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 چکیده 
درمانی بر رفتارهای  رهاوهدف از انجام پژوهش حاضر، تعیین اثربخشی طرح

آموزان پسر مقطع متوسطه اول  هنجارگریز تحصیلی و تکانشگری در دانش

نیمه پژوهش حاضر  با طرح پیشبود.  گروه    وآزمون  پس–آزمونآزمایشی 

آموزان پسر مقطع  دانشدوره پیگیری دوماهه بود. جامعه آماری     با کنترل  

که از این جامعه  ود ب 1403ل شهر تهران در سا ۵متوسطه اول در منطقه 

نفر به روش نمونه گیری هدفمند انتخاب و به صورت تصادفی    20تعداد  

گروه   دو  جایگذاری   10در  گواه  و  آزمایش  سوالات    نفری  و  شدند 

-BISهای رفتارهای هنجارگریز تحصیلی کلارک و همکاران ) پرسشنامه

II  201۵؛( بارت  تکانشگری  و   )INE-R  همکاران،  ؛ و  را  (  1۹۹۵پاتون 

را طی هشت    درمانیوارهه آزمایش مداخله طرحتکمیل کردند. سپس گرو

.  ای یک جلسه دریافت کردندو هفتهصورت گروهی  ای بهدقیقه  ۹0جلسه  

. ندگیری مکرر تحلیل شد های پژوهش با روش تحلیل واریانس با اندازهداده

تح هنجارگریز  رفتارهای  متغیرهای  در  که  داد  نشان  و  نتایج  صیلی 

تفاوت  آزمون و پیگیری  پس  آزمون پیش  ی، بین دو گروه در مراحل تکانشگر

( دارد  وجود  طرحp<0۵/0معناداری  و  شکل  واره(  به  توانست  درمانی 

آزمون   نتایج  همچنین،  دهد.  کاهش  را  متغیر  دو  هر  نمرات  معناداری 

له،  تنها بلافاصله پس از مداخبونفرونی حاکی از آن بود که این کاهش نه

توان  (. بر این اساس میp<0۵/0پیگیری نیز حفظ شده است )  در دوره  بلکه 

تواند در کاهش رفتارهای هنجارگریز  درمانی میوارهگفت استفاده از طرح

 . رودآموزان پسر مقطع متوسطه اول به کار تحصیلی و تکانشگری دانش

کلیدی: واژه تحصیلی،    های  هنجارگریز  تکانشگری،  رفتارهای 
 .انیدرموارهطرح

 Abstract 
The present study aimed to determine the effectiveness 

of schema therapy on academic deviant behaviors and 

impulsivity in male middle school students. This was 

a quasi-experimental study with a pre-test–post-test 

control group design and a two-month follow-up 

period. The statistical population included male 

middle school students in District 5 of Tehran in the 

year 1403 (2024–2025). From this population, 20 

students were selected through purposive sampling 

and randomly assigned to experimental and control 

groups (10 students in each). Participants completed 

the Academic Deviant Behavior Questionnaire (Clark 

et al., BIS-II, 2015) and the Barratt Impulsiveness 

Scale (Patton et al., INE-R, 1995). The experimental 

group received schema therapy intervention in eight 

90-minute group sessions, held once per week. Data 

were analyzed using repeated measures ANOVA. The 

results indicated significant differences between the 

two groups in academic deviant behaviors and 

impulsivity across the pre-test, post-test, and follow-

up stages (p < 0.05), showing that schema therapy 

significantly reduced scores on both variables. 

Furthermore, the Bonferroni test results revealed that 

this reduction was maintained not only immediately 

after the intervention but also during the follow-up 

period (p < 0.05). Accordingly, it can be concluded 

that schema therapy can be used to reduce academic 

deviant behaviors and impulsivity among male middle 

school students. 
  
Keywords: Academic Rule-Breaking Behaviors,  
Impulsivity, Schema Therapy. 
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 مقدمه 
 

شناختی و  دهی به هویت روان ای حیاتی در شکلهای پایه، وظیفهنظام آموزشی در مقطع متوسطه اول، علاوه بر انتقال دانش و مهارت

آموزان در این مرحله حساس از رشد، الگوهای رفتاری  . با این حال، بسیاری از دانش (1404پورسلیم،  )  آموزان بر عهده داردنش اجتماعی دا

امیری و همکاران،  ) شدت تحت تأثیر قرار دهدها را بهتواند مسیر تحصیلی و شخصی آنکنند که میای را تجربه میو هیجانی ناسازگارانه 

های خلاف قوانین مدرسه،  ها و واکنش ای از کنش است که به مجموعه   1ترین این الگوها، رفتارهای هنجارگریز تحصیلیم . یکی از مه(1403

 به   توجهیبی  تا  گرفته   غیرموجه  هایغیبت  از. این رفتارها   (202۵،  2جیانگ و زو )  هنجارهای اجتماعی یا انتظارات آموزشی اشاره دارد

های  گیری برچسب آموز و شکل دانش -توانند باعث تضعیف روابط معلمکه میبل کنند،می تهدید را تحصیلی عملکرد تنها نه کلاس مقررات

های تحصیلی درنظر گرفته عنوان یکی از چالش رفتارهای هنجارگریز تحصیلی به  .(202۵و همکاران،    3زین یینگ)  منفی اجتماعی شوند

(. این گونه رفتارها  202۵و همکاران،    4موتیا تواند فرایند آموزش را مختل کند ) می شود که پیامدهای مخرب روانی را در پی دارد و  می

های انجام شده در این زمینه بیانگر مشکلات روانی، اجتماعی  طوری که پژوهش گردد. بهپذیری روانشناختی در فراگیران میموجب آسیب 

(،  2024و همکاران،    ۵آموزان گرایش به خودکشی بیشتر )جونز این دانش آموزان دارای رفتارهای هنجارگریز است و  و تحصیلی بیشتر دانش 

تحصیلی، زمینه بهبود و ارتقای   هنجارگریز( و کاهش رفتار  2023و همکاران،    6مشکلات یادگیری و هوش هیجانی پایین دارند )هادگینس

 (.  2024و همکاران،    7زنگسازد )م می آموزان را فراهیادگیری دانش 

  ناکارآمد   هیجانی-شناختی  الگوهای  حضور  و  8اغلب با ضعف در خودتنظیمی رفتارهای هنجارگریز تحصیلی  که    دهندمین  نشاها  پژوهش

رفتاری کلیدی، نقشی میانجی و گاه تعاملی در بروز این مشکلات  -به عنوان یکی از عوامل شناختی  ۹تکانشگری   میان،  این  در  و  دارند  پیوند

بینی نتایج، و بدون پردازش کامل  عنوان گرایش به عمل کردن سریع، بدون پیش تکانشگری به(.  2024و همکاران،    10لای)  کندایفا می

این ویژگی،    (.2024،  11اوتامی)  رسدهای شخصیتی و رفتاری است که در سنین نوجوانی به اوج خود می اطلاعات موجود، یکی از ویژگی 

شود  ارت محسوب شود، اما در بستر تحصیلی اغلب به بروز رفتارهایی منجر می تواند منبع خلاقیت یا جس ها می اگرچه در برخی موقعیت 

زده و  صورت شتابها، یا انجام تکالیف بههای ناگهانی به معلمان، درگیری با همکلاسی که مغایر با هنجارهای مدرسه است؛ از جمله پاسخ

الگوهای پردازش اطلاعات  شود که دانش موجب می  ناشی از تکانشگری  13تداخل شناختی  (.  202۵و همکاران،    12گو)  غیرکیفی آموزان 

متعدد نشان داده است  های پژوهش. (202۵و همکاران،   14پان )  هیجانی خود را از دست بدهند-ناکارآمدی داشته باشند و کنترل رفتاری

تواند در  مستقیم دارد و حتی میهای تحصیلی رابطه  که تکانشگری با افزایش احتمال رفتارهای پرخطر و کاهش پایبندی به مسئولیت 

 .  (202۵،  1۵لانگ و یو )  های اجتماعی سالم شودگیری مهارتبلندمدت مانع شکل 

هیجانی پایدار و عمیقی وجود دارند که دنیا،  -در پس این رفتارها، ساختارهای فکری  کهدهند  شواهد پژوهشی نشان میبه طور کلی  

های ناسازگار اولیه هستند که از تجارب کنند. این ساختارها همان طرحواره ب ناکارآمد تفسیر می ای خاص و اغلگونه دیگران و خود فرد را به

در این میان طرح واره    (. 2024و همکاران،    16سوسا )  کنندبر ادراک و واکنش نوجوان به محیط عمل می  وگیرند  اولیه زندگی شکل می 

کند چرخه ادراک  های ناسازگار اولیه، تلاش می کشیدن و اصلاح این طرحواره   که با تمرکز بر شناسایی، به چالشاست  رویکردی  درمانی  

)  متوقف  را  هنجارگریز  یا  تکانشی  رفتار  شدید،  منفی  هیجان  ،شده تحریف همکاران،    17کلاک کند  از  طرحواره   . (202۵و  یکی  درمانی 
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رفتاری، نظریه دلبستگی،  -فیقی از اصول درمان شناختی توسعه یافت و تل  1درمانی است که توسط یانگرویکردهای نوین و کارآمد در روان

های ناسازگار اولیه بنا  . اساس این رویکرد بر مفهوم طرحواره (2024، 2لیسی )  درمانی دیالکتیکی را در بر داردگری نوین و رفتار تحلیلروان 

شوند و  ه زندگی و محیط اجتماعی حاصل می وخو، تجارب اولیشده است؛ ساختارهای عمیق و بادوامی که از تعامل پیچیده بین خلق

. در دوران کودکی و نوجوانی، مواجهه مکرر با نیازهای  (2024و همکاران،   3پراسکو )  کننددهی میهیجانی فرد را سازمان-سیستم ادراکی

  در   کهاین باورها    .شودگیری باورهای بنیادین منفی میارضا نشده )مثل امنیت، محبت، خودمختاری، یا مرزبندی سالم( منجر به شکل 

شوند و اغلب خارج از آگاهی فرد  های رفتاری خاص ظاهر می ش واکن  و  شدید  هیجانات  خودکار،  افکار  صورتبه  کنندمی  بروز  طرحواره  قالب

این طرحواره تر می. مشکل زمانی جدی (2024و همکاران،    4موئلر )  هستند که    آموزیها در محیط آموزشی فعال شوند؛ دانش شود که 

اعتمادی« یا »شکست« دارد، ممکن است نسبت به قوانین مدرسه دیدی خصمانه پیدا کند، یا به جای تلاش برای موفقیت،  طرحواره »بی

. از سوی دیگر، فعال شدن هیجاناتی  (2022و همکاران،    ۵بوگ )  های رسمی فاصله بگیرددست به رفتارهای هنجارگریز زده و از چارچوب 

و همکاران،    6استوز )  ساز بروز تکانشگری شودتواند کنترل بازداری شناختی را کاهش داده و زمینه کفایتی میی مثل خشم و احساس ب

های هیجانی و آموزش  ها، بازپردازی تجربهکند این چرخه معیوب را با شناسایی دقیق طرحواره درمانی تلاش می. در واقع، طرحواره (2021

 (.  2024پراسکو و همکاران،  )  نترل درآورد و مسیر رشد سازگارانه را بازسازدای سالم، تحت کهای مقابله مهارت 

های متعددی در حوزه مشکلات رفتاری و هیجانی نوجوانان انجام شده است، مرور  های اخیر پژوهش با وجود آنکه در سال در مجموع،  

اند و یا بر یک متغیر خاص، مانند  لات رفتاری پرداخته دهد که بخش عمده این مطالعات یا به بررسی کلی مشکنشان می   پژوهشی  پیشینه

زمان دو سازه مهم یعنی رفتارهای هنجارگریز تحصیلی و تکانشگری را در چارچوب  پرخاشگری یا افت تحصیلی، متمرکز بوده و ارتباط هم 

شناختی گرفته-الگوهای  نادیده  پایدار  مداخلاهیجانی  داخلی،  تحقیقات  بیشتر  در  همچنین،  آزمایش اند.  آموزش  ت  شامل  عمدتاً  شده 

رفتاری بوده است و بررسی رویکردهای یکپارچه و عمیقی  -های انضباط مدرسه یا رویکردهای کلاسیک شناختیهای اجتماعی، برنامه مهارت 

  سوی   از.  است  پراکنده  و  محدود  بسیار  ؛پردازد های شناختی و هیجانی رفتارهای ناسازگار می که مستقیماً به ریشه درمانی  همچون طرحواره 

   اول   متوسطه  مقطع حساس  گروه به کمتر و بوده متمرکز دانشجویان یا بزرگسال جمعیت  بر ایران در  درمانیطرحواره   مطالعات  اکثر دیگر،

نان، به  شده بر نوجواهای اندک انجام هش پژو  در  حتی.  است  شده  توجه  دارند  قرار  رفتاری  الگوهای  تثبیت  و  هویت  گیریشکل   مرحله  در   که

های ناسازگار اولیه  اند و اغلب روابط مفهومی بین طرحواره زمان بررسی شدهندرت دو متغیر هنجارگریزی تحصیلی و تکانشگری به طور هم

ای مطرح شده است. این خلأ موجب شده که شواهد بومی و کاربردی لازم برای طراحی  و این دو سازه رفتاری به صورت ضمنی یا حاشیه 

ویژه آنکه شرایط فرهنگی، ساختاری و آموزشی مدارس ایرانی  های آموزشی ایران فراهم نباشد؛ بهمداخلات اثربخش در محیطو اجرای  

ها و نیز بروز رفتارهای هنجارگریز و تکانشی تأثیرات خاص خود را داشته باشد. بنابراین، انجام  گیری و تداوم طرحواره ممکن است بر شکل 

تواند هم به پر  آموزان متوسطه اول بررسی کند، می زمان در دانش درمانی را بر هر دو متغیر به صورت همحواره پژوهشی که اثربخشی طر 

  .ای علمی برای مداخلات پیشگیرانه و اصلاحی در مدارس کشور فراهم آورد کردن شکاف نظری و تجربی موجود کمک کند و هم شالوده 

آموزان متوسطه  تکانشگری در دانش   تحصیلی و  طرحواره درمانی بر رفتارهای هنجارگریز  یشاثربخ  تعیینبنابراین هدف از پژوهش حاضر  

 بود.    اول
 

 روش

 

بود. جامعه آماری مطالعه    پیگیری دو ماهه  با دوره  گروه کنترل  و  آزمونپس   -آزمونش یآزمایشـی با طرح پ  روش پژوهش حاضـر نیمه

گیری هدفمند بعد  نفر به روش نمونه 20بودند که تعداد شهر تهران  ۵ع در منطقه اقو آموزان پسر مقطع متوسطه اول مدرسه آیینهدانش 

قرار گرفتند. انتخاب این حجم نمونه بر اســاس    نفر(  10)و کنترل    نفر(  10)از غربالگری انتخاب و به صورت تصادفی در گروه آزمایش  

صورت    ۹۵/0؛ توان آزمون=  0۵/0؛ ضریب آلفا=  36/0=  رهای اندازه اثرمترا و با در نظر گرفتن پا   Powe   G3 افزار تعیین حجم نمونه  نرم
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تحصیلی    رفتارهای هنجارگریزهای  پرسشنامهنفر    200به منظور انتخاب نمونه آماری ابتدا از بین دانش آموزان جامعه آماری تعداد  گرفت.  

  از  بالاتر  نمره  یک  که  نفر  20  تعداد  سپس.  کردند  تکمیل  را  (1۹۹۵و همکاران )  3)پاتون   2( و تکانشگری بارت201۵و همکاران )  1کلارک 

به عنوان نمونه    گزارش شده است(    64( و در تکانشگری  72ر رفتارهای هنجارگریز تحصیلی  د)نمره برش    بودند  کرده  کسب  برش  نمره

پسر مقطع  آموزان  ل دانش شامهش  های ورود پژوملاک  .آماری انتخاب و در دو گروه آزمایش و کنترل به صورت تصادفی قرار گرفتند

عدم مصرف مواد مخدر یا داروهای غیرمجاز طی شش ماه  و تمایل داشتن به شرکت در مطالعه،    رضایت والدین،  ایران، ملیت  متوسطه اول

و  ژوهش  های پمتغیرو عوامل مرتبط با    تی در خصوص رفتارهای تکانشگرانهشناخهای ساختاریافته روان با سایر درمان زمانی  نبود هم ،  اخیر 

برای رفتارهای هنجارگریز تحصیلی   72( و  1۹۹۵برای تکانشگری )پاتون و همکاران،    64و کسب حداقل نمره حداقل    تعهد به حضور فعال

ها، انصراف از ادامه همکاری،  نامه ناقص تکمیل شدن پرسش غیبت بیش از دو جلسه،  های خروج شامل  ملاک   و  (201۵)کلارک و همکاران،  

. روش اجرا به این صـورت  بوددیگر  یدرمانمشاوره یا روان  یهازمان در برنامه شرکت هم در فرایند مداخله و  ت به تمریناتد نسبم تعه عد

توسـط    طرح واره درمانیادامه  انجام شـد. در    های مورد بررسیانتخاب گروه نمونه با توجه به معیارهای ورود، پرسشنامهبود که پس  

مرکز دارای فضـا، امکانات و تجهیزات آموزشی مناسـب  ) آموزش داده شـد    شهر تهران  ۵منطقه  از مراکز مشـاوره    یکی  در  انپژوهشـگر

،  آزمون شیمرحله پ  سهصورت گروهی در هر  ها را بهکننده در پژوهش که حاضـر به همکاری شـدند، پرسشنامه تمام افراد مشارکت   (.بود

این تمرینات   ها محدودیت زمانی لحاظ نشـد. نحوه اجرا نیز به این صـورت بود که  آن   تکمیلبرای  تکمیل کرده و  و پیگیری  آزمون  پس 

شده، جلب رضـایت آگاهانه  کسب   لاعاتبرگزار شـد. محرمانه بودن اطو به صورت گروهی   (جلسـه  یکای  هفته)  ایدقیقه  ۹0جلسـه    8  طی

کنندگان به پاسخگویی پژوهشگر در  امکان دسترسی شرکت ،  به دیگران  آنهالاعات  عدم انتشار اط  ،و والدین آنها  پژوهش  شرکت کنندگان

نمودن شرایط لازم برای حمایت روانی و ارجاع به خدمات تخصصی در صورت احساس نیاز یا بروز مشکل در طول  تمام مراحل؛ فراهم

اطمینان و  امن  فضای  ایجاد  پژوهش؛  نگرانی فرآیند  بیان  برای  سؤالات  بخش  مشکها،  و  یا  درخواست لات  به  مناسب  های  رسیدگی 

اجرای روش درمانی به صورت  و  کنندگان  عایت اصل انصاف، احترام و کرامت انسانی نسبت به کلیه مشارکتو ر  هاکنندگان و خانواده شرکت 

ها با آزمون  لیل دادهحتایت،  در نهبود کـه پژوهشگر مدنظر قرارداد.    لاحظاتیزجمله ما  (دوجلسه در یک هفته)فشرده برای گروه کنترل  

 .  انجام شد  26نسخه    SPSSنرم افزار    و  گیری مکررواریانس با اندازهتحلیل  

 ابزار سنجش 

)   رفتارهای هنجارگریزپرسشنامه   )R-INE)4تحصیلی  پرسشنامه توسط کلارک و همکاران  این  است( ساخته شد 201۵:  .  ه 

تحصیلی را   فیف هنجارگریز تحصیلی و رفتارهای شدید هنجارگریزرهای خل رفتاسؤال است و دو زیرمقیاس شام  24پرسشنامه دارای  

نمره(، به ندرت    1شود که به ترتیب به گزینه هرگز )گذاری میای نمره درجه  6دهد. این ابزار به صورت طیف لیکرت  مورد ارزیابی قرار می

ای که گیرد و بدین ترتیب حداقل نمرهنمره( تعلق می  6یشه )( و همنمره  ۵نمره(، اکثر اوقات )  4نمره(، معمولاً )  3نمره(، گاهی اوقات )  2)

آزمودنی می  آورد  هر  بدست  نمره    24تواند  )می  144و حداکثر  و همکاران  ابزار توسط  (  201۵باشد. کلارک  این  سنجش روایی سازه 

این پرسشنامه توسط سازندگان  نظران و محققان تأیید شده است.  صاحب  آلفای کرونباخ  پایاییو    7۹/0روایی سازه  برای    آن به روش 

  . (201۵)کلارک و همکاران،    گزارش نمودند  ۹3/0و برای کل ابزار    ۹1/0، رفتارهای شدید هنجارگریز  ۹۵/0رفتارهای خفیف هنجارگریز  

یاس رفتارهای  ی زیرمقخ پایایبدست آوردند. ضریب آلفای کرونبا  ۹4/0( روایی محتوایی کل ابزار را  2021عابدینی و همکاران )  ایراندر  

که نشان دهنده پایایی قابل قبول ابزار است    ه استبدست آمد   0/ ۹2و کل ابزار    8۵/0، رفتارهای شدید هنجارگریز  8۹/0خفیف هنجارگریز  

 بدست آمد.    83/0(. در پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ برای کل ابزار  1400)شیرزادی و همکاران،  

سؤال    30دارای    مقیاس.  ه است( ساخته شد1۹۹۵و همکاران )  6توسط پاتون   مقیاساین  :  5(SBI-11بارت )  تکانشگری   مقیاس

ریزی، تکانشگری حرکتی و تکانشگری شناختی را مورد ارزیابی قرار می دهد. این ابزار به صورت طیف  است که سه زیرمقیاس عدم برنامه 

نمره(  4نمره( و همیشه ) 3نمره(، اکثر اوقات ) 2نمره(، به ندرت ) 1هرگز ) به گزینهشود که به ترتیب گذاری میای نمره درجه  4لیکرت 

باشد. کسب نمرات بالا بیانگر  می   120و حداکثر نمره    30تواند بدست آمد  ای که هر آزمودنی میگیرد و بدین ترتیب حداقل نمره تعلق می

 
1 Clark 

2 Bart 

3 Patton 

4. Incivility in Nursing Education (Revised) (INE-R) Survey   

5. barratt impulsivity Scale- 11   (BIS-11) 

6. Patton 
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با  64تکانشگری بیشتر است. بدین صورت که میانگین نمره   و    1استنفورد انشگر بودن فرد درنظر گرفته شده است )عنوان تک لاتر به  و 

در بازه زمانی    و پایایی را به روش آلفای کرونباخ و روش بازآزمایی  72/0را    مقیاس( روایی سازه  1۹۹۵(. پاتون و همکاران )201۹همکاران،  

را با محاسبه ضریب همبستگی   مقیاسرایی  روایی همگ(  13۹1ن )جاوید و همکارا  ایرانگزارش کردند. در    81/0و    8۵/0به ترتیب    هفته  2

بیان نمودند و پایایی کل پرسشنامه را نیز به دو   47/0و تکانشگری شناختی  74/0، تکانشگری حرکتی 80/0برای زیرمقیاس بی برنامگی 

. در پژوهش حاضر  (1403ران،  قمی و همکابدست آوردند )جوادیان    77/0و    81/0به ترتیب    یک ماهه  روش آلفای کرونباخ و بازآزمایی

 بدست آمد.   71/0آلفای کرونباخ برای کل ابزار  ضریب  

؛ به نقل از  2003یانگ و همکاران )جلسه بر اساس پروتکل    8طی    طرح واره درمانیدر این پژوهش    :طرح واره درمانیجلسات  

محتوای برنامه    لاصهخ .  ک کنندگان اجرا شدبرای شردقیقه    ۹0  جلسه در هفته و هر جلسه به مدتیک  به صورت    (2006،  2کلوگ و یانگ 

 ت:شده اس   هئارا  1ی در جدول  لاتمداخ 

 
 ( 2003. مراحل و جلسات طرحواره درمانی )یانگ و همکاران، 1جدول 

 محتوا  جلسات 

 آزمون آشنایی با فرآیندهای درمان، برقراری ارتباط با اعضای گروه و گرفتن پیش اول

 ها گیری طرحوارهها و چگونگی شکلبا طرحوارهن، آشنایی  های بنیادی آموزش نیاز دوم

 سوم 
کنند، درگیر کردن بیشتر مراجعان  ای ناکارآمدی که افراد انتخاب میهای مقابلهها و سبکآموزش نحوۀ بقا و تداوم یافتن طرحواره

 عنوان تکلیف خانگی ای خود بهو مشخص ساختن سبک مقابله

 چهارم 
ای، به چالش کشیدن طرحواره ها،  ای، برقراری گفتگو بین جنبه سالم و جنبه طرحوارهی مقابلههایب پاسخزایا و معاارزیابی م

 ها های آموزشی درباره طرحوارهآموزش تدوین کارت

 پنجم
  ی گذشته بهها در سطح عاطفی(، تصویرسازی ذهنی، ربط دادن تصویرسازی ذهنارائه منطق تکنیک تجربی )جنگیدن با طرحواره

 و انجام گفتگوی خیالی زمان حال 

 ششم
بندی و مشخص  هایی برای تهیه فهرست رفتار، اولویتهای رفتاری، ارائه راههای رفتاری، بیان هدف تکنیکارائه منطق تکنیک

 کردن مشکل سازترین رفتار، افزایش انگیزش برای تغییر رفتار 

 هفتم
رفتارهای سالم از طریق تصویرسازی و ایفای نقش، غلبه بر موانع  ار، تمرین تغییر رفت  های رفتاری، افزایش آگاهی برای تکنیک 

 تغییر رفتار و ایجاد تغییرات مهم در زندگی

 آزمون گیری نهایی، اجرای پسبندی جلسات قبل، نتیجهمرور و جمع هشتم 

 

 یافته ها 
 

  14/ 7  ± 1/ 41و در گروه گواه    ۵/14  ±1/ 30   وه مداخله ا؛ برای گر ه شده برای نمونه پژوهش حاضر به تفکیک گروه میانگین سن گزارش 

درصد( والدین    67نفر )   7برای تحصیلات والدین  گزارش شد.    16و حداکثر سن    14کنندگان در این پژوهش  گزارش شد. حداقل سن شرکت 

درصد( والدین    60نفر )   6گاهی و  الدین دانش درصد( و   40نفر )   4درصد( بودند. در گروه کنترل نیز    33) غیر دانشگاهی  نفر    3دانشگاهی و  

بین دو گروه از یکدیگر وجود نداشت و دو گروه  ؛ تفاوت معناداری  0/ 0۵تر از  چنین با توجه به سطح معناداری بزرگ د. ه بودن   ی ردانشگاه ی غ 

 ده است. ش ارائه   2ل  های توصیفی پژوهش به تفکیک سه مرحله پژوهش در دو گروه در جدو نتیجه یافته ازنظر سن همگن بودند.  

 
 های آماری متغیرها . مشخصه2جدول  

 
1 Stanford 
2  Kellogg, Young 

 

 گروه

 پیگیری بعد از مداخله  قبل از مداخله  

 انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین  
 0۵/۵ 1/73 08/۵ 6/72 86/4 4/81 رفتارهای هنجار گریز تحصیلی 
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شــود، میانگین رفتارهای هنجار گریز تحصــیلی و تکانشــگری در دو گروه مداخله و گروه گواه نشــان  ملاحظه می 2چنانکه در جدول  

د میانگین رفتارهای هنجار گریز تحصـیلی و تکانشـگری در بین دو گروه مورد مطالعه در پیش  وش ـمشـاهده میداده شـده اسـت؛ چنانچه  

های مداخله تفاوت چشـمگیری را نسـبت به گروه گواه در مقایسـه با قبل از    دهند؛ اما بعد از مداخله گروه آزمون تفاوت چندانی نشـان نمی

اهده اسـت. جهت بررسـی تقارن مرکب ماتریس کوواریانس از  یری نیز قابر مرحله پیگدهند؛ همچنین این تفاوت د  مداخله نشـان می ل مشـ

( به دســـت آمد که ســـطح  F  ،01/0>P=06/13باکس،  =آماره ام8/88آزمون باکس اســـتفاده شـــد که نتایج آن در متغیرهای پژوهش )

تبه  Fداری میزان  معنی د. این نتیجه بدان معن  0۵/0آمده کمتر از  دسـ ت که فرگزارش شـ ریس کوواریانس مورد تائید  ض همگنی ماتی اسـ

ــمها میگیرد ولی با توجه به برابری تعداد گروهقرار نمی ــتوار،  توان از این فرض چش ــائی و اس ــی کرد )رض (. همچنین کرویت  13۹6پوش

تر  ماچلی بالا  آزمون کرویت( گزارش شد که چون  P<01/0= توزیع خی دو،  1/78= آماره موشلی،  0۵۵/0ماچلی برای متغیرهای پژوهش )

گیری مکرر اسـتفاده شـد؛ همچنین همگنی ای چون گرین هاوس گیسـر برای تحلیل واریانس اندازهکارانهنیسـت، از آزمون محافظه  0۵/0از  

ــیلی )ها برای متغیر  واریانس گروه ــگری )P>0۵/0و    F=۹/1رفتارهای هنجار گریز تحص ــد کهP>0۵/0و    F=07/2( و تکانش  ( گزارش ش

ت.  ی واریانستائید همگن  دهندهنشـان برای مقایسـه دو گروه آزمایش و    2*3گیری مکرر  در ادامه نتایج آزمون تحلیل واریانس اندازهها اسـ

 گواه و در سه مرحله پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری برای متغیرهای پژوهش ارائه گردید.  
 

 های مورد پژوهش ( در گروهMANOVAغیری ). نتایج آزمون معناداری تحلیل واریانس چند مت3جدول 

مجموع   نام آزمون  

 مجذورات 

درجات  

 آزادی

میانگین  

 مجذورات 
F  سطح 

 یداریمعن

 مجذور اتا 

 

رفتارهای هنجارگریز تحصیلی و  

 تکانشگری 

 481/0 001/0 001/26 8/20۹ ۵ 2/104۹ کرویت فرض شده 

 481/0 001/0 001/26 2/۵84 7۹/1 2/104۹ گیسر  -گرین هاوس 

 481/0 001/0 001/26 ۹/۵2۹ ۹8/1 2/104۹ لت ف - هوین

 481/0 001/0 001/26 2/104۹ 1 2/104۹ باند بالا 
 

  اتا دهد که در گروه های مورد مطالعه از نظر حداقل یکی از متغیرهای وابسته تفاوت معناداری وجود دارد. مجذور نشان می  3نتایج جدول  

درصد است که از نظر آماری   48/ 1ه در مجموع معنادار است و میزان این تفاوت یرهای وابستتوجه به متغتفاوت بین دو گروه با  نشان می دهد 

 ارائه شده است.    4پذیری را دارد. بنابراین گزارش نتایج دقیق در اثرات ساده و تعاملی به شرح جدول  قابلیت اعتنا و تعمیم
 

   2×3گیری مکرر . نتایج تحلیل واریانس اندازه4جدول 

  مجموع  راتییتغ منبع  

 مجذورات

  درجه

 یآزاد

 نیانگیم

 مجرورات 

F سطح 

 یداریمعن

 اثر  اندازه

 

رفتارهای هنجارگریز 

 تحصیلی 

 ۵26/0 001/0 02/31 3/2083 1 3/2083 گروه ی گروه نیب

 1/67 18 ۵/1880 خطا

 662/0 001/0 3/247 4/8087 4۵/2 4/1۹830 عامل ی گروه  درون

 686/0 001/0 4/1۹8 ۵/1021 4۵/2 8/2۵04 هگرو × عامل

    7/6۹ 6/68 47۹0 )عامل( خطا

 260/0 004/0 82/۹ 2/811 1 2/811 گروه ی گروه نیب 

    ۵/82 18 6/2312 خطا  تکانشگری 

 310/0 001/0 2/12 ۹/73۹1 71/2 7/20020 عامل ی گروه  درون 

 ۵26/0 001/0 02/31 ۹/631 71/2 3/1712 گروه × عامل  

    6/71 8/7۵ ۹/۵432 (امل)ع خطا  

 3/ 3۹ 80/ 6 3/ 67 81/ 6 ۵/ ۵6 ۹3/ 1 تکانشگری  آزمایش 
 

 گواه 
 64/6 ۹/80 44/۵ 8/7۹ ۵۵/۵ 08/80 گریز تحصیلیرفتارهای هنجار 

 6/ 40 ۹2/ ۹ 70/۵ ۹2/ 4 6/ 86 ۹3/ 6 تکانشگری 
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( و  برای تکانشگری  =P ،3/247F <0۵/0، /662دهد که اثر اصلی گروه برای رفتارهای هنجارگریز تحصیلی )نشان می 4نتایج جدول 

(8۹/  ،0۵/0>  P  ،06/232F=)  تک و  رفتارهای هنجارگریز تحصیلی  میانگین  نظر  از  گروه  بین دو  یعنی  تفاومعنادار هستند؛  ت  انشگری 

آزمون و پیگیری  آزمون، پس دهد در متغیر رفتارهای هنجارگریز تحصیلی اثر اصلی سه مرحله پیشنشان می  4وجود دارد. نتایج جدول  معناداری  

(686 /  ،0۵/0>  P  ،4/1۹8F=معنادار است. همچنین در متغیر تکانشگری نیز اثر اصلی سه مرحله پیش )31آزمون و پیگیری )آزمون، پس /

  ،0۵/0>  P  ،2/12F=آزمون  آزمون، پس( معنادار است. به عبارتی بین نمرات رفتارهای هنجارگریز تحصیلی و تکانشگری در سه مرحله پیش

های مشاهده شده در اثر اصلی های مختلف آزمایش و گواه تفاوت معناداری وجود دارد. در ادامه بررسی تفاوتو پیگیری با لحاظ کردن گروه

 ارائه شده است.    ۵ن تعقیبی بونفرونی استفاده شد که نتایج آن در جدول  را( از آزموسه مرحله اجزمان )
 

 . آزمون بونفرونی برای مقایسه رفتارهای هنجارگریز تحصیلی و تکانشگری در سه مرحله 5جدول 

 معناداری  ( I-Jتفاوت میانگین ) Jمرحله  Iمرحله  متغیر

 

 رفتارهای هنجارگریز تحصیلی 

 001/0 86/8* ون آزمپس آزمون شپی

 001/0 - 34/۹* پیگیری  

 001/0 7۵/7* آزمون پس آزمون پیش 

 001/0 - 1/10* پیگیری   تکانشگری 

 

توان مشاهده کرد که به طور کلی نمرات رفتارهای هنجارگریز تحصیلی و تکانشگری دانش آموزان متوسطه اول از  می  ۵با توجه به جدول  

بر رفتارهای هنجارگریز تحصیلی و     طرح واره درمانییافته است که این نشان دهنده تاثیر    کاهشآزمون و پیگیری  پسآزمون به  مرحله پیش

( و  p  ،86/8=d<0۵/0آزمون )آزمون و پستکانشگری در این نوجوانان است. در متغیر رفتارهای هنجارگریز تحصیلی تفاوت بین مرحله پیش

توان مشاهده کرد که به طور کلی نمرات رفتارهای  همچنین می  2( معنادار است. با توجه به جدول  p  ،34/۹-  =d<0۵/0آزمون پیگیری )پیش

طرح واره  آزمون و پیگیری کاهش یافته است که نشان دهنده تاثیر آزمون به پسهنجارگریز تحصیلی دانش آموزان متوسطه اول از مرحله پیش 

شود در متغیر تکانشگری دانش آموزان متوسطه اول تفاوت بین  است. همانطور که مشاهده می  بر کاهش رفتارهای هنجارگریز تحصیلی  درمانی

طرح واره  ( معنادار و نشان دهنده اثر بخشی  p  ،1/10-=d<0۵/0آزمون و پیگیری )( و پیشp  ،7۵/7=d<0/ 0۵آزمون )آزمون و پسمرحله پیش 

   ست.  بر کاهش تکانشگری در دانش آموزان متوسطه اول ا   درمانی
 

 گیری بحث و نتیجه
 

  آموزان متوسطه اول تکانشگری در دانش   تحصیلی و  طرحواره درمانی بر رفتارهای هنجارگریزاثربخشی  پژوهش حاضر با هدف تعیین  

  است.  ه  بود رگریز تحصیلی در دانش آموزان متوسطه اول موثر  نشان داد که طرح واره درمانی بر رفتارهای هنجا  پژوهشهای  یافتهانجام شد.  

( همسو  2022( و بوگ و همکاران )2024(، موئلر و همکاران )2024(، لای و همکاران، )202۵پژوهش لانگ و همکاران )  نتایجبا    این یافته

-یهای شناختابتدا باید به ماهیت این رفتارها و ریشه درمانی بر کاهش رفتارهای هنجارگریز تحصیلی،  . برای تبیین چرایی تأثیر طرحواره بود

شوند، بلکه بازتابی  تنها تخطی از قوانین مدرسه یا انتظارات آموزشی را شامل می ها پرداخت. رفتارهای هنجارگریز تحصیلی نههیجانی آن

؛ زین  202۵اند )جیانگ و همکاران،  اولیه فعال شده های ناسازگار  ای هستند که غالباً در پاسخ به طرحواره از سازوکارهای ناسازگار مقابله 

ویژه در خانواده و محیط اجتماعی  اند که از تجارب اولیه زندگی بهها ساختارهایی عمیق و بادوام (. این طرحواره 202۵ینگ و همکاران،  ی

گیرند )پراسکو و همکاران،  ت مکرر شکل می اند و تحت تأثیر عواملی مانند محرومیت هیجانی، ناکامی در نیاز به تعلق، یا شکسحاصل شده 

آموز ممکن است مدرسه و معلمان را تهدیدی  شوند، دانش ها در محیط آموزشی فعال می(. هنگامی که این طرحواره 2024ی،  ؛ لیس2024

درمانی  (. طرحواره 2022،  برای خود تلقی کرده، یا به جای مواجهه منطقی، از طریق رفتارهای هنجارگریز واکنش نشان دهد )بوگ و همکاران

ها به واکنش رفتاری ناسازگار منجر شوند، با شناسایی و بازسازی  کند؛ یعنی قبل از آنکه این طرحواره له میدقیقاً در همین نقطه مداخ

د اثربخشی  توان کند. این مداخله سطحی نیست و به همین دلیل میها، مسیر هیجان و رفتار را به سمت الگوهای سازگار هدایت میآن

 عمیق و پایداری بر جای گذارد. 

=2

=2

=2

=2
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 آموزان متوسطه اولتکانشگری در دانش تحصیلی و طرحواره درمانی بر رفتارهای هنجارگریز اثربخشی 

The Effectiveness of Schema Therapy on Academic Deviant Behaviors and Impulsivity in Lower Secondary School … 

  

 
 

از عو با ضعف در کنترل هیجانات و تصمیمیکی  های  گیریامل مهم در تداوم رفتارهای هنجارگریز تحصیلی، تکانشگری است که 

ده و قادر به توقف بینی پیامدها عمل کرآموزان تکانشگر اغلب بدون پیش (. دانش 202۵؛ گو و همکاران،  2024عجولانه همراه است )اوتامی،  

های ناسازگار اولیه و  اند که بین طرحواره های متعددی نشان داده (. پژوهش 202۵ستند )پان و همکاران،  های خود نییا بازنگری در واکنش 

معلم شود،  تواند موجب تفسیر خصمانه از رفتار  اعتمادی« میطور مثال، طرحواره »بیسطح بالای تکانشگری رابطه مستقیم وجود دارد؛ به 

؛ استوز و همکاران،  202۵،  همکاران گردد )لانگ و  رخاشگرانه یا تخلف از قوانین مدرسه منجر میهای پ که در ترکیب با تکانشگری، به پاسخ 

در  تواند به کاهش تکانشگری و  ای هیجانی و شناختی، می ها و آموزش راهبردهای مقابلهدرمانی با شناسایی این طرحواره (. طرحواره 2021

ای آن یعنی  ه عبارت دیگر، این رویکرد به جای تمرکز صرف بر پیامد رفتار، به علت ریشه نتیجه کاهش بروز رفتارهای هنجارگریز بینجامد. ب

 پردازد. الگوهای پردازش اطلاعات و هیجان می

رفتاری، نظریه  -ز اصول درمان شناختیدرمانی، ماهیت یکپارچه این رویکرد است که ترکیبی انکته مهم دیگر در اثربخشی طرحواره

تنها  شود که مداخله نه(. این ترکیب باعث می2024گیرد )لیسی،  گری نوین و رفتاردرمانی دیالکتیکی را به کار می تحلیلدلبستگی، روان 

آموزی در  نیز بپردازد. وقتی دانش  های هیجانی اولیهشده متمرکز باشد، بلکه به بازپردازی تجربه بر اصلاح باورهای ناکارآمد و افکار تحریف 

شناختی او با محیط  -کند، ارتباط عاطفیشده را تجربه می تجربه »پاسخ هیجانی سالم« به یک رویداد نمادین یا یادآوری   بستر امن درمان،

کننده  های تحریک محرک ازحد به  (. این بازپردازی باعث کاهش حساسیت بیش 2024کند )سوسا و همکاران،  تدریج تغییر میمدرسه نیز به

اند که این  های اخیر نشان داده یابد. پژوهش های تکانشی یا هنجارگریز کاهش می حتمال فعال شدن پاسخ شود و در نتیجه اطرحواره می 

متر رخ دهد  ای که بازگشت به رفتارهای ناسازگار کگونه توانند در سطح عصبی نیز پایدار شوند، بههیجانی می-تغییرات در ساختار شناختی

مدت رفتاری، پایداری اثرات آن است. از آنجا  درمانی نسبت به مداخلات کوتاه های کلیدی طرحواره یکی از مزیت  (.2024)موئلر و همکاران،  

توری  شده صرفاً به تغییر موقعیتی یا دسپردازد، تغییرات حاصل های عمیق و بنیادین شناختی و هیجانی میکه این رویکرد به اصلاح لایه

(. بدین  2024شود )پراسکو و همکاران،  ر شخصیتی و الگوهای پردازش اطلاعات فرد میماند، بلکه تبدیل به بخشی از ساختامحدود نمی

ای که از  شده و درک تازه ای یادگرفتههای مقابلهبا استفاده از مهارت   قادر بودندآموزان  ترتیب، حتی پس از پایان جلسات درمانی، دانش 

 تارهای هنجارگریز را مهار کنند.  های خود را کنترل و رفاند، واکنش محیط پیدا کرده   خود و

این  است.    بوده  موثر  آموزان متوسطه اولطرحواره درمانی بر رفتارهای تکانشگری در دانشپژوهش نشان داد که    هایبراین، یافتهعلاوه

 .  بود( همسو  2021ن ) ( و استوز و همکارا2024(، پراسکو و همکاران )2024)  اوتامی،  (202۵)    گو و همکاران  پژوهشبا نتایج    یافته

های کلیدی اختلال در خودتنظیمی رفتاری و هیجانی  توان گفت که تکانشگری در بستر تحصیلی، یکی از مؤلفه یافته میاین  در تبیین  

،  در مقطع متوسطه اول  ولی و فشارهای اجتماعی و آموزشی(. این ویژگی در نوجوانان به دلیل تغییرات تح2024شود )اوتامی،  محسوب می 

ها، یا انجام  گویی بدون فکر به معلم، شروع بحث و درگیری با همکلاسیتواند به رفتارهایی مانند پاسخکند و میبا شدت بیشتری بروز می 

(  202۵( و پان و همکاران )2024و همکاران )های لای  (. پژوهش 202۵کیفیت منجر شود )گو و همکاران،  صورت عجولانه و بیتکالیف به 

ها ارتباط تنگاتنگی  اند که تکانشگری اغلب با ضعف در پردازش اطلاعات و کاهش کنترل بازداری شناختی همراه است. این ضعفنشان داده 

تحریف کرده و موجب واکنش سریع و    هایی نحوه ادراک تهدید، پاداش و روابط راهای ناسازگار اولیه دارند، زیرا چنین طرحواره با طرحواره 

ارزیابی همه ناکارآمد، به جای کنترل  (. طرحواره 2024شوند )موئلر و همکاران،  جانبه می بدون  این ساختارهای  با هدف اصلاح  درمانی 

هیجانی،  –شناختی  کند. از منظردهی میرفتار را بازسازمان   شناخت  پردازد و مسیر هیجانای تکانشگری می سطحی رفتار، به علت ریشه

های  ای است که در بستر خانواده یا محیط دیده های آسیب سازی ناگهانی طرحواره ان ناشی از فعال های تکانشی نوجوانبسیاری از واکنش 

اجهه  آموز در موتواند موجب شود دانش کفایتی« می(. به عنوان مثال، طرحواره »بی2024اند )سوسا و همکاران، اولیه زندگی شکل گرفته

و بدون فکر به نتایج، از ادامه کار منصرف شود یا واکنش پرخاشگرانه نشان دهد.  ای شود  با تکلیف سخت، دچار اضطراب و خشم لحظه 

های هیجانی شدید  توجهی معلم ایجاد کند و به پاسخطور، طرحواره »محرومیت هیجانی« ممکن است حساسیت مفرط نسبت به بیهمین

سازی هیجانی امن،  های بازپردازی شناختی، تجربهده از تکنیکدرمانی با استفا (. در این شرایط، طرحواره 2022ران،  بینجامد )بوگ و همکا

های  کند. این مداخله علاوه بر کاهش واکنش آموز تقویت میای، قدرت توقف و بازنگری در واکنش را در دانش های مقابله و آموزش مهارت 

 (.2024برد )پراسکو و همکاران،  های آگاهانه بالا میگیریی فرد را نیز برای تصمیمتکانشی، اعتماد به نفس شناخت

گیری شبکه  تواند مانع شکل گذارد و در بلندمدت میطور مستقیم بر کیفیت روابط اجتماعی و عملکرد تحصیلی اثر میتکانشگری به 

دی دارد که  . بنابراین، درمان این ویژگی رفتاری، نیاز به رویکر(202۵های رشد تحصیلی شود )لانگ و همکاران،  حمایتی سالم و فرصت 
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رفتاری و نظریه  –درمانی، با ترکیب اصول درمان شناختیای را نیز اصلاح نماید. طرحواره زمینهتنها رفتار را کنترل کند، بلکه عوامل پیش نه

گیرد که  یآموز یاد م(. وقتی دانش 2024آورد )لیسی،  فراهم می   دلبستگی، بستر بازسازی باورهای بنیادین و الگوهای هیجانی ناسازگار را

های خود را شناسایی کند، به موقعیت محرک فرصت پردازش بدهد و راهبردهای جایگزین سازگارانه را به کار گیرد، چرخه کلاسیک  هیجان

ها، حتی در مواجهه  که با تقویت این مهارت ( نشان داده است  202۵شود. تحقیقات کلاک و همکاران )واکنش فوری« شکسته می –»تحریک

های  شود. یکی از ویژگییابند و این تغییر در طول زمان تثبیت میهای تکانشی به طرز محسوسی کاهش میی ویژه مدرسه، واکنش با فشارها

دهد،  ای رفتاری جدید را آموزش می تنها راهبردهدرمانی، پایداری اثرات آن در کاهش تکانشگری است، زیرا این رویکرد نه برجسته طرحواره 

هیجانی  –کند. زمانی که ساختارهای عمیق شناختیهای سریع و بدون فکر هستند را اصلاح می زیربنایی که منبع واکنش های  بلکه طرحواره 

(. این تغییرات موجب  2024شود )پراسکو و همکاران، کنند، پردازش اطلاعات، ارزیابی موقعیت و کنترل هیجان نیز پایدارتر می تغییر می

های خود را مدیریت  آموزان در محیط مدرسه و خانه بتوانند بدون نظارت بیرونی، واکنشره درمان، دانش گردد که حتی پس از پایان دومی

ان ایجاد  های خودتنظیمی و تغییر در ادراک خود و دیگراند که این پایداری به دلیل تثبیت مهارت های پیگیری نشان دادهکنند. پژوهش 

دهد، بنابراین  سازی تکانشگری را از ریشه هدف قرار میدرمانی چرخه فعالیگر، طرحواره (. به بیان د 202۵شود )کلاک و همکاران،  می

یابد و تغییرات ایجاد شده به بخشی ماندگار از شخصیت و سبک زندگی فرد تبدیل احتمال بازگشت رفتارهای تکانشی به شدت کاهش می

 شود. می

معناداری موجب کاهش رفتارهای هنجارگریز تحصیلی و سطوح تکانشگری    طوردرمانی به نتایج پژوهش حاضر نشان داد که طرحواره 

تواند به بهبود  های ناسازگار اولیه میها بیانگر آن است که شناسایی و اصلاح طرحواره آموزان مقطع متوسطه اول شد. این یافتهدر دانش

توان به  های این پژوهش، میز جمله محدودیت ا  شود.دهی و سازگاری رفتاری در محیط مدرسه منجر  افزایش خودنظم   کنترل هیجانی،

یا    کنندگان ممکن است تحت تأثیر شرایط هیجانیدهی شرکت پرسشنامه اشاره کرد که پاسخ  دهی ماننداستفاده از ابزارهای خودگزارش 

شیوه غیرتصادفی انجام شد که ممکن  گیری به  ها را کاهش داده باشد. علاوه بر این، نمونه داده اجتماعی آنان قرار گرفته و دقت و صحت  

توان به پایین بودن  این پژوهش میدیگر های از محدودیت گردد.  دانش آموزاناست باعث محدودشدن قابلیت تعمیم نتایج به کل جامعه 

را کاهش می نتایج  تعمیم  قابلیت  نمونه که  اختلالات ردهد، اشحجم  متغیرهای مربوط به  شناختی  وان اره کرد. همچنین، عدم کنترل 

های آینده، برای افزایش اعتبار نتایج، علاوه بر پرسشنامه، از  شود در پژوهش پیشنهاد می تواند بر نتایج اثرگذار باشد.  کنندگان میشرکت 

توصیه   گیری تصادفی برای افزایش قابلیت تعمیم شود و انجام نمونه   های بالینی و تشخیصی معتبر بهره گرفتههای دیگر مانند مصاحبه روش 

تر استفاده شود و ضمن غربالگری اولیه، متغیرهای  تر و متنوع های بزرگ شود در تحقیقات آتی از نمونهپیشنهاد می همچنین  گردد.  می

از   پذیری بالاتری برخوردار باشد.داخله از دقت و تعمیمسازی شوند تا نتایج حاصل از مشناختی کنترل یا همسان مرتبط با اختلالات روان 

  دانش آموزان های مدارس گنجانده شود تا  های عملی و مستمر در برنامه صورت کارگاه به  طرح واره درمانیشود  پیشنهاد می ظر کاربردی،  من

عنوان الگو و  توانند بههای مرتبط، میدریافت آموزش   . همچنین، والدین و معلمان باکنندبتوانند رفتارهای هنجار گریز و تکانشی را کنترل  

 .  ها در نوجوانان ایفا نمایندان، نقش مؤثری در تقویت این مهارت پشتیب
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