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                  Extended Abstract 
 

1. Introduction 
 

elf-control refers to the alignment of 

thoughts, feelings, and actions with 

valuable enduring goals in the face of 

more attractive momentary options 

(Duckworth et al., 2019). Self-control 

in children is associated with problem-

solving behaviors and cognitive 

processes (Gyurak and Ayduk, 2008). 

Various interventions have been 

performed to increase the level of self-

control in children. 
 

 

Time out of children is a widely used discipline 

strategy recommended by the American Academy of 

Pediatrics (Knight et al., 2020). The theoretical basis 

of Cognitive-Behavioral Therapy is based on the 

principle that behavioral self-control can be improved 

as a result of improved cognitive and metacognitive 

skills and that the individual can control their 

impulses and direct their behaviors (Toplak, and et 

al., 2008). One of the recently expanded therapeutic 

models that have emerged as the third wave of 

behavior is the Cognitive defusion technique. The 

defusion is to prevent Cognitive fusion. Cognitive 

fusion  means  that  one  considers  himself  and   his 
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A B S T R A C T 

 
Objective The purpose of this study was to compare the effectiveness of time out, cognitive regeneration, 

and cognitive diffusion techniques in children's self-control. 
 

Methods  This research was a quasi-experimental study with a multi-group post-test design with a control 

group. The population consisted of all elementary students of Hamadan city in the academic year 2017-

2018. The sample consisted of 60 children who were selected by multistage cluster random sampling and 

were randomly assigned to four experimental and control groups. The data collection instrument was the 

amount of time spent not eating sweets up to 10 minutes.  
 

Results  The results of analysis of variance showed that there was a significant difference between 

groups (p < 0.01). Post hoc test results showed that time out and cognitive restructuring techniques 

had a significant effect on increasing self-control scores of the participants (ρ < 0.01). But the impact 

of cognitive diffusion on self-control was not significant (ρ = 0.08). Also, time out could increase 

self-control more than cognitive restructuring in the participants. 
 

Conclusion According to the results, cognitive deprivation and time out techniques can be used to 

increase the level of self-control in children. 
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thoughts. Cognitive defusion means accepting that our 

thoughts are separate from us and nothing more than 

temporary private events. Acceptance means creating 

space for unpleasant feelings, senses, desires, and other 

unpleasant individual experiences, without trying to 

change them, escape them, or Paying attention to them 

again (Harris, 2010). Considering the importance of self-

control in children as well as its relation to different 

psychological constructs in individuals and the lack of 

research in this field to compare the efficacy of these 

therapies with each other, the present study investigated the 

efficacy of these therapies by repeating the well-known 

marshmallow experiment in children. The aims of this 

study was to compare the effectiveness of Time out, 

cognitive restructuring and cognitive diffusion on 

children's self-control. 
 

2. Materials and Methods 
 

This research was a quasi-experimental study with a 

multi-group post-test design with a control group. The 

statistical population consisted of all elementary 

students in the academic year 2017- 2018 in Hamadan. 

Using a multi-stage cluster random sampling method, 

60 students were divided into four groups of 15 

persons. Three experimental groups and one control 

group were formed. In the first group, to work out the 

Time out technique, the issue was told after entering the 

experiment room while the man is not in the place (10 

minutes) if He ate pastry, is deprived of exercising with 

others. But if he didn't eat cake, he will be given extra 

cake. In second group, role-playing was used to present 

the Cognitive restructuring technique. In the course of 

the training, two children were told to tell the story in 

the form of a play; one is sitting at a table with a pastry 

in front of him. In the third group, two cards were 

presented to teach children cognitive diffusion 

techniques, one of which was written "I tend to eat 

pastry that is not good," and the other card readers that 

I did not want to eat pastry. The child was told to take 

one of the cards whenever he/she was tempted to eat 

cake and read the phrase aloud ten times on it (this 

would turn the negative thought into an uneasy 

sound).The control group did not receive any 

intervention. The collected data were analyzed using 

one-way ANOVA. 

 
 

3. Results 
 

The age distribution of subjects was between 8 and 9 

years with a mean age of 8.33 years. In terms of gender 

distribution, all students were boys. Leven test was used 

to evaluate the homogeneity of variances. The value of 

Leven statistic was 4.55 (p = 0.061) which assumption of 

homogeneity of variances at the level (α = 0.05) was 

accepted.  

Table 1. Results of analysis of variance and Tukey post hoc test to determine the effect of the more effective 

method on self-control 
 

 Sum of Squares df Mean Squares F Sig. 

Between Groups 223.65 3 74.55 7.79 0.000 

Within Groups 536 56 9.59   

Total 759.65 59    

 

(I) Tier (J) Tier Mean Difference (I J) Std. Error Sig. 

Control 

Time out * -5.20 1.13 0.000 

Cognitive Restructuring * -4.00 1.13 0.004 

Cognitive Diffusion -2.73 1.13 0.085 

Time out 

Control * 5.20 1.13 0.000 

Cognitive Restructuring 1.20 1.13 0.714 

Cognitive Diffusion 2.46 1.13 0.140 

Cognitive Restructuring 

Control * 4.00 1.13 0.004 

Time out -1.20 1.13 0.714 

Cognitive Diffusion 1.26 1.13 0.678 

Cognitive Diffusion 

Control 2.73 1.13 0.085 

Time out -2.46 1.13 0.140 

Cognitive Restructuring -1.26 1.13 0.678 
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4. Discussion and Conclusion 
 

Based on the results of Table 1, the F value is 

significant, indicating a difference in mean scores, at 

least in one of the experimental groups (P < 0.01). 

Tukey post hoc test was used to investigate the 

difference between the mean scores of self-control in 

the four groups of control, Time out, cognitive 

restructuring, and cognitive diffusion. Based on the 

results of Table 1, two Time out and cognitive 

restructuring techniques affected self-control (p < 

0.01). But the impact of cognitive diffusion on self-

control was not significant (p = 0.08). Also, between 

the two Time out and cognitive restructuring 

techniques, deprivation technique has shown to have 

more effect on subjects' self-control. 

The purpose of this study was to compare three 

techniques of Time out, cognitive restructuring and 

cognitive diffusion on self-control in children. The 

results showed that both Time out and cognitive 

restructuring techniques affected increasing self-

control in children. But the impact of cognitive 

diffusion on self-control was not significant. A 

comparison of the results of the three post-tests 

showed that the Time out technique had the most 

impact on self-control scores. In explaining this 

finding, it can be said that People with trade-off the 

consequences of performing a behavior ultimately 

decide to do or not do it (Barron & Hulleman, 2015). 

By assessing the cost of eating and not eating, the child 

chooses to self-control to reduce costs. Because if the 

child misbehaves, eating pastry here, he or she will be 

deprived of reinforcement for some time, or the source 

of support will be out of reach. Explaining the 

effectiveness of cognitive restructuring on self-

control, it can be said that cognitive restructuring 

affects a person's self-control by increasing a person's 

ability to recognize and using their talents to control 

emotions and behaviors (Layton and Muraven, 2014). 

The present study did not confirm the effectiveness of 

the cognitive diffusion technique on increasing self-

control in children. ]n explaining this finding, it can be 

said that acceptance and commitment therapy is the 

primary goal of psychological flexibility. That is, the 

ability to make the practical choice among the various 

options that are most appropriate (Forman & Herbert, 

2008). It seems that the mere use of the cognitive 

diffusion technique alone cannot reinforce the 

avoidance of thinking to increase self-control to delay 

a practice, namely, eating. 
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 ها:کلیدواژه

سازی محرومخودکنترلی،  سازی، باز

  .شناختیشناختی، گسلش

 

 چکیده

 

 سازی، بازسازی شناختی، گسلش شناختی بر خودکنترلی کودکان بود. های محرومهدف پژوهش حاضر مقایسه اثربخشی تکنیک هدف
 

آموزان آماری شامل کلیه دانشآزمون چند گروهی با گروه کنترل اجرا شد. جامعه این پژوهش به شیوه نیمه آزمایشی با طرح پس  هاروش

ای ای چندمرحلهکودک بودند که به شیوه تصادفی خوشه 60بود. نمونه آماری شامل  1397 - 96ابتدایی شهر همدان در سال تحصیلی 

ی نخوردن ها، میزان زمان صرف شده براآوری دادهصورت تصادفی در چهار گروه آزمایش و کنترل جایگزین شدند. ابزار جمعانتخاب و به

 کشید.دقیقه طول می 10شیرینی بود که حداکثر 
 

های (. نتایج آزمون تعقیبی نشان داد که تکنیکP>01/0ها تفاوت معنادار وجود دارد)ایج تحلیل واریانس نشان داد که بین گروهنت هایافته

شناختی بر (. اما تأثیر گسلش>01/0Pها دارند)آزمودنیسازی و بازسازی شناختی تأثیر معناداری بر افزایش نمرات خودکنترلی محروم

ها افزایش سازی بیشتر از بازسازی شناختی توانست میزان خودکنترلی را در آزمودنی(. همچنین محروم=08/0Pخودکنترلی معنادار نبود)

 دهد.
 

سازی و بازسازی شناختی در جهت افزایش میزان خودکنترلی در محرومهای توان از تکنیکآمده، میدستبراساس نتایج به  گیرینتیجه

 .کودکان استفاده کرد.

3. شماره 10. دوره 1400پائیز   فصلنامه پژوهشی 

 شناسی مدرسه و آموزشگاهروان
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فرآیندهای شناختی خودکنترلی در کودکان با رفتارهای حل مسأله و 

عزتی بابی و قاسمی،  ؛2008، 1)گیوراک و آیدوک در ارتباط است

در آزمایشی به بررسی توجه و  (1970) 2میشل و ابسن. (1400

د. در این خودکنترلی در زمینه به تعویق انداختن رضامندی پرداختن

کردند و یک که مدتی را صبر میآزمایش کودکان درصورتی

توانستند یک کلوچه اضافی هم پاداش خوردند، میکلوچه را نمی

بگیرند و یا اینکه به پاداش کمتری رضایت داده و بدون معطلی همان 

)میشل و  های قبلیکلوچه را بخورند. آزمایشگران با توجه به نظریه

تظار داشتند که انتظار برای پاداش بیشتر، به تعویق ( ان1970ابسن، 

از  یگروهانداختن پاداش فوری را تسهیل کند. نتایج نشان داد که 

 یمقاومت کنند و از دست زدن به کلوچه خوددار توانستندیها مبچه

ها بچه نینظر گرفتن هر دو گروه ا ریبا ز شلینه، اما م یو گروه ند،ینما

ها که به کلوچه دست نشان داد آن دسته از بچه ندهیآ یهادر سال

 یشتریکنترل ب توانندیتر دارند و مقوی یاکه اراده ریتفس نینزدند، با ا

 یتر و حتتر، سالمهم موفق ندهیرفتارشان داشته باشند، در آ یبر رو

(. شواهد 1972)میشل، ابسن و زئیس، تر هستنددر ازدواجشان موفق

که خودکنترلی بالا در کودکان با موفقیت  تجربی نشان داده است

)توریانو، چاپمن، تحصیلی در آینده و سازگاری بهتر در ارتباط است 

های خودکنترلی دارای مؤلفه .(2015، 3گروین والد و روکزک

شناختی، هیجانی و رفتاری بوده و سبب رشد اخلاق و وجدان اخلاقی 

رتیب خودکنترلی بازتاب رشد خویشتن است. شود. بدین تمی

های مختلف در آموزش خودکنترلی به بنابراین، استفاده از روش

. در واقع مشارکت (1389)قدیری،  نمایدکودکان ضروری می

تواند موجب افزایش های آموزش خودکنترلی میکودکان در برنامه

 . (2014، 4)بریر سالی نیز بشودبزرگخودکنترلی افراد در 

منظور افزایش میزان خودکنترلی در کودکان مداخلات مختلفی به

عنوان به5شده است. در این میان اثربخشی روش محروم کردن انجام

در  رفتار کودکانهای موج اول رفتاردرمانی بر کنترل یکی از تکنیک

، 6)ولف، مک لاولین، ویلیامزشده است ررسیهای مختلف بپژوهش

نایت،  ؛2019، 8ماهادی و جالال ؛2019، 7دادس و تولی ؛2006

. محروم کردن (2020، 9استیتس و درایتون-آلبرایت، دلینگ، دور

گسترده  طوربهراهبرد نظم دهی به کودکان است که یک 

توسط آکادمی  شدههیتوصراهکار  عنوانبهو  قرارگرفته مورداستفاده

(. محروم 2020است )نایت و همکاران،  شدههیتوصاطفال آمریکا 

کننده مثبت برای یک عنوان از دست دادن دسترسی به تقویتکردن به

شود که منجر به دوره کوتاه به خاطر بروز رفتار غیر آماج تعریف می

شود )کوپر، هرون و هوارد، کاهش احتمال بروز رفتار غیر آماج می

ختلف اثربخشی های م(. از طرف دیگر، نتایج پژوهش2007

عنوان موج دوم رفتاری بر افزایش های شناختی رفتاری را بهدرمان

هیون،  ؛2001، 10اسکویرز ؛1390)تقوی،  اندخودکنترلی نشان داده

 -یشناخت درمان ینظر یمبنا. (2013، 11چانگ، دی گانگ و کانگ

نتیجه  در یرفتار  یاصل استوار است که خودکنترل نیبر ا یرفتار

یافته و فرد با استفاده  بهبود یو فراشناخت یشناخت یهامهارت شیافزا

 یخود را کنترل کند و رفتارها یهاتکانه تواندیها ممهارت نیاز ا

 ،12، نزودیک و پارکسشاستر)توپلاک، کانورز، خود را جهت دهد 

 دیتأکدر این درمان بر پیوستگی افکار، احساسات و رفتار  .(2008

شود. در این رویکرد اعتقاد بر این است که افراد با بازسازی افکار می

توانند با فشارهای روانی مقابله کنند. در واقع در این رویکرد افراد می

منفی و شناسایی  ندیآ خودشوند تا با توجه به افکار تشویق می

ها و در ادامه با بازسازی های شناختی و به چالش کشیدن آنتحریف

تری از خود افکار، احساسات بهتری را تجربه کنند و رفتارهای مناسب

، ترجمه سیدمحمدی، 2005)پروچسکا و نورکراس،  بروز دهند

ه است که بازنمایی شناختی پژوهشی نشان داد یهاافتهی. (1392

، 13)پیکهخود محرک فیزیکی دارای اهمیت است  اندازهبهپاداش 

در پژوهشی نشان دادند که  (1976) 14مور، میشل و زیس .(2017

تواند با به تعویق انداختن پاداش چگونه بازنمایی شناختی پاداش می

ها به دو گروه از کودکان پاداش و تصاویر ارتباط داشته باشد. آن

ها بود پاداش ارائه کردند و سپس از گروهی که پاداش در مقابل آن

ر خواستند که خواستند که تصویر آن را تصور کنند و از گروه دیگ

تنها ها مشاهده کردند که نهآن پاداش واقعی را تصور نمایند.

شود، دستورالعمل تغییر تصور موجب تغییر در خودکنترلی می

ود و تصور پاداش واقعی را ها بکودکانی که تصویر در مقابل آن

خودکنترلی کمتری را نشان دادند، ولی کودکانی که پاداش  داشتند،

ها بود و تصویر پاداش را بازنمایی کرده بودند، ل آنواقعی در مقاب

 خودکنترلی بیشتری را برحسب زمان نشان دادند.
 

 

1. Gyurak & Ayduk 

2. Mischel & Ebbesen 
3. Turiano, Chapman, Gruenewald and Mroczek 

4. Brier 

5. time out 
6. Wolf, McLaughlin & Williams 

7. Dadds & Tully 

8. Mahadi & Jalal 
9. Knight, Albright, Deling, Dore-Stites & Drayton 

10. Squires 

11. Hyun, Chung, De Gagne & Kang 
12. Toplak, Connors, Shuster, knezevic & Parks 

13. Peake 
14. Moore, Mischel & Zeiss
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درواقع پژوهش نشان داد چیزی که در مقابل کودک وجود دارد 

اهمیتی ندارد، بلکه نوع تفکر کودک به موضوع است که تأثیر 

های)میشل و مور، بسزایی در میزان خودکنترلی دارد. نتایج پژوهش

 ( اهمیت بازنمایی شناختی در میزان1976؛ مور و همکاران، 1973

های عملی این کار را ها را نشان داد، اما مکانیسمخودکنترلی بچه

هدف اصلی این است  1در روش بازسازی شناختی روشن نساخت.

تر ادراک کند. در این های محیطی را دقیقکه فرد یاد بگیرد تا نشانه

فرآیند، مراجع افکار و عقاید خود را پیرامون مشکل یا مسأله موردنظر 

و تحلیل هر یک از این باورها، با همکاری و پس از تجزیه بیان نموده 

)گلدفرید  تری را جایگزین نمایددرمانگر باورهای منطقی

 .(1370، ترجمه ماهر، 1976ودیویدسون، 

رویکرد دیگری که در زمینه خودکنترلی مورد استفاده قرارگرفته 

در است.  2بر پذیرش و تعهدهای مختلف درمان مبتنی است، تکنیک

. یابینه علت شودیم دیتأک فرد یعملکرد رفتار یابیبر ارز روش نیا

نوع رفتاردرمانی است که هدف آن به  کی رشیبر پذ یدرمان مبتن

های کنترل تجربه یو تلاش برا یعمل درآوردن اجتناب تجرب

این رویکرد اعتقاد بر این است که رنج انسان از  است در آزارنده

شود که با آمیختگی شناختی او حاصل میناپذیری روانانعطاف

شود. بدین ترتیب که افراد ای تقویت میشناختی و اجتناب تجربه

کنند از مواجهه با بسیاری از هیجانات، احساسات یا افکار سعی می

که این تغییر دهند. درحالیها را آزاردهنده اجتناب کنند یا آن

متناقض منجر به تشدید احساسات،  طوربهبوده و  ریتأثیبها تلاش

ها اجتناب کند شود که فرد سعی داشته از آنهیجانات و افکاری می

شناختی های اخیر درمان. در سال(2012، 3)هیز، استروسال و ویلسون

ای است که بر شدههای شناخته یکی از روش مبتنی بر پذیرش و تعهد

پیشگیری از بروز مشکلات عاطفی، شناختی و رفتاری تمرکز کرده 

عنوان موج سوم است. یکی از الگوهای درمانی بسط یافته اخیر که به

است. گسلش برای  4رفتاری مطرح است، تکنیک گسلش شناختی

اختی بدین جلوگیری از درآمیختگی شناختی است. درآمیختگی شن

شناختی بدین داند. گسلشمعناست که فرد خود و افکارش را یکی می

معناست که بپذیریم افکار ما از ما جدا هستند و چیزی بیش از وقایع 

خصوصی موقت نیستند. پذیرش به معنای ایجاد فضایی برای 

های خصوصی ناخوشایند، ها، حواس، امیال و دیگر تجربهاحساس

ها، ها یا توجه مجدد به آنها، فرار از آنغییر آنبدون تلاش برای ت

های محدودی که در این زمینه . نتایج پژوهش(2010، 5)هاریساست 

صورت گرفته است از اثربخشی این نوع درمان بر افزایش خودکنترلی 

در پژوهشی  (1396زدی )قاسمی بیستگانی و ای .دهدیمافراد خبر 

ای عنوان روش مداخلهبه یروش درمان نیتوان از امینشان دادند که 

 یاختلال نافرمان یکودکان دارا یخودکنترل شیافزا یبرا د،یمف

  6سواین، هنکوک، دیکسن و باومنهمچنین  ای بهره برد.مقابله

در پژوهشی نشان دادند که از درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  (2015)

 ی مختلف در کودکان بهره جست.هامؤلفهتوان برای بهبود می

با توجه به اهمیت خودکنترلی در کودکان و همچنین ارتباط آن با 

شناختی در افراد و لزوم توجه به رشد ی مختلف روانهاسازه

مملکت و همچنین  سازانندهیآان عنوی مثبت در کودکان بههایژگیو

 گانهسهی هاموجوجود شواهد پژوهشی در زمینه اثربخشی 

های ی خودکنترلی، و فقدان پژوهشهامؤلفهرفتاردرمانی بر افزایش 

نسبت به هم، پژوهش  هادرمانلازم در جهت مقایسه اثربخش بودن 

بررسی به  ترعیوسحاضر با تکرار آزمایش مشهور مارشمالو در ابعاد 

بر خودکنترلی در کودکان پرداخته  هادرمانو مقایسه اثربخشی این 

است. لذا هدف پژوهش حاضر مقایسه اثربخشی محروم کردن، 

 شناختی بر میزان خودکنترلی کودکان بود.شناختی و گسلشبازسازی

 

 روش پژوهش

آزمون چند گروهی با این پژوهش به شیوه نیمه آزمایشی با طرح پس

 کنترل اجرا شد.گروه 

ی: جامعه آماری شامل کلیه ریگنمونهجامعه، نمونه و روش 

بود. که  1397-96آموزان ابتدایی شهر همدان در سال تحصیلی دانش

ای، ابتدا یک ناحیه ای چندمرحلهگیری تصادفی خوشهبه شیوه نمونه

صورت تصادفی انتخاب شد. وپرورش همدان بهاز نواحی آموزش

صورت تصادفی انتخاب گردید. مدرسه به 4دارس سپس از بین م

آموزان انتخاب گردید. نفره از دانش 15نهایتاً از هر مدرسه یک گروه 

سه گروه آزمایش و  نفره قرار گرفتند. 15گروه  4نفر در  60تعداد 

یک گروه کنترل تشکیل شد. و پس از کسب مجوزهای لازم از 

همیت موضوع و کسب وپرورش و همچنین بیان اهداف و اآموزش

های لازم در مورد هر گروه اجرا اجازه از والدین کودکان، تکنیک

ها در معیارهای ورود به پژوهش، آموزش ندیدن بچه گردید.

های مرتبط قبل از انجام آزمایش و سپری شدن حداقل دو ساعت زمینه

 از خوردن صبحانه در مدرسه بود.
 

 

1. cognitive reconstruction 

2. acceptance and commitment therapy (ACT) 
3. Hayes, Strosahl  &  Wilson 

4. Cognitive defusion 

5. Harris 
6. Swaina, Hancock, Dixon & Bowman 
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آموز در ورود به علاقۀ دانش های خروج از پژوهش، عدمو ملاک

صورت تنهایی، خوردن شیرینی و تغذیه به مدت کمتر از دو اتاق به

های خاص در زمینه ساعت قبل از آزمایش و گذراندن دوره

خودکنترلی درگذشته بود. براساس راهنمای مربوطه در پژوهش 

( در زمینه خودکنترلی، میزان زمان صرف 1970مشابه میشل و ابسن )

دقیقه به عنوان  10برای نخوردن شیرینی در طول مدت حداکثر  شده

 ابزار سنجش میزان خودکنترلی در نظر گرفته شد.

ای برگزار دقیقه 45در گروه اول، سه جلسه آموزش روش اجرا: 

ها صورت گرفت. شد. در جلسه اول معارفه و آشنایی با آزمودنی

ها به آزمودنیجلسۀ دوم به بیان اهداف پژوهش و بررسی علاقۀ 

آموز های مختلف بررسی گردید. در جلسه سوم چهار دانشخوراکی

صورت از کلاسی که در حال ورزش بودند انتخاب شد و آزمایش به

منظور نمادین انجام شد تا آزمودنی با وضعیت آزمایش آشنا شوند. به

اثربخشی تکنیک محروم کردن، به آزمودنی پس از ورود به اتاق 

دقیقه که آزمایشگر  10که در مدت ته شد درصورتیآزمایش گف

حضور ندارد،  شیرینی را بخورد،  از ورزش کردن با بقیه محروم 

که شیرینی را نخورد به او یک شیرینی اضافی شود. ولی درصورتیمی

پس از کسب اجازه از  مورد کودکانشود. مراحل کار در داده می

برداری شد. شیرینی مورد صورت مداربسته فیلمها، بهوالدین آن

استفاده مارش مالو بود. زمان بیرون رفتن آزمایشگر تا ورود دوباره به 

 45دقیقه در نظر گرفته شد. در گروه دوم سه جلسه آموزش  10اتاق 

ای قبل از اجرای آزمایش صورت گرفت. در جلسه نخست دقیقه

در دو جلسۀ معارفه و آشنایی ابتدایی کودکان با آزمایشگر انجام شد. 

منظور ارائه تکنیک بازسازی شناختی از ایفای نقش استفاده بعدی به

ها گفته شد شد. به این صورت که در مرحلۀ آموزش به دو نفر از بچه

در قالب نمایش داستان زیر را نمایش دهند؛ یک نفر پشت میزی 

که شیرینی جلوی او قرار دارد. نفر دوم به او نشیند، درحالیمی

، اگر شیرینی را گرددیبرمرود و دقیقه بیرون می 10ید که گومی

 توانمینم. نفر اول: من دهدیمنخورد به او یک شیرینی دیگر جایزه 

به این شیرینی نگاه کنم و آن را نخورم. این یک فاجعه است. نفر 

توانی حواس خودت را با چیز دیگری دوم: این فاجعه نیست. تو می

پرت کنی. نفر اول: خب من چه کاری انجام دهم. هیچ کاری وجود 

توانی تصویر این ندارد و فقط باید شیرینی را نگاه کنم. نفر دوم: می

ی طورنیاکنی و از روی آن نقاشی بکشی. نفر اول: ماشین را نگاه 

. نفر دوم: پس کنمینمشود. و به شیرینی فکر حواس من پرت می

تو به  گردمیبرمشود و من دقیقه تمام می 10خیلی خوب است. تا 

آن را نگاه نکن. و فقط مشغول نقاشی  اصلاًشیرینی فکر نکن و 

کر خوردن شیرینی را از توانم فکشیدن باش.  نفر اول: پس من می

سرم بیرون کنم و فکر نقاشی کردن را جایگزین آن کنم. همچنین در 

های مختلف بر روی میز قرار داشت حین آزمایش نیز، تصاویر شیرینی

ی که وسوسه خوردن شیرینی به هرزمانو از کودک خواسته شد که 

 تواند تصاویرسراغ او آمد و حوصله نقاشی کشیدن هم نداشت، می

 آموزشهای مختلف را نگاه کند. در گروه سوم نیز سه جلسه شیرینی

منظور دقیقه انجام گرفت. پس از معارفه و آشنایی کودکان، به 45

شناختی به کودکان دو کارت ارائه شد که آموزش تکنیک گسلش

ۀ خوردن شیرینی را دارم وسوسمن »بود  شدهنوشتهها روی یکی از آن

 خواهمینمکه من  شدهنوشتهکارت دیگر و روی « که خوب نیست

شیرینی را بخورم. به کودک گفته شد هر زمان که وسوسه خوردن 

بار عبارت روی آن  10را بردارد و  هاکارتشیرینی را داشت یکی از 

را با صدای بلند بخواند )با این کار فکر منفی به صدایی بی هیجان 

 شود(. تبدیل می

استه شد که هر وقت وسوسه خوردن در آموزش بعدی از کودک خو

شیرینی را داشت با ریتم آهنگ تولدت مبااااااارک، تولدت 

من این شیرینی را »مبااااااااررک این جمله را تکرار کند که 

فرد متوجه  کمکمبا این کار و تکرار این جمله « خوووووورممی

 شود که محتوای فکر از او فاصله گرفته است.می

های ای قرار نگرفت. دادههیچ نوع مداخله گروه کنترل تحت

و با کمک  طرفهکبا روش تحلیل واریانس ی شدهیآورجمع

 و تحلیل قرار گرفتند. مورد تجزیه 25نسخه   spssافزارنرم

 

 نتایج

سال  33/8سال با میانگین سنی  9تا  8بین  هایآزمودنپراکندگی سنی 

پراکندگی جنسیت همه دانش آموزان پسر بودند. با توجه  ازلحاظبود. 

آزمون چند گروهی با گروه به اینکه طرح پژوهش حاضر از نوع پس

آمده از آزمون دستهای بهوتحلیل داده کنترل بود، برای تجزیه

)آنووا( استفاده شد. جهت بررسی  راههکآماری تحلیل واریانس ی

 55/4استفاده شد. مقدار آماره لون  از آزمون لون هاانسیوارهمگنی 

در  هاانسیوارهمگنی  فرضشیپ( که =061/0Pبود )

 ( پذیرفته شد.α=05/0سطح)
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 های آزمایش و کنترلآزمون گروهپسهای توصیفی نمرات خودکنترلی . شاخص1جدول
 

 M SD Min Max N متغیر

 15 10 1 25/4 67/4 کنترل

 15 10 8 51/0 87/9 سازیمحروم

 15 10 4 95/1 67/8 بازسازی شناختی

 15 10 1 01/4 40/7 گسلش شناختی
 

های مختلف های توصیفی را برای گروهفهرستی از شاخص 1جدول 

دهد که نمرات خودکنترلی ها نشان میدهد. میانگین گروهنشان می

سازی بیشترین تفاوت را با نمرات گروه کنترل دارد. و سپس محروم

بازسازی شناختی و گسلش شناختی دارای تفاوت با گروه کنترل 

هستند. 

 

 هاریانس در بررسی معناداری تفاوت میانگین. نتایج تحلیل وا2جدول
 

 SS DF MS F P متغیر

 000/0 79/7 55/74 3 65/223 بین گروهی

   59/9 56 536 گروهیدرون

    59 65/759 جمع

 های آزمایش استگروهی از کیدرکم ها دستدر میانگین نمره دهندۀ تفاوت معنادار است که نشان F، مقدار 2جدول براساس نتایج 

(01/0P<.) 
 

 بر میزان خودکنترلی مؤثرترمنظور تعیین تأثیر روش . آزمون تعقیبی توکی به3جدول
 

 P انحراف استاندارد I - Jهای تفاوت میانگین jهای گروه Iگروه 

 کنترل

 سازیمحروم

 بازسازی شناختی

 گسلش شناختی

20/5-* 

00/4-* 

73/2- 

13/1 

13/1 

13/1 

000/0 

004/0 

085/0 

 سازیمحروم

 کنترل

 بازسازی شناختی

 گسلش شناختی

20/5* 

20/1 

46/2 

13/1 

13/1 

13/1 

000/0 

714/0 

140/0 

 بازسازی شناختی

 کنترل

 سازیمحروم

 گسلش شناختی

00/4* 

20/1- 

26/1 

13/1 

13/1 

13/1 

004/0 

714/0 

678/0 

 شناختیگسلش

 کنترل

 سازیمحروم

 شناختیبازسازی 

73/2 

46/2- 

26/1- 

13/1 

13/1 

13/1 

085/0 

140/0 

678/0 

منظور بررسی تفاوت بین میانگین نمرات خودکنترلی در چهار به

شناختی از سازی، بازسازی شناختی و گسلشگروه کنترل، محروم

، دو تکنیک 3آزمون تعقیبی توکی استفاده شد. براساس نتایج جدول 

 تأثیر   ها آزمودنی  خودکنترلی  شناختی بر  بازسازیسازی و محروم

شناختی بر خودکنترلی (. اما تأثیر گسلش>01/0P) داشته است

سازی و (.همچنین از بین دو تکنیک محروم=08/0Pمعنادار نبود)

سازی تأثیر بیشتری را بر میزان شناختی، تکنیک محرومبازسازی

 ها نشان داده است.خودکنترلی آزمودنی
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سازی، بازسازی پژوهش حاضر با هدف مقایسه سه تکنیک محروم

شناختی بر خودکنترلی در کودکان انجام شد. نتایج شناختی و گسلش

شناختی بر افزایش سازی و بازسازینشان داد که دو تکنیک محروم

شناختی کودکان تأثیر داشته است. اما تأثیر گسلشمیزان خودکنترلی 

بر خودکنترلی معنادار نبود. همچنین مقایسه نتایج سه تکنیک در 

سازی بیشترین اثربخشی را بر آزمون نشان داد که تکنیک محرومپس

 نمرات خودکنترلی داشته است. 

 1ارزش -توان گفت که با توجه به مدل انتظاردر تبیین این یافته می

عامل  راًیاخ(، 1983و همکاران، 2)اکلز، آدلر، فوترمن، گف، کازالا

ی در انگیزه افراد برای انجام دادن یک رگذاریتأثعنوان بخش هزینه به

است. درواقع افراد با  شدهاضافهعنوان عامل سوم به این نظریه عمل به

تصمیم به  تیدرنهاسنگین کردن پیامدهای انجام یک رفتار  –سبک 

. در (2015، 3)بارون و هولمنکنند یا عدم انجام آن رفتار می  انجام

تقابل بین خوردن شیرینی و محرومیت از ورزش  درنیز کودک  نجایا

صورت در مقابل انجام رفتار جایگزین و دریافت شیرینی و ورزش به

ی که در قبال انهیهز.کودک با ارزیابی پردازدیمبه بررسی  ندیآ رید

، تصمیم به خودکنترلی گرددیمخوردن و نخوردن شیرینی نصیبش 

؛ زیرا اگر کودک رفتار ردیگیمبیشتر در جهت کاهش هزینه 

نامطلوب را که در اینجا خوردن شیرینی باشد، انجام دهد برای مدتی 

ش دور دسترسیا منبع تقویتی از  گرددیماز دریافت تقویت محروم 

پس از خوردن شیرینی از ورزش کردن با سایر شود. کودک می

و افرادی که خودکنترلی بیشتری در قبال  گرددیمهمسالان محروم 

ی لازم برای خوردن نهیهز، درواقع دهندیمخوردن شیرینی نشان 

و خود را کنترل  اندکردهشیرینی را بیشتر از نخوردن آن ارزیابی 

کردن در آن رخ کنند. درواقع بافت کارکردی که محروم می

است. مکانیزم محروم  مؤثردهد، در اثربخشی محروم کردن می

کردن، به عنوان راهبردی موثر بر رفتار کودکان مورد تایید قرار گرفته 

های این پژوهش با نتایج (. یافته2020است )نایت و همکاران، 

؛ نایت و 2019؛ ماهادی و جالال، 2019های )دادس و تولی، پژوهش

 ( همسو بود. 2020ن، همکارا

توان گفت که در تبیین اثربخشی بازسازی شناختی بر خودکنترلی می

بازسازی شناختی از طریق افزایش توانایی فرد در شناخت و به کار 

بر  رفتارهاو  هاجانیهی خود برای کنترل احساسات و استعدادهابستن 

. همچنین (2014، 4)لایتون و موراون گذاردیمخودکنترلی فرد تأثیر 

شود که افراد حس کنترل آموزش بازسازی شناختی موجب می

. (2007، 5)استانتون، رونسون و تنن درونی بالایی داشته باشند

ی که بر رد یا اثبات یک قضیه دارد، این دیتأکبازسازی شناختی با 

تا قبل از گرفتن تصمیم قطعی  کندیمکان را برای فرد ایجاد ام

رو شده و پس از بررسی وضع موجود، عملی بااحتیاط با شرایط روبه

دیگر فرد این توانایی را پیدا عبارت. به(1396)سلیمانی، را انجام دهد 

ص دهد و الگوی کند تا الگوهای ناکارآمد رفتاری خود را تشخیمی

توان اضافه کرد که ی را جایگزین کند. همچنین میکارآمدتر

ی بازسازی شناختی با داشتن منبع غنی از تمرینات رفتاری هاآموزش

های مثبت و بالقوه این پتانسیل را دارد که با تقویت و آموزش ویژگی

افراد، خودکنترلی را در کودکان ارتقا بخشد. ضمن اینکه این رویکرد 

با خودآگاهی بخشی ضمنی که در کنار تمرینات رفتاری 

زمان هم ذخیره رفتاری شده است، این توانایی را دارد که همگنجانده

افراد را افزایش داده و هم خودآگاهی مرتبط با خودکنترلی را تقویت 

(. نتایج پژوهش حاضر با 2009کند)تاد، مک لری و بانتینگ، 

؛ 2001؛ اسکویرز، 1976مور و همکاران،  ؛1390)تقوی، هایپژوهش

برکینگ، ( همسو بود. همچنین براساس نظر 2013هیون و همکاران، 

های ، تکنیک(2008و همکاران ) 6ووپرمن، ریچارد، پجیک، دیپل

شناختی رفتاری باعث بهبود عملکردهای مختلف همچون میزان 

ی پژوهش حاضر بود.  هاافتهشوند که همسو با یافراد می تحمل در

پژوهش حاضر اثربخشی تکنیک گسلش شناختی را بر افزایش 

ی هاافتهنکرد. که نتایج حاضر با ی دیتائخودکنترلی در کودکان 

( همسو نبود. در 2015؛ سواین و همکاران، 1396)قاسمی بیستگانی، 

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد توان گفت که در تبیین این یافته می

پذیری روانی است. یعنی ایجاد توانایی انتخاب هدف اصلی انعطاف

عملی  کهنیاباشد، نه  ترمناسبی مختلف که هانهیگزعملی در بین 

، یا تمایلات هاخاطرهجهت اجتناب از افکار، احساسات،  صرفاً

، 7)فورمن و هربرت ساز انجام یا در حقیقت به فرد تحمیل شودآشفته

شناختی استفاده از تکنیک گسلش صرفاًکه  رسدیم. به نظر (2008

یی نتواند میزان اجتناب از تفکر را در جهت افزایش خودکنترلی تنهابه

 برای به تعویق انداختن یک عمل یعنی شیرینی خوردن تقویت کند. 
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 عمل و ذهنی تجربه از خود جداسازی در فرد توانایی همچنین

 فرد، چشم جلوی در شیرینی حضور با تجارب این به نسبت مستقلانه

 نیازمند و سخت بسیار کودکان برای که کندمی ایجاد را تعارضی

 در است ممکن که است شناختیگسلش انجام جهت در بسیار تمرین

 کافی مقدار به تمرین این ژوهشپ این در شدهانجام زمانی بازه

 یهاکارت جذابیت عدم نظیر عواملی همچنین باشد. نشدهانجام

 موجب بتواند است ممکن نیز شیرینی وسوسه مقابل در شدهارائه

 باشد. شده کودکان خودکنترلی میزان بر تکنیک این نشدن معنادار

 یک به دسترسی عدم به توانمی پژوهش این یهاتیمحدود ازجمله

 کرد اشاره آزمایش انجام جهت مدرسه محیط از خارج و مجزا مکان

 اثرگذار هاآزمودنی عملکرد بر تواندمی مدرسه محیط فضای خود که

 داشتن قرار علت به پژوهش انجام جهت زمان کمبود همچنین باشد.

 بود. حاضر پژوهش دیگر محدودیت مدرسه یآموزش محیط در

 اثربخشی به توجه با توانندمی مدارس معلمان و تربیتی مربیان

 تکنیک از پژوهش، در مورداستفاده رفتاری هایتکنیک

 رفتارهای کنترل در بافت با متناسب و محدود صورتبه سازیمحروم

 با نمایند. استفاده مطلوب رفتارهای افزایش و آموزاندانش نامناسب

 هایزمینه در دیگر یهاانیز ایجاد موجب کنیکت این که شرط این

 اثربخشی به توجه با نشود. آموزدانش به تحصیلی و اجتماعی و عاطفی

 شناختی  عملکردهای بهبود در شناختی بازسازی تکنیک

 در والدین و معلمان به روش این که شودمی پیشنهاد آموزاندانش

 داده آموزش آموزشی یهاکارگاه و خدمت ضمن یهاکلاس قالب

 در را حاضر آزمایش گرامی پژوهشگران که شودمی پیشنهاد شود.

 یهازمان در همچنین و مدرسه بافت دورازبه و دیگر یهاطیمح

 کند، تغییر آزمودنی سیری و گرسنگی میزان که روزشبانه از مختلف

 میزانی سنجش جهت مختلف هایشیرینی از همچنین گذارند. اجرا به

 یهاموج هایتکنیک سایر و شود. استفاده آزمودنی خودکنترلی

 دهند. قرار آزمایش و آموزش مورد نیز را رفتاردرمانی گانهسه

 مصرف و آزمایشگر بودن دور برای زمان مقدار شودمی پیشنهاد

 پژوهشگران گیرد. قرار آزمایش مورد نشد ادتریز و باکم نیز شیرینی

 پژوهش این در را لازم همکاری که مدارسی محترم کارکنان کلیه از

 را قدردانی و تشکر کمال همدان شهر پرورش وآموزش و  اندداشته

 دارند.

 

 اخلاقی ملاحظات
 

 پژوهش اخلاق اصول از پیروی
 

 شوورکت .اسووت شووده رعایت مقاله این در تماماً اخلاقی اصووول

 خارج پژوهش از بودند مایل که زمان هر داشوتند اجازه کنندگان

. بودند پژوهش روند درجریان کنندگانشرکت همه همچنین .شوند

 .شد داشته نگه محرمانه هاآن اطلاعات
 

 مالی حامی
 

در  مالی تأمین هایسازمان از مالی کمک گونه هیچ تحقیق این

 نکرده است. دریافت غیرانتفاعی یا تجاری ، عمومی هایبخش
 

 نویسندگان مشارکت
 

های پژوهش تمام نویسندگان در طراحی، اجرا و نگارش همه بخش

 اند.حاضر مشارکت داشته

 

 منافع تعارض
 

 ندارد. منافع تعارض مقاله این نویسنده اظهار بنابر
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