیز و همکاران ) .2جدول 

 جلسات محتوا و تکالیف

ناموه و بسوتن قورارداد     با موضوع پژوهش، پاسخ به پرسوش  مبتلایان به سرطان پستانبرقراری رابطه درمانی، آشنا نمودن ا

 درمانی.

 اول

ده از با استفا ها درمانبودن  اثر کمهای درمانی بیمار و ارزیابی میزان تأثیر آنها، بحث در مورد موقتی و  کش  و بررسی روش

 تمثیل، دریافت بازخورد و ارائه تکلی .

 دوم

، پذیرش وقوایع شخصوی دردنواک    ها آنبه بیهودگی  بردن پیکمک به مراجع برای تشخیص راهبردهای ناکارآمد کنترل و 

 یرو قطعه پن یوتر. مثال کامپ با استفاده از تمثیل، دریافت بازخورد و ارائه تکلی ها آنبدون کشمکش با 

و  سااااوم

 مچهار

پوذیرش، تغییور مفواهیم زبوان بوا       هوای  گوام  توضیا در مورد اجتناب از تجارب دردناک و آگاهی از پیامدهای آن، آموزش

  ، تمرینات خودآگاهیآموزش تن آرامی، دریافت بازخورد و ارائه تکلی استفاده از تمثیل،

 پنج 

 مشاهده قابلو رفتار  شناختی روانسات، کارکردهای ترک رفتار/ احساشبیان ارتبا  م منظور به بعدی سهمعرفی مدل رفتاری 

دریافوت   ادامه تحلیل سرمایه گوذاری شخصوی در وقوایع خصوصوی.    و بحث در مورد تلاش برای تغییر رفتار بر اساس آن، 

 . بازخورد و ارائه تکلی

 شش 

 آگواهی از  ا استفاده از تمثیل،عنوان یک بستر و برقراری تماس با خود ب تن بهشتوضیا مفاهیم نقش و زمینه، مشاهده خوی

روی تمورین مودام توجوه بوه افکوار و      هایی که جزء محتووای ذهنوی هسوتند.     سح های حسی مختل  و جدایی از دریافت

 دریافت بازخورد و ارائه تکلی .زا  و تمرینات فاصله گرفتن تأکید کنید.  احساسات افسرده

 هفت 

وقایع کمیواب اموا خیلوی لوذت     ییر و توانمند نمودن مراجع برای زندگی بهتر، ها، ایجاد انگیزه برای تغ توضیا مفهوم ارزش

 تمرین تمرکزی، دریافت بازخورد و ارائه تکلی .بخش را پیدا کنید. 

 هشت 

بنودی جلسوات،    ها و ایجاد تعهد برای عمل به آنها، جموع  های رفتاری مطابق با ارزش آموزش تعهد به عمل، شناسایی طرح

 آزمون. اجرای پسجلسه،  بازخورد فرایند

 نه  و ده 

 

 روش اجرا
ملاحظات اخلاقی در این پژوهش به این صوورت بوود کوه    

شرکت در این پژوهش کاملاً اختیاری بود. قبول از شوروع   

کنندگان با مشخصات طورح و مقوررات آن   طرح، مشارکت

آشنا شدند. نگرش و عقاید افراد مورد احترام بود. اعضوای  

گووواه، اجووازه خووروج از پووژوهش در هوور گووروه آزمووایش و 

ای داشتند. عولاوه بور ایون، اعضوای گوروه گوواه در       مرحله

توانستند بعد از اتمام طرح، مداخله مندی میصورت علاقه

انجام شوده بورای گوروه آزموایش را در جلسوات درموانی       

هوا و  مشابه، عیناً دریافت کنند. کلیه مدارک و پرسشونامه 

اختیار مجریان بود. رضوایت ناموه    سوابق محرمانه، تنها در
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 ۴6  ...و تصویر بدنیی به زندگ دیبر امدرمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد  گرا و روان درمانی مثبت مقایسه اثربخشی روان 

 

 

کتبی آگاهانه از همه داوطلبوان اخوذ گردیود. در بررسوی     

های آماری مربو  بوه هور یوک از    ها شاخصتوصیفی داده

هووای پووژوهش محاسووبه گردیوود. در بخووش آمووار  متغیوور

گیری مکورر و  استنباطی از آزمون تحلیل واریانس با اندازه

 است. استفاده گردیده SPSS-22نرم افزار 

 ها یافته
درصود از   3/33شوناختی نشوان داد   های جمعیوت ویژگی

افراد، متأهول بودنود. بیشوترین افوراد      7/66افراد مجرد و 

سوال بودنود و کمتورین     30تا  ۲۵دهنده دارای سن  پاسخ

سال بودند که در این پژوهش سق   ۴۵تا  ۴0افراد دارای 

درصود   ۴۵در نظر گرفته شده اسوت. همچنوین    ۴۵سنی 

درصود از افوراد    ۴۵سال بودند.  30تا  ۲۵فراد دارای سن ا

نفر دارای مدرک لیسوانس   ۱۴دارای مدرک فوق دیپلم و 

 اند.  بوده

 

 و گواه شیآزماهای  گروه یپژوهش برا یرهایآزمون، پس آزمون متغ شیپ اریو انحراف مع نیانگیم .3جدول 

 هگوا درمان پذیرش و تعهد نگردرمان مثبت مرحله متغیر

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 ۴۱/7 7۱/30 30/6 ۵0/۲9 33/6 67/30 پیش آزمون امید به زندگی

 ۴۲/7 9۱/30 3۱/7 ۵3/3۵ 3۴/8 73/39 پس آزمون

 ۴3/7 8۵/30 33/8 86/3۴ 3۵/8 97/۴0 پیگیری

 38/۱۵ 77/97 ۲۵/۱۵ ۵7/9۴ 3۵/۱6 6۱/9۵ پیش آزمون تصویر بدنی

 ۵۱/۱۵ 89/97 ۲6/۱7 6۱/۱00 37/۱8 79/۱۱۴ پس آزمون

 ۴0/۱6 ۱7/98 ۴9/۱7 8۱/۱0۱ ۴۴/۱7 97/۱۱0 پیگیری
 

اسمیرن  برای بررسی فور   -در ابتدا، آزمون کولموگروف

 حاکی آن نتایج و شد استفاده هاداده طبیعی بودن توزیع

 یهمگنو  بررسوی  بورای  سوپس  بوود.  فور   ایون  تایید از

 و گوروه آزموایش   در مطالعوه  مورد متغیرهای هاواریانس

 هوای داده و شود  اسوتفاده  باکس ام و لوین آزمون از گواه

 مورد گیری مکررواریانس با اندازه تحلیل طریق از پژوهش

 گرفتند. قرار تحلیل تجزیه

 

 هاواریانس یها و آزمون همگننمره ینتایج آزمون توزیع طبیع .4جدول 

 موخلی آزمون لوین اسمیرن -کولموگروف وهگر متغیر

درجوووه   

 آزادی

درجه  معناداری آماره

 آزادی

 معناداری موخلی آماره معناداری آماره

 36/0 89/0 ۱8/۲ ۲۲۱/0 070/۱ ۴۲ 9۲۴/0 ۵3۲/0 ۴۵ آزمایش امید به زندگی

 73۵/0 6۲7/0 ۴۵ آزمایش

       ۵۱6/0 7۴8/0 ۴۵ گواه

 ۲۴/0 8۵/0 ۴۴/۲ ۱۱۲/0 70۲/۲ ۴۲ ۱۲9/0 07/۱ ۴۵ شآزمای تصویر بدنی

 33۴/0 933/0 ۴۵ آزمایش

       6۵۱/0 7۴۵/0 ۴۵ گواه

 

نتایج تحلیل واریانس اندازه گیری مکرر چند متغیوری در  

ی و به زندگ دیامهای مورد مطالعه در متغیرهای بین گروه

تصویر بدنی نشان داد اثر بوین آزموودنی )گوروه( معنوادار     

باشد و این اثر بدین معنی اسوت کوه حوداقل یکوی از     می

بوه   دیو امهوای  با یکدیگر در حداقل یکی از مولفوه ها  گروه

ی و تصویر بودنی تفواوت دارنود. اثور درون آزموودنی      زندگ

)زمان( برای متغیرهای پژوهش نیز معنادار بود کوه بودین   

عنی است که در طی زمان از پویش آزموون توا پیگیوری     م
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 است.  حداقل در یکی از متغیرهای میانگین با تغییر همراه بووده  
 

ی و تصویر بدنی به زندگ دیامآزمون، پس آزمون و پیگیری گیری مکرر برای مقایسه پیشتحلیل واریانس با اندازه .5جدول 

 های آزمایش و گواهدر گروه

میوووووووووانگین  درجه آزادی مجموع مجذورات ثرمنبع ا مقیاس

 مجذورات

F مجذور اتا معناداری 

 ۵0/0 000۱/0 ۵9/۲8 8۴/۱۲ ۲ 68/۲۵ گروهزمان یبه زندگ دیام

 33/0 00۱/0 3۵/36 9۴/۴9 ۱ 9۴/۴9 گروه

 8۲/0 000۱/0 9۲/۱3۴ ۲9/۱76 ۲۴/۱ ۱۵/۲۲0 گروهزمان تصویر بدنی

 03/0 3۴/0 9۱/0 ۲7/۱00 ۱ ۲7/۱00 گروه

 

آموده در   دسوت بوه  F نشوان داد نسوبت   ۵نتایج از جدول 

ی و تصوویر بودنی   بوه زنودگ   دیو امهوا در ابعواد    عامل گروه

. این یافته بیانگر ایون اسوت کوه    (>0۱/0p)معنادار است 

موجوب بهبوود   نگور  درمان پذیرش و تعهد و درمان مثبوت 

شد. در ایون خصووص، یوک    ی و تصویر بدنی به زندگ دیام

گیری مکرر برای گروه آزمایش در اریانس با اندازهتحلیل و

 Fسه مرحله مداخله درموانی صوورت گرفوت کوه نسوبت      

ی و تصوویر بودنی   بوه زنودگ   دیو اممشاهده شده در بهبود 

(0۱/0p< .بود ) 

 

 یبدن ریصوو ت یبه زندگ دینمرات ام  یو گواه بر رو شیآزما یها گروه یجفت سهیمقا یبرا یبن فرون یبی. آزمون تعق6جدول 

 سطا معناداری تفاوت میانگین مقایسه گروه ها 

 00۱/0 -۴۲/۴ گرا مثبت پذیرش و تعهد امید به زندگی

 00۱/0 ۴۴/۵ گواه 

 00۱/0 6۲/9 گواه گرا مثبت

 00۱/0 -89/۱۴ گرا مثبت پذیرش و تعهد تصویر بدنی

 00۱/0 -۴۵/3 گواه 

 00۱/0 -76/۱6 گواه گرا مثبت

 

کوه میوانگین    شوود  موی  ملاحظه 6در جدول  که همانطور

گرا در پایوان   امید به زندگی و تصویر بدنی، در گروه مثبت

آزمون باهتر از گروه درمان پذیرش و تعهد بوده اسوت  پس

(0۱/0>p    با این حال بین هر دو گوروه آزموایش و گوواه )

تفاوت معناداری از نظر متغیرهای پژوهش وجود داشوت و  

گورا و درموان    درمانی مثبت ر دو گروه روانتوان گفت همی

مبتنی بر پذیرش و تعهد تاثیر معناداری بر امید به زندگی 

 (.p<0۱/0و تصویر بدنی داشتند )

 گیری نتیجه و بحث
درمووانی  مقایسووه اثربخشووی روان هوودف پووژوهش حاضوور 

 دیو بور ام درمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد  گرا و روان مثبت

بود.  زنان مبتلا به سرطان پستان و تصویر بدنی یبه زندگ

گورا و درموان    درموانی مثبوت   نتایج نشوان داد بعود از روان  

مبتنی بر پذیرش و تعهد، امید به زندگی زنوان مبوتلا بوه    

سرطان پستان تا حدود زیادی افزایش یافته است. به بیان 

دیگوور زنوودگی زنووان مبووتلا بووه سوورطان پسووتان بعوود از   

زان قابل توجهی افوزایش را در  گرا به می درمانی مثبت روان

متغیر امید به زندگی تجربه کردنود. همانگونوه کوه نشوان     

درموانی   داده شد، با توجه به مقادیر میوانگین بعود از روان  

گرا و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد، تصوویر بودنی    مثبت

زنان مبتلا به سرطان پستان تا حدود زیادی افزایش یافته 

دگی زنان مبتلا به سورطان پسوتان   است. به بیان دیگر زن

گرا و درمان مبتنی بور پوذیرش و    درمانی مثبت بعد از روان

تعهد به میزان قابل توجهی بهبود را در متغیر تصویر بدنی 
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هوای گلسوتانی فور و     تجربه کردنود. ایون نتوایج بوا یافتوه     

(، ۱۴00زاده و همکووواران ) (، زارع۱۴00بزرگوووی ) دشوووت

(، حکیموووی و ۱۴00ان )بهراموووی عبووودالملکی و همکوووار

(، علووی ۲0۲۲(، پارسوواکیا و همکوواران )۱۴00همکوواران )

و  مقوودم ( و۱399اکبووری، جوواجرمی و قاسوومی مطلووق ) 

(، افروز، دلیر ۲0۲۲(، دربانی و پارساکیا )۱397همکاران )

 خلعتبری و فرمانیان(، ۱39۵(، مشرفی )۱396و صادقی )

 .( همسو است۲0۲0( و فوگلکویست و همکاران )۱39۵)
پووژوهش حاضور نشووان داد کووه بووین دو روش   یهووا افتوه ی

پوذیرش و تعهود    گرا و درمان مبتنی بر درمانی مثبت روان

گرا توا   درمانی مثبت زنان مبتلا به سرطان پستان، رواندر 

تر نسبت به درمان مبتنوی بور پوذیرش و     حدودی اثربخش

مقایسوه  دربواره   چندانی . با اینکه پژوهشتعهد بوده است

دو روش درمانی یافت نشد، اما در تبیوین عودم    اثربخشی

هووا و  بووه ویژگووی  توووان تفوواوت چشوومگیر دو روش مووی 

در . نمووووداشووواره  درموووانی روشهووور دو  یراهبردهوووا

شوود توا    گرا به افوراد آمووزش داده موی    درمانی مثبت روان

سلامت و بهزیستی خوود را از طریوق بازسوازی شوناختی     

بنودی   مثبوت، زموان  افکار غیرمنطقی بوا تأکیود بور افکوار     

بخش و آموزش جسوارت و   های قابل کنترل و لذت فعالیت

 (. ۲0۱9حل مسئله بهبود دهند )خو و همکاران، 

هوای   درمان مبتنی بر پوذیرش و تعهود کوه یکوی از روش    

درمانی برگرفته از موج سوم است با هدف ایجواد و ارتقواء   

پذیری روانی از طریوق آگواهی شوناختی، پوذیرش      انعطاف

سوازی   ی، جداسازی شناختی، گسلش شناختی، روشنروان

نماید  ها و ایجاد انگیزه برای عمل متعهدانه اقدام می ارزش

گرا بهبود ارتقواء سولامتی    درمانی مثبت و هدف اصلی روان

از طریق فرایندهای پذیرش خود، زندگی هدفمنود، رشود   

شخصیت، تسلط بر محیط پیرامون، خودمختاری و روابوط  

هوا و   باشد؛ بنابراین، با توجه به ویژگی ان میمثبت با دیگر

توان انتظار داشت  راهبردهای مثثر هر دو روش درمانی می

شوناختی   هوای روان  ها منجر بوه بهبوود ویژگوی    این درمان

مرتبط با سلامت از جمله امید به زندگی در زنان مبتلا به 

درموانی   جهت تبیین اثربخشوی روان  سرطان پستان شوند.

بر تصویر بدنی مثبوت زنوان مبوتلا بوه سورطان      گرا  مثبت

توان اظهار داشت کوه زنوان مبوتلا بوه سورطان       پستان می

های شناختی، رفتاری و هیجوانی سوطوح    پستان در جنبه

دهنود. تورس از    باهتری از آسیب تصویر بدنی را نشان می

عدم پذیرش و جذابیت از دید دیگران و افراد مهم زندگی، 

نان مبتلا به سورطان پسوتان اسوت.    نگرانی مهم و عمده ز

آنهوا بووه مقایسوه خووود بووا دیگوران پرداختووه و در نتیجووه    

کننود. بوه نظور     احساس ناکامی، افسردگی و اضطراب موی 

گرا بر نگرش افوراد بوه زنودگی     درمانی مثبت رسد روان می

تأثیر گذاشته و موج افزایش امید به زندگی و تصویر بدنی 

پسوتان شوده اسوت و از     مثبت در زنان مبتلا بوه سورطان  

آنجووایی کووه سووطوح بوواهی امیوود بووا سوولامت جسوومی و  

العواده   شناختی، تفکر مثبت و روابوط اجتمواعی فووق    روان

(، احتمواهً یوک چرخو     ۲006رابطه مثبت دارد )بنسوون،  

افزایی از امیدواری و در نتیجه توجه کوافی بوه درموان     هم

نتیجوه،  خود و تلاش برای بهبود تصویر بدنی مثبت، و در 

شناختی بودن، منجر بوه   شاهد نتایج مثبت جسمی و روان

افزایش امید و تصویر بدنی مثبت به زنودگی شوده اسوت.    

گورا محتووای افکوار بوه طوور       درمانی مثبت اگرچه در روان

گیرد اما در نتیج  استفاده از  مستقیم مورد هدف قرار نمی

فنون پاسخ دادن فعال یا سازنده، حوس ذائقوه و شومردن    

سه چیز خوب در طول روز، منجر بوه افوزایش احساسوات    

مثبت و جلوگیری از احساسات منفی در حیط  شخصی و 

گوردد کوه بور سولامت روان و      افزایش ارتباطات مثبت می

تصویر بودنی مثبوت تأثیرگوذار اسوت. در واقوع تکوالی  و       

گرا به زنان مبتلا به سورطان   درمانی مثبت های روان تمرین

دهود چگونوه از افکوار موزاحم فاصوله       پستان آموزش موی 

هایشان  بگیرند، رویدادهای منفی را پذیرفته و بر توانمندی

که کمتر مورد توجه قرار گرفته است، تأکید نمایند )خو و 

 (.۲0۱9همکاران، 

در تبیین اثربخشی درمان مبتنی بور پوذیرش و تعهود بور     

تصویر بودنی مثبوت در زنوان مبوتلا بوه سورطان پسوتان        

گفت که هدف عنصور شوناختی ایون درموان، بوه       توان می

هوا و رفتارهوایی باشود     تواند شامل تغییر شناخت نوعی می

که چرخه نارضایتی از تصویربدنی را آغاز کرده یا بوه آنهوا   

بخشد. این کار از طریق پذیرش افکوار ناکارآمود    تداوم می

شوود.   همراه با توق  نارضایتی از تصوویر بودن انجوام موی    

شوناختی   یهوا  بر پذیرش و تعهود از شویوه   درمان مبتنی

مربوو  بوه تصوویر     یو باورها یبهبود تحریفات فکر یبرا

هوا   شناختی و نحوه مقابله با ایون شوناخت   یبدن، خطاها
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         Jayps.iranmehr.ac.ir                            4شماره  /4 دوره /1402 تابستان )تیر(                    جوان و نوجوان شناختی روان مطالعات  

اسوتفاده   )نسبت بوه وضوعیت جسومی و تصوویر از بودن(     

شود. بدین صورت که بوا اجوازه دادن بوه آمود و رفوت       می

بدنی بدون اینکه بوا آنهوا    افکار و ادراکات مربو  به تصویر

شود که خود را از تجوارب   مبارزه شود، به فرد آموخته می

ذهنووی مربووو  بووه وضووعیت جسوومی خووود جوودا سووازد   

که بتواند مسوتقل از ایون    یشناختی(، به نحو ی)جداساز

 یها کند تا ارزش تجارب عمل کند و این به فرد کمک می

 شخصی اصلی خود را بشناسد و به طوور واضوا مشوخص   

خوواص تبوودیل کنوود  یسووازد و آنهووا را بووه اهووداف رفتووار

جهوت عمول    یا ها( و در نهایت، انگیزه ارزش یساز )روشن

 یهوا  متعهدانه یعنی فعالیت معطووف بوه اهوداف و ارزش   

مشخص شده به هموراه پوذیرش تجوارب ذهنوی در فورد      

شود. به طوری که زنان مبتلا به سرطان پسوتان،   ایجاد می

شوده در طوول درموان از جملوه      شناسوایی  یهوا  به ارزش

وضعیت جسمی خود، آگاهی روانی پیدا کرده و از طریوق  

، افووزایش میووزان پووذیرش، کوواهش  یکوواهش نشووخوارگر

تواند بر بهبود تصویر بدنی مثبت خود  گسلش هیجانی می

تأثیر بگذارد؛ بنابراین درمان مبتنی بر پوذیرش و تعهود از   

صوحیا و  شناختی و هیجوانی موجوب ت   یطریق راهبردها

کاهش تصویر بدنی منفی شده و متعاقب آن باعوث ایجواد   

شود. با توجه به این کوه در   تصویر بدنی مثبت در افراد می

تغییوور نگوورش مثبووت بووه بوودن تأکیوود  یدرمووان فوووق رو

تواند در بهبود تصاویر بودنی مثبوت    شود، این روش می می

 (.   ۲0۱۲مثثر واقع شود )ابوالقاسمی و جعفری، 

ه اینکه جامعه آمواری پوژوهش گوروه خاصوی از     با توجه ب

جامعه، یعنی تنها زنان مبتلا به سرطان پستان بودند؛ لوذا  

 -۲در تعموویم نتووایج هزم اسووت بووا احتیووا  عموول شووود. 

 در داوطلبانوه  به صورت هیاول انتخاب در کنندگان شرکت

 ریتحت توأث  نتایج است ممکن لذا کردند؛ شرکت آزمایش

 باتوجوه بوه   -۱باشود.   گرفتوه  قرار یاجتماع تیمطلوب اثر

بیماران مزمن )زنان مبتلا به  جامعه روی بر پژوهش اینکه

 در شوود  یمو  شونهاد یپ است، شده انجام سرطان پستان(

شود و نتوایج حاصوله بوا نتوایج      انجام زین دیگر های جامعه

 حاضر پژوهش اینکه این تحقیق مقایسه گردد. باتوجه به

 های قیتحق در شود یم دشنهایپ است، یکم پژوهش یک

 بور  یمبتنو  ای نوه یزم )نظریه یفیپژوهش ک یک از بعدی

سواخت یافتوه و بوا اسوتفاده از پرسشونامه       مهین مصاحبه

 بوه  -۱کیفی و نظر خوواهی بوا خبرگوان( صوورت گیورد.     

زنوان مبوتلا بوه     بوا  که زمانی گردد، پیشنهاد می درمانگران

 افوزایش  درمان منظور به شوند، می سرطان پستان مواجه

تعوواملات اجتموواعی، ابتوودا تنظوویم هیجووانی و معنوواداری  

تواننود در ایون زمینوه از     زندگی آنها بررسی شود کوه موی  

درمانی مبتنی بر پوذیرش و تعهود کوه در ایون      روش روان

هوای   پژوهش مورد بررسی قرار گرفتنود، بوه عنووان روش   

هوووای  درموووانی موووثثر و کارآمووود در کنوووار سوووایر روش

 فاده کنند.شناختی است روان

 موازین اخلاقی
در این پژوهش موازین اخلاقی شامل اخذ رضایت آگاهانه، 

تضمین حریم خصوصی و رازداری رعایت شد. با توجه بوه  

ها ضمن تأکید به تکمیل شرایط و زمان تکمیل پرسشنامه

کنندگان در مورد خروج از پژوهش ها، شرکتتمامی سثال

روه گوواه نیوز تحوت    مختار بودند. پس از اتمام پژوهش گو 

 مداخله قرار گرفتند.

 قدردانی و تشکر
نویسندگان پژوهش حاضر بور خوود هزم دانسوتند کوه از     

کلیه افرادی که در پژوهش شرکت نمودند، کمال تشکر و 

 .سپاس خود را ابراز نماید

 مشارکت نویسندگان
پژوهش حاضر حاصل اقتباس از طرح پژوهشوی نویسونده   

ت پژوهشی دانشوگاه آزاد اسولامی   اول بود که توسط معاون

واحد ساری به تصویب رسیده است. نویسنده این پژوهش 

هوا،  شناسی، گردآوری دادهسازی، روشدر طراحی، مفهوم

نوویس، ویراسوتاری و نهوایی    هوا، پویش  تحلیل آماری داده

 سازی نقش داشت.

 منافع تعارض
بنا بر اظهار نویسندگان، این مقاله حامی مالی و تعار  

 نافع ندارد.م

References 
(. ۱396) میمر ،یصادق ؛یمجتب ر،یدل ؛یافروز، غلامعل

به  دیام ،یبدن ریگرا بر تصو مثبت یدرمان روان یاثربخش

پستان.  یجراح  در زنان با تجرب یو شادکام یزندگ

(، ۴)6سلامت،  یشناس روان یپژوهش  یفصلنامه علم

۲۴.  
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زهرا  ،یگوغر ینمایمحدثه؛ ا ،یزهرا؛ بلورد ،یزدآبادیا

بر  یآگاه آموزش فراشناخت و ذهن ی(. اثربخش۱399)

 هیپرستاران. نشر یبه زندگ دیو ام یاجتماع یستیبهز

 .۱(، ۵)8 ،یروان پرستار

(. ۱39۵)میمر ن،یعابد ن؛یزارع، حس با؛یز ،یرانیا یبرق

و تعهد )اکت( بر  رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش

. یمبتلا به سرطان مر ماریدر ب ،یشناخت روان هیسرما

-۵(، ۱۴)۵سلامت.  یشناس روان یپژوهش یفصلنامه علم

۱9. 

مسعود  ،یالیعل رضا؛یعل ،یونیهما ق؛یشقا ،یعبدالملک یبهرام

و تعهد بر  رشیبر پذ یدرمان مبتن ی(. اثربخش۱۴00)

در  یبه زندگ دیو ام یشناخت روان یستیبهز ،یآور تاب

طلوع  یپژوهش ی. دو ماهنامه علمکیآسمات مارانیب

 .(۱)۲0 زد،یبهداشت 

 ،یخجسته چترود د؛یخسروپور، فرش رضا؛یعل ،یمیحک

و  ینگرش مذهب نی(. ارتبا  ب۱۴00) دهیسع

در  یبستر مارانیدر ب یبه زندگ دیبا ام ییگرا مثبت

 یانجی: نقش م۱398شهر کرمان در سال  یها مارستانیب

 کیو استرس ادراک شده:  یشناخت روان یسرسخت یگر

رفسنجان،  ی. مجله دانشگاه علوم پزشکیفیمطالعه توص

۲0 ،۲3-36. 
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 نینو یها . فصلنامه پژوهشیکبد وندیپ مارانیب

 .۱۲۲-۱09(، 6۲، )(6۲)۱6 ،یشناخت روان

 یمعنادرمان یاثر بخش سهی(. مقا۱397) میعظ ،یمیعظ

بر  رشیبر تعهد و پذ یمبتن یو درمان گروه یگروه

و استرس زنان مبتلا به  یکاهش اضطراب، افسردگ
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