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راهنمای استفاده از کتاب
کتابی که در حال حاضر پیش روی شماست، نمونه‌ جلسات درمان شناختی ـ رفتاری اختلال افسردگی 
اساسی است. در این کتاب سعی شده است با استناد به ساختار استاندارد درمان شناختی- رفتاری و نیز 
ساختار استاندارد جلسات درمانی، یک بسته درمانی طراحی شود. ابتدا و انتهای درمان مشخص است و 

مسیر درمان به خوبی نشان داده شده است.

مسیر کلی درمان شناختی- رفتاری

درمانطرح‌ریزی برنامه درمانمفهوم‌پردازی موردی 

بررسی پیشرفت 

اختتام درمان

ارزیابی وتشخیص

برگرفته از: 
Dobson, S. K. (2010). Handbook of cognitive-behavioral therapies. Guilford Press.

مراحل اولیه در درمان شناختی- رفتاری

ارزیابی و تهیه فهرست مشکلات

مفهوم‌پردازی شناختی- رفتاری

در میان گذاشتن مفهوم‌پردازی با مراجع و شروع به آشناسازی مراجع با مدل شناختی

تعیین اهداف

شروع به اجرای مداخلات

برگرفته از: 
Verduyn, C., Rogers, J., Wood, A. (2009). Depression: cognitive behavior therapy with children and young people. London and 
New York: Routledge.



راهنمای عملی درمان شناختی - رفتاری افسردگی 16

برنامه درمان شناختی ـ رفتاری اختلال افسردگی با جلسات ارزیابی شروع می‌شود که حدود یک 
الی دو جلسه به طول می‌انجامد. هدف درمانگر از این جلسات ارزیابی، طراحی مفهوم‌پردازی موردی و 
طرح درمانی است. درمانگر در انتهای جلسات ارزیابی، به یک مفهوم‌پردازی از نحوه شکل‌گیری اختلال 
در مراجع دست پیدا می‌کند و در جلسه بعد که جلسه بازخورد دادن مفهوم‌پردازی موردی مراجع است، 
خلاصه‌ای از این اطلاعات را به وی ارائه می‌دهد. مفهوم‌پردازی موردی شناختی، برداشتی مختصر و 
مفید مبتنی بر نظریه شناختی ـ رفتاری از مراجع و مشکلاتش است که منجر به درمانی کارآمد و اثربخش 
می‌شود. پس از اینکه درمانگر به یک ارزیابی به‌نسبت جامع اختلال افسردگی مراجع دست یافت و فرم 
گزارش جلسه ارزیابی، برگه خلاصه صورت‌بندی شناختی ـ رفتاری یک مراجع و دیاگرام مفهوم‌پردازی 
موردی )که یک نمونه از آن را در شکل زیر مشاهده می‌کنید( وی را تکمیل کرد، جلسات درمانی آغاز 

می‌گردند. 
جلسات درمان در ابتدا هفته‌ای یکبار برگزار می‌شود و سپس با نزدیک شدن به پایان درمان فاصله 
جلسات به تدریج بیشتر می‌شود تا به مراجع فرصت حل مسئله، تصمیم‌گیری و استفاده مستقلانه از 
ابزارهای درمان داده شود. جلسات درمان شناختی ـ رفتاری از ساختار برخوردارند و هدف بر این است 
که مراجع بداند در هر جلسه قرار است چه اتفاقی بیفتد. به جز جلسه اول درمان، ساختار بقیه جلسات 

تجارب اولیه
شکل‌گیری عوامل مستعدکننده

آسیب‌پذیری روانشناختی

شکل‌گیری باورهای هسته‌ای/ 
طرحواره‌ها

می‌تواند 
نهفته باشد

اتفاق‌های 
بحرانی/ 

برانگیزاننده‌ها

باورهای واسطه‌ای
قواعد رفتاری/ راهبردهای رفتاری

افکار منفی خودآیند در ارتباط با 
خود، دنیا و آینده

علایم افسردگی

رفتاریعاطفیروانشناختیتفکر منفیانگیزشی
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یکسان است. ساختار جلسه اول درمان به‌طور تقریبی در تمام اختلالات روانی مشترک است و در آن 
درمانگر به معرفی اختلال و شیوه درمانی می‌پردازد. 

اول  تقریبی یک سوم  به‌طور  از سه مرحله تشکیل شده است.  افسردگی  رفتاری  درمان شناختی- 
درمان تمرکز بر تغییرات رفتاری دارد. یک سوم میانی درمان، کار بر روی افکار منفی خودآیند است. یک 
سوم پایانی تمرکز بر ارزیابی و تغییر باورهای هسته‌ای و طرحواره‌ها است. به‌طور معمول مرحله اول 
درمان با کاهش بیشتر نشانه‌های افسردگی‌زا در ارتباط است به این علت که بیشتر از نیمی ‌از تغییرات 
نشانه‌شناسی در شش جلسه اول درمان صورت می‌گیرد. مرحله دوم درمان با کاهش تدریجی اما پیوسته 
سطوح افسردگی همراه است. در این مرحله مراجعین به‌طور معمول از دارا بودن معیارهای تشخیصی 
برای  گسترده  به‌طور  درمان  سوم  مرحله  می‌روند.  پیش  علایم  نبود  سمت  به  اساسی  افسردگی  برای 

مراجعی صورت می‌گیرد که افسردگی وی همچنان پا برجاست. 
درمان شناختی ـ رفتاری اختلال افسردگی اساسی که در این کتاب به شرح آن پرداخته شده است، 
بازسازی  از: فعال‌سازی رفتاری، ارزیابی و  این فازها عبارت‌اند  از سه فاز درمانی تشکیل شده است. 
بازگرداندن  افزایش درگیری مراجع در محیطش و  بر  تأکید  فاز رفتاری  شناختی، و مدیریت عود. در 
کارکرد وی به سطح اولیه در اسرع وقت است.فعال‌سازی رفتاری، درمان ساختاریافته مختصری برای 
افسردگی است که هدف آن فعال‌ ساختن مراجع به شیوه خاصی است که تجارب پاداش‌دهنده را در 
زندگی آنها افزایش دهد. درمانگر در این فاز، از کاربرگ‌هایی نظیر چرخه نگه‌داری، مدل‌های فعال‌سازی 
رفتاری و دیگر کاربرگ‌های مرتبط این فاز درمانی استفاده می‌کند. نمونه‌ای از این مدل‌ها، در شکل زیر 

ارائه شده است.
به شناسایی،  این است که مراجع  فاز، هدف  این  بعد شناختی می‌پردازد. در  به  بعدی درمان  فاز   
هسته‌ای  باورهای  و  میانجی  باورهای  خودآیند،  منفی  افکار  سطح  در  شناخت‌ها  بازسازی  و  ارزیابی 
بپردازد. درمانگر در ابتدا این هدف را دنبال می‌کند که مراجع با فکر منفی خودآیند و کارکرد آن آشنا شود 
و سپس به شناسایی آن بپردازد. پس از اینکه مراجع توانایی شناسایی افکار منفی و خطاهای شناختی را به 
دست آورد، درمانگر ارزیابی و بازسازی افکار منفی را با استفاده از فنون شناختی مختلف به وی آموزش 
می‌دهد. درمانگر برای این مقصود، از ابزارهای آموزشی نظیر کاربرگ‌های فنون شناختی استفاده می‌کند. 
پس از ارزیابی و بازسازی سطوح در دسترس شناخت )فکر منفی خودآیند(، به سطوح عمیق‌تر شناخت 
باور میانجی و  با  )باورهای میانجی و هسته‌ای( پرداخته می‌شود. درمانگر در طی جلساتی، مراجع را 
هسته‌ای و کارکرد آنها آشنا می‌سازد و شیوه‌های ارزیابی آنها را به مراجع آموزش می‌دهد. درمانگر در 
این بخش فاز شناختی، از فنون، کارت‌های آموزشی و کاربرگ‌های مداخلات شناختی مرتبط استفاده 
می‌کند. همچنین درمانگر باید در فاز میانی درمان یا همان فاز شناختی، مراجع را برای فاز سوم درمان یا 

مدیریت عود و به پایان رسیدن درمان آماده سازد. 
فاز سوم درمان یا مدیریت عود به جمع‌بندی درمان و توانمندسازی مراجع برای مقابله با دوره‌های 
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خلقی بعدی می‌پردازد. این فاز درمانی، این هدف را که مراجع باید به درمانگر خودش تبدیل شود، دنبال 
می‌کند. تمرکز اصلی این مرحله از درمان، ارزیابی پیشرفت مراجع در دستیابی به اهداف درمانی است. 
همچنین در این مرحله، بررسی می‌شود که آیا مراجع می‌تواند مهارت‌های خاصی را که به آنها کمک 
می‌کند از عود افسردگی پیشگیری کنند و یا احتمال آن را کاهش دهند، به کار گیرند. درمانگر با همکاری 
مراجع، یک برنامه پیشگیری از عود و برنامه مقابله با بحران طراحی می‌کند. همچنین مراجع در این فاز، 
به پکیج‌هایی مجهز می‌شود که دربرگیرنده تمام تکالیف، فنون، کاربرگ‌ها و بروشورهایی است که در دو 

فاز قبلی درمان به کار گرفته شده و مؤثر واقع شده بودند.
در این بسته درمانی سعی بر این شده است که درمانگر و مراجع از ابزارهای عینی و کمّی متنوعی 
برخوردار باشند. یکی از این ابزارهای مورد استفاده درمانگر در طی جلسات درمان در راستای هدف 
بک  افسردگی  پرسشنامه  نظیر  عینی  خودگزارش‌دهی  پرسشنامه‌های  درمان،  کمّی‌سازی  و  عینی‌سازی 

الگوی اجتنابی
ماندن در اتاق، زیاد خوابیدن، متوقف کردن 

درس خواندن، جواب ندادن به تلفن‌ها

(Tigger-Reaction-Avoidance Pattern)  TRAP مدل
پاسخ رفتاری معمول در افسردگی

پاسخ
احساس غمگینی و 

ناامیدی

برانگیزاننده
شکست در 

امتحان

(Tigger-Reaction-Alternactive Coping) TRAC مدل
فعال‌سازی رفتاری کمک به تغییر از طریق سبک‌های مقابله‌ای جایگزین

سبک مقابله‌ای جانشین
گرفتن معلم خصوصی، صحبت با معلم، تغییر 

الگوی مطالعه، انجام تکلیف فوق‌العاده

تقویت سبک مقابله‌ای جانشین

پاسخ جدید
افسردگی کمتر، احساس تسلط، افزایش احتمال 

درگیری‌های مثبت اجتماعی

پاسخ
احساس غمگینی و 

ناامیدی

پاسخ
احساس لذت و تسلط

برانگیزاننده
شکست در 

امتحان

برانگیزاننده
گرفتن نمره قبولی 

در امتحان
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است که در جلسه اول درمان به مراجع معرفی می‌شود. درمانگر در طی هر جلسه، نمرات مراجع در این 
پرسشنامه‌ها را وارد نمودار نمرات می‌کند تا سیر پیشرفت درمان را به صورت عینی به مراجع نشان دهد. 
درست است که ساختار و محتوای کتاب به گونه‌ای است که تمام جزئیات جلسات درمان در آن ذکر 
شده است، اما در آخر ذکر این نکته شایان توجه است که استفاده از این کتاب، مستلزم آموزش کافی در 
زمینه درمان شناختی ـ رفتاری و آشنایی کامل با نظریه شناختی ـ رفتاری و اصطلاحات تخصصی است. 

ساختار جلسات درمان شناختی- رفتاری

جلسه اول درمان 	n

	u تنظیم دستور جلسه )و ارائه منطق این کار به بیمار(
	u بررسی خلق و روحیه مراجع )همراه با مرور نمرات پرسشنامه‌ها و آزمون‌ها(

	u مرور مختصر مشکل کنونی و بازنگری آن به دنبال جلسه ارزیابی )روزآمد کردن آن بعد از ارزیابی(
	u مشخص کردن مشکلات و تعیین اهداف

	u آموزش بیمار در زمینه مدل شناختی
	u شناسایی انتظارات بیمار از درمان

	u آموزش بیمار درباره اختلالش
	u تعیین تکلیف
	u خلاصه کردن

	u بازخورد گرفتن

جلسات بعدی 	n

	u مرور مختصر آنچه گذشته و وارسی خلق )و در صورت لزوم مصرف دارو و تبعیت دارویی، الکل 
یا مواد(

	u پل زدن از جلسه قبل
	u تعیین دستور جلسه جاری

	u مرور تکالیف
	u بحث درباره موضوعاتی که در دستور جلسه است

	u تعیین تکالیف مربوط و خلاصه‌سازی مکرر
	u خلاصه‌سازی نهایی

	u بازخورد
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محتوای جلسات درمان شناختی- رفتاری افسردگی

جلسه ارزیابی

مصاحبه بالینی ساختارنیافته 	n‌

معاینه وضعیت روانی 	n

پرسشنامه‌های خودگزارش‌دهی 	n

ارزیابی رفتارهای حین جلسه مراجع 	n

در صورت لزوم، مشورت با دیگر متخصصین 	n

در صورت لزوم، مصاحبه با دیگر افراد در زندگی مراجع 	n

فنون شناسایی افکار و فرض‌ها 	n

معرفی بروشور روان‌درمانی )شناخت‌درمانی افسردگی( 	n

تکمیل فرم گزارش جلسه ارزیابی 	n

تکمیل خلاصه صورت‌بندی شناختی- رفتاری یک مراجع )جهت تکمیل پرونده مراجع و درک بهتر  	n

مشکلات وی(
بازخورد  به مراجع در جلسه  ارائه  تکمیل دیاگرام مفهوم‌پردازی موردی مراجع )جهت آموزش و  	n

مفهوم‌پردازی موردی(

جلسه بازخورد دادن در مورد مفهوم‌پردازی موردی برای درمانگر

اشاره به نقاط قوت مراجع 	n

مرور لیست جامع از نشانه‌های اصلی و مشکلات کارکردی مراجع با وی 	n

در میان گذاشتن مفهوم‌پردازی موردی مراجع با وی 	n

آموزش دیاگرام مفهوم‌پردازی موردی و مدل شناختی 	n

بازنگری فرصت‌های درمانی 	n

معرفی پکیج‌های درمانی جانبی در صورت نیاز )مدیریت خشم، مدیریت اهمال‌کاری، کمال‌گرایی و  	n

عزت‌نفس(

جلسه اول درمان

مرور مختصر مشکل کنونی و بازنگری آن به دنبال جلسه ارزیابی )روزآمد کردن آن بعد از جلسه  	n

ارزیابی(
مشخص کردن مشکلات و تعیین اهداف 	n
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آموزش مراجع در زمینه مدل شناختی )رابطه افکار و احساساست و رفتار( 	n

بروشور رابطه افکار و احساسات 	t

t شناسایی انتظارات، سؤالات و ابهامات مراجع از درمان
مشخص کردن روز و ساعت جلسات درمانی 	t

ارائه تخمینی از طول مدت درمان 	t

مشخص کردن هزینه درمان 	t

چگونگی ترتیب ملاقات در مواقع ضروری یا چگونگی کنسل کردن جلسات 	t

تعیین قوانین جلسه درمان با توافق مراجع و ثبت آن در صورت لزوم 	t

آموزش مراجع درباره اختلالش 	t

ارائه بروشور افسردگی 	t

جلسه دوم درمان )آغاز فاز اول درمان: فعال‌سازی رفتاری(

معرفی فاز اول درمان تحت عنوان "فعال‌سازی رفتاری" 	n

ارائه منطق فعال‌سازی رفتاری با استفاده از مثال خود مراجع 	n

ارائه منطق فعال‌سازی رفتاری با استفاده از نمودار و شکل 	n

پاسخ- سبک  TRAC)برانگیزاننده-  و  اجتنابی(  الگوی  پاسخ-  TRAP)برانگیزاننده-  مدل  آموزش  	n

مقابله‌ای جانشین(
معرفی چرخه نگه‌داری 	n

اشاره به تحقیقاتی که در زمینه فعال‌سازی رفتاری صورت گرفته است 	n

آموزش جدول بازنگری فعالیت‌ها 	n

معرفی بروشور برنامه‌ریزی فعالیت 	n

TRAC وTRAP معرفی بروشور مدل فعال‌سازی 	n

جلسه سوم درمان )فاز اول درمان: فعال‌سازی رفتاری(

ارائه منطق نمره‌گذاری لذت و تسلط انجام کارها 	n

معرفی جدول فعالیت‌های لذت‌بخش 	n

آموزش نمره‌گذاری فعالیت‌ها بر اساس لذت و تسلط 	n

معرفی بروشور نمره‌گذاری لذت و تسلط  	n

معرفی مقیاس فعال‌سازی رفتاری  	n
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جلسه چهارم درمان  )فاز اول درمان: فعال‌سازی رفتاری(

ارائه منطق برنامه‌ریزی یک فعالیت لذت‌بخش 	n

برنامه‌ریزی انجام یک فعالیت لذت‌بخش 	n

تعیین تکلیف گام به گام  	n

معرفی بروشور قرارداد شخصی در صورت نیاز 	n

معرفی بروشور ارزیابی حوزه‌های زندگی  	n

معرفی بروشور سلسله مراتب فعالیت 	n

جلسه پنجم درمان )فاز اول درمان: فعال‌سازی رفتاری(

ارائه توضیحاتی درباره موانع انجام تکلیف گام به گام 	n

بررسی بروشور ارزیابی حوزه‌های زندگی و بروشور سلسله مراتب فعالیت 	n

تعیین تکلیف گام به گام به صورت مجدد با استفاده از بروشور ارزیابی حوزه‌های زندگی و بروشور  	n

سلسله مراتب فعالیت
معرفی بروشور قرارداد شخصی در صورت نیاز 	n

ارائه مقیاس فعال‌سازی رفتاری به عنوان تکلیف خانگی برای ارزیابی پیشرفت درمان رفتاری 	n

جلسه ششم درمان )آغاز فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

بررسی مقیاس فعال‌سازی رفتاری و مقایسه آن با مقیاس تکمیل شده در جلسه سوم  	n

معرفی فاز دوم درمان تحت عنوان "ارزیابی و بازسازی شناختی" 	n

دو بخش فاز دوم درمان: 1( شناسایی افکار منفی خودآیند و 2( تغییر و اصلاح افکار منفی خودآیند 	n

معرفی افکار خودآیند منفی 	n

آموزش برگه ثبت افکار ناکارآمد 	n

برنامه‌ریزی انجام یک فعالیت لذت‌بخش 	n

جلسه هفتم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

معرفی مسائل شایع در تشخیص افکار خودآیند توسط درمانگر 	n

ارائه مطالبی درباره تفاوت بین فکر و احساس 	n

معرفی کاربرگ افکار و احساسات 	n

معرفی کاربرگ احساسات 	n
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برنامه‌ریزی انجام یک فعالیت لذت‌بخش 	n

جلسه هشتم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

معرفی خطاهای شناختی 	n

معرفی بروشور خطاهای شناختی 	n

جلسه نهم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

معرفی بخش دوم فاز دو درمان تحت عنوان "ارزیابی و مراحل مقابله با فکر منفی"  	n

اجرای فن شناختی "بررسی شواهد" 	n

معرفی کاربرگ فن شناختی بررسی شواهد 	n

آموزش تکمیل دو ستون آخر برگه ثبت افکار ناکارآمد 	n

جلسه دهم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

اجرای فن شناختی "تحلیل مزایا و معایب" 	n

معرفی کاربرگ فن شناختی تحلیل مزایا و معایب 	n

معرفی جدول "افکار مثبت درباره خود و زندگی" 	n

جلسه  یازدهم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

اجرای فن شناختی "تعریف واژه‌ها یا تحلیل معنا"  	n

معرفی کاربرگ فن شناختی تعریف واژه‌ها یا تحلیل معنا 	n

جلسه  دوازدهم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

معرفی باورهای میانجی به مراجع با کمک مفهوم‌پردازی موردی مراجع 	n

تأکید بر نقش باورهای میانجی بر رفتارها و سب‌کهای مقابله‌ای مراجع 	n

ارائه منطق کار بر روی باورهای میانجی 	n

انتخاب یک باور میانجی مناسب جهت تغییر از مفهوم‌پردازی مراجع 	n

اجرای فن تحلیل سود و زیان برای باور میانجی انتخاب‌شده 	n

اجرای فن شناختی مرتبط با باور میانجی انتخاب‌شده 	n

فن پیوستار 	t
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فن استاندارد دوگانه 	t

فن چالش با تفکر بایداندیشی 	t

فن استفاده از آدم‌های دیگر به عنوان ملاکی برای تغییر باور 	t

معرفی کاربرگ فن شناختی 	n

جلسه  سیزدهم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

اجرای فن تحلیل سود و زیان برای باور میانجی انتخاب‌شده 	n

اجرای فن شناختی مرتبط با باور میانجی انتخاب‌شده 	n

معرفی کاربرگ فن شناختی 	n

اجرای فن "ثبت‌ خودگویی‌های مثبت"  	n

معرفی "کاربرگ ثبت خودگویی‌های مثبت" 	n

جلسه  چهاردهم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

معرفی باورهای هسته‌ای به مراجع با استفاده از مفهوم‌پردازی موردی وی 	n

آموزش به مراجع در زمینه باروهای هسته‌ای و شیوه عمل‌ آنها 	n

ارائه منطق جهت ارزیابی و چالش باورهای هسته‌ای 	n

انتخاب یک باور هسته‌ای مناسب جهت تغییر از مفهوم‌پردازی موردی مراجع 	n

اجرای فن شناختی مرتبط با باور هسته‌ای انتخاب‌شده 	n

فنون پرسش سقراطی 	t

تحلیل مزایا و معایب 	t

پیوستار شناختی 	t

کاربرگ باور هسته‌ای 	t

قرار دادن یک نقطه صفر برای ارزیابی 	t

استفاده از استعاره‌ها 	t

آزمون‌های تاریخی 	t

کارت‌های مقابله 	t

معرفی کاربرگ فن شناختی 	n

ارائه یک باور جایگزین پس از اجرای فن شناختی با همکاری مراجع 	n

معرفی "کارت‌های مقابله" به مراجع 	n
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جلسه  پانزدهم درمان )فاز دوم درمان: ارزیابی و بازسازی شناختی(

انتخاب یک باور هسته‌ای جهت انجام یک آزمایش رفتاری 	n

معرفی "کاربرگ آزمایش رفتاری" 	n

برنامه‌ریزی آزمایش با همکاری مراجع 	n

معرفی "بسته نجات" به مراجع 	n

آموزش نحوه تهیه این بسته توسط مراجع 	n

افکار  ثبت  برگه  در  درمان  با خاتمه  ارتباط  در  منفی خودآیند  افکار  ثبت  برای  مراجع  به  پیشنهاد  	n

ناکارآمد

جلسه  شانزدهم درمان )آغاز فاز آخر درمان: مدیریت عود(

معرفی فاز آخر درمان تحت عنوان "مدیریت عود" 	n

مرور پیشرفت به سوی اهداف درمانی )نمودار پیشرفت نمرات مقیاس افسردگی بک به مراجع نشان  	n

داده شود(
مرور و تقویت مهارت‌های شناختی- رفتاری که در طی درمان مؤثر بوده‌اند  	n

ایجاد انتظارات واقع‌بینانه برای آینده )توضیحاتی درباره بازگشت احتمالی افسردگی( 	n

طراحی برنامه پیشگیری از عود با همکاری مراجع و تکمیل بخشی از آن در طی جلسه درمان 	n

طراحی برنامه مقابله با بحران با همکاری مراجع و تکمیل آن در جلسه 	n

معرفی درمان‌های تکمیلی به مراجع )استناد به بروشور سایر درمان‌های شناختی( 	n

معرفی بروشور "برنامه‌ریزی برای آینده" 	n

معرفی کاربرگ "سلامتی من" 	n

جلسه  هفدهم درمان )فاز آخر درمان: مدیریت عود(

معرفی و آموزش جلسات خوددرمانی با استناد به بروشور برنامه‌ریزی برای آینده 	n

مرور نمونه‌ای از طرح جلسات خوددرمانی با مراجع 	n

معرفی کاربرگ راهنمای جلسات خوددرمانی به مراجع 	n

هماهنگ کردن زمان، مکان و محتوی جلسات خوددرمانی مراجع با وی 	n

معرفی جلسات تقویتی یا یادآور به عنوان گزینه‌ای دیگر برای پیشگیری از عود 	n

برنامه‌ریزی برای زمان و شرایط برگزاری جلسات تقویتی یا یادآور با توافق مراجع 	n

معرفی راهنمای جلسات تقویتی یا یادآور 	n
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چک‌لیست جلسه ارزیابی برای درمانگر

مصاحبه بالینی ساختارنیافته 	n

معاینه وضعیت روانی 	n

پرسشنامه‌های خودگزارش‌دهی 	n

BDI 	t

BAI 	t

BHS 	t

BSI 	t

DAS 	t

ارزیابی رفتارهای حین جلسه مراجع 	n

پایش خود 	n

در صورت لزوم، مشورت با دیگر متخصصین 	n

در صورت لزوم، مصاحبه با دیگر افراد در زندگی مراجع 	n

فنون شناسایی افکار و فرض‌ها 	n

فن: توضیح اینکه چگونه افکار، احساس‌ها را به وجود می‌آورند؟ 	t

فن: درجه‌بندی میزان هیجان و میزان باور به یک فکر 	t

فن: حدس زدن فکر 	t

فن: پیکان رو به پایین 	t

................... 	n

درمانگر به عنوان تکلیف خانگی، بروشور روان‌درمانی )شناخت‌درمانی افسردگی( را برای مطالعه به  	n

مراجع پیشنهاد کند تا برای هفته آینده پیش‌زمینه‌ای داشته باشد.
تکمیل فرم گزارش جلسه ارزیابی 	n

DSM-IV-TR تکمیل فرم گزارش ارزیابی چند محوری 	n

تکمیل خلاصه صورت‌بندی شناختی- رفتاری یک مراجع )جهت تکمیل پرونده مراجع و درک بهتر  	n

مشکلات وی(
بازخورد  به مراجع در جلسه  ارائه  تکمیل دیاگرام مفهوم‌پردازی موردی مراجع )جهت آموزش و  	n

مفهوم‌پردازی موردی(
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جلسه ارزیابی

ارزیابی شناختی- رفتاری1 بر اساس اصول ساده‌ای استوار است و هدف‌های کاملًا مشخصی را دنبال  	•‌
می‌کند. نخستین و شاید مهم‌ترین اصل ارزیابی شناختی- رفتاری این است که چگونگی رفتار هر 
فرد را در موقعیت‌های مستقیم و تفسیر او از این موقعیت‌ها را می‌سنجد. بنابراین در ارزیابی، توجه 
اصلی به این موقعیت‌ها معطوف می‌شود و آنچه مورد تأکید قرار می‌گیرد مسائل اختصاصی است و 

نه مسائل کلی.
ارزیابی در درمان شناختی- رفتاری چندین هدف به دنبال دارد:  	•‌

رسیدن به یک تشخیصی که نشانه‌های مراجع را توصیف کند؛ 	.1
در  می‌تواند  که  رفتاری2  شناختی-  درمان  اصطلاحات  قالب  در  مراجع  نشانه‌های  توضیح  	.2

برنامه‌ریزی جلسه درمان مفید باشد.
مفهوم‌پردازی  درباره  توافق  به  مراجع  و  درمانگر  رسیدن  رفتاری  شناختی-  ارزیابی  اصلی  هدف  	•‌

موردی3 و طرح درمانی است.
ابزارها و روش‌هایی که به منظور رسیدن به اهداف ارزیابی به کار گرفته می‌شود عبارت‌اند از:  	•‌

مصاحبه‌ها 	.1
پرسشنامه‌های خودگزارش‌دهی 	.2

ارزیابی رفتارهای حین جلسه مراجع4 	.3
پایش خود5 	.4

در صورت لزوم، مشورت با دیگر متخصصین 	.5
در صورت لزوم، مصاحبه با دیگر افراد در زندگی مراجع 	.6

تکین‌کهای شناسایی افکار و فرض‌ها6:  	.7
فن: توضیح اینکه چگونه افکار، احساس‌ها را به وجود می‌آورند؟ 	‌

فن: درجه‌بندی میزان هیجان و میزان باور به یک فکر 	‌
فن: حدس زدن فکر7 	‌

فن: پیکان رو به پایین8 	‌
بخش عمده ارزیابی، مصاحبه است و قسمت اعظم مصاحبه به تعریف مسائل اختصاص پیدا می‌کند. 	•‌

1. cognitive-behavioral assessment
2. cognitive-behavioral therapy (CBT)
3. case conceptualization 
4. in-session behaviors
5. self-monitoring
6. assumptions
7. guessing at the thoughts
8. downward arrow
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در انتهای جلسه ارزیابی لیستی از مشکلات تهیه می‌شود که به عنوان نقطه آغازی برای مفهوم‌پردازی  	•‌
موردی است و این اطلاعات به صورت مکتوب وارد فرم گزارش جلسه ارزیابی می‌شود.

اهداف جلسه ارزیابی

علاوه بر تشخیص صحیح اختلال مراجع، ارزیابی به شما کمک می‌کند تا: 

•	 مفهوم‌پردازی شناختی اولیه مراجع را تنظیم کنید.
•	 تعیین کنید آیا شما درمانگر مناسبی هستید یا خیر.
•	 تعیین کنید آیا قادر هستید مقدار مناسب جلسات درمان را تشخیص دهید.
•	 تعیین کنید آیا مراجع نیازمند دریافت درمان یا خدمات الحاقی است یا خیر.
•	 اتحاد درمانی اولیه با مراجع را شکل دهید )و همچنین اعضای خانواده؛ در صورت لزوم(
•	 آشناسازی تدریجی مراجع با ساختار و فرایند درمان را آغاز کنید.
•	 مشکلات مهم را شناسایی کنید و اهداف گسترده‌ای بنا کنید.

برگرفته از: 
Beck, J. S. (2011). Cognitive therapy: basics and beyond. Guilford Press.

ابزارهای ارزیابی

u مصاحبه‌ها

خلاصه موضوعات مصاحبه بالینی ساختارنیافته
اطلاعات دموگرافیک

•	 نام، تاریخ تولد/ سن
•	 زمینه نژادی/ مذهبی
•	 وضعیت شغلی/ تحصیلی فعلی
•	 وضعیت ارتباطی فعلی/ ساختار خانواده
•	 نظم و روبراه بودن فعلی زندگی

مشکل فعلی
•	 توصیف مشکل
•	 شروع و روند مشکل؛ فراوانی علایم/ دوره‌ها
•	 پیشایندهای مشکل )به عنوان مثال، راه‌اندازهای موقعیتی، رویدادهای زندگی و غیره(
•	 افکار مرتبط با مشکل )به عنوان مثال، افکار خودآیند و باورها(
•	 واکنش‌ها به رخدادهای زندگی/ راه‌اندازها )به عنوان مثال، واکنش‌های رفتاری، فیزیولوژیکی و هیجانی(
•	 شدت و دوره مشکل
•	 درمان‌های قبلی برای مشکل
•	 مشکلات اضافی




