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 Background and Purpose: Emotional freedom technique is a new method based on acupuncture 

and cognitive therapy that plays an essential role in eliminating energy imbalanece in the body and 

helping individual recovery. Dysmenorrhea or painful menstruation is one of the most common 

problems of women's diseases. The purpose of this research was to investigate the effectiveness of 

emotinal freedom technique in reducing menstrual pain and emotion regulation in female students in 

Yazd city. 

Method: The research method is quasi-experimental study with a pre-test-post-test design and one 

control group.  

The population of this research includes all girls aged 12 to 18 years in Yazd city in 2023. Using 

random cluser sampling 30 adolescent girls in one of the Yazd governmental schools were selected 

and randomly replaced to experimental (n=15) and control (n=15) group. The experimental group 

received Emotional Freedom Technique (EFT) for 6 sessions every week for 45 minites while the 

contol group did not receive any intervention. In this research, Persian version of the Emotion 

Regulation Questionnaire (ERQ, Gross & John, 2003) and Persian version of the McGill Pain 

Questionnaire (MPQ, Melzack 1987) were used for pre-test and post-test evaluation. In the end, the 

data were analyzed using multivariate analysis of covariance test in SPSS24.  

Results: The results showed that emotional freedom technique has a significant effect on the 

reduction of menstrual pain (P>0/002) and emotional regulation (cognitive reappraisal, P<0/01, 

F=24/142 and suppression P<0/01 F= 21/272) in adolescent girls. 

Conclusion: In general, the results indicated the significant effect of the emotion freedom technique 

in changing unconscious beliefs, negative emotions, and reducing menstrual pain in female students. 

Therefore, it is suggested that this method be taught to female students in medical centers and schools 

to reduce menstrual pains and improve emotion regulation. 
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Extended Abstract 

Introduction 
Menstrual pain is a common issue in adolescent girls, causing 

school absenteeism and limiting personal activities, which may 

lead to mood problems (2, 4). One suggested cause of this pain 

is an imbalance in the body’s energy system, creating 

discomfort (7). Some individuals report significant 

improvement in menstrual pain through relaxation techniques 

and yoga (8, 9). Women with menstrual pain often experience 

emotional dysregulation in daily situations and less emotional 

flexibility compared to non-menstrual periods (5). 

Emotional regulation is defined as initiating, maintaining, or 

modifying the expression and intensity of feelings related to 

social, psychological, and physical processes to achieve goals 

(12). Although many psychological training programs focus on 

emotional regulation, research on mind-body-based programs 

is limited. One of these programs is the Emotional Freedom 

Technique (EFT). The core idea of EFT is sending active and 

passive signals to the brain by stimulating points on the skin. It 

assumes that emotions naturally have adaptive potential, which, 

when activated, can help clients change problematic emotional 

states and unwanted experiences (17). Balancing and aligning 

the body’s energy promotes relaxation and optimizes the mind, 

body, and emotions (20). 

EFT has been shown to positively affect emotional regulation 

in individuals with post-traumatic stress disorder (22), reduce 

postpartum depression (18), and alleviate chronic pain (23). 

This study aimed to evaluate the effectiveness of the Emotional 

Freedom Technique in reducing menstrual pain and improving 

emotional regulation in female students. 

Method 
This study used a quasi-experimental design with an 

experimental group and a control group. The statistical 

population consisted of all female students aged 12 to 18 in 

Yazd in 2023. Using convenience sampling, 30 students were 

selected and randomly assigned to the experimental and control 

groups (15 students in each group). Inclusion criteria included 

willingness to participate, written parental consent, verbal 

student assent, complaints of menstrual pain, absence of 

physical conditions such as diabetes, cancer, or chronic back 

pain, and no diagnosed psychological disorders like major 

depression or anxiety. Exclusion criteria were failure to 

complete the questionnaires and missing more than two 

sessions of the training program. 

Demographic data showed that in the experimental group, 8 

students were in grades 7 to 9, and 7 were in grades 10 to 12. 

In the control group, 5 students were in grades 7 to 9, and 10 

were in grades 10 to 12. The mean and standard deviation of 

participants' ages in the experimental group were 14.65 ± 1.02 

years, and in the control group, 16.33 ± 0.88 years.  

To measure the study variables, the Persian version of the 

Emotion Regulation Questionnaire (ERQ, Gross & John), (28) 

and the McGill Pain Questionnaire (MPQ, Melzack) were used. 

The Emotional Freedom Technique training was conducted 

using Church’s protocol (22) in six 45-minute sessions by the 

researcher for the experimental group. EFT is based on 

acupuncture principles and aims to address energy disruptions 

in the body. Data analysis was performed using multivariate 

analysis of covariance (MANCOVA) in SPSS version 24, with 

a significance level of 0.05. 

Results 
Table 1 presents the descriptive indices of variables, including 

mean, standard deviation, and Shapiro-Wilk test results. The 

table indicates that the mean scores for menstrual pain and 

emotion regulation in the experimental group changed between 

the pre-test and post-test. 

 

 

Table 1. Descriptive statistics of emotion regulation and menstrual pain by research groups 

Group variable 
Mean 

Pre-test 

SD 

Pre-test 

Shapiro-Wilk 

Pre-test 

Mean 

Post- test 

SD 

Post-test 

Shapiro-Wilk 

Post-test 

 

 

Experimental 

Suppression 12.65 2.10 0.851 13.19 2.24 0.874 

Reappraisal 24.15 3.08 0.961 35.21 2.37 0.890 

Total Emotion Regulation 38.80 5.36 0.972 46.40 4.61 0.954 

Menstrual Pain 37.27 5.53 0.975 28.20 7.80 0.948 

 

 

Control 

Suppression 11.10 2.04 0.872 10.23 3.13 0.921 

Reappraisal 26.13 4.25 0.897 27.14 3.12 0.941 

Total Emotion Regulation 37.23 6.29 0.965 37.37 6.25 0.958 

Menstrual Pain 38.40 8.56 0.965 36.60 8.50 0.974 

Based on the comparison of mean scores for the study 

variables in the experimental and control groups during the pre-

test and post-test, ANCOVA was used to assess the significance 

of these differences. The results of the multivariate analysis of 

covariance (MANCOVA) showed that, after controlling for 

pre-test scores, there was a significant difference between the 

two groups in the variables of emotion regulation and menstrual 

pain (Wilks' Lambda = 0.441, Pillai's Trace = 0.809, Hotelling's 

Trace = 4.23, Largest Root = 4.23). The partial eta-squared, or 

effect size, for group membership was 0.76, indicating the 

extent to which the emotional release training program 

explained the observed differences in the linear combination of 

emotion regulation and menstrual pain. 

The results of ANCOVA indicated that the emotional release 

training program was effective in enhancing emotion regulation 
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 Wand reducing menstrual pain. Additionally, the eta-squared 

values showed that the program explained 75% of the changes 

in emotion regulation and 68% of the changes in menstrual pain 

among adolescent girls (P ≤ 0.05) 

Conclusion 
The findings of this study indicated that the emotion release 

educational program was effective in alleviating menstrual pain 

in adolescent girls. This result is consistent with previous 

studies (8 and 9), which suggest that techniques such as yoga 

and massage can reduce menstrual pain. The explanation for 

these results can be linked to disturbances in the body's energy 

system, where pain, as an unpleasant sensation, originates. The 

emotion release technique regulates energy exchange within 

the body by tapping on specific points. Stimulating these 

points, considering the heightened sympathetic nervous system 

activity, can reduce pain symptoms more quickly and lead to a 

decreased perception of pain (7). 

In addition, the results showed that the emotion release 

technique improved emotional regulation in adolescent girls. 

This finding aligns with studies demonstrating the positive 

impact of the emotion release technique on emotional 

regulation (22 and 18). It can be explained that in this 

technique, adolescent girls learned to combine tapping on 

energy pathways with positive affirmations. The use of positive 

affirmations enhances emotional awareness, enabling 

individuals to identify appropriate solutions for their emotional 

experiences (12). 

A limitation of this study is that physiological variables 

influencing menstrual pain, such as body weight and nutrition, 

as well as cultural factors affecting emotional regulation, were 

not controlled. Future researchers are recommended to conduct 

similar studies across different adolescent groups, taking into 

account nutrition, weight, and cultural variables, and compare 

the results. The use of the educational program used in this 

study at educational and clinical levels is a practical suggestion 

of this study. 
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 10/11/1402دریافت شده: 

 16/10/1403پذیرفته شده: 

 22/10/1403منتشر شده: 

 بدتنظیمیدر برطرف نمودن  یاست که نقش اساس یدرمانو شناخت یطب سوزن هیو بر پا دیجدی روش ،یجانیه یرهاساز زمینه و هدف: 

زنان است. هدف از  یهایماریب مشکلات نیترعیشا از دردناک یقاعدگ ای سمنورهی. دکندیم فایا یدر بدن و کمک به بهبود فرد یانرژ

شهر  دختر آموزاندانشدر  جانیه میو تنظ یقاعدگ یدردها بر جانیه از یرهاساز کیتکن یآموزش برنامه یاثربخش نییتع پژوهش نیانجام ا

 بود. زدی

 نیآزمون استفاده شد. جامعه ازمون و پسآشیو گواه با انجام پ شیبوده که در آن از گروه آزما تجربیشبهحاضر  پژوهش روش :روش

 از یکی اننوجواناز  دختر30بود. نمونه پژوهش شامل  1402در سال  زدیسال شهرستان  18تا  12 یدختران رده سن یپژوهش شامل تمام

نفر( قرار  15) گواهنفر( و  15) شیآزما هایدر گروه یدسترس انتخاب شدند و به طور تصادف به روش در که بودند زدی شهر یدولت مدارس

 گواه گروه یبرا اما ،شد اجرا قهیدق 45هر هفته به مدت  جان،یاز ه یرهاساز کیتکن یموزشآرنامه جلسه ب 6 شیگروه آزما یگرفتند. برا

( 2003گراس و جان ) جانیه میتنظ یراهبردهانامه آزمون از پرسشآزمون و پسشیپ یابیارز یبرا پژوهش نیا در .نشد انجام یامداخله چیه

با نرم افزار  رهیچندمتغ انسیکووارتحلیل  یآمار روشها از داده لیتحل ی( استفاده شد. برا1997) لینامه استاندارد درد مک گو پرسش

SPSS -24 .استفاده شد 

 یابیارز) جانیه میتنظ یهامؤلفه( و P<002/0) یقاعدگ دوران یدردها بر جانیاز ه یرهاساز کیبود که تکن نیا انگریب جینتا ها:افتهی

 .دارد معنادار مثبت تأثیر دختر نوجوان آموزاندانش( P ، 272/21=F<01/0)  ی( و فرونشانP ، 142/24=F<01/0 یمجدد شناخت

و کاهش  ،احساسات منفى ،باورهاى ناخودآگاه رییدر تغ جانیاز ه یرهاساز کیمعنادار تکن تأثیر از یحاک جینتا یکل طور به :یریگجهینت

 جانیه میو بهبود تنظ یقاعدگدوران  یکاهش دردها یبرا روش نیاشود یم شنهادیپ نیبنابرا بود؛دختر  آموزاندانشدر  یقاعدگ یدردها

 آموزان آموخته شود. و مدارس به دانش یدر مراکز درمان
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 مقدمه
در  2سلول اندومتر یااست که با آزاد شدن دوره یعیطب یندیفرا 1یقاعدگ

 با مواقع بیشتر در یقاعدگ دورانشود. یپوشش رحم زنان مشخص م

دوران  نیرا در ا ینوسانات خلق ناز نوجوانا یاریاست و بس همراه یدگیتن

 انیم در عیها و مشکلات شااز درد یکی 3یدرد قاعدگ .(1)کنند یتجربه م

شود یم دهید نهاآ درصد 90 تا 20 در که است یبارور نیسن در دختران

 ،یجنس سلامت نهیدر زم ینوجوانان دختر اطلاعات محدود از یبرخ. (2)

 یدوران قاعدگ یهامشکلات عمده درد. دارند یو دوران قاعدگ ،بلوغ

 یهاتیفعال در تیتواند باعث عدم حضور در مدرسه، کار و محدودیم

 یورد که بر روآبه وجود  یمشکلات خلقی و اضطراب نیفرد شود و همچن

و کسانی  ،کندمی زندگی آن در که ییایاحساس فرد نسبت به خودش، دن

 وعیش دربارهکه  ی. مطالعات(3) ردگذامیکه با او در ارتباط هستند، تأثیر 

در  یکه عوامل مختلف اندداده نشان شده است،انجام  یدرد دوران قاعدگ

 ،یقاعدگ کلیس اتیاختلال وجود دارند که شامل خصوص نیارتباط با ا

 ،یجوان نیفرد، تحرک روزانه سن جثه ه،یتغذ مان،یتأهل و زا تیوضع

 تیوضع ،4یلگنـ عفونت ،یطولان یزیخونر یها دوره دن،یکش گاریسـ

روانعوامل  ،یتیشخص یهاپیت لات،یتحص زانیم ،یاجتماع یاقتصاد

در مطالعات متعدد  نی. همچن(4)و استفاده از مواد مخدر هستند  ی،شناخت

 میدرد دارند، در تنظ یکه در دوران قاعدگ یمشخص شده است زنان

 تیبوده و قابل یجانیه نظمیبیروزمره دچار  طیخود در شرا یجانیه

-یتجربه م 5یقاعدگ ریغ دورهبه  تبنس را یکمتر یجانیه یریپذانعطاف

 بر یادیز تأثیر تواندیم یسلامت مشکل کی عنوان به درد. (5) کنند

های یکی از علت .(6) باشد داشته فرد یجسمان یکارکردها و جاناتیه

مطرح شده برای درد، اختلال در سیستم انرژی بدن به صورت عدم تعادل 

 .(7)درد در بدن است 

 جمله ازمختلف  یهادهند خودشان با روشیم حیترج زنان بیشتر

-جمله دارو ازرا کاهش دهند.  یدرد دوران قاعدگ ها،مسکن از استفاده

. در است 8نیاسکولامو  ،7، ناپروکسن6بوبروفنیمسکن شناخته شده ا یها

                                                           
1. Menstruation 

2. Endometrium 

3. Menstrual pain 

4 .Pelvic inflammatory diseases 

5. Non-Menstrusal 

6. Ibuprofen 

7. Naproxen 

 داروها نیبعد از مصرف ا یقاعدگ یهاکاهش درد دربارهکه  یپژوهش

داروها را  نیها تأثیر اخانم 63/0گزارش شد که  گونهنیا ،بود شده انجام

 کیتکننشان داد که انجام  پژوهشیک  جی. نتا(2)کردند  یابیکم ارز

. (8) دهدرا کاهش  یوران قاعدگد یتواند دردهایو ماساژ م 9یسازآرام

 وگای حرکات مرتب ناتیمد که تمرآبه دست  جهینت نیا گرید یدر پژوهش

 و ی،جسمان یآمادگ شیافزا ،یقاعدگ درد در یتوجه قابل بودبه باعث

 .  (9)شود یم دختر نوجوانان یزندگ تیفیک

 میبرنامه تنظ .(10)است  10جانیه میتنظ درد، بر اثرگذار عوامل از یکی

 ای شدت بروز، در رییتغ ای لیتعد حفظ، آغاز، ندیفرآ عنوان به جانییه

 -روانی -های اجتماعیندیفرا با مرتبط جانیه و درونی احساس استمرار

 می. تنظ(11)شود می فیتعر فرد اهداف رساندن انجام به در کییزیف

 یو تعاملات اجتماع ی،شناختروان یستیبهز ،یافتگیسازشبا  یجانیه

 یهاتیفرد در پاسخ به موقع 11یافتگیسازشمثبت ارتباط دارد و باعث 

 تیاحساس رضا دبتواننکه نوجوانان  یهنگام. (12)شود یم یاجتماع

و  گرانیداشته باشند، در ارتباط با د یو اجتماع ی،خانوادگ ،یفرددرون

مراقبت از خودشان  یو در تلاش برا کنندیم جادیا مطلوب یتعامل خود

 با آمدن کنار یبرا لازم یهامهارت فاقد که ینوجوانان. (13) خواهند بود

 خود یمنف عواطف خواهندیکه م یهنگام هستند، خود یجانیه تجارب

-یم موضوع نیا و رندیگیم دهیخود را ناد احساسات کنند، تیریمد را

پژوهش  کی. در (14) کند شتریب را تجربه آن از حاصل یدردها تواند

 میبر تنظ یتأثیر مثبت تواندیم 12رشد تیذهن آموزشداده شد که  ننشا

کند و به آنها کمک می باشد داشته یرفتار مشکلاتنوجوانان با  جانیه

 .(15)های مختلف بهتر شناسایی کنند های خود را در موقعیتهیجان

 یبررس مورد یشناختروان مختلف یهاآوردروی با یجانیه میتنظ اگرچه

 یسازرها کیتکن زا استفاده هاروش نیدتریجد از یکی است، گرفته قرار

 .(16) است 13جانیاز ه

کارآمد و مؤثر در  یهااز روش یکی جانیه از یرهاساز کیتکن

 تنیدگیچون اضطراب، اختلال  یاست که از مشکلات یمک به کسانک

8. Scopolamine 

9. Relaxation techniques 

10. Emotinal regulation 

11. Adaptibility 

12. Growth Mindset Training 

13. Emotional freedom technique; EFT 
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 همراه که تلخ خاطرات با ندیناخوشا یهاتجربه و ،2سوگ ،1از سانحهپس 

 کیتکن ی. اصل اساس(18 ،17) برندیم رنج است، یجانیه مشکلات با

 کیتحر با مغز به رفعالیو غ 3فعال یهاگنالیس ارسال جان،یاز ه یسازرها

 هستند، یزیمتما یکیالکتر خواص یدارا که است پوست یرو نقاط

 نیشود. ایوارد م کیتحر نینقاط پوست ا یبا ضربه زدن رو معمولاً

 در که تفاوت نیا با است، هیشب 4یسوزن طب به یحدود تا ،یدرمان روش

 یعصب یهاریمس یسازجهت آزاد دست، ضربه از جانیهاز  یسازرها

 بدن مختلفنقاط پوست با نقاط  نی. ا(19)شود یموجود در بدن استفاده م

وجود دارد  هینظر نیو ااست  هیشب شده، مشخص ینیچ یستن طب در که

 نقاط نیاد. نکنیم میبدن را تنظ یهایانرژ انیجر ،نقاط نیا کیکه تحر

 نیاعتقاد بر ا .دشونیم کیتحر لمس گرید انواع ای زدن ضربه قیاز طر

-نهیباعث آرامش و به فرد یهایانرژ کردن هماهنگ و تعادل که است

منطق استفاده از تکنیک  .(21 ،20)شود یبدن، ذهن و احساسات م یساز

 لیپتانس یها خودشان به طور ذاتجانیاست که ه نیا جانیهاز  یسازرها

توانند به مراجعان کمک کنند تا یدارند که اگر فعال شوند م 5یقیتطب

 جیدهند. نتا رییناخواسته خود را تغ اتیبا تجرب نیآفرمشکل یجانیحالت ه

 میبر تنظ تواندیم جانیه از یسازرها کیتکن که داد نشان هاپژوهش

 کاهش ،(22) سانحه ازپس تنیدگی افراد با تجربه اختلال  یجانیه

 مثبتتأثیر  (23) 7مزمن یهادرد بهبودو  (18) 6مانیبعد از زا یافسردگ

 ی، اثربخشآباد مغان انجام شدهر پارسی که در ششته باشد. در پژوهشدا

-روان یستیبهز شیدر کاهش اضطراب و افزا جانیهاز  یسازرها تکینک

در افراد با تجربه افسردگی نشان . (24)شد  گزارش انیدانشجو یشناخت

کند، سازی از هیجان به آنها کمک میداده شده است که تکنیک رها

مندی بیشتری را را بیشتر دوست داشته باشند و احساس رضایتخودشان 

 .(25)تجربه کنند 

در جامعه،  یقاعدگ یهادرد جیرا یدرمان یهاآوردرویشناخت 

مورد است. اگرچه  نیا یمناسب برا یهادرمان توسعه در گام بهترین

 یهادرد نیتسک یبرا ییدارو یهادرمان و یسنت طب یدرمان یهاروش

 متفاوت تواندیم فرهنگ هر در آن از استفاده یالگو دارد، وجود یقاعدگ

                                                           
1. Post tramatic Stress disorder; PTSD 

2. Grief 

3 .Active signal 

4. Acupuncture 

 یهانسبت به درمان جانیه از یسازرها یهاکیتکن آموزش. (26) باشد

-جلسه یدارا دارد، یطولان جلسات که جانیه میتنظ یهاو درمان ییدارو

 یکاربرد تیاهم آن یاثربخش یاست که بررستر نهیهزتر و کمکوتاه یها

و ضرورت موضوع  تیبنا به اهم جهینت در. دهدیم حیتوض را پژوهش نیا

 یسازرها کیتکن یاثربخش نییتعپژوهش  نیهدف از انجام ا شده، مطرح

در  جانیه میو بهبود تنظ یقاعدگ ی دورانهادرد کاهش بر جانیاز ه

 .است زدیشهرستان  دختر آموزاندانش

  روش
از نوع  ضرپژوهش حا :کنندگانشرکت و پژوهش طرح)الف( 

پژوهش شامل  ی. جامعه آماربود گواهو  شیزماآبا گروه  یتجربشبه

 سال در زدیسال شهرستان  18تا  12 دختر نوجوان آموزاندانش یتمام

 آموزدانش 30در دسترس  یریگبه روش نمونه پژوهش نیا در. بود 1402

 گروه هر)  گواه و شیآزما هایگروه در یتصادف طور به و شدند انتخاب

. حجم نمونه پژوهش با استفاده از برنامه شدند یدهیجا( آموزدانش 15

G*power  یبرا 80/0زمون آو توان  05/0 یلفاآ، 61/0و با اندازه اثر 

احتمال  کهییآنجا زپژوهش ا نی. در اشد محاسبه نمونه 30دو گروه 

-دانش 33وجود داشت،  یآموزشجلسات  یدر ط کنندگانشرکتحذف 

به علت  کنندگانشرکتکه در صورت حذف  انتخاب شدند آموز

 یهاشوند. ملاک نیگزیافراد بتوانند جا نیخروج پژوهش، ا یهاملاک

 یکتب تیرضا اساس بر پژوهش در شرکت به لیتماشامل  پژوهشورود به 

نبود  ،یقاعدگ یاز دردها تیشکا آموز،دانش یشفاه تیرضا و نیوالد

مزمن و  یهاکمردرد ای و سرطان ابت،ید مانند گرید یجسم یهایماریب

و اختلال  یاساس یمشخص شده مانند افسردگ یمشکلات روانشناخت عدم

 لیعدم تکم شامل زین پژوهشخروج از  یها اضطراب بود. ملاک

گرفته شد.  در نظر یموزشآجلسه در برنامه  2از  شیب بتیها و غپرسشنامه

که در گروه  بود نیا از یحاک نمونه افراد یشناختتیجمع مشخصات

دهم تا دوازدهم،  یهاهینفر در پا 7هفتم تا نهم و  یهاهیپا در نفر 8 شیآزما

دهم تا  یهاهینفر در پا 10هفتم تا نهم و  یهاهینفر در پا 5 گواهدر گروه 

و انحراف استاندارد سن شرکت کنندگان در  نیانگیدوازدهم بودند. م

5. Adaptive potential 

6. Postnatal depression 

7. Chronic pain 



 و همکارانی نیرحسیفرزانه م                                       دختر آموزاندانش جانیه میو تنظ یقاعدگ ی دوراندهادربر  جانیاز ه یرهاساز کیتکن یبرنامه آموزش یاثربخش

74 

ک، دوره 
ت روان کود

صلنامه سلام
ف

11
، شماره 

3
، پاییز 

1403
 

سال و در  17سال و حداکثر  12با حداقل  65/14±02/1 شیگروه آزما

 66/66سال بود.  18سال و حداکثر  13با حداقل  33/16 ±88/0 گواهگروه 

 یدرصد گروه گواه دارا 80و  شیآموزان گروه آزمادرصد مادران دانش

 . ددنبو سانسیل لاتیتحص

 پژوهش ابزار)ب( 

در سال  جان وپرسشنامه توسط گراس  نی: ا 1جانیه میپرسشنامه تنظ. 1

شده است و مشتمل بر  لیتشک گویه 10پرسشنامه از  نیشد. ا میتنظ 2003

با  3یفرونشان( و 1،3،5،7،8،10) هیگو 6با  2مجدد یابیارز اسیمقدو خرده

 جانیه میتنظ کل نمره اس،یمق. از جمع دو خردهاست( 9،6،4،2) گویه 4

 7 کرتیل اسیمق کیرا در  هاگویهکنندگان شرکت. دیآیم دست به

( پاسخ 7( تا به شدت موافقم ) با نمره 1به شدت مخالفم ) با نمره  ،یادرجه

 جانیه ییجونظم یفرد را برا یهاشیگرا مجدد، یابیارز اسیدهند. مقیم

 تجربه یمعنا به مجدد یابیسنجد و در واقع ارزیم افکار دادن رییتغ با

 را مثبت و یمنف جاناتیه انیب فقدان ،یفرونشان سیمقا و است او یجانیه

 نمرات دامنهپرسشنامه،  نیاست. در ا یجانیجلوه ه یسنجد که به معنایم

موفق و شتریب جانیه مینمرات بالاتر نشان دهنده تنظ که است 70تا  10از 

 نیا از آموزاندانش یجانیه میسنجش تنظ یپژوهش برا نیا در. است تر

و  73/0مجدد  یابیارز یکرونباخ برا یفاآل بیضر .شد استفاده پرسشنامه

 اسیکل مق یبعد از سه ماه برا ییو اعتبار بازآزما 71/0 یفرونشان یبرا

 اس،یکل مق یبرا 81/0کرونباخ  یفاآل ران،ی. در ا(27) شد گزارش 60/0

 یرونشانف اسیمقخرده یو برا ،68/0مجدد  یابیارز اسیمقخرده یبرا

 یکرونباخ برا یفالآپژوهش  نیا در. (28) است شده گزارش 56/0

 نیا دراست.  62/0 یو فرونشان 71/0مجدد  یابیها، ارزاسیمقخرده

و با  یفیپرسشنامه با روش ک ییو محتوا یصور ییروا زیپژوهش ن

محتوا،  ییشاخص و نسبت روا یاهوهیاز متخصصان به ش ینظرخواه

 . آمدمطلوب به دست 

 1973در سال  ملزاکپرسشنامه توسط  نی: ا4لیپرسشنامه درد مک گ.2

جانبه مفهوم مختلف و همه ابعاددارد که  گویه 12پرسشنامه  نیاشد.  ساخته

از عبارات و کلمات  یاابعاد را در قالب مجموعه نیسنجد و ایدرد را م

 اسیمقخردهدو پرسشنامه  نیادهد. یمورد سنجش قرار م فیقابل توص

کننده تجربه درد در فرد ) شامل فیتوص ،5درد یحس ادراکدارد، 

از  یکننده تأثیر احساسفیتوص ،6درد ی( و ادراک عاطف9تا  1 هایگویه

آزمون بر اساس  نیا یگذارنمره(. 12تا 10 گویه هایتجربه درد است )

 پرسشنامه نیا کل نمره(. 0، اصلا=3=دی)شد است 3تا  0و از  کرتیل فیط

 نیا در. است 36 پرسشنامه نیا در نمره نیبالاتر نیبنابرا ؛است 36 تا 0 نیب

درد در نظر  یابیارز یها جمع و به عنوان نمره کلنمره نیا یپژوهش تمام

 درد از افراد کاادر زانیم سنجش یبرا پژوهش نیا در. استگرفته شده 

 (29) ملزاکپژوهش  در. شد استفاده پرسشنامه نیا از یقاعدگ دوران

 81/0 درد، یحس ادراک اسیمقخرده یبرا 84/0کرونباخ  یفاآل بیضر

گزارش شده است.  82/0 پرسشنامه کل یبرا و ،درد یعاطف ادراک یبرا

 ادراک اسیمقخرده یبرا آلفا بیو همکاران ضر یخسرو پژوهش در

 یو برا، 87/0 ددر یعاطف ادراک سیمقاخرده یبرا، 83/0 درد، یحس

 یفاآل بیپژوهش ضر نیا. در (30)گزارش شد  83/0 سیکل مقا

درد  یادراک عاطف ،78/0 درد یحس کرااد اسیمقخرده یبراکرونباخ 

 و یصور ییروا زین پژوهش نیا در. است 76/0 اسیکل مق یو برا ،75/0

-وهیش به متخصصان از ینظرخواه با و یفیک روش با پرسشنامه ییمحتوا

 ب به دست آمد.ومحتوا، مطل ییروا نسبت و شاخص یها

بسته  یجانیه یسازرها کیتکن ازپژوهش  نیدر ا: یامداخله برنامه)ج( 

 استفاده ،است یاقهیدق 45 ایجلسه 6ساختار  کیکه  (22) چرچ یآموزش

 بر آن اساس و است یسوزن طب هیپا بر جانیه از یسازرها کیتکن. شد

 نقاط یبعض بر کیتکن نیا در. است بدن در یانرژ اختلالات نمودن طرف

 فرد زمان نیهم در و شودیم زده یمیملا ضربات انگشتان، سر با بدن مهم

از  یعناصر جانیه از یسازرها کیتکن. شودیم متمرکزدرد  یبر رو

 ییزداتیحساس و یگاهآذهن مواجهه، قیطر از درمان ،یشناخت درمان

 است. آمده 1در جدول  یامداخله برنامه(. خلاصه 21) بردارد در را منظم

 

 

 

                                                           
1. Emotion Regulation Questionnaire (ERQ, Gross & John) 

2. Reappraisal 

3. Suppresion 

4. McGill Pain Questionnaire (MPQ, Melzack) 

5. Pain sensory 

6. Pain affective  
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 (21) جانیه از یرهاساز کیتکنجلسات  خلاصه: 1جدول

 فیتکال جلسات یمحتوا و اهداف جلسات

 هفته یروزها در درد شدت یابیارز یجانیه یهاسازر فن با ییآشنا آن، فیتوص و یقاعدگ دوران در درد یهانشانه شناخت گروه، اعضا با رابطه جادیا کمی

 دوم
 یگروه صورت به زهیانگ جادیشود. ایاجرا م جانیاز ه ینقاط فن رهاساز نآ در که بدن مختلف یهاقسمت با ییشناآ

 اعضا گروه یبه صورت جداگانه برا یفن رهاساز یاجرا ،یجانیه یرهاساز فن انجام یبرا

 سراغ به یقاعدگ دوران در که یافکار درباره صحبت

 دیآیم هاآن

 هاجانیه و افکار نیب رابطه ییشناسا بدن شده مشخص نقاط به زدن ضربه حیصح نحوه آموزش ادامه سوم

 جانیاز ه یرهاساز کیمراحل تکن یاجرا ،ینها در زمان قبل و بعد از دوران قاعدگآ انیو ب ها جانیه شناخت چهارم
 دوران در شده تجربه یهاجانیه درباره گفتگو

 یقاعدگ

 نآ درباره گزارش هیته و جانیه از یرهاساز فن یاجرا در مشکل اول است. رییگذشته که مانع ادامه تغ یهاشدن یمانده مشکل و شرط یباق یبرا ،یجانیه یرهاساز یاجرا پنجم

 ششم
از خود  یقدردان یبرا یجانیه یسازرها یبه وجود امده. اجرا تازه یموقت یجانیه لیمسا یبرا جانیه از یرهاساز فن اجرا

 .یجانیه یسازو رها

 یاجرا ؛خود یقاعدگ دوران یدردها مدت نیا یابیارز

 آزمونپس

 

 از آن از بعد و پرورش و آموزشمجوز از کسبپس از  اجرا: روش )د(

 تعداد پژوهش، تیماه درباره، زدیشهرستان  دخترانه رستانیدب رانیمد

شد  دیات داده و تأکلاعافراد گروه نمونه اط بهآموزش  ندیها و فراجلسه

-دانش ،فراخوان به مدارس کی یط محرمانه و بدون نام است. جیکه نتا

 یبرا داشتند تیخود شکا یدوران قاعدگ یهاکه از درد دختر آموزان

از مشخص شدن افراد گروه نمونه  بعد. شدند دعوت پژوهش در شرکت

گروه  افراد یو گواه، برا شیاز افراد گروه آزما آزمونشیپ یو اجرا

ژوهشگر که جلسه توسط پ 6 یدر ط جانیاز ه یسازرها کیتکن شیآزما

موخته بود، اجرا شد. هر جلسه آرا  جانیاز ه یسازرها یموزشآجلسات 

در مرکز مشاوره دانشگاه علم  یو گروه یفردبود و به صورت  قهیدق 45

توجه به  بااجرا نشد.  یابرنامه گواهگروه افراد یاجرا شد. اما برا زدیو هنر 

 در درد ادراک خود، یقاعدگ ی دوراندردها از آموزاندانش یابیارز

نبود. اجرا کننده  یافت آزمودن یپژوهش دارا نی. اشد یبررس آنها

 یلازم برا یعلم تیصلاح نامهیگواه یدارا جانیاز ه یسازرها کیتکن

شامل اخذ  یاصول اخلاق یپژوهش تمام نیابود. در  کیتکن نیا یاجرا

 محرمانهجهت شرکت در پژوهش،  کنندگانشرکتآگاهانه از  تیرضا

 اجرا از یامرحله هر در پژوهش ترک یبرا عمل یآزاد اطلاعات، بودن

 مطالعه انیپا از بعد گواه گروه به جانیهاز  یسازرها کیتکن یاجرا و

 لیدست آمده از روش تحلهب یهاداده لیو تحل هیتجز یبرا. شد تیرعا

از آزمون  یآمار یهافرضشیپ یبررس یبرا و رهیچندمتغ انسیکووار

 نسخه SPSS افزارنرم  طیمح در ،بارلت تیکروو  نیلو ،ویلک-شاپیرو

 در نظر گرفته شده است. 05/0ها در آزمون یمعنادار ح.سطشد استفاده 24

 هاافتهی
های مورد آزمون متغیرپس-آزمونمیانگین و انحراف معیار نمرات پیش

 2گواه در جدول های آن در گروه آزمایش و گروه مطالعه و مؤلفه

 گزارش شده است.

 

 پژوهش یهاگروه کیتفک به یقاعدگ یدردها و جانیه میتنظ یفیتوص یهاشاخص: 2لجدو

 ویلک-شایپرو اریمع انحراف نیانگیم ویلک-شایپرو اریمع انحراف نیانگیم ریمتغ گروه

 شیآزما

 874/0 24/2 19/13 851/0 10/2 65/12 یفرونشان

 890/0 37/2 21/35 961/0 08/3 15/25 مجدد یابیارز

 954/0 61/4 40/46 972/0 36/5 80/38 جانیه میتنظ کل نمره

 948/0 80/7 20/28 975/0 53/5 27/37 یقاعدگ یدردها

 گواه

 921/0 13/3 23/10 872/0 04/2 10/11 یفرونشان

 941/0 12/3 14/27 897/0 25/4 13/26 مجدد یابیارز

 958/0 25/6 37/37 965/0 29/6 23/37 جانیه میتنظ کل نمره

 974/0 50/8 60/36 956/0 56/8 40/38 یقاعدگ یدردها
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 نیانگیدر گروه آزمایش م شود،یم مشاهده 2 جدول در که طورهمان

( و 36/5 ) انحراف استاندارد، 80/38آزمون شیدر پ جانیه میتنظ ریمتغ

 یقاعدگ یدردها ری(، متغ61/4) انحراف استاندارد،  40/46آزمون در پس

 20/28آزمون ( و در پس53/5) انحراف استاندارد، 27/37آزمون شیدر پ

مشاهده در  یتفاوت ها یبررس ی. برااست( 80/7) انحراف استاندراد، 

گروه  آزمونشیپدر  یقاعدگ یهادرد و جانیه میتنظ یهاغیرمت نیانگیم

استفاده شد. قبل از به  یریچندمتغ انسیکووار لیاز روش تحل شیآزما

هاى آن فرضکارگیرى آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیری، پیش

توزیع نمرات متغیرهای پژوهش و . جهت بررسی نرمال بودن بررسی شد

نفر در هر گروه بود از آزمون  50با توجه به حجم نمونه که تعداد کمتراز 

که مقادیر به دست نتایج این آزمون نشان داد اده شد. ویلک استف-شاپیرو

(. P >05/0) بزرگتر بوده و توزیع نمرات نرمال تأیید شد 05/0آمده از 

استفاده شد که نتایج آن  نیلوها از آزمون انسیوار یهمگن یبررس یبرا

 ریمتغ یو برا (096/0f₌ ،051/0<p) جانیه میتنظ ریمتغ ینشان داد که برا

 یهمگن فرضشیپ نیبنابرا ؛است (87/0f₌ ،128/0<p) یقاعدگ یهادرد

-ریمتغ انسیکووار سیماتر بودن کسانی یبرقرار است. برا یهاانسیوار

وجود  یام باکس نشان داد که تفاوت معنادار آزمون جینتا وابسته یها

 یهاانسیوار یبرابر فرض نیبنابرا ؛(47/42M= ،251/0=Pندارد )

 طریق از رگرسیون خط شیب همگنی. بود برقرار گروه دو انساریکوو

 جانیه میآزمون تنظشیپ xبارلت بررسی شد )اثر گروه  تیکرو آزمون

083/10=F  ،4/0  =P ؛ اثر گروهx یقاعدگ یهاآزمون دردشیپ 

119/2=F  ،157/0 =Pبیش یهمگن نشان دهنده ی،( و عدم معنادار 

 لیتحل یاجرا یلازم برا یهافرض شیحداقل پ نیبنابرا ؛بود ونیرگرس

 تفاوت یبررس یبرا آزمون نیا و داشت وجود رهیچندمتغ انسیکووار

 (. 3) جدول  دیمورد نظر، اجرا گرد یهاگروه

 

 یقاعدگ یهاو درد جانیه میبر تنظ جانیاز ه یسازرها یموزشآبرنامه  یاثربخش رهیچندمتغ انسیکووار لیتحل جینتا: 3جدول

 اندازه اثر P مقدار خطا یآزاد درجه هاهیفرض یآزاد درجه F مقدار مقدار نام آزمون

 76/0 < 001/0 27 5 17/45 809/0 آزمون اثر پیلایی

 76/0 < 001/0 27 5 17/45 441/0 آزمون لامبدای ویلکز

 76/0 < 001/0 27 5 17/45 23/4 آزمون اثر هتلینگ

 76/0 < 001/0 27 5 17/45 23/4 روی ریشه نیآزمون بزرگتر

 

نشان داد که پس از  رهیچندمتغ انسیکووار لیتحلحاصل از  جینتا

 یهادرد و جانیه میتنظ یهاریآزمون، در متغشیپ یهاکنترل نمره

 یلامبدار =441/0) دارد وجود گروه دو در یمعنادار تفاوت یقاعدگ

 شهیر نیتربزرگ =23/4 نگ،یهلتاثر =23/4 ،ییلایاثر پ=809/0 لکز،یو

-گروه تیعضو یاندازه اثر برا ای یکیتفک یمجذور اتا زانی(. میرو

 انیاز تفاوت مشاهده شده م زانیکند چه میم انیکه ب است 76/0 یگروه

 دوران یدردها و جانیه میتنظ یخط بیدر ترک یمورد بررس یهاگروه

-یم نییتب جانیه از یسازرها یموزشآ برنامه مستقل ریمتغ توسط یقاعدگ

 گروه دو تفاوت یبررس یبرا رهیمتغتک انسیکووار لیتحلشود. در ادامه 

ها در جدول آزمون نیا جینتا. دش استفاده وابسته یهاریمتغ از کی هر در

  آمده است. 4

 

 یقاعدگ یهاو درد جانیه میبر تنظ جانیاز ه یسازرها یموزشآبرنامه  یاثربخش رهیمتغکی انسیکووار لیتحل جی: نتا4جدول

 مقدار اتا P مقدار F مقدار مجذورات نیانگیم یآزاد درجه مجموع مجذورات منبع ریمتغ

 یقاعدگ یدردها

 13/0 101/0 748/8 573/189 1 573/189 آزمونشیپ

 68/0 < 001/0 635/28 092/537 2 184/1074 گروه

    748/18 27 427/506 خطا

     30 800/2153 کل

 ارزیابی مجدد
 12/0 028/0 234/7 341/87 1 341/87 آزمون شیپ

 72/0 < 001/0 142/24 617/437 2 234/875 گروه
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    004/9 27 124/243 خطا

     30 699/1205 کل

 فرونشانی

 12/0 034/0 275/4 341/68 1 341/68 آزمون شیپ

 69/0 < 001/0 272/21 598/312 2 196/625 گروه

    645/7 27 328/206 خطا

     30 865/899 کل

 جانیه میتنظ

 10/0 028/0 345/5 243/109 1 243/109 آزمون شیپ

 75/0 < 001/0 615/28 092/537 2 184/1074 گروه

    748/18 27 427/506 خطا

     30 854/1689 کل

 

 یازسرها یتوان گفت که برنامه آموزشیم 4جدول  جیبا توجه به نتا

ازه اند. است مؤثر یدوران قاعدگ یهاو درد جانیه میبر تنظ جانیاز ه

 75 ،جانیاز ه یسازرها ینشان داد برنامه آموزش نیمجذور اتا همچن

ان دور یهادرد راتییدرصد از تغ 68و  جانیه میتنظ راتییدرصد از تغ

 (.P <05/0ند )کیم نییرا در نوجوانان تب یقاعدگ

 یریگجهینت و بحث
جان سازى از هیرها یپژوهش حاضر با هدف تعیین اثربخشى برنامه آموزش

 دختر نوجوان آموزان دانش جانیه میو تنظ یقاعدگ یهادر کاهش درد

 یامه آموزشها نشان داد که برنانجام شد. نتایج حاصل از داده زدیشهرستان 

 نوجوان آموزان دانش یقاعدگ یهاسازى از هیجان در کاهش دردرها

 که نیا رب یمبن (9 ،8) نیشیپ مطالعات جیبا نتا افتهی نیبود. ا مؤثر دختر

ا ر یدوران قاعدگ یهادرد تواندیم ماساژ و وگای مانند هاییتکنیک

ده انجام شده در دا یهابا توجه به جستجو ، مطابقت دارد.کاهش دهد

 .افتین دست خود مطالعات با ناهمسو جیبه نتا پژوهشگرمعتبر،  یهاگاهیپا

توان گفت علت اصلی همة در تبیین نتایج به دست آمده مى 

خوشایند در بدن از جمله درد، اختلال در سیستم انرژی بدن احساسات نا

بدن را با  یهاتواند دردیم یانرژِ ستمیس نیقرار دارد و عدم تعادل در ا

-شده شناخته از یکی جانیاز ه ی(. فن رهاساز7جلوه دهد ) یشتریشدت ب

از شناخت و مواجهه  یبیاست که ترک 1یانرژ یشناسروان از شکل نیتر

 شناخته دارد، انین جرآدر  یاز بدن که انرژ ینقاط کیتکن نیاست. در ا

افتد. یم اتفاق بدن در یانرژ تبادل آنها یرو بر زدن ضربه با و شودیم

 یعصب ستمیس یختگیبرانگشیب به توجه با بدن در نقاط نیا کیتحر

                                                           
1. Energy Psychology 

در  نی. بنابرا(21)کاهش دهد  ترعیرا سر درد میعلاتواند یم ک،یسمپات

گرفتند در نقاط مشخص شده  ادیکه نوجوانان دختر  یپژوهش هنگام نیا

کردند و یرا رها م یعبور انرژ یهاریند، مسبدن خودشان ضربه وارد کن

درد  یهاامیتواند پیم شده آزاد ریمس نیشد. ایمسدود شده آزاد م یانرژ

 نییتب نگونهیتوان ایم را افتهی نیا نیکند. همچن یارسال شده به مغز را خنث

-یم کمک افراد اضطراب کاهش به جان،یه از یسازرها کیتکن که کرد

 آن از قبل ایخود و  یقاعدگ یهاکه افراد در دوره یهنگام ،(23)کند 

 لرزش مانند بدن در میعلا نیکنند و ایم تجربه را اضطراب از یمیعلا

 اضطراب ابتدا کیتکن نیا یشود که فرد بتوانند با اجرایم باعث پاها،

 یدردها به نسبت تین حساسآبه دنبال  کند، میتنظ بهتر را خودش

به انجام  جان،یاز ه یرهاساز کیتکن یشود. اجرایم کمتر یقاعدگ

انجام حرکات متناوب و  و همچنین است ازیحرکات توسط فرد ن یکسری

 در نیدرنالآ شیشود، باعث افزاین وارد مآکه ضربه به  یتمرکز بر نقاط

و  یقدام شیقشر پ یها قسمت به یرسانخون انیجر شیافزا دنبال به مغز

تواند احساس یم نیشود و ایم مغز نیدرنالآو بالا رفتن سطح  یجگاهیگ

مغزى نشان داده است که تحریک  یها. اسکن(22)درد را کاهش دهد 

در  "بقاء"هاى ها را به طور مستقیم به قسمتنقاط طب سوزنى، سیگنال

توانند به این مناطق مغز دسترسى ها به تنهایى نمىرساند که واژهمغز مى

ها به پیدا کنند چون با مراکز منطقى زبان ارتباط ندارند و با تجدید برنامه

کند و این یک ویژگى منحصر به هاى ما در آن سطح کمک مىواکنش

 . (19)ها وجود ندارد فرد رهاسازى هیجانى است که در بسیارى از روش
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 میباعث بهبود تنظ جانیاز ه یسازرها کیدر مطالعه حاضر تکن

 ییهاشپژوه جیبا نتا افتهی نیشد. ا دختر نوجوان آموزاندانشدر  یجانیه

 بود، یجانیه میتنظ در جانیه از یسازرها کیتکن مثبت تأثیر از یحاک که

توان یم افتهی نیا نیینشد. در تب افتیناهمسو  جینتا .(22 ،16) است همسو

مراه با دختران نوجوان یاد گرفتند ه کیتکن نیکرد که در ا انیب نگونهیا

ستفاده ان به مسیرهاى انرژى، از جملات تأکیدى منفى و مثبت نیز ضربه زد

-ه مسیربجاى افکار منفى. ضربه زدن ه کنند؛ یعنى جایگزینى افکار مثبت ب

اعث شد هاى انرژى همراه با جایگزینى افکار مثبت به جاى افکار منفى، ب

-ها. در رکنند احساس را درد کاهشدختران نوجوان با سرعت بیشترى به 

سازى هیجانى ترکیبى از تحریکات نقاط طب سوزنى و عناصر درمان 

غز که در م گدالیآم بخش را بههاى آرامرسد سیگنالشناختى، به نظر مى

ود شو موجب آرامش مى ارسال کردهکند، را تنظیم مى تنیدگیپاسخ به 

(12). 

 از جانیاز ه یسازبرنامه رها یر طکه دختران نوجوان د یهنگام

 نآ میتنظ شود، انجام یجانیه هیکنند و تخلیخود صحبت م یهاجانیه

تر خواهد شد. دختران ها راحتآن یبرا یحاصل از دوران قاعدگ جانیه

-مختلف با شدت یهاجانین هآو قبل از  یقاعدگ یهانوجوان در دوره

 نیا کهکنند، یرا تجربه م تنیدگی و ،متفاوت از جمله خشم، غم یها

. (5)کند یم شترینها را بآ یجانیه یشفتگآو  یقاعدگ یدردها مورد

گروه  افرادو صبحت کردن  جانیاز ه یسازفن رها یبا اجرا نیبنابرا

 اتفاق یبهتر یجانیه میکنند، تنظیکه تجربه م ییهاجانیدرباره انواع ه

 کرد، نییتب نگونهیتوان ا یم را افتهی نیا گرید ی. از سوافتاد خواهد

 یقاعدگ دوران در جان،یاز ه یرهاساز کیتکن باکه تجربه درد  یهنگام

ها جانیه یبر رو افرادخود باعث تمرکز بهتر  موضوع نیا .ابدییم کاهش

 را جاناتشینوجوان بتواند ه ینها خواهد شد. وقتآ میتنظ یو تلاش برا

 کیخود به صورت  نیو ا کندیم برقرار ارتباط بهتر گرانید با کند، میتنظ

-یم جان،یه از یرهاساز کیبخشد. تکنیرا نظم م فرد جاناتیچرخه، ه

 افتنیانباشته شده و  یهاجانیه از شدن رها از بعد کند کمک فرد به تواند

 زین گرید یهاتیموقع به را کیتکن نی، امسئلهمناسب حل  یهاحلراه

تواند خودش را یم جان،یاز ه یسازرها نکیدهد. فرد بعد از تک میتعم

 به توجه با. (25)خودش باشد  تیوضع یرایپذدوست داشته باشد و  شتریب

گفت برنامه  توانیم یینها جهینت عنوان به حاضر پژوهش یهاافتهی

 میو بهبود تنظ یقاعدگ یبر کاهش دردها جانیاز ه یرهاساز یآموزش

 نیبنابرا. دارد مثبتتأثیر  زد،یشهرستان  دختر نوجوان آموزاندانش جانیه

 که تأثیرگذار یبه عنوان روش درمان جانیه از یرهاساز برنامهاستفاده از 

به جریان انداختن مجدد انرژى مسدود شده در بدن،  یها کیتکن با

پذیرش بدون قید  آموزشمنفى،  جایگزینى افکار مثبت به جاى افکار

و کار روى  ،هابه جاى توجه به نشانه شکلاتاى موشرط خود، حل ریشه

 دیمف یها روش از یکیاحساسات منفى حل نشده در زمان حال به عنوان 

 .  شودیم شنهادیها پجانیکاهش درد و بهبود ه

 که دکراشاره  موضوع نیبه ا توانیم پژوهش یهاتیمحدود درباره

 یقاعدگ یبر دردها گذارتأثیر یکیولوژیزیف یهاریپژوهش متغ نیدر ا

به همه  جینتا یریپذمینشد که تعم مهار هیمانند وزن نوجوانان و تغذ

-یم شنهادیپ ندهی. به پژوهشگران آشود انجام اطیاحت با دینوجوانان دختر با

و  هیمختلف نوجوانان از نظر تغذ یهاگروهرا در  یپژوهش نیشود که چن

 در چون نیهمچنکنند.  سهیمقا گریکدیرا با  آن جهیوزن انجام دهند و نت

 و جانیه میتنظ در تأثیرگذار یفرهنگ و یاجتماع یهاریمتغ پژوهش نیا

به همه  جیدادن نتا میآموزان کنترل نشد، تعمدر دانش درد، با برخورد

 اطیبا احت دیمتفاوت با یو فرهنگ یسطح اجتماع ینوجوانان دختر دارا

شرکت کنندگان  ،هابهتر داده میشود جهت تعمیم شنهادیانجام شود. پ

 برنامه از استفادهکنند.  یهمتاساز یشتریرا با دقت ب یشیآزما یهاگروه

 و یآموزش سطوح در پژوهش نیا در شده گرفته کار به یموزشآ

.است پژوهش نیا یکاربرد شنهادیپ ،یکینیکل
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 یاخلاق ملاحضات
رشد ا ینامه کارشناس انیپامقاله برگرفته از  نیاپژوهش:  یاز اصول اخلاق یرویپ

 خیارتاست که در  زدیدانشگاه علم و هنر  ینیبال یشناسدر رشته روان کمی سندهینو

رورش پو  آموزش یمطالعه از سو نیا ییدفاع شد. مجوز اجرا تیبا موفق 12/06/1402

در  علم و هنر و مجوز علمی از سمت دانشگاه 1402یزد در اردیبهشت ماه سال شهر 

صادر شد. این مقاله دارای کد اخلاق  6727تحت شماره  25/11/1401تاریخ 

IR.ACECR.JDM.REC.1401.026  از دانشگاه علم و فرهنگ است. کدهای

طلاعات، ماندن ا اخلاقی سازمان نظام روانشناسی ایران مانند اصل رازداری، محرمانه

 دریافت رضایت کتبی از افراد نمونه در این پژوهش رعایت شده است.

 نجاما یجانب سازمان خاص از یمال تیگونه حما چیحاضر بدون ه مطالعه: یمال یحام

 .است شده

 یاجرا وپژوهش  یپردازدهیادر  یکم سندهیدر پژوهش حاضر نو :سندگانینو نقش

 سندهینوو  ،پژوهش نگارشو  هاداده لیتحل ها،پرسشنامه یاجرادوم در  سندهینو مداخله،

دوم و سوم به عنوان استادان  سندگانی. نوداشتند مشارکت مقاله یسازفرمت در سوم

 راهنما و مشاور نقش داشتند. 

گونه تعارض در منافع را به دنبال  چیه سندگانینو یپژوهش برا نیا انجاممنافع:  تضاد

 گزارش شده است.  یرین سوگوآن به صورت کاملا شفاف و بد جینداشته است و نتا

 مسئول سندهینو اریاخت در پژوهش نیا یها داده و مواد :هاداده بودن دسترس در

 .ردیگیم قرار پژوهشگران یرسا اریاخت در یمنطق درخواست صورت در که دارد قرار

رضایت کامل خود را اعلام نویسندگان برای انتشار این مقاله رضایت برای انتشار: 

 .کردند

کنندگان در دانند که از همه شرکتیبر خود لازم م پژوهشگران :یقدردان و تشکر

پژوهش بوده  نیگر ما در ایاریکه  یدوستان ریمحترم مدارس و سا تیریپژوهش و مد

 کنند.   یاند تشکر و قدردان
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