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 Background: Adolescence is a developmental period characterized by various emotional challenges, 

including aggression, which can negatively affect academic performance and social functioning. 

Given the limitations of traditional therapeutic approaches, there is a growing need to examine third-

wave and positive-oriented interventions for managing anger in adolescents. Although the 

effectiveness of these approaches has been established individually, few studies have simultaneously 

compared them among adolescent girls. 

Aims: The present study aimed to determine and compare the effectiveness of Acceptance and 

Commitment Therapy and positive psychology training in reducing aggression among female 

students in upper secondary school. 
Methods: This study was applied in nature and employed a quasi-experimental design with a pretest-

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

(second level) in District 11 of Tehran during the academic year 2024–2025. A total of 45 eligible 

students were selected using convenience sampling and randomly assigned to three groups: two 

experimental groups (n = 15 each) and a control group (n = 15). The experimental groups received 

interventions based on Acceptance and Commitment Therapy (ACT; Hayes et al., 2012) and Positive 

Psychology (Seligman et al., 2005), respectively. The instrument used to collect data was the Ahvaz 

Aggression Questionnaire (Zahedifar et al., 1999). Data were analyzed using multivariate analysis of 

covariance (MANCOVA) in SPSS version 26. The significance level was set at 0.05 in all analyses. 

Results:The results of MANCOVA indicated that both interventions—Acceptance and Commitment 

Therapy and Positive Psychology—led to a significant reduction in overall aggression and its 

subscales (anger and rage, insult and aggression, and stubbornness and hostility) compared to the 
control group in the posttest phase (P< 0.01). Moreover, Bonferroni post hoc tests revealed significant 

differences between the control group and each of the two intervention groups, while no significant 

difference was found between the effectiveness of the ACT and Positive Psychology interventions 

(P > 0.05). 

Conclusion: The findings suggest that both Acceptance and Commitment Therapy and Positive 

Psychology are effective school-based interventions for reducing aggression among adolescent girls. 

Therefore, both approaches may be utilized as practical methods for enhancing emotional regulation 

and mitigating aggressive behaviors in educational settings. 
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Extended Abstract 

Introduction 
Aggression is one of the major behavioral challenges 

during adolescence, with substantial consequences 

for academic performance, interpersonal 

relationships, and mental health. Evidence indicates 

that educational environments worldwide 

increasingly struggle with aggressive behaviors, 

which disrupt teacher–student relationships, reduce 

academic engagement, and heighten social 

vulnerability (Borrego‑Ruiz & Borrego, 2025; 

Wettstein et al., 2023). The World Health 

Organization has also classified violence as a critical 

public health issue with long‑term social implications 

(Fanslow, 2025). In psychological literature, 

aggression is defined as behavior intended to harm 

another person (Allen & Anderson, 2017), and 

previous studies suggest that academic pressure, 

identity struggles, and environmental stressors play a 

significant role in its emergence (Jabbarov et al., 

2023; Chervonyi & Nadutyi, 2024). International and 

national data further confirm the considerable 

prevalence of aggressive behaviors among 

adolescents (Sadeghi et al., 2014; Fakharian et al., 

2025). 

To address this issue, various therapeutic approaches 

have been developed to manage adolescent 

aggression, including mindfulness training and 

schema‑based interventions (Lahak & Asadi, 2021; 

van Wijk‑Herbrink et al., 2021). One of the most 

prominent contemporary approaches is Acceptance 

and Commitment Therapy (ACT), which aims to 

enhance psychological flexibility through processes 

such as acceptance, cognitive defusion, 

present‑moment awareness, values orientation, and 

committed action (Hayes et al., 2012; Grégoire et al., 

2018). Numerous Iranian studies have confirmed the 

effectiveness of ACT in reducing aggression and 

improving emotional functioning among adolescents 

(Keshtkar et al., 2022; Aghili et al., 2023; Sayyad 

Mollashahi et al., 2023). In contrast, positive 

psychology—introduced by Seligman (2005)—

focuses on nurturing strengths, positive emotions, and 

meaning, aiming to reduce aggression by enhancing 

psychological resources (Rashid & Baddar, 2019; 

Walsh et al., 2017; Naruse & Moss, 2019). 
A systematic review of the literature reveals that 

although ACT and positive psychology interventions 

have each demonstrated effectiveness in improving 

clinical and behavioral outcomes, there remains a 

significant research gap regarding their direct 

comparison among adolescents. Most previous 

studies have focused either on adults or on a single 

intervention protocol. The innovation of the present 

study lies in simultaneously examining these two 

distinct paradigms—one rooted in third‑wave 

processes of acceptance and the other centered on 

strength‑based enhancement—within a single 

experimental framework among adolescent girls. 

Accordingly, the central research question 

investigates whether there is a significant difference 

between ACT and positive psychology in reducing 

aggression among female secondary school students. 

Method 
The present study employed a quasi‑experimental 

design with pretest–posttest and a control group. The 

statistical population included female students in the 

mathematics–physics track of upper secondary 

schools in District 11 of Tehran during the 2023–

2024 academic year. A multistage cluster sampling 

method followed by targeted screening was used. 

Three schools were randomly selected, and 

volunteers were screened using the Aggression 

Questionnaire. Based on the inclusion criteria—

scores above the mean on aggression, enrollment in 

upper secondary school, absence of psychiatric 

medication use, no serious psychological disorders 

according to school counseling records, no concurrent 

psychological treatment, and informed consent—45 

eligible students were selected and randomly 

assigned to three groups of 15 (two experimental 

groups and one control group). Exclusion criteria 

consisted of more than two absences, failure to 

complete homework assignments, and withdrawal 

from participation. The first experimental group 

received an eight‑session, 90‑minute Acceptance and 
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Commitment Therapy program based on Hayes et al. 

(2012), while the second group received a 

nine‑session, 90‑minute positive psychology 

intervention based on Seligman et al. (2005). The 

control group received no treatment and was placed 

on a waiting list. Data were analyzed using 

descriptive statistics (mean and standard deviation) 

and multivariate analysis of covariance 

(MANCOVA) in SPSS version 26, with a 

significance level of 0.05. 

Aggression was measured using the Ahvaz 

Aggression Questionnaire developed by Zahedi et al. 

(1999), which consists of 30 items across three 

subscales: anger and rage, hostility and insult, and 

stubbornness and resentment, rated on a four‑point 

Likert scale. The instrument has demonstrated strong 

psychometric properties, with Cronbach’s alpha 

reported as 0.87 in the present study, and its validity 

confirmed through correlations with established 

personality inventories (Zahedifar et al., 2018). The 

intervention protocols included an ACT program 

based on the six core therapeutic processes outlined 

by Hayes et al. (2012), and a positive psychology 

program incorporating exercises designed to enhance 

positive emotions and meaning as described by 

Seligman et al. (2005). Both intervention packages 

were administered by the researcher following 

standardized session‑by‑session guidelines, and 

summaries of the therapeutic sessions are presented 

in the relevant section. 

 

Results 
The demographic findings of the present study 

indicated that the distribution of students’ age and 

grade levels was relatively similar across the 

experimental and control groups. Analysis of the 

mean and standard deviation scores of aggression 

revealed that both intervention groups—Acceptance 

and Commitment Therapy (ACT) and positive 

psychology—showed notable decreases in posttest 

scores across all subscales of aggression, including 

anger and rage, hostility and insult, and stubbornness 

and resentment, whereas no such improvements were 

observed in the control group. Overall aggression 

scores also declined in both experimental groups from 

pretest to posttest, demonstrating the effectiveness of 

the interventions. Prior to conducting the multivariate 

analysis of covariance (MANCOVA), all underlying 

assumptions—including normality (Shapiro–Wilk 

test), homogeneity of variances (Levene’s test), 

homogeneity of variance–covariance matrices (Box’s 

M test), and homogeneity of regression slopes—were 

evaluated and confirmed. Results of the MANCOVA 

indicated that, after controlling for pretest scores, at 

least one of the aggression subscales differed 

significantly among the three groups (P < 0.01). 

Additionally, the effect size derived from Wilks’ 

Lambda showed that 53% of the variance in the 

dependent variables was explained by group 

membership, demonstrating the substantial impact of 

the interventions and the adequacy of the sample size. 

Table 1. Summary of ANCOVA Results for Aggression Subscales in Experimental and Control Groups

Variable Sum of Squares df 
Mean 

Square 
F Sig. 

Effect Size (Eta 

Squared) 

Anger and Rage 3031.23 3 1010.41 54.51 0.0001 0.80 

Hostility and Insult 944.73 3 314.91 21.48 0.0001 0.61 

Stubbornness and Resentment 984.94 3 328.31 36.79 0.0001 0.72 
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The results in Table 2 indicate that, after controlling 

for pre-test effects, the differences in post-test mean 

scores among the groups were significant for the 

subscales of Anger and Rage (F = 54.51, P = 0.0001), 

Hostility and Insult (F = 21.48, P = 0.0001), and 

Stubbornness and Resentment (F=36.79, P = 

0.0001). The Eta squared (effect size) values show 

that 80% of the variance in Anger and Rage, 61% of 

the variance in Hostility and Insult, and 72% of the 

variance in Stubbornness and Resentment at the 

post-test stage were accounted for by the 

independent variables (Acceptance and 

Commitment Therapy and Positive Psychology 

interventions), demonstrating the effectiveness of 

the interventions. To examine pairwise differences 

between the experimental and control groups and 

determine the comparative effectiveness of the two 

intervention methods on aggression subscales, the 

Bonferroni post-hoc test was utilized, the results of 

which are presented in the table below. 

Table 2. Bonferroni Pairwise Comparisons of Groups on Aggression Subscales 

Component Group (I) Group (J) Mean Difference (I-J) Std. Error Sig. 

Anger and Rage ACT Positive Psychology 1.21 1.64 1.000 

  ACT Control -16.48 1.64 < 0.0001 

  Positive Psychology Control -17.70 1.52 < 0.0001 

Hostility and Insult ACT Positive Psychology -0.04 1.46 1.000 

 ACT Control -8.69 1.46 < 0.0001 

 Positive Psychology Control -8.65 1.35 < 0.0001 

Stubbornness and 

Resentment 

ACT Positive Psychology -0.87 1.13 1.000 

 ACT Control -10.27 1.14 < 0.0001 

 Positive Psychology Control -3.39 1.05 < 0.0001 

 

The results of the Bonferroni post-hoc test in Table 

2 show that in the post-test phase, there was a 

significant difference between the mean scores of the 

control group and both experimental groups 

(Acceptance and Commitment Therapy and Positive 

Psychology) across all aggression subscales (P < 

0.05). However, no significant difference was 

observed between the mean scores of the two 

experimental groups (P > 0.05). 

Conclusion 

The present study aimed to compare the 

effectiveness of Acceptance and Commitment 

Therapy (ACT) and Positive Psychology on 

reducing aggression among female high school 

students. The findings demonstrated that while both 

interventions significantly decreased aggressive 

behaviors in the post-test phase, no significant 

difference was observed regarding their comparative 

efficacy. This suggests that both therapeutic 

approaches are equally effective in mitigating 

aggression, a finding likely attributable to the 

multifactorial nature of aggression during 

adolescence, which is influenced by biological, 

cognitive, and emotional factors (Allen & Anderson, 

2017; Fakharian et al., 2025). Consequently, 

interventions that either enhance positive emotional 

resources or alleviate negative emotional intensity 

appear to possess similar utility in ameliorating this 

behavioral issue. 

These results are consistent with prior literature. 

Studies by Aghili et al. (2023), Sayyad Mollashahi et 

al. (2022), Keshtkar et al. (2021), and a systematic 

review by Byrne & Cullen (2024) corroborate the 

efficacy of ACT in reducing aggression and 

improving psychological flexibility. Similarly, 
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aligning with findings by Rashid & Badel (2019) and 

Seligman et al. (2005), Positive Psychology 

contributes to the reduction of hostile behaviors by 

fostering positive emotions and character strengths. 

Theoretically, ACT functions as a remedial 

intervention focusing on acceptance and reducing 

experiential avoidance (Hayes et al., 2012), whereas 

Positive Psychology operates as a promotive 

intervention emphasizing the development of 

psychological resources. The concurrent 

effectiveness of these approaches indicates that 

targeting emotion regulation alongside the 

enhancement of positive affect yields 

complementary effects on the multifaceted 

phenomenon of aggression (Sadeghi et al., 2014; 

Borgo Ruiz & Borgo, 2025). 

Despite the significant findings, limitations such as 

the small sample size, lack of follow-up, and 

restriction to a female cohort warrant caution in 

generalizing the results. Future research should, 

therefore, utilize larger sample sizes, incorporate 

longitudinal follow-ups, and examine gender 

differences. From a practical perspective, this study 

proposes a comprehensive model for educational 

settings wherein the integration of ACT skills (e.g., 

mindfulness and values-based action) with Positive 

Psychology practices (e.g., gratitude and empathy 

exercises) can effectively improve the school’s 

emotional climate and serve as a preventive and 

therapeutic strategy for reducing aggression. 
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زان دختر مقطع آمودر دانش یکاهش پرخاشگرمثبت بر یو تعهد و روانشناس رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقا

 دوم متوسطه
 3 یدی، هوشنگ جد*2، زهرا نقش 1یرضوان یشوشتر هیمهد

 .رانیتهران، ا ،یواحد تهران شمال، دانشگاه آزاد اسلام ،یتیترب یگروه روانشناس. 1

 . رانیدانشگاه تهران، تهران، ا ،یتیو علوم ترب یدانشکده روانشناس ،یتیترب یگروه روانشناس ار،یدانش. 2

 .رانیسنندج، ا ،یواحد سنندج، دانشگاه آزاد اسلام ،یتیترب یگروه روانشناس. 3
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 :هادواژهیکل
مبتنی بر پذیرش و تعهد،  آموزش

ری، پرخاشگ ،نگر مثبت یروانشناس

 دانش آموز

بگذارد. با  یمنف ریتأث یو اجتماع یلیبر عملکرد تحص تواندیهمراه است که م یاز جمله پرخاشگر یمتعدد یجانیه یهابا چالش یدوران نوجوانزمینه:  

 یخشثرب. اگرچه اشودیخشم نوجوانان احساس م تیریمد ینگر براموج سوم و مثبت یکردهایرو یبه بررس ازین ،یسنت یهادرمان یهاتیتوجه به محدود

 ها در دختران نوجوان بپردازد، کمتر انجام شده است.همزمان آن سهیکه به مقا یاشده، اما مطالعه دییها به صورت جداگانه تأدرمان نیا

آموزان دختر دانش در ینگر بر کاهش پرخاشگرمثبت یو تعهد و روانشناس رشیبر پذ یآموزش مبتن یاثربخش سهیو مقا نییهدف پژوهش حاضر تع هدف:

 مقطع دوم متوسطه بود.

 تمامیشامل  یبود. جامعه آمار گواهآزمون با گروه پس-آزمونشیبا طرح پ یشیآزمامهیو روش آن ن یپژوهش از نظر هدف کاربرد نیا :روش

در دسترس  یریگبه روش نمونه طیآموز واجد شرادانش 11بود. تعداد  1103 یلیتهران در سال تحصشهر  11منطقه  دوره دوم متوسطهآموزان دختر دانش

درمان مبتنی بر پذیرش  شیآزما یهاشدند. گروه نیگزینفره( جا 11گروه گواه  کینفره و  11 شیدر سه گروه )دو گروه آزما یصورت تصادف بهانتخاب و 

 اهواز یها پرسشنامه پرخاشگرداده یکردند. ابزار گردآور افتیدر( را 2001گمن و همکاران، ( و روانشناسی مثبت نگر )سلی2012و تعهد )هیز و همکاران، 

 هاآزمون یدر تمام یسطح معنادار شدند. لیتحل SPSS-26افزار در نرم کوواریانس چندمتغیره لیها با آزمون تحلبود. داده (1371)زاهدی و همکاران، 

 در نظر گرفته شد. 01/0

وه گواه، موجب با گر سهینگر در مقامثبت یشناسو تعهد و روان رشیبر پذ ینشان داد که هر دو مداخله درمان مبتن انسیکووار لیتحل جینتا :هایافته

 (.P<01/0) آزمون شدنددر مرحله پس یتوزنهیو لجاجت و ک نیآن شامل خشم و غضب، تهاجم و توه یهااسیمقو خرده یکاهش معنادار پرخاشگر

 یاثربخش نیب و عدم تفاوت معنادار ،یشیاز دو گروه آزما کیگروه کنترل با هر  نیاز وجود تفاوت معنادار ب یحاک یبونفرون یبیآزمون تعق جیان نتیهمچن

 (.P<01/0) آموزان بوددانش ینگر در کاهش پرخاشگرمثبت یشناسو تعهد و روان رشیبر پذ یدرمان مبتن

آموزان دانش یمؤثر در کاهش پرخاشگر ییهانگر هر دو مداخلهمثبت یشناسو تعهد و روان رشیبر پذ یکه درمان مبتن دهدینشان م هاافتهی :یریگجهینت 

استفاده  هپرخاشگران یو کاهش رفتارها یجانیه میتنظ یارتقا یمحور براو مدرسه یعنوان مداخلات عملبه کردهایرو نیاز ا توانیم رونیدختر هستند؛ ازا

 کرد. 

آموزان در دانش یمثبت برکاهش پرخاشگر یو تعهد و روانشناس رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقا(. 1101) هوشنگ، جدیدیو نقش، زهرا؛ ؛ مهدیه، شوشتری رضوانیاستناد: 

 .17-1 ،110 شماره ،21 دوره ،روانشناختی علوم مجله .دختر مقطع دوم متوسطه

 jps.25.158.20 :DOI/10.61186 . 1101 ،110 شماره ،21 دوره، روانشناختی علوم مجله
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 مقدمه

مدرن، مح چالش یآموزش    یهاطیدر دوران  تار یهابا  عدد یرف  یمت

-)بورگو دارد یاژهیو گاهیجا 1یپرخاشگر ان،یم نیرو هستند که در اروبه

ن معلما نیاز موارد، گسست در روابط ب یاری. در بس(2021رویز و بورگو، 

ستق جهیآموزان، نتو دانش ست که م یرفتارها میم شگرانه ا از  تواندیپرخا

آموزان نه دانش یدهد. به طور خاص، پرخاش  گر رخهر دو طرف  یس  و

 ریأثها تآن یاحرفه تیهو یریگو ش  کل یلیتحص   یتنها بر دس  تاوردها

  دکنیمختل م زیرا ن یاروابط مدرس   ه س   تمیبلکه س    گذارد،یم یمنف

را به  3، خش  ونت2ی(. س  ازمان بهداش  ت جهان3202و همکاران،  وتش  تاین)

 یمنف یاجتم اع یام ده ای ب ا پ یمس    ل ه به داش    ت عموم کی عنوان 

ست یمعرف مدتیطولان سلو،  کرده ا س اتیدر ادب(. 2021)فان شنا  ،یروان

 بیکه با هدف آس    ش   ودیم فیتعر یغالباً به عنوان رفتار یپرخاش   گر

 نیاز ا اجتناب زهیانگ یکه قربان یدر حال شود،یانجام م یگریرساندن به د

س سون،  بیآ صرف2017را دارد )آلن و اندر شکل آن، هرگونه (.  نظر از 

آموزان در نگرش دانش یجد راتییباعث تغ تواندیرفتار پرخاش   گرانه م

 تیقموف یبرا یادیآموزان تحت فشار زنسبت به خود شود؛ چرا که دانش

 طیمح یتو ح گرانینسبت به خود، د یفشار اغلب پرخاشگر نیهستند و ا

 یپرخاش   گر ن،ی. همچن(2023)جباروف و همکاران،  دهدیم جیرا ترو

 یدیدر نظر گرفته ش   ود که نقش کل یفرد یژگیو کیبه عنوان  تواندیم

 فایا یو اجتماع یلیتحص یمضر در زندگ یو حفظ رفتارها یریگدر شکل

 (.2021، چرونی و نادوتیی) کندیم

در مدارس سراسر  یاز روند رو به رشد پرخاشگر یحاک یپژوهش شواهد

ا به آموزش ب یابیاز کش  ورها در دس  ت یاریکه بس   یجهان اس  ت، به طور

شده یدلانه با موانع جدو عا تیفیک ساکسنا،  اندمواجه  . (2021)صلاح و 

ساس داده سه دانش ،یآمار یهابر ا نفر توسط همسالان  کیآموز، از هر 

                                                                                                                                                                                                                                  
1 Aggression 

2 World Health Organization (WHO) 

3 Violence 
4  Bullying 

5  Identity 

6  Mindfulness Training 

7  Schema Therapy 

8  Acceptance and Commitment Therapy (ACT) 

و  یوریای  پ  اگو -یوریقرار گرفت  ه اس    ت )  1تی  خود مورد آزار و اذ

 دهدی( نش  ان م2010و همکاران ) تیاس  م هایپژوهش (.2023همکاران، 

سن قرار گرفتن در دوره حساس  لیسال، به دل 10تا  13 نیکه نوجوانان در 

را در روابط با همس  الان و خانواده  یمش  کلات رفتار نیش  تری، ب 1تیهو

درصد از نوجوانان  2222که  دهدینشان م یجهان یها. آمارکنندیتجربه م

 در مدارس یکیزیخش  ونت ف یقربان ایدرص  د در اس  پان 123و  کیدر مکز

اند. هکرد دییرا تأ دهیپد نیا وعیمطالعات متعدد ش    زین رانیهس   تند. در ا

شان داده یهاپژوهش شته ن شگر زانیاند که مگذ  آموزاندر دانش یپرخا

 دتری( و در مطالعه جد2011، ص  ادقی و همکاران) س  تقابل توجه ا یرانیا

شان دادند که  (2021فخریان و همکاران) ستانیآموزان دبدانشن سبت یر  ن

ماآموزان ربه دانش به ییاهن وز بر یبرا یش   تریباحتمال  یطور معنادار، 

 پرخاشگرانه دارند. یرفتارها

مانگران هایاز رو در مان یکرد فاوت یدر خاش   گر یبرا یمت  یکنترل پر

فاده م ندیاس   ت له م کن گاهبه آموزش ذهن توانیکه از آن جم و   6یآ

مان هاا و اس    د 7یطرحواره در -جکی؛ ون و1311 ،یاش    اره کرد )ل

ن مورد اس   تفاده در ینو یهااز درمان یکی(. 2021و همکاران،  نکیهربر

. (2021)بایرن و کالن،  است 0و تعهد رشیبر پذ یپژوهش، درمان مبتن نیا

اارزش ب یزندگ کیبه  یابیدس  ت یبرا نیدرمان کمک به مراجع نیهدف ا

و  زیاس  ت )ه 1یروانش  ناخت یریپذانعطاف جادیا قیاز طر بخشتیو رض  ا

درمان مبتنی بر (، 2010و همکاران ) ی(. به گفته گرگور2012 ،همکاران

س  ت: مرتبط ا ندیبر ش  ش فرآ یخش  م متک تیریمد یبرا پذیرش و تعهد

به تجربه کردن احس   اس   ات دش   وار بدون اجتناب(،  لی)تما 10رشیپذ

)فاصله گرفتن از افکار پرخاشگرانه(، تماس با لحظه  11یشناخت یناهمجوش

به عنوان زم12حال نه  11ها، ارزش13نهی، خود  هدا قدام متع  نی. در ا11و ا

ه ک شودیحذف خشم، به فرد آموزش داده م یتلاش برا یبه جا کرد،یرو

خود انتخاب کند.  یهاارزش یدر راس   تا یبا وجود تجربه خش   م، رفتار

9 Psychological Flexibility 

10  Acceptance 

11 Cognitive Defusion 
12 Contact with the Present Moment 

13 Self-as-context 

14 Values 

15 Committed Action 
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ر توجهی بر اثربخش   ی درمان مبتنی بطور قابلپیش   ینه پژوهش   ی موجود به

ه ای پرخطر و بهبود ش    اخ  پ ذیرش و تعه د در ک اهش رفت اره ای

شناختی نوجوانان تأکید دارد. برای مثال، کشتکار و همکاران ) ( 1100روان

ای  بر روی دختران دبیرستانی دارای رفتارهای خودجرحی نشان در مطالعه

خاش   گری و افزایش  نادار پر کاهش مع جب  مان مو که این در ند  داد

شناختی میانعطاف ( 1102ی و همکاران )شود. نتایج پژوهش عقیلپذیری 

گری، تنها پرخاش  نیز مؤید آن اس  ت که مداخله مبتنی بر پذیرش و تعهد نه

هبود دیده اجتماعی را ببلکه تنظیم هیجان و امید به زندگی دختران آس  یب

( گزارش 1101ای دیگر، صیاد ملاشاهی و همکاران )بخشد. در مطالعهمی

وزان نوجوان دارای رفتارهای آمکردند که اجرای این درمان در میان دانش

نش   ده هیجان، رفتار پرخاش   گرانه و رس   ان، به کاهش تنظیمخودآس   یب

 .شودخودزنی منجر می

 1نگرمثبت یپژوهش، روانشناس نیدر ا یمورد بررس گرید یدرمان کردیرو

که توس   ط س   ل تمرکز از  رییبا تغ و ش    د ی( معرف2001) گمنیاس    ت 

در حوزه  یبخش  به تعادل ها،یبه س  مت توانمندی روان یش  ناس  بیآس  

به رشد  یابینگر دستمثبت یناس. هدف روانشکندیسلامت روان کمک م

(. برخلاف 2011، دلو ب دیمداخلات مؤثر است )رش قیاز طر 2یستیو بهز

صرفاً بر کاهش علائم تمرکز دارند، ا یسنت یکردهایرو با  کردیرو نیکه 

 کندیم یس   ع ،یو معنا در زندگ هالتی، فض   3مثبت جاناتیتمرکز بر ه

. (2017)والش و همکاران،  دهد شیآموز را افزادانش یروان یهاهیاس  رم

 شیاس   ت که با افزا نیا یپرخاش   گر یدرمان برا نیمنطق اس   تفاده از ا

بت و تقو نده،  رف تیعواطف مث  تیریمد یفرد برا تیروابط س    از

س، )ناروس و مو ابدییکاهش م یمنف یو رفتارها افتهی شیافزا هایناکام

2011.) 

ن درما یکه اگرچه اثربخش   دهدینش  ان م یپژوهش   اتیمند ادبمرور نظام

ورت ص   نگر بهمثبت یش   ناس   و تعهد و مداخلات روان رشیبر پذ یمبتن

ش   ده اس   ت، اما  دییتأ یرفتار -یجانیجداگانه در کاهش مش   کلات ه

ب چارچو کیطور همزمان و در را به کردیدو رو نیکه ا یقیمطالعات تطب

حد  یتجرب قا موردوا به س    هیم ند،  عه دانش ژهیوقرار ده جام آموزان در 
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 یهابر گروه ای نیش  یپ یهامحدود اس  ت. اغلب پژوهش ارینوجوان، بس  

شته را بدون  یدرمان کردیرو کی یتنها اثربخش ایاند و بزرگسال تمرکز دا

پژوهش  یاند. نوآورکرده یبررس    بیرق ینظر یکردهایبا رو س   هیمقا

 میاس  ت که دو پارادا یاس  هیمطالعه مقا کی یجراو ا یحاض  ر در طراح

ما ما مکمل روان زیمت پذ یمبتن درمان یش   ناختا به رشیبر  نوان عو تعهد 

سلش گ رش،یبا تمرکز بر پذ یرفتار یشناخت یهاموج سوم درمان ندهینما

سو روان ،یشناختروان یریپذو انعطاف یشناخت عنوان هنگر بمثبت یشنا

ض یهاجانیه تیبر تقو دیبا تأک حورمسلامت یکردیرو و  هالتیمثبت، ف

مورد  یطور همزمان در کاهش پرخاش  گربه را یش  خص   یهایتوانمند

هدیآزمون قرار م خاب اد که  نیبد کردیدو رو نی. انت بب اس    ت  س   

در  ش   هیراس   ت که هم  یچندبعد یادهیپد یدر نوجوان یپرخاش   گر

و هم با ض   عف در منابع  اردد یو اجتناب تجرب یجانیه میتنظ یناکارآمد

ست؛ ازا یهاو مهارت یشناختمثبت روان  سهیمقا رونیسازگارانه مرتبط ا

 دیتأک هاانجیرابطه فرد با افکار و ه رییرنج و تغ رشیکه بر پذ یکردیرو

با رو قا یکردیدارد  خت ه یکه بر ارت قاط قوت و س    ا ناتین بت  جا مث

انتخ  اب م  داخلات  یبرا یترقیش   واه  د دق توان  دیمتمرکز اس    ت، م

بد یآموزش    یهاطیتر در محاثربخش پژوهش  ب،یترت نیفراهم آورد. 

با پر کردن خظ نظر به ا یو تجرب یحاض   ر  پاس   ه  بال  به دن  نیموجود، 

بر  یبتندرمان م یاثربخش نیب یتفاوت معنادار ایاست که آ یپرسش اساس

هد و روان رشیپذ ناس   و تع بت یش    خاش   گر نگر برمث  یکاهش پر

 دختر مقطع دوم متوسطه وجود دارد؟ آموزانشدان

 روش

  :کنندگانشرکت و پژوهش طرح( الف

 واهگآزمون با گروه پس-آزمونشیبا طرح پ یشیآزمامهیپژوهش حاضر ن

 کیزیف یاضیدانش آموزان رشته ر تمامیپژوهش شامل  یبود. جامعه آمار

 1103-1101 یلیشهر تهران در سال تحص 11در دوره دوم متوسطه منطقه 

و  یاچندمرحله یاخوشه یریگنمونه، از روش نمونه نییتع یبرابود.

 یهاانرستیدب انیصورت که از م نیهدفمند استفاده شد. بد یغربالگر

انتخاب شدند. در مرحله  ی، سه مدرسه به صورت تصادف11منطقه  انهدختر

3 Positive Emotions 
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 آموزان داوطلب اجرا شد.دانش یبر رو یپرسشنامه پرخاشگر ،یگرغربال

در  11بالاتر از سب نمره بالاتر کورود شامل:   یهاسپس بر اساس ملاا

دم ، عهمتوسط دوره دومدر  لیاشتغال به تحص ،یپرسشنامه پرخاشگر

عدم ابتلا به اختلالات  ،یاریمؤثر بر هوش یپزشکروان یمصرف داروها

 افتیحاد و مزمن )بر اساس پرونده مشاوره مدرسه(، عدم در یروانشناخت

آگاهانه جهت شرکت در  تیرضای و درمانخدمات روان ریهمزمان سا

افراد با  نیانتخاب شدند. ا طیآموز واجد شرادانش 11پژوهش؛ تعداد 

 کی و شی)دو گروه آزما وهساده در سه گر یسازیاستفاده از روش تصادف

خروج از  یهاملاا شدند. نیگزینفر( جا 11گروه گواه، هر گروه 

م عدم انجا ،یاز دو جلسه در جلسات درمان شیب بتیشامل: غ زیپژوهش ن

 .بود یو انصراف از ادامه همکار شده،نییتع یخانگ فیتکال

 ر ب( ابزا

 ، ازیپرخاشگر زانیبه منظور سنجش م (:AAQ)1پرسشنامه پرخاشگری

و  فریابزار توسط زاهد نیاهواز استفاده شد. ا یپرخاشگرپرسشنامه 

 30شده است. پرسشنامه شامل  یابیو اعتبار یطراح 1371همکاران در سال 

خشم و غضب  اسیمقرا در سه خرده یپرخاشگر زانیسؤال است که م

( و لجاجت و 22تا  11)سؤالات  نیتهاجم و توه ،(11تا  1)سؤالات 

 کرتیل اسیها بر اساس مق. پاسهسنجدی( م30تا  23)سؤالات  یتوزنهیک

 یاگونهبه شود؛یم یگذارنمره «شهیهم= »1تا « هرگز= »1از  یاچهاردرجه

است. بر اساس نمره خط برش  ریمتغ 120تا  30که دامنه نمرات کل از 

نمره  ن،ییپا یدهنده پرخاشگرنشان 11نمره کمتر از  ن،سازندگا یشنهادیپ

دهنده نشان 71متوسط و نمره بالاتر از  یپرخاشگر انگریب 71تا  11 نیب

با  یهمبستگ قیپرسشنامه از طر نیسازه ا ییبالا است. روا یپرخاشگر

 سوتاهنیو آزمون م زنکیآ یتیمعتبر از جمله پرسشنامه شخص یهاآزمون

بزار است. مناسب ا یهمگرا و افتراق ییروا انگریگرفته و ب ارقر دییمورد تأ

 یآلفا بیبا استفاده از ضر یداخل یهادر پژوهش اسیمق نیا ییایپا

خشم و غضب،  یهااسیمقخرده یو برا 01/0نمره کل  یکرونباخ برا

 73/0و  07/0، 71/0 بیترتبه یتوزنهیو لجاجت و ک نیتهاجم و توه

قرار  71/0تا  60/0در دامنه  زیآن ن ییبازآزما ییایگزارش شده است و پا

 ییایپا بیضر زی(. در پژوهش حاضر ن1371و همکاران،  فریدارد )زاهد

دهنده دست آمد که نشانبه 07/0نمره کل پرسشنامه  یکرونباخ برا یآلفا

 است. یمطلوب ابزار در نمونه مورد بررس ییایپا

 روش اجرا 

ر اساس و تعهد ب رشیبر پذ یاول، پروتکل درمان مبتن شیگروه آزما یبرا 

 شیگروه آزما یو برا ایدقیقه 10جلسه  0طی  (2012و همکاران ) زیمدل ه

و  گمنیلسنگر برگرفته از پروتکل مثبت یروانشناس یدوم، بسته آموزش

. دیاجرا گرد یبه صورت هفتگ یاقهیدق 10جلسه  1 ی( ط2001) همکاران

 ستیدر ل وکرد ن افتیدر یامداخله گونهچیمدت ه نیگروه گواه در ا

 زیها نآن یبرا یانتظار قرار گرفتند تا پس از اتمام پژوهش، جلسات آموزش

و  نینگای)م یفیها در دو سطح آمار توصداده لیو تحل هیتجز برگزار شود.

 رهیچندمتغ انسیکووار لی)آزمون تحل ی( و آمار استنباطاریانحراف مع

 26نسخه  SPSS یافزار آمارنرم( با استفاده از آزمونشیجهت کنترل اثر پ

 .شددر نظر گرفته  0201ها آزمون یدر تمام یانجام شد. سطح معنادار

 (2112و همکاران ) زیو تعهد برگرفته از مداخله ه رشیبر پذ یمبتن یخلاصه جلسات پروتکل درمان. 1جدول

  تکلیف محتوا اهداف جلسات

 اول

 ارائهمعرفی درمان و ساختار جلسات، 

اطلاعات درباره اختلالات قاعدگی و انواع 

 آن

معرفی درمانگر، آشنایی اعضای گروه با 

 یکدیگر و برقراری رابطه درمانی

. درمان یاز اهداف شخص هیثبت انتظارات فرد از شرکت در درمان و نوشتن برداشت اول

 هشداز درمان و ثبت احساسات تجربه دیام ایشامل نوشتن حداقل سه انتظار  فیتکل
 

 ارزیابی میزان تمایل فرد برای تغییر بررسی ایجاد درماندگی خلاق دوم

تلاش  یمانعلائم جس ایکنترل افکار، احساسات  یکه فرد برا ییهاتیو ثبت موقع ییشناسا

 یها )دفترچه درماندگتلاش نیمدت و بلندمدت اکوتاه یامدهایپ یابیکرده است و ارز

 خلاق(.
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  تکلیف محتوا اهداف جلسات

 سوم
توضیح دادن مفهوم پذیرش و تفاوت آن با 

 مفاهیم شکست، یاس، انکار و مقاومت

تشخی  راهبردهای ناکارآمد کنترل 

 هاآنگری و پی بردن به بیهودگی 

 ایانکار، اجتناب  یاز راهبردها رش،یپذ یجاکه فرد به ییهاتیاز موقع ییهاثبت نمونه

ا ب سهیدر مقا رشیشده هنگام پذمقاومت استفاده کرده است و نوشتن تفاوت تجربه

 .یگرکنترل

 

 چهارم

 های گسلش شناختی، مداخلهیکتکنکاربرد 

زبان،  سازمشکلهای یرهزنجدر عملکرد 

 تضعیف اتلاف خود با افکار و عواطف

معرفی و تفهیم آمیختگی به خود 

 ی شده و گسلشسازمفهوم

ثبت افکار  ( وریتصاو ایصورت کلمات )مانند مشاهده افکار به یروزانه گسلش شناخت نیتمر

 ها بر رفتار.آن یاثرگذار زانیهمراه با م زیبرانگچالش یهاتیمسلط در موقع
 

 پنجم

مشاهده خود به عنوان زمینه، تضعیف خود، 

مفهومی و بیان خود، توضیح مفاهیم نقش و 

ر و یک بست نوانعزمینه، مشاهده خویشتن به 

 برقراری تماس با خود با استفاده از تمثیل

نشان دادن جدایی بین خود، تجربیات 

 درونی و رفتار

، «خود» انیکه فرد توانسته م ییهاتینوشتن موقع قیاز طر نهیعنوان زممشاهده خود به نیتمر

 .تیخود در هر موقع یقائل شود و ثبت تجربه درون زیتما« رفتار»و « افکار و احساسات»
 

 ششم
های کیتکناستفاده از  هاارزشبر این  تمرکز

 ذهن آگاهی
 ی زندگی بیمارانهاارزششناسایی 

 ل،یمختلف )خانواده، تحص یهادر حوزه یمهم زندگ یهاکردن ارزشو فهرست ییشناسا

 .یشخص تیها بر اساس اهمآن یبندتی( و اولویسلامت و رشد فرد ،یروابط اجتماع
 

 ی هر یک از افرادهاارزشبررسی  هاارزشتعمیق مفاهیم قبلی، تفاوت بین  هفتم
که در  ییو ثبت رفتارها شدهییشناسا یهاروزمره با ارزش یرفتارها یهمخوان زانیم یبررس

 ها فاصله گرفته شده است.از آن ایها انجام شده ارزش یراستا
 

 هشتم

درباره مفهوم خود و آمادگی برای مقابله با 

ی و ارزیابی و بندجمعنکات بیان شده و 

 .آزمونپساجرای 

درا ماهیت تمایل و تعهد، شناسایی 

و ایجاد  هاباارزشی رفتاری مطابق هاطرح

 هاآنتعهد برای عمل به 

عهد به ت ،یرونموانع د ییها شامل شناسابر ارزش یمدت مبتنکوتاه یبرنامه عمل کی یطراح

 .یتاررف راتییتداوم تغ یفرد برا یآمادگ زانیم یابیمحور و ارزانجام حداقل دو رفتار ارزش
 

 

 (2112: خلاصه جلسات پروتکل روان درمانی مثبت نگر برگرفته از مداخله درمانی سلیگمن و همکاران )2جدول 

 تکلیف یمحتو فاهدا جلسه

 اول
ت برنامه مثب حیمعارفه و تشر

 آزمونشیپ ینگر و اجرا

 یمدل مثب نگر، اجرا یو معرف یسازدرباره اهداف، آماده حیاعضا، توض ییآشنا

 آزمونشیپ

ت نگر و ثباز شرکت در برنامه مثبت ینوشتن انتظارات و اهداف شخص

 .آزمونشیپ یجلسه و اجرا ینسبت به محتوا هیاحساسات اول

 دوم

نقاط  تیو تقو ییشناسا

قوت شاخ  و احساسات و 

 عواطف مثبت

خود و از جمله  VLA با استفاده پرسشنامه یمنش یهایتوانمند نییبه تع افراد

 پردازندیمثبت نگر م یمطرح شده در معرف یهایتوانمند

 شاخ  یو انتخاب سه توانمند یمنش یهایپرسشنامه توانمند لیتکم

ها در آن هایتوانمند نیروزمره که ا یهاتیاز موقع ییها. ثبت نمونهیفرد

 اند.کار گرفته شدهبه

 سوم

 تیو تقو ییشناسا ادامه

نقاط قوت شاخ  و 

 احساسات و عواطف مثبت

مورد بحث قرار  یتعهد و غرقه گ تیو تقو جادیبه منظور ا یمنش یتوانمند 24

 .ودشینقاط قوت شاخ  به بحث گذاشته م یریخواهد گرفت. نحوه به کارگ

ه روزمر یهاتیشاخ  در فعال یدو توانمند یریکارگآگاهانه به نیتمر

و  یریدرگ زانیم ،یجانی( و ثبت تجربه هیاجتماع ای یخانوادگ ،یلی)تحص

 ها.پس از استفاده از آن یاحساس غرقگ

 چهارم
 راثیو بخشش و م گذشت

 یشخص

به  نی. همچنشوندیآشنا م قیگذشت به طور دق تیبا ماه نیتمر کیبا انجام  افراد

بپردازند که  نیا انیدو صفحه به ب یال 1که تا در حد  شودیآنان آموزش داده م

مثبت شان به خاطر بسپارند. در  یژگیآنها را به خاطر کدام و گرانیدوست دارند د

 عمر انیپا بزرگداشت در اینکوداشت  امیپ کیقالب 

که  یتیموقع اینوشتن درباره فرد  قیگذشت و بخشش از طر نیانجام تمر

 نیننگاه نسبت به آن تجربه؛ همچ رییباعث رنجش شده است و تمرکز بر تغ

 کی)حدود  یبزرگداشت شخص اینکوداشت  امیپ کیآغاز نگارش 

 صفحه(.

 پنجم
گذشت و بخشش و  ادامه

 یشخص راثیم

به  نی. همچنشوندیآشنا م قیگذشت به طور دق تیبا ماه نیتمر کیبا انجام  افراد

بپردازند که  نیا انیدو صفحه به ب یال 1که تا در حد  شودیآنان آموزش داده م

مثبت شان به خاطر بسپارند. در  یژگیآنها را به خاطر کدام و گرانیدوست دارند د

 عمر انیپا بزرگداشت در اینکوداشت  امیپ کیقالب 

صفحه( با تمرکز  2تا  1) یشخص راثیم اینکوداشت  امیپ یو بازنگر لیتکم

اس او را بر اس گرانیاست د لیکه فرد ما ییهامثبت و ارزش یهایژگیبر و

 ها به خاطر بسپارند.آن

 یو قدرشناس یسپاسگزار ششم

مورد  یاز سپاسگزار داریپا یبه عنوان شکل یبر خاطرات خود و قدرشناس دیتاک

بر  دیبحث قرار خواهد گرفت. نقش خاطرات خوب و بد، با تمرکز و تاک

 کی سینو شیپ نی. افراد پس از تامل، نخستردیگیمورد بحث قرار م یقدرشناس

کل که تاکنون به ش یخطاب به فرد ینامه قدردان کی سینوشینوشتن پ

 نیر حشده دنشده است و ثبت احساسات تجربه یاز او سپاسگزار ستهیشا

 نگارش نامه.

 



 و همکاران ی... مهدیه شوشتری رضوانمقطع دوم متوسطهآموزان دختر در دانش یمثبت برکاهش پرخاشگر یو تعهد و روانشناس رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقا
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 تکلیف یمحتو فاهدا جلسه

 یاز و دیشا و دیکه هرگز آن گونه که با یرا خطاب به کس ینامه قدرشناس

 سندینو یاند منکرده یقدردان

 هفتم
و  یسپاسگزار ادامه

 یقدرشناس

مورد  یاز سپاسگزار داریپا یبه عنوان شکل یبر خاطرات خود و قدرشناس دیتاک

بر  دیوب و بد، با تمرکز و تاکبحث قرار خواهد گرفت. نقش خاطرات خ

 کی سینو شیپ نی. افراد پس از تامل، نخستردیگیمورد بحث قرار م یقدرشناس

 یاز و دیشا و دیکه هرگز آن گونه که با یرا خطاب به کس ینامه قدرشناس

 سندینو یاند منکرده یقدردان

 ه؛رندیگ یخواندن آن برا ایو در صورت امکان ارائه  ینامه قدردان لیتکم

 نیمرت نیحاصل از ا یو شناخت یجانیصورت، بازتاب تجربه ه نیا ریدر غ

 صورت مکتوب.به

 هشتم

 نیمثبت در تام ارتباطات

 -و بازخورد فعال یستیبهز

 سازنده

 رانگیکه از د یسازنده در قبال اخبار خوش -نحوه واکنش فعال رامونیافراد پ به

واکنش سازنده و  نیلازم داده خواد شد. افراد به تمر یهاآموزش کنندیم افتیدر

 پردازندیارتباطات مثبت م تیتقو یبرا یفعال به عنوان راهبرد

خبر خوش  دنی)شن یواقع یهاتموقعی در سازنده–واکنش فعال نیتمر

 کاربه سازنده–که در آن واکنش فعال تی( و ثبت حداقل دو موقعگرانید

 .یفردنیتعامل ب تیفیآن بر ک رتأثی و شده گرفته

 نهم
و  یجیلذت تدر التذاذ

 وستهیپ

ردن ک یطولان یکامل نسبت به لذت و تلاش عامدانه برا یبه عنوان آگاه التذاذ

از لذات به عنوان  یری. شتاب در بهره گشودیم فیمدت آن تعر شتریهرچه ب

ش آموز زیو راه مقابله با آن ن شودیمطرح م یجیلذت تدر یبرا یاحتمال یدیتهد

که در آنها از  کنندیشرکت م التذاذ در ارتباط با ییهانی. افراد در تمرشودیداده م

رفتن و گ یجلسه ضمن جمع بند نیا ی. در انتهاشودیاستفاده م یمتنوع یها وهیش

 .بازخورد، پس آزمون اجرا شد

تجربه روزمره با تمرکز آگاهانه بر لذت و ثبت  کیالتذاذ از  نیانجام تمر

 لیکمت نیو تداوم تجربه لذت؛ همچن شیافزا یشده برااستفاده یراهبردها

 از دوره. یآزمون و ارائه بازخورد کلپس

 هایافته

بر  یپژوهش حاضر نشان داد که در گروه مبتن یشناختتیجمع یهاافتهی

درصد(،  7/16نفر ) 11سال و کلاس دهم  11آموزان و تعهد، دانش رشیپذ

سال و کلاس دوازدهم  17درصد( و  7/26نفر ) 0 ازدهمیسال و کلاس  16

 11آموزان نگر، دانشمثبت یشناسدرصد( بود. در گروه روان 7/26نفر ) 0

نفر  16 ازدهمیسال و کلاس  16درصد(،  7/26نفر ) 0سال و کلاس دهم 

درصد( گزارش شد.  20نفر ) 6سال و کلاس دوازدهم  17درصد( و  3/13)

 16نفر ) 11سال و کلاس دهم  11آموزان در گروه گواه، دانش نیهمچن

سال و کلاس  17درصد( و  7/26) نفر 0 ازدهمیسال و کلاس  16درصد(، 

ادامه میانگین و انحراف معیار  در درصد( بود. 7/26نفر ) 0دوازدهم 

 آمده است. 3هش در جدول شماره متغیرهای پژو

 

 . میانگین و انحراف استاندارد نمرات کل متغیر پرخاشگری و ابعاد آن3جدول 

گروه مبتنی بر پذیرش و  مرحله متغیر

 تعهد

   گروه گواه   گروه روانشناسی مثبت  

انحراف  میانگین

 معیار

انحراف  میانگین کشیدگی کجی

 معیار

انحراف  میانگین کشیدگی کجی

 معیار

 کشیدگی کجی

 61/1 -313/0 13/2 31 07/1 -336/0 01/1 00/36 00/1 -101/0 61/2 13/36 پیش آزمون خشم و غضب

 616/0 -111/0 70/2 13/31 -003/0 -211/0 71/1 26/16 311/0 -112/0 03/3 20/10 پس آزمون

 023/0 -136/0 11/1 13/20 616/0 -161/0 03/2 13/11 661/0 -111/0 06/2 06/10 پیش آزمون تهاجم و توهین

 212/0 063/0 21/2 06/11 -007/0 201/0 10/1 13/1 217/0 -101/0 13/1 33/1 پس آزمون

لجاجت و کینه 

 توزی

 -111/0 637/0 22/2 60/20 12/1 01/1 02/1 20/20 212/0 063/0 06/1 73/11 پیش آزمون

 016/0 -301/0 11/2 10/21 -013/0 317/0 32/2 60/11 -026/0 130/0 70/3 20/11 آزمونپس 

 616/0 -111/0 11/3 11/71 611/0 -171/0 31/2 13/71 -370/0 -110/0 11/2 73/71 پیش آزمون پرخاشگری

 117/0 -172/0 01/1 10/71 -106/0 -621/0 16/7 73/31 10/1 -336/0 01/7 73/30 پس آزمون

 



 ی... مهدیه شوشتری رضوانآموزان دختر مقطع دوم متوسطهدر دانش یمثبت برکاهش پرخاشگر یو تعهد و روانشناس رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقا
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نشان می دهد در گروه آزمایشی مبتنی بر پذیرش و   3همانطور که جدول 

تعهد و روانشناسی مثبت نگر، میانگین نمرات پس آزمون دانش آموزان در 

ابعاد پرخاشگری نسبت به میانگین نمره پیش آزمون آنان کاهش یافته است. 

اس یدر گروه آزمایشی مبتنی بر پذیرش و تعهد، میانگین نمرات خرده مق

( دانش آموزان نسبت به میانگین نمره 20/10خشم و غضب پس آزمون )

( و در گروه روانشناسی مثبت نگر، میانگین نمرات 13/36پیش آزمون )

( دانش آموزان نسبت به 26/16خرده مقیاس خشم و غضب پس آزمون )

(؛ در گروه آزمایشی مبتنی بر پذیرش و 00/36میانگین نمره پیش آزمون )

( 33/1یانگین نمرات خرده مقیاس تهاجم و توهین پس آزمون )تعهد، م

( و در گروه 06/10دانش آموزان نسبت به میانگین نمره پیش آزمون )

روانشناسی مثبت نگر، میانگین نمرات خرده مقیاس تهاجم و توهین پس 

(؛ 13/11( دانش آموزان نسبت به میانگین نمره پیش آزمون )13/1آزمون )

ی مبتنی بر پذیرش و تعهد، میانگین نمرات خرده مقیاس در گروه آزمایش

( دانش آموزان نسبت به میانگین 20/11لجاجت و کینه توزی پس آزمون )

( و در گروه روانشناسی مثبت نگر، میانگین 73/11نمره پیش آزمون )

( دانش 60/11نمرات خرده مقیاس لجاجت و کینه توزی پس آزمون )

( آنان کاهش یافته است. 20/20ره پیش آزمون )آموزان نسبت به میانگین نم

همچین به صورت کلی نیز پرخاشگری در گروه آزمایشی مبتنی بر پذیرش 

( دانش آموزان نسبت به میانگین نمره 73/30و تعهد، میانگین پس آزمون )

( و در گروه روانشناسی مثبت نگر، میانگین نمرات پس 73/71پیش آزمون )

( 13/71وزان نسبت به میانگین نمره پیش آزمون )( دانش آم73/31آزمون )

 انسیکووار لیاز انجام آزمون تحل شیپ کاهش میانگین مشاهده شده است.

 جیقرار گرفت. نتا یآن مورد بررس ییربنایز یها، مفروضهرهیچندمتغ

ودن نرمال ب ،یدگیو کش یکج بیضرا یو بررس لکیو-رویآزمون شاپ

جهت  ن،ی(. همچنP > 0201کرد ) دییتأ رهایمتغ یها را در تمامداده عیتوز

ه استفاد نیها از آزمون لوگروه یخطا انسیوار یمفروضه همگن یبررس

 یشگرپرخا یهاتمام مؤلفه یشرط برا نیا یاز برقرار یحاک جیشد که نتا

( و لجاجت P=  0210) نی(، تهاجم و توهP=  0210شامل خشم و غضب )

آزمون باکس  جهینت ن،ی(. علاوه بر اP > 0201( بود )P=  0231) یتوزنهیو ک

ود ب رمعناداریغ انسیکووار-انسیوار یهاسیماتر ینهمگ یجهت بررس

(0226  =P 1221؛  =F 16222؛  =Box’s Mکه نشان )نیا تیدهنده رعا 

 یبا بررس ونیرگرس یهابیش یشرط همگن ن،یاست. همچن فرضشیپ

استفاده  ن،یراشد. بناب دییو تأ یبررس آزمونشیمستقل و پ ریمتغ نیتعامل ب

 بلامانع هاهیجهت آزمون فرض رهیانس چندمتغیکووار لیاز آزمون تحل

جهت کنترل اثر پیش آزمون بر نمرات پس آزمون در گروه های  است.

آزمایش و کنترل از آزمون تحلیل کوواریانس استفاده شد که نتایج آن در 

 ارایه شده است. 1جدول 

 

 . آزمون معناداری تحلیل کوواریانس جهت بررسی معناداری تفاوت میانگین گروه ها4جدول 

 Value F اندازه اثر سطح معناداری 

 37/0 0001/0 11/0 12/1 اثر پیلای

 13/0 0001/0 13/16 10/0 اثر لامبدای ویلکز

 61/0 0001/0 31/20 76/6 اثر هوتلینگ

 06/0 0001/0 07/00 11/6 بزرگترین ریشه

نشان می دهد که پس از کنترل اثر پیش آزمون، حداقل بین میانگین نمرات پس آزمون یکی از سه خرده مقیاس وابسته پژوهش در گروه های  1نتایج جدول 

واریانس متغیرهای  درصد از 13اندازه اثر )مجذور اتا( در آزمون لامبادای ویلکز نشان می دهد که (. >01/0P)آزمایش و کنترل تفاوت معناداری وجود دارد 

غیرهای توابسته برای متغیرهای مستقل )دو گروه آزمایش( به حساب آمده و نشان دهنده کفایت حجم نمونه است. در ادامه جدول تحلیل کوواریانس بر م

 وابسته در منبع گروهی ارایه شده است.
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 گروه های آزمایش و گواه. خلاصه نتایج مربوط به تحلیل کوواریانس بر نمرات خرده مقیاس های پرخاشگری در 2جدول 

 اندازه اثر )ضریب اتا( داریسطح معنی Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات متغیر

 00/0 0001/0 11/11 11/1010 3 23/3031 خشم و غضب

 61/0 0001/0 10/21 11/311 3 73/111 تهاجم و توهین

 72/0 0001/0 71/36 31/32 3 11/101 لجاجت و کینه توزی

نشان می دهد، تفاوت میانگین نمرات آزمودنی های در  1نتایج جدول 

(، P ،11/11 =F =0001/0پس آزمون در خرده مقیاس خشم و غضب )

( و لجاجت و کینه توزی P ،10/21=F=0001/0در تهاجم و توهین )

(0001/0 =P ،71/36 =F)  بین گروه های آزمایش پس از حذف اثرات

 00پیش آزمون معنادار است. مجذور اتا )اندازه اثر( بیانگر آن است که 

درصد از واریانس تهاجم و توهین  61درصد از واریانس خشم و غضب، 

درصد از واریانس لجاجت و کینه توزی دانش آموران در مرحله  72و 

له مبتنی بر پذیرش و تعهد و پس آزمون برای متغیرهای مستقل )مداخ

روانشناسی مثبت نگر( به حساب آمده است که نشان دهنده اثر گذاری 

مداخله ها می باشد. برای بررسی تفاوت میانگین گروه های آزمایش و 

کنترل به صورت زوجی و تعیین میزان اثربخشی دو شیوه مداخله بر خرده 

ه شد که ونفرونی استفادمقیاس های متغیر پرخاشگری از آزمون تعقیبی ب

 نتایج آن در جدول زیر آمده است.

 . آزمون بونفرونی مقایسه زوجی گروه ها خرده مقیاس های پرخاشگری 6جدول 

 مقدار احتمال خطای معیار تفاوت میانگین 2گروه  1گروه  مولفه

 000/1 61/1 21/1 روانشناسی مثبت مبتنی بر پذیرش و تعهد خشم و غضب

 <0001/0 61/1 -10/16 گواه مبتنی بر پذیرش و تعهد

 <0001/0 12/1 -70/17 گواه روانشناسی مثبت

 000/1 16/1 -01/0 روانشناسی مثبت مبتنی بر پذیرش و تعهد تهاجم و توهین

 <0001/0 16/1 -61/0 گواه مبتنی بر پذیرش و تعهد

 <0001/0 31/1 -61/0 گواه روانشناسی مثبت

 000/1 13/1 -07/0 روانشناسی مثبت مبتنی بر پذیرش و تعهد لجاجت و کینه توزی

 <0001/0 11/1 -27/10 گواه مبتنی بر پذیرش و تعهد

 <0001/0 01/1 -31/3 گواه روانشناسی مثبت

آزمون تعقیبی میانگین گروه ها نشان می دهد که در مرحله  6نتایج جدول 

های پرخاشگری بین میانگین نمرات گروه پس آزمون در خرده مقیاس

کنترل با دو گروه آزمایشی مبتنی بر پذیرش و تعهد و روانشناسی مثبت 

(، در حالی که بین میانگین >01/0P)نگر تفاوت معناداری وجود داد 

 (. <01/0P)نمرات دو گروه آزمایشی تفاوت معناداری مشاهده نمی شود 

 یریگجهینت و بحث

تعهد و  و رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش سهیمقاپژوهش حاضر با هدف 

 وره دومددانش آموزان دختر  نیدر ب پرخاشگریبر  نگر مثبت یروانشناس

پژوهش حاضر نشان داد که  یاصل یهاافتهیاز  یکانجام شد. ی متوسطه

و  یو تعهد به کاهش معنادار پرخاشگر رشیبر پذ یدرمان مبتن

آموزان دختر دوره دوم متوسطه منجر شده آن در دانش یهااسیمقخرده

ت. همسو اس نیشیپ یو خارج یمطالعات داخل جیبا نتا افتهی نیاست. ا

بر  ی( نشان دادند که درمان مبتن1102و همکاران ) یلیطور مشخ ، عقبه

ر د جانیه میو بهبود تنظ یو تعهد موجب کاهش پرخاشگر رشیپذ

و  یملاشاه ادیص ن،ی. همچنشودیم یجتماعا بیآس یدختران دارا

 یدرمان در کاهش رفتارها نی( گزارش کردند که ا1101همکاران )

نوجوانان مؤثر است. کشتکار و همکاران  رسانبیپرخاشگرانه و خودآس

 شیو افزا یرا بر کاهش پرخاشگر کردیرو نیا یاثرگذار زی( ن1100)
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مند ر نظاممرو ،یالمللنیاند. در سطح بکرده دییتأ یشناخت یریپذانعطاف

در کاهش خشم  ACT یدرباره اثربخش ی( شواهد قو2021رن و کالن )ایب

 .دهدینوجوانان ارائه م یو پرخاشگر

 توانیرا م یو تعهد در کاهش پرخاشگر رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش

ساس کرد. بر ا نییتب «یشناختروان یریپذانعطاف شیافزا»در چارچوب 

فکار از ا یگسلش ناکاف امدیاغلب پ ی، پرخاشگرACT یندیفرامدل شش

 یاتجربه باخصمانه و اجتن یهایابیبه ارز یشناخت یچسبندگ ز،یدآمیتهد

و  شریبر پذ یاست. درمان مبتن یمانند خشم و ناکام یمنف جاناتیاز ه

و  یاهآگذهن ند،یناخوشا یهاجانیفعال ه رشیتعهد با آموزش پذ

نه  دهد،یم رییرا تغ هاجانیرابطه فرد با افکار و ه ،یشناخت یریگفاصله

 ینوجوان به جا جه،ی. در نت(2012)هیز و همکاران،  ها راآن یمحتوا

د را خو یجانیه تیوضع شودیپرخاشگرانه، قادر م و یواکنش تکانش

خود  یو اجتماع یفرد یهاهمسو با ارزش ییمشاهده کرده و رفتارها

 داریش پاکاه سازنهیزم جان،یه میدر کارکرد تنظ رییتغ نیانتخاب کند. ا

 نیشی. مطالعات پشودیم یفردنیب یهاتیپرخاشگرانه در موقع یرفتارها

و اجتناب  نییپا یشانیتحمل پر جان،یه میدر تنظ یاند که ناتواننشان داده

ستند در نوجوانان ه یپرخاشگر یهانیبشیپ نیتراز مهم یجانیاز تجربه ه

)مانند  یو خارج یمطالعات داخل یهاافتهی(. 2017)آلن و اندرسون، 

رن و ای؛ ب1101 ن،و همکارا یملاشاه ادی؛ ص1102و همکاران،  یلیعق

و  جانیه میبهبود تنظ قیاز طر ACTآن است که  انگری( ب2021کالن، 

ا نه رپرخاشگرا یرفتارها یشدت و فراوان ،یاکاهش اجتناب تجربه

الگو همخوان است و نشان  نیبا ا زیپژوهش حاضر ن جی. نتادهدیکاهش م

 ر،در نوجوانان دخت رشیبر پذ یمبتن یهامهارت شیکه افزا دهدیم

صمانه خ یدر برابر بروز خشم و رفتارها یمؤثر ینقش محافظت تواندیم

 کند. فایا

 زینگر نمثبت یشناسپژوهش حاضر نشان داد که مداخله روان گرید افتهی

آن در  یهااسیمقو خرده یباعث کاهش پرخاشگر یطور معناداربه

 نیشیپ یهاپژوهش یهاافتهیبا  جهینت نیآموزان دختر شده است. ادانش

( و والش و همکاران 2011و بدل ) دیدارد. بر اساس گزارش رش یهمخوان

و  مثبت یهاجانیه شینگر با افزامثبت یشناس(، مداخلات روان2017)

. شوندیخصمانهمنجر م یبه کاهش رفتارها ،یفردنیبهبود روابط ب

مانند  ییهانیاند که تمر( نشان داده2001و همکاران ) گمنیسل نیهمچن

را  یجانیه یمقابله با فشارها تینقاط قوت،  رف ییو شناسا یشکرگزار

وب رچدر چا .کندیم یریجلوگ یتکانش یداده و از بروز رفتارها شیافزا

 یهاجانیوجود ه جهیتنها نتنه ینگر، پرخاشگرمثبت یشناسروان ینظر

معنا،  ،دیهمچون ام یشناختفقدان منابع مثبت روان امدیبلکه پ ،یمنف

ترش و گس» هیاست. بر اساس نظر یستگیمثبت و احساس شا یهاجانیه

 فکرتمثبت دامنه توجه و  یهاجانی، تجربه ه«مثبت یهاجانیه یسازندگ

 سازگارانه در مواجهه یراهبردها یریگو به شکل دهدیفرد را گسترش م

ر نگر با تمرکز بمثبت یشناس. مداخلات روانشودیها منجر مبا تعارض

ت، مثب یهاجانیه شیو افزا یینقاط قوت، معناجو تیو تقو ییشناسا

 یاهتیموقع تیریمد ینوجوانان را برا یجانیو ه یشناخت یهاتی رف

 یهااحتمال بروز واکنش ق،یطر نیو از ا دهندیم شیافزا ازنشت

طوح اند که سنشان داده یپژوهش یهاافتهی .دهندیپرخاشگرانه را کاهش م

ا کاهش ب تریقو یشناختاز منابع روان یمثبت و برخوردار جانیبالاتر ه

؛ والش و 2011و بدل،  دیو خصمانه همراه است )رش یتکانش یرفتارها

نشان  زی( ن2001و همکاران ) گمنیسل یها(. پژوهش2017همکاران، 

شده و آموخته ینیبخوش ،یرگزاربر شک یمبتن یهانیکه تمر دهدیم

 و یجانیه یاستفاده از نقاط قوت، توان مقابله نوجوانان با فشارها

ر با هش حاضپژو جینتا یی. همسودهدیم شیرا افزا یفردنیب یهاتعارض

 یشناختفعال منابع مثبت روان یکارآن است که دست انگریشواهد ب نیا

رکز بدون تم یکند، حت فایا یدر کاهش پرخاشگر ینقش مهم تواندیم

 .یمنف یهاجانیبر اصلاح ه میمستق

بر  یندرمان مبت یاثربخش نیپژوهش حاضر نشان داد که ب گرید افتهی

فاوت ت ینگر در کاهش پرخاشگرمثبت یشناسو تعهد و روان رشیپذ

ز ا کردیآن است که هر دو رو انگریب جهینت نیوجود ندارد. ا یمعنادار

اوت عدم تف در جامعه مورد مطالعه برخوردارند. ینسبتاً مشابه یاثربخش

 تیدر ماه توانینگر را ممثبت یشناسو روان ACT یاثربخش انیمعنادار م

 یوجو کرد. پرخاشگرنوجوانان جست یپرخاشگر دهیچیو پ یچندبعد

 یو اجتماع یشناخت ،یجانیه ،یستیز یندهایزمان فراحاصل تعامل هم

منجر  مشابه جیبه نتا توانندیم یمتفاوت درمان یرهایمس رو،نیاست؛ ازا

ها نحوه مواجهه با آن رییو تغ یمنف یهاجانیکاهش ه ریاز مس ACTشوند. 

 تیتقو رینگر از مسمثبت یناسشکه روان یدر حال کند،یعمل م

اگرچه  ر،یدو مس نی. اشودیوارد م یمثبت و منابع درون یهاجانیه
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 یاهو کاهش رفتار جانیه میهر دو به بهبود تنظ تیاند، اما در نهامتفاوت

طالعات م کنند. جادیتراز ااثرات هم توانندیو م شوندیم یناسازگارانه منته

و مداخلات  جانیه میبر تنظ یمداخلات مبتناند که متعدد نشان داده

وانان نوج یهر دو در کاهش پرخاشگر یشناختمنابع روان کنندهتیتقو

 یوهگر یهاکه در بستر مدرسه و در قالب برنامه یزمان ژهیومؤثرند، به

(. 2021و همکاران،  انی؛ فخار2011و همکاران،  یادقص) شوندیاجرا م

 دهدیان مو نش کندیم دییاثر را تأ یپوشانهم نیا زیپژوهش حاضر ن جینتا

به  توانندیمتفاوت م یدرمان یرهایآموزان دختر، مسدانش تیکه در جمع

 یربرت کردیرو کیکه مشابه منجر شوند، بدون آن یرفتار یامدهایپ

 نشان دهد. یگرینسبت به د یقطع

تاً مشابه معنادار و نسب یبر اثربخش یپژوهش حاضر مبن جیبا توجه به نتا

نگر در کاهش مثبت یشناسو تعهد و روان رشیبر پذ یدرمان مبتن

قابل طرح  شنهادیو پ تیآموزان دختر، چند محدوددانش یپرخاشگر

آموزان دختر دوره دوم متوسطه است. محدود شدن نمونه پژوهش به دانش

اهش را ک هاافتهی یریپذمیحجم نمونه نسبتاً محدود، تعم ازو استفاده 

دو مداخله را  نیهم ندهیآ یهاپژوهش شودیم شنهادیپ رونیازا دهد؛یم

قرار دهند تا  یتر و شامل هر دو جنس مورد بررسبزرگ یهادر نمونه

عدم  لیبه دل ن،یشود. همچن یابیشده ارزمشاهده یاثربخش یالگو یداریپا

م اهاثرات مداخلات فر یماندگار یامکان بررس ،یریگیاز دوره پ هاستفاد

 یبرا یریگیآزمون و پپس یبا طراح ندهیانجام مطالعات آ نینبود؛ بنابرا

ت با توجه به عدم تفاو .شودیم شنهادیپ یسنجش دوام کاهش پرخاشگر

که  دهدیپژوهش حاضر نشان م جینتا کرد،یدو رو یاثربخش نیمعنادار ب

 طیبه طور مستقل و متناسب با شرا تواندیمداخلات م نیاز ا کیهر 

 ین. درمان مبتردیمدارس و تخص  مشاوران مورد استفاده قرار گ ییاجرا

 یمحور برامداخله مدرسه کی انعنوبه تواندیو تعهد م رشیبر پذ

آموزان به کار خشم دانش تیریو مد جانیه میتنظ یهاآموزش مهارت

 تیقوبا تمرکز بر ت تواندیم زینگر نمثبت یشناسگرفته شود و روان

 در کاهش رانهیشگینقش پ ،یشناختمثبت و منابع روان یهاجانیه

ر پژوهش حاض جیاساس، نتا نیکند. بر ا فایپرخاشگرانه ا یرفتارها

 یهابرنامه یانتخاب و طراح یبرا یمناسب یعمل یراهنما تواندیم

 در نظام مشاوره مدارس باشد. یامداخله

 یاخلاق اتظملاح

در این پژوهش تمامی اصول اخلاقی  :پژوهش اخلاق اصول از یرویپ

ضیح کامل کنندگان پس از تومطابق با بیانیه هلسینکی رعایت شد. شرکت

نامه آگاهانه را تکمیل کردند و هدف و مراحل انجام مطالعه، فرم رضایت

صورت محرمانه و تنها برای اهداف اطمینان یافتند که اطلاعات آنان به

هر مرحله از پژوهش حق خروج بدون  علمی استفاده خواهد شد. آنان در

ه باعث ای کگونه مداخلهبراین، هیچگونه پیامد منفی را داشتند. علاوههیچ

آسیب جسمی یا روانی شود در فرآیند پژوهش صورت نگرفت. این طرح 

پژوهشی پیش از اجرا در کمیته اخلاق دانشگاه آزاد اسلامی واحد 

با کد اخلاق شمال بررسی و تأیید شده است و تهران

IR.IAU.TNB.REC.1404..023  به ثبت رسیده است. 

 .انجام شده است یمال تیپژوهش بدون حما نی: ایمال یحام

 مقاله به عنوان پژوهشگر نیاول ا سندهینو :سندگانینو از کی هر نقش

استاد  به عنوان سوم  سندهیدوم به عنوان استاد راهنما و نو سندهیو نو یاصل

 شرکت داشتند. مشاور

 نیا جیکه در انجام و گزارش نتا دارندیاعلام م سندگانینو :منافع تضاد

 وجود ندارد. یتضاد منافع گونهچیپژوهش ه

ه با کنندگان در پژوهش کشرکت یاز تمام لهیوسنیبد :یقدردان و تشکر

مطالعه را  نیا یاجرا نهیارزشمند خود زم یمشارکت مس ولانه و همکار

 .شودیم یسپاسگزار مانهیفراهم ساختند، صم
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مجله علوم روانشناختی، 
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21
، شماره
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 بع فارسیمنا

(. ساخت و 1371بهمن و شکرکن، حسین )زاهدی فر، شهین؛ نجاریان، 

مجله دست آوردهای اعتباریابی مقیاسی برای سنجش پرخاشگری. 
-102(، 1)7، روانشناختی

73.  https://psychac.scu.ac.ir/article_16450.html 

doi:10.22055/psy.1999.16450 

(. 1101صیادملاشاهی، مژگان؛ شیرازی، محمود؛ محرر غلامرضا )

رفتار  ان،جیه میو تعهد بر کاهش تنظ رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش

(. 11) 21 علوم پزشکی رازی.. دانش آموزان یپرخاشگرانه و خودزن

102-111 .http://rjms.iums.ac.ir/article-1-7744-fa.html 

(. 1102قشلاق، زهرا؛ اصغری، آرزو )عقیلی، سیدمجتبی؛ مهقانی 

و  جانیه میتنظ ،یو تعهد بر پرخاشگر رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش

 10 پژوهش های نوین روانشناختی.. دهید بیدختران آس یبه زندگ دیام

(70 .)107-111 .doi: 10.22034/jmpr.2023.16504 

(. 1100، فتح، نجمه )کشتکار، فاطمه؛ نظیری، قاسم، محمدی، مسعود

 یریپذافو انعط یو تعهد بر پرخاشگر رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش

هر ش رستانیمقطع دب یآموزان دختر با رفتار خودجرحدانش یشناخت

. 00-71(. 1) 11 سلامت جامعه.. رازیش

doi:10.22123/chj.2022.294676.1745 

اثربخشی آموزش ذهن آگاهی بر (. 1311علی؛ اسدی، جوانشیر )لهاا، 

های پژوهشمیزان توجه و پرخاشگری در کودکان زیر دوازده سال. 

 :doi. 20-1(. 10) 10 .روانشناسی اجتماعی

10.22034/spr.2021.127711 
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