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 چکیده 
این پژوهش با هدف تعیین اثربخشی درمان شناختی رفتاری گروهی  

عزت  و  پرخاشگری  بر  آسیب مدیریت خشم  زنان  سابقه  نفس  با  دیده 

مواد سوء با   مصرف  آزمایشی  نیمه  پژوهش حاضر  انجام گردید. روش 

کلیه زنان    آماریجامعه  آزمون و گروه گواه بود.  پس   –آزمون  طرح پیش 

در  آسیب  مواد  سوءمصرف  با  آسیب دیده  زنان  بهزیستی مرکز    دیده 

نفر، به عنوان نمونه با استفاده از    24بودند.    1401شمیرانات در سال  

  2گیری در دسترس انتخاب شدند که به صورت تصادفی به  روش نمونه

پرسشنامه    12گروه   از  شدند.  تقسیم  گواه(  و  آزمایش  )گروه  نفری 

پری،  ،  BPAQ)   یپرخاشگر  و  و  1992باس  عزت (    نفس پرسشنامه 

(RSE  ،روزنبرگ پروتکل  و  (  1965،  از  )هر  جلسه   12همچنین  ای 

  ی درمان شناخت دقیقه(    120تا    90هفته یک جلسه و هر جلسه بین  

شد.خشم    تیر یمد  یگروه   یفتارر استفاده  مداخله  با  داده   برای  ها 

  وتحلیل شدند. تجزیه   یریمتغ  چندکوواریانس    لیتحلاستفاده از آزمون  

پس آزمون   نیانگیم  نیآزمون ب  شینترل اثر پککه با    نتایج نشان داد

  ی تفاوت معنادار   گواهو    شی در دو گروه آزماعزت نفس    وپرخاشگری  

دارد یافته>001/0p)  وجود  از  نتیم  های فوف(.  که    جهیتوان  گرفت 

درمانی   فرآیند    خشم  تیر یمد  یگروه  یرفتار  یشناخترویکرد  بر 

 . موثر بوده استدیده  پرخاشگری و عزت نفس در زنان آسیب 

،  ، درمان شناختی رفتاری مدیریت خشم،  پرخاشگری   :های کلیدیواژه
 . مصرف مواد، سوء  نفسعزت 

 Abstract 
This research was conducted to determine the 

effectiveness of group cognitive behavioral therapy of 

anger management on aggression and self-esteem of 

women affected by substance abuse. The method of 

the current research was semi-experimental with a pre-

test-post-test design and a control group. The 

statistical population was all the en affected by 

substance abuse in the center of injured women 

welfare of Shemiranat in 2022. 24 people were 

selected as a sample using the available sampling 

method and were randomly divided into 2 groups of 

12 people (experimental and control group). The 

Aggression Questionnaire (BPAQ) (Bass and Perry, 

1992) and the Self-Esteem Questionnaire (RSE) 

(Rosenberg, 1965) as well as from the 12-session 

protocol (one session per week and each session 

between 90 and 120 minutes) of group cognitive 

behavioral therapy Anger management was used for 

intervention. Data were analyzed using multivariate 

analysis of covariance test. The results showed that by 

controlling the pre-test effect, there is a significant 

difference between the post-test mean of aggression 

and self-esteem in the two experimental and control 

groups (p<0.001). It can be concluded that the group 

cognitive behavioral therapy approach of anger 

management has been effective in the process of 

aggression and self-esteem in affected women. 

 
Keywords: Aggression, anger management, cognitive 

behavioral therapy, self-esteem, substance abuse. 
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 مقدمه 
 

ابعاد مختلف دیدگی در زنان بهآسیب  از  پیامدهای منفی در سطوح فردی و خانوادگی  آثار و  بر  اجتماعی علاوه  عنوان یک آسیب 

مراتب بیشتر از  دیده به (. زنان آسیب2019و همکاران،    1اجتماعی، اقتصادی و فرهنگی مشکلات فراوانی را برای جامعه در پی دارد )میر 

های مقاربتی و مرگ  (. فقر، اعتیاد، بیکاری، بیماری 2022،  2اند )آلمیدا و فلچر گسیخته بر خواسته های ازهم زنان عادی از میان خانواده 

از مهم  )اولیواری های زنان آسیب ترین ویژگیزودرس  اعتیاد یکی از ویژگی2022و همکاران،    3دیده است  دیده است  های زنان آسیب (. 

ای مردانه است  (. تصور اکثر افراد جامعه در مورد اعتیاد این است که اعتیاد و سوءمصرف مواد عمدتاً پدیده 1398)محسن زاده و همکاران،  

(. زنان معتاد در مقایسه با مردان در معرض  2021و همکاران،    4روند )پالاتینو همپای مردان در معتاد شدن پیش می  که زنان هم درحالی 

ابتلا به مشکلات روانی هستند )پادوئی نفس و خودکارآمدی  (، عزت2020و همکاران،    6؛ آریان2022و همکاران،    5خطر بیشتری برای 

ی  تواند مقدمه های تطابقی در فرد برای مقابله با حوادث روزانه زندگی میپایین، عدم کنترل تکانه، عدم شناخت هیجانات و کمبود قدرت 

اعتیاد یا از پیامدهای آن باشد ) افراد معتاد در شناسایی هیجانات خود و دیگران دچار مشکلاتی  2023و همکاران،    7نگلیتیناایجاد   .)

هایی شوند و در بسیاری از مواقع  شود در برقراری ارتباط عاطفی مثبت، سازنده و هدایتگر با دیگران دچار نابهنجاری هستند که باعث می 

  9؛ کاپالدی 2020و همکاران،    8نفسشان تحت تأثیر منفی قرار بگیرد )یانگ با خشونت در خصوص رفتار دیگران عمل کنند و درنتیجه عزت

آمار زنان آسیب 2019و همکاران،   افزایش یافته است و وجود مشکلات روان دیده در سال (. متأسفانه  اخیر  باعث تشدید  های  شناختی 

شناختی عدم تنظیم هیجانات و عدم کنترل پرخاشگری است و بسیاری از  شود. یکی از این مشکلات روان های اجتماعی در زنان می آسیب 

 (. 2021و همکاران،    10آورند )ولتنز افراد به خاطر اختلال در تنظیم هیجانی و عدم کنترل تکانه به اعتیاد روی می

و   12شناختی مهمی دارد )سونتیت های روان ای اجتماعی است که جنبهیکی از رفتارهای رایج بشری و در اصل پدیده   11پرخاشگری 

شود و به صورت یک حالت هیجانی درونی و  (. خشم یکی از احساسات عمومی است که در زندگی روزمره تجربه می 2021همکاران،  

با افکار و ادراکات نادرست برانگیختگی و تمایل فزاینده    غالباًشود. این حالت  می  فیتعرناخوشایند است که با توجه به فراوانی و شدت متغیر  

(. رفتار پرخاشگرانه  1401شود )درخش و همکاران،  برای انجام رفتارهای کلامی و یا حرکتی که از لحاظ فرهنگی ناپسند است مشخص می

تواند به صورت خشم، خصومت و پرخاشگری جسمانی و پرخاشگری کلامی  ای که در سطح میانسان در یک سازه کلی ریشه دارد سازه 

شناختی را فراهم آورد. یکی از های جسمانی و روان ی بروز انواع آسیب تواند زمینه(. این ابعاد پرخاشگری می 2020،  13نمایان گردد )ارسان 

( در پژوهش خود بیان کردند که در سوءمصرف  2017و همکاران )  14ی اعتیاد به مواد مخدر باشد. چوئینی تواند مسئلهها می این آسیب

ها گزارش شده است. البته باید به این نکته توجه مواد مخدر در زنان مواردی از جمله بدرفتاری و خشونت از طرف خانواده و شریک آن

و    15کننده و پیامد دیگری عمل کند )لایتانوعنوان تسهیل تواند بهداشت که خشم و سوءمصرف مواد هر کدام که از اول شروع شود می

اعتیاد و پرخاشگری زمینه(. بروز هم 2022همکاران،   انواع آسیبزمان  اجتماعی میساز  از  2021و همکاران،    16شود )مندز های  (. یکی 
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های اجتماعی دیگر مانند فرار از منزل  های در معرض خطر زنان هستند، بر اساس مطالعات انجام شده مصرف مواد در زنان با آسیب گروه

 (. 2020و همکاران،    1روسپیگری همراه است )گوئیلن و  

پایین است  2نفس شود، عزت دچار ضعف می  دموا  مصرفدیده با سابقه سوء زنان آسیبشناختی که در  از سویی دیگر یکی از عوامل روان 

از ارزش و    ی صورت کل. انسان بههستندمتصور    شانخود  یبرا   افراداست که    ییارزش و بها  زانینفس معزت(.  2019،  3)اومکاراپا و رنتالا

تواند  موضوع می  نیرشد کند. واقف بودن به ا  یو معنو   یسطوح ماد  نیقدرت را دارد که تا بالاتر  نیبرخوردار است و ا   ییبالا  اریمنزلت بس

  نفس عزت   . (2021)براندن،    وارد نکند  بیکه انسان، قدر و منزلت خود را دانسته و با افکار و اقدامات نادرست به روان خودش آس  دموجب شو

  ت ی اهم  یاثرگذار باشد، دارا   یو رفاه کل  یها، روابط، سلامت عاطفگیریفرد از جمله تصمیم  یتواند بر ابعاد مختلف زندگاز آن جهت که می

که نسبت به    یافراد   رایفرد مؤثر باشد، ز  زهیو انگ  دی ام  شیتواند در افزامی  نینفس همچن. عزت (2020و همکاران،    4)ولدهوس   ای استویژه 

ها کمک  از آن   یهای زندگتوانند در مقابله با چالش های خود را درک کرده و می ها و قابلیت توانایی  ارند،ای د مثبت و سازنده   دیخود د

نفس،  شود و درنتیجه کاهش عزت مصرف این متغیر دچار تغییرات اساسی می دیده با سابقه سوء زنان آسیب اما در  ؛  (2019،  5)نگوین  رندیبگ

افراد مشکلات بسیار زیادی را در زندگی خود تجربه می )اوگینیاین  با کاهش (. مطالعات تأیید کرده2019و همکاران،    6کنند  اند که 

قادر به مدیریت ها دشوار شده و در نتیجه  گیرند و حل کردن مشکلات زندگی برای آننفس، افراد در شرایط روانی سختی قرار میعزت 

 (. 2021و همکاران،    7زندگی خود نیستند )ساندرلند 

شناختی متعددی برای مدیریت  های روان نفس ایجاد کرد، بنابراین درمانتوان با آموزش تغییراتی در پرخاشگری و عزت از آنجایی که می

(. در  2019و همکاران،    9است )فکتور   8خشم   تیریمد  یگروه  ی رفتار  یدرمان شناختها،  درمانیها ایجاد شده است. یکی از این روانآن

رفتاری یکی از    –ی شناختی  های مختلف درمانی نظریهتوان گفت در میان نظریهرفتاری می   -زمینه مدیریت خشم طبق رویکرد شناختی

نفس بر بازسازی  خشونت و ارتقا عزت رود. در این نظریه کاهش  نفس به شمار می های موفق در زمینه مدیریت خشم و ارتقا عزت نظریه

توان با تغییر  ی این دیدگاه استوار است که تغییر در رفتارها را میرفتاری بر پایه  -شناختی و کنترل خشم استوار است. رویکرد شناختی

کننده  (. در این روند، بیماران باید از افکار ناراحت 2021،  10پذیر ساخت )توران دهند، امکانهایی که خود بیماران نشان میدر دستورالعمل

ها  رفتاری بر این پایه است که موقعیت  -سوی افکار امیدوارکننده روی بیاورند. فرضیه مربوط به مدل شناختیو ناامیدکننده دوری کرده و به 

شوند، بلکه چیزی که اهمیت دارد روشی است که افراد مختلف در قالب آن، به تفسیر  شناختی نمیهای روانخود باعث ایجاد رنجخودی به

های مورد استفاده با توجه به  دهند. روشها واکنش نشان می بخشند و به آنپردازند و به این موقعیت معنا میو تعبیر این موقعیت می 

های رفتاری اصلاح  ها را در قالب فرایندهای فکری و واکنشهای تعبیر و تفسیر موقعیتتوانند چنین روشرفتاری می  -درمان شناختی

 .(2020و همکاران،    11کنند )تانگ

ی اهمیت  بنابراین توجه به نیازهای آموزشی و بهداشتی و درمانی زنان به دلیل نقش حساسی که در اجتماع دارند بایستی در درجه

های آموزشی و درمانی قرار گیرند. برنامه   تیاولودیده در اجتماع هستند که باید در  های مهم مورد توجه زنان آسیبقرار گیرد. یکی از گروه

طور کنترل مجدد آسیب است. زنان نیمی  ی پیشگیری و همینهای مهم در زمینهی اجتماعی یکی از راهدیده آموزش و درمان زنان آسیب 

های اجتماعی برای این قشر افزون بر اثرگذاری سیستم در روابط بین فردی به دلیل نقشی  شوند که آسیباز جمعیت کشور را شامل می

حال با توجه به مطالب فوق  ی وسیعی از پیامدهای ناگوار را رقم بزند؛  تواند دامنهکه در مدیریت خانه و تربیت نسل فردای کشور دارند می 

ی  ای برنامه دیده با سابقه مصرف مواد اجرنفس پایین در بین زنان آسیب منظور خطرات احتمالی پرخاشگری و عزت و آمارهای موجود به 
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اثربخشی درمان شناختی رفتاری گروهی  رسد. از این رو، این پژوهش با هدف تعیین  درمانی بر کاهش پرخاشگری ضروری به نظر می

 مصرف مواد انجام شد. دیده با سابقه سوء نفس زنان آسیب مدیریت خشم بر پرخاشگری و عزت 

 

 روش

 

دیده  کلیه زنان آسیب. جامعه آماری این پژوهش  آزمون و گروه کنترل بودپس   –آزمون  روش پژوهش حاضر نیمه آزمایشی با طرح پیش 

گیری در دسترس انتخاب  صورت نمونه نفر به   24بودند.    1401شمیرانات در سال    دیده بهزیستیمرکز زنان آسیببا سوءمصرف مواد در  

  نفره گروه گواه بودند. ملاک   12نفره گروه آزمایش و یک گروه    12نفری گمارده شدند که یک گروه    12طور تصادفی در دو گروه  شده و به

داشتن توانایی خواندن و نوشتن، داشتن سابقه سوءمصرف مواد    پژوهش،   در  شرکت  جهت  آگاهانه  رضایت  از  بود  عبارت  پژوهش  به  ورود

جلسه کنسلی یا    3پژوهش، بیش از    در  شرکت  ادامه  به  تمایل  عدم  نیز  پژوهش  از  خروج  هایملاک و  مخدر، سابقه داشتن خشونت خانگی  

  12تحت درمان به روش درمان شناختی رفتاری مدیریت خشم )پروتکل    گروه آزمایش به صورت گروه  .غیبت از درمان، ترک اعتیاد بود

را دریافت نکردند.    ایگونه مداخلهمانده نیز هیچنفر باقی  12دقیقه( قرار گرفته و    120تا    90ای هر هفته یک جلسه و هر جلسه بین  جلسه

ها برای رعایت اصول اخلاقی این عنوان  نفره شد. در پرسشنامه  11ها در طول جلسات انصراف دادند و هر گروه  یک نفر از هر کدام از گروه

پژوهش، پس از اتمام پژوهش    جیاز نتا  لیدر صورت تما  نچنیهمقید شده بود که اطلاعات هر پرسشنامه کاملاً به صورت محرمانه بود.  

نسخه    SPSSافزار  با نرم با استفاده از روش تحلیل کوواریانس چند متغیره و  ها  داده  در نهایت،  .گرفت  قرار  کنندگانشرکت  اریدر اخت  جینتا

 دند. ش  ل یتحل  24

 سنجش  ابزار

  ی عبارت است که توسط باس و پر  29شامل    یخود گزارش  ی پرسشنامه ابزار   نیا  :(BPAQ) 1یباس و پر  یپرسشنامه پرخاشگر

را    5و خصومت   4، خشم 3یم لاک   ی، پرخاشگر2ی بدن  یپرخاشگر   اس یمق  ریو چهار ز  یکل  یپرخاشگر   زانی ساخته شد و م  1992در سال  

 (1)  ستیمن ن  هیوجه شب  چ یتا به ه  (5)من است    هیاز کاملاً شب  کرتیل  فیپرسشنامه در ط  نیدهی اپاسخ   اسیکند. مقگیری میاندازه 

  پرسشنامه کل    یبرا  (1992)  یدر پژوهش باس و پر در فاصله زمانی یک ماه    ییآزمون به روش بازآزما  نیا  ییای. پااست  افتهیگسترش  

برا   75/0 محاسبه شد.    (72/0)و خصومت    (72/0)، خشم  ( 76/0)  یملاک  ی، پرخاشگر (80/0)  یبدن  یپرخاشگر  یها اسیخرده مق  یو 

و با کل پرسشنامه،   گریکدیپرسشنامه با   نیا  یها اسیرمقیز  یهمبستگ  بیبا محاسبه ضر یپرسشنامه پرخاشگر  یهمگرا   ییروا  نیهمچن

  ییای پا  (1386)  یسامان  ز،ین   رانی. در ا(2005،  و همکاران  6ت یکول-لیگیو)و معنادار بود    ریمتغ  78/0تا    37/0  انیم  بیتأیید شد که ضرا

،  (74/0)  یکیزیف  یعامل پرخاشگر   یو برا   72/0  پرسشنامهکل    یبرا  یی در فاصله زمانی دو هفته پرسشنامه را با استفاده از روش بازآزما

  اس یمق  یریبا به کارگ  زین  پرسشنامهزمان  هم  ییگزارش کرده است و روا  (68/0)و خصومت    (68/0)، خشم  (78/0)  یملاک  یپرخاشگر 

و    پورمیعظ)معنادار بود  یعموم  یروان بیو آس یپرسشنامه پرخاشگر انیم( 34/0) یهمبستگ بیبرآورد شد که ضر یعموم یروان بیآس

  ی ک یزیف  یعامل پرخاشگر   ی و برا   76/0  پرسشنامهکل  برای  کرونباخ    یپرسشنامه در پژوهش حاضر با روش آلفا   ییایپا  (.1399همکاران،  

 محاسبه شد.   (70/0)و خصومت    (71/0)، خشم  (79/0)  یملاک  ی ، پرخاشگر (73/0)  یبدن  یپرخاشگر 

 5پرسش است و    10کرد که شامل    ه ینفس تهعزت   یریگاندازه   یابزار را برا   نیا(  1965)  روزنبرگ  (:RSE) 7نفس عزت پرسشنامه 

  1  مخالفم  از کاملاً)   یانهی چهارگز  اسی مق  کی شامل  اسیمق  نیشد. هر گزاره ا  یطراح  یبه صورت منف  هیگو  5عبارت آن به شکل مثبت و  

ی روایی  دهنده( نشان=79/0CVRروایی محتوایی )  لیتحل   ج ینتا  (2020و همکاران )  8مو ردویواست. در پژوهش ما  (5تا کاملاً موافقم  

و بهلول    یها گزارش شده است. رجبدر پژوهش آن  73/0کرونباخ    یآلفا   قیطر  زپرسشنامه ا  نیا  ییایپامناسب برای این مقیاس بود  

 
1 Buss Perry Aggression Questionnaire 

2 physical aggression 

3 verbal aggression 

4 anger 

5 hostility 

6 Vigil-Colet 

7 Rosenberg's Self-Esteem Scale 

8 Mayordomo 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

26
-0

6-
12

 ]
 

                             4 / 10

https://frooyesh.ir/article-1-4583-en.html


25 
 1402آذر  ،90شماره پیاپی  ،9ه شمار ، 12سال ، رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),12(9), 2023 

 

 

  متوسط   حد  در  جنس  تفکیک  به  و  نمونه  کل  در  مرگ  وسواس  مقیاس  و  روزنبرگ  نفس  عزت  مقیاس  بین  واگرا  روایی  ضریب  (1386)

  ی آلفا  بیضر قیپرسشنامه از طر نیا ییایپااست.  برخوردار مناسبی روایی از روزنبرگ نفس عزت مقیاس که گفت میتوان و ( بود44/0)

کرونباخ    یآلفا  بیابزار در پژوهش حاضر بر اساس ضر  نیا  ییایپا  زانی. م(1386  ،و بهلول  یرجب)  د یمحاسبه گرد  93/0کرونباخ برابر با  

 محاسبه شد.   81/0

 آمده است.   1جلسه در جدول    12پروتکل درمان شناختی رفتاری در    :درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشممداخله 
 

 ( 2002)  1شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم ریلی و شراپشایر درمان ای . پروتکل دوازده جلسه1جدول 
 هر جلسه  سرفصل جلسه 

 جلسه اول

ایجاد   خشونت،  به  تهدید  یا  خشونت  کردن  متوقف  خشم  مدیریت  یادگیری  و  آموزش  کلی:  مرور  و  اهداف  تعیین 

بیان   بازخورد از دیگران.  ها و باورهای غلط  قوانین گروه. بیان افسانهخودکنترلی بر اعمال و افکار، دریافت حمایت و 

 درباره خشم. معرفی اعضای گروه توضیح درباره خشم سنج و نحوه استفاده از آن. ارائه تکلیف خانگی 

 جلسه دوم 
های خشم و تفاوت فردی در این زمینه،  خشم، اشاره به نشانه  زاننده یبرانگمرور تکالیف جلسه قبل، شناسایی رویدادهای  

 توضیح روند بررسی تکالیف، ارائه تکلیف خانگی.

 جلسه سوم 
بررسی تکالیف، آموختن فن توقف فکر آموختن درخواست تنفس، ترک موقعیتی که باعث افزایش خشم است، استفاده  

 آرامی از طریق تمرین تنفسی، ارائه تکلیف خانگی از مدل حل تعارض برای بیان و ابراز خشم، تن 

 عضلانی، ارائه تکلیف خانگی  روندهشیپسازی بررسی تکالیف، بحث در مورد پرخاشگری و مراحل آن، آموختن فن آرام جلسه چهارم 

 ، ارائه فن توقف فکر، ارائه تکلیف خانگی A-B-C-Dبررسی تکالیف، توضیح مدل   جلسه پنجم و ششم 

 بررسی تکالیف، آموزش جرات مندی، آموزش مدل حل تعارض، ارائه تکلیف خانگی. جلسه هفتم و هشتم

 بررسی تکالیف، آموزش جرات مندی آموزش مدل حل تعارض، ارائه تکلیف خانگی جلسه نهم و دهم

جلسه یازدهم و  

 دوازدهم
 ارزیابی و نکات پیشنهادیگیری، بندی و نتیجهجمع

 

 یافته ها 
 

سال بود.    14/4سال با انحراف استاندارد    27/32و در گروه گواه    24/3سال با انحراف استاندارد    28/31میانگین سنی در گروه آزمایش  

نفر از این افراد مطلقه    15نفر تجزیه و تحلیل شدند.    11در گروه گواه    نفر و  11نفر یعنی در گروه آزمایش    22های مربوط به  همچنین داده

اطلاعات    2بود. در جدول    3/ 87سال و در گروه گواه    25/4ها متاهل بودند. میانگین مدت مصرف این افراد در گروه آزمایش  نفر از آن  7و  

 توصیفی متغیرهای پژوهش ذکر شده است. 

 

 . میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش2جدول  

 زیرمقیاس  تعداد گروه
 آزمون پس آزمون پیش

 انحراف استاندارد  میانگین  انحراف استاندارد  میانگین 

 آزمایش 

 15/4 25/22 23/3 42/27 پرخاشگری بدنی  11

 91/3 33/11 09/3 17/15 پرخاشگری کلامی  11

 74/4 83/15 54/4 58/20 خشم 11

 39/4 33/20 53/5 50/23 خصومت  11

 53/11 75/79 88/8 67/86 ی پرخاشگر 11 

 45/6 18/102 29/7 78/80 نفس عزت 11 

 گواه 
 67/3 75/26 31/5 67/26 پرخاشگری بدنی  11

 42/3 58/15 05/3 33/15 پرخاشگری کلامی  11

 
1 Riley and Shropshire 
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26        
 مصرف مواددیده با سابقه سوءآسیبنفس زنان اثربخشی درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم بر پرخاشگری و عزت

The effectiveness of group cognitive behavioral therapy of anger management on aggression and self-esteem of women … 

  

 
 

 22/4 33/21 33/3 67/22 خشم 11

 83/2 67/24 44/5 25/25 خصومت  11

 18/8 33/88 71/9 92/89 ی پرخاشگر 11

 58/6 14/79 15/5 24/78 نفس عزت 11

 

میانگین  نشان می   2نتایج جدول   آزمایش در    نمرهدهد که  و پرخاشگری کل در گروه  بدنی، کلامی، خشم، خصومت  پرخاشگری 

اما در گروه  ؛  آزمون افزایش داردآزمون نسبت به پیشنفس در پسآزمون کاهش دارند و همچنین نمره عزتآزمون نسبت به پیشپس 

آزمون ندارند. در پژوهش حاضر فقط نمره کل آزمون نسبت به مرحله پیش گیری در مرحله پس نمره متغیرها کاهش و افزایش چشمکنترل  

 پرخاشگری وارد تحلیل استنباطی شد. 

مورد بررسی قرار گرفت    لکیو_ رو یشاپفرض  های آماری مورد بررسی قرار گرفت. ابتدا پیش فرض های آماری، پیش قبل از انجام تحلیل

  ( <0p/ 05و نتایج آن نشان داد که سطح معناداری همه متغیرهای پژوهش هم در گروه آزمایش و هم در گروه کنترل معنادار نیستند )

های  فرض پیش همچنین    گروه آزمایش و کنترل است.آزمون  آزمون و پس بنابراین این نتایج حاکی از برقراری نرمالیتی در تمام متغیر در پیش 

است، بنابراین فرض    05/0در تمام متغیر بیشتر از    Pمقدار  ها نیز مورد بررسی قرار گرفت که نتایج آن نشان داد  تساوی واریانسآماری  

نتایج    متغیرها خواهیم پرداخت.  ونیرگرس  بیضر  یفرض همگون  شدر ادامه به بررسی پی  شود.ها تأیید میهای تمام متغیرهمسانی واریانس 

است، بنابراین فرض همگونی ضریب رگرسیون    05/0در تمام متغیرها کمتر از    Pنشان داد که مقدار    ونیرگرس  بیضر  یفرض همگون  شپی

نتایج آزمون    از آزمون باکس استفاده شد که منظور پیش فرض یکسانی ماتریس کوواریانس متغیرهای وابستهبهشود. همچنین  تأیید نمی

منظور  فرض برابری کوواریانس متغیرهای وابسته بهها معنادار نیست و پیش توان گفت تفاوت بین کوواریانس می ( و  =667/0pمعنادار نبود )

 رعایت شده است.   رهیمتغ  چند  انسیکووارانجام تحلیل  
 

 نتایج تحلیل کوواریانس چند متغیره )مانکوا(  . 3جدول 
 توان آماری  مجذور اتا  معناداری  خطای درجه آزادی  فرضیه درجه آزادی  F ارزش  شاخص

 1 0/ 484 0/ 032 15 4 3/ 515 0/ 484 ییلایپ اثر

 1 0/ 484 0/ 032 15 4 3/ 515 0/ 516 لکز یوی لامبدا

 1 0/ 484 0/ 032 15 4 3/ 515 0/ 937 نگیهتل اثر

 1 0/ 484 0/ 032 15 4 3/ 515 0/ 937 ی رو شهیر نیتربزرگ

 

آزمون )اثر پیلای،    4مقدار سطح معناداری در هر  دهد، چون  نشان می  3نتایج تحلیل کوواریانس چند متغیره )مانکوا( در جدول  

توان نتیجه گرفت که بین گروه آزمایش و کنترل  شده است، بنابراین می   05/0ترین ریشه روی( کمتر از  لامبدای ویلکز، اثر هتلینگ و بزرگ

گیریم که آزمون( وجود دارد، بنابراین نتیجه میدرصد تفاوت معناداری )با کنترل عامل پیش   99از لحاظ متغیرهای وابسته با احتمال  

 شود. متغیرهای وابسته رد می  بر اساسهای دو گروه  فرضیه مشابه بودن میانگین 

   
 نفس در دو گروه آزمایش و گواهمتغیری پرخاشگری و عزت  اریانسونتایج تحلیل کو .4جدول 

 درجه آزادی  مجموع مجذورات  متغیر
مجذور  

 میانگین 
F  سطح معناداری 

مجذور  

 اِتا

توان  

 آماری

 ی پرخاشگر
 000/1 013/0 606/0 274/0 297/28 1 297/28 آزمون پیش

 000/1 469/0 001/0 567/18 894/1920 1 894/1920 گروه

 نفس عزت
 536/0 143/0 001/0 245/5 521/39 1 521/39 آزمون پیش

 000/1 681/0 001/0 256/75 258/604 1 258/604 گروه
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آزمون در متغیر  ی آزمایش و کنترل در مرحله پسهاگروه آزمون، بین  دهد، با تعدیل نمرات پیش نشان می   4که جدول    طورهمان

درصد از نمرات   46(. به عبارتی با توجه به مجذور اتا  =F 567/18تفاوت معناداری وجود دارد )  001/0با سطح معناداری    یپرخاشگر 

  000/1 یپرخاشگر بود. توان آماری به دست آمده برای  شناختی رفتاری مدیریت خشمآزمون، ناشی از رویکرد در مرحله پس  یپرخاشگر 

آزمون  های آزمایش و کنترل در مرحله پس آزمون، بین گروه با تعدیل نمرات پیش  نفسعزتحکایت از کفایت حجم نمونه دارد. در متغیر 

درصد از    68(. به عبارتی با توجه به مجذور اتا  =F  256/75تفاوت معناداری وجود دارد )  001/0با سطح معناداری    نفسعزت در متغیر  

 بود.   شناختی رفتاری مدیریت خشمآزمون، ناشی از رویکرد  در مرحله پس   نفسعزت نمرات  

 

 گیری بحث و نتیجه
 

دیده با  نفس زنان آسیبپژوهش حاضر با هدف تعیین اثربخشی درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم بر پرخاشگری و عزت 

مصرف مواد انجام شد. یافته اول پژوهش نشان داد که درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم در کاهش پرخاشگری زنان  سابقه سوء 

فکتور    (؛2021توران، )  (؛2021سونتیت و همکاران، )با نتایج پژوهش    نتایج حاصل از یافتهبوده است.  مؤثر  مصرف  دیده با سابقه سوء آسیب 

بود.  (  2019و همکاران، ) نتایج پژوهش میهمسو  تبیین  بیان داشت  در   تأثیرکه  درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم  توان 

کر مطرح است  فت  رییو تغ  یار ج  لاتمشک   لمدت و متمرکز بر حساختار کوتاه   یدارا  یبه عنوان درمان  ،دارد  بر مدیریت خشمگیری  چشم 

  این رویکرد شده است.    )پرخاشگری(در رفتار    رییو تغ  ساحسا   ریی تغ  ،افکار  رییمنجر به تغ  هیفرض  نیاحساس رفتار در ا  ،ی فکرکه در چرخه 

گردد.  شناختی است که منجر به عدم کنترل در خشم می های روان آشفتگی  یه مشترک تمامجناکارآمد و  ایشده  کر تحریف تفاذعان دارد که  

در کنترل    دهیدب یآساین رویکرد باعث افزایش توان زنان  شود.  و رفتار می  قود خلبکر منجر به بهتف  انهیگراواقع  رییو تغ  نانهیبیابی واقع ارزش 

های ضروری برای  ها با افزایش درک و پایش الگوهای خشم شخصی و یادگیری مهارتتوان اذعان کرد این آموزشپرخاشگری شده و می

  ، ی رفتار  -یدر مدل شناختکند.  کنترل و مدیریت خشم و پرخاشگری در حین برانگیختگی، افراد را قادر به مدیریت و کنترل خشم می 

  ، ی نقص در رمزگردان گرید ی ره است و از سو روزم  یت اجتماعلامشک  با ییارویرو وهیش  یسو به منزله نوع کیخشم و رفتار پرخاشگرانه از 

  ن ی . در ا انجامدیتواند به رفتار پرخاشگرانه بمی   عوامل  نیها است که اپاسخ   یابیراهبردها و ارز  دی، اهداف انتخاب شده، تولهات یموقع  ریتفس

  ن ی اند آنچه شخص را خشمگها نشان داده کند. پژوهش کند و آن را حفظ میمی   جادیاست که خشم را ا  یغلط  یخشم باورها  یربنایز  کردیرو

  ی گوناگون در پ   یهاوه یر به شگ درمان.  باشندیخشم م  یعلت اصل دادهایدرباره رو  یدرون  داریپا یبلکه باورها  ستین  یامر واقع  کی  کندیم

در افکار و رفتار    داریپا  تراییبه تغ  یشناخت  رییتغ  بیترت  نیتا به ا  یو   یو نظام باورها   ماریکر بتفدر    ریی تغ  یعنیاست؛    یشناخت  رییتغ  جادیا

ا  فرد درمان و مدل    ندیفرآ  مشکل  ریو س  تیماه  یدرباره   افرادباشد.    شیخو  رگ مانخود در  اموزدیب  فرداست که    نیمنجر گردد. هدف 

 م یرفتار تعل  ر ییتغ  یبرا   یزیرافکار و برنامه   یابیو ارز  ییدر شناسا  و  نندیبیآموزش م  انیجافکار بر رفتار و ه   راتیو تأث   یرفتار  یشناخت

 . ردگینده و بعد از خاتمه درمان بهره بیتازه در آ  یها و دانش و آگاهآموخته  نیتا از ا  گردندی م  یقشوو ت  ندیبیم

مصرف  دیده با سابقه سوء یافته دوم پژوهش نشان داد که درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم در افزایش عزت نفس زنان آسیب 

همسو    (1398انصاری مقدم و همکاران، )(؛  2018(؛ لاک و همکاران، )2021با نتایج پژوهش توهی، )  نتایج حاصل از یافتهبوده است.  مؤثر  

از آن است.   یناش  یجانیه  راتییکنترل خشم تغ   یریادگیمورد انتظار در    راتیاز تأث   یکتوان اذعان کرد که یدر تبیین این یافته می  بود.

مطلوب مانند خشم    جاناتی تواند آن را کاهش و همانند خشم مخرب می  ندیناخوشا  جاناتیاست و ه  جاناتیوابسته به ه  زینفس نعزت 

دارد.    یجانیبخش ه  کیو    یشناخت  بخش  کینفس  عزت   گرید ی. از سو (2020)توگنولی و همکاران،  تواند آن را بهبود بخشد  سازنده می 

  ی ارزشمند   زانیم  یدرباره   ،های متفاوت از جمله سوءمصرف مواد مشکلات زیاد و آسیباست که فرد با وجود    یآن افکار   یبخش شناخت

که دارد خود را دوست بدارد و    یتلاموضوع است که فرد فارغ از مشک   نیمربوط به ا  زیآن ن  یجانیانسان دارد. بخش ه  کیخود به عنوان  

و بهبود    رییهم منجر به تغ  یاگونه به  یرفتار  یشناخت  یوه یکنترل خشم به ش.  را داشته باشد  گرانی محبت از د  افتیانتظار در  نیهمچن

طور  همان  . همچنینبه دنبال دارد   دیدن  آسیبنفس را با وجود  موضوع بهبود عزت  نیشود و اخودش می  یفرد درباره   جاناتیافکار و هم ه

شود و برعکس آن کاهش احساس خشم مخرب نسبت  نفس منجر به کاهش احساس خشم مخرب می اند بهبود عزت که مطالعات نشان داده 

 (.2018)لاک و همکاران،  شود  نفس میمنجر بهبود عزت   گرانیبه خود و د
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 مصرف مواددیده با سابقه سوءآسیبنفس زنان اثربخشی درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم بر پرخاشگری و عزت

The effectiveness of group cognitive behavioral therapy of anger management on aggression and self-esteem of women … 

  

 
 

دیده با  تواند پرخاشگری را در زنان آسیب گرفت که درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم می  توان نتیجهبه صورت کلی می

  افکار مصرف کاهش داده و عزت نفس را در این افراد افزایش دهد. با استفاده از درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت خشم سابقه سوء 

و    شوندمی  نیگزیجا  ترینی و ع  ترانه یگراشوند و سپس با افکار واقع می  دهیسؤال رفته و به چالش کش  ریشوند، زمی  ییشناسا  ناخوشایند

 مصرف بکند. دیده با سابقه سوء تواند کمک شایانی به زنان آسیب خواهد شد و در نتیجه می  آمدهش یپدرنتیجه باعث تعدیل و حل مشکلات  

  دنبو  کم  شود.یمحسوب م  پژوهش  نینمرات درمان در ا  ریتفس  یبرا  یتیمربوط به درمان، محدود  یخود گزارش  یاستفاده از ابزارها

کند. همچنین  را با محدودیت رو به رو می  نمادر  نتایج  یر یپذمیتعم  ،دسترس  در  یر یگنمونهو استفاده از روش    کنندهشرکت   افراد  ادتعد

-شرکت  یرو  رگذاریعوامل تأث   ریپژوهش امکان کنترل سا  نیدر ای از مهمترین محدودیت پژوهش حاضر بودند.  ر یگیدوره پ  وجود  عدم

تکرار شود که    یری گیدرمان همراه با دوره پ  گرید  یهاکه دوره  شودیم  شنهادیپ  نبود.  ریپذ.... امکان و  یو مال   یمثل عوامل خانوادگ  کنندگان

رویکرد    ن یا  یاثربخش  شودی م  شنهادیپو همچنین    ریخ  ایمانند  ی به دست آمده ثابت م  جینتا  ایبعد از گذشت زمان آ  ایمشخص شود آ

درمان شناختی رفتاری گروهی مدیریت  رویکرد  در مراکز مشاوره از    شودیم  شنهادیپ  .ندشو  سهیمقا  گرید  جیرا  یهابا درمان  درمانیروان

 استفاده شود. نفس و کاهش پرخاشگری  برای ارتقا عزت خشم  
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