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  :چكيده

رفتـاري بـر ميـزان ابـراز      –هدف از پژوهش حاضر مقايسه اثربخشي رويكرد گشتالت درماني و درمان شناختي 
اين پژوهش از نوع آزمايشي با طرح پـيش  . جود در دانش آموزان پسر دوره راهنمايي شهرستان شهريار بوده استو

 1390از ميان مدارس پسرانه دوره راهنمايي تحصيلي شهرستان شهريار در سال تحصـيلي  . پس آزمون است -آزمون
نفر كه نمره  30ه ابراز وجود گمبريل و ريجي اي دو مدرسه انتخاب و با اجراي پرسشنام گيري خوشه از طريق نمونه

جلسـه در   8گشتالت درماني به مدت . پاييني در اين آزمون گرفتند، به صورت تصادفي در سه گروه جايگزين شدند
گروه كنترل هيچ . رفتاري اجرا گرديد -جلسه درمان شناختي 8مورد گروه اول اجرا شد و سپس در مورد گروه دوم 

تحليـل  . تحليل شـدند  LSDها با استفاده از آزمون تحليل كوواريانس و آزمون تعقيبي  داده. ت نكرداي درياف مداخله
نشـان داد كـه    LSD آزمون تعقيبي. هاي مورد مطالعه تفاوت معناداري وجود دارد كوواريانس نشان داد كه بين گروه

، )≥01/0p.(ي و كنترل تفاوت معنادار استرفتار -بين گروه كنترل و گشتالت درماني و نيز بين گروه درمان شناختي
هـا نشـان داد كـه گشـتالت درمـاني و       يافته. رفتاري معنادار نيست -اما تفاوت بين گشتالت درماني و درمان شناختي

  . دهد رفتاري ميزان ابراز وجود را افزايش مي -درمان شناختي
  .رفتاري، ابراز وجود -گشتالت درماني، شناختي :يكليد يها واژه
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  :مقدمه
از  ،ارتبـاط، يكــي از قــديميترين و در عــين حــال 

ارتبـاط از  . عاليترين دستاوردهاي بشري بـوده اسـت  
همان آغاز زندگي بشري، علاوه بر اينكه كاركردي در 
جهت حفظ امنيت شخصي داشته، زمينه ساز بسياري 

هـاي اجتمـاعي و سـر آغـازي بـر زنـدگي        از فعاليت
ر حاضـر، ارتباطـات   در عص ـ. اجتماعي نيز بوده است

شخصي نسبت به گذشته ارزش بيشـتري يافتـه و بـه    
صورت يك منبع اصلي خود ارزشمندي و رضايت از 

خواهد در جهاني  انساني كه مي. زندگي در آمده است
با اين وسعت زنـدگي سـالمي داشـته باشـد، نيازمنـد      

هـايي اسـت تـا بتوانـد ضـمن حفـظ        كسب مهـارت 
 ـ ي خـود نيـز ارتبـاط    استقلال شخصي، با جهان بيرون

هـايي كـه در    يكي از مهـارت . صحيحي بر قرار نمايد
برقراري ارتباط سالم با ديگران كمـك كننـده اسـت،    

  .است 1مهارت ابراز وجود
ابراز وجود، به توانايي افراد براي بيان احساسات، 
عقايد و نيازهـا بـه صـورت صـادقانه، مسـتقيم و بـا       

ن صراحت بدون تعرض بـه حقـوق شخصـي ديگـرا    
ــارتلي(  اشــاره دارد ــيس و ه ــل از 2005، 2ال ــه نق ، ب

ابـراز وجـود بـه    ). 1389پـور،   حاجي حسني و كياني
عنوان توانايي كه يك فرد براي دفـاع از خـود و نيـز    

خواهـد   به تقاضاهايي كه فرد نمي» 3نه گفتن«توانايي 
هاي اخيـر   در دهه. شود انجام بدهد، در نظر گرفته مي

تر شده است؛ به طوري كه  ردهمفهوم ابراز وجود گست
شايستگي بين فردي در تعارضـات و توانـايي حفـظ    

  ).2008، 4و همكاران بكر( گيرد روابط را نيز در بر مي

                                                            
1  . assertiveness  
2 . Ellis & Hartli 
3 . saying no 
4 . Becker etal 

شناســان در بررســي اخــتلالات روانــي و     روان
اند كه بسياري  انحرافات اجتماعي به اين نتيجه رسيده

 ها در نـاتواني افـراد، در تحليـل    از اختلالات و آسيب
نادرست ازخـود، موقعيـت خـويش، عـدم احسـاس      
ــا       ــارويي ب ــراي روي ــي ب ــت شخص ــرل و كفاي كنت

ــراي حــل   موقعيــت هــاي دشــوار و عــدم آمــادگي ب
ريشـه  اي مناسـب   مشكلات و مسائل زندگي به شيوه

  ).1378طارميان، (دارد 
، بـه نقـل از رحيمـي،    1991( 5و همكاران آريندل

ر د) 1385، بشـــــليده زاده، و حقيقـــــي، مهرابـــــي
هـاي ابـراز    همبسـته  ،هاي متعـدد و متفـاوتي   پژوهش

هاي بـاليني و غيـر بـاليني بررسـي      وجود را در نمونه
آنها در هشت بررسـي، نشـان دادنـد كـه بـين      . كردند

هـاي اجتمـاعي،    رفتار غيـر جـرات ورزانـه بـا تـرس     
نظيـر  ( هـاي درونـي   اضطراب اجتماعي، پرخاشـگري 

ــاه هــذ  ، )يانيانتقــاد افراطــي از خــود و احســاس گن
كمرويي، فقدان اعتماد به نفس و عزت نفـس پـايين،   

آنها دريافتند كه بين رفتار  ،همچنين .رابطه وجود دارد
غير جرات ورزانه با رفتارهاي مسـتقل، خودبسـندگي   
اجتماعي، اعتماد به نفس و عـزت نفـس بـالا، رابطـه     

  .منفي وجود دارد
اين است كه بـه افـراد    ،هدف آموزش ابراز وجود

كنند تا ديدشان را نسبت به خود تغييـر دهنـد،   كمك 
جرات خود را افزايش دهند، به طور معقولي خلـق و  
خو و افكارشان را بيان كنند و از اين طريق بر اعتماد 

يكـي از   ،آموزش ابـراز وجـود  . به نفس خود بيفزايند
هاي زندگي اسـت كـه باعـث افـزايش عـزت       مهارت

ــات،    ــار و احساس ــي افك ــان منطق ــس، بي ــاهش نف ك
                                                            
5 . Arrindell etal 
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اجتمـاعي و   -هـاي ارتبـاطي   اضطراب، بهبود مهـارت 
گـرفتن حـق    ،ملاحظه حقوق ديگران و در عين حال

خود و در نهايت افزايش ميزان رضايت از زنـدگي و  
هدف آموزش قاطعيت، ياد دادن هنـر  . شادكامي است

ارتباط عميق با ديگران، بـر خـورد جـدي بـا كـار و      
، 1مكـاران و ه لـين (زندگي و تسلط بر خويش اسـت  

2004.(  
شناســي،  از ميــان رويكردهــاي گونــاگون روان  

پذيري  وليتؤگشتالت درماني به علت پافشاري بر مس
افــراد، كنشــگر بــودن آنهــا در رويــدادهاي زنــدگي،  

گيري از فنون آسان سازي احساسات در كـار بـا    بهره
ها، تشويق به جستجوي پشتيباني دروني به جاي  گروه

ــي، و ت  ــتيباني بيرون ــه    پش ــيدن ب ــراي رس ــويق ب ش
مـورد توجــه   )2،2010رونـل (خودمختـاري شخصـي   

ــرار گرفـــت ــاني،  .پژوهشـــگران قـ ــتالت درمـ گشـ
گيري نظري در مشـاوره و روان درمـاني اسـت     جهت

تـوان بـه عنـوان رويكـردي التقـاطي، بـا        كه آن را مي
ــايي در فلســفه وجــودي  ريشــه  .در نظــر گرفــت 3ه

فـردي و روان  گشتالت درماني، دانش روانكاوانه، بين 
كند و روش كاري است كـه بـه    پويشي را تركيب مي

مراجـع، آگـاهي و   / از رابطه درمانگر 4اي طور خلاقانه
 5يـانتف و يـاكوبس  .(كنـد  آزمايش كردن استفاده، مـي 

 كي ـ يدرمان گشتالت). 2010 6، به نقل از ليزا،2005،
 يوجـود  كـرد يرو بـر  يمبتن ـ و يشناس داريپد روش
 انســان، تجــارب ماننــد يلعــوام يرو بــر كــه اســت

 زمان تجارب نييتع يبرا آنها ييتوانا افراد، تيولؤمس

                                                            
1 . Lin etal 
2 . Brownell 
3 . philosophy of Existentialism 
4 . Inventiveness 
5 . Yontef & Jacobs 
6  . Liza 

. كنـد  يم ـ دي ـتاك درمانگر و مراجع تجارب زين و حال
 و گـران يد از فـرد  يآگـاه  كـرد، يرو ني ـا يكل هدف
 ميسـه  او تيشخص ـ يري ـگ شـكل  در كه است طيمح
       . اند بوده

 ـ يمناسـب  مـرز  وجود لزوم به يدرمان گشتالت  نيب
 اخـتلال  از يريشـگ يپ و يآگـاه  يبـرا  گرانيد و فرد
 بـه  يدرمـان  كـرد يرو نيا در رشد .است معتقد يروان
 سـمت  بـه  يط ـيمح يهـا  تي ـحما از حركـت  يمعنا
 يآگاه واسطه به مراجعان. است يشخص يها تيحما
 تجـارب  ريتفس ـ و ريتعب به خود، تجارب لحظه لحظه
 بـه تجر دوبـاره  بـا  مراجعان. پردازند يم خود تيوضع

 گذشــته، دردنــاك يهــا تيــموقع و مشــكلات كــردن
 حـال  زمـان  كاركرد كه را خود گذشته ناتمام يكارها
 رســانند يمــ اتمــام بــه اســت، كــرده مختــل را آنــان

در تحقيقات چندي اثربخش بودن  ).1383 نژاد، ينواب(
شناسي بررسي  اين رويكرد بر متغيرهاي مختلف روان

  :است شده
كـه بـا   ) 1388(اران پژوهش يوسفي و همكنتايج 

درمانگري و گشتالت درمانگري در  هدف مقايسه معنا
هاي پرخاشگري، افسردگي و اضـطراب   كاهش نشانه

 ،نفـره صـورت گرفـت    90دانشجويان در يك نمونـه  
نشان داد كه معنادرمانگري و گشـتالت درمـانگري در   
ــاداري   درمــان اضــطراب و پرخاشــگري تفــاوت معن

ي در درمـان افسـردگي از   نداشتند؛ امـا معنادرمـانگر  
  . بودثرتر ؤمگشتالت درمانگري 

) 1389(همكـاران   و در پژوهشي ديگر كه بهرامي
با هدف بررسي اثربخشي گشتالت درماني بـر عـزت   
نفس، افسردگي و احسـاس تنهـايي در زنـان مطلقـه     

نتايج نشان داد كه گشـتالت درمـاني بـه     ،انجام دادند
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يي، و نيـز  شيوه گروهي باعث كـاهش احسـاس تنهـا   
 افزايش عزت نفـس زنـان مطلقـه گـروه آزمـايش در     

در  ،همچنــين. مقايســه بــا گــروه كنتــرل شــده اســت
كــه بــا هــدف ) 1974( 1و همكــاران پــژوهش آدســو

گيري  بررسي اثربخشي آموزش رشد شخصي با سويه
نفره كـه در   36گشتالتي بر عزت نفس در يك نمونه 

شـتند،  نفـري آزمـايش و كنتـرل قـرار دا     18دو گروه 
انجام شد نتايج نشان داد كه عزت نفس افـراد گـروه   

  .گرديدبيشتر آزمايش به نحو معناداري از گروه كنترل 
كــه بــا  )1990(  2ريچـارد  در پـژوهش اوليــري و 

 ــ ــدف ت ــوزشأه ــم،    ثير آم ــر خش ــتالتي ب ــاي گش ه
پذيري و عزت نفس در دو گروه آزمايش و  وليتؤمس

 ،صـورت گرفـت   ،نفر بود 7كنترل كه تعداد هر گروه 
نتـــايج نشـــان داد كـــه كـــاهش خشـــم، افـــزايش  

پذيري و عزت نفس در ميان گروه آزمايش  وليتؤمس
 3ريســه .به طور معناداري بيشتر از گروه كنترل بود

 ،گشتالت درماني كه در بررسي خود دريافت) 2000(
 مبتلا بـه ايـدز  ثر در كاهش تنهايي افراد ؤرويكردي م

پيونـد بـا ديگـران رنـج      ، كه از تنهـايي و نبـود  است
  .برند مي

ــارتينز  ــه م ــي ك ــدف  ) 2002(  4در پژوهش ــا ه ب
اثربخشي بازي نقش در رويكرد گشـتالت درمـاني در   

نفري كه به  24درمان رفتارهاي فوبيك در يك نمونه 
هــاي آزمــايش و كنتــرل  صــورت تصــادفي در گــروه

به اين نتايج دست يافت  ،گزين شدند، انجام داد جاي
رمــاني در كــاهش رفتارهــاي فوبيــك كــه گشــتالت د

بــا برگــزاري ) 2008(  5شــچتر. معنــادار دارد يثيرأتــ
                                                            
1 . Adesso etal 
2 . Oleri & Richard 
3 . Hariss 
4 . Martinez 
5 . Schechter  

افـزايش خودآگـاهي و    بـراي كارگاه گشتالت درماني 
لفـه  ؤدلسوزي افراد، نشان داد كـه افـزايش ايـن دو م   

موجب افزايش عشق و اميد و كاهش پرخاشگري در 
در بررسـي  ) 2008(  6ياكوبس و ريلـي . شود افراد مي

ــور ــاهش  م ــاني در ك ــر گشــتالت درم ــابي اث دي ارزي
اضطراب و پرخاشگري نشـان داد كـه ايـن روش در    

  .داشته است يها اثر معنادار كاهش نشانه
نيز در پژوهش خود بـه ايـن نتيجـه    ) 2008( 7دانا

هاي كامل و متناوب همانند  دست يافت كه درمانگري
گشــتالت درمــاني افســردگي و اضــطراب را كــاهش 

  .دهد مي
ه بــر رويكــرد گشــتالت درمــاني، رويكــرد  عــلاو
نيز به دليل تاكيـدي كـه بـر نقـش      8رفتاري -شناختي
توانـد در بهبـود    مـي  ،ها و افكار بر رفتار دارد شناخت

درمـان  . ابراز وجود افراد داراي نقـش مـوثري باشـد   
رفتــاري، يــك روان درمــاني ســاختاري و  -شــناختي

هـا و   مشاركتي است كه بر پيوند بـين افكـار، هيجـان   
ــار در اخــتلال ــد دارد  رفت ــي تاكي ــاي روان ــك و ( ه ب

  ).1389 و همكاران ، به نقل از چوپاني19949ويشار
 نانهيخوشب اريبس يديد ،يرفتار -يشناخت كرديرو

 در ثرؤم ـ مـداخلات  بـراي  كـاوش  مـورد  در مثبت و
 توان يم كرديرو نيا از .دارد انسان يها رنج يفراخوان

 تيجنس ـ و هـا  ييتوانا با ،يسن يها رده در افراد يبرا
 يهـا  نهيش ـيپ با گوناگون يها نژاد يبرا زين و مختلف،
). 2003، رمـر  و وورل( كرد استفاده متفاوت يفرهنگ

 و نـامعقول  يهـا  شـناخت  يرفتـار  -يشناخت دكريرو
 يجانيه نديناخوشا حالات در كه را يمنف يها هيفرض

                                                            
6 . Jacobus & Reilly  
7 . Dana  
8 .  cognitive- behavioral therapy 
9 . Beck & Weishaar 
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 واماسـا، يآ و سيه ـ. (كشـند  يم چالش به ،دارند نقش
2006.(  

در تحقيقــات خــود ) 2001( 1و همكــاران يانــگ
ماننـد جـرات    ،رفتاري -نشان دادند كه فنون شناختي

كسب  برايورزي يا فنون آرميدگي در كمك به افراد 
در . اسـت ثر ؤهاي روزمـره م ـ  دوباره كنترل بر فعاليت

بـا  ) 2003( 2و همكـاران  هـاپس   پژوهشي كه توسـط 
فتاري بـر  ر -هدف بررسي اثربخشي رويكرد شناختي

كاهش احساس تنهايي افـراد بـا معلوليـت جسـماني     
از مـداخلات   پـس انجام گرفت، نتايج نشـان داد كـه   

احساس تنهـايي   كمتر رفتاري افراد -رويكرد شناختي
  .كردند مي

از درمــان شــناختي رفتــاري ) 2010( 3لـو و چــان 
نتـايج  . گروهي براي درمان اضطراب اسـتفاده كردنـد  

ادگـروه آزمـايش در مقايسـه بـا     آنها نشان داد كـه افر 
هم از نظر آمـاري و هـم از نظـر بـاليني      ،گروه كنترل

انـد و ايـن    بهبود معناداري در ميزان اضـطراب داشـته  
از درمان هم پابرجـا   پسنتيجه در سه ماه و شش ماه 

 بــرايدر تحقيقــي ) 2011(4و همكــاران گيليــام .بــود
 رفتاري گروهي بر اختلال -بررسي اثربخشي شناختي

به ايـن نتيجـه دسـت يافتنـد كـه اسـتفاده از        5احتكار
هـاي ايـن    رفتاري بر كاهش نشـانه  -رويكرد شناختي

  .    ثر بوده استؤاختلال م
اثربخش  براي) 2011( 6در فراتحليلي كه اوزبساي

رفتـاري بركـاهش    -اثربخش بودن رويكـرد شـناختي  
انجـام   آميز در كودكان و نوجوانان خشونترفتارهاي 

                                                            
1 . Young etal 
2 . Hopps etal 
3 . Lau & Chan 
4 . Gilliam etal 
5 . hoarding disorder 
6 . Özabacı 

كار پژوهشـي نشـان داد    240يل حدود نتايج تحل ،داد
آميـز   كه اين رويكرد بـر كـاهش رفتارهـاي خشـونت    

تحقيقي را ) 2007( 7ويل و ژنه كيس. ثر بوده استؤم
درمـاني و   -را به منظور بررسـي اثربخشـي شـناخت   

گشتالت درماني بر ابـراز وجـود زنـان داراي نـاتواني     
بـه ايـن نتيجـه رسـيدند از     آنهـا   .جسمي انجام دادند

ها  محدوديت ،زنان داراي معلوليت جسمي ايي كهآنج
اسـتفاده از   ،كنند را بيشتر به صورت واقعي تجربه مي

اين دو رويكرد درماني، بر افزايش ابـراز وجـود آنهـا    
  .ثر بوده استؤم

 بــراي) 2010(در تحقيقــي ديگركــه آدام ريتــا   
 -اثربخش بودن مداخلات گشتالت درماني و شناختي

ثر بـودن  ؤيسه آن دو در ميزان مرفتاري گروهي و مقا
بر ابراز وجود و عـزت نفـس زنـان داراي معلوليـت     

بـه ايـن نتيجـه دسـت يافـت كـه        ،جسمي انجـام داد 
رفتـاري هـيچ كـدام بـر      -گشتالت درماني و شناختي

ابراز وجود و عزت نفس گروه مستقل تاثير معناداري 
بين اين دو درمان  نداشته است و تفاوت معناداري نيز

  .          شدثر بودن يافت نؤيزان مدر م
آنهـا در   بيشـتر كـه   - با مطالعه تحقيقات گذشـته 

ايـن نكتـه    - خارج از كشـور صـورت گرفتـه اسـت    
حاصل مي شـودكه دو رويكـرد گشـتالت درمـاني و     

رفتاري در بهبود بسياري از مسـائل روانـي    -شناختي
امـا از آنجاكـه در ايـران     ،گذار بوده اسـت  تقريبا تاثير

قيقات محدودي در زمينه گشـتالت درمـاني و نيـز    تح
 -مقايسه اثربخشي اين رويكرد بـا رويكـرد شـناختي   

، اسـتفاده شـده  رفتاري كه به طور وسيعتري در ايران 
محققان در اين تحقيق قصـد دارنـد    انجام شده است،

                                                            
7 . Vail & Xenakis 
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ميزان اثربخش بودن هر كدام از اين دو رويكرد را بـر  
دوره راهنمــايي  آمــوزان افــزايش ابــراز وجــود دانــش

در ميـزان   را اين دو رويكـرد كرده، تحصيلي ارزيابي 
  .مقايسه كنند با يكديگر اثربخش بودن

  
هـاي ابـراز    چنين فرض گرديد كـه بـين ميـانگين   

رفتـاري   –درمان، شناختي  –گروه گشتالت  3وجود 
 .و كنترل تفاوت وجود دارد

 روش

آموزان  جامعه آماري اين پژوهش شامل كليه دانش
. سر مقطع راهنمايي شهرسـتان شـهريار بـوده اسـت    پ

اي بــوده  اي تــك مرحلــه گيــري، خوشــه روش نمونــه
بدين صـورت كـه از بـين مـدارس راهنمـايي       ؛است

ــادفي   ــه روش تص ــهريار ب ــتان ش ــه  دوشهرس مدرس
سـپس آزمـون ابـراز وجـود گمبريـل و      . انتخاب شد

و بــر  شــد در ايــن دو مدرســه اجــرا) 1975( ريجــي
آموزي كه ابـراز   دانش نفر 30ن آزمون اساس نتايج اي

به تصادف انتخاب و بـه طـور    ،وجود كمتري داشتند
تصــادفي در ســه گــروه گشــتالت درمــاني، شــناختي 

تعداد اعضـاي هـر   ( رفتاري و كنترل جايگزين شدند
جلسـه   8سپس گروه اول به مدت ). نفر بود 10گروه 

اين گـروه  . در جلسات گشتالت درماني حضور يافتند
ســاعت در جلســات  2جلســه بــه مــدت  1اي  ههفتــ

 ،بـه طـور كلـي   . كردنـد  گشتالت درماني شـركت مـي  
ــتالتي   ــان گش ــد    8درم ــول انجامي ــه ط ــه ب در . هفت

كنندگان كارهاي ناتمام را  هاي گشتالتي شركت تمرين
دادنـد، نحـوه مواجـه شـدن بـا       مورد توجه قـرار مـي  

و به طرف كامـل كـردن آن    آموختند مينيازهايشان را 
 ،در ايــن جلســات. رفتنــد ازهــاي ناتمــام پــيش مــيني

وليت ؤشــدند كــه مســ كننــدگان ترغيــب مــي شــركت

در . نـد شكار و پنهانشان را بـر عهـده بگير  رفتارهاي آ
افـزايش ميـزان ابـراز    بـراي  جلسات گشتالت درماني 

وجود افراد از فنون بازي نقـش، گفتگـو بـا صـندلي     
دلي هاي آرميدگي، واژگون سازي و صن خالي، تمرين
در ايـن تحقيـق، گشـتالت درمـاني      .دش ـداغ استفاده 
پـذيري   وليتؤاي بـر خودآگـاهي و مس ـ   تمركز عمده

  .داشت
گـروه آزمايشـي دوم در جلسـات     ،در همين زمان
كردند كه تعـداد   رفتاري شركت مي -رويكرد شناختي

هــدف از . و زمـان جلســات آن مثـل گــروه اول بـود   
كـاوش  ) رفتـاري  -درمـان شـناختي  (1CBTمداخلات

الگوهاي فكري و عقايدي بود كه افـراد همـراه خـود    
داشــتند و بــه رفتارهــاي ناســازگار و نيــز تصــورات  

جلسـات  . شـد  مـي  منجـر  نادرست در مورد خودشان
CBT در مرحله نخسـت اعضـا بـا     :سه مرحله داشت

شدند  يكديگر آشنا و به سوي فرايند گروه هدايت مي
ر مرحلـه دوم  د. دنـد كر و انسجام گروهي را ايجاد مي

امكان ارزيابي و سنجش نحوه كسـب شـدن اهـداف    
ثر و غيـر مـوثر   ؤزا و تمايز بين راهكارهـاي م ـ  آسيب

مشخص شد و نيز ساختار شناختي بر اسـاس نظريـه   
A- B- C    در مرحلـه آخـر  .الـيس توضـيح داده شـد، 
ــا بتواننــد  يهــا فرصــت ــراي اعضــا فــراهم شــد ت ي ب
روزمـره   هاي جديد تفكر و عمل را به زنـدگي  روش
وليت پـذيري  ؤمثـل ترغيـب مس ـ  ( نتقال دهنـد خود ا

ها  تمرين موقعيت برايفراهم كردن زماني  و شخصي
ابـزار سـنجش در ايـن پـژوهش،     ). در دنياي واقعـي 

ــي   ــل و ريج ــود ورزي گمبري ــراز وج ــنامه اب  پرسش
)Gambril & Rigi) (1975 (بود.  

                                                            
1 . cognitive_ behavioral tehrapy 
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  :شرح مختصر جلسات گشتالت درماني

  :جلسه اول

 و اصول كردن روشن گر،يكدي با گروه رهبر و اعضا ييآشنا به لاو جلسه در
 حيتوض آن، به مربوط يراهكارها و يدرمان گشتالت كرديرو يكارگروه مقررات

 يرفتارها با وجود ابراز رفتار نيب تفاوت انيب و آن ديفوا ، وجود ابراز مفهوم دادن
 از كي هر از ،اول جلسه فيتكل يبرا .شد پرداخته گروه رهبر لهيوس به گريد

 دفاع خود حقوق از نتوانستند آن در كه را ييها تيموقع شد خواسته گروه ياعضا
  .كنند مشخص ،ندادند نشان وجود ابراز خود از نكهيا اي و كنند

  :جلسه دوم و سوم

 ،»يفرافكن يباز« فنون اعضا، فيتكل به يدگيرس ار پس سوم و دوم جلسات در
 اندازه اعضا، يشخص احساسات ييشناسا يبرا »تمامنا كار«  و ،»يخال يصندل«

 به مارانيب يجانيه برونداد اندازه و گذشته روابط در آنها شده يگذار هيسرما يژانر
 در آميز جرات يرفتارها دادن انجام جهت در يفيتكال ،جلسه انيپا در. آمد در اجرا

  شد داده اعضا به درمان جلسه از رونيب

  :و پنجم جلسه چهارم

 يصندل« فنون ن،يشيپ نشست فيتكال به يدگيرس از پس پنجم و چهارم جلسات رد
 كنار در بتوانند اعضا تا شد اجرا گروه ياعضا انيم در »تيولؤمس فرض« و »داغ

 عنوان به ،انيپا در. ندرينپذ را گرانيدل نامعقو يها ارزش خود، يها ارزش شناخت
 به مثبت يها گفته ،نهيآ نيتمر از دهاستفا با و روز هر شد خواسته اعضا از فيتكل
 مختلف يها گستره در اهدافشان از ييها هينما نمودن فراهم از پس و نديبگو خود
  .درنيبگ نظر در آنها از كي هر به دنيرس يبرا را گام به گام يطرح ،يارتباط

  :و هفتم جلسه ششم

 آنها كردن الفع منظور به گروه، ياعضا فيتكال به يدگيرس از پس جلسات نيا در
 »يساز واژگون« راهكار از ،يارزش كم احساس با مبارزه و ياجتماع يها تيموقع در
 دبخشيام جملات گفتن جلسه در اعضا فيتكل. شد استفاده »شيآزما و نيتمر« و

  .بود ياجتماع تيموقع كي در دلخواه نقش يفايا و ندهيآ درباره مثبت

  :جلسه هشتم
 يبند جمع به گروه ياعضا و رهبر اعضا، فيتكال به يدگيرس از پس جلسه نيا در

 پس گروه ياعضا از انيپا در و پرداختند گروه در هشد انجام يكارها و ها گفته
  .اجرا شد آزمون

 
 
  
  
  
  
 



  
  1391پاييز و زمستان  ،)3(پياپي، دوم، شماره دومسال هاي علوم شناختي و رفتاري،  پژوهش/ 8

  
 

 

  :رفتاري -شرح مختصر جلسات شناختي

  :جلسه اول

 كـرد يرو يكـارگروه  مقررات و اصول كردن روشن گر،يكدي با گروه رهبر و اعضا ييآشنا به اول جلسه در
 ـ تفاوت انيب و آن ديفوا ، وجود ابراز مفهوم دادن حيتوض آن، به مربوط يراهكارها و يرفتار -يشناخت  نيب
 ـ هر از ،اول جلسه فيتكل يبرا .شد پرداخته گروه رهبر لهيوس به گريد يرفتارها با وجود ابراز رفتار  از كي
 ـ و كنند دفاع خود حقوق از نتوانستند آن در كه را ييها تيموقع شد خواسته گروه ياعضا  خـود  از نكـه يا اي
  .كنند مشخص ،ندادند نشان وجود ابراز

  :جلسه دوم

ها و نير نقاط ضعف خود به بحث  از اعضا خواسته شد كه در مورد توانايي ،پس ار بررسي تكليف داده شده
باره ارتباطات و مشكلات عادي و در نيز اري اعضا ارتقا يابد ويدر اين جلسه سعي شد كه خودهش. بپردازند

ها ممكن است بر رفتارهاي مـا داشـته    تاثيري كه افكار و شناخت هرابدر ،همچنين .روزمره افراد صحبت شد
هـاي معيـوبي    تكليفي در جهت شناسايي موقعيت هايي كه اعضـا در آن شـناخت  همچنين . بحث شد ،باشد
  .داده شد ،دارند

  :جلسه سوم

الـيس   A-B-Cو همچنـين الگـوي    اده شده در مورد ساختار شـناختي بحـث شـد   پس از بررسي تكليف د
را همچنين در مورد افكارخودكاري كه بك مطرح كرده و ممكن است رفتارهاي اعضـا  .توضيح داده داده شد

در پايان جلسه از هر يك از اعضا خواسته شد طبـق مـدل الـيس    . تحت تاثير قرار دهند توضيحاتي داده شد
  .شناسايي كند ،دنشو ز باورها و افكار خود را كه مانع از ابراز وجود ميمورد اپنج 

جلسه 
  :چهارم

فـن  از . هـاي مخـرب ايـن افكـار را درك نماينـد      تكليف جلسه قبل مرور شد و به افراد كمك شد كه جنبه
اي ه ـ هاي اجتمـاعي اسـتفاده و نيـز بـه توسـعه روش      در ارتباط با موقعيتهيجاني  -تصوير پردازي عقلاني

منفي  هاي ها و الگوهاي فكر كردن و مديريت سازگاري با هيجان بر روش همچنين به پرداخته شد سازگاري
  . و آموزش نحوه جايگزيني رفتار لذت بخش و تفكر سازگار با آنها پرداخته شد

  :جلسه پنجم

 و يخـوان  ذهـن  شـده،  يقطب تفكر( يجرات يب به منجر يشناخت يخطاها از مورد سه فيتكل يبررس از پس
 مقابلـه  يهـا  راه سپس و پرداختند خطاها نيا مورد در خود تجربه انيب به اعضا و شد يبررس) زدن برچسب

 كـه  را ياجتمـاع  يهـا  تي ـموقع كـه  شد داده فيتكل اعضا به ،جلسه انيپا در. شد داده ميتعل اعضا به آنها با
  .ندينما ييشناسا را، دارندترس  جراتمند يرفتارها ارائه از ترس اعضا

 :جلسه ششم
 سـرزنش  مـورد  در زي ـن و شد بحث روزمره تعارفات مبادله يها وهيش يرو بر نيتمر فيتكل يبررس از پس
 در يف ـيتكل اعضـا  بـه  جلسه انيپا در. شد انجام گروه رهبر و اعضا نيب در ييگفتگوها افراد يدرون يها هگر

  . ديگرد ارائه روابطشان در رومندين يانيب خود دادن نشان و گرانيد با گفتگو كردن آغاز مورد

  :جلسه هفتم
 يهـا  مهـارت  و مناسـب  يهـا  پاسـخ  ارائه و كردن تقاضا به مربوط يها نيتمر اعضا ف،يتكل يبررس از پس

 به حمله جهت در ييها نيتمر زين و. كردند اجرا يگروه جلسه در را يومنف مثبت احساسات ابراز به مربوط
  .ديگرد يطراح ها تيموقع نيا در آنها شرم يها احساس

جلسه 
  :هشتم

پس از بررسي تكليف، افراد مـروري مختصـر بـر جلسـات درمـان داشـتند و در ايـن جهـت بـه يكـديگر           
هايي در جهت نحوه انتقال يافته ها به خارج از محيط گروه ارائـه   آموزش ،در ضمن. دادند بازخوردهايي مي

  .در پايان پس آزمون اجرا شد. گرديد
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  :ار پژوهشابز
  :پرسشنامه ابراز وجود گمبريل و ريجي

پرسشنامه ابراز وجود بر اساس آزمون ابراز وجود 
مـاده   40تهيه شده و داراي ) 1975( گمبريل و ريجي

عـدم   علـت كه در برخي از مـواد آن بـه    استاصلي 
تطابق با فرهنگ ايراني، تغييراتي در آن داده شده و به 

آزمون موقعيتي را كـه   هر ماده. سوال رسيده است 22
از  .دهـد  نشـان مـي   ،ورزي است تأمستلزم رفتار جر

شـود كـه بـراي پاسـخ دادن بـه       آزمودني خواسته مي
 بنـدي پـنج   ها بر حسـب يـك مقيـاس درجـه     پرسش
از نظر ميزان پايـايي، همبسـتگي    .اي عمل نمايد گزينه

بـار  . دارد وجودهاي آزمون با يكديگر  بالايي بين ماده
درصـد   70تـا   39هاي مختلف آزمون بين  عاملي ماده

ضريب پايايي توسـط گمبريـل و   . گزارش شده است
ماده  18پس از حذف .گزارش شده است 81/0ريجي 

ضريب پايـايي توسـط    ،و هماهنگي با فرهنگ ايراني
 40پژشكي تهران بر روي  شهره آملي در انستيتو روان

 روز، 25آموز دختر راهنمايي بـا فاصـله زمـاني     دانش
، و همكـاران  بـه نقـل از محمـودي   ( تعيين شد 82/0

روايــي آن از نظــر اســتادان دانشــگاه علامــه  ). 1383
هـاي ايـن    روايي عاملي مـاده  طباطبايي تهران تاييد و

بهرامي، (گزارش شده است  75/0تا  39/0بين  آزمون
ضريب آلفاي كرونباخ بـراي تحقيـق حاضـر    ). 1375

  .بر آورد شده است 80/0
ــراي ــ ب ــل دادهتجزي ــار   ه و تحلي ــا در ســطح آم ه

بـر آورد تفـاوت    براياستنباطي از تحليل كوواريانس 
بـراي   LSDهـا، و نيـز از آزمـون تعقيبـي      بين گـروه 

  .ها استفاده شده است مقايسه زوجي ميانگين
  

  ها يافته
  :هاي توصيفي داده) الف

نفـر بـوده اسـت كـه      10ها  تعداد هر يك از گروه
هـر   هـاي  هدارد و واريانس نمرميانگين، انحراف استان

  .ارائه شده است 1ها در جدول  يك از گروه
  

  هاي مورد مطالعه هاي آماري گروه شاخص. 1جدول
 واريانس انحراف استاندارد ميانگين تعداد ها گروه

 77/39 30/6 00/52 10 پيش آزمون گشتالت درماني

 71/26 16/5 60/69 10 پس آزمون گشتالت درماني

 87/7 80/2 90/50 10 ن شناختي رفتاريپيش آزمو

 45/8 90/2 30/65 10 رفتاري -پس آزمون شناختي

 01/14 74/3 70/51 10 پيش آزمون گروه كنترل

 17/32 67/5 80/56 10 پس آزمون گروه كنترل
  

ميانگين پس آزمون هر كـدام   1با توجه به جدول 
 ،ها نسبت به پيش آزمون افزايش يافتـه اسـت   از گروه

هاي گشتالت درماني  ما اين افزايش ميانگين در گروها
و شناختي رفتاري نسبت به گروه كنترل بيشـتر بـوده   

پـيش   هاي هميانگين نمر ،با توجه به اين جدول. است
آزمون و پس آزمون براي گروه گشـتالت درمـاني بـه    

 -براي گـروه شـناختي   60/69، 00/52 ب برابر باترتي
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، 70/51و براي گـروه كنتـرل    30/65، 90/50رفتاري 
  . بوده است 80/56

 -با توجه به اينكه طرح تحقيق از نوع پيش آزمون
كنترل اثـر   براي ،پس آزمون با گروه كنترل بوده است

 :پيش آزمون از تحليل كوواريانس استفاده شده است
  

  ها در ميزان ابراز وجود تحليل كوواريانس گروه. 2جدول

  توان آزمون  اندازه اثر  F P  ميانگين مجذورات  درجه آزادي  مجموع مجذورات  منابع تغيير

  12/0  02/0  42/0  650/0  78/14  1  78/14  پيش آزمون
  1  68/0  01/0  25/18  13/415  2  27/830  ها بين گروه
          74/22  26  31/591  ها درون گروه

            29  700/1454  كل
  

يل از تعـد  پـس دهـد كـه    نشان مي 2نتايج جدول 
هـا   پيش آزمون، تفاوت معناداري بين گـروه  هاي هنمر

 يعنــي آزمــايش تاثيرگــذار بــوده اســت ؛وجــود دارد
)01/0p<.(   

هـا در پـس آزمـون     با توجه به اينكه تفاوت گروه
بــراي  LSDاز آزمــون تعقيبــي  ،معنــادار بــوده اســت

ها استفاده شد كه نتايج  مقايسه زوجي تفاوت ميانگين
  .اده شده استنشان د 3آن در جدول

  

  ها براي مقايسه زوجي ميانگين LSDآزمون . 3جدول 
 P خطاي استاندارد هاي تعديل شده ميانگين ها گروه

 01/0 11/2 11/51 80/52  كنترل                              گشتالت درماني

 01/0 11/2 88/53 80/52 رفتاري -كنترل                               شناختي

 05/0 11/2 88/53 11/51 رفتاري -شتالت درماني                   شناختيگ
  

  

  ها مقايسه ميانگين تعديل شده گروه. 1نمودار

فرضيه اول تحقيق اين بـوده اسـت كـه گشـتالت     
ميزان ابراز وجود را به طور معناداري  ،درماني گروهي
تفـاوت   3با توجه به جدول شماره . افزايش مي دهد

وه كنتـرل و گـروه گشـتالت درمـاني در پـس      بين گر
بنابراين، فرضيه اول تحقيق . آزمون معنادار بوده است

فرضيه دوم تحقيق اين بوده ). ≥01/0P(شود  ميتاييد 
ميزان ابراز  ،رفتاري گروهي -است كه درمان شناختي

با توجـه  . وجود را به طور معناداري افزايش مي دهد
وه كنتـرل و گـروه   تفاوت بين گـر  3به جدول شماره 
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. رفتاري در پس آزمون معنادار بـوده اسـت   -شناختي
شــود  مــياييد ـفرضــيه دوم تحقيــق نيــز تــ ،بنــابراين

)01/0P ≤.(     فرضيه سوم تحقيق اين بـوده اسـت كـه
بين ميزان اثربخش بودن گشتالت درمـاني گروهـي و   

رفتـاري گروهـي در افـزايش ابـراز      -درمان شـناختي 
با توجه بـه جـدول    .ود داردوجود تفاوت معنادار وج

ــان   3شــماره  ــاني و درم ــين گشــتالت درم ــاوت ب تف
 يرفتـاري در ميـزان ابـراز وجـود معنـادار      -شناختي

بنــابراين، فرضــيه ســوم تحقيــق تاييــد . نبــوده اســت
  . )P≤05/0(شود نمي

  

  گيري بحث و نتيجه
بررسي مقايسه اثربخشي  ،هدف از پژوهش حاضر

رفتـاري   -شناختي گشتالت درماني گروهي و رويكرد
آمـوزان دوره   گروهي بر افزايش ابراز وجود در دانش

نتـايج پـژوهش نشـان داد كـه     . راهنمايي بوده اسـت 
استفاده از رويكرد گشتالت درماني ميزان ابراز وجـود  

و  هـاي هيـوز   اين نتيجـه بـا يافتـه   . دهد را افزايش مي
، لايون )1979(3، كاون)1986(2، آلن)2003(1همكاران
، )1974(، آدسو، هانسون، و هاندري )1991(4و شرود
ياكوبس  ،)2008(شچتر ) 2008(، دانا )2002(مارتينز 
 هـاي آدام ريتـا   همخـوان و بـا يافتـه   ) 2008(و ريلي 

  .استناهمخوان ) 2010(
 در ايران تحقيقي كه مسـتقيما اثربخشـي گشـتالت   

يافـت   ،درماني بر ابراز وجود را مطالعـه كـرده باشـد   
هـا در ايـران اثربخشـي     شـتر پـژوهش  بي. اسـت  نشده

مانند عـزت نفـس،    ،گشتالت درماني را بر متغيرهايي
كه همواره از تاثير  اند خشم، و افسردگي ارزيابي كرده

از ايـن  . داردمعنادار رويكرد گشتالت درماني حكايت 
                                                            
1 . Hughes etal  
2 . Allen 
3 . Coven 
4 . Livneh & Sherwood 

، يوسـفي و  ) 1387(پـور   زال تـوان بـه   تحقيقات مـي 
اشـاره  ) 1389(وهمكـاران   بهرامي، )1388(همكاران 

عزت نفس بالا و خشـم و افسـردگي    كه از آنجا. كرد
ــراز وجــود  لفــهؤكــم از م ــدل( اســتهــاي اب و  آرين
، )1385 و همكاران ، به نقل از رحيمي1991همكاران

توان با ايـن تحققيـات نيـز     نتيجه تحقيق حاضر را مي
  . همخوان دانست

گشـتالت   كـه  تـوان گفـت   در تبيين اين يافته مـي 
هـاي   اد كمك مي كند تا از سـطح بـازي  درماني به افر

هـاي شـناخته شـده فراتـر      ها، و لايه خودفريب، دفاع
آنها را به نشان دادن احساسـاتي   ،روند و بدين منظور
انـد، تشـويق    اي مستقيم تجربه نشده كه هرگز به گونه

هاي  بر پايه رويكرد گشتالت، شخص با تجربه. كند مي
هــايي را  رزشهــاي افــراد ديگــر، ا زنــدگي و ديــدگاه

خواهد با استفاده از آنها زنـدگي   كند كه مي دروني مي
كند و گمان بـر ايـن اسـت كـه وقتـي منـابع درونـي        

كارايي و توانـايي او از حـد    ،شخص به جنبش درآمد
ــد     ــر خواه ــدگي فرات ــكلات زن ــا مش ــدن ب ــار آم كن

، ترجمـه شـاهي    5،2000گلدنبرگ و گلـدنبرگ (رفت
  ). 1389بندي،  برواتي و نقش

تـوان خـودگرداني    ز طريق گشتالت درمـاني مـي  ا
. تسـهيل كـرد   ،كه ابراز وجود پـايين دارنـد   را افرادي

 ،فردي كه بتواند زندگي و كارهاي خود را اداره كنـد 
كنـد و اعتمـادش بـه توانـايي      ت بيشتري پيدا ميأجر

ــي ــاني . شــود خــودش بيشــتر م روش گشــتالت درم
ت تكميل تواند مراجع را به تكامل و تلاش در جه مي

گيري كاهش  كارهاي ناتمام سوق دهد و با اين جهت
در احساسات منفي افـراد كـم جـرات     را چشمگيري

مضـطرب   افراد كم جرات معمولا. خواهيم بودشاهد 
اضـطراب   ،طبق ديدگاه گشـتالت درمـاني   هستندهم 

                                                            
5 . Goldenberg & Goldenberg 
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اكثر افـراد كـم    و شكاف بين زمان حال و آينده است
ارهايي كه نيازمند جرات از روابط اجتماعي و ساير ك

ــ هســتندجراتمنــدي  ــده باي ــد دو در آين  ،انجــام دهن
توانــد بــه  و همــين اضــطراب مــي هســتندمضــطرب 

در روش گشـتالتي بـا   . جراتي اين افراد كمك كند بي
افــزايش پيوســتار آگــاهي، برداشــتن ســدها در برابــر 
آگاهي، و كشاندن فرد به زمان حال اضطراب كـاهش  

ايـن   ،ايـن كـاهش اضـطراب   كند و به واسطه  پيدا مي
ي جراتمنـد بيشـتري از خـود    اتوانند رفتاره ـ افراد مي

تـوان گفـت كـه رويكـرد      مـي  ،در ضمن .نشان دهند
فرض «مانند  اي از فنون درماني دامنه گسترده گشتالت

، »2صـــندلي داغ«، »1صـــندلي خـــالي« ، »وليتؤمســـ
را در بافت گروهـي  » 4واژگون سازي« و »3كارناتمام«

 ـ به كـار مـي   رد و در ايـن فنـون همـواره تاكيـد بـر      ب
اسـت  پذيري، زمان حال و خـود مختـاري    وليتؤمس

و از آنجا كه افراد با ابراز ) 1389بهرامي و همكاران، (
وجود پايين از استقلال شخصي كمي برخوردارنـد و  

توانند در زمـان حـال زنـدگي     موارد نمي بيشترنيز در 
 ـ ؤكنند و يا مس  ه بگيرنـد عهـد ه وليت رفتار خـود را ب

ــدل( ــه نقــل از رحيمــي و 51991و همكــاران آرين ، ب
رسد با توجـه بـه مبـاني     به نظر مي .)1385همكاران، 

اين رويكرد  ،هاي ابراز وجود لفهؤگشتالت درماني و م
بتواند تاثير معناداري بر افـزايش ابـراز وجـود داشـته     

  .باشد
يافته اول تحقيق مبنـي بـر    ،طور كه بيان شد همان

دن رويكرد گشتالت درماني بر ميزان ابـراز  اثربخش بو
نـاهمخوان  ) 2010( با نتايج تحقيـق آدام ريتـا   ،وجود
در تبيين اين تناقض شايد بتوان گفـت از آنجـا   . است

                                                            
1 . empty chair 
2 . hot seat 
3 . unfinished business 
4 . reversal 
5 . Arrindell etal 

 يبزرگسـال  زنـان ) 2010(  كه نمونه تحقيق آدام ريتـا 
 شـده بـود، امـا   سوء استفاده جسمي  ند كه از آنهابود

پسر مقطع راهنمايي آموزان  نمونه تحقيق حاضر دانش
تفاوت در علت ها شايد به  ، علت تناقض يافتههستند

  . نمونه باشد
كه كاربرد رويكـرد  نتايج پژوهش حاضر نشان داد 

ميــزان ابــراز وجــود را بــه طــور  رفتــاري -شــناختي
فرضيه دوم تحقيق  ،بنابراين. دهد معناداري افزايش مي

ــي  ــد م ــز تايي ــردد ني ــه  . گ ــا يافت ــه ب ــن يافت ــاي  اي ه
، ورل و )2006(،7هيس و آيواماسـا ) 1988(6ستفسونا

اما با  ،همخوان است) 1992(9و دوتن) 2003( 8و رمر
  . يستهمخوان ن) 2010( 10هاي آدام ريتا با يافته

هـاي   تـوان گفـت در گـروه    در تبيين اين يافته مي
بـراي   هسـتند و رفتاري افراد بسـيار فعـال    -شناختي

آميـز از   تأها و بازي نقش رفتارهاي جر انجام تمرين
هـا،   د علاوه بـر ايـن تمـرين   نآمادگي كافي برخوردار

كند كـه   تعاملات در گروه، به اعضاي گروه كمك مي
هاي جديـد   و روش رفتارهاي جديدي را امتحان كنند

. هاي قديم به كار گيرنـد  به جاي روش را رفتار كردن
كنـد   تكاليف خـانگي بـه افـراد كمـك مـي      ،همچنين
ر ارتباط با رفتارهاي جراتمند اندازي جديد را د چشم

عـاملي ديگـر را كـه    ). 2010آدام ريتـا،  ( كننـد كسب 
 ،تبيين اين يافتـه مـورد بحـث قـرار داد     برايتوان  مي

هاي تغيير باورهاست كه در كاهش رفتاري كـم   روش
رفتـاري   -زيـرا رويكـرد شـناختي    ،جرات كابرد دارد

زا همچــون  هــاي تــنش اذعــان مــي كنــد كــه حالــت
اغلـب بـه    ،افسردگي و عـدم ابـراز وجـود   اضطراب، 

ــداوم و از راه    ــي، ت ــت و افراط ــر نادرس ــيله تفك وس

                                                            
6 . Stephenson 
7 . Hays & Iwamassa  
8 . Worell & Remer 
9 . Dutton 
10 . Adamrita 
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و  پـدرام ( يابـد  ها شدت مـي  تحريف در پردازش داده
 -از آنجا كه رويكرد هـاي شـناختي  ). 1389 همكاران

هاي مختلـف   روش ،رفتاري در طول جلسات درماني
ورد ثر در بروز رفتار را مؤافكار و عقايد غير منطقي م

افرادي كـه داراي ابـراز    ،بنابراين ،دهد چالش قرار مي
با آگاهي از اين افكار غير منطقي  هستند،وجود پايين 

و با جايگزين نمودن افكاري منطقـي بـه جـاي آنهـا     
تر عقايـد،   و راحت كنندتوانند جرات بيشتري پيدا  مي

  .هاي خود را بيان نمايند احساسات و خواسته
اعتقاد بر اين اسـت   ،رفتاري -در رويكرد شناختي

ــه ــده   بيشــتر ك ــاط نامي ــه مشــكلات ارتب ــواردي ك م
افـرادي كـه   . شوند، در واقع مشكل تفكـر هسـتند   مي
آور، عجيب و غريب، تكراري، يا متضاد  هاي ملال پيام

آور،  هـاي مـلال   كننـد، در واقـع شـناخت    را منتقل مي
ي يا متناقض خـود را آشـكار   رعجيب و غريب، تكرا

اگر به افراد كمك كنيم تـا شـيوه    بنابراين،. مي سازند
تر شود، از نظر شيوه تفكر ارتباط نيز  معقول شانتفكر

پروچاسـكا و نـوركراس،   ( تر خواهنـد شـد   ثمربخش
فرادي كه ابـراز  ا). 1389، ترجمه سيد محمدي، 2007

معمولا عقايدي نامعقول در مـورد   ،وجود پايين دارند
افـراد ممكـن اسـت    ايـن  . ارتباطات بين فردي دارنـد 

چندين عقيده نامعقول فهرست شده توسـط الـيس را   
مـورد احتـرام    هميشه بايـد «، مانند اينكه داشته باشند

. افكـار  گونـه و از اين » هرگز نبايد اشتباه كنم«، »باشم
زماني كه بر طبـق   ،رفتاري -در طي جلسات شناختي

به روشي منطقـي   ،شود اليس عمل مي A-B-Cالگوي 
رونـد و   ال مـي ؤو افكار غير منطقي زير س ـاين عقايد 

تـري را   اعضاي گروه با كمك درمانگر عقايد معقـول 
اين  ،در نتيجه. نمايند جايگزين اين عقايد نامعقول مي

توانند سالمتر رفتار كنند و با اعتماد به نفـس   افراد مي
زيـرا رفتـار متـاثر از     ،بيشتري ارتبـاط برقـرار نماينـد   

از شـركت در  پـس  رات افراد كـم ج ـ . شناخت است
دهند  رفتاري به خودشان اجازه مي -جلسات شناختي

نـد لازم  پذير نند، و اين فكر منطقي را مـي كه اشتباه ك
نيست كه هميشه مورد تاييد ديگران باشيم و اين طرز 

  .دهد ت بيشتري ميأفكر به آنها جر
ها نشان داد كه تفاوت معناداري بين ايـن دو   يافته

 ،گذاري وجـود نـدارد بنـابراين    تاثيررويكرد در ميزان 
تحقيقاتي كه ايـن دو  . شود فرضيه سوم تحقيق رد مي

بسـيار   ،باشـد  كردهرويكرد را به طور مستقيم مقايسه 
ها بـه   مقايسه يافته براي ،به همين دليل .محدود است

  .شود يك مورد مهم از اين تحقيقات اشاره مي
ــرين    ــلارك و گ ــق ك ــايج تحقي ــا نت ــه ب ــن يافت اي

كلارك و گـرين بـرگ   . نيستهمخوان ) 1986(1رگب
تكنيك گفتگـو بـا دو صـندلي    اثر بخشي دو ) 1986(
را با مهـارت حـل   ) رويكرد گشتالت درماني فني در(

در حـل  ) رفتـاري  -فني در رويكرد شـناختي (  مساله
) مرتبط با مهارت جرات ورزي(تعارضات بين فردي 

تحقيق  در اينكردند مرتبط با بي تصميمي را بررسي 
نفر به صورت تصادفي در سه گروه كنتـرل، حـل    48

) نفـر  16هـر گـروه   ( مساله و گفتگـو بـا دو صـندلي   
نتايج نشان داد كه هر چند مداخلات . جايگزين شدند

ثر بوده است، امـا  ؤه مدو گروه درماني بر متغير وابست
گفتگـو بـا دو   ( رويكرد گشتالت درمـاني  فن مرتبط با

داشته و اين تاثير نيـز از لحـاظ    يتاثير بيشتر) صندلي
  .آماري معنادار بوده است
در تبيين يافته خود ) 1986( كلارك و گرين برگ

اسـت،  بيان كردند هنگامي كه مسائل هيجاني مطـرح  
 ،رويكردهايي كه به احساسات توجه بيشـتري دارنـد  

نسبت به رويكردهاي شناختي از اثربخشـي بيشـتري   
 افتـه كـلارك و گـرين   در تببين تفاوت ي. ندبرخوردار

                                                            
1 . Clarke & Greenberg 
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تـوان گفـت    مـي با يافته پژوهش حاضر ) 1986( برگ
تنهـا از  ) 1986(كه در تحقيق كلارك و گـرين بـرگ   

يكي از فنون هر دو رويكرد استفاده شده و بـه نقـش   
قلـب   ،افكار معيوب در اختلالات رفتاري كه در واقع

. ، توجهي نشده اسـت استرفتاري  -رويكرد شناختي
اي فنـون مـرتبط بـا     از مجموعه ،ضراما در تحقيق حا

رفتـاري   -رويكردهاي گشـتالت درمـاني و شـناختي    
گـذار   استفاده شده است و افكار و عقايد معيوب تاثير

 -در رفتارهاي غير جراتمند، كه در رويكـرد شـناختي  
، بــه خــوبي نــدرفتــاري از اهميــت بــالايي برخوردار

پـس شـايد بتـوان گفـت كـه علـت       . اند شدهبررسي 
يافته پژوهش حاضر با يافته كـلارك و گـرين    تفاوت
  .استدر جامعيت فنون به كاربرده شده ) 1986( برگ

 ،از آنجا كه نمونه مورد بررسـي در ايـن پـژوهش   
بــه  انــد، آمــوزان پســر مقطــع راهنمــايي بــوده دانــش

تعمـيم   بـراي شـود كـه    پژوهشگران آينده توصيه مـي 
ن نمونه نتايج به جامعه بزرگتر از هر دو جنس به عنوا

همچنـين، بـا توجـه بـه اينكـه هـر دو       . كننـد استفاده 
رفتــاري در  -رويكــرد گشــتالت درمــاني و شــناختي

 ،افزايش ميزان ابراز وجود تاثير معنـادار داشـته اسـت   
كه در تحقيقات آتي خـود   شود به محققان پيشنهاد مي

گروه آزمايش  سهبه جاي داشتن دو گروه آزمايش از 
ضـر  ه آزمايش همانند تحقيق حادو گرو: استفاده كنند

ــايش از  ــون  باشــد و در گــروه ســوم آزم تركيــب فن
تـا   ،رفتاري استفاده شود -گشتالت درماني و شناختي

اين نتيجه حاصل شود كه آيا تركيب اين دو رويكـرد  
تر از به كـارگيري آنهـا بـه صـورت      تواند اثربخش مي

    جداگانه باشد يا خير؟ 
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