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ست، لذا  هایمحیط در همدلی و اجتماعی تعاملات بهبودزمینه و هدف:  سی ا شنا شی امری مهم در علم روان این مطالعه با آموز

  .های آموزشی انجام شدهای درمانی در بهبود تعاملات اجتماعی و همدلی در محیططرحوارههدف بررسی اثربخشی 

های اجتماعی و همدلی در موفقیت تحصیلی و رشد شخصی، تحقیق حاضر به بررسی تاثیر با توجه به اهمیت مهارت کار: روش

ز به عنوان نمونه انتخاب شاادند. در این پهوهش از آمودانش 120پردازد. بطور تصااادفی یک روش درمانی جدید در این زمینه می
جلسه  12استفاده شد. به منظور ارزیابی تغییرات،  های ناسازگار اولیهو طرحواره همدلی، های استاندارد تعاملات اجتماعیپرسشنامه

یک  کنترل بود. تحلیل واریانسآزمون با گروه آزمون و پسدرمانی برگزار گردید. روش تحقیق به صورت نیمه تجربی با طرح پیش
 . ها مورد استفاده قرار گرفتدار بین گروههای معنیبرای بررسی تفاوت طرفه

در تعاملات  یبهبود قابل توجه یپس از گذراندن جلسااات درمان شیکنندگان در گروه آزمانشااان داد که شاارکت جینتا :هاافتهی

مورد  یرهایو کنترل در متغ شیگروه آزما نیب داریمعن یهااز وجود تفاوت یحاک انسیوار لینشااان دادند. تحل یو همدل یاجتماع
 یو همدل یتعاملات اجتماع یهااسیدر مق یبا گروه کنترل، بهبود معنادار ساااهیادر مق شیبود. به طور خاص، گروه آزما یبررسااا

 . نشان داد

 یهابهبود مهارت یروش مؤثر برا کیبه عنوان  توانندیم یدرمان یهاکه طرحواره دهدینشاااان م هاافتهی نیا :گیرینتیجه
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Abstract   
 

Background & Aims: Schema therapy is a comprehensive therapeutic approach developed 

by Jeffrey Young for the treatment of personality disorders and long-term psychological 

problems. It is used to change inefficient cognitive and behavioral patterns. In educational 

environments, especially in schools and universities, improving social interactions and 

empathy among students is very important, because these skills play an important role in their 

mental and social health. Social interactions and empathy are key skills for success in 

educational settings and life in general. These skills help students connect with others, build 

healthy relationships, and navigate social and emotional challenges. However, many students 

struggle in these areas, which can lead to isolation, anxiety, and academic difficulties. 

Research has shown that schema therapy can be effective in improving social interactions and 

empathy in educational environments. By identifying and changing unhealthy schemas, 

students can improve their communication and relationship skills and develop healthier and 

more meaningful relationships with their peers and teachers. Positive social interactions and 

empathy in educational environments are known as key factors in improving the learning 

atmosphere and reducing negative behaviors such as bullying and social isolation. However, 

many students face various social and emotional challenges that can be caused by 

dysfunctional schemas in childhood and adolescence. These schemas, which include deep 

beliefs and behavioral patterns, can affect a person's social interactions and prevent empathic 

behaviors from occurring. Research has shown that schema therapy can be effective in 

changing these dysfunctional patterns and improving social skills. For example, one study 

found that schema therapy interventions can significantly improve social interactions among 

individuals with personality disorders. Also, other studies have shown that using this approach 

in educational environments can help improve empathy and reduce negative behaviors. A more 

detailed and extensive investigation of this issue can help to identify practical and practical 

solutions to improve the psychological and social atmosphere in schools and universities. 

Despite growing evidence supporting the effectiveness of schema therapy in improving social 

interactions and empathy in educational settings, this therapeutic approach is still not widely 

implemented in schools. This is due to several factors, including a lack of awareness of schema 

therapy among educators and educational professionals, a lack of adequate training to 

implement this approach, and barriers related to cost and resources. In this research, we will 

examine the effectiveness of schema therapy in improving social interactions and empathy in 

educational environments. We also discuss the obstacles to implementing this therapeutic 

approach in schools and strategies to overcome these obstacles. This study was conducted with 

the aim of investigating the effectiveness of therapeutic schemas in improving social 

interactions and empathy in educational environments. 

Methods: Considering the importance of social skills and empathy in academic success and 

personal growth, the present research investigates the effect of a new treatment method in this 

field. 120 students were randomly selected as a sample. In this research, standard 

questionnaires of social interactions (Social Interaction Scale), empathy scale (Empathy Scale) 

and early incompatible schemas (Young Schema Questionnaire) were used. In order to 

evaluate the changes, 12 therapy sessions were held. The research method was semi-
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experimental with a pre-test and post-test design with a control group. Analysis of variance 

(ANOVA) was used to examine significant differences between groups. 

Results: The results showed that the participants in the experimental group showed a 

significant improvement in social interactions and empathy after completing the treatment 

sessions. Analysis of variance indicated the presence of significant differences between the 

experimental and control groups in the investigated variables. Specifically, compared to the 

control group, the experimental group showed a significant improvement in the scales of social 

interactions and empathy. 

Conclusion: This research has investigated the effectiveness of schema therapy in improving 

social interactions and empathy in educational environments. The results of the one-way 

analysis of variance (ANOVA) showed that there is a significant difference between the 

average scores of the three groups (control, pre-test, and post-intervention test). The F value 

was equal to 54.33 and the p-value was less than 0.001, which indicates the significance of the 

differences and the positive effectiveness of schema therapy. These findings are consistent 

with the results of previous research. Yang et al showed in a comprehensive study that schema 

therapy can reduce anxiety and depression symptoms. These psychological improvements can 

directly and indirectly affect social interactions and empathy positively. Reducing anxiety and 

depression helps students interact with others more confidently and thus show more empathy. 

Gilbert's studies have also confirmed that schema therapy can lead to increasing empathy and 

reducing aggressive behaviors. In his research, Gilbert concluded that people who have used 

schema therapy have a better understanding of other people's feelings and experiences and are 

less inclined to aggressive behavior. These positive changes can help improve the quality of 

social interactions in educational environments. In addition, Bernstein et al. (2007) showed in 

a study that schema therapy can significantly improve self-awareness and emotional 

regulation. Self-awareness and emotional regulation are key factors in successful social 

interactions. Students with more self-awareness are better able to understand their own and 

others' emotions and react appropriately. This can lead to increasing empathy and improving 

the quality of social relations. Also, recent research has pointed to the positive effect of schema 

therapy on various dimensions of social behavior. For example, the research conducted by 

Smith et al. (2019) shows that the use of schema therapy in educational settings can bring 

significant improvements in group interactions and reduce interpersonal tensions. This study 

confirms that schema therapy can be used as an effective tool to create more supportive and 

empathic learning environments. These findings show that therapeutic schemas can be used as 

an effective method to improve social skills and increase empathy in educational settings. 

Emphasizing the important role of therapeutic schemas, the current research suggests that this 

therapeutic approach can be effectively integrated into educational programs to facilitate the 

improvement of social interactions and empathy in students. 
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 و همکاران رکنیان زاده

 مقدمه
جامع استتته     یدرمان کردیرو کی یطرحواره درمان

گشتتفا،ه،  ،یرففار-یاز عناصتتر ملفلش اتتنا ف یقیتلف
استته       منظور  ید،بستتف  اتیو نظر یشتتیپوروان
 رودی    ار م یو رففار ینا ارآمد انا ف یا، وها رییتغ
مدارس و  ژهی   و ،یآموزاتتت یهاطیدر مح. (1) در 

ماعدانشتتت اه عاملات اجف مد، یها،  هبود ت  نی  یو ه
 نیا رایدارد، ز یادیز هیاهم انیآموزان و دانشتت ودانش
ها آن یو اجفماع یدر سلامه روان یها نقش مهممهارت

 ،یو همتتد، یتعتتاملات اجفمتتاع. (2)  ننتتدیم فتتایا
 یآموزا یهاطیدر مح هیموفق ی را یدی ل یهامهارت
ندگ ند. ا ی   طور  ل یو ز هارت نیهستتتف ها    م
ندیآموزان  مک مدانش باط  رقرار   رانیتا  ا د  ن ارت

سا،م ا  یاجفماع یها نند و در چا،ش  ادی نند، روا ط 
عاطف ند.  ا ا یناو ر یو   زا یاریحال،  ستتت نی ن
 ا مشتتکم مواج  هستتفند،  هان یزم نیآموزان در ادانش
 یلیمن ر    انزوا، اضطراب و مشکلات تحص تواندی   م
 ینشان داده اسه    طرحواره درمان قاتیتحق. (3) اود

در  یو همتتد، یدر  هبود تعتتاملات اجفمتتاع توانتتدیم
 رییو تغ یی ا اناسا .(4)مؤثر  ااد  یآموزا یهاطیمح

 یهامهارت توانندیآموزان مناستتا،م، دانش یهاطرحواره
تر و  ود را ارتقا دهند و روا ط ستتا،م یو روا ط یارتباط

 .(5) نند   ادیمعنادارتر  ا همستتتاون و معلمان  ود ا
 یهتتاطیدر مح یمثبتته و همتتد، یتعتتاملات اجفمتتاع

 یریادگیدر  هبود جو  یدی   عنوان عوامم  ل یآموزاتت
 یاجفماع یو انزوا یمانند قلدر یمنف یو  اهش رففارها

آموزان از دانش یاریحال،  س نی ا ا .(6)اند انا ف  اده
ش و  یملفلف ی انیو ه یاجفماع یها ا چا،ش انیو دان

ند    م ج  هستتتف ندیموا  یهاطرحواره می   د، توا
اتتده  ااتتد   ادیا یو نوجوان ینا ارآمد در دوران  ود 

اامم  اورهاطرحواره نیا. (7)  یو ا، وها قیعم یها    
فرد را تحه  یتعاملات اجفماع توانندیهسفند، م یرففار
همدون  اتتتوند  یقرار داده و مانع از  روز رففارها ریتأث
 تواندیم یاند    طرحواره درماننشان داده قاتیتحق. (8)

ها نیا رییدر تغ هارت یا، و مد و  هبود م  یهانا ارآ
مطا،ع  نشتتان داد  کیمثال،  یموثر  ااتتد.  را یاجفماع

مان مدا لات طرحواره در ندیم ی    قا م  توا    طور 
ماع یتوجه عاملات اجف افراد  ا ا فلاوت  نیرا در   یت
شان داده قاتیتحق. (9)  لشد هبود  یفیالص اند    ن

    هبود  ی   طور قا م توجه تواندیم یطرحواره درمان
هارت ماع یهام مد، شیو افزا یاجف در افراد  مک  یه
ندیم یدرمان کردیرو نیا .(10) ند   یمثبف راتیتأث توا
 یآموزاتتت یهاطیدر مح ژهیافراد ملفلش،    و ی ر رو

ان ام  ن یزم نیدر ا یمفعدد قاتیدااتتتف   ااتتتد. تحق
 .(11)اند را    دسه آورده یقا م توجه جیاند    نفااده

ناستتازگار  یهااتتده، طرحوارهان ام قاتی ر استتاس تحق
افراد  ی ر تعاملات اجفماع یمنف راتیتأث توانندیم  یاو،

 یها معمووً در دوران  ود طرحواره نیدااتتف   ااتتند. ا
 ر رففتتارهتتا و  یو در طول زنتتدگ رنتتدیگیاتتتکتتم م

 .(12) گتترارنتتدیم ریافراد تتتأث یاجفمتتاع یهتتاوا نش
 ر  یدرمان طرحواره ریتأث ی    ررستتت یمطا،عات مفعدد

ماع عاملات اجف ف  ی هبود ت ثال، پردا  ند.    عنوان م ا
شان داد    ا یقیتحق    طور  تواندیم یروش درمان نین
گار و افزا یها    اهش طرحواره یمؤثر  شیناستتتاز

 ن،یهمچن .(13) متتک  نتتد  یاجفمتتاع یهتتامهتتارت
یتأ زین ی رید یهاپژوهش ند    طرحواره رده دی  ا
 ،یدر احستتتاس همد، ی هبود معنادار تواندیم یدرمان

نا یارتباط یهامهارت   ادیافراد ا یاجفماع یهاییو توا
ها نشتتتان پژوهش ،یآموزاتتت یهاطیدر مح .(14) ند 
ند    طرحوارهداده مان ا ندیم یدر آموزان    دانش توا

ماع تا روا ط اجف ند  مک   ند و  ی هفر ی   رقرار  ن
سبه    همکلاس یشفری  یاحساس همد،  ود  یهاین

 نیتر او گستتفرده ترقیدق ی ررستت .(15)دااتتف   ااتتند 
 یو  ار رد یعمل یراهکارها یی   اناسا تواندیمسئل  م

ها در مدارس و دانش اه یو اجفماع ی هبود جو روان ی را
 ی   از اثر لشتت یاندهی مک  ند.  ا وجود اتتواهد فزا

عاملات اجفماع یطرحواره درمان  یو همد، یدر  هبود ت
 کردیرو نیا  ند،یم یبانیپشتتف یآموزاتت یهاطیدر مح
سفرده در مدارس اجرا نم یدرمان . اودیهنوز    طور گ

عداد میامر    د، نیا ل   مبود  یت مم، از جم از عوا
صان  انیمر  نیدر   یاز طرحواره درمان یآگاه ص و مفل

 نیا یاجرا ی را یعدم وجود آموزش  اف ،یآموزاتتت
 نیو منا ع استتته. در ا ن یو موانع مر وط    هز کردیرو

در  یطرحواره درمان یاثر لشتتت یپژوهش، ما     ررستتت
 یهتتاطیدر مح یو همتتد، ی هبود تعتتاملات اجفمتتاع

 کردیرو نیا ی   موانع اجرا نی. همچنمی پرداز یآموزاتت
موانع  نیغلب   ر ا ی را ییدر مدارس و راهبردها یدرمان

 .میپردازیم
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 کارروش 

و  آزمونشی ا طرح پ یت ر م یپژوهش از نوع ن نیا
 ریمفغ ریآزمون  ا گروه  نفرل استتته    در آن تأثپس

وا ستتتف   یرهای ر مفغ ،یطرحوار درمان یعنیمستتتفقم 
آموزان دوره دوم دانش یو همد، یتعاملات اجفماع یعنی

از طرح  نیقرار گرفه؛ همچن یمفوستتتط  مورد  ررستتت
 نفرل استتتففاد اتتتد.  گروه ا  آزمونپس _آزمونشیپ

آموزان دوره مفوستتط  اتتهر تهران دانش یجامع  آمار
دانش آموز    عنوان نمون   120 ی ودند.  طور تصتتتادف

افراد در دو گروه مدا ل  )طرحواره  نیانفلاب اتتتدند. ا
اتتتدند.  می( و گروه  نفرل ) دون درمان( تقستتتیدرمان

    مدت یرا  صورت گروه یگروه مدا ل  طرحواره درمان
سط درمان ران آموزش د 12  ردند.  افهیدر دهیهفف  تو

تا  یستتتپس از اع تتتا ف  اتتت   هر دو گروه  واستتت
 شی نند. گروه آزما میپژوهش را تکم یهاپرستتشتتنام 

 رد، ستتپس در مرحل   افهیجلستت  طرحواره را در 12
م پس نا  یهاآزمون هر دو گروه م ددا،،    پرستتتشتتت

 .پژوهش پاسخ دادند
ستاندارد شنامه ا س  نیا :یتعاملات اجتماع پر

پرستتشتتنام   ر استتاس مطا،عات ان ام اتتده توستتط 
( در ستتتال Leary) یری( و ،Baumeister) ستتتفری اوما

پرسشنام  سن ش  نیاده اسه. هدف ا یطراح 2000
در افراد استتته     یتعاملات اجفماع هیو  م هیفی 

 یا یاز ستتتواوت استتته       ارز یااتتتامم م موع 
ها فار ماع یرف باط  ا د زانیم ،یاجف  هیفیو    رانیارت

 کرتیها معمووً    صتتورت ،. پاستتخپردازدیروا ط م نیا
«   املاً موافق» 5تا «  املاً ملا،ش» 1از  یانقط پنج 
  .اوندیم یگرارنمره

ستاندارد همدل شنامه ا س شنام  از  نیا :یپر س پر
سط د یطراح اده تو سع   سال Davis) سیویو تو ( در 
سه. هدف اا،هام  1983 شنام  ارز نیگرفف  ا س  یا یپر

درک و احستتاس  ییدر افراد، اتتامم توانا یستتطه همد،
 ییتوانا یا یپرسشنام     ارز نیاسه. ا  رانی ا د یهمد،

 اتیدرک احستتاستتات و ت ر   ران،ی ا د یفرد در همد،
. پاسخ    سواوت پردازدیهمدون  م یدهو پاسخ  رانید

. اتتتوندیم یگرارنمره یانقط پنج کرتی   صتتتورت ،

 .اسه یدهنده سطه  اوتر همد،نمرات  اوتر نشان
ستاندارد طرحواره  شنامه ا س سازگار  یهاپر نا

( Young) انگی ی ارها  یپرستتشتتنام   ر پا نیا :هیاول
ع  1996در ستتتتال  عد یهاو توستتت  ن یاو در زم ی 

پرستتشتتنام   نیناستتازگار استته. هدف ا یهاطرحواره
در افراد   یناستتازگار او، یاتتنا ف یهاطرحواره یا یارز

از سواوت اسه  یاپرسشنام  اامم م موع  نیاسه. ا
ناستتازگار  یهارهطرحوا یریگو اندازه یی      اتتناستتا

و  قیعم یها اتتامم ا، وهاطرحواره نی. اپردازدیم  یاو،
اکم  یاسه    از دوران  ود  یو احساس یفکر داریپا

ها و احستتتاستتتات فعل فار ف  و  ر رف تأث یگرف  ریفرد 
سخگرارندیم صورت ،. پا   1از  یانقط اش کرتیها    
 یگتترارنمره«  تتاملاً موافق» 6تتتا «  تتاملاً ملتتا،ش»
 شتتتفریدهنده اتتتدت  اتتتوند. نمرات  اوتر نشتتتانیم

 .ناسازگار اسه یهاطرحواره
ون  و پژوهش حاضتتر،  عد از انفلاب نم ی   منظور اجرا

از هر  ش،یافراد در گروه  نفرل و آزما یگمارش تصتتادف
ها را  امم  نند.    دو پرستتشتتنام  میدو گروه  واستتف
س   12   مدت  شیگروه آزما یسپس  ا اع ا  کیجل

اد، اما آزمودن یساعف  طرحواره درمان گروه  یهایاجرا 
 انینکردند؛  عد از پا افهیدر یادا ل گون  م چی نفرل ه

مان    طور م دد از هر دو گروه  یدوره طرحواره در
ها را  امم  نند تا پرسشنام  می واسف شی نفرل و آزما

در  یدرمتتان یطرحواره یآزمون(. راهنمتتاپس ی)اجرا
    یهاستتپس داده .اتتودیمشتتاهده م 1جدول اتتماره 

فاده از نرم مده  ا استتتف  میو تحل SPSSافزار دستتته آ
 داریمعن یهاتفاوت ی ررستت ی(  راANOVA) انسیوار
 .ادها اسففاده گروه نی 

 
 هایافته

ص میو تحل  یت ز ی را  نیان ی)م یفیاطلاعات از آمار تو
مانکوا  میآزمون تحل ی( و آمار استتتفنباطاریو انحراف مع

اد. نفا سففاده  ص جیا شاهده  2در جدول  یفیآمار تو م
 یتعاملات اجفماع نیان یم 2.  ا توج     جدول اودیم

از  یشتتیدانش آموزان دوره دوم مفوستتط  در گروه آزما
ل  پ ل  پس آزمونشیمرح ف ی شیآزمون افزا   مرح  اف

آموزان در دانش نی  یهمد، نیان یم نیاستتته. همچن
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 شیآزمون افزا   پس آزمونشیاز مرحل  پ شیگروه آزما
 نیافراد اسه. همچن نی  یهمد، شیافزا ان ری     افف ی

در  هبود  یطرحواره درمان یاثر لشتت ی   منظور  ررستت
عاملات اجفماع  ،یآموزاتتت یهاطیدر مح یو همد، یت

ان ام اتتتد.  رای ان ام تحلیم  طرف کی انسیوار میتحل
واریانس یک عاملی، ا فدا نرمال  ودن و یکسانی واریانس 
مفغیر وا ستتتف  از طریق آزمون ،ون مورد  ررستتتی قرار 
سب   سطه معناداری مقدار محا گرفه.  ا توج     اینک  

تساوی  ی ها مفروض زرگفر اسه، داده 05/0اده ،ون از 
یانس ند )بردهها را زیر ستتتوال ن طای وار ؛ P= 001/0ا

33/54=Fتوان از تحلیتتم واریتتانس یتتک عتتاملی (، می
 واریانس تحلیم ی لاصتتت  3استتتففاده  رد. در جدول 

، Fآماره  یداریمعن یا یارز  رای. اسه اده ارای  نمرات
سففاده م p-valueاز مقدار  حا،ه، مقدار  نی. در ااودیا
p-value  صورت  مفر از سه،  001/0    سه آمده ا  د

فاوت دهدی   نشتتتان م ف ی یها   ت  نیاتتتده   اف
و  سهین یها احفماوً    صورت تصادفگروه یهانیان یم

نشتتتان  ANOVA میتحل نیا   یاستتته. نف داریمعن
 یهاگروه ازاتیامف نیان یم نی   ا فلافات   دهدیم

مدا ل  احفماوً  ازپس  شیقبم، و آزما شی نفرل، آزما
بارت د داریمعن ند.    ع مان  ر،یهستتتف  یطرحواره در

 یو همد، یدر تعاملات اجفماع یاحفماوً  هبود معنادار
 نییپا اری ستتت p-valueمقدار  رایز  ند،یم  ادیافراد ا

 یداری   تفاوت معن دهدینشان م 3جدول  جیاسه. نفا

 یطرحواره درمان یدرمان یراهنما -1جدول 
 اهداف عنوان جلسات

 بین افراد همدلی و ارتباط برقراری های اجرایی در دوره درمانبرنامه معرفی و آشنایی اول
 درمانی توافق یک ایجاد و گروه اولیه وضعیت ارزیابی های درمانیطرحواره ارائه اهداف و هاپرسشنامه اجرای دوم
 اطلاعات کسب و پردازش آن، کاربرد نحوه و درمانی طرحواره مفاهیم درك و آشنایی درمانی طرحواره تعریف سوم

 چهارم
 اولیه، باورهای ناسازگار هایطرحواره شناخت و یاددهی

 اسنادی هایسبک و ناکارآمد
 و ناکارآمد اولیه باورهای ناسازگار هایطرحواره مفاهیم علمی و دقیق فراگیری

 اسنادی هایسبک
 هاآن و تشخیص اولیه ناسازگار هایطرحواره هایحوزه با کامل آشنایی اولیه ناسازگار هایطرحواره بسترهای معرفی پنجم

 ششم
 هایپاسخو  هماهنگی شناختی مفهوم شناخت و آموزش
 ناکارآمد ایمقابله

 تجربیات با ای ناکارآمدمقابله هایپاسخ و هماهنگی شناختی تطبیق و شناخت
 شخصی

 اولیه ناسازگار هایطرحواره تشخیص و شناخت درمانی طرحواره آموزش و سنجش مرحله هفتم
 ناکارآمد ایمقابله هایسبک و هاطرحواره اصلاح درمانی طرحواره راهبردهای شناختی از  استفاده هشتم

 ناکارآمد ایمقابله هایسبک و هاطرحواره اصلاح درمانی طرحواره رفتاری راهبردهای از  استفاده نهم
 ناسازگار هایطرحواره عاطفی و هیجانی سطح بهبود و تغییر درمانی طرحواره راهبردهای تجربی از  استفاده دهم

 ناسازگار و ایرفتارهای مقابله جای به کارآمد و سالم رفتارهای کردن جایگزین شکنی الگو هایروش آموزش یازدهم
 درمانی طرحواره اثربخشی ارزیابی مجدد پرسشنامه اجرای و قبل جلسات مطالب بندیجمع دوازدهم

 
آمار توصیفی متغیرهای پهوهش -2جدول   

 گروه متغیر
آزمونپس پیش آزمون  

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

تعاملات 
 اجتماعی

01/86 آزمایش  45/10  22/98  48/8  

00/80 کنترل  95/10  52/74  52/7  

 همدلی
20/91 آزمایش  32/11  83/93  87/11  

30/94 کنترل  90/10  00/92  00/10  

 

   طرفهنتایج تحلیل واریانس یک -3جدول 

ی آزادیدرجه جمع مربعات منبع واریانس مربعاتمیانگین    p  مقدار F  آماره 

هابین گروه  2700 2 1350 33/54  001/0 < 

هاداخل گروه  2160 87 83/24    

    89 4860 کل
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یآموزش یهاطیدر مح یو همدل یدر بهبود تعاملات اجتماع یدرمان یهاطرحواره یاثربخش                             

قبم و  شیاس  گروه ) نفرل، آزم ازاتیامف نیان یم نی 
سب  اده  را ر  F ی عد از مدا ل ( وجود دارد. آماره محا

همراه  001/0 مفر از  pاستتته     ا مقدار  33/54 ا 
 نی   احفمال وقوع ا دهدینشتتان م pمقدار  نیاستته. ا

درصتتد استته،  1/0 مفر از  ی   صتتورت تصتتادف جینفا
ها گروه نی  داری ر عدم تفاوت معن یفرض مبن نی نا را
 ی   طرحواره درمان دهدینشان م جینفا نی. ااودیمرد 

نادار ماع ی   طور مع عاملات اجف مد، یت را در  یو ه
ما یهاگروه فاوت م شیآز  نیان ی هبود داده استتته. ت
ما ازاتیامف ل  و  شیگروه  نفرل، گروه آز مدا  بم از  ق

 یدهنده اثر لشتتتپس از مدا ل  نشتتتان شیگروه آزما
سه. در نف یروش درمان نیمثبه ا    ینف توانیم   ،یا

در تعاملات  ی هبود معنادار یگرفه    طرحواره درمان
ا یهاطیآموزان در محدانش یو همد، یاجفماع  یآموز

 . رده اسه  ادیا
 بحث

س نیا ش یپژوهش     رر در  یطرحواره درمان یاثر ل
 یهتتاطیدر مح یو همتتد، ی هبود تعتتاملات اجفمتتاع

نشتتتان داد    تفاوت  جیپردا ف  استتته. نفا یآموزاتتت
ستتت  گروه ) نفرل،  ازاتیامف نیان یم نی  یداریمعن
ما ما شیآز بم و آز ل ( وجود دارد.  شیق مدا  پس از 

 هایافف ی ا  درمان ریتاث ثیپژوهش از ح نیا هایافف ی
( Brennan رنان )، (7)( 2021( و همکاران )Choi) یچو

( Mocorroمو ورو ) نیهمچن، (12)( 2019و همکاران )
( و همکاران Arnoldآرنو،د ) و (15)( 2020و همکاران )

همستتتو  ود. طرحواره  .(3) ااتتتد همستتتو می (2020)
 ی    اهش علائم اضتتطراب و افستتردگ تواندیم یدرمان

    توانندیم یاتتتنا فروان ی هبودها نیمن ر اتتتود. ا
و  ی ر تعاملات اجفماع میرمستتفقیو غ میصتتورت مستتفق

 یمثبه   رارند.  اهش اضطراب و افسردگ ریتأث یهمد،
 ا  یشتتتفری  نانیتا  ا اطم  ندیآموزان  مک م   دانش

 یشفری  یهمد،   یتعامم دااف   ااند و در نف  رانید
شان دهند   طرحواره    اند¬ رده دییمطا،عات تأ .(13)ن

ندیم درمانی فارها یهمد، شی   افزا توا  یو  اهش رف
   از طرحواره  یافراد .(9)پر ااتتت ران  من ر اتتتود 

سففاده م یدرمان سات و  یدرک  هفر  نند،¬یا سا از اح
ما  رانید اتیت ر  ند و  مفر ت ها میدار فار  ی   رف

    هبود  تواندیمثبه م راتییتغ نیپر ااتت ران  دارند. ا
ا یهاطیدر مح یتعاملات اجفماع هیفی   مک  یآموز

نشتتتان داده اتتتد    طرحواره  یادر مطا،ع  .(2) ند 
مان ندیم یدر قا م توجه توا گاه ی هبود  و  یدر  ودآ
ند   ادیا ی انیه میتنظ گاه .(12)   میو تنظ ی ودآ
مم  ل ی انیه ماع یدیاز عوا عاملات اجف موفق  یدر ت

دارند،  یشتتتفری  ی    ودآگاه یآموزانهستتتفند. دانش
سات  ود و د توانندی هفر م را درک  نند و   رانیاحسا

    تواندیامر م نیوا نش نشتتتان دهند. ا ی   درستتتف
مد، شیافزا ماع هیفیو  هبود   یه من ر  یروا ط اجف

تأث زین ریا  یهاپژوهش ن،یهمچناتتتود.  به مث ری   
ااتتتاره  ی ر ا عاد ملفلش رففار اجفماع یطرحواره درمان

اف  شان م  رید قاتیتحق .(8)اند دا سففاده  دهدین    ا
مان ندیم یآموزاتتت یهاطیدر مح یاز طرحواره در  توا

ها عاملات گروه یقا م توجه ی هبود و  اهش  یدر ت
 نیا .(4)    همراه دااتتتف   ااتتتد یفرد نی  یهاتنش

تأ ع   یمطا، مان  ندیم دی ندیم ی   طرحواره در     توا
 یآموزاتتت یهاطیمح  ادیا یا زار موثر  را کیعنوان 
 .تر اسففاده اودو همدون  تر نندههیحما

 هاتیمحدود
 یپتژوهتش دارا نیتمتثتبتته، ا جیت تتا وجتود نتفتتا

 یاصتتتل یهاهیاز محدود یکی ود.  زین ییهاهیمحدود
 وچک و محدود     یاپژوهش، استتتففاده از نمون  نیا
  . اص  ود یآموزا طیمح کی

 شنهاداتیپ
 اتتودیم شتتنهادیپ ج،ینفا شتتفری  یریپرمیتعم ی را

 یهاطی زرگفر و در مح یها ا نمون  ندهیآ یهاپژوهش
 ی ررستتت ن،یان ام اتتتوند. همچن یترمفنوع یآموزاتتت

   درک  تواندیم یطرحواره درمان راتیتأث مدتیطوون
جامع ند.  نیا یاز اثر لشتتت یتر هفر و  مک   روش  

اثرات  ی    ررستت ندهیآ یهاپژوهش اتتودیم شتتنهادیپ
مان مدت طرحواره در ند ماع ی ل عاملات اجف و  ی ر ت

 یهاآن را در گروه راتیتأث نیپردا ف  و همچن یهمد،
 نند.     یتر  ررستتمفنوع طیملفلش و در اتترا یستتن

 ر  یطرحواره درمتتان راتیتتتأث یعنوان مثتتال،  ررستتت
 تواندیم یو دانشتت اه یرستتفانید  ،ییآموزان ا فدادانش

گاهید هد.  نیا یاز اثر لشتتت یجامع د ئ  د روش ارا
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    ندهیآ یها   پژوهش اتتودیم شتتنهادیپ ن،یهمچن
 یهاروش ری ا ستتتا یطرحواره درمان بیتر  ی ررستتت
 یرا مورد  ررس باتیتر  نیا یپردا ف  و اثر لش یدرمان

ند. ا ندیم نیقرار ده ها توا کار ئ  راه مان ی   ارا  یدر
و  یتعتاملات اجفمتاع بود ه ی را یتر و موثرترجتامع
 ه،یمن ر اتتود. در نها یآموزاتت یهاطیدر مح یهمد،

طرحواره  یاثر لش ی را یاواهد یپژوهش    ارائ  نیا
پردا ف  و  یو همد، یدر  هبود تعاملات اجفماع یدرمان

ا زار  کی   عنوان  تواندیروش م نینشان داده اسه    ا
اسففاده  دمورآموزان دانش یزندگ هیفیموثر در  هبود  

 شتتتنهادیموضتتتوع، پ نیا هی.  ا توج     اهمردیقرار گ
ا اودیم سات آموز س روش  نیاز ا ی   مدارس و مو

 یآموزاتتت یهاطیمند اتتتوند تا  فوانند مح هره یدرمان
  . نند  ادیا یترو همدون  تر نندههیحما

 گیرینتیجه
    یپژوهش نشتتتان داد    طرحواره درمان نیا جینفا

آموزان دانش یو همد، یتعاملات اجفماع یداریطور معن
 ر وردار  یی او هیاز اهم هاافف ی نی. ا لشدیرا  هبود م

ند، ز ماع رایهستتتف عاملات اجف مد، یت مم  یو ه عا دو 
آموزان دانش یانا فو روان یلیتحص هیدر موفق یدی ل

سوب م     اهش  تواندیعوامم م نی.  هبود ااوندیمح
فار آموزان از دانش هیرضتتتا شیو افزا یمشتتتکلات رف

 مک  ند. پژوهش حاضر نشان داد     یآموزا طیمح
مان فاده از طرحواره در ندیم یاستتتف قا م  توا     هبود 

 نیمن ر اتتود. ا یو همد، یدر تعاملات اجفماع یتوجه
 دهدینشتتتان م ودارد  یهملوان ی ا مطا،عات قبل جینفا

مان ندیم ی   طرحواره در ا زار موثر  کی   عنوان  توا
آموزان مورد استتتففاده دانش یزندگ هیفی هبود   ی را

  .ردیقرار گ
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