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 چکیده 
سازی بر دشواری در تنظیم ربخشی درمان ذهنییین اثهدف این پژوهش تع

هیجان و خودمهارگری در نوجوانان با پرخاشگری بالا بود. روش پژوهش  

طرح   با  آزمایشی  کنترلو    آزمون پس  -آزمونشیپنیمه  دوره    گروه  با 

  تر و پسردخ  بود. جامعه آماری پژوهش شامل نوجوانان   پیگیری سه ماهه 

ت در  کز مشاوره تکامل شهر رشبه مر  کنندهعهاجمر  سال  18تا    12سنین  

نفر براساس   30ی هدفمند ریگنمونهکه با روش  د بو  1402نیمه اول سال 

(  15تصادفی در دو گروه آزمایش )  صورت به  و  انتخاب شدند   معیارهای ورود

  20سازی را طی  ذهنی  درمان( گمارده شدند. گروه آزمایش  15و کنترل )

لسه دریافت کردند.  ای یک جهفته  صورتبه  یادقیقه  75ه آموزشی  جلس

(،  AQ،1992ها پرسشنامه پرخاشگری باس و پری )ی دادهآورجمعر  ابزا 

( و مقیاس  DERS  ،2004مقیاس دشواری در تنظیم هیجان گرتز و رومر )

( همکاران  و  تانجنی  بود.  SCQ  ،2004خودمهارگری  با    نتایجتحلیل  ( 

  نتایج نشان داد .  رت گرفتصو   مکرر  یگیراز روش واریانس اندازه   استفاده

ذهنیدراثربخشی   مسازی  مان  و    تغیرهایبر  هیجان  تنظیم  در  دشواری 

اس  خودمهارگری ت  . (p<05/0)  تمعنادار  این  پیگیری    أثیرو  مرحله  در 

بود مینتیجه  راین نابب  .(p<05/0)  ماندگار  ن  درما له  مداخ  شودگیری 

تنظبر  تواند  می  سازیذهنی در  دشواری  افزایش  کاهش  و  هیجان  یم 

 . باشدمؤثر  نوجوانان دارای پرخاشگری بالا   دمهارگریخو

 

-خودمهارگری، درمان ذهنی  ،دشواری در تنظیم هیجان:  های کلیدیواژه
 . پرخاشگریسازی، 

 Abstract 
This study aimed to determine the effectiveness of 

mentalization therapy on the difficulty in emotion 

regulation and self-control in adolescents with high 

aggression. The research method was semi-

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

control group with a three-month follow-up period. 

The statistical population of the research included 

boys and girls between the ages of 12 and 18 who were 

referred to the Development Counseling Center in 

Rasht in the first half of 2023, and 30 people were 

selected based on the inclusion criteria using a 

purposive sampling method and were randomly 

divided into two experimental (15) and control groups. 

(15). The experimental group received mentalization 

therapy during 20 75-minute training sessions, once a 

week. The data collection tool was Bass and Perry's 

Aggression Questionnaire (AQ, 1992), Gertz and 

Romer's Difficulty in Emotion Regulation Scale 

(DERS, 2004), and Tanjani et al.'s Self-Control Scale 

(SCQ, 2004). The results were analyzed using the 

repeated measurement variance method. The results 

showed that the effectiveness of mentalization therapy 

on the variables of difficulty in emotion regulation and 

self-control is significant (p<0.05). And this effect was 

permanent in the follow-up phase (p<0.05). Therefore, 

it is concluded that mentalization therapy can be 

effective in reducing the difficulty in regulating 

emotions and increasing self-control in adolescents 

with high aggression. 

 Keywords: Difficulty in Emotional Regulation, Self-

Control, Mentalization Therapy, Aggression. 
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 مقدمه 
 

با تغییر 1نوجوانی  انسان است که  از رشد  اجتماعی همراه است- ات زیستىدوره مهمی   عصبى، هورمونی، فیزیولوژیکی و تغییرات 

وجوانی و وضعیت روانشناختی و هیجانی ناپایدار مربوط به آن را  د مرحله نبیشتر افرا  ممکن است  چند  هر  (.2024همکاران،    و  2روبینسون )

شناسی رفتاری  های آسیبروز بر تعداد نوجوانانی که نشانه روزبهدهنده این است که  ی نشانپژوهششواهد    حالن یذرانند، اما باابگ  لامتبه س

در    3یکی از این مشکلات رفتاری، عامل پرخاشگری   (.2024ن،  ار)شیخ و همکا  شودکنند، افزوده میمییا هیجانی را در خویش حمل  

شود که هدف آن آسیب رساندن عمدی به شخص  یرفتاری تلقی م  ،پرخاشگری (.  2023و همکاران،    4فوزی کودکان و نوجوانان است )

پرخاشگری آشکار و پنهان است.    ،در بین نوجوانان   شدهی بررسترین نوع پرخاشگری  رایج  (.2021و همکاران،    5در یح-روبلز)  دیگری است

آشکار هم   و هم    صورتبهپرخاشگری  و    صورتبه فیزیکی  دعوا  مانند  اعمال ظاهری  با  پیدا می  ادیدادوفرکلامی   که ی درحالکند.  نمود 

(. 2024،  6راهام گ  کار و   -شود )فینیجینی ابراز میراکنپعهیشاگیری و  پرخاشگری پنهان بیشتر مخفیانه و در روابط اجتماعی از طریق گوشه

و پرهزینه    مدتیطولانپرخاشگری نوجوانان یک مشکل عمده جهانی با پیامدهای عاطفی، اجتماعی و اقتصادی    اندمطالعات نشان داده

د  توان میکه    جوانانزا در بین نوشناسایی عوامل آسیب  رون یازا (.2022همکاران،    و  7اندازد )وگا است که سلامت نوجوانان را به خطر می

     (2023و همکاران،    8)دموکویچ  از اهمیت بالایی برخوردار استشود    ثباتی هیجانیهای عاطفی منفی و بیبه افزایش تجربهمنجر  

در  د روشبهکه    9تنظیم هیجان شواری  احساسات  عنوان  به  دادن  پاسخ  ناسازگار  میهای  موجب  است    فرد   شود کهشناسایی شده 

از  و نقص در استفاده عملکردی از هیجانات های هیجانی یا پریشانی عدم پذیرش پاسخ،  هاکنترل تکانه رمشکل د،  قبولرقابل ی های غپاسخ

افرادی که سطح متوسط و بالایی از مشکلات    انده(. مطالعات نشان داد 2023،  ؛ دموکویچ و همکاران 1401خود بروز دهد )ویسی و همکاران،  

ا  تنظیم هیجان داشتند پرخاشگری روانی بیشتری ؛  2023،  10فراد دارای سطح پایین مشکلات تنظیم هیجانی داشتند )یانگنسبت به 

عاطفه    یطور مؤثر به  توانندی م  هستنداز تمرکز حواس    یسطح بالاتر  یکه دارا   یادطور خاص، افر به   (.2023و همکاران،    11کوبو -رزیگوت

  12)کیم  نشان ندهند  ازحدش یواکنش ب  ندیناخوشا  ایات نامطلوب  س اتا نسبت به احس  کرده  میتنظ  ،ی وخولق خ  طرفانهیب  ییخود را با شناسا

 (. 2022و همکاران،  

از دلایل مهم شکل اشاره کرد ) 13توان به نقص خودمهارگری گیری پرخاشگری مییکی دیگر  نژاد و همکاران،  اسمعیلدر نوجوانان 

م 1401 در  متعدد (.  خود   یطالعات  بالقوه  پرخاشگرانه    مهارگرینقش  رفتار  )مهربان ش ندر  است  شده  داده  همکاران،    14ان    (. 2023و 

سازگاری فرد را    تواندشود که میشناخته می  گرانیم با دروابط سال  جادیمنظور اعواطف، باورها و رفتارها به  میتنظ  عنوانبه خودمهارگری  

کار    ،یمنف  جاناتیفرد، کنترل ه  یاه ظحل  یها انداختن لذت  ریبه تأخسبب  ( و  2022و همکاران،    15)بیلکه  هدیدر محیط زندگی بهبود بخش

اکثریت رفتارهای    اند کهت نشان داده مطالعا  (.2021،  16شود )پکر و یلدز  یتکانش  یمحول شده و مهار رفتارها  فهیانجام وظ  یمداوم برا

میمشکل  پرخاشگرانه  و  )ساز  باشد  افراد  پایین  خودمهارگری  از  ناشی  همکاران،    18پنگ   ؛2021  ،17آگباریاتواند  که    (.2023و  افرادی 

بدون در نظر گرفتن  ساز و پرخاشگرانه هستند و این افراد  خودمهارگری پایینی دارند هنجارشکن بوده و بیشتر مستعد رفتارهای مشکل

  د دهنجیح مینی را به پیامد تأخیری تر های خود دست به اقدام عجولانه زده و در مهار پاسخ خود مشکل دارند و پاداش آاثرات فعالیت
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و   شتهها عملکرد بهتری دادر تنظیم هیجانات و بازداری تکانهبالا  از خودمهارگری    که افراد برخورداردرحالی  (.2023،  و همکاران 1)پلسن 

   .(2320ران،  و همکا  2توانند بین خود و محیط سازگاری ایجاد کنند )لی ی میراحتبهکنند و  بیشتر از هنجارهای اجتماعی پیروی می

ی  جنبهممکن است این رفتارها  بوده ور از الگوهای محیطی أثافراد بیشتر متو کنترل عواطف است که رفتارهای هیجانی  این نظر بر

رفتارها در نظر   گونهنیهایی برای آموزش ایجاد تعادل و هماهنگی در بروز اتوان برنامهبنابراین می (،2022، 3ه باشد )گولن شتدایادگیری 

است    4سازی توان برای خودمهارگری و تنظیم هیجان در نوجوانان به کار برد، درمان مبتنی بر ذهنییی که میاهازجمله درمان.  گرفت

تدوین شده است    (2016)   6و فوناگی   5پویشی است که توسط بتمننوع خاصی از درمان روان   سازی(. درمان ذهنی1399)بشرپور و عینی،  

سازی مبتنی بر سه مرحله  سازی است. اهداف کلی رویکرد درمانی ذهنیذهنی  -2ی و  نظریه دلبستگ  -1وم اصلی  و مبتنی بر دو مفه 

قراداد بستن و درگیر کردن بیمار در درمان و   - 3کارکرد شخصیت و  - 2سازی بیمار، یارزیابی ظرفیت ذهن -1ساختاریافته متمایز است: 

سازی این است که به درمانجو کمک  صلی درمان مبتنی بر ذهنیا  کانون. اشدت با درمان تداخل داشته بشناسایی مشکلاتی که ممکن اس 

ی فرآیند  طورکلبه  های ذهنی خود را به سطح هشیاری آورده تا احساس منسجم و کاملی از عاملیت روانی خود به دست آورد. کند تا تجربه

موجب کاهش اثرات مضر شخصی   جهیدرنتو کند ی اجتماعی فراهم میاین درمان مسیری را جهت ثبات هیجانی و بهبود عملکرد شناخت

،  و همکاران  8شکلات روانی شدید )شوارتزر سازی برای بیماران دارای ماز درمان ذهنی(.  2022،  7گردد )بتمنو رفتارهای ضداجتماعی می

،  و همکاران   9لد یشر نوجوانان )هاو(، اختلال رفتا2022  جانستون و همکاران،اختلال شخصیت مرزی نوجوانان )،  (2022؛ بتمن،  2021

،  و همکاران   11(، سلامت روان نوجوانان و مراقبت فرزندان )اکرمن 2022،  و همکاران  10فرناندز -هررو(، رفتارهای پرخطر و پرخاشگری )2022

  بنابراین   .شودمیت ذهنی  استفاده شده است که منجر به افزایش ظرفی(  2021،  و همکاران  12آموزش شناخت اجتماعی )استاینمیر( و  2022

  و   13؛ میدلی 2021گیری روابط پایدار )گامبین و همکاران، نقش کلیدی در مقابله با استرس، تنظیم هیجانات و شکلسازی ظرفیت ذهنی

 توانسته ( که  2022)اسدی و همکاران،   اشته استذهنی خود و دیگران د  حالاتدرک  و    (1402؛ غفاری چراتی و همکاران،  2023مکاران،  ه

 (.2021و همکاران،    14بخشد )اوهلمن فوربس پذیر را بهبود  م عاطفی و کیفیت دلبستگی کودکان آسیبیظعملکرد بازتابی، تن

قرار گیرد ولی در نوجوانی اهمیت اصلی    توجه  موردسازی از همان آغاز کودکی بایسی  رویکرد ذهنیاگرچه  با توجه به پیشینه پژوهشی  

با توجه به اهمیت  بنابراین    (.2023همکاران،    و  15لوریولاکند )ز مینوجوانی بروهیجانی در    یشتر مشکلاتد زیرا که بشوآن آشکار می

ی  در بررسی پیشینهدرمان در کاهش اختلالات روانی و تنظیم هیجان و نیز آنجایی که  سلامت روان نوجوانان و همچنین کاربرد مؤثر این  

خودمهارگری پایین و دشواری در تنظیم هیجان دارند   گر کهسازی در نوجوانان پرخاش درمان ذهنی  ها مشخص شد که دربارهپژوهش

است نگرفته  چندانی صورت  حاضر    ؛تحقیقات  پژوهش  هدف  ذه  تعیینلذا  درمان  و نیاثربخشی  هیجان  تنظیم  در  دشواری  بر  سازی 

 .بودرگری در نوجوانان با پرخاشگری بالا  خودمها
 

 روش

 

وهش  بود. جامعه آماری پژ پیگیری سه ماه  با دوره    و گروه کنترل  آزمونپس   -آزمونش یپمه آزمایشی با طرح  وش پژوهش حاضر نیر

. حداقل  بودند  1402به مرکز مشاوره تکامل شهر رشت در نیمه اول سال    کنندهمراجعه  الس  18تا    12تر و پسر سنین  دخوانان  شامل نوج 

زش احتمالی برای  ( که جهت پیشگیری از ری1401 لاور،نفر پیشنهاد شده است )د 15روه حجم نمونه برای مطالعات آزمایشی برای هر گ

گیری هدفمند از طریق پرسشنامه پرخاشگری غربالگری  نفر به روش نمونه  120تعداد    ه اول قبل از اجرانفر لحاظ شد. در مرحل  18هر گروه  
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ی تصادف  صورت بهسپس    ی انتخاب شدند ورسشنامه پرخاشگرم در پهای لازداوطلبانه دارای ملاک  صورتبهنفر    36از این تعداد    شدند که

نفر   15ها هریک به  گروهیزش نمونهربه سبب  که در مرحله پیگیری    تندقرار گرفنفر(    18نفر( و گروه کنترل )  18در دو گروه آزمایش )

یافت ورودکملا    .کاهش  پژو  های  آگاهانه جهت شرکت در  فرم رضایت  روانشنشامل تکمیل  به مشکلات  ابتلا  ختی دیگر؛  ا هش؛ عدم 

رسشنامه پرخاشگری باس و پری  خصوصیات فرهنگی و اقتصادی مشابه؛ دریافت رضایت کتبی از والدین؛ کسب نمره بیشتر از میانگین در پ

ها در  شرکت در طول درمان، پاسخ ندادن به سؤالات پرسشنامه  دم تمایل بهمل عش شاهای خروج در این پژوه به بالا(. ملاک  90)نمره  

رخاشگری در طی پژوهش و  ای در خصوص پمات مشاوره ونه خدفت هرگهای آزمایش و کنترل(، دریاروه)برای گ   آزمونپس و   نآزموش یپ

ها و  دن اطلاعات افراد گروهش شامل محرمانه بو وه ن پژده در اییت ش ی رعابود. ملاحظات اخلاقجلسه درمانی  حضور نداشتن بیش از دو  

فشرده انجام    صورتبهکنندگان بود. همچنین پس از اتمام پژوهش ارائه درمان برای گروه کنترل نیز  تبار مالی برای شرک  گونهچیهدون  ب

خودمهارگری ارزیابی شدند  یجان و  تنظیم ههای دشواری در  شروع جلسات درمانی همزمان هر دو گروه از طریق پرسشنامه  شد. قبل از

قرار    سازیر ذهنیای یک جلسه درمان مبتنی بهفته  صورتبهای  قهیدق  75جلسه آموزشی    20(. سپس گروه آزمایش تحت  آزمون ش یپ)

ها ارائه شد  جدد پرسشنامهه مهر دو گرو  به  تلامداخ   تماما  ازبعد  .  ای دریافت نکردندکنترل طی این مدت هیچ مداخلهگرفته شدند و گروه  

واخر اردیبهشت تا اوایل  از ازمانی اجرای این تحقیق    بازهشد.  انجام  پیگیری هم    خلهاه بعد از مداسه متحقیق    به به اهداف  بنا(.  آزمونپس )

گیری  ندازهها از روش واریانس ا. جهت تحلیل دادهصورت گرفت  هاآن ها امتیازبندی  آوری دادهبعد از جمع  به طول انجامید.  1402بهمن  

 فاده شد. است  05/0ی  در سطح معنادار  23نسخه     SPSS  افزارنرم گیری از  مکرر با بهره

 سنجش  ابزار

توسط باس و پری تدوین شد. این پرسشنامه    1992نامه پرخاشگری در سال  پرسش  :(QA)1پریپرسشنامه پرخاشگری باس و  

سؤال(    8سؤال( و خصومت ) 7سؤال(، خشم )  5)  یپرخاشگری کلامسؤال(،   9یکی )است که چهار عامل پرخاشگری فیزسؤال   29دارای  

ره فرد در این باشد. هر چه نم( می1 موافقم )کاملاً  ( تا5الفم )کاملاً مخ   ایدرجه  5طیف لیکرت    صورتبهاری  ذ گروش نمرهسنجد.  را می

،  ایاییمیزان پ  با استفاده از ضریب آلفای کرونباخد  در پژوهش خو(  1992)مقیاس بیشتر باشد میزان پرخاشگری فرد بالاست. باس و پری  

( نتایج  1386در ایران نیز سامانی ).  (1992  )باس و پری،  گزارش کردند  89/0و    92/0،  91/0  ه ترتیبیی را بمحتواسازه و روایی    اعتبار

.  به دست آورد   49/0تا    38/0رمقیاس را  گی بین چهار زیو همبست  72/0  تا  80/0اس  برای چهار زیرمقی هفته    9را با فاصله    ضریب بازآزمایی

  فیزیکی شگری  زیرمقیاس پرخا   یاده شد که نتایج نشانگر همسانی درونرونباخ استفدرونی مقیاس از ضریب آلفای ک  همسانیت سنجش  جه

آلفای  در این پژوهش، ضر  .(1402ی و همکاران،  غفاری چرات) بود    0/ 80خصومت  و    83/0، خشم  81/0کلامی    پرخاشگری ،82/0 یب 

 آورده شد.   به دست  73/0برای کل آزمون  کرونباخ  

  2004رومر در سال  ن را گرتز و  نظیم هیجاپرسشنامه دشواری در ت:  (DERS) 2ز و رومر نظیم هیجان گرت مقیاس دشواری در ت

ی  ر یکارگبه   انی، دشواری درهای هیجیرش پاسخم پذدهی است که شش مؤلفه عد طراحی کردند. این پرسشنامه یک مقیاس خودگزارش

ن شفافیت  و فقدا  ظیم هیجانیحدود به راهبردهای تن، دسترسی منه، فقدان آگاهی هیجانیدشواری در کنترل تکا  د،فتارهای هدفمنر

شبیه من نیست    اصلاًتا    (5ای از کاملاً شبیه من است ) درجه  5عبارت بر اساس طیف لیکرت    36گذاری  کند. نمرهرا ارزیابی می  هیجانی

ی بیشتر است. گرتز و نتنظیم هیجا  ی دردشوار   منظوربه. نمرات بالا در این مقیاس  شدبامی  150تا    36مرات بین  متغیر است. دامنه ن(  1)

ردند.  گزارش ک  89/0تا    80/0ها از  و برای خرده مقیاس  93/0مقیاس به شیوه آلفای کرونباخ برای کل مقیاس    پایایی این  (2004رومر )

 89/0تا   57/0از  ها  قیاسبرای خرده م  آلفای کرونباخو    88/0  ایهفته  6تا   4در یک دوره     اییزآزم اس به شیوه باپایایی کل مقی  همچنین

 68/55ا ارزش ویژه بیش از عاملی ب 6جود ساختار شافی استفاده شد که نتایج ویل اکتبرای بررسی روایی سازه از روش تحل . محاسبه شد

ن مقیاس،  رم ترجمه شده به فارسی ایهمچنین، پایایی همسانی درونی ف.  (2004مر،  )گرتز و رو  ین متغیر را نشان دادواریانس ادرصد از  

  مقیاس این  را برای    یلایهمسانی درونی با(  1389عزیزی و همکاران )در پژوهش  دماتی مورد محاسبه قرار گرفت.  طی یک مطالعه مق

(86/0=a)  .خواهی ذاکرمن  انی با نمره پرسشنامه هیجانهمبستگی نمره پرسشنامه تنظیم هیج  ،رواییی تعیین  راب  محاسبه شد(26/0=r) 

در پژوهش حاضر    .(1402چراتی و همکاران،    ی)غفار   م بودزلایانگر برخورداری پرسشنامه از اعتبار  به دست آمد که بمعنادار و مثبت  

 آمد. به دست    83/0مقیاس  این  کل  ضریب آلفای کرونباخ  

 
1 Buss and Perry Aggression Questionnaire 

2 Gratz & Roemer Difficulties in Emotion Regulation Scale 
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بلی و برای  با الهام از ابزارهای ق(  0420)توسط تانجنی و همکاران    مقیاساین  : (SCS) 1مکاران مقیاس خودمهارگری تانجنی و ه 

)تانجنی و همکاران،    ستشده ا   دوینگویه ت  36اند در  ارگری ساخته شده هایی که برای سنجش خودمه نواقص پرسشنامهبرطرف کردن  

تنظیم شده است.    (5)  خیلی زیاد شباهت دارد  ( تا1)  صلاً شباهت نداردی از اادرجه پنجلیکرت  ر یک طیف  عبارت د  36های  پاسخ(.  2004

و برای فرم کوتاه    89/0آیتمی    36خ برای فرم بلند  ( آلفای کرونبا 2004)  در پژوهش تانجی و همکاران است.  180تا    36بین    دامنه نمرات

  0/ 49رسشنامه خودکنترلی ویلکاسون با پ  را مقیاس نروایی همگرایی ای (2011اران )همچنین ریدر و همک گزارش شد. 83/0آیتمی  13

(  1399نش و همکاران )قیاس توسط آزادمن این مدر ایرا  اند.ودهگزارش نم  42/0خواهی زاکرمن  نامه هیجانوایی واگرایی آن را با پرسشو ر

این پرسشنامه با  های تحلیل، منسجم گزارش شدند. همچنین ضرایب همبستگی  عامل بر اساس یافتهاریابی قرار گرفته است. دو  موردهنج

لفای کرونباخ  روش ضریب آبه    81/0  -75/0ن مقیاس در دامنه بین  ای  ود. همسانی درونی( نشانگر روایی بr=46)پرسشنامه رفتار اخلاقی  

     .آمدبه دست    87/0بر مبنای آلفای کرونباخ    این مقیاسپایایی  در این پژوهش نیز    (.1401ان،  نژاد و همکارسمعیلبه دست آمد )ا

این    ده است.دوین ش( ت2016بتمن و فوناگی )ز پروتکل درمانی  سازی با اقتباس ارنامه درمانی ذهنیب  سازی:درمان مبتنی بر ذهنی

آن    های متعددی اثربخشیپژوهش در    این بسته درمانی  اجرا شد.  ای یک جلسههفته  ورتصبه ای  قهیدق   75جلسه آموزشی    20درمان طی  

ی،  ؛ بشرپور و عین2016و فوناگی، من )بتاضطرابی و تنظیم هیجان و تکانشگری تأیید شده است در درمان اختلالات شخصیت، اختلالات 

 آورده شده است.   1سازی در جدول  یلاصه جلسات درمان ذهنخ  (.1398

 

 ( 2016ی، سازی )بتمن و فوناگ ذهنی: خلاصه جلسات درمان  1جدول 

 ای( دقیقه  75آموزشی جلسه  20) جلسات محتوای جلسات

اند؟ را به درمان ارجاع شده نه اعضا و اینکه چتأکید بر حضور فعالالسات گروهی/  بیان اهداف ج سازی چیست؟سازی و موضع ذهنی: ذهنیجلسه اول

از سوی درمانگر/   ارهیسوءتعبسازی و تمایز آن با  اد و مزایای ذهنیهای خاص، ابعتوضیح جنبه

 ارائه تکلیف خانگی

)شاخص سازی یعنی چه؟کل داشتن با ذهنیجلسه دوم: مش جلسه  اهداف  ذهنیبیان  مشکلا  زی ساهای  و خوب/  درضعیف  و  ذهنی  ت  خود  خوانی 

ی تفسیرهای  سازشفافخودمهارگری/ حساسیت بین فردی(    مشکلات تنظیم هیجان و  / دیگران

 ارائه تکالیف خانگی / کنندگانشرکت

اولیه و ثانویه( توصیف انواع هیجانات و   بیان اهداف جلسه )هیجانات اصلی و اجتماعی/ هیجانات م و هیجانات اصلی کدامند؟جلسه سوم: چرا ما هیجاناتی داری

 ر کنترل هیجانات/ ارائه تکالیف خانگی های فردی دتفاوت

های هیجانی درونی تفسیر علامت  ت و احساسات(ی برخورد با هیجانابیان اهداف جلسه )چگونگ سازی هیجانات جلسه چهارم: ذهنی

  ند به تنظیم احساسات ما توانران میدتنظیمی احساسات و اینکه چگونه دیگدر خود و دیگران/ خو

ها را مدیریت نه آنهستند و چگو  کننده ناراحت سازی که بسیار  حساسات غیرذهنیکمک کنند/ ا

 تکالیف خانگی  های آرمیدگی/ ارائهکنیم/ ارائه روش

راهبردهای دلبستگی در   )اهمیت روابط دلبستگی( بحث در مورد دلبستگی وبیان اهداف جلسه   پنجم: اهمیت روابط دلبستگی  جلسه

 ف خانگیبزرگسالی/ ارائه تکالی

 رائه تکالیف خانگی های دلبستگی/ اسازی( تعارضستگی و ذهنیبیان اهداف جلسه )دلب سازی جلسه ششم: دلبستگی و ذهنی

د خودمهارگری/  ویکرد آموزشی/ ارائه جزوه در موران اهداف جلسه )پرخاشگری چیست؟( ارائه ربی ی چیست؟جلسه هفتم: پرخاشگر

 ی ارائه تکالیف خانگ

ذهنی سازی درمان مبتنی بر ذهنی جلسه هشتم: بر  مبتنی  )درمان  جلسه  اهداف  تخصصی  بیان  اهداف  و  مشخصات  بیان   / MBTسازی( 

 ی آموزش و تمرین ذهنی سازی در گروه/ ارائه تکالیف خانگ

م سازی مبتنی بر ذهنیجلسه نهم: درمان  )درمان  اهداف جلسه  ذهنیبیان  بر  ایجاد  بتنی  اهمیت  دیگرانسازی(  با  ایجاد روابط   / ارتباط 

 با درمانگر و اعضای دیگر گروه/ ارائه تکالیف خانگی دلبستگی 

ارائه  ذهنی سازیجلسه دهم: اضطراب، دلبستگی و  جلسه/  اهداف  ان   بیان  بیان  ترس/  و  اضطراب  مورد  در  و  آموزش  اضطرابی  اختلالات  واع 

 ارائه تکالیف خانگیؤلفه کلیدی درمان است/  ی شخص دیگر مها و اینکه یارنی آراهکارهای درمان

ه آموزش در مورد دوره و درمان مورد افسردگی/ ارائبیان اهداف جلسه/ ارائه رویکرد آموزشی در   سازی جلسه یازدهم: افسردگی، دلبستگی و ذهنی

 رائه تکالیف خانگی فسردگی/ بحث در مورد تفکر افسرده ساز/ اا

 ی ریگجهینتخلاصه و  جلسه دوازدهم:

 
1 Self-control Scale 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

25
-0

6-
04

 ]
 

                             5 / 10

https://frooyesh.ir/article-1-5107-en.html


246        
 سازی بر دشواری در تنظیم هیجان و خودمهارگری در نوجوانان با پرخاشگری بالا درمان ذهنیاثربخشی 

The effectiveness of mentalization therapy on the difficulty in emotion regulation and self-control in adolescents with … 

  

 
 

( بیان اهداف جلسات گروهی/ پرسش از اعضای گروه در MBT-Iمروری بر بحث گروه قبلی ) مدلانه یزدهم: حمایت و تأیید هجلسه س

 اهند در گروه مطرح شود/ تأیید همدلانه خومورد مشکلاتی که می

مشکلات/ کاوش مشکلات و ترکیب   / اعضای گروه از سوی درمانگر  شده مطرح   ی مباحثسازشفاف ی سازشفاف جلسه چهاردهم و پانزدهم: 

 در صورت لزوم به چالش کشیدن

 سوی اعضای گروهاز  شده مطرحو تمرکز عاطفی بر روی مباحث شناسایی عاطفی  جلسه شانزدهم: شناسایی عاطفی و تمرکز عاطفی

 عتماد معرفتیسازی مطالب برای تسهیل اآموزش در جهت ذهنی سه هفدهمجل

 های انتقالسازی ارتباط با توجه به ردیابذهنی سازی ارتباط دهم: ذهنیجلسه هجدهم و نوز

 مانی دادن به دردر زمینهدان مرکز بر احساسات فقی برای پایان دادن به درمان / تسازآماده  جلسه بیستم

 

 یافته ها 
 

  18تا    12  ینسنپسران    دختران و  آزمایش و کنترلکننده گروه  ن شرکتنوجواناشناختی  جمعیت  اتلاع اط بر اساس    مطالعهاین    در

از هر دو که    سال بود  14/ 38±38/2و    44/14±24/2های آزمایش و کنترل به ترتیب  سنی گروهمیانگین و انحراف معیار  که    سال بودند

؛ اما به سبب  گمارده شدندر در گروه کنترل  نف   18نفر در گروه آزمایش و    18که    در مداخله شرکت داده شدند.  یجنس به تعداد مساو 

  پیگیری ر دختر در مرحله  نف   9نفر پسر و    6روه  گ  در هر دوکه  نفر کاهش یافتند    15ها هر یک به  ه ی، گروه در مرحله پیگیر ریزش نمون

 رائه شده است. گرایش مرکزی متغیرهای پژوهش ا  هایشاخص  2در جدول  ها انجام شد.  وی آنو تحلیل آماری بر ر   شرکت داشتند
 

 ها به تفکیک گروهدشواری در تنظیم هیجان و خودمهارگری های توصیفی متغیرهای : شاخص2  جدول

 لک یو رویشاپ انحراف استاندارد  میانگین  گروه مراحل سنجش  متغیرها

 معناداری  آماره 

تنظیم  در  دشواری 

 هیجان 

 075/0 89/0 46/12 80/106 مداخله  آزمون شیپ

 341/0 94/0 73/11 73/105 لکنتر

 338/0 94/0 37/13 13/88 اخله مد آزمون پس

 368/0 94/0 54/12 00/106 کنترل

 171/0 92/0 98/13 20/87 مداخله  پیگیری

 * 041/0 88/0 56/12 86/106 کنترل

 * 027/0 86/0 74/14 20/110 مداخله  آزمون شیپ خودمهارگری 

 165/0 92/0 40/13 80/109 کنترل

 243/0 93/0 30/15 26/127 مداخله  آزمون پس

 658/0 96/0 71/13 06/109 کنترل

 132/0 91/0 04/15 86/126 اخله مد پیگیری

 670/0 96/0 28/15 60/110 کنترل

(05 /0>P*) 

در    یدشواردر متغیرهای  در طول مراحل سنجش تغییرات بیشتری    مداخله نسبت به کنترل  دهد که گروهنتایج نشان می  2در جدول  

خودمهار  جانیه  میتنظ است؛  داشت  یگر و  متغیر    درواقعه  تغییرات  تنظ  یدشوارروند  روند    جانیه  میدر  و  کاهشی  مداخله  گروه  در 

ها دارای  ها در مراحل مختلف سنجش به تفکیک گروهک نشان داد، دادهآزمون شاپیرو ویل چنین نتایجاست. همدمهارگری افزایشی بوده  خو

ها در اکثر متغیرها  ست؛ با توجه به نرمال بودن توزیع دادهکه در جدول مشخص شده ا   دو مورد  جزبه (  P>05/0د )باشنمی  وزیع نرمالت

ها از آزمون لون استفاده شد، نتایج نشان داد که خطای  بررسی همگونی خطای واریانسجهت    اده کرد.های پارامتری استفآزمونتوان از  می

دواریانس هرها  از  ر  به    یک  میمتغیرها  مراحل سنجش همگون  ماتریس  باتفکیک  داد که  نشان  باکس  ام  آزمون  نتایج  شد؛ همچنین 

یر متغیر لی با حضور گروه کنترل نشان داد که مقادآزمون کرویت موچ  (. نتایجP>05/0رقرار است )ها در حالت چندمتغیره بکوواریانس

  F  شاخص  ارشباشد، بر این اساس گزیمعنادار نم(  P  ،93/0=W=380/0خودمهارگری )  ( P  ،90/0=W=246/0)  جان یه  میدر تنظ  یدشوار
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هت آزمون  گیری مکرر، جهون تحلیل واریانس انداز های آزمفرضرقراری پیشتوجه به ب  بااصلاح ندارد.  در آزمون تحلیل واریانس نیاز به  

  نتایج آزمون تحلیل واریانس   3ه است. در جدول  شدتفاده  آزمون اس  ها از اینخله در مراحل سنجش و مقایسه آنمقایسه اثربخشی مدا

 ه است. ی ارائه شدر یمتغگیری مکرر چند  اندازه
 

 ظیم هیجان و خودمهارگری دشواری در تنکرر چندمتغیری برای متغیرهای گیری مدازه : نتایج آزمون تحلیل واریانس ان3جدول 

درجه   F مقدار ارزش  ها آزمون اثر

 رآزادی اث

آزادی    درجه 

 خطا 

ضریب   ری معنادا

 ایتا 

توان  

 آماری

 1 36/0 001/0 112 4 46/15 71/0 اثر پیلایی  گروه

 1 64/0 001/0 110 4 63/23 29/0 لامبدای ویلکز 

 1 55/0 001/0 108 4 13/33 45/2 اثر هتلینگ

 1 71/0 001/0 56 2 68/68 45/2 روی ین ریشهبزرگتر 

 

دهد  ی نشان میگروهدرون ارزیابی    گیری مکرر چندمتغیری ارائه شده است؛ نتایجتحلیل واریانس اندازه  جدول فوق نتایج آزموندر  

د پیشنشان  نمرات  بین  که  پس اد  متغیرهآزمون،  ترکیب  در  پیگیری  و  بهآزمون  وابسته  )ای  همزمان  ، P  ،46/15=F=01/0طور 

میانگین متغیرهای    روند تغییر معناداری درفوق حاکی از آن است که  های  افتهداری وجود داشت. به عبارتی ی=اثرپیلایی( تفاوت معنی71/0

متفاوت بوده    ردمطالعهمویزان تغییرات مربوط به متغیر طی مراحل ارزیابی در دو گروه  می در مراحل ارزیابی مشاهده شده و  موردبررس

د تغییرات در ادامه، نتایج تک متغیری  بررسی دقیق رونت، برای  بوده اس   نیچننیامتغیرها  از    کیکدام ا دقیق مشخص نیست که در  است، ام

 ی ارائه خواهد شد.ریمتغتن چند  در م

 

اری در تنظیم هیجان و خودمهارگری در سه  برای دشو یریچند متغهای مکرر در متن گیری : نتایج آزمون تحلیل واریانس اندازه4جدول 

 گیری مرحله اندازه

 

، P  ،47/7=F=001/0ان )در متغیرهای دشواری در تنظیم هیجها  گیری مکرر نشان داد که بین گروهتحلیل واریانس اندازهآزمون  نتایج  

21/0=η( و خودمهارگری )001/0=P  ،56/5=F  ،17/0=ηلالت بر این دارد که در طول زمان  نتایج د  این  درواقعنادار وجود دارد.  ( تفاوت مع

ها  جهت بررسی روند تغییرات در گروه ی شده است.درمانگروهایش خودمهارگری در تنظیم هیجان و افز اعث کاهش دشواری درمداخله ب

 . شده است  ارائه  5در جدول  ها  به تفکیک گروهفرونی  در ادامه نتایج آزمون تعقیبی بن
 

یم هیجان و خودمهارگری در  ای دشواری در تنظی متغیرهگروه درون راتییتغفرونی برای مقایسه : نتایج آزمون تعقیبی بن5جدول 

 مراحل سنجش 

 ش مراحل سنج متغیرها
 گروه کنترل گروه مداخله 

 معناداری  اختلاف میانگین  معناداری  اختلاف میانگین 

 000/1 27/0 001/0 67/18 آزمون پس آزمون پیش

 متغیر
 منبع تغییرات

مجموع  

 مجذورات 
 جه آزادی در

گین  میان 

 مجذورات 
 معناداری  Fمقدار 

زه  اندا

 اثر

توان  

 آماری

در   دشواری 

 تنظیم هیجان

 1 56/0 001/0 42/36 48/849 2 95/1698 زمان 

 1 60/0 001/0 42/42 48/989 2 96/1978 زمان*گروه 

  32/23 56 09/1306 ا خط

 75/0 21/0 011/0 47/7 54/3324 1 54/3324 یگروهبین 

 هارگری خودم

 1 36/0 001/0 41/15 43/716 2 87/1432 زمان 

 1 35/0 001/0 38/15 41/715 2 82/1430 زمان*گروه 

  51/46 56 31/2604 خطا 

 62/0 17/0 026/0 56/5 21/3039 1 21/3039 یگروهبین 
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 سازی بر دشواری در تنظیم هیجان و خودمهارگری در نوجوانان با پرخاشگری بالا درمان ذهنیاثربخشی 

The effectiveness of mentalization therapy on the difficulty in emotion regulation and self-control in adolescents with … 

  

 
 

در   دشواری 

تنظیم  

 هیجان 

 000/1 13/1 001/0 60/19 پیگیری آزمون پیش

 000/1 87/0 409/0 93/0 گیریپی آزمون پس

 خودمهارگری 

 000/1 73/0 001/0 07/17 آزمون پس آزمون پیش

 000/1 80/0 001/0 67/16 پیگیری آزمون پیش

 000/1 53/1 000/1 40/0 پیگیری آزمون پس
 

(  اختلاف میانگین  =P  ،67 /18=001/0آزمون )آزمون و پستغییرات بین پیش   یدرماندهد که در گروه فرونی نشان مینتایج آزمون بن

همچنین نتایج نشان داد بین  تفاوت وجود دارد؛  دشواری در تنظیم هیجان  (  اختلاف میانگین  =P  ،60/19=001/0آزمون و پیگیری )و پیش 

و  پیش میانگین  =P  ،07/17=001/0)  نآزموپس آزمون  پیش(  اختلاف  پیگیریو  و  (  میانگین   اختلاف  =P  ،67/16=001/0)  آزمون 

کاهش دشواری  و بر    ماندگاری داشته  راتیتا مرحله پیگیری تأث  توان گفت که مداخله درمانی درمجموع میخودمهارگری تفاوت وجود دارد.  

    است.بوده  مؤثر    در تنظیم هیجان و افزایش خودمهارگری
   

 گیری بحث و نتیجه
 

سازی بر دشواری در تنظیم هیجان و خودمهارگری در نوجوانان با پرخاشگری بالا  اثربخشی درمان ذهنی  تعیینحاضر با هدف  پژوهش  

تنظیم هیجان نوجوانان دارای پرخاشگری بالا  در سازی بر کاهش دشواری درمان ذهنی ماهه انجام شد. نتایج نشان داد که  با پیگیری سه

(،  1399(، بشرپور و عینی )1401های اسدی و همکاران )یافته  نتایج این پژوهش باایج در مرحله پیگیری نیز ماندگار ماند.  و این نت  مؤثر بود

در   تتغییراهمراه با نوجوانی دوره توان گفت در تبیین این یافته می. دهمسو بو( 2021گامبین و همکاران )( و  2023)   میدلی و همکاران

ثباتی  های عاطفی منفی و بیبه افزایش تجربهمنجر    کهسازد  را فراهم    اطفیهای عموقعیتتواند  می  عیزیستی و شناختی و اجتما   مسیست

در پاسخ دادن به احساسات،    تنظیم هیجانشواری در  همچنین د  (2023؛ دموکویچ و همکاران،  2023  )لوریولا و همکاران،  شود  هیجانی

های هیجانی یا  عدم پذیرش پاسخ،  هامشکل در کنترل تکانه،  قبولرقابل یهای غپاسخ  شود که فردموجب می ،  ناسازگار   شیروعنوان  به

توان استدلال کرد که درمان  بنابراین می  (.1401)ویسی و همکاران،  بروز دهد  از خود  و نقص در استفاده عملکردی از هیجانات  پریشانی 

کاملی از عاملیت  هشیاری آورده تا احساس منسجم و  خود را به سطح    های ذهنیکند تا تجربهجو کمک میسازی به درمانمبتنی بر ذهنی

های  دارای بازنمایی  توان گفت به نوعیمیسازی است  ذهنی  فردی که دارای توانایی در زمینه (.2022روانی خود به دست آورد )بتمن،  

تبع این موضوع قادر به فهم هیجانات خود و دیگری خواهد بود و  فهم دنیای درون روانی خود و دیگران است که بهو  ترلاذهنی سطوح با

)اسدی و    خواهد داشت  پرخاشگرانهی و رفتارهای  تکانشگر  از  دور  به استراتژی سازگارانه و    ،ناپذیردر مواجهه با هیجانات منفی و تحمل

  یی عاطفه خود را با شناسا  یطور مؤثر به   توانندی م  باشند   خودآگاهیاز    یرسطح بالات  یکه دارا  یطور خاص، افرادبه (.  1401همکاران،  

(.  2022)کیم و همکاران،   ندهندنشان    حد  از  شیواکنش ب  ندیناخوشا  ایتا نسبت به احساسات نامطلوب    کرده  میتنظ  یوخوخلق   طرفانهیب

موجب کاهش    جه ینت  درکند و  ی فرآیند این درمان مسیری را جهت ثبات هیجانی و بهبود عملکرد شناختی اجتماعی فراهم میطورکلبه

 (. 2022گردد )بتمن،  می  خاشگرانهپر اثرات مضر شخصی و رفتارهای  

و این نتایج در مرحله پیگیری    هارگری نوجوانان با پرخاشگری بالا مؤثر بودیش خودم سازی بر افزانتایج نشان داد درمان ذهنی  همچنین

مکاران  فوناگی و ه  و(  2022، آکرمن و همکاران )(2022(، گولن )2023های میدلی و همکاران )یافتهن پژوهش با  نتایج اینیز ماندگار ماند.  

دهی رشد خود و تنظیم هیجان در یک عامل کلیدی در سازمان  سازی  توانایی ذهنیتوان گفت  در تبیین این یافته می  بود.همسو  (  2019)

سازی مستلزم توجه به حالات ذهنی همچون (. ذهنی2019نوجوانان پرخاشگری است که خودمهارگری پایینی دارند )فوناگی و همکاران،  

عواطف، باورها و    م یتنظتواند به  ( که می2021  ،ها در خود و دیگران است )گامبین و همکاراناحساسات، نیازها، آرزوها، اهداف و نگرش

  انداختن   ریبه تأخسبب    رده و موجب افزایش خودمهارگری در نوجوانان شود و درنتیجهکمک ک  انگریروابط سالم با د   جادیمنظور ارفتارها به

گردد )پکر و  و پرخاشگرانه    یانشتک  یامحول شده و مهار رفتاره  فهیوظ  انجام  یکار مداوم برا   ،یمنف  جاناتیکنترل هفرد،    آنی  یها لذت

ایپژوهش  (.2021یلدز،   نیز گویای  پیشین  مبتنداند که  بوده   نهای  اثبات  کی  تیبر ذهن  یرمان  است که  درمان کاملاً  ارتقای  شده  با 

میدلی و همکاران،  )د  شویم   یو رفتار  یو منجر به کاهش مشکلات عاطف  داده  شیرا افزا  پذیری روانیانعطاف  یها تیظرفسازی،  ذهنیت
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، مدیریت  ینیبش ی رفتارها را پهای مختلف  موقیعت  درکند تا  تواند به فرد کمک  می  سازی مشکلاتفافشبا  سازی  ذهن  لذا تکنیک  (.2023

د  شو که همین امر باعث می  اهش دهدبا هیجانات شدید ک  های سردرگمی، فقدان کنترل و عدم اعتماد را در برخوردو تجربه  ردهو درک ک

 (. 2021)شوارتزر و همکاران،    ایش یابدخودمهارگری نوجوانان دارای پرخاشگری بالا افز

درمانی جدید بر  یک رویکرد    عنوانبه سازی  توان نتیجه گرفت که درمان مبتنی بر ذهنیهای پژوهش میی براساس یافتهطورکلبه

مان  در طول ز حتی این اثربخشی ا پرخاشگری بالا مؤثر واقع شد.کاهش دشواری در تنظیم هیجان و افزایش خودمهارگری در نوجوانان ب

 بود. ماندگار  نیز  

، محدود بودن نمونه به نوجوانان دارای پرخاشگری بالا، عدم مهار  هدفمندگیری  های از قبیل روش نمونهودیتپژوهش حاضر با محد

سایر  این درمان در    مداخلهشود که  های آتی پیشنهاد میوهشعی و خانوادگی همراه بود. در پژمتغیرهای شخصیتی، فیزیکی و اجتما

از پرخاشگری(به  اختلالات روانشناختی )دیگر  نوجوانان دارای  ،  های متفاوتشهرها و مناطق و جوامع دارای فرهنگ مهار عوامل  ،  غیر 

زی بر دشواری تنظیم هیجان و خودمهارگری  ساذهنی  با توجه به اثربخشی درمان  اجرا گردد.  گیری تصادفیاستفاده از روش نمونهو    ذکرشده

ها و مراکز مشاوره خانواده و مؤسسات بهزیستی  شود این رویکرد در کلینککاربردی پیشنهاد می نوجوانان دارای پرخاشگری بالا در سطح

تا بدین طریق بتوان    ت کاهش پرخاشگری نوجوانان به کار رودآموزش به مشاوران و متخصصان روانشناسی مراکز مربوطه جهبا  همراه  

 نان را افزایش داد. سلامت روان نوجوا 
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