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Purpose: The present study aimed to compare the effectiveness of solution-focused group 
counseling and acceptance and commitment-based group counseling on self-efficacy and emotion 
regulation among male high school students. 
Methodology: This study employed a quasi-experimental design with pre-test, post-test, and 
two-month follow-up along with a control group. The statistical population consisted of all male 
secondary school students in Bojnord during the 2023–2024 academic year. A total of 45 
participants were selected using purposive sampling and randomly assigned into three groups of 15 
participants each, including a solution-focused counseling group, an acceptance and commitment-
based counseling group, and a control group. Data collection instruments included the Morris Self-
Efficacy Questionnaire for Children and Adolescents and the Gross and John Emotion Regulation 
Questionnaire. The first experimental group received solution-focused group counseling, while the 
second group underwent acceptance and commitment-based counseling across eight sessions. The 
control group received no intervention. Data were analyzed using repeated measures ANOVA in 
SPSS version 23. 
Findings: The findings indicated that both solution-focused and acceptance and commitment-based 
counseling significantly improved social, academic, and emotional self-efficacy at post-test and 
follow-up stages (P<0.001). Furthermore, significant increases in cognitive reappraisal and 
decreases in emotional suppression were observed in both intervention groups. Bonferroni post hoc 
analyses demonstrated that the improvements from pre-test to post-test and follow-up remained 
stable over time, with no significant differences between post-test and follow-up stages. Although 
no statistically significant differences were found between the two interventions across most 
variables, acceptance and commitment-based counseling demonstrated greater improvement in self-
efficacy. 
Conclusion: The results suggest that both solution-focused group counseling and acceptance and 
commitment-based counseling are effective interventions for enhancing self-efficacy and emotion 
regulation among male students. Focusing on personal strengths, emotional acceptance, and 
psychological flexibility appears to improve psychological well-being and emotional adjustment in 
adolescents, with effects remaining stable over time. 
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Detailed Abstract 

Introduction 

Adolescence is considered one of the most sensitive developmental periods in which individuals experience extensive biological, 

emotional, cognitive, and social changes. During this stage, students are exposed to various academic, interpersonal, and emotional 

challenges that require adequate psychological resources for successful adaptation. Among the most important psychological constructs 

associated with adolescent adjustment are self-efficacy and emotion regulation. Self-efficacy refers to an individual’s belief in their ability 

to successfully perform tasks, manage challenges, and cope effectively with stressful situations. Students with high self-efficacy are 

generally more resilient, academically motivated, emotionally stable, and socially competent. In contrast, low self-efficacy has been 

associated with anxiety, emotional distress, procrastination, avoidance behaviors, academic burnout, and social withdrawal (Afshari et 

al., 2023; Baher et al., 2024). 

Emotion regulation is another essential psychological capacity that enables adolescents to recognize, understand, manage, and modify 

emotional experiences. Effective emotion regulation allows students to adapt to stressful situations, maintain interpersonal relationships, 

and regulate impulsive behaviors. Adolescents with difficulties in emotion regulation often experience increased levels of emotional 

instability, social anxiety, behavioral problems, and psychological distress. Research has demonstrated that adaptive emotion regulation 

strategies such as cognitive reappraisal are associated with psychological well-being, whereas maladaptive strategies such as emotional 

suppression are linked to anxiety and emotional dysfunction (Ciydem, 2024; Pourdel et al., 2023). Therefore, interventions that 

improve self-efficacy and emotion regulation may significantly contribute to adolescent mental health and educational functioning. 

Solution-Focused Brief Therapy (SFBT) has emerged as a strength-based and future-oriented therapeutic approach emphasizing solutions, 

individual capacities, and successful experiences rather than focusing extensively on problems and deficits. This approach encourages 

individuals to identify exceptions to problems, discover internal resources, and develop practical pathways toward desired goals. Studies 

have shown that SFBT can effectively improve emotional regulation, self-efficacy, assertiveness, and social functioning among adolescents 

and students (Amiri Ali Abadi, 2020; Behzadi & Ashouri, 2024; Tashvighi & Aghaei Amir Abadi, 2020). The central assumption 

of this approach is that individuals already possess the resources required for change and can achieve improvement through identifying 

and amplifying existing strengths. 

Acceptance and Commitment Therapy (ACT), as a third-wave behavioral therapy, focuses on increasing psychological flexibility through 

acceptance, mindfulness, cognitive defusion, values clarification, and committed action. Rather than attempting to eliminate unpleasant 

emotions and thoughts, ACT teaches individuals to accept internal experiences while engaging in value-based behaviors. This therapeutic 

process helps adolescents reduce experiential avoidance, tolerate emotional discomfort, and act effectively despite negative emotions. 

Previous studies have demonstrated the effectiveness of ACT in improving self-regulation, self-efficacy, distress tolerance, emotional 

stability, cognitive flexibility, and psychological health among students and adolescents (Jalali-Fard, 2023; Norouzi & Kajbaf, 2023; 

Vaqe, 2022). Additionally, ACT has shown effectiveness in reducing academic procrastination, worry, social anxiety, and emotional 

problems among students (Salehi et al., 2025; Vajargahi et al., 2025). 

Although numerous studies have independently confirmed the effectiveness of SFBT and ACT on adolescent psychological functioning, 

fewer studies have directly compared these two interventions in relation to self-efficacy and emotion regulation among male students. 

Considering the importance of school-based psychological interventions during adolescence, identifying effective counseling approaches 

for improving emotional and cognitive functioning is essential. Therefore, the present study aimed to compare the effectiveness of 

Solution-Focused Group Counseling and Acceptance and Commitment-Based Group Counseling on self-efficacy and emotion regulation 

among male secondary school students. 

Methods and Materials 

The present study employed a quasi-experimental design with pre-test, post-test, and two-month follow-up along with a control group. 

The statistical population consisted of all male secondary school students in Bojnord during the 2023–2024 academic year. Three 

secondary schools were selected purposively, and 45 students volunteered to participate in the study. Participants were selected using 

purposive sampling and randomly assigned into three groups: Solution-Focused Group Counseling (15 participants), Acceptance and 

Commitment-Based Group Counseling (15 participants), and a control group (15 participants). 



 

The inclusion criteria included being a male secondary school student, willingness to participate, and regular attendance in counseling 

sessions. Participants who missed more than two sessions or failed to complete the questionnaires were excluded from the study. Ethical 

considerations including confidentiality, voluntary participation, and informed consent were fully observed throughout the research 

process. 

Data were collected using the Self-Efficacy Questionnaire for Children (SEQ-C) developed by Morris (2001) and the Emotion Regulation 

Questionnaire (ERQ) developed by Gross and John (2003). The SEQ-C assesses social, academic, and emotional self-efficacy, while the 

ERQ measures cognitive reappraisal and emotional suppression strategies. 

The Solution-Focused intervention was conducted in eight weekly group sessions focusing on identifying strengths, discovering exceptions 

to problems, setting achievable goals, utilizing miracle questions, and encouraging solution-oriented thinking. The ACT intervention was 

also conducted in eight weekly sessions and included mindfulness exercises, acceptance training, cognitive defusion, values clarification, 

psychological flexibility training, and committed action exercises. The control group received no intervention during the study period. 

Data analysis was conducted using SPSS version 23. Descriptive statistics including means and standard deviations were calculated. 

Inferential analyses were performed using repeated measures analysis of variance (ANOVA). Assumptions of normality, homogeneity of 

variances, homogeneity of covariance matrices, and sphericity were examined before conducting the main analyses. 

Findings 

The demographic findings indicated that participants’ ages ranged from 16 to 18 years, and no significant differences were observed 

among groups regarding demographic variables. Descriptive statistics showed that both experimental groups experienced considerable 

improvements in self-efficacy and emotion regulation compared to the control group during post-test and follow-up stages. 

Results demonstrated significant increases in social self-efficacy, academic self-efficacy, emotional self-efficacy, and total self-efficacy 

scores in both intervention groups from pre-test to post-test and follow-up. In the Solution-Focused group, the mean total self-efficacy 

score increased from 42.60 in the pre-test to 62.00 in the post-test and remained stable at 62.13 during follow-up. In the ACT group, 

total self-efficacy increased from 43.00 at pre-test to 60.73 at post-test and remained relatively stable at 59.13 during follow-up. In 

contrast, the control group showed no substantial changes across measurement stages. 

Repeated measures ANOVA revealed significant effects of time, group membership, and time-by-group interaction for all dimensions of 

self-efficacy. Significant F values indicated that the interventions contributed meaningfully to changes in self-efficacy variables. Bonferroni 

post hoc analyses demonstrated significant differences between pre-test and post-test as well as pre-test and follow-up stages in the 

experimental groups, whereas differences between post-test and follow-up stages were non-significant, indicating maintenance of 

treatment effects over time. 

Regarding emotion regulation, findings showed that both interventions significantly improved cognitive reappraisal and reduced 

emotional suppression. In the Solution-Focused group, cognitive reappraisal scores increased from 7.87 during pre-test to 13.00 at post-

test and 13.73 during follow-up. Emotional suppression scores decreased from 17.93 at pre-test to 12.33 at post-test and remained low 

at 12.67 during follow-up. Similar improvements were observed in the ACT group. The control group demonstrated no meaningful 

changes in emotion regulation scores across the three measurement stages. 

Repeated measures ANOVA for emotion regulation also showed significant effects for time, group membership, and time-by-group 

interaction. Bonferroni comparisons indicated that improvements from pre-test to post-test and follow-up were statistically significant in 

both experimental groups, while no significant differences emerged between post-test and follow-up stages. These findings suggest that 

both interventions produced stable and lasting improvements in adaptive emotion regulation strategies. 

Although both interventions significantly improved self-efficacy and emotion regulation, ACT demonstrated relatively stronger effects 

on overall self-efficacy compared to the Solution-Focused approach. However, no statistically significant differences were found between 

the two interventions across most variables. 

Discussion and Conclusion 

The findings of the present study demonstrated that both Solution-Focused Group Counseling and Acceptance and Commitment-Based 

Group Counseling effectively improved self-efficacy and emotion regulation among male secondary school students. These findings 
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highlight the importance of school-based psychological interventions that focus on emotional functioning, cognitive flexibility, and 

personal empowerment during adolescence. 

The effectiveness of Solution-Focused counseling may be explained by its emphasis on strengths, successful experiences, achievable goals, 

and future-oriented thinking. By encouraging students to focus on their capabilities and previous successes, this approach appears to 

reduce feelings of helplessness and increase confidence in managing academic and emotional challenges. Adolescents who learn to identify 

personal resources and exceptions to problems may gradually develop stronger beliefs in their own competence and ability to cope with 

stressful situations. 

The positive effects of ACT can also be understood through its focus on psychological flexibility, acceptance, mindfulness, and value-

based action. ACT teaches adolescents to experience unpleasant emotions without avoidance and to continue engaging in meaningful 

behaviors despite emotional discomfort. This process likely enhances students’ sense of control, emotional tolerance, and behavioral 

effectiveness. The relatively stronger effect of ACT on self-efficacy may be associated with its emphasis on committed action and 

behavioral persistence in the presence of difficult thoughts and emotions. 

The improvements observed in emotion regulation suggest that both interventions successfully enhanced adaptive emotional coping 

strategies. Increased cognitive reappraisal and decreased emotional suppression indicate that students became more capable of 

understanding and managing emotional experiences in constructive ways. Such improvements may contribute to better interpersonal 

relationships, reduced emotional distress, and improved academic functioning. 

Another important finding was the stability of treatment effects during the follow-up stage. The persistence of improvements suggests 

that the interventions facilitated relatively enduring psychological changes rather than temporary emotional relief. Group interaction, 

repeated practice of therapeutic skills, and opportunities for emotional expression may have contributed to maintaining treatment gains 

over time. 

Overall, the findings indicate that both Solution-Focused and Acceptance and Commitment-based interventions can serve as effective 

psychological approaches for improving emotional and cognitive functioning among adolescents. Implementing such interventions in 

school counseling settings may enhance students’ psychological well-being, academic adjustment, and emotional resilience. 
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  م ی و تنظ  ی و تعهد بر خودکارآمد  رشیبر پذ  یمبتن  یمحور و مشاوره گروهحل راه   یمشاوره گروه  یاثربخش  سه یهدف پژوهش حاضر مقاهدف:  

 .آموزان پسر دوره متوسطه دوم شهر بجنورد بوددانش  جانیه

شامل    یدوماهه با گروه کنترل بود. جامعه آمار  یریگیآزمون و پپس   آزمون،ش یبا طرح پ  یشیآزمامهی حاضر از نوع ن  پژوهششناسی:  روش

هدفمند انتخاب و    وه ینفر به ش  45آنان    انی بود که از م  1402-1403  یلیآموزان پسر متوسطه دوم شهر بجنورد در سال تحص دانش   یتمام

  ن یگزیو تعهد و گروه کنترل جا  رشیبر پذ  یمبتن  یمحور، مشاوره گروهحل راه   ینفره شامل مشاوره گروه  15در سه گروه    یصورت تصادفبه

گروس و جان بود. گروه    جانیه  میو پرسشنامه تنظ  سیکودکان و نوجوانان مور  یها شامل پرسشنامه خودکارآمدداده   یشدند. ابزار گردآور

جلسه قرار گرفتند،   8و تعهد در    رشیبر پذ  یدوم تحت آموزش مبتن  شیو گروه آزما  محورحل راه   یاول تحت آموزش مشاوره گروه   شی آزما

 .شدند  لی تحل SPSS-23 افزارمکرر و نرم  یریگبا اندازه   انسیوار  لی ها با استفاده از تحلنکرد. داده   افتیدر  یاکه گروه کنترل مداخله   یدر حال

و تعهد موجب    رشیبر پذ  یمحور و مبتنحل راه   یمکرر نشان داد که هر دو مداخله مشاوره گروه  یریگبا اندازه   انسیوار  لیتحل  جینتا  :هاافتهی

ه  یلیتحص   ،یاجتماع  ی معنادار خودکارآمد  شیافزا در مراحل پس دانش   یجانیو  پآموزان  و  )  یریگیآزمون  در    نی(. همچنP<001/0شدند 

. افتی  یکاهش معنادار  یجانیه  یسرکوب  نیانگیو م  شیافزا  شی در دو گروه آزما  یجانیمجدد ه  یابیارز  نی انگیم  جان،یه  میتنظ  یهامؤلفه

آزمون و  مراحل پس  نیبوده و ب دار یپا یریگیآزمون و پبه پس  آزمونش یاز پ جادشدهیا راتیینشان داد که تغ یبنفرون  یبیتعق یهاآزمون  جینتا

 ی مشاهده نشد، اما درمان مبتن   یتفاوت معنادار  رهایدر اغلب متغ  کردیدو رو   یاثربخش  نیب  ن،یبر ا  افزونمشاهده نشد.    یتفاوت معنادار  یریگیپ

 نشان داد. یعملکرد بهتر یخودکارآمد  شی و تعهد در افزا رشیبر پذ

به عنوان    توانندیو تعهد م  رشیبر پذ  یمحور و مبتنحل راه  یمشاوره گروه  کردیپژوهش نشان داد که هر دو رو   یهاافته ی  :یریگجه ینت

ارندیآموزان پسر مورد استفاده قرار گدانش   جانیه  میو تنظ  ی مؤثر در بهبود خودکارآمد  یمداخلات آن است که تمرکز بر   انگریب  جینتا  نی. 

  ی جانیه  یسلامت روان و سازگار  یبه ارتقا  تواندیم  یشناختروان  یریپذانعطاف  ت یو تقو  یجانیه  ی هارش تجربهیپذ  ،یفرد  یهایتوانمند

 تداوم دارد.  زیمداخلات در طول زمان ن ن ینوجوانان کمک کند و آثار ا

 :واژگان کلیدی
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 مقدمه

 ،ی شناخت  ،یستیز  راتییزمان با تغکه در آن نوجوان هم  یااست؛ مرحله  یو اجتماع   یجان یه  ، یشناختمراحل تحول روان  نیتراز حساس   یک ی  یدوره نوجوان

  نی. در ا شودیم رووبهر ینگرندهیو آ یاروابط همسالان، انتظارات خانواده، عملکرد مدرسه  ،یابیتیهو نه یدر زم یگوناگون یبا فشارها ،یل یو تحص یاجتماع

 تی فیو ک  یل یتحص  تیموفق  ،یروان   یدر سازگار   کنندهنییتع  یخود نقش  یشخص   یهاییو باور او نسبت به توانا  هاجانیه  تیریمد  ینوجوان برا  تی دوره، ظرف

در برابر شکست    کنند،یم  یتلق  تیریقابل مد  ییهادشوار را چالش  فیبرخوردارند، معمولًا تکال  یبالاتر  یکه از خودکارآمد  یآموزاندارد. دانش  یروابط اجتماع

با اجتناب، تعلل،    تواندیم  ی. در مقابل، ضعف در خودکارآمدکنندیاستفاده م  یترفعال  یحل مسئله از راهبردها  یو برا  دهندینشان م  یشتریب  یداریپا

آموزان و نوجوانان در حوزه دانش  ریاخ  یها همراه شود. پژوهش  یو اجتماع  یل یتحص  ی ها تیدر موقع  یاضطراب عملکرد و احساس ناتوان  زش،یکاهش انگ

است و    یاجتماع  یو سازگار   یلیعملکرد تحص  ،یمهم سلامت روان  یهااز شاخص  ی کیبلکه    ،یزشیسازه انگ  کینه تنها    یاند که خودکارآمدنشان داده 

 Afshari)نوجوانان را شکل دهد  یشناخت رشد روان ریمس ،یل یتحص یم یودتنظو خ یشناخت   یریپذانعطاف جان،یه میمانند تنظ ییرهایدر کنار متغ تواندیم

et al., 2023; Enayati Shabkolai et al., 2023; Vajargahi et al., 2025) . 

  ی جانیه یهاشدت و نوسان تجربه ش یمرحله با افزا ن ینوجوانان در ا رایاست؛ ز یدر دوره نوجوان یشناختروان یها یتوانمند نیتراز مهم  زین جانیه میتنظ

روان آنان اثر بگذارد.    لامتو س  یفردنیروابط ب  ،یلی تحص  یبر رفتارها  تواندیم  هاجانیه  لیو تعد  رش یفهم، پذ  ،ییآنان در شناسا  ییو توانا  شوندی مواجه م

مجدد    یابیمانند ارز  یی . راهبردهاردیگی خود به کار م  یهاجانینحوه ابراز ه  ای  تیفیشدت، مدت، ک  رییتغ  یاست که فرد برا  ییشامل راهبردها  جانیه  میتنظ

ممکن   یجانیه  یمانند سرکوب  ییکند؛ اما راهبردها  ی بازساز   رازا  تنش  یها تیموقع  یمعنا  سازندی فرد را قادر م  رایز  شوند،یم  یمعمولًا سازگارانه تلق   یشناخت

با   تواندی آموزان مدر دانش جانیه میدر تنظ یهمراه شوند. دشوار جانیدر پردازش ه یو دشوار  یتنش، کاهش ارتباط اجتماع ش یاست در بلندمدت با افزا

نگاه کردن   ییمحور و تواناحلتفکر راه  گر،ید  یارتباط داشته باشد. از سو  ی لیو افت عملکرد تحص  یمشکلات رفتار   ،یتکانشگر   ،ی اضطراب، نشخوار فکر

 ,.Ciydem, 2024; Pourdel et al)مرتبط دانسته شده است    جانی ه  میتنظ  یهایبا کاهش دشوار   ر،ییاز منظر منابع، استثناها و امکان تغ  هاتیبه موقع

2023; Yasfard et al., 2020). 

  ی ها تیموقع  تی ریمد  ییکه باور دارد توانا   یآموزدارد. دانش   یاژهیو  تیاهم  یتیو ترب  یشناختدر مطالعات روان  جانیه  میو تنظ  یخودکارآمد  انیم  ارتباط

  ی مسئله و رشد شخص  حل  ندیاز فرا  یها را بخشبلکه آن  کند،یکنترل تجربه نم  رقابلیو غ  دکنندهیخود را تهد  یمنف  ی هاجانیدشوار را دارد، احتمالًا ه

و   شودیم  یکمتر دچار درماندگ  یو اجتماع   یلیتحص  یهایدارد، در برابر ناکام  یمؤثرتر  جانی ه  میتنظ  یهاکه مهارت  ینوجوان  ب،یترت  نی. به همداندیم

کنند و هرگونه    ت یرا تقو  گریکدیمتقابل    ورتبه ص  توانندیم  جانیه  میو تنظ  یخودکارآمد  ن،ی. بنابراندیبیم  یریگمیخود را قادرتر به کنترل رفتار و تصم

آموزان  شده درباره دانش انجام  یهاخواهد کرد. پژوهش  جاد یا  ز ین  گر یدر حوزه د  یمثبت  یامدهایدو حوزه، احتمالًا پ  ن یاز ا  یکیمؤثر در    یشناخت مداخله روان

 یبر توانمندساز  یمبتن  یشناخت اند که مداخلات رواننشان داده   ز ین  یریادگیو اختلالات    یجانیمشکلات ه  ،یل یتحص  یفرسودگ  ،یاضطراب اجتماع  یدارا

الگوها  یجانیه  رش یپذ  ،یفرد  ;Jalali-Fard, 2023)کمک کنند    یجانیو کارکرد ه  یم یخودتنظ  ،یبه بهبود خودکارآمد  توانندیم  یشناخت   یو اصلاح 

Sharifi et al., 2022; Vaqe, 2022). 

رو  یکی کاربرد  یکردهای از  و  متغ  یبرا  یمهم  راه  یشناختروان  یرهایبهبود  درمان  و  مشاوره  احلنوجوانان،  است.  مدل  کردیرو  نیمحور    یهابرخلاف 

است    نیفرض بر ا  ر،محوحل. در مشاوره راهدهدیقابل دسترس قرار م   یهاحلمنابع، استثناها، اهداف و راه  ها،ییخود را بر توانا  یمحور، تمرکز اصلمسئله 

 یهاپرسش  قیاز طر  کردیرو  ن یو گسترش داد. ا  ییها را شناسا آن   توانیاست که م  یموفق  یهاو تجربه  هایواجد توانمند  ز یدشوار ن  طیدر شرا  یکه مراجع حت

  ردیتا از تمرکز صرف بر مشکل فاصله بگ  کندیموفق، به فرد کمک م  یها تجربه  تیاهداف کوچک و تقو  فیپرسش معجزه، کشف استثناها، تعر  ،یاسیمق

  ی ل یتحص  یآموزان در مواجهه با فشارهااز دانش  یاریبس  رایدارد؛ ز  یمضاعف  تیاهم  هایژگیو  نیکند. در بافت مدرسه، ا  یرا در خود بازشناس  رییو امکان تغ

  ی به سو یج یو امکان حرکت تدر هاتیها، بر ظرفنقص یسازبرجسته  یهستند که به جا یکردیرو ازمندیو ن شوندیم یدچار احساس ناکارآمد ،یو اجتماع

 . (Baher et al., 2024; Behzadi & Ashouri, 2024)کند  دیهدف تأک
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شده درباره مثال، مطالعات انجام  یاثربخش باشد. برا  جانیه  میو تنظ  یدر بهبود خودکارآمد  تواندیمحور محلکه درمان راه   دهدینشان م  یپژوهش  شواهد

و   جانیه  میتنظ  ی هایکاهش دشوار   ،یمندجرئت  ش یاحساس کنترل، افزا  تیتقو  قی محور از طرحلاند که مداخله راهآموزان نشان داده نوجوانان و دانش

 Amiri Ali Abadi, 2020; Tashvighi & Aghaei Amir)کند    جاد یا  یمثبت  یشناختروان  یامدهایپ  تواندیم  ،یشخص  یهایی بهبود نگاه فرد به توانا

Abadi, 2020)یذهن یبا ناتوان فرزند یمختلف از جمله مادران دارا یهادر گروه  جانیه میو تنظ یمحور بر خودکارآمدحلدرمان راه  یاثربخش  ن،ی. همچن 

گوناگون را دارد    ی ها تی جمع  یشناخت روان  یازهایانطباق با ن  تیقابل  کردیرو  نیا  دهدیگزارش شده است که نشان م   یینای ب  یهاتیمحدود  یو نوجوانان دارا

(Behzadi & Ashouri, 2024; Farahani et al., 2020)ی هااز جمله درمان ،یشناخت روان مداخلات ریمحور با ساحلدرمان راه  سهیمقا ن،ی. افزون بر ا  

داشته باشد   ینقش مؤثر یجان یه-یشناخت  میو تنظ ی خودکارآمد تیدر تقو تواندیمحور محلراه کردیفراشناخت، نشان داده است که رو ایبر شفقت  یمبتن

(Baher et al., 2024; Pourdel et al., 2023). 

در حوزه سلامت روان   یابرجسته  گاهیجا  ،یاز مداخلات موج سوم رفتاردرمان  یکیبه عنوان    زیو تعهد ن  رش یبر پذ  یمحور، درمان مبتنحلراه  کردیکنار رو  در

تماس با  ی فرد برا ییتوانا یعنیتمرکز دارد؛  یشناختروان یریپذانعطاف شیو تعهد بر افزا رش یبر پذ یکرده است. درمان مبتن دایآموزان پنوجوانان و دانش 

 ن یها و اقدام متعهدانه در جهت اهداف معنادار. در اارزش   یسازفاصله گرفتن از افکار ناکارآمد، روشن  ند،یناخوشا  یدرون  یهاتجربه  رش یلحظه حال، پذ

در حضور اضطراب،    یدهد و حت  رییتغ  یدرون   یهارابطه خود را با تجربه  آموزدی بلکه فرد م  ست،یکنترل کامل افکار ن  ای  یمنف  یها جانیهدف حذف ه  کرد،یرو

از مشکلات   یاریبس رایدارد؛ ز تیآموزان اهمدانش یبرا ژهیوبه یمنطق درمان نیانتخاب کند. ا یشخص یها همسو با ارزش  یرفتار  ،یافکار منف ای ینگران

  ن یدر اقدام مؤثر در حضور ا  یو ناتوان  یشناخت   یختگیاز اجتناب، آم  یناش  هبلک  ،یمنف  یها جانیه  ایاز وجود افکار    یآنان نه فقط ناش  یجانیو ه  یل یتحص

 . (Murphy & Samuel, 2025; Norouzi & Kajbaf, 2023)هاست تجربه

 یدر بهبود سازگار  کردیرو  نیاند. اکرده   دییآموزان تأمرتبط با نوجوانان و دانش   یهاو تعهد را در حوزه  رش یبر پذ  یدرمان مبتن  یمتعدد اثربخش  مطالعات

آم  ،یشناخت   یریپذانعطاف  ،یل یتحص  یم یخودتنظ  ،ی اجتماع کاهش  روان،  افزا  یشناخت  یختگیسلامت  پر  شیو  شد  یشانیتحمل  گزارش  است    همؤثر 

(Enayati Shabkolai et al., 2023; Norouzi & Kajbaf, 2023; Yousefi et al., 2025)که    ییهاپژوهش  ن،ی. همچنACT  و   یل یرا در بافت تحص

بررس  دادهکرده  یمدرسه  ااند، نشان  م  نیاند که  دارادانش  ی برا  تواندیمداخله  ا  ادیاعت  یآموزان  اجتماع  نترنت،یبه  مشکلات   ،یلیتعلل تحص  ،یاضطراب 

  ی های. بررس(Kolahkaj & Bakhshi Sooreshjani, 2025; Salehi et al., 2025; Vajargahi et al., 2025)باشد    دیمف  داریپا  یها یو نگران یجانیه

 مدرسهمعلمان و مشاوران    دگاهیآموزان دوره متوسطه از ددانش  یبرا  ACTمدت  مداخلات کوتاه  یاند که اجرانشان داده   زیمدرسه ن  یهاطی در مح  یفیک

 .(Murphy & Samuel, 2025)نوجوانان باشد  یجان یه یازهایقابل اجرا، معنادار و متناسب با ن تواندیم

خود را صرفاً    یافکار منف  آموزدی آموز مکه دانش   یدارد. هنگام   تیاهم  زین  جانیه  میو تنظ  یخودکارآمد   یهاو تعهد از منظر سازه   رش یبر پذ  یمبتن  درمان

احساس تسلط و   تواندی تجربه م  نی. اکندیم  دا یمؤثرتر پ  یها، امکان انتخاب رفتارسرکوب آن  ا یاجتناب    یمشاهده کند، به جا  یذهن  یدادهایبه عنوان رو

از    تواندیم  ACT  ل،یدل  نیحذف شوند تا بتواند اقدام کند. به هم  یمنف  یهاجانیابتدا همه ه  ستیکه لازم ن  ابدییفرد درم  رایدهد، ز  شیرا افزا  یکارآمد

کند. مطالعات    تی را تقو  یخودکارآمد  مرا بهبود بخشد و ه  جانیه  می و عمل متعهدانه، هم تنظ  یمدارارزش   ،یآگاهذهن  ،یگسلش شناخت   رش،یپذ  قیطر

  ی اضطراب  یهاو شدت نشانه  جانی ه  میتنظ  ،یشانیتحمل پر  ،یحل مسئله اجتماع   ،یو تعهد بر خودکارآمد  رش یبر پذ  یاند که درمان مبتننشان داده   زین  نیشیپ

و تعهد    رش یبر پذ  یمبتن  یامداخله  یهاتوسعه بسته  ن،ی. همچن(Jalali-Fard, 2023; Sharifi et al., 2022; Vaqe, 2022)آموزان اثرگذار است  در دانش 

مقا درمان آن   سه یو  با  که    یرفتار -یشناخت  یهاها  است  داده  افزا  تواندیم  ACTنشان  تعلل،  کاهش  بهبود خودکارآمد  یلیتحص  یستگی شا  شیدر   ی و 

 . (Afshari et al., 2023)نقش داشته باشد  یلیتحص یآموزان دچار فرسودگدانش

و تعهد   رش یبر پذ  یمبتن  یمحور و مشاوره گروهحلراه  یمشاوره گروه  میمستق  سهیمقا  کرد،یدو رو  نیاز ا  کیهر    یوجود شواهد موجود درباره اثربخش  با

  یسازهر دو بر فعال   مابرخوردارند، ا  یمتفاوت  ینظر  یاگرچه از مبان   کردیدو رو  نیبرخوردار است. ا  یو کاربرد  یپژوهش   تیآموزان پسر همچنان از اهمدر دانش

  ها، یتوانمند   یسازبرجسته   ر یاز مس  شتریمحور بحلدارند. درمان راه  دیتأک  یجانیناکارآمد ه  یهااقدام مؤثر و فاصله گرفتن از چرخه  شیافزا  ،یمنابع درون
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کاهش اجتناب،    ،یدرون   یهاتجربه   رش یپذ  ر یسو تعهد از م  رش یبر پذ  یکه درمان مبتن  یدر حال   کند؛یمطلوب عمل م  ندهیکشف استثناها و تمرکز بر آ

 یامدهایمتفاوت، در عمل به پ  ینظر  یرهایمس  ایمشخص کند که آ  تواندیم  کردیدو رو  نیا  سهی. مقاکندیها و اقدام متعهدانه عمل مارزش   یسازروشن

مشاوران   یبرا  ژهی وموضوع به   ن یدارد. ا  یشتریب  یآموزان پسر اثربخشدانش   یها برااز آن   یکی  ا ی  شوندیمنجر م  جانیه  م یو تنظ  یمشابه در خودکارآمد

  ، یبر اساس شواهد تجرب  دیانتخاب مداخله مناسب در بافت مدرسه با  رایدارد؛ ز  تیسلامت روان نوجوانان اهم  زانیرو برنامه  یتیشناسان تربمدرسه، روان

 . (Asari, 2024; Mobini Kashe et al., 2024)آموزان انجام شود دانش یرشد یازها یاجرا و تناسب با ن تیقابل

  ی اند؛ براکرده  یرا بررس  یآموزان پسر عاداز دانش   ریغ  ییهاجامعه  ا یاند  متمرکز بوده   یدرمان  کردیرو  کیبر    ا ی  ن یشیپ  ی هاپژوهش  شتر ی ب  گر،ید  یسو  از

برخ دانش  یمثال،  بر  دارامطالعات  اجتماع  ،یریادگیاختلال    یآموزان  ه  ،یل یتحص  یفرسودگ  ،یاضطراب   ا ی  زهوشانیت  ،یینا یب  یناتوان  ،یجانیمشکلات 

.  (Asari, 2024; Enayati Shabkolai et al., 2023; Mobini Kashe et al., 2024; Vaqe, 2022)اند  تمرکز داشته  یو خانوادگ  ین یبال  یها تی جمع

ن  ن،یبنابرا پژوهش  ازیهنوز  م  ییهابه  بافت مدرسه و در  دارد که در  اثربخشدانش   ان یوجود  متغ  کردیدو رو  نیا  یسبن  یآموزان پسر،  بر دو    ن ی اد یبن  ریرا 

کمک کند   کردیدو رو  زیمشترک و متما  یتر شدن سازوکارها به روشن  ی هم از نظر نظر  تواندیم  یپژوهش  نیکنند. چن  یبررس  جانیه  میو تنظ  یخودکارآمد

 مدت در مدارس سودمند باشد.کوتاه یمداخلات گروه یطراح یبرا یو هم از نظر عمل

 م یو تنظ  یو تعهد بر خودکارآمد  رش یبر پذ  یمبتن  یمحور و مشاوره گروهحلراه  یمشاوره گروه  یاثربخش  سه یاساس، پژوهش حاضر با هدف مقا  ن یا  بر

 آموزان پسر انجام شد.دانش جانیه

 شناسی پژوهش روش

آموزان  دانش  یپژوهش شامل تمام  یدوماهه همراه با گروه کنترل بود. جامعه آمار  یریگ یآزمون و پپس  آزمون،شیبا طرح پ  یشیآزمامهیپژوهش حاضر از نوع ن

 ن یانتخاب شد. بد  انه هدفمند و داوطلب  یریگبود. نمونه پژوهش با استفاده از روش نمونه  1402-1403  یلیپسر دوره متوسطه دوم شهر بجنورد در سال تحص

به    لیآموز که تمادانش  15منظور، پس از مراجعه به مدارس متوسطه دوم شهر بجنورد، سه مدرسه به صورت هدفمند انتخاب شدند و سپس از هر مدرسه  

کنندگان ها، شرکتانتخاب نمونه  زدر پژوهش شرکت کردند. پس ا  یآموز به عنوان نمونه آماردانش  45در پژوهش داشتند، انتخاب شدند. در مجموع    یهمکار 

شدند، به    نیگزیو تعهد و گروه کنترل جا  رش یبر پذ  یمبتن  یمحور، گروه مشاوره گروهحلراه  یه مشاوره گروهدر سه گروه شامل گرو  یبه صورت تصادف

شرکت در پژوهش،   یآگاهانه برا  تی دوم، رضا  طهدر مقطع متوس  لیورود به پژوهش شامل اشتغال به تحص  یارهاینفر بود. مع  15که هر گروه شامل    یاگونه 

خروج از پژوهش شامل عدم   یارها یمع  ن،یبود. همچن  گرید  یشناخت و نداشتن همزمان مداخلات روان  یاز دو جلسه در جلسات درمان  شیب  بتینداشتن غ

  ،یاصول اخلاق   تی مراحل پژوهش با رعا  یبود. تمام  شها در مراحل مختلف پژوهمکرر در جلسات و ناقص بودن پرسشنامه  بتیغ  ،یبه ادامه همکار  لیتما

 .کنندگان انجام شدآگاهانه شرکت تیاطلاعات و رضا یمحرمانگ

پرسشنامه    نیشد. ا  نیو تدو  یطراح   یبه منظور سنجش خودکارآمد  2001در سال    س یتوسط مور (SEQ-C) کودکان و نوجوانان  یخودکارآمد  پرسشنامه

  به  یدهپاسخ  وهی. شدهدیقرار م  یابیرا مورد ارز  یجانی ه  یو خودکارآمد  یل یتحص  یخودکارآمد   ،یاجتماع  یبوده و سه مؤلفه خودکارآمد  هیگو  23  یدارا

 یتوانیابزار عبارت است از: »چقدر خوب م  نیاز سؤالات ا  یاشده است. نمونه  میتنظ  اد«یز  یل یاز »اصلاً« تا »خ  کرتیل  یا پنج درجه  فیسؤالات بر اساس ط

و نمرات    شودیانجام م  هاه ی مجموع نمرات گو  قیپرسشنامه از طر  نیا  یگذار. نمره؟« یکن  ان یمخالف تو هستند ب  هایهمکلاس   ر یکه سا  یخود را زمان  دهیعق

 ییایپا  نیابزار مطلوب گزارش شد. همچن  نیا  یو صور  ییمحتوا  یی(، روا1386)  انیاست. در پژوهش طهماس   یدهنده سطح بالاتر خودکارآمدبالاتر نشان

 .است یکارآمدثبات مناسب ابزار در سنجش سازه خود انگریقرار گرفته و ب دییکرونباخ مورد تأ یروش آلفا قیپرسشنامه از طر

. ردیگی مورد استفاده قرار م  یجان یه  میتنظ  یشد و به منظور سنجش راهبردها  یطراح 2003توسط گروس و جان در سال   (ERQ) جانیه  میتنظ  پرسشنامه

 زا  کرتی ل  یاهفت درجه  فیبه آن بر اساس ط  یدهاست که پاسخ  یجان یه  یو سرکوب  یمجدد شناخت   یابیو دو مؤلفه ارز  هیگو  10پرسشنامه شامل    نیا

احساس کنم،    یکمتر  یمنف  جانیه  خواهمیم  یپرسشنامه عبارت است از: »وقت   نیاز سؤالات ا  یا. نمونه شودی»کاملاً مخالفم« تا »کاملاً موافقم« انجام م
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تر است. مطلوب  یجانیه  میظدهنده تناست و نمرات بالاتر نشان   ریمتغ  70تا    10  ن ی. دامنه نمرات پرسشنامه بدهم«ی م  رییتغ  تیطرز فکر خود را درباره موقع

برآورد نموده   70/0کرونباخ آن را بالاتر از    یآلفا   بی پرسشنامه را مطلوب گزارش کرده و ضر  نیا  یو ملاک  ی صور  ،ییمحتوا  یی( روا1397)  یریپور نفرج

 .مناسب ابزار است ییایدهنده پااست که نشان

 یمداخله در قالب هشت جلسه گروه  نیشد. ا  ی( طراح2006و همکاران )  شازریتوسط د  شدهنیتدو  یمحور بر اساس الگوحلراه  یمشاوره گروه  پروتکل

به  کندیتلاش م گر درمان کرد،یرو نیداشت. در ا دیمراجعان تأک یموجود در زندگ یهاحلو راه یاستثناها، منابع فرد ها،یتوانمند ییو بر شناسا دیاجرا گرد

 ،ی اسیمق  یهاپرسش معجزه، پرسش  رینظ  ییهاکی . تکن دیمثبت تمرکز نما  راتییو تغ  یقبل   یهاتیها، موفقحلبر راه   ها،بیتمرکز بر مشکلات و آس  یجا

شدند تا    قیمراجعان تشو  ن،ینمدت در جلسات مورد استفاده قرار گرفت. همچکوتاه   یگذارنقاط قوت، بازخورد مثبت و هدف  تیاستثناها، تقو  یجستجو

 قهیدق  90برگزار شد و هر جلسه حدود    ی. جلسات به صورت هفتگندیاستفاده نما  یحل مسائل کنون  یها براکرده و از آن   ییموفق خود را شناسا  اتیتجرب

 .دیبه طول انجام

آشنا شدند و    گریکد یگروه با درمانگر و    یاجرا شد. در جلسه نخست، اعضا  یدر هشت جلسه گروه  زیو تعهد ن  رش یبر پذ  یمبتن  یمشاوره گروه  پروتکل

 ، یآگاه ذهن  ،یگسلش شناخت  ،یو افکار منف  هاجانیه  رش یخلاقانه، پذ  یدیناام  رینظ  ی میمفاه  ،یداده شد. در جلسات بعد  حیو اهداف جلسات توض  نیقوان

ها را آن  ،یمنف  یها جانیکنترل افکار و ه  ایاجتناب    یگرفتند به جا  ادیکنندگان  ها و عمل متعهدانه آموزش داده شد. شرکتارزش   نه،یخود به عنوان زم

 یبرا  یزیردستان شفابخش و برنامه   کیمشاهده بدون قضاوت، تکن  ،یآگاهذهن  یها نی. تمرندیخود اقدام نما  یشخص  یها ارزش   یو در راستا  رندیبپذ

  ان یزمان داشت. در پا   قه یدق  90برگزار شد و هر جلسه حدود    یمداخله بود. جلسات به صورت هفتگ  ن یاقدامات متعهدانه از جمله فنون مورد استفاده در ا

 .آزمون انجام شدپس یمطالب و اجرا  یبند جلسات، جمع

  ر ینظ  ییهااز شاخص  ،یفیقرار گرفتند. در بخش آمار توص  لیو تحل  هیمورد تجز  یو استنباط  یف یدر دو سطح آمار توص  یآور پژوهش پس از جمع  یهاداده 

 یاثربخش  یبه منظور بررس  ،یپژوهش استفاده شد. در بخش آمار استنباط  یرهایو متغ  یشناخت تیجمع  یهایژگیو  فیتوص   یبرا  اریو انحراف مع  نیانگیم

 ،یآزمون اصل یاز اجرا شی. پدیمکرر استفاده گرد یر یگبا اندازه انسیوار لیاز تحل ،یر یگیآزمون و پپس  آزمون،شیها در مراحل پگروه سهیمداخلات و مقا

با آزمون    انسیکووار  یهاسیماتر  یهمگن  ن،یبا آزمون لو  هاانسیوار  یهمگن  لک،وی–رویها با آزمون شاپداده   عیشامل نرمال بودن توز  یآمار  یهامفروضه

با   هالیتحل  یاستفاده شد. تمام  زرگای–هاوسن ینقض شد، از اصلاح گر  تیکه مفروضه کرو  یقرار گرفت. در موارد  یمورد بررس  یموچل  تیباکس و کروام

 انجام شد.  05/0 یو در سطح معنادار 23نسخه  SPSSافزار استفاده از نرم 

 های پژوهشیافته

و تعهد و   رش یبر پذ  یمبتن ینفر در گروه مشاوره گروه 15محور، حلراه ینفر در گروه مشاوره گروه 15کننده در پژوهش، آموز شرکتدانش 45از مجموع 

، در گروه 0.88  ار یمع  حرافبا ان  16.93محور  حلدر گروه راه  یسن  نیانگیسال بود و م  18تا   16  نیب  هایآزمودن  ینفر در گروه گواه قرار داشتند. دامنه سن  15

ها از نظر  نشان داد که گروه   انسیوار  لیتحل  جهیبه دست آمد. نت  0.83  اریبا انحراف مع  17.13و در گروه گواه    0.85  اریبا انحراف مع  17.00و تعهد    رش یپذ

در سه گروه نسبتاً مشابه بود و    یلیرشته تحص  و  یلیتحص  ه یکنندگان بر حسب پاشرکت  عیتوز  ن،ی(. همچنF=0.21, P>0.05نداشتند )  یسن تفاوت معنادار

 (.P>0.05وجود ندارد ) یشناخت تیجمع یها ها از نظر شاخصگروه انیم ینشان داد که تفاوت معنادار دویآزمون خ

 های توصیفی متغیرهای پژوهش بر حسب گروه و مرحله آزمون. شاخص 1جدول 

 M±SD پیگیری M±SD آزمونپس  M±SD آزمونپیش  گروه متغیر

 3.42±22.33 5.91±21.93 3.88±14.73 محور حل راه  خودکارآمدی اجتماعی 

 2.99±21.67 3.99±21.67 3.59±15.93 پذیرش و تعهد خودکارآمدی اجتماعی 

 3.38±15.53 4.56±15.40 2.78±15.20 گواه خودکارآمدی اجتماعی 

 2.98±22.20 3.89±22.33 3.78±16.87 محور حل راه  خودکارآمدی تحصیلی 
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 M±SD پیگیری M±SD آزمونپس  M±SD آزمونپیش  گروه متغیر

 4.07±21.20 4.96±21.87 3.90±16.73 پذیرش و تعهد خودکارآمدی تحصیلی 

 3.34±17.13 3.15±16.27 4.14±16.87 گواه خودکارآمدی تحصیلی 

 2.64±17.60 2.94±17.73 3.16±11.00 محور حل راه  خودکارآمدی هیجانی

 2.84±16.27 3.05±17.20 2.53±10.33 پذیرش و تعهد خودکارآمدی هیجانی

 3.18±10.33 2.77±10.60 2.64±10.60 گواه خودکارآمدی هیجانی

 4.09±62.13 6.81±62.00 6.05±42.60 محور حل راه  نمره کل خودکارآمدی 

 4.27±59.13 5.36±60.73 6.36±43.00 پذیرش و تعهد نمره کل خودکارآمدی 

 5.62±43.00 8.07±42.27 5.56±42.67 گواه نمره کل خودکارآمدی 

 2.40±13.73 2.42±13.00 2.03±7.87 محور حل راه  ارزیابی مجدد 

 3.62±13.40 3.01±13.73 2.29±7.87 پذیرش و تعهد ارزیابی مجدد 

 1.92±7.47 2.99±7.07 2.67±7.13 گواه ارزیابی مجدد 

 3.35±12.67 2.69±12.33 4.65±17.93 محور حل راه  سرکوبی

 3.84±12.07 3.75±12.80 2.56±17.47 پذیرش و تعهد سرکوبی

 3.13±17.93 2.64±17.87 3.26±17.20 گواه سرکوبی

 5.93±29.80 6.71±29.47 4.13±24.33 محور حل راه  نمره کل تنظیم هیجان 

 7.99±29.67 6.81±29.27 4.39±23.40 پذیرش و تعهد نمره کل تنظیم هیجان 

 4.54±24.27 4.44±24.40 4.98±24.13 گواه نمره کل تنظیم هیجان 

 

آزمون  آزمون به پس ، میانگین نمرات خودکارآمدی اجتماعی، تحصیلی، هیجانی و نمره کل خودکارآمدی در هر دو گروه آزمایشی از پیش1بر اساس جدول 

نشد. همچنین، در افزایش یافت و این افزایش در مرحله پیگیری نیز تقریباً پایدار باقی ماند. در گروه گواه تغییر چشمگیری در نمرات خودکارآمدی مشاهده 

آزمون و پیگیری افزایش  محور و پذیرش و تعهد در مراحل پسحلهای راهمتغیر تنظیم هیجان، میانگین ارزیابی مجدد و نمره کل تنظیم هیجان در گروه 

دو مداخله با بهبود راهبردهای سازگارانه دهد که هر  یافت، در حالی که میانگین سرکوبی هیجانی در هر دو گروه آزمایشی کاهش پیدا کرد. این الگو نشان می

 .اندتنظیم هیجان و کاهش راهبرد ناسازگارانه سرکوبی همراه بوده 

 ی ابعاد خودکارآمد  یبرا  لکوی–رویآزمون شاپ  ریمقاد  رایپژوهش در هر سه گروه نرمال است؛ ز  یرهایمتغ  عینشان داد که توز  یآمار  یها مفروضه  یبررس  جینتا

 م یو تنظ  یخودکارآمد  یرها یدر متغ  هاانسیوار  ینشان داد که همگن  نیآزمون لو  جینتا  ن،ی(. همچنP>0.05ها معنادار نبود )در همه گروه  جانیه  میو تنظ

محور و  حلگروه راه  سه یدر مقا  یخودکارآمد  یکرد؛ برا  دییرا تأ  انسکوواری–انسیوار  سیماتر  یهمگن  زیباکس ن(. آزمون ام P>0.05برقرار است )  جانیه

براF=0.97و    Box’s M=67.72گواه مقدار   براF=0.67و    Box’s M=18.25محور و گواه مقدار  حلگروه راه   سهیدر مقا  جانیه  میتنظ  ی،    م یتنظ  ی، و 

 ی برا  زین  یموچل  تیبودند. آزمون کرو  رمعناداریغ  یبه دست آمد که همگ  F=1.45و    Box’s M=39.86و تعهد و گواه مقدار    رش یگروه پذ  سهیدر مقا  جانیه

  تینشان داد که اثر زمان، عضو  یریآزمون چندمتغ  جی(. نتاP>0.05برقرار بود )  تیمفروضه کرو  ن یمعنادار نبود و بنابرا  جانیه  میو تنظ  یابعاد خودکارآمد

 ’Wilksمحور و گواه، اثر زمان )حلدر گروه راه   یخودکارآمد   یکه برا  یمعنادار است؛ به طور  جانی ه  میو تنظ  یو تعامل زمان و گروه در خودکارآمد  یگروه

λ=0.31, F=8.74, P=0.001, η²=0.70( اثر گروه ،)Wilks’ λ=0.22, F=30.88, P=0.001, η²=0.78( و اثر تعامل زمان و گروه )Wilks’ λ=0.32, F=8.03, 

P=0.001, η²=0.68  .حلراه  سه یدر مقا  زین  جانیه  میتنظ  یبرا( معنادار بود( محور و گواه، اثر زمانWilks’ λ=0.46, F=7.30, P=0.001, η²=0.54  اثر ،)

در   ن،ی( معنادار شد. همچنWilks’ λ=0.48, F=6.88, P=0.001, η²=0.52( و تعامل زمان و گروه )Wilks’ λ=0.23, F=46.51, P=0.001, η²=0.78گروه )

 ,Wilks’ λ=0.25, F=39.84(، اثر گروه )Wilks’ λ=0.56, F=4.89, P=0.01, η²=0.44اثر زمان )  جان،یه  میتنظ  یو تعهد و گواه برا   رش یپذ  سهیمقا

P=0.001, η²=0.75( و تعامل زمان و گروه )Wilks’ λ=0.54, F=5.39, P=0.003, η²=0.46.معنادار بود ) 
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 گیری مکرر برای متغیرهای پژوهشاندازه. نتایج تحلیل واریانس با 2جدول 

 SS df MS F P η² منبع تغییرات  مقایسه متغیر

 0.24 0.001 8.90 147.48 2 294.96 آزمون  محور و گواه حل راه  خودکارآمدی اجتماعی 

 0.46 0.001 23.43 413.88 1 413.88 گروه محور و گواه حل راه  خودکارآمدی اجتماعی 

 0.22 0.001 7.68 127.34 2 254.69 آزمون×گروه محور و گواه حل راه  اجتماعی خودکارآمدی 

 0.18 0.004 5.97 69.48 2 138.96 آزمون  محور و گواه حل راه  خودکارآمدی تحصیلی 

 0.43 0.001 20.75 309.88 1 309.88 گروه محور و گواه حل راه  خودکارآمدی تحصیلی 

 0.20 0.002 6.82 79.34 2 158.69 آزمون×گروه محور و گواه حل راه  خودکارآمدی تحصیلی 

 0.31 0.001 12.36 107.01 2 214.02 آزمون  محور و گواه حل راه  خودکارآمدی هیجانی

 0.71 0.001 69.58 547.60 1 547.60 گروه محور و گواه حل راه  خودکارآمدی هیجانی

 0.32 0.001 13.36 115.63 2 231.27 آزمون×گروه محور و گواه حل راه  خودکارآمدی هیجانی

 0.32 0.001 13.20 81.74 2 163.49 آزمون  محور و گواه حل راه  ارزیابی مجدد 

 0.74 0.001 77.90 418.18 1 418.18 گروه محور و گواه حل راه  ارزیابی مجدد 

 0.29 0.001 11.66 72.21 2 144.42 آزمون×گروه محور و گواه حل راه  ارزیابی مجدد 

 0.14 0.02 4.44 56.31 2 112.62 آزمون  محور و گواه حل راه  سرکوبی

 0.52 0.001 30.19 253.34 1 253.34 گروه محور و گواه حل راه  سرکوبی

 0.21 0.001 7.43 94.18 2 188.36 آزمون×گروه محور و گواه حل راه  سرکوبی

 0.26 0.001 9.89 85.08 2 170.16 آزمون  پذیرش و تعهد و گواه ارزیابی مجدد 

 0.71 0.001 69.48 444.44 1 444.44 گروه پذیرش و تعهد و گواه ارزیابی مجدد 

 0.25 0.001 9.13 78.48 2 156.96 آزمون×گروه پذیرش و تعهد و گواه ارزیابی مجدد 

 0.12 0.03 3.91 47.78 2 95.56 آزمون  پذیرش و تعهد و گواه سرکوبی

 0.60 0.001 41.24 284.44 1 284.44 گروه پذیرش و تعهد و گواه سرکوبی

 0.20 0.002 6.82 83.38 2 166.76 آزمون×گروه پذیرش و تعهد و گواه سرکوبی

 

معنادار بود؛ بنابراین، تغییرات محور و گواه  حل، در ابعاد خودکارآمدی، اثر آزمون، اثر گروه و اثر تعاملی آزمون و گروه در مقایسه گروه راه 2بر اساس جدول  

محور نسبت به گروه گواه متفاوت و معنادار بوده است. همچنین، در متغیر تنظیم  حلخودکارآمدی اجتماعی، تحصیلی و هیجانی در طول زمان در گروه راه

محور با گروه گواه و هم در مقایسه گروه پذیرش و تعهد با گروه گواه، اثر آزمون، اثر گروه و اثر تعاملی آزمون و گروه  حلهیجان، هم در مقایسه گروه راه

اند و دهد که هر دو مداخله موجب افزایش ارزیابی مجدد و کاهش سرکوبی هیجانی شدهها نشان میبرای ارزیابی مجدد و سرکوبی معنادار شد. این یافته

 .ی مداخله مربوط بوده استهااین تغییرات صرفاً ناشی از گذر زمان نبوده، بلکه به عضویت در گروه 

 . نتایج آزمون تعقیبی بنفرونی برای مقایسه مراحل آزمون 3جدول 

 MD P پیگیری–آزمونپس  MD P پیگیری–آزمونپیش  MD P آزمونپس –آزمونپیش  گروه متغیر

 1.00 0.40- 0.001 7.60- 0.004 7.20- محور حل راه  خودکارآمدی اجتماعی 

 1.00 0.13- 1.00 0.33- 1.00 0.20- گواه خودکارآمدی اجتماعی 

 1.00 0.13 0.001 5.33- 0.001 5.47- محور حل راه  خودکارآمدی تحصیلی 

 1.00 0.87- 1.00 0.27- 1.00 0.60 گواه خودکارآمدی تحصیلی 

 1.00 0.13 0.001 6.60- 0.001 6.73- محور حل راه  خودکارآمدی هیجانی

 1.00 0.27 1.00 0.27 1.00 0.00 گواه خودکارآمدی هیجانی
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 MD P پیگیری–آزمونپس  MD P پیگیری–آزمونپیش  MD P آزمونپس –آزمونپیش  گروه متغیر

 1.00 0.73- 0.001 5.87- 0.001 5.13- محور حل راه  ارزیابی مجدد 

 1.00 0.40- 1.00 0.33- 1.00 0.07 گواه ارزیابی مجدد 

 1.00 0.33- 0.02 5.27 0.003 5.60 محور حل راه  سرکوبی

 1.00 0.07- 1.00 0.73- 1.00 0.67- گواه سرکوبی

 1.00 0.33 0.001 5.53- 0.001 5.87- پذیرش و تعهد ارزیابی مجدد 

 1.00 0.40- 1.00 0.33- 1.00 0.07 گواه ارزیابی مجدد 

 1.00 0.73 0.001 5.40 0.02 4.67 پذیرش و تعهد سرکوبی

 1.00 0.07- 1.00 0.73- 1.00 0.67- گواه سرکوبی

 

به    آزمونشیآزمون و از پبه پس  آزمون شیاز پ  یجانیو ه  یل یتحص  ،ی اجتماع  یخودکارآمد  نیانگیمحور، محلکه در گروه راه   دهدینشان م  3جدول    جینتا

مانده است. در گروه   یباق  داریاثر مداخله در طول زمان پا  ن،یمعنادار نبود؛ بنابرا  یریگیآزمون و پپس  نیداشته است، اما تفاوت ب  یمعنادار  شیافزا  یریگیپ

و   رش یمحور و پذحلراه  یهامجدد در گروه  یابیارز  جان،یه  میتنظ  ریدر متغ  ن،یمعنادار نبود. همچن  یمربوط به ابعاد خودکارآمد  راتییاز تغ  کیچ یگواه، ه

نشان داد. نبود تفاوت معنادار    یکاهش معنادار  یشیما در هر دو گروه آز  یجانیه  یمعنادار داشت و سرکوب  شیافزا  یریگیآزمون و پبه پس   آزمون شیتعهد از پ

 توانیاساس، م   نیحفظ شده است. بر ا  زین  یریگیحاصل از مداخلات در مرحله پ  یکه آثار درمان  دهدینشان م  کردیدر هر دو رو  یریگیآزمون و پپس  انیم

آموزان پسر اثربخش  دانش  جانیه  می و تنظ  یبر بهبود خودکارآمد  تعهدو    رش یبر پذ  ی مبتن  یمحور و مشاوره گروهحلراه  یگرفت که مشاوره گروه  جهینت

 اند.بوده 

 گیری بحث و نتیجه

آموزان  دانش  جانی ه  میو تنظ  یو تعهد بر خودکارآمد  رش یبر پذ  یمبتن  یمحور و مشاوره گروه حلراه  یمشاوره گروه   یاثربخش  سهیپژوهش حاضر با هدف مقا

بهبود    نیو همچن  یجانیو ه  یلیتحص  ،ی اجتماع  یمعنادار خودکارآمد  ش یپژوهش نشان داد که هر دو مداخله توانستند موجب افزا  یهاافته یپسر انجام شد.  

 ی ابیارز  شیدر افزا  کردینشان داد که هر دو رو  جینتا   ن،یتداوم داشت. علاوه بر ا  زین  ی ریگیدر مرحله پ  راتییتغ  نیآموزان شوند و ادر دانش  جانیه  میتنظ

  ی مشاهده نشد، اما درمان مبتن  رها یتغدر اغلب م  کردیدو رو  انیم  یاگرچه تفاوت معنادار  ن،یاند. همچنمؤثر بوده   یجانیه  یو کاهش سرکوب  یمجدد شناخت

به عنوان مداخلات   توانندیم  کردیآن است که هر دو رو  انگریب  هاافتهی  نینشان داد. ا  یعملکرد نسبتاً بهتر  یخودکارآمد  شیو تعهد در افزا  رش یبر پذ

 . رندیاستفاده قرار گ موردنوجوانان  یجانیسلامت روان و کارکرد ه یارتقا  یبرا یآموزش یهاطیمؤثر در مح یشناختروان

بر  یاند که مداخلات مبتنمختلف نشان داده یهاهمسو است. پژوهش نیشیمطالعات پ جیبا نتا یشیآزما ی هادر گروه یخودکارآمد  شیمربوط به افزا افتهی

  تیرا در آنان تقو  یدهند و احساس تسلط و کارآمد  ش یخود را افزا  یشخص   یهاییباور افراد نسبت به توانا  توانندیمحور محلو تعهد و درمان راه   رش یپذ

  ی رهایاز مس  کردیکرد که هر دو رو  ان یب  توانیم  افتهی  ن یا  ن یی. در تب(Afshari et al., 2023; Baher et al., 2024; Behzadi & Ashouri, 2024)کنند  

  شود یباعث م  یفرد  یهاتی و قابل  نیشیپ  یها تیمحور، تمرکز بر استثناها، موفقحلراه  کردی. در روشوندیمنجر م  یفرد  یاحساس توانمند   تی به تقو  یمتفاوت

حل مسئله و   ییباور به توانا جیبه تدر یتجربه شناخت نیکند. ا یابیخود را باز یها یاز توانمند یشواهد  ها،یها و ناتوانتمرکز بر شکست یآموز به جادانش

  ق یو تشو  یمنف  ی هاجانیافکار و ه  رش یپذ  ،یاکاهش اجتناب تجربه  قیو تعهد از طر  رش یبر پذ  ی. در مقابل، درمان مبتندهدیم  شیرا افزا  طیشرا  تیریمد

بر رفتار خود داشته    یشتریافکار ناکارآمد، احساس کنترل ب  ایدر حضور اضطراب    یحت  کندی ها، به نوجوان کمک مارزش   یفرد به عمل متعهدانه در راستا

 . (Jalali-Fard, 2023; Sharifi et al., 2022)کند  تیرا تقو یصشخ یو کارآمد یستگیدرک فرد از شا تواندیم یاتجربه نیباشد. چن

قابل    ز ین  یجانیو مشکلات ه  یاضطراب اجتماع  ،یلیتحص  یفرسودگ  یآموزان داراشده درباره دانشپژوهش حاضر با مطالعات انجام  یهاافتهی  ییهمسو

برا است.  افشار  یتوجه  پژوهش  مبتن  یمثال،  درمان  که  داد  نشان  همکاران  پذ  یو  خودکارآمد  رش یبر  است  توانسته  تعهد  شا  یو    یل یتحص  یستگی و 
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در    کردیرو  نیاند که انشان داده   ز یمحور نحلشده درباره درمان راهانجام  یها پژوهش  ن،ی. همچن(Afshari et al., 2023)را بهبود بخشد    آموزاننشدا

  کرد یرو. در واقع، هر دو  (Baher et al., 2024; Behzadi & Ashouri, 2024)نوجوانان اثربخش است    یو کاهش اضطراب اجتماع  یخودکارآمد  شیافزا

را فراهم   یخودکارآمد  تیتقو  یلازم برا  نهیزم  ،یشناختروان  یمشارکت فعال فرد در حل مسائل و کاهش درماندگ  شیموفق، افزا  یهاتجربه  جادیا  قیاز طر

قادرند   کنندیج احساس میمواجهه با مشکلات خود تجربه کنند، به تدر یبرا  یدیجد ی راهبردها  ابندییفرصت م یکه در جلسات درمان ی. نوجوانانکنندیم

 است.  داریپا یخودکارآمد یریگاحساس، اساس شکل نیدشوار غلبه کنند و ا یهاتیبر موقع

  یمجدد شناخت  یاب یارز  شینشان داد که هر دو مداخله موجب افزا  جیبود. نتا  یشیدر هر دو گروه آزما  جانیه  میپژوهش حاضر مربوط به بهبود تنظ  گرید  افتهی

  جان یه  میمحور در بهبود تنظحلراه  یکردهایموج سوم و رو  یهادرباره نقش درمان   نیشیپ  یهاپژوهش   جیبا نتا  افتهی  نیشدند. ا  یجان یه  یو کاهش سرکوب

  ی سازگار   یهامؤلفه  نیتراز مهم   یکیبه عنوان    جانیه  می. تنظ(Ciydem, 2024; Farahani et al., 2020; Pourdel et al., 2023)دارد    یهمخوان

خود را به    یهاجانیکه قادرند ه  یجوانانو سلامت روان نوجوانان دارد. نو  یل یعملکرد تحص  ،یروابط اجتماع   تیفیدر ک  یاکنندهنیینقش تع  ،ی شناختروان

 یدیاضطراب و ناام  ،ی تکانش  یو کمتر دچار رفتارها   دهندینشان م  یشتریب  یریپذانعطاف  یطیمح  یکنند، در مواجهه با فشارها  تیریسازگارانه مد  یاوهیش

 . شوندیم

  ی شناخت   یحل، موجب بازسازجهت توجه فرد از مشکل به راه  رییبا تغ  کردیرو  نیگفت که ا  توانیم  جانیه  میمحور بر تنظحلراه  کردیرو  یاثربخش  نییتب  در

ناتوان  یآموز به جاکه دانش   ی. هنگامشودیم  یجان یه  یهاتجربه بر  موفق تمرکز   یها تیقعاستثناها و مو  ها،ییبر توانا  ،یمنف  یهاجانیو ه  هایتمرکز 

  شیموجب افزا  تواندیم  ندیفرا  نیکند. هم  ریتفس  یشتریرا با انعطاف ب  هاتیموقع  شودیو فرد قادر م   ابدییکاهش م  یمنف  ی جانیه  یختگ یسطح برانگ  کند،یم

. افزون  (Tashvighi & Aghaei Amir Abadi, 2020; Yasfard et al., 2020)شود    هاجانیه  یبه سرکوب  ازیو کاهش ن  یمجدد شناخت  یابیاستفاده از ارز

 یهابازخورد و مشاهده تجربه افتیتعامل با همسالان، در راینقش داشته است؛ ز جانی ه میاحتمالًا در بهبود تنظ زین یجلسات درمان یگروه تیماه  ن،یبر ا

 کمک کند.  یجان یه یهابه کاهش تنش جهیدهد و در نت شیرا افزا یاجتماع تیو حما یاحساس درک شدن، همدل  تواندیم گرانید

 ,Asari, 2024; Norouzi & Kajbaf, 2023; Vaqe)همسو بود    یپژوهش حاضر با مطالعات قبل  یهاافتهی  زیو تعهد ن  رش یبر پذ  یمورد درمان مبتن  در

خود    یجان یه  یهاجربهبا ت   یرابطه متفاوت  کندیبه نوجوانان کمک م  ،ی و گسلش شناخت  یآگاهذهن  ها،جانیه  رش یآموزش پذ  قیاز طر  کردیرو  نی. ا(2022

  ندیفرا  نیرا مشاهده و تجربه کند. ا  هاجانیبدون قضاوت و اجتناب، ه  آموزدی بلکه فرد م  ست،ین  یمنف  یهاجانی، هدف حذف هACTبرقرار کنند. در  

سرکوب   ایصرف کنترل    یاد یز  یمجبور نباشد انرژ  گریکه فرد د  ی. زمانشودیم  یجانیتحمل ه  شیو افزا  یبا افکار منف  یشناخت   یر یموجب کاهش درگ

و کاهش   یمجدد شناخت  یابیارز  شیافزا  ل،یدل  نیخواهد داشت. به هم  اریسازگارانه در اخت  یاستفاده از راهبردها  یبرا  یشتر یب  یروان  تیکند، ظرف  هاجانیه

و سلامت روان   ی شناخت  یریپذانعطاف  ،یشانی ررا در بهبود تحمل پ  ACTکه نقش    ییهاپژوهش  یهاافته یقابل انتظار بود.    ACTدر گروه    یجانیه  یسرکوب

 .(Enayati Shabkolai et al., 2023; Yousefi et al., 2025) کنندیم دییرا تأ نییتب  نی ا زیاند نکرده ینوجوانان بررس

  طیاز شرا  یصرفاً ناش  جادشدهیا  راتییکه تغ  دهدیموضوع نشان م   ن یبود. ا  یریگیدر مرحله پ  یاثرات درمان  یداریمهم پژوهش حاضر، پا  یهاافتهیاز    یکی

مشارکت فعال    ها،ارتمداوم مه  نیشوند. احتمالًا تمر  تیآموزان تثبدانش   یجانیو ه  ی در ساختار شناخت  یاند تا حدنبوده و توانسته  یجلسات درمان  یموقت

بر اهداف کوچک و   دیمحور، تأکحلاثرات نقش داشته است. در درمان راه  نیروزمره، در تداوم ا یدر زندگ هاکیتکن یآموزان در جلسات و کاربرد عملدانش

ها و عمل متعهدانه احتمالًا موجب تمرکز بر ارزش   ز یو تعهد ن  رش یبر پذ  یشود و در درمان مبتن  تیموجب استمرار احساس موفق  تواندیم  یابیقابل دست

اند نشان داده  زیمحور نشده در حوزه مداخلات مدرسهانجام یها. پژوهشردیبه کار گ یمختلف زندگ یهاتیشده را در موقعآموخته  یهافرد مهارت شودیم

 ی ها در زندگاحتمال انتقال و حفظ آن  رند،یگیم  ادی  یگروه   یهاو تجربه  یعمل  یهانیرا در قالب تمر  یشناخت روان  یهاآموزان مهارتکه دانش  یکه زمان

 . (Murphy & Samuel, 2025)است  شتریروزمره ب

 ی محور و درمان مبتنحلکه اگرچه درمان راه   دهدینشان م   جهینت نیبود. ا  رهایدر اغلب متغ  کرد یدو رو  انیپژوهش حاضر، نبود تفاوت معنادار م  گر ید  افتهی

  یشناخت عملکرد روان هبودمشترک به ب یسازوکارها   قیاز طر توانندیتفاوت دارند، اما هر دو م یدرمان یهاکیو تکن ینظر یو تعهد از نظر مبان رش یبر پذ
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 کردیدارند. در رو  د ی تأک  یروان  یریپذانعطاف  یو ارتقا  یاقدام مؤثر، کاهش درماندگ  شی افزا  ،یمنابع فرد  یسازبر فعال  کردینوجوانان منجر شوند. هر دو رو

امکان    ن، ی. بنابرایمدار و ارزش   یآگاهذهن  رش،یپذ  قیاز طر  ACTو در    افتدیها اتفاق محلو راه  هایتمرکز بر توانمند  قیاز طر  ند یفرا  نیمحور، احلراه

مداخلات   یدرباره اثربخش  یاسه یمطالعات مقا  یبا برخ  جهینت  نیمنجر شوند. ا  یمشابه  یشناخت روان  یامدهایبه پ  تیدر نها  یمتفاوت نظر  یرهایدارد که مس

در    ینقش مهم  توانندیتجربه موفق و مشارکت فعال مراجع م  د،یام  ،یدرمان  اتحادمانند    یاند عوامل مشترکدارد که نشان داده   یهمخوان   زین  یشناختروان

 . (Pourdel et al., 2023; Salehi et al., 2025)درمان داشته باشند  امدیپ

بر اقدام متعهدانه    کردیرو  ن یا  شتر یب  د یاز تأک  یناش  تواند ی م  یخودکارآمد  ش یو تعهد در افزا  رش یبر پذ  یمشاهده عملکرد نسبتاً بهتر درمان مبتن  ن، یوجود ا  با

ارزشمند است،    یقادر به انجام رفتارها   زین  یافکار منف  ای  یدر حضور اضطراب، نگران  یحت  ردیگیم  ادیآموز  که دانش  یباشد. زمان  یدرون  یهاتجربه  رش یو پذ

 یها ینگران  ایاجتناب    ،یکه با خودانتقاد  ینوجوانان  یرا برا  ACT  تواندیم  یژگیو  نی . اکندیرا تجربه م  یتر داریو پا  تر قی عم  یاحتمالًا احساس توانمند 

 دهدیپژوهش حاضر نشان م  یهاافته ی. در مجموع،  (Salehi et al., 2025; Vajargahi et al., 2025)کند    لیتر تبدمناسب  یکردیاند، به رومواجه  دیشد

  رند یمورد استفاده قرار گ  جانیه  میو تنظ  یخودکارآمد  یارتقا  یدر مدارس و مراکز مشاوره نوجوانان به عنوان مداخلات مؤثر برا  توانندی م  کردیکه هر دو رو

 .ندآموزان کمک کن دانش یلیو عملکرد تحص یروان  یو به بهبود سازگار

و نبود    یخودگزارش  یآموزان پسر متوسطه دوم شهر بجنورد، استفاده از ابزارهابه دانش  یپژوهش حاضر شامل محدود بودن جامعه آمار  یها تیمحدود

ممکن   صخا  ییایبافت جغراف  ک یحجم نمونه نسبتاً محدود و انجام پژوهش در    ن،یبود. همچن  یلیو تحص  یاجتماع  ،یخانوادگ  یرهایامکان کنترل کامل متغ

  یبلندمدت اثرات درمان  یداریپا  یدوماهه انجام شد و امکان بررس  یپژوهش تنها در بازه زمان  یریگیپ  گر،ید  یرا محدود کند. از سو  جینتا  یریپذمیاست تعم

 .فراهم نبود

  یشناختمشکلات روان  یآموزان داراو دانش  یسن  یهاگروه  ریآموزان دختر، سادانش  انیرا در م  کردیدو رو  نیا  یاثربخش  نده یآ  یها پژوهش  شودی م  شنهادیپ

فراهم    یدرمان  اثرات  یدرباره ماندگار  یتر قیاطلاعات دق  تواندیبلندمدت م  یریگیپ  ی هابا دوره  یطول  یهااستفاده از طرح  ن،یکنند. همچن  یخاص بررس 

در    تواندیم  زین  یشناخت روان  یریپذو انعطاف  یآورتاب  ،یل یتحص  زش یانگ  ،یفرزندپرور   یهاسبک  ،یاجتماع   تیمانند حما  ییرهاینقش متغ  یآورد. بررس

 .باشد دیمداخلات مف نیا یاثرگذار یبهتر سازوکارها  نییتب

و تعهد   رش یبر پذ  یمحور و مبتنحلراه  یاز مداخلات گروه   یت یشناسان تربمشاوران مدارس و روان  شودیم  شنهادیپژوهش حاضر، پ  یهاافتهیتوجه به    با

 تیحل مسئله و تقو  ها،جانیه  رش یپذ  جان،یه  می تنظ  نهیدر زم  یآموزمهارت  یهاکارگاه  یآموزان استفاده کنند. برگزارسلامت روان دانش  یارتقا  یبرا

  ط یمدت در محکوتاه  یشناختروان  یهاادغام برنامه   ن، ینوجوانان کمک کند. همچن  یل یو تحص  یجان یاز مشکلات ه  یریشگیبه پ  تواندیم  یخودکارآمد

 آموزان را فراهم سازد. دانش یزندگ تیفیو ک یل یعملکرد تحص ،یاجتماع  یبهبود سازگار نهیزم تواندیمدارس م

 موازین اخلاقی

 در این پژوهش ملاحظات اخلاقی رعایت شد. 

 تشکر و قدردانی

 .شودکه امکان انجام پژوهش حاضر را فراهم کردند، تقدیر و تشکر میفرادی از تمام 

 مشارکت نویسندگان 

 نویسندگان این مطالعه با هم مشارکت فعال داشتند. 
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