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ABSTRACT The article is taken from a doctoral dissertation 
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 Aim: The aim of this study was to compare the effectiveness of Bowenian 
family therapy and acceptance and commitment therapy on the difficulty in 
regulating the emotion of mothers with one child. Methods: This was a 
descriptive quasi-experimental study with a pretest-posttest design with two 
experimental groups and a control group. The statistical population of the study 
included all mothers with only one child of preschool age in Kermanshah 
kindergartens in 2019. A total of 45 people were selected through convenience 
sampling and 15 people were randomly assigned to two experimental groups and 
one control group. Data were collected in the pretest-posttest stages with a scale of 
difficulty in emotion regulation (Grotz and Roemer, 2004). After pre-testing, 
members of the two experimental groups participated separately in eight 1.5-hour 
weekly sessions of Bowenian family therapy and acceptance and commitment 
therapy. Analysis of covariance and Bonferroni post-hoc test were used to analyze 
the data. Results: The results of analysis of covariance showed that the effect of 
Bowenian family therapy and the effect of acceptance and commitment based 
therapy on difficulty in emotion regulation in individuals is significant (P<0.05). 
Also, differences in the two treatment groups for the dimensions of emotional 
rejection, difficulty in performing behavior, difficulty in controlling impulse, lack 
of emotional awareness, limited access, and lack of clarity, respectively, the 
amount of F statistic; 4.771, 4.461, 3.524, 3.399 and 5.720 with significant levels 
were 0.026, 0.005, 0.011, 0.001, 0.003 and 0.009, respectively. The results of 
Bowenian test showed that due to the size of the differences, the effectiveness of 
acceptance-based and commitment-based therapy in combining with other 
interventions on the difficulty of emotion regulation and its related components 
was higher (P <0.05). Conclusion: Psychologists, when faced with problems of 
mother-child interaction, evaluate the mother in terms of the level of cognitive 
emotion regulation and other psychological variables affecting emotion regulation 
and use effective treatment methods if there is a problem. 

Keywords: Bowen family therapy, cognitive emotion regulation, acceptance 
and commitment therapy (ACT). 
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پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثربخشای خاانواده درماانی باوئنی و درماان مبتنای بار پاذیرش و  هدف:
ایاان پااژوهش توصاایفی از نااو  روش: تعهااد باار دشااواری در تنظاایم هیجااان مااادران تااا فرزنااد انجااا. گرفاات. 

ون بااا دو گااروه آزمااایش و یااا گااروه گااواه بااود. جامعااه آماااری پاا  آزماا-نیمااه تجرباای و طاار  پاا"ش آزمااون
بودنااد.  4311های کرمانشاااه در سااال  پااژوهش شااامل کلیااه مااادران تااا فرزنااد پاا"ش دبسااتانی مهاادکودو

نفر به روش در دساتر  انتخااب و باه طاور تصاادفی در دو گاروه آزماایش و یاا گاروه گاواه، باه  01تعداد 
پا  آزماون باا مقیاا  دشاواری در تنظایم -ها در مراحل پ"ش آزماون . دادهنفر گمارده شدند 41تعداد برابر 

( گااردآوری شااد. اعضااای دو گااروه آزمااایش پاا  از اجاارای پاا"ش آزمااون بطااور 2440هیجااان )گروتااز و روماار، 
ساااعته خااانواده درماانی بااوئنی و درمااان مبتنای باار پااذیرش و تعهااد  1/4جداگاناه در هشاات جلسااه هفتگای 

ها از آزمون تحلیل کوواریان  و آزمون تعقیبی باونفرونی اساتفاده  زیه و تحلیل دادهشرکت کردند. برای تج
نتای  آزمون تحلیال کوواریاان  نشاان داد اثار خاانواده درماانی باوئنی و اثار درماان مبتنای بار یافته ها: شد. 

ت در دو (. همنناین، تفااوP< 41/4پذیرش و تعهد بار دشاواری در تنظایم هیجاان در افاراد معناادار اسات )
گااهی  درمان برای ابعاد عد. پذیرش هیجانی، دشواری در انجاا. رفتاار، دشاواری در کنتارل تکاناه، فقادان آ

و  311/3، 120/3، 064/0، 224/0؛ Fهیجانی، دسترسی محدود و عد. وضو  باه ترتیا  میازان آمااره 
اثربخشای  ها، اندازه تفاضل (. نتای  آزمون بونفرونی نشان داد با توجه بهP<  41/4معنادار بود ) 224/1

های  درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد در هام سانجی باا مداخلاه دیگار بار دشاواری در تنظایم هیجاان و مولفاه
ان، در هنگا. مواجاه باا مشاکلات تعامال ماادر شناس روان گیری: نتیجه(. P< 41/4مربوط به آن بیشتر بود )

شاناختی ماوثر بار تنظایم هیجاان  ن و سایر متغیرهای روانو فرزند، مادر را از نظر سطح تنظیم شناختی هیجا
 های درمانی موثر را در صورت وجود مشکل به کار گیرند.  ارزیابی و روش

 درمان بوئنی، دشواری در تنظیم هیجان، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد های کلیدی: واژه
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 مقدمه
کشور ایران دستخوش تحول شده،  یکی از عرصه که در  کانش فرزنادآوری اسات. هایی 

گذشته می داده کاهش نرخ باروری در چند دهه  کاه  های آماری حکایت از  کنادن تاا جاایی 
کمتاار از شاااخص لازم در جااایگ ینی نساال در سااال ها  های اخیاار تعااداد فرزناادان یااع مااادر 

(. این تغییار ن ولای نارخ بااروری، از 3121فرزند به ازای هر زن( است )حسینی و بگی،  3/2)
های ایرانی و تمایال آنهاا باه تاع فرزنادی حکایات دارد.  ی در زمینه فرزندآوری خانوادهتحول

کاه باشاد، تغییار بنیاادینی ناه فقا  در  از سوی دیگر تع فرزندی نتیجه هر عامال یاا عاواملی 
های مختلاف  ساختار جمعیات شاناختی و روناد اجتمااعی شادن خاانواده بلکاه در جنباه

کناد )خلیلیاان شالمزاری،  یت فارد در آیناده ایجااد میعملکرد مدرسه و همه ابعاد شخصا
3120.) 

تواناااد تاااوان مقاومااات درونااای، در برابااار  هاااا در والااادین می از طرفااای، وجاااود برخااای ویژگی
کناااد )فااایض و  فشاااارهای روانااای را در آنهاااا افااازایش دهاااد و از باااروز پیامااادهای آن جلاااوگیری 

تنظااایم شاااناختی هیجاااان در والااادین اسااات.  هاااا، (. از جملاااه ایااان ویژگی3126همکااااران، 
گوار و  تنظاایم شااناختی هیجااان نحااوه پااردازش شااناختی فاارد در هنگااام مواجهااه بااا وقااایع نااا

هیجانی، راهبردهاایی  -(. تنظیم شناختی3121باشد )سامانی و همکاران،  استرس زا می
کار می که افراد در شرای  پریشانی به  کن است  کنترل  ناد )سالیمانی و برند تا هیجان خود را 

که فرد با یع موقعیت روبه رو می3121حبیبی،  شود، احساس خوب و خاوش  (. هنگامی 
کنترل هیجان کاه در ایان  بینی، به تنهایی برای  کافی نیساتن بلکاه وی نیااز دارد  های وی 

کارکرد شناختی را نیز داشته باشد )گروس، ریهارد و جان (. وجاود 2630، 1لحظات بهترین 
کاااه هااار فااارد بااارای تنظااایم  باعااا  می ها، انی باااین انساااانتشاااابهات هیجااا کاااه الگاااویی  شاااود 

کناد، نتاایج هیجاانی متفاااوتی باه دنباال داشاته باشاد )سااجادی و  هیجانااتش اساتفاده می
شااوند و بااا  (. والاادین همااه روزه باا هیجانااات مختلااف خاود مواجااه می3125عساکری زاده، 

                              
1. Gross, J. J., Richards, J. M., & John. O. P 



 422 ................................................................................. ...  مقایسه اثربخشی خانواده درمانی بوئنی و درمان

 

کاانش خااود بااه هیجانااات و الگوسااازی، نحااوه اباا کنتاارل هیجانااات را نحااوه وا راز هیجااان و 
کااانش والااادین باااه هیجاناااات را از طریاااق 2631، 1دهناااد )میرابااال آماااوزش می (. اهمیااات وا

کنش کاااه ایااان وا کاااود  می تااار یراتی  یافااات )جنتزلااار، رامسااای و  گاااذارد، می هاااا روی  تاااوان در
های دارای تع فرزند والدین مخصوصاا ماادر تماام تاوان عااطفی  (. در خانواده2631، 2بلع

(. بااالطبع در چنااین حااالتی 3120کننااد )محماادی،  ود را معطااو  بااه تنهااا فرزندشااان میخاا
گااذاری کااه باارای فرزنااد خااود  مااادر از نظاار تعااادل عاااطفی و همهنااین برگشاات ساارمایه  هایی 

گراتاار می کمااال  کااه ایاان موجااب اضااطراب و آشاافتگی هیجااانی در  داشااته، متوقااع تاار و  شااود 
(. از طرفای، ماادران دارای تاع فرزناد چاون عالاوه بار 2631، 3شود )فرانع و ویلساون مادر می

کاااود  دارناااد، دچاااار  نقاااش ماااادری، نقاااش همباااازی، خاااواهر یاااا بااارادر را نیاااز همزماااان بااارای 
کنتارل هیجان دشواری در تنظیم هیجانات خود می هاای ماادری و تلفیاق آن باا  شاوند زیارا 

که ناشی از نقش خواهر یا برادر بارای فرزناد خاود اسا هیجان تن برایشاان دشاوار اسات هایی 
 (. 3127)کو ری و اسماعیلی نسب، 

کااه ایاان  اماروزه درمان هااای فراواناای باارای اخااتلالات روان شااناختی باه وجااود آمااده اساات 
هاا باشاند باه  ای قوی تر و تخصصی تر نسبت به سایر درمان ها شاید هرکدام در زمینه درمان

که هر درمانی دارای نقا  ضاعف و قاوت خاودش هاای ماوو  باشاد. در درمان می این معنی 
کااه انسااان  سااوم بیشااتر تمرکااز باار روی خانواده هااا و ارتبااا  صااحیح متمرکااز شااده اساات، چاارا 

یاادی بار سالامت روان او و  موجودی اجتماعی است و نوع سبع ارتبا  او باا دیگاران تاا یر ز
ینولاادز و همکاااران کااه تااا  هااایی (. در بااین درمان2631، 4خااانواده دارد )لینهااال، دیمااف، ر

کااربرده شاده اناد، درماان باوئنی و درماان مبتنای بار پاذیرش و  امروز برای اختلالات روانی باه 
کاااه بااارای مولفاااه تنظااایم شاااناختی هیجاااان در  از جملاااه درمان 5تعهاااد هاااای ماااو ر باااوده اناااد 

                              
1. Mirabile. Scott P 
2. Gentzler, A. L., Ramsey, M. A., & Black, K. R 
3. Franks, C. M., & Wilson, G. T 
4. Linehan, Dimeff, Reynolds, Comtois, Welch, & Heagerty 
5. Acceptance and Commitment Therapy  
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توانناد باعا  انساجام  هاا می شاود. ایان درمان ها و خصوصاا روی ماادران انجاام می خانواده
کیاااائی و 3125و تربیااات درسااات فرزنااادان شاااوند )محمااادی و همکااااران،  بیشاااتر خاااانواده ن 

ن شااااه محمااادی مهرجاااردی و همکااااران، 3127ن ساااعیدپور و همکااااران، 3123همکااااران، 
گودرزی و همکاران، 3127 کاه  (. در درمان مبتنی بر تعهد و پاذیرش ساعی می3120ن  شاود 

توانااد باار تنظاایم  نااوع درمااان میپااذیرش رواناای فاارد درمااورد تجااارب ذهناای افاازایش یابااد و ایاان 
کناد.  کماع  گااهی و عمال و تجرباه در زماان  ACTشناختی هیجاناات  از دو بخاش ذهان آ

که باا پاذیرش احساساات و هیجاناات خاود در لحظاه  حال است و به افراد آموزش می دهد 
کر کننااد )بااا کننااد و بااه ایاان روش هیجانااات خااود را تنظاایم  کنااون زناادگی  (. 2631، 1حااال و ا

کااردن بااا نشااانه ACTساساای در مفهااوم ا کااه درمانجویااان بااه جااای مبااارزه  های  ایاان اساات 
کاه در برخای موقعیت ناراحت کنند  هیجاناات ناخوشاایند خاصای را  هاا، کننده باید تایید 

کرد. افراد با پاذیرفتن اینگوناه موقعیت کاردن از آنهاا  احساس خواهند  هاا باه جاای اجتنااب 
کارده و در ایان  می کساب  کاه نشاانهتوانند بیانش  کنناد  های خاود را بیشاتر  جریاان احسااس 

کنترل دارند )ریلی ریشه در یع نظریاه فلسافی باه ناام  ACT(. از طرفی درمان 2632، 2تحت 
گرایی عملکااردی دارد و مبتناای باار یااع برنامااه تحقیقاااتی در مااورد زبااان و شااناخت  زمینااه

کااه نظریااه چااارچوب رابطااه (. در 2630، 3ری شااود )جانسااون و های ذهناای خوانااده می اساات 
ارتباا  باا  هاا، درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد، تمرکز روی شش فرآیند اصلی از جملاه ارزش

گسلش، خود به عنوان زمیناه، پاذیرش و عمال متعهداناه اسات. در ایان درماان  زمان حال، 
کااه پاذیرش روانای فاارد در ماورد تجاارب ذهناای افازایش یاباد و ایاان ناوع درمااان  ساعی می شاود 

کند.توان می کمع   د بر تنظیم شناختی هیجانات 
گفته شد، درمان بوئنی از جمله درمان که  کاه  های مو ر بر هیجاناات می همانطور  باشاد 

کااه رویکاارد آن خااانواده درمااانی اساات  باار اساااس ماهیاات ایاان درمااان می تااوان ا هااار داشاات 

                              
1. Baker 
2. Reilly, E. D 
3. Johnson & Ray 
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ای از  شابکه (. رویکرد خانواده درمانی بوئن خانواده را یاع واحاد عااطفی و2631، 1)پریست
که برای در  بهتر باید آن را از چهاارچوب مختلاف یاا دیادگاه  رواب  در هم تنیده می پردازد 

کل منظومه خانواده یاع واحاد عااطفی تلقای  تاریخی تحلیل می که  شود. بوئن اعتقاد دارد 
کااه نمی می تواننااد از یکاادیگر مجاازا یااا بااه طااور موفقیاات آمیااز تفکیااع شااوند )اردم و  شااوند 

گااه 2631، 2صافی کااهش ساطح اضاطراب مازمن باه وسایله آ (. هد  اصلی درماان باوئنی 
کااردن از سیسااتم عاااطفی خااانواده، افاازایش سااطح تمااایز یااافتگی و تمرکااز در تغییاار خااود بااه 

(. نظریه بوئن راجاع باه خاانواده در قالاب 2630، 3جای سعی در تغییر دیگران است )پالم ی
کااه عبارتنااد از: تمااایز  یااع نظااام ارتباااطی عاااطفی متشااکل از هشاات مفهااوم بااه هاام پیوسااته 

گسالش  ها، یافتگی خود، مثل  نظام عاطفی خانواده هسته ای، فرآیناد فرافکنای خاانواده، 
اجتمااعی اسات -ها و فرآیناد هیجاانی عاطفی، فرآیند انتقال چند نسلی، جایگاه همشایره

گلدنبرگ . لاذا در درماان (3121، ترجمه حساین شااهی براواتای و نقشابندی، 4)گلدنبرگ و 
کار می  شود.  بوئن با آموزش این موارد روی سطح تنظیم هیجان افراد 

های زندگی از جمله تعارل ماادر باا فرزناد  تنظیم شناختی هیجان روی خیلی از جنبه
کمااع شااایانی بااه  تر یرگااذار اسااتن لااذا اسااتفاده از درمان هااا باارای تقویاات تنظاایم هیجااان 

کیفیااات زنااادگی افااا گااارام، 3120کناااد )پورمحمااادی و همکااااران،  راد میسااالامت روانااای و  ن 
کمااالی و همکاااران، 3127ن متااین و همکاااران، 3125 کااه یااع 3121ن  (. در درمااان بااوئنی 

کاااه یاااع درماااان جدیاااد اماااا خیلااای موفاااق اسااات،  کااات  کلاسااایع اسااات و درماااان ا درماااان 
کاااربردی قاباال تااوجهی باارای آمااوزش وجااود دارد. مااثلا در درمااان بااوئنی بااالا مولفااه بردن های 

سااطح تمااایز یااافتگی افااراد، عملکاارد خااانواده ارتقاااح یافتااه، از خیاناات در رواباا  زناشااویی 
(. همهنین آموزش ایان مولفاه اساسای از درماان باوئنی 3121شود )گودرزی،  پیشگیری می

کنااد و  هااای تفکیااع عقاال از احساااس را در فاارد تقویاات می یعناای تمای یااافتگی بااا مهارت
                              
1. Priest 
2. Erdem & Safi 
3. Palombi, M 
4. Goldenberg, H., & Goldenberg, Herbert 



 4044بهار ، 04شماره ، 24جلد ، پژوهشهای مشاوره ..................................................................................... 434

 

کااه فاارد باارا باعاا  می کنتاارل و تنظاایم هیجااان مهارتشااود  کنااد و در  ی  کسااب  هااای لازم را 
کااه در بساایاری از افااراد منجاار بااه بااروز رفتارهااای  یاارارادی و  موقعیت هااای شاادید عاااطفی 

گارفتن عقال و  گرفتن تصممیات نافرجام می کنترل خود را از دست ندهد و باا در نظار  شود، 
کنااد )هاشاامی و جعفااری،  گیااری  ین تمای یااافتگی افااراد در (. همهناا3566منطااق تصاامیم 

کیفیاات زناادگی، شااادکامی و احساااس انسااجام در افااراد دارد  رابطااه مثباات و معناااداری بااا 
کااااابرایی،  کا کاااااهش تمای یااااافتگی افااااراد باعاااا  افاااازایش اسااااتفاده از 3125)کرانیااااان و  ( و 

کیفیات زنادگی می کااهش  (. 3127شاود )سالطانی ناژاد،  راهبردهای ناسازگار و باه تباع آن، 
کاه باا آنهاا امکاان در و اقع این درمان، به واسطه ارتقاح ساطح تمای یاافتگی افاراد، از آنجاایی 

کاربرد صاحیح احساساات  مدیریت صحیح هیجاناتشان را نشان می دهد، لذا توانایی در 
و افکااار منجاار بااه اسااتفاده از الگوهااای سااازگارانه تنظاایم هیجااان و بهبااود عملکاارد خااانواده 

 (.  3120و احمدی، شود )عسکری، اشرفی  می
با اساتناد باه اینکاه یکای از اهادا  اصالی درماان باالابردن  ACTاز سوی دیگر در درمان 

کماع می انعطا  کناد باا تنظایم  پذیری روان شاناختی فارد اسات، لاذا ایان درماان باه افاراد 
کناد و ایان باه نوباه خاود  هیجانات خود، هیجاناات منفای خاود را از جملاه خشام مادیریت 

کیفیت رفتار میان فردی در افراد میموجب بالارف شود )سعید پاور، اصاغری و صایادی،  تن 
(. در این درمان به واسطه آموزش پذیرش افکار و شارای ، تنظایم هیجاان بهباود پیادا 3122

ن جهاااانگیری، شااایردل و قاااره 3125کناااد )محمااادی، صاااالح زاده ابرقاااویی و نصااایریان،  می
ن حمیاادی پااور و قطبیااان، 3121کاااران، ن یراقهاای، جمهااری، صاایرفی و هم3127چورلااو، 
گر و بهراماای هیاادجی، 3120 هااای انجااام شااده در زمینااه  (. پژوهش3121ن جلااوداری، سااودا

های ساالامت روان شااناختی از جملااه تنظاایم هیجااان  باار انااواع مولفااه ACTا رگااذاری درمااان 
یاد یافت می که مقایساه بسیار ز کاه هام سانجی ا ربخشای درماان دو شوند. از آنجا  نسال  ای 

یکی متمرکز بر تغییر و دیگری بار پاذیرش اسات، انجاام نشاده اسات و باا وجاود تمرکاز درماان 
پااذیری هیجااانی شاااه  بااوئنی روی بیاانش افزایاای در زمینااه هیجانااات ناشااناخته و واکنش



 434 ................................................................................. ...  مقایسه اثربخشی خانواده درمانی بوئنی و درمان

 

(، امااا مطالعااات اناادکی در زمینااه ا ربخشاای ایاان 3127محماادی مهرجااردی و همکاااران، 
کااه در خانوادهرویکاارد روی تنظاایم شااناختی هیجااا هااای  ن انجااام شااده اساات. نیااز از آنجااا 

دارای تع فرزند والدین مخصوصا  مادر، تمام توان عاطفی خود را معطو  به تنهاا فرزنادش 
(، بااااالطبع در چنااااین حااااالتی مااااادر از نظاااار تعاماااال عاااااطفی و 3120کنااااد )محماااادی،  می

گذاری کاه بارای فرزناد خاود داشاته، متوقا همهنین برگشت سرمایه  گراتار هایی  کماال  ع تار و 
کااااه ایاااان خااااود موجااااب اضااااطراب و آشاااافتگی می شااااود  های هیجااااانی در مااااادر می شاااودن 

هاا از جملاه درماان باوئنی و  (. لذا نیااز باه مقایساه درمان3121)هاشمی، محمدی و جراره، 
درمان مبتنی بر پاذیرش و تعهاد و اساتفاده متناساب باا موقعیات بارای ارتقااح ساطح تنظایم 

باشااد. در همااین راسااتا بااا هااد   ر مااادران تااع فرزنااد محسااوس میشااناختی هیجااان، د
مقایسه ا ربخشی درمان بوئنی و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر تنظیم شناختی هیجاان 

 انجام شد. 

 روش
کنتارل باود. جامعاه -روش پژوهش، نیمه تجربی و طارح پایش آزماون گاروه  پاس آزماون باا 

کلیاه ماادران تاع فرزنا کرمانشااه در  د پایش دبساتانی مهادکود آماری پاژوهش شاامل  های 
نفر با برگزاری جلساه اولیااح و  15کلاس پیش دبستانی تعداد  5بودند. از تعداد  3122سال 

کار تعداد  کاه از ایان تعاداد باا رعایات مالا   00تشریح فرآیند  کردناد  نفر پرسشنامه تکمیل 
گاروه آزماایش و نفار باه روش در دساترس انتخااب و باه طاور تصاادف 51خروو تعاداد  ی در دو 

گواه، به تعداد برابر  گروه  گماارده شادند. سا س افاراد در ماورد معیارهاای ورود باه  31یع  نفار 
هااا اجاارا شااد. معیارهااای  پااژوهش توساا  پژوهشااگر مصاااحبه شااده و پاایش آزمااون باار روی آن

دن ورود عباااارت باااود از: دارا باااودن یاااع فرزناااد )فرزنااادی را از دسااات ناااداده باشاااند(، دارا باااو
هاای خاروو عباارت باود از:  ساال. همهناین ملا  51تاا  26حداقل ساواد دیاپلم، سان باین 

شاناختی )باه  هاای دیگار، وجاود اخاتلالات روان شاناختی و درمان هاای روان شرکت در دوره
منظااور ساانجش وضااعیت رواناای از مصاااحبه مبناای باار مصاار  یااا عاادم مصاار  داروهااای 
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گاا روه آزمااایش پااس از اجاارای پاایش آزمااون بطااور اعصاااب و روان اسااتفاده شااد(. اعضااای دو 
گانااه در هشاات جلسااه هفتگاای  ساااعته خااانواده درمااانی بااوئنی و درمااان مبتناای باار  1/3جدا

کردنااد. آزمودنی هااا در جلسااه آخاار مداخلااه، مجااددا  بااه پرسشاانامه  پااذیرش و تعهااد شاارکت 
یااانس چنااد متغیاار پااژوهش پاسااخ دادنااد. داده کووار ه و آزمااون هااا بااا اسااتفاده از روش تحلیاال 

گرفت.  25نسخه  SPSSتعقیبی بونفرونی در نرم افزار   مورد تج یه و تحلیل قرار 

 ها مداخله
کاار ( در مقالااه نبااوی 3211) 1بسااته انجااام خااانواده درمااانی بااوئنی برگرفتااه از روش بااوئن و 

(، همهنااین باارای طاارح مداخلااه روش درمااانی مبتناای باار 3127حصااار، عااارفی و یوساافی )
( اسااتفاده شااد. مداخلااه مبتناای باار ارائااه تکااالیف و 3120از مقالااه ترخااان )پااذیرش و تعهااد 

های مربو  به تعااملات خاانوادگی مانناد بررسای رابطاه اعضااح باا خاانواده، مقیااس  مهارت
کام کاردن وابساتگی باه خاانواده مبادو باود. بارای انجاام  تنظیم شناختی هیجان، تلاش بارای 

یااابی ماورد ساانجش و خاانواده درماانی بااوئنی ابتادا نظاام  هیجااانی از راه مصااحبه و فناون ارز
گرفت.  س س مداخله در هشت جلسه به شرح مختصر ذیل انجام 

 . طرح مداخله خانواده درمانی بوئنی1جدول
 هدف روش درمان عنوان جلسات جلسات

3 
برقراری ارتبا  و 

یابی اولیه  معارفه و ارز

گاروه،  بیاان برقراری ارتبا  با اعضاا، بیاان قاوانین 
کلاای و مااادت زمااان جلساااات، جماااع آوری  روش 

هاااااای  ای از اطلاعاااااات در ماااااورد ویژگی خلاصاااااه
گروه.  رفتاری و شخصیتی افراد 

آشانایی و برقااراری ارتبااا  و 
ایجاااااااد محاااااای  ارتباااااااطی 
ایمااااااااااان، معرفااااااااااای روش و 

 ساختار درمان

2 
تمایز یافتگی 

 چیست؟

کنااد و  طاارح سااوال کااه ذهاان اعضااا را فعااال  هایی 
کااااردن توضاااایح  تمای یااااافتگی خویشااااتن، پیاااادا 

ای و تمای یااافتگی  ارتبااا  بااین مشااکلات رابطااه
 خویشتن.

تفهاااااااایم تمااااااااایز یااااااااافتگی 
خویشااااااااااااتن و بررساااااااااااای و 
یابی میزان تمای یاافتگی  ارز

 خود

                              
1. Bouen & Kerr 
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 هدف روش درمان عنوان جلسات جلسات

ها و مثل   مثل  1
 سازی

ارائاااه منطاااق مثلااا  ساااازی در خاااانواده و ا ااارات 
کاارکرد آن در خاانواده و تاار ییر آن  مثلا  ساازی و 

رواباا  بااین زوجااین، آمااوزش مقابلااه بااا مثلاا  باار 
ساااااازی در مواقاااااع اضاااااطراب و فشاااااار روانااااای در 

 خانواده، بررسی تکلیف و بازخود.

 در  تر یرات مثل  سازی

ساختار هیجانی  5
 خانواده

یابی و توصیف مدل هیجاانی خاانواده و تار یر  ارز
هیجاااان بااار روابااا  زوجاااین، رابطاااه هیجاناااات باااا 

رواباا  بااین زوجااین، تاار یر هااا و  مسااائل و تعارل
هیجانااات خااانواده باار تمای یااافتگی خااود، ارائااه 
گاااااارفتن  تکلیاااااف و بررساااااای تکااااااالیف قبلاااااای و 

 بازخوردها.

گااااااااااااهی نسااااااااااابت باااااااااااه  آ
یااااااااااااابی  هیجاناااااااااااات و ارز

هاااااااای هیجاااااااانی و  واکنش
 کاهش ا رات

فرآیند فرافکنی  1
 خانواده

یاااااابی  ارائاااااه تعریاااااف از فرافکنااااای خاااااانواده، ارز
ارتبااااا  آن بااااا عاااادم تمااااایز فرافکناااای خااااانواده و 

یااااافتگی والاااادین، ارتبااااا  عاااادم تمای یااااافتگی 
والدین با فرزندان و انتقال آن و پیامدهای منفای 

 آن.

در  انتقااال ساابع زناادگی 
والاااااااادین بااااااااه فرزناااااااادان و 

 های بعدی نسل

 گسلش هیجانی 0

گساالش هیجااانی، مثال هااا و بررساای  ارائااه مفهااوم 
هاایی  یعارتبا  آن بر رواب  زوجین، آموزش تکن

بااااارای مقابلاااااه باااااا مشاااااکلات هیجاااااانی توسااااا  
گساالش هیجااانی و  گساالش، بررساای ارتبااا  بااین 
 اضطراب و دلبستگی با خانواده مبدو، تکلیف.

گسااااالش  در  فرآینااااادهای 
 هیجانی و پیامدهای آن

فرآیند انتقال چند  7
 نسلی

کاردن ارتباا  آن  مفهوم انتقال چند نسلی و پیدا 
کنونی مراجع،  آموزش تکنیاع نسال با مشکلات 

نگاااار بااارای روشااان شااادن مشاااکلات و عینیااات 
 دادن به آن، تکلیف و تمرین و بازخورد.

هاااای تغییااار  در  راه و روش
از آمیختگااای هیجااااانی بااااه 

 تمایز یافتگی خویشتن

 جمع بندی جلسات 1

ای از مفاهیم جلسات قبال، بررسای  ارائه خلاصه
هاا و پاساخ باه ساوالات اعضااح،  تکلیف و تمرین

کماع خاود  بندی و نتیجه جمع گیری نهایی باه 
گاااااروه و باااااادآوری انجاااااام تمریناااااات و  اعضاااااای 

 تکالیف در خارو از جلسات درمان.

 گیری از جلسات نتیجه
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 . خلاصه جلسات مداخله درمان مبتنی بر پریرش و تعهد2جدول 

 روش درمان تکلین
عنوان 
 جلسات

 جلسات

کااااااردن لیسااااااتی از  آماااااااده 
هاااااایی   رفتارهاااااا و  فعالیت

کاااااه مااااااادران بااااارای حاااااال 
مشاااااااااااااکلات زوجااااااااااااای و 
رضااااااااایتمندی از رابطااااااااه 

 انجام میدهند

کاااه افاااراد بتوانناااد باااا  ایجااااد یاااع محااای  جاااذاب و ایمااان 
کننااد..بیان اهاادا   تجااارب و رفتارهایشااان ارتبااا  برقاارار 
گروه و قوانین.بیان انتظارات اعضا و درمانگر از همادیگر و 

د نظاااار و توضاااایح از جلسااااات.تعریف روش درمااااانی مااااور
شاااناختی باااه عناااوان هاااد  اصااالی  پاااذیری روان انعطا 

 درمان مورد بح 

معارفه و 
 آشنایی اعضا

3 

تشاااااخیص و جداساااااازی 
های موقعیتی قبل به   رفتار

کارآماااااااااااااادی و  2 گااااااااااااااروه 
کارآمدی  نا

یاابی  بیان مشکل از دیدگاه درمانگر و اعضاا )ماادران(و ارز
کااه مااادران باارای حاال مسااائل زوجاای  رفتار در مواقااع  هااایی 

ناااراحتی و آشاافتگی هیجااانی انجااام میدهنااد.و توضاایح 
کارآمدی رفتارها  کارآمدی و نا

فرمول سازی 
 مشکل

2 

دقااااااااااااات و تمرکاااااااااااااز روی 
کارآمااااااادی  کارآمااااااادی و نا

 اقدامات دور شدن

کوتاااااه ماااادت اقاااادامات دور شاااادن از  یااااابی ا ربخشاااای  ارز
گیرافتاادن و  تجربه ذهنی تاخوشایند.معرفی چرخاه باطال 

 در تله شادمانیافتادن 

پذیرش 
مشکل و عدم 

 آمیختگی

1 

هااا و  تهیااه لیسااتی از ارزش
کااااه معاااار  ایاااان  اهاااادافی 

هااااااااااااااا هسااااااااااااااتند و  ارزش
بااااازنگری هاااارروز در مااااورد 

 آنها

کااه بیشااتر مایاال بااه  اسااتعاره ساانگ قبر.ماادح و  نا هااایی 
کاااردن  شااانیدن آنهاااا هساااتید.بیان و توضااایح و مشاااخص 

کنون در مورد آنها فکر  ارزش که تا  اید نکردههایی 

های   معیار
زندگی 
 ارزشمند

5 

کوتاااه  تعیااین چنااد هااد  
ماااااادت و تماااااارین عمااااااال 
 کردن به صورت متعهدانه

سازی درمانجویان برای مواجهه احتماالی باا مواناع و  آماده
تمیاااااااز دادن مواناااااااع درونااااااای از مواناااااااع بیرونی.آفااااااارینش 

کااااه  فرصاااات یااااارویی  هایی باااارای اسااااتفاده از تکنیااااع رو
 کند ها را دنبال می ارزشهدفی مبتنی بر 

معرفی عمل 
 متعهدانه

1 

تماااارین و تهیااااه لیسااااتی از 
هااااای  یاااع هفتااااه فعالیت

خاااااااااود متفکااااااااار و خاااااااااود 
 گر مشاهده

گر و خااودمتفکر و مهااارت اسااتفاده از  معرفاای خودمشاااهده
گر.و معرفی خود به عنوان یاع زمیناه شاامل  خود مشاهده

 های احساس و افکار و.... محتوا

خود متعالی 
 چیست؟

0 



 431 ................................................................................. ...  مقایسه اثربخشی خانواده درمانی بوئنی و درمان

 

 روش درمان تکلین
عنوان 
 جلسات

 جلسات

کنااااااون  تماااااارین اینجااااااا و ا
بودن و یادداشات دفعاات 

 در یع روز

کردن دنیای واقعای  استعاره قلاب های توجه دزد و متمایز 
 حس( و تجارب ذهنی 1)

کنون  اینجا و ا
 باشیم

7 

کاااااااردن و تمااااااارین  پیااااااااده 
ها باه زنادگی خااو  آموخته

 از جلسات آموزشی

 های اعضااا. بررسای تکاالیف جلساات و پاساخ باه پرساش
کتاب کاااات. آمااااوزش وتماااارین  معرفاااای  هااااای خودیاااااری ا

گاهی  گروهی چند تکنیع آرام سازی و وهن آ

کردن  یک ارچه
 جلسات

1 

 ابزار سنجش
گراتاز ) ( سااخته شاده 3111ن باه نقال از امینیاان، 2665پرسشنامه تنظیم هیجان توس  

یااابی دشااواری کااه باارای ارز های  اساات. ایاان پرسشاانامه یااع شاااخص خودگزارشاای اساات 
موجااود در تنظاایم هیجااانی بااه شااکل جااامع تااری نساابت بااه ابزارهااای موجااود در ایاان زمینااه 

کاه عبارتنااد از:  0عبااارت و  10سااخته شاده و دارای  ( عادم پااذیرش 3خارده مقیاااس اسات 
کنتاارل 1های دساات زدن بااه رفتااار هدفمناادن  ( دشااواری2های هیجااانین  پاسااخ ( دشااواری 
گاهی هیجانین 5تکانهن  ( 0رسی محدود باه راهبردهاای تنظایم هیجاانین ( دست1( فقدان آ

گویاه ای لیکارت  های ایان مقیااس بار اسااس مقیااس پانج درجاه فقدان شفافیت هیجانی. 
گااذاری می های بیشاار در  شااوند. نماارات بااالاتر در ایاان مقیاااس نشااان دهنااده دشااواری نمااره 

گراتااز، اعتبااار ایاان پرسشاانامه را بااه روش اعتبااار محتااوایی  مقولااه تنظاایم هیجانااات اساات. 
کرونبااخ  21/6 کارده اسات. در پاژوهش امینیاان  16/6و پایایی آن را به روش آلفاای  گازارش 

کرونبااخ و تنصایف باه ترتیاب 3111)  16/6و  10/6(، پایایی پرسشنامه باا دو روش آلفاای 
کااردن نمااره آن بااا نمااره  یااابی اعتبااار پرسشاانامه بااا همبسااته  گاازارش شااد. همهنااین باارای ارز

کرمن، مشخص شد همبستگی معناداری بین آنها وجاود دارد  پرسشنامه هیجان خواهی زا
(20/6 rکرونبااخ بارای ابعااد عادم پاذیرش پاساخ های  (. در پژوهش حاضر نیز میزان آلفای 

گااهی  هیجانین دشواری کنترل تکاناهن فقادان آ های دست زدن به رفتار هدفمندن دشواری 
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انی و فقادان شافافیت هیجاانی باه هیجانین دسترسی محادود باه راهبردهاای تنظایم هیجا
کرونبااخ  72/6و  11/6، 26/6، 15/6، 71/6، 13/6ترتیب برابر با  و همهنین میزان آلفاای 

 به دست آمد. 12/6کل پرسشنامه 

 یافته ها
های توصاایفی، از نظاار ساانی و تحصاایلات در سااطح مساااوی و از نظاار ماادت زمااان  یافتااه

گروه کنتاارل بااا هاا ازدواو، در  کنناادگان، هااای آزمااایش و  م متفاااوت بودنااد. در میااان شاارکت 
ساال و  56تاا  13درصد(  56نفر ) 31سال،  16تا  26درصد( در رده سنی  0/50نفر ) 23تعداد 

درصاد( مادت  1/31نفار ) 0سال سن داشتند. همهنین،  56درصد( بالاتر از  5/31نفر ) 0
 1/17نفاار ) 37سااال،  36تااا  0درصااد( بااین  3/13نفاار ) 35سااال،  1ازدواو آنهااا بااین یااع تااا 

سااال از ماادت ازدواو آنهااا  31درصااد( بیشااتر از  1/37نفاار ) 1سااال و  31تااا  33درصااد( بااین 
درصاد( فاوق  5/5نفار ) 2درصاد( دیاپلم،  1/31نفار ) 7گذشت. در بین اعضاای نموناه  می

کارشناساای،  26نفاار ) 2دیااپلم،  کارشناساای ارشااد و  7/17نفاار ) 37درصااد(  نفاار  36درصااد( 
کاه میاانگین  دکتاری بودناد. همهناین، شااخص درصد( 5/22) کنادگی نشاان داد  های پرا

گروه کنتارل،  برای متغیر تنظیم شناختی هیجان باه بارای پایش آزماون باه ترتیاب بارای  هاای 
ACT  و بااارای پاااس آزماااون باااه ترتیاااب  11/365و  31/365، 60/367و درماااان باااوئنی برابااار باااا
ستاندارد بارای ایان متغیار بارای پایش بود. همهنین انحرا  ا 11/23و  50/70، 11/360

گروه کنتااارل،  آزماااون باااه ترتیاااب بااارای  و  32/12، 26/30، درماااان باااوئنی برابااار باااا ACTهاااای 
 بود.  76/21و  63/26، 01/30بود. این میزان در پس آزمون به ترتیب برابر  11/21

یااانس بررساای شااده و  قباال از آزمااون فرضاایه پااژوهش ابتاادا پاایش فرل کووار هااای تحلیاال 
یلااع -ساا س نتااایج مربااو  بااه فرضاایه ارائااه شااد. سااطح معناااداری آماااره آزمااون شاااپیرو و

یاع نمارات دشااواری در تنظایم هیجاان در مرحلاه پاایش  محاسابه شاده بارای نرمااال باودن توز
یاع نمارات دشاواری در  61/6آزمون و پس آزمون ب رگتر از  بوده، بنابراین فارل نرماال باودن توز
(. همهنااین نتیجااه آزمااون لااوین P 325/6و  F 271/30) شااود تنظاایم هیجااان پذیرفتااه می
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که مقدار آماره بدست آمده برای هر دشاواری در تنظایم  برای همسانی واریانس ها نشان داد 
یانس 21هیجان در سطح اطمینان  که تجانس وار های هر دو متغیار  درصد معنادار نیست 

گروه نشان می کاه بای را در دو  و درماان باوئنی در  ACTن درماان دهد. برای آزمون ایان فرضایه 
کاه  یاانس اساتفاده شاد  کووار دشواری در تنظیم هیجان تفاوت وجود دارد، از آزمون تحلیال 

یاانس مشااهده شاده نمارات  نتایج آزمون ام باکس جهات بررسای براباری ماتریس کووار هاای 
کات و درماان باوئنی( ن پس گاروه آزماایش )ا شاان آزمون دشواری در تنظیم هیجان در باین دو 
اساات، پااس پاایش  61/6ب رگتاار از  F 621/6دهااد سااطح معناااداری بدساات آمااده باارای  می

یانس مشاهده شده متغیرهای وابسته تریید می فرل برابری ماتریس کووار  گردد.  های 

کوواریانس چند متغیره برای مقایسه میانگین نمرات 3جدول . تحلیل 
گروه آزمایش  اکت و   درمان بوئنی(دشواری در تنظیم هیجان در دو 

 داری معنی خطای درجه آزادی درجه آزادی F مقدار شاخخ اور

 گروه

 663/6 21 1 315/7 230/6 ا ر پیلای

 663/6 21 1 315/7 567/6 لامبدای ویکلز

 663/6 21 1 315/7 101/6 ا ر هتلینگ

یشه روی  663/6 21 1 315/7 101/6 ب رگترین ر

 
کااااات و درماااااان باااااوئنی( و داری ا ااااار متغیرهاااااای  معنااااای 1جااااادول  گاااااروه )ا مساااااتقل 

کاااه مشااااهده  هاااای دشاااواری در تنظااایم هیجاااان را نشاااان می آزمون پیش دهاااد. همانگوناااه 
یشاه روی بارای  می شود هر چهار آزماون ا ار پایلای، لانادای ویکلاز، ا ار هتلیناگ و ب رگتارین ر

کاه متغیار مسات دار بوده و نتیجاه می معنی P<63/6آزمون در سطح  نمرات پس گاروه شاود  قل 
 داری دارد. آزمون دشواری در تنظیم هیجان ا ر معنی )اکت و درمان بوئنی( در نمرات پس
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ها برای مقایسه میانگین نمرات  های اورات بین آزمودنی . آزمون4جدول 
گروه آزمایش  اکت و درمان بوئنی( پس  آزمون دشواری در تنظیم هیجان در دو 

منبششششششششششششششع 
 تغییرات

 متغیر وابسته
مجمشششششششششو  
 مربعات

درجششه 
 آزادی

میشششششششانگین 
 F مربعات

معنششششی 
 داری

انشششششششدازه 
 اور

تششششششششششوان 
 آزمون

 گروه

عاااادم پااااذیرش پاسااااخ 
 هیجانی

120/31 3 120/31 773/5 620/6 251/6 030/6 

دشاااااااواری در انجاااااااام 
 رفتار هدفمند

112/27 3 112/27 503/5 661/6 162/6 126/6 

کنتاااااارل  دشااااااواری در 
 تکانه

523/32 3 523/32 125/1 633/6 131/6 252/6 

گااااااااااااااهی  فقااااااااااااادان آ
 هیجانی

117/21 3 117/21 122/1 663/6 521/6 122/6 

دسترسااای محااادود باااه 
راهبردهاااااااای تنظااااااایم 

 هیجانی
113/23 3 113/23 726/1 661/6 075/6 201/6 

 223/6 122/6 662/6 510/7 005/21 3 005/21 عدم وضوح هیجانی
 

هاااا بااارای مقایساااه میاااانگین نمااارات  هاااای ا ااارات باااین آزمودنی نتاااایج آزمون 5جااادول 
کاات و درمااان بااوئنی( را  پس گااروه آزمااایش )ا آزمااون ابعاااد دشااواری در تنظاایم هیجااان در دو 

گاروه، آمااره آزماون  مشاهده می 5دهد. با توجه به جدول  نشان می شود برای منبع تغییارات 
F هیجاانی، دشاواری در انجاام رفتاار هدفمناد، دشاواری در  برای ابعااد عادم پاذیرش پاساخ

گااهی هیجااانی، دسترسای محاادود باه راهبردهااای تنظایم هیجااانی،  کنتارل تکاناه، فقاادان آ
و  726/1، 122/1، 125/1، 503/5، 773/5عاادم وضااوح هیجااانی بااه ترتیااب بااا مقااادیر 

کاا نشااان دهنااده تفاااوت بااین نماارات پس 510/7 گااروه آزمااایش )ا ت و درمااان آزمااون در دو 
باشند. بنابراین فرل صفر رد و فارل پاژوهش مبنای  دار می معنی P<63/6بوئنی( در سطح 

کاااهش دشااواری در تنظاایم هیجااان پذیرفتااه  کاات و درمااان بااوئنی باار  باار تفاااوت ا اار درمااان ا
کااه بااا توجااه بااه مقااادیر میااانگین نماارات دشااواری در تنظاایم هیجااان در یافتااه می های  شااود 
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گروهتوصایفی )میاانگین ن کات ماو رتر از  هاای آزماایش( نتیجاه می مارات در  کاه درماان ا شاود 
کاهش دشواری در تنظایم هیجاان باوده اسات. همهناین مشااهده می شاود  درمان بوئنی بر 

کااهش دشاواری در تنظایم هیجاان بارای  که اندازه ا ر درمان اکت نسبت به درمان باوئنی بار 
 بوده است. 12/6و  07/6، 52/6، 13/6 ،16/6، 25/6شش بعد اشاره شده به ترتیب برابر 

گروه5جدول  های آزمایش  . آزمون تعقیبی بنفرونی، اور مداخله 
کنترل بر تنظیم هیجان افرادACTدرمان   ، بوئن و 

گروه  2گروه  1گروه  متغیر گروه  1میانگین   داری معنی ها تفاوت میانگین 2میانگین 

تنظیم 
 هیجان

 ACT 010/365 202/70 121/27 666/6 کنترل
 663/6 537/32 602/22 010/365 بوئن کنترل
ACT 666/6 -367/31 602/22 202/70 بوئن 

 

کنتاارل،  گااروه  و بااوئن انجااام شااد.  ACTآزمااون تعقیباای بنفروناای بااه منظااور مقایسااه بااین 
کااه در جاادول  همااان گااروه  ملاحظااه می 1گونااه  و  ACTشااود، در نماارات تنظاایم هیجااان بااین 

داری وجود دارد و میانگین نمارات تنظایم هیجاان  درصد تفاوت معنی 22بوئن با اطمینان 
گروه بوئن است، بنابراین درمان مبتنی بر باوئن نسابت باه درماانی مبتنای  ACTگروه  کمتر از 

 بر روی تنظیم هیجان افراد مو رتر بوده است. ACTبر 

 گیری  بحث و نتیجه
باار تنظاایم  ACTپااژوهش حاضاار بااا هااد  مقایسااه تااا یر خااانواده درمااانی بااوئنی و درمااان 

کرمانشاااه انجااام شااد.  کااز پاایش دبسااتانی شااهر  شااناختی هیجااان مااادران تااع فرزنااد در مرا
کااه تااا یر خااانواده درمااانی  تحلیاال داده یااانس نشااان داد  کووار هااا بااا اسااتفاده از آزمااون تحلیاال 

شااناختی هیجااان معنااادار اساات. همهنااین آزمااون تعقیباای باار تنظاایم  ACTبااوئنی و درمااان 
ها در مقایسااه ایاان دو روش مداخلااه ای، ا ربخشاای  بااونفرونی نشااان داد بااا توجااه بااه تفاضاال

 است.  ACTخانواده درمانی بوئنی بر تنظیم شناختی هیجان بیشتر از درمان 
ئنی بار تنظایم های خاانواده درماانی باو های پژوهش حاضر درباره ا ربخشی مداخله یافته
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یاااادی از پژوهش هاااای پیشاااین  شاااناختی هیجاااان دور از انتظاااار نباااوده و باااا برآیناااد تعاااداد ز
ن 3127ن سااااعیدپور و همکاااااران، 3120هماهناااگ اساااات )کیاااانی چلمااااردی و همکااااران، 

(. همهنین نتیجه این پژوهش، با نتاایح 2637، 2ن توربرگ و لیورس2637، 1دابسون و ختری
گاتفیلاد3120کاااران )هاای چلماردی و هم پژوهش گلدیاموناد2637) 3(،  ( همسااو 2631) 4(، 

کااردن فاارد از از سیسااتم  می گاااه  کاااهش اضااطراب ماازمن را از طریااق آ باشااد. درمااان بااوئنی 
عاطفی خانواده، افزایش سطح تمای یاافتگی و تمرکاز بار تغییار خاود باه جاای ساعی در تغییار 

م هیجاناااات ناخوشاااایند و دهاااد. همهناااین ایااان درماااان در تنظااای دیگاااران هاااد  قااارار می
(. درمااان 2632، 5کنااد )گااونزالس فرناناادز پااذیری هیجااانی مناسااب موفااق عماال می واکنش

گاه سازی و بینش دهای در ماورد هیجاناات ناشاناخته و تهیایج طلبای باه مراجاع  بوئنی با آ
کناد )ساعید پاور و  کمع می کنترل آن بهتر عمال  کند منابع تشدید هیجان را بشناسد و در 

(. هد  درمان بوئن راهنمایی یع یا چند عضو خانواده اسات تاا باه یاع 3127ن، همکارا
خود قوی و یک ارچه دست یابند، تا بتوانند با مشکلات هیجانی مرتب  باا ازدواو، فرزنادان 

کناد. ایان درماان باه نوباه خاود باا  و یا خانواده اصلی به وجود می آید، به طور مناسبی مقابله 
فتگی افاراد، موجاب تفکیاع باین عقال و هیجاان در مواقاع تصاامیم باالابردن ساطح تمای یاا

کااه در پااژوهش حاضاار، بااا توجااه بااه نتااایج بااه دساات آمااده می گیااری می کااه  شااود  گفاات  تااوان 
کاااهش دشااواری در  کاااربرد پروتکل هااای درمااان بااوئنی در حااوزه پیشاابرد تنظاایم هیجااان و 

کااه ایاان نتیجااه بااا پااژوهش ه اشاامی و اصااغری تنظاایم هیجااان نقااش مهماای داشااته اساات 
کاهش دشواری در تنظایم هیجاان ا رگاذار 3566) گرچه درمان بوئنی در  ( همسو بوده است. ا

کمتااری دارد، در  کااارایی  بااوده، ولاای در مقااام مقایسااه بااا درمااان مبتناای باار پااذیرش و تعهااد 
پااژوهش حاضاار درمااان مبتناای باار روی پااایین آوردن سااطح دشااواری در تنظاایم هیجااان بااا 

کاه ایان نتیجاه مویاد پژوهشتفاوت معناداری م کاارایی درماان  و رتر است  کاه  هاای پیشاین 
                              
1. Dabson & Khetri 
2. Thorberg, F. & M 
3. Gatfield, E 
4. Goldiamond, I 
5. González-Fernández 
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کارده اناد )محماودی و همکااران،  ن 3566مبتنی بر پذیرش و تعهد در تنظیم هیجان را ترییاد 
یگاااان3125ن محمااادی و همکااااران، 3122پورعبااادل و همکااااران،  کار و دینااادو و  2631، 1ن 

مقایساه باا درماان باوئنی باه طاور دقیاق تاری  (. درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد در2632، 2آرچ
کاه دچاار مشاکل در تنظایم  هیجانات را تحت تر یر قرار می دهد. باا توجاه باه اینکاه افارادی 

گااهی  کنتارل تکاناه و عادم آ هیجانات خویش هستند، عموما  در پذیرش پاساخ هیجاانی، 
تنی بر پاذیرش هیجانی و راهبردهای تنظیم هیجان به طور اساسی مشکل دارند، درمان مب

کاااربردی خااود بااه عنااوان زمینااه، ارتبااا  بااا زمااان حااال، ارزش پااذیرش،  هااا، و تعهااد بااا فنااون 
کناااد. یکااای از  گسااالش و عمااال متعهداناااه در ایااان تنظااایم هیجاااان باااه طاااور ماااو ر عمااال می

کاه باه فارد  تکنیع های درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد اساتفاده از تشابیه و اساتعاره اسات 
صویرساازی ذهنای، خاود را باه عناوان زمیناه و محتویاات ذهان خاود را در کند باا ت کمع می

گساالش، پااذیرش و خااود بااه عنااوان  کااه فرآیناادهای  کنااد  کلمااات و تصاااویر مشاااهده  قالااب 
کمع می کاربرده شده و به فرد  که بتواناد هیجاناات خاود  زمینه هر سه در این مثال به  کند 

کند. در این مثال کند و یا بهتر عمل  گفته می را تنظیم  کاه ذهان خاود را یاع  به مراجع  شود 
کاه در رودخاناه باا حرکات آب در  کناد و هرکادام از افکاار خاود را باه یاع بارگ  رودخانه تصور 

کدام از این برگ کند. هر  کادام عناوان  جریان است تصور  ها یع داستان هستند و روی هار 
کماا کااه افکااار  ع میداسااتان را بنویسااید. از ایاان قبیاال اسااتعارات در ایاان ایاان درمااان  کنااد 

کارآمد می که موجب هیجانات منفی و رفتار نا شوند توسا  فارد مادیریت شاوند. اماا  منفی 
کاااارایی محااادودتر درماااان باااوئنی نسااابت باااه درماااان مبتنااای بااار پاااذیرش و تعهاااد  در تبیاااین 

کاه  همهنین می که بار خالا  درماان مبتنای بار پاذیرش و تعهاد  کرد  توان به این نکته اشاره 
پاذیرد اماا باوئن در جلساات خاویش چناان  رویکرد پذیرا احساساات مراجاع را می درمانگر با

کنش  دهد.  پذیری نمی بهایی به وا
کاه در  که تمرکز درماان باوئنی روی افازایش ساطح تمای یاافتگی فارد در سیساتمی  از آنجا 
                              
1. Corrigan, P. W 
2. Dindo, L., & Arch, J. J 
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 کند استن با ارتقاح سطح تمای یافتگی و به تبع آن تماایز قائال شادن فارد باین آن زندگی می
کمع می کناد.  افکار و احساساتش، به فرد  کاه در تنظایم هیجاناات خاود موفاق عمال  کند 

کات باا آماوزش  اما این امر در درمان اکت بطاور وسایع تاری اتفااق می افتاد. چنانهاه درماان ا
گانه و ارتقاح سطح انعطا  پذیری روان شاناختی، مساتقیما تعامال ماو ر و  فرایندهای شش 

کاه نتیجاه آن تنظایم شاناختی هیجاان اسات.  هد  قرار میکارآمد عقل با هیجان را  دهد 
کنااونج بااا آمااوزش متمایزسااازی ذهاان از  مااثلا در فراینااد ج خااود بااه عنااوان زمینااهج و ج اینجااا و ا

که همان افکار خودآیناد هساتند، باه فارد تکنیع هاایی  هاا و تمرین محتویات موجود در آن 
که تمایزی بین واقعیت بیرونای و  ارائه می گاذرد قائال شاود و فارد  آنهاه در ذهان وی میشود 

کاه در قالاب باورهاایش می گار اتفاقااتی  افتاد باشاد و  به عنوان یاع شاخص  الا  مشااهده 
کاه موجاب هیجاناات ناخوشاایند و  گااهی و تفکیاع خاود از ایان محتواهاا  بتواند باا ذهان آ

کارآماد می کاه یکای از شاش فرایناد  رفتارهای نا کات شاودن نیاز باا اقادام متعهداناه  زیربناایی ا
کیفاای زناادگی رواناای خااود را ارتقاااح  اساات، هیجاناااتش را ماادیریت و تنظاایم نمایااد و سااطح 
که برگرفته از همان افکار و باورهای ذهنای هساتند تحات  بخشد. لذا فرد هیجانات خود را 

کاربسات تکنیع کنتارل و مادیریت از طریاق شاناخت خاود تنظایم می هاای هاار دو  کناد. باا 
نی بااا بیاانش افزایاای در مااورد ج تااوده متمااایز ماانج بااه معناای چساابندگی و و درمااانن درمااان بااوئ

های رواناای ناشاای از آن، و در درمااان  امتاازاو عاااطفی فاارد بااا دیگاار اعضااای خااانواده و آساایب
گاااهی فاارد از فرایناادهایج خااود بااه عنااوان زمینااهج ج  مبتناای باار پااذیرش و تعهااد بااا ارتقاااح خودآ

کاردن  هاای اساتعاره نجام تکنیعگسلشج و ج ارزش هاج و ممارست در ا ای ماادر را در رصاد 
کاه ایان  ها و اهدا  مهم زندگی و در نتیجه حرکت در مسیر ارزش مسیر ارزش کارد  ها یااری 

کاهش اضطراب و افزایش سطح تنظیم شناختی هیجان در مادر می کاه  خود موجب  شاود 
گردیاد، لااذا در ماورد درمااان مبتنای باار پاذیرش و تعهااد ایان هااد  باه میاازان بیشاتری  محقااق 

توانااد بااه مااادران در تنظاایم هیجانااات در تعاماال بااا  اسااتفاده از آن یااا تلفیقاای از دو درمااان می
کند. کمع   فرزند خود 
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گااهی باه هماراه راهبردهاای تغییار رفتااری و تعهاد  اقدامات مداخله ای پذیرش و ذهن آ
کمع می کناد کند تا یع زندگی سرزنده، هدفمند و با مفهوم را با به مراجع  رای خاود ایجااد 

تواناد باا تنظایم  هاای مشاخص شاده، ماادر می و با داشاتن چناین زنادگی باا اهادا  و ارزش
کنش هااای تکانشاای، در فرزناادپروری خااود موفااق تاار عماال  حااالات هیجااانی خااود و تعاادیل وا

هااای  نمایاد. بااا توجااه بااه نتااایج بااه دساات آماده از پااژوهش حاضاار و نیااز بااا نگاااهی بااه پژوهش
گفت درمانتوا مشابه می گون سالامت روانای  ن  گوناا های مذکور ا ربخشای بسازایی در ابعااد 

کیفی روابا  فارد باا خاود و دیگاران دارناد،  فرد وخانواده و اجتماع و به دنبال آن ارتقاح سطح 
گذاشاااتن ایااان نتاااایج و تجاااارب اتااااق درماااان می کناااار هااام  کااااربرد  لاااذا باااا  کاااه  گفااات  تاااوان 

 یم هیجان نقش مهمی دارد. در حوزه تنظ ACTهای درمان  پروتکل
کااه نتااایج بایااد بااا احتیااا  تعماایم شااود و  یکاای از محاادودیت های ایاان پااژوهش ایاان بااود 

کنتاارل بعضاای عواماال  کرونااا انجااام مرحلااه پیگیااری و  همهنااین بااه علاات شاایوع بیماااری 
تا یرگااذار در تنظاایم شااناختی هیجااان مانناااد وضااعیت اقتصااادی و مقیاااس تحصااایلات 

ان و متخصصااااین شناساااا روانشااااود بااااه  . در انتهااااا پیشاااانهاد میهااااا میساااار نبااااود آزمودنی
که باا مراجعاه ماادران جهات مشاکلات رفتااری فرزندشاان، ابتادا یاع شناس روان کود ،  ی 

یابی از سطح تنظیم شناختی هیجاان در ماادر بعمال آورناد و در صاورت نیااز بساته های  ارز
کاات باارای ارتقاااح ایاان ویژگاای در والاادین، ارائااه شااود  کیفیاات تعاماال والااد بااا درمااانی ا کااه در 

ها در جلسااات تربیتاای   فرزناادش تا یرگااذار باشااد. همهنااین بااا توجااه بااه عاادم همکاااری پاادر
کااز پاایش دبسااتانی پیشاانهاد میشناساا روانفرزنااد خااود، بااه مشاااوران و  شااود فرهنااگ  ان مرا

کااه تمااام درمان هااای مربااو  بااه  هااا و آموزش سااازی و الزاماااتی در ایاان مااورد قائاال شااوندن چرا
کود  با مشارکت هار دو والاد نتاایج بهتار و ساریعتری باه دسات می دهناد. نیاز باه  خانواده و 

کااه دو درمااان در فرایناادهای خااود نساابت بااه ا ربخشاای باار تنظاایم هیجااان  کاتی  دلیاال اشااترا
که متناسب با شرای  درمان و موقعیت درمانجو تلفیقای از دو  داشته اند، پیشنهاد می شود 
 تا یر بیشتر ارائه شود. درمان در جهت تسریع و
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کننادگان بارای شارکت در پاژوهش رضاایت ملاحظات اخلاقی پشژوهش:  تماامی شارکت 
شاافاهی خااود را اعاالام نمودنااد و اطمینااان لازم در مااورد محرمااانگی اطلاعااات بااه آنهااا داده 

 شده است
نویسنده مسئول تمامی مراحل فرایند پژوهشای را باه تنهاایی مادیریت سهم نویسندگان: 

 ه و مسئول نگارش مقاله است.نمود
ی پژوهشای نویسانده مسائول تحات  ی هساته ایان مقالاه همساو باا برناماهحمایت مشالی: 

مقایسااه ا ربخشاای خااانواده درمااانی بااوئنی و درمااان مبتناای باار پااذیرش و تعهااد باار » عنااوان 
معناوی جاایی نباوده و  -تحت حمایات ماالی« دشواری در تنظیم هیجان مادران تع فرزند

 اند. های را تقبل نموده-ان ه ینهنویسندگ
گوناه تضااد باا مناافع شخصای یاا ساازمانی  یافتاه تعارض منشافع:  های ایان مطالعاه های  

 ندارد.
کلیهقدردانی:  که با شارکت خاود در پاژوهش، باه روناد اجارای  از  ی زنان دارای تع فرزند 

کردند، س اسگزاری می کمع   شود. طرح 

 منابع
ای دشاواری تنظایم هیجاان در رابطاه باین  (. نقش واسطخ3121بشارت، م.عن خلیلی خضرآبادی، من رضازاده، م. ر. )

 .  55-27(، 2) 1. شناسی خانواده روانهای ناسازگار اولیه و مشکلات زناشویی. مجله  روان سازه
پاذیری  (. نقاش انعطا 3122) پورعبدل، سن روشن چسلی، رن یعقوبی، حن صبحی قراملکی، نن  لامای فشاارکی، م.

 فصاااالنامه علماااایشاااادت خشاااام ورزشااااکاران رقااااابتی.  بیناااای پیشروان شااااناختی و باااادتنظیمی هیجااااان در 
 .  231-323(، 71) 32. انجمن مشاوره ایران. های مشاوره پژوهش

ا ربخشاای آمااوزش تنظاایم هیجااان در بهبااود راهبردهااای تنظاایم (. 3120پورمحماادی، پن صااالحی، بن تقااوایی، د. )
کودکان عقب ماناده ذهنای کنگاره باین المللای بهداشات روان وعلاوم روانشناختی هیجان مادران  شاناختی.  . 

3-31  . 
گر، شن بهرامااااای هیااااادجی، م. ) (. ا ربخشااااای درماااااان مبتنااااای بااااار پاااااذیرش و تعهاااااد بااااار 3121جلاااااوداری، سن ساااااودا

 شناساای فصالنامه روان شاناختی و تنظایم شاناختی هیجاان در زناان دچاار سارطان پساتان. پاذیری روان انعطا 
 .  151-127(، 5) 31. کاربردی
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( باار تنظاایم ACT(. ا ربخشاای درمااان مبتناای باار پااذیرش و تعهااد )3127جهااانگیری، عن شاایردل، من قااره چورلااو، س. )
کارآمدی مقابله با مشکلات در افاراد وابساته باه مصار  ماواد تحات درماان باا متاادون.  شناختی هیجان و خود 

 .  52-53(، 2) 36. زشکی خراسان شمالیمجله دانشگاه علوم پ
های اقتصااادی، اجتماااعی، فرهنگاای و جمعیاات شااناختی تمااایلات  کننااده (. تعیین3121حسااینی، حن بگاای، ب. )

کااز بهداشااتی فرزناادآوری زنااان همسااردار مراجعه  -علماای نشااریه: 3123درمااانی هماادان در سااال  -کننااده بااه مرا
کرمانشاه  .  51-11(، 31) 3. پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی 

( تنظایم شاناختی هیجاان در ACT(. ا ربخشی درمان مبتنی بار پاذیرش و تعهاد )3120حمیدی پور، رن قطبیان، ن. )
کنفرانس بین المللای نوآوری شناسای،  هاای اخیار در روان زنان مبتلا به سوح مصر  شیشه شهر ارا . چهارمین 

 . 7-3. مشاوره و علوم رفتاری
یسای،  . ) ن حسینخانزاده، من سعیدیان، م سانجی مقیااس  هاای روان (، سااختار عااملی و ویژگی3123چاری، من ادر
 .  11-25(، 3) 0. علوم رفتاریبخشی هیجانی. مجله  دشواری در نظم

هاااای روان شاااناختی داخلاای در تاااع فرزناادی: مااارور سیساااتماتیع.  (. بررساای پژوهش3120خلیلیااان شااالمزاری، م. )
 .  321-22(، 36) 0اده. پژوهشنامه اسلامی زنان و خانو

(. نقاااش میاااانجیگری شااایوه فرزنااادپروری در مشاااکلات 3121ساااامانی، سن ساااهرابی شاااگفتی، نن منصاااوری، س. )
 .  325-333(، 1) 1. شناختی های روان ها و مدل روششناختی و هیجانی. مجله 
گااااهی و راهبردهااای شااناختی تنظااایم هیجااان 3125سااجادی، من عسااکری زاده، ق. )  بینااای پیشدر (. نقاااش ذهاان آ

 .  161-163(، 1) 1علائم روان شناختی دانشجویان علوم پزشکی. راهبردهای آموزش در علوم پزشکی. 
یکاارد خانواده3127سااعیدپور،  ن اصااغری،  ن صاایادی، ع. ) درمااانی بااوئن و ماادل مااع  (. هاام ساانجی ا ربخشاای رو

کااارکرد خااانواده در زوجااین  مسااتر باار بی  مشاااوره وکننده طاالاق.  درخواسااتآلایشاای، تنظاایم شااناختی هیجااان و 
 .  235-323(، 2) 1. روان درمانی خانواده

کیفیات زنادگی در زناان مباتلا باه 3127سلطانی نژاد، م. ) (. بررسی رابه خودمتمایزسازی و تنظیم شناختی هیجاان باا 
 .  00-12(، 3) 33های پستان ایران.  سرطان پستان. فصلنامه بیماری

(. ارتبااا  تنظاایم هیجااان و تاااب آوری بااا به یسااتی روان شااناختی در دانااش آمااوزان. 3121ساالیمانی، ان حبیباای، ی. )
 .  72-13(، 7) 1. ی مدرسهشناس روانمجله 

یکاارد خاانواده درمااانی باوئن باار 3127آبادی، ع. ) ای فاارد،  ن شافیع شااه محمادی مهرجااردی، من دوکاناه (. ا ربخشای رو
کاز مشاااوره شاهرری. مجلااه  ین مراجعهدلبساتگی هیجاانی زوجاا (، 52) 31. ی اجتماااعیشناسا روانکنناده بااه مرا

03-73 . 
عملکااارد خاااانواده بااار مبناااای تمای یاااافتگی، تنظااایم  بینااای پیش(. 3120عساااکری، رن اشااارفی، عن احمااادی ناااوده، خ. )

کارشناساای ارشااد. وزارت علااوم، تحقیقااات و فناااور ی. دانشااگاه شااناختی هیجااان و ساالامت روان. پایااان نامااه 
 . 32-3علم و فرهنگ. 

هااااای مقابلااااه. مجلااااه  (. بررساااای رابطااااه بااااین سرسااااختی و تکنیع3126فاااایض، آن نشااااا  دوساااات، حن نااااائلی، ح. )
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 .  131-165(، 1) 26. شناسی روان
کاااااابرایی،  . ) کا بررسااااای رابطاااااه باااااین متغیرهاااااای تماااااایز یاااااافتگی باشاااااادکامی درپرساااااتاران (. 3125کرانیاااااان،  ن 

کنفرانس بین المللی روان. سشهرکرمانشاه  . 31-3شناسی و علوم اجتماعی.  ومین 
(. تار یر آماوزش تنظایم هیجاان بار سالامت روان ماادران 3121کمالی، ان واقعی، سن اصغری پور، نن بهناام وشاانی، ح. )

کود  بیش فعال  .  21-30(، 1) 5. طنین سلامتنقص توجه. مجله -دارای 
کاانش آن(3127کااو ری،  ن اسااماعیلی نسااب، م. ) هااا بااه  . رابطااه ساابع تنظاایم شااناختی هیجااان مااادران بااا نحااوه وا

کودکان.   .  213-217(، 15) 35. فصلنامه خانواده پژوهیهیجانات منفی 
گیوی، حن جمشیدیان، ی. )  کوتاهمادت خاانواده درماانی (. ا ربخشی3120کیانی چلمردی، ان خاکدال، سن قمری 

. مشااوره و باالینی شناسای روان پژوهشاهایناساازگار،  زوجاین شناختی هیجان تنظیم و حسانسجام بر ستیر
1 (3 ،)1-26  . 

گروهای مبتنای بار پاذیرش و تعهاد و ذهان 3123کیانی، ان قاسامی، نن پورعبااس، ع. ) (. مقایساه ا ربخشای روان درماانی 
کنناادگان شیشااه.  گاااهی باار میاازان ولااع مصاار  و تنظاایم شااناختی هیجااان در مصاار    (،25) 0. اعتیااادپژوهیآ

31-27  . 
کنفاارانس بااین 3125گاارام،   ) (. مقایسااه تنظاایم هیجااانی مااادران دارای فرزنااد اتیساام بااا مااادران دارای فرزنااد عااادی. 

 .  21-31شناسی و علوم تربیتی.  های نوین پژوهشی در روان المللی یافته
گلدنبرگ، ه. ) بنادی و  برواتی، سیامع نقاششاهی  حمیدرضا حسینی  ه. ترجمخانواده درمانی(. 3121گلدنبرگ، ان 

 .  505-3الهام ارجمند. تهران: انتشارات روان. 
(. ا ربخشاای درمااان مبتناای باار 3120گااودرزی،  ن ساالطانی، زن حسااینی صاادیق، من هماادمی، من قاساامی جوبنااه، ر. )

کاام تاوان ذهناای. مجلاه  کیفیات زناادگی ماادران بااا فرزناد    .مطالعااات ناااتوانیپاذیرش و تعهااد در تنظایم هیجااان و 
2 (7 ،)3-0  . 

بینااای میااازان احتماااال پیماااان شاااکنی در روابااا  زناشاااویی براسااااس ساااطح تمای یاااافتگی،  (. پیش3122گاااودرزی، م. )
 .  22-16(، 73) 31. های مشاوره پژوهشعملکرد خانواده و دلزدگی زناشویی. مجله فصلنامه علمی 

کااود  مااادران -هیجااان باار تعاماال والااد (. ا ربخشاای آمااوزش تنظاایم3127متااین، حن اخااوان  لاماای، من احماادی،  . )
 .  12-73(، 3) 1های یادگیری.  دارای فرزند با ناتوانی یادگیری. مجله ناتوانی

(. ا ربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر تنظایم شاناختی 3125محمدی، لن صالحی ابرقویی، من نصیریان، م. )
شااهید  لااوم پزشاکی و خادمات بهداشااتی درماانیمجلاه دانشاگاه عهیجاان در ماردان تحاات درماان باا متااادون. 

 . 103-111(، 2) 21صدوقی یزد. 
کااود  و نوجااوان. شناساای بررساای پیاماادهای تااع فرزناادی از دیاادگاه روان(. 3120محمادی، م. )  . اولااین همااایش ملاای 

3-21. 
کااار،  . ) یااان باااقری، من شاااه نظااری، من زهرا شااناختی باار  روان (. بررساای ماادل به یسااتی3566محمااودی،  ن بلیاااد، من  

گاااری سااابع گااااهی باااا میاااانجی  یااادادهای منفااای زنااادگی و ذهااان آ فصااالنامه علمااای های مقابلاااه ای.  اسااااس رو
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 .  06-11(، 77) 26. انجمن مشاوره ایران. های مشاوره پژوهش
هااای  (. ا ربخشاای آمااوزش خودمتمااایز سااازی در بهبااود فرآینااد و محتااوای خااانواده در زوو3566هاشاامی، ان جعفااری، ا. )

 .  11-03(، 77) 26. انجمن مشاوره ایران. های مشاوره فصلنامه علمی پژوهشمتقاضی طلاق توافقی. 
یکااارد سیساااتمی باااوئن بااار 3121هاشااامی، س. من محمااادی، عن جاااراره، و. ) گروهااای مفااااهیم رو (. ا ربخشااای آماااوزش 

کاربردی روانتمای یافتگی مادران. مجله   .  10-23(، 1) 3. شناسی 
کراسااکیان موجمباااری، آن محماادی فارسااانی، غ. )یراقهاای، آن جمهااری،  (. ا ربخشاای درمااان 3121 ن صاایرفی، م.رن 

کاااهش وزن و تنظاایم شااناختی هیجااان در افااراد مبااتلا بااه چاااقی.  فصاالنامه آمااوزش مبتناای باار پااذیرش و تعهااد باار 
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