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هــدف از پژوهش حاضر تعیین اثربخشــی آموزش گروهی مبتنی بــر پذیرش و تعهد در 
همجوشی شناختی و شایستگی اجتماعی نوجوانان قلدر در مدارس شبانه‏‏روزی است. پژوهش 
حاضر از نوع پژوهــش کاربردی و ازنظر روش تحقیق به ســبب جایگزینی تصادفی در گروه 
آزمایش و گروه کنترلْ آزمایشی اســت. جامعة آماری این پژوهش شامل تمامی دانش‏‏آموزان 
دو مدرسة شبانه‏‏روزی ســال تحصیلی 98-99 در شهرستان نیشابور است که ویژگی قلدری 
دارند. نمونة این پژوهش عبارت اســت از 30 دانش‏‏آموز دو مدرســة شبانه‏‏روزی متوسطة اول 
شهرستان نیشــابور که با روش تصادفی بدون جایگزینی انتخاب شدند. این دانش‏آموزان در 
گروه 1۵ نفری آزمایش و کنترل قرار گرفتند. ارزیابی با پرســش‌نامه‏‏های همجوشی شناختی 
گیلاندرز )2010(، شایســتگی اجتماعی پرندین )138۵( و مقیاس قلدری ایلینویز )2001( انجام 
شد. طبق یافته‏‏های این پژوهش، سطح معناداری متناظر با هر سه متغیر در شاخص گروه کمتر 
از ۰/017 اســت. بنابراین با اطلاعات جمع‏‏آوری‏‏شــده و با توجه‏ به رد فرض صفر فرضیة اصلی 
پژوهش مبنی بر اینکه »آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد در شایســتگی اجتماعی و همجوشی 
شــناختی نوجوانان قلدر تأثیر مثبت دارد« با اطمینان ۰/۹۵ تأیید می‏‏شود‏‏. آموزش مبتنی بر 
پذیرش و تعهد در کاهش همجوشی شناختی و بهبود شایستگی اجتماعی نوجوانان قلدر مؤثر 
بوده است. پيشنهاد می‏‏شود این پژوهش روی سایر اختلالات و همچنین در سایر شهرستان‏‏ها 
صورت گیرد تا هم دارای قدرت تعميم‏‏پذيری بالاتری شود و هم تفاوت‏‏های فرهنگی در این‏‏گونه 

پژوهش‏‏ها شناسایی شود.
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 مقدمه
اخیراً به مسائل بهداشت روانی کودکان و نوجوانان توجه بیشتری شده و این توجه باعث بهبود کیفی 
زندگی این قشر شده است. مشکلات بهداشت روان در کودکان و نوجوانان به بسیاری از ما در نقش‏‏های 
گوناگون و متنوع ازجمله متخصص، والد و عضوی از جامعه ارتباط پیدا می‏‏کند )مش و وولف1، 1391(. 
همچنین آموزش‏‏وپرورش نیز عرصه‏‏ای است که در آن آرمان‏‏های تربیتی، فرهنگی و اخلاقی دنبال می‏‏شود. 
به‏‏عنوان دانش‏‏آموز،  ارتباطی، نقش جدید خود  نیز مکانی است که کودک در آن مهارت‏‏های  مدرسه 
قانون‏‏پذیری و قانون‏‏باوری، سامان‏‏دادن به ساختار هیجانات خویش و هنجارهای اجتماعی را می‏‏آموزد و 
به‏‏اصطلاح جامعه‏‏پذیر می‏‏شود. یکی از پردامنه‏‏ترین مشکلات مدارس مسئلۀ قلدری2 است. می‏‏توان گفت 
از زمان تأسیس و پیدایش مدرسه به‏‏صورت امروزی آن قلدری در مدارس وجود داشته است. این موضوع 
امری مهم و تأثیرگذار در تعلیم‏‏وتربیت است که باید به آن پرداخته شود )پاپانیکولو3 و همکاران، 2011(. 
قلدری از زیرمجموعه‏‏های رفتار پرخاشگرانه4 است که به آسیب جسمی و روانی فرد قربانی منجر می‏‏شود 
)بازورث5 و همکاران، 1999(. قلدری رفتار پرخاشگرایانه‏‏ای است که عمدی، مکرر و به ‏قصد آسیب‏‏رساندن، 
پریشان‏‏کردن یا ناراحت‏‏کردن شخصی دیگر انجام می‏‏شود )الویوس6، 2013(. مورد اساسی دیگری که باید 
در تعریف قلدری بیان شود این است که قلدری هیچ علت خاصی ندارد و در گروه‏‏های اجتماعی رخ می‏‏دهد 
)گریفین و گراس7، 200۴(. دانش‏‏آموزانی که قلدری می‏‏کنند باور دارند که از دیگران برترند، رفتارهای 
پرخاشگرانه به‏ همتایانشان ابراز می‏‏کنند و نگرش مثبتی به قلدری دارند )شلارد8، 2002(. قلدری شکل‏‏های 
متعددی دارد. پارسون9 )201۵( قلدری را به سه دسته قلدری اینترنتی )مثل ارسال پیام‏‏های آزاردهنده(، 
قلدری جسمانی و کلامی )مثل تنه‏‏زدن، سوءاستفادة کلامی و غیره( و قلدری غیرمستقیم )مثل پخش 
شایعات مخرب علیه دیگران( تقسیم کرده است. الویوس در پدیدة قلدری به سه نقش قلدر پرخاشگر، 
قربانی منفعل و قربانی تحریک‏‏آمیز یا قلدر ـ قربانی اشاره کرده است. به باور الویوس قلدر پرخاشگر یا 
همان قلدر10 شرکت‌کننده‏‏ای است که عمداً مکرر و بدون برانگیخته‏‏شدن از سویِ کسی دانش‏‏آموز یا 
گروهی از دانش‏‏آموزان را قربانی می‏‏کند تا باعث ایجاد درد و ناراحتی جسمانی یا هیجانی در آن‏‏ها شود. 
در طیف مخالفِ آن قربانی منفعل یا مطیع یا همان قربانی11 قرار دارد که هدف عمل منفی قلدری قرار 
می‏‏گیرد و معمولاً نشانه‏‏هایی از افسردگی، اضطراب و آسیب‏‏پذیری را نشان می‏‏دهد )ایستمن12 و همکاران، 
2018(. این رفتار سلامت دانش‏‏آموزان را تحت‏‏تأثیر قرار می‏‏دهد )آلبایراک13 و همکاران، 201۶(. قلدری 
مدرسه‏‏محور مشکل مهمی است که جمعیت مدرسه را نگران کرده است )ماندر و کرافتر14، 2018(. شواهد 
پژوهشی حاکی‌از آن است که ۶۰/۴ درصد از کودکانْ درگیری در پدیدة قلدری را گزارش کرده‏‏اند که از 
بین آن‏‏ها شیوع قلدری در بین پسرها بالاتر بوده است )رامیا و کولکارنی15، ۲۰۱۰(. در پژوهش‏‏های دیگری 
اثبات شده است که قلدری با نشانه‌های اضطراب و افسردگی عملکرد تحصیلی ضعیف )آل بوحیران16 و 
همکاران، 2017( و همچنین با ادراک پایین از شایستگی اجتماعی17 همراه است )گومز‌‌ـاورتیز18 و همکاران، 

س شبانه‏‏روزی
ستگی اجتماعی نوجوانان قلدر در مدار

ش و تعهد در همجوشی شناختی و شای
ش گروهی مبتنی بر پذیر

شی آموز
اثربخ
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2017(. در این راستا شایستگی اجتماعی به مجموعه مهارت‏‏ها، نگرش‏‏ها و حالت‏‏های عاطفی گفته می‏‏شود 
که به برخورد شایستة اجتماعی فرد کمک می‏‏کند. همچنین شایستگی اجتماعی به رفتار جامعه‌پسند 

اطلاق می‌شود که در طیف مقابل آن رفتار ضداجتماعی قرار دارد )جانتیلا19 و همکاران، 2012(.
باشد همجوشی شناختی20 است.  تأثیرگذار  نوجوانان  از عوامل دیگری که می‌تواند در پرخاشگری 
همجوشی شناختی فرایندی مهم است که انعطاف‌پذیری روانی21 را تهدید می‌کند )هیز22 و همکاران، 
200۶(. منظور از همجوشی این است که فرد طوری تحت‌تأثیر افکارش قرار گیرد که گویی کاملًا واقعی‌اند 
و موجب می‏‏شوند رفتار و ادراک بر دیگر منابع تنظیم رفتاری حاکم شوند و فرد به نتایج مستقیم حساسیت 
کمتری پیدا می‌کند )گیلاندرز23 و همکاران، 201۵(. پدیدۀ همجوشی شناختی زمانی اتفاق می‏‏افتد که 
شخص در بافت فکری خود گرفتار شود. همجوشی شناختی مفهومی شناختی و اجتماعی است و چنان 
شخص را گیج می‏‏کند که پس از مدتی تفسیر درست از تجارب شخصی تلقی می‌شود و دیگر قابل‌تشخیص 
از تجارب واقعی فرد نیستند )زارع، 1393(. همجوشی شناختی از متغیرهای جدید در روان‌شناسی است، به 
همین علت تعداد تحقیقات انجام‌شده دربارۀ آن ناچیز است. در خارج از ایران، گیلاندرز و همکاران در نتایج 
تحقیقشان نشان دادند که همجوشی شناختی با اختلالات جسمی و روانی مرتبط است. افرادی که همجوشی 

شناختی در آن‌ها بالا باشد بیشتر مستعد اختلالات جسمی و روانی خواهند بود.
درمانی که در این پژوهش به‌کار گرفته شده است آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد24 است. درمان‏‏های 
مبتنی بر پذیرش درمان‏‏های شناختی ـ رفتاری موج سوم شناخته می‌شوند و در آن‏‏ها تلاش می‌شود به‌جای 
تغییر شناخت‏‏ها ارتباط روان‌شناختی فرد با افکار و احساساتش افزایش یابد )حر و همکاران، 1392(. درمان 
مبتنی بر پذیرش و تعهد از رایج‌ترین نوع این درمان‏‏هاست. هیز این درمان را این‌گونه تعریف می‌کند، رویکرد 
بافتاری کارآمد بر اساس نظرۀی چارچوب ارتباطی که مشکلات روان‌شناختی انسان را عمدتاً انعطاف‌ناپذیری 
روان‌شناختی می‏‏داند که همجوشی شناختی و اجتناب تجربه‌ای25 آن را ایجاد کرده است. درمان مبتنی 
بر پذیرش و تعهد در بافتِ ارتباط درمانی وابستگی‏‏های مستقیم و فرایندهای کلامی غیرمستقیم را به‌کار 
می‌گیرد تا به‌طور تجربی بتواند در درجۀ اول ازطریق پذیرش، ناهمجوشی، ایجاد حس فراتجربی از خود، 
ارتباط با لحظۀ اکنون، ارزش‏‏ها و ساختن الگوهای بسیار خوب از اقدامات متعهدانۀ مرتبط با این ارزش‏‏ها 
انعطاف‌پذیری روان‌شناختی بیشتری در فرد ایجاد کند. اکت )ایِ‌سی‌تی(26 از پذیرش و فرایندهای توجه 
آگاهی، تعهد و فرایندهای تغییر رفتار برای ایجاد انعطاف‌پذیری روان‌شناختی استفاده می‏‏کند. پیامد مطلوب 
در اکت کاهش نشانۀ بیماری نیست )اگرچه نشانه‏‏ها احتمالاً و معمولاً کاهش میی‌ابند(. پیامد مطلوبْ 
افزایش انعطاف‌پذیری روان‌شناختی است. به‌عبارت‌دیگر، فرصتی است برای مراجع تا برای دستی‌افتن به 
اهداف و پیامدهای ارزشمندْ رفتار خود را نگه دارد یا تغییر دهد )باخ و موران27، 139۶(. از فرایندهای اصلی 
درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد که به انعطاف‌پذیری روان‌شناختی منجر می‏‏شود گسلش شناختی28 است 
)هیز و همکاران، 200۶(. گسلش شناختی فرایند تضعیف تدریجی کارکردهای تنظیم رفتاری و آثار لفظی 
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رویدادهای درونی است. بر اساس درمان‏‏های موج سوم، آسیب روانی از درگیری با تجارب درونی نظیر 
محتوای افکار )همجوشی شناختی( که به تلاش برای کنترل یا تغییر شکل آن منجر می‌شود )اجتناب 
تجربه‌ای( شکل می‌گیرد. این تلاش‏‏های اجتنابی اغلب آثار متناقضی دارند که هم باعث افزایش موضوعات 
مورد اجتناب )مثل افکار، احساسات یا حس‏‏های بدنی( می‌شود و هم با کیفیت زندگی تداخل می‏‏کند 
)باند29 و همکاران، 2011(. مداخلات مربوط به گسلش شناختی شامل تمریناتی می‏‏شود که معنای لفظی 
رویدادهای درونی را می‌شکند. هدف این تمرینات آن است که به مراجعان بیاموزد افکار را فقط افکار، 
احساسات را فقط احساسات، خاطرات را فقط خاطرات و احساسات بدنی را فقط احساسات بدنی ببینند. 
هری‌ک از این رویداد‏‏های درونی وقتی ادراک می‌شوند، ذاتاً برای سلامتی انسان آسیب‌زا نیستند. آسیب‌زا‌بودن 
آن‌ها از این ناشی می‌شود که آن‌ها تجارب آسیب‌زا، ناسالم و بدی دیده شوند که آنچه ادعا می‏‏کنند هستند 

و بنابراین باید کنترل و حذف شوند )هیز و همکاران، 1999(.
هدف درمان تعهد و پذیرش ایجاد تغییر مستقیم در مراجع نیست، بلکه هدف آن کمک به مراجع است تا 
بتواند به روش‏‏های متفاوتی با تجاربش ارتباط برقرار کند و قادر شود تا کاملًا با زندگی معنادار و مبتنی بر ارزش 
درگیر شود. هدف این درمان افزایش انعطاف‌پذیری روان‌شناختی و رفتاری در زمینه‌هایی است که اجتناب 
تجربه‌ای غلبه دارد و فرد را از زندگی اساسی بازمی‌دارد. انعطاف‌پذیری روان‌شناختی توانایی فرد در انتخاب 
عملی در بین گزینه‏‏های مختلف را که مناسب‌تر است، افزایش می‌دهد. همچنین توانایی برای ارتباط کامل با 

زمان حال و تغییر یا حفظ رفتار در خدمت اهداف ارزشمند و مهم زندگی است )هربرت و فورمن30، 2011(.
پژوهش‏‏های مختلف صورت‌گرفته بیانگر آن است که این روش درمانی در کاهش بسیاری از اختلالات 
روانی ـ اجتماعی مؤثر است. زارلینگ31 )2013( در پژوهش خود به این نتیجه دست یافت که شمار بسیاری 
از شرکت‌کنندگان در گروه اکت پس از درمان و پیگیری در پرخاشگری روان‌شناختی و جسمی کاهش یافتند، 
همچنین در علائم افسردگی، مشکلات میان‌فردی و عملکرد اجتماعی بهبودهایی را نشان دادند. بلاک32 و 
همکاران )201۴( در پژوهشی نشان دادند که این درمان برای اختلال هراس اجتماعی مؤثر است. تاکاهاشی33 
و همکاران )2020( طی پژوهشی دریافتند که مداخلۀ اکت می‌تواند اجتناب تجربه‌ای و بیش‌فعالی و کمبود 
توجه را کاهش دهد یا درمان کند. زارع )1393( در پژوهش خود نشان داد که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد 
مداخله‌ای مؤثر در اضطراب دانشجویان است. پورعبدل و صبحی قراملکی )1397( در پژوهش خود نشان 
دادند که آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد در بهبود کفایت اجتماعی دانش‏‏آموز دارای اختلال یادگیری خاص 
مؤثر بوده است. کیهانی و همکاران )1398( با انجام پژوهشی دریافتند که می‌توان از مداخلۀ اکت برای درمان 
و کاهش همجوشی شناختی، علائم شناختی و جسمانی اضطراب و افزایش کیفیت زندگی بیماران زن مبتلا 
به ام‌اس استفاده کرد. الفونه و همکاران )1399( در مطالعۀ خود ثابت کردند که تأثیرگذاری درمان مبتنی بر 
پذیرش و تعهد در اجتناب تجربه‌ای و همجوشی شناختی در دو سطح کوتاه‌مدت و بلندمدت معنی‌دار است.

درمجموع با توجه به اهمیت همجوشی شناختی و شایستگی اجتماعی در زندگی افراد و با توجه به 
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اثربخشی روش آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد در درمان، کاهش همجوشی شناختی، افزایش شایستگی 
اجتماعی و همچنین وجود وجوه مشترک این درمان با متغیرهای وابستۀ این پژوهش طبق توضیحات متون 

یادشده تصمیم به استفاده از این روش درمانی گرفته شد.

 روش پژوهش
پژوهش حاضر از نوع پژوهش کاربردی و ازنظر روش تحقیق به علت جایگزینی تصادفی در گروه 
آزمایش و گروه کنترل آزمایشی بود و علت انتخاب این طرح کم‌شدن خطاست، چراکه به علت انتخاب و 
انتساب تصادفی آزمودنی‏‏ها، اجرای پیش‌آزمون و پس‌آزمون برای اندازه‌گیری تأثیرات و وجود گروه کنترل 

برای مقایسۀ نتایجْ کمترین میزان خطا در این طرح وجود دارد.

  روش نمونه‌گیری
جامعة آماری این پژوهش شامل تمامی دانش‏‏آموزان دو مدرسة شبانه‌روزی سال تحصیلی 9۹-9۸ 
در شهرستان نیشابور است که ویژگی قلدری دارند. در این پژوهش از روش نمونه‌گیری تصادفی 
ساده استفاده شد. بدین‌ترتیب، ابتدا 2۶ فرد قلدر از میان تمامی دانش‏‏آموزان مدرسة اول با استفاده 
از پرسش‌نامة قلدری شناسایی شدند و سپس از میان این افراد قلدر 1۵ نفر به‌صورت تصادفی و 
بدون جایگزینی انتخاب شدند و در گروه آزمایش قرار گرفتند. دربارة دانش‏‏آموزان مدرسة دوم که 
نمونة انتخاب‌شده از آن‌ها در گروه کنترل قرار می‌گرفتند هم به همین صورت عمل شد. ابتدا 23 
فرد قلدر از میان تمام دانش‏‏آموزان شناسایی شد و 1۵ نفر به‌صورت تصادفی در گروه کنترل قرار 
گرفتند. گفتنی است که علت استفاده از دو مدرسۀ متفاوت برای نمونه‌گیری این بود که دانش‏‏آموزان 
گروه آزمایش بعد از انجام جلسات مداخله و در زمان زنگ‏‏های تفریح تأثیرگذاری در گروه کنترل 

نداشته باشند.

  ملاک‏‏های ورود و خروج پژوهش
ملاک‏‏های ورود به قرار زیر بودند:

۱. سن 12 تا 18 سال )سنین نوجوانی(،
۲. مجردبودن،

۳. داشتن سابقة قلدری،
۴. دراختیارگذاشتن اطلاعات و تجارب خود.

ملاک‏‏های خروج به قرار زیر بودند:
۱. مایل‌نبودن به ادامة همکاری،

۲. پاسخ‌ندادن کامل به پرسش‌نامه. 
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  ابزار
برای جمع‌آوری داده‏‏ها از ابزار زیر استفاده شد: 

 1.  پرسش‌نامة استاندارد همجوشی شناختی گیلاندرز: بنیاد ایِ‌سی‌تی در انگلستان مقیاس 
همجوشی شناختی را به‌طور تجربی طراحی کرد. این مقیاس نتیجة همکاری گیلاندرز و همکارانش 
در سال 2010 است. این پرسش‌نامه 12 سؤال و ۲ مؤلفۀ همجوشی و گسلش شناختی دارد که 
تعداد سؤالات گسلش‌شناختی 3 عدد با شماره‏‏های 1، 2 و 9 و همچنین تعداد سؤالات همجوشی 
شناختی 9 عدد با شماره‏‏های 3، ۴، ۵، ۶، 7، 8، 10، 11 و 12 است. بر اساس طیف ۶ گزینه‌ای 
لیکرت با سؤالاتی مانند )حتی وقتی افکار ناراحت‌کننده به سراغم می‌آید، می‏‏دانم که این افکار 
در  زارع   .)1393 )زارع،  می‌پردازد  همجوشی‌شناختی  سنجش  به  می‏‏شوند(  بی‏‏اهمیت  درنهایت 
پژوهش خود به‌منظور بررسی اعتبار سازۀ این پرسش‌نامه از تحلیل عاملی تأییدی استفاده کرد. او در 
پژوهش خود به این نتیجه رسید که این پرسش‌نامه اعتبار سازۀ به نسبت خوبی در مطالعات مربوط 
به ایران دارد. او همچنین برای برآورد پایایی این پرسش‌نامه از ضریب آلفای کرونباخ استفاده کرد. 
درنهایت برای مقیاس همجوشی شناختی 0/7۶۵ و برای دو خرده‌مقیاس همجوشی و غیرهمجوشی 

به ترتیب 0/7۶ و 0/8۴9 به‌دست آورد.

 2.  مقیاس قلدری ایلینویز34:  ایلینویز در سال )2001( پرسش‌نامۀ قلدری را طراحی کرده 
لیکرت  با مقیاس  این مقیاس 18 گویه و ۳ مؤلفه )قلدری، زدوخورد و قربانی( دارد که  است. 
پنج‌درجه‏‏ای )هرگز تا همیشه( همراه است و هر ماده ارزشی بین 1 تا ۵ دارد. با سؤالاتی مانند 
برای اینکه بخندم سایر دانش‏‏آموزان را ناراحت می‏‏کنم قلدری را می‏‏سنجد. امتیازات هر شخص 
هولت35،  و  )اسپلیج  است   90 نیز  امتیاز  بیشترین  و   18 ممکن  امتیاز  کمترین  می‌شود،  جمع 
2001(. اسپلیج و هولت پایایی نمرۀ کل مقیاس قلدری ایلینویز را به روش آلفای کرونباخ 0/88 
یعنی  ملاکی  اعتبار  روش  از  استفاده  با  را  مقیاس  این  اعتبار  همچنین  آن‌ها  کرده‌اند.  گزارش 
همبسته‌کردن ماده‏‏های آن با پرسش‌نامۀ پرخاشگری آخن‌باخ36 در حد مطلوب و متوسط گزارش 
کرده‌اند )r=0/۶۵(. به‌علاوه از روش آلفای کرونباخ برای تعیین پایایی خرده‌مقیاس‏‏های قلدری و 
زدوخورد استفاده شد که به ترتیب 0/83 و 0/80 به‌دست آمد. چالمه )1392( در پژوهش خود 
به بررسی روایی و پایایی مقیاس قلدری ایلینویز پرداخت. به‌منظور بررسی روایی مقیاس مذکور 
علاوه‌بر روش تحلیل عامل از روش‏‏های روایی همگرا و روایی هم‌زمان استفاده شد. نتایج نشان 
داد که ضرایب همبستگی میان عوامل استخراج‌شده از مقیاس قلدری ایلینویز با هم و با نمرة 
کل معنی‌دار بود )p > 0/01(. برای بررسی روایی هم‌زمان مقیاس قلدری ایلینویز از پرسش‌نامة 
قلدری  مقیاس  کل  نمرة  بین  همبستگی  ضرایب  شد.  استفاده   )138۵( محمدی  پرخاشگری 
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زیرمقیاس‌هایش  و  پرخاشگری  پرسش‌نامة  نمرة  و  زدوخورد  و  قلدری  زیرمقیاس  دو  و  ایلینویز 
مثبت و معنی‌دار بود.

بر اساس  را پرندین )۱۳۸۵(  این پرسش‌نامه   3.  پرسش‏نام ۀشایستگی اجتماعی پرندین: 
مدل چهاربعدی فلنر37 )۱۹۹۰( ساخت و هنجاریابی کرد. پرسش‌نامة شایستگی اجتماعی چهار بعدِ 
مهارت رفتاری، مهارت شناختی، مهارت‏‏های هیجانی و آمایه‏‏های انگیزشی را دربرمی‌گیرد. در این 
پرسش‌نامه هر سؤالی ۷ گزینه دارد که شامل کاملًا موافقم، موافقم، تا حدی موافقم، نظری ندارم، تا 
حدی مخالفم، مخالفم و کاملًا مخالفم است و آزمودنی باید گزینه‌ای را انتخاب کند که بیشتر بیانگر 
احساسات و نظرهای او باشد. روش نمره‌گذاری به شیوۀ لیکرتی است و از نظام38 ۱ تا ۷ پیروی 
می‌کند. به‌این‌ترتیب که اگر آزمودنی گزینۀ کاملًا مخالفم را انتخاب کند نمرۀ ۱، مخالفم نمرۀ ۲، تا 
حدی مخالفم نمرۀ 3، نظری ندارم ۴، تا حدی موافقم ۵، موافقم ۶ و کاملًا موافقم نمره ۷ می‌گیرد. 
همچنین سؤالات 3، ۶، ۸، ۹، ۱۱، ۱۲، ۱۵، ۱۶، ۲۱، ۲۵، ۲۶، ۲۸، ۳۲، 3۶، ۳۷، ۳۸، ۴۳، ۴۴ و ۴۵ 
به‏‏صورت معکوس نمره‏‏گذاری می‏‏شوند. به این صورت که به کاملًا موافقم نمرۀ ۱ و به کاملًا مخالفم 
نمرۀ ۷ تعلق می‌گیرد. این پرسش‌نامه ویژۀ نوجوانان ابزاری ۴۷ سؤالی است که بر اساس نظرۀی 
فلنر ساخته شده است و پرندین برآورد پایایی و روایی این آزمون را در استان تهران روی ۵۰ نفر 
انجام داده است. برای برآورد ضریب پایایی مقیاس از دو روش آلفای کرونباخ برای بررسی همسالان 
درونی مقیاس و خرده‏‏مقیاس‏‏ها استفاده شده است. ضریب آلفای به‏‏دست‏‏آمده از حذف سؤالاتی که 
همبستگی کمی با نمرۀ کل داشتند برابر با )alfa = 884( است که مشخص می‌شود پرسش‌نامه 
ضریب همسانی درونی مقبول و مطلوبی دارد. برای استفاده از روش پایایی علاوه‌بر ضریب آلفا از 
بازآزمایی هم استفاده شده است. پرسش‌نامه روی ۳۰ نفر آزمودنی در فاصلۀ زمانی ۴ هفته اجرا شد. 
ضریب همبستگی بین دو بارِ آخر در بازآزمایی )0/899( به‌دست آمد. روایی سازۀ این پرسش‌نامه 
ازطریق دو روش بررسی شد و همبستگی کل مقیاس با خرده‌مقیاس‏‏ها بسیار بالا بوده و در سطح 
۹۹ درصد معنادار شده است. همچنین روایی سازۀ مقیاس به‌وسیلۀ تحلیل عاملی بررسی شده است 

)پرندین، 138۵(.

  روش مداخله
صورت‌مجلـس گروه‌درمانـی تجربی اکت برای نوجوانان به همراه اسـتعاره‏‏ها: لوئیز هیز و جولی رز 
این صورت‌مجلس را تهیه کردند که شامل ۶ یا 8 جلسه 1/۵ تا 2 ساعته است. بسته به خصایص 
درمان‌جویـان جلسـات یـا سـاعت جلسـات می‌تواننـد کمتر یا بیشـتر شـوند. ایـن صورت‌مجلس 
 به‌گونـه‌ای طراحـی شـده اسـت تـا درک و تجربـة مفاهیـم اکـت بـرای نوجوانـان تسـهیل شـود 

)هیز و رز39، 2008(.



فصلنامه نوآوری های آمـوزشـی

ی
لم

 ع
یة

شر
ن

اثربخشی آموزش گروهی مبتنی بر پذیرش و تعهد در همجوشی شناختی و شایستگی اجتماعی نوجوانان قلدر در مدارس شبانه‏‏روزی

36
ë شمارة 82

ë سال بیست‌ویکم 
ë تابستان 1401

 جدول 1.   عنوان جلسات صورت‌مجلس گروه‌درمانی تجربی »آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد نوجوانان«                           

اهدافروش/ فعالیت‏‏‌هاجلسه

جلسة اول:
من کجا هستم؟

 معرفی گروه
 رازداری

 معرفی هر عضو
 تکلیف خانگی )تبدیل ارزش‏‏‌ها به رفتار(

 برقراری ارتباط درمانی مناسب
 ایجاد فضای همکاری و دلســوزی در 

گروه

جلسة دوم:
افکار

 مرور تکلیف خانگی
 معرفی دستورالعمل زندگی

 توجه به کشمکش با افکار مشکل‌زا
 بحث گروهی

 یادگیری تجربه‎ای برای ناهمجوشی
 تکلیف خانگی )فهرست‌کردن و شناخت افکار مشکل‌زا(

 معرفی محتوای کنترل و پذیرش
 ناهمجوشی از افکار مشکل‌زا

جلسة سوم:
رشد تمایل

 مرور تکلیف خانگی
 تجربة فراموشی عمدی

 فعالیت گروهی
 رشد تمایل با فراتررفتن از طناب

 فعالیت هنری
 تکلیف خانگی )تلاش برای ‌توجه‌نکردن به افکار مشکل‌زا(

 بیهودگی کنترل افکار
 استفاده از تمایل جایگزین

 استعارة هیولا

جلسة چهارم:
ذهن من

 مرور تکلیف خانگی
 رهاکردن طناب

 استعارة ذهن
 فعالیت هنری

 ناهمجوش‌کردن افکار مشکل‌زا
 تکلیف خانگی )به‌کارگیری روش‏‏های آموخته‌شده از جلسات قبل(

 فهم چگونگی تولید افکار از ذهن
 ارزیابــی طبیعــت زبــان و نحــوة 

آمیخته‌شدن زبان با هیجان
 گسلش از افکار

جلسة پنجم:
 توجه آگاهی 
و در لحظه ‌بودن

 مرور تکلیف خانگی
 حرکت در مسیر ارزش‏‏‌ها با استفاده از استعارة اتوبوس‌بازی نقش

 زندگی در لحظه
 تکلیف خانگی )اقدام متعهدانه برای رســیدن به اهداف همسو با 

ارزش‌ها به همراه به‌کارگیری روش‏‏های آموخته‌شده(

 استعارة مسافر اتوبوس
 ایفای نقش

 مسیر ارزش‏‏‌ها
 تجربــة لحظة حال و خــود به‌عنوان 

زمینه و یا خریدن فکر مشکل‌زا

جلسة ششم:
ارزش‏‏های من در 

حرکت

 مرور تکلیف خانگی
 بحث ارزش‏‏‌ها به‌صورت گروهی

 نقشة راه
 ترسیم زندگی همانند یک ســفر در مسیر ارزش‌ها با استفاده از 

عمل متعهدانه
 نوشتن اهداف

 کار هنری
 تکلیف خانگی )تهیة جدولی از ارزش‏‏های شخصی انتخاب‌شده(

 بحث گروهی دربارة ارزش‏‏های خود
 تنظیم اهداف

 معرفــی محتوای زندگی در مســیر 
ارزش‌ها و زندگی در مسیر ارزش‏‏‌ها

 انتخاب حداقل یک ارزش شــخصی 
مثبت
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اهدافروش/ فعالیت‏‏‌هاجلسه

جلسة هفتم:
شفقت به خود
مرور و یادآوری

 مرور تکلیف خانگی
 مرور نقاشی‏‏های جلسات قبل و بحث گروهی

 نوشتن یک قطعة ادبی

 مرور کامل جلسات قبل و 
آموخته‏‏های آن‌ها

 بحث شفقت به خود و افزایش میزان 
تمایل

 برقراری ارتباط با ارزیابی دوبارة خود 
و پذیرش خود

جلسة هشتم:
خاتمه‌دادن به 

جلسات

 مرور کلی
 پاسخ به پرسش‏‏های نوجوانان

 تکمیل ابزارهای پس‌آزمون

 اتمام جلسات

  روش اجرا
با همکاری و هماهنگی دو مدرسة شبانه‌روزی در شهرستان نیشابور با دانش‏‏آموزان این مدارس 
ارتباط برقرار کردیم و سپس با پخش‌کردن پرسش‌نامة قلدری در میان آن‌ها افراد موردنظر جامعة 
خود را انتخاب کردیم. از میان افرادی که انتخاب شده بودند 1۵ نفر به‌صورت تصادفی ساده در گروه 
آزمایش و 1۵ نفر نیز در گروه کنترل قرار گرفتند. سپس به‌عنوان پیش‌آزمون از این دانش‏‏آموزان 
کاملًا  به‌صورت  را  اجتماعی  شایستگی  و  پرسش‌نامه‏‏های همجوشی شناختی  که  درخواست شد 
صادقانه و با دقت و بدون هیچ‌گونه نگرانی پر کنند. در گروهِ آزمایشْ مداخلات با استفاده از رویکرد 
آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد در طی 8 جلسة 90 دقیقه‌ای به‌صورت گروهی انجام شد. در این 
مدت گروه کنترل که در مدرسة دوم بودند هیچ‌گونه مداخله‌ای دریافت نکردند. جلسات گروهی با 
حداکثر نفرات و با مشارکت پویای دانش‏‏آموزان انجام شد. پس از اتمام جلسات مجدداً پرسش‌نامه‏‏ها 
را افراد هر دو گروه تکمیل کردند. دانش‏‏آموزان با رضایت آگاهانه، فارغ از هرگونه اجبار، تطمیع و اغوا 
در جلسات شرکت کردند. به آن‌ها اطمینان خاطر داده شد که اطلاعات آن‏‏ها صرفاً به‌منظور بررسی 
و پژوهش در این طرح استفاده شده است و اصل رازداری رعایت خواهد شد. همچنین آزمودنی‏‏‌ها 

می‌توانستند به خواست خودشان از پژوهش خارج شوند.

 یافته‌های پژوهش
در هر دو گروه آزمایش و کنترل 1۵ نفر حضور داشتند و سن افراد مطابق با ملاک‏‏های ورودی بین 
12 تا 18 سال بود. يكی ديگر از ملاک‏‏های ورود به تحقيق داشتن میزان قلدری در حد متوسط و بالا بود 

كه بر همين اساس معيارهای توصيفی متناظر با متغير مذکور در جدول 2 ارائه شده است.

 جدول 1.   )ادامه( 
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 جدول 2.   میانگین و انحراف معیار برای متغیر قلدری                                                                                                                                  

انحراف معیارمیانگینبيشترين مقداركمترين مقدارتعداد

قلدری
15708375/264/13كنترل

15708274/063/80آزمايش

طبق يافته‌های جدول 2، شاخص قلدری نوجوانان بين 80 تا 83 تغيير کرده است و ميانگين متغير 
قلدری در گروه كنترل و آزمايش نزدیک به هم است. بر اساس كمترين مقدار ارائه‌شده در هر دو گروه 
مشخص شد كه قلدری در نمونة مطالعه‌شده بيش از متوسط نمرة پرسش‌نامه بوده است و درحقيقت همة 
افراد شركتك‌ننده در نمونة نهایی قلدری بالایی داشته‌اند. در جدول 3 میانگین و انحراف معیار متغیرهای 

تحقیق به تفکیک گروه کنترل و آزمایش به همراه مؤلفه‏‏های متناظر با هریک از آن‌ها ارائه شده است.

 جدول 3.   میانگین و انحراف معیار برای متغیرهای شایستگی اجتماعی و همجوشی شناختی در گروه کنترل و آزمایش                                                                                                                                  

تعدادمرحله
گروه آزمایشگروه کنترل

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

همجوشی‌ شناختی
1529/861/2430/332/13پیش‌آزمون

1529/531/1227/932/17پس‌آزمون

گسلش‌ شناختی
1512/862/1312/802/17پیش‌آزمون

1512/931/8614/671/98پس‌آزمون

عی
ما
جت
ی ا

تگ
س
شای

ی 
ها
فه‏‏
مؤل

مهارت رفتاری
1586/7331/628628/83پیش‌آزمون

1587/2631/3690/8627/52پس‌آزمون

مهارت شناختی
1511/132/4410/932/01پیش‌آزمون

1511/262/2113/261/70پس‌آزمون

مهارت‏‏های هیجانی
1511/332/5211/202/11پیش‌آزمون

1511/402/2912/861/99پس‌آزمون

آمایه‏‏های انگیزشی
1525/203/7825/333/88پیش‌آزمون

1525/464/0327/463/52پس‌آزمون

شایستگی اجتماعی
15134/4034/17133/4629/93پیش‌آزمون

15135/4033/93144/4628/99پس‌آزمون
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نتایج بیانگر نزدیک‌بودن نمره‌های گروه‏‏های آزمایش و کنترل در مرحلۀ پيش‌آزمون است. طبق 
یافته‌های جدول‌های 3، 1۵ نفر در هریک از گروه‏‏های آزمایش و کنترل حضور داشته‌اند و در هر دو 
مرحلۀ پیش‌آزمون و پس‌آزمون به پرسش‌نامه‌های تحقیق پاسخ داده‌اند. در جدول 3 میانگین به‌عنوان 
میانگین مشاهدات در گروه کنترل در مرحلۀ  نشان می‌‏‏دهد که  اساسی‌ترین معیار مرکزی متغیرها 
پیش‌آزمون و پس‌آزمون نزدیک به هم است، درحالی‌که اختلاف میان مقادیر شایستگی اجتماعی و 
همجوشی شناختی در گروه آزمایش در مرحلۀ پس‌آزمون و پیش‌آزمون مشهود است. نمرات پس‌آزمون 
در متغیرهای گسلش شناختی و شایستگی اجتماعی بیشتر از پیش‌آزمون است و این موضوع بیانگر 
مؤثربودن آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد به‌صورت توصيفی است. نمودار میله‌ای 1 نتایج فوق را تأیید 

می‌‏‏کند.

 

پس‌آزمون پیش‌آزمون

شایستگی اجتماعی
پس‌آزمون پیش‌آزمون

شایستگی اجتماعی
پس‌آزمون پیش‌آزمون

 گسلش‌شناختی
کنترل

پس‌آزمون پیش‌آزمون

 گسلش‌شناختی
کنترل

پس‌آزمون پیش‌آزمون

همجوشی
پس‌آزمون پیش‌آزمون

همجوشی

160.00

140.00

120.00

100.00

80.00

60.00

40.00

20.00

0.00

134.40
133.47

144.47

12.93

30.33
27.93

27.80
14.67

12.87
29.5329.87

135.40

 نمودار 1.   نمودار خطی برای میانگین مشاهدات                                                                                                                                  

طبق یافته‏‏های نمودار شمارۀ 1، نمرات در گروه آزمایش در مرحلۀ پس‌آزمون در متغیر همجوشی 
شناختی کاهش یافته است. درحقیقت به‌طور میانگین در کل نمونه، همجوشی شناختی برای گروه 
آزمایش که تحت درمان قرار گرفته‌اند در مرحلۀ پیش‌آزمون از 30/33 به 27/93 در مرحلۀ پس‌آزمون 
تأیید می‌شود. نمرۀ گسلش  اثربخشی درمان صورت‌گرفته  لذا به‌صورت توصیفی  یافته است،  کاهش 
شناختی در پیش‏‏آزمون و پس‌آزمون گروه آزمایش به ترتیب 12/80 و 1۴/۶۷ است، لذا آموزش مبتنی 
بر پذیرش و تعهد در این خصوص نیز مؤثر بوده است و نوجوانان قلدر در مقایسه با قبل از دورۀ آموزشی 

شاخص گسلش شناختی بیشتری دارند.
در ادامه، قـبل از انجام‌دادن تحـلیل روی متغیرهـای شـایستگی اجتـماعی و همجوشی شنـاختی، 
مفروضه‏‏های این تحلیل بررسی شد. در پژوهش حاضر با توجه به نمره‌گذاری لیکرت که برای پرسش‌نامه‌ها 
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بیان شد شرط اولیه برقرار است و درحقیقت اطلاعات جمع‌آوری‌شده مقیاس اندازه‌گیری فاصله‌ای دارد. 
طبق نتایج آزمون کولمونگروف ـ اسمیرنف، سطح معناداری برای گروه کنترل و آزمایش در هر دو مرحلۀ 
آزمون و برای هر سه متغیر بیش از ۰/۰۵ است؛ لذا فرضیۀ صفر آزمون مذکور رد نمی‏‏شود و فرضیۀ 
نرمال‌بودن توزیع مشاهدات تأیید می‌شود )p-value < ۰/۰۵(. بر اساس نتایج، سطح معناداری برای 
آزمون لوین40 برای متغیرهای همجوشی، گسلش شناختی و شایستگی اجتماعی بیش از ۰/۰۵ است. 
می‌شود.  پذیرفته  گروه  دو  واریانس‌های  برابری  فرض  که  می‌گیریم  نتیجه  اطمینان ۰/۹۵  با  بنابراین 
همچنین طبق نتایج، سطح معناداری متناظر با اثر توأم نمرات پیش‏‏آزمون و گروه برای هر سه متغیر 
همجوشی، گسلش شناختی و شایستگی اجتماعی بیش از ۰/۰۵ است. بنابراین پیش‏‏فرض همگنی شیب‏‏ 
خطی رگرسیونی نیز برقرار است. هم‌خطی رگرسیونی در حین اجرای تحلیل کوواریانس ارائه ‏‏شده است 
و درحقیقت این موضوع بر اساس یافته‏‏‏‏های تحلیل کوواریانس با توجه به اینکه در هر سه متغیر سطح 
معناداری متناظر با نمرات پیش‏‏آزمون کمتر از ۰/۰۵ است این پیش‏‏فرض نیز برقرار است. برای اجرای 
تحلیل کوواریانسِ چندمتغیره لازم است همگنی ماتریس واریانس ـ کوواریانس آزمایش شود که این 
موضوع به کمک آزمون باکس41 ارزیابی شده است. فرض صفر در آزمون باکس همگنی ماتریس واریانس ـ 
کوواریانس است، لذا با عنایت به اینکه آمارۀ F )df1 = 6 ،df2 = 5680/3( = 0/21۶ کمتر از مقدار متناظر در جدول 
فیشر است و همچنین با توجه به اینکه سطح معناداری متناظر با آن ۰/972 و بیش از ۰/۰۵ است فرض 
صفر آزمون باکس مبنی بر همگنی واریانس در فرضیۀ اصلی پژوهش با اطمینان ۰/۹۵ پذیرفته می‌‏‏شود.

بر اساس مبانی نظری بیان‌شده، با توجه به وجود دو متغیر شایستگی اجتماعی و همجوشی شناختی 
اساس  بر  استفاده می‏‏کنیم.  از تحلیل کوواریانس چندمتغیره  در دو مرحلۀ پیش‌آزمون و پس‌آزمون 
یافته‌های بخش قبل با برقراری آزمون باکس و بررسی سایر مفروضات تمامی شرایط اعتبار تحلیل 
کوواریانس چندمتغیره برقرار است. البته درصورتی‌که بخواهیم معناداری کلی الگوی برازش داده‌شده را 

ارزیابی کنیم می‌توانیم از آمارۀ آزمون لامبدای ویلکز42 استفاده کنیم. 

 جدول 4.   نتایج آزمون لامبدای ویلکز                                                                                                                                  

درج ۀآزادی آماره Fمقدار آماره
فرضیه

درج ۀآزادی 
خطا

سطح 
ضریب اتامعناداری

آزمون لامبدای 
ویلکز

0/16140/093230/0010/839

آمارۀ آزمون مذکور ۰/1۶1 و سطح معناداری متناظر با آن ۰/001 است. بنابراین حداقل یکی از 
متغیرهای شایستگی اجتماعی و همجوشی شناختی در گروه آزمایش و کنترل در پس‌آزمون با یکدیگر 
تفاوت معناداری دارند. در ادامۀ جدول متناظر با تحليل كوواريانس دو ‌متغير ارائه شده است. برای تفسیر 
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نتایج جدول ۵ از سطح معناداری متناظر با هریک از متغیرها استفاده می‏‏کنیم. بر اساس مبانی نظری 
تحلیل کوواریانس، رابطۀ بین نمرات پیش‌آزمون و پس‌آزمون در طرح‏‏های پیش‌آزمون و پس‌آزمون باید 
خطی باشد )بریس و همکاران، 1389(. این موضوع در تحلیل کوواریانس برای هریک از متغیرها با 

استفاده از نمرات پیش‌آزمون سنجش می‌شود.

 جدول 5.   تحلیل کوواریانس مربوط به اثربخشی آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد بر شایستگی اجتماعی و همجوشی شناختی

مجموع متغیر
مربعات

درج ۀ
آزادی

میانگین 
سطح آمار ۀFمربعات

ضریب اتامعناداری

نمرات 
پیش‏‏آزمون

17/08117/0818/280/0010/422همجوشی شناختی

62/68162/6844/220/0010/639گسلش شناختی

25136/89125136/891685/080/0010/985شایستگی اجتماعی

گروه

23/73123/7323/390/0010/504همجوشی شناختی

25/45125/4517/960/0010/418گسلش شناختی

74/88174/8850/130/0010/667شایستگی اجتماعی

خطا

23/36250/935همجوشی شناختی

35/53251/471گسلش شناختی

372/932514/91شایستگی اجتماعی

كل 
تصحيح‌شده

61/8629همجوشی شناختی

126/8029گسلش شناختی

28511/8629شایستگی اجتماعی
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طبق نتایج جدول ۵، سطح معناداری متناظر با نمرات پیش‌آزمون برای هر سه متغیر همجوشی، 
نمرات  میان  خطیِ  رابطۀ  بنابراین  است.   ۰/۰۵ از  کمتر  اجتماعی  شایستگی  و  شناختی  گسلش 
پیش‏‏آزمون و پس‏‏آزمون با اطمینان ۰/۹۵ تأیید می‌‏‏شود. برای مقایسۀ اثربخشی آموزش مبتنی بر 
پذیرش و تعهد لازم است نمرات پس‌آزمون در دو گروه کنترل و آزمایش را با یکدیگر مقایسه کنیم. 
از  بنفرونی، درصورتی‌که سطح معناداری کمتر  بر اساس تصحیح  با شاخص گروه  آمارۀ متناظر  دو 
۰/02۵ باشد، اثر درمان را تأیید می‏‏کنند43. طبق یافته‏‏های بالا، سطح معناداری متناظر با هر سه 
متغیر در شاخص گروهْ کمتر از ۰/017 است. بنابراین بر اساس اطلاعات جمع‏‏آوری‌شده و با عنایت به 
رد فرض صفر، فرضیۀ اصلی پژوهش مبنی بر اینکه »آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد در شایستگی 
اجتماعی و همجوشی شناختی نوجوانان قلدر تأثیر مثبت دارد« با اطمینان ۰/۹۵ تأیید می‌شود. در 
ستون آخر جدول ۵ ضرایب اتا متناظر با هریک از متغیرهای تحقیق ارائه شده است، این مقدار دلیلی 
بر سهمی از واریانس است که مربوط به متغیر ترکیبی جدید یعنی عامل گروه می‌‏‏شود. قاعدۀ کلی 
چنین است که اگر این مقدار بزرگ‌تر از ۰/۱۴ )یا ۱۴ درصد( باشد، نشان‌دهندۀ اندازۀ اثرِ زیاد است 
)بریس و همکاران، 1389(. یافته‌های جدول ۵ بیانگر آن است که ضریب اتا به ترتیب برای متغیرهای 
همجوشی، گسلش شناختی و شایستگی اجتماعی ۰/۵۰۴، 0/۴۱۸ و ۰/۶۶۷ است، لذا اثر آموزش 
مبتنی بر پذیرش و تعهد در هر دو متغیر زیاد است و در شاخص شایستگی اجتماعی بیشتر از متغیر 

همجوشی شناختی است. 

 بحث‌و نتیجه‌گیری  
هدف اصلی از پژوهش حاضر بررسی اثربخشی آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد 
در شایستگی اجتماعی و همجوشی شناختی نوجوانان قلدر بوده است که در بخش 
قبل پس از بررسی توصیفی متغیرهای تحقیق ابتدا با استفاده از تحلیل کوواریانس 
آموزش  به‌دست‌آمده،  نتایج  طبق  شد.  ارزیابی  پژوهش  اصلی  فرضیۀ  چندمتغیره 
مبتنی بر پذیرش و تعهد در کاهش همجوشی شناختی و در بهبود گسلش شناختی 
و شایستگی اجتماعی نوجوانان قلدر مؤثر است و با عنایت به ضرایب اتا تأثیر درمان 
در شاخص شایستگی اجتماعی کمی بیشتر از مؤلفه‏‏های همجوشی شناختی بوده 
است. ضمناً در بررسی اثربخشی درمان در خرده‌مقیاس‏‏های شایستگی اجتماعی 
مشخص شد که اثربخشی درمان در هر چهار خرده‌مقیاس مهارت رفتاری، مهارت 

شناختی، مهارت‏‏های هیجانی و آمایه‏‏های انگیزشی معنادار است.
در تبیین نتایج بالا می‌توان گفت ازآنجاکه نوجوانان با نشانه‏‏های قلدری رفتار 
و  )بازورث  می‌شود  دیگران  به  روانی  و  آسیب جسمی  به  که  دارند  پرخاشگرانه 
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همکاران، 1999(. آن‌ها دیگران را دائم در معرض اعمال خشونت‌بار قرار می‌دهند 
و سوء‌استفادۀ نظام‌مندی از قدرتشان دارند که عامدانه و تکرارپذیر اتفاق می‌افتد 
)اسمیت و شارپ44، 199۴(. بنابراین آن‌ها با اعمال خشونتْ مدام در تلاش‌اند تا 
فرصتی برای قلدری‌کردن بیابند )جولیف و فرینگتون45، 2011(، لذا این افراد در 
بافت فکری خود گرفتار می‌شوند و تحت‌تأثیر افکارشان قرار می‌گیرند که گویی 
کاملًا واقعی‌اند و موجب می‌شوند رفتار و تجربه بر دیگر منابع تنظیم رفتاری حاکم 
پیدا کند. همچنین همجوشی  نتایج مستقیم حساسیت کمتری  به  شوند و فرد 
شناختی در افراد قلدر ممکن است زمانی رخ دهد که افکار فرد رفتار آشکار او را 
به شیوه‏‏ای نامؤثر تنظیم کرده است و باعث شود فرد به‌جای توجه به فرایند فکر 

)زمینه( به تولیدات فکر )محتوا( توجه کند )مک‌کراکن46 و همکاران، 201۴(.
در فرایند درمان تعهد و پذیرش، انعطاف‌پذیری روان‌شناختی اساس سلامت 
از  دارد  روان‌شناختی  انعطاف‌پذیری  که  می‌شود. شخصی  شناخته  روان‌شناختی 
انرژی  لذا  ندارد؛  آن‌ها  تغییر  در  سعی  و  نمی‌کند  اجتناب  ناخواسته  رویدادهای 
با اجتناب از رویدادهای ناخواسته، صرف ارزش‌ها می‌کند  خود را به‌جای مقابله 
تا  می‌کند  نوجوانان کمک  به  پذیرش  و  تعهد  درمان  همکاران، 2011(.  و  (هیز 
مسئولیت تغییرات رفتاری را بپذیرند و هر زمان که لازم بود تغییر یا پافشاری 
با موقعیت  به دنبال متعـادل‌کردن شیوه‌های متناسب  این درمان  کنند. درواقع 
است. در حوزه‌هایی نظیر رفتار آشکار که قابل‌تغییرند، بر تغییر متمرکز اسـت و 
در حوزه‌هایی که تغییر امکان‌پذیر نیست بر پذیرش و تمرین‌های ذهـن‌آگـاهی 
تمرکـز دارد و این درمان باعث بهبود همجوشی در این افراد می‌شود )کاشـدان و 

روتنبرگ47،  2010، به نقل از برادران و همکاران، 139۵(.
دوبویس و فلنر48 )۱۹۹۶، به نقل از رینو49، 2008( شایستگی اجتماعی را شامل 
۴ بعد توانایی‏‏ها و مهارت‏‏های شناختی )مانند خزانۀ اطلاعات، مهارت‌های پردازش و 
کسب اطلاعات، تصمیم‌گیری(، مهارت‏‏های رفتاری )مانند مهارت‏‏های شروع و تداوم 
تعاملات اجتماعی، مذاکره، ابراز وجود(، شایستگی هیجانی )مانند توانایی برقراری 
ارتباط مؤثر با دیگران، تشخیص و پاسخگویی مناسب به علائم هیجانی( و آمایه‏‏های 
انگیزشی و انتظاری )مانند ساختار ارزش‏‏های فردی، سطح رشد اخلاقی، احساس 

اثربخشی و کنترل( می‏‏دانند.
در تبیین نتایج بالا می‌توان گفت روان‌شناسان باور دارند که هم کودکان پرخاشگر 
واکنش‌ساز و هم در مقایسه با کودکان غیردرگیر در پرخاشگری، همدردی عاطفی 
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و شایستگی اجتماعی واکنشِ ضعیف‌تری دارند که این ویژگی‌ها زمینۀ پرخاشگری 
 )201۶( پیس51  همچنین   .)2007 اسپلج50،  و  )میبری  می‌کند  تسهیل  را  آن‌ها 
می‌گوید به‏‏رغم این‏که قلدری پدیدۀ اجتماعی است، صرفاً به‌واسطۀ تقویت‌کننده‏‏های 
اجتماعی نگه‌داری نمی‌شود. یعنی هرچند که وجود اشخاص دیگر برای وقوع قلدری 
نیاز است، گاهی اتفاق می‌افتد که حضور اشخاص دیگر بیشتر به‌مثابۀ یک شیء 
باشد نه یک پدیدۀ اجتماعی و این در صورتی اتفاق می‌افتد که علت نگه‌دارندۀ رفتارْ 
تقویت حسی باشد. در این میان، رفتارهای کلامی مثل مسخره‌کردن نمی‌توانند 
حسی تقویت شوند، بلکه تقویت حسی در صورتی می‌تواند عامل نگه‌دارندۀ قلدری 
باشد که این رفتار به شکل پرخاشگری جسمانی رخ داده باشد. همچنین بر اساس 
رویکرد رفتاریْ قلدری جسمانی با درگیری، زدوخورد و تماس بدنی بین نوجوانان 
قلدر و قربانی همراه است و وقتی انجام رفتاری با‌درون‌داد حسی یا تقویت حسی 
همراه باشد، فراوانی یا احتمال درگیری دوبارۀ فرد در همان رفتار در آینده افزایش 
میی‌ابد )آلبرتو و تروتمن52، 2009(. لذا درمان پذیرش و تعهد با بهك‌ارگيری اصول 
بنيادين مانند ايجاد گسلش شناختی يعنی یادگيری روش‌هايی برای كاهش تمايل 
به واقعيت پنداشتن افكار، تصورات، هيجانات و خاطرات؛ پذیرش يعنی اجازه‌دادن به 
آمدورفت افكار بدون اينكه با آن‌ها مبارزه شود؛ تماس با لحظۀ اكنون يعنی آگاهی 
از اينجا و اكنون و تجربۀ آن با گشودگی و علاقه‌مندی؛ مشاهدۀ خود يعنی دستيابی 
به حسی تعالی‌يافته از خود، تسلسلی از آگاهی كه تغييرپذیر نيست؛ ارزش‌ها يعنی 
اكتشاف اينك‌ه چه چيزی برای خود واقعی فرد بسيار مهم است؛ اقدام متعهدانه 
به آن  برای رسيدن  ارزش‏‏ها و تلاش متعهدانه  اساس  بر  اهداف  يعنی طرح‌ريزی 
اهداف؛ به اين افراد می‌آموزد تا در برخورد با محيط اجتماعی و روابط حاكم بر آن 
خود را جدا از بافت اجتماعی نبينند و با ارزيابی مثبت از تأثير متقابل خود در جامعه 

مشكلات كنونی را بپذیرند )هالی بارتون و كوپر53، 201۵(. 

     محدودیت‏‏های پژوهش
اين پژوهش فقط در حيطۀ نوجوانان قلدر انجام شده است و بايد در تعميم نتايج 
به ديگر نشانه‏‏ها احتياط لازم صورت گیرد. همچنين نتايج پژوهش فقط به نوجوانان 
قلدر شبانه‌روزی در شهرستان نیشابور محدود می‌شود و ممكن است در تعميم نتايج 
تفاوت‌های فرهنگی نيز مؤثر باشد. یکی دیگر از محدودیت‏‏های پژوهش نبود کنترل 
ساير عوامل اثرگذار در شرایط پژوهش مانند سابقۀ رشدی افراد، طبقۀ اقتصادی، 
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  قدردانی  
 مقالۀ حاضر به‌دست‌آمده از پایان‌نامۀ کارشناسی ارشد دانشگاه شهید رجایی 

تهران است که در دو مدرسۀ متوسطۀ اول شبانه‌روزی شهید صدوقی و نمونه‌دولتی 
رستگار شهرستان نیشابور انجام شده است. نتایج این مطالعه با منافع شخصی 

نویسندگان ارتباطی نداشته است و نویسندگان بر خود لازم می‌دانند از زحمات و 
همکاری کارکنان محترم مدارس مذکور و دانش‏‏آموزان عزیزی که در این پژوهش 

سهم داشتند قدردانی کنند.

اجتماعی یامیزان حمایت اجتماعی افراد بود. درنهایت اين پژوهش فاقد مطالعۀ اثر 
زمان و پيگيری بود.

     پيشنهادهای پژوهشی
دارای  تا  گیرد  اختلالات صورت  سایر  روی  بر  پژوهش  این  می‌شود  پيشنهاد 
پژوهش  اين  نتايج  تعميم‌پذيركردن  به‌منظور  و  بالاتری شود  تعميم‌پذيری  قدرت 
در شهرستان ديگری علاوه‌بر شهر نیشابور نيز انجام شود تا اثر تفاوت‌های فرهنگی 
شناسايی شود. همچنین پيشنهاد می‌شود ساير عوامل اثرگذار در شرایط پژوهش 
مانند سابقۀ رشدی افراد، طبقۀ اقتصادی، اجتماعی یا میزان حمایت اجتماعی افراد 

کنترل شود و زمان و پيگيری در نظر گرفته شود. 
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The effectiveness of group education based on acceptance and 
commitment on cognitive fusion and social competence of 

bullying adolescents in boarding schools

Acceptance and Commitment- based Education, Cognitive 
Fusion, Social Competence, Adolescents, Bullying

The aim of the present study was to determine the effectiveness of group education 
based on the acceptance and commitment on the cognitive fusion and social competence 
of bullying adolescents in the boarding schools. It was applied research and in terms of 
method, it was an experimental one due to the random assignment of the participants 
in the experimental and control groups. The research population included all the 
students of two boarding schools in Neishābour city who had bullying characteristics 
in the 98-99 academic year. The sample of this study consisted of 30 students of two 
boarding schools in the first-grade high school of Neishābour who were randomly 
selected with no assignment. These students were divided into experimental (N=15) 
and control groups (N=15). Evaluation was done by Gilanders (2010)’s Cognitive 
Fusion Questionnaire, Parandin (2006)’s Social Competence Questionnaire and Illinois’s 
Bullying Scale (2001). Findings of this study showed that the level of significance 
corresponding to all three variables in the group index is less than 0.017, so with the 
information collected and considering the rejection of the null hypothesis, the main 
hypothesis of the study (i.e., acceptance and commitment-based education has a 
positive effect on the social competence and cognitive fusion of bullying adolescents) was 
confirmed with 0.95 confidence. Acceptance and commitment-based education have 
been effective in reducing the cognitive fusion and improving the social competence 
of the bullying adolescents. It is suggested that this research to be conducted on the 
other disorders as well as in the other cities in order to have higher generalizability 
and to identify cultural differences in such studies.
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