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  چکیده

 یعجولانه، ناآگاه يهاهستند. اقدام يو فقر ساختار یاجتماع يهایبنابسامان خانواده، آس یطشرا یانزنان قربانو هدف:  زمینه

را فراهم نموده است. هدف  یخودکش ینهها، زموارد آمده بر آن یدشد يبا وجود فشارها یمتصم یامدهايزنان و عدم توجه به پ

  بود. یافکار خودکش يدر زنان دارا يو خودانتقادگر یزندگ یفیتبر ک یدرمان وارهطرح یاثربخش یینپژوهش حاضر تع

شامل تمام زنان  يآزمون با گروه کنترل بود. جامعه آمارپس-آزمونیشبا طرح پ آزمایشییمهپژوهش ن ینا ها:مواد و روش

نفر از زنان به روش  30بود. تعداد  1400شهر اصفهان در سال  یدخورش یمارستانکننده به بمراجعه یافکار خودکش يدارا

گروه  يشدند. برا یگزیننفر)، جا 15و کنترل (هر گروه  یشدر گروه آزما یتصادف یوهانتخاب و به ش در دسترس یريگنمونه

 یستجلسه) اعمال شد و گروه کنترل در ل یکاي (هفته یقهجلسه نود دق 8به مدت  Young یدرمان وارهطرحروش  یشآزما

 یاسمقو   Sherbourneو  Ware Jrیزندگ یفیتنامه کها از پرسشداده يانتظار براي آموزش ماند. به منظور گردآور

  شد. یلتحل و یهتجز یرهچندمتغ یانسکووار یزها با استفاده از آنالاستفاده شد. داده Gilbert يخودانتقادگر

) P ،398/5=F=029/0( یزندگ یفیتک یشبر افزا يمعنادار یرتأث یدرمان وارهطرح ینشان داد که آموزش گروه یجنتا ها:یافته

  ).P ،865/82=F>001/0دارد ( یافکار خودکش يزنان دارا يکاهش خودانتقادگر و

در  يرو خودانتقادگ یزندگ یفیتبا بهبود ک تواندیاحتمالاً م یدرمان وارهطرحمطالعه حاضر نشان داد که  یجنتا :یريگیجهنت

 یردر کنار سا یدرمان وارهطرحتوانند از یمتخصصان سلامت مگران و درمان ین،بنابرامؤثر باشد.  یافکار خودکش یزانکاهش م

  .یندهاي مرتبط با سلامت استفاده نمایژگیهاي مؤثر براي بهبود وروش

  زنان ی،افکار خودکش ي،خودانتقادگر ی،زندگ یفیتک ی،درمان وارهطرح :یديکل يهاواژه
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که  ي)، عمل آگاهانه خود نابودسازSuicide( یخودکش

که از آن رنج  ییزااز عوامل استرس ییرها يافراد برا یبرخ

 یمو ن یکاز  یشسالانه ب ی]. خودکش1[ گزینندیبرم برند،یم

 .دهدیرا به خود اختصاص م یجهان یردرصد از آمار مرگ و م

. ]2[نفر در هر صد هزار نفر است  1/4 یراندر ا یآمار خودکش

همچون سن،  يتواند معلول عوامل متعددیم یخودکش

د باش یگرو عناصر د يتأهل، عوامل اقتصاد یتوضع یت،جنس

از  یفی) طSuicidal ideation( یافکار خودکش]. 3[

 یتا خودکش یمبهم درباره امکان خاتمه زندگ هايیشهاند

 يبه لحاظ فکر یخودکشافکار  يافراد دارا .]4[باشد یکامل م

مرگ،  ی،خودکش یمبا مفاه یبه صورت نشخوار ذهن یاو 

هستند که هنوز جنبه  یردرگ یشتنو خو یزندگ ارزشییب

  .]5[ به خود نگرفته است یعمل

نفس و همچون ضعف عزت یقیعم یمبا مفاه یخودکش

با  تواندیکه م ]6[در انسان مرتبط است  یاحساس پوچ

و عدم  يگرهمچون خودسرزنش یگريد تریچیدهپ یممفاه

 يهاتمام جنبه یفیتو ک یردخود در تعامل قرار گ یشبخشا

 ای يگردهد. خودسرزنشقرار  یرفرد را تحت تأث یک یزندگ

 یدرون یتاز آزار و اذ ی) شکلSelf-criticism( يخودانتقاد

 بتنس بالا تانتظارا و منفی دید خودانتقادگر افراد ،]7[است 

نابه هايمقایسه و گراییکمال اساس بر هاآن. دارند خود به

 و شکست حقارت، احساس معمولاً دیگران، با خود جاي

   ].8[ کنندمی تجربه را اضطراب

در ارتباط است  یبه خودکش یلبا م کهیمیمفاه یگراز د

سازمان است. ) Quality of life( یزندگ یفیتمفهوم ک

د از فر يپندارها یارا برداشت  یزندگ یفیتک یبهداشت جهان

داند و آن را با توجه به فرهنگ و نظام یخود م یزندگ یتوضع

ا با هیافتدر ینکند و ارتباط ایم یکه فرد در آن زندگ یارزش

کرده  یفتعر یشانهایتاهداف، انتظارات، استانداردها و اولو

 يهاهو مؤلف یزندگ یفیتک یپژوهش یج. بر طبق نتا]2[است 

و  یروابط اجتماع ی،سلامت روان ی،آن شامل سلامت جسمان

  . ]9[د هستن یافکار خودکش بینییشقادر به پ ی،زندگ یطمح

ها بنا وارهطرح یه) بر پاSchema therapy( یدرمان وارهطرح

ها و تجارب گذشته از واکنش يمندشده است که عناصر نظام

 کنند یترا هدا يبعد يهایابیرزتوانند ادراك و ایهستند و م

درمان اختلالات  يبرا Young توسط یدرمان وارهطرح .]10[

به وجود آمده و  يفرد ینو ب يمشکلات فرد یرو سا یتشخص

را از  يدرمان، عناصر ین. ا]11[ شده است ییدآن تأ یاثربخش

 ري،گیلتحلروان ی،گشتالت درمان ي،رفتار-یمکاتب شناخت

 در قالب يکاودر روان ییو ساختارگرا یدلبستگ ی،روابط ش

 وارهطرح یريکرده است. به کارگ یقتلف ی،مدل درمان یک

 یتی،باکفا ي،احساس ارزشمند یشباعث افزا یدرمان

  .]13[ شودیو اعتماد به نفس م ي،نگرمثبت یستگی،شا

درمان  يهادر برنامه یژهبه و یدرمان وارهطرح ییآامروزه کار

نشان داده شده است از  يمتعدد یقاتدر تحق ]13[ یگروه

 ی،بر کاهش افسردگ یدرمان وارهطرح یجمله اثربخش

به  یلناسازگار و م يهاوارهطرحبهبود  ی،خودزن يرفتارها
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و سرزنش  گريیبخودتخر ي، کاهش رفتارها]14[ یخودکش

 یفیتک یشافزا ]،16[]، کاهش اختلال استرس زنان 15خود [

 ].17-18[و خودانگاره زنان  یشناختروان ستییبهز ی،زندگ

مثبت  یرتأث ینچنها، مطالعات همیافته ینا يدر راستا

و دوست  یرشبر شقفت به خود و احساس پذ یدرمان وارهطرح

 یبه زندگ یدام ی،زندگ یفیت] و بر ک19داشتن خود در زنان [

  ].20[دار را نشان دادند در زنان خانه یشناختروان یستیو بهز

متأسفانه پژوهش  یران،در ا یآمار خودکش یشبا وجود افزا

) یدرمان وارهطرحدرمان استاندارد ( ییکارآ ینهدر زم یداخل

]. لذا با توجه 14[ نشد یافتافراد  یاز خودکش یريگیشدر پ

مداخلات استاندارد  ینهدر زم یداخل يهابه کمبود پژوهش

 یتبا توجه به اهمبه خصوص در زنان و  یمرتبط با خودکش

ان، زن یعنیجامعه  یو عاطف یرپذیبمناسب از قشر آس یتحما

بر  یدرمان وارهطرح یهدف پژوهش حاضر تعیین اثربخش

 یافکار خودکش يزنان دارا يو خود انتقادگر یزندگ یفیتک

  شهر اصفهان بود. یدخورش یمارستانمراجعه کننده به ب

  هامواد و روش

آزمون پس-آزمونیشبا طرح پ یشیپژوهش از نوع آزما ینا

 گروه یک و یدرمان وارهطرحبر  یمبتن درمان گروه یک شامل

افکار  يزنان دارا یهپژوهش را کل ینا يبود. جامعه آمار کنترل

 شهر اصفهان یدخورش یمارستانبه ب مراجعه کننده یخودکش

به  خدمات یافتدر که جهت 1400در سال نفر)  660(

 یندادند. ایم یلکرده بودند، تشک اجعهمر مذکور یمارستانب

 یدتأی مورد اصفهان آزاد دانشگاه اخلاق کمیته توسط مطالعه

  ).IR.IAU.KHUISF.REC.1401.133( است گرفته قرار

زن  Morgan ،242و  Krejcieنمونه اولیه بر اساس جدول 

بر نفر  30تعداد  ینبرآورد شد که از ا یافکار خودکش يدارا

، بر مبناي حداقل تعداد ]21و همکاران [ Gallاساس نظر 

هاي مورد مقایسه در مطالعات آزمایشی، پیشنهادي براي گروه

 Quasi-experimentalاز جمله مطالعات شبه آزمایشی (

designsينامه خودانتقادپرسش کسب نمره بالا در )، برحسب 

و کمتر  50و نمره  ]22[ همکاران و Gilbertو اعتماد به خود 

 یگرد ] وSherbourne ]23و  Ware یزندگ یفیتآزمون کدر 

در  یريگروش نمونه به ورود و خروج در پژوهش یارهايمع

انتخاب و  ییبه عنوان نمونه نها يدسترس و داوطلب همکار

با پرتاب سکه در دو گروه آزمایش  یسپس به صورت تصادف

  ) و کنترل قرار گرفتند.یدرمان وارهطرح(

ورود زنان به پژوهش عبارت بود از: کسب نمره  يهاملاك

 50تا  18 ی، محدوده سنBeck یحد نصاب در آزمون خودکش

خ و پاس یبار سابقه اقدام به خودکشیکسال، داشتن حداقل 

 ید؟،ارد یاقدام به خودکش يبرا یبرنامه عمل یامثبت به سؤال آ

 ماريیساکن اصفهان بودن، نداشتن ب یپلم،د یلاتحداقل تحص

 زا سایکوتیک شناختیروان اختلالات نداشتن سابقه ی،جسمان

 یشناختمداخله روان یافتزن، عدم در در اسکیزوفرن قبیل

 يهااز شرکت در پژوهش. ملاك یتزمان، داشتن رضاهم

نداشتن به شرکت در  یلخروج زنان از پژوهش شامل تما
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و ارائه  یشاز دو جلسه در گروه آزما یشب یبتجلسات و غ

  دن اطلاعات ناقص و نامعتبر بود.دا

قبل از شروع جلسات مداخله، فرم اطلاعات مرتبط با 

افراد از هدف و روند طرح و نقش و  یپژوهش، جهت آگاه

اطلاعات  يآورجمع ینچنها در مطالعه و همآن یحقوق قانون

و اطلاعات  یزندگ یفیتو ک يدرخصوص خودانتقادگر

شغل و سن)، در  یلات،سطح تحص یلها (از قبآن یکدموگراف

نمونه قرار گرفت. لازم به ذکر است که  ياعضا یاراخت

 ی،آگاهانه، حفظ گمنام یتاز جمله رضا یملاحظات اخلاق

در زمان دلخواه،  یريگمحرمانه بودن اطلاعات، حق کناره

 شد. یتآنان رعا يها براداده یلصداقت در هنگام تحل یترعا

  بود:  یرات به صورت زاطلاع يگردآور يابزارها

 ینا ):Short Form-36( یزندگ یفیتنامه کپرسش

و همکارش  John Wareتوسط  1992نامه در سال پرسش

و  یجسم یطهدر دو ح سؤال 36ساخته و ارائه شد و شامل 

مرتبط  یاسهشت خرده مق SF-36نامه . پرسشباشدیم یروان

خرده چهار . دهدیسلامت فرد را مورد سنجش قرار م با

 یدرد جسمان ی،نقش جسمان ی،شامل کارکرد جسمان یاسمق

 یاسخرده مق 4و  یدر بعد سلامت جسمان یو سلامت عموم

نقش  ی،کارکرد اجتماع ی،شامل سرزندگ یروانسلامت 

ؤال س یکنامه پرسش یندر اباشد. یم یو سلامت روان یجانیه

 سیاهر خرده مق. پردازدیدر سلامت م ییرتغ یبه بررس یزن

 نامهپرسش گذاري ]. نمره23باشد [یسؤال م 10تا  2 يدارا

 تواندمی 100 تا 0 دامنه در که شودمی انجام لیکرت روش به

 و سطح ترینپایین دهنده نشان صفر نمره. باشد داشته نوسان

 واییر و اعتبار. است زندگی کیفیت سطح بالاترین 100 نمره

 قرار گرفته است ییدمورد تأ یرانیا یتدر جمع نامهپرسش این

ر ب یرانبار در ا یناول ينامه را براو اعتبار پرسش یی]. روا24[

کردند که  یابیسال به بالا ارز 15 ینفر در رده سن 4163 يرو

تا  77/0در هشت بعد  یاییپا یبها متأهل بودند. ضرآن یشترب

ها یافتهبود. در مجموع  65/0که  یاز سر زندگ یربه غ 95/0

ر بالا و اعتبا یینامه با رواپرسش ینا یرانینشان داد که نسخه ا

 يابزار یعموم یتدر جمع یزندگ یفیتک یريگاندازه يبرا

به  80/0نامه کل پرسش يکرونباخ برا يمناسب است. آلفا

 یایینامه از پااست که پرسش یندست آمد که نشان دهنده ا

پرسش یاییاپ ،حاضر ]. در پژوهش25[ برخوردار است یخوب

بر  یهکرونباخ در مطالعه اول يآلفا روش با یزندگ یفیتنامه ک

 یافکار خودکش يزنان دارانفر از زنان جامعه هدف ( 50 يرو

کرونباخ  يآلفا یبدر شهر اصفهان) محاسبه شد و مقدار ضر

 یمهن دو یبو ضر 781/0برابر با  یسؤال مورد بررس 36 يبرا

  گزارش شد. 743/0برابر  یزن Guttmanکردن 

-Self( و اعتماد به خود يخودانتقاد یاسمق

Criticism/Reassurance Scale(: که  يخودانتقاد یاسمق

است.  شده یطراح 2004و همکاران در سال  Gilbert توسط

و اعتماد  يخودانتقاد یاسدو خرده مق ينامه داراپرسش ینا

هر که پاسخ به  است یهگو 22شامل  یاسمق ینبه خود است. ا

از کاملا ً  یکرتل ياپنج درجه یفط یکدر  یاسمق ینماده ا

و  شده یم) تنظ4) تا کاملا ً موافقم (نمره 0مخالفم (نمره 
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است. کسب نمره  یرمتغ 88 صفر تا آن از نمره حداکثر و حداقل

 ییایپا یبضرفرد است.  يبالا يانتقاد نشان دهنده خود بالا

 یبضرا ین،ده است. علاوه بر اگزارش ش 90/0 یاسمق ینا

 کل در خود به اعتماد/ يانتقاد خود یاسمق یدورن یهمسان

 به 85/0 و 78/0 ترتیب به زنان و مردان در و 83/0 نمونه

نامه اعتبار پرسش یبضر یدر مطالعات داخل ].22[ آمد دست

 يبرا یببه ترت ییکرونباخ و بازآزما يبا دو روش آلفا

، 78/0اعتماد به خود  يو برا 81/0، 70/0 يخودانتقادگر

 یاسمق کرونباخ) ي(آلفا یدرون یهمسان یب] و ضر26[ 85/0

در . یدگرد گزارش] 27[ 83/0نمونه  کل در يخودانتقاد

کرونباخ  يروش آلفا نامه باپرسش ینا یاییپا ،حاضر پژوهش

زنان نفر از زنان جامعه هدف ( 50 يبر رو یهدر مطالعه اول

در شهر اصفهان) محاسبه شد و مقدار  یافکار خودکش يدارا

و  يخودانتقاد یاسمق یهگو 22 يکرونباخ برا يآلفا یبضر

 یبو ضر 778/0برابر با ) Gilbert )2004اعتماد به خود 

گزارش شد که نشان  667/0برابر  یزن Guttmanکردن  یمهدون

  باشد.ینامه مخوب پرسش یاییدهنده پا

و  Ware یزندگ یفیتکنامه دو پرسش يآورپس از جمع

) به Gilbert )2004و اعتماد به خود  يهمکارش و خودانتقاد

بر اساس  یدرمان وارهطرحآزمون، برنامه یشعنوان پ

با استفاده از  یدرمان وارهطرحگروه  يهایکدستورالعمل و تکن

اجرا شد.  یشآزما] بود که در گروه Young ]11موزش بسته آ

 یو آموزش یگروه يهایتجلسه فعال 8شامل  یمانبرنامه در

 شانی(ا ییدکتر خدا ینیکدو بار در کل ياو هفته يایقهدق 90

مشغول به کار  یخودکش یمگر در تزمان با پژوهشهم هم

. یداجرا گرد یشگر در مورد گروه آزمابودند) توسط پژوهش

 نکرد. یافتدر يامداخله یچمدت گروه کنترل ه این طول در

 یندهگیري آروز جلسه آموزشی بعد از بررسی جهت یندر آخر

 یفیتکنامه دو پرسش یشو مرور مفاهیم اصلی از گروه آزما

و اعتماد به خود  يو همکارش و خودانتقاد Ware یزندگ

Gilbert )2004 آزمون گرفته شد و از گروه پس) به عنوان

 ییداخدکتر  ینیکدر کل یش،روز بعد از گروه آزما یککنترل 

 آزمون به عمل آمد.پس

ها از چهار گروه وارهطرح ییرتغ يبرا یپروتکل درمان یندر ا

 را هدف يکه باور مرکز یشناخت هايیکشامل تکن یکتکن

خاطرات،  يکه رو یتجرب هايیکتکن دهند؛یقرار م ییرتغ

کار  یو احساسات عاطف یاحساسات بدن ی،ذهن یرتصاو

ارآمد ناک يامقابله يهاکه سبک يرفتار یشکنالگو کنند؛یم

 یازکه در رفع پنج ن یدرمان و رابطه دهندیرا هدف قرار م

جلسات  ی]. در برخ28نشده مؤثر است [برطرف  یجانیه

ا ر گر هر جلسهجلسه، پژوهش یاصول اساس یتبا رعا یدرمان

خلاصه ، 1جدول داد. یربط م يو خودانتقاد یزندگ یفیتبه ک

را نشان  یدرمان يهاجلسه يبندو زمانهر جلسه  يمحتوا

  دهد.یم
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  ]11[ یدرمان وارهطرحخلاصه جلسات  -1 جدول

  رفتار مورد انتظار ییرتغ يمحتو  هدف  جلسه
 یفتکل

  یخانگ

جلسه 

  2و  1

هاي ناسازگار وارهطرحها به ماهیت آزمودنی

 ها پیکار آنهاي تحولی و ساز و اولیه، ریشه

  ببرند.

 وارهطرحجلسات اول و دوم به اجراي مرحله سنجش و آموزش 

ها و قوانین کلی کار گروهی، توضیح مدل درمانی، بیان دستورالعمل

  ها گذشت.درمانی به زبانی ساده و شفاف براي آزمودنی وارهطرح

-  -  

جلسه 

  4و  3

هاي ها با به کارگیري تکنیکآزمودنی

 وارهطرحشناختی یاد بگیرند در مقابل 

استدلال کنند و در سطح منطقی، اعتبار 

  ال ببرند.ؤرا زیر س وارهطرح

هاي شناختی چالش با معرفی، آموزش و به کارگیري تکنیک

، تعریف جدید از شواهد تأیید وارهطرحها مانند آزمون اعتبار وارهطرح

، برقراري گفتگو بین جنبه سالم و جنبه ناسالم وارهطرحده کنن

  بود. وارهطرح، تدوین کارت آموزشی و تکمیل فرم ثبت وارهطرح

  هايیکتکن یادگیري

  یدرمان وارهطرح یشناخت

 ینتمر

 یکتکن

آموخته 

شده در 

  جلسه

جلسه 

  6و  5

ها براي مبارزه با کمک به آزمودنی

  ها در سطح هیجانیوارهطرح

 ها بتوانندهاي هیجانی (تجربی) آموزش داده شد تا آزمودنیتکنیک

ها در سطح هیجانی بپردازند: معرفی و وارهطرحهاي تحول به ریشه

ا، زهاي گفتگوهاي خیالی، تصویرسازي وقایع آسیبانجام تکنیک

نوشتن نامه و تصویرسازي ذهنی به منظور الگوشکنی رفتاري اساس 

  و کار گروهی.دستورالعمل مداخله 

استفاده از فنون تجربی مثل 

تصویرسازي ذهنی و 

 نیابرقراري گفتگو جهت ب

ناراحتی خود نسبت به 

  حوادث دوران کودکی.

با کمک 

 یرسازيتصو

 هايیناراحت

دوران 

را  یکودک

 یادداشت

  .یندنما

جلسه 

  8و  7

 يهابهنجار سبک هايیوهآموزش ش

  يامقابله

ها گوشکنی رفتاري، ترغیب آزمودنیهاي الآموزش و اجراي تکنیک

اي ناسازگار و تمرین رفتارهاي هاي مقابلهبراي رها کردن سبک

 آفرینی، بازنگري مزایا واي کارآمد، مثل تغییر رفتار، انگیزهمقابله

معایب ادامه رفتار و تمرین رفتارهاي سالم و آمده کردن افراد براي 

  ختم جلسات گذشت.

 يامقابله هايیوهش یادگیري

 هاياز سبک یزبهنجار و پره

  اي ناسازگارمقابله

 ینتمر

ها آموخته

 یدر زندگ

  روزمره

  

توسط نرم ،آوري با ابزارهاي فوقها پس از جمعداده

 ،اهداده یلدر تحلشدند.  یلو تحل یهتجز 23نسخه   SPSSافزار

نرمال  یبه منظور بررس Kolmogorov-Smirnovاز آزمون 

هاي مداخله و کنترل گروه یکم یرهايمتغ یفراوان یعبودن توز

براي  Leveneآزمون  ازآزمون، آزمون و پسیشدر مراحل پ

 تیفیک و يخودانتقاد یرهايهاي متغیانسوار یهمگن یبررس

آزمون  ازدر شهر اصفهان و  یافکار خودکش يزنان دارا یزندگ

Box’s M دو در یانسهاي کوواریسماتر یهمگن یبراي بررس 

) به (مانکوا یرهچندمتغ یانسکووار یزز آنالا. شد استفاده گروه

و  یزندگ یفیتبر ک یدرمان وارهطرح یاثربخش یینمنظور تع

 زااستفاده شد.  یافکار خودکش يدر زنان دارا يخودانتقادگر

 متغیرهاي فراوانی توزیع مقایسه براي نیز کاي مجذور آزمون

ها در آزمون ي. سطح معنادارشد استفاده گروه دو در کیفی

  در نظر گرفته شد. 05/0

  یجنتا

نمونه در  یکدموگراف يهایژگیو یپژوهش بررس یندر ا

 یتجمع يهایافتهگزارش شده است. بر اساس  2جدول 

 یبو کنترل به ترت یشافراد نمونه در گروه آزما یناز ب یشناخت

 60ندگان در پژوهش متأهل و درصد شرکت کن 3/33و  40

و  یشدر گروه آزما ین،چندرصد مجرد بودند. هم 7/66و 
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درصد شرکت کنندگان در   60و  3/53 یبکنترل به ترت

 یجدرصد شاغل بودند. نتا 40و  7/46پژوهش بدون شغل و 

هاي مداخله و کنترل از آزمون مجذور کاي نشان داد که گروه

داري نداشتند یعنتأهل و شغل تفاوت م یتنظر وضع

)05/0>P.(  

 یمارستانمراجعه کننده به ب یافکار خودکش يزنان داراهاي مداخله و کنترل در گروه یشناخت یتجمع هايویژگی یفراوان توزیع یسهمقا -2 جدول

  1400شهر اصفهان در سال  یدخورش

  داریاختلاف معن P>05/0 کاي، مجذور آزمون
  

 موردپژوهش در دو گروه  متغیرهاي یفیهاي توصشاخص

 3آزمون در جدول آزمون و پسیشمرحله پ یکتفک به یبررس

 گروه ، در3 جدول يهایافته به توجه گزارش شده است. با

 کنترل گروه به نسبت یدرمان وارهطرحبر  یمبتن یدرمان

 نمره آزمون درپس مرحله به آزمونیشمرحله پ از ییراتتغ

  است. توجه قابل يخودانتقادگر نمرهو  یزندگ یفیتک

 یخودکش افکار يزنان دارا يو خودانتقادگر یزندگ یفیتک یرهاينمرات متغ یارو انحراف مع یانگینم -3 جدول

آزمون برحسب آزمون و پسیشدر مراحل پ 1400شهر اصفهان در سال  یدخورش یمارستانمراجعه کننده به ب

  یمورد بررس يهاگروه

  مرحله  یرهامتغ
  )n=15کنترل (  )n=15( یشآزما

  یارانحراف مع  یانگینم  یارانحراف مع  یانگینم

  یزندگ یفیتک
  28/10  94/47  84/13  74/47  آزمونیشپ

  31/10  90/47  72/14  88/54  آزمونپس

  يخودانتقادگر
  65/13  33/69  71/13  26/69  آزمونیشپ

  53/13  00/70  04/13  93/61  آزمونپس

  طبقات                              یرمتغ

  )n=15( یشگروه آزما

 )یدرمان وارهطرح( 

  )n=15( گروه

  Pمقدار   کنترل

  یدرصد فراوان  یفراوان  یدرصد فراوان  یفراوان

  تأهل یتوضع
  3/33  5  40  6  هلأمت

404/0  
  7/66  10  60  9  مجرد

  شغل
  60  9  3/53  8  بدون شغل

404/0  
  40  6  7/46  7  شاغل

  تحصیلات

  3/73  11  7/46  7  کمتر و دیپلم

404/0  
  0  0  7/6  1  دیپلم فوق

  7/26  4  7/26  4  لیسانس

  0  0  20  3  لیسانس فوق

  (سال) سن

  7/46  7  40  6  25 تا 18

404/0  
  7/6  1  7/26  4  30 تا 26

  3/13  2  20  3  35 تا 31

  3/33  5  3/13  2  50 تا 36
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 یندگز یفیتبر ک یدرمان وارهطرح یاثربخش یینمنظور تع به

 یزاز آنال یافکار خودکش يدر زنان دارا يو خودانتقادگر

 یزنالاز انجام آ قبل) استفاده شد. مانکوا( یرهچندمتغ یانسکووار

 یآن مورد بررس هايمفروضه برقراري ،یرهمتغ چند یانسکووار

نشان داد  Kolmogorov-Smirnovآزمون  یجقرار گرفت. نتا

 است نرمال درصد 95 اطمینان سطح در هاداده یعکه توز

)05/0>Pآزمون  یج). نتاLevene یفرض همگن يبرقرار 

 ی). مفروضه همگنP<05/0دو گروه را نشان داد ( هايیانسوار

 فیتیو ک يابسته (خودانتقادو یرهايمتغ یانسکووار یسماتر

مستقل، با استفاده از آزمون  یرح متغوسط ی) در تمامیزندگ

Box's  ) 599/0برقرار بود=P ،187/5=Box’s M لذا استفاده .(

پژوهش بلامانع  يهادر داده یرهچندمتغ یانسکووار یزاز آنال

  بود.

 یزچهارگانه آنال يها، آزمون4جدول  هايیافته اساس بر

 یتیفک یرهايمربوط به تفاضل متغ یرهچندمتغ یانسکووار

از لحاظ  یافکار خودکش يزنان دارا يو خودانتقادگر یزندگ

 یشدو گروه آزما ین،). بنابراP>001/0معنادار هستند ( يآمار

و  یزندگ یفیتک یرهاياز متغ یکیو کنترل حداقل در 

تفاوت معنادار  يدر مرحله پس آزمون دارا يخودانتقادگر

حداقل از  یگروه یدرمان وارهطرح یگر،د. به عبارت دهستن

بر  يو خودانتقادگر یزندگ یفیتک یرهاياز متغ یکیلحاظ 

نسبت به گروه کنترل در مرحله پس  یشگروه آزما یانگینم

  .است داشته یرآزمون تأث

و  یزندگ تیفیک هرنم یرهايمتغ بر یدرمان وارهطرحاثر  یرهدمتغنچ یانسکووار یزآنال یجنتا خلاصه -4 جدول

  1400شهر اصفهان در سال  یدخورش یمارستانمراجعه کننده به ب یافکار خودکش يزنان دارا يخودانتقادگر

  يتوان آمار  یرتأث یزانم  Pمقدار  Fمقدار   ارزش  منبع

  000/1  770/0 > 001/0 761/41  770/0  یلاییاثر پ

  000/1  770/0 > 001/0 761/41  230/0  یلکزو يلامبدا

  000/1  770/0 > 001/0 761/41  341/3  ینگاثر هتل

  000/1  770/0 > 001/0 761/41  341/3  يرو یشهر ینتربزرگ
  

(در متن مانکوا)، در  یرهمتغ یک یانسکووار یلتحل یجنتا

 یجتان، 5 جدول هايیافته اساس برآورده شده است.  5جدول 

ن آزمونمرات پس یسهجهت مقا یرهمتغ یک یانسکووار یزآنال

، Eta Squared ،029/0=P=178/0( یزندگ یفیتک یرمتغ

398/5=F768/0( يخودانتقادگر یر) و متغ=Eta Squared ،

001/0<P ،865/82=Fپس از  ی،گروه یت) و برحسب عضو

 شده از یلتعد يهایانگینآزمون، تفاوت میشکنترل اثر پ

با مراجعه به  ).P>05/0باشد (یم يمعنادار يآمارلحاظ 

 هوارطرحبر  یمبتن یکه درمان گروه شودیم یجه، نت3جدول 

 نمرهو کاهش  یزندگ یفیتک نمره یشبر افزا یدرمان

مراجعه کننده به  یافکار خودکش يزنان دارا يخودانتقادگر

ا ات شهر اصفهان مؤثر بوده است. مجذور یدخورش یمارستانب

 یرمتغ ییراتدرصد از تغ 18 حدوددهد که ینشان م یزن

 یرمتغ ییراتدرصد از تغ 77و حدود  یزندگ یفیتک
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 ریمربوط به تأث یافکار خودکش يزنان دارا يخودانتقادگر

  بوده است. یدرمان وارهطرح

مراجعه کننده  یودکشافکار خ يزنان دارا يو خودانتقادگر یزندگ یفیتک نمرهبر  یدرمان وارهطرح یرتأث یرهمتغ یک یانسکووار یلتحل یجنتا -5 جدول

  1400شهر اصفهان در سال  یدخورش یمارستانبه ب

  مجموع مجذورات  منبع  یرمتغ
درجه 

  يآزاد
  Pمقدار  Fمقدار   یانگینمجذور م

مجذور 

  اتا

توان 

  يآمار

ک
ت

فی
ی

 
دگ

زن
ی

  

  1  597/0  > 001/0  963/36  084/2627  1  084/2627  آزمونیشپ

  608/0  178/0 029/0  398/5  660/383 1  660/383  گروه

          074/71  25  843/1776  خطا

            30  224/84127  کل

ود
خ

 
ي

گر
اد

تق
ان

  

  1  967/0  > 001/0  049/739  804/4289  1  804/4289  آزمونیشپ

  1  768/0  > 001/0  865/82  935/480 1  935/480  گروه

          804/5  25  096/145  خطا

            30  135983  کل

  

  بحث

ر ب یدرمان وارهطرح یاثربخش یینپژوهش حاضر با هدف تع

 یافکار خودکش يزنان دارادر  يو خودانتقادگر یزندگ یفیتک

 یجبود. نتا اصفهان یدخورش یمارستانمراجعه کننده به ب

و  یزندگ یفیتک ینپژوهش حاضر مشخص کرد که ب

بعد از مداخله، در  یافکار خودکش يزنان دارا يخودانتقادگر

 ینوجود دارد. بنابرا يآزمون و کنترل تفاوت معنادار يهاگروه

 ارهوطرحبر  یآزمون، اثرات مبتنیشبا فرض کنترل اثرات پ

 یزندگ یفیتک یشو افزا یروح یتموجب بهبود وضع یدرمان

همسو با پژوهشپژوهش حاضر  یافته ینها شده است. ادر آن

 تواندیم یدرمان وارهطرحکه مشخص کردند که  یشینپ يها

ه کار زنان ب یزندگ یفیتک یشمؤثر در افزا یکرديبه عنوان رو

نشان  ايمطالعه يهایافته یگر،د یی]. از سو20 ،17-18رود [

ناسازگار و  يهاوارهطرحموجب کاهش  یدرمان وارهطرحداد 

 یمارتر در افراد بسالم يهاینهبا گز یمنف يهاپاسخ یگزینیجا

خود را  یاصل یعاطف یازهايبتوانند ن یمارانتا ب شودیم

  ].29[برآورده کنند 

 يو محتوا یتتوان به ماهیم یزن یجهنت ینا ییندر تب

 یدرمان وارهطرحبر  یدرمان مبتن يهاینها و تمریکتکن

افکار  ينوع درمان به زنان دارا یناستناد نمود، چون در ا

 یشاندرون یايچه در دنشود تا درباره آنیکمک م یخودکش

کنند شامل احساسات یچه تجربه ماست و آن یاندر جر

 فرد وقتی. یندها اظهار نظر نماو ارزش یدافکار، عقا ی،جسم

 گیزند کند پیدا آگاهی خود ناکارآمد الگوهاي خاستگاه درباره

تواند با به یکند و میم یداپ ياتازه معناي او براي رابطه و

ناکارآمد و  يهاناسازگار و پاسخ يهاوارهطرح یدنچالش کش
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ت تر، تعاملامناسب و سالم يهاآن با افکار و پاسخ یگزینیجا

نامناسب خود را کنار گذاشته و به  یتیشخص يو الگوها یمنف

 يهااز تله ییرها يبرا ین،چنآورد. هم يسالم رو یتذهن

خود را برآورده  یاصل یعاطف یازهايکند و ن یداپ یراه یزندگ

ا تر شناخت و بیقبر سطح عم یدراهبرد با تأک ینا]. 30[سازد 

و مخرب چون عواطف  یاساس يهامؤلفه یبهبود برخ ییتوانا

ه بتواند ب رسدیو اضطراب به نظر م یافسردگ ی،و افکار منف

فراد ا نیا یو سلامت روان یزندگ یفیتباعث بهبود ک یطور کل

تر بتواند با خود و که راحت ياست که فرد یعیگردد. طب

ارتباط سالم و مناسب برقرار کند به دنبال کسب  یگراند

 يمعنا و هدف برا یجادو با ا رودیم یدر زندگ یدجد يهاتجربه

ربه تج یزرا ن یشتريب یزندگ یفیتخود، احساس ک یزندگ

  .کندیم

 یدرمان مبتن یاثربخشپژوهش حاضر در  یجنتا ین،چنهم

 يدر زنان دارا يبر کاهش خودانتقادگر یدرمان وارهطرحبر 

مطرح شده  یو عمل يمطالعات نظر یجبا نتا یافکار خودکش

 يبر کاهش رفتارها یدرمان وارهطرحآموزش  یکه اثربخش

دختران نوجوان مراجعه کننده به مرکز  یو خودکش یخودزن

و  يو کاهش خودانتقاد ]14[مشاوره آموزش و پرورش مشهد 

 را نشان دادند،] 15[ زنان افسرده یجانیه یمیبهبود خودتنظ

 وارهطرحبر  یدرمان مبتنجا که تأثیر از آن همخوان است.

اختلالات  یطهح یگروابسته د یرهايبر بهبود متغ یدرمان

در مطالعات متعدد نشان داده شده است،  یجانیهو  یشناخت

ینشان م ییپژوهش حاضر همسو یجتوان گفت که با نتایم

  ].17-20[دهند 

 یکیان زن يگفت که خودانتقاد توانیم یافته ینا ییندر تب

آن  هیششکل گرفته و ر یاست که در کودک یزندگ يهااز تله

. گرددیبرم یرفتار کودک يالگوها یرو تأث ینشانبه رفتار والد

 ساساست با اح يخودانتقاد یا ارزشییکه دچار تله ب يفرد

و سرزنش  انتقاد کردن نسبت به ارزشییحقارت و ب کفایتی،یب

 یو ضعف یدارد و با حس شرمندگ ییبالا یتحساس یگراند

عموماً  شودیبه خود دارد، باعث م یکه به واسطه انگاره منف

 یدرمان وارهطرح. کندیم یاحساس ناامن یگراندر حضور د

Young ها توجه کنند ونشانهکند تا به یافراد کمک م ینبه ا 

 ییکنند و عوامل آن را شناسا یسهها مقارفتار خود را با نشانه

به خود کمک کنند.  یاز خودکش یريو جلوگ و جهت رفع آن

تا از  کندیراهبرد به مراجعان کمک م ینا ین،چنهم

 یکرا  وارهطرحکه ینا يو تا به جا یرندها فاصله بگوارهطرح

موجود  یکخود بدانند، آن را به صورت مسلم درباره  یقتحق

ناسازگار  يهاوارهطرح یتمزاحم بدانند. پس کاهش فعال

داشته باشد. در  يدر کاهش خودانتقاد ینقش مهم تواندیم

ان خاطرات تلخ دور ییردادنبا تغ یزن یتجرب هايیکواقع، تکن

ات و احساس یاحساسات بدن ی،ذهن یرتصاو ییربه تغ ی،کودک

خاطرات تلخ  یادآوري کندیو کمک م پردازدیم یعاطف

 ت،یفرد نداشته باشد. در نها يبر رو یمخرب یرگذشته تأث

در آن خاطره و  رسانیباحساس شفقت نسبت به فرد آس

رد و ف شودیرا باعث م یدهد یبسرانجام شفقت به کودك آس

را کنار  يو خودانتقاد يگرخودسرزنش يرفته رفتارهارفته

در  .یستن یبه خود و خودکش یبآس یدر پ یگرد گذاشته و

د گونه موجب بهبوینا یدرمان وارهطرحگفت که  توانیم یجهنت
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در  و ییمعنایافراد و کم کردن احساس ب ینا یزندگ یفیتک

ی. به نظر مشودیم یاز خاتمه دادن به زندگ یريجلوگ یجهنت

معنادار شدن  یاحتمال یلتواند از دلایم یینتب ینرسد ا

 يبر خودانتقاد یدرمان وارهطرحبر  یدرمان مبتن یاثربخش

  شهر اصفهان باشد. یافکار خودکش يزنان دارا

زنان شامل  يآمار حاضر، جامعه پژوهش يهایتاز محدود

 دیخورش یمارستانکننده به ب مراجعه یافکار خودکش يدارا

 به را یجنتا یريپذیمتواند تعمیکه م بود شهر اصفهان

محدود کند. به دلیل کمبود وقت و نیروي  یگرد يهانمونه

گیري طولانی مدت در مورد آموزشی، امکان مطالعات و پی

 یفیتبر ک یدرمان وارهطرح يهافنون و مهارت ماندگاري

وجود  یافکار خودکش يدر زنان دارا يو خودانتقادگر یزندگ

 يهایافتهه نداشت و زمان ارائه درمان کوتاه بود. با توجه ب

شود که مطالعات مشابه در آینده با یم یشنهادپژوهش پ

هاي درمان مدت جهت بررسی ثبات مهارت پیگیري طولانی

و  یزندگ یفیتک يبر بهبود یدرمان وارهطرحبر  یمبتن

انجام شود و  یافکار خودکش يدر زنان دارا يخودانتقادگر

 ینرفتار اچنین با توجه به طولانی بودن زمان تغییر هم

در  یدرمان وارهطرحشود جلسات مداخله بیماران توصیه می

  هاي بیشتري انجام شود.زمان

   گیريیجهنت

 یدرمان وارهطرحمداخله مطالعه حاضر نشان داد  یجنتا

 رهنمو کاهش  یزندگ یفیتک نمره یشمؤثر در افزا يابرنامه

ا ب باشد کهیم یافکار خودکش يزنان دارا در يخودانتقادگر

و  یمثبت از بروز مشکلات مختلف روان یجاناته یشافزا

 يهاشود مهارتیم یهد. لذا توصکنیم یريگیشپ یاجتماع

افکار  يزنان داراروان  سلامت یشافزا يبرا یدرمان وارهطرح

  آموزش داده شود. یخودکش

  یتشکر و قدردان

 اول یسندهارشد نو یکارشناس نامهیانپا از برگرفته حاضر مقاله

رکت ش یهو کل ییدکتر خدا ياز آقا یسندگاننو یلهوسینباشد. بدیم

 یها دقت و وقت کافنامهپرسش یعو توز یلکه در تکمکنندگان 

 یتنمودند نها يپژوهش همکار ییمبذول داشتند و در مرحله اجرا

..ورندآیبه عمل م یتشکر و قدردان
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Background and Objectives: Women are victims of chaotic family conditions, social damage, and structural poverty. 

Hasty actions, women's ignorance and lack of attention to the consequences of the decision, despite the intense pressure 

on them, have provided the basis for suicide. The aim of the present study was to determine the effectiveness of schema 

therapy on quality of life and self-criticism in women with suicidal thoughts. 

Materials and Methods: This was a quasi-experimental study with a pre-test/post-test design with a control group. 

The statistical population included all women with suicidal thoughts referred to Khurshid Hospital in Isfahan City in 

2021. Among them, thirty women were selected by available sampling method and replaced randomly into 

experimental and control groups (15 people in each group). For the experimental group, Young’s schema therapy was 

applied for 8 sessions of 90 minutes (one session per week), and the control group remained on the waiting list for 

training. In order to collect data, Ware Jr and Sherbourne’s Quality of Life Questionnaire and Gilbert’s Self-Criticism 

Scale were used. Data were analyzed using multivariate analysis of covariance.  

Results: The results showed that schema therapy group training has a significant effect on increasing the quality of 

life (p=0.029, F=5.398) and reducing self-criticism of women with suicidal thoughts (p<0.001, F=82.865). 

Conclusion: The results of the current study showed that schema therapy can probably be effective in reducing the 

amount of suicidal thoughts by improving the quality of life and self-criticism. Therefore, therapists and health 

professionals can use schema therapy along with other effective methods to improve health-related characteristics. 
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