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Abstract 
The purpose of this study was to examine the impact of autobiographical memory specificity training on  
rumination and  cognitive emotion regulation in depressed female students  of Isfahan University in  the 

academic year of 2018.  The research was semi-experimentally designed using the pre-test and post-test for 

both experimental and control groups with two-month follow-up.  So twenty depressed female students were 

selected as purposive sampling, and they were randomly assigned to two groups of experimental (10 subjects) 

and control (10 subjects). The research tools were  Beck depression inventory, ruminative response scale and 

cognitive emotion regulation questionnaire.  The experimental group who underwent autobiographical 

memory specificity training for five sessions, and the control group received no intervention.  The data were 

analyzed using repeated measures analysis of variance.  According to the results of the research, the 

autobiographical memory specificity training led to decrease rumination in the post-test and follow-up phase. 

In general, it can be concluded that memory specificity training as a cost-effective and easy-to-implement 

intervention, by recalling memories and reducing memory generalization, can be effective on rumination in 

depressive individuals.    
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  سازیي هیجان دانشجویان افسرده خوابگاهي: آموزش اختصاصي شناخت می و تنظ فکریاصلاح نشخوار

   حافظه سرگذشتي

 2*گل توکليماه ،1اصفهاني مهرنوش پورسعید 

 چکیده

تأثیر آموزش اختصاصی بر نشخوارفکری و تنظیم شناختی هیجان در دانشجویان  هدف پژوهش حاضر بررسی  سازی حافظة سرگذشتی 

پس آزمون همراه با    -آزمونبود. این پژوهش از نوع نیمه تجربی با طرح پیش    97- 96در سال تحصیلی    دختر افسردة دانشگاه اصفهان 

نفر از دانشجویان دختر افسرده به شیوة هدفمند    20و در آن از دو گروه آزمایش و کنترل استفاده شد. بدین منظور تعداد   پیگیری دو ماهه بود

آزمایش ) به صورت تصادفی در دو گروه  )   10انتخاب شدند و  کنترل  امل پرسشنامة  ابزارهای پژوهش ششدند.  نفر( گمارده   10نفر( و 

حافظة سازی  هیجان بود. گروه آزمایش آموزش اختصاصی پرسشنامة تنظیم شناختی    نشخوارفکری،  افسردگی بک ویرایش دوم، پرسشنامة

ها با استفاده از روش تحلیل واریانس ای دریافت نکرد. تحلیل دادهو گروه کنترل هیچ مداخله   کردندجلسه، دریافت    5سرگذشتی را به مدت  

سرگذشتی منجر به کاهش نشخوارفکری در مرحلة    حافظةسازی  اختصاصی  گیری مکرر انجام گرفت. مطابق نتایج پژوهش آموزش اندازهبا  

مقرون به صرفه و با    یاحافظه به عنوان مداخله  یسازیآموزش اختصاصتوان نتیجه گرفت که  می   ،آزمون و پیگیری شد. به طور کلیپس

 موثر باشد.  در افراد افسرده یبر نشخوارفکر تواندیحافظه م  ییگرایکلش یخاطرات و کاهش ب بازیابی قی آسان، از طر  ی اجرا

سازی حافظه، افسردگی، تنظیم شناختی هیجان، حافظه سرگذشتی، نشخوارفکری اختصاصی ها:کلیدواژه 
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 مقدمه

ها و علائم منفی مثل  ای از نشانههای روانی شایع در سطح جهانی است. این اختلال به صورت مجموعهافسردگی یکی از اختلا 

 کیدهد که  یشده نشان م  یآور  شواهد جمع  (.  2018،  1شود )هامنی اجتنابی تعریف میو رفتارهاِ  های منفیخلق و شناخت 

کم شدن اختصاصی بودن      ی،افسردگ   صیو بدون تشخ  اافراد ب  نیدر ب  یشدن علائم افسردگ تر  میمرتبط با وخ   یعامل شناخت

گرایی حافظه  کلی(. کاهش خاص بودن حافظة سرگذشتی یا بیش2019،  2است )مارتنز، باری، تاکانو و رایس  حافظة سرگذشتی

این معناست که افراد افسرده در پاسخ به یک    شود. این ویژگی به به عنوان ویژگی منحصربه فرد این اختلال در نظر گرفته می

پردازند. این عامل مانند یک سبک  های کلی میها به یادآوری و ارائة خاطرات و پاسخمحرک یا واژة خاص بیش از سایر گروه

ها وهش(. همچنین پژ2018، 3نقش دارد )هملت و آلوی  هاشناختی در ماهیت عودکنندة افسردگی و نقص تنظیم تطبیقی هیجان 

و سایر فرآیندهای شناختی   های عاطفیاست که خاص بودن حافظه قابل تغییر است و اصلاح آن بر علائم اختلالنشان داده

گرایی حافظه سرگذشتی است، تاثیر دارد )آیگنهویس،  کلیهای عاطفی و بیشنشخوارفکری که واسط ارتباط بین اختلال  مانند

واندرورن، بیجتبیر و    ،2018و همکاران،    5؛ ورنرسیدلر، هیچکاک، بوان، مککینان 2017ران،  ، رایس و همکا4شایک سلدنریک، ون

 (. 2019، 6هرمانز

های میانی جستجوی حافظه ( متوقف شدن بازیابی خاطرات در مرحله2000)  7دلپیرس-مطابق با مدل حافظة کانوی و پلی

شود که این امر منجر به پردازش های مرتبط با خود میگرا و فعال شدن توصیف و برچسب کلیمنجر به سبک بازیابی بیش

طلاعات مرتبط با نشانه گردد. همچنین گرچه در وهلة اول نشخوار ممکن است با پردازش امتمرکز بر خود نشخوارساز می

ایجاد می مزاحم  یادآوری خاطرات  پی  در  که  نشخواری  اما  رسد  نظر  به  منجر  مشابه  موثر خاطره  هیجانی  پردازش  به  شود، 

توان به عنوان یک مکانیسم اجتناب شناختی درافراد افسرده تلقی نمود که منجر به اختلال شود. در نتیجه نشخوارفکری را مینمی

شود که این امر تداوم افکار و خاطرات یجانی و اشکال در ادغام اطلاعات از نظر هیجانی درحافظة مفهومی میدر پردازش ه

تواند عملکردی رسد که عدم به خاطر آوردن خاطرات خاص میمزاحم را به دنبال خواهد داشت. از طرف دیگر به نظر می 
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ویلیامز،  شانی همراه با یادآوری خاطرات خاص را موجب شود ) تنظیمی در راستای اجتناب از هیجانات شدید و منفی و پری

  (.2007،  و همکاران1بارنهوفر، کرن، هرمانز 

های  شامل پاسخ  2ترین راهبردهای تنظیم هیجانات است. تنظیم شناختی هیجاناستفاده از فرآیندهای شناختی یکی ازمتداول 

ها است که به طور هشیار یا ناهشیار سعی در تعدیل شدت یا نوع تجربة شناختی به رویدادهای فراخوانی شده به وسیلة هیجان

(. در این میان، افراد افسرده بیشتر  2017،  3هوکسما -هیجانی یا خود رویداد مربوطه دارد )کلمانسکی، کورتیس، مکلاگلین و نولن

راهبردهای می  از  استفاده  هیجان  تنظیم  سرکوب،  ناسازگارانه  مانند  هیجان  شناختی  تنظیم  ناسازگارانه  راهبردهای  کنند. 

( این 2018، 4نشخوارفکری و اجتناب در افراد افسرده نسبت به گروه سالم میزان بیشتری دارد )ویستد، ولستاد، نیلسن و شانچه

پذیرش راهبردهای سازگارانه همچون  که  است  مثبت درحالی  مجدد  ارزیابی  بوده ،  همراه  هیجانی  بر مشکلات  غلبه  است  با 

 (.  2016، 5)براگینک، هویزمن، ویجک، کرایج و گارنفسکی

ها دردرمان افسردگی کارآمد هستند اما حداقل یک سوم از مبتلایان به با وجود اینکه داروهای ضدافسردگی و روان درمانی

  ه بمبرمی    ازی ندر این راستا  (.  2020و همکاران،  6دهند )زنر، زنر، گوردن، برلاردینلیبخشی نمیهای رایج پاسخ رضایت درمان

  پروتکل شود. به همین منظور پژوهشگران این اختلال احساس می کاهش علائم  یبرا  و مقرون به صرفه دیمداخلات جد جادیا

( که علاوه بر  2009،  8را ارائه کردند )رایس، ویلیامز و هرمانز  7( MEST)  سرگذشتی  حافظه  سازی ی، آموزش اختصاصگروهی

( و افزایش خاص شدن حافظه، بر بهبود فرآیندهای شناختی  1399دوست،  اصفهانی، توکلی و نشاطکاهش افسردگی )پورسعید

مولر،)حل موثر است )هیچکاک،  نیز   )... و  ناامیدی  نشخوارفکری،  لوچتی، 2016،  همکارانو  9ریس   هاموند، مسئله،  ؛ ساتین، 

گرایی  کلی(. از طرف دیگر در میان مجموع مداخلاتی که کاهش افسردگی و کاهش بیش2021و همکاران،  10اشواندن، استفان
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، 1ارزان قیمت، با تعداد جلسات کم و اجرای آسان است )ساباتلی   MESTرسد که  دهند به نظر میحافظه را هدف قرار می

 (. 2021، سایو ر 2چ ی شکو یتاکانو، فولرتا ن،یهالفورد، آست؛ 2016

دهد که درصد ابتلا به افسردگی در جمعیت دانشجویان بالا است )بهرامی،  میهای پژوهشی نشان  یافتهمرور  به طور کلی  

و رابطة نشخوارفکری   گرایی حافظه درافسردگیکلیاساسی پدیدة بیش  مکانیسم (. همچنین با توجه به1396دهدشتی و کرمی، 

با بیش متمرکز    یبر نقش نشخوارفکر  یبه طور قابل توجهها  گرایی حافظه، بسیاری از پژوهشکلیشدید و متمرکز بر خود 

به دلیل میزان بیشتر  (. از طرف دیگر  2018همکاران،  سیدلر و  ورنر ؛2018، رایس و همکاران،  3چیو، گریفیت، لنارت )اند  شده

های تنظیم شناختی  ( و نقش حائز اهمیت مهارت2019،  4گبریس، دیکسون، هولاهان و انیسمنساز در زنان )های افسردهنشخوار

ن برای بررسی  ( متغیرهای نشخوارفکری و تنظیم شناختی هیجا2016پیرامن، توکلی و ترکان،  در رابطه با افسردگی )  هیجان

می مجموع  در  شدند.  انتخاب  آموزش  بیشتر  اثربخشی  متفاوت  ابعاد  در  مطالعات  نبودن  کافی  به  توجه  با  که  کرد  بیان  توان 

های در حال بررسی،  های درمانی داخل با جدیدترین روشاختصاصی سازی حافظة سرگذشتی و به منظور به روز کردن روش

سازی حافظة سرگذشتی بر نشخوارفکری و تنظیم شناختی هیجان آموزش اختصاصی  پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی

 های پژوهش حاضر عبارتند از:در دانشجویان دختر خوابگاهی افسرده اجرا گردید. در این راستا فرضیه

آزمون و پیگیری پس سازی حافظة سرگذشتی بر نشخوارفکری دانشجویان دختر افسرده خوابگاهی در  آموزش اختصاصی

 موثر است. 

آزمون و  سازی حافظة سرگذشتی بر تنظیم شناختی هیجان دانشجویان دختر افسرده خوابگاهی در پسآموزش اختصاصی

 پیگیری موثر است. 

 

 روش 

  آزمون و پیگیری دو ماهه است که در آن از دو گروه آزمایش و پس  -آزمونپژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی به صورت پیش

دانشگاه اصفهان در سال تحصیلی   هایاست. جامعة آماری مورد پژوهش دختران افسرده دانشجو درخوابگاهکنترل استفاده شده
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تا    19پرسشنامة تکمیل شدة برگشتی، دانشجویانی که نمرة    150بودند. در ابتدا پرسشنامة افسردگی بک توزیع شد. از    97-96

های  های ورود در افراد حاضر بررسی شد. بر اساس ملاک به دعوت شدند. پس از آن ملاک در پرسشنامه گرفته بودند به مصاح  29

نفر به عنوان گروه نمونه انتخاب شدند. سپس با گمارش تصادفی در گروه آزمایش   30گیری هدفمند  ورود و با روش نمونه

(15( کنترل  و  پرسشنامه15نفر(  تکمیل  به  و  شدند  جایگذاری  پیشنفر(  پرداختند.  های  آموزش  آزمون  آزمایش،  گروه 

های نشخوارفکری و  در ادامة پرسشنامه  ای دریافت نکرد.و گروه کنترل هیچ مداخله  کردندحافظه را دریافت  سازی  اختصاصی

های لاک آزمون( و  بعد از دو ماه )پیگیری( نیز  بر روی دو گروه اجرا شد. با توجه به متنظیم شناختی هیجان در جلسة پنجم )پس 

در نرم افزار گیری مکرر  تحلیل واریانس با اندازهنفر از افراد گروه نمونه با استفاده از    20های حاصل ازخروج در نهایت داده

SPSS-19  .تجزیه و تحلیل گردید 

مة  )افسردگی متوسط تا شدید( در پرسشنا 19-29های ورود پژوهش شامل: تحصیل در مقطع کارشناسی، اخذ نمره ملاک   

شناختی دیگر از طریق مصاحبة   های روانو عدم دریافت تشخیص بیماری  DSM-Vبک، گرفتن تشخیص افسردگی بر طبق  

شناختی تا پایان مرحلة پیگیری   شناس، رضایت آگاهانه و توافق برای عدم دریافت سایر مداخلات روان بالینی به وسیلة روان

آزمون  تمایل به ادامه در حین جلسات، پسعدم شرکت در یک جلسه از مداخله، بیهای خروج از نمونه نیز عبارت از:  بود. ملاک 

 و پیگیری بود.  

 ابزار

جلسة گروهی در پنج هفتة متوالی و   5سازی حافظة سرگذشتی: در پژوهش حاضر این آموزش طی  برنامة آموزش اختصاصی

   گروه آزمایش انجام شد.( روی 2009دقیقه بر مبنای پروتوکل رایس و همکاران ) 90به مدت 

 سازی حافظة سرگذشتي : خلاصه جلسات آموزش اختصاصي 1جدول

 جلسه اهداف  محتوای جلسات  تغییر رفتار مورد انتظار   تکلیف خانگي

- 

 

نوشتن 

با  خاطرات 

 یکلمات خنث

- 

 

بیان جزئیات خاطرات  

فراخوانی شده با  کلمات  

 بدون بار 

تأثیر افسردگی بر آن و   حافظه سرگذشتی و

 های بازیابی خاطرات آموزش انواع روش 

اجتناب از یادآوری خاطرات دارای بار 

و در نتیجه آغاز  هیجانی در افراد افسرده

 تمرین با کلمات نشانه بدون بار هیجانی

معارفه و آشنایی، بیان 

 هدف و طرح کلی 

افزایش جزئیات حافظه  

سرگذشتی برای خاطرات  

 خنثی 

 اول 

 

 وم د

 

 

 سوم 

 

 

نوشتن 

خاطرات با  

 کلمات مثبت 

بیان جزئیات خاطرات  

فراخوانی شده با کلمات  

 مثبت

گرایی افراد افسرده به هنگام یادآوری  منفی

با خاطرات و سعی در اصلاح این ویژگی 

 خاطرات خاص مثبت یادآوری تمرکز بر 

افزایش جزئیات حافظه  

سرگذشتی برای خاطرات   

 مثبت
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نوشتن 

با   خاطرات

 ی کلمات منف

بیان جزئیات خاطرات  

با کلمات  فراخوانی شده 

 یمنف

مدت و بلندمدت اجتناب از  پیامدهای کوتاه 

ی و خاطرات منف مواجهه با خاطرات منفی. 

 کاهش اجتناب ناشی از مواجهه 

افزایش جزئیات حافظه  

سرگذشتی برای خاطرات   

 منفی

 چهارم 

 

 

 پنجم
- 

خاص برای  خاطرات  بیان

 انواع خاطرات 
 تمام مطالب جلسات گذشته مرور 

 
 یبندجمع 

براون   :1II) -(BDIویرایش دوم -پرسشنامة افسردگي بک گویه    21و از    ( ساخته1996)  2این آزمون توسط بک، استیر و 

.  گیردقرار می 63تا  0و بدین ترتیب نمره کل در طیفی از  گیردمی 3 – 0ای بین است. هر گویه نمرهای تشکیل شدهچهارگزینه

است. ضریب اعتبار  گزارش شده  0/ 81و غیر بیمار    0/ 86و ضریب آلفا برای افراد بیمار    0/ 92تا    0/ 73ثبات درونی این پرسشنامه  

  0/ 87رای دانشجویان ایرانی است. ثبات درونی این پرسشنامه بگزارش شده0/ 93این پرسشنامه در یک گروه از بیماران سرپایی 

(. در پژوهش حاضر نیز ضریب همسانی درونی به روش 1391است )گلستانه و سروقد،  بدست آمده   0/ 73و اعتبار بازآزمایی آن  

 بدست آمد. 0/ 90آلفای کرونباخ 

( نشخوارفکری  نولن  :RRS)3پرسشنامة  توسط  نشخوارفکری  مارو پرسشنامة  و  شده1991)  4هوکسما  تدوین  این (  است. 

بندی  درجه   4تا    1ها را در مقیاسی از  شود هر کدام از گویهدهندگان خواسته میاست. از پاسخگویه تشکیل شده  22پرسشنامه از  

به    0/ 92  تا   0/ 88شود. اعتبار آزمون با استفاده از آلفای کرونباخ در دامنة  ها محاسبه میکنند. نمرة کل به وسیلة جمع همة گویه

(  1389فدری و طباطبائی )نژاد، صالحی(. این پرسشنامه برای اولین بار توسط باقری2003،  5است )پاپاجورجیو و ولزدست آمده

بدست آمد. در پژوهش برای آن    0/ 67بر پایة شواهد تجربی از پایایی درونی بالایی برخوردار بود و ضریب آلفای کرونباخ  

 بدست آمد. 0/ 90رونی به روش آلفای کرونباخ حاضر نیز ضریب همسانی د

است. این پرسشنامه  ( ابداع شده2001)  7توسط گارنفسکی، کراچ و اسپینهاون   :6(CERQ) پرسشنامة تنظیم شناختي هیجان

نشخوارفکری )مقصر دانستن خود، مقصر دانستن دیگران،   گویه است که شامل راهبردهای ناسازگارانه  36زیرمقیاس و    9دارای  

فاجعه برنامهو  روی  مجدد  تمرکز  )پذیرش،  سازگارانه  راهبردهای  و  و  سازی(  مثبت  بازارزیابی  مجدد،  مثبت  توجه  ریزی، 

 
1. Beck Depression Inventory  -II 
2  . Beck, Steer & Brown  

3. Ruminative response scale 

4  . Nolen-Hoeksema & Morrow 

5. Papageorgiou & Wells 
6. Cognitive Emotion Regulation Questionnaire 

7. Garnefski, Kraaij & Spinhoven 
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است. گارنفسکی و  ای از یک )هرگز( تا پنج )همیشه( تنظیم شدهها در مقیاسی پنج درجهپذیری( است. هر کدام از گویهدیدگاه

 0/ 86،  0/ 91پرسشنامه را از طریق آلفای کرونباخ برای راهبردهای مثبت، منفی و کل ابزار به ترتیب    ( اعتبار این2001همکاران )

است. پرسشنامة تنظیم شناختی  همچنین این پرسشنامه ثبات درونی و پایایی بازآزمون مناسبی نشان داده .گزارش کردند 0/ 93و 

ا  هیجان وسیلة  رانیدر  )حس  به  مقیاس  است هشد  یابیهنجار  (1390نی  خرده  برای  کرونباخ  آلفای  دامنة    0/ 92تا    0/ 76ها  و 

نیز ضریب  بوده افسردگی دارد. در پژوهش حاضر  با  نیز روایی ملاکی قابل قبولی  آن  است. بررسی روایی نسخة هنجارشده 

 بدست آمد. 0/ 89همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ  

 اهیافته

آزمون آزمون، پس ها در متغیرهای نشخوارفکری و تنظیم شناختی هیجان در مراحل پیشدنیمیانگین و انحراف معیار نمرات آزمو 

 است. ارائه شده 2ها در جدول و پیگیری به تفکیک گروه

 های توصیفي مربوط به نشخوارفکری و تنظیم شناختي هیجان: شاخص 2جدول

 (n=10)آزمایش   (n=10)کنترل 
 متغیر  مرحله ارزیابي 

 میانگین  انحراف استاندارد  میانگین  استاندارد انحراف 

 پیش آزمون  80/60 43/8 80/57 08/12

 پس آزمون  30/55 25/10 80/58 87/14 نشخوارفکری 

 پیگیری 50/52 76/7 60/65 29/13

 پیش آزمون  60/106 80/14 00/116 63/17
نمره کل تنظیم شناختي  

 هیجان 
 آزمون پس  60/112 09/11 50/114 14/17

 پیگیری 30/113 71/14 30/106 07/10

 پیش آزمون  40/58 30/13 00/68 37/12
راهبردهای مثبت تنظیم  

 شناختي هیجان 
 پس آزمون  10/63 18/11 40/66 22/14

 پیگیری 70/61 90/18 90/66 53/10

 پیش آزمون  80/47 27/11 00/48 32/10
راهبردهای منفي تنظیم 

 شناختي هیجان 
 پس آزمون  50/46 47/10 90/47 64/13

 پیگیری 40/44 59/12 60/56 67/6

اندازهفرضپس از تایید پیش ها )سطح معناداری  گیری مکرر شامل نرمال بودن توزیع دادههای لازم برای تحلیل واریانس با 

بیشتر است، در نتیجه فرض نرمال بودن متغیرها در هر سه مرحله   0/ 05ویلکز از مقدار  - متغیرهای مورد بررسی در آزمون شاپیرو
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است در  0/ 05بزرگتر از ها در متغییر وابسته )سطوح معناداری در آزمون کرویت ماچلی است( و همسانی واریانسرعایت شده

 شد.  استفاده کرد(، از این آزمون استفاده هادر تحلیل Sphericity assumed نتیجه باید از ردیف

 =  3/ 24و تعامل گروه و زمان )  (P= 0/ 510و  F = 0/ 68، زمان )(P= 0/ 791و  F = 0/ 07نتایج تحلیل نشان داد که اثر مداخله )

F  0/ 051و  =P )    است. همچنین نتایج این تحلیل برای راهبردهای  معنادار نبوده  0/ 95بر نمرة کل تنظیم شناختی هیجان در سطح

و   (P= 0/ 876و  F = 0/ 13، زمان ) (P= 0/ 242و    F= 1/ 46عدم معناداری اثر مداخله ) مثبت تنظیم شناختی هیجان نیز حاکی از

حاصل از اثر تعامل گروه و    Fشاخص    3است. در ادامه بر اساس نتایج جدول    (P= 0/ 583و  F = 0/ 54تعامل گروه و زمان )

( در حالی که اثر ≥0p/ 05برای راهبردهای منفی تنظیم شناختی هیجان معنادار است )  0/ 95در سطح    2زمان با درجه آزادی  

حاصل از اثر تعامل گروه    Fرفکری شاخص  است. همچنین برای متغیر نشخوامداخله به تنهایی و اثر زمان به تنهایی معنادار نبوده

( در حالی که اثر مداخله به تنهایی و اثر زمان به تنهایی معنادار  ≥0p/ 05معنادار است ) 0/ 95در سطح  2و زمان با درجه آزادی 

 است. نبوده

 جانگیری مکرر برای نشخوارفکری و راهبرد منفي تنظیم شناختي هینتایج تحلیل واریانس با اندازه: 3جدول

 اثرات  عوامل  متغیر 
مجموع  

 مجذورات 

درجه 

 آزادی 

 میانگین 

 مجذورات 
F 

 سطح 

 معناداری 

مجذور  

 اتا 
 توان 

 نشخوارفکری 

 آزمودنی بین
 15/0 05/0 330/0 00/1 26/308 1 26/308 گروه

     74/307 18 33/5539 خطا

 آزمودنی درون

 

 

 آزمودنی بین

 

 درون آزمودنی

 16/0 03/0 485/0 73/0 41/30 2 83/60 زمان

 93/0 30/0 001/0 95/7 01/328 2 03/656 وگروه زمان

     23/41 36 46/1484 خطا

منفي   راهبرد  

شناختي   تنظیم 

 هیجان 

 

 گروه

 خطا

 زمان

 زمان وگروه 

 خطا

40/317 

53/4755 

93/120 

80/436 

26/1878 

1 

18 

2 

2 

36 

40/317 

19/264 

46/60 

40/218 

17/52 

20/1 

 

15/1 

18/4 

287/0 

 

325/0 

023/0 

06/0 

 

06/0 

18/0 

18/0 

 

23/0 

70/0 

های ارزیابی در جدول  در ادامه با توجه به معناداری اثر تعامل زمان و گروه برای نشخوارفکری نتایج تحلیل به تفکیک دوره

است  آزمون کاهش معناداری داشتهدهد که نمرات نشخوارفکری گروه آزمایش در مرحلة پس است. نتایج نشان میارائه شده  4

پیگیری این کاهش در مرحله پیگیری تداوم داشته است. همچنین نمرات  -آزمونکه با توجه به معنادار بودن اختلاف نمرات پیش

 است.پیگیری تفاوت معناداری در راستای افزایش نشخوارفکری نشان داده-آزمونگروه کنترل در پیش
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 برای بررسي اختلاف میانگین نمرات نشخوارفکری  LSDنتایج آزمون تعقیبي : 4جدول

  ی هادوره  کیبه تفک  ل یتحل  ج ینتا  برای راهیردهای منفی تنظیم شناختی هیجان  اثر تعامل زمان و گروه   ی با توجه به معنادار

که کاهش مشاهده شده در مراحل ارزیابی برای گروه آزمایش معنادار    دهدینشان م  جیاست. نتا ارائه شده  5در جدول    ارزیابی

ی در گروه کنترل برای متغیر راهبردهای منفی تنظیم شناختی  ریگیپ-آزمونشیپنیست. این در حالی است که اختلاف نمرات  

 است. هیجان افزایش معناداری نشان داده

 برای بررسي اختلاف میانگین راهیردهای منفي  LSDنتایج آزمون تعقیبي : 5جدول

 گیریبحث و نتیجه 

سازی حافظه سرگذشتی بر نشخوارفکری و تنظیم شناختی هیجان اثربخشی آموزش اختصاصیپژوهش حاضر با هدف بررسی  

آزمون و نشان داد که بین گروه آزمایش و کنترل در نمرات پس   تحلیل واریانسنتایج    در دانشجویان دختر افسرده انجام شد.

پیگیری نشخوارفکری تفاوت معناداری وجود دارد این در حالی است که تفاوت حاصل شده برای گروه آزمایش در متغیر تنظیم  

   آزمون و پیگیری معنادار نبود.شناختی هیجان در پس

 سطح معناداری  اختلاف میانگین  هادوره گروه

 آزمایش 
 047/0 50/5 آزمون پس  -آزمونپیش

 035/0 30/8 پیگیری -آزمونپیش

 287/0 80/2 پیگیری -آزمونپس 

 کنترل 

 670/0 - 00/1 آزمون پس  -آزمونپیش

 035/0 - 80/7 پیگیری -آزمونپیش

 074/0 - 80/6 پیگیری -آزمونپس

 سطح معناداری  اختلاف میانگین  هادوره گروه

 آزمایش 
 564/0 30/1 آزمون پس  -آزمونپیش

 357/0 40/3 پیگیری -آزمونپیش

 410/0 10/2 پیگیری -آزمونپس 

 کنترل 

 974/0 10/0 آزمون پس  -آزمونپیش

 036/0 - 60/8 پیگیری -آزمونپیش

 075/0 - 70/8 پیگیری -آزمونپس
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شود که  وارفکری در افسردگی به عنوان یک مکانیزم اجتنابی استفاده میها سبک تفکر نشخوارگونه و نشخبر طبق پژوهش

(.  2007علاوه بر اختلال در پردازش هیجانات، تداوم افکار و خاطرات منفی به گونه کلی را در پی دارد )ویلیامز و همکاران،  

سازی خاطرات،  طریق آموزش اختصاصیتوان عنوان کرد که از  در این راستا برای تبیین کاهش نشخوارفکری در این پژوهش می

است و در پی تلاش برای به یاد آوردن هر چه بیشتر جزئیات خاطرات و  مواجهه افراد با خاطرات سرگذشتیشان تسهیل شده

یافته اجتناب شناختی و نشخوارفکری کاهش  به مرور  به اهمیت نشخوارفکری در  اطلاعات حافظه،  با توجه  است. همچنین 

 رود که با توقف این روند از احتمال عود بعدی افسردگی نیز کاسته شود. افسردگی احتمال می

گرایی حافظه و نشخوارفکری اشاره  کلیتوان بر ارتباط دو جانبة بیشدر تبیین دیگری برای توجیه کاهش نشخوارفکری، می

ها نشان داد که کاهش اختصاصی بودن خاطرات هش(. پژو2018؛ ورنرسیدلر و همکاران،  20017آیگنهویس و همکاران،  کرد )

گرایی  کلیشوند. با توجه به این رابطه کاهش نشخوارفکری در نتیجه کاهش بیشو تفکر افسرده کننده موجب تشدید یکدیگر می

های  تر در موقعیت مسئله موثرها، حلحافظه قابل انتظار است. از طرف دیگر افزایش جزئیات و اطلاعات حافظه به عنوان منبع داده

گیرد. افزون بر این کاهش معنادار مشاهده شود و در نتیجه کاهش افسردگی و تفکر نشخوارگونه صورت میگوناگون را منجر می

 ( است. 2016) هیچکاک و همکاران( و 2009های رایس و همکاران  )شده در نشخوارفکری در جهت تأیید نتایج پژوهش

توان بیان  در مرحلة پیگیری میسازی حافظه  فکری و افزایش اثرگذاری آموزش اختصاصیدر تبیین تداوم کاهش نشخوار

گیرد و در پی خاص شدن حافظه صورت مینمود که در طی جلسات مداخله با فراخوانی خاطرات در پاسخ به کلمات نشانه،  

تری از  با گذشت زمان طولانی  یابد و ش میکه این روند به تدریج گستر  رسدبه نظر میدر ادامه    .یابدآن افسردگی کاهش می

اثر   مداخله  آموزشاتمام  و    این  بیشتر   )... و  مسئله  حل  )اجتناب،  افسردگی  با  مرتبط  متغیرهای  و  شناختی  عوامل  دیگر  بر 

تایید در جهت    شود. همچنینشود و در این راستا کاهش بیشتر نشخوارفکری در مرحله پیگیری قابل توجیه میتر میمحسوس

( اشاره کرد چرا که در آن کاهش افسردگی در مرحلة پیگیری  1399توان به پژوهش پورسعیداصفهانی و همکاران )این یافته می

 .آزمون بودبیش از مقدار مشاهده شده در پس

ر مرحله سازی حافظه بر متغیر تنظیم شناختی هیجان دیافتة دیگر پژوهش حاکی از عدم تاثیر معنادار آموزش اختصاصی

شوند رسد افراد افسرده و افرادی که به طور متعدد با وقایع منفی رو به رو میآزمون و پیگیری بود. به طور کلی به نظر میپس

دسترس در  عنوان  به  سرگذشتی  حافظة  جزئیات  کاهش  و  خاطرات  کلی  بازیابی  سادهاز  و  کاهش  ترین  برای  راهکار  ترین 
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ها در کوتاه  د چرا که اجتناب از به خاطرآوردن خاطرات خاص و احساسات منفی همراه با آنکننهای منفی استفاده میهیجان

ها های منفی شدید و کاهش پریشانی همراه است. اما استفادة مکرر از اجتناب از خاطرات و هیجانمدت با عدم تجربه هیجان 

گرایی حافظه کلیمسئله و بیشیجانی، ضعف در حلآوری ههای سازگارانه تنظیم و تابدر طولانی مدت، عدم پرورش مهارت

سازی حافظه از  رفت که آموزش اختصاصیبرای کلیة اطلاعات و خاطرات را به دنبال خواهد داشت. در این راستا انتظار می

ها بشود و به  های ناشی از آن ها منجر به مواجهه با جزئیات رویدادها و هیجانطریق فراخوانی خاطرات حافظه و پرداختن به آن 

گیرد. در این زمینه با توجه به اینکه  ها به ویژه برای راهبردهای منفی تنظیم شناختی هیجان صورت  موجب آن تنظیم هیجان

راهبردهای منفی با افسردگی رابطة مستقیم دارند و اینکه افراد افسرده بیشتر از راهبردهای ناسازگارانه تنظیم شناختی هیجان  

سازی حافظه و کاهش  ( کاهش میزان راهبردهای منفی به دنبال افزایش اختصاصی2018د )ویستد و همکاران،  کنناستفاده می

     افسردگی حاصل از آن مشاهد شد اما این کاهش معنادار نبود.

اختصاصی آموزش  معنادار  تأثیر  عدم  دیگر  طرف  میاز  هیجان،  شناختی  تنظیم  منفی  راهبردهای  بر  حافظه  تواند  سازی 

توان انتظار داشت که  دهندة نیاز به گذشت زمان بیشتری از اتمام مداخله برای گسترش اثرش به این متغیر باشد چرا که مینشان

یافته پژوهش  مانند نشخوارفکری )بر طبق  افسردگی  با  ازطریق اصلاح سلسله مراتبی متغیرهای شناختی مرتبط  این آموزش 

کند. همچنین با توجه به رابطة مستقیم ها را ایجاد میناختی لازم برای بهبود تنظیم هیجانو ... به تدریج ظرفیت ش حاضر(

تواند نشانگر نیاز به تمرکز بیشتر بر  راهبردهای منفی تنظیم شناختی هیجان با افسردگی، عدم کاهش معنادار این راهبردها می

آموزش   ر این آموزش باشد به طوری که همسو با یافتة حاضرهای مرتبط با خاطرات و فراخوانی بیشتر خاطرات منفی دهیجان

 ( نیز تأثیر معناداری بر تنظیم شناختی هیجان نشان نداد.1395در پژوهش معظم ) سازی حافظة سرگذشتیاختصاصی

مثبت    رسد وجود راهبردهایدر تفسیر عدم تاثیر مداخله بر راهبردهای مثبت و سازگارانة تنظیم شناختی هیجان به نظر می

تواند زمینه برای  توان بیان کرد که اصلاح فرآیندهای معیوب شناختی افسردگی میبا غلبه بر افسردگی همراه است در نتیجه می

توان بیان کرد  میدر این راستا  رسد این امر نیز نیازمند گذشت زمان بیشتری است.  ارتقا این موارد را فراهم کند که به نظر می 

 ریزی، توجه مثبت مجدد، بازدهای سازگارانة تنظیم شناختی هیجان مانند پذیرش، تمرکز مجدد روی برنامهبرای افزایش راهبر

پذیری نیاز به تمرکز بیشتر بر این عوامل در جلسات مداخله است که از موضوعات دستور جلسه این  ارزیابی مثبت و دیدگاه

 است. آموزش خارج بوده
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ای با تعداد جلسات اندک و اجرای آسان، از طریق مواجهه با  حافظه به عنوان مداخلهسازی به طور کلی آموزش اختصاصی

توان تواند بر کاهش معنادار نشخوارفکری موثر باشد در نتیجه از این آموزش می گرایی حافظه میکلیخاطرات و کاهش بیش

 های درمان موثر داخلی سود جست. در کنار سایر روش

منجر به عدم حضور و دسترسی   اشاره کرد کهتوان به انتخاب دانشجویان خوابگاهی  های پژوهش حاضر میاز محدودیت 

شود  کند. در نتیجه توصیه میپذیر میبه آنان در جلسات و روند پژوهش شد که این امر تعمیم نتایج پژوهش را با احتیاط امکان

جلسات مداخله به منظور عدم حذف ناشی از حاضر نبودن در یک جلسه و نیز    های بعدی تدابیری مانند افزایشدر پژوهش

 های کوچکتر برای راحتی هماهنگی با افراد مد نظر قرار گیرد. انجام مداخله در گروه

 قدرداني  و تشکر

 نمایند.صمیمانه تشکر میکنندگان و افرادی که در انجام این پژوهش همکاری نمودند نویسندگان مقاله از تمامی شرکت  
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