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 چکیده

جمویی   هدف از این پژوهش اثربخشی آموزش راهبردهای نظم  
حساسیت اضطرابی دانشجویان مبتلا به اخمتلا    علائ هیجان بر 

آزمایشمی بما    اضطراب اجتماعی بود. طرح پژوهش از نمو  نیممه  
آمماری   ۀآزممون بما ومرون رلتمر  بمود. جام م       پم  -آزمون پیش

دانشجویان دانشگان آزاد ساون در سما  حصیمی ی    همۀپژوهش، 
نفمر   82 در دسمتر   ویری نمونهبود. با استفادن از  5931- 5931

 51طور حیادفی در دو ورون آزمایش ) از این افراد انتخاب و به
شمام    نفر( قمرار ورفتلمد. ابرارهمای سملجش     51نفر( و رلتر  )

 ۀپرسشمملامو  (kannor, 2000) اجتممماعیاضممطراب  ۀپرسشمملام
ومرون  ( بمود.  Reiss and Peterson 1985حساسیت اضمطرابی ) 

 31 ۀج س 51جویی هیجان در  آزمایش آموزش راهبردهای نظ 
دریافت نمودند. پ  از احمام برنامه آموزشی و ومرفتن   ای دقیقه
از دو ورون، پ  از دو ممان پیگیمری بمه عمم  آممد.       آزمون پ 
مکرر و  ویری اندازنبا استفادن از روش حص ی  واریان  با  ها دادن

نشمان   هما  یافتهمورد حص ی  قرار ورفتلد.  فرنی بونآزمون ح قیبی 
هیجمان باعمک رماهش     جمویی  نظم  داد ره آموزش راهبردهمای  

(. p<0\001حساسیت اضمطرابی دانشمجویان مبمتلا شمدن اسمت )     
از  حماری  ،نتایج پیگیری نمرات ورون آزممایش پم  از دو ممان   

 ماندواری اثر مداخلات بود.
هیجمان، اضمطراب    جمویی  نظم  راهبردهمای   کلیدی:هایواژه

 اجتماعی، حساسیت اضطرابی، دانشجویان
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Abstract 

The purpose of this study was to determine the effects 

of educating Emotion Regulation strategies on 

symptoms of social anxiety in students with Social 

Anexity Disorder. The design was semi-experimental 

pretest-posttest with control group. The statistical 

population was all of studedents of azad university in 

saveh in academic year 94-95. By using available 

sampling, 28 subjects were selected and randomly 

assigned to an experimental (14 students) and a control 

(14 students) group. The assessment tools included 

Questionnaire of social anxiety )kannor, 2000) and 

Questionnaire of anexiety sensitivity (Reiss and 

Peterson 1985). experimental group received educating 

Emotion Regulation strategies in 10 sessions (90 

minutes each). By finishing the experimental plan, a 

post test was taken from two groups and was followed 

after two months. The obtained data was analyzed 

statistically by using of analysis of Repeated Measures 

ANOVA and Bonferroni tests. The results of analysis 

of showed that educating Emotion Regulation strategies 

decreases Anxiety Sensitivity (p<0\001) of students. 

Following up the grades of experimental group after 

two months indicated sustainment of intervention 

effect. 

Keywords: educating Emotion Regulation strategies, 

Anxiety Sensitivity, Social anxiety, Students. 
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 مقدمه

 Social Anxiety بتتا تتتر  اختتت ل ارتت رات اجتمتتاعی

disorder (SAD) و مستتتمر از ارزیتتابی منرتتی در    یدشتتد
 American Psychiatricاجتماعی یا عملکردی ) های موقعیت

Association,2013)  که در آن شتخص، بتا    شود میمشخص

افراد ناآشنا مواجه است یا ممکت  استت متورد کنجکتاوی و     
قرار گیرد. ای  حساسیت زیاد نسبت بته متورد    ها آنقضاوت 

موجت    توانتد  متی توجه قرار گرفت  و در معرض دید بتودن  

نتی  نگتاهی   چ (Moher,2009) آشرتگی و نگرانی وی شتود 
 آور خجالت ای گونه به ها موقعیتکه فرد در ای   شود میمنجر 
 عمل کند. تحقیرآمیزیا 

 تتری   شتای  یکتی از   عنتوان  بهاخت ل ار رات اجتماعی 
 &Tulbure, Bogan) عمتر ارت رابی در وتول    هتای  اخت ل

Tudor,2011 منری گسترده و عمیق بر فرآیند  تأثیرگذاری(، با
زندگی فرد مبت ، تخری  معنادار عملکرد را و  تحصیل، شغل
 ,Aderk., Hofmann, Nickerson, Hermeshبه دنبتال دارد ) 

& Marom,2012). نظری اخیتر تأکیتد بیشتتری بتر      های مدل
 دارنتد.  آور ارت رات  های تجربهاهمیت نحوه برخورد افراد با 

در متورد ارت رات و    پتذیری  آستی  عامتل   دیگتر  عبتارت  به
که امروزه توجه علمی بسیاری بته ستوی    اخت لات ار رابی

 Anxiety) آن مع تتوش شتتده استتت، حساستتیت ارتت رابی 

Sensitivity) .است 
مرهوم حساسیت ار رابی اشاره به ایت  دارد کته فترد از    

بدنی که با انگیختگتی ارت رابی )افتزایر رتربان      های نشانه
و اصولاً از  ترسد میاه است، قل ، تنگی نرس، سرگیجه( همر

 ۀبه پیامتدهای بتالقو   ها نشانهکه ای   شود میای  عقیده ناشی 
متی   ه به شود میاجتماعی، شناختی و بدنی منجر  زای آسی 
 ,Deacon Brett) آن را یک سازه فردی دانست توان میدلیل 

Jonathan, Carol, & David,2014.) 

در بازیابی و  هایی سوگیریحساسیت ار رابی به  درواق 
فراختوان ارت رات    هتای  محرکپردازش او عات مربوط به 

که ایت  ختود زمینته را بترای ابتت ی فترد بته         شود میمنجر 

 ستازد  متی ار رات اجتماعی فراهم  ازجملهاخت لات روانی 
(Mccabe, 1999 .) کتته حساستتیت  انتتد دادهم العتتات نشتتان

 دهتد  متی ار رابی احتمال توسعه ار رات مرری را افزایر 

کنتد   متی خ تر در ایت  زمینته عمتل      یتک عامتل   عنتوان  بهو 
(Mantar, yemez& Alkin, 2015.) (Grant, Beck, & 

Davila,2017)    در پژوهشی دریافتند که شتاخص حساستیت
اختتت ل  هتتای نشتتانه بینتتی پتتیرارت رابی عامتتل اساستتی در  

 ، افسردگی و ار رات اجتماعی است.زدگی وحشت

( نشان داد که Anderson, & Hope,2009)نتایج پژوهر 
جوانان مبت  به ارت رات اجتمتاعی در مقایسته بتا همتایتان      

ارتتت رابی و برانگیختگتتتی   حساستتتیت ازعتتتادی ختتتود  

افتراد   هتای  ویژگی. یکی از برند میبیشتری رنج  شناختی روان
 ۀدارای حساسیت ار رابی بالا ارزیابی منری و تتر  از همت  

رایتج، واکتنر    ع ئتم معمولی ار رات استت و ایت     ع ئم

و ایت  امتر موجت      کنتد  متی شدیدتری در ای  افتراد ایجتاد   
. بته ایت    شتود  متی ار رات در شخص  ع ئمافزایر شدت 

 ع ئتم کته   گیترد  میوریق فرد در یک دور بسته معیوت قرار 
، شتدت  ع ئتم زتات بیشتری برای وی داشته و واکنر بته  با
و ای  موروع خود واکنر شدیدتر را  دهد میرا افزایر  آنها

به دنبتال خواهتد داشتت و فترد را دریتک شترایی عمتومی        
 ,Wheaton, Deacon, McGrath)دهتد   متی ناخشنودی قترار  

Berman, & Abramowitz,2012). 
عدم پذیرش و  خصوص بههیجان  نظمی بیاز سوی دیگر 

عامتل مهمتی در    توانتد  میاجتنات از احساسات درونی خود 
 ,Karekla, Forsyth, & Kelly) حساستیت ارت رابی باشتد   

هیجتتانی، مکتانیزم زیربنتتایی   جتویی  نظتتم در(. نتاتوانی  2004
خلقی و ارت رابی استت. متروری بتر چهتارمی        های اخت ل

روانی آشکار کرد که  های اخت لراهنمای آماری و تشخیص 
دوم،  محتتور 000محتتور اول و  هتتای اختتت لدرصتتد از 25

 Emotionهیجتتان ) جتتویی نظتتمنقتتایص در  ۀدربرگیرنتتد

Regulation) استتت (Hosseini, Pakize& Salari, 2014) .
 دهتد  میشواهد جدید در خصوص اخت لات ار رابی نشان 

هیجان، ممک  است عامل مهمتی در   جویی نظمکه مشکل در 
 و ؛(Rodebaugh, & Heimberg, 2008ای  اخت لات باشتد ) 

کته اختت ل ارت رات اجتمتاعی شتامل       شتود  میاغل  بیان 

و  ازحتتد بتتیرو فعالیتت هیجتتانی و عتاوری    پتتذیری واکتنر 
 ,Werner, Goldin, Ballاختت ل در نظتم هیجانتات استت )    

Heimberg, & Gross, 2011.) 
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مداخلته و   های برنامهمختلری نیز، نیاز به  های پژوهردر 
 ,Mashhadiم تترو و تبیتتی  شتتده )  هتتا هیجتتانمتتدیریت 

Mirdoraghi &Hasani 2011    و نشان داده شتده استت کته )
باعت  بهبتود    توانتد  میهیجانی  دهی نظم های مهارتآموزش 

 ,Bateni, Abolghasemiمض رت شود ) کیریت زندگی افراد

Aliakbari Dehkordi & Hormozi. 2013.)  مرکتزی   ۀهستت
 جتتویی نظتتمدرمتتان در ایتت  پتتژوهر آمتتوزش راهبردهتتای  

درمتان   .استت ( 5007فرآیندی هیجان مبتنی بر مدل گرو  )

 ۀرفتاردرمتانی در حتوز   هتای  روشهیجان یکی از  جویی نظم
-هیجان استت کته از اصتول و کاربردهتای درمتان شتناختی      

رفتتتاری نتتوی  و معاصتتر در آن استتتراده شتتده استتت و از   

مبتنی بر هیجان ساختارمندی استت کته بازتتات     های مداخله
استا  بررستی    هیجتان استت. بتر    درزمینۀبنیادی   های یافته

نظتتری، بنیتتاد ایتت  روش درمتتانگری، درمتتان   هتتای دیتتدگاه
 (.Gross & jazayeri, 2014) استی رفتار -شناختی
 ذاتی سازگار یتا ناستازگار نیستت    وور بههیجان  جویی نظم

(Berking& Znoj, 2008     هماننتد هتر رفتتاری، راهبردهتای .)
 (Adaptive emotion regulation) هیجتانی ستازگار   جویی نظم

 آمیتز  موفقیتت کته کتارکرد او در محتیی     دهد میبه افراد اجازه 
بتواند  زا مشکلهیجانی  ۀتجرببا یک  شدن مواجهباشد و هنگام 

 Bridges, 2004رفتارهای متناس  با هدفر را به کتار گیترد )  

Denham, Ganiban, )هیجتتانی ستتازگار نیازمنتتد  جتتویی نظتتم
آگاهی و پذیرش هیجانی است. در مقابتل   ازجمله هایی مهارت

 ,Bridges) هیجتانی ناستازگار   جتویی  نظمکسی از راهبردهای 

Denham, Ganiban)  رو شدن بتا   هکه هنگام روب کند میاستراده
رفتارهتایر را وتوری تنظتیم     تواند نمی، زا مشکل ٔ  تجربهیک 

 ,Gratz, & Tull) کند که بتواند بته اهتدافر در محتیی برستد    

 ازهیجتان   جتویی  نظتم کته   دهنتد  متی نشان  ها پژوهر(. 2010
است که اغل  با حساستیت ارت رابی    شناختی روان های مؤلره

 ,Tull, Stipelman, Salters-Pedneault, & Gratzهمراه است )

(. از ستتوی دیگتتر، حساستتیت ارتت رابی ختتود عامتتل   2009
 خ رساز مهمی در ار رات اجتماعی است.

شناختی ار رات اجتمتاعی فترض را بتر ایت       های مدل
 وییجت  نظتم و اختت ل در   ازحتد  بیرکه پردازش  گذارند می

هیجانات ویژگی اصلی اختت ل ارت رات اجتمتاعی هستتند     

(Hermann, Ofer, Flor, 2004؛ Hofmann, 2004  و افتراد )
مبت  کمتر قادر به توجه به هیجانات ختود هستتند، بنتابرای     

توسی ای  دستته افتراد، ممکت      شده تجربهمشک ت هیجانی 
است شامل عدم آگاهی از هیجانتات ختود و همینتی  عتدم     

 .هیجانات باشد جویی نظمتوانایی برای 

(Turk, Heimberg, Luterek, Mennin, & Fresco, 

 ,Sung, Porter, Robinaugh, Marks(. در م العتته 2005

Marques, Otto, Pollack, Simon (2012    افتراد بتا اختت ل )

ار رات اجتماعی نسبت به گروه بهنجار نمترات کمتتری در   
نشتان   هتا  پتژوهر هیجانات منری دریافت کردند.  جویی نظم
که افراد دارای اخت ل ار رات اجتمتاعی نستبت بته     اند داده

 دهند میگواه شدت بیشتری از هیجانات را گزارش  های گروه
توصیف هیجانات ختود  کمی برای شناسایی و  های مهارتو 

(. Mennin, Heimberg, Turk, & Fresco, 2005دارنتتد )
ار رات اجتماعی  ع ئم ها هیجاندرک رعیف  ای  برع وه 
 ,Dalbudak, Evren, Aldemir, Coskun) کند می بینی پیررا 

Yildirim, & Ugurlu, 2013.) 
Rodebaugh & Heimberg (2008)  نیز یادآور شده است

هیجانات منری مشکل دارد، در برابتر   جویی نظمفردی که در 
یک  صورت بهاست حتی ای   پذیرتر آسی فشارهای محی ی 

رتعیف   هتای  توانتایی یتا   هتا  مهتارت باور درآمده استت کته   
در برابتر استتر     ها آن پذیری آسی اشخاص، باع  افزایر 

سازگارانه بتا کنتترل هیجانتات و     جویی نظمبنابرای   ؛شود می
تعام ت اجتماعی مثبت مرتبی استت و افتزایر در فراوانتی    

 زا استتر  تجربه هیجانی مثبت باع  مراقبه مؤثر با موقعیتت  
مناست  در پاستب بته     هتای  فعالیتو حتی رفتارها و  شود می

 .برد میاجتماعی را بالا  های موقعیت
بتا توجته بته نقتر     و  لذا با توجه به چارچوت نظری مذکور

 رستد  می نظر بهار رابی  های اخت لبا  جویی نظم های مؤلره

هیجتان و اثتر ایت  روش در کتاهر      جتویی  نظمکه آموزش 
مشک ت ار رابی مثل حساسیت ار رابی بتواند به افتزایر  

اخت لات ار رابی کمک کند و لتذا اهمیتت    ۀدانر در حوز

نمایان  ازپیر بیرمشابه را  های پژوهرانجام ای  پژوهر و 
بنابرای  ای  پژوهر به دنبتال پاستخگویی بته ایت       ؛سازد می

 فرریه است که:
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هیجان بر کاهر حساسیت ار رابی  جویی نظمآموزش  ۀبرنام
 در بیماران مبت  به اخت ل ار رات اجتماعی مؤثر است.

 
روش

ای  پتژوهر از نتوع   : ماری و نمونهآ ۀپژوهش، جامعروش 

-آزمتون  پتیر وترو   صتورت  بته نیمته آزمایشتی    هتای  ورو
ایت    یآمتار  ۀجامعت ، پیگیری با گروه گواه استت.  آزمون پس

دانشجویان مشغول بته تحصتیل دانشتگاه    همۀ شامل  پژوهر

بود که تعداد  0994- 0992آزاد واحد ساوه در سال تحصیلی 
نرتر را در بتر گرفتته استت. بعتد از دعتوت از        0000حدود 

دانشجویان با ارائه یک آگهی در ست   دانشتگاه آزاد واحتد    

در دستتر  انتختات    گیری نمونهنرر با استراده از  900ساوه، 
استا    شدند. سپس با انجام مصاحبه بالینی ستاختاریافته بتر  

DSM-IV    برای اختت لات محتورI    و استتراده از پرسشتنامه
نرتر از افترادی کته نمترات      58، (SPIN) اجتماعیار رات 

وور تصتادفی در دو   بالاتری از نق ه برش را کس  کردند، به
شدند. س   گمارده( نرر 04) کنترل و( نرر 04) آزمایرگروه 

دیتپلم   سال و حداقل س   ستواد فتو    90تا  08بیماران بی  
نرر آنها متذکر و همگتی تحتت     05و  مؤن آنها  نرر 01بود. 

ورود و ختترو   هتتای متت کبودنتتد.  پزشتتک رواندرمتتان 

 در زیر ارائه شده است: ها آزمودنی
 ورود های ملاک
بتالاتر از   آنهتا  ۀار رات اجتمتاعی نمتر   ۀ. در پرسشنام0

 ؛(40بالاتر از  ۀنمر) باشدبرش  نق ۀ
ینتتد ا. داشتتت  ررتتایت آگاهانتته از روش درمتتانی و فر 5

 ؛درمان
. نداشت  تشخیص سایر اخت لات روانتی، جستمانی و   9

 ؛شخصیتی شدید
 ؛اندگر . عدم مصرش مواد روان4

 وتور  بته دیگتر   درمتانی  روان های آموزش. عدم دریافت 2
 .همزمان

 خروج های ملاک
همزمان مبت  به اخت لات حاد روانی شامل دو اخت ل . 0

کوتتاه   ۀمصتاحب اسا   بر) نباشددوق بی و اسکیزوفرنی 
 ؛انجام شده(

 ؛جلسه غیبت نداشته باشد 5بیشتر از . 5
در متتدت درمتتان از  کننتتدگان شتترکتاز  کتتدام هتتی . 9

 دارویی استراده نکرده باشند. گونه هی 

 
ابزارسنجش

 Social phobia) اجتمننناعیاضنننطراب  ۀپرسشننننام

inventory)(SPIN:) بستیاری بترای ستنجر     های پرسشنامه
 ها آن تری  معروشکه یکی از  اند شدههرا  اجتماعی تدوی  

هتتتترا  اجتمتتتتاعی کتتتتانور و همکتتتتاران   پرسشتتتتنامه
(Cannor,Davidson, Churchil, Sherwood & Foa, 2000 )

ارزیابی ار رات اجتمتاعی تهیته    منظور بهکه نخستی  بار  بود

گردید. تلویحات بالینی ای  پرسشنامه بیانگر آن است کته در  
بالینی تر ، اجتنات و ع ئتم فیزیولتوکیکی    ع ئمسه حی ه 

علمتی کوتتاه    هتای  مزیتت و دارای  کنتد  میاو عاتی را ارائه 
استت. ایت  پرسشتنامه     گتذاری  نمتره بودن، سادگی و آستانی  

(، متاده  1که برای مقیا  فرعتی تتر  )   ماده است 07دارای 
( استت. هتر   ماده 4( و ناراحتی فیزیولوکیک )ماده 7)اجتنات 
 ،0، کتتم=0=وجتته هتتی  بتتهمقیتتا  لیکتترت ) استتا  بتترمتتاده 
بندی شتده   ( درجه4=نهایت بیو  9، خیلی زیاد=5=ای تااندازه
 ۀبرای ترسیر نمترات، نق ت   آمده دست بهاسا  نتایج  است. بر

 20برش  ۀدرصد و نق 80با کارایی دقت تشخیص  40برش 
درصد، افراد مبتت  بته ارت رات اجتمتاعی را از     89با کارایی 
. سازندگان ای  مقیتا ، پایتایی   کند میمتمایز  مبت  غیرافراد 

 78/0دو هرتته،  ۀروش بازآزمایی در فاصل اسا  برآزمون را 
 هتتا آن بتتود. دار معنتتی 000/0محاستتبه کردنتتد کتته در ستت   

مقیتا    هتای  آیتمآلرای کرونباخ( ) درونیهمینی  هماهنگی 
تر ، اجتنات و خترده   ۀمؤلرو برای سه  94/0، وورکلی بهرا 

 80/0و  90/0، 89/0مقیا  فیزیولوکیکی، به تربیت برابتر بتا   
کردنتد کته در ست   بستیار م لتوبی قترار داشتت.         محاسبه

 ۀ( در نمونتت0988حستتنوند عمتتوزاده، بتتاقری و شتتعیری )  
را بررستی  غیربالینی در ایتران اعتبتار و پایتایی ایت  مقیتا       

 برابتر اول آزمتون   ۀ، رری  آلرای پرسشنامه در نیمت اند نموده

گزارش شده استت،   71/0دوم آزمون برابر  ۀو برای نیم 85/0
و شتتاخص  84/0آزمتتون برابتتر آزمتتون  ۀدو نیمتت همبستتتگی
گزارش شده است. اعتبتار همگترا    90/0براون برابر -اسپیرم 
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آن در افتراد مبتت  بته     هتای  مقیتا   برای کل مقیا  و خترده 
اعتبار مناس  ای  آزمتون استت.    دهنده نشانهرا  اجتماعی 

و  هتا  مهمتانی »ای  پرسشنامه عبارت از:  سؤالاتدو نمونه از 
از صحبت کردن با افترادی کته   »«. ترساند میمرا  ها گردهمایی

 .«کنم میاجتنات  شناسم نمی

 anxiety Sensitivity) شنناخص حساسننیت اضننطرابی 

Index): ۀپرسشنام ( حساسیت ار رابیASI یک پرسشنامه )
مقیتا    صتورت  بهگویه  01که دارای  است دهی خودگزارش

 منظتور  بته ( 4تا خیلی زیاد= 0لیکرت )خیلی کم= ای درجه پنج
 ,Reissارزیتابی انگیختگتی ارت رابی ستاخته شتده استت )      

Peterson, Gursky, & McNally, 1986  هتتر گویتته ایتت .)

ناخوشتایند تجربته    صتورت  بهعقیده که احساسات ار رابی 
را  دارنتد  زا آستی  و تتوان منتهتی شتدن بته پیامتد       شوند می

ار رابی بتا   های نشانهتجربه تر  از  . درجهکند میمنعکس 
 14تتا   0. دامنته نمترات بتی     شتود  مینمرات بالاتر مشخص 

(. ستاختار ایت    Floyd, Garfield & Marcu, 2005) استت 
(، گویته  8بتدنی )  های نگرانیپرسشنامه از سه عامل؛ تر  از 
( و تتر  از مشتاهده   گویته  4تر  از عدم کنترل شتناختی ) 

( تشتکیل شتده استت    گویه 4دیگران )شدن ار رات توسی 
(Zinbarg, Barlow, & Brown, 1997 بررسی .)هتای  ویژگی 

ای  مقیا ، ثبات درونی بالای آن را )آلرای بتی    سنجی روان
 5( نشان داده استت. اعتبتار بازآزمتایی بعتد از     90/0تا  80/0

بتوده استت کته نشتان      70/0و به مدت سه ستال   72/0هرته 
 ,Reissشخصتیتی پایتدار استت )    یتک ستازه   ASI دهتد  متی 

Peterson, Gursky, & McNally, 1986 اعتبار آن در نمونه .)
سته روش همستانی درونتی، بازآزمتایی و      استا   بتر ایرانی 
محاسبه شد که برای کل مقیا  به ترتیت  رترای     توصیری
سه  اسا  بربه دست آمد. روایی  97/0و  92/0، 99/0اعتبار 

با مقیا  کل  ها مقیا  روش روایی همزمان، همبستگی خرده

و با یکدیگر و تحلیل عوامتل محاستبه شتد. رتری  آلرتای      
اول و دوم  ۀآلرتتای نیمتت  88/0کرونبتتاخ کتتل پرسشتتنامه را  
و همبستگی بی   77/0و  80/0پرسشنامه را به ترتی  برابر با 

استپیرم   آزمون  واس ۀ به اعتبارانو رری   77/0دو نیمه را 
و  منر، میرجعرری، گودرزی آمد )مرادی دست به 87/0برابر 

(. رری  آلرای کرونبتاخ کتل پرسشتنامه در    0981محمدی، 

بود. دو نمونه از ستؤالات ایت  پرسشتنامه     85/0ای  پژوهر 
متورد انتقتاد قترار گترفت  خیلتی مترا       »: به ای  شترو استت  

 شناستم  نمتی از صتحبت کتردن بتا افترادی کته      «. »ترساند می
 «.کنم میاجتنات 

 Iاخنتلات  محنور    یبنرا  سناختاریاتته  ینیبنا   ۀمصاحب 

(SCID-I :)استت کته    یریپتذ  انع اش یمزبور ابزار ۀمصاحب
اختت لات   یگتذار  صیتشتخ  یتوسی فرست و همکاران برا

تهیه شتده استت. رتری      DSM-IV اسا  بر Iمحور  ۀعمد

 یبترا  ها ارزیاترری  اعتبار بی   عنوان بهدرصد را 10 یکاپا
. شتتریری و همکتتاران ایتت  انتتد کتترده  مصتتاحبه گتتزارش یتتا

 ۀنمونت  یک یمصاحبه را پس از ترجمه به زبان فارسی، بر رو

 &,Hashemi, Mohammad alilou) اجترا کردنتد   ینرر 599

Hashemi nosrat-abadi, 2010) توافتق   ۀدهنتد  ج نشانیه نتاک
 یدرصتد( بترا  10بالاتر از  ی)کاپاا خوت یتشخیصی متوسی 

  توافق کلی یخاص و کلی بود. ع وه بر ا های تشخیصاکثر 
درصتد و   25فعلتی   یهتا  کتل تشتخیص   ی)کاپا آمده دست به

ز یتتدرصتتد( ن 22وتتول عمتتر   هتتای تشتتخیصکتتل  یبتترا
 بود. بخر ررایت

 
 هادادهروشاجراوتحلیل

پتژوهر،   هتای  نمونته و انتخات  آزمون پیرپس از برگزاری 
بعد از اع م آمادگی برای ورود بته پتژوهر    کنندگان شرکت

نرره آزمایر و کنتترل جتای    04تصادفی در دو گروه  وور به
عبتارت   هتا  گتروه  از لحاظ س  همتتا شتدند.   ها گروهگرفتند. 

هیجان و گروه درمتان   جویی نظمخواهند بود از: گروه درمان 
، درمتان  درمانی روانگروه گواه. گروه  عنوان بهمتداول دارویی 

دارویی معمول خود را نیز ادامه دادند. سپس گتروه آزمتایر   
 00گروهتی بته متدت     صتورت  به، آزمون پیربعد از اجرای 

متاه   5متدت  بته   (ای دقیقه 90 ۀجلسجلسه )هر پنج روز یک 

، تحتت آمتوزش راهبردهتای    شتناختی  رواندر یکی از مراکز 
شتنا    روان ۀوستیل  آموزش به. گرفتند هیجان قرار جویی نظم

و تکتالیف   هتا  تمری ، موروعات، ها سرفصلعمومی و برای 

 جتویی  نظمجلسه از آموزش از بسته آموزشی راهبردهای  هر
هیجان مبتنی بر مدل گترو  )حستنی، قائتدنیای جهرمتی و     

محتتوای جلستات    ۀخ صت استراده شد.  (حاتمی، منتشرنشده
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آورده شده استت. در   0هیجان در جدول  جویی نظمآموزش 
 آزمون پسروز هر دو گروه وی یک  02پایان مداخله پس از 

متاه انجتام    9دوباره ارزیابی شدند. همینی  پیگیتری بعتد از   
 کننتدگان  شترکت رعایت اصول اخ قتی بته    منظور بهگرفت. 

کتام ً محرمانته    صتورت  بهاومینان داده شد که او عات آنها 

انتهای جلسات آموزشی رم  بازخورد  ماند. درباقی خواهد 

برای تشکر و بته   ای هدیه، ها کننده شرکتمناس  از همکاری 
او عتات،   آوری جمت  . پتس از  شتد اهدا  آنهارسم یادبود به 

و با استراده از آزمتون آمتاری    SPSS18 افزار نرمتوسی  ها داده
مکترر و آزمتون تعقیبتی     گیری اندازهبرای تحلیل واریانس با 

 قرار گرفت. وتحلیل تجزیهمورد  فرنی بون

  جلسات آموزشی که اجرا شد، به شرو زیر است: ای خ صه
 

 راهبردهای نظم جویی ترایندی هیجان مبتنی بر مدل گروس یآموزش جلسا  یمحتوا .1جدول 

 

 م،یاموزیت ب را مهتارت   یت ا دیت با جان، چترا یم هیبیان من ق و مراحل مداخله، ررورت تنظ

 ۀهمت  ه،یت و ثانو هیت اول هتای  هیجان بر یمرور ،اند کدم ها هیجان مورد در درست های دیدگاه
 .کنند می کمک ما به ها هیجان

 جلسه اول 

 آموزش هیجانی:ارائه 
 :یجانیه یخودآگاه -5 آترین مشکلجان یجان نرمال و هیه -1
( 9و برچست  زدن بته احساستات     گتذاری  نتام و  یی( شناسا5جان یه ی( آموزش و معرف0
( 2 شتناختی  روانو  یکت یزیجتان در حالتت ف  یه یی( شناستا 4جانات مختلتف  یان هیز میتما

 جانیم هیت در تنظیعوامل موفق

 
 انتخات موقعیت

 
 جلسه دوم

 هیجانی اعضا: یها مهارتو  پذیری ی آسارزیابی میزان 
ارزیتابی بتا هتدش     -( ختود 5هیجانی ختود   های تجربهارزیابی با هدش شناخت  -( خود0

ارزیتابی بتا هتدش شناستایی از      -( ختود 9هیجتانی در فترد    پتذیری  آسی شناسایی میزان 
( پیامدهای فیزیولوکیک 2هیجانی  های واکنر( پیامدهای شناختی 4راهبردهای تنظیمی فرد 

( 7های هیجانی و راب ه ایت  سته بتا هتم      ( پیامدهای رفتاری واکنر1هیجانی  های واکنر
 غلبه بر خشم های راهمعرفی هیجان خشم و 

 
 انتخات موقعیت

 
 جلسه سوم

 ایجاد تغییر در موقعیت برانگیزانندۀ هیجان:
( آمتوزش  9 مستلله  ( آمتوزش راهبترد حتل   5 اجتنتات  جلوگیری از انزوای اجتماعی و (0

 گو، اظهار وجود و حل تعارض(و فردی )گرت بی  یها مهارت

 جلسه چهارم اص و موقعیت

 تغییر توجه:
 ( آموزش توجه5( متوقف کردن نشخوار فکری و نگرانی 0

 جلسه پنجم گسترش توجه

 شناختی: های یابیارزتغییر 
( آمتوزش راهبترد   5هیجتانی   هتای  حالتها روی  غلی و اثرات آن های ارزیابی( شناسایی 0
 ارزیابی -باز

 جلسه ششم ارزیابی شناختی

 تغییر پیامدهای رفتاری و فیزیولوکیکی هیجان:
( 5( شناسایی میزان و نحوۀ استراده از راهبرد بتازداری و بررستی پیامتدهای هیجتانی آن     0

( 2محی ی  های کننده از وریق تغییر تقویت رفتار ( اص و4( آموزش ابراز هیجان 9مواجهه 
 آموزش تخلیه هیجانی، آرمیدگی و عمل معکو 

 جلسه هرتم تعدیل پاسب

 ارزیابی مجدد و رف  موان  کاربرد
وبیعتی   هتای  ییمحت در  شتده  آموخته یها مهارت( کاربرد 5( ارزیابی میزان نیل به اهداش 0

 ( بررسی و رف  موان  انجام تکالیف9خار  از جلسه 

 جلسه هشتم ارزیابی و کاربرد

 جلسه نهم  .شده آموخته یها مهارت  یتمر و جلسات مرور

 جلسه دهم  .شده آموخته یها مهارت  یتمر و جلسات مرور
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هایافته

 میانگی  و انحراش استاندارد حساسیت ار رابی   5در جدول 
و پیگیتری در دو گتروه    آزمون پس، آزمون پیر ۀدر سه مرحل

 )آزمایر و کنترل( در  شده است.

 
 و پیگیری دو گروه آزمون پس، آزمون پیشتوصیفی مربوط به حساسیت اضطرابی در مراحل  های شاخص .5 جدول

 

بررستتتی اثربخشتتتی آمتتتوزش از آزمتتتون   منظتتتور بتتته
مکترر استتراده    گیتری  اندازهواریانس عاملی با  وتحلیل تجزیه

 فترض  پتیر رعایت  برایشد. قبل از آزمون تحلیل واریانس، 

آزمون کرویت موچلی و لتون بته عمتل آمتد. نتتایج آزمتون       
کرویتتت متتوچلی نشتتان داد کتته مررورتته کرویتتت )تستتاوی 

رعایتت شتده استت     هتا  مقیا ( در همه خرده ها کوواریانس

(02/0<P  همینی  نتایج آزمون لون بیانگر رعایت مررورته .)
(. چنانیتته از جتتدول P>02/0) استتت هتتا واریتتانسیکستتانی 
بتر نمترات    گیتری  اندازهتأثیر زمان  شود می مشاهده 9شماره 

= مجتذور ترکیکتی   12/0] است دار معنیحساسیت ار رابی 
بیتتان کتترد کتته  تتتوان متتی[. P ،50/92(=5،25)F<000/0ایتتتا، 
از گروه آزمایشی بی  میتانگی  نمترات حساستیت     نظر صرش

و پیگیتتری ترتتاوت  آزمتتون پتتس، آزمتتون پتتیرارتت رابی در 
مینی  اثر تعامل بی  زمتان و گتروه   وجود دارد. ه داری معنی

، P<000/0= مجذور ترکیکتی ایتتا،   29/0. ]است دار معنینیز 
79/44(=5،25)F .]بیتان کترد کته ترتاوت میتانگی        تتوان  می

مختلف با توجته بته    های زماننمرات حساسیت ار رابی در 

کته از جتدول    وتور  همتان س وو متغیر گروه متراوت است. 
تأثیر گروه نیز بر نمرات حساسیت ارت رابی   شود میمشاهده 
، P<000/0= مجتتذور ترکیکتتی ایتتتا، 20/0استتت. ] دار معنتتی

02/09(=0،51)F .]از  نظتر  صترش نتیجته گرفتت کته     توان می
 هتای  گتروه بی  نمرات حساسیت ارت رابی   گیری اندازهزمان 

وجود دارد. ازآنجاکته اثتر تعامتل     داری معنیآزمایشی تراوت 
 گروهتی  بی و عامل  گیری اندازهزمان  گروهی درونبی  عامل 

با توجته بته ست وو عامتل      گروهی بی بود اثر ساده  دار معنی
نررنی مورد بررسی قرار وبا استراده از تصحی  ب گروهی درون

 ارائه شده است. 4گرفت که در جدول 

 

 مکرر  گیری اندازهواریانس  وتحلیل تجزیهنتایج آزمون  .3 جدول

 برای بررسی اثرا  تعاملی زمان و گروه بر نمرا  حساسیت اضطرابی

ب اجتماعی
ضطرا

ا
  

 ها گروه

 پیگیری آزمون پس آزمون پیش

 میانگین
انحراف 

 استاندارد
 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندارد میانگین

گروه 

 آزمایشی
00/51 51/3 05/38 99/5 01/50 01/3 

 13/3 66/51 51/3 95/50 15/3 95/51 گروه كنترل

 منبع تغییرا 
مجموع 

 مجذورا 
 ۀدرج

 آزادی
میانگین 

 مجذورا 
F اندازه اثر سطح معناداری 

 گروهی درون
 12/0 000/0 50/92 28/588 5 01/277 زمان

 29/0 000/0 79/44 12/911 5 90/799 زمان*گروه
 - - - 0/8 25 09/451 خ ا

 20/0 000/0 02/09 04/788 0 04/788 گروه بین گروهی
  - - 17/05 51 18/294 خ ا 
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شده در  در و س وو معناداری  4 اسا  نتایج جدول بر
 ع ئتم در کاهر  ها آزمودنیکه نمره  شود میجدول مشاهده 

بتا   آزمتون  پتیر حساسیت ار رابی در مقایسته بتی  حالتت    
 وورکلی بهو پیگیری تراوت معناداری وجود دارد.  آزمون پس

نشتتان داد کتته آمتتوزش راهبردهتتای   4ایتت  نتتتایج جتتدول  
حساستیت ارت رابی در    ع ئتم هیجان بر کتاهر   جویی نظم

افراد مبتت  بته اختت ل ارت رات اجتمتاعی اثتربخر استت        
(000/0>P.) 

 
 مداخله های حا تبه حساسیت اضطرابی در  دهی پاسخزوجی در  یها تفاو نتایج آزمون تعقیبی بونفرنی برای بررسی  .5جدول 

 
گیرینتیجهبحثو

هیجان بر  جویی نظماثربخشی راهبردهای  ،هدش ای  پژوهر

حساستتیت ارتت رابی دانشتتجویان مبتتت  بتته اختتت ل  ع ئتتم
ار رات اجتمتاعی بتود. نتتایج پتژوهر نشتان داد آمتوزش       

 داری معنتی  وتور  بته ینتدی هیجتان   افر جویی نظمراهبردهای 

کلتی در افتراد    صتورت  بته باع  کاهر حساسیت ار رابی 
و پیگیتری   آزمتون  پسمبت  به اخت ل ار رات اجتماعی در 

 یافتته و همخوانی ایت    تأییدر راستای . د(p<0\001)شود  می

لازم است ذکر شود که اگرچه پژوهر مشابهی که بتوان ایت   
بتا   پتژوهر یافته را با آن مقایسه کرد، یافت نشد ولی نتتایج  

 .Jazaieri, Morrision as,Goldin, Gross) هتتای پتتژوهر

2015،) (Rodebaugh& Heimberg, 2008 و ) و  فتر  کریمتی
 جتتویی نظتتم( همستتو استتت. مشتتکل در 0994)الامینتتی  روو

 ذاتتتاًهیجتتان عامتتل مهتتم در اختتت لات ارتت رابی بتتوده و   

 ,Barlo) دارنتد از هیجتان را   ای مؤلرته اختت لات ارت رابی   

 هتای  هیجتان (. در تبیی  ای  نتیجه باید اظهار داشت که 1991
در  خصوصتاً ، کننتد  متی آدمی نقر مهمی در زنتدگی او ایرتا   

ستازگاری بتتا تغییترات زنتتدگی و رویتدادهای ناخوشتتایند و    
 ,Agar-Wilson& Jackson) دارنتد اهمیت بسیاری  زا استر 

هیجان عامل  جویی نظمهمینی  پژوهشگران معتقدند  (.2012

مهمی در تعیی  س متی و داشت  عملکرد موفق در تعتام ت  
و  (Cicchetti, Ackerman, & Izard, 1995اجتماعی استت ) 

)ماننتد افستردگی، ارت رات     ریز دروننقص آن با اخت لات 
اجتماعی، خودبیمارپنداری، انتزوای اجتمتاعی( و اختت لات    

)مانند بزهکاری و رفتتار پرخاشتگرانه( ارتبتاط دارد     ریز برون
(Werner, Goldin, Ball, Heimberg, & Gross, 2011 .)

بتا   فترد  منحصربه وور بهاست که  ای سازهحساسیت ار رابی 
رفتتتار اجتنتتابی و ادراک کنتتترل روی ارتت رات راب تته دارد  

(Zvolensky, & Forsyth, 2002 و همینی  به نظر )رستد  می 

در ارتباط بتا   پذیری آسی اول  ۀجزء یکی از فاکتورهای مرتب
 ,Zvolensky, Goodieاجتنتتابی استتت )  هتتای آشتترتگی

Ruggiero, Black, Larkin & Taylor, 2002 .) 

از سویی دیگر وقتی افراد دارای حساسیت ار رابی زیاد 
عملکردهتای هیجتانی    جتویی  نظمبیشتری در  های دشواریبا 

باشتند،   رو روبته بخصوص ادراک کنترل روی ار رات خود 

ختود   هتای  هیجتان کمتر قادر به شناسایی و پتذیرش و بیتان   
 های هیجانهیجانی مبهم نشان دادن  های موقعیتهستند و در 

 ,Kashdan, Barrios) و اجتنات تمایل بیشتتری دارنتد   منری

Forsyth, & Steger, 2006)معیوت در اخت ل  ۀو ای  چرخ ؛
تتا افتراد مبتت  تجتارت      شتود  متی ار رات اجتماعی منجتر  

را تجربه کنند. ایت  اخ ارهتای    ها هیجانغیرمنتظره و متوالی 

کتته  شتتود متتیستتب   پتتذیر آستتی متتتوالی هیجتتانی در افتتراد 
بدنی و هیجانی ختود را غیرقابتل کنتترل بداننتد.      های رواکن
افراد دارای اخت ل ار رات اجتماعی به اجتنتات از   رو ازای 

فقتدان کنتترل    آنهتا زیترا   ؛اجتماعی باور دارنتد  های موقعیت
 رو روبته هیجتانی ختود را هنگتام     هتای  پاسبدرونی بر روی 

 نتد کن متی  بینتی  پیرار رات اجتماعی،  های موقعیتشدن با 
(Hofman, 2005.)     همینی  تا جایی که افتراد بتا حساستیت

 متغیر وابسته
 گیری زمان اندازه

 پیگیری آزمون پس

حساسیت 

 ار رابی

 خ ای استاندارد تراوت میانگی  خ ای استاندارد تراوت میانگی 

 87/0 99/2* 75/0 70/2* آزمون پیر
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ار رابی بالا حالات و افکار آزاردهنتده ختود را بپذیرنتد در    
. گردنتد  متی هیجانی خود توانمند  های تجربهمقابل اجتنات از 

هیجتان مثتل پتذیرش، افتراد      جتویی  نظم های مؤلرهبرخی از 
 واست ۀ  بته تتا   ستازد  متی از لحاظ هیجانی را قادر  پذیر آسی 

، آمیتز  ارت رات شتدت  ه توجه به موقعیت، به جای رفتاری ب

از ست وو تهدیتد شخصتی بته دستت آورنتد        تر عینیادراک 
(Hofman, 2005.)  در ها هیجاندر چنی  شرای ی ابراز مؤثر ،

نقتر بستزایی دارد. درواقت ،     شتناختی  روانایجاد ستازگاری  

 ای گونه بهمعه تا افراد در جا شود میهیجان موج   جویی نظم
عمل کننتد و همتی  امتر زمینته ستازگاری       تر اثربخربهتر و 

 را در پی خواهد داشت.   آنهااجتماعی 

، وقتتی فترد بته ست   م لتوت عتاوری و       دیگتر  بیان به
ایرای نقتر کنتد و    خوبی بههیجانی برسد، بتواند در جامعه 

روابی مناسبی را با دیگران داشته باشد، بته تتدریج در یتک    
و با درگیر شدن افتراد   گیرد میچرخه با بازخورد مثبت قرار 

و  شتناختی  روانجستمانی،   های نشانهدر تعام ت اجتماعی 
امتوری عتادی و    عنتوان  بته ار رابی را  های تجربهاجتماعی 

بتته کتتاهر حساستتیت  درنهایتتتروزمتتره ترستتیر نماینتتد و 
منجتتر شتتود کتته تتتأثیر بستتیاری زیتتادی در  آنهتتاارتت رابی 
بنتتابرای  آمتتوزش  ؛آتتتی او خواهتتد داشتتت هتتای موفقیتتت

عواوتف   جتویی  نظتم بتا   ها هیجاندر  جویی نظمراهبردهای 
نتام لوت ماننتد    هتای  واکنراز بروز برخی  توانند میافراد، 

 ردیفت  بتی  خلق منری، فرار و اجتنات، کتاهر در عملکترد   
جلوگیری کنند و با افزایر آگتاهی از عملکترد جستمانی و    

ادراک شتده بتا    های نشانه دهی نظمهیجانی خود در راستای 
   آموخته شده حرکت کنند. یافته سازشاستراده از راهبردهای 

 هتای  آمتوزش نشتان داد کته    نتایج ایت  پتژوهر   ،در کل
اختت لات   پتذیری  آستی  بتر عامتل    توانتد  متی  شناختی روان

ار رابی )حساسیت ار رابی( تتأثیر بگتذارد و از گستترش    

اخت لات ارت رابی در آینتده جلتوگیری کنتد. ایت  تحقیتق       
کته تغییتر در حساستیت ارت رابی، عامتل       کنتد  متی پیشنهاد 
. استت اخت لات ار رابی  های درمانموفقیت  برایرروری 

را  کننتتدگان شتترکت، شتتناختی رواندر حقیقتتت متتداخ ت  
برانگیزاننتده ارت رات آمتاده     هتای  موقعیتمقابله با  نظورم به
که منجتر بته افتزایر     های موقعیتافراد در  درنتیجه؛ کنند می

بهتری به دست  ۀمقابل ۀ، شیوشود می آنهاحساسیت ار رابی 
جدیتد منتقتل    هتای  موقعیتت و ای  رویکترد را بته    آورند می

 رو روبهخاصی نیز  های محدودیتاما ای  پژوهر با  ،کنند می
دلیل انجام ستیر تغییترات و استتراده از     به اینکه ازجملهبود. 
بتود   ها محدودیتمکرر، اثر ابزار بر نتایج یکی از  گیری اندازه

مبتنتتی بتتر   صتترفاً متعتتدد کتته و لازم استتت از ابزارهتتای  
کامپیوتری و یا ثبت  یافزارها نرمنباشد، مثل  دهی خودگزارش

یا خانواده و یا مشاهده وبیعی رفتار  و گزارش توسی دوستان

استراده شود. محدودیت دیگر در ای  پژوهر عبتارت استت   
از اینکتته، پژوهشتتگر هتتم نقتتر درمتتانگر و هتتم نقتتر      

 منظور به شود مینتایج را برعهده داشت. پیشنهاد  کننده ارزیابی

جلوگیری از سوگیری، ای  پروتکتل توستی تستهیلگر انجتام     
کم بعتد از   ۀبا فاصل آزمون پس ۀحلشود. محدودیت دیگر مر

متاه   0حداقل  شود میجلسات درمانی صورت گیرد، پیشنهاد 
فاصتله داشتته    آزمتون  پتس بی  جلسات آموزشی و درمانی و 

باشد. همینتی  بهتتر استت کته در م العتات بعتدی، زمتان        
 05ماهه حتتی   9 هایی پیگیریپیگیری بیشتر شود. برای مثال 

انتختابی از دانشتجویان،    ۀبه نمون با توجهصورت گیرد.  ماهه
پژوهر باید  ۀجامع ۀدر تعمیم نتایج به افراد خار  از محدود

جان  احتیاط را رعایت نمود. همینی  پتژوهر حارتر بته    

در دستتر  محتدودیت داشتته     گیتری  نمونهلحاظ استراده از 
کته بهتتر استت     کند میاست. از سویی تحقیق حارر پیشنهاد 

 هتای  روشسیت ار رابی به دنبال ستایر  در آینده، تغییر حسا
و در سایر اخت لات ار رابی مورد مقایسته قترار    ای مداخله

، بته  منتد  ع قته بگیرد. همینی  شایسته است تا پژوهشتگران  
شتناختی هیجتان،    جویی نظمبررسی تأثیر آموزش راهبردهای 

 مختلف بپردازد. شناختی روان های اخت لبر 
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