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Objective: The aim of this study was to evaluate the effectiveness of metacognitive therapy 

on rumination, tolerance of ambiguity and perception worry in students with social anxiety 

disorder. 

Materials and Methods: The research was quasi-experimental with pretest-posttest design 

and control group. The statistical population included all female high school students in 

Kermanshah in 0008, who were selected by available sampling method and 70 were randomly 

assigned to two equal groups of 85 experimental and control. Data were collected using the 

Nolen-Hooksma and Murrow (8668) rumination questionnaire, the McLean Ambiguity 

Tolerance Questionnaire (0006), the Meyer et al (8660) Pennsylvania State worry 

Questionnaire (8660), and the Lajerka and Lopez (8661) Adolescent Social Anxiety 

Questionnaire. For statistical analysis, in addition to descriptive statistics and parametric 

statistical defaults, multivariate analysis of covariance with SPSS software version 09 was used. 

Results: The results showed that metacognitive therapy in the post-test phase had an effect 

on improving rumination score, tolerance of ambiguity and worry perception in the 

experimental group but the scores of research dependent variables in the control group did 

not show a significant change (P <2020). 

Discussion and Conclusion: Due to the effectiveness of metacognitive therapy, considering 

this type of treatment as part of the treatment program in order to improve mental health 

can be beneficial and should be considered by counselors and psychologists. 

 

ABSTRACT 

Extended Abstract  

1. Introduction 
One of the most common mental disorders in adolescence is social anxiety disorder 
(Nelmanes & et al., 2222), which includes significant distress and persistent fear of 

social situations and exposure to strangers and others' judgments about personal 

performance (Coyle & et al., 0008). One of the important factors in social anxiety 

is anxiety (Zolensky & et al., 0008). Anxious people tend to ignore the 

consequences of worrying. Although low levels of anxiety are effective in preparing 

for problems, high levels of anxiety are associated with decreased mental health 

(Stomber & et al., 0083). 
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Concern is one of the most important cognitive components of social anxiety disorder, which 

is very similar to rumination. Hence, rumination is another variable related to social anxiety 

(Nikan & et al., 0008). The content of rumination in social anxiety is thinking about social 

interactions and feelings of inadequacy. In this regard, research results have shown that in 

people with anxiety disorders, there is a high level of rumination (Azizi Aram & Basharpour, 

0000). On the other hand, tolerance of ambiguity is one of the psychological structures that 

attracts increasing attention in patients with mood and anxiety problems and is experienced as 

an emotional state, which is often accompanied by a desire to relieve emotional experience 

(Yeganeh Rad & et al., 0000). People with low ambiguity tolerance consider ambiguous and 

threatening stimuli as a threat and source of anxiety due to their complexity and novelty (Jach 

& Smillie, 0086). Therefore, due to the prevalence of this disorder, there is a need for new 

psychological treatments for these people. One of these therapies is metacognitive therapy 

(Faija & et al., 0086). This treatment involves associating with thoughts that impede resistance 

or complex perceptual analysis, and thus can eliminate maladaptive thinking strategies about 

anxiety and inflexible monitoring (Vainshaw & et al., 0086). Therefore, considering such 

problems that arise due to social anxiety, conducting research is very important to reduce their 

problems. Therefore, the present study was performed to evaluate the effectiveness of 

metacognitive therapy on rumination, tolerance of ambiguity and perception of anxiety in 

people with social anxiety disorder. 

2. Materials and Methods 

This research was a quasi-experimental study with a pretest-posttest design and a control group. 

The statistical population included all female high school students in Kermanshah. 70 people 

were selected by available sampling method. Data were collected from the Adolescent Social 

Anxiety Questionnaire (LaGerka & Lopez, 8661), the Ruminant Questionnaire (Nolen-

Hooksma & Morrow, 8668), the Ambiguity Tolerance Questionnaire (McLean, 0006), and the 

Pennsylvania State Concern Questionnaire (Mayer & et al., 8660) used. For the experimental 

group, metacognitive therapy was performed in 80 sessions in the form of 8.5 hour weekly 

sessions. Data analysis was performed by descriptive statistics and multivariate covariance. 

2. Results 

Table 8. Descriptive statistics of research variables in different stages of assessment by two groups 

Research variable group Number 
Pre-test Post-test 

M SD M SD 

Distraction component 
experiment 85 07.52 0.77 83.63 8.81 

control 85 08.85 0.88 08.80 8.69 

Component of 

reflection 

experiment 85 86.00 2.80 85.22 0.88 

control 85 86.05 7.89 86.88 7.07 

Self-eating component 
experiment 85 08.85 0.90 89.80 0.69 

control 85 00.86 8.83 00.09 0.80 

Rumination 
experiment 85 97.96 6.05 26.57 2.05 

control 85 9.56 9.22 9.06 3.02 

Tolerance of ambiguity 
experiment 85 25.26 2.81 58.89 9.08 

control 85 29.37 7.88 29.35 7.55 

Perception of worry 
experiment 85 51.99 5.82 58.06 2.09 

control 85 57.18 2.07 57.33 7.86 
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Table (8) provides descriptive statistics and Table (0) presents some statistical assumptions. 

Table 0. Shapiro-Wilk and Kolmograph-Smirnov tests for normal distribution of scores 

Variable 
Levine test Shapiro-Wilkes test 

F df 8 df 0 P F df P 

Rumination 0.526 8 01 0.097 0.013 85 0.850 

Tolerance of ambiguity 8.790 8 01 0.856 0.892 85 0.816 

Perception of worry 0.165 8 01 0.281 0.805 85 0.702 

Box's M 

P-Vaue F 

0.069 0.512 

The results showed that metacognitive therapy in the post-test phase had an effect on improving the 

score of rumination, tolerance of ambiguity and perception of anxiety in the experimental group, but the 

mean of these scores in the control group did not show a significant change (P <0.05). 
 

Table 7. Results of inter-subject effects of multivariate analysis of covariance on post-test of research variables 

Research variable SS df F P Eta η 

Distraction component 058.521 8 80.035 0.002 0.926 8.000 

Component of reflection 817.728 8 6.705 0.088 0.980 8.000 

Self-eating component 780.307 8 85.897 0.006 0.979 8.000 

Rumination 397.095 8 00.352 0.005 0.922 8.000 

Tolerance of ambiguity 8581.205 8 78.287 0.007 0.908 8.000 

Perception of worry 193.693 8 86.839 0.000 0.913 8.000 

4. Discussion and Conclusion 

The first finding of the study in line with the results of previous studies showed that 

metacognitive therapy was effective in reducing the rumination score of the experimental group 

in the post-test. Metacognitive therapy teaches clients with social anxiety by identifying non-

constructive thinking traps and avoiding them by changing their abstract thinking style. Also, 

this treatment model facilitates the process of avoiding falling into the ruminant traps by 

involving the person in a valuable life. 

The second finding of the present study, in line with previous studies, showed that 

metacognitive therapy was beneficial on intolerance in the experimental group. This method is 

useful both in treating and preventing the recurrence of symptoms of mood problems and 

anxiety in patients. Thus, improving positive and negative metacognitive beliefs by using 

metacognitive therapy techniques helps patients with social anxiety to form new relationships 

with their thoughts and enables them to develop metacognitions that The inconsistent approach 

enhances, modifies, and controls ambiguity-related thinking. The latest finding, consistent with 

previous studies, showed that this treatment was beneficial to the perceived concerns of the 

experimental group. Metacognitive therapy equips people with new techniques such as delaying 

worry, mindfulness, and cognition about cognition, leading to the formation of a new pattern 

of responding to negative thoughts. This study also had some limitations and some suggestions 

were made at the end. In this research, ethical principles were observed. 

2. Ethical Consideration 

Compliance with ethical guidelines: All applicable ethical guidelines and principles are 

considered in this study. 

Funding: No funding was received for this research from funding agencies in the public, 

commercial, or non-profit sectors. 

Authors' contributions: All authors wrote and edited the article. 
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 . مقدمه8

ای  رود که با  تغییرات ناگهانی و گستردهاجتماعی فرد به شمار می -ی مهم و برجسته رشد و تکامل روانیمرحله 0های نوجوانیسال

تواند مانع استفاده از تمام می، این دورهاجتماعی -افزایش فشارهای روانی (.2222، 2لاک و شوبرت-)وارن، ورایهمراه است 

 شناختی مانند اضطراب، افسردگی و وسواس مواجه سازدهای نوجوانان شود و آنان را با بسیاری از مشکلات روانها و قابلیتتوانایی

که در سنین نوجوانی به از اختلالهای روانی شایع، مزمن و مختل کننده روابط اجتماعی یکی  .(2202 ،3)لین، وانگ، ژیان و یانگ

دنبال تداعی خطری نامعلوم ایجاد شده و موجب برهم خوردن تعادل رفتاری و ایجاد مشکلات روانی، اجتماعی و جسمانی در فرد 

ناراحتی قابل  که (2222و همکاران،  5)نلمانس، کیجسرس، کولپین، وان لیوون، بیجتبراست  0شود، اختلال اضطراب اجتماعیمی

                                                           
1. adolescent  
0. Warren, Wray-Lake & Shubert  
3. Lin, Wang, Xian & Yang  
2. social anxiety  
0. Nelemans, Keijsers, Colpin, Van Leeuwen & Bijttebier  

 پژوهشی-مقالة علمی

اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در دانش (.  0020سلگی، زهرا.، و حسینی، مریم. ) استناد به مقاله:

 02-0، (2)0،فصلنامة مشاورة مدرسه. آموزان دارای اختلال اضطراب اجتماعی

 : 1.022.01/jsc.2.2101212  

برای مطالعه آنلاین مقاله، کد زیر 

 را اسکن نمایید.

 82/27/8022 تاریخ دریافت:
 22/21/8022 تاریخ پذیرش:
 02/22/8022 تاریخ انتشار:

 

وزان آمپژوهش حاضر با هدف اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوارفکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در دانش ف:اهدا

 دارای اختلال اضطراب اجتماعی انجام شد.

آزمون و گروه کنترل بود. جامعه آماری شامل تمامی پس-آزمونآزمایشی با طرح پیشروش پژوهش نیمه :هاروشمواد و 

نفر انتخاب و  32گیری در دسترس تعداد بود، که با روش نمونه 0022آموزان دختر مقطع متوسطه دوم شهر کرمانشاه در سال دانش

ها با کمک پرسشنامه نشخوار فکری یش و کنترل جایگزین شدند. دادهنفری آزما 05به شیوه انتصاب تصادفی در دو گروه مساوی 

( 0992(، پرسشنامه نگرانی ایالتی پنسیلوانیای مایر و همکاران )2229لین )(، پرسشنامه تحمل ابهام مک0990هوکسما و مارو )-نولن

یل آماری علاوه بر آمار توصیفی و آزمون ( گردآوری شد. برای تحل0992و پرسشنامه اضطراب اجتماعی نوجوانان لاجرکا و لوپز )

 استفاده شد. 22نسخه  SPSSافزار آماری های آمار پارامتریک از تحلیل کواریانس چندمتغیره  با نرمفرضپیش

آزمون بر بهبود نمره نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک نگرانی در نتایج نشان داد که درمان فراشناختی در مرحله پس ها:افتهی

های گروه آزمایش اثربخشی داشته است اما نمرات متغیرهای وابسته پژوهش در افراد گروه کنترل تغییر محسوسی را نشان آزمودنی

 (.P>25/2نداد )

نامه درمانی در عنوان بخشی از بردرنظر گرفتن این نوع درمان بهبا توجه به مؤثر بودن درمان فراشناختی،  :یریگجهینتبحث و 

 تواند سودمند باشد و مورد توجه مشاوران و روانشناسان قرار گیرد.   راستای بهبود وضعیت سلامت روانی می

 چکیده

  ها:کلیدواژه

درمان فراشنننناختی، اضنننطراب 

اجنتنمنناعنی، ادراک نننگرانی، 

 آموزنشخوارفکری، دانش

 

تلال نگرانی در دانش آموزان دارای اخ اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک از

 اضطراب اجتماعی
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 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

خصننی را در های اجتماعی و مواجهه با افراد ناآشنننا و قونناوت دیگران در خصننور عملکرد شننتوجه و ترس مداوم از وضننعیت

اضنننطراب ماهة  02نرخ شنننیوع  .(2220، 0)کویل، مالسنننکی و ایمونستواند سنننلامت روانی فرد را به خطر اندازد گیرد و میبرمی

ی های سنتقریباً مشابه بزرگسالان است. نرخ شیوع در همة گروهدرصد و در کودکان و نوجوانان  7در بزرگسنالان حدود اجتماعی، 

الی  5/0در زنان ، درصد است. این اختلال 5تا  2ماهه بین  02تر، نرخ شیوع مسن یابد. در مورد بزرگسالانِبا افزایش سنن کاهش می

 .(0020نجی، )گنجی و گ شودیشتر مشاهده میو در نوجوانان و جوانان تفاوت جنسیتی در نرخ شیوع ب استبرابر بیشتر از مردان  2/2

درصد موارد، این اختلال از نوجوانی  22سالگی شیوع بالایی دارد. در حدود  29تا  02این اختلال در کودکی و نوجوانی شروع و در 

گیرشناسی نشان  های همهدرصند دارد و بررسنی 02تا  0/2ای از شنیوع آن در طول عمر دامنهگیرد و تا دهه دوم زندگی شنکل می

 3/7ین شیوع این اختلال در آمریکا ب (.0395زادگان، )نوروزی، میکائیلی و عیسی شونددهد دختران بیشتر به این اختلال دچار میمی

)موباچ، کلاین،  درصد است 2/9تا  2/5و در انگلیس  (2222و همکاران،  2)کوستاچه، فریک، مانسون، انگمان، فاریادرصد  9/00تا 

درصد اضطراب متوسط  5/39درصدِ نوجوانان دارای اضطراب اجتماعی بالا و  5/53در ایران نیز  (.2222، 3اسنننیرینگ و هادسنون

 . (0399)شمالی، ابراهیم پور و بالیده،  گزارش شد 0/2آموزان دارند و شیوع آن در دانش

سیر این اختلال مزمن بوده و تأثیرات پایداری بر زندگی شخصی، تحصیلی، خانوادگی و اجتماعی نوجوانان دارد و شناسایی عواملی 

این  .(0022)اسماعیلیان، محمدخانی و حسنی،  ه در تشدید و یا کاهش علائم این اختلال نقش دارند اهمیت بالایی برخوردار استک

فراوانی دارند و از نگرانی به عنوان یکی از عوامل در حالی است که افراد دارای اختلال اضطراب اجتماعی همواره ترس و نگرانی 

  (.2220و همکاران،  0)زولنسکی، کافمن، بوگیایزیان، ویانا، بخشایی مرتبط با اضطراب اجتماعی یاد شده است

و بر سطح شناخت  کندحالت پریشانی مزمن از آینده و وقایع منفی است که فعالیتی فکری یا کلامی منفی و شدید را ایجاد می 5نگرانی

افراد موطرب تمایل زیادی به نادیده گرفتن پیامدهای  (.2222، 2)کلارک، اسپرلیان، هیرسچ، متن و ناتبائرتگذارد تأثیر منفی می

گرانی با است اما سطوح بالای ننگرانی دارند. اگر چه سطوح پایین نگرانی در آماده شدن برای حل مسائل و مقابله با مشکلات مؤثر 

 2بارلو (.2207و همکاران،  7)استومبر، دانزینگ، دیسون، اولینو، کارلسونافزایش اضطراب و کاهش سلامت روانی همراه است 

( بر این باور است که کارکرد اصلی نگرانی، آماده شدن برای مقابله با تهدیدهای آینده است و نگرانی ناشی از ادراک 2222)

بهابادی و  )پورباقریتواند بقاء خود یا دیگری را به خطر انداخته و از این منظر ارزش تکاملی دارد باشد که میتهدیدی در آینده می

 (.0022قربانعلی پور، 

دارد. از این رو  9های مهم شناختی مرتبط با اختلال اضطراب اجتماعی بوده که شباهت بسیاری با نشخوار فکرینگرانی از مؤلفه 

کاشانی، وزیری و مجتبایی، به نقل از نیکان، لطفی 2227، 02)هونگ باشدنشخوار فکری دیگر متغیر مرتبط با اضطراب اجتماعی می

که به اشتغال ذهنی مداوم  افکار و رفتارهایی اشاره دارد که بطور مکرر توجه فرد را بر هیجانات و احساسات منفی و همننین  (0022

محتوای نشخوارفکری در  (.2220و همکاران،  00)فورر، جیمی، چانگ، لانگنکر، فاندارد ار معطوف میپیامدهای منفی این افک

ه است. کفایتی در شرایط اجتماعی گذشتاختلال اضطراب اجتماعی، پردازش همیشگی و فکر درباره تعاملات اجتماعی و احساس بی

عزیزی )در این راستا نتایج پژوهش نشان داده است در افرادی که اختلالات اضطرابی دارند، سطح بالایی از نشخوار فکری وجود دارد 

 (.0399آرام و بشرپور، 

                                                           
8. Coyle, Malecki & Emmons  
0. Costache, Frick, Mansson, Engman & Faria 
7. Mobach, Klein, Schniering & Hudson 
2. Zvolensky, Kauffman, Bogiaizian, Viana & 

Bakhshaie  
5. worry  

9. Clarke, Sprlyan, Hirsch, Meeten & Notebaert  
3. Stumper, Danzig, Dyson & Olino 
1. Barlow  
6. rumination  
80. Hong  
88. Feurer, Jimmy, Chang, Langenecker & Phan  

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
https://link.springer.com/article/10.1007/s40688-019-00250-3
https://www.adinehbook.com/gp/product/9647609791
http://umj.umsu.ac.ir/article-1-3381-fa.pdf
https://journals.plos.org/plosone/article/file?id=10.1371/journal.pone.0232187&type=printable
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15374416.2019.1697930
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15374416.2019.1697930
https://www.tandfonline.com/doi/abs/10.1080/15374416.2019.1697930
http://psy.journals.iau-garmsar.ac.ir/article_674257_fa69aad6db39a28a36d20e3f1e5dec88.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/33414008310.pdf
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/07448481.2019.1686004?scroll=top&needAccess=true
https://kclpure.kcl.ac.uk/portal/files/117498337/tDCS_increases_anxiety_reactivity_CLARKE_Accepted11October2019Publishedonline12October2019_GREEN_AAM_CC_BY_NC_ND_.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0165032716313507
http://ensani.ir/file/download/article/1629198653-10234-9-3.pdf
http://ensani.ir/file/download/article/1629198653-10234-9-3.pdf
https://frooyesh.ir/article-1-2739-fa.pdf
https://frooyesh.ir/article-1-2739-fa.pdf
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1002/da.23142
https://ijnv.ir/article-1-729-fa.pdf
https://ijnv.ir/article-1-729-fa.pdf
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 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

( در چند سال اخیر در مبتلایان به مشکلات 2203شناختی است که مطابق با نظریه ولز )های رواناز جمله سازه 0از دیگر سو، تحمل ابهام

تواند ن ظرفیت تجربه و تحمل حالت روانی منفی اشاره دارد که میای را به خود جلب نموده و به میزاخلقی و اضطرابی توجه فزاینده

نتیجه فرایندهای شناختی یا جسمانی باشد و به صورت حالت هیجانی تجربه شود که اغلب با تمایلات برای تسکین تجربه هیجانی 

افراد با قدرت تحمل ابهام پایین   (.0399راد، توزنده جانی و باقرزاده گلمکانی، به نقل از یگانه 2202، 2)رازورلهمراه است 

ب به کنند که این امر باعث آسیها، تهدید و منبع اضطراب تلقی میهای مبهم و تهدیدزا را به دلیل پینیدگی و تازگی آنمحرک

جاچ و )های مقابله اجتنابی و باورهای شناختی منفی رابطه معناداری دارد شود و عدم تحمل ابهام با سبککارکردهای زندگی می

های همراه با این اختلال، نیاز است به درمان بنابراین با توجه به شیوع اختلال اضطراب اجتماعی و مشکلات (.2209، 3اسمیلی

شناختی افراد دارای اختلالات اضطرابی، خارِ اضطراب اجتماعی تأکید بیشتری شود. از شناختی جدید برای حل مشکلات روانروان

است  0فراشناختی درمان های مؤثر روانشناختی که توانسته است اثربخشی مؤثری بر طیف وسیعی از اختلالات روانی داشته باشد،درمان

و، اندرسون )فایجا، ریوز، هل، کاپوبیانکهای شناختی شکل گرفته است که به منظور تعدیل و برطرف کردن خلاءهای موجود در نظریه

  (. 2209، 5و ولز

های خار مانند تعداد محدود جلسات، داشتن ساختار منظم، تأکید بر فرایند شناخت بجای محتوای آن و این درمان به دلیل ویژگی

و شامل ارتباط با افکاری است  (0399برازیان، امیری مجد و قمری،  )عراقی،ای روبرو شده طراحی فنون خار با استقبال گسترده

ارت تواند راهبردهای تفکر ناسازگار در مورد نگرانی و نظشود و بدین ترتیب میکه مانع ایجاد مقاومت یا تحلیل ادراکی پینیده می

ی وجود لذا با توجه به چنین مشکلاتی که به واسطه (.2209، 2)وایشناو، چوتالیا، باتوار و نیمبالکارغیرقابل انعطاف را از بین ببرد 

آید، انجام پژوهش برای کاهش مشکلات آنان اهمیت زیادی دارد و برای تحقق این امر اضطراب اجتماعی در نوجوانان به وجود می

ا توجه به بنابراین ب توان بهره برد. های قبلی به اثبات علمی رسیده است میخشی آن در پژوهششناختی که اثرباز مداخلات روان

نورداهل  ؛2209، 2مک اوی ؛2220، 7)استانتون، سبستا و دانلوسکی اثربخشی این درمان که در مطالعات پیشین به اثبات علمی رسیده

سلگی، ؛ 0395سلگی و صفاری نیا،  ؛0397زاده، محمودی و مادرپور، قلی ؛0022زاده، سلیمانی و صادقی، ابراهیم ؛2202، 9و ولز

 تواند بر سلامتزای نوجوانی، تأثیرات مخربی که این اختلال میاهمیت دوره حساس و آسیب ،(0395بهاءالدینی، امیرپور و شاهنده، 

های کاربردی در زمینه این اختلال، مطالعه حاضر با بررسی ای بگذارد و همننین کمبود پژوهشاجتماعی فرد و خانواده بر ج-روانی

 اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوارفکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در افراد دارای اختلال اضطراب اجتماعی انجام شد.

 ها. مواد و روش2

ان دختر آموزجامعه آماری شامل کلیه دانشبود.  کنترلبا گروه و آزمون پس -آزمونبا طرح پیش یآزمایشنیمهاز نوع  پژوهشاین 

گیری در دسترس و با توجه به با روش نمونهمشغول تحصیل بودند.  0022مقطع متوسطه دوم شهر کرمانشاه بود که در مهر ماه سال 

در این مطالعه نفر گزارش شده است،  05اینکه انتخاب حجم نمونه در هر زیر گروه در مطالعات نیمه آزمایشی یا مداخلاتی حداقل 

 نفر در نظر گرفته شد.  05نیز برای هر گروه 

های ورود به پژوهش شامل: رضایت جهت شرکت در پژوهش، جنسیت )مؤنث(، دامنه کسب نمره بالا در مقیاس اضطراب ملاک

رف دارو، خار یا مصهای اجتماعی، تکمیل کامل ابزارهای خودگزارشی و توانایی شرکت در جلسات مداخله بود. ابتلای به بیماری

                                                           
8. tolerance of ambiguity  
0. Razurel  
7. Jach & Smillie  
2. metacognitive therapy  
5. Faija, Reeves, Heal, Capobianco, Anderson & 

Wells  

9. Vaishnav, Chotaliya, Bathwar & Nimbalkar  
3. Stanton, Sebesta & Dunlosky  
1. McEvoy  
6. Nordahl & Wells  

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
http://jpmm.miau.ac.ir/article_4523_580075134d475499a834e798ab99a389.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0092656619300236
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0092656619300236
file:///C:/Users/ACER/Downloads/fpsyg-10-02109.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/fpsyg-10-02109.pdf
https://qccpc.atu.ac.ir/article_11062_348330f9a4e2767fefd9f1ad24f283d3.pdf
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32769247/
https://www.lifescied.org/doi/pdf/10.1187/cbe.20-12-0289
https://link.springer.com/article/10.1007/s11920-019-1014-3
file:///C:/Users/ACER/Downloads/fpsyg-09-00540.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/fpsyg-09-00540.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/fpsyg-09-00540.pdf
https://journals.atu.ac.ir/article_12659_ecfb693936eb3ae857454817237632fe.pdf
http://psychology.iauahvaz.ac.ir/article_539562_75dc82588da745b2e612d0c124c8dbcf.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/5031395H0324.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/7821395h0455.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/7821395h0455.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/7821395h0455.pdf
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 2ناختی در شایی، تکمیل ناقص ابزارهای پژوهش و دریافت هر نوع برنامه روانغیبت بیش از یک جلسه از شرکت در برنامه مداخله

های خروج از پژوهش را تشکیل دادند. های درمانی دیگر همزمان با اجرای این پژوهش نیز ملاکماه گذشته و یا شرکت در برنامه

 ها از ابزارهای زیر استفاده شد:ع آوری دادهبرای جم

 0(SASA)پرسشنامه اضطراب اجتماعی نوجوانان 

 02به منظور ارزیابی اضطراب اجتماعی نوجوانان طراحی و تدوین شد که شامل  0992در سال  2این پرسشنامه توسط لاجرکا و لوپز

( و اجتناب 00الی  9های جدید )سئوالات (، اجتناب اجتماعی در موقعیت2تا  0زیرمقیاس ترس از ارزیابی منفی )سئوالات  3سئوال و 

ای لیکرت درجه 5دهی به سئوالات این پرسشنامه بر روی یک طیف  باشد. پاسخ( می02الی  05اجتماعی و اندوه عمومی )سئوالات 

و حداکثر  02نمره( صورت می گیرد. حداقل نمره در این پرسشنامه  0نمره( تا کاملاً متفاوت از من است ) 5از کاملاً شبیه من است )

باشد. پایایی پرسشنامه توسط سازندگان نی میخواهد بود و نمرات بالاتر نشان دهنده سطح اضطراب اجتماعی بیشتر در آزمود 92نمره 

 (.0992)لاجرکا و لوپز،  ایی برآورد شده استهفته 2برای یک فاصله زمانی  75/2الی  50/2ایی از آن به روش بازآزمایی در دامنه

ه ترتیب ترس از ها بلفای کرونباخ استفاده شد و برای زیرمقیاسدر پژوهش داخل کشور به منظور بررسی پایایی پرسشنامه از روش آ

گزارش شده است  73/2و اجتناب اجتماعی و اندوه عمومی  72/2های جدید ، اجتناب اجتماعی در موقعیت23/2ارزیابی منفی 

ها و برای زیرمقیاس 22/2در پژوهش حاضر نیز پایایی پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  (.0022ی و احمدی، )کوچی، مام

 بدست آمد. 22و  22/2، 79/2به ترتیب 

 7(RRS)پرسشنامه نشخوار فکری 

سؤال و سه  22( و به منظور سنجش نشخوار فکری تدوین شده است که دارای 0990) 0این پرسشنامه توسط نولن هوکسما و مارو  

( و مقیاس خودخوری 20و  22، 02، 00، 7(، تأمل )سؤالات 22و  09، 02، 07، 00، 9، 2، 2، 0، 3، 2، 0پرتی )سؤالات زیرمقیاس حواس

نمره تا همیشه  0ایی از هرگز درجه 0شنامه بصورت لیکرت سئوال پرس 22( دارد. طریقه پاسخ دادن به 02و  05، 03، 02، 5)سؤالات 

 55تا  33نشخوار فکری پایین، نمره بین  33تا  22بوده و نمره بین   22الی  22شود. دامنه نمرات پرسشنامه از گذاری مینمره نمره 0

ها بدست شخوار فکری از جمع همه مادهدهد. نمره کل ننشخوار فکری بالا را نشان می 55نشخوار فکری متوسط و نمره بالاتر از 

را برای کل مقیاس گزارش کردند. همننین همبستگی منفی و معنادار این  29/2آید. سازندگان پرسشنامه ضریب آلفای کرونباخ می

د نعنوان شاخصی از روایی مناسب را گزارش کردها و حمایت اجتماعی بهگیری زندگی و فعالیتهای جهتمقیاس را با مقیاس

)میلیا، کولوبینسکی و  گزارش شد 22/2در خارج از کشور ضریب آلفای کرونباخ برای کل مقیاس  .(0990)نولن هوکسما و ماور، 

در پژوهش  (.0022)مردانی و حمید،  گزارش شد 93/2در داخل کشور نیز پایایی با استفاده از روش آلفای کرونباخ  (.2222، 5اسپادا

 بدست آمد. 29/2حاضر نیز پایایی پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 

 2(ATQ)پرسشنامه تحمل ابهام 

سئوال است که نمره کل پرسشنامه با توجه به جمع تمامی  03( طراحی شد و در برگیرنده 2229) 7این پرسشنامه توسط مک لین

ایی است که به گزینه درجه 5سئوال پرسشنامه به صورت طیف لیکرت  03آید. طریقه پاسخگویی به نمرات سئوالات به دست می

گیرد. برخی از سئوالات از نمره تعلق می 5نمره و کاملاً موافقم  0م نمره، موافق 3نمره، نظری ندارم  2نمره، مخالفم  0کاملاً مخالفم 

نمره و به گزینه کاملاً  5شود. یعنی به گزینه کاملاً مخالفم گذاری میبه شیوه معکوس نمره 02و  00، 9، 2، 5، 0، 3، 2، 0قبیل سئوال

است. مک  39بوده و خط برش آن نیز  25و  03مه به ترتیب حداکثر نمره در این پرسشنا گیرد. حداقل نمره ونمره تعلق می 0موافقم 

                                                           
8. Social Anxiety Scale Adolescents  
0. La Greca & Lopez  
7. ruminative response scale  
2. Nolen-Hoeksema & Morrow  

5. Milia, Kolubinski & Spada  
9. ambiguity tolerance questionnarie 
3. McLain  

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
https://www.researchgate.net/profile/Annette-La-Greca/publication/247521657_Social_Anxiety_Scale_for_Children-Revised_Factor_Structure_and_Concurrent_Validity/links/57dab59708ae5292a3768022/Social-Anxiety-Scale-for-Children-Revised-Factor-Structure-and-Concurrent-Validity.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/psychologi-v20n102p953-fa.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/RuminationNolenHoeksema1991.pdf
https://www.cambridge.org/core/journals/behavioural-and-cognitive-psychotherapy/article/abs/effects-of-selfcritical-rumination-on-shame-and-stress-an-experimental-study/28E76A445DD912FBF4202ECCDB4478E7
https://www.cambridge.org/core/journals/behavioural-and-cognitive-psychotherapy/article/abs/effects-of-selfcritical-rumination-on-shame-and-stress-an-experimental-study/28E76A445DD912FBF4202ECCDB4478E7
https://www.cambridge.org/core/journals/behavioural-and-cognitive-psychotherapy/article/abs/effects-of-selfcritical-rumination-on-shame-and-stress-an-experimental-study/28E76A445DD912FBF4202ECCDB4478E7
https://frooyesh.ir/article-1-2540-fa.pdf


 

 
 

1 
 

 8-8،18(2)،فصلنامة مشاورة مدرسه(.  اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در دانش آموزان دارای اختلال اضطراب اجتماعی. 8028سلگی، زهرا و حسینی، مریم. ) 

 

 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

و همبستگی آن را با پرسشنامه عدم تحمل ابهام بدنر  92/2لین پایایی پرسشنامه تحمل ابهام را با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 

در پژوهش خارج از کشور به منظور  (.2229)مک لین،  گزارش کرد 00/2و پرسشنامه تحمل ابهام مک دونالد برابر با  92/2برابر با 

)لئونگ، کلونینگر، هونگ،  بدست آمد 22/2بررسی پایایی پرسشنامه از روش ضریب آلفای کرونباخ استفاده شد و پایایی آن 

، ریشه خطای 22/2های مجذور کای نرم شده داخل کشور با محاسبه تحلیل عاملی تأییدی، شاخص در (.2209، 0کلونینگر و الِی

)آفتاب و شمس،  بدست آمد 905/2و شاخص برازش تطبیقی  900/2، شاخص برازش فرزاینده 272/2میانگین مجذورات تقریب 

آزاد، منسئی و )اصلی بدست آمد 22/2و در پژوهش داخلی دیگری پایایی پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  (0399

 بدست آمد. 27/2حاضر نیز پایایی پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ در پژوهش  (.0399قمرانی، 

 2(PSWQ)پنسیلوانیا  پرسشنامه نگرانی ایالتی

ماده است و نگرانی شدید، مفرط  02( طراحی و ساخته شد که شامل 0992) 3این پرسشنامه به وسیله مایر، میلر، متزگر و وبورکوک

کند. گیری میرا اندازه 02الی  02و فقدان نگرانی با سئوالات  00الی  0و غیرقابل کنترل در دو بعُد کلی نگرانی عمومی با سئوالات 

 0باشد. بدین صورت که به گزینه اصلاً صادق نیست ای میدرجه 5گذاری به سئوالات پرسشنامه به شیوه طیف لیکرت طریقه نمره

نمره اختصار  5نمره و بسیار صادق است  0نمره، بیشتر اوقات صادق است  3نمره، گاهی صادق است  2نمره، کمی صادق است 

گذاری مره( به صورت منفی ن00، 02، 2، 3، 0سئوال آن یعنی )سئوالات  5سئوال پرسشنامه به صورت مثبت و  00شود. داده می

است که نمره بیشتر نشان دهنده شدت نگرانی است. ضرایب آلفای کرونباخ و پایایی  22تا  02شوند. دامنه نمرات پرسشنامه بین می

گزارش شده است. همننین ضریب همبستگی این آزمون با متغیرهای افسردگی، اضطراب و عزت  93/2هفته  0بازآزمایی بعد از 

 محاسبه شد 25/2در پژوهش داخل کشور ضریب آلفای کرونباخ پرسشنامه  (.0992)مایر و همکاران، نفس معنادار بدست آمد 

در پژوهش دیگر داخل کشور پایایی پرسشنامه از طریق آلفای کرونباخ محاسبه و  (.0399)ابوالقاسمی، لطفی بخش و طاهری فرد، 

)شمالی  گزارش شد 79/2و  22/2گرانی عمومی و فقدان نگرانی به ترتیب های نو برای عامل 22/2برای کل پرسشنامه نمره 

ی آلفادر پژوهش حاضر نیز پایایی پرسشنامه با استفاده از ضریب  .(0022احمدآبادی، برخورداری احمدآبادی و پورجانب الهی، 

 بدست آمد. 20/2کرونباخ 

 روش اجرای پژوهش

روش اجرای پژوهش به این شکل بود که پژوهشگر با حوور در مدرسه حجاب واقع در شهر کرمانشاه و صحبت با مسئولین این 

مدرسه توضیحاتی در خصور مطالعه حاضر و هدف از اجرای آن ارائه داد و از مسئولین مدرسه درخواست نمود تا در گروه تلگرامی 

س از عوویت در کانال تلگرامی، پژوهشگر توضیحاتی در خصور پژوهش، محرمانه ماندن آموزان، پژوهشگر را عوو کنند. پدانش

آموزانی که مایل به شرکت در پژوهش بودند خطر بودن و اختیاری بودن شرکت در پژوهش ارائه داد و از دانشاطلاعات، بی

و اضطراب اجتماعی که به صورت آنلاین طراحی های نشخوارفکری، تحمل ابهام، ادراک از نگرانی درخواست نمود تا به پرسشنامه

های ها با دقت پاسخ دهند. سپس با توجه به پاسخروز به سئوالات پرسشنامه 2آموزان فرصت داده شد طی شده بود پاسخ دهند. به دانش

 32تعداد  نتخاب و از بین ایننفر که در پرسشنامه اضطراب اجتماعی نمره بالاتر از میانگین را کسب کرده بودند ا 07داده شده تعداد 

نفری قرار گرفتند. سپس جلسات  05های ورود به پژوهش بودند به عنوان نمونه آماری انتخاب و در دو گروه نفر که واجد ملاک

های گروه آزمایش در یکی از ساعت برای آزمودنی 5/0ایی یک جلسه و هر جلسه جلسه به صورت هفته 02طی درمان فراشناختی 

های گروه کنترل جلسات درمانی را دریافت نکردند. پس از اتمام جلسات، های مدرسه مذکور اجرا شد و در این مدت آزمودنیکلاس

 آزمون به عمل آمد.پسهای هر دو گروه دهند و سپس از آزمودنیها داده شد تا پاسخ های پژوهش به آزمودنیمجدداً پرسشنامه

 به شرح زیر است: (2203ولز )تی خلاصه محتوای جلسات درمان فراشناخ

                                                           
8. Leung, Cloninger, Hong, Cloninger & Eley  
0. Penn State Worry Questionnaire   

7. Meyer, Miller, Metzger & Borkovec  

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
https://d1wqtxts1xzle7.cloudfront.net/69569792/pr0.105.3.975-98820210913-30530-apk2kk-with-cover-page-v2.pdf?Expires=1650028943&Signature=csd~XrxFl4R7rf3FtDYIDvDyvvgAL9Ob8FMCiJCPDU~cXiFharloFaouw-rzjNaTc44k9wHygyKjbLr-iFwtlnvxH6M6P9OuSwp7LQhNmQCb~~oIJ~Dydhqcy2jaMZE6CiRWTRwWPXoyrdZIo2QKqBwSYerSDNqoOAOFfBm2j1GtuJWB6o5Fs5cNzkDx9lm5A5CHtZ2pmu3QLc9teF1nLeYhNdchgU2r-FrZX2aeZJyDBLTU6f6TXFbfTFBz82QXqL3dW1HU0ZwXVCmu7DWiu-ybAhH4vzwcy203WuybZDrg3dJJdQxVUOqJ5dDhv4E--pRsBEKkQcpCwLhfzktMQw__&Key-Pair-Id=APKAJLOHF5GGSLRBV4ZA
file:///C:/Users/ACER/Downloads/peerj-7109.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/peerj-7109.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/peerj-7109.pdf
https://spsyj.ssrc.ac.ir/article_2190_cdd07c9efd578f2ed75303dc7b4e90b8.pdf?lang=en
https://spsyj.ssrc.ac.ir/article_2190_cdd07c9efd578f2ed75303dc7b4e90b8.pdf?lang=en
https://spsyj.ssrc.ac.ir/article_2190_cdd07c9efd578f2ed75303dc7b4e90b8.pdf?lang=en
https://jpe.atu.ac.ir/article_10835_8f4b2347fd890bccd4fbc581339b3782.pdf
https://jpe.atu.ac.ir/article_10835_8f4b2347fd890bccd4fbc581339b3782.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/0005796790901356
https://psychstudies.alzahra.ac.ir/article_5006_5e9982a56acf10c38f4b420214d52130.pdf
http://ensani.ir/file/download/article/1634544486-10260-1400-4-1.pdf
http://ensani.ir/file/download/article/1634544486-10260-1400-4-1.pdf
http://ensani.ir/file/download/article/1634544486-10260-1400-4-1.pdf
https://guilfordjournals.com/doi/abs/10.1521/ijct.2013.6.2.186
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 8-8،18(2)،فصلنامة مشاورة مدرسه(.  اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در دانش آموزان دارای اختلال اضطراب اجتماعی. 8028سلگی، زهرا و حسینی، مریم. ) 

 

 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

 (2087خلاصه محتوای جلسات آموزشی براساس درمان فراشناختی )ولز،  (8)جدول 

 محتوای جلسات جلسات

 جلسه اول
اجتماعی، تفکیک اضطراب اجتماعی نرمال و مشکل آفرین و مسئله ساز برای افراد، معارفه، معرفی کلی اضطراب و اختلال اضطراب 

 مشخص کردن ضرورت درمان برای افراد

 های مختلف برای اضطراب اجتماعی، ارائه توضیحاتی در مورد منطق درمان فراشناختی برای اضطراب اجتماعیبررسی درمان جلسه دوم

 جلسه سوم
فی فراشناختی، راهبردهای کنترل فراشناختی، مزایا و معایب این باورها و راهبردهای کنترل فراشناختی مورد بررسی باورهای مثبت و من

 گردد.استفاده، مورد تحلیل قرار گرفته و در نهایت راهبردهای کنترل فراشناختی سودمند جایگزین می

 جلسه چهارم
دید و تکرار شونده به صورت نگرانی یا نشخوار فکری متمرکز بر ته شناختی که نوعی سبک تفکر-آشناسازی اعواء با سندرم توجهی

 های روانی.ها در تداوم اختلالباشد، پیامدهای آن و همننین نقش آنرفتارهای ناسازگارانه )سرکوب فکر، اجتناب( می

 جلسه پنجم
 خود، رهنمودهای اساسی برای آموزشبندی توجه معطوف به تکنیک آموزش توجه، منطق تکنیک، ارزیابی اعتبار تکنیک، درجه

 گیرد.تکنیک توجه و دریافت بازخورد از بیماران صورت می

 جلسه ششم
آگاهی( در برخورد با راهبردها و افکار ناکارآمد فراشناختی و آگاهی گسلیده )فاصله گرفتن از ذهنهای ذهنشامل کاربرد تکنیک

 باشد.آگاهی گسلیده میدل پردازش اطلاعات ذهنآگاهی گسلیده، عناصر آن، مهای ذهنهمننین هدف

 عدم سرکوبی( -آزاد، تکلیف تجسم پلنگ، آزمایش سرکوبیآگاهی)هدایت فراشناختی، تکلیف تداعیآموزش چهار تا ده تکنیک ذهن جلسه هفتم

 آگاهی گسلیده)استعاره ابرهای گذرا، استعاره کودک متمرکز، استعاره قطار مسافری( آموزش سه تکنیک دیگر از ده تکنیک ذهن جلسه هشتم

 پردازی( آموزش سه تکنیک باقیمانده به اعواء )حلقه کلامی، گسستگی: مشاهده کردن خود و تکنیک خیال جلسه نهم

 آزمون سگیری و انجام پیابی و رفع آن، نتیجهها، علتآماده کردن اعواء برای پایان آموزش، شناسایی موانع در بکارگیری تکنیک جلسه دهم
 

 

های آمار توصیفی )میانگین و انحراف معیار( و تحلیل کوواریانس چندمتغیری با کمک نرم افزار ها از روشبه منظور تحلیل داده

spss  در نظر گرفته شد. 25/2استفاده شد و سطح معناداری نیز  22نسخه 

 هایافته. 7
 آماره های توصیفی متغیرهای پژوهش در مراحل مختلف سنجش به تفکیک دو گروه (2)جدول 

 تعداد گروه متغیر پژوهش
 آزمونپس آزمونپیش

M SD M SD 

 پرتیحواسمؤلفه 
  02/0 97/07  33/2 50/23 نفر 05 آزمایش

  92/0 02/20  00/2 05/20 نفر 05 کنترل

 تأملمؤلفه 
  00/2 00/05  02/0 22/09 نفر 05 آزمایش

  23/3 00/09  02/3 25/09 نفر 05 کنترل

 خودخوریمؤلفه 
  92/2 02/02  22/2 05/20 نفر 05 آزمایش

  02/2 22/22  07/0 09/22 نفر 05 کنترل

 نشخوار فکری
  25/0 53/09  25/9 29/23 نفر 05 آزمایش

  20/7 29/22  00/2 59/22 نفر 05 کنترل

 تحمل ابهام
  20/2 02/50  02/0 09/05 نفر 05 آزمایش

  55/3 75/02  00/3 73/02 نفر 05 کنترل

 ادراک نگرانی
  22/0 29/50  00/5 22/52 نفر 05 آزمایش

  09/3 77/53  23/0 20/53 نفر 05 کنترل
 

 53/09آزمون به پس 29/23آزمون دهد که میانگین نمره کل نشخوار فکری در افراد گروه آزمایش از پیش( نشان می2نتایج جدول )

ر محسوسی را آزمون تغییآزمون به مرحله پسکاهش یافته است اما میانگین نمره کل این متغیر در افراد گروه کنترل از مرحله پیش

 09/05آزمون (. همننین میانگین نمره کل تحمل ابهام در افراد گروه آزمایش از پیش29/22در برابر  59/22 دهد )به ترتیبنشان نمی

آزمون ه پسآزمون به مرحلافزایش یافته است اما میانگین نمره کل این متغیر در افراد گروه کنترل از مرحله پیش 02/50آزمون به پس

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
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 8-8،18(2)،فصلنامة مشاورة مدرسه(.  اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در دانش آموزان دارای اختلال اضطراب اجتماعی. 8028سلگی، زهرا و حسینی، مریم. ) 

 

 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

(. در نهایت میانگین نمره کل ادراک از نگرانی در افراد گروه 75/02در برابر  73/02یب دهد )به ترتتغییر محسوسی را نشان نمی

کاهش یافته است اما میانگین نمره کل این متغیر در افراد گروه کنترل از مرحله  29/50آزمون به پس 22/52آزمون آزمایش از پیش

 (.77/53در برابر  20/53)به ترتیب دهد آزمون تغییر محسوسی را نشان نمیآزمون به مرحله پسپیش
 اسمیرنف برای نرمال بودن توزیع نمرات-ویلک و کولموگراف-آزمون شاپیرو (7) جدول                 

 ویلکز-آزمون شاپیرو آزمون لوین 

 F Df 2 Df 1 P F df Pضریب  متغیر

 2/052 05 2/227 2/223 22 0 2/509 نشخوار فکری

 2/029 05 2/020 2/059 22 0 0/322 تحمل ابهام

 2/320 05 2/205 2/002 22 0 2/295 ادراک نگرانی

 (Box's Mآزمون ام باکس )

 F P-Vaueضریب 

520/2 292/2 
 

( 3ر جدول )استفاده شد که نتایج آن دتحلیل کوواریانس چندمتغیری منظور بررسی اثربخشی برنامه مهارت فراشناختی از آزمون به

فرض همگنی بود، لذا پیش 25/2در سطح آلفای  Fدار نبودن مقدار دهنده معناقابل مشاهده است. نتایج برآمده از آزمون لوین نشان

ند، نتایج آزمون نفر هست 02های مورد بررسی کمتر از جایی که حجم نمونه پژوهش در گروهها برقرار است. همننین، از آنواریانس

برای هیچ یک از متغیرهای پژوهش  25/2دست آمده برای این آزمون در سطح ویلک بررسی شد. براساس نتایج، مقادیر به-شاپیرو

داد  باکس نیز نشان ها برقرار است. آزمون امگروهی و نیز توزیع نرمال بودن دادههای دروندار نبود. لذا، شرط برابری واریانسمعنا

ین اساس و با توجه به سایر برا( رعایت شده است. P>292/2و  F=520/2کوواریانس)-شرط مفروضه همسانی ماتریس واریانسکه 

 لامانع است.بتحلیل کوواریانس چندمتغیری های بررسی شده، تمامی مفروضات لازم برقرار است. لذا استفاده از آزمون فرضپیش

 نتایج آزمون های چندمتغیره پس آزمون متغیرهای پژوهش (4)جدول                                

 P Eta ηمقدار  Fآماره  مقدار نوع آزمون
 222/0 220/2 222/2 300/02 923/2 اثر پیلایی

 222/0 220/2 222/2 300/02 277/2 لامبدای ویلکز

 222/0 220/2 222/2 300/02 529/02 اثر هثلینگ

 222/0 220/2 222/2 300/02 529/02 بزرگترین ریشه روی
 

های که بین گروه( معنادار است. نتایج مؤید آن است F=300/02و  P=222/2( بیانگر آن است که لامبدای ویلکز )0نتایج جدول )

 آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. بر این اساسبا کنترل پیشمتغیرهای وابسته پژوهش آزمون آزمایش و کنترل از لحاظ پس

یجاد شده اادراک از نگرانی(  -تحمل ابهام -)نشخوار فکری توان گفت که تفاوت معناداری حداقل در یکی از متغیرهای وابستهمی

 . آزمایشی است هدرصد تفاوت دو گروه مربوط به مداخل 0/22ه دهد کنشان می تأثیراست و ضریب 
 در پس آزمون متغیرهای پژوهشنتایج اثرات بین آزمودنی تحلیل کواریانس چندمتغیره  (5)جدول 

 SS df F P Eta η متغیر پژوهش
 222/0 209/2 220/2 275/02 0 502/250 پرتیحواسمؤلفه 

 222/0 202/2 200/2 325/9 0 300/023 تأملمؤلفه 

 222/0 232/2 229/2 023/05 0 723/302 خودخوریمؤلفه 

 222/0 200/2 225/2 750/22 0 225/723 نشخوار فکری

 222/0 220/2 223/2 003/30 0 025/0502 ابهام تحمل

 222/0 227/2 222/2 072/09 0 927/227 ادراک نگرانی
 

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
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 8-8،18(2)،فصلنامة مشاورة مدرسه(.  اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در دانش آموزان دارای اختلال اضطراب اجتماعی. 8028سلگی، زهرا و حسینی، مریم. ) 

 

 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

مل عنوان عاآزمون به)با کنترل اثر پیش دهد که درمان فراشناختی( نشان می5نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیره )مانکوا( در جدول )

، (Eta=209/2و  F ،25/2>P=27522/02)پرتی ل حواسشام ابعاد نشخوار فکریهر یک از  کاهشآزمون( بر روی پسهمپراش 

، F=003/30)، تحمل ابهام (Eta=232/2و  F ،25/2>P=023/05)و خودخوری  (Eta=202/2و  F ،25/2>P=325/9)تأمل 

25/2>P  220/2و=Eta)  و ادراک از نگرانی(072/09=F ،25/2>P  227/2و=Eta) آزمون تأثیر معناداری داشته در مرحله پس

درمان فراشناختی بر متغیرهای نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک نگرانی در افراد دارای اختلال بر این اساس می توان گفت است. 

 اضطراب اجتماعی اثربخشی دارد.

 گیری. بحث و نتیجه4

اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوارفکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در افراد دارای اختلال پژوهش حاضر با هدف بررسی 

نشان داد درمان فراشناختی بر کاهش نمره نشخوار فکری در افراد گروه آزمایش در پژوهش یافته اول اضطراب اجتماعی انجام شد. 

مثبت یر گردد. این یافته از مطالعه حاضر در خصور تأثآزمون اثربخشی داشته است. بنابراین، فرضیه اول پژوهش تأیید میمرحله پس

 (،2222) 0ونتورسلند، مک اووی و آندرس یاری از مطالعات محققان پیشین ماننددرمان فراشناختی بر نشخوار فکری همسو با نتایج بس

طاهری، خجسته، ناصحی، گودرزی  ،(2202) 0ماتسوموتو و موچیزوکی (،2222) 3نورداهل و ولز (،2222) 2آنیان، موروت و هیمدال

 باشد. می (0399الهی و همکاران )نعمت و (0399مؤمنی و رادمهر ) (،0022سازان، خادمی و رضایی )انصاری، تسبیح (،0022معینی ) و

در تبیین اثربخشی مداخلات فراشناختی باید اشاره کرد درمان فراشناختی علاوه بر فنون درمانی متمرکز بر آموزش توجه شامل طیف 

ونی از قبیل اند. برای مثال، اعتبار فنوسیعی از راهبردهای درمانی خار است که به منظور تسهیل تغییر شناختی و هیجانی طراحی شده

و نشخوارهای  افکار مزاحمدر برخی مطالعات مورد بررسی قرار گرفته است. بر طبق الگوی فراشناخت ولز، گفتگوی سقراطی نیز 

توان در واقع میوند. شخاطر باورهای فراشناختی درباره معنی و یا پیامدهای خطرناک چنین افکاری به صورت منفی تفسیر میفکری ب

های پردازشی مقاوم مانند اضطراب و نشخوار فکری اعمال د را از طریق قطع فعالیتبیان نمود که درمان فراشناختی اثرات درمانی خو

 زا، با افکار ارتباط برقراردارد. در این رویکرد درمانی برخلاف درمان شناختی فرد به جای چالش با افکار مزاحم و اضطرابمی

کر شوند و صرفا یک فافکار مزاحم الزاما به عمل ختم نمیشود که سازد و مانع از ایجاد مقاومت یا تحلیل ادراکی پینیده میمی

ها نشد. نکته حائز اهمیت دیگر این که در این درمان باورهای مثبت و منفی مزاحم هستند که باید به حال خود رها گردند و درگیر آن

نشخوار  شود کهع آموزش داده میپیرامون اضطراب و نشخوار فکری مورد چالش قرار گرفته و سپس از طریق تمرین توجه به مراج

 دهد. گردد. به این ترتیب نشخوار فکری کاهش نشان میهای رایج شناختی اجرا میذهنی و فکری را قطع نماید و به دنبال آن درمان

فکر سازنده و تتوان بیان نمود که درمان به شیوه فراشناختی از طریق تغییر سبک تفکر انتزاعی و غیرانطباقی به سبک از دیگر سو می

رفتار ها گهای تفکر غیرسازنده را شناسایی کرده و در دام آنآموزد چگونه تلهاختصاصی به مراجعان دارای اضطراب اجتماعی می

نشخوار فکری  هاینشود. همننین، این مدل درمانی با درگیر ساختن فرد در یک زندگی ارزشمند، فرایند اجتناب از گیرافتادن در تله

طرابی، پذیری نسبت به مشکلات خلقی و اضاند نشخوار فکری عامل مهمی در آسیبنماید. از آنجا که تحقیقات نشان دادهل میرا تسهی

تواند باعث کارگیری تمرینات برگرفته از درمان فراشناختی میآید، بهشمار میبینی شروع، شدت و مدت علایم اضطرابی بهپیش

به اضطراب اجتماعی شود. در واقع این درمان با مورد آماج قرار دادن عوامل سطح بالای کنترل کاهش نشخوار فکری در مبتلایان 

ند تا حد توادهد بلکه راهبردهای ناکارآمد رفتاری را نیز میشناخت نه تنها افکار ناکارآمد و نشخوار ذهنی همراه با آن را کاهش می

 ای تحت تأثیر قرار دهد.قابل ملاحظه

                                                           
8. Thorslund, McEvoy & Anderson  
0. Anyan, Morote & Hjemdal  

7. Nordahl & Wells  
2. Matsumoto & Mochizuki  

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1002/jclp.22914
file:///C:/Users/ACER/Downloads/fpsyg-11-551503.pdf
https://ntnuopen.ntnu.no/ntnu-xmlui/bitstream/handle/11250/2471986/social+anxiety+and+work_postprint.pdf?sequence=1
https://www.cambridge.org/core/journals/behavioural-and-cognitive-psychotherapy/article/abs/why-do-people-overthink-a-longitudinal-investigation-of-a-metacognitive-model-and-uncontrollability-of-rumination/D3E128B7AF14B2DCFFAAD4903079E959
https://civilica.com/doc/1218536/
https://civilica.com/doc/1218536/
https://civilica.com/doc/1218536/
file:///C:/Users/ACER/Downloads/ijrn-v7n3p20-fa.pdf
http://jsr-p.khuisf.ac.ir/article_674872_2a3bde93272ffaba32acfc91cbae5db8.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/GHA3008113990310.pdf
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 8-8،18(2)،فصلنامة مشاورة مدرسه(.  اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در دانش آموزان دارای اختلال اضطراب اجتماعی. 8028سلگی، زهرا و حسینی، مریم. ) 

 

 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

ه دوم مطالعه حاضر مبنی بر تأثیر مثبت درمان فراشناختی بر افزایش تحمل و کاهش عدم تحمل در مبتلایان به اضطراب همسو با یافت

انصاری  ،(2202) 2گکیکا، ویتکووسکی و ولز (،2209) 0مک اوی ،(2222مانند نورداهل و ولز )اجتماعی بسیاری از محققان پیشین 

سلگی و  (،0392طوسی و رهبری ) (،0397آباد و پاسالار )غیورکاظمی، سپهری شاملو، مشهدی، غنائی چمن (،0022و همکاران )

 اند.های مشابهی را گزارش کردهدر مطالعات خود یافته (0395)سلگی و همکاران  و (0395نیا )صفاری

ردازد و معتقد است پرفتاری به جای تکیه بر محتوای افکار به فرایند پردازش اطلاعات می-درمان فراشناختی برخلاف درمان شناختی

راب به ختی علت ابتلای فرد دارای اضطهای معیوب شناختی و فراشناختی همراه با باورهای فراشناکه توجه سوگیری شده و پردازش

است که آموزش راهبردهای فراشناختی مانند تمرین توجه و آموزش  نیز پیشنهاده کرده (2205متیوس )عدم تحمل ابهام است. 

شود ری به اختلالات هیجانی مرتبط است، منجر به توجه برگردانی میپذیتوجهی که با آسیب -آگاهی برای درمان یندرم شناختیذهن

دهد. این روش هم در درمان و هم در پیشگیری از بروز علایم دوباره که به خودی خود میزان افکار منفی و عدم تحمل را کاهش می

های درمان نیکثبت و منفی با استفاده از تکمشکلات خلقی و اضطرابی در بیماران مفید است. بنابراین، بهبود باورهای فراشناختی م

سازد تا ها را قادر میای با افکار خود شکل دهند و آنکند تا رابطه تازهفراشناختی به مبتلایان به اضطراب اجتماعی کمک می

 . بخشند، تعدیل و کنترل نمایندهایی را که شیوه ناسازگارنه تفکرات مرتبط با ابهام ر ا فزونی میفراشناخت

پردازد های هدایتی جایگزین به شکستن باور مربوط به کنترل ناپذیری و خطر ابهام میاز سویی، درمانگر فراشناختی از طریق روش

شناختی اند که سه بعد از فراشناخت با بدکارکردی روانگیرد. مطالعات نشان دادهو فرد در عمل کنترل نگرانی و ابهام را بدست می

کنترل  ناپذیری و خطر، باورهای مرتبط به نیاز بهین سه بعد شامل باورهای منفی درباره نگرانی معطوف به کنترلباشد. امرتبط می

وجه به این که انجامد. با تگیری از راهکارهای متفاوت به بهبود این باورها میافکار و اطمینان شناختی است. درمان فراشناختی با بهره

ه کنترل افکار شود که افراد نیاز بباورها و آگاهی از افکار سروکار دارد، با تسهیل تغییر افکار باعث میدرمان فراشناختی با افکار و 

گرانی تواند تلاش مؤثری برای قطع پردازش نیابد. در واقع کنترل فکر به ندرت میرا احساس نکنند و به تدریج این نیاز کاهش می

ان کننده و سرکوب کردن افکار موجب افزایش نگرانی و پایین آمدن میزان تحمل باشد، زیرا فکر نکردن درباره موضوعات نگر

شود. آگاهی افراد درگیر با اضطراب اجتماعی از ناکارآمدی استفاده از چنین راهبردهایی برای کنترل افکار و آموزش ابهام می

 به کاهش عدم تحمل ابهام گردد. تواند منجر ای جایگزین در بهبود این باور مؤثر است و میهای مقابلهشیوه

دیگر یافته مطالعه با کمک تحلیل کواریانس نشان داد که درمان فراشناختی بر کاهش نگرانی درک شده در مبتلایان به اضطراب 

بخش ابوالقاسمی، لطفی (،0399آفتاب و شمس ) اجتماعی مؤثر بوده است. در این راستا و همخوان با یافته حاضر مطالعات پیشین مانند

 (،0395بیرامی، موحدی و کریمی نژاد ) (،0022انصاری و همکاران ) (،0022اسماعیلیان، محمدخانی و حسنی ) (،0399فرد )و طاهری

عراقی و همکاران  (،0399عبدی سرکامی، میرزائیان و عباسی ) (،0022طاهری و همکاران ) (،0022شمالی احمدآبادی و همکاران )

 باشد.همسو می (0390مامی، شریفی و مهدوی ) و (0399)

 تمالی درشود و هر چند نگرانی بر خطر احتوان گفت نگرانی باعث متمرکز شدن توجه به اطلاعات منفی میدر تبیین این یافته می

ند توجه را تواآینده متمرکز است اما رابطه بسیار اندکی با احتمال واقعی رویدادهای خطرناک و تهدیدآمیز واقعی دارد. نگرانی می

از پردازش تصاویر مزاحم منحرف ساخته و در نتیجه پردازش هیجانی و شناختی را بازداری و دچار مشکل سازد. درمان فراشناختی 

ها از این تکنیک شود. یکیدهی به افکار منفی میگیری الگوی جدید از پاسخهای جدید منجر به شکلتکنیک با مجهز کردن افراد به

آگاهی به مراجعان دارای هایی مانند ذهنبه تعویق انداختن ادراک از نگرانی است. همننین، درمان فراشناختی با آموزش مهارت

آگاهی شود. فرد از طریق ذهنپذیر و غیرمتمرکز میای انعطافرونی به شیوهدهی به رویدادهای دمشکلات اضطرابی موجب پاسخ

                                                           
8. McEvoy 0. Gkika, Wittkowski & Wells  

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
https://ntnuopen.ntnu.no/ntnu-xmlui/bitstream/handle/11250/2471986/social+anxiety+and+work_postprint.pdf?sequence=1
https://link.springer.com/article/10.1007/s11920-019-1014-3
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1002/cpp.2127
file:///C:/Users/ACER/Downloads/ijrn-v7n3p20-fa%20(1).pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/ijrn-v7n3p20-fa%20(1).pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/ijrn-v7n3p20-fa%20(1).pdf
http://ensani.ir/file/download/article/1557741154-10112-97-5.pdf
https://civilica.com/doc/739037/
file:///C:/Users/ACER/Downloads/5031395H0324%20(1).pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/5031395H0324%20(1).pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/5031395H0324%20(1).pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/7821395h0455%20(1).pdf
https://www.researchgate.net/profile/Gerald-Matthews/publication/273168804_Advancing_the_Theory_and_Practice_of_Metacognitive_Therapy_A_Commentary_on_the_Special_Issue/links/5579f88908aeb6d8c0205b8d/Advancing-the-Theory-and-Practice-of-Metacognitive-Therapy-A-Commentary-on-the-Special-Issue.pdf
http://ensani.ir/file/download/article/1612679379-9864-32-11.pdf
https://psychstudies.alzahra.ac.ir/article_5006_5e9982a56acf10c38f4b420214d52130.pdf
https://psychstudies.alzahra.ac.ir/article_5006_5e9982a56acf10c38f4b420214d52130.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/33414008310%20(1).pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/ijrn-v7n3p20-fa%20(2).pdf
http://cpap.shahed.ac.ir/article_2788_ae3347f95725d25cddada8ce4b3ebcde.pdf
http://psy.journals.iau-garmsar.ac.ir/article_674257_fa69aad6db39a28a36d20e3f1e5dec88.pdf
https://civilica.com/doc/1218536/
https://jap.razi.ac.ir/article_1573_0414aef56fd27def0e3ef2905d90e604.pdf
https://qccpc.atu.ac.ir/article_11062_348330f9a4e2767fefd9f1ad24f283d3.pdf
https://qccpc.atu.ac.ir/article_11062_348330f9a4e2767fefd9f1ad24f283d3.pdf
https://qccpc.atu.ac.ir/article_11062_348330f9a4e2767fefd9f1ad24f283d3.pdf
file:///C:/Users/ACER/Downloads/npwjm-v3n7p18-fa.pdf
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 8-8،18(2)،فصلنامة مشاورة مدرسه(.  اثربخشی درمان فراشناختی بر نشخوار فکری، تحمل ابهام و ادراک از نگرانی در دانش آموزان دارای اختلال اضطراب اجتماعی. 8028سلگی، زهرا و حسینی، مریم. ) 

 

 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

های ادراک نگرانی تواند پاسخ جدیدی به برانگیزانندهها به شیوه گسلیده میگیرد با فاصله گرفتن از افکار و تجربه کردن آنیاد می

 راک از نگرانی در مبتلایان به مشکلات اضطرابی شود. دهد و در حقیقت درگیر فرایند نگرانی نشود و در نتیجه باعث کاهش اد

آگاهی و افزایش شناخت در مورد فرایندهای روانی خویشتن و درک آن توانست به بهبود مسائل این شیوه درمانی با آموزش ذهن

فکری و شناختی و نحوه پردازش خطر و تهدید و ادراک نگرانی سودمند باشد. درمان شناختی درمانی است که تأکید بر خودآگاهی 

ها، افکار و حتی محتویات ناخودآگاه را به صورت خودآگاه دربیاورند، توانند بسیاری از شناختیهیجانی دارد و معتقد است افراد م

تواند درمان مناسبی برای اثربخشی بر روی میزان تهدید و نگرانی ادراک شده باشد. همننین، این درمان از طریق از این رو، می

و  های موجودآگاهی نسبت به واقعیتکند تا با کمک ذهنک میشناخت درباره شناخت به افراد دارای اضطراب اجتماعی کم

تحریفات ذهنی و شناختی آگاهی پیدا کنند. افرادی که دچار اضطراب اجتماعی هستند تحول ایگو به واسطه ادراک تمایز فرد از 

به  اساس نظریات معطوفها شکل نگرفته زیرا برخویشتن و رابطه احساسات و افکار وی با احساسات و افکار دیگران در آن

اند که با اضطراب خود مقابله کنند و هیچ تلاشی در جهت شناخت افکار و احساسات خود بدون ها همیشه سعی کردهپویشی آنروان

 دهد تا با اضطراب و نگرانی خود مواجه شده و با قواوت و ارزیابیاند. درمان فراشناختی به این افراد امکان میاحساس خطر نداشته

 اضطراب خود سبب تحول در ایگوی خود و در نهایت کاهش میزان نگرانی ادراک شده باشند. 

 گیری، انتخاب تصننادفیتوان به محدودیت مرتبط با شنیوه نمونههایی را به همراه داشنت که از جمله میپژوهش حاضنر محدودیت

ها و نداشنتن جلسات پیگیری اشاره کرد. بدلیل اینکه وری دادهآبه عنوان ابزار جمع ها، حجم نمونه، اسنتفاده از پرسنشننامهآزمودنی

کننده در این پژوهش به صورت در دسترس انتخاب شدند، تعمیم نتایج به سایر افراد مبتلا به مشکلات اضطرابی باید با افراد شنرکت

ررسی شد و مبتلایان به اضطراب اجتماعی باحتیاط صنورت گیرد. در این مطالعه تنها تأثیر درمان فراشنناختی بر متغیرهای وابسته در 

یشنننهاد پامکان مقایسننه تأثیر این رویکرد مداخلاتی با سننایر رویکردهای درمانی بر مبتلایان به اضننطراب اجتماعی وجود نداشننت. 

نه حجم نمو های همتاسازی شده و باهای مشابه روی نمونهگیری کارآمد و تصادفی، پژوهشهای نمونهشنود با اسنتفاده از روشمی

های منظور بررسی درازمدت اثربخشی این قبیل مطالعات توجه شود، زیرا ارزیابیتری صنورت گیرد و به مطالعات پیگیری بهبزرگ

شود مدت این درمان بر متغیرهای بررسنی شده کمک کنند. همننین، پیشنهاد میتوانند در درک آثار طولانیپیگیرانه بلندمدت می

تماعی اج -های روانیهای درمانی دیگر مانند درمان پذیرش و تعهد و درمان شفقت به خود بر کاهش سازها مدلمطالعات بیشتری ب

ه حاضر، ها با یکدیگر مقایسه شود و برای اعتباربخشی بیشتر به نتایج مطالعدر مبتلایان به اضطراب اجتماعی صورت گیرد و نتایج آن

ود که با شننپیشنننهاد میدر نهایت از مبتلایان به اضننطراب اجتماعی تکرار و انجام گیرد. تری های بزرگاین پژوهش بر روی نمونه

 های فراشناختی را افزایش داده و محتوای کتاببازنگری و بازاندیشی در ابعاد و عناصر برنامه درسی موجود، میزان توجه به مهارت

 بتوان به صورت عملی در کلاس آموزش و اجرا کرد. ها و تمرینات فراشناختی رادرسی به نحوی تدوین شود که مهارت

 .ملاحظات اخلاقی5

 پیروی از اصول اخلاقی پژوهش:

منظور رعایت ضوابط اخلاقی پژوهش، اطلاعات کافی در حق انصراف، نحوة نشر اطلاعات، حریم خصوصی و رازداری، عدم هر به

ها قرار داده شد. همننین، رضایت نوع آسیب جسمی یا روانی، اجتناب از تبعیض، هدف و نحوه اجرای پژوهش در اختیار آزمودنی

در پژوهش کسب و از کلیة مراحل مداخله تا حدی که اهداف پژوهش مخدوش نگردد، آگاه شدند. همننین، آگاهانه برای شرکت 

به افراد گروه کنترل نیز اطمینان داده شد که آنان نیز پس از اتمام فرایند پژوهشی این مداخلات را در صورت مؤثر بودن دریافت 

اند و نیاز مروه اطمینان داده شد که اطلاعات هویتی و بالینی آنان محرمانه باقی میهای هر دو گخواهند نمود. در پایان نیز به آزمودنی

 به درج نام نیست.

 

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
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 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

 حامی مالی:

نامة کارشناسی ارشد رشته روانشناسی عمومی دانشگاه پیام نور واحد اسلام آبادغرب با کد رهگیری ز پایاناین مقاله برگرفته ا

اند و با هزینة شخصی هیچ حامی مالی برای این پژوهش اظهار نکردهمؤلفان مقاله باشد. /د( می0222/0300( و شماره نامه )2202202)

 مؤلفان صورت گرفته است.

 سندگان:مشارکت نوی

 اند.نویسندگان در طراحی، اجرا و نگارش همه بخشهای پژوهش حاضر مشارکت داشته

 تعارض منافع:

 اند.گونه تواد منافعی دربارة این پژوهش اظهار نکردهمؤلفان مقاله هیچ

 

 منابع

(. اثربخشی درمان فراشناختی بر انگیزش تحصیلی، اجتناب و فشار اجتماعی 0022زاده، خوشدری؛ سلیمانی، اسماعیل؛ صادقی، کریم )هیمابرا

دانش آموزان دارای اضطراب یادگیری زبان خارجی. فصلنامه فرهنگ مشاوره و روان درمانی، سال دوازدهم شماره چهل و هفتم، 

 .223-322صص 

https://journals.atu.ac.ir/article_82956.html 

(. مقایسه راهبردهای تنظیم هیجان، نگرانی، فراخلق و نارسایی شناختی در افراد با 0399ابوالقاسمی، عباس؛ لطفی بخش، رعنا؛ طاهری فرد، مینا )

 .90-022و بدون اختلال اضطراب فراگیر. مطالعات روانشناختی، سال شانزدهم شماره دوم، صص 

https://psychstudies.alzahra.ac.ir/article_5222.html 

(. الگوی معادلات ساختاری مهارتهای ذهن آگاهی، تنظیم هیجان و حساسیت 0022اسماعیلیان، مرضیه؛ محمدخانی، شهرام؛ حسنی، جعفر )

 .020-030ول، صص اضطرابی با اضطراب اجتماعی نوجوانان. دانش و پژوهش در روانشناسی کاربردی، سال بیست و دوم شماره ا

.html912880p.isfahan.iau.ir/article_-https://jsr 

(. اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر تنظیم شناختی هیجان و تحمل ابهام دانش 0399اصلی آزاد، مسلم؛ منشئی، غلامرضا؛ قمرانی، امیر )

 . 33-53آموزان مبتلا به اختلال وسواس فکری عملی. فصلنامه روانشناسی افراد استثنایی، سال نهم شماره سی و ششم، صص 

https://jpe.atu.ac.ir/article_80175.html 

(. اثربخشی درمان فراشناختی بر نگرانی، نشخوارفکری و 0022انصاری، بهجت؛ تسبیح سازان، سیدرضا؛ خادمی، علی؛ رضایی، محمدخالد )

 . 22-29کنترل آسم در مبتلایان به آسم. نشریه پژوهش توانبخشی در پرستاری، سال هفتم شماره سوم، صص 

https://ijrn.ir/article-8-923-fa.html 

آوری با اضطراب کرونا: نقش واسطه عدم تحمل ابهام، نگرانی و فعالیت (. ارتباط خودشناسی انسجامی و تاب0399آفتاب، رؤیا؛ شمس، امیر )

 . 220-222بدنی، مطالعات روانشناسی ورزشی، سال نهم شماره سی و دوم، صص 

https://spsyj.ssrc.ac.ir/article_2860.html 

(. تبیین سهم مؤلفه های باورهای فراشناختی در پیش بینی نشانگان اضطرابی و 0395بیرامی، منصور.،؛ موحدی، یزدان؛ کریمی نژاد، کلثوم )

 . 035-002وسواسی در جمعیت غیربالینی، روانشناسی بالینی و شخصیت، سال چهاردهم شماره دوم، صص 

http://cpap.shahed.ac.ir/article_2311.html 

(. رابطه بین اضطراب مرگ و نگرانی: بررسی نقش واسطه ای کمالگرایی. فصلنامه 0022پورباقری بهابادی، اعظم؛ قربانعلی پور، مسعود )

 . 22-37راهبردهای نو در روانشناسی و علوم تربیتی، سال سوم شماره نهم، صص

http://ensani.ir/file/download/article/8926861957-80274-6-7.pdf 

(. اثربخشی درمان فراشناختی بر باورهای فراشناختی دانشجویان مبتلا به 0395سلگی، زهرا؛ بهاءالدینی، محمدرضا؛ امیرپور، برزو؛ شاهنده، مریم )

 رفتاری با تمرکز بر انتقال تجارب بالینی بین درمانگران نسل آینده. -هارمین همایش رواندرمانی شناختیاضطراب اجتماعی. چ

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
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 2، شماره 0، دوره 0022پاییز 

https://www.sid.ir/fa/seminar/ViewPaper.aspx?ID=33349 

(. تأثیر درمان فراشناختی بر اضطراب اجتماعی و سلامت اجتماعی دانشجویان مبتلا به اختلال اضطراب 0395سلگی، زهرا؛ صفاری نیا، مجید )

 اجتماعی. سومین کنگره ملی روانشناسی اجتماعی ایران. 

https://www.sid.ir/fa/seminar/ViewPaper.aspx?ID=43247 

(. نقش اضطراب کرونا، نگرانی و باورهای 0022شمالی احمدآبادی، مهدی؛ برخورداری احمدآبادی، عاطفه؛ پورجانب الهی، منصوره )

فراشناختی منفی در پیش بینی اضطراب یادگیری دانش آموزان در همه گیری کرونا ویروس. فصلنامه رویکردی نو در علوم تربیتی، 

 .2-02ماره چهارم، صص سال سوم ش

http://journal.iocv.ir/article_826220.html 

(. شیوع شناسی اضطراب اجتماعی در دانش آموزان مقطع متوسطه اول شهر اصفهان، 0399شمالی، مرضیه؛ ابراهیم پور، مجید؛ بالیده، مهدی )

 . 07-57فصلنامه روانشناسی تحلیلی. شناختی، سال یازدهم شماره چهلم، صص 

https://psy.garmsar.iau.ir/article_934253.html 

(. اثربخشی درمان فراشناختی بر بهبود تنظیم هیجان و 0022طاهری، احسان؛ خجسته، محبوبه؛ ناصحی، نغمه؛ گودرزی، ناصر؛ معینی، فاطمه )

 .علوم انسانی تربیتی، روانشناسی واولین کنفرانس بین المللی علوم کنترل نشخوار فکری در افراد بهبود یافته از بیماری کرونا. 

https://civilica.com/doc/8281579/ 

(. اثربخشی فراشناخت درمانی بر اختلال اضطراب اجتماعی در بین دانشجویان دانشگاه آزاد اسلامی واحد 0392طوسی، فاطمه؛ رهبری، مسعود )

 دامغان. سومین کنفرانس بین المللی آسیب های اجتماعی.

https://civilica.com/doc/376073/ 

(. مقایسه اثربخشی درمان فراشناختی و درمان مبتنی بر کارآمدی هیجان بر 0399عبدی سرکامی، فاطیما؛ میرزائیان، بهرام؛ عباسی، قدرت اله )

 . 229-223افسردگی و خودمراقبتی در سالمندان افسرده. مجله روانشناسی پیری، سال ششم شماره سوم، صص 

https://jap.razi.ac.ir/article_8537.html 

(. مقایسه اثربخشی آموزش فراشناخت و پذیرش و تعهد بر کاهش 0399عراقی، یحی؛ بزازیان، سعیده؛ امیری مجد، مجتبی؛ قمری، محمد )

 . 237-222ناامیدی زوجین متقاضی طلاق. فرهنگ مشاوره و روان درمانی، سال یازدهم شماره چهل و سوم، صص 

https://qccpc.atu.ac.ir/article_88092.html 

(. نقش نشخوار فکری، تنظیم هیجان و واکنش پذیری به استرس در پیش بینی اضطراب کرونا در 0399عزیزی آرام، سمانه؛ بشیرپور، سجاد )

 . 9-02پرستاران. فصلنامه مدیریت پرستاری، سال نهم شماره سوم، صص 

https://ijnv.ir/article-8-326-fa.html 

(. درمان فراشناخت و آموزش نوروفیدبک بر 0397آباد، علی؛ پاسالار، فروزان )غیورکاظمی، فاطمه؛ سپهری، زهره؛ مشهدی، علی؛ غنائی چمن

علائم اضطراب، نظم جویی هیجانی و فعالیت امواج مغزی دانشجویان دختر دارای اضطراب اجتماعی. فصلنامه عصب روانشناسی، 

 .77-022ره اول، صص سال چهارم شما

https://clpsy.journals.pnu.ac.ir/article_4677.html 

(. اثربخشی فراشناختی بر علائم اختصاصی اضطراب اجتماعی دانشجویان با اختلال 0397زاده، سیما؛ محمودی، آرمین؛ مادرپور، علیرضا )قلی

 .25-32صص اضطراب اجتماعی. روانشناسی اجتماعی، سال پنجم شماره چهل و ششم، 

https://armaghanj.yums.ac.ir/article-8-2850-fa.pdf 

(. نقش واسطه راهبردهای تنظیم هیجان و خودکارآمدی اجتماعی در رابطه بین طرحواره 0399کوچی، صدیقه؛ مامی، شهرام؛ احمدی، وحید )

 .953-922م شماره صد و دوم، صص های ناسازگار و اضطراب اجتماعی دختران نوجوان. مجله علوم روانشناختی، سال بیست

https://psychologicalscience.ir/article-8-8859-fa.html 

 تهران: انشارات ساوالان. .DSM-5(. آسیب شناسی روانی براساس 0020) مزهگنجی، ح هدی،گنجی، م

https://www.adinehbook.com/gp/product/6943906368 

http://jsc.uma.ac.ir/?lang=fa
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های فرانگرانی و آمیختگی فکر در مبتلایان به (. اثربخشی درمان فراشناختی بر کاهش نشانه0390مامی، شهرام؛ شریفی، میثم؛ مهدوی، آزاده )

 . 02-25اضطراب فراگیر. پرستار و پزشک در رزم، سال سوم، شماره هفتم، صص 

https://npwjm.ajaums.ac.ir/article-0-299-fa.html 

(. بررسی نقش میانجی نشخوار فکری در رابطه بین سبکهای دلبستگی ناایمن و افسردگی در اختلالات 0022یم؛ حمید، نجمه )مردانی، مر

 .000-009روانپزشکی سرپایی، رویش روانشناسی، سال دهم شماره سوم، صص 

https://frooyesh.ir/article-8-2540-fa.html 

ثربخشی درمان فراشناختی بر سندرم شناختی/توجهی در دانشجویان با اختلال اضطراب اجتماعی. دانش (. ا0399مؤمنی، خدامراد؛ رادمهر، فرناز )

 . 32-02و پژوهش در روانشناسی کاربردی، سال بیست و یکم شماره دوم، صص 

https://jsr-p.isfahan.iau.ir/article_934132.html 

(. اثربخشی درمان فراشناختی بر کاهش نشخوار 0399کابرایی، کیوان؛ پرندین، شیما )نعمت الهی، شهلا؛ افشاری نیا، کریم؛ حسینی، سعیده؛ کا

 . 75-22ذهنی و اضطراب در بیماران وسواس فکری. فصلنامه سبک زندگی اسلامی، سال چهارم شماره سوم، صص 

https://islamiclifej.com/article-8-476-fa.pdf 

(. شیوع شناسی اختلال اضطراب اجتماعی در دانشجویان دانشگاه ارومیه. مجله 0395ادگان، علی )نوروزی، مرسده؛ میکائیلی، فرزانه؛ عیسی ز

 . 055-022پزشکی ارومیه، سال بیست و هفتم شماره دوم، صص 

http://umj.umsu.ac.ir/browse.php?a_id=7718&sid=8&slc_lang=fa 

(. مقایسه برنامه زمانی پارادوکسی و درمان شناختی رفتاری بر نگرانی 0022نیکان، عبدالصمد؛ لطفی کاشانی، فرح؛ وزیری، شهرام؛ مجتبایی، مینا )

 .  0-00و نشخوار فکری بیماران دچار اضطراب اجتماعی. مجله رویش روانشناسی، سال یکم شماره پنجاه و هشتم، صص 

https://frooyesh.ir/article-8-2376-fa.html 

(. مقایسه اثربخشی طرحواره درمانی و درمان شفقت بر تاب آوری و 0399یگانه راد، نسرین؛ توزنده جانی، حسن؛ باقرزاده گلمکانی، زهرا )
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