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 مقاله پژوهشی 

  افتهی میتعماختلال اضطراب  يها نشانهبر کاهش  ل ارتباط متقابلیتحل يروان درمانگر یاثربخش
  

  ١آذر انيروزه سپهريف
 

  20/01/1394تاریخ پذیرش  05/11/1393تاریخ دریافت 
 
 یدهچک

ارتباط متقابل نقش  ليتحل يروان درمانگر رسد يمگرچه به نظر  .باشد يم، يكي از اختلالات شايع روانپزشكي افتهي ميتعمختلال اضطراب ا :هدف و نهیزم شیپ
انجام نگرفته  افتهي ميتعماضطراب  در كاهش علائم اختلال ين روش درمانيا ياثربخشاما مطالعات چنداني در مورد  ،دارد اضطراب کاهش علائمدر  يتوجه قابل

 است.

اخـتلال اضـطراب    يهـا  نشـانه را بـر کـاهش    تحليل رفتار متقابل يدرمان روان ريتأثتا  برآمدهاست درصدد حاضر قين مسئله تحقيت اين با توجه به اهميبنابرا
  قرار دهد. موردمطالعه هيشهرستان ارومبانوان  )GAD( افتهي ميتعم

که در  يمارانيه بين کلي، از ببه اهداف پژوهش يابيجهت دست .باشد يمبا گروه کنترل  آزمون پس -شيپ يشيآزما مهيطرح از نوع مطالعه ن نيا ق:یروش تحق
بـانو بـا اسـتفاده از     ۲۰ کـرده بودنـد،   افـت يدر افتـه ي ميتعماختلال اضطراب  صيتشخ مراجعه و يبه مرکز مشاوره و مطب روانپزشک ۱۳۹۳بهار و تابستان  يط

و به پرسشنامه قرار گرفتند. سپس هردو گروه  نفر) ۱۰کنترل (نفر) و  ۱۰( يشيآزما يها گروهدر  يوه کاملاً تصادفيدر دسترس انتخاب شدند و به ش يها نمونه
ست يگروه کنترل در ل يرا تجربه کردند. ول ارتباط متقابل ليتحل يروان درمانگرجلسه  ۱۲تا  ۸ش به مدت يگروه آزما پاسخ دادند. افتهي ميتعماختلال اضطراب 

  اجرا شد. مجدداًهر دو گروه  يبرا افتهي ميتعماختلال اضطراب پرسشنامه  يا مداخلهماندند. بعد از اتمام جلسات  يانتظار باق
انس ي ـل کواري ـمستقل و تحل يها گروه يبرا يکرانباخ، ت ين، انحراف استاندارد، آلفايانگيم ازجمله يو استنباط يفيتوص يها آزمونپژوهش به کمک  يها داده 

  دند.يل گرديتحل
 يدار يمعن ـتفـاوت   افتهي ميتعماضطراب  يها نشانهزان کاهش يش و کنترل در مين گروه آزمايانس نشان داد، بيل کواريو تحل آزمون تيل يج تحلينتا: ها افتهی

  .)P>۰۱/۰دارد (وجود 
  .باشد يم مؤثر بانوان افتهي ميتعماضطراب  يها نشانهکاهش  برتحليل رفتار متقابل  يدرمان روانمطالعه حاضر نشان داد که  يها افتهي :يریگ جهینت
 درون کودک ،تحليل رفتار متقابل، افتهي ميتعماضطراب : ها دواژهیکل
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  يهدانشگاه اروم يروانشناس ياردانش ١

  مقدمه
و  کنند ياضطراب را در زندگى خود تجربه م ها انسان همه

زا مضطرب  و تنش دکنندهيتهد هاي موقعيتهنگام مواجهه با 
علت  ابيو مزمن در غ دياما احساس اضطراب شد ،شوند يم

 ينوع يافته تعميماضطراب اختلال  است. رعادىيواضح، امرى غ
 يخاص تيو موقع دادياست که به رو يترس ايمداوم  ينگران

 يدادهاينگران رو دائم طور بهبلکه در آن فرد،  .ستيوابسته ن
ار مختلف يبس ين نگراني. موضوع اترسد يم ها آننده است و از يآ

 يبرا يافته تعميمل از اصطلاح ين دليو به هم باشد يمو متعدد 

. است يعيشا نسبتاً يماريبن اختلال ي). ا۱( شود يمآن استفاده 
ن يانگيدرصد و م ۱۰حدود  يت کليوع آن در جمعيزان شيم

اختلال در  نيا). ۲اند ( زدهن يسال تخم ۲۰تداوم آن را حدود 
و در  است عياز مردان شا شتريدو برابر ب يباًتقرزنان  انيم

) ۳اسلاميه ( .)۱( يابد يمو بعد کاهش  رسد يمبه اوج  سالي ميان
 آموزان دختر دانش  ياختلال اضطراب زانيمگزارش کرد که 

 .آموزان پسر است از دانش شتريطور معنادار ب به شهرستان تهران
 ۱۱را در کودکان  اختلالن ياميزان شيوع ) ۴دهدار (و  يميابراه
 .اند کردهگزارش  درصد ۹/۲ ساله
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اختلالات  يها کينيکلبه  کننده مراجعه درصد افراد ۲۵تقريباً  
 يها کينيکل درصد از بيماراني که به ۱۲اضطرابي و حدود 
  ).۵( ر هستندياضطراب فراگ ، مبتلا بهکنند يمروانپزشکي مراجعه 

 ١يروان يها اختلال يو آمار يصيتشخ يراهنما نسخه پنجم
؛ ازجملهرا  ييارهايمع افتهي ميتعماضطراب  اختلال يها شانهن يبرا

) به مدت حداقل شش ماه در اکثر شوره دلمفرط (د و يشد ينگران
 ،يريپذ يخستگ ،يقرار يبدر کنترل آن،  يو ناتوان هفته يروزها

 و اشکال در خواب يتنش عضلان ،يريپذ کيتحراشکال در تمرکز، 
ن اضطراب يکه ا کند يمو در ملاک چهارم اشاره  کند يم يرا معرف
 يدر عملکردها يموجب رنج و نابسامان يو علائم جسمان يو نگران
  ).۱( شود يمفرد  يزندگمهم  يها نهيزم ريسا ايو  يشغل ،ياجتماع
 ،افتهي ميتعمکننده اضطراب  جاديعوامل ا نهيدر زم قاتيحقت

 يدگا هايک از ديو هر  رديگ يرا در بر م يا محدوده گسترده
را ارائه  يگوناگون يرهاين اختلال تفسيجاد ايمختلف در مورد علل ا

 ،يو هم از جهت عمل يجهت نظر ز هم ازيک نيهر  ؛ واند کرده
را ارائه  ييراهکارها يمبتلا به اختلالات اضطراب مارانيدرمان ب يبرا

 گداليبه عملکرد مختل آمن اختلال يک، ايولوژيباز منظر  .اند داده
دگاه ين دي)، در ا٦است ( و پردازش آن از ترس و اضطراب مرتبط

) سهم ٨آرگولندر ( .)٧است (ز توجه شده ين کيعنصر ژنت به
گزارش کرد. طبق  درصد ٧٢را  طيو سهم مح درصد ٢٧را  کيژنت

 يطيبه محرک مح ياضطراب پاسخ شرط ،يرفتار يها هينظر
 کرد،يرون يادر  است. نيوالد ياضطراب يپاسخ ها ديتقلا ي و نيمع

 رياخ يها در سال است. ييزدا تيحساس ينوع معمولاًدرمان 
در  يشناخت يها افتيبه ره يعلاقه روزافزون هينظر نيهواداران ا
 .)٩( اند دادهاز خود نشان  يو درمان اختلالات اضطراب يمفهوم ساز
 يها اختلالدارند که  ديتاک نيبه را يپردازان شناخت هياغلب نظر

 س معتقد است کهيآل .شوند يم ينامناسب ناش يز باورهاا ياضطراب
 لهيوس بهبلکه  شود ينممضطرب  يخارج ياياش لهيوس بهانسان 

و  يتيکفاياحساس ب ذاتاً. فرد شود يمخود مضطرب  وبيافکار مع
 .کننده مواجه شود ديبا خطرات تهد تواند ينمو  کند يم يارزش يب

است که  يجامع درمان کرديرو کي يجانيه - يعقلان يرفتار درمان
 ي مؤلفهاختلالات انسان،  يو رفتار يجانيه يعلاوه بر جنبه ها

 ،يفرد، گودرز ي). جوهر١٠دارد (مد نظر  زيرا ن ها آن يفکر
اختلال اضطراب  يدارا زن ٢٠با  ي) در مطالعه ا١١ضميري (

 – يکردند که درمان شناخت گزارش در شهر اصفهان، افتهي ميتعم
انسان  بوده است. مؤثراختلال  نيدر کاهش علائم ا يگروه يرفتار

 افتهي ميتعم ياضطراب يها اختلالباورند که هراس و  نيبه راگراها 
 رشيکه افراد خود را صادقانه مورد نظر و پذ کنند يمبروز  يهنگام

                                                
1 DSMV 

و رفتار  ها جانيهافکار  رييو در عوض به انکار و تغ دهند ينمقرار 
 ياز وجود خطر يحاک يد اضطراب را هشداريفرو .پردازند يمخود 

 يزم هاين هشدار، مکانيگو در پاسخ به ايا ؛ کهدر ناخودآگاه دانست
 يتا از ورود افکار و احساس ها کند يمج يخود را بس يدفاع

ز ياز درمانگران ن ي). عده ا٩کند ( يريشگينامقبول به خودآگاه پ
 اند کردهد يبر فراشناخت تاک افتهي ميتعمدر درمان اختلال اضطراب 

)١٢.(  
توجه  يختلات روانجهت درمان ا که ييها هينظراز  يکي

ل يه تحلينظر را به خود جلب کرده است. نياز محقق ياريبس
دگاه ين ديا )۱۳اسميت (قات يطبق تحق. باشد يم ٢ارتباط متقابل

کاربرد  يحرفه ا ياست که در همه حوزه ها يدرمان روانک نظام ي
) گزارش کردند که ١٤اي (و دوکاته  انيهاشم ،يثان يميدارد. ابراه

ش عزّت نفس يگروهي تحليل رفتار متقابل موجب افزا يدرمان روان
 ؛ وسربازان خدمت کننده در زندان هاي خراسان شمالي شده است

بهبود  درمتقابل  ارتباطآموزش تحليل گر نشان داد که يمطالعه د
دانش آموزان پسر دوره متوسطه شهر رفسنجان  نيعملکرد والد

بر  تحليل ارتباط متقابل آموزش نيهمچن .)١٥است (بوده  مؤثر
دانش آموزان دخترشهر تهران موجب بهبود عملکرد خانواده و  يرو

ن ي). همچن۱۶شد (حل مسئله و ابراز عواطف) آن ( يها مؤلفه
زنان  يروان يستيش بهزيموجب افزا تحليل ارتباط متقابلآموزش 

لو و ي، عليفي، پورشري، خانجانياکبر ).۱۷شد (شهر تهران  متأهل
ل يان از تحليدانشجو يبهبود علائم عاطف يز، براي) ن۱۸عظيمي (

 يمانند الگو يميه مفاهين نظريدر اارتباط متقابل سود بردند. 
 يويوالد، بالغ، کودک)، روابط متقابل، نوازش، سنار( يحالت نفسان

مورد استفاده قرار  يروياستقلال و خود پ يروان يها يباز، يزندگ
اجزا  دگاهيد کي ت،يبرن درباره شخص دگاهيد ).١٩( رديگ يم

، يرونيروان ب( يبرن به سه نوع حالت نفسان .نگرانه و چندگانه است
 تيشخصک برن يار دگاهياز د. اعتقاد دارد )يروان باستان ،روان نو

 ليتشک )من بالغ کودک، من والد،من جزء مختلف ( سهاز تعامل 
به منزله نظام » حالت من« ،يشناخت دهيپد دياز د شده است.

کاربرد  دگاهيد از موضوع است. کياز احساسات مربوط به  يمرتبط
به مربوط  يرفتار يها از طرح يبه منزله مجموعه ا» حالت من«

رفتارها، افکار، احساسات و عتقد است که . برن م)١٠است ( هم
 يو تيمختلف شخص يعواطف مختلف انسان از بخش ها

من او  يها لتااست که ح يکس ماريفرد ب و رديگ يمسرچشمه 
 گرانيبا د يمحاورات متقاطع ايشده باشد  يآلودگ ايدچار طرد 

م به  مرد معتقدند کهرفتار متقابل  گران لي. تحل)٢٠باشد (داشته 
و به  "بالغ" وهي، به ش "والد" وهي، به ش عمل کنند  توانند يم وهيسه ش

                                                
2. Transaction Analysis (TA) 
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 ليرا تشک  فرد يساختار رفتار وهيسه ش نيا ."ک کود"وهيش
فرد  تياصطلاح عاقل شخص . بالغ درون بخش به)21( هند د يم

رابطه محترمانه  گرانيبا د رد،يگ يم يمنطق يها ميتصم ؛ کهاست
 ديبا يتمام ،تعصبات ،يداور شيپ .واقع گراست کلاًو  کند يبرقرار م

 وجود از جانب والد يو چرا چون يب يها و دستورالعمل ها ديو نبا
والد درون در رابطه با خود فرد و هم در رابطه . شود يدرون صادر م

است که کنترل  نيا يانجام دهد؛ اول تواند يدو کار م گرانيبا د
او  ماتياز فرد و تصم نکهيا يعنيکند؛ اما والد دوم برعکس است؛ 

ل رفتار متقابل يت در تحليبخش حائز اهم .)٢٢( کند يم تيحما
توسط برن مطرح شد، در  ١٩٦٠"کودک درون" است که در دهه 

به عنوان  ١٩٨٠د و در يت خود رسيبه اوج محبوب ١٩٧٠دهه 
کودک درون همان از جنبش شفا مورد توجه قرار گرفت.  يبخش

 ه به اوکاست که فرد در گذشته بود و آرزو داشت  يکوچک کودک
 ني. ا)۲۳گيرد (توجه شود و مورد مراقبت، مهر و محبت قرار 

 و بالغ وجود دارد سالناخودآگاه هر انسان بزرگ ايکودک در حافظه 
ک برن معتقد است يار .دهد يماو را شکل  ندهيو آ يفعل زهيو انگ

. در يعيسازگار و کودک طب کودک که هر فرد دو نوع کودک دارد،
 ريتأثتحت  کاملاًکه  ست چونيبرن کودک سازگار خوب ن يتئور

دوست دارند و  نيکه والد کردن ياز کودک ينوع يعني والد است؛
شاد و سرحال و  کاملاً يعيکودک طباما ؛ تحت سلطه است کاملاً

 کتهيهرحال خودش است اما کودک سازگار فقط د به، بشاش است
 و کند يرا اجرا مط يدر مح اش نيوالد نانيخود و جانش نيوالد

  ).٢٢است (بودن  فقط مقبول هدفش
است  يحث مهم در روان شناسامب از درون" ک کودز"يامروزه ن

به جا  يناهنجار و عادات و اضطراب ها يکه در درمان رفتارها
به روان کاوان و روان پزشکان کمک  يمانده از دوران کودک

ن نوع يبهترک کودک درون، فعال و سالم، يداشتن  .کند يم
کودک درون فرد  ياست. وقت يماريش و بياز فرسا يريشگيپ

از  ي، شور و شوق زندگيعيطب يختگي، خودانگشود يممحبوس 
 يها يماريو ب ين امر به کمبود انرژي، به مرور زمان ارود يمدست 
  ).٢٣( انجامد يممزمن 

 ازجمله افتهي ميتعماختلال اضطراب  نکهيبا توجه به ا
با توجه به سير  و )١٢است ( ياختلالات روانپزشک نيتر عيشا

با ساير  افتهي ميتعممزمن، شيوع بالا و همراهي اختلال اضطراب 
آن بر سلامت،  ريتأثبودن مشهود و  روان شناختي يها اختلال

يافتن شيوه هاي ، مارانيب يزندگ تيفيو ک يروان شناخت يستيبهز
به  دنيو رس ها نشانهجهت برطرف کردن  مؤثردرمان کارا و 

 گرياز طرف د .باشد يمآل هر درمان  دهيکامل از اهداف ا يبهبود
ل يوه درمان تحليش در مورد در مورد کارايي و اثربخشي نکهيبا ا

شده  ياديز يها کودک درون صحبت يشفا ريتأث ارتباط متقابل و

صورت  يوه درمانين شيا ريتأثدر مورد  يمطالعات اندک ،ياست ول
نشان داد که تا کنون در  يپژوهش يها نهيشيپ يبررس گرفته است.

 يدر مورد بررس يعلم يبر اساس روش ها يمطالعه ا رانيا
بر اختلال  کودک درون يشفا و ارتباط متقابل ليتحل ياثربخش

با توجه به هدف و لذا،  انجام نشده است. افتهي ميتعماضطراب 
 افتهي ميتعم اضطراب، استپيشينه پژوهش، چنين فرض شده 

کودک  يشفا ريتأثارتباط متقابل و  ليتحل درمان تحتکه  يبانوان
 يتجربه ا نيکه چن يبانوانبا  سهيدر مقا رنديگ يمقرار درون 
ک يچيه يدارند ول ري .ابندي يمدست  يمعنادار يبه بهبود ،ندارند

است که به  يگريد تيوضع بخشش 3 تداخل ندارد و يگريبا د
من کودک  ياز حالت ها يکيمن بالغ؛  يعلت سست بودن مرزها

  من والد با آن تداخاگ اي
  

  کار روشمواد و 
وه گرد يو از منظر ش ين پژوهش از نظر هدف کاربرديطرح ا

ق از ي) است. طرح تحقي(تجرب يشيجزء مطالعات آزما ها داده يآور
با گروه کنترل  آزمون پس -شيپ يشيمه آزماينوع مطالعه ن

  .باشد يم
بود که  يمارانيب يرنده تماميدربرگ موردمطالعه يجامعه آمار 

 يل مشکلات روانشناختيبه دل ١٣٩٣تابستان بهار و  يدر دوره زمان
ک مرکز مشاوره و مطب سه نفر از روانپزشکان مراجعه و توسط يبه 

  افت کرده بودند.يدر افتهي ميتعمص اضطراب يمتخصص تشخ
در  يها نمونهپژوهش حاضر از  سؤالبه  ييپاسخ گو يبرا 

مردان وع دوبرابر زنان نسبت به يبه علت ش ؛ ودسترس استفاده شد
 يبر اساس ملاک هال دادند. يرا بانوان تشک موردمطالعه)، نمونه ١(

  نفر از بانوان انتخاب شدند. ٢٠ورود 
تشخيص اصلي اختلال اضطراب فراگير، عدم  هاي ورود: ملاک

بيماران به هيچ يک از اختلالات شخصيت، اختلالات دو  يابتلا
 ريهمزمان به سا يابتلا ايقطبي، افسردگي اساسي، عدم ابتلا 

هاي روان پريشي، تحصيلات حداقل  اختلالات اضطراب و رگه
و عدم مصرف  کيارگان يها اختلال ريسيکل و عدم ابتلا به سا

  .بود يروانشناخت يداروها
 يو اجرا يورود ينمونه بر اساس ملاک هاپس از انتخاب 

در دو  يتصادف کاملاً طور بهانتخاب شده  يها نمونهش آزمون، يپ
 يدامنه سنقرار گرفتند.  )نفر ۱۰آزمايش () و نفر ۱۰گروه گواه (

  سال بود. ۴۹سال تا  ۲۰ شرکت کنندگان
پاسخ دادند.  افتهي ميتعمابتدا هر دو گروه به آزمون اضطراب 

 يدرمان روان يانفراد طور بهجلسه  ۱۲تا  ۸به مدت  شيگروه آزما
بر کودک درون را تجربه  شتريارتباط متقابل با تمرکز ب ليتحل

، يقه به صورت جلسات هفتگيدق ۴۵جلسات به مدت  کردند.
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انتظار  ستيمدت گروه کنترل در ل نيدر ا ماه برگزار شد. ۳ باًيتقر
بعد از اتمام درمان شرکت  تيماندند. در نها يدرمان باق يبرا

پاسخ  افتهي ميتعمکنندگان هر دو گروه مجدداً به آزمون اضطراب 
گروه کنترل بعد از  يدادند. مداخله جهت کمک به اعضا

  مجدد به آزمون آغاز شد. ييپاسخگو
ارتباط  ليتحل هينظر دستور العمل ساختار جلسات بر اساس

؛ بود. جلسه اول و دوم شرح حال کامل از مراجع گرفته شد متقابل
ن و خواهران و برادران يبا والد يدر دروان کودک مراجعبر رابطه  و

نفساني در مورد حالات  يحاتيشد. جلسه سوم توض يشتريتمرکز ب
دوران  يراراديغ يها يبازنوازوالد، بالغ و کودک) داده شد. (

به  کامل بحث شد. طور به يزندگ ياساس يها تيو وضع يکودک
 يهمان بچه کوچک ن کمک شد تا با کودک درون خود کهيمراجع

و او را  رديشود، مورد توجه و مراقبت قرار گ تيترب خواهد يمکه 
خلاق و ، ي، عاطفدارد يگوشيو باز طانيروح آزاد، ش بدارند،دوست 

کودک  شرکت کنندگان آموختند که آشنا شوند. حساس است،
گرفته  دهيناد ،کشد يماست که درد  ها آناز  يبخشدرون همان 

پنهان کرده و وجود خود را انکار  گرانيد دي، خود را از دشود يم
 يسطح قرار دارد و موجب نگران ريدر ز شهيکودک هم ني. اکند يم

  ".شود يمو ترس از مورد سوء استفاده قرار گرفتن 
فراهم شد تا مراجع با  يطياز جلسه چهارم تا جلسه آخر شرا 

خود بپردازد. از  يو کودک يو آرامش به مسائل فعل ياحساس راحت
 د،کن ييکودک درون خود را شناسا نکهيا يبرامراجع خواسته شد، 

 ۳۰. دببند را شيها چشمآرام قرار داده و  يتيخود را در موقع
خود را در شکل  د،سال تصور کن ۸تا  ۳ نيب يخود را کودک قهيدق

خانواده و سپس در ارتباط با  يکودک و ابتدا در تبادل با اعضا نيا
گزارش  ؛ ونديبباو بودند،  رسهمد اي يگيکه در همسا شيها يهمباز

و با  دهد يمخانواده عکس العمل نشان  يچگونه به اعضا دهد که
لذت  ها آنبا  ياز باز ؟ديآ يمخود کنار  يها يدوستان و همباز

خانواده تصور  طيخود را در محاز مراجع خواسته شد تا  ؟برد يم
و از  استزده  جانيو ه يشاد، پرانرژ ايو گزارش کند که آ دکن

از او  ؟است ياز زندگ ديو ناام نيغمگ ،يجد اي ؟برد يملذت  يزندگ
کودک  کيرا که به عنوان  يتجربه شاد نيآخرخواسته شد تا 

  .دآور اديبه  ،هداشت
به عنوان کودک  اوخاطره  نيآخر نيا ح داده شد کهيبه اوتوض

از  تواند يمو دارد  قرار اواست که در درون » کودک درون«شاد 
ن کودک يح داده شد که چگونه به ايتوض .ديعهده استرس برآ

  کمک کند.
هر  يد. ابتدايارائه گرد يف خانگيان هر جلسه تکليدر پا

شد. در طول  يمربوط به جلسه قبل بررس يف خانگيتکال جلسه،
شد که مراجع با کودک درون خود ارتباط برقرار  يجلسات سع

 ي، قصه هايارتباط يها مهارتن يکودک درون، تمر يکند. شفا
مداخلات  ازجملهنقش  يفايفعال کردن بالغ، ا يوه هاي، شيزندگ
  بودند که در جلسات استفاده شد. يدرمان

و  يفيتوص يآمار يها آزمونبا استفاده از  جينتاسپس، 
 ليتحل انسيکوار ليو تحل مستقل يگروها يبرا يت ياستباط

  .ديگرد
 يو روش ها ابزارهااز، از يمورد ن يها داده يمنظور گردآور به

  ر استفاده شد.يز
 يارهايبر مع يمبتن يصيمحاسبه تشخ :یصیمحاسبه تشخ
انجمن  يروان يها اختلال يو آمار يصيتشخ ينسخه پنجم راهنما

  که توسط روانپزشک انجام شد. بود کايآمر يروانپزشک
اختلال  اسي: مق3افتهی میتعماختلال اضطراب  مقیاس

دو  يو شدت اضطراب موجود در ط زانيم ،افتهي ميتعماضطراب 
- به صورت مداد اسيمق ني. اکند يم يريهفته گذشته را اندازه گ

نمره  ۳کرت صفر تا يبر اساس لآن  تميآ ۷و  باشد يم يکاغذ
 .باشد يم ۲۱اس از صفر تا ين مقيگستره نمره ا .شود يم يگذار

گزارش شده است  ۹۲/۰کرونباخ  يآزمون به روش آلفا نيا ييايپا
 ۸۵/۰کرانباخ برابر  يآلفا يرانيت ايجمع يدر مطالعه بر رو ؛ و)۲۴(

 تيحساس و ۱۰ آزمون نينقطه برش ا). ۲۱است (گزارش شده 
 بيضر زي. در پژوهش حاضر ن)۲۵است (گزارش شده  ۸۰/۰ويژگي 

  به دست آمد. ۷۹/۰ اسيمق نيکرونباخ ا يآلفا
  

  ها افتهی
 يرهايمتغ عينرمال بودن توز يبررس ،يفيتوص يشاخص ها

 يو کج يدگيکش. با توجه به اند شدهگزارش  ۱پژوهش در جدول 
آزمون و هم  شيهم در پ رهايمتغ عيتوز ،۱در جدول  گزارش شده

  .باشد يمنرمال  آزمون پس
 يبرا آزمون تي، مفروضه رهايمتغ عيتوزبا توجه به نرمال بودن 

 يبرا نيبرقرار است. بنابرا انسيکوار ليو تحل مستقل هاي گروه
ل يو تحل يت يآمار هاي آزمونپژوهش، از  هاي داده يبررس
تست  آزمون تيل ي، تحل۲جدول انس استفاده شد. در يکوار
 آزمون پسش آزمون و ينمرات تفاضل پ يمستقل بر رو هاي گروه

به علت  و گواه آمده است. يشيآزما يگروها يافته تعميماضطراب 
اس  ياس پ يدوم از خروج فيرد نيلو افدار بودن آماره  يمعن
  گزارش شده است. ۲در جدول  اس

 

                                                
3. Generalized Anxiety Disorder Scale(GAD-7) 
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  ها انسيوار يو همگن عينرمال بودن توز يبررس ،يفيتوص يشاخص ها ):1(جدول 
  افتهي ميتعماضطراب   

  شيآزما
  آزمون پس آزمونش يپ

  کنترل
  آزمون پس آزمونش يپ

  ۶۰/۱۱  ۵۰/۱۳  ۹۰/۱۷  ۸۰/۱۲  نيانگيم
  ۱۱۵/۴  ۹۲۳/۳  ۴۲۴/۲  ۲۰۱/۲  انحراف استاندارد

  -۶۵۹/۰  -۰۹۷/۰  -۲۵۶/۰  ۳۱۶/۰  يکج
  ۵۶۲/۰  -۵۷۵/۰  -۰۶۴/۱ -۸۳۸/۱ يدگيکش

  ۱۷  ۱۹  ۲۱  ۱۶  نيشتريب
  ۵  ۷  ۱۰  ۱۴ نيکمتر

  
  موردمطالعه يها گروه آزمون پسش آزمون از ينمرات تفاضل پ يمستقل بر رو يها گروهتست  آزمون تيج ينتا ):2(جدول 

 P t df P لوين SD F  تفاضلي N  M  گروه

  شيآزما
۱

۰  
۱۰/۵  ۰۷۱/۳  ۰۰۳/۱۳  

۰۰۲

/۰  
۱۰۴/۳  ۱۸  ۰۰۸/۰  

  کنترل
۱

۰  
۹۰/۱-  ۴۳۷/۶            

  
>  ٠٠٨/٠ و t )١٨(= ١٠٤/٣ارائه، با  طينشان داد، اثر شرا جينتا
 توان يم نانيدرصد اطم ۹۵و با  باشد يممعنادار  ،يدار يمعنسطح 

 زانيو گروه کنترل در م يشيآزما گروه نيگرفت که ب جهينت
  وجود دارد. يتفاوت معنادار افتهي ميتعماضطراب 

ر يمتغ ريتأثق تر يدق يش آزمون و بررسيجهت کنترل اثر پ
ز استفاده يانس نيل کواريو کنترل از تحل يشيمستقل بر گروه آزما

 يابيمورد ارز ها بيش يمربوط به همگن يش فرض هايشد. ابتدا پ
  ).۳قرار گرفت (جدول 

  
  افتهي ميتعماضطراب ش وکنترل در نمرات يآزما يها گروه يب هايسه شيانس مقايل کواريتحل يش فرض هايپ ):3(جدول 

  يمعنادارسطح  df F  ن مجذوراتيانگيم  ريمنبع تغ

  گروه

  ش آزمون)يپمتغير (هم 

  اثر متقابل

  خطا

۷۵۸/۰  

۴۹۸/۰  

۲۰۸/۰  

۱۶۸/۰  

۱  

۱  

۱  

۱۶  

۵۰۷/۴  

۹۶۳/۲  

۲۳۹/۱  

۰۵۰/۰  

۰۴/۰  

۲۸۲/۰  

  
ن يب يهمگن يابيارز يبرا يل مقدماتيج حاصل از تحلينتا

ش آزمون) ي(پنت ير کواريمتغ نيکه اثر متقابل ب نشان داد ها بيش
 = ۲۰۸/۰ ،يسطح معنادار =۲۸۲/۰( باشد ينمو عامل معنادار 

 يفرض ها شيپ ني. بنابرا(F)۱ و ۱۸(=  ۲۳۹/۱ ن مجذورات،يانگيم

و  )F)۱ و ۱۸( =۲۷۹/۰ و ي=سطح معنادار۶۰۴/۰( ها انسيوار يهمگن
ل ي، تحلها بيش يبا فرض همگن .گردد يم دييتأ ها بيش يهمگن
گزارش شده  ۴ج در جدول شماره ينتا که ؛انس دنبال شديکوار

  است.
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  ها گروه افتهي ميتعماضطراب سه يمقا يانس برايل کواريج تحليخلاصه نتا ):4(جدول 
  تايب ايضر  يسطح معنادار df F  ن مجذوراتيانگيم  رييمنبع تغ

  ش آزمونيپ
  گروه
  خطا

۳۰۱/۰  
۶۵۷/۴  
۱۷۱/۰  

۱  
۱  
۱۷  

۷۶۳/۱  
۳۰۶/۲۷  

  

۲۰۲/۰  
۰۰۰/۰  

۰۹۴/۰  
۶۱۶/۰  

  
ب ي=ضر۶۲/۰(انس يل کواري، تحل۴جدول ج يبا توجه به نتا

 ن مجذورات،يانگي= م۶۵۷/۴،يدار يمعن=سطح ۰۰۰۱/۰ تا،يا
تا يب ايضر همانگونه که با ؛ ودار است ي) معنF)۱ و ۱۸(= ۳۰۶/۲۷

رات ييتغ درصد ۶۲موجب  يآموزش يشده است دخالت ها يابيارز
آن است که روان  ين به معناير وابسته شده است و ايمتغ

اضطراب ل ارتباط متقابل در کاهش يوه تحليبه ش يدرمانگر
ج يبوده است. نتا مؤثرش يشرکت کنندگان گروه آزما افتهي ميتعم

اضطراب ز در کاهش ين يگرينشانگر آن است که عوامل د
  نپرداخته است. ها آندخالت دارند که مطالعه حاضر به  افتهي ميتعم

  
 =تعداد)۲۰( افتهي ميتعماضطراب  ش آزمون دريش وکنترل بعد از حذف پيآزما يها گروهنمرات  يفيتوص يها افتهي ):5(جدول 

  نمرات  ها آزمونخرده 
  ها گروه 

  ش آزمونيبعد از حذف اثر پ آزمون پس

M Sx 

  ۱۳۱/۰ ۷۸۶/۲  شيآزما  افتهي ميتعماضطراب 
  ۱۳۱/۰ ۸۱۴/۱  کنترل

  
ن که اثر يرا بعد از ا موردمطالعهگروه  ين هايانگيم ۵جدول 

. همانگونه که دهد يمنشان  را نت از آن برداشته شدهير کواريمتغ
ل شده را ين تعديانگين ميشتريب يشي، گروه آزماشود يممشاهده 

  داشته است.
  

  يریگ جهینتبحث و 
 قيتحق اتيبه اهداف پژوهش به آزمون فرض يابيدست  يبرا

مطالعه  يها افتهي ليقسمت به بحث و تحل نيمبادرت شد که در ا
حاصل از  يآمار يها افتهيبا توجه به  .شود يمحاضر پرداخته 

به  يروان درمانگرمشخص شد که  انسيکوار ليو تحل آزمون تي
در  شتر بر کودک درونيبا تمرکز ب ارتباط متقابل ليتحلروش 

 بوده است. مؤثر هيشهرستان اروم بانوان افتهي ميتعمبهبود اضطراب 
پور  ي)، فتح۱۴همکاران (و  يمير مطالعات، ابراهيهمانگونه که سا

و د يجاو يمؤمن )۱۶همکاران (و  ي)، جواد۱۵همکاران (و 
روش درمان به  ريتأث )۱۸همکاران (و  يو اکبر )۱۷همکاران (

 مؤثرخود  موردمطالعه يارتباط متقابل را در حوزه ها ليتحل وهيش
ن يز همسو با مطالعات ذکر شده، ايمطالعه حاضر ن گزارش کردند،

 افت.ي مؤثر افتهي ميتعمبهبود اختلال اضطراب  يروش درمان را برا
چند نظر قابل توجه  به دست آمده از اين پژوهش از يها افتهي
  :باشد يم

تحول،  يشه هايبر ر ارتباط متقابل ليتحلروش درمان  
مخصوصاً شناسايي . کند يمد يتاک يو زندگيسناروضعيت زندگي، 

هاي  كه تجربه يس زندگيش نويو متمم پ يزندگ پيش نويس
مراجعين  يسال انيمو  دوران كودكي را به دوره جواني آشفته ساز

 کنند يمكمك  افتهي ميتعممبتلا به اضطراب افراد  ، بهدهد يمربط 
 يآگاه هاي تخريبي خود ، باورها، رفتارها و احساسها جانيهتا بر 

 ارتباط متقابل ليتحل . فنونغلبه كنند ها آنابند و بر يب يشتريب
رواني، پيش نويس  مخصوصاً در احيا كودك درون، همزيستي

" ١خاطرات بطنيد و "ي" فرويجانيه تخليهه "يشب ها يبازو  زندگي
که در  باعث تخليه هيجاني شديد مراجعکه  )۱۴است ( يکوب

 ارتباط متقابل ليتحل فنون. شود يم به وجود آمده، يدوران کودک

 سازد يمروبرو  مشكلاتش با روش همدلانه و رويارويانه، مراجع را با
. شودمشكلات خارج  از تواند يمكه چگونه  دهد يمو به او آموزش 

را با اين واقعيت مواجه  مراجع، وي ضمن همدلي با نمايش زندگي
و به او نتيجه بخش نيست  اش يزندگكه پيش نويس  کند يم

از  كند. اتخاذ يدر زندگ بتواند پيش نويس بهتري تا کند يمکمک 
در  روان کودک نقشتوجه به نکات قابل توجه در اين پژوهش، 

و  يمهر يبمورد  ده،يآزار د کودک .اختلال اضطراب فراگير است
 ي. ولشود يمده گرفته ينادسواستفاده قرار گرفته  و يتوجه يب

                                                
1. gut-memories 



 ۱۳۹۴ تير، ۴، شماره ۲۶دوره   اروميه مجله پزشکي
  

317  

 اضطراب ،يو موجب بروز حس نگران ماندهيدر پس پرده باق شهيهم
  .شود يمو ترس 

است که  يقاتين تحقين پژوهش از نخستيا ،لازم به ذکر است
ارتباط متقابل بر  ليتحل يروان درمانگر ياثربخش يرانيدر فرهنگ ا

ن يبنابرا .دهد يمقرار  موردمطالعهرا  افتهي ميتعمکاهش اضطراب 
ارتباط متقابل را بر  ليتحل وهيروش درمان به ش ريتأثکه  يپژوهش

سه يلذا امکان مقا ،امدينشان دهد، به دست ن ،افتهي ميتعماضطراب 
 تيمحدود ازجملهمسئله  نيار مطالعات ممکن نبود و يبا ساج ينتا
ن يا يت هاير محدوديدر مورد سا. باشد يممطالعه حاضر  يها

ه و يق صرفاً در شهرستان ارومين تحقيگفت که ا توان يممطالعه 
ر يج حاصله به سايم نتاين امکان تعميبانوان اجرا شد. بنابرا يبرا

ت يرغم محدود يکشور و مردان وجود ندارد. عل يشهرستان ها

که در  شود يمشنهاد يق، پيج تحقيت به نتايذکر شده، با عنا يها
 يمتقابل را برا ارتباط ليدرمان به روش تحل ريتأثنده يقات آيتحق
ن يکنند. همچن يو وسواس بررس يافسردگ ازجملهر اختلالات يسا

 همزمان روش درمان ني، ايکه در مطالعات بعد شود يمشنهاد يپ
 - يو درمان به روش شناخت يگشتالت درمان ازجمله ها روشر يبا سا
 اجرا کنند افتهي ميتعماضطراب  يماران دارايبهبود ب يبرا يرفتار

ن با يسه شود. همچنيمقا يدرمان يهرکدام از روش ها يتا اثربخش
 سه با گروه کنترل علائميش در مقايآزما ن که در گروهيتوجه به ا

جهت درمان به  ييها برنامه شود يمشنهاد ين رفت، پياضطراب از ب
 رسد يمبه نظر و اجرا شود.  يزيل ارتباط متقابل طرح ريروش تحل

  کاربرد داشته باشد. ينيبال يمطالعه حاضر در مشاوره ها يها افتهي
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Abstract 
Background & Aims: Generalized anxiety disorder (GAD) is a common psychiatric disorder. 
Although it seems that psychotherapy transaction analysis has a significant role in reducing the 
symptoms of anxiety, but studies about the effectiveness of these interventions on the GAD symptoms 
are not frequent. This study was aimed to study the efficacy of psychotherapy transactional analysis on 
decreasing symptoms of GAD. 
Materials & Methods: This semi experimental study was conducted on 20 female patients that were 
selected from all GAD patients who referred to Urmia psychological clinic and psychiatrist’s office 
during spring and summer of 2014. The patients were selected through the availability sampling 
method and were randomly divided into an experimental and a control group. A pre test and post test 
was performed. The patients answered GAD questionnaire. While the control group was just followed, 
the experimental group undertook 8-12 sessions of transaction analysis therapy. Finally, both groups 
answered GAD questionnaire again. Analysis of the data involved both descriptive and inferential 
statistics including mean, standard deviation, Cronbach, t test, and analysis of co-variance. 
Results: It was revealed that there were significant differences between the control group and the 
experimental group since the level of GAD decreased. (P≤0.01) 
Conclusion: The results showed that transactional analysis therapy is effective in decreasing the 
symptoms of GAD. 
Keywords: Generalized anxiety disorder, Inner child, Psychotherapy transaction analysis  
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