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 ( 161شماره پي در پي )1402، بهمن و اسفند 6، شماره 28دوره 
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 18/05/1402 تاريخ پذيرش:     03/1402/ 07تاريخ وصول: 

 IRCT20220214054018N1  :شماره ثبت در مرکز کارآزمايي بالیني ايران
 چكیده 

ها در زنان را به خووود اختصووا  سرطان هیسوم کل کيها در جوامع بوده و سرطان نيترعياز شا يكيسرطان پستان  زمینه و هدف:

لذا هدف از اين مطالعووه تعیووین و  ،شودياز سرطان در زنان شناخته م يناش ریعلت مرگ و م نی. سرطان پستان به عنوان دومدهديم

 اسوووجيدر شووهر  نهیبر شدت درد زنان مبتل به سرطان سوو  رشيتعهد و پذ  بربر شفقت و درمان    يمبتن  يپنوتراپیه  ياثربخش  سهيمقا

 د. بو
 

. انجووام شوود  و گووروه گووواه  شيآزموواآزمون با دو گووروه  و پسآزمونپیشبه صورت    1401در سال    بالینياين مطالعه    روش بررسي:

جهووت انتخووا   ،بووود اسوووجيشووهر  جلیوول دیشه مارستانیکننده به بزنان مبتل به سرطان پستان مراجعه  هیجامعه آماري آن شامل کل

که يووک مقیوواس يووک  (VAS)مقیاس ديداري شدت درد در اين تحقیق ازگیري در دسترس استفاده شد. زنان گروه نمونه از روش نمونه

  ،يزوجوو  يمسووتقل، توو  يتوو   ره،یوو چنوود متغ   انسيکووار  يآمار  يهاشده با استفاده آزمون  يآورجمع  يهاداده  استفاده شد.  ،محور است

 شدند. لیو تحل هيتجز  لکيرویو شاپ LSD يبیآزمون تعق ي،بیتست تعق  ن،يلو
 

بر شدت درد زنووان   رشيبر تعهد و پذ  يبر شفقت با درمان مبتن  يمبتن  يپنوتراپیدو روش ه  ياثربخش  سهيدر مورد مقا  جينتا  :هايافته

زنووان مبووتل بووه  نیآزمووون شوودت درد در بوو نمرات پس نیبین میانگ دارييمعننشان داد، تفاوت    اسوجيدر شهر    نهیمبتل به سرطان س

بوور شووفقت بووا درمووان   يمبتنوو   يپنوووتراپیدو روش ه  يرگذاریتأث  زانیم  نیگفت، ب  توانميبنابراين    (.<05/0p)وجود دارد  نهیسرطان س

بووا سووط    ،يبوو یآزمووون تعق  (.<05/0p)وجود دارد  يداريتفاوت معن  نهیبر شدت درد زنان مبتل به سرطان س  رشيبر تعهد و پذ  يمبتن

بوور شووفقت بووا درمووان  يمبتنوو  يپنوووتراپیروش ه ياثربخشوو  زانیم نیرا ب يداريتفاوت معن  ،80/1و اختلف میانگین  001/0داري  معني

 .  دهديبر شدت درد را نشان م رشيبر تعهد و پذ يمبتن
 

 صیتشووخ  ن،يسرطان در زنان اسووت. بنووابرا  ریمرگ و م  ياصل  لیتومورهااست و دل  نيترياز تهاجم  يكيسرطان پستان    گیري:نتیجه

با توجه به بنابراين  ؛است هشد يمدت ضرور يدر طولان ریمرگ و م  زانیم  زنده ماندن و کاهش  شيافزا  يبرا  يآگاه  شیزودرس و پ

بوور  يمبتنوو  يپنوووتراپیمبتل به سوورطان، از دو روش ه مارانیب يروان تیبراي بهبود وضع   تواننديپژوهش، مراکز مشاوره م  نيا  جينتا

 .استفاده کنند رشيشفقت با درمان تعهد و پذ

 

 نهیسرطان س، شدت درد، رشيتعهد و پذي بر درمان مبتن، بر شفقت يمبتن يپنوتراپیه: هاي کلیديواژه
 روانشناسيگروه ،  ياسوج، دانشگاه آزاد اسلمي، واحد ياسوج ،ماردپور   علیرضا نويسنده مسئول:   *

Email: ali.mared@yahoo.com 
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 مقدمه

 نووو  200 از بوویش کووه اصووطلحي ،(1)سوورطان

 ديرينووه قوودمتي گیوورد،مي بر در را نئوپلستیک بیماري

 شووناخته نیووز زنوودگي گیاهووان رويکه    طوري  به  ،دارد

 از قبوول سووال 2500 حدود از سرطان است. وقو  شده

 امووروزه.  اسووت گرفتووه قوورار توجووه  مورد میلد مسی 

 سراسر در بهداشتي مشكلت ترينمهم از يكي سرطان

 نحووو همین  آن به شیو  اگر و شودمي محسو  جهان

 1 نفوور 5 هوور از ملل سازمان تخمین به بنا يابد، افزايش

 آمار گردد.سرطان مبتل مي اَشكال از يكي به حتماً نفر

 پیروي قاعده همین از نیز ايران در سرطان به مبتليان

عنوان دومووین  بووه  امروزه بیموواري سوورطان(.  1)کندمي

عروقووي    و  هوواي قلبوويمیر بعد از بیموواري  و  عامل مرگ

يووک رويووداد يووا پايووان  سوورطان صوورفاً   .(2)مطرح است

مووي مووبهم  يبلكه يک موقعیووت دا  ،باشدمعین زندگي نمي

و تأخیري ناشي از بیماري    ديررساست که با تأثیرات  

آن مشووخص    مانووده  شووناختي برجووايروان  و مسووا ل

اغلب افووراد زموواني کووه از وجووود بیموواري    .(3)شودمي

شوند با انكار و خشم،  آگاه مي  سرطان در وجود خود

توانوود  دهند که ايوون شوورايد خووود موويواکنش نشان مي

شووناختي و جسووماني بیمووار را تشووديد  هاي رواننشانه

هووايي در  چنین واکوونشکند و اين در حالي است که اين

 .(4)خوردهاي ساده کمتر به چشم ميبیماري

هوواي قابوول ملحرووه در علووم  رغم پیشوورفتعلي

هوواي  عنوان يكي از بیماريچنان بهپزشكي، سرطان هم

  و آمريكووا در میوور و موورگ علووت  دومینقرن حاضر و  

هاي قلبووي و  بعد از بیماري  ايران  در  مرگ  علت  سومین

شووود کووه تعووداد  بیني مووياز سويي، پیش .عروقي است

میلیووون    10، سووالانه از  2020موارد جديد ابتل تا سال  

در ايوون میووان مشووكلت    میلیووون نفوور برسوود  15بووه  

شووناختي بیموواران مبووتل بووه سوورطان بوور کیفیووت  روان

 1.  (5)گذاردزندگي و حتي طول عمر آنان نیز اثر مي

،  ابووتلهووا کووه از نروور  يكووي از انوووا  سوورطان

بیشترين آمووار را در میووان زنووان دارد و دومووین علووت  

ها در اين گووروه محسووو   عمده مرگ ناشي از سرطان

اين سرطان عامل يووک  . (6)تشود، سرطان سینه اسمي

  ،سوواله شووناخته شووده اسووت  42تا   32  پنجم مرگ زنان

  ،2013طبق آمارهاي سازمان بهداشت جهاني در سال  

تووا    8/1نه اين بیماري در دنیا با نوور   لامیزان بروز سا

در ايران بوور طبووق آمووار  .  (7)در حال افزايش است  2/0

هوواي وزارت بهداشووت، سوورطان  مرکز مديريت بیماري

ن،  هووا در زنوواسووینه از نروور بووروز بووین تمووام سوورطان

 .(8)چنان در رتبه اول قرار داردهم

درد  بیماري سرطان پسووتان    عوارض جانبي  از

  گووول  بابوواييخان  قوووامي،  حوودادي،  ه منترر،است. مطالع

اقوودامات پزشووكي و دردهوواي    کووه درد  دهوودمووينشووان  

مرتبد با درمووان بووراي ايوون دسووته از بیموواران مشووكل  

رد يووک پديووده چنوود  اسووت. د خود بیموواريي از بزرگتر

زيوورا    ،کنوودعدي است و اين تعريووآ آن را مشووكل ميبُ

ابوول  هاي عیني قگیريتجار  شخصي و ذهني با اندازه

المللووي  براساس تعريووآ انجموون بین  .(9بررسي نیست)

درد، درد چیزي است که بیمار بگويد و در هوور زموواني  

کند، وجووود دارد. ايوون تعريووآ بوور ماهیووت   که او اظهار

  بیمووار  و  ذهنووي بووودن درد و کنتوورل آن تأکیوود دارد

  .(10)اسووت  درد  وجووود  اظهووار  بووراي  فوورد  معتبرتوورين

 
1-Cancer 
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بووه سوورطان    لر بیماران مبووتانجام شده دهاي  پژوهش

ي بوور  انوو م و فشووارهاي رويوو لدهد که شدت عنشان مي

  لااها حاکي از بوو و پژوهش  (4)کیفیت زندگي تأثیر دارد

اسووترس،    ،لات هیجوواني نریوور افسووردگيلبووودن اخووت

در    و کاهش کیفیت خوا  به علت شوودت درد  اضطرا 

. بوور همووین اسوواس، در  (11)سوورطاني اسووت بیموواران

در بیماران مبتل به    (1)پژوهش حاضر متغیر شدت درد

 مورد مطالعه قرار گرفته است.   (2)سرطان پستان

طبق گزارش نوردين، برگلند و گلیمیوووس يكووي  

هاي مزمني که خطر ابووتلب بووه افسووردگي را  از بیماري

ها  بوورد، ابووتل بووه انوووا  سوورطاندر شووخص بووالا مي

درصوود از مبتليووان بووه سوورطان    50باشد و حوودود  مي

هاي  سوورطان  درصوود از مبتليووان بووه انوووا   35ريووه،  

درصد از مبتليووان بووه سوورطان    39دستگاه گوارش و  

  (.12انوود)بووه افسووردگي اساسووي مبووتل بودهپسووتان  

نشان داد، بیموواران    و هرناندز  گنزالس  چنین، مطالعههم

مبتل به سرطان به علت دردهاي ناشووي از بیموواري، از  

کیفیت خوا  مطلوووبي برخوووردار نیسووتند و اخووتللات  

ها گووزارش شووده  آن  به وسیلهه خوا   مختلآ در زمین

   (.13است)

هاي سرطان در بعُد مادي و معنوووي بوور  هزينه

هووا فقوود  هر فرد و در هر جووا وجووود دارد. ايوون هزينووه

هوواي روانووي کووه  مخووارج مووالي نیسووتند، بلكووه هزينووه

درد،    ؛هاي نامحسوووس هسووتند معمووولاً شوواملهزينووه

اضووطرا ، افسووردگي، کوواهش کیفیووت خوووا ، نگرانووي،  

سردرد بوووده کووه عموودتاً بووه کوواهش کیفیووت زنوودگي و  

دنبال آن،  هوواي ناکارآموود در فوورد و بووهپیدايش نگوورش

شوووند. ارتباطووات  احسوواس ناکارآموودي منجوور مووي

طور منفووي تحووت  شخصي، تحرک و آسايش افووراد بووه

  (.1گیرند)تأثیر قرار مي

درد بووراي بوودن فوورد يووک هشوودار    ،در واقووع

شووود و در بسوویاري از موووارد باعوو   محسووو  مووي

گووردد.  جلوگیري از آسیب و صدمه بیشتر به بافت مووي

  70آماري صووورت گرفتووه، بوویش از  هاي  پژوهشطبق  

درصد شكايات درد انسان ناشي از درگیووري سیسووتم  

  ناراحت احساس  يک درد(.  14است)  ي و اسكلتيعضلن

رسووان  آسوویب  هاي شديد ياکننده غالباً ناشي از محرک

المللووي مطالعووه درد، درد را چنووین  انجموون بین.  اسووت

يک تجربه حسي و عوواطفي ناخوشووايند    کند:تعريآ مي

شووبیه    يووا  واقعي يا بالقوه بووافتي ديدگيمرتبد با آسیب

(. در مطالعه کوولرک و همكوواران گووزارش شووده  15)آن

از درد شووكايت  بیموواران سوورطاني    درصوود  50حوودود  

هاي سوورطاني  علت رشد سلولو وجود درد به  کنندمي

خصووو  افسووردگي در  را در پیدايش افت رواني و به

 1 (.16دهد)گونه بیماران مورد تأيید قرار مياين

درد بیموواران و  منرووور کوواهش    بووه  ،روايوون  از

فشارهاي رواني مرتبد با بیماري در سه دهه گذشووته،  

شووناختي جهووت بهبووود  هاي رواندرماندنیاي پزشكي  

  قوورار دادهاسووتفاده  را مووورد  وضعیت رواني بیموواران  

و    رشيبر پذ  يدرمان مبتنها،  است. از جمله اين درمان

  (17هوواي متعوودد)که در پژوهش (4)و هیپنوتراپي  (3)تعهد

 
1-Pain Intensity 
2-Breast Cancer 
3-Acceptance And Commitment-Based Therapy 
4-Hypnotherapy 
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درمووان مبتنووي بوور   مورد تأيیوود قوورار گرفتووه اسووت. در

پذيرش يک جايگزين مهم براي اجتنا     ،پذيرش و تعهد

اسوواس تجربووه اسووت کووه شووامل پووذيرش فعووال و    بوور

  فوورد  آگاهانه رويدادهاي شخصي است که با تاريخچه

  کوواهش بووراي لازم توولش عوودم  بووا  و  شوووندمي  مرتبد

يا تغییر شكل آن رويدادها، مخصوصاً زموواني    فراواني

شوووند، موورتبد  مووي  شووناختيهاي روانکه باع  آسیب

شووود کووه  باشد. در فعالیت متعهدانه فرد تشويق ميمي

ش خووود را در جهووت رسوویدن بووه  لنهايت فعالیووت و توو 

درمان مبتنووي بوور پووذيرش و   در (.18)کار گیردهدف به

بیشووتري  شناخت و تعهد    تاکند  به افراد کمک مي  ،تعهد

بهبووود    جهووت  یري اهداف ارزشوومند درنسبت به پیگرا  

  از خود نشان دهند و بووهت گوناگون در زندگي  لمشك

آموزد تا به مبووارزه بووا نوواراحتي موورتبد بووا  مراجع مي

اضووطرا  خووويش پايووان دهوود و بووا درگیوور شوودن در  

  (هوواارزش)هووايي کووه او را بووه اهووداف زنوودگيفعالیت

بر رفتار و اعمال خود تسلد بیشتري  کند، مي ترنزديک

جاي آموووزش  درمووان پووذيرش و تعهوود بووه  .(19يابوود)

راهبردهاي بیشتر و بهتر براي تغییر با کاهش افكار و  

آموووزد تووا بووراي  احساسات ناخواسته بووه مراجووع مووي

آگوواهي و مشوواهده افكووار و احساسووات ناخوشووايند  

 .(20)گونه که هستند، مهارت کسب کنندهمان

  ثر براي درمانؤهیپنوتراپي روشي کارآمد و م

شوووناختي گونووواگون  هووواي روانهوووا و اختللبیماري

در درمووان حووالات روانووي   و تووأثیر آن رودشمار ميبه

در   .بیماران سوورطاني مووورد تأيیوود قوورار گرفتووه اسووت

هیپنوتراپي ابتدا بايد بدن و ذهن خودآگاه آرام شود تا  

تر باشد. به همین منرور  دسترسي به ناخودآگاه راحت

توان میزان تمرکز را بووالا بوورد،  هايي ميبا انجام تمرين

ضربان قلب را آرام کرد و سرعت تنفس و عواملي کووه  

در اداموووه    ،شووووند را کووواهش دادموجوووب تووونش مي

هاي ذهني، تكرار و تلقووین  درمانگر با ايجاد تجسمنروا

عبوواراتي کووه در درمووان اخووتلل مووؤثر هسووتند، سووعي  

  .کند برخي از موانع ذهني ناخودآگاه را تغییوور دهوودمي

شووود و  در جلسووات هیپنوووتراپي بوودن و ذهوون آرام مي

يابوود. همووین موضووو  باعوو   میووزان توونش کوواهش مي

تر درباره مشكلت خووود صووحبت  شود افراد راحتمي

  .(17)درمانگر را بپذيرندهاي روانحلکنند و راه

کوواهش درد و    يسوورطان  مارانیاساس درمان ب

  کنووديبووروز م  يکووه اخووتللات خلقوو   يرنووج اسووت زمووان

  ستيبايم  نيبنابرا؛  شوديروزمره فرد مختل م  يزندگ

در کوول،    (.4)جهت درمان آن اقدام کرد  هیدر مراحل اول

  اریدر درمان سرطان بس  يم اختللات خلقيعل  يریگیپ

  يخلقوو  تم اخووتللايوو کووه دچووار عل  يمهم اسووت. افووراد

اقدام    يوتراپيراد  ايو    يدرمانيمیگرفتن ش  يهستند برا

  نيوو خووود هسووتند و ا  يو کمتر مراقووب سوولمت  کنندينم

  ي. حتوو کننووديالقا م  زین  انیرا به اطراف  يدیاحساس ناام

ممكن است درمان را تحمل نكرده و آن را قطع کنند. از  

م  يوو عل  شوورفتیاز پ  يدرمان اختللات خلقوو   گر،يجهت د

م  يوو . بووا بهبووود علکنووديم  يریجلوگ  يماریمربوط به ب

توور از  و مهم ردیبگ میتصم  توانديفرد م  ياختللات خلق

درمووان    نووديآفر  (.1)از خووود مراقبووت کنوود  شووتریهمه، ب

ها  سوورطان  ريماننوود سووا  زیوو سوورطان پسووتان ن  موواريیب

باعوو  بووروز    موواريیب  نيوو اسووت، ا  يو طووولان  دهیوو چیپ

بر    يقیعم  ریتأثکه    شوديمتعددي م يهاي روانعارضه

که افراد بووه    يسرطان دارد زمان  شرفتیسرعت روند پ

  کنووديم  ديوو را تهد  يمانند سرطان که زندگ  ييهايماریب
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را    يروانوو   ياز آشووفتگ  ييسووط  بووالا  شوووند،يمبووتل م

بووه سوولمت   دييشوود بیامر آسوو  نيکه ا  کننديتجربه م

  تیوو فیو منجوور بووه کوواهش ک  کنووديروان آنووان وارد م

  هوواييانجیم  رسووديشووود بووه نروور ميم  شووانيزندگ

در درمووان    ينقش قابوول توووجه تواننديم ،يشناختروان

آن داشته باشوود، چنانچووه اک وور    امدهايیها و پسرطان

بقوواي    زانیوو م  شيدر افزا  يدرمانمعتقدند روان  نیمحقق

 (.5)باشديمبتل به سرطان مؤثر م  مارانیعمر ب

هاي فیزيكووي و  در کشور ما بیشتر روي جنبووه

که  شووود. در صووورتيجسمي بیماري سرطان کووار مي

هاي  بايد در نروور داشووت کووه درمووان سوورطان و جنبووه

باشند و ممكوون  رواني بیمار دو پديده مستقل از هم مي

است فردي به لحوواج جسوومي بیموواريش درمووان شووده  

باشد ولي احسوواس خوووبي نسووبت بووه زنوودگي نداشووته  

لحوواج جسوومي بهبووود    باشوود و يووا حتووي زموواني کووه از

لحاج روحي نیز آشووفته بوووده،   چنداني نداشته چون از

هاي جوودي و شووديدي را  اندکي بیمووار آسوویب  در زمان

کند در هر دو حالت سلمت روان بیمار تحت  تجربه مي

افتوود.  تأثیر قرار گرفته و کیفیت زندگي او بووه خطوور مي

انوود بیمووار را بووا وضووعیت  درماني که بتوبنابراين روان

رو کرده تا شوورايد خووود را  فعلي و واقعیت خود روبه

را بپووذيرد از اهمیووت بسووزايي    فاجعووه تلقووي نكنوود و آن

  در  ريگرويكردهاي درماني د  چنین. همبرخوردار است

 مزيت  .تعهد است  و  پذيرش  بر  مبتني  درماناين مورد،  

 ايوون ديگوور هايدرماني روان به نسبت روش، عمده اين

هوواي  جنبووه همووراه بووه را انگیزشووي هووايجنبووه که است

 درمان اثربخشي بیشتر تداوم و جهت تأثیر به شناختي

 ايوون روش بووودن جديوود بووه توجووه بووا گیردمي نرر در

 زمینه اثربخشي در پژوهشي کنون  تا که  اين و درماني

 ميوو عل روي کوواهش بر تعهد و پذيرش بر مبتني درمان

 نشووده انجووام سوورطان بووه لمبووت بیماران شناختيروان

 و م روانووييوو عل بررسووي بووه هووااک ر پووژوهش و است

 انوود،پرداختووه  سوورطان  بیماري شناختيروان پیامدهاي

کوواهش افسووردگي و افووزايش   بوور بررسي اثربخشي آن

 بیموواران در خودکارآموودي عمووومي و کیفیووت زنوودگي

 در بهبود تواندمي و رسدمي نرر به ضروري سرطاني

در ايوون    باشوود. بیموواران سوورطاني مفیوود روانووي حووال

مبتني بر شفقت اسووتفاده    هیپنوتراپي  پژوهش از روش

اسوواس    بوور  بوور شووفقت يمبتنوو شده اسووت. هیپنوووتراپي 

چنوود روش    بردارنووده  در شووناختي رفتوواري  درمووان

،  بووا اسووتفاده از خلسووه  سووازيآرام  ؛اساسووي شووامل

  و  شوووده، بازسوووازي شوووناختيتصويرسوووازي هدايت

هاي مبتني بر هیپنوووتیزم،  درمان  .استزدايي  حساسیت

  هوواي درمووان شووناختيقوودرتي مضوواعآ را در روش

کننوود. تعلیووق تفكوور انتقووادي در حالووت  ه مييرفتاري ارا

کنوود تووا بتوانوود  يرتر ميذپوو هیپنوووتیزمي، بیمووار را تلقین

کننده درمان شووناختي رفتوواري را   گوهاي متقاعدوگفت

مبتل بووه سوورطان    مارانیب  يبرا  رشياگرچه پذ،  يردذبپ

هدفمنوود    شووناختي حال مداخلت روان  نيمهم است، با ا

به سوورطان بووا هوودف کوواهش اجتنووا  و    انيمبتل  يبرا

پووژوهش از    نيمهم بوده و در ا  اریبس  رش،يپذ  شيافزا

  يپنوتراپیو تعهد و ه  رشيبر پذ يدو روش درمان مبتن

اسووتفاده شووده    يانسرط  مارانیبر شفقت جهت ب  يمبتن

  ياثربخشوو   سووهيمقاهوودف  العووه بووا  ايوون مط  ا، لووذاسووت

  رشيبر شفقت و درمان بر تعهد و پذ يمبتن يپنوتراپیه

در شووهر    نهیبر شدت درد زنان مبووتل بووه سوورطان سوو 

   انجام شد.  اسوجي
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 بررسيروش 

بووه صووورت    1401در سووال    بالینياين مطالعه  

و گووروه    شيآزموواآزمون با دو گروه  و پسآزمونپیش

زنووان    هیوو شووامل کلجامعووه آموواري آن    .انجام شد  گواه

  مارسووتانیکننووده بووه ب  مبتل به سرطان پستان مراجعه

  باشووند.ي موو  1401در سووال   اسوووجيشووهر    جلیل  دیشه

گیري در  جهت انتخا  زنان گروه نمونه از روش نمونه

دسترس استفاده شد. بوور ايوون اسوواس، بووه تعوودادي از  

کننووده بووه    زنووان مبووتل بووه سوورطان پسووتان مراجعووه

نامه  پرسووش  اسوووجيشووهر    جلیوول  دیشووه  مارسووتانیب

تووا    20ها بووین  داده شد و افرادي که نمره آن  افسردگي

رضايت    چنینهم  و  )افسردگي متوسد( قرار داشت  28

موواه از    6  کاموول جهووت شوورکت در پووژوهش، حووداقل

نفر    45تعداد    ،را داشتند  ي گذشته باشدماریب  صیتشخ

انتخا  و به صووورت تصووادفي در سووه گووروه کووه دو  

پووذيرش و  نفر در گروه تحت درمان  15گروه آزمايش)

( و يک گووروه  هیپنوزدرمان  نفر گروه تحت    15و  تعهد  

  انوود،کووه داروي خاصووي دريافووت ننموده  نفوور(  15گواه)

قرار گرفتند. سووپس بووه گووروه آزمووايش تحووت درمووان  

اي و بووراي گووروه  دقیقووه  90جلسووه    8پووذيرش و تعهوود  

اي  دقیقووه  90جلسووه    8 زهیپنوز نیدرمان آزمايش تحت 

اي صووورت  ه گرديوود و بووراي گووروه گووواه مداخلووهيارا

و تعهوود   رشيپووذ يگروهطرح  يدرمان يمحتوانگرديد.  

آورده   2و   1محتواي جلسات در جوودول    جلسه بود.  8

 شده است.

تشووخیص  پووژوهش شووامل  هاي ورود به  ملک

نقطوووه بووورش در  )طبق  حوووداقل افسوووردگي متوسووود

رضووايت کاموول جهووت  ، (28تا  20نمره بین نامه  پرسش

ي  موواریب  صیماه از تشووخ 6 شرکت در پژوهش، حداقل

هوواي  ملکبود و    ديپلمحداقل تحصیلت  گذشته باشد،  

پژوهش، غیبت در بیش از دو جلسه درمووان،  خروج از  

  يبوورا يبه همكار ليابراز عدم تماانجام ندادن تكالیآ، 

 بود.  ادامه شرکت در جلسات

و    يمتغیوور مسووتقل درمووان گروهوو  ياجرا يبرا

  يدادن بووه تمووام  ياخلق پژوهش ضوومن آگوواه  تيرعا

ها  آن  ياهداف پژوهش، برا نهیکننده در زمزنان شرکت

  يپژوهش کاملً محرمانه باق  جيداده شد که نتا   یتوض

در    يبوودون ذکوور نووام فوورد  جيخواهوود مانوود و از نتووا

 .ي شوداستفاده م نامهانيپا

مقیاس ديداري شوودت    شامل  ابزارهاي پژوهش

  بنوودييووک محووور درجه  بود که اين مقیوواس  (VASدرد)

شده براي سنجش شدت درد است کووه در يووک انتهوواي  

  10آن عووودد صوووفر و در انتهووواي ديگووور آن، عووودد  

گذاري شده است که در زيوور عوودد صووفر، عبووارت  نمره

عبارت»شووديدترين درد    10»عدم درد« و در زيوور عوودد  

ممكوون« نوشووته شووده اسووت. در ايوون مقیوواس از فوورد  

شده را بوور روي    شود تا شدت درد ادراکخواسته مي

مقیاس ديووداري   .صورت ديداري علمت بزند  محور به

شدت درد پرکاربردترين مقیاس سوونجش درد در دنیووا  

ترين خصیصووه  است که علوه بر روايي و پايايي، مهم

 ه از آن است.اين مقیاس سادگي استفاد

  4و7دهنده درد خفیووآ،  نشووان  1و3کسب نمره    

.  دهنده درد شووديد اسووتنشووان  8و10درد متوسوود و  

ضريب اطمینووان ايوون مقیوواس بووراي تعیووین سووط  درد  

بووه  پايايي اين ابزار در ايووران نیووز  .  است  91/0تا    82/0

از طريووق آلفوواي کرونبووا     توووکلي و همكووارانوسوویله  

در پووژوهش حاضوور  .  محاسبه شده اسووت  88/0معادل  
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دسووت    بووه  84/0ضريب پايايي با روش آلفاي کرونبا   

 (.21آمد)

و  درمووان گروهووي  براي اجراي متغیوور مسووتقل 

رعايت اخلق پژوهش ضوومن آگوواهي دادن بووه تمووامي  

ها  کننده در زمینه اهداف پژوهش، براي آنزنان شرکت

توضی  داده شد که نتايج پژوهش کاملً محرمانه باقي  

خواهوود مانوود و از نتووايج بوودون ذکوور نووام فووردي در  

 شود.  نامه استفاده ميپايان

آوري شووده بووا اسوووتفاده از  هوواي جمووعداده

کوواريانس چنوود  هاي آماري  و آزمون  SPSSافزار  نرم

 ،عقیبوويتتسووت  ،لوووين، تووي زوجووي، ، تي مستقلمتغیره

 تجزيه و تحلیل شدند. شاپیرويلکو   LSD  يبیآزمون تعق
 

 . (22و   23)رفرنس  اساس طرح درمان هیز و همكاران و توهي   ( برACT: خلصه محتواي طرح درماني گروهي پذيرش و تعهد)1جدول
 

 شرح جلسات  اهداف  جلسات 

 جلسه پیش
آشنايي اولیه با مراجع و برقراري رابطه مناسب با هدف پر کوردن 

 ها و ايجاد اعتمادنامه صحی  پرسش

 آزموناجراي پیش

 اول

معرفي درمانگر، آشنايي اعضاي گروه با يكديگر و برقراري رابطه 

 درماني.

و تناسب آن با مشكلت مربوط به بیمواري موزمن، اهوداف و   ACTمعرفي درمان  

محورهاي اصلي آن، تعیین قوانین حاکم بر جلسات درمان، ارايه اطلعات دربواره 

 ها و فوايد آن.هاي مربوطه، هزينه سرطان پستان، مرور درمان

 دوم 
ها، ارزيابي میزان تمايل فورد بح  در مورد تجربیات و ارزيابي آن

 ACTبراي تغییر، بررسي انترارات بیماران از درمان 

هواي مطورح شوده در جلسوه اول و ارايوه بنودي بح ايجاد درماندگي خولق، جمع

 تكلیآ خانگي.

 سوم 

بردن بوه بیهوودگي گري و پيتشخیص راهبردهاي ناکارآمد کنترل

 .هاآن

دادن مفهوم پذيرش و تفاوت آن با مفاهیم شكست، يأس، انكار، مقاومت و توضی 

-هاي پذيرش بیماري مورد بح  قرار خواهد گرفت؛ جمعسپس، مشكلت و چالش

 هاي مطرح شده و بررسي تمرين جلسه بعد، ارايه تكلیآ خانگيبندي بح 

 چهارم 

دريافت بوازخورد از بیمواران؛ تكلیوآ و تعهود رفتواري؛ معرفوي و 

 .سازي شده و گسلشتفهیم آمیختگي به خود مفهوم

سواز هواي مشكلهاي گسلش شوناختي؛ مداخلوه در عملكورد زنجیرهکاربرد تكنیک

هاي مطورح شوده در جلسوه و بندي بح ها؛ افكار و عواطآ؛ جمعزبان و استعاره

 .بررسي تمرين جلسه بعد؛ ارايه تكلیآ خانگي

 پنجم 

دادن جدايي بین خود، تجربیات دروني و رفتار؛ مشاهده خود نشان

 .عنوان زمینه؛ تضعیآ خود مفهومي و بیان خودبه 

هواي خوود نریور: تونفس، آموزنود بور فعالیتکنندگان ميدر اين تمرينوات، شورکت

روي تمرکز کنند و در هور لحروه از احووال خوود آگواه باشوند و زمواني کوه پیاده

شوند، بودون قضواوت موورد مشواهده ها پردازش ميها و شناختهیجانات، حس

هاي مطرح شده در جلسه و بررسي تمرين جلسه بعود؛ بندي بح قرار گیرند؛ جمع

 .ارايه تكلیآ خانگي

 ششم 
هاي زندگي بیمواران و تصوري  و تمرکوز بور ايون شناسايي ارزش

 .هاها و توجه به قدرت انتخا  آنارزش

هواي بنودي بح هاي ذهن آگاهي بوا تأکیود بور زموان حوال؛ جمعاستفاده از تكنیک

 مطرح شده در جلسه 

 هفتم 

هاي هر يک از افراد و تعمیوق مفواهیم قبلوي؛ تفواوت بررسي ارزش

 .هاها، اهداف و اشتباهات معمول در انتخا  ارزشبین ارزش

ترين ها بح  شد؛ اعضا مهمموانع دروني و بیروني احتمالي در دنبال کردن ارزش

هوا را فهرسوت نمووده و بوا سواير هايشان و موانع احتموالي در پیگیوري آنارزش

هاي اهوداف ها و ويژگياعضا در میان گذاشته خواهد شد، اهداف مرتبد با ارزش

هواي شخصوي(، بوراي گرايانه و همسوو بوا ارزش)اختصاصي، قابل ارزيابي، واقع

هايشوان را تورين ارزشگروه بح  خواهود شود. سوپس اعضوا سوه موورد از مهم

ها دنبال کنند را مشخص و اهدافي که مايل هستند در راستاي هر يک از آن ارزش

تعیین کردند و در آخر کارها، رفتارهايي که قصد دارند تا براي تحقوق آن اهوداف 

 دادن خطرات تمرکز بر نتايجانجام دهند را مشخص خواهند کرد؛ نشان

 هشتم 

هوا؛ ها و ايجاد تعهد بوراي عمول بوه آنهاي رفتاري مطابق با ارزششناسايي طرح درک ماهیت تمايل و تعهد)آموزش تعهد به عمل(.

درباره مفهوم عود بیماري و آمادگي براي مقابله با آن نكواتي بیوان خواهود شود؛ 

بندي جلسوات بوه هموراه مراجوع؛ در میوان گذاشوتن تجوار  مرور تكالیآ و جمع

اعضاي گروه با يكديگر و دستاوردها و انتراراتي که بورآورده نشوده بوود؛ و در 

 .آزمون اجرا خواهد شدها براي شرکت در گروه تشكر و پسنهايت از آزمودني
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 ( 24) داود : خلصه محتويات جلسات هیپنوتراپي مبتني بر شفقت براساس پژوهش  2جدول

 

 شرح جلسات اهداف جلسه

 اول

آشنايي اعضاي گروه با يكووديگر 

 و برقراري رابطه درماني

و تعووداد مبتني بوور شووفقت درماني هیپنوتراپي  آشنايي و مقدمه، معرفي درمانگر و هدف گروه

از هم، بیان قواعوود گووروه، توضووی    آنها  جلسات آن، معرفي اعضا به يكديگر و بیان انترارات

 در مورد سرطان پستان

 دوم 

هیپنوووتراپي مبتنووي بوور  تشووري 

 شفقت و شرو  درمان

ي هیپنوووتیزم، بیووان اصوولح باورهوواي نادرسووت دربوواره  شفقت،توضی  هیپنوتراپي مبتني بر  

سووازي ايوون باورهووا، تموورين هاي مطلق توسد اعضا و توجه به علووت مشووكلباورها و ارزش

 سازي(، تلقین هیپنوتیزميشده)تمرين آرام آرامش از طريق تصويرذهني هدايت

 سوم 
بیان و فهماندن تأثیر تفكر غیرمنطقووي روي آشووفتگي هیجوواني، بیووان و فهمانوودن تووأثیر تفكوور  شناسايي تفكر غیرمنطقي

 هیپنوتیزم  غیرمنطقي روي آشفتگي هیجاني به همراه تلقینات مربوطه در حالت خلسه

 چهارم 
بیان ارتباط افكار باور و رفتار، پیامد رفتاري ناشي از باورها به همووراه تلقینووات مربوطووه در  ارتباط افكار باور و رفتار

 ي هیپنوتیزميحالت خلسه

 پنجم 
اعضاي گروه به همووراه تلقینووات مربوطووه   به وسیله  بررسي شواهد و معنايي افكار خودآيند   معنادهي به افكارخودآيند

 ي هیپنوتیزميدر حالت خلسه

 ششم 
اعضوواي گووروه،  بووه وسوویلهبندي باورهوواي بنیووادين  تغییر باور و ارتباط آن با هیجانات طبقه شناسايي باورهاي بنیادين

 هیپنوتیزمي تحلیل کارآمد، ايجاد باور جايگزين به همراه تلقینات لازم در حالت خلسه

 هفتم 
تغییر ادراکي بووه همووراه تلقینووات 

 هیپنوتیزمي

هاي باور جايگزين، تغییر ادراکي به همراه تلقینات هیپنوتیزمي مربوطه در حالووت بیان ويژگي

 هیپنوتیزمي خلسه

 تقويت افكار م بت هشتم

 اختتام جلسات

دادن  سازي اعضاي گووروه بووراي پايووانآماده  هیپنوتیزمي،  تقويت افكار م بت در حالت خلسه

 هیپنوتیزمي، مراسم اختتامیه به جلسات در حالت خلسه

 

 

 

 هايافته

در خصو  آمار توصوویفي تحقیووق مشووخص  

  نهیبیشترين فراواني زنان مبتل به سوورطان سوو شد که  

  3/53درصد( و گروه کنتوورل)  60در گروه مداخله)اکت  

  سووال بووود.  37و43  يدرصوود( مربوووط بووه گووروه سوون

در گروه    نهیبیشترين فراواني زنان مبتل به سرطان س

درصوود(    7/66درصوود(، گووروه کنتوورل)  60مداخله)اکت  

بیشووترين   بووود. پلميد لتیتحص  يمربوط به زنان دارا

در گووروه    نهیفراوانووي زنووان مبووتل بووه سوورطان سوو 

درصد(    3/53درصد( و گروه کنترل)  3/53مداخله)اکت  

در ايوون قسوومت    .اسووت  بوووده  دارمربوط به زنان خانووه

  توصوویفي میووانگین و انحووراف معیووار نموورات يهايافته

افسردگي و    ميعل درد، شدت آزمونپس و آزمونپیش

به تفكیووک   سینه سرطان به مبتل زنان در کیفیت خوا 

در   گووواه گروه و (اکت و هیپنوتراپي)گروه آزمايشدو  

 شده است.( ارايه  3و  4)جداول

شود، میانگین  مشاهده مي 3که در جدول  چنان

کیفیووت  درد، افسووردگي و    شوودت  آزمووونپیش  اتنموور

  گروه آزمايش ودو    سینه  سرطان  به  مبتل  زنان  خوا 

  آزمووونامووا، در پس تقريباً با هم برابر بوده  گواه  گروه

میووانگین نموورات    کیفیت خوووا درد، افسردگي و    شدت

گووروه  نموورات از میووانگین  کوووچكترگروه آزمووايش دو  

   .بود  گواه
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شود، میانگین  مشاهده مي  4ه در جدول  چچنان

کیفیووت ذهنووي  هوواي  خوورده مقیوواس  آزمووونپیش  اتنمر

 تأخیر در به خوا  رفووتن، موودت زمووان خوووا ، خوا ،

اسووتفاده از   ،اخووتللات خوووا  ،میووزان بووازدهي خوووا 

  زنووان  اختللات عملكردي روزانووه  آور،داروهاي خوا 

  گووواه  گروه  گروه آزمايش ودو    سینه  سرطان  به  مبتل

و پیگیووري   آزمووونامووا، در پس  تقريباً با هم برابر بوده

کیفیت ذهنووي خوووا ،  هاي  خرده مقیاس  اتمیانگین نمر

میووزان   تأخیر در به خوا  رفووتن، موودت زمووان خوووا ،

اسووتفاده از داروهوواي   ،اختللات خوووا  ،بازدهي خوا 

گووروه  دو    اخووتللات عملكووردي روزانووه  آور،خوووا 

   گواه بود.گروه  نمرات ز میانگین  ا  ترکوچکآزمايش  

در ابتوودا فوورض نرمووال بووودن توزيووع جامعووه  

وسیله آزمون شاپیرويلک)براي فرض نرمال   آماري به

مووورد بررسووي    5بودن توزيع نمونه آماري( در جدول  

کووه آمووار آزمووون    بووا توجووه بووه ايوون  قرار گرفته است.

افسووردگي و    ميوو عل  درد،  شوودت  شاپیرويلک در نمرات

دار  يمعنوو   سووینه  سرطان  به  مبتل  زنان در کیفیت خوا 

توان فرض  اطمینان مي  95/0نبوده بنابراين، با ضريب  

 نرمال بودن توزيع نمونه آماري را پذيرفت.

  يپنوووتراپیدو روش ه  ياثربخشوو   زانیوو م  نیبوو 

بوور   رشيبر تعهد و پووذ يبر شفقت با درمان مبتن  يمبتن

  اسوجيدر شهر    نهیشدت درد زنان مبتل به سرطان س

 تفاوت وجود دارد.

مشاهده شده براي آزمووون    Fبا توجه به نتايج،

  شوودتمجمووو  نموورات    داري را بینيباکس تفاوت معن

  دهوود ونشووان نمووي سینه سرطان به مبتل زنان در درد

-واريانس مشاهده شده بین گووروهتحلیل  هاي  ماتريس

-توان از آمووارمي  . بنابراين،هاي مختلآ با هم برابرند

هووا  هوواي پارامتريووک در جهووت تحلیوول اسووتنباطي داده

 (.6استفاده نمود)جدول  

مشاهده شده براي آزمووون    F  ،نتايجبا توجه به 

  شوودت  نمووراتواريووانس    داري را بینيلوين تفاوت معن

دهوود.  نشووان نمووي  سووینه  سوورطان  به  مبتل  زنان در درد

هووا  بنابراين فرض صفر يعني فوورض همگنووي واريووانس

ها حاصله  توان جهت تحلیل دادهشود و ميپذيرفته مي

از پووژوهش از روش آموواري تحلیوول واريووانس چنوود  

 (.7)جدول  متغیره استفاده نمود

ترکیب خطووي  مشاهده شده    F،نتايجبا توجه به  

  مسوووتقل  هوووايبوووا متغیر  (درد  شووودت)متغیووور وابسته

بر تعهد و    يبر شفقت با درمان مبتن  يمبتن  يپنوتراپیه)

ین میووزان  بوو حووداقل  دار اسووت. يعنووي  يمعنوو   (رشيپووذ

  يپنوتراپیهمسووتقل)  هووايمتغیرتأثیرگووذاري يكووي از  

بوور   (رشيبر تعهد و پذ يبر شفقت با درمان مبتن  يمبتن

  داري وجوووديدرد( تفوواوت معنوو   )شوودتمتغیوور وابسته

 (.8دارد)جدول  

مشوواهده شووده تفوواوت    F  ،نتووايجبووا توجووه بووه  

درد    شدت  آزمونپسمیانگین نمرات  داري را بین  يمعن

دهد. بنووابراين  نشان مي سینه  سرطان  به  مبتل  زنان  در

بووین میووزان تأثیرگووذاري دو روش  ،  گفووتتوووان  مي

بر تعهوود و    يبر شفقت با درمان مبتن  يمبتن  يپنوتراپیه

  سووینه  سوورطان  بووه  مبتل  زنان  درد در  شدتبر   رشيپذ

 (.9جدول  )داري وجود دارديتفاوت معن
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داري را بین میزان  يآزمون تعقیبي، تفاوت معن

بر شفقت با درمووان    يمبتن  يپنوتراپیهروش    اثربخشي

را نشووان  درد    شوودتبوور    رشيبوور تعهوود و پووذ  يمبتنوو 

  LSDدهوود. طبووق نتووايج حاصووله، آزمووون تعقیبووي  مي

داري بین میزان اثربخشي  يمشخص شد که تفاوت معن

بوور    يدرمان مبتنوو با  بر شفقت    يمبتن  يپنوتراپیهروش  

درد    شوودت  آزموندر کاهش نمرات پس رشيتعهد و پذ

ها نشووان از اثربخشووي  اختلف میانگینوجود داشته و  

 .(10)جدولبیشتر روش هیپنوتراپي دارد

 
 

به    سینه   سرطان  به  مبتل   زنان   در   افسردگي و کیفیت خوا   م ي عل   درد،  شدت   آزمون پس   و   آزمون پیش   کل   : میانگین و انحراف معیار نمرات 3جدول  

 گواه     گروه آزمايش و تفكیک دو  
 

 آزمون پس آزمون پیش  

 انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین گروه متغیر وابسته 

 درد   شدت

 30/2 80/3 49/1 66/5 )اکت(آزمايش

 03/2 2 43/1 73/5 ( هیپنوتراپي)آزمايش

 91/1 33/6 40/1 53/6 گواه
 

گروه  به تفكیک دو   سینه   سرطان  به   مبتل  زنان   هاي کیفیت خوا  خرده مقیاس   آزمون پس   و   آزمون پیش  : میانگین و انحراف معیار نمرات 4جدول  

 گواه   و   آزمايش 

 آزمون پس آزمون پیش  

 انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین گروه متغیر وابسته 

 کیفیت ذهني خوا  

 72/0 33/1 79/0 06/2 )اکت( آزمايش

 59/0 73/0 75/0 2 ( هیپنوتراپي) آزمايش

 67/0 20/2 70/0 06/2 گواه

 تأخیر در به خوا  رفتن 

 86/0 80/1 84/0 2 )اکت( آزمايش

 96/0 73/1 74/0 13/2 ( هیپنوتراپي) آزمايش

 79/0 06/2 84/0 2 گواه

 مدت زمان خوا  

 97/0 66/1 79/0 06/2 )اکت( آزمايش

 91/0 53/1 84/0 2 ( هیپنوتراپي) آزمايش

 61/0 33/2 74/0 13/2 گواه

 میزان بازدهي خوا  

 63/0 60/1 73/0 40/2 )اکت( آزمايش

 86/0 20/1 72/0 33/2 ( هیپنوتراپي) آزمايش

 86/0 33/2 81/0 33/2 گواه

 اختللات خوا  

 04/3 40/8 82/2 60/10 )اکت( آزمايش

 13/4 46/5 70/2 80/10 ( هیپنوتراپي) آزمايش

 92/2 86/10 34/2 93/10 گواه

استفاده از داروهاي 

 آور خوا 

 1 2 73/0 40/2 )اکت( آزمايش

 88/0 93/1 63/0 46/2 ( هیپنوتراپي) آزمايش

 91/0 53/2 89/0 33/2 گواه

 اختللات عملكردي روزانه 

 33/1 06/2 30/1 3 )اکت( آزمايش

 81/0 33/1 33/1 06/3 ( هیپنوتراپي) آزمايش

 43/1 26/3 43/1 06/3 گواه
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 سینه   سرطان   به  مبتل زنان   در   درد،   هاي شدتنامه اساس پرسش   : نتايج آزمون شاپیرويلک فرض نرمال بودن توزيع نمونه آماري بر 5جدول 

 

 دارييسط  معن شاپیرويلک  متغیر وابسته 

درد   شدت  90/0 20/0 

 

 سینه   سرطان   به   مبتل   زنان   در  درد نمرات شدت   واريانس   برابري   باکس سنجش فرض نتايج آزمون    (:6) جدول  
 

 دارييسط  معن مقدار باکس  1درجه آزادي  Fمقدار 

17/0 3 56/0 91/0 

 

 سینه   سرطان   به  مبتل   زنان   در  درد   نمرات شدت   نتايج آزمون لوين فرض همگني واريانس :  7جدول  
 

 دارييسط  معن 2درجه آزادي 1درجه آزادي Fمقدار  آزمون  متغیر 

 درد   شدت
 44/0 28 1 60/0 آزمون پیش

 95/0 28 1 004/0 آزمون پس

 

 گروهي   براي اثرات تعامل درون چندمتغیره   : نتايج تحلیل واريانس 8جدول   
 

 مجذور اتا  دارييسط  معن خطا df فرضیه F dfمقدار  ارزش آزمون 

 22/0 03/0 27 2 99/3 22/0 اثر پیليي 

 22/0 03/0 27 2 99/3 77/0 لامبداي ويلكز

 22/0 03/0 27 2 99/3 29/0 اثر هتلینگ

 22/0 03/0 27 2 99/3 29/0 وري آزمون بزرگترين ريشه

 

 

  در  درد   بر شدت   رش ي بر تعهد و پذ ي با درمان مبتن   بر شفقت   يمبتن   يپنوتراپ ی همقايسه اثربخشي روش    چندمتغیره،   : نتايج تحلیل واريانس 9  جدول

 سینه   سرطان  به  مبتل   زنان 
 

 متغیر  منبع تغییرات 
مجمو  

 مجذورات 

درجه  

 دياآز

میانگین 

 مجذورات 
 Fمقدار

سط   

 دارييمعن
 اندازه اثر 

 گروه
آزمون پیش  03/0 1 03/0 01/0 90/0 03/0 

آزمون پس  30/24 1 30/24 13/5 03/0 15/0 

 

                    بر   رش ي بر تعهد و پذ  ي با درمان مبتن  بر شفقت   يمبتن   يپنوتراپ ی ه مقايسه میانگین اثربخشي دو روش    LSD: نتايج آزمون تعقیبي 10جدول  

 درد    شدت
 

 دارييسط  معن اختلف میانگین  هاگروه متغیر 

درد   شدت  001/0 80/1 ي پنوتراپیه درمان اکت و  
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 بح 

عنوان دومین عامل    به  امروزه بیماري سرطان

عروقووي مطوورح  و    هاي قلبوويمیر بعد از بیماري  و  مرگ

سرطان صوورفاً يووک رويووداد يووا پايووان معووین   (.2)است

مي مبهم است که  يباشد بلكه يک موقعیت دازندگي نمي

و تووأخیري ناشووي از بیموواري و    ديووررسبووا تووأثیرات  

آن مشووخص    مانووده  جوواي  شووناختي بوورروان  مسووا ل

  سووهيمقاتعیووین و  لذا هدف از ايوون مطالعووه   .(3)شودمي

تعهد    بربر شفقت و درمان    يمبتن  يپنوتراپیه ياثربخش

در   نهیبر شدت درد زنان مبتل به سرطان س  رشيو پذ

 بود.    اسوجيشهر  

سوورطان در جوامووع مختلووآ    يموواریامووروزه ب

سوورطان پسووتان  (.  25داشته اسووت)  شيآمار رو به افزا

  يسووخت  لیوو به دل  تواندياست که م  ييهايماریاز ب  يكي

و    يبوور سوولمت روانوو   يموواریدرمان و مووزمن بووودن ب

  بگووذارد.  ریآنان تووأث  يهاافراد مبتل و خانواده ياجتماع

  سرطان  نيترعيشا  از  يكي  نهیسرطان ساز طرف ديگر  

عوووارض   يمزمن دارا  يماریب  کيو به عنوان    باشدمي

  نهیسرطان س  صیتشخو    است  يمتعدد  يروان شناخت

در    .آورديرا به وجود م ياديز يشناختمشكلت روان

مبتل به سرطان به جهووت وجووود مشووكلت از    مارانیب

  ازیوو ن  ،يو شناخت  ياجتماع  ،يعاطف  ،يروان  ،ينرر جسم

  رهیوو در جهووت کوواهش درد و غ  يوويدارو  يهاتيبه حما

هوودف    نكووهي. با توجه به ا(26و  27)ثر باشدؤم توانديم

  يشووناخت  يريپذانعطاف  جاديا  رشيبر پذ  يدرمان مبتن

  يکمووک بوورا  ازمنوودین  يرطانسوو   مووارانی( ب28)باشووديم

مووزمن خووود    يموواریبووا ب  بخشيانطباق موووثر و زنوودگ

و    يخواهنوود داشووت تووا آگوواه  ازیوو افووراد ن  نيوو هسووتند. ا

  .(29و    30)رنوودیبگ  اديوو را    ديوو جد  يامقابلووه  يهووامهارت

  يمبتن  يپنوتراپیه  ياثربخش  سهيمقاپژوهش حاضر به  

بوور شوودت    رشيتعهد و پذ  بري  بر شفقت و درمان مبتن

  اسوووجيدر شووهر    نهیدرد زنووان مبووتل بووه سوورطان سوو 

دو    ياثربخشوو نتووايج در مووورد مقايسووه  پرداخته است.  

بوور    يبر شفقت با درمان مبتنوو   يمبتن  يپنوتراپیروش ه

  سوورطان  بووه  مبووتل  زنووان  درد  شدت  بر  رشيتعهد و پذ

را   دارييتفوواوت معنوو داد،    نشانياسوج    شهر  در  سینه

  بین زنووان درد در شدت  آزمونپسات  میانگین نمربین  

توووان  . بنووابراين ميدارد  وجووود سووینه سرطان به مبتل

  يپنوووتراپیهبووین میووزان تأثیرگووذاري دو روش  ،  گفووت

بوور   رشيبر تعهد و پووذ يبر شفقت با درمان مبتن  يمبتن

تفوواوت    سووینه  سوورطان  بووه  مبووتل  درد زنووان  شوودت

 .داري وجود دارديمعن

دو    ياثربخشهر چند تحقیقي در مورد مقايسه  

درمووان تعهوود و    وبوور شووفقت   يمبتنوو  يپنوتراپیروش ه

بر متغیرهاي مورد مطالعه انجام نشده، امووا در   رشيپذ

و    يپنوووتراپیههوواي متعوودد تووأثیر دو روش  پووژوهش

  روانووي و  بوور متغیرهوواي  رشيدرمووان تعهوود و پووذ

  شخصیتي مختلآ مورد تأيید قرار گرفته است از جمله

  و  پووذيرش  درمان  همكاران تأثیر  و  اصفهاني  در مطالعه

  شووناختي  تنروویم  و  درد  بووا  موورتبد  اضووطرا   بوور  تعهد

  تووأثیر  و همكوواران  پیرايرانووي  پووژوهشدر    ،(31)هیجان

  و  مووزاحم  افكووار  کاهش  در  شناختي  درماني  هیپنوتیزم

درمووان    تووأثیر  اسوومیتپووژوهش  ، در  (21)درد  شوودت

، کیفیووت  (32)نيبوور فرسووودگي هیجووا  و تعهوود  رشيپووذ

خوووا  و دردهوواي عضوولني، در مطالعووه بوووران و  
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بوور شوودت درد و  و تعهد    رشيدرمان پذ  تأثیرهمكاران  

تووأثیر    بلوووم  ، در مطالعووه اسووپیگل و(33)کیفیت خوووا 

مورد تأيید قرار  و در  ي بر شدت درد،درمان  زمیپنوتیه

 (.34گرفته است)

در مورد اثربخشي    هاي پژوهشدر تبیین يافته

  و تعهوود رشيدرمووان پووذنسبت به   دار هیپنوتراپييمعن

سووینه    سوورطان  بووه  مبووتل  درد زنووان  در کوواهش شوودت

  يمبتنوو   يپنوووتراپیهواسطه    توان گفت، پژوهشگر بهمي

  در زنووان گووروه آزمووايش  افزايووي  يک اثر همبر شفقت  

تفكر انتقادي در    کردنفعال  واسطه  و به  وجود آوردهب

تووا   نمودهپذيرتر بیمار را تلقینزنان حالت هیپنوتیزمي، 

ورزي  مبتني بر شفقت  گوهاي متقاعدکنندهوبتواند گفت

  .دنرا بپذير  براي حفظ آرامش و کاهش درد  به خود را

اسووپیگل  هوواي  پژوهشدر تبییني ديگر براساس 

هاي  از انتهاي برخي رشته  توان اظهار نمود،مي  بلوم  و

هووا  اي از مواد طبیعووي بووه نووام آنوودروفینعصبي، دسته

يوون ترشووحات، در بوودن، موجووب  و ا  شوووندترشوو  مووي

کوواهش درد و ايجوواد حووالاتي از سرخوشووي و شووعآ  

عموول آمووده در   بووههوواي پژوهشچنین هم. (33)شودمي

هووا را در  نقش کوواهش ترشوو  آنوودروفین سرطان  مورد

م ايوون بیموواري ثابووت نموووده اسووت. کوواهش  يوو ايجاد عل

ها، دلیووول اصووولي احسووواس درد، افوووزايش  آنووودروفین

 چنووین افسووردگي در مبتليووان بووهپووذيري و همتحريک

از سوي ديگوور، مشووخص شووده کووه    (.21)است سرطان

هووا از  هیپنوتیزم، باع  افزايش طبیعي ترش  آندروفین

هوواي  با تلقینووات و تكنیووک  و  گرددهاي عصبي ميپايانه

و تصويرسووازي ذهنووي همووراه بووا    مناسب هیپنوتیزمي

، ترشوو   آرامووش و تقويووت ايگووو در حالووت خلسووه

ها را بوواز هووم بیشووتر نمووود و بوودين ترتیووب،  آندروفین

را کنتوورل   درد سوورطان هووايقسوومت عمووده نشووانه

 (.35)کندمي

  لیوو کشنده اسووت کووه بووه دل يماریب کيسرطان 

شود. سرطان پستان  يم جاديها انامطلو  سلول  و یش

مرگ    ياصل  لیاست و دل  تومورها  نيترياز تهاجم  يكي

  صیتشووخ  ن،يسوورطان در زنووان اسووت. بنووابرا  ریوو و م

زنووده مانوودن و    شيافووزا  يبوورا  يآگوواه شیزودرس و پ

  يموودت ضوورور  يدر طووولان  ریوو مرگ و م  زانیم کاهش

  يناشوو   ریوو مرگ و م  زانیشود مياست و موجب م هشد

کوواهش   زودهنگووام صیاز سرطان پستان هنگووام تشووخ

  اتیوو کننووده ح  ديوو مووزمن و تهد يهايماریابتل به ب .ابدي

فرد و    يزندگ  يهاجنبه  يسرطان پستان، بر تمام ؛مانند

  مووارانیب  نيوو . اگذارديم ریثأت ندهيدرک فرد از خود و آ

  تیبا وضووع  يو سازگار  يزندگ  تیفیبه منرور بهبود ک

آن در ابعوواد    يهااموودیو پ  يموواریبووا ب  يسووتيبا  د،يوو جد

سووازگار   يو اجتموواع  يرفتار  ،يشناخت  ،يروان  ،يجسم

و    سووووتيآنكولوژ  نیمتخصصوووو   يشوووووند. آگوووواه

  نيوو بووه ا يزنوودگ  تیوو فیشناسان با عوامل بهبووود کروان

  توووانيم  هاافتووهي  نیوویتب  در  کمک خواهد کرد.    مارانیب

و تعهد، عمدتاً بر تنریم   رشيگفت، از آنجا که درمان پذ

  گووو،يا قدرتمنوودي حووال، زمووان در آگوواهي هیجان، ذهن

رفتار مهربانانه بووا خووود و روابوود و تحموول پريشوواني  

  مووذکوراصوولي درمووان    هايمتمرکز است و اين مهارت

  ،يپووذيرش، ذهوون آگوواه  يموجووب فرآينوودها  باشوود،مي

عنوان زمینه، ارتبوواط بووا زمووان حووال،  خود به  ،يمهربان
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  کووه ارزشوومند فعالیووت در مشارکت و  هاتصري  ارزش

را حمايووت و   شووناختي روان پذيري  انعطاف هاآن همه

  موواریکووه ب  يتقويووت خواهنوود نمووود. در حقیقووت زمووان

و    اي  شوووديداً در چرخوووه اجتنوووا  تجربوووه  يسووورطان

  تيبا تقو  يمانروش در  کند،  يگیر م  يشناخت  يآمیختگ

موجوووب    يجوووانیو ه  شوووناختيروان  پوووذيريانعطاف

  يو خود ارزشمند  يافتگيدیفرد توح  يگويتا ا شونديم

را تجربه کند و بر خود غلبووه نموووده و افكووار    يشتریب

 را از خود دور کنند.  يماریدر مورد ب  يرمنطقیغ

هايي مواجووه  پژوهش حاضر نیز بووا محوودوديت

بود از جمله محدود بودن نتايج پژوهش به زنان مبووتل  

به سرطان سینه شووهر ياسوووج و در تعموویم نتووايج بووه  

ساير زنووان مبووتل بووه سوورطان سووینه شووهرهاي ديگوور  

احتیاط لازم بايستي صورت گیرد. به لحاج نو و جديد  

هوواي موورتبد بووا موضووو   بووودن موضووو ، پووژوهش

بوور    يمبتنوو   يپنوووتراپیدو روش ه  ياثربخشوو مقايسووه  »

  عليووم درد،  بوور شوودت  رشيشفقت با درمان تعهد و پذ

«، انجووام نشووده و بووه لحوواج  کیفیووت خوووا افسووردگي،  

بررسي پیشینه مرتبد با موضو  پژوهش، پژوهشووگر  

هوواي  به علت محدوديتبا محدوديت مواجه بوده است.  

طور  هاي آزمايش و گووواه بووهسازي گروهزماني همگن

طور م ووال  کامل و با در نرر گرفتن تمامي متغیرها)بووه

سط  درآمد، طبقووه اجتموواعي، وضووعیت تأهوول( انجووام  

 نگرفت.

بنووابراين بووا توجووه بووه نتووايج تحقیووق پیشوونهاد  

زنووان مبووتل بووه   يپژوهش در جامعه آمار نياشود  مي

انجام شود تا گسووتره    زین گريد يشهرها نهیسرطان س

م  يوو کوواهش عل  يبووراو   شووود شتریب جينتا يرپذيمیتعم

  هووا،يماریب  ريافراد مبتل بووه سوورطان و سووا  يافسردگ

هووا آموووزش داده شووود.  مهووارت حضووور ذهوون بووه آن

  بووردن  نیاز بوو   يمراکز مشاوره برابايست  چنین ميهم

کووه منجوور بووه    زابیآسوو   يرمنطقوو یافكووار ناکارآموود و غ

از    ن،یدرمووان مووراجع  نوودآيدر فر  ،شوووديم  يافسووردگ

در حالووت    يپنوووتراپهی  اسوواس  بوور  ذهن  آرامشمهارت  

پووژوهش حاضوور   جيبا توجه به نتا  خلسه استفاده کنند.

  نيوو ا  يبوور زنوودگ  رگووذاریثأل تعواموو   دنیبا بهبووود بخشوو 

آنهووا شوود    يزندگ  تیفیک  شيباع  افزا  توانيم  مارانیب

افراد گردد   نيا هیروح تيباع  تقو توانديامر م نيکه ا

باعوو  بهبووود عملكوورد    توانووديم نيوو که به نوبووه خووود ا

 شود.  زین ياجتماع

 

 گیرينتیجه

بوور   يمطالعه با استفاده از درمووان مبتنوو   نيدر ا

روش بوور   نيوو ا ریثأتوو  يبر بررسوو   يسع  رشيتعهد و پذ

نشان دهنووده    جيشد. نتاپرداخته  عامل مهم)شدت درد(  

مداخلووه در جهووت کوواهش شوودت درد    نيوو م بووت ا  ریثأت

گفت، از آنجا که    توانيم  هاافتهي  نییتب  در  بود.  مارانیب

  و تعهد، عمدتاً بوور تنروویم هیجووان، ذهوون  رشيدرمان پذ

رفتار مهربانانووه    گو،يا  يآگاهي در زمان حال، قدرتمند

با خود و روابد و تحمل پريشاني متمرکز است و ايوون  

موجووب    باشوود،ياصوولي درمووان مووذکور م  يهووامهارت

  خووود بووه ،يمهربووان ،يپووذيرش، ذهوون آگوواه  يفرآيندها

هووا و  عنوان زمینه، ارتباط با زمان حال، تصري  ارزش

هوووا  مشوووارکت در فعالیوووت ارزشووومند کوووه هموووه آن
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را حمايووت و تقويووت    يشووناخت  روان  يپووذيرانعطاف

  يسوورطان موواریکووه ب يخواهند نمووود. در حقیقووت زمووان

  يو آمیختگووو   ياشوووديداً در چرخوووه اجتنوووا  تجربوووه

  تيووو بوووا تقو  يموووانروش در  کنووود،يگیر ميشوووناخت

موجوووب    يجوووانیو ه  يشوووناخت  روان  يپوووذيرانعطاف

  يو خود ارزشمند  يافتگيدیفرد توح نهگويتا ا شونديم

را تجربه کند و بر خود غلبووه نموووده و افكووار    يشتریب

 را از خود دور کنند.  يماریدر مورد ب  يرمنطقیغ
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Abstract 
 

Background & aim: Breast cancer is one of the most common cancers in societies and accounts for 
one third of all cancers in women. Breast cancer is known as the second cause of death due to cancer 
in women. As a result, the purpose of the present study was to determine and compare the 
effectiveness of hypnotherapy based on compassion and treatment on commitment and acceptance on 
the pain intensity of women with breast cancer in Yasuj, Iran. 
Methods: The present clinical study was conducted in 2021 using a pre-test-post-test with two 
experimental groups and a control group. Its statistical population included all women suffering from 
breast cancer referred to Shahid Jaliel Hospital of Yasuj, Iran. Available sampling method was used to 
select the women of the sample group. In the present research, the visual pain intensity scale (VAS), 
which is a one-axis scale, was used. The collected data were analyzed using statistical tests of 
multivariate covariance, independent t, paired t, Levin, post hoc test, LSD post hoc test, and 
Shapirowilk. 
 

Results: The results regarding the comparison of the effectiveness of two methods of hypnotherapy 
based on compassion with treatment based on commitment and acceptance on the pain intensity of 
women with breast cancer in Yasuj indicated that there was a significant difference between the mean 
scores of the post-test of pain intensity among women with breast cancer. 0/05). Therefore, it can be 
said that there was a significant difference between the two methods of hypnotherapy based on 
compassion and treatment based on commitment and acceptance on the pain intensity of women with 
breast cancer (p>0.05). The post hoc test, with a significance level of 0.001 and a mean difference of 
1.80, indicated a significant difference between the effectiveness of hypnotherapy based on compassion 
and treatment based on commitment and acceptance on pain intensity. 
Conclusion: Breast cancer is one of the most aggressive tumors and is the main cause of cancer death 
in women. Therefore, early diagnosis and foreknowledge have become necessary to increase survival 
and reduce mortality in the long term. Therefore, according to the results of the present study, 
counseling centers can improve the psychological state of cancer patients by two methods of 
hypnotherapy based on compassion. Use with commitment and acceptance therapy. 
Keywords: Compassion-based hypnotherapy, Commitment and acceptance therapy, Pain intensity, 
Breast cancer . 
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