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Abstract 

The purpose of this research was the effectiveness of 

short-term intensive psychodynamic therapy on reducing 

revision and washing in women with obsessive-

compulsive disorder. The statistical population consisted 

of women suffering from obsessive compulsive disorder 

who referred to Vafur Counseling Center in Tehran in 

1402 and in order to select a sample, 30 people were 

selected and screened through interviews using a non-

random-voluntary sampling method and randomly in Two 

experimental and control groups were assigned. The 

research method was a semi-experimental design with a 

pre-test, post-test with a control group with follow-up (2 

months) and for the experimental group, 20 one-hour 

sessions of short-term dynamic psychotherapy were 

conducted. Data were collected with the help of Maudsley 

Obsessive-Obsessive Scale. Research data were analyzed 

using mixed analysis of variance. Research data were 

analyzed using mixed analysis of variance. The findings 

showed that short-term intensive dynamic psychotherapy 

is effective in reducing rumination and washing in women 

with obsessive-compulsive disorder, and it was able to 

reduce the symptoms of this disorder at a favorable level 

after the passage of time. As a result, Intensive short-term 

dynamic psychotherapy can reduce obsessive-compulsive 

symptoms by influencing defenses through active coping 

and by addressing past trauma and identifying thoughts. 

Key words: short-term intensive psychodynamics, 

Checking, Cleaning, obsessive compulsive disorder. 
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Extended Abstract 

Introduction 

Obsessive-Compulsive Disorder (OCD) is a prevalent mental health condition categorized under 

anxiety disorders. It is characterized by persistent and intrusive thoughts, accompanied by repetitive 

and compulsive behaviors. This disorder can significantly impact individuals' daily lives and reduce 

their overall quality of life. It also induces severe anxiety and concern, affecting daily functioning 

and interactions with others. Various therapeutic methods have been studied and implemented for 

OCD, one of which is Intensive Short-Term Dynamic Psychotherapy (ISTDP). The Intensive Short-

Term Dynamic Psychotherapy (ISTDP) is based on Freud’s psychoanalytic model. In this approach, 

the traditional long-term and unstructured psychoanalysis is transformed into a short-term, 

organized, and effective method. This therapy helps individuals regulate their anxieties, modify 

their defenses, and confront the emotions they have been avoiding (Emani, Haji-Ali-Zadeh, Zarei, 

& Dartaj, 2020). Essentially, ISTDP serves as a combined therapeutic approach, integrating and 

condensing various techniques and methods into a cohesive treatment strategy. also This treatment 

was developed to meet the demands of patients seeking short-term solutions to specific problems, 

particularly when symptoms disrupt social and occupational functioning, as seen in OCD (Becker, 

Piazzo, Silva, Quartilho, & Castodio, 2019). This study aims to evaluate the effectiveness of ISTDP 

in reducing cleaning and checking behaviors in women with OCD. 

Methodology 

The statistical population of this research comprised women with obsessive-compulsive disorder 

(OCD) who referred to the Vofur Psychology and Counseling Center in Tehran in 2023. The 

sampling method employed was non-random voluntary sampling. The sample, consisting of 30 

participants, was randomly allocated into two groups of 15 individuals each: an experimental group 

and a control group. Both groups completed the Maudsley Obsessive-Compulsive Inventory (1977) 

for baseline data collection. Subsequently, the experimental group underwent 20 one-hour sessions 

of intensive short-term psychodynamic therapy, conducted weekly, while the control group did not 

receive any treatment during this period. One week after the final psychotherapy session, both 

groups were administered a retest of the Maudsley Obsessive-Compulsive Inventory. Two months 

later, a post-test was conducted for both groups. The collected data were entered into SPSS-27 

software and analyzed using mixed variance statistical models (mixed ANOVA). 

Discussion and Result 

The research findings indicate that Intensive Short-Term Dynamic Psychotherapy (ISTDP) is 

effective in reducing checking behaviors in women with Obsessive-Compulsive Disorder (OCD). 

The impact of this treatment on decreasing repetitive checking symptoms in OCD was linked to 

several factors, including addressing the exposure to obsessions, changes in attitudes and beliefs, 

development of coping skills, and sustained improvement post-treatment. Additionally, evidence 

suggests that ISTDP effectively reduces cleaning symptoms in OCD to a significant extent even 

after a considerable period. These findings highlight that women with OCD who underwent ISTDP 

experienced a notable reduction in frequent cleaning behaviors and improved their ability to manage 

their obsessions, thereby decreasing the need for repetitive activities such as handwashing. 

The research findings indicate that Intensive Short-Term Psychodynamic Therapy (ISTDP) has 

been effective in reducing checking behaviors (P<0.05, d=0.67) and cleaning behaviors (P<0.05, 

d=0.60) in the sample population. 
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 2/10/1403تاريخ دريافت: 

 1/11/1403تاريخ پذيرش: 

 1403 زمستانتاريخ انتشار: 

  فشرده يشيروانپو ياثربخش (.1403.)ینام،  مجتبائياستناد: 

زنان مبتلا  در کردن و شستشو ينیکوتاه مدت بر کاهش بازب

و  يفصلنامه روان پژوه. يعمل یبه اختلال وسواس فکر

 . 49 -36(: 4)2 1403زمستان  یمطالعات علوم رفتار

 چکیده

 ينیفشرده کوتاه مدت بر کااهش باازب يشيروانپو يپژوهش اثربخش نيهدف از ا

 54 ،یبود. جامعه آماار يعمل یو شستشو در زنان مبتلا به اختلال وسواس فکر

بودند که به مرکز مشاوره وفور  يعمل ینفر از زنان مبتلا به اختلال وسواس فکر

نموناه، باا اساتفاده از  بمراجعه نمودند و جهت انتخا 1402شهر تهران در سال 

مصااببه انتخااب و  قيانفار از رر 30هدفمناد -يرتصاادفیغ یریگروش نمونه

و کنتارل گماارده  شيدر دو گاروه آزماا يشدند و به صورت تصاادف یغربالگر

آزماون باا گاروه پس آزماون،شیپبا رار   يشيماآز مهیشدند. روش پژوهش، ن

سااعته  کياجلساه 20 يشيآزما گروه یماه( بود و برا2) یریگیکنترل همراه با پ

وساواس  اسیاهاا باا کماک مقکوتاه مدت انجام شاد. داده يشيپو يدرمانروان

پژوهش با اساتفاده از  یهاشدند. داده یآور( جمع1977) يمادزل يعمل -یفکر

نشااان داد کااه  هاافتااهيقاارار گرفتنااد.  لیاامخااتلم مااورد تحل انسيااوار لیااتحل

کاردن و شستشاو در  ينیمدت بر کااهش باازب تاهفشرده کو يشيپو يرماندروان

بعد از  يموثر است و در سطح مطلوب يعمل یزنان مبتلا به اختلال وسواس فکر

 ه،جایاخاتلال را کااهش دهاد. در نت نياشدن عامل زمان توانسته علائم ا یسپر

فعاال  ييارويرو قيها از رربر دفاع ریمدت با تأثفشرده کوتاه يشيپو يدرمانروان

 یهاافکار، منجر به کااهش نشاانه ييگذشته و شناسا یهابیو با پرداختن به آس

 .شوديوسواس م

کردن، شستشاو، اخاتلال  ينیفشرده کوتاه مدت، بازب يشيروانپو واژگان کلیدی:

 .يعمل یوسواس فکر
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93                          یمجتبائ -----------اثربخشی روانپویشی فشرده کوتاه مدت بر کاهش بازبینی کردن و شستشو در زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملی    

 بیان مسئله

اضطرابي است که شده در دسته اختلالات بندیرايج و دسته ، يکي از اختلالات رواني(OCD) 1اختلال وسواس فکری و عملي

تواند بر زندگي روزمره افراد شود. اين اختلال ميبا افکار تکراری و ناخودآگاه، همراه با عملکردهای رفتاری مکرر و پیگیرانه همراه مي

شود و به رور باعث اضطراب و نگراني شديد در فرد مبتلا مي ،همچنین د.تأثیرات زيادی بگذارد و کیفیت زندگي آنان را کاهش ده

 مقايسه که در است داده نشان قبلي مطالعات گذارد.مييگران تأثیر ا دب فرادعملکرد روزمره و تعاملات ا ،قابل توجهي بر کیفیت زندگي

فردی )فتفوتا و بینو روابم  ایطهراب عملکرد مشکلاتي در اغلب عملي، -وسواس فکری به مبتلا عمومي، بیماران جمعیت با

کیفیت  ( دارند و به رور کلي2022انجمن روانشناسي آمريکا،( و بینش )3،2016ابساسات )در، لازاروو، لیبرمن(، در 2،2014مرکل

(. نرخ شیوع وسواس، در ايالات متحده 2022و همکاران،  4تری دارند )زردزينسکي، بوردزيک، زمودا، ويتکوسکا، دبسکيزندگي پايین

زنان در بزرگسالي کمي بیشتر از مردان مبتلا درصد تفاوت چنداني ندارد.  8/1تا  1/1آن يعني  الملليبیناست که با شیوع  2/1

همچنین شیوع اختلال  (.2022،)انجمن روانشناسي آمريکا ندگیريمشوند، اگرچه مردان در دوران کودکي بیشتر تحت تأثیر قرار مي

 درصد در زنان( برآورده شده است. 8/2درصد در مردان و  7/0درصد ) 8/1وسواس فکری عملي در جمعیت ايراني 

 -ديگر از قبیل مدل شناختي درمانيهای ولي مدل گری است،تحلیلبا اينکه وسواس يکي از اختلالات مورد توجه در روان

گران قرار گرفته گران و پژوهشبیشتر مورد توجه درمان ،های آناهش نشانهو کبرای کنترل وسواس رفتاری، فراشناختي و انگیزشي، 

از نظر  ،های درماني فعلي، گزينه(OCD) های قابل توجه در درک و درمان اختلال وسواس فکری اجباریرغم پیشرفتعلياست. اما 

)کاستل، فاسنر، لاپسا،  های جايگزين مهم استدرمانيبنابراين، ارزيابي نقش بالقوه روان، اثربخشي برای بهبود علائم محدود هستند

که يکي از آنها درمان اند، های مختلف درماني مطالعه و اجرا شدهدر اين زمینه، روش (.2022، 5ريچر، بسین، لوسیکیک و دروموند

و به  گسترش پیدا کردهای روانکاوی سنتي برای غلبه بر محدوديت که ،اين درمان .است (ISTDP)فشرده کوتاه مدت روانپويشي

 ،تقاضای گسترده بیماراني که به دنبال کمک برای مقابله با مشکلات خاص در کوتاه مدت هستند، به خصوص هنگامي که علائم

)بکر، پیاکسو، سیلوا،  دهدپاسخ مي (OCD)اجباری-مانند اختلال وسواس فکری شود،باعث ايجاد اختلالات اجتماعي و شغلي مي

ای در مورد اثربخشي درمان مناسب برای بیماران مبتلا به اختلالات کنندههای دلگرماخیراً يافته (.6،2019کوارتیلو و کاستوديو

(و استالست، گود، رنستاد 2015،)7مثال؛ سولباکان و اباسشناختي مقاوم به درمان در ادبیات پژوهشي، ظاهر شده است، به عنوان روان

های فشرده و کوتاه مدت، در کمک به بخش بزرگي از بیماران مبتلا به اختلالات افسردگي اند که درمان(، نشان داده2012،)8و مونسن

برای بیماران مبتلا به ای که هفته 8و اضطراب مقاوم مؤثر است. آنها ري اجرای يک برنامه درماني روانپويشي فشرده کوتاه مدت 

تأثیرات بود، به اين نتیجه رسیدند که اين درمان شخصیت مقاوم به درمان ررابي شده اختلالات  اختلالات افسردگي، اضطراب و

بخش بزرگي از ماه بعد از اتمام درمان،  14شت و در ري پیگیری ، علائم روانپزشکي و مشکلات بین فردی دااصليزيادی بر شکايات 

ديدگاه پويشي فشرده کوتاه مدت،  (.2014، 2015سولباکان و اباس،) بندی شدندربقه يافته بیماران در تمام اين اقدامات به عنوان بهبود

مدت، تحلیلي، تبديل به يک روش کوتاهنايافته روانبراساس الگوی روانکاوی فرويد است، که در آن روش بلند مدت و سازمان

هايش را تغییر دهد و با ا تنظیم کند و دفاعهايش رشود تا بتواند اضطرابيافته و اثربخش شده است و به فرد کمک ميسازمان

 (.1399علیزاده، زارعي و درتاج، کند روبرو شود )اماني، باجيها اجتناب ميابساساتي که از آن

                                                           
1 Obsessive-Compulsive Disorder 
2 Fatfouta & Merkl 
3 Dar, Lazarov & Liberman 
4 Żerdziński, Burdzik,  Żmuda, Witkowska-Berek, Dȩbski 
5 Castle, Feusner, Laposa, Richter, Hossain, Lusicic & Drummond 
6 Becker, Paixão,Silva, Quartilho & Custódio 
7 Solbakken & Abbass 
8 Stålseth, Gude, Rønnestad & Monsen 
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ها و روانپويشي فشرده به عنوان يک رويکرد ترکیبي درماني، اقدام به تلفیق مختصر و يکجا کردن تکنیکدرماني واقع، روان در 

تأثیرات مثبت بر شود اما با ويژه در مدت زمان محدودی اجرا مينمايد. در اين مفهوم، اين روش بههای مختلف درماني ميروش

به بیمار در تجربه هیجانات ناخودآگاهي که منجر به اضطراب ناخودآگاه،  که کاهش علائم وسواس فکری عملي شناخته شده است

های دفاعي بیمار، مورد چالش و تصريح قرار کند و دربالي که مکانیسمشود، کمک ميهای دفاعي متعدد ميعلائم و مکانیسم

تواند با ها، بیمار ميشود و با کاهش دادن دفاعمده تکنیکي، تشويق به آگاهي و تجربه کردن ابساسات انجام ميگیرند، مداخله عمي

 ( راISTDP)(. 2001ای که به شکست دلبستگي در گذشته و تروماهای بعدی ارتباط دارد مواجه شود )دوانلو، ابساسات بل نشده

 بعدی تغییرات چند همچنین و اینشانه اختلالات از بیمار کامل رهايي آن هدف و نمود تدوين گذشته سال چهل ري 1دوانلو

 شکايت آنها از بیمار که علائمي ارزيابي دقیق هایپايه بر درمان اين .(1399است )معظمي، منیرپور و میرزا بسیني،  2ساختاری منش

 و دوانلو الگوی ازجمله مشترکات است و نهاده شده بنا علائم، آن ناخودآگاه هایريشه يافتن برای عنوان راهنمايي،به ،انتقال و دارد

 در فرويد ديدگاه مقاومت، پذيرش پذيرش ابساسات واقعي، تجربه اهمیت به پذيرش توانمي درمانگری، تحلیلي درروان تفکر

 (.1399بسیني، میرزا؛ نقل از معظمي، منیرپور و 1995اشاره کرد )دوانلو، شخص و تعارض هایو مثلث خصوص اضطراب

(ISTDP )هدايت کند و در  آمیزتخريب های کمتر خودبال به روش به دنبال کمک به بیمار است تا تجربیات خود را در زمان

در ابتدا به جای تمرکز بر کاوش در  (ISTDP) بنابراين، عوض ابساسات خود را که مربوط به شرايم فعلي اوست ابساس کند

تواند به کاهش همچنین، اين روش درماني مي (.2022، 3)توما و اباس سنتي روانکاوی، بر زمان بال متمرکز است گذشته، مانند درمان

 (4،2013. به عنوان مثال در پژوهشي که )اباس و کتزمنهای درماني بلندمدت مرتبم با اختلال وسواس فکری و عملي کمک کندهزينه

کاهش میانگین هزينه پرداختند، نتايج  کوتاه مدت پويشيدرماني روان در موسسه ي مدتهای درماني در رولانبه بررسي کاهش هزينه

های تواند در کاهش هزينهمي( ISTDPرا نشان داد. در نتیجه چنین، بیان کردند که ) سال پیگیری 3در هر مورد درمان شده در رول 

فشرده  يشيپو يدرمانروان ياثر بخش يبه بررس يدر پژوهش(، 1399)در سال  يجمال. مفید باشد پزشکيدر خدمات روان ،درماني

پرداخت و  يزن مبتلا به وسواس آلودگ مارانیآور در بترس-نهفته و خود یوسواس، ترس از گناه، پرخاشگر یهاکوتاه مدت بر نشانه

 یهادرمان بر نشانه نيا يو اثربخشوسواس، موثر است  یهافشرده کوتاه مدت، در کاهش نشانه يشيپو يدرماننشان داد که روان جينتا

(، در پژوهشي با 1400معظمي، منیرپور، میرزابسیني، سال ). نهفته بود یاز پرخاشگر شتریآور بترس-وسواس، ترس از گناه و خود

 جبری وسواسي شخصیت اختلالات دفاعي های مکانیسم و علائم کاهش بر کوتاه مدت و فشرده پويشي رواندرماني اثربخشيعنوان 

 شخصیت اختلالات دفاعي هایو مکانیسم علائم کاهش بر مدتکوتاه و فشرده پويشي رواندرماني اجتنابي، به بررسي اثربخشي و

 اختلالات هاینشانه کاهش سبب مدت کوتاه و فشرده روانپويشي اجتنابي پرداختند. نتايج نشان داد که درمان و جبری وسواسي

 و فشرده روانپويشي درمان که گرفت نتیجه توانمي آمده دست به هایيافته با شود و مطابقمي اجتنابي و جبری وسواسي شخصیت

ابمدی، دارد.  معناداری تاثیر اجتنابي و جبری وسواسي شخصیت اختلالات دفاعي هایمکانیسم و کاهش علائم بر مدتکوتاه

 علائم در مدت کوتاه فشرده پويشي درماني روان ربخشياث(، در پژوهشي با عنوان، 1400رضايي و محمدی )خواه، کاظميورن

 درمانيروان کوويد، به بررسي اثربخشي بیماری از ناشي ديدهداغ افراد در ابساس گناه و سانحه از پس استرس افسردگي، اضطراب،

 داد نشان پژوهش آنها پرداختند. نتايجديده و افراد داغ سانحه از پس استرس افسردگي، اضطراب، علائم در مدت کوتاه فشرده پويشي

 و سانحه از پس استرس افسردگي، علائم اضطراب، بهبود در مؤثر راهبردی گروهي، شیوه به مدت کوتاه فشرده پويشي درمان که

  برد. بهره مؤثر درماني روش به عنوان آن از توانمي و بود 19 کوويد بیماری از ناشي داغديده افراد در ابساس گناه

 

                                                           
1 Davanloo 
2 Character 
3 Thoma & Abbass 
4 Katzman 
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های ثباتيدرماني پويشي در تغییرات ناپیوسته و بي(، در پژوهشي با عنوان، الگوهای روان2014، )1هینزل، تامینچک و شیپک

 ويشيهای پبر سودمندی روش آنهامطالعه بحراني در رول درمان اختلال وسواس فکری عملي، به بررسي اين مورد پرداختند. بنابراين 

 نرتیو اشت نگيچسنریل .دنکنهای روزانه( در عمل روتین درماني تأکید ميگیریهای فرکانس بالا )اندازهبندیبا رتبه کوتاه مدت

پرداختند که درمان شامل تمرکز بر موضوع  ييکوتاه مدت با دستورالعمل و راهنما يشي(، در پژوهش خود به درمان روانپو2017)

خاص اختلال، عبارت بودند از،  يبود و عناصر درمان منيا ياتحاد درمان کي جاديو ا  OCDمرتبم با علائم  ،يرابطه تعارض ياصل

وادار  یبرا ديفرو هیاول هیتوص یو اجرا  یپرداختن به مسائل وجود گو،يعمل، کاهش سوپرا وفکر  نیب زيتما ،ييپرداختن به دوسوگرا

 جينتا تيو در نها ،يض اساستعار یکار بر رو یبرا اتیترسناک و استفاده از تجرب تیبا موقع ييارويبه رو  OCD  مارانیکردن ب

 .است دیمف يعمل یراختلال وسواس فک ميدرمان در کاهش علا نياز آن بود که ا يباک

های شديد آسیب (، منجر به پريشاني شديد، ناتواني عملکردی وOCDاجباری )-اختلال وسواس فکریبنابرآنچه که ذکر شد، 

هايي که آنها را به دنبال درمان سوق کوتاه مدت نیاز دارند که تمرکز بر علائم و رنجبل بیماران به يک راه شود وشغلي و اجتماعي مي

 بر مبتني درمان از مختصر روشي مدت، کوتاه پويشي(. درمان روان2017، 2د )لیچسنرينگ و اشتینرتکنضروری مي را داده است

 کوتاه هایرواندرماني انواع ساير بر بیماران، از تریوسیع ریف دادن پوشش در آن توانايي به توجه با که است تحلیليروان اصول

 ناهشیار، اضطراب بروز موجب که است ناهشیاری هیجانات تجربه برای بیمار، به فوری کمک بر آن است و تأکید ارجح مشابه، مدت

منظور از انجام اين پژوهش، (. 1400زاده، وزيری و کاشاني، بجستاني، شهابيبخشياست ) شده گوناگون هایدفاع و اختلال هاینشانه

سنجش اثربخشي روانپويشي فشرده کوتاه مدت بر کاهش علائم زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملي بوده؛ که اين علائم شامل 

شود که مداخله روانپويشي وال اصلي بدين ترتیب مطر  ميبنابراين در اين پژوهش س کاهش بازبیني کردن، کاهش شستن مي باشد.

 بازبیني و شستشو( درزنان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملي موثر است يا خیر؟علائم وسواس)فشرده کوتاه مدت بر کاهش 

 روش اجرای پژوهش

 به اختلال بازبیني و شستشو در زنان مبتلاوتاه مدت بر کاهش کدرمانگری پويشي فشرده در اين پژوهش به بررسي اثربخشي روان

های توصیفي در دوگروه آزمايش و کنترل گزارش های مربوط به دادهوسواس فکری عملي پرداخته شده است. بنابراين در ابتدا، يافته

ختلم )آنوا واريانس م  های آماریهای پژوهش، از مدلها و بررسي فرضیهدادهدر بخش آمار استنباري، در راستای تحلیل  شده است.

 آمیخته( استفاده شده است.

هر تهران ناسي وفور شنفر از زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملي بودند که به مرکز مشاوره و روانش 54جامعه اين پژوهش، 

ز ا استفاده ادفمند است و نمونه پژوهش باضر به-( مراجعه نمودند. روش نمونه گیری اين پژوهش غیرتصادفي1402در سال )

س به صورت تصادفي نفر از رريق مصاببه انتخاب و غربالگری شدند و سپ 30، 85/0و توان آزمون  25/0جدول کوهن با اندازه اثر 

 نفر در هرگروه تعیین شد. 15در دو گروه آزمايش و کنترل گمارده شدند. تعداد 

-مي ماه(2آزمون با گروه کنترل همراه با پیگیری )پس آزمون،پیش رر  با آزمايشي نیمه هایپژوهش نوع از باضر پژوهش روش

داورلبانه -تصادفينفر از زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملي توسم پژوهشگر به صورت غیر 30باشد. بدين ترتیب که تعداد 

نترل کش و يک گروه نفری تخصیص يافت که يک گروه آزماي 15مبتني بر هدف انتخاب شد و به صورت تصادفي در دو گروه 

 کری عملي را هردو گروه پاسخ دادند و نتايج آن جمع آوری شد.باشد. مقیاس وسواس فمي

                                                           
1 Heinzel, Tominschek & Schiepek 
2 Leichsenring & Steiner 
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ل ای يکبار، تحت درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت )براساس مرابجلسه يک ساعته، هفته 20گروه آزمايش به مدت پس از آن 

 رد پويشي شانتقال، کاو انتقالي، تحلیل ابساسات هفتگانه؛ پرسش در خصوص مشکلات، فشار، چالش، مقاومت انتقالي، تجربه

اين  (، به صورت گروهي قرارگرفت و در1996درماني پويشي دوانلو )و مطابق با کتابچه راهنمای روان 1ناهشیار(، به شر  جدول 

وسواس  مقیاس مدت گروه کنترل هیچگونه درماني را تجربه نکرد. يک هفته پس از آخرين جلسه رواندرماني گروه آزمايش مجدد

 ز جمع آوریاباصل  در نهايت دوماه بعد از گروه آزمايش مجدد پس آزمون گرفته شد، و نتايج فکری عملي به هردو گروه داده شد.

 شد.    spss-27ها وارد نرم افزار داده

اخلاقي  دهي، توضیحات کافي درباره پژوهش و اهمیت همکاری اعضای گروه ارائه شد و تعهداتدر شروع پژوهش، اجرا و پاسخ

شي داوم اثربخررسي تبزمودني وجود نداشت. يک ماه بعد از پايان جلسه آخر نیز، در جلسه پیگیری جهت گرفته شد، بنايراين، افت آ

 (، مجددا آزمون اجرا شد. ISTDPدرماني پويشي فشرده کوتاه مدت )روان

 ابزار سنجش
( به منظور پژوهش در مورد 1977) 1ين پرسشنامه توسم هاجسون و راچمنا :(MOCI)عملی مادزلی  -مقیاس وسواس فکری 

نیمي با کلید درست و نیمي با کلید نادرست است و در  ماده، 30نوع و بیطه مشکلات وسواسي تهیه شده است. اين پرسشنامه شامل 

حتوای بعدی نژند به خوبي تفکیک کرده است. تحلیل میمار روانب 50بیمار وسواسي را از  50اعتباريابي اولیه در بیمارستان مادزلي، 

بیمار، چهار جزء عمده را که منعکس کننده چهار نوع مشکل وسواسي در بیماران بود، مشخص کرد. اين چهار جزء  100های پاسخ

هر پاسخي که با کلید همخواني دارد  گذاری به اين صورت است کهنحوه نمرهعبارتند از: وارسي، تمیزی، کندی و شک وسواسي. 

اين پرسشنامه روری ررابي شده که يک فرد کاملا وسواسي دقیقا  .و در غیر اين صورت نمره آن صفر است کندنمره يک دريافت مي

در مطالعات مختلف  باشد.مي 30دامنه نمره کل مادزلي بین صفر تا . دهدها پاسخ مثبت و به نیم ديگر پاسخ منفي ميبه نیمي از سوال

پايايي و اعتبار آزمون وسواسي مادزلي در مطالعات انجام شده بر  .نتخاب شده استنقاط برش متفاوتي برای وسواسي بودن افراد ا

های بالیني کشورهای مختلف تائید شده است. به عنوان مثال ساناويو همبستگي بین نمرات کل آزمودني مادزلي و آزمون روی نمونه

( ) راجمن و هاجسون r -89/0) دد بالا بوده استبدست آورد. ضريب پايايي محاسبه شده بین آزمون و آزمون مج 70/0پادوآ 

و  84/0( ضريب پايايي کل آزمون را 1376و دادفر ) 85/0( پايايي اين ابزار را به روش بازآزمايي 1976(. در ايران استکتي )1980

( 1997) راچمن و هاجسون بیمار، چهل با پژوهشي در. آورد بدست 87/0 براون –روايي همگرا آن با مقیاس وسواس اجباری يیل 

 –است. کلا ثابت شده است که پرسشنامه وسواس فکری  بساس درماني تغییرات به نسبت پرسشنامه اين کل نمره که دادند نشان

 بررسي برای است خوبي وسیله همچنین. است درماني پیامد با رابطه در پژوهشگران و درمانگران برای مناسبي ابزار مادزلي عملي

 (.1985 ويسر، و هوکسترا کمپ، امل) وسواسي هایشکايت مختلف انواع آگهي پیش و سیر شناسي، سبب
 

 نامه روانپويشيپروتکل درمان روانپويشي فشرده و کوتاه مدت، براساس دستور (:ISTDPدرمان روانپویشی فشرده کوتاه مدت )

ژوهش، به صورت در اين پ (، 1996درماني پويشي دوانلو )مطابق با کتابچه راهنمای روانفشرده کوتاه مدت )مرابل هفتگانه(، 

شود سپس به مرابل مشخصي شده، برای فرايند درمان، انجام شد. اين فرايند با مصاببه اولیه با بیمار شروع ميريزیمشخص و برنامه

 20شود. در پژوهش باضر يین مينگر و پاسخي خاص از ررف بیمار تاای ويژه از ررف درماه با مداخلهشود و هر مربلتقسیم مي

 فته شد.بار درنظر گرای يکجلسه يک ساعته به صورت گروهي و هفته

 

                                                           
1 Hodgson & Rachman 
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 پویشی فشرده کوتاه مدتجلسات روان ( محتوای1جدول

 محتوا جلسه مربله

 مربله اول: 

در  پرسش

خصوص 

 مشکلات

بیان اصول و قواعد اجرای جلسات درماني و مصاببه اولیه با اجرای توالي پويشي.   1

  اجرای پیش آزمون

 و ماهیت خصوص در کاوش و پاسخگويي در بیمار ظرفیت و توانايي شدن مشخص 2

 تر دقیق و تر عمیق ارلاعات مشکل و کسبعوامل 

 مشکل ادامه و شروع زمان کردن ارزيابي اولیه مشکل و همچنین،  مشخص 3

 مربله دوم:

 فشار

 مبهم های پاسخ برابر در مشخص و عیني و جزيي تقاضای با فشار آغاز 4

 مداخلات اساس بر ابساسات کردن بس برای فشار افزايش و ها پرسش کردن دنبال 5

 فني

 مربله سوم: 

 چالش

 ها: دفاع کردن روشن و شناسايي 6

های )يازدگانه(، مداخلات مناسب و مؤثر مربوط به هرکدام به با توجه به نوع دفاع 

 آيد.درمي اجرا

 برانگیختن بیمار بر ضد دفاع های خود

 شک کردن، چالش کردن، چالش با دفاع فني: مداخلات اساس بر چالش 7

های تاکتیکي گفتار غیر های تخصصي مورد استفاده شرکت کنندگان، دفاعبررسي واژه 8

مستقیم و افکار مرضي و ابتمالي. مداخله مؤثر: چالش با دفاع ها و مشخص کردن 

 گفتار، چالش با دفاع و ترديد در دفاع

کردن،  های مؤثر به ترتیب: روشنبررسي دفاع نشخوار ذهني و دلیل تراشي. مداخله   9

 .درخواست پاسخ قطعي، ترديد در دفاع، چالش با دفاع، چالش، مسدود کردن دفاع

های مؤثر به ترتیب: روشن کردن، بررسي دفاع نشخوار ذهني و دلیل تراشي. مداخله 10

 درخواست پاسخ قطعي، ترديد در دفاع، چالش با دفاع، چالش، مسدود کردن دفاع

سد کردن،  ،یوثر: روشن سازمدادن. مداخله  میو تعم ييگو يو کل یساز يعقل یهادفاع

 چالش و مشخص کردن، چالش با دفاع

در دفاع  ديوثر: روشن کردن، تردم هو فراموش کردن. مداخل یمنحرف ساز یهاکیتاکت 11

 و چالش با دفاع

 انکار و تکذيب کردن. مداخله موثر: روشن کردن، ترديد در دفاع و چالش با دفاع

 ، چالش با دفاعکردن وثر: روشنم هو ابهام. مداخل یساز يرونیب 12

 رفره رفتن، ترديد وسواسي. مداخله موثر: روشن کردن، چالش با دفاع

 .بدني سازی و عمل کردن به عنوان دفاعي بر ضد ابساسات. مداخله موثر: روشن سازی

واپس رونده. مداخله  هایدفاعسرکشي، نافرماني، مقدمه چیني و گريه کردن و استفاده از  13

 رويارويي، چالش و درگیری مستقیم، روشن سازی موثر: 

 مربله چهارم:

 مقاومت انتقالي

 انتقالي مقاومت بروز علائم 14

 فني مداخلات اساس بر انتقالي مقاومت با مستقیم درگیری
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 یافته ها

و  (47%)قرار داشتند، اکثرا مجرد  (40%)سال، 40-31سطح سني  درکه اکثر بیماران شناختي نشان داد بررسي آماری متغیر جمعیت

های توصیفي )میانگین و انحراف معیار( نمرات وسواس به تفکیک شاخص بودند. %( 3/43)در سطح تحصیلي ديپلم و لیسانس 

 آمده است. 2ها در جدول گروه

 های آماری مرتبط با نمرات وسواس فکری عملی. شاخص2جدول 

 

 گروه

 

 مرحله

 هایشاخص

 گرایش مرکزی

 هایشاخص

 پراکندگی

 هایشاخص

 توزیع

 میانگین میانه نما
دامنة 

 تغییرات
 واريانس

انحراف 

 معیار

خطای 

 معیار

ضريب 

 کجي

ضريب 

 کشیدگي

آزمایش 

ISTDP 

 -64/0 49/0 55/0 14/2 60/4 7 80/21 21 20 آزمونپیش

 10/0 61/0 52/0 03/2 12/4 7 46/15 16 16 آزمونپس

 73/0 83/0 54/0 12/2 49/4 8 06/15 15 15 پیگیری

 کنترل

 -01/1 07/0 56/0 19/2 82/4 7 60/21 21 21 آزمونپیش

 -73/0 41/0 52/0 05/2 21/4 7 06/22 22 20 آزمونپس

 -73/0 41/0 52/0 05/2 21/4 7 06/22 22 20 پیگیری

و در گروه  14/2و 8/21آزمون در گروه آزمايش به ترتیب  وسواس در پیشمیانگین و انحراف استاندارد نمرات . 2در جدول 

آزمون در گروه آزمايش به ترتیب  است. همچنین میانگین و انحراف استاندارد نمرات وسواس در پس 19/2و  60/21کنترل به ترتیب 

 است. 05/2و  06/22و در گروه کنترل به ترتیب  03/2و  46/15

 

 

 مربله پنجم: 

تجربه 

ابساسات 

 انتقالي

 ها تکانه و ابساسات به شدن نزديک بر مبني علايمي بروز تا چالش و فشار ادامه - 15

 ابساسات مستقیم تجربه و لمس بر دفاع جای به تمرکز - 

 آن توصیف و درمانگر به خود ابساس اعلام -

انفعال.  –صحبت کردن به جای لمس کردن ابساسات، علايم غیر کلامي. تبعیت  16

 روشن کردن ترديد در دفاع، چالش با دفاع، روشن کردن، چالش مداخله موثر:

 برکتي /فیزيولوژيکي /شناختي های مولفه تمام با ابساس درآمدن تجربه به - 17

 درماني اتحاد شدن تقويت -

 مربله ششم: 

 تحلیل انتقال

 وی روابم ديگر با انتقال در بیمار ارتباط الگوی بین ها شباهت تحلیل و ارتباط برقرای - 18

 اش گذشته و زندگي کنوني در

 مربله هفتم:

کاوش پويشي 

 در ناهشیار

 شخص و تعارض مثلث دو با شده افشاء مواد تحلیل - 19

 خانوادگي زندگي در کاوش -

 بیمار ای هسته تعارض ساخت کردن روشن و ها پرسش ساختن تر پويشي -

آزمون و ضمن تشکر از تحکیم دستاوردها، برنامه پیگیری و به خصوص زمان انجام پس 20

 بیماران، پايان جلسات اعلام شد.



 

45                          یمجتبائ -----------رده کوتاه مدت بر کاهش بازبینی کردن و شستشو در زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملیاثربخشی روانپویشی فش    

درماني پويشي دهد که روش روانبا توجه به مقايسه نمرات میانگین و انحراف استاندارد عامل وسواس در هردو گروه، نشان مي 

 .عملي موثر بوده است-وسواس فکری لالهای اختکوتاه مدت بر نشانهفشرده 

 

ها. نتایج آزمون لون جهت بررسی پیش فرض برابری واریانس3جدول  

. در مورد آزمون لون، برای گروه آزمايش، کنترل و پیگیری، معنادار نیست زيرا سطح معناداری بیشتر 3گزارش جدول با توجه به 

 ها برقرار است.است بنابراين فرض برابری واريانس 05/0از 

نتایج آزمون تحلیل واریانس آمیخته برای نمره بازبینی در اختلال وسواس فکری عملی. 4جدول  

با  α=0/05سطح شود که نمرات پیگیری نشانه بازبیني در محاسبه شده، مطر  مي F. و با تاکید بر مقادير 4با توجه به جدول 

ها در نمرات معنادار بوده است. به عبارت ديگر تفاوت بین گروه 67/0توجه به تاثیر درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت با شدت اثر 

شود، مياندازه اثر بزرگي محسوب  67/0نشانه بازبیني در دو گروه آزمايش و کنترل تفاوت معناداری دارد که با توجه به اندازه اثر

توان اشاره کرد که درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت در سطح مطلوبي بعد از سپری شدن عامل توجه به اين جدول مي بنابراين با

  زمان توانسته است نشانه بازبیني در اختلال وسواس فکری عملي را کاهش دهد.

 

 عملینتایج آزمون تحلیل واریانس آمیخته برای نمره شستن در اختلال وسواس فکری . 5جدول 

با  α=0/05سطح شود که نمرات پیگیری نشانه شستن در محاسبه شده، مطر  مي F. و با تاکید بر مقادير 5با توجه به جدول 

ها در نمرات معنادار بوده است. به عبارت ديگر تفاوت بین گروه 60/0توجه به تاثیر درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت با شدت اثر 

شود، مياندازه اثر بزرگي محسوب  60/0ايش و کنترل تفاوت معناداری دارد که با توجه به اندازه اثرنشانه شستن در دو گروه آزم

توان اشاره کرد که درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت در سطح مطلوبي بعد از سپری شدن عامل بنابراين باتوجه به اين جدول مي

  عملي را کاهش دهد. زمان توانسته است نشانه شستن در اختلال وسواس فکری

 

 سطح معنی داری F 1df 2df متغیرها

 89/0 28 1 018/0 آزمون وسواسپیش

 91/0 28 1 012/0 آزمون وسواسپس

 78/0 28 1 075/0 پیگیری

 شدت اثر داریسطح معنی F میزان میانگین مجذورات درجة آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 67/0 <001/0 56/57 417/10 1 417/10 زمان

اثرتعاملی زمان 

 * بین گروهی 
01/16 1 01/16 51/88 001/0> 76/0  

   18/0 28 06/5 خطا
 

 شدت اثر داریسطح معنی F میزان میانگین مجذورات درجة آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 60/0 <001/0 44/42 60/9 1 60/9 زمان

اثرتعاملی زمان 

 * بین گروهی 
06/13 1 06/13 76/57 001/0> 

58/0          

  

   22/0 28 33/6 خطا
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 و نتیجه گیری بحث

عملي در زنان -های اختلال وسواس فکرینشانهدر پژوهش باضر به بررسي اثربخشي درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت بر 

ها و تحلیل نتايج، سعي در ارائه يک داده آوریبا جمع مبتلا که به مرکز مشاوره و روانشناسي وفور تهران مراجعه کرده بودند پرداختیم.

ن، رواندرمانگران، دانشجويان روانشناسان بالیني، روانکاواتصوير جامع و دقیق از اين روش درماني خواهیم داشت تا به پزشکان، 

ای در راستای سلامت بهداشت روان درماني که خدمات برفهرواشناسي و اساتید محترم رشته روانشناسي و مراکز مشاوره و روان

ني مداخله روان درما در بررسي سوال پژوهش که. افراد مبتلا به اين اختلال ارلاعات مفیدی ارائه گرددهمچنین، و  دهندارائه مي

يافته های پژوهش نشان عملي تاثیرگذار است؟  -های اختلال وسواس فکری( بر کاهش نشانهISTDPپويشي فشرده کوتاه مدت )

نتايج آزمون تحلیل  داد درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت بر کاهش بازبیني کردن زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری موثر است.

ها در نمرات نشانه بازبیني در دو گروه نشان داد که بین گروه بازبیني در اختلال وسواس فکری عمليواريانس آمیخته برای نمره 

درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت در سطح مطلوبي بعد از سپری شدن عامل زمان آزمايش و کنترل، تفاوت معناداری وجود دارد و 

که درمان  اصلي پژوهشفرضیه لي را کاهش دهد. درنتیجه فرض صفر رد و توانسته است نشانه بازبیني در اختلال وسواس فکری عم

در  .شود، تائید ميتواند بر کاهش بازبیني کردن زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری تأثیرگذار باشدروانپويشي فشرده کوتاه مدت مي

های اختلال وسواس فکری عملي بر نشانه  ISTDPیر در زمینه تاث هايي که مشابه با اين پژوهشاين فرضیه، از پژوهش تیجهمقايسه ن

(، 2018و همکاران ) 3(، فردکین2019و همکاران ) 2(، آردما2021و همکاران ) 1های، روکوبودند، استفاده شد که اين يافته با پژوهش

ی يک اختلال ری جبرختلال وسواس فکاتوان گفت که، در تبیین اين يافته مي ( همسو است.1395رنجبرسودجاني و همکاران )

ها و علائم اختلال وسواس فکری يکي از نشانه بازبینيشود. را شامل ميانعطاف ناپذيری است که بازبیني و بازداری و  شناختيعصبي

 ها و رفتارهای مرتبم با آن و يا ابساس نگراني و استرس مرتبم با آنها است، بتيبه معنای تجربه دوباره از وسواساست و و عملي 

ممکن است برای افراد مبتلا به اختلال وسواس فکری و عملي ناامیدکننده باشد، زيرا ابساس  ، اينهای مختلفبعد از انجام درمان

. بازبیني در اين اختلال با ترس از اينکه ممکن است چه اتفاقي بیفتد ماندکند يا درمان ناکام ميکنند که مشکلاتشان دوباره بروز ميمي

های نفرت انگیز( )يعني وسواس OCD های ناخواسته درای که از لحاظ نظری و تجربي مربوط به افکار و انگیزهسازههمراه است، 

از رريق  OCD  ترس ممکن است مکانیسمي باشد که از رريق آن علائم از اين ییرات در ادراکها نشان داد که تغو بررسي است

د به سرعت به توانستنرريق مداخلات فشرده و کوتاه مدت، افراد از درمان روانپويشي در ، اين يافتهبر اساس  .يابددرمان بهبود مي

های بازبیني مجدد در تأثیر اين نوع درمان در کاهش نشانه های منفي و بازبیني کردن را کاهش دهند.تغییر و بهبود دست يابند و نگرش

ا، توسعه ها و باورهییر در نگرشا، تغهتوجه به مواجهه با وسواسله؛ مرتبم بود، ازجم املبه چندين ع ي،اختلال وسواس فکری عمل

در درمان  ISTDPهای ديگر نیز باکي از اين هستند که . همچنین، نتايج پژوهشپايداری پس از اتمام درمانو  های مقابلهمهارت

گیری، از جمله ارزيابي جهاني عملکرد، فهرست نتیجهی هاتوجهي در تمام شاخصبه رور قابل يبیماران مبتلا به اختلالات اضطراب

تاثیر دارد و بیماران کاهش علائم دارند.  ماهه دوازدهو  ششعلائم و فهرست مشکلات بین فردی، در پايان درمان و در پیگیری 

و کاهش نشانه  فکریتواند يک گزينه موثر واقعي برای مداخله در اختلال وسواس مي ISTDPتوان نتیجه گرفت که بنابراين مي

ابمدی، . در پژوهش باشد، و اين ممکن است بهبود قابل توجهي در کیفیت زندگي افراد مبتلا به اين اختلال داشته باشد بازبیني کردن

 افسردگي، اضطراب، علائم در مدت کوتاه فشرده پويشي درماني روان اثربخشي(، با عنوان 1400رضايي و محمدی )خواه، کاظميورن

 کوتاه فشرده پويشي درمانيروان کوويد، به بررسي اثربخشي بیماری از ناشي ديدهداغ افراد در ابساس گناه و سانحه از پس استرس

 ديده پرداختند.و افراد داغ سانحه از پس استرس افسردگي، اضطراب، علائم در مدت

                                                           
1 Rocco 
2 Aardema 
3 Fradkin 
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 علائم اضطراب، بهبود در مؤثر راهبردی گروهي، شیوه به مدت کوتاه فشرده پويشي درمان که داد نشان پژوهش آنها نتايج 

 روش به عنوان آن از توانمي و بود 19 کوويد بیماری از ناشي داغديده افراد در ابساس گناه و سانحه از پس استرس افسردگي،

درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت بر کاهش شستن زنان مبتلا به اختلال همچنین شواهد نشان داده است که  برد. بهره مؤثر درماني

دهد نتايج آزمون تحلیل واريانس آمیخته برای نمره شستن در اختلال وسواس فکری عملي نشان مي وسواس فکری عملي موثر است.

که درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت در سطح مطلوبي بعد از سپری شدن عامل زمان توانسته است نشانه شستن در اختلال وسواس 

تواند بر که درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت مي پژوهشاصلي فرضیه فکری عملي را کاهش دهد. درنتیجه فرض صفر رد و 

مشابه با اين  که هاييپژوهش با اين فرضیه، تیجهن .شود، تائید ميزنان مبتلا به اختلال وسواس فکری تأثیرگذار باشد شستنکاهش 

های، بکر و پژوهش ين يافته باهای اختلال وسواس فکری عملي بودند، مقايسه شد و ابر نشانه  ISTDPدر زمینه تاثیر  پژوهش

توان در تبیین اين يافته مي باشد.( همسو مي1399(، جمالي )2019و همکاران ) 1انینک (،2019(، آردما و همکاران )2019همکاران )

و  هشدهای خود مواجهه کند تا با وسواسکند که به فرد کمک ميهای مختلفي استفاده مياين روش درماني از تکنیک گفت که

مبتلا در زنان را تقويت کند، که اين موارد ممکن است منجر به کاهش شدت وسواس و نیاز به شستن مکرر  اشهای مقابلهمهارت

زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملي که درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت را دريافت . اين يافته بیانگر اين است که شود

پس از درمان توانايي بهبود يافته در مديريت وسواس خود و  دنهای مکرر داشتای در کاهش فراواني شستنملابظهند، بهبود قابل دکر

هايي مواجه بود از وهش با محدوديتپژ. اين ددنها را کاهش داهای مکرر نظیر شستن دستد و نیاز به انجام فعالیتدنرا تجربه کر

تواند که ميد يک مجموعه محدود از زنان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملي انجام ش گیری ازنمونه جمله انتخاب نمونه، زيرا

مکن است تا م گیری علائم اختلال وسواس فکری عمليبرای اندازه استفاده از پرسشنامه. همچنین پذيری نتايج را محدود کندتعمیم

های پژوهشبا  د مي گرددبه پژوهشگران بعدی پیشنها وهشيپژهای با توجه به محدوديت .بر دقت و اعتبار نتايج تأثیرگذار باشد بدی

پذيری و قابلیت اعتماد نتايج را افزايش کنندگان از نظر جنسیت، سن، میزان شدت علائم و غیره تعمیمگسترش دامنه شرکت وبیشتر 

های رفتاری، های دارويي يا روشد روشهای درماني، ماننکه درمان روانپويشي را با ديگر روش یاانجام مطالعات مقايسهد. دهن

بررسي . همچنین های ديگر فراهم کندتواند ارلاعات مفیدی درباره اثربخشي اين روش در مقايسه با روشکند، ميميمقايسه 

رزشمندی را های اتواند بینشرفتاری، مي-های درماني مانند دارو درماني يا درمان شناختياثربخشي ترکیب اين رويکرد با ساير روش

های مقابله با استرس، ای مانند مهارتارزيابي عوامل مداخله. های درماني برای اين جمعیت ارائه دهددر مورد مؤثرترين استراتژی

تواند به تفهیم بهتر فرآيند شناختي که ممکن است تأثیری بر اثربخشي درمان داشته باشند، ميبمايت اجتماعي و ساير عوامل روان

مطالعه تأثیرات جنسیتي بر اثربخشي درمان روانپويشي فشرده کوتاه مدت بر کاهش علائم . عوامل مؤثر در آن کمک کند درمان و

هايي که ممکن است بین زنان و مردان در پاسخ به اين درمان وجود دارد را تواند به ما کمک کند تا تفاوتوسواس فکری عملي مي

  .درک کنیم

 سپاسگزاری

اری لازم ده و همکشرکت کنندگاني که ما را در انجام پژوهش باضر ياری نمو مشاوره و روانشناسي وفور شهر تهران ومرکز  از

 را داشتند صمیمانه قدردان و سپاسگزاريم.

 تعارض منافع

و  کردهرا انکار مقاله کسب منافع مثل دريافت وجه يا به دست آوردن سهم در هر سازماني در قبال نوشتن اين مقاله  اين نويسنده

 .در مراجع قانوني پاسخگو مي باشد

                                                           
1 Eenink 
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