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Abstract 

The aim of the present study was the effectiveness of psychodrama on emotional self-

regulation and psychological well-being in people with dramatic personality disorder. The 

sample size was 30 people with this disorder who were selected as available from the 

statistical population (one of the counseling centers). The data collection tool included a 

summary of the psychodrama protocol, the emotional regulation questionnaire of Grenofsky, 

Craig and Spinhaven (2001) and Riff's psychological well-being (1980). The analysis of the 

collected data was done in two descriptive and inferential ways through SPSS22 software. In 

this research, descriptive statistics were used to calculate the mean and standard deviation of 

the research variables and to show the frequency and related graphs, and inferential statistics 

were used to investigate the research hypotheses. Before testing the hypotheses, the 

assumption of normality of data distribution was made by Kolmogorov-Smirnov test. Then, 

the assumption of homogeneity of variances was investigated through Levin's test in all the 

variables of the two groups. To report the results, the significance of the desired statistical 

tests and the effect size of the independent variable were used. Multivariate and univariate 

analysis of covariance was used to analyze inferential statistics data. The results showed that 

psychodrama is effective on emotional self-regulation and psychological well-being in people 

with dramatic personality disorder. Considering the severity of the effect, psychodrama 

treatment has a greater effect on the psychological well-being of people with personality 

disorder than emotional self-regulation. 
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 چکیده 

بود.   نمایشی  اختلال شخصیت  دارای  افراد  در  روانشناختی  بهزیستی  و  هیجانی  بر خودتنظیمی  اثربخشی سایکودرام  پژوهش حاضر  هدف 
نمونة   آماری    30حجم  جامعه  از  دسترس  در  صورت  به  که  بودند  اختلال  این  با  افراد  از  مشاوره نفر  مراکز  از  ابزار  ))یکی  شدند.  گزینش 

( اسپینهاون  و  کریج  گرنفسکی،  هیجانی  تنظیم  پروتکل سایکودرام،پرسشنامة  از  ای  شامل خلاصه  اطلاعات  بهزیستی 2001گردآوری  و   )
 SPSS22 طریق نرم افزار ( بود. تجزیه و تحلیل داده های جمع آوری شده، به دو روش توصیفی و استنباطی از  1980روانشناختی ریف )

  انجام شد. در این تحقیق از آمار توصیفی برای محاسبه میانگین و انحراف معیار متغیرهای تحقیق و نشان دادن فراوانی و نمودارهای مربوط
نرمال بودن    روضه ها، مفبه آن استفاده شد و از آمار استنباطی به منظور بررسی فرضیه های تحقیق استفاده گردید. قبل از آزمودن فرضیه

ها از طریق آزمون لوین در تمام متغیرهای اسمیرنف انجام شد. سپس مفروضه همگنی واریانس -ها از طریق آزمون کولموگروفتوزیع داده
زیه و  دو گروه بررسی شد. برای گزارش نتایج از معناداری آزمون های آماری مورد نظر و اندازه از اثر متغیر مستقل استفاده شد. برای تج

تحلیل داده های آمار استنباطی از تحلیل کوواریانس چند متغیره و تک متغیره استفاده شد. نتایج نشان داد که سایکودرام بر خودتنظیمی  
هیجانی و بهزیستی روانشناختی در افراد دارای اختلال شخصیت نمایشی اثربخش است. با توجه به شدت اثر، درمان سایکودرام بر بهزیستی 

 .شناختی افراد دارای اختلال شخصیت تاثیر بیشتری نسبت به خودتنظیمی هیجانی داردروان
 

 روانشناختی هیجانی، بهزیستی خودتنظیمی سایکودرام، واژگان کلیدی:

 

 تمامی حقوق نشر برای فصلنامه رویکردی نو در علوم تربیتی محفوظ است.

 

 مقدمه 

قابل انعطاف    ریبادوام و غ  ر،یفراگ  یالگو  کی  ،1تیاختلال شخص
درون تجارب  ب  یاز  رفتار  با    یرونیو  مشخص  طرز  به  که  است 

فرهنگ درماندگ  یانتظارات  به  و  دارد  تفاوت  اختلال   ای  یفرد 
 ان یکه مبتلا  ییمحدود تجارب و پاسخ ها  فیشود. ط  یمنجر م

ا م   نیبه  نشان  خود  از  اغل  یاختلالات  به    ب دهند،  منجر 
و    یشود. درماندگ  یم  یشغل  ای  یاجتماع  ،یمشکلات روان شناخت

فرد    ریگ  در تمام عمر دامن  ت، یاز اختلال شخص  یمشکلات ناش 
ول  یم ا  یشود،  م  نیانواع  نظر  از    یزندگ  یفروپاش  زانیاختلال 

ا با  اما  هستند،  متفاوت  هم  از  مبتلا،  اختلال    نیفرد  چه  حال 
وجود فرد را   یتمام جنبه ها  ، باشد  د یو چه شد  فیخف  تیشخص

م را  یکی  .[1]سازد  یمتاثر  روان    نی تر  جیاز  در حوزه  اختلالات 
  یاصل یژگی. واست 2یشینما تیختلال شخصا ی شخصیتشناس

اختلال خواه  یریپذ  جییته   ،این  توجه  رفتار  است.    یو  مفرط 
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ا به  مبتلا  دا  نیافراد  بطور  دنبال    مئ اختلال،  تا  فیتعربه    د یی و 
  فیاز آن ها تعر  ایبه آن ها توجه    گرانیهستند و اگر د  گرانید

ناراحت   شوند. ظاهر و رفتار افراد    یعصبان   اینکنند ممکن است 
ا به  نامناسب  نیمبتلا  طور  به  اغلب  جنس  یاختلال  لحاظ   یاز 

برا  ای  زیآم  کیتحر و همواره  است  کننده  به    یاغوا  توجه  جلب 
رفتار نه تنها به    نیکنند. ا  یاستفاده م  یانخودشان از ظاهر جسم

افراد تما  شیگرا  یسمت  ها  آن  به  فرد  که   ای  یجنس  لیدارد 
همچن  کیرمانت بلکه  ا  نیدارد،  گستره  انواع  روابط   یدر  از 

  یاجتماع  تیموقع  یاز آنچه برا  ریغ  یو حرفه ا  یشغل  ،یاجتماع
 .[2]دهد ی م یمناسب است رو

ب  ت،یشخص  اختلال روان  و    مارانیسلامت  داده  قرار  هدف  را 
مبتلا تا  شود  می  روانشناختی    انیسبب  مختلف  های  مولفه  در 

بهز آس  3روانشناختی  ستییهمچون  شوند  بیدچار  .  [3]جدی 
روانشناختی را تلاش برای کمال در   ستییبهز  [4](1995)  4فیر

تحق بهز  ییتوانا  قجهت  داند.  می  فرد  بالقوه  روان    ستییهای 
تجربه شده زندگی اشاره می کند و منعکس    تیفیشناختی به ک

بهز است.  مطلوب  روانشناختی  تجربه  و  عملکرد    ستییکننده 
بالغ مانند    تییهای شخص  ی ژگیمثبت، و  جاناتیشامل ه  حیصح

مشارکت کردن، خودشکوفا رهبری،  زندگی،    تیرضا  ی،یخود  از 
ر  د،یام شود.  می  شجاعت  و  محققان    که   افتیدر  فیدلسوزی 

با د  رشی: پذلیاز قب  ییارهایدرباره مع   گران، یخود، روابط مثبت 
، استقلال و رشد شخصی  طیهدفمندی در زندگی، تسلط بر مح

به خودآگاهی    .[5]روانشناختی اتفاق نظر دارند  ستییدر حوزه بهز
  نیاشاره شده است، مبتنی بر ا  حیصح  ستییبهز  دیبه عنوان کل

اگر درونی نشود، خود به خود    ستییهای بهز  ی ژگیکه و  قتیحق
می    لیتجربه نشوند و افراد از خود و اعمال شان آگاه نباشند، تقل

  .[6]ابندی
نشان داد که افراد مبتلا   [7](1398و آتش پور )  ییپژوهش شفا

نسبت به افراد عادی، دارای نمرات    یشینما  تیشخص  لالبه اخت
 روانشناختی بودند.   ستییتر در مولفه های بهز نییپا

الگوهای ه  هیتوان گفت کل  می و  به    جانییافکار  فرد مبتلا  که 
رو  ت یاختلال شخص با  مواجهه  زندگ  دادهاییدر  اش    یمختلف 
شود و باعث    ی م  جانییمنجر به بروز بی ثباتی ه  ، تجربه می کند

  جانات یافراد در مشخصه های سلامت روان و ه  نیامی شود تا  
دهند نشان  از خود  را  م  جانیه  اصولا  .[7]مشکلاتی  توان    یرا 

دانســت که آن    ییها  تیبه موقع  یشــناخت  ستیز  یهاواکنش
مهم    کیرا   برانگ  ایفرصت  ا  میکن  یم  یابیارز  زی چالش    ن ی و 

 ی طیمح  یدادهایکه به آن رو  یبا پاســخ  یســتیز  یهاواکنش
م  میده  یم دارایه.  [8]شوند  یهمراه    ییبالا  تیفیک  یجانات 

  ی باعث واکنش مثبت یا منف  توانندی هستند به این صورت که م
اگر  شوند.  افراد  موقع   در  با  باعث    تیمتناسب  باشند  شرایط  و 

.  شوندی م  یاین صورت باعث واکنش منف  ریواکنش مثبت و در غ
و   ه  ی ناتواننقص  شــناخت  آمدن  جانیدر  وجود  به  باعث  ها 

متعدد خودنظم    یهاشــود. پژوهش  یم  در  یفرد  نیمشکلات ب
تر  را  یجانیه  یبخش پ  نیمهم  سازگار  ینیبشیعامل    یکننده 

دانسته  روابط  در  تنظ[9]اندمثبت  خود  را   5یجانیه  یمی. 
ب  یدرون  یندهایفرا پائمســ  ی رونیو  ارزشــ  شیول  و    ی ابیو 
م  یابیدســت  یبرا  ،یجانیه  یهاواکنش  لیتعد اهداف    یبــه 

  ی جانیه  یمیبدتنظ  دیتوان فهم  یم  یزمان  ر،یتفســ  نی. با اانندد
  ی و  یمیشخص، خودتنظ  دی شد  ی جانیه  یختگیرخ داده که برانگ

بزند.   برهم  اســت    یهنگام  یعنیرا  آشــفته  که شخص صرفا 
بخشــ  دینبا خودنظم  که  ر  یجانیه   یگفت  هم  به    خته یاش 

بدتنظ مهم  علامت  بلکه    یختگیبرانگ  ،یجانیه  یمی اســت؛ 
ابعاد و    . تداوم تداخل با اهداف فرد است  ای  دیشــد یمنف  یجانیه

با    یجانی ه  یو حالت ها  ت یاختلالات شخص ارتباط    گری کدیدر 
تاث  یتیقرار داشته و صفات اختلالات شخص بر    یمهم  ریافــراد 

بنابرا  جانیه  میتنظ  یراهبردها دارد.  که    ی زمان  ن یآنها 
طولان  جــاناتیه یا  سازگار    شوندیم  یشدید  شرایط  با  یا  و 
 . [10]کردن و مداخله دارند میبه تنظ ازیآن زمان ن ستندین
ها  یکی درمان  اثربخش  یاز  که  بس  یمؤثر  بر  از    یاریآن 

درمانگر  یبررس  یروانشناخت  یرهایمتغ روان    6یشینما  یشده، 
بار توســط    نیاول  ی درمان  شینما  می( است. مفاهیدرمان  شی)نما

است    ی روش گروه درمان  کی  یشگریشد. روان نما  مطرحمورنو  
خصوص آن  در  شخص  اتیکه  ارتباطا  تیبرجسته    نیب  تها، 

ها  ،یفرد و کشمکش  اختلالات    نیو همچن  یروان  یتعارضات 
نما  یبا روش ها  یو عاطف   یاحساس و   یشیمخصوص  مشاهده 

ا  ی م  ی بررس   ی شناس  ها و روش   ه یبر نظر  ی روش مبتن  نیشود. 
با ا  کودرامیسا  مداخله.  [11]مورنو است نقش    یفایروشی همراه 

ه آموزد  می  فرد  که  تعد  خود  جاناتیاست  ابراز،  کنترل  لیرا    و 
به فرد اجازه می دهد   یگریاست که باز  نیا  یادیبن  هیفرض  .کند

ب ه   انیبه  بپردازد،  خود  کند،    جاناتشیمشکلات  عرضه  را 
خود   طیخود را به سطح بکشاند و با آنها و مح  قیتعارضات عم
شود درمان  نیا  .[12]مواجه  برقرار  یروش  با    یدر  مثبت  روابط 

 یرشد فرد  ط،یخود، تسلط بر مح  رشیپذ  ،یخودمختار  گران،ید
زندگ داشتن  نت  یو  در  و  را   یروانشناخت  یستیبهز  جهیهدفمند 

باورها  شیافزا کاهش  موجب  و  ب  یرمنطقیغ  یداده    ی همچون 
در    ی اجتناب از برخورد با مشکلات، درماندگ  ،یجانیه  یتیمسئول

  .[13]گردد یدر آنها م گرانیاز د دییتا وقعو ت  رییبرابر تغ
ا  [14](1395)  کزادین  نیهمچن را در    نیاثربخشی  روش درمانی 

تنظ  و  اضطراب  و  روانی  فشار  تا  جانیه  میدرمان  قرار   دییمورد 
 داده است.  
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مشکلات مرتبط با    نیهمچن  اختلال و  نیا  ادیز  وعیبا توجه به ش
بهز  جانیه  میتنظ عدم  ها   یروانشناخت  یستیو  نمونه    یدر 
مذکور در زندگی روزمره،    یها   ریمتغ  تیو اهم  نییربالیو غ  نییبال

کارگ برا  یریبه  خطر  کم  و  مؤثر  فرا  یدرمان   ی ندهایبهبود 
نسبتاً کم    یشناختی ضرور به کاربرد  توجه  با  نظر می رسد.  به 

ا  کودرام یروش درمانی سا ازآنجا  ران یدر  پژوهشی   چیکه ه  ییو 
رو  نیا  یاثربخش  ریتأث بر  را  نما  یدرمان   یبررس  یشیاختلال 

  یسوال م  نیبه ا  ییپاسخ گو  ینکرده است، پژوهش حاضر در پ
  یمیو خود تنظ  یروانشناخت  یستیدرام بر بهز  کویسا  ایباشد که آ

 است؟  ثرمو یجانیه

 

 روش پژوهش
ها طرح  جمله  از  حاضر،  صورت    ،یشیآزما  مهین  ی پژوهش  به 

م  شآزمای  گروه  دو  با  آزمون  پس  –آزمون    شیپ کنترل   ی و 
افراد با اختلال   کلیة  شامل  حاضر   پژوهش  در  یآمار  ةجامع  .باشد

شهر   5مراجعه کننده به مراکز مشاوره منطقه    یشینما  تیشخص
به    یخدمات درمان  افتیدر  ی برابودند که    1400  سال  در   تهران

برابر با    مرکز مراجعه کردند  نیا   نفر بود.   2450که تعداد آن ها 
آزمایشی،  وهشژپ  یآمار  ة نمونحجم   نیمه  تحقیق  روش   طبق 

هدفمند و در  صورت  به  که  از افراد با این اختلال بودند    نفر  30
  .شدند  نشیگز  ی )یکی از مراکز مشاوره(از جامعه آماردسترس  

  15)هر گروه    در دو گروه آزمایش و کنترلسپس افراد منتخب  
کشی( )قرعه  ساده  تصادفی  بصورت    شدند. جایگزین    نفر( 

شخصیت    ورود  یارهایمع اختلال  با  افراد  شامل  مطالعه  به 
 یامضا  از   پس   ق،یتحق  در  شرکت  یبراافراد    رفتنیپذ،  نمایشی

جلسات و    ی کتب  امهن  تیرضا در  قبلی  شرکت  و  حضور  عدم 
درمانی    نمایش  هم  آموزشی  مطالعه  از  خروج  معیارهای  و 

حضور و شرکت قبلی در ،  ق یتحق  در  شرکت  یبرا  فرد  رفتنیپذن
غیبت بیش از دو جلسه بود.  و  جلسات آموزشی نمایش درمانی   

  عوامل  حذف  جهت  در  و  پژوهش  هدف  به  توجه  با  ارهایمع  نیا
  ها،   یآزمودن  با   هیاول  ةمصاحب  ی ط  و   نیتدو  ق، ی تحق  در   گر  مداخله

پژوهش  ردیگ  یم  قرار  یبررس  مورد این  در  افراد    30.  از  نفر 
شهر تهران، با    5مراجعه کننده به یکی از مراکز مشاورة منطقه  

شیوة   با  نمونه  گروه  در  نمایشی  شخصیت  اختلال  تشخیص 
گرفتند.   قرار  دسترس  در  و  نمونههدفمند  انتخاب    گروه  از  پس 

و   شیدر دو گروه آزما  تصادفی ساده  یریگ  مونه با روش ن  اولیه
تعداد    کنترل )  نیگزیجا  نفر  15به  علت    10شدند  به  نیز  نفر 

. گروه  ریزش احتمالی  افراد نمونه، در لیست انتظار قرار گرفتند(
متغ  شیآزما معرض  قرار  سایکودرام)  مستقل  ریدر  اما (  گرفتند؛ 

و مداخله ای  خود را ادامه داد    یقبل  یشگیگروه کنترل برنامه هم
نکرد. دریافت  گروه    را  دو  هر  پسپس  )  شیبا  پرسشنامه آزمون 

پژوهش ارزهای  مورد  گرفت  یابی(  آزماندقرار  گروه    13،  شی. 
.  ندمورد آموزش قرار گرفتای هفته ای یک بار    دقیقه  90  جلسه

آموزش از  بعد  و    ، سپس  شد  گرفته  آزمون  پس  گروه  دو  هر  از 
   شد. سهینمرات هر دو گروه مقا

  

 
 خلاصه ای از پروتکل سایکودرام  -1جدول 

 توضیحات  هدف جلسه 

و   دبا قواع ییآشنا گران،یبه د یگروه  هم یگروه به هم و معرف یاعضا ی گروه، معرف لیاعضا با هم، تشک ییآشنا آشنایی اول
 ساختار جلسات، زمان و هدف گروه 

 صمیمیت، بازی با توپ برای تقویت توجه، دقت و عملکرد حسی حرکتی و انجام حرکات ریتمیک و هماهنگ  اعتماد سازی  دوم

شدن  نویسند، رازی که فرد از افشا  قیت، جعبه راز هریک از اعضا روی یک برگه رازی را میلایجاد و افزایش خ ا اعتماد سازی  سوم
ها بین   شوند. مجدداً برگه خورند و با هم مخلوط می ها هماندازه و به یک شکل تا می در گروه ابا دارد. تمام برگه

کنند تا کاغذ مربوط به خود را نگرفته باشند. سپس هریک از   شود و هرکدام از افراد کنترل می اعضا پخش می
 .خواند که انگار متعلق به خود اوست ای را که گرفته با صدای رسا و چنان می  افراد برگه

نشانه شناسی   چهارم 
 جسمانی

  آرام ، تمرینات تمرکزی، تعادلی، تقویت حواس پنجگانه،(استفاده از روش نوشتن با دست غیرمسلط)آگاهی  تن
 ( استفاده از روش ماکارونی و عروسک روی شکم) سازی بدنی 

نشانه شناسی   پنجم 
 جسمانی/ عاطفی

  های چهره، تشخیص هیجان از طریق بیان چهره  استفاده از روش اجرای حالت شکلک) م بدون کلابیان احساس 
 ها و اجرای پانتومیم گروهی ای و بدنی هم

دیده یا یکی از    از دید خودشان، فروشگاه جادو: نقش فروشنده را یاور تعلیم افراد ورود به فضای روانی و شناخت  ارتباط  ششم 
 . کند خود کارگردان ایفا میاعضای گروه و یا حتی 

خواهد در مورد یکی از موضوعاتی عمومی   شده: کارگردان از اعضای گروه می ت هدایتتمرکز بر آرزوها، تخیلا تقویت ایگو  هفتم
 .فرد هریک از اعضا را در مورد آن موضوع خاص بررسی کنند به گو داشته باشد و جزئیات تخیل منحصر و  گفت
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ها، پشت به حضار: شخص اول بر حسب موقعیت ممکن است از نشان دادن مراحل خاصی از   تمرکز بر ترس ایگو تقویت  هشتم
 . زندگی خود در مقابل گروه، دچار دستپاچگی و سردرگمی شود

تواند   یایجاد حس امنیت، آموزش برخورد با مسائل هیجانی، تکنیک فرافکنی آینده: شخص اول با فرافکنی آینده م تقویت ایگو  نهم
دهنده موقعیت نسبی او در جریان    هایی را نشان دهد که نشان  تری اهداف خود را ببیند و صحنه ینانهب به طور واقع 
 . کارش باشد

زمینه سازی برای   دهم 
 مواجهه 

استفاده از نقش  )  حوادث،رو شدن با   به افزایش جرأت با هدف رو  خاطرات ناخوشایند،قویت حافظه برای یادآوری  ت
 استفاده از تکنیک صندلی خالی (بازی کردن و ایگوی جانشین

مواجهه/   یازدهم 
کاتارسیس/  

 امنیت

در انتها و یا در   لاشود، ولی معمو در محل روشن اجرا می  لان تاریک: نمایش معمولامواجهه در موقعیت ایمن، دا
چنین مکانی، شخص اول که    شود. در صورت وجود  ای از سالن، محلی با نور کم و یا تاریک یافت می گوشه

 .تواند در آن محل قرار گیرد مشغول نشان دادن قسمتی از تجربه دردناک و نادیدنی از زندگی خود است، می

مواجهه/   دوازدهم 
کاتارسیس/  

 امنیت

گیرد. از آنجا   دوبل یا مضاعف: جایگزین ایگوی فرد، یاور در نقش بخشی از موجودیت درونی شخص اول قرار می
نمایشگری است و  های روان ارگیری روشک  ریزی عواطف عمیق شخص اول یکی از اهداف اساسی به برونکه 

قلب  )همچنین استفاده از مضاعف، مؤثرترین راه در بیرون کشیدن این عواطف است؛ بنابراین این روش به عنوان  
 .نیز شناخته شده است (رواننمایشگری

ارزیابی/ جمع   سیزدهم 
 بندی

 آزمون   وگوی دوستانه، انجام بازی دلخواه گروه، تقدیر و تشکر و اجرای پس گفتگپ و 

 

 ابزار گردآوری داده ها

و    یجانیه  میتنظپرسشنامة   کریج  گرنفسکی، 

توسط    :[ 9] (2001)  7اسپینهاون هیجان  تنظیم  پرسشنامه 

اسپینهاون و  کریج  شناسایی  منظور    به  [8](2001)  گرنفسکی، 
از تجربه بعد  مقابله شناختی  ناگوار    راهبردهای  طراحی شده  ای 

دارای    است. پرسشنامه  این  اصلی  که    9نسخه  است   5مؤلفه 
آن   پذیرش)مؤلفه  برنامه  ،راهبردهای  به  مجدد  ریزی،    توجه 

راهبردهای    (اتخاذ دیدگاه  و  باز ارزیابی مثبت  ،توجه مجدد مثبت
و   هیجان  تنظیم  خود  4مثبت  سرزنش  )راهبردهای  آن    ، مؤلفه 

دیگران فاجعه  ،سرزنش  و  ذهنی  پنداری   نشخوار    ( آمیز 
از جمع کل  .  دهند  نشان میرا  راهبردهای منفی تنظیم هیجان  

به  36نمرات   کلی  نمره  نیز یک  می  ماده  بیانگر    دست  که  آید 
تواند در   استفاده از راهبردهای شناختی تنظیم هیجان است و می

های این پرسشنامه   نمره قرار گیرد. پاسخ 180تا  36ای از  دامنه
پیوستار   یک  اغلب    درجه  5در  )همیشه،  معمولاً،  اای  وقات، 

جمع هرگز(  می  گاهی،  پرسشنامه   آوری  این  سازندگان  گردد. 
مثبت    اعتبار راهبردهای  برای  کرونباخ  آلفای   ، 91/0طریق 

.  اند  محاسبه کرده  93/0و کل پرسشنامه    87/0راهبردهای منفی  
  مقیاس  دست آمده از طریق آلفای کرونباخ برای خرده  اعتبار به

اندیشی   ، مثبت70/0مقابله و پذیرش    ، 77/0های سرزنش خود  
دیگران    ،76/0 پرسشنامه    64/0سرزنش  کل  برای   70/0و 

   .محاسبه شده است

  : [ 15] (1980)  فیر  بهزیستی روانشناختیپرسشنامة  
اصل  6  سوالی  54  پرسشنامه  نیا روان    یستیبهز  یالگو  یمولفه 

  اسیمق  6  یدارا  نیدهد و بنابرا  یقرار م  یابیرا مورد ارز  یشناخت
عبارت در نظر گرفته شده است.    3  اسیمق  ریهر ز  یاست و برا

مختلف شامل:  ابعاد  بر  آن  تسلط  رشد    )استقلال،  محیط، 
با د ارتباط مثبت  هدفمندی در زندگی، پذیرش    گران، یشخصی، 

باشد می  ط  خود(  با  گز  فیو  شده    یطراح  کرتیل  یا  نهیپنج 
بالاتر در    یروانشناخت  یستیاست. نمرات بالاتر نشان دهنده بهز

م دهنده  پاسخ  برعکس.  یفرد  و  دست    یآلفا  باشد  به  کرونباخ 
(، ارتباط مثبت با  93/0)  خود  رشیپذ  یبرا  فیمطالعه ر  آمده در

  و (  90/0)  طیمح  (، تسلط بر86/0)ی  (، خودمختار91/0)  گرانید
شخص است87/0)ی  رشد  شده  کزارش  ا[4](  در    ی ط  ران ی. 

ا  یپژوهش نمونه  با  است، همسان  یی دانشجو  یکه    یانجام شده 
حاصل    جیشد. نتا  دهیکرونباخ سنج  یاز آلفا  ی ریبا بهره گ  یدرون
، ارتباط مثبت با  74/0  ی، رشد شخص69/0  طیتسلط بر مح  یبرا
 . بود 90/0 یو نمره کل 60/0 ی،خودمختار65/0 گرانید

تحل  هیتجز طر  شده  یآورجمع  یهاداده  لیو  افزار    قی از  نرم 
SPSS22  ا در  شد.  کوواریانس  ق یتحق  نیانجام  تحلیل  چند    از 

برا  رهیمتغ متغ یاصل  یها  هیفرض  ی)مانکوا  تک  و  )آنکوا    رهی( 
 شد  استفاده( یفرع یها هیفرض یبرا
 

 نتایج 
داد که نشان   در   ها  آزمودنی  %50  ،یافته های جمعیت شناختی 

همچنین  آزمایش  گروه  در   نیز  % 50  و   شاهد  گروه   % 60  ،و 
 . باشند می مرد نیز  %40 و زن ها آزمودنی
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 : توصیف متغیرهای  2جدول
 انحرف معیار  میانگین  تعداد  مرحله  گروه متغیر

 بهزیستی روانشناختی 
 
 

 15/0 34/2 15 پیش آزمون  کنترل

 09/0 35/2 15 پس آزمون 

 12/0 42/2 15 پیش آزمون  آزمایش 

 17/0 70/2 15 پس آزمون 

 35/0 41/2 15 پیش آزمون  کنترل خودتنظیمی هیجانی 

 29/0 30/2 15 پس آزمون 

 31/0 46/2 15 پیش آزمون  آزمایش 

 30/0 63/2 15 پس آزمون 

 
متغیرهای   مقدار  شود  می  ملاحظه   بهزیستی همانطوریکه 

در مرحله پیش آزمون در دو هیجانی    خودتنظیمیو  روانشناختی  
گروه کنترل و آزمایش تفاوت معنی داری وجود ندارد. اما مقدار  

آزمودنی  هیجانی    خودتنظیمی  و  روانشناختی  بهزیستینمره متغیر  
ها در مرحله پس آزمون در گروه آزمایش نسبت به گروه کنترل 

 افزایش محسوسی یافته است. 
 

 نمایشی  شخصیت اختلال دارای افراد در  هیجانی خودتنظیمی بر  سایکودرام : تحلیل کواریانس یکطرفه تاثیر2جدول
 شدت اثر Sig فیشر  میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منابع تغییرات 

  001/0 597/9 647/0 2 295/1 مدل تصحیح شده 

  001/0 711/12 857/0 1 857/0 عرض از مبدا 

  003/0 683/1 721/0 1 721/0 هیجانی پیش آزمون خودتنظیمی

 272/0 014/0 916/6 467/0 1 467/0 گروه)متغیر مستقل(

    067/0 17 821/1 خطا 

     20 164/182 مجموع 

     19 116/3 کل تصحیح شده 

 
احتمال از و با توجه به اینکه مقدار    F=  91/6  با توجه به میزان

اطمینان فرضیه تحقیق تایید   95/0کمتر می باشد با  05/0سطح 
سایکودرام که  گردد  می  حاصل  نتیجه  این  و  گردد    بر   می 

 نمایشی   شخصیت  اختلال  دارای  افراد  در  هیجانی  خودتنظیمی

درمان  .است  اثربخش واقع  بهبود   در  موجب  سایکودرام 
 نمایشی   شخصیت  اختلال  دارای  افراد  در  هیجانی  خودتنظیمی

 می گردد.

 
  نمایشی شخصیت اختلال  دارای افراد در روانشناختی بهزیستی بر سایکودرام   : تحلیل کواریانس یکطرفه تاثیر3جدول

 شدت اثر Sig فیشر  میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منابع تغییرات 

  000/0 122/27 493/0 2 986/0 مدل تصحیح شده 

  001/0 615/15 284/0 1 284/0 عرض از مبدا 

  021/0 484/3 063/0 1 063/0 روانشناختی پیش آزمون بهزیستی

 443/0 000/0 158/9 711/0 1 711/0 گروه)متغیر مستقل(

    018/0 17 491/0 خطا 

     20 111/194 مجموع 

     19 476/1 کل تصحیح شده 
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و با توجه به اینکه مقدار احتمال از   F=  15/9  با توجه به میزان
اطمینان فرضیه تحقیق تایید   95/0کمتر می باشد با  05/0سطح 

سایکودرام که  گردد  می  حاصل  نتیجه  این  و  گردد    بر   می 

  نمایشی  شخصیت  اختلال  دارای  افراد  در  روانشناختی  بهزیستی
  سایکودرام موجب بهبود بهزیستی  اقع درماندر و  . است  اثربخش

 نمایشی می گردد. شخصیت اختلال دارای افراد در روانشناختی
 

 نمایشی   شخصیت اختلال دارای افراد در روانشناختی بهزیستی و  هیجانی خودتنظیمی بر  سایکودرام : تحلیل کواریانس یکطرفه تاثیر4جدول
sig f  آماره ها  مقدار 

 اثر پیلای  363/0 23/6 000/0

 لاندای ویلکز 941/0 86/4 000/0

 اثر هاتلینگ  556/0 21/5 000/0

 
اثر   و  ویلکز  لاندای  پیلای،  اثر  آماره  سه  اثر  بر  بالا  جدول  در 

مقدار   اینکه  به  توجه  با  از    sigهتلینگ  باشد    05/0کمتر  می 
سایکودرام اثر   بهزیستی  و  هیجانی  خودتنظیمی  بر  بنابراین 

متفاوت   نمایشی  شخصیت  اختلال  دارای  افراد  در  روانشناختی
 می باشد. 

 
 ( MANCOVA: تحلیل کواریانس چند متغیره )5جدول

 شدت اثر سطح معنی داری  فیشر  میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منابع تغییرات 

 443/0 000/0 158/9 711/0 1 711/0 روانشناختی  بهزیستی

 272/0 014/0 916/6 467/0 1 467/0 هیجانی  خودتنظیمی

 
 

  بر   همانطوریکه در جدول فوق مشاهده می شود که سایکودرام 
  دارای  افراد   در  روانشناختی  بهزیستی  و   هیجانی  خودتنظیمی

اثر،    .است  اثربخش  نمایشی  شخصیت  اختلال با توجه به شدت 
بهزیستی  سایکودرام  درمان   اختلال   دارای  افراد  روانشناختی  بر 

 نی دارد.هیجا شخصیت تاثیر بیشتری نسبت به خودتنظیمی
 

 بحث و نتیجه گیری 
حاضر   پژوهش  خودتنظ  کودرامیسا  یاثربخشهدف    یمیبر 

  ت یاختلال شخص  یدر افراد دارا  یروانشناخت  یستیو بهز  یجانیه
  خودتنظیمی   بر  نتایج نشان داد که سایکودرامی می باشد.  شینما

  شخصیت   اختلال   دارای  افراد در  روانشناختی  بهزیستی  و   هیجانی
تاجری،   .دارد  تاثیر  نمایشی جعفرپور،  مترقب  نتایج  با  نتایج  این 

  نژاد  ینوابو    پور  ینورانی و  ر یّن،  [16](1400خلعتبری و امرایی )
(1400)[17]( پور  حاجی  و  ،  [3] (1400،  چن  کارولا،  لیم، 

دنیز  [18](2021)  8اسپوزیتو و  و  [19](2020)  9کایا  آرچ   ،
فرضیه    [ 20](2020)  10کراسک این  تبیین  در  باشد.  می  همسو 

می توان گفت که سایکودرام از آنجایی که نوعی تخلیه هیجانی  
فرد  یک  شخصیتی  مشکل  بازگشایی  به  که  شود  می  محسوب 
بر   پردازد و علاوه  او می  زندگی  از  ارائه جنبه هایی  و  مشخص 
آن نقش او را در روابط بین فردی به حضار نشان می دهد. در 

نما با روان  آینده  و  هایش  ترس  با  گذشته  حوادث  یشگری 

انتقال یافته و حل می شود. این روش   امیدهایش به زمان حال 
در   و  افسردگی  اضطراب،  جسمانی،  شکایت  میزان  کاهش  بر 
روان   مهم  اهداف  از  دارد.  تاثیر  عمومی  سلامت  ارتقاء  مجموع 
نمایشگری می توان به تسهیل رها کردن احساسات حبس شده،  

به مراجع برای کسب رفتار های جدید و موثرتر، گشودن  کمک  
اشاره کرد. به   تعارضات  راه های کشف نشده حل مسئله و حل 
دلیل همین خصوصیت و مزیت سایکودرام می تواند در کاهش  
از  باشد.  می  نمایشی  شخصیت  دارای  که  فردی  در  اضظراب 

بهزیستی دیگر،    کردن  زندگی  توانایی  شامل  روانشناختی  طرفی 
واقع    دردسر  وجود  بدون  وری،  بهره  و  شادی  با  همراه است. در 

  که  هایی  انسان  دنیاست،   با  سازگاری  شیوه  روانشناختی  بهزیستی
  هوش   خلقی،  یکنواختی  حالت  و  هستند  راضی   و  شاد  مؤثر،

  می حفظ را شاد گرایش و اجتماعی هشیارانه،رفتار ملاحظه گرانة
  که  است  برچسبی  و  وانعن  روانشناختی  کنند. بنابراین، بهزیستی

 کننده  ناتوان  علائم  وجود  عدم  مانند  مختلف  موضوعات  و  دیدگاه
  و شخصی زندگی در مؤثر سلوک روانشناختی، کارکرد یکپارچگی
 مانند   و  معنوی  و  اخلاقی  بهزیستی  با  مرتبط  احساسات  اجتماعی،

دهی هیجان  توان گفت، نظممیهمچنین    گیرند.  می  دربر  را  آن
کارکرد  عاملی   و  روانی  بهزیستی  در  کننده  تعیین  و  کلیدی 

زای زندگی  که در سازگاری با رویدادهای تنیدگی  اثربخش است
می ایفا  اساسی  سایکودرام،  کندنقش    خودتنظیمی   بر  بنابراین 
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  شخصیت   اختلال   دارای  افراد در  روانشناختی  بهزیستی  و   هیجانی
  .دارد تاثیر نمایشی

نتایج نشان داد که    هیجانی   خودتنظیمی  بر   سایکودرام  همچنین 
این نتایج با   .دارد  تاثیر  نمایشی  شخصیت  اختلال  دارای  افراد  در

( امرایی  و  تاجری، خلعتبری  ،  [16](1400نتایج مترقب جعفرپور، 
 ی و، مرادیفرامرز،  [17](1400)  نژاد  ینوابو    پور  ینورانی و  ریّن

)[21](1400)  یمعتمد کراسک  و  آرچ  و    11باندلو،  [20](2020، 
( باشد.    [23](2010)  12بیگلان  [،22](2015همکاران  همسو می 

اینکه   به  توجه  با  که  گفت  توان  می  فرضیه  این  تبیین  در 
افراد  سایکودرام   از روش های گوناگون روان درمانی که در آن 

و    مشکلات شخصی خود را در یک گروه به نمایش در می آورند
ت فردی،  بین  روابط  شخصیتی  مسائل مشکلات  و  ها  عارض 

در این تکنیک فرد به جای فقط صحبت   هیجانی را درمان کند.
در مورد مسأله اش، آن مسأله را بازی می کند و از سوی    کردن

بازخورد می گیرد و مشکلش را حل می کند بدین    دیگر اعضاء 
صورت مشکلات شخصینتی و هیجانی فرد قابل حل می باشد. 
از   آگاهی  با  افراد  که  شود  می  منجر  هیجانی  خودتنظیمی 
ابراز هیجانات مخصوصا هیجانات مثبت در موقعیت   هیجانات و 
های زندگی، احساسات منفی خویش را کاهش دهند که به تبع  

ابعاد سازگاری خودتن در  آنها  میزان سازگاری  ظیمی هیجانی آن 
بهبود پیدا می کند. و از وجود هیجانات منفی و و تاثیر منفی آنها 
بازارزیابی هیجانات در موقعیت   با  بر خویش آگاهی پیدا کنند و 
به سالم نگهداشتن زندگی هیجانی خویش  های مختلف نسبت 
تلاش کنند و از این طریق میزان مشکلات جسمانی، روانی خود  

توان اذعان نمود که افراد از  ر اجمالی میبه طورا کاهش دهند.  
کنند جویی هیجاناتشان استفاده میهای مختلفی جهت نظمروش

متداو از  یکی  روشلو  این  راهبردهای  ترین  از  استفاده  ها 
دهی شناختی هیجان، فرآیندهای  راهبردهای نظم.  شناختی است

هیجان اطلاعات  مدیریت  برای  افراد  که  هستند  و شناختی    آور 
می کار  به  تأکید  برانگیزاننده  مقابله  شناختی  جنبه  بر  و  گیرند 

ها در توانایی مدیریت، نظم جویی دارند؛ بنابراین، افکار و شناخت
احساس کنترل  هیجانو  و  تجربهها  از  بعد  رویداد  ها  یک  ی 

ها پژوهش به نقش مهم سال  .زا نقش بسیار مهمی دارندتنیدگی
وق با  سازش  در  هیجان  تنیدگیتنظیم  وضوح  ایع  زندگی  زای 

تنظیم هیجان دلالت دارد بر به کار گماشتن افکار  . بخشیده است
گذارند. هنگامی  و رفتارهایی که در هیجان های آدمی تأثیر می

گیرند، چگونگی تجارب  ها تنظیم هیجان را به کار میکه انسان
هیجان تظاهر  میو  اختیار  تحت  هم  را  خود  گمان  .  گیرندهای 

تنظیم هیجان خصیصهشمی توانایی  از خصوصیات هوش  ود  ای 
 . استهیجانی 

 افراد   در  روانشناختی  بهزیستی  بر   نتایج نشان داد که سایکودرام
نتایج   .دارد  تاثیر  نمایشی  شخصیت  اختلال  دارای با  نتایج  این 

،چراغی  [16](1400مترقب جعفرپور، تاجری، خلعتبری و امرایی )
نعمت طاووسی   )[24](1399)و  و حقایق  ، [25](1398، موسوی 

( و کیمیایی  بیگدلی  )[26](1397اعتمادی،  دنیز  و  (،  2020، کایا 
همسو می باشد. در    [27](2013)  14، چانگ[19](2016)  13داتیلیو

که   گفت  توان  می  فرضیه  این  روان  تبیین  اینکه  به  توجه  با 
های   روش  از  آن  در  و  است  التقاطی  روش  یک  نمایشگری 
هنر   عنصر  و  آموزی  جرأت  درمانی،  شناخت  سازی،  مواجهه 

در تواند  می  شود،  می  شناختی    اافزایشاستفاده  روان  بهزیستی 
باشد.   را   روانی  بیماری  و   روانی  سلامت   بعد  دو  مدل  این  مؤثر 

  سلامت هم که  نحوی   به   حالت؛  چهار  حاصل  که  کند  می   ترکیب
  ناکامل   و  کامل  حالت  دو  شامل  روانی  بیماری  هم  و  روانی

  حضور  از   ترکیبی  که   است  نشانگانی   کامل  روانی  سلامت.اند
 و   روانشناختی  ،  هیجان  بهزیستی  های  نشانه  از  بالایی  سطوح

 را  اخیر  روانی  های  بیماری  به   ابتلا  عدم  حال  عین  در  و  اجتماعی
 اند  سالم  روانی  لحاظ  به  که  بزرگسالان  بنابراین.  شود  می  شامل
 نشان   را  بالا  رضایتمندی  و  شادکامی  و  هیجانی  سرزندگی  علائم

  خوبی   اجتماعی  و  روانشناختی  وری  کنش  از.دهند  می
  در   که  است  شرایطی  ناکامل  روانشناختی  بهزیستی  .برخوردارند

 بهزیستی   پائین  سطوح  واجد  و  است  روانی  بیماری  دچار  فرد  آن
  کامل  روانی   بیماری.  است  هیجانی   و  روانشناختی  اجتماعی،
  بهزیستی  های  نشانه  پائین  سطوح  از  ترکیبی  که  است   نشانگانی 
افراد  اجتماعی   و  روانشناختی  هیجانی،   سطوح  دارای  است. 
 آن  در  که  جهانی  به  تنها  نه  بهزیستی روانشناختی،  این  مطلوب
  که  کنند  می   احساس  بلکه   ،   دهند   می  اهمیت   کنند  می   زندگی

  معنای   مایلند  و  کنند  درک  را   پیرامونشان  حوادث  توانند   می
سایکودرام    را  زندگی در  می بفهمند.  گروه  اعضای  از    کارگردان 

گفت  عمومی  موضوعاتی  از  یکی  مورد  در  داشته    و   خواهد  گو 
فرد هریک از اعضا را در مورد    به  باشد و جزئیات تخیل منحصر

کنند بررسی  خاص  موضوع  از  آن  استفاده  با  پژوهش  این  در   .
استفاده از روش نوشتن با دست  )آگاهی    تنتکنیک هایی مانند  

پنجگانه، (غیرمسلط حواس  تقویت  تعادلی،  تمرکزی،  تمرینات   ،  
بدنی    آرام روی  )سازی  عروسک  و  ماکارونی  روش  از  استفاده 

استفاده از روش اجرای حالت  )م  بیان احساس بدون کلا(،  شکم
ای و    ه، تشخیص هیجان از طریق بیان چهرههای چهر  شکلک

ت  تمرکز بر آرزوها، تخیلا،ها و اجرای پانتومیم  گروهی   بدنی هم
  افراد  روانشناختی بهزیستی به  افراد کمک میکنند تا  شده هدایت
 نمایشی افزایش یابد.  شخصیت اختلال دارای

این   موضوع  بود.  مواجه  نیز  هایی  محدودیت  با  حاضر  پژوهشی 
به   و   یجانیه  یمیخودتنظ  بر  کودرامیسا  یاثربخشپژوهش 
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ی، شینما  تیاختلال شخص  یدر افراد دارا  یروانشناخت  یستیبهز
پاسخگویی    محدود شده است. ابزار تحقیق پرسشنامه بوده است.

به   ها  پرسشنامه  از  بخشی  و  بوده  کرونا  شرایط  در  ها  آزمودنی 
  امکان  کرونا  شرایط  وجود  دلیل  صورت آنلاین جمع آوری شد. به 

 نبود.  پذیر امکان پژوهش در پیگیری

در   آمده،  دست  به  نتایج  به  توجه  شود    پژوهشبا  می  پیشنهاد 
روش   کارگیری  به  با  توانند  می  سایکودرام  روانشناسان  درمانی 

خودتنظیمی هیجانی را در افراد دارای اختلال شخصیت نمایشی 
پیشنهادمی شود تا به طور مستمر   افزایش دهند یا بهبود بخشند.

اختلال   دارای  افراد  روانشناختی  بهزیستی  سلامت  وضعیت 
شخصیت نمایشی در جامعه مورد ارزیابی قرار گیرد و در صورت  

مراک به  آنان  مداخلات  نیازمندی  و  شوند  داده  ارجاع  مشاوره  ز 
ارائه   طریق  از  مهم  این  شود.  انجام  آنها  برای  شناختی  روان 
دسترسی  قابل  ها  شهرداری  فرهنگسراهای  در  رایگان  خدمات 
اقدامات   ها  شهرداری  زمینه  این  در  شود  می  پیشنهاد  که  است 

از    نفر  30در این پژوهش پژوهش تعداد    لازم را در نظر بگیرند.  
بودند  اف اختلال  این  با  دسترس  صورت  به  که  راد  جامعه در  از 

مشاوره(آمار مراکز  از  )یکی  به    نش یگز  ی  است  شدند 
نمونه    می  پیشنهاد  دیگر  پژوهشگران تعداد  با  این موضوع  گردد 

  می   پیشنهاد  آتی   پژوهشگران  بیشتری مورد بررسی قرار گیرد. به 
  تر   گسترده  طور  به   و   دیگر  های  شهر   در   را  پژوهش   این  گردد
مجریان    انجام در  مثبت  نگرش  ایجاد  و  سازی  بستر  دهند.  

پژوهش و این که یافته های حاصل از پژوهش می تواند مفید و  
 مؤثر باشد.  

 
 واژه نامه 
1. Personality disorder ت ی اختلال شخص 

2. histrionic personality 

disorder 
 یشینما تی ختلال شخصا 

3. psychological well-being روانشناختی  ستییبهز 
4. Ryff ف یر 
5. emotional self-regulation ی جانی ه یم یخود تنظ 
6. Psychodrama یشینما یروان درمانگر 
7. Garnefski, Kraaij, 

Spinhoven 
گرنفسکی، کریج و  

 اسپینهاون 
8. Lim,  Carollo, Chen, 

Esposito 
 لیم، کارولا، چن و اسپوزیتو 

9. Kaya & Deniz کایا و دنیز 
10. Arch & Craske,  آرچ و کراسک 
11. Bandelow  باندلو 
12. Biglan بیگلان 
13. Dattilio  داتیلیو 
14. Chung  چانگ 
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