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 چکیده 
مبتنی بر  اثربخشی درمان شناختی رفتاری    نییتع  حاضر   پژوهش   از   هدف

آموزان  بر نشخوار خشم و ناگویی هیجانی در دانشالگوی آنلاین هیمبرگ 

دارا  ۱۲پسر   افسردگ  یساله    با  یشیآزما مهین   پژوهش  روش.  بود ی  علائم 

  هامع ج .  بود   پیگیریکنترل و دوره    گروه  با  آزمونپس  -  آزمونشیپ  طرح

کل  یآمار شامل  حاضر  دارادانش  یهپژوهش  پسر    یهانشانه  یآموزان 

ابتدایی شهرستان    یافسردگ تعداد    میکررباطششم  در سال  نفر    700به 

  گواه   گروه  در  نفر   ۱5  نفر،   تعداد  آنان  ن یب   از  که .  بود  ۱400-۱40۱  یلیتحص

  به  و  انتخاب    هدفمند  ی ریگنمونه  روش  ق یطر   از   ش یآزما   گروه   در  ۱5و  

  ها داده  یآورجمع  جهت .  شدند  ی گذاریجا  گروه   دو  در   یتصادف  صورت

( و ناگویی هیجانی  ARS  ،۲00۱) خشم سوخودولسکی و همکاران  نشخوار  

شناختی رفتاری آنلاین هیمبرگ و بکر    پروتکل  و(  TAS  ،۲007)تورنتو  

  استفاده  آنلاین صورت    به ای  دقیقه  90  جلسه  ۱۲  یط(  ۲0۱0و    ۲00۲)

  ی ریگاندازه  با  انسی وار  لیتحل  آزمون  از  هاداده  لیوتحلهی تجز  جهت.  شد

آزمون  پس  نیانگیم  نی ب   که  داد  نشان پژوهش  های هافتی .  شد  استفاده  مکرر

  ی معنادار  تفاوت   گواه  و  شی آزما  گروه  دو  در  خشم و ناگویی هیجان  نشخوار

  مداخله  نی ا  که  داد  نشان   جی نتا  ن ی ا  بر   علاوه  (.P<0۱/0)  .داشت  وجود

  د ینما   حفظ  یمعنادار  شکل  به   ز ین   زمان  طول  در  را  خود  ریتأث  توانسته

(0۱/0>P  .)همانند   یفنون   از یریگبهره  بادرمان شناختی رفتاری    جه یدرنت  

  یبرامؤثر    یکردیروعنوان  به  تواندیم  جاناتیه  و احساسات و  افکارگواه  

 .ردیگ  قرار استفاده مورد هیجانیکاهش نشخوار خشم و ناگویی 

 

ناگویی  ،  الگوی آنلاین هیمبرگ  ،درمان شناختی رفتاری:  های کلیدیواژه
 . ، افسردگینشخوار خشم،  هیجانی

 Abstract 
The purpose of this study was to determine the 

effectiveness of cognitive behavioral therapy based on 

the online Heimberg model on anger rumination and 

Alexithymia in 12-year-old male students with 

depressive symptoms. The research method was semi-

experimental with a pre-test-post-test design with a 

control group and a follow-up period. The statistical 

population of the present study included all male 

students with symptoms of depression in the sixth 

grade of Rabat Karim city, 700 people in the academic 

year 2021-2022. Among them, 15 people in the control 

group and 15 in the experimental group were selected 

through the purposeful sampling method and 

randomly placed in two groups. To collect data, 

Sukhdolsky et al.'s Anger Rumination (ARS, 2001) 

and Toronto Alexithymia (TAS, 2007), and Himberg 

and Becker's (2002 and 2010) online cognitive 

behavioral protocol were used during 12 90-minute 

sessions online. Analysis of variance with repeated 

measurements was used to analyze the data. The 

findings of the research showed that there was a 

significant difference between the post-test mean of 

anger rumination and emotion dyslexia in the 

experimental and control groups. (P<0.01). In 

addition, the results showed that this intervention was 

able to maintain its effect significantly over time 

(P<0.01). As a result, cognitive behavioral therapy 

using techniques such as evidence of thoughts, 

feelings, and emotions can be used as an effective 

approach to reduce anger rumination, and 

Alexithymia. 
Keywords: Cognitive Behavioral Therapy, Heimberg's 

Online Model, Alexithymia, Anger Rumination, 

Depression. 
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 مقدمه 
 

  بروز   مهم  هایدوره   از  یکی  اجتماعی،  و  یشناختروان   فیزیولوژیکی،  تغییرات  با  روانی  و  جسمانی  بلوغ  با  زمانیهم  دلیل  به  جوانینو

  نوجوانی   هدور  هایاختلال   ترینشایع  از  یکی   بین  این   در  (.۲0۲۱  همکاران،  و  ۱الزوادی )  است  یپزشکروان  و  یشناختروان   مختلف  اختلالات

  شدید،   غم  آن  اصلی  ویژگی  و  شودمی  گرفته  نظر  در  عاطفی  اختلال  یا  خلق  اختلال  نوعی  که  (۲0۲3  همکاران،   و  ۲کوروزاک )  است  یافسردگ

  میزان   با  که  شودمی  محسوب  ایکنندهناتوان   روانی  اختلال  اساسی،  افسردگی  است.  ارزشیبی  و  فایدگیبی   احساس  و  دیگران  از  جوییدوری 

  ۱0  بین  دهندمی   نشان  هاپژوهش   (.۲0۲3  ،3ابدیجدید   و  بینس)  است  شده  مطرح  یپزشکروان   اختلال  ترینشایع   عنوان  به  درصد  ۱7  شیوع

  پژوهش   در  (.۲0۱7  ،همکاران  و  4)پاکستون   کنندمی  تجربه  را  افسرده  خلق  حالات  از  برخی  زمانی  هر  در  نوجوانان  و  کودکان  از  درصد  ۱5  تا

  در   و  درصد  8/۱9  پسر  آموزاندانش   در  و  درصد  ۲/۲4  اصفهان  ساله   ۱6  تا  ۱۱  دختران  در  افسردگی  شیوع   (۱393)  اسماعیلی  و  شکیبایی

  و  ارزشیبی  احساس  علاقه، کاهش  و  انگیزگیبی  از: اندعبارت  نوجوانان  در  افسردگی  رایج  هاینشانه  ترینمهم   از  برخی  بود.  درصد  ۲۲  کل

  گیری گوشه   مدرسه،  در  کارایی  کاهش  یا  مدرسه  در  حضور  به  علاقگیبی   کاهش(،  یا  )افزایش  خواب  و  اشتها  وزن،  در  چشمگیر  تغییرات  گناه،

  آن   بیان  یا  خودکشی  به  فکرکردن  عمومی،  اضطراب  یا  قراریبی  ناگهانی،  طغیان  عصبانیت/  خانواده،  اعضای  یا  دوستان  از  گیریکناره   و

 (. ۱396  همکاران،  و  یزدانی  از  نقل  به  ،۱985  ،5)هارینگتن

  رابطه   یپرخاشگر   یهامؤلفه   تمام  با  خشم  نشخوار  .است  مخش  نشخوار  ،شود   افسردگی  تداوم  موجب  تواندیم  که  یشناخت  عوامل  از  یکی

  نشخوار   (.9۱۲0  ،همکاران  و  6سیآنست)  کند  ینیبشیپ  را  شتریب  یپرخاشگر   تواندیم  خشم  نشخوار  در  نمرات  شیافزا  کهی طوربه  دارد  مثبت

  و   افتنی  شیافزا  باعث  خشم  نشخوار  .شودی م  اهرظ   خشم  تجربه  انیجر  در  که  است  تکرارشونده  و  ریناپذ  اجتناب  یشناخت  ندیفرآ  کی  خشم

  دارد  مثبت رابطه یافسردگ  با خشم  نشخوار نیبنابرا شودیم افسردگی شدت  موجب قیطر نیا از و شود ی م درونی خشم کردن دایپ  ادامه

   .(۲0۲0  ،7)بوردرز 

 و  کلیف  )ون  شوند  میتنظ   مختلف  طرق  به  است  ممکن  و  هستند  تجربه  و  افکار  ،رفتار  مهم  یهاکنندهنییتع  از  هاجانیه  نیز  طرفی  از

  ی خودآگاه  شدهتجربه  جاناتیه  مورد  در  زین  یتعداد  کنندیم  سرکوب   را  خود  احساسات  افراد  از  یادیز  شمار  کهیدرحال  (.۲0۲۲  ،8کوته

  ی برا   مناسب  واژگان  افتنی  در  افراد  نیا  .کنندی م  گزارش  را  خلق  ابهام  ای  یجانیه  ییناگو  یهامشخصه   فرادا  نیا  گرید  یانی ب  به  ندارند  را  لازم

  (. ۲0۲3  ،  9وتینوف  و  )گورلیک  هستند  یجد   مشکلات  دچار  خود  جاناتیه  یگذار نام  و  انیب  در  زین   و  خود  احساسات  فیتوص  و  فیتعر

 رفت.  کار به (۱973)  ۱۱فنئوس یس توسط بار نیاول و است شده یبند فهومم یتنروان  مارانیب مشاهده اساس بر ،۱0یجانیه ییناگو مفهوم

  در   یمشکلات  با  یشناخت  یلفه ؤم  .شودیم  م یتقس  یخلق  و  یشناخت  بعد  دو  به  که  شودیم  محسوب  ی شناختروان   یا سازه  یجانیه  ییناگو

 در  ی ذهن  یهاتجسم  و  تجارب  سطوح  کاهش  شامل  زین  یخلق  یمؤلفه   و  شودیم  مشخص  احساسات  ل یتحل  و  یکلام  اظهارات  صیتشخ  امر

  ژه یو  اختلال  به  یشناخت  یجانیه  یامقوله   عنوانبه  یجانیه  ییناگو  مفهوم  (.۲0۲3  ،همکاران  و  ۱۲)پریس   شودیم  شامل  را  جاناتیه  مورد

  کاران، هم  و  ۱3)لو  دیآیم  وجود  به  یجانیه  یهاحالت   و  اطلاعات  خودکار  یبازدار  ندیفرآ  حاصل  که   دارد  اشاره  یشناختروان   یورکنش  در

۲0۲۲.)   

 به  یمثبت  جینتا  که  رودیم   شمار  به  اول  خط  و  شدهتیتثب  یهادرمان   از  یکی  عنوانبه   یرفتار  یشناخت   درمان  افسردگی  خصوص  در

  حالات   و  نامؤثر   یا مقابله  یرفتارها   دکنندهی ناام  و  نادرست  یباورها   که  است  استوار  فرض  نیا  بر  و  (۲0۲۲  ،همکاران  و  ۱4)آدام   دارد  همراه
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  متناسب   یهاوه یش  به   که  دارند  را  ییتوانا  نیا  ،افراد  و  (۲0۱9  ،همکاران  و  ۱ن یفارل  مک)  مؤثرند  مشکلات  تداوم  و  یریگشکل  در   یمنف  یخلق

  ی دارا   یرفتار  یشناخت  درمان  .کنندی م  رفتار  گرید  یاگونهبه  تی موقع  از  انتظاراتشان  و  درک  لیدل  به  اما   کنند.  عمل  و  شندیندیب  تیموقع  با

  و   یشناخت  یبازساز   آوراضطراب   افکار  و  یشناخت  یهافیتحر  کشف  چون  یناختش  یراهبردها  از  هم  آن  در  که  است  یآموزش  یکرد یرو

  آموزش   یعضلات  یساز آرام   نقش  یفایا  یسازمواجهه   یالگوبردار  شامل  یرفتار   یراهبردها  هم  و  مؤثر   یامقابله   یهاییخودگو  تیتقو

  ی ار یخود  اساس  بر  عمدتاً  یرفتار  یشناخت  درمان  یاصل  هسته   .(۲0۱9  ،۲ان ی)سلواپند  کندی م  استفاده  یخودکارآمد   و  یامقابله  یهامهارت 

 ندهیآ  در  مشابه  مسائل  حل  بلکه  یجار   مسائل  حل  یبرا  تنهانه  را  لازم  یهامهارت   بتواند  تا  است  ماریب  به  کمک  درمانگر  هدف  و  است  استوار

  ، همکاران   و  نیفارل  )مک  است  رخوردارب  ینسب  یبرتر   از  یشناختروان   مداخلات  ریسا  به  نسبت  یرفتار  یشناخت  درمان  نظر  نیا  از  دهد؛  رشد

 یحاک  جینتا  که  است  یدرمان  یهاروش  ریسا  از  ترصرفهبهمقرون   معمولاً   و  مدتکوتاه  یدرمان  روش  کی  یدرمان  کردیرو  ن یا  نیهمچن  .(۲0۱9

  و   3ترز ی)پ  دارد  قرار  مانگراندر  از  یاریبس  توجه  مورد  لیدل  نیهم  به  و  بوده  ناسازگارانه  یرفتارها  از  یاگسترده  انواع  در  آن  یاثربخش  از

  و   کودکان  یرو   بر  (۱399)  همکاران  و  یبانیش  و  (۲0۱9)  همکاران  و  5نگ یراس  ،(۲0۲0)  همکاران  و  4لا یو  پژوهش  جینتا  (.۲0۱9  ،همکاران

 اند. داده  قرار  دییتأ  و  یبررس  مورد  را  یرفتار  یشناخت  درمان  یاثربخش  نوجوانان

  و   حساسیت  از  پر  دورانی  نوجوانی  چراکه  است  شایع  بسیار  بیماری   یک  سال(  5۱  تا  ۱۱)  سنین  در  نوجوانان  در  افسردگی  طورکلی،به

  و   هاچالش   این  از  یکی  هستند.  رو  روبه  متعددی  تلامشک  و  هاچالش   با  خود  زندگی  در  نوجوانان  شد؛ گفته  قبلاً  که  همانطور است.  استرس

  نوجوان   زیرا  شودمی   نوجوانان  در  خشم  نشخوار  به  منجر  موضوع  این  که  است  هیجانی  هایدشواری   نوجوانی  دوره  در  شایع  هایدشواری 

  شود. می   فردیبین   تعارضات  و  شخصی  مشکلات  آمدن  پدید  موجب  و  باشد  داشت  هیجانات  صحیح  ابراز  زا،هیجان   هایموقعیت   در  تواندنمی

  ا ه پژوهش  پیشینه از که نتایجی طبق دارد. فراوانی اهمیت زا،هیجان هایموقعیت  با مرتبط مشکلات حل  برای افراد این به کمک بنابراین

  است.  مشهود آن تتأثیرا و شده  انجام افراد این برای تعهد، و پذیرش و مدارهیجان  درمانی،معنویت مانند  رویکردهایی تاکنون ،شد گرفته

  است.   هیمبرگ،  آنلاین  الگوی  بر  مبتنی  رفتاری  شناختی  درمان  کند،  کمک  افراد  این  به  تواندمی  رسدمی  نظر  به  که  رویکردهایی  از  یکی

  تواند یم بلوغ بحران در نوجوانان مشکلات بر یاثربخش یدرمان یکردهای رو که است نظر ینا یدمؤ ینهزم ینا در  گرفتهصورت  یهاپژوهش 

  ت ی عنا   با  حال  در  .گرددیم  یتلق  یضرور   و  مهم  راستا  ینا  در  یقتحق  لذا  .کند  یجادا  هاآن  افسردگی  ازجمله  بلوغ  پیامدهای  بر  یدیمف  اثرات

  ناگویی   و  خشم  نشخوار  بر  هیمبرگ  آنلاین  الگوی  بر  مبتنی  رفتاری  شناختی  درمان  اثربخشی  تعیین   هدف  با  پژوهش  نیا  شد  گفته   آنچه  به

   .شد  انجام  یافسردگ  علائم  یدارا  ساله  ۱۲  پسر  آموزاندانش  در  هیجانی

 

 روش

 

پژوهش    یآمار   هامع. جدوماهه بود  یر یگیو دوره پ  کنترلآزمون با گروه  پس   -  آزمونش ی با طرح پ  یشیآزمانیمه  حاضر پژوهش  روش

ابتدایی شهرستان    یافسردگ  یهانشانه   یآموزان پسر دارا دانش   یهحاضر شامل کل  یلیدر سال تحصنفر    700به تعداد    میکررباط ششم 

گیری هدفمند که تمایل به شرکت در این دوره درمانی  نفر به صورت نمونه   30از بین جامعه آماری پژوهش تعداد  .  بود  ۱40۱-۱400

های  نفر در گروه گواه قرار گرفتند، ملاک  ۱5نفر در گروه آزمایش و  ۱5عنوان نمونه انتخاب شدند، در ادامه با گمارش تصادفی داشتند به 

  ۲0نظر روانشناس بالینی و مشاور مدرسه و کسب نمره بالاتر از  بر اساس( دارای علائم افسردگی ۱کنندگان در این پژوهش: ورود شرکت

  بر اساس   دیشد  یو روان  یمشکل جسمان نداشتن  (  4،  خانواده   تیرضا(  3،  فرد به شرکت در پژوهش  لی تما(  ۲در پرسشنامه افسردگی بک،  

کنندگان:  های خروج شرکتگزارش والدین بود و ملاک   بر اساسی در یک سال اخیر  پزشکروان( عدم مصرف داروی  5  گزارش والدین،

  ی درمانمشاوره یا روان   یهازمان در برنامه شرکت در پژوهش، شرکت هم  یبه ادامه   کنندگانشرکتعدم تمایل    جلسه  دو  از  شیب  بتیغ

روش اجرای پژوهش  بود.  آزمون  پس و    آزمونش یپ  یمرحله   دوها در  همکاری در تکمیل پرسشنامه عدم  دیگر، غیبت بیش از دو جلسه و  

،  میکررباطمدرسه پسرانه مقطع ابتدایی در    3آزاد اسلامی واحد الکترونیک و  با دانشگاه    لازم  به این صورت بود که پس از انجام هماهنگی

 
1. McFarlane 

2. Selvapandiyan 

3. Peters 

4. Villa 

5. Rasing 
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The effectiveness of cognitive behavioral therapy based on the Heimberg's online model on rumination of anger and ... 

  

 
 

در اختیار پژوهشگر قرار گرفت و با  درج شده بود،    شانپرونده در    قبلاًآموزان پایه ششم که علائم افسردگی داشتند و  ی دانش هاپرونده 

کنندگان پیش از  ، شرکتهاپس از جایگزینی در گروه آموزان متقاضی به عمل آمده و  ای با هریک از دانش یه اولتلفنی، مصاحبه    تماس

  ۱۲درمان شناختی رفتاری آنلاین هیمبرگ را در  گروه آزمایشی  آزمون پاسخ دادند.  یش پ  عنوانبهاجرای مداخله، به پرسشنامه پژوهش  

دریافت کردند. اما  جلسه    دو  با توالی هر هفتهآموزان  آنلاین در پلتفرم اسکایپ بر روی دانش   صورت  بهی به شیوه گروهی  اقهیدق  90جلسه  

آزمون به پرسشنامه  گروه در مرحله پس   دوپس از پایان جلسات درمانی، مجدداً هر   .دریافت نکردند یا اخلهمدکنندگان گروه گواه  شرکت

 . پژوهش پاسخ دادند

  مرحله   در  بعد  روز  60  و  آزمونپس   مرحله  در  گروه  سه  هر  مجدداً  ،یدرمان  جلسات  انیپا  از  پس  بود:  شرح  بدین  اخلاقی  ملاحظات

  مطالعه،   شروع  از  پیش  -۱  :شد  رعایت  ذیل  شرح  به  قیلااخ   حظات لام   پژوهش  این  در  دادند  پاسخ  پژوهش  پرسشنامه  به  ی پیگیر

  کند   محافظت  های آزمودن  خصوصی  عاتلا اط  از تا  شد  متعهد  پژوهشگر  -۲  ،شدند  مطلع پژوهش  اجرای روش  و  موضوع  از  کنندگانشرکت 

  آنها   برای  های آزمودن  تمایل  صورت  در  را  پژوهش  نتایج  شد  متعهد  پژوهشگر -3  ،کند  استفاده  پژوهش  اهداف  راستای  در   فقط  هاداده  از  و

  ی مال  بار  گونهچی ه  تحقیق  در   مشارکت  -5  شد،  ارائه  های آزمودن  به  زملا  یهایی راهنما  ابهام،  هرگونه  ی مشاهده   صورت  در  -4  ،کند  تفسیر

  ی برا   درنهایت  نداشت.  مغایرتی  گونهچیه  جامعه  و  آزمودنی  فرهنگی  و  دینی  موازین  با  پژوهش  ینا  -6،نداشت   دنبال  به  کنندگانشرکت   برای

 . شد  استفاده  گرفت،  قرار لیتحل  مورد  ۲6  نسخه  spss  افزارنرم   توسط  که  مکرر  یریگاندازه  انسیوار  لیتحل  از  هاداده  لیتحل

 سنجش  ابزار

  نیشده است. ا  ی( طراح۱994)  ۲و همکاران   یتورنتو توسط بگب  یجانیه  ییناگو  اسیمق  :1(TASتورنتو )  ی جانیه  یی ناگو  اسیمق

. روش  شودیرا شامل م  ینیاحساسات و تفکر ع  فیدر توص  یاحساسات دشوار  ییدر شناسا  یدشوار   اسیمقریاست و سه ز  یسؤال  ۲0آزمون  

افراد  ردیگیتعلق م  5و به پاسخ کاملاً موافق نمره    ۱است به پاسخ کاملاً مخالف نمره    کرتی ل  وهی پرسشنامه به ش  یگذارنمره  . هر چه 

 یسنجروان   یهای ژگی. وباشدی احساسات م  ص یو تشخ  انیب  نهیدر زم  شتریدهنده مشکل بباشد نشان   شتریب  هااس یمقخرده   نینمراتشان در ا

  لور یشده است. در پژوهش ت  دییو تأ  یبررس  (۲000)و همکاران   3لوریتوسط ت  یرجمتعدد خا  یهاتورنتو در پژوهش  یجانیه  ییناگو  اسیمق

برا   یآلفا   بیضر  (۲000)و همکاران  ،  73/0احساسات    ییدر شناسا  یدشوار   اسیمقریز  یدرون  یو همسان  74/0  اسیکل مق  یکرونباخ 

و همکاران    لوریت  .(۱400  ، همکاران  و به نقل از تهمتن  )گزارش شده است    7۲/0  ینیتفکر ع  یو برا  75/0احساسات    فیدر توص  یدشوار

  یی در شناسا یدشوار  اسیمقرینمودند که سه ز یبررس یعامل لی را بر اساس تحل یجانیه ییناگو اسیمق یسازه  ییروا نیهمچن (۲000)

معنادار بود. در نسخه و    67/0باهم    سؤالات،  یتمام  ی شدند و همبستگ  ییشناسا  ینیاحساسات و تفکر ع  فیدر توص  یاحساسات دشوار

  ی دشوار   ،8۲/0احساسات    ییدر شناسا  یدشوار   اسیمقریو سه ز  85/0کل    یجانیه  ییناگو  یکرونباخ برا   یآلفا   بیضرا  اسی مق  نیا  یفارس

  اس یزمان مقهم  ییاست روا  اسی خوب مق  یدرون  یمحاسبه شد که نشانه همسان  7۲/0  ینیتفکر ع  یو برا  75/0احساسات    فیدر توص

به    یشناختروان   یو درماندگ  یشناختروان  یستیبهز  یجانیهوش ه  یهااس ی آزمون و مق  نینمره ا  نیب  یبرحسب همبستگ  یجانیه  ییناگو

  ی به روش آلفا   ی جانیه  ییناگو  اسیمق  ییایپا  زیدر پژوهش حاضر ن  .(۲007بشارت،  )گزارش شده است    r=44/0و    r  ،68/0 -=r=70/0  بیترت

 به دست آمد.   86/0کرونباخ  

ARS)  نشخوار خشم  اسیمق
به    لیاست که تما  یسؤال   ۱9آزمون    کی  (۲00۱،  و همکاران  5ی نشخوار خشم )سوکودولسک  اسیمق  (:4

ی  فکرها پس   اسیمقریآزمون چهار ز  نیا  .سنجدیگذشته را م  زیخشم انگ  یهاتجربه  یادآوریو    ی فعل  زیخشم انگ  یهاتیتفکر در مورد موقع

  ( ادیز  یلی)خ  4تا    (کم  یلی )خ  ۱از نمره    کرتی ل  یادرجه چهار  یهاها را در اندازه خشم و شناختن علت   یهاخاطره ،  انهیجویافکار تلاف  ،خشم

هر    یکرونباخ برا   یآلفا   بی ضربه دست آمد.     73/0و روایی واگرا    65/0. روایی سازه این پرسشنامه از طریق آزمون روایی همگرا  سنجدیم

محاسبه شده است؛    ریبه شرح ز  بیها به ترتخاطرات خشم و شناختن علت   انه،یجوی افکار تلاف  ،خشم  یفکرها پس   یهااس ی مقریاز ز  کی

  بررسی   و  ترجمه  (۱388محمدمهر )  و  بشارت  توسط  ایران  در  و  ران،ی (. در ا۲00۱  ،و همکاران   ی)سوکودولسک  75/0،  85/0،  7۲/0،  86/0

  ی ها خاطره   انهیجویخشم افکار تلاف  ینشخوار خشم نمره کل پس فکرها   یهااسیاز مق  ک یهر    یهاکرونباخ پرسش   یآلفا   بیضرااست.    شده

 
1. Toronto Alexithymia Scale 

2. Bagby 

3. Taylor 

4. Anger rumination scale  

5. Sukhodolsky 
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بشارت،  )است    نخوب آزمو  یدرون  یمحاسبه شد که نشانه همسان  78/0،  87/0،  83/0،  89/0،  95/0  بیها به ترتخشم و شناختن علت 

  شناسی روان   متخصصان  از  نفر  ده  داوری  اساس  بر  خشم  نشخوار  مقیاس  محتوایی  (. همچنین روایی۱388؛ بشارت و محمدمهر،  ۲0۱۱

  جویانه، انتقام   افکار  شدن،  خشمگین  از  بعد  افکار(  کل  نمره)   خشم   نشخوار  هایمقیاس   از  یک  هر  برای   کندال  توافق  ضرایب  و  بررسی

  اجرای   طریق  از  مقیاس  این  افتراقی  و  همگرا  روایی  شد،  محاسبه  78/0  و  70/0  ،79/0  ،8۲/0  ،70/0  ترتیب  به   علل  فهم  و  خشم  هایخاطره 

گرفت    قرار  تأیید  مورد  بدست آمد و  69/0و    شد  محاسبه  هاآزمودنی   مورد  در  روانی  سلامت  مقیاس  و  تهران  چندبعدی  خشم  مقیاس  همزمان

  بعد  افکار  برای کرونباخ آلفای از  استفاده با پرسشنامه این درونی  همسانی (۱40۲عبدالمحمدی و همکاران ) پژوهش در(. ۲0۱۱ بشارت،)

. در پژوهش  آمد  دست  به  0/ 84  مقیاس  کل  برای  و  69/0  علل  فهم  ،8۱/0  خشم  خاطرات  ،76/0  جویانه  انتقام  افکار  ،74/0  شدن  خشمگین  از

 به دست آمد.   74/0کرونباخ    یبه روش آلفا   نشخوار خشم  اسیمق  ییایپا  زیحاضر ن

بسته درمانی بر اساس درمان شناختی رفتاری آنلاین هیمبرگ   :(2002) 1درمان شناختی رفتاری آنلاین هیمبرگ و بکر  پروتکل 

  کنندگان شرکت به  هر هفته دو جلسه  دقیقه    90جلسه به مدت  دوازده  است که در    ه شیوه گروهی مبتنی بر اهداف پژوهشب(  ۲00۲و بکر )

 . مورد مطالعه آموزش داده شد
 

 . پروتکل درمان شناختی رفتاری1جدول 

 محتوای جلسات جلسه 

زا و عوامل و  افکار اضطراب  یی اضطراب شناسا   تیدرباره ماه  ح یدرباره منطق درمان توض  حی ارتباط و توض  ی برقرار  یی معارفه و آشنا اول

 ی. رفتار یدرمان شناخت  یسازآن مفهوم یهانشانه

  ی اضطراب   هاییتموقع  یربنایکه ز   یاساس  هاییجانه  ییشناسا   یدرون   اتیتمرکز بر تجرب   ییبر اساس توانا  هایآزمودن   یاب ی مشاهده و ارز دوم

 د. خو ت یها و هو ارزش ،اهداف ،هاخواسته، ازهای ن  ، اتیو شناخت خصوص یخودآگاه نهیاعضاء در زم یهستند. توانمندساز

ب   ییآشنا سوم  رابطه  با  آشنا   نیاعضا  و  و رفتار  آ  ییفکر احساس  افکار خود  به چالش کش  یشناخت  هاییفتحر   ندیبا    های یفتحر  دنی و 

تفکر و افکار خود    یخطاها  ح یمختلف توض  هاییتمتعدد در موقع   یهاو ارائه مثال  ی بدن   یها و حس  جاناتیارتباط افکار ه  یشناخت

   یمنف ندیآ

  یی و شناسا  ی ها و افکار مرتبط با آنها معرفثبت احساس  ی چگونگ  انیها و ب وقوع احساس  یچگونگ   یشامل بررس  ی احساس  یهانشانه چهارم 

 یشناخت   فاتیو تحر  ج یرا  یانواع افکار منف

  های یتکار برگ مواجهه با موقع  یاجتناب   هاییتمراتب موقعکاربرگ سلسله  زدایییتحساس  یاجتناب   هاییتمراتب موقعسلسله  هیته پنجم

 ی. دگیهمراه کردن مواجهه با آرم ی،اجتناب های یتموقع یرسازیتصو یاجتناب 

منف  دن یبه چالش کش ششم تحر  ج یرا   ی افکار  غ  یجابه  یافکار منطق  ینیگز یو جا   یشناخت  فاتی و  بحث درباره    یرمنطقیافکار  و  آموزش 

  ی هابحث درباره مهارت  ،هاروزانه آموزش استفاده از مهارت حل مسئله در مورد تعارض  عیثبت وقا   ،زمان  تی ری مد  تیخشم قاطع  تیر یمد

 .اریاخت ضیتفو  ،نه گفتن

 ی.شناخت فات یشناخت تحر ی، کاربرگ ثبت نگران   ها،یو ثبت نگران  نییتع ،مراجع هایینگران   ترینیعشا  یی شناسا  ها،ینگران  ت یر یمد هفتم

کننده هدفمند،  امکان و احتمال عوامل محافظت  نیب   زیتما   جی کردن نتا   یزآمفاجعه  ان،ی راهبرد کارآمد سود و ز  یشناخت  هاییک تکن هشتم 

 ی.منف بینییشپ ی سازبرچسب زدن فاجعه  شده،یفتحر ندیافکار خودآ

  ی سازفعال  کیاثر تکن  یو چگونگ  یرهن  یکمال طلبانه در مورد کنترل اضطراب نشخوارها  ی بدون پاسخ چرا اگر باورها  ی هاپرسش نهم 

 ی. دگیآرم هاییکآموزش تکن یرفتار

تمر دهم اجرا  نی آموزش،  راه  یامقابله  یراهبردها  یو  عوامل  با  مقابله  ب مؤثر  مهارت  یفردنیانداز  وجود،    یارتباط  یهاآموزش  ابراز  و 

 . مثبت با آنها یهاییخودگو  ینیگز یو نحوه جا  یمنف  یهاییو ثبت خودگو یی فعالانه شناسا پذیری یتمسئول یجسمان  یآموزآرامش

اجرا  نیتمر یازدهم  نحوه تغ  تیر یمؤثر آموزش مد   یامقابله  یراهبردها  ی و  باورها  رییاسترس  سؤال بردن    ریز   قی نادرست از طر  ی و اصلاح 

 . بدن به احساسات مختلف ی هاآموزش شناخت واکنش ،باورها یساز درست و شفاف ی باورها افتن ی  ،باورها

بحث    ،شدهآموزش داده  یهامهارت  یو مرور کل  یاز جلسات درمان   ی او ارائه خلاصه  یاجتماع  تیحما   یای و درک مزا  ت یآموزش اهم دوازدهم

آزمون و اتمام جلسات  پس  یکنندگان اجرابازخورد از شرکت  افتیو در   یدرمانگر و طرح درمان   ی هاضعفدرباره نکات مثبت و نقطه

 ی. درمان 

 
1. Heimberg & Becker 
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The effectiveness of cognitive behavioral therapy based on the Heimberg's online model on rumination of anger and ... 

  

 
 

 یافته ها 
 

 ۱۲تا    ۱۱سنی  دامنه    ی داراهمگی پسر بودند و  آن بود که افراد نمونه پژوهش    انگریب  یشناختت یجمع  یهاحاصل از داده   یهاافتهی

آموزان دارای پایه تحصیلی ششم همه دانش  نیسال بود همچن  ۱0/۱۱± ۲3/۱  سن آنها  اریو انحراف مع  نیانگیم  نیب  نیکه در ا  سال بودند

 .شود یپرداخته م  یپژوهش  یفیتوص  یها افتهی  یسابتدا به بررابتدایی بودند.  
 

 و پیگیری  آزمونپسآزمون، . نتایج آمار توصیفی متغیرهای وابسته در مراحل پیش2جدول  

 متغیرها

 نرمالیتی پیگیری نرمالیتی آزمون پس نرمالیتی آزمون پیش

 میانگین 
انحراف  

 معیار 
P 

Value 
 میانگین 

انحراف  

 معیار 
P 

value 
 میانگین 

انحراف  

 معیار 
P 

value 

نشخوار  

 خشم

 ۲3/0 47/8 66/44 ۱7/0 44/8 ۱3/47 ۱۱/0 54/۱0 53/55 آزمایش 

 ۱4/0 65/۱۲ 40/56 ۱9/0 80/۱۱ 53/56 ۲۲/0 ۱۱/۱۲ ۱3/56 گواه 

ناگویی  

 هیجانی 

 ۱8/0 74/6 53/44 ۲۱/0 89/6 66/4۲ 33/0 93/6 86/53 آزمایش 

 ۲۱/0 36/6 60/56 ۱۲/0 93/5 ۲6/55 ۲9/0 ۲4/6 86/55 گواه 

 

گواه و درمان شناختی رفتاری    گروهدو    یبرا  متغیرهای نشخوار خشم و ناگویی هیجانی  شود،یم   ملاحظه  ۲  جدول  در  که  طورهمان

متغیرهای   نیانگیم گواه گروه در. است شده داده نشان( یریگیپ و آزمونپس  آزمون،شیپ) سنجش مرحله سه در الگوی آنلاین هیمبرگ

گروه ذهن   در  یول.  دهدینم  نشان  را  یچندان  رییتغ  آزمونشیپ  مرحله   به  نسبت  یریگیپ  و  آزمونس پ   درنشخوار خشم و ناگویی هیجانی  

  آزمون یشپ  مرحله  به  نسبت  یریگیپ  و  آزمونسپ  مرحله  درمتغیرهای    توجهقابل  کاهش نشخوار خشم و ناگویی هیجانی  شاهد  آگاهی

 . است   داشتهکاهش    آزمونش یپ  مرحله  به  نسبت  یر یگیپ  و  آزمونپس   مرحله  در  نشخوار خشم و ناگویی هیجانی  نمرات  نیهمچن .  میهست

  ع یبودن توز  نرمال  یاسمیرنوف جهت بررس  -  از آزمون کولموگروف  ،اندازه گیری مکرر  انسیوار  لیآزمون، آزمون تحل  یقبل از اجرا 

  ن یبه اواریانس    لیتحل  یهافرض ش ی پ  یبررس  جهینت(  p>05/0)   یریدر مراحل سه گانه اندازه گ  نشخوار خشم و ناگویی هیجانی،نمرات  

  ی همگن   فرضش یپ  نی.همچندیمشاهده نگرد  یوجود داده پرت از باکس پلات استفاده شد که داده پرت  یشرح بود در ابتدا جهت بررس

  ها انس یوار  یهمگن  فرضش یپ  دادیمنشان    افتهی  نیآن معنادار نبود که ا  جیمورد سنجش قرار گرفت که نتا  نیتوسط آزمون لو  زین  انسیوار

)  تیرعا است  از طرف p>05/0شده  م  tآزمون    جینتا  ی(.  تفاوت  داد که  پ  نیانگینشان  و کنترل در    شیآزما  یهاگروه   آزمونش ینمرات 

  فرض ش یآن بود که پ  انگریب   یآزمون موچل  جینتا  نی(. همچنp>0/ 05معنادار نبوده است )  (هیجانینشخوار خشم و ناگویی  )وابسته    یرهایمتغ

درمان شناختی رفتاری    یاثربخش   یبررس  ی (. براP>05/0شده است )  تینشخوار خشم و ناگویی هیجانی رعا  یرها یها در متغداده   تیکرو

مکرر    یریگبا اندازه   انسیوار  لیساله دارای علائم افسردگی از تحل  ۱۲آموزان پسر  دانش  یآنلاین هیمبرگ بر نشخوار خشم و ناگویی هیجان

،  آزمون ش ی پژوهش در سه مرحله پ  ریمتغ  یریگوجود داشت که زمان اندازه   یعامل درون آزمودن  کی   قیتحق  نیاستفاده شده است. در ا

 بود.   یگروه  تیوجود داشت که آن عضو  یآزمودن  نیعامل ب  کیبود و    یری گیآزمون و پپس 
 

 ها در متغیر پژوهشگیری مکرر جهت بررسی تفاوت گروه. تحلیل واریانس با واریانس با اندازه3جدول 

مجموع    

 مجذورات 

درجه  

 آزادی

میانگین  

 مجذورات 

توان   اندازه اثر  F   Pمقدار 

 آزمون 

 

 نشخوار خشم

 ۱ 66/0 000۱/0 6۲/55 90/۲۲8 ۲ 80/457 مراحل 

 75/0 ۲3/0 0۲/0 45/8 84/۲98 ۱ 84/۲98 ی بندگروه

 ۱ 69/0 000۱/0 83/6۲ 54/۲58 ۲ 09/5۱8 ی  بندگروهتعامل مراحل و 

     ۱۱/4 56 44/۲30 خطا 

 

ناگویی  

 هیجانی 

 ۱ 83/0 000۱/0 4۱/۱36 30/۲59 ۲ 60/5۱8 مراحل 

 69/0 ۲0/0 03/0 39/7 90/488 ۱ 90/448 ی بندگروه

 ۱ 8۱/0 000۱/0 ۱8/۱۲3 ۱4/۲34 ۲ ۲9/468 ی  بندگروهتعامل مراحل و 
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     90/۱ 56 44/۱06 خطا 
 

( و ناگویی 74/۱7۱نشخوار خشم )  یرها یمتغ  یاثر تعامل مراحل و گروه برا   F  نزایکه م  دهدینشان م  3جدول    ج یگونه که نتاهمان

  ی رها یو کنترل از لحاظ متغ  شیآزما  یهاکه گروه   دهدینشان م  افتهی  نیاست. ا  داریمعن  00۱/0( است که در سطح  69/87هیجانی )

حال جهت    .دارند  یداریمعن  تفاوت  گریکدیبا    یر یگیآزمون و پپس   ،آزمون ش یدر سه مرحله پ  ی(ناگویی هیجان  پژوهش )نشخوار خشم و

 . شودیم  پرداختهی  بونفرن  یبیآزمون تعق  جینتا  یبه بررس  ،از مراحل آزمون بوده است  کیدر کدام  ریتأث  نینکته که ا  نیا  یبررس
 

 و پیگیری آزمونپسآزمون، در مراحل پیش دودوبههای . بررسی تفاوت4جدول 

 مراحل آزمون  مؤلفه
تفاوت  

 هامیانگین
 مقدار معناداری  خطای انحراف معیار 

 نشخوار خشم

 آزمون پیش
 000۱/0 6۱/0 - 4/8 آزمون پس

 000۱/0 63/0 - 87/۱0 پیگیری

 آزمون پس
 000۱/0 6۱/0 4/8 آزمون پیش

 ۱۱/0 ۲۱/0 - 47/۲ پیگیری

 ناگویی هیجانی 

 آزمون پیش
 000۱/0 36/0 - ۲/۱۱ آزمون پس

 000۱/0 4۱/0 - 33/9 پیگیری

 آزمون پس
 000۱/0 36/0 ۲/۱۱ آزمون پیش

 09/0 ۲8/0 - 87/۱ پیگیری

 

نتاهمان م  4جدول    جیگونه  ناگویی هیجان  نیانگیم  دهدینشان  و  پسر  دانش   ی نمرات نشخوار خشم  دارای علائم    ۱۲آموزان  ساله 

ثبات خود را    رییتغ  نیا  زین  یر یگیدر مرحله پ  ،معنادار شده بود   رییدچار تغ  آزمونش ی آزمون نسبت به مرحله پافسردگی که در مرحله پس 

بود نداده  دست  درحال  نیبنابرا  .از  هیمبرگ  آنلاین  رفتاری  شناختی  م  کهی درمان  هیجانی   نیانگیبر  ناگویی  و  خشم  نشخوار  نمرات 

حفظ    زینخود را در طول زمان    ریتوانسته تأث  ،معنادار داشته  ری آزمون تأثساله دارای علائم افسردگی در مرحله پس  ۱۲آموزان پسر  دانش 

 . دینما
   

 گیری بحث و نتیجه
 

بر نشخوار خشم و ناگویی هیجانی  مبتنی بر الگوی آنلاین هیمبرگ  اثربخشی درمان شناختی رفتاری  هدف از پژوهش حاضر تعیین  

الگوی آنلاین  درمان شناختی رفتاری  های پژوهش نشان داد  بود. یافته ی  علائم افسردگ  ی ساله دارا  ۱۲آموزان پسر  در دانش  بر  مبتنی 

شود. این یافته با  ی ماثربخش بود و موجب کاهش آن  ی  علائم افسردگ  یساله دارا   ۱۲آموزان پسر  بر نشخوار خشم در دانش هیمبرگ  

  (، ۱395محمودی و همکاران ) (،۱397بادپا و همکاران ) (،۱397نیا )محمدپور و شریعت (،۲0۲۱پژوهش روشنی و مهرابی زاده هنرمند )

نشخوار  گونه بیان کرد که ین اتوان ی مها در تبیین این یافته ( همسو بود.۱393)(، خانی و حسینیان سراجه لو ۱393سهرابی و همکاران )

  . شودیمتهاجمی    رفتار  کنترل  یتنها  در   خودکنترلی  تقویت  موجب  رفتاری  شناختی  درمان  و  دهدیم  افزایش  را  تهاجمی  رفتار  خشم

  یک عنوان  به   ی شناختی. رفتاردرمانکندی م  کمک  افراد  به  یرپذانعطاف   یو رفتارها  باورهاوساز  ساخت   بر  تمرکز  با  شناختی  رفتاردرمانی

  ی رفتاردرمان   ویژه  یر . تأثکند  قطع  را  های نادرستیشهاند  معیوب  چرخه   شناختی  بازسازی  و  تقویت  با  تواندیم  یدارودرمان  کنار  درمؤثر    درمان

  حل   مهارت  آموزش  ینچنهم  و  درست  تفکر  ساختن  و جایگزین  غلط  تفکر  با  مقابله  مهارت  آموزش  با  شناخت  تغییر  در  توانی م  را  شناختی

  در   درمان  اصلی  هدف  همان  پیرامونمشکلات    و  مسائل  به  نسبت  درست  دقیق و  دیدگاه  و  شناخت  به  یابیدرواقع دست دانست.    مسئله

تر از درمانی عمل خواهد  موفق  دهدیدرمانی هر دو بعد رفتار و شناخت را آماج و هدف خود قرار م  کهی هنگام.  است  شناختی  یرفتاردرمان

. مداخله شناختی رفتاری به شیوه گروهی در کاهش اضطراب اثربخش بوده است؛ زیرا  شودی کرد که تنها بر روی یک بعد بیمار اعمال م

است که به افراد کمک    یو ازجمله مداخلات  کندی زمان توجه مطور هماین رویکرد در این راستا به عوامل شناختی، رفتاری و هیجانی به
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156        
 یعلائم افسردگ یساله دارا ۱۲آموزان پسر نشخوار خشم و ناگویی هیجانی در دانش بر مبتنی بر الگوی آنلاین هیمبرگ اثربخشی درمان شناختی رفتاری 

The effectiveness of cognitive behavioral therapy based on the Heimberg's online model on rumination of anger and ... 

  

 
 

آور زندگی واقعی قرار دهند و تکرار این فرایند با بازسازی شناختی افکار ناکارآمد آنها  اضطراب   هاییتتا خود را در معرض موقع  کندیم

 .ناکارآمد، اصلاح رفتارهای ناسازگار و بهبود عملکرد افراد است  یاهدف آن تغییر شناخته   روین همراه است. ازا

ساله    ۱۲آموزان پسر  بر نشخوار خشم در دانش مبتنی بر الگوی آنلاین هیمبرگ  درمان شناختی رفتاری  های پژوهش نشان داد  یافته

و همکاران   نگیراس ،(۲0۲0و همکاران ) لایمطالعات و جینتا باشود. این یافته یماثربخش بود و موجب کاهش آن ی علائم افسردگ یدارا 

  شوند ی ناکارآمد محسوب م  زمانی  ،شناختی  هاییافتدر  گفت:  توانی فوق م  افتهی  نییدر تب  بود.همسو    (۱399)و همکاران    یبانیش(،  ۲0۱9)

نقش  و دشواری در بیان احساسات    ناخواسته  عاطفی و رفتاریی  هاو نادرست به نظر برسند و در پاسخ  یرواقعیغ،  که به صورتی مزمن

  شناختی   هاییافتتحلیل درو    های خاص استخراج اطلاعات شناختیتکنیکمانند    های بازسازی شناختیداشته باشند. درمانگر از تکنیک 

ها بر این فرض استوارند  . این تکنیککندینادرست افراد استفاده م  یهاها و مفروضه نگرش   ،باورها   برای تغییر  یشناخت  ییرتغهای  و تکنیک

  ی ها برای تغییر پاسخ  توانندیم،  آموزش ببینند  آورند،یکه از واقعیت به عمل م  هایییفاگر افراد در زمینه بازشناسی و اصلاح تحر  که

 ، و تفسیرهاتعبیر    ،شامل باورها  تواندیکه مای  بگیرند. علائم شناختی  در موقعیت بهتری قرار  ،عاطفی و رفتاری ناکارآمد مرتبط با خود

هرگاه شخص   .شوندیبازسازی شناختی تعیین م یهاعنوان هدف مداخله به  ،باشند یف شدهشناختی تحر فرد و فرآیندهای یهاخودگویی

.  فهمدیعلل رفتار خود را بهتر م  ،رفتاری ناخواسته سهیم باشند  یها العملعکس   دریابد که این افکار چگونه ممکن است در بروز احساسات و

را این توضیح کوتا  یا سازنده   هاییت تا در موقعیت مذکور به فعال  سازدی قادر م  این موضوع فرد  از  بزند. هدف  استدلالی  ه،  دست  ارائه 

و    ی اشناخته   یابیکه بر باز ارز  یبا تمرکز  یرفتار  -یدرمان شناخت  .با درمانگر، در تحلیل شناختی استگروه  کننده برای مشارکت  قانع 

  جاد یسازگارانه ا یشناخت راتییچالش را تغ  هاییتنوجوانان کمک کند تا در موقع نیدارد توانسته به ا یجانیمختلف ه یهاجنبه رشیپذ

گفت که درمان    توانی( م۲0۲۱و همکاران )  ۱همسو با پژوهش اولسون   افتهی  نیا  نییدر خصوص تب  (.۲0۲۲،  )شرفی و همکارانکنند  

مانند    هاییی تا استراتژ   کندی دارد به افراد کمک م  جاناتیشناخت و بهبود ه  رییتغ  هاییککه بر تکن  یتمرکز   قی از طر  یرفتار  یشناخت

چشم  ی،جانیه  یآگاه طراتخاذ  از  و  دهند  رشد  خود  در  را  مسئله  حل  م  یخانگ  فیتکال  قیانداز  کمک  مراجع  شکل    کنندیبه  به  تا 

به    هاییتوانا  نیپرواضح است که بالا رفتن ا  رند،ی شان به کار بگروزمره   یو زندگ یفرد  نیروابط ب  یها را در فضامهارت  نیا  مندترییزه انگ

 بکاهند.   یو برون  یدرون  یهابر اعمال خود کنند و از مشکلات و چالش   ی بهتر  تیریتا مد  کندی افراد کمک م

های شناختی  یندرویکردی با تکیه بر بنیادهای یادگیری بر فرا  شناختی رفتاری آنلاین هیمبرگ،  از آنجا که درمانتوان گفت  بنابراین می 

های بالینی، رفتار افراد در گروه، مشابه رفتار آنها در زندگی  به استناد تجربه  است، ناشی از کسب تجربه و نقش فرایندهای شناختی در رفتار  

که این رفتارها در   دیپاینم  یری شوند و داشکال کرده وارد گروه می  دیتولهای رفتاری که در زندگی آنها  معمولی است. افراد با همان انگاره

و تصورات مراجعان، امکان    هاشه یاندها، خیالات،  ، انگیزههاهیفرضو طی آگاهی از رفتار،    شودیممحدوده گروه به معرض نمایش گذاشته  

  داشتن   اثرنتایج این پژوهش حاکی از  .  آورندی مپدید    ترملموس مد خود را با باورهایی عینی و  آعقاید ناکار   یطورکلبه و    هانگرش جایگزینی  

علائم    یساله دارا   ۱۲آموزان پسر  دانشدرمان شناختی رفتاری مبتنی بر الگوی آنلاین هیمبرگ بر کاهش نشخوار خشم و ناگویی هیجانی  

 ی بود.  افسردگ

د  پژوهش پژوهش  هر  مانند  محدود  گریحاضر  نتا  رینظ  ییهات یبا  بودن  جغراف  جیمحدود  منطقه  و  گروه  به  خاص    ییایپژوهش 

و  جز پرسشنامه و تعداد کم نمونه پژوهش  به  گرید  یپژوهش  یاز ابزارها  یریگعدم بهره   یم(،کررباطپسر پایه ششم شهرستان  آموزان  دانش )

و با    ییایمناطق جغراف  ریسا  گرید  ین پژوهش در جامعه آمار یا  ر یکه نظ  شودیم  شنهادیپ  نیمواجه بود. بنابرایری غیرتصادفی  گنمونه روش  

یری تصادفی استفاده شود تا همه اعضای جامعه  گنمونه . همچنین از روش  شود  هایافتهیمتعم  شیانجام گردد تا سبب افزا  شتریحجم نمونه ب

درمان شناختی رفتاری آنلاین هیمبرگ    گرددیم  هیحاصل از پژوهش حاضر توص  یهاافتهیبا توجه به    شانس برابر برای انتخاب داشته باشند. 

  شنهاد یپ  نیو همچن   رد یوپرورش مورد استفاده قرار گادارات آموزش   یشناختو مراکز مشاوره و خدمات روان   یشناسروان   یهاکینی در کل

ناگویی  و    نشخوار خشمو کاربرد آن در کاهش    یروش آموزش  نی با ا  یضمن خدمت و کارگاه  یهامشاوران مقاطع مختلف در دوره   شودیم

 آشنا گردند. هیجانی  
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