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 Background:  Failure to address the specific needs of women offenders in the areas of spiritual, 

social, and emotional regulation can predict adverse outcomes, including recidivism and social 

maladjustment. Therefore, the use of interventions that help improve the levels of spiritual-social 

health and emotional regulation of delinquent women can be considered as a preventive strategy. 

Aims: The present study aimed to investigate the effectiveness of group training in acceptance and 

commitment therapy in improving the level of spiritual- social health and emotional regulation of 

delinquent women.  

Methods: The method of this research was a quasi-experimental pre-test-post-test and control group. 

The statistical population of the present study includes all women with a criminal record supported 

by Dr. Ali Nabi Charity Foundation, from whom 40 people were selected as the sample group using 

a convenience sampling method. The sample group was randomly assigned to two groups of 20 

people. Data related to the participants' status were collected using self-assessment tools including 

the Social Health Questionnaire (Keyes, 1998), the Spiritual Health Questionnaire (Pollotzin & 

Ellison, 1982), and the Emotional Regulation Questionnaire (Gross & John, 1998) in two stages: 

pretest and posttest. Between the pretest and posttest, the experimental group participated in 8 90-

minute face-to-face acceptance and commitment therapy sessions. The collected data were analyzed 

using multivariate analysis of covariance and SPSS- 27 software. 

Results: The results showed that analyses demonstrated that acceptance and commitment-based 

therapy significantly increased the mean scores of social-spiritual health and emotional regulation in 

delinquent women (p< 0.05). 

Conclusion: The effectiveness of acceptance and commitment therapy in promoting spiritual-social 

health and emotional regulation indicates that it can be considered as a strategy of managing and 

preventing social harm in the community of delinquent women. 
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Extended Abstract 

Introduction 

Delinquency poses a significant challenge in 

contemporary society, encompassing behaviors that 

violate societal norms and laws, which can adversely 

affect community safety (Naimi & Qasemi, 2021). 

While statistics indicate that men are more frequently 

involved in criminal activities, the repercussions of 

female delinquency can be quite severe, often tied to 

women's roles as caregivers and educators, which are 

vital for societal progress (Swinehart et al., 2024; 
Parsaian, 2017). Research dating back to the 1960s 

has begun to explore the psychological and social 

dimensions of delinquent women, highlighting the 

necessity of restorative justice approaches to enhance 

their psychological, social, and spiritual well-being 
(Koroleva, 2020; Taghvaee et al., 2022). 
This article addresses the issue of insufficient 

attention to the social and spiritual health of 

delinquent women, despite previous studies 

emphasizing psychological factors such as emotional 

regulation skills (Garofalo et al., 2020). Social health, 

defined by Keyes (2004) as the quality of individual 

social relationships, is essential for promoting 

adaptive behaviors and social integration (Peeters et 

al., 2024). Additionally, spiritual health, linked to 

one's sense of purpose and connection to a higher 

power, can help deter criminal behavior by nurturing 

moral values (Taghvaee et al., 2022). 
The purpose of this article is to investigate the 

effectiveness of Acceptance and Commitment 

Therapy (ACT) in enhancing the social-spiritual 

health and emotional regulation of delinquent 

women, aiming to reduce recidivism and social 

challenges. By focusing on the unique needs of this 

group, the study seeks to contribute to the 

development of targeted interventions that address 

the psychological, social, and spiritual dimensions of 

health, ultimately supporting the rehabilitation of 

delinquent women and fostering a safer society. 

 

Method 
This semi-experimental study with a pre-test-post-

test design and a control group assessed the efficacy 

of acceptance and commitment therapy (ACT) on the 

spiritual-social health and emotion regulation of 

delinquent women. The sample consisted of 40 

women aged 25 and older with at least a high school 

diploma, randomly divided into experimental and 

control groups. Three validated instruments were 

used for data collection: the Spiritual Health 

Questionnaire (Paloutzian & Ellison, 1982), the 

Social Health Questionnaire (Keyes, 1998), and the 

Emotional Regulation Questionnaire (Gross & John, 

1998). The intervention included eight 90-minute 

ACT sessions focusing on mindfulness, cognitive 

dissociation, and value clarification. Both groups 

completed the same questionnaires post-intervention. 

Data was analyzed using multivariate analysis of 

covariance (MANCOVA).  

 

Results 
Before conducting multivariate analysis of 

covariance (MANCOVA), key assumptions were 

thoroughly examined and validated. MANCOVA 

was then applied to each research variable, using 

Wilks' Lambda to assess differences in spiritual 

health, social health, and emotional regulation 

between the experimental and control groups before 

and after the intervention. Significant differences 

were found for all the assessed variables. 
Specifically, the analysis revealed substantial 

improvements in spiritual health scores within the 

experimental group, for overall spiritual health (F= 

38.518, p<0.01), religious health (F= 27.630, 

p<0.01), and existential health (F= 36.928, p<0.01). 

These findings indicate that acceptance and 

commitment therapy (ACT) group training 

significantly enhanced the participants' spiritual 

health, with an effect size suggesting that 51.7% of 

the variance in spiritual health scores could be 

attributed to the intervention. 
Similarly, the MANCOVA results on social health 

demonstrated significant differences for overall 

social health (F=32.232, p<0.01), flourishing (F= 

6.624, p<0.01), social solidarity (F= 35.507, p<0.01), 

social cohesion (F= 15.596, p<0.01), acceptance (F= 

16.998, p<0.01) and participation (F= 7.566, p<0.01). 

Therefore, it can be concluded that ACT training 

positively impacted the social health of the 

participants, with an effect size indicating that 52.4% 
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of variance in social health scores could be explained 

by the training. Finally, based on multivariate 

analysis of covariance on the scores of the variables 

of emotion regulation (F= 14.993, p<0.01), 

reappraisal (F= 13.440, p<0.01), and emotion 

suppression (F= 9.728, p<0.01) there is a significant 

difference between the experimental and control 

groupsThis suggests that the ACT training notably 

improved emotional regulation among the 

experimental participants, with an effect size 

indicating that 29.4% of the variance in emotional 

regulation scores could be predicted by the group 

training. In summary, the study confirms that group 

training in ACT significantly enhances spiritual 

health, social health, and emotional regulation among 

women, backed by substantial effect sizes reflecting 

the predictive capabilities based on the intervention 

applied.

Table 1. Results of multivariate analysis of covariance between the two groups on adjusted scores 

ƞ2 df F value test Variables 

0.517 > 0.001 18.984 0.520 Pillai's Trace 

Spiritual 

health 

0.517 > 0.001 18.984 0.480 Wilks' Lambda  

0.517 > 0.001 18.984 1.085 Hotelling's Trace 

0.517 > 0.001 18.984 1.085 Roy's Largest Root 

0.524 > 0.001 10.194 0.637 Pillai's Trace 

Social 

health 

0.524 > 0.001 10.194 0.363 Wilks' Lambda  

0.524 > 0.001 10.194 1.758 Hotelling's Trace 

0.524 > 0.001 10.194 1.758 Roy's Largest Root 

0.294 0.002 7.343 0.296 Pillai's Trace 

Emotion 

regulation 

0.294 0.002 7.343 0.704 Wilks' Lambda  

0.294 0.002 7.343 0.420 Hotelling's Trace 

0.294 0.002 7.343 0.420 Roy's Largest Root 

 
Table 2. Multivariate covariance analysis of the effect of interventions on research variables 

ƞ2 p F Mean squares df 
Sum of 

squares 
Variables Sources  Variables 

0.517 <0.001 38.518 3477.384 1 3477.384 Religious health 

Group  

Spiritual 

health 

0.436 <0.001 27.630 2740.527 1 2740.527 Existential health 

0.506 <0.001 36.928 12397.007 1 12397.007 Spiritual health 

   90.279 36 3250.049 Religious health 

Error     99.188 36 3570.771 Existential health 

   355.574 36 12080.655 Spiritual health 

0.163 0.016 6.624 45.783 1 45.783 Prosperity 

Group  

Social 

health 

0.518 <0.001 35.507 83.139 1 83.139 Solidarity 

0.312 <0.001 15.596 32.805 1 32.805 Cohesion 

0.340 <0.001 16.998 196.110 1 196.110 Acceptance 

0.187 0.010 7.566 134.040 1 134.040 Participation 

0.524 <0.001 32.232 2216.815 1 2216.815 Social health 

   7.128 33 235.199 Prosperity 

Error  

   2.285 33 75.409 Solidarity 

   2.103 33 69.414 Cohesion 

   11.538 33 380.740 Acceptance 

   17.715 33 584.606 Participation 

   68.777 33 2269.638 Social health 

0.272 0.001 13.440 292.490 1 292.490 Reappraisal 

Group  

Emotion 

regulation 

0.213 0.004 9.728 
130.520 1 130.520 Suppression of 

emotion 

0.294 <0.001 14.993 813.782 1 813.782 Emotion regulation 

   21.762 36 783.444 Reappraisal 

Error     
13.417 36 483.021 Suppression of 

emotion 

   54.276 36 1953.938 Emotion regulation 
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Conclusion 

The present study tested the effectiveness of 

acceptance and commitment therapy (ACT) for 

improving the spiritual-social health and emotional 

regulation of women delinquent. In particular, the 

treatment proved to have a significant impact on 

improving the spiritual health of the participants in 

both religious affiliation and existential well-being, 

confirming the findings from Tajvar Rostami et al. 

(2016) and Aghili and Malek (2012). ACT's focus on 

mindfulness and acceptance enables the individual to 

become attentive to their feelings and values, 

enhancing self-awareness and resilience to social 

wounds, according to Hamren et al. (2015). The study 

also indicated that ACT is beneficial for enhancing 

social health through enabling self-expression and 

flexibility, a finding that corroborates the report of 

Noruzi et al. (2020). This growth in social skills 

enhances the individuals' capacity to establish 

satisfactory relationships and community integration, 

a key element in the prevention of recidivism .  

While there were significant findings in this research, 

several limitations could have affected the 

generalizability of the results. The non-random 

sampling approach and employment of self-report 

measures contain inherent biases in that the 

participants can report socially acceptable opinions. 

In addition, the lack of follow-up assessment limits 

the understanding of ACT's long-term efficacy. 

Subsequent research should address these limitations 

by using random sampling, varied data gathering 

tools like interviews, and longitudinal follow-up 

assessments to better establish the enduring impact of 

ACT on spiritual-social health and emotional 

regulation. Cumulatively, acceptance and 

commitment therapy arise as a viable intervention for 

the development of emotional regulation and 

spiritual-social well-being among female offenders. It 

encourages healthy emotional responses and strong 

social bonds, offering a means to personal fulfillment 

and desistance from crime. Future efforts must evolve 

more complex research designs and determine the 

long-term benefits of ACT across populations to 

inform its broader application in clinical settings. 
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 :هادواژهیکل
  یجانی،ه یمزنان بزهکار، تنظ

 ی،سلامت اجتماع ی،سلامت معنو

  .و تعهد یرشبر پذ یدرمان مبتن 

 از اعم ینامطلوب یامدهایپ تواندیم یجانیه میتنظ و یاجتماع ،یمعنو سلامت هایحوزه درزنان بزهکار  خاص یازهاین به توجه عدم: زمینه 

 -ینومع سلامت سطوح یارتقا به که یمداخلات از استفاده از این رو،. کند ینیبشیپ هاآن در را یاجتماع یهایناسازگار و جرم تکرار

  .قرار گیرد توجه مورد رانهیشگیپ راهکاریک  عنوان به تواندیم کند،یم کمکزنان بزهکار یجانیه میتنظ و یاجتماع

 یاجتماع  - یمعنو سلامت سطح یارتقا در تعهد و رشیپذ بر یمبتن درمان یگروه آموزش یاثربخش یبررس هدف با حاضر، پژوهش :هدف

 شد. انجام بزهکار زنان یجانیه میتنظ و

 یدارا زنان یتمام شامل پژوهش یآمار جامعه ه بود.گوا گروه و آزمونپس -آزمونشیپ از نوع یشیآزمامهین این پژوهش، روش :روش

 عنوان به نفر 40 ،سترسد در گیرینمونه روش با هاآن بین از که در شهر مشهد بود ینب یعل دکتر هیریخ ادیبن تیحما تحت یفریک نهیشیسوءپ

 به مربوط هایداده. دشدنگمارشآزمایش و گواه  نفری 20 گروه دو در تصادفی روش از استفاده با نمونه گروه. دشدن انتخاب نمونه گروه

 و نیپولوتز) یمعنو سلامت ،(1998 ز،ییک) یاجتماع سلامتهای نامهپرسش شامل خودسنجی ابزارهای توسط کنندگانشرکت وضعیت

 و آزمونپیشبین  فاصله در. شدآوری جمع آزمونپس و آزمونپیش مرحله دو در( 1998 جان، و گراس) یجانیه میتنظ و( 1982 سون،یال

 های داده. کردند شرکت حضوری صورتبه تعهد و پذیرشمبتنی بر  درمانای دقیقه 90 جلسۀ 8 در آزمایش گروهاعضای  ،نیز آزمونپس

 گرفت.  قرار بررسی مورد SPSS-27 افزارنرم چندمتغیری و کوواریانس تحلیل روش از استفاده با پژوهش نیز

 زنان هیجانی یمتنظ و معنوی -اجتماعی سلامت نمرات میانگیناست  توانسته تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان که نشان داد نتایج :هایافته

 .(P< 05/0) دهد افزایش به طور معناداری را بزهکار

این  که است آن از یحاک یجانیه میتنظ و یاجتماع -یمعنو سلامت سطح ارتقا در تعهد و رشیپذ بر یمبتن درمان یاثربخش :گیرینتیجه

 .ردیگ قرار توجه مورد بزهکار زنان جامعه در یاجتماع یهابیآس از یریشگیپ و تیریمد یهاروش از یکی عنوان به دتوانیمروش 

 و اجتماعی – معنوی سلامت بر(  (ACTتعهد و پذیرش بر مبتنی درمان گروهی آموزش (. اثربخشی1405) شیرین، زینالیو  اسماعیل، سلیمانی؛ سمیهطاهری، اول  باقریاستناد: 

 .18-1 ،159 شماره ،25 دوره مجله علوم روانشناختی،بزهکار.  زنان هیجان تنظیم

 jps.25.159.10 :DOI/10.61186 . 1405 ،159 شماره ،25 دوره، روانشناختی علوم مجله

      

 

 

 :ایران ارومیه، ارومیه، دانشگاه ،ادبیات و علوم انسانی دانشکده شناسی،روان گروه دانشیار، ،اسماعیل سلیمانی نویسنده مسئول. 
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 مقدمه

به  ی،در جوامع امروز یچیدهپ یهااز چالش یکیعنوان به 1بزهکاری

جامعه است و  ینکه برخلاف هنجارها و قوان شودمیاطلاق  ییرفتارها

 یمیع)ن شودجامعه  یتامن یبرا یمنف یامدهایمنجر به خطرات و پ تواندیم

ه چ گفت اگر توانیشده م منتشر یآمارها به توجه با(. 1399 ی،و قاسم

نحراف از ا وجودینا با شوند،یم جرائممرتکب  یشترب ،مردان نسبت به زنان

 یامدهایگروه زنان و دختران، پ یانو ارتکاب جرم در م ینقوان

 ین(. ا2024 هارت و همکاران،یینرا به دنبال دارد )سو یترنامطلوب

آنان  رایزنان مرتبط باشد، ز یتیممکن است با نقش جنس باریانز یامدهایپ

به جامعه نقش  یدهو جهت یندهنسل آ یتهمسر در ترب یاعنوان مادر  به

مهم  یموضوع تواندیزنان م یاندر م یبزهکار ،از این رودارند.  یدیکل

 (.1396 ییان،پژوهشگران باشد )پارسا یبرا

و ابعاد  هایژگیبه و یلادیم 60دهه  لئاوا درپژوهشگران برای اولین بار، 

مختلف جرائم زنان در  یامدهایمجرمان زن و پ یو اجتماع شناختیروان

 ترمیمی، عدالت رویکرد بر تأکید با(. 2020جامعه پرداختند )کرولا، 

 معنوی و اجتماعی شناختی،روان سلامت ارتقای با که استشده  پیشنهاد

 و یفرد منفی پیامدهای از اجتماعی، مشارکت هایفرصت افزایش و زنان

اساس در  ین(. بر ا1401و همکاران،  یی)تقوا شود پیشگیری اجتماعی

 یارتقا یبرا توانیاست که م شده یشنهادپ یمطالعات مختلف عوامل

 توانیم ،یانتوجه قرار داد و از آن م مجرمان مورد شناختیروان یتوضع

(، 2020ی،و روات ی)ناندور یشناختروان یستیسطح بهز یشبه افزا

( و کاهش سطح 1399ن، زاده و همکارای)ول یشناخت یریپذانعطاف

 ( اشاره کرد.2020)اموک و همکاران،  شناختیروان یشانیپر

 یامدهایدر کاهش پ تواندیکه م یمهم شناختیرواناز عوامل  یکی

ه نقش داشت یجانیه هاییتمحروم یژهوبه یطیمح هاییتنامطلوب محروم

 یهااز مهارت یکی یجانیه یماست. تنظ 2یجانه یمباشد، مهارت تنظ

 یهاو نظارت بر پاسخ یریتاست که با درک، مد یو اجتماع یشناخت

 یجانیه یمتنظ مشکلاتدارد و  رابطه یاجتماع هاییتدر موقع یجانیه

 یابط اجتماعرو یفیتو افت ک یشترب یو ابراز عواطف منف یجادبا ا تواندیم

                                                           
1. Criminal 
2. Emotion regulation  

3. delinquent women 

 یطشرا یلبه دل 3(. زنان بزهکار 2020 همکاران، وهمراه باشد )گاروفالو  فرد

 یدچار استرس، اضطراب و افسردگ یشترب ی،اجتماع برچسبزندان و 

زتلر، ) کندیها را مختل مآن یکارکرد اجتماعتوانداین امر میکه  شوندیم

 به دتوانیم یجانیه یممهارت تنظ دهد کهنشان میمطالعات  نتایج(. 2020

 یدمطلوب بعنا یامدهایکننده از پمحافظت شناختیروانعامل  یکعنوان 

 (.2023و همکاران،  یکند )چو یشگیریپ

ه ب مطالعات در این زمینه یشترکه ب دهدینشان ممرتبط مطالعات  یبررس

 یو معنو یاجتماع هاییژگیاند و وتوجه کرده یشناختروان یرهایمتغ

(. 2021و همکاران،  یلکینسون)و است قرار گرفته یکمتر مورد بررس

 ریتأث تواندیکه م است یاجتماع یهااز مؤلفه یکی ،4یسلامت اجتماع

و  فیتیک یابیبه ارز و بزهکاران داشته باشد یتوضع یبر ارتقا یادیز

(. بر اساس 2023فرد وابسته است )استوور و موکاشوا،  یعملکرد اجتماع

 ،یاجتماع یرششامل پنج مؤلفه پذ ی(، سلامت اجتماع2004) ییزک یفتعر

و انطباق  یاجتماع ییشکوفا ی،اجتماع مشارکت ی،انسجام اجتماع

 یفیتسازه به ادراک فرد از ک ین(. ا2021و همکاران،  یواست ) یاجتماع

 ییو مشارکت در جامعه اشاره دارد و در رشد و شکوفا یارتباطات اجتماع

 ی،اقتصاد ی،اجتماع یط(. شرا2020و همکاران،  یانگنقش دارد ) یاجتماع

افراد  مؤثر است و یسلامت اجتماع یریگجامعه در شکل یاسیو س یفرهنگ

 ددهنیاز خود نشان م یترسازگارانه یبالا رفتارها یبا سلامت اجتماع

مفهوم  یو اجتماع شناختیروانکنار ابعاد  در .(2023و همکاران،  یترز)پ

 ن،اشاره کرد )لارسو یزن 5یسلامت معنو به توانیگسترده سلامت، م

 اشاره هویت و ارتباطات احساسات، بین مثبت پیوند به ،مفهوم این(.1996

 و کندمی هدفمندی و آرامش مندی،رضایت احساس فرد آن در که دارد

 .یابدیم نمود برتر نیروهای و طبیعت با ارتباط معنوی، تعاملات طریق از

 فضایل به فرد نرغیب با سلامت نوع این(. 1398 اسدزاده، و ابوالقاسمی)

 هاییبآس و جرائم از پیشگیری به تواندمی اخلاقی رذایل کاهش و اخلاقی

 .(1401 همکاران، و تقوایی) کند کمک اجتماعی

به  ی،اخلاق یلرذا یحو تقب یاخلاق یلبه فضاافراد  یقبا تشو یسلامت معنو

 یتماعاج هاییباز جرائم و آس یشگیریو پ ینظارت درون یستمس یجترو

و  یاجتماع - ی(. سلامت معنو1401و همکاران،  یی)تقوا کندیکمک م

4. social health 

5. Spiritual health 
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زنان دارند و  یشناختروان یتدر وضع ینقش مهم یجانیه یممهارت تنظ

 ینفم یامدهایاز پ یشگیریبه پ توانندیعوامل م ینبر ا یمداخلات مبتن

 کمک کنند. 

 های سلامترفتاری مؤثر بر ارتقای شاخص -های شناختییکی از درمان

(. 1401است )دهقانی و همکاران،  1مبتنی بر پذیرش و تعهد زنان، درمان

 تسلام برو تعهد  یرشبر پذ یکه درمان مبتن نشان داد یرمطالعات اخ

 ملک، و عقیلی) ی(؛ سلامت معنو1400)حسن پور و همکاران،  اجتماعی

 ط،و ضاب یکبود) یشناختروان یریپذو انعطاف یجانیه یم(، تنظ1400

در مورد  یمطالعات محدود یران،حال، در ا یندارند. با ا ینقش مهم( 1404

 ،ده استش و تعهد بر زنان بزهکار انجام یرشبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش

 - یعنوسلامت م یارتقا یدرمان برا ینا یاثربخش یشترب یبررس ،از این رو

 یفرض اصل .است یزنان بزهکار ضرور یجانیه یمو مهارت تنظ یاجتماع

ها ممکن است با است که انسان ینو تعهد ا یرشبر پذ یدرمان مبتن

ناب اجت یشوند و تلاش برا مواجه ینداحساسات و افکار ناخوشا یجانات،ه

هدف  کند. یدافکار را تشد ینا تواندیم یاست و حت اثریها اغلب باز آن

گسلش  یرش،پذ یقخوب از طر یزندگ یک یجاددرمان، انوع  ینا

 ینها و عمل متعهدانه است. اارزش ییناز زمان حال، تع یآگاه ی،شناخت

 یشزاخود را اف یروان یریپذتا انعطاف کنندیکمک م انبه مراجع یندهافرا

و  یزوند )هش یلو از حالت منفعل به فعال تبد داده ییردهند، رفتار خود را تغ

و  رشیپذ بر یاند که درمان مبتننشان داده ی(. شواهد تجرب2003همکاران، 

 ی،جسمان یاتاضطراب، شکا ی،مانند افسردگ یتعهد در اختلالات

 یپرخطر اثربخش است )محمد یو رفتارها یاجتماع یایفوب یشی،پرروان

واجه م شناختیاز افراد بزهکار با مشکلات روان یاری(. بس1403 ی،و محمد

لوب نامط یطیمح یطشرا ی،در مسائل جسمان یشههستند که ممکن است ر

درمان در نوع  ینا یاثربخش رغمیعل .داشته باشد یخانوادگ یهاچالش یا

در خصوص  یاکنون مطالعه تا ی،و معنو ی، اجتماعیروانسلامت  یارتقا

بزهکار  زنان یو تعهد برا یرشبر پذ یدرمان مبتن یآموزش گروه یاثربخش

جانبه انجام نشده است. پژوهش حاضر با تمرکز بر  همه یدگاهد یکدر 

 یخاص زنان بزهکار و کاهش نرخ ارتکاب مجدد جرم، به بررس یازهاین

 -یسلامت معنو یبر ارتقا تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان یاثربخش

                                                           
1. Acceptance and Commitment Therapy  (ACT) 

در پی  پژوهش این ،راستا نیا در .است پرداخته هیجانی تنظیم و اجتماعی

و تعهد  رشیبر پذ یمبتن درمان ایآ سؤال اساسی است که نیا پاسخ گویی به

  ؟است رمؤث بزهکار زنان یجانیه میتنظ و یاجتماع -یمعنو سلامت سطحبر 

 روش
، پژوهشروش این  :کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

جامعه . بودآزمون با گروه گواه پس -آزمونیشاز نوع پ آزمایشییمهن

تر دک هیریخ ادینظارت بن تحتنان بزهکار ز یتمام شامل ژوهشپ یآمار

حجم گروه نمونه با  هاآن انی( بودند که از م1403در شهر مشهد ) ینب یعل

هر گروه )دلاور،  ینفر برا 15حداقل  ،یشنهادینظرداشتن ملاک پ در

هر  ینفر برا 20پژوهش،  ندیگروه نمونه در فرا زشی( و احتمال ر1400

 در یریگبا استفاده از روش نمونه . وشد نفر در نظر گرفته 40گروه و جمعاً 

در دو  یصورت تصادف و به شده انتخاب یجامعه آمار بین افراددسترس از 

پژوهش شامل  یورود هایملاک. گمارش شدندو گواه  شیگروه آزما

 ، متوسطه ۀ اولدور یلاتسال سن، داشتن حداقل تحص 25داشتن حداقل 

و  یاختلالات حاد روانشرکت در پژوهش و نداشتن  یبرا یلداشتن تما

بنیاد اس شنکنندگان توسط رواندر سوابق ثبت شده شرکت یتیشخص

ر به شرکت د یلعدم تماشامل  ملاک های خروجی. بود یدکتر نب هیریخ

هش پژو یندمداخله در فرا یاز دو جلسه در طول اجرا یشب یبتو غ پژوهش

 بود.

 

 ابزار( ب

 نالیسو و پولوتزین این مقیاس توسط(: SWBS (2معنوی سلامت مقیاس

را  یسؤال است که سلامت معنو 20 یدارا یاسمق ین. اساخته شد( 1991)

)سؤالات  ی)سؤالات فرد( و سلامت وجود یبعد سلامت مذهب دودر قالب 

 یکرتل یاسمق یکاز  یگذارنمره ی. براکندیم یابیزوج( ارز

)کاملاً مخالفم( تا نمره شش )کاملاً موافقم(  یکاز نمره  یادرجهشش

فراد بالاتر ا یسلامت معنو ۀدهند شده است و نمرات بالاتر نشان استفاده

 هاییاسخرده مق یبرا ییبازآزما یایی( پا1982) یسونو ال یناست. پالوتز

  ، 96/0 ابرابر ب یبرا به ترت یاسو کل مق یسلامت وجود ی،سلامت مذهب

2. Spiritual Well-Being Scale 
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سلامت  هاییاسخرده مق یاییپا چنینهمند. ردگزارش ک 93/0و  86/0

 یآلفا یببا استفاده از روش ضر یاسمق کل یسلامت وجود ی،مذهب

 یشده است. بررسگزارش 93/0و  91/0، 91/0برابر با  یبکرونباخ به ترت

و همکاران  یریتوسط دهش یرانابزار در ا ینا یسنجروان هایویژگی

 دررا با  یاسمق ینا ۀساز ییروا ،هاشده است. در مطالعه آن ( انجام1387)

 یاورهاعمل به ب نامهپرسشاستفاده از همگرا و با  ییروش روا نظرگرفتن

محاسبه  64/0و  51/0 یبآکسفورد به ترت یشادکام نامهپرسشو  ینید

 ،یسلامت مذهب هاییاسخرده مق یکرونباخ آن برا یآلفا یبو ضر کرد

. بود 90/0و  87/0، 82/0برابر با  یببه ترت یاسو کل مق یسلامت وجود

به دست  929/0کرونباخ  یآلفا یبضر یز،در پژوهش حاضر ن ینچنهم

 است. یریگابزار اندازه ییروا یتآمد که نشان از مطلوب

 ییزک توسطنامه پرسشاین  (:KSWBQ(1یسلامت اجتماع نامهپرسش

 یسؤال است که سلامت اجتماع 20شامل ساخته شد و ( 1998)

 یتماعاج ییشکوفا شامل یاصل مؤلفۀ یرکنندگان را در پنج زشرکت

 ی(، انسجام اجتماع7تا  5)سؤالات  یاجتماع ی(، همبستگ4تا  1)سؤالات 

( و مشارکت 15تا  11)سؤالات  یاجتماع یرش(، پذ10تا  8)سؤالات 

نامه بر اساس پرسش ینا کند.ارزیابی می (20تا  16)سؤالات  یاجتماع

)کاملاً موافقم(  5)کاملاً مخالفم( تا  1از  ی،ادرجهپنج یکرتل یاسمق

 یدهنده سطح بالاتر سلامت اجتماعشده و نمرات بالاتر نشان یگذارنمره

آن را با  یاییو پا 33/0ابزار را  ینا یهمگرا یی( روا1998) ییزهستند. ک

و  یهاشم ین،چنگزارش کرده است. هم 78/0کرونباخ  یآلفا یبضر

و استرس  یآن را با اضطراب، افسردگ یاگراو یی( روا1393همکاران )

اند. گزارش کرده 81/0آن را  یاییو پا -55/0و  -64/0، -36/0 یببه ترت

 یانگرکه ب محاسبه شد 78/0کرونباخ  یآلفا یبضر یز،در پژوهش حاضر ن

 .است نامهاین پرسشمطلوب  ییروا

 یابیارز یبرادر این پژوهش  :ERQ 2یجانیه یمتنظ نامهپرسش

از  ،یجانیه یمتنظ یکاربستن راهبردهاو به یجانه یمافراد در تنظ یتوانمند

که در قالب  شد ( استفاده2003گراس و جان ) یجانیه یمتنظ نامهپرسش

سؤال(  4) یسؤال( و سرکوب 6مجدد ) یابیارز یاسسؤال، دو خرده مق 10

ه از هفت درج یکرتل یاسمق یکدر  نامهپرسش ین. اکندیم یابیرا ارز

 یگذار)کاملاً مخالفم( تا نمره هفت )کاملاً موافقم( نمره یکنمره 

 ینا یهمگرا و واگرا یی( روا2003) جان. در پژوهش گراس و شودمی

ستفاده از با ا نامهپرسش یاییقرارگرفته است و پا یدمورد تائ نامهپرسش

 و سلیمانی .است شده گزارش 73/0 با برابر کرونباخ یآلفا یبروش ضر

مجدد و  یابیارز هاییاساز خرده مق هرکدام پایایی( 1393)حبیبی

 71/0برابر با  یبکرونباخ را به ترت یآلفا یببا استفاده از ضر را یسرکوب

 یآلفا یبضر یز،در پژوهش حاضر ن ینچن. هممحاسبه نمودند 75/0و 

 نامهپرسشاین  ییروا یتبه دست آمد که نشان از مطلوب 799/0کرونباخ 

  است.

 

 اجرا روش( ج

و  یهاخلاق دانشگاه اروم هیتپژوهش، پس از اخذ کد اخلاق از کم یندر ا

 یلازم برا هاییدر مشهد، هماهنگ یدکتر نب یریهخ یادبه بن نامهیارائه معرف

صورت  ها بهنمونه شده،یزنان معرف بینمطالعه انجام شد. از  یاجرا

 تیقرار گرفتند. پس از کسب رضا گواهو  یشدر دو گروه آزما یتصادف

 بر یشد و سپس مداخله مبتن یآورجمع آزمونیشپ یهاآگاهانه، داده

اجرا  یشگروه آزمااعضای  یبرا اییقهدق 90 ۀجلس 8 یط ،و تعهد یرشپذ

 یافتدر یامداخلهگونه  یچگروه کنترل هاعضای  کهیحال در ،شد

و با شده  یآورآزمون جمعپس یهاجلسات، داده یان. پس از پاندنکرد

 ند. خلاصهشد تحلیل و یهتجز یرهچندمتغ یانسکووار یلروش تحل

 1در پژوهش حاضر در جدول  تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان جلسات

 ارائه شده است.
 تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان جلسات خلاصه .1جدول 

 تکالیف محتوا اهداف عنوان

 آشنایی

 یمعرف کنندگان،شرکت با ییآشنا

 و نیقوان یمعرف ،یآموزش برنامه اهداف

 هاآزمونشیپ یبرگزار گروه، مقررات

 از روهگ مقررات و نیقوان شناخت ،یآموزش برنامه اهداف با رابطه در یکاف شناخت کسب

 ... و جلسات در موقع به حضور ،یرازدار جمله

 یفرد یهاارزش یابیارز

 کاربرگ از استفاده با 

                                                           
1. Keyes Social Well-Being Questionnaire 2. Emotion Regulation Questionnaire  
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 اول
 زدن دور و خلاق یدرماندگ

 یزبان یهاتله 

 ن،مراجعا یهاریدرگ و مشکلات یبررس تعهد، و رشیپذ بر یمبتن درمان یفلسف یمبان انیب 

 که ییهاحلراه ییشناسا ،است داشته کنندگانشرکت بر مشکلات که یراتیتأث ییشناسا

 کتاب یمعرف ،اندکرده استفاده تاکنون

 تنفس کیتکن با یآگاهذهن نیتمر

 بدن اسکن و 

 روز طول در احساسات و افکار ادداشتی هااستعاره+ حلراه نه است مسئله افکار گواه که نیا یبررس تیرضا و رشیپذ دوم

 قضاوت بدون احساسات رشیپذ نیتمر هااستعاره+  هاآن یتماشا و افکار از گرفتنفاصله یشناخت ییزدا همجوش سوم

 کتاب یمعرف و هااستعاره+  هاکیتکن و یآگاهذهن مفهوم یریادگی و آموزش حال لحظۀ از یآگاه چهارم
 بلند یصدا با افکار هیتخل نیتمر

 خلاق نیتمر و 

 مختلف یاندازهاچشم گرفتن نیتمر هاارهاستع+ هاآن یمشاهده و( جاناتیه و افکار احساسات،) یدرون اتیتجرب از رفتن فراتر بافتار همچون خود ای گرمشاهده خودِ پنجم

 هاارزش حیتصر ششم
 ریمس در حرکت هستند؟ یزیچ چه دنبال یزندگ در/ کنندگانشرکت یهاارزش ییشناسا

 هااستعاره+  گذشته خاطرات و احساسات و افکار به توجه بدون هاارزش

 هوشمند اهداف نییتع

 متعهدانه اقدام هفتم
. + تاس هاارزش ریمس در حرکت یراستا در که آشکار یرفتار به هدفمند و فعال پرداختن

 هااستعاره

 هاارزش ستیل چک یبررس

 دهنیآ یبرا یزیربرنامه و یریادگی در تأمل .آزمونپس یاجرا و گذشته جلسات در شده گفته مطالب یبندجمع آزمونپس یاجرا و مطالب بر یمرور هشتم

 

 هایافته
ر در پژوهش حاضکنندگان شرکت شناختییتجمع هاییژگیو یبررس

کنندگان در گروه سن شرکت یارو انحراف مع یانگینکه م نشان داد

و  95/36و در گروه گواه برابر با  13/8و  75/36برابر با  یببه ترت یشآزما

 انگینیشامل م یفیتوص یهامربوط به شاخص یجنتا 2در جدول  .بود 75/7

 یشوابسته پژوهش پ یرهایر متغکنندگان دنمرات شرکت یارو انحراف مع

ها آن هاییاسهرکدام از خرده مق یکمداخله و به تفک یو پس از اجرا

 شده است.  ارائه
 

 گواهو  یشآزما یهادر گروه حاضر وابسته پژوهش یرهایمتغهای توصیفی . شاخص2جدول 

 گروه زیرمقیاس متغیر
 مداخله از پس مداخله از پیش

 کشیدگی کجی معیار انحراف میانگین کشیدگی کجی معیار انحراف میانگین

 معنوی سلامت

 مذهبی سلامت
 44/0 -27/0 61/10 00/46 53/0 -45/0 34/6 30/40 آزمایش

 -24/1 -25/0 61/8 55/41 75/0 96/0 18/8 80/38 گواه

 وجودی سلامت
 35/0 23/0 96/10 35/38 20/1 -04/0 50/5 85/36 آزمایش

 -39/0 -23/0 59/9 30/36 -39/0 95/0 09/7 80/35 گواه

 کل
 41/0 -02/0 1/21 35/84 41/0 -02/0 22/10 15/77 آزمایش

 -/67 -46/0 22/16 85/78 -67/0 -46/0 42/13 60/75 گواه

 سلامت
 اجتماعی

 شکوفایی
 -64/0 17/0 21/2 40/15 -68/0 -19/0 82/3 40/13 آزمایش

 05/0 60/0 34/2 35/12 34/0 61/0 87/3 85/12 گواه

 همبستگی
 08/0 -29/0 41/1 10/10 -24/0 -32/0 42/1 70/7 آزمایش

 -58/0 01/0 46/1 50/8 71/0 -73/0 27/1 40/7 گواه

 انسجام
 25/0 89/0 76/1 50/11 -06/1 11/0 70/1 50/10 آزمایش

 -50/0 01/0 36/1 80/9 25/1 13/1 88/1 25/10 گواه

 پذیرش
 -89/0 14/0 60/2 85/16 33/0 52/0 97/1 10/15 آزمایش

 -07/1 22/0 40/2 80/14 -43/0 18/0 28/2 40/14 گواه

 مشارکت
 -03/1 -01/0 38/2 60/17 70/1 -63/0 41/2 00/17 آزمایش

 25/1 72/0 55/2 90/15 -43/0 -22/0 54/2 40/16 گواه

 کل
 -81/0 15/0 44/3 45/71 -81/0 15/0 81/7 70/63 آزمایش

 -98/0 16/0 93/3 35/61 -98/0 16/0 04/8 60/60 گواه

 مجدد ارزیابی هیجانی تنظیم
 09/0 18/0 05/4 80/29 71/1 -23/1 15/3 75/28 آزمایش

 36/0 -65/0 86/4 50/26 -46/0 53/0 78/2 00/27 گواه
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 سرکوبی
 -56/0 -04/0 89/1 85/21 82/1 -29/1 75/2 20/21 آزمایش

 -42/1 08/0 67/2 20/20 -07/0 -20/0 65/2 75/20 گواه

 کل
 -11/0 36/0 15/5 65/51 -11/0 36/0 20/6 95/49 آزمایش

 -12/0 -50/0 72/6 70/46 -12/0 -50/0 89/4 75/47 گواه

نمره  ینیانگم ی،سلامت معنو یردر متغ دهدینشان م های یافته ی،طورکل به

و  15/77 یبمداخله به ترت یقبل و بعد از اجرا یشافراد در گروه آزما

بوده است و در  85/78و  60/74 یبافراد گروه گواه به ترت یو برا 35/84

روه گ کنندگان درنمرات شرکت یانگینمقدار م ی،سلامت اجتماع یرمتغ

 یو برا 45/71و  70/63 یبمداخله به ترت یقبل و بعد از اجرا یشآزما

 یمتنظ یردر متغ ینچن. همدبو 35/61و  60/60 یبافراد گروه گواه به ترت

قبل و بعد از مداخله  یشنمره افراد در گروه آزما یانگینم یجانی،ه

 یبافراد گروه گواه به ترت یو برا 65/51و  95/49 یببه ترت یآموزش

 یانسکووار یلآزمون تحل یاز اجرا یشپ .بود 70/46و  75/47

و  یکج مقادیر یجشد. نتا یآزمون بررس ینا یهامفروضه یری،چندمتغ

 وابسته در بازه یرهاینمرات متغ یعنشان داد که توز (2یدگی )جدول کش

 ییدأوابسته ت یرهایمفروضه نرمال بودن متغ ینبنابرا. ( قرار دارد-2 تا 2)

 یررسب یو برا یناز آزمون لو یانسوار یمفروضه همسان یبررس یبرا .شد

 باکس استفاده شداز آزمون ام یانسوار-یانسکووار یسمفروضه ماتر

(20/0p< ،43/1F=معنادار نبودن نتا .)ۀ دهند نشان ،هاآزمون ینا یج

 یبرا یانسکووار یلاستفاده از تحل ینبنابرا .ها استمفروضه یبرقرار

نتایج آزمون لوین در  .است یرپذامکان حاضر پژوهش هاییهآزمون فرض

 آمده است.  3جدول 
 هایانسوار یکسانیمفروضه  یبررس یبرا ینآزمون لو یجنتا .3جدول 

 معناداری سطح F آماره 2 آزادی درجه 1 آزادی درجه متغیر

 74/0 11/0 38 1 معنوی سلامت
 75/0 10/0 38 1 اجتماعی سلامت
 15/0 21/2 38 1 هیجانی تنظیم

های آماری، آزمون تحلیل کواریانس چند متغیری پس از تأیید پیش فرض

 بر روهگ دو بین چندمتغیره کوواریانس تحلیل نتایجانجام شد. در ادامه، 

 أثیرت متغیره چند کوواریانس و تحلیل 4شده در جدول  تعدیل نمرات روی

 ارائه شده است. 4در جدول  پژوهش متغیرهای بر گرفتهانجام مداخلات

 شده یلنمرات تعد یدو گروه بر رو ینب یرهچندمتغ یانسکووار یلتحل یجنتا .4جدول 

 اثر اندازه معناداری سطح F آماره ارزش آزمون متغیر

 معنوی سلامت

 517/0 000/0 984/18 520/0 پیلایی اثر
 517/0 000/0 984/18 480/0 ویلکز لامبدای

 517/0 000/0 984/18 085/1 هتلینگ اثر
 517/0 000/0 984/18 085/1 رویریشه ترینبزرگ

 اجتماعی سلامت

 524/0 000/0 194/10 637/0 پیلایی اثر
 524/0 000/0 194/10 363/0 ویلکز لامبدای

 524/0 000/0 194/10 758/1 هتلینگ اثر
 524/0 000/0 194/10 758/1 روی ریشه ترینبزرگ

 294/0 002/0 343/7 296/0 پیلایی اثر هیجانی تنظیم
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 294/0 002/0 343/7 704/0 ویلکز لامبدای
 294/0 002/0 343/7 420/0 هتلینگ اثر

 294/0 002/0 343/7 420/0 رویریشه ترینبزرگ

 یبکه اثر گروه بر ترک دادنشان  یلکزو یآزمون لامبدا یجنتا 4 جدولدر 

، >001/0pبوده است ) داریمعن یسلامت معنو هاییاسخرده مق

98/18F=هاییاساز خرده مق یکی یانکه حداقل م دادآزمون نشان  ین(. ا 

 وجود یتفاوت معنادار گواهو  یشدو گروه آزما یندر ب یسلامت معنو

 یللتح نتایج است. یالزام یرهچندمتغ یانسکووار یلتحل یدارد و اجرا

 یسلامت معنو یرنمرات متغ دهدیشده نشان م انجام یانسکووار

(01/0p< ،518/38F= سلامت مذهب ،)ی (01/0p<،630/27F=  و )

و گواه  یشآزما یهاگروه ین( ب =01/0p< ،928/36F) یسلامت وجود

گفت که آموزش  توانی(. بنابراین م5وجود دارد )جدول  داریتفاوت معن

نمرات  یشدر افزا یدارامعن یرو تعهد تأث یرشبر پذ یدرمان مبتن وهیگر

 اساس بر ینچن. هماستداشته  یشگروه آزما درزنان  یسلامت معنو

نمرات  یانسدرصد از وار 7/51گفت  توانیشده م اثر گزارش ۀانداز

و  یرشبر پذ یدرمان مبتن یآموزش گروه یقزنان از طر ویسلامت معن

 4که در جدول  طورهمانعلاوه بر این،  است. بینییشتعهد، قابل پ

ه که گرو دهدینشان م یلکزو یآماره لامبدا یشده است، معنادارگزارش

 یا و یسلامت اجتماع یرنمرات متغ ینحداقل در ب گواهو گروه  یشآزما

 یداب یبعد ۀاند و در مرحلداشته یآن تفاوت معنادار یهااز مؤلفه یکی

ج آن در گیرد که نتایقرار  یبررس را مورد یانسکووار یلآزمون تحل یجنتا

 ارائه شده است. 5جدول 

 پژوهش یرهایگرفته بر متغمداخلات انجام یرتأث یرهچند متغ یانسکووار یلتحل .5جدول 

 متغیرها منبع متغیر
 مجموع

 مجذورات
 آزادی درجه

 میانگین
 مجذورات

 اثر اندازه معناداری سطح F آماره

 معنوی سلامت

 گروه
 517/0 000/0 518/38 384/3477 1 384/3477 معنوی سلامت
 434/0 000/0 630/27 527/2740 1 527/2740 مذهبی سلامت
 506/0 000/0 928/36 007/12397 1 12397/ 007 وجودی سلامت

 خطا
    279/90 36 049/3250 معنوی سلامت
    188/99 36 771/3570 مذهبی سلامت
    574/355 36 655/12080 وجودی سلامت

 اجتماعی سلامت

 گروه

 163/0 016/0 624/6 783/45 1 783/45 شکوفایی
 518/0 000/0 507/35 139/83 1 139/83 همبستگی

 312/0 000/0 596/15 32/ 805 1 32/ 805 انسجام
 340/0 000/0 998/16 110/196 1 110/196 پذیرش

 187/0 010/0 566/7 040/134 1 040/134 مشارکت
 524/0 000/0 232/32 815/2216 1 815/2216 اجتماعی سلامت

 خطا

    127/7 33 199/235 شکوفایی
    285/2 33 409/75 همبستگی

    103/2 33 414/69 انسجام
    538/11 33 740/380 پذیرش

    715/17 33 606/584 مشارکت
    777/68 33 638/2269 اجتماعی سلامت

 هیجانی تنظیم
 گروه

 272/0 001/0 440/13 490/292 1 490/292 مجدد ارزیابی
 213/0 004/0 728/9 520/130 1 520/130 هیجان سرکوبی

 294/0 000/0 993/14 782/813 1 782/813 هیجانی تنظیم

 خطا
    762/21 36  444/783 مجدد ارزیابی
    417/13 36 021/483 هیجان سرکوبی
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    276/54 36 938/1953 هیجانی تنظیم

 یبر رو یریآزمون تحلیل کوواریانس چندمتغ هاییافته، 5جدول  یجنتا

آمده  تدس به یج. بر اساس نتادهدیرا نشان م یسلامت اجتماع یرنمرات متغ

(،  =01/0p< ،232/32F) یاجتماعنمرات سلامت در گفت  توانیم

، >01/0p) یاجتماع ی(، همبستگ =01/0p< ،624/6F) ییشکوفا

507/35F= ی(، انسجام اجتماع(01/0p< ،596/15F= پذ ،)01/0) یرشp< ،

998/16F= ( و مشارکت )01/0p< ،566/7F= و  یشآزما یهاگروه ین( ب

گفت که آموزش  توانیوجود دارد. بنابراین م داریگواه تفاوت معن

 ینمرات سلامت اجتماع یشو تعهد در افزا یرشبر پذ یدرمان مبتن یگروه

اثر  ۀازاند اساس بر ینچن. هماستداشته  معناداری تأثیر یشزنان گروه آزما

نمرات سلامت  یانسدرصد از وار 4/52گفت  توانیشده مگزارش

قابل  و تعهد یرشبر پذ یدرمان مبتن یآموزش گروه یقزنان از طر یاجتماع

 گواه و زمایشآ گروه بین تفاوت یبررس یبراعلاوه بر این،  است. بینییشپ

 یلتحل یج، نتاآن هایمؤلفه از یکی یا و هیجانی تنظیم نمرات در

شده گزارش 5در جدول  یرها،متغ ینا به مربوط اتنمر یبر رو یانسکووار

 یمتنظ رینمرات متغ یبر رو یریتحلیل کوواریانس چندمتغ نتایجاست. 

( =01/0p< ،440/13Fمجدد ) یابی(، ارز =01/0p< ،993/14F) یجانیه

 یهاگروه ینکه ب دادنشان  ( =01/0p< ،728/9F) یجانه یو سرکوب

 ۀدهند تفاوت نشان ینوجود دارد، که ا یتفاوت معنادار گواهو  یشآزما

 یشو تعهد در افزا یرشبر پذ یدرمان مبتن یآموزش گروه داریمعن یرتأث

 ۀبه انداز توجه با ینچن. همبود یشدر زنان گروه آزما یجانیه یمتنظ ییتوانا

زنان  یجانیه یمنمرات تنظ یانسدرصد از وار 29/4گفت که  توانیاثر، م

د و تعه یرشبر پذ یدرمان مبتن یآموزش گروه یقپژوهش از طر یندر ا

 .است بینییشقابل پ

 

 گیرینتیجه و بحث
 رشیذبر پ یمبتن یآموزش گروه یاثربخش یپژوهش حاضر با هدف بررس

 نانزبین  در یجانیه میتنظ و یاجتماع -یسلامت معنو یو تعهد در ارتقا

و  آزمونیشپ ۀمرحل یهاهدف، داده ینآزمون ا ی. براانجام شد بزهکار

 یانسکووار یلو کنترل با استفاده از تحل یشآزمون در دو گروه آزماپس

درمان  یاثربخش ۀدهندنشان یجقرار گرفت. نتا یمورد بررس یرهمتغ چند

 تنظیم و اجتماعی -یسطح سلامت معنو یو تعهد در ارتقا یرشبر پذ یمبتن

رمان نشان داد که د انسیکووار لیتحل جینتا. بود بزهکار زنان در هیجانی

 رگذاریزنان بزهکار تأث یو تعهد بر سلامت معنو رشیبر پذ یمبتن یگروه

 گواهنسبت به گروه  یطور معناداررا به شیبوده و نمرات گروه آزما

و  یدرهمچون صف نیشیپ مطالعات جیبا نتا هاافتهی نیداده است. ا شیافزا

بر سلامت  تعهد و رشیپذ بر یمبتن درمان مثبت ری(، که تأث1401) نهمکارا

و  رشیپذ نیب رابطۀ( که 1403)یمیابراه و یلیاند، عقکرده دییرا تأ یمعنو

( که 1395و همکاران ) یاند، تاجور رستمبهبود سلامت روان را نشان داده

 ابطض و یکبود دانند،یم تیرا عامل بهبود معنو یالحظه یآگاه شیافزا

 یریپذانعطاف شیافزابر  تعهد و رشیپذ بر یمبتن درمان ری(که تأث1404)

 بر یمبتن درمان (، که نشان دادند1400) ملک و یلیاند، و عقرا مستند کرده

 مسوه کند،یافراد کمک م یو معنو یبه بهبود سلامت روان  تعهد و رشیپذ

مند بهره یاز سلامت معنو ی(، افراد زمان1980فرانکل ) ۀیاساس نظر. براست

(. 1985)فرانکل،  ابندیب خود یزندگ یبرا یخاص یمعنا که شوندیم

 یهاارتباط فرد با ارزش تیبا تقو تعهد و رشیبر پذ یدرمان مبتن نیچنهم

 یعناتا م کندیها، به افراد کمک منگرش مثبت به رنج جادیو ا یشخص

داشته  یشتریب یو احساس انسجام معنو ابندیخود ب اتیتجرب یبرا یترقیعم

 ،یآگاهنذه شیو تعهد با افزا رشیبر پذ یمبتن درمان ،علاوه بر اینباشند 

 یجا هب و کنند توجه حال طیشرا به قضاوت بدون تا سازدیم قادر را افراد

 و مالک به که رندیبپذ را خود احساسات و افکار ها،ارزش رفتار، رییتغ

 نیا ،یطور کل (. به1402و همکاران،  یی)تقوا شودیم منجر یمندتیرضا

 بزهکار زنان به ،یآگاه شیافزا و هاتجربه از اجتناب کاهش با درمان

 کرده تیتقو را خود یشناختروان و یمعنو یهایتوانمند تا کندیم کمک

 شیاافز به ندیفرآ نیا. دهند ادامه یترمثبت دگاهید با را خود یزندگ و

 نیا ،پژوهشاین  یهاافتهی و انجامدیم یزندگ از تیرضا و یمعنو انسجام

 د.کنیم دییتأ را راتیتأث

زش معنادار آمو ی، به اثربخشحاضر پژوهش یهاافتهیاز  یگریدر بخش د

زنان  یو تعهد بر ارتقا سطح سلامت اجتماع رشیبر پذ یدرمان مبتن یگروه
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دللو گ یخواجو مطالعات جیبا نتا این یافته شده است که بزهکار اشاره

بر  تعهد و رشیپذ بر یمبتن درمان اثرات مثبت ۀدهند که نشان (1404)

 و همکاران ی( و چوبدار1401) یمحمد ،است یاجتماع سلامت شیافزا

ره اشا یدرمان در بهبود ارتباطات اجتماع نی(، که به نقش مؤثر ا2021)

 در یاجتماع تعاملات شی(، که افزا1398و همکاران ) ی، نوروزاندکرده

پور و همکاران اند، حسنرا مستند کرده تعهد و رشیپذ بر یمبتن درمان اثر

ز ا یخانگ خشونت یقربانزنان  یاجتماع یهامهارت ی(، که ارتقا1401)

 نییدر تبد. دار ییهمسو ،اندقرار داده دیمداخلات را مورد تأک نیا قیطر

کرد که  انیب توانیم( 1989) فیر یشادکام هینظراساس بر افتهی نیا

 قیاز ابعاد مهم سلامت روان است که از طر یکیعنوان  به یسلامت اجتماع

 شکل یاجتماع یهاتیمسئول رشیپذ و یاجتماع تعاملات در فرد ییتوانا

 تیتقو قیو تعهد از طر رشیبر پذ ی(. آموزش مبتن1989 ف،ی)ر ردیگیم

 یاجتماع یسازگار شیبه افزا ،یریپذنفس و انعطاف، عزتیابرازخود

و  یاجتماع یهابیدر برابر آس یافراد کمک کرده و موجب توانمند

 را یریپذتیمسئول حس کردیرو نیا. شودیم یتمرکز بر روابط اجتماع

 . کندیم آماده یاجتماع یهاچالش با مواجهه یبرا را فرد و کرده تیتقو

 به نسبت فرد که شودیم باعث یآگاهذهن نیچنهم (.1402 ،ی)محمد

 رابرب در جهینت در و داشته یشتریب یآگاه حال ۀلحظ و استعدادها خود،

 یحفاظ) ببرد بهره یشتریب ینیبخوش و یدواریام از دیشد یمنف جاناتیه

 تیو تعهد با تقو رشیبر پذ یدرمان مبتن در واقع، (.1403،ینجف و طرقبه

 ،یو تعاملات اجتماع یبه زندگ دیام شیافزا قیاز طر یسلامت اجتماع

 دهدیم شیافزا گرانیروابط مثبت و مؤثر با د جادیافراد را در ا یتوانمند

 نیا یآموزش گروه ن،ی. بنابراکندیم تیها را تقوآن یو سلامت اجتماع

و  یمؤثر در بهبود سلامت اجتماع یعنوان ابزاربه تواندیم کردیرو

 .در زنان بزهکار به کار گرفته شود یاز مشکلات اجتماع یریشگیپ

 بر یمبتن درمان یگروه آموزش نشان داد که حاضر پژوهش ۀافتیدیگر 

 که است تهداش تأثیر معناداری بزهکار زنان یجانیه میتنظ بر تعهد و رشیپذ

 دهندهنشان که(، 1403) همکاران و یمروج یهاپژوهش نتایج بااین یافته 

 ارانهمک و انیزیپرو است، جاناتیه میتنظ بر درمان نیا مثبت ریتأث

 یجانیه میتنظ یهایتوانمند بهبود در درمان نیا اثرات به که(، 1401)

 و یجانیه یآگاه شیافزا که(، 1403) همکاران و یلیعق اند،کرده اشاره

 و یئیزاک اند،کرده مستند را افراد در یمنف یجانیه یهاواکنش کاهش

 و رشیبر پذ یآموزش مبتن مثبت راتیتأث یبررس که(، 2020) همکاران

 و یانفیت و اند،داده نشان را بزهکار زنان در یمنف جاناتیبر کاهش ه تعهد

 مینظت بهبود در تعهد و رشیپذ بر یمبتن درمان اثرات که(، 2023) همکاران

 نیا. است همخوان اند،کرده دییتأ را ریپذبیآس افراد در یجانیه

 تعهد و رشیبر پذ یآموزش مبتن مداخلات تیاهم ۀدهند نشان ییراستاهم

 میتنظ هینظراساس  بر. است افراد یروان سلامت یارتقا و یجانیه میدر تنظ

 یهابا راهبرد تواندیم یشناخت یمهارت جانیه میتنظ ،(1998) گراس جانیه

 یشناختروان یهابیمجدد، از آس یابیسازگارانه مانند حل مسئله و ارز

 زیو تعهد ن رشیبر پذ ی(. درمان مبتن2020 همکاران، و ریتمکند ) یریشگیپ

 یرفتارها تیموجود و هدا طیشرا رشیپذ جانات،یه تیریبا هدف مد

 رو، نیا شده است. از یتر طراحسازگارانه یبه سمت الگوها یاجتناب

 ،یجانیه میتنظ تیو تعهد با تقو رشیبر پذ یمبتن یآموزش گروه

 تواندیم ،یو خودکنترل یاجتماع ی، سازگاریشناختروان یریپذانعطاف

نان ز انیدر م یاجتماعناهنجار و ضد یاز رفتارها یریشگیپ یبرا یعامل

 د. باش یزندان

 هبهایی مواجه بود. ها، مطالعۀ حاضر نیز با محدودیتهمچون سایر پژوهش

ش که رو یمموضوع اشاره کن ینبه ا یدپژوهش با یتمحدود یناول عنوان

وجب م تواندیپژوهش م یمحدود اجرا ۀو گستر یرتصادفیغ یریگنمونه

استفاده از روش  چنینهمباشد.  شده یگردآور یهاداده یریسوگ

 هاطلاعات ارائ یفتحر یلبه دل تواندیها مداده یگردآور یبرا یخودسنج

کنندگان دچار توسط شرکت یمطلوب اجتماع یرشده و ارائه تصو

در  ،به آن اشاره کرد توانیکه م یگرید یتشده باشد. محدود یریسوگ

بر روی  لهمداخ یتداوم اثربخش یبررس یبرا یگیریپ مرحلۀ نظر نگرفتن

ه ببا توجه به آن چه گفته شد،  .بود کنندگان پژوهش حاضرشرکت

 شارها هاییتمحدود درنظرگرفتنبا  شودیم یشنهادپ یآت پژوهشگران

مختلف و با استفاده از  یشده، هدف پژوهش حاضر را در جوامع آمار

 یداده معتبر )مصاحبه( تکرار کنند و تداوم اثربخش یگردآور یهاروش

 با نینچ همقرار دهند.  یرا مورد بررس یگیریمرحله پ درنظرداشتنبا  درمان

 شنهادیپدر این پژوهش، و تعهد  رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش به توجه

کنار  در زنان خصوص به افراد بزهکار سلامت سطوح ارتقای برای شودیم

 ژهیتوجه و یدرماننوع مداخلۀ  نیبه ا، یبخشو توان یآموزش یهابرنامه

  .شود
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 اخلاقی لاحظاتم
 ارشدکارشناسی  نامۀپایان از برگرفته مقاله این :پژوهش اخلاق اصول از پیروی

 اخلاق کد دریافت از پس. است ارومیه دانشگاه عمومی شناسیروان رشته در اول نویسندۀ

 ارائه و IR.URMIA.REC.1403.027 کد با ارومیه دانشگاه اخلاق کمیته از

 انجام پژوهش اجرای برای لازم هایهماهنگی مشهد، نبی دکتر خیریه بنیاد به نامهمعرفی

 اخلاقی، اصول رعایت و کنندگانشرکت رضایت با های پژوهشداده آوریجمع. شد

 انجام شد. ها،داده محرمانگی حفظ ازجمله

 .ستا مالی حمایت بدون و ارشدکارشناسی  نامۀپایان قالب در پژوهش این :مالی حامی

 به و اول هنویسند ارشدکارشناسی نامۀپایان از مقاله این :نویسندگان از یک هر نقش

 .است شده استخراج سوم نویسنده مشاورۀ و دوم نویسندۀ راهنمایی

 تضاد ونهگهیچ پژوهش این نتایج در که دارندمی اعلام چنینهم نویسندگان :منافع تضاد

 .ندارد وجود منافعی

 بنیاد مسئولین از دانندمی لازم خود بر مقاله این نویسندگان وسیلهبدین :قدردانی و تشکر

 هب ویژه تشکر پژوهش ایندر  کنندگانشرکت و مشهد شهر در نبی دکتر خیریه

 .آورندعمل

 

 نابعم
 لامتس ریتأث یچگونگ نییتب(. 1398) نویم ،یاسدزند و نیحس ،یابوالقاسم

 ،(2) 3 سلامت، ارتقاء و فرهنگ هینشر. سلامت ابعاد ریسا بر یمعنو

164-174.fa.html-166-1-http://ijhp.ir/article 

 .یتیشخص یهایژگیو دگاهید از زنان یبزهکار( 1396) الهام ان،یپارس
 ی، تهران.خوارزم دانشگاه، ارشد یکارشناس نامهانیپا

 حمدا ،یغضنفر و نیحس شکرکن، به؛یط ،یفیشر فرهاد؛ ان،یزیپرو

 عهدت و رشیپذ درمان و یدرمان طرحواره یاثربخش سهیمقا(. 1401)

. یرجب-یوسواس تیشخص اختلال با مارانیب جانیه میتنظ بر

  .92-72،(6)11،سلامت یارتقا تیریمد فصلنامه
https://doi.org/10.22034/JHPM.11.6.79  

 حهیمل ،یکاظم و فاطمه ،یخوراسگان یمیرح سجاد؛ ،یرستم تاجور

 یرو بر تعهد و رشیپذ درمان یاثربخش یبررس(. 1395)  السادات

 صلنامهف. شهرکرد ینایناب دختران یمعنو یستیبهز و یافسردگ

 . 88-75 ،(44)11،یشناختروان نینو یها پژوهش

https://psychologyj.tabrizu.ac.ir/article_6324.html 

(. 1401) محدثه سرشکه، پوریقوام و ررضایام ،یمحمود عباس؛ ،یتقوائ

. مجرائ از یریشگیپ در یمعنو سلامت و یاسلام یهاآموزه ریتاث

  .10-17 ،(2) 7 سلامت، و اسلام هینشر

https://iahj.ir/article-1-283-en.html 
 اثربخشی تعیین. (1401) مسعود نجاری هراله و ،جلالی نظیره؛ ،پور حسن

 و اجتماعی سلامت ارتقای بر تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان

 در نوین هایپیشرفت .خانگی خشونت قربانی زنان روان سلامت

 .375-365، (55) 7 ،رفتاری علوم
http://ijndibs.com/article-1-738-fa.html 

 سا،چهره با؛یفر روشن، یجعفر د؛یدسعیس ،یتهرانپورنقاش ل؛یعق لو،نیحس

 شریپذ بر یمبتن درمان یاثربخش(. 1400) دیمج ،یداراب و رضایعل

 زا پس زنان یفکر نشخوار و یافسردگ علائم بر (ACT) تعهد و

 . 1014-999 ،(103) 20 ،یشناختروان علوم مجله. همسر انتیخ

10.52547/JPS.20.103.999 https://doi.org/ 

 رافکا با یکودکیتروما رابطه(. 1403) محمود ،ینجف و لایل طرقبه، یحفاظ

 و یسازیذهن یانجیم نقش: آموزاندانش در یخودکش

 .51-27،(56)21 ،یتیترب یروانشناس مطالعات مجله. یآگاهذهن
10.22111/JEPS.2024.49554.5798https://doi.org/ 

غ، صفت، فرناز و گلمحمد گوزلبلا یفرشباف مانو  گدللو، گلاله یخواجو

 بر رشیبر تعهد و پذ یدرمان مبتن یثربخشا(. 1404) مانیسل

سلامت روان در اقدام کنندگان به  یهاو شاخص یجانیه یینارسا

 .134-117(، 147) 24 ،یشناختمجله علوم روان. یخودکش
fa.html-2401-1-http://psychologicalscience.ir/article 

 قهیصد ،جاه یفرامرز و ترق ،یسهراب ؛محمود ،ینجف ا؛غلامرض ،یریدهش

 انیر مد یمعنو یستینامه بهزپرسش یابیساخت و اعتبار .(1392)

  .98-73(، 4) 9 ،یشناختمطالعات روان. انیدانشجو

10.22051/psy.2014.1759https://doi.org/ 
  رینازپ، سی بنی و بهشید ،بروسان؛ داوود ،محمودی ملک؛ مرضیه ،دهقانی

 رماند اثربخشی در تصادفی شدهکنترل کارآزمایی یک(. 1401)

 وریآتاب و روان سلامت هایشاخص بر تعهد و پذیرش بر مبتنی

 4 ،کودکان آموزش بر نو رویکردی. خیانت تجربه با مطلقه زنان

(4)، 43-52. 
https://doi.org/10.22034/naes.2022.347301.1235 

و  جانیه می(. ارتباط تنظ1393) عقوبی ،یبیو حب لیاسماع ،یمانیسل

 یروان شناس  آموزاندر دانش یشناختروان یستیبا بهز یآورتاب
 .72-51(،4) 3 ،مدرسه و آموزشگاه

https://jsp.uma.ac.ir/article_268.html 

http://ijhp.ir/article-1-166-fa.html
http://dx.doi.org/https:/doi.org/10.22034/JHPM.11.6.79
https://psychologyj.tabrizu.ac.ir/article_6324.html
https://iahj.ir/article-1-283-en.html
http://ijndibs.com/article-1-738-fa.html
http://dx.doi.org/10.52547/JPS.20.103.999
http://dx.doi.org/10.52547/JPS.20.103.999
https://doi.org/10.22111/JEPS.2024.49554.5798
http://psychologicalscience.ir/article-1-2401-fa.html
http://psychologicalscience.ir/article-1-2401-fa.html
https://doi.org/10.22051/psy.2014.1759
https://doi.org/10.22034/naes.2022.347301.1235
https://doi.org/10.22034/naes.2022.347301.1235
https://doi.org/10.22034/naes.2022.347301.1235
https://jsp.uma.ac.ir/article_268.html
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 ی(. اثربخش1401و زرگران، فرزانه و زرگران، فاطمه ) مهیحل ،یصفدر

لامت و س یو تعهد بر اضطراب، افسردگ رشیبر پذ یدرمان مبتن

 یالملل نیکنفرانس ب نیدومزنان نابارور در شهر مشهد.  یمعنو
 .یو علوم انسان تیریدر مد شرفتهیپ قاتیتحق

 https://civilica.com/doc/1466275 

بر  یدرمان مبتن ی(. اثربخش1403) میمر ،یمیو ابراه یمجتبدیس ،یلیعق

احساس انسجام و شفقت به خود  ،یو تعهد بر سلامت معنو رشیپذ

در علوم  یکاربرد یپژوهش ها. سیاسکلروز پلیزنان مبتلا به مولت
 .33-18 ،(15) 58 ،یرفتار

https://sanad.iau.ir/Journal/sbq/Article/11 

 یدرمان مبتن یاثربخش سهی(. مقا1400) و ملک، فاطمه یمجتب دیس ،یلیعق

 بر یبر ذهن آگاه یمبتن یو تعهد و شناخت درمان رشیبر پذ

ن. شهرستان گرگا یزیالیهمود مارانیو فشار خون ب یسلامت معنو

  .90-81 (،5) 8 ،یشناخت یو روانپزشک یمجله روانشناس
 10.32598/shenakht.8.5.81https://doi.org/ 

 بر یدرمان مبتن یاثربخش سهی(. مقا1404) میرو ضابط، م مهناز ،یکبود

 یشناختروان یریپذبر انعطاف  یزشیو تعهد و مصاحبه انگ رشیپذ

 فیاختلال ط یآموزان دارادر مادران دانش ینیوالد یو فرسودگ

 (.153) 24 ،یشناختمجله علوم روان. سمیاوت
https://psychologicalscience.ir/search.php?slc  

لامت و تعهد بر س رشیبر پذ یدرمان مبتن ی(. اثربخش1401) لادیم ،یمحمد

مراقبت  یهادر پرستاران شاغل در بخش یشغل تیروان و رضا

 نینو یهادهیفصلنامه اهمدان.  انیفرشچ مارستانیب ژهیو یها
 .14-1(، 16)12 ،یروانشناس

fa.html-680-1-http://jnip.ir/article 

 رشیپذ بر یمبتن درمان یاثربخش(. 1403) اسرا ،یمحمد عباس و ،یمحمد

 در مراهه تلفن به ادیاعت و یپرخاشگر ،یخانگ خشونت بر تعهد و

 . 312-293 ،(144) 23 ،روانشناختی علوم مجله. نوجوانان
10.61186/jps.23.144.16https://doi.org/ 

 بارتکا و جرم) یاجتماع ضد یرفتارها نیب رابطه(. 1402) هومن ،یمحمد

 یمللالنیب کنفرانس نیسوم. یاجتماع و یاقتصاد عوامل با( جرم
 .آموزش و مشاوره ،یشناسروان ،یتیترب علوم

https://civilica.com/doc/1762945 

(. 1402) یمهد اکبرزاده، و زهرا ،یگلماکان باقرزاده مارال، ،یمروج

 هبودب بر تعهد و رشیپذ درمان و یدرمان وارهطرح یاثربخش سهیمقا

 مجله .سوگ به مبتلا افسرده مارانیب در جانیه میتنظ یراهبردها
 .76-65 ،(1)16 ،ینیبال یشناسروان

10.22075/jcp.2024.33001.2824https://doi.org/ 

 در زنان یبزهکار یواکاو(. 1399) میابراه ،یقاسم و سادات طاهره ،یمینع

 و نز یحقوق یفقه مطالعات. کیکلاس یشناسجرم و هیامام فقه
 . 143-123 ،(6) 3 ،خانواده

khanevade.urd.ac.ir/article_131897.html-https://zan 

(. 1398) جعفر ،یحسن و میکر ،یزمان ؛ رضایعل ،یمراد ؛ اصغر ،ینوروز

 درمان و مولانا یهاشهیاند بر یمبتن یمعنادرمان یاثربخش سهیمقا

 یشناسروانمجله . سالمندان یاجتماع سلامت بر تعهد و رشیپذ
  66-53 ،(4)11 ،ینیبال

10.22075/jcp.2020.18023.1692https://doi.org/ 

(. 1393. )مسعود ،یقنبر و یمصطف ،یپورازبر میابراه دحامد؛یس ،یهاشم

 یماعاجت هیسرما اساس بر یسازمان یشهروند رفتار یارتقا یالگو

-107 ،(20) 5 ،یراهبرد تیریمد مطالعات. یسازمان سلامت و

127 .https://www.smsjournal.ir/article_88746.html 
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