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روان  آوري تاب بر درمانی واره طرح اثربخشی
 با آموزان دانش اجتماعی توانمندي و شناختی

 افسردگی هاي نشانه
 3و ابراهیم رهبر کرباسدهی 2، عباس ابوالقاسمی1*فاطمه رهبر کرباسدهی

 چکیده 
 و شـناختی  روان آوري تـاب  بـر  درمـانی  واره طـرح  هدف از انجام پژوهش حاضـر، بررسـی اثربخشـی   

آزمایشـی و از نـوع    افسـردگی بـود. طـرح تحقیـق نیمـه      هـاي  نشانه با آموزان دانش اجتماعی توانمندي
افسـردگی   هـاي  نشـانه  آموز مبتلا به دانش 28پژوهش نمونۀ آزمون با گروه کنترل بود.  پس -آزمون پیش
طـور   بـه بودنـد کـه    1397 -98متوسـطه شهرسـتان رشـت در سـال تحصـیلی       دورة دوازده تـا  ده پایه
دهـی   نفـر) جـاي   14دسترس انتخاب و به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل (هر گـروه   در

پرسشـنامۀ  دیویدسـون و   و ختی کـانر روان شـنا آوري  تـاب  هـا از مقیـاس   آوري داده شدند. براي جمع
بـه   درمـانی  واره الیوت در مراحل قبل و بعد از درمان استفاده شـد. طـرح   و گرشام اجتماعی توانمندي

گونه درمانی دریافـت   هیچولی گروه کنترل  ،جلسه براي گروه آزمایش ارایه شد 10صورت گروهی در 
 آوري بر بهبود تـاب  درمانی واره طرح ه اثربخشینکرد. نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیري نشان داد ک

 درمـانی  واره طرح افسردگی تأثیر دارد. لذا، هاي نشانه با آموزان دانش اجتماعی توانمندي و شناختی روان
 .باشد مؤثر آموزان دانش این تعاملات اجتماعی آوري و تاب بهبود در تواند می تکنیک یک عنوان به 

 واره درمانی طرح اجتماعی، توانمندي شناختی، روان آوري تابافسردگی، ها:  کلیدواژه
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 مقدمه
 پزشـکان،  روان توجـه  کـه اسـت  نوجـوانی   دوران در 1خلُقـی   اخـتلال  ترین افسردگی شایع

 ). بـر 2019، 2اسـت (بلـوه و درکشـان    کـرده  جلب خود به را بالینی متخصصان و شناسان روان
 افسـردگی،  اخـتلال  اصـلی  ویژگـی  روانـی، هـاي   اخـتلال  آمـاري  و تشخیصی راهنماي اساس

ت در هیجانی اسـت کـه بـا آشـفتگی در خـواب و کـاهش علاقـه و لـذّ         رفتارهاي از مجموعه
و کودکـان و نوجوانـان نیـز    شـود   مـی و گناه مشـخص  ارزشی  بیمعمول، احساس هاي  فعالیت

ماننـد سـردرد و درد   جسـمانی  علائـم  مانند اضطراب، ترس از جدایی و علائمی ممکن است 
). میـزان شـیوع ایـن اخـتلال در اکثـر      2013، 3پزشکی آمریکا معده را نشان دهند (انجمن روان

درصد برآورد شده که فراوانی این اختلال در دختران نسـبت   8 - 2ها و جوامع حدود  فرهنگ
 مچنـین ه ) و2018، 4گزارش شده است (ماش و ولـف  1به  2اي از  به پسران بیشتر و در دامنه

(عرفـان،  انـد   کـرده  درصـد اعـلام   14 سال، حـدود  18 - 15را در سنین  آن شیوع نیز ایران در
 .)2018، 5نوربالا، عامل، محمدي و ادیبی

 تجربـه  را افسردگی از وسیعی طیف و گوناگون انواع تحول، جریان در نوجوانان و کودکان
 .کنـد  مـی  دشـوار  را هـا  آن روزمـره زندگی که دارد، شدت افسردگی آنچنان این گاه و کنند می

 اسـت،  همـراه  وظایف درآوري  تابکاهش  با افسردگی بالاي سطوح که دهند می نشان شواهد
). 2017، 6(پـول، دابسـون و پوسـچ    هستند شناختی فرآیندهاي نیازمند که وظایفی در خصوصاً

بـا شـرایط   آمیـز   موفقیـت به عنـوان یـک فرآینـد، توانـایی سـازگاري       7شناختی آوري روان تاب
). 2019، 8تهدیدکننده، و سازگاري مثبت در واکنش به شرایط ناگوار است (بایوت و وسـتنبرگ 

هـا   موقعیتبتوانند به سازگاري بهتري در آموزان  دانشتا شود  میباعث آوري  تاببه طوري که 
 و بلـوه (کننـد   روانی خود را حفظ -دست پیدا کرده و در رویارویی با مشکلات، تعادل زیستی

                                                                                                                   
1. Mood disorders 
2. Beloe and Derakshan 
3. American Psychiatric Association 
4. Mash and Wolfe 
5. Erfan, Noorbala, Amel, Mohammadi and Adibi 
6. Poole, Dobson and Pusch 
7. Psychological resilience 
8. Blöte and Westenberg 
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 ). 2019 درکشان،
 بـا  شـناختی  آوري روان تـاب  راهبردهـاي  بـین  قوي رابطۀ وجودکنندة  بیان ها پژوهش نتایج
 سـبب  آوري تـاب  در ناسازگارانه راهبردهاي از استفاده که طوري به است، روانی شناسی آسیب
 شـود  مـی  خشـونت  و پرخاشـگري  افسـردگی،  اضـطراب،  نظیـر  روانی هاي آسیب برخی بروز

 .)2017؛ پول و همکاران، 2018، 1(هریس، گودینگ، هادوك و پیترز
افسـردگی، ضــعف در  هـاي   نشـانه بــا آمـوزان   دانـش رفتـاري  هــاي  چـالش یکـی دیگـر از   

 اجتمـاعی،  هـاي  توانمنـدي . اسـت متفـاوت زنـدگی   هـاي   موقعیتدر  2اجتماعیهاي  توانمندي
 تحـت  را انسـان  کلی عملکرد و پرورش را سالم روابط که هاست مهارت از پیچیده اي مجموعه

هـاي   نشـانه افـراد بـا   کننـد.   مـی  کمک دیگران با متقابل کنش براي مردم دهد و به می قرار تأثیر
که از نظر اجتماعی غیرقابل  دهند یبروز مهاي اجتماعی الگوهاي رفتاري را  افسردگی در محیط

تماعی موفق، به مشـکلاتی در مدرسـه   قبول هستند. این رفتارها از طریق آسیب بر تعاملات اج
قرار داده و دچار مشـکل  تأثیر ها توسط همسالان را تحت  شود و سرانجام پذیرش آن می منجر
نـژاد و   نـوابی ، همتـی ثابـت  ؛ 2018، 3هیـوبرس  و لوبستائل پاترس، ارنتز، دربیس، کند (رنر، می

  ).2016، 4خلعتبري
 کـار  بـه آمـوزان   دانش افسردگی اختلال درمان براي متعددي هاي روش و ها تکنیک تاکنون

 بـر  اي ویـژه  اثـر  درمـانی  هاي روش این از کدام هر دهد می نشان ها بررسی اما است، شده برده
 که رویکردي اخیر دهۀ چند در. مؤثرند اختلال این درمان در حدي تا فقط و دارد ها آن اختلال

 کـه ایـن   اسـت؛  بـوده  درمـانی  واره طـرح  رویکرد داده، نشان را خود خلقی اختلالات زمینۀ در
 و افسـردگی را تعـدیل  هـاي   نشانهبا آموزان  دانشاولیه  ناسازگار هاي واره طرح توانسته رویکرد
 ).1397 رهبرکرباسدهی، و رهبرکرباسدهی ابوالقاسمی، کشاورز، (رهبرطارمسري، کند برطرف
 را 5اولیـه  ناسـازگار  هـاي  واره طرح و پرداخته شناخت سطح ترین عمیق به درمانی واره طرح

 فـردي،  بـین  و رفتـاري  هیجانی، شناختی، راهبردهاي از گیري بهره با و دهد می قرار هدف مورد

                                                                                                                   
1. Harris, Gooding, Haddock and Peters 
2. Social empowerment 
3. Renner, DeRubeis, Arntz, Peeters, Lobbestael and Huibers 
4. Hemmati Sabet, Navabi Nejad and Khalatbari 
5. Early maladaptive schemas 
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 درمـانی،  روان مـدل  ایـن   اولیـه  هدف. دهد می یاري مذکور هاي واره طرح بر غلبه در را بیماران
 بهبـود  آن نهایی هدف و هاست واره طرح بر آگاهانه کنترل افزایش و شناختی روان آگاهی ایجاد
، 1رهبرکرباسـدهی، ابوالقاسـمی و رهبرکرباسـدهی   ( اسـت  اي مقابلـه  هـاي  سـبک  و ها واره طرح

 .)2016و همکاران، ثابت  همتی؛ 2016، 2هیوبرس و لوبستائل پیترز، ؛ رنر، ارنتز،2018
 هـاي  واره طـرح  دهـی  شـکل  و اصـلاح  بـا  توانـد  می درمانی واره طرح ها پژوهش طبق نتایج

 هـاي  نشـانه  با آموزان دانش ناسازگار هاي واره طرح کاهش در مؤثر هاي درمان از یکی ناسازگار،
مرادحاصـلی و   نیـز  ایران در و )2018؛ رنر و همکاران، 2019، 3باخ و برنستین( افسردگی باشد

 افـزایش  بـر  درمـانی  واره طـرح  کـه  دادنـد  نشـان  خـود  پژوهش در) 1396( واصل یارمحمدي
اسـت.   بـوده  اثـربخش آموزان  دانشعاطفی  استقلال و تنهایی احساس شناختی، روانآوري  تاب

 احسـاس  بهبـود  در را درمـانی  واره طـرح  اثربخشـی  خـود،  هـاي  یافته در پژوهشگران همچنین
 افسردگی، عواطف مثبت، تعـاملات اجتمـاعی و ارتباطـات بـین فـردي      اختلال حقارت، علائم

 ومحمـدیان   گـل  ؛ صـیادي، 2019 وسـتنبرگ،  و ؛ بـایوت 2018همکـاران،  رنـر و  ( دادند نشان
 ). 1396رشیدي، 

 هـاي  حـوزه  در متعدد هاي آسیب ایجاد و افسردگی اختلال بالاي شیوع به توجه با ،بنابراین
 انجـام  هـاي  پژوهش کمبود همچنین ) و2019 برنستین، و باخ( خانوادگی اجتماعی و شناختی،
 آوري تـاب  بـر  درمـانی  طرحـواره  پـژوهش حاضـر بـا هـدف اثربخشـی      زمینـه،  این در گرفته
بر این افسردگی انجام شده است. هاي نشانه با آموزان دانش اجتماعی مندي توان و شناختی روان

 يآور بـر تـاب   یواره درمـان  طـرح  -1ند از هسـت  پـژوهش حاضـر عبـارت   هـاي   فرضیهاساس 
بـر   یواره درمـان  طـرح  -2اثـربخش اسـت؛    یافسـردگ  يهـا  با نشانهآموزان  ی دانششناخت روان

 اثربخش است. یافسردگ يها آموزان با نشانه دانش یاجتماع يتوانمند

 روش 
بـود.   کنتـرل آزمـون بـا گـروه     پس-آزمون آزمایشی با طرح پیش پژوهش حاضر از نوع نیمه

                                                                                                                   
1. Rahbar Karbasdehi, Abolghasemi and Rahbar Karbasdehi 
2. Renner, Arntz, Peeters, Lobbestael and Huibers 
3. Bach and Bernstein 



  ...................  آموزان دانش اجتماعی توانمندي و روان شناختی آوري تاب بر درمانی واره طرح اثربخشی
 

77

افسـردگی شهرسـتان    هـاي  نشـانه  آموزان دبیرستانی با آماري پژوهش شامل تمامی دانشجامعۀ 
آموز  دانش 200نفر بود. براي انتخاب نمونه،  1215به تعداد  1397-98در سال تحصیلی رشت 

اخـذ  هـا   آناز  )1996(افسـردگی بـک   پرسشنامۀ مدرسه به صورت در دسترس انتخاب و  6از 
احبۀ مص ـبـر اسـاس   هـا   آننمره بالاتر آورده بودند و از بـین  آموز  دانش 80ها  آنشد و از میان 

جایـدهی شـدند    کنترلنفر انتخاب و به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و  30تشخیصی 
 - 16سـنی ( دامنـۀ  ت (دختـر)،  نفر). از نظـر شـرایط ورود بـه پـژوهش، جنسـی      15(هر گروه 

 اختلال با مرتبطمتوسطه) و عدم مصرف دارو  دورة دوازده تا ده سال)، مقطع تحصیلی (پایه18
 ازآمـوز   دانـش ملاك خروج از پژوهش غیبـت بـیش از دو جلسـه     .بوده است همزمان طور به

 گـروه  از نفـر  1( نفـر  2 البته شناختی دیگر بود. رواندریافت همزمان درمان  جلسات درمانی و
بـراي   .شـدند  خـارج  درمـان  اجراي به دلایل شخصی از روند) کنترل گروه از نفر 1 و آزمایش

 اي بـراي همکـاري فرزندشـان در    نامه رضایتکنندگان  رکتشملاحظات اخلاقی نیز از والدین 
اطلاعات محرمانـه بـوده و   کلیۀ که  ها اطمینان داده شد به آن روند اجراي پژوهش کسب شد و

توانند در صورت تمایل از پژوهش خارج شوند. تجزیـه و تحلیـل    مرحله از پژوهش می هر در
  .انجام شد SPSSبا استفاده از نرم افزاراماري تحلیل کوواریانس چندمتغیري آزمون ها با  داده

 ابزارهاي مورد استفاده در پژوهش عبارت بودند از:
سـاخته و   )1996( 2بـک، اسـتر و بـراون    راپرسشـنامه   نی ـا: 1بـک  افسـردگی  پرسشنامۀ

 بزرگسـالان  و نوجوانان یسن ۀدامن يبرا اي گویه 21 یابزار خودگزارش کی، اند  دهکر یابیاعتبار
میـزان  . شـوند  یم ـ يگـذار  نمـره  سـه تا  صفراز  کرتیل يبند درجه در یک مقیاسا  گویه. است
افسـردگی  ) 19(-)14،(تـرین افسـردگی   هـیچ یـا کـم   ) 13(-)0از(نمرات پرسشنامه بندي  درجه
 ). بـک 1396(ترخان، است افسردگی شدید ) 63(-)29و(افسردگی متوسط، )28(-)20،(خفیف

 یـی روا زانیو م 67/0 ییپرسشنامه را با استفاده از روش بازآزما نیا ییای) پا1996( کارانهمو 
 79/0کرونبـاخ   يآن بـا روش آلفـا   ییای ـپا زی ـن رانی ـگزارش کـرده و در ا  79/0 راآن  همزمان

 و اری ـ يمهدگزارش شده است ( 78/0 زین همزمان ییروا زانی) و م1397و رادمهر،  زدانبخشی(
 دسـت  به 81/0 کرونباخ يآلفا روش به حاضر پژوهش در پرسشنامه نیا ییای). پا1394، ینجات

                                                                                                                   
1.Beck's Depression Inventory 
2. Beck, Steer and Brown 
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 .آمد
 و سـاخته ) 2003( 2دسـون یوید و کـانر  را اسی ـمق نی ـا :1یشناخت روان يآور تاب اسیمق
 اجـرا  قابل بالا به سال 15 افراد يبرا و است هیگو 25 با يغربالگر ابزار کی ،اند کرده یابیاعتبار
 ـ آن در کـل  ةنمـر  و است چهار تا صفر از آن يگذار نمره و يا درجه پنج اسیمق نیا. است  نیب
: کنـد  یم یابیارز را یپزشک روان علائم فیط از یاصل گروه ریز پنج و دارد نوسان 100 تا صفر
 مثبت عواطف پذیرش ،4منفی عاطفۀ تحمل ي وفرد زیغرا به اعتماد ،3يفرد یستگیشا از تصور

 کرونبـاخ  آلفـاي  ) ضریب2003( دیویدسون و کانر. 7معنوي تأثیرات و 6کنترل ،5امن عواطف و
دیویدسـون،   و کانرگزارش کردند ( 88/0و نیز روایی همزمان آن را  89/0 را آوري تاب مقیاس
 93/0و روایـی همزمـان آن را    81/0 مقیـاس را  این کرونباخ آلفاي ضریب نیز ایران . در)2003

 پـژوهش  در پرسشـنامه  ایـن  ). پایـایی 1393امیرپور،  رجبی و گزارش کردند (کیهانی، تقوایی،
 .آمد دست به 87/0 کرونباخ آلفاي روش به حاضر

) سـاخته و  1990( 9وتی ـگرشام و ال راپرسشنامه  نی: ا8یاجتماع يها توانمندي ۀپرسشنام
 در یـک مقیـاس  هـا   گویـه . اسـت  اي گویـه  36 یابـزار خـود گزارش ـ   کی ـ، انـد  کرده یابیاعتبار
پرسشـنامه   نی ـ. اشـوند  یم ـ يگذار ) نمرهاغلب اوقات( 2) تا هرگز( صفراز  کرتیل يبند درجه

و  14يدار شـتن یخو، 13پـذیري  مسـئولیت  ،12يورز تأجر ،11يهمکار 10خرده مقیاس پنجشامل 
 ییپرسشنامه را با اسـتفاده از روش بازآزمـا   نیا ییای) پا1990( وتی. گرشام و الاست 15یهمدل

                                                                                                                   
1. Psychological Resilience Scale 
2. Connor and Davidson 
3. Imagination of personal competence 
4. Trust in one’s instinct and tolerance of negative affects 
5. Accepting positive emotions and secure relationships 
6. Control 
7. Spiritual effects 
8. Social Empowerments Questionnaire 
9. Gersham and Elliot 
10. Subscale 
11. Cooperation 
12. Decisiveness 
13. Responsibility 
14. Restraint 
15. Empathy 
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آن بـا روش   ییای ـپا زین رانیو در ا کردندگزارش  67/0 ات 45/0 نیب را آن ییروا زانیو م 87/0
گـزارش   72/0تـا   40/0 ۀدامن ـدر آن  یی همزمـان روا زانیو م 83/0تا  72/0بین کرونباخ  يآلفا

 ایـن  پایـایی  ).2014، 1نـوروزي  و عباسـی  مظـاهري، مصـطفوي،   ی، عمیديشده است (اسلام
 .آمد دست به 83/0 کرونباخ آلفاي روش به حاضر پژوهش در پرسشنامه

 ـ ةشیوواره درمانی به  طرحروش مداخله:  الگـوي یانـگ بـر روي کلیـه      پایـۀ ر گروهی ب
، 2وشـار  و یانـگ و کلوسـکو  ( شـد  اجـرا   درمـانی هاي  کنندگان گروه آزمایش در جلسه شرکت
روز در  2جلسه،  10آزمون در هر دو گروه، گروه آزمایش به مدت  ). پس از اجراي پیش2006

دریافـت   درمـانی  کنتـرل قرار گرفت، اما گـروه   مداخله درمانیدقیقه تحت  60هفته، هر جلسه 
انجـام شـد و    کنتـرل اتمام درمان براي گروه آزمایش و یک هفته پس از آزمون هم  نکرد و پس

 انجام شده است.شناسی در مدرسه  خصص روانمتاین درمان توسط 

 الگوي یانگ ۀپایواره درمانی گروهی بر  برنامه طرح :1جدول 
 شماره
 مورد رفتار رییتغ جلسه يمحتوا جلسه اهداف جلسه

 یخانگ فیتکل انتظار

1 

 ییآشـنا  و ارتبـاط  جادیا
 هــم؛ بــا گــروه ياعضــا
 طــرح بــا یکلــ ییآشــنا
 یدرمان واره

ــ ــنا یمعرف ــا   ییو آش ــراد ب اف
 نیمطرح کـردن قـوان   گر؛یکدی

 ؛يرازدار مهـم  لهأمس ـگروه و 
اهـداف؛ آمـوزش مفهـوم     انیب

 یدرمان واره طرحو  واره طرح

ــادیا ــانیاطم ج  ن
 یآمـادگ  و خاطر
 در شرکت جهت
 یگروه مشاوره

فـرم کوتـاه    ياجرا
 واره طرحپرسشنامه 

 انگی

2 

 یتحـول  يها شهیر درك
ارتباط دادن  ها؛ واره طرح
مشکلات  به ها واره طرح
کمک بـه اعضـاء    ؛یفعل

تجربـــه کـــردن  يبـــرا
 بــا مــرتبط يهــا جــانیه

 واره طرح

 قیــطــرح واره از طر ســنجش
شناخت و  ؛یذهن يرسازیتصو

 يهـــا طرحـــواره ختنیبــرانگ 
 اعضا

ــا ــتحل ییتوان  لی
 يالگوهـــــــــا

 یرسان بیخودآس
بارها و بارها  که

 یزنــدگ یدر طــ
 .اند افتادهاتفاق 

 یذهن يرسازیتصو
 یبا افراد مهم زندگ
ــد ــه وال  ن،یاز جمل
ــا  ریهمســالان و س

کـــه در  یکســـان
 يریـــــگ شــــکل 
نقـــش  واره طـــرح
 .اند داشته

ــا يها سبککردن اعضاء با  آشنا يهـا  سـبک بردن به  یپ 3 و  شــتریب یبررســ ییتوانــــــــ

                                                                                                                   
1. Eslami, Amidi Mazaheri, Mostafavi, Abbasi and Noroozi 
2. Young, Klosko and Weishaar 
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 شماره
 مورد رفتار رییتغ جلسه يمحتوا جلسه اهداف جلسه

 یخانگ فیتکل انتظار

ــه ــناختن  و يا مقابلـ شـ
رسان  بیخودآس تیماه

 يا مقابله يها سبک

ــه ــ ؛يا مقابلـ ــواع  یبررسـ انـ
 چنـد  در يا مقابلـه  يهـا  سبک
 گروه ياعضا از نفر

کـردن   نیگزیجا
ســالم  يرفتارهــا

ــا  ــه جـــ  يبـــ
ــبک ــا ســ  يهــ

ــه  يا مقابلـــــــ
 ناسازگار

 ادداشــــــــــتی
 يا مقابله يها سبک
 روزمره یزندگ در

4 
ــرح ــر ط ــع يزی  یموض
در  یو عقلانـــ یمنطقـــ
 ها واره طرحبرابر 

ــون ــار  آزم ــا واره طــرحاعتب  ؛ه
 ینـــیع شـــواهد يآور جمـــع

 کننــــده ردو  کننــــده دأییــــت
 ها واره طرح

ــاز طر اعضــا  قی
 يراهبردهــــــا

بــــه  یشــــناخت
ــرح  واره طــــــ

 توجــه نادرســت
 .کنند

ــع  يآور جمـــــــ
از شـواهد   یفهرست
ــدگ ــته و  یزن گذش

کــــه از   یفعلـــ ـ
 هــــا واره طــــرح

آن را رد  ای تیحما
 .کنند یم

5 

 ییهــا مهــارت يریادگیــ
مقابلــه بــا   منظــور بــه

 هنگـــام هـــا واره طـــرح
ــرانگ ــدگ در ختنیب  یزن
 روزمره

ــارز ــمزا یابیـ ــو معا ایـ  بیـ
ــا پاســخ ــه يه  اعضــا؛ يا مقابل
 يهـا  کـارت و ساخت  نیتدو

 واره طرح یآموزش

 ییهـا  کارت هیته
ــه ــو ک ــر يق  نیت

ــواهد ــعل شـ  هیـ
ــواره ــا طرح  را ه

 .ردیدربرگ

ــاخت ــارت سـ  کـ
 یآموزش

6 

اعضا بـه   کردن اعتقاد یب
ــحماشــواهد  ــده تی  کنن

کسب کـردن   واره؛ طرح
و  رتفکـّـــ يهــــا روش

 و تـــر ســـالماحســـاس 
 دتریجد

و  طرحـواره  ثبـت  فرم یبررس
 ـتعر ؛یآموزش ـ يها کارت  فی
ــدهأییتاز شــواهد  دیــجد  دکنن
 کی ـبه کاربردن تکن واره؛ طرح

ــو بـ ـ ــه« نیگفتگ ــالم جنب  »س
با اقتبـاس از   »طرحوار جنبه«و

 یخال یصندل کیتکن

ــپ ــردن  دایــ کــ
 ییاحساس رهـا 

 يهـــا ســـبکاز 
ــه ــدهخوگرفت  ش

 ناسالم رتفکّ

 کیتکن بردن کار به
ــال یصــندل  در یخ

 جلسه از رونیب

7 
 يهـا  جـان یه ختنیبرانگ
 يهـا  طرحـواره با  مرتبط

 هیاول ناسازگار

ــ يرســازیتصو از دوران  یذهن
ــودک ــه   یک ــط دادن آن ب و رب

ــال؛   ــان ح ــومزم ــاز مفه  يس
ــو ــ ریتصـ ــب در یذهنـ  قالـ
 طرحواره

ــره ــاور زدن گ  ب
 غلـط  از یشناخت
 واره طــرح بــودن

 یجانیه باور به

ــر ــتکن نیتمـ  کیـ
 یذهن يرسازیتصو
 جلسه از خارج در

ارضاء  يازهاین ییشناسا 8
ــاز  ــده توانمندسـ  ينشـ

 یالی ـخ يگو و  گفت يبرقرار
 ـطر از جلسـه  در نیوالد با  قی

 يها راه داکردنیپ
 يبرقــرار دیــجد

ــتن ــه نوش ــه نام  ب
 نیوالد
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 شماره
 مورد رفتار رییتغ جلسه يمحتوا جلسه اهداف جلسه

 یخانگ فیتکل انتظار

ــرا  دنیــجنگ ياعضــاء ب
 ها طرحواره هیعل

 ارتباط یالیخ یصندل روش

9 

 ةحـوز بـر   شتریب تمرکز
 کـــه طـــرد و یدگیـ ـبر

 سـبک  با يشتریب ارتباط
 .دارد منیناا یدلبستگ

ــرور ــ مـ ــتکل یو بررسـ  فیـ
 يرفتارهـــا نیـــیتع ؛یخـــانگ

 يهــا آمــاجخــاص بــه عنــوان 
 رییتغ یاحتمال

ــاط  درك ارتبـــ
 یسبک دلبسـتگ 

بـــــا  منینـــــاا
ــرح ــا واره ط  يه

 ناسازگار

ــته ــتیل هیـ  از یسـ
 لیما که ییرفتارها

 از هـا  آن حـذف  به
ــدگ ــود یزنــ  خــ
 .هستند

10 

ــا کـــــردن  نیگزیجـــ
ــبک ــا س ــه يه  يا مقابل
 يجـــا بـــه تـــر ســـالم

ــا ــار يالگوهــ  يرفتــ
 ها طرحواره

ــزا ــانگ شیاف ــرا زهی ــتغ يب  ریی
: ارتبــاط دادن قیــرفتــار از طر
 يهــا شــهیربــا  یرفتــار آمــاج

 ؛یآن در دوران کـودک  یتحول
 ۀادام ـ بیو معا ایمزا يبازنگر
سـالم   يرفتارهـا  نیتمر رفتار؛

و  یذهن يرسازیتصو قیطر از
ــایا ــش؛  يف ــعنق ــد جم  و يبن

 یکل مرور

 از گـرفتن  فاصله
ــرح  در و واره طـ

ــرفتن  نظرگـــــ
ــرح ــه  واره طـ بـ

ــود   ــوان موج عن
ــه   ــزاحم ن ــهم  ب

 کیــــ عنــــوان
 مسلم قتیحق

 يریکـارگ  بهو  اجرا
 يهــــا کیــــتکن

 بـه  تـا  شده آموخته
 جلسه نیا

 ها یافته
در سال بـود.   78/17 کنترلسال و گروه  12/17میانگین سنی گروه آزمایش در پژوهش حاضر 

روان  آوري تـاب آزمون متغیرهـاي   آزمون و پس میانگین و انحراف معیار نمرات پیش) 2جدول(
 کنترلدر دو گروه آزمایش و  افسردگی هاي نشانه آموزان با اجتماعی دانش  و توانمندي شناختی

 دار معنـا  کـه  شد بررسی ویلک-شاپیرو آماره با متغیرها نرمال توزیع همچنین وارائه شده است 
 .کند می پیروي نرمال توزیع از متغیرها توزیع نتیجه در نبودند،
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در  یاجتماع  يتوانمند و یشناختروان يآور تاب  يها مؤلّفه اریو انحراف مع نیانگیم: 2 جدول
 کنترلو  شیآزما يها آزمون گروه و پس آزمون شیپ

 کنترل گروه شیآزما گروه  
 آزمون پس آزمون شیپ آزمون پس آزمون شیپ  

 ریمتغ 

یم
 نیانگ

اف
حر

ان
 اریمع 

یم
 نیانگ

اف
حر

ان
 اریمع 

یم
 نیانگ

اف
حر

ان
 اریمع 

یم
 نیانگ

اف
حر

ان
 اریمع 

 يآور تاب
 روان
 یشناخت

 شایستگی از تصور
 63/2 57/18 49/2 04/18 32/2 53/28 87/2 61/17 فردي

 غرایز به اعتماد
 تحمل و فردي
 منفی عاطفه

31/12 08/3 47/25 89/2 52/12 61/3 78/13 72/2 

 عواطف پذیرش
 12/2 08/11 61/3 79/10 09/2 89/18 51/2 28/11 امن عواطف و مثبت

 52/2 04/6 24/2 74/5 17/3 89/10 53/1 81/5 کنترل
 03/1 38/3 04/1 97/2 71/1 53/7 64/1 41/3 معنوي تأثیرات

  يتوانمند
 یاجتماع

 13/2 01/6 17/2 29/5 29/2 74/12 53/2 85/5 همکاري
 42/3 75/5 45/2 52/5 40/2 09/10 71/2 45/6 ورزي جرأت

 56/2 79/6 74/3 12/7 32/1 34/12 96/3 74/6 پذیري مسئولیت
 74/2 46/4 16/2 52/4 85/1 78/11 41/2 42/5 خودکنترلی

 15/3 89/6 18/3 03/6 86/2 84/12 39/3 79/5 همدلی
. نتایج تحلیـل  شدهاي آن بررسی  اجراي تحلیل کوواریانس چندمتغیري ابتدا مفروضهبراي 

تحلیـل  هـاي   مفروضـه نشان داد کـه  باکس  امیکسان بودن شیب خط رگرسیون، آزمون لوین و 
نتایج آزمون لامبـداي ویلکـز نشـان داد کـه اثـر      کوواریانس چندمتغیري برقرار است. همچنین 

و  اسـت دار  امعن ـاجتمـاعی    شـناختی و توانمنـدي   روان آوري تـاب  هـاي  فهلّؤمگروه بر ترکیب 
 هاي فوق قابلیت استفاده از تحلیل کوواریانس چندمتغیري را مجاز شمرد. آزمون

 ها انسیوار یهمگن یبررس يبرا نیلو آزمون: 3 جدول
 سطح معناداري درجه آزادي خطا فرضیه آزادي درجه Fآماره  متغیر

 14/0 26 1 56/1 شناختی روان آوري تاب
 11/0 26 1 12/0 اجتماعی  توانمندي
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 يریچندمتغ انسیکووار لیتحل مفروضه یبررس يبرا لکزیو يلامبدا و باکس ام: آزمون 4 جدول

درجه آزادي  مقدار متغیر 
 فرضیه

درجه آزادي 
 خطا

آماره 
F 

سطح 
 معناداري

 باکس ام
روان  آوري تاب

 17/0 58/1 26 1 19/29 شناختی

 14/0 07/2 26 1 08/31 اجتماعی  توانمندي

 لامبداي
 ویلکز

روان  آوري تاب
 001/0 42/51 20 3 031/0 شناختی

 001/0 23/48 20 3 028/0 اجتماعی  توانمندي
 

  توانمنـدي شـناختی و   روان آوري هاي تاب مؤلّفهدهد بین میانگین  نشان می) 5(نتایج جدول
). بـه عبـارت   P>001/0وجـود دارد ( معناداري تفاوت  کنترلهاي آزمایش و  در گروه اجتماعی
 با آموزان دانش اجتماعی  توانمنديشناختی و  روان آوري تاب افزایش بر درمانی واره طرح دیگر،
 است. داشته تأثیر افسردگی هاي نشانه

  يتوانمندو  یشناختروان يآور تاب يها مؤلّفه يریچندمتغ انسیکووار لیآزمون تحل جینتا: 5 جدول
 کنترلو  شیدو گروه آزما در یاجتماع

 يآور تاب
یشناختروان

مجموع  متغیر وابسته
مجذورات

درجه 
آزادي

میانگین 
مجذورات

آماره 
F 

سطح 
معناداري

اندازه 
آماري توان اثر

 78/01 12/38001/0 31/434 1 31/434 فردي شایستگی از تصور
 تحمل و فردي غرایز به اعتماد
 79/01 07/32001/0 42/360 1 42/360 منفی عاطفه

 و مثبت عواطف پذیرش
 81/01 76/27001/0 49/249 1 49/249 امن عواطف

 89/01 11/16001/0 92/184 1 92/184 کنترل

83/0 17/14001/0 46/105 1 46/105 معنوي تأثیرات
1 

  توانمندي
 یاجتماع

 78/01 36/177623/48001/0 36/17761 همکاري
 80/01 75/146195/62001/0 75/14611 ورزي جرأت

 81/01 50/166859/61001/0 50/16681 پذیري مسئولیت
 85/01 39/144673/31001/0 39/14461 داري خویشتن
 79/01 07/156306/59001/0 07/15631 همدلی
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 گیري نتیجهبحث و 
 و شـناختی  روان آوري تـاب  بـر  درمانی واره طرح اثربخشیپژوهش حاضر با هدف بررسی 

انجام شد. بررسی نتایج پژوهش حاضـر   افسردگی هاي نشانه با آموزان دانش اجتماعی توانمندي
 هـاي  نشـانه  بـا  آمـوزان  دانـش  شـناختی  روان آوري تـاب واره درمانی بر بهبود  نشان داد که طرح

بـایوت و وسـتنبرگ   هـاي   نتـایج پـژوهش  شد. تأیید اول فرضیۀ  ،بنابرایناست. ثر ؤم افسردگی
واره درمانی بر بهبـود   ) که از اثربخشی طرح1396( واصل یارمحمدي و مرادحاصلی  و )2019(

، با نتـایج پـژوهش   اند دهکرحمایت  افسردگی هاي نشانه با آموزان دانش شناختی روان آوري تاب
شـناختی   آوري روان تـاب که کرد توان بیان  ها می در راستاي تبیین این یافته حاضر همسو است.

آوري  تـاب وري اثربخش است و در واقـع   کننده در بهزیستی روانی و کنش تعیینعاملی مهم و 
ــراي شــناختی معــادل اســتفاده از راهبردهــاي ســازگارانه   روان ــات در تعــدیل ب تنظــیم هیجان

 ).2017(پول و همکاران، مؤثر است هاي ادراکی،  استرس
ماننـد ملامـت خـود، نشـخوارگري و     آوري  تـاب اهبردهاي منفی در مطالعات نشان دادند ر

و همچنــین  )2018مثبتــی دارنـد (هــریس و همکـاران،   رابطـۀ  ملامـت دیگــران بـا افســردگی   
شود، نشخوارگري فکـري اسـت    ترین ناراحتی شناختی که توسط این نوجوانان تجربه می شایع

. از سـویی دیگـر بسـیاري از نوجوانـان بـا      شود ر مضطربانه را شامل میکه ناراحتی زیاد با تفکّ
 و رهبرطارمسري(دهند  تري را در تنظیم هیجانات نشان می هاي کم افسردگی، مهارتهاي  نشانه

اي ناسـازگار و   هـاي مقابلـه   بـر تغییـر سـبک    تأکیـد واره درمانی بـا   . اما طرح)1397 همکاران،
هـاي شـناختی و رفتـاري     ائه تکنیکهاي ناسازگار شکل گرفته در دوران کودکی به ار واره طرح

اي  هـا و راهبردهـاي مقابلـه    براي جایگزین کردن الگوهاي سازگارتر و جدیدتر به جاي سـبک 
 ). 2018(رهبرکرباسدهی و همکاران، کند  اقدام میناکارآمد 
هـاي   واره طرحشناختی، سازگاري مثبت در واکنش به شرایط ناگوار است و  آوري روان تاب

واره درمانی با توجه به در معـرض   طرح ،در این شرایط فعال شوند؛ بنابراینتوانند  میناسازگار 
افسـردگی در شـرایط دشـوار بـا اثـر مسـتقیم روي       هـاي   نشـانه بـا  آمـوزان   دانـش قرار گرفتن 

باشـد.  آمـوزان مـؤثر    دانشاین گروه از آوري  تابناسازگار قادر است در افزایش هاي  واره طرح
رفتاري که مستلزم شناسایی و قصـد  -شناختیبرنامۀ مانی با توجه به ارائه واره در همچنین طرح
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منجـر   فرد و ترغیب به مقابله فعـال بـا شـرایطی   کردن ، به هشیار هاست واره طرحمقابله فرد با 
؛ چـرا کـه   شـود  آوري مـی  تـاب قصد تغییرشان را دارد، که این خود باعث افـزایش  او که  شده
وستنبرگ،  و (بایوتشود  میده فرد در محیط خود نیز محسوب شرکت فعال و سازنآوري  تاب

2019(.  
 اجتمـاعی  توانمنـدي واره درمانی بر بهبـود   نتایج پژوهش حاضر نشان داد که طرحهمچنین 

نتـایج   شـد. تأییـد  دوم فرضـیۀ   ،بنـابراین اسـت.  ثر ؤم ـ افسـردگی  هـاي  نشـانه  بـا  آموزان دانش
واره  که از اثربخشـی طـرح  ) 1396همکاران ( و صیادي  و) 2018رنر و همکاران (هاي  پژوهش

، بـا  انـد  دهکـر حمایـت   افسردگی هاي نشانه با آموزان دانش اجتماعی توانمنديدرمانی بر بهبود 
کـه  کـرد  تـوان بیـان    هـا مـی   در راسـتاي تبیـین ایـن یافتـه     نتایج پژوهش حاضر همسو اسـت. 

هاي اجتماعی   دادها در موقعیت رك درونافسردگی، مشکلاتی را در دهاي  نشانهآموزان با  دانش
ها ممکن است  ها مشارکت دارند. آن تر در بازي گیر هستند و کم دارند و از نظر اجتماعی گوشه

و همکـاران،  ثابـت   همتـی براي امتناع از موقعیت اجتماعی به والدین وابسـته و متکـی بماننـد (   
2016(. 

افسردگی از لحاظ توانش اجتماعی دچار هاي  نهنشاآموزان با  با توجه به این اعتقاد که دانش
واره  اند، اما بـا طـرح   مشکل هستند و در ارتباطات فردي و اجتماعی با مشکلات اساسی مواجه

مسـأله  توان نسبت به اصلاح الگوي پردازش اطلاعات اجتمـاعی، راهبردهـاي حـل     درمانی می
هـا و   واره درمانی با تغییر شـناخت  طرح ،. بنابراینکردها اقدام  اجتماعی و استدلال اجتماعی آن

افسردگی، بـه عنـوان یـک روش مداخلـه     هاي  نشانهتواند با کاهش  نایافته، می رفتارهاي سازش
ناسازگار، هاي  واره طرحکارگیري راهبردهاي شناختی و رفتاري در کاهش  هو با بکند موثر عمل 

پسند، افزایش شناخت اجتماعی و بهبود روابـط بـا همسـالان     نیرومند ساختن رفتارهاي اجتماع
 ).2018(رنر و همکاران، مؤثر است 

و یـابی   زمینۀ دوسـت در آموزان  دانشبرقراري ارتباط، کمک به هاي  شیوهواره درمانی،  طرح
لان و رشـد اجتمـاعی ایـن قبیـل     تا پذیرش توسط همساشود  میتوانمندي اجتماعی را موجب 

). لـذا ایـن   2018شود (رهبرکرباسـدهی و همکـاران،   تر  آسانتا حدودي هموار و آموزان  دانش
هـاي مختلـف    در موقعیـت  افسـردگی  هـاي  نشانه آموزان با درمان، زمینه را براي پیشرفت دانش

ودگی روانی این کند و از فرس هاي مدرسه فراهم می یابی و شرکت در فعالیت اجتماعی، دوست
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 ).2019 ، برنستین و باخ(کند  میها جلوگیري  آموزان، والدین و معلمان آن دانش
 آثـار  و کـرده  تسـهیل  ها را تکنیک سازي فعال ،درمانی  واره طرح در نیز گروهی عامل وجود

 در. داري دارد خویشـتن  و ورزي جـرأت  پـذیري،  مسـئولیت  قبیل از اجتماعی قضاوت بر مهمی
 هـاي  تکنیـک  تجربـۀ  امکـان  گـروه،  اعضاي بین نزدیک تعاملات و پیوندها ایجاد دلیل به واقع

 هـاي  فرصـت  افزایش با دیگر طرف از و یافته افزایش نیز گرانه حمایت محیط یک در یادگیري
 نیـز  جدیـد  رفتارهـاي  انجـام  براي اعضاء خطرپذیري و خودکارآمدي حس راهبردي، آموزش
 خـود،  هیجانـات  از گیري کناره جاي به که گیرند می یاد گروه اعضاي همچنین شود؛ می تقویت

 و رهبرطارمسـري ( اقدام کننـد  گروه در خود عاطفی نیازهاي ساختن برآورده و همدلی ابراز به
 .)1397 همکاران،

پیشـنهاد   کـه  بـوده اسـت  در دسـترس  گیري  شیوة نمونههاي پژوهش حاضر،  از محدودیت
در پایـان بـا توجـه بـه      .شودتصادفی استفاده  گیري نمونه شیوة از آتی هاي پژوهش درشود  می

شود متخصصـان و درمـانگران در کـار بـا افـراد بـا        دست آمده از پژوهش، پیشنهاد می هنتایج ب
واره درمانی را  هاي درمانی براي این افراد، رویکرد طرح هاي افسردگی و نیز تدوین برنامه نشانه

 مورد توجه قرار دهند.

 قدردانیتشکر و 
شان تشـکر   کنندگان پژوهش حاضر به خاطر همکاري صادقانه بدین وسیله از تمامی شرکت

 گونه تضاد منافعی را براي نویسندگان به دنبال نداشته است. . این مطالعه هیچشود می

 منابع
 معنـاداري  و هیجان تنظیم بر تعهد و پذیرش بر مبتنی درمان اثربخشی). 1396( مرتضی ترخان،

 .147-164 :)3(13 ،شناختی روان مطالعات. افسرده زنان یزندگ
 ابـراهیم و  رهبرکرباسـدهی،  عبـاس.،  ابوالقاسـمی،  پروانـه.،  کشاورز، رهبرطارمسري، مرتضی.،

 هـاي  سیسـتم  بـر  گروهـی  درمـانی  طرحـواره  بخشـی  اثـر  ).1397فاطمـه (  رهبرکرباسدهی،
 هـاي  نشـانه  داراي دختـر  آمـوزان  دانش هیجان شناختی تنظیم و رفتاري بازداري /سازي فعال

 .70-62): 108(27 ،گیلان پزشکی علوم دانشگاه مجله. اضطراب
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 بـر  درمانی طرحواره اثربخشی). 1396( رشیدي، علیرضا ، محسن ومحمدیان گل صیادي، گونا.،
 و بـالینی  شناسـی  روان هـاي  پـژوهش . طلاق هايخانواده نوجوان دختران حقارت احساس
 .100-89 ):1(7، مشاوره

 ـ ،امیرپـور  ابوالفضـل و  ،رجبی اود.،د ،تقوایی هناز.،م ،کیهانی همسـانی درونـی و    ).1393رزو (ب
 ي.دیویدسـون در دانشـجویان دختـر پرسـتار    -آوري کانر تحلیل عاملی تأییدي مقیاس تاب

 .865-857: )10(14 ،مجله ایرانی آموزش در علوم پزشکی
آوري،  درمانی بـر تـاب    اثر طرحواره). 1396( یب، مسیارمحمدي واصل ستانه وم ،مرادحاصلی

، شناسـی بـالینی و شخصـیت    ن روا ه.احساس تنهایی و استقلال عاطفی فرزندان شبه خانواد
15)1( :17-25. 
. خودکشی برابر در آوريتاب پرسشنامه اعتباریابی). 1394( نجاتی، فرشته منصوره و ،یار مهدي

 .108-97 :)16(4 سلامت، شناسی روان
 بر خاطرات سازي اختصاصی آموزش تأثیر ارزیابی). 1397( فرناز رادمهر، کامران و یزدانبخش،
 .44-25 :)3(14 ،شناختی روان مطالعات. اساسی افسردگی به مبتلا بیماران شناختی نارسایی
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Abstract 
The purpose of the present research was to determine the effectiveness of 
schema therapy on psychological resilience and social empowerment in 
students with depression symptoms. This study was semi-experimental with 
pre-test/post-test and a control group. The sample consisted of 28 students 
with depression symptoms from grades ten to twelve high school in Rasht 
city in the school year 2018-2019 that were selected by the convenience 
sampling method and randomly assigned to experimental and control groups 
(each group 14 individuals). To collect the data, Connor-Davidson 
Psychological Resilience Scale and Gresham and Elliott Social 
Empowerment Rating System were used before and after treatment. The 10 
sessions of 60 mins, twice weekly, schema therapy were implemented for 
experimental group and no intervention was used for the control group. The 
results of multivariate analysis of covariance showed that schema therapy 
were improve psychological resilience and social empowerment in students 
with depression symptoms. Therefore, schema therapy as a technique can be 
effective in improving the resilience and social interactions of these students. 
 
Keywords: Depression, psychological resilience, social empowerment, 
schema therapy. 
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