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Abstract 

Objective: The aim of the present study was to compare the effectiveness of 

cognitive hypnotherapy and schema therapy on the difficulty in emotion 

regulation in substance-dependent individuals. Method: The research employed 

a semi-experimental design with a pre-test-post-test and follow-up approach, 

including a control group. The statistical population comprised all substance-

dependent patients seeking treatment in addiction treatment centers in the first 

district of Tehran from 2022 to 2023. A total of 51 individuals were selected 

using convenience sampling and randomly assigned to two experimental groups 

and one control group. Data was collected using the difficulty in emotion 

regulation scale. The experimental groups received schema therapy for 10 

sessions (90 minutes per session weekly) and cognitive hypnotherapy for 8 

sessions (90 minutes per session weekly), while the control group did not 

undergo any intervention. Data analysis was conducted using analysis of variance 

with repeated measurements. Results: The findings demonstrated the 

effectiveness of both cognitive hypnotherapy and schema therapy in reducing the 

difficulty of emotion regulation in substance-dependent individuals, with schema 

therapy showing greater efficacy in the post-test compared to cognitive 

hypnotherapy. Conclusion: Given the effectiveness of cognitive hypnotherapy 

and schema therapy in substance-dependent individuals, psychologists are 

encouraged to utilize these treatment modalities to enhance emotion regulation 

difficulties and address addiction-related behaviors. 

Keywords: Schema therapy, Cognitive hypnotherapy, Difficulty in emotion 

regulation, Substance use 
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مقايسۀ اثربخشي هيپنوتراپي شناختي و طرحواره درماني بر دشواري تنظيم  

 *هيجان در افراد وابسته به مواد

 4يبهمن اكبر چ 3مجره يسامره اسدچ 2مقتدر يلا لچ 1يفومنكبرا اقدان پناه 

 22/0۶/1403تاريخ پذيري:                  15/10/1402تاريخ دريافت: 
 

 چكيده

مقايسه اثربخشي هيانوتراپي شناختي و طرحواره درماني بر دشواري تنظيم  هدر پژوهش حاضر    هدف:

آزمون  پس -آزمونطر  پيش آزمايشي باروي پژوهش نيمه    :روشهيجان در افراد وابسته به مواد بود.  

  به   كنندهوابسته به مواد مراجعه   بيماران پژوهش شامل تمامي  آماريكنتر  بود. جامعه  گروه با و پيييري

-نفر به روي نمونه 51از اين بينچ  بود. 1401 -1402منبقه يك شهر تهران در سا    ادياعت تری مراكز

دهي آزمايش و يك گروه كنتر  جاي  گروه  دودر  طور تصادفي  بهو    شدند تخاچان  يري در دسترسگ

  10. طرحواره درماني طي  استفاده شد  دشواري تنظيم هيجان  از پرسشنامهها  آوري داده. براي جم شدند

طي     ايدقيقه   90هر هفته يك جلسه  ا جلسه   شناختي  هيانوتراپي    90هر هفته يك جلسه  ا  جلسه  8و 

با ها  داده   اي دريافت ندرد.هاي آزمايش اجرا شدندچ اما گروه كنتر  هيچ مداخلهبراي گروه    اي دقيقه

نتايج حاكي از اثربخشي هر  : هايافته. دشدن لي تحل و ه يتجز گيرى مدررتحليل واريانس با اندازه روي

در افراد وابسته به   در كاهش دشواري تنظيم هيجان  ي و طرحواره درمان  ي شناخت  يانوتراپي هدو روي  

  :گيرىنتيجه  آزمون بيشتر از هيانوتراپي شناختي بود.بودچ و اثربخشي طرحواره درماني در پس مواد  

به روانشناسان توصيه    چافراد وابسته به موادباتوجه به اثربخشي هيانوتراپي شناختي و طرحواره درماني در  

هاي درماني  شود براي بهبود دشواري تنظيم هيجان و مديريت رفتارهاي مرتبغ با اعتياد از اين روي مي 

 .استفاده كنند

 مواد دشواري تنظيم هيجانچ مصرر  شناختيچ طرحواره درمانيچ هيانوتراپي   :هاکليدواژه 
 

  

 .اين مقاله بر گرفته از رساله دكتري نويسنده او  در واحد رشت دانشياه آزاد اسلامي مي باشد*. 
 .ايران رشتچ دانشياه آزاد اسلاميچ واحد رشتچ دانشجوي دكتري روانشناسيچگروه روانشناسيچ. 1

. پست الدترونيك:  رشتچ ايران  اسلاميچدانشياه آزاد  واحد رشتچ ستاديار گروه روانشناسيچا :نويسنده مسوو   .2
moghtaderleila@yahoo.com 

 . ايران رشتچ استاديارگروه روانشناسيچ واحد رشتچ دانشياه آزاد اسلاميچ. 3

 . ايران رشتچ دانشياه آزاد اسلاميچ استاد گروه روانشناسيچ واحد رشتچ. 4
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 مقدمه

هاي متعدد دكه با پيام  رددگمحسوچ ميهاي جوام  بشري  بحرانرين  تمهم  از 1مصرر مواد

است-رواني همراه  خانوادگي  و  اقتصادي  بهداشتيچ  رونتورامبي   اجتماعيچ  و  چ  2اكريستينا 

تأثير پيامدهاي رواني مصرر مواد بر افدارچ هيجانادچ احساساد و توانايي تنظيم    .2023

مصرر مواد    چ . طبچ تعريف2023  چو همداران  3اگريفين   ها قابل مشاهده استهيجان انسان

شناختيمجموعه علائم  از  تدرار مصرر -اي  از  اليويي  با  همراه  فيزيولوژيدي  و  رفتاري 

   . 1399  و همدارانچ   4سادویا  شودتری و اعما  اجباري مي  است كه منجر به بروز تحملچ

نابساماني با  سلامتچ  تهديد  بر  علاوه  اعتياد  دارند  اعتقاد  حوزه  اين  هاي پژوهشيران 

هاي رواناريشي و بزه چ  افزايش جرن  خشونتچ   تدانشيريچ  هاي اقتصاديچهزينه  خانوادگيچ

است همراه  خلچ  كارسون   نوساناد  و  پژوهش2202چ  5ااكنداهل  عوامل   .  شناسايي  بر  ها 

ساز مصرر مواد و اهدار درماني جهت شناخت بهتر اين اختلا  و ايجاد مداخلاد  خبر

  .  1402درماني مؤثر تأكيد دارند اداودي و همدارانچ 

نشان مي پژوهش  پيشينه  پديدهبررسي  از  از    هاي روانيآسيب  در ثر  ؤهاي مدهد يدي 

  هاو مديريت آن دثر با هيجاناؤر تنظيم هيجان و ناتواني در مقابله مددشواري  جمله اعتيادچ 

دشواري در تنظيم   چ . براين اساس1397دهقانيچ  افتاحي و    به ويژه در شروع مصرر است

با   بيمؤلفههيجان  واكنشهاي  هيجانيچ  تحريكثباتي  عاطفيچ  فقدان پذيري  و  پذيري 

در تعريفي ديير دشواري    .2019  و همدارانچ  7اهاتدويچ  شودخودتشخيصي تعريف مي

چ كنتر  رفتارهاي دپذيري هيجاناچ  عنوان مشدل افراد در آگاهيچ فهمدر تنظيم هيجان به

به هنيان   و  تدانشي نظر  اهدار مورد  با  با  در  هاي منفيتجربه هيجان  رفتار مبابچ  مواجهه 

  نشان داد  2020و همداران ا  9 . كلاری2004چ  8اگراتز و رومر شده است  تعريف    چموقعيت

قرار   محيبي  عوامل  تاثير  تحت  بيشتر  ندارند  را  خود  هيجاناد  تنظيم  توانايي  كه  افرادي 

داد  .د گيرنمي نشان  مبالعاد  عامل   چ همننين  يك  عنوان  به  هيجان  تنظيم  در  دشواري 

 
1. Drug abuse 

2. Christiana  & Runturambi 

3. Griffin  

4. Sadock & Sadock 

5. Ekendahl  & Karlsson 

6. Dowd 

7. Hatkevich 

8. Gratz & Roemer 

9. Clarke 

10. Stellern 
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پاسخ پذيري  باميهاي هيجاني  فراتشخيصي در عدن  هاچ عدن دشواري در رفتار  باشد كه 

در   مشدل  و  هيجاني  تدانهآگاهي  است  ها  كنتر   همدارانچ    10رنلااستهمراه     . 2023و 

تنظيم هيجان  بنابراين مي بيان كرد دشواري در  توانايي مديريت هيجانو  توان  ها در عدن 

تواند كمك گرايش افراد به سمت مصرر مواد نقش داشته و پرداختن به اين موضوع مي

داراي اهميت قابل   راهبردهايي جهت كنتر  و تعديل آنشناسايي اين پديده و . كننده باشد

است رونتورامبيچ  توجهي  و  متعددي جهت  2023  اكريستينا  مداخلاد  حاضر  حا   در   . 

حيبه  در  اعتياد  اجتماعي  درمان  و  روانشناختي  جسمانيچ  مختلف   گردد مي  اعما هاي 

اهش هاي درماني جديد كه در درمان و ك . دست يافتن به روي1400امراديان و همدارانچ  

هاي گيري از رويبهره مصرر مواد و مشدلاد آن اثرگذار باشد اهميت فراواني دارد و  

درماني كه در حل اين مشدلاد مؤثر باشدچ ضروري و حائز اهميت است افتاحي و دهقانيچ  

1397  .  

هاي مختلف رواني مورد  به دليل تاثيراد م بت بر پديده 1اخيراب درمان هيانوتراپي شناختي

ابروكر  است  گرفته  قرار  پژوهشيران  جدي  تركيب 2019چ  2توجه  شناختي  هيانوتراپي   . 

روي  3هيانوتيزن  بيشتر با  كه  است  استوار  فرض  اين  بر  و  است  شناختي  درماني  هاي 

خودگوييآشفتيي معلو   رواني  همان  هاي  يا  خود  تلقيناد  پايۀ  بر  كنش  و  منفي  هاي 

شوند اهانترچ  اي كه افدار منفي به صورد انتقادي پذيرفته ميخودهيانوتيزن است به گونه 

 . درواق  در اين رويچ هيانوتيزن به صورد مستقيم در اصلا  شناخت هويت فرديچ  1400

كارگرفته مي به  ناكارآمد  افدار  و  اساين خودپنداره  همدارانچ   4شود  برخلار   .  2023و 

هيانوتراپى كلاسيك كه پاسخ هينوتيزمي كاملاب تصادفى و ناشي از تظاهراد طبيعى رفتار 

مي  رخ  درمانير  تلقين  بدون  و  خلسه  در  خود  به  خود  صورد  به  و   5لاينن ادهد  انسانى 

آغاز  2019همدارانچ   درمانير  تلقين  توسغ  هيانوتيزمى  پاسخ  شناختى  هيانوتراپى  در  چ 

مي 2022چ  ۶جاميسون اشود  مي نشان  مبالعاد  هيانوتراپيست.  توجه  دهد  شناختي  هاي 

 
1. Cognitive hypnotherapy 

2. Brooker 

3. Hypnothesim 

4. Sine 

5. Lynn  

6. Jamieson   
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از جنبه به جنبه درمانجو را  و   1كنند اپرز هاي م بت و سازگار جلب مي هاي منفي زندگي 

تدنيك 2023همدارانچ   از  روي  اين  در  آران  .  شناختيچ  بازسازي  م ل  سازيچ  هايي 

هاچ هيجاناد خودگوييزدايي تدريجي و تصويرسازي هدايت شده براي كاهش  حساسيت

كه نهايتاب موجب كاهش تنش و اضبراچ   گرددمياستفاده  منفي و دشواري در تنظيم هيجان  

هاي طبچ مبالعاد يدي از روي  .  1397ابهاروند و همدارانچ    شوددر مواجهه با اعتياد مي 

مؤثر براي درمان اعتياد كه تاثيراد قابل توجهي بر دشواري در تنظيم هيجان دارد هيانوتراپي 

  و شهسواري 139۶هاشمي و همداران ادر همين راستا     .2020چ  2شناختي است ااوكفه

ا ساماني  و  و 139۶شيرازي  هيجاني  مشدلاد  بهبود  در  درماني  هيانوتيزن  دادند  نشان     

 همننين كاهش عود و ول  مصرر سودمند بوده است. 

پركاربرد از  رويدرديدي  قرار  ترين  استفاده  مورد  درمانيران  گروه  توسغ  كه  هايي 

درماني مي طرحواره  خرقانيچ   است 3گيردچ  و  درمان 1400امحققي  درمانيچ  طرحواره   . 

هاي درماني يداارره و جديدي است كه عمدتاب بر اساس بسغ و گستري مفاهيم و روي 

هاي شناختي بكچ دلبستييچ  رفتاري سنتي بنا شده است و اصو  و مباني مدتب  -شناختي

گرايي و روانداوي را در قالب يك مد  درماني و مفهومي روابغ شئچ گشتالتچ سازنده 

اي يانگچ   . بر اساس نظريه طرحواره1398ارفائلي و همدارانچ  تركيب و تلفيچ كرده است 

ناسازگار اوليه خود را   هايكند كه مهمترين طرحوارهطرحواره درماني به افراد كمك مي 

شوند در طو  زندگي روزمره  هاي ناسازگار فعا  ميتشخي  دهند و وقتي اين طرحواره

- . ون1399و همدارانچ   4اي سازگارانه و انبباقي به آن ها پاسخ بدهند ايانگخود به شيوه

هيجاني  ها به دليل ارضا نشدن نيازهاي    نشان دادند طرحواره2019و همداران ا 5يجيك د

اند. هدر اوليۀ اين رويدرد ايجاد آگاهي روانشناختي و  در دوران كودكي به وجود آمده

هاي مقابله ها و سبكافزايش كنتر  آگاهانه بر طرحواره و هدر نهايي آن بهبود طرحواره

 . اين رويدرد وابستيي به مواد را به عنوان يك اختلا   2023چ  ۶ها است امينر و مينربا آن 

هاي ناسازگار اوليه و اجتناچ ناسازگار را عوامل  كند و فعا  شدن طرحوارهاوليه شناسايي مي

 
1. Perez  

2. Okeefe 

3. Schema therapy 

4. Yang 

5. Van Dijk 

6. Mener & Mener  
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كند كه استفاده  داند و فرض ميمهم در افزايش عود مجدد وابستيي به مواد در ميان افراد مي 

فعاليت طرحوارهاز مواد مي از  ناشي  ناكافيچ تواند رفتاري  استحقاقچ خويشتن داري  هاي 

پذيري باشداي ارچ  اطاعت  و  آباديان و همدارانچ   جويي  پژوهش1400ابهران  برآيند  ها  . 

نظمي هيجاني در مبتلايان به اختلالاد شخصيت  حاكي از تاثير م بت طرحواره درماني بر بي

 چ رضايت 2018و همدارانچ  1  دادمو 1399احاجياور و همدارانچ  كنندگان موادمصررو  

همدارانچ   و  امراديان  منفي  و  م بت  عواطف  بهبود  و  زندگي  كاهش  1400از  و    

اندائي  كنندگان مواد بوده است مصررهاي ناكارآمد و علائم خلقي و اضبرابي  طرحواره

  .  1402و همدارانچ 

نشان مي پژوهش  پيشينه  علمي كافي در مورد نقش دهد  مرور  فقدان مناب   به  با توجه 

هاي هاي بازگشتچ بررسي اين موضوع در قالب درمانهيجاناد در ميزان مصرر و دوره

تواند به دری بهتر از  ها به منظور يافتن درمان مؤثرترچ ميروانشناختي و مقايسه اين درمان

تواند گردد كه مياي محسوچ ميهاي پژوهشي هر جامعهمقوله اعتياد بيانجامد و از ضرورد

درماني باشد -تلويحاد  داشته  پي  در  مفيدي  و    كاربردي  مبالعه  اين  از  حاصل  نتايج  و 

هاي داراي فرد مصرر تواند مورد استفاده مراكز تری اعتيادچ خانوادهمبالعاد مشابه مي

ريزان حوزه سلامت قرار گيرد و در كنار تحقچ اهدار  كننده موادچ مراكز دانشياهي و برنامه 

مي مبالعاتي  رنين  از  كه  سازماني  و  ادبياد فردي  غناي  به  افزودن  داشتچ  انتظار  تواند 

بنابراين پژوهش  گردد.پژوهشي در حوزه اعتياد از ديير كاربردهاي مبالعه حاضر تلقي مي

حاضر با هدر مقايسه اثربخشي هيانوتراپي شناختي با طرحواره درماني بر دشواري تنظيم 

 ته به مواد انجان شد.  هيجان افراد وابس

 روش

   گيرىجامعه، نمونه و روش نمونه
مبالعه   پيشنيمهاين  طر   با  پيييري    آزمونپس–آزمونآزمايشي  بود. و  كنتر   گروه   با 

 اد ياعت  تری  مراكز  به  كنندهوابسته به مواد مراجعه   بيماران تمامي پژوهش شامل آماريجامعه 

آزمايشي   هايپژوهش در  نفر بود.    209به تعداد    1401-1402  سا   در   منبقه يك شهر تهران
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ادلاور و همدارانچ    نفر پيشنهاد شده است   15ها  گروهحداقل حجم نمونه براي هر يك از زير

نفر براي هر گروه  به روي   17ا نفر    51  اي به حجمنمونه  چبنابراينچ از اين جامعه    1398

  هاي ورود به مبالعه انتخاچ و به تصادر و با در نظر گرفتن ملای  دردسترسگيري  نمونه

شدند  كنتر   گروه   يك  و   آزمايش  گروه  دو   در پژوهش   به ورود ملای  .جاييزين 

قرارداشتن در  و  خواندن  سواد  از  برخورداري سا چ گذشتن   45تا    25سني  دامنه    نوشتنچ 

مداخله پژوهشچ    با  همزمان  درمان  دريافت   عدنوابستيي به مواد مخدرچ    حداقل يك سا  از

 هاي پژوهش بود و ملای   در  و رضايت براي شركت  پزشديعدن مصرر داروهاي روان

  مخدوي  يا  تدميل  درمان و عدن  جلساد  از   جلسه  دو   از  بيش   پژوهش شامل غيبت  از  خروج

در اين مبالعهچ اصو  اخلاقي پژوهش شامل رازداري و حفظ    پژوهش بود.  ابزارهاي  نمودن

از  داده   حريم خصوصي اشخاص رعايت شد. استفاده  با  اندازهها  با  گيرى  تحليل واريانس 

   اس تحليل شدند.اسپيافزار اسدر نرنمدرر 

 ابزار

ساخته   2004ا اين پرسشنامه توسغ گراتز و رومر: 1دشواري در تنظيم هيجان  پرسشنامه -1

چ 11هاي گويهاهاي هيجاني زيرمقياس عدن پذيري پاسخ  ۶سؤا  و  3۶شده و در برگيرندة 

چ   33چ  2۶چ  20چ  18چ  13هاي  گويهاچ دشواري در انجان رفتار هدفمند   29چ  25چ  23چ  21چ  12

تدانه   كنتر   در  هيجاني   32چ  27چ  24چ  19چ  14چ  3هاي  گويهادشواري  آگاهي  فقدان  چ 

هاي  گويهاچ دسترسي محدود به راهبردهاي تنظيم هيجاني  34چ 17چ 10چ 8چ ۶چ 2هاي گويها

  .است  9چ 7چ 5چ 4چ 1هاي گويهاو عدن وضو  هيجاني   3۶چ 35چ 31چ 30چ 28چ 22چ 1۶چ 15

 پنج   تا تقريباب هرگزا است كه از يك درديل ايدرجهپنج فيبر اساس ط پاسخ به سوالاد 

چ  2چ  1باشد. سوالاد  مي  180تا    3۶دامنه نمراد بين    شود ومي  گذارينمره   تقريبا هميشه ا

نتايج مربوط به  .  باشندگذاري معدوس ميداراي نمره  34و    24چ  22چ  20چ  17چ  10چ  8چ  7چ  ۶

است و   93/0دهد كه اين پرسشنامه داراي همساني دروني مبلوچ برابر با  پايايي نشان مي

گراتز و  ابين مبلوچ ابزار است  ها نشانير روايي سازه و پيشدر راببه با روايي نيز بررسي
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هاي باليني و غيرباليني براي هنجاريابي پرسشنامه در داخل ايران بر روي نمونه .  2004رومرچ  

گزاري شده است و روايي  0/ 87و براي كل پرسشنامه  92/0تا  0/ 70 ها در دامنهسزيرمقيا

است   گرفته  قرار  تأييد  مورد  ا .  1397بشاردچ  اآن  همداران  و  پايايي  1400ميرزائي    

ها  و براي هر يك از زيرمقياس  8۶/0پرسشنامه با روي آلفاي كرونباخ براي كل پرسشنامه  

دهندة پايايي قابل بدست آمده كه نشان  7۶/0و    70/0چ  0/ 70چ  0/ 70چ  78/0چ  7۶/0به ترتيب  

ابزار است ابزار  .  قبو   پايايي كل  از ضريب آلفاي كرونباخ  استفاده  با  پژوهش حاضر  در 

 .آمدبدست  0/ 71تا  0/ ۶3هاي بين هها در دامنو زيرمقياس 80/0

 اجرا  روش

ملای اساس  بر  افراد  انتخاچ  از  آزمودنيپس  پژوهشچ  به  ورود  شده هاي  انتخاچ  هاي 

گروه  به سه  در  تصادفي   كنتر    گروه  يك  و  آزمايش  گروه  دو  شامل  نفره  17صورد 

  90  جلسه  8  مدد  به  مجزا  صوردبه   آزمايش  هايگروه  از  يك  هر   و  شدند  دهيجاي

شناختي    تحت   هفتهچ  در  جلسه  يك  صوردبه  ايدقيقه و  اهيانوتراپي  چ  1اماندسونآلادين 

.  گرفتند   قرار   2003چ  يانگ و همداراناطرحواره درماني    ايدقيقه  90  جلسه  10  و   201۶

  سه  هر  جلساد  پايان   در  و   ندرد  دريافت  را  ايمداخله  گونههيچ  كنتر   گروه  مدد  اين  در

پس از گذشت دو ماه مجدداب ابزار    .گرفتند   قرار  مورد سنجش  آزمونپس   با  مجدداب  گروهچ

  در ادامه شر   هاي سه گروه ارائه شد.پژوهش به منظور اجراي مرحله پيييري به آزمودني

قابل    1ارائه گرديده است كه در جدو     هيانوتراپي شناختيدرمان  جلساد    از  مختصري

 .مشاهده است
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 ( 2016آلادين و اماندسون،  ) شرح مختصر جلسات درمان رويكرد هيپنوتراپي شناختي  :  1  جدول 

 

 ارائه گرديده است. 2در جدو   يجلساد طرحواره درمان از مختصري شر 
 

 ( 1399يانگ و همكاران،  ) شرح مختصر جلسات درمان رويكرد طرحواره درماني  :  2جدول  

 تدليفمحتواي جلساد و   اهدار جلساد 

هاي مربوط به هاي ناسازگار و حوزه تعريف و توضيح طرحواره درمانيچ معرفي طرحواره  آشنايي و معارفه او  

هاي تحولي و طرحوارهچ توضيح و آموزي پيرامون عملدرد  هر كدانچ بيان و توضيح ريشه 

 هاطرحواره 

آشنايي با مفاهيم  دون 

 طرحواره 

ايچ  هاي طرحواره ايچ توضيح و آموزي انواع ذهنيت هاي مقابله توضيح و آموزي سبك 

 هاايجاد آمادگي در فرد جهت سنجش و تغيير طرحواره 

آموزي و  سون 

سنجش  

 اي طرحواره 

هايشانچ انجان و آموزي هاي درمانجو و آشنا كردن آنها با طرحواره سنجش طرحواره 

گفتيو پيرامون تدنيك تصويرسازي ذهني مربوط به مرحلۀ سنجش در جلسهچ بح  و  

 ها و تأثير هر كدان بر زندگي افرادطرحواره 

 محتواي جلساد و تدليف اهدار جلساد 

 آشنايي و معارفه او  
هاي اوليه و آشنايي با برنامهچ فرن فعاليت روزانه و آمدگوييچ معارفهچ ارزيابي خوي 

 برداشت از هيانوتيزن رف  سو  

 دون 
احساس  آموزي ررخه  

 و افدار 

آشنايي با ررخه احساس و افدار خودآيند منفيچ بازبيني فرن فعاليت روزانهچ تجربه 

 سازي خلسه هيانوتيزمي و شرطي 

 آشنايي با افدارخودآيند  سون 

يافتن ا بازبيني فرن فعاليت روزانهچ آشنايي مراج  با نحوه تدميل فرن افدار خودآيند  

چ تقويت اييو   هاي م بت افدار خودآيند منفي و احساساد همراه و يافتن پاسخ 

  هاي روزانه و مشدلاد مرتبغ با بيماري تقويت توانمندي در فعاليت ا 

 كنتر  افدار خودآيند  رهارن 
فعاليت روزانه و فرن افدار خودآيندچ تلقيناد مستقيم مرتبغ با كنتر  افدار بازبيني فرن  

 خودآيند منفي ذكر شده در جلسه 

 پنجم 
كنتر  افدار مرتبغ با 

 هيجان 

بازبيني فرن فعاليت روزانه و فرن افدار خودآيندچ تلقيناد مستقيم مرتبغ با كنتر  افدار 

 مرتبغ با هيجان ذكر شده در جلسه 

 تغيير پيامد رفتاري  ششم 
بازبيني فرن فعاليت روزانهچ بازبيني فرن افدار خودآيندچ بازگشت سني به تجربياد 

 رسان گذشتهآسيب 

 تغيير ارزيابي شناختي  هفتم
بازبيني فرن افدار خودآيندچ پيشرفت سني به زماني كه مراج  به توانايي مديريت 

 شرايغ بيماري دست يافته است

 بندي جلساد قبلي و آموزي خود هيانوتيزن بازبيني فرن افدار خودآيندچ جم   رف  موان بازبيني و   هشتم 
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 ( 1399يانگ و همكاران،  ) شرح مختصر جلسات درمان رويكرد طرحواره درماني  :  2جدول  

 تدليفمحتواي جلساد و   اهدار جلساد 

فرآيند تغيير   رهارن 

 طرحواره  

هاچ معرفي راهبردهاي  هاچ آمادگي جهت تغيير طرحواره ايجاد انييزه جهت تغيير طرحواره 

ها در سه شناختي هيجاني و اليوشدني رفتاريچ هم پيمان شدن با جهت جنگ با طرحواره 

 جبهۀ شناختيچ هيجانيچ اليوشدني رفتاري 

ارزيابي مزايا و  پنجم 

 معايب طرحواره 

انجان آموزن اعتبار طرحوارهچ تعريف جديد از شواهد تأييد كننده طرحوارهچ ارزيابي مزايا 

 ايهاي مقابله هاچ ارزيابي مزايا و معايب سبك و معايب طرحواره 

 آموزي كارد  ششم 

 آموزشي 

آموزي و تمرين برقراري گفتيو بين جنبۀ سالم و جنبۀ طرحوارهچ آموزي تدوين و 

ها به درمانجوچ آموزي نحوة هاي آموزشي و نحوة استفاده از اين كارد ساخت كارد 

 ثبت طرحواره 

آموزي راهبرد   هفتم

 تجربي 

معرفي مجدد راهبردهاي تجربيچ ارائه منبچ استفاده از راهبردهاي تجربيچ آموزي روي 

اجراي آن در جلسهچ آموزي تدنيك انجان گفتيوي خيالي و تصويرسازي ذهني و  

 اجراي آن در جلسه نوشتن نامه به والدين و توضيح منبقي استفاده از اين تدنيك

 آموزي سبك  هشتم 

 مقابل اي 

هاچ تعيين اي و تأثير آنها در تداون طرحواره هاي مقابله توضيح مجدد و آموزي انواع سبك 

بندي رفتارها در جهت رفتارهاي خاص درمانجو به عنوان آماج احتمالي تغيير اولويت 

 اليوشدني رفتاري 

آموزي رفتار  نهم

 سالم 

ايجاد انييزه جهت تغيير رفتارهاي تداون بخش طرحواره و بررسي تأثير آن در زندگي 

افرادچ آموزي تمرين رفتارهاي سالم از طريچ تدنيك تصويرسازي ذهنيچ بررسي و  

هاي آموزشي جهت آموزي غلبه بر موان  تغيير رفتارچ آموزي روي استفاده از كارد 

 اليوشدني رفتاريچ انجان تمريناد مربوط به مرحلۀ اليوشدني رفتاري 

ارزيابي و رف   دهم 

 موان 

گيريچ بح  و گفتيو پيرامون اثراد تغيير  بندي و نتيجه بررسي تمريناد انجان شدهچ جم  

 جو درمان هاچ پاسخ به سوالاد  طرحواره 

 

 ها  يافته

نفر در بازه   30سا  و  30تا  21نفر از شركت كنندگان در بازه سني  21در اين پژوهش 

نفر تحصيلاد   31نفر تحصيلاد دانشياهي و    20سا  و بالاتر بودند. از اين افراد    31سني  

نفر داراي شغل دولتي بودند و مدد    9نفر شغل آزاد و    42غيردانشياهي داشتند. همننين  

ميانيين و انحرار استاندارد  سا  به بالا بود.    4نفر از    1۶سا  و    3تا    1نفر بين    35مصرر  

 ارائه شده است.  3متغيرهاي پژوهش در جدو  
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 و کنترل   يش دو گروه آزما   يک پژوهش به تفك   يرهاي متغ   يفي توص   هاي يافته :  3جدول  

 

مي  3جدو    مؤلفهنشان  نمراد  ميانيين  كه  در  دهد  هيجان  تنظيم  در  دشواري  هاي 

مداخله  آزمودني گروه  دو  هيانوتراپي اهاي  و  درماني  پيش   شناختيطرحواره  مرحله  -از 

در افراد    داشته استچ اما در نمراد اين متغيرآزمون و پيييري بهبود  آزمون به مراحل پس 

تغيير    آزمون و پيييريآزمون نسبت به پسپيشاگروه كنتر  در مراحل مختلف سنجش  

ها مورد بررسي قرار گرفتند. يدي فرضقبل از اجراي تحليلچ پيش.  محسوسي مشاهده نشد

ويلك حاكي -هاي اين تحليلچ نرما  بودن توزي  داده است. نتايج آزمون شاپيرواز مفروضه

 . همننين متغير  P  >05/0از آن بود كه نمراد متغيرهاي پژوهش داراي توزي  نرما  بودند ا

ها تاييد    بنابراين هميوني واريانسP  >05/0دار نبود امورد بررسي در آزمون لوين معني

 گروه  متغير وابسته 
 پيييري آزمونپس  آزمون پيش 

 انحرار معيار  ميانيين  انحرار معيار  ميانيين  انحرار معيار  ميانيين 

مؤلفه پاسخ  
 هيجاني 

 2/ 7۶ 12/ 82 4/ 34 14/ 29 4/ ۶9 19/ 47 شناختي هيانوتراپي 
 4/ ۶8 14/ 35 4/ 73 15/ 23 ۶/ 25 20/ 29 طرحواره درماني 

 ۶/ 31 23/ 11 ۶/ 00 23/ 23 ۶/ 05 23/ 47 كنتر 
مؤلفه دشواري 
انجان رفتار 
 هدفمند

 2/ 71 11/ 58 3/ 34 13/ 05 3/ 39 18/ 17 شناختي هيانوتراپي 
 2/ 39 11/ 29 2/ 5۶ 13/ 94 4/ 29 17/ 88 طرحواره درماني 

 3/ 37 19/ 88 3/ 98 19/ 29 3/ 89 18/ 23 كنتر 

مؤلفه دشواري 
 كنتر  تدانه

 3/ 4۶ 12/ ۶4 3/ 88 14/ 88 ۶/ 32 20/ 17 شناختي هيانوتراپي 
 5/ ۶4 15/ 00 5/ 81 1۶/ 58 7/ 08 19/ 70 طرحواره درماني 

 3/ ۶7 20/ 82 4/ ۶2 19/ 88 5/ 25 18/ 58 كنتر 

مؤلفه فقدان 
 آگاهي هيجاني 

 4/ 3۶ 11/ 47 4/ 09 13/ 41 7/ 01 19/ 11 شناختي هيانوتراپي 
 1/ 89 11/ 29 2/ 52 12/ 58 5/ 83 1۶/ 94 طرحواره درماني 

 5/ 71 18/ 47 ۶/ 04 17/ 58 7/ 0۶ 1۶/ 11 كنتر 

مؤلفه دسترسي  
محدود  
 هيجاني 

 4/ 00 14/ 83 4/ 34 18/ 29 4/ 74 28/ 35 شناختي هيانوتراپي 
 2/ 82 15/ 41 2/ 50 17/ 58 4/ 2۶ 27/ 94 طرحواره درماني 

 3/ 5۶ 27/ 70 4/ 10 27/ 35 5/ 19 2۶/ 35 كنتر 

مؤلفه عدن  
 وضو  هيجاني 

 2/ 55 14/ 52 3/ 10 15/ 47 3/ 28 20/ 05 شناختي هيانوتراپي 
 2/ 24 1۶/ 00 2/ ۶9 17/ 00 3/ 49 20/ 11 طرحواره درماني 

 4/ 84 19/ 47 4/ 71 19/ 88 4/ 98 18/ 94 كنتر 
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  كه بيانير هميني  P  >05/0دار بود اباكس براي متغير پژوهش معنيشد. شاخ  آماري ان

كوواريانس متغير وابسته بود و مفروضه كرويت مورلي مورد بررسي  -هاي واريانسماتريس

ها حاصل نشدچ در نتيجه از  دار نبود  لذا فرض يدسان بودن واريانسدر متغير وابسته معني

گيرز براي بررسي اثراد درون آزمودني استفاده شد. جدو   -آزمون جاييزين گرين هاوس

اندازه  4 با  واريانس  تحليل  آزمون  بر نتايج  شناختي  هيانوتراپي  اثر  تبيين  در  مدرر  گيري 

 دهد. دشواري تنظيم هيجان را نشان مي
گيري مكرر در تبيين اثر هيپنوتراپي شناختي بر دشواري تنظيم  : نتايج تحليل واريانس با اندازه 4جدول 

 هيجان

 مناب  تغيير  متغير وابسته 
مجموع  
 مجذوراد

مجموع  
 مجذوراد خبا

 Fآماره  
سبح  
 معناداري

 توان آماري  اندازه اثر 

 مؤلفه پاسخ هيجاني 
 0/ 994 0/ 397 0/ 001 21/ 024 1529/ ۶57 1529/ ۶57 گروه 
 1/ 000 0/ 479 0/ 001 29/ 413 120/ 504 228/ 9۶1 زمان

 1/ 000 0/ 428 0/ 001 23/ 972 98/ 213 18۶/ ۶08 زمان*گروه

 مؤلفه دشواري 
 رفتار هدفمندانجان  

 0/ 994 0/ 402 0/ 001 21/ 482 ۶02/ 980 ۶02/ 980 گروه 
 0/ 993 0/ 311 0/ 001 14/ 437 7۶/ 057 118/ 059 زمان

 1/ 000 0/ 544 0/ 001 38/ 184 201/ 1۶5 312/ 255 زمان*گروه

 مؤلفه دشواري 
 كنتر  تدانه

 0/ 780 0/ 199 0/ 008 7/ 935 380/ 480 380/ 480 گروه 
 0/ 870 0/ 193 0/ 003 7/ ۶72 89/ 295 129// 490 زمان

 1/ 000 0/ 438 0/ 001 24/ 98۶ 290/ 817 421/ 725 زمان*گروه

 مؤلفه فقدان 
 آگاهي هيجاني 

 0/ 304 0/ 0۶5 0/ 14۶ 2/ 222 189/ 422 189/ 422 گروه 
 0/ 85۶ 0/ 199 0/ 004 7/ 934 101/ 70۶ 133/ 412 زمان

 1/ 000 0/ 45۶ 0/ 001 2۶/ 872 344/ 4۶2 451/ 843 زمان*گروه

 مؤلفه دسترسي 
 محدود هيجاني   

 0/ 998 0/ 445 0/ 001 25/ 701 112۶/ ۶7۶ 112۶/ ۶7۶ گروه 
 1/ 000 0/ ۶18 0/ 001 51/ 772 343/ 489 ۶80/ 137 زمان

 1/ 000 0/ 707 0/ 001 77/ 297 512/ 842 1015/ 471 زمان*گروه

 مؤلفه عدن  
 وضو  هيجاني 

 0/ 580 0/ 134 0/ 033 4/ 9۶4 192/ 157 192/ 157 گروه 
 0/ 952 0/ 2۶1 0/ 001 11/ 317 8۶/ 84۶ 113/ 70۶ زمان

 0/ 997 0/ 373 0/ 001 19/ 052 14۶/ 211 191/ 431 زمان*گروه

دشواري تنظيم  
 هيجان 

 1/ 000 0/ ۶73 0/ 001 ۶5/ 948 20840/ 824 20840/ 824 گروه 
 1/ 000 0/ ۶47 0/ 001 58/ 74۶ 5098/ 11۶ 7332/ 137 زمان

 1/ 000 0/ 779 0/ 001 112/ ۶03 9771/ 8۶1 14053/ 941 زمان*گروه
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 يم تنظ  يدشواربر    هيانوتراپي شناختي  گرددچمي مشاهده  4جدو    در كه همان طوري

 ي ريگبا اندازه  انسيوار  لي تحل  جينتا  5جدو   هاي آن اثربخش بوده است. در  يجان و مولفهه

 هيجان ارائه شده است.اجراي طرحواره درماني بر دشواري تنظيم اثر  نييمدرر در تب
گيري مكرر در تبيين اثر طرحواره درماني بر دشواري تنظيم  نتايج تحليل واريانس با اندازه :  5جدول  

 هيجان

 مناب  تغيير  متغير وابسته 
مجموع  

 مجذوراد

مجموع  

 مجذوراد خبا
 Fآماره  

سبح  

 معناداري
 اندازه اثر 

توان  

 آماري

مؤلفه پاسخ  

 هيجاني 

 0/ 93۶ 0/ 288 0/ 001 12/ 91۶ 112۶/ ۶7۶ 112۶/ ۶7۶ گروه 

 0/ 994 0/ 3۶0 0/ 001 17/ 981 157/ 510 194/ 490 زمان

 0/ 980 0/ 311 0/ 001 14/ 428 12۶/ 38۶ 15۶/ 059 زمان*گروه

 مؤلفه دشواري 

انجان رفتار 

 هدفمند

 0/ 991 0/ 383 0/ 001 19/ 8۶3 578/ 912 578/ 912 گروه 

 0/ 993 0/ 30۶ 0/ 001 14/ 083 ۶4/ 218 104/ 725 زمان

 1/ 000 0/ 552 0/ 001 39/ 354 179/ 453 292/ ۶47 زمان*گروه

 مؤلفه دشواري 

 كنتر  تدانه

 0/ 31۶ 0/ 0۶8 0/ 137 2/ 327 181/ 333 181/ 333 گروه 

 0/ 3۶۶ 0/ 072 0/ 118 2/ 478 23/ 173 27/ 902 زمان

 0/ 995 0/ 3۶8 0/ 001 18/ ۶31 174/ 22۶ 209/ 784 زمان*گروه

 مؤلفه فقدان 

 آگاهي هيجاني 

 0/ ۶12 0/ 143 0/ 027 5/ 350 3۶5/ 18۶ 3۶5/ 18۶ گروه 

 0/ 570 0/ 114 0/ 040 4/ 110 42/ 721 54/ 7۶5 زمان

 0/ 999 0/ 40۶ 0/ 001 21/ 827 22۶/ 884 290/ 843 زمان*گروه

 مؤلفه دسترسي 

 محدود هيجاني   

 1/ 000 0/ 525 0/ 001 35/ 3۶4 1187/ 294 1187/ 294 گروه 

 1/ 000 0/ ۶3۶ 0/ 001 55/ 8۶2 375/ 888 ۶11/ 19۶ زمان

 1/ 000 0/ 72۶ 0/ 001 84/ 941 571/ 55۶ 929/ 353 زمان*گروه

 مؤلفه عدن  

 وضو  هيجاني 

 0/ 25۶ 0/ 053 0/ 189 1/ 800 75/ 922 75/ 922 گروه 

 0/ 951 0/ 231 0/ 001 9/ ۶12 34/ 517 55/ 549 زمان

 0/ 999 0/ 370 0/ 001 18/ 833 ۶7/ ۶32 108/ 843 زمان*گروه

دشواري تنظيم  

 هيجان 

 1/ 000 0/ ۶1۶ 0/ 001 51/ 42۶ 17788/ 324 17788/ 324 گروه 

 1/ 000 0/ 739 0/ 001 90/ 582 3499/ 778 4700/ 490 زمان

 1/ 000 0/ 8۶1 0/ 001 198/ 45۶ 7۶۶7/ ۶57 10298/ 294 زمان*گروه
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درماني  گرددچمي مشاهده  5جدو    در كه همان طوري  يم تنظ  يدشواربر    طرحواره 

مولفهه و  است.يجان  بوده  اثربخش  آن  اثربخشي    هاي  مقايسه  بررسي    يانوتراپي هجهت 

جدو     يشناخت در  هيجان  تنظيم  دشواري  بر  درماني  طرحواره  زوجي   ۶و  مقايسه  نتايج 

آزمون و پيييري  هاي درماني مورد مبالعه در مرحله پس ميانيين نمراد تعديل يافته گروه

 فروني گزاري شده است.بر اساس تعديل بن

 ها بر متغير وابستهها و زمان فروني براي مقايسه زوجي اثر گروه : نتايج آزمون تعقيبي بن 6  جدول 

 هازمان  متغير وابسته 
تفاود  

 ميانيين 

خباي 

 معيار 

سبح  

 معناداري

مؤلفه پاسخ  

 هيجاني 

 0/ 001 0/ 478 3/ 490*  آزمونپس  آزمون پيش 

 آزمون پيش 

 آزمونپس 

 0/ 001 0/ 575 4/ 314*  پيييري

 0/ 04۶ 0/ 328 0/ 824*  پيييري

 مؤلفه دشواري 

انجان رفتار 

 هدفمند

 0/ 001 0/ 445 2/ ۶۶7*  آزمونپس  آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 515 3/ 843*  پيييري آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 313 1/ 17۶*  پيييري آزمونپس 

 مؤلفه دشواري 

 كنتر  تدانه

 0/ 001 0/ 485 2/ 373*  آزمونپس  آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 75۶ 3/ 333*  پيييري آزمون پيش 

 0/ 10۶ 0/ 447 0/ 9۶1 پيييري آزمونپس 

 مؤلفه فقدان 

آگاهي 

 هيجاني 

 0/ 001 0/ ۶59 2/ 8۶3*  آزمونپس  آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 74۶ 3/ ۶47*  پيييري آزمون پيش 

 0/ 055 0/ 322 0/ 784 پيييري آزمونپس 

 مؤلفه دسترسي  

محدود  

 هيجاني 

 0/ 001 0/ 58۶ ۶/ 471*  آزمونپس  آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 5۶7 8/ 235*  پيييري آزمون پيش 

 0/ 002 0/ 477 1/ 7۶5*  پيييري آزمونپس 

 مؤلفه عدن  

 وضو  هيجاني 

 

 0/ 001 0/ 497 2/ 255*  آزمونپس  آزمون پيش 

 0/ 001 0/ 474 3/ 039*  پيييري آزمون پيش 

 0/ 013 0/ 2۶3 0/ 784*  پيييري آزمونپس 
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دهد هيانوتراپي شناختي بر دشواري در تنظيم هيجان افراد وابسته به نشان مي  ۶  جدو 

اثر بنمواد  تعقيبي  نتايج آزمون  اثر زمان در جدو   بخش است.  نشان    ۶فروني در مقايسه 

آزمون پس-آزموندهد كه تفاود ميانيين نمره دشواري تنظيم هيجان در مراحل پيشمي

پيش به لحاظ آماري معني-آزمونو  تنظيم پيييري  نمره دشواري  اما تفاود ميانيين  دارچ 

پس  مراحل  در  معني-آزمونهيجان  غير  تعقيبي پيييري  آزمون  نتايج  همننينچ  است.  دار 

در جدو   بن گروه  اثراد  مقايسه  در  مي   ۶فروني  دشواري نشان  ميانيين  كه تفاود  دهد 

 ها بر متغير وابستهها و زمان فروني براي مقايسه زوجي اثر گروه : نتايج آزمون تعقيبي بن 6  جدول 

 ها گروه  متغير وابسته 
تفاود  

 ميانيين 

خباي 

 معيار 

سبح  

 معناداري

مؤلفه پاسخ  

 هيجاني 

 0/ 883 1/ ۶58 -1/ 098 شناختي هيانوتراپي  طرحواره درماني 

 0/ 001 1/ ۶58 -7/ 745*  كنتر  شناختي هيانوتراپي 

 0/ 001 1/ ۶58 -۶/ ۶47*  كنتر  طرحواره درماني 

 مؤلفه دشواري 

انجان رفتار 

 هدفمند

 1/ 000 0/ 988 -0/ 098 شناختي هيانوتراپي  طرحواره درماني 

 0/ 001 0/ 988 -4/ 8۶3*  كنتر  شناختي هيانوتراپي 

 0/ 001 0/ 988 -4/ 7۶5*  كنتر  طرحواره درماني 

 مؤلفه دشواري 

 كنتر  تدانه  

 0/ 839 1/ 593 -1/ 19۶ شناختي هيانوتراپي  طرحواره درماني 

 0/ 05۶ 1/ 593 -3/ 8۶3 كنتر  شناختي هيانوتراپي 

 0/ 273 1/ 593 -2/ ۶۶7 كنتر  طرحواره درماني 

 مؤلفه فقدان 

آگاهي 

 هيجاني 

 0/ 881 1/ 58۶ 1/ 059 شناختي هيانوتراپي  طرحواره درماني 

 0/ 252 1/ 58۶ -2/ 725 كنتر  شناختي هيانوتراپي 

 0/ 0۶2 1/ 58۶ -3/ 784 كنتر  طرحواره درماني 

   دسترسي   مؤلفه 

  محدود 

 هيجاني 

 0/ 998 1/ 148 0/ 17۶ شناختي هيانوتراپي  طرحواره درماني 

 0/ 001 1/ 148 -۶/ ۶47*  كنتر  شناختي هيانوتراپي 

 0/ 001 1/ 148 -۶/ 824*  كنتر  طرحواره درماني 

   عدن   مؤلفه 

 هيجاني   وضو  

 0/ 745 1/ 11۶ -1/ 020 شناختي هيانوتراپي  طرحواره درماني 

 0/ 052 1/ 11۶ -2/ 745 كنتر  شناختي هيانوتراپي 

 0/ 338 1/ 11۶ -1/ 725 كنتر  طرحواره درماني 
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دار است   تنظيم هيجان در دو گروه هيانوتراپي شناختي و گروه كنتر  به لحاظ آماري معني

به طوري كه اجراي هيانوتراپي شناختي باع  شده تا ميانيين نمره دشواري تنظيم هيجان  

آزمون كاهش يابد. براين اساس  آزمون و پيييري در مقايسه با مرحله پيشدر مراحل پس

گيري شد كه هيانوتراپي شناختي منجر به كاهش دشواري تنظيم هيجان در افراد  رنين نتيجه

وابسته به مواد شده است. همننين طرحواره درماني بر دشواري تنظيم هيجان افراد وابسته به 

بن تعقيبي  نتايج آزمون  اثربخش است.  اثر زمان در جدو   مواد  نشان    ۶فروني در مقايسه 

آزمون پس-آزموندشواري تنظيم هيجان در مراحل پيشدهد كه تفاود ميانيين نمره  مي

پيش به لحاظ آماري معني-آزمونو  تنظيم پيييري  نمره دشواري  اما تفاود ميانيين  دارچ 

پس مراحل  در  غيرمعني-آزمونهيجان  تعقيبي  پيييري  آزمون  نتايج  همننينچ  است.  دار 

در جدو   بن گروه  اثراد  مقايسه  در  مي   ۶فروني  دشواري نشان  ميانيين  كه تفاود  دهد 

دار است   تنظيم هيجان در دو گروه طرحواره درماني و گروه كنتر  به لحاظ آماري معني

به طوري كه اجراي طرحواره درماني باع  شده تا ميانيين نمره دشواري تنظيم هيجان در 

نين آزمون كاهش يابد. براين اساسچ رآزمون و پيييري در مقايسه با مرحله پيش مراحل پس

افراد گيري مينتيجه تنظيم هيجان در  به كاهش دشواري  شود كه طرحواره درماني منجر 

وابسته به مواد شده است. همننين نتايج نشان داد كه بين اثربخشي هيانوتراپي شناختي با 

طرحواره درماني بر دشواري در تنظيم هيجان افراد وابسته به مواد تفاود وجود دارد. طبچ 

از تفاود ميانيين تفاود ميانيين گروه طرح  ۶جدو    بيشتر  با گروه كنتر   واره درماني 

نتيجه اين اساس رنين  بر  با گروه كنتر  است   هيانوتراپي شناختي  با  گروه  گيري شد كه 

وجود تاثير م بت هر يك از دو شيوه طرحواره درماني و هيانوتراپي شناختي بر دشواري  

وادچ اما اثربخشي طرحواره درماني بر دشواري تنظيم هيجان  تنظيم هيجان در افراد وابسته به م

 بيشتر از هيانوتراپي شناختي بوده است.

 گيرى و نتيجهبحث 

شناختى با طرحواره درمانى بر دشواري بخشى هيانوتراپىهدر پژوهش حاضر مقايسه اثر

يافته از  حاصل  نتايج  بود.  مواد  به  وابسته  افراد  در  هيجان  روي  تنظيم  دو  كه  داد  نشان  ها 

و طرحواره شناختي  اهيانوتراپي  در مداخله  هيجان  تنظيم  دشواري  نمره  بهبود  بر  درماني  
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بخش آزمون و پيييري  اثرهاي آزمايش در مراحل مختلف سنجش اپس هاي گروهآزمون

تنظيم هيجان در گروه كنتر  در مراحل مختلف  بوده نمره دشواري  اما  تغيير اندچ  سنجش 

محسوسي را نشان نداد. همننين تفاود ميانيين دو روي مداخله با گروه كنتر  نشان داد 

كه تاثير طرحواره درماني بر كاهش دشواري تنظيم هيجان بيشتر از هيانوتراپي شناختي بوده  

در مورد ها با نتايج ساير پژوهشيران در اين زمينه همسو است. براي م ا   است. اين يافته

به پژوهش ميطرحواره درماني   اشاره كرد.  توان  به     1400مراديان و همداران اهاي ذيل 

اثر بهزيستيچ ني و آموزي مهاردبخشي طرحواره درمابررسي مقايسه  بر  هاي حل مسوله 

مصرر متأهل  مردان  منفي  و  م بت  عواطف  و  زندگي  از  پرداختند.  رضايت  مواد  كننده 

بخشي طرحواره درماني گروهي و آموزي  نيز به مقايسه اثر  1400اراد و همداران صداقتي

برنامه همداران  رفتار  و  حاجياور  پرداختند.  دانشجويان  اعتيادپذيري  بر      1399اريزي 

بخشي طرحواره درماني و درمان پذيري و تعهد را بر راهبردهاي تنظيم هيجان بيماران اثر

بخشي طرحواره درماني را اثر   1397ا  دهقانيفتاحي و  كننده مواد مقايسه نمودند.  مصرر

مداران  بر تنظيم هيجان و وسوسه در مردان عضو انجمن معتادان گمنان نشان دادند. دادمو و ه

نظمي هيجاني در اختلالاد شخصيت و  درماني بر بيبخشي طرحواره   به بررسي اثر2018ا

ا 1روديير  همداران  اثر 2018و  بررسي  به  زمينه   درماني  طرحواره  عنوان  بخشي  به  اي 

فردي   عملدرد  و  هيجاني  نامناسب  تنظيم  شخصيتچ  اختلالاد  بر  يداارره  رويدردي 

پژوهش همننين  و  پرداختند.  موحدزاده  شد.  انجان  هيانوتراپي  اثربخشي  زمينه  در  هايي 

كننده  ميزان اثربخشي هيانوتراپي شناحتي بر بهزيستي رواني در افراد مراجعه   1397ا  حقيقي

ا همداران  و  هاشمي  دادند.  قرار  بررسي  مورد  را  اعتياد  تری  مراكز  اثربخشي  139۶به    

هيانوتيزن درماني بر پيشييري از عودچ كاهش تدانشيري و ول  در افراد تری كننده مواد  

بخشي هيانوتيزن درماني باليني براي  به بررسي اثر    2020اوكفه امحری را بررسي نمودند.  

پذيري در مراجعين براي كاهش عود و  تری اعتياد به مواد مخدر و الدلچ ايجاد انعبار

بخشي هيانوتيزن را بر سبح شناخت  اثر   2020او همداران   2هشيار ماندن پرداخت. بولينير

 و ول  مصرر در افراد سيياري بررسي نمودند.

 
1. Roediger 2. Bollinger 

 [
 D

O
I:

 1
0.

61
18

6/
et

ia
dp

aj
oh

i.1
8.

72
.7

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 e

tia
dp

aj
oh

i.i
r 

on
 2

02
4-

12
-0

7 
] 

                            17 / 24

http://dx.doi.org/10.61186/etiadpajohi.18.72.7
http://etiadpajohi.ir/article-1-3038-fa.html


 ... مقایسۀ اثربخشی هيپنوتراپی شناختی و طرحواره درمانی بر 

 

162 

162 

 

سال 
هجده

م، شماره 
72
، 

تابستان
 3

140
 

V
o

l. 1
8

, N
o

. 7
2

, S
u

m
m

er 2
0

2
4
 

 

پژوهش   به  توجه  فوقبا  هيانوتراپي  الذكر ميهاي  و  درماني  كه طرحواره  توان گفت 

افراد مصررشناختي مي تنظيم هيجان  باشند. همننين ميتوانند در  مؤثر  توان كننده مواد 

گفت دشواري تنظيم هيجان يدي از مهمترين مشدلاتي است كه افراد مبتلا به اعتياد آن را 

  نشان دادند افراد مصرر كننده مواد بيشتر از ساير  2023كنند. ساين و همداران اتجربه مي

مي  قرار  هيجان  تنظيم  معرض خبر مشدلاد  در  خود  و  همسالان  فرشان  مبالعاد  گيرند. 

دهد كه تنظيم هيجاني    نشان مي1399  و عباسي مرادي منش و همداران ا1400شمسيان ا 

  زندگي مرتبغ است. افراد از طريچ فرآيند  هاي مختلفبا موقعيت و عدن موقعيت در حوزه

دهند افتاحي و دهقانيچ هاي مختلف پاسخ ميتنظيم هيجان هشيارانه و ناهشيارانه به موقعيت

مصرر1397 در  هيجان  تنظيم  بررسي  به  اندكي  مبالعاد  حا چ  اين  با  مواد  .  كنندگان 

پرداختند  اين در حاليست كه سبح پايين تنظيم هيجان كه ناشي از ناتواني در مقابله مؤثر با  

 ها است در شروع مصرر مواد ممدن است نقش داشته باشد.  هيجاناد و مديريت آن

ارفائلي و  طرحواره درماني ابزار قدرتمندي است كه نقش مؤثري در تنظيم هيجان دارد

هاي تجربي و هيجاني نظير بازسازي   . طرحواره درماني با استفاده از تدنيك1398همدارانچ  

پروري محدودچ صندلي خالي و بازسازي شناختي موجب تعديل هيجاناد تصاويرچ فرزند

تواند در  شود كه ميم بت و منفي و به دنبا  آن قضاود و ادرای از خويشچ در افراد مي

نهايت رفتاركاهش احساس تنشچ نشخوار فدري و رفتار اجتنابي و در  هاي هيجاني  هاي 

به1399ها مؤثر واق  گردد ايانگ و همدارانچ  آن افرادي كه در جلساد  بيان دقيچ   .  تر 

شركت مي درماني  بهطرحواره  ايجاكنند  ارزيدليل  كمتر د  زندگيچ  در  معنا  وجود  و  ها 

اضبراچ شرايغ  تاثير  قرار ميتحت  مديريت آور  و  تنظيم  در  بيشتري  توانمندي  و  گيرند 

  و ساين 2023و همداران ا 1هاي كلمبو كنند. از سوي دييرچ پژوهشهيجاناد خود پيدا مي

  نشان داد كه درمان هيانوتراپي شناختي از طريچ ساماندهي افدار منجر 2022و همداران ا

توان گفت  . همننين مي2023شود امينر و مينرچ به كاهش انتظار بالا از خود و دييران مي

هاي هاي هيانوتيك توأن با تدنيككه در هيانوتراپي شناختيچ درمانير با استفاده از تدنيك

گردد شناختي موجب اصلا چ تغييرچ تصويرسازي سازنده و از همه مهمتر تعليچ تفدر نقاد مي 

 
1. Colombo 
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دارد. تعليچ تفدر انتقادي كه در جهت كاهش هيجاناد منفي و دشواري هيجاني گان برمي

تلقين را  درمانجو  هيانوتيك  حالت  ميدر  گفتيوپذيرتر  بتواند  تا  متقاعدسازد  كننده  هاي 

همدلانهچ فضايي  در  م بت  و  كارآمد  تفدراد  از  استفاده  با  و  باذيرد  را  شناختي    تدنيك 

موانعي را كه منجر به افزايش تنش و اضبراچ و سردرگمي آنان در مواجهه به اعتياد شده  

 است را كنار بزنند.

به طور كلي در تبيين اثربخشي بيشتر طرحواره درماني در مقايسه با هيانوتراپي شناختي 

تنظيم هيجان مي  بينش به  بر دشواري  ارائه  و  با آموزي  توان گفت كه طرحواره درمانير 

كند. همننين در طرحواره  هاي ناكارآمد و ناسازگار پيشييري ميشخ  از تداون طرحواره

هاي ناكارآمد ها و تنظيم رفتارهاي هيجاني در تعديل طرحوارهدرماني استفاده از تدنيك

درمانيچ  گيري فنون شناختتوان افزود كه طرحواره درمانير با به كار هيجاني مؤثر است. مي 

ثباتي هيجاني را كاهش داده و از اين طريچ تنظيم هيجاني را در مشدلاد بين فردي و بي

س طرحواره درمانير با جانشين كردن راهبردهاي مديريتي  سازد. بر همين اسافرد فعا  مي

هاي مديريتي و تنظيم هيجاناد سازگار براي برخورد با مشدلاد زندگي به بهبود راهبرد

مي از  كمك  استفاده  كاهش  باع   آگاهي  ايجاد  با  درمانير  طرحواره  واق   در  كند. 

ميراهبرد ناكارآمد  هيجاني  با  هاي  شناختي  هيانوتراپيست  كه  است  درحالي  اين  شود. 

ميبهره حا   زمان  به  هيانوتيزمي  فنون  از  قبيل  گيري  از  افراد  كنوني  مشدلاد  و  پردازد 

كند و درمانجو فنون هيانوتيزمي شناختي را براي دور  دشواري تنظيم هيجان را بررسي مي

كه    توان بيان داشتبيند. همننين ميكردن هيجان ناخوشايند و تنظيم هيجان آموزي مي 

اين درمان مستقيم روي اعتيادچ نشانيان آنچ افدار مربوطهچ مفروضاد و باورهاي بنيادين  

فرد در كوتاه مدد و در زمان حا  اثربخش است كه اين امر منجر به تجربه م بت و كاهش 

شود كه درمانجو با ديدگاه گردد. همننين اين درمان باع  ميدشواري تنظيم هيجان مي

متفاوتي به ارزيابي رويدادها و وقاي  منفي باردازدچ هيجاناد منفي را با شدد كمتري تجربه  

كندچ در مورد مديريت هيجاناد خود احساس كفايت بيشتري كند و ناراحتي و تنيدگي 

 كمتري را تجربه نمايد. 
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محدوديت سنىچ    گيرى غيرتصادفىچنمونههايي از جمله  اين پژوهش داراي محدوديت

ضمن  شود در مبالعاد آتي  پيشنهاد مي  . دهى استاستفاده از ابزار خود گزاري  و  جنسيت

جهت گردآوري اطلاعادچ تأثير و    ساختاريافته در كنار پرسشنامهاستفاده از مصاحبه نيمه

-همننينچ پيشنهاد مي. ماندگاري مداخلاد در بلندمدد مورد سنجش و مبالعه قرار گيرد

تري از  هاي بزرگكننده جنسيت در بررسي تأثير مداخلاد بر روي نمونهشود نقش تعديل

هاى درمانى در افراد استفاده از اين شيوه  .افراد در حا  تری مواد مورد بررسي قرار گيرد 

رفتارى خصوصاب افرادى كه براى تری   هاى روانى ووابسته به مواد جهت كاهش آسيب

 شود.اندچ به درمانيران بالينى درعرصه اعتياد توصيه مىاقدان نموده

 منابع 

محمدعل مق1397ا  يبشاردچ  روانشناس  يشهاند.  يجانه  يمتنظ  يدشوار  ياس .  در  رفتار   يني بال  يو 
 . 89-92 چ  47ا12چ و رفتار   يشهااند

ا بيتا  فريبرز  نصريچ صادق و نصرالهيچ  درتاجچ  درمان 1399بهاروندچ وحيد   اثربخشي  مقايسۀ   . 

شناختي رفتاري با هيانوتراپي شناختي و حساسيت زدايي از طريچ حركاد رشم و پردازي  

 چ  8۶ا 19چ  مجله علون روانشناختيمجدد بر كاهش علائم استرس پس از سانحه زنان سيل زده.  

212 -203  . 

 . مقايسه اثربخشي درمان پذيري و تعهد 1400و ثابتچ مهرداد ا  بهران آباديانچ فاطمه  مجتبائيچ مينا

معتا افراد  در  تغيير  به  اشتياق  و  خودكارآمدي  بر  درماني  طرحواره  روانشناختيد و  علون  چ چ 

 . 1853-18۶3 چ 10۶ا20

 . مقايسه اثربخشي طرحواره درماني 1399حاجياورچ حسن  بياضيچ محمدحسين و نجادچ حميد ا

چ اصو  بهداشت روانيو درمان پذيري و تعهد بر تنظيم هيجان بيماران مصرر كننده مواد.  

 .  324- 339 چ  4ا22

داوديچ سيدمرضيه  ژيان باقريچ معصومه  شدرگزارچ عليرضا  بليادچ محمدرضا و شاه نظريچ مهدي  

 . مدليابي پيش بيني عقايد وسوسه انييز مصرر مواد براساس علائم روانشناختي منفي  1402ا

مجله  آمفتامين.  اي دشواري نظم جويي هيجان در مردان سو مصرر كننده متبا نقش واسبه

 . 573- 593 چ  123ا22چ علون روانشناختي

 ويرايش.  نشر: تهران. تربيتي علون و روانشناسي در تحقيچ روي . 1398ا علي دلاورچ
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. ترجمه مهدي  تندآموز طر  واره درماني .  1398رفائليچ اشدو   برنستينچ ديويد و يانگچ جفري ا

  . 2007فرجي. تهران: نشر ارجمند اسا  نشر اثر به زبان اصليچ 

ويرجينيا سادویچ  بنجامين   پدرو  سادویچ  روئيزچ  و  .  1399ا  و  كاپلان  پزشدي  روان  خلاصه 

براساس   به  .  DSM-5سادوی:  اثر  اانتشار  ارجمند  انتشاراد  تهران:  ترجمه گنجي و گنجي. 

  .  2005زبان اصليچ  

شيرازي سيامكو  احسان    چشهسواري  نشانه .  139۶ا  سامانيچ  بهبود  بر  هيانوتراپي  هاي  اثربخشي 

كنفرانس  .  افسردگي و اضبراچ در معتادان به مواد افيوني تحت درمان نيهدارنده با متادون
   . علون تربيتي و مبالعاد اجتماعي ملي پژوهش هاي نوين ايران و جهان در روانشناسيچ

 . مقايسه اثربخشي طرحواره 1400صداقتي رادچ علي  محمدي پورچ محمد و سراييچ علي اصغر ا 

معلمان دانشياه فرهنييان.  درماني و آموزي رفتار برنامه ريزي شده بر اعتيادپذيري دانشجو 

 . 447- 453 چ  3ا28چ مجله دانشياه علون پزشدي سبزوار

 . اثربخشي طرحواره درماني بر  1399عباسي مرادي منشچ فردين  نادريچ فر  و بختيارپورچ سعيد ا

 چ  2ا ۶3چ  مجله دانشياه علون پزشدي مشهدتنظيم هيجان و كيفيت زندگي در افراد مبتلا به آسم.  

2454-244۶ . 

ا اكرن  دهقانيچ  و  عباسعلي  هيجانچ 1397فتاحيچ  تنظيم  بر  درماني  طرحواره  اثربخشي   . 

معتادان گمنان.   انجمن  در مردان عضو  چ اعتيادپژوهي  فصلنامه علمي خودكارآمدي و وسوسه 

 .  187-204 چ 48ا12

 . اثربخشي طرحواره درماني هيجاني بر ميزان اضبراچچ تنظيم 1400فرشانچ آيدا و شمسيانچ محمد ا

سرطان.   به  مبتلا  بيماران  در  مقابله  راهبردهاي  و  هيجان  علون  شناختي  و  روانشناسي  فصلنامه 
 . 51- ۶4 چ 27ا۶چ  رفتاري ايران

پرويز خرقانيچ  و  حسين  و 1400ا  محققيچ  افسردگي  اضبراچچ  بر  درماني  طرحواره  تأثير   . 

چ پژوهيد اعتيا  علمي  فصلنامههاي ناكارآمد اوليه افراد مبتلا به اختلا  مصرر مواد.  طرحواره

 .  299-324 چ ۶0ا15

 . مقايسۀ اثربخشي طرحواره درماني و 1400مراديانچ پرويز  كاكابراييچ كيوان و اميريچ حسن ا

مجله  هاي حل مسأله بر بهزيستي ذهني مردان متأهل سو مصرر كننده مواد.  آموزي مهارد
 .  129-148 چ 3ا2چ خانواده درماني كاربردي
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ا صادق  حقيقيچ  و  بهران  بر  1397موحدزادهچ  گروهي  شيوه  به  شناختي  هيانوتراپي  اثربخشي   . 

مجله ارمغان بهزيستي رواني در افراد مراجعه كننده به مراكز اقامتي و نيمه اقامتي تری اعتياد.  
 .  225-235 چ 2ا23چ دانش

حسن پورچ  يب   حب  يچكنارسر  ياسلام   سرپرستچ محبوبه   مهرداد   يچقنبرپورگنجار   سمانه  يرزاييچم

اجتناچ تجربه    ين . ارتباط ب1400و دلاسندچ كوروي ا  يدحميدرضانژادچ س  يفلا  مرتض   ائمه

مجله زا.  زنان باردار نخست  يمان با ترس از زا  يجانه  يمتنظ  يو دشوار  يشناخت  ي هم جوش  يچا

 . 118-129 چ 118ا30 چ يلانگ يعلون پزشد شياهدان 

كيويچ   قمري  علي   علي ندائيچ  الاسلاميچ  شيخ  ا  حسين   اسماعيل  دميرريچ  صدري   .  1402و 

در   تنظيم هيجان  در  دشواري  بر عدن تحمل بلاتدليفي و  درماني هيجاني  اثربخشي طرحواره 

افسردگي و اضبراچ همايند.   به  مبتلا  روانازشدي شناختافراد   چ  1ا10چ  مجله روانشناسي و 

115 -103 . 

 . اثربخشي هيانوتيزن درماني بر پيشييري از  139۶هاشميچ جواد  بهشتيچ بهنان و علي زادهچ جابر ا

 اعتيادپژوهيچ   فصلنامه علميعودچ كاهش تدانشيري و ول  در افراد تری كنندة مواد محری.  

 .  93-110 چ 42ا11

. ترجمه سيدكاظم علوي فاضل و همايون زنينه. تهران:  آموزي هنر هيانوتيزن . 1400هانترچ روي ا

  . 2009انتشاراد ترآوا. اانتشار اثر به زبان اصليچ 

 . طرحواره درماني اراهنماي كاربردي  1399ا  يانگچ جفري  كلوسدوچ ژانت  ويشارچ مارجوري

. جلد او . ترجمه حميدپور و اندوز. تهران: نشر ارجمند. اسا  نشر اثر براي متخصصين باليني 

  . 2003به زبان اصليچ 
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