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 چكيده

اند که گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری بر بهبود مشکلات هیجانی و ارتباطی مؤثرند، اما پژوهشی که به تأثیر آن مطالعات نشان دادهزمينه: 

 گروه هدف پژوهش حاضر، تعیین اثربخشیهدف:  مطلقه پرداخته باشد، مغفول مانده است.بر مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم هیجان در زنان 

 این پژوهش از نوع شبهروش: درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری بر کاهش مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم هیجان در زنان مطلقه بود. 

به مراکز مشاوره خصوصی تحت  0990جامعه آماری، تمام زنان مطلقه ای که در سال آزمون و گروه گواه بود. پس –آزمایشی با طرح پیش آزمون 

گیری در دسترس به عنوان نمونه انتخاب و به نفر به شیوه نمونه 20شد. تعداد مرکز( مراجعه کرده بودند را شامل می 10نظارت بهزیستی شهر مشهد )

( و دشواری تنظیم هیجان IIP-60های مشکلات بین فردی ). ابزارهای پژوهش، پرسشنامهصورت تصادفی در دو گروه آزمایش و گواه جایگزین شدند

(DERS ،را در 2101( بود. گروه آزمایش، گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری )تردول )ها ای دریافت کردند. تحلیل دادهدقیقه 021جلسه  01

 انجام شد.  20SPSSافزار گیری مکرر و آزمون تعقیبی بنفرونی توسط نرمیل واریانس با اندازهگیری از تحلیل کواریانس چندمتغیره، تحلبا بهره

 گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری بر کاهش مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم هیجان در زنان مطلقه تأثیر معنادار داشتها: يافته

(15/1 p<این نتیجه در مرحله پیگیری هم پ .) .تواند مشکلات بین فردی و گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری می گيری:نتيجهایدار بود

گروه درمانگری روان نمایشگری شناختی رفتاری، مشکلات بین فردی، دشواری واژه كليدها: دشواری تنظیم هیجان در زنان مطلقه را کاهش دهد. 

 .تنظیم هیجان، زنان مطلقه
Background: Studies have shown that cognitive behavioral psycholdarama group therapy is effective on improving 

emotional and relational problems but a study which addresses the impact of this therpay on interpersonal problems and 

difficulty in emotion regulation in divorced women has been neglected. Aims: the purpose of the current study was to 

examine the effectiveness of cognitive behavioral psycholdarama group therapy (CBPGT) on reducing interpersonal 

problems and difficulty in emotion regulation in divorced women. Method: This research is quasi-experimental with 

pre-test, post-test and a control group. The statistical population includes all divorced women who had referred to private 

counseling and psychological centers (84 centers) under the supervision of the General Department of Welfare in 

Mashhad in 2018. Among them, 24 people were selected by convenience sampling method and were randomly located 

into two experimental and control groups. Research tools were 60-item Interpersonal Problem Questionnaire (HP-60) 

and difficulty in Emotion Regulation Scale (DERS). Experimental group received sixteen 120-min of cognitive 

behavioral psycholdarama group therapy sessions (Treadwell, 2016). Data analysis was performed using multivariate 

covariance, variance analysis with repeated measurements and Ben Foroni post hoc test with the SPSS20 software. 
Results: Cognitive behavioral psycholdarama group therapy has significant effect on reducing interpersonal problems 

and difficulty in emotion regulation in divorced women (p< 0/05). This result was also consistent in the follow-up. 

Conclusions: Cognitive behavioral psycholdarama group therapy can reduce interpersonal problems and difficulty in 

emotion regulation in divorced women. Key Words: Cognitive behavioral psycholdarama group therapy, interpersonal 

problems, difficulty in emotion regulation, divorced women. 
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 مقدمه

جهان افزایش های اخیر، آمار طلاق در اغلب کشورهای در سال

شود ها به طلاق منجر میدرصد ازدواج 51تا  01سالانه  .یافته است

، به نقل از صائمی، بشارت، 2100، 0)انجمن روانشناسان آمریکا

سازمان ثبت  یطبق آمار رسم (. در ایران نیز0991اصغرنژادفرید، 

که از  یادارد، به گونه یشیافزا یطلاق روند زانیم ،احوال کشور

در هزار متأهل  1.0به حدود  0915در سال در هزار متاهل  9 حدود

اغلب . (0990عباسی و همکاران، ) است افتهی شیافزا 0991در سال 

نتایج و شواهد پژوهشی حاکی از آن است که وقوع طلاق باعث 

نظر می های متعددی در افراد می شود و بهبروز مشکلات و آسیب

؛ به 2111گاهلر، )رسد این آسیب ها در زنان بیشتر از مردان باشد 

(. زنان بعد از وقوع 0990الهی، نیا، چلداوی، اماننقل از شیرالی

های روانی، هیجانی، ارتباطی طلاق عمدتاً درگیر مشکلات و آسیب

و دشواری تنظیم  2و اجتماعی متعددی از جمله مشکلات بین فردی

فر، ؛ حقیقتیان، هاشمیان0990شوند )همتی، کریمی،  می 9هیجانی

، 0990محمدی، کشی، خانبیک، خانه؛ شاه0990آقابابایی، 

فراهانی، تنها، آبادی؛ خلج0991باغمیانی، جوادیان، عسکری

ندوشن، زارع، هنزایی، پورصالحی ؛ جعفری0991زارچی،  ابوترابی

 (.0990نویده، زینی، 

لاتی هستند که در رابطه با دیگران مشکلات بین فردی، مشک

، به 0990کنند )هرویتز، شوند و آشفتگی روانی ایجاد میتجربه می

. به عبارت دیگر، مشکلاتی که در (0990نقل از کاشانکی، بشارت، 

شوند و در فرد ایجاد آشفتگی زمینه ارتباطات بین فردی تجربه می

ارتباط باشد به عنوان های روانی در روانی کند و یا با آشفتگی

طوسی، مشکلات بین فردی تعریف شده است )ذاکری، صفاریان

(. ارتباط غیرمؤثر موجب فاصله بین فردی عمیقی می 0990نجات، 

شوند. پیامد فروپاشی های زندگی تجربه میشود که در همه جنبه

ارتباط در اغلب موارد تنهایی، مشکلات خانوادگی، عدم صلاحیت 

شغلی، فشار روانی و بیماری جسمی و غیره خواهد بود و نارضایتی 

 (.0991)نجارزادگان، فرهادی، 

مک فارکوار، لویتن و ، به نقل از 0911هرویتز و همکارانش )

های با بررسی مشکلاتی که مراجعان در مصاحبه (2101، فوناگی

                                                           
1. American Psychological Association 
2. Interpersonal Problems 
3. Emotion regulation difficulties 

بالینی ابراز کرده بودند، دیدگاهی در زمینه مشکلات بین فردی ارائه 

فرض اساسی وجود دارد. اول اند. در دیدگاه آنها، دو پیشداده

گیرد، اینکه تمام رفتارهای بین فردی در طول دو محور قرار می

 5باشد که دامنه ای از رفتارهای خصمانهمی 0محور اول پیوندجویی

نام  1یا مهارگری 0است و محور دوم قدرت 1تا رفتارهای دوستانه

-تا رفتارهای سلطه 9پذیریدارد که دامنه ای از رفتارهای سلطه

فرض دوم این است که دو نفر در هنگام باشد. پیشمی 01گری

گذارند. به عبارت دیگر، تعامل، متقابلاً بر رفتار یکدیگر تأثیر می

رفتارهای یک فرد، واکنش های مشخصی را در طرف مقابل 

محور پیوندجویی، هر رفتاری، مشابه کند. معمولاً در فراخوان می

کند و در محور قدرت، هر رفتاری، نقطه مقابل خود را فراخوان می

گرانه خصمانه، کند. به بیان دیگر، رفتار سلطهخود را فراخوان می

کند و رفتار پذیری خصمانه را فراخوان میواکنش رفتاری سلطه

دوستانه را فراخوان پذیری گرانه دوستانه، واکنش رفتاری سلطهسلطه

شود که توان گفت مشکلات بین فردی زمانی تجربه میکند. میمی

 کنندهالگوی تعاملات بین فردی مکرر ناخواسته و خستهفرد در یک 

 گیر افتاده است.

رسد زنان بعد از طلاق عمدتاً مشکل دیگری که به نظر می

ندوشن و جعفریکنند، دشواری در تنظیم هیجان است )تجربه می

ای اشاره دارد که افراد به تنظیم هیجان، به مرحله. (0990همکاران، 

که چگونه هیجاناتشان را بیان و واسطه آن بر هیجانات خود و این

گذارد )کوتینهو، ریبرو، فریرینها و دیاس، می تأثیرتجربه کنند، 

نجف جوزدانی، هاشمیزهرانی، ابراهیمی، به نقل از کاظمی2101

فیلو، کمپر، ، به نقل از 0990) تامپسون. (0991و فرهمند،  آبادی

توانایی تنظیم هیجان را به عنوان ( 2109، برون، استاسیویز و برادیزا

های هیجانی مخصوصاً نظارت، ارزیابی و اصلاح واکنش فرد در

های شدید و موقتی، برای رسیدن به اهداف خودش تعریف واکنش

تنظیم هیجان فرآیندی است که به افراد در افزایش، کاهش  .کندمی

کند و در های هیجانی، رفتاری و شناختی کمک مییا حفظ مؤلفه

اثر برخورداری از مهارت تنظیم هیجانی، افراد توانایی این را دارند 

                                                           
4. affiliation 
5. Hostile behavior 
6. friendly behavior 
7. power 
8. control 
9. submissive 
10. dominating 
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ای مناسب ابراز کنند و در صورتی که که هیجان خود را به شیوه

همچون احساس اندوهگینی شوند، درگیر هیجانات ناخوشایند 

به  (.0999بتوانند از شدت آن کم کنند )ظفری، خادمی اشگذری، 

دشواری در تنظیم هیجان ناشی از فقدان استراتژی همین ترتیب، 

های با استفاده از استراتژی همراه( مثل حل مسئله)های انطباق 

های هیجانی می برای تنظیم پاسخ( مثل سرکوب هیجانات)ناسازگار 

 (.2101برادیزا و همکاران، )باشد 

دشواری در تنظیم هیجان ابعاد مختلفی از قبیل دشواری در 

دشواری در  ها،هیجان فقدان پذیرش ها،هیجان فهم و آگاهی

 کردن و دوری هدف به معطوف رفتارهای در شدن مشغول توانایی

و فقدان  منفی، هایهیجان تجربه زمان در تکانشی رفتارهای از

مامازندی، کرمانی)کارآمد دارد  تنظیم هیجان راهبردهای از ارزیابی

شواهد قابل توجهی مبنی بر اینکه تنظیم هیجان  (.0990پسند،  طالع

خوب همراه است با عملکرد بین فردی خوب و برعکس، دشواری 

در تنظیم هیجان همراه است با انواع مشکلات بین فردی وجود دارد 

؛ به 2101؛ تامیر، 2119؛ کرینگ و اسلون، 2119ان، )گراس و ج

 (2100نقل از گاروفالو، ولوتی، زاواتینی، کاسون، 

ازجمله مداخلات درمانی که برای کاهش مشکلات بین فردی 

و دشواری در تنظیم هیجان به کار گرفته شده، گروه درمانی روان 

درمانی روان نمایشگری، شناختی رفتاری، و یا تلفیق این دو )گروه 

( است، به عنوان نمونه، اثنی عشران، یزد 0نمایشگری شناختی رفتاری

مقایسه اثربخشی در پژوهشی با عنوان ( 0990خواستی و عریضی )

دیالکتیک بر تنظیم هیجانی و  روان نمایشگری و رفتار درمانی

به این نتیجه رسیدند که  تحمل پریشانی در زنان معتاد در حال ترک

بر تنظیم هیجان و تحمل پریشانی زنان معتاد  شگریروان نمای

آبادی، پاشا شریفی و نوابی نژاد زارع، شفیع .اثربخش بوده است

 -درمانگری عقلانی  عنوان اثربخشی گروه( هم در پژوهشی 0911)

های ابراز هیجان رفتاری و روان نمایشگری در تغییر سبک -هیجانی 

گروه درمانگری عقلانی ژ به این نتیجه رسیدند که هر دو روش 

هیجژانی ژ رفتاری و روان نمایشگری در افزایش ابرازگری هیجژانی 

. و کاهش بازداری و دو سوگرایی هیجانی مراجعان اثربخش بودند

مشخص شد که روان نمایشگری از گروه درمانگری  همچنین

 .عقلانی ژ هیجانی ژ رفتاری در افزایش ابرازگری هیجانی مؤثرتر بود

                                                           
1. Cognitive Behavioral Psychodrama Group Therapy 

در پژوهشی با عنوان تأثیر تلفیق سایکودرام و ( 2112سی )همام

درمان شناختی رفتاری بر کاهش تحریفات شناختی در روابط بین 

فردی به این نتیجه دست یافت که تلفیق این دو رویکرد تأثیر 

معناداری بر کاهش تحریفات شناختی مرتبط با مشکلات بین فردی 

 غیر منطقی از رابطه و ذهنمنجمله اجتناب از صمیمیت، انتظارات 

 تأثیردر پژوهشی با عنوان  نیز (2111)همامسی  .خوانی داشته است

تلفیق سایکودرام و درمان شناختی رفتاری بر درمان افسردگی 

متوسط نشان داد که تلفیق این دو رویکرد در کاهش سطح 

( 2109) پروسن و جندریکو .افسردگی تأثیر معناداری داشته است

با عنوان مطالعه آزمایشی راهبردهای تنظیم هیجان در  در پژوهشی

گروه درمانی سایکودرام در بیماران روانپزشکی نشان دادند که این 

بازداری هیجانی  درمان در کاهش مشکلات تنظیم هیجان مخصوصاً

 .تأثیر معناداری دارد

گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری در حقیقت یک 

که مداخلات شناختی رفتاری و روان مدل کارآمدی است 

نمایشگری را ترکیب می کند و این باعث می شود اعضای گروه 

بتوانند افکار منفی، رفتارها و الگوهای بین فردی خود را شناسایی و 

اصلاح کنند و در همین حین تجارب مثبت و مبتنی بر موفقیت خود 

 (.2100را افزایش دهند )تردول و دارتنل، 

یک محیط امن و حمایتی را ایجاد می کند که در آن این مدل، 

دغدغه جدید را تمرین کنند و  هایتوانند تفکر و رفتارمی مراجعان

و این به اشتراک بگذارند،  با اعضای گروهآزادانه خود را  های

و همزمان  رفتاری و تجارب هارا برای تمرین یهای فراوانفرصت

کند اند فراهم مینمودهمیمواجهه با شرایطی که از آن اجتناب 

 (.2100، به نقل از تردول و دارتنل، 2110تردول و همکاران، )

در این مدل به سه بخش گرم کردن، اجرا هر جلسه گروهی در 

شود. در بخش اول )گرم کردن(، بسیاری از تقسیم می 2و مشارکت

شود. در بخش اول تمرکز های شناختی رفتاری استفاده میتکنیک

کننده، افکار خودآیند منفی و راه های ناراحتبر شناسایی موقعیت

و تفسیرهای نادرست از شرایط  های تفکراندازهای خلق، تحریف

های روان باشد، از تکنیکدشوار است. در بخش دوم که اجرا می

استفاده می  9نمایشگری منجمله ایفای نقش، جابجایی نقش و آینه

سازد تا نسبت به ماهیت شود. این بخش اعضای گروه را قادر می

                                                           
2. warm-up, action, and sharing 
3. role playing, role reversal, and mirroring 
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رشان بر کنند و تأثیهای متعارض را ایجاد میافکار منفی که موقعیت

خلق و هیجانات درک بهتری پیدا کنند. در بخش آخر یا همان 

    به اشتراک 0مشارکت، اعضای گروه تجربیاتشان را با نقش اول

؛ 2101گذارند )تردول، دارتنل؛ تراوالینی، اشتاتس، دوینی، می

 (.0990ترجمه کشمیری، عابدی طهرانی، 

ایش قابل رغم افزبررسی مطالعات گذشته نشان داد که علی

توجه طلاق در جامعه پژوهش و به دنبال آن، ایجاد مشکلات بین 

های فردی و دشواری در تنظیم هیجانات در زنان مطلقه، پژوهش

در  یمداخلات درمان یبه بررس میبه صورت مستقبسیار اندکی 

در زنان  ی و دشواری تنظیم هیجانفرد نیکاهش مشکلات ب یراستا

همچنین هیچ پژوهشی به بررسی اثربخشی گروه پرداخته اند و مطلقه 

درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری بر کاهش مشکلات بین 

فردی و تنظیم هیجان در زنان مطلقه نپرداخته است و این خلأ 

 خورد.پژوهشی در این زمینه به چشم می

بنابراین با توجه به آنچه گفته شد، مسئله پژوهش حاضر این 

گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری بر است که اثربخشی 

کاهش مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم هیجان در زنان مطلقه 

را مورد بررسی قرار دهد تا بتوان به راهکاری مؤثر جهت کاهش 

تأثیرات منفی مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم هیجان در زنان 

 مطلقه در جامعه ایرانی دست یافت.

 روش

پژوهش از نظر هدف، با توجه به کاربرد عملی نتایج آن در این 

زمره تحقیقات کاربردی است. با توجه به اینکه در پژوهش حاضر 

گر وجود نداشت، امکان مهارکردن اثر تمامی متغیرهای مداخله

آزمایشی ها، از روش تحقیق شبهعلیرغم جایگزینی تصادفی گروه

دآوری شده در قالب طرح های گراستفاده گردید. همچنین داده

اند. آزمون و با یک گروه گواه بدست آمدهپس –آزمون پیش

ای می باشد جامعه آماری پژوهش حاضر شامل تمامی زنان مطلقه

به مراکز مشاوره خصوصی تحت نظارت اداره  0990که در سال 

مرکز( برای حل مشکلات خود  10کل بهزیستی شهر مشهد )

بین اعضای جامعه پژوهش، با شیوه نمونه مراجعه کرده بودند. از 

های ورود به پژوهش را نفر که ملاک 20گیری در دسترس تعداد 

نفر در گروه آزمایش  02داشتند انتخاب شده و به صورت تصادفی، 

                                                           
1. protagonist 

جهت اجرای این  نفر در گروه گواه جایگزین گردیدند. 02و 

شاوره( پژوهش ابتدا با اداره بهزیستی شهر مشهد )مسئول مراکز م

رسانی و هماهنگی های لازم انجام شد تا از طریق ایشان اطلاعرایزنی

های لازم با مدیران مراکز مشاوره شهر مشهد در خصوص این 

اپ صورت افزار واتسپژوهش از طریق گروه مدیران مراکز در نرم

پذیرد. سپس با همکاری مدیران مراکز مشاوره، طی یک فراخوان از 

ه به آن مراکز مراجعه نموده بودند جهت شرکت در ای کزنان مطلقه

پژوهش و جلسات درمانگری دعوت به عمل آمد )متقاضیان می 

هایی که در توانستند از طریق تماس یا ارسال پیامک به شماره تماس

فراخوان ذکر شده بود. تقاضای خود را اعلام کنند(. در گام بعدی 

های ورود به پژوهش با تمام متقاضیان تماس گرفته شد و ملاک

ماه از وقوع طلاق آنها، داشتن حداقل سطح  1)گذشتن حداقل 

تحصیلات سیکل، عدم ورود به رابطه عاطفی جدید، عدم دریافت 

درمان روانشناختی دیگر در زمان انجام پژوهش، قرار گرفتن در 

سال، عدم مصرف داروهای مرتبط با حوزه  51الی  91دامنه سنی 

یاد نداشتن به مواد مخدر و الکل، مبتلا نبودن به پزشکی، اعتروان

العلاج نظیر ایدز و سرطان، تمایل به شرکت فعال های صعببیماری

در جلسات درمانگری( مورد بررسی قرار گرفت. سپس متقاضیانی 

های ورود به پژوهش را داشتند، برای شرکت در جلسه که ملاک

تی نیّری در شهر توجیهی، به مرکز مشاوره و خدمات روانشناخ

مشهد دعوت شدند. در طی جلسه توجیهی، علاوه بر ارائه نکاتی 

پیرامون پژوهش و روش کار، به ارزیابی سطح مشکلات بین فردی 

های پژوهش و دشواری تنظیم هیجان متقاضیان توسط پرسشنامه

پرداخته شد. در قدم بعدی، نهایتاً از بین افرادی که نمرات بالاتری 

ه های پژوهش بدست آورده بودند و همچنین بعد از در پرسشنام

شرکت در جلسه توجیهی و در جریان روند گروه قرار گرفتن، هنوز 

نفر انتخاب شدند و به  20تمایل به شرکت فعال در گروه داشتند، 

صورت تصادفی در دو گروه از قرار گروه آزمایش )گروه درمانی 

اه به صورت تصادفی، روان نمایشگری شناختی رفتاری( و گروه گو

جایگذاری گردیدند. در گام بعدی، برای اعضای گروه آزمایش، 

ای گروه درمانی روان نمایشگری شناختی دقیقه 021جلسه  01

رفتاری در مرکز مشاوره و خدمات روانشناختی نیّری برگزار شد. در 

طی برگزاری گروه درمانی برای گروه آزمایش، اعضای گروه گواه 

بعد ای دریافت نکردند و در لیست انتظار قرار گرفتند. هیچ مداخله

آزمون گرفته شد. گروه، پس دومجدداً از هر  ،گروه درمانیاز اتمام 
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جلسه  نیآخر انیماهه از پا 2 یبعد از گذشت بازه زمان نیهمچن

اعضای هر دو مجدداً  ،یریگی، جهت پآزمونو اخذ پس درمان

ها با بهره دادند. در نهایت، داده های پژوهش پاسخگروه به پرسشنامه

گیری مکرر از تحلیل کواریانس و تحلیل واریانس با اندازه گیری

نسخه  SPSSافزار چند متغیره و آزمون تعقیبی بونفرونی با کمک نرم

انجام شد. همچنین برای اعضای گروه گواه نیز جهت رعایت  21

مانی برگزار مسائل اخلاقی پژوهش، پس از پایان پژوهش، گروه در

حاضر، ملاحظات اخلاقی ذیل  انجام پژوهش درشد. علاوه بر این، 

 پژوهش به واحدهای را خود . پژوهشگر0شد.  گرفته نظر در

 به .2ارائه نمود،  توضیحاتی پژوهش اهداف مورد در و معرفی

 شخصی اطمینان اطلاعات ماندن محرمانه جهت پژوهش واحدهای

مورد پژوهش  و... واحدهای مذهب فرهنگ، . عقاید،9شد،  داده

 پژوهش جهت مورد واحدهای . بر آزاد بودن0شد،  شمرده محترم

شخصی آزمودنی  . حریم5گردید،  تأکید پژوهش ادامه در حضور

 اطمینان داده مداخله بودن خطربی مورد در آنها به و شد حفظ ها

در زمان  پژوهش از آمده دست به آمار و اطلاعات ثبت در .1شد، 

منابع،  از استفاده و آنها تحلیل و تجزیه و اطلاعات آوریجمع

پروتکل جلسات، بر اساس  .آمد عمل به علمی امانتداری و دقت

و  هیبا نظر یشناخت یرفتاردرمان قی: تلفیکار گروه درمانکتاب 

( و ترجمه 2101، نوشته تردول و همکاران )کودرامایکاربرد سا

( 2100و مقاله )تردول و دارتنل،  (0990ی )طهرانیعابد ی وریکشم

با عنوان گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری، تدوین شد 

 ارائه شده است. 0که شرح مختصر آن در جدول 

 

 خلاصه جلسات گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری .0جدول

 تکالیف محتوا اهداف جلسات

جلسه اول و 

 دوم

سازی آشنایی اعضا و آماده

 برای درمان

 آموزش ،یرازدار رامونیاعضا و رهبر. گفتگو پ یشروع جلسات. معرف یگروه برا یسازآماده

 لی، تحوشودهایی که در درمان استفاده میتکنیکمختصر در مورد  حی. توضساختار اولیة درمان

. آشنا های تکالیف خانگیهای شناختی، و برگهفهرست تحریف، ATR ،DTR یهاکاربرگ

 و تکمیل یک نمونه از هرکدام در جلسه جهت یادگیری. هافرم نیشدن اعضا با ا

در  DTRو  ATRهای پر کردن فرم

 منزل

 جلسه سوم

آشنایی با مفاهیم باورها و 

ها، مشکلات بین طرحواره

فردی و دشواری تنظیم هیجان 

 آنهاهای و مصداق

تکمیل شده در خانه. تعیین ارتباط افکار خودآیند،  DTRو  ATRهای گفتگو درباره فرم

ها. صحبت درمورد مفهوم مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم باورهای میانجی و طرحواره

های مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم هیجان اعضا در جریان هیجان. گفتگو دربارة مصداق

 زندگی.

های مشکلات کردن به مصداقتوجه 

بین فردی و دشواری تنظیم هیجان 

در طول هفته و ثبت آن در برگة 

 تکالیف خانگی

جلسه 

چهارم تا 

 نهم

مداخله در مشکلات بین فردی 

در طی مراحل گرم کردن، 

 اجرا و مشارکت

 ،یریپذاطاعت ،یزیآممردم ت،یقاطع هایگفتگو پیرامون مؤلفة محول شده. فیتکل یبررس

ی. انتخاب یک پروتاگونیست برای هر فرد نیب تمشکلا یو مهارگر ،یریپذتیمسئول ت،یمیصم

و انتخاب موقعیتی که در سایکودراما  ATRجلسه. انجام اقدامات مرحله گرم کردن )پر کردن 

سازی صحنه برای اجرا(. های کمکی، آمادهبه چالش کشیده شود، تکمیل ژنوگرام، انتخاب من

مرحلة اجرای سایکودرام و استفاده از فنون مختلف شناختی و سایکودرام جهت انجام ورود به 

 های گروه و مشارکت اعضا در مورد مرحله اجرا و گفتگو پیراموناین مرحله. پردازش پویایی

 .اعضا از جلسه اتیتجرب

ارائه تکلیف خانگی برای 

پروتاگونیست و سایر اعضا در پایان 

لات بین هر جلسه، پیرامون مشک

فردی و با توجه به مفهوم به بحث و 

اجرا گذاشته شده در آن جلسه در 

های آموخته راستای تمرین تکنیک

 شده در محیط زندگی.

جلسه دهم 

 تا پانزدهم

مداخله در دشواری تنظیم 

هیجان در طی مراحل گرم 

 کردن، اجرا و مشارکت

های هیجانی، فقدان پذیرش پاسخ عدم های دشواری تنظیم هیجان شاملصحبت در مورد مؤلفة

آگاهی هیجانی، دشواری در به کارگیری رفتارهای هدفمند، دشواری کنترل تکانه، دستیابی 

بررسی آمادگی اعضا جهت انتخاب . یمحدود به راهبردهای تنظیم هیجان و فقدان شفافیت هیجان

توسط  ATRبه عنوان پروتاگونیست. انتخاب یک پروتاگونیست برای هر جلسه. پر کردن 

های دشواری تنظیم هیجان و انتخاب موقعیتی که بتواند در پروتاگونیست بر اساس یکی از مؤلفه

سازی ها، آمادهابلها و متقسایکودراما به چالش کشیده شود. تکمیل ژنوگرام و انتخاب مکمل

گیری از فنون مختلف شناختی و سایکودرام جهت صحنه برای اجرا. اجرای سایکودرام و بهره

 و مشارکت در مورد اجرای انجام شده. از جلسه شاناتیتجرب اجرا. گفتگوی اعضا در مورد

تعیین تکلیف خانگی برای 

پروتاگونیست و سایر اعضا در پایان 

ری تنظیم هر جلسه، پیرامون دشوا

هیجان و با توجه به مفهوم به بحث و 

در  اجرا گذاشته شده در آن جلسه

های آموخته راستای تمرین تکنیک

 شده در محیط زندگی.

جلسه 

 شانزدهم

گرفتن بازخورد از همدیگر و 

 پایان دادن به گروه

 نانیروه. اطمتأثیر گ زانیبحث و تبادل نظر در مورد افکار، احساسات، و تجارب اعضا در گروه، م

گزارش کوتاه  توسط اعضا در طول جلسات. از حل و فصل شدن موارد مطرح شده افتنی

و اجرای  گروه خاتمه دادن بهالات و ابهامات. ؤدرمانگر در مورد هر کدام از اعضا. پاسخ به س

 آزمونپس
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 ابزار

(: این مقیاس، IIP-60سؤالی ) 11پرسشنامه مشکلات بین فردی 

ای مشکلات بین فردی است که توسط گویه 020فرم کوتاه مقیاس 

 11( ساخته شده بود. این پرسشنامه شامل 0911هرویتز و همکاران )

گویه است و مشکلات بین فردی را در شش زمینه قاطعیت، مردم 

 پذیری، و مهارگری درپذیری، صمیمیت، مسئولیتآمیزی، اطاعت

)خیلی زیاد(  0)خیلی کم( تا  1ای لیکرت از نمره درجه 5مقیاس 

سنجد. علاوه بر شش زیر مقیاس ذکر شده، میانگین کل می

آزمودنی در زمینه مشکلات بین فردی نیز بر اساس نمره وی در 

شود )بشارت، محمدمهر، سؤال آزمون محاسبه می 11مجموع 

ر هر یک از زیرمقیاس (. نمره آزمودنی د0990پوربهلول، عزیزی، 

ها و نمره کل مشکلات بین فردی بر حسب میانگین محاسبه می 

ها، جمع نمره آزمودنی بر شود. بر این اساس، در هر یک از مقیاس

شود و دامنة نمره آزمودنی از های آن مقیاس تقسیم میتعداد ماده

 صفر تا چهار متغیر خواهد بود.

( در ایران به 0990( و بشارت و همکاران )0911بشارت )

اند. به منظور های روانسنجی این ابزار پرداختهبررسی شاخص

بررسی درستی سازه، از تحلیل عاملی اکتشافی استفاده شده که نتایج 

علاوه بر عامل کلی مشکلات بین فردی، شش عامل قاطعیت، مردم 

پذیری، و مهارگری را پذیری، صمیمیت، مسئولیتآمیزی، اطاعت

کرد. همچنین درستی همگرا و تشخیصی، بر حسب ضرایب تأیید 

ها در مقیاس مشکلات بین های آزمودنیهمبستگی میانگین نمره

های بهزیستی روانشناختی، درماندگی روانشناختی، فردی با شاخص

حرمت خود و هوش هیجانی تأیید شد. همچنین اعتبار ابزار را بر 

تا  11/1س قاطعیت از اساس ضریب آلفای کرونباخ برای زیر مقیا

 پذیری از، برای اطاعت90/1تا  91/1، برای مردم آمیزی از 19/1

، برای مسئولیت 10/1تا  19/1 ، برای صمیمیت از10/1 تا 12/1

، و برای نمره 92/1تا  90/1، برای مهارگری 99/1تا  90/1 پذیری از

اند. در پژوهش حاضر نیز آلفای گزارش کرده 95/1تا  99/1کل از 

 بدست آمد. 05/1کرونباخ این پرسشنامه 

 دشواری : مقیاس(DERSپرسشنامه دشواری تنظیم هیجان )

روئمر توسط گرتز و  که است ایگویه 91 ابزار یک هیجان تنظیم

 را فرد هیجانی تنظیم نارسایی و نقص سطوحساخته شده و  (2110)

 در( همیشهتقریبا ) 5تا ( تقریبا هرگز) 0از  ایدرجه پنج اندازه ی در

 آگاهی فقدان ،0هیجانی هایپذیرش پاسخ عدمزمینة  شش

 دشواری ،9هدفمند رفتارهای به کارگیری در دشواری ،2هیجانی

 فقدان و 5هیجان تنظیم راهبردهای به محدود دستیابی ،0کنترل تکانه

)کرمانی مامازندی و طالع  کندگیری میاندازه 1هیجانی شفافیت

 کل نمره آزمون، مقیاس شش زیر نمره مجموع ز. ا(0990پسند، 

بیشترین  بنابراین .شودمی محاسبه هیجان تنظیم دشواری برای فرد

 91و کمترین نمره کل ممکن، برابر با  011نمره کل ممکن، برابر با 

 نشانه مقیاس، کل و هامقیاس از زیر یک هر در بیشتر نمرهباشد. می

ضریب آلفای کرونباخ برای . است هیجان تنظیم در بیشتر دشواری

؛ 2111گرتز و روئمر، )گزارش شده است  11/1کل مقیاس 

؛ به نقل از 2101اندرسون، ریلی، جورل، اسچامبرگ و اندرسون، 

 (.0990پسند، کرمانی مامازندی و طالع

به بررسی ( 0990)پسند در ایران نیز کرمانی مامازندی و طالع

برای بررسی . اندپرداختههای روانسنجی این پرسشنامه ویژگی

همگرا و واگرا از اجرای همزمان مقیاس دشواری تنظیم  درستی

های خشم سیگل و هوش معنوی استفاده شد که هیجان با پرسشنامه

دار بین نمرات دشواری تنظیم نتایج حاکی از وجود همبستگی معنا

هیجان با نمرات خشم و هوش معنوی بود و بدین ترتیب درستی این 

همچنین نتایج حاصل از اعتبار این ابزار با استفاده  .س تأیید شدمقیا

تا  19/1از روش همسانی درونی و ضریب آلفای کرونباخ در دامنه 

رسی این مقیاس باشد که نشان از اعتبار قابل قبول نسخه فامی 05/1

علاوه بر این، در پژوهش حاضر نیز میزان آلفای کرونباخ این . است

 بود. 10/1 محاسبه شد که مقدار آن برابر باپرسشنامه 

 هايافته

در این بخش ابتدا به بررسی اطلاعات جمعیت شناختی شرکت 

کنندگان پژوهش، شامل سن، سطح تحصیلات، مدت طلاق، 

 وضعیت فرزند، وضعیت اشتغال و وضعیت سکونت پرداخته شد.

 از همطالع مورد های گروه همسانی بررسی منظور به این، بر علاوه

گردید.  استفاده 0دوخی آزمون از شناختی جمعیت عوامل نظر

فراوانی هر یک از عوامل جمعیت شناختی به تفکیک گروه و 

                                                           
1. non-acceptance of emotional responses 
2. lack of emotion awareness 
3. difficulties engaging in goal-directed behaviors 
4. impulse control difficulties 
5. limited access to emotion regulation strategies 
6. lack of emotional clarity 
7. Chi - Square 
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دو برای هر یک از عوامل جمعیت همچنین نتایج آزمون خی

 آماده است. 2شناختی در جدول 

دهد که دو گروه آزمایش و گواه از نظر نشان می 2نتایج جدول 

 باشند.جمعیت شناختی تفاوت معناداری ندارند و همگن میعوامل 
 

 دوها و نتیجة آزمون خیکنندگان به تفکیک گروهفراوانی عوامل جمعیت شناختی شرکت .2جدول

 داریسطح معنی دوخی گروه گواه گروه آزمایش عوامل جمعیت شناختی

 سن

 2 0 سال 21تا  21

 0 1 سال 99تا  20 12/1 90/1

 9 2 سال 01تا  90

 تحصیلات

 0 2 زیر دیپلم

 2 1 دیپلم 22/1 11/9

 1 0 دانشگاهی

 مدت طلاق

 0 0 ماه 02تا  1

 2 1 ماه 01تا  02 22/1 10/9

 9 2 ماه 20تا  01

 وضعیت فرزند
 5 0 بدون فرزند

01/1 10/1 
 0 1 دارای فرزند

 وضعیت اشتغال
 5 9 شاغل

05/1 90/1 
 0 9 عدم اشتغال

 وضعیت سکونت
 9 01 با خانواده اصلی

25/1 10/1 
 9 2 مستقل

 

 

در ادامه به بررسی یافته های توصیفی در مورد متغیرهای وابسته 

دشواری تنظیم هیجان( پرداخته شد. پژوهش )مشکلات بین فردی و 

ها در این مورد نشان داد که میانگین مشکلات بین فردی یافته

( به میزان قابل توجهی 91/0آزمون )اعضای گروه آزمایش در پس

( است. همین وضعیت در مورد میانگین 01/9کمتر از گروه گواه )

نمرات پیگیری نیز صادق بود، به نحوی که میانگین نمرات 

 11/0شکلات بین فردی گروه آزمایش در مرحله پیگیری برابر با م

می باشد در حالی که میانگین مشکلات بین فردی گروه گواه در 

 است. 21/9مرحله پیگیری برابر با 

های توصیفی نشان داد در مورد دشواری تنظیم هیجان نیز یافته

 ( کمتر از گروه1/15آزمون )که میانگین گروه آزمایش در پس

باشد. همچنین در مرحله پیگیری نیز میانگین ( می99/020گواه )

و در گروه  25/02دشواری تنظیم هیجان در گروه آزمایش برابر با 

می باشد که نشان دهنده تفاوت میانگین دو  00/021گواه برابر با 

گروه در مرحله پیگیری است. نمرات میانگین و انحراف معیار 

ی تنظیم هیجان در سه مرحله پیش مشکلات بین فردی و دشوار

قابل  9آزمون و پیگیری به تفکیک گروه در جدول آزمون، پس

 مشاهده است.

 درمانی به منظور بررسی فرضیه اصلی پژوهش حاضر )گروه

فردی و  بین مشکلات کاهش بر رفتاری شناختی نمایشگری روان

حلیل های تدارد( از آزمون تأثیر مطلقه زنان دشواری تنظیم هیجان

گیری مکرر چند کوواریانس چند متغیره و تحلیل واریانس اندازه

های اساسی این دو فرضمتغیره استفاده شد. بدین جهت ابتدا پیش

ها، همگنی آزمون شامل نرمال بودن، خطی بودن، همگنی واریانس

کواریانس، همگنی شیب رگرسیون، و مفروضه  -ماتریس واریانس 

قرار گرفت که به اختصار به نتایج آن  کرویت موخلی مورد بررسی

فرضی که بررسی شد، نرمال بودن داده شود. اولین پیشها اشاره می

 استفاده شد. از لکوی – رویشاپها بود. بدین منظور از آزمون 

متغیرهای مشکلات بین فردی و  برای این آزمون مقادیر که آنجایی

پس  آزمون،پیش از مراحل یک هیچ در دشواری تنظیم هیجان

دار نبود آزمایش و گواه معنی گروه های در پیگیری و آزمون

(15/1 p>) فرض صفر برای نرمال بودن  که گرفت نتیجه توانمی لذا

توزیع نمرات در متغیرهای مورد مطالعه در سه موقعیت پیش، پس 

 آزمون و پیگیری دارای توزیع نرمال است.
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 گروه کیبه تفک یریگیآزمون و پآزمون، پسشیدر سه مرحله پ جانیه میتنظ یو دشوار یفرد نیمشکلات ب اریو انحراف مع نیانگیم .9جدول

 متغیر

 دشواری تنظیم هیجان مشکلات بین فردی

 گروه گواه گروه آزمایش گروه گواه گروه آزمایش

 پیگیری آزمونپس آزمونپیش پیگیری آزمونپس آزمونپیش پیگیری آزمونپس آزمونپیش پیگیری آزمونپس آزمونپیش

 00/021 99/020 99/025 25/02 5/15 25/021 21/9 01/9 92/9 11/0 91/0 25/9 میانگین

 02/01 21/01 10/01 01/00 52/01 90/00 00/1 05/1 01/1 10/1 11/1 00/1 انحراف معیار
 

 

ها بود که توسط آزمون لوین فرض بعدی، همگنی واریانسپیش

آزمون لوین برای مشکلات  Fانجام شد و نتایج نشان داد که مقادیر 

 =P  01/1( و دشواری تنظیم هیجان )=P=90/9 F  11/1بین فردی )

50/1 F=فرض برقرار است.( معنادار نبود و این پیش 

باشد که ها میرضفهمگنی شیب رگرسیون یکی دیگر از پیش

ها مورد آزمونها و پیشاز طریق بررسی تعامل بین عامل گروه

 تعامل یبرابدست آمده  Fارزیابی قرار گرفت. با توجه به مقادیر 

  =P 99/1) یفرد نیمشکلات ب ریمتغ یآزمون براشیگروه و پ

19/1 F=) جانیه میتنظ یو دشوار (09/1  P=11/0 F=)  و عدم

 یهمگن می توان نتیجه گرفت که (<p 15/1معناداری این مقادیر )

 یو دشوار یفرد نیمشکلات ب ریهر دو متغ یبرا ونیرگرس بیش

 فرض رعایت شده.و این پیش وجود دارد جانیه میتنظ

فرض بعدی که مورد بررسی قرار گرفت، همگنی ماتریس پیش

باکس انجام شد و کواریانس بود که توسط آزمون ام -واریانس 

 =P 01/1) این آزمون معنادار نیست Fنتایج نشان داد که مقدار 

01/2 F=.و بنابراین این مفروضه نیز برقرار است ) 

فرض بررسی شده، مفروضه کرویت موخلی بود آخرین پیش

کند.  یم یدو مفروضه را بررس یهمزمان برقرار که در واقع به طور

 ریمتغ انسیکووار - انسیوار سیماتر یآزمون ابتدا همگن نیا

کند یم یبررس ی( را در طرح درون گروهانسیوار یمستقل )همگن

 ی( و سپس به بررسیدر طرح برون گروه نی)مشابه آزمون لو

. پردازدیم یدرون گروه ریسطوح متغ نیب یهمبستگ یریپذسهیمقا

ضرایب موخلی بدست آمده برای متغیر مشکلات بین فردی برابر با 

بود و هیچ  11/1و برای متغیر دشواری تنظیم هیجان برابر با  91/1

(. بنابراین این مفروضه نیز برقرار <p 15/1کدام معنادار نبودند )

 است.

های آزمون تحلیل کواریانس فرضبا توجه به اینکه تمام پیش

گیری مکرر چند متغیره برقرار تحلیل واریانس اندازهچند متغیره و 

ها جهت بررسی فرضیه پژوهش انجام شدند که بود، این آزمون

 شود.نتایج آنها در ادامه ذکر می

ابتدا جهت بررسی اثر متغیر مستقل )گروه درمانی روان 

نمایشگری شناختی رفتاری( بر متغیرهای وابسته )مشکلات بین 

ظیم هیجان( از آزمون تحلیل کواریانس چند فردی و دشواری تن

 قابل مشاهده است. 5و  0متغیره استفاده شد که نتایج آن در جداول 
 

 متغیره چند کوواریانس تحلیل نتایج .0جدول

 مقادیر مجذور اتا داریسطح معنی خطا آزادیدرجه F مقدار اثر

 گروه

 100/1 111/1 09 2 095/10 100/1 پیلاییاثر 

 100/1 111/1 09 2 095/10 029/1 لامبدای ویلکز

 100/1 111/1 09 2 095/10 050/1 اثر هتلینگ

 100/1 111/1 09 2 095/10 050/1 رویبزرگترین ریشه
 

 

 آزمون اثرات بین گروهی .5جدول

 مقادیر مجذور اتا داریسطح معنی F میانگین مجذورات آزادیدرجه مجموع مجذورات متغیر وابسته منبع

 گروه
 01/1 111/1 25/19 91/01 0 91/01 آزمون مشکلات بین فردیپس

 09/1 111/1 15/01 01/22110 0 01/22110 آزمون دشواری تنظیم هیجانپس
 

 

آزمون پس مشاهده می شود، 0طور که در جدول همان

متغیرهای وابسته در گروه آزمایش و گواه تفاوت معناداری دارد. 

 شینمرات پ لیپس از تعددهد که نشان می 5همچنین نتایج جدول 

متغیر  ( برای هر دوگروه)ها یآزمودن نیدار عامل بیآزمون، اثر معن
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دارد. به عبارت وجود  مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم هیجان

دیگر، گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری توانسته است 

بر مشکلات بین فردی و دشواری تنظیم هیجان اثر بگذارد و اندازه 

درصد و برای دشواری تظیم  01این اثر برای مشکلات بین فردی 

شود. باشد. بنابراین فرضیه پژوهش تأیید میدرصد می 09هیجان 

ای بررسی پایداری نتایج در مرحله پیگیری گروه همچنین بر

 گیری مکرر چند متغیرهآزمایش، از آزمون تحلیل واریانس اندازه

 آمده. 0و  1استفاده شد که نتایج آن در جداول 
 

 متغیره چند گیری مکررواریانس اندازه تحلیل . نتایج1جدول

 مقادیر مجذور اتا داریسطح معنی خطا آزادیدرجه F مقدار اثر

 آزمون

 01/1 111/1 00 0 92/01 91/1 پیلاییاثر 

 02/1 111/1 02 0 11/20 11/1 لامبدای ویلکز

 15/1 111/1 01 0 10/51 21/00 اثر هتلینگ

 92/1 111/1 22 2 01/022 05/00 بزرگترین ریشه روی
 

 

 گیری مکررنتایج تحلیل واریانس با اندازه .0جدول

 مقادیر مجذور اتا داریسطح معنی F میانگین مجذورات آزادیدرجه مجموع مجذورات  متغیر وابسته منبع

 آزمون
کرویت  مشکلات بین فردی

 مفروض

51/29 2 01/00 22/50 111/1 12/1 

 19/1 111/1 91/11 25/09910 2 51/21111 دشواری تنظیم هیجان
 

 

متغیرهای مشکلات بین بیانگر آن است که  0و  1نتایج جدول 

فردی و دشواری تنظیم هیجان اعضای گروه آزمایش در پیش 

آزمون و پیگیری تفاوت معناداری دارد. در واقع، گروه آزمون، پس

درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری توانسته بر مشکلات بین 

فردی و دشواری تنظیم هیجان اثر بگذارد و تا پیگیری این اثر پایدار 

 .باشد

های مشکلات بین فردی و به منظور بررسی تفاوت بین میانگین

آزمون و پیگیری گروه آزمون، پسدشواری تنظیم هیجان در پیش

آزمایش از آزمون تعقیبی بونفرونی استفاده شد که نتایج آن در 

 آمده است. 1جدول 
 

 آزمون تعقیبی بونفرونی نتایج .1جدول

 های مورد مقایسهگروه متغیر
تفاوت 

 هامیانگین

خطای 

 استاندارد

سطح 

 داریمعنی

مشکلات 

 بین فردی

 111/1 09/1 19/0 آزمونپس –آزمون پیش

 111/1 01/1 05/0 پیگیری -آزمون پیش

 01/1 20/1 -00/1 پیگیری -آزمون پس

دشواری 

تنظیم 

 هیجان

 111/1 11/5 05/11 آزمونپس –آزمون پیش

 111/1 21/5 11/50 پیگیری -آزمون پیش

 91/1 19/0 -05/1 پیگیری -آزمون پس

  

 

نشان می دهد که نمرات مشکلات بین فردی و  1نتایج جدول 

آزمون و دشواری تنظیم هیجان گروه آزمایش در مرحله پس

داری کاهش یافته آزمون به طور معنیپیگیری نسبت به مرحله پیش

فردی و دشواری تنظیم است. همچنین بین نمرات مشکلات بین 

آزمون نسبت به مرحله پیگیری هیجان گروه آزمایش در مرحله پس

تفاوت معناداری وجود ندارد، به عبارتی نمرات این دو متغیر در 

آزمون تفاوت معناداری نکرده و می مرحله پیگیری نسبت به پس

توان اینگونه استنباط کرد که کاهش نمرات این دو متغیر، پایدار 

 ه است.ماند

 گيریبحث و نتيجه

پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی گروه درمانگری روان 

نمایشگری شناختی رفتاری بر کاهش مشکلات بین فردی و 

دشواری تنظیم هیجان در زنان مطلقه انجام گرفت. نتایج پژوهش 

نشان داد که گروه درمانگری روان نمایشگری شناختی رفتاری بر 

دی و دشواری تنظیم هیجان زنان مطلقه کاهش مشکلات بین فر

تأثیر دارد. مطالعه ای که نتایج آن به صورت مستقیم در راستای یافته 

های این پژوهش باشد، مشاهده نشد، اما یافته های این مطالعه به 

نژاد آبادی، شریفی و نوابیطور کلی با نتایج تحقیقات زارع، شفیع

های ابراز هیجان بر سبک ( که نشان دادند روان نمایشگری0911)

( که نشان دادند 0995مؤثر است؛ زارعی، یزدخواستی و عریضی )

روان نمایشگری بر تعاملات اجتماعی تأثیر دارد؛ صرامی، یزد 

( که نشان دادند روان نمایشگری 0990سامانی )خواستی و عریضی

بر تنظیم هیجان و تحمل پریشانی زنان معتاد اثر دارد؛ همامسی 

 ( که نشان داد تلفیق روان نمایشگری با درمان شناختی رفتای 2112)
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بر کاهش تحریفات شناختی در روابط بین فردی تأثیر دارد؛ مک 

( که نشان دادند گروه درمانگری سایکودرام 2100وی، گوو، لوو )

ریکو بر اصلاح قطع ارتباط بین فردی تأثیر دارد؛ پروسن و جند

( که نشان دادند گروه درمانگری روان نمایشگری بر 2109)

 باشد.راهبردهای تنظیم هیجان تأثیر دارد، همسو می

به این  توانیآمده در پژوهش حاضر، مبدست جهینت نییتب یبرا

، به نقل از 0911اشاره کرد که طبق دیدگاه هرویتز و همکارانش )

تمام رفتارهای بین فردی در ( 2101، مک فارکوار، لویتن و فوناگی

گیرد و دو نفر در هنگام طول دو محور پیوندجویی و کنترل قرار می

گذارند و مشکلات بین تعامل، متقابلاً بر رفتار یکدیگر تأثیر می

الگوی تعاملات بین شود که فرد در یک فردی زمانی تجربه می

رسد ر میگیر افتاده است. به نظ کنندهفردی مکرر ناخواسته و خسته

از طریق ایجاد که گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری 

 زنان مطلقه فراهم کرده یرا برا بستری ی،و تجرب یعمل یفضایک 

 دگاهیخود را )طبق د یفرد نیتعاملات ب الگوی بتوانند که است

. به عبارت دیگر، به نظر می کرده و اصلاح کنند یی( شناساتزیهرو

گذاشتن مشکلات بین فردی در مرحله اجرا و استفاده رسد، به اجرا 

هایی همچون ایفای نقش، وارونگی نقش، و آینه، توانسته از تکنیک

به اعضای گروه کمک کند تا الگوی تعاملی غالب خود را شناسایی 

کنند و بعد از آن در همان فضای تعاملی و عملی به تمرین الگوهای 

عتاً این به نوبه خود، منجر به جدید و کارآمدتر بپردازند و طبی

 کاهش مشکلات بین فردی در آنها شده است.

در بسیاری از موارد، وضعیت علاوه بر این، برخی معتقدند که 

 کندتفکر در زمان برقراری ارتباط، نتیجه ارتباط را روشن می

 یکه گروه درمانرسد در این زمینه نیز به نظر می (.0992فرزانه، )

 هایروشبه کاربستن  قیاز طر ،یرفتار یشناخت یشگریروان نما

 ند،یثبت افکار خودآ هایازجمله پرکردن کاربرگ یرفتاری شناخت

استفاده  قیاز طر نیادیبن باورهای و هاطرحواره یبندو طبقه ییشناسا

مورد،  یپردازو مفهوم یسقراط یمثل پرسشگر ییهاکیاز تکن

ساز نهیزم هایتوانسته به زنان مطلقه کمک کند تا باورها و طرحواره

و در فضای عملی و  کنند ییخودشان را شناسا یفرد نیمشکلات ب

 تجربه عمل در را هاباورها و طرحواره نیاتجربی روان نمایشگری، 

در  ی،فرد نیکننده آنها را در بروز مشکلات ب نتعیی نقش و کنند

و اقدام به تغییر آنها نمایند که این نیز طبیعتاً باعث  دبفهمنعمل 

 کاهش مشکلات بین فردی در آنها شده است.

هایی همچون گوش دادن که مهارتهمچنین، با توجه به این

فعال، اهمیت دادن، سؤال کردن، احترام گذاشتن و غیره، عوامل 

، به نقل از حسین 0911بکتاش، )مؤثری بر روابط بین فردی هستند 

، گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری به نظر (0990پور، 

رسد که توانسته بستری را فراهم کند تا اعضا در آن به تمرین و می

ها ها بپردازند و همچنین موانع ذهنی این مهارتتقویت این مهارت

نجر به را در خودشان پیدا کنند و به رفع آنها بپردازند و این نیز م

 کاهش مشکلات بین فردی در آنها شده است.

در تبیین نتیجه پژوهش پیرامون اثر گروه درمانی روان  

نمایشگری شناختی رفتاری بر کاهش دشواری تنظیم هیجان نیز باید 

گفت، تنظیم هیجان به توانایی فرد برای درک و تجربه احساس 

رد بتواند در مواقع شود فخود و یا قبول آنها اشاره دارد که باعث می

لزوم از راهبردهای سالم و رفتارهای مناسب برای مدیریت 

ساندو و )کننده و اضطراب خود، استفاده کند احساسات ناراحت

رسد که گروه درمانی روان نمایشگری به نظر می(. 2109کاپور، 

های شناختی در مرحله گرم کردن شناختی رفتاری از طریق تکنیک

توانسته است به  ،در مرحله اجرای شگریروان نما یهاکیتکن و

کنند و با  و تجربه خود را درک جاناتیبهتر ه کمک کند تا اعضا

اعضا و رهبر  ریدر کنار سا ی خودشانمنف یجانیه یهاتجربه

 جانیه میکارآمد تنظ ی)کارگردان( گروه مواجه شوند و راهبردها

تیجه از دشواری و در ن کنند نیگروه تمر رد یرا به صورت عمل

 تنظیم هیجان خود بکاهند.

همچنین مشخص شده که آگاهی از هیجانات و جوانب مرتبط 

کننده های سازگارانه کمکبا بافت آن برای درگیر شدن با واکنش

. یکی از اهداف اصلی گروه درمانی روان (2100، انجل)است 

است و نمایشگری شناختی رفتاری نیز ایجاد بینش و افزایش آگاهی 

های ها و تکنیکدر واقع با به کاربستن طیف وسیعی از روش

شناختی و سایکودرام درصدد آن است که آگاهی را در اعضا 

افزایش دهد. فضای عملی و تعاملی این گروه درمانی، فرصت بسیار 

شان از هیجانات خود بالا کند تا اعضا آگاهیخوبی را فراهم می

ت به هیجانات نیز به نوبه خود می رود و این افزایش آگاهی نسب

 تواند بر کاهش دشواری تنظیم هیجان آنها اثر بگذارد.

در مجموع با توجه آنچه گفته شد، تأثیر معنادار گروه درمانی 

روان نمایشگری شناختی رفتاری بر کاهش مشکلات بین فردی و 

پذیر و منطقی به نظر دشواری تنظیم هیجان در زنان مطلقه، تبیین
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هایی همراه است. از آنجایی که این هر پژوهشی با محدودیت

ای که به مراکز مشاوره خصوصی پژوهش بر روی جامعه زنان مطلقه

مراجعه کرده  90مرکز( در سال  10تحت نظارت بهزیستی مشهد )

پذیری نتایج آن را به تواند تعمیمبودند، انجام شد، لذا این امر می

شهرها کاهش دهد. محدودیت دیگر، خود زنان مطلقه سایر 

گزارشی بودن ابزارهای مورد استفاده در این پژوهش بود که توجه 

باشد. در نهایت، عدم کنترل و مهارگری تأثیرات به آن ضروری می

عوامل فرهنگی، اجتماعی، و اقتصادی که ممکن است بر این نتیجه 

 آید.ر میشماتأثیرگذار باشند، محدودیت دیگر این پژوهش به

های ذکر شده در مورد پژوهش حاضر، باتوجه به محدودیت

شود که این پژوهش بر روی زنان مطلقه سایر شهرها نیز پیشنهاد می

اجرا شود، تا بتوان نتایج آنها را با نتیجه پژوهش حاضر مقایسه کرد 

شود در و نتایج را به جامعه بزرگتری تعمیم داد. همچنین پیشنهاد می

گر ازجمله وضعیت ای آتی، برخی متغیرهای مداخلههپژوهش

الامکان کنترل شوند و یا به فرهنگی، اجتماعی و اقتصادی حتی

 عنوان یک متغیر وارد پژوهش گردند و اثر آنها نیز سنجیده شود.

ود، شهمچنین با توجه به نتایج این پژوهش، پیشنهاد می

کنند، از ه کار میکه با زنان مطلق مشاوران، روانشناسان و مراکزی

گروه درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری در راستای ارتقای 

تعاملات بین فردی و تنظیم هیجان کارآمد آنها، استفاده کنند. 

شود که سازمان بهزیستی و سازمان نظام علاوه براین، پیشنهاد می

روانشناسی در راستای آموزش و ارتقای سطح دانش و مهارت 

های گروه کنند، کارگاهکه با زنان مطلقه کار میدرمانگرانی 

 درمانی روان نمایشگری شناختی رفتاری را برای آنها برگزار نماید.

 منابع
 (.0990) حمیدرضا ،عریضی ؛فریبا ،یزدخواستی ؛سهیلا ،عشراناثنی

مقایسه اثربخشی روان نمایشگری و رفتار درمانگری دیالکتیک 

. بر تنظیم هیجانی و تحمل پریشانی در زنان معتاد در حال ترک

 .200-210(، 05) 02، فصلنامه اعتیادپژوهی

 عاملی تحلیل و درستی قابلیت اعتماد، بررسی(. 0911بشارت، محمدعلی )

ایرانی.  یتدرجمع بین شخصی مشکلات مقیاس سؤالی 11 فرم

 .25-91(، 2) 0، مجله روانشناسی معاصر

محمدمهر، رضا؛ پوربهلول، سمانه؛ عزیزی، لیلا  بشارت، محمدعلی؛

مقیاس  سؤالی 11 فرمهای روانسنجی (. بررسی ویژگی0990)

 22، نشریه دانشکده پرستاری و ماماییبین شخصی.  مشکلات

(01 ،)09-01. 

تردول، توماس دبلیو؛ دارتنل، دبیه؛ تراوالینی، لتیتیا؛ اشتاتس، مگان؛ 

کتاب کار گروه درمانی: تلفیق رفتار (. 2101دوینی، کلی )
. ترجمه کشمیری، درمانی شناختی با نظریه و کاربرد سایکودراما

 (. تهران: انتشارات ارجمند.0990مرتضی؛ عابدی طهرانی، هانیه )

ارع، حسن؛ حسینی هنزایی، اعظم، پورصالحی جعفری ندوشن، علی؛ ز

 سلامت مقایسه و بررسی(. 0990نویده، مرضیه؛ زینی، مرضیه )

 زنان با زنان مطلقه شناختی هیجان تنظیم و سازش یافتگی و روان

(، 2) 1، فصلنامه علمی پژوهشی زن و جامعهیزد.  شهرستان متأهل

01-0. 

های دفاعی و هیجانی، سبکمقایسه ناگویی  .(0990)پور، عصمت حسین
مشکلات بین فردی در نوجوانان تحت پوشش بهزیستی و 

 نامه کارشناسی ارشد،پایان .نوجوانان عادی شهرستان شاهرود

 .واحد علوم و تحقیقات شاهرود

(. سنخ 0990فر، سیدعلی؛ آقابابایی، عزیزالله )حقیقتیان، منصور؛ هاشمیان

شناسی طلاق و پیامدهای اجتماعی آن مطالعه موردی: زنان 

مطلقه تحت پوشش کمیته امداد امام خمینی استان چهارمحال و 

 .15-92(، 2) 01، جامعه شناسی کاربردیبختیاری. 

(. 0991آبادی فراهانی، فریده؛ تنها، فاطمه؛ ابوترابی زارچی، فاطمه )خلج

تجربه زیسته زنان مطلقه شهر ساوه در حوزه روابط خانوادگی و 

 .229-201(، 2) 05، زن در توسعه و سیاستاجتماعی. 

(. 0990) حمید نجات، محمدرضا؛ طوسی،صفاریان ؛فاطمه ذاکری،

 بین مشکلات رابطه بر شفقتی خود کنندهتعدیل نقش بررسی

 و هاروش مجله. ناسازگار زنان در زناشویی دلزدگی و فردی

 .19-91 ،(92) 9 روانشناختی، هایمدل

نژاد، شکوه آبادی، عبدالله؛ پاشاشریفی، حسن؛ نوابیزارع، مهدی؛ شغیع

(. اثربخشی گروه درمانی عقلانی هیجانی رفتاری و روان 0911)

فصلنامه روانشناسان نمایشگری در تغییر سبک های ابراز هیجان. 
 .25-00(، 09) 0، ایرانی

(. بررسی 0990محمدی، ارسلان )کشی، علی؛ خانبیک، سروش؛ خانهشاه

ان مطلقه و غیر آوری در زنای و تابای راهبردهای مقابلهمقایسه

 .09-09(، 2) 0، نشریه مدیریت ارتقای سلامتمطلقه. 

(. اثربخشی 0990الهی، عباس )نیا، خدیجه؛ چلداوی، رحیم؛ امانشیرالی

درمان متمرکز بر شفقت بر افسردگی و اضطراب زنان مطلقه. 

 .9-09(، 0) 90، مجله روانشناسی بالینی

 (.0991اصغر )علی اصغرنژادفرید، محمدعلی و بشارت، حسین؛ صائمی،

 و زناشویی صمیمیت اساس بر زناشویی سازگاری بینیپیش
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 علوم پژوهشی علمی فصلنامه. هیجان تنظیم دشواری

 .195-101، (01) 01 روانشناختی،

(. 0991، سامانی )سامانیعریضی فریبا؛ یزدخواستی، نسیبه؛ صرامی،

اثربخشی سایکودراما با محتوای تحلیل رفتار متقابل بر تنظیم 

. و عملکرد اجتماعی انطباقی دختران نوجوان بدسرپرست هیجانی

 .19-90، (91) 0، روانشناسی بالینی فصلنامه

(. بررسی مدل ساختاری 0999ظفری، شقایق؛ خادمی اشکذری، ملوک )

آگاهی و کمال نقش راهبردهای شناختی تنظیم هیجان، ذهن

مجله آموزان. بینی مشکلات هیجانی در دانشگرایی در پیش
 .920-921(، 10) 09، علوم روانشناختی

. 0991(. سالنامه آمارهای جمعیتی 0990)عباسی، محمدباقر و دیگران 

 تهران: سازمان ثبت احوال کشور.

(. فشار مضاعف 0991عسکری باغمیانی، اشرف؛ جوادیان، سیدرضا. )

مجله زندگی، پیامد اصلی طلاق در زنان: یک مطالعه کیفی. 
 .020-091(، 0) 1، تحقیقات کیفی در علوم سلامت

مشکلات بین فردی با هوش هیجانی  بررسی رابطه .(0992فرزانه، علیرضا )
و سازگاری اجتماعی در دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی واحد 

دانشگاه آزاد اسلامی واحد نامه کارشناسی ارشد، پایان مرودشت.

 مرودشت.

 آبادی،نجف هاشمی فرزانه؛ جوزدانی،ابراهیمی حمید؛ زهرانی،کاظمی

 ناگویی ایواسطه نقش (.0991هادی ) فرهمند، السادات و سعیده

 هایدشواری اساس بر ایتغذیه هاینگرش بینیپیش در طبعی

 01 روانشناختی، علوم پژوهشی علمی فصلنامه. هیجان تنظیم

(12) ،0209-0209. 

 فردیبین روابط (. کیفیت0990محمدعلی ) بشارت، حامد و کاشانکی،

. هاموقعیت بخشش و دیگران بخشش خود، بخشش اساسبر

 .019-000، (11) 00 روانشناختی، علوم پژوهشی علمی فصلنامه

های (. ویژگی0990پسند، سیاوش )مامازندی، زهرا و طالعکرمانی

روانسنجی مقیاس دشواری تنظیم هیجان در دانشجویان دانشگاه 

 .000-002(، 02) 00، نشریه آموزش و ارزشیابیسمنان. 

(. اثربخشی کیفیت زندگی 0991)نجارادگان، فاطمه و فرهادی، هادی 

های ارتباطی، اعتیاد به فضای مجازی، درمانگری بر مهارت

مجله علوم رضایت زناشویی و خود تنظیمی هیجانی در زوجین. 
 .201-251، صص: 00، شماره 01، دوره روانشناختی

(. زنان مطلقه و تجربه سرپرستی 0990همتی، رضا و کریمی، معصومه )

(، 2) 9، نامه زنانفصلنامه پژوهشکیفی.  خانوار: یک پژوهش

200-010. 
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