1、 [bookmark: _GoBack]研究題目：認知治療取向運用於國中資優生人際團體之初探
2、 研究目的與目標：
有些資優生固然樂於獨立學習和研究，但大多數資優生仍然需要友伴，期待與同儕有融洽的互動關係，獲得認同與支持。積極參與社會互動是每一位資優生與生俱來的發展需求（毛連塭，1995）。
綜上所述，可知人際關係對於資優生的發展以及適應具有重要的影響。
因此，本研究的目標為：
（1） 協助成員認識及覺察自己的人際角色。
（2） 透過自動化思考的概念，增進成員的自我了解。
（3） 協助成員理解及接納不同個體的想法、情緒和行為。
3、 研究設計：
本研究以Beck的認知治療為理論依據，針對國一資優生規劃並帶領人際團體，探索國一資優生在參與團體後，於人際關係上的發展及改變。
1、 團體理念及理論依據：
1. 社會心理學家Schutz(1958)提出人際需求理論，認為個體的自我概念大部分的驅力是來自於與他人之間的關係，並指出每個人有三個基本的人際需求：接納需求、控制需求及情感需求。
A. 接納需求：個人能被認同與接納，藉由社交活動來與他人建立、維持關係，以滿足其需要。
B. 控制需求：個人希望能夠影響周遭人事，在權力關係上與他人建立並維持一個滿意的關係。
C. 情感需求：個人期待付出以及獲得情感，並運用語言及非語言的方式表達情感，與他人建立關係。
2. 認知治療的基本觀點：
    認知治療強調失功能的想法會影響人的情緒和行為，認為大部分的心理困擾均源自認知的問題，因此治療的目標在於改變個案因自動化思考而形成的負向認知基模。在團體中，認知治療著重教導成員自我管理的技巧，以及如何重新架構自己的想法。成員可以習得新技巧來幫助自己掌控生活，處理當前與未來的問題，在不用持續接受治療的情況下維持良好的功能。
    認知模式假設人的情緒、行為及生理狀態都會受到人們對於事件的觀點所影響。因此人們有何種感覺及產生哪些行為，都跟他們如何解釋情境有關，情境本身並不會直接決定感覺與行動。個人處在某個情境中時，可能會產生一些快速而評估性的想法，稱為自動化思考。在自動化思考出現之後，情緒與行為隨之而來。
本團體依據Schutz的人際需求理論為方案架構，以認知治療觀點和技術來協助資優生增進自我了解，習得社交技巧，以達到提升人際技巧之目的。
2、 團體成員：國中一年級資優學生共16名。
3、 團體進行時間與次數：每週一的16：15至17：10，共7次。
4、 資料蒐集與分析：透過成員之單元回饋表、團體總回饋表、團體進行之錄影記錄以及領導者與偕同領導者之本身觀察來進行研究分析。
4、 研究發現
研究者在傳達認知治療的概念時，以口語、生活化的方式來表達，避免使用專業用語，讓成員能夠順暢的理解這些概念。此外，研究者也經常運用學習單來讓成員有機會反覆練習。團體中有大約五名成員能夠完全理解研究者想傳達的概念，並能運用這些概念來深入思考以及分享回饋；大約一半的成員能夠理解此概念，在發言中並不一定會運用，但能夠以文字書寫的方式自我表達；三位成員活度參與度較低，發言品質或文字表達上相較之下沒其他成員高。在合作活動之後，多數成員均能運用認知治療的概念分析自己的感受，有六名成員在回饋時也以此概念來解讀及同理其他成員。研究者觀察到成員相較於團體初期，更能夠與其他成員共同合作、互相溝通，也更願意在互動過程中直接表達自己的想法和感受，使成員間的溝通和理解顯著提升。
5、 結論
在參與七次團體之後，成員能夠運用認知治療的概念增進自我了解，同時也能在互動中同理和推測他人的感受。研究者亦觀察到隨著成員越來越適應團體的進行方式，能夠更開放的進行自我表達，並且對自己在團體中的人際角色有所覺察。成員在團體回饋表中表示，在團體中能夠自在的表達想法，成員都很願意聆聽；經由人際樹、合作活動了解自己的人際角色，提升自我覺察與反思；也發現直接的溝通和表達可以減少摩擦，增進對同儕的了解。
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