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Abstract
Introduction: Women with obsessive-compulsive disorder face many challenges, including 
decreased meaning of life and increased perceived stress. Therefore, the present research was 
conducted to determine the effectiveness of cognitive behavioral group therapy on the meaning of 
life and perceived stress in women with obsessive-compulsive disorder.
Methods: This research, in terms of aim, was applied, and the implementation method was quasi-
experimental with the pre-test and post-test design with the control group. The present research 
population was women with obsessive compulsive disorder referring to the psychological counseling 
centers of Ahvaz city in 2024. The sample of this study was 40 women with obsessive compulsive 
disorder who, after examining the inclusion criteria, were selected by a purposive sampling method 
and assigned into two equal groups using a simple random method with the help of a lottery. The 
experimental group underwent eight sessions of minutes (two sessions a week) under the cognitive 
behavioral group therapy, and during this time, the control group received no intervention. Data 
were collected using the meaning of life questionnaire (Steger et al., 2006) and perceived stress 
questionnaire (Cohen et al., 1983) and analyzed using a multivariate analysis of the covariance 
method in SPSS-23 software.
Results: The findings of this research indicated that there was a significant difference between the 
women with obsessive compulsive disorder in the experimental and control groups in terms of 
meaning in life and perceived stress. In other words, the cognitive behavioral group therapy increased 
the meaning of life and decreased perceived stress in women with obsessive compulsive disorder 
(P<0.001).
Conclusions: According to the aforementioned results, psychologists and therapists can use 
cognitive behavioral group therapy along with other treatment methods to improve psychological 
characteristics in women with obsessive-compulsive disorder.
Keywords: Cognitive Behavioral Therapy, Meaning of Life, Perceived Stress, Obsessive Compulsive 
Disorder.
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چکیده
ــا چالش‌هــای بســیاری از جملــه کاهــش معنــای زندگــی و افزایــش  ــه وســواس فکــری عملــی در زندگــی ب ــان مبتــا ب مقدمــه: زن
اســترس ادراک‌شــده مواجــه هســتند. بنابرایــن، پژوهــش حاضــر بــا هــدف تعییــن اثربخشــی گــروه درمانــی شــناختی رفتــاری بــر معنــای 

زندگــی و اســترس ادراک‌شــده در زنــان مبتــا بــه وســواس فکــری عملــی انجــام شــد.
ــا طــرح پیش‌آزمــون و پس‌آزمــون همــراه  روش کار: ایــن پژوهــش از نظــر هــدف، کاربــردی و از نظــر شــیوه اجــرا، نیمه‌آزمایشــی ب
بــا گــروه کنتــرل بــود. جامعــه پژوهــش حاضــر زنــان مبتــا بــه وســواس فکــری عملــی مراجعه‌کننــده بــه مراکــز مشــاوره روانشــناختی 
شــهر اهــواز در ســال 1403 بودنــد. نمونــه ایــن مطالعــه تعــداد 40 نفــر از زنــان مبتــا بــه وســواس فکــری عملــی بودنــد کــه پــس از 
بررســی معیارهــای ورود بــه مطالعــه بــا روش نمونه‌گیــری هدفمنــد به‌عنــوان نمونــه انتخــاب و بــه ‌صــورت تصادفــی ســاده بــا کمــک 
قرعه‌کشــی در دو گــروه مســاوی جایگزیــن شــدند. گــروه آزمایــش 8 جلســه 90 دقیقــه‌ای )هفتــه‌ای دو جلســه( تحــت گــروه درمانــی 
شــناختی رفتــاری قــرار گرفــت و در ایــن مــدت گــروه کنتــرل هیــچ مداخلــه‌ای دریافــت نکــرد. داده‌هــا بــا پرسشــنامه معنــای زندگــی 
)اســتیگر و همــکاران، 2006( و پرسشــنامه اســترس ادراک‌شــده )کوهــن و همــکاران، 1983( گــردآوری و بــا روش تحلیــل کوواریانــس 

ــل شــدند. ــزار SPSS-23 تحلی ــری در نرم‌اف چندمتغی
یافته‌هــا: یافته‌هــای ایــن پژوهــش حاکــی از آن بــود کــه بیــن زنــان مبتــا بــه وســواس فکــری عملــی گروه‌هــای آزمایــش و کنتــرل 
از نظــر معنــای زندگــی و اســترس ادراک ‌شــده تفــاوت معنــاداری وجــود داشــت. بــه عبــارت دیگــر، گــروه درمانــی شــناختی رفتــاری باعث 

.)P>0/001( افزایــش معنــای زندگــی و کاهــش اســترس ادراک‌شــده در زنــان مبتــا بــه وســواس فکری عملــی شــد
ــار  ــاری در کن ــی شــناختی رفت ــد از روش گــروه درمان ــج مذکــور، روانشناســان و درمانگــران می‌توانن ــه نتای ــا توجــه ب ــری: ب نتیجه‌گی

ســایر روش‌هــای درمانــی بــرای بهبــود ویژگی‌هــای روانشــناختی در زنــان مبتــا بــه وســواس فکــری عملــی اســتفاده نماینــد.
کلیدواژه‌ها: درمان شناختی رفتاری، معنای زندگی، استرس ادراک‌شده، وسواس فکری عملی.
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مقدمه
وســواس فکــری عملــی نوعــی اختــال اضطرابــی شــامل 
وســواس‌های فکــری و عملــی اســت کــه موجــب ایجــاد و 
ــود ]1[.  ــده می‌ش ــناختی ناتوان‌کنن ــانی‌های روانش ــش پریش افزای
ــته  ــورت ناخواس ــی را به‌ص ــال رفتارهای ــن اخت ــه ای ــان ب مبتلای
ــن  ــا ای ــد، ام ــاری جهــت کاهــش اضطــراب انجــام می‌دهن و اجب
ــه  ــد، بلک ــش نمی‌ده ــا را کاه ــراب آنه ــا اضط ــه تنه ــا ن رفتاره
ــز می‌گــردد ]2[. اختــال وســواس فکــری  ســبب افزایــش آن نی
عملــی معمــولًا در نوجوانــی یــا اوایــل بزرگســالی شــروع می‌شــود 
و اختلالــی شــایع بــا علائــم رفتــاری و افــکاری ناخواســته، مزاحم، 
تکــراری و آزاردهنــده می‌باشــد ]3[. میانگیــن ســنی شــروع ایــن 
اختــال 20 ســالگی اســت کــه به‌عنــوان یــک اختــال عصبــی 
تحولــی ســبب دوری از جامعــه و افزایــش اضطــراب و افســردگی 

.]4[ می‌شــود 
معنــای زندگــی یکــی از ویژگی‌هایــی اســت کــه در نتیجــه 
ســازه  ایــن   .]5[ می‌کنــد  افــت  عملــی  فکــری  وســواس 
نشــان‌دهنده برداشــت کلــی فــرد از جهــان، هدفمنــدی در 
زندگــی، احســاس کارآمــدی و حــس مثبــت خودارزشــمندی 
ــدی  ــاختاری چندبع ــوان س ــی به‌عن ــای زندگ ــد ]6[. معن می‌باش
ــا  ــار مســئولانه، درک ی ــزه، رفت ــا انگی ــه چهــار بخــش هــدف ی ب
ــی  ــای زندگ ــاره دارد ]7[. معن ــاس‌ها اش ــی احس ــناخت و ارزیاب ش
ــه  ــاد ب ــتی و اعتق ــع هس ــا منب ــط ب ــاس مرتب ــک ادراک و احس ی
ــه کمــال می‌باشــد ]8[. اســترس  ــت در راســتای رســیدن ب معنوی
ادراک‌شــده یکــی از ویژگی‌هایــی اســت کــه در نتیجــه وســواس 
فکــری عملــی افزایــش می‌یابــد ]9[. ایــن ســازه در نتیجــه 
ــاد و  ــا ایج ــودن موقعیت‌ه ــش‌زا ب ــرل و تن ــل کنت ــی غیرقاب ارزیاب
نشــان‌دهنده ناتوانــی فــرد بــرای مقابلــه بــا موقعیت‌هــای مذکــور 
ــا آنهــا می‌باشــد ]10[. اســترس ادراک‌شــده پاســخ  و ســازگاری ب
ــده  ــی و منعکس‌کنن ــای زندگ ــه تنش‌ه ــدن ب ــی ب غیراختصاص
ــواری در  ــا و دش ــزی رویداده ــت تهدیدآمی ــی از اهمی ــی کل ارزیاب
ــا  ــراد ت ــه اف ــت ]11[. هم ــی اس ــای زندگ ــا چالش‌ه ــازگاری ب س
ــترس از  ــن اس ــر ای ــا اگ ــد، ام ــه می‌کنن ــترس را تجرب ــدی اس ح
حــد معمــول خــود خــارج شــود باعــث ایجــاد و افزایــش اضطــراب، 
افســردگی، اختلال‌هــای سایکوســوماتیک، بی‌قــراری، فراموشــی، 
ــئله و  ــل مس ــز، ح ــواب، تمرک ــال در خ ــری و اخت تحریک‌پذی

ــود ]12[. ــئله می‌ش ــل مس ــدی ح توانمن
یکــی از روش‌هــای بهبــود ویژگی‌هــای روانشــناختی، روش گــروه 
ــا  ــی ب ــن روش درمان ــت ]13[. ای ــاری اس ــناختی رفت ــی ش درمان
ــاری  ــناختی و رفت ــای ش ــا و راهبرده ــق راهکاره ــتفاده از تلفی اس

ــد ]14[.  ــار می‌باش ــاس و رفت ــر، احس ــازی تفک ــال بازس ــه دنب ب
ــاح  ــر و اص ــتای تغیی ــاری در راس ــناختی رفت ــی ش ــروه درمان گ
نگرش‌هــا و رفتارهایــی گام برمــی‌دارد کــه از یادگیری‌هــای 
ــود  ــی به‌وج ــای غیرمنطق ــا و اعتقاده ــا باوره ــط ی ــص و غل ناق
آمدنــد ]15[. هــدف گــروه درمانــی شــناختی رفتــاری ایــن اســت 
ــوش و از  ــود را فرام ــی خ ــار و غیرمنطق ــکار ناهنج ــراد اف ــه اف ک
به‌کارگیــری تعبیرهــا و تفســیرهای فاجعه‌آمیــز مشــکل‌ها و 
ناکامی‌هــا اجتنــاب نماینــد ]16[. ایــن روش درمانــی بــه بررســی و 
ــا  شناســایی افــکار، شــناخت‌ها و باورهایــی تاکیــد می‌کنــد کــه ب
رفتــار مرتبــط می‌باشــند و ســبب کاهــش پریشــانی روانشــناختی و 

ــود ]17[. ــی می‌ش ــرد اجتماع ــود عملک بهب
پژوهش‌هــای گذشــته حاکــی از اثربخشــی گــروه درمانی شــناختی 
رفتــاری بــر معنــای زندگــی و اســترس ادراک‌شــده بودنــد. نتایــج 
ــناختی  ــان ش ــه درم ــان داد ک ــش Kalpana & Panda نش پژوه
ــی در  ــت زندگ ــود کیفی ــاری باعــث کاهــش افســردگی و بهب رفت
همســران مبتــا بــه اختلال‌هــای مصــرف مــواد شــد ]18[. 
ــه ایــن نتیجــه  Sarvat Qasriki و همــکاران ضمــن پژوهشــی ب

رســیدند کــه روان‌درمانــی تحلیــل شــناختی رفتــاری باعــث بهبــود 
ــای زندگــی در بیمــاران افســرده شــد ]19[. در  خودشــفقتی و معن
پژوهشــی دیگــر Naghavi و همــکاران گــزارش کردند کــه درمان 
شــناختی رفتــاری باعــث افزایــش تــاب‌آوری و معنــای زندگــی در 
ــج  ــن، نتای ــه صــرع شــد ]20[. همچنی ــا ب ــادران کــودکان مبت م
پژوهــش Saranapala و همــکاران نشــان داد کــه برنامــه مداخلــه 
ــترس  ــش اس ــث کاه ــاری باع ــناختی رفت ــترس ش ــت اس مدیری
 Mortazavi & Rostami .]21[ ــد ــالان ش ــده در بزرگس ادراک‌ش
ضمــن پژوهشــی بــه ایــن نتیجــه رســیدند کــه درمــان شــناختی 
رفتــاری باعــث کاهــش افســردگی، درماندگــی ادراک‌شــده و 
اســترس ادراک‌شــده در بیمــاران بعــد از درمــان کرونــا شــد ]22[. 
ــه  ــد ک ــزارش کردن ــکاران گ ــر Kamran و هم ــی دیگ در پژوهش
ــی و  ــت از زندگ ــش رضای ــث افزای ــاری باع ــناختی رفت ــان ش درم
کاهــش اضطــراب آینــده و اســترس ادراک‌شــده در دانش‌آمــوزان 

تیزهــوش شــد ]23[.
ــا  ــی ب ــای اضطراب ــی از اختلال‌ه ــی یک ــری عمل ــواس فک وس
شــیوع بــالا اســت و مبتلایــان بــه آن در زندگــی بــا چالش‌هــای 
ــترس  ــش اس ــی و افزای ــای زندگ ــت معن ــه اف ــیاری از جمل بس
ــرای  ــی ب ــای درمان ــی از روش‌ه ــتند. یک ــه هس ــده مواج ادراک‌ش
ــا  ــط ب ــای مرتب ــایر اختلال‌ه ــی و س ــای اضطراب ــود اختلال‌ه بهب
آن درمــان شــناختی رفتــاری اســت و وقتــی از آن به‌صــورت گــروه 
ــود.  ــته‌تر می‌ش ــی آن برجس ــود، اثربخش ــتفاده می‌ش ــی اس درمان
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ــران  ــان، درمانگ ــه متخصص ــد ب ــش می‌توان ــن پژوه ــج ای نتای
ــر  ــه موث ــک روش مداخل ــرای ی ــی و اج ــزان در طراح و برنامه‌ری
ــن،  ــد. بنابرای ــود ویژگی‌هــای روانشــناختی کمــک نمای ــرای بهب ب
ــی  ــروه درمان ــی گ ــن اثربخش ــدف تعیی ــا ه ــر ب ــش حاض پژوه
ــر معنــای زندگــی و اســترس ادراک ‌شــده در  شــناختی رفتــاری ب

ــی انجــام شــد. ــه وســواس فکــری عمل ــان مبتــا ب زن

روش کار
ــرا،  ــیوه اج ــر ش ــردی و از نظ ــدف، کارب ــر ه ــش از نظ ــن پژوه ای
نیمه‌آزمایشــی بــا طــرح پیش‌آزمــون و پس‌آزمــون همــراه بــا گــروه 
ــان مبتــا بــه وســواس  ــود. جامعــه پژوهــش حاضــر زن کنتــرل ب
ــناختی  ــاوره روانش ــز مش ــه مراک ــده ب ــی مراجعه‌کنن ــری عمل فک
ــداد  ــه تع ــن مطالع ــه ای ــد. نمون ــال 1403 بودن ــواز در س ــهر اه ش
ــد کــه  ــی بودن ــه وســواس فکــری عمل ــان مبتــا ب ــر از زن 40 نف
پــس از بررســی معیارهــای ورود بــه مطالعــه بــا روش نمونه‌گیــری 
ــاده  ــی س ــه انتخــاب و به‌صــورت تصادف ــوان نمون ــد به‌عن هدفمن
ــدند.  ــن ش ــاوی جایگزی ــروه مس ــی در دو گ ــک قرعه‌کش ــا کم ب
در ایــن پژوهــش، معیارهــای ورود بــه مطالعــه شــامل تشــخیص 
وســواس فکــری عملــی بــر اســاس مصاحبــه توســط متخصــص 
ــای  ــخیص اختلال‌ه ــدم تش ــال، ع ــا 50 س ــن 18 ت ــی، س بالین
ــان  ــت درم ــابقه دریاف ــدم س ــردگی، ع ــد افس ــناختی مانن روانش
ــای  ــایر روش‌ه ــان از س ــتفاده همزم ــدم اس ــاری، ع ــناختی رفت ش

ــروج  ــای خ ــاری جســمی و معیاره ــاد و بیم ــدم اعتی ــی و ع درمان
ــا بیشــتر از آن، انصــراف از  از مطالعــه شــامل غیبــت دو جلســه ی
ادامــه همــکاری و عــدم همــکاری در جلســه‌های مداخلــه بودنــد.

مراحــل اجرایــی پژوهــش حاضــر بــه ایــن شــرح بــود کــه پــس 
از تصویــب پروپــوزال و دریافــت کــد اخــاق از کمیتــه اخــاق در 
پژوهــش دانشــگاه آزاد اســامی واحــد اهــواز، بــا مســئولان مراکــز 
مشــاوره روانشــناختی شــهر اهــواز جهــت معرفــی نمونه‌هــا 
هماهنــگ شــد و فرآینــد بررســی نمونه‌هــا از نظــر معیارهــای ورود 
بــه مطالعــه و انتخــاب آنهــا به‌عنــوان عضــوی از نمونــه تــا زمــان 
ــه روش  ــا ب ــت. نمونه‌ه ــه یاف ــر ادام ــه 40 نف ــا ب ــیدن نمونه‌ه رس
ــری  ــروه 20 نف ــی در دو گ ــک قرعه‌کش ــا کم ــاده ب ــی س تصادف
ــی  ــک قرعه‌کش ــا کم ــاده ب ــی س ــه روش تصادف ــن و ب جایگزی
یکــی از گروه‌هــا به‌عنــوان گــروه آزمایــش و گــروه دیگــر 
ــش 8  ــروه آزمای ــه شــد. گ ــرل در نظــر گرفت ــروه کنت ــوان گ به‌عن
ــی  ــه‌ای دو جلســه( تحــت گــروه درمان جلســه 90 دقیقــه‌ای )هفت
ــرل  ــروه کنت ــدت گ ــن م ــت و در ای ــرار گرف ــاری ق ــناختی رفت ش
هیــچ مداخلــه‌ای دریافــت نکــرد. هــر دو گــروه در مراحــل 
ــترس  ــی و اس ــای زندگ ــر معن ــون از نظ ــون و پس‌آزم پیش‌آزم
ادراک‌شــده مــورد ارزیابــی قــرار گرفتنــد. عنــوان و محتوای جلســه 
بــه جلســه مداخلــه گــروه درمانــی شــناختی رفتــاری برگرفتــه از 
پروتــکل Abolghasemi و همــکاران ]24[ بــود کــه در جــدول 1 

ــل مشــاهده اســت. قاب

جدول 1. عنوان و محتوای جلسه به جلسه مداخله گروه درمانی شناختی رفتاری

محتواعنوانجلسه

شرح حال، برقراری ارتباط با بیماران و بررسی مشکل اصلی آنهاآشنایی اولیهاول
بررسی ماهیت تغییر خلق در ارتباط با اضطراب، افسردگی و وسواس‌هاآشنایی با افکار اغواگر و هیجانیدوم
تشریح نقش افکار وسواسی برانگیزاننده که مانع از رویارویی با آنها می‌شوند یا از آنها ممانعت می‌کنندعوامل رفتاریسوم

بررسی موقعیت‌های برانگیزاننده تشریف‌های وسواسی و موقعیت‌هایی که وسواس در آنها بیشتر اتفاق می‌افتدعوامل موقعیتیچهارم

بررسی محیط‌ها و ارتباط‌های بین‌فردی برانگیزاننده تشریف‌های وسواسی و محیط‌ها و ارتباط‌هایی که عوامل بین‌فردیپنجم
وسواس در آنها بیشتر اتفاق می‌افتد

بررسی رفتارهای فیزیولوژیکی برانگیزاننده تشریف‌های وسواسی و رفتارهای فیزیولوژیکی مانند عرق‌کردن عوامل فیزیولوژیکیششم
که وسواس در آنها بیشتر اتفاق می‌افتد

بررسی رفتارهای فیزیولوژیکی برانگیزاننده تشریف‌های وسواسی، تعیین هدف‌های واقع‌بینانه برای مقابله با عوامل فیزیولوژیکیهفتم
وسواس و متعهد شدن برای تغییر

خلاصه و جمع‌بندی مطالب جلسه‌های قبل با مدیریت درمانگر و کمک بیمارانجمع‌بندیهشتم

داده‌هــای پژوهــش حاضــر بــا پرسشــنامه معنــای زندگــی و 
به‌صــورت  کــه  گــردآوری  ادراک‌شــده  اســترس  پرسشــنامه 

خودگزارشــی تکمیــل شــدند.
ــط  ــنامه توس ــن پرسش ــی: ای ــای زندگ ــنامه معن ــف( پرسش ال

Steger و همــکاران بــا 10 آیتــم بــرای اندازه‌گیــری حضــور معنــا 

و جســتجوی معنــا در زندگــی ســاخته شــد. بــرای پاســخ‌دهی بــه 
هــر آیتــم، مقیــاس هفــت درجــه‌ای لیکــرت از کامــاً نادرســت بــا 
نمــره یــک تــا کامــاً درســت بــا نمــره هفــت وجــود داشــت. نمره 
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ــا محاســبه  ــا مجمــوع نمــره آیتم‌ه ــای زندگــی ب پرسشــنامه معن
می‌شــود و بــر همیــن اســاس حداقــل نمــره در آن 10 و حداکثــر 
نمــره در آن 70 می‌باشــد و نمــره بالاتــر نشــان‌دهنده درک معنــای 
بیشــتر از زندگــی اســت. ســازندگان روایــی همگــرای پرسشــنامه 
ــه  ــی و عاطف ــت از زندگ ــای رضای ــا آزمون‌ه ــی را ب ــای زندگ معن
مثبــت در ســطح کوچک‌تــر از 0/05 تاییــد و پایایــی آن را بــا روش 
آلفــای کرونبــاخ در چهــار مطالعــه در دامنــه 0/70 تــا 0/84 گزارش 
کردنــد ]25[. در ایــران، Soltani Benavandi و همــکاران پایایــی 
ــاخ 0/85  ــای کرونب ــا روش آلف ــی را ب ــای زندگ ــنامه معن پرسش
گــزارش نمودنــد ]26[. در پژوهــش حاضــر، مقــدار پایایــی بــا روش 
آلفــای کرونبــاخ از طریــق ضریــب همبســتگی بیــن گویه‌هــا 0/88 

ــد. ــت آم به‌دس
ــن پرسشــنامه توســط  ــده: ای ــترس ادراک ‌ش ــنامه اس ب( پرسش

ــد.  ــاخته ش ــترس س ــرای اس ــم ب ــا 14 آیت ــکاران ب Cohen و هم

بــرای پاســخ‌دهی بــه هــر آیتــم، مقیــاس پنــج درجــه‌ای لیکــرت 
از هرگــز بــا نمــره صفــر تــا همیشــه بــا نمــره چهــار وجــود داشــت. 
نمــره پرسشــنامه اســترس ادراک‌شــده بــا مجمــوع نمــره آیتم‌هــا 
ــر همیــن اســاس حداقــل نمــره در آن 0 و  محاســبه می‌شــود و ب
ــان‌دهنده  ــر نش ــره بالات ــد و نم ــره در آن 56 می‌باش ــر نم حداکث
اســترس ادراک ‌شــده بیشــتر اســت. ســازندگان روایــی همگــرای 

ــراب و  ــای اضط ــا آزمون‌ه ــده را ب ــترس ادراک‌ش ــنامه اس پرسش
ــی آن را  ــد و پایای ــر از 0/05 تایی ــطح کوچک‌ت ــردگی در س افس
ــران،  ــد ]27[. در ای ــاخ 0/86 گــزارش کردن ــای کرونب ــا روش آلف ب
Behjat و همــکاران پایایــی پرسشــنامه اســترس ادراک‌شــده را بــا 

ــش  ــد ]28[. در پژوه ــزارش نمودن ــاخ 0/85 گ ــای کرونب روش آلف
حاضــر، مقــدار پایایــی بــا روش آلفــای کرونبــاخ از طریــق ضریــب 

ــد. ــت آم ــا 0/90 به‌دس ــن گویه‌ه ــتگی بی همبس
کوواریانــس  تحلیــل  روش  بــا  حاضــر  پژوهــش  داده‌هــای 
معنــاداری  ســطح  در   SPSS-23 نرم‌افــزار  در  چندمتغیــری 

شــدند. تحلیــل   0/05 از  کوچک‌تــر 

یافته‌ها
ریزشــی در نمونه‌هــای هیــچ یــک از دو گــروه آزمایــش و کنتــرل 
اتفــاق نیفتــاد و تحلیل‌هــا بــرای دو گــروه 20 نفــری انجــام شــد؛ 
به‌طــوری کــه میانگیــن و انحــراف معیــار ســنی زنــان مبتــا بــه 
ــال و  ــش 6/15±29/44 س ــروه آزمای ــی گ ــری عمل ــواس فک وس
گــروه کنتــرل 5/37±32/08 ســال بــود. نتایــج میانگیــن و انحراف 
ــه  ــا ب ــان مبت ــده زن ــترس ادراک‌ش ــی و اس ــای زندگ ــار معن معی
وســواس فکــری عملــی گروه‌هــای آزمایــش و کنتــرل در مراحــل 

ارزیابــی در جــدول 2 قابــل مشــاهده اســت.

 جدول 2. نتایج میانگین و انحراف معیار معنای زندگی و استرس ادراک‌شده در واحدهای پژوهش

گروه آزمایشمرحلهمتغیر
میانگین )انحراف معیار(

گروه کنترل
میانگین )انحراف معیار(

معنای زندگی
53/48 )8/97(54/02 )7/66(پیش‌آزمون
55/68 )8/99(81/05 )9/47(پس‌آزمون

استرس ادراک ‌شده
29/78 )4/08(30/44 )5/06(پیش‌آزمون
30/01 )5/02(16/05 )3/15(پس‌آزمون

طبــق نتایــج قابــل مشــاهده در جــدول 2، میانگیــن معنــای زندگی 
ــش در  ــروه آزمای ــی گ ــری عمل ــواس فک ــه وس ــا ب ــان مبت زن
مقایســه بــا گــروه کنتــرل از مرحلــه پیش‌آزمــون بــه پس‌آزمــون 
افزایــش بیشــتری و میانگیــن اســترس ادراک‌شــده آنــان کاهــش 
ــس  ــل کوواریان ــای تحلی ــی پیش‌فرض‌ه ــت. بررس ــتری داش بیش
چندمتغیــری نشــان داد کــه فــرض نرمال‌بــودن متغیرهــای معنــای 
زندگــی و اســترس ادراک‌شــده طبــق آزمــون کولموگــروف- 
اســمیرنوف در مراحــل ارزیابــی )پیش‌آزمــون و پس‌آزمــون(، 
ــون  ــق آزم ــور طب ــرض تســاوی واریانس‌هــای متغیرهــای مذک ف

لــون، فــرض تســاوی کوواریانس‌هــا بــر اســاس آزمــون ام‌باکــس 
و فــرض تســاوی شــیب خــط رگرســیون معنــای زندگــی و 
اســترس ادراک‌شــده بــر اســاس اثــر تعاملــی پیش‌آزمــون و گــروه 
ــرای هــر یــک از آنهــا رد نشــد )P<0/05(. در نتیجــه، شــرایط  ب
جهــت اســتفاده از تحلیــل کوواریانــس چندمتغیــری وجــود داشــت. 
نتایــج تحلیــل کوواریانــس چندمتغیــری بــرای تعییــن اثربخشــی 
ــای زندگــی و اســترس  ــر معن ــاری ب ــی شــناختی رفت گــروه درمان
ادراک‌شــده در زنــان مبتــا بــه وســواس فکــری عملــی در جــدول 

3 قابــل مشــاهده اســت.
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نگار صفی‌خانی محمودزاده و علیرضا حیدری

جدول 3. نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای تعیین اثربخشی گروه درمانی شناختی رفتاری بر معنای زندگی و استرس ادراک‌شده در واحدهای پژوهش

توان آزموناندازه اثرمعناداریآماره Fمقدارآزمون

0/9124/620/0010/881/00اثر پیلایی
0/2824/620/0010/881/00لامبدای ویلکز
1/2824/620/0010/881/00اثر هاتلینگ

1/2824/620/0010/881/00بزرگ‌ترین ریشه روی

طبــق نتایــج قابــل مشــاهده در جــدول 3، گــروه درمانــی شــناختی 
رفتــاری حداقــل باعــث تغییــر معنــادار یکــی از متغیرهــای معنــای 
زندگــی و اســترس ادراک‌شــده در زنــان مبتــا بــه وســواس فکری 
عملــی شــد )P>0/001(. نتایــج تحلیــل کوواریانــس چندمتغیــری 

در متــن تحلیــل کوواریانــس تک‌متغیــری بــرای تعییــن اثربخشــی 
گــروه درمانــی شــناختی رفتــاری بــر هــر یــک از متغیرهــای معنای 
زندگــی و اســترس ادراک‌شــده در زنــان مبتــا بــه وســواس فکری 

عملــی در جــدول 4 قابــل مشــاهده اســت.
جدول 4. نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری در متن تحلیل کوواریانس تک‌متغیری برای تعیین اثربخشی گروه درمانی شناختی رفتاری بر هر یک از متغیرهای معنای 

زندگی و استرس ادراک ‌شده در واحدهای پژوهش

توان آزمونمجذور اتامعناداریآماره Fمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجموع مجذوراتمنبع اثرمتغیر

5387/6215387/6260/930/0010/701/00گروهمعنای زندگی
1880/8211880/8225/920/0010/490/98گروهاسترس ادراک ‌شده

طبــق نتایــج قابــل مشــاهده در جــدول 4، بیــن زنــان مبتــا بــه 
ــر  ــرل از نظ ــش و کنت ــای آزمای ــی گروه‌ه ــری عمل ــواس فک وس
ــاوت  ــده تف ــترس ادراک‌ش ــی و اس ــای زندگ ــر معن ــر دو متغی ه
معنــاداری وجــود داشــت. بــه عبــارت دیگــر و بــا توجــه بــه جــدول 
ــش  ــث افزای ــاری باع ــناختی رفت ــی ش ــروه درمان ــا، گ میانگین‌ه
معنــای زندگــی و کاهــش اســترس ادراک‌شــده در زنــان مبتــا بــه 

.)P>0/001( ــی شــد وســواس فکــری عمل

بحث
بــا توجــه بــه آمــار بــالای مبتلایــان بــه اختــال وســواس و لــزوم 
ــان، پژوهــش  مداخلــه جهــت بهبــود ویژگی‌هــای روانشــناختی آن
ــناختی  ــی ش ــروه درمان ــی گ ــن اثربخش ــدف تعیی ــا ه ــر ب حاض
رفتــاری بــر معنــای زندگــی و اســترس ادراک ‌شــده در زنــان مبتلا 

بــه وســواس فکــری عملــی انجــام شــد.
ــی  ــروه درمان ــه گ ــان داد ک ــر نش ــش حاض ــه پژوه ــن یافت اولی
شــناختی رفتــاری باعــث افزایــش معنــای زندگــی در زنــان 
ــا نتایــج  ــه وســواس فکــری عملــی شــد. ایــن نتیجــه ب مبتــا ب
ــر اثربخشــی درمــان  پژوهش‌هــای Kalpana & Panda مبنــی ب
شــناختی رفتــاری بــر بهبــود کیفیــت زندگــی در همســران مبتلا به 
ــکاران  ــواد ]Sarvat Qasriki ،]18 و هم ــرف م ــای مص اختلال‌ه
ــر  ــر اثربخشــی روان‌درمانــی تحلیــل شــناختی رفتــاری ب مبنــی ب
 Naghavi ــرده ]19[ و ــاران افس ــی در بیم ــای زندگ ــود معن بهب
ــر  ــاری ب ــان شــناختی رفت ــر اثربخشــی درم ــی ب ــکاران مبن و هم

افزایــش معنــای زندگــی در مــادران کــودکان مبتــا به صــرع ]20[ 
همســو بــود. در تبییــن اثربخشــی گــروه درمانــی شــناختی رفتــاری 
بــر افزایــش معنــای زندگــی در زنــان مبتــا بــه وســواس فکــری 
ــا  عملــی می‌تــوان گفــت کــه گــروه درمانــی شــناختی رفتــاری ب
کاهــش علائــم وســواس و اجبــار، افزایــش مهارت‌هــای مقابله‌ای، 
تغییــر الگوهــای فکــری منفــی، بهبــود ســامت و کیفیــت زندگی، 
افزایــش احســاس کنتــرل بــر رویدادهــای زندگــی و کاهــش تنش 
و اضطــراب بــه زنــان مبتــا بــه وســواس فکــری عملــی کمــک 
ــتری  ــای بیش ــند و معن ــته باش ــری داش ــی بهت ــا زندگ ــد ت می‌کن
بــرای زندگــی خــود بیابنــد. ایــن روش درمانــی بــه زنــان مبتــا 
ــکار  ــا اف ــج ب ــه تدری ــا ب ــی می‌آمــوزد ت ــه وســواس فکــری عمل ب
ــای  ــش مهارت‌ه ــن افزای ــوند و ضم ــه ش ــود مواج ــی خ وسواس
ــای  ــر الگوه ــازی و تغیی ــای آرام‌س ــق تکنیک‌ه ــه‌ای از طری مقابل
فکــری منفــی از طریــق بازســازی شــناختی از انجــام رفتارهــای 
اجبــاری خــودداری نماینــد. تکنیک‌هــای آرام‌ســازی ماننــد 
ــرونده و  ــی پیش ــازی عضلان ــن و آرام‌س ــق، مدیتیش ــس عمی تنف
ــا  ــان مبت ــه زن ــکار منفــی و غیرمنطقــی ب بازســازی شــناختی اف
بــه وســواس فکــری عملــی کمــک می‌کنــد تــا در زندگــی تنــش 
ــه‌ای  ــد، از راهبردهــای مقابل ــه نماین ــری را تجرب و اضطــراب کمت
ــا موقعیت‌هــای  ــه ب مناســب و ســازگاری جهــت مواجهــه و مقابل
ــل  ــرای ح ــری ب ــس بالات ــد و اعتماد‌به‌نف ــتفاده کنن ــف اس مختل
ــن  ــه، ای ــند. در نتیج ــته باش ــی داش ــود در زندگ ــای موج چالش‌ه
ــاری  ــناختی رفت ــی ش ــروه درمان ــه گ ــوند ک ــبب می‌ش ــل س عوام
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بتوانــد نقــش موثــری در افزایــش معنــای زندگــی در زنــان مبتــا 
بــه وســواس فکــری عملــی ایفــا نمایــد.

ــی  ــروه درمان ــه گ ــان داد ک ــر نش ــش حاض ــه پژوه ــن یافت دومی
ــان  ــاری باعــث کاهــش اســترس ادراک‌شــده در زن شــناختی رفت
ــا نتایــج  ــه وســواس فکــری عملــی شــد. ایــن نتیجــه ب مبتــا ب
ــی  ــر اثربخش ــی ب ــکاران مبن ــای Saranapala و هم پژوهش‌ه
برنامــه مداخلــه مدیریــت اســترس شــناختی رفتــاری بــر کاهــش 
 Mortazavi &  ،]21[ بزرگســالان  در  ادراک‌شــده  اســترس 
ــر  ــاری ب ــناختی رفت ــان ش ــی درم ــر اثربخش ــی ب Rostami مبن

ــا  ــان کرون ــد از درم ــاران بع ــده در بیم ــترس ادراک‌ش ــش اس کاه
]22[ و Kamran و همــکاران مبنــی بــر اثربخشــی درمان شــناختی 
رفتــاری بــر کاهــش اســترس ادراک‌شــده در دانش‌آمــوزان 
تیزهــوش ]23[ همســو بــود. در تبییــن اثربخشــی گــروه درمانــی 
ــان  ــده در زن ــترس ادراک‌ش ــش اس ــر کاه ــاری ب ــناختی رفت ش
ــن  ــه ای ــت ک ــوان گف ــی می‌ت ــری عمل ــواس فک ــه وس ــا ب مبت
روش درمانــی جــزء یکــی از موثرتریــن روش‌هــای درمانــی بــرای 
کاهــش اســترس به‌ویــژه بــرای مبتلایــان بــه وســواس محســوب 
می‌شــود. ایــن روش درمانــی بــا اســتفاده از تکنیک‌هــای مهمــی 
ــترس  ــش اس ــبب کاه ــخ س ــگیری از پاس ــه و پیش ــد مواجه مانن
می‌گــردد. در ایــن تکنیــک، بیمــاران بــه تدریــج در معــرض افــکار 
ــد، بــدون اینکــه اجــازه  و باورهــای وسواســی خــود قــرار می‌گیرن
داشــته باشــند، کاری انجــام دهنــد. همچنیــن، بهره‌گیــری گــروه 
ــی و تشــخیص  ــای ارزیاب ــاری از تکنیک‌ه ــناختی رفت ــی ش درمان
بــه بیمــاران یــا زنــان مبتــا بــه اختــال وســواس فکــری عملــی 
می‌آمــوزد تــا نــوع و شــدت وســواس‌ها را شناســایی نماینــد. ایــن 
ارزیابــی و تشــخیص بــه تعییــن برنامــه درمانــی مناســب و بهینــه 
کمــک زیــادی می‌کنــد تــا بهتــر بفهمنــد کــه چــرا ایــن افــکار و 
رفتــار وسواســی رخ می‌دهنــد و چگونــه می‌تــوان بــا آنهــا مقابلــه 
کــرد و زمینــه را بــرای بهبــود ویژگی‌هــای روانشــناختی از جملــه 
ــن عوامــل ســبب  ــا ســاخت. در نتیجــه، ای کاهــش اســترس مهی
ــش  ــد نق ــاری بتوان ــناختی رفت ــی ش ــروه درمان ــه گ ــوند ک می‌ش
ــه  ــا ب ــان مبت ــده در زن ــترس ادراک‌ش ــش اس ــری در کاه موث

وســواس فکــری عملــی ایفــا نمایــد.
هــر پژوهشــی در هنــگام اجــرا بــا محدودیت‌هایــی مواجــه اســت 
و از محدودیت‌هــای مطالعــه حاضــر می‌تــوان عــدم بررســی 
ــج در بلندمــدت، اســتفاده از ابزارهــای خودگزارشــی  ــداری نتای پای
بــرای گــردآوری داده‌هــا، محدودشــدن نمونــه پژوهــش بــه زنــان 

ــه وســواس فکــری عملــی شــهر اهــواز و بهره‌گیــری از  مبتــا ب
ــام  ــا را ن ــاب نمونه‌ه ــرای انتخ ــی ب ــری غیرتصادف روش نمونه‌گی
بــرد. در نتیجــه، بررســی پایــداری نتایــج در بلندمــدت، اســتفاده از 
ابزارهــای دیگرگزارشــی بــرای گــردآوری داده‌هــا، انجــام پژوهــش 
بــر روی ســایر گروه‌هــای آســیب‌پذیر از جملــه مــردان مبتــا بــه 
وســواس فکــری عملــی و بهره‌گیــری از روش‌هــای نمونه‌گیــری 

ــود. ــنهاد می‌ش ــا پیش ــاب نمونه‌ه ــرای انتخ ــی ب تصادف

نتیجه‌گیری
در مجمــوع، نتایــج پژوهــش حاضــر حاکــی از آن بــود کــه گــروه 
ــی و  ــای زندگ ــش معن ــث افزای ــاری باع ــناختی رفت ــی ش درمان
کاهــش اســترس ادراک‌شــده در زنــان مبتــا بــه وســواس 
فکــری عملــی شــد. ایــن نتایــج بــرای متخصصــان و برنامه‌ریــزان 
ســامت و همچنیــن بــرای روانشناســان و درمانگــران دارای 
ــج  ــد از نتای ــان می‌توانن ــت و آن ــیاری اس ــردی بس ــات کارب تلویح
ــد. در نتیجــه، متخصصــان  ــرداری کنن ــر بهره‌ب ــش حاض پژوه
و برنامه‌ریــزان حــوزه ســامت می‌تواننــد اقــدام بــه تربیــت 
ــناختی  ــی ش ــروه درمان ــا روش گ ــه ب ــرای مداخل ــان ب متخصص
رفتــاری کننــد. همچنیــن، روانشناســان و درمانگــران می‌تواننــد از 
روش گــروه درمانــی شــناختی رفتــاری در کنــار ســایر روش‌هــای 
ــا  ــان مبت ــای روانشــناختی در زن ــود ویژگی‌ه ــرای بهب ــی ب درمان

ــد. ــتفاده نماین ــی اس ــری عمل ــواس فک ــه وس ب

سپاسگزاری
در پایــان نویســندگان بــر خــود لازم می‌داننــد از واحدهــای 
پژوهــش و همــه کســانی کــه ســهمی در انجــام پژوهــش حاضــر 

ــد. ــتند، تشــکر نماین داش

ملاحظات اخلاقی
در  اخــاق  کمیتــه  از  اخــاق  کــد  دارای  حاضــر  پژوهــش 
بــا شناســه                                           اهــواز  آزاد اســامی واحــد  پژوهــش دانشــگاه 

باشــد. مــی   ،IR.IAU.AHVAZ.REC.1403.181

تعارض منافع
ــه تضــاد منافعــی وجــود  ــن مطالعــه هیچ‌گون بیــن نویســندگان ای

نداشــت.
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