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Abstract 

Background & Objectives: Divorce is an undesirable social phenomenon and a complex and stressful event for the people involved. The 
negative consequences of divorce affect both couples, but according to research, women are more vulnerable than men. Among the problems 
after divorce, economic issues, feelings of anxiety and depression, and reduction in quality of life have been the most significant problems of 
people, especially women. Therefore, divorce is associated with a wide range of adverse psychological consequences. Expression of emotions 
plays a crucial role in externalizing negative emotions caused by divorce and helps a person manage the experience of negative emotions. Also, 
rumination of anger is one of the strong predictors in reducing the mental health of divorced women. Therefore, it is essential to use psychological 
interventions that help release the emotions of divorced women. The present study was conducted to investigate the effectiveness of narrative 
therapy on emotional self–disclosure and anger rumination of divorced women living in Mashhad City, Iran.  
Methods: The research method was quasi–experimental with a pretest–posttest and a 3–month follow–up design with a control group. The 
statistical population consisted of all divorced women referred to psychological counseling and service centers in 2019 in districts 1, 2, and 3 of 
Mashhad City. Among them, 24 qualified volunteer divorced women were included in the study using the available sampling method. They were 
randomly assigned to the experimental and control groups (12 women in each group). The inclusion criteria were as follows: personal satisfaction 
to participate in the research, the first experience of divorce, the age range of 25 to 40 years, having at least a diploma education, lacking a 
serious emotional relationship at the time of conducting the research with the help of the psychologist's diagnosis, and at least three years have 
passed since the divorce process. The exclusion criteria were as follows: absence of more than two sessions during training, entering into a new 
emotional relationship, and remarriage. The experimental group underwent group therapy in 8 sessions, and the control group did not receive 
any intervention. Data were collected using the Emotional Self–Disclosure Scale (Snell et al., 1988) and the Anger Rumination Scale 
(Sukhodolsky et al., 2001). Next, the data were analyzed using variance analysis with repeated measures and an LSD post hoc test using SPSS 
statistical software version 26. The significance level of the tests was considered 0.05. 
Results: The results showed that the time effect and group effects and the interaction effect of time and group on the variables of anger rumination 
and emotional self–disclosure were significant (p<0.001). Also, in the variables of anger rumination and emotional self–disclosure in the narrative 
therapy group, the difference between the average scores of the pretest with posttest and follow–up was significant (p<0.001). In the narrative 
therapy group, a significant difference was observed between the average scores of posttest and follow–up in the variables of anger rumination 
(p=0.002) and emotional self–disclosure (p=0.003), indicating the persistence of the effectiveness of the treatment during the 3–month follow–
up period.  
Conclusion: According to the results of the research, the use of non–pharmacological intervention of narrative therapy is effective in increasing 
emotional self–disclosure, reducing rumination of anger, and improving psychological problems in divorced women. Therefore, it is 
recommended to use a narrative therapy program in welfare and counseling centers for divorced women. 
Keyword: Narrative therapy, Emotional self–disclosure, Anger rumination, Divorce.  
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گیرد و افشانکردن هیجانات منفی منجربه کاهش کیفیت زندگی و ایجاد نشخوار خشم در  زا است که هیجانات منفی فراوانی را در بر میطلاق، رویدادی استرس  زمینه و هدف:
 درمانی بر خودافشاگری هیجانی و نشخوار خشم زنان مطلقه در شهر مشهد انجام شد. شود. پژوهش حاضر باهدف بررسی اثربخشی روایتفرد می

مراکز    کننده بهبود. جامعۀ آماری را تمامی زنان مطلقۀ مراجعهماهه  با گروه گواه و پیگیری سهآزمون همراه  آزمون و پس آزمایشی با طرح پیش روش پژوهش نیمه  بررسی:روش
گیری دردسترس  روش نمونهزن مطلقۀ داوطلب واجد شرایط به  ٢۴ها  . از بین آندر نواحی یک و دو و سه شهر مشهد تشکیل دادند  ١٣٩٩شناختی در سال  مشاوره و خدمات روان 
درمانی گروهی را دریافت کرد؛ اما برای  طور تصادفی در دو گروه آزمایش و گواه (هر گروه دوازده نفر) قرار گرفتند. گروه آزمایش طی هشت جلسه روایتوارد مطالعه شدند و به
) و مقیاس نشخوار خشم (ساکودولسکی و همکاران،  ١٩٩٨ها بااستفاده از مقیاس خودافشایی هیجانی (اسنل و همکاران،  ری دادهآوای ارائه نشد. جمعگروه گواه هیچ مداخله 

های تحلیل شد. سطح معناداری آزمون  ٢۶نسخۀ    SPSSافزار آماری  در نرمLSD  و آزمون تعقیبیگیری مکرر  ها توسط آزمون تحلیل واریانس با اندازه) صورت گرفت. داده ٢٠٠١
 بود.   ٠٫٠۵آماری 

). همچنین در متغیرهای نشخوار  p>٠٫٠٠١(اثر زمان و اثر گروه و اثر تعامل زمان و گروه بر متغیرهای نشخوار خشم و خودافشایی هیجانی معنادار بود  نتایج نشان داد،  ها:  یافته
درمانی در متغیرهای  ). در گروه روایتp>٠٫٠٠١آزمون و پیگیری معنادار بود (آزمون با پس درمانی، تفاوت بین میانگین نمرات پیش خشم و خودافشایی هیجانی در گروه روایت

آزمون و پیگیری تفاوت معنادار مشاهده شد که حاکی از ماندگاری اثربخشی درمان در  )، بین میانگین نمرات پس p=٠٫٠٠٣) و خودافشایی هیجانی (p=٠٫٠٠٢نشخوار خشم (
   بود. ماهه پیگیری سه دورۀ طول 
درمانی در افزایش خودافشایی هیجانی و کاهش نشخوار خشم در زنان مطلقه سودمند بوده و اثربخشی آن در طول زمان پایدار  روایتهای پژوهش،  باتوجه به یافته  :گیرینتیجه
  است. 

 . طلاقنشخوار خشم،  هیجانی، درمانی، خودافشاییروایت ها:کلیدواژه
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 مقدمه  ١
پیامدهای منفی، سبب کاهش سلامت  ، به١طلاق علت در پی داشتن 

دادن دوستان مشترک و  دلیل ازدست بهبین  شود. دراینروان در زوج می
زمینه اغلب،  سایر  متأهلی،  زندگی  دورۀ  در  زوج  مشترک  های 

ذهنی می ٢نشخوارهای  مشاهده  مطلقه  زوج  میان  (در  طبق  ١شود   .(
ها  زوج در تمامی زمینه ٣تحقیقی، تجربۀ طلاق قادر است بر سازگاری

اثر داشته باشد   ٧و هیجانی ٦، اجتماعی٥، جسمانی٤شناختیاز رواناعم
خشم٢( نشخوارهای  و  هیجان  با  مرتبط  مسائل  همچنین،  را   ٨). 
 اند. عنوان پیامدهای طلاق نام نهادهبه

خودافشاییدراین به٩راستا،  است که  مستمر  جریانی  افراد  ،  آن  دنبال 
معمولا� در ارتباطات خود با دیگران، افکار و احساسات خویش را بروز  

ها  هایی اشاره دارد که در آندهند. فرایند خودافشایی به راه و روشمی
فاش   افراد  سایر  برای  را  خود  فردی  زندگی  با  مرتبط  جزئیات  افراد، 

. تاکنون  )٣دهند (کنند و اطلاعاتی درخصوص خود به دیگران میمی
توان به  انواع مختلفی از خودافشایی تعریف شده است که ازجمله می

هیجانی ارزیابی١٠خودافشایی  خودافشایی  خودافشایی  ١١،   ،
ابزاری ١٢اطلاعاتی خودافشایی  آن ١٣و  میان  از  کرد.  ها،  اشاره 

روان اهمیت  هیجانی  سایر  خودافشایی  با  درمقایسه  بسزایی  شناختی 
های  ترین تجربهها، دارد و به این معنا است که فرد، عمیقخودافشایی

صورت گفتاری یا نوشتاری برای دیگران یا خود بازگو  هیجانی خود را به
منزلۀ یکی از موضوعات تغییر در  . خودافشایی هیجانی به)۴کند (می

برای نخستیندرمان، تاریخچه این مفهوم  با ای بس طولانی دارد.  بار 
نوشته در  روانی»  «پالایش  میعنوان  دیده  ارسطو  باور  های  وی  شود. 

روش بهترین  از  تسکیلداشت،  برای  برانگیختن  ها  دردها،  دادن 
 . )۵های نمایشی است (هیجانات توسط صحنه

منزلۀ یک احساس نام برده شود،  به ١٤که از خشمدیگر، درصورتیازسوی
تفکر دربارۀ این احساس است؛ همین نشخوار افکار   ١٥نشخوار خشم

افراد   ١٦پرخاشگرانه در  پرخاشگری  احتمال  زیادشدن  باعث  است که 
دهی به  دیگر، نشخوار خشم، نوعی سبک تفکر در پاسخبیانشود؛ بهمی

پی تمرکز  با  است که  استرسپریشانی  عوامل  بر  چگونگی  درپی  زا، 
؛ همچنین یک  ) ۶دنبال دارد (ها و پیامدهای احتمالی را بهایجادشدن آن

حالت عاطفی منفی و دربرگیرندۀ افزایش برانگیختگی فیزیکی، سرزنش  
پرخاشگرانه  رفتار  به  تمایل  و  افزایش    افکار  منجربه  خود،  است که 

می فرد  در  خشم  (حالات  میانجی،  )٧شود  نقش  با  خشم  نشخوار   .
کند  دار میدهد و آن را ادامهاشکال مختلفی از پرخاشگری را نشان می

)٨( . 
درزمینه١٧درمانیروایت  و  است  غیردارویی  مداخلات  از  یکی  های  ، 

روان ١٨بهزیستی چالشو کم ١٩و سلامت  و دغدغهشدن  زنان ها  های 

 
1. Divorce 
2. Mental rumination 
3. Adaptability 
4. Psychological 
5. Physical 
6. Social 
7. Emotional 
8. Ruminations of anger 
9. Self-disclosure 
10. Emotional self-disclosure 

درمان آنان،  هیجان  به  مربوط  مشکلات  و  خشم  ازقبیل  های مطلقه 
بهروان متعددی  (شناختی  است.  رفته  روایت )٩کار  از  هدف  درمانی  . 

بهکمک است؛  م�راجع  به  مشکلی  رساندن  باشد  قادر  که  نحوی 
برونطاقت  را  (فرسا  کند  می)١٠ریزی  م�راجع  درواقع،  هر  ؛  آموزد 

قالب یک   در  نادرست است که  تفسیری  و  توجیه  مشکلی درحقیقت 
می بازگو  خود  برای  داردداستان  باور  را  آن  و  تحقیقات )٩(  کند   .

شناختی  درمانی بر متغیرهای روانمتعددی درخصوص اثربخشی روایت 
پور  که تقیطوریهای متعدد انجام شده است؛ بهو در بین افراد از گروه

ر تنظیم هیجان دختران،  درمانی بو همکاران با بررسی اثربخشی روایت 
روایت  که  رسیدند  نتیجه  این  میبه  بهدرمانی  روش  تواند  صورت 

ای مناسب درجهت استفادۀ مؤثر از راهبردهای تنظیم شناختی  مداخله
زاده و همکاران با بررسی  . طهرانی)١١کار رود (هیجان در دختران به

روایت  روایت اثربخشی  دریافتند،  پرخاشگری  بر  بر  درمانی  درمانی 
 .  )١٢کاهش خشم کودکان مؤثر است (

استرس عامل  خانواده،  اعضای  تمامی  برای  طلاق  بهوقوع  شمار  زا 
روانمی بهزیستی  کاهش  سبب  و  مشکلات  رود  ایجاد  و  شناختی 

میروان (شناختی  پدیده١شود  دسته  آن  از  با  ). طلاق  است که  هایی 
رشد است و آثار و پیامدهای عمیقی در ابعاد  بهسرعت باورنکردنی رو

جدایی از همسر و شریک زندگی  گذارد.  مختلف زندگی فرد بر جای می
. فرایند سازگاری  زا است اضطرابافراد در هر سن و جنسیتی    برای همۀ 

  ؛ افتدهای متفاوت برای هر زن و مردی اتفاق میو رویارویی با تنش
آن زنان.  هستند  متفاوت  یکدیگر  با  واکنش  بروز   در   هااما   اغلب 

می تجربه  را  بیشتری  منفی  نقطۀک احساسات  را  طلاق  و  و    نند  پایان 
سخت طلاق، برای  بسیار  های  از قسمت   . بینندشروع مشکلاتی دیگر می

هستند. معمولا�    خود  پدری  منزل  به  بازگشت   به  مجبور   که  است   زنانی
کردن اطرافیان خود ندارند و درنتیجه  زنان مطلقه، تمایلی به دلسوزی

آن  به با  طلاق  از  پس  اجتماعی که  و  حمایتی  و  مالی  مشکلات  دلیل 
نرم میدست  روانوپنجه  بهزیستی  از  روان   ٢٠شناختیکنند،  و سلامت 

می رنج  روایت ضعیف  متغیرهای  برند.  از  بسیاری  در  درمانی 
شناختی روی جوامع گوناگون کار نشده است؛ همچنین ازآنجاکه  روان

روایت  و  کاربرد  خشم  نشخوار  برای  آن  از  استفاده  خلأ  و  درمانی 
به هیجانی  میخودافشایی  مشاهده  مطلقه  زنان  جامعۀ  در  شود،  ویژه 

پژوهش حاضر باهدف بررسی اثربخشی روایت درمانی بر خودافشایی  
 هیجانی و نشخوار خشم زنان مطلقه انجام شد. 

 بررسی روش ٢
نیمه نوع  از  حاضر  پژوهش  پیشروش  طرح  با  و آزمایشی  آزمون 

را  آزمون همراه با گروه گواه و پیگیری سهپس ماهه بود. جامعۀ آماری 
مراجعه مطلقۀ  زنان  خدمات  تمامی  و  مشاوره  مراکز  به  کننده 

11. Assessment self-disclosure 
12. Information self-disclosure  
13. Instrumental self-disclosure 
14. Anger 
15. Rumination of anger 
16. Aggressive thoughts 
17. Narrative Therapy 
18. Well-being 
19. Mental health 
20. Psychological well-being 
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سال  روان در  مشهد    ١٣٩٩شناختی  شهر  سه  و  دو  و  یک  نواحی  در 
که   دادند  ملاک  ۴٩تشکیل  دارای  بودند. نفر  پژوهش  به  ورود  های 

نرم محاسبات  با  لازم  نمونۀ  حجم  متوسط،  اثر  اندازۀ  به  افزار  باتوجه 
G*Power  برای هر گروه دوازده نفر در نظر گرفته شد. این تعداد، از ،

صورت دردسترس وارد مطالعه شدند  ، بهبین داوطلبان جامعۀ پژوهش
و گواه (هر گروه    درمانی (آزمایش)روایت طور تصادفی در دو گروه  و به

ملاک گرفتند.  قرار  نفر)،  آزمودنیدوازده  ورود  پژوهش  های  به  ها 
عبارت بود از: رضایت شخصی برای شرکت در پژوهش؛ اولین تجربۀ  

سال؛ دارابودن حداقل تحصیلات دیپلم؛    ۴٠تا٢۵طلاق؛ محدودۀ سنی  
به انجام پژوهش  رابطۀ جدی عاطفی درزمان  کمک تشخیص  نداشتن 

های خروج  شناس؛ گذشت حداقل سه سال از فرایند طلاق. ملاکروان
از پژوهش غیبت بیش از دو جلسه در طول آموزش، واردشدن در رابطۀ  

 عاطفی جدید و ازدواج مجدد بود.  
رعایت به درخصوص  منظور  توضیح  از  پس  اخلاقی،  اصول  کردن 

احتمالی شرکت  به سؤالات  مداخلۀ مدنظر،  و  پاسخ  پژوهش  کنندگان 
علاوه ضمن دریافت رضایت آگاهانۀ داوطلبان از شرکت  داده شد؛ به

در مطالعه، در پایان پژوهش، مداخلۀ مؤثر برای گروه گواه نیز اجرا شد  
کنندگان قرار گرفت. شرکت  و نتایج حاصل از پژوهش در اختیار شرکت 

در پژوهش پس از درخواست و رضایت آگاهانه و شخصی هر فرد بود.  
در ادامه، گروه آزمایش طی مدت هشت جلسۀ دوساعته هر هفته یک  

 شکل گروهی دریافت کرد.  درمانی را بهجلسه، مداخلۀ روایت 
ها از دو مقیاس استاندارد و جلسات درمانی  آوری دادهمنظور جمعبه

زیر استفاده شد.  

 درمانی  . شرح مختصری از برنامۀ روایت١جدول 
 محتوای جلسه  جلسه
 منظور توصیف روایت زندگی خودکنندگان بهتشریح مقدماتی شامل آشنایی اعضا با یکدیگر و با پژوهشگر، بیان قواعد جلسات، تشویق شرکت اول

 دوم
کنندگان، تشریح مبسوط  ها و محتوای درمانی، ایجاد موقعیت اشتراکی در درمان با محوریت شرکتداستان زندگی شامل تشریح اهداف، ارزش

 کنندگان گذاری مشکلات، بررسی نفوذ مشکل بر شرکتکنندگان، نامدادن فعال به شرکتدار، گوشداستان مشکل 

 سوم 
ها، تحلیل داستان از منظر دیگر، استفاده از زبان های هر فرد، بررسی استعاره رویدادهای مهم زندگی شامل دستیابی به اصول حاکم بر داستان 

 جداسازی مشکل از هویتسازی و برون 

 چهارم
های کوچک زندگی توسط نمای توضیحی خارج از مشکل به م�راجعان، توصیف روایت کشیدن داستان و ارائۀ درونچالشساختارشکنی شامل به

 شدن بین مشکل و فرد توسط راوی سازی مشکل و تمایز قائل افراد و برونی 

 پنجم 
های  کردن روایت دار، بازنمایی یا زدن برچسب جدید برای مشکل، مطرحهای مشکل شکنی روایتساختگذاری مشکل، ابتکارات شامل نام 

 جایگزین، کمک به کسب آگاهی، قدرت و احساس عاملیت شخصی و ایجاد امید 

 ششم
فردی که زیر فشار و بدون مشکل  های منحصربه کنندگان دربارۀ موقعیت وگو با شرکتهای زندگی شامل پرسش و گفتبازسازی و بازگویی قصه 

 اند، تمرکز و تأکید بر جزئیات احساسات و تفکرات و رفتارها بوده 

 هفتم
منظور  وگو دربارۀ افراد مهم زندگی در گذشته و حال به کنندگان، گفتبازنویسی داستان زندگی شامل درمیان گذاشتن قصۀ شخصی توسط شرکت 

 دادن، تکیه بر نقاط قوت زدن و گوشهای حرفنشده، آموزش مهارتیادآوری مشکلات حل 

 هشتم
های شده در جلسات پیشین، بحث و تبادل نظر دربارۀ تجربیات مثبت و روایتها و مطالب بیانایجاد روایت جدید شامل مرور بر روایت

 جایگزین در طول جلسات قبلی 

توسط ساکودولسکی و همکاران  : این مقیاس  ١مقیاس نشخوار خشم‑
. مقیاس شامل نوزده پرسش است که  )١٣تدوین شد ( ٢٠٠١در سال 

موقعیت  دربارۀ  تفکر  به  تمایل  سنجش  خشمبرای  و  های  فعلی  انگیز 
گذاری مقیاس  رود. نمرهکار میانگیز گذشته بههای خشمیادآوری تجربه

چهاردرجه لیکرت  طیف  خیلی کم=طبق  از  زیاد=تا    ١ای   ۴خیلی 
گیرد. کسب نمرۀ بیشتر بیانگر نشخوار خشم بیشتر است.  صورت می

فکرهای  های مقیاس در چهار زیرمقیاس نشخوار خشم شامل پسسؤال
تلافی٢خشم افکار  خاطره٣جویانه،  خشم،  علت  ٤های  شناختن   ٥هاو 

های سؤالات چهار زیرمقیاس،  شود. از محاسبۀ مجموع نمرهارائه می
سنجی  های روان. ویژگی)١٣آید (دست مینمرۀ نشخوار خشم کلی به

پژوهش در  خشم  نشخوار  بهمقیاس  خارجی  رسیده های  است.    تأیید 
نوزده   اکتشافی  عاملی  تحلیل  دادند،  نشان  همکاران  و  ساکودولسکی 

می مقیاس  در  ۵۴تواند  سؤال  تبیین کند.  را  واریانس کلی  از  درصد 
آن آلفای کرونباخ  پژوهش  ضریب  همسانی   ٠٫٩٣ها،  درونی    برای 

 
1. Anger Rumination Scale (ARS) 
2. Afterthoughts of anger 
3. Revengeful thoughts 

آزمون پایایی  و  بود  یک  مقیاس  فاصلۀ  در  خوب  مجدد،  ماهه، 
)٠١٫٧٧=r(  ) در پژوهش بشارت، روایی محتوایی  )١٣گزارش شد .

شناسی  مقدار نشخوار خشم براساس داوری ده نفر از متخصصان روان
های نشخوار  بررسی شد و ضرایب توافق کندال برای هریک از مقیاس

های  جویانه، خاطرهفکرهای خشم، افکار تلافیخشم (نمرۀ کل)، پس
 ٠٫٧٨و    ٠٫٧٠،  ٠٫٧٩،  ٠٫٨٢،  ٠٫٧٠ترتیب  ها بهخشم و شناختن علت 

   .)١۴دست آمد (به
: این مقیاس توسط اسنل و همکاران  ٦مقیاس خودافشایی هیجانی‑

. مقیاس دارای چهل پرسش است که  )١۵ساخته شد (  ١٩٩٨در سال  
باهدف اولیۀ ارزیابی تعاملات با سایر افراد دربارۀ موضوعات هیجانی 

نگرانی طراحی شد.  و  افراد  هیجانی  ابراز  میزان  ارزیابی  درواقع  و  ها 
پنجنمره لیکرت  طیف  براساس  مطرح  درجهگذاری  اصلا�  از  ای 

مطرح کرده  ١ام=نکرده اغلب  هشت    ۵ام= تا  دارای  ابزار  این  است. 
حسادت،   خوشحالی،  افسردگی،  دربارۀ  هیجانی  افشای  مؤلفۀ 

4. Memories of anger 
5. Knowing the causes 
6. Emotional Self-Disclosure Scale (ESDS) 
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. پایایی ابزار  )١۵اضطراب، خشم، آرامش، خونسردی و ترس است (
دست آمد که بیانگر به ٠٫٨٨و آلفای کرونباخ  ٠٫٧٣با روش بازآزمایی 

) است  ابزار  زیاد  درونی  در  )١۵همسانی  فاخه  و  برومند  ایران،  در   .
) کردند  گزارش  مناسب  را  ابزار  سازۀ  روایی  خود،  .  )١۶پژوهش 

مطالعه در  همکاران  و  ورمقانی  را  همچنین  ابزار  پایایی  میزان  ای، 
و برای عامل   ٠٫٩۵بااستفاده از روش آلفای کرونباخ برای کل مقیاس  

، عامل اضطراب و  ٠٫٩٢، عامل آرامی  ٠٫٩٢، عامل شادی  ٠٫٨٢غم  
   .)٣دست آوردند (به ٠٫٨١و عامل خشم  ٠٫٩۴ترس 

اعمال‑ گروه  مداخلۀ  برای  برنامۀ  درمانیروایت شده  اجرای   ،
بااقتباس از برنامۀ درمان وایت و اپستون (روایت  ) بود  ١٩٩٠درمانی 

جدول  ١٧( در  جلسات  خلاصۀ  برای گروه گواه    ١) که  است.  آمده 
درمانی، از  ای صورت نگرفت. قبل و بعد از اجرای دورۀ روایت مداخله

خشم   نشخوار  مقیاس  به  شد  خواسته  گروه  ومقیاس    ) ١٣(دو 

هیجانی   دهند.    )١۵(خودافشایی  برنامۀ  پاسخ  محتوایی  روایی 
استفادهروایت  از  درمانی  تن  پنج  توسط  حاضر،  پژوهش  در  شده 

تأیید رسید و سپس  شناسی دانشگاه آزاد واحد گرگان بهمتخصصان روان
 کار رفت.  در این پژوهش به

نرمداده در  آماری  ها  تحلیل    ٢۶نسخۀ    SPSSافزار  آزمون  ازطریق 
پیشاندازه تأیید  از  (بعد  مکرر  آنفرضگیری  تعقیبی های  آزمون  و   (  
LSD  .تحلیل شد   

 هایافته ٣
)  ٢٫۶(  ٣۴٫٢۶درمانی  میانگین (انحراف معیار) سنی در گروه روایت 

) سال بود. میانگین و انحراف معیار  ٢٫٢۴(  ٣٣٫۴سال و در گروه گواه  
درمانی و گواه در جدول  های روایت نمرات متغیرهای پژوهش در گروه

 است.   شده آورده  ٢

 آزمون و پیگیری آزمون و پستفکیک گروه در پیشهای توصیفی متغیرهای پژوهش به. آماره٢جدول 

 متغیر 
 گروه گواه درمانی گروه روایت 
 )اری(انحراف مع  ن یانگ یم )اری(انحراف مع  ن یانگ یم 

 نشخوار خشم 
 ) ٣٫٢٣(  ۶٣٫٨٣ ) ٣٫١٢(  ۶٣٫۵٨ آزمون پیش 
 ) ٣٫٣٩(  ۶٧٫٧۵ ) ٢٫۵۴(  ۵۴٫۶۶ آزمون پس

 ) ٣٫۴۴(  ۶٩٫۴١ ) ٢٫٢٨(  ۵٢٫١۶ پیگیری 

 خودافشایی هیجانی 
 ) ١٫٢٨(  ٣۵٫٧۵ ) ١٫٢٢(  ٣۴٫٩١ آزمون پیش 
 ) ١٫٠٩(  ٢۴٫٩١ ) ٢٫٣٧(  ۶۵٫۵٠ آزمون پس

 ) ١٫٠١(  ٢١٫٢۵ ) ٢٫۵٩(  ٧١٫۴١ پیگیری 

، میانگین نمرات متغیر نشخوار خشم در گروه  ٢جدول  باتوجه به نتایج  
با پیشدرمانی در پسروایت  پیگیری درمقایسه  آزمون کاهش  آزمون و 

آزمون و پیگیری متغیر خودافشایی  یافت. همچنین، میانگین نمرات پس
روایت  گروه  در  پیشهیجانی  با  درمقایسه  پیدا  درمانی  افزایش  آزمون 

برای   بین گروه  کرد.  تفاوت  در  درمانی  روایت بررسی  و گروه گواه 
پیش در  پژوهش  پسمتغیرهای  و  تحلیل  آزمون  پیگیری،  و  آزمون 

کار رفت. پیش از استفاده از این آزمون،  گیری مکرر بهواریانس با اندازه
پیش بهفرضابتدا  شد.  بررسی  مربوط  پیشهای  بررسی  فرض  منظور 

به‑نرمالیتی متغیرهای پژوهش، آزمون شاپیرو نتایج  ویلک  رفت.  کار 
پیش در  خشم  نشخوار  متغیر  مقادیر  داد،  (نشان  ،  F=٠٫٩٢۴آزمون 

٠٫١۶۵=pپس  ،() پیگیری p=٠٫١۴٩،  F=٠٫٩١٨آزمون  و   (

)٠٫٨٨١=F  ،٠٫١٠٩=p  و همچنین مقادیر متغیر خودافشایی هیجانی (
پیش (در  پسp=٠٫١٢١،  F=٠٫٨١۶آزمون   ،() ،  F=٠٫٨۶۵آزمون 
٠٫١٧۴=p) پیگیری  و   (٠٫٨٩٩=F  ،٠٫١٩١=p متغیرهای در  بود.   (

پیش در  گروه،  دو  هیجانی  خودافشایی  و  خشم  و  نشخوار  آزمون 
بزرگپس معناداری  پیگیری سطح  و  از  آزمون  آمد؛  به  ٠٫٠۵تر  دست 

های سه گروه از توزیع نرمال برخوردار بود. نتایج حاصل  رو دادهازاین
نشخ متغیرهای  در  زمان  اثر  داد،  نشان  آزمون کرویت  خشم  از  وار 

)٠٫٢٨٩=p) ٠٫۵٣٨) و خودافشایی هیجانی=p  معنادار نبود؛ لذا در (
می متغیرها  به  این  مربوط  خطای  ماتریس کوواریانس  پذیرفت،  توان 

 .  بودشدۀ نرمال، یک ماتریس همانی متغیرهای وابستۀ تبدیل

آزمون و و گروه گواه در متغیرهای پژوهش در پیشدرمانی روایتگیری مکرر در بررسی تفاوت بین گروه . نتایج آزمون تحلیل واریانس با اندازه٣جدول 
 آزمون و پیگیری پس

 منبع 
 خودافشایی هیجانی  نشخوار خشم 

 درجۀ آزادی مجذور اتا احتمال مقدار  Fمقدار  درجۀ آزادی مجذور اتا مقدار احتمال  Fمقدار 
 ٢ ٠٫۶۶٣ > ٠٫٠٠١ ۴٣٫٣٣ ٢ ٠٫٣۶۴ > ٠٫٠٠١ ١٢٫۵۶ اثر زمان 
 ١ ٠٫٩٧١ > ٠٫٠٠١ ٧٣۵٫٧١ ١ ٠٫۵٣٣ > ٠٫٠٠١ ٢۵٫٠٨ اثر گروه

 ٢ ٠٫٩٠٨ > ٠٫٠٠١ ٢١٧٫٢۶ ٢ ٠٫٨١٨ > ٠٫٠٠١ ٩٩٫١١ اثر تعامل زمان و گروه

جدول   اندازه٣در  با  واریانس  تحلیل  آزمون  نتایج  برای  ،  مکرر  گیری 
های  نشخوار خشم و خودافشایی هیجانی در گروه  متغیرهایمقایسۀ  

آمده در  دست درمانی و گواه نشان داده شده است. طبق نتایج بهروایت 
) و اثر گروه در هردو p>٠٫٠٠١، اثر زمان در هردو متغیر ( ٣جدول  

) p>٠٫٠٠١) و خودافشایی هیجانی (p>٠٫٠٠١متغیر نشخوار خشم (
این موضوع بیانگر آن است که در متغیرهای مذکور بین   معنادار بود. 

آزمون،  گیری (پیشگروه آزمایش و گروه گواه، میانگین سه مرحلۀ اندازه
نمودار  پس داشت.  معناداری  تفاوت  یکدیگر  با  پیگیری)  ،  ١آزمون، 
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پیشمقایسۀ   مرحلۀ  سه  در  پژوهش  پسمتغیرهای  و  و  آزمون  آزمون 
 دهد.پیگیری را نمایش می

 و گواه درمانی روایتهای آزمون و پیگیری متغیرهای نشخوار خشم و خودافشایی هیجانی در گروهآزمون و پس . مقایسۀ پیش ١نمودار 

، میانگین نمرات متغیر نشخوار خشم در  ١طبق نتایج حاصل از نمودار  
پسدرمانی  روایت گروه   به در  پیگیری  و  چشمگیری  آزمون  صورت 

گروه   در  هیجانی  خودافشایی  متغیر  نمرات  میانگین  و  کاهش 
پسدرمانی  روایت  بهدر  پیگیری  و  افزایش  آزمون  چشمگیری  صورت 

نشد. مشاهده  گروه گواه  در  وضیعت  این  اما  بررسی  به  یافت؛  منظور 

کار رفت که  به  LSDگانه، آزمون تعقیبی  تر تفاوت بین مراحل سهدقیق
جدول   در  است.  ۴نتایج  شده  جدول    آورده  زوجی  ۴در  مقایسۀ   ،

و  به خشم  نشخوار  متغیرهای  نمرات  بین  تفاوت  بررسی  منظور 
های  خودافشایی هیجانی در طی مراحل آموزش، برای هریک از گروه

 شود. آزمایش و گواه مشاهده می

 گیریبرای مقایسۀ میانگین متغیرها در سه مرحلۀ اندازه LSD. نتایج آزمون تعقیبی ۴جدول 
 مقدار احتمال  خطای معیار اختلاف میانگین  )jمرحله ( )iمرحله ( گروه متغیر 

 نشخوار خشم 

 گواه 
 آزمون پیش 

 > ٠٫٠٠١ ٠٫٨٧ ‑ ٣٫٩١ آزمون پس
 > ٠٫٠٠١ ١٫٠۴ ‑ ۵٫۵٨ پیگیری 

 ٠٫٠٣١ ٠٫٧٢ ‑ ١٫۶۶ پیگیری  آزمون پس

 درمانی روایت
 آزمون پیش 

 > ٠٫٠٠١ ٠٫٨٧ ٨٫٩١ آزمون پس
 > ٠٫٠٠١ ١٫٠۴ ١١٫۴١ پیگیری 

 ٠٫٠٠٢ ٠٫٧٢ ٢٫۵ پیگیری  آزمون پس

 خودافشایی هیجانی 

 گواه 
 آزمون پیش 

 > ٠٫٠٠١ ١٫۶٧ ١٠٫٨٣ آزمون پس
 > ٠٫٠٠١ ٢٫٠٧ ١۴٫۵ پیگیری 

 ٠٫٠۴۶ ١٫٧٣ ٣٫۶۶ پیگیری  آزمون پس

 درمانی روایت
 آزمون پیش 

 > ٠٫٠٠١ ١٫۶٧ ‑ ٣٠٫۵٨ آزمون پس
 > ٠٫٠٠١ ٢٫٠٧ ‑ ٣۶٫۵ پیگیری 

 ٠٫٠٠٣ ١٫٧٣ ‑ ۵٫٩١ پیگیری  آزمون پس

درمانی،  آمده در متغیر نشخوار خشم در گروه روایت دست طبق نتایج به
آزمون و پیگیری معنادار  آزمون با پستفاوت بین میانگین نمرات پیش

). با مقایسۀ میانگین نمرات در سه مرحله مشاهده شد،  p> ٠٫٠٠١بود (
آزمون و پیگیری متغیر نشخوار خشم  درمانی در پسبرای گروه روایت 
)؛ این  p>٠٫٠٠١طور معناداری کاهش یافت (آزمون بهدرمقایسه با پیش

نشان اثربخشی  کاهش  خشم  روایت دهندۀ  نشخوار  کاهش  بر  درمانی 
روایت  گروه  در  هیجانی  خودافشایی  متغیر  در  همچنین  درمانی،  بود. 

آزمون و پیگیری معنادار  آزمون با پستفاوت بین میانگین نمرات پیش
). با مقایسۀ میانگین نمرات در سه مرحله مشاهده شد،  p> ٠٫٠٠١بود (

روایت  پسبرای گروه  در  خودافشایی  درمانی  متغیر  پیگیری  و  آزمون 
پیش با  درمقایسه  بههیجانی  یافت  آزمون  افزایش  معناداری  طور 

)٠٫٠٠١<pنشان افزایش  این  روایت )؛  اثربخشی  بر  دهندۀ  درمانی 
بود. همچنین در  درمانی  روایت افزایش خودافشایی هیجانی در گروه  

روایت  (گروه  خشم  نشخوار  متغیرهای  در  و p=٠٫٠٠٢درمانی   (
(خودافش هیجانی  نمرات پسp=٠٫٠٠٣ایی  میانگین  بین  و  )،  آزمون 

اثربخشی   از ماندگاری  پیگیری تفاوت معنادار مشاهده شد که حاکی 
  بود.ماهه  پیگیری سه  دورۀدرمان در طول 

 بحث ۴
درمانی بر خودافشایی  پژوهش حاضر باهدف بررسی اثربخشی روایت 

 پژوهش   ٔشد. اولین یافتههیجانی و نشخوار خشم در زنان مطلقه انجام 
درمانی بر افزایش خودافشایی هیجانی در زنان مطلقه  نشان داد، روایت 



۶ 

بر اثربخشی  پور و همکاران مبنیبا پژوهش تقی  اثربخش بود. این یافته
)، همخوان است.  ١٣درمانی بر تنظیم و خودافشایی هیجانی (روایت 

توان گفت، از دیدگاه شناختی، بحث و  آمده میدست  به ٔدر تبیین یافته
و  گفت  مطمئن  فرد  با  پرتنش،  احساسات  و  افکار  دربارۀ  وگو 

می را کاهش  ناراحتی  و  غصه  احساس  (متخصص،  تعداد  )٣دهد   .
شوند، به افشاکردن فوری  بسیاری از افرادی که دچار حالات منفی می

دلیل بازگونکردن پردازند و امکان دارد بهو بلافاصلۀ هیجان خود نمی
.  )۵شناختی در فرد ایجاد شود (هیجانات منفی خود، پریشانی روان

ی در پژوهش حاضر، مشکلات زندگی خود  درمانهای گروه روایت نمونه
شناختی خود  ریزی کردند و توانستند در کاهش مشکلات روانرا برون

روایت  در  عمل کنند.  و  مؤثر  م�راجع  است که  آن  بر  فرض  درمانی 
زندگی ویراستاران  درحقیقت  و  درمانگر،  هستند  م�راجع  نامۀ شخصی 

زندگی ویراستاری  نوعی  این  درمان،  در  فرد  است.  فرد  شخصی  نامۀ 
می خود  روش  روانی  مسائل  بهبود  و  تسکین  در  را  مسئولیتش  آموزد 

(به روایت )١٠عهده گیرد  جلسات  در  رویدادهای  .  ابتدا  فرد  درمانی، 
را مطرح می را کشف  سازد و تمامی استعارهزندگی خود  های مربوط 

  پردازد؛ درنهایت توسط کند و به تحلیل داستان از منظر دیگری میمی
.  )١٧کند (آمده را از هویت خویش مجزا میریزی، مشکل پیشبرون 

کنندگان در جلسه به  فرد، پس از بازگوکردن مشکل خود، با سایر شرکت 
گفت  و  تفکرات  بحث  و  احساسات  جزئیات  درخصوص  وگو 

انجامتجربه رفتار  و  میشده  (شده  در  )١٧پردازد  درحقیقت   .
شرکت روایت  تجربهکنندگان  درمانی،  اعمال  توانستند  و  گذار  های 

شخصی خود را معنا دهند و قالبی برای فهم و درک رویدادهای گذشته،  
؛ تمامی این  ) ١٠های آتی خود در نظر گیرند (زندگی شخصی و برنامه

 موضوعات منجربه خودافشایی هیجانی در زنان مطلقه شد. 
درمانی بر کاهش نشخوار  دیگر پژوهش حاضر نشان داد، روایت   یافتۀ

زاده   حاصل با پژوهش طهرانی ٔخشم در زنان مطلقه اثربخش بود. یافته
  ) ١٢درمانی بر کاهش پرخاشگری (بر اثربخشی روایت و همکاران مبنی

یافته تبیین  در  است.  به ٔهمخوان  میدست   هرچند  آمده  توان گفت، 
می افراد  دارند،  زیستی  مبنای  روشهیجانات  در  ابراز  توانند  های 

شمار  هیجانات تأثیرگذار باشند. این توانایی که نوعی تنظیم هیجان به
های مهارکردن  رود، فرایندهایی درونی و بیرونی است که مسئولیت می

واکنش تغییر  و  ارزیابی  تحققو  مسیر  در  را  فرد  عاطفی  یافتن  های 
) دارد  عهده  بر  ا)١٣اهداف  تنظیم  .  انطباقی  راهبردهای  از  فرادی که 

می استفاده  بیشتر  میزان  به  از  هیجان  یکی  را که  خشم  نشخوار  کنند، 
دهند  هیجانات مرتبط با سایر مشکلات رفتاری است، کمتر گزارش می

این)١١( درمجموع  القاکنندۀ  .  خاطرات  بر  افراد  وقتی  است که  گونه 
می متمرکز  پاسخعصبانیت  دوباره  تجربه  شوند،  را  عصبانیت  های 

روند، دچار نشخوار خشم  کنند و هنگامی که در فکر انتقام فرو میمی
. نشخوار خشم، نقش مهمی در افزایش یا حفظ سطوح  )۶شوند (می

و   منفی  عاطفۀ  طریق  این  از  و  دارد  پرخاشگری  تشدید  نیز  و  خشم 
زنان  های زندگی  ). روایت ٢کند (شناختی را تشدید میدرماندگی روان

های هیجانات منفی است. در  بعد از طلاق، معمولا� سرشار از تجربه
روایت  شرکت جلسات  و  درمانی،  ساختارشکنی  با  توانستند  کنندگان 

داستان خودماندگار،  بازنویسی  حرمت  دادن  و  بدبینانه  های 

بهدستورعمل تغییر  برای  را  محکمی  هویت های  و  آوردند    وجود 
(شکسته دهند  تغییر  قهرمانی  جایگاه  به  را  روایت )١١شده  درمانی،  . 

جای تمرکز بر  کند بهها کمک میهای افراد به آنازطریق نوشتن داستان
راه بر  تمرکز  با  بیشتر  را  رفتار  (حلمشکلات،  هدایت کنند  .  )١٢ها 

درمانی، با تأکید بر ظهور لحظات نوآور و خلاق در طول فرایند  روایت 
های معیوب و وگوکردن دربارۀ داستانت اجرای آن، ازطریق بحث و گف 

سبک از  انتقادکردن  استنتاجناکارآمد،  و  تفکر  معیوب  و  های  ها 
با تأکید و های معیوب، بیرونیرفتارکردن برطبق داستان کردن مشکل 

جایگزین حال،  زمان  بر  داستانتمرکز  از  کردن  متفاوت  جدید  های 
کنندگان  . شرکت )١١های قبلی، توانست بسیار سودمند باشد (داستان

دلایل سابقۀ تجربیات ناگوار در طول دوران زندگی  پژوهش حاضر، به
به را  زیادی  منفی  هیجانات  این  خود،  و  کردند  تجربه  مکرر  طور 

ها متجلی گردید و سبب  های زندگی آنخوبی در روایت موضوعات به 
داستان طبق  آنان  مبتنیشد  و  ناکارآمد  شکهای  منفی  هیجانات  ل بر 

روایت  درمجموع،  رفتار عمل کنند.  آن  و طبق  زنان  بگیرند  به  درمانی 
مطلقه کمک کرد بتوانند شرایط زندگی خود را بپذیرند و کمک شایانی  

   .)١٨کردن دیگران کنند (در کاهش سرزنش خود و مقصر تلقی
محدودیت  مراکز  ازجمله  در  مطلقه  زنان  انتخاب  پژوهش،  این  های 

بود که در تعمیم  روان در شهر مشهد  نواحی یک و دو و سه  شناختی 
شود، این پژوهش  نتایج به شهرهای دیگر باید احتیاط شود. پیشنهاد می

انجام  روی سایر اعضای آسیب  نیز  دیده از طلاق (مردان و فرزندان) 
 های پژوهش حاضر مقایسه شود.گیرد و نتایج حاصل با یافته

 گیری نتیجه  ۵
یافته میبراساس  گرفته  نتیجه  پژوهش  روایت های  در  شود،  درمانی 

مطلقه   زنان  در  خشم  نشخوار  و کاهش  هیجانی  خودافشایی  افزایش 
   سودمند بوده و اثربخشی آن در طول زمان پایدار است.

 هابیانیه ۶
 کنندگان نامه از شرکت تأییدیۀ اخلاقی و رضایت 

شناسی  برگرفته از رسالۀ دکتری نویسندۀ اول در رشتۀ رواناین مقاله  
شناسی دانشگاه آزاد اسلامی واحد گرگان است.  عمومی در گروه روان

شده  کننده در پژوهش اطمینان داده شد اطلاعات کسب به افراد شرکت 
افراد داده شد.  ها محفوظ میاز آن ماند. فرم رضایت آگاهانه به تمام 

اعضا این فرم را امضا کردند و اثر انگشت خود را نیز در زیر صفحۀ  
 فرم رضایت ثبت کردند.

 رضایت برای انتشار
 این امر غیرقابل اجرا است. 

 ها بودن دادهدردسترس
به  درخواست  ارسال  ازطریق  خاصی،  دادۀ  به  نیاز  رایانامۀ    درصورت 

 نویسندۀ مسئول، دردسترس قرار خواهد گرفت. 
 تضاد منافع 

 گونه تضاد منافعی ندارند. کنند، هیچنویسندگان اعلام می
 منابع مالی 

بنا به اظهار نویسندگان مقاله، حمایت مالی از پژوهش وجود نداشته  
 است. 



٧ 

 مشارکت نویسندگان 
تمامی نویسندگان معیارهای استاندارد نویسندگی براساس پیشنهادات  

بین یک  کمیتۀ  به  همگی  و  داشتند  را  پزشکی  ناشران مجلات  المللی 
 اندازه در نگارش مقاله سهیم بودند.
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