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Purpose: The present study was conducted with the aim of 

comparing the effectiveness of dialectical behavior therapy and 

schema therapy on separation anxiety among adolescent girls 

in Shiraz city. 

Methodology: The research method was a experimental pre-

test and post-test with a control group. The statistical 

population of this study included all female teenagers in the 

first and second secondary grades studying in Shiraz in 2022. 

Using random sampling, 45 students were divided into three 

groups (15 people), a control group (15 people), an 

experimental group with schema therapy training (15 people) 

and an experimental group. The experimental groups were 

subjected to dialectical behavior therapy and schema therapy 

for 8 sessions of 75 minutes, and the control group received the 

usual treatment. The therapeutic protocol Linch et al. (2003) 

was implemented for the dialectical behavior therapy group 

and the therapeutic protocol Yung et al. (2011) was 

implemented for the schema therapy group, and the control 

group did not receive any training. Statistical data analysis was 

done using covariance analysis and SPSS software version 23. 

Findings: The results and data analysis showed that 

dialectical behavior therapy had a significant positive effect on 

separation anxiety and reduced it (P<0.001), the effect rate was 

equal to 17%, and schema therapy behavior therapy had a 

significant positive effect on separation anxiety. had and 

caused it to decrease (P<0.001), the effect was equal to 30%. 

The findings showed that after the intervention, both treatment 

methods improved the separation anxiety of adolescents 

compared to the control group. 

Conclusion: Based on the results of the research, it can be 

said that dialectical behavior therapy and schema therapy, 

along with other treatment methods, is a suitable intervention 

method for improving the separation anxiety disorder of 

adolescents, and psychologists, clinical counselors and 

therapists in the field of adolescents can reduce the problems 

of adolescents suffering from separation anxiety by holding 

psychological workshops such as behavior Dialectical therapy 

and schema therapy should be used as convenient, accessible 

and low-cost treatments to help these people. 

Keywords: 

separation anxiety, dialectical 

behaviour therapy, schema 

therapy. 

Article History: 

Received: 2024-05-07 

Accepted: 2024-08-22 

Published: 2025-02-11 

Correspondence: 

Email:  
sarapejman7@gmail.com       

1. M.A in General Psychology, Marvdasht Branch, Islamic Azad University, Shiraz, Iran . 

2. Assistant Professor, Department of Psychology, Marvdasht Branch, Islamic Azad University, Shiraz, Iran.  

 

 

 

 

mailto:%20sarapejman7@gmail.com
mailto:%20sarapejman7@gmail.com


 ... نوجوانان ییبر اضطراب جدا یو طرحواره درمان کیالکتید یرفتار درمان یاثربخش سهیمقا یبررس 33

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نوجوانان   ییبر اضطراب جدا یو طرحواره درمان کی الکتید یرفتار درمان  یاثربخش  سهیمقا یبررس

 دختر 

 2، نادره سهرابی 1*پژمانسارا 

 

 چکیده  

نوجوانان دختر در شهر   ییبر اضطراب جدا یو طرحواره درمان کیالکتید یرفتار درمان یاثربخش سهیپژوهش حاضر با هدف مقا  هدف:

   .انجام شد  رازیش

نوجوانان    یپژوهش شامل تمام  نیا  یجامعه آمار از نوع پیش آزمون و پس آزمون با گروه کنترل بود.    روش پژوهش آزمایشی:  روش

پا اول و دوم مشغول به تحص  هیدختر  از نمونه بود.    1402در سال    رازی در شهر ش  لیمتوسطه  از    45  گیری تصادفیبا استفاده  نفر 

  شیو گروه آزمانفر(    15ی )درمانبا آموزش طرحواره   شیگروه آزما  کنفر(، ی  15)  گروه کنترلنفره(  15)آموزان در سه گروه  دانش 

قرار گرفتند و گروه    درمانیطرحواره و  رفتار درمانی دیالکتیکای تحت  دقیقه  75جلسه    8های آزمایش به مدت  گروه جایگزین شدند.  

و پروتکل درمانی    رفتار درمانی دیالکتیک( برای گروه  2003) و همکاران    Linch  گواه درمان معمول را دریافت کرد. پروتکل درمانی

Yung   ( 2011و همکاران  )  تجزیه و تحلیل داده های  دندیند  یگونه آموزش  چیو گروه کنترل ه اجرا شد  درمانیطرحواره برای گروه .

   .صورت گرفت  23نسخه   SPSS و با نرم افزار  انسیکووار  لیتحلآماری با استفاده از روش  

 مثبت معنادار داشته و موجب کاهش آن شده است  ریث أت  ییبر اضطراب جدا  کیالکتید  یرفتار درمانها نشان داد که  یافته  ها:یافته 

(001/0>P،)  مثبت معنادار داشته    ری ثأت   ییبر اضطراب جدا  یطرحواره درمان  یرفتار درمانبود، همچنین  درصد   17برابر با    ریث أت  زانیم

  درمان  روش  دو  هر  مداخله،  از  بعد  که  داد  نشان  ها  یافته .بوددرصد    30برابر با    ریثأت  زانی م  (،P<0/ 001ت )و موجب کاهش آن شده اس 

   شدند.  اضطراب جدایی نوجوانان  بهبود   باعث  کنترل  گروه  با  مقایسه  در

  مناسبی  ایمداخله   روش  درمانی،  هایروش  سایر  کنار  درمانی دردیالکتیک و طرحواره رفتار درمانی    گفت  توانمی بنابراین  :  گیرینتیجه

  کاهش  برای  توانندی نوجوان میحوزه   درمانگران  و   بالینی  مشاوران  روانشناسان،  و  است  نوجوانان  اضطراب جدایی  اختلال  بهبود  برای

  عنوان   به  درمانیطرحواره   و  دیالکتیک  درمانی  رفتار  مانند  روانشناختی  هایکارگاه   برگزاری  دچار اضطراب جدایی با  نوجوانان  مشکلات

 .کنند  اقدام  افراد  این  به  کمک  برای  هزینه  کم  و  دسترس  در  راحت،  هایدرمان 

 . یطرحواره درمان ک،یالکتید  یرفتار درمان  ،یی اضطراب جداها: کلیدواژه 
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 مقدمه 

  و  انگیز  هیجان  واکنش  خلاف  بر.  است  شایع  بسیار  نوجوان  و  کودک  روانشناسی  شناسیآسیب   در  اضطرابی  اختلالات

 شودمی  مشخص  ناآرامی  و   نگرانی   مانند   منفی   احساسات   با   که   است  خلق  یا   هیجان  نوعی  اضطراب  ترس،  فوری

(Naibzada. 2019.)  اضطراب   باشد،  اضطرابی  اختلال  یک  دهنده نشان  است  ممکن  کودکی  دوران  اضطراب  انواع  از  یکی

 نوجوانان  و  کودکان  که  است  حاد  اضطراب  یک  جدایی  اضطراب  اختلال(.  Hofmann & Hayes, 2019)  است  1ییجدا

  نزدیک  که  کسی  غیاب  در  ترسندمی  که  برند می  رنج  آن  از  آشنا  هایمحیط  سایر   یا  خانه  والدین،  از  شدن  جدا  هنگام

 ، Posavac & Posavac, 2019)  شوند  مواجه  وحشتناکی  مرگ  با  مراقبان  از  دوری  صورت   در  یا  ببیند،  صدمه  است

Zavashkiani & Mojtabaei, 2018  )نگرانی   مانند  است،  جدایی  حد  از  بیش پریشانی  علامت  سه  وجود  اختلال  این  

  مکرر،  های  کابوس  جسمی،  شکایات  درماندگی،  و   جدایی  از  ترس  دیدن،  صدمه  و  محرومیت  مورد  در  دائمی  و   شدید

؛ Baldwin et al, 2016،  Schiele et al, 2020)   دارد  نیاز   مورد  4  به  حداقل  که  خواب  مشکلات  و  مدرسه  از  ترس

Rodríguez et al, 2020)،  جسمانی،   علائم  انواع   است،  ممکن  جدایی  اضطراب  اختلال  به  مبتلا  نوجوانان  و  کودکان  

  در  جدایی  اضطراب(.  Mabilia et al, 2019)  کنید   تجربه  را  شناختی  و  عاطفی  رفتاری،  اختلالات  انواع  از  برخی

 اختلال   که  زمانی.  کند می  ایجاد  اختلال  آنها  روزانه  کار  و  ها فعالیت  در  توجهی  قابل  طور  به  آموزاندانش  و  نوجوانان

  دنبال  به  معمولاً  آنها   والدین  شود،  جسمانی  شدید  علائم   یا  مدرسه  در  حضور  از  امتناع  به  منجر  جدایی  اضطراب

 اختلال   از  کنند، می  فرار  مدرسه  از  که  نوجوانانی   و  کودکان  چهارم  سه  مطالعات،   اساس  بر.  هستند  متخصص  هایمراقبت

  اختلال  و  مفرط  اضطراب  مانند   اختلالاتی  به  است ممکن  موقع   به درمان  عدم  صورت در  و   برندمی رنج  جدایی  اضطراب

 اضطراب   این  شدت(.  Milrod et al, 2020؛  Hannesdottir et al, 2018)  شوند  مبتلا  وحشت  و   سانحه  از  پس  استرس

 (. Jadidi et al, 2017) است نامتناسب نوجوانان و کودکان  تقویمی سن و  رشد سطح با

  پایه  اضطراب  بر   ایامیدوارکننده  بسیار  اثربخشی  که  است  جدید  درمانی  های  روش  از  یکی  ،2ی کیالکتی د  یدرمان  رفتار

 اعمال   برای  1970  دهه  اواخر  در  ناموفق  هایتلاش  از  ایمجموعه   از  درمان  نوع  این (.  Safari et al, 2021)  دارد

 مورد   در  تحقیقات.  گرفت  شکل  مزمن  اضطراب  به  مبتلا  مراجعان  برای  استاندارد  شناختی  رفتاری  درمانی  هایپروتکل

  افسردگی،   درمان  برای  پزشکان  توسط  دیالکتیکی  درمانی  رفتار .  است  بوده  ثمر  مثمر  شرایط  سایر  درمان  در  آن  اثربخشی

 مورد  خلقی  اختلالات  و  پرخوری  اختلال  مغزی،  آسیب   ضربه،  از  پس  استرس  اختلال  الکل،  و  مخدر  مواد  مشکلات

  و   علائم  به  مبتلا  بیماران   به  تواند  می  دیالکتیکی  درمانی  رفتار  که  است  داده  نشان  تحقیقات  .است  گرفته  قرار  استفاده

 مورد   در  را  خود  اثربخشی  همچنین.  کند   کمک  خود  به  رساندن  آسیب  جمله  از  خلقی  اختلالات  با  مرتبط  رفتارهای

 (. Zeifman et al, 2020)  دهد می   نشان شیمیایی وابستگی  و جنسی استفاده سوء بازماندگان

  تحمل  مفاهیم   با  را  واقعیت  بررسی  و   هیجان  تنظیم  رفتاری-شناختی  استاندارد  هایتکنیک  دیالکتیکی   رفتاردرمانی 

  درمانی  رفتار.  اندشده  مشتق  متفکرانه  مراقبه  تمرین  از  عمدتاً  که  کندمی  ترکیب  آگاهیذهن  و  پذیرش  پریشانی،

  شده   داده   نشان  تجربی   طور  به  که   است  درمانی   اولین  و   است   روانی  بیماری  اجتماعی  زیست   نظریه  بر  مبتنی  دیالکتیکی 

  و   هاآموزه   رویکرد  این(.  Simon et al, 2022)  است  موثر  جدایی  اضطراب  اختلال  درمان  در  کلی  طور  به  که  است

 تغییر  اصل  بر  مبتنی  رفتاری  -شناختی  درمان  با   مرتبط  مداخلات  پذیرش  اصل  اساس  بر  را  ذن  فلسفه  های تکنیک 

  های مؤلفه  عنوان  به هیجانی تنظیم و پذیرش: کندمی پیشنهاد را آن درمانی هایمؤلفه  مداخله چهار و کندمی ترکیب

 (. Tabatabai et al, 2022)  تغییر اجزای عنوان به ها  مهارت  و  فردی بین و  پایه و  جامع آگاهی 

 ,Peeters)  باشد  موثر  جدایی  اضطراب  کاهش  در  است  ممکن درمانیطرحواره  معتقدند  برخی   درمان،  نوع  این  بر  علاوه 

van Passel & Krans, 2022  .)توسط   ی سنت  یشناخت   یرفتار  ی هاو درمان  مینوع درمان از بسط دادن مفاه  نیا

 
1. Separation anxiety disorder   
2. Dialectical Behavior Therapy (DBT) 
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  درمانی،  رفتار  درمانی،  شناخت  های جنبه  شامل   درمان   این   هدف است.    افتهی( گسترش  1990و همکارانش )  انگ ی

 . است روانکاوی و  دلبستگی هایمدل ذهنی،  روابط درمانی، گشتالت

با عنوان رفتار   یقی( در تحق2023)   Lindaدر داخل و خارج  انجام شده است ازجمله    نهیزم  نیدر ا  یاریمطالعات بس

ا  یریادگی  یهاطیمح  یاز ساختار ها  یاریتواند در بس یم  کیالکتید  یدرمان به   ج ینتا  دیرس  جهی نت  نیآموخته شود 

  ینشان م نیکه همچن یپزشکان در حال  یتجرب یها آموزش در انتشار دانش از درمان یمطالعه اثر بخش نیحاصل از ا

با    ی ( پژوهش2022)  Peeters et al  نیثر است. همچنؤم  یتواند ابزار آموزشیم  ییراهنما   ی هادهد که درمان کتابچه

استرس پس از   ای   1وسواس فکری عملی   ،یمبتلا به اختلالات اضطراب  مارانیب  یبرا  ی درمانطرحواره   یعنوان اثربخش

به    تواند یم  ی درمانوارهنشان داد که طرح  ج یانجام دادند. نتا  ی قاتیو دستور کار تحق  کیستماتیس  یبررس  ک یسانحه:  

با عنوان   یقیتحق( در  2021)   Sez  منجر شود.  هیناسازگار اول  یهاوارهدر علائم خاص اختلال و طرح  یدیاثرات مف

  افت یدر  کیالکتی درمان د  که  یمرز  تیبه مواد و اختلال شخص  ی احساسات و سو مصرف مواد در زنان با وابستگ  میتنظ

بهبود   نیاحساسات، بهبود خلق و کاهش مصرف مواد، علاوه بر ا  میکه بهبود تنظ  افتیدست    جهینت  نیکردند  به ا

توض  میتنظ خو  و  خلق  بهبود  نه  همکاران     Fitzpatrickداد.  حیاحساسات  پژوهش2020)و  عنوان    ی(   رات ییتغبا 

اضطراب و اختلال استرس   ،یافسردگ  کنندهلیو نقش تعد  یکیالکتید  یرفتار-یاحساسات در طول درمان رفتار شناخت

درمان    یترس، شرم/گناه و غم( در ط  ت،ی)خشم/عصبان  یکرد که احساسات خاص   یمطالعه بررس  نیپسا را انجام دادند. ا

 استرس پس از سانحه و    یاختلالات اضطراب  ،یافسردگ  ایو آ  ابندییبه کدام اندازه کاهش م   یکیالکتی د  یدرمان  رفتار

به    ی ( در پژوهش2023)و همکاران     Todosijevic.کنندیم   ل یرا تعد  ج ینتا  نیا  2اختلال شخصیت مرزی همراه با  

طرحواره ناسازگار با تعهد رابطه   نینشان داد که ب  ج یو تعهد افراد پرداخت. نتا  یناسازگار، سازگار  یطرحواره ها  یبررس

و همکاران    Fitzpatrickپژوهش    جیباشد. نتا  یافراد م  عهدت  ینیب  شیقادر به پ   یسازگار  نی وجود دارد. همچن  یمعنادار

  ،یکننده افسردگ  لیو نقش تعد   یکیالکتید  یدر احساسات در طول دوره رفتار درمان  راتیی ( تحت عنوان تغ2020)

  افت یرا در  یکیالکتید   یه پروتکل رفتار درمان ک  یاز آن است افراد  ی اضطراب و اختلال استرس پس از سانحه، حاک

 ران یرا گزارش دادند.در ا یاضطراب و اختلال استرس پس از سانحه کمتر ،یبا گروه کنترل افسردگ سهیدر مقا دند کر

ها  زین ا  ییپژوهش  جمله  نهیزم  نیدر  از  شده  همکاران     Safariانجام  پژوهش2021)و  در  اثربخش   ی (  عنوان   ی با 

  نیدر افراد افسرده به ا  ای  هیاحساس گناه و نشانگان تجز  جان،یه  میتنظ  یبرخط بر دشوار  ی کیالکتید  یرفتاردرمان

رفتار درمان  یم  جهینت تجارب تجز  جان،ی ه  میتنظ  یبر دشوار  یکیالکتی د  ی رسند که  و  افراد    یهایاحساس گناه  در 

  نیبا عنوان تدو  ی( در پژوهش2021) و همکاران  Habibianافسرده اثربخش بود و اثر آن در طول زمان تداوم داشت. 

  یآن با درمان شناخت  یاثربخش  ی  سهیسال و مقا  13تا    8کاهش اضطراب کودکان    یبرا  یدرمانپروتکل طرحواره  

اضطراب در گروه طرحواره   ،یریگپی  مرحله و  آزمون ، پسآزمون شیپ  ی نمره  نیرسند که ب  ی م  جهینت  ن یبه ا  ،یرفتار

نشان    انسیوار  لیآزمون تحل  ج ین نتا یوجود دارد؛ همچن  یتفاوت معنادار  یرفتار-در گروه درمان شناختی  ز یدرمانی و ن

(  2021)و همکاران    Moradiوجود دارد.    یسه گروه تفاوت معنادار  ی اعضا  ن یاضطراب در ب  ینمره  ن یانگیم  نیداد که ب

که اضطراب    دندیرس  جهینت  نیبر اضطراب زنان تحت خشونت، به ا  ی درمانطرحواره   یبا عنوان اثربخش  یدر پژهش  زین

  ماران یب  یتوان اختلالات اضطرابیم   یطرحواره درمان  افتیکاهش    یدار  یطور معن  ه ب  یریگیپس از مداخله در دوره پ 

تیروئید در بیماران ( بررسی ارتباط بین کیفیت زندگی و کم کاری  2022)و همکاران    Mollahosseini  را کاهش داد.

شده است    خصامش"1386های علوم پزشکی شهر تهران در سالهای وابسته به دانشگاهمراجعه کننده به بیمارستان

 طه یمربوط به ح  ن یانگیم  نیو کمتر  41.89نیانگی با م  ی اجتماع   طهیمربوط به ح  ی زندگ  تیفیک  ازیامت  نیکه بالاتر

  ،یدر حد متوسط برخوردار بودند در بعد جسم  ی زندگ  تیفیاز ک  %73  مارانیب  شتریبود. ب  39.9  ن یانگیبا م  یجسم

 
1. Obsessive-Compulsive Disorder (OCD) 
2. Borderline Personality Disorder 
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م با  روح  25.75  نیانگی احساس سرما  بعد  در  ب  ، یروان-ی و  اجتماع 30.25  ن یانگی م  ، یحوصلگیاحساس  بعد  در    ، ی، 

 گزارش شد.  مارانیبود که توسط ب یعلامت نیترعیشا  43 نیانگیبا م یمحوله شغل ف یدر انجام وظا یناتوان

رفتار    ا ینحو قابل استنباط است که آ  ن یپژوهش حاضر بد  یشد مسئله اصل  انیراستا با توجه به آنچه که ب  نیدر هم

ها  ای که در غالب پژوهشجامعه   اثربخش است؟  یی نوجوانان دختربر اضطراب جدا  یرمان و طرحواره د  کیالکتید  یدرمان

های مربوط به آن باید بیشتر مورد توجه  دوره نوجوانی و مسائل و حاشیهلی  کمتر مورد توجه قرار گرفته است در حا

 .قرار گیرد بنابراین در پژوهش حاضر تأکید بر جامعه نوجوانان دختر است

 روش 

  پژوهش،  نیا  یجامعه آمار  با گروه کنترل بود.   آزمونپس  آزمون،شی( با پ ی شی)آزماتجربی    هایپژوهش از نوع طرح  نیا

بود    1401-1402  ی لیدر سال تحص  رازیدر شهر ش  لیمتوسطه اول و دوم مشغول به تحص  هینوجوانان دختر پا   ی تمام

  نینفر به عنوان حجم نمونه انتخاب شد؛ به ا  300تعداد    یاخوشه  یف تصاد  یریگبا استفاده از روش نمونه   نیکه از آن ب

مدرسه و از هر    4منطقه تعداد    نیمدارس ا  نیبه تصادف و از ب  4منطقه    رازیمناطق مختلف شهر ش  نینحو که از ب

  وجوان ن 300 ،ییاختلال اضطراب جدا ییشناسا برای ابتدا(. آموز دانش 300کلاس انتخاب شد )در مجموع  3مدرسه 

که میانگین بالاتر از نفر    56نوجوان،    300  نیکردند از ب  لیرا تکم  ییپرسشنامه اضطراب جدا  لیدختر مشغول به تحص

اختلال اضطراب   ینفر دارا  56  انیشد. سپس از م  یی شناسا  ییاضطراب جدا  دارای  افراد   عنوان  دست آوردند، بهبه    60

 ک نفر(، ی  15)  گروه کنترل نفره(  15)آموزان در سه گروه  نفر از دانش  45  گیری تصادفیبا استفاده از نمونه  ،ییجدا

جلسه   8های آزمایش به مدت  گروهجایگزین شدند.    شیو گروه آزما نفر(   15ی )درمانبا آموزش طرحواره   شی گروه آزما

قرار گرفتند و گروه گواه درمان معمول را دریافت کرد.    درمانی طرحواره و  رفتار درمانی دیالکتیکای تحت  دقیقه  75

(  Yung et al, 2011و پروتکل درمانی )  رفتار درمانی دیالکتیک( برای گروه  Linch et al, 2003پروتکل درمانی ) 

با  دندی ند  یگونه آموزش  چیو گروه کنترل ه  اجرا شد  درمانی طرحوارهبرای گروه   آماری  . تجزیه و تحلیل داده های 

 .صورت گرفت 23نسخه  SPSS و با نرم افزار انس یکووار لیتحلاستفاده از روش 

 پژوهش عبارت بودند از:   نیاطلاعات در ا یگردآور ابزار

  که   شد  ایجادet al March  (1997  )توسط    ییاضطراب جدا  اسی: مق1کودکان اضطراب    مقیاس چندبعدی(  الف

 مقیاس   در  مورد  هر  به.  شودمی  استفاده   سال  19  تا  8  سنی  گروه  در  اضطراب  علائم  ارزیابی  برای  و  است  گویه  39  دارای

  بعد   چهار  مقیاس  این .  شودمی  داده   پاسخ (  همیشه و اوقات  گاهی   ندرت،  به  هرگز، )  سه  تا   صفر  از  ایدرجه   چهار  لیکرت

  را(  گویه  12)  جسمانی   علائم   و (  گویه  9)  آسیب  از  اجتناب  ، (گویه  9)  جدایی  اضطراب  ، (گویه  9)  اجتماعی  اضطراب

  علائم   اجتماعی،  اضطراب  هایمقیاس  خرده  برای  کرونباخ  آلفای  ضرایب  آیورسون،  مطالعه  در.  کندمی  گیری  اندازه

  Mashhadi et al  (2011)  بود،  64/0  و  71/0  ،84/0  ،83/0  ترتیب  به  جدایی  اضطراب  و  آسیب از  اجتناب  جسمی،

 گزارش دادند. 02/0و  38/0 بیپرسشنامه را به ترت نیا یهمگرا و واگرا ییدر پژوهش خود روا

مطرح شده توسط    کیاین مطالعه از پروتکل آموزشی رفتار درمانی دیالکت  در:  کیالکتید  ی ( پروتکل رفتار درمانب

Linch et al (2003 .استفاده شد ) 

 

 

 

 

 

 
1. multidimensional anxiety scale for children 
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 ( Linch et, 2003. پروتکل رفتار درمانی دیالکتیک )1جدول 

 هدف  جلسات 

  حالت  سه   با  آشنایی و جانبه  همه  آگاهی مفهوم دیالکتیکی، عمل و تفکر های  شیوه  و اصول دیالکتیک، تعریف  اوّل

 (.منطقی عقل  و عاطفی ذهن منطقی، ذهن) ذهنی

 مشارکت(.  و توصیف  مشاهده، مهارت سه شامل)  هایی مهارت  چه: اول دسته جامع آگاهی های  مهارت دومّ 

 است بحران   یک در  بقا های  استراتژی معنای به استرس   تحمل های  مولفه اول بخش

 پرتی  حواس های  مهارت سومّ 

 گانه  پنج حواس  با دهنده  تسکین خود های  مهارت چهارم 

 زیان  و سود  های  استراتژی و ای لحظه  بهبود های  مهارت پنجم

 است  واقعیت پذیرش مهارت  معنای  به اضطراب تحمل  های مولفه دوم  قسمت

 قناعت -3  برگردان  ذهن - 2 محض پذیرش -1 ششم

  برچسب  و شناسایی   الگوهای آموزش چیست،  آنها اجزای و  چیست احساسات : اول  قسمت هیجان مدیریت  عناصر هفتم

 .مهربانی با خود بر تسلط برای هایی  مهارت آموزش  باشند،  منفی اگر  حتی احساسات  پذیرش احساسات،  زدن

  مدت  کوتاه مثبت هیجانی تجربیات  ایجاد با   مثبت هیجانی تجربیات  ایجاد آموزش: هیجان تنظیم مولفه دوم بخش هشتم 

.  گسترده آگاهی و( روابط زمینه  سه در  کار زندگی، اهداف)  مدت بلند مثبت هیجانی تجربیات و( سرگرمی مانند)

 آنها.  علیه بر   کار با منفی احساسات  تغییر و  عاطفی رنج کردن رها آموزش احساسات گرفتن   ،(مثبت تجربیات از
  

  Yung et alاین مطالعه از پروتکل آموزشی طرحواره درمانی مطرح شده توسط  در: ی ( پروتکل طرحواره درمانج

 ( استفاده شد. 2011)
 (Yung et, 2011درمانی ) . پروتکل طرحواره2جدول  

 هدف  جلسات 

 اوّل و دومّ 

  مدل   توضیح  کلی،  قوانین  بیان  و  گروهی  کار  های  دستورالعمل  درمانی،  طرحواره   آموزش  و  ارزیابی  مرحله  اجرای

  ماهیت ها آزمودنی  که  بود  این  اولیه جلسه   دو این از  هدف . واضح و ساده  زبان  به   ها آزمودنی برای   درمانی طرحواره 

  ماهیت   اول  جلسه  دو  پایان   در.  کنند  درک  را  آنها  های   مکانیسم  و  رشدی   های  ریشه   اولیه،   ناسازگار  های   طرحواره 

 .شد تدوین درمانی  طرحواره رویکرد اساس  بر  اجتماعی اضطراب اختلال

سوّم و 

 چهارم 

  تعاریف   طرح  شواهد  از  اطمینان  طرح،   اعتبار  بررسی  مانند  طرح  تشخیص  های   تکنیک  از  استفاده   و  آموزش   معرفی،

  نام  ثبت های فرم تکمیل و آموزشی های کارت  تهیه  ها، طرح ناسالم  و سالم های  جنبه  بین  مذاکره ها،  طرح  جدید

  راهبردهای   از  که  بگیرند  یاد  ها  آزمودنی   که  بود  این  درمانی  طرحواره  شناختی  راهبردهای  آموزش  از  هدف.  طرح

 .ببرند سوال زیر   معقولی سطح در را  طرحواره  اعتبار و  کنند استفاده  ها طرحواره علیه استدلال برای شناختی

پنجم و 

 ششم

  در  طرحواره  دگرگونی  های  ریشه   با   بتوانند  ها  آزمودنی  تا  شد   داده  آموزش  و  معرفی (  تجربی)  عاطفی  راهبردهای

  ذهنی  تصویرسازی  زا،   آسیب   رویدادهای  تصور   فرضی،  ای   محاوره   راهبردهای  معرفی :  کنند  برخورد  عاطفی  سطح 

  از   استفاده  با   توانند   می   بیماران  که   طوری  به   عاطفی،   سطح  در   طرحواره .  بود  مبارزه   به  کمک  هدف   تجزیه   برای 

  ذهنی  تصویرسازی  عنوان  به   کنند،  ابراز   کودکی   دوران  رویدادهای  به  نسبت  را  خود  اندوه  و  خشم  تجربی   های  تکنیک

 .شکند می عاطفی سطح در را طرحواره  ادامه چرخه  و کند می  عمل گفتگو و

هفتم و 

 هشتم 

  رفتارهای   تمرین و  ناسازگار  ایمقابله های سبک  ترک به   افراد ترغیب  رفتار، سازیمدل هایتکنیک اجرای   و آموزش

  پایان   و   سالم  رفتارهای   انجام   و  رفتارها  تداوم  معایب  و  مزایا   بررسی   انگیزه،  ایجاد  رفتار،   تغییر  مانند:  مؤثر  ای مقابله

  گرفتند قرار  انتظار  لیست  در  کنترل گروه افراد   مدت، این  در . کرد آماده  گذشتند که  را  افرادی  که  جلساتی  به   دادن

  درمانی،   جلسات   اتمام  از   پس.  گرفتند  قرار  ارزیابی  مورد  فقط   و   نکردند  دریافت  ای   مداخله  یا  درمان  هیچ  و

  آزمون پس  عنوانبه  را  اجتماعی  اضطراب  مقیاس   و  اولیه   ناسازگار   هایطرحواره  مقیاس  مجدداً  گروه  دو  هر   هایآزمودنی

 .کردند  اجرا
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 هایافته

 جدایی  اضطراب  بر دیالکتیک درمانی رفتار  تحلیل کواریانس اثربخشی . 3جدول 
 

 

 

 

 

 

اثرمتغ  گردد، یهمانگونه که در جدول فوق مشاهده م  آزمون  آزمون   ییاضطراب جدا  رمستقلیآماره  در مرحله پس 

(05/0˂  p    468/48و=Fمعنادار شده است. بنابرا )در    شیدر دو گروه کنترل و آزما  ییمتوسط اضطراب جدا  نیب  نی

 ییبر اضطراب جدا  کیالکتی د  ی دارد رفتار درمان  ودتفاوت معنادار وج  آزمونشیپ   ریث أ مرحله پس آزمون پس از حذف ت 

قابل مشاهده     4بدست آمده در جدول    تأثیر  نیا  زانیمثبت معنادار داشته و موجب کاهش آن شده است.  م  ریثأ ت

   است.

 جدایی  اضطراب بر درمانی  تحلیل کواریانس اثربخشی  طرحواره .4جدول  

 

در مرحله پس آزمون   ییاضطراب جدا  مستقل  ریمتغ  آماره آزمون اثر  گردد،یهمان گونه که در جدول فوق مشاهده م

(05/0 ˂ p  241/11و =Fمعنادار شده است. بنابرا )در   شیدر دو گروه کنترل و آزما ییمتوسط اضطراب جدا نیب نی

بر اضطراب   ی طرحواره درمان  یدارد رفتار درمان  جودتفاوت معنادار و  آزمونشیپ   ریثأمرحله پس آزمون پس از حذف ت

اتا  برابر   بیبنا به ستون مجذور ضر ریثأ ت  نیا  زانی مثبت معنادار داشته و موجب کاهش آن شده است.  م ریثأ ت   ییجدا

 باشد. یدرصد م 30با 

 نای  آزمون  منظور به  ن، یه کنترل است، بنابراگرو  با   آزمون  پس  آزمون  شپی نوع  از  پژوهش  این   طرح  که  با توجه به این

تحل  هیفرض از  نمره   لیپژوهش  برای  طرفه  یک  ااست  شده  استفاده  افتراقی  هایواریانس  در  ن  نی.  تعداد    زیپژوهش 

نتایج آزمون   5در جدول  .  واریانس استفاده نمود  لتحلی  از  توانمی  نانی، با اطم  ن،ی مطالعه برابر بود، بنابرا  های گروه

 گزارش شده است.واریانس یک راهه 
 افتراقی هاینمره برای راههیک واریانس . تحلیل5جدول 

مجذور  

 مربعات 

درجه  

 آزادی 

میانگین 

 مربعات 

آزمون 

t 

سطح 

 داری معنی

ره 
نم

ی 
راق

فت
ا

ب
را

ضط
ا

ی   
دای

ج
 

 003/0 716/6 283/2 2 565/4 ها بین گروه

 34/0 42 275/14 ها درون گروه

  44 841/18 کل

  توان می  بی(.  بدین ترتP<01/0است  )  داریمعن  نان یدرصد اطم   99در سطح    Fگویای آن است که مقدار    5جدول      

  های ه یفرض  یبررس  یوجود دارد. برا   دارییسه گروه تفاوت معن  این  اضطراب  هاینمره  نیانگیم  نیگرفت که ب  جهنتی

مجذور 

 p اتا
آماره  

 آزمون 
 آزادی درجه مجذوراتمیانگین

  مجموع

 مجذورات 
 منبع تغییرات

 اثرپیش آزمون  560/84 1 560/84 468/48 0001/0 65/0

 اثرمتغیرمستقل  539/9 1 539/9 468/5 027/0 17/0

 خطا  361/45 26 745/1   

 تصحیح شده کل 70/132 29    

مجذور 

 اتا

p مجموع آزادی درجه مجذوراتمیانگین آماره آزمون  

 مجذورات 

 منبع تغییرات

 اثرپیش آزمون  026/9 1 026/9 578/20 0001/0 44/0

 اثرمتغیرمستقل  584/123 1 584/123 241/11 002/0 30/0

 خطا  836/285 26 994/10   

 تصحیح شده کل 667/32982 29    
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شفه استفاده شده    بییدارد، از آزمون تعق  تریشی ب  ریأثت   ها روش  ن یکه کدام از انی ا  ریتأث  یبررس  نچنی  و هم   ی فرع 

 است.
  گروه سه در اضطراب هاینمره آزمونپس  -آزمونپیش افتراقی هایمیانگین مقایسه شفه آزمون نتایج .6 جدول

 دیالکتیک  رفتاردرمانی درمانی  طرحواره کنترل  هاگروه

 - 598/0 - 687/0 019/0 میانگین

 022/0 038/0 - کنترل 

 845/0 - 038/0 درمانی  طرحواره

 - 845/0 022/0 دیالکتیک  رفتاردرمانی

 اضطراب های افتراقی نمره هاینیانگی که بر اساس آزمون شفه که جهت بررسی تفاوت م داستیپ   6با توجه به جدول  

 ی گروه کنترل انجام گرفته است، آزمون شفه محاسبه شده برا  و   کیالکتید   یو رفتاردرمان  درمانی   طرحواره  گروه دو  در

اطم  95در سطح    یدرماندرمان طرحواره )  دارمعنی  نانیدرصد  از آن است که P<01/0است  این مطلب حاکی  ( و 

را در پی   مارانیسودمند بوده است و بهبود اضطراب این ب   ییدر کاهش اضطراب جدا یبر طرحواره درمان  یدرمان مبتن

  درمانی  طرحواره  در   که  اضطراب  آزمون  پس   نیانگیبا توجه به جدول فوق آشکار است که م  ن،چنی  هم داشته است.  

گروه کنترل    آزمونپس  ن یانگیم حالی که  در  دهد واحد کاهش نشان می  687/0  آزمون  ش پی  به   نسبت  اند شرکت کرده

بر کاهش اضطراب   یدرمانبر طرحواره  یدرمان مبتن  نیبه مقدار کم هم داشته است. بنابرا  شیافزا   آزمونشینسبت به پ 

 . باشدیمؤثر م

 گیری بحث و نتیجه

 نوجوانان   جدایی  اضطراب  بر  درمانی  طرحواره  و  دیالکتیک  درمانی  رفتار  اثربخشی  مقایسه  پژوهش حاضر با هدف بررسی

مثبت معنادار داشته و موجب  ریثأ ت ییبر اضطراب جدا کیالکتی د یرفتار درماندختر انجام شد. نتایج نشان داد که که 

  ، Linda   (2023) ،  Sez   (2021)های  بود. این یافته با یافتهدرصد    17برابر با    ریثأ ت  زانیم  ،کاهش آن شده است

Fitzpatrick    (2020)و همکاران ،Safari    باشد.   یهمسو م، (2021)و همکاران 

اینگونه بیان کرد که  ی حاضر میدر تبیین یافته از  رفتار درمانی دیالکتیکتوان  یک روش درمانی است که بعضی 

کند. این روش توسط اضطراب، افسردگی، اختلالات خوردن و مشکلات رفتاری را درمان میمشکلات روانی، اعم از  

 ,Linda)  آگاهی مبتنی استمارشالین هلیهان توسعه یافته است و بر اصول دیالکتیک )تضاد و تعامل( و مفاهیم ذهن

  درمانی  رفتار  اضطراب  مانند  عاطفی   مشکلات  به  مبتلا   افراد  در   رنج  کاهش   هدف   با  دیالکتیکی  درمانی   رفتار (.2022

  و  رفتاری  روانی،   جسمی،   وضعیت  پیامدهای   قضاوت  بدون  مضطرب  بیماران  است،  آگاهی  با   ذهنی  تمرینات  از  ترکیبی

  آن،  تحمل  و  شرایط  از.  بپذیرند  را  وجود  کنندمی  سعی  این  بر  علاوه  و  کنندمی  مشاهده  را  آن  افسرده  خود  و  عاطفی

  تبدیل خود ذهن خودکار سبک به را آن تمرینات  این یادگیری با  و گیرند  می یاد را شرایط این بر غلبه های مکانیسم

شود  می  مثبت  احساسات  ایجاد  و  فکری  نشخوار  کاهش  احساسات،  از  دوری  باعث   نهایت  در  تمرینات  این  انجام.  کنند   می

(Simon et al, 2022 .) 

تواند به آنها کمک کند  می جدایی روبرو هستند، رفتار درمانی دیالکتیکدر صورتی که نوجوانان با مشکلات اضطراب  

کند تا درک بهتری از  های لازم برای مواجهه با این مشکلات را یاد بگیرند. این روش به نوجوانان کمک میتا مهارت

کند تا بهترین راه برای  احساسات و افکار خود پیدا کنند و یاد بگیرند چگونه با آنها برخورد کنند. این به آنها کمک می

 به علاوه، رفتار درمانی دیالکتیک .مقابله با اضطراب جدایی را پیدا کنند و به تدریج این اضطراب را کاهش دهند

ها  کند. این مهارتهای حل مسئله، مدیریت هیجان و بهبود ارتباطات موثر کمک مینوجوانان را در یادگیری مهارت

های مختلف زندگی خود بهتر عمل کنند و با مشکلات خود بهتر برخورد  کنند تا در موقعیتمیبه نوجوانان کمک  

. برخی از این (Tabatabai et al, 2022)  کنندمی  ،شودکنند، که در نهایت منجر به کاهش اضطراب جدایی آنها می

توانند به تشخیص و آگاهی میهای هیجانی: نوجوانان با استفاده از تمرینات ذهنآگاهی از حالت :1  فنون عبارتند از
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های بدن و  های هیجانی خود بپردازند. این فنون شامل تمرینات تنفس عمیق، تمرینات توجه به حالتتوجه به حالت

شود نوجوانان بتوانند با احساسات  تحمل ناخواسته: این فن باعث می :2 .های هیجانی استتمرینات توجه به حالت 

گیرند که هر احساسی که دارند، موقت است و به مرور زمان های دشوار مقابله کنند. آنها یاد میمنفی خود در موقعیت 

های ارتباطی سالم و مؤثر را یاد بگیرند.  کند تا مهارتبه نوجوانان کمک می ی:  های ارتباطمهارت:  3د.  یابکاهش می

از تکنیک  استفاده  نیازها، گفتگو درباره احساسات و  بیان  اساین شامل شناخت و  فعال گوش دادن  حل  :4ت.  های 

های حل مسئله، قادر خواهند بود به صورت مؤثر با مشکلات خود روبرو شوند و  مسئله: نوجوانان با یادگیری مهارت

دهد که با تحمل ناامیدی و  تحمل ناامیدی: این فن به نوجوانان یاد می :  5د.  های مناسب برای آنها پیدا کننحل راه

بود بهترین راه حل پیدا کنندپذیرش وجود آن، قادر خواهند  این فنون در کمک به کاهش اضطراب جدایی   .ها را 

نوجوانان مؤثر هستند، زیرا آنها را در یادگیری چگونگی مقابله با احساسات منفی، حل مسائل و برقراری ارتباط سالم 

 (. Zeifman et al, 2020)  کنندبا دیگران تقویت می

یافته داد که  همچنین  نشان  پژوهش  درمانهای  اضطراب جدا  یطرحواره  و موجب    ریثأ ت  ییبر  داشته  معنادار  مثبت 

اس شده  آن  با    ریثأ ت  زانیم  ت،کاهش  یافته .بوددرصد    30برابر  با  یافته  همکاران   Peetersهای  این  و 

(2022)،Todosijevic     (2023)و همکاران،Habibian   (2021)  و همکاران،Moradi     همسو (2021)و همکاران ،

 است.

رویکردی مبتنی بر روانکاوی است که ه درمانی  طرحوار توان اینگونه بیان کرد که  ی بدست آمده میدر تبیین یافته 

 .ای از مشکلات سلامت روان، از جمله اضطراب جدایی در نوجوانان، موثر شناخته شده استبرای درمان طیف گسترده

درمانی به بررسی و تغییر الگوهای فکری و رفتاری ناسالمی که در دوران کودکی شکل گرفته و در حال این روش  

  کودکان   درمانی  هایطرح   (. درTodosijevic, 2022)  حاضر بر احساسات، افکار و رفتار فرد تاثیر می گذارند، می پردازد

  حالت  کودک  ایوارهطرح  ذهنیت.  داریم  سروکار  آمیزتوهین  هایموقعیت  در  آنها  احساسات  تنظیم  با  بیشتر  نوجوانان،  و

  کندمی  تغییر  بازی  طریق  از  ناکارآمد  ذهنیت  و  افتدمی  اتفاق   کودک  برای  روزمره  رویدادهای  از  که  است  ایلحظه  عاطفی

 به  کلی  طور  به  و  است  کرده   ثابت  را  خود  عمل  در  درمان  این  واقع  در.  شودمی  جدایی  اضطراب  افزایش  باعث  این  و

 بخشیدن   اعتبار  درمانی  طرحواره  اصلی  اهداف  از  یکی.  شود  می  شناخته  کودکان  بین  در  کننده  سرگرم  درمان  یک  عنوان

 (.  Peeters et al., 2022)آنهاست  نیازهای رفع به کمک  و کودکان عاطفی   نیازهای به

تمرکز بر   :کلیدی نسبت داده می شوداثربخشی طرحواره درمانی در کاهش اضطراب جدایی نوجوانان به چند دلیل  

روابط  :تجارب دوران کودکی به خصوص در  را در تجربیات دوران کودکی،  طرحواره درمانی ریشه اضطراب جدایی 

اولیه جستجو می مراقبین  با  نوجوانان کمک می . کنددلبستگی  به  رویکرد  را  این  ناسالم  دلبستگی  الگوهای  تا  کند 

درک   و  کرده  میشناسایی  تاثیر  آنها  فعلی  رفتارهای  و  احساسات  بر  الگوها  این  چگونه  که  تغییر    .گذارندکنند 

های ناسالم، که الگوهای پایدار تفکر و احساس در مورد خود و  طرحواره درمانی بر تغییر طرحواره  :های ناسالمطرحواره 

محرومیت  "،  "ثباتیرها شدگی/بی"های رایج ناسالم شامل  در مورد اضطراب جدایی، طرحواره  .دنیا هستند، تمرکز دارد

های ناسالم را شناسایی  کند تا این طرحوارهطرحواره درمانی به نوجوانان کمک می .شوندمی  "عدم استقلال"و    "عاطفی

سالم الگوهای  و  کنند  مقابله  آنها  با  و  کنندکرده  آنها  جایگزین  را  ایمهارت  .تری  مقابله  به   :های  درمانی  طرحواره 

این   .به طور موثرتری کنار بیایند  دهد تا با اضطراب و استرسای جدیدی را آموزش میهای مقابلهانان مهارت نوجو

طرحواره  :ایجاد روابط سالم   .های آرامش بخش، بازسازی شناختی و حل مسئله باشدتواند شامل تکنیکها میمهارت

این امر از طریق   .تری با مراقبین، همسالان و افراد دیگر ایجاد کنندکند تا روابط سالمدرمانی به نوجوانان کمک می

ین پژوهش همانند  (. اMoradi, 2021)  شودارتقای عزت نفس، بهبود ارتباطات و افزایش اعتماد به نفس حاصل می

  پایه   دختر  نوجوانان  به  محدود   پژوهش   این  نتایج   شود. هایی بود که به اختصار بیان میها دارای محدودیتسایر پژوهش

  احتیاط  باید   افراد  سایر  به  حاصل   نتایج  تعمیم  در  لذا   باشد، می  شیراز  شهر  در  تحصیل  به  مشغول  دوم  و  اول  متوسطه
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  گـر ید  ت یمحـدود  ها بود. پرسشنامه  یحضور  عیتوز  ی ایپژوهش عدم وجود مزا  نیا  ی هاتیاز محدود  گر ید  ی کی  .نمود

  ـل یکودکان بـود. ممکن است افراد هنگـام تکم  ییسـنجش اضطراب جدا   یدهی بـراخود گزارش   یاسـتفاده از ابزارهـا

 ها پاسخ ندهنـد.  هیکـافی نداشته باشند و مسئولانه به گو ینگـرشـتنیآنهـا خو

لذا   بود.  رانیپژوهش و نوجوان در داخل و خارج از ا  یرهایمتغ  نهیپژوهشی مکفی در زم  نهیشینبود پ   گرید   تیحـدودم

روش درمانی    نیا  یریکودکان، به کارگ  ییاضطراب جدا  یمثبت طرحواره درمانی برا  جیشودبا توجه به نتا  یم  شنهادیپ 

به نظر    یدر کودکان و نوجوانان ضرور  ییبه اختلال اضطراب جدا  ان یو هم درمان مبتلا  یریشگیپ   یهم برا  دیجد

تجربی    ی هاروش درمانی، به داده  کیعنوان    بهطرحواره درمانی کودک    یریبه کارگ  د ییتأ   یبرا  نیهمچن  رسد. می

اثرات درمان،    یداری پا  نهیبررسی بهتر در زم  یشود که برامی  شنهاد یپ   ت یاست. در نها  ازی بزرگتر ن  یهابا نمونه  شتریب

مداخلات طرحواره درمانی کودک و نوجوان  مورد اثرات درازمدت    ماهه را در24ماهه و   12  یهای ریگیپ   یبعد  قاتیتحق

از تع  رمدنظ ا  ن ییقرار دهند و بعد  از مبانی مهم آموزشی در مدراس مورد توجه   کییپروتکل بعنوان    ن یاثربخشی، 

گ  انیمرب قرار  مشاوران  پژوهشمی  شنهادیپ    نیهمچن  .ردیو  در  کـه  ابزارها  یهاشود  از  ماننـد    یتـرـقی دق  یآتی 

 . اضطراب استفاده شود ابییارز یبرا  نییمصـاحبه بـال

 ق پژوهش لاقی و پیروی از اصول اخلاحظات اخلام 

عاتشان اطمینان داد شد و افراد داوطلبانه بدون هیچ  لاکنندگان در مورد محرمانه ماندن اطدر این پژوهش به شرکت

 . ها پاسخ دادنداجباری به پرسشنامه

 حامی مالی   

 . مقاله تامین شد گاننویسندهای این مطالعه توسط هزینه

 مشارکت نویسندگان  

 .داشته استیکسان ت کنویسنده مشار هر دو در تدوین این مقاله  

 تعارض منافع  

 .مقاله حاضر فاقد هرگونه تعارض منافع بوده است گانبنابر اظهار نویسند 
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