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Approximately one-third of adolescents who have suicidal 

ideation, plan to commit suicide in teenage years. The aim of 

the current research was the comparison of the effectiveness 

of existential therapy and rational-emotive behavior therapy 

on meaning of life and anger management of high school male 

students with suicidal ideation. The research method was 

semi-experimental with a pre-test-post-test-follow-up plan 

with a control group. The statistical society included all male 

high school students with suicidal thoughts during the 2022-

2023 academic year in the city of Izeh. Among them, 45 

individuals were selected through a multi-stage cluster 

random sampling method, taking into account the criteria for 

entering the research. They were then randomly assigned to 

three groups: the existential therapy group, the rational-

emotive behavioral therapy group, and the control group (each 

group consisting of 15 individuals). Research tools included 

the Beck Suicide Scale Ideation (Beck, 1979), the Meaning of 

Life Scale (Stiger et al., 2006) and the Spielberger's State–

Trait Anger Expression Inventory-2 (1999). The participants 

attended existential therapy (10sessions) and rational-emotive 

behavior therapy (8 sessions) in parallel and simultaneously. 

Research data were analyzed through multivariate covariance 

analysis and Bonferroni Post Hoc test in SPSS software 26 

version. The results showed that existential therapy and 

rational-emotional behavioral therapy were affected on the 

meaning of life and anger management (p≤0.01). And they 

indicated the stability of the interventions in the follow-up 

stage on the scores of the meaning of life and anger 

management. The results of Bonferroni's Post Hoc test 

showed that there was no significant difference between the 

effectiveness of both treatments (p>0.05). Furthermore, the 

results of this research support the positive effect of 

educational interventions on the meaning of life and anger 

management of adolescents with suicidal ideations. 
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خشم نوجوانان   تی ریو مد یزندگ یبر معنا  یجانیه -یعقلان  یِو درمانِ رفتار یدرمان وجود ری تأث یسهیمقا

 انهیگرای افکار خودکش یدارا

 3پرورمحسن گل  ،2*پورآتش د یحم دی، س1رفلکیپ مهرداد

 ران یاصفهان، ا ،یمشاوره، واحد اصفهان )خوراسگان(، دانشگاه آزاد اسلام یرشته  یدکتر  یدانشجو1
 ران ی اصفهان، ا ،یواحد اصفهان( خوراسگان)، دانشگاه آزاد اسلام ،یشناسگروه روان   ار،یدانش2
 ران ی اصفهان، ا ،یواحد اصفهان( خوراسگان)، دانشگاه آزاد اسلام ،یشناسگروه روان   ار،یدانش3

 

 

 

 

 مقدمه

  است و   زندگی  به   دادن  پایان  برای  گام  اولین  1خودکشی   افکار

 به   عملی  یجنبه   هنوز  که   است  مرگ   پیرامون  فکری  اشتغال  ایگونه 

حسینی،    نگرفته   خود و  قاسمی  باخور،  )بادپا،  ا2023است   فکار (. 

  شده  شناخته   کامل   هایخودکشی   مهم  درآمدپیش  عنوانبه   خودکشی

  بدون افراد  با مقایسه  در دارند خودکشی افکار که  نوجوانانی و است

 
1. Suicidal Ideation 

 

هستند   خودکشی  برای  بیشتری  خطر  معرض  در  خودکشی،تفکر  

آدنیئی  )علابی، و  و    یافکار خودکش(. همچنین  2021،  2اولادیمجی 

قبلتلاش په ب  یهای  خودکش   یکننده ینیبشیعنوان  برای   ی قوی 

م شناخته  نوجوانان  کی  باًیتقرو    شوندینوجوانان  از  افکار   یسوم  که 

  کنند یم  یزیربرنامه   یبرای خودکش  ینوجوان  ن یدارند در سن  یخودکش

2.Alabi, Oladimeji, Adeniyi 

 مقاله اطلاعات     چکیده   

خودکشی   که   نوجوانانی   از   سوم   یک   تقریباً    خودکشی   برای   نوجوانی   سنین   در   دارند   افکار 

جاری، .  کنند ی م   ی ز ی ر برنامه  پژوهش  درمان    و   وجودی   درمان   اثربخشی   ی سه ی مقا   هدف 

  ی دوره   پسر   آموزان دانش   خشم   ت ی ر ی مد   و   زندگی معنای    بر   ی جان ی ه   - ی عقلان ی  رفتار 

  - آزمون پیش   طرح   آزمایشی با نیمه  پژوهش،   روش .  بود   انه ی گرا ی خودکش   افکار   با   دوم ی متوسطه 

  متوسطه   ی دوره   پسر   آموزان دانش   تمام   آماری   ی جامعه   . بود   کنترل   گروه   با   پیگیری   - آزمون پس 

  45  ها آن   بین   از   که   بود،   شهر ایذه   1402- 1401  ی ل ی تحص   سال   دارای افکار خودکشی در   دوم 

  به   ورود   های ملاک   گرفتن   نظر   در   با   ای چندمرحله   ای تصادفی خوشه   گیری نمونه   شیوه   به   نفر 

  - ی  عقلانی رفتار درمان    وجودی،   درمان   گروه   در سه   تصادفی   صورت به   سپس   و   انتخاب   پژوهش 

  ی پرسشنامه   شامل   پژوهش   این   ابزارهای (.  نفر   15  گروه   هر )   گرفتند   قرار   کنترل   گروه   هیجانی و 

  و (  2006  همکاران،   و   استیگر )   زندگی معنای    مقیاس   ، ( 1979  بک )   خودکشی   افکار   سنجش 

به طور همزمان و  شرکت .  بود (  1999)   اسپیلبرگر   حالت   – صفت   خشم   ی پرسشنامه  کنندگان 

( حضور  جلسه   8ی ) جان ی ه   - ی عقلان ی  رفتار جلسه( و درمان    10موازی در جلسات درمان وجودی ) 

در    ی بونفرن   یبی آزمون تعق یری و  چند متغ   یانس کووار   یل تحل های پژوهش از طریق  اده د   یافتند. 

آموزش درمان    که   داد   نشان   نتایج   . مورد تجزیه تحلیل قرار گرفت   26  ی نسخه   SPSS  افزار نرم 

(  ≥0p/ 01)  بود   مؤثر خشم  ی و مدیریت  زندگ ی بر معنای  جان ی ه   - ی عقلان ی رفتار وجودی و درمان  

  خشم ی زندگی و مدیریت  معنا   نمرات   روی   ی بر ر ی گ ی پ   ی مرحله   در   مداخلات   و حاکی از ثبات 

داری وجود  بود. نتایج آزمون تعقیبی بونفرونی نشان داد بین اثربخشی هر دو درمان تفاوت معنی 

  و   زندگی معنای    بر   آموزشی   مداخلات   ر ی تأث   از   پژوهش   این   (. همچنین نتایج <0p/ 05) نداشت  

 . کند می   حمایت   گرایانه خودکشی   افکار   دارای   نوجوانان خشم  مدیریت  

 1402/ 30/08دریافت:  

 1402/ 10/ 22اصلاح نهایی: 

 10/1402/ 22پذیرش: 

 1402/ 10/ 24انتشار آنلاین: 

 

  مقاله پژوهشینوع مقاله: 

 

وجودها:  کلیدواژه عقلانیرفتار  درمان   ،یدرمان   -ی  

   انه یگرایخودکش  ، افکارخشم  تیریمد  ،زندگیی  معنا  هیجانی،

 پور دکتر سید حمید آتش : *ی مسئولنویسنده

 تربیتی،   علوم  و  شناسیروان  یدانشکده  شناسی،روان  گروه

: آدرس  به(  خوراسگان)  اصفهان  اسلامی  آزاد  دانشگاه

  دانشگاه بلوار - ارغوانیه -شرقی جی خیابان -اصفهان

 81551- 39998ی: کد پست

 

 0000-0003-2090-7577ارکید: 

 

 پست الکترونیکی: 

hamidatashpour@gmail.com 
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 مقایسه درمان وجودی و درمان                           پیرفلک و همکاران 

دومین   دهد که خودکشیآمارهای اخیر نشان می  (.2020  فر،گانی)شا

  ساله بوده است 24تا    10برای افراد    2020عامل مرگ و میر در سال  

دارد   ینسبتاً کم  وعیش  یاگرچه خودکش(.  2023  ،1)سارفو و همکاران 

  نوجوانان متحده در    الاتیدر ا  آن  زان یسال گذشته م  10اما در طول  

تر  کننده نگران  ینکته و    است  افته ی  شیدرصد افزا  76سال    19تا    15

ا  نیا که  کودکان    زان یم  ن ی است    300  شیافزاه  سال  14تا    10در 

است  یدرصد گوتل  یفونیج  ،هو)  داشته  یک    (.2022  ،2بیو  نتایج 

  هم   نفر  یک  تقریباً   دبیرستانی  آموزدانش  شش  هر   مطالعه نشان داد از

و   خودکشی  به   اقدام  هم  و  3خودکشی   افکار )بتی  است  داشته 

ا(.  2023،  4همکاران  ناهنجاربه   یخودکش  یده یپد  رانیدر   یعنوان 

روان  یاجتماع   زان یم  ،هاپژوهش  ج ینتاو    دارد  وعیش  یشناختو 

  ن یاند که از ادر صد هزار نفر گزارش کرده   ،نفر  9  رانیرا در ا  یخودکش

را به خود اختصاص   یدرصد از آمار خودکش  10حدود    ننوجوانا  ،نیب

های کشور در  در میان استان  (.2019  ،یگلندوز و سرداریاند )ملکداده 

های اخیر آمار خودکشی در استان خوزستان افزایش چشمگیری سال 

است.   اقابلی  نکته یافته  اکه    است  ن یتوجه  آمار    ذه، یشهرستان 

پور ، فتحعلیپورعباس بود )  را گزارش کرده   ییگرایاز خودکش   یشتریب

(. لذا شیوع قابل توجه تمایل به خودکشی لزوم انجام 2020و ممبینی،  

 سازد.اقدامات لازم را بیش از پیش درمیان نوجوانان مشخص می

از جمله اقدامات پیشگیرانه برای جلوگیری از افکار خودکشی، 

روان بهزیستی  به  ارتقاء    آموزاندانش شناختی  کمک  از  استفاده  با 

هستند  گرامثبتی  هالفه ؤم همبسته  خصوص  این  در  که  هست  یی 

همکاران،  ) و  از  2021برزگری  یکی  ارتقاء  هاهمبسته (.  در  که  یی 

معنای  ریتأث  آموزاندانش روان  سلامت و    5زندگی  دارد،  عبارت  است 

خواه آن    م،یچه با آن روبرو شوو هر آن  ی است از پاسخ مثبت به زندگ

و    زیچ باشد  ایرنج  کرم  یاراحمدی  انیاحمد  ،یرمراد ی)پ  مرگ   ،یو 

اهداف   ،یزندگ لیطور گسترده به ارزش و دلزندگی، به معنای (.2019

زندگ موارد  یمهم  در  معنو  یو  م  تیبه  )ویسکرمی،    کندیاشاره 

روشن و  زندگ  افتن ی  (.2017نیا،  منصوری  در  ا  یمعنا  فلسفه   جادیو 

در مرحله   یاست که در دوران نوجوان  یاز جمله مسائل مهم  یزندگ

 . (2010 ،6نگانگ و چاچ )هو،  گیردرشد قرار می

 
1. Sarfo and et al 
2.Ho, Gifuni & Gotlib 
3. Suicidal Ideation 
4. Bete and et al 
5.Meaning of Life 
6. Ho, Cheung & Cheung 

است.    7یی که با افکار خودکشی ارتباط دارد، خشمهامؤلفه دیگر  

و   نشده کنترل  خشم شایع  هیجانات  از  یکی  نوجوانان  و  کودکان  در 

مخرب است که باعث بروز مشکلات شناختی و رفتاری گوناگونی در 

 شمارن به نوجوانا  و  کودکان  روانسلامت  برای  تهدیدی  و   شودیآنان م

  ف یشامل ط  8خشم   تیریمد  (.2019)بادپا، شیرازی و عرب،    رودیم

علائم خشم و کنترل    یی به شناسا  تواند یها است که ماز مهارت  یعیوس

ه مهار  کند.  کمک  سب  جانیآن  و   یروانسلامت  شیافزا  بخشم، 

ذهن نشخوار  پرخاشگر  ،یکاهش  ب  ،یسطوح  از  باعث  رفتن    نیو 

. مدیریت خشم  شود یدر کودکان و نوجوانان م  بو اضطر   یافسردگ

فکر نشخوار  کاهش  به  بهبود سلامت  یمنجر  مو  افراد   شود ی روان 

از    (.2015،  9)کاتساماتا  بسیاری  مدیریت    هاپژوهشدر  اثربخشی  به 

بر افکار خودکشی و ارتباط بین خشم و افکار خودکشی اشاره   خشم

مثال   برای  است.  مطالعه جه ینتشده  یک  آموزش   ی  که  داد  نشان 

نژاد و  )امیری   مؤثر است  یبر افکار خودکش  کنترل خلق منفیمهارت  

 (. 2020 ،یجعفرنژاد و هاشم؛ 2020همکاران، 

تحق متفاوت  ادیز  یعلم  قاتیتاکنون  جهان  یو  سراسر  بر    ،در 

متعدد    یهاو درمان  یو رفتار  یروان  یهاآموزش مهارت  ت ینقش و اهم

، )گولد اندکرده   دیکأت یو گسترش افکار خودکش وعی از ش یریبر جلوگ

شفر  و  ولتینگ  درمان  (. 2003،  10گرینبرگ،  رویکردها،  این  از    یکی 

مشترک    یتی عنوان وضعبه   یشناسروان  یدر حوزه   است که   11ی وجود

و نژاد به    تیافراد بدون توجه به فرهنگ، مذهب، قوم   یهمه   یبرا

 ی مرگ و آزاد  ،ییمعنایب  ،ییچون: تنهاهم  یو محور  قیمسائل عم

(. شاید بتوان  2011،  12جوهانسون و دانیلسون   -)اودو، ملین  پردازدیم

تفکر   دارای  کنونی  زمان   یاندازه   به   گاه هیچ  اگزیستانسیال،  گفت 

  با   مواجهه  و  قطعیت  عدم   تحمل  ظرفیت  تا  است  نبوده   اهمیت

 همچنین.  باشیم  داشته   را  نشاط  و  امید  با  توأم  اما  زندگی،   هایبحران

  بتواند   که   انسانی  بالغ،  انسانی  همانند  هرچیز  از  بیش  بتوان  شاید

  فراتر   سفید   و  سیاه  تفکر   به  تمایل  از   کند،  درک  را  زندگی  هایپیچیدگی

گرفت    عهده  بر  را  خویش  یجامعه   و  خود  مسئولیت  و  رفت

مثبت درمان وجودی را بر   ریتأث(. مطالعات انجام شده  8،  2022)کوپر،

مثبتسلامت   متغیرهای  و  معنای  روان  جمله  از    تأیید زندگی  نگر 

7. Anger 
8. Anger Management 
9. Katsumata 
10. Gould, Greenberg, Velting & Shaffer 
11. Existential Therapy 
12. Udo, Melin-Johansson & Danielson 
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  و   جانگ  ؛ هوانگ، یو،2022،  2؛ ترائو و ساتو2023،  1ووساند )نموده 

 .(2019، 5؛ لایبرت، رایلند و بین 2021، 4؛ آدئولا 2023، 3همکاران 

درمان   استفاده شد،  پژوهش  این  در  که  درمانی  ی  رفتاردیگر 

و  است    7یرفتار   -یشناختدرماناز    ی نوعبود که    6یجانیه  -یعقلان

ی  درمان رفتار  (.1975،  سیآل)  است  افته یتوسعه    ، 8س یالتوسط آلبرت

 ی باورها  یعنی ارزیابانه ی هااز شناخت  یبر نوع خاص  یجانیه   -یعقلان

احساسات ما   جادیمتمرکز است که به شدت در ا یرمنطق یو غ یمنطق

دارند برا  یند یفرآ  ،10REBTنیبنابرا(.  2014،  9)دیوید  نقش    ی را 

  کند ی م  شنهادیپ  یمنطق  یباورها  جیترو   و  یرمنطقیغ  یکاهش باورها 

کلی  به   (.2016،  11)ترنر جمله یکطور  از  تحقیقات   فراتحلیل  نتایج 

رفتار  دهدیمنشان   درمان  مداخلات    ی برای،  جانیه   -یعقلان  ی که 

وضع  طیشرا به  توجه  بدون  ونیبال  تیمختلف،  م  ی  نمونه،  ثر  ؤسن 

متیت اک  د،یوید) هستند استفان ی،  و  موگواس  مطالعات (.  2018،  12و، 

بر متغیرهای   یجانیه   -یعقلانی   رفتار  درمانمثبت    ریتأثشده  انجام 

با سلامت )امیدیان نموده   تأیید روان    مرتبط  ؛  2020همکاران،    و   اند 

اودارو  و  کبادی کسایی13،2020بلو   و  یوزل،  و  زهراکار  خلیلی،   ؛ 

 .(2023، 14و نتروواتی  تایآرن؛ 2020اصفهانی، 

که    یچه که گفته شد و با در نظر گرفتن مشکلاتبا توجه به آن

اندیشی  ، چاره هستند   روروبه با آن  آموزان دارای افکار خودکشی  دانش 

برنامه  تدوین  پیشگیرو  و  مداخلاتی  نظر    انه،های  به  لازم  اقدامی 

مدیریت خشم   دهد که نشان می گذشته  یها. بررسی پژوهشرسدیم

و توجه به معنای زندگی در نوجوانان درگیر با افکار خودکشی کمتر 

ی ی صورت پذیرفته در رابطه هاپژوهش موردتوجه قرار گرفته و اغلب  

سرمایه   درماناثربخشی   متغیرهای  و  سالمند  افراد  در  ی  وجودی 

چون احساس تنهایی و اضطراب شناختی و هیجانات دیگری هم روان

)عین جاجرمی،  است  و  سلیمانیان  صدری2020بیگی،  و ؛  دمیرچی 

بنابراین  2016رمضانی،   تأثیر  ا مطالعه (.  بررسی  که   ی هادرمانی 

بروجودی  انسانی(  ابعاد  بر  )متمرکز  جامع  و  و    محور  زندگی  معنای 

آموزان دارای  دانشراهبردهای مدیریت هیجان مهمی مانند خشم که  

. با آن درگیر هستند، در دسترس محققین قرار نگرفتافکار خودکشی  

های انجام شده  بیان شد و مبتنی بر شواهد و بررسی  چهآنبا توجه به  

در حوزه  افکار خودکشی  با  درگیر  نوجوانان  تجربه در  و  ی  ناکافی  ی 

 
1. Vos 
2. Terao & Satoh 
3. Hwang, Ju, Jang, et al 

4. Adeola 
5.Lybbert, Ryland & Bean 
6.Rational-Emotive Behavior Therapy 
7.Cognitive Behavior Therapy 

از مهارت آگاهی  آنعدم  را در  های لازم جهت زندگی سالم، که  ها 

انرژی و استعدادهای  دهد و به پذیر قرار میی اقشار آسیبزمره  رغم 

های خود  بالقوه و سرشار، کماکان از چگونگی به کار بردن توانمندی

در مواجهه با مسائل و مشکلات زندگی آگاه نیستند. به همین جهت  

ی آموزش ارتقاء معنای  رسد با توجه به خلاء دانشی در حوزه به نظر می

درمان وجودی و آموزان، استفاده از  زندگی و مدیریت خشم در دانش 

تر  بتواند نقشی اساسی در تحول بهینه   یجانیه  -یعقلان  ی درمان رفتار

مانند    نوجوانانهای  ها از طریق تقویت متغیرهای مربوط به مهارتآن

ایجاد کند.  مدیریت خشم و معن  حاضر  پژوهش  هدف  بنابراین،ایابی 

و    ریتأثی  مقایسه   بررسی وجودی  رفتاردرمان    - یعقلان  ی درمان 

ی  آموزان پسر متوسطه دانش   خشمزندگی و مدیریت  بر معنای    یجانیه

 گرا بود. با افکار خودکشی دوم

 

 روش 

 طرح پژوهشی 

آزمایشی نیمه   و  یکاربرد  هدف و روش،  لحاظ  از  حاضر  یمطالعه 

پیش  نوع  از  اجرا  پس   -آزمونو  روش  بود.  کنترل  گروه  با  آزمون 

زندگی استگر معنای    یکنندگان، پرسشنامه شرکت  صورت بود که بدین

  آزمون اجرا کردند و عنوان پیشبه   را  اسپیلبرگر  حالت  – صفت  خشم  و

  گرفتند  جای  دو گروه آزمایش و یک گروه کنترل  در  تصادفی  صورتبه 

  پس .  شد  اجرا  هابر آن  موردنظر  هایگروه   برای  شده تعیین  یمداخله   و

 کنندگان شرکت  آزمون، تمامیپس  ی مرحله   برای  مداخله،  یمرحله   از

آزمون دوباره  و دو ماه بعد از پس .تکمیل کردند  ها راپرسشنامه مجدداً  

 کردند.   اجرا های پژوهش راپرسشنامه  کنندگانشرکت  تمامی

 

 کنندگان شرکت

پسر  دانش   تمام   شامل  پژوهش،   این  آماری  یجامعه  آموزان 

با   یدوره  متوسطه  ایذه  گرایانه خودکشی   افکار  دوم  سال    در  شهر 

میان    .بود  1402-1401  یلیتحص از  ابتدا  پسرانه   14در  دبیرستان 

بهی  متوسطه  شهرایذه،  خوشه   گیرینمونه   ی شیوه   دوم   ایتصادفی 

مرحله  جهتچند  و  شد  انتخاب  دبیرستان  چهار   و   غربالگری  ای، 

8.Ellis 
9.David 
10.Rational-Emotive Behavior Therapy  (REBT) 
11.Turner 
12.David, Cotet, Matu, Mogoase, Stefan 
13. Kabadayi, Yuksel, Odaro & Bello 
14. Arnita & Netrawati 
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 مقایسه درمان وجودی و درمان                           پیرفلک و همکاران 

  سنجش   یپرسشنامه   گرایانه،خودکشی  افکار  با  نوجوانان   شناسایی

های آموز از دبیرستاندانش  500  در اختیار(  1979)  بک  خودکشی  افکار

 در  آنان  یآموزانی که نمره گرفت، سپس از میان دانش   قرار  انتخابی

نقطه   پرسشنامه  از  بالاتر  یا  بود، 6)  برش  یبرابر    نظرگرفتن   در  با  ( 

در   تصادفی  صورتبه   و  انتخاب  نفر   45پژوهش،    به   ورود  هایملاک

ی و گروه کنترل  جانیه  -یعقلان  ی رفتارگروه درمان وجودی، درمان  

گروه   )هر  گرفتند  برخ  ی،طورکلبه   نفر(.  15قرار  و    ی از  مطالعات 

تحق  آید یبرم  ین چن  هایبررس نمونه  حجم  بررس  یقاتکه  نوع    ی از 

نفر در هر گروه    15وجود حداقل    ی و تجرب  یمعلولــ  -تروابــط عل

(.  2011  نراقی،یفو سـ ـ  ی)نــادر  داندیم  یرا کافــ  یســه مقا  یبرا

 3/33نفر پانزده ساله، )  5کنندگان گروه درمان وجودی،  از میان شرکت 

 7/26نفر هم هفده ساله، )  4درصد( و    40نفر، شانزده ساله، )  6درصد(؛  

ی  رفتارکنندگان گروه درمان  درصد( بودند. همچنین از میان شرکت

نفر، شانزده   6درصد( درصد؛    40نفر پانزده ساله، )  6ی،  جانیه  -یعقلان

درصد( بودند و در گروه   20نفر هم هفده ساله، )  3درصد( و    40ساله، )

  40نفر، شانزده ساله، ) 6درصد(؛   7/26نفر پانزده ساله، ) 4کنترل هم 

ورود    هایدرصد( بودند. ملاک  3/33)  نفر هم هفده ساله،  5درصد( و  

  افکار   داشتن  ی دوم،متوسطه   مقطع  در  تحصیل   پسر،  جنسیت   شامل،

  اختلالات   به   ابتلاء  پزشکی، عدمروان   مصرف داروهای  خودکشی، عدم

 مورد   بالینی  شناسروان  یا  پزشکروان  توسط   )که   یا مزمن   حاد  روانی

 جهت شرکت   خانواده   از  آگاهانه   رضایت  باشد(، کسب  گرفته   تأیید قرار

نیز   .بود   سال  18  تا  15  سنی  یبازه   و  پژوهش  در معیارهای خروج 

ادامه  به  تمایل  عدم  درمان   درمان،  یشامل  طریق    تحت  از  بودن 

روان نادرم روانهای  درمان  یا  موازیپزشکی  دو   غیبتو    شناختی 

 . در جلسات درمان بود یا بیشتر  جلسه 

 

 پژوهشابزارهای 

بک پرسشنامه  خودکشی  افکار  سنجش    این   (:BSSI)  1ی 

 و  سنجش  منظور  به   1979  سال  در  همکاران  و  بک  توسط  پرسشنامه 

 یک  طول  در  ریزی برای خودکشیو طرح   رفتارها  افکار،  شدت  ارزیابی

در (.  2021است )رستمی، آزاد و رحمتی،    یافته   توسعه   گذشته   یهفته 

  سرباز   100  یک مطالعه بر رویایران مقیاس افکار خودکشی بک در  

گیری در دسترس نمونه  یکه به شیوه سال  28تا  19ی سنی با دامنه 

آشتیانی،  )انیسی، فتحی  استانداردسازی شده است،  انتخاب شده بودند

 
1. Beck Suicide Scale Ideation 
2. Danitz 
3. Ducher & Dalery 

  اساس   بر  و  دارد  سؤال  19  پرسشنامه   این  (.2005سلیمی و احمدی،  

.  شودمی  گذارینمره (  )زیاد  2  تا(  هیچ)  صفر  لیکرتی  مقیاس

جواب5  شماره سؤال  به    ویژه،به   ،کننده شرکت  که درصورتی   مثبت  ، 

 در. دهد پاسخ را باقیمانده  سؤال  14 که  است لازم بدهد،  2 یا 1 یعنی

  سؤالات   از  برخی.  نیست  آزمون  ادامه   به   نیازی  صورت،این  غیر

}زیراست  شرح   به  پرسشنامه   هایمدت./  باشم  زنده  دارم  دوست: 

  بک   خودکشی  افکار  . مقیاس{دارم  ذهنم  در  را  خودکشی  فکر  طولانی

 ی( آلفا2001)  2یتزدر پژوهش دان  است.  بالایی  پایایی و روایی  دارای

پور )وجودی، هاشمی، عبدل  است  ذکر شده   89/0  یاس مق  ینکرنباخ ا

یاس سنجش  همزمان آزمون با مق   ییروا  ینهمچن(.  2015و عباسی،  

(. در 2004  3ی، )داچر و دالر  گزارش شده است  69/0خطر خودکشی  

آلفا  یاسمق  یاییپایران  ا از  استفاده  با    یی روا  و  95/0کرانباخ    یرا 

  ی، سلامت عموم  یپرسشنامه   یافسردگ   یاسمق   یرهمزمان آن را با ز 

  ی سن  یفدر مورد ط  (.2005)انیسی و همکاران،    اندکرده   گزارش  76/0

 ،بک  یسنجش افکار خودکش  یاسمنابع، مقکنندگان، بر اساس  شرکت

قابل    یز ن  ساله پسر و دختر(  17  تا   12)  نوجوانبالغ و  گروه  دو    یبرا

 . (2004، آموز و پناغیی، دانش همت)استفاده است 

  (: MLQ)  4همکاران  و  استگر  زندگی   در  معنا   یپرسشنامه 

استگر،  ( توسط  MLQاستگر و همکاران )   یمعنا در زندگ  یرسشنامه پ

وجود معنا و تلاش    یابیجهت ارز  2006در سال    5و کالر  یشیاو  زر،یفر

 یدو بعد معنا در زندگاست. این پرسشنامه  آن ارائه شده    افتنی  یبرا

جستجو  )یعنی و  معنا  بهره   (معنا  یحضور  با  ماده   10از    یری گرا 

کم تا  یلیاز خ کرتیای لگزینه  4پرسشنامه براساس طیف . سنجدیم

  ی لیخ   =4  تا  کمخیلی  = 1  از  آن ی  گذارنمره   و   شده   میتنظ   ادیز  یلیخ

م هرچه  است.  نشانه   ترکینزد  4  به   نمره  ن یانگیزیاد  ی  باشد، 

 پرسشنامه   سؤالات  از  برخی  .فرد است و برعکس  زندگی  معناداربودن

  جستجوی  در  من ./  شناسممی  را  امزندگی   معنای: }زیراست  شرح   به 

از حاصل جمع ی  زندگی کلی معنای  نمره {.  هستم  امزندگی  برای  معنا

هنجاریابی اولیه پرسشنامه بر روی   .دیآ یدست مه سؤال ب  10نمرات  

  8/19ی با میانگین سنی  مقطع کارشناس  یدانشجو دختر و پسر    151

(. همچنین  2006،  و کالر  یشیاو  زر، یاستگر، فرصورت گرفته است )

آموز  دانش   1951بر روی  ای  پرسشنامه مطالعه این  پذیری  جهت تعمیم

با دامنه سنی بین   نیز    18تا    10دبیرستانی دختر و پسر چینی  سال 

4.Meaning in Life Questionnaire (MLQ) 
5.Steger, Frazier, Oishi, & Kale 
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 140- 153، صفحات 2، شماره 17دوره           1401 زمستانو پاییز     صلنامه روانشناسی معاصر دو ف

 
 یتو شاخص قابل  یریپذیمتعم  یبنشان داد که ضر  یجنتاانجام شد و  

  (. 2021،  1)چن و گائو   بود.  85/0و    86/0  یببه ترت  یاسمقکل    یناناطم

اعتبار (  2007)  همکارانو    گراست  هایپژوهش  طبق و    یر ز  پایایی 

و   73/0  ،70/0  ترتیب  به   معنا  جستجویو    معنا  جود و  هایمقیاس

گزارش شده است. در ایران جهت استفاده و نورم کردن    87/0،  86/0

ابزار این  پژوهش  از  استدر  شده  استفاده  مختلفی  جمله    .های  از 

بر روی  مطالعه  بین    343ای   ه سال  24تا    18دانشجوی دختر و پسر 

روش   از  منظور  بدین  و  شده  انجام  ابزار  این  روایی  احراز  جهت 

ی همبستگی برای  که دامنه همبستگی هر گویه با ابعاد استفاده کردند  

تا    40/0برای جستجوی معنا بین    و  0/  68تا    17/0وجود معنا بین  

آلفای    71/0 از  استفاده  با  را  ابزار  پایایی  همچنین  کردند.  گزارش 

مقیاس   کل  برای  کردند  85/0کرونباخ  بناوندی،   -سلطانی)  ذکر 

آلفای کرونباخ این پرسشنامه در  .  (2017، اسدیمقدم و بنی -خضری

 دست آمد. به  72/0ی حاضر برابر با مطالعه 

 نیا  :(STAXI-2)  2اسپیلبرگر  حالت  –صفت  خشم  یپرسشنامه 

  و هنجاریابی   ساخت  1999تا    1996از سال    لبرگریپرسشنامه توسط اسپ

مختلف ابعاد  در  افراد  خشم  سنجش  به  و  است    .پردازدیم  یشده 

سؤال است که جواب هر سؤال   57  یدارا   لبرگریخشم اسپ  یپرسشنامه 

 برخی  است. شه یاز هرگز تا هم یاچهار درجه  کرتیل ف یبه صورت ط

  روی  مشت با  خواهدیم دلم: }زیراست شرح به پرسشنامه سؤالات از

ایران توسط    در  پرسشنامه   این  {.کنم می   ابراز  را  خود  خشم  بکوبم./  میز

حیدری )برآبادی،  مقدسین  و  روی    ( 2015نسب  از   556بر  نفر 

که  (  سال  17تا    12ی سنی  دامنه دختر و پسر تهران )با    موزانآ دانش 

  و   کردند  ؛ هنجاریابیبودند  پسرنفر    290نفر دختر و    266از این تعداد  

  از  اسپیلبرگر  2  حالت  –ابراز خشم صفت  یسیاهه اعلام داشتند که  

روایی و  دانش   در  خشم  سنجش  جهت  مناسبی  اعتبار    آموز نوجوانان 

ی  آلفا  یب( نشان داد که ضرا1999)  یلبرگراسپ  است.  برخوردار  ایرانی

برابر    کرونباخ  نواست  87/0و صفت خشم    93/0حالت خشم    یدی. 

آموزان  دانش   یخشم را برا   یکرونباخ شاخص کل  یآلفا  یب( ضر2006)

  یشانپرسشنامه، ا  ییروا  ی ینه زم  رگزارش کرد. د  71/0پسر متوسطه را  

خصومت   یشنامه مرد همراه با پرس  یدانشجو   280  خشم را بر  یاسمق

داد و ضرا ب  71/0تا    32/0  یبانجام  که  آ دست  ه را  داد  نشان  و  ورد 

؛ به  2006نویدی،  برخوردار است )  یبخشیترضا  یی پرسشنامه از روا

از    نیز   حاضر  پژوهش  در  .(2013  زاده،و حسن  یرگریت  ی،اسعدنقل 

 آمد.  دستبه  /.73 ی مذکورپرسشنامه  برای کرونباخ  آلفای ضریب

 

 مداخله  محتوای و مطالب

جلسه    10در قالب    یالوم   محتوای جلسات درمان وجودی می و 

 و  می  وجودی  درمان  پروتکل بر    ی مبتن ی، در مدت دو ماه  ا قه ی دق   90

ا  ( 1989)  یالوم  بار ین  بود.  اولین  پیش    پروتکل  از  بر طبق یک طرح 

از  شده با همکاری اساتید راهنما و مشاور و بهره تعیین  ی  رساله گیری 

برای    ( 2015)   خدادادی   دکتری  مشابه  موضوع    ی جلسه   10با 

روی  درمانی  گروه  بر  تربیت  وجودی  دانشگاه  پسر  و  دختر  دانشجویان 

سنگده، اعتمادی    - )خدادادی   شده است   و اعتباریابی   معلم تهران تدوین 

های اخیر نیز از جمله  اعتبار آن در پژوهش (. 2015کاموسی،  - و علوی 

 قرار گرفته است.   تأیید ( مورد  2023ی سرلکی و همکاران، ) مطالعه 

ی جلسه   8در قالب    هیجانی  -عقلانی  رفتاری    درمانجلسات  

  شناسی آسیب  الگوی  بر  مبتنی   درمانی  پروتکل  از   ی برگرفته اقه یدق  90

مراحل  اولین بار در کتابی تحت عنوان »  که   شد  استفاده (  1995)  سیآل

و    یدن، دیگیوزیپیدرا« تألیف  )پروتکل( رفتاردرمانی عقلانی هیجانی

(، که حاصل مطالعات تصادفی هنجاریابی شده است،  2010)  3ینانن

شده از    انجامی  هاپژوهش  در  آن  ارائه شده است. در ایران نیز اعتبار 

ای با موضوع مشابه بر روی سالمندان مرد توسط مردی،  جمله مطالعه 

( بر  2021کیوان و وزیری )  -(، کاشف2020و امیری )  مؤمنی   عارفی،

 (2022)  روشن و همکارانسال و آب  50تا    18روی زنان و مردان بین  

 .است گرفته   قرار  تأیید بر روی زنان دیابتی مورد

 

 ملاحظات اخلاقی

یابی،  داده   و   گیری نمونه   برای   مجوز   گرفتن   و   اداری   مراحل   طی   از   پس 

  از دانشگاه   IR.IAU.KHUISF.REC.1401.315ی  به شناسه   4کد اخلاق 

) خوراسگان )   اصفهان   واحد   - اسلامی   آزاد  و    ( پژوهش   در   اخلاق   ی کمیته ( 

  162504038ی  شماره   (: پژوهشی   کد )   دانشگاه   ی سامانه   در   طرح   ی شماره 

رعایت رازداری کامل  شامل  ملاحظات اخلاقی مطرح در پژوهش،  دریافت شد.  

گیری  کنندگان، داشتن آزادی و اختیار کامل برای کناره شرکت تک  برای تک 

 کتبی و  ی  نامه کسب رضایت   رسانی کامل در مورد پژوهش، از پژوهش، اطلاع 

 
1.Chen & Gao 
2. Spielberger’s State-Trait Anger Expression Inventory – 2 (STAXI-2) 

3. Dryden, DiGiuseppe & Neenan 
4. ethic code 

https://www.gisoom.com/book/11498710/%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8-%D9%85%D8%B1%D8%A7%D8%AD%D9%84-%D9%BE%D8%B1%D9%88%D8%AA%DA%A9%D9%84-%D8%B1%D9%81%D8%AA%D8%A7%D8%B1%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86%DB%8C-%D8%B9%D9%82%D9%84%D8%A7%D9%86%DB%8C-%D9%87%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D9%86%DB%8C/
https://www.gisoom.com/book/11498710/%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%A8-%D9%85%D8%B1%D8%A7%D8%AD%D9%84-%D9%BE%D8%B1%D9%88%D8%AA%DA%A9%D9%84-%D8%B1%D9%81%D8%AA%D8%A7%D8%B1%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86%DB%8C-%D8%B9%D9%82%D9%84%D8%A7%D9%86%DB%8C-%D9%87%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D9%86%DB%8C/
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 وجودی و درمانمقایسه درمان                             پیرفلک و همکاران 

 ( 1989) یالوم و می وجودی درمان پروتکل -1 جدول

 محتوا  هدف  جلسه 

 اول 
 و  گروه با  آشنایی  و  معارفه

 قوانین  بیان 

  هستم؟ توانایی  کسی چه من  فن از  استفاده یکدیگر، با اعضا مقدماتی گروهی آشنایی  فضای ایجاد برای ضروری  و  اصلی عوامل

 خود   از تعریفی  یارائه 

 دوم 
 رویکرد مبانی به پرداختن

 وجودی 
 وجودی  رویکرد اساس بر  بشری بنیادین هایپرسش  وجودی رویکرد  تشریح، وجودی  افسردگی مفهوم

 خودآگاهی   افزایش سوم 
  منسؤال  به پاسخ در  اعضا کشیدن  چالش ، بهقوتشان و  ضعف نقاط به اعضا دادن توجه  آن، افزایش و خودآگاهی  مفهوم تشریح

 کیستم؟ 

 چهارم 
  از آگاهی و  مرگ به پرداختن

 متناهی بودن 

  فن اجرای تحریف، و  انکار نه  آن پذیرش و  مرگ اضطراب آموزش  نهایت  در و فقدان تجربیات به  راجع  اعضاء بازخورد   و بیان 

 زندگی  غنای برای تلاش و  مرگ مفهوم  کامل پذیرش -عمر  خط

 ( 1989) یالوم و می وجودی درمان پروتکل -1  جدولی ادامه

 ی تنهایی درباره  بحث پنجم 
  یهارنج تحمل برای وجودی مضمون  یک عنوانبه  تنهایی  اضطراب مفهوم با ییآشنا  وجودی، دیدگاه از تنهایی  مفهوم تشریح

 شخصی زندگی در تنهایی انتخاب چالش شخصی،

 ششم 
 ی راهکارهایدرباره  بحث

 وجودی 
 مرگ  با مرگ، پذیرش اعضا تجسمی یمواجهه -مرگ با کنار آمدن وجودی  راهکارهای بررسی 

 آزادی  یدرباره  بحث هفتم 
آزادی، پذیرش   برانگیزچالش  هایموقعیت  در مورد اعضا تجارب زندگی، بررسی در و آزادی مسئولیت و  مندیهدف  تشریح

 مسئولیت 

 زندگی  در چرایی  به  رسیدن و  زندگی، معناسازی معنا در جایگاه  و  مفهوم با آشنایی زندگی  در  معنا معضل و  پوچی هشتم 

 نهم 
  یافتن  و  زندگی  معنای یافتن

 رنج  در معنا

بیابم؟   معنا توانم می  سؤال چگونه  به اعضاء  پاسخ پوچی، بررسی با  کنارآمدن و   زندگی به  بخشیدن معنا راهکارهای بررسی 

 آرامش احساس و معنایابی 

 اصالت وجودی  مفهوم  به شدن  پیشین، نزدیک مباحث مرور خاتمه  و بندی جمع  دهم 

 

 (1995) سیآل یجان یه  -یعقلان ی رفتار درمانی جلسات خلاصهشرح  -2 جدول

 محتوا  هدف  جلسه 

 دهیجهت  ارزیابی و اول 
با شکل و سبک درمان، آغاز به خودپایی و    کنندگانشرکت ، آشنا کردن مراجعانای از مشکل گرفتن تاریخچه

 هشدار برای توجه داشتن به رفتارها و تعیین تکالیف خانگی 

 هاپرداختن به خودپایی آزمودنی  دوم 
متی همراه با عدم خودمراقبتی، پرداختن به لاخطرات س ی، آموزش درباره ییهای مربوط به خودپامرور یاداشت 

 تکلیف خانگی موانع خودمراقبتی، تعیین 

 سوم 
ی  لان معرفی راهبردهای رفتاردرمانی عق 

 هیجانی 

، معرفی فرم خودیاری و چگونگی تکمیل آن و   C-B-Aهیجانی و آموزش مدل -ی لانعقرفتاری    معرفی درمان

 ها به منظور افزایش سطوح فعالیت بدن و تعیین تکالیف خانگی اهداف آن، کمک به آزمودنی 

 چهارم 

کننده  ناراحت  یامدها یشناخت منبع پ

ها در خصوص  ن او هیج  (باورهای غیرمنطقی)

 مشکل 

ها، معرفی و توضیح باورهای غیرمنطقی و  های خودیاری آزمودنی مرور دستورالعمل جلسه قبل، بررسی فرم 

ها جهت شناسایی افکار غیرمنطقی خود و تعیین تکالیف  هیجانی در ارتباط با بیماری، کمک به آزمودنی  یهاپاسخ

 خانگی 

 خانگی  تکالیف  تعیین  درگیری فکری، با ارتباط در  غیرمنطقی  باورهای مورد در بحث  و توضیح زیر سؤال بردن باورهای غیرمنطقی  پنجم 

 های هیجانیهای و پاسخ پرداختن به نگرانی  ششم 
های تناب از پاسخ جبرای این که بتوانند باورهای غیرمنطقی خود را زیر سؤال ببرند، ا  کنندگانشرکت کمک به  

 هیجانی، آموزش باورهای و رفتارهای جدید مؤثر، تعیین تکالیف خانگی 

 نی هیجانی لاآموزش تجسم عق  هفتم 

پذیری  نقش باورهای هیجانی و شناختی، پرداختن به باورهای غیرمنطقی درباره عدم کنترل   یآموزش درباره 

نی  لا ، تسهیل و افزایش تغییرات فکری مثبت حاصل از اجرای فنون قبلی، آموزش فنون تجسم عقمشکل

 هیجانی، تعیین تکالیف خانگی 

 کید بر نقش خود أهای قبلی، تبحث و تبادل نظر، رفع اشکال در مورد آموزش   بندی،جمع  بندی و خاتمه جمع  هشتم 
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 140- 153، صفحات 2، شماره 17دوره           1401 زمستانو پاییز     صلنامه روانشناسی معاصر دو ف

از داده  بود. استفاده  راستای اهداف پژوهش  گروه کنترل که در    ها فقط در 

صورت آزادانه    به   نیز   اجرای پژوهش   ی پژوهش شرکت کردند، در پایان دوره 

جلسات  قرار گرفتند.  ی پژوهش  ها ن ا فشرده تحت یکی از درم و به شکل  

دیده، و دارای گواهینامه  درمانی این مطالعه، توسط درمانگر با تجربه، آموزش 

 معتبر و تحت نظارت استاد راهنما اجرا شد. 

 

 نتایج

مطالعه  حاضر نتایج  کمی  توزیع   ی    های ویژگی   شامل 

  متغیرهای   تحلیلی   توصیفی و   های یافته   نمونه،   گروه   افراد   شناختی جمعیت 

-SPSS  افزار نرم   از  استفاده  با   شده آوری های جمع داده  . است  مطالعه   مورد 

بونفرنی   1چندمتغیری   تحلیل کوواریانس   آزمون   و   26 آزمون تعقیبی    2و 

  سه   دو نشان داد بین نتایج آزمون خی   . گرفت   قرار   تحلیل   و   تجزیه   مورد 

  معناداری   تفاوت   پسر   آموزان دانش   سن   فراوانی   توزیع   در   پژوهش   گروه 

شامل میانگین و انحراف معیار    ی ف ی توص   ی ها افته ی   (. p= 0/ 92نداشت )   وجود 

ی متغیرهای پژوهش در گروه آزمایش درمان وجودی، گروه آزمایش  نمره 

،  آزمون ش ی پ و گروه کنترل در مراحل    یجانی ه   - عقلانی ی   رفتار   درمان 

 اند. درج شده   3و پیگیری در جدول    آزمون پس 

ی هانمره   نیانگیم  شود،یمشاهده م   3  طور که در جدولهمان

پیگیری در گروه   آزمونپس ،  آزمون ش یپ  مراحلدر    معنای زندگی و 

(، در گروه  13/43و    13/42،  60/30آزمایش درمان وجودی به ترتیب )

(،  67/39و    87/40،  47/32هیجانی )  -آزمایش درمان رفتاری عقلانی

  (، و برای مدیریت خشم 47/30و    83/29،  53/30و در گروه کنترل )

( وجودی  درمان  گروه  گروه  80/120و    60/115،  80/125در  در   ،)

(، و  33/121و    20/122،  60/132ی )جانیه  -یعقلانی   رفتاردرمان  

بررسی  منظور    به( است.  53/133و    80/133،  73/133در گروه کنترل )

 لیاز تحل  هیجانی  -عقلانیرفتاری     درماندرمان وجودی و    اثربخشی

 . استفاده شده است یریمتغ چند انسیکووار

 

 ی توصیفی متغیرهای پژوهش هاافتهی -3جدول 

 آماره  متغیر 

 متغیر 

 مدیریت خشم  معنای زندگی 

 پیگیری  آزمون پس آزمون شیپ پیگیری  آزمون پس آزمون شیپ

 گروه

 وجودی  گروه درمان
 120/ 80 115/ 60 125/ 80 43/ 13 42/ 13 30/ 60 میانگین 

 8/ 60 7/ 22 12/ 64 7/ 59 7/ 45 10/ 73 انحراف معیار 

 ی جانیه  -یعقلان  ی رفتارگروه درمان 
 121/ 33 122/ 20 132/ 60 39/ 67 40/ 87 32/ 47 میانگین 

 4/ 97 8/ 99 13/ 90 7/ 73 9/ 07 10/ 69 انحراف معیار 

 گروه کنترل 
 133/ 53 133/ 80 133/ 73 30/ 47 29/ 53 30/ 53 میانگین 

 5/ 97 5/ 53 8/ 96 7/ 40 7/ 55 9/ 55 انحراف معیار 

 

ها برای بررسی همگنی قبل از تحلیل داده حاضر  در پژوهش  

؛ به نقل  2001،  4)توچیم  استفاده شد  3واریانس متغیرها از آزمون لوین 

آزمون در  پس در مرحله    نتایج آزمون لوین  .(2009یخچالی،  از حاجی  

  مدیریت خشم   و در   (P>380/0و    F=989/0)  معنای زندگیمتغیرهای  

(335/2=F    109/0و<P) معنای متغیرهای    ی پیگیری در، و در مرحله

در  (P>612/0و    F=496/0)  زندگی و    F=521/0)  مدیریت خشم  و 

598/0<P)  گروه    سه . بنابراین واریانس خطای  هستند  داریرمعنیو غ

متفاوت    یداریطور معن به   معنای زندگی و مدیریت خشمدر متغیرهای  

و پیگیری    آزمونپسدر مراحل  ها  آن  انسینیستند و فرض همگنی وار

   .شدتأیید 

 
1. Multivariate Analysis of Covariance (MANCOVA) 
2. Bonferroni 

معنای   هایمتغیرو پیگیری    آزمون پس نمرات    حاضر  در پژوهش

خشم مدیریت  و  پبه   زندگی  و  وابسته  متغیر  ها  آن  آزمونشی عنوان 

کمکی   های( تلقی شدند. تعامل متغیرتیعنوان متغیر کمکی )کوواربه 

و    آزمون( و وابسته )پس معنای زندگی و مدیریت خشم  آزمونش ی)پ

 یها)گروه   ( در سطوح عاملمعنای زندگی و مدیریت خشم  یریگیپ

  ی بنابراین، مفروضه   (P>05/0نبود )  داریآزمایش و گروه کنترل( معن

و پیگیری معنای زندگی آزمون پس، آزمونهمگنی رگرسیون در پیش 

تأیید    و مدیریت خشم  درمان    اثربررسی    برای  . شددر سطوح عامل 

ی بر معنای زندگی و مدیریت  جانی ه  -یعقلان  ی  رفتاروجودی و درمان  

دانش  دوره   آموزانخشم      افکار   با  دوم  یمتوسطه   ی پسر 

3. Leven’s test of equality variances 
4. Torchim 
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تحلیل  ابتدا  گرایانه،خودکشی    )مانکووا(  چندمتغیری  کوواریانس  یک 

در    متغیری  چند  کوواریانس  تحلیل  نتایج .  گرفت  انجامها  داده   روی

 آمده است.  4جدول 

ی  ، در مرحله دهد ی م نشان    4طور که نتایج مندرج در جدول  همان 

درمان    آزمون پس  یا  وجودی  درمان  مداخلات  از  یکی    ی رفتار حداقل 

یکی از متغیرهای وابسته )معنای زندگی و  حداقل  ی بر  جان ی ه   - ی عقلان 

. در  ( P< 0/ 01و    F= 12/ 995) داری داشته است  مدیریت خشم( اثر معنی 

بر ترکیب متغیرهای وابسته برابر   ها مداخله ی اثر ترکیب اندازه این مرحله 

ی پیگیری حداقل یکی از مداخلات  است. همچنین در مرحله   0/ 646با  

درمان   یا  وجودی  از  جان ی ه   - ی عقلان   ی  رفتار درمان  یکی  حداقل  بر  ی 

داری داشته  متغیرهای وابسته )معنای زندگی و مدیریت خشم( اثر معنی 

  ها مداخله ی اثر ترکیب  . در این مرحله اندازه ( P< 0/ 01و    F= 12/ 022) است  

،  بیشتر   ی منظور بررس   به است.    0/ 649بر ترکیب متغیرهای وابسته برابر با  

متغ   انس ی کووار   ل ی تحل  رو ی  ر ی تک  مانکووا  متن  معنای    ی ها نمره   ی در 

است.   شده   ارائه   5  آن در جدول   ج ی انجام شد که نتا   زندگی و مدیریت خشم 

 

 ی آزمایش و کنترل هاگروه متغیرهای وابسته   آزمونپسی هانمرهی نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای مقایسه میانگین خلاصه -4جدول 

 ی اثر اندازه ی داریمعن  سطح خطا  ی آزادیدرجه فرضیه ی آزادیدرجه F ارزش  آزمون  مرحله 

 646/0 001/0 80 4 550/9 646/0 اثر پیلایی  آزمون پس
 649/0 001/0 80 4 604/9 649/0 اثر پیلایی  پیگیری 

جدول  همان در  مندرج  نتایج  که  م  5طور  در  ،  دهدینشان 

تک  Fنسبت    آزمونپسی  مرحله  کوواریانس  برای    تحلیل  متغیری 

  مدیریت خشم   و  (P<001/0و    F=633/17)  زندگیمعنای    هایمتغیر

(136/22=F  01/0و>P)  در  که  دهدیدست آمد. این یافته نشان مبه

آزمایش درمان وجودی، گروه آزمایش    بین گروه  آزمونپسی  مرحله 

  معنای زندگی از لحاظ  و گروه کنترل    یجانیه  -یعقلانی   رفتاردرمان  

خشم  مدیریت  دارد.    و  وجود  مرحله تفاوت  در  پیگیری  همچنین  ی 

 معنای زندگی  هایتحلیل کوواریانس تک متغیری برای متغیر  Fنسبت  

(419/13=F    01/0و>P)  مدیریت خشم  و  (401/16=F    01/0و>P ) 

  بین گروهی پیگیری  در مرحله که    دهدیدست آمد. این یافته نشان مبه 

ی و گروه جانیه   -یعقلان  ی رفتارآزمایش درمان وجودی، گروه درمان  

برای   تفاوت وجود دارد.  و مدیریت خشم  معنای زندگیاز لحاظ  کنترل  

ی  ی جهت مقایسه فرونبناین تفاوت از آزمون تعقیبی    تر قیدقبررسی  

ی متغیرهای وابسته پژوهش در گروه آزمایش شده ی تعدیلهانیانگیم

و گروه   یجانیه   -یعقلان  ی رفتاردرمان وجودی، گروه آزمایش درمان  

. است نشان داده شده ا 6کنترل استفاده شد که نتایج آن در جدول 
 

 کنترل گروه  آزمایش و ی هادر گروه متغیرهای وابسته ن و پیگیریآزموپس تفاوت بررسی برای س تک متغیرهکوواریان تحلیل نتایج -5جدول 

 ها منبع شاخص وابسته متغیر  مرحله 
مجموع 
 مجذورات 

  یدرجه
 آزادی 

میانگین  
 مجذورات 

F 
 سطح

 ی داریمعن
 ی اثر اندازه

 آزمون پس

 معنای زندگی 

 458/0 001/0 842/33 643/1239 1 643/1239 آزمون شیپ

 469/0 001/0 633/17 881/645 2 761/1291 گروه

    630/36 40 195/1465 خطا 

 مدیریت خشم 

 209/0 002/0 557/10 174/453 1 174/453 آزمون شیپ

 525/0 001/0 136/22 227/950 2 453/1900 گروه

    927/42 40 091/1717 خطا 

 پیگیری 

 معنای زندگی 

 282/0 001/0 739/15 915/672 1 915/672 آزمون شیپ

 402/0 001/0 419/13 712/573 2 424/1147 گروه

    755/42 40 204/1710 خطا 

 مدیریت خشم 

 166/0 007/0 969/7 950/309 1 950/309 آزمون شیپ

 451/0 001/0 401/16 898/637 2 795/1275 گروه

    893/38 40 721/1555 خطا 
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ی  ، در مرحله دهد ی م نشان    6که نتایج مندرج در جدول    طور همان 

تعدیل   آزمون پس  میانگین  اختلاف  پیگیری،  و  و  زندگی  معنای  شده 

درمان   و  وجودی  درمان  آزمایش  گروه  دو  هر    ی  رفتار مدیریت خشم 

آماری  جان ی ه   - ی عقلان  لحاظ  از  کنترل  گروه  با  هستند    دار ی معن ی 

 (01 /0 >P )  ی عقلان   ی رفتار . بنابراین هم درمان وجودی و هم درمان-  

مؤثر بوده    آموزان زندگی و مدیریت خشم دانش ی بر بهبود معنای  جان ی ه 

ی پیگیری پایدار مانده است. اما اختلاف  در طول دوره   ر ی تأث است و این  

تعدیل  درمان  شده میانگین  گروه  خشم  مدیریت  و  زندگی  معنای  ی 

ی در هر یک از مرحل  جان ی ه   - ی عقلان   ی رفتار وجودی و گروه درمان  

آماری    و   آزمون پس  لحاظ  از  )   دار ی رمعن ی غ پیگیری    ( P> 0/ 05هستند 

ی  جان ی ه   - ی عقلان   ی رفتار بنابراین بین اثربخشی درمان وجودی و درمان  

دانش  خشم  مدیریت  و  زندگی  معنای  بهبود  دوره   آموزان بر    یپسر 

 گرایانه تفاوتی وجود ندارد. خودکشی   افکار   با   دوم   ی متوسطه 

 

 های آزمایش و کنترلی پژوهش در گروهی متغیرهای وابستهی تعدیل شده هانیانگیمی نتایج آزمون بنفرونی برای مقایسه -6جدول 

 ی داریمعنسطح  اختلاف میانگین  میانگین  ی مورد مقایسههاگروه متغیر  مرحله 

 آزمون پس

معنای  

 زندگی 

 001/0 609/12 871/29-480/42 کنترل  –درمان وجودی

 001/0 313/10 871/29-183/40 کنترل -هیجانی -ی عقلانیرفتاردرمان 

 963/0 296/2 183/40-480/42 هیجانی  - ی عقلانیرفتاردرمان  -درمان وجودی

مدیریت 

 خشم 

 001/0 - 000/16 132/ 887- 887/116 کنترل  –درمان وجودی

 001/0 - 061/11 132/ 887- 826/121 کنترل -هیجانی -ی عقلانیرفتاردرمان 

 158/0 - 940/4 121/ 826- 887/116 هیجانی  - ی عقلانیرفتاردرمان  -درمان وجودی

 پیگیری 

معنای  

 زندگی 

 001/0 492/12 784/30-276/43 کنترل  –درمان وجودی

 003/0 422/8 784/30-206/39 کنترل -هیجانی -ی عقلانیرفتاردرمان 

 321/0 070/4 206/39-276/43 هیجانی  - ی عقلانیرفتاردرمان  -درمان وجودی

مدیریت 

 خشم 

 001/0 - 920/10 132/ 832- 912/121 کنترل  –درمان وجودی

 001/0 - 908/11 132/ 832- 923/120 کنترل –هیجانی -ی عقلانیرفتاردرمان 

 999/0 989/0 120/ 823- 912/121 هیجانی  - ی عقلانیرفتاردرمان  -درمان وجودی

 

 بحث

مطالعه  تعیین  هدف  حاضر  درمان    ریتأثی  و  وجودی،  درمان 

مدیریت    زندگیمعنای بر    یجانیه  - یعقلان  ی رفتار   خشم و 

گرایانه بود.  ی دوم با افکار خودکشیمتوسطه ی  پسر دوره   آموزاندانش 

ی اول متغیری، فرضیه   چند   کوواریانس  تحلیل آزمون    از  حاصل   نتایج

ی   رفتاردرمان    و  وجودی  که بین اثربخشی درمانپژوهشی مبنی بر این

( معناداری)  تفاوت  پسر  آموزاندانش  زندگیمعنای  بر  یجانیه  -یعقلان

 هر دو  زندگی،معنای    در  نتایج نشان داد که   .کرد  تأیید   دارد؛ را  وجود

  زندگی معنای    ارتقاء  افزایش  بر  کنترل  گروه   با   مقایسه   در  درمان  گروه 

  با   مقایسه  در  درمان وجودی  نیز  هادرمان  بین   مقایسه   در  و  دارند،  ریتأث

 . بود بیشتری ریتأث ی دارایجانیه -یعقلانی  رفتاردرمان 

ی   رفتار ی اثربخشی درمان وجودی و درمان  در خصوص مقایسه 

مشابه  جان ی ه   - ی عقلان  مطالعات  اما  گرفته؛  صورت  کمی  مطالعات  ی 

 گرفته حاکی از اثربخشی این مداخلات بوده است. این نتایج با  صورت 

 

  ، مباشری، ( 2023)   شین   و   جانگ   هوانگ،   (، 2023)   نتایج پژوهش ووس 

 همسو است.   ( 2020)   خلیلی و همکاران و    ( 2022)   شیرازی   و   محرز   ثناگوی 

درمان   اثربخشی  تبیین  معنایدر  بر  میوجودی  توان زندگی، 

مطالعه  وجودی  درمانگر  کرد:  از  عنوان  یکی  طبق  بر  حاضر  ی 

های پروتکل درمان وجودی می و یالوم در همان ابتدا درجاتی  بخش 

ها خواست که  آموزان طلب کرد. و از آنپذیری را از دانش از مسئولیت

آموزان موافقت  با او پیمان »خودکشی ممنوع« ببندند که طی آن دانش

بی خودکشی  افکار  به  مشخصی  زمان  برای  که  و کردند  تفاوت 

رسد  اهمیت باشند و اقدامی برای خودکشی انجام ندهند. به نظر میبی

طرز  که استفاده از این روش توانست اضطراب و افکار خودکشی را به 

آن در  دانشچشمگیری  طرفی  از  دهد.  کاهش  پسر  ها  آموزان 

دمتوسطه  که  دوم  دوره ی  طول  در  بودند  خودکشی  افکار  ی  ارای 

کار رفته در رویکرد درمان های به آموزش به تدریج با مفاهیم و تکنیک
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پذیری دست یافتند و این آگاهی،  وجودی از جمله آگاهی، مسئولیت

ها شد  روان آنپذیری و کاهش اضطراب سبب ارتقاء سلامتمسئولیت

 آموزان پسر را ارتقاء داد.دانش زندگی و در نهایت معنای

درمان   اثربخش  تبیین  در  میREBTهمچنین  گفت،  ،  توان 

می نظر  به  که  چنین  افکار دانش چون  رسد  با  پسر  آموزان 

دارای الگوهای تفکر منفی و باورهای غیرمنطقی در  گرایانه  خودکشی 

مورد خود و جهان هستند، ضمن آموزش این درمان یاد گرفتند که  

آسیب و  غیرمنطقی  افکار  و  شناسایی  باورها  را  مورد خودکشی  در  زا 

  آموزش،   روها تمرکز کنند. از ایندر جهت مقابله و مدیریت آنکنند و  

آموزان دارای افکار خودکشی که در افکار و باورهای زیربنایی به دانش 

با آگاهی از تجربیات و هیجانات شناختی،  مشکل دارند، کمک کرد تا 

قالب   در  تجربیات  این  شود.  ایجاد  هیجانی  و  تنظیم  معانی  کلمات، 

ی سالمی  هابا برچسب مجدد، هیجانشوند و  انعکاس نمادگذاری می

میرا   همکاران،    نمایند فعال  و  به 2021)قاسمی  لذا  آمدن  (.  وجود 

ی شناختی جدید که دارای زیر بنای منطقی و هیجانی مثبت  هاهیجان

می سلامتهستند  دانش تواند  در  روان  که  دهد  افزایش  پسر  آموزان 

 د.شومیها در آن یزندگ نهایت موجب افزایش معنای

ی چند متغیری، فرضیه   کوواریانس  آزمون تحلیل  از  حاصل  نتایج

اثربخشی درماندوم پژوهش مبنی بر این درمان    و  وجودی  که بین 

 تفاوت   پسر  آموزاندانش خشم  مدیریت    بر  یجانیه  -یعقلان  ی رفتار

را  وجود(  معناداری) تأیید  دارد؛    شدهانجام   جستجوهای  در  .کرد  نیز 

  همزمان درمان وجودی و  ریتأث  که   ای در دسترس قرار نگرفتمطالعه 

را جانیه  -یعقلان  ی رفتاردرمان     آموزان دانش   خشم مدیریت    بر  ی 

با این حال نتایج    .باشد  داده   قرار  بررسی  دارای افکار خودکشی مورد

،  (2021)  ، آدئولا(2021)  یوزل  و  نتایج مطالعات کبادی  مطالعه حاضر با

  سلیمی  و  و بشیرپور  (2018)  همکاران  و  ، امیدیان (2022)  ساتو  و  ترائو

 همسویی نسبی دارد.  (2012)

مدیریت   بر  درمان وجودی  اثربخشی  تبیین  توان  می  خشمدر 

آموزان پسر از ی آموزش درمان وجودی، دانش عنوان کرد: طی دوره 

افکار  از  ناشی  رنج  و  درد  مسئولیت،  قبول  و  آگاهی  افزایش  طریق 

ها با مظاهر اصیل زندگی، نظیر  خودکشی و همچنین آشنا شدن آن

 کوه شود. 
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