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 چکیده

با توجه به دشواری در تنظیم هیجان و مشکلات رفتاری نوجوانان دارای اختلال انفجاری متناوب،    هدف:

شده  سازینشده / دروسازینپژوهش حاضر با هدف تعیین اثربخشی آموزش تنظیم هیجان بر مشکلات برو

 آموزان دختر دارای اختلال انفجاری متناوب انجام شد.  در دانش

نمونه پژوهش      آزمون با گروه کنترل بود. پس   – آزمون  از نوع پیش   ی ش ی آزما   مه ی ن   یک مطالعه   حاضر   پژوهش   روش: 

  سپس  مقطع متوسطه شناسایی و   آموز دانش   655دختر دارای اختلال انفجاری متناوب بود که از میان  آموز دانش   30

شدند. گروه آزمایش آموزش تنظیم هیجان مدل گراس را در    تقسیم و کنترل    آزمایشی دو گروه    به شکل تصادفی به 

در طول هشت جلسه به تماشای فیلم آموزشی نامرتبط با تنظیم    در حالی که گروه کنترل   جلسه دریافت نمودند   هشت 

( و  2017)  ی کلوسک  مک   و  برمن  کوکارو، . در این پژوهش از پرسشنامه اختلال انفجاری متناوب پرداختند  هیجان  

آزمون استفاده شد.  آزمون و پس پیش   دو مرحله   ( در 2003آخنباخ و رسکورلا ) هیجانی    رفتاری   مشکلات   مه پرسشنا 

 .  ند وتحلیل شد با تحلیل کوواریانس یک و چند متغیری تجزیه   پژوهش های  داده 

سازی شده و مشکلات  ن آموزش تنظیم هیجان موجب کاهش مشکلات برو که  شان داد  این پژوهش  نتایج    ها: یافته 

یافته شده است.  ا اختلال انفجاری متناوب  دارای    سازی شده در دختران  ن درو  توان از  می ها حاکی است که  این 

 .  کرد اختلال استفاده  این  آموزش تنظیم هیجان در جهت مدیریت رفتارها و هیجانات دانش آموزان دارای  

 سازی شده ن سازی شده، مشکلات درو ن اختلال انفجاری متناوب، تنظیم هیجان، مشکلات برو کلیدی:    ه های ژ وا 
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 مقدمه 

های  های مشخص فقدان کنترل تکانه کننده افرادی است که دوره ، توصیف 1اختلال انفجاری متناوب 

پرخاشگرانه دارند که با حملات جدی به افراد یا تخریب اموال همراه است. پرخاشگری، نامتناسب با عامل 

های  کشد. در بین حملات نشانه دهد و معمولاً کمتر از سی دقیقه طول میزا و با آغازی سریع رخ میاسترس

  یامدها یبه پاختلال انفجاری متناوب    .( Association, 2013)پرخاشگری یا رفتار تکانشی منتشر وجود ندارد  

اضطراب، افسردگی، شامل استرس،    آن  روانی  یامدهایشود. پروانی، جسمی و اجتماعی بسیاری منجر می

مشکلات اقتصادی و یا قانونی، مشکل در  اختلال در روابط بین فردی،شامل  آناجتماعی   یامدهایتنش و پ 

از   .(Litin & Nanda, 2018)  احساس درماندگی، تنهایی و انزوا در خانه، مدرسـه و اجتماع استمدرسه،  

و    (Fernandez & Johnson, 2016) درد مزمن    یهاسندرم   ریسردرد و ساتوان به  میجسمی آن    یامدهایپ

Movaghar et al., -Rahimi)  2پیمایش ملی سلامت روان   .اشاره کرد  (Litin & Nanda, 2018)خود آسیبی  

 کرده است. گزارش  %7/1و انفجار خشم  د یشد یشگراو پرخ %31  رانیدر ا یپرخاشگر  وعیش  (2014

انفجار  یدارا  افراد رفتار  ی جانیه  یخودکنترل  نهیمتناوب در زم  ی اختلال  دارند که    یمشکلات  یو 

و درک    جاناتیدر پردازش ه . این افراد  (Association, 2013)  است  گرانیآن نقض حقوق د  یاصل  ویژگی

 & ,E. F. Coccaro, J. Fanning, & R. Lee, 2017a; Pinkham, Penn, Green)شته  نقص دا   یاجتماع

Harvey, 2016 )    دارند های اجتماعی  از محرک یسوءدارو تعبیر (Smeijers, Rinck, Bulten, van den 

Heuvel, & Verkes, 2017).  مشکلات  داده   نشان   قاتیتحق که    یهاش یگرا  سبب   جان یه  میتنظدر  اند 

 ;Coccaro, Fanning, Keedy, & Lee, 2016; Coccaro, Lee, & McCloskey, 2014)پرخاشگرانه  

Crouch et al., 2018 )   یاجتماع  -یجانیمسائل هو به دنبال آن  (Gardner, Betts, Stiller, & Coates, 

2017; Green, Horan, & Lee, 2015) و  یم پرخاشگری  بالای  باعث سطح  هیجان ضعیف  تنظیم  شود. 

 می در تنظ  ییبا نارسا  و نوجوانان   کودکان.  (Garofalo, Gillespie, & Velotti, 2020)شود  خشونت نیز می

اختلال   جان یه خطر  معرض  درو   شده سازینبرو هیجانی    - رفتاری  هایدر  می  شده سازینو  گیرند  قرار 

(Cheung, Chan, & Chung, 2020; Eisenberg, Spinrad, & Eggum, 2010) .   ی رفتار  در مشکلات   –  

با هنجارها  یو رفتار  یجانیه   یهاپاسخ   هیجانی، این    و   است   در تناقض  یفرهنگ  ی وسن  ی فرد در مدرسه 

 گذارد.می  ی تأثیر منف  ز یفرد ن  یو سازگار  یفرد، مراقبت از خود، روابط اجتماع  ی لیعملکرد تحصر  ب  مشکلات

که   مسائلی  از  دارای یکی  نوجوانان  می  احتمالاً  تجربه  متناوب  انفجاری  مشکلات  اختلال  کنند، 

 
1- Intermittent Explosive Disorder 

2- Iranian Mental Health Survey 
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 .(Sulik, 2013)  دگیریسازی قرار م نسازی و برو ندر دو گروه درواین مشکلات در کودکان    رفتاری است.

 ,Andre, Geeraert, & Lebel)شوند  و به درون هدایت می  کز بوده رخود متمر  ب  سازی شده ندرو مشکلات  

مشکلات  (2019 این  ه .  م  یمنف  جانات یبا  دربرگ  دنشویمشخص    ،یریگگوشه   رینظ  یمشکلات  رنده یو 

معطوف به محیط بوده   شده   سازینبرو مشکلات  کهیدر حال  ؛است  یجسم  تیو شکا  ی، افسردگاضطراب

د  بهو   با  تعارض  هنجارها  گرانیصورت  رفتار  شودیم   فیتوص  یاجتماع  یو    و پرخاشگرانه    هایو 

 . (Andre et al., 2019; Tork, Darvizeh, Dehshiri, & Khosravi, 2016)  شودیرا شامل م  انهشکنقانون

ی  های ابیارزاز مناسب هستند،   یکه فاقد مهارت اجتماع شده سازیننشانگان برو  ی و نوجوانان دارا انکودک 

این مشکلات    .شوندیدر روابط خود دچار مشکل مو    ( Chesney & Gordon, 2017)کنند  منفی استفاده می

 Andre)شوند  در سن پایین مراحل رشد ایجاد شده و در صورت عدم توجه و پیگیری با افزایش سن بدتر می

et al., 2019; Fanti & Henrich, 2010; Meque, Dachew, Maravilla, Salom, & Alati, 2019 ). 

آنان    میبه حر یدهند کسیاجازه نم  ستند،ی موفق ن یابیدوست در    یاختلال رفتار و نوجوانان دارای کودکان 

همسالان طرد   ریسا ی از سو نکه ی ، به علت ایمدتشوند. بعد از یم یو منزو ریگکناره  ، تیوارد شود و در نها

مخرب،    ،اندشده  تحریکستیزه   ،ینیبش یپ  رقابلیغبدرفتار،  م  و  حسود  ،پذیرجو،  د  شونیلجباز 

(Sukhodolsky, Kassinove, & Gorman, 2004).  نوجوان ممکن است افسرده و مضطرب   ایکودک    البته

  دارند،   مداوم   منفی  رفتارهای   که  افرادینشان دهد.    زیو خصمانه ن  یضداجتماع  یرفتارهاحال    ن یباشد و در ع

 . (Andre et al., 2019)هستند  روان  سلامت اختلالات   به  ابتلا  مستعد بیشتر

تنظیم هیجان ضعیف    اختلال انفجاری متناوب  دچار نقص شده و  تنظیم هیجان  نیز در افراد دارای 

آن  در  خشونت  و  پرخاشگری  باعث  افراد،  این  میدر   ,Garofalo et al., 2020; Kokkinos)شود  ها 

Algiovanoglou, & Voulgaridou, 2019).   مشکلات سبب  پرخاشگری،  و  هیجان  ناتنظیمی  طرفی،  از 

 هیجان شکل   تنظیم .  (Henriksen et al., 2020)  شوندسازی شده در نوجوانان می نسازی شده و برو ندرو

 بازبینی،  ارزیابی،   کنترل،   است که مسئولیت  بیرونی  و   ی درون  بخشی و شامل فرایندهای خود نظم از خاصی

  تنظیم هیجان، مفهوم  سازه   .(Thompson, 1994)هدفمند را بر عهده دارند    هیجانی  هایواکنش  تغییر و تعدیل

  ناهشیار  و  هشیار  شناختی  فرایندهای   رفتاری،  اجتماعی،  زیستی،  فرایندهای  طیف وسیعی از  و   است  ایپیچیده 

هیجان، مجموعه راهبردهای آگاهانه    تنظیم  .(Garnefski, Kraaij, & Spinhoven, 2001)  گیردبرمی  در   را

برافزایش می  یا  کاهش   را حفظ،  یک هیجان  که  ای است و غیرآگاهانه    و  فرد  کنونی  هایهیجان   دهند و 

.  (Jermann, Van der Linden, d'Acremont, & Zermatten, 2006)  مؤثرند  هاآن   ابراز   و   تجربه   چگونگی
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دهند. این اطلاعات های هیجانی، اطلاعاتی درباره تجارب فرد در روابط با دیگران در اختیار او قرار میپاسخ

گیرد چگونه هیجانات را  کند. فرد یاد میهای مختلف تجهیز میفرد را برای مواجهه با هیجانات در موقعیت

بر رفتا هیجان  اثر  ابراز کند، نحوه  و  به  در خود شناسایی  پاسخ  بتواند راهکارهای درستی در  و  بداند  را  ر 

 . (J. J. Gross, 2001)هیجانات به کار ببرد 

 ,LoSavio, Dillon, & Resick, 2017; Modecki)شده    سازینبین تنظیم هیجان و مشکلات برو 

Zimmer‐Gembeck, & Guerra, 2017; Te Brinke, Schuiringa, Menting, Deković, & De Castro, 

داری به دست  رابطه معنی  (Hsieh & Stright, 2012; Kim & Cicchetti, 2010)سازی شده  نو درو   (2018

است.   فرایندهای شناختی   جانیه  م یتنظ  ی راهبردها آمده  بهبود  منفی،  توانایی مدیریت عواطف  افزایش  با 

مهارت  و  می هیجانی  نوجوانان  بهزیستی  و  زندگی  کیفیت  افزایش  سبب  اجتماعی،   ,Aldao)شود  های 

Sheppes, & Gross, 2015; Benita, Levkovitz, & Roth, 2017; Cameron, Carroll, & Hamilton, 

2018; Cheung et al., 2020; Hein, Röder, & Fingerle, 2018; Kraiss, Peter, Moskowitz, & 

Bohlmeijer, 2020; Ramezanzadeh, Moradi, & Mohammadkhani, 2014; Rezaei Dehnavi, 

2016) . 

های شناختی رفتاری برای  افراد مبتلا به اختلال انفجاری متناوب استفاده شده است.  تاکنون از درمان

درمان میاین  افزایش  مبتلایان  در  را  خشم  کنترل  توانایی  و  داده  کاهش  را  پرخاشگری  و  خشم  دهند  ها 

(McCloskey, 2019) با توجه به طیف وسیعی از هیجانات تجربه شده در دوران نوجوانی، افزایش هیجانات .

این دوره   با    افتهیرشدنو راهبردهای    ( Neumann, 2010)منفی در  با هیجانات در مواجهه  برای سازگاری 

در کنترل و بهبود هیجانات   تواندیم، احتمالاً آموزش در این زمینه  (Silk et al., 2007)  رویدادهای نوجوانی

و  هاتکانه و   هیجانی  پردازش  و  درک  در  ناتوانی  گرفتن  نظر  در  با  همچنین  باشد.  مؤثر  آنان  رفتاری  ی 

اختروش به  مبتلا  نوجوانان  در  نامناسب  تعاملی  احتمالاً  های  هیجان  تنظیم  مداخله  متناوب،  انفجاری  لال 

های  ها برای مدیریت هیجانی نیز اثربخش است. این آموزش در طرحاثرگذار بوده و در توانمندسازی آن

 . (Coccaro et al., 2016; Ersan, 2020)ها نیز باشد تواند مکمل سایر درماندرمانی می

تواند در تنظیم و تعدیل شناختی کودکان و نوجوانان نقش  ی میجانیه   میهای تنظآموزش مهارت

ایفا کند.    هایدر مدیریت هیجان  افراد به که است  فرایندی  هیجان گراس تنظیم تعریف بر اساسمهمی 

 در  که  به عنوان عاملی  را   هیجان  تنظیم  کند. گراسکمک می هاهیجان  این  ابراز تجربه و   چگونگی خود،

  فرایندی  مدل  هیجانات،   کیفی  مدل  اساس  گیرد و بردهد، در نظر میمی  رخ  هیجان  یک  تولید  فرایند  سرتاسر

باز  توجه، تنظیم موقعیت، تعدیل موقعیت، انتخاب)  مرحله   پنج  شامل  این مدل  کرد.  ارائه  را   هیجان  تنظیم

  هیجان،  تنظیم   فرایندهای طبق این مدل مراحل هدفمند هستند و  .  باشدمی(  پاسخ تعدیل ارزیابی شناختی و
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  تنظیم  تأثیرگذار  . مدل ( J. J. Gross & John, 2003)  شوند  اعمال  مدل   این  مختلف   مراحل   در  توانند می 

  فیزیکی   و   هیجانی   های پاسخ   به   منجر   سازگارانه و مثبت که   راهبردی   عنوان   به   را   بازارزیابی   گراس   هیجان 

  راهبرد  یک   عنوان  به   را   شناختی   دوباره   ارزیابی   گراس . کند مطرح می   شود، می  هیجانی   محرک  به  مثبتی 

 مدیریت  برای  را  شان توانایی  یا  هیجانی  های موقعیت  افراد .  گیرد می   نظر   در   هیجان   تنظیم   خاص 

  کنند. ارزیابی می  ارزیابی  دوباره  هیجانی،  پریشانی  کاهش  ها و برای تغییر هیجان  جهت  در  ها موقعیت 

این   از   و    ( J. J. Gross, 2007)   انگیزد برمی   ها را محرک   به   مثبت   جسمانی   و   هیجانی   های دوباره پاسخ 

تغییر  آن  هیجانی  تأثیر  همانند  موقعیت  مورد  در  فرد  افکار  طریق،   & J. Gross) کرده   موقعیت 

Thompson, 2007 )   اما راهبرد بازداری،    ؛ کنند ابراز می  و  تجربه  را  بیشتری  مثبت  های و در نتیجه  هیجان

یا  تشدید،  باعث  و  تجربه  تداوم  قطع  کاهش  به  فیزیولوژیکی  های پاسخ  ابراز  هیجانی   هیجان  مربوط 

ارزیابی  ها هیجان  که  افرادی   شود. می  می  را   بازداری  را  ها هیجان  که  افرادی  به  نسبت  کنند دوباره 

  کنند می  گزارش  بیشتری را    زندگی  از  رضایت  نفس و مثبت، سازگاری، عزت  های هیجان  نمایند، می 

(J. J. Gross & John, 2003) .   ی و حوادث عاطفی  منف   جانات ی کاهش ه   عث با   جان ی ه   م ی تنظ   آموزش

و با   ( Diefendorff, Richard, & Yang, 2008)   جان ی ه   م ی مثبت تنظ   ی کز بر راهبردها تمر   با   و   شود می 

 Garnefski et)   کند افزایش استفاده از راهبردهای سازگارانه، به اصلاح رفتارهای نوجوانان کمک می 

al., 2001 ) های کنترل هیجانی در بهبود پرخاشگری دانشجویان مؤثر واقع شده است  . آموزش مهارت

 (Saeedi, Sabourimoghadam, & Hashemi, 2020 ) .  ی ها با تمرکز بر تجربه   تنظیم هیجان   آموزش  

  ی همدل   ش ی به افزا   تواند ی م   ، ی در رفتار اجتماع   جانات ی از احساسات و ه   ر ی پذ و استفاده انعطاف   ی جان ی ه 

 . ( Benita et al., 2017)   کمک کند   ی و تعاملات اجتماع 

  ،کودکان و نوجوانان  ی پذیری بالاآسیب آموزان،  افزایش خشم و پرخاشگری در دانش با توجه به  

  نبود پژوهش در زمینه آموزش تنظیم هیجان بر ،اختلال ن یا میرمستقیغ های مادی و معنویو هزینه  خسارات

سازی، انجام چنین پژوهشی ضروری به  نسازی و برو ندر زمینه مشکلات درو   اختلال   ن یا  ی نوجوانان دارا 

از بروز مشکلات   ی ادیتا حد ز  تواند یم   سآموزش در مراکز مشاوره و مدار  وه ی ش  ن یاز ارسد. استفاده  نظر می

حاضر تأثیر هدف پژوهش لذا   .دهد شیرا در نوجوانان افزا حیعملکرد صح ییکند و توانا یریجلوگ یجد

آموزان دختر دارای اختلال  شده در دانش سازینشده / درو سازینآموزش تنظیم هیجان بر مشکلات برو

 انفجاری متناوب بود. 
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    روش

آموزش )   کنترل پس آزمون با گروه  - این پژوهش از نوع آزمایشی است که در آن از طرح پیش آزمون 

آموزان دختر دارای اختلال انفجاری متناوب  دانش  تمامی پژوهش را ین ا  آماری  است. جامعه   نما( استفاده شده 

  و   شناسایی   زیر   صورت   به   پژوهش   . نمونه دهند تشکیل می   1397-98پایه دهم شهر رشت در سال تحصیلی  

-ای، از میان دانشای چندمرحله گیری تصادفی خوشه نفر با استفاده از روش نمونه  655ابتدا     : شدند   انتخاب 

  5،  وپرورش آموزش ابتدا از هر ناحیه    که . به این ترتیب  ند انتخاب شد ی دهم شهر رشت  ها ه ی پا دختر  موزان  آ 

آموزان آن  کلاس پایه دهم به صورت تصادفی انتخاب شد و تمام دانش   3و از هر دبیرستان    دوره دوم   دبیرستان 

و بالاتر    12قرار گرفتند و افراد دارای نمره  مورد غربالگری  مقیاس اختلال انفجاری متناوب  کلاس با استفاده از  

 (Coccaro et al., 2016 )    .متناوب    انفجاری   اختلال   برش   نمره    ≥ 12نمره    دارای آموز  دانش   144شناسایی شدند

های اختلال انفجاری متناوب بودند. با توجه به اینکه در  نفر دارای ملاک   44شدند. از این میان،    ی ن ی مصاحبه بال 

  30  تعداد ،  ( Gall, Borg, & Gall, 1996)   نفر در هر گروه باشد   15های آزمایشی تعداد نمونه بایستی  پژوهش 

تصادف  صورت  به  و   ی نفر  انتخاب  و    در   ساده  آموزش  گروه  شد جای   کنترل دو  ورود  ملاک .  ند دهی  های 

پژوهش  آزمودنی  به  سا اختلال   ص ی تشخ عدم  ها  داروها ،  ک ی کوت ی های  مصرف  فقدان  ،  پزشکی روان   ی عدم 

دانش   ت ی رضا و    مزمن   یجسم   ی مار ی ب  نیز  . ملاک بود آموز  داوطلبانه  پژوهش  از  تجربه همزمان  های خروج 

دو گروه    هر   ی در نظر گرفته شد. های آموزش جلسه در برنامه   3از    ش ی ب   بت ی غ و    گر ی شناختی د های روان درمان 

ای )هر  را تکمیل نمودند. سپس گروه آموزش در هشت جلسه هشت هفته   پژوهش   آزمون، ابزارهای در  پیش 

ها در اتاق مشاوره جلسه یک ساعت و نیم( آموزش تنظیم هیجان بر طبق مدل گراس دریافت کردند. آموزش 

  8هشت جلسه )  آموزش نما( )  کنترل یکی از مدارس مورد پژوهش و توسط خود پژوهشگر برگزار شد. گروه 

ها و  کننده هفته( فیلم آموزشی نامرتبط با تنظیم هیجان تماشا کردند. به دلیل عدم همکاری سه نفر از شرکت 

نفر در هر گروه کاهش یافتند. دو هفته بعد از پایان    12کنندگان به  ، شرکت ها عدم ادامه آموزش از سوی آن 

 آزمون تکمیل کردند.  زارهای تحقیق را به عنوان پس کنندگان هر دو گروه اب جلسات، شرکت 

 

 ابزارها

 های زیر استفاده شد: یابی به اطلاعات مورد نیاز از پرسشنامهدر این پژوهش برای دست 

  مک  و  برمن  کوکارو،  توسط  پرسشنامه  این  :1( SQ-IED)  متناوب  انفجاری  اختلال  الف( پرسشنامه 

 
1. Intermittent Explosive Disorder Screening Questionnaire (IED-SQ) 
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  انفجاری  اختلال   پرسشنامه .  است   شده  طراحی   ( Coccaro, Berman, & McCloskey, 2017)  کلوسکی 

  در   DSM-5  در   متناوب   خشم   انفجار   اختلال   شناسایی   برای   آیتم   7  از   مقدماتی   های بررسی   در   متناوب 

 ,.Coccaro, Berman, et al)   همکاران  و   کوکارو   بعدها  اما  بود،  شده تشکیل  سال بزرگ  های آزمودنی 

  گذاری نمره  4  تا   صفر  از   ای درجه   5 لیکرت  مقیاس   یک   در   ها آیتم . دادند   تقلیل  آیتم   5  به  را   آن  ( 2017

  طریق  از   درونی   همسانی   ضریب   ( Coccaro, Berman, et al., 2017)   همکاران   و   کوکارو .  شوند می 

.  اند کرده   گزارش   0/ 72  ی ن ی بال   غیر   جمعیت   در   و   0/ 87  بالینی   جمعیت   در   را   پرسشنامه   این   کرونباخ   آلفای 

  ضریب   ( Gharibpour, Akbari, & Abolghasemi, 2020)   ، اکبری و ابوالقاسمی پور   ب ی غر در ایران  

همزمان،    روایی   بررسی   برای   .گزارش کردند   0/ 85  کرونباخ   آلفای   طریق   از   پرسشنامه   درونی   همسانی 

 (.  p<  0/ 01) بود    0/ 3  از   پرخاشگری بیش   پرسشنامه   با   ج ی نتا همبستگی این  

)   رفتاری   مشکلات   پرسشنامه   ( ب  توسط    : ASEBA )1هیجانی  هیجانی  رفتاری  مشکلات  پرسشنامه 

  و  کودکان   ساخته شد. این پرسشنامه مشکلات   ( Achenbach & Rescorla, 2003) آخنباخ و رسکورلا 

  مشکلات   جسمانی،   های شکایت   افسردگی،   / انزوا   افسردگی،   / اضطراب   عامل   8  در   را   نوجوانان 

  . کند می   ارزیابی   پرخاشگرانه   رفتار   و   قواعد   گرفتن   نادیده  توجه،   مشکلات   تفکر،   مشکلات   اجتماعی، 

  تشکیل   را  شده سازی  برون  مشکلات  دوم   مرتبه  عامل  پرخاشگرانه  رفتار  و   قواعد  گرفتن   نادیده   عامل  دو 

  مجموعه   از ،  سال  18 تا   11 سنین  برای  خودارزیابی  مقیاس  یک  نوجوانان،  رفتاری  مشکلات  فرم .  دهند می 

  ای گزینه   3  لیکرت   صورت   به   پرسشنامه   این   سؤالات   به   است. پاسخ    ASEBAآخنباخ   موازی   های فرم 

دست   0/ 36  ایران   در   را   پرسشنامه   این   روایی   ( Minaee, 2006)   مینایی .  باشد می   2  تا   0  از  .  آورد   به 

  پرسشنامه   این   برای   را   کرونباخ   آلفای   ضریب   ( Yazdkhasti & Oreyzi, 2011)   عریضی   و   یزدخواستی 

 (. p  >0/ 01آوردند )   دست   به   0/ 82

 مداخله 

فرا       شامل    جان یه  م یتنظ  ندیمدل  مرحله  هر  و  بوده  مرحله  پنج  شامل  ازمجموعهگراس    ی راهبردها  ای 

است. لازمه ناسازگار  و  ه  دری مداخله  سازگار  راهبردها  ایاصلاح    یجانیمشکلات  و    یحذف  ناسازگار 

)هر جلسه یک ساعت   ایهشت هفته   یگروه آموزش در هشت جلسه   سازگارانه است.  یآموزش راهبردها

 و نیم( آموزش تنظیم هیجان بر طبق مدل گراس دریافت کردند.  

 
 

 
1 achenbach system of empirically based assessment (ASEBA) 
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 بر مبنای مدل گراس  محتوای جلسات آموزشی تنظیم هیجان خلاصه  :1 جدول
 محتوا هدف جلسه

 گر یاعضا با همد ییآشنا اول
 آموزش.   مراحل منطق و ان یگروه، ب یو فرع یاهداف اصل انیب

 های خود را در طول هفته یادداشت کنند. هیجانتکلیف: 

 ی جانی ارائه آموزش ه دوم 

رفتار و  هیجان  شناخت،  بین  رابطه  موقع  توضیح  ه تیانتخاب  شناخت  و    جانی، 

هیجانزاننده یبرانگ   یهاتیموقع انواع  عملکرد  تفاوت  ابعاد    ،ها،  به  راجع  اطلاعات 

 ا ه مدت و درازمدت هیجاناثرات کوتاه  و  جانی مختلف ه

 تکلیف: یادداشت هیجان، تغییرات بدنی، تمایل برای عمل و رویداد برانگیزاننده  

 سوم 

 زانیم یابیارز

و  رییپذبیآس

 اعضا  یجانی های همهارت

ها در برقرار  ها، نقش هیجانآن  دیسازگاری انسان و فوا  ندیها در فراعملکرد هیجان

د با  ارتباط  آن  گرانیکردن  روی  تأثیرگذاری  همچنو  و  و  سازمان  نیها  دهی 

 رفتار انسان زاندنیبرانگ

 تکلیف: مهارت فردی در تغییر و تنظیم هیجان کاربردی خود را بنویسند. 

 چهارم 
  تیدر موقع  رییتغ جادیا

 جان ی ه  زاننده یبرانگ

اجت   رییجلوگ انزوای  آموزش    یماعاز  مسئله  حل  راهبرد  آموزش  اجتناب،  و 

 فردی )گفتگو، اظهار وجود و حل تعارض(  نیهای ب مهارت

 تکلیف: انجام روزانه یک فعالیت مثبت و حل مشکلات بین فردی  

 توجه  رییتغ پنجم
 ، متوقف کردن نشخوار فکری گسترش توجه، آموزش توجه

 توجه  در مواجه با هیجانات در هفته تکلیف: انجام مهارت کنترل فکر و تغییر  

 ی های شناخت ارزیابی رییتغ ششم

 ، یجانی های هها روی حالتهای غلط و اثرات آنارزیابی  ییشناسا  ،یشناخت  یابیارز

 ی ابیارز-آموزش راهبرد باز

باز  و  هیجانی  پاسخ  کاهش  ذهنی،  پردازش  فکر،  محتوای  مهارت  تمرین  تکلیف: 

 ارزیابی و ثبت تجربه 

 هفتم
رفتاری و   امدهاییپ رییتغ

 جان یه  یکیولوژیزیف 

  ی امدها ی پ   ی ی استفاده از راهبرد بازداری و بررس و نحوه   زان ی م   یی پاسخ هدف، شناسا   ل ی تعد 

 و عمل معکوس   ی دگ ی آرم   جان، ی آن، مواجهه، آموزش ابراز ه   ی جان ی ه 

 تجربه هیجانی تکلیف: تمرین مهارت ابراز هیجانی و تعدیل پاسخ در  هنگام درگیر شدن در  

 مجدد و رفع موانع  یابیارز هشتم

خارج   یعیهای طب شده در محیطهای آموختهمهارت  کاربردو کاربرد هدف،    یابیارز

 و رفع موانع  یاز جلسه، بررس

 تبیین برنامه کاربردی برای زندگی 

 
 روش تحلیل

)تحلیل  داده  استنباطی  و  معیار(  انحراف  و  )میانگین  توصیفی  سطح  دو  در  آمده  دست  به  های 

 مورد تحلیل قرار گرفتند.   SPSS 24افزار کوواریانس(  و با استفاده از نرم
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 ها یافته

  3/33.  باشدمی  83/15±38/0کننده در پژوهش  شرکت  آموزاندانش  سنی(  معیار  انحراف  و )  میانگین

درصد از  3/58درصد فرزند دوم خانواده بودند و  25کنندگان گروه آموزش فرزند اول و شرکتدرصد از 

درصد فرزند دوم خانواده بودند. هیچ یک از اعضای    3/33نما فرزند اول و  کنندگان گروه آموزششرکت

شده سازینبرو  ه میانگین و انحراف معیار مشکلاتنما سابقه بستری نداشتند. در ادامگروه آموزش و آموزش

   .است آمده  2نما در جدول در دو گروه آموزش و آموزش 

 
 سازی شدهنهای مشکلات برو: میانگین و انحراف معیار مؤلفه 2جدول 

 متغیر

 نماگروه آموزش گروه آموزش 

 آزمونپس آزمونپیش آزمونپس آزمونپیش

Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD 

 73/4 6 23/4 66/6 71/2 58/4 02/4 83/5 گریزقانونرفتار  

 73/4 25/11 06/4 17/11 6/4 17/10 08/4 42/14 رفتار پرخاشگرانه 

 2/2 08/5 6/2 25/5 17/3 75/5 38/3 83/6 جبری -مشکلات وسواسی

 84/2 50/9 6/2 25/10 87/4 17/9 73/3 67/12 مشکلات استرس پس از سانحه 

 16/7 67/15 42/6 17/16 58/6 58/17 10/5 33/18 حالات مطلوب 

 35/2 08/4 11/2 08/4 27/2 33/3 43/2 58/5 سایر مشکلات 

 56/10 58/51 66/10 58/53 79/18 58/50 29/13 66/63 کل

نما در  شده در دو گروه آموزش و آموزش سازینهای مشکلات درو میانگین و انحراف معیار مؤلفه 

 است.  آمده   3جدول 

 
 سازی شدهنهای مشکلات درو: میانگین و انحراف معیار مؤلفه 3جدول 

 

 نماگروه آموزش گروه آموزش 

 آزمونپس آزمونپیش آزمونپس آزمونپیش

Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD 
 13/3 00/6 34/3 50/6 60/4 42/8 34/4 58/9 اضطراب/افسرده 

 30/3 83/5 90/2 33/6 90/2 58/4 84/2 33/6 گیری/افسردگی گوشه

 31/1 92/3 47/1 00/4 68/3 58/4 20/3 5/6 شکایات جسمانی 
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 82/3 75/6 31/3 25/7 14/4 5/6 01/4 6/8 مشکل تفکر 

 27/3 17/6 46/3 16/6 85/3 42/6 62/2 17/8 مشکل توجه 

 60/2 67/3 68/2 08/4 55/3 42/5 77/2 67/6 مشکلات اجتماعی 

 97/11 33/32 86/11 33/34 87/19 91/35 41/13 83/45 کل

(، متغیرهای پژوهش دارای توزیع  p  >05/0)  لکیو- با توجه به عدم معناداری نتایج آزمون شاپیرو

است.   هاانس یوار( نیز حاکی از  رعایت مفروضه  همگنی < p 05/0عدم معناداری آزمون لوین ) نرمال بود.

و   ( M Box ،524/1 =F، 060/0 =p=  776/45)درون سازی شده   مشکلات M Box همچنین نتیجه آزمون 

 همگنی مفروضه ( حاکی از برقراریM Box ،430/1=F ، 093/0 =p= 947/42) مشکلات برون سازی شده 

 کوواریانس  است. -واریانس هایماتریس

سازی شده تأثیر دارد  نش تنظیم هیجان بر کاهش مشکلات برو موزدهد که آنشان می  4نتایج جدول  

(05/0>   p  ،68/3 =F   ،667 /0بر .)دو بین تفاوت  که  دهد نشان می اتا  مجذور اساس، این  =لامبدای ویلکز 

 در گروه  دو تفاوت بین درصد  7/66و   است معنادار مجموع در   وابسته،  متغیر هایمؤلفه  به توجه  با گروه 

برومؤلفه  آزمونپس باسازینهای مشکلات  پیش کنترل شده،   آزمایشی شرایط از ناشی آزمون،آماری 

 باشد.می
 

 سازی شدهنمشکلات برو کوواریانس تحلیل  آزمون : نتایج4جدول 

مجموع  

 مجذورات 

درجه  

 آزادی

میانگین 

 مجذورات 
F 

سطح  

 معناداری

ضریب  

 اتا

سطح  

 معناداری

 17/0 0/ 069 0/ 294 18/1 71/5 1 71/5 گریز رفتار قانون 

 80/0 0/ 355 0/ 009 81/8 49/65 1 49/65 رفتار پرخاشگرانه 

 90/0 0/ 429 0/ 003 04/12 33/8 1 33/8 جبری - مشکلات وسواسی

مشکلات استرس پس از  

 سانحه
54/33 1 54/33 54/7 014 /0 320 /0 73/0 

 08/0 0/ 015 0/ 623 25/0 31/3 1 31/3 حالات مطلوب

 52/0 0/ 222 0/ 049 56/4 05/19 1 05/19 مشکلات دیگر 

 73/0 0/ 257 0/ 013 28/7 38/634 1 38/634 کل

شده سازی ن نما در مشکلات برو بین  دو گروه آموزش و آموزش   دهد که  می  نشان   4  جدول  نتایج 

دارد   برو  درصد  25/ 7و     تفاوت وجود  دانش شد سازی ن کاهش مشکلات  از  ه  ناشی  اختلال  دارای  آموزان 

  32کاهش رفتار پرخاشگرانه،   درصد  5/35(. همچنین نتایج نشان داد که  p  >05/0آموزش تنظیم هیجان است ) 
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مشک  کاهش  و  درصد  سانحه  از  پس  استرس  وسواسی   42/ 9لات  مشکلات  کاهش  از  - درصد  ناشی  جبری 

 گریز و حالات مطلوب بین دو گروه تفاوتی به دست نیامد. آموزش تنظیم هیجان است. در دو مؤلفه رفتار قانون 

سازی شده تأثیر دارد  ندهد آموزش تنظیم هیجان بر کاهش مشکلات درو نشان می  5نتایج جدول  

(05/0<  p    ،22/3 =F   ،637/0بر .)دو  بین تفاوت که دهدنشان می اتا مجذور  اساس، این  =لامبدای ویلکز 

 در گروه  دو  بین  تفاوت درصد  7/63 و  است  معنادار در مجموع وابسته،  متغیر های مؤلفه  به  توجه با گروه 

باسازینهای مشکلات درومؤلفه  آزمونپس  آزمایشی شرایط از ناشی آزمون،پیشآماری   کنترل شده، 

 .باشدمی
 سازی شدهنمشکلات درو کوواریانس تحلیل  آزمون : نتایج5 جدول

مجموع  

 مجذورات 

درجه  

 آزادی

میانگین 

 مجذورات 
F 

سطح  

 معناداری

ضریب  

 اتا

سطح  

 معناداری

 93/0 0/ 457 0/ 759 10/0 32/0 1 32/0 اضطراب/افسرده 

 59/0 0/ 252 0/ 034 39/5 44/16 1 44/16 گیری/افسردگی گوشه

 62/0 0/ 265 0/ 029 76/5 99/14 1 99/14 شکایات جسمانی 

 93/0 0/ 457 0/ 002 44/13 15/46 1 15/46 مشکل تفکر 

 31/0 0/ 132 0/ 139 43/2 32/18 1 32/18 مشکل توجه  

 35/0 0/ 149 0/ 114 80/2 00/7 1 00/7 مشکلات اجتماعی 

 84/0 0/ 316 0/ 005 71/9 74/483 1 74/483 کل

شده سازیننما در مشکلات درو بین  دو گروه آموزش و آموزش   دهد که  می نشان 5 جدول نتایج

شده ناشی از آموزش تنظیم هیجان است  سازیندرصد کاهش مشکلات درو   6/31و     تفاوت وجود دارد  

(05/0<  p  همچنین نتایج نشان داد که .)درصد از  کاهش    5/26   ،گیری/افسردگیدرصد کاهش گوشه   2/25

درصد از کاهش مشکل تفکر در دانش آموزان دارای اختلال ناشی از آموزش   7/45شکایات جسمانی و  

های اضطراب/افسردگی، مشکل توجه و مشکلات اجتماعی بین دو  (. در مؤلفه p  >05/0)  استجان  تنظیم هی

 گروه تفاوتی به دست نیامد.    

 

 نتیجه

برو   اثربخشیتعیین   هدف با پژوهش این مشکلات  بر  هیجان  تنظیم  و  نآموزش  شده  سازی 

دانش سازیندرو اجرا شد.  شده  متناوب  انفجاری  دارای اختلال   گروه  که داد نشان هایافته آموزان دختر 

شده و  سازیننما پس از هشت جلسه آموزش تنظیم هیجان، مشکلات برو آموزش نسبت به گروه آموزش
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   داشتند.کمتری شده سازیندرو
سازی شده در گروه آموزش شده نبا توجه به نتایج، آموزش تنظیم هیجان سبب بهبود مشکلات برو 

و مودکی و همکاران    (Te Brinke et al., 2018)های برینک و همکاران  است. این یافته با نتایج پژوهش 

(Modecki et al., 2017 )  آموزش تنظیم هیجان ازتبیین کرد که    گونهن یاتوان  همسو بود. این یافته را می 

 هایمهارت و کنترل خشم نظیر کنترلی هایمهارت آموزش همچنین، و  رفتاری  و شناختی بازسازی طریق

 این کهدارد    ناتنظیمی هیجانی و رفتاری نوجوانان مبتلا به اختلال انفجاری متناوب بهبود سعی بر  ای،مقابله 

دارای   باشد. افراد  رگذاریتأث متناوب، انفجاری اختلال هاینشانه  و علائم کنترل در تواندمی به نوبه خود،  نیز

 پردازش با  نقص در پردازش محرک  گیرند، به دلیلقرار می متقابل روابط بافت اجتماعی در اختلال وقتی

 بیشتری آمادگی دیگر،نامناسب از سوی   تعاملی هایروش  از  استفاده  و  سوک اجتماعی از ی اطلاعات  معیوب

خواهند داشت که این امر ناشی از ضعف  تهاجم و پرخاشگری ازجمله  سازی،نبرو  هاینشانه  بروز  برای

 ;Coccaro et al., 2016; E. F. Coccaro, J. R. Fanning, & R. Lee, 2017b)مدیریت هیجانی است  

Coccaro et al., 2014; Green et al., 2015; Pinkham et al., 2016).   با کودکان و نوجوانانهمچنین 

 توانایی کمی دیگران هایاحساس   و هانیت  هداف،ا افکار، صحیح تفسیر و استنباط در سازی،نبرو  هاینشانه 

 هایمحرک به  پاسخ دراین افراد   که  است  ایپرخاشگرانه  تهاجمی بودن، راهکارهای و خشم فوران. دارند

با هیجانات خود  . نوجوانان گروه آموزش در جلسات آموزش تنظیم  برندیماجتماعی به کار   ابتدا  هیجان 

 نوع نوجوانان یاد گرفتند که هر های خود را آموختند. اینآشنا شده و چگونگی شناسایی و ابراز هیجان 

دارد و چگونه   خود را پیامدهای خاص  اجتماعی هایمحرک  از تعبیر و تفسیر هرگونه  ها،موقعیت  از برداشت 

های خود را تعدیل کنند و متناسب با  ها، واکنشست به موقعیت های ارزیابی و معنابخشی درشود با شیوه می

 به باشند و  حساس  خود اجتماعی هایمهارت  کمبود به  ها یاد گرفتند کهآن   محرک و موقعیت رفتار کنند. 

 موجب بین فردی روابط در ها،عادتی آن رفتارهای از یک اینکه کدام.  توجه کنند  خود نیز  مختل رفتارهای

  گردد می  معیوب حلقه ظهور  موجب به نوبه خود بازخورد نیز،  این دیگران گشته که  طرف از منفی بازخورد

و چگونه با متوقف کردن نشخوار فکری و توجه انتخابی به موضوعات دیگر، افکار منفی را با افکار مثبت  

زا پاسخ متناسبی ع استرسبخشی در مواق  آرام   خود هایی برای  روش صحیح و    مسئله جایگزین کنند و با حل  

                                           های خود را تعدیل نمایند.ها بدهند و واکنشبه محرک 

  جانات یکه در هنگام بروز ه  دهدیرا م  یتوانمند  نیبه افراد پرخاشگر ا  جان یه  میتنظ  یهامهارت 

  تی ریمد  را کنترل،  جاناتیه  نیدهند و سپس بتوانند ا  صیخود را تشخ  یمنف   جانات یه  یرخداد  ندیفرا  ،یمنف



 33  ...شده یسازنبر مشکلات برو جانی ه  میآموزش تنظ ریتأث                                 1400، بهار و تابستان 1، شماره  11سال 

های بازداری و تعدیل پاسخ آموختند چگونه  . نوجوانان دارای اختلال با یادگیری مهارت کنند  ی و سامانده

از   آسیب  و  سانحه  از  پس  استرس  دارای مشکلات  افراد  همچنین  نمایند.  کنترل  را  هیجانی خود  واکنش 

 درو همین امر سبب هیجانات منفی   (Chesney & Gordon, 2017)کنند  ختی منفی استفاده میارزیابی شنا

هایی که عوامل شناختی را  کند. درمانشود و در نتیجه تنظیم هیجان را در این نوجوانان مختل میمی  ها آن

از ارزیابی مجدد مثبت استفاده نموده و سایر  کند تادهد، به این افراد کمک میها مورد تغییر قرار  در آن 

ت استرس پس از سانحه و آسیب  های سالم را بیاموزند تا با مدیریت صحیح هیجانات خود، مشکلامهارت

افراطی در ذهن تکرار   طوربه . در مورد افکار وسواسی، این افکار (LoSavio et al., 2017)را کاهش دهند  

  گیرد شوند و هیجان منفی ناشی از این تکرار ایجاد اضطراب نموده و با واکنش اجباری اضطراب آرام مییم

(Sadock & Sadock, 2011) آموزش تنظیم هیجان توانست با تمرین توقف فکر، جایگزین سازی افکار .

آن  ذهنی  نشخوارهای  توجه  تغییر  و  کاهش  مثبت  باعث  پاسخ  بازداری  آموزش  با  و  نماید  متوقف  را  ها 

 جبری شود.  -مشکلات وسواسی

 جلوگیری برای.  شودفوران می اجتماعی هایمحرک به پاسخ  در متناوب، انفجاری اختلال در خشم

حساسیت   اجتماعی هایخشم، نوجوانان در برنامه آموزشی یاد گرفتند که به محرک  این   بروز  یهانه یزم از

واکنش آنی  تعبیر نادرست،  و  از تفسیر جلوگیری با ها،از آن  برداشت در ی که طوربه نشان دهند؛   درستی

ندهند، بگیرند. در جلسه  را اجتماعی جایگزین هایمهارت خونسردی، و  تأمل با بلکه  نشان   هایبه کار 

 را خشم هیجان  تواند می افکار خودآیند منفی چگونه آموزش داده شد که  نوجوانان به  شناختی، بازسازی

 آماده  را فرد بوده که ایناسازگارانه هایطرحواره  ناشی از  خود  نیز، افکار این  و اینکه  برانگیزد هادر آن

نسبت   تغییر این افکار، و ندیخودآافکار   شناسایی و  ثبت  با یاد گرفتند که  هاکند. آن می دادن پاسخ   گونه نیا

شوند؛  می ظاهر افکار این موقعیتی چه در که  بدانند و نشان دهند حساسیت هیجان خشم نهیزمش یپ افکار به

افکار خود آیند   اصلاح و  تغییر  با همچنینو  هاآن  از  پرهیز یا  و هاموقعیت این در کنترل بیشتر با  کهیطوربه 

 خشم جلوگیری کنند.   فوران از ها،موقعیت  مربوط به این منفی

سازی شده در  نهمچنین نتایج پژوهش نشان داد که آموزش تنظیم هیجان سبب بهبود مشکلات درو 

و کیم و    (Hsieh & Stright, 2012)های هسیه و داپکینز  گروه آموزش شده است. این یافته با نتایج پژوهش 

تبیین کرد که  نوجوانان   گونه ن یاتوان  همسو بود. این یافته را نیز می (Kim & Cicchetti, 2010)سیچتی  

متناوب مدیری انفجاری  به اختلال  ابراز نکرده و  مبتلا  یا  پایینی دارند و هیجانات خود را  بسیار  ت هیجانی 

سازی شده را برای آنان ایجاد  نکنند یا ابراز نامتناسب و شدید دارند. این اتفاق مشکلات دروسرکوب می
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ی  سازی شده به وسیله راهبردها نرفتارهای دروبزنند.  شود به خودشان و دیگران آسیب  کند که باعث میمی

عث افزایش  برای مثال استفاده از راهبرد سرکوب با  (Cheung et al., 2020)شوند  بینی میتنظیم هیجان پیش 

شود.  سازی شده می ندرو باعث کاهش مشکلات    باز ارزیابیشده و استفاده از راهبرد    سازیندرو مشکلات  

پذیری در نوجوانان دارای اختلال انفجاری متناوب دچار بد تنظیمی هیجان هستند که این امر موجب آسیب 

ف در این نوجوانان، ناتنظیمی هیجان، موجب  گردد. با توجه به خودپنداره ضعیبرابر اضطراب و افسردگی می

 Hsieh)کنند  سازی شده رشد می نشود و به دنبال آن مشکلات دروارزیابی منفی این نوجوانان از خود می

& Stright, 2012)  این جلسات در  آموختند که .  ابراز وجود  مهارت  و  آموزش خودآگاهی  با  نوجوانان 

بین همسالان خود پذیرفته شده و تعامل اجتماعی سالمی داشته  خودپنداره مثبت را در خود پرورش دهند تا 

و به شیوه مناسبی ابراز کنند، توانستند خشم خود را در زمان و مکان مناسب  این نوجوانان نمیباشند. همچنین  

به  و  داشته  نادرستی  ابراز خشم  نتیجه  میدر  پاسخ  پرخاشگرانه  با  صورت  هیجان  تنظیم  در آموزش  دادند. 

مهارت محرکآموزش  و  افکار  مجدد  ارزیابی  شیوه های  هیجانی ها،  تخلیه  و  هیجانات  صحیح  ابراز  های 

سازی  نرا کاهش داده و به دنبال آن مشکلات درو   های فیزیولوژیکی و منفی خوددرست، آموختند پاسخ

 ی و علائم جسمی منفی در آنان کاهش یافت. ر یگگوشه شده از جمله افسردگی، 

 راهبردهای باز ارزیابی و ابراز متناسب هیجان، ق یطر  از رفتاری و شناختی بازسازی های جلسه  یط  در

 بگیرند و  به کار کنونی لحظه  در  را اطلاعاتی  نوع هر  نباید  متوجه شدند که  احتمالاً نوجوانان گروه آموزش

بپوشند اطلاعات از برخی انطباقی، حالتی داشتن برای  نوع به هر که  گرفتند   ادی هاآن  نمونه برای.  چشم 

ارزیابی موقعیت، واکنش   و با تأمل بلکه ندهند، پاسخ فوری کند،خطور می به ذهنشان در لحظه که فکری

 و پرداخته  رفتاری خاص به انجام ی یاد گرفتند چگونهپرتحواس خود را تعدیل نمایند. همچنین با مهارت  

همچنین   جلوگیری کنند. مهارت گسترش توجه و تعدیل و بازداری پاسخ  و دیگر رفتارهای از حالنیدرع

برای آموزی  خشم، آرامش  مفید هامهارت مدیریت  و  مهم  هیجان   آموزش  بودند. ی  ی  تنظیم 

است.  گوشه  داده  کاهش  متناوب  انفجاری  اختلال  دارای  نوجوانان  در  را  راهبردهای  گیری/افسردگی 

. در این پژوهش  (Gardner et al., 2017)  شوندناسازگارانه تنظیم هیجان باعث افسردگی و اضطراب می

های ابراز صحیح و  و شیوه   ارزیابی مثبت این نوجوانان از خود آموزش تنظیم هیجان با افزایش خودپنداره و 

تفکر معیوب  فرایندگیری/افسردگی در این نوجوانان شده است.  به موقع هیجانات سبب بهبود نسبی در گوشه 

آیند  شامل که خود   و دخیل اختلالات  انواع در تواند می است، ناسازگار هایطرحواره  و  منفی افکار 

به شکل  توانداختلال می نیا  دری داشته باشد. تفکر معیوب  پ  در مختلفی رفتاری و هیجانی منفی پیامدهای
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 دارءسو تفسیر و تعبیر به شکل معیوب تفکر وجود داشته باشد. درماندگی، تفکر شاید هم و یا خصمانه  تفکر

ی به وجود  اپرخاشگرانه  و ناسازگارانه هیجانی و رفتاری هایپاسخ تواند می اجتماعی است که  هایمحرک

 سوءدار  تفسیر و تعبیر مشاهده شده، نیز متناوب انفجاری اختلال . در(Keltikangas-Järvinen, 2005)د  آور

 ,Coccaro)دارد   به دنبال را پرخاشگری تکانشی رفتار هایفوران  که  خوردیم به چشم های اجتماعیمحرک

Fanning, et al., 2017a; Coccaro et al., 2016; Smeijers et al., 2017)  .  مدل گراس به  نوجوانان و

موزد باز ارزیابی شناختی کنند و چگونگی تفکر خود را در مورد موقعیت تغییر دهند تا  آسالان میبزرگ

به موقعیت دادند، پاسخ فیزیولوژیکی و رفتاری   اینکه معنای مشخصی  از  هیجان خود را تنظیم کنند. بعد 

ارائه دهند   نسبی در   .(Hsieh & Stright, 2012)مناسب را  بهبودی  باعث  نتیجه آموزش تنظیم هیجان  در 

   مشکل تفکر در این نوجوانان نیز شد.

ارزیابی   برای  یگزارش  خود  ابزارهای برگزاری جلسات آموزش توسط خود پژوهشگر، استفاده از  

 عدم اجرای پیگیری برای بررسی تداوم  آموزشآموزان،  سازی شده دانش نشده و درو   سازینبرو مشکلات

های  شود در پژوهش ی این پژوهش بود. پیشنهاد میهات ی محدودو عدم کنترل متغیرهایی مانند هوش و ... از  

شود در مراکز شود. پیشنهاد می و ابزارهای دیگری غیر از پرسشنامه مانند  مصاحبه استفاده    هاک یتکناز  آتی  

تنظیم هیجان به منظور ایجاد توانایی مدیریت هیجانات دانش آموزان     آموزش  از  وپرورشآموزشمشاوره  

های شناختی رفتاری همچنین استفاده از آموزش تنظیم هیجان  به عنوان مکمل در کنار درماناستفاده شود. 

موارد،   نیبا توجه به ا  باشد.  مؤثرترکلات رفتاری  دانش آموزان  های هیجانی و مشتواند در بهبود مهارت می

متناوب   یاختلال خشم انفجار  یآموزان دارادانش   یبرا   جانیه  میپژوهش حاضر با ارائه برنامه آموزش تنظ

 . اختلال دارد نی از ا ی ناش یهاخسارت  از یریشگی سلامت جامعه و پ شیدر افزا یسع
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Abstract 

Purpose: Considering the difficulties in emotion regulation and behavioral problems in 

adolescents with Intermittent Explosive Disorder (IED), the aim of the present study 

was to determine the effectiveness of emotion regulation training on internalized-

externalized problems in female students with IED.  

Method: This research was a quasi-experimental study with pretest-posttest and control 

group design. A sample of 30 students was selected out of 655 high school students 

in the city of Rasht. These students were identified with a diagnosis of IED and were 

then randomly divided into experimental and control groups. The experimental 

group received the Grass emotion regulation training in eight sessions while the 

control group watched educational video unrelated to emotion regulation during 

eight sessions. Both groups completed these questionnaires in two stages of pretest 

and post-test: Intermittent Explosive Disorder Screening Questionnaire (IED-SQ; 

Coccaro, Breman & McCloskey, 2017) and Achenbach System of Empirically 

Based Assessment (ASEBA: Achenbach & Raskorla, 2003).  The data were 

analyzed using one-way and multivariate analysis of covariance.  

Findings: The results showed that the emotion regulation training reduced externalizing 

and internalizing problems in female adolescents with IED. These findings suggest 

that this type of training can be used to manage the behaviors and emotions of 

students with IED. 

Keywords: Intermittent Explosive Disorder, Emotion Regulation, Externalized-Internalized 

Problems  
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