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 در آستانه طلاقزنان  یآورتاب درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر  یاثربخش
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 چکیده 
 مقدمه: 

نبود ناگهانی همسر ممکن است احساس    .ورزدیمیکی از مسائل اجتماعی عصر ماست که امروزه کمتر کسی در مورد مشکل و معضل بودن آن شک  طلاق  

برابر صدمهتاب  که   دهد یمنشان    شده انجاممطالعات    .اضطراب یا هراس ایجاد کند برای آوری مراقبت از خود در  زنان سرپرست    هایی که در زندگی روزمره 

ها در  واکنش  رشیدر پذ ،  باشدیمبر پذیرش و تعهد    مبتنیدرمان    هاآن  نیتر مهمکه یکی از  های موج سوم  در درمان،  شودیمرا شامل    آیدخانواده پیش می

 . است مؤثر یروش ز ین   یآور تابو  جانیه میدر تنظاین درمان همچنین   ،شودیمفراوانی  دیتأک ، زمان حال

 : هاروشمواد و 

بهزیستی  به    کنندهمراجعه  متقاضی طلاقماری پژوهش  شامل زنان  آجامعه    .باشدیم  گواه ا گروه بو    آزمونپس،  آزمونشیپروش پژوهش شبه آزمایشی با طرح  

تصادفی در دو گروه    صورت بهنمونه آماری انتخاب و    عنوان به  ها آننفر از    24،  تیدرنها   که   بودندنفر    226به تعداد    شهرستان شمیرانات و دادگاه خانواده ونک

 استفاده شد.   هادادهآوری جمع منظوربه(  2004پیسترلو و همکاران ) یآورتاب ی اماده 25  نامهپرسشآزمایش و گواه جایگزین شدند. از 

 :هاافته ی

آوری  تفاوت میزان تاب  ،  (f  ،01/0≥p= 37/53)  زنان در آستانه طلاق  آوریتاب افزایش برایدرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد اجرای    با که  آن استبیانگر    هاافتهی

 .است  دار یمعن موردپژوهش یهاگروهبین 

 : یریگ جهینت

 .  مؤثر است در آستانه طلاقزنان  یآورتاب برد، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهو مشخص شد که برنامه  گرفتقرار    دیتائ فرضیه پژوهش مورد  در نهایت

 

، طلاق یآورتاب،  در آستانه طلاق، زنان  درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد واژگان کلیدی:    
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 مقدمه:
 کندی مشاخص آشفتگی زندگی زناشویی است که ساختار شناختی افراد را مختل    نیترمهم در طول زندگی مشترک و    پرتنشیکی از وقایع   طلاق

یکی از مسائل اجتماعی عصر ماست که امروزه کمتر کسی در مورد  طلاق    .]1[  شودی مو به دنبال آن، شیوه مقابله با تنیدگی در فرد ناکارآمد  

 های مختلف،و در بین گزینه  هاارزش توانایی در فرد، برای انتخاب عملی که معنادار و مبتنی بر   ایجاد.  ورزدی ممشکل و معضل بودن آن شک  

دست به ها یا تمایلات آشفته  برای اجتناب از افکار، احساسات، خاطره   دارای اهمیت بسیاری است. افراد در آستانه طلاق نبایدباشد،    ترمناسب 

بگیرند و این تصمیم تا آنجا که ممکن    یکه باید تصمیمی بسیار مهم  کندی مد زنان در حال طلاق صدق  در مور  مخصوصاًاین رویه    ؛انتخاب بزنند

نبود ناگهانی همسر ممکن است احساس اضطراب یا  .  ]2[زودگذر باشد.    جادشدهیاروانی    مسائلاز    متأثراست نباید بر اساس نگرش سطحی یا  

ایجاد کند؛ معمولاً زنان   از مردان    در هراس  آثار  همچنین    .بیننداقتصادی زیان می  ازنظرطلاق بیش  های  توان به زمینهطلاق می  بارانیزاز 

  -آور روانیاز آن است که از ابتدا بتوان به پیامدهای زیان   ترنیسنگآثار طلاق    تیدرنهااما    والدینی اشاره کرد اجتماعی، روانی، قانونی، اقتصادی و

 . ]3[  برد  عاطفی آن پی

تواند باعث شود تا او پیروزمندانه  خویشتن است. این ظرفیت انسان می  میدرترمو توانایی    دارادامه ظرفیت بازگشتن از دشواری پایدار و    ،یآور تاب

نوعی   یآورتابشدید، شایستگی اجتماعی، تحصیلی و شغلی او ارتقا یابد.  یهاتنشاز رویدادهای ناگوار بگذرد و علیرغم قرار گرفتن در معرض 

خود اصلاح گری فکری و عملی   بر اساس رشد کند یا کاهش یابد و    زمانمروربه  تواندیو مویژگی است که از فردی به فردی دیگر متفاوت است  

 . ]3[  گیردزندگی شکل می   یوخطا آزمون   درروندانسان،  
حق ازدواج    هاآن گیرد که حتی برای  انجام می   یترسختقشرهای پایین و متوسط جامعه، با زنان مطلقه رفتار   دهد که درها نشان می بررسی 

که است  هایی  مراقبت از خود در برابر صدمه   درواقعو    شودیمتعریف    آوری در رابطه با بالا رفتن آستانه تحمل تاب  ،شودگرفته نمینظر   دوباره در

و    شونددچار استرس خیلی شدید  ممکن استآید. یا زنانی که در آستانه طلاق هستند در زندگی روزمره برای زنان سرپرست خانواده پیش می

دارند یا فشاری که از    همسرانشانرف  طشان را درست کنترل کنند و حتی در برابر خشونتی که از  شود که نتوانند زندگیمی   باعث  امرهمین  

  شده انجام مطالعات  .  ]5[نباشد   روانشاندارند تصمیمات درست بگیرند و ممکن است تصمیماتی بگیرند که ناشی از سلامت    شانخانواده طرف  

به    زااسترس   یهاتو موقعیرا بیاموزند که هنگام مواجهه با مشکلات    هاییمهارتکه افراد    شودمی احساس    مسئلهنیاز به این  ،  دهندیمنشان  

گام    توانندمی فکری است،    یندها فرآیکه هدفشان تحت تأثیر قرار دادن    هاییمداخله ،    رون ازایسپس عمل کنند.   تری تفکر و   آورانهتاب    یوه شی

 . ]6[  باشند  آوریتاب مربوط به    یها و توانایی  هامهارت د  مهمی در ایجا

را باید در بافت مفهومی    هاجانیهو    هاشناخت  نوین معروف هستند؛ عقیده بر این است که  یهای درمانروانکه به    های درمانروان در موج سوم  

اینجا و "خود را بپذیرد و با زندگی در    یهاجانیهشود تا در گام اول  بیمار آموزش داده می های موج سوم بهها در نظر گرفت. در درمانپدیده 

موج سوم معروف    یهاکه به درمان  های درمانروان از    یادسته  دو دهه است که اکنون حدود    .]7[بیشتری برخوردار شود    آوریتاب از   "اکنون

درمان مبتنی    .  ]5[است    1و تعهد  رشیبر پذ  یدرمان مبتن  هاآن  نیترمهماز    یکی؛  اند قرارگرفته  موردتوجهاز روانشناسان    یاریاز طرف بس  ،اند شده 

رفتاری سنتی متفاوت    -از درمان شناختیدرمانی کلیدی آن   و تعهد، یکی از الگوهای درمانی بسط یافته اخیر است که فرایندهایپذیرش  بر  

و کرک    3، کلی ویلسون2میلادی توسط استیون هیز  1980است، از اواخر دهه    یگررفتاردرمان از    بر خواستهکه   پذیرش و تعهد درمانی  .]8[است 

  ه ینظر  یفلسف  یمبنا   و  یعملکرد   ییگرا  نهیزم  هیبر نظر  یمشخص است که مبتن  ینظر   یمبان  کی  یدرمان دارا   نیا. ]9[توسعه یافت    4استروسهال 

 ییرها  ی منف  یهاجانیهد خود را از  نتوانیم  یزبان  یهایی تواناها با استفاده از  کند که انسانمی  انیب  هینظر  ن یا  .هست  ی ذهن  یچارچوب حرارت

در افراد محصول    یشناختروان   یهای شانیپرکه    کندیم  دیتأکنکته    نیبر ا  ،فوق  هیاز نظر  یرویروش ضمن پ  نیا  .برگردانند  یرو  هاآناز    ایدهند  

به کار رفت اما    یجسمان  یدرمان دردها  یبار برا   نینخست  یروش برا  نیگرچه ا  .هست  یمنف  یهاجانیهکنترل و اجتناب از افکار و    یتلاش برا 

برخوردار    زین  ییبالا  یپشتوانه تجرب  از  و  قرارگرفته  مورداستفادهمتفاوت    یهات یجمعمختلف و در    یهانهیبه دو دهه است که در زم  کیاکنون نزد

نقش    ،ها در زمان حالواکنش  رشیروش در پذ  نیا  ازآنجاکه  ،اعتقاددارند  5لسون یوو    یو استور  امیلیو  لبرتیاز محققان مانند ه  یار یبس  .است

 
1Acceptance and Commitment Therapy (ACT) 
2 Steven C. Hayes. 
3 Wilson Clery. 
4 Kirk Strosahl. 
5 Hilbert, William, Story and Wilson. 
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و  پذیرش  درمان مبتنی بر    یطورکلبه .  ]5[  است  مؤثر   یروش  زین    یآورتاب و    هیجان  میتنظ  شیدر افزا  رسدیمبنابراین به نظر     ،دارد   یاساس

 . ]8[رفتاری سنتی متفاوت است    -درمانی کلیدی آن از درمان شناختی تعهد، یکی از الگوهای درمانی بسط یافته اخیر است که فرایندهای

کارگیری درمان  طریق به شناسایی عوامل منجر به طلاق و عوارض آن از و در راستایاجتماعی -سلامت روانیپژوهش حاضر نیز در جهت ارتقا 

های زیستی و پزشکی،  داشته است تا شاید از این طریق در کنار درمان  مبتنی بر پذیرش و تعهد، سعی در افزایش آگاهی شناختی این افراد

گیری درستی بر اساس شرایط  افراد میسر است تا تصمیم  یآورتاببا تقویت    کار  نیا  پیمودن مسیری مناسب برای زوجین را هموارتر نماید.

نباشد که بعد از گذشت مدتی، زن پی به تصمیم اشتباه خود ببرد ولی نتواند    یاگونه بهزنان،    مخصوصاًواقعی صورت پذیرد و تصمیمات زوجین و  

بر    یریتأثچه    درمان مبتنی بر پذیرش و تعهدپاسخ دهد که    سؤالبه این  است    درصددپژوهش حاضر    بر اساس آنچه ذکر شد  اقدامی انجام دهد.

 دارد؟   در آستانه طلاق  زنان  یآور تاب

 

 روش مطالعه:  
است. در این طرح متغیر    گواه ا گروهب  آزمونپس ،  آزمونش یپروش پژوهش شبه آزمایشی با طرح    ازنظرهدف، کاربردی و    ازنظرتحقیق حاضر  

به مراکز    کنندهمراجعه طلاق    انی متقاضشده است و جامعه آماری در تحقیق حاضر را    یریگاندازه اجرای متغیر مستقل  وابسته قبل و بعد از   

ورود به پژوهش    یهاکملانفر بودند و با توجه به    226به تعداد    1399اول سال    ماههسهدر    و دادگاه خانواده ونک  راناتیشهرستان شمغربال  

نفر به گروه کنترل    12نفر از زنان با گمارش تصادفی به گروه آزمایش و    12نفر از زنان در آستانه طلاق در این پژوهش شرکت کردند، سپس    24

نیز اجرا خواهد  نیز جلسات درمان    هاآن شدند ) به گروه کنترل توضیح داده شد که پس از پایان پژوهش در صورت رضایت برای    یبندمیتقس

 آنلاین انجام شد.   صورتبهبه شرایط بیماری کرونا تمام مراحل درمان    با توجهشد(.  

  50تا    23ی سـنی  دامنـه -2   آزمونش یپو تنظیم شناختی    یآورتابدرصد از پرسشنامه    70کسب نمره کمتر از    -1ورود به پژوهش:    یهاملاک 

 عدم وجود اختلال روانی -6    توافقی(   یهاطلاق )  قلادریافـت مشـاوره قبـل از طـ  -5مدرک سیکل  داشتن حداقل  -4ن   بـود  بومـی-3سال   

این    یگذار نمره .  هست  ی اماده   25پرسشنامه  ( است که  2004)  6پیسترلو و همکاران   یآور تاب   پرسشنامهدر این پژوهش،    یآورتاب ابزار سنجش  

  ی دربرم(( را 1نادرست )نمره  کاملاً((، تا 5. طیف این پرسشنامه از )همیشه درست )نمره کندی ملیکرت استفاده  یانه یگز 5پرسشنامه از طیف 

 گیرد.  

 است.   شدهانجام    Lisrel8.80و    SPSS21  یافزارهانرم در این پژوهش با استفاده از    هادادهتحلیل  

 

 رنامه درمان مبتنی بر پذیرش و تعهدب
 . ]10[  دهدمی  آموزش  یآورتابذهن آگاهی، پذیرش و گسلش شناختی را برای ایجاد افزایش   یهامهارت این برنامه درمانی، رفتاری است که  

 . درمانی قرارداد بستن  پژوهش، موضوع با  افراد نمودن آشنا درمانی، رابطه برقراری :اول جلسه

 از  استفاده با شینما بودن  اثر کم و موقتی مورد در بحث ،هاآن  تأثیر میزان ارزیابی و درمانی یها روش  بررسی و کشف :دوم جلسه

 .تکلیف ارائه و بازخورد دریافت تمثیل،

 بدون  دردناک شخصی وقایع پذیرش ،هاآن  بیهودگی به بردن پی و کنترل  ناکارآمد راهبردهای تشخیص برای مراجع به کمک :سوم جلسه

 .تکلیف ارائه و بازخورد دریافت تمثیل، از استفاده با هاآن  با کشمکش

 از استفاده  با زبان مفاهیم تغییر پذیرش، یهاگام  آموزش آن، پیامدهای از آگاهی و دردناک تجارب از اجتناب مورد در توضیح :چهارم  جلسه

 .تکلیف ارائه و بازخورد دریافت آرامی، تن آموزش  تمثیل،

 و مشاهدهقابل  رفتار و یشناختروان کارکردهای احساسات، / رفتار مشترک ارتباط بیان منظوربه  یبعدسه رفتاری مدل معرفی :پنجم جلسه

 .تکلیف ارائه  و بازخورد دریافت آن، اساس بر رفتار  تغییر برای تلاش مورد در بحث

  از  آگاهی تمثیل، از  استفاده  با  خود  با تماس  برقراری  و بستر یک عنوان به  خویشتن مشاهده  زمینه، و  نقش  مفاهیم توضیح :ششم جلسه

 .تکلیف ارائه و بازخورد دریافت . هستند ذهنی محتوای جزء  که هاییحس  از جدایی و مختلف حسی یهاافتیدر

 
6 Pisterlo, et al. 
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 ارائه و بازخورد  دریافت تمرکز، تمرین بهتر، زندگی برای مراجع نمودن توانمند و تغییر برای انگیزه ایجاد ،هاارزش  مفهوم توضیح :هفتم جلسه

 .جلسات یبندجمع  ،هاآن به عمل برای تعهد ایجاد و هاباارزش  مطابق رفتاری یهاطرح  شناسایی عمل، به تعهد آموزش؛ سپس،  .تکلیف

 هایجلسه  مرور  و بررسی گذشته جلسه  تکالیف بررسی .هامهارت  آموزش ادامه گذشته جلسه به  مربوط تکالیف و هان یتمر بررسی هشتم:   جلسه

 آینده به نسبت  مراجع  انداز چشم  بررسی درمانی  اهداف به یابیدست  مقدار   و هاشرفت یپ بررسی پیشین  های جلسه  هایآموخته  خلاصه و  گذشته

 .درمان پایان

  
:هاافته ی  
همچنین زنان با سطح    ( % 41.66بوده است )از سایر سنین  ساله در آستانه طلاق بیشتر    25تا    32در این مطالعه درصد مشارکت زنان    

(.  % 41.66تحصیلات دیپلم و زیر دیپلم نسبت به سطوح دیگر تحصیلات مشارکت بیشتری داشتد )  

 آزمایش گروه در  پژوهش متغیرهای  معیار  انحراف  و  های این پژوهش از تحلیل کوواریانس استفاده شد. در این راستا، میانگینجهت آزمون فرضیه

 است.   شدهداده نشان    1قرار گرفت که در جدول    یموردبررسگواه   و
 گواه  و آزمایش گروه در پژوهش متغیرهای معیار انحراف و میانگین -1جدول 

 

 متغیر
 آماری یهاشاخص

 گروه گواه  زمایش آگروه 

 آزمون پس آزمون شیپ آزمون پس آزمون شیپ

 ی آورتاب 
 میانگین 

 انحراف معیار 

36 

55/4 

39 

94/3 

26/36 

15/3 

93/35 

39/3 

 
 .است آزمونپس  آوری در مرحلهتاب متغیر در گواه گروه  به نسبت آزمایش گروه هاینمره  افزایش از حاکی،  1 جدول

 اسمیرنف استفاده شد. –آزمون کلموگراف   از  زی نجهت بررسی توزیع متغیرها  
 اسمیرنف–بررسی توزیع متغیرها با استفاده از آزمون کلموگروف  -2جدول  

 

 متغیر
 گیری زمان اندازه

 گروه گواه  گروه آزمایش 

 

Z 
  معناداری 

Z 
 معناداری 

 ی آورتاب 
 آزمون شیپ

 آزمون پس

942/0 

944/0 

410/0 

430/0 

928/0 

970/0 

253/0 

430 

 

 است.    آزمونپس  و  آزمونش ی پ دو مرحله در پژوهش  متغیرهای در هاداده  طبیعی توزیع مفروضه برقراری از حاکی،  2 جدول  اطلاعات

 (هاانسیوارپژوهش )همگنی   متغیرهای موخلی کرویت و باکس  Mلون،   آزمون نتایج
 پژوهش متغیرهای موخلی کرویت و باکس Mلون،   آزمون نتایج  -3جدول 

 

 متغیر

 موخلی W باکس M لون 

F  معناداری M `F W χ2 

 89/43 197/0 935/0 355/6 254/0 359/1 ی آورتاب 

 

 برای موخلی کرویت آزمون و باکس .ام نبودن آزمون معنادار  و هاگروه  واریانس  همگنی مفروضه برقراری از حاکی لون  آزمون نتایج ،3 جدول در

 .است های آزمودن درون یهاانس یوار برابری فرض و  کوواریانس-واریانس یهاس یماترهمگنی   شرط برقراری از حاکی یآور تابمتغیر  

 

 متغیرها )همگنی شیب رگرسیون(  مکرر یریگاندازه با مختلط واریانس تحلیل نتایج
 است.    شده داده مرحله نشان   دو  در گروه دو در  متغیرها مکرر یریگاندازه  با مختلط واریانس  تحلیل ، نتایج4در جدول  

 مرحله  دو در گروه دو  در متغیرها مکرر یریگاندازه  با مختلط واریانس تحلیل نتایج  -4جدول  
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مجموع   منبع تغییرات ها مؤلفه

 مجذورات 

میانگین   ی آزاددرجه 

 مجذورات 

F  ضریب اتا 

 )مراحل ( یگروهدرون آوریتاب

 )مداخله( گروهی بین

 مداخله( ×تعامل)مراحل

350/43 

011/92 

817/46 

 28و1

 28و1

 28و1

350/43 

011/92 

817/46 

**297/7 
*951/2 

**881/7 

207/0 

0.095 

220/0 

 در یریگاندازه  مراحل و مداخله تعاملی نیز اثر و مرحله سه در یگروه درون  تفاوت و گروه دو بین تفاوت که دهدمی  نشان،  4 جدول نتایج

 . باشدیم(  P=009/0(، تعاملی  )P=097/0(، بین گروهی  )P=012/0)   یگروهدرون  آوریتاب متغیرهای

 

 ی پژوهش بررسی فرضیه
 دارد.  ر یتأث، در آستانه طلاق   زنان   یآورتاب بر  ، و تعهد رشیبر پذ ی درمان مبتنفرضیه پژوهش:  •

  ی ها گروه در    یآورتاب   آزمونپس   یهانمره وی میانگین  ر  ( برAncovaتک متغیری )  انسیکووار، تحلیل  5رای بررسی این فرضیه، طبق جدول  ب

 صورت گرفت.    آزمونش ی پبا کنترل    موردپژوهش

 
 ی آورتاب تک متغیره  تنظیم هیجان و  انسیکووارنتایج حاصل از تحلیل  -5جدول 

مجموع   ها شاخص

 مجذورات 

میانگین   درجه آزادی 

 مجذورات 

F P  توان آزمون  ضریب اتا 

 1 67/0 0001/0 37/53 52/3585 1 52/3585 گروه یآورتاب

     19/67 23 88/1746 خطا 

      24 03/9915 کل

 

توان  آمد، می  به دست(  f  ،01/0 ≥p=37/53آوری )است، با نتایجی که برای تاب  شدهداده ، نشان  5که در جدول    طورهمان،    یآورتابدر مورد  

  طوربه آوری در گروه آزمایش  است. این بدان معناست که میانگین نمرات تاب  داریمعن  موردپژوهش  یهاگروه آوری بین  گفت که تفاوت میزان تاب

 (.P≤ 01/0است )  افتهیش یافزامعناداری  
 خلاصه بررسی فرضیه   -6جدول 

  عهدو ت رشیبر پذ فرضیه فرعی دوم: درمان مبتنی 

 .دارد ریتأثزنان در آستانه طلاق  یآورتاببر 

 

37/53=f 01/0≥p  ی هاگروهآوری بین تفاوت میزان تاب پذیرش  

است. این بدان   دار یمعن موردپژوهش

آوری در  معناست که میانگین نمرات تاب

معناداری   طوربهگروه آزمایش 

 (.P≤01/0است ) افتهیشیافزا 

 
 ریتأثزنان در آستانه طلاق    یآور تاب  بر  و تعهد  رشیبر پذ  یدرمان مبتن  که    توان بیان کردگیرد و میقرار می  دیتائبدین ترتیب این فرضیه مورد  

 دارد. 
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:  یریگجهینتبحث و   
این روش    ریتأثدارد. در رابطه با    ری تأثزنان در آستانه طلاق    یآور تاببر    تعهدو    رشیبر پذمشخص شد که درمان مبتنی    پژوهش  بر اساس فرضیه

  ، و استرس فشار    طیشرا  نکهیو با توجه به ا  گذاردیم  ریافراد تأث  یزندگ  تیفیبر ک  یکه مشکلات روان  مطرح کرد  گونهن یا  توانیم  زین  یآور تاب  بر

  ناک خطر  طیدر شرا  یروان  یستیز تعادل    یبرقرار  یفرد برا  یرا توانمند   یآور تاب   ،رون یازا  ؛دهدی قرار م  ریتحت تأثرا  افراد    یروان  یستیتعادل ز

موفق    یسازگار   به همین دلیلاست و    دکنندهیتهد  طیبه تعادل سطح بالاتر در شرا  دنیرسو    هیبازگشت به حالت اول  یآور تاب  نیبنابرا،  دانندیم

 .  کندیرا فراهم م  یدر زندگ

   با نتیجه  زنان در آستانه طلاق بود که نتایج حاصل    یآورتاب  بردرمان مبتنی بر پذیرش و تعهد    یاثربخشتعیین میزان  هدف از انجام این پژوهش  

( همکاران  و  خانی(،  1398شهرویی  ماسورا 1396)  حاتم   ،  )7  (2020( خلعتبری  آنتونوسکی 1396(،    12،   11  [ راستاست هم(  2017)  8(، 

،15،14،13[ . 

  کیدر نزد  یسع  ،یرمنطقیغ  عملکردهای  ر ییمراجع است که با اصلاح و تغ  یذهن  یاستعدادها   یبر رو  ازحدش ی بتمرکز  ،  جلسات درمان  یاصلنکته  

  ، به مختلف  یهاو استفاده از روش   رشی تعهد و پذ  یهاروش مداخله با کمک  پذیرش و تعهد،    وهیاما در ش  .دارد  تیواقع  اکردن تفکر مراجع ب

  ت ی وضع  ،تلاش کنند تا با روش متفاوت   ،کنندهبدون اجتناب از افکار و احساسات ناراحت ،  استفاده از استدلال  یجا به  کند تامی مراجع کمک  

 . بهبود بخشد  ،حضور در زمان حال  نیو تمر  تعهدو    رشیو با پذ  یقبل  یهاخود را بدون کنترل   یزندگ

 شکست و موفقیت به رسیدن برای و کنندمی  سازگار  شرایط به طبیعی نسبت صورتبه  را  خودشان  افراد که است ییهاپاسخ  از نمودی  آوریتاب

 حالی در این ،گردندی بازم عملکرد معمولی سطح به دوباره مشکل یک با شدن از روبرو پس یآور تاب افراد بعضی شوند.می  توانمند مشکلات در

 یآسانبه  را زندگی یهات یواقع هاآن  کنند،می  پیدا رشد گذشته به نسبت های ناکام و های سخت با شدنمواجه از پس دیگر افراد برخی که است

 خودشان یخوببه  بزرگ تغییرات با همچنین و شودمی  پشتیبانی هاآن یهاارزش  لهیوسبه  عقیده این که دارندمان یا زندگی پرمعنا به و پذیرندمی

 . کنندمی  را سازگار 

  .دارد ریتأثزنان در آستانه طلاق   یآور تاببر  تعهدو  رشیبر پذصورت گرفته در پژوهش حاضر مشخص شد که درمان مبتنی  یهای ابیارزطبق 

قرار    دیتائاست و بدین ترتیب این فرضیه مورد    افتهیش یافزامعناداری    طوربه آوری در گروه آزمایش  این بدان معناست که میانگین نمرات تاب

بر دارد. بهبود کیفیت درمان مبتنی    ریتأثزنان در آستانه طلاق    یآورتاببر    و تعهد  رشیبر پذتوان بیان کرد که درمان مبتنی  گیرد و میمی

 زنان در آستانه طلاق شود و بنابراین در بهبود شرایط روانی آنان بسیار اثربخش خواهد بود.   یآورتابباعث افزایش    تواندی م  و تعهد  رشیپذ
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