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Abstract 
The aim of the present study was to determine the effectiveness of dialectical behavior 

therapy on emotion regulation and cognitive flexibility in students with social anxiety. In 

this study, a quasi-experimental method with a pre-test-post-test design with a control 

group was used, and its statistical population consisted of students with social anxiety 

who referred to the Educational Counseling Center of District 5 of Tehran in 1403. The 

research sample consisted of 30 of these students who were selected through purposive 

sampling and randomly assigned to two groups of 15, experimental and control. Pre-tests 

were administered to both groups, including the Gross and John Emotion Regulation 

Questionnaire (ERQ) and the Dennis and Vanderwaal Cognitive Flexibility 

Questionnaire (CFI). The experimental group underwent dialectical group psychotherapy 

for 8 sessions of 90 minutes, and the control group did not receive any intervention. Both 

groups completed the post-test again and the results were analyzed through analysis of 

covariance. Dialectical group psychotherapy is effective on emotion regulation and 

cognitive flexibility of students with social anxiety, such that the emotion regulation 

(cognitive reappraisal and suppression) and cognitive flexibility scores of patients in the 

experimental group increased compared to the control group (P<0.001). Given that the 

results support the effectiveness of this approach on the aforementioned variables; the use 

of this approach is recommended to counselors and therapists who work on anxiety 

problems. 
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 اجتماعی   اضطراب   دارای   آموزان دانش   شناختی   پذیری انعطاف 

 مقاله پژوهشی
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                                                                 4جوعدالت علی

 چکیده
 شناختی   پذیری انعطاف  و  هیجان  تنظیم  بر  دیالکتیک   رفتاردرمانی  اثربخشی  تعیینهدف پژوهش حاضر  

  -   آزمونپیش  طرح  با  آزمایشینیمه  روشپژوهش از    نیر اد  بود.  اجتماعی  اضطراب  دارای  انآموزدانش
  اجتماعی  اضطراب  دارای  ان آموزدانش  را  آن   آماری  جامعه  و  شد  استفاده  کنترل  گروه  با  آزمون پس

 نمونه.  دادند  تشکیل   1403  سال  در  تهران  شهر   5  منطقه  وپرورشآموزش  مشاوره  مرکز  به   کنندهمراجعه
  صورت به  و   شدند  انتخاب  هدفمند  گیری نمونه  روش   به   که   بودند  انآموزدانش  این  از   نفر   30  پژوهش
 شامل  آزمون،پیش  گروه  دو  هر  برای.  شدند  گمارده  کنترل  و  آزمایش  نفره  15  گروه  دو  در  تصادفی
  وندروال  و  دنیس   شناختی  پذیریانعطاف  نامه پرسش  و (  ERQ)  جان  و گروس  هیجانی  تنظیم  نامه پرسش

(CFI  )قرار   دیالکتیک   گروهی  درمانیروان تحت  ای دقیقه  90  جلسه   8  مدت   به   آزمایش   گروه.  آمد  در   اجرا   به  
  نموده  تکمیل   را  آزمونپس  مجدداً  گروه   دو  هر .  نکردند  دریافت  ایمداخله  گونههیچ  کنترل   گروه  و  گرفتند

بر روان.  گرفت   قرار  وتحلیل تجزیه  مورد  کواریانس  تحلیل  طریق  از  نتایج  و دیالکتیک  گروهی  درمانی 
انعطاف و  هیجان  شناختی  تنظیم  به  انآموزدانشپذیری  است  مؤثر  اجتماعی  اضطراب  که طوریدارای 

هیجان تنظیم  انعطاف  نمرات  و  فرونشانی(  و  شناختی  مجدد  گروه  )ارزیابی  بیماران  شناختی  پذیری 
یافت افزایش  گروه کنترل  با   این  اثربخشی  از  نتایج   اینکه  به  توجه   با  (.>001/0P)  آزمایش در مقایسه 
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 بر   که  گرانی-درمان  و  مشاوران  به  رویکرد  این  از  استفاده  کند؛می  حمایت  مذکور  متغیرهای  بر  رویکرد
 . شودمی پیشنهاد کنند،می  کار اضطرابی مشکلات  روی

 

 واژگان کلیدی  
 . اجتماعی اضطراب شناختی، پذیریانعطاف هیجان، تنظیم دیالکتیک، رفتاردرمانیآموزان، دانش

 

 لهئبیان مس
اجتماع نیازمند برقراری ارتباط اجتماعی هستند و در  کودکان و نوجوانان برای ورود به  

(. Kang et al., 2024)  گیرند هایی را فرا میمیان بر اساس فرایندهای رشدی خود مهارت این

مهارت یادگیری  میهرچند  اجتماعی  یا  های  و  اطرافیان  از  الگوگیری  اساس  بر  تواند 

یابد آموزش ارتقا  مختلف  می   ؛های  نشان  شواهد  نوجوانان اما  و  کودکان  از  برخی  دهد 

تری را بروز  مورد در مورد حضور در جمع، عملکرد اجتماعی ضعیفهای بیدلیل نگرانیبه

در مورد حضور در جمع که تحت عنوان اضطراب    نینگرا(.  Miers & Warner, 2023)  دهندمی

میطبقه  5اجتماعی می   ، شودبندی  فرد  باعث  تا  در  گردد  شدید  اضطراب  و  ترس  با 

های روزمره آنان را مختل کرده  رو شوند که بخشی از فعالیتههای اجتماعی روبموقعیت 

(. Zhang et al., 2023)  و در موارد شدید، کیفیت زندگی او را به شکل چشمگیری کاهش دهد

العمر  که شیوع مادامطوریر بین نوجوانان است بهداضطراب اجتماعی یک اختلال شایع  

ماهه اضطراب  درصد گزارش شده است و شیوع شش  13تا    3آن در مطالعات مختلف از  

 (. American Psychiatric Association, 2013) درصد بوده است 3تا  2اجتماعی حدود  

ثباتی هیجانی و ناتوانی این  گیرد بیچیزی که در این اختلال بیشتر موردتوجه قرار می

ناتوانی در تنظیم هیجان یکی از مشکلاتی    (.Tng & Yang, 2023)  است  6هیجانافراد در تنظیم  

افراد دارای مشکلات روان اکثر  نقش بهاست که در  دارد؛ برهمینشناختی  اساس سزایی 

های بارز افراد دارای  بینی نمود که ناتوانی در تنظیم هیجانی یکی از ویژگیتوان پیشمی

افرادی که در تنظیم هیجانات خود  (.  1399آبادی،  وند و شفیعمعارف )  اضطراب اجتماعی باشد

تا هیجان های ناتوان هستند، تحت تأثیر حملات هیجانی قرار گرفته و قادر نخواهند بود 

 
5. Social anxiety 

6. emotional regulation 



    123 اجتماعي اضطراب دارای آموزاندانش شناختي پذیریانعطاف و هیجان تنظیم بر دیالکتیک رفتاردرماني اثربخشي

 

تواند به عدم حضور آنان دلیل ناتوانی در تنظیم هیجان میهمینخود را مدیریت کنند؛ به

ای هیجانی تنظیم هیجان، نوعی راهبرد مقابله  (.1402،  دیگرانرزاقی وندی و  )  در اجتماع گردد 

زا بوده و تمام فرایندهای درونی  است که مخزن پاسخ در مواقع مواجهه با عوامل استرس

گیرد و  های هیجانی است، دربرمیو بیرونی را که مسئول کنترل، ارزیابی و تعدیل واکنش

 7گراس (.Öngen, 2016) های خود مدیریت داشته باشندبر هیجان توانند از طریق آن افراد می

می  (2003) هیجان  تنظیم  اصطلاح  بود  بهمعتقد  تنظیم  یا  تواند  معنی شود  هیجان  وسیله 

تواند اشاره به چگونگی کنترل هیجانات داشته باشد که ممکن است آگاهانه یا ناآگاهانه، می

زودگذر یا دائمی و رفتاری و یا شناختی باشد که راهبردهایی برای مدیریت آن وجود  

نوان نموده است که مراحل اصلاح راهبردهای خودتنظیمی اساس گروس عدارد. برهمین

، تغییر  10، گسترش توجه 9، اصلاح موقعیت8تواند شامل مرحله انتخاب موقعیت هیجان می 

توانند از  باشد که افراد دارای مشکلات اضطرابی معمولاً نمی  12و تعدیل پاسخ  11شناختی

  (.Akkuş & Peker, 2022) این راهبردها استفاده نمایند

گردد  ها در افراد دارای اضطراب اجتماعی باعث می از طرفی ناتوانی در مدیریت هیجان 

وجود   چراکه  نمایند؛  استفاده  مؤثری  نحو  به  خود  شناختی  توانایی  از  نتوانند  آنان  تا 

افرادی که سطح هیجانات (.  Jain et al., 2024)  گرددهیجانات بالا مانع توانمندی شناختی می 

دلیل  طور مناسبی این هیجانات را مدیریت نمایند، بهتوانند بهکنند و نمیبالایی را تجربه می

بالایی را    پذیری شناختیتوانند انعطافانگیختگی بالا، قدرت شناختی کمتری داشته و نمی

یت  تواند به عدم مدیرها، می. ناتوانی در مدیریت هیجان(Radoeva et al., 2020)  تجربه نمایند 

را کاهش دهد که همین موضوع بر   پذیری شناختیموفق افکار منجر گردد و زمینه انعطاف

عزیزی )   شودها میپذیری بالا آنان تأثیر گذارده و مانع ایجاد آرامش در آنافزایش هیجان

خالدی،   می  (. 1401و  نشان  آمایهشواهد  شناختی دهد  به  13های  با  که  سازگاری  منظور 

 
7. Gross 
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تواند بر هیجانات افراد تأثیرگذار  گردد؛ میهای در حال تغییر محیطی استفاده میمحرک 

بهتر در مورد محرک ارزیابی  با  افراد  این  قابلباشد، و  توانمندی در  افزایش  کنترل  ها و 

،  دیگرانتابش و  )  توانند بر هیجانات خود مدیریت بهتری را اعمال نماینددانستن شرایط، می

انعطاف  (.1401 توانایی ذهن در جهت ایجاد  درحقیقت  پذیری شناختی اشاره به مهارت و 

طور  تناسب بین دو موضوع مختلف داشته و توانایی فکر کردن در مورد مفاهیم چندگانه به

  شود میعنوان یکی از کارکردهای اجرایی شناخته  گردد که معمولاً بهزمان را شامل میهم
(Köroğlu, 2023  .) 

پذیری شناختی پنج مرحله برای  بر این باورند که در انعطاف(  2010)  14دنیز و واندروال  

حل مسئله پیشنهاد شده است که اگر فرد در این مراحل بتوانند به موفق عمل نماید،  قادر  

رک وجود  این مراحل شامل توانایی د  .لحاظ شناختی انعطاف داشته باشد  خواهد بود از

آن، جهت در خصوص حل  مستمر  و کوشش  فرضیات مشکل  یابی سرسختانه، طراحی 

است تجربی  بازبینی  و  منطقی  کاربرد  و  )  هدفمند،  مراحل    (.1402،  دیگرانکیوانلو  همچنین 

فردی و  مطرح گردید که بر ارتباط نظری حل مسئله بین  (1958)  15جاهودامشابهی توسط  

بهانعطاف  دارد  تأکید  شناختی  شناخت طوریپذیری  مسئله،  حل  مراحل  تعیین  در  او  که 

حل را  های مختلف و درنهایت عمل به بهترین راهحلمشکل، پذیرفتن آن، تأمل و ارائه راه

 ,.Wright et al)  نمایدمطرح می   با جدیت تمام و نهایت تلاش در خصوص رسیدن به نتیجه

انجام شده توسط پژوهش(.  2021   (، رزاقی وند و همکاران 1399)  آستانه و همکاران  های 

دهد که مداخلات نشان می  (1401)  و عزیزی و خالدی  (1399)   (، عبدالهیان و همکاران1402)

های شناختی و هیجانی افراد دارای اضطراب  شناختی که با هدف افزایش توانمندیروان

می  انجام  میاجتماعی  که  شود،  نماید  کمک  آنان  وضعیت  بهبود  به  رفتاردرمانی تواند 

این رویکرد بر پایه  فلسفه دیالکتیکی قرارگرفته و  ازجمله این رویکردهاست.    16دیالکتیکی 

کیبی از راهبردهای تغییر محور و راهبردهای مبتنی بر پذیرش و تعهد به وجود آمده  از تر

زمان راهبردهای مبتنی  طور همگردد به. در این رویکرد سعی می(Bailey et al., 2023)  است

 
14. Dennis & Van der wal 

15. Jahoda 

16. Dialectical behavioral therapy 
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ها و کمک برای تغییر فرد مورداستفاده  بر پذیرش و تعهد و ایجاد همدلی با ارائه مهارت 

که  طوریدیالکتیک اصلی در آن، یکپارچگی و وحدت پذیرش و تغییر است بهقرار گیرد که  

ناپذیر  تغییر هر تجربه دردناک باید با تلاشی مشابه برای یادگیری پذیرش دردهای اجتناب

رسد، رفتاردرمانی دیالکتیک  نظر میدرواقع به  (.1399،  دیگران  و   عبدالهیان)  زندگی متعادل گردد

که   فرض  این  قابلبا  احساسات  و  افکار  دارای  رفتار،  افراد  و  بوده  یادگیری  و  آموزش 

مشکلات خلقی، هنگام بروز خلق منفی، قادر به برداشت صحیح از هیجانات خود نیستند و  

نفس، افزایش  نفس، اعتمادبهتوانند هیجانات منفی خود را مدیریت کنند، با تقویت عزتنمی

های رفتاری، به کاهش علائم ها و افزایش مهارت می خود ارزشی، توانمندی در تحمل ناکا

برای درک معنای دیالکتیک    .( Villalongo Andino et al., 2024)  نمایداضطراب اجتماعی کمک می

 لینهانگذاری شده است.  پایه  ( 1993)  17باید به مدل درمانی مراجعه شود که توسط لینهان 

دیالکتیکی اعتقاد دارد که ماهیت واقعیت و رفتار انسان در خصوص ماهیت رفتاردرمانی  

گیرد که این سه اصل شامل اصل روابط متقابل و کلیت، اصل  بر اساس سه اصل شکل می

گیرند که از این  درمانی دیالکتیک فرامیقطبیت و  اصل تغییر مداوم است و افراد تحت روان

رمانی دیالکتیک دارای چهار ویژگی  اصول تبعیت نمایند. همچنین وی معتقد است رفتارد 

فردی است که بخشی هیجانی، ذهن آگاهی و روابط بینبارز شامل تحمل پریشانی، نظم

 (. 1403، دیگراناحمدیان و ) تواند فرایند درمان را شکل دهدمی

می نشان  پژوهش  میپیشینه  دیالکتیک  رفتاردرمانی  از  استفاده  که  ضمن  دهد  تواند 

توانمندی روانهافزایش  بهای  کند  کمک  آنان  مشکلات  کاهش  به  افراد  که  طوریشناختی 

قهرمانی امیدیپژوهش   و  از  نشان می(  1403)  نژاد  استفاده  های رفتاردرمانی روشدهد 

می بروندیالکتیک  رفتارهای  بر  انعطافسازیتواند  و  نوجوانان  شده  شناختی  پذیری 

پژوهش  تک و  باشد  مؤثر  همکاران والد  و  مقدم  می  (  1403)  رحمانی  نشان  که  نیز  دهد 

حسینی د.  تواند بر تنظیم هیجان و نشخوار فکری افراد مؤثر باشرفتاردرمانی دیالکتیکی می

تواند تغییر  نیز در پژوهشی نشان دادند که رفتاردرمانی دیالکتیکی می  ( 1402)  و همکاران

  های هیجانی بر جا گذارد. پژوهش های تنظیم هیجان و کاهش نشانهرت داری را بر مهامعنی 

 
17. Linehan 
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تامارانا  و  پریا  می  (2023)  18وجایا  مینشان  دیالکتیکی  درمان  درمان دهد  بر  تواند 

پذیری شناختی را در  و انعطاف مؤثر باشد    فراتشخیصی برای بهبود عملکردهای شناختی

نیز در پژوهشی به این نکته اشاره  (  1401)  همکارانغفاری چراتی و    ها افزایش دهد. آن

توانمندی  داشته که  تنظیم هیجان  اند  آمیزهمیدر  اساس  بر  دیالکتیکی  تواند  های رویکرد 

کند. آنان کمک  اجتماعی  کارکردهای  بهبود  به  و  یابد  انجام  افزایش  شده توسط  پژوهش 

تواند  اده از رویکرد دیالکتیک میدهد که استفنیز نشان می( 2023) 19کریسناندا و همکاران

نیز در    (2021)  20رایت و همکاران   بر بهبود علائم خلقی و هیجانی افراد یک مؤثر باشد.

که   دادند  نشان  دیالکتیک میروشپژوهشی  رفتاردرمانی  بر های  و  بی  تواند  ثباتی خلقی 

 انعطاف شناختی افراد مؤثر باشد.

درصد افراد جامعه را   13تا    3دهد اضطراب اجتماعی   با توجه به اینکه شواهد نشان می

درصد نیز گزارش شده است و همچنین   6کند و انواع خفیف آن تا  در طول عمر مبتلا می

میگزارش نشان  میها  دیده  بیشتر  نوجوانان  در  اختلال  این  که   American)  شوددهد 

Psychiatric Association, 2013)هایی که بتواند  و تعیین روش  ؛ توجه به این مشکل و بررسی

گردد.  همچنین با توجه به اینکه نوجوانان دارای  بر این اختلال اثرگذار باشد حائز اهمیت می

اضطراب اجتماعی توانمندی زیادی در تنظیم هیجانات خود ندارند و بیشتر از راهبردهای  

دلیل گرایش به درگیر  نمایند و بیشتر بهناسازگارانه در تنظیم هیجانات خود استفاده می

شدن در این راهبردها، درک و وضوح کمتری از هیجاناتشان و پذیرش کمتر احساسات  

می افراد  این  در  هیجان  تنظیم  در  توانمندی  دارند؛  گسترده  خود  نقایص  رفع  به  تواند 

هیجان  تنظیم  به  توجه  اهمیت  در  موضوع  همین  که  بیانجامد  آنان  هیجانی  کارکردهای 

همچنین چون وجود این اختلال باعث    (. 1399،  دیگرانآستانه و  )   گردد میضرورت محسوب  

انعطافمی انعطافگردد تا  این  افراد تحت تأثیر قرار گیرد و عدم  پذیری  پذیری شناختی 

؛ توجه به  (1399،  دیگرانعبدالهیان و  )  های زندگی فرد را دچار چالش نماید شناختی تمام حیطه

کمک کند در هرلحظه از    هاپذیری شناختی  به آنگردد چراکه انعطاف آن حائز اهمیت می

 
18. Vijayapriya & Tamarana 

19. Krisnanda et al. 

20. Wright et al. 
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تجربه و  تازه  حقایق  را سازمان زمان،  تازه  بتوانند های  و  نمایند  مجدد  پردازش  و  دهی 

های  با توجه به اینکه هم خانواده  (.1402دیگران،  کیوانلو و  )  اتفاقات را تحت کنترل خود درآورند

های روانی زیادی را  آموز هزینهان دارای اضطراب اجتماعی و هم خود دانشآموزدانش

عنوان  شوند، انجام پژوهشی که بتواند بهدر جریان ناتوانی در کنترل اضطراب متحمل می

رسان بانیان  ان دارای اضطراب اجتماعی، کمکآموزدانشراهبردی مؤثر در بهبود وضعیت  

نهایت به بهبود وضعیت آنان درکنند و  این افراد کار می  درمانگرانی باشد که باسلامت و  

های انجام شده قبلی بیشتر بر  پژوهشبا توجه به اینکه  مدد رساند بسیار پراهمیت است.  

های معمول و یا اضطراب  ان  و اثرگذاری بر اضطرابآموزدانشهای  روی ارتقای توانمندی

های تنظیم  روی مهارت رمانی دیالکتیکی را بر  و پژوهشی که رفتار د  ؛اندکید داشتهأامتحان ت

پرداخته باشد، انجام نشده است، این پژوهش با  اضطراب اجتماعی ان با آموزدانش هیجان 

که  پژوهشی به اجرا گذارده شده است. همچنین ازآنجایی  این خلأبه  هدف پوشش دادن  

می نشان  پژوهش  پیشینه  پژوهشبررسی  اکثر  که  ددهد  شده  انجام  فرهنگهای  و  ر  ها 

بر روی جامعه موقعیت  پژوهش  این  انجام  است،  انجام گردیده  متفاوتی  های جغرافیایی 

در جهت جامعیت بخشیدن به نتایج    تلاشتواند نوعی  ان شهر تهران میآموزدانشآماری  

این پژوهش با هدف تعیین تأثیر  اساس . برهمینهای پیشین باشددست آمده در پژوهشبه

انعطاف و  هیجان  تنظیم  بر  دیالکتیک  شناختی  رفتاردرمانی  دارای  آموزدانشپذیری  ان 

است که آیا رفتاردرمانی   پرسشدنبال پاسخگویی به این  اضطراب اجتماعی شهر تهران به

تماعی  ان دارای اضطراب اجآموزدانشپذیری شناختی  دیالکتیک بر تنظیم هیجان و انعطاف

   اثر دارد؟
 

 ی شناسروش
آزمون با گروه کنترل  آزمون و پستجربی با طرح پیشپژوهش حاضر پژوهش حاضر نیمه

شامل   پژوهش  آماری  جامعه  بود.  است  اجتماعی  آموزدانشبوده  اضطراب  دارای  ان 

به    1403شهر تهران در سال    5وپرورش منطقه  کننده به مرکز مشاوره آموزشمراجعه 

ان بوده که  آموزدانشنفر از این    30. نمونه پژوهش نیز شامل  ندآموز بوددانش   75تعداد  
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نمونه به پژوهش همچون تشخیص  به روش  و بر اساس معیارهای ورود  گیری هدفمند 

اساس بر  اجتماعی  اضطراب  اختلال  از  DSM 5  قطعی  بالاتر  نمره  کسب  مقیاس    50،  در 

، رضایت و تمایل از شرکت در پژوهش، امکان (2000)  21کونر و همکاران  اضطراب اجتماعی

سال و عدم شرکت  18تا    12حضور در تمامی جلسات مداخله، قرار داشتن در بازه سنی  

نفره    15صورت تصادفی ساده در دو گروه  اند و بهشده  زمان در مداخله دیگر؛ انتخابهم

عیارهای خروج از پژوهش شامل غیبت بیش  دهی شدند. همچنین مآزمایش و کنترل جای

یا مرگ   مانند بیماری  ابزارهای پژوهش و عوامل طبیعی  تکمیل دقیق  از دو جلسه، عدم 

به رازداری، کسب  ظمنلحاظ گردید.  اخلاقی همچون  پژوهش ملاحظات  اخلاق  رعایت  ور 

ام جلسات همچنین پس از اتم  .ها لحاظ گرددرضایت آگاهانه و انتخاب داوطلبانه آزمودنی

آزمون، دو جلسه درمان دیالکتیکی برای گروه کنترل به اجرا در آمد. مداخله و اجرای پس

 . قرار ذیل بودابزارهای مورد استفاده در این پژوهش نیز به

 
 SPI )22الف( مقیاس اضطراب اجتماعی)

منظور ارزیابی به  ( 2000)   همکاران   و   کونر بار توسط  اضطراب اجتماعی نخستین   نامه پرسش 

ای است. ماده   17یک مقیاس خودگزارشی    نامه پرسش است. این    شده اضطراب اجتماعی تهیه  

و پاسخ )اصلًا( نمره   4است که پاسخ )خیلی زیاد( نمره    4از صفر تا    نامه پرسش گذاری  نمره 

ساس نتایج متغیر باشد. بر ا   68تا    0تواند بین  بنابراین نمره کل فرد می   ؛ کند صفر دریافت می 

درصد و نقطه   80با کارایی دقت تشخیص    40دست آمده برای تفسیر نمرات، نقطه برش  به 

درصد، افراد مبتلا به اضطراب اجتماعی را از افراد غیرمبتلا   89یی دقت  ایا کار   50برش  

(، 15،  14،  10،  5،  3،  1الات  ؤ مقیاس فرعی ترس )س کند. این مقیاس دارای سه خرده متمایز می 

( 17،  13،  7،  2سؤالات  ( و ناراحتی فیزیولوژیک ) 16،  12،  11،  9،  8،  6،  4سؤالات  اجتناب ) 

های دارای را در گروه   نامه پرسش پایایی به روش بازآزمایی  (  2000)  همکاران   و   کونر است.  

و ضریب همسانی درونی با روش آلفای   0/ 89تا    0/ 78تشخیص اختلال اضطراب اجتماعی  

ضریب   در ایران نیزگزارش کرده است.    0/ 94هنجار برای کل مقیاس برابر  کرونباخ در افراد ب 

 
21. Connor et al. 

22. Social Phobia Inventory 
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دست آمده است و همسانی درونی به   0/ 84  ( 1398)  عبدی آلفای کرونباخ این مقیاس توسط  

در   بوده است.  83/0و پایایی به روش باز آزمایی را    0/ 86به روش آلفای کرونباخ برابر با  

دست آمد و همسانی درونی به   86/0کرونباخ این مقیاس  پژوهش حاضر نیز ضریب آلفای  

 بود.  0/ 85به روش آلفای کرونباخ  
 

 23(ERQتنظیم هیجانی) نامهپرسش

مقیاس گویه و دو خرده   10شده است و دارای    تهیه  (2003) 24گراس و جاناین مقیاس توسط  

دهی به این مقیاس بر اساس گویه( است. پاسخ   4)   گویه( و فرونشانی   6)   شامل ارزیابی مجدد 

است. هرچه فرد در این (  7)   تا کاملًا موافق (  1)   ای(، از کاملاً مخالف درجه طیف لیکرت )هفت 

منزله برخورداری از تنظیم هیجان بالا است. مؤلفه ارزیابی مقیاس نمره بالاتری کسب کند، به 

گردد و مؤلفه مشخص می   10و   1،3،5،7،8گویه است که با سؤالات    6مجدد شناختی شامل 

ترین نمره پایین   . شود مشخص می   6و    2،4،9گویه است که با سؤالات    4فرونشانی نیز شامل  

است. ضریب آلفای کرونباخ در این مقیاس توسط   70و بالاترین نمره    10در این مقیاس  

و اعتبار بازآزمایی   0/ 73و برای فرونشانی    79/0برای ارزیابی مجدد    (  2003)   جان   و  گراس

در ایران نیز اعتبار مقیاس بر اساس   . شده است  گزارش 0/ 69ماه برای کل مقیاس  3بعد از 

و روایی آن از طریق تحلیل مؤلفه   0/ 81تا    0/ 61روش همسان درونی با دامنه آلفای کرونباخ  

با استفاده از چرخش واریماکس، همبستگی بین دو خرده  یی و روا  R= 0/ 13مقیاس  اصلی 

است  گزارش شده  مطلوب  و  )   مالکی  نیز ضریب   (.1391،  دیگران قاسمپور  پژوهش حاضر  در 

 شد.  84/0و آلفای کرونباخ   0/ 86بازآزمایی مقیاس را 
 

  25( CFIپذیری شناختی)انعطاف نامهپرسشب( 

ساخته شده است. این  (  2010)   دنیز و واندروالپذیری شناختی توسط انعطاف  نامهپرسش

پذیری شناختی افراد و  منظور سنجش انعطافسؤال بوده که به 20مشتمل بر   نامهپرسش

منظور ارزیابی میزان پیشرفت فرد در کار بالینی و غیربالینی و سنجش میزان پیشرفت به

 
23. Emotion Regulation Questionnaire 

24. Gross & John  
25. Cognitive flexibility inventory 
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است.    شدههای روانی طراحی  پذیر در افسردگی و سایر بیماریفرد در ایجاد تفکر انعطاف

یک از  ای لیکرت است و افراد بر اساس اینکه کدامدرجه  7دارای مقیاس    نامهپرسشاین  

این  نماید به پاسخگویی به سؤالات میها بیشتر صدق میها در مورد آنگزینه پردازند. 

انعطاف تا سه جنبه از  های پذیری شناختی شامل میل به درک موقعیتابزار تلاش دارد 

به مسخت  قابلوقعیت عنوان  برای  های  جایگزین  توجیه  چندین  درک  توانایی  کنترل، 

انسان  رفتار  و  زندگی  راهرویدادهای  چندین  ایجاد  توانایی  و  برای  ها  جایگزین  حل 

، مخالفم، 1گذاری آن به گزینه کاملاً مخالف، نمره  های سخت را بسنجد. جهت نمرهموقعیت 

،    5حدی موافقم، نمره  و تا 4و نه مخالفم، نمره  ، نه موافق 3حدی مخالفم، نمره   ، تا2نمره  

نمره   نمره    6موافقم،  موافقم،  کاملاً  می  7و  گزینهتعلق  ادراک  عامل  مختلف گیرد.    های 

های  )گویه  پذیریعامل ادراک کنترل(  20،  19،  18،  16،  14،  13،  12،  6،  5،  3های شماره  )گویه

   (10،  8های شماره  )گویه  اک توجیه رفتارو عامل ادر(  17،  15،  11،  9، ،7،  4،  2،  1شماره  

گذاری  صورت معکوس نمرهبه  17و    11،  9،  7،  4،  2است. همچنین در این مقیاس سؤالات  

انعطافمی آزمون  کل  نمره  سؤالات،  تمام  نمرات  جمع  بهشود.  را  شناختی  دست  پذیری 

ترین  و پایین  140تواند اخذ نماید  می   نامهپرسشای که فرد در این  دهد و بالاترین نمرهمی

پذیری شناختی بیشتر و نمره پایین و نزدیک  دهنده انعطافبالاتر نشان  است. نمره  20نمره  

انعطافنشان  20به   است.  دهنده  پایین  اعتبار    (  2010)  واندروال  و  دنیزپذیری شناختی 

و روایی همگرایی آن    39/0افسردگی بک برابر    نامهپرسشرا با    نامهپرسشزمان این  هم

  شاره و همکاران   اند و در ایران نیزدست آوردهبه  75/0پذیری مارتین  را با مقیاس انعطاف

  90/0و ضریب آلفای کرونباخ کل مقیاس را    71/0ضریب باز آزمایی کل مقیاس را  (  1399)

و ضریب آلفای    74/0اند. در پژوهش حاضر ضریب باز آزمایی مقیاس را  دست آوردهبه

 دست آمد. به  86/0کرونباخ 

 

 شیوه انجام پژوهش 

تهران و کسب    5وپرورش منطقه  ابتدا پس از دریافت مجوزهای لازم و هماهنگی با آموزش

آموزش مشاوره  مرکز  لازم،  منطقه  مجوزهای  پژوهش   5وپرورش  انجام  برای  تهران 

بین   از  ادامه  مراجع  120انتخاب گردید و در  از  مرکز  انفر  به  با مشکل اضطراب  که  نی 
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تشخیص قطعی اضطراب اجتماعی را دریافت کردند    DSM 5ودند و بر اساسمراجعه کرده ب 

عنوان گروه  به ،اضطراب اجتماعی کسب کردند نامهپرسشاز  50و همچنین نمره بالاتر از 

های ورود به پژوهش را داشتند  مراجع که ملاک  30هدف انتخاب شدند. در ادامه تعداد  

دهی شدند  نفره آزمایش و کنترل جای  15انتخاب شدند و به روش تصادفی در دو گروه  

پذیری شناختی های تنظیم هیجان و انعطافنامهپرسشآزمون  عنوان پیشو هر دو گروه به

ک جلسه صورت یای بهدقیقه  90جلسه    8را تکمیل نمودند. در ادامه گروه آزمایش به مدت  

روان تحت  هفته  آموزشیدر  بسته  مطابق  دیالکتیک  گروهی  و    درمانی  اندره  سالباچ 

ای را دریافت نکرد. پس  ( قرار گرفتند و گروه کنترل در این مدت مداخله2008)  26بنکامپل

های مذکور را تکمیل  نامه پرسشآزمون  عنوان پساز اتمام جلسات، مجدداً هر دو گروه به

به روش تحلیل کواریانس    27نسخه    SPSSافزار آماری  ها با استفاده از نرمکردند و یافته

تجزیه مورد  حقوق  چندمتغیره  به  احترام  جهت  نیز  پایان  در  گرفت.  قرار  وتحلیل 

شرح مختصری     ها انجام شد.های گروه کنترل دو جلسه درمان دیالکتیک برای آنآزمودنی

 ست.از جلسات درمان در جدول ذیل ارائه شده ا

 
 شرح مختصر از جلسات رفتاردرمانی دیالکتیکی : 1شماره جدول 

 تمرین  برنامه  هدف هاجلسه

جلسه  

 اول 

  یســـاختن رابطه درمان

ــو  ــا  ،یق ــادی ــان    ج زب

صــحبت   یمشــترک برا

ــاره و    درب مشـــکـلات، 

مفــاه  ــپــا  میآموزش   ه ی

 درمان

در   ی  ــاتـ ــدم ق مـ حــات  تـوضـــیـ

ــات،  جــلســـ مــورداجــرای 

وم هـ فـ و  مـ مشـــکــل  ســــازی 

اده ان و  آموزدانشســـازی  آمـ

پـیـش دو اجـرای  هـر  از  آزمـون 

دمـاتی  ــیحـات مقـ گروه و توضـ

 در خصوص خلق و احساسات

ه شــــد    نااز مراجع ـ ــتـ خواسـ

خود را در مرکز    یمشـکل اصـل

بـنـو ــفـحــه   ــیصـ  ــسـ عـلائـم   ،دن

ــم ـ خـودکــار ،یجسـ   و  افـکــار 

اتیه انـ او    جـ ارهـ مخرب    یرفتـ

و   ــد  کــنــن ــخــص  مشــ ــا را  ب

 ن یراهنما ارتباط ب  یهاپرسـش

 دنها را کشف کنشاخه

جلسه  

 دوم 

  یشــکســتن چرخه فکر

 ن یـ ـتــمــری،  مــنــفـ ـ

آمــوزش ــه  در  ارائ لازم  هــای 

مهـارت ــوص  پرت خصـ هـای 

ی  جعبه نجات شــخصـ ـ نیتمر

 ــ مـراجـع از  ــد.  گـردی ــه  ن  اارائ

 
26. Salbach-Andrae & BohnekampI  
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 تمرین  برنامه  هدف هاجلسه

و  ی،آگــاه ـذهـن قـ  ــتـ  ت ی

ــارهــا مـخــالـف    یرفـت

ازنیگزیجا ،جانیه   یسـ

  یسالم به جا  یرفتارها

 یبیتخر خود

در خصـــوص   حـواس  ردن  کـ

خود تخریبی و   افکـار منفی و 

تهیــه  ــوص  در خصـ آموزش 

ــت فعـالیـت هـای مفرح و  فهرسـ

بخش مطـابق علایق خود و  لذت

ها در  گنجانـــــــدن این فعالیت

 برنامه هفتگی خود

ک جعبه کوچک  خواسـته شـد ی

ده کرده و آن   را برای خود آمـ

پـرت  ابـزارهــای  ــه  ب مـجـهـز  را 

نمـایـد و   هرگـاه  کرده حواس 

 ی شــانیپر ای  یبیافکار خودتخر

از یکی از آنها   ظاهر شـد دیشـد

 استفاده نماید.

جلسه  

 سوم 

ــا ــناسـ  رش یو پذ ییشـ

بــدون    جــانــاتیـ ـهـ ـ

منطق    قیتلف،  قضـــاوت

انی( و هی)ذهن منطق   جـ

ه ـ ن  رایجــان ـی ـ)ذهـ بـ  ی ( 

 اثربخش  یریگمیتصم

های ذهن مثل  آمـــوزش آگاهی

ی   ــاهـ آگ و  ی  جــانـ یـ هـ ی  ــاهـ آگ

خردمنـدانـه و نحوه تفکر مثبـت، 

خصـــــوص   در  ــوزش  آمـ

ارت ده و  مهـ ه مشــــاهـ ایی کـ هـ

ــیف می ــونـد و نحوه  توصـ شـ

ارت ه چگونگی این مهـ بـ ه  ا کـ هـ

ــــــــاوت   چه نحوی مورد قض

گیرند، متمرکـــــز قـــــرار نمی

 کنندمانند و کـار میمی

هن خردمندانه ارائه پل ذ  نیتمر

ــتـه  ااز مراجع ـ  .دی ـگرد ن خواسـ

  جانیکه ه  یریاخ  تیموقع شـد 

ــد  انـد را را تجربـه کرده  یدی ـشـ

الات  ؤو به این سد  نکن  ادداشتی

 ی چه احســـاسـ ــپاســـخ دهند.  

 ــ ه واکنشـ دنم چـ ــتم؟ بـ   ی داشـ

اکم   دام ذهن حـ نشــــان داد؟ کـ

ود؟   آن  بـ از  س  پـ لاف  و  رخـ بـ

 دنذهن مسلط عمل کن

جلسه  

 چهارم

ا  یریجلوگ ارهـ  ی از رفتـ

ــرا شــ در   ط ی ـمـخـرب 

 ــ تــقــو  یبــحــران  ــو   ت ی

ــا ــوان ــیت از   ی ــور  ــب ع

ــان ی،  جــان ـی ـه ـ  یهــاطوف

چـرخــه  ن  ــتـ ــکســ  شــ

 فکری نشخوار

مـهــارت تـحـمــل آمـوزش  هــای 

سـختی و پریشـانی و آموزش  

در  مــهــارت ــدگــی  ــایــن پ هــای 

هـای  هـا، آموزش روشبحران

کــردن  پــرت  و  فــکــر  تــوقــف 

روش آمــوزش  حــواس،  هــای 

نحوه تسکین دادن به خــود بــا 

گانه و  توســل بر حواس شــش

 تمرین آگاهی از خود

 ــآتش  نیتمر ه    یبس حسـ ارائـ

ه    نااز مراجع ـ  دی ـگرد ــتـ خواسـ

د  شــــد ــا   ــب  ن ی ـنـخســـت ـ  دنی

ــانـه بحران )مثـل تپش   یهـانشـ

افکـار خودتخر ب،  د  ب  (یبیقلـ لنـ

  کی ـفقط    نیا  .ســــتیا  دین ـبگو

و درنهایت طوفان موقت اسـت 

در   100شـمردن معکوس از به 

 بپردازند.  3مضرب  

جلسه  

 پنجم

ــا ــنـاسـ   لی ـو تعـد  ییشـ

ا اورهـ فکری، تلاش    یبـ

کاهش قدرت افکار  برای  

ــا   ب بـرخـورد  ــیـوه  شـ آمـوزش 

ــناختی مثبت و   باورهای فراشـ

روش آمـوزش  ی،  فـ نـ و    هــایمـ

ارائه   ی دادگاه فراشــناخت  ن ی تمر 

ن خواسـته شـد ا راجع م از   د ی گرد 

ا  ده را    ک ی ـ  تـ ــونـ اور تکرارشـ بـ
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 تمرین  برنامه  هدف هاجلسه

 ــ ــف ــن م ــا    یخــودکــار  ب

تفک از   کی ـآموزش  فکر 

 ــ ــع  ــواق  ــ،  تی ــغ  ــت ــی   ری

 شدهف یتحر یرهایتفس

ــنـاختی  تکنیـک تنظیم شـ هـای 

، آمـوزش نحوه کـاهش  هیجان

ات   ــیـ ــار منفی و فرضـ افکـــــ

ایی   نحوه    آنزیربنـ و آموزش 

تصـحیح باورهای فراشـناختی  

 منفی

اب   ت  انتخـ د و در دو موقعیـ کننـ

موقعیت   الات پاسخ دهند. ؤ به س 

ان )چرا ا اول:   ــتـ اور   ن ی دادسـ بـ

  :موقعیت دوم   نادرسـت اسـت؟( 

دافع )چرا ا   ل ی ـوک  ه   ن ی مـ اور بـ بـ

 د؟ ی آ ی نظر درست م 

جلسه  

 ششم 

ــتن چرخه ــکسـ   یهاشـ

با رفتار مخالف    یجانیه

 ــم ـ   جــادی ـای،  جــان ـی ـه ـ  لی

ه ـ ــا   یجــان ـی ـتـعــادل  ب

ــازفعال  ــ  یس ــتم یس  س

ــاداش ــرای پ ب ــلاش  ت  ،

 یجانیهوش ه شیافزا

روش تـنـظـیـم  آمـوزش  هــای 

ــت  ی مـ اهـ وزش  آمـ و  جــان  یـ هـ

ات در افراد، روش انـ ای  هیجـ هـ

هــیــجــان ــخــیــص  و  تشــ هــا 

کــــــــــــاهـــش روش هـــای 

ــانی، آسیب ــج هیج پذیری و رن

ــزایش هیجان  آموزش نحوه اف

روش و  ــت  ب ثـ ر  مـ یـ یـ غـ تـ هــای 

ــاد  عواطف از طریق عمل متض

 عاطفه اخیر با

ارائه   یجانیپل هسـاخت   نیتمر

د   نیاز راجع   دیگرد ته شـ خواسـ

 ی گـذارغـالـب خود را نـام جـانیه

از آن    یخودکار ناش ـ  لیم ،دنکن

 ــیرا بنو عمـل    یطراح،  بـه  دی ـسـ

رفتار را و   آن بپردازند متضـاد

ثبت و به  دیبلافاصـله انجام ده

 بپردازند.  یجانیه جینتا

جلسه  

 هفتم

از افکار به    یآگاه  لیتبد

د ا،    تی ـریمـ اورهـ بـ ال  فعـ

ذف آن ه حـ انـ د،  هـ  ل ی ـتبـ

ــناخت  یهانشیب به   یشـ

ــارهــا ت ل ـ  یرفـ مـ در   یعـ

دگ  جـاد یا،  روزمره  یزنـ

 ــپـــذانـــعـــطـــاف   ی ریـ

 یفراشناخت

روش  در  آموزش  مخـتـلـف  هــای 

ــزایش باورهای   خصــوص افـــ

مـنـفـی،   و  مـثـبــت  ــنــاخـتـی  فـراشـ

روش  در  آمـوزش  ر  مـؤثـ هــای 

ــیوه  ــوص شـ تنظیم  خصـ هــای 

ــنـاختی هیجـان. روش  هـای  شـ

حفــ  و تــداوم ســلامت روابــط  

ــاوندی و علاقه  مندی.  خویشـــــ

ــوزش ر  های  های مهارت وش آم

 فـردی مهـم. 

قلمرو ذهن    یکش ــنقشــه نیتمر

گــرد ــه   ــارائ  ــم ــاز    دی   ن اراجــع

د ته شـ   یمنف  یباورهاتا  خواسـ

  ی ســنگ  یهاصــورت قلعهرا به

و پاســخ دهند که    دنکن میترس ــ

محـافظت   یزیقلعـه از چه چ نیا

د؟یم هیهز  و  کنـ دار  نـ آن    ینگهـ

 ست؟یچ

جلسه  

 هشتم

ت   امعیـ ه جـ دن بـ ــیـ رسـ

ارائه شـده های  آموزش

ایجـاد ال    در جهـت  انتقـ

ــات و مرور و  جمع بنـدی جلسـ

لســــات   جـ وای  تـ حـ مـ ن  ریـ مـ تـ

 آزمونآموزشی و انجام پس

امی   ه  روشتمرین تمـ ای ارائـ هـ

ــات درمانی و   ــده در جلسـ شـ
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 تمرین  برنامه  هدف هاجلسه

بـه زنـدگآموختـه  ی هـا 

 ــ ــع ــت   یواق ــاف دری و 

 آزمونپس

صورت  تکرار تمرینات عملی به

 مستمر

 

 ها یافته
با انحراف    6/16داد که میانگین سنی گروه آزمایش،  شناختی نشان میجمعیت  یهایافته

بود.    12/2و    4/16بود و همین میانگین و انحراف استاندارد در گروه کنترل،    4/2استاندارد  

متغیر با  مرتبط  نمرات  استاندارد  انحراف  و  جدول  میانگین  در  پژوهش      2  شماره های 

 مشاهده است.قابل
 

 های توصیفی متغیرهای پژوهش شاخص : 2شماره  جدول

 

 گروه کنترل  گروه آزمایش  شاخص  متغیر 

انحراف   میانگین
 استاندارد 

انحراف   میانگین
 استاندارد 

 

 ارزیابی مجدد شناختی 

 13/1 96/17 10/1 73/17 آزمون پیش

 11/1 00/18 16/1 27/22 آزمون پس

 

 فرونشانی 

 01/1 20/17 24/1 20/17 آزمون پیش

 16/1 68/17 28/1 13/25 آزمون پس

 

 پذیری شناختیانعطاف 

 15/2 17/73 11/2 4/72 آزمون پیش

 14/2 47/73 15/2 2/79 آزمون پس

 

 های مختلفادراک گزینه

 11/2 03/23 23/1 06/28 آزمون پیش

 16/1 11/22 28/1 16/36 آزمون پس

 

 پذیری ادراک کنترل

 09/1 01/36 20/1 11/38 آزمون پیش

 08/1 24/36 23/1 02/42 آزمون پس

 

 ادراک توجیه رفتار 

 32/1 10/14 11/2 64/14 آزمون پیش

 12/1 12/15 09/1 27/18 آزمون پس
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آزمون تفاوت  های دو گروه در پیشدهد میانگین نمرهنشان می  2نتایج جدول شماره  

 های خام تغییر محسوسی داشته است. نمرهآزمون میانگین  چندانی باهم ندارد ولی در پس

بررسی مفروضات تحلیل کواریانس چندمتغیره نشان داد که توزیع متغیرها به تفکیک  

استگروه نرمال  نشان <05/0P)  ها  نیز  لوین  استاندارد  خطای  آزمون  همگنی  (.  دهنده 

ام.باکس<05/0P)  ها بودواریانس نیز نشان داد که همگنی ماتریس واریانس و    (. آزمون 

(. آزمون کرویت بارتلت نیز  <05/0Pو    =48/14M=    ،22/1  F)  کواریانس محقق شده است

(. مفروضه  >001/0P)  دار وجود دارد نشان داد که میان متغیرهای پژوهش همبستگی معنا

ابسته نیز  (. بررسی رابطه خطی متغیر کمکی و و<05/0P)  شیب رگرسیون نیز محقق شد 

معنانشان  تفاوتدهنده  پیشداری  بر حسب  بودها  محقق >001/0P)  آزمون  به  توجه  با   .)

لامبدای   آزمون  استفاده شد.  چندمتغیره  کواریانس  تحلیل  از  ادامه  در  مفروضات،  شدن 

  دار دارد تفاوت معنی  هاگروهویلکز نشان داد که ترکیب خطی متغیرهای وابسته در بین  

(77/0=η2  ،000/0= P  ،77/20   =F    ،23/0=Wilks`s Lambdaنتایج تحلیل تک .)  متغیره در جدول

 ارائه شده است. 3شماره   متغیره در جدولنتایج تحلیل تکذیل ارائه شده است. 
 

وتحلیل کوواریانس جهت مقایسه میانگین نمرات نتایج تجزیه  :3 شماره جدول
 متغیرهای پژوهش در دو گروه

منابع   متغیر
 تغییرات 

مجموع 
 مجذورات

درجه 
 آزادی

میانگین  
 مجذورات

F  سطح
 داری معنی 

مجذور 
 اتا

 

 

ارزیابی  

مجدد  

 شناختی

 784/0 000/0 121/51 063/486 1 063/486 آزمون پیش

 832/0 000/0 640/80 466/689 1 466/689 گروه

    440/8 26 251/117 خطا

     30 000/9568 کل

 

 

 فرونشانی

 795/0 000/0 132/58 074/497 1 074/497 آزمون پیش

 843/0 000/0 750/80 477/690 1 477/690 گروه

    551/8 26 262/128 خطا

     30 000/9679 کل

 209/0 065/0 955/3 157/40 1 157/40 آزمون پیش 
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منابع   متغیر
 تغییرات 

مجموع 
 مجذورات

درجه 
 آزادی

میانگین  
 مجذورات

F  سطح
 داری معنی 

مجذور 
 اتا

 
پذیری انعطاف 

 شناختی

 548/0 001/0 164/18 434/184 1 434/184 گروه

    154/10 26 304/152 خطا

     30 000/9679 کل

 

میهمان نشان  فوق  جدول  نتایج  که  نمرات پسطور  میانگین  بین  ارزیابی  دهد  آزمون 

  (ἡ  ،01/0˂P  ،75/80=F=843/0)  فرونشانی   (ἡ  ،01/0˂P  ،64/80=F=832/0)مجدد شناختی  

آزمون، در  ( بعد از حذف اثر پیشἡ  ،01/0˂P  ،16/18=F=548/0پذیری شناختی )و انعطاف

آزمون صورت که میانگین نمرات پسداری وجود دارد. به اینمعنیگروه آزمایشی تفاوت  

به پژوهش  متغیرهای  در  آزمایش  معنیگروه  استطور  کنترل  گروه  از  بیشتر    .داری 

داری موجب افزایش نمره تنظیم  طور معنیتوان گفت رفتاردرمانی دیالکتیک بهعبارتی میبه

پذیری شناختی در گروه آزمایش نعطاف )ارزیابی مجدد شناختی و فرونشانی( و ا  هیجان

کنترل در مرحله پس گروه  با  مقایسه  می  آزمون، در  نشان  نتایج  این  که  است  دهد  شده 

انعطاف و  هیجان  تنظیم  بر  دیالکتیک  شناختی  رفتاردرمانی  دارای  آموزدانشپذیری  ان 

 اضطراب اجتماعی اثربخش بوده است. 
 

 گیری  نتیجهبحث و  
پذیری  رفتاردرمانی دیالکتیک بر تنظیم هیجان و انعطافهدف این پژوهش تعیین اثربخشی  

اجتماعی بودآموزدانششناختی   یافته  ان دارای اضطراب  میانگین که  بین  های نشان داد 

ان با میانگین آموزدانشپذیری شناختی  آزمون تنظیم شناختی هیجان و انعطافنمرات پیش

که میانگین نمرات گروه آزمایش  طوریبه  ،ت معنادار وجود داشتآزمون تفاونمرات پس

پذیری شناختی نسبت به گروه کنترل بیشتر  در متغیرهای تنظیم شناختی هیجان و انعطاف

 شده است.  

مانی مقدم و  ح(، ر1403)  امیدی نژاد و قهرمانی   هایبا پژوهش  پژوهشهای این  یافته

  پریا  ، وجایا(1401)  همکاران  و   چراتی  (، غفاری1402)  همکاران(، حسینی و  1403)  همکاران

 همسو است. (2023) همکاران و کریسنانداو   (2021) همکاران و  ، رایت(2023) تامارانا و
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این یافته می ناتوانی در تنظیم هیجان یکی از مشکلاتی  در تبیین  توان عنوان نمود که 

خورد و معمولاً این گروه از  اضطراب اجتماعی به چشم میاست که در افراد دارای اختلال  

دلیل ناتوانی در تنظیم هیجانات، ارتباطات اجتماعی کمتری داشته و دچار آسیب  افراد به

می میروانی  تشدید  را  آنان  ارتباطی  مشکلات  مسئله  این  که  ،  دیگران  و  حسینی)  کندشوند 

های پذیرش و تنظیم هیجانی را در مورد  دیالکتیکی مهارت که رفتاردرمانی  ازآنجایی  (.1402

ها  ها و تنظیم آنهای خاص برای پرورش درک عمیقی از هیجانای از هیجانطیف گسترده

سنجی و عمل کردن برخلاف  هایی را در جهت حل مسئله، واقعیت برد و مهارت کار میبه

هایی را جهت کاهش  طور مهارتهمینهای ویژه و  تمایلات شدید هیجانی در رابطه با هیجان

شود فرد بتواند آن موقعیت یا دهد، این موضوع باعث می پذیری هیجانی آموزش میآسیب 

طور که هست، ادراک  رویداد را بدون فعال شدن حالات عاطفی منفی مرتبط با آن، همان

عادت داشته   هاازاین به آنهای خودکاری که پیشجای دادن پاسخکند و فرصت یابد تا به

گسترده دامنه  پاسخاست،  از  پاسختری  و  بگیرد  نظر  در  را  هدفمند  و  های  انتخابی  های 

گونه عنوان نمود که  توان اینهمچنین می (.1403، دیگران و  مقدم رحمانی )  خودتنظیم شده بدهد

گر دیالکتیکی در تمام مراحل درمان سعی دارد تا دو قطب مختلف یک عمل را  رفتاردرمان

تواند به بهتر شدن یک  به مراجعان نشان دهد که چگونه یک هیجان، فکر و یا رفتار می

شود منجر  آن  تخریب  یا  با  برهمین  . فرایند  همراه  را  قطب  دو  این  رویکرد  این  اساس 

مهارت  آگاهی،  آموزش ذهن  از طریق  و  داده  نشان  مراجعان  به  مهار پیامدهایشان  های 

ها  هایشان را مدیریت کرده و آناران کمک نموده تا تعارضهیجانی و تحمل پریشانی به بیم

کنند تبدیل  بهتر  شناخت  برای  راهی  به  چون    (.1401،  دیگران  و   چراتی  غفاری)  را  درواقع 

افراد می به  آموزد که زندگی توأم با  رفتاردرمانی دیالکتیکی با آموزش پذیرش بنیادین، 

توانمشکلات و چالش ایجاد  به  بپذیرند؛  را  و میها  نموده  آشفتگی کمک  تحمل  تواند  ایی 

افراد   تا  گردیده  موجب  روانی  فشارهای  این  کاهش  که  دهد  کاهش  را  روانی  فشارهای 

انعطاف در  بیشتری  نمرات  درنتیجه،  نموده و  تجربه  را  بیشتری  پذیری  آرامش شناختی 

چون رویکرد دیالکتیکی افراد   (.1403قهرمانی،    و  نژادامیدی)  دست آورندشناختی و ابعاد آن به

نماید تا قادر گردند ضمن درک هیجانات منفی خود همچون  را به این توانمندی نائل می
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های شناختی خود انعطاف  دست آورند و در فعالیتاضطراب، کنترل شناختی خود را به

 (. Vijayapriya & Tamarana, 2023) داشته باشند

گونه عنوان نمود که در طی جلسات رفتاردرمانی دیالکتیکی  اینتوان  در یک تبیین کلی می

عنوان رفتار اکتسابی برای  کننده بهجویان کمک گردید تا به درک رفتارهای مختلبه درمان

ها را مدیریت نمایند؛ زیرا این باور وجود داشت که  حل مشکل نزدیک گردند و بتوانند آن

اجتماع اضطراب  اختلال  به  مبتلا  بهافراد  بهی  زیاد،  اضطراب  وجود  فاقد  دلیل  مرور 

این هیجانات منفی می مهارت  به  و  های لازم و ضروری برای واکنش نشان دادن  گردند 

سزایی در تنظیم هیجانات منفی تواند سهم بهایجاد شناخت و آموزش اصول درمان می

در این روش درمانی سعی گردید به افراد    .(1401،  دیگران  و  چراتی  غفاری)  آنان داشته باشد

آموزش داده شود که به چرایی تنظیم هیجانی پی برده و ابتدا شناخت لازم در خصوص  

ای که بر هم زننده کیفیت زندگی آنان است، مسئله یا مشکل ایجاد شود و در ادامه مسئله

دیالکتیک، افراد،    بین فرد و درمانگر به جستار گذاشته شود و از این طریق با توسل بر

گر بر اساس اصول فوق،  های لازم را برای کسب آرامش فرا بگیرند و رفتاردرمان مهارت 

آن بازسازی شناخت  و  تغییر  کنترل و همچنین،  به  از  بیرون  هیجان  با هدف کاهش  ها، 

ثباتی عاطفی و برانگیختگی بپردازد  مسائل خلقی و هیجانی دیگر مانند اضطراب، خشم، بی

عنوان رفتار اکتسابی برای حل مشکلات کمک  کننده بهافراد در درک رفتارهای مختلو به  

رسد  نظر میبهگونه مطرح داشت که  توان اینهمچنین می  (.1403،  دیگران  و  مقدم   رحمانی )  نماید

بهبود   باعث  دیالکتیکی  رفتاردرمانی  روش  آموزش  گردید  باعث  که  دلایلی  از  یکی 

گیری کلی افراد، احساس اعتماد  د این بوده که این رویکرد جهتپذیری شناختی گردانعطاف 

و پویایی مداوم و فراگیر در زندگی و پیرامون را باعث گردیده و به آنان کمک نموده تا  

تر تشخیص داده و سپس هر هیجانی را بدون ناتوان شدن بررسی  های خود را دقیقهیجان 

درمانی دیالکتیکی، افراد را قادر ساخته تا ضمن  مندی از روش رفتارعبارتی بهرهنمایند. به

ناکارآمدی و  مشکلات  پذیرش  و  احساسات  و  هیجانات  قابلدرک  را  زندگی  درک،  ها؛ 

پذیرتر و پرمعنی تصور نمایند و از طریق جایگزین کردن باورها و عقاید جدید در  کنترل
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پذیری در شناخت  انعطاف   الگوهای تازه تفکر، شناخت آنان را تحت تأثیر قرار داده و باعث

 (. 1402، دیگران و  حسینی) گردد 

این   انجام  در  محدودیت  پژوهشپژوهشگر  روببا  این  ههایی  آنکه  اول  است،  بوده  رو 

وپرورش منطقه  کننده به مرکز مشاوره آموزشان مراجعه آموزدانشپژوهش تنها بر روی  

انجام  5 نتایج به دیگر  شده است؛ به همین دلیل نمی  تهران  این  توان در خصوص تعمیم 

های این  مناطق جغرافیایی و جوامع آماری دیگر اظهارنظر نمود. همچنین از دیگر محدودیت

بهتر بود از جانب پژوهشگر    پژوهش نتایج پژوهش است که  محدودیت در عدم پیگیری 

  هایپژوهششود در  های این پژوهش پیشنهاد مییافته. درنهایت بر اساس  شود بررسی  

بزرگ نمونه  در  بلندمدت  پیگیری  نتایج،  پایداری  میزان  ارزیابی  برای  انجام بعدی  نیز  تر 

شود از این رویکرد در جهت افزایش تنظیم هیجان شود. از جنبه کاربردی نیز پیشنهاد می

ان که ریشه  آموزدانش های اجتماعی  استفاده گردد تا بدین طریق بتوان به بهبود کارکرد

شود از این روش  در عدم توانایی در تنظیم هیجان دارد کمک نمود. همچنین پیشنهاد می

ان استفاده گردد تا به مدد این توانمندی بتوانند  آموزدانشپذیری  در جهت افزایش انعطاف

به درک صحیح و   های بدون منطق را در خود شناسایی نموده و  بافیتفکرات پوچ و منفی

 .برداشت مناسب دست یابند
 

 ملاحظات اخلاقی پژوهش 

کنندگان برای شرکت در پژوهش رضایت خود را اعلام نمودند و اطمینان  مامی شرکتت

 . داده شده است هاآنلازم در مورد محرمانگی اطلاعات به 
 سهم نویسندگان

مدیریت نموده و مسئول نگارش مقاله  نویسنده مسئول تمامی مراحل فرایند پژوهشی را   

 .و همه نویسندگان در این مقاله سهم برابر دارند  است
 حمایت مالی 

 .اندمودهننرا تقبل    هایینههزمعنوی جایی نبوده و نویسندگان  و    این مقاله تحت حمایت مالی

 تعارض منافع

 .تضاد با منافع شخصی یا سازمانی ندارد  گونهیچهاین مطالعه  هاییافته
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 قدردانی 

در پایان از تمامی کسانی که در انجام این مقاله نویسندگان را یاری نمودند کمال تشکر و  

  به   کنندهمراجعه   اجتماعی  اضطراب  دارای  انآموزدانشرا داریم. همچنین از کلیه    قدردانی

که در این پژوهش شرکت نمودند    تهران   شهر   5  منطقه  وپرورشآموزش  مشاوره   مرکز

 . گرددتشکر می
 

 منابع 
و کرمی، جهانگیر )ؤاحمدیان، علی؛ م بر  1403منی، خدامراد  رفتار درمانی دیالکتیکی  اثربخشی   .)

تحریک بیکاهش  اختلال  دارای  نوجوانان  پرخاشگری  و  مخرب.  پذیری  خلق  مجله  نظمی 
 JMPR.2023.58914.5898/10.22034. 106-96(، 37)19 شناختی،های نوین روانپژوهش

آموزی مبتنی بر رفتار  (. اثربخشی مهارت1399زاده، رمضان )آستانه، رزیتا؛ میرزائیان، بهرام و حسن 

اختلال   به  مبتلا  نوجوانان  اجتماعی  اجتناب  و  پریشانی  هیجانی،  تنظیم  بر  دیالکتیکی  درمانی 

اجتماعی.   علواضطراب  دانشگاه  حیدریهمجله  تربت  پزشکی   .60-۵2،  (3)  ۸،  م 
http://jms.thums.ac.ir/article-1-834-fa.html 

پذیری شناختی و  (. اثربخشی درمان دیالکتیکی بر انعطاف1403نژاد، زهرا و قهرمانی، مریم )امیدی

برون تک سازیرفتارهای  نوجوانان  روانوالد.  شده  رویش   .122-113،  (1)  13  شناسی،مجله 
http://frooyesh.ir/article-1-4640-fa.html 

پذیری  (. رابطه شفقت به خود و انعطاف1401نژاد، سودابه و خداکرمی فرد، مریم )تابش، فاطمه؛ بساک

  شناسی بالینی، دستاوردهای روان. مجله  شناختی با رضایت از زندگی در زنان متأهل شهر اهواز

۸(2 ،)103-112. https://doi.org/10.22055/jacp.2023.42621.1265 

حسینی، سیدمهدی؛ شاملوثانی، شهرزاد؛ موسوی، سیدمجید؛  شریفی، محمد کیوان و بیات، محسن  

سال  ها در افراد بزرگ(. اثربخشی رفتار درمانی دیالکتیک بر تنظیم هیجان و کاهش نشانه1402)

شناسی، علوم تربیتی  المللی روانچهارمین همایش بینمبتلا به اختلال بیش فعالی و نقص توجه.  
 / https://civilica.com/doc/1976955، همدان. مطالعات اجتماعی و فرهنگی 
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