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 سرمایه و اجتماعی سازگاری بهبود بر درمانی طرحواره اثربخشی بررسی

 (سکشوال ترنس) جنسی هویت اختلال دارای افراد در شناختی روان

  83/83/8930: مقاله پذیرش تاریخ     80/80/8930:  مقاله دریافت تاریخ

 3، سوسن آقاجانبکلو2حیدری شیما، *1زاده عیسی فاطمه

 4نیا صفاری مجید

 دهچکی
 و اجتماعی سازگاری بهبود بر درمانی طرحواره تأثیر بررسی حاضر پژوهش هدف: مقدمه

 .بود( سکشوال ترنس) جنسی هویت احتلال دارای افراد در شناختی روان سرمایه

 و آزموایش  گوروه  بوا  آزموون  پس -آزمون پیش با همراه آزمایشی نیمه نوع از پژوهش این: روش

( سکشووال  تورنس ) جنسی هویت اختلال دارای افراد پژوهش، این یآمار جامعۀ .بود کنترل گروه

 بورای  کوه  افورادی  از نفور  04 دسترس در گیری نمونه طریق از که بود تهران شهر( دختر به پسر)

 دانشووو  پوار   در یا و بودند کرده مراجعه 3 منطقههای  کلینیک و مراکز به جنسیت تغییر عمل

 و اجتمواعی  سوازگاری  پرسشنامۀ داوطلبانه طور به اشتند،د حضور تهران شهر11 منطقه در واقع

 و آزموایش  گوروه  در تصادفی طور به سپس و شده انتخاب کردند، تکمیل را شناختی روان سرمایه

 گرفوت،  قورار  درموانی  طرحوواره  معرض در جلسه 11 مدت به آزمایش گروه. گرفتند قرار کنترل

 بوا  هوا  داده. دادنود  پاسو   پوژوهش  هوای  امهپرسشون  به گروه، دو هر آزمون پس مرحلۀ در سپس

 مکورر  گیری اندازه با( MANCOVA) متغیری چند کوواریانس تحلیل آماری آزمون از استفاده

 .  گرفت قرار تحلیل و توزیه مورد

 سورمایه  و اجتمواعی  سوازگاری  بهبوود  باعو   درموانی،  طرحوواره  کوه  داد نشوان  نتوای  : ها یافته

 پویش  نمورات  میانگین مقایسۀ همچنین شد؛ آزمون پس مرحلۀ و آزمایش گروه در شناختی روان

 داد نشوان  را معنواداری  تفواوت  شوناختی  روان سورمایه  و اجتمواعی  سازگاری آزمون پس -آزمون

(4441/4 P< .) 

 بهبوود  باعو   توانود  موی  درموانی  طرحوواره  داد، نشان نتای  که آنچه به توجه با :گیری نتیجه

 (سکشووال  تورنس ) جنسوی  هویت اختلال افراد در شناختی نروا سرمایه و اجتماعی سازگاری

 .شود برده کار به افراد این درمانی های برنامه در درمان شیوۀ این که است بهتر شود،

 .سکشوال ترنس، شناختی روان سرمایه اجتماعی، سازگاری درمانی، طرحواره: کلمات کلیدی
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Abstract 
Introduction : The present study sought to investigate the effect of 
schema therapy on improving social adjustment and psychological 
capital in transsexual persons. 
Method: This was a semi-experimental study with pre-test and 
post-test of the control and experimental groups. The statistical 
population of this study was the transsexual persons (boy to girl) in 
Tehran; Available through sampling 40 people who visited the 
District 3 clinics and poly clinics for gender changing operation or 
in Student Park located in the district 11 of Tehran, voluntarily 
completed the questionnaire on social adjustment and 
psychological capital and then they were randomly assigned to the 
test and control group. The experimental group was subjected to 
schema therapy for 12 sessions, then responded to the 
questionnaires in both groups in the post-test. Data were analyzed 
using multivariate covariance analysis (MANCOVA) with 
repeated measurements. 
Results : The results showed that schema therapy improved social 
adjustment and psychological capital (sig= 0.000) in the 
experimental group and the post-test phase; Also, the comparison 
of the mean scores of pre-test-post-test of social adjustment and 
psychological capital showed a significant difference.  
Counclusion: Regarding the fact that schema therapy can improve 
social adjustment and psychological capital in transsexuals, it is 
better to use this treatment method in their treatment plans. 
Keywords: Schema Therapy, Social Adjustment, Psychological 
Capital, Transsexual. 
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 مقدمه

 درجده  شدهیهتری   ،شدود  مدی  نامیده   2سكشوالیتی ترنس اصطلاح در كه 1جنسیتی هویت اختلال
 از خلاصدی  آرزوی و خدود  جنسدی  آناتومید   سداخت  از ناراحتی ساحسا به و است جنسی ملال

 داندافر، ) شدود  مدی  تعرید   مقابل جنس از فردی صورت به كردن زنهگی و خویش تناسلی اعضای
 اینتددر اخددتلا ت زمددر  در( GID) اخددتلال ایدد  DSM-5 در(. 1931 بهیددان، و جهددانش ش
 جنسدیت  و شده   تجربده  جنسدیت  نمیدا  توجده  قابدل  ناهم وانی نوعی و گیرد می قرار 9سكشوال
 تغییدر  مشدمول  افدراد  كلدی  طور به. دارد دوام ما  1 مهت به حهاقل كه است فرد یافتۀ ت صص

 و لشداس  از تقلیده  ماننده  م دال   جدنس  با قوی هماننهسازی :هستنه خصوصیاتی دارای جنسیت،
 در شدركت  به شهیه میل هستنه؛ مقابل جنس به متعلق كه ای  به اصرار مقابل؛ جنس رفتارهای

 یدا  وانمدودی هدای   بازی در مقابلهای  نقش دادن ترجیح مقابل؛ جنس خاص تفریحات وها  بازی

 تدلا   و خدود  جنسدی  آلت از تنفر احساس م ال ؛ جنس از همشازی داشت  به تمایل ت یلات؛

 هماننه او با اینكه به تمایل م ال ؛ جنس اعضای ماننه كردن زنهگی به تمایل تغییرجنس؛ برای

 جنسدی؛  رابطده  برقراری هنگام جنسی نقش ایفای در ناتوانی شود؛ رفتار م ال  جنس از عضوی
 شده ،  انجدام  تحقیقدات  اسداس  بدر (. 2112 سدگلی، ) انتظار مورد اجتماعی نقش ایفای در اختلال
 اختلال گیری شكل در تربیتی و روانی های ویژگی هورمونی، های نارسایی جمله از متعهدی عوامل
 (.2111 همكاران، و 2فیشر) هستنه تأثیرگذار شوالسك ترنس
 بردارنده   در بیانجامده،  تغییرجنسدیت  بده  چده  و بمانده  بداقی  ذهنی حه در چه جنسیت تغییر 
 اقشدار  جدء   و كننه می نرم پنجه و دست زیادی مشكلات با افراد ای  لذا ست؛ا آشكاری هایپیامه
 به اقهام و جنسیتی نارضایتی پهیه  چنه هر. (2112 عیوضی، و حاتمی) هستنه جامعه پذیر آسیب

 از هدم  و یگیدر  شكلهای  زمینه نظر از هم اما رسه؛ می نظر به فردی امری ابتها در جنس تغییر

 ید   به فرهنگی و اجتماعی نظر از پهیه  ای  لذا دارد، پیامههایی ،فرهنگی -اجتماعی ابعاد حیث
 عمل ایران حقوقی نظام (.1931 زاد ، سی ح و جواهری) است شه  تشهیل برانگیء چالش موضوع

 در آن از بعه حتی و جنس تغییر فرآینه در خوا  تغییرجنس افراد اما دانه، می مجاز را جنسیت تغییر
 سدطح  و اجتمداعی  روابد   كیفیدت  وضدعیت  ای . هستنه رو روبه زیادیهای  محهودیت با زنهگی

 افراد از درصه 11 حهود (.1939 مكاران،ه و نژاد مجیری) دهه می كاهش راها  آن زنهگی كیفیت

 همچندی  (. 2112) همكداران  و بارسی ) باشنه می ش صیت اختلال دارای جنسی ملال به مشتلا
 مشدكلاتی  دچدار  پیشدهاوری  و تشعدی   اجتماعی، سوگیری لحاظ از جنسی ملال به مشتلا افراد

 بده  اختلال ای  علل(. 2112 ،5لیو) شونه دچار همشود روانی اختلا ت به است ممك  لذا هستنه؛

                                                           
1. Gender Identity Disorder 

2. Transsexuality 

3. Intersexual 
4. Fisher 

5. Lev 
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 گسدتر   زمینده  اید   در گذشته سال 21 طول در نظری چارچوب اما نیست، روش  قطعی طور

2 رنس ،1زوكر) است یافته
 كده  است ای  بر عقیه  شناسی سشب دیهگا  از(. 2111 ،9كروكلس و 

 در جنسدی  لمدلا  اخدتلال  پیهایش ساز زمینه اجتماعی وشناختی  روان زیستی، عوامل از تركیشی

 (.12111دیكم ،– یاكوبس  و 5استیوارت ،2لوپء) است بءرگسا ن و نوجوانان كودكان،
 افدراد  از بیشدتری  تعدهاد  اجتماعی، پذیر  و آگاهی افءایش با كه است ذكر شایان همچنی  
 كننده  مدی  مراجعده ( جنسدیت  تغییر و درمانی هورمون) درمان برای جنسیتی ملال اختلال به مشتلا

 مسداللی  غیدر   و پوزخنده  تحقیر، تمس ر، ترحم، نامناسب، الفاظ خاص،های  نگا  (.2113 نء،تاملی)
 و ناآگداهی . گیرنده  مدی  شدكل  تراجنسدی  افدراد  زیسدته  تجربدۀ  روزانۀ متقابل كنش در كه هستنه
 و منحدر   افدراد  راهدا   تراجنسدی  جامعه، افراد تا شه  سشب تعصشات برخی و فرهنگیهای  كلیشه
 اخدتلال  بده  مشتلایان. بشناسنه جنسی منحر  و اضافی موجودی عنوان به را آنان و بهاننه مجرم
هدای   نقدش  ایفدای  در و ت ل  جنسیتی متعار  های داشت چشم از كه دلیل ای  به جنسیتی ملال

 و همكداری  روحیده  حدس  كداهش  اجتمداعی،  طرد انگ، معرض در كننه، می ناسازگاری اجتماعی
 (.1931 همكاران، و دانافر) هگیرن می قرار اجتماعی همهلی
 سدازگاری  بعده،  اید   مهدم هدای   شاخصده  از یكی و اجتماعی بعه انسان، زنهگی ابعاد از یكی 

 بدا  شد ص  ساز  معنای به اجتماعی سازگاری(. 1932 نعمتی، و كلانكش پیشرو) است اجتماعی
 دادن تغییدر  یا و محی  با خود دادن وفق وسیلۀ به توانه می سازگاری ای  كه است اجتماعی محی 
(. 1932 آقدایی،  و فدر  فیدروزی )شدود  ایجداد  مطلدوب  بده  رسیهن و نیازها رفع برای اطرا  محی 

 اخیدر،  هدای  دهه در كه است مشاحثی از روان سلامت نشانۀ تری   مه مثابۀ به اجتماعی سازگاری

 سدلامت  نشدانۀ  تری  مهم اجتماعی، رشه كه گفت بتوان شایه. است كرد  جلب را بسیاری توجه

هدای   مكانیسدم  از برخدی  یدا  تمام فرد آن، طی كه است فرآینهی سازگاری (.2111 تریچه،) است
 .(1935 میرهاشدمی،  و جویشداری  مصلحی) برد می كار به جهیه محرك با مقابله برای را انطشاقی
 هدر  كه فهمه می و دارد بیشتری سازگاری دیگران با است یافته رشه اجتماعی نظر از كه انسانی

 و پدارك ) اسدت  بیشدتر  رضدایتش  و موفقیت میءان باشه، تر سالم و بهتر دیگران با روابطش چه
 ترنس جمله از روانی اختلا ت اثر در كه است عواملی جمله از اجتماعی سازگاری(. 2112 ،2چوی

(. 1932 سدلیمانی،  و سدههریان  افءا، همت) گردد می تحول دست و  و كنه می تغییر سكشوالیسم
 سدازگاری  ابعداد  در سدایری   بده  نسشت سكشوال ترنس افراد كه كننه می بیان( 2119)2وای و اتنر

                                                           
1. Zucker 

2. Lawrence 

3. Kreukels 
4. Lopez  

5. Stewart 

6. Jacobson-Dickman  
7. Park & Choi 

8. Ettner & Wylie 
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 تدرنس  افراد كه دریافتنه( 2111) همكاران و 1بوكتینگ. دارنه عهیهی مشكلات اجتماعی و روانی
 بنابرای . هستنه ضعی  و سرخورد  عادی، افراد با مقایسه در اجتماعی سازگاری حوز  در سكشوال

 و فدردی  سدلامت  در مشدكلاتی  موجدب  توانده،  مدی  ضدعی   اجتماعی سازگاری اینكه به هتوج با
 طدور  بده . رسه می نظر به ضروری سكشوال ترنس افراد میان در مسئله ای  بررسی شود، اجتماعی

 و برخوردارنده  تدری  پدایی   روانی سلامت از باشنه، تر منءوی اجتماعی لحاظ به افراد چه هر كلی
 (.2112 ،2تودرلو و استاك كولیءی،) برعكس

 از هدایی  ویژگی با كه باشه می گرا مثشت روانشناسی های شاخص از یكی شناختی روان سرمایه
 اهدها ،  كدردن  دنشال در پشتكار داشت  موفقیت، به دستیابی برای هایش توانایی به فرد باور قشیل
 حنیفده،  رشدیهكلویر، ) شدود  می تعری  مشكلات، كردن تحمل و خود دربار  مثشت اسنادهای ایجاد

 فقدهان  رو، اید   از گیدرد؛  نمدی  شدكل  خلا  در شناختی روان سرمایه(. 1932 حاجلو، و ابوالقاسمی
 در قادرنده  فردی بی  اعتماد افول و فردی بی  رواب  گسست و كننه  حمایت اجتماعیهای  ششكه
 تدوان  می كهانه  د دا نشان تحقیقات(. 1931 همكاران، و صهوقی) كننه ایجاد خلل آن گیری شكل
 رواندی،  مقاومدت  و تدلا   امیه، بردن با  روانی،های  بیماری درمان برای شناختی روان سرمایه از

 همكداران،  و رنشداو ) كدرد  اسدتفاد   شدناختی  روان بهءیستی سطح افءایش و دفاعی نیروی تقویت
 بیندی،  خدو  ، خودكارآمدهی  یعندی  شدناختی،  -ادراكی مؤلفه چهار ،شناختی روان سرمایه (.2112

(. 2113 ،9اسددیمیران و رادهددی  آنیددءا، برهانددهی ،) گیددرد مددی بددر در را آوری تدداب و امیددهواری
 و شدود  مدی  تعرید   عمدل  ید   انجدام  مدورد  در هایش توانایی مورد در فرد قضاوت خودكارآمهی،

 بداور  از است عشارت خودكارآمهی دیگر عشارت به دانست؛ نفس به اعتماد با متراد  را آن توان می
 ایجداد  را  از معدی  ای  وظیفده  انجام در موفقیت به دستیابی برای هایش توانایی به فرد( اطمینان)

 مثشدت  انتظدارات  داشدت   معنای به بینی، خو (. منشع همان) خود درشناختی  منابع تامی  و انگیء 
 گرفتده  رنظد  در دروندی  و كلدی  ثابدت،  عوامدل  عندوان  به پیامهها ای  و پیامههاست و نتایج برای
 گدرفت   نظدر  در بدا  مثشدت  انگیدء   حالت ی  امیه، (.1931 همكاران، و سلیمانی علی) شونه می

 سوی به حركت برای اراد  به خواست  انگیء  سو، ی  از امیه، در. است زنهگی برای روش  اهها 
 و صدهوقی ) اسدت  نهفتده  اهدها   حصدول  بدرای  مناسدب های  را  بررسی دیگر طر  از و اهها 
 آور، تداب  فدرد . اسدت  نداگوار  شدرای   به واكنش در مثشت سازگاری آوری، تاب(. 1931 ن،همكارا
 (.1931 همكاران، و سلیمانی علی) است خود پیرامونی محی  سازنه  و فعال كننه  مشاركت
 پدیش  لدذا  گیرنده؛  مدی  بر در را زنهگی ابعاد اكثر شناختی روان سرمایههای  مؤلفه كه جا آن از 
 هدای  سدرمایه  ندر   و باشدنه  مشدكل  دچدار  زمینده  اید   در سكشوال ترنس افراد كه شود می بینی
 محتدوای  كده  ایست حافظه بسته ی  2طرحوار . باشه عادی افراد از كمتر بسیار شان شناختی روان

                                                           
1. Bockting 

2. Colizzi, Costa & Todarello 
3. Burhanuddin, Aniza, Radhin & Asimiran 

4. Schema 
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 مثدل  عدواملی هدا    طرحدوار   پهیدهایی  رونده  در. دهده  می شكل زمان طول در فردهای  آموز  را آن
 در وی تجدارب  فرهندگ،  خدانواد ،  مثل او تربیتی محی  به مربوط املعو و فرد زیستی بنیادهای
هدای   طرحدوار  (. 1931 كلاسدكو،  و 1یاندگ ) گذارنده  می تأثیر …و بءرگ رخهادهای رشه، فراینه

 تحول و رشه ابتهای در كه هستنه رسانی آسیب خود شناختی و هیجانی الگوهای ،2اولیه ناسازگار

هدای   طرحدوار  (. 1932 صفرنیا، و مامی) یابنه می تهاوم زنهگی مسیر در و گیرنه می شكل ذه  در
 از هسدتنه؛  فراگیدری  و عمیقهای  مایه درون یا الگوها: دارنه را مقابل خصوصیات اولیه ناسازگار

 یدا  كدودكی  دوران در انده؛  شده   تشدكیل  بهنی احساسات وها  وار  شناخت ها، هیجان خاطرات،

 بده  و هستنه دیگران با رابطه و خود دربار  دارنه؛ تهاوم نهگیز سیر در انه؛ گرفته شكل نوجوانی

 همكداران  و حداتمی (. 1932 همكداران،  و پور هاتفی ؛1351 همكاران، و یانگ) آمهنه ناكار شهت
 عدادی،  افدراد  گدرو   بدا  مقایسده  در جنسی هویت اختلال به مشتلا بیماران كه دادنه نشان( 2112)

هدای   طرحدوار   شناسدایی  بدا  اسداس  اید   بدر  و دارنه پذیرتری بآسی اولیه ناسازگارهای  طرحوار 
 كاهش جهت در را مناسشیای  مهاخله راهشردهای توان می ها آن شهت گیری انهاز  و اولیه ناسازگار
 .گرفت كار بهها  طرحوار  ای  شهت

 جنسدی  هویدت  اخدتلال  بده  دچار بیماران به كم  حاضر، پژوهش در درمانی طرحوار  هه 
 كنه می كم  درمانگر به درمانی طرحوار  است؛ شان بنیادی هیجانی نیازهای با شهن جهموا برای
ای  گونه به راها  آن و كرد  تعری  را جنسی هویت اختلال به مشتلایان عمیق و مءم  مشكلات تا

 شود می بینی پیش است،شناختی  درمانی درمانی، طرحوار  كه جا آن از. كنه سازمانههی درك قابل
 تدرنس  افدراد  شناختی روانهای  سرمایه و اجتماعی سازگاری كیفیت بهشود بر درمان رو  ی ا كه

 .باشه گذار تأثیر سكشوال
 

 روش

 مسدتقل  متغیدر  ید   تدأثیر  آن در كه بود آزمایشی نیمه نوع از پژوهش ای  در استفاد  مورد رو 
 افدراد  شدناختی  روان سرمایه و اجتماعی سازگاری یعنی وابستههای  متغیر بر درمانی، طرحوار  یعنی
 شه گرفته نظر در تغییر هم متغیر عنوان به س  همچنی  گرفت؛ قرار بررسی مورد سكشوال ترنس

 افدراد  را پژوهش ای  آماری جامعۀ. شه استفاد  كنترل گرو  با آزمون پس -آزمون پیش طرح از و
 كه حاضر پژوهش در یریگ نمونه رو . دادنه تشكیل تهران شهر( دختر به پسر) سكشوال ترنس
 و مراكدء  بده  جنسدیت  تغییدر  عمل جهت كه بود افرادی شامل شه، می محسوب دسترس در نمونۀ

 حضدور  تهران شهر11 منطقه در واقع دانشجو پارك در یا وانه  كرد  مراجعه 9 منطقههای  كلینی 
 صدورت  هبد  و شدهنه  انت داب  بودنده،  پدژوهش  در شدركت  داوطلدب  كه افرادی از نفر 21. داشتنه

 گدرو   نفر 21 و آزمایش گرو  نفر 21)گرفتنه قرار كنترل و آزمایش گرو  دو در تصادفی جایگءینی
                                                           
1. Young 

2. Early Maladaptive Schemas (EMS) 
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 گدرو  . كننه تكمیل را پژوهشهای  پرسشنامۀ تا شه خواسته گرو  دو هر اعضای از سهس ؛(كنترل
 بده  مجدهدا،،  گدرو   دو هدر  آزمون پس مرحلۀ در سهس كرد، دریافت را طرحوار  جلسه 12 آزمایش

 .دادنه پاسخ پژوهشهای  پرسشنامه
 

 پژوهش ابزارهای

 كده  اسدت  كلدی  سدوال  52 دارای آزمون ای  :SAS اجتماعی سازگاری پرسشنامه( الف

 را فرد اجتماعی یسازگار مقیاس، ای  دهنه؛ می پاسخها  سوال به خود شرای  بنابر دهنهگان پاسخ
 از آزمدون،  اید   در رفتده  كدار  بده  عشدارات  نظدری  مشنای. كنه می بررسیای  هفته دو دور  ی  در

 و پیكدل  وسدیله  بده  اولیده  تجربدی  مطالعدات  و ناسازگاری ارزیابی برای گرلنه دار ساخت مصاحشه
 م تلد  هدای   نقدش  در را فدردی  بی  رواب  مقیاس ای  .است شه  گرفته 1333 سال در ویسم 
: از عشارتنده  آزمدون  اید  هدای   مؤلفه. كنه می ارزیابی عملكرد، و اختلا  رضایت، احساسات، شامل
 همسدری، هدای   نقدش  گسترد ، خانواد  با رواب  فراغت، اوقات اجتماعی،های  فعالیت كاری، حوز 
 بدی   آزمدون  اید   م تلد  هدای   مؤلفه كلیهای  همشستگی. خانواد  واحه عضو و والهیهای  نقش
 بازآزمدایی  پایدایی  س متو و 22/1 آزمون، كرونشا  آلفای ضریب است؛ شه  ارزیابی 29/1 و 13/1
 .(1935 همكداران،  و پدور  مظفدری  از نقل به ؛1333 ویسم ، و پیكل) ستا شه گءار  21/1 نیء

 منظور به دادنه، قرار استفاد  مورد را پرسشنامه ای  كه پژوهشی در (1922) همكاران و كوهسالی

 از روایدی  تعیدی   بدرای  همچندی  . كردنده  محاسشه 39/1 را كرونشا  آلفای ضریب پایایی، بررسی

 پایایی محققان .شه گءار 32/1 تا 92/1 بی  همشستگی میءان كه شه استفاد  همشستگی ضریب
 ترتیدب  بده  كده  كردنده  محاسشه تنصی  و كرونشا  آلفای رو  با را اجتماعی سازگاری پرسشنامۀ

 (.1932 همكاران، و زمستانی) آمه دست به% 23 و% 21

 2 آزمدون  اید   (:0882)لوتنانز  شنناتتی  وانر سرمایه استاندارد پرسشنامۀ( ب

. آوری تداب  و امیهواری خوششینی، خودكارآمهی،: از عشارتنه كه سنجه می را مقیاس خرد  یا مؤلفه
 1 مقیداس  در گویده  هدر  بده ها  آزمودنی و است گویه 1 شامل مقیاس خرد  هر و سوال 22 شامل
 بدا  برابدر  آزمون ای  دو خی نسشت. دهنه می پاسخ( موافقم كاملا، تا م الفم كاملا،)لیكرتای  درجه
 در (مقتصه براز  شاخص) RMSEA و( تطشیقی براز  شاخص)CFIهای  آمار  و است 1/22
 خسدرو  بهدادری  توسد   كده  پژوهشی طی(. 2112 لوتانء،)بودنه 12/1 و 32/1 ترتیب به مهل ای 

 25/1 كرونشدا   آلفای اساس بر آزمون ای  پایایی میءان گرفت صورت ،(1931) همكاران و شاهی
 تداب  جدء  بهها  مقیاس خرد  همۀ برای( 2111 همكاران، و لوتانء) دیگر پژوهشی در .آمه دست به

 فروشدانی  صرامی .انه كرد  گءار  را 13/1 آوری تاب برای و 21/1 از با تر كرونشا  آلفای آوری
 سدرمایه  پرسشدنامۀ  راعتشدا  تعیی  و درونی ثشات سنجش برای خود پژوهش در( 1939)همكاران و
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 بده  را 25/1 عدهد  آن محاسدشه  از بعه و كردنه استفاد  كرونشا  آلفای ضریب از لوتانء شناختی روان
 .آوردنه دست

 

 اجرا شیوۀ
 و كنتدرل  گدرو   در افدراد  تصادفی گمار  و نمونه انت اب از بعه حاضر، پژوهش اجرای منظور به

 را شدناختی  روان سدرمایه  و اجتمداعی  سازگاری مهپرسشنا دو كه خواستیم گرو  دو هر از آزمایش،
 سداعته  ید  ( مدا   9 تقریشی طور به)جلسۀ 12 مهت به آزمایش گرو  اعضای با سهس. كننه كامل

 از بعه نكردنه؛ دریافتای  مهاخله گونه هیچ كنترل گرو های  آزمودنی اما شه، كار درمانی طرحوار 
ها  پرسشنامه تا خواستیم آزمایش و كنترل گرو  دو هر از مجهد طور به درمانی طرحوار  دور  پایان
 استفاد  با آمه  دست بههای  داد  سهس. شه تكمیل نیء آزمون پس صورت ای  به و كننه كامل را
 .شهنه تحلیل و تجءیه ،(مانكوا)متغیری چنه كوواریانس تحلیل آماری آزمون و SPSS افءار نرم از

 آموز  زیر شرح به جلسه 12 در درمانی طرحوار  وز آم تحقیق، ای  در آزمایش گرو  برای
 :شه داد 

 

 درمانی طرحواره رویکرد درمانی راهنمای. 1 جدول
 جلسات اهداف جلسات عناوین جلسات
 انگیء  ایجاد و همهلی و ارتشاط برقراری ها برنامه معرفی و آشنایی اول

 دوم
 طرحوار  اهها  آموز  وها  پرسشنامه اجرای

 درمانی
 بیمار انتظارات كردن مش ص و گرو  اولیه وضعیت یابیارز

 درمانی توافق ی  ایجاد و درمان از درمانگر و

 درمانی طرحوار  تعری  سوم
 و آن كاربرد نحو  و درمانی طرحوار  مفاهیم درك و آشنایی

 اطلاعات كسب و پرداز های   مهارت

 چهارم
 اولیه، ناسازگارهای  طرحوار  شناخت و آموز 
 اسنادیهای   سش  و ناكارآمه رهایباو

 اولیه ناسازگارهای  طرحوار  مفاهیم علمی و دقیق فراگیری
 اسنادیهای   سش  و ناكارآمه باورهای

 اولیه ناسازگارهای  طرحوار های  حوز  معرفی پنجم
 و اولیه ناسازگارهای  طرحوار های  حوز  با كامل آشنایی

 ها آن تش یص

 ششم
 وشناختی  هماهنگی وممفه شناخت و آموز 

 ناكارآمهای  مقابلههای  پاسخ
ای  مقابلههای  پاسخ وشناختی  هماهنگی انطشاق و شناخت

 ش صی تجربیات با ناكارآمه
 اولیه ناسازگارهای  طرحوار  تش یص و شناخت درمانی طرحوار  آموز  و سنجش مرحله هفتم
 ناكارآمهای  مقابلههای  سش  وها  طرحوار  صلاحا درمانی طرحوار شناختی  های راهشرد از استفاد  هشتم
 ناكارآمهای  مقابلههای  سش  وها  طرحوار  اصلاح درمانی طرحوار  رفتاریهای  راهشرد از استفاد  نهم

 ناسازگارهای  طرحوار  عاطفی و هیجانی سطح بهشود و تغییر درمانی طرحوار  تجربیهای  راهشرد از استفاد  دهم

 شكنی الگوهای  رو  آموز  یازدهم
 رفتارهای جای به كارآمه و سالمهای  رفتار كردن جایگءی 

 ناسازگار وای  مقابله

 دوازدهم
 مجهد اجرای و پیشی  جلسات مطالب بنهی جمع

 پرسشنامه
 درمانی طرحوار  اثرب شی ارزیابی
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 هایافته

 برای( مانكوا)استنشاطی آمار و( معیار انحرا  و میانگی )توصیفی آمارهای  رو  از پژوهش، ای  در
 سدازگاری  متغیرهدای  بده  مربدوط  توصیفیهای  داد  ،2 جهول. شه استفاد ها  داد  تحلیل و تجءیه

 .دهه می نشان را شناختی روان سرمایه و اجتماعی
 

 پژوهش اصلی متغیرهای آزمون پس و آزمون پیش استاندارد انحراف و میانگین. 2 جدول

 گروه متغیر ردیف
 پس آزمون ونپیش آزم

M SD M SD 
1 
 

 شناختی روانسرمایه 
 222/12 11/11 323/12 11/12 كنترل
 122/11 15/32 391/12 11/12 آزمایش

2 
 

 سازگاری اجتماعی
 322/21 35/32 221/22 95/32 كنترل
 952/2 11/12 331/15 31/31 آزمایش

 
 كنتدرل،  مرحلدۀ  در شناختی روان سرمایه( استانهارد انحرا ) و میانگی  فوق، جهول به توجه با
 همچندی   و ،(222/12) 11/11 و( 323/12) 11/12 ترتیب به آزمون پس و آزمون پیش مرحلۀ در
 آن بیانگرها  یافته ای . باشه می (122/11) 15/32 و( 391/12) 11/12 ترتیب به آزمایش، گرو  در

 پس مرحلۀ به آزمون پیش مرحلۀ از یشیآزما گرو  در شناختی روان سرمایه نمر  میانگی  كه است
 گرو  در اجتماعی سازگاری( استانهارد انحرا ) و میانگی  ای ، بر علاو . است یافته افءایش آزمون
 و ،(322/21) 35/32 و( 221/22) 95/32 ترتیدب  بده  آزمدون  پس و آزمون پیش مرحلۀ در كنترل،
 اید   اساس بر باشه؛ می (952/2) 11/12 و( 331/15) 31/31 ترتیب به آزمایش گرو  در همچنی 

 آزمدون  پدس  بده  آزمون پیش مرحلۀ از آزمایش، گرو  در اجتماعی سازگاری نمر  میانگی ها  یافته
 .است اجتماعی سازگاری میءان افءایش بیانگر امر ای  كه است یافته كاهش
هدای   گدرو   در شدناختی  روان سدرمایه  و اجتماعی سازگاری تفاوت معناداری بررسی منظور به 

 چنه كوواریانس تحلیلهای  فرض پیش ابتها. شه استفاد  مانكوا تحلیل رو  از كنترل، و آزمایش
هدا   واریانس همگنی فرض پیش بررسی نتیجۀ كه صورت ای  به. گرفت قرار بررسی مورد متغیری

 سددرمایههددای  متغیددر بددرایهددا  واریددانس همگنددی كدده، داد نشددان لددون آزمددون از اسددتفاد  بددا
 شده   بدرآورد  ( F، 921/1=P=211/1)اجتمداعی  سازگاری و( F، 925/1=P=222/1)شناختی نروا

 .است م تل های  متغیر درها  واریانس همگنی نشانگر معناداری عهم است؛
 

 ها واریانس( همگنی)یکسانی بررسی جهت لون آزمون .3 جدول
 معناداری سطح 0 آزادی درجۀ 8 آزادی درجۀ F شاتص شاتص

 925/1 92 1 222/1 شناختی انرو سرمایه
 921/1 92 1 211/1 اجتماعی سازگاری
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 بررسدی  طریدق  از وابسدته هدای   متغیدر  بدی   متعار  همشستگی فرض پیش به مربوط نتیجۀ 
 در داری معنی همشستگی اصلی متغیر دو هر با س  تغییر هم متغیر)شه برآورد  همشستگی ماتریس

 (. داشت >11/1P حه
 

 (سن) تغییر هم متغیر برای همبستگی ماتریس .4 جدول
 اجتماعی سازگاری شناتتی روان سرمایه شاتص

 **-22/1 **22/1 (س ) تغییر هم متغیر

 
 و اجتمداعی  سدازگاری  بدرای  رگرسدیون  خ های  شیب همگنی فرض پیش بررسی منظور به
 بدرای  یونرگرسد  شیب همگنی نمودارهای از كنترل، و آزمایشهای  گرو  در شناختی روان سرمایه
 اید   در تعاملهای  عشارت كه جا آن از و شه استفاد  متغیرها ای  آزمون پس و آزمون پیش نمرات
 . است برقرار رگرسیون شیب مفروضۀ لذا نشودنه؛ دار معنی مهل
 

 رگرسیونهای  شیب همگنی. 5 جدول
 آزادی درجۀ مجذورات میانگین F شاتص معناداری سطح شاتص تعامل عبارت

 پیش شناختی روان سرمایه 
 آزمون

332/1 111/1 122/1 1 

 1 122/92 121/1 113/1 آزمون پس شناختی روان سرمایه س * گرو 
 1 121/121 121/2 152/1 آزمون پیش اجتماعی سازگاری 
 1 221/215 223/9 121/1 آزمون پس اجتماعی سازگاری 

 
 F زیدرا  نیسدت،  همگد  ها  رو گ در آزمون پس و آزمون پیش در وابستههای  متغیر همشستگی

 .بود دار معنی P<11/1 سطح در باكس ام آزمون به مربوط
 

 کوواریانس -واریانسهای  ماتریس یکسانی بررسی جهت باکس ام آزمون .6 جدول
 890/859 باکس ام

 F 155/1 شاخص

 21 1 آزادی درجۀ
 191/5911 2 آزادی درجۀ
 111/1 معناداری سطح

 

 بدی   آزمون، ای  نتیجۀ اساس بر. شه انجام ویلكء  مشهای آزمون از ستفاد ا با مانكوا تحلیل 
 با ،شناختی روان سرمایه و اجتماعی سازگاری متغیرهای آزمون پس در كنترل و آزمایشهای  گرو 
 بده (. F، 222/1=λ(1و91)=P، 122/19=111/1) دارد وجدود  معنداداری  تفداوت  آزمدون  پیش كنترل
 كلدی  نمدر   به توجه با( س )تغییر هم متغیر تعهیل از قشل متغیری، چنه نآزمو نتیجۀ دیگر عشارت

 .است معنادار كنترل و آزمایشهای  گرو  بی  در شناختی روان سرمایه و اجتماعی سازگاری
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 متغیر گرفتن نظر در با اجتماعی سازگاری و شناختی روان سرمایههای  متغیر اثر نتایج .7جدول

 کنترل و آزمایشهای  گروه آزمون پس و آزمون پیش در تغییر هم

 زمان متغیر
منبع 

 تغییرات
سطح 

 معناداری
 Fشاتص

میانگین 
 مجذورات

 درجه آزادی

 سرمایه
 شناختی روان

 1 929/2 111/1 312/1 گرو  پیش آزمون

 سرمایه
 شناختی روان

 1 122/353 312/9 111/1 گرو  پس آزمون

 سرمایه
 اجتماعی

 1 299/292 222/2 193/1 گرو  پیش آزمون

 سرمایه
 اجتماعی

 1 512/2212 221/12 111/1 گرو  پس آزمون

 
 در آزمون پیش در اجتماعی سازگاری و شناختی روان سرمایه متغیرهای فوق جهول به توجه با
 بده  هسدتنه؛  متفداوت  آزمدون  پدس  در اما نهارنه، معناداری تفاوت هم با آزمایش و كنترل گرو  دو

 آزمدایش  گدرو   نتدایج  در توانسته درمانی طرحوار  و است شه  واقع موثر گرو  متغیر دیگر عشارت
 شدناختی  روان سرمایه بهشود در توانه می درمانی طرحوار  حاضر پژوهش نتایج اساس بر. باشه موثر
 .باشه اثرب ش سكشوال ترنس افراد اجتماعی سازگاری و

 

 گیری نتیجه و بحث

 سدرمایه  و اجتمداعی  سدازگاری  بهشدود  بدر  درمانی طرحوار  اثرب شی بررسی حاضر پژوهش هه 
 بدر  درمدانی  طرحدوار   كه داد نشان پژوهش ای های  یافته. بود سكشوال ترنس افراد شناختی روان
 . دارد معناداری تاثیر سكشوال ترنس افراد شناختی روان سرمایه و اجتماعی سازگاری بهشود

 سازگاری بهشود در معناداری تأثیر درمانی طرحوار  كه را فرضیه ای  حاضر، پژوهشهای  یافته
 كه داد نشان پژوهش ای های  یافته دیگر عشارت به كرد؛ تألیه دارد، سكشوال ترنس افراد اجتماعی
 مطالعدات  نتدایج  بدا  یافتده  اید  . دارد معنداداری  تأثیر اجتماعی سازگاری بهشود بر درمانی طرحوار 
 اید   اسدت،  همسدو ( 1932) آقدایی  و فدر  زیفیدرو  پدژوهش  همچون زمینه ای  در گرفته صورت
 و منفدی  رابطده  اجتمداعی  سدازگاری  بدا  اولیده  ناكارآمههای  طرحوار  بی  كه دادنه نشان محققی 
. گدردد  می اجتماعی سازگاری كاهش باعث اولیه ناكارآمههای  طرحوار  وجود و دارد وجود معكوس

 دیگدران،  با فرد تعامل از انعكاسی ماعی،اجت سازگاری كه كرد اشار  توان می حاضر یافتۀ تشیی  در
 و فرهنگ قشلی، ش صیت تأثیر تحت كه هاست نقش در عملكرد نحو  و خود های نقش از رضایت
 ر  ندامطلوب  اجتمداعی  سدازگاری  نتیجدۀ  در كه اجتماعی رواب  ضع  ؛دارد قرار خانواد  انتظارات

(. 2112 همكاران، و 1كولم ) بگذارد نفیم تأثیر فرد روان سلامت و انگیء  روی توانه؛ می دهه، می

                                                           
1. Coleman 
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 لدذا  دارد؛ محی  و دیگران دربار  ما احساس گیری شكل در ای كننه  تعیی  نقش درمانی طرحوار 
 .باشه مؤثر اجتماعی سازگاری بهشود بر توانه می درمانی طرحوار  رویكرد

 سدرمایه  دبهشدو  بدر  درمانی طرحوار  اثرب شی خصوص در حاضر پژوهش های یافته همچنی 
 طرحدوار   رویكدرد  كده  اید   بدر  مشندی ( 1931) همكاران و سلیمانی علی تحقیقات با شناختی روان

 حاضدر  یافتدۀ  تشیی  در. است هم وان است، بود  موثر شناختی روانهای  سرمایه بهشود بر درمانی،
 بدر هدا   نانسا است،شناختی  رویكردی كه درمانی طرحوار  رویكرد اساس بر كه كرد اشار  توان می

 طرحوار . سازنه می برقرار رابطه دیگران با شناسنه، می را شان آینه  و محی  خود، كه روشی اساس
 آینده   و محی  و خود از فرد شناخت تا كنه، می كار شه  تحری  شناخت ای  تغییر روی بر درمانی

 را خدود  شناخت انیمتو می درمانی طرحوار  طریق از ما دیگر عشارت به سازد؛ واقعیت با متناسب را
 خدود،  از مدا هدای   شدناخت  بدا  آشدكار  كاملا، طور به كه شناختی روان سرمایه بهشود در و داد  تغییر
 اجدرای  و افراد شناختی روان سرمایه سنجش. كنیم حاصل پیشرفت است، ارتشاط در آینه  و محی 
 ید   انگیدء   و یه ب شد  بهشدود  را افدراد  ذهندی  بهءیستی سطح دهنه ، بهشود آموزشیهای  برنامه
 (.1935 یونسی، و نوران قهیمی) آورد می وجود بهها  آن در را شادتر زنهگی
 طرحدوار   داد، نشدان  كده  حاضدر  پدژوهش  از حاصدل های  یافته و پژوهشی پیشینۀ به توجه با
 سكشدوال  تدرنس  افدراد  شناختی روان سرمایه و اجتماعی سازگاری بهشود در معناداری تأثیر درمانی
 اولیده،  ناسدازگار هدای   طرحوار  دادن قرار هه  با درمانی طرحوار  كه گرفت نتیجه توان می دارد،

 دیگدران  بدا  فدرد  رواب  و نوجوانی و كودكی دوران خاطرات عواط ، احساسات، بنیادی ، باورهای
 .شود می شناختی روان سرمایه و اجتماعی سازگاری بهشود باعث
 رویكدرد  در اسدنادی هدای    سدش   و ناكارآمده  اورهدای ب اولیده،  ناسازگارهای  طرحوار  شناخت 

هدای   طرحدوار   درمدانگر  كمد   بدا  ابتدها  فرد كه صورت بهی  است؛ اهمیت حالء درمانی طرحوار 
 شواهه تا كوشه می سهس و كرد  شناسایی راها  آن حوزههای و را خود ناكارآمه باورهای و ناسازگار
 از بدردن  بهدر   بدا  رویكدرد  اید   در فدرد . دهده  رالده ا ی  هر برای كننه  تكذیب یا و كننه  تألیه

 و كدودكی  در كده  را خدود  اولیده  ناسدازگار هدای   طرحدوار   تجربی، و رفتاری شناختی،های  تكنی 
 طرحدوار   بدردن  كا به كلی طور به. كشه می چالش به هستنه مقاوم بسیار وانه  شه  ایجاد نوجوانی
 .باشه گذار تأثیر جنسی هویت اختلال به یانمشتلا زنهگی م تل  ابعاد در توانه می درمانی
 لدذا  بدود؛  نمونده  گدرو   و جامعده  بده  دسترسی دشواری حاضر، پژوهش محهودیت تری  مهم 

 بدر  درمانی طرحوار  اثرب شی به توجه با همچنی . شود تفسیر احتیاط با نتایج كه شود می پیشنهاد
 جلسدات  ،شدود  مدی  پیشنهاد سكشوال نستر افراد شناختی روان سرمایه و اجتماعی سازگاری بهشود

 كداهش  جهدت  شدان  هدای  خدانواد   و جنسدی  هویدت  اخدتلال  به مشتلایان برای درمانی طرحوار 
 . شود اجرا آنان اجتماعی و روانی معضلات
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