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 چکیده 
هدف از پژوهش حاضر بررسی اثربخشی طرحواره درمانی بر تحمل ابهام و  

بود. مواد  به  وابسته  افراد  هیجان  تنظیم  در  پژوهش    روش  دشواری 

و دوره پیگری    آزمون با گروه کنترلپس  _ آزمونبا طرح پیش آزمایشینیمه

ان وابسته به مواد مراجعه  پژوهش شامل بیمار  بود. جامعه آماری  دو ماهه

  34بود. از این بین   1402کننده به مراکز ترک اعتیاد شهر تهران در سال 

گیری در دسترس انتخاب شدند و به صورت تصادفی در  نفر به روش نمونه

آزمایش ) و کنترل  17دوگروه  قرار گرفتند.    17)  نفر(  پژوهش  نفر(  ابزار 

تحمل   پرسشنامه  )شامل  مکATQابهام   )( در  2009لین  دشواری  و   )

  10طرحواره درمانی در  ( بود.  2004( گراتز و رومر )DERSهیجان )  تنظیم

نی یک جلسه در هفته بر روی گروه آزمایش  وا دقیقه ای با فرا  90جلسه  

تحلیل  اجرا شد.   و  تجزیه  گیری  اندازه  باواریانس    تحلیلاز  ها  دادهجهت 

داری وجود  اد که بین دو گروه تفاوت معنینشان د  . نتایجشد  استفاده  مکرر

کاهش  و   (p <0/ 05) تحمل ابهام افزایشداشت و طرحواره درمانی باعث 

هیجان تنظیم  در  شد  (p  <05/0)  دشواری  مواد  به  وابسته  افراد  .  در 

با توجه به  (. p <05/0) همچنین دارای ماندگاری اثر در دوره پیگیری بود

م آمده،  به دست  مینتایج  اعتیاد  استفتخصصین  با  از طرحوا توانند  ره  اده 

بر   ابهام و کاهش دشواری در تنظیم هیجان افراد    افزایشدرمانی  تحمل 

 وابسته به مواد تاکید کنند. 

 

کلیدیواژه هیجان،:  های  تنظیم  در  دشواری  ابهام،  طرحواره    تحمل 
 . مواد وابستگی به  درمانی،

 Abstract 
The purpose of the present study was to investigate the 

effectiveness of schema therapy on the tolerance of 

ambiguity and difficulty in regulating the emotions of 

drug addicts. The research method was semi-

experimental with a pre-test-post-test design with a 

control group and a two-month follow-up period. The 

statistical population of the study included substance-

dependent patients who were referred to addiction 

treatment centers in Tehran in 1402. Among these, 34 

people were selected by the available sampling 

method and were randomly divided into experimental 

(17 people) and control (17 people) groups. Research 

tools included the Ambiguity Tolerance Questionnaire 

(ATQ) by McLean (2009) and Difficulty in Emotion 

Regulation (DERS) by Gratz and Roemer (2004). 

Schema therapy was performed on the experimental 

group in 10 sessions of 90 minutes with the frequency 

of one session per week. Analysis of variance with 

repeated measurements was used to analyze the data. 

The results showed that there was a significant 

difference between the two groups and schema therapy 

increased the tolerance of ambiguity (p<0.05) and 

reduced the difficulty in emotion regulation (p<0.05) 

in substance-dependent people. It also had a lasting 

effect in the follow-up period (p>0.05). According to 

the obtained results, addiction specialists can use 

schema therapy to emphasize increasing the tolerance 

of ambiguity and reducing the difficulty in regulating 

the emotions of drug addicts. 

Keywords: Ambiguity Tolerance, Difficulty in 

Emotion Regulation, Schema Therapy, Drug Addicts. 
 1403  دی: ویرایش نهایی  1403تیر پذیرش:    1403اردیبهشت دریافت :      پژوهشی  نوع مقاله :

 

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

25
-0

5-
10

 ]
 

                             1 / 10

mailto:moghtaderleila@yahoo.com
http://frooyesh.ir/article-1-5374-fa.html


112        
 طرحواره درمانی بر تحمل ابهام و دشواری در تنظیم هیجان افراد وابسته به مواد اثربخشی 

The effectiveness of schema therapy on the tolerance of ambiguity and difficulty in regulating the emotions of drug addicts 

  

 
 

 مقدمه 
 

و همکاران،    2)گریفین شود و یکی از مشکلات جدی جوامع امروز است های اجتماعی محسوب میترین آسیب از مهم   1وابستگی به مواد 

عنوان اختلالات اعتیادی نام برده شده است و شامل  اد در پنجمین راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی بهگی به مو (. وابست2023

(. اخیرا مطالعات، اعتیاد را  2022،  3پزشکی امریکا )انجمن روان   علائم فیزیولوژیکی، رفتاری و شناختی همراه با الگویی از تکرار مصرف است

  های مختلف برای پیشگیری و درمان نیاز دارد ه زجتماعی و یک مشکل چندوجهی دانسته که به متخصصین حوو ا  وانییک مدل زیستی، ر

  ها تاکید بر عوامل خطرساز، اهداف و مداخلات درمانی مؤثر جهت درک بهتر این اختلال دارند پژوهش   (.2023،  4)کریستینا و رونتورابی 

   (.2020  و همکاران،  5)چن 

  6های روانی و بروز یا تشدید سوءمصرف مواد تحمل ابهام های مؤثر در پیشگیری از آسیبز سازه دهد یکی اان می مرور مطالعات نش

بینی تمایل عنوان عاملی مهم در پیشکه عدم تحمل ابهام به  طوری  (. به 1399؛ آفتاب و شمس،  1400زاده و سهرابی،  باشد )ابراهیم می

و همکاران،    7تواند نقش مهمی در پیشگیری رفتارهای اعتیادی داشته باشد )هلنیاک به آن می وجه  و ت  کندافراد به مصرف مواد عمل می 

بینی، جدا از احتمال بروز  (. این شاخص تحت عنوان گرایش شخص به ابراز واکنش منفی به شرایط و وقایع مبهم و غیرقابل پیش2021

عنوان رخدادی  جایی که عدم تحمل ابهام در گرایش افراد به مصرف مواد بهرویداد یا پیامدهای مربوط به آن تعریف شده است و از آن

(  1400زاده و سهرابی،  گردد )ابراهیمهای اصلی پیشگیری تلقی میکند، افزایش سطح تحمل ابهام در افراد جزء شاخص انگیزشی عمل می 

حتمال دارد که به رفتارهای پرخطر و مصرف مواد روی  تر ابیش  رسد افرادی که تحمل ابهام پایینی دارند تحت اضطراب شدیدو به نظر می 

ها بیشتر است  بیاورند و همچنین پس از اقدام به ترک رفتار پرخطر نیز به منظور اجتناب از ناراحتی، احتمال بازگشت به مصرف در آن 

   (.2020،  8)هوگارت 

حمل ابهام با راهبردهای سازگارانه  که در افراد وابسته به مواد ت( در پژوهشی نشان دادند  1397)و همکاران    نادینلویی  باباییاز طرفی،  

از    9تنظیم هیجان رابطه مثبت و معنادار و با راهبردهای ناسازگار تنظیم هیجان رابطه منفی و معنادار دارد و دشواری در تنظیم هیجان 

(.  2021،  و همکاران  10اد نقش بارزی دارد )پائولوس ف مومصر  ا گرایش بهبپذیری روانی  باشد که در آسیبشناختی می های روان جمله سازه 

( نیز در همین رابطه نشان دادند که گرایش به مصرف مواد ناشی از دشواری در تنظیم هیجان و ناتوانی در  2020و همکاران )  11کلارک  

یین در تلاش برای مقابله با هیجانات منفی ها به ویژه در شروع مصرف است. افراد با تحمل ابهام پاها و مدیریت آنمقابلۀ مؤثر با هیجان

های هیجانی خود بر  شوند و با گرایش به مصرف مواد و دیگر رفتارهای غیربهداشتی درصدد تسکین نارسایینظمی رفتاری میدرگیر بی

پذیری  جانی، واکنشی هیثباتهای وجود بی(. براین اساس دشواری در تنظیم هیجان با شاخصه 1393و همکاران،    نسبآیند )اسماعیلی می

( دشواری  2004)  12(. در تعریفی دیگر گراتز و رومر 1400،  و همکاران  شود )چیانیپذیری و فقدان خودتنظیمی تعریف میعاطفی، تحریک 

ردنظر به  ها، کنترل رفتارهای تکانشی، رفتار مطابق با اهداف موعنوان مشکل افراد در آگاهی، فهم و پذیرش هیجان در تنظیم هیجان را به 

انایی  اند. توپذیر از راهبردهای تنظیم هیجان برای مواجهه با الزامات موقعیت تعریف کرده های منفی و استفادۀ انعطاف هنگام تجربۀ هیجان 

تری  بیش احتمالشود. افرادی که توانایی تنظیم هیجانات خود را ندارند، به تنظیم هیجان، منجر به حفظ خلق و راهکارهای بهبود آن می

ها و  توان گفت عدم توانایی مدیریت هیجان(. بنابراین می 2007و همکاران،    13گارسیا -گیرند )وردیجوتحت تأثیر عوامل محیطی قرار می 

 (.1399،  و همکاران  زرندیدشواری در تنظیم هیجان در گرایش افراد به سمت مصرف مواد نقش داشته باشد )قنبری 

 
1. Drug addicts. 

2. Griffin 

3. American psychiatric association  

4. Christiana & Runturambi 

5 .Chen  

6. Tolerance of ambiguity  

7. Heleniak 

8. Hogarth 

9. Difficulty in regulating emotion 

10. Paulus 

11. Clarke 

12 Gratz & Roemer  

13 Verdejo- Garcia 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

25
-0

5-
10

 ]
 

                             2 / 10

http://frooyesh.ir/article-1-5374-fa.html


113 
 1403دی  ،103شماره پیاپی  ،10ه شمار ، 13سال ، رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),13(10), 2025 

 

 

. از دیگر سو با توجه  ندهای درمانی جدید هستارزیابی تأثیرات روش   ، درمانگران نیازمندی مصرف موادامروزه با وجود شیوع نسبتاً بالا 

های  اند، نیاز به درمان های موجود پرهزینه و زمان بر هستند و نتایج متناقضی را از نظر میزان اثربخشی داشتهبه اینکه بسیاری از درمان 

هزینه م کم  احساس  کارآمدتر  و  )م شویتر  همکاران،  د  و  آسیب   طرفی،از    (.1400رادیان  زمینۀ  روان در  مختلف  از  های  یکی  شناختی 

قرار می استفاده  مورد  توسط گروه درمانگران  رویکردهایی که  و خرقانی،    1گیرد، طرحواره درمانی پرکاربردترین  )محققی  (.  1400است 

بر  شده است و    ساختهرفتاری  -شناختیرویکرد  اس گسترش مفاهیم  طرحواره درمانی، درمان یکپارچه و جدیدی است که عمدتاً بر اس

درمانی ترکیب کرده است. بر اساس  رویکرد  ، گشتالت و روانکاوی را در قالب یک  موضوعیشناختی، دلبستگی، روابط  های  اساس رویکرد 

گار اولیه خود را تشخیص دهند و وقتی اسازای نهه ترین طرحوارکند که مهمی یانگ، طرحواره درمانی به افراد کمک میاه نظریه طرحوار 

و    2ها پاسخ بدهند )ون دیجکای سازگارانه و انطباقی به آنشوند در طول زندگی روزمره خود به شیوه های ناسازگار فعال می این طرحواره 

هیجانی اساسی دلبستگی ایمن به   ها به دلیل ارضا نشدن نیازهای( بر این باورند که طرحواره 6200و همکاران )  3(. یانگ 2019همکاران، 

اند و معنا و  وجود آمده داری در دوران کودکی بهبینانه و خویشتن های واقع ت، خودانگیختگی و تفریح و محدودیتدیگران مانند نیاز به امنی

کنترل آگاهانه بر طرحواره    زایشو افشناختی  کنند. هدف اولیۀ این رویکرد ایجاد آگاهی روان دهد را ایجاد میساختاری که فرد به دنیا می

تأکید دارد که ممکن است افراد در    و  (1400،  و همکاران   های مقابله است )رهبر کرباسدهیها و سبکو هدف نهایی آن بهبود طرحواره 

نی سعی دارد  شروع مشکلات خود نقش چندانی نداشته باشند، اما در تداوم مشکلات خود حتماً نقش دارند. به همین دلیل طرحواره درما

باشد و  اند، همدلی در پیش گیرد؛ اما برای تغییر مشکلات فعلی منفعل نمیبرای درد و رنجی که افراد در اثر زندگی گذشته متحمل شده

این    (.2014،  و همکاران  4ورسویجکهای ناسازگار را کاهش دهد )وان پذیری سعی دارد دامنۀ اثرگذاری طرحواره ق کاهش آسیب از طری

های ناسازگار اولیه و اجتناب ناسازگار  کند و فعال شدن طرحواره عنوان یک اختلال اولیه شناسایی می بستگی به موادمخدر را به د واویکرر

تواند رفتاری ناشی از ابراز مستقیم فعالیت  کند که استفاده از موادمخدر می داند و فرض می را عوامل مهم وابستگی به مواد در میان افراد می 

(.  1400،  و همکاران   آبادیانجویی و اطاعت باشد )بهرام های ایثار، پذیرش داری ناکافی یا فعالیت طرحواره های استحقاق و خویشتن حواره طر

کنندگان  نظمی هیجانی در مبتلایان به اختلالات شخصیت و سوءمصرف برآیندهای پژوهشی حاکی از تأثیر مثبت طرحواره درمانی بر بی

کننده مواد  (، رضایت از زندگی و بهبود عواطف مثبت و منفی مردان مصرف 1399؛ حاجیپور و همکاران، 2018و همکاران،   5مو مواد )دادو 

کنندگان مواد بوده است )محققی و خرقانی،  های ناکارآمد و علائم خلقی و اضطرابی مصرف ( و کاهش طرحواره 1400)مرادیان و همکاران،  

1400.) 

منجر به    تواندی م  ادیهمراه است. اعت  یو اجتماع  یکیولوژیفیز  ،ی مزمن است که با اختلالات در عملکرد فرد  یر مایب  کیبه مواد    ادیاعت

شامل    ادیاعت  یهاب یدر افراد شود. آس  نییپا  یزندگ  ت یفیو ک  یمشکلات در روابط اجتماع  ،یمانند اضطراب و افسردگ  یمشکلات روانشناخت

  ی در سطح خانوادگ  یو اجتماع  یو مشکلات خانوادگ  یدر سطح فرد  یشمانیو پ  ییتنها  ،یدی امو نا عجز  احساس    ،یو جسمان  یرواناختلالات  

  ی اد یاعت  شاتیکاهش گرا  یبرا   رانهیشگیپ  یهای زیردارد و برنامه  ت یاهم  یمشکلات، ارائه مداخلات روان  نیکاهش ا  ی. براباشدی م  یو اجتماع

به درک بهتر    تواندیم  یروانشناخت  یهادر مصرف مواد و ارائه درمان م  تحمل ابها  و بهبود در  جاناتینقش ه  یرسبر  نیاست. همچن  یضرور 

اثربخشی درمان طرحواره درمانی بر تحمل ابهام    تعییناین مطالعه در جهت  بنابراین    باشد.   دیجوامع مختلف مف  ی کمک کند و برا  ادیاز اعت

 . ته اس و دشواری در تنظیم هیجان افراد وابسته به مواد انجام شد 

 

 روش

 

بود. جامعه آماری این پژوهش    ماهه  2با دوره پیگیری    گروه کنترل  وآزمون  آزمون، پس آزمایشی با طرح پیش روش پژوهش حاضر نیمه

نفر بود. از این جامعه به  209به تعداد  1402سال در تهران  هرکز ترک اعتیاد ش امر  مواد کنندۀساله مصرف 45تا  25شامل کلیۀ مردان 

دشواری در تنظیم هیجان گرفتند انتخاب و این بالاتر در    و  ر تحمل ابهامد  ترپاییننفر که نمره    34گیری در دسترس، تعداد  مونه روش ن

 
1 Schema therapy 

2 Van Dijik 

3 Yang 

4 Van Vreeswijik 

5  Dadomo  
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های آزمایشی حجم هر نفره طرحواره درمانی و کنترل قرار گرفتند. از آنجایی که در پژوهش   17طور تصادفی ساده در دو گروه    تعداد به

  17ها، حجم هر گروه  (، در این پژوهش با توجه به احتمال ریزش افراد در گروه  1398شده است )سرمد و همکاران،    نهادپیش  نفر  15گروه  

از میانگین    بالاترسال، حداقل سواد خواندن و نوشتن، کسب نمره    45تا    25عبارت بود از؛ سن بین   نفر انتخاب شد. ملاک ورود به پژوهش

سال از وابستگى فرد به مواد مخدر گذشته    1حداقل  و  (  39با خط برش  )تر در تحمل ابهام  نمره پایین  ،جانتنظیم هی  دشواری در  در  (90)

میلی به  گردان در زمان اجرای پژوهش، عدم انجام  تکالیف محوله و بیپزشکی و روانباشد. ملاک خروج از پژوهش، مصرف داروهای روان 

بود. در این پژوهش نکات اخلاقى از جمله محرمانه    جلسه در جلسات درمانی  2غیبت بیش از     هطالعادامه درمان، عدم تکمیل صحیح ابزار م

ها به  دادهدر نهایت  بودن اطلاعات، رضایت آگاهانه، حق خروج از پژوهش بدون تبعات مالى و درمانى و حق آگاهى از نتایج رعایت شد.  

 تحلیل شد.  spss-26زارافاز نرم   با استفادهو  مکرر    گیرىتحلیل واریانس با اندازه  روش

 سنجش ابزار 

سوال است که نمره کل   13طراحی شد و در برگیرنده  (  2009لین )پرسشنامه توسط مک این    :(ATQ) 1پرسشنامه تحمل ابهام 

  5رت  لیک   سئوال پرسشنامه به صورت طیف  13آید. طریقه پاسخگویی به  پرسشنامه با توجه به جمع تمامی نمرات سئوالات بدست می 

گیرد. نمره تعلق می  5نمره و کاملاً موافقم    4نمره، موافقم    3نمره، نظری ندارم    2نمره، مخالفم    1ایی است که به گزینه کاملاً مخالفم  درجه 

نمره   5شود. یعنی به گزینه کاملاً مخالفم  گذاری می به شیوه معکوس نمره   12و    11،  9،  6،  5،  4،  3،  2،  1برخی از سئوالات از قبیل سئوال

بوده و خط برش آن نیز   65و  13حداکثر نمره در این پرسشنامه به ترتیب  گیرد. حداقل نمره و نمره تعلق می 1و به گزینه کاملاً موافقم 

و همبستگی آن را با پرسشنامه عدم تحمل    90/0لین پایایی پرسشنامه تحمل ابهام را با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  است. مک   39

(. در داخل  2009لین،  گزارش کرد )مک  59/0و روایی آن را    41/0و پرسشنامه تحمل ابهام مک دونالد برابر با    90/0نر برابر با  م بدابها

گزارش کردند. در پژوهش    48/0و روایی سازه آن را    85/0( پایایی پرسشنامه را با ضریب آلفای کرونباخ  1391کشور فیضی و همکاران )

 بدست آمد.   82/0ز ضریب آلفای کرونباخ پایایی کل ابزار  حاضر با استفاده ا

( ساخته شده و برای ارزیابی دشواری  2004)  3توسط گراتز و رومر   مقیاساین    :(DERS) 2دشواری در تنظیم هیجان  مقیاس

های هیجانی )با  اسخ رش پزیرمقیاس عدم پذی  6سؤال و    36تر از ابزارهای موجود است که در برگیرندۀ  موجود در تنظیم هیجانی جامع

، 24،  19،  14،  3(، دشواری در کنترل تکانه )33،  26،  20،  18،  13(، دشواری در انجام رفتار هدفمند )29،  25،  23،  21،  12،  11سئوالات  

،  35،  31،  30،  28،  22،  16،  15(، دسترسی محدود به راهبردهای تنظیم هیجانی )34،  17،  10،  8،  6،  2(، فقدان آگاهی هیجانی )32،  27

ای از تقریباً هرگز=  درجه  5گویی به سئوالات این ابزار به صورت طیف لیکرت  ( است. طریقۀ پاسخ 9،  7،  5،  4،  1( و عدم وضوح هیجانی )36

ه  و حداکثر نمر   36دهندۀ دشواری بیشتر در تنظیم هیجان است. حداقل نمره  باشد. نمرات بالاتر نشاننمره می  5نمره تا تقریبا همیشه=    1

باشند. نتایج  گذاری معکوس میدارای نمره   34و    24،  22،  20،  17،  10،  8،  7،  6،  2،  1باشد. برخی از سئوالات از قبیل سئوال  می  180

ها نشانگر  است و در رابطه با روایی نیز بررسی  93/0دهد که این پرسشنامه دارای همسانی درونی مطلوب برابر با  مربوط به پایایی نشان می

های  (. هنجاریابی پرسشنامه در داخل ایران بر روی نمونه2004)گراتز و رومر،    )  (r  =0/ 16تا    69/0)  بین مطلوب ابزار استزه و پیش روایی سا

گزارش شده    87/0و برای کل پرسشنامه    92/0تا    70/0  در دامنه با استفاده از ضرایب آلفای کرونباخ  ها  س بالینی و غیربالینی برای زیرمقیا 

(. در دیگر پژوهش داخل کشور  1397است )بشارت،    مورد تأیید قرار گرفته  53/0تا    44/0در دامنه  آن    همگرا و تشخیصی  اییو رو    است

،  70/0،  70/0،  78/0،  76/0ها به ترتیب  و برای هر یک از زیرمقیاس    86/0پایایی پرسشنامه با روش آلفای کرونباخ برای کل پرسشنامه  

(. در پژوهش حاضر با استفاده از ضریب  1400دهندۀ پایایی قابل قبول ابزار است )میرزائی و همکاران،  نشانبدست آمده که    76/0و    70/0

 بدست آمد .   71/0تا    0/ 63های بین  ها در دامنهو زیرمقیاس  80/0آلفای کرونباخ پایایی کل ابزار  

جلسه )هر هفته یک جلسه   10( طى  2003،  و همکاران   4انگبا رویکرد طرحواره درمانی با پروتکل )یدرمان    جلسات مداخله درمان:

تحمل ابهام    پرسشنامه  ،  های پژوهشیاجرا شد و سپس ابزار   شرکت کنندگاناى( به صورت فردى و طی روزهای مشخص بر روی  دقیقه  90

وه داده شد تا مرحله  و گرهر د  شرکت کنندگان( مجدد به  2003نامه دشوارى در تنظیم هیجان گراتز و رومر )پرسش( و  2009)  5مک لین 

 
1 Ambiguity Tolerance Questionnaire(ATQ) 

2 Difficulties in Emotion Regulation Scale (DERS) 

3 Gratz & Roemer 

4. Young 

5. McLain   
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دو گروه ارائه شد.    شرکت کنندگانآزمون نیز اجرا گردد. پس از گذشت دو ماه مجدداً ابزار پژوهش به منظور اجرای مرحله پیگیری به  پس

 ارائه شده است.   1خلاصه محتوای این جلسات در جدول  
 

 ( 2003 ان، مکاره و )یانگ درمانی طرحواره رویکرد درمان جلسات مختصر شرح :1 جدول

 تکلیف  و جلسات  محتوای اهداف  جلسات 

 معارفه  و آشنایی اول
  های ریشه  توضیح   و   بیان  کدام،  هر  به  مربوط   های حوزه  و   ناسازگار  هایطرحواره  معرفی  درمانی،   طرحواره   توضیح   و   تعریف 

 ها طرحواره عملکرد  پیرامون آموزش  و توضیح  طرحواره، و تحولی

 دوم
  مفاهیم با  آشنایی

 رحواره ط

  جهت   فرد   در   آمادگی   ایجاد  ای، طرحواره  هایذهنیت  انواع   آموزش  و  توضیح   ای، مقابله  های سبک  آموزش   و   توضیح

 ها طرحواره تغییر و  سنجش

 سوم 
  سنجش و آموزش

 ایی  طرحواره 

  مربوط   ذهنی  تصویرسازی  تکنیک  آموزش  و  انجام  هایشان،طرحواره  با آنها  کردن  آشنا  و  درمانجو  هایطرحواره  سنجش

 افراد زندگی  بر کدام  هر تأثیر و ها طرحواره پیرامون  گفتگو و بحث  جلسه،  در سنجش   مرحلۀ به

 چهارم 
  تغییر فرآیند

   طرحواره 

 الگوشکنی  و  هیجانی  شناختی  راهبردهای  معرفی  ها،طرحواره  تغییر  جهت  آمادگی  ها،طرحواره  تغییر  جهت  انگیزه   ایجاد

 رفتاری  الگوشکنی هیجانی، شناختی،  جبهۀ سه در هاطرحواره با  جنگ جهت با   شدن پیمان  هم  رفتاری،

 پنجم
  معایب و مزایا  ارزیابی

 طرحواره 

  ارزیابی   ها، طرحواره  معایب   و  مزایا   ارزیابی  طرحواره،   کننده   تأیید  شواهد  از  جدید  تعریف   طرحواره،   اعتبار   آموزن   انجام 

 ای مقابله هایسبک  معایب و مزایا

 ششم
  کارت آموزش

 وزشیآم

  نحوۀ  و آموزشی هایکارت ساخت  و  تدوین آموزش طرحواره، جنبۀ و سالم جنبۀ بین  گفتگو برقراری تمرین و آموزش

 طرحواره  ثبت نحوۀ آموزش درمانجو،  به هاکارت این  از استفاده

 هفتم
  راهبرد آموزش

 تجربی 

  اجرای و  ذهنی تصویرسازی روش  موزشآ تجربی،  راهبردهای  از  استفاده  منطق ارائه تجربی،  راهبردهای  مجدد  معرفی

  منطقی   توضیح  و  والدین  به  نامه   نوشتن  جلسه  در   آن  اجرای  و  خیالی   گفتگوی  انجام   تکنیک  آموزش   جلسه،  در  آن

 تکنیک این  از استفاده

 هشتم 
  سبک آموزش و

 ایی مقابل 

  به   درمانجو  خاص  رفتارهای   تعیین  ها، طرحواره  تداوم  در   آنها  تأثیر  و  ایمقابله  هایسبک  انواع  آموزش  و  مجدد  توضیح

 رفتاری  الگوشکنی  جهت در رفتارها  بندیاولویت تغییر احتمالی  آماج عنوان

 سالم  رفتار آموزش نهم 

  رفتارهای   تمرین  آموزش  افراد،  زندگی  در   آن   تأثیر  بررسی   و   طرحواره  بخش  تداوم  رفتارهای   تغییر  جهت   انگیزه   ایجاد

  های کارت  از  استفاده  روش   آموزش   رفتار،  تغییر  موانع   بر   غلبه  آموزش   و   بررسی  نی،ذه  تصویرسازی   تکنیک  طریق   از   سالم 

 رفتاری وشکنیالگ مرحلۀ  به مربوط  تمرینات انجام رفتاری،  الگوشکنی جهت آموزشی

 موانع  رفع و ارزیابی دهم
  سئوالات   به  پاسخ  ها، وارهطرح  تغییر  اثرات   پیرامون  گفتگو   و   بحث  گیری،نتیجه  و  بندی جمع  شده،   انجام   تمرینات  بررسی

 جو درمان

 

 یافته ها 
 

  سنی   دامنه  دارای  بودندو  مرد  همگی  پژوهش  در  کننده  شرکت  افراد  که  بود  آن  بیانگر  شناختی  جمعیت   هایداده  از  حاصل  هاییافته

  گروه   از  درصد(  36)  نفر  6  د.بو  سال  35±10  کنترل  گروه  و  آزمایش  گروه  سن  معیار  انحراف  و  میانگین  بین  این  در  که  بودند  سال  45  تا  25

 15   بود.  صورت  همین  به  نیز  کنترل  گروه  بودند  غیردانشگاهی  تحصیلات   دارای  درصد(  64)  نفر  11  و   دانشگاهی  تحصیلات  دارای  آزمایش

  درصد(   67)  نفر  13  نیز  کنترل  گروه  در  بودند،  دویتی  شغل  دارای  درصد(12)  نفر  2  و  آزاد  شغل  دارای  درصد(  88)  آزمایش  گروه  از  نفر

  درصد( 76)  نفر  13  آزمایش  گروه  در  مواد،  مصرف  سو  متغیر  با  رابطه  در  بودند.  دولتی  شغل  دارای  درصد(  24)  نفر  4  و  آزاد  شغل  دارای
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  نفر  7 و درصد( 58) نفر 10 ترتیب به مقادیر این کنترل گروه در سال 4 بالای مصرف درصد( 24) نفر 4 و داشتند را سال 3 تا 1 مصرف

 است.   شده  ارائه  2  جدول   در  سنجش  مختلف  مراحل  و  گروه  تفکیک  به  وابسته  هایمتغیر  معیار  انحراف  و  میانگین  بود.  درصد(  42)

 

 پیگیری  و آزمون پس آزمون،  پیش مراحل در وابسته متغیرهای توصیفی آمار نتایج :2  جدول

 متغیرها

 Ks پیگیری Ks پس آزمون  Ks پیش آزمون 

 میانگین 
انحراف  

 معیار 
P 

value 
 میانگین 

انحراف  

 معیار 
 

value 
 میانگین 

انحراف  

 معیار 
 

value 

 تحمل ابهام 
 021/0 47/4 52/37 318/0 28/6 76/35 306/0 73/6 00/31 آزمایش 

 027/0 33/4 58/27 320/0 55/45 88/28 314/0 73/5 00/30 گواه 

دشواری تنظیم  

 هیجان  

 897/0 66/19 34/83 929/0 81/20 91/92 985/0 20/31 86/122 آزمایش 

 891/0 46/27 45/129 940/0 45/29 21/127 988/0 42/32 68/121 گواه 

 

آزمون به گروه مداخله )طرحواره درمانی ( از مرحله پیش  شرکت کنندگاندهد که میانگین نمرات متغیر وابسته در  نشان می   2جدول

آزمون نسبت  متغیر در افراد گروه کنترل در مراحل مختلف سنجش )پیش آزمون و پیگیری بهبود داشته است، اما در نمرات این  مراحل پس 

پردازیم. در این تحقیق  های تحلیل میبه بررسی مفروضه   تحلیل،  از اجرای. قبل    آزمون و پیگیری( تغییر محسوسی مشاهده نشدبه پس

ویلک استفاده شد، نتایج  -ر جامعه از آزمون شاپیرو فرض نرمال بودن توزیع نمرات دپیش از انجام تحلیل واریانس به منظور بررسی پیش 

، لذا توزیع نمرات در  (P  >05/0)است.    0.05های وابسته سطح معناداری بزرگتر از  ویلک نشان داد که در تمامی متغیر - آزمون شاپیرو

فرض همگونی  و برای بررسی پیش   ها از آزمون لوین استفاده شد.فرض برابری واریانس جامعه نرمال است. همچنین به منظور بررسی پیش 

باشد  می   05/0ه بزرگتر از  اری بدست آمد کوواریانس نیز از آزمون ام باکس استفاده شد؛ که نتیجه آزمون سطح معناد -ماتریس واریانس

واریانس دارای  کو-های واریانسکوواریانس را زیر سوال نبرده است و ماتریس-های واریانسهای تحقیق فرض تساوی ماتریس بنابراین داده 

بدست آمده است، لذا    001/0  های وابسته برابرباشد. آزمون کرویت موچلی مقدار سطح معناداری برای نمرات هر یک از متغیرهمگنی می

ای دقیق تر شرط همگنی ماتریس کوواریانس اطمینان حاصل  گونهها و به فرض کرویت رد می شود؛ در نتیجه از فرض یکسان بودن واریانس

جدول   گیرز برای بررسی اثرات درون آزمودنی استفاده شده.-نه گرین هاوسکاراد در نتیجه از آزمون جایگزین یعنی از آزمون محافظه نش

 دهد. نتایج آزمون تحلیل چند متغیری در ارزیابی اثر متغیر مستقل به متغیر وابسته پژوهش را نشان می  3
 

 وابسته زیابی اثر متغیر مستقل بر متغیرهاینتایج آزمون تحلیل چندمتغیری در ار : 3جدول 

 توان آماری  اندازه اثر  سطح معناداری  Fآماره  لامبدای ویلکز  متغیر وابسته 

 000/1 603/0 001/0 543/23 397/0 تحمل ابهام 

 000/1 888/0 001/0 228/123 112/0 دشواری تنظیم هیجان 

 

 تنظیم  در  دشواری  و  ابهام  تحمل  رب  درمانی  طرحواره  اثر  ارزیابی  در  متغیری  چند  تحلیل   نتایج  شودمی   حظهملا   3  جدول  در  که  همانطور

  با   واریانس  تحلیل   نتایج  4  جدول  در   .(P=000/0)  بود  دار  معنی  وابسته  هایمتغیر  بر  مستقل  متغیر  اجرای  اثر  دهد.می  نشان  هیجان

 است.   شده  رائها   تهوابس  های  متغیر  رب  مستقل  متغیر  اجرای   اثر  تبیین  در  مکرر  گیریاندازه 

 
 هیجان  تنظیم دشواری و ابهام برتحمل درمانی  طرحواره اثر تبیین در مکرر گیریاندازه با واریانس تحلیل نتایج :4 جدول

 متغیر

 وابسته 

  منابع

 تغییر 

  مجموع 

 مجذورات 

  مجموع 

 خطا  مجذورات
 F آماره

  سطح

 معناداری 

  اندازه

 اثر

  توان

 آماری

 ابهام  تحمل

 913/0 268/0 002/0 706/11 808/900 088/900 گروه

 909/0 187/0 002/0 377/7 823/47 353/86 زمان 

 000/1 484/0 100/0 990/29 420/194 059/351 زمان*گروه 
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     893/76 588/2460 خطا  

  دشواری

 هیجان تنظیم

 000/1 616/0 100/0 426/51 324/17788 324/17788 گروه

 000/1 739/0 100/0 582/90 778/3499 490/4700 زمان 

 000/1 861/0 100/0 456/198 657/7667 294/10298 زمان*گروه 

     902/345 863/11068 خطا  

 

 و  (2η،  456/198=F=0/ 861)  ابهام  تحمل  متغیرهای  برای  گروه  و  زمان  تعامل  اثر  میزان  شود،می  ظهح ملا  4  جدول  در  که  همانطور

  جلسات   در  شرکت  که  است  آن  بیانگر  یافته  این  است.  دار  معنی  010/0  سطح  در  که  است (2η، 990/29=F=484/0)  هیجان  تنظیم  دشواری

  فرونی بن  تعقیبی  آزمون  نتایج  5جدول  است.  داشته  معناداری  تاثیر  هیجان  تنظیم  در  دشواری  و  ابهام  تحمل  نمرات  بهبود  بر  درمانی  طرحواره

 . دهدمی   شانن  را  مرحله  سه  در  هیجان  تنظیم  دشواریو  ابهام  تحمل  اتنمر
 

 . هیجان تنظیم دشواری و ابهام تحمل بر نتایج ماندگاری بررسی برای تعقیبی آزمون نتایج :5 جدول

 مراحل  متغیر وابسته 
میانگین تعدیل  

 شده 
 تفاوت مراحل 

تفاوت  

 میانگین 

خطای  

 معیار 

سطح  

 معناداری 

 تحمل ابهام 

 019/0 623/0 - 824/1* آزمون پس -آزمونپیش 500/30 آزمون پیش

 009/0 642/0 - 059/2* پیگیری  -آزمونپیش 324/32 آزمون پس

 000/1 482/0 - 235/0 پیگیری  -آزمونپس 559/32 پیگیری

 دشواری تنظیم هیجان 

 001/0 128/1 206/12* آزمون پس -آزمونپیش 294/122 آزمون پیش

 001/0 597/1 882/15* پیگیری  -آزمونپیش 088/110 آزمون پس

 001/0 869/0 676/3* پیگیری  -آزمونپس 412/106 پیگیری

 

  آزمون پیش  میانگین تفاوت و 824/1 مداخله(  )اثر آزمونپس  با آزمونپیش  ابهام تحمل متغیر میانگین تفاوت دهدمی  نشان 5  جدول 

  میانگین  تفاوت و  است 235/0 له(مداخ ثبات )اثر پیگیری و آزمونپس  میانگین تفاوت از تر معنادار و  بیشتر 059/2 زمان( )اثر پیگیری با

  زمان(   )اثر  پیگیری  با  آزمونپیش   میانگین  تفاوت  و  206/12  مداخله(  )اثر  آزمونپس   با  آزمونپیش   هیجان  تنظیم  دشواری  متغیر

  رحواره ط  که  است  آن  دهنده  نشان  که  است869/0  مداخله(  ثبات  )اثر  پیگیری  و  آزمونپس   میانگین  تفاوت  از  تر  معنادار  و  بیشتر882/15

  پیگیری   مرحله  در   تاثیر  این  تداوم  و  است  داشته  تاثیر  آزمونپس   مرحله  در  هیجان   تنظیم   در  دشواری  و  ابهام  تحمل  نمرات  بهبود  بر  درمانی

  افراد  هیجان تنظیم در دشواری و  ابهام تحمل بر درمانی طرحواره اینکه بر مبتنی حاضر  پژوهش  لذا . (P  >05/0) است برداشته در نیز را

 شد.   تایید  است  اثربخش  مواد  به  بستهوا

 

 گیری بحث و نتیجه
 

یافته    بخشى طرحواره درمانى بر تحمل ابهام و دشواری در تنظیم هیجان افراد وابسته به مواد بود.اثر   تعیین  پژوهش حاضرانجام  هدف از 

این    پایداریهمچنین، نتایج حاکی از  .  وثر استم پژوهش نشان داد طرحواره درمانی بر بهبود تحمل ابهام در افراد وابسته به مواد    های

و  (  1399عباسی و همکاران ) ،( 1399)آفتاب و شمس،  اثربخشی در دوره پیگیری بود. این یافته با نتایج برخی از مطالعات پیشین مانند 

باور، ارزش و    ،یز سبک شناختجنبه ا  نیبر چندتحمل ابهام  توان گفت  در تبیین این یافته می   بود.  همسو  (2018)  و همکاران  رودیگر

  ک ی از    طرح واره درمانیاز آنجاییکه  (.  2013،  1فورنهام و مارکز )   گذاردیم  ریو حل مسئله تاث  یفرد  نیب  یهانگرش، مهارت  یهاستمیس

  ان درمانگر   ، (2010و همکاران،    2)وانگ   استشده   لیتشک  یاصل  یعاطف  یازها ی محدود و ن  تیحالت طرحواره، ترب  ه،یطرحواره ناسازگار اول

 
1 Furnham & Marks 

2 Wang 
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118        
 طرحواره درمانی بر تحمل ابهام و دشواری در تنظیم هیجان افراد وابسته به مواد اثربخشی 

The effectiveness of schema therapy on the tolerance of ambiguity and difficulty in regulating the emotions of drug addicts 

  

 
 

و با استفاده از    کشندی را به چالش م  هیناسازگار اول  یهاطرحواره   ،ی و رفتار  یتجرب  ،یشناخت  یبا استفاده از راهبردها  طرح واره درمانی

  ن، ی. همچن(1402)حسنوند و همکاران،    کند  دایپ  یبهتر  یدرک عقلان  ،یجانیدرک ه  قیتا از طر  کنندی به فرد کمک م  ،یتجرب  یراهبردها 

  دهند ی م  رییمقابله ناسازگار را تغ یهاو سبک   کنندی ناکارآمد م  یرفتار یالگوها  نیگزیرا جا  یتر  یانطباق یرفتارها   ،یرفتار   یبا الگوشکن

مقابله با    ییکرده و توانا  ل یرا تعد  یر یپذب یمرتبط با آس  یهاتا طرحواره   کنندی ها به افراد کمک مروش   نی. ا(2017،  1و آرنتز   )جاکوب

  ب علائم اضطرا   توانندیناکارآمد، افراد معتاد م  یباورها   دنیها و به چالش کشطرحواره   یبا بازساز   ن،یکنند. همچن  شتریزا را باسترس   طیشرا

به    یذهن  یرساز یتصو  نیو با تمر  شوندی رو مزا روبه استرس   یهاتیافراد با موقع  ،ی رفتار  یهاک یو تنش را در خود کنترل کنند. در تکن

تحمل ابهام   شیدر افزا زیکنترل اضطراب ن یهاکیتکن ن،ی. همچنکنندیرا رها م بخش یمنیا تیموقع ،ییارویرو یماده شدن برا منظور آ

و باعث    کندی م  جادیدر تجارب موجود ا  یراتییافراد، تغ  یهابا تمرکز بر شناخت  یدرمان  رحواره. ط(2020،  2)هث و استارتاپ   مؤثر است

نادرست،    ی جانیو ه  یشناخت  یندهایو اصلاح فرا  یساز با وارونه   ن،ی. همچنشود یتحمل ابهام م  شیافزا  اسازگار ون  یجانیه  یکاهش رفتارها

  یقطع چرخه تجارب منف  جانات، یهمزمان احساسات، افکار و ه  رییتغ  کننده،ناراحت ت  و اطلاعا  زابی خاطرات آس  رییتغ  یطرحواره درمان

   ود بخشد.بهبافراد را    یهاو تمرکز بر شناخت   یدرون

  است تنظیم هیجان در افراد وابسته به مواد اثربخش بوده  یافته دیگر این پژوهش نشان داد طرحواره درمانی بر بهبود نمرات دشواری

(،  2018)  و همکاران  دادومو. این یافته با نتایج برخی از مطالعات پیشین  ه استبود  ماندگار  دوره پیگیری  در طولحاکی  و این اثربخشی  

در تبیین   بود.همسو ( 1399( و عباسی و همکاران )1399(، حاجیپور و همکاران )1400فرشام و شمسیان ) (،2018) مکارانو ه ودیگرر

  ی جان یه  صیکه نقا  دهندیاست و مطالعات نشان م   رگذاریمختلف تأث  ی هاافراد در حوزه   یدر زندگ  یجانیه  میتنظاین یافته می توان گفت  

مصرف  در  است  باشدکنممکن  داشته  نقش  مواد  ترک  حال  در  همکاران،    3)استرلین  ندگان  درمان(2023و  طرحواره  از    ی.  استفاده  با 

  ن ی . ا(2016و همکاران،    4)فاسبیندر  افراد منجر شود  یمصرف  یو رفتارها   یجانیه  میبهبود در تنظ  تواندی م  یجانیو ه  یتجرب  یهاکیتکن

ها را  و مهارت حل مسأله آن   یروان  تیو ظرف  کندیم  قیبهنجار و سازگارانه تشو  یاه مقابل  یهاافراد را به استفاده از راهبرد  یدرمان  وهیش

در    یشتریب  ییتوانا  ،یها و معنا در زندگارزش   جادیا  لیبه دل  کنند،ی شرکت م  یکه در جلسات طرحواره درمان  ی. افراد بخشدی بهبود م

 .رندیگی آور قرار ماضطراب   طیشرا  یمنف  ریتأث  و کمتر تحت  کنندیم  دای خود پ  جاناتیه  تیریو مد  میتنظ

  ی ها طرحواره  رییو تغ ییبه شناسا یطرحواره درمانتوان گفت وهش می ژبه طور کلی، برای تبیین اثربخشی طرحواره درمانی در این پ

و مزمن    دیشکلات شدتا م  کندیروش به درمانگر کمک م  نیکند. ا  جادیا  یاد یدر اختلالات اعت  یبهبود  تواندیکه م  کندی ناکارآمد کمک م

 کند.    یابیرا رد  یافراد در دوران کودک  یفرد  نیکند و روابط ب  یو سازمانده  ییرا شناسا

دهى  از ابزار خود گزارشو استفاده   عدم کنترل نوع ماده مصرفیگیرى غیرتصادفى،  توان به نمونهپژوهش حاضر مى  هایمحدودیتاز  

ساختار یافته در کنار پرسشنامه جهت گردآوری اطلاعات، تأثیر و  عات آتی ضمن استفاده از مصاحبه نیمهشود در مطالنام برد. پیشنهاد می

کننده جنسیت در بررسی  ساله( مورد سنجش و مطالعه قرار گیرد. نقش تعدیل1ماهه الی    6ماندگاری مداخلات در بلندمدت )فاصله زمانی  

هاى درمانى در افراد  ز افراد در حال ترک مواد مورد بررسی قرار گیرد. استفاده از این شیوهتری اهای بزرگتأثیر مداخلات بر روی نمونه 

توصیه    اعتیاد  اند به درمانگران بالینىهاى روانى و رفتارى خصوصاً افرادى که براى ترک اقدام نموده وابسته به مواد جهت کاهش آسیب

 شود. مى

 

 منابع 
 

  .دانشجویان  در  ابهام  تحمل  عدم   و  روانشناختی  سرسختی  متغیرهای  براساس  اعتیاد  به  گرایش  بینی  پیش  (.4001)  ف.  سهرابی،  و  ش؛  زاده،  ابراهیم
  http://dx.doi.org/10.52547/etiadpajohi.15.61.283 .283-302 (،61)15 پژوهی، اعتیاد  فصلنامه

  در  پریشانی   تحمل  و  هیجان   تنظیم  در   دشواری  کنندگی   بینی  پیش  نقش   (. 1393)  امیر.  ثمررخی،   و  ه؛   آزرمی،  ع؛  خشک،  اندامی   م؛   نسب،  ی اسماعیل

    fa.html-607-1-rticlehttp://etiadpajohi.ir/a.49-63(،29)8 پژوهی، اعتیاد  نشریه دانشجویان. اعتیادپذیری

 
1 Jacob & Arntz 

2 Heath & Startup 

3 Stellern  

4 Fassbinder 
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  مطالعات  بدنی،  فعالیت  و  نگرانی ابهام،  تحمل  عدم  واسطه   نقش  کرونا:  اضطراب   با  آوریتاب  و  انسجامی  خودشناسی  ارتباط  (.1399) .ا  شمس، و  ر؛  آفتاب،
   s://doi.org/10.22089/spsyj.2020.9010.1975http  .201-226 (،32) 9 ،ورزشی روانشناسی 

  زنان   در   هیجان  شناختی  تنظیم  با   ابهام  تحمل  و  شناختی  نارسایی  فراشناختی،  باورهای  رابطه  (.1397)  م.  ستاری،  و  ژ؛   زاده،  امین  ک؛   نادینلویی،  بابایی

 https://ensani.ir/file/download/article/1546933253-9980-19-.91-110  (، 19)5  اجتماعی،  سلامت  فصلنامه  مواد.  به   وابسته

6.pdf   
  به  قاشتیا  و  خودکارآمدی  بر  درمانی  طرحواره  و  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمان  اثربخشی   مقایسه  (.1400)  م.  ثابت،  و  م؛   مجتبائی،  ف؛  آبادیان،  بهرام

    http://dx.doi.org/10.52547/JPS.20.106.1849. 1853-1863 (، 106)20 روانشناختی، علوم ماهنامه  ،متجاهر معتاد افراد  در تغییر

 . اد یاعت  خانواده  زنان   جانیه  ی دشوار  و   روان  سلامت   بهبود   بر   رش یپذ  و   تعهد   بر   یمبتن  درمان   ی اثربخش  (.1400)  ن.  ،یچمن  و   آ،.پ  ر، یجهانگ  ه،  ، یان یچ

    .https://sid.ir/paper/968196/fa.204-177 (،  (16 یاپی)پ 1)9 خانواده،  و  زنان  یاجتماع - ی انتظام  یها پژوهش

  هیجان   تنظیم  راهبردهای  بر گروهی  شیوه به  تعهد  و  پذیرش  درمان  و  درمانی   طرحواره  اثربخشی یسهمقا   (.1399)  ح.  نجات،  و  ح؛   م  بیاضی، ح؛  حاجیپور،

   tpccp.2020.39362/https://doi.org/10.22067 .324-339 (،4)22 ، روانی  بهداشت  اصول مجله مواد. کننده مصرف بیماران

  توانکم  فرزند  دارای   مادران   در  اولیه  ناسازگار  های طرحواره  بر   درمانی  طرحواره  اثربخشی  (.1402)  ل.    ،شهبازی  و   ؛ع  ، زاده  شبان   ؛ب  م  ، ندحسنو

 //:g/10.22034/ceciranj.2024.424376.1815doi.orhttps .24-37 (، 4) 14استثنایی  کودکان توانمندسازی . ذهنی

  نوجوانان  اجتماعی   خودکارآمدی  و  هیجان   شناختی  تنظیم  بر   درمانی   طرحواره  اثربخشی   (.1400)  ا.   ؛ نیا  شاکری   و   ؛ع  خانزاده،  حسین   ف؛   کرباسدهی،   رهبر

 http://dx.doi.org/10.52547/shefa.9.3.64 .64-72  (،3)9 خاتم، شفای مجله  صرع. به  مبتلا

  مجله  آسم.  به  مبتلا  افراد  در  زندگی   کیفیت  و  هیجان  تنظیم  بر درمانی طرحواره  اثربخشی  (.1399)  س.  بختیارپور، و  ف؛  نادری،  ف؛  منش،  مرادی  عباسی
  https://sid.ir/paper/950698/fa.2454 .2446-2454 (،2)63  ،مشهد پزشکی علوم  دانشگاه 

  به مبتلا  بیماران  در  مقابله   راهبردهای  و  هیجان   شناختی  تنظیم  اضطراب،   میزان  بر   هیجانی   درمانی   طرحواره  اثربخشی (.1400)   م.  شمسیان،   و   آ؛  فرشام،
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