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ARTICLE INFO ABSTRACT

Article type: 
Research Article 

The present study was to investigate the efficacy of acceptance and commitment 

therapy in the context of infertile women’s emotional expression and sexual function. 

The study was a quasi-experimental design with pretest-posttest and control group 

design, with a two-month follow-up period. The statistical population included 

infertile women who submitted referrals to the infertility clinics at Mother and Child 

Hospital and Samar infertility clinic in Shiraz during the winter of 2021. The 

experimental and control groups were randomly assigned to 36 infertile women who 

were selected through the voluntary sampling procedure. Over the course of two and 

a half months, the experimental group was subjected to ten sessions of acceptance 

and commitment therapy. In this study, the Emotional Expression Questionnaire 

(EEQ) and the Sexual Function Questionnaire (SFQ) were implemented. The 

SPSS23 software was used to analyze the collected data using mixed ANOVA. 

The findings indicated that acceptance and commitment therapy has a 

substantial impact on the emotional expression and sexual function of 

infertile women (p<0.001). Through the development of psychological 

resilience and mental acceptance, acceptance and commitment therapy can be 

employed as an effective approach to enhance the emotional expression and 

sexual function of infertile women, as indicated by the study’s results. 
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بررسی اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهدد بدر ابرازگدری هیجدانی و عدلکدرد   منظوربهپژوهش حاضر  
آزمون با گروه گواه و بدا پس-آزمونی با طرح پیششیآزمادهینجنسی زنان نابارور انجام گرفت. روش پژوهش  

نابداروری بیدارسدتان   کیدنیکل به    کنندهمراجعهمرحلۀ پیگیری دوماهه بود. جامعۀ آماری پژوهش، زنان نابارور  
زن نابارور بده  36بودند. از میان این افراد،   1400ناباروری ثدر شهر شیراز در زمستان    کینیکل مادر و کودک و  

ی شددند. گدروه ده یجاهای آزمایش و گواه  ی داوطلبانه انتخاب و با گدارش تصادفی در گروهریگندونهروش  
ها شدام  آزمایش درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد را طی دو و نیم ماه در ده جلسه دریافت کردندد. پرسشدنامه

ه شیوۀ تحلی  واریدانس ها ب( بود. دادهSFQ( و پرسشنامۀ عدلکرد جنسی )EEQپرسشنامۀ ابرازگری هیجانی )
تجزیه و تحلی  شدند. نتایج نشان داد درمان مبتنی بر پذیرش و تعهدد، بدر   23SPSSآماری    افزارنرمآمیخته با  

های پدژوهش یافتده براسدا (. >p 0/ 001ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی زنان نابارور تأثیر معندادار دارد )
شدناتتی و ایجداد پدذیری رواندهی انعطافتوان نتیجه گرفت درمان مبتنی بر پدذیرش و تعهدد، بدا شدک می

درمانی کارآمد برای بهبود ابرازگری هیجانی و عدلکدرد جنسدی زندان نابدارور   عنوانبهتواند  پذیرش روانی می
 استفاده شود.

 :هاکلیدواژه
 بدر  مبتندی  درمدان  هیجدانی،  ابرازگری
 عدلکدرد  نابدارور،  زنان  تعهد،  و  پذیرش
 .جنسی
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 3           و دیگران کارگر کيميا / ...هيجاني  ابرازگری بر تعهد  و پذیرش  بر مبتني  درمان  اثربخشي

 مقدمه . 1
بدون اسدتفاده   یجنس  ۀسال رابط  کیدر باردارشدن پس از    یناتوان  معنایو به  است  1ینابارور  یهای زندگتجربه  نیتراز تلخ  یکی

 مبدتلا بدهنفدر در جهدان  ونیدلیم 85تدا    50مطالعدات،    طبق (.  2020،  2و هدکاران  ارینا)  است  یاز باردار  یریشگیروش پ  چیاز ه
، 3اوزتدارک و هدکداران) مشدک  را دارندد نیدزوج ا  کید  ، یبارور  نیدر سرتاسر جهان، از هر شش زوج در سن  و  ندهست  ینابارور
مربوط  ایناشناتته   یبه دل  مانده یباق سومکیو  همردان  یدلبه سومکی، هزنان  یدلبه ینابارور سومکیحدود  یطورکل. به(2021
  یدلنقدش دارندد، بده  یانددازه در عامد  نابدارور  کیدزنان و مردان به    نکهیا  با وجود(.  2021،  4و هدکاران  نیشهردو است )  به

 کلاتاز مدردان بدا مشد  شتریاست که زنان معدولً ب   یدل  نیشود و به هدمی  یمشک  زنانه تلق  کی  ینابارور  ، یتعصبات اجتداع
داشدته باشدد.   یاریبسد  یتواند عواقب رواندمی  ی. نابارور(1400،  ی و هدکارانصنوبر  یشاهمواجه هستند )  یو اجتداع  یتانوادگ

های تجربده نیتدراز تلخ یکدیکند و صاحب فرزندد شدود،  دمث یتول تواندیند یافراد عاد ریو مانند سا یعیطور طبانسان به  نکهیا
و   یلد)  کندد   یتبدد  فدرد  یبدرا  یبحدران رواند  کیدبده  را دشوارتر سازد و    تواند آنمی  یو اجتداع  یروان  طیاست که شرا  یزندگ

  (.2021 ، 5هدکاران

 یبرا یاریبس یروان یدسته از افراد، عام  فشارها  نیدر جامعه به ا  معدول  یهای اجتداعو واکنش  باروریدر    یناتوان  احسا 
 ؛کشددرا به چالش می  یهای نابارور از زندگانتظارات زوج  نیهدچن  ینابارور  صی(. تشخ2020  ، 6و هدکاران  م، یکگروه است )  نیا
 تیریمدد  یبدرا  یها دانش و مهارت کدافاز زوج  یارینشده است و بسیزیرناتواسته و برنامه  یزاعام  استر   کی  ینابارور  رایز

هدای شدود زوجمی  سببمرتبط با آن    یو عاطف  یهای روانبیو آس  ی(. بحران نابارور2022،  7و هدکاران  یلآن را ندارند )  حیصح
تواندد بده می  ی، نابدارور9(. عدلاوه بدر اسدتر 2021،  8و سوانسون  سیر  فت، یسوتجربه کنند )  شتریرا ب  یاستر  نابارور  ، نابارور
شدن علائم، فرد را شروع استر ، تداوم و مزمن  رایز  ؛(2014،  10لوسون و هدکارانمنجر شود )  زیهای نابارور ندر زوج  یافسردگ

افراد  11ابرازگری هیجانیکاهش    سبب  دتوانمی  زین  یشود. بروز افسردگظاهر می  یعلائم افسردگ  ، کند و به مرور زماندرمانده می
( یمنفد ایبدون توجه به ارزش آن )مثبت   جانیه  یرونیب  شی، به نداهیجان  یاصل  یاز اجزا  یکیعنوان  به  ابرازگری هیجانیشود.  

 راتییدشدام  ت   ابدراز هیجدان  (.2021،  12پیدنکس و هدکداران)( اشاره دارد  یرفتار  ای  بدنی  ، یکلام  ، یاآن )چهره   یتجل  ۀ نحو  ای
 ، فدرار  ایدکردن  هیدکدردن، گرها و حرکات بددن اسدت. لبخنددزدن، اتمدر چهره، صدا، ژست  رییمانند ت   هیجانمرتبط با    یرفتار
 نیدکنندد. امی هیجداناز عواقب آن ابراز  یافراد آزادانه و بدون نگران یبرت. (2014 ، 13نیکولیوا)  هستند  هیجانهایی از ابراز  ندونه

 شیوۀ .  دارند  به بازداری   یتود تدا  هیجانیهای  پاسخ  ابرازدر    گرانیدارند. د  هیجانی  گریمانند ابراز  هیجانابراز    یبرا  یافراد روش
: شدودیم  یسدازدر سه بعد مفهوم  ابرازگری هیجانی.  (2021  ، 14و هدکاران  بروده )  است  هیجانی  بازداریافراد    نیا  هیجان  ابراز
شود که اطلاق می یابه درجه  یمنف  ابرازگری.  (2019،  15و هدکاران  ریلی)  صدیدیت  ابراز  و  منفی  هیجان  ابراز  مثبت،   هیجان  ابراز
اسدت کده   یادرجده  انگریدمثبدت ب  ابرازگدریشدود.  می  انیدمانند نفرت، تشم، انزجار و شرم در رفتار ب  یمنف  یجانیهای هپاسخ
رفتدار   انگریدب  تیدیشدود و ابدراز صددمی  انیدداشتن در رفتدار بعلاقه و دوست  ، تشنودی  ، یمثبت مانند شاد  هیجانیهای  پاسخ
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 (.2014 ، 1ماتئولیتن-زاردکیتی و سالوینسکینیاست ) گرانیبا د یدیصد

کنند کده را تجربه می یدیو شد  ق یعد  یروان  یشانیپر  ، یعلت ناباروراند زنان نابارور بهنشان داده   (2018)  2  و هدکاران  چانگ
 ، یواندر  یهابیمشدکلات و آسد  ، یدرمان نابارور  ندای، تعارض با فرحالنیباشد. باا  یو روان  یاستر  اجتداع  یتواند منبع دائدمی

 ینابارور  ریها تحت تأثآن  یو عدلکرد جنس  ردیفرایند قرار گ  نیا  ریتحت تأث  نیکه روابط زوج  شودیم  موجب  یو تانوادگ  یارتباط
زاده و یفدومعردانندد )می یزنددگ  یندابود  یرا بده معندا  یاز تود، نابدارور  ازحدشیتوقعات ب   یدلزنان نابارور به  ی. گاهردیقرار گ

 یتوسعه، پدس از سدال اول ازدواج، فشدار بدر زندان بدرادرحال  یدر کشورها  ژه یوها نشان داده است بهی(. بررس2018هدکاران،  
و   یهای فدردیسدتگیشا  رسدد.می  فشارها به حدداکثر تدود  نیم اپنجهای سوم، چهارم و  و در سال  ابدیمی  شیدارشدن افزابچه

و   یعداطف  ، یجسدد  یهدایریدرگ  گدر، ید  ی. از سدوگیردقرار میاحسا  »مادربودن« و »هدسربودن«    الشعاعتحت  زن  یاجتداع
بدر روابدط   یمنفد  یریو تدأث  است  ندیکننده و ناتوشازنان نابارور عدوماً نگران  ایفرسا برسخت و گاه طاقت  یپزشک  یهاشیآزما
در هدر   نیاست کده زوجد  یمشکل  یاتتلال عدلکرد جنس  ای  یجنس  نقض(.  1400  ، و هدکاران  نژادشعبان)  گذاردیها مزوج  یجنس

شدوند. هدراه با ارگاسم با آن مواجه می  یختگیبرانگ  ی وجنس   یسطح لذت، م  ، یاز جدله مشکلات جسد  یجنس  تیمرحله از فعال
 راتیدهدد و تدأثرخ می  یاقتصداد-یاجتدداع  ، یفرهنگ  ، جنسی  تیاست و در هر موقع  عیشا  اریدر زنان بس  یاتتلال عدلکرد جنس

 (.2020، 3و هدکاران کلینپلاتسوتو و رابطه با هدسر دارد )نفس، تلق اعتدادبه ، یزندگ تیفیبر ک یاگسترده 

بهبدود  یهدایی کده بدرااز درمان یکدیاسدتفاده شدده اسدت.  یمختلفد یشناتتو روان یهای درمانزنان نابارور از روش  یبرا
بدر   ی، درمدان مبتندشدده زنان نابدارور( اسدتفاده    ژه یوافراد مختلف )به  هیجانیو    یکیولوژیزیف  ، یاجتداع  ، یشناتتروان  یهامؤلفه
 تعهد  و  پذیرش  درمان  بر  مبتنی  گروهی  مشاوره   اثربخشی  (1398)  نقوی و هدکارانکه نتایج پژوهش  چنان  ؛است  4و تعهد  رشیپذ

 آمدوزش اثربخشدی (1398و هدکداران ) فدرابراهیدی نابدارور،  زنان زناشویی صدیدیت  و  شناتتیروان  پذیریانعطاف  افزایش  را بر
و هدکداران  کددالی کدوهی  نابدارور،   زندان  در  زنددگی  معندای  و  روابط  کیفیت  تودکارآمدی،   بر  را  تعهد  و  پذیرش  درمان  بر  مبتنی

 اثربخشدی  (1399و هدکداران )  اسدترآبادینابدارور،    زندان  جنسی  رضایت  را بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمان  اثربخشی  (1399)
 درمان اثربخشی (1400) عاملی طاهری و جب نابارور، و  زوجین افسردگی و ناباوری  استر   را بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمان
کولوسدتومی   جراحدی  از  بعد  بزرگ  رودۀ   سرطان  به  مبتلا   بیداران  جنسی  رضایت  را بر  شفقت  با  شده یغن  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی

هیدوآن و ،  (2021)  7هدادیبهاتداب و ال،  (2021)  6و هدکاران  گراف،  (2022)  5کالتی و هدکاراناند. هدچنین  کرده   دییتأ آزمون و  
 یرواند یهادرمان در بهبود مؤلفده نیاند انشان داده  (2020) 10مورگان و هدکارانو   (2020)  9ژائو و هدکاران  (، 2021)  8هدکاران

 مختلف مؤثر است. دارانیب
افکدار تدود را آزاردهندده   ایاز احساسات، عواطف    یاریها بساست که انسان  نیو تعهد، فرض بر ا  رشیبر پذ  یدر درمان مبتن

 نیدا.  (2021،  11و هدکاران  برگر)  از شر آن تلاص شوند  ایدهند    رییرا ت   یدرون  اتیتجرب  نیتلاش هستند تا ا  رو دائداً د  دانندیم
 کردیم یکه فرد در ابتدا سع کنندیم دیرا تشد یاحساسات، عواطف و افکار  یطور متناقضهستند و به  اثریکنترل ب  یها براتلاش
 یریپدذانعطاف  شیو تعهدد، افدزا  رشیبدر پدذ  یاز اهداف درمدان مبتند  یک. ی(1398اصلی آزاد و هدکاران،  )  ها اجتناب کنداز آن
افکدار و  رییدت  اید دنیکشدچالش. البتده نده بدا بهیشدناتت آمیختگی ۀاز چرت داریشدن بکدک به تارج  یعنیاست،    یشناتتروان

 یدرمدان کدردیرو کید ، و تعهدد رشی(. درمدان پدذ2020ژائو و هدکاران، و تعهد ) رشیپذ یهافرایند ق یاحساسات او، بلکه از طر

 
1. Slavinskiene, & Zardeckaite-Matulaitiene 

2. Cheng et al. 

3. Kleinplatz et al. 

4. Acceptance and Commitment Therapy (ACT) 

5. Caletti et al. 
6. Graaf et al. 

7. Bahattab & AlHadi 

8. Huiyuan et al. 

9. Zhao et al. 

10. Morgan et al. 

11. Berger et al. 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0884217518300650#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1743609520301132#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032722005109#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2214782921001056#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2212144721000065#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2212144721000065#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0020748921000080#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0022399920308667#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0005789420301209#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2212144721000223#!
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 اعدالها و  رابطه با زمان حال، ارزش  نه، یعنوان زم، تود بهگسلش  رش، یپذ  یشناتتاست که شام  شش فرایند روان  یشناتتروان
(. در درمدان 1398  ، و هدکداران  آزاد  یاصدل)  دانجامدیم  یشدناتتروان  یریپذبه انعطاف  یکل  یریگکه در جهت  شودمیمتعهدانه  

هدف  یشناتتمانند افکار، احساسات، تاطرات و عواطف روان یشناتتروان  اتیو کارکرد تجرب  یو تعهد، سودمند  رشیبر پذ  یمبتن
 ی. شش فرایندد درمدان(2020، 1ژو و هدکاران) شودیها دنبال مبدون توجه به وجود آن  یمعنادار زندگ  یهاتیو فعال  ردیگیقرار م
چگونه افکار مزاحم را رها کنندد دست از بازداری فکر بردارند،  که چگونه    دو تعهد به دنبال آموزش به افراد مختلف هستن  رشیپذ

 .(2020، 2و هدکاران آلدان) ندیایکنار ب ندیو چگونه با احساسات ناتوشا

 ، یاست که سبب اضدطراب، اسدتر  مدداوم، افسدردگ یاز مشکلات یکی یگفت نابارور دیضرورت انجام پژوهش حاضر با  در
 نیزاتراز اسدتر   یکدیتدوان گفدت  می  نیبراشود. علاوه می  ییزناشو  یآنان از زندگ  یتینارضا  شیدر زنان و افزا  یمنف  جاناتیه
 یکده برتد ینابدارور ۀ. تجربدیآحساب میبه دکننده یو ناام یمنف یاتفاق زنان، تصوص ها بهزوج یافراد است که برا یزندگ  عیوقا

فدرد   یزندگ  یهاهدراه است که بر تدام جنبه  یو اجتداع  یروان  ، یاقتصاد  ، یجسد  یهابا استر   اند، ده ینام  یآن را بحران نابارور
 یمرد کدامل  ایکند که فرد زن  می  جادیاحسا  را ا  نیشود و امی  یدر داشتن فرزند عام  شکست تلق  یناتوان  رایز  ؛گذاردیم  ریتأث
 یو تانوادگ یتود را از دست بدهند و عدلکرد اجتداع یو روان یعاطف ، یشود زنان نابارور نظم شناتتفرایند موجب می  نی. استین
بده مدداتلات   ازیدن  ، روندد  نید. اابددیهدا کداهش  آن  یو عدلکرد جنسد  ابرازگری هیجانی  جهیرا تجربه کنند و درنت  یریپذبیآس

های مداتله و درمدان با توجه به لزوم استفاده از روش  به این ترتیب، کند.  گروه از زنان را برجسته می  نیا  یمؤثر برا  یشناتتروان
جوامع   یجانیو ه  یو تعهد در بهبود اتتلالت روان  رشیبر پذ  یدرمان مبتن  یاثربخش  مشاهدۀ با    گرید  یموقع و از سومناسب و به
در این مطالعه، اثربخشی درمان مبتندی بدر پدذیرش و تعهدد بدر ابرازگدری   ، مشابه  قاتیعدم انجام تحق  تیو درنها  یمختلف آمار

ۀ اصلی پژوهش، بررسی اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و مسئلشود؛ بنابراین  هیجانی و عدلکرد جنسی زنان نابارور بررسی می
 تعهد بر ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی زنان نابارور است.

 

 روش . 2

 اجرا  روش و نمونه جامعه،. 2-1

آزمون با گروه گواه و با مرحلۀ پیگیری دوماهه انجام گرفدت. جامعدۀ پس-آزمونی با طرح پیششیآزمادهیناین پژوهش به روش  
ناباروری ثدر شهر شدیراز   کینیکلناباروری بیدارستان مادر و کودک و    کینیکلبه    کننده مراجعهآماری پژوهش شام  زنان نابارور  

 کیدنیکلبا مراجعه به    نخستکه    صورتنیشد. بد  استفاده   داوطلبانه  یریگپژوهش از روش ندونه  این  دربودند.    1400در زمستان  
مراجعده کدرده بودندد،   هاکینیکلزنان ناباروری که به این    ناباروری ثدر شهر شیراز،   کینیکلناباروری بیدارستان مادر و کودک و  

زن   40هدا  ی فرمآورجددعتوزیع شد. پدس از    ماه   کها در مدت یشناسایی شدند. سپس فرم شرکت داوطلبانه در پژوهش بین آن
نفر در   20)  جایگزین شدند  گواه و    شیهای آزمادر گروه   یو با گدارش تصادفنابارور که داوطلب حضور در پژوهش بودند، انتخاب  

ی( را طی دو اقهیدق 75آزمایش درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد )ده جلسۀ  در گام بعد گروه (. گواه در گروه    نفر  20و  گروه آزمایش  
بودند. بعد از شروع مداتله، یک نفر   بهره یبو نیم ماه دریافت کردند، اما گروه گواه از دریافت این مداتله در طول فرایند پژوهش  

نفدر در گدروه   19نفر در پژوهش باقی ماندندد )  36نفر از گروه گواه از ادامۀ پژوهش انصراف دادند. درنهایت    3از گروه آزمایش و  
، حدداق  تحصدیلات دیدپلم، 40تا    25نفر در گروه گواه(. معیارهای ورود به پژوهش شام  ناباروربودن، دامنۀ سنی    17آزمایش و  
 نداشدتن  و  در پدژوهش  شدرکت  بدرای  تیرضدا،  زمانهمی  شناتتروانی، عدم دریافت مداتلۀ  پزشکرواننکردن داروهای  مصرف

، تدای  به شرکت در پژوهش به شک  داوطلبانه و داشتن کدارت تزریدق (توداظهاری زنان نابارور  به  توجه)با    حاد  یجسد  یداریب
 فینددادن تکدالانجامی،  آموزشد  ۀدر دو جلسد  بدتیغبود. هدچنین معیارهای تروج از پژوهش شدام     19-دو دوز واکسن کووید

های پدژوهش در یکدی از مراحد  در حین اجرای پدژوهش و عددم پاسدخگویی بده پرسشدنامه  باردارشدن،  شده در دوره مشخص
 آزمون و پیگیری بود.آزمون، پسپیش

 
1. Xu et al. 

2. Allmann et al. 

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S2212144719302261#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/B9780128159156000172#!
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 پژوهش  ابزارهای . 2-2

 ( EEQ)  1پرسشنامۀ ابرازگری هیجانی . 2-2-1

 16پرسشدنامه شدام     نید. اشداستفاده    (1990)  2و آمونز  نگیک  یجانیه  ابرازگری  ۀ، از پرسشنامابرازگری هیجانی  ی سنجشبرا
 8، 7از کاملًا موافق تا کاملًا مخالف است. درمورد پاسخ مواد  یادرجهپنج کرتیل فیط یپرسشنامه برمبنا  یگذاراست. ندره   هیگو
 ۀ اسدت. نددر ریدمت  80تدا  16فدرد از  کیک   ۀ معکو  است. ندر  هیجانبا ابراز    مواد  یجهت منف   یدلبه  یازدهیت، روش ام9و  

 یابیدکرونباخ ارز  یآلفا  بیو ضر  یدرون  یبا استفاده از روش هدسان  ا یمق  نیتر است. اعتبار ایشب  ابرازگری هیجانی  انگریبالتر ب
 (1990کیندگ و امدونز )(.  1990کیندگ و امدونز،  ( )>001/0P)بدود    داریو معن  بخشتیرضا  اریبود که بس  69/0شد و مقدار آن  

 یهدبسدتگ 4و مقیا  عاطفدۀ مثبدت برادبدرن 3چندبعدیو  یجانیه ابرازگری ۀپرسشنام  نیهدگرا ب  ییروا  یابیارز  یبرا  نیهدچن
فلاحدت هدچندین  دسدت آمدد.  به  74/0کرونبداخ    یآلفا  بیبا استفاده از ضر  ییایپا  (1400فلاحت )  پژوهشکردند. در    دایمثبت پ

پرسشنامه   ییایدر پژوهش حاضر پاگزارش کرده است.    89/0میزان روایی محتوایی این پرسشنامه را مطلوب و به میزان    (1400)
 محاسبه شد. 71/0 باخکرون یآلفا بیاز ضر یریگبا بهره 

 

 ( SFQ)  5پرسشنامۀ عملکرد جنسی. 2-2-2

پرسشدنامه   نیدشدده اسدت. ا  یگدردآور  (1393)  یاله   بیو ک  یراجدبوم  انیکراسکزنان متأه  توسط    یعدلکرد جنس  ۀپرسشنام
 یدهعدلکرد است. روش ندره   نیزنان متأه  در ابعاد مختلف مرتبط با ا  یعدلکرد جنس  یسؤال است و هدف آن بررس  23  یدارا
( 1)کدم    یل(، تی2(، کم )3)، متوسط  (4)  ادی، ز(5)  ادیز  یلیت  صورتبهاست که    یانهیگزپنج  کرتیل  فیپرسشنامه براسا  ط  نیا

، 3  =، متوسدط4  =ادید، ز5  =کدم  یلیت)معکو  است    14و    12،  13سؤالت    یبرا  یدهروش ندره   نیشود. البته امی  یگذارندره 
اسدت. تدر  ه ب  یعدلکرد جنسد  ، چه ندره بالتر باشدراست که ه  ریمت   115تا    23پرسشنامه از    نی(. ندرات ا1  =ادیز  یلی، ت2  =ادزی
از روش   ق یدتحق  نیده اسدت. در اشدآزمون    (1393)  یاله   تیو ک  یراجدبوم  انیکراسکپرسشنامه در پژوهش    نیا  ییایو پا  ییروا
در   یسنجش عدلکرد جنسد  ۀامهای پژوهش، پرسشنافتهیسازه استفاده شد. براسا     ییروا  یابیارز  یبرا  یهای اصلمؤلفه   یتحل

برتدوردار بدود.   ییمحتدوا  یدیزندان متأهد  شدهر تهدران از روا  ۀدر جامع  یساتتار عدلکرد جنس  یبررس  یبرا  یعاملساتتار تک
استفاده شد و مقدار آن   ییپرسشنامه از روش بازآزما  نیا  ییایپا  یابیارز  یبراهدچنین    (1393)  یاله   تیو ک  یراجدبوم  انیکراسک
 ییایدپا  (1398)  گلدویبقره   ق یدتدوب پرسشدنامه اسدت. در تحق  ییایپا  ۀ دهنددست آمد که نشانبه  88/0ماه    کی  یزمان  ۀبا فاصل

 یآلفدا بیپرسشنامه با اسدتفاده از ضدر  ییایپژوهش حاضر پادر  محاسبه شد.    85/0کرونباخ    یآلفا  بیپرسشنامه با استفاده از ضر
 .شودمیکرونباخ محاسبه 

  

 مداخله  اجرای روند. 2-3

 رازیثدر ش ینابارور کینیمادر و کودک و کل  دارستانیب  ینابارور کینیکل  نهای لزم با مسئول یانجام پژوهش ابتدا هداهنگ یبرا
 داوطلبانه انتخاب  یریگر به روش ندونهنف  40و    یینابارور شناسا  زنانبعد،    ۀصورت گرفت و مجوز انجام مطالعه اتذ شد. در مرحل

 ده بده مددت    1طبدق جددول    یشدیآزما  یهاگروه   ت، یو کنترل قرار گرفتند. درنها  شیدر دو گروه آزما  یصورت تصادفو به  شدند
گدروه   کهیدرحال  ؛و تعهد قرار گرفتند  رشیبر پذ  یتحت درمان مبتن  میجلسه به مدت دو ماه و ن  کی  یاهفته  ، یاقهیدق  75  ۀجلس

 یریدگیپ ۀدوماهه، مرحل  ۀ دور  کی. پس از  ندمداتلات بود  افتیو منتظر در  ندنکرد  افتیو تعهد در  رشیبر پذ  یکنترل درمان مبتن
زن  36، درنهایتزن نابارور در گروه کنترل از مطالعه انصراف دادند.   3و    شیزن نابارور در گروه آزما  یکا شد. پس از مداتله،  راج

و تعهدد براسدا   رشیزن نابارور در گروه کنترل(. درمان پدذ  17و    شیآزما  گروه زن نابارور در    19ماندند )  ینابارور در مطالعه باق

 
1. Emotional Expression Questionnaire (EEQ) 

2. King & Emmons 

3. Multidemensional Personality Questionnaire (EPQ) 

4. Braudburn Positive Affect Scale (BPAS) 

5. Sexual Function Questionnaire 
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 اسدتفاده برای جامعۀ آماری زنان نابدارور    (1399)  استرآبادی و هدکارانکه در پژوهش    است  (2020مورگان و هدکاران )پروتک   
 یید شده است.تأ یی آن کاراو  شده 

 

 تعهد  و رشیپذ بر یمبتن   درمان آموزش مداتلات ۀتلاص. 1جدول 

 شرح جلسه هدف جلسه 

افراد پددژوهش، آمددوزش  اول  با  آشنایی 
روانددی، پددرداتتن بدده نابدداروری و 
 اثرات روانی و هیجانی مخرب آن

 فیدد و تعهد و اهداف آن، تعر  رشیبر پذ  یآموزش درمان مبتن  ،یشناتتگروه، آموزش روان  یو ارتباط با اعضا  ییآشنا
و  یروان ،یعاطف راتیدرمورد تأث یحاتیتوض ۀزنان نابارور در پژوهش، ارائ یهدف طرح برا انیو ب یهای پژوهشمؤلفه
 زنانناباروری برای  یشناتت

پرداتتن به تجربۀ مراجع و تقویت  دوم 
و بازشناسی روانی و هیجددانی او از 

 این موضوع

معیار سنجش، ایجاد ناامیدی شناتتی و هیجانی تلاقانه بددا  عنوانبهها، کارآمدی تجربیات و ارزیابی آن  درموردبحث  
، چالش بددا برنامددۀ ت ییددر مراجددع دربددارۀ پددردازش، مدددیریت و ابددراز هیجانددات، ابزارجعبهاستفاده از استعارۀ مزرعه و  

 کردن تکلیف منزلمشخص

یددک مشددک /  عنوانبددهکنتددرل  سوم 
 کنترل رویدادهای شخصی

بررسی دنیای درون و بیرون درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد، ایجاد تدای  بدده تددرک برنامددۀ ناکارآمددد، بیددان کنتددرل 
، معرفی جایگزینی بددرای کنتددرل یعنددی تدایدد ، ح راهمشک ، تفهیم این موضوع که کنترل مسئله است نه   عنوانبه

 کردن تکلیف منزلمشخص

ی اجهینت  عنوانبهمشکلات جنسی   چهارم 
 از پدیدۀ ناباروری

پاسخ بددا اسددتفاده از اسددتعارۀ   عنوانبهجسدانی مربوط به عدلکرد جنسی    علائم معرفی تدای / احساسات/ تاطرات و  
 منزلبودن افکار مربوط به عدم می  جنسی، ارائۀ تکلیف گرنظارهی در راستای آگاهذهنمهدان ناتوانده، ایجاد 

ی با ذهن، ارائددۀ روادهیپگسلش شناتتی و تضعیف ائتلاف تود با افکار و عواطف هدراه با تدرین  های  کاربرد تکنیک معرفی مفهوم گسلش پنجم 
 کردن تکلیف منزلتوضیحات دربارۀ هیجانات شفاف در برابر هیجانات مبهم، مشخص

ی برای تقویت ریگجهتایجاد یک   ششم 
 عنوانبددهی  آگدداهذهنهای  مهارت

 جایگزینی برای نگرانی

برتورد  ی،درمورد اثرات نابارور لاتیتخ ایذهن در افکار، تاطرات  یاز سرگردان زیو پره در زمان حال  بر حضور  دیتأک
 منزل فیتکل نییتع ،یآگاهبر ذهن یبا ذهن تودآگاه مبتن جاناتیه ۀتجرب ینیگزیو جا هیجانات ۀناتودآگاه با تجرب

توجه به عدلکرد هیجانات، عددادت  هفتم 
بدده اجتندداب هیجددانی و رفتدداری و 
 تدایز بین هیجانات واضح و مبهم 

با اسددتفاده از اسددتعارۀ اتوبددو  و   گرمشاهده  عنوانبهزمینه، تضعیف تود مفهومی و بیان تود    عنوانبهمشاهدۀ تود  
عدلکرد هیجانات، دسددتورالعد  کنتددرل سددیک  هیجددانی، اجتندداب هیجددانی،   درموردو مباحثه    دستورالعد مسافران،  

 کردن تکلیف منزلهیجانات واضح در برابر هیجانات مبهم، مشخص

ایجاد   هشتم  بدده ریگجهتتداوم  ی نسبت 
های عدلی ی و ارائۀ شیوهآگاهذهن

 بیشتر برای پرورش گسلش

و  یآگاهاعدال ذهن یقبر براسنگ ۀاستفاده از استعار ،یآگاهذهن تیتقو نیتدر ،یآگاههای ذهندستورالعد  مهارت
 ، تعیددینپدد   ریدد ز  یقطارها  ۀتروج از ذهن با استفاده از استعار  یمدلساز  ،یهای ذهنکیها، کاربرد تکنانتخاب ارزش
 تکلیف منزل

ها و چگونگی معرفی اهدیت ارزش نهم 
هددا از اهددداف و تعیددین تدددایز آن

 منظوربددهاهددداف رفتدداری سدداده 
 های مشخصرسیدن به ارزش

انجام  یبرا باارزش (یعد  )هدف رفتار کیها، انتخاب اهداف و ارزش  نیب  ۀمفهوم ارزش، بحث درمورد رابط  یمعرف
 ینداقطب ۀاز استعار یریگبا بهره یزندگ یهای عدلو کشف ارزش جیدادن تطرات تدرکز بر نتادر طول هفته، نشان

 منزل فیتکل ی، تعیینذهن

 العدرمادامی و تکلیف بندجدعدر زندگی واقعی و  آمدهدستبهی تجارب ریکارگبه ی و اتتتام جلسات درمانیبندجدع دهم 

 2004هیز و هدکاران،  منبع:

 

 اطلاعات تحلیل و تجزیه روش. 2-4

ها در دو سطح آمار توصیفی و استنباطی انجام گرفت. در سطح آمار توصیفی از میانگین و انحراف اسدتاندارد، تجزیه و تحلی  داده 
بدرای بررسدی برابدری   2توزیع مت یرها، از آزمون لدوین  بودننرمالبرای بررسی    1ویلک-در سطح آمار استنباطی از آزمون شاپیرو

 تعقیبدی  آزمدون  و  4آمیخته  و هدچنین از تحلی  واریانس  هاداده کرویت    فرضشیپمنظور بررسی  به  3ها، از آزمون موچلیواریانس
 برای بررسی فرضیۀ پژوهش استفاده شد. 5یبنفرون

 
 
 
 

 
1. Shapiro-Wilk test 

2. Levine test 

3. Mauchly’s Test 
4. Mixed variance analysis 
5. Bonferroni follow-up test 
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 ها یافته. 3

 شناختی جمعیت  توصیف .3-1

سدال   05/35  ±  86/3سال و در گدروه گدواه    19/33  ±  69/3ی نشان داد میانگین سن در گروه آزمایش  شناتتتیجدعهای  یافته
سال بود. هدچنین   93/2  ±  56/2سال و در گروه گواه    14/3  ±  22/1ی در گروه آزمایش  نابارورمیانگین مدت    نیبراعلاوه است.  

نفدر   7درصد( کلا  نهم و در گدروه گدواه )  10/42نفر معادل    8مطابق نتایج، تحصیلات در بیشتر افراد ندونه در گروه آزمایش )
 درصد( دیپلم بود. 17/41معادل 

 

 توصیفی  یها. شاخص3-2

آزمون و پیگیری، به تفکیک دو گروه آزمایش و آزمون، پسمیانگین و انحراف استاندارد مت یرهای وابسته پژوهش در مراح  پیش
 ارائه شده است. 2گواه، در جدول 

 

 گواه   و آزمایش گروه دو در جنسی عدلکرد  و  هیجانی ابرازگری استاندارد انحراف و  میانگین .2جدول 

 هاگروه هامؤلفه
 پیگیري آزمونپس  آزمونپیش

 انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین

ابرازگری  
 هیجانی 

 63/9 49 07/10 10/50 35/7 26/42 گروه آزمایش 

 41/8 29/42 68/8 70/42 70/8 23/43 گروه گواه 

عدلکرد  
 جنسی 

 42/8 21/64 13/9 15/65 43/6 31/57 گروه آزمایش 

 67/7 29/55 80/7 35/54 41/7 11/55 گروه گواه 

 

آزمون نسبت به مرحلدۀ بیداران در گروه آزمایش در مرحلۀ پس  هیجانینشان داد میانگین مت یرهای ابرازگری    2جدول    جینتا
 عدلکرد جنسی افزایش یافته است. وآزمون کاهش پیش

 

 پارامتریک  هایآزمون هایفرضپیش بررسی .3-3

 لدکیو-رویشاپهای پارامتریک سنجش شد. نتایج آزمون  ی آزمونهافرضشیپآمیخته،    از ارائۀ نتایج تحلی  آزمون واریانس  قب 
هدای ها در مت یرهای ابرازگری هیجدانی و عدلکدرد جنسدی در گروه ی داده اندونهتوزیع    بودننرمال  فرضشیپبیانگر آن بود که  

(. هدچنین نتایج آزمون موچلی بیدانگر آن بدود p>05/0آزمون و پیگیری برقرار است )آزمون، پسآزمایش و گواه در مراح  پیش

 فرضشیپ  تیدرنها(.  p>05/0ها در مت یرهای ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی رعایت شده است )کرویت داده   فرضشیپکه  
هدگندی  فدرضشیپهدگنی واریانس نیز با آزمون لوین مورد سنجش شد که نتایج آن معنادار نبدود. ایدن یافتده مشدخص کدرد 

 (.p>05/0ها رعایت شده است )واریانس

 

 ها آزمون فرضیه .3-4
 ی در مت یرهای ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی گروه نیبدرون و  راتیتأث تحلی  واریانس آمیخته برای بررسی  .3جدول 

 متغیرها 
مجموع  

 مجذورات

درجۀ 

 آزادي

میانگین  

 مجذورات
 توان آزمون  اندازۀ اثر  pمقدار  fمقدار 

ابرازگری  
 هیجانی 

 1 52/0 001/0 87/36 63/133 2 27/267 مراح  

 1 44/0 001/0 24/20 84/515 1 84/515 ی بند گروه 

 1 61/0 001/0 44/53 67/193 2 34/387 ی بندگروه تعام  مراح  و  

     62/3 68 43/246 تطا 

 عدلکرد جنسی 

 1 53/0 001/0 27/38 67/149 2 34/299 مراح  

 1 48/0 001/0 23/27 94/1436 1 94/1436 ی بند گروه 

 1 58/0 001/0 95/46 60/183 2 20/367 ی بندگروه تعام  مراح  و  

     91/3 68 91/265 تطا 

 



 9           و دیگران کارگر کيميا / ...هيجاني  ابرازگری بر تعهد  و پذیرش  بر مبتني  درمان  اثربخشي

معناداری بر ندرات ابرازگدری هیجدانی و عدلکدرد  ریتأث، عام  زمان شده محاسبه  Fضرایب    براسا نشان داد    3نتایج جدول  
های نددرات ابرازگدری هیجدانی و عدلکدرد درصد از تفاوت در واریانس  53و    52  بیترتبهجنسی زنان نابارور داشته و این عام   

، عام  عضدویت گروهدی یدا درمدان مبتندی بدر شده محاسبه  Fضریب    براسا ،  نیبراعلاوه کند.  جنسی زنان نابارور را تبیین می
درصدد از  48و  44 بیترتبدهمعندادار داشدته و  ریتأثزنان نابارور  جنسیپذیرش و تعهد هم بر ندرات ابرازگری هیجانی و عدلکرد 

، براسدا  نتدایج، اثدر متقابد  ندوع نیبراعلاوه کند.  تفاوت در ندرات ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی زنان نابارور را تبیین می
درمان یعنی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و عام  زمان هم بر ندرات ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی زنان نابدارور معندادار 
بوده و نوع درمان دریافتی )درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد( در مراح  مختلف ارزیابی هم بر ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسدی 

درصد از تفاوت در ندرات ابرازگدری هیجدانی و عدلکدرد جنسدی زندان   58و    61  بیترتبهمعنادار داشته است و    ریتأثزنان نابارور  
درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی زندان نابدارور در مراحد    درمجدوعکند.  نابارور را تبیین می

هدا مقایسۀ زوجی میانگین ندرات ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی آزمودنی  4داشته است. در جدول    ریتأثمختلف مورد ارزیابی  
 شود.گیری از آزمون تعقیبی بنفرونی ارائه میمرحلۀ ارزیابی با بهره  برحسب

 

 مرحلۀ ارزیابی  برحسبها . مقایسۀ زوجی میانگین ندرات ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی آزمودنی 4جدول 
 معناداری تطای انحراف معیار هانیانگیمتفاوت  مرحلۀ مورد مقایسه مت یر

 001/0 49/0 -65/3 آزمونپس آزمونپیش ابرازگری هیجانی

 001/0 50/0 -88/2 پیگیری

 001/0 49/0 65/3 آزمونپیش آزمونپس

 09/0 32/0 76/0 پیگیری

 
 عدلکرد جنسی

 001/0 52/0 -54/3 آزمونپس آزمونپیش

 001/0 51/0 -53/3 پیگیری

 001/0 52/0 54/3 آزمونپیش آزمونپس

 97/0 34/0 01/0 پیگیری
 

آزمون و پیگیری در مت یرهای ابرازگری آزمون با پسدهد، بین میانگین ندرات مرحلۀ پیشنشان می  4که نتایج جدول    گونههدان
است که درمان مبتنی بر پدذیرش و تعهدد توانسدته بده شدک    معناهیجانی و عدلکرد جنسی تفاوت معنادار وجود دارد. این بدان  

آزمدون دچدار ت ییدر آزمون و پیگیری مت یرهای ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی را نسبت به مرحلۀ پیشمعناداری ندرات پس
آزمون و پیگیری تفاوت معنادار وجدود نددارد. ایدن یافتده را کنند. یافتۀ دیگر این جدول نشان داد بین میانگین ندرات مرحلۀ پس

آزمون دچار ت ییر تبیین کرد که ندرات مت یرهای ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی زنان نابارور که در مرحلۀ پس  نیچنتوان  می
 معنادار شده بود، توانسته این ت ییر را در طول دورۀ پیگیری نیز حفظ کند.

 

 گیرینتیجهو  . بحث4
بدود. و تعهد بر ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسدی زندان نابدارور    پذیرشدرمان مبتنی بر    یاثربخش  یبررس  ، مطالعه  نیهدف از ا

داشته و توانسته   یمعنادار  ریتأثدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر ابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی زنان نابارور  نشان داد    جینتا
درمان مبتنی بر پدذیرش و تعهدد بدر   یدرمورد اثربخش  افتهی  نیبخشد. اولابرازگری هیجانی و عدلکرد جنسی آنان را بهبود  است  

 گروهدی  مشداورۀ   اندداده نشان    (1398)  کسایی  اسدپور و  نقوی، که  بود؛ چنان  هدسوپیشین    جیبا نتاابرازگری هیجانی زنان نابارور  
اسدت. هدچندین   مدؤثرنابدارور    زندان  زناشویی  صدیدیت  و  یشناتتروان  یریپذانعطاف  افزایش  بر  تعهد  و  پذیرش  درمان  بر  مبتنی

دارد.   ریتدأثنابدارور    زوجین  افسردگی  و  ناباوری  استر   بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  دریافتند درمان  (1399)استرآبادی و هدکاران  
درمدان مبتندی بدر پدذیرش و تعهدد بدر   ریتدأثمبنی بدر    (2021هیوآن و هدکاران )نتایج پژوهش  نتایج مطالعۀ حاضر با    تیدرنها

 راستا است.سلامت روانی و هیجانی بیداران هم ارتقادهنده رفتارهای 
بدر  یدرمدان مبتند یاصل یهافرایند باید گفت  اثر درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر ابرازگری هیجانی زنان نابارور  حیتوض  در
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 کنارگذاشدتنو   جانداتیاز کنتدرل افکدار و ه  دنیکشددست  یحاضر به دنبال آموزش زنان نابدارور بدرا  ۀو تعهد در مطالع  رشیپذ
 آمیختدهافکار، عواطف، احساسات مزاحم و مضطرب را با هدم    تا  بودتود    جاناتیکنترل افکار و ه  یهای مورد استفاده براکیتکن

با افکار،  یختگیبه زنان نابارور اجازه داد تا تود را از آم  یفرایند  نی. چنکنند  تیریپردازش و مد  یدرستبهتود را    هیجانات  و  نکنند
به زندان نابدارور   یفرایند  نیرا تجربه کنند. چن  یبالتر  هیجانی  تیریو تودمد  نندمخرب رها ک  یهاو شناتت  هیجاناتعواطف،  
داشدته باشدند.   یتریشب  ابراز هیجانی  جهیدرنتو اصلاح کنند و    یتود را بررس  ابرازگری هیجانیو    تیریتا پردازش، مد  کدک کرد

شدود افدراد کدتدر از و تعهدد سدبب می رشیبدر پدذ یدر فرایند درمدان مبتند رشیو پذ  گسلشهای  کی، استفاده از تکنحالنیباا
و   یآگاه  یهاکی، زنان نابارور با استفاده از تکناسا نیبرا(.  2021  ، و ال هادیبهاتاب  رنج ببرند )  زااستر   یجانیهای هتیموقع
و   یدر فرایندد شدناتت  ابرازگدری هیجدانیو تعهد، نسبت بده کداهش    رشیبر پذ  یاز درمان مبتن  یناش  هیجاناتافکار و    تیریمد

 یهداارزش  یجووجسدتاز    یو احساسات مثبت ناش  هیجاناتبه افکار،    یدهدر شک   یسع  با  و  کنندمی  دایپ  ینشیتود ب  هیجانی
 ادیزنان نابارور    ن، یبراعلاوه .  کنندیرا تجربه م  یتریشب  ابرازگری هیجانی  جهیدرنتو    ابراز  شتریتود را ب  هیجانات  ، یدر زندگ  دیجد

 یجابدهو    رنددیبپذ  شانیزندگ  ۀ به اهداف سازند  یبندیپا  یو تعهد برا  رشیبر پذ  مبتنیدرمان    یهاو استعاره   میاند که مفاهگرفته
هدفدند   یمسائ  نابارور  در برابر  یدر زندگو    رندیبپذ  یدشوار تود را در روند باردار  طیشرا  ، هیجانیروزمره و برتورد    کلنجاررفتن

و   شدده نییتعبده اهدداف    یابیتعهد به دسدت  ، یاهداف سازنده در زندگ  نییتع  د، یهای جدبه ارزش  دادنشک   ت، یدرنها.  کنندعد   
سدازنده از  یریمسد سویتواند زنان نابارور را بهو تعهد می  رشیهای ح  مسئله در درمان پذو مهارت  یامقابلههای  بهبود مهارت

 و ابرازگری هیجانی را در آنان تقویت کند. سوق دهد ی و هیجانینظر روان
 ؛داشدت ییهدسو نیشیپ جیبا نتا نابارور زنان جنسی عدلکرد بر تعهد و پذیرش بر  مبتنی  درمان  اثربخشیدرمورد    افتهی  نیدوم
نابارور مدؤثر اسدت.   زنان  جنسی  رضایت  بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  نشان دادند درمان  (1399)  هدکاران  و  کدالی  یکوه  کهچنان

 سدرطان  بده  مبتلا   بیداران  جنسی  رضایت  را بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمان  اثربخشی  (1400)  عاملی  جب   طاهری وهدچنین  
مبنی بدر اثربخشدی درمدان مبتندی بدر  (2021هادی )بهاتاب و البا نتایج پژوهش    . درنهایت، یافتۀ حاضرکردندیید  تأ   بزرگ  رودۀ 

و   رشیبر پدذ  یدرمان مبتن  یاثربخش  نییدر تبپذیرش و تعهد بر کیفیت زندگی زنان با اتتلال در سلامت روانی هدسویی داشت.  
هدا از آن یو برتد کنندیرا تجربه م یاریبس یروان-یعاطف  راتییگفت زنان نابارور ت   توانیزنان نابارور م  یتعهد بر عدلکرد جنس

 ، یفدردنیبدر روابدط ب  اندتومی  راتییت   نیاست و ا  ینابارور  بامرتبط    راتییها به ت آن  یاز واکنش منف  یدارند که ناش  یاحساسات
و   رشیبدر پدذ  ی، درمدان مبتنداسا نی(. برا2020  م، یمون و ک  م، یکبگذارد )  ریزنان تأث  نیا  یزندگ  تیفیو ک  یتانوادگ  ، یاجتداع

 در روربدانابده زندان  تواندیم یرفتار راتییها و تعهد به ت ارزش  ییها، شناسابهبود واکنش  ، یجانیه  یتعهد هدراه با درمان اجتناب
و   رشیبدر پدذ  یکه درمدان مبتند  یاز عوامل  یکیشده کدک کند.  مشخص  یهااز ارزش  یکیعنوان  تود به  ییبهبود روابط زناشو

و   بدر تعهدد  یدرمان مبتند  یآن تجارب است که اصول اساس  رشیشده و پذاز تجارب اجتناب  یکرده است، آگاه  اثربخشتعهد را  
شدده اجتناب   یداز دل   یکدیعنوان  تدود را بده  ی، زنان نابارور عدلکرد جنساسا نی. برا(2021گراف و هدکاران،  است )  پذیرش
زندان نابدارور بدا اسدتفاده از   ن، یبدرارا گدزارش کردندد. علاوه   یبهتدر  یعدلکرد جنس  ، ییکردند و با بهبود تعاملات زناشو  بازبینی
 یتود ارتباط برقدرار کنندد و بدرا ندیناتوشا ساساتو افکار و اح  یدرون  اتیتوانستند با تجرب  گسلشمانند    کردیرو  نیا  یهامهارت
از  یاریبسد رایدز ؛کنند یریجلوگ یشدن احساسات منفنشوند و از مضاعف یمنف یو رفتار یارتباط یالگوها ریها، درگاز آن  یدور

اند کده داشدته  یندیناتوشدا  اتیداز احساسات، افکار و تجرب  یدور  یها براتلاش آن  ۀجیدرواقع درنت  ندیو ناتوشا  یاحساسات منف
بدر   ند، یو اجتنداب از احساسدات ناتوشدا  ندیحفظ احساسات توشا  یتلاش برا  یجاگرفتند به  ادیها  آن  ن، یبراشود. علاوه می  جادیا

 تیدتدود و اهد  یهای قلبتواسته  نیترق یها کدک کرد تا عدکه به آن  یروند  ؛تدرکز کنند  ییو زناشو  یهای شخصکشف ارزش
 .دهندرا نشان  یترمطلوب یتود درک کنند و عدلکرد جنس یدر زندگ ار ییزناشو ۀرابط

 کیدنیکنندده بده کلبه زنان نابارور مراجعه تیجدع تیهایی از جدله محدودتیمطالعات با محدود ریمانند سا زیحاضر ن  ۀمطالع
 ، یکیولدوژیزیف  ، یتیشخصد  یرهدایمواجه بود. عددم کنتدرل مت   رازیشثدر    یمادر و کودک و درمانگاه نابارور  دارستانیب  ینابارور
پدژوهش بدود. عددم   نیدهای اتیمحددود  گدریزنان نابارور از د  یو عدلکرد جنس  ابرازگری هیجانیمؤثر بر    یو تانوادگ  یاجتداع
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مطالعده،   یهاتی. با توجه به محددودرفتشدار میبههای پژوهش حاضر  تیمحدود  گریاز د  یتصادف  یریگاستفاده از روش ندونه
 نیتکدرار کنندد. هدچند ابدارورمدردان ن میدان مطالعه را در نیا نامحقق  ریسا  ، یتیجنس  یهاتیرفع محدود  یبرا  شودیم  شنهادیپ
 یریپدذمیتعد  شیافدزا  یبدرا  یتصدادف  یریگمؤثر ذکرشده، از ندونه  یرهایعلاوه بر کنترل مت   یآت  قاتیشود در تحقمی  شنهادیپ
 رور، زندان نابدا  یو عدلکدرد جنسد  گدری هیجدانیو تعهد بر ابراز  رشیبر پذ  یدرمان مبتن  ید. با توجه به اثربخششواستفاده    جینتا
 یشدناتتارائۀ تددمات روان  یشناسان و مشاوران مجرب برازنان نابارور از روان  یهادارستانیمسئولن مراکز و ب  شودیم  هیتوص

زنان نابدارور، روندد درمدان زندان   یو عاطف  یشناتت  ، یروان  تیتواند با بهبود وضعفرایند می  نیمؤثر به زنان نابارور استفاده کنند. ا
 ها را بهبود بخشد.آن یکند و عدلکرد روان عیرا تسر رنابارو
 

 اخلاقی . ملاحظات5
مراحد  مداتلده مطلدع  یمداتله اتذ شد و از تدام  ۀشرکت در برنام  یزنان نابارور برا  تیاتلاق در پژوهش، رضا  تیمنظور رعابه

تواهندد   افدتیرا در  تمداتلا   نیا  ق، یفرایند تحق   یداده شد که پس از تکد  نانیبه زنان نابارور گروه کنترل اطد  نیشدند. هدچن
نام نخواهد   درج  به  یازیها محرمانه تواهد ماند و نداده شد که اطلاعات آن  نانیبه زنان نابارور در هردو گروه اطد  نیکرد. هدچن

 بود.
 

 و حمایت مالی . سپاسگزاری6
از تددام زندان  بدود. بیرجنددمقالۀ حاضر برگرفته از رسالۀ دورۀ دکتری تخصصی نویسندۀ اول مقاله در دانشگاه آزاد اسلامی واحد 

نابداروری ثددر شدهر   کینیکلناباروری بیدارستان مادر و کودک و    کینیکلهای آنان و مسئولین  نابارور حاضر در پژوهش، تانواده 
هیچ سازمان دولتی و تصوصدی از ایدن پدژوهش حدایدت   .شودمیشیراز که هدکاری کاملی در اجرای پژوهش داشتند، قدردانی  

 نکرده است.مالی  
 

 منافع . تعارض7
 نشده است. گزارشگونه تعارض منافعی توسط نویسندگان در این پژوهش هیچ

 منابع
  و  « تعهد  و  پذیرش  درمان »  بر  مبتنی  آموزش  اثربخشی  مقایسۀ(.  1398. )م  و عابدی،  ،.م  طوسی،   صفاریان  ،.   حسینیان،  ، .م  فر،ابراهیدی 
 .10-15  ، (3)8  سلامت.  ارتقای  مدیریت.  نابارور  زنان  در  زندگی  معنای  و  روابط  کیفیت  تودکارآمدی،  بر  « شفقت  بر  متدرکز  درمان»

http://jhpm.ir/article-1-1001-fa.html 

 افسردگی   و   ناباوری  استر   بر  تعهد   و   پذیرش  بر  مبتنی  درمان  اثربخشی(.  1399. )ع  و سداوی،  ،.ک  کرامتی،  ، .آ   امیرفخرایی،  ،.م  استرآبادی،
 https://doi.org/10.30465/ws.2020.5344 .16-28 ،(1) 11 زنان. پژوهشنامۀ . نابارور زوجین

منشئی.م  ،آزاد  یاصل ابهام    (.1398)  ا.  ی،قدران  و  ،.غ  ،،  تحد   و  هیجان  شناتتی  تنظیم  بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمان  اثربخشی 
  .33-53، (36)9. ییافراد استثنا یشناسروان ۀ فصلنام. عدلی-آموزان مبتلا به اتتلال وسوا  فکریدانش 

http://dorl.net/dor/20.1001.1.17357462.1398.18.73.9.4 

منشئی.م  ،آزاد  یاصل وسوا     (.1398)  ا.  ی،قدران  و  ،.غ  ،،  نشانگان  بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمانگری  و    -اثربخشی  ناتودداری 
  .67-76، (73)18 .یشناتتعلوم روان ۀ فصلنام. ناتودداری-آموزان مبتلا به اتتلال وسوا درآمیختگی فکر و عد  در دانش 

http://psychologicalscience.ir/article-1-135-fa.html  

معینی  ، .ح   آقامحددیان،   ،.   صنوبری،  شاهی )م  زاده، و    و   روان  سلامت  بر   تیرباوری  بر   مبتنی گرا  مثبت  یدرمانروان  اثربخشی(.  1400. 
 http://feyz.kaums.ac.ir/article-1-4206-fa.html.  752-760 ،(1)25 فیض.. نابارور زنان زناشویی کیفیت

 

http://jhpm.ir/article-1-1001-fa.html
https://doi.org/10.30465/ws.2020.5344
http://dorl.net/dor/20.1001.1.17357462.1398.18.73.9.4
http://psychologicalscience.ir/article-1-135-fa.html
http://feyz.kaums.ac.ir/article-1-4206-fa.html
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آ شعبان م.م  ،یعلفض   ، .نژاد،  و  م1400)  .ب  ان،ییرزای،  نقش  تودکارآمد  یشناتتروان  یریپذانعطاف  یانجی(.  رابطه  رفتارها  یدر    یو 
 http://ebnesina.ajaums.ac.ir/article-1-968-fa.html. 52-62 ،(3)23 .نایسابنسلامت در زنان نابارور.  ۀ ارتقادهند

  به   مبتلا  بیداران  جنسی  رضایت  بر  شفقت  با  شده یغن  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمان  اثربخشی(.  1400. )ش  عاملی،  و جب   ،.م  طاهری،
   .66-77 ،(1)23 مراقبت. و سلامت. کولوستومی  جراحی از بعد بزرگ روده  سرطان

http://hcjournal.arums.ac.ir/article-1-1234-fa.html 

 ی ستگیبر احسا  شا  یفردنیب  تعارضات  ۀ ارانیهدو آموزش مهارت ح     یدهآموزش راهبرد تودنظم   یاثربخش  ۀسیمقا(.  1400فلاحت، ع. )
ابرازگر  یقلدر  ،یاجتداع  یدکتر  ۀ دور  ۀ رسال  .اسوج ی  شهر  اول  ۀ متوسط  مقطع  یقلدر  یهانشانه   یدارا  پسر  آموزاندانش   یجان یه  یو 
 ی و علوم تربیتی. دانشگاه آزاد اسلامی واحد بوشهر.شناسروان. دانشکدۀ یشناسروان  یتخصص

زنان   یو عدلکرد جنس  یزندگ  تیفیبر بهبود اتتلال تواب، ک  (ACT)  رشیو تعهد و پذ  وه یبه ش  یآموزش گروه  ریتأث(.  1398بیگلو، آ. )قره 
 ی و علوم تربیتی. دانشگاه آزاد اسلامی. واحد مرند.شناسروان. دانشکدۀ یعدوم یشناسارشد روان یکارشناس ۀ نامان یپاپرستار. 

فصلنامۀ    .شهر تهران  متأه (. تدوین و هنجاریابی پرسشنامۀ سنجش عدلکرد جنسی زنان  1393کراسکیان موجدباری، آ.، و کیب الهی، ط. )
 https://sid.ir/paper/205989/fa. 44-56، (1)11ی نوین. هامراقبت

  زنان  جنسی  رضایت  بر   تعهد  و  پذیرش   بر  مبتنی  درمان  اثربخشی(.  1399. )ح   و عشایری،  ،.ح   پورشریفی،  ،.ش  سوداگر،  ،. ش  کدالی،  کوهی
 http://jpm.hums.ac.ir/article-1-481-fa.html. 56-67 ،(4)7 پیشگیری. طب. نابارور

 شناتتی روان  پذیریانعطاف  افزایش  بر   تعهد  و  پذیرش  درمان  بر  مبتنی  گروهی  مشاورۀ   اثربخشی(.  1398. )ع  و کسایی،  ،.ا  اسدپور،  ،.م  نقوی،
 .105-126 ،(4)8  سلامت. شناسیروان. نابارور زنان زناشویی صدیدیت و

 https://doi.org/10.30473/hpj.2020.42918.4188 
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