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 چكيده
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 از  دهيب ديآسكاهش علائم استرس پس از سانحه در زنان         
ي شيآزما شبهطرح تحقيق اين مطالعه،     .  خيانت همسر بود  
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در   يرينمونه گوه   يبه ش  در شهر تهران         دهيانت ديخ

آزمايشگروه     دو در تصادفي   گمارش انتخاب و با     دسترس
كهي   حال  در  .جايگزين شدند )   نفر 15هر گروه   (و گواه   

به ي مبتني بر هنر اجرا را        گروه درمانافراد گروه آزمايش،    
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Abstract  
The hidden relationships outside the ma-
rital relationship, called "marital infide-
lity", are associated with severe psycholo-
gical damage in the betrayed person. The 
purpose of this study was to evaluate the 
effectiveness of group therapy based on 
performance art on improving emotional 
regulation and reducing symptoms of 
post-traumatic stress in women affected 
by wife's infidelity. The research design of 
this study was pre-test - post-test quasi-
experimental method with control group 
model design. 30 betrayed women in Te-
hran were selected by convenient sam-
pling method and randomly assigned to 
experimental and control groups (15 indi-
viduals in each group). 
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 مقدمه

 از سوي   .است  يكديگر  به  آن ها  اعتماد  همسران،  بين  ازدواج  گيري شكل  هاي مؤلفه  ترين اصلي  از  يكي
ديگر، ازدواج به عنوان كلي ترين قرارداد پذيرفته شده بين همسران، همواره به واسطه مشكلاتي شكننده بوده                 

شأت مي گيرد و اين مقوله از شكنندگي ازدواج و روابط زناشويي بين همسران عموماً از عوامل متعددي ن      .  است
يكي از انواع تخريب اعتماد در روابط        .  تفاوت هاي فردي و فرهنگي تا كنش هر يك از افراد را شامل مي شود              

به دليل  ها   بين فردي كه مي تواند تأثيرات منفي عميقي را به دنبال داشته باشد، آسيب در اعتماد بين زوج                  
   .)1396 ط دوست، عريضي،نشارفيعي، رفيعي، (  است1خيانت همسر

ي رايج براي درمانگران ازدواج و       ده ايپد و   خانواده ها و   زوج هاي تكان دهنده براي     مسأله ا زناشويي  خيانت
مجدد تجربه  ،  شودي مزن و مرد متأهلي كه به سوي روابط نامشروع كشيده             زه  يانگ  نيمهم تر.  خانواده است 

���/  

ي تنظيم  هيجان شناخت   ياس هاي مق  به شركت كنندگانه  يكل
سانحه و استرس پس از      )  2002(گارنفسكي و همكاران     

 و   پس آزمون ،ش آزموني پ مراحلدر  )  1991(سون و فوا     
نتايج تحليل واريانس   .  پاسخ دادند   ك ماههپيگيري ي دوره  
 زنان گروه آزمايش در قياس با زنان گروه            دهدي منشان  
 و پيگيري    پس آزمون معناداري در مراحل       به طور گواه  
ي در  ن تريينمره پا  و     تنظيم هيجاني   بالاتري در نمره  

خلاقانه ابعاد  .  كرده اندعلائم استرس پس از سانحه كسب        
ي مبتني بر هنر اجرا از طريق ايجاد يك فضاي           گروه درمان

فرايند همدلي و همياري و به        ل كننده  يتسهگروهي كه   
، خاك     است   يشخصت    اشتراك گذاشتن مشكلا      

ي عاطفي و هيجاني      ب هايآسي براي بهبود      زيحاصلخ
 .آوردي م فراهم دهيانت ديخناشي از خيانت همسر در زنان 

 

 استرس پس از سانحه، تنظيم هيجاني،            :دواژه هايكل
 .خيانت زناشويي، زنان، هنر اجرا

 

 

While the experimental group received the 
group therapy based on performance art 
for 16 hours in two consecutive days 
(eight hours per day), the control group 
did not receive any intervention. All 
participants completed the Cognitive Em-
otion Regulation Questionnaire designed 
by Garnefski et al (2002) and Post-Traum-
atic Stress Questionnaire designed by Fua 
et al (1997) in the pretest, post-test and 
one month follow up period. The results 
of variance analysis show that comparing 
to the control group, women in the expe-
rimental group had significantly higher 
scores in emotional regulation and lower 
scores in post-traumatic stress symptoms 
in post-test and follow up stages. The 
creative dimensions of the group therapy 
based on performance art provides a fertile 
ground for healing of affective and emot-
ional damages caused by infidelity in betr-
ayed women, since it creates a group env-
ironment which facilitates the process of 
empathy, collaboration, and sharing of pe-
rsonal problems. 
 

Keywords: Post-Traumatic Stress, Emoti-
onal Regulation, Marital Infidelity, Wom-
en, Performance Art. 
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بنابراين جذابيت  .  ابندي ينم  شان مشترك را در زندگي      صميميت فردي و جنسي است؛ چيزي كه ديگر آن          
، 2باتابيال  (كنندي نميي، سرزنش و شكوه      ب جويعروابط نامشروع بدين دليل است كه هيچ يك از طرفين              

2017 .( 
 شناختي  اختلال  و  زناشويي  روابط  در  ضعيف  تري  كاركرد  غالباً  كرده اند  را تجربه   خيانت  كه  زوج هايي

 نداشته اند،  را  خيانت  تجربه  وقت  هيچ  زوج هايي كه   به  نسبت  شديدتري  هيجاني  ريختگي  مبه ه   و  بيشتر
 آمادگي  ).1396، به نقل از رفيعي، كلانتري، نشاط دوست، عريضي،         2003  باكوم،  و  گوردون  (مي كنند  گزارش

است   شدهاوليه تعريف     شريك  از  غير  فردي  جنسي و عاطفي با     تماس  به  براي خيانت زناشويي نيز تمايل     
 ).1397  به نقل از جوادي و زينالي،؛1998يارب و الگير، (

، يكي از عوامل مؤثر     دهندي مي زناشويي ارائه    انت هايخدر مدلي كه جهت تبيين      )  2010  (3براوو و لپكين  
ي همدلانه و خستگي عنوان       پاسخ دهدر رخداد اين پديده را نيازهاي برآورده نشده و نقايص موجود در                  

هم چنين نتايج    .ه همگي عواملي هستند كه اثرگذاري مستقيمي بر كاهش رضايت زناشويي دارند             ك كنندي م
 با مسائلي نظير بحران زناشويي،       خانواده ها حاكي از آن است كه پس از افشاي خيانت همسر،                پژوهش ها

خيانت از ديگر پيامدهاي     .  تضعيف عملكردي در نقش والديني و مشكلات شغلي دست به گريبان هستند              
؛ 2017باتيبال،  ( به مسائلي نظير ضرب و شتم، قتل همسر و اقدام به خودكشي اشاره كرد                تواني مهمسر نيز   

 ). 2019، 4يوآن و ويزر
بر اساس يكي از معتبرترين مطالعات انجام شده       .  خيانت بسيار متفاوت هستند   نه  يزمآمارهاي موجود در    

 درصد از زنان در طول زندگي مرتكب خيانت           11ان و    درصد از مرد    21در اين زمينه، مشخص شده كه         
.  پيامدهاي عاطفي شديدي در زوجين ايجاد كند       تواندي مخيانت زناشويي   .  )2009،  5باكوم  (شوندي مزناشويي  
 خيانت شده است، اغلب احساساتي مانند خشم،         آن ها زناني كه به      دهندي مي نشان   روان درماني  پژوهش ها
هم چنين .  )2017 و همكاران،    6بالداراما ـ دوربين    (كنندي مي و درماندگي را تجربه       پايين، افسردگ  عزت نفس

تابلوي باليني اختلال استرس دهنده خيانت همسر بروز برخي علائمي است كه تشكيل  تجربه  يكي از آثار سوء     
انگر پاسخ  بياز سانحه    استرس پس    لالاخت).  2019،  8روز، كنر،كانولو و بنت   ( است   7)PTSD(پس از سانحه    

 مرتبط با آسيب    ي شديد است كه به صورت اضطراب، اجتناب از محرك ها         يشديد در برابر يك عامل تنش زا     
 كه شيوع علائم     دهندي م نشان   پژوهش ها.  شودي م   هيجاني و عاطفي ظاهر     يرواني و حركتي در پاسخ ها     

، ان چراويج(، بسيار بالاست    نندكي ماسترس پس از سانحه در كساني كه خيانت زناشويي همسرشان را تجربه             
 ).2014، 9جوريچ و مونگ

 نشان  پژوهش هاعلائمي نظير افسردگي، اضطراب و علائم استرس پس از سانحه، برخي              تجربه  علاوه بر   
يي مواجه  هاي دشوار نيز با    كنندي مخيانت زناشويي را تجربه     ده  يپد كه تنظيم هيجاني افرادي كه        دهندي م
 ديافزاي مفاده از راهبردهاي منفي تنظيم هيجان بر آثار سوء رواني ناشي از اين تجربه                  و ميل به است    دي شوم
 اطلاق  اعمالي  به  10هيجاني  يينظم جو).  2014 و همكاران،    ان چراويج؛  2018مؤمني، كرمي و هويزيزادگان،     (
 از  اصيخ  شكل  حالت  اين.  روندي مهيجاني به كار        حالت  يك  تعديل  يا  تغيير  منظور  به  كه  شودي م

 و  آوردي  م همراه  به  سلامتينه  يزمدر    خوبي  هيجان پيامدهاي   تنظيم  بودن  زيت آمي موفق .است  يخودنظم بخش

���/  .../درماني مبتني بر هنر اجرا بر بهبود تنظيماثربخشي گروه                                
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، 11، اند، ابرلين و سوزوكي    مك هالباسو،  (است    همراه  رواني  اختلالات  هيجاني با   يي نظم جو در  نارسايي  برعكس،
 ). 2014 و همكاران، 12كوهن؛ 2019

 براي  تواندي م كه پيامدهاي زيانبار خيانت       دهندي م نشان   پژوهش ها گفت   انتوي مدر حد خطوط كلي      
-جيان(مدت طولاني و شايد براي هميشه دوام داشته باشد، مگر اين كه زوجين درمان مناسبي دريافت كنند                 

ي نظري درمان   ريجهت گي خيانت، فارغ از      زوج درماني مربوط به     پژوهش ها.  )2019،  13فرو، رايت و نقچي    
در همين  .  )2017بالدراما ـ دوربين و همكاران،       ( هستند   ريدرمان پذ  زوج هاشان داده كه درصد زيادي از         ن

هنر ابزاري است تا شخص مراجع مشكل و ناراحتي خود را در حالت يكپارچه و نمادين مشاهده كند و                    راستا  
ك كند و از طريق پذيرش و        رويدادهاي تلخ زندگي خود را به عنوان بخشي از معناي تحول رواني خود در                

 ). 1390ي، زاده محمد(كنارآمدن با وقايع زندگي از دوگانگي ذهني و تضادهاي دروني فاصله بگيرد 
  به قضاوت گرانهغير  خودي  به  خود  بيان.  است  ساده  هنري  مواد  استفاده از   با  درمان  از  شكلي  هنردرماني

كند  صحبت ديگران، واكنش تهديد بدون  سركوب شده واحساسات و افكار درباره آزادانه كه دهدي  م اجازه  فرد
 و  مراجع  ،ندي شو م بيان  فاش نشده  وقتي احساسات   ).2018،  14لوك، فيتزپاتريك، آگراس، وينباخ و جو       (

 ابزار يك عنوان به هنردرماني. كار كنند ، شده اندآشكار  و  آمده  سطح  به  كه  مسائلي  با  هستند  هنردرمانگر قادر 
 گروهي و فردي در قالب بزرگسالان  و  نوجوانان  كودكان،  براي  تواندي  م و  است  درمان، مفيد   رايب  ثانويه  و  اوليه

 را تشويق خلاقيت  هنردرماني  تخيل،  فرايند  و  مواد  ذاتي  طبيعت  به خاطر   .رود  كار  به  نيازها  از  وسيعي  طيف  و
 ). 1390،نژادي ميابراهي و هاشم آبادقنبري  (كندي م

 كه با دانندي  پيوند بين هنرهاي نمايشي و هنرهاي تجسمي ميگونه انيز را  15رتپرفورمنس آيا هنر اجرا 
پرفورمنس در اكثر   .  دو مبناي متفاوت در كشورهاي اروپايي و آمريكايي بنيان شده و شكل گرفته است                  

د هنري   امروز به معني اجرا كردن، نمايشي كردن و تنظيم كردن به كار مي رود و اين به معني كاربر                  يزبان ها
 از پيوستن   1970هنر اجرا هنري است تركيبي كه در دهه         ).  2016،  16مون(و علمي در روند اجرا نيز هست        

 درام، رقص و تركيب عناصر تصويري،          ،و، موسيقي ئچند رسانه هنري گوناگون مانند نقاشي، فيلم، ويد           
 اجرا كه اغلب غيرمرتبط و       قطعات اجراي هنر  .  شنيداري، اجرايي فرهنگ عامه و زندگي روزمره پديد آمد          

 هدف آن ها فقط نمايش     ا تفاوت محسوس دارند و گوي      ، با هنر مفهومي كه به آن عادت داريم         ،بدون قصه اند 
 مهم اين شاخه هنري     يهاي ژگييكي از و  ).  2014،  17استيلز(يك اتفاق ديدني يا يك فرم اجرايي صرف است           

ي از اجراهاي گونه ابه بيان ديگر هنر اجرا ). 2001 ،18گلدبرگ(آن است كه تنها ابزار ارائه اش بدن انسان است     
قبلي ندارد و تنها يك طراحي اوليه براي شروع اجرا دارد و اثر هنري با مشاركت                 شنامه  ينمانمايشي است كه    

 . دي شوممخاطب خلق 
، از  )2008ن،ليبم(براي خلق اثر هنري وجود ندارد       »  غلطي«يا  »  درست«از آنجا كه در هنردرماني شيوه       

 كه در خلق اثر هنري      دهدي ماين رو در اين پژوهش از روش هنر اجرا استفاده شد كه به فرد اين فرصت را                    
بنابراين، اين روش به عنوان ابزاري جذاب و        .  مبتني بر مشكل خود حضور فعال داشته و به ابراز خود بپردازد            

 .اني خيانت ايمن مناسب ديده شدي غيرمستقيم براي مواجه شدن زنان با ضربه رومداخله ا
ي ناشي از خيانت در ايران بسيار محدود است؛ بنابراين با             ب هايآسي مربوط به درمان      پژوهش هاتعداد  

 علاوه بر افسردگي، خشم و       ننديبي ميي كه زنان از خيانت زناشويي همسران خود           ب هايآستوجه به اين كه    

���/  
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، وجود يك مدل درماني اثربخش براي ترميم        زديري مده را بر هم     ديگر هيجانات ايشان، بنيان ارتباطات خانوا     
در تبيين و درمان زوجين درگير با مشكل عهدشكني زناشويي،          .  ي دارد ژه ايوروابط زوجين و خانواده اهميت      

ي بخش هاهنردرماني شامل   .  استروش ههنردرماني يكي از اين      .  ي نظري مختلفي ارائه شده است      مدل ها
ي انجام شده پژوهش هابا توجه به مطالب بيان شده و كمبود  .   هنر اجراست  بخش هايكي از اين    متنوعي است و    

زنان آسيب ديده از خيانت در داخل كشور و به ويژه           سانحه  تنظيم هيجاني و علائم استرس پس از        نه  يزمدر  
 هيجاني و علائم استرس كاربرد هنردرماني در درمان اين مسأله، در پژوهش حاضر به تأثير هنر اجرا بر تنظيم         

 .شودي مزنان آسيب ديده از خيانت پرداخته سانحه پس از 
 

 روش

 با گروه گواه بود و نتايج با روش         پس آزمون  ـ   ش آزمونيپوه  يشي به   شيآزما شبهطرح تحقيق اين مطالعه،     
 پاييز  در بودند كه     از خيانت همسر   دهيب ديآسزنان  ه  يكلآماري پژوهش   جامعه  .  تحليل واريانس ارزيابي شدند   

ي ناشي  ب هايآس به علت برخي علائم باليني ناشي از خيانت همسر به فراخوان برگزاري كارگاه درمان                 1395
  سال65 تا 20ده يانت ديخزن  30. ارتباطات مجازي پاسخ مثبت دادندشبكه از خيانت زناشويي در تهران، در 

 انتخاب در دسترس يرينمونه گوه يبه شر پژوهش بودند، ي ورود دملاك ها سال كه واجد 31با ميانگين سني  
جايگزين شدند، در هر دو گروه زناني در        )   نفر 15هر گروه   ( و گواه    آزمايشگروه     دو در تصادفي   گمارشو با   

 در  شركت كنندگاني ورود   ملاك ها  . سال حضور داشتند   31 سال و با ميانگين سني       65 تا   20سني  محدوده  
زناشويي طي يك ماه اخير، وجود علائم       رابطه  خيانت در   تجربه  زن بودن، داشتن    :  ودند از اين مطالعه عبارت ب   

ي ملاك ها.  زناشويي از نگاه خود فرد و رضايت از شركت در پژوهش             رابطه  ي ناشي از خيانت در       ب هايآس
 درماني  مصرف داروهاي اعتيادآور، شركت در جلسات      :   از مطالعه نيز عبارت بودند از       شركت كنندگانخروج  

 و  ش آزمونيپي پژوهش يعني    آزمون هاديگر هم زمان با اين درمان و عدم شركت در يكي از مراحل انجام                  
ي مبتني گروه درمان افراد گروه آزمايش كهي  حال در.  دقيقه غيبت در جلسات هنر اجرا30 و بيش از پس آزمون

 گواهگروه  شت ساعت دريافت كردند، افراد        ساعت در دو روز متوالي و هر روز ه           16  به مدت بر هنر اجرا را     
 . ي دريافت نكردندمداخله ا

گروه آزمايش دو روز، به مدت       .   شرحي از جلسات هنر اجرا در اين مطالعه بيان شده است             1در جدول   
دو ساعته در فضايي كه اجاره شد و اتاق تمرين تئاتر بود، حضور يافتند و گروه گواه تنها در                       جلسه  هشت  

. ي قرار نگرفتند  مداخله ا صحبت كردند، اما تحت گروه درماني يا        شاني عموممشكلات و مسائل    اره  دربجلسات  
اخير مرحله ي، اجرا، مشاركت و پردازش است كه البته         آماده سازكلي كار در هر جلسه مبتني بر مراحل         وه  يش

ن، اجراي هيجان در قالب     اجرا به كمك فنوني چون ابراز هيجا       مرحله   و در    افتدي نمجلسات اتفاق   همه  در  
يي چون صندلي   ك هايتكنزبان بدن و    مشاهده  هيجان در آينه،    مشاهده  هيجان،  درباره  يك رفتار، گفت وگو    
اين طرح شامل يك بسته مداخله هنر اجراست كه متناسب با اهداف             .  دي شوم  ريامكان پذخالي و ايفاي نقش     

ي آن توسط دو تن از استادان مركز         برنامه هاو محتواي   ، تدوين و اعتبار صوري      هاي ندآزموپژوهش و شرايط    
 .  شددييتأبهشتي بررسي و  مطالعات هنردرماني پژوهشكده خانواده دانشگاه شهيد
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 شرحي از جلسات هنر اجرا در پژوهش حاضر: 1جدول 

هنر  مشاركت در و نحوهمعرفي برنامه اعضا،  معارفه .ش آزموني پيپرسشنامه هاپر كردن 
 .، ، فضاسازي، آغاز ارتباط كلامي درباره قوانين كارگاهگاهيآ. اجرا

 روز اول دو ساعت اول

شروع هنر اجرا و :  نوشتاري و بدني،صورت كلاميه آموزش مشاهده هيجانات و بيان آن ب
 صورت  به چشم بندبا چشم بند و بدون شركت كنندگان ، اجراي سوگ خيانت عاطفي آغاز

 .كنندمي مشاركت نات خودي هيجا در اجراالبداههي ف

 روز اول دو ساعت دوم

 ،آموزش آگاهي از ارتباط ذهن و بدنتمرين نشسته؛ ي اجراي مراقبه در حالت ن هايتمر
تمرين آينه و . تمرين نوشتن نام.  از طريق اجراي بدنيات اينجا و اكنوننشان دادن هيجان

 .تمرين تنفس

 روز اول دو ساعت سوم

به شكا  ي حس ها و نمايش بدنييآگاهي از ت حس هاز از طريق تمرينات توجه و تمرك
تمرين قرار گرفتن . شده  توجه به تصاوير كشيدهباتصور مراقبت از خود تمرين .  بدنياجراي 

ي اصلي، تمرين تمرين راه رفتن به سمت عقب مشاهده رنگ هاي ديوار خالي، تمرين رو روبه
انجام تكليف منزل . تمرين يادآوري وقايع خيانت. ني و آواگري با آابيجهت با  جلو آينه و 

يادآوري به آنان  را انت يخدر روز   شامل شناسايي و يادداشت برداري از  مصاديقي كه
 .و گفتگو درباره آن در جلسه بعدمي كند، 

 روز اول دوساعت چهارم

و  خيانتاطره خ با ك ساعتهخلوت يانجام مراقبه و   به شكلتمرين خلوت با خاطرات رنج آور
نشستن روبه روي همديگر تمرين . ات تجربه شده از طريق نوشتن و بازگويي آنهيجانه يتخل

 با گوش دادن  به چشمان خود در آينهو نگاه كردن . هاي هم چشم و نگريستن در
 . خيانتانجام گفتگو درباره. موسيقي

 روز دوم دو ساعت اول

 احساس خود و افكار يگفتگو درباره: مشاورداخله متمرين گفت وگوي آزاد بين افراد بدون 
 .آن روز  برنامهخود نسبت به تجربيات

 روز دوم دو ساعت دوم

خود در  گوي گروهي درباره هيجانات و افكار وگفت: مشاورمداخله گفت وگوي گروهي با 
 .ي اعضا و جمع بنديها حين اجرا و به اشتراك گذاشتن تجربه

 روز دوم دو ساعت سوم

 روز دوم دوساعت چهارم .پس آزمونفت وگوي آزاد و پر كردن پرسشنامه هاي گ

 

 ابزارهاي پژوهش

ي ذيل  پرسشنامه ها به   ك ماههپيگيري ي دوره   و   پس آزمون،  ش آزمونيپ در مراحل     شركت كنندگانه  يكل
 .پاسخ دادند

سكي، كرايج و   تنظيم هيجان شناختي توسط گارنف    پرسشنامه   اين   :تنظيم هيجان شناختي پرسشنامه  
اين پرسشنامه يك   .  انگليسي و هلندي است   نسخه  در كشور هلند تدوين شده و داراي دو         )  2001(اسپينهاون  
ي افراد پس از تجربه كردن وقايع يا            مقابله اچندبعدي است كه جهت شناسايي راهبردهاي          پرسشنامه  

ي كه به صورت آشكار      مقابله اي  مه هاپرسشنابر خلاف ساير    .  رديگي مي منفي مورد استفاده قرار       ت هايموقع
تجربه ، اين پرسشنامه افكار فرد را پس از مواجهه با يك            شودي نمبين افكار فرد و اعمال واقعي وي تمايز قائل          

اجراي اين  .   گويه دارد  36اين پرسشنامه يك ابزار خودگزارشي است و        .  كندي م ارزيابي   ب زايآسمنفي يا وقايع    
قابل )  ي باليني ت هايجمعهم افراد بهنجار و هم       ( سال به بالا      12وده و براي افراد      پرسشنامه خيلي آسان ب   

.  زيرمقياس تشكيل شده است    9تجربي و نظري محكمي بوده و از         ه  يپااين پرسشنامه داراي    .  استفاده است 
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 گريديي و     فاجعه نماي، نشخوارگري،     خودسرزنش گرراهبردشناختي   :   از  عبارتندزيرمقياس هاي مذكور     
ي، تمركز مجدد    ت شماريكم اهمو پذيرش،    )  راهبردهاي منفي تنظيم هيجان    دهنده  تشكيل (ي  سرزنش گر

). راهبردهاي مثبت تنظيم هيجان    ل دهنده  يتشك(ي، ارزيابي مجدد مثبت      زيبرنامه رمثبت، تمركز مجدد بر      
. ياس شامل چهار گويه است    هر زيرمق .  است)  تقريباً هميشه (تا پنج   )  تقريباً هرگز (نمرات مقياس از يك     دامنه  
نمرات هر  دامنه  بنابراين  .  ديآي م به دست    ه هاينمره گو  كردن   جمع از طريق    اس هايرمقيزكل هر يك از     نمره  

نمرات بالا در هر زيرمقياس بيانگر استفاده بيشتر راهبرد مذكور در مقابله            .   خواهد بود  20 تا   4زيرمقياس بين   
 )1390،  1388(فارسي اين پرسشنامه در ايران توسط بشارت        نسخه    .ي است  و منف  استرس زاو مواجهه با وقايع     

 . اعتباريابي شد) 1389(و حسني 
ي اين فرم شامل همساني دروني، پايايي بازآزمايي، روايي          روان سنجي  هاي ژگيو)  1390(بشارت  مطالعه  در  

در بررسي مقدماتي   )  1388(هم چنين بشارت   .  محتوايي، روايي همگرا و تشخيصي مطلوب گزارش شده است        
ي از جمعيت عمومي ضرايب آلفاي كرونباخ را براي               نمونه اي اين پرسشنامه در        روان سنجي  هاي ژگيو

 زيرمقياس  9نيز نشان داد كه      )  1389(حسني  مطالعه  نتايج  .   گزارش كرد  89/0 تا   67/0 از   اس هايخرده مق
 . بود92/0 تا 76/0آلفاي كرونباخ  دامنهفارسي اين پرسشنامه همساني دروني خوبي داشتند، نسخه 
 

براي تشخيص  )  1997( اين پرسشنامه توسط فوآ و همكاران        :اختلال استرس پس از سانحه    پرسشنامه  
ي اختلال هاراهنماي آماري   شده  اختلال استرس پس از سانحه بر اساس معيارهاي نسخه چهارم و ويرايش                

طه يحاصلي سؤالات آن در چهار      ه  ي ما  درونيه است كه     گو 17اين پرسشنامه واجد    .  رواني ساخته شده است   
سؤالات مربوط به اجتناب از       ،  سؤالات مربوط به تجربه مجدد رويداد        ،  سؤالات مربوط به رويداد فشارزا      

ي به  نمره گذارمقياس  .   قرار دارد  سؤالات مربوط به افزايش برانگيختگي     و    مرتبط با رويداد فشارزا    يمحرك ها
اختلال استرس پس از سانحه را كه       نشانه    17 بوده و فرد بايد فراواني و شدت هر يك از             يچهارنمره اصورت  

 .طي ماه گذشته تجربه كرده است، گزارش كند
 را براي مقاصد باليني      آن  مناسب آن كاربرد   ي روان سنج يهاي ژگياين پرسشنامه محدوديت سني ندارد و و      

 77ك ماه   ي پايايي بازآزمايي آن به فاصله        و  درصد  88حساسيت تشخيصي آن    .  كندي و پژوهشي توجيه م   
 و هماهنگي تشخيصي آن با مصاحبه       درصد  86، همساني دروني آن     درصد  95 آن   ي، پايايي نمره گذار  درصد

فوآ و همكاران،   (گزارش شده است    درصد    86نزديك به   )  DSM-IV)  SCIDتشخيصي ساختاريافته براي    
 95آن با روش بازآزمايي به فاصله دو هفته           و پايايي    درصد  91حساسيت نسخه فارسي اين مقياس      .  )1997
 گزارش شده است    76/0فارسي اين پرسشنامه از طريق آلفاي كرونباخ        نسخه  روايي    .گزارش شده است    درصد

 ).1395 و ماردپور، كمال منش(
 

 افته هاي

 و پس آزمون، ش آزمونيپحل  دو گروه را در مراشركت كنندگانو انحراف استاندارد نمرات  ن ميانگي2جدول  
 .دهدي مپيگيري نشان 
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  و پيگيريپس آزمون، ش آزمونيپميانگين و انحراف استاندارد نمرات دو گروه در مراحل : 2جدول 

 مرحله ش آزمونيپ پس آزمون پيگيري

انحراف 
 استاندارد

 ميانگين
انحراف 
 استاندارد

 ميانگين
انحراف 
 استاندارد

 شاخص ها ميانگين
 متغيرها

 گواه 46/12 69/2 20/12 36/2 73/11 86/4

 آزمايش 73/12 21/3 13/10 54/3 46/8 06/3
 استرس پس از سانحه

 گواه 44 52/8 13/42 14/9 40/38 97/6

 آزمايش 13/42 89/7 73/41 39/9 93/34 86/9

راهبردهاي منفي تنظيم 
 هيجان 

 گواه 66/55 72/11 60/58 10/11 58 72/9

 آزمايش 26/59 30/14 93/68 20/13 20/73 26/13

بت تنظيم راهبردهاي مث
 هيجان 

 
ي مبتني بر هنر اجرا در كاهش        گروه درماني اين پژوهش مبني بر اثربخشي        ه هايفرضبه منظور آزمون    

راهبردهاي منفي  تنظيم  هيجان و بهبود راهبردهاي مثبت تنظيم  هيجان و هم چنين كاهش علائم استرس                  
مفروضه پيش از استفاده از آزمون تحليل واريانس،          .  از آزمون تحليل واريانس استفاده شد       پس از سانحه     

ي نمرات دو گروه در سه متغير وابسته مورد بررسي قرار گرفت كه نتايج آزمون لوين براي                  انس هايواريكساني  
ي به ترتيب   ريگيپدر پيش آزمون و پس آزمون و      ( در نمرات تنظيم هيجاني منفي        انس هايواربررسي همگني   

در پيش آزمون و پس آزمون و      (و در تنظيم هيجاني مثبت        )  204/0،  913/0،  762/0در سطوح معناداري     
در (و علائم استرس پس از سانحه          )  216/0،  277/0،  317/0به ترتيب در سطوح معناداري         (ي  ريگيپ

دهنده نشان )  117/0،  094/0،  372/0به ترتيب در سطوح معناداري        (ي  ريگيپپيش آزمون و پس آزمون و      
 .  و پيگيري بودپس آزمون، ش آزمونيمرحله پرعايت اين مفروضه براي سه 

ي بر  ريمرحله اندازه گ مداخله و   )  هم زمان( ويلكز براي بررسي اثر تعاملي        -هم چنين نتايج آماره لامباداي   
 )117/0،  026/0،  520/0به ترتيب در سطوح معناداري    (تنظيم هيجاني منفي و مثبت و استرس پس از سانحه           

نتايج آزمون كرويت موچلي براي بررسي همساني كواريانس هاي         .  عدم معنادار بودن اين اثر بود      دهنده  نشان 
به ترتيب در سطوح     (تنظيم هيجاني منفي و مثبت و اختلال پس از سانحه               مراحل سه گانه اندازه گيري     

بر اين اساس از روش تحليل واريانس       .  ن همساني بود   اي دييتأ نشان دهنده   )0,081،  0,166،  0,336معناداري  
مختلط براي بررسي اثر مداخله در راهبردهاي منفي و مثبت تنظيم شناختي هيجان و استرس پس از سانحه                  

 .استفاده شد
ي مبتني بر هنر اجرا در كاهش راهبردهاي منفي تنظيم            گروه درماندر گام نخست به بررسي اثربخشي        

 . دهيجاني پرداخته ش
 
 

 در راهبردهاي منفي تنظيم هيجان ) ي مكرررياندازه گ(ي درون آزمودننتايج آزمون تحليل واريانس : 3جدول 

 مجموع مجذورات درجه آزادي ميانگين مجذورات F سطح معناداري مجذور اتا

037/0 346/0 082/1 64/17 2 28/35 
 

عدم تفاوت معنادار در مراحل       دهنده    نيز نشان   3ي در جدول       آزمودن  دروننتايج تحليل واريانس      
 . و پيگيري بودپس آزمون، ش آزمونيپي متغير وابسته در رياندازه گ
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 در راهبردهاي مثبت تنظيم هيجان ) آنوا(ي ن آزمودنيبنتايج آزمون تحليل واريانس : 4جدول 

 مجموع مجذورات درجه آزادي ميانگين مجذورات F سطح معناداري مجذور اتا

015/0 520/0 424/0 17/82 1 17/82 
 

عدم تفاوت معنادار در دو گروه       دهنده   نشان  4ي در جدول     ن آزمودنيبهم چنين نتايج تحليل واريانس      
 .مداخله و گواه بود

 
 در راهبردهاي مثبت تنظيم هيجان ) ي مكرررياندازه گ(ي آزمودن دروننتايج آزمون تحليل واريانس : 5جدول 

 مجموع مجذورات درجه آزادي ميانگين مجذورات F سطح معناداري مجذور اتا

348/0 0001/0 957/14 011/546 2 022/1092 

 
ي متغير  رياندازه گتفاوت معنادار در مراحل     دهنده  نشان )  5جدول  (نتايج تحليل واريانس درون آزمودني     

 . و پيگيري بودپس آزمونوابسته در پيش آزمون، 

 

 در راهبردهاي مثبت تنظيم هيجان ) آنوا(ي آزمودن نيبيانس نتايج آزمون تحليل وار: 6جدول 

 مجموع مجذورات درجه آزادي ميانگين مجذورات F سطح معناداري مجذور اتا

165/0 026/0 552/5 878/2121 1 878/2121 
 
 

 .تفاوت معنادار در دو گروه مداخله و گواه بوددهنده نشان ) 6جدول (ي ن آزمودنيبنتايج تحليل واريانس 
 

 
  اندازه گيريميانگين نمرات تنظيم هيجاني مثبت به تفكيك مراحل: 1نمودار 

 
ي مبتني بر هنر اجرا در بهبود علائم استرس پس از سانحه               گروه درماندر گام بعدي به بررسي اثربخشي        

وه مورد  ي نمرات دو گر   انس هايواريكساني  مفروضه  پيش از استفاده از آزمون تحليل واريانس،         .  پرداخته شد 
 در نمرات علائم استرس پس از         انس هايواربررسي قرار گرفت كه نتايج آزمون لوين براي بررسي همگني               

هم چنين نتايج    . و پيگيري بود   پس آزمون،  ش آزمونيپرعايت اين مفروضه براي سه مرحله       دهنده  سانحه نشان  
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و مرحله اندازه گيري بر راهبرد مثبت تنظيم       مداخله  )  هم زمان(براي بررسي اثر تعاملي      ويلكز   -آماره لامباداي 
بر اين اساس از روش تحليل واريانس مختلط براي بررسي اثر            .  هيجان نشان دهنده معنادار بودن اين اثر بود       

 . مداخله و زمان در علائم استرس پس از سانحه استفاده شد
 

 در استرس پس از سانحه) ري مكررياندازه گ(ي درون آزمودننتايج آزمون تحليل واريانس : 7جدول 

 مجموع مجذورات درجه آزادي ميانگين مجذورات F سطح معناداري مجذور اتا

254/0 001/0 539/9 211/47 2 422/94 
 

تفاوت معنادار در مراحل اندازه گيري متغير       دهنده  نشان )  7جدول  (نتايج تحليل واريانس درون آزمودني     
 .يري بود و پيگپس آزمون، ش آزمونيپوابسته در 

 
 در استرس پس از سانحه) آنوا(ي ن آزمودنيبنتايج آزمون تحليل واريانس : 8جدول 

 مجموع مجذورات درجه آزادي ميانگين مجذورات F سطح معناداري مجذور اتا

086/0 117/0 618/2 178/64 1 178/64 

 در دو گروه مداخله و گواه        عدم تفاوت معنادار  دهنده  نشان )  8جدول  (ي  ن آزمودنيبنتايج تحليل واريانس    
 .بود
 

 
  اندازه گيريميانگين نمرات علائم استرس پس از سانحه به تفكيك مراحل: 2مودار ن

 

 بحث

ي مبتني بر هنر اجرا بر بهبود تنظيم هيجان شناختي و          گروه درمانحاضر با هدف بررسي اثربخشي      مطالعه  
نتايج اين مطالعه   .  خيانت زناشويي انجام شده است    زنان آسيب ديده از    سانحه  كاهش علائم استرس پس از       

ي بر كاهش راهبردهاي منفي تنظيم هيجان گروه        داري معني مبتني بر هنر اجرا تأثير       گروه درماننشان داد كه    
و دهنوي ) 2016(اين نتايج با پژوهش پاپاگنيكي، شينابرني     .   نشده است  آن هاآزمايش نداشته و باعث كاهش      

مورد مطالعه،  جامعه   به تفاوت در      تواني م ناهمسو است كه از دلايل اين ناهمسويي            )1394(و همكاران   
هاي منفي در مقابل مداخلات تغيير پذيري       ي فردي بين آزمودني اشاره كرد و بيان اين نكته هيجان          تفاوت ها

��	/  
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هاي ر هيجان توان تاثير ب  رسد با افزايش مدت مداخله مي      كمتري نسبت به هيجانات مثبت دارند به نظر مي         
اما روش مزبور در بهبود راهبردهاي مثبت تنظيم هيجان گروه آزمايش اثربخش بوده              .  منفي را ممكن ساخت   

 . پيگيري نيز پابرجا بوده استدوره و اين اثربخشي در 

ي نمونه هاي در   روان شناختي ديگري كه اثر هنردرماني را در بهبود علائم           پژوهش هااين نتيجه با نتايج     
؛ 2016،  19؛ رانكنان 2018 نمونه، لوك و همكاران،       به عنوان (ي مورد سنجش قرار دادند، همسو است          بالين

 مثبتي بر بهبود علائم      داري معنعلاوه بر اين، روش هنر اجراي گروهي تأثير            ).  2016،  20كالمانوويتز و هو  
 نتيجه در آزمون پيگيري      داشته است و پايداري اين     مرحله پس آزمون گروه آزمايش در    سانحه  استرس پس از    

 اثربخشي اقسام و    ش تريپ همسو با نتايج مطالعاتي دانست كه          تواني ماخير را نيز    جه  ينت.  نيز مشهود است  
 ،21لئو نمونه، لي و     به عنوان   (داده اندي رواني نشان    اختلال هاي مختلف هنردرماني را در طيف مختلفي از         گونه ها
 ). 2016، 23نگ و لي؛ و2017، 22ن باوير؛ جاشوآ و 2016

 تا در   كندي مي مبتني بر هنر اجرا در واقع فرصتي استثنايي را براي فرد آسيب ديده فراهم                   گروه درمان
فضايي ايمن و به دور از اضطراب خطا كردن، تنبيه شدن، طرد شدن و شرمگين شدن، احساسات خود را در                     

 در فضايي حمايت خود را در بين ديگر اعضاي  تواندي ماو  .   بر زبان آورد   خواهدي م  آنچهمورد هر آن كس و هر       
ي كلامي و غيركلامي افراد اجراگر و ساير اعضا و              ت هايحماگروه ارزيابي كند و فرصت اين را بيابد كه              

 كه  قائلند ارزش   آن قدر براي وجود او، احساسات و افكارش        شيگروه هاكارگردان را كسب كرده و بداند كه هم        
فرد آسيب ديده با آزادي    ).  2014استيلز،    (كنندي م با او هم دردي كرده و از وي حمايت           مشاركتمرحله  در  

تجربه  و نيز با     شودي مي گروهي سهيم    ت هايفعال با افراد ديگر در انجام       كندي ميي كه خلق    صحنه هاكامل در   
 با بازخوردهاي    سان  ن بدي  و روندي مهيجاناتش هستند، كنار    ه  يتخليي كه سد راه ابراز و       مقاومت هاغافلگيري،  

كلامي حاكي از پذيرش وي توسط اعضاي گروه احساس اعتماد، رضايت و خشنودي كرده كه باعث افزايش                   
 ارزيابي مجدد   مجدد،  توجه مثبت   ي،زي برنامه ر بر  مجدد  توجه  راهبردهاي مثبت تنظيم هيجاني نظير پذيرش،     

 . شودي  مديدگاه تناسبي و مثبت
به ياد    را  خويش  يهاي ال پردازي خ يا  رؤياها  خود،  زندگي  از  يي صحنه ها افراد،  ر اجرا، هن  درماني  رويكرد  در

 جديدي  ينش هايب  به  كنند،  بيان  را  خودنشده  ابراز  احساسات  تا  كندي م  كمك آن ها   اين يادآوري به  .  آورندي م
 ).2001گلدبرگ،  (ند  كن  آزمون  و  تمرين  را  بيشتري  خاطر  رضايت  با  توأم  و  مناسب تر  رفتارهاي  و  يابند  دست

 و  ان فرويج(براي مثال احساس تنهايي يكي از پيامدهاي ناشي از خيانت ديدن از همسر در زنان است                        
ي و انزواي اجتماعي ريكناره گروابط مثبت با ديگران،     تجربه  با شركت در فرايند هنر اجرا و        ).  2019همكاران،  

هم چنين . كنندي مهنر اجرا به كارهاي گروهي گرايش پيدا ي  ن هايتمرجه  ينت در   آن هادر زنان كاهش يافته و      
هيجاني،  يزيبرون ر تخليه كرده و با را خود ذهني ابراز هيجانات خود، تعارضات با افراد گروهي، هنر اجراي در

يي وفاي بي كه دچار احساس نااميدي و يأس شده و بعد از ده اي د بيآسفرد .  كنندي م  آرامش  و  رهايي  احساس
 ابدي يمنت همسرش ديگر اميدي به آينده و زندگي در اين دنيا ندارد، در طول جلسات هنر اجرا، فرصت و خيا
ي ابراز هيجانات و گفت وگو مواجه شود و با بازخوردها و           روش هاي مختلف وجودي خود از طريق       بخش هاتا با   
ي كه براي خود     دانه ايناام  ، از فضاي تاريك و     كندي ميي كه از طرف ديگر اعضاي گروه دريافت            هاي همدل

 كه افراد به كاوش و بررسي افكار و احساسات خود           شودي مباعث  هنر اجرا   در واقع روش    .  رديگساخته، فاصله   
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 نيست؛ از اين رو با همدلي و مشاركت آن هاو اعضاي گروه بپردازند و درك كنند كه اين مشكل تنها متعلق به 
نمايشي به زنان احساس    جاذبه  شتن هدف و فعاليت گروهي با توجه به          از سويي دا  .  ندي شومسايرين روبه رو   

 در آنان    نفس  عزت كه منجر به افزايش      دهدي ممفيد بودن، امنيت، تعلق به گروه، هويت و فرصت ابراز وجود             
 و با صداي بلند شروع به ابراز هيجانات و افكارش            ديآي مفرد آسيب ديده داوطلبانه به وسط صحنه        .  شودي م
 و اجراگرها و ديگر حضار او را براي رسيدن به                زديري م را بيرون     شيخواسته هاافكار و    همه   و    كندي م

 دهدي م به فرد آسيب ديده احساس خودارزشمندي           ن هايهمه ا .  رسانندي م در گروه ياري        خواسته اش
 ).2001گلدبرگ، (

زنان آسيب ديده سانحه  استرس پس از ي مبتني بر هنر اجرا در بهبود علائم     گروه درماندر تبيين اثربخشي    
 ديدن خود در آينه،     مانند  ييك هايتكن  زا  استفاده  دليل  به   هنر اجرا   گفت كه  تواني ماز خيانت همسر نيز      

و   گروهي  لاتتعام  افزايش  دليل  به  هم چنين  و  ابراز افكار   ،ابراز هيجانات ،  تمركز و تنفس     ،رنگ هاديدن  
 به نظر .  شودي م  استرس پس از سانحه منجر      ينشانه ها  كاهش  به  يردن فيب  يها تجربه  اجتماعي و گسترش  

و   قعم  اجتماعي،  يمهارت هام  غيرمستقيش  آموز  هوشياري،  حسطو  شناختي،  بينش  رد  رتغيي  رسدي م
 هيجاني،  احساسي،  يكپارچگي  آوردن  وجود  به،  خويش  قوت  و  ضعف  نقاطت  شناخ  فردي،تجربه    گسترش

 ). 2014استيلز، (است  درمان و اختلال ينشانه ها بهبود لدلايه جملز ا يروان پالايش وي شناخت
ي هنردرماني است كه براي درمان افراد دچار بحران بسيار مورد            روش هادر واقع روش هنر اجرا يكي از         

ي به شركت در جلسات معمول مشاوره كه نيازمند پرسش و پاسخ علاقه اآنان در بحران عاطفي  .  استفاده است 
 و به سادگي    داده اند انجام تكاليف مشخصي است، ندارند، زيرا توان اعتماد كردن خود را از دست                  و احتمالاً 

 در درمان   تواندي مهنر اجرا   .   هيجانات خود را تفكيك كنند و گامي در جهت حل مسأله بردارند              توانندي نم
كه بسياري  س پس از سانحه     استردر اختلال   .   باشد راهگشا زنان   الخصوصي علاختلالات مختلف براي افراد و      

ي عاطفي و رواني،    ريك پذيتحرخيانت همسر دچار آن شوند، فرد دچار         تجربه  جه  ينتاز زنان ممكن است در      
 و اعتمادش را به اطرافيان از دست           كندي م و به سختي با ديگران ارتباط برقرار            شودي مكلافه و عصبي     

 و روز كندي م فكر زيانت آميخنگي ايجاد و ادامه رفتارهاي  و چگو  انت كاريخهم چنين وي مدام به فرد      .  دهدي م
 . شودي م غصه دارتر و ن تريخشمگبه روز 

خيانت همسر  تجربه   نيستند كه    آن ها كه اين تنها     دهدي ماول به زنان ياد     وهله  گروه درماني هنر اجرا در      
كساني كه در گروه هستند مشكلي      مه  ه؛ بلكه   ده انديد و آسيب    داده اند، اعتماد خود را از دست        داشته اندرا  

 تا با مطرح كردن     كندي مبعد، هنر اجرا به زنان شركت كننده در جلسات كمك          وهله  در  .  مشابه با ايشان دارند   
 و در نتيجه پالايش رواني آن هاي متنوع و آزاد و با بيرون ريختن  روش هاي دروني خود به     غصه هاو بيان غم و     

 و هر يك به كمك روش ابراز         نديآي مافراد يك به يك به وسط صحنه كارگاه           .  به حال بهتري دست يابند     
 كه چقدر از خيانت      داردي ماو بيان   .  دينگوي مهيجانات از خودش و همسرش و احساسش به خيانت او               

 كه ديگر اين زندگي و     ديگوي ماو  .  همسرش خشمگين و غمگين است و دلش از غم و غصه انباشته شده است             
 ثمري ب از اين به بعد به همسرش اعتماد كند و زندگي خود را                  تواندي نمست ندارد؛ چون هرگز      دنيا را دو  

 به گذشته برگشته و انتخابش را اصلاح        شدي م كه اي كاش     كندي م آرزو   تأسفدر اين اثني با گريه و       .  داندي م
ي بروني سازي در شكل     روش هاي كه از     روان درمانگران براي    تواندي مرويكرد مداخله پژوهش حاضر       .  كند
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 ارائه، الگوي مناسب و نويني       كنندي مي گشتالتي و روايتي استفاده       درمان هاي، هنردرماني و     شگريروان نما
، براي بيان و برندي م و تجارب دردناك عميق رنج     فقدان هاي و   ضربه روان ي  ب هايآسدهد تا به مراجعاني كه از       

ري كامل و اينجا و اكنوني كمك كنند و اثر معناداري در                ي با حضو  مواجه سازافشاي عميق احساسات و      
 از  آسان تري  وه ايش، با توجه به نكته كه اين روش مداخله در دسترس و                   گذارد  به جا   آنانكاهش رنج    

 . ي يا سايكو درام استشگريروان نماي ديگر مشابه مانند روش ها
حاضر و هم چنين آگاهي از      مطالعه   از   ي پژوهش، به درك بهتر نتايج به دست آمده          ت هايمحدودبيان  
ي ت هايمحدودي به دليل    رينمونه گروش  .  كندي مي موجود در مسير مطالعات مشابه كمك        كمبودهاموانع و   

ي نتايج را با محدوديت      ريم پذيتعم  تواندي ماجرايي به صورت داوطلبانه بوده است كه استفاده از اين روش               
 ريامكان پذي تصادفي    رينمونه گواقعي بودن جامعه غالباً از طريق          ه  ندينمامواجه سازد؛ چراكه معرف يا        

 عوامل  آن كه انجام شده است، امكان        پس آزمون ـ    ش آزمونيپهم چنين چون آزمون به صورت        .  شودي م
 و نظاير آن در     هاي آزمودن، وضعيت جسماني    پاسخ دهندگاني مثل گذشت زمان، عوامل انگيزشي        مداخله گر

در خاتمه شايان ذكر است كه مقاله حاضر از            .   تأثير داشته باشند، وجود دارد       پس آزمونپاسخ دادن به     
  . پايان نامه استخراج شده است
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