
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 فصلنامه پیام فرهیختگان )علوم تربیتی( 
 4396بهار ، 43شماره ، سال چهارم

 

بر‌کاهش‌اضطراب‌و‌خشم‌زنان‌‌جانیه‌میآموزش‌تنظ‌یاثربخش

‌یعاطف‌دهیآزارد

  ییالهام مولا‌

 چکیده
 دهیبر کاه  اضطراب و  شم زنان آزارد آموزش تنریم هیجان ریتأثبررسی  اباهدای  پژوه  

آزمون با گروه گواه  پ -آزمون های پی ی انجام شد. روش پژوه  نیمه آزمایشی و از نوع طرحعاطف

شهر شیراز در  شناسی روانهای به کلینیک کننده مراجعه دهیآزاردبود. جامعه آماری شامل کلیه زنان 

نفر از زنان  96گیری در دستر  بود. برای تعیی  حجم نمونه با استفاده از روش نمونه 1936سال 

 صورت بهدر شهر شیراز انتخاب گردید و « راه سبز زندگی» شناسی روانبه مرکز  کننده مراجعه دهیآزارد

ر (. ابزا15گروه گواه: و 15صورت تصادفی در گروه آزمای  و گواه گمارده شدند  گروه آزمای : 

 صلتی اسییلبرگر بود. برای  -( و بروز  شم وضعیBAIهای اضطراب بک  پژوه  شامل پرسشنامه

و در سطح استنباطی از ترلیل  ها در سطح توصیفی از میانگی  و انرراا معیارداده لیوترل هیتجز

ضطراب بر کاه  ا کوواریان  استفاده شد. نتایج ترلیل کوواریان  نشان داد که آموزش تنریم هیجان

های گروه آزمای  را کاه  داد و میزان اضطراب آزمودنی ی مؤثر بودعاطف دهیزنان آزارد

 661/6>p های آن (. نتایج همچنی  نشان داد که آموزش تنریم هیجان بر مقیا   شم و  رده مقیا

( p<661/6مؤثر بود   «مهار درونی»و « مهار بیرونی  شم»، «بروز بیرونی  شم»، «حالت  شم»یعنی 

 ( مؤثر نبود.p>661/6«  رگه  شم»و فقط بر مقیا  

 .یعاطف دهیاضطراب،  شم، زنان آزارد جان،یه میآموزش تنر واژگان کلیدی:

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

  رازیواحد ش یدانشگاه آزاد اسلام ،یعموم اسیشن روانکارشناس ارشد.  mollaieelham@gmail.com 
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 مقدمه
نهاد اجتماعی است   یتر شمول جهانگستردگی،  ازلراظتری  و  انواده به لراظ قدمت، ابتدایی

های نهادی عمومی و جهانی است که نخستی  نراممعتقدند  انواده از  نرران صاح (. 1986 اعزازی، 

برای رفع نیازهای حیاتی و عاطفی انسان و بقای جامعه ضرورت تام دارد  سیاپوش و پیرامون، 

هایی مانند ا تلاا ها و برران وش آسی تواند کانونی باشد که دست انواده می حال  یا با(. 1939

ها و  شونت زناشویی است و ای  برران دان فراریآزاری، فرزنهای زناشویی، کودکو کشمک 

شود که  انواده نتواند به کارکرد اساسی  وی  یعنی پیوند عاطفی و رعایت حقوق اعضا باعث می

(.  شونت  انوادگی یا  شونت در حوزه 2616، 1کند  گالگوز، مورفی، بنر وهمکارانعمل می

برد، روابطی که برای بقاء زلزل سا ته و از بی  میای که روابط سالم  انوادگی را مت صوصی، پدیده

، رو  یازا(. 2615و همکاران،  2و ترکیم  انواده  زم و ضروری است  وزینا، هبرت، پولی  و  ویی

زنند، به امروزه اشکال و انواع مختلفی از  شونت وجود دارد: مردانی که همسر  ود را کتک می

کنند و او را مجبور به انجام مالی از همسر می سوءاستفادهندارند، نیازهای عاطفی و روانی همسر توجه 

 میلر، لجوز -کنند  باندوسی، فلتون، ب ی هزینه مواد مخدر میاعمال  لاا عرا و ا لاق برای تهیه

 (.2616، 9و همکاران

 افتد که نوع عاطفی آن شونت زناشویی به یهار دسته جسمی، کلامی، عاطفی و جنسی اتفاق می 

زاده، مجلسی، مراهری و الهتر از  شونت جسمی است  فتحهای آن مخربتر است و هم پیامشایع

شود در برابر غفلت را شامل می تیحما عدم، آزار عاطفی هر نوع غفلت یا رو  یازا(. 1937همکاران، 

و  مدت ینطو توجه است و با اثرات منفی زا نیست، نسبت به رشد عاطفی فرد بیکه بالقوه آسی 

(. گاهی آزار 1935عمیق عملکرد بدرفتاری، هیجانی و اجتماعی مرتبط است  شریعت و منش ی، 

تواند منجر به زیاد است و می قدر آنیک شکست عشقی مطرح شود که اثر آن  عنوان بهتواند عاطفی می

کنند. ه تجربه میضرب عنوان بهشود. افراد ابتدا شکست عشقی را « ضربه عشق»بروز نشانگانی به نام 

را از رابطه و  موردنررشود؛ ای  است که ضربه عشق انترارهای فرد منجر به احسا  ضربه می آنچه

 (.1939الهی، تردست و اصلانی، کند  امانهای امنیت در ارتباط، نقض میفرضپی 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Gallegos, Murphy, Benner 
2. Vézina, Hébert, Poulin & Lavoie 
3. Banducci, Felton, Bonn-Miller & Lejuez 
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رح مفهوم از دیگر عواملی که با آزار و ضربه عاطفی ارتباط دارد، مفهوم اضطراب است. لذا ط 

تری  ا تلا ت شایع ازجملهرسد. ا تلا ت اضطرابی اضطراب در پژوه  حاضر ضروری به نرر می

 بااحسا (. اضطراب، وضعیت هیجانی است که 1935باشند  صداقت و همکاران، ی میپزشک روان

 و منجر به شده مشخصتن ، عصبانیت، نگرانی، تر  و افزای  فعالیت سیستم اعصاب اتونومیک 

روانی در پاس   تری  واکن گردد. اضطراب شایعو برون ده قلبی می فشار ونافزای  ضربان قل ، 

الوقوع و بیانگر  طری قری  هشداردهندهباشد و مانند درد، علامتی به تغییرات و تجربیات جدید می

نماید می باشد که فرد را به اتخاذ تدابیر ضروری برای مقابله و یا کاه  عوارض آن ترریکمی

 (.2667و همکاران،  1 کاسیم

تجربه فرایند نشانگان ضربه عشق مانند فرایند سوگ در دیگر انواع فقدان است. با ای  تفاوت که  

ی رابطه، حداقل توسط یکی از طرفی  او ً فقدان حاصل از روابط رمانتیک عمدتاً ناشی از  اتمه

شود، بلکه عمدتاً فرایند حمایتی دیده نمی تنها نهنتیک است؛ اما در فقدان ناشی از فروپاشی روابط رما

اما باید ای  سوگ را پذیرفت و فرایند ؛ گرددسوگ توسط  انواده و نزدیکان جدی تلقی نمی

های عاطفی فرد از در شکست طورمعمول به ازآنجاکه(. 1981سوگواری را تسهیل نمود  صادقی، 

تواند بر فرد   تنهایی یکی از مواردی است که میحمایت اجتماعی کافی بر وردار نیست، احسا

باشد بخ  با دیگران میمستولی شود. احسا  تنهایی، عدم توانایی در برقراری و حفظ روابط رضایت

های ا یر (. پژوه 1932گردد  امانی، یوسفی و احمدی، که احتما ً باعث تجربه ح  مررومیت می

عمومی و اضطراب را  سلامت بههای  طر مشکلات مربوط حاکی از آن است که انزوا و احسا  تن

اند، با توجه به ی که دیار ای  شکست شدهوزنانشکست عشقی  باتجربهافزای  دهد. ای  امر در افراد 

اضطراب،  شم و  جهیدرنتهای یندگانه و نبود شبکه پشتیبانی  ویشان و دوستان، فرد را دیار ناامنی

کند که شکست میی  ود بیان ( در مطالعه1367(. وی   1336، 2 ویراکند افسردگی بیشتر دیار می

 (.1932های عاطفی پیامدهای منفی و  شم را به دنبال دارد  به نقل از رجبی و همکاران، رابطه

های که برای تنریم صریح هیجانات به کار های تنریم هیجان عمومی  مهارتدر ای  میان مهارت 

های یل زیادی اهمیت دارند. اول اینکه هیجانات منفی که لزوماً در تشخیص ملاکروند(، بنا به د می

شوند، اغل  اشاره به الگوهای رفتاری مرتبط با آن ا تلال دارند ا تلال  اصی مطرح نمی

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Kassim 

2. Vera 



 

 

 

 

 

 

 

 31 3131 بهار، 31 شماره، چهارم سال(؛ یتی)علوم ترب ختگانیفره امیپ تخصصی  – علمی فصلنامه  ـــــــــ      

شود(. دوم اینکه مواد مطرح می سوءمصرا، هیجان  شم در پر وری و احسا  غم در مثال عنوان به 

های شوند، اغل  بر شیوههای ا تلال  اصی مطرح نمیلزوماً در تشخیص ملاک هیجانات منفی که

اضطراب  مثال عنوان بهکنند  در درمان مدا له می شده دادهسازگارانه مؤثر و کاربرد راهبردهای آموزش 

ه و شود یا  لق افسردافسردگی می مبتلابهی راهبردهای حل مس له فعال در بیماران ریکارگ بهمانع از 

ی، مؤمنگردد(  های هر  آور میاحسا  نامیدی مانع درگیر شدن بیماران مضطرب با موقعیت

1935.) 

های دانست که آن را یک فرصت ی به موقعیتشنا ت ستیزهای واکن  توان یماصو ً هیجان را  

ادهای مریطی های زیستی با پاسخی که به آن رویدکنیم و ای  واکن ارزیابی می زیبرانگ یال مهم یا 

ها مبنای زیستی دارند، اما هیجان هریند(. 1931 حاتمی، حسنی، ارجمندنیا،  شوند یم، همراه میده یم

، اثر بگذارند. ای  توانایی که نرم جویی کنند یمرا ابراز  ها جانیههای که ای  افراد قادرند بر شیوه

ی ها واکن ولیت کنترل، ارزیابی و تغییر ی درونی و برونی است که مس ندهایفرا، شود یمهیجان نامیده 

؛ به نقل از اعرمی، سهرابی، 1331عاطفی فرد را در مسیر ترقق یافت  اهداا بر عهده دارد  تامیسون، 

تا هیجان را در  ود و  سازد یمقادر  آر(. توانایی تنریم و مدیریت هیجان فرد 1932برجعلی و یوپان، 

هیجان منفی یاد  عنوان به ها آنبا هیجاناتی که معمو ً از دیگران تشخیص دهد. بر ورد نامناس  

ی افراد و و  لقاثرات نا وشایندی بر سلامت جسم و  تواند یممانند غم،  شم و اضطراب  شوند یم

 (.1931داشته باشد  فو دینگ، حس  نیا، 

ای انه(، تنریم هیجان شامل همه راهبردهای آگاهانه و غیرآگاه2662  1مدل گرا  بر اسا  

های هیجانی، رفتاری و شنا تی یک پاس  هیجانی که برای افزای ، حفظ و کاه  مؤلفه شود یم

بنابرای ، مدل فرایند تنریم هیجان گرا  شامل پنج مرحله بوده و هر مرحله شامل ؛ شود یم کاربرده به

ار مشکلات افراد دی ژهیو بهیک سری راهبردهای سازگار و یک سری راهبردهای ناسازگار است. 

ی  مانند نشخوای فکری، نگرانی، اجتناب(.  زمه کنند یمهیجانی بیشتر از راهبردهای ناسازگار استفاده 

از:  اند عبارتمدا له در مشکلات هیجانی اصلاح راهبردهای تنریم هیجان از طریق مدل گرا  

از سوی دیگر،  انتخاب موقعیت، اصلاح موقعیت، گسترش توجه، تغییر شنا تی و تعدیل پاس .

آموزش تنریم هیجان به معنای کاه  و کنترل هیجانات منفی و نروه استفاده مثبت از هیجانات است 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Gross 
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(. تنریم هیجان بیشتر در دو یهاریوب مهم بررسی 2665، 1 مک درموت، تول، گراتز، داگترز و لجوز

جاد هیجان و یا در آغاز راهبردهای تنریم هیجانی که پی  از ر داد حادثه  پی  از ای -1شود: می

راهبردهایی که پ  از بروز حادثه و یا پ  از پیدایی هیجان فعال  -2شوند و بروز آن( فعال می

، باعث تعبیر و شوند یمفعال  زا استر که راهبردهای تنریم هیجانی که قبل از بروز ر داد  شوند یم

با آن موقعیت را کاه  دهند  قربانی، های هیجانی مرتبط که پاس  گردند یمتفسیر موقعیت به نروی 

 (.1936مرمد انی و صرامی، 

تواند بهبودی روند، میهایی که برای تنریم بی  از یک هیجان به کار میبنابرای  ارتقای مهارت

های زیادی نیز اثربخشی آموزش تنریم هیجان بر پژوه  مشکلات بیماران را هدا قرار دهد.

، 9، سزاسز، سزنتاگوتای و هافم 2اند  اسکیل، استینبرگ و موری کردهافسردگی و اضطراب را تأیید 

؛ شریفی 1935؛ زمستانی و همکاران، 2669، 1؛ اسچورت، گیس  بلو، ون جیمرت و همکاران2611

 (.1937پور، داوزده امامی، بختیاری و همکاران، 

در میان زنانی هستند تری  ا تلا ت مطالعات نشان داده است که اضطراب و  شم یکی از شایع 

های مختلف باشد که تأثیرات منفی زیادی بر جنبهکه به انواع مختلفی دیار آزار عاطفی قرار گرفتند می

با توجه به اینکه اثربخشی آموزش تنریم هیجان در مورد  آورد.به وجود می ها آنزندگی و ارتباطی 

ثربخشی ای  درمان بر کاه  اضطراب و  شم است اما در مورد ا قرارگرفتهانواع اضطراب مورد تأیید 

تواند بر سلامت زنان و روابط عاطفی و عشق می ازآنجاکهاست.  نشده انجامزنان دیار شکست عاطفی 

در زنانی که دیار شکست عاطفی  ها آنهای درمانی برای تأثیر بگذارد، مطالعه روش ها آناضطراب 

ز انجام ای  پژوه  تعیی  اثربخشی روش آموزش تنریم بنابرای  هدا ا؛ اند اهمیت زیادی داردبوده

باشد. در ای  راستا و با استناد به مبانی عاطفی می دهیآزاردهیجان بر کاه  اضطراب و  شم زنان 

 ی زیر قابل تدوی  است:نرری و تجربی پژوه  فرضیه

 عاطفی مؤثر است. دهیآزاردآموزش تنریم هیجان بر کاه  اضطراب و  شم زنان 
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1. McDermott, Tull, Gratz, Daughters, & Lejuez 
2. Silk, Steinberg & Morris 
3. Szasz, Szentagotai & Hofmann 
4. Schuppert, Giesen‐Bloo, van Gemert 
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 ی پژوهششناس روش
با گروه گواه است. در ای  طرح گروه  آزمون پ  -آزمون  یپپژوه  حاضر، از نوع تجربی با طرح 

ی را دریافت ا مدا لهبا گروه گواه که هیچ  کند یمآزمایشی که مدا له آموزش تنریم هیجان دریافت 

معه آماری پژوه  شامل کلیه جا .ردیگ یمنکرده و در فهرست انترار قرار دارند، مورد مقایسه قرار 

بود. برای تعیی  حجم نمونه ابتدا با  شهر شیراز شناسی روانهای به کلینیک کننده مراجعه دهیآزاردزنان 

راه سبز » شناسی روانهای شهر شیراز، مرکز ای از بی  کلینکگیری  وشهاستفاده از روش نمونه

به کلینیک  کننده مراجعه دهیآزاردنفر از زنانِ  96 در شهر شیراز انتخاب گردید، سی  در ادامه« زندگی

 صورت بهو  گیری در دستر  انتخابکه مایل به شرکت در پژوه  بودند با استفاده از روش نمونه

(. معیارهای انتخاب 15/ گواه: 15تصادفی در دو گروه آزمای  و گواه گمارده شدند  آزمای : 

ی سیکل، داشت  حداقل سه سال سابقه زندگی مشترک، بود: داشت  حداقل مدرک ترصیل صورت  یبد

 شخصیتی. -نداشت  ا تلال حاد روانی

 صلتی  -( و پرسشنامه بروز  شم وضعیBAI  1ها پرسشنامه اضطراب بکابزار گردآوری داده

 بود. 2اسییلبرگر

گزینه است که علائم شایع اضطراب را  21ای  پرسشنامه شامل (: BAIپرسشنامه اضطراب بک )

. هر عبارت بازتاب یکی از علائم اضطراب است که معمو ً افرادی که از نرر بالینی ردیگ یبرمدر 

ی ازبندیامتکنند. شیوه گیرند، تجربه میانگیز قرار میمضطرب هستند یا کسانی که در وضعیت اضطراب

  مره فرد بی ن که یدرصورت( است. 9( و شدید  2(، متوسط  1(،  فیف  6  اصلاً صورت بهها پاس 

باشد، اضطراب  17-25  یبباشد، اضطراب  فیف، اگر  8-15باشد هیچ اضطرابی ندارد. اگر بی   6-6

(. در پژوه  گلبادی 1388باشد  بک، اضطراب شدید می دهنده نشانباشد،  27-79متوسط و اگر بی  

با روش آلفای  ( ضری  پایایی پرسشنامه اضطراب بک1935 به نقل از کارآموزیان و همکاران، 

است. در ای  پژوه   شده گزارش 78/6هفته اجرا  9 بافاصلهو با روش بازآزمایی  66/6کرونباخ 

نیز معنادار گزارش شد که  DASSهای پرسشنامه ی پرسشنامه اضطراب بِک با مؤلفههمبستگ

پرسشنامه را  به دست آمد که پایایی ای  69/6و با مؤلفه استر   81/6اضطراب  مؤلفههمبستگی آن با 

 .هستگیری شدت اضطراب زنان دارای شکست عاطفی ایرانی مناس  دهد و برای اندازهنشان می

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Beck 

2. State-Trait Anger Expression Inventory 
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از جدیدتری  نسخه بازنگری  در ای  پژوه  خصلتی اسپلبرگر: -پرسشنامه بروز خشم وضعی

-96ی ی و برای گروه سنکاغذسؤال دارد. ای  پرسشنامه مداد  56شده ای  پرسشنامه استفاده شد که 

( در نمونه ایرانی دانشجویان هنجاریابی شده 1986سال تهیه و تسط فراهانی، فرزاد و مختاری   17

 زیر است: صورت بهاست. پرسشنامه شامل ش  مقیا  

 5هر  رده مقیا   ؛ کهماده دارد که  وش شامل سه  رده مقیا  است 15. مقیا  حالت  شم که 1

 15، 19، 12، 3، 1ی ها سؤالهای  شمگینانه، احسا  16، 7، 9، 2، 1 یها سؤالماده دارد. 

تمایل به بروز جسمانی  شم را می 11، 11، 8، 6، 5ی ها سؤالتمایل به بروز کلامی  شم و 

 سنجد.

ماده آن برای سنج  رگه  شم و بقیه شامل دو  رده مقیا  دیگر است.  2. مقیا  رگه  شم که 2

و  29، 26، 13ی ها سؤال ل و  وی  شمگینانه و   رده مقیا  21و  18، 16، 17ی ها سؤال

 سنجد.واکن   شمگینانه را می 25

 مهار بیرونی  شم. 51، 56، 17، 12، 98، 91، 96، 27ی ها سؤال. 9

 مهار درونی  شم. 57، 52، 18، 11، 16، 97، 92، 28ی ها سؤال. 1

 بروز بیرونی  شم و 55و  51، 16، 19، 93، 95، 91، 26ی ها سؤال. 5

 سنجد.بروز درونی  شم را می 56، 59، 13، 15، 11، 96، 99، 23ی ها سؤال. 7

به ای  پرسشنامه  1نمره «=  یلی زیاد»تا  1نمره «=وجه چیه به»ای از درجه 1ها در مقیاسی آزمودنی

 ها نشان داد که ضرای  آلفای حالتدهند. در مورد روایی و اعتبار ای  پرسشنامه نتایج ترلیلپاس  می

های  شمگینانه، تمایل به بروز  شم، تمایل به بروز جسمانی  شم،  ل  شم، صفت  شم احسا 

و  وی  شمگینانه، واکن   شمگینانه، بروز بیرونی و درونی  شم و مهار بیرونی و درونی  شم به 

است. همسانی  83/6و  86/6، 26/6، 76/6، 66/6، 89/6، 88/6، 85/6، 85/6، 86/6، 39/6ترتی  

های  شم و های  شم و ارتباط مثبت آن با سیار مقیا ها و  رده مقیا ونی با  بی  مقیا در

(. 1986، به نقل از فراهانی و همکاران، 1333 صومت حاکی از روایی مناس  آن است  اسییلبرگر، 

های در پژوه  حاضر نیز ضری  آلفای کرانباخ برای  شم وضعی،  شم  صلتی، احسا 

ی  شمگینانه، و و  لقمایل به بروز کلامی  شم، تمایل به بروز جسمانی  شم،  شمگینانه، ت
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، 63/6، 89/6واکن   شمگینانه، بروز بیرونی و درونی  شم و مهار بیرونی و درونی  شم به ترتی  

 به دست آمد. 81/6و  68/6، 27/6، 66/6، 69/6، 67/6، 87/6، 65/6، 81/6

 روش اجرا
در ترقیق  موردنرری ها آزمونها شرکت در جلسات درمانی، ابتدا آزمودنیی اطلاعات، آور جمعبرای 

تصادفی انتخاب و در دو گروه آزمای  و گواه قرار گرفتند.  طور بهنفر  96را تکمیل نمودند سی  

سی  از پروتکل آموزش تنریم هیجان مبتنی بر مدل فرایند گرا  که یک شیوه پیشنهادی برای 

 شده سا تهمدا له استفاده شد. ای  پروتکل توسط جیمز گرا   عنوان بهت آموزش تنریم هیجان اس

 مختلفاست. مراحل  شده استفادهاست و برای آموزش یگونگی مدیریت و تنریم هیجانات افراد 

 صورت بهساعتی  2جلسه  8بسته مذکور در ای  پژوه  در قال   بر اسا آموزش تنریم هیجان 

را  موردنرری ها آزمونگروه آزمای  و گواه مجدداً  ها یآزمودنم جلسات گروهی انجام شد. بعد از اتما

وجود داشته  آزمون پ و  آزمون  یپتکمیل نمودند تا امکان مقایسه نمرات دو گروه در دو نوبت 

و در جریان مدا له هیچ  مررمانه  واهد ماند ها آنگفته شد که اطلاعات  ها یآزمودنبه  تیدرنهاباشد. 

 را تهدید نخواهد کرد. ها آن طری 

 . خلاصه پروتکل آموزش تنظیم هیجان گراس1جدول 

 آشنایی اعضای گروه با یکدیگر، بیان منطق و مراحل مداخله و چارچوب و قواعد شرتت در گروه جلسه اول

 اثرات و هاهیجان انواع عملکرد تفاوت آموزش طریق از برانگیزاننده هایموقعیت و شنا ت هیجان جلسه دوم

 هاهیجان درازمدت و مدت کوتاه

 های هیجانی اعضاپذیری و مهارتارزیابی میزان آسی  جلسه سوم

جلسه 

 چهارم

 (گفتگو، اههار وجود و حل تعارض های بی  فردی ی هیجان و آموزش مهارتایجاد تغییر در موقعیت برانگیزاننده

 یتغییر توجه و متوقف کردن نشخوار فکری و نگران جلسه پنجم

 یابیشنا تی و آموزش راهبرد بازار یها یابیتغییر ارز جلسه ششم

 تغییر پیامدهای رفتاری و فیزیولوژیکی هیجان جلسه هفتم

 ارزیابی مجدد و رفع موانع کاربرد جلسه هشتم
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در دو سطح توصیفی و استنباطی  26نسخه  SPSS افزار نرماز  ی حاصل با استفادهها دادهبررسی 

و در سطح  ها در سطح توصیفی از فراوانی، میانگی  و انرراا معیارداده لیوترل هیتجزشدند. برای 

 یند متغیره استفاده شد. ان یکوواراستنباطی از ترلیل 

 های پژوهشیافته
 86/25 ± 51/9( میانگی  و انرراا استاندارد سنی گروه آزمای  2بر اسا  اطلاعات جدول شماره  

 باشد.سال می 16/27 ±12/9کنترل سال و برای گروه 

 ها گروهبه تفکیک  ها یآزمودن. میانگین و انحراف استاندارد سن 2جدول 

 متغیر
 گروه تنترل گروه آزمایش

 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندارد میانگین

 12/9 16/27 51/9 86/25 سن

 

ضطراب گروه آزمای  در که میانگی  ا شود یم( ملاحره 9اطلاعات جدول شماره   بر اسا 
ی ها مؤلفهتغییر پیدا کرده است. میانگی   16/11به  آزمون پ بوده است که در  11/98 آزمون  یپ

های گروه آزمای  در متغیرهای شود نمرات آزمودنی. ملاحره میاند شده ارائه شم نیز در جدول 

  که ای  تغییرات به لراظ تغییرات کمی داشته است؛ برای دانست  ای  مطل آزمون پ پژوه  در 

که نتایج آن در ادامه  میا کردهباشد یا  یر از آزمون ترلیل کوواریان  استفاده آماری معنادار می
 است. شده ارائه

 . میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش3جدول 

 گروه تنترل گروه آزمایش مرحله آزمون متغیر

 ارینرراا معا میانگی  انرراا معیار میانگی 

 23/3 53/41 33/6 44/38 آزمون  یپ اضطراب

 35/2 47/40 72/1 17/14 آزمون پ 

 27/3 37/41 65/1 45/42 آزمون  یپ حالت خشم

 62/4 23/40 49/1 67/20 آزمون پ 

 55/3 80/27 26/2 40/28 آزمون  یپ رگه خشم
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 52/1 20/27 06/1 56/21 آزمون پ 

 45/1 26/17 44/1 20/13 زمونآ  یپ مهار بیرونی خشم

 23/1 93/17 59/1 20/25 آزمون پ 

 46/2 93/18 83/1 47/13 آزمون  یپ مهار درونی خشم

 59/1 33/21 59/1 23/23 آزمون پ 

 36/1 30/24 87/1 07/22 آزمون  یپ بروز بیرونی خشم

 13/2 25/22 37/1 80/13 آزمون پ 

 93/1 73/23 28/1 27/23 آزمون  یپ بروز درونی خشم

 42/2 22 18/1 57/13 آزمون پ 

 

ی نرمال بودن توزیع ها فرض  یپاستفاده از آزمون ترلیل کوواریان  مستلزم رعایت  که ییازآنجا
 ی قرار گرفته است.موردبررسای  دو پی  ابتدا  باشد یمها نمرات و همگنی واریان 

اسمیرنوا استفاده شده است و  –موگروا برای بررسی نرمال بودن توزیع نمرات از آزمون کول

از متغیرهای پژوه  در  کی چیهاسمیرنوا برای  –مقادیر ای  آزمون کولموگروا  که ییازآنجا

 (P>65/6  باشند ینمی آزمای  و کنترل معنادار ها گروهدر  آزمون پ و  آزمون  یپاز مراحل  کی چیه

 باشد.تغیرها نرمال میتوان نتیجه گرفت که توزیع نمرات در ای  ملذا می

 اسمیرنوف جهت بررسی نرمال بودن توزیع نمرات -. نتایج آزمون تولموگروف4جدول 

 مرحله آزمون متغیر
 گروه تنترل گروه آزمایش

 سطح معناداری Zمقدار  سطح معناداری Zمقدار 

 اضطراب
 579/6 799/6 611/6 765/6 آزمون  یپ

 359/6 572/6 597/6 616/6 آزمون پ 

 حالت خشم
 728/6 628/6 715/6 338/6 آزمون  یپ

 119/6 757/6 582/6 116/6 آزمون پ 

 رگه خشم
 785/6 192/6 817/6 571/6 آزمون  یپ

 571/6 617/6 896/6 618/6 آزمون پ 

 مهار بیرونی خشم
 867/6 612/6 857/6 533/6 آزمون  یپ

 678/6 861/6 716/6 668/6 آزمون پ 

 خشم مهار درونی
 317/6 511/6 593/6 716/6 آزمون  یپ

 878/6 799/6 57/6 826/6 آزمون پ 
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 بروز بیرونی خشم
 613/6 783/6 678/6 661/6 آزمون  یپ

 771/6 662/6 719/6 629/6 آزمون پ 

 بروز درونی خشم
 355/6 132/6 171/6 616/6 آزمون  یپ

 751/6 658/6 565/6 811/6 آزمون پ 

 

است که نتایج آن نشان داد  شده استفادهاز آزمون لوی   ها ان یواربرابری  فرض  یپ برای بررسی

از متغیرهای پژوه  معنادار نمی کی چیهمقدار ای  آزمون برای  یراکهرعایت شده است  فرض  یپ

 .(P > 65/6 باشد 

مقادیر  دده یماست. نتایج نشان  شده ارائه( نتایج ترلیل کوواریان  یندمتغیری 5در جدول  

ریشه   یتر بزرگو  (39/118(، اثر هتلینگ  628/6(،  مبدای ویکلز  883/6های اثر پیلایی  آزمون

ی کیدردهد که حداقل نشان می ها آزمون. معناداری ای  (P < 61/6باشند  ( معنادار می39/127روی  

کنترل تفاوت وجود دارد.  ی آزمای  وها گروه آزمون پ ی نمرات ها  یانگیماز متغیرهای پژوه  بی  

 گردیده است. ارائه( 7ها در جدول  بررسی ای  تفاوت

 های چهارگانه تحلیل توواریانس چندمتغیری. نتایج آزمون0جدول 

 F مقدار نام آزمون
df 

 فرضیه
df سطح معناداری خطا 

 661/6 15 6 12/299 883/6 اثر پیلایی

 661/6 15 6 12/299 628/6 لامبدای ویکلز

 661/6 15 6 12/299 39/118 ثر هتلینگا

 661/6 15 6 12/299 39/127 ریشه روی نیتر بزرگ

 

 . نتایج تحلیل توواریانس چندمتغیری تأثیر متغیر مستقل بر میزان نمرات متغیرهای پژوهش7جدول 

 اندازه اثر سطح معناداری F میانگین مجذورات آزادی درجه مجموع مجذورات متغیر

 35/6 661/6 39/136 96/1698 1 96/1698 اضطراب

 81/6 661/6 62/31 98/626 1 98/626 حالت خشم

 65/6 121/6 21/167 93/936 1 93/936 رگه خشم

 16/6 661/6 13/13 56/22 1 56/22 مهار بیرونی خشم
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 17/6 655/6 11/1 16/16 1 16/16 مهار درونی خشم

 66/6 661/6 86/62 56/199 1 56/199 بروز بیرونی خشم

 52/6 661/6 65/29 71/56 1 71/56 بروز درونی خشم

شود، نتایج ترلیل کوواریان  یند متغیری تفاوت ( مشاهده می7گونه که در جدول  همان

 گرید عبارت ؛ بهدهد یممعناداری را بی  دو گروه آزمای  و کنترل در متغیر اضطراب و  شم نشان 

(. میزان ای  اثر بر p<661/6ان اضطراب مؤثر بوده است  مدا له آموزش تنریم هیجان بر کاه  میز

درصد بوده است. همچنی  اثربخشی آموزش  81درصد و بر مقیا   شم نیز  35مقیا  اضطراب 

، «مهار درونی  شم»، «مهار بیرونی  شم»، «حالت  شم»ی  شم یعنی ها ا یمق تمامتنریم هیجان بر 

مؤثر « رگه  شم»( و فقط در مقیا  p<661/6بود  مؤثر « بروز درونی  شم»و « بروز بیرونی  شم»

 (.p>661/6نبود  

 یریگ جهینتبحث و 
هدا از انجام ای  پژوه  بررسی تأثیر آموزش تنریم هیجان بر کاه  اضطراب و  شم زنان آزار 

دیده عاطفی بود. نتایج ترلیل کوواریان  نشان داد که روش آموزش تنریم هیجان بر میزان اضطراب 

ها همچنی  شد. یافته ها آنعاطفی تأثیر مثبتی داشته است و باعث کاه  میزان اضطراب  دهیآزاردان زن

مهار بیرونی »، «حالت  شم»های آن یعنی نشان داد که آموزش تنریم هیجان بر  شم و تمام مؤلفه

مؤلفه  مؤثر بود و فقط در« بروز درونی  شم»و « بروز بیرونی  شم»، «مهار درونی  شم»، « شم

(، صالری و همکاران 1935ی  مؤمنهای ها با نتایج پژوه مؤثر نبوده است. ای  یافته« رگه  شم»

( که اثربخشی آموزش تنریم هیجان بر کاه  اضطراب را 2616و همکاران   1(، کلمانسکی1936 

هیجان ( نیز در پژوه   ود، اثرات تنریم 2611باشد. سزاسز و همکاران  تأیید کردند همسو می

های اند و نتایج آن نشان داد که تکنیکمختلف بر تجربه و ابراز  شم را مورد بررسی قرار داده

های پذیرش و سرکوب  بازداری( برای تعدیل تجربه و بازارزیابی اثربخشی بیشتری نسبت به تکنیک

ای  نتیجه به دست ( انجام شد، 2665ی دیگری که توسط مارتی  و داهل   ابراز  شم دارد. در مطالعه

ی معناداری وجود آمد که بی  تنریم هیجان شنا تی با افسردگی، اضطراب، استر  و  شم رابطه

 دارد.

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Klemanski 
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های های  ود، هیجانتوانند با تنریم و مدیریت هیجانتوان گفت افراد میها میای  یافته  ییتبدر  

پذیری در توجه و تباطی مؤثر و انعطااهای اراندازی کنند و استراتژیکننده را راهمثبت و تسهیل

ای مطلوبی به کنترل  ود درآورند. از سوی دیگر زا را به شیوهگیری ترت شرایط استر تصمیم

موقعیت ازجملههای زیادی بر عملکرد افراد در موقعیت طور بهبرانگیختگی هیجانی از عوامل است که 

اگر یک زن یا د تر در روابط عاطفی  گرید تعبار بههای زناشویی و  انوادگی تأثیر بگذارد، 

برانگیختگی هیجانی  ودارزیابی منفی با یی داشته باشد آن را بازدارنده و مخرب بداند، اضطراب 

بیشتری را تجربه  واهد کرد که اگر افراد بتوانند بر هیجانات  ود نرارت داشته باشند و جهت آن را 

(. آموزش 1939واهند داشت  سلیمانی، بابانژادی و غنمی، تر ارزیابی کنند اضطراب کمتری  مثبت

کند، از های رفتاری استفاده می( درمانی است که سا تار روشنی دارد و از تکنیکDBTتنریم هیجان  

سوی دیگر اثربخشی ای  روش به کاربرد اعتباربخشی مربوط است و ای  اعتباربخشی منجر به پذیرش 

گردد. همچنی  شامل اصول به تسهیل تغییرات منجر می تیدرنهایرش مشکلات هیجانی شده و ای  پذ

گردد می ها منجر به ثبات تغییراتگری( است و ای  تکنیکهای دیالکتیک  مانند مشاهدهو تکنینک

(. علاوه بر ای ، مطالعات تصویربرداری حاکی از آن است که تنریم 1936 صالری و همکاران، 

کندکه ای  نقاط در افرادی که از مشکلات روانی نقاطی را در مغز درگیر می هیجانی موفق و سازگارانه،

 (.2668، 1است  اویسنر و گرو  دهید  یآسبرند، رنج می

شود تا فردی که دیار آزار عاطفی شده است از افکار و آموزش تنریم هیجان تلاش می درروش 

شود، آگاهی یابند. به روابط با دیگران میهیجانات منفی که سب  آشفتگی و اجتناب در حی  برقراری 

زا های استر هایی ناسازگارانه را که در موقعیتشود تا  ودگوییآموزش داده می وضوح به ها آن

در هنگام قرار  ژهیو بهبینانه تفسیر را در  ود های نسبتاً  وششوند، برطرا سا ته و راهطرح می

شوند تا یگزی  سازند. در جریان درمان، مراجع تشویق میزا جاهای مختلف آسی گرفت  در موقعیت

ی جایگزی  برای مقابله با ای  هیجانات ها یی ودتو ود را مورد سؤال قرار داده و  کننده ناراحتافکار 

شود را برطرا نمایند و نشخوارهای فکری که سب  آشفتگی هم از لراظ جسمانی و روانی می

(.  شم نیز از عواطف و هیجانات مهم و تأثیرگذار بر رفتار 2616، 2 آلدول، نول  هوکسما و اسچویزر

گیرد؛ اما انسان است و به دلیل ایجاد احساسات منفی و نا وشایند در دسته هیجانات منفی قرار می

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Ochsner & Gross 
2. Aldao, Nolen Hoeksema & Schweizer 
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و در صورت  یکی از احساسات و رفتارهای ضروری در انسان به شمار آمده عنوان به، وجود  یباا

های سازنده و بسیار مفیدی در حفظ و بقاء زندگی و روابط اجتماعی د نق توانمدیریت صریح می

کند، در صورت عدم وی ایفا کند. از طرفی با توجه به نق  اساسی که هیجان در زندگی انسان ایفا می

بسیاری از مشکلات فردی و اجتماعی باشد. به همی  دلیل ابراز  ساز نهیزمتواند  کنترل صریح نیز می

تواند تأثیرات ی مدیریت و کنترل صریح دارد که در صورت ترقق، مینوع بهان، احتیاج ای  هیج

عاطفی نیز  دهیآزارد(. در زنان 1932مفیدی در اصلاح رفتار فرد ایفا نماید  اعرمی، سهرابی، برجعلی، 

تواند از مشکلات بسیار های عشقی میدشواری تنریم هیجان به دلیل فشارهای عاطفی و شکست

توان میزان ای  های تنریم هیجان میای به اسم  شم باشد و آموزشی باشد که باعث بروز پدیدهجد

  شم را کنترل و کاه  داد.

نتایج و اندازه نمونه کویک بود که  مدت یطو نهای پژوه  نیز عدم پیگیری مردودیت ازجمله 

ها و کلا   پژوه  برگزاری کارگاههای ایبا توجه به یافته کاهد.پذیری نتایج پژوه  میاز تعمیم

، نروه ابراز جانیهآشنایی با هیجانات، انواع  نهیدرزمی گروهی و فردی ها درمان نهیدرزمهای آموزشی 

حتی د ترانی که درگیر مسائل  های برانگیزاننده هیجان برای زنانو شناسایی موقعیتها  آنو کنترل 

تا هم بتوانند بهتر  ود را با مریط زندگی شودپیشنهاد میاست(  آزاردهنده ها آنعاطفی هستند  برای 

شان سازگار کنند و هم از مواجهه مجدد در بر ورد با روابط احساسی با دیگران تصمیمات معقو نه

بنابرای  ؛ تری بگیرند. همچنی  ای  پژوه  نیاز به تکرار دارد تا بهتر بتوان به نتایج آن اعتماد کرد

عاطفی در یهاریوب  دهیآزاردتری از زنان های وسیعهای آتی نمونهدر پژوه  شود کهپیشنهاد می

 ی به دست آید.اعتمادتر قابلهای آزمایشی انجام شود تا نتایج طرح
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