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 چکیده
ضر با هدف،  شم  برکنترل تأثیر مداخله ایماگوتراپی تعیین پژوهش حا  خ

 انجام شده است. این   97-96سرپرست شهر کاشمر در سال       کودکان بی

 گروه با آزمونپس -آزمونپیش نوع از تجربی نیمه پژوهش یک مطالعه

ساااالر مرکز   15- 8را کلیه کودکان ) پژوهش جامعه آماری بود. کنترل

  دادند. برایمی سرپرست الغدیر شهر کاشمر تشکیل      نگهداری کودکان بی

انتخاب نمونه آماری از بین کساااانی که بر اسااااس ننر روانشاااناس و        

شم درونی/           سپرینگر نمرات پایینی در بعد )کنترل خ شم ا شنامه خ س پر

نفر انتخاب و به   30بیرونیر به دساات آورند به رااورت تیاااددی  تعداد  

یادف در دو گروه آزمایش و کنترل )هر گروه   شدند.    15ت نفرر جایگزین 

شنامه    ها داده یگردآور ابزار س شم  پر سپرینگر بود  خ  مرحله دو در که ا

شاااامل مداخله      شاااد. مداخله   تکمیل  مداخله   از بعد  و مداخله   از قبل 

سه،   8ایماگوتراپی )  شد.  اجرا گروه آزمایش برای بودکه ساعتهر 5/1جل

کوواریانس رااورت  تحلیل آماری هایآزمون از اسااتفاده با هاداده تحلیل

ها      ته  یاد دت.   فاوت  نشاااان گر یانگین  بین داریمعنی داد ت  نمرات م

آزمون وجود دارد.   پس  مرحلااه  در گواه  و گروه آزمااایش   هااایآزمودنی  

کنترل خشااام بیرونی و درونی کودکااان             در همچنین ایماااگوتراپی          

های پژوهش،  . با توجه به یادتهر=001/0P)باشاادمی ساارپرساات م ثر بی

 .رست موثر استسرپایماگوتراپی در کنترل خشم کودکان بی

 

 ایماتوگراپی، خشم درونی، خشم بیرونی: یدیکل واژگان

 Abstract 
The purpose of this study was to determine the effect 

of interventional therapy on the control of anger 

among children without children in Kashmar in 2017-

2018. This is a quasi-experimental study with pretest-

posttest with control group. The statistical population 

of the study consisted of all children (15-8 years) of 

the children's care center of al-Ghadir in Kashmar. To 

select the statistical sample, among those who 

according to the psychologist's opinion and Springer's 

wrath questionnaire, the lower scores in the dimension 

(internal / external anger control) were obtained, 30 

individuals were randomly selected and randomly 

divided into two groups, experimental and control 

(each group was 15 People) were replaced. The data 

collection tool was Springer's Anger Scale, completed 

in two stages before and after the intervention. The 

intervention included interventional therapy (8 

sessions, 1.5 hours) that was performed for the 

experimental group. Data were analyzed using 

covariance analysis. Findings showed a significant 

difference between the mean scores of the 

experimental and control group in the post-test phase. 

Also, imatography is effective in controlling the 

external and internal anger of the unprotected children 

(P = 0.001(. According to the findings of the research, 

imaging therapy is effective in controlling the anger of 

abortive children. 

 

Keywords: Immunization, Internal anger, External 

anger 
 98مهر:  ویرایش نهایی   97 اردیبهشتپذیرش:    96مهر  دریافت :                        پژوهشی نوع مقاله :

 

 مقدمه
سارپرساتی کودکان روبرو سااخته اسات.     های زیادی را با بیگسایختگی خانواده و نیز عوامل مختل  دیگر در جامعه ایران خانواده            

دهد. از دست دادن والدین یا یکی از آنها پذیری درزندان را ادزایش میجدایی و طلاق شود؛ آسیبناسازگاری والدین خاره وقتی منجر به 

شته، زمینه را برای        خانواده را دچار نقص می شتری بر کودکان دا سته تداوم زمانی پیدا کند تاثیرات منفی بی س کند و آنگاه که خانواده گ

سرپرست ممکن است یک یا تمام ادرادی را که حضور دیزیکی آنان در تامین      کودک بیکند. های اجتماعی مختل  مهیاتر میبروز آسیب 
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 سرپرستارتباطیر بر کنترل خشم کودکان بیتعیین تاثیرمداخله ایماتوگراپی )تیویرسازی 
Determine the Impact of Immunization Intervention (Communication Illustration) on the control of the anger of abandoned children 

  

 
 

آدرین، نیازهای مادی و معنوی او تاثیر دارند از دست دهد، یا اینکه دوت یکی از والدین توجه دیگران را کاهش داده و یا به هیچ رساند )به  

ساارپرساات به کودکانی اطلاق  اسااترس قرار گیرد. در واقک کودکان بیر، به طوری که کودک دائما در معرض دشااارهای روانی و 1392

سط خانواده محروم بوده و امکان زندگی در محیط خانواده را ندارند و    می شود که به علل گوناگون از حمایت، مراقبت و نگهداری موثر تو

پدر، اعتیاد والدین یا یکی از انها، عدم رااالاحیت         المکان بودن والدین، طلاق و جدایی از یکدیگر، ترک خانواده توساااط     به دلیل مجهول  

اخلاقی و اجتماعی، مفقودالاثر بودن والدین، وجود نابسامانی، آشفتگی  و ناسازگاری، درار از خانه به لحاظ داشتن خانواده خشن، مستبد        

شاااوند ، دارالایتام... نگهداری می  ثبات، طرد شااادن و رها شااادن در مجامک و معابر عمومی... در مراکز شااابانه روزی، پرورشاااگاه         و بی

 ر.1380تبریزی،)محسنی

سان بر   روان        سانی  شنا ساس  هایدارند تأکید نموده و این کنش که مراقبت از آنها را به عهده روابط کودکان با ک ی عمده متقابل را ا

 عاطفی امنیت ایجاد شااود بالطبک عاطفی ابطهرگاه اختلالی در این رو، و معتقدند که اندشااناختی، اجتماعی قلمداد کرده، عاطفیرشااد

رفایی،   گرددمی منعکس وی ردتار در آن آثار که شود می مختل کودک   که کودکانی هایناراحتی و هااختلال به ر1936) 1بالبی ر.1393)

 عموماً شدند، می بزرگ روزیشبانه  مراقبت مراکز و هاشیرخوارگاه  در که کودکانی دریادت کرد، وی توجه یادتندمی پرورش م سسات   در

شکلات  برخی به این کودکان قادر به  بالبی ننر به شوند. می دچار دیگران با دیرپا و رمیمانه  روابط برقراری در ناتوانی جمله از عاطفی م

را با مادر یا جانشااین او در ابتدای زندگی  محکم دلبسااتگی یک برقراری درراات زیرا نیسااتند و عزت نفس پایینی دارند داشااتندوساات

 محرومیت ینتیجه ردتاریشاخیایت و مشاکلات    های، اختلال 2هاآزردگیروان اشاکال  ر بسایاری از 1973ی بالبی )به عقیدهاند. نداشاته 

ر. همچنین  1384اهری، بناب و من  رازقی، غباری ) دلبساااتگی اسااات یبا چهره  کودک یثبات رابطه   عدم  یا  و مادرانه   مراقبت  از کودک

 یعمده اساااس را متقابل هایکنش این و نموده دارند تأکید عهده، به را آنها از مراقبت که کسااانی با کودکان روابط شااناسااان بر روان

شدعاطفی  شناختی 3ر ستون  و کانجر،    قلمداد کرده 5و اجتماعی4،  سن، کیگان، هو ستگی  چهره طرف از که ر. کودکانی1394اند )ما  طرد دلب

ست نگهداری می   شوند، و در مراکز کودکان بی می شکلات   سرپر شان می شوند؛ م ساس روانی و ردتاری گوناگونی را ن  تنهاییدهند، آنها اح

ضطرب  کنند،می شدید  یبانی  و م ستند،  ع شتر  دارند پایین نفسعزت ه سردگی  و پارانویا جسمی، اختلالات دچار و بی )کوپر،  شوند می اد

 ر.1391؛ به نقل از کمیجانی، 6،1998دیلیپ، کولین و نانسیلاین، شاور، 

اانی شایک در میان                االات هیج ای از ح ات  7خشم این کودکانیک سرپرست و بدسرپرست در واقک کودکان بی. ر1390)بیابانگرد،  اس

شبانه    سب زندگی در  سیبهای هیجانی  ها و مراکروزیهم از ننر محرویت از خانواده و هم به دلیل موقعیتهای نامنا ز نگهداری در معرض آ

یاااااا ر. خشاام 1390ها خشاام اساات )پورگنابادی، آقامحمدیان شااعرباف و ارااغری نکا ،  گیرند. یکی از این آساایبمتعددی قرار می

دان ایجاد از جملااه اخااتلالات و مااشکلات ردتاری است که ممکن اسات در اثار رابطاه ناامطلوب و ناسالم والدین با درزن           8پرخاشاگری 

ادهای این گونه ردتارها برای نوجوانان مانند ایجاد تیویر            ات، پیام اده اس اث توجه پژوهشگران به پرخاشگری ش اه باع اه ک اود. آن چ ش

گیوی، محبی )قمری منفی در میان همسالان و آموزگاران، طرد از سوی هماسالان، ادت تحاییلی، مایرف ماواد و بزهکااری مای باشاد     

رادقی،  سب دیگران بروز می        1393 و  سبت به ردتارهای نامنا شخص ن ست که اغلب بر اثر واکنش  شم نوعی از هیجان ا شم  ر. خ کند. خ

سترش یابد.       یبانیت تمام عیار گ ست از یک رنجش و ناراحتی زودگذر تا یک ع شم ممکن ا ست  ممکن خ شی  ا  مثل درونی عوامل از نا

 ملاحنه گردتن، قرار اعتنایی بی مورد امانت، در خیانت مثل بیرونی عوامل یا و ناکامی احساس  و نابجا توقعات غیرمنطقی، عقاید و ادکار

شد  شدن  واقک تجاوز و توهین مورد دیگران، نکردن سان را در معرض خطر و ابتلای به بیماریهای مختل     1396، 9)کلینکه با شم ان ر. خ

 خطر معرض در را آنان ساالامتی و سااازگاری نوجوانان در نشااده مهار خشاامر. 2011، 11؛ برین و کاشاادان1993، 10دهد )دریژداقرار می

ر. بر اسااااس 2000، 12نماید )کندالمی مختل آنان اجتماعی کارکردهای معمولا نشاااود، درمان که راااورتی در و دهدمی قرار جدی

                                                           
1 . Bowlby 
2. Psychoneurosis 
3. Affective 
4. Social 
5. Cognitive 
6. Cooper , Lynne. Shaver, Philip  & Collins, Nancy  
7. Anger 
8. Aggression 
9 . Klinke 
1 0 . Frijda 
1 1 . Breen, Kashdan 
1 2 . Kendall 
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سرکوب خشم همانند ابراز خشم احتمال دراوان ارزیابی     2003) 1های کالاماری و پینیپژوهش شتن، خودپنداره منفی،  ر  منفی درد از خوی

ساس حقارت و بی  شانه اح ست، در پی دارد. پژوهش لیاقتی را که از ن شان داده های انزوای اجتماعی ا یهای مهم     ها ن شاخ شم از  اند که خ

ست. همچنین        پاره ضد اجتماعی ا شخییت  شی و اختلال  سلوک و اختلال دزون کن شان  پژوهش ای از اختلالات روانی مانند اختلال  ها ن

های جسمانی مانند بیماری قلب و عروق و سردرد تنشی نیز در ارتباط است )رداقت، مرادی و اند که ردتارهای پرخاشگرانه با بیماریداده

 ر.1393احمدیان، 

 ردتار ارلا   هایروش آنان، ردتاری و عاطفی مشکلات  کاهش برایپرورش  و آموزش متخییان   و شناسان  روان مشاوران،  رو،از این       

های متعددی که  از میان رویکردها، ننریه ایماتوگراپی )تیویرسازی ارتباطیر بر اساس نتایج پژوهش اند.کرده ارائه گوناگونی راهبردهای و

، تاب ر، ادزایش سازگاری 1393؛ خوش سیرت،  2005، 2های مختل  از جمله تاثیر این رویکرد بر سازگاری و رضایتمندی )بیتون  در زمینه

رمیمیت )هانا  سی و عطاری،  1396؛ ابراهیمی، امینی و دیره، 1997، 3آوری و  ست، و یک  1391ر؛ تغییر نگرش )طایی، نی ر؛ انجام گردته ا

 رویکرد مثبت و موثر در بهبود روابط و ارتقاء مهارتهای ارتباطی است.

ها و انتقال بین مراجک و   را مبنای درمان قرار داده و تحلیل   پویایی و بیااایرت رابطه   درمانیر بر اسااااس روان ایماتوگراپی )ارتباط           

شیوه دهد. ایماتوگراپی)تیویرسازی  درمانگر را به حل انتقال بین مراجعین تغییر می ست که ننریه ای از روانارتباطیر  رلی  درمانی ا های ا

ست. واژه      یویر مجسم  شخییت، علوم ردتاری، دیزیولوژی و دانش معنوی را با هم تلفیق کرده ا ست که از   ایماگو، معادل لاتین ت سازی ا

شهودی و الهام بخش باعث می          ست که این حس  سی بکار ردته ا ری  ح شریح و تو ری را که       زمان ادلاطون برای ت شخص خا شود، 

چون این تیور و  کنیم جفت و جور کنیم که شدیدا عاشق شویم.    بینیم، طوری با دردی که سالها است در ذهن داریم و به آن دکر می  می

باشد زیرا  تجسم بیشتر جنبه ناخودآگاه دارد، به همان اندازه هم قدرت و نفوذ آن بر درد بیشتر است. ایماگو یک عامل موثر در انتخاب می    

ی  این امر بوسیله ناخودآگاه با هدف بهبود تمامیت درد به وسیله احیای مجدد ارتباط، هم شخیی و هم بین شخیی که در دوران کودک       

ر. تیویرسازی ارتباطی پارادیمی است که بر ادزایش ارتباطات    1391شود )طایی و همکاران،  توسط ناکامی گسسته شده است، هدایت می     

رلا  تثبیت  سازی از طرف مقابل و همچنین احیای تماس بین آنها    زوجین، ا شدی، بهبود جراحات دوران کودکی، ادزایش متمایز های ر

ر اضااده کردند که ایماگو یک مدل اسات که مداخلات ردتاری، عاطفی و شاناختی را جهت تساهیل     1999)4انتپردازد. هندریکس و همی

گیرد. لذا با توجه به مطالب بیان شااده و با توجه به اطلاعات ارائه شااده در زمینه ارتباط خشاام با   درک و تغییر درونی دو نفر به کار می

ی ایماتوگراپی بر کنترل خشم کودکان  در پی پاسخ به این سوال است که آیا مداخله    سلامت روانی کودکان بی سرپرست پژوهش حاضر     

 سرپرست موثر است؟بی

 

  روش
مورد  آماری ه اساات. جامعه گوا آزمون با گروه پس  آزمون آزمایشاای، با عنوان طر  پیش های نیمه تحقیق حاضاار از جملط طر       

شامل   س      سالر مرکز نگهداری کودکان بی  15تا  8سرپرست )  کودکان پسر بی  کلیه پژوهش   97-96ال سرپرست الغدیر شهر کاشمر در 

یاددی   شنامه      کودک بی 50بودند. برای انتخاب نمونه در مرحله اول به طور ت س ست انتخاب و به پر سپرین   سرپر شم ا سخ دادند  ی خ گر پا

اییینی در مقیاس ر اساس پرسشنامه خشم اسپرینگر نمرات پ     آزمونر و در مرحله بعد از بین کسانی که بر اساس ننر روانشناس و ب   )پیش

ن شدند )هر گروه نفر انتخاب و سپس به تیادف در دو گروه آزمایش و گواه جایگزی 30)کنترل خشم درونی/ بیرونیر کسب کردند، تعداد 

روه گواه آموزشی  گر قرار گردتند و 1987)  ارتباطیر ساعتهر تحت آموزش ایماگوتراپی )تیویرسازی   5/1جلسه )  8گروه آزمایش  نفرر. 15

  آزمون گردته شد.دریادت نکردند. در پایان از هر دو گروه پس

 خلاصة محتوای جلسات آموزشی ایماگوتراپی

ده    :اول جلسااااه عار  و )م

 قراردادر

 اهداف: برقراری ارتباط، ایجاد انگیزه، تیمیم به تلاش مسئولانه برای بهبود رابطه  

ر ذهنی از اهداف جلسات، سپردن تعهد به اعضای گروه برای بینش کسب شده در جلسات برای بهبود رابطه، مشخص نمودن تیوی      

 یک رابطه ایده آل، تعیین ویژگیهای مطلوب موجود در رابطه و ویژگیهای مورد آرزو

                                                           
1 . Calamari, Pini 
2 . Beeton 
3 . Hana 
4 . Hendrix, Hunt 
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 سرپرستارتباطیر بر کنترل خشم کودکان بیتعیین تاثیرمداخله ایماتوگراپی )تیویرسازی 
Determine the Impact of Immunization Intervention (Communication Illustration) on the control of the anger of abandoned children 

  

 
 

 :دوم جلسه

 خودآگاهیر )ادزایش

یمانه و الگوهای اهداف : مرور خاطرات دوران کودکی و کش  ساختار ایماگو. تیویر ذهنی از خود درد بررسی تاریخچه ی روابط رم

 ارتباط، کش  ناکامی های ارلی دوران کودکی  نحوه هر واکنش به آنها 

وی ارتباطی در راری ارتباط، بررسی الگ روش: بازگشت به خانه ی کودکی ومرور خاطرات، بررسی سبک دلبستگی ادراد و الگوی برق    

شده مربوط به پیون     سی نیازهای برآورده ن شتن ویژگیهای مثبت و منفی درد و تاثیر آن بر درد، برر ستگی،  خانواده، نو د عاطفی و دلب

 توضیح مفهوم مغز قدیم و مغز جدید و عملکردش در نحوه واکنش درد به ناکامی ها  تجارب ارتباطی 

 ناخت)شاا :سااوم جلسااه

 شخییت دردر

 

 بر روابط دعلی ادراد اهداف: بررسی انتنارات ونیاز خود برای ایجاد و حفظ پیوند عاطفی، بررسی برنامه های پنهان ذهن و تاثیر آن

سی نیازهای عاطفی برآو         یویر ذهنی خود، برر ریات خود با ت سه خیو شتن ویژگیهای مثبت و منفی خود، مقای شده   روش: نو رده ن

 ازی ارتباطیستاثیر متقابل تیویر ذهنی خود با ویژگیهای خود، بحث و توضیح در مورد ارتباط از دیدگاه تیویر درد، بررسی 

 :چهارم جلسه

کودکی  دوران از ناتمام )کار

 آگاهانهر مکالمط یادگیری و

 اهداف: شناخت زخمهای عاطفی یکدیگر، ارلا  الگوی ارتباطی و باورهای ادراد در رورت رمیمیت

سه    روش: شتن نتایج جل ضای گروه، آموزش و تمرین، روش مکالمه   مرور در میان گذا سوم با اع سی تعری   ی آگاهانه،ی اول تا   برر

 هریک از ادراد از رمیمیت، بررسی انتنارات ادراد از همدیگر برای رمیمیت بیشتر و ردتارهای رمیمانه

 راه )بسااتن :پنجم جلسااه

 خروجیر های

 

 های بین ادراد و سبک های حل تعارض آنان و ادزایش رمیمیت اهداف: شناسایی تعارض

ستن راههای خروجی و تواد روش: مشخص کردن راههای خروجی، راههای درار از حل تعارض خود، برنامه  قنامه متقابل  ریزی برای ب

 آموزش و تمرین روشهای سازنده حل تعارض

 :ششم جلسه

ید    جد  و بهبود خاطرات  )ت

 رابطهر

 

ثبت تعامل،  ایجاد منطقه ی امن، ادزایش راامیمیت والتیام زخم های عاطفی، بررساای ابعاد راامیمیت، ایجاد چرخه های ماهداف: 

 ادزایش ردتارهای مثبت متقابل و کاهش ردتارهای منفی

رمیمیت، تعیین         سازی و توجیه ادراد باتفاوتهای موجود در ابعاد  شنا شته، آ شها رروش: مرور ردتارها خاطرات خوب گذ ی دعلی و

 فر  مشترکخشنود کردن، مشخص کردن و نیازها و آرزوهای برآورده نشده، ارائه هدیه های غیر منتنره، انجام دعالیتهای م

 :هفتم جلسه

 بخشودگیر و خشم )ابراز

 

 اهداف: بیان و تخلیه ی خشم در یک محیط امن و سازنده، کاهش و حل رنجشهای گذشته، التیام زخمهای عاطفی

شکل سازنده،    تعیین و بررسی احساسات منفی ابراز نشده و وضعیت ناتمامو حل نشده، آموزش تمرین تخلیه و مهار خشم به       روش: 

 مراوده کنترلی همدلی و بخشیدن یکدیگر به خاطر آسیب های عاطفی وارده و تیمیم به جبران

 :هشتم جلسه

 گیریرنتیجه )جمک بندی و

 

 اهداف: جمک بندی و نتیجه گیری

 واقعی، تمرین تجسمشد، گمشده دروغین و خویشتنبندی خلاره بخشهای مختل  خویشتن انکارروش: جمک

 

سپیلبرگر             شم ا ستاندارد خ شنامه ا س شامل     STAXI-2)1برای گردآوری داده های پژوهش از پر شد، که  ستفاده  شامل  ماده 57 ر ا ای 

-STAXIکند. در )یک اندازه کلی از بیان و کنترل خشم دراهم می  شش مقیاس، پنج خرده مقیاس و یک شاخیی بیان خشم است که     

سش      2 سخه اول پر رلی ن سه مقیاس از پنج مقیاس ا شم، برون      ر  رفت خ شده که عبارتند از:  رورت حفظ  شم و  نامه به همان  ریزی خ

خشاامگین و واکنش خشاامناک. اند که عبارتند از خلق و خوی ریزی خشاام، دو خرده مقیاس مربوط به راافت خشاام تغییر نیادتهدرون

سپیلیبرگر و همکاران )  ضرایب آلفا برای مقیاس 1999ا شم برابر     ها و خرده مقیاسر  رفت خ شم و  بالاتر  73و یا  0های ناظر بر حالت خ

شد. نفر سرباز نیروی دریای تایید   270نفر دانشجوی دوره کارشناسی و     280گزارش کرد. روایی همزمان مقیاس رفت خشم نیز بر روی   

ی ضرایب به دست آمده از لحاظ آماری معنادار   متغیر بوده و همه 310تا  0سرباز از   71و برای  320تا  0ضرایب برای دانشجویان مرد از   

 مقیاس خرده و  ها ر تمام مقیاس کرونباخ )آلفای درونی همسانی ضرایب ر1387راد و رضازاده )مقدم، حکیمی بودند. در پژوهش ارغری

 و از پایایی قابل قبولی برخوردار بود. 73/0های 

 

 هایافته
در نندگان کدررااد در گروه کنترل قرار گردتند. میانگین ساان شاارکت  50دررااد آزمودنی ها در گروه آزمایش و  50در این پژوهش      

شرکت    سال می  85/12±89/1پژوهش  سن  شد؛ حداقل  شد. سال می  15و حد اکثر آنها  8کنندگان با شتر   با  67/26عادل آنها، یعنی مبی

 سال سن دارند. 12درردشان، 

                                                           
1. Spillberger 
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 1398 مرداد،   38شماره پیاپی  ،  5شماره ،  8، سال رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi, 8(5), 2019 

 

 

شاخص 1)جدولدر      ستاندارد نمرات پیش      ر  شینه، میانگین و انحراف ا شامل کمینه، بی ریفی،  شم به  آزمون و پسهای تو آزمون ابعاد خ

ست. تفکیک گروه شاخص  های آزمایش و گواه آمده ا شان دهنده تغیراتی در میانگین نمرات پس این  سبت به پیش ها ن آزمون در آزمون ن

 است.کاهش یادته گروه گواه آزمون، نسبت به ، در مرحله پسدر گروه آزمایشات ابعاد خشم، میانگین نمرها است. به طوری که گروه

 
 آزمون ابعاد خشمآزمون و پسنمرات پیش -های توصیفی( شاخص1)جدول 

 انحراف استاندارد میانگین متغیر گروه

 آزمایش

 32/7 26/19 آزمون کنترل خشم بیرونی پیش

 28/7 20/17 پس آزمون کنترل خشم بیرونی

 86/6 80/20 پیش آزمون کنترل خشم درونی

 12/6 93/17 پس آزمون کنترل خشم درونی

 

 گواه

 60/6 33/20 پیش آزمون کنترل خشم بیرونی

 46/6 46/20 پس آزمون کنترل خشم بیرونی

 66/7 73/20 درونی پیش آزمون کنترل خشم

 79/7 06/21 پس آزمون کنترل خشم درونی

 
سی پیش درض           سانی           نتایج برر ستفاده از آزمون لوینر و آزمون یک سها )با ا ساوی واریان شرط ت شان داد که پیش  های آماری نیز ن

سیون برای گروه    ستر و         شیب خط رگر شی و متغیر همپراش معنی دار نی شرایط آزمای ست )تعامل بین  سان ا های آزمایش و کنترل یک

 ر.< P 05/0استفاده از تحلیل کواریانس بلا مانک است )

 

 ها تساوی واریانسآماره لوین برای آزمون -ها( جدول تساوی واریانس2) جدول

 سطح معنی داری 1درجه آزادی 1درجه آزادی Fمقدار 

 816/0 28 1 05/0 کنترل خشم بیرونی

 725/0 28 1 126/0 کنترل خشم درونی

 

 های آزمایش و کنترلآزمون یکسانی شیب خط رگرسیون برای گروه( 3)جدول 

 منبک تغییرات 
مجموع 

 مجذورات
 درجات آزادی

میانگین 

 مجذورات
 مقدار

F 

سطح معنی 

 داری

 676/0 178/0 097/0 1 097/0 پیش آزمون× گروه  کنترل خشم بیرونی

 607/0 271/0 207/0 1 207/0 پیش آزمون× گروه  کنترل خشم درونی

 
 تحلیل کوواریانس تأثیر عضویت گروهی بر عدم گواه خشم بیرونی و درونی در مرحله پس آزمون -( شاخص متغیر 4)جدول 

 اثر )اتاراندازه  معنی داری fمقدار  میانگین مجذورات df مجموع مجذورات شاخص متغیر

خشم  پیش آزمون

 بیرونی
90/1313 1 90/1313 06/2493 001/0 98/0 

 721/0 001/0 64/69 70/36 1 70/36 عضویت گروهی

    527/0 27 23/14 خطا

     30 12049 کل

 98/0 001/0 92/1405 94/1349 1 94/1349 پیش آزمون خشم درنی

 74/0 001/0 83/79 65/76 1 65/76 عضویت گروهی

    960/0 27 92/25 خطا

     30 12857 کل
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 سرپرستارتباطیر بر کنترل خشم کودکان بیتعیین تاثیرمداخله ایماتوگراپی )تیویرسازی 
Determine the Impact of Immunization Intervention (Communication Illustration) on the control of the anger of abandoned children 

  

 
 

ساس نتایج آزمون می        تأثیر   میزان. ر=001/0P)دار عامل گروه وجود دارد آزمون، اثر معنیبعد از تعدیل نمرات پیشکه توان گفت بر ا

ست  72/0 درمان این شم بیرونی در لذا می. ا داری ه نحوه معنیبگروه آزمایش  توان گفت که پس از ایماگوتراپی، میانگین نمره کنترل خ

 میزان. ر=001/0P)رد دار عامل گروه وجود داآزمون، اثر معنیبعد از تعدیل نمرات پیشکه همچنین نتایج نشان داد   ادزایش یادته است. 

ایش به نحوه  زم توان گفت که پس از ایماگوتراپی، میانگین نمره کنترل خشااام درونی در گروه آ     لذا می  .اسااات 74/0 درمان  تأثیر این 

 داری ادزایش یادته است.معنی

 

 گیریبحث و نتیجه
سرپرست شهر کاشمر انجام بر کنترل خشم کودکان  بی رتیویرسازی ارتباطی) ایماگوتراپیاثربخشی  به مننور بررسی  پژوهش حاضر       

شان  پژوهش شد. نتایج  آزمون وجود دارد. به پس در مرحله گواه و آزمایشگروه  هایآزمودنی نمرات میانگین بین داریمعنی داد تفاوت ن

باشد. در راستای این تحقیق، پژوهش   می سرپرست م ثر  سالر بی  15-8کنترل خشم کودکان )  در ها نشان داد که ایماگوتراپی علاوه یادته

شم درونی/ بیرونیر پرداخته       سی تاثیر ایماگوتراپی بر متغیرهای پژوهش )کنترل خ شابهی که به برر شد. ولی این رویکرد    م شد یادت ن با

ساس نتایج پژوهش    شویی )پینتر  های متعدد، در زمینه)ایماگوتراپی )تیویرسازی ارتباطیرر بر ا ؛ 1995، 1های مختل  از جمله: رضایت زنا

؛ 1997، ر؛ ادزایش ساازگاری، تاب آوری و راامیمت )هانا 2005، 3؛ بیتون1393ر؛ ساازگاری و رضاایتمندی )خوش سایرت،    2006، 2ویگل

ر؛  انجام 1396ر؛ مکانیزمهای دداعی و حل مشکلات )متین و حیاتی، 1391ر؛ تغییر نگرش )طایی و همکاران، 1396ابراهیمی و همکاران، 

های ارتباطی آنان بوده اساات. که با نتایج این تحقیق در ها و ارتقای مهارتگردته اساات، و یک رویکرد مثبت و موثر در بهبود روابط زو 

شی ایماگوتراپی هم ارتب سازگاری        سو و هم جهت می اط با اثربخ شکلات نا شم نوجوانان و مقابله با م شد. همچنین در جهت کاهش خ با

های مدیریت خشااام    ر، آموزش مهارت 2005، 4ادرون-ردتاری )پوتر -های متعددی تاثیر رویکردهای شاااناختی     مربوط به آنها، در پژوهش  

ورزی )آلبرتی و ر، آموزش جرات2010، 5؛ هو، کارتر و اسااتودنسااون1392عموزاده و همکاران، ساانوند؛ ح1390پور و عابدی، )زنگنه، ملک

های اند و هر رویکرد بر اساااس تبیینر، مورد بررساای قرار گردته2002، 7های اجتماعی )کاسااینو و تفریتر، آموزش مهارت2001، 6آمونز

 سودمند دانسته است. که با نتایج پژوهش حاضر مطابقت دارد.  خیوص  نای در   را  خاری آموزشی و های درمانیخاص خود روش

ست که در آن به ادراد آگاهی و اطلاعات و مهمتر اینکه به آنها آموزش داده می           سازی ارتباطی )ایماگوتراپیر درایندی ا یویر شود که   ت

شکلات      های ناخودآگاه روابطدر مورد جنبه شه م شده و ری سعی کنند آن را به    شان را  شان آگاه  سی قرار دهند، به جای اینکه  مورد برر

سعیدی      ردرجهانی، اعتمادی،  سطحی حل کنند ) شد دوران کودکی به   1389پور و آرین، رورت  ست که مراحل ر ر. این دیدگاه معتقد ا

نژاد، احمدی و  از اعتمادی، نوابی ؛ به نقل   1994؛ لیپثروت، 2006، 8خیاااوص روابط اولیه با والدین، بر روابط درد تاثیر دارد )هندریکس      

کند شااان ترکیب میر. رویکرد تیااویرسااازی ارتباطی، برنامه آموزش و درمان را برای کمک به ادراد در جهت اراالا  روابط1385درزاد، 

یی بروز ر. قدرت ننریه تیااویرسااازی ارتباطی در این اساات که نخساات به ادراد در مورد چگونگی و چرا1389)راادر جهانی و همکاران، 

سازگاری    ضات و نا سپس ابزارها و تکنیک ها آموزش میتعار شکلات در اختیار آنها قرار     دهد و  ضات و م یل این تعار هایی را برای حل و د

کند و معتقد اساات که همه ادراد علیرغم بزرگ ر. این ننریه از نیازهای برآورده نشااده با عنوان جراحات یاد می1387دهد )نیلودری، می

پاسخ خود هستند که مربوط   ه لحاظ جسمی و بیولوژیکی، از لحاظ عاطفی همچون کودکانی هستند که در پی ارضای نیازهای بی   شدن ب 

سترس بودن والدین. این نیازها به خاطر اینکه از تکانه         ستگی و درد ست. نیازهایی مانند تائید، توجه، دلب شان ا شد های به مراحل اولیه ر

شی می   شد نا شوند از بین نمی    طبیعی برای ر یورت ناخودآگاه هستند، و در روابط بین  شوند تا زمانی که ارضای ن دردی روند. این نیازها ب

های دزاینده و ناسازگاری در  دهند. چنانچه این نیازها خودآگاه نشوند رابطه ادراد را به سمت جنگ قدرت و ایجاد شکاف   خود را نشان می 

ری منزوی هستند         ر. و از آنجایی که اکثر کودکان بی2006برند )هندریکس، میرابطه پیش شخا رمیمانه، ا سرپرست ادرادی داقد روابط 

توان ر. بنابراین می1375انها بستگی دارد )ثنایی،  « روابط»برند. و تکامل و رشد شخییت انسان به کم و کی       که از زندگی خود رنج می
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سترش می   های ارتباطی موجود در بطن آموزش اگفت وجود مهارت شبکه اجتماعی را گ دهد و امکانات یماگوتراپی، دایره ارتباطات درد با 

دهد. های ناآشاانا ارتقا میهای هیجانی خود و دیگران، تساالط بر هیجانات، و مهارت سااازگاری با موقعیتروانی درد را از همدلی با نشااانه

ناسااایی دقیق ادکار و هیجانات همراه خشاام، مدارا کردن با مداخله ایماگوتراپی از طریق ادزایش خودآگاهی و شااناخت شااخیاایت )شاا 

ها ساابب بیان و های برانگیزاننده خشاام، آشاانایی با تغییرات دیزیولوژیک همراه آنر و با بکارگیری تجدید خاطرات و بهبود رابطهمحرک

سازنده  و باعث کاهش و حل رنجش   سازگاری بین دردی  نوجوان میهای عاطفی ها، التیام زخمتخلیه خشم در یک محیط امن و  گردد و 

شکلات کودکان بی      درد ادزایش می سیاری از م ست ب شت که ممکن ا ست در دوران کودکی و بخاطر عدم    یابد. بنابراین باید توجه دا سرپر

پژوهش حاضاار به ننر تعاملات مثبت با والدین به وجود آیند و عوامل نگهدارنده آنها نیز در همین محیط اساات بنابرای با توجه به نتایج 

 سرپرست باشد.تواند روش سودمندی برای ادزایش کنترل خشم کودکان بیرسد که ایماتوگراپی میمی

ستفاده از روش نمونه از محدودیت         ست. لذا  تعمیم یادته   های پژوهش حجم کم نمونه و نیز ا یاددی ا ها به جامعه عمومی بر گیری ت

یاط انجام شود. محدودیت دیگر پژوهش، ناتوانی در برگزاری دوره پیگیری است. و کمبود تحقیقات داخلی   های این بررسی باید با احت پایه

شیوه مداخله  شنهاد می    و خارجی در زمینه تاثیر این  ست. لذا پی ضر ا گیری های دیگر اندازهشود از روش ای بر روی متغیرهای پژوهش حا

شاهده ننام   یاحبه متغیر خشم مانند م سنجش دقیق که می DSM-Vبالینی با توجه به  یدار و م ستفاده   تواند به  تر خشم کمک کند، ا

شنهاد می    شه شود از روش نمونه شود. همچنین پی های آماری بزرگتر که در پژوهشای و انتخاب نمونه از جامعهای چندمرحلهگیری خو

نتایج این پژوهش مبنی بر اثربخش بودن آموزش تیااویرسااازی  ها کمک نماید، اسااتفاده گردد همچنین با توجه به آتی به تعمیم یادته

سازگاری نوجوانان بی    شم و نا ریه می     ارتباطی بر کاهش خ ست تو ستی، مراکز      شود کلینیک سرپر شش بهزی شناختی تحت پو های روان

 هش استفاده نمایند.سرپرست از چارچوب جلسات آموزشی این پژوهای مربوط به کودکان بیهای سلامت و تمام بخشمشاوره، خانه
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 سرپرستارتباطیر بر کنترل خشم کودکان بیتعیین تاثیرمداخله ایماتوگراپی )تیویرسازی 
Determine the Impact of Immunization Intervention (Communication Illustration) on the control of the anger of abandoned children 
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