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 چکیده
شانی  شتیاق به زندگی و پری شناختی رفتاری گروهی بر ا ضر تعیین اثربخشی درمان  هدف پژوهش حا

آزمون آزمایشی با طرح پیشپژوهش حاضر از نوع نیمه های طلاق بود.روانشناختی در نوجوانان خانواده

کننده به های طلاق مراجعهدهآزمون همراه با گروه کنترل بود. جامعه آماری شامل نوجوانان خانواه پس

سال  ش ر ت ران در  شاوره  سترس نفر به روش نمونه 30بود. از میان آنان،  1403مراکز م گیری در د

صادفی در دو گروه آزمایش و کنترل )هر گروه انتخاب و به شدند. ابزارهای  1۵صورت ت نفر( جایگزین 

شتیاق به زندگی حسن سشنامه ا شامل پر سپژوهش  شناختی کسلر )زاده و پر شانی روان -Kشنامه پری

ای ت،ت آموزش درمان شههناختی رفتاری گروهی قرار دقیقه 90جلسههه  8( بود. گروه آزمایش طی 10

ها با اسهههتفاده از ت،لیل کوواریانس ای دریافت نکرد. دادهگرفت، در حالی که گروه کنترل هیچ مداخله

شدند. شاننتایج ت،لیل داده چندمتغیره ت،لیل  آزمون، بین دو گروه داد که پس از کنترل اثر پیش ها ن

، P ،41/108  =F=  001/0آزمایش و کنترل در متغیر اشتیاق به زندگی تفاوت معناداری وجود داشت )

۵8/0  =η² همچنین درمان شههناختی رفتاری گروهی موجک کاهش معنادار پریشههانی روانشههناختی .)

(. میانگین نمرات اشههتیاق به زندگی در گروه P ،68/132  =F ،۵6/0  =η²=  001/0نوجوانان شههد )

آزمون افزایش یافت، در حالی که میانگین پریشانی روانشناختی در آزمون به پسآزمایش از مرحله پیش

ها بیانگر اثربخشی بالای درمان شناختی رفتاری گروهی بر این گروه کاهش معناداری نشان داد. یافته

شاخص شناختب بود  ساس یافته های طلاق بود.ی نوجوانان خانوادههای روان توان های پژوهش میبر ا

ای های مقابلهنتیجه گرفت که درمان شناختی رفتاری گروهی با اصلاح افکار ناکارآمد، افزایش م ارت

های مثبت، موجک افزایش اشهههتیاق به زندگی و کاهش پریشهههانی روانشهههناختی در و تقویت نگرش

شود. بنابراین استفاده از این رویکرد درمانی در مراکز مشاوره و خدمات ی طلاق میهانوجوانان خانواده

 شود.های طلاق توصیه میروانشناختی برای حمایت از نوجوانان خانواده

نوجوانان  ،یروانشههناخت یشههانیپر ،یبه زندگ اقیاشههت ،یگروه یرفتار یدرمان شههناخت کلیدواژگان:

 طلاق یهاخانواده
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Abstract 

The present study aimed to determine the effectiveness of group cognitive behavioral therapy 

on zest for life and psychological distress in adolescents from divorced families. This study 

employed a quasi-experimental design with pretest-posttest and a control group. The statistical 

population included adolescents from divorced families who referred to counseling centers in 

Tehran in 2024. A total of 30 participants were selected through convenience sampling and 

randomly assigned into experimental and control groups (15 participants in each group). Data 

collection instruments included the Hassanzadeh Zest for Life Questionnaire and the Kessler 

Psychological Distress Scale (K-10). The experimental group received eight 90-minute 

sessions of group cognitive behavioral therapy, while the control group received no 

intervention. Data were analyzed using multivariate analysis of covariance. The results 

indicated that after controlling for pretest scores, there was a significant difference between the 

experimental and control groups in zest for life (P=0.001, F=108.41, η²=0.58). In addition, 

group cognitive behavioral therapy significantly reduced psychological distress among 

adolescents (P=0.001, F=132.68, η²=0.56). The mean scores of zest for life significantly 

increased in the experimental group from pretest to posttest, whereas psychological distress 

scores significantly decreased. The findings demonstrated the substantial effectiveness of 

group cognitive behavioral therapy in improving psychological indicators among adolescents 

from divorced families. The findings suggest that group cognitive behavioral therapy, through 

modifying dysfunctional thoughts, enhancing coping skills, and strengthening positive 

attitudes, can increase zest for life and reduce psychological distress in adolescents from 

divorced families. Therefore, the application of this therapeutic approach is recommended in 

counseling and psychological service centers for supporting adolescents experiencing parental 

divorce. 
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 مقدمه

 یامدهایشده است و پ لیدر حوزه سلامت روان تبد یجهان یابه مسئله ر،یاخ یهادر دهه یخانوادگ یهابحران نیتراز مهم یکیعنوان طلاق به

 نهمزما است که یساز در تحول فردحساس و سرنوشت یادوره ینوجوانان، به همراه دارد. نوجوان ژهیوفرزندان، به یبرا یاگسترده یشناختروان

ها نوجوان را مختل کند. پژوهش یرشد روان ریمس تواندیم یهمراه بوده و هرگونه تنش خانوادگ یو اجتماع یعاطف ،یشناخت ،یستیز راتییبا تغ

رد افت عملک ،یروانشناخت یشانیاضطراب، پر ،ینوجوانان را در معرض افسردگ ن،یو طلاق والد یاند که تجربه تعارضات خانوادگنشان داده

. در واقع، (Kartol, 2023; Mahajan & Kaur, 2024) دهدیقرار م یبه زندگ اقیو کاهش احساس معنا و اشت یاجتماع یانزوا ،یلیتحص

کاهش  یاجتماع یو سازگار هاجانیه تیریاو را در مد یینوجوان شده و توانا یروان تیاحساس امن فیساختار خانواده اغلب باعث تضع یفروپاش

 یهانشانه از یشتریب زانیسالم، م یهابا نوجوانان خانواده سهیطلاق در مقا یهااند که نوجوانان خانوادهنشان داده دی. مطالعات جددهدیم

 Diamond et al., 2022; Schmidt)دارند  یروان ینسبت به فشارها یشتریب یریپذبیو آس کنندیرا تجربه م یو اضطراب یاختلالات خلق

et al., 2025)و تعلق او به  زهیانگ د،یاحساس ام تواندیبلکه م کند،ینوجوان را مختل م یتنها روابط عاطفنه نیطلاق والد ن،ی. افزون بر ا

. (Makiyi, 2025; Pine & Garber, 2023)فراهم سازد  یمنف یشناخت یالگوها یریگشکل یرا برا نهیکاهش دهد و زم زیرا ن یزندگ

بر  یطیمح یفشارها شیو افزا یخانوادگ تیاز موارد، موجب کاهش حما یاریاز طلاق، در بس یناش یو اقتصاد یط اجتماعیشرا گر،ید یاز سو

 & Auva’a-Alatimu et al., 2024; Ermita) کندیم دیتشد را یروانشناخت یشانیمسئله احتمال بروز پر نیو ا شودینوجوانان م

Rosenthal, 2024). 

مشارکت فعال در  یفرد برا لیو تما یهدفمند زه،ینگر است که به احساس علاقه، انگمثبت یمهم روانشناس یهااز سازه یکی یبه زندگ اقیاشت

 ظو حف جانیه میدر مقابله با مشکلات، تنظ یشتریب ییبرخوردارند، معمولاً توانا یبالاتر یبه زندگ اقیکه از اشت یاشاره دارد. نوجوانان یزندگ

همراه  یروان یریپذبیو آس یاجتماع یریگکناره ،یدیناام ،یبا احساس پوچ تواندیم یبه زندگ اقیسلامت روان دارند. در مقابل، کاهش اشت

 ،یو نوجوان یکودکدر  زابیآس یدادهایاند که تجربه روها نشان داده. پژوهش(Gkintoni et al., 2024; Logoń et al., 2024)باشد 

 & Mahajan)دهد  شیرا افزا یجانیه یثباتیکاهش دهد و احساس ب یطور معناداررا به یبه زندگ اقیاشت تواندیم ن،یوالد لاقمانند ط

Kaur, 2024; Pine & Garber, 2023)در مداخلات  یبه زندگ اقینگر همچون اشتمثبت یرهایتوجه به متغ ر،یاخ یها. در سال

 ,Garber) کنندیم فایا یاضطراب و افکار منف ،یدر برابر افسردگ یمهم ینقش حفاظت رهایمتغ نیا رایاست، ز افتهی شیافزا یروانشناخت

2026; Mufson et al., 2026)یهامناسب برخوردارند و مهارت یروانشناخت تیکه از حما یاز آن است که نوجوانان ی. مطالعات حاک 

 & Herres et al., 2023; Penrose) کنندیتر عمل مموفق یبه زندگ دیو ام زهینگدر حفظ ا کنند،یکسب م یمؤثر یجانیو ه یشناخت

Azar, 2025)از طلاق باشد. دهیدبیدر نوجوانان آس یمداخلات درمان یاز اهداف اساس یکی تواندیم یبه زندگ اقیاشت تیتقو ن،ی. بنابرا 

 یشانی. پرشودیسلامت روان در نوجوانان محسوب م یهاشاخص نیتراز مهم یکی زین یروانشناخت یشانیپر ،یبه زندگ اقیکنار اشت در

اشاره دارد که  یدر سازگار یو ناتوان یاسترس، درماندگ ،یشامل اضطراب، افسردگ یو شناخت یجانیه یهاز نشانها یابه مجموعه یروانشناخت

 ،یتجربه تعارضات خانوادگ لیطلاق به دل یهااند که نوجوانان خانوادهمختلف نشان داده یها. پژوهشکندیفرد را مختل م هعملکرد روزمر

 & Diamond et al., 2022; Rasti)قرار دارند  یروانشناخت یشانیدر معرض پر شتریب ،ینیوالد تیو کاهش حما یعاطف یناامن

Mohammadi, 2024)شوندیمواجه م یبا دشوار یروابط اجتماع یحل مسئله و برقرار ،یمنف یهاجانیه تیریمد رنوجوانان اغلب د نی. ا 

ها نشان پژوهش ن،ی. افزون بر ا(Leduc et al., 2022; Miles et al., 2023) ابدییم شیدر آنان افزا یو احتمال ابتلا به اختلالات روان

نشخوار  شیناکارآمد و افزا یشناخت یالگوها تیمنجر به تثب تواندیم یخانوادگ یهادر معرض استرس مدتیاند که قرار گرفتن طولانداده

 یشانیپر یاند که نوجوانان دارانشان داده زیمطالعات ن ی. برخ(Kartol, 2023; Méndez et al., 2021)وجوانان شود در ن یفکر

 ;Ermita & Rosenthal, 2024) شوندیم یدچار افت قابل توجه یزندگ تیفیو ک یروابط اجتماع ،یلیبالا، در عملکرد تحص یروانشناخت
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Savaglio et al., 2022)یهانوجوانان خانواده یدر درمان و مداخله برا یاصل یهاتیاز اولو یکی یروانشناخت یشانیرو، کاهش پر نی. از ا 

 .رودیطلاق به شمار م

 نیدر حوزه سلامت روان نوجوانان شناخته شده است. ا یدرمان یکردهایرو نیاز مؤثرتر یکیعنوان به یرفتار یدرمان شناخت ر،یاخ یهادهه در

 ارناسازگ یشناخت یدر الگوها رییو تغ گذارندیاثر م گریکدیصورت متقابل بر و رفتارها به هاجانیاصل استوار است که افکار، ه نیبر ا ردکیرو

با آموزش  یرفتار ی. درمان شناخت(Guo et al., 2023; Méndez et al., 2021)فرد منجر شود  یو رفتارها هاجانیبه بهبود ه تواندیم

تا  کندیمبه نوجوانان کمک  ،یامقابله یهاو مهارت جانیه میحل مسئله، تنظ ،یشناخت یبازساز ،یافکار منف ییمانند شناسا ییهامهارت

 & Bhave et al., 2022; Farley)نشان دهند  یترسازگارانه یهاداشته باشند و واکنش یاز مشکلات زندگ یترنانهیبواقعبرداشت 

Twohig, 2023) .ینوجوانان اثربخش یجانیمشکلات ه ریاضطراب، استرس و سا ،یدر کاهش افسردگ کردیرو نیاند که اها نشان دادهپژوهش 

نفس و احساس عزت زش،یانگ د،یام شیدر افزا یرفتار یدرمان شناخت ن،ی. همچن(Garber, 2026; Mufson et al., 2026)دارد  ییبالا

 .(Lydecker, 2022; Moghaddam, 2023)مؤثر گزارش شده است  زین یکنترل فرد

 ،یو رفتار یشناخت یهاعلاوه بر آموزش مهارت یآن است. درمان گروه یگروه یاجرا تیقابل ،یرفتار یمهم درمان شناخت یهاتیاز مز یکی

طلاق  یهاوجوانان خانوادهن یمسئله برا نی. اکندینوجوانان فراهم م یهمسالان و تجربه احساس تعلق را برا تیحما ،یفرصت تعامل اجتماع

. مطالعات (Cobb, 2023; Kangavary et al., 2023)دارد  یاژهیو تیاهم کنند،یرا تجربه م یشتریب یو انزوا ییاحساس تنها که معمولاً

 ینفس و بهبود سازگاراعتمادبه شیافزا ،یموجب کاهش احساس درماندگ توانندیبر شناخت و رفتار م یمبتن یاند که مداخلات گروهنشان داده

اند که نشان داده ریمند اخنظام یمرورها ن،ی. همچن(Gomez & Tadros, 2023; Herres et al., 2023)شوند  نوجوانان یاجتماع

 ینوجوانان از اثربخش یجانیو ه یخانوادگ یهابیدر درمان مشکلات مرتبط با آس ،یرفتار یشناخت کردیبر رو یمبتن یروانشناخت یهادرمان

اند که مداخلات کرده دیها تأکپژوهش یراستا، برخ نی. در هم(Gerstl et al., 2024; Gkintoni et al., 2024)برخوردارند  یداریپا

 یشانیدهند و شدت پر شیرا افزا ندهیبه آ دیو ام یبه زندگ اقیسطح اشت ب،یدر نوجوانان در معرض آس توانندیم یرفتار یشناخت یگروه

مرتبط با خانواده  یهاپژوهش ن،ی. افزون بر ا(Rasti & Mohammadi, 2024; Schmidt et al., 2025)را کاهش دهند  یروانشناخت

 یاز تعارضات خانوادگ دهیدبیدر نوجوانان آس تواندیم یو اصلاح شناخت یجانیه تیحما بیاند که ترکنشان داده یروانشناخت یهاو درمان

 .(Vioreanu, 2021; Wakelin et al., 2025)کند  جادیا یمثبت جینتا

 یروانشناخت یشانیو پر یبه زندگ اقیبر اشت کردیرو نیا یاثربخش یهنوز بررس ،یرفتار یدرمان شناخت نهیها در زموجود گسترش پژوهش با

 ،یخاص مانند افسردگ ینیبر اختلالات بال نیشیمطالعات پ شتریمحدود است. ب ران،یا یهنگدر بستر فر ژهیوطلاق، به یهانوجوانان خانواده

 Makiyi, 2025; Penrose)توجه شده است  یبه زندگ اقینگر همچون اشتمثبت یرهایاند و کمتر به متغاسترس تمرکز داشته ایاضطراب 

& Azar, 2025)یاثربخش زانیدر م توانندیم یو اجتماع یخانوادگ ،یاند که عوامل فرهنگمطالعات نشان داده یبرخ جینتا ن،ی. همچن 

انجام  ن،ی. بنابرا(Auva’a-Alatimu et al., 2024; Savaglio et al., 2022)داشته باشند  یاکنندهنیینقش تع یمداخلات روانشناخت

س، اسا نیکرد. بر ا یطلاق طراح یهانوجوانان خانواده یبرا یتا بتوان مداخلات مؤثرتر رسدیبه نظر م یضرور نهیزم نیدر ا یبوم یهاپژوهش

طلاق  یهادر نوجوانان خانواده یروانشناخت یشانیو پر یبه زندگ اقیبر اشت یگروه یرفتار یدرمان شناخت یخشاثرب نییهدف پژوهش حاضر تع

 بود.

 شناسیروش

 طلاق هایخانواده نوجوانانجامعه آماری پژوهش شامل آزمون با گروه کنترل است. آزمون و پسبا پیش آزمایشی مهیپژوهش حاضر نروش 

نفر انتخاب و  30گیری در دسترس به تعداد بود؛ سپس از این جامعه با روش نمونه 1403 سال تهران در مراکز مشاوره شهرمراجعه کننده به 
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ها، آوری دادههای به کار برده شده برای جمعنفر قرار داده شدند؛ پرسشنامه 15نفر و کنترل  15به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش 

 ای بر روی گروهدقیقه 90جلسه  8اشتیاق به زندگی و پریشانی روانشناختی بود. سپس آموزش گروهی درمان شناختی رفتاری طیرسشنامه پ

 آزمون به عمل آمد.های آزمایش و کنترل پسهای آموزش گروهی درمان شناختی رفتاری، از گروهآزمایش اجرا شد. پس از پایان جلسه

ده است توسط رمضان حسن زاده ساخته ش 1394پرسشنامۀ اشتیاق به زندگی در سال (: 1394زندگی حسن زاده ) پرسشنامه اشتیاق به

ای )کاملاً موافقم تا کاملًا مخالفم( نمره گذاری سؤال است. این پرسشنامه در طیف لیکرت پنج درجه 50پرسشنامۀ اشتیاق به زندگی دارای 

،  1 =شوند: )کاملًا موافقم یبه این صورت )معکوس( نمره گذاری م 44 – 33 – 27 – 19 – 16 – 13 – 11 – 8شود. عبارت های: می

شوند: )کاملاً موافقم ها به این صورت )مستقیم( نمره گذاری می( و بقیۀ عبارت5 =، کاملاً مخالفم  4 =، مخالفم  3 =، نظری ندارم  2 =موافقم 

و با استفاده  93/0ای کرونباخ (. پایایی پرسشنامه با استفاده از روش آلف1 =، کاملاً مخالفم  2 =فم ، مخال 3 =، نظری ندارم  4 =، موافقم  5 =

، معنای زندگی 61/0های بهزیستی روان شناختی ریف محاسبه شده است، روایی همزمان این پرسشنامه با پرسشنامه 85/0از روش باز آزمایی 

رۀ بالا در گزارش شده است. نم 70/0، و مقیاس جهت گیری به زندگی 63/0ضایت از زندگی ، مقیاس ر68/0، مقیاس پنداشت زندگی 59/0

  باشد.این پرسشنامه به معنای اشتیاق به زندگی بیشتر و نمرۀ پایین به معنای اشتیاق به زندگی کمتر می

منظور بررسی وضعیت  ( به2003کاران )همی کسلر و شناختروانی پریشانی پرسشنامه(: K-10) 1یشناختروانی پریشانی پرسشنامه

 ،3اوقات= شتریب ،4تمام اوقات=) کرتیلی در مقیاس انهیگز 5به صورت  سؤالات پاسخ طراحی شده است. سؤال 10روانی بیمار به صورت 

همکاران ی لطفی و هاپژوهش. بر اساس است 40نمره در آن برابر با  حداکثر .شودیمی گذار( نمره0=وقتچیه ،1=ندرتبه ،2=اوقاتیبعض

ی خارجی ضریب آلفای کرونباخ هاپژوهشاست. همچنین بر اساس  شدهگزارش 70/0و روایی داخلی بالای  83/0آلفای کرونباخ  بی( ضر1392)

 است. آمدهدستبه 91/0و ضریب پایایی  93/0

طلاق اجرا شد.  یهاهنوجوانان خانواد یبرا یت هفتگصوربه یاقهیدق 90جلسه  8 یپژوهش ط نیدر ا یگروه یرفتار یپروتکل درمان شناخت

افکار ناکارآمد  ییساو شنا یـ رفتار یشناخت هیپا میآموزش مفاه ،یرابطه درمان جادیاهداف درمان، ا یدرمانگر به معرف ،ییدر جلسات ابتدا

خودکار  یافکار منف ،یشناخت یخطاها ییوه شناساو نح و رفتارها آشنا شدند هاجانیافکار، ه انیکنندگان با ارتباط مپرداخت. در ادامه، شرکت

 ییخودگو جان،ینترل هآموزش حل مسئله، ک ،یشناخت یفنون بازساز نیرا فرا گرفتند. همچن نیناکارآمد مرتبط با تجربه طلاق والد یو باورها

 تیتقو ،یخانگ فیمرور تکال ،یرفتار یهانیتمر ،یانیبه نوجوانان آموزش داده شد. در جلسات پا یامقابله یهاو مهارت یورزرأتمثبت، ج

 یهاتیدر موقع یو رفتار یشناخت یکنندگان بتوانند از راهبردهااز عود مورد توجه قرار گرفت تا شرکت یریشگیشده و پآموخته یهامهارت

 را کاهش دهند. یروانشناخت یشانیداده و پر شیخود را افزا یبه زندگ اقیاشت زانیکنند و م ستفادها یزندگ یواقع

 یهاها از شاخصداده فیتوص یرار گرفتند. براق لیو تحل هیمورد تجز SPSS-27افزار با استفاده از نرم ،یآورپژوهش پس از جمع یهاداده

 یفتارر یشناخت درمان یاثربخش یپژوهش و بررس یهاهیاستفاده شد و به منظور آزمون فرض اریو انحراف مع نیانگیشامل م یفیآمار توص

 به کار گرفته شد. 05/0 ی( در سطح معنادارMANCOVA) رهیچندمتغ انسیکووار لیتحل ،یگروه

 هایافته

 اند.     آزمون با توجه به آموزش، متغیرهای پژوهش تغییرات داشتهدر مرحله پس شود،مشاهده می 1 همانطور که در جدول

  

                                                           

1 Psychological distress questionnaire 
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 : جدول میانگین و انحراف معیار تحقیق1جدول 

 آزمونپس آزمونپیش تعداد گروه هامتغیر

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 5.35 56.41 5.78 57.58 15 کنترل اشتیاق به زندگی

 6.82 63.87 5.68 55.78 15 آزمایش

 4.68 35.74 4.42 37.32 15 کنترل پریشانی روانشناختی

 3.84 25.35 4.63 34.14 15 آزمایش

 

Siداری با توجه به بزرگتر و مساوی بودن سطح معنینشان داد ها داده عینرمال بودن توز یرسبرنتایج  g  از مقدار پنج درصد، لذا فرضیه صفر

 باشند.ها پارامتریک میگیرد و در نتیجه دادهمبتنی بر نرمال بودن توزیع متغیرها مورد تائید قرار می

 زندگیاشتیاق به  نتایج تحلیل کواریانس: 2جدول 

مجموع  زیر مقیاس ها

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

F توان آماری مجذور اتا داریسطح معنی 

 42/0 06/0 45/0 58/16 583/201 1 583/201 آزمونپیش پس آزمون

 1 58/0 001/0 41/108 417/356 1 417/356 گروه

 

آزمون است. بعد از حذف اثر پیش نوجواناناشتیاق به زندگی  آزمون، افزایشدار بین میانگین نمرات پسنشان دهنده تفاوت معنی 2جدول 

آزمون است. بنابراین درمان بیش از گروه پیش نوجواناناشتیاق به زندگی  داری در افزایشآزمون به طور معنیبنابراین میانگین نمرات پس

 تاثیر دارد. طلاقای هخانواده نوجوانان اشتیاق به زندگی در برشناختی رفتاری گروهی 

 روانشناختی پریشانی نتایج تحلیل کواریانس: 3 جدول

مجموع  زیر مقیاس ها

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

F توان آماری مجذور اتا داریسطح معنی 

 46/0 05/0 48/0 45/25 867/105 1 867/105 آزمونپیش پس آزمون

 1 56/0 001/0 68/132 387/165 1 387/165 گروه

 

آزمون است. بعد از حذف اثر پیش نوجوانان روانشناختی پریشانی آزمون، کاهشدار بین میانگین نمرات پسنشان دهنده تفاوت معنی 3جدول 

مان آزمون است. بنابراین دربیش از گروه پیش نوجوانان روانشناختی پریشانی داری در کاهشآزمون به طور معنیبنابراین میانگین نمرات پس

 تاثیر دارد. طلاقهای خانواده نوجوانان در پریشانی روانشناختی برشناختی رفتاری گروهی 

 گیریبحث و نتیجه

 یهادر نوجوانان خانواده یروانشناخت یشانیو پر یبه زندگ اقیبر اشت یگروه یرفتار یدرمان شناخت یاثربخش یپژوهش حاضر با هدف بررس

 یبه زندگ اقیاشت شیموجب افزا یطور معنادارتوانسته است به یگروه یرفتار ینشان داد که درمان شناخت پژوهش یهاافتهیطلاق انجام شد. 

 تیاصلاح افکار ناکارآمد، تقو قیاز طر یرفتار یآن است که مداخله شناخت انگریب افتهی نینوجوانان شود. ا یروانشناخت یشانیو کاهش پر

را کاهش دهد و  نیاز تجربه طلاق والد یناش یمنف یامدهایاز پ یبخش تواندیم جان،یه میتنظ یو آموزش راهبردها یامقابله یهامهارت

 ندهینسبت به آ ینگران ،یاحساس ناامن ،یجانیه یهاطلاق معمولاً در معرض تنش یهاسلامت روان نوجوانان را بهبود بخشد. نوجوانان خانواده
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 جینتا ن،ی. بنابراشودیدر آنان م یروانشناخت یشانیپر شیو افزا زشیکاهش انگ سازنهیوامل زمع نیقرار دارند و هم یفردنیو ضعف در روابط ب

 .دهدیقرار م دیرا مورد تأک ریپذبیگروه آس نیا یبرا افتهیساختار یاز مداخلات روانشناخت استفاده تیپژوهش حاضر اهم

طلاق  یهادر نوجوانان خانواده یبه زندگ اقیاشت شیموجب افزا یروهگ یرفتار ینخست نشان داد که درمان شناخت هیمربوط به فرض جینتا

 ،یهدفمند د،یاحساس ام توانندیم یرفتار یاند مداخلات شناختهمسو است که نشان داده نیشیپ یهاپژوهش جیبا نتا افتهی نیشده است. ا

پژوهش حاضر با  جینتا نی. همچن(Garber, 2026; Mufson et al., 2026)دهند  شیرا افزا یفعال فرد با زندگ یریو درگ زشیانگ

بر شناخت و رفتار  یمبتن یهااند درمانکرده انیدارد که ب یهمخوان (Herres et al., 2023)و  (Farley & Twohig, 2023) یهاافتهی

طلاق اغلب در  یها. نوجوانان خانوادهشوندیم ندهیناکارآمد، موجب بهبود نگرش فرد نسبت به خود و آ یو اصلاح باورها یبا کاهش افکار منف

آنان نسبت به  اقیاشت جهیو در نت کنندیرا تجربه م یدیو ناام یانجیه یثباتیخانواده، احساس ب یو تجربه فروپاش یاثر تعارضات خانوادگ

 یخطاها ییآموزش شناسا قیاز طر یرفتار ی. درمان شناخت(Diamond et al., 2022; Pine & Garber, 2023) ابدییکاهش م یزندگ

 خود داشته باشد. در واقع، یزندگ طیاز شرا یترو مثبت ترنانهیبتا برداشت واقع کندیبه نوجوان کمک م ،یافکار منطق ینیگزیو جا یشناخت

فرد  زهیانگ جهیو در نت دهدیرا کاهش م یو درماندگ یاحساس ناتوان ،یامقابله یهامهارت تیو تقو یاحساس کنترل فرد شیدرمان با افزا نیا

 .ابدییم شیافزا یبه اهداف زندگ یابیروزمره و دست یهاتیادامه فعال یبرا

مداخله جستجو کرد. نوجوانان  نیا یگروه تیدر ماه توانیرا م یه زندگب اقیبر اشت یرفتار یدرمان شناخت یاثربخش لیاز دلا گرید یکی

 تیحما افتیدر نهیزم تواندیم یگروه درمان کیو حضور در  کنندیانزوا و عدم درک شدن را تجربه م ،ییطلاق اغلب احساس تنها یهاخانواده

گروه و مشاهده مشکلات مشابه در  یاعضا ری. تعامل با سا(Cobb, 2023; Kangavary et al., 2023)را فراهم کند  یجانیه و یاجتماع

شرکت  ن،ی. علاوه بر اکندیم تیرا در نوجوان تقو یاجتماع رشیو حس تعلق و پذ شودیم یموجب کاهش احساس تفاوت و طردشدگ گران،ید

 انیخود را ب یهاجانیامن ه ییند و در فضاکن نیخود را تمر یو اجتماع یارتباط یهاتا مهارت دهدیفرصت م وجوانانبه ن یدر جلسات گروه

با  نهیزم نیپژوهش حاضر در ا یهاافتهیداشته باشد.  ینقش مهم یبه زندگ اقیو اشت ینیبخوش د،یام شیدر افزا تواندیم ندیفرا نی. اندینما

 یو گروه یاند مداخلات خانوادگهمسو است که نشان داده (Schmidt et al., 2025)و  (Gomez & Tadros, 2023)مطالعات  جینتا

 از طلاق را بهبود بخشند. دهیدبینوجوانان آس یروانشناخت یسازگار توانندیبر شناخت و رفتار م یمبتن

طلاق  یهاوادهنوجوانان خان یروانشناخت یشانیموجب کاهش معنادار پر یگروه یرفتار یپژوهش حاضر نشان داد که درمان شناخت گرید افتهی

 ,.Guo et al., 2023; Méndez et al)دارد  یهمخوان یرفتار یشناخت یهامطالعات متعدد در حوزه درمان جیبا نتا افتهی نیشده است. ا

 ,.Gkintoni et al)و  (Gerstl et al., 2024)، (Rasti & Mohammadi, 2024) یهاافتهیپژوهش با  نیا جینتا نی. همچن(2021

 یهاشاخص ریاسترس و سا ،یبر شناخت و رفتار را در کاهش اضطراب، افسردگ یمبتن یمداخلات روانشناخت یهمسو است که اثربخش (2024

مداوم،  ینگران ،یعاطف یمعمولاً با احساس ناامن گذارند،یرا پشت سر م نیکه تجربه طلاق والد یاناناند. نوجوکرده دییتأ یروانشناخت یشانیپر

 یشانیپر دیو تشد یمنف یشناخت یالگوها یریگبه شکل تواندیم طیشرا نیو ا شوندیمواجه م یجانیه تیشدن و کاهش حماترس از طرد 

و  یشناخت یبازساز یبا آموزش راهبردها یرفتار ی. درمان شناخت(Kartol, 2023; Mahajan & Kaur, 2024)منجر شود  یروانشناخت

 یروان یدر برابر فشارها یترسازگارانه یهاکرده و واکنش تیریخود را بهتر مد یهاجانیتا ه کندیبه نوجوان کمک م ،یمنف یرهایاصلاح تفس

 نشان دهد.

نقش  یشناخت یهافیفرض بنا شده است که افکار ناکارآمد و تحر نیا هیبر پا یرفتار یکرد که درمان شناخت انیب توانیم ،یمنظر نظر از

 کسچیه» ،«نمیمن مقصر طلاق والد»مانند  ییطلاق ممکن است باورها یهادارند. نوجوانان خانواده یجانیو تداوم مشکلات ه جادیدر ا یمهم

 یروانشناخت یشانیو پر یاضطراب، افسردگ سازنهیباورها زم نیهم را در ذهن خود شکل دهند و« من نابود شده است ندهیآ» ای« مرا دوست ندارد

و  تریها را با افکار منطقکه آن ردیگیم ادیو نوجوان  رندیگیقرار م یابیو ارز ییافکار مورد شناسا نیا ،یرفتار ی. در درمان شناختشودیم
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و فرد  ابدییکاهش م یمنف یهاجانیشدت ه جه،ی. در نت(Farley & Twohig, 2023; Lydecker, 2022)کند  نیگزیجا ترارانهسازگ

 تیریو مد یورزحل مسئله، جرأت ،یسازمانند آرام ییهاکیآموزش تکن نی. همچنکندیم دایپ یروان یدر مقابله با فشارها یشتریب ییتوانا

 نشان دهد. یترشدهکنترل یهاا واکنشزاسترس یهاتیداشته باشد و در موقع یشتریب یشود نوجوان احساس کارآمدیباعث م جان،یه

اند ها نشان دادهکرد. پژوهش نییتب زیدر سلامت نوجوانان ن یروانشناخت تیمرتبط با نقش حما یهادگاهیبا د توانیپژوهش حاضر را م جینتا

و کمتر  دهندیاز خود نشان م یبهتر یبرخوردار باشند، سازگار یکاف یو اجتماع یروان تیکه از حما یزمان ،یبحران طیکه نوجوانان در شرا

 یدرمان شناخت ی. جلسات گروه(Auva’a-Alatimu et al., 2024; Savaglio et al., 2022) شوندیم یمشکلات روانشناخت ردچا

مسئله موجب  نیو هم کندینوجوانان فراهم م یبازخورد مثبت را برا افتیامکان ابراز احساسات و در تگر،یحما یطیبا فراهم ساختن مح یرفتار

 یکه چگونه از راهبردها آموزندیجلسات م نینوجوانان در ا ن،ی. افزون بر اشودیم یروان تیاحساس امن شیفزاو ا ییکاهش احساس تنها

 یشانیپر یهابه کاهش شدت نشانه تواندیموضوع م نیاستفاده کنند. ا یزندگ یها و فشارهاتعارض تیریمد یسالم برا یو رفتار یشناخت

 دیبود سلامت روان نوجوانان تأکدر به یکه بر نقش مداخلات روانشناخت یبا مطالعات نیحاضر همچن شپژوه یهاافتهیمنجر شود.  یروانشناخت

 .(Makiyi, 2025; Penrose & Azar, 2025)اند همسو است کرده

 یاز موارد، تمرکز اصل یاری. در بسکندیطلاق را برجسته م یهاتوجه به سلامت روان نوجوانان خانواده تیش اهمپژوه نیا جینتا گر،ید یسو از

فرزندان کمتر مورد توجه قرار  یروانشناخت یهابیکه آس یطلاق است، در حال یو اقتصاد یحقوق یامدهایبر پ یتیحما یها و نهادهاخانواده

 زین یدر بزرگسال تواندینوجوانان در صورت عدم مداخله مناسب م یو شناخت یجانیاند که مشکلات هدادهنشان  ریاخ یها. پژوهشردیگیم

و  رانهیشگیمداخلات پ یاجرا ن،ی. بنابرا(Logoń et al., 2024; Miles et al., 2023)مزمن شود  یاختلالات روان سازنهیو زم ابدیادامه 

داشته باشد. درمان  ندهیآ یاجتماع یهابیسلامت روان و کاهش آس یدر ارتقا ینقش مهم تواندیطلاق م یهانوجوانان خانواده یابر یدرمان

 ،یهمزمان چند نوجوان از خدمات درمان یریگو امکان بهره یکمتر نسبت به درمان فرد نهیساختار منظم، هز لیبه دل یگروه یرفتار یشناخت

 .(Bhave et al., 2022; Wakelin et al., 2025)مراکز مشاوره و مدارس باشد  یبرا یناسبم نهیگز تواندیم

 یشانیو کاهش پر یبه زندگ اقیاشت شیمؤثر در افزا یکردیرو یگروه یرفتار یپژوهش حاضر نشان داد که درمان شناخت یهاافتهی ،یکل طوربه

 تیحما شیافزا ،یامقابله یهامهارت تیناکارآمد، تقو یهااصلاح شناخت قیدرمان از طر نیلاق است. اط یهانوجوانان خانواده یروانشناخت

گرفت که  جهینت توانیاساس، م نینوجوانان را کاهش دهد. بر ا نیا یاز مشکلات روانشناخت یتوانست بخش جان،یه میو آموزش تنظ یعاجتما

طلاق  یهابه بهبود سلامت روان نوجوانان خانواده تواندیم یتیحما یس، مراکز مشاوره و نهادهادر مدار یرفتار یمداخلات شناخت یریکارگبه

 کند. یوجهکمک قابل ت

پژوهش در شهر تهران  یدر دسترس و اجرا یریگبه محدود بودن حجم نمونه، استفاده از روش نمونه توانیپژوهش حاضر م یهاتیمحدود از

 یدهپاسخ یریسوگ ریتحت تأث تواندیم یخودگزارش یاستفاده از ابزارها نیرا محدود کند. همچن جینتا یریپذمیاشاره کرد که ممکن است تعم

 پژوهش بود. نیا یهاتیمحدود گریاز د زیاثرات درمان ن یماندگار یبررس یبرا یریگی. نبود مرحله پردیقرار گ گانکنندشرکت

 یمتفاوت بررس یهامختلف و در شهرها و فرهنگ یسن یهادر گروه یرفتار یرمان شناختد یاثربخش نده،یآ یهادر پژوهش شودیم شنهادیپ

 مدارجانیو درمان ه یآگاهو تعهد، ذهن رشیبر پذ یمانند درمان مبتن یروانشناخت یهادرمان ریبا سا کردیرو نیا سهیمقا نیشود. همچن

 شنهادیدرمان پ جینتا یداریپا یابیارز یبرا زین یریگیهمراه با مرحله پ یلطو یهافراهم سازد. انجام پژوهش یارزشمند عاتاطلا تواندیم

 .شودیم

 یهانوجوانان خانواده یرا برا یگروه یرفتار یدرمان شناخت یهابرنامه شودیم هیتوص یمشاوران، روانشناسان و مسئولان مراکز آموزش به

از  یریشگیدر پ تواندیحل مسئله و مقابله با استرس در مدارس م جان،یه میتنظ یهاآموزش مهارت نیو اجرا کنند. همچن یطلاق طراح
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 تواندیم زیاز فرزندان ن یجانیه تیطلاق و ضرورت حما یروان یامدهایدرباره پ نیوالد یآگاه شینوجوانان مؤثر باشد. افزا یناختمشکلات روانش

 نوجوانان داشته باشد. نیسلامت روان ا یدر ارتقا ینقش مهم

 ت نویسندگانمشارک

 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نقش یکسانی ایفا کردند.

 موازین اخلاقی

  در انجام این پژوهش تمامی موازین و اصول اخلاقی رعایت گردیده است.

 تعارض منافع

 .وجود ندارد یتضاد منافع گونهچیانجام مطالعه حاضر، ه در

 تشکر و قدردانی

 نندگان که در اجرای پژوهش حاضر کمک نمودند نهایت قدردانی و سپاس را دارند. کپژوهشگران از تمامی شرکت

 هاشفافیت داده

 ها و مآخذ پژوهش حاضر در صورت درخواست از نویسنده مسئول و ضمن رعایت اصول کپی رایت ارسال خواهد شد.داده

 حامی مالی

 این پژوهش حامی مالی نداشته است.

 چکیده گسترده

EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 

Divorce is considered one of the most stressful family crises affecting adolescents and has become an important 

issue in the field of mental health worldwide. Adolescents from divorced families are often exposed to 

emotional instability, reduced parental support, social isolation, anxiety, depression, and psychological 

distress. During adolescence, individuals experience substantial cognitive, emotional, and social 

transformations; therefore, family disruption may seriously threaten psychological adjustment and healthy 

developmental processes. Studies have shown that parental divorce is associated with increased vulnerability 

to emotional and behavioral disorders and may negatively influence adolescents’ motivation, sense of purpose, 

and emotional functioning (Kartol, 2023; Mahajan & Kaur, 2024). Research also suggests that adolescents 

exposed to family conflict and separation frequently report lower emotional security and higher levels of stress 

and maladaptive coping behaviors (Diamond et al., 2022; Pine & Garber, 2023). In many cases, the 
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psychological effects of divorce persist for years and influence social relationships, academic functioning, and 

mental wellbeing (Makiyi, 2025; Schmidt et al., 2025). 

One of the important constructs related to adolescent wellbeing is zest for life. Zest for life refers to an 

individual’s enthusiasm, energy, motivation, and active engagement with life experiences. Adolescents with 

higher levels of zest for life generally demonstrate greater resilience, stronger emotional regulation, and more 

adaptive coping strategies in stressful situations. Conversely, adolescents who experience family instability 

often report hopelessness, emotional withdrawal, and reduced motivation toward life activities (Gkintoni et 

al., 2024; Logoń et al., 2024). Previous studies have indicated that traumatic and stressful childhood 

experiences can reduce optimism and increase emotional vulnerability among adolescents (Mahajan & Kaur, 

2024; Pine & Garber, 2023). Positive psychological variables such as hope, motivation, and zest for life have 

recently attracted growing attention because they function as protective factors against depression, anxiety, 

and emotional maladjustment (Garber, 2026; Mufson et al., 2026). Therefore, strengthening adolescents’ 

zest for life may contribute significantly to improving psychological wellbeing among vulnerable populations, 

especially adolescents from divorced families. 

Psychological distress is another major indicator of mental health that includes symptoms such as anxiety, 

depression, stress, emotional tension, and impaired coping ability. Adolescents from divorced families 

frequently experience higher levels of psychological distress because of family conflicts, insecurity, disrupted 

attachment patterns, and reduced emotional support (Diamond et al., 2022; Rasti & Mohammadi, 2024). 

Persistent psychological distress may impair academic achievement, interpersonal functioning, and overall 

quality of life (Leduc et al., 2022; Miles et al., 2023). Research has demonstrated that prolonged exposure to 

stressful family conditions can lead to maladaptive cognitive schemas, negative automatic thoughts, and 

emotional dysregulation (Kartol, 2023; Méndez et al., 2021). Consequently, effective psychological 

interventions are necessary to help adolescents develop healthier cognitive and emotional responses to stressful 

experiences. 

Among contemporary psychological interventions, Cognitive Behavioral Therapy (CBT) has been recognized 

as one of the most effective evidence-based approaches for treating emotional and behavioral problems in 

adolescents. CBT is based on the principle that thoughts, emotions, and behaviors are interconnected, and 

modifying dysfunctional cognitions can improve emotional wellbeing and behavioral functioning (Guo et al., 

2023; Méndez et al., 2021). CBT interventions teach individuals how to identify negative automatic thoughts, 

challenge irrational beliefs, regulate emotions, and develop adaptive coping strategies (Bhave et al., 2022; 

Farley & Twohig, 2023). Previous studies have confirmed the effectiveness of CBT in reducing anxiety, 

depression, stress, trauma-related symptoms, and emotional difficulties among adolescents (Garber, 2026; 

Mufson et al., 2026). Furthermore, CBT-based interventions have been associated with improved self-esteem, 

emotional resilience, and psychological adjustment (Lydecker, 2022; Moghaddam, 2023). 

Group-based CBT may be particularly beneficial for adolescents from divorced families because it combines 

cognitive restructuring with social interaction and peer support. Group therapy provides opportunities for 

emotional expression, interpersonal learning, and social belonging, which are especially important for 

adolescents experiencing loneliness and emotional isolation following parental divorce (Cobb, 2023; 

Kangavary et al., 2023). Evidence suggests that group psychological interventions can enhance emotional 

regulation, social competence, and adaptive functioning among vulnerable adolescents (Gomez & Tadros, 

2023; Herres et al., 2023). Additionally, systematic reviews have highlighted the effectiveness of CBT-based 

interventions in improving mental health outcomes among adolescents facing trauma, family conflict, and 

psychological distress (Gerstl et al., 2024; Gkintoni et al., 2024). Despite growing evidence supporting CBT 

interventions, limited research has specifically examined the effectiveness of group CBT on zest for life and 

psychological distress among adolescents from divorced families within the Iranian cultural context. 
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Therefore, the present study aimed to investigate the effectiveness of group Cognitive Behavioral Therapy on 

zest for life and psychological distress among adolescents from divorced families. 

Methods and Materials 

The present study employed a quasi-experimental design with pretest-posttest and a control group. The 

statistical population included adolescents from divorced families who referred to counseling centers in Tehran 

during 2024. Using convenience sampling, 30 adolescents were selected and randomly assigned into 

experimental and control groups, with 15 participants in each group. Inclusion criteria included experiencing 

parental divorce, willingness to participate in the intervention, and absence of severe psychiatric disorders. The 

experimental group participated in eight 90-minute sessions of group Cognitive Behavioral Therapy, while the 

control group received no intervention during the study period. 

Data were collected using the Zest for Life Questionnaire developed by Hassanzadeh and the Kessler 

Psychological Distress Scale (K-10). The Zest for Life Questionnaire consisted of 50 items scored on a five-

point Likert scale and assessed participants’ enthusiasm, motivation, and engagement with life. The K-10 

measured symptoms related to anxiety, depression, and emotional distress. Both instruments demonstrated 

acceptable validity and reliability in previous studies. 

The group CBT intervention focused on identifying negative automatic thoughts, cognitive restructuring, 

emotional regulation, problem-solving skills, coping strategies, self-talk modification, and interpersonal 

communication skills. Participants were encouraged to complete homework assignments and apply learned 

cognitive and behavioral techniques to real-life situations. Data analysis was conducted using SPSS-27 

software. Descriptive statistics including means and standard deviations were calculated, and multivariate 

analysis of covariance (MANCOVA) was used to examine differences between groups while controlling for 

pretest scores. 

Findings 

Descriptive findings indicated that the experimental group demonstrated improvements in zest for life and 

reductions in psychological distress following the intervention. The mean score of zest for life in the 

experimental group increased from 55.78 in the pretest stage to 63.87 in the posttest stage, whereas the control 

group showed no meaningful improvement. Regarding psychological distress, the experimental group’s mean 

score decreased from 34.14 in the pretest to 25.35 in the posttest, while the control group demonstrated only 

minimal changes. 

The results of covariance analysis showed that after controlling for pretest scores, there was a statistically 

significant difference between the experimental and control groups in zest for life. The obtained values 

indicated a significant treatment effect for group CBT on increasing zest for life (F=108.41, P=0.001, η²=0.58). 

The effect size demonstrated that a substantial proportion of variance in posttest zest for life scores was 

explained by participation in the intervention program. 

Similarly, the results revealed a significant difference between groups in psychological distress scores after 

controlling for pretest effects. Group CBT significantly reduced psychological distress among adolescents 

from divorced families (F=132.68, P=0.001, η²=0.56). The findings suggested that participants who received 

the intervention experienced lower emotional distress, anxiety, and depressive symptoms compared to 

adolescents in the control group. Assumption testing confirmed the normality of data distribution and 

appropriateness of parametric analyses. Overall, the findings demonstrated that group Cognitive Behavioral 

Therapy effectively improved psychological wellbeing among adolescents from divorced families. 

Discussion and Conclusion 

The findings of the present study demonstrated that group Cognitive Behavioral Therapy significantly 

increased zest for life and reduced psychological distress among adolescents from divorced families. These 

findings suggest that CBT can effectively modify dysfunctional cognitive patterns, improve emotional 
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regulation, and strengthen adaptive coping skills in adolescents experiencing family disruption. Adolescents 

from divorced families often struggle with feelings of insecurity, hopelessness, emotional instability, and social 

isolation. Through cognitive restructuring and behavioral skill training, CBT helps adolescents reinterpret 

stressful experiences more realistically and develop healthier emotional responses. 

The increase in zest for life observed in the experimental group may be explained by improvements in self-

efficacy, emotional awareness, and positive future orientation. Group CBT sessions provided adolescents with 

opportunities to express emotions, receive peer support, and experience social acceptance. Such experiences 

may reduce feelings of loneliness and emotional withdrawal while promoting hope and active engagement 

with life. Additionally, learning adaptive coping strategies likely enhanced participants’ sense of control over 

stressful life circumstances, thereby increasing motivation and enthusiasm toward daily activities and future 

goals. 

The reduction in psychological distress among participants may also be attributed to the therapeutic 

mechanisms of CBT. Adolescents who experience parental divorce often develop maladaptive beliefs and 

negative automatic thoughts related to self-worth, family relationships, and future expectations. CBT assists 

individuals in identifying these cognitive distortions and replacing them with more rational and adaptive 

thoughts. Moreover, behavioral techniques such as problem-solving, emotional regulation, relaxation 

exercises, and communication skills training may reduce emotional tension and improve psychological 

adjustment. 

Another important aspect of the intervention was its group format. Group therapy creates a supportive social 

environment in which adolescents can interact with peers facing similar challenges. This process may 

strengthen emotional connectedness, normalize emotional experiences, and reduce feelings of alienation. The 

supportive atmosphere of group therapy may therefore contribute substantially to psychological recovery and 

emotional wellbeing among adolescents affected by parental divorce. 

Overall, the findings of this study indicate that group Cognitive Behavioral Therapy is an effective intervention 

for improving positive psychological functioning and reducing emotional distress among adolescents from 

divorced families. Considering the increasing prevalence of divorce and its psychological consequences for 

adolescents, implementing structured CBT programs in counseling centers, schools, and mental health services 

may play an important role in promoting adolescent mental health and preventing long-term psychological 

difficulties. 
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