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 خلاصه  

یا تنبیه  اغلب به منظور کاهش هیجان  رسان در نوجوانانرفتارهای خودآسیب  مقدمه: های منفي حاد 

به .یابندخود بروز مي طور معناداری با نشخوار  این رفتارها در دختران نوجوان شیوع بیشتری داشته و 

درمان  اثربخشي  پژوهش حاضر با هدف بررسي    بر این اساس  .فكری و احساس حقارت همبسته هستند

فكر  مدارهیجان نشخوار  حقارتبر  احساس  و  رفتارها   ی  سابقه  با  نوجوان    رسانخودآسیب  یدختران 

 انجام شد. 

آزمون پس  -آزمونآزمایشي با طرح پیشکاربردی، از نوع    از نظر هدف  پژوهش حاضر  روش کار:

بود دوماهه  پیگیری  دوره  و  گواه  گروه  را  .  با  حاضر  پژوهش  آماری  دارای جامعه  دختر  نوجوانان 

خودآسیب سال  رسان  رفتارهای  در  اصفهان  شهر  پرورش  و  آموزش  مشاوره  مراکز  به  کننده  مراجعه 

با روش  رسان  نوجوان دختر خودآسیب  36در این پژوهش تعداد    .تشكیل دادند  1403-1404تحصیلي  

گروه   هدفمند گیری  نمونه در  تصادفي  شیوه  با  و  گواه  انتخاب  و  آزمایش  )های  شدند    19جایدهي 

و    نوجوان  آزمایش  در    نوجوانان در گروه گواه(.    نوجوان   17در گروه  درمان  آزمایش  گروه  حاضر 

طي    مدارهیجان نمودند.  دقیقه  90جلسه    دهدر    هفته   ده را  دریافت  از ای  پژوهش  این  پرسشنامه   در 

استفاده شد.  (  IFQ)  ( و احساس حقارتRQی )نشخوار فكر،  (SHBQ) رسان  رفتارهای خودآسیب

 تجزیه و تحلیل شد.  23SPSSافزار آماری های با تحلیل واریانس آمیخته با استفاده از نرمداده 

که    نتایج: داد  نشان  هیجاننتایج  فكربر    مداردرمان  حقارت و  (  P<0001/0)ی  نشخوار   احساس 

(0001 /0 >P )تأثیر معنادار دارد.رسان نوجوانان دختر با رفتارهای خودآسیب 

سازی آگاهي هیجاني  مفهومبا استفاده از    مدارهیجان  درمانهای پژوهش  بر اساس یافته  گیری: نتیجه 

  قادر است  ایایجاد هیجان خودتسكیني مقابلهو  های دستیابي به آن، ایجاد تغییر هیجاني  و معرفي روش

دختران نوجوان با سابقه    ی و احساس حقارتنشخوار فكربه عنوان یک روش کارآمد جهت کاهش  

 مورد استفاده قرار گیرد. رسانخودآسیب یرفتارها 

  ،مداردرمان هیجان،  رسانخودآسیب  یرفتارها  ،دختران نوجوان  احساس حقارت،کلمات کلیدی:  

 ی نشخوار فكر
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  مقدمه

به عنوووان یكووي از رفتارهووای مخوورب   رسانرفتارهای خودآسیب

 صووورت بووه فوورد از جملووه رفتارهووایي اسووت کووه دوره نوجواني

 انگیووزه  امووا زده، آسوویب خود بدن مختلف هایبخش مستقیم به

، 1ادواردز، تیلور و گوورایخودکشي در این آسیب وجود ندارد )

های منفي، عدم موفقیت در اهووداف و از دسووت (. محرک2024

هووای متبووت بووه عنوووان عواموول اساسووي در ایجوواد دادن محرک

توووان بووه متغیرهووای شود کووه موويرفتارهای انحرافي محسوب مي

مرتبط با سرزنش، حقارت، مشكلات هیجوواني را بوورای ارتكوواب 

و همكوواران،  2رسووان توجووه کوورد ) نوو رفتارهووای خودآسوویب

رسووان ای که نوجوانووان بووا رفتارهووای خودآسیب(. به گونه2025

و   4دهند )کودگاسوونربالایي را گزارش مي  3اغلب نشخوار فكری

( گووزارش 1403(.  نانكووه  ووای ي و محووب )2021همكوواران، 

رسان بووه دلیوول اند که نوجوانان دارای رفتارهای خودآسیبکرده 

مشغولیت ذهني دائمي با مشكلات شناختي و محیطووي خووود، بووه 

شووكل افراطووي درآمیختگووي افكووابر و نشووخوار فكووری را تجربووه 

 توووان آن را بووه صووورتفكری مووي کنند. در تعریف نشخوارمي

 کووه ناپووریر دانسووتکنترل و عودکننده  مقاوم، تكراری، افكاری

بووه صووورت  افكووار ایوون و اسووت معمووول موضوووع یووک حووول

به آگاهي وارد شده و موضوعات و اهداف فعلي افراد  غیرارادی

(. نشخوار فكری به 2023، 5کنند )کارپنتر و اولویرا منحرف مي

رو (. از ایوون2023و همكوواران،    6دار نیسووت ) وونصورت هوودف

توان انتظار داشت که با تمرکز کردن بر افكار منفي و تكوورار مي

این هیجانات منفي در نتیجه فرد بوورای گریووز از ایوون هیجانووات و 

کنوود )عباسووي رسان ميتسكین آنها اقدام به رفتارهای خودآسیب

 (. 1402آبرزگه و همكاران، 

معمووولاب بووا   رسانرفتارهای خودآسیبنوجوانان با  از سویي دیگر  

 يكیمواجه هستند.    یمتعدد  يشناختو روان  ياجتماع  یها الش

 
1. Edwards, Taylor, Gray 
2. Cheng 
3. rumination 
4. Kothgassner 
5 Carpenter, Alloway 
6. Chen 

افراد اغلب   نیا،  را که  است  7احساس حقارتها،   الش  نیاز ا

 یرسان، مورد قضاوت و طرد از سوخودآسیب  یرفتارها  لیبه دل

. (2024و همكاران،    8)موسلیفا  رندیگيهمسالان و اجتماع قرار م

بووه احسوواس حقووارت، شوورم و کووم   توانووديموو   يطرد اجتموواع  نیا

 .(2024و همكوواران،    9)کوواگوا  در نوجوانووان منجوور شووود  يارزش

کووه   افتوودهنگامي اتفاق مووي  زني اجتماعيواپس یا طرد اجتماعي

تعاموول  یووا رابطووه اجتموواعي از یووک  به صورت آگاهانووهیک فرد  

در موضوع .  (2020و همكاران،    10شود )فاکویاطرد مي اجتماعي

 .شووودمووياز مووردم رانووده    یک فرد توسط افراد یا گروهوويطرد،  

پیامدهای روانووي نووامطلوب   گیریموجب شكلتجربه طرد شدن  

شود. مي افسردگي و پرخاشگری پایین، نفسعزت ،تنهایي مانند

احسوواس نوواامني و افووزایش   از سویي دیگر طوورد اجتموواعي زمینووه

کنوود را ایجوواد موويحساسوویت نسووبت بووه طوورد شوودن در آینووده 

(. از سویي دیگر احساس حقارت 2022،  11)آکدوگان و سیمسیر

است )تاملا   شدن  ارزشها و کمنایافتگيها، کامشكست  پاسخ به

نداشتن  ،(. با توجه به آن ه مطرح شده است2021،  12و سیمسک

ایوون بوور سوولامت روان  توانووديموو  ياجتموواع رشیو پوور تیوو حما

 یتووداوم رفتارهووا سووازنووهیبگوورارد و زم يمنفوو  ریتووأث نوجوانووان

 (.2024و همكاران،  13) ن رسان شودخودآسیب

 رسووانبا توجه به اینكه نوجوانووان دختوور بووا رفتارهووای خودآسیب

شووناختي مختلفووي را هووای رواناغلب مشكلات هیجوواني و توونش

-کنند، بنابراین توجه به رویكردهای مؤثر درموواني موويتجربه مي

رو را در نوجوانان کوواهش دهوود. در میووان های پیشتواند آسیب

های موووثر )بوور پایووه نقوو  های مطرح شده، یكي از درماندرمان

رسووان در خووودتنظیمي نوجوانووان دارای رفتارهووای خودآسیب

باشد. ایوون در حووالي اسووت   14مداردرمان هیجانتواند  هیجان( مي

(، مبشوور و 1400و همكوواران ) هنووربخش کووه نتووایج پووژوهش

، (1400)  زاده   فوواتحي  و  جزایووری  ، مسووتاجران،(1400)همكاران  
 

7. inferiority feeling 
8. Musslifah 
9. Kaggwa 
10. Fakoya 
11. Akdoğan, Çimşir 
12. Tümlü, Şimşek 
13. Chen 
14. Emotion-focused therapy 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%B7%D9%87_%D9%85%DB%8C%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D9%81%D8%B1%D8%AF%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%B7%D9%87_%D8%A7%D8%AC%D8%AA%D9%85%D8%A7%D8%B9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D8%A7%D8%A8%D8%B7%D9%87_%D8%A7%D8%AC%D8%AA%D9%85%D8%A7%D8%B9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D9%86%D9%87%D8%A7%DB%8C%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B2%D8%AA_%D9%86%D9%81%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%B1%D8%AE%D8%A7%D8%B4%DA%AF%D8%B1%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%AE%D8%AA%D9%84%D8%A7%D9%84_%D8%A7%D9%81%D8%B3%D8%B1%D8%AF%DA%AF%DB%8C_%D8%B9%D9%85%D8%AF%D9%87
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 پروردانش،  (1401)  مینایي  ،(1401)  پرورگل  و  خیاطان  بهوندی،

و همكووواران  احمووودی(، 1401و همكووواران ) غلاموووي(، 1401)

ولوو ، لا مووار و (، 2018) 1لسوو ، بووراین و اندرسووون(، 1402)

و  4کوکوووارو(؛ 2021) 3واتسوووون و شووورباني (،2019) 2ویتنموووور

گرینموووان،  ؛(2023) 5(، واروار و گرینبووور 2022همكووواران )

نشووانگر (  2025)  7المیدا، سوویلوا و کانهوواو  (  2024)  6کاپبل و آلن

موودار یووک درمووان هیجان موودار اسووت.کووارآیي درمووان هیجووان

رویكرد درماني است که بر تنظیم و موودیریت هیجانووات تمرکووز 

دارد. ایوون درمووان بوور ایوون اسوواس اسووتوار اسووت کووه بسوویاری از 

شووناختي ریشووه در پووردازش ناکارآموود هیجانووات مشكلات روان

در این رویكرد، درمانگر به (.  2022و همكاران )  کوکارو)  دارند

کنوود تووا هیجانووات خووود را شناسووایي، پووریرش و افراد کمک مي

هووای هایي ماننوود آموووزش مهووارتتنظیم کنند. هم نین، تكنیک

شود تا بتوان روابط بین فردی به کار گرفته مي  حل مسأله و بهبود

و مبشوور ) تووری موودیریت کووردهیجانووات را بووه شووكل سووازگارانه

 اساسووي  عواموول  مدار بررسوويدرمان هیجان  (. در1400همكاران،  

 و  رفتوواری  شناختي  عوامل  قبیل  از  هیجاني  هایطرحواره   پردازش

 بیماران درمان، گیرد. ایندرماني قرار مي  عنوان هدف  به  هیجاني

 محوویط یووک در هیجاناتشووان توصوویف و مشوواهده  بووه تشوووی  را

 فووردی  بووین  تجربیووات  و  شووناخت  بوور  بیشتر  و  کندمي  غیرقضاوتي

موودار درمووان هیجان  .(2024گرینمان، کاپبل و آلن،  )  دارد  تاکید

ویووژه  و بووه و معتبوور روشوون مووداخلات فقدان به به عنوان پاسخي

 این .است شده  بندیفرمول، رفتاری و کمتر ترانساني مداخلات

 که توجه است شده  مدار نامیده هیجان درمان رو این از رویكرد

 دهيسووازمان در هیجاني و ارتباطات هیجان بارز اهمیت به را ما

الگوهای تعاملي و تجارب مشووخ  کلیوودی در روابووط نزدیووک 

بر آن به ، انگاری هیجانبه جای ساده  کند. این رویكردجلب مي

 (. 1401، پروردانش) ورزدعنوان عامل نیرومند تغییر تاکید مي

 
1. Lesch, Bruin, Anderson 

2. Welch, Lachmar, Wittenborn 

3. Watson, Sharbanee 

4. Coccaro 
5. Warwar, Greenberg 
6. Greenman, Campbell, Allan 
7. Almeida, Silva, Cunha 

رفتارهووای   توووان گفووتضرورت پژوهش حاضر مي  در خصوص

ه معمووول در دور  صووورت  رسان بوودون خودکشووي بووهخودآسیب

 در روابط با اعضای خانواده  يشود و با مشكلاتنوجواني آغاز مي

(. 2024باشوود )ادواردز، تیلووور و گوورای، موويو همسووالان همووراه 

رسووان بوودون هم نین نتایج در باب اهمیت رفتارهای خودآسیب

رسان در اند که  شیوع رفتارهای خودآسیبخودکشي بیان کرده 

درصد، و دختران بیشتر از پسووران سووابقه رفتارهووای   17نوجوانان  

و  8دوانرسوووان بووودون قصووود خودکشوووي داشوووتند )خودآسیب

(. هم نین نتایج نشان داده است که در ایووران از 2025،  همكاران

درصووود اقووودام بوووه انوووواع رفتارهوووای  5/20درصووود توووا  3/12

شود ) ای ي و محب، رسان در نوجوانان گزارش ميخودآسیب

(. هم نین نوجواناني که دارای سابقه بیشتری از رفتارهووای 1403

ای رسووان هسووتند، بیشووتر از افوورادی کووه  نووین سووابقهخودآسیب

خودکشووي  ندارند در معرض خطر اختلالات رفتاری دیگر ماننوود

و  9نگوواینشووناختي هسووتند )منجوور بووه فوووت و مشووكلات روان

( که این فراینوود ضوورورت توجووه بووالیني بووه ایوون 2023همكاران،  

در حوزه خلا پژوهشووي سازد.  گروه از افراد جامعه را برجسته مي

بوووا وجوووود شووویوع نسوووبتاب بوووالای رفتارهوووای  نیوووز بایووود گفوووت

رسان در دختران نوجوان و همبسووتگي معنووادار آن بووا خودآسیب

نشخوار فكری و احساس حقارت، بیشووتر مووداخلات موجووود بوور 

رسووان متمرکووز بوووده و کمتوور بووه کاهش صرف رفتار خودآسیب

اند. هم نووین، فرایندهای هیجاني و شناختي زیربنایي آن پرداخته

طور خوواص بوور بازسووازی کووه بووه مووداراثربخشووي درمووان هیجان

الگوهووای هیجوواني ناسووازگار تأکیوود دارد، بوور نشووخوار فكووری و 

طور تجربووي مووورد احسوواس حقووارت در ایوون گووروه جمعیتووي بووه

بررسي قرار نگرفته است. از این رو، پژوهش حاضر به منظور پوور 

مدار بر کاهش کردن این خلأ، به بررسي اثربخشي درمان هیجان

نشخوار فكری و احساس حقارت در دختووران نوجوووان بووا سووابقه 

 یهاافتووهیعوولاوه بوور ایوون    .پووردازدرسان ميرفتارهای خودآسیب

 انگریوو رسووان ببیخودآس  یدرباره انواع رفتارها  يشناخت  تیجمع

 -گلوودمان)اسووت   ریاخ  یهاسال  نوع رفتارها در  نیبروز ا  شیافزا

 
8. Doan 
9. Nguyen 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/B9780128186978002107#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/B9780128186978002107#!
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سوولامت  ينگرانوو  سووبب اموور نی(، هموو 2023و همكوواران،  1ملووور

و باعووش شووده اسووت برنامووه ریووزان حوووزه نوجوانان شده    يعموم

رشد و تحول نوجواني نسووبت بووه توجووه بووه فراینوودهای روانووي و 

 .هیجاني این گروه از نوجوانان حساس شده و در پي  اره باشند

شووده در مووورد   انیوو ب  قوواتیبا توجه به موضوووعات و تحقبنابراین  

در جهت کاستن مشكلات رفتوواری،   مداردرمان هیجان  ياثربخش

با توجه به خوولا   گرید یسو ازو رواني افراد    شناختي، هیجاني و

 نیوو مشابه، هدف ا  قاتیعدم وجود تحق  علتموجود به    يپژوهش

ی و بر نشخوار فكوور  مداردرمان هیجانبررسي اثربخشي  پژوهش  

 یدختوووران نوجووووان بوووا سوووابقه رفتارهوووا احسووواس حقوووارت

  است. رسانخودآسیب

 کار روش

آزمایشووي بووا پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی، از نوووع نیمه

آزمووون بووا گووروه گووواه و دوره پیگیووری پس  -آزمووونطرح پیش

نوجوانووان دختوور جامعووه آموواری پووژوهش حاضوور را  دوماهه بود.  

رسان مراجعه کننده به مراکز مشاوره دارای رفتارهای خودآسیب

 1403-1404آموزش و پرورش شهر اصفهان در سووال تحصوویلي  

از جامعه آماری به شیوه نمونه گیری هدفمند و بووا   .تشكیل دادند

نفوور از نوجوانووان   40هووای ورود و خوورود تعووداد  توجه به ملاک

رسووان سال دارای رفتارهووای خودآسیب  18تا    15دختر بین سنین  

انتخاب و به شیوه تصادفي به سه گروه آزمایش و گواه گمووارده 

نوجوووان دختر    20در گروه آزمایش  و  دختر نوجوان    20شدند )

مراجعووه بووه مراکووز مشوواوره بدین صورت که بووا  در گروه گواه(.  

نوجوانووان نواحي شش گانه آموووزش و پوورورش شووهر اصووفهان،  

رسووان مراجعووه کننووده بووه ایوون دختر دارای رفتارهووای خودآسیب

مورد شناسایي قوورار گرفتنوود. سوو س ایوون افووراد بووه مراکز مشاوره  

نیز مووورد غربووالگری رسان  رفتارهای خودآسیبپرسشنامه  وسیله  

توانستند وارد پووژوهش مي  قرار گرفتند. بدین صورت که افرادی

پرسشوونامه )نمره بوورش پرسشوونامه( در    22شوند که نمره بالاتر از  

نوجوان    40س س تعداد    رسان کسب کنند.رفتارهای خودآسیب

انتخوواب و بووه صووورت که شرایط ذکر شده را دارا بوده، دختری  

دختوور   20های آزمایش و گواه گمارده شدند )تصادفي در گروه 

 
1. Goldman-Mellor 

(. نوجوان در گووروه گووواه دختر    20در گروه آزمایش و  نوجوان  

درمووان آزمووایش  دختووران نوجوووان حاضوور در گووروه سوو س 

را در طي ده هفته دریافت نمودند. این در حالي بووود   مدارهیجان

ای را حاضر در گروه گواه هی گونه مداخله  دختران نوجوان  که

در طول پژوهش دریافت نكرده و در انتظار دریافووت مووداخلات 

آزمووون اجوورا و بوورای حاضوور بودنوود. پووس از اتمووام جلسووات پس

اطمینان از ثبات نتایج مرحله پیگیری نیز پس از دو ماه اجرا شوود. 

دختر نوجوان در گروه آزمایش و   1پس از شروع مداخله تعداد  

دختوور نوجوووان در گووروه گووواه از ادامووه حضووور در پووژوهش  3

دختر نوجوان در پژوهش   36انصراف دادند. بر این اساس تعداد  

دختوور  17در گووروه آزمووایش و دختوور نوجوووان  19باقي ماندنوود )

شووامل  هووای ورود بووه پووژوهشموولاک(. نوجوان در گووروه گووواه 

، رسانرفتارهای خودآسیبپرسشنامه  در    22کسب نمره بالاتر از  

سال، رضایت نوجوووان جهووت   15-18جنسیت دختر، داشتن سن  

شناختي حوواد شرکت در پژوهش، نداشتن بیماری جسمي و روان

ای آنووان( و و مزمن دیگر )با توجه به پرونووده سوولامت و مشوواوره 

هووای شووناختي همزمووان بووود. ملاکعوودم دریافووت مداخلووه روان

خرود از پژوهش نیز شامل داشتن بیش از دو جلسه غیبت، عوودم 

همكوواری و انجووام نوودادن تكووالیف مشووخ  شووده در جلسووات 

درماني، عدم تمایل به ادامه حضووور در فراینوود انجووام پووژوهش و 

 بود.بیني نشده موثر وقوع حادثه پیش

 های سنجشابزار
: 2(SHBQرسنننان )پرسشننننامه رفتارهنننای خودآسیب

 3و گلوون يتوسووط کلونسووك  رسانپرسشنامه رفتارهای خودآسیب

رفتارهوووای فهرسوووت  .سووواخته شوووده اسوووت 2009در سوووال 

است  ریو خ يدر دو پاسخ بل هیگو 22که شامل   رسانخودآسیب

 رسووانرفتارهای خودآسیب یهازه یکه انگ یاهیگو 39و فهرست 

را  5یفوورد نیو بوو  4یفوورد روند زه یوو و دو انگ کنووديم يابیوو را ارز

 سووتیموورتبط ن  یادرجووه  3  كوورتیل  اسیها در مقپاسخ  .سنجديم

( نمووره 2( و کاملاب مرتبط اسووت )1مرتبط است )  یتا حدود  ،(0)

در  يکووه هوور آزمووودن یاحداکتر نمره حداقل و شود.  يم  یگرار

 
2. Self-Harm Behaviors Questionnaire 
3. Klonsky, Glenn 
4. Intrapersonal motivation 
5. Interpersonal motivation 
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کسووب نموورات است.    44صفر و  آورد،  يبه دست م  پرسشنامههر  

رسان در فرد نشان دهنده وجود رفتارهای خودآسیب  22بالاتر از  

( 2015و همكوواران ) يکلونسك(. 2009، و گلن يکلونسكاست )

 یياعتبووار بازآزمووا بیو ضوور 83/0پرسشوونامه کرونبووا   یآلفووا

 رانیوو در ا گووزارش کردنوود. 76/0سووال  کی طول را در  پرسشنامه

ضریب آلفای کرونبووا  (  1395نژاد )يو فلسف  يپور، برجعليخان

نبووا  وکر  یآلفا   یاز طررسان را  پرسشنامه رفتارهای خودآسیب

در  .ردنوودگووزارش ک  88/0و میووزان روایووي سووازه آن را  94/0

پژوهش حاضر نیز میزان پایایي پرسشوونامه بووا اسووتفاده از ضووریب 

 .محاسبه شد 89/0 آلفای کرونبا 

نشووخوار فكووری   پرسشوونامه:  1(RQپرسشنامه نشخوار فکری )

( بوورای سوونجش نشووخوار 1991) 2هوکسووما و مووارونولنتوسووط 

 22فكووری طراحووي و توودوین شووده اسووت. ایوون پرسشوونامه دارای 

گراری آن به این صورت است کووه گزینووه هرگووز  نمره   و  سوال

 4نمووره و همیشووه    3نمره؛ اغلب اوقات   2نمره؛ گاهي اوقات 1

 .اسووت 88و حووداکتر  22ممكوون  ازیوو حووداقل امتگیوورد. نمووره مي

کسووب نمووره بووالاتر نشووان دهنووده نشووخوار فكووری بووالاتر اسووت. 

( میزان پایووایي ایوون 2008)  4و لیبومرسكي  3هوکسما، ویسكونولن

انوود. هم نووین میووزان روایووي گووزارش کوورده  85/0پرسشوونامه را 

گووزارش   88/0محتوایي این پرسشنامه را نیز مطلوب و بووه میووزان  

(. ایوون 2008هوکسووما، ویسووكو و لیبومرسووكي، شده اسووت )نولن

؛ بووه نقوول از 1383پرسشوونامه بوورای اولووین بووار توسووط یوسووفي )

( بووه فارسووي ترجمووه و روایووي 1394آقایوسفي، خاربو و حاتمي،  

محتوایي آن مورد تایید قرار گرفته اسووت. هم نووین در پووژوهش 

( نشووان داده شووده اسووت کووه 1394آقایوسفي، خاربو و حوواتمي )

است. پایایي پرسشنامه حاضوور   90/0ضریب پایایي این پرسشنامه  

 87/0 وهشژپوو  نیوو در ابووا اسووتفاده از ضووریب آلفووای کرونبووا  

 محاسبه شد.

 
1. Rumination Questionnaire 
2. Nolen-Hoeksema, Morrow 
3. Wisco 
4. Lyubomirsky 

پرسشوونامه احسوواس : 5(IFQپرسشنننامه احسنناس حقننارت )

 34(، طراحووي و دارای 1997و همكوواران )  6حقارت توسووط یووائو

گراری ایوون پرسشوونامه بووه صووورت طیووف گویه است. شیوه نمره 

 ( اسووت.5تا کاملا موووافقم   1ای )کاملا مخالفم درجه  5لیكرت  

اسووت. کسووب  170و حداکتر نمره  34حداقل نمره این پرسشنامه 

ایوون فوورد اسووت.  احسوواس حقووارت بیشووتر درنمووره بووالاتر بیووانگر 

پرسشنامه برای دامنه سني نوجوان مناسب است. یائو و همكوواران 

 89/0( روایووي سووازه پرسشوونامه را مطلوووب و بووه میووزان 1997)

گزارش نمودند. هم نین میزان پایایي پرسشنامه نیز با اسووتفاده از 

/ محاسبه شده است )یائ و همكاران، 91ضریب آلفای کرونبا   

( روایي محتوووایي 1396(.در ایران نیز صیادی و همكاران )1997

و میووزان پایووایي آن را بووا  86/0پرسشوونامه احسوواس حقووارت را 

گووزارش کردنوود. در  88/0اسووتفاده از ضووریب آلفووای کرونبووا  

پژوهش حاضر نیز پایایي پرسشنامه حاضر بووا اسووتفاده از ضووریب 

 .محاسبه شد 86/0آلفای کرونبا  

 روند اجرای پژوهش

گیری )مطاب  بووا پس از اخر مجوزهای لازم و انجام فرایند نمونه

نوجوووان   40انتخوواب شووده )نوجوانان دختوور  آن ه ذکر گردید(،  

( بووه شوویوه تصووادفي در رسوواندختر دارای رفتارهووای خودآسیب

نوجوووان دختوور در   20)های آزمایش و گواه گمارده شدند  گروه 

سوو س (. نوجوووان دختوور در گووروه گووواه  20گووروه آزمووایش و 

نوجوانان دختر حاضر در گروه آزمایش مداخله درموواني مربووو  

ای( را بووه صووورت دقیقووه 90جلسووه  10) مووداردرمووان هیجانبووه 

هفتووه دریافووت نمودنوود. ایوون در   ده ای یک جلسووه در طووول  هفته

ای حالي بود که نوجوانان حاضر در گروه گواه هی گونه مداخله

ای دو ماهووه، پووس از دوره را در طول پژوهش دریافووت نكردنوود. 

جهووت ایجوواد انگیووزه بوورای نوجوووان مرحله پیگیری نیز اجرا شد. 

دختر برای شرکت در پووژوهش حاضوور، قبوول از شووروع مداخلووه، 

کنندگان توضیح شرکتجوانب درماني و آموزشي مداخله برای 

داده شد. این در حالي بود که تمام فرایند اجرایي مداخله نیووز بووه 

 درمانای  پروتكل مداخلهشكل رایگان برای آنها ارائه داده شد.  

اسووت  (2021واتسون و شوورباني )مدار برگرفته از پروتكل  هیجان

 
5. Inferiority Feeling Questionnaire 
6. Yao 
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( بوورای نوجوانووان دختوور 1402که در پژوهش جبوواری و عقیلووي )

. پووس از شووروع شووده اسووتمووورد اسووتفاده و کووارآیي آن تاییوود 

دختوور  3دختوور نوجوووان در گووروه آزمووایش و  1مداخلووه تعووداد 

نوجوووان در گووروه گووواه از ادامووه حضووور در پووژوهش انصووراف 

دختوور نوجوووان در پووژوهش بوواقي   36دادند. بر این اساس تعووداد  

نوجوووان دختر    17در گروه آزمایش و  دختر نوجوان    19ماندند )

دختران  تیرضا  ،یاخلاق تحق تیبه منظور رعا  (.در گروه گواه 

شوورکت در   یبوورا  رسوواننوجوان بووا سووابقه رفتارهووای خودآسیب

 يتمووام  از  دریافت شد. هم نووین آنووان  مداردرمان هیجانمداخله  

نوجوانووان بووه    علاوه بوور ایوون،.  یافتنداطلاع    انجام پژوهشمراحل  

 نوودیفرآ لیتكم زداده شد که پس ا  نانیاطم  گواه گروه  حاضر در  

خواهنوود کوورد.  افووتیرا در مووداردرمووان هیجانمداخلووه   ،یوو تحق

آزمووایش و گووواه هوور دو گووروه نوجوانووان حاضوور در به    نیهم ن

در نووزد محرمانووه بووه شووكل  داده شد کووه اطلاعووات آنهووا    نانیاطم

هووا نیسووت در پرسشوونامه ازیوو و نپژوهشووگر بوواقي خواهوود مانوود 

کوود بووا مشخصات فووردی خووود را درد نماینوود. پووژوهش حاضوور 

در دانشوووووگاه آزاد  IR.IAU.SHK.REC.1404.004اخووووولاق 

 ثبت گردیده است. شهرکرداسلامي واحد 

 

موودار )واتسووون و درمووان هیجانخلاصووه جلسووات .1جنندو  

 (1402؛ به نقل از جباری و عقیلي، 2021شرباني، 
 شرح جلسه جلسات

عضا گروه، معرفي کووار درمووان برقراری رابطه، آشنایي و معرفي ا اول 

 .مدار برای گروه هیجان

معرفي هیجان و انواع آن: اولیه سازگار و اولیه ناسووازگار، ثانویووه،  دوم

ابزاری انجام تمرین گروهي برای بیان آخرین هیجان تجربه شووده 

 . ها و تشخی  نوع هیجانآزمودني

های دستیابي به آن از سازی آگاهي هیجاني و معرفي روشمفهوم سوم

طری  توجه به تجربه بوودني بلاواسووطه و دریافووت معنووای احسوواس 

ها. تكلیف: هر شب پر کردن شده، نمادسازی تجربي بیان خواسته

 جدول آگاهي هیجاني و بررسي دو هیجان تجربه شده.

های هیجاني افراد و ها و تجربهمعرفي اضطراب و تاثیر آن بر جنبه  هارم

ی، و توورس سازآگاهي پیدا کردن از نشانگرهای اضطراب )فاجعه

تمرین کار با دوپارگي اضووطراب بووا   (.از آینده تصویرسازی شده 

کار با صندلي با آزمودني های داوطلب.تكلیف گوش کووردن بووه 

 ویس پر شده توسط درمانگر و انجام تمرینات خواسته شده.

ایجاد تغییر هیجاني بخش اول شامل: آگاهي از درد هیجوواني زیوور  پنجم

بنایي پاسخ دادن به آن  و نامگووراری کووردن، تكلیووف: یووک درد 

هیجوواني را در خووود شناسووایي کوورده بووه آن پاسووخ دهوود آن را 

 .نامگراری کند

ایجاد تبدیل هیجاني بخش دوم شامل: آموزش شفقت با خود، بووا  ششم

آگاه شدن از صدای خود نگران شونده درون و روبه رو شوودن بووا 

آن، شنیدن نیازهای او از طری  فن کار با صندلي. در یک تجربووه 

هیجاني سعي کند صدای خود نگران شونده درون را بشوونود و بووا 

 آن صحبت کند.

ای، تسووكین فیزیولووو یكي تبوودیل هیجوواني خووود تسووكیني مقابلووه هفتم

تموورین ریلكسیشوون، تصووور کووردن یووک مكووان اموون، شناسووایي 

 .تجربیات آرامش بخش

 .هاجمع بندی و رفع ابهامات گروه، تكمیل کردن پرسشنامه هشتم

 

هووا از دو سووطح آمووار داده  لیوو و تحل هیوو تجز یبوورا   یوو تحق  نیدر ا

 ،يفیاستفاده شده است. در سطح آمار توصوو   يو استنباط  يفیتوص

 از آزمووون  يو در سووطح آمووار اسووتنباط  اریوو و انحراف مع  نیانگیم

 نهی)حد به  رهایمتغ  عینرمال بودن توز  يبررس  یبرا  1شاپیرو ویلک

هووا انسیوار  یبرابوور  يبررسوو   یبوورا  2نی(، آزمون لو05/0از    شتریب

 زیاز آنووال   یوو هووای تحقداده   تیوو کرو  هیفرضوو   بررسي  ی( برانهی)به

ها از بوورای آزمووون فرضوویه( و  05/0از    شووتریب  نووهی)حد به  3مو لي

استفاده شد.   5و آزمون تعقیبي بونفروني  4آمیخته  انسیوار  لیتحل

مووورد   SPSS-23  یاز نرم افووزار آمووار  بهره گیریبا    یآمار  جینتا

 قرار گرفت. لیو تحل هیتجز

 

 ج نتای 

میووانگین های دموگرافیک نشان داد کووه  های حاصل از داده یافته

در گروه   رسانبا سابقه رفتارهای خودآسیبدختران نوجوان  سن  

سال بوووده اسووت. نتووایج   10/15و در گروه گواه    66/15آزمایش  

 هووایتحلیل واریانس بیانگر آن بود که بووین میووانگین سووني گروه 

گواه تفاوت معناداری وجود نداشته و نیاز به تفكیک آزمایش و  

میووانگین و انحووراف   شود.اثر آن در پژوهش حاضر احساس نمي

 
1. Shapiro-Wilk test 
2. Levine test 
3. Mauchly’s Test 
4. Mixed variance analysis 
5. Bonferroni follow-up test 
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ارائووه   2در جوودول    احسوواس حقووارتو    نشخوار فكریاستاندارد  

 شده است.

 

 در دو گروه آزمایش و گواه  احساس حقارتو  نشخوار فكریمیانگین و انحراف استاندارد . 2جدو  

 مرحله پیگیری آزمونمرحله پس آزمونمرحله پیش گروه ها

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 17/8 89/53 66/8 53 32/7 42/63 گروه آزمایش نشخوار فكری

 53/6 11/64 98/6 05/64 99/6 11/63 گروه گواه 

 63/16 26/90 67/16 10/89 07/12 68/100 گروه آزمایش احساس حقارت

 65/12 17/105 97/12 76/105 39/12 58/104 گروه گواه 

 

حاکي از آن است کووه   2نتایج جدول توصیفي در جدول شماره  

با سابقه دختران نوجوان    احساس حقارتو    نشخوار فكریمیزان  

در گروه آزمایش حضووور داشووته، که   رسانرفتارهای خودآسیب

نسبت بووه گووروه گووواه کوواهش   مداردرمان هیجاندر اثر دریافت  

مار اسووتنباطي یافته است که در ادامه، معناداری آن با استفاده از آ

 قبوول از ارائووه نتووایج تحلیوول واریووانس گیرد.مورد بررسي قرار مي

هووای پارامتریووک مووورد سوونجش هووای آزمونفرضآمیخته، پیش

قرار گرفت. بر همین اساس نتایج آزمووون شوواپیرو ویلووک بیووانگر 

هووا در ای داده فوورض نرمووال بووودن توزیووع نمونووهآن بود کووه پیش

 احسوووواس حقووووارت( و F 94/0؛ P 55/0) نشووووخوار فكووووری

(36/0 P  92/0؛ Fبرقرار اسووت. هم نووین پیش ) فوورض همگنووي

واریانس نیز توسط آزمون لوین مورد سوونجش قوورار گرفووت کووه 

ها در فرض همگني واریانسداد پیشیافته مربو  به آن نشان مي

 احسوووواس حقووووارت( و F 93/0؛ P 32/0) نشووووخوار فكووووری

(24/0 P  84/0؛ F رعایت شده اسووت. ایوون در حووالي بووود کووه )

ها فرض کرویت داده نتایج آزمون مو لي بیانگر آن بود که پیش

احسوواس ( و Mauchlys W 93/0؛ P 26/0) نشخوار فكووریدر 

 ( رعایت شده است. Mauchlys W  95/0؛  P 34/0) حقارت

 

 

 احساس حقارتو  نشخوار فكریتحلیل واریانس آمیخته جهت بررسي تاثیرات درون و بین گروهي متغیرهای . 3جدو  

مجموووووووووع   متغیر

 مجرورات

درجوووه 

 آزادی

میوووووووووانگین 

 مجرورات

انووودازه  pمقدار  fمقدار 

 اثر

توووووووان 

 آزمون

 

 نشخوار فكری

 1 49/0 0001/0 83/32 45/244 2 91/488 زمان

 1 44/0 0001/0 50/27 19/1316 1 19/1315 عضویت گروهي

 1 59/0 0001/0 32/48 79/359 2 58/719 تعامل زمان و گروه 

     44/7 68 34/506 خطا

احسووووووووووواس 

  حقارت

 1 53/0 0001/0 20/38 88/306 2 76/613 زمان

 1 48/0 0001/0 33/30 15/3764 1 15/3764 عضویت گروهي

 1 61/0 0001/0 42/53 10/439 2 20/858 تعامل زمان و گروه 

     03/8 68 16/546 خطا

بیانگر آن بووود کووه عاموول زمووان یووا   3نتایج حاصل جدول شماره  

آزمون و پیگیری( توانسته اثوور پس  -آزمونمراحل ارزیابي )پیش

دختووران   احسوواس حقووارتو    نشخوار فكووریمعناداری بر نمرات  

 48به ترتیب    داشته و  رسانبا سابقه رفتارهای خودآسیبنوجوان  

و   نشخوار فكووریهای نمرات  درصد از تفاوت در واریانس  53و  

کند. علاوه بر ایوون، عاموول عضووویت را تبیین مي  احساس حقارت
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نشخوار یا نوع درمان دریافتي هم بر (  مداردرمان هیجان)گروهي  

بووا سووابقه رفتارهووای دختووران نوجوووان    احساس حقووارتو    فكری

درصوود   48و    44تاثیر معنادار داشته و به ترتیب    رسانخودآسیب

کند. از طرفي نتووایج را تبیین مي  این متغیرهااز تفاوت در نمرات  

در مراحوول ( مووداردرمان هیجان)نشان داد که نوع درمان دریافتي 

دختران   احساس حقارتو    نشخوار فكریمختلف ارزیابي هم بر  

تاثیر معنادار داشووته و   رسانبا سابقه رفتارهای خودآسیبنوجوان  

را   ایوون متغیرهووادرصوود از تفوواوت در نموورات    61و    59به ترتیب  

کند. جهت بررسي کفایت حجم نمونه نیز توان آموواری تبیین مي

نشانگر آن بووود کووه دقووت آموواری و کووافي بووودن   درصدی  100

نشووان   4جوودول  حجم نمونه در این پژوهش و نتایج وجود دارد.  

دهنده تفاوت زوجي نمرات متغیرهای وابسته بوور اسوواس مراحوول 

آزمووون و پیگیووری( بووا بهووره گیووری از آزمون، پسارزیابي )پیش

 آزمون تعقیبي بونفرني است.

 

تفاوت زوجي نمرات متغیرهای وابسته بر اساس   .4جدو  

 مراحل ارزیابي 

 متغیر
 

 مرحله مبنا  

 )میانگین(

مرحله مورد 

مقایسوووووووه 

 )میانگین(

تفوووواوت 

میوووانگین 

 ها

خطوووووووای 

انحوووووراف 

 معیار

 معناداری 

نشووووخوار 

   فكری

-پووووووویش

 آزمون 

 0001/0 81/0 74/4 آزمون پس

 0001/0 74/0 26/4 پیگیری

 0001/0 81/0 -74/4 آزمون پیش آزمون پس

 10/0 17/0 -47/0 پیگیری  

احسووواس 

 حقارت

-پووووووویش

 آزمون

 0001/0 81/0 20/5 آزمون پس

 0001/0 81/0 91/4 پیگیری

 0001/0 -81/0 20/5 آزمون پیش آزمون پس

 19/0 14/0 -28/0 پیگیری  
 

حوواکي از   4نتایج حاصل از آزمون تعقیبي بووونفروني در جوودول  

و   نشخوار فكووریآن است که نمرات متغیرهای وابسته پژوهش )

آزمون و پیگیووری در مقایسووه بووا ( در مرحله پساحساس حقارت

آزمون( تفاوت دارد. بدان معنووا کووه ابتدای پژوهش )مرحله پیش

( مووداردرمووان هیجانمداخله به کار گرفته شده در این پووژوهش )

و  نشووخوار فكووریمیووانگین نموورات متغیرهووای وابسووته پووژوهش )

آزمووون و ( را در دو مرحله پس از مداخلووه )پساحساس حقارت

آزمون کاهش معنووادار داده اسووت. پیگیری( نسبت به مرحله پیش

آزمون بووا پیگیووری وجووود اما این تغییرات در مقایسه مراحل پس

 ندارد.  را که اثر مداخله توانسته ماندگار باشد.

 

 گیریبحث و نتیجه

بوور   مووداردرمووان هیجانپژوهش حاضر با هدف بررسي اثربخشي  

بووا سووابقه دختووران نوجوووان  احسوواس حقووارتنشووخوار فكووری و 

درمووان انجام شد. نتایج نشووان داد کووه   رسانرفتارهای خودآسیب

دختران نوجوان   احساس حقارتبر نشخوار فكری و    مدارهیجان

. ه اسووتداشووتتووأثیر معنووادار    رسووانبا سابقه رفتارهووای خودآسیب

بوور  مووداردرمان هیجاناثربخشي  بر    يمبنمطالعه حاضر    افتهی  نیاول

بوووا سوووابقه رفتارهوووای نشوووخوار فكوووری دختوووران نوجووووان 

 پوورورگوول و خیاطووان  بهونوودی،  پژوهش  جیبا نتا  رسانخودآسیب

کیفیووت  بوور افووزایشمدار  جانیه  درمان  مبني بر اثربخشي  (1401)

 مبنووي بوور توواثیر (1401) مینووایي؛ با نتایج پووژوهش زندگي بیماران

 یورزخودشفقتبهبود  کاهش اضطراب و    بر  مدارجانیدرمان ه

درمان   مبني بر اثربخشي(  1401)  پروردانش؛ با گزارش  نوجوانان

؛ بووا نتووایج ادیوو نوجوانان با تجربووه اعت يشناخت میتنظبر  مدار  جانیه

( مبني بر اثوور 2021( و بوینس )2022واتسون و شرباني )پژوهش  

بر بهبود عملكرد رواني و شناختي افووراد؛ و بووا   مدارجانیدرمان ه

( مبنووي بوور اثوور درمووان 2025المیوودا، سوویلوا و کانهووا )گووزارش 

شناختي سووالمندان مدار بر نشخوار فكری و بهزیستي روانهیجان

 همسویي داشت.

نشخوار بر  مداردرمان هیجاناول مبني بر اثربخشي   افتهی  نییتبدر  

بایوود ، رسوواندختران نوجوان با سابقه رفتارهای خودآسیب  فكری

اسنت   بوور پووردازش هیجوواني  متمرکووز  مووداردرمان هیجانگفت  

نشووخوار فكووری اغلووب این در حالي اسووت کووه  .  (1401،  مینایي)

های منفي )مانند غم، خشم، یووا ناشي از پردازش ناسازگار هیجان

با کمووک   مداردرمان هیجان  بنابراین  .احساس طردشدگي( است

،  رخووه نشووخوار هاشناخت، پریرش و تنظیم هیجانبه فرد برای  

رفتارهای بروز بعد از   علاوه بر این باید گفت  .شكندذهني را مي

کنند با سرکوب یووا انكووار ، برخي افراد سعي ميرسانخودآسیب
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ها از درد فرار کنند، اما این کار نشخوار فكری را تشوودید هیجان

بوور به جای اجتنوواب،  مداردرمان هیجان در این حوزه نیز  .کندمي

رفتارهووووای  . هم نووووینتأکیوووود دارد هووووابیووووان سووووالم هیجان

حساسیت بووه یا    ترس از رهاشدگيممكن است    رسانخودآسیب

درمووان . مربو  به دلبسووتگي نوواایمن( را فعووال کننوود)  طردشدگي

کنوود با بازسازی دلبستگي دروني، به فوورد کمووک مي  مدارهیجان

در تبیینووي دیگوور  .تری داشته باشدهای هیجاني سازگارانهواکنش

 بووه  را  هیجووان  کووه  اسووت  تجربي  رویكرد  یک  مدار  هیجان  درمان

 و انطبوواقي کردهووای کووار بووا ارتبا  در تجربه پایه و اساس  عنوان

 ایوون اسوواس بوور. (2022دانوود )واتسووون و شوورباني،  مي  غیرانطباقي

 هیجووان بازنمووایي وسیله به مراجع به کمک طری  از تغییر  درمان،

 و  افتوودمي  اتفوواق(  هیجاني  تجربه  انتقال  و  بازخورد  تنظیم،  بروز،)

 .گوورددمي تسووهیل تغییوور، فرآینوود ایوون درموواني ارتبووا  بافووت در

 کووه هیجووان، اسووت ایوون موودارهیجان  درمان  اصلي  مسئله  هم نین

 خووود  سازماندهي  برای  کلیدی  عامل  و  فرد  ساختار  اساسي  بخش

 انطبوواقي شكل  یک  صورت  به  هیجان  کارکرد  تریناساسي.  است

 بووه  کووه  اسووت  فوورد  آمووادگي  و  اطلاعات  پردازش  از  سازگارانه  و

دختووران  نشووخوار فكووریکوواهش  موجووب و داده  جهووت او  رفتار

 هم نووین در.  شودميرسان  نوجوان با سابقه رفتارهای خودآسیب

 و  گرفته  قرار  شناسایي  مورد  هیجانات،  شودمي  سعي  رویكرد  این

 فقوودان  .شوووند  تبوودیل  سازنده   رفتارهای  و  درک  قابل  هایپیام  به

 مشووكلاتي  اسووت  ممكن  هیجاني  هایموقعیت  تفسیر  برای  توانایي

. کنوود ایجوواد شووناختي و هیجووانيپووردازش شووناختي، روان در را

 هیجانات ابراز  و  تشخی   قدرت  عنوان  به  که  هیجاني  هایتوانش

 شده  تعریف برانگیزسازگاری با شرایط  الش توانایي هم نین  و

دختووران نوجوووان بووا سووابقه قوودرت روانووي  افووزایش باعووش اسووت

 نشووخوار فكووریشده و از ایوون طریوو  رسان  رفتارهای خودآسیب

 درموواندر تبیینووي دیگوور بایوود گفووت  دهوود.آنووان را کوواهش مي

 افووراد، هیجوواني پووردازش گسووترش بووا دارد توولاش موودارهیجان

 گسووترش بوورای درمان این. کند ایجاد آنها در  را  درماني  تغییرات

های روانووي هم ووون آسوویب فرآینوود تغییوور و هیجوواني پووردازش

 گسووترش هیجوواني، آگوواهي  افزایش  اصل   هار  بر  استرس مزمن،

 هیجووان اسووتوار  و دگرگوني  هیجان  مورد  در  تعم   هیجان،  تنظیم

  بوور   و   دارنوود   قوورار   درموواني   بسووته   محتوووای   متن   در   اصول   این .  است

.  ( 1401،  پوورور )دانووش   کننوود مي   تكیووه   محیطووي   و   هیجوواني   حمایووت 

  تووازه  تجووارب  و  متبووت  های خودگویي  ایجاد  در  درمان  این  بنابراین 

شووناختي،    مشووكلات   کوواهش   و   پردازش شووناختي و روانووي   تسهیل 

دختووران  بوودین صووورت کووه   باشوود.   تواند مؤثر مي   هیجاني و رواني 

  در   کووه   ای تجربووه   بووا رسووان  نوجوان با سووابقه رفتارهووای خودآسیب 

  جووای   بووه   کووه  آموختند  کردند، مي  کسب  را  هیجاني  آگاهي  مرحله 

  بوور  آنهووا،  توسووط  شوودن  مغلوب  یا  خود   های هیجان   کردن   سرکوب 

  را  خووود  تجربووه  کننوود  تلاش  و   باشند   آگاه   خود،   های هیجان   وجود 

دختران نوجوووان بووا سووابقه رفتارهووای  .  کنند   دریافت   تر عمی    هر ه 

  کووه   رسوویدند   درک   ایوون   بووه   جلسووات   طووول   در رسووان  خودآسیب 

  بووه   توووان مي   بنووابراین   پایدار؛   نه   و   هستند   الزاماب ترسناک   نه   ها هیجان 

.  شوونید  را  شووان پنهاني  پیووام  آنها،  در  شدن  غرق  یا  آنها  از  گریز  جای 

  های ی دشوار  با  آمدن  کنار  آنها؛  بیان  ها و هیجان   از   آگاهي   افزایش 

  و   کنوود مي   هماهنوو    یكدیگر   با   را   شان مناسب  ابراز  و  هیجان  تنظیم 

دختوووران نوجووووان بوووا سوووابقه رفتارهوووای    کوووه   گوووردد مي   باعوووش 

  دسووت   تفكر و شناخت خووود  از  ای تازه  ادراک  به رسان خودآسیب 

یافته و بر پایه ادراک توانمندی هیجاني و رواني دروني، مشغولیت  

 کمتری را تجربه نمایند.   نشخوار فكری شناختي و  

 احساس حقارتبر  مداردرمان هیجاناثربخشي  بر    يدوم مبن  افتهی

 جیبووا نتووا  ،رسووانبووا سووابقه رفتارهووای خودآسیبدختران نوجوان  

آموووزش  مبنووي بوور اثوور (1400)و همكوواران  هنووربخشپووژوهش 

هوووش   یهامؤلفه  بهبود  برمدار  جانیبر درمان ه  يمبتن  یراهبردها

مبشوور و ؛ بووا یافتووه آموووزاندانش یپرخاشووگر کوواهش و يکلاموو 

خودمراقبتي مدار بر  جانیدرمان ه  مبني بر تاثیر  (1400)همكاران  

 مبنووي بوور توواثیر  (1400)و همكاران    مستاجران؛ با گزارش  بیماران

بووا نتووایج  در نهایووتو  کیفیت زندگي افوورادمدار بر  جانیدرمان ه

( و ولوو  و همكوواران 2019لسوو ، بووراین و اندرسووون ) پووژوهش

ود عملكرد روانووي و ببه  بر  مدارجانیدرمان ه  مبني بر اثر(  2017)

در تبیین یافته حاضر مبني بوور اثربخشووي .  همسو بودشناختي افراد  

دختران نوجوان بووا   احساس حقارتکاهش  مدار بر  درمان هیجان

به   مداردرمان هیجانباید گفت    رسانسابقه رفتارهای خودآسیب

کنوود هیجانوواتي کمووک مي  اننوجوان  جای سرکوب هیجانات، به
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نفس ه احساساتي مانند خودپریری و عزتمانند شرم یا خشم را ب

ایوون تغییوور از طریوو   .(1400)و همكوواران  هنووربخش)  تبدیل کند

شووود و احسوواس هایي مانند »بازسازی هیجاني« انجووام ميتكنیک

تقویووت   مووداردرمووان هیجان. هم نین  دهدحقارت را کاهش مي

بسوویاری از نوجوانووان بووا احسوواس  را در پووي دارد.  دلبستگي ایمن

حقووارت، تجربیووات دلبسووتگي نوواایمن )متوول طوورد شوودن یووا 

درمووان . بوور ایوون اسوواس اعتبارسووازی توسووط والوودین( دارنوودبي

کند تا ها کمک ميبا ایجاد فضای امن درماني، به آن  مدارهیجان

تری بسازند، کووه ایوون مسووئله احسوواس اعتماد کنند و روابط سالم

دهوود. در و احساس حقارت را کوواهش ميارزشمندی را افزایش  

رسان گاهي ناشي از رفتارهای خودآسیبتبییني دیگر باید گفت  

)ادواردز، تیلووور و   ارزشي استگفتار دروني منفي و احساس بي

بووا بووه  ووالش کشوویدن ایوون  مووداردرمووان هیجان(. 2024گوورای، 

هووا بووا پووریرش خووود، از شوودت الگوهای فكری و جایگزیني آن

 درمووان  در تبیینووي دیگوور بایوود گفووت  .کاهووداحساس حقارت مي

 آگوواهي  افووزایش  بووا  تووا  دهدمي  افراد  به  را  قابلیت  این  مدارهیجان

 و  افسووردگي  اضووطراب،  قبیوول  از  منفووي  هیجانووات  بتوانند  هیجاني

 و نموووده  کنتوورل را گرشووته در تمووام نیمه هایوضعیت و  ناامیدی

 ،لس  و همكارانببرد )  بالا  را  خود  شناختيروان  سازگاری  میزان

 درمان،  جریان  در  تا  شودمي  تلاش  مدارهیجان  درمان  در.  (2019

 سوووال  مووورد  را  خووود  کننده   ناراحت  افكار  تا  شود  تشوی   مراجع

 هیجانووات این با مقابله برای جایگزین هایخودگویي و داده   قرار

نمایوود  طوورف  بوور  را  شووودمي  آشفتگي  سبب  که  پریشاني رواني  و

 جلسات در موضوعات  این  به پرداختن(. 2019، و همكاران  ول )

روانووي و  تحموول سطح بهبود به منجر مدارهیجان درمان  آموزشي

 رسوواندختران نوجوان با سووابقه رفتارهووای خودآسیب  هیجاني در

آنووان  کوواهش احسوواس حقووارتشووده کووه ایوون رونوود نیووز سووبب 

افووراد  شووودمي سووعي مدارهیجان  درمان  شود. علاوه بر این درمي

در بیان هیجاناتشان در برابر توقعات محیطي هشیارانه و ناهشیارانه 

(. بر این اساس 1400و همكاران،    تعدیل ایجاد نمایند )مستاجران

دختووران نوجوووان بووا سووابقه گووردد موودار باعووش ميدرمووان هیجان

، بوور روی نوووع، زمووان و  گووونگي رسووانرفتارهووای خودآسیب

تجربه هیجان و بیان آن، تغییوور طووول دوره یووا شوودت فراینوودهای 

ها تغییراتي را اعمال نمایند. رفتاری و تجربي و یا جسماني هیجان

شود تا آنها از بووروز هیجانووات منفووي آنووي و این فرایند باعش مي

تواند به تشدید مشووكلات در سوولامت روانووي و زده که ميشتاب

توانوود بووه هیجاني منجر شود، خودداری نمایند که این فراینوود مي

گیری هیجان متبت، بهبووود سوولامت روانووي و مرور منجر به شكل

دختووران نوجوووان بووا سووابقه کوواهش احسوواس حقووارت در نتیجووه 

بایسووت شووود. در تبیینووي تكمیلووي مي  رسووانرفتارهای خودآسیب

دختران نوجوان با سابقه مدار به  درماني هیجانبیان نمود که روان

آموووزد کووه بجووای اجتنوواب و یووا مي رسووانرفتارهووای خودآسیب

سرکوب هیجان منفي و نگراني، آن را ب ریرند. پریرش این روند 

این افراد را از درگیری شناختي و رواني با خود رهانیده و سووبب 

شود تا آنها نگراني کمتری را درباره خود تجربووه نماینوود کووه مي

آوری و کوواهش احسوواس قوودرت تووابایوون رونوود سووبب بهبووود 

مدار بووه درماني هیجاناز طرفي دیگر روانشود.  آنان مي  حقارت

 آموزد کهميرسان دختران نوجوان با سابقه رفتارهای خودآسیب

و  هیجانووات بووا مقابلووه توانووایي آنها و هستند تحمل قابلها  هیجان

دارند. این فرایند باعش  را های شناختي منفي و ناکارآمدپردازش

رسووان دختران نوجوان با سابقه رفتارهووای خودآسیبشود که  مي

های شووناختي و در هنگووام مواجووه بووه مشووكلات و ناسووازگاری

شناختي هم ووون درگیووری مفوور  ذهنووي بووا شوورایط خووود، روان

های شناختي منفي خود را مدیریت کوورده و هیجانات و پردازش

واکنش هیجاني و غیرساختارمند از خود نشان ندهند که به شكل 

آوری معمول این فرایند با بهبود آرامش رواني، افزایش در توواب

و کاهش احساس حقارت دختووران نوجوووان بووا سووابقه رفتارهووای 

 را به دنبال دارد.رسان خودآسیب

بووا سووابقه رفتارهووای دختووران نوجوووان    بووهمحدود پووژوهش    دامنه

مراجعووه کننووده بووه مراکووز مشوواوره و خوودمات  رسووانخودآسیب

، عوودم کنتوورل شووناختي آموووزش و پوورورش شووهر اصووفهانروان

 نشخوار فكووریمؤثر بر  يو اجتماع  يخانوادگ  ،يطیمح  یرهایمتغ

بوووا سوووابقه رفتارهوووای دختوووران نوجووووان  احسووواس حقوووارتو 

گیری تصووادفي و ، عدم اسووتفاده از روش نمونووهرسانخودآسیب

از عدم برگزاری مرحله پیگیری طولاني )شش ماهه و یک ساله( 

 یبوورا شوووديم شوونهادیهای پووژوهش حاضوور بووود. پتیمحوودود
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پژوهش در   نیا  ،يدر سطح پژوهش  ،یریپرمیتعم  رتقد  شیافزا

های گروه  گریمختلف، د یهاشهرها و مناط  و جوامع با فرهن 

جامعووه دختووران هماننوود دختووران قربوواني خشووونت  ریسووا ،سووني

مهووار  جنسوویت پسووران، خووانگي، دختووران دارای والوودین معتوواد،

. تر اجرا گوورددعوامل ذکر شده و اجرای مرحله پیگیری طولاني

احسوواس و  نشووخوار فكووریبوور  مووداردرمووان هیجانبووا توجووه بووه 

 ،رسووانبووا سووابقه رفتارهووای خودآسیبدختران نوجوووان    حقارت

برشووور   هیبا ته  مداردرمان هیجان  يدر سطح عمل  شوديم  شنهادیپ

مراکز  شناسان و درمانگرانروانبه مشاوران،   يعلم  یهاکتاب هو  

 )به خصوووص مراکووز مشوواوره اداره آموووزش و پوورورش(  مشاوره 

 کوواهشمداخله در جهووت    نیا  یبا استفاده از محتوا  تا  ارائه شود

بووا دختووران نوجوووان    احسوواس حقووارتو کوواهش    نشخوار فكری

 بردارنوود. يهووای عملوو گام رسووانسووابقه رفتارهووای خودآسیب

کارشناسان مشاوره و مدیران مراکووز شود که پیشنهاد ميهم نین  

مشاوره ادارت آموزش و پرورش با همكاری معاونت پرورشي و 

هم نین معاون آموزش نواحي، نسبت به شناسایي این نوجوانووان 

یابي علل زیربنووایي  نووین فراینوودی بووا توجووه بووه و هم نین ریشه

بوم هر منطقه اقدام نماینوود. پووس از مرحلووه شناسووایي لازم زیست

آموووزان در جهووت کوواهش است آموزشووي عمووومي بوورای دانش

صورت پریرد تا از تبدیل ایوون  و احساس حقارت  نشخوار فكری

 رفتار به افكار و اقدام به خودکشي پیشگیری گردد.

 تشکر و قدردانی 

مقاله حاضر برگرفته از رسوواله دوره دکتووری تخصصووي نویسوونده 

بووود. بوودین  شووهرکرداول مقاله در دانشووگاه آزاد اسوولامي واحوود 

وسوویله از تمووام افووراد حاضوور در پووژوهش و مسووئولین آموووزش و 

و هم نین مسئولین مراکز مشاوره آموزش   پرورش شهر اصفهان

کووه همكوواری کوواملي جهووت اجوورای   و پرورش نواحي ششووگانه

 آید.پژوهش داشتند، قدرداني به عمل مي

 حمایت مالی

هی  سازمان دولتي و خصوصووي از ایوون پووژوهش حمایووت مووالي 

 نكرده است.

 تعارض منافع

ي توسط نویسووندگان گووزارش در این پژوهش هی  تعارض منافع

 .نشده است

 

 منابع 

و بخشش زنان مبتلا به   ياجتناب تجرب  ي،مدار بر درد ذهن  جانیدرمان ه  ي(. اثربخش1401) .ا  ،ی، و داوود.ن د،ی، حم.ع ،يسی، ن.ب ،یيارتضا

 . 77-64 ،(6)9 ،شناخت يو روان زشك ي. روانشناسيتجربه شكست عاطف یدارا يافسردگ

(. نقش نشخوار فكری در بهزیستي رواني و اضووطراب در همسووران بیموواران 1394آقایوسفي، علیرضا.، خاربو، اکرم.، و حاتمي، حمیدرضا. )

   .  79-97(، 14)4مبتلا به سرطان در استان قم، فصلنامه روان شناسي سلامت، 

 زنوودگي کیفیت بر شفقت بر متمرکز درمان با شفقت بر مبتني مدار هیجان درمان مقایسه(.  1401)  م.  پرور،  گل  و  ف.،  خیاطان،  ن.،  بهوندی،

 . 221-210 ،(2)28 ایران، بالیني روانشناسي و روان زشكي مجله. اولیه سردرد بیماران

فووردی رسان و نیازهای بینمدار بر رفتارهای خودآسیبهیجاناثربخشي درمان متمرکز بر شفقت و درمان(.  1402جباری، ن.، عقیلي، س.م. )

 .61-70(، 69)18. پژوهش های نوین روان شناختي، در نوجوانان دختر دارای افكار خودکشي

های دلبستگي با نشخوار فكری در نوجوانووان دارای رفتارهووای خودآسوویبي: نقووش میووانجي رابطه علي سبک  (.1403)  ن.  ،، محب.ر  ، ای ي

 .101-112(، 2)11، ترومای کودکي. نشریه پژوهش توانبخشي در پرستاری

 انیوو م قاتیتحق يکنفرانس مل نیدوم اد،ینوجوانان با تجربه اعت يشناخت میمدار بر تنظ  جانیدرمان ه  ياثربخش  ي(. بررس1401)  .پرور، ه   دانش

 .لیاردب ،يمشاوره و مطالعات فرهنگ ،يروانشناس ،يتیدر علوم ترب یرشته ا
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طوولاق.   یهابر احساس حقارت دختران نوجوان خانواده   يطرحواره درمان  ي(. اثربخش1396)  .ع  ،یدی، و رش.م  ان،ی، گل محمد.   ،یادیص

 .100-89 ،(1)7 ،و مشاوره  ينیبال يروان شناس یهاپژوهش

وین مدل رفتارهای آسیب به خووود براسوواس راهبردهووای شووناختي تنظوویم تد  (.1402)  ع.    ي،وسفیآقا  .،مي،  ضرغام حاجب  .،م  ،آبرزگه  يعباس

(، 1) 3. مجله روانشناسي سلامت و رفتار اجتماعي، ای کنترل تكانهشهرتهران : نقش واسطهDICکننده به مراکز-هیجاني در نوجوانان مراجعه

124-112. 

و  جووانیه يشووناخت میتنظ یمدار بر راهبردها  جانیدرمان ه  ي(. اثربخش1401)  .ف  ،يو حسن  .،پ  ،يمحمدخان  .،ف  ،یکشاورز  .،س  ،يغلام

 .194-178 (،67)17ي، روانشناخت نینو یهاپژوهش ن،یدختران نوجوان با تجربه سو  طلاق والد یخودانتقاد
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 Abstract 

Introduction: Non-suicidal self-injury behaviors in adolescents often occur to 

reduce acute negative emotions or to self-punish. These behaviors are more 

prevalent in adolescent girls and are significantly correlated with rumination 

and feelings of inadequacy. Accordingly the present study was conducted to 

investigate the effectiveness of emotion focused therapy on rumination and 

inferiority feeling in adolescent girls with self-harming behaviors. 

Methods: The current study was a experimental application with a pre-test-

post-test design with a control group and a two-month follow-up period. The 

statistical population of the present study consisted of adolescent girls with 

self-harming behaviors who referred to education counseling centers in 

Isfahan in the academic year 2024-2025. In this research, 36 adolescent girls 

with self-harming behaviors were selected by purposeful sampling and 

randomly assigned to experimental and control groups (19 adolescent in the 

experimental group and 17 adolescent in the control group). The adolescent 

in the experimental group received the emotion focused therapy during ten 

weeks in ten 90-minute sessions. Self-Harm Behaviors Questionnaire 

(SHBQ), Rumination Questionnaire (RQ) and Inferiority Feeling 

Questionnaire (IFQ) were used in the present study. The data were analyzed 

through mixed ANOVA via SPSS23 software. 

Results: The results showed that emotion focused therapy has significant 

effect on the rumination (p<0.0001) and inferiority feeling (p<0.0001) in 

adolescent girls with self-harming behaviors. 

Conclusion: Based on the findings of the research, it can be concluded 

that the dialectical behavior therapy can be used as an efficient method 

to reduce self-harming behaviors and emotional distress in adolescent 

girls with self-harming behaviors by applying through applying the 

Conceptualizing emotional awareness and introducing the methods of 

achieving it, creating emotional change and creating confrontational self -

soothing excitement. 

Keywords: Adolescent Girls, Emotion Focused Therapy, Inferiority 

Feeling, Self-Harming Behaviors, Rumination 

 

 

 

 


