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 چکیده 
  یاجتماعی و  فرد  نیدرمانی ب ریتم  یاثربخش  سهیمقا  پژوهش حاضر با هدف

هیجان آموزش  بر  و  هیجان  مدار  تنظیم  در  دانشگاه    ان یدانشجو دشواری 

پزشک نیمه  زابل  یعلوم  پژوهش  روش  شد.  طرح  انجام  با  آزمایشی 

آزمون و گروه کنترل بود. جامعه آماری شامل دانشجویان  پس-آزمونپیش

سال  دانش در  زابل  پزشکی  علوم  نمونه  1403گاه  روش  به  که  گیری  بود 

تعداد   و یک گروه    60هدفمند  آزمایش  در دو گروه  و  انتخاب شدند  نفر 

گروه   )هر  ابزار    20کنترل  شدند.  جایدگذاری  تصادفی  طور  به  نفر( 

آوری اطلاعات پژوهش شامل پرسشنامه دشواری در تنظیم هیجان  جمع

(DERS  ،بود. گروه آزمایش اول آموزش هیجان2004؛ گراتز و رومر )  مدار

ی را دریافت  اجتماعی و  فردنیب   ی درمان تمیرو گروه آزمایش دوم  مداخله  

داده قرار  کرد.  تحلیل  مورد  متغیره  چند  کوواریانس  تحلیل  روش  به  ها 

مون  آزپس  نیانگیم  ن یآزمون ب شینشان داد که با کنترل اثر پگرفتند. نتایج  

در سطح    ی در سه گروه تفاوت معنادارهای دشواری در تنظیم هیجان  مؤلفه

بر  05/0 ب   یزوج  سهیمقا  جی نتا  نیا   وجود داشت. علاوه  داد که    نینشان 

  05/0در سطح    یتفاوت معنادار  ز ین   ش یآزمون دو گروه آزما پس  نیانگیم

بهبود    توانایی  هر دو مداخلهگرفت که   توان نتیجهها میاز یافته  وجود دارد.

  مدار جانیرا دارند، اما آموزش ه  ان ی در دانشجودشواری در تنظیم هیجان  

مداشت    ی شتریب   ی اثربخش کاربرد  ک ی عنوان  به  تواندیو    ی برا  یروش 

به کار    ان ی دانشجو  جانیه  میتنظ  ی هاسلامت روان و بهبود مهارت  یرتقاا

 گرفته شود.

 

،  مدارآموزش هیجان،  یاجتماعی و  فرد  نیدرمانی ب ریتم:  های کلیدیواژه
 . دشواری در تنظیم هیجان

 Abstract 
The present study aimed to compare the effectiveness 

of interpersonal and social rhythm therapy and 

emotion-focused training on emotion regulation 

difficulties among students at Zabol University of 

Medical Sciences. A quasi-experimental design with 

pre-test and post-test measures and a control group 

was employed. The study population included students 

of Zabol University of Medical Sciences in 2024, from 

which 60 participants were selected through purposive 

sampling and randomly assigned to two experimental 

groups and one control group (20 participants per 

group). Data were collected using the Difficulties in 

Emotion Regulation Scale (DERS; Gratz & Roemer, 

2004). The first experimental group received emotion-

focused training, while the second group received 

interpersonal and social rhythm therapy. Data were 

analyzed using multivariate analysis of covariance. 

The findings indicated that, after controlling for the 

pretest effect, there was a significant difference at the 

0.05 level between the posttest means of the emotion 

regulation difficulty components across the three 

groups. Furthermore, pairwise comparisons showed 

that there was a significant difference at the 0.05 level 

between the posttest means of the two experimental 

groups. Overall, the findings suggest that both 

interventions can improve emotion regulation 

difficulties in students, but emotion-focused training 

demonstrated greater effectiveness and may serve as a 

practical approach for promoting mental health and 

enhancing students’ emotion regulation skills. 

Keywords: Interpersonal and Social Rhythm Therapy, 

Difficulty in Emotion Regulation, Emotion-Focused 

Training. 
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 مقدمه 
 

مواجه هستند    یمتعدد  یهاو چالش ها  تنشبا    لیجامعه، در دوران تحصو اثرگذار  مهم    یتیجمع  ی هااز گروه   یکیبه عنوان    انیدانشجو

  ی انتظارات خانوادگ  ،یلیمانند فشار تحص  ی. عوامل(2025،  1)راکول و کیمل  بگذارد  ریها تأثآن  یلیبر سلامت روان و عملکرد تحص  تواندیکه م

 . (2024و همکاران،    2)خو   دهند  شی گروه افزا  نیرا در اتنش  سطح    توانندی م  با همسالان  تعاملو    ،یو اجتماع

.  (2024،  4گراسا و براندائو )  است  3هایی که دانشجویان با آن مواجه هستند، دشواری در تنظیم هیجانمطالعات یکی از چالش براساس  

،  5)گراس   ای سازگارانه استهای هیجانی به شیوه تنظیم هیجان فرایندی چندبعدی است که شامل آگاهی، درک، پذیرش و تعدیل تجربه

  شوند ها ناتوان می طور ناکارآمد تجربه کرده و در مدیریت آنهای منفی را بهفرایند دچار اختلال شود، افراد هیجان . هنگامی که این  (2024

اطلاق    هاجان یه  تیریو مد  رشیدر درک، پذ  هاییاز نارسا  یا به مجموعه  جانیه  میدر تنظ  یدشواردر واقع  .  (2023و همکاران،    6)ملندا 

دشواری در تنظیم هیجان شامل  .  (2023و همکاران،    7)ساردلا   مختلف دچار اختلال کند  یهات یفرد را در موقعکارکرد    تواندیکه م  شودیم

  ی و دسترس  ،یجانیعدم وضوح ه  جانات،یاز ه  یها، فقدان آگاهمشکل در کنترل تکانه  ،در انجام رفتار هدفمند  یناتوان  جانات،یه  رشی عدم پذ

طور  خود را به  یهاجانیفرد نتواند ه  شودیابعاد، سبب م  نیدر ا  نارسایی.  (2004،  8)گراتز و رومز است    جانیه  میتنظ  یمحدود به راهبردها 

مطالعات نشان  در این راستا    .(2023و همکاران،    9)روان   شودیم   یشناختروان   یهاب یآسبروز    سازنهی امر زم  نیکند و هم  تیسازگارانه هدا

که سطح بالای دشواری در تنظیم هیجان با افزایش احتمال تجربه مشکلاتی چون اضطراب، فرسودگی تحصیلی و گرایش به    دهندمی

و    11؛ دینو 2023،  10)سینگ و سینگ  فردی همراه استو افزایش احتمال تعارضات بین،  کاهش رضایت از زندگی  ،رفتارهای ناسازگارانه 

   .(2023همکاران،  

.  است  های هیجانی ارائه شده شناختی متنوعی برای کاهش دشواری در تنظیم هیجان و ارتقای مهارت های اخیر، مداخلات روان در سال 

 بر   مبتنی  درمان و  ،  (2023و همکاران،    12)رونالد   آگاهی، مداخلات مبتنی بر ذهن (1403)ندائی و همکاران،    رفتاریهای شناختی درمان 

افزایش خودآگاهی  از طریق  ترین این رویکردها هستند. این مداخلات  از جمله مهم (  2023و همکاران،    13رودریگز -فرناندز)پذیرش و تعهد  

. با این حال، اثربخشی این  (2024و همکاران،    14)ساکارو   کنندمیهیجانی و آموزش راهبردهای سازگارانه، به بهبود تنظیم هیجان کمک  

های نوین و کارآمدتر  های جمعیت هدف متفاوت گزارش شده و همین امر ضرورت بررسی روش سته به شرایط فرهنگی و ویژگیمداخلات ب

 . سازدرا برجسته می

  ی برا در ابتدا   15اجتماعی است که توسط الن فرانک و  فردیدرمانی بین ریتم هیجان و خلق، در زمینه تنظیم  یکی از رویکردهای نوین

  است   یفرد  نیو بهبود روابط بفرد    یروز شبانه  هایروال   تیدرمان، تثب  نی. هدف اافتیتوسعه    ید مبتلا به اختلال دوقطبکمک به افرا

  کند یم  بیترک  یاجتماع  تمیر  یهاه یرا با نظر  یفردن یب  یدرماناجتماعی اصول روان و    فردیدرمانی بین. ریتم(2024،  16آکتاش و دولگرلر )

  پردازد ی م  یفرد  نیروابط ب  نارسایی درنقش، اختلافات نقش و    راتیینشده، تغحل   یهامانند غم  یاصل   یو اجتماع  یفردنیو به مسائل ب

(، اختلالات  2024نتایج مطالعات اثربخشی این روش درمانی را بر بدتنظیمی هیجان )قنبری و همکاران،  .  (2024و همکاران،    17)اورهان 

 اند. ( نشان داده 1404(، اضطراب، افسردگی و درد )صحرایی و همکاران،  2025،  18و مانجوناتا   یسوامخلقی )
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شده، بر تقویت آگاهی هیجانی، پذیرش و ابراز سازگارانه  شناختی شناختهعنوان یک مداخله روان مدار بهاز سوی دیگر، آموزش هیجان

  کند   انیسالم و سازگارانه تجربه کرده و ب  یاوه یخود را به ش  جاناتیبتواند هفرد  است که    نیهدف ا  ،روش  نیدر ا  ؛ها تمرکز داردهیجان

همکاران،    1)تیمولاک گرینمن2025و  همکاران،    2؛  به  (2024و  درمانگر  مفرد  .  سرکوبهیجانات  تا    کندیکمک  و  بهپنهان    ژه یوشده 

.  (2025و همکاران،   4ویب؛ 2025و همکاران،   3آلمدیا ) درک کندو  ییرا شناساپریشانی روانی شود  جاد یکه ممکن است باعث اهیجاناتی 

و   5پردازش هیجانی )اکر (،  2025آلمدیا و همکاران،  های عاطفی )مدار را بر حل آسیب هیجان  اثربخشی آموزش نتایج مطالعات متعدد  

 اند. های مختلف نشان داده ( در جمعیت2024ن،  (، و تنظیم هیجان )بازیاری و همکارا2024همکاران،  

هر دو مداخله نقاط قوت و    جان،یه  میدر تنظ  یبر دشوار   مدارجان یبا آموزش ه  یو اجتماع  یفردن یب  یدرمانتمیر  یاثربخش  سهیدر مقا

  جاد یفرد و ا  یو اجتماع  یرفتار   یبه تمرکز بر الگوها  توانی، می و اجتماع  یفردنیب  یدرمانتمیضعف خود را دارند. از جمله نقاط قوت ر

بری و همکاران،  قنشود )منجر می  هیجانیاز نوسانات    یناشهای  تنشو کاهش    جانیه  میکرد که بهبود تنظ  شارها  زندگی  هایروالثبات در  

  گر، ید  ی. از سو (2025،  و مانجوناتا  یسوام)  خود را بهبود بخشد  یفردن یتا روابط ب  کندیمداخله به فرد کمک م  نیا  نی. همچن(2024

پرداخته    جاناتیو کنترل ه  یخودآگاه  یهامهارت   یبه ارتقا  یذهن  یمنف  یالگوها  رییو تغ  جاناتیبا تمرکز بر شناخت ه  مدارجان یآموزش ه

 .  (2024گرینمن و همکاران،  )  کندیکمک م  هاجانیه  م یو به فرد در تنظ

تمرکز دارد و ممکن است در پرداختن به    یروزانه و اجتماع  یهابر ثبات در روال   شتریب  یو اجتماع  یفردن یب  یدرمانتمیردر واقع  

نوسانات    میممکن است بر تنظ  مدارجانیدر مقابل، آموزش ه.  مدار داشته باشدمحدودیت بیشتری نسبت به آموزش هیجان  جاناتیه تنظیم  

بعد را پوشش    نیا  یبه خوب  یو اجتماع  یفردنیب  یدرمانتمینداشته باشد که ر  یتمرکز کاف  یفردن یثبات در تعاملات ب  جادیو اخلقی  

در بر دشواری در تنظیم هیجان  این دو روش  ، مقایسه  های مختلفدر جنبه   با وجود اثربخشی هر یک از این مداخلاتدر مجموع،  .  دهدیم

کمتر مورد توجه قرار گرفته است. اهمیت این مقایسه از آن جهت است که هر دو رویکرد با سازوکارهای متفاوتی عمل  جمعیت دانشجویی  

که آموزش    یو روزانه استوار است، در حال  یاجتماع  هایروال   میتنظ  هیعمدتاً بر پا  یاجتماعی و  فردنی ب  یدرمانتمیر  کهی  طوربه.  کنندمی

روشن سازد که   تواندیدو روش م نیا یاسه یمقا یدارد. بررس هیتک هیجانات  تیریو مد یجانیه-یشناخت یندها یبر فرا شتریب مدارجانیه

ها  مطالعات به بررسی اثربخشی هر یک از این روشتاکنون بیشتر    دارد.  یشتریب  یاثربخش  ،ییشجودان  ت یجمعها در  از روش   کیکدام  

ی که به مقایسه اثربخشی این دو روش مداخله در دانشجویان در زمینه دشواری در تنظیم هیجان اند و پژوهش طور جداگانه پرداخته به

است. از  در این زمینه  شواهد بومی  همچنین در بستر فرهنگی ایران، این حوزه کمتر مورد توجه قرار گرفته و نیازمند    بپردازد یافت نشد.

مدار بر دشواری در تنظیم هیجان در اجتماعی و آموزش هیجانو    فردیدرمانی بینرو، پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثربخشی ریتماین

 انجام شد. دانشجویان  

 

 روش

 

آزمون و گروه کنترل بود. جامعه آماری شامل دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی  پس -آزمونآزمایشی با طرح پیشروش پژوهش نیمه

نفر انتخاب شدند و در دو گروه آزمایش و یک گروه کنترل )هر گروه    60گیری هدفمند تعداد  که به روش نمونه بود    1403زابل در سال  

فردی و اجتماعی و گروه سوم شامل  درمانی بین مدار، گروه دوم ریتم یگذاری شدند. گروه نخست آموزش هیجان نفر( به طور تصادفی جا  20

  یک سال گذشته، عدم تجربه سوگ در  سال،    50تا    18، دامنه سنی  آگاهانه  تیرضاهای ورود به پژوهش شامل  اعضاء گروه کنترل بود. ملاک 

و   ییدارو  یهادرمان   افتیعدم دردرمانی و مشاوره به صورت همزمان، و ریافت خدمات روان ، عدم دالکل  ایعدم سابقه مصرف مواد مخدر  

های خروج شامل غیبت بیش از دو  در یک سال اخیر )بر اساس خوداظهاری( بود و ملاک   روانشناس  ایتحت نظر روانپزشک    یدرمانروان 

به مدت  اول  اعضاء گروه آزمایش  بود.    هاناقص بودن پرسشنامه ت، و  در حین جلسا  یعدم همکار ،  انصراف از شرکت در پژوهش  جلسه، اعلام

و  جلسه به صورت گروهی تحت مداخله قرار گرفتند    12فردی و اجتماعی در  درمانی بین ریتممدار و گروه  جلسه تحت آموزش هیجان   8

 
1. Timulak 

2. Greenman   

3. Almeida   

4. Wiebe 

5. Ecker 
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Comparing the Effectiveness of Interpersonal and Social Rhythm Therapy and Emotion-Focused Training on Difficulties… 

  

 
 

طور کامل در جریان کنندگان بهه، تمامی شرکت پیش از اجرای مطالعای دریافت نکرد و در لیست انتظار باقی ماند.  گروه کنترل مداخله 

ها  نامه آگاهانه از آناهداف پژوهش، مراحل اجرا، مزایا و معایب احتمالی شرکت، و حق انصراف در هر مرحله قرار گرفتند. همچنین، رضایت

. علاوه بر  استفاده خواهد شدپژوهشی اف  دریافت شد و اطمینان داده شد که اطلاعاتشان کاملاً محرمانه باقی خواهد ماند و فقط برای اهد 

به تصویب کمیته اخلاق دانشگاه آزاد اسلامی واحد زاهدان رسیده    IR.IAU.ZAH.REC.1402.111این پژوهش حاضر با کد اخلاق  

 استفاده شد.    27نسخه   SPSSافزار  کوواریانس چندمتغیری و نرم تحلیل از  ها،  داده تحلیل  جهت  است.  

 ابزار سنجش 

مؤلفه تدوین شده است.    6گویه و    36( در  2004این مقیاس توسط گراتز و رومر )(:  DERS) 1مقیاس دشواری در تنظیم هیجان 

رفتار هدفمند  یدشوار   ی،جانیه  یهاپاسخ   رشی عدم پذهای پرسشنامه شامل  مؤلفه  انجام  تکانه  یدشوار   ، در  آگاه  ،در کنترل    ی فقدان 

ای  درجه  5گذاری به صورت طیف لیکرت ی است. شیوه نمره جانیعدم وضوح هو  ،جانیه میتنظ یمحدود به راهبردها یدسترس ی،جانیه

تنظیم است. نمرات بیشتر نشان دهنده دشواری در  180و حداکثر نمره  36( است. حداقل نمره 5تا تقریباً همیشه =  1)خیلی به ندرت =

بدست آمده است. همچنین پایایی با محاسبه ضریب   -23/0و ابراز هیجان  60/0ای هیجان است. روایی همگرای مقیاس با اجتناب تجربه

(. در نمونه  2004گزارش شده است )گراتز و رومر،    84/0،  88/0،  80/0،  86/0،  89/0،  85/0های پرسشنامه  آلفا کرونباخ به ترتیب مؤلفه 

  45/0و    41/0( روایی همگرای این مقیاس را با دلبستگی اضطرابی و دلبستگی اجتنابی را به ترتیب  1404ساز و همکاران )ایرانی زره 

گزارش شده است. در پژوهش حاضر پایایی با محاسبه ضریب آلفا    78/0گزارش کردند، همچنین پایایی با محاسبه ضریب آلفا کرونباخ  

  ی فقدان آگاه  ،81/0  در کنترل تکانه  یدشوار   ،78/0  در انجام رفتار هدفمند  یدشوار  ،71/0یجانیه یهاپاسخ   رشیعدم پذکرونباخ برای  

 بدست آمد.    79/0ی  جانیعدم وضوح هو    ،73/0  جانیه  میتنظ  یمحدود به راهبردها  یدسترس  ،76/0ی  جانیه

جلسه   8( در  2006)  2نبرگ یمدار گرجان یه  کردی رو  مدار بر اساسجان یهآموزش  جلسات    مدار:ای آموزش هیجان برنامه مداخله 

 مدار ارائه شده است.  آموزش هیجان   یابرنامه مداخله   1در جدول    .ای یک بار به صورت گروهی انجام شدای، هفتهدقیقه  90
 

 مدار جانیآموزش ه:  خلاصه جلسات 1جدول 

 تکلیف  محتوا هدف  عنوان جلسه 

آشنایی با اعضای گروه و   آشنایی اولیه 1

 برقراری روابط حسنه 

معرفی اعضا و درمانگر، بررسی انگیزه و انتظارات،  

مدار، بحث در  هیجان آموزشتعریف مفاهیم اولیه 

 مداخله مورد اهداف پژوهشی و 

بررسی انتظارات خود از 

 و یادداشت آموزش

 برداری از آنها 

و پردازش  مشکلاتشناسایی  2

 هیجانی 

شناسایی و نامگذاری  

آگاهی از ها و هیجان

 های بدنی مرتبط احساس 

گوش دادن به مراجعین، شناسایی و نامگذاری انواع 

ها، توضیح عملکرد هیجانات، توجه به هیجان

 احساسات بدنی مرتبط با هیجان

تکمیل کاربرگ روزنگار  

 هیجانی 

 ها و جانی ه یسازبرون آگاهی از هیجان ها 3

 و هیاحساسات اول ییشناسا

 ه یثانو 

ها و  سازی هیجانگروه برای برونکمک به 

گیری احساسات اولیه احساسات، کشف چرخه شکل

 و نیازهای تحقق نیافته دلبستگی 

یادداشت احساسات اولیه  

 اندو ثانویه که تجربه کرده 

پذیرش، تنظیم و تحمل   4

 هیجان ها 

گذاری به پذیرش و ارزش

هیجانات واکنشی و مرتبط با  

 ها آشفتگی

تنظیم احساسات واکنشی مانند خشم، پذیرش و 

ناکامی و تندی، ارزش گذاری به احساسات مرتبط 

 های روانی با آشفتگی

تمرین پذیرش و تحمل  

احساسات واکنشی با 

 استفاده از تمرینات 

کار با صندلی خالی و تجربه  5

 هیجانات جدید 

شناخت و تجربه احساس 

 ارزشمندی 

خالی، مواجهه با ستفاده از فنون کار با صندلی ا

 های مختلف خود، تجربه احساس ارزشمندی جنبه

های جدید  نوشتن تجربه

 هیجانی و تحلیل آنها

انگیزه آفرینی برای تداوم   6

 درمان

یجاد اعتماد به هیجانات ا

های  جدید و تجربه واکنش 

 نوین 

یادگیری اعتماد به هیجانات جدید، تجربه 

آشکار شده، ادامه های های جدید به انگیزهواکنش 

 شناسایی هیجانات اولیه و ثانویه 

های جدید  تمرین واکنش 

ها و یادداشت  به انگیزه

 تغییرات احساسی 

 
1. Difficulties in Emotion Regulation Scale 

2. Greenberg  
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ها و  پردازش بیشتر هیجان 7

 بیان ارتباطات جدید

تر هیجانات و پردازش کامل

بیان اشتیاق به نوع جدیدی  

 از ارتباطات 

یاق سازی اشتپردازش بیشتر هیجانات اولیه، شفاف

تر نیازها و  مراجعین به ارتباطات جدید، بیان واضح

 هاانگیزه

بیان تجربیات جدید  

ارتباطی به گروه و نوشتن  

 آنها 

های جدید و  حلایجاد راه  8

 درمان خاتمه

های نو  خلق و طراحی راه حل

مراجعین و   مشکلاتبرای 

 بندی نهاییجمع

، مشکلاتجدید برای  هایحلایجاد و طراحی راه 

بندی نهایی و جمعمشکلات بیان حکایت جدید از 

 از فرآیند درمان

از ای خلاصهآماده سازی 

های  تغییرات و پیشرفت

حاصل شده در طول 

درمان و ارائه آن در جلسه  

 پایانی
 

ی بر اساس رویکرد فرانک و همکاران  درمانی بین فردی و اجتماعریتمجلسات    فردی و اجتماعی:درمانی بین ای ریتم برنامه مداخله 

و   یفردنیب  یدرمانتمیر  یابرنامه مداخله   2در جدول    .ای یک بار انجام شدای به صورت گروهی و هفتهدقیقه  90جلسه    12( در  2007)

 ی ارائه شده است.  اجتماع
 

 ی و اجتماع یفردنیب  یدرمانتمیر: خلاصه جلسات 2جدول 

 محتوا عنوان جلسه 

  یجمع آور ،با شرکت کنندگان ییآشنا با شرکت کنندگان  هیدر جهت ارتباط اول یگرلیتسه 1

 قواعد  یکل انیب، هیاولاطلاعات 

 پریشانی روانی آگاهی علمی از  ثباتی هیجانیاطلاعات در زمینه بی هیو آموزش و ارااطلاعات پریشانی روانی  هی موزش و اراآ 2

، افراد مهم گری و دفردی نیانتظارات ب ،و روابط مهم در گذشته و اکنون  یفردنیب یموجود یبررس 3

 آن یزانامطلوب و استرس  یهارابطه و جنبه یتیمطلوب و حما یهاجنبه

و روابط   یفردنیب یدرباره موجود یآگاه

 افراد مهم 

گذار نقش،   نقش، ،اعم از مشاجره یفرد  نیب یدرمانمشکل در روان یهاحث گفتگو درخصوص حوزهب 4

 پریشانی روانیاز  ی ناش یهاتیمحدود یو بررسافراد، نقش  هیارا ،، سوگیفردنینواقص ب

  نیمشکل در روابط ب یهانوشتن حوزه

 کیخود به تفک-یفرد

  ،فیانجام تکل یبدن و چگونگ  یکیولوژیب تمیر میآموزش تنظی واجتماعی، فرد نیدرمانی بریتم فیتعر 5

شروع   گر،یدافراد ارتباط با  ،یلی تحص ی، شغل  ی،ورزش یهاتی، انجام فعالیداری چرخه خواب و ب میتنظ)

 یخلق و انرژ ی روزانه، درجه بند تیفعال

 ی اجتماعی و فردنیب یدرمانتمیآموزش ر 

مثبت و   یهاجانی نسبت به ه یشناخت و خودآگاهی و اجتماعی، فرد نیدرمانی بادامه آموزش ریتم  6

با  ی اجتماع تمی و ر  یشبانه روز تمیر میارتباط مستقافراد، در خلق  ثباتی  بیبا  هاجانیارتباط ه ی،منف

 افراد  جانیخلق و ه

 های مثبت و منفی آگاهی از هیجان

  تیماه نییمهارت در حل تعارضات با تعی و اجتماعی )فرد ن یآموزش مهارت در بهبود روابط ب 7

 موجود  یهاراه حل ییو شناسا نیطرف یهاانتظارات و احساس  نییتع(، مشاجره

ی و اجتماعی، حل  فرد ن یبهبود روابط ب

 تعارضات 

 انجام صحیح تکلیف بررسی  ( تعیین ماهیت مشاجرات)بررسی و تبادل نظر بین اعضای گروه در خصوص تکلیف ارایه شده   8

از عوامل به وجود آمدن تعارضات  یآگاه ی فرد نیعوامل به وجود آمدن تعارضات ب ییشناسا 9

 ی فرد نیب

 حل تعارضات های شیوه آگاهی درباره  یفرد  نیحل تعارضات ب یهاراه حل یبررس 10

بدن در   یچرخه شبانه روز میو تنظ   یفرد نیاستفاده شده به منظور ارتقا روابط ب یهاراهبرد یابیرزا 11

 ی جانیه یثباتیو ب خلق پایین کاهش 

 ارزیابی راهبردها 

 جمع بندی  بازخورد  افتیاز جلسات گذشته و در ی کل یمرور و جمع بند 12

 

 یافته ها 
 

  ±   90/31مدار  ، در گروه آموزش هیجان983/5  ±  30/33ی  اجتماعی و  فرد  نیدرمانی بریتممیانگین و انحراف معیار سن در گروه  

( آقا بودند.  %30نفر )  6( خانم و  % 70نفر )  14ی  اجتماعی و  فرد  نیدرمانی بریتم ، بود. در گروه    323/7  ±  50/29، و گروه کنترل  233/8

( آقا بودند.  %45نفر ) 9( خانم و % 55نفر ) 11( آقا بودند. در گروه کنترل %40نفر )  8( خانم و %60نفر )  12مدار در گروه آموزش هیجان

( دکتری بودند.  %30نفر )  6( کارشناسی ارشد، و  %30نفر )  6( دانشجوی کارشناسی،  %40نفر )  8ی  اجتماعی و  فرد  ن یدرمانی بریتمدر گروه  
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ری بودند. در گروه  ( دکت%25نفر )  5( کارشناسی ارشد، و  %45نفر )  9( دانشجوی کارشناسی،  %30نفر )   6مدار  در گروه آموزش هیجان 

های توصیفی  شاخص   3( دکتری بودند. در جدول  %35نفر )  7( کارشناسی ارشد، و  %40نفر )  8( دانشجوی کارشناسی،  %25نفر )  5کنترل  

 متغیرهای پژوهش ارائه شده است.  

 

 های توصیفی متغیرهای پژوهش : شاخص3جدول 

 پس آزمون پیش آزمون گروه متغیرها

 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندارد میانگین  

 3/453 11/35 4/968 19/05 مدارآموزش هیجان  یجانی ه یهاپاسخ رشیعدم پذ

 4/073 15/20 4/329 18/00 ی اجتماع-یفرد نیدرمانی بریتم

 4/249 18/95 4/564 18/10 گروه کنترل

 3/441 10/50 3/033 17/40 مدارهیجان آموزش  در انجام رفتار هدفمند  یدشوار

 3/865 13/10 3/252 17/45 ی اجتماع-یفرد نیدرمانی بریتم

 3/284 16/95 2/732 16/10 گروه کنترل

 3/686 11/70 3/620 20/50 مدارآموزش هیجان  در کنترل تکانه یدشوار

 3/600 14/70 3/787 21/35 ی اجتماع-یفرد نیدرمانی بریتم

 3/646 19/85 3/708 20/80 کنترلگروه 

 2/780 12/40 3/498 19/65 مدارآموزش هیجان  ی جانیه یفقدان آگاه

 4/149 13/50 3/924 17/85 ی اجتماع-یفرد نیدرمانی بریتم

 3/771 19/70 4/671 19/35 گروه کنترل

  ی محدود به راهبردها ی دسترس

 هیجان  میتنظ

 4/548 13/50 6/343 25/65 مدارآموزش هیجان 

 4/828 17/95 7/883 26/40 ی اجتماع-یفرد نیدرمانی بریتم

 6/534 25/80 7/079 27/30 گروه کنترل

 3/748 10/95 3/546 18/05 مدارآموزش هیجان  ی جانیعدم وضوح ه

 4/454 13/50 4/354 16/30 ی اجتماع-یفرد نیدرمانی بریتم

 3/561 17/95 4/267 18/00 گروه کنترل
 

های دشواری در تنظیم هیجان ارائه شده است. به منظور مقایسه اثربخشی مداخلات پژوهش  میانگین و انحراف معیار مؤلفه   3در جدول  

  (.P>05/0های پژوهش دارای توزیع بهنجار هستند )ویلک نشان داد داده-از تحلیل کوواریانس چند متغیره استفاده شد. نتایج آزمون شاپیرو

منظور  به باکس  . نتایج آزمون ام(P>05/0ی پژوهش نیز معنادار نبود )رهایمتغبین    انسیوار  یخطا  یهمگن  یبررس  یبرا  نیآزمون لو  جینتا

(. علاوه بر نتایج مفروضه همگنی شیب خط P>05/0نیز معنادار نبود )  وابسته  یرها یمتغ  انسی کووار  سیماترهمگنی  فرض    شیپ  یبررس

  انس یکووار  لیمربوط به تحل  جینتا  4(. در جدول  P>05/0ها معنادار نبود )های دشواری در تنظیم هیجان در گروهمؤلفه رگرسیون در  

 ارائه شده است.    جانیه  میدر تنظ  یدشوارهای  بر مؤلفه   رهیچندمتغ

 

 های دشواری در تنظیم هیجان بر مؤلفه رهیچندمتغ انسیکووار لی آزمون تحل جینتا: 4جدول 

 توان آزمون  اندازه اثر  داریمعنی درجه آزادی خطا  درجه آزادی فرضیه  F ارزش  اثرات 

 1 452/0 001/0 94 12 451/6 903/0 پیلایی اثر 

 1 615/0 001/0 92 12 233/12 148/0 لکز یو  یلامبدااثر 

 1 729/0 001/0 90 12 210/20 389/5 اثر هتلینگ

 1 842/0 001/0 47 6 705/41 324/5 اثر بزرگترین ریشه روی 

 

ی و  اجتماعی و  فرد  نیدرمانی بریتممدار،  آموزش هیجاناریانس چندمتغیری حاکی از آن است که بین سه گروه  ونتایج تحلیل کو

ن  ی منظور مشخص شدن ابه(.  P=001/0،  903/0های دشواری در تنظیم هیجان تفاوت معناداری وجود دارد )اثرپیلایی=  کنترل بر مؤلفه 

 در ادامه ارائه شده است.   یریمتغتک  انسیکووار  ل یتحل  جیتفاوت نتا
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 دشواری در تنظیم هیجان  هایمؤلفه متغیری برای مقایسه گروهیکوواریانس تک  تحلیل نتایج آزمون: 5جدول 

مجموع   متغیرهای وابسته  متغیرهای وابسته 

 مجذورات 

درجه  

 آزادی 

میانگین  

 مجذورات 

F اندازه   داریمعنی

 اثر

توان  

 آزمون 

  ی هاپاسخ رش یعدم پذ 

 ی جان یه

 0/886 0/170 0/002 10/422 136/217 1 136/217 آزمون پیش

 1 0/481 0/001 23/607 308/561 2 617/122 گروه

     13/071 51 666/597 خطا 

در انجام رفتار   یدشوار

 هدفمند 

 0/052 0/001 0/900 0/016 0/197 1 0/197 آزمون پیش

 1 0/396 0/001 16/744 206/566 2 413/132 گروه

     12/337 51 629/187 خطا 

در کنترل   یدشوار

 تکانه 

 0/112 0/011 0/465 0/542 7/182 1 7/182 آزمون پیش

 1 0/462 0/001 21/936 290/788 2 581/575 گروه

     13/256 51 676/052 خطا 

 1 0/425 0/001 37/741 278/669 1 278/669 آزمون پیش ی جان یه یفقدان آگاه

 1 0/583 0/001 35/597 262/842 2 525/684 گروه

     7/384 51 376/572 خطا 

محدود به   یدسترس

 میتنظ یراهبردها

 هیجان 

 0/989 0/270 0/001 18/858 355/837 1 355/837 آزمون پیش

 1 0/587 0/001 36/315 685/251 2 1370/502 گروه

     18/870 51 962/359 خطا 

 0/224 0/028 0/228 1/489 23/071 1 23/071 آزمون پیش ی جان یعدم وضوح ه

 0/999 0/381 0/001 15/712 243/520 2 487/040 گروه

     15/499 51 790/452 خطا 

 

  ی دشوار (،  F  ،001/0 =P  ،481/0=η²=23/607)ی  جانیه  یهاپاسخ  رشیعدم پذدر مؤلفه    شودهمانطور که در جدول فوق مشاهده می

  ی فقدان آگاه(،  F  ،001/0=P  ،462/0=η²=21/936)  در کنترل تکانه  یدشوار (،  F  ،001/0=P  ،396/0=η²=16/744)  در انجام رفتار هدفمند

(، و  F  ،001/0=P  ،587/0=η²=36/315)  هیجان  میتنظ  یمحدود به راهبردها   یدسترس(،  F  ،001/0=P  ،583/0=η²=35/597ی )جانیه

به منظور مشخص  (.  P<0/ 05ها تفاوت معناداری مشاهده شده است )بین گروه   (F  ،001/0=P  ،381/0=η²=15/712ی )جانیعدم وضوح ه

 .  انجام گرفت  یبا استفاده از آزمون بونفرون  یزوج  یهاسه یتفاوت، مقا  نیشدن ا
 

 های دشواری در تنظیم هیجان اثربخشی بر مؤلفهی جهت مقایسه بونفرون یبیتعق: نتایج آزمون 6جدول 

 ها تفاوت میانگین بین گروه 

مدار با  آموزش هیجان متغیر 

 گروه کنترل

(05/0<P* ) 

بین فردی و  درمانیریتم

 اجتماعی با گروه کنترل 

(05/0<P* ) 

مدار و  آموزش هیجان

 بین فردی و اجتماعی درمانیریتم

(05/0<P* ) 

 493/3- (018/0=P ) *572/4- (001/0=P )* ( P=001/0) -064/8* هیجانی عدم پذیرش پاسخ های 

 651/3- (010/0=P ) *953/2- (047/0=P )* ( P=001/0) -605/6* در انجام رفتار هدفمند  یدشوار

 247/4- (003/0=P ) *595/3- (015/0=P )* ( P=001/0) -841/7* در کنترل تکانه  یدشوار

 889/4- (001/0=P ) *450/2- (029/0=P )* ( P=001/0) -339/7* ی جان یه یفقدان آگاه

 461/7- (001/0=P ) *475/4- (010/0=P )* ( P=001/0) -935/11* هیجان  میتنظ یمحدود به راهبردها یدسترس

 872/3- (001/0=P ) *305/3- (047/0=P )* ( P=001/0) -177/7* ی جان یعدم وضوح ه

 

های  های عدم پذیرش پاسخ مدار با گروه کنترل در مؤلفه میانگین نمرات آموزش هیجانشود بین  مشاهده می   6طور که در جدول  همان

ی  جانیه  یفقدان آگاه(،  MD=-841/7)  در کنترل تکانه  یدشوار(،  MD=-605/6)  در انجام رفتار هدفمند  یدشوار(،  MD=064/8هیجانی )
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 مدار بر دشواری در تنظیم هیجان دانشجویان  فردی و اجتماعی با آموزش هیجاندرمانی بینمقایسه اثربخشی ریتم

Comparing the Effectiveness of Interpersonal and Social Rhythm Therapy and Emotion-Focused Training on Difficulties… 

  

 
 

(339/7-=MD  ،)هیجان  میتنظ  یمحدود به راهبردها  یدسترس  (935/11-=MD  و ،)جانیعدم وضوح ه( 177/7ی-=MD  تفاوت معنادار )

های  های عدم پذیرش پاسخفردی و اجتماعی با گروه کنترل در مؤلفه درمانی بین (. همچنین بین میانگین نمرات ریتمP<05/0وجود دارد )

ی جانیه  یفقدان آگاه(،  MD=-247/4)  رل تکانهدر کنت  یدشوار(،  MD=-651/3)  در انجام رفتار هدفمند  یدشوار(،  MD=-493/3هیجانی )

(889/4-=MD  ،)هیجان  میتنظ  یمحدود به راهبردها  یدسترس  (461/7-=MD  و ،)جانیعدم وضوح ه( 872/3ی-=MD  تفاوت معنادار )

های عدم  اجتماعی در مؤلفهفردی و  درمانی بینمدار با گروه ریتم(. علاوه بر این بین میانگین نمرات آموزش هیجانP<05/0وجود دارد )

(،  MD=-595/3)  در کنترل تکانه  یدشوار (،  MD=-953/2)  در انجام رفتار هدفمند  یدشوار (،  MD=- 572/4های هیجانی )پذیرش پاسخ 

- 305/3ی )جانیعدم وضوح ه(، و  MD=-475/4)  هیجان  میتنظ  یمحدود به راهبردها   یدسترس(،  MD=-450/2ی )جانیه  یفقدان آگاه

=MD  )دارد معنادار وجود  عبارت دیگر(.  P<05/0)  تفاوت  اجتماع   یفردنیب  یدرمانتمیرهر دو روش    به  آموزش هیجان  یو  بر و    مدار 

ی  و اجتماع  یفردنیب  یدرمانتمیرنسبت به گروه    مداراثربخش بودند و آموزش هیجان  انیدر دانشجو جانیه   میدر تنظ  یدشوار   هایمؤلفه 

 های دشواری در تنظیم هیجان دانشجویان داشت.  مرات مؤلفه اثربخشی بیشتری در کاهش ن

 

 گیری بحث و نتیجه
 

  ان یدانشجو  جانیه  میدر تنظ   یمدار بر دشوار و آموزش هیجان   یو اجتماع  یفردن یب  یدرمانتمیر  ی اثربخش  سهیمقاهدف پژوهش حاضر  

اثربخش بوده است. این یافته    انی دانشجو  جانیه  میدر تنظ  یبر دشوار   یو اجتماع  یفردن یب  یدرمانتمیربود. اولین یافته پژوهش نشان داد  

( به طور ضمنی 2024) آکتاش و دولگرلر(، 2025) و مانجوناتا یسوام(، 1404(،  صحرایی و همکاران )2024با نتایج قنبری و همکاران )

 افته ی  ن یا  نییدر تب های روانی همسو بود.  ی با تنظیم هیجان و پریشانیو اجتماع  یفردنیب  یدرمانتمی رو غیرمستقیم از نظر تأثیر و ارتباط  

 هاجانیه  میبر تنظ  یر طور مؤثروزانه افراد، به   یهاثبات در روال   جادیو ا  میواسطه تنظبه  یو اجتماع  یفردنیب  یدرمانتمیگفت ر  توانیم

و    حتاسترا  یهازمان   ،یدار یخواب و ب  یهابه ساعت  دنیدرمان با تمرکز بر نظم بخش  نی. ا(2024)قنبری و همکاران،    گذاشته است  ریتأث

بر    یشتر یکنترل ب  ،یجانیو ه  یتا در مواجهه با نوسانات خلق  کندی به افراد کمک م  ،یاجتماع  یهازمان  قیدق  تیریمد  نیو همچن  ت،یفعال

  ت یفیو بهبود ک  یتوجه به روابط اجتماع  ن،ی. علاوه بر ا(1404؛ صحرایی و همکاران،  2024،  آکتاش و دولگرلر )  خود داشته باشند  یرفتارها

برخوردار    یمؤثرتر   یاجتماع  یهات یاز حما  ،یو درون  یرونیبهای  تنشکه افراد در مواجهه با    آوردیامکان را فراهم م  نیا  ،یفردن یتعاملات ب

  وسته ی طور پکه فرد به  شودی باعث م  ندیفرآ  نی. ا(2025،  و مانجوناتا   یسوام)  کنند  تیریخود را بهتر مد  جاناتیبتوانند ه  جهیشوند و در نت

 .  (2024)اورهان و همکاران،    ابدیبهبود    یجانیدر حفظ ثبات ه  فرد  ییتر شود و توانامقاوم   یجانیه  یهاو بحران ها  تنش در برابر  

اثربخش بوده است. این یافته با نتایج تیمولاک    انیدانشجو  جانیه  میدر تنظ  یبر دشوار مدار  یافته دوم پژوهش نشان داد آموزش هیجان

مدار با  ی از نظر تأثیر و ارتباط آموزش هیجان ( به طور ضمن 2024(، ساکارو و همکاران )2025(، آلمدیا و همکاران )2025و همکاران )

خود را در  هیجانات  است که در آن فرد قادر است    ی ندیفرآ  جان،یه  میتنظهای روانی همسو بود.  ، و پریشانیجانیه  میدر تنظ  یدشوار

افراد (2023)روان و همکاران،    کند  تیری پردازش و مد  ،ییشناسا  یمختلف زندگ  یدادهایپاسخ به رو خود    جاناتیه  م یکه در تنظ  ی. 

؛  2023)سینگ و سینگ،    شوندی مواجه م  ین فردیب  هایتنشو    یاسترس، اضطراب، افسردگ  رینظ  ییهادارند، معمولاً با چالش   دشواری

  ت یری مد  یبرا   یترمناسب   یها وه یکند و ش  ییخود را شناسا  جاناتیتا ه  کندی کمک م  فردمدار به  هیجان  . آموزش ( 2023روان و همکاران،  

  ط ی سازگار با شرا  یاوه یکرده و به ش  میمؤثرتر تنظ  یاخود را به گونه   جاناتیکه افراد بتوانند ه  شودی باعث م  ندیفرآ  نیکند. ا  دایها پآن

آموزش  مهم    یهااز جنبه یکهمچنین ی.  (2024اکر و همکاران،  ؛  2023)دینیو و همکاران،    ها پاسخ دهندبه آن  یو فرد  یمختلف اجتماع

افزامدار هیجان شناسا  یاست. هنگام  جاناتیه  ز ا  یفرد  یآگاه  شی ،  به  قادر  فرد  م  جاناتیه   قیدق  ییکه  باشد،  راحت  تواندی خود    ی به 

امکان    نیبلکه به فرد ا  شود،یمنجر م  جاناتیبهتر ه  تیرینه تنها به مد  یآگاه  نی. اردیها به کار گمواجهه با آن  یرا برا  یامقابله راهبردهای  

 .  (2023)ساردلا و همکاران،    کاهش دهد  را  جاناتیه  یمنف  راتیتا شدت و مدت زمان تأث  دهدیرا م

  م یدر تنظ  یبر دشواری اثربخشی بیشتری  و اجتماع  یفردنیب  یدرمانتمیرمدار نسبت به  سومین یافته پژوهش نشان داد آموزش هیجان

های پژوهش باشد یافت  ای که از نظر موضوع و محتوا دقیقاً همخوان با یافتهدارد. در بررسی پیشینه پژوهشی مطالعه   انیدانشجو  جانیه

و    ها،جانیمرتبط با ه  یاز احساسات بدن  یآگاه  جانات،یه  ییناساگام به شبهطور گام جلسات مختلف به  یدر ط  مدارجان یآموزش هنشد.  

از تکن اکر و همکاران،  2025تیمولاک و همکاران،  )  کندیم  تیرا تقو  جانیه  میتنظ  یهاپرداخته و مهارت   یامقابله   یهاک یاستفاده  ؛ 
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  ی عمل  ناتیتمر  قیاز طر  جاناتیه  نیا  میو سپس تنظ  ،یمانند خشم و ناکام  یواکنش  جاناتیه  رشی تمرکز بر پذ  کرد،ی رو  نی. در ا(2024

  ، یزندگ  یهاو استرس   یمنف  جاناتیکه افراد قادر باشند در مواجهه با ه  شودی باعث م  ،یجانیه  تایو پردازش تجرب  یخال  یبا صندل  ارمانند ک

کند کمک میمداخله به فرد    نی. ا(2024؛ گرینمن و همکاران،  2025آلدمدیا و همکاران،  )  کنترل کنند  یطور مؤثرتر خود را به  یهاواکنش 

  ت یو تثب  میبر تنظبین فردی و اجتماعی    یدرمانتمیکه ر  یدر حال  .کند  تیری ها را مدخود مواجه شده و آن   جاناتیطور فعال با هتا به

به پردازش    میخاص و مستق  ورطبه  مدارجانی(، آموزش ه2024دارد )آکتاش و دولگرلر،    د یو بهبود تعاملات تأک  یروزانه و اجتماع  یهاتمیر

  مولاک ی)ت کندیکمک مهیجانات  تنظیمزا پرداخته و به کاهش اضطراب و استرس   یهاتیدر موقع یجانیه یهاو بهبود واکنش  جاناتیه

در    یشتریب  یاثربخش  ،یاو مقابله  یشناخت  یهابا تمرکز بر مهارت   مدارجانیآموزش ه  ن،ی(. بنابرا2024؛ اکر و همکاران،  2025و همکاران،  

 دارد. زا  تنش  یهات یدر موقع  ژهیوبه  جانیه  میتنظ  یهای کاهش دشوار 

  ی دشوار بهبود  بر    یمعنادار  ریتأث  مدارجان یو آموزش ه  یو اجتماع  یفردنیب  یدرمانتمینشان داد که هر دو مداخله ر  جینتادر مجموع  

نشان  جانیه م یتنظبر دشواری در افراد  ییرا در بهبود توانا یشتریب یاثربخش مدارجانیحال، آموزش ه نیداشتند، با ا جانیه م یدر تنظ

تمرکز    یجانیه  یالگوها   ریی و تغ  یکه بر خودآگاه  ییهاآموزش   جان،یه   در تنظیم  ی آن است که در مواجهه با دشوار   انگریب  هاافتهی  نیداد. ا

  بر این اساس،  تر واقع شوند.اثربخش  کنند،یم دیتأک یفردنیو ب  یاجتماع یهاتمیر  میکه بر تنظ ییها دارند، ممکن است نسبت به درمان 

 باشد.    جانیه  میتنظبهبود مشکلات مرتبط با  مداخلات مؤثرتر در    خابانت  یبرا   ییراهنما  تواندیمطالعه م  نیا

هدفمند، تفاوت در تعداد جلسات دو گروه مداخله، و    یریگنمونه توان به  هایی نیز همراه بود. از جمله میپژوهش حاضر با محدودیت 

پعد بلندمدت  یری گیم  کرد  اثرات  همچناشاره  استرس    نی.  تنش  سطح  مداخله    یلیتحصو  زمان  وضعدر    ی اجتماع-یاقتصاد  تیو 

گیری مطالعات آتی به روش تصادفی شود شیوه نمونه پیشنهاد می  .تواند بر نتایج مطالعه تأثیرگذار باشدنشد که میکنندگان کنترل  شرکت 

برا  یاجرا   نیهمچن  باشد. برابر  پ  یهاگروه   یتعداد جلسات  بازه   یر یگیمداخله و گنجاندن مرحله  نتایج    تواندیمختلف م  یزمان   یهادر 

و   یلیتحصو تنش  مؤثر مانند سطح استرس    یرها یکنترل متغ  ن،یکند. علاوه بر ا  ترقیرا دق  یرماناثرات د  یدار یو پا  یاثربخش  سهیمقا

 دهد.  شیرا افزا  جیدقت نتا  تواندیمکنندگان  شرکت   یاجتماع-یاقتصاد  تیوضع
 

 منابع 
 

  .نقش میانجی دشواری در تنظیم هیجان در رابطه دلبستگی ناایمن و اختلال بازی اینترنتی در دانشجویان(.  1404. )ا  ،سجادیان.، و  م  ،قاسمی.،  ا  ،زره ساز

 fa.html-6096-1-http://frooyesh.ir/article. 120-111، (5) 14 ،رویش روان شناسی

فردی و اجتماعی بر علائم، اضطراب درد و افسردگی اساسی بیماران  درمانی بیناثربخشی ریتم(. 1404)ه.  ،هارون رشیدی.، و س  ،مشتاقی.، ز ، صحرایی

 fa.html-2493-1-http://ijpn.ir/article.23-12، (1) 13 .روان پرستاریمبتلا به سندروم روده تحریک پذیر.  

ها در تنظیم هیجان، عدم تحمل بلاتکلیفی  اثربخشی درمان شناختی رفتاری بر دشواری  (. 1403) ا.  ، صدری.، و  ع ،شیخ الاسلامی.، گ  ،قمری.،  ع ،ندائی
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