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 .رانیا ل،یاردب ،یلیه محقق اردبدانشگا ،یشناسگروه روان ،یتخصص یدکتر یدانشجو -1

 . رانیا ل،یاردب ل،یاستان اردب یو رانندگ ییراهنما سیپل سیرئ ک،یتراف یمنیا تیریمد یدکتر یدانشجو -2

 .رانیا ل،یاردب ل،یاستان اردب یانتظام یفرمانده یکاربرد قاتیدفتر تحق سیپژوهشگر و رئ -3

، basharpoor_sajjad@uma.ac.ir :یکیپست الکترون ()نویسنده مسئول. رانیا ل،یاردب ،یلیبدانشگاه محقق ارد ،یشناساستاد، گروه روان -4

 04531505662تلفن: 

 خلاصه

عامل انسانی، بیشترین سهم را در تلفات ناشی از تصادفات دارد. شیوه رانندگی تهاجمی و تخلفات ناشی از آن را باید در  :مقدمه

اجتماعی و  اثربخشی آموزش کنترل تکانه بر سازگاری تعیینهای روانی و شخصیتی افراد جستجو کرد. پژوهش حاضر با هدف مؤلفه

 گرفته است.روانشناختی افراد دارای رفتارهای پرخطر رانندگی انجام  آوریتاب

آماری این پژوهش  هجامعآزمون همراه با گروه کنترل بود. پس-آزمونتجربی با طرح پیشپژوهش حاضر، نیمه ها:مواد و روش

گیری روش نمونهه نفر ب 30تعداد  .نداردبیل بود شهر 1403ال در س نفر( 157)تعداد  دارای رفتارهای پرخطر رانندگی اندمرتمامی 

ای دقیقه 60جلسه  8گروه آزمایش . کنترل جایگزین شدند وآزمایش مساوی  صورت تصادفی در دو گروه هدفمند انتخاب و به

مقیاس و  Bellتماعی اج سازگاریپرسشنامه توسط  هاآوری دادهرا دریافت کردند. جمع Sperryبرنامه آموزش کنترل تکانه 

 کوواریانس چندمتغیره تحلیل شدند. آنالیزها با استفاده از شد. داده نجاما Davidsonو   Connorآوریتاب

و  80/112±92/18به ترتیب  آزمونپسآزمون و در پیش سازگاری اجتماعی هنمر و انحراف معیار میانگیندر گروه آزمایش ها:یافته

 هنمر و انحراف معیار میانگیندر گروه کنترل بود،  66/80±82/8و  00/62±65/12 شناختیآوری روانتابو نمره  28/11±86/138

 شناختیآوری روانتابو نمره  00/124±22/18و  46/122±27/18به ترتیب  آزمونپسآزمون و در پیش سازگاری اجتماعی

 (.>001/0pبود ) 00/73±04/10و  38/10±60/71

طور مؤثرتری تنظیم کنند، رفتارهای کند تا هیجانات خود را به، آموزش کنترل تکانه به افراد کمک میدر نتیجه گیری:نتیجه

شناختی، توانایی افراد را در آوری روانپرخطر را کاهش دهند و سطح سازگاری خود را ارتقا بخشند. این فرایند با افزایش تاب

 د.بخشهای مناسب بهبود میاتخاذ تصمیمها و های مختلف، سازگاری با آنارزشیابی موقعیت

 شناختی، رفتارهای پرخطر رانندگی، سازگاری اجتماعیآوری روانآموزش کنترل تکانه، تاب های کلیدی:واژه

mailto:basharpoor_sajjad@uma.ac.ir
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مقدمه

( Risky driving behaviorsرفتارهای پرخطر رانندگی )

انندگی در ، ربالاسرعتشامل هر نوع رانندگی مثل رانندگی با 

پرتی یا رانندگی وضعیت خستگی، رانندگی هنگام حواس

تهاجمی است که احتمال وقوع تصادفات را بالا  باحالت

شود . رفتار پرخطر رانندگی به اقداماتی اطلاق می]1[ بردمی

دهد و با تمایل به انجام که احتمال تصادفات را افزایش می

. این ]2[شود رفتارهای پرخطر در حین رانندگی مشخص می

. مطالعات ]3[ اندملو از تنش و خطر توصیف شدهرفتارها م

توجهی در مورد ماهیت و تأثیر رفتارهای اخیر شواهد قابل

سرعت  اعمالی مانند رانندگی با ازجملهپرخطر رانندگی، 

تکانشی، استفاده از تلفن  غیرمجاز، رانندگی بدون احتیاط و

  .]4[ اندهن رانندگی ارائه کرددر حی همراه

 یمحققان حوزه رفتارها تر،قیدق یو با نگرش نهیزم نیدر هم

رفتارها و  نیا وعیش زانیم یبه بررس یپرخطر در رانندگ

اند. مسئله مهم پرداخته نیعلل و عوامل مرتبط با ا ییشناسا

در  ،یسازمان بهداشت جهان یمنتشرشده از سو یطبق آمارها

نفر بر  ونیلیم 5/1ود گزارش شد که سالانه حد 2018سال 

در . ]5[ دهندیجان خود را از دست م یااثر تصادفات جاده

 ریومعوامل مرگ نیتراز مهم یکی یتصادفات رانندگ ،نیز رانیا

 ر،یاخ یهاسال یط سف،یونی. طبق گزارش شودیمحسوب م

 یتوجهتصادفات در کشور به شکل قابل نیا زانیم

که عامل د ندهنشان می. مطالعات ]6[ است افتهیشیافزا

 دی، بادرواقعتلفات دارد.  نیدر وقوع ا یرینقش چشمگ یانسان

و تخلفات مرتبط با آن را در  یتهاجم یرانندگ شهیر

  .]7[ افراد جستجو کرد یتیو شخص یروان یهایژگیو

شنناختی راننندگان کنه تحنت تنأثیر های روانیکی از ویژگی

 د، سنازگاری اجتمناعیگیررفتارهای رانندگی پرخطر قرار می

(Social Adjustment) به معننای  . سازگاری اجتماعیاست

تطابق با مقتضیات اجتماعی، رعایت اصول و قنوانین جامعنه و 

شنننامل  ؛و]8[اجتمننناعی اسنننت  عملکردهنننایکنننارایی در 

؛ شنودسازوکارهایی است که موجب پذیرش فرد در جامعه می

با ایجاد تغییراتنی در بنابراین، فرد برای پذیرش در جامعه باید 

 ،رونیننازا. ]9[ خننود، بننا معیارهننای جامعننه هماهننن  شننود

 کهیهنگام. ]10[سازگاری مهارتی است که باید آموخته شود 

های خاص محیطی یا شخصی علائنم استرسفرد در پاسخ به 

، اضنطراب، مشنکلات رفتناریعاطفی یا رفتاری خاصی مانند 

از خود بروز را اجتماعی های تعارضات، سرپیچی افت عملکرد،

 گریدعبارتبه. ]11[دهند، دچار ناسازگاری رفتاری شده است 

های رواننی خاصنی را از نشنانه هااین تنشبه  واکنشافراد در 

ها، به انجام وظایف اصنلی در دهند که این نشانهخود بروز می

 .]12[زنننند می آسننیبشننان جامعننه یننا عملکننرد شخصی

Bicchieri  تأکید کردند که درک تأیید اجتمناعی و همکاران

 طوربهو  داردبینی رفتار رانندگی پرخطر نقش مهمی در پیش

 گنذاردنوجواننان تنأثیر میهای راننندگی توجهی بر مدلقابل

کنننند کننه تغییننر در ایننن راسننتا مطالعننات تأکینند می .]13[

 یجابنهرفتارهای رانندگی پرخطر از طریق اصلاحات رفتاری 

 .]14[ها مؤثرتر است دیتافزایش محدو

شناختی روان آوریاست که تاببرخی مطالعات حاکی از آن 

ساز و رفتارهای نقش محافظتی مهمی در رفتارهای مشکل

 ناخوشایندو در پاسخ مثبت به تجربیات  ]15 ،16[پرخاشگرانه 

شناختی آوری روانتاب .]17[کند دوران کودکی ایفا می

(Psychological Resilience نیز )نوعی توانایی  درواقع

آوری به آمیز با شرایط تهدیدکننده است. تابسازگاری موفقیت

شود تلخ و ناگوار اطلاق می یهاباتجربهفرایند انطباق مثبت 

شناختی، آوری روانمطالعات قبلی نشان دادند که تاب .]18[

 عنوانبهتواند ، مییچندبعدیک پدیده پیچیده، پویا و  عنوانبه

یا پیامد سازگاری مثبت در مواجهه با شرایط  فرآیند

شناختی مستلزم آوری روانتاب .]19[برانگیز تصور شود چالش

ای از درجه بالایی از خودآگاهی، خودتنظیمی قوی و مجموعه

شناختی آوری روان. بنابراین، تاب]20[های دیگر است ویژگی

ر شرایط نقش مهمی در افزایش سازگاری و کیفیت زندگی د

 .]21[زا و تحت فشار دارد تنش

و اصلاح  ییحوادث، شناسا نیکاهش ا یراه برا نیمؤثرتر

 تواندکه می مداخلاتی ازجمله است یپرخطر رانندگ یرفتارها
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افراد دارای رفتارهای پرخطر  یشناختروانهای بر مؤلفه

پژوهشگران قرار نگرفته  موردتوجهرانندگی مؤثر باشد و تاکنون 

( Impulse control trainingآموزش کنترل تکانه ) است،

-است. آموزش کنترل تکانه نوع دیگری از مداخله شناختی

با هدف  Sperryتوسط  همداخل. این ]22[رفتاری است 

ها و ای، به تأخیر انداختن آنهای تکانهشناسایی انگیزه

ر حقیقت، دوجود آمد.  بهکاهش تمایلات شدید  تیدرنها

پرخطر رانندگان ممکن است به دلیل تمایلات رفتارهای 

های نادرست ای آنان باشد که منجر به افزایش پاسختکانه

بهتری  یدهسازمانها به تمرکز بیشتر و ، آنجهیدرنت د.شومی

های به تنظیم هیجانی آموزش کنترل تکانه. ]23[ نیاز دارند

پرتی در حین رانندگی کمک کرده و منفی و کاهش حواس

ارتباط  .]24[ گرددهش رفتار رانندگی پرخطر میج به کامنت

و رفتارهای پرخطر  یتکانش گرتوجهی میان ویژگی قابل

تواند به بروز است، که این ارتباط می شدهییشناسارانندگی 

 .]25[ پیامدهای ناخوشایند در رانندگی منجر شود

Soleimani  و Hassani رسیدنداین نتیجه به  ایدر مطالعه 

آموزانی که آموزش کنترل تکانه دریافت کرده بودند در انشد

مقایسه با همتایان خود در گروه گواه نمرات بالاتری در کیفیت 

. ]26[ آوردند به دستآزمون زندگی در مرحله پس

Robinson  وKlein  دریافتند که آموزش کنترل تکانه باعث

لات آموزان با مشکو خودکنترلی در دانش یتکانش گرهش کا

  .]27[ شودپذیر میق تحریکخل

تواند به افراد دارای رفتارهای آموزش کنترل تکانه می ازآنجاکه

 یتکانش گرهای ناشی از علائم پرخطر رانندگی در برابر آسیب

کمک شایانی داشته باشد و با توجه به پیشینه محدود 

تحقیقاتی درباره تأثیر آموزش کنترل تکانه بر متغیرهای وابسته 

بررسی  خصوصبهدر افراد دارای رفتارهای پرخطر رانندگی، 

قرار نگرفته، ضرورت  موردتوجهاین متغیرها که خیلی  زمانهم

هدف پژوهش حاضر . گرددپژوهش در این زمینه مشخص می

و  یاجتماع یآموزش کنترل تکانه بر سازگار بررسی اثربخشی

 یر رانندگپرخط یرفتارها یمردان دارا شناختیروان یآورتاب

 بود. 1403در سال  لیاردب شهردر 

  هامواد و روش

-آزمونروش پژوهش حاضر، از نوع نیمه تجربی با طرح پیش

آماری این پژوهش  هجامعآزمون همراه با گروه کنترل بود. پس

 157به تعداد دارای رفتارهای پرخطر رانندگی  اندمر مامیت

تعداد ، جامعه آماریاز بین  اردبیل بود. شهر 1403در سال  نفر

 صورتبهخاب و گیری هدفمند انتنفر  به روش نمونه 30

)هر  کنترل جایگزین شدند وآزمایش های تصادفی در گروه

 Cohen ای که، از قاعدههبرای تعیین حجم نمون. نفر( 15گروه 

اند، گزارش کرده ]29[ Brysbaert و ؛]28[و همکاران 

های آزمایشی و شبه شاستفاده شد که طبق آن برای پژوه

 .تاس شنهادشدهیپ نفر برای هر گروه 15آزمایشی، تعداد 

 Bell Social Adjustment) سازگاری اجتماعی بل پرسشنامه

Questionnaire:)  که توسطدارد  سؤال 35 پرسشنامهاین 

Bell و بر اساس است  شدهساختهطراحی و  1961 سال در

کاملاً =5لاً مخالفم تا کام=1)از  یادرجهپنجطیف لیکرت 

آوردن امتیاز کلی  به دستبرای  شود.گذاری میموافقم( نمره

شود. جمع می باهمپرسشنامه، مجموع امتیازات همه سؤالات 

امتیاز بالاتر، خواهد داشت.  175تا  35ای از این امتیاز دامنه

خواهد  دهندهپاسخبیانگر میزان سازگاری اجتماعی بیشتر فرد 

سؤالات )خانه  در سازگارین پرسشنامه دارای پنج مؤلفه . ایبود

سازگاری در ، (14تا  8سؤالات ) بهداشتی سازگاری، (7تا  1

تا  22سؤالات )عاطفی سازگاری ، (21تا  15سؤالات ) جامعه

ضرایب  Bellاست.  (35تا  29 )سؤالات شغلی سازگاریو  (28

ه، سازگاری های سازگاری در خانمقیاس اعتبار را برای خرده

بهداشتی، سازگاری در جامعه، سازگاری عاطفی، سازگاری 

، 91/0، 88/0، 81/0، 91/0شغلی و برای کل آزمون به ترتیب 

 ییاز روا ،ییروا تعیین . برایاست گزارش کرده 94/0و  85/0

 عامل پنج داد ننشا عاملی تحلیل نتایجو شد  دهستفاا زهسا

 یانسوار 213/0 درمجموع پرسشنامه ینا در هشد یریگاندازه

و  Gholami Fesharaki .]30[ دنکنمی تبیینرا  هاهنمر

این پرسشنامه از روایی سنجش  منظوربهدر پژوهشی  همکاران

تأیید آن را یی و روا نددکر استفاده زمانهم ملاکی ییروش روا

 86/0برابر  کرون باخ. پایایی پرسشنامه به روش آلفای دندنمو
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 .]31[ان از مطلوب بودن ابزار پژوهش دارد گزارش شد که نش

 کرون باخبر اساس آلفای  پرسشنامهدر پژوهش حاضر پایایی 

 آمد. به دست 88/0

و Connor (Resilience Scale) آوریمقیاس تاب

Davidson: آوری، از سی و مطالعه بر روی تابجهت برر

در افراد مختلف  Davidsonو  Connorآوری مقیاس تاب

سؤال است. طیف  25شد. این مقیاس دارای  استفاده

 4ای از صفر )هرگز( تا درجه 5پاسخگویی آن از نوع لیکرت 

این مقیاس دارای پنج مؤلفه تصور از شایستگی . است)همیشه( 

، اعتماد (25و  24، 23، 17، 16، 12، 11، 10ؤالات )سفردی 

، 15، 14، 7، 6سؤالات )به غرایز فردی و تحمل عاطفی منفی 

، 1سؤالات )پذیرش مثبت تغییر و روابط ایمن  (،20و  19، 18

 و تأثیرات معنوی (22و  21، 13سؤالات ) کنترل (،8و  5، 4، 2

آوردن امتیاز کلی پرسشنامه، دستبرای باست.  (9و  3 )سؤالات

شود. این امتیاز جمع می باهممجموع امتیازات همه سؤالات 

ین امتیاز بالاتر باشد، بیانگر . هر چه ادارد 100تا  0ای از دامنه

. نتایج دهنده خواهد بودآوری بیشتر فرد پاسخمیزان تاب

مطالعات مقدماتی پایایی و روایی این پرسشنامه را تأیید کرده 

و همکاران همسانی درونی این مقیاس را  Bigdeli. ]32[ است

روایی سازه این  .]33[اند گزارش کرده 90/0 بر اساس آلفای

درصد  93تا  44بر اساس تحلیل عاملی تأییدی بین مقیاس 

 قبولقابلبارگذاری شده که این حاکی از روایی سازه مطلوب و 

در پژوهش حاضر پایایی مقیاس  .]34[برای این مقیاس است 

  آمد. به دست 91/0بر اساس آلفای کرونباخ 

برنامه آموزشی این پژوهش  برنامه آموزشی کنترل تکانه:

. این برنامه آموزشی طی ]22[بود  Sperryپروتکل از  برگرفته

هفته )هر هفته دو جلسه(  4ای به مدت دقیقه 60جلسه  8

 .برای رانندگان دارای رفتارهای پرخطر اجرا گردید

بعد از اخذ مجوز و معرفی از نیروی ، آوری اطلاعاتجمعبرای 

و با  شد انتظامی استان، به پلیس راهور استان اردبیل مراجعه

افراد دارای رفتارهای پرخطر محترم این مرکز، هماهنگی رئیس 

رانندگی  سال کیپلیس راهور که طی  ازنظررانندگی 

اند بار تصادفات خطرناک کرده 1داشته و بیش از  نیآفرحادثه

ها درخواست برای شرکت در مطالعه از آنو گردید شناسایی 

های اریشد تا در جلسات آموزش کنترل تکانه با محقق همک

دارای رفتارهای مرد   30 انتخاب از لازم را داشته باشند. پس

 دو درکشی قرعه وهیبه ش آنان پرخطر رانندگی و جایگزینی

 ها بهنفر(، همه آزمودنی 15نفر( و کنترل ) 15آزمایش ) گروه

پاسخ دادند. آنگاه آوری تابو سازگاری اجتماعی پرسشنامه 

 درگروهی  صورتبهنترل تکانه را گروه آزمایش برنامه آموزش ک

 .(1 )جدول دریافت کردندس راهور شهر اردبیل یمحل مرکز پل

ای دریافت نکرد. در پایان برنامه گروه کنترل هیچ مداخله

و کنترل دوباره به  های دو گروه آزمایشآزمودنی، ایمداخله

 هاییژگیو آزمون پاسخ دادند.پس عنوانبههای فوق آزمون

وضعیت و  تعداد تصادفات، سن اعم از یناختش تیجمع

 آوری شد.ها جمعاز نمونهنیز   تحصیلی

های ورود شامل رضایتمندی و تعهد کتبی برای شرکت ملاک

 کیداشتن ، ختلالات روانیدر جلسات گروهی، عدم وجود ا

 حادثه، بیش از دو بار به منجر یا پرخطر ی رانندگیسابقه سال

بار تصادفات و بیش از یک در سامانه دهشثبتتصادفات یا تخلف 

های خروج نیز شامل غیبت داشتن در یک . ملاکخطرناک

عدم مشارکت و همکاری با  جلسه آموزشی در گروه آزمایش،

 درمانگر و عدم انجام تکالیف در طول جلسات آموزشی بود.

اخذ  ازجملهدر بیانیه هلسینکی  شدهمطرحملاحظات اخلاقی 

کنندگان، توضیح اهداف پژوهش برای شرکت رضایت آگاهانه،

کنندگان و از شرکت اخذشدهرعایت محرمانه بودن اطلاعات 

قوانین نشر رعایت شد. این مطالعه در کمیته اخلاق دانشگاه 

به تصویب  IR.UMA.REC.1404.028محقق اردبیلی با کد 

 رسیده است.
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 1403شهر اردبیل در سال  دارای رفتارهای پرخطر رانندگی فرادابرای   Sperryجلسات آموزش کنترل تکانه  -1 جدول
 

 

 رد .شدند لیوتحلهیتجز SPSSافزار نرم 26نسخه  با هاداده

 استاندارد انحراف و توصیفی میانگین هایسطح آماره

 هایسطح آماره در و فراوانی هایجدول متغیرهای پژوهشی،

 .شد استفاده کوواریانس چندمتغیره تحلیل از استنباطی

  در نظر گرفته شد. 05/0ها داری در آزمونسطح معنی

 هایافته

گروه آزمایش کنندگان ار سن شرکتمعیمیانگین و انحراف

بر  ود.سال ب 66/31 ± 03/6گروه کنترل و  06/35 ± 63/5

و تعداد تصادفات  ،سن ازنظرگروه  دو، 2اساس جدول 

 .دار نداشتنداختلاف معنیوضعیت تحصیلی 
 

 1403در سال شهر اردبیل  فراد دارای رفتارهای پرخطر رانندگیا کیدموگراف یهایژگیو یفراوان عیتوز -2جدول
 

 P کنترلگروه  آزمایشگروه  طبقات متغیرها

 265/0 66/31±03/6 06/35±63/5 45-20 انحراف معیار(±سن )میانگین

 تعداد تصادفات

 فراوانی )درصد(

 4 (70/26) 6 (00/40) یکبار

 8 (30/53) 4 (70/26) دوبار 358/0

 3 (00/20) 5 (30/33) سه بار و بیشتر

 وضعیت تحصیلی

 فراوانی )درصد(

 2 (20/13) 1 (60/6) کلیس

 8 (40/53) 7 (70/46) پلمید 249/0

 5 (40/33) 7 (70/46) سانسیل

  *P<0/05 اختلاف معنیدار آزمون مجذورکای
 

میانگین ، شودمشاهده می 3که در جدول  طورهمان

آوری سازگاری اجتماعی و تاب آزمون متغیرپس هاینمره

از  بیشترآزمایش  های گروهدر آزمودنی یشناختروان

تفاوت در این ولی  ،هاستآزمون آنمیانگین نمرات پیش

های گروه کنترل ناچیز است. علاوه بر این، با آزمودنی

-داری برای آزمون کولموگروفتوجه به اینکه سطح معنی

بود، این  p>05/0تر از بیشها اسمیرنوف برای مفروضه

 .د که توزیع متغیرها بهنجار استکنفرض را تأیید می
 

)تعداد در هر  1403شهر اردبیل در سال  افراد دارای رفتارهای پرخطر رانندگیدر  موردمطالعههای برحسب گروه متغیرهای پژوهشمعیار  میانگین و انحراف -3دولج

 (15گروه=
 

 آزمونپس آزمونپیش متغیرها هاگروه

 میانگین ±عیارانحراف م میانگین ±انحراف معیار

 گروه آزمایش

 

 86/138 ± 28/11 80/112 ± 92/18 سازگاری اجتماعی

00/62 ± 65/12 یشناختروانآوری تاب  82/8 ± 66/80 

 گروه کنترل

 

46/122 ± 27/18 سازگاری اجتماعی  22/18 ± 00/124 

60/71 ± 38/10 یشناختروانآوری تاب  04/10 ± 00/73 

 محتوا جلسه

 .درك و تفاهم متقابل و بیان انتظارات پژوهشگر انجام شد( با پژوهشگر و فراهم کردن زمینه معارفه و تشخیص موقعیت کلی )این جلسه با هدف آشنایی مراجعین اول

 .دنشوای و خودتخریبی میبه رفتارهای تکانه ارزیابی و شناخت افکار و احساسات که منجر دوم

 .ای که درونی و یا بیرونی هستندهای مقابلهبررسی افکار و احساسات و توضیح و شناساندن پاسخ سوم

 .ایهای تکانهآموزش به تأخیر انداختن و مقابله با پاسخ چهارم

 .تمرین و بازخورد پنجم

های کم خطرتری را جایگزین ای؛ اگر انگیزه رفتارهای خود تخریبی مشخص شود، ممکن است که روشی بر انجام رفتارهای تکانههای مبنآگاهی درمانگر از انگیزه ششم

 .رفتارهای سابق خود سازد و بسیار احتمال دارد که رفتارهای جایگزین سازگارانه نیز باشد

پسخوراند گروهی و تقویت  ، از شیوههمچنین اجه بوده است، در هنگام رانندگی مطرح و تشریح شد.ها موهای واقعی که فرد با آنتثبیت؛ در این مرحله موقعیت هفتم

 .به تعمیم الگوی کنترل تکانه در تمام مراحل زندگی، بپردازندکه استفاده شد و از افراد خواسته شد 

 آزمون.ها و پسبندی، تمرین آموزشجمع هشتم
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کوواریانس  لیوتحلهیتجزاز روش ها برای آزمون فرضیه

کوواریانس رعایت  لیوتحلهیتجز چندمتغیری استفاده شد. در

ها، همسانی ها از قبیل نرمال بودن توزیع دادهبعضی مفروضه

های خطا، کواریانس و همگنی واریانس-های واریانسماتریس

توزیع  واریانس سانیه هممفروض جهت بررسی الزامی است.

چون سطح . استفاده شد ن لویناز آزمو و گروهمتغیرها در د

به تر از خطای مفروض در پژوهش بیش آزمون این معناداری

باشد، بنابراین برابر می ات(، واریانس نمرp>05/0آمد ) دست

 ،همچنین ها مورد تأیید است.مفروضه همسانی واریانس

دو  در های کوواریانسماتریس بررسی برای باکسام آزمون

شد  تأیید 05/0تر از بزرگ اریدیمعن سطح اب گروه

(085/0=p ،208/2=f.) نرمال  هایمفروضه اینکه به توجه با

همسانی  ها توزیع متغیرها در دو گروه،واریانس همگنی بودن،

 لیوتحلهیتجز بودند، از کواریانس برقرار-های واریانسماتریس

رات نم میانگین مقایسه منظوربه متغیری چند کوواریانس

در  یشناختروانآوری سازگاری اجتماعی و تابمتغیرهای 

 شد. استفاده آزمونپس

متغیری  چند آزمون هایشاخص شدن داریمعن ، همچنین

 نیتربزرگ و هتلین  اثر ویلکز، لامبدای پیلایی، اثر یعنی

دهنده آن است که نشان( p ،39/34=f<001/0روی ) ریشه

از  یکیدر حداقل مون،آزو کنترل در پس شیگروه آزما

آوری سازگاری اجتماعی و تاب وابسته متغیرهای

 نشان مجذور اتا ضریب دار دارند.تفاوت معنی یشناختروان

 به مربوط گروه دو بین تفاوت درصد 73حدود  که دهدمی

تر مداخله بر جهت تعیین تأثیر دقیق .است آزمایشی مداخله

 ارائه شده است. 4 متغیرهای پژوهش نتایج آزمون در جدول

 
 1403شهر اردبیل در سال  در افراد دارای رفتارهای پرخطر رانندگی برای بررسی اثربخشی مداخله در متغیرهای پژوهشچندمتغیره نتایج تحلیل کوواریانس  -4 جدول

 

 مجموع مجذورات متغیر منبع تغییرات
درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F p مجذور اتا 

 آزمونپیش
 471/0 *< 001/0 14/23 94/1591 1 94/1591 اری اجتماعیسازگ

 515/0 *< 001/0 60/27 38/658 1 38/658 یشناختروانآوری تاب

 گروه
 637/0 *< 001/0 60/45 92/3136 1 92/3136 سازگاری اجتماعی

 699/0 *< 001/0 26/60 27/1437 1 27/1437 یشناختروانآوری تاب

 خطا
 - - - 79/68 26 82/1788 سازگاری اجتماعی

 - - - 85/23 26 09/620 یشناختروانآوری تاب

 کل
 - - - - 30 00/526335 سازگاری اجتماعی

 - - - - 30 00/182349 یشناختروانآوری تاب
  

  *P<0/05  اختلاف معنیدار 
 

است، پس از  شدهدادهنشان  4طور که در جدول همان

داری بین یآماری معن ، تفاوتآزمونهای پیشتعدیل نمره

آزمون دو گروه آزمایش و کنترل در میانگین نمرات پس

 یشناختروانآوری تابو سازگاری اجتماعی متغیرهای 

آموزش کنترل تکانه  با توجه به مقدار مجذور اتا،وجود دارد. 

بنابراین . داشته است ریتأث متغیرهای پژوهش یروبر 

ثربخشی آموزش کنترل تکانه های پژوهش مبنی بر افرضیه

افراد دارای  یشناختروانآوری سازگاری اجتماعی و تاببر 

د که شومیتأیید  آزموندر پسرفتارهای پرخطر رانندگی 

 .استبیانگر اثربخشی این مداخله 

 بحث

اثربخشی آموزش کنترل تکانه بر  تعیین باهدفمطالعه حاضر 

افراد دارای  یشناختروانآوری سازگاری اجتماعی و تاب

نتایج مطالعه پژوهش  رفتارهای پرخطر رانندگی انجام شد.

نشان داد که آموزش کنترل تکانه بر سازگاری اجتماعی افراد 

دارای رفتارهای پرخطر رانندگی اثربخش است. 

آموزش کنترل تکانه در گروه آزمایش توانسته  ،گریدعبارتبه

ی پرخطر است سازگاری اجتماعی افراد دارای رفتارها

 هایبا یافته آمدهدستبهنتایج رانندگی را افزایش دهد، 

Salmani 35[ و همکاران[ ،Saadati ]36[، Xu  و همکاران
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ها حاکی از آن است که باشد. نتایج پژوهشهمسو می ]37[

توانند رفتارهای رانندگی پرخاشگری و مشکلات هیجانی می

تکانش انند خشم، را تبیین کنند و بین ابعاد هیجانی منفی م

با نوع و رفتار رانندگی رابطه وجود  یخواه جانیهو  یگر

طبق نظریات روانشناسی اجتماعی  ،در این راستا ]35[دارد 

های که ها و آگاهینمود که منابع، حمایتتوان اذعان می

های عضویت و مشارکت در شبکه واسطهبهکنشگران 

های اشتن شیوهتواند در دآورند، میمی به دستاجتماعی 

 یوسوسمتشده نابهنجار و سوق دادن آنان به رفتاری درونی

آمیز نقش اساسی داشته باشد. بنابراین هر رانندگی مخاطره

جامعه، از سازگاری اجتماعی  مراتببهچه افراد، خانواده و 

د، نتیجه آن سیر صعودی سبک نتری برخوردار باشبیش

ه سرمایه اجتماعی پایین خواهد بود و جوامعی ک زندگی سالم

دارند، برعکس جامعه اول، درگیر با مسائل اجتماعی زیادی 

بوده و بروز رفتارهای رانندگی پرخطر در چنین ساختاری 

اجتماعی  ناپذیر خواهد بود؛ همچنین سازگاریاجتناب

مکانیسمی جهت کنترل و کاهش رفتارهای انحرافی  عنوانبه

توانند در مواقع ضروری می نماید که افرادو پرخطر عمل می

سان، سرمایه و نیاز از آن به نحو احسن استفاده نمایند. بدین

تواند، نقش چشمگیری در میزان رفتارهای مذکور می

 . ]36[ آمیز داشته باشدرانندگی مخاطره

توان گفت که آموزش کنترل تکانه ها میدر تبیین این یافته

خود کنترل داشته و شود فرد بر احساسات و حواس سبب می

نسبت به تمام رخدادهایی که در حال حاضر در اطراف او در 

حال رخ دادن است، آگاه باشد. بدین شکل که صرفاً 

نسبت به  یداورشیپقضاوت و  گونهچیهگر بوده و مشاهده

درست و نادرست بودن اتفاقات نداشته باشد. این امر سبب 

ن و افکارش درگیر ها، هیجاشود فرد با محتوای اتفاقمی

پذیری و رفتارهای پرخطر را کاهش تحریک جهیدرنتنشده، 

در این آموزش فرد افکار و احساسات  درواقعدر پی دارد که 

له را در جهت ئهای حل مسناسازگار را شناخته و مهارت

 منجر دخو نوبهبهکند که این افزایش خودکنترلی کسب می

  .]73[شود به افزایش سازگاری در فرد می

یافته دیگر پژوهش نشان داد که آموزش کنترل تکانه بر 

شناختی افراد دارای رفتارهای پرخطر رانندگی آوری روانتاب

آموزش کنترل تکانه در گروه  گریدعبارتبهاثربخش است. 

افراد دارای  یشناختروانآوری آزمایش توانسته است تاب

با  آمدهدستبهتایج نرفتارهای پرخطر رانندگی را افزایش دهد، 

و  Bakhtiari ،]35[ و همکاران Salmani هاییافته

Pourdel ]38[ ،Toubøl  و همکاران]39[ ،Cheng  و

ها حاکی از آن باشد. نتایج پژوهشهمسو می ]40[همکاران 

است که با  یدرون فردهای آوری حاوی سرمایهاست که تاب

ها ط دشوار، تنیدگیدادن عملکرد افراد در شرای تحت تأثیر قرار

شناختی این رویدادها را تعدیل و آثار نامطلوب شناختی و روان

آوری . تاب]38[نماید نموده و به سلامت روان افراد کمک می

 یک فرآیند پویا و یک عامل حفاظتی ضروری در پیشگیری از

. این توانایی فرد برای ]39[نوجوانان است  مشکلات متنوع

 حوادثی است که باعث استرس فردغلبه بر مشکلات یا 

اغلب منجر به تغییرات  یشناختروانآوری شود. افزایش تابمی

 شود. بهتر در زندگی فردی می

توان گفت که آموزش کنترل تکانه ها میدر تبیین این یافته

آگاهی پیدا کند که ها شود فرد نسبت به موقعیتموجب می

گی خود را تغییر توانند رویدادهای قطعی زنداگرچه نمی

. ها را تغییر دهندتوانند نحوه برخورد با آندهند، اما می

های رفتاری مانند مداخله کنترل تکانه با آموزش تکنیک

کارگیری این کند تا با بهسازی به مراجع کمک میآرام

. ]35[های روانی خود را کاهش دهد ها تنشتکنیک

آموزد که از فراد می، آموزش کنترل تکانه به اگریدعبارتبه

آمیز دوری کنند و افکار مثبت را آمیز و فاجعهافکار اغراق

های شناخت افکار و مهارتاین مداخله  جایگزین آن کنند.

ای درونی و یا بیرونی، افکار و های مقابلهاحساسات، پاسخ

های به تأخیر انداختن و مقابله با احساساتی ناسازگار، مهارت

ی، رساندن افراد به سطح منطقی از تسلط و های ناگهانپاسخ

دهد. کنترل را همراه با همدلی و درک کردن آموزش می

ها را شده آنمواجهه و به چالش کشیدن باورهای تحریف

ها را برای تحمل آوری آنتاب جهیدرنتکند و پذیر میانعطاف
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 ،درواقع. ]40[دهد رویدادها و حالات روانی منفی افزایش می

های رفتاری کنترل تکانه درصدد شناخت نشانه آموزش

زا، تحلیل علل وقایع، شناسایی و تعدیل افکار منفی، آسیب

های منفی و های ثبت افکار، اصلاح خودگویییادگیری مهارت

باورهای نادرست و جایگزین کردن افکار منفی با افکار مثبت 

 یابد.آوری بهبود میآن تاب جهیدرنتاست که 

های مطالعه حاضر گروه نمونه بود که تنها از بین تاز محدودی

در تعمیم بایستی ، لذا ندرانندگان مرد شهر اردبیل انتخاب شد

نتایج به رانندگان کل کشور جانب احتیاط رعایت گردد. 

اطلاعات نیز  آوریجمع ابزار تنها عنوانبه پرسشنامه از استفاده

. عدم تمایل رودمی شمار بههای پژوهش از دیگر محدودیت

مطلوب رانندگان و نبود امکان پیگیری افراد تحت آزمایش و 

بررسی میزان پایداری اثربخشی این مداخله در افراد گروه 

بود. با توجه به  های این مطالعهنیز از محدودیت آزمایش

شود در مطالعات آینده در های پژوهش پیشنهاد میمحدودیت

فی و مصاحبه انفرادی نیز کنار روش تحقیق کمی، از تحقیق کی

شود مطالعات آتی بر روی استفاده شود. همچنین پیشنهاد می

زنان هم انجام گیرد تا امکان تعمیم نتایج بیشتر شود. 

های مانند مصاحبه برای های آتی با استفاده از روشپژوهش

 آوری اطلاعات بهتر، نتایج قابل استنادتری را فراهم سازد.جمع

ها، در پژوهش یشناختروانسایر متغیرهای  گنجاندن همچنین

های شخصیت، نگرش به خطر، سبک هویتی و نظیر ویژگی

 رسد.غیره در تحلیل علل رفتار پرخطر رانندگی مفید به نظر می
 

آموزش نتایج پژوهش حاضر نشان داد که : گیرینتیجه

داری بر سازگاری اجتماعی و یکنترل تکانه تأثیر معن

 افراد دارای رفتارهای پرخطر رانندگی یشناختروانآوری تاب

تواند به افزایش میکنترل تکانه ، آموزش یطورکلبهدارد. 

در این افراد کمک  یتیریخود مدو  اتقدرت تنظیم هیجان

دهد تا کند. این امر به شکل مستقیم به فرد امکان می

رفتارهای پرخطر را کاهش و  هیجانات خود را تنظیم کرده،

 یشناختروانآوری تابخود را بهبود بخشد. هرچه سازگاری 

 و سازگاری با فرد بیشتر باشد، توانایی او در ارزشیابی

یابد های مختلف و اتخاذ تصمیمات مناسب بهبود میموقعیت

 یابد. گیری کاهش میو احتمال بروز مشکلات در تصمیم
 

 تعارض در منافع

 منافع ندارد.اظهار نویسندگان این مقاله تعارض  بنا بر 

 

 نویسندگان سهم

مقاله حاضر مستخرج از طرح پژوهشی دفتر تحقیقات کاربردی 

تمامی نویسندگان باشد. فرماندهی انتظامی استان اردبیل می

 در طراحی، اجرا و نگارش پژوهش مشارکت داشتند.

 

 تقدیر و تشکر

از پلیس راهنمایی و رانندگی استان اردبیل، دفتر  لهیوسنیبد

 را ما که افرادی ات کاربردی فرماندهی انتظامی و کلیهتحقیق

 رانندگان خصوصبه نمودند، یاری پژوهش این انجام در

 گردد.می قدردانی پژوهش در کنندهشرکت
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Introduction: The human factor contributes the most to fatalities from accidents. In fact, aggressive 

driving and the resulting violations should be sought in the psychological and personality components 

of individuals. The present study aimed to determine the effectiveness of impulse control training on 

social adjustment and psychological resilience of individuals with risky driving behaviors. 

Materials and Methods: The present research method was a quasi-experimental type with a pretest-

posttest design with a control group. The statistical population of this study was all men with risky 

driving behaviors (157 individuals) in Ardabil City in 2024. Thirty individuals were selected through 

purposive sampling and randomly assigned to two equal experimental and control groups. The 

experimental group received 8 sessions of 60 minutes of the Sperry Impulse Control Training 

Program. Data collection was performed using Bell's Social Adjustment Questionnaire and Connor 

and Davidson's Resilience Scale. Data were analyzed using multivariate analysis of covariance. 

Results: In the experimental group, the mean and standard deviation for the social adjustment score in 

the pre-test and post-test were 112.80±18.92 and 138.86±11.28, respectively, and for the 

psychological resilience score, the corresponding values were 62.00±12.65 and 80.66±8.82, 

respectively. In the control group, the mean and standard deviation for the social adjustment score in 

the pre-test and post-test were 122.46±18.27 and 124.00±18.22, respectively, and for the 

psychological resilience score, the corresponding values were 71.60±10.38 and 73.00±10.04, 

respectively (p<0.001).  

Conclusion: As a result, impulse control training helps individuals regulate their emotions more 

effectively, reduce risky behaviors, and improve their level of adaptability. This process through 

increasing psychological resilience, improves individuals' ability to evaluate different situations, adapt 

to them, and make appropriate decisions. 

Keywords: Impulse control training, Psychological resilience, Risky driving behaviors, Social 

adjustment 

Please cite this article as follows: 

Salmani A, Fattahi SH, Mohammadi H, Basharpoor S. Investigating the Effectiveness of 

Impulse Control Training on Social Adjustment and Psychological Resilience of Men with 

Risky Driving Behaviors: A Quasi-Experimental Study. Community Health Journal 2025; 

19(3):35-45. 

Funding: This study did not have any funds. 

Conflict of interest: None declared.  

Ethical approval: The Ethics Committee of University of Mohaghegh Ardabili approved the 

study (IR.UMA.REC.1404.028). 

mailto:basharpoor_sajjad@uma.ac.ir

