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  چکیده

گروهی مبتنی بر رویکرد وجودي و  ةثیر مشاورأاین پژوهش به منظور بررسی ت هدف:

آموزان پسر دبیرستانی در باروق انجام شد. رفتاري بر میزان کنترل خشم دانش -تی شناخ

آزمون با گروه گواه بود و پس -آزموناین پژوهش از نوع آزمایشی با طرح پیش روش:

نفر) بودند. از میان  367( آموزان مدارس متوسطه شهر باروقجامعه آماري شامل کلیه دانش

اي دو مدرسه انتخاب شد و با گیري خوشهستان از طریق نمونهمدارس پسرانه دوره دبیر

آموز را که کنترل خشم دانش 30)، 1986( اجراي پرسشنامه خشم چندبعدي سیگل

تري داشتند انتخاب و به صورت تصادفی در سه گروه جایگزین گردیدند. مشاوره  پایین

اجرا شد و روي  گروهی مبتنی بر رویکرد وجودي به مدت هشت جلسه روي یک گروه

اي رفتاري اجرا شد و گروه کنترل مداخله -گروه دیگر هشت جلسه رویکرد شناختی

و شفه،  چند متغیري یانسها با استفاده از آزمون تحلیل کووارداده ها:یافتهدریافت نکرد. 

انگیختگی، در متغیرهاي خشم کلی و خشم که داد نشان تجزیه و تحلیل شدند. نتایج تحلیل

رفتاري و کنترل با همدیگر تفاوت معناداري وجود  - هر سه گروه وجودي، شناختیبین 

انگیز، نگرش خشم هاي موقعیتلفهؤلفه خشم بیرونی، در مؤغیر از م .)p>01/0( دارد

رفتاري با گروه  -خصمانه و خشم درونی بین گروه وجودي با گروه کنترل و گروه شناختی

رفتاري  -هاي وجودي و شناختی، ولی بین گروهکنترل تفاوت معناداري وجود داشت
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گروهی مبتنی بر رویکرد  ة: مشاورگیرينتیجه. )p<05/0(تفاوت معناداري حاصل نشد.

  آموزان را کاهش داده است.رفتاري میزان خشم در دانش - وجودي و رویکرد شناختی 
  

  .رفتاري، وجودي –کنترل خشم، شناختی واژگان کلیدي:

  
  

  مقدمه

ی از مهمترین نهادهاي سازمان یافته و رسمی جامعه است که باید با فراهم نمودن مدرسه یک

محیـــطی سالم، به جسم و روان کودکان جامعه امکان شکوفایــی داده و آنان را نسبت به 

آموزان تأمین دانش خود، خانواده و اجتماع مسئول سازد. براي تحقق این هــدف، باید سلامت

آموز خشمگین، ستیزه جو، تندخو و ناسالم از نظر جسمانی، ه یک دانشگردد. بدیهی است ک

خاطر و ثبات را درکلاس درس و محیط آموزشی دریافت کند. توانــد نشـــاط، امنیتنمی

آموزان نقشی اساسی داشته باشد، مین سلامت روان دانشأتواند در تهایی که مییکی از مهارت

  مهارت کنترل خشم است. 

هایی است که در آن دچار نش طبیعی ارگانیسم نسبت به شرایط و موقعیتخشم واک

(محمدخانی، فتی،  کند، یا معتقد است صدمه خواهد دیدناکامی شده و احساس تهدید می

براساس اتصال ضروري اجزاء  رفتاري -شناختی ۀنظری). 1385زاده عطوفی و موتابی، کاظم

 و ست و علت خشم را ساختار شناختی تحریف شدهریزي شده اتفکر، احساس، و رفتار پایه

هاي داند. طبق این دیدگاه، خشم با طیفی از انحرافات شناختی، اجتماعی و مهارتناکامی می

 ناکامی حل مسئله همراه است. به طور خلاصه علت خشم تعبیر و تفسیرهاي نادرست و اغراق

ها این نظر وجودگرایی مشکل خیلی ). همچنین از1386(وکیلی،  هاي دیگران استآمیز رفتار

است که از افراد مهم در زندگی خود رهنمودها، جوابها، ارزشها و عقایدي را درخواست 

هاي هایی به تعارضکنند و به جاي اعتماد به جستجوي درون خود و پیدا کردن پاسخ می

یانت کرده و در زندگی خویش، با تبدیل شدن به آنچه دیگران از ما انتظار دارند، به خود خ
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، 2005(کوري،  نمایندنتیجه مقدمات خشم، پرخاشگري و ناامیدي را براي خود فراهم می

) کنترل خشم، کاهش 2009( 1جونز- از نظر کارور و هارمون). 1388ترجمه سیدمحمدي، 

 ها شده است.  هاي فیزیولوژیکی است که محیط موجب آنهیجانات عاطفی و تحریک

هاي عاطفی، خویشتنداري و خاموش کردن خشم و کاهش احساس هدف از کنترل خشم،

). به اعتقاد ویلکوفسکی و 2009جونز، -(کارور و هارمون تبدیل آن به رفتار سازنده است

) خشم، حسی نابجا و اشتباه نیست و اگر 2009( 3) و آلیاکلاین و همکاران2008( 2رابینسون

مانند شادي و ناراحتی، ناخوشایندتر نیست. در هاي دیگري درست و موثر کنترل شود، از حالت

  تواند به طغیان تبدیل شده و به تجاوز و تهاجم منتهی گردد.حالی که اگر مهار نشود، می

 مدیریت در ناتوانی. اوست بیرون متوجه هم و شخص درون متوجه هم خشم زیانبار آثار

 پیامدهاي فردي، میان بطروا و عمومی سلامت در اختلال شخصی، ناراحتی بر افزون خشم،

 زندگی کیفیت سطح آمدن پایین موجب این که دارد پی در را پرخاشگرانه و رفتار زیانبار

تواند جامعه را به خاطر اشاعه و ). ابراز ناسالم خشم می2005، 4(بکر و اسکارت شود می

 ، 5(پریل هاي بالایی کندهاي جسمی ناشی از آن متحمل هزینهخشونت و همچنین آسیب

). افرادي که سطوح بالایی از خشم را دارند، ممکن است پرخاشگري و خصومت کلامی 2010

فایده، ثر و بیؤو فیزیکی، سوء استفاده از کودکان، درونگرایی اجتماعی و حل مسئله نام

(آزودو، وانگ،  روانی را از خود نشان دهند-ها اجتماعیفردي و اختلالشکست در روابط بین

آموزان در محیط یادگیري وقفه ایجاد کرده و ). خشم دانش2010، 6و بنسنور توفوپائولو، لو

شود. در  آموز میمنجر به تخریب فیزیکی و هیجانی شده و مانع رابطه بهینه معلم با دانش

کنند و این  هاي شدیدي می آموزان مقابلهحقیقت معلمان، گاهی اوقات با احساس خشم دانش
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 آوردآموزان شده و کیفیت یادگیري را پایین میتهاجمی دانش کار منجر به رفتارهاي

  ). 2004، 1(هاروي

 اضطراب استرس، افسردگی، با نزدیکی رابطه خشم دهد که ها نشان می نتایج پژوهش

 و مارتین( دارد مشکلات به نسبت مثبت گیريجهت کاهش و پایین، بهینه عملکرد اجتماعی،

در نتیجه آموزش کنترل خشم در اکثر محافل علمی،  ).2009 ،3آلدن و ترو ؛2005 ،2داهلن

جهت کنترل خشم در افراد از آموزشی و درمانی به یک ضرورت تبدیل شده است. 

توان استفاده کرد. از جمله شناسی وجود دارد میرویکردهاي نظري مختلفی که در روان

ها و باورهاي ل کنند، شناختافراد خشمگین شده و نتوانند آن را کنتر شودمی باعث عواملی که

 و با خود، دیگران و دنیا و برملایی این ارتباطات اصیل و سطحی منفی، ایجاد ارتباطات غیر

 از .دارند شاناجتماعی محیط و خود مورد در افراد که آزادي است و انتخاب در مشکل

اورهاي منفی و غلط کید بر بالا بردن آگاهی و تغییر بأرفتاري ت –آنجائیکه در رویکرد شناختی

کید بر آگاهی از خود و روابط خود با محیط، آزادي در انتخاب و قربانی محیط أبوده و نیز ت

 که رسدمی نظر است، به وجودي رویکرد اساسی هايمولفه نبودن و عمیق نگریستن به دنیا از

  کرد. استفاده افراد کنترل خشم جهت رویکردها این از بتوان

باشند و شدیدا بر  دي و شناختی مبتنی بر رویکرد پدیدارشناختی میهر دو رویکرد وجو

مفاهیم و معانی ذهنی اهمیت داده و با فرایندهاي کلامی سروکار دارند و به تفاسیر اهمیت 

هایی نیز وجود دارد. رویکرد وجودي در پی  دهند. با این وجود بین دو رویکرد تفاوت کمی می

ها و باشد. طبق این رویکرد اگر فرد الزامزندگی روزمره می تجزیه و تحلیل یک روز عادي از

شود. این رویکرد معنی میتعهداتی براي خودش نساخته باشد تا به آنها مفهوم بدهد، زندگی بی

کید دارد. در حالی که تاکید أبر تعالی و انگیزه انسان جهت کسب مفهوم ذهنی از زندگی ت

ها و رفتارهاي جسمانی و جستجوي قعی، احساسات، واکنشرفتاري بر افکار وا - درمان شناختی

                                                
1. Harvey  
2. Martin, & Dahlen  
3. Trew, & Alden  
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شوند،  شوند و در زمان حال نگه داشته می اینکه این رفتارها چگونه در گذشته آموخته می

رواندرمانی وجودي در اصل از جنبش وجودي در فلسفه . )2009و همکاران،  1(هولمز باشد می

ان با مسائل اساسی وجود انسان، معنا و هدف هاي مقابله مراجعگیرد و این با روشسرچشمه می

). در این روش 2002، 2(باس ناپذیري مرگ مرتبط استزندگی، انزوا، آزادي و اجتناب

رفتاري نیز بر  -باشد. درمان شناختیدرمانی، آگاهی از خود مهمتر از بررسی ناهشیار می

 هر دو، رویکردي پدیداررفتاري و وجودي،  - کید دارد. درمان شناختیأهاي مشابهی ت جنبه

هاي مقابله با استرس، آماده شدن  شناختی هستند و بر عقلانیت، اینجا و اکنون، آموزش مهارت

هاي تجربی تاکید دارند. در وجودگرایی بر مفاهیم انتخاب  براي آینده و استفاده از تکنیک

، در درمان شودکید زیادي میأآگاهانه، آگاهی، قصدمندي، آزادي، مسئولیت و اصالت ت

شود  کید میأرفتاري نیز بر مفاهیم انتخاب آگاهانه، آگاهی، قصدمندي و آزادي ت -شناختی

(پراسکو، مینروا، کامارادوا  شودپذیري، اصالت و اقدام زیاد صحبت نمیولی در مورد مسئولیت

 ). 2012، 3و سیگموندوا

 در را ما شناختی وانر فهم در اساسی فلسفی ملاتأت دارد نظر در وجودي شناسیروان

 پاي روي توانند می مختلف هم تنگناها داشتن با کنند درك تا کند کمک مراجعان به و برگیرد

 شخص، مثبت خصوصیات بر انسانگرایی وجودي ). جنبش2007، 4(جاکوبسن بایستند خودشان

 وجوديانسانگراي  شناسان روان. دارد کیدأت خویش سرنوشت تعیین و کمال براي انسان ظرفیت

 دست بازیچه و بگیرند اختیار در را شان زندگی عنان توانند می مردم دارند که کیدأت نکته این به

 نوع چون انسانی، والاي هاي ارزش با مردم معتقدند رویکرد این طرفداران. نباشند محیط

، ترجمه فیروزبخت، 1999، 5(شارف کنند می انتخاب را خود زندگی آزاد، اراده دوستی،

 صادقانه تلاشی آن جايه ب نیست، بلکه ها تکنیک از سیستمی بر مبتنی رویکرد این .)1389

                                                
1 . Holmes 
2. Boss  
3 . Prasko, Mainerova, Jelenova, Kamaradova, & Sigmundova 
4. Jacobsen  
5. Sharf  
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 است. وجودگرایان درمانی رویارویی یا مواجهه طریق از مراجع جهانبینی درك جهت

 انتخاب را بودنشان ةشیو قادرند که هستند آزادي موجودات ها انسان که کنند می خاطرنشان

 عاطفی درد دادن کاهش جاي به تا اند تلاش در وجودي نگراندرما .)2011، 1(اود کنند

 کنند کمک مشکلاتشان دردها و مناسب ةسازند مسیرهاي کردن هموار در ها آن به مراجعان

 قبلاً رسید می نظر به که هایی توانایی و امکانات کشف در مراجع به کمک .)2007، 2(فرناندو

 بودن تهی و ناتوانی احساس که است افرادي ايبر قدرتمند ذاتی تجربه نداشتند، یک وجود

در تحقیقات چندي اثربخش بودن این رویکرد بر متغیرهاي مختلف مورد  .)2011(اود،  دارند

  بررسی قرار گرفته است:

درمانی وجودي بر هویت یابی، خودکارآمدي،  ) به بررسی اثربخشی گروه2005( 3براندس

داخت که نتایج نشان داد که گروه درمانی وجودي آموزان پرعصبانیت و منبع کنترل دانش

ها  تر شدن منبع کنترل آزمودنی یابی و افزایش خودکارآمدي و درونی باعث رشد و بهبود هویت

فر و  شده است، همچنین آنان یاد گرفتند که عصبانیت خود را کنترل کنند. غفاري، بهروزي

دي بر میزان شناخت فرد از خویشتن و ) در پژوهشی اثربخشی گروه درمانی وجو1389( ناروئی

تلاش براي رشد شخصی را مورد آزمایش قرار دادند. نتایج نشان داد که شناخت فرد از 

 4و ولکو در پژوهشی که توسط لوسترا، بروزر خویشتن و تلاش براي رشد افزایش یافته است.

س ناکامی و احسا درمان وجودي ) بر روي معلمان صورت گرفت، نشان داده شد که2009(

عدم پیشرفت و فرسودگی شغلی را به مقدار قابل توجهی کاهش داده و باعث بهبود عملکرد و 

) اثربخشی درمان وجودي را بر 2006( 5. مارگیتاشود همچنین احساس کنترل درونی می

سال مورد آزمون قرار داد و به این نتیجه رسید که آموزش مفاهیم  60افسردگی افراد بالاي 

) اثربخشی 1390( حسین آبادي سالگی موثر است. 60بر کاهش افسردگی در بعد از وجودي 

                                                
1. Odde 
2. Fernado  
3. Brendas 
4. Loostra, Brozer, & Wolco  
5. Margiotta 
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گروه درمانی وجودي را بر میزان سلامت روان زندانیان و بررسی سهم عزت نفس و احساس 

گروه درمانی به شیوه وجودي انسان شرم در بهبود سلامت روان را بررسی کرد. نتایج نشان داد 

  .سلامت روان، عزت نفس و کاهش احساس شرم زندانیان را داردگرایانه توانایی بهبود 

کیدي که بر نقش أرفتاري نیز به دلیل ت - علاوه بر رویکرد وجودي، رویکرد شناختی

تواند در کنترل خشم افراد نقش موثري داشته باشد. درمان  ها و افکار بر رفتار دارد، می شناخت

ناسی بوده و هدف آن شناسایی و به چالش شرفتاري یکی از رویکردهاي روان –شناختی 

، 1(ویلیامز کشیدن رفتارها و افکار غیرمنطقی جهت رساندن فرد به سلامت روانی کلی است

 جهت کاوش مورد در مثبت و نانهیخوشب اریبس يدید يرفتار - یشناخت کردیرو). 2011

 در افراد يبرا توان یم کردیرو نیا از نکهیا و، دارد انسان يها رنج یفراخوان در ثرؤم هاي درمان

 با گوناگون ينژادها يبرا زین و مختلف، تیجنس ای ،ي متفاوتها ییتوانا ،یسن يها رده

 يرفتار - یشناخت دکریرودر  .)2003، 2و رمر (وورل کرد استفاده متفاوت یفرهنگ يها نهیشیپ

 چالش به دارند نقش یجانیه ندیناخوشا حالات در که یمنف يهاهیفرض و نامعقول يها شناخت

فراتحلیل دو نمونه از مطالعات اخیر که بر روي  .)2006، 3و آیواماسا شوند(هیسکشیده می

رفتاري در این زمینه نشان  -هاي شناختیدرمان خشم اجرا شده است، به خوبی تسلط درمان

 ه) نشان داد که گرو1390( احمدآبادينتایج پژوهش رحیمی ).1998، 4(بک و فرناندز دهدمی

سر را به طور معناداري رفتاري خشم و پرخاشگري افراد مبتلا به تروماي ضربهدرمانی شناختی

ذهنی با  ۀمواجه ۀ) نتیجه گرفت که بازسازي شناختی به وسی2007( 5دهد. ریکیکاهش می

 ثر بوده استؤآموزان مهاي خشم برانگیز براي درمان خشم و اضطراب در میان دانشموقعیت

) نشان داد که درمان 1998( ). نتایج پژوهش بک و فرناندز1385اري و پورغزنین، (نقل از غف

) در پژوهش خود 1388( رفتاري یک درمان کارآمد در مدیریت خشم است. نعمتی -شناختی

                                                
1. Williams 
2. Worell, & Remer 
3. Hays, & Iwamassa   
4. Beck, & Fernandez 
5. Ricky 
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رفتاري در  -هاي کنترل مدیریت خشم مبتنی بر رویکرد شناختینشان داد که آموزش مهارت

نتایج پژوهش کاظمینی، قنبري  اثیر مثبت و معناداري دارد.کاهش پرخاشگري زندانیان مرد ت

رفتاري خشم و  - ) نشان داد که درمان شناختی1390( آبادي، مدرس غروي و اسماعیلیهاشم

   دهد. پرخاشگري رانندگان تاکسی را به هنگام رانندگی به طور معناداري کاهش می

 -ه دو رویکرد وجودي و شناختیشود کهاي گذشته این نکته حاصل میبا مطالعه پژوهش

رفتاري در بهبود بسیاري از مسائل روانی موثر بوده است. با توجه به اینکه وجودگرایی از فن 

رفتاري فنون متعددي دارد، محققان قصد دارند  -کند ولی رویکرد شناختیخاصی استفاده نمی

زان ارزیابی نموده و آمویک از دو رویکرد را بر کنترل خشم دانش هر تا میزان اثربخشی

هاي پژوهش به شکل ذیل اي بین این دو رویکرد در میزان اثربخشی داشته باشند. فرضیهمقایسه

 بوده است:

 آموزان دانش کنترل خشم و سطوح کنترل خشم بر وجودي رویکرد با گروهی ةمشاور -

  است. موثر

ترل خشم رفتاري بر کنترل خشم و سطوح کن -گروهی با دیدگاه شناختی ةمشاور -

  آموزان موثر است. دانش

رفتاري بر کنترل خشم و  - مشاوره گروهی وجودي و شناختیمیزان اثربخشی بین  -

 آموزان تفاوت وجود دارد. سطوح کنترل خشم دانش

  

  تحقیق روش
  

  گیريجامعه آماري و روش نمونه

آزمون با پس  - این پژوهش از نوع آزمایشی بوده و طرح مورد استفاده از نوع پیش آزمون

نفر)  367( آموزان پسر مقطع متوسطه شهر باروقجامعه آماري شامل کلیه دانش گروه گواه بود.

اي استفاده اي تک مرحلهگیري خوشهبوده است. در این پژوهش از روش نمونه 90- 91در سال 
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شد. به این صورت که به شکل تصادفی دو مدرسه را از مدارس باروق انتخاب و سپس مقیاس 

آموزانی که نفر از دانش 30نترل خشم سیگل را در این مدارس اجرا کرده و در نهایت ک

(وجودي و  هاي بالایی کسب کرده بودند به صورت تصادفی در دو گروه آزمایشی نمره

نفر بود جایگزین گردیدند.  10رفتاري) و یک گروه کنترل، که تعداد هر گروه  -شناختی 

رفتاري و وجودي که مدت هر  -آزمایشی در جلسات شناختی هاي هفته گروه 8سپس به مدت 

اي دریافت نکرد. پس از پایان  ساعت بود، شرکت کردند. گروه کنترل هیچ مداخله 2جلسه 

 ۀآزمون گرفته شد تا اثربخشی متغیر مستقل بر متغیر وابسته و مقایسآزمایش از هر سه گروه پس

  اطلاعات از ابزار زیر استفاده شد: آوري گیري شود. براي جمعها اندازه گروه
  

  1مقیاس خشم چند بعدي

گذاري نمره 5تا  1آیتمی است که در یک مقیاس لیکرت از  30این مقیاس یک آزمون 

) براي سنجش خشم ساخته است. در این مقیاس کسب نمره بالا نشانگر 1986شود و سیگل ( می

هاي  خشم چندبعدي در پژوهشسنجی مقیاس  هاي روانکنترل خشم پایین است. ویژگی

هاي  ). در فرم فارسی این مقیاس آلفاي کرونباخ پرسش1986 ،سیگلخارجی تأیید شده است (

، و 94/0، 79/0، 93/0، 88/0ها در مورد نمونه دانشجویی به ترتیب  هر یک از خرده مقیاس

هفته به ترتیب،  ها در دو نوبت با فاصله دو ، محاسبه شده است. ضرایب همبستگی بین نمره90/0

65/0  =r  82/0براي انگیختگی؛=r 70/0هاي خشم انگیز؛ براي موقعیت=r  براي نگرش

براي خشم درونی محاسبه شده است که نشانگر  r=84/0براي خشم بیرونی و  r=86/0خصمانه؛ 

 هاي الؤس ةنمر ابتدا گذاري،نمره ). براي1388(بشارت،  بخش مقیاس استبازآزمایی رضایت

 زیر پنج برحسب را نمره و سپس) 5=1 ،4=2 ،3=3 ،2=4 ،1=5( کرده معکوس را 15 ،23 ،2

 زیرمقیاس. شوندمی مربوط مقیاس زیر یک از بیش به ها الؤس از برخی. کردیم محاسبه مقیاس

 26 و ،25 ،22 ،21 ،18 ،17 ،14 ،10 ،9 ،6 ،5 ،2 ،1 هاي  الؤس از و است انگیختگی خشم اول،

                                                
1. multidimensional anger of scale  
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 30 الف، 30 هاي الؤس شامل و انگیزاست خشم هاي موقعیت ۀدامن بعد، دومین. شودمی تشکیل

 و است خصمانه نگرش بعد، سومین. شود می ط 30 ح،30 ز،30 و، 30 هـ،30 د،30 ج،30 ب،

. گیرد می بر در را ط 30 ز، 30 و،30 ب،30 الف، 30 ،28 ،22 ،21 ،18 ،17 ،13 ،8 هاي الؤس

 خشم بعد پنجمین. گردد می 29 ،24 ،23 ،7 هاي الؤس شامل و تاس بیرونی خشم بعد، چهارمین

ه /. ب82آلفاي کرونباخ پرسشنامه .شود می 27 و20 ،19 ،11 ،4 ،3 سوالهاي شامل و است درونی

     دهنده پایایی خوب آن است. دست آمد که نشان
  

  روش اجرا

آزمون به عمل آمد. هاي آزمایش و گواه، پیش ها از گروه پس از انتساب تصادفی آزمودنی

جلسه هفتگی دو ساعتی در  8آزمون، در هاي آزمایش بعد از اجراي پیشسپس گروه

رفتاري قرار گرفتند، در حالی که گروه  - آزمایشگاه مدرسه تحت درمان وجودي و شناختی

آزمون به عمل آمد. پس از ها پساي دریافت نکرد. در پایان مداخله از گروهگواه هیچ مداخله

ها اجرا گردید که محتواي جلسات به شرح زیر آزمون، جلسات آموزش براي گروهجراي پیشا

آشنایی با  جلسه اول:است: به طور کلی مشاوره گروهی وجودي هشت هفته به طول انجامید. 

بررسی  جلسه دوم:کنندگان و روشن کردن اصول کار گروهی و توضیح مفهوم خشم شرکت

هاي خود، پرداختن به مفهوم اضطراب و ها و ضعفمورد تواناییتکالیف و صحبت اعضاء در 

بحث در مورد مفهوم آگاهی  جلسه سوم:هاي بودن و تبیین خشم بر اساس این دو مفهوم. شیوه

بحث در مورد مفهوم آزادي و  جلسه چهارم:تجارب اعضاء در مورد خشم.  و زمان حال و بیان

اینکه قادرند تصمیمات جدید و بهتري نسبت به انتخاب و تلاش براي پی بردن اعضاء به 

پذیري و ارائه توضیحاتی در مورد مسئولیت جلسه پنجم:هاي غیرقابل تغییر اتخاذ کنند. موقعیت

در این  جلسه ششم:ها. لفهؤارتباط آن با آزادي و انتخاب و سعی بر تبیین خشم بر اساس این م

 در یفیتکل اعضا به جلسه انیپا در پرداخته شد.جلسه به مفهوم اصالت و اصیل بودن در زندگی 

به  دیگرد ارائه روابطشان در رومندین یانیب خود دادن نشان و گرانید با گفتگو کردن آغاز مورد

جلسه طوري که افراد باید سعی کنند کاملا اصیل باشند و به هیچ وجه از دروغ استفاده نکنند. 



  
  

  59                                                                ...گروهی مبتنی ةبررسی اثربخشی و مقایسه مشاور 

تی پرسیده شد و سپس به الاؤسگی و مفهوم مرگ از افراد در مورد علت و معناي زند هفتم:

توضیح این دو مفهوم پرداخته شد. سعی شد تا با بالا بردن آگاهی اعضاء در مورد این مفاهیم، 

افراد  جلسه هشتم:اي افزایش یابد تا در کنترل خشم خود بهتر عمل کنند. درك آنها به گونه

دادند. در هت به یکدیگر بازخوردهایی میمروري مختصر بر جلسات درمان داشتند و در این ج

ها به خارج از محیط گروه ارائه گردید. در پایان هایی در جهت نحوه انتقال یافته ضمن آموزش

پس آزمون اجرا شد. در پایان هر جلسه تکالیفی داده شده و در شروع جلسه بعدي بررسی 

 شد.    می

رفتاري شرکت  -د شناختیدر همین زمان گروه آزمایشی دوم در جلسات رویکر

  آشنایی با شرکت جلسه اول:کردند که تعداد و زمان جلسات آن مثل گروه اول بود.  می

صحبت در  جلسه دوم:کنندگان و روشن کردن اصول کار گروهی و توضیح مفهوم خشم. 

 :جلسه سوم .بر رفتارهاي ما و سعی بر افزایش خودهشیاري اعضاء هاتاثیر افکار و شناختمورد 

جلسه چهارم: الیس و افکار غیرمنطقی.  A-B-Cساختار شناختی و الگوي بحث در مورد 

هاي اجتماعی و آموزش به هیجانی در ارتباط با موقعیت - فن تصویرپردازي عقلانیاستفاده از 

جلسه پنجم:  افراد آموزش تا درك کنند که افکار آنها پیامدهاي هیجانی و رفتاري در پی دارد.

 مبادله يها وهیش يرو بر جلسه ششم:هاي شناختی و رابطه آن با تفکر غیرمنطقی. بررسی خطا

 نیب در ییگفتگوها افراد یدرون يهاهگر سرزنش مورد در زین و شد بحث روزمره تعارفات

 تعامل با آنان و گرانید با گفتگو کردن آغاز مورد در تمریناتی .شد انجام گروه رهبر و اعضا

 ارائه و کردن تقاضا به مربوط يها نیتمر اعضا ف،یتکل یبررس از پس فتم:جلسه ه .دیگرداجرا 

 در را یومنف مثبت احساسات ابراز به مربوط يها مهارت و(به دور از خشم)  مناسب يها پاسخ

 نیا در آنهاخشم  يها احساس به حمله جهت در ییها نیتمر زین و. کردند اجرا یگروه جلسه

افراد مروري مختصر بر جلسات درمان داشتند و در این  سه هشتم:جل .دیگرد یطراح ها تیموقع

ها  هایی در جهت نحوه انتقال یافته دادند. در ضمن آموزش جهت به یکدیگر بازخوردهایی می



 
 

60          
  91 زمستان، 12سال سوم، شماره  فصلنامه

  فرهنگ مشاوره و روان درمانی

به خارج از محیط گروه ارائه گردید. در پایان پس آزمون اجرا شد. در پایان هر جلسه تکالیفی 

  شد.       ررسی میداده شده و در شروع جلسه بعدي ب

  

  هاروش تجزیه و تحلیل داده

و انحراف  ها در بخش آمار توصیفی از میانگینبه منظور تجزیه و تحلیل دادهدر این مطالعه 

متغیره براي  استاندارد استفاده شد و همچنین در بخش آمار استنباطی از تحلیل کوواریانس چند

ها و نیز از آزمون شفه براي مقایسه  ن و گروهآزموپس –آزمون هاي پیش بررسی تفاوت نمره

  ها استفاده شد.  زوجی میانگین

  

  هایافته

 10(هر گروه  ساله 16آموزان پسر نفر از دانش 30هاي آزمایش و گواه، کنندگان گروهشرکت

اموزان گروه نفر از دانش 4نفر) بودند که در کلاس سوم دبیرستان مشغول به تحصیل بودند. 

نفر از رشته ریاضی بود. در  3نفر از تجربی و نیز  3وجودي و کنترل از رشته انسانی، آزمایش 

نفر از  2نفر از رشته انسانی، سه نفر از رشته ریاضی و  5رفتاري نیز  - گروه آزمایش شناختی

  رشته تجربی شرکت داشتند.
  

  هاي مورد مطالعههاي آماري گروهشاخص .1جدول 

  

  گروه

خشم 

  انگیختگی

  یت هايموقع

  خشم انگیز

نگرش 

  خصمانه

خشم 

  بیرونی

خشم 

  درونی

نمره کلی 

  خشم

  X 
SD 

X 
SD 

X 
SD 

X 
SD 

X 
SD 

X 
SD 

  

  وجودي آزمون پیش

6/31  

351/7  

30/32  

889/7  

2/37  

714/7  

2/19  

259/3  

7/17  

703/1  

6/114  

  617/10  

  4/23  پس آزمون وجودي

502/3  

9/20  

646/5  

4/25  

373/3  

9/14  

378/2  

7/13  

829/1  

8/86  

46/6  

-شناختیپیش آزمون 

  رفتاري

4/31  

881/4  

30/31  

592/3  

9/37  

587/5  

5/11  

841/1  

3/18  

252/1  

80/114  

793/10  
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 -پس آزمون شناختی

  رفتاري

1/27  

414/3  

9/19  

306/4  

29  

582/2  

6/10  

413/2  

8/15  

201/2  

6/99  

562/5  

  20/34  پیش آزمون کنترل

458/3  

6/32  

088/4  

2/39  

733/4  

7/11  

337/1  

4/17  

713/1  

2/107  

566/9  

  34 پس آزمون کنترل

528/3  

3/32  

019/6  

6/39  

471/3  

4/11  

547/2  

7/16  

406/2  

50/107  

962/7  

آزمون اجرا شده بر روي  آزمون و پس

نحراف دهد. براساس این جدول میانگین و ا ها نشان می لفهؤهاي آزمایش را به تفکیک م گروه

آزمون کاهش یافته است که احتمالا، مقداري از این تغییر معیار هر دو گروه آزمایشی در پس

هاي انحراف ثیر متغیر مستقل بر روي متغیر وابسته بوده است. همچنین کاهش نمرهأدهنده ت نشان

  هاست. آزمونها در پس دهنده کاهش فاصله نمرهها نشان آزمون استاندارد در پس
  

  هاي چند متغیرهآزمون. 2 جدول

 

داري اثر هر دو متغیر مستقل در نتیجه چهار آزمون چند متغیره را جهت معنی 2ل جدو

توان گفت که هر چهار آزمون در سطح خطاي دهد. با توجه به جدول میمدل نشان می

ها تفاوت معنادار حاصل شده معنادار است و بین حداقل یکی از گروه 01/0کوچکتر از 

د متغیرهاي وابسته هفت مورد است، از تصحیح بنفرونی که تعدا از آنجایی). P>01/0است(

/. جهت معناداري مورد محاسبه قرار 007تقسیم شده و عدد  7بر  05/0استفاده شد. یعنی 

فرضیه  df  خطاي Sig  df ضریب اتا

 هاي 

F اثر  ارزش 

 پیلایی 242/1 508/3 14 30  002/0 621/0

 لامبداي ویلکز 06/0 137/6 14 28  000/0 754/0

  اثر هاتلینگ  555/10  801/9  14  26  000/0  841/0

بزرگترین ریشه   057/10 552/21  7  15  000/0  910/0

  ”روي“
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باشد. معناداري جدول زیر بدین  P≥/.007گیرد. پس جهت معناداري و رد فرض صفر باید  می

  طریق محاسبه گشته است.

(همگنی واریانس و شیب خط  هاي مطرح شدهفرضبا توجه به بررسی مجموع پیش

هاي این پژوهش قابلیت ورود به تحلیل کوواریانس گردد که دادهرگرسیون) مشاهده می

هاي آزمایشی را از نظر متغیر توان تفاوت گروهباشند و میچندمتغیره (مانکووا) را دارا می

  وابسته بررسی کرد. 
  

 متغیره دچن کواریانس تحلیل نتایج. 3جدول 

مجموع   رییمنبع تغ  

  مجذورات

Df ن یانگیم

  مجذورات

F Sig   اندازه

  اثر

توان 

  آماري

-بین  خشم کلی

 گروهی

023/825  2  512/412  948/11  000/0  544/0  9/0  

          526/34  20  527/690 خطا

خشم 

  انگیختگی

بین گروه 

 ها

986/197  2  993/98  193/13  000/0  569/0  9/0  

          503/7  20  067/150 خطا

خشم  موقعیت

  انگیز

بین گروه 

 ها

411/401  2  705/200  494/6  007/0  394/0  1  

          905/30  20  96/618 خطا

بین گروه   خصمانهنگرش

 ها

344/436  2  172/218  275/34  000/0  774/0  85/0  

          365/6  20  308/127 خطا

بین گروه   خشم بیرونی

 ها

473/19  2  736/9  53/1  486/0  17/0  35/0  

          338/6  20  768/126 خطا

بین گروه   خشم درونی

 ها

845/32  2  423/16  769/3  004/0  274/0  71/0  

          357/4  20  150/87 خطا
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انگیختگی، لفه خشمؤشود، در متغیر خشم کلی، ممشاهده می 3همانطور که در جدول 

دار بین نگرش خصمانه خشم بیرونی و خشم درونی تفاوت معنی برانگیز،خشمموقعیت

هاي دوگروه وجود دارد، یعنی آزمایش تاثیرگذار بوده است. بعد از معنادار شدن آزمودنی

  ها استفاده شد.ها از آزمون تعقیبی شفه براي مقایسه زوجی میانگینتفاوت بین گروه

  

  ها با توجه به آزمون شفهزوجی میانگین مقایسه .4جدول 

  

  P  ردخطاي استاندا  هاتفاوت میانگین  گروه

  

  کلی خشم

  001/0  012/3 - 8/12  شناختی-وجودي

  000/0 012/3 - 7/20  کنترل-وجودي

  047/0 012/3 - 90/7  کنترل -شناختی

  

  انگیختگی خشم

  000/0  557/1 -7/3  شناختی-وجودي

  000/0 557/1  - 6/10  کنترل-وجودي

  001/0 557/1  -9/6  کنترل -شناختی

  

  خشم هايموقعیت

  917/0  404/2  1  شناختی-وجودي

  000/0 404/2  - 4/11  کنترل-وجودي

  000/0 404/2  - 4/12  کنترل -شناختی

  

  خصمانه نگرش

  055/0  416/1  - 60/3  شناختی-وجودي

  000/0 416/1  - 2/14  کنترل-وجودي

  000/0 416/1  - 6/10  کنترل -شناختی

  

  بیرونی خشم

  147/0  11/2 300/4  شناختی-وجودي

  13/0  094/2  50/4  کنترل-وجودي

  06/0  3/1  -4  کنترل -شناختی

  

  درونی خشم

  113/0  965/0  - 10/2  شناختی-وجودي

  016/0  965/0  -3  کنترل-وجودي

    001/0  965/0  -9  کنترل -شناختی
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انگیختگی، بین هر سه گروه در متغیرهاي خشم کلی و خشم 4با توجه به جدول شماره 

هاي لفهؤاوت معناداري حاصل شد. در مرفتاري و کنترل با همدیگر تف - وجودي، شناختی

انگیز، نگرش خصمانه و خشم درونی بین گروه وجودي با گروه کنترل و گروه خشم موقعیت

هاي وجودي و رفتاري با گروه کنترل تفاوت معناداري وجود داشت، ولی بین گروه -شناختی

    گردد.ید نمییأرفتاري تفاوت معناداري حاصل نشد، بنابراین فرضیه سوم ت -شناختی

  

  بحث و نتیجه گیري

 گروهی مبتنی بر رویکرد ةمشاور آموزش بررسی مقایسه اثربخشی حاضر پژوهش از هدف

در بررسی فرضیه  .است آموزان بوده دانش کنترل خشم رفتاري بر –وجودي و رویکرد شناختی 

ر کنترل خشم و اول، نتایج نشان داد که مشاوره گروهی با رویکرد وجودي تاثیر معناداري ب

برانگیز، نگرش خصمانه و خشم هاي خشمموقعیت انگیختگی،(خشم هاي کنترل خشملفهؤم

 که یقیتحق رانیا درشود.  ها میدرونی) غیر از مولفه خشم بیرونی داشته و باعث کاهش آن

 مطالعه مشاوره گروهی مبتنی بر رویکرد وجودي را بر روي کنترل خشم یاثربخش مایمستق

 ییرهایمتغ بر را درمان وجودي یاثربخش ،رانیا در هاپژوهش شتریب. دینگرد افتی ،باشد کرده

 که کرده یابیارز رشد فردي ورضایت زناشویی، منبع کنترل  ،شناخت فرد از خویشتن مانند

هاي  این یافته با نتایج پژوهش .داشته است تیحکا وجودي کردیرو معنادار ریتاث از همواره

) اثربخشی درمان وجودي را 2006( باشد. مارگیتا) همسو می2006( مارگیتا و )2005( براندس

))، افراد بالاي 1382دوست، شهریور و آثاري، (شکیبایی، تهرانی بر افسردگی (همبسته باخشم،

سال مورد آزمون قرار داد و به این نتیجه رسید که آموزش مفاهیم وجودي بر کاهش  60

) اثربخشی گروه درمانی 1390حسین آبادي( گی موثر است.سال 60افسردگی در بعد از 

وجودي بر میزان سلامت روان زندانیان و بررسی سهم عزت نفس و احساس شرم در بهبود 

را بررسی کرد. نتایج نشان داد که  ))،1385(غفاري و پورغزنین،  (همبسته باخشم، سلامت روان

     دهد. درمان وجودي سلامت روان زندانیان را افزایش می
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ي بودن و یک راه ارتباط و تعامل درمان وجودي یک نگرش نسبت به زندگی، یک شیوه

فرد با خود، دیگران و محیط است. رویکرد وجودي، بیش از رویکردهاي دیگر به آگاهی 

کند تا آن سوي مشکلات اي هدایت میپردازد و آنان را به گونهها در مورد خودشان میانسان

 را بودنشان ةشیو قادرند هاانسان که کنندمی خاطرنشان ). وجودگرایان2005، 1زاس(س را ببینند

 آید، کهمی وجود به پذیريمسئولیت فرضپیش) انتخاب(امر این به توجه با کنند انتخاب

گروه براي اعضاء  .)2011(اود، کند عمل تغییر ایجاد جهت کاتالیزور یک عنوان به تواند می

 د تا بتوانند در یک فضاي عاري از قضاوت، به کاوش درونی خود بپردازندکنفرصتی فراهم می

) و نقاط ضعف خود را ببینند و با پذیرش مسئولیت کارها و رفتارهایشان، درك 2005(جیمز، 

هاي خصمانه خود دست بیاورند و با اصلاح نگرشه درستی از روابط خود با محیط و دیگران ب

هاي وجودي  فهؤلتوان گفت از آن جایی که م ها می بیین این یافتهخشمشان را کنترل کنند. در ت

کند، فرد به فرآیند تغییر به به طور مستقیم فرد را با هستی و فرآیندهاي وجودي درگیر می

نگرد. این فرآیند همیشه مستلزم آن است که فرد اجازه دهد قسمتی صورت عمیق و آگاهانه می

ه و یا سرکوب شده است، به حیطه آگاهی و تحلیل بیاید تا فرد از او که تا به حال پنهان ماند

تري نسبت به مسائل کسب کند. ویژگی تر یافته و نگرش عمیقمجالی براي انتخاب آگاهانه

عمده درمان وجودي که تاکید بر آزادي مراجع است فرد را به سوي انتخاب آزادانه و آگاهانه، 

اي که در آن فرد دیگري را همان گونه که هد. شیوهدها سوق میو پذیرش مسئولیت انتخاب

که انتظار دریافت پاداشی داشته باشد، در واقع آنهست بپذیرد و بتواند به او محبت کند بی

تواند در یک تعامل پویا و اصیل فرد را به سوي تکامل و تعالی نفس اي است که میشیوه

وي با محیط و دیگران افزایش دهد تا فرد هدایت نماید و سطح فکري فرد را نسبت به روابط 

بتواند در روابطش، با دیدي عمیق نسبت به پیامد رفتارهایش، بیشتر بر خود مسلط بوده و بتواند 

خشم خود را کنترل کند. کاوش و نگاه عمیق به هستی و روابط انسانی، فرد را در چنان سطحی 

                                                
1. Szasz  
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ز کرده و خود فرد انتخابگر و مسئول اعمالش ثیر محیط را بر وي ناچیأدهد که ت از تفکر قرار می

  شود و در چنین حالتی، مطمئناً هیچ فردي خشم را انتخاب نخواهد کرد.   می

ثیر أت يرفتار - یشناخت کردیرو، که داد نشان حاضر پژوهش جینتادر بررسی فرضیه دوم، 

برانگیز، نگرش هاي خشم انگیختگی، موقعیت(خشم هاي آن لفهؤمعناداري در کنترل خشم و م

شود. این یافته با ها میخصمانه و خشم درونی) غیر از خشم بیرونی داشته و باعث کاهش آن

 )، بک و فرناندز2007( )، سیلوا2009( 2پرندز-گونزالز )،2011(  1هاي اوزبساينتایج پژوهش

علی، )، انصاري، برج1382( )، شکیبایی و همکاران1379پور(جانی و کمال)، توزنده1998(

) و کاظمینی و 1388( )، نعمتی1390( احمدآبادي)، رحیمی1387( احدي و حسینی المدنی

  ) زیر همسو است.   1390( همکاران

 باورها رییتغ يهاروش داد قرار بحث مورد افتهی نیا نییتب جهت توانیم که رامهمی  عامل

 طول در يرفتار - یشناخت يهاکردیرو که آنجا از. دارد کابرد کنترل خشم در که ستا

 دیعقا و افکار هاي منفی وهاي نامعقول، فرضیه، شناختمختلف يهاروش به یدرمان جلسات

(هیس و آیواماسا،  دندهیم قرار چالش مورد را هاي ناخوشایندرفتار بروز در موثر یرمنطقیغ

 با و یقرمنطیغ افکار نیا از یآگاه با در کنترل خشم خود مشکل دارند، که يافراد )،2006

خشم خود را کاهش داده و آن را  توانندیم هاآن يجا به یمنطق يافکار نمودن نیگزیجا

 کردیرو در .ندینما انیب را خود يهاخواسته و احساسات د،یعقا دنبتوان ترراحت و کنترل کنند

 رد شوند،یم دهینام ارتباط مشکلات که يموارد اغلب که است نیا بر اعتقاد يرفتار -یشناخت

 را متضاد ای ،يتکرار ب،یغر و بیعج آور،ملال يهاامیپ که يافراد. هستند تفکر مشکل واقع

 را خود متناقض ای يتکرا ب،یغر و بیعج آور،ملال يهاشناخت واقع در کنند،یم منتقل

(پروچاسکا و  شود ترمعقول هاآن تفکر وهیش تا میکن کمک افراد به اگر سازند،یم آشکار

) تصمیمات بهتري در مواقع خشم اتخاذ خواهد 1389 ؛ ترجمه سیدمحمدي،2007نورکراس،

                                                
1. Özabacı 
2. Gonzalez-Prendes  
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 يدیعقا معمولاً که خشمگین هستند، يافراد شد اشاره نیشیپ مباحث در که همانطورشد. 

 باشند داشته عقاید نامعقولی است ممکن افراد نیا. دارند يفردنیب ارتباطات مورد در نامعقول

. افکار لیقب نیا از و »کنم اشتباه دینبا هرگز«  ،»باشم احترام مورد یستیبایم شهیهم« نکهیا مانند

 عمل سیال رفتار -باور -واقعه يالگو طبق بر که یزمان يرفتار -یشناخت جلسات یط در

 با گروه ياعضا و روندیم الؤس ریز یمنطقریغ افکار و دیعقا نیا یمنطق یروش به شود یم

 افراد نیا جهینت در، ندینمایم نامعقول دیعقا نیا نیگزیجا را يترمعقول دیعقا درمانگر کمک

   تصمیمات مناسبتري اتخاذ کنند.  توانندیم

 دو نیا يرگذاریثأت زانیم نیب يمعنادار تفاوت که داد نشان هاافتهی در بررسی فرضیه سوم،

است.  رویکرد وجودي موثرتر دارد وجودانگیختگی هاي خشم کلی و خشملفهؤدر م کردیرو

بسیار محدود در رابطه با مقایسه میزان اثربخشی این دو رویکرد بر روي کنترل  ۀبا توجه به پیشین

 نژادشود. نتایج پژوهش کاظمیهاي مرتبط اشاره میدو مورد از پژوهش به زیر خشم، در

 -) که به بررسی مقایسه اثربخشی معنادرمانی(مرتبط با درمان وجودي) و درمان شناختی1389(

رفتاري بر روي اضطراب (مرتبط با خشم) بیماران مبتلا به ام اس پرداخته بود، نشان داد که بین 

در رویکرد در میزان اثربخشی تفاوتی وجود ندارد. اگرچه رویکردهاي شناختی رفتاري و 

))، 1385(همبسته با خشم، (غفاري و پورغزنین،  فردي نیز در کاهش افسردگیشناسی بینروان

 کند تري در مواقع بحرانی زندگی بازي میتر و باثباترنگد اما درمان وجودي نقش پرثرنؤم

رفتاري است. با توجه به شناختی )، یعنی پایداري درمان وجودي بیشتر از درمان2006(مارگیتا، 

رفتاري و رویکرد وجودي  -هاي رویکرد شناختیشود مولفهپیشنهاد میهاي این پژوهش یافته

آموزان دختر نیز س دبیرستان آموزش داده شود. همچنین این پژوهش بر روي دانشدر مدار

  ها با احتمال بیشتري ممکن باشد. اجرا شود تا تعمیم پذیري آن بر روي دختر
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  فارسی منابع

). بررسی 1387( .المدنی، سیدعلیانصاري، مجتبی.، برجعلی، احمد.، احدي، حسن و حسینی

مجموعه مقالات . رفتاري گروهی بر کاهش خشم دانشجویان-یاثربخشی درمان شناخت

  . دانشگاه شیراز. چهارمین سمینار سراسري بهداشت روانی دانشجویان

فصلنامه پرستاري، هاي روانسنجی مقیاس نشخوا. ). بررسی ویژگی1388( .بشارت، محمدعلی

 . 36 -43): 65(19 ،مامائی

درمانی. ترجمه یحیی  روان هاينظریه). 2007( .سی .و نورکراس، جان پروچاسکا، جیمز. او

 انتشارات رشد.  :. تهران)1389سیدمحمدي(

- هاي رفتاري). بررسی کارآمدي نسبی درمان1379( .پور، نسرینجانی، حسن و کمالتوزنده

 . 112-117: 7، فصلنامه پیام مشاورشناختی در کنترل پرخاشگري. 

 روان سلامت میزان بر گرایانه انسان -وجودي درمانی وهگر اثربخشی ).1390( .آبادي، مجیدحسین

 کارشناسی نامه . پایانروان سلامت بهبود در شرم احساس و نفس عزت سهم بررسی و زندانیان

 شناسی و علوم تربیتی، دانشگاه فردوسی مشهد. شناسی  بالینی، دانشکده روانارشد، رشته روان

 کاهش در رفتاري - شناختی درمانی گروه بخشی اثر بررسی). 1390(. سمیه رحیمی احمدآبادي،

- نامه کارشناسی ارشد، رشته روان. پایانسر ضربه تروماي به مبتلا افراد پرخاشگري و خشم

 شناسی و علوم تربیتی،  دانشگاه فردوسی مشهد. شناسی بالینی، دانشکده روان

)، 1389ترجمه مهرداد فیروزبخت(. مشاوره و درمانیروان هاينظریه ).1999( .اس ریچارد. شارف،

  رسا. فرهنگی خدمات موسسه: تهران

). گروه درمانی 1382دوست، مهدي.، شهریور، زهرا و آثاري، شروین (شکیبایی، فرشته.، تهرانی

. هاي علوم شناختیمجله تازهاي. مدیریت خشم با رویکرد شناختی رفتاري در نوجوانان موسسه

6)1 :(66-59 .   

 میزان بر وجودي درمانی گروه ). تاثیر1389(.پرك  ناروئی، و جواد فر،بهروزي الفضل.،ابو غفاري،

 سمینار پنجمیندانشگاه فردوسی، : مشهد .شخصی رشد براي تلاش و خویش از فرد شناخت

 . روانی دانشجویان بهداشت سراسري
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 دختران در خشم با یقاعدگ از قبل سندرم شدت ارتباط ).1385(.طیبه  فاطمه و پورغزنین، غفاري،

 .    59-53): 1(9. ایران نازایی و مامایی زنان، مجله. نوجوان

رفتاري و  -مقایسه اثربخشی دو روش مشاوره گروهی شناختی ).1389(.نژاد، صدیقه کاظمی

، نامه کارشناسی ارشدپایانمعنادرمانی بر کاهش اضطراب بیماران مبتلا به ام اس در استان یزد. 

 شناسی و علوم تربیتی، دانشگاه علامه طباطبایی تهران. ه، دانشکده روانرشته مشاور

 .غروي، مرتضی و اسماعیلی، مسعودآبادي، بهرامعلی.، مدرسکاظمینی، تکتم.، قنبري هاشم

مجله رفتاري در کاهش خشم و پرخاشگري رانندگی.  -درمانی شناختی). اثربخشی گروه1390(

  . 22-11): 2(3. شناسی بالینینروا

 ، ترجمه یحیی سیدمحمدي.درمانینظریه و کاربست مشاوره و روان). 2005کوري، جرالد. (

  ). تهران: انتشارات ارسباران. 1388(

 راهنماي ).1385فرشته ( موتابی، عطوفی، مهرداد و زادهلادن.، کاظم فتی، شهرام.، محمدخانی،

 نشر دانژه. : رانته. زندگی هايمهارت آموزش هايکارگاه برگزاري عملی

هاي کنترل مدیریت خشم در کاهش پرخاشگري ). اثربخشی آموزش مهارت1388نعمتی، نعمت (

 .48- 54): 86. (اصلاح تربیتزندانیان مرد. 

) در کنترل خشم نوجوانان  PSST). ارزیابی تأثیر آموزش مهارت مسئله ( 1386وکیلی، پریوش. (

   .46-48، 6، 2، مجله اندیشه و رفتارساله پسر.  12 -15
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