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ش مارانيب ن

)8است ( همراه
فصلي) كه به

 طور تدريج
ومي و علايم

ها پايداره يا ما
صوص مفاصل

مي وزبر د،يشو
خشكي رم،تو
رتدـق  اهشـ
ناو  گيردر صل
ميتو گاهي ت

 يصادق مسعود 

م پزشكي رازي

  
 ايمني سالم

از غيرخودي و
در يك بستر ژ
ه نحوي دچار

ها و يا جزايل
خودي تلقي ش

ين دسته از
Autoimmune 
يك طيف وسي
م ايمني به آنت
 يا بافت تخريب

گيردرار مي
Rheumatoid A

روندهمن پيش
فصل و تخريب
 منجر به كا

).  شيوع اين4
كه در )5ده (
ميزان ش ).6ت (

ود و اختلاف
7يابد (ش مي

 به دستگاه اس
ريب غير قابل

هايه واكنش
زمن دارد و اغلب

باشيهمراه م 
نيدر ا يزندگ

هم يروانشناخت
 (روماتيسم مفص

 بيماران به
ي، ضعف عموم

ها شده؛ هفته
ن مفصل به خص

مي مبتلا قرينه
تودرد،  بـوج
ـكآن   ،يـه

مفصل به تصل
عيتـضو  نـي

 
و يمراد زهرا

علوممجله

مقدمه
سيستم
خودي را

توانند دمي
انسان را به
بدن (سلول
بدن، غيرخ
دهد. به اي

)disease
ها يبيماري

آنها سيستم
در نتيجه
تاثير قر

)Arthritis
التهابي مز
كپسول مف

كند ومي
4شود ( مي

برآورد شد
مردان است

شوزياد مي
بالا كاهش

رونده پيش
درد و تخر

شود كهمي
مز يتيماه

يبه خود
ز تيوضع

مشكلات ر
روماتوئيد
دو سوم

اشتهايي بي
مبهم آغاز
كه چندين

رطو به پا
مو لـمفاص
هاهمردر  
مت تعضلا
ا .دوـميش
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1399يور  

ديروماتوئ تي     

و شناخت 
ي خوانده 
 بيشتر بر 
حساسات 
كليدي در 
مان اكت 
ه در روان 
يك روش 
ضاوت غير 
 ارتباط و 
ترل و در 

 آموزد  مي
ش و تعهد 

زندگي ك 
حساسات 

 يطور كل 
 يريپذاف

 يعان برا
انسان و  ك

ر خدمت 
در  ياخت

 جاديا يل
 يآگاه ه،
دمهري  ).

كه درمان 
 فكري در 
 به خاطر 
 بيشتر بر 
ثبت خود 

هاي حالت
Positive( 

اي از مونه
وانشناسي 

دهد:  مي
، كنترل 
انه، اميد، 
 دانستن، 
خشندگي، 

T شهري6، شماره ،

يآرتر مبتلا زنان يكر

در مورد زبان و
هاي ذهنيطه

دذيرش و تعه
براي تجربه اح
آنها، فرآيند كل
هد است. درم
اليني است كه

كز شدن بر يك
ي حال، قضظه

مايل به حفظ
ب غير قابل كنت
ي شخصي را

تني بر پذيرش
داري از يك

كار، عواطف و اح
به). 19دهد (
انعطا شي افزا

مراجع ييتوانا 
كي به عنوان 

د يكار نيچن
روانشنا يريذ

اصل نديش فرا
نهيبه عنوان زم

)20متعهدانه ( 
 نشان دادند ك
اهش نشخوار
سم مفصلي
ري هستند و
قاط قوت و مث

سي زندگي ح
e psycholog
اختي مثبت نم
ضوع اصلي رو

P( را تشكيل
سرسختي،ي، 

بينايني خوش
عني، عشق به
ودمختاري، بخ

27Tدوره   ي رازي

فك نشخوار بر نگر بت

مه تحقيقاتي د
 چارچوب رابط
ن مبتني بر پذ
رد. آمادگي ب
ب نكردن از آ
 پذيرش و تعه
تحليل رفتار با
 حواس، متمرك

هدف، در لحظ ي
 و گشودگي، تم
اسخ به تجارب

هاين به ارزش
يگر، درمان مبت
جهت برخورد
ي با وجود افك
داكيد قرار مي

و تعهد رش
شيافزا يعني 

 با زمان حال
كه چ ير، زمان

پذاشد. انعطاف
با شش تعهد 

گسلش، خود ب
ها و عملزش

ر تحقيق خود
و تعهد باعث كا
يماران روماتيس
ي عدم خودباور
كز دارند تا نق

عات قابل بررس
ical state( ت

هاي روانشنات
 است كه موض
Positive psych

پذيري انعطاف
تبيي ي، سبك

عيين هدف، مع
ايي براي خو

علوم پزشكي

مثب يروانشناس و عهد

ي بر يك برنام
 كه نظريه

). درما17شود (
ش تمركز دار

شايند و اجتناب
ن مبتني بر

ي از تجزيه و ت
ي كه تمركز

ص است: بر روي
فانه و پذيرش

هايي براي پات
ه متعهد شدن
. به عبارت دي

ك به افراد ج
تر، حتيبخش ت

لوب را مورد تا
ريف درمان پذ

است، يشناخت
ارتباط كامل د
با حفظ رفتا ر

ف ارزشمند با
و رشين پذ

گ رش،ي: پذشود
حظه اكنون، ارز

) د21مكاران (
ي بر پذيرش و
ان گرديد. بي
ي داراي نوعي
لات خود تمرك

 .  
ه موضوع جمل

شناختي مثبت
، منظور از حالت

هاي انساني
hology( گرات

حالي، لذت،
بينيصي، خوش

س كارايي، تع
 اصالت، توانا

٧٩ 

مجله ع               

تع و رشيپذ بر يمبتن

 در
ست
روي
اهي
راهم
 رخ
ي را
ي و
راي
ط با
ش از
فراد
 كه
هاي
ل و
ناب
لا به
نكه
نند،
اري

لا به
ختي
Acc 
 يها
در  د

 خش
رمان

به  ي
ربه،

بر  ي
 ست،
وش
د به
رگير
غيير
رد با
 يك
د و

مبتني
است
شو مي

پذيرش
ناخوش
درمان
شكلي
درماني
خاص
منصف
مهارت
نتيجه

)18(
كمك

رضايت
نامطلو
هدف
روانش

جاديا
رييتغ

اهداف
درمان

شو يم
از لحظ
و همك
مبتني
بيمارا

بيماري
مشكلا

)22(
از 

روانش
است،

توانايي
مثبت
خوشح
شخص

احساس
خرد،

                            

مب درمان ياثربخش ه

نشخوار فكري
گاهي دروني اس
 ذهن خود ر

ضاد با اگا در ت
ن اطلاعات فر
ه در واقعيت

د نشخوار فكري
هاي كافيحله

 افرادي كه دا
عال در ارتباط
ل مسئله، پيش

دارند اما افرمي
خوري هستند

ي رويدادهباره
رار از مشكل
ن انكار و اجتن
 بيماران مبتلا
ن بيماري و اين

كنود پيدا نمي
بيما مربوط به

  ).10ستند (
 بيماران مبتلا
لات روانشناخ

ceptance( هد
همداخلهاز 

توانديت كه م
اثربخ يمنيود ا

معتقدند، در 
يابيهدف دست

در هر تجر ير
يف درمان مبتن
سيدر مراجع ن

 تا بتواند به رو
ر كند و بتواند
ي بر ارزش در
عهد به جاي تغ

شناختي فروان
ت ريشه در

 عملكردي دار

                         

سهيمقا  

سازد. نف مي
 خود، نوعي آگ
ين آگاهي به

كند كههم مي
ق حواس، آن
وت بين آنچه

گذرد و فكر مي
توانند راه نمي

).14د بيابند (
 به شكل فع
ي، به سمت حل

شان گام برفي
چار نوعي خودخ
اي منفي درب

ه فرد فرد ب
فعلانه همچون

).2015تاننو،
يل دائمي بودن
طور كامل بهبو
 و مشكلات م
خوار فكري هس
 روانشناختي،

ازمند مداخلا
ر پذيرش و تعه

and Com(
وم استز موج س

خو يهايماري
)16همكاران (

با ه اكت)( هد
ريل محور درگ

. هدفچرخدي
ميمستق رييغ

ه مراجع است
رابطه برقرا ش

مبتني عنادار و
ر پذيرش و تع
د تا ارتباط رو

زايش يابد. اكت
گرايي زمينه

http://              

 

رد نظر منحرف
جه متمركز بر

راي كسب اين
 اطلاعاتي فراهم
ست و از طريق
ه عبارتي تفاو
آنچه در ذهن

انگيزاند ورمي
 مشكلات خود
كري نيستند،
 منفي زندگي
ن در افكار منف
خوار فكري دچ
ها بر شناخت
شودموجب مي

اي منف مقابله
ود (موري و ت
ماتوئيد به دلي

كنند به طر مي
مورد بيماري

ي نگراني و نشخ
 به مشكلات
روماتوئيد نيا
رمان مبتني بر
mmitment 

برخواسته از ي
يب خوار فكري

). هاگز و ه
و تعه رشي پذ

 متعادل، حول
يم ي و چه منف

تغ جادي تعهد ا
كمك به ، آن

شيخو تجارب 
مع ي با زندگ

رمان مبتني بر
شود سعي مي

حساساتش افز
لسفي به نام

rjms.iums.ac.ir

اهداف مور
نظريه توج
كه فرد بر

آورد و مي
بيروني اس

شود. به مي
دهد و آ مي

در فرد بر
موثر براي

شخوار فكن
رويدادهاي
غرق شدن
داراي نشخ
با تمركز
زندگي، م

هاي تلاش
ترغيب شو
آرتريت رو
معمولاً فكر
مدام در م
داراي نوعي
با توجه
آرتريت ر
هستند. در
Therapy
يروانشناخت

نشخكاهش 
15باشد (

بر يمبتن
تجربه كي

چه مثبت
و رشيپذ

بلكه هدف
با يمتفاوت

طور كامل
در دشود. 

ها،شناخت
افكار و اح

ي فلنظريه
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در  فكري
 يهارمان
 يهاروش
به  يناخت
 يتجرب ظ

 نيهمه ا
ظر ميزان 
ا توجه به 
ه بيماري 
 پژوهشي 
ر نشخوار 
وهشي به 
وار فكري 
ست، لذا 
مبتني بر 
 مبتلا به 

نگر  مثبت
شي درمان 

نگر  مثبت
ئيد انجام 

وش نيمه 
آزمون با س

ام رسيد. 
ه آرتوئيت 
شد. نمونه 
نان مبتلا 
 از مراكز 
، مراجعه 
شركت در 
لاك ورود 
ط پزشك 
ش از يك 
اشتن در 
پزشكي)و 
ر، داشتن 
 جلسات 

http://rjms.ium 

نشخوار ف وعي
 منظور ارائه د
گرفته است و ر

روانشن يهامان
حاظلو به  شده 

هر چند ه ت.
از نظ ييهاوت

با). 29د دارد (
ماران مبتلا به
 تا كنون هيچ

نگري بر مثبت
 همچنين پژو
 اكت بر نشخو
جام نگرفته اس
شي درمان م
كري بيماران
ن روانشناسي
قايسه اثر بخش
 با روانشناسي
آرتريت روماتوئ

ست كه با رو
آزمون و پسش

 گواه به انجا
ه زنان مبتلا به

باشمي 1398 
ز بين كليه زن
د كه به يكي
يد،يت روماتوئ

 با تمايل به ش
 از بررسي ملا
ماتوئيد توسط

سابقه بيشي، 
ت به شركت د
پتلالات روان
لسه يا بيشتر
 شركت در

             ms.ac.ir

يش زانيو م ا
به ياديات ز
صورت گ لال،
انواع درم شامل

ارائه وار فكري
اقع شده است

آنها تفاو ني ب
بودن نيز وجود
 و رواني بيم
و نظر به اينكه
ن روانشناسي
شده است و
خشي درمان

روماتوئيد انجا
 اهداف اثربخش
بر نشخوار فك

اثربخشي درمان
و مقن بيماران 

و تعهد (اكت)
زنان مبتلا به آ

ك كار باليني ا
ستن طرح پيش

گروه  و يك
ش شامل كليه

آباد در سالم
 در دسترس ا

آباد شهر خرم
 بيماري آرتري
درمان بودند،
تخاب و پس
 آرتريت روم

 پرونده پزشكي
تيسم، رضايت
تو نداشتن اخ

جل 3 (غيبت
 عدم تمايل

          

امدهايپ مورد 
مطالعاايران ه

ي اين اختلا برا
ش يگوناگون ي

نشخوور بهبود 
وا دييمورد تأ

ها اثر دارد،ن
دي و باصرفه ب
لات جسماني
ت روماتوئيد  و
ر بخشي درمان
ي پرداخته نش
ور بررسي اثربخ
ان آرتريت ر
ش حاضر با

ش و تعهد بر
ت روماتوئيد، ا

شخوار فكري اين
ي بر پذيرش و
شخوار فكري ز

  ت. 

 ش كار
ن پژوهش يك
شي و به كار بس
گروه آزمايشي

ه آماري پژوهش
وئيد شهر خرم
ش به صورت
يت روماتوئيد
ي متخصص

ردند و تحت د
نفر انت 60ات

خيص بيماري
صص و داشتن
 بيماري رومات
ات درماني و

هاي خروجك
لال رواني و

٨٠  
  139  

ويت
ست
خود
 .بند
ي يا
بت،
ردن
وجه
سعه
رش
قاي
سي
شتن
 آنها
تري
كرد
د. با
گران
ي از
 اثر
ي و
و در
هش
26 .(

رايي
 - ني
، بر
بروز
دارد
 شده
ه در
 كه

 ،يخت
و  د

كه 
 نيا

وانب
زمند

در
جامعه
مؤثر
يدرمان
منظو

م زين
درمان
اثرمند
مشكلا
آرتريت
به اثر
فكري

ظومن
بيمارا

پژوهش
پذيرش
آرتريت
بر نش
مبتني
بر نش
گرفت

  
روش

اين
آزمايش
دو گ
جامعه
روماتو

پژوهش
آرتوئي

درماني
كرمي

جلسا
(تشخ
متخص
سال
جلسا
ملاك
اختلا

9، شهريور6ماره

طبعي، معنوخ
به دنبال آن اس

هاي خشايستگي
اني دست ياب

هاي درمانيش
 احساسات مثب
 مثبت، بالا بر

تودگي است.
كر مثبت، توس
 قوت و پرور
 مثبت و ارتق
 منظر روانشنا

داش ثابت نگه
بلكه بايد به

تتر و كاملغني
رسد اين رويكي

ت، اثرگذار باشد
نگر پژوهشگت

ويكرد بر بعضي
).25اند (خته

فزايش شادي
كرد بيماران و
ستي روان، كاه
6بوده است (
گريني و مثبت

 ناملايمات روان
بط با سلامت،
ت كاهش ب
 تاثير مهمي د

داده شنشان  ،ه
مهم است كه

دارند؛ چرا ژهي
شناخ ستيز

رديگيبرم  در
يمزمن تيماه
يزندگ ياد

جو نير همه ا
 همين رو نياز

شم،27دوره  ي

 دوستي، شوخ
نگر در عمل ب

ها و شوانمندي
ه سلامت رو

ثبت شامل روش
منظور ترويج
ت و ادراك

د علائم افسرد
ه نگرش و تفك

جه به نقاط
زايش هيجان

). همچنين از2
 نبايد فقط بر

د كنند تاكي
دگي شادتر، غ
راين به نظر مي
شناختي مثبت
شناسي مثبت

ر داخلات اين
 مثبت پرداخ
 مثبت در اف
و افزايش عملك
پرورش بهزيس
ماران موثر ب
بيت كه خوش
دگي و غلبه بر
رفتارهاي مرتب

 و در نهايت
 روانشناختي

انجام شده ات
قدريزمن به

يه آن توجه و
،ياجتماع ،

را اشيشناس
م ليبه دل دي

و اقتصا يماع
در توانديو م 

 آنها گردد. از
  ).28ستند (

 يصادق مسعود 

م پزشكي رازي

 همدلي، نوع
نشناسي مثبت

ك كند تود كم
 دهند تا به
روانشناسي مث
ي عمدي به م

 مثبت، شناخت
 افراد و بهبود

نگر بهي مثبت
 مثبت، توجه
، تاكيد بر افز

24گي است (
 روانشناسان ن
مردم، كار و

د تا بتوانند زند
). بنابر23ند (
هاي روانشحالت

 مباحث روانش
بررسي تاثير مد
 روانشناختي
 روانشناختي

روانشناختي و
لامت روان و پ
و استرس بيم

داده است نشان 
با فشارهاي زند
در اقدام به ر
سبك زندگي
ي جسماني و
قايوجه به تحق

مز يهايماري ب
جهان به يرها

،يعدد شخص
شسبب ،يرهنگ
يروماتوئ تيتر

اجتم يد روان
رديگي در برم

ب رساني به آ
روانشناختي هس

 
و يمراد زهرا

علوممجله

دلسوزي،
). روانش23(

كه به افراد
را پرورش
مداخلات ر

هايفعاليت
رفتارهاي
بهزيستي

روانشناسي
احساسات
استعدادها،
معناي زند

نگر،مثبت
مشكلات م
كمك كنند
داشته باشن
بتواند بر ح
توجه به
زيادي به ب

هايحالت
مداخلات

بهزيستي ر
بهبود سلا
اضطراب و

هاپژوهش
در مقابله با
اجتماعي د
اصلاح سب

هاي بيماري
با تو). 27(

مسالهكه 
همه كشور
عوامل متع

فر ك،يژنت
آر يماريب

ابعاد ،دارد
را مارانيب

آسيب سبب
مداخلات ر
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1399يور  

ديروماتوئ تي     

ي دروني 
شده است. 
ونه ايراني 
ي مقياس 
عات مورد 
ي زيادي 

تواند ي مي
هاي نمونه

ند، سطح 
يني كند 

 ها داده ل
 ميانگين ،

 طي شامل
انس تك 

 ها داده. د
SP تحليل 

،  1جدول 
و وضعيت 

و انحراف 
 گواه در 
 شده است
راي گروه 
ر فكري و 
 رفتن در 

34 ،5/16 
مبتني بر 
ل نشخوار 
در مرحله 

، 8/41 با 
 2مايشي 

ر فكري، 
در مرحله 

و  5/17 
وانشناسي 

T شهري6، شماره ،

يآرتر مبتلا زنان يكر

يي دارد. پايايي
گزارش ش 9/0

 شده در نمو
بينيتبار پيش

يادي از مطالع
هايج پژوهش

هاي نشخواري
 پيگيري در ن
تغيرهايي مانن

بيزا، پيشترس

تحليل براي ها:
درصد، فراواني،

استنباط آمار ي
تحليل كوواريا 

شد استفاده ي
PSS-24 ماري

ك بيماران در ج
سابقه بيماري و

ط ميانگين و
ايشي و يك
 نشان داده ش

شود، برهده مي
ن كل نشخوار

در فكر فرو و
1/4، 8/64ر با 

خله درمان م
 ميانگين كل
فكر فرو رفتن د
ه ترتيب برابر 
در گروه آزما
ن كل نشخوار
 فرو رفتن د

9/65 ،9/32،
له درماني رو

27Tدوره   ي رازي

فك نشخوار بر نگر بت

يي دروني بالاي
92تا  88/0ز 

پژوهش انجام
مده است. اعت
ي، در تعداد زي
ته است. نتايج
ه مقياس پاسخ

هاي در دوره
ترل متي با كن

 يا عوامل است

ه تحليل داده
ف نظير وصيفي

هاي روش از و 
 چند متغيره،

عقيبي بونفروني
آم تحليل افزار

ط به دموگرافيك
ت كه سن، س

  .دهدان مي
هاي مربوافته
هاي آزما گروه

آزمون و پس
مشاه 2جدول 

ن اكت) ميانگين
پرتي، تعمق و
 به ترتيب برابر
 پس از مداخ
(اكت) مقادير
ي، تعمق و در ف
يافته است و به

است. د  8/
نگر) ميانگينت

ق و در فكر
يب برابر با 
پس از مداخل

علوم پزشكي

مثب يروانشناس و عهد

وار فكري پاياي
مونه خارجي ا
ي دروني در پ

به دست آم 0
هاي نشخواري
ش قرار گرفت

دهند كه مي
ت افسردگي را
ي و غيرباليني
 افسردگي و

.  
ش تجزيه و

تو آمار هاي ش
استاندارد حراف

كوواريانس ل
ره و آزمون تع

نسخه نرم يله
 

  هافته
شخصات مربوط

 داده شده است
 بيماران را نشا

، يا2 جدول 
دارد هر دو

آزمونه پيش
ن طور كه در ج

(درمان 1شي
هاي حواس په

آزمون،ه پيش
است كه 14/

ش و تعهد (
ي، حواس پرتي
زمون كاهش ي

7و  6/9، 2
شناسي مثبت

س پرتي، تعمق
آزمون به ترتي 
است كه پ 1

٨١ 

مجله ع               

تع و رشيپذ بر يمبتن

ماره
گروه
ر) و
زين

لاق:
علوم
مات
جام
راي
 كه
علام
 هر
ماني
سات
گروه
را به
گروه
مان
هفته
نگر)
گر و
تمام
خوار
 گروه

سما
30( 

چهار
يابي
سته
غلب
ولفه

و  1
فتن
سابي
سب
ر در
هاي

نشخو
در نم
پايايي

90/0
پاسخ

آزمايش
نشان
شدت
باليني
اوليه

)31(
روش

روش از
انحر و

تحليل
متغير

وسي به
شد. 
  
ياف
مش
نشان
تاهل
در

استاند
مرحله
همان
آزمايش
مولفه
مرحله

/3و 
پذيرش
فكري
آزپس

1/24
(روانش
حواس
آ پيش

4/15

                            

مب درمان ياثربخش ه

وه آزمايشي شم
 و تعهد)، گ

نگرناسي مثبت
نفر) جايگز 20

 كد اخلا
 دانشگاه ع
 سپس مقدم

پيش از انج د.
جام پژوهش بر
نان داده شد
 و پس از اع
د است كه فرد
 جلسات درم
و ندارد) جلس
يشي و يك گ

ر شخوار فكري
سپس براي گ

اي دردقيقه 9
جلسه در ه ك

ن(درمان مثبت
نگناسي مثبت

ردند. پس از ات
نشخ پرسشنامه

سط هر سه گ

ري نولن، هوكس
Nolen-H( )0

ل است كه چ
ي را مورد ارزي
دهندگان خواس

(اغ 4هرگز) تا
 داراي سه مو

1 ،17 ،18 ،9
 در فكر فرو رف
اقل نمره اكتس

باشد. كسمي 88
 فكري بيشتر
همقياس پاسخ

                         

سهيمقا  

في در سه گرو
ي بر پذيرش
ت درمان روانشن
واه، (هر گروه

حاضر ابتدا
IR.LU از

آباد اخذ ورم
 آماده گرديد
لايل و نحوه انج
 با آنها اطمين
 خواهد ماند
شامل اين مورد
واند از ادامه
عواقبي براي ا
 دو گروه آزما

نش  پرسشنامه
ميل كردند. س

90جلسه  8ت)
د به صورت يك

2وه آزمايشي
 درمان روانشن
ي دريافت نكر
ي آزمايشي، پ

آزمون توس پس

مه نشخوارفكر
Hoeksema S

سوال 22مل
 به خلق منفي
قياس از پاسخ

( 1مقياسي از
د. اين مقياس

3 ،6 ،8 ،9 ،4
) و21و  ،11
باشد. حدا مي

8 حداكثر آن
 وجود نشخوار
واهد تجربي، م

http://              

 

ه صورت تصادف
 درمان مبتني

( تحت2شماره 
روه گو، گ3ره 

 پژوهش ح
UMS.REC.1
شهرستان خر
ي انجام كار

 به توضيح دلا
رداخته شد و
آنها محرمانه
اهانه بيمار (ش
تو بخواهد مي

هد و هيچ عو
. در ابتدا هر
شرايط يكسان

آزمون تكميش
(درمان اكت 1

پذيرش و تعهد
فت، و نيز گرو

ايدقيقه 90
اي هيچ مداخله
هايرماني گروه

دداً به عنوان
  د.

پرسشنام هش:
)S, Morrow

آزما شام خود
اوت واكنش ب
هد. در اين مقي
مر سوال را در 

بندي كنندرجه
3،4، 2، 1ي (
12،20،، 7ق (
)16و  15، 13

و 22سشنامه 
دهندهر نشان

ت. بر پايه شو

rjms.iums.ac.ir

بهدرماني) 
(تحت 1

آزمايشي ش
گروه شمار

  شدند.
براي 

1398.292
پزشكي ش
لازم براي
مداخلات،
بيماران پر
اطلاعات آ
رضايت آگا
زمان كه

ف دهانصرا
شروع شد.
گواه در ش

عنوان پيش
1آزمايشي 
مبتني بر پ
انجام پذيرف

جلسه 8
گروه گواه

جلسات در
فكري مجد
تكميل شد
ابزار پژو

 و ماور
پرسشنامه
سبك متفا

دهقرار مي
شود هرمي

اوقات)، در
حواس پرتي

)، تعمق22
)5 ،10 ،3

در اين پرس
نمره بالاتر
افراد است
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هاي خط 
همگام در 
سم نمودار 
ثر بخشي 

نگر، مثبت
 نتايج آن 

د پس از 
 گواه، به 

داري عني
 دارد. اين 
مبتني بر 
د و بين 
ي با گروه 

6/11=F .(
ي نشخوار 
گواه وجود 
تفاده شد 

 

 

 

 

  ستاندارد
5  
6  
3  
4 
3 
2 
1  
1  
2  
1  
1  
2  

http://rjms.ium 

ههمگني شيب
 و متغيرهاي ه
ه از طريق رس
نظور مقايسه اث
و روانشناسي م
شد كه در زير

شوشاهده مي
ساير متغيرهاي
متغيره، اثر مع
ن اكت وجود

 كه درمان م
ري تاثير دارد
 گروه آزمايشي

) 01/0<p ،67
هايك از مولفه

آزمايشي و گوه
تك متغيره است

  ديده است. 

 ضعيت تاهل

-
36
11
13

   و يك گروه گواه
 پس آزمون

انحراف اس
95/5
42/6
45/3
25/4
25/3
72/2
46/1
57/1
13/2
21/1
95/1
45/2

             ms.ac.ir

ت. همچنين ه
يرهاي وابسته
شي و يك گواه

ه من بنابراين ب
ذيرش و تعهد و
يانس استفاده ش

مش 3در جدول
آزمون و سش

ريانس چند م
ت گروهي درمان

دهدنشان مي
ر نشخوار فكر
فكري بيماران
ي وجود دارد

نكه در كدام يك
داري بين گروه

يل كواريانس تك
ارائه گرد 4دول 

  روه گواه
وض

 مجرد

 متاهل

 مطلقه

 بيوه

ن دو گروه آزمايشي

  ميانگين
8/41  
4/46  
6/67  
1/24  
2/27  
4/37  
6/9  
8/9  
5/15  
7/8  
4/9  
6/14  

          

طه) برقرار است
سيون بين متغي
و گروه آزمايش
ش برقرار بود.
ن مبتني بر پذ
ن تحليل كوراي

  شده است.
مان طور كه د

ج كردن اثر پيش
 تحليل كووار
 عامل عضويت
چند متغيره ن
ش و تعهد بر

هاي نشخوار فه
 تفاوت معنادار
نظور تعيين اين
ي تفاوت معناد
 از آزمون تحلي
تايج آن در جد

وه آزمايشي و يك گر

17 

21 

13 

9 

آزمونپس –آزمونش
 ون

  حراف استاندارد
31/5  
47/4  
62/4  
51/3  
51/3  
64/4  
03/2  
93/1  
09/1  
48/2  
95/1  
38/2  

٨٢  
  139  

واس
مون

8/9 
حله
و در

/14 
نس
حليل
ودن
 كه

>p (
ها س

 اين
اييد
هاي
رات
شد.
ودن
مون

مربوط
رگرس
هر دو

پراكنش
درمان
آزمون
ارائه ش
هما
خارج
روش
براي

اثر چ
پذيرش

همولف
گواه 

به منظ
فكري
دارد
كه نت

فيك بيماران دو گرو
 سابقه روماتيسم

  
هاي آن در پيش مولفه

پيش آزمو
انح  يانگين

8/64 
9/65 
4/63 
1/34 
9/32 
4/33 
5/16 
5/17 
4/15 
3/14 
4/15 
7/14 

9، شهريور6ماره

ي، حووار فكر
آزم مرحله پس

4/46 ،2/27،
ها در مرحگين
و 7/14و  15

6و  5/15، 3
 تحليل كواريا

هاي اين تحلض
فرض نرمال بو
ك استفاده شد

<05/0ه گواه (
ساوي واريانس
ن بررسي شد،

0>pمورد تا (
 عنوان متغيره
ن بر روي نمر
يانس كنترل

فرض خطي بو
آزممرات پيش

اطلاعات دومگراف -1

5-2 
9-6 
12-10
15-13

رد نشخوار فكري و

مي
8   اكت
9  نگرثبت
4   گواه

  اكت
9  نگرثبت
4   گواه
5   اكت
5  نگرثبت
4   گواه
3   اكت
4  نگرثبت
7   گواه

شم،27دوره  ي

ين كل نشخو
رو رفتن و در
ترتيب برابر با

 گواه اين ميانگ
63 ،4/33 ،4/
4/7، 6/67 با

ماره استنباطي
فرضغيره پيش

فت. براي پيش
ويلك - شاپيرو

ي و يك گروه
فرض تسش

 از آزمون لوين
/05آزمون (س
آزمون بهش

شد و تاثير آن
ز تحليل كواري
ف داد كه پيش
 همگام (نم

1جدول

10 
28 

16 

6 

ين و انحراف استاندا
  گروهي

 هاه
گروه

گروه مث 
گروه
گروه
گروه  مث
گروه
گروه
گروه مث
گروه
گروه
گروه مث
گروه

 يصادق مسعود 

م پزشكي رازي

 مقادير ميانگين
ق و در فكر فر
ته است و به ت
ت. در گروه گ

4/3ن برابر با 
آزمون برابرس

ي استفاده از آم
ره و تك متغ
سي قرار گرفت

ها از آزمونه
 گروه آزمايشي
يد بود. پيش
ن) با استفاده ا

 در مرحله پس
ت. نمرات پيش
 نظر گرفته ش
 با استفاده از
كندگي نشان
ن متغيرهاي

 سن

-39 

-49 

-59 

-69 

ميانگي -2جدول 
عضويت گ
مولفه

  
 كل نشخوار فكري

  
  حواس پرتي

 
  
  تعمق

  
  ر فكر فرو رفتن

 
و يمراد زهرا

علوممجله

نگرمثبت
پرتي، تعمق
كاهش يافت

است 4/9و 
پيش آزمو
مرحله پس

براي است.
چند متغير
مورد بررس
توزيع نمره
در هر دو
مورد تايي

آزمون (پس
فرضپيش

قرار گرفت
همگام در

آزمونپس
نمودار پراك
رابطه بين

29-
40-
50-
60-

نمره ك

در
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1399يور  

ديروماتوئ تي     

 آرتريت 
ري وجود 
ان نتيجه 

 59كاهش
 فكر فرو 

آزمون س
ر بخشي 

نگر  مثبت
 بنفروني 
رش شده 

 شده، در 
گروه اكت 
ن مبتني 
ر فكري و 
 است. در 
 آزمايشي 
ده نشد. 
ه درماني 

هاي مولفه
ثير مثبت 
فكري در 

 وان آماري

99/0 
99/0 
99/0 
99/0 

 وان آماري

19/0 
99/0 
09/0 
1 
09/0 
1 

T شهري6، شماره ،

يآرتر مبتلا زنان يكر

نان مبتلا به
 تفاوت معنادار
توايج فوق مي

نگر موجب كت
ي، تعمق و در

ي در مرحله پس
تفاوت بين اثر
 با روانشناسي
زمون تعقيبي

ار، گز7جدول 

 نشان داده
س پرتي بين گ
ود دارد و درما
ير كلي نشخوار
شتري داشته
 بين دو گروه

ناداري مشاهد
 هر دو مداخله
خوار فكري و م
ر فرو رفتن) تاث
ش نشخوار ف

تو  اندازه اثر

51/0 
51/0 
51/0 
51/0 

  اكت
تو  اندازه اثر

032/0 
66/0 
01/0 
63/0 
11/0 
61/0 

27Tدوره   ي رازي

فك نشخوار بر نگر بت

 فرو رفتن ز
آزمونله پس

 با توجه به نتاي
وانشناسي مثبت

پرتيحواسي 
آزمايشير گروه

 نشان دادن ت
ذيرش و تعهد

 بيماران از آز
نتايج آن در ج

،7 در جدول 
ي كلي و حواس
 معناداري وجو
(اكت) بر متغير
 اثربخشي بيش
فكر فرو رفتن
ر) تفاوت معن

دهد كهن مي
 نمره كلي نشخ
عمق و در فكر

اهش و باعث ك

  زمون درمان اكت
  سطح معناداري

001/0 
001/0 
001/0 
001/0 

ضويت گروهي درمان
  سطح معناداري

27/0 
0001/0 
54/0 
001/0 
53/0 

0001/0 

علوم پزشكي

مثب يروانشناس و عهد

ق و به فكر
وئيد در مرحل

) 001/0<p.(
رو ت كه درمان

درصدي 59و  
 در بيماران د
 است. براي

ن مبتني بر پذ
شخوار فكري
اده شده كه ن

.  
مان طور كه

ت نشخوار فكري
نگر تفاوتبت

يرش و تعهد (
پرتيه حواس
و در ف ه تعمق

نگرت و مثبت
نين نتايج نشا

نگر بر و مثبت
حواس پرتي، تع
عناداري دارد

  ان گرديد.

آزكري در مرحله پس
F ي

67/11 
67/11 
67/11 
67/11 

 فكري بر حسب عض
F 

21/1 
31/36 
37/0 
24/32 
37/0 
01/30 

٨٣ 

مجله ع               

تع و رشيپذ بر يمبتن

رات
رتي،
ريت
جود
يجه
61 
 در
شده

س از
، به
اري
چند
ر بر
كري
اري
ينكه
اوت
مون
 آن

 رات
رتي،

تعمق
روماتو
دارد

گرفت
 ،62

رفتن
شده

درمان
بر نش
استفا
است.
هما
نمرات
و مثب
بر پذ
مولفه
مولفه
(اكت
همچن
اكت

آن (ح
و مع
بيمارا

يره براي نشخوار فكر
درجه آزادي
 فرضيه

ي

3
3
3
3

  
هاي نشخوار فمولفه

ميانگين
 مجذورات

06/23 
29/1380 

82/1 
42/1380 

01/2 
91/326 

 

                            

مب درمان ياثربخش ه

با كنترل نمر
پرحواسه در

مبتلا به آرتر
ت معناداري وج

توان نتيق مي
و 63،  66ش

كر فرو رفتن
آزمون ش پس

شود پسه مي
تغيرهاي گواه
ده، اثر معني

ارد. اين اثر چ
نگرناسي مثبت

هاي نشخوار فك
 تفاوت معناد
نظور تعيين اين
وار فكري تفا
جود دارد از آزم
 شد كه نتايج

با كنترل نمر
پرحواسه در

 كوواريانس چند متغي
آزاديدرجه

 خطا
ش

33
33
33
33

س تك متغيره براي
درجه آزادي

 ت
1  
2 1 
1 
2 3 
1 
1 3 

                         

سهيمقا  

، ب4  جدول
آزمايشي و گوا
 رفتن زنان م

آزمون تفاوتس
ه به نتايج فو
 موجب كاهش
عمق و در فك
شي در مرحله

مشاهد 5دول
مون و ساير م
س چند متغير
وهي وجود د
ه درمان روانشن
ه و بين مولفه
 با گروه گواه

62/9=Fبه من .(
هاي نشخوفه

شي و گواه وج
تغيره استفاده

  ه است.
، ب 6 جدول

آزمايشي و گوا

نتايج -3جدول
ارزش

51/0  
48/0  ز
06/1
06/1 خطا

نتايج كوواريانس -4ل 
مجموع
مجزورات

 رات

06/23  ون
29/380  وهي

82/1  ون
42/315  وهي

01/2  ون
91/326  وهي

http://              

 

ه به نتايج
آ ن، بين گروه
 به فكر فرو

در مرحله پس 
0<pبا توجه .(

اكت م  درمان
پرتي، تعحواس

آزمايشير گروه

طور كه در جد
آزمن اثر پيش

يل كوواريانس
ل عضويت گرو

دهد كهان مي
كري تاثير دارد
روه آزمايشي

) 01/0<p  ،2
 يك از مولف

آزمايشبين گروه
ريانس تك مت

ارائه گرديده 6
ه به نتايج
آ ن، بين گروه

 آزمون

اثر پيلايي
لامبدايي ويلكز

 هتليگ
بزرگترين ريشه خ

جدول
منبع تغيير

آزموپيش
گروعضويت  ي

آزموپيش
گروعضويت
آزموپيش و 
گروعضويت

rjms.iums.ac.ir

با توجه
آزمون پيش

تعمق و
روماتوئيد

/01دارد (
گرفت كه

درصدي ح
بيماران در

  است. 
همان ط

خارج كردن
روش تحلي
براي عامل
متغيره نشا
نشخوار فك

ران گربيما
وجود دارد
در كدام

معناداري ب
تحليل كوا
در جدول 
با توجه

آزمون پيش

 
 
 گروه

  متغير

 
حواس پرتي

  تعمق
  

در فكر فرو
 رفتن
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 همچنين 
 تعهد و 
ماران بود. 

 توان آماري

99/0 
99/0 
99/0 
99/0 

 آماري توان

22/0 
99/0 
05/0 
1 
14/0 
1 

  بيماران
 كران بالا

34/1  
80/19- 
54/10  
20/15-  

069/31  
09/27  
54/0-  
74/10-  

95/5 
49/7-  
15/16 
90/12  
16/1 
53/4-  
56/1 
33/4-  
26/7  
06/7  
81/0 
43/4-  
21/2  
73/3-  
46/7 
76/6  

http://rjms.ium 

 روماتوئيد و
ي پذيرش و
 فكري اين بيم

ت  اندازه اثر

46/0 
46/0 
46/0 
46/0 

  گر
ت  اندازه اثر

039/0 
59/0 
01/0 
62/0 
23/0 
59/0 

هاي آن در بيي و مولفه
ك  ران پايين

54/10-  
69/31-  
34/1-  
09/27-  
80/19  
20/15  
95/5- 

4 15/16- 
54/0 
90/12- 
74/10 
49/7 
56/1- 
26/7- 
16/1- 
06/7-  
53/4  
33/4 
21/2- 
46/7-  
81/0-  
76/6- 
43/4 
73/3 

             ms.ac.ir

 به آرتريت
 درمان مبتني
گر  بر نشخوار

  نگردرمان مثبت
  سطح معناداري

001/0
001/0
001/0
001/0

نگگروهي درمان مثبت
  سطح معناداري

22/0 
0001/0 
91/0 
001/0 
36/0 

0001/0 

ه گواه بر نشخوار فكري
كر   ح معناداري

4 004/0  
9 001/0  

004/0  
9 001/0  

001/0  
001/0  
01/0 

5 001/0 
01/0 
001/0 
001/0 
001/0 
1 
001/0 
1 
001/0  
001/0  
001/0 
77/0 
001/0  
77/0  
001/0 
001/0 
001/0 

          

مبتلاي زنان 
سه اثربخشي
نگشناسي مثبت

آزمون د در مرحله پس
F 

62/9 
62/9 
62/9 
62/9 

ري بر حسب عضويت گ
F  

51/1 
72/27 
12/0 
07/31 
85/0 
61/26 

و گروه گر، درمان اكت
سطح   ف استاندارد

4 23/1  
23/1  

4 23/1  
23/1  
23/1  
23/1  
09/1 
09/1 
09/1 
09/1 
09/1 
09/1 
55/0 
55/0 
55/0 
55/0  
55/0  
55/0 
6/0 
6/0  
6/0  
6/0 
6/0 
6/0 

٨٤  
  139  

تني
خوار

فكري
مقايس
روانش

ره براي نشخوار فكري
درجه آزادي
 فرضيه

ي

3
3
3
3

  
هاي نشخوار فكرمولفه

ميانگين مجذورات

93/27 
96/513 

62/0 
83/156 

42/4 
41/137 
  

نگآزمايشي درمان مثبت
انحراف  گين

( 
3 -  
3 2-  
3 4  
3 2-  
3 2  
3 2  
9 - 
9 - 
9 3 
9 - 
9 1 
9 1 
5 - 
5 - 
5
5 -  
5 5  
5 5 
1 - 
1 -  
1  
1 - 
1 5 
1 5 

 

9، شهريور6ماره

شي درمان مبت
نگر بر نشخبت

ج كوواريانس چند متغير
درجه آزادي

 خطا
33
33
33
33

نس تك متغيره براي م
 درجه آزادي

 ت
1   
2  1 
1 
2 3 
1 
1  

هاي آ اثر مداخله گروه
تفاوت ميانگ
(I-J)

J 

*60/4-   گر
*75/25  

*60/4  
*15/21  

*75/25  
*15/21   گر
*25/3-   گر
*45/13

*25/3
*20/10

*45/3
*20/0  گر

20/0-  گر
*90/5-

20/0
*70/5-  

*90/5  
*70/5  گر

70/0-  گر
*95/5-  

70/0  
*25/5-

*95/5
*25/5  گر

شم،27دوره  ي

  ي
 بررسي اثربخش
وانشناسي مثب

نتايج -5جدول 
ارزش

46/0
53/0  ز
87/0
87/0 خطا

نتايج كوواريا -6دول
مجموع
مجزورات

 ات

93/27   ن
93/1027   وهي

  ن 62/0
66/313   وهي

42/4   ن
82/274   وهي

ي بنفروني براي تعيين
هاگروه  I ها

نگمثبت   ت
گواه
اكت   گر

گواه 
اكت   ه
نگمثبت
نگمثبت  ت
گواه
اكت   گر
گواه
اكت  ه
نگمثبت
نگمثبت  ت
گواه
اكت  گر
گواه
اكت   ه
نگمثبت
نگمثبت  ت
گواه
اكت   گر
گواه
اكت  ه
نگمثبت

 يصادق مسعود 

م پزشكي رازي

 نتيجه گيري
ژوهش حاضر

 و تعهد و رو

 آزمون

 اثر پيلايي
لامبدايي ويلكز

 هتليگ
بزرگترين ريشه خط

جد
منبع تغييرا

آزمونپيش
گروعضويت  ي

آزمونپيش
گروعضويت
آزمونپيش  فتن
گروعضويت

نتايج آزمون تعقيبي -7
هاگروه   

اكت   ري

نگمثبت
  
گواه

اكت

نگمثبت  ي

گواه

اكت

نگمثبت 

گواه

اكت
  رفتن

نگمثبت

گواه

 
و يمراد زهرا

علوممجله

بحث و
هدف پژ
بر پذيرش

 
 
 
 گروه

  متغير

 
حواس پرتي

  تعمق
  

در فكر فرو رف

7جدول 
هامولفه

نشخوار فكر

  
  

حواس پرتي
  

  
  
 تعمق
  

  
در فكر فرو ر
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1399يور  

ديروماتوئ تي     

دگي فرد 
 تا بتواند 
ت معطوف 
كه افكار 
ت هدفي 
ن تمرين 
 تعهد كه 
خوارفكري 
 تا با 
ت و پنجه 
ون كنند 

كه درمان 
 به  مبتلا

ش نشخوار 
وهشي به 

نگر بر ت
ج پژوهش 
 حاضر با 
 اثربخشي 
كارايس و 
 اثربخشي 
 همخوان 

)، آنتون 4
شوساني و 

 تيت،آرترو
 ريي با تغ

مراه است 
مفاصل  ب
مبتلا به  ن
و  ابدييم 
 شوديم ي
مشكلات  
، اضطراب 

هاي مولفه
گذارد، مي

ستيابي به 
وهش، بر 

T شهري6، شماره ،

يآرتر مبتلا زنان يكر

ر كمتري بر زند
دكن كمك مي

كه مفيدتر است
دهد كي مي

دهد و در جهت
 كند. همچنين
 بر پذيرش و

مبتلا به نشخ
كندمك مي

 مزاحم دست
ذهن خود بيرو

ر نشان داد ك
ر فكري زنان

 باعث كاهش
ست. هيچ پژو

نشناسي مثبت
است، لذا نتايج
 نتايج پژوهش

) مبني بر3
ي، با نتايج ك

مبني )39ن (
ش استرس
40و همكاران (

)، ش42كاران (

گفت توانيم
است كه يا

آنها هم تيفعال
بيجام به تخر

مارانيصل در ب
شيافزا رونده
يماريب شرفت

جاديباعث ا 
،استرس ل

يكي از م .شود
سردگي تاثير م
لاش براي دس
ت. در اين پژو

27Tدوره   ي رازي

فك نشخوار بر نگر بت

ر برسد و تاثير
هارت به فرد
د را به آنچه ك

 فرد را ياري
ز ذهن عبور د
ش را هدايت
درمان مبتني

ي است كه م
جويان كممان

هايوارهناخت
د آنها را از ذ

پژوهش حاضر
گر بر نشخوار
 موثر است و

ران گرديده اس
ي درمان روا
ران نپرداخته ا

شود.يسه مي
37همكاران ( 

گر بر افسردگي
يگ و همكاران

نگر بر كاهش
ايج اندرسون و
با كورنو و همك

  دارد. يسوي
فوق م يهاه
ابرنده ليتحل 

صل و كاهش ف
 شده و سرانج

مفاص ي و سفت
شريبه صورت پ

شيترس از پ د
يماريب رفت

لياز قب يلف
شيمر فكري

گر كه بر افس
راد است و تلا
 و شادي است

علوم پزشكي

مثب يروانشناس و عهد

كننده به نظرد
ه باشد. اين مه
هي، توجه خو

و لذا )35 (
برانگيز را از سه

ر ذهن خويش
شاني فكر در د

ديه براي افرا
ند، به درم
وارفكري يا شن
كنند و بتوانند

.   
مچنين نتايج 
نگشناسي مثبت
ت روماتوئيد
ي در اين بيما
ي اثر بخشي
وار فكري بيمار
يج مشابه مقاي
 دامرياني و
نگشناسي مثبت

) ، في38ران (
شناسي مثبت
شد، و نيز با نتا

)، ب41مكاران (
)، همس43ران (
افتهي نيي تب
يماريب دييو

مفاص يجيل تدر
معمولاً مزمن

. دردشودير م
ب دييروماتو ت

جايواند باعث ا
شريترس از پ

مختل يشناخت
ي و نشخوادگ

نگمثبتشناسي 
ح شناختي افر

هاي مثبتن
٨٥ 

مجله ع               

تع و رشيپذ بر يمبتن

ي بر
هاي
تايج
ي بر
 بر
لا به
ن با
شي
و  ي

طان
  بر

بر  ي
در 
ي و

بر  ي
طان
ي و
ي بر

نالن
ي و
هدف
لا به
ن در
ط با
ي و
ارت
ناب
ندي
 بود،
ايند
ناك
قعي
رمان
هاي
رش،
وني
د و
كمتر

تهديد
داشته
با آگا
كند

وسوس
والاتر
فرونش
خاصه
هستن
نشخو
نرم ك

)36.(
همچ
روانش

آرتريت
فكري
بررسي
نشخو
با نتاي
نتايج
روانش
همكا
روانش
باش مي

و همك
همكا
در

روماتو
شكل
كه م
منجر
تيآرتر

تويم
كه ت
روانش
افسرد
روانش
سطح

هيجان

                            

مب درمان ياثربخش ه

 درمان مبتني
هفكري و مولفه

شده است. نت د
) مبني21ران (
و تعهد ش

نوجوانان مبتلا
اشد. همچنين
بني بر اثربخش

يآورتاب زاني م
 مبتلا به سرط

) مبني32ن (
ي ذهن آگاه

يياجرا يها
قنواتييج علي

يدرمان مبتن
ن مبتلا به سرط

) و روحي33ن (
ن درمان مبتني

ت طبق نظر ن
ن تفكر تكراري
 معناي يك هد
ت، افراد مبتلا

كنند. اينر مي
صورات مرتبط
 عواطف منفي
نگيزد. به عبا
ط با خطر اجتن
 از ناخوشاين
ادر نخواهند

ي براي آنها بيا
 با شرايط ترسن
 حل مسئله واق
 اثر بخشي در
واسطه فراينده
ه تمايل و پذير
تا تجربيات در
رل آنها بپذير
ن تجربيات ك

                         

سهيمقا  

شان داد كه
هش نشخوار ف
ريت روماتوئيد
مهري و همكار

رشيپذ بري ن
يروانشناخت ي
با، همسو مير

) مب13ران (
بردرمان اكت،

زن مارانيب 
زاده و همكاران

بر يمبتن ين
و كاركرده ي

با نتايي، ردگ
ياثر بخشر
زنان يو نگران ي

ري و همكاران
 اثربخش بودن

  باشد. مي
وان گفتتر مي

ي را به عنوان
لل، عواقب و

ف كرده است
خود سخت فكر
حمل فرايند تص
 اين تصورات
اختار را برمي

ف منفي مرتبط
ها با اجتناب
ي، هيچگاه قا

راه حليكنند و
ز مواجهه فرد
را از انطباق و
كه بيان شد

توان بهرا مي
مولفه بنابراين
آوردراهم مي

ش براي كنتر
شود كه آنمي

http://              

 

هش حاضر نش
تعهد باعث كاه
ن مبتلا به آرتر
اضر با نتايج دم

يدرمان مبتن 
يستيو بهز ير

ريضطراب فراگ
دري و همكار

از د يههن آگا
يشخوار فكر

ز نتايج شيرين
شناخت درمان 
يافسردگ ،ير

مبتلا به افسر
) مبني بر11(

ي نشخوار فكر
يز با نتايج نصر

)، مبني بر34
تعهد، همسو مي
ن نتايج حاضر

كه نشخوارفكري
در رابطه با عل

دسترس تعريف
باره سلامت خ
ت كه آنها تح
 ندارد، چون

ستگاه خودمخ
 از همه عواطف
 در نتيجه آنه
 تصورات منفي
لات خود كار ك
واقع اجتناب، از

كند و او ر مي
 همان طور ك
يرش و تعهد ر
ن تبيين كرد؛

 را براي فرد فر
 را بدون تلاش
 كار باعث مي

rjms.iums.ac.ir

نتايج پژوه
پذيرش و ت
آن در زنان
پژوهش حا

ياثربخش
نشخوارفكر
اختلال اض
نتايج حيد
آموزش ذه
كاهش نش

، باپستان
ياثربخش

نشخوارفكر
م مارانيب

همكاران (
برپذيرش 

، و نينهيس
همكاران (
پذيرش و ت
در تبيين
هوكسما ك
منفعلانه د
خارج از د
بيماري در
حالي است

يد راتهد
فعاليت دس
ديگر آنها

كنند.مي
عواطف و

روي مشكلا
). در و21(

جلوگيري
دارد.بازمي

مبتني پذي
حاكم بر آن
اين امكان
ناخوشايند
انجام اين
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خود را به 
ط سخت 

هاي مقابله
لات فعال 
 عقايد و 

و سعي  
ند، عقايد 
ب داشته 

  ). 47د (
مبتني بر 
وار فكري 
وار فكري 
ده است. 
ا توجه به 
پذيرش و 

پرتي واس
 و در فكر 

) در 48 (
با  ييگرات
روان  هيا

شان دادن 
تفاوت  ي

ث بهبود 
 همچنين 
 و تعهد و 
د بيماران 
هبود حال 

پذيرش و 
شاره كرد 
كيد است. 

پذيري اف
 مشكلات 
وار فكري 
بر مولفه 

نگر  مثبت
ت درمان 
 به فكر 
ود مسئله 

http://rjms.ium 

هاي خموفقيت
هند. در شرايط

كنند و مه مي
خورد با مشكلا

برند، لذت مي
كنندسايي مي

، تسليم نشون
 برخورد مناسب
ود مبارزه كنند
هر دو درمان م

نگر بر نشخوت
ش معنادار نشخو
روماتوئيد شد
ي نشان داد با
ن مبتني بر پ
لي و مولفه حو

هاي تعمقفه
ور و همكاران

آموزش مثبت 
تعهد بر سرما
پرداختند و نش
حاظ اثربخشي
دو درمان باعث

 قلبي شدند.
درمان پذيرش
زه بر ابعاد درد
ر دو باعث بهب

ن مبتني بر پ
 از مشكلات اش
 تعهد مورد تاك

كند انعطا مي
 فكر فرار از
 كاهش نشخو
رمان اكت بر

ت به درمان
ل همين ماهيت

كندمك مي
ين خود به خو

             ms.ac.ir

ها و موزي پير
دهد نسبت مي

روني خود تكيه
خود را در برخ
 زندگي خود

 خود را شناس
را تغيير دهند
ند و با آنها

 غيرمنطقي خو
شان داد كه ه

وانشناسي مثبت
و باعث كاهش
به آرتريت ر

تعقيبي بونفروني
ربخشي درمان
كري به طور كل

ي در مولفه ول
پوه است. يداالله

ريتأث سهيمقا
و تع رشي پذ
ي، پعروق-يلب

 رويكرد از لح
دارد و هر د
اختي بيماران

) كه د49ران (
گر به يك انداز
ثير دارد و هر

تر بود درمانش
جتناب نكردن
ي بر پذيرش و
يماران كمك
شند، كمتر به
ن منجر به

 پژوهش در
بيشتري نسبت
است به دليل
ه بيماران كم
خود نباشند و ا

          

شوند. اين افراد
هاي خودندي

ي به منابع در
ت و سازنده خ

). از46سازند (
سات مخرب

نند كه آنها ر
 را تفسير كنن
د و با باورهاي

يج پژوهش نش
ش و تعهد و ر

موثر بوده وان
زنان مبتلا ب
دهاي آزمون ت

ها، اثره تفاضل
 بر نشخوار فك
ر اثر گذار بود
رفتن برابر بوده
مش خود به 

بر ين مبتن
قل مارانيب يخت

بين اين دو
داري وجود ند

هاي روانشنايه
 بهراد و همكار
نگشناسي مثبت

لا به ميگرن تا
  شود. ان مي

 تبيين اثربخش
توان به اج مي

ر درمان مبتني
ن اكت به بي
ري داشته باش
باشند كه اين
شود. در اين

پرتي تاثير س
ت كه ممكن

 باشد كه به
پرت كردن خ س

٨٦  
  139  

د تا
ها و
ويق
ده و
يزان
 زيرا
فيت
ا ي ر
 ياد
ن به
 رفع
د به
 در
واقع
فراد
د تا
مورد
ن به
هد و
- زانه
سط
داده
ت را
 اين
د را
فراد
بهتر
مدن
هاي
ل از
هاي
د و
رمان
نايي
اري

نگر ت
مركز
ه در
مركز

شو مي
توانمن
زندگي
مثبت
سامي

احساس
كنمي
خود

باشند
نتاي

پذيرش
بيمارا
در ز
برآيند
اندازه
تعهد
بيشتر
فرو ر

پژوهش
درمان
شناخ
كه ب
معناد
سرماي
نتايج
روانش
مبتلا
ارابيم

در
تعهد
كه در
درمان
بيشتر
خود
شو مي

حواس
داشت
اكت

حواس

9، شهريور6ماره

سعي بر آن بود
هفراد و قابليت

رد و افراد تشو
اي نشان دادژه

هاي منفي، مي
فزايش دهند،
ي مثبت، ظرف
ي منفي طولاني
با اين رويكرد
 تمركز نكردن
نند در جهت

ماران كمك شد
نشخوار فكري
ي برسند. در و

ي افحل مسئله
كندد كمك مي

ي خود را در م
 جهت رسيدن
دهه قبل شواه
نات مثبت خز

دهند توسش مي
ها نشان دش

و تداوم فعاليت
ژوهشگران به

ت مثبت، افراد
رگير شوند. اف

ايمني آنان ب ه
ردهاي كنار آم
شايي، با فشاره
ين به نحو فعال
هكنند و شبكه

سازند خود مي
توئيد كه از در
با داشتن توان
 كمتر؛ اميدو
في افراد مثبت
رند به جاي تم
ث ناگواري كه
 مثبت متم

شم،27دوره  ي

نگر، سي مثبت
وصيات مثبت ا

گيرتاكيد قرار ب
مثبت، توجه ويژ
هي از هيجان

 زندگي خود اف
هايل، هيجان
هايزي هيجان

ي ديگر افراد ب
ير باشند و با
لات، سعي كن
 مداخله به بيم

ها و نر ضعف
وعي خودباوري

شود توانايي حي
نگر به افرادبت

ز يابند و تونايي
 باشند و در

. از دو د)45 (
فرض كه هيجا
فرد را گسترش

ه است. پژوهش
 شيوه رفتار و

ها، پژ پژوهش
 تجربه هيجانات
ط پيرامون در
ترند و دستگاه
گيري از راهبر

گشدد و مسئله
همچني ).27( 

گي پرهيز مي
ي را پيرامون
ه آرتريت رومات

توانند بد، مي
نشخوار فكري
ن دهند. از طرف
گرش مثبت دار
شغولي به حواد
 روي حوادث

 يصادق مسعود 

م پزشكي رازي

اف روانشناسي
ي مثبت، خصو
ي آنان مورد تا

هاي مث هيجان
د با پيشگيري
ي مثبت را در

ي ابطالفرضيه
سازدن يا ابطال

از سوي ).44 (
پذيكه انعطاف

راي حل مشكلا
ردارند. در اين

غوليت مدام بر
ها، به نووديت

ري موجب مي
د، رويكرد مثبت
ت خود تمركز
ل باور داشته
د تلاش كنند
اي تاييد اين ف
فكر و عمل فر
ن فراهم شده
عاطفه مثبت،

كند. در ايني
ت يافتند كه ت
د تا با محيط

تر و شادتسالم
گد. آنان با بهره

ند ارزيابي مجد
آيندر كنار مي

 فشارزاي زندگ
جتماعي بهتري
ماران مبتلا به
اند بهره گرفته

شتر، داشتن نش
 از خود نشان

هاي خود نگي
مشغها و دلست

اند برداشته

 
و يمراد زهرا

علوممجله

اساس اهد
هايهيجان
هايفضيلت

شوند تا به
سعي كنند

هايهيجان
براساس ف
خنثي كرد
نيز دارند

گيرند كمي
ها برضعف

آنها گام بر
جاي مشغو
مورد محد
نشخوار فكر
كاهش يابد
بر نقاط قو
حل مسائل
اهداف خود
مداركي بر
هاي آني ف
پژوهشگران
است كه ع
تسهيل مي
نتايج دست

انگيزدبرمي
نگر سمثبت

كندكار مي
موثرتر مانن
رواني بهتر
رويدادهاي
حمايتي اج
بنابراين بيم

نگرمثبت
قابله بيشم

بيشتري را
به توانمندي
روي شكس
گذشته د
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ا به عنوان ر
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مانگر اكت با
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ني ندارد و ا
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آوري، تقو تاب

http://              

 

رنگ ن فرد كم
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خود را بدون ب
د را صرف اجتن
 پذيرش و تعهد

از كنندش مي
م فكري وسواس
جر به نشخوا
دي از انرژي ف

 بيماران آموزش
مشكلات خود
 بپذيرند نه به
رد به اهدافش

يطبغز به طور 
اح يمنف يها

را به چالش بك
ت كه مغز انجام

افكار و احس 
توانيت، اما م

ينم تيما هدا ه
ن بررسي درخ

 تعهد و روانش
 زنان مبتلا به
 كه هر دو د
تعهد باعث كاه

ها ننين يافته
تعهد، بر نشخو

پرتي تاثيراس
هايست شباهت

شي اين درمان
ه آن اشاره ك
 رواني، ارزش

حضور دري و 
 از جمله اشتر

تني بر پذيرش
ي افراد دارد
 حركت در جه

نگر در راستبت
هايش مهارت
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ا در ذهنر
درماني به

بيماري خو
انرژي خود
مبتني بر

افراد تلاش
نوعي تداوم
مسئله منج
بخش زياد
مداخله به
و فرار از م
محدوديت
رسيدن فر
ادعا كه مغ
و احساس

باور ر نيا
است يكار

نيكردن ا
ممكن است

لهيو به وس
نتايج اين
پذيرش و
فكري در
نشان داد
پذيرش و

شد. همچن
پذرش و ت
مولفه حوا
مشخص اس
كه اثر بخش

توان بهمي
بهزيستي

آگاهي ذهن
هارنجش

درمان مبت
روانشناختي
پذيرش و
درمان مثب
در آموزش
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