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 کمیته اجرایی همایش 

 ضیایی منوچهر دکتر
                      هرمزگان فرهنگيان دانشگاه - همايش رئيس

 سماوي عبدالوهاب سید دکتر
 هرمزگان دانشگاه - همايش علمي دبير

            همایی باقرزاده مظفر دکتر
 هرمزگان فرهنگيان دانشگاه - همايش اجرايي دبير

           سماوي عبدالهادي سید دکتر
 همايش مديراجرايي

 دکتر محمد رضا فرشاد
 دبير اجرايي همايش

                       باختري بدریه خانم
 اجرايي کميته مسئول

                     فراشبندي رضا دکتر
 همايش عمومي روابط

   ذاکري مختار دکتر
 هرمزگان فرهنگيان دانشگاه - اجرايي کميته

  مرادي علیآقاي 

 گانهرمز فرهنگيان دانشگاه - اجرايي کميته 

 کمیته علمی همایش 
 

 علمی( هیات عضو) بندرعباس واحد اسلامی آزاد نژاد: دانشگاه تقی نوشین دکتر

 علمی( هیات عضو) یزد محمودابادي: دانشگاه زارعی حسن دکتر

 (علمی هیات عضو)هرمزگان دانشگاه: زارعی اقبال دکتر

 (علمی هیات عضو) هرمزگان دانشگاه: فرد صادقی مریم دکتر

 قم فرهنگیان دانشگاه: سجادي مجید سید دکتر

 (علمی هیات عضو) هرمزگان دانشگاه: محمدي کوروش دکتر

 (علمی هیات عضو) هرمزگان دانشگاه: نجارپوریان سمانه دکتر

 اصفهان واحد اسلامی آزاد دانشگاه:  فراشبندي رضا دکتر

 (پژوهشی معاون) هرمزگان دانشگاه: پور زینلی حسین دکتر

 بندرعباس فرهنگیان دانشگاه: ذاکري مختار دکتر

 (علمی هیات عضو)هرمزگان دانشگاه: بخت نیک علی دکتر

 (علمی هیات عضو)هرمزگان دانشگاه: جاودان موسی دکتر

 (علمی هیات عضو) بندرعباس واحد اسلامی آزاد دانشگاه: امیرفخرایی آزیتا دکتر

 : دانشگاه آزاد اسلامی واحد بندر لنگه سماوي عبدالهادي سید دکتر

 (علمی هیات عضو) فیروزآباد واحد اسلامی آزاد دانشگاه: خضري حسن دکتر

 (علمی هیات عضو) کردستان دانشگاه: زمستانی مهدي دکتر

 (علمی هیات عضو) زنجان دانشگاه: الهی طاهره دکتر

 (علمی هیات عضو) تهران دانشگاه: شاهمرادي سمیه دکتر

 (علمی هیات عضو) اراک دانشگاه: نژاد سجادي السادات مرضیه دکتر

 (علمی هیات عضو) یزد دانشگاه: زاده صالح مریم دکتر

 (علمی هیات عضو) ملایر دانشگاه: کریمی جواد دکتر

 (علمی هیات عضو) نیشابور اي حرفه فنی دانشگاه: ایمانی ثابت محبوبه دکتر

 (علمی هیات عضو) زنجان دانشگاه: مروتی اله ذکر دکتر

 (علمی هیات عضو) زاهدان دانشگاه: جناآبادي حسین دکتر

 (علمی هیات عضو)زاهدان دانشگاه: خنجرخانی الله ذبیح دکتر

 (علمی هیات عضو) یزد دانشگاه: اسعدي سمانه دکتر

 بندر ساز آرامش موسسه: وزیري معین مجتبی دکتر

 هرمزگان دانشگاه:سلیمی هادي دکتر

 دکتر مجید برزگر: دانشگاه آزاد اسلامی واحد مرودشت )عضو هیئت علمی(

 دکتر حجت اله جاویدي: دانشگاه آزاد اسلامی واحد مرودشت )عضو هیئت علمی(

 هرمزگان دانشگاه دکتري دانشجوي:مرادیان مریم

 هرمزگان دانشگاه دکتري دانشجوي:معین سمانه

 هرمزگان دانشگاه دکتري دانشجوي:زارعی محمد

 هرمزگان دانشگاه دکتري دانشجوي:ناجی سارا

 هرمزگان دانشگاه دکتري دانشجوي:باغستانی علیرضا



 

  

 پیشگفتار

 روانشناسي يك عقايد و ها نظريه اما است شده آغاز پيش دهه يك از رسمي صورت به مثبت شناسي روان جنبش که حالي در

 باره در نظر اظهار اولين شايد. گردد مي بر شناسي روان علم آغاز به حتي و لقب هاي دهه به و نيست جديد کاملاً محور-مثبت

 روان هاي جلوه ديگر. کرد مطرح را  سالم ذهنيت مفهوم قبل ها سال که باشد  جيمز ويليام به متعلق مثبت شناسي روان ي

 با راجرز و خودشكوفايي مفهوم طرح با لوماز. کرد جستجو  راجرز و  مازلو انسانگرايي هاي مكتب در توان مي را مثبت شناسي

 آن امروز که اي گونه به – مثبت شناسي روان ردّ حال، اين با. اند شده نزديك مثبت شناسي روان به شادماني و کمال بر تاکيد

 انجمن وقت رئيس و مثبت شناسي روان پدر سليگمن مارتين که هنگامي کرد؛ دنبال 1998 سال از توان مي را – شناسيم مي را

 تنها شناسي روان قرن نيم مدت به که داشت اظهار مفهوم اين معرفي با سليگمن. کرد مطرح را مفهوم اين آمريكا، شناسان روان

 اصلي هاي ماموريت به بايد شناسان روان که داشت تاکيد سليگمن. است داشته کار و سر رواني بيماري يعني واحد موضوع يك با

 را شناسي روان تعريف و کنند توجه افراد استعدادهاي پرورش و شناسايي و زايندگي جهت ديگران به کمك ييعن شناسي روان

 هاي کتاب و ها مقاله سليگمن، کارهاي ي ادامه در. دهند گسترش بيماري، نبود جاي به مثبت، رواني سلامت گرفتن بر در جهت

 در متعددي سمينارهاي و ها کنفرانس و شد تاسيس مثبت شناسي روان ي مجله. شد چاپ مثبت شناسي روان ي باره در زيادي

 انسان هاي برتري و ها توانمندي ي مطالعه عنوان به را مثبت شناسي روان( 2001)  کينگ و  شلدون .شد برگزار آن ي باره

 موثر فرايندهاي و شرايط بر تمرکز با انسان تمثب عملكردهاي ي مطالعه به ،مثبت شناسي روان از توصيف اين. دانند مي معمولي

 شده ارائه( 2000) مهالي زنت سيك و سليگمن ي وسيله به مثبت شناسي روان از تر دقيق تعريف. دارد اشاره عملكردها اين بر

 بهزيستي چون ييها تجربه. دارد تاکيد ارزشمند ذهني هاي تجربه بر که دانند مي شناسي روان علم از اي شاخه را آن که است

 و  داشتن جريان و( آينده زمان به مربوط) بيني خوش و اميد ،(گذشته زمان به مربوط) خاطر رضايت و تعهد شناختي، روان

 ارتقاء و رشد به تنها نه نگر مثبت شناسي روان تعريف، اين طبق. روند مي شمار به دست اين از( حال زمان به مربوط) شادماني

 گذشته، يعني زندگي ي مرحله سه بر که هدفي. است مربوط نيز گروهي خصوصيات و ها ژگيوي مشابه سازي هبهين به بلكه فردي

 بلكه نيست پريشاني تسكين يا کاهش شناس، روان يك فردي نقش مثبت شناسي روان نظام طبق. است متمرکز آينده و حال

، کنفرانس بر اين اساس و با پيروي از سنت روانشناسي مثبت .است پيشگيري مفاهيم بر تاکيد با افراد بهزيستي تسهيل به کمك

تازه هاي روانشناسي مثبت امسال نيز به ياري خداوند متعال برگزار گرديد و پژوهشگران ارجمند، يافته هاي پژوهشي خود را در 

 ان مستمر و ماندگار بماناد.ت ارزشمند پژوهشي به اشتراک گذاشتند. اميدوار هستيم اين سنت پژوهشي همچنلاقالب مقا

 دکتر سيد عبدالوهاب سماوي
 دبير علمي همايش

 

 

 

 

 

 



 گزارش برگزاری همایش

 
هفتمین دوره از همایش ملی تازه هاي روانشناسی مثبت نگر در شرایطی برگزار گردید که تمام شهرها و استان هاي کشور 

بودند. بالتّبع برگزاري همایشی در زمینه روانشناسی آن هم با رویکرد مثبت، خواسته اکثر فعالان  19-درگیر پاندمی کووید

ردهاي چنین همایشی، فضاي غبارآلود احساسات، عواطف  و هیجانات مردم این حوزه روانشناسی است تا با نظر به دستاو

 خاک را مورد تسلّی قرار دهند. 

ترین رسالت اجرایی هفتمین همایش ملی تازه هاي روانشناسی مثبت نگر، نظارت دقیق بر دریافت، داوري و اصلاح اصلی

توان اجرایی عوامل به کار گرفته شد تا اساتید، دانشجویان، مقالات در محورهاي مختلف همایش بود. در این دوره، تمام 

 به ارائه مقالات خود بپردازند. ،فرهنگیان و حتی کارمندان اداري بتوانند به دور از  دغدغه هاي معمول شرایط حاد پاندمی

گذاري نموده و همزمان وب سایت همایش را در شبکه جهانی اینترنت بار 1399عوامل اجرایی در اولین روز از آذرماه سال 

در کانال هاي ارتباطی و شبکه هاي اجتماعی مختلف، به تبیین و تشریح محورهاي همایش پرداختند. در زمان شروع به کار 

به عنوان آخرین مهلت  31/1/1400به عنوان آخرین مهلت ارسال چکیده مقالات، تاریخ  30/11/1399همایش، تاریخ 

به عنوان تاریخ  30/2/1400به عنوان آخرین مهلت ثبت نام در همایش و تاریخ  15/2/1400ارسال اصل مقالات، تاریخ 

برگزاري همایش در نظر گرفته شد، اما به دلیل درخواست هاي مکرر دانشجویان و فرهنگیان عزیز مبنی بر تمدید زمان 

تاریخ برگزاري  ،مراجع ذي ربط پذیرش مقالات، با دریافت نظر ریاست محترم و دبیر علمی همایش و با کسب مجوز از

 تغییر یافت. 10/4/1400همایش به 

هفتمین دوره ي همایش به صورت برخط و در فضاي ارتباطی اسکاي روم آغاز به کار کرد. ابتدا  1400ماه  تیر دهمدر تاریخ 

پیرامون اهمیت ریاست محترم همایش ضمن خوش آمدگویی به مدعوین و قدردانی از عوامل همایش، به ایراد سخنانی 

برگزاري این همایش پرداخت. سپس دبیر علمی همایش ضمن تشریح محورها، به گزارش تعداد دریافت مقالات، ارائه 

پذیرش ها و میزان اصلاحات مقالات پرداخت. پس از آن یکی از اساتید داور به تشریح ملاک هاي داوري مقالات در زمینه 

ت مقالات رد شده را برشمرد. سپس چندتن از پژوهشگران برگزیده به ارائه هاي مختلف همایش پرداخت و عمده مشکلا

مقالات خود پرداختند و از دستاوردهاي پژوهشی مقالاتشان دفاع نمودند. همایش حاضر با سخنان مدیر اجرایی و با تقدیر 

 وي از داوران، اساتید، پژوهشگران و همراهان این دوره از همایش، به اتمام رسید.

کتابچه حاضر چکیده مقالات پذیرش شده به همراه مشخصات نویسندگان آورده شده است. این کتابچه جهت استفاده در 

عموم در سایت همایش بارگذاري شده است. با توجه به استقبال پژوهشگران عزیز از این همایش، مدیریت اجرایی این 

 ن دوره ي این همایش را در بازه زمانی بیشتري برگزار نماید. همایش در نظر دارد تا با کسب مجوز از عوامل علمی ، هشتمی

 دکتر سيد عبدالهادي سماوي
 مدير اجرايي همايش

 
 
 
 
 
 
 

 



  

فرسودگی زناشویی زنان شهر  بینیپیش در معنویت و زناشویی خودتنظیمی نقش
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 چکیده

: فرسودگی زناشویی وضعیت بسیار دردناکی است که ممکن است برای زمینه و هدف

ها اتفاق بیفتد که ضروری است راهکارهایی برای مقابله با آن تدارک دیده بسیاری از زوج

 در معنویت و زناشویی خودتنظیمی نقش باهدف بررسی پژوهش این رواین شود. از

 - توصیفی پژوهش روش روش: .شد بیرجند انجام شهر زنان زناشویی فرسودگی بینیپیش

مشاوره راه نو شهر  مرکز به کنندهمراجعهکلیه زنان  شامل آماری جامعه. بود همبستگی

گیری در دسترس انتخاب نفر به روش نمونه 73بودند که  1400-1399 سال بیرجند در

 بخشیخودنظم مقیاس ،(CBS) زوجی فرسودگی مقیاس شده،گرفته کار به شدند. ابزارهای

. بود( DSES) روزانه معنوی تجارب مقیاس و( BSRERS) کارآمد روابط برای رفتاری

-SPSS افزارنرم و همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه آزمون از هاداده تحلیل برای

که رابطه منفی و معناداری بین  داد نشان آزمون همبستگی : نتایجهایافته .شد استفاده 22

تحلیل  وجود دارد. همچنین نتایج معنویت و زناشویی فرسودگی زناشویی با خودتنظیمی

فرسودگی  واریانس از %3/31باهم  معنویت و زناشویی داد که خودتنظیمی نشان رگرسیون

 آموزش توانپژوهش، می این هاییافته به توجه : باگیرینتیجهکنند. می تبیین را ییزناشو

 کاهش در مؤثر روش یک عنوانبه را معنویت و زناشویی خودتنظیمی بهبود در مداخله و

 .داد پیشنهاد فرسودگی زناشویی

 

 یت.معنو یی،زناشو یمیخودتنظ یی،زناشو یفرسودگواژگان كلیدی: 
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 مقدمه

شود که بر اساس آن مرد و زن از طریق تعهدی قانونی، مذهبی و اخلاقی تصمیم عنوان نهاد اجتماعی مطرح میازدواج به

 تواندی(. ازدواج م1398عنوان زوج در کنار هم بمانند و با هم زندگی کنند )سلیمی، جاودان، زارعی و نجارپوریان، تا به گیرندیم

یک مأمن ایمن و یک منبع خوب برای کسب آرامش و ارضای نیازهای جسمی و روانی انسان باشد. ازدواج در صورتی که 

های مختلف فرد شود اما در صورتی که ازدواج مناسب با اهداف و انتظارات فرد نباشد تواند باعث رشد جنبهباشد می بخشیترضا

فرد از رابطه دلسرد و خسته شود؛ بنابراین نارضایتی از ازدواج و عدم لذت از رابطه  یجهممکن است نارضایتی پیش بیاید و درنت

(. فرسودگی زناشویی هنگامی 2021، 2شود )نجاتیان، علمی، مومنیان، نوقابی و جعفری 1تواند باعث بروز فرسودگی زناشوییمی

ها به دهند، متأسفانه رابطه آنبهبودی رابطه انجام می هایی که برایشوند، با وجود تمام تلاشها متوجه میدهد که زوجروی می

(. فرسودگی به 2013و همکاران،  3شود )زارعیها میآزار و اذیت آن ینوعدهد و بهشان هیچ معنا و مفهوم خاصی نمیزندگی

( سه 2013(. پاینز )2013 ،4معنای از پا افتادن جسمی، روانی، عاطفی و ناشی از عدم تناسب بین توقعات و واقعیات است )پاینز

ترتیب، بار مسئولیت اضافی، مطالبات متناقض و خصیصه را که بیشترین تأثیر را بر فرسودگی دارند از طریق یک پژوهش به

تواند مشکلات تعهدات خانوادگی مشخص کرد. متأسفانه فرسودگی زناشویی اثرات مخربی بر روی فرد، رابطه و خانواده دارد و می

شوند، برای بهبودی آمیز میدرگیر رفتارهای خشونت یراحتوجود بیاورد. وقتی زوج از رابطه خود دلسرد شده باشند بهزیادی به 

کنند به رابطه زناشویی خود پایان دهند سعی می یجهکنند و درنتمی ی، احساس تنهایی و آشفتگکنندیرابطه تلاش نم

دهد که فرسودگی زناشویی بین مردان و زنان متفاوت نشان می هایبررس(. 1399)محمودپور، شیری، فرحبخش و ذوالفقاری، 

( که این امر ضرورت بررسی 2015، 5است و در رابطه زناشویی زنان بیشتر احساس فرسودگی خواهند کرد )پاموک و دارموس

 کند.عوامل تأثیرگذار بر فرسودگی را در زنان بیشتر می

و انطباق با شرایط موجود  یمها برای تنظشوند اگر که دارای برخی مهارتی دچار میدر شرایطی که زوج به فرسودگی زناشوی

عنوان به تواندیم 6رسد که داشتن خودتنظیمی در رابطه زناشوییرسد که کمتر دچار فرسودگی شوند. به نظر میباشند به نظر می

عنوان تلاش فرد برای بر عهده (. خودتنظیمی به1394یی، یک مانع در برابر فرسودگی عمل کند )احمدی، زهراکار، داورنیا و رضا

و  هایزهتفکرات، احساسات، انگ کنندیو به فرآیندی اشاره دارد که در آن افراد تلاش م شودیگرفتن تغییر پاسخ خود تعریف م

خودتنظیمی نشان دهند و هایی که بتوانند در رابطه (. زوج2013، 7عملکردشان را کنترل کنند )دبروت، اسچوبی، پرز و هورن

سعی کنند حالات و رفتارهای خود را مدیریت و کنترل کنند ممکن است رضایت زناشویی خود را بالا ببرند )هالفورد، لیزو، 

کنند، در سنجش با دیگران روابط شاد و هایی که در رابطه از خودتنظیمی استفاده می(. زوج2007، 8ویلسون و اوچیپینتی

های ارتباطی دیگر است. دارا بودن خودتنظیمی در زندگی تر از مهارتد؛ چراکه نقش این مؤلفه بسیار برجستهتری دارنباثبات

ها باشد )زراستوند، تیزدست، خلعتبری و کننده برای بهبود صمیمیت و رضایت زناشویی در زوجتواند عاملی کمکزناشویی می

تواند باعث بهبود کیفیت ارتباط ( نشان دادند که خودتنظیمی می1396لهری )نژاد، علیپور و ک(. پژوهش عیسی1399ابوالقاسمی، 

 یافتگی زوجی شود.و سازش

-برای مقابله با فرسودگی زناشویی نیز بهتر است که از منابع فرهنگی و اجتماعی نیز کمک گرفت. بر اساس ساختار معنوی

شویی نقش برجسته داشته باشد و باعث شود که زندگی زناشویی بتواند در زندگی زنا 9رسد که معنویتمذهبی کشور به نظر می

(. معنویت تعهدی است برای انتخاب، زمینه اصلی درک و عمل و 1398از سلامت کافی برخوردار باشد )سلیمی و همکاران، 

فیزیکی فرد، میراث و تا بر روابط بین خود و افراد دیگر، محیط  کندیارتباط شخص با هر آنچه هست. با این تعهد، فرد تلاش م

، خواه دهدیسنن شخصی، بدن خود، اجداد و یک قدرت بالاتر یا خدا متمرکز شود. معنویت، روابط را در مرکز آگاهی قرار م
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(. داشتن باورها 2003، 1روابط با جهان و افراد دیگر باشد، یا رابطه با خدا یا سایر موجودات غیرمادی باشد )گریفیس و گریفیس

های شود که زوج در برابر مشکلات زندگی تسلیم نشوند و رابطه زناشویی خود را از گزند مشکلات و عاملعنوی باعث میو اعمال م

شود که زوج، زندگی زناشویی را نه صرفاً یک (. وجود معنویت باعث می2009، 2زای زندگی حفظ کنند )لیچتر و کارملاتتنش

شدت مقابله کنند )دیوید و یک امر الهی و مقدس بشمارند و در برابر فروپاشی آن بهعنوان رابطه قراردادی و حقوقی؛ بلکه به

دهد انداز و طرز تفکر خاصی است که سازگاری با محیط را افزایش میعنوان چشمدیگر، معنویت بهعبارت(. به2015، 3استافورد

های مثبت امور و ال پرهیزکارانه، در نظر گرفتن جنبهتواند باعث متعالی شدن کارها، افزایش سطح خودآگاهی، انجام اعمو می

شود که فرد خود را در دنیای خصمانه تنها مذهبی باعث می-جدا شدن انسان از زندگی مادی و دنیوی شود. باورهای معنوی

های زندگی شعنوان نیروی فوق بشری همیشه پیش خود احساس کند و قوت قلبی برای روبرو شدن با چالنبیند و خداوند را به

صدر که به زوج وسعت دید و سعهمذهبی ازآنجایی-دهد که وجود باورهای معنویها نشان می(. بررسی2019، 4پیدا کند )نعیمی

، 5تواند در افزایش غنای رابطه زناشویی مؤثر عمل کند و باعث بهبود کیفیت زندگی زناشویی شود )ماهونی و کانودهد میمی

 (.2010، 6و بیچ ؛ فینچام، لامبرت2014

تواند اثرات مخربی بر جای بگذارد و درنهایت باعث طلاق زوج و از هم شده فرسودگی زناشویی میبا توجه به مطالب عنوان

ان را مجاب پاشیدگی کانون خانواده شود. شدت گرفتن روند طلاق در کشور که تا حدی به علت فرسودگی روابط است پژوهشگر

هایی ا شناسایی کرده و با ایجاد برنامهنب مختلف فرسودگی زناشویی، سعی کنند تا عوامل مؤثر بر آن رکند تا با بررسی جوامی

فرسودگی  بینییشرو در جهت انجام این رسالت پژوهشی، مطالعه حاضر باهدف پسعی در مقابله با آن داشته باشند. از این

 جام شد.زناشویی بر اساس خودتنظیمی زناشویی و معنویت در زنان ان

 
 روش

کننده به مرکز مشاوره های مراجعهروش پژوهش حاضر توصیفی و از نوع همبستگی بود. جامعه آماری این پژوهش، تمامی زن

نفر  50تواند حداقل شده است که در مطالعات همبستگی حجم نمونه مینوانعبودند.  1399-1400راه نو شهر بیرجند در سال 

گیری در دسترس انتخاب صورت نمونهزن به 73رای بالا بردن توان آماری پژوهش و کاهش خطا، تعداد (؛ اما ب1394باشد )دلاور، 

ها به این صورت بود که پس از انتخاب و تأیید موضوع، اطلاعات شدند و به ابزارهای پژوهش پاسخ دادند. روش اجرا و تحلیل داده

ها داده ای پژوهش به آنن گردید و آنگاه پس از رضایت شفاهی، ابزارهها تبییلازم و همچنین محرمانه بودن پژوهش به نمونه

 شد.

گذاری این مقیاس شده است. نمره( ساخته2013سؤالی توسط پاینز ) 21: این مقیاس با 7(CBSمقیاس فرسودگی زوجی )

( است و نمرات بالاتر به معنای فرسودگی زناشویی 7( تا همیشه )امتیاز 1ای از هرگز )امتیاز درجههفت یکرتصورت طیف لبه

برای دوره  66/0برای یک دوره دوماهه و  76/0ماهه، برای یک دوره یک 89/0بازآزمون  -بیشتر است. در ضریب اطمینان آزمون

د روایی محتوای، اعتبار آن از طریق ضریب پایایی این پرسشنامه را با استفاده (. در ایران نیز ضمن تأیی2013ماهه بود )پاینز، سه

(. در پژوهش حاضر میزان ضریب آلفای کرونباخ 1395اند )گوهری، زهراکار، نظری و سلیمی، گزارش کرده 79/0از آلفای کرونباخ 

 به دست آمد. 82/0این مقیاس 

ویلسون، چارکر، لیزو، سؤال توسط  16: این مقیاس با 8(BSRERS) بخشی رفتاری برای روابط کارآمدمقیاس خودنظم

گذاری این ( طراحی شده که دارای دو مؤلفه خودتنظیمی ارتباطی و تکاپوی ارتباطی است. نمره2005) 9هالفورد و کاملین

رد و نمرات بالاتر در بعد خودتنظیمی ( قرار دا1( تا کاملاً غلط )امتیاز 5از کاملاً درست )امتیاز  یادرجهمقیاس در طیف لیکرت پنج

تر در بعد تکاپوی ارتباطی به معنای عملکرد بهتر است که باید نمرات بعد دوم معکوس شود؛ بنابراین ارتباطی و نمرات پایین
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شده ح( در پژوهش خود ضریب آلفای کرونباخ ابعاد مطر2005نمرات بالاتر به معنای خودتنظیمی بهتر است. ویلسون و همکاران )

( ضمن تأیید ساختار عاملی و روایی محتوایی ابزار، 1396نژاد و همکاران )اند. عیسیگزارش کرده 83/0و  81/0را به ترتیب 

اند. در پژوهش گزارش کرده 71/0و  70/0ضریب آلفای کرونباخ آن را برای خودتنظیمی ارتباطی و تکاپوی ارتباطی به ترتیب 

 به دست آمد. 76/0باخ این مقیاس حاضر میزان ضریب آلفای کرون

گذاری سؤال ساخته شد. نمره 16( با 2002) 2: این مقیاس توسط اندروود و ترسی1(DSESمقیاس تجارب معنوی روزانه )

( است. اعتبار و روایی 1( تا هرگز یا تقریباً هرگز )امتیاز 6از اغلب اوقات روز )امتیاز  یادرجهآن بر اساس طیف لیکرت شش

، تنصیفی 96/0( موردبررسی قرار گرفت. اعتبار مقیاس درروش بازآزمایی 1389این مقیاس توسط تقوی و امیری ) داخلی

به  82/0گزارش شد. در پژوهش حاضر میزان ضریب آلفای کرونباخ این مقیاس  91/0و آلفای کرونباخ  88/0براون  -اسپیرمن

 دست آمد.

یانگین و انحراف استاندارد و در سطح استنباطی از آزمون همبستگی توصیفی م های پژوهش از شاخصوتحلیل دادهبرای تجزیه

 تحلیل شدند. SPSS-22افزار ها توسط نرمد. همچنین دادهزمان استفاده شپیرسون و رگرسیون چندگانه به شیوه هم

 

 هایافته
 بود. 78/12±70/7 هاآن ازدواجو مدت  32/36±07/9ا هدر این پژوهش میانگین و انحراف استاندارد سن نمونه

 های توصیفی متغیرهای پژوهش: شاخص1جدول 

 كمترین بیشترین انحراف استاندارد میانگین متغیر

 70 137 54/17 72/104 فرسودگی زناشویی

 28 71 02/8 69/42 خودتنظیمی زناشویی

 37 85 22/12 60/55 معنویت

 دهد.پژوهش را نشان میهای توصیفی متغیرهای جدول فوق نتایج شاخص

 

 : ماتریس همبستگی بین متغیرهای پژوهش2جدول 

 3 2 1 متغیرها

   1 . فرسودگی زناشویی1

  1 -447/0 ** . خودتنظیمی زناشویی2

 1 522/0 -520/0 ** . معنویت3

 *01/0 >P ،**05/0 >P 

 و معنویت با -447/0خودتنظیمی زناشویی با مقدار بر اساس نتایج تحلیل همبستگی پیرسون، بین فرسودگی زناشویی با 

 ( است.P< 001/0ستگی معناداری وجود دارد )همب -520/0مقدار 

 

 : خلاصه تحلیل رگرسیون چندگانه3جدول 

مقدار بتای  بینمتغیرهای پیش

 (βاستاندارد )

مقدار بتا 
(B) 

خطای 

 معیار

سطح  Tآماره 

 معناداری

 001/0 74/15 07/10 69/158 - مقدار ثابت

 042/0 -07/2 254/0 -527/0 -241/0 خودتنظیمی زناشویی

 001/0 -39/3 167/0 -566/0 -394/0 معنویت

559/0 R= 313/0=2R  92/15 F= ،001/0P< 
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توان گفت مدل است می 05/0بین خودتنظیمی زناشویی و معنویت کمتر از با توجه به اینکه سطح معناداری متغیرهای پیش

درصد از واریانس فرسودگی زناشویی را تبیین  3/31توانند ( و این دو متغیر می>F= ،001/0P 92/15رگرسیونی معنادار است )

بینی فرسودگی پیش سهم مهمی در -394/0 و معنویت با -241/0کنند. با توجه به ضرایب بتا، خودتنظیمی زناشویی با مقدار 

 نویت بیشتر است.زناشویی دارند که در این مدل سهم مع

 

 گیریبحث و نتیجه
فرسودگی زناشویی بر اساس خودتنظیمی زناشویی و معنویت در زنان انجام شد. نتایج  بینییشپژوهش حاضر باهدف پ

با فرسودگی زناشویی وجود دارد و  ها نشان داد که همبستگی منفی و معناداری بین خودتنظیمی زناشوییداده وتحلیلیهتجز

خودتنظیمی زناشویی، میزان رود که با افزایش کند. بر این اساس انتظار می بینییشتواند فرسودگی را پمی زناشوییخودتنظیمی 

های خودتنظیمی ( نشان دادند وقتی مهارت1394و همکاران ) فرسودگی زنان نیز کاهش پیدا کند. همسو با این نتیجه، احمدی

( نیز در 1396نژاد و همکاران ). عیسیکندیها کاهش پیدا مفرسودگی زناشویی آن یتوجهطور قابلها افزایش پیدا کند بهزوج

یافتگی زوجی همبستگی معناداری پژوهش خود نشان دادند که نشان خودتنظیمی زناشویی با بهبود کیفیت ارتباط و سازش

تواند ارزیابی های خودتنظیمی زناشویی می( نشان دادند که مهارت2015) 1هاردی، سولوسکی، راتکلیف، آندرسون و ویلوقلی دارد.

ها شود. وقتی خودتنظیمی در بین زوج و در رابطه جریان داشته زوج از رابطه را تحت تأثیر قرار دهد و باعث بهبود روابط آن

(؛ 2013ران، و عملکردشان را مدیریت یا کنترل کنند )دبروت و همکا هایزهتفکرات، احساسات، انگ کنندیها تلاش مباشد، زوج

توانند حالات و رفتارهای خود را مدیریت کرده و از می یراحتها بهای وقتی زوج دچار تنش شوند آنبنابراین در چنین رابطه

تواند تعارض و تنش رابطه را به سمت یک می یخوبها بهتر شدن اوضاع جلوگیری کنند. درواقع در چنین شرایطی آنوخیم

شود و اجازه در دام خشم و عصبانیت گرفتار نمی یراحتوقتی فردی بتواند خود را مدیریت کن به حل خوب پیش ببرند.راه

کند که رابطه درگیر دور باطلی از رفتارهای منفی و مخرب شود. در چنین حالتی پیامدهای مثبت رابطه افزایش پیدا می دهدینم

 شوند.ها کمتر دچار فرسودگی زناشویی میآن یجهو درنت

رد و معنویت ایج دیگر این پژوهش نشان داد که همبستگی منفی و معناداری بین معنویت با فرسودگی زناشویی وجود دانت

یزان مانتظار داشت که  توانیبینی کننده فرسودگی زناشویی زنان باشد. بر این اساس با افزایش سطح معنویت متواند پیشمی

دهد ( نشان می2010( و فینچام و همکاران )2014ماهونی و کانو ) یها، پژوهشهیافتفرسودگی کاهش پیدا کند. همسو با این 

( در 2019تواند باعث افزایش غنای رابطه زناشویی و نیز بهبود کیفیت زندگی زناشویی شود. نعیمی )که وجود معنویت می

ربانی خیانت نیز افزایش دهد؛ بنابراین امش را در زنان قتواند میزان بخشش و آرپژوهش خود نشان داد که مداخلات معنوی می

یت زناشویی و کاهش باعث افزایش رضا تواندیدهد، مصدر میکه به زوج وسعت دید و سعهرسد که معنویت ازآنجاییبه نظر می

های چالش تواند با مشکلات ودهد که میروحیه و توان بالقوه می یکفرسودگی زناشویی شود. وجود باورها و اعمال معنوی به فرد 

های یک انسان مؤمن و پرهیزکار این است تا رابطه مقابله کند. داشتن چنین نگرشی که انسان ممکن است خطا کند و از ویژگی

عنوان یک انسان شده تلقی نکند و به او بهرا تمام یزچبار گناه خود نکشد و همهخط بطلانی بر روی فرد خطاکار به خاطر یک

شود که فرد تواند نتیجه و ثمرات مثبت معنوی این عمل را دریافت کند باعث میهد و مطمئن باشد میفرصتی برای جبران بد

ز خداوند سعی کند رنگ و بوی تازه و بهتری به با کمک جستن ا یجههای رفتاری همسر گذشت کند و درنتاز اشتباهات و نقص

 یریکارگشود تا فرد با داشتن یک آرامش درونی خوب و با بهیرابطه خود دهد؛ بنابراین وجود باورها و اعمال معنوی باعث م

 رابطه مقابله کند و سعی کند تا دوباره نشاط و شادی را به رابطه برگرداند. یهاو چالش ای مؤثر با مشکلاتهای مقابلهروش

تواند باعث کاهش ی میطور کلی نتایج این پژوهش نشان داد که داشتن خودتنظیمی زناشویی و باورها و اعمال معنوبه

تواند فضایی را ایجاد کند که فرد حالات و فرسودگی زناشویی زنان شود. خودتنظیمی زناشویی و باورها و اعمال معنوی می

مدیریت کرده و با کمک جستن از خداوند و نگاهی عمیق و پرمعنا  یزندگی زناشویی را به شکل مؤثر یهارفتارهای خود و چالش

ریزان و مشاوران و متخصصان خانواده و شود که برنامهرو پیشنهاد میکاهش فرسودگی زناشویی شود. از این به زندگی باعث

 یمیمذهبی کشور سعی کنند با انجام مداخلاتی به بهبود خودتنظ-ازدواج به این امر مهم توجه کرده و با توجه به بافت معنوی

ها دارای محدودیت و ها کمک کنند. با این وجود، این پژوهش چون سایر پژوهشزناشویی و اعمال و باورهای معنوی در زوج

                                                           
1 . Hardy, Soloski, Ratcliffe, Anderson & Willoughby 



نشده، تنها از پرسشنامه برای گیری تصادفی استفادهکه در انتخاب افراد متقاضی طلاق از روش نمونهمشکلاتی است؛ ازآنجایی

های موجود در پاسخ به پرسشنامه؛ باید در تعمیم نتایج احتیاط لازم را به مچنین سوگیریشده و هآوری اطلاعات استفادهجمع

های آموزشی مبتنی بر شود تا پژوهشگران به تدوین بستهعمل آورد. با توجه به فراوانی فرسودگی زناشویی پیشنهاد می

است این پژوهش قدم کوچکی در راستای بهبود  خودتنظیمی و معنویت و اثر آن بر روی فرسودگی زناشویی اقدام کنند. امید

 ها برداشته باشد.روابط زوج

 

 تشکر و قدردانی

کننده در پژوهش حاضر و سایر اساتید و دوستانی که حمایتگر این دانند از کلیه افراد شرکتپژوهشگران بر خود لازم می

 پژوهش بودند تقدیر و تشکر به عمل بیاورند.
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 چکیده

رو ازاینتواند اثرات مخربی بر روی پرستاران داشته باشد؛ قلدری در محیط بیمارستان می

 عوامل و شغل ترک قصد روانی، تنش با کار محیط در قلدری همبستگیاین پژوهش باهدف 

همبستگی -روش پژوهش توصیفی انجام شد.شهر بابل در پرستاران شاغل  شناختیجمعیت

بودند  الله روحانی شهر بابلبیمارستان آیتبود. جامعه آماری شامل کلیه پرستاران شاغل در 

شده، گیری تصادفی انتخاب شدند. ابزارهای به کار گرفتهصورت نمونهنفر به 181که 

، (PSQ) روانی تنش ، پرسشنامه(NAQ-R) اعمال منفی تجدیدنظر شده پرسشنامه

ها از بود. برای تحلیل دادهشناختی پرسشنامه جمعیت( و TIS) شغل ترک قصد مقیاس

 -22SPSSافزار ها نیز توسط نرمداده استفاده شد.پیرسون و تی مستقل  آزمون همبستگی

( و قصد ترک شغل  =601/0rتحلیل شدند. بین قلدری در محیط کار با تنش روانی )

(327/0r= همبستگی مثبت و معنادار و بین قلدری در محیط کا )( 206/0ر با سن-r=  )

. بین قلدری در (p< 05/0)( رابطه منفی و معنادار وجود دارد  =r-169/0و سابقه کار )

محیط کار و تنش روانی براساس وضعیت شغل دوم تفاوت معناداری وجود دارد و پرستارانی 

قلدری، . بین (p< 05/0)کنند که شغل دوم دارند قلدری و تنش روانی بیشتری را تجربه می

تنش روانی و قصد ترک شغل براساس جنسیت و وضعیت تأهل تفاوت معناداری مشاهده 

 روانی تنش و ناراحتی بروز موجب تواندمی کار محیط در قلدری (. تجربه<p 05/0نشد )

 شغل ترک فکر به شوندمی آن متحمل پرستاران که فشاری خاطر به و شود پرستاران در

 کمتر باشند، که جنسیتی هر از فارغ هستند؛ بیشتر سابقه و سن دارای که پرستارانی. باشد

 .گیرندمی قرار کار محیط در آزار و قلدری مورد

 

 .، پرستارانمحیط کار، قلدری، تنش روانی، ترک شغلواژگان كلیدی: 
 

 
 

 



 مقدمه

، 3؛ آلتمان2008، 2افتد )باندو و هانترمیدر محیط کار به فراوانی اتفاق که  ای استرفتار بسیار آزاردهنده 1پدیده قلدری

شده قلدری انجامبراساس تعاریف . (1393پرور و همکاران، )گل تواند اثرات بسیار مخرب و ناگواری بر جای بگذاردو می (2009

طرف مقابل ههر نوع رفتار ارادی، هدفمند، منظم، تکراری، منفی و مخربی است که در یک رابطه از جانب یکی از طرفین نسبت ب

رفتار قلدری طیف متنوعی . (2002و همکاران،  4)کاویشود فرد موردنظر می درهای آشکار و پنهان شود و باعث آسیباعمال می

کننده و غیرمتعارف و همچنین تهدید، غفلت، فشار کاری کسل توزی،ها شامل اهانت و تحقیر، خشم و کینهترین آنمهم دارد که

 .(2001و همکاران،  5)راینر شودمیآزار و اذیت جسمی و جنسی 

و همکاران،  6)اینارسنقلدری در آن شیوع فراوانی دارد شده انجام هایی است که براساس پژوهشمحیط بیمارستان از مکان

و  7)ایمانی کنندتجربه میهای دیگر از گروهران از گروهی هستند که قلدری را بیشتر متأسفانه پرستادر این محیط، و  (2002

 44( در پژوهشی نشان داد که 2001) 10کوئینی .(2006،  9؛ سزار و مارزالی2015و همکاران،  8؛ حیدری گرجی2014همکاران، 

از پرستاران شاهد  % 50 حدوداًاند و ی را تجربه کردهساله حداقل یک نوع از انواع رفتارهای قلدرپرستاران در طی یک دوره یک %

پرستار انجام شد، نتایج نشان داد که بیش از  260اند. در پژوهشی دیگر که بر روی رفتارهای قلدری بر روی همکاران خود بوده

نیز در پژوهشی که بر روی پرستاران شاغل در  (2014) نی و همکاراناایماند. پرستاران قربانی رفتارهای قلدری بوده % 50

 قلدریاز پرستاران در طول دوره کاری خود مورد  % 96های شهر همدان انجام دادند به این یافته رسیدند که بیمارستان

قلدری وار در محیط بیمارستان صورت افقینیز نتایج نشان داد که به (2015) اند. پژوهش حیدری گرجی و همکارانقرارگرفته

میزان از قلدری به طبع دارای اثراتی گیرند. این از پرستاران مورد خشونت و قلدری قرار می % 9/34دهد و هرماه حداقل رخ می

آن توجه به پدیده قلدری بسیار اهمیت دارد و  براساس( که 2013، 11هایی همراه باشد )آکارتواند با آسیباست و بدون شک می

هایی در جهت مدیریت و کنترل ریزیر زمینه عوامل مؤثر و مرتبط با خودکشی صورت گیرد تا برنامههایی دبایست پژوهشمی

 آن انجام شود.

در پژوهشی که بر روی  همکاران و پرورگل. هایی همراه استبا آسیب تجربه قلدری در محیط کارکه ذکر آن رفت  طورهمان

 سرپرستاران و همکاران توسط رفتار قلدری که دادند به این نتیجه رسیدند جامان یزد شهر هایبیمارستان در شاغل زن پرستاران

باعث تواند قلدری می .(1393پرور و همکاران، گل) شودمی پرستاران در منفی هیجانی حالات تجربه و جسمانی شکایات باعث

متأسفانه . (2001؛ کوئینی، 2006  ، مارزالی و )سزار تهدید کندرا  آنانامش و آرشود  پرستاراندر روانی استرس و تنش  بروز

( در پژوهشی بر روی 2016) 12کنند. راثنایکی و اکنایاکا، پرستاران تنش روانی زیادی را تجربه میشدهانجامی هاپژوهش براساس

های ر پژوهشکنند. ددرصد استرس تجربه می 6/82درصد اضطراب و  8/59درصد افسردگی،  1/51پرستاران نشان دادند که آنان 

 32فسا نشان دادند که  شهر عصریول بیمارستان در شاغل ( در پژوهشی بر روی پرستاران1394داخلی، علیپور و همکاران )

پژوهشی گزارش  در نیز (1390همکاران ) و کنند. خمسهدرصد استرس تجربه می 52درصد اضطراب و  19درصد آنان افسردگی، 

بود. متأسفانه هراندازه تنش روانی  درصد 8/25 استرس و درصد 6/21 افسردگی درصد، 6/47 پرستاران اضطراب میزان کردند که

 .(2010، 13)موستاکا و کان استنتیندیسکند پرستاران بالا رود احتمال آسیب زدن به خود و همچنین بیماران نیز افزایش پیدا می

. (2017و همکاران،  14)یامگیری کند یش ببرد که از شغل خود کنارهتواند پرستار را تا آنجا پتجربه قلدری به نظر حتی می

قصد  رفتنتواند منجر به بالا نزاکتی در محیط کار می( در پژوهشی نشان دادند که بدرفتاری و بی2012بدافشانی و همکاران )
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کنند و این حالات زاردهنده تلقی میکنند، کار کردن در محیط کار را بسیار آترک شغل شود. پرستارانی که قلدری را تجربه می

 .(2017و همکاران،  1)انوانریشود یمیجه ترک شغل درنتروانی دردآور باعث کاهش کیفیت عملکرد پرستار و 

های فراوانی همراه است که نتیجه آن چیزی جر کاهش عملکرد پرستار، آسیب رساندن به خود ی، قلدری با آسیبطورکلبه

قلدری در بیمارستان باید از جوانب مختلفی  دهد که پدیدهخود نشان مییخودبهو تهدید سلامت بیمار نیست. این مسأله 

رو، پژوهش حاضر با هدف بررسی رابطه ینازاو کنترل آن اعمال شود. هایی برای کاهش قرار بگیرد تا بتوان روش موردپژوهش

 روحانی اللهآیت بیمارستان در ان شاغلشناختی در پرستارقلدری در محیط کار با تنش روانی، قصد ترک شغل و عوامل جمعیت

 .شد انجام بابل شهر

 
 روش

روحانی شهر بابل  اللهیتپرستاران شاغل در بیمارستان آبود. جامعه آماری پژوهش شامل کلیه همبستگی -این پژوهش توصیفی

وش رروحانی بابل به  اللهیتنفر از پرستاران بیمارستان آ 283نفر از بین حدوداً  181ای به حجم بودند. در این پژوهش نمونه

و انجام  بیمارستان و اخذ مجوزترتیب بود که پژوهشگر با مراجعه به اینگیری بهگیری تصادفی انتخاب شدند. شیوه نمونهنمونه

های مختلف عنوان پرستار در بخشکننده که بهصورت تصادفی در اختیار افراد شرکتهای تحقیق را بهکارهای اداری، پرسشنامه

 کنندگان اطلاعات لازم در مورد داوطلبانه بودن و عدم اجبار دربیمارستان مشغول به کار بودند، قرار داد. همچنین به شرکت

صداقت در ها، نحوه پاسخگویی به ابزارها، گویی به ابزار پژوهش، عدم نوشتن نام و مشخصات اصلی، محرمانه بودن پاسخپاسخ

کلامی رضایت از پژوهش  یانکننده بابترتیب افراد شرکتاینبیان شد. به معتبریک پژوهش انجام و کمک در جهت  پاسخگویی

آوری ها جمعگویی، پرسشنامهت داوطلبانه در پژوهش حاضر شرکت کردند. آنگاه بعد از پاسخصورو همچنین آگاهی کامل از آن، به

حلیل کنار گذاشته شد. همچنین لازم به ذکر است که برای انجام ت مورد بود، 19نشده که یلهای ناقص یا تکمو پرسشنامه

شناختی شدید روان روحانی، نداشتن مشکلات اللهیتمعیارهای ورد به پژوهش شامل اشتغال به حرفه پرستاری در بیمارستان آ

گویی به ابزارهای گویی کامل به ابزارهای پژوهش بود و معیارهای خروج شامل نداشتن زمان برای پاسخو تمایل و تعهد به پاسخ

 است:پژوهش و همچنین انجام ناقص پرسشنامه بود. در پژوهش حاضر ابزارهایی به کار گرفته شد که به شرح زیر 

در سال  (2009اینارسن و همکاران ) سؤال توسط 32: این پرسشنامه با 2(R-NAQ) پرسشنامه تجدیدنظر شده اعمال منفی

این  .سنجی را کسب کردهای روانسؤال شاخص 22قرار گرفت و با  یدنظرمورد تجد 2009طراحی شد و سپس در سال  2001

 شدهیماه کاری سپر 6بایست شده است. آزمودنی مییت در محیط کار ساختهمنظور سنجش میزان قلدری و آزار و اذابزار به

امتیاز(، هرماه  2امتیاز(، گهگاه ) 1ای شامل هرگز )درجه 5خود را تصور کند و موافقت یا مخالفت خود را در یک طیف لیکرتی 

قرار دارد و نمرات بیشتر  120تا  22نمرات بین  دامنه روینامتیاز( مشخص کند؛ ازا 5امتیاز( و هرروز ) 4امتیاز(، هر هفته ) 3)

های مختلف، روایی و اعتبار این پرسشنامه مورد تأیید قرارگرفته به معنای تجربه بیشتر قلدری و آزار و اذیت است. در پژوهش

ل قلدری مرتبط در تحلیل اکتشافی بر روی این پرسشنامه به سه عام( 2009)و همکاران اینارسن  .(2010، 3)آبه و هنلی است

کننده دست یافتند و از طریق تحلیل عاملی تأییدی این سه عامل مورد با کار، قلدری مرتبط با شخص و قلدری جسمی مرعوب

، میزان همبستگی نمره کل و 96/0تا  83/0تأیید قرار گرفت. در پژوهش آنان میزان همبستگی این سه عامل باهم بین 

-48/0 یبترتبه 5و با پرسشنامه رضایت سازمانی 18/0و  33/0، 45/0، 43/0 یبترتبه 4عمومی ها با پرسشنامه سلامتزیرمقیاس

بود. همچنین برای بررسی اعتبار این پرسشنامه از ضریب آلفای کرونباخ استفاده کردند که برای کل  -23/0و  -36/0، -50/0، 

 ( مورد تأیید قرار گرفته است. تحلیل1397ش سلیمی و همکاران ). روایی و پاییی این پرسشنامه در پژوهبود 90/0مقیاس برابر با 

 با مرتبط قلدری کار، با مرتبط قلدری عامل سه دارای گویه 22 با NAQ-R پرسشنامه که داد نشان تأییدی و اکتشافی عاملی

 کل برای و 85/0 و 83/0 ،91/0 ترتیببه هاآن کرونباخ آلفای است. در این پژوهش ضریب شغل ترک با مرتبط قلدری و شخص

 .بود 94/0 پرسشنامه

                                                           
1 . Nwaneri 
2 . Negative Acts Questionnaire-Revised 
3 . Abe & Henly 
4 . General Health Questionnaire 
5 . Organizational Satisfaction 



چهار حیطه فشارهای شخصی، فشارهای محیطی، فشارهای  و در سؤال 10با : این پرسشنامه 1(PSQ) روانی تنش پرسشنامه

ای از درجه 5طیف لیکرتی  گذاری این مقیاس براساسنمره. طراحی شد (2001) 2اوسیپو روانی و فشارهای جسمی توسط

این پرسشنامه در  محتوایی روایی تنش روانی بیشتر است. دهندهنشانو نمرات بیشتر  قرار دارد( 5( تا بیشتر اوقات )1ندرت )به

مورد تأیید  89/0با شاخص نفر از اساتید دانشکده پرستاری و مامایی شهرکرد  10با استفاده از ، زادهپژوهش محمدی و روشن

 آلفای ضریب (.1393زاده، )محمدی و روشن تأیید شد 91/0یایی آن نیز با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ و پاقرار گرفت 

 .آمد دست به 92/0 حاضر پژوهش در پرسشنامه این کرونباخ

ی نیت و قصد ترک شغل ساخته منظور بررسبه( 1979و همکاران ) 4: این پرسشنامه توسط کامان3(TISمقیاس قصد ترک شغل )

 موافقم ( تا کاملا1ً) مخالفم از کاملاًای درجه 5طیف لیکرتی  براساسگذاری آن است و نمره سؤال 3شد. این پرسشنامه دارای 

 ( در پژوهشی بر روی پرستاران1393قرار دارد و نمرات بیشتر به معنای قصد بالا برای ترک شغل است. دلوی و گنجی )( 5)

با استفاده از ضریب آلفای  راآنشهرکرد، ضمن تأیید روایی محتوایی، اعتبار  پزشکی علوم دانشگاه هاییمارستانب در شاغل

 .آمد دست به 93/0 حاضر پژوهش در پرسشنامه این کرونباخ آلفای گزارش کردند. ضریب 83/0کرونباخ 

ها را مورد آزمون شناختی از آزمون محقق ساخته استفاده شد که برخی از این ویژگیهای جمعیتهمچنین برای بررسی ویژگی

ها و های آماری مانند میانگین و انحراف استاندارد برای توصیف دادهها از شاخصدر این پژوهش برای توصیف دادهداد. قرار می

ها در وتحلیل دادهتفاده شد. تجزیهاس و تی مستقل های همبستگی پیرسونژوهش از آزمونهای پهمچنین برای آزمون فرضیه

 انجام گرفت. SPSS-22افزار این پژوهش با استفاده از نرم

 

 ها یافته
ودند. میانگین  ب%( زن  4/46نفر ) 84%( مرد و  6/53نفر ) 97پرستتتار حضتتور داشتتتند که از این تعداد  181در این مطالعه 

  %( 9/82نفر ) 150مجرد و  %( 1/17نفر ) 31بین یندرا. بود 81/8±46/6و میانگین ستتابقه کار آنان  04/37±98/7آنان  ستتنی

وصتتتیفی و  نتایج آمار تشتتتغل دوم نداشتتتتند.  %( 7/86نفر ) 157دارای شتتتغل دوم بودند و  %( 3/13نفر ) 24متأهل بودند و 

 استنباطی متغیرهای پژوهش به شرح زیر است:

 

 : نتایج اطلاعات توصیفی متغیرهای پژوهش1ول جد

 بیشترین كمترین معیارانحراف  میانگین هامؤلفه  متغیرها

 

قلدری در 

 محیط كار

 53 11 90/6 14/17 قلدری مرتبط با کار

 18 6 80/2 18/8 قلدری مرتبط با شخص

 21 5 93/2 96/6 قلدری مرتبط با ترک شغل

 87 22 46/11 29/32 نمره کل قلدری در محیط کار

 44 10 61/7 24/19 تنش روانی

 15 3 94/3 25/10 قصد ترک شغل

شان می    معیارجدول فوق میانگین و انحراف  شی را ن ساس نتایج به متغیرهای پژوه ست دهد. برا   معیارآمده، میانگین و انحراف د

 است. 25/10±94/3 ترک شغلقصد و متغیر  24/19±61/7 تنش روانی، 29/32±46/11 قلدری در محیط کار

 متغیرهای پژوهش: ماتریس همبستگی بین 2جدول 

 7 6 5 4 3 2 1 متغیرها

                                                           
1 . Psychological Strain Questionnaire 
2 . Osipow 
3 . Turnover Intentions Scale 
4 . Camman 



       1 . قلدری مرتبط با كار1

      1 656/0** . قلدری مرتبط با شخص2

     1 737/0** 732/0** . قلدری مرتبط با ترک شغل3

    1 877/0** 829/0** 950/0** . نمره كل قلدری در محیط كار4

   1 601/0** 491/0** 463/0** 600/0** . تنش روانی5

  1 257/0** 327/0** 310/0** 420/0** 240/0** . قصد ترک شغل6

 1 -112/0 -183/0* -206/0** -178/0* -156/0* -203/0** . سن7

 923/0** -049/0 -157/0* -169/0** 145/0 105/0** -176/0* . سابقه كار8
*05/0 >p  01/0**و >p 

بین قلدری در محیط کار با   آمدهدستتتبهدهد. براستتاس نتایج یمجدول فوق همبستتتگی بین متغیرهای پژوهش را نشتتان 

رابطه  -169/0و ستتابقه کار با مقدار  -206/0، ستتن با مقدار 327/0، با قصتتد ترک شتتغل با مقدار  601/0تنش روانی با مقدار 

 است. مشاهدهقابلجدول فوق  در باهم(. نتایج سایر متغیرها p< 01/0معناداری وجود دارد )

 

 جنسیت، وضعیت تأهل و شغل دوم متغیرهای پژوهش براساس مقایسه: 3جدول 

انحراف  میانگین منبع عامل متغیر

 معیار

F .sig t .sig 

 

قلدری در 

 محیط كار

 970/0 -038/0 913/0 012/0 08/11 26/32 مرد جنسیت

 95/11 33/32 زن

 453/0 752/0 892/0 019/0 19/10 70/33 مجرد تأهل

 71/11 06/32 متأهل

 011/0 73/2 006/0 59/7 46/14 58/39 داشتن شغل دوم شغل دوم

 55/10 18/31 نداشتن شغل دوم

 

قصد ترک 

 شغل

 729/0 -347/0 651/0 205/0 85/3 16/10 مرد جنسیت

 06/4 36/10 زن

 767/0 297/0 509/0 437/0 75/3 45/10 مجرد تأهل

 98/3 22/10 متأهل

 368 -902/0 766/0 089/0 05/4 58/9 دومداشتن شغل  شغل دوم

 92/3 36/10 نداشتن شغل دوم

 

 تنش روانی

 406/0 -833/0 037/0 39/4 96/6 80/18 مرد جنسیت

 31/8 76/19 زن

 252/0 14/1 370/0 808/0 16/8 67/20 مجرد تأهل

 48/7 95/18 متأهل

 003/0 02/3 970/0 001/0 35/8 50/23 داشتن شغل دوم شغل دوم

 30/7 59/18 نداشتن شغل دوم

 



 
 

دهد. براستتاس نتایج  دوم نشتتان می شتتغل و تأهل وضتتعیت جدول فوق نتایج مقایستته متغیرهای پژوهش را براستتاس جنستتیت، 

دند و کسانی که دارای دو شغل   تنها دو متغیر قلدری در محیط کار و تنش روانی در بین کسانی که دارای دو شغل بو   آمدهدست به

وانی( ر(؛ و بین متغیرهای پژوهش )قلدری در محیط کار، قصتتتد ترک شتتتغل و تنش p< 05/0نبودند تفاوت معناداری داشتتتتند )

 (.<p 05/0ت )های دیگر تفاوت معناداری وجود نداشبراساس وضعیت

 

 گیریبحث و نتیجه
شناختی در پرستاران پژوهش حاضر با هدف بررسی رابطه قلدری در محیط کار با تنش روانی، قصد ترک شغل و عوامل جمعیت

ستان  در شاغل  ست بهنتایج  .شد  انجام بابل شهر  روحانی اللهآیت بیمار شان داد که بین قلدری در محیط کار با تنش  آمدهد روانی  ن

رود با افزایش تجربه پرستتتتاران از قلدری در محیط کار، میزان       رابطه مثبت و معناداری وجود دارد؛ به این صتتتورت که انتظار می       

پرور و همکاران در پژوهشی نشان   است. گل  شده انجامهای آشفتگی و تنش روانی آنان بالا رود. این نتیجه همسو با برخی از پژوهش  

سپانس  1393پرور و همکاران، شود )گل دری توسط پرستاران منجر به مشکلات جسمانی و روانی در آنان می     دادند که تجربه قل (. ا

سیدند که تجربه قلدری و آزار در محیط کار      1205( در پژوهشی بر روی  2015) 1لاسچینگر و نوسکو   شاغل به این نتیجه ر پرستار 

و  2تواند موجب بروز نشتتانگان اختلال استتترس پس از آستتیب شتتود. رکنس  میکه یطوربهتأثیرات مخربی بر روی پرستتتاران دارد 

شی بر   (2014همکاران ) شدن با رفتارهای قلدری در محیط کار      1582در پژوه سیدند که مواجهه  ستار اهل نروژ به این نتیجه ر پر

 تواند سلامت روان پرستاران را تهدید کند و موجب اضطراب و فرسودگی در آنان شود.می

کند و شخصیت او   تواند برای کسی خوشایند باشد. اینکه فرد احساس کند که کسی با او بدرفتاری می      ینمتجربه قلدری و آزار 

سؤال می  شغلی خود     شود. تجربه قلدری در محیط کار باعث می برد موجب ناراحتی وی میرا زیر  ستاران در این محیط  شود که پر

باشند، حالتی که   زنگبهگوششود که آنان همیشه   اس آرامش نکنند. این حالت باعث میهمیشه احساس تهدید شدن کنند و احس    

ست       سیب ا سترس پس از آ سپانس شبیه اختلال ا سچینگر  )ا سکو،   و لا ستار انجام  (2015نو . اگر افرادی که رفتار قلدری را علیه پر

شند و پرستار نتواند به هر دلیلی م    می یشه احساس   همشود که  قابله مؤثری انجام دهد باعث میدهند همیشه در پیش روی آنان با

تواند موجب یمها استتت گیرند چون پیش روی آنتنش و ناراحتی کنند. همچنین مکان و شتترایطی که در آن مورد قلدری قرار می

سفانه تجربه آزار و قلدری در محیط کار موجب می       شود. متأ شفتگی آنان  ستمرار آ سب قربانی بزند و     ا ستار به خود برچ شود که پر

سبی و حمل آن در همه حالت آرامش روانی       شدت به شد. باور به چنین برچ شته با ستار به آن باور دا زند و موجب را به هم می پر

( انجام دادند به 2015و همکاران ) 4. در فراتحلیل که ورکویل (2018و همکاران،   3دیسی )چاتزیوآنشتتتود وی میآشتتتفتگی روانی در 

اندازد و ضتتروری استتت که اقداماتی در ستتلامت روان را به مخاطره می شتتدتبهاین نتیجه رستتیدند که تجربه قلدری در محیط کار 

 زمینه جلوگیری از آن در محیط کار صورت گیرد.

بین این دو متغیر رابطه مثبت و   کهنشان داد   آمدهدست بهبررسی رابطه بین قلدری در محیط کار با قصد ترک شغل، نتایج    در 

رود که پرستاران قصد و تمایل بیشتری    معناداری وجود دارد که براساس این نتیجه با افزایش تجربه قلدری در محیط کار انتظار می 

شند. یا      شته با شغل دا شی بر روی  2017م و همکاران )برای ترک  سیدند که آزار و اذیت در     229( در پژوه ستار به این نتیجه ر پر

                                                           
1 . Spence Laschinger, H. K., & Nosko 
2 . Reknes 
3 . Chatziioannidis 
4 . Verkuil 



 
پرستتتتار  286در پژوهش خود بر روی  (2017همکاران ) و تواند تهدیدی بر حفظ شتتتغل پرستتتتاران باشتتتد. انوانریمحیط کار می

رستاران احساس تنش کنند، عملکرد آنان کاهش پیدا کند    شود که پ یمی در محیط کار باعث قلدرای نشان دادند که تجربه  نیجریه

( نشان دادند که هراندازه افراد در محیط 2012و همکاران ) و درنتیجه تمایل به ترک شغل پیدا کنند . در پژوهش داخلی، بدافشانی

 شود.قصد ترک شغل در آنان می رفتننزاکتی قرار بگیرند منجر به بالا کار مورد بدرفتاری و بی

شود و ماندن در  مشخص است که فرد اگر در محیط شغلی خود مورد آزار قرار بگیرد، احساسات و هیجانات منفی برانگیخته می     

شوار می  ضعیت، ی   آن مکان برای وی د سم مکانکی از شود که برای مقابله با این و شه ترک    ی ست که آن مکان را برای همی ها این ا

ست برای     یکند. چنین حالتی برای پرستار نیز م  ستان مورد قلدری قرار بگیرد ممکن ا تواند روی دهد. پرستاری که در محیط بیمار

 عنوانبهحیط کار ترک کند. براستتاس نظریه رویدادهای عاطفی، قلدری در م آنجامقابله با آن تمایل پیدا کند که شتتغل خود را در 

شتتود که پرستتتار  گذارد. قلدری باعث مینی اثر منفی میهای حفظ شتتغل و عدالت ستتازما شتتود و بر نگرشحادثه منفی تلقی می

صفانه رفتار نمی    ساس کند با وی من شغل خود کم می درنتشود و  اح شانی شود  یجه تمایلش به حفظ  . در (2012 همکاران، و )بداف

به این صورت که احترام  تارهای انحرافی شود؛  تواند موجب افزایش رفتوان گفت که تجربه قلدری در محیط کار مییمتبیینی دیگر 

شود، کینه  شار و تمایل به      دوطرفه نقض  ساس ف صورت گیرد که نتیجه آن چیزی جز اح شگرانه  ورزی افزایش یابد و رفتارهای پرخا

 ترک شغل نیست.

سی ویژگی  سابقه کار رابطه منفی و معناداری با قلدری در         های جمعیتدر برر سن و  شان داد که  ستاران، نتایج ن  شناختی پر

شان دادند که با افزایش سن   در بیمارستان  شاغل محیط کار دارند. کلانتری و همکاران در پژوهشی بر روی پرستاران    های گرگان ن

گونه تبیین کرد یناتوان . می(2012و همکاران،  1)کلانتریشتتود در آنان کمتر می آزاردهندهپرستتتار تجربه رفتارهای نامحترمانه و 

که دارای سن و سابقه بیشتر هستند از سوی همکاران و سایر افراد دارای احترام و حرمت بیشتری در مقایسه         که به نظر پرستارانی  

ستاران       ستند. این پر سابقه کمتر ه سن و  ستند و موقعیت   ترافتاده جابا افراد با  سان بهتری دارند و شده یتتثبه توانند مورد ینمی آ

شوند. آنان   سطه بهقلدری واقع  سب کرده تجارب وا سب کنند و با موقعیت   اند، بهتر میی که ک سازگاری ک های قلدری مواجهه توانند 

 تری انجام دهند.درست

اینکه پرستاران دارای شغل دوم هستند     برحسب های پژوهش حاضر این بود که تفاوت معناداری در تجربه قلدری  از دیگر یافته

کنند. همچنین بین جنسیت و  قلدری بیشتری را تجربه می  مراتببهرای شغل دوم  یا خیر وجود دارد، به این صورت که پرستاران دا  

شی که هاتون و گیتز       شت. در پژوه ستاران در تجربه قلدری تفاوت معناداری وجود ندا ضعیت تأهل پر ( انجام دادند به این 2008) 2و

سیدند که تفاوتی   ساس جنسیت وجود ندارد. نتایج پژوهش کلانتری و همکاران    ازنظرنتیجه ر میزان تجربه قلدری در محیط کار برا

که در نتایج قبلی مشتتخص شتتد که تجربه قلدری در پرستتتاران رابطه  طورهمان( نیز همستتو با نتیجه پژوهش حاضتتر بود. 2012)

شوند به خاطر احساس محیط بیمارستان مورد قلدری واقع می رسد پرستارانی که در   مثبتی با قصد ترک شغل آنان دارد، به نظر می  

این فرضیه   البتهشوند سعی دارند با پیدا کردن شغلی دیگر خود را از محیط بیمارستان جدا کنند.     فشار و تنشی که متحمل آن می  

؛ ممکن است در محیط شغلی   یسم روانی برای مقابله با قلدری باشد  مکاننیز مطرح است که ممکن است که اشتغال بیشتر یک نوع     

شی از تجربه قلدری را تخلیه کنند.       شار نا ساس ف ضایت از آن    ینباادوم اح ست میزان درآمد و عدم ر بین نقش یندراحال، ممکن ا

آورد. در کنار این مستتأله، همچنین  حستتاببههای پژوهش یتمحدودجزء  راآنتوان داشتتته باشتتد که به خاطر عدم کنترل آن، می

                                                           
1 . Kalantari 
2 . Hutton & Gates 



 
سوگیری توامی شد        ن به تعداد کم نمونه و  شته با سخگویی به ابزارهای پژوهش وجود دا ست در پا سایر   عنوانبههایی که ممکن ا

 های پژوهش اشاره کرد.محدودیت

تواند موجب بروز ناراحتی و     توان نتیجه گرفت که تجربه قلدری در محیط کار می      یمهای پژوهش  ی، براستتتاس یافته  طورکلبه 

شوند به فکر ترک شغل و در مقابل یافتن شغلی دیگر    پرستاران باشد و به خاطر فشاری که پرستاران متحمل آن می     تنش روانی در

باشد. همچنین پرستارانی که دارای سن و سابقه بیشتر هستند؛ فارغ از هر جنسیتی که باشند، کمتر مورد قلدری و آزار در محیط          

شود که به دلیل اثرات مخربی که تجربه  گذاران پیشنهاد می ان بیمارستان و سایر سیاست     گیرند. بر این اساس، به مدیر کار قرار می

های  هایی باشند که براساس آن افراد اعمال کننده قلدری، علتگذارد، به فکر تدبیر برنامهقلدری در محیط کار بر روی پرستاران می

شکال قلدری را در محیط    شترین ا ش   قلدری و بی ستانی  شتر و تمایل به    های بیمار سایی کنند تا بتوانند موجبات آرامش روانی بی نا

 حفظ شغل را در پرستاران فراهم کنند.
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 چکیده

تأثیرگذارترین نهاد اجتماعی در جهان امروز، بیش از گذشته در معرض تغییر  عنوانخانواده به

لذا هدف  .تغییر جوامع، همواره با تغییر ماهیت خانواده همراه بوده است و دگرگونی است.

 جنسیت براساس مقابل جنس با ارتباط و ازدواج به نسبت افراد هاینگرشپژوهش حاضر بررسی 

 1396این مطالعه مقطعی در خرداد سال  در جامعه در حال گذار ایران بود.زناشویی  تجربه و

بعد از انتخاب به روش  های اجتماعی به صورت تحت وب وشبکهنفر از کاربران  932بر روی 

های ق ساخته آسیبآوری اطلاعات از پرسشنامه محقانجام شد. برای جمع تصادفیگیری نمونه

 ،پژوهش حاضرنتایج  ها به روش توصیفی تحلیل شدند.خانواده و ازدواج استفاده گردید. داده

ها در رابطه با خانواده و ازدواج با و بدون تجربه روابط ها و ذهنیتگویای تغییر کلی نگرش

های پژوهش با دوستی نهدرصد نمو 54ها بیانگر توافق یافته زناشویی در جامعه انتقالی ایران بود.

چنین، نتایج دیگر قبل از ازدواج بود که سهم دختران در این میان بیش از پسران بود. هم

درصدی رابطه جنسی ناکامل در  5/64درصدی رابطه جنسی کامل و  28پژوهش بیانگر وجود 

و ناکامل میان افراد مجرد بود که در این میان سهم پسران در موافقت با رابطه جنسی کامل 

سازی و مداخلات توان انتظار داشت با فرهنگمی، هابا توجه به یافتهبیش از دختران بود. 

ها را در برقراری رابطه صحیح با جنس مقابل ها و جوانان، آناجتماعی و آموزشی به خانواده

ایجاد د شرایط اقتصادی و یزی در جهت بهبوربا برنامهبایست می نیز و اجتماعی یاری رساند

 بندوبارییو کاهش طلاق و ب جوانان را به ازدواج دائم و حفظ کیان خانواده ،اشتغال پایدار

 سوق دهند.

 

، روابط فرازناشویی، ارتباط با ، خانواده، مسائل جنسیشناسی ازدواجآسیبواژگان كلیدی: 

 جنس مقابل.



 
 

 مقدمه

های اساسی هاست. پایهجامعه متشکل از خانواده و پایداری است؛ بقا ترین نهاد اجتماعییمعظجامعه و  پایه بنیادینخانواده، 

ازدواج فرایندی از تعامل بین زن و مرد  .نهدعنوان اساس استحکام و پیشرفت تمدن بشری بنا میخانواده را سنت دیرینه ازدواج به

ی در سلامت عمومی زوجین دارد )لمب، لی و اشود و نقش برجستهاست که تحت شرایط و مراسم قانونی، شرعی و عرفی برگزار می

ذهنی و تحولات همچنین از نظم سنتی به نظم مدرن و جامعه گذر  ،تغییرات ساختاری به دلیل(. امروزه، ازدواج 2003، 1دماریس

 2کالدول، ماعیتئوری اجتدر تبیین تغییرات صورت گرفته در ازدواج و خانواده و در راستای . تغییرات زیادی شده است دچار ،روانی

( بر تغییر نظام معنایی و افزایش فردگرایی سکولار، منچ، سینگ و 1983) 3های غربی، لستهاقها و ارزش( بر گسترش ایده1982)

ها و ( بر نوآوری رفتاری، تغییر ایده2001های ارزشی جوامع آسیایی، کاسترلین )( بر تغییرات سریع در نظام2005) 4کاسترلین

. براین اساس، در جوامع جدید با تبدیل ازدواج از یک انداشاره کردهگرایی توسعه ( نیز بر آرمان2001) 5تورنتونو اعی دینامیک اجتم

فردی و خصوصی هایی نظیر آزادی بیشتر در انتخاب همسر، تأکید بر ابعاد عاطفی و بیننهاد اجتماعی به یک رابطه اجتماعی )با ویژگی

های متفاوت به همسران(، تغییرات شدیدی در ماهیت آن به وجود آمده است. دامنه این تغییرات با شدتازدواج، برابری نسبی بین 

به بیان دیگر، این تغییرات، کشورهای در حال توسعه یا در حال گذار را با خصوص ایران نیز رسیده است. دیگر جوامع غیرغربی به

 ییزناشو رابطهنقش زن در جایگاه و بالا رفتن سن ازدواج، تغییر  توان بهاز آن جمله می های زیادی مواجه کرده است کهچالش

)شوکلا و  ینیو ترجیحات نو در همسرگز عنوان دلیل ازدواج، رواج روابط پیش از ازدواجبهو دوستی (، عشق 2008، 6دومنه-)گوتیرز

 اشاره کرد. (2002، 8؛ هیگینز، زنگ، لیو و سان2007، 7کپدیا

ی در حال تغییر، دهد که اطلاعات وسیع جوانان در دنیای پیشرفتهداده چند دهه اخیر در ایران نیز نشان میرخهای دگرگونی

ها و هنجارهای سنتی ها، ارزشها شده است. سرعت این دگرگونیهای نو و تغییرات فرهنگی در خانوادهمنجر به پیدایش ارزش

های اخیر به پیروی (. نظام آموزش و تربیت ما در سال1387را به وجود آورد )معیدفر،  ایخانواده را زیر سؤال برد و تعارضات عدیده

های دختران و پسران برای پذیرش نقشصحیح ، از تربیت و عدم توجه جامع و کامل به الگوهای اسلامی و میهنی از الگوهای غربی

توجه غفلت از اهمیت و تأثیر نقش هویت جنسی افراد و  به دلیلغافل است. بخشی از این غفلت و اجرای صحیح آن نقش متفاوت 

های فمینیستی که زندگی است و بخشی دیگر از آن در تبلیغات اندیشه هایعرصهآزادی روابط دختر و پسر در بسیاری از به میزان 

گیرانه والدین، دانه و سهلدهد که نگرش آزادانند، ریشه دارد. نتایج مطالعات صورت گرفته نشان میجنسیت را امری اجتماعی می

(. در تباین 2007اه، ونسبت به روابط قبل از ازدواج با تماس جنسی قبل از ازدواج در ارتباط است )محمد، فراهانی، محمدی و علیخ

ابی ی اجتنبستگدلهای فرزندپروری مستبدانه و سبک یوهش نشان دادند که در پژوهش خود (2011همکاران )حاتمی و با این یافته، 

های همسو نیز بیانگر آن بود که دختران و پسران درگیر در . همچنین، نتایج سایر پژوهشرابطه معناداری با خیانت زناشویی دارد

های همخوان نیز در مورد زنان و مردان نشان (. سایر پژوهش2003، 9برند )رکتور، جانسون و نویزفعالیت جنسی، از افسردگی رنج می
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 همسو با این یافته، نتایج پژوهش(. 2016، 1تواند علت خیانت زناشویی باشد )فینچام و میجنسی قبل از ازدواج میرابطه  دهد کهمی

(، آقا محمدیان شعرباف، 1386باغبان، احمدی و غلامیان ) (،2004) 3بایدر، هیگین باتهام و لامکه -آدلر (،2010) 2یاکل و کاسانو

و زندگی مشترک بدون  جز همسر فعلی(تجارب جنسی پیش از ازدواج )با فردی به ند کهداد ( نشان1388جوادی، آزادی و جهانیان )

با رضایت زناشویی و رضایت جنسی، رابطه منفی دارد. علاوه بر تبعات زیانباری همچون رفتارهای پرخطر حاصل از روابط  ازدواج

دهد که برقراری رابطه جنسی و تعداد ( نیز نشان می1387( و غدیری و فروتن )1391مهریار ) آبادی وهای خلججنسی، پژوهش

ها پیش که زوجشرکای جنسی پیش از ازدواج با افزایش احتمال طلاق همراه است. همچنین، احتمال خطر خیانت زناشویی درصورتی

درصد  39مذهب، های جنسی و از ازدواج با یکدیگر زندگی مشترک غیررسمی داشتند حتی با کنترل متغیرهایی از قبیل ارزش

 (.2007، 4؛ ویسمن و اشنایدر2000دهد )تراس و گیسن، افزایش نشان می

-های دوست دخترشود. این الگوی جدید همه ویژگیخانگی منجر میروابط عاشقانه در الگوهای پیشرفته، خود به روابط هم

کنند و زندگی اقتصادی مشترکی دارند. را تجربه میدوست پسر را دارد با این تفاوت که این افراد با یکدیگر زندگی زیر یک سقف 

)آزادارمکی،  یاندنماخانگی یا زوج زیستی رقیب جدی نهاد ازدواج است و خود را در قامت ازدواج غیررسمی )سفید( باز میروابط هم

در دو گروه  خانگید یا همازدواج سفینشان داد که پدیده در پژوهشی ( 1995) 5(. کلاربرگ1390شریفی ساعدی، ایثاری و طالبی، 

گروه دوم، زنانی که بیش از هر  نیستند وآوری خانواده نقش نان به پذیرشاست: گروه اول مردانی که حاضر  مرسوماز افراد بیشتر 

( 1992و تورنتون ) 6اکسینهای دیگری، در پژوهش. دهندخود ارزش میهای شخصی های مادی و شغلی و کامیابیموفقیت بهچیز 

اند و است که قبلاً ازدواج ناموفق یا طلاق را تجربه کرده رایجبیشتر  افرادیدر بین  خانگی عموماهمکه  نشان دادند( 2005) 7وایتو 

( نیز نشان داد که زندگی مشترک 2016فینچام و می ) چنین، نتایج پژوهشهمدانند. حل مشکلات زناشویی میاساساً طلاق را راه

همسو تواند منجر به خیانت زناشویی گردد. های مذهبی و استفاده از اینترنت مینسیتی، ضعیف شدن ارزشبدون ازدواج، شکاف ج

های جنسیتی در تمایل به انجام ازدواج با پدیده زوج زیستی، ازدواج موقت نیز تهدیدی جدی علیه نهاد ازدواج است. بررسی تفاوت

های موجود در جامعه تن تفاوتی در اجتماع، نداشتن سرپناه و ناامنیی مالی، بیدهد زنان به دلایلی همچون: نیازهاموقت نشان می

(. علاوه بر این، مردان مجرد به علت فراهم نبودن امکان ازدواج 1391؛ به نقل از ریاحی، 1388دهند )خیری خامنه، به این ازدواج می

طلبی، هوسرانی و عهد خانوادگی ضعیفی دارند، به دلیل تنوعدائم و سهولت ازدواج موقت، همچنین مردان متأهلی که پایبندی و ت

(؛ بنابراین، با توجه به افزایش پدیده 1391کنند )ریاحی، فرار از پذیرش مسئولیت ازدواج دوم، به انجام ازدواج موقت گرایش پیدا می

بندوباری و فحشا درنتیجه ق، افزایش بیها از خوشبختی و از بین رفتن قبح طلابینانه زوجهای غیرواقعداشتزوج زیستی، چشم

بینی کرد که این جوامع شاهد افزایش توان پیشتوسعه، میشناختی در جوامع صنعتی و درحالاختلالات روان یشو افزا ازدواج موقت

 چشمگیرتر طلاق نیز خواهند بود.

ثیرگذارترین نهاد اجتماعی در جامعه مدرنیسم، حائز ترین اما تأکوچک عنوانگیری خانواده بهازآنجاکه ازدواج اولین گام در شکل

های موجود در خانواده به فراخور گذر از جامعه سنتی ها و فرهنگو از سوی دیگر، با توجه به تغییرات گسترده ارزش اهمیت است
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 تجربه و جنسیت براساس مقابل جنس با ارتباط و ازدواج به نسبت افراد هاینگرش حاضر بررسیپژوهش هدف به جامعه مدرن، 

 .زناشویی است

 

 روش
 هایاز شبکه 1396حلیلی است. جامعه آماری، مشتمل بر کاربران مرد و زنی بود که در خرداد سال ت -پژوهش حاضر، توصیفی

پرسشنامه تحت وب  صورتبهآوری اطلاعات تصادفی بود و نحوه جمع صورتبهگیری روش نمونهکردند. استفاده میمختلف اجتماعی 

ژوهش از افراد پ سؤالاتو آنلاین بود؛ به این صورت که پس از توضیح در مورد محتوا و هدف آزمون و قرار دادن آدرس اینترنتی 

این اساس و در یک بازه زمانی  پاسخ دهند. بر شدهمطرح سؤالاتبروند و به  شدهارائهبود که در صورت تمایل به آدرس  شدهخواسته

 پاسخ دادند. به ابزار پژوهش تصادفیبه روش  های اجتماعیشبکهنفر از کاربران  932 ماهه،گویی یکپاسخ

به اطلاعات  کنندگانشده بود. در قسمت اول شرکتپرسشنامه پژوهش حاضر محقق ساخته و از دو قسمت تشکیل

ای بودند که صورت جملات گزینهها بهپاسخشده بود. تشکیل سؤال 12شناختی پاسخ دادند. قسمت دوم پرسشنامه، از جمعیت

در این آزمون  کردند.ها نسبت به موضوع مورد سؤال قرابت دارد انتخاب میها را که با نظر آنبایست یکی از گزینهدهندگان میپاسخ

مشاوره مورد تأیید قرار شناسی و از اساتید و دانشجویان دوره دکتری روان تنپنجروایی محتوایی توسط  ازنظر شدهمطرح سؤالات

رعایت  منظوربهبه دست آمد.  92/0از ضریب آلفای کرونباخ استفاده شد که میزان آن  سؤالاتگرفت. همچنین برای بررسی اعتبار 

بود  شدهدادهجوانب اخلاقی؛ ضمن توضیح در مورد هدف پژوهش و همچنین عدم اجبار و داوطلبانه بودن پژوهش، به افراد توضیح 

 یی نیست.شناساقابلوجه یچهبهمخفی و  هاآنپژوهش هویت  سؤالاتگویی به علت اینترنتی و تحت وب بودن پاسخ که به

 

 یافته ها
نفر  673درصد( و  8/27نفر مذکر ) 259 متشکلجنسیتی  که ازنظر بودند نفر 932 در این پژوهش کنندهتعداد افراد شرکت

در درصد(  1/5نفر مطلقه ) 48درصد( و  5/44نفر مجرد ) 415درصد(،  3/50نفر متأهل ) 469 تأهل ازنظردرصد( و  2/72مؤنث )

 .این پژوهش شرکت داشتند

جنسیت و تحصیلات بیشتر  ازنظر دهد. براساس نتایج جدول،موردپژوهش را نشان می هایفراوانی تحصیلات در گروه 1جدول 

درصد  9/1 تحصیلات کارشناسی بودند. همچنین ازنظر وضعیت تأهل و تحصیلات درصد( دارای 9/48ها )درصد( و زن 9/40مردها )

درصد مجردها و  7/8درصد متأهلین،  1/14ها دارای مدرک تحصیلی زیردیپلم؛ درصد مطلقه 2/4درصد مجردها و  2/1متأهلین، 

دیپلم هستند. همچنین دارای مدرک فوقها درصد مطلقه 0درصد مجردها و  8/5درصد متأهلین،  5/8ها دیپلم؛ درصد مطلقه 5/31

درصد و در افراد مطلقه  48درصد، در مجردها  45کنندگانی که مدرک کارشناسی داشتند در گروه متأهلین درصد فراوانی شرکت

در گروه  درصد دکتری 8/3درصد ارشد و  7/26کنندگانی که دارای مدارک تحصیلات تکمیلی بودند درصد گزارش شد. شرکت 1/52

ها درصد دکترها در گروه مطلقه 1/2درصد ارشدها و  4/10و  هادرصد دکترها در گروه مجرد 1/5درصد ارشدها و  3/31متأهلین، 

 حضور دارند.

 های موردپژوهش: فراوانی تحصیلات در گروه1جدول 

 دكتری ارشد كارشناسی دیپلمفوق دیپلم زیردیپلم وضعیت تأهل

 9 68 106 18 50 8 فراوانی مرد

 5/3 3/26 9/40 9/6 3/19 1/3 درصد



 
 31 192 329 46 67 8 فراوانی زن

 6/4 5/28 9/48 8/6 10 2/1 درصد

 18 125 211 40 66 9 فراوانی متأهل

 8/3 7/26 45 5/8 1/14 9/1 درصد

 21 130 199 24 36 5 فراوانی مجرد

 1/5 3/31 48 8/5 7/8 2/1 درصد

 1 5 25 0 15 2 فراوانی مطلقه

 1/2 4/10 1/52 0 3/31 2/4 درصد

و  کنندهشرکت 932دهد. از بین خانه بودن نشان میکنندگان را در مورد ازدواج سفید و همنتایج بررسی نظر شرکت 2جدول 

درصد از زنان مخالف ازدواج سفید  1/54درصد از مردان و  1/47درصد از زنان موافق و  4/24درصد مردان و  34 یتیجنسازنظر 

درصد مجردها و  1/24ها، درصد متأهل 1/27 بودند و سایر افراد باقیمانده نظر موافق یا مخالفی ارائه ندادند. همچنین ازنظر تأهل،

ها نظر مخالف درصد مطلقه 3/31درصد مجردها و  54ها، درصد متأهل 7/52سفید دارند؛  ها نظر موافق به ازدواجدرصد مطلقه 1/52

 درصد نسبت به ازدواج سفید بدون نظر هستند. 7/16درصد مجردها و  9/21ها، درصد متأهل 3/20 و دارند

 خانه بودن: نتایج بررسی سؤال ازدواج سفید یا هم2جدول 

 دارمنظری ن مخالفم موافقم وضعیت تأهل

 49 122 88 فراوانی مرد

 9/18 1/47 34 درصد

 145 364 164 فراوانی زن

 5/21 1/54 4/24 درصد

 95 247 127 فراوانی متأهل

 3/20 7/52 1/27 درصد

 91 224 100 فراوانی مجرد

 9/21 54 1/24 درصد

 8 15 25 فراوانی مطلقه

 7/16 3/31 1/52 درصد

و درصد مردان  39ازنظر جنسیتی  ،زیردهد. مطابق با جدول کنندگان را در مورد ازدواج موقت نشان مینظر شرکت 3جدول 

درصد از زنان مخالف ازدواج موقت بودند و سایر افراد نظر موافق یا مخالفی  82درصد از مردان و  9/40درصد از زنان موافق و  6/7

ها با ازدواج موقت موافق درصد مطلقه 3/33درصد مجردها و  7/15کننده، شرکت درصد متأهلین 1/15 ارائه ندادند. ازنظر تأهل،

 3/12ها، درصد متأهل 1/14 و ها مخالف ازدواج موقت هستنددرصد مطلقه 3/56درصد مجردها و  72ها، درصد متأهل 8/70بودند. 

 د.نظری نمودنها نیز ابراز بیدرصد مطلقه 4/10درصد مجردها و 

 : نتایج بررسی سؤال ازدواج موقت3جدول 

 نظری ندارم مخالفم موافقم وضعیت تأهل



 
 52 106 101 فراوانی مرد

 1/20 9/40 39 درصد

 70 552 51 فراوانی زن

 4/10 82 6/7 درصد

 66 332 71 فراوانی متأهل

 1/14 8/70 1/15 درصد

 51 299 65 فراوانی مجرد

 3/12 72 7/15 درصد

 5 27 16 فراوانی مطلقه

 4/10 3/56 3/33 درصد

 1/93ازنظر جنسیتی  کننده حاضر در پژوهش،دهد. از بین گروهای شرکت، نتایج بررسی سؤال ازدواج دائم را نشان می4جدول 

درصد از زنان مخالف ازدواج دائم بودند و سایر  7/2درصد از مردان و  6/4درصد از زنان موافق ازدواج دائم و  2/94درصد از مردان و 

ائم ها با ازدواج ددرصد مطلقه 1/77درصد مجردها و  9/94ها، درصد متأهل 7/94 افراد باقیمانده نظر خاصی نداشتند. ازنظر تأهل،

ها نیز با ازدواج دائم اظهار مخالفت کردند. همچنین، درصد مطلقه 7/16درصد مجردها و  2/2ها، درصد متأهل 8/2موافق هستند. 

 ها نظری نداشتند.درصد مطلقه 3/6درصد مجردها و  9/2ها، درصد متأهل 6/2

 : نتایج بررسی سؤال ازدواج دائم4جدول 

 ندارمنظری  مخالفم موافقم وضعیت تأهل

 6 12 241 فراوانی مرد

 3/2 6/4 1/93 درصد

 21 18 634 فراوانی زن

 1/3 7/2 2/94 درصد

 12 13 444 فراوانی متأهل

 6/2 8/2 7/94 درصد

 12 9 394 فراوانی مجرد

 9/2 2/2 9/94 درصد

 3 8 37 فراوانی مطلقه

 3/6 7/16 1/77 درصد

درصد از زنان موافق و  2/1درصد از مردان و  5/3 دهد کهنشان می 5متأهل در جدول نتایج بررسی سؤال آزادی جنسی مردان 

درصد از زنان  6/3درصد از مردان و  4/12درصد از زنان مخالف آزادی جنسی مردان متأهل هستند و  2/95درصد از مردان و  2/84

رصد مجردها با آزادی جنسی مردان متأهل موافق هستند د 4/1ها و درصد متأهل 3/2 نظر موافق یا مخالفی نداشتند. ازنظر تأهل،

ها درصد مطلقه 8/95درصد مجردها و  8/92ها، درصد متأهل 3/91اما افراد مطلقه توافقی با آزادی جنسی مردان متأهل نداشتند. 

ها درصد مطلقه 2/4ردها و درصد مج 8/5ها، درصد متأهل 4/6و  ابراز مخالفت خود را با آزادی جنسی مردان متأهل اعلام داشتند

 نیز نظری نداشتند.



 
 : نتایج بررسی سؤال آزادی جنسی مردان متأهل5جدول 

 نظری ندارم مخالفم موافقم وضعیت تأهل

 32 218 9 فراوانی مرد

 4/12 2/84 5/3 درصد

 24 641 8 فراوانی زن

 6/3 2/95 2/1 درصد

 30 428 11 فراوانی متأهل

 4/6 3/91 3/2 درصد

 24 385 6 فراوانی مجرد

 8/5 8/92 4/1 درصد

 2 46 0 فراوانی مطلقه

 2/4 8/95 0 درصد

درصد از مردان و  9/1 ،زیردهد. مطابق با جدول کنندگان را در مورد آزادی جنسی زنان متأهل نشان مینظر شرکت 6جدول 

درصد از زنان مخالف آزادی جنسی زنان متأهل بودند و سایر افراد نظری  4/95درصد از مردان و  2/94درصد از زنان موافق و  3/1

درصد مجردها با آزادی جنسی زنان متأهل موافق بودند اما زنان مطلقه  4/1کننده و شرکت درصد متأهلین 7/1 نداشتند. همچنین

ها مخالف آزادی جنسی زنان متأهل درصد مطلقه 100درصد مجردها و  2/95ها، درصد متأهل 5/94ی با این مسأله نداشتند. توافق

 نظری نمودند.درصد مجردها نیز ابراز بی 4/3ها و درصد متأهل 8/3 و هستند

 : نتایج بررسی سؤال آزادی جنسی زنان متأهل6جدول 

 ندارمنظری  مخالفم موافقم وضعیت تأهل

 10 244 5 فراوانی مرد

 9/3 2/94 9/1 درصد

 22 642 9 فراوانی زن

 3/3 4/95 3/1 درصد

 18 443 8 فراوانی متأهل

 8/3 5/94 7/1 درصد

 14 395 6 فراوانی مجرد

 4/3 2/95 4/1 درصد

 0 48 0 فراوانی مطلقه

 0 100 0 درصد

 7/24کننده حاضر در پژوهش، شرکت 932دهد. از بین مجرد را نشان می، نتایج بررسی سؤال آزادی جنسی پسران 7جدول 

ی آزاددرصد از زنان مخالف  1/51درصد از مردان و  3/46ی جنسی پسران مجرد و آزاددرصد از زنان موافق  8/19درصد از مردان و 

ها درصد مطلقه 9/22درصد مجردها و  6/24ها، درصد متأهل 9/17جنسی پسران مجرد بودند و سایر افراد نظری نداشتند. همچنین 



 
ها نیز با آزادی جنسی درصد مطلقه 6/39درصد مجردها و  5/46ها، درصد متأهل 7/53با آزادی جنسی پسران مجرد موافق هستند. 

 .دها نیز نظری نداشتندرصد مطلقه 5/37درصد مجردها و  9/28ها، درصد متأهل 4/28 و پسران مجرد اظهار مخالفت کردند

 : نتایج بررسی سؤال آزادی جنسی پسران مجرد7جدول 

 نظری ندارم مخالفم موافقم وضعیت تأهل

 75 120 64 فراوانی مرد

 29 3/46 7/24 درصد

 196 344 133 فراوانی زن

 1/29 1/51 8/19 درصد

 133 252 84 فراوانی متأهل

 4/28 7/53 9/17 درصد

 120 193 102 فراوانی مجرد

 9/28 5/46 6/24 درصد

 18 19 11 فراوانی مطلقه

 5/37 6/39 9/22 درصد

درصد از زنان موافق  9/16درصد از مردان و  6/16 دهد کهنشان می 8نتایج بررسی سؤال آزادی جنسی دختران مجرد در جدول 

 2/13 درصد از زنان مخالف آزادی جنسی دختران مجرد هستند و سایر افراد نظری نداشتند. همچنین 7/58درصد مردان و  61و 

ها، متأهلدرصد  64ها با آزادی جنسی دختران مجرد موافق هستند. درصد مطلقه 8/20درصد مجردها و  5/20ها، درصد متأهل

درصد  8/22و  ها ابراز مخالفت خود را با آزادی جنسی دختران مجرد اعلام داشتنددرصد مطلقه 8/45درصد مجردها و  7/55

 ها نیز نظری نداشتند.درصد مطلقه 3/33درصد مجردها و  9/23ها، متأهل

 : نتایج بررسی سؤال آزادی جنسی دختران مجرد8جدول 

 نظری ندارم مخالفم موافقم وضعیت تأهل

 58 158 43 فراوانی مرد

 4/22 61 6/16 درصد

 164 395 114 فراوانی زن

 4/24 7/58 9/16 درصد

 107 300 62 فراوانی متأهل

 8/22 64 2/13 درصد

 99 231 85 فراوانی مجرد

 9/23 7/55 5/20 درصد

 16 22 10 فراوانی مطلقه

 3/33 8/45 8/20 درصد



 
درصد از  6/43 ،زیردهد. مطابق با جدول های قبل از ازدواج نشان میکنندگان را در مورد آزادی دوستینظر شرکت 9جدول 

های قبل از ازدواج بودند و سایر افراد یدوستدرصد از زنان مخالف  21درصد از مردان و  9/30درصد از زنان موافق و  5/58مردان و 

های قبل ها با آزادی دوستیدرصد مطلقه 6/46درصد مجردها و  4/55کننده، شرکت درصد متأهلین 5/52 همچنین نظری نداشتند.

های قبل از ازدواج ها مخالف آزادی دوستیدرصد مطلقه 9/22درصد مجردها و  7/21ها، درصد متأهل 6/25از ازدواج موافق بودند. 

 نظری نمودند.ها نیز ابراز بیدرصد مطلقه 5/12درصد مجردها و  9/22ها، درصد متأهل 22 و هستند

 های قبل از ازدواج: نتایج بررسی سؤال آزادی دوستی9جدول 

 نظری ندارم مخالفم موافقم وضعیت تأهل

 66 80 113 فراوانی مرد

 5/25 9/30 6/43 درصد

 138 141 394 فراوانی زن

 5/20 21 5/58 درصد

 103 120 246 فراوانی متأهل

 22 6/25 5/52 درصد

 95 90 230 فراوانی مجرد

 9/22 7/21 4/55 درصد

 6 11 31 فراوانی مطلقه

 5/12 9/22 6/46 درصد

آزادی درصد از زنان مخالف  77درصد از مردان و  2/72درصد از زنان موافق و  12و  درصد از مردان 2/16 ،10مطابق با جدول 

 1/10ها، درصد متأهل 4/15 بودند و سایر افراد نظری نداشتند. همچنین )بدون رابطه جنسی(با جنس مقابل بعد از ازدواج  دوستی

درصد  2/71با جنس مقابل بعد از ازدواج )بدون رابطه جنسی( موافق هستند.  ها با آزادی دوستیدرصد مطلقه 8/18درصد مجردها و 

درصد  4/9ها، درصد متأهل 4/13 و خود را با این سؤال ابراز نمودند ها نیز مخالفتدرصد مطلقه 1/77درصد مجردها و  80ها، متأهل

 نظری داشتند.ها نیز اظهار بیدرصد مطلقه 2/4مجردها و 

 با جنس مقابل بعد از ازدواج )بدون رابطه جنسی( : نتایج بررسی سؤال آزادی دوستی10جدول 

 نظری ندارم مخالفم موافقم وضعیت تأهل

 30 187 42 فراوانی مرد

 6/11 2/72 2/16 درصد

 74 518 81 فراوانی زن

 11 77 12 درصد

 63 334 72 فراوانی متأهل

 4/13 2/71 4/15 درصد

 39 334 42 فراوانی مجرد

 4/9 5/80 1/10 درصد



 
 2 37 9 فراوانی مطلقه

 2/4 1/77 8/18 درصد

ز پسران ادرصد  4/41 دهد کهنشان می 11مجردها در جدول نتایج بررسی سؤال رابطه جنسی با و بدون عمل جنسی کامل در 

درصد از پسران  7/65 ( ورابطه جنسی کامل )با عمل جنسیها از مجرددرصد  28 یطورکلبهدرصد از دختران مجرد و  1/21مجرد و 

وسیدن( را تجربه کرده برابطه جنسی ناکامل )نوازش و  از افراد مجرددرصد  5/64 کلی صورتبهدرصد از دختران مجرد و  64مجرد و 

 سیدن( نداشتند.درصد رابطه جنسی ناکامل )نوازش و بو 4/35رابطه جنسی کامل )با عمل جنسی( و  درصد 72بودند. از سوی دیگر، 

 به تفکیک جنسیت : نتایج بررسی رابطه جنسی با و بدون عمل جنسی كامل در مجردها11جدول 

 رخی بله سؤال

 

 

 رابطه جنسی كامل )با عمل جنسی(

 82 58 فراوانی پسر

 6/58 4/41 درصد

 217 58 فراوانی دختر

 9/78 1/21 درصد

 299 116 فراوانی کل

 72 28 درصد

 

 

رابطه جنسی ناكامل )نوازش و 

 بوسیدن(

 48 92 فراوانی پسر

 3/34 7/65 درصد

 99 176 فراوانی دختر

 36 64 درصد

 147 268 فراوانی کل

 4/35 5/64 درصد

 

 گیریبحث و نتیجه
توان کوره تغییر قلمداد نمود. در بستر این با توجه به تغییرات ساختاری، نهادی و ارزشی سریع در دوران معاصر، خانواده را می

انتظارات زن و شوهر از همدیگر و مناسبات بین های مرتبط با ازدواج و همسرگزینی، ها و شیوهها، هنجارها، نگرشتحولات ارزش

ای، تغییر ساختار قدرت از عمودی طور محسوسی تغییریافته است و نهاد خانواده با تغییر شکل از گسترده به هستهبه هاآن

های یش نقش)پدرسالاری( به افقی )مشارکتی زن و شوهر(، بهبود موقعیت زنان، برابری جنسیتی در عرصه عمومی و خصوصی، پیدا

های تربیتی فرزندان )از حالت تنبیهی به اقناعی و جدید اجتماعی برای زنان، کاهش بعد خانوار و باروری، تغییر الگوها و شیوه

شناختی خانواده نظیر افزایش آزادی جنسی، دختران فراری و ... مواجه شده است )صادقی، قدسی و تشویقی(، گسترش ابعاد آسیب

الوصف، فرایند نوسازی در ایران، نهاد خانواده و ازدواج را در مسیر انتقالی قرار داده است و یکی از بارزترین . مع(1386افشارکهن، 

ها و ها در مورد همسرگزینی است. برخلاف شرایط همسرگزینی درگذشته که توسط خانوادهها و نگرشهای انتقال، تغییر ایدهنشانه

ترین شیوه برای انتخاب همسر رایج عنوانهای قبل از ازدواج بهمعه مدرن امروزی ایران، دوستیدر جا گرفت،سفیدان صورت میریش

های ها با دوستیدرصد متأهلین، مجردها و مطلقه 52طور میانگین رواج یافته است. نتایج پژوهش حاضر نیز گویای آن است که به

درصد( بیش از مردان تمایل به دوستی  43در مقابل  درصد 54لاف کمی )که در این میان زنان با اخت قبل از ازدواج موافق هستند



 
؛ 1391؛ رفاهی، گودرزی و میرزایی، 2007، 1های )کارنی، بکت، کولینز و شاو. این یافته همسو با نتایج پژوهشقبل از ازدواج دارند

بت دختران و پسران به رابطه دوستی قبل از های خود به رغ( است که در پژوهش1392پور و رحیمی، آبادی فراهانی، کاظمیخلج

درصد مجردها رابطه پیشرفته با جنس مخالف )رابطه جنسی بدون عمل  46اند. همچنین، پژوهش حاضر نشان داد کردهازدواج اشاره

کنندگان پژوهش درصد شرکت 20طور میانگین اند و بهدرصد نیز رابطه جنسی کامل را قبل از ازدواج تجربه کرده 28کامل جنسی( و 

( است که در 2007این یافته، همسو با پژوهش محمد و همکاران ) حاضر نیز با آزادی جنسی دختران و پسران مجرد موافق هستند.

هایی اند. گرچه پژوهشدرصد نوجوانان و جوانان شهری رابطه جنسی قبل از ازدواج را تجربه کرده 28خود نشان دادند که  پژوهش

طور پیشرفته تا حد زیادی تأخیر در ازدواج به که معاشرت با جنس مخالف خصوصاًه است نشان داد هینه صورت گرفتکه در این زم

( اما در تباین با این یافته، گزارش پژوهشی فراهانی خلج آبادی و همکاران 2002، 2را برای جوانان به همراه داشته است )گاقان

قبل از ازدواج در بین دختران بیشتر با تمایل به ازدواج  و پیشرفته دوستیمعاشرت نشان داد که جنسیتی  با بررسی تفاوت( 1392)

شاید در تبیین این  که معاشرت پیشرفته در پسران با تمایل کمتر به ازدواج رابطه معنادار داشته است.یدرحال همراه بوده است

دختران و پسران جوان در پاسخگویی فردی، خانوادگی و اجتماعی  ،و روانی بتوان به نقش تأثیر رشد عوامل زیستی، شناختی هایافته

نیز با رابطه دوستی بعد از ازدواج در این پژوهش  کنندگاندرصد شرکت 12 یانگینطور مبه نیازهایشان اشاره نمود. از سوی دیگر، به

(، 1387) یاحمدرحمت الهی، فاتحی زاده و ن یافته، . همسو با ایکه سهم مردان در این موافقت بیشتر از زنان است موافق هستند

چنین، گزارش در پژوهش خود، مشکلات ارتباطی، عاطفی و نارضایتی جنسی زوجین را علت روابط فرازناشویی مطرح نمودند. هم

که ذکرشده است ها طلاق علت بسیاری از ( نیز گویای آن بود که میزان برقراری روابط فرازناشویی2010) 3پژوهشی پترسون و هاید

از ازدواج، با تغییر  و پس دهد که روند افزایش روابط دوستی و جنسی پیشهای بالا نشان میپژوهش در حال افزایش است؛ بنابراین،

 ترتواند به تغییرات اجتماعی گستردهرا در پی دارد و سپس حتی میها، ابتدا تغییر در ساختار خانواده و کارکردهای آنآرام ارزش

 منجر شود.

یج پژوهش نشان داد که سایر نتادر پژوهش حاضر با دوستی بعد از ازدواج موافق بودند اما  کنندگانشرکتگرچه درصد کمی از 

با دوستی با نان زدرصد  77مردها و درصد  72در این پژوهش با ازدواج موقت و  کنندهشرکتدرصد زنان  80درصد مردان و  40

ریاحی، ؛ 1394یاری نسب و همکاران، های )بعد از ازدواج مخالف هستند. این یافته همسو با پژوهش جنس مخالف و آزادی جنسی

جوان مخالف  درصد زنان و دختران 70( است که در پژوهش خود نشان دادند بیش از 1390؛ احمدی، براری و سیداسماعیلی، 1391

ست دادن بکارت، الزام بتنی بر فشارهای اجتماعی )ترس از بدنامی، از دشاید بتوان نظریه مبادله اجتماعی را م ازدواج موقت هستند.

( تمایل 1391از سوی دیگر ریاحی ) عنوان مانع تمایل به ازدواج موقت دانست.به پذیرش فرزند احتمالی و ...( برای دختران و زنان به

 ی نسبت داد.طلبتنوع ازدواج دائم، فرار از مسئولیت وبیشتر مردان به ازدواج موقت را به عواملی همچون نداشتن شرایط لازم برای 

که شود یمبینی شیپدیپلم و بالاتر هستند لذا تحصیلات  در این پژوهش دارای کنندگانشرکتدرصد  88بیش از  ازآنجاکه

های ا و دیدگاههرشگیری نگ، تأثیر زیادی بر شکلاستآوردهای مهم نوسازی شهرنشینی و همگانی شدن آموزش و تحصیلات که از ره

های اهماهنگی خرده نظامنو  ها پیرامون ازدواج از یکسوها و نگرشاین تغییر ایده .باشد جوانان در ارتباط با موقعیت ازدواج داشته

اخته جتماعی مبدل سااجتماعی و شرایط اقتصادی و اجتماعی در حال گذار ایران از سوی دیگر، ازدواج را برای جوانان به یک مسئله 

 است.

                                                           
1. Karney, Beckett, Collins & Shaw 
2. Gaughan 
3. Petersen & Hyde 



 
مدارس، ها سازی و مداخلات اجتماعی و آموزشی در خانوادهداشت با فرهنگنتظار توان ابا توجه به نتایج پژوهش حاضر، می

نمود تا افزایش  فراهم های سنتیهای مدرن با ارزشارزش یسازهمگامبستر لازم را جهت  ،های پیش از ازدواجو مشاوره هادانشگاه

جای تشویق گذاران حکومتی جهت حفظ کیان خانواده بهرود سیاستبه حداقل رسد. از سوی دیگر انتظار می هاروزافزون آسیب

مسئولیتی و بی فساد اخلاقی بندوباری،ازدواج موقت، شرایط اقتصادی و اشتغال پایدار را برای ترویج ازدواج دائم و کاهش طلاق، بی

 فراهم نمایند.

های این یتمحدودتوانند نتایج پژوهش را مخدوش کنند از هایی که مینامه و عدم کنترل متغیراستفاده تنها از ابزار پرسش

 شنهادیپ های ازدواج و خانوادهآسیبکننده نگران زانیبا توجه به مو پژوهش  یهاافتهرو با عنایت به یرود. از اینپژوهش به شمار می

صورت  یمزاحم مطالعات یرهایهر دو جنس دختر و پسر همراه با خانواده با کنترل متغ یبر روهای مختلف و فرهنگدر  دگردیم

 .ردیپذ
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 .156-135، 43، رفاه اجتماعی(. نگرش مردم به ازدواج موقت. 1390احمدی، خدابخش؛ براری، مصطفی؛ سیداسماعیلی، فتح اله. )
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 ورت آموزش بکار گیری سبکهای اسنادی مؤثر در مدارسضر

 
 1علی قاسمی 

 aghk1346@gmail.comایران.*  دانشگاه آزاد اسلامی واحد پارسیان،  استادیار  .1

 چکیده 



 
سبکهای اسنادی از موضوعات مهم در روانشناسی مثبت است. سبک اسنادی عبارت است از ادراک فرد از 

موقعیتها و رویدادها که در آن فرد علل موفقیت یا شکست خود به منابع کنترل درونی و بیرونی نسبت می 

. هدف اصلی از اجرای پژوهش این بوده که دانش آموزان با کمک معلمان و مشاوران با سبکهای اسنادی دهد

مؤثر آشنا شوند و آن را از سبکهای اسنادی غیر مؤثر تشخیص دهند. هم چنین دانش آموزان موفقیت خود 

درس صرفا به آن درس در تکالیف درسی را به موقعیتهای دیگر درسی تعمیم دهند ولی عدم موفقیت در هر 

اختصاص یابد و به سایر موقعیتهای دیگر درسی تعمیم داده نشود. در این راستا در مقاله حاضر به مرور مبانی 

نظری کنترل ادارک شده از جمله نظریه مکان کنترل راتر، نظریه سبک اسنادی واینر، نظریه خودکارآمدی 

انجام شده در این خصوص پرداخته شده است. تحلیل یافته ارزش پکران و پژوهشهای  -بندورا و نظریه کنترل

های حاصل از مرور مبانی نظری و مقالات پژوهشی انجام شده نشان داده که دانش آموزان با خودکار آمدی 

بالا که موفقیت خود را به منبع کنترل درونی توانایی و تلاش نسبت داده بودند و با تعمیم لذت و افتخار 

موفق خود به موقعیتهای دیگر درسی، جهت گیری هدفی گرایشی به موفقیت را انتخاب حاصل از تجارب 

کردند و لذا انگیزه، پشتکار و کنترل ادارک شده بیشتر و استرس کمتری را تجربه کردند. دانش آموزان با 

یی نسبت خودکارآمدی پایین که شکست خود را به منابع بیرونی شانس و دشواری تکلیف و منبع درونی توانا

داده بودند و با تعمیم اضطراب و عصبانیت ناشی از تجارب ناموفق خود به موقعیتهای دیگر درسی، جهت 

گیری هدفی اجتناب از شکست را برگزیدند و لذا استرس بیشتر، کنترل ادراک شده و پشتکار و انگیزه کمتری 

ندرکاران ستادی و اجرایی آموزش و تجربه کردند. برای عملیاتی شدن این مهم ضرورت دارد که با دست ا

پرورش با کمک مدیران، مشاوران تحصیلی و معلمان کارگاههای آموزشی را برای آموزش دانش آموز آن در 

مدارس برگزار کنند و آنان را با مفاهیم منابع کنترل درونی و بیرونی، سبکهای اسنادی مؤثر، جهت گیری 

اجتناب از شکست آشنا سازند تا توانایی پذیرش مسئولیت هدفی گرایش به موفقیت و جهت گیری هدفی 

 .موفقیت و شکست خود بدست آورند

 

 یمکان کنترل، سبک اسناد ی،ارزش، خودکارآمد -کنترل واژگان كلیدی: 

 
 مقدمه  

پرسد انسان موجودی متفکر است و تلاش می کند که برای شناخت رویدادهای اطراف در جستجوی علل رویدادهاست. از خود می 

چرا این اتفاق افتاد؟ علت رویداد چه بود؟ نوع پاسخی که فرد می دهد بر سلامت روان انسان تأثیر می گذارد که می تواند اوضاع فرد 



 
بهبود دهد و یا اینکه وی را دچار مشکل کند. برداشتهای فرد برای فهم و درک علل رویدادها با استفاده از نظریه سبک اسنادی 

 تبیین می شود.

 مفهوم سبک اسناد

به عنوان مثال دانش آموزی  رویدادهای اطراف خود است. عللعلت یا  دنبالبه از طریق آن اسناد یا انتساب، فرایندی است که انسان  

با استفاده از سبک اسنادی پاسخ به این سؤال چگونگی « ؟ه استیا بد شد نشده خوب نمره درس ریاضی منچرا »: از خود می پرسد

ه ذهن انسان ک نشان دادهپژوهشها  گیرد، به این معنی که موفقیت یا شکست خود را به علت یا عللی نسبت داده می شود. صورت می

که مبتنی بر سبک یا سبک خاصی پیروی میکندکه  اطراف خود از الگو و ناخوشایند خوشایند ،در تبیین پدیدههای مثبت و منفی

 اسنادی شناخته شده است. 

ددی در خصوص انگیزه موفقیت و اجتناب از شکست ارائه شده که منجر به ایجاد انگیزه پیشرفت شده و به بعضی از رویکردهای متع

 آنها بشرح ذیل اشاره می شود:

 انتظار اتکینسون -نظریه ارزش

اتکینسون رفتار پیشرفت را تعارض بین بین گرایش به نزدیک شدن به تکالیف و دور شدن از تکالیف تعریف می کند. افرادی که در 

یک تکلیف انتظار موفقیت دارند و برای آن تکلیف ارزش قائل هستند و موفقیت لازم را بدست می آورند، در موقعیتهای بعدی دو 

غرور )ارزش تشویقی موفقیت( در موقعیتهای دیگر به انجام آن تکالیف و یا تکالیف مشابه گرایش عامل انتظار موفقیت و احساس 

پیدا می کنند. احساس غرور در افرادی که درانجام تکلیف دشوار موفق شده اند نسبت به افرادی که در تکالیف ساده و آسان موفق 

رای تکلیف ارزش اندکی قائلند و و یا ارزش قائل نیستند در انجام تکلیف بوده اند بیشتر است. افرادی که انتظار موفقیت دارند و ب

شکست می خورند. تجربه شکست ناشی از تکلیف قبلی منجر به شکل گیری انتظار شکست در آنها در موقعیتهای مشابه پیش و رو 

کرد اجتناب از شکست را انتخاب می می شود، و دانش آموز در موقعیتهای بعدی بجای بکارگیری رویکرد گرایش به موفقیت، روی

 کنند. 

انگیزه موفقیت که نشان دهنده کوشش  -طبق مدل اتکینسون گرایش به موفقیت تحت تأثیر سه عامل بصورت تعاملی است: الف

مال نسبتا پایدار شخص برای موفقیت است که در آن فرد هیجان غرور ناشی از نسبت دادن تلاشها به خودش را تجربه می کند. احت

موفقیت ادراک شده دومین عامل گرایش به موفقیت است که در آن دانش آموز میزان موفقیت و رسیدن به هدف را پیش بینی می 

کند. هر چه احتمال موفقیت کمتر باشد پیروزی و موفقیت در آن ارزشمند تر می شود.  ارزش مشوقی موفقیت با احتمال موفقیت 

ر هر چه تکلیف دشوارتر باشد احتمال موفقیت کمتر و ارزشمندی تکلیف بیشتر می شود و هر چه رابطه معکوس دارد. به عبارت دیگ

دشواری تکلیف کمتر باشد احتمال پیروزی و موفقیت در آن بیشتر و ارزشمندی تکلیف در آن کمتر است. گرایش به اجتناب از 

یزان تحمل فرد در مقابل ناراحتی های مربوط به عدم تحقق انگیزه اجتناب از شکست که به م -شکست به سه عامل بستگی دارد: الف

اهداف بستگی دارد. هر چه امکان تحقق اهداف بیشتر باشد انگیزه اجتناب از شکست کاهش می یابد و هر چه فرد در تحقق اهداف 

است و به میزان تحقق احتمال شکست نوعی انتظار شناختی  -ناموفق تر باشد انگیزه اجتناب از شکست وی افزایش می یابد. ب

اهداف بستگی دارد. دانش آموزان در انجام تکالیف با احتمال شکست بالا موفقیت بدست می آورند، افتخار بدست آمده بیش تر است 

ارزش  -و دانش آموزان که در انجام تکالیف با احتمال شکست کمتر موفقیت بدست می آورند افتخار حاصل از آن کمتر است. ج

: عبارت است از ارزش منفی است که بر اثر احساس منفی ناشی از شکست بوجود می آید. هر چه تکلیف ساده تر مشوقی شکست



 
باشد ناراحتی و احساس منفی ناشی از شکست بیشتر است و هر چه احتمال شکست در انجام یک تکلیف کمتر باشد ارزش مشوقی 

 شکست بالاتر است. 

شهای کودکانشان را برای کسب موفقیت و پیشرفت تحصیلی تشویق می کنند، انگیزه هدف اتکنیسون معتقد است والدینی که تلا

پیشرفت و گرایش به موفقیت را در آنها تشویق می کنند. بر عکس والدینی که تلاش کودکان خود را در جهت پیش رفت تشویق 

اجتناب از شکست یا عدم گرایش به موفقیت را تجربه نمی کنند و یا اینکه آنها را تنبیه می کنند، کودکانشان انگیزه اجتناب از  

( الگوی چهار قطبی انگیزه نیاز به پیشرفت را ارائه داده که در آن شکست و موفقیت به دو عامل 2000خواهند کرد. کاوینگتون)

( چهار روش 2000ون)انگیزه گرایش به موفقیت و انگیزه اجتناب از شکست بستگی دارد. دانش آموزان با توجه به نظریه کاوینگت

کسانی که رویکرد با انگیزه گرایش به موفقیت بالا و انگیزه اجتناب از شکست  -رویارویی با موفقیت و تلاش را در پیش می گیرد: الف

کسانی که انگیزه گرایش به موفقیت و اجتناب از شکست آنان  -را انتخاب می کند. ب موفقیت گرایی رویکردپایین داشته باشد، 

کسانی که انگیزه  -را انتخاب می کند و برای رسیدن به اهداف خود تلاش زیادی می کند. ج رویکرد سخت كوشی باشد، بالا

 -را بر می گزینند. درویکرد اجتناب كننده از شکست گرایش به موفقیت پایین و انگیزه اجتناب از شکست بالا داشته باشند 

را انتخاب  رویکرد پذیرنده شکستنگیزه اجتناب از شکست پایین داشته باشند کسانی که انگیزه گرایش به موفقیت پایین و ا

 خواهند کرد. 

 نظریه خودكارآمدی بندورا 

خودکارآمدی عبارت است از باوری که فرد نسبت به خودش برای انجام یک تکلیف دارد و هر چه این باور قویتر باشد فرد خودکارآمدتر 

دکارآمدی بالا از پشتکار بالایی برخوردارند و اضطراب و استرس آنها نسبت به افراد با خودکارآمدی (. افراد با خو1986است )بندورا،

هر چه فرد در زمینه یک موضوع  تجارب موفقیت و شکست شخص. -پایین تر کمتر است. منابع خودکار آمدی عبارتند از: الف

تری در انجام آن تکلیف دارد و در خصوص آن موضوع و یا در گذشته تجارب موفقیت آمیزتر کسب کرده باشد خودکارآمدی بیش

موضوع مشابه تجارب شکست بیشتری کسب کرده باشد خودکارآمدی فرد در انجام آن تکلیف در موقعیتهای بعدی کمتر خواهد بود. 

آنها مشابه تجارب جانشینی مربوط به موفقیت مکرر افراد دیگری است که توانایی  تجارب موفقیت و شکست جانشینی. -ب

توانایی فرد مشاهده کننده است، لذا فرد مشاهده کننده احساس می کنندکه شخصا توانایی کسب تجربه و موفقیت مشابه آنان دارند. 

دستیابی به این تجارب از طریق مشاهده الگوهای کارآمد میسر می شود. این الگوها می تواند شامل معلمان کارآمد، همکلاسی ها و 

مد باشند. به عبارت دیگر، مواجهه کردن یادگیرندگان با الگوهای مناسبی که عملکرد قابل پذیرش دارند، می توانند والدین کارآ

زمانی اتفاق می افتد افراد بصورت کلامی و شفاهی تشویق شوند که ظرفیت و  تشویق كلامی -یادگیرندگان را کارآمدتر کند. ج

تشویق اجتماعی کمتر از اثر تجارب مستقیم یا تجارب غیر مستقیم است. ارزیابیهای مثبت  توانایی لازم برای کسب موفقیت دارند. اثر

معلم و همکلاسی ها می تواند زمینه مناسبی را برای ارتقاء خودکارآمدی یادگیرندگان باشد. معلم می تواند بطور واقعی و عملی 

داشتن انگیزه یادگیری را به عملکرد تبدیل  انگیزه. -سته را دارند. دیادگیرندگان را قانع کند که توانایی عملکرد موفقیت آمیز و شای

 می کند و عملکرد همان رفتار قابل مشاهده و اندازه گیری است. 

دانش آموزانی که خودکارآمدی بالا دارند ولی انتظارات پیامدی آنان پایین است، احتمالا نسبت به نظام نمره دهی اعتراض  اشته 

تغییر آن شوند و از آنجایی که بین یادگیری و پیامد رفتارشان ارتباطی نمی بینند، ترک تحصیل کرده و از محیط  باشند و خواستار

آموزشی خارج می شوند. دانش آموزانی که خودکارآمدی پایین و انتظارات پیامدی پایین دارند، ممکن است کناره گیری و بی اعتنایی 

شان دهند و تمایلی برای تلاش کردن از خود نشان ندهند و دچار درماندگی آموخته شده می کناره گیری و بی اعتنایی از خودشان ن

شوند. دانش آموزانی که از خود کارآمدی پایین ولی انتظارات پیامدی بالایی برخوردارند احساس می کنند که نمی توانند از عهده 



 
ینی قادر به انجام تکلیف خود خواهند بود، . متعاقب آن پاداش انجام تکلیف خود بر آیند، اما با مشاهده تشویق مستقیم و جانش

مناسبی  ارائه می شود. آنها ارزیابی منفی از خود دارند و خود را برای شکست سرزنش کنند، در صورتی که دانش آموزان خودکارآمدی 

آموزانی که خودکارآمدی و پیامد رفتاری بالایی و انتظارات پیامدی پایین برداشته باشند در کنترل پیامد رفتاری خود ناتوانند. دانش 

دارند تلاش، انگیزش و علاقه بالایی در فعالیتهای تحصیلی از خود نشان می دهند، پشتکار بالایی دارند، توانمندی و مهارت های لازم 

 برای داشتن عملکرد موفق تحصیلی دارند.

 نظریه سبک اسنادی واینر

درونی  –عوامل بیرونی  -واینر بر اساس نظریه سبک اسنادی، عوامل تبیین کننده رویدادها را به سه عامل طبقه بندی می کند: الف

 عام  –عوامل خاص  -3ناپایدار  –عوامل پایدار  -2

ت می دهند. کسانی که علت افراد رویدادهای خوشایند و ناخوشایندی که برایشان اتفاق می افتد را به عوامل بیرونی و درونی نسب

موفقیت و شکست خود را به تلاش و توانایی نسبت دهند دارای منابع کنترل درونی و کسانی که موفقیت و شکست خود را شانس و 

دشواری تکلیف نسبت دهند دارای منابع کنترل بیرونی هستند، توانایی و شانس منابع کنترلی غیر قابل پیش بینی و پایدار بوده که 

د در تغییر و پیش بینی آنها نقشی ندارد. تلاش و دشواری تکلیف منابع کنترلی ناپایدار و قابل پیش بینی بوده و فرد قادر به تغییر فر

و پیش بینی آنها است. فرد از طریق افزایش زمان مطالعه بر تلاش خود می افزاید و لذا تکالیفی که قبلا برای وی دشوار بوده، بعد از 

ش لازم برای وی آسانتر می شود. اسنادهای کلی)عام( به این معنی است که فرد موفقیت یا شکست خود را به همه مطالعه و تلا

موقعیتهای تحصیلی یا زندگی خود تعمیم دهد و دانش آموز با استفاده از خودگویی شناختی موفقیتهایی کسب شده را به سایر جنبه 

ن در اسنادهای خاص، موفقیت یا شکست خود را به یک موقعیت خاص تحصیلی یا های دیگر زندگی تعمیم می دهد. دانش آموزا

  زندگی، دروس خاص و حتی بعضی از موضوعات مربوط به دروس خاص نسبت می دهند.
طبق  نظریه سبک اسنادی واینر، دانش آموزی که باور دارد بدشانسی علت شکست وی است، کنترل درونی بر تکلیفش ندارد و 

یادگیری را بر عهده نمی گیرد و در آینده عملکرد تحصیلی فرد ضعیف می شود. دانش آموز دیگری که علت شکست خود مسئولیت 

در انجام تکالیف درسی را به عدم تلاش کافی نسبت می دهد در واقع مسئولیت یادگیری خود را بر عهده می گیرد، با تلاش بیشتر 

مده را نتیجه تلاش خود می داند و لذا عملکرد تحصیلی آنان افزایش می یابد. شکست خود را جبران می کند، موفقیت بدست آ

موفقیتهای حاصل از باورهای اسنادی ناشی از تلاش موفق و توانمندی بالا در طول زمان باعث شکل گیری کنترل ادراک شده می 

راک شده رابطه متقابل و تعاملی دارد. باورهای شود. اسناد علی نه تنها محرک پیشایند کنترل ادراک شده است، بلکه با کنترل اد

متفاوت افراد در انتخاب و بکار گیری نوع اسناد علی مؤثر است و آنان از این نوع اسنادها برای تبیین علل شکست و موفقیت و هم 

اسناد علی کارآمدتر و چنین ادارکهای بعدی خود از موفقیت و شکست مورد استفاده قرار می دهند. افراد موفق در گامهای بعدی، 

 مؤثرتری را بکار می گیرند.

 باورهای كنترلی

کنترل ادراک شده به معنی باور فرد در میزان تأثیر وی  بر موقعیت ها و رویدادهای اطراف گفته می شود. حالات روانشناختی ، 

ا عدم کنترل موقعیتها و رویدادها رضایت مندی یا عدم رضایت مندی وی از اتفاقات پیش آمده به میزان تسلطش برای کنترل ی

بستگی دارد. اگر موقعیت در کنترل فرد باشد موجب خشنودی وی می شود. در صورت وجود ارتباط بین تلاش و عملکرد، قضاوت 

افراد مثبت  در باره افراد افزایش می یابد، اما زمانی که بین تلاش و عملکرد فرد ارتباط مؤثری وجود نداشته باشد قضاوت در باره 

(. کنترل ادراک شده باعث کاهش 1981کاهش می یابد و در درک صحیح موقعیت تغییر معنی داری ایجاد می کند)تامپسون، 



 
؛ 2010استرس، افزایش انگیزه، شادمانی، خلق وخوی مثبت، افزایش انگیزه انجام تکلیف، رضایت و رفتار می شود.)کیدول و جوول، 

 ترلی اولیه روی  اکتساب رفتارها و نتایج اولیه موفقیت و یا شکست دانش آموز تأثیر دارد(.  باورهای کن2002وارد و بانز،

و مربوط به میزان باوری است که فرد به تلاش و توانایی خود در انجام تکلیف دارد. باورهای کنترلی ثانویه از طریق تنظیم مجدد  

مل سازنده با محیط زمینه بازسازی شناخت دانش آموزان را فراهم می باورها، امید، هدف گذاری، تفاسیر واسنادهای است که درتعا

 کند.  

( برای حفظ کنترل مردم در شرایط دشوار از سه استراتژی استفاده می کنند که عبارتند از: تغییر در 2000تامپسون و ویرسون )

وط به کنترل ادراک شده و پذیرش شرایط اهدافی که در شرایط موجود دست یافتنی است، راههای جدید برای تغییر اهداف مرب

 فعلی.

تغییر در اهدافی که در شرایط موجود دست یافتنی هستند. منبع مهم کنترل ادراک شده دستیابی به اهداف برای بهزیستی است. -1

سترسی را در صورتی که در رسیدن به اهداف مهم پیشرفتی وجود نداشته باشد، از طریق انعطاف پذیری می توان اهدف قابل د

 جایگزین کرد تا توانایی افراد  برای کنترل ادراک شده حفظ نمود.

شیوه های جدید تغییر اهداف: در شرایطی که اهداف موجود قابل دستیابی نباشد،اهداف جدید جایگرین اهداف قبلی می شوند.  -2 

افی قابل دستیابی هستند و احساس کنترل کلی خود را افراد بزرگسال با عدم تأکید بر اهدافغیر قابل دستیابی دشوار و تمرکز بر اهد

حفظ می کنند. اگرچه کنار گذاشتن اهداف به معنی سازگاری با موقعیت نیست، اما انعطاف پذیری در مقابل اهداف غیر قابل دستیابی 

ث کنترل جنبه های دیگر منابع کنترلی را حفظ می کند. مثلا داشتن نگرش مثبت، تلاش در جهت کاهش استرس اعضاء خانواده باع

 زندگی است. هر چه همخوانی بین تلاش فرد و عملکردش کمتر باشد کنترل فرد بر رویدادها وتکلیف بیشتر می شود. 

( در باره کنترل اولیه  وثانویه پژوهشهایی انجام داده اند. 1982سومین راهبرد پذیرش وضع موجود است. رس نیز، بوم و اسنیدر)-3

ان کنترل ادراک شده است که فرد بواسطه تغییر وضعیت موجود  نتیجه مطلوبی می گیرد. در کنترل ثانویه بجای کنترل اولیه هم

تغییر در موقعیت موجود، شرایط موجود را به همان صورتی که هست می پذیرد. هدف از پذیرش وضع موجود جستجو کردن منافع 

بدست آمده منفی باشد، منافع و مزیتهای زیادی را می توان در آن موقعیت  و معنا در یک موقعیت زندگی است. حتی اگر همه تجارب

را پیدا کرد. پذیرش کاهش احساس درماندگی و قربانی شدن  و افزایش میزان کنترل اختلاف بین نتایج اکتسابی با پیش بینی قبلی 

 کمتر می کنند.

 -2تر که شامل مکان کنترل داخلی و خارجی کنترل است. مکان کنترل را -کنترل ادراک شده به دو بخش تقسیم می شود: الف

خود کارآمدی که به توانایی فرد برای انجام یک تکلیف معین در شرایط معین گفته می شود و فرد را به اهداف مطلوب می رساند. 

جش عینی کنترل درونی کنترل ادارک شده ترکیبی از مکان درونی کنترل و خودکارآمدی است. مطالعات نشان داده که مفاهیم سن

شامل مسئولیت پذیری، کاهش خود سرزنشی و توانایی  انتخاب و توانایی حل مسأله است. بعضی افراد  می توانند بدون داشتن 

 کنترل احساس مسئولیت و کنترل بر رویدادها و موقعیتها دارند اما مسئولیت نتایج بدست آمده را بر عهده نمی گیرند.

برای سازگاری بیشتر با موقعیت مفید است اما کسانی که  برآورد بالا و غیر واقعی از ادراک کنترلی خود دارند  افزایش ادراک کنترل

در سازگاری با موقعیتها دچار مشکل می شوند، زیرا تلاشهای آنان برای تغییر موقعیت ناموفق است وبدلیل یأس و ناامیدی آنان 

( نشان داده اند دانش آموزانی که برآورد بیش از حدی  از توانایی خود دارند 1992کلمنت) انتظارات  آنان برآورده نمی شود. آلوی و

پس از شکست در انجام تکلیف واکنش منفی فوری کمتری از خود نشان می دهند و یک ماه بعد میزان افسردگی آنها افزایش می 

 یابد. 

 تفاوتهای فردی در ادراک كنترل شده



 
ه از سطح کنترل پایینی برخوردارند و بین تلاشها و توانمندیهای آنها با نتایج بدست آمده رابطه ای وجود تعدادی از دانش آموزان ک

ندارد، مسئولیت شکست و حتی موفقیت خود را بر عهده نمی گیرند، دچاردرماندگی آموخته شده می شوند. تعدادی از دانش آموزان 

تلاشها و توانمندیهای آنها با نتایج بدست آمده رابطه وجود دارد، مسئولیت موفقیت  از سطوح منابع کنترلی بالایی برخوردارند و بین

و شکست خود را می پذیرند. پژوهشها نشان داده که ویژگیهای شخصتی افراد با سطوح بالا و یا پایین کنترل ادارک شده رابطه دارد. 

دگی بالا از کنترل ادراک شده بالاتری دارند. پژوهشها  نشان داده که افرادی با اختلال افسردگی پایین نسبت به افراد با اختلال افسر

 افراد بزرگسال با بکار گیری کنترل ادراک شده منافع بیشتری بدست می آورند.

هدف از مداخلات  کنترل ادراک شده این است که سلامت جسمی و  مداخلات افزایش كنترل ادراک شده :

د بهبود یابد. تکنیک های جامع افزایش کنترل درونی ادراک شده شامل استفاده از راهبرد آموزشی روانشناختی)روانشناسی مثبت( افرا

کاهش استرس و راهبرد مقابله ای مؤثر است. در این راستا به افراد تکنیک های آرامبخشی، مهارتهای مقابله ای مؤثر، تصویر سازی 

در سبک زندگی آموزش داده می شود. شرکت کنندگان پس از آموزش ذهنی مثبت، بازسازی شناختی ، تنظیم هدفی برای تغییر 

 (.  1991مهارتهای یاد شده، ادراک بالاتری از خودکارآمدی برای کنترل بیشتر بدست آوردند)کانینگهام و همکاران،

ی مؤثر، راهبرد حل مشکل، رفتاری مثل آموزش راهبرد مقابله ا -(  استفاده از راهبردهای رواندرمانی شناختی1988پارکر و همکاران)

( نشان دادند که با افزایش 1992منحرف کردن از موضوع و خود مدیریتی را پیشنهاد داده اند. برگین، هاندرسن، کریست و ریستار )

ام ( با انج1991و بیلاوسکی ) کنترل ادراک شده در کودکان خردسال، نمرات آزمونهای استاندارد آنها افزایش می یابد. هازری سینق

پژوهشی نشان داده اندکه گروهی از دانشجو معلمان که در خصوص خودگویی شناختی و مسئولیت پذیری رفتار خود آموزش دیده 

بودند در مقایسه با گروه کنترل که آموزش خودگویی شناختی و مسئولیت پذیری ندیده بودند، کنترل ادراک شده بیشتری در 

ای آموزشی که در آن فرد احساس قدرت بیشتری برای تغییر مثبت در زندگی  داشته مدیریت کلاس داشتند. لذا طراحی محیطه

باشد برای تحقق اهداف آموزشی اهمیت زیادی دارد. توانایی برقراری ارتباط، توان تصمیم گیری، برنامه ریزی فعالیتهای اوقات فراغت، 

 ستند. هوش، حافظه و پیشرفت تحصیلی است مهمترین حوزه های کنترل درونی ه

کودکی که در انجام تکالیف درسی  احساس کنترل ادراک شده بیشتری دارند، احساس اثر گذاری بیشتری در انجام تکالیف درسی 

(. دانش آموزی که در انجام تکالیفش موفق می شود یک حس روانشناختی کنترل 2012دارند)قیپر فیلد، پری و استوارت همکاران،

د و موفقیت حاصله را به توانایی و تلاشش نسبت می دهد. اگر فردی توانایی  انجام تکالیفش نداشته ادراک شده در وی شکل می گیر

باشد ولی تصورش این باشد که توانایی انجام تکلیف ندارد  دچار توهم در کنترل ادراک شده می شود. افرادی بعد از انجام تکلیف، 

ییهای خود می دانند، حس روانشناختی کنترل ادراک  شده واقعی در آنان ایجاد نتایج حاصل از موفقیت خود را حاصل تلاشها و توانا

می شود. داشتن باور به انجام تکلیف زمینه تسهیل فرآیندهای شناختی فراهم کرده  و درگیری وی در انجام تکالیف را بیشتر می 

 کند و تحلیل شناختی عمیقی از پدیده ها بدست می آورد. 

ام، باورهای کنترلی ثانویه محرک پیشایندی است که دانش آموزان را از چگونگی رفتار چالش انگیز با همسالان مطابق با مدل روس ب

و محیط مطلع می کند. دانش آموزانی که در باره اهداف و انگیزه های خود بحث بیشتری با یکدیگر دارند، برای رسیدن به اهداف 

کنترل ادراک شده و افزایش توانمندی باورها نتیجه رفتارهای تحصیلی مانند توجه خود چالش بیشتری تجربه می کنند. رابطه بین 

به مطالب درسی، مطالعه کردن و یادداشت برداری است که همگی بصورت مثبت روی پیشرفت تحصیلی تأثیر می گذارند. پژوهشها 

تر، راهبردهای یادگیری سازگارانه تر مثل تفکر نشان داده که شاخصهای کلاسیکی کنترل ادراک شده با نمرات بالاتر، مداومت بیش

 انتقادی و توسعه  همبستگی دارد. 



 
نسبت دادن موفقیت به تلاشها باعث افزایش خود پنداره و عملکرد بهتر درس می شود. تحقیقات نشان داده که ادراک کنترل شده 

زندگی، و هیجانات مثبت می شود. اسناد دادن  باعث افزایش رضایت از زندگی، روحیه، عزت نفس، تنظیم روانشناختی، کیفیت

شکست به عوامل درونی غیر قابل کنترل مثل توانایی باعث هیجانات منفی، نشخوار فکری، اضطراب، استرس و افسردگی و دلزدگی 

صرف کنترل و آشفتگی روانی می شود.  حالات روانشناختی و باور فرد میزان اثر گذاری وی روی موقعیت تعیین می کند. احساس 

اثر گذاری لازم روی موقعیت ندارد. حالات روانشناختی افراد ناشی از باور کنترل ادارک شده اولیه و ثانویه در جهت راهبرد رفتار و 

هیجانات آنان است. معنی دیگر احساس کنترل این است که فرد یا موقعیت را تحت کنترل خود دارد یا اینکه از کنترل وی خارج 

اومت در عملکرد، کنترل ثانویه را تسهیل نمی کند بلکه برای حفظ عزت نفس و افزایش انگیزه در کنترل اولیه ضروری است. مدل مد

 است و لذا ضرورت دارد فرد از زمان کنترل اولیه و کنترل ثانویه بر عملکردش مطلع باشد. 

 

 بحث و  نتیجه گیری       

که دانش آموزان با خودکار آمدی بالا که موفقیت خود را به  می دهدمرور مبانی نظری و مقالات پژوهشی انجام شده نشان 

منبع کنترل درونی توانایی و تلاش نسبت داده بودند و با تعمیم لذت و افتخار حاصل از تجارب موفق خود به موقعیتهای دیگر 

اجتناب از شکست  ، گرایش به موفقیت در آنان افزایش می یابد،ت را انتخاب کردنددرسی، جهت گیری هدفی گرایش به موفقی

. دانش آموزان با می کنندپشتکار و کنترل ادارک شده بیشتر و استرس کمتری را تجربه  و انگیزهدر آنان کاهش می یابد، 

ع درونی توانایی نسبت داده بودند و با خودکارآمدی پایین که شکست خود را به منابع بیرونی شانس و دشواری تکلیف و منب

تعمیم اضطراب و عصبانیت ناشی از تجارب ناموفق خود به موقعیتهای دیگر درسی، جهت گیری هدفی اجتناب از شکست را 

استرس اجتناب از شکست در آنان بیشتر شده و  انگیزه گرایش به موفقیت در آنان کاهش می یابد و انگیزه  برگزیدند و لذا

. برای عملیاتی شدن این مهم ضرورت دارد می کنندتجربه برای یادگیری ، کنترل ادراک شده و پشتکار و انگیزه کمتری بیشتر

که با دست اندرکاران ستادی و اجرایی آموزش و پرورش با کمک مدیران، مشاوران تحصیلی و معلمان کارگاههای آموزشی را 

د و آنان را با مفاهیم منابع کنترل درونی و بیرونی، سبکهای اسنادی مؤثر، ن در مدارس برگزار کننابرای آموزش دانش آموز

جهت گیری هدفی گرایش به موفقیت و جهت گیری هدفی اجتناب از شکست آشنا سازند تا ت مسئولیت موفقیت و شکست 

 را بپذیرند.خود 
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بررسی رابطه بین سبک های اسنادی مدیران مدارس شهر بندرعباس با سطح كیفیت 

 زندگی آنان

 
 3، توحید عابدی جیران2، فوزیه ثابت زاده1روح الله كرمی بلداجی

 
 مشاوره، گروه روانشناسی، دانشکده علوم انسانی، دانشگاه هرمزگان، ایراندکتری تخصصی  .1

 کارشناس ارشد روانشناسی عمومی دانشگاه آزاد واحد زرند .2

 کارشناس ارشد مدیریت اجرایی، دانشگاه هرمزگان .3

 

 چکیده

رابطه سبک های اسنادی با کیفیت زندگی مدیران مدارس شهرستان بررسی پژوهش حاضر با هدف  

بودند که  مدیران مدارس شهرستان بندرعباسنفر از  310نمونه پژوهش حاضر، تعداد . انجام شد رعباسبند

مه سبک پرسشنا. در این پژوهش جهت جمع آوری داده ها از به شیوه نمونه گیری در دسترس انتخاب شدند

ع آوری و برای تجزیه و تحلیل داده های جماستفاده شد. پرسشنامه کیفیت زندگی  و( ASQهای اسناد )

ماری آشده، از روش ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون همزمان استفاده شد،  هم چنین از نرم افزار 

spss-26 .ضیات اصلی پژوهشی نشان داد نتایج تجزیه و تحلیل فر برای تجزیه و تحلیل داده استفاده گردید

رابطه  وکیفیت زندگی مدیران رابطه مثبت معناداری وجود دارد  که بین سبک اسنادی خوشبین)مثبت( با

جزیه و ت. در ادامه نتایج (>P./001سبک اسنادی بدبین)منفی( با کیفیت زندگی مدیران منفی می باشد)

ی اسنادی خوشبین)مثبت( به طور مثبت کیفیت زندگتحلیل ضرایب رگرسیونی نیز نشان داد که سبک 

را پیش  نی نمودند اما سبک اسنادی بدبین )منفی( به طور منفی کیفیت زندگیمدیران مدارس را پیش بی

چگونگی و  بنابراین با توجه به یافته های پژوهش حاضر می توان بیان نمود که .(>P./001)بینی نمودند

 د باشد.سمت و سوی اسنادها و عقاید افراد می تواند تا حدود زیادی تعیین کننده کیفیت زندگی افرا

 سبک های اسنادی، کیفیت زندگی، مدیران مدارسگان كلیدی: واژ
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 این از توان می کارهایی و ساز چه با کرد؟ زندگی بهتر توان می از قبیل چگونه به سؤالاتی پاسخگویی دنبال به دیرباز از انسان  

 به رسیدن و پاسخ یافتن پی در رفتاری و اجتماعی علوم متخصصان است. چیست؟  بوده خوشبختی و بهکامی راز برد؟ لذت دنیا

 کامیاب جامعه ی نهایت، در و بهره وری و تولید کار، از رضایت اندیشی، مثبت بهکامی، . کنند می را خود سعی نهایت غایات، این

 حقیقت در نگر مثبت شناسی است.روان یافتنی دست 1نگر مثبت شناسی روان قالب در همگی که هستند غایات این جمله از نیز

 شناسی هدف روان  (.3،2002سیکزنتمیهالی و 2)سلیگمن نیست انسانی معمول کمالات و قوت نقاط علمی مطالعه ی جز چیزی

 باشد می زندگی کیفیت کردن  بهینه سمت به ها آسیب ترمیم به پرداختن صرف  روان شناسی، در تغییر یک تبلور نگر مثبت

 (.2002، 5لوپز و 4)اشنایدر

یکی از بنیادی ترین مفاهیم مطرح در روان شناسی مثبت نگر است. تغییر عقیده از این که فقط پیشرفت های علمی،  6کیفیت زندگی

پزشکی و تکنولوژی می تواند زندگی را بهبود بخشد، به این باور که بهزیستی فردی، خانوادگی، اجتماعی و جامعه از ترکیب این 

رد از بهزیستی و شرایط محیطی به وجود می آید، از منابع اولیه گرایش به کیفیت زندگی پیشرفت ها به همراه ارزش ها و ادراکات ف

 (.2002و همکاران، 7است)اسکالاک 

(، با وجود این که از آن زمان تاکنون تحقیقات بسیار گسترده 1975، 8آغاز شد)مک کال 1960مطالعه ی کیفیت زندگی در دهه ی 

(. تحقیقات گذشته عمدتاً 9،2006هنوز در مورد تعریف دقیق کیفیت زندگی توافق وجود ندارد)لی ای در این زمینه انجام گرفته، اما

(، کیفیت زندگی را به عنوان موارد 2006بودن شده اند. رویکرد عینی)لی  11یا ذهنی 10در تعاریف خود دچار دوگانگی در مورد عینی

می تواند سلامت جسمی، شرایط شخصی، ارتباطات اجتماعی، اقدامات  آشکار و مرتبط با استانداردهای زندگی می داند. این موارد

(، کیفیت زندگی را مترادف شادی از زندگی، رضایت 2006شغلی و یا عوامل اقتصادی و اجتماعی باشد. در مقابل رویکرد ذهنی)لی 

در نوسان بین این دو دیدگاه، یک دیدگاه فرد در نظر می گیرد. این منظر بر عوامل شناختی در ارزیابی کیفیت زندگی تأکید می کرد. 

(، به وجود آمد که این دیدگاه کیفیت زندگی را یک پدیده چند 1996، 15و براون 14؛ رنویک1996، 13،1995و پری 12کل نگر)فلس

 (.1388بعدی می بیند و هر دو مؤلفه ی عینی و ذهنی را در نظر می گیرد)رحیمی و خیر،

ها دامنه وسیعی به خود ط به افراد دخیل در تعلیم و تربیت کودکان و مشکلات روان شناختی آندر همه کشورهای دنیا، مسائل مربو

های تواند ترکیبی از محرکها را به خطر می اندازد. این عوامل میگیرد و به نظر می رسد که عوامل متعددی کیفیت زندگی آنمی

م فرد در برابر مشکلات است و عوامل بیرونی مانند عوامل فشارزای های شخصیتی که زمینه ساز شکست و تسلیدرونی مانند ویژگی

                                                           
1 -Positive Psychology 
2 -Seligman 
3- Csikszentmihalyi 
4- Snyder 
5 -Lopez 
6 -Quality of Life 
7-  Schalock 
8 -McCall 
9 -Liu 
1 0 -Objective 
1 1 -Subjective 
1 2 -Felce 
1 3 -Perry 
1 4 -Renwick 
1 5- Brown 



 
آموزان اغلب به شکست تحصیلی، بیکاری، ضعف در عملکرد، ترک تحصیل های مفرط در بین دانشمحیطی باشد. فشارها و استرس

 (.1385شود)اخوان تفتی و ولی زاده، و در برخی موارد حتی به خودکشی و دیگر کشی منجر می

در تحقیقی با عنوان نقش پردازش اطلاعات و سبک های اسنادی در پیش بینی  ،(1393مهدی زاده، ابوالقاسمی و رستم اوغلی) 

کیفیت زندگی دانش آموزان دارای بدشکلی بدن به این نتیجه دست یافتند که نحوه ی پردازش اطلاعات و سبک های اسنادی در 

ها و ارزیابی ها متأثر از برداشتبنابراین، واکنش اشخاص از موقعیت بدن نقش مهمی دارند. کیفیت زندگی دانش آموزان دارای بدشکلی

های تبیین افراد و رویدادهای چه مورد توجه قرار گرفته سبک یا شیوههاست. از این رو در دو دهه اخیر آنها از آن موقعیتشناختی آن

(. یکی از نظریه پردازان اصلی در 1994، 1کیفیت زندگی داشته باشند)تری توانند نقش مهمی در سلامت روانی وتنش زاست که می

شناسان پرورشی سرشناس است که نظریه اسناد را به یادگیری و (، است. او از روان1986)2حوزه نسبت دادن) اسناد( برنارد واینر

رویدادها یا نتایج اعمالش، به ویژه کسب موفقیت یا آموزش پیوند زده است. اصطلاح نسبت دادن یا اسناد به علت هایی که فرد برای 

هایشان دارای سه بعد یا های افراد از شکست و موفقیتکند. به عقیده واینر، اکثریت تبیینگزینند اشاره میمواجهه با شکست، برمی

 .(1382قابل غیرقابل کنترل فرد)سیف،در مسه جنبه مهم است: درونی در مقابل بیرونی، با ثبات در مقابل بی ثبات، و قابل کنترل فرد 

دهند علت شکست را به خود، بیرونی( است؛ افرادی که برای شکست خود اسناد درونی می -نخستین بعد اسنادی، مکان )درونی

دهند، علت شکست دهند. در حالی که افرادی که برای شکست اسناد بیرونی مییعنی به عواملی نظیر هوش یا استعداد نسبت می

دهند. دومین بعد اسنادی، کلیت خود را به ماهیت آن موقعیت، یعنی عوامل محیطی مثل افراد دیگر یا شرایط اجتماعی نسبت می

یابند، اما علت اختصاصی تنها به یک موقعیت های زندگی فرد تعمیم میاختصاصی( است؛ علل کلی، به بسیاری از موقعیت-)کلی

ناپایدار( است؛ علل پایدار در طی زمان ثابت هستند، -سومین بعد اسنادی، پایداری)پایدار شود.های کمی مربوط مییا موقعیت

گذاران آن (. هدف نظریه اسناد از دیدگاه بنیان1383کنند) منیشی و همکاران،درحالی که علل ناپایدار در گذر زمان تغییر می

شوند. نظریه هایی است که با چرا آغاز میسخ مردم به پرسشهای علی به وسیله مردم و چگونگی پابررسی چگونگی انجام تبیین

 (.3،1993کند)راتمن و همکارانها را بیان میهای تبیین رویدادها و پیامدهای عاطفی و رفتاری ناشی از این تبییناسناد فرآیند

نادی، سلامت روانی و کیفیت از پیشگامان کاربرد سبک اسنادی در بهداشت روانی  است که در زمینه رابطه سبک اس 4سلیگمن

یعنی اسناد رویدادهای منفی به عوامل درونی، که افسردگی را در پی  5سبک اسناد بدبینانه-1زندگی دو مقوله را مطرح می سازد: 

 که عبارت است از اسناد رویدادهای مثبت به عوامل درونی، این سبک اسناد زمینه ساز شادمانی 6سبک اسناد خوش بینانه -2دارد.

ها اتفاق افتد، افراد بدبین انتظار چیزهای بد دارند)فینچام و است. افراد خوش بین انتظار دارند چیزهای خوبی برای آن

 (.7،1993برادیوری

بینی، کنترل شخصی و معنا داشتن مشخص شده است که حافظ سلامت روانی و کیفیت زندگی شناختی مانند خوشباورهای روان

(. 8،2000دادند که حتی باورهای خوش بینانه غیر واقعی درباره آینده حافظ سلامتی است)تیلور و همکاران ها نشانهستند. پژوهش

ها بر این که افراد چگونه خود را نسبت به حوادث زندگی سازگار های اساسی شخصیت هستند. آنبینی و بدبینی ازکیفیتخوش

                                                           
1 -Terry 
2 -Bernard yner 
3 -Rothman, el al. 
2 -Seligman 
3-Pessimistic  
1 -Optimistic 
2 - Fincham & Bradury   
8 - Taylor.,el al 



 
ها در هنگام غلبه بر مشکلات تأثیر اد در هنگام مواجهه با مشکلات و بر اعمال آنها به انتظارات ذهنی افرنمایند تأثیر می گذارند آن

اند، بینی  و بدبینی را یک صفت شخصیتی در نظر گرفتهبسیاری از نظریه پردازان شخصیت خوش(. 1،2002می گذارند)اشنایدر و لوپز

بین یا بدبین هستند. . برخی افراد به طور طبیعی خوشبینی یک سرشت ذاتی استنه یک عاطفه و احساس. آن ها معتقدند که خوش

دانند. به همین دلیل آنان در موقع شکست احساس گناه و شرمساری گرا هستند و خود را مقصر میافراد بدبین در موقع شکست درون

دهند. در مورد شماتت قرار میگرا هستند و کمتر خود را مورد ملامت و بین در موقعیت شکست بیشتر برونکنند. افراد خوشمی

تر هستند. اما کنند، خود را بیشتر دوست دارند و در عین حال خشمگینخود نظر بهتری دارند، احساس گناه و شرمساری کمتری می

ین بدهد ولی افراد خوشدر موقعیت خوشایند قضیه بر عکس است؛ افراد بدبین برون گرا هستند و خود را در موفقیت زیاد نقش نمی

 (.1391دانند)طیبی،بیشتر خود را در موفقیت دارای نقش و اثر می

های عاطفی و هیجانی در افراد تواند جهت دهنده حالتسبک اسناد به عنوان الگوی عادتی شخصیت در تبیین رویدادهای محیطی می

اند که داشتن سبک اسنادی خوش ص کردهباشد. اگر چه شواهد ضد و نقیضی در مورد این رابطه وجود دارد اما تحقیقات متعدد مشخ

، 2تواند حداقل یک عامل مهم در درمان بهتر افسردگی و کاهش خطر بازگشت اختلالات روانی باشد) سنجوان و همکارانبینانه می

توانایی (، دلایل موفقیت و شکست در پیشرفت تحصیلی به دو طبقه اسنادهای درونی)2007) 3(. در مطالعه ناکلینن و همکاران2008

ها، اغلب اسنادهای مربوط به تلاش، ناپایدار و مهارپذیر و تلاش( و اسنادهای بیرونی)دشواری تکلیف و شانس( تقسیم شد. به اعتقاد آن

 (.1391هستند، بر خلاف اسنادهای مرتبط با توانایی که معمولاً پایدار و مهارناپذیرند)طیبی،

 
شناسان بوده باطشان با سطح کیفیت زندگی مدیران مدارس از دیرباز مورد توجه روانهای اسنادی و ارتبه طور کلی، شناخت سبک

(و در عصر کنونی با توجه به رشد صنعتی شدن و گسترش  1384، کدیور،1992، 5کریکاستا و مک ،4،2002است)اشنایدر و لوپز

ریزی صحیح و جامع از بروز مشکلات پیشگیری برنامهها ضرورت بیشتری پیدا کرده است تا با سریع شهرنشینی، شناخت این ویژگی

ای در ساختن جامعه فردا به عهده خواهند داشت، بنابراین توجه شود. به دلیل این که مدیران آموزش و پرورش نقش تعیین کننده

 به کیفیت زندگی آنان دارای اهمیت فراوان است لذا در تحقیق حاضر دو فرضیه اصلی مطرح است:

 

 های اسنادی با کیفیت زندگی مدیران مدارس شهر بندرعباس رابطه وجود دارد.بین سبک  .1

 سبک های اسنادی، کیفیت زندگی مدیران مدارس شهر بندرعباس را پیش بینی می کنند. .2

 

 

 

 پژوهش: روش

       

                                                           
1- Snyder & Lopez 
2- Sanjuán, Pérez Rueda, Ruiz  
6 - Nokelainen. el al. 
4 -Snyder, & Lopez 
5 -Costa & McCrae 



 
ی نوجوانان بین سرسختی روان شناختی و مولفه های آن با بهزیستی روان شناختاز آن جا که هدف پژوهش حاضر بررسی رابطه  

ن بندرعباس شهرستا جامعه آماری این پژوهش شامل کلیه ی مدیران مدارس بود روش تحقیق توصیفی از نوع همبستگی بود.مصروع 

  مشغول به کار بودند. 1398-99بوده است که در سال تحصیلی 

شهرستان ..( .مدیران کلیه مدارس)دولتی، غیردولتی،تیزهوشان، کارو دانش، نفر از   310نمونه پژوهش در این تحقیق، تعداد 

با مراجعه به  بندرعباس بود که به شیوه نمونه گیری در دسترس با توجه به اهداف پژوهش انتخاب شدند. بدین گونه که محققین

  رسشنامه های پژوهش حاضر پاسخ دهند.مدارس از مدیران خواستند که به پ
 

 

 ابزارهای پژوهش

 (ASQ)1پرسشنامه سبک اسناد

گیرد. این پرسشنامه اسنادی یک های تفکر مثبت یا منفی مورد استفاده قرار میگیری سبکهای اسنادی برای اندازهپرسشنامه سبک

ها، باشد. هر یک از این موقعیتشش موقعیت منفی( میموقعیت فرضی ) شش موقعیت مثبت و 12ابزار خود گزارشی است که شامل 

شود که تصور کنند آن موقعیت در واقع برای آنان ها خواسته میشود. برای هر موقعیت، از آزمودنیتوسط چهار پرسش پیگیری می

ای یک مقیاس هفت رتبهاتفاق افتاده است. سپس باید درباره علت عمده آن موقعیت تصمیم بگیرند. پس از آن علت واقعه را در 

سؤال است. این پرسشنامه 48شامل  ASQ(. در کل، 1982، 4و متالسکی 3، سیمل، ون بیر، آبرامسون2بندی کنند) پیترسوندرجه

 (، از زبان انگلیسی به فارسی برگردانده شده است.1382توسط موحد )

( ضرایب 1999) 5گزارش نمودند. منزو 75/0تجارب منفی را، و  72/0(،  ضرایب پایایی تجارب مثبت را 1982پترسون و همکاران ) 

های و برای سبک 76/0های اسنادی مثبت های اسنادی را، با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای سبکپایایی پرسشنامه سبک

 گزارش نمود.  81/0اسنادی منفی 

، 6کریکند ) اکسنیکو، فارنهام و مکمثبت و منفی حمایت میهای اسنادی متمایز را برای رویدادهای وجود سبک ASQتحلیل عاملی 

اند. (، دریافتند که اسنادها، برای رویدادهای منفی با افسردگی همبسته1986) 7ای، سوینی، اندرسون و بیلی(. در مطالعه1997

های اسنادی با نامه سبکسش(، با استفاده از روش ملاکی)هم زمان( دریافت که نمره ترکیبی پر1375الاسلامی )همچنین شیخ

انجام شد و ضریب بدست  8KMOبا استفاده از  ASQهای داری دارد. بررسی مناسب بودن دادهمعدل نمرات درسی رابطه معنی

 P> 001محاسبه شد، به طوری که در سطح 98/595 9(. همچنین آزمون کرویت بارتلت KMO=./73باشد)آمده رضایت بخش می

 توان از تحلیل عاملی استفاده نمود.در نتیجه می باشد ومعنی دار می

 

 پرسشنامه كیفیت زندگی           
                                                           
1 -Attributional Style Questionnaier 
2 -Peterson 
3 -Abramson 
4 - Metalsky 
5 - Manzo 
6 - Xenikon, Furnham & Mccarrey 
7 - Sweeney, Anderson & Bailey 
8 - Kaiser-Meyer- Oklin Measure of Sampling Adequacy 
9 -Bartlet Test Of Sphericit 



 
، سنجش استفاده شد. هدف این ابزارWHOجهانی بهداشت زندگی سازمان کیفیت کوتاه پرسشنامه از زندگی کیفیت سنجش برای

بیمار و فرد سالم  ابزار هم اکنون روی بیش از ده هزارکیفیت زندگی در گروه های فرهنگی مختلف و بیماری های متفاوت است. این 

 دامنه چهار بیارزیا به که است سؤال 26 دارای جهانی بهداشت سازمان زندگی کیفیت کشور دنیا اجرا شده است. پرسشنامه 30در 

 های حوزه منهدا هر در که پردازد می محیط زندگی دیگران، با روابط روانی، سلامت جسمی، سلامت شامل افراد زندگی کیفیت از

 (. 1391می شود)واحدی، بررسی مختلف

ایرانی  مطالعات در چندگانه خطی رگرسیون مدل با تشخیصی و روایی 75/0 کرونباخ آلفای از استفاده با این پرسشنامه درونی پایایی

همکاران پایایی مقوله های اصلی آن را با (. راسل و 2011)کریملو و همکاران، است داده نشان را بخشی رضایت روایی و شده بررسی

به  84/0و برای حیطه روانی  79/0، برای حیطه ی جسمی87/0استفاده از روش آلفای کرونباخ برای سلامتی و کیفیت زندگی کلی 

برآورد  95/0(، پایایی پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ 1391(. در تحقیق واحدی)2007، 1دست آورده اند)ساواتزکی و همکاران

و در نهایت در بعد  75/0، در بعد روابط اجتماعی 77/0در بعد روانی  77/0شد. هم چنین مقادیر پایایی در بعد سلامت جسمانی 

(.  در پژوهش حاضر میزان پایایی به دست آمده به روش آلفای 2007بوده است)نجات و همکاران، 84/0سلامت محیط برابر با 

 .محاسبه شد 89/0کرونباخ برای کل پرسشنامه 

 
 

 یافته های پژوهش

 فرضیه اول پژوهش:

 بین سبک های اسنادی با كیفیت زندگی مدیران مدارس شهرستان بندرعباس رابطه وجود دارد. 
 

 بین سبک های اسنادی با كیفیت زندگی مدیران مدارس . ضرایب همبستگی ساده1جدول

 سطح معنی داری كیفیت زندگی سبک های اسنادی

 ./001 ./74 خوشبیناسناد 

 ./001 -./80 اسناد بدبین

که ملاحظه  ارائه شده است. همان طورسبک های اسنادی با کیفیت زندگی مدیران مدارس ضرایب همبستگی ساده بین . 2در جدول

ادار می معن >p./001. است که در سطح /74برابر  مدیران مدارسشد ضریب همبستگی بین سبک اسنادی مثبت با کیفیت زندگی 

 >p./001طح است که در س -./80برابر مدیران مدارس ضریب همبستگی بین سبک اسنادی منفی با کیفیت زندگی باشد. و همچنین 

نشان داد بدین  رابطه مثیت معناداریمدیران مدارس  نکته مهم این که سبک اسنادی خوش بین با کیفیت زندگی معنادار می باشد.

ابد و رابطه به مراتب کیفیت زندگی آن ها نیز افزایش می یمدیران مدارس معنی که با افزایش سبک اسنادی خوش بین در بین 

 مدیرانر بین منفی می باشد؛ بدین معنی که با افزایش اسناد های بدبین دمدیران مدارس سبک اسنادی بدبین با کیفیت زندگی 

 ، کیفیت زندگی آن ها کاهش می یابد.مدارس

 

  فرضیه دوم پژوهش:

                                                           
1 -Sawatzky R, & etal 



 
 سبک های اسنادی، كیفیت زندگی مدیران مدارس شهرستان بندرعباس را پیش بینی می كنند.

مدیران مدارس شهرستان بینی متغیر كیفیت زندگی . جدول خلاصه مدل رگرسیون همزمان جهت پیش7-4جدول 

 های اسنادی براساس سبکبندرعباس 

ضریب  متغیرهای پیش بین 

 (Rهمبستگی)

تعیین تعدیل ضریب (Rتعیین)مجذور ضریب

 (تعدیل شده Rمجذورشده)

 ./77 ./77 ./89 اسناد سبک

 

و کیفیت زندگی دانش آموزان های اسنادی براساس مشاهدات جدول فوق مشخص گردید که همبستگی چندگانه بین متغیر سبک

 باشد.می 77/0و ضریب تعیین تعدیل شده آن برابر  است 89/0برابر با 

 

مدیران مدارس شهرستان بینی كیفیت زندگیراهه برای پیش. جدول خلاصه نتایج تحلیل واریانس یک8-4جدول 

 های اسنادی براساس سبک بندرعباس

 مدل
Enter 

مجموع  شاخص مدل

 مجذورات

مجذور  درجه آزادی

 میانگین

سطح  Fمقدار 

 داریمعنی

 

سبک های 

 اسناد 

اثر 

 رگرسیونی

91/54239 2 95/27119 41/500 001/. 

   20/54 307 47/16639 باقی مانده

    309 38/70879 كل

 

های که متغیر سبک . این جدول نشان داددار استرگرسیونی حاضر از نظر آماری معنیمدل  . نشان داد8-4جدول تحلیل واریانس 

 .باشددار میمعنی /001، در سطح آلفای =41/500Fبا مقدار اسنادی 

 

 .جدول ضرایب معادله رگرسیونی همزمان، متغیر سبک های اسنادی9-4جدول

 مقدار استاندارد ضرایب غیر استاندارد 
β 

سطح  tمقدار 

مقدار خطای  Bمقدار  داریمعنی

 استاندارد

 ./001 43/51  93/1 63/99 عرض از مبدأ 

 ./001 54/13 ./43 ./08 07/1 اسنادخوش بین

 ./001 -00/18 -./57 ./08 -45/1 اسناد بدبین 

 

سیونی     ضرایب معادله رگر سهم هریک از متغیرهای پیش 9-4جدول  سبک .  سناد بین  ی را در تغییرات متغیر ملاک )کیفیت های ا

دار معنی 001/0، در ستتطح آلفای t= 54/13و مقدار 43/0با مقدار بتای  (ستتبک استتناد )خوشتتبین ، متغیر دهدزندگی( نشتتان می

در انحراف معیار  43/0، (ستتبک استتناد )خوشتتبین. این به آن معنی استتت به ازای یک واحد تغییر در انحراف معیار متغیر باشتتدمی



 
سته کیفیت زندگی تغییر ایجاد می  سناد     متغیر واب سبک ا ضر با مق    )بدبین(شود. همچنین متغیر  سیونی حا دار بتای در معادله رگر

کننده منفی کیفیت زندگی مدیران مدارس می باشتتتد. نکته مهم این که استتتنادهای مثبت به طور مثبت کیفیت  بینیپیش -./57

 زندگی مدیران مدارس را پیش بینی نمودند اما اسنادهای منفی به طور منفی کیفیت زندگی مدیران مدارس را پیش بینی نمودند.

 

 :بحث و نتیجه گیری

 

نتایج  صورت گرفت.رابطه سبک های اسنادی با کیفیت زندگی مدیران مدارس شهرستان بندرعباس پژوهش حاضر با هدف بررسی 

نشان داد که بین سبک های اسنادی با کیفیت زندگی مدیران مدارس شهرستان بندرعباس ضرایب همبستگی ساده تجزیه و تحلیل 

رابطه مثبت معناداری نشان داد بدین معنی که با افزایش ارس شهرستان بندرعباس مدیران مدسبک اسنادی مثبت با کیفیت زندگی 

نیز افزایش می یابد و رابطه سبک اسنادی منفی با کیفیت زندگی مدیران مدارس سبک اسنادی مثبت به مراتب کیفیت زندگی 

منفی مدیران ، کیفیت زندگی آن ها کاهش  منفی می باشد بدین معنی که با افزایش اسناد هایمدیران مدارس شهرستان بندرعباس 

ی( در تغییرات متغیر ملاک )کیفیت زندگی ( های اسنادبین )سبکضرایب رگرسیونی متغیرهای پیشتحلیل می یابد. همچنین 

اسنادهای نشان داد که اسنادهای خوشبین و بدبین هر دو توانستند کیفیت زندگی مدیران مدارس را پیش بینی نمایند. بدین گونه که 

خوشبین به طور مثبت کیفیت زندگی را پیش بینی نمودند اما اسنادهای بدبین به طور منفی کیفیت زندگی مدیران مدارس را پیش 

 7و روز 6، ردا5(، همچنین، سنجوان، پرز2007)4و والک 3، شیتن2(، فرلا2002) 1یتزاین یافته پژوهش با نتایج تحقیقات  بینی نمودند

همسو و همخوان می  (،2008) 10و سیاروچی 9(، هیون2003)8(، ولز، هافل، جونیرجر و واگنر2000و همکاران) (، شوارتز2008)

آموزان اسنادهای ای دریافت که در طول دوران کودکی دانش(، در مطالعه2002) 11یتزدر خارج از کشور باشد. به عنوان نمونه 

دهد. های آنان را تحت تأثیر قرار میهای اسنادی نگرشبرند. این سبککار می بینانه و بدبینانه را برای رویدادهای زندگی بهخوش

مندی و عملکرد تحصیلی در ریاضیات را تقریباً در های اسنادی خوش بینانه و بدبینانه، هدفدر این مطالعه، یتز رابطه بین سبک

ستان انجام شد. نتایج نشان داد که پیشرفت و موفقیت آموزان سال اول دبیرساله بررسی کرد. این بررسی در دانش3طول یک دوره 

تر باشد به همان میزان در آموزان مثبتهای گذشته دارد. هر چه اسنادهای دانشداری با پیشرفتدر درس ریاضیات ارتباط معنی

گرایش به توضیح  ای بین(، در مطالعه2008) 14و روز 13، ردا12تر خواهند بود. همچنین، سنجوان، پرزعملکرد تحصیلی موفق

رویدادهای خوب به علل درونی، کلی و پایدار با سلامت روانی و احساسات مثبت ارتباط مستقیمی مشاهده کردند. از طرف دیگر، 
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ها دریافتند که اسناد بین اسناد رویدادهای منفی به عوامل درونی، پایدار و کلی و عواطف منفی و اضطراب رابطه وجود داشت. آن

 شناختی و احساسات منفی نیز رابطه دارد.منفی به عوامل فوق فقط با افسردگی رابطه ندارد، بلکه با اضطراب روانرویدادهای 

مفاهیم اسنادی بین عواملی که در درون شخص قرار دارند و عواملی که جهت تبیین این نتیجه به دست آمده باید بیان نمود که 

ها، صفات شخصیتی، تواناییها و تمایلات شود. اسنادهای درونی شامل خلقیات، نگرشمیدر بیرون و محیط قرار دارند، تمایز قائل 

(. وقتی 1374باشد) یزدان بخش، شوند و اسنادهای بیرونی شامل موقعیت اجتماعی، دیگران، وضعیت هوا، پول و... میشخص می

شود یعنی؛ شخص باور دارد که وافسردگی می« 1درماندگی شخصی»پیامدهای منفی به عوامل درونی اسناد داده شود منجر به 

توانند و نسبت به آن قادرند بنابراین به تناسب این تفکرات بیمار افراد از میزان تواند در پیامد تأثیر داشته باشد اما دیگران مینمی

پیامد بر پاسخ ها و رفتارهای  دارند) یعنی؛ 2کیفیت زندگی آن ها کاسته می شود. اسنادهای بیرونی با درماندگی فراگیر همخوانی

دهد، عدم فعالیت هیچکس وابسته نیست(. تحقیقات آبرامسون نشان داد که وقتی فرد شکست خود را به عوامل درونی نسبت می

دهد، عدم های خود را به عوامل بیرونی نسبت میآید. ولی فرد شکستشود و عزت نفس او به میزان زیادی پایین میظاهر می

دهند. بنابراین اگر اسنادهای فرد به طور مثبت و به عوامل شود ولی عزت نفس کمتری را از دست میدر پی آن ظاهر میفعالیت 

بیرونی اختصاص یابد می توان چنین گفت که متناسباً کیفیت زندگی او نیز افزایش می یابد اما اگر اسنادهای مربوط به شکست 

توانایی های شخصی خود نسبت دهد باعث می شود که از میزان کیفیت زندگی این افراد ها و ناتوانی ها به به عوامل درونی و 

کاسته شود بنابراین فرضیه پژوهش حاضر مورد تأیید قرار می گیرد. هر تحقیقی دشواری ها و مشکلات خاص خود را به همراه 

هنگام انجام پژوهش، با محدودیت هایی مواجه دارد که تحقیق حاضر هم از این قاعده مستثنی نبود. بدون شک، هر تحقیقی به 

است. عدم همکاری برخی از مدیران مدارس جهت پر کردن پرسشنامه ها و تعداد سؤال های پرسشنامه ها موجب طولانی شدن 

 زمان اجرا گردید که ممکن است در میزان دقت پاسخ های شرکت کنندگان اثر گذاشته باشد.

 

 
  منابع :

 «.تدا و انتهای دوره دانشگاهاب مقایسه سلامت روان و عملکرد تحصیلی دانشجویان دانشگاه  تهران در »(. 1385اخوان تفتی؛ مهناز، ولی زاده؛ زهرا.)

 .16-1( ، 7مجلات روان شناسی و علوم تربیتی،) 

کیفیت زندگی  ات و سبک های اسنادی در پیش بینی(. نقش پردازش اطلاع1393مهدی زاده، زهرا؛ ابوالقاسمی، عباس؛ رستم اوغلی، زهرا.)

 .127-111(، 4)3دانش آموزان دارای بدشکلی بدن. روان شناسی مدرسه، 

 (. روان شناسی پرورشی)روانشناسی یادگیری و آموزش(. ویرایش پنجم، تهران: آگاه.1382سیف، علی اکبر.)

آموزان پسر مقطع تحصیلی در دانشهای شخصیتی با سلامت روان و عملکردهای اسنادی و ویژگیبررسی رابطه سبک(. 1391طیبی، مهدی.)

 متوسطه شهر بندرعباس. پایانامه کارشناسی ارشد، رشته تحقیقات آموزشی، دانشگاه هرمزگان.

 فصل نامه. «های تفکر بر پیشرفت تحصیلینقش رگه های شخصیت و سبک» (. 1384کدیور و همکاران )

 (.7) 2رانی، روان شناسان ای       

                                                           
8 -Personal helplessness 
2-Universal  helplessness 



 
(. بررسی رابطه سبک اسناد و هسته کنترل با پیشرفت تحصیلی با توجه به متغیرهای هوش، جنسیت و زمینه 1375شیخ الاسلامی، راضیه. )

 خانوادگی. پایان نامه کارشناسی ارشد روان شناسی تربیتی، دانشگاه شیراز، دانشکده علوم تربیتی.

بررسی رابطه بین الگوهای ارتباطی خانواده با تاب آوری و کیفیت زندگی در دانش آموزان دختر مقطع (. 1391واحدی سرریگانی، نرگس.)

 متوسطه ناحیه یک آموزش و پرورش شهر بندرعباس. پایانامه کارشناسی ارشد، رشته مشاوره خانواده، دانشگاه هرمزگان.

Seligman, M. E. P. & Csikszentmihalyi, M. (2002). Positive psychology: An introduction. American 

Psychologists, 55, 5-14. 

Lopez, S.J., and snyder, C.R. (2004). Positive psychological assessment : A hand book of models and 

,measures. Washington, DC: American psychological Associution. 

Schalock, R.L., Brown, I., Brown, R., Cumins, R.A., Felce, D., Matikka, L., Keith, K.D. & Paramenter, T. 

(2002). Conceptualization, measurement, and application of quality of life for persons with 

intellectual disabilities: report of an international panel of experts . Mental Retardation, 40 , 6, 457-

470. 

McCall, S. (1975). Quality of life, Social Indicators Research, 2, 229-248. 

Liu, L. (2006). Quality of life as a social representation in China: a qualitative study, Social Indicators 

Research, 75, 217-240.  

Felce, D., & Perry, J. (1995). Quality of life: Its definition and measurement, Research in Developmental 

Disabilities, 16, 51–74. 

Renwick, R., & Brown, I. (1996). The center for health promotion ’s conceptual approach to quality of life’, 

in R. Renwick, I. Brown and M. Nagler (eds.), Quality of Life in Health Promotion and 

Rehabilitation: Conceptual Approaches, Issues, and Applications (Sage, Thousand Oaks) 

Terry, D. (1994). Determinants of coping the role of stable and situational factor. Journal of personality 

and Social psychology, 66, 895-910. 

 

 

Rothman, A., el al. (1993). Attributions of responsibility and precaution: Increasing mammography 

utilization, among women. Health Psychology 12, 39. 

Fincham, F., & Bradury, T. (1993). Marital satisfaction, depression and attribtions. A longitudinal analysis. 

Journal of Personality and Social Psychology, 64,442-443 

Taylor, S. E.,el al. (2000). Psychological resources, positive illusions, and health. American Psychologist, 

55, 99-101. 

Snyder, C.R. & Lopez, J. (2002). Handbook of positive Psychology, Oxford University Press. 



 
Sanjuán P, Pérez A, Rueda B, Ruiz Á.(2008). Interactive effects of attributional styles for positive and 

negative events on psychological distress. Personality & Individual Differences.;45(2):187-90. 

Nokelainen, P. el al. (2007). Investigating the intluence of attribution styles on the development of 

mathematical talent. Child Q,51(1),64-81. 

Costa, P. T., Jr., & McCrae, R. R. (1992). Revised NEO personality inventory   (NEOPI- R) and NEO five-

factor inventory (NEO-FFI): Professional manual. Odessa, FL: Psychological Assessment 

Resources. 

Peterson, C. Semmel, A. Von Beyer, C. Abramson, L. Y. Metalsky, G. I. & Seligman, M. E. P. (1982). The 

Attributional Style Questionnaire. Cognitive Therapy and Research, 6, 287-300. 

Karimlo, M.L.. Koshyar, H, Dalir,. Z.(2011). Postoperative satisfaction and the patient's body image life 

satisfaction, and self esteem: A Retrospective study comparing adolescent girls and boys after 

cosmetic Surgery. Aesthetic Plastic Surgery, 31, 739-745. 

Sawatzky R, Liu-Ambrose T, Miller WC, Marra CA.(2007). Physical activity as a mediator of the impact 

of chronic conditions on quality of life in older adults. Health Qual Life Outcomes.19(5):68. 

Nedjat S, Montazeri A, Holakouie K. Mohammad K, Majdzadeh R.) 2007( Quality of life of Tehran's 

population by WHOQOL-BREF questionnaire in 2005. Hakim Res J; 10(3): 1- 8. (Persian.( 

Yates, M. S. (2002). Students explanatory style, goal orientation and achievement in mathematics. 

Available at: www.googel.ir. 

Ferla, J., Schuyten, G., & Valcke, M. (2007). Relationships between student  cognitions and their effects 

on study strategies. Available at: www.Science direct.ir. 

Sanjuán P, Pérez A, Rueda B, Ruiz Á.(2008). Interactive effects of attributional styles for positive and 

negative events on psychological distress. Personality & Individual Differences.;45(2):187-90. 

Voelz, Z. R., Haeffel, G. J., Joiner, T. E., & Wagner, K. D. (2003). Reducing  hopelessness: The interaction 

of enhancing and depressogenic attributional  styles for positive and negative life events among 

youth psychiatric inpatients. Research and Therapy, 41, 1183-1198. 

Heaven, P. C., & Ciarrochi, J. (2008). Learned social hopelessness: The role of explanatory style in 

predicting social support during adolescence. Journal of Child Psychology and Psychiatry, 46, 

1279-1282. 

 

 

http://www.googel.ir/
http://www.science/


 

 تعیین نقش ویژگی های شخصیتی مدیران سالمند در پیش بینی كیفیت زندگی آنان
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 چکیده

دگی این پژوهش با هدف تعیین تعیین نقش ویژگی های شخصیتی مدیران سالمند در پیش بینی کیفیت زن

یوه ی نمونه شنفر از مدیران سالمندان شهر بندرعباس بود که به  200آنان انجام گرفت. نمونه پژوهش شامل 

و  کیفیت زندگیپرسشنامه گیری هدفمند انتخاب شدند. در این پژوهش جهت جمع آوری داده ها از 

سیون و برای تجزیه و تحلیل داده های جمع آوری شده، رگراستفاده شد. پرسشنامه پنج عاملی شخصیت 

برای تجزیه و تحلیل داده  spss -24خطی و ضریب همبستگی پیرسون به کار گرفته شد و از نرم افزار آماری 

ن گرایی، ص کرد که رابطه بین صفات برونتایج تجزیه و تحلیل فرضیات اصلی پژوهشی مشخ استفاده گردید.

.  بین گشودگی به تجربه، سازگاری و وظیفه شناسی با کیفیت زندگی مدیران سالمند مثبت می باشد اما

ج تجزیه و در نهایت نتایصفت روان رنجوری با کیفیت زندگی مدیران سالمند رابطه منفی معنادار دارند. 

 بین متغیرهای پیش بین، صفات روان رنجوری، گشودگی بهاز تحلیل ضرایب رگرسیون مشخص کرد که 

ت زندگی معنی دار شدند و توانستند کیفی تجربه، سازگاری، برون گرایی و وظیفه شناسی از لحاظ آماری

یفیت زندگی سالمندان را به طور پیش بینی نمایند. لازم به ذکر است که صفت روان رنجوری به طور منفی ک

سی به طور و وظیفه شنا گشودگی به تجربه، سازگاری ش بینی نمود و صفات برونگرایی،مدیران سالمند را پی

 مثبت کیفیت زندگی سالمندان را پیش بینی نمودند..

 کیفیت زندگی، صفات شخصیت، مدیران سالمند واژگان كلیدی:
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 یک بلکه نیست بیماری سن رفتن بالا سالمندی، گیرد.می  بر در را انسان جمله از زنده موجودات تمام که است فرایندی 1سالمندی

 بدن در روانی فیزیولوژیکی و تغییرات آن در که است طبیعی سیر یک واقع در و می شود شامل را همگان که است حیاتی پدیده

 تغییرات و سن افزایش طبیعی فرایند اثر بر که است ای پدیده سالمندی (.2002)کلدی، اکبری، کامرانی و فروغان، می دهد رخ

 توجه و است بشر زندگی از حساسی دوران 2سالمندی(. به عبارت دیگر، 2010)حسام زاده و همکاران،شود می ایجاد فرد در خارجی

  (. 1378؛ ترجمه ملک پور، 1998، 3دارد)داگلاس و توماس اجتماعی ضرورتی مرحله این نیازهای و مسائل به

 افزوده کشورها این تعداد بر روز به روز که دارند سال 60از بیش سالمند میلیون دو بالغ بر هریک جهان کشور 31 تقریباً امروزه،     

 با سالمندان جمعیت نسبت نیز ایران در است. زیاد بسیار توسعه حال در کشورهای در سالمندان جمعیت رشد سرعت شود. می

 در مطالعات (.1387)حمیدی زاده و همکاران،  است افزایش حال در سرعت به عمر، طول افزایش و تولد میزان کاهش به توجه

به  به خصوص گیرد، می صورت بدن مختلف ی ها سیستم در که اختلالاتی به علت سن، افزایش با که است شده ثابت گوناگون

 احساس در تواند می عوامل این که یابد می افزایش روزانه کارهای انجام در دیگران به فرد وابستگی حرکتی، های محدودیت علت

روو،  وسیله ی به موفق (. سالمندی4،2001کند)وود و همکاران ایجاد منفی زیادی اثرات فرد زندگی کیفیت نتیجه، در و بودن خوب

 شده توصیف روانی و روحی کفایت داشتن و زندگی با سازگاری بیماری، نداشتن جنبه ی سه تأثیر تحت (،1999 )5لیچان و یوگ

 مصرف منظم، ورزش بر سالمندان در سلامتی ارتقای برای آمریکا انسانی و بهداشتی خدمات سازمان ها، جنبه این به توجه است. با

 (. 6،2005)لی، کو و لی کند می تأکید سن با متناسب ایمن سازی و تغذیه ی مناسب الکل، مصرف از پرهیز سیگار، نکردن

زشکی، پبه طور کلی، مسأله ی سالمندی جمعیت جهان که به دلایل مهمی از جمله کاهش مرگ و میر ناشی از پیشرفت علوم 

شده، پدیده ی  بهداشت، کنترل موالید، آموزش و پرورش و در نتیجه افزایش نرخ امید به زندگی و طول عمر در سطح جهانی مطرح

ی از ساختارهای اده در کلیه ی جنبه های زندگی جوامع بشری، از جمله در طیف گسترده نسبتاً نوینی است. از آن جا که این پدی

ا چالش های فرا راه بسنتی، ارزش ها، هنجارها و ایجاد سازمان های اجتماعی تحولات قابل ملاحظه ای به وجود می آورد لذا مقابله 

ان از اهمیت والایی ی، روحی و اجتماعی و امید به زندگی سالمنداین پدیده و استفاده از تدابیر مناسب در جهت ارتقای وضعیت جسم

 (.  1382،؛ ترجمه رفیعی و رضایی2003برخودار بوده و در دستور کار جامعه بین المللی قرار گرفته است)سادوک و سادوک،

بب ایجاد افسردگی و کاهش امید مسایلی از قبیل انزوای اجتماعی، هزینه های بالای درمانی، تنهایی و عدم ابرازوجود در جامعه س

 موضوع یک زندگی به امید حقیقت، در به زندگی در افراد سالمند شده و وضعیت بسیاری از آن ها هر روز در حال بدتر شدن است.

 گرفته انجام پژوهش های طبق (.2013 ،7زابا و والکویاک هورنوواسکا، پاولاک، سزرامکا)است زندگی کیفیت مورد در شده مطرح تازه

 رابطه ی فوق العاده اجتماعیِ روابط و مثبت تفکر بالا، خودارزشی روان شناختی، و جسمی سلامت با زندگی به امید بالای سطوح نیز

 سلامت و جسمی مشکلات جسمی، عملکرد حیطه های بین هم چنین، (.2013 ،8هسکت و لو، گریفن، (است داده نشان مستقیمی

 کیفیت با زندگی به امید بین که می دهد نشان (، 2014)9همکاران و هاورو مطالعه ی .دارد وجود تفاوت سنی های گروه در عمومی
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(، نیز عوامل مختلفی از جمله سن، 1390) بیات و بیات پژوهش از حاصل یافته های اساس بر .دارد وجود مستقیمی ارتباط زندگی

 و سلامتی برای که مواردی یعنی دارند. تأثیر زنان زندگی کیفیت بر سکونت محل و درآمد میزان وضعیت تأهل، تحصیلات، اشتغال،

 (. 1394می آورند)پورعبدل، عباسی، پیرانی و عباسی،  فراهم را بیشتر زندگی به امید موجبات که فرد بهداشت

 بردن بالا برای بهداشتی اهداف بزرگترین از یکی و است سلامتی مراقبت در امروز عصر مسایل مهمترین از یکی زندگی کیفیت

 شده شناخته ناتوان افراد و سالمندان خصوص به افراد زندگی در مؤثر عوامل مهمترین از اخیر سال های در و افراد می باشد سلامت

 افراد درک از است عبارت که است نموده ارائه زندگی کیفیت از جامعی تعریف جهانی بهداشت سازمان(. 2007)مرکزآمار ایران،است

 هم چنین می باشد. افراد علایق و استانداردها اهداف، راستای در و جامعه بر حاکم ش های ارز و فرهنگ قالب در زندگی وضعیت از

 زندگی کیفیت که آن جا از و می شود محسوب اساسی شاخص یک زندگی کیفیت امروزه می دارد اظهار خود تعریف در فاسینو

 و بوده برخوردار خاصی اهمیت از آن به توجه می گیرد بر در را فرد وجود و عملکرد فیزیولوژیک، جنبه های مانند متعددی ابعاد

 جسمی، وضعیت با تنگاتنگی ارتباط زندگی کیفیت جامع تعاریف این اساس بر شود، توجه فوق ابعاد به باید آن صحیح ارزیابی برای

  (.1،2002دارد)فشیون، لئومبرونی و اباتداگا زیست محیط و اجتماعی ارتباطات خوداتکایی، میزان شخصی، اعتقادات روانی،

 شامل که است کلی زندگی کیفیت از ای مجموعه زیر سلامت با مرتبط زندگی به طور کلی چنین می توان گفت که کیفیت      

 است بیماری به ها آن پاسخ نحوه و بیماران ذهنی ارزیابی کننده منعکس و بوده فیزیکی و اجتماعی عاطفی، ذهنی، رفاه احساس

 نوین شاخص و آرمان سلامت با مرتبط زندگی کیفیت واقع در (.2،2002)باکر، گازمارارین، ویلیامز،اسکات، پارکر، گرین و همکاران

 مهم از همواره آن ارتقاء ویژه بزرگسالان می باشد که به و جمعیتی مختلف های گروه به مراقبتی درمانی بهداشتی خدمات ارائه

 (.3،1995بوده است)فارکوهار این افراد خصوص در پرستاران وظایف ترین

 رابطه زیادی یکی از متغیرهایی که می تواند بر کیفیت زندگی سالمندان تأثیر بگذارد ویژگی های شخصیتی آنان است. مطالعات

سیرگی، ؛ 4،2010انتراینر و همکاراناند) داده قرار بررسی مورد را محیط و سلامتی شخصیت، مانند عوامل سایر و  زندگی کیفیت بین

 دانشگاه دانشجویان در زندگی های حوزه سایر و زندگی از رضایت بین را داری معنی رابطه 6چو (. مطالعه5،2007گرزشوییک و راتز

 نقش هیجان( و معنویت اجتماع، خانواده، )مانند حوزه ها سایر در شده صرف منفی و مثبت عاطفه که کرد گزارش وی داد. نشان

 (.2005چو،) کند می ایفا زندگی از رضایت و زندگی کیفیت در را مهمی

شناسان قرار گرفته است به این کیفیت زندگی و وجود تعادل در ابعاد شخصیت، از جمله عواملی هستند که از دیرباز مورد توجه روان

 .باشددلیل که شخصیت، محور اساسی بحث در زمینه هایی مانند یادگیری، عواطف و احساسات، هوش، سلامتی جسمی و روانی می

توان بین تفاوت های فردی در خصوصیات (، با استفاده از تحلیل عاملی به این نتیجه رسیدند که می1992) 7کریکاستا و مک

(: به تمایل فرد برای تجربه اضطراب، تنش، ترحم جویی، خصومت، N)8روان رنجورخویی  -1:پنج بعد عمده را منظور نمود شخصیتی

(: به تمایل فرد برای مثبت بودن، جرأت طلبی، پرانرژی بودن E)9گراییبرون -2گردد.وری، افسردگی و عزت نفس پایین برمیتکانش

                                                           
1 -Fassino, Leombruni, Abbate Daga. 
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 (: به تمایل فرد برای کنجکاوی، عشق به هنر، هنرمندی، انعطاف پذیری وO)1انعطاف پذیری -3گردد.و صمیمی بودن اطلاق می

(: به تمایل فرد برای بخشندگی، مهربانی، سخاوت، همدلی و همفکری، نوع دوستی و A)2پذیربودندل -4شود.خردورزی اطلاق می

منظم بودن، کارا بودن، قابلیت اعتماد و اتکا، خود نظم بخشی، (:  به تمایل فرد برای C)3وظیفه شناسی -5اعتماد ورزی همراه است.

 گردد.پیشرفت مداری،منطقی بودن و آرام بودن برمی

 از شخصیتی، اتصف است. تأثیرگذار افراد زندگی کیفیت برصفات شخصیت  جمله از مختلفی عوامل که داده اند نشان مطالعات     

 بررسیوان نمونه به عن اند. گرفته قرار بررسی مورد ارتباط با کیفیت زندگی بسیار ی حوزه در که هستند درونی های ویژگی جمله

 شهرستان اعتیاد ترک مراکز به کننده مراجعه معتادین شادکامی و زندگی کیفیت با شخصیت های ویژگی بین رابطه

 عامل با زندگی کیفیت(، انجام شده که نتایج نشان داد 1394، عنوان پژوهشی است که توسط عزیزی و باحشمت جویباری)ساری

ز تحقیقی نی. دارد منفی همبستگی آزردگی روان با و مثبت همبستگی شناسی وظیفه و گرایی توافق گرایی، برون های

ط تهران توس شهر دبستان از پیش مربیان زندگی کیفیت با تمایزیافتگی و شخصیت های ویژگی رابطه بررسیبا عنوان 

 زندگی کیفیت توان و تمایز یافتگی می شخصیت ویژگی نمرات روی (، انجام گرفت و به این نتایج دست یافت که از1390صفدریان)

شودگی به تجربه و گکرد و ویژگی های وجدان گرایی، و برون گرایی با کیفیت زندگی رابطه مثبت دارند و بین  بینی پیش را مربیان

ی های شخصیت با (، در تحقیقی با عنوان رابطه ویژگ1390اسدی  )همچنین  توافق گرایی با کیفیت زندگی رابطه ای بدست نیامد. 

 فیتکی و شخصیتی های ویژگی بینوسطه به این نتیجه دست یافت که  کیفیت زندگی کاری و استرس شغلی دبیران دوره مت

 ویژگی ابعاد نمیا دارد. از وجود معناداری رابطه دبیران شغلی استرس و شخصیتی های ویژگی بین همچنین و دبیران کاری زندگی

(، تحقیقی 1389رحیمی)بودند. در ادامه  کاری زندگی کیفیت برای کننده بینی پیش بودن وجدانی و پذیری توافق شخصیتی، های

را  همدان شهر یصرع و همودیالیزی بیماران در ای مقابله راهبردهای و شخصیت های رگه با زندگی کیفیت رابطه مقایسهبا عنوان 

 برون متغیر در. ستنده برخوردار بیماران گروه به نسبت بیشتری کل زندگی کیفیت از عادی افراد که است داده نشان نتایجانجام داد. 

 در .اند نموده ریافتد گروه دو هر به نسبت را بیشتری نمره عادی افراد مثبت آورد باز و لهأمس حل مهاری، خود راهبردهای و گرایی

 شاخص در .دان داده اختصاص خود به را بیشتری نمره صرعی بیماران بودن وجدانی و تجربه به گشودگی رنجورخویی، روان شاخص

 معکوس رنجورخویی روان و زندگی کیفیت رابطه.اند نموده دریافت گروه هردو به نسبت را بیشتری نمره دیالیزی بیماران جویی دوری

 برهم با ای همقابل راهبردهای و شخصیتی های ویژگی سهم. است آمده بدست دار معنی و مستقیم مثبت بازآورد با و دار معنی و

 برای و بیشتر ههم از ها دیالیزی برای زندگی کیفیت تبیین در است گردیده محاسبه رگرسیون تحلیل با که یکدیگر بر ها آن کنش

   .است کمتر همه از عادی افراد

ندی استان بنابراین با توجه به اهمیت این موضوع، در پژوهش حاضر سعی شد که کیفیت زندگی سالمندان مقیم سراهای سالم 

آنها می باشد  هرمزگان با توجه به ویژگی شخصیتی آنان مورد بررسی قرار گیرد. فرضیاتی که پژوهش حاضر در صدد پاسخگویی به

 عبارتند از:

 

 استان هرمزگان رابطه وجود دارد. مدیران سالمندبین ویژگی های شخصیتی و کیفیت زندگی  .1

  استان هرمزگان را پیش بینی می کنند.مدیران سالمند ویژگی های شخصیتی سالمندان، کیفیت زندگی  .2

 پژوهش: روش

                                                           
1-Openness  
2 -Agreeableness 
3 -Conscientiousness 



 
       

ود روش بتعیین نقش ویژگی های شخصیتی مدیران سالمند در پیش بینی کیفیت زندگی آنان از آنجا که هدف تحقیق حاضر 

س که سن آن جامعه آماری این پژوهش کلیه مدیران سالمندان زن و مرد شهر بندرعبا تحقیق توصیفی از نوع همبستگی بود.

رد  شهر بندرعباس ماز مدیران سالمندان زن و  نفر 200نمونه پژوهش در این تحقیق، تعداد  سال بود را شامل شد. 50ها بالای 

ش حاضر شرکت بود که به شیوه نمونه گیری هدفمند و در دسترس با مراجعه محققین به مراکز بازنشستگی انتخاب و در پژوه

 داده شدند.

 

 ابزارهای پژوهش

 :   NEOپرسشنامه پنج عاملی شخصیت 

و جانشین آن است که در  NEOی پرسشنامه شخصیتی فرم تجدید نظر شده NEO-PI-Rفرم کوتاه و تجدید نظر شده: تست    

 240ی (. این آزمون حاو1380(، تهیه شده است) گروسی فرشی،1985کری)توسط پائول تی. کاستا و روبرت آر.مک 1985سال 

مل اصلی اشد که پنج عاب) درجه بندی توسط دیگران( میR) درجه بندی توسط خود فرد( و فرم Sسوال است و دارای دو فرم 

دهد. این تست گیرد و به این ترتیب، ارزیابی جامعی از شخصیت فرد ارائه میشخصیت و شش خصوصیت در هر عامل را اندازه می

والی این آزمون س 60(، ترجمه، هنجاریابی، و اجرا شده است. در این تحقیق از فرم کوتاه و 1380در ایران توسط گروسی فرشی )

(NEO-FFI) مخالفم، نظری ندارم، ای به صورت کاملاً مخالفمشود که سوالات آن در یک مقیاس لیکرت پنج درجهاستفاده می ،

 شوند.باشد و توسط خود فرد پاسخ داده میموافقم و کاملاً موافقم می

، 80/0، 75/0، 83/0 1ایب پایاییماه اجرا کردند و ضر3دانشجو به فاصله  208سؤالی نئو را بر روی 60(، فرم 1985کری و کاستا) مک

(، نیز 1385(. روشن و همکاران )1380به دست آوردند)گروسی فرشی، Cو   ،N ،E ،O ،Aرا به ترتیب برای عوامل  79/0و 79/0

 رنجوری( اعلام کرده است. در تحقیق مانی.) برای روان/87.)برای گشودگی( تا /72آلفای کرونباخ عوامل این آزمون را در دامنه 

ی ضریب همسانی درونی آن و دامنه 90/0تا  86/0های این تست، بین (، پایایی باز آزمون به فاصله دو هفته برای مقیاس1383)

( مورد تأیید قرار دادند) Rو  Sگزارش شده است. اکثر تحقیقات، اعتبار این مقیاس را ) با استفاده از همبستگی فرم  86/0تا  68/0

 (.1380گروسی فرشی،

( با فرم کامل آن مطابقت NEO-FFI(، درباره روایی این آزمون اظهار داشتند که ابزار کوتاه شده نئو )1992کری و کاستا)مک

(، در مطالعه ای که به منظور تجدید 2004کری و کاستا). اعلام داشتند. .مک/68ها را بیش از دقیقی دارد و همبستگی بین این نسخه

 240نفر از افراد بزرگسال انجام دادند ضریب همبستگی این آزمون را با آزمون نئو  1492ر روی ب NEO-FFIنامه نظر در پرسش

.، /91.، /83.، /83( به ترتیب C( و وجدانی بودن)A(، توافق)O(، باز بودن)Eگرایی)(، برونNسؤالی برای پنج عامل روان رنجورخویی)

PI-NEO-و  FFI-NEO(، همبستگی موجود بین ابعاد اصلی را در دو فرم 5200)2. گزارش کردند.  برنارد و و همکاران/86. و /76

R ، (، در پژوهش خود که بر روی دانشجویان شهر تهران انجام داد. ضریب همبستگی 1381گزارش کردند. کیامهر) 93/0تا  87/0بین

هم چنین در  . گزارش کرده است./75. و /78 .،/71.، /91.، /75سؤالی نئو برای پنج عامل آن به ترتیب  240این آزمون را با آزمون 

 به دست آمد. 84/0پژوهش حاضر، برای محاسبه ی پایایی از ضریب آلفای کرونباخ استفاده شد که مقدار آن برابر با 

 

                                                           
1 - stability 
2 -Bernardo, Gonzalez Gauttierrez,;Garrosa 



 
 پرسشنامه كیفیت زندگی           

، سنجش استفاده شد. هدف این ابزارWHOجهانی بهداشت زندگی سازمان کیفیت کوتاه پرسشنامه از زندگی کیفیت سنجش برای

بیمار و فرد سالم  کیفیت زندگی در گروه های فرهنگی مختلف و بیماری های متفاوت است. این ابزار هم اکنون روی بیش از ده هزار

 دامنه چهار بیارزیا به که است سؤال 26 دارای جهانی بهداشت سازمان زندگی کیفیت کشور دنیا اجرا شده است. پرسشنامه 30در 

 های حوزه منهدا هر در که پردازد می محیط زندگی دیگران، با روابط روانی، سلامت جسمی، سلامت شامل افراد زندگی کیفیت از

 (. 1391می شود)واحدی، بررسی مختلف

ایرانی  مطالعات در چندگانه خطی رگرسیون مدل با تشخیصی و روایی 75/0 کرونباخ آلفای از استفاده با این پرسشنامه درونی پایایی

(. راسل و همکاران پایایی مقوله های اصلی آن را با 2011)کریملو و همکاران، است داده نشان را بخشی رضایت روایی و شده بررسی

به  84/0و برای حیطه روانی  79/0، برای حیطه ی جسمی87/0استفاده از روش آلفای کرونباخ برای سلامتی و کیفیت زندگی کلی 

برآورد  95/0(، پایایی پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ 1391(. در تحقیق واحدی)2007، 1اند)ساواتزکی و همکاراندست آورده 

و در نهایت در بعد  75/0، در بعد روابط اجتماعی 77/0در بعد روانی  77/0شد. هم چنین مقادیر پایایی در بعد سلامت جسمانی 

(.  در پژوهش حاضر میزان پایایی به دست آمده به روش آلفای 2007و همکاران،بوده است)نجات  84/0سلامت محیط برابر با 

 محاسبه شد. 88/0کرونباخ برای کل پرسشنامه 

 

 

 یافته های پژوهش

 فرضیه اول پژوهش:

 رابطه وجود دارد.استان هرمزگان  بین ویژگی های شخصیت با كیفیت زندگی مدیران سالمند

 بین صفات ویژگی های شخصیت با كیفیت زندگی مدیران سالمند .  ضرایب همبستگی ساده1جدول

 متغیرها
 کیفیت زندگی سالمندان 

 سطح معناداری ضریب همبستگی

 ./001 -./61 روان رنجوری

 ./001 ./42 برونگرایی

 ./001 ./35 گشودگی به تجربه

 ./001 ./31 سازگاری

 ./001 ./38 وظیفه شناسی

 

ارائه شده است. همان طور که بین صفات پنج عامل شخصیت با کیفیت زندگی سالمندان ضرایب همبستگی ساده . 4-4در جدول

 -./61ملاحظه شد ضرایب همبستگی صفات روان رنجوری، برونگرایی، گشودگی به تجربه، سازگاری و وظیفه شناسی به ترتیب برابر 

معنادار است؛ بدین معنا که بین صفت روان رنجوری با کیفیت زندگی سالمندان  ./001. می باشد که در سطح /38. و /31.، /35. ، /42،

                                                           
1 -Sawatzky R, & etal 



 
رابطه منفی معنادار دارند.اما رابطه بین صفات برونگرایی، گشودگی به تجربه، سازگاری و وظیفه شناسی با کیفیت زندگی سالمندان 

کیفیت زندگی پایینی را تجربه می کنند و سالمندانی مثبت می باشد. بنابراین سالمندانی که دارای صفت روان رنجورخویی هستند 

که دارای صفات برونگرایی، گشودگی به تجربه، سازگاری و وظیفه شناسی می باشند کیفیت زندگی بهتر و مثبت تری را تجربه می 

 کنند.

 

 

  فرضیه دوم پژوهش:

 را پیش بینی می كنند. ویژگی های شخصیت، كیفیت زندگی مدیران سالمند

صفات پنج بر اساس  مدیران سالمند. جدول خلاصه مدل رگرسیون همزمان جهت پیش بینی كیفیت زندكی 2جدول 

 عامل شخصیت

 ضریب همبستگی متغیرهای پیش بین

(R) 

 ضریب تعیین

(2R) 

 ضریب تعیین تعدیل شده

 ./46 ./47 ./69 ویژگی های شخصیت

 

صتتفات پنج عامل شتتخصتتیت با کیفیت زندگی مدیران ، مشتتخص گردید که همبستتتگی چندگانه بین  7-4براستتاس جدول           

 باشد.  می 46/0است و ضریب تعیین تعدیل شده آن برابر  69/0برابر  سالمند

 

بر  مدیران سالمندراهه برای پیش بینی متغیر كیفیت زندكی . جدول خلاصه نتایج تحلیل واریانس یک8-4جدول 

 ویژگی های شخصیتاساس 

 

 مدل
Enter 

مجموع  شاخص مدل

 مجذورات

 داریسطح معنی Fمقدار  مجذور میانگین درجه آزادی

ویژگی های 

 شخصیت

 ./001 78/44 70/1998 5 52/9993 اثر رگرسیونی

   20/42 194 42/8187 باقی مانده

    199 95/18180 كل

 

دار بودن مدل . به عبارت دیگر معنیدار استرگرسیونی حاضر از نظر آماری معنیمدل  ، نشان داد8-4جدول تحلیل واریانس  

، =F 78/44مقدار  با صفات پنج عامل شخصیتکه متغیر  . این جدول نشان دادکندرابطه خطی بین متغیرها را تأیید می رگرسیونی،

 .باشدمیدار معنی >001/0pدر سطح آلفای 

 . جدول ضرایب معادله رگرسیونی همزمان، ویژگی های شخصیت9-4جدول 

 

 tمقدار  ضرایب غیر استاندارد مدل



 
مقدار خطای  Bمقدار 

 استاندارد

مقدار 

 βاستاندارد

سطح 

 داریمعنی

 ./001 43/12  57/7 17/94 عرض از مبدأ

 ./001 -69/6 -./31 ./07 -02/1 روان رنجوری

 ./001 55/3 ./16 ./10 ./22 برونگرایی

 ./001 91/2 ./14 ./08 ./08 گشودگی به تجربه

 ./001 11/3 ./17 ./09 ./06 سازگاری

 ./001 01/4 ./18 ./11 ./28 وظیفه شناسی

 

را در تغییرات متغیر ملاک)کیفیت  ویژگی های شخصیت(بین)، سهم هریک از متغیرهای پیش9-4جدول ضرایب معادله رگرسیونی  

وظیفه شناسی  و، از بین متغیرهای پیش بین، صفات روان رن جوری، برونگرایی، گشودگی به تجربه، سازگاری دهدزندگی( نشان می

 >P./001سطح در  01/4و  11/3، 91/2، 55/3، -69/6به ترتیب  t. و مقادیر /18. و /17.، /14.، /16،-./31با مقادیر بتای به ترتیب 

وان رنجوری به طور را به طور پیش بینی نمایند. نکته مهم این که صفت ر معنی دار شدند و توانستند کیفیت زندگی مدیران سالمند

به طور مثبت  منفی کیفیت زندگی سالمندان را پیش بینی نمود و صفات برونگرایی، گشودگی به تجربه، سازگاری و وظیفه شناسی

 را پیش بینی نمودند.  ران سالمندکیفیت زندگی مدی

 

 

 :بحث و نتیجه گیری

 

جزیه و تنتایج بر اساس ویژگی های شخصیت آنان انجام گرفت.  مدیران سالمندپژوهش حاضر با هدف پیش بینی کیفیت زندگی 

ا کیفیت زندگی شناسی بصفات روان رنجوری، برونگرایی، گشودگی به تجربه، سازگاری و وظیفه تحلیل آماری نشان داد رابطه بین 

نفی معنادار وجود سالمندان از لحاظ آماری معنادار است بدین معنا که بین صفت روان رنجوری با کیفیت زندگی سالمندان رابطه م

مثبت می باشد.  دارد. اما رابطه بین صفات برون گرایی، گشودگی به تجربه، سازگاری و وظیفه شناسی با کیفیت زندگی سالمندان

ی که دارای صفات این سالمندانی که دارای صفت روان رنجورخویی هستند کیفیت زندگی پایینی را تجربه می کنند و سالمندانبنابر

در ادامه  نند.کبرونگرایی، گشودگی به تجربه، سازگاری و وظیفه شناسی می باشند کیفیت زندگی بهتر و مثبت تری را تجربه می 

به تجربه،  صفات گشودگی از بین متغیرهای پیش بین، صفات روان رنجوری، برونگرایی،ه نتایج ضرایب رگرسیون مشخص کردند ک

د. لازم به ذکر معنی دار شدند و توانستند کیفیت زندگی سالمندان را پیش بینی نماین و وظیفه شناسی از لحاظ آماری سازگاری

ودگی به ینی نمود و صفات برون گرایی، صفات گشاست که صفت روان رنجوری به طور منفی کیفیت زندگی سالمندان را پیش ب

 تجربه، سازگاری و وظیفه شناسی به طور مثبت کیفیت زندگی سالمندان را پیش بینی نمودند. 



 
(، فرانسیس و 2000) 2وچنگ (، فارنهام2005(، برناردو و همکاران)2010)1هایز و جوزفاین یافته پژوهش با نتایج تحقیقات 

همسو و همخوان  (،1389رحیمی) ( و1390اسدی  ) (،1390صفدریان) (،1394عزیزی و باحشمت جویباری) (،1998) 3همکاران

   می باشد.

ز زوایا و ابعاد اجهت تبیین این یافته پژوهش می توان چنین بیان نمود که کیفیت زندگی یک مفهوم چند بعدی بوده و باید      

ر فعالیت دمختلف سنجیده شود که شامل سه بعد جسمی، روانی و اجتماعی می باشد. بعد جسمی به درک فرد از توانایی هایش 

حتی، خواب و استراحت دارد اطلاق می شود. که شامل مقیاس های تحرک، توازن، انرژی، درد و نارا های روزانه که نیاز به صرف انرژی

خوشحالی و  و ظرفیت توان کاری می باشد. بعد روانی شامل جنبه های روحی و احساس سلامتی مانند افسردگی، ترس، عصبانیت،

وه های اجتماعی ، شغلی ط با خانواده، همسایگان، همکاران و سایر گرآرامش می باشد. و بعد اجتماعی به توانایی فرد در ایجاد ارتبا

گی روان (. همان طور که در این پژوهش مشخص شد که افراد با ویژ1386با در نظر گرفتن شرایط اقتصادی می باشد)رحیمی،

م جویی، خصومت، طراب،تنش، ترحتمایل دارند که اض رنجوری با کیفیت زندگی رابطه منفی نشان دادند )چرا که افراد روان رنجور

فراد با ویژگی تکانشوری،افسردگی و عزت نفس پایین را تجربه کنند( بنابراین کیفیت زندگی پایینی را گزارش می دهند. اما ا

ایل فرد برای انعطاف پذیری) به تم، گرایی) به تمایل فرد برای مثبت بودن، جرأت طلبی، پرانرژی بودن و صمیمی بودن (برون

انی، سخاوت، پذیربودن) به تمایل فرد برای بخشندگی، مهربدل، خردورزی ( جکاوی، عشق به هنر، هنرمندی، انعطاف پذیری وکن

ابلیت اعتماد و اتکا، وظیفه شناسی)به تمایل فرد برای منظم بودن، کارا بودن، ق، و همدلی و هم فکری، نوع دوستی و اعتماد ورزی (

را که این ابعاد خود نظم بخشی، پیشرفت مداری،منطقی بودن و آرام بودن ( با کیفیت زندگی سالمندان رابطه مثبت نشان دادند چ

اضر بر اساس طور. بنابراین یافته های تحقیق ح شخصیت جزء ویژگی های مثبت افراد محسوب می شوند و کیفیت زندگی نیز همین

های تحقیق حاضر  نتایج تحقیقات گذشته و تبیین ارائه شده مورد تایید قرار می گیرد. در پایان لازم هست که به برخی محدودیت

نمود  اشاره وصبخص ها پرسشنامه تکمیل برای سالمندان از برخی همکاری عدم به توان می طرح این محدودیت های ازاشاذه نمود. 

یت های طی نمودن مراحل اداری جهت اخذ مجوز انجام پژوهش بر روی سالمندان ساکن در سرای سالمندان از دیگر محدودو 

 پژوهش بود.
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 چکیده

قطع مپژوهش حاضر تعیین سهم مدیریت فرهنگی مدارس شهرستان قشم درمیزان معنویت کاری دبیران  

بودند که به  نفر از دبیران مقطع متوسطه اول 270تعداد نمونه پژوهش در این تحقیق، متوسطه اول بود. 

ا از هدر این پژوهش جهت جمع آوری داده  شیوه نمونه گیری خوشه ای چند مرحله ای انتخاب شدند.

ن داد که نتایج تجزیه و تحلیل نشامعنویت کاری استفاده شد. پرسشنامه و  پرسشنامه مدیریت فرهنگی

ر ادامه نتایج د بدست آمد.ن با معنویت کاری دبیران رابطه مثبت معنی دار بین مدیریت فرهنگی و ابعاد آ

 نش سیاسی،، هویت دینی، بیابعاد مدیریت فرهنگیاز بین تجریه و تحلیل ضرایب رگرسیون نشان داد که 

ند و توانستند از لحاظ آماری معنادار شد اوقات فراغت و شادی و نشاط، زدواج، اپرورش نیروهای توانمند

ای تحقیق عنویت کاری دبیران مدارس را به طور مثبت پیش بینی نمایند. بنابراین بر اساس یافته هم

معلمان  حاضر می توان بیان نمود که مدیریت فرهنگی مدارس نقش بسیار مهمی در میزان معنویت کاری

 و دبیران مدارس می تواند ایفا نماید.

 دبیران مدارس مدیریت فرهنگی، معنویت کاری،  واژگان كلیدی:

 
 

 مقدمه

                                                           
 

 

 



 
د انسان، نه تنها متولیان سازمان های مختلف، انسان ها هستند. سازمان ها بدون وجو بی شک دنیای امروز، دنیای انسان هاست و 

همکاری، همیاری و  مفهومی نخواهند داشت بلکه اداره آن ها نیز میسر نخواهد بود. از سوی دیگر زندگی اجتماعی انسان ها مستلزم

ها و مهارت های مختلف شده و بر پیشرفت کمی، کیفی . این امر منجر به تقسیم کار و توسعه تخصصبرآوردن نیازهای متقابل است

م و بیش تخصصی کو نتایج آن افزوده است و روابط اجتماعی و سازمان یافته او را در قالب نهادها، مؤسسات و واحدهای  و آثار

اری از نظر کبخش زیادی از زندگی بزرگسالان صرف کار می شود و به نظر می رسد که فعالیت  گسترش داده است، بدیهی است که

 .  (1394سلامت روانی شخص، فعالیتی مهم به حساب می آید )بازیار، 

ه طوری تر می شود ب با پیچیده تر شدن روزافزون جوامع امروزی، رسالت سازمان ها برای برآوردن انتظارات جوامع،  حساس تر و مهم

یل شده، نقش اساسی که می توان اذعان کرد دنیای ما دنیای سازمان هاست و آن چه امروز در بین اهل فن و اتفاق نظر به یقین تبد

ی دهند. بی تردید، نیروی انسانی به عنوان عامل گرداننده اصلی سازمان هاست. به عبارت دیگر، انسان ها به کالبد سازمان جان م

ه سازمان، بیشترین رآمد و خودانگیخته می تواند برای رشد خود و توسعه و دست یابی به هدف های برنامه ریزی شدنیروی انسانی کا

 (. 1395کارایی را داشته باشد )ارزانی،

با توجه به حساسیت و اهمیت موضوع منابع انسانی کارآمد، سازمان آموزش و پرورش جهت دست یابی و اجرای موفقیت آمیز هر 

بالا، نقش اساسی را  1آموزشی افزون بر منابع مالی) وسایل و فناوری( وجود نیروی انسانی سالم و متعهد با مدیریت فرهنگیفعالیت 

مدیریت فرهنگی، به معنای سازماندهی و اداره ی امور و فعالیت های فرهنگی است. مدیریت فرهنگی نظیر هر نوع  ایفا می کند.

ص خود را دارد. بنابراین، در مدیریت فرهنگی تمامی وظایف سازمانی مدیریت)سیاست گذاری، مدیریت سازمانی دیگر، الزامات خا

برنامه ریزی، سازماندهی، هدایت و هماهنگی، اجرا، نظارت و ارزیابی( در قلمرو امور و فعالیت های فرهنگی صورت می گیرد)کوثری 

در توسعه ی فرهنگی بر عهده دارند.این مدیران علاوه بر دانش مدیران فرهنگی، نقش اساسی و محوری را  (.1389و نجاتی حسینی،

مدیریت بایستی دارای توانمندی های خاصی از جمله بهره گیری از روان شناسی، جامعه شناسی، اصول تعلیم و تربیت در زمینه ی 

م است به مهارت ها و شایستگی لازم آموزش و آشنایی با مقولات مهم فلسفه، تاریخ، موسیقی، هنر و ادبیات باشند بر این اساس لاز

 (.   1395مجهز شوند)علایی و میرمحمدی،

 سازنده ارزش های کردن نهادینه و ایجاد در توانند می فرهنگی امور با مرتبط برنامه های ارزیابی و اجرا فرهنگی، مدیریت خط مشی 

 منتقل دیگر نسل به نسل یک از که است هایی ایده و ارزش ها نشان دهنده فرهنگ، .نمایند ایفا اساسی نقش کشور در فرهنگی

 بنابراین، (.1392پیوندد)چاوش باشی، می خاص فرهنگ آن به و می گردد منتهی انسان فردی هویت گیری شکل به که شود می

 است. ضروری جامعه در سازنده نقش داشتن و اجتماعی زندگی برای که یابند می دست خاصی ارزش های و توانایی دانش، به افراد

 ایران جامعه در اجتماعی  فرهنگی های ویژگی تقویت و سازی غنی ایجاد، زمینه در که است توان گفت  این می مورد این در آنچه

 اجتماعی فرهنگ نقش و ضرورت اهمیت، به کشور)نظام آموزش و پرورش( آموزشی نظام در است و ضروری اساسی، کاری و اقدام

 نفع به توجهی بی و ها کجروی اجتماعی، ناهنجاری های اساسی علل از یکی زیاد، احتمال به رابطه، این در .است نشده لازم توجه

                                                           
1- cultural management 



 
 درست ارزش های به رفتارش در که دارد وجود فردی کمتر و هستیم آن شاهد جامعه در امروزه که است فردی نفع مقابل در عامه

 (.1385باشد)فردرو،  داشته توجه عامه نفع و سازنده و

کاری آنان در محیط شغلی شان   1یکی از عوامل مرتبط با مدیریت فرهنگی کارکنان سازمان آموزش و پرورش، وجود معنویت     

 که باشند موفق می توانند صورتی در سازمان های کنونی و است یافته تغییر حجم و نوع لحاظ به نیاز های کارکناندر واقع  است.

معنویت کاری چارچوبی از ارزش های سازمانی است که نشانه  .باشند پاسخگو کارکنان معنوی و روانی اجتماعی، زیستی، نیازهای به

از ارتباط با  2ی آن، وجود فرهنگی است که کارکنان را به طور فزاینده ای از میان فرآیندهای کاری فراتر می برد و فهم آن ها را

 که است این مدارس در معنویت مسأله رشد به رو اهمیت دیگران بهبود می بخشد، به گونه ای که احساس لذت را تجربه می کنند.

کاری  معنویت ؛کنند تجربه زندگیشان سطوح دیگر و کار در بلکه شخصی زندگی در تنها نه را معنویت تا دارند زیادی علاقه معلمان

 سازمان و کارکنان برای کار انجام ارضای و موفقیت رستگاری، صداقت، فروتنی، شادکامی، سلامت، چون مفاهیمی دربرگیرنده

 (.3،2003)کال و شریواستاوااست

این توانایی را به آن ها می دهد تا چشم انداز یکپارچه تری را در زمینه مدارس، خانواده و جامعه خویش به دست  کاری معنویت 

آورند. به عبارت دیگر، معنویت کاری، توصیف کننده تجربه ی معلمانی است که کارشان ارضاء کننده، با معنا و هدف دار است. هم 

قیت، صداقت، اعتماد و تعهد در کار همراه با بالا رفتن احساس تکامل شخصی معلمان چنین تجربه معنویت کاری، با افزایش خلا

(. در این میان مدیران مدارس می توانند با به وجود آوردن معنویت در محیط های کاری و 1389پیوند می خورد)رستگار و وارث،

خود این احساس را ایجاد کنند که کارشان با معنا و هدف بهره گیری از ابزارهای غیر مادی، بصیرت و تدبیر معصومانه در کارکنان 

دار و چالش برانگیز است. معنویت در محیط های  کاری این احساس را در معلمان ایجاد می کند که خود را عضوی از سازمان و 

سازمان و مأموریت های آن واحد کاری احساس کنند و این که کارکنان باید در سازمان از همدیگر حمایت کنند و خود را با اهداف 

عجین کنند، در چنین شرایطی کارکنان در شغل خود دست به خلاقیت و ابتکار عمل زده و در برابر کنش ها، واکنش نشان داده و 

 بین یکپارچگی نوعی کار در معنویت وجود(. 1390سازمان را در رسیدن به اهدافش یاری خواهند داد)بیک زاد، یزدانی و حمدالهی،

؛ 4،2013)نیل بیبرمنبردارد در را رضایت و عملکرد علاقه، افزایش نهایت در که می آورد به وجود معلمان در درونی و بیرونی یزندگ

 و بخش الهام نیروی کاری، معنویت که دارند اعتقاد پژوهشگران زمینه این در (.6،2009؛ بوش5،2004جوکیویکز و گیاکالون

 و طبیعی موجودات هستی، عالم پهناوری کار، ارزش از ژرف و عمیق درک کاری، زندگی در هدف و معنی یافتن برای برانگیزاننده

 (. 7،2008)مایراست شخصی باور نظام

                                                           
1 -Work spirituality 

 
3 -Kale & Shrivastava 
4 -Neal & Biberman 
5-  Jurkiewicz & Giacalone 
6 -Bosch 
7 -Mayer 



 
معنویت کاری بالا  با معلمانیو  نکنارکا مندزنیا دخود کررکاو  تحیا حفظ ایبر ارسمدو شی زموآ یهانمازسا سدرمی نظر به

 به می تواند معنویت کاری به بنابراین، پرداختن. کنند عمل دخو ظایفو به یبخشتر ثرا نحو به نندابتو آن سیلهو به تا میباشند

 در معنویت مطالعه که دارند اعتقاد پژوهشگران زمینه این در .مدارس باشد در تربیتی روند و آموزشی مسائل در نوری پرتاب مثابه

  (.1،2002باشد)هاوارد تربیتی مسائل در جدید بعدی راهگشای می تواند آن زمینه در پژوهش و است آمیز تحریک کار محل

باید گفت معنویت کاری و واکنش عاطفی فرد نسبت به کار و هم چنین بالا بودن مدیریت فرهنگی با توجه به مطالب ذکر شده 

وجود ابهامات کلی درباره وجود رابطه با توجه (.  2،1995کارکنان در یک سازمان، میزان تولید و قابلیت کار را بالا می برد)گرین هاو

که آیا مدیریت فرهنگی بین مدیریت فرهنگی با معنویت کاری دبیران، پژوهش حاضر به دنبال یافتن پاسخ به این سؤال کلی می باشد 

 مدارس شهرستان قشم درمیزان معنویت کاری دبیران مقطع متوسطه اول سهم دارد؟

 

 پژوهش: روش

       

شه ای چند مرحله نفر از دبیران مقطع متوسطه اول بودند که به شیوه نمونه گیری خو 270نمونه پژوهش در این تحقیق، تعداد    

قطع متوسطه ای به شرح زیر انتخاب شدند: ابتدا آموزش و پرورش شهرستان قشم به دو ناحیه تقسیم شد. سپس کلیه ی مدارس م

رس انتخاب شده، طور تصادفی از هر ناحیه دوازده مدرسه انتخاب شد و بالاخره از میان مدا اول در شهرستان قشم شناسایی و به

 کلیه دبیران مشغول به تدریس در آن مدرسه در پژوهش شرکت داده شدند. 

 

 ابزارهای پژوهش

 

 پرسشنامه مدیریت فرهنگی:

بعد  8عبارت است. این پرسشنامه در  55بر  (، ساخته شد مشتمل1387که توسط نقوی و همکاران) مدیریت فرهنگیپرسشنامه 

پرورش نیروهای  (4بینش سیاسی،(3 هویت ملی،( 2 هویت دینی،( 1تنظیم شده است. ابعاد هشت گانه پرسشنامه مذکور عبارتند از: 

از برنامه  افرادمیزان رضایت کلی ( 8اوقات فراغت و شادی و نشاط و در نهایت ( 7ازدواج،( 6مقوله های فرهنگی و هنری، ( 5توانمند،

(، جهت بررسی روایی این پرسشنامه سعی نمودند از پنج تن از اساتید 1391نادری و همکاران) .های مدیریت فرهنگی و فوق برنامه

قرار دادند و مورد بودند که این اساتید روایی این پرسشنامه را مورد تأیید  64دانشگاه اصفهان کمک بگیرند ابتدا سؤالات پرسشنامه 

از دو روش  مدیریت فرهنگی(، برای تعیین پایایی پرسشنامه 1391نادری و همکاران) مورد تقلیل دادند. 55تعداد سوالات را به 

بدست  78/0و  85/0محاسبه ی ضریب آلفای کرونباخ و تنصیف استفاده نموده اند که مقدار آن برای کل پرسشنامه به ترتیب برابر با 

مدیریت بیانگر پایایی قابل قبول پرسشنامه یاد شده می باشد. در کل، ضرایب پایایی خرده مقیاس های  پرسشنامه آمده و این 

                                                           
1 -Howard 
2 -Greenhave 



 
نوسان دارد، که بیانگر ضرایب پایایی قابل قبول می باشد. در این پژوهش نیز برای ابعاد هشت گانه  85/0تا  69/0بین  فرهنگی

بدست آمد و ضریب آلفای کرونباخ برای  92/0، 78/0، 81/0، 82/0.، /79.، /78.، /77.،/84ضریب آلفای  مدیریت فرهنگی مقیاس

، "3متوسط: "، "2کم:  "، "1خیلی کم/ هیچ:"گزینه ای از  5این پرسشنامه براساس مقیاس لیکرت   . بدست آمد./85کل آزمون 

   .اند شده گذاری نمره 5 تا 1 از به ترتیب نمره دهی می شود که "5خیلی زیاد: "، "4زیاد: "

 

 معنویت كاری   پرسشنامه 

خواهد شد)میلیمان، کزاپلوسکی و  استفاده کار محیط در معنویت استاندارد پرسشنامه از کاری معنویت سنجش برای

 با همبستگی کار، در معنا مولفه های در را کاری محیط معنویت که می باشد سؤال 20 شامل پرسشنامه این (.1،2003فرگوسونگ

 .می سنجد سازمان ارزش های با همسویی و دیگران

ه عمل آمده و برای سنجش اعتبار محتوای پرسشنامه از نظرات متخصصان و اساتید دانشگاهی استفاده شده است. اصلاحات لازم ب

نامه نیز از شاطمینان حاصل گردید که پرسشنامه همان ویژگی مورد نظر محققین را خواهد سنجید. برای بررسی پایایی این پرس

(، 1395ریان زاده)ضریب آلفای کرونباخ استفاده شده است. ضریب آلفای کرونباخ این پرسشنامه در پژوهش اباذری محمودآباد و امی

وهش نیک پور و در پژ در نوسان بود که همگی در حد قابل قبول بودند. 94/0تا  81/0برای معنویت در محیط کار و ابعاد آن از 

 روش از فادهاست با پرسشنامه پایایی همچنین، در پژوهش دیگری است. شده گزارش 82/0 پرسشنامه این پایایی (،2011همکاران)

و  78/0، 85/0ر با براب ترتیب به سازمان ارزش های با همسویی و دیگران با همبستگی کار، در معنا مؤلفه سه برای آلفای کرونباخ

 89/0ونباخ برابر (. در پژوهش حاضر میزان پایایی به دست آمده به روش آلفای کر1394پرور،به دست آمد )مهداد، اسدی و گل  8/0

 در تمامی پژوهش های انجام شده پرسشنامه از پایایی لازم برخوردار است. بود.

 

 یافته های پژوهش

  فرضیه اول:

 شهرستان قشم رابطه وجود دارد. مدیریت فرهنگی و ابعاد آن با معنویت کاری دبیرانبین  

شهرستان  مدیریت فرهنگی با معنویت كاری دبیران مقطع متوسطه اولبین ابعاد . ضرایب همبستگی ساده 6-4جدول

 قشم

 معنویت كاری متغیر ها

 سطح معناداری ضریب همبستگی

 ./001 ./66 هویت دینی

 ./001 ./40 هویت ملی

                                                           
1 -Milliman , Czaplewski & Fergusong 



 
 ./001 ./39 بینش سیاسی

 ./001 ./47 نیروهای توانمندپرورش 

 ./001 ./19 مقوله های فرهنگی و هنری

 ./001 ./22 ازدواج

 ./001 ./20 اوقات فراغت و شادی و نشاط

 ./001 ./33 برنامه های فرهنگی و فوق برنامهازرضایت 

 ./001 ./52 مدیریت فرهنگی)كل(

 

شهرستان قشم را نشان می دهد. همان طور که  معنویت کاری دبیرانمدیریت فرهنگی با بین ابعاد . همبستگی 6-4جدول     

اوقات و  ازدواج ،مقوله های فرهنگی و هنری ،نیروهای توانمندابعاد هویت دینی، ملی و سیاسی، پرورش بین می شود رابطه مشاهده 

. و /21. و /33.،/20.،/22. ، /19. ، /47. ، /39. ، /40. ، /66با معنویت کاری دبیران به ترتیب با مقدار ضریب  فراغت و شادی و نشاط

معنی دار شدند. در کل چنین می توان بیان نمود که بین مدیریت فرهنگی و ابعاد  >P./001. در سطح /49مدیریت فرهنگی)کل( 

 دار وجود دارد. آن با معنویت کاری دبیران رابطه مثبت معنی

 

 

 فرضیه دوم

 را پیش بینی می کنند. ، معنویت کاری دبیران شهرستان قشمابعاد مدیریت فرهنگی 

ابعاد مدیریت اساس  معنویت كاری دبیران . جدول خلاصه مدل رگرسیون همزمان جهت پیش بینی متغیر 7-4جدول 

 فرهنگی

 ضریب همبستگی متغیرهای پیش بین

(R) 

 ضریب تعیین

(2R) 

 ضریب تعیین تعدیل شده

 ./48 ./49 ./70 ابعاد مدیریت فرهنگی

 

شاهدات جدول               ساس م ستگی چندگانه بین    7-4برا شخص گردید که همب  معنویت کاری دبیران با ابعاد مدیریت فرهنگی، م

شده آن برابر      70/0برابر با  ضریب تعیین تعدیل  ست و  شد. به عبارت دیگر  می 49/0ا صد از تغییرات متغیر ملاک معنویت   48با در

 شود. تبیین میابعاد مدیریت فرهنگی آنان کاری دبیران به وسیله 



 
 

ابعاد بر اساس معنویت كاری دبیران راهه برای پیش بینی متغیر . جدول خلاصه نتایج تحلیل واریانس یک8-4جدول 

 مدیریت فرهنگی

 مدل

Enter 

مجموع  شاخص مدل

 مجذورات

 داریسطح معنی Fمقدار  مجذور میانگین درجه آزادی

ابعاد مدیریت 

 فرهنگی

 ./001 08/28 69/4453 8 58/35621 اثر رگرسیونی

   48/109 261 88/28570 باقی مانده

    269 36/64204 كل

 

شان می 8-4جدول تحلیل واریانس          ضر از نظر    دهد مدل . ن سیونی حا ست آماری معنیرگر دار بودن . به عبارت دیگر معنیدار ا

با مقدار   ابعاد مدیریت فرهنگی    دهد که متغیر   . این جدول نشتتتان می کند رابطه خطی بین متغیرها را تأیید می     مدل رگرستتتیونی، 

08/28F= 001/0، در سطح آلفایp< باشددار میمعنی. 

 

 ابعاد مدیریت فرهنگی.  جدول ضرایب معادله رگرسیونی همزمان، متغیر 9-4جدول 

مقدار  ضرایب غیر استاندارد مدل

 βاستاندارد

سطح  tمقدار 

مقدار خطای  Bمقدار  داریمعنی

 استاندارد

 ./28 07/1  95/4 95/4 عرض از مبدأ

 ./001 50/8 ./42 ./18 50/1 هویت دینی

 ./62 ./49 ./03 ./17 ./08 هویت ملی

 ./001 67/2 ./19 ./21 ./55 بینش سیاسی

 ./05 98/1 ./14 ./19 ./37 پرورش نیروهای توانمند

 ./18 34/1 ./08 ./08 ./11 مقوله های فرهنگی و هنری

 ./05 67/2 ./12 ./10 ./17 ازدواج

 ./05 99/1 ./15 ./12 ./22 اوقات فراغت و شادی و نشاط

 ./79 ./25 ./02 ./07 ./01 های فرهنگی و فوق برنامه برنامهازرضایت 

 



 
( را در تغییرات متغیر ابعاد مدیریت فرهنگیبین)، سهم هریک از متغیرهای پیش 9-4جدول ضرایب معادله رگرسیونی        

و  β.=/42دار ، هویت دینی با مقابعاد مدیریت فرهنگی، همان طور که مشاهده می شود از بین دهدملاک)معنویت کاری( نشان می

ش بینی نمایند. . معنادار شدند و توانستند معنویت کاری دبیران را به طور مثبت پی/001در سطح β.=/19بینش سیاسی با مقدار 

. /15. و /12. ، /14تیب هر کدام با مقادیر بتای به تر اوقات فراغت و شادی و نشاط و زدواج، اپرورش نیروهای توانمند همچنین ابعاد

مقوله های ، یهویت ملاما ضریب بتای ابعاد ، معنویت کاری دبیران را پیش بینی نمایند. >P./05توانستند در سطح معنی داری 

یت کاری دبیران را ستند معنواز لحاظ آماری معنی دار نشدند و نتوان برنامه های فرهنگی و فوق برنامهاز رضایت ، فرهنگی و هنری

 پیش بینی نمایند.

 

 بحث و نتیجه گیری

. انجام شدپژوهش حاضر با هدف بررسی رابطه بین مدیریت فرهنگی با معنویت کاری دبیران مقطع متوسطه اول شهرستان قشم  

میزان  داد کهنشان  دبیرانمدیریت فرهنگی و ابعاد آن با معنویت کاری نتایج تجزیه و تحلیل ضرایب همبستگی ساده بین 

اوقات فراغت و و  ازدواج ،مقوله های فرهنگی و هنری ،نیروهای توانمندابعاد هویت دینی، ملی و سیاسی، پرورش بین همبستگی 

با معنویت کاری دبیران از لحاظ آماری معنی دار شدند و بین این ابعاد با معنویت کاری دبیران رابطه مثبت بدست  شادی و نشاط

در کل چنین می توان بیان نمود که بین مدیریت فرهنگی و ابعاد آن با معنویت کاری دبیران رابطه مثبت معنی دار وجود آمد. 

 و حقیقی، (1394میرزایی توکلی و شریعتمداری) (،1395علایی و میر محمدی) دارد. این یافته پژوهش با نتایج تحقیقات

  همسو و همخوان می باشد.( 2003) همکارانش و 1میلیمان (،2006(، فرهنگی، فتاحی و واثق)2007فتاحی) (،1391) همکاران

 مدیریت از رفرات بسیار اگرچه جامعه فرهنگی مدیریت اصطلاح جهت تبیین این یافته پژوهش چنین می توان بیان نمود که     

 ماهوی فاوتت کاربرد، و اجرا برای اما است، جامعه آن های مجموعه زیر عنوان به فرهنگی های بخش و ها سازمان در فرهنگی

 سطح در چه و باشد )جامعه( کلان سطح در چه نیست، ممکن سازماندهی ریزی، برنامه بدون حوزه هر بر مدیریت. ندارند چندانی

 کارآفرینی، وآوری،ن ملی، هویت ایجاد و جامعه افراد زندگی در فرهنگ که است اهمیت حائز رو آن از فرهنگی مدیریت )سازمان(. خرد

 های ارزش و اورهاب در که رسید خواهند ظهور ی منصه به زمانی برشمرده، موارد تمامی دارد. بسیار اهمیت ... و آوری فن سرمایه،

 دو، این ند،شو می محسوب مدیریت ضروریات از ریزی، برنامه و گذاری هدف که آن جا باشند. از داشته حضور و ریشه جامعه یک

 باشد. پذیر نمی امکان است( گذشته بر مبتنی )که موجود وضعیت شناخت بدون

 نظر مورد هدافا که نماید فراهم را شرایطی و باشد فرهنگ اعتلای پی در بایستی جامعه های ارزش به اتکاء با فرهنگی مدیریت 

 داشت واهندخ ها فعالیت دیگر بر توجهی قابل تأثیر فرهنگی، مطلوب اهداف به دستیابی که چرا شود، حاصل مطلوب ای گونه به

 وضعیت از سیدنر برای را مسیر و گردد اتخاذ حوزه آن با متناسب های سیاست که است لازم ای، حوزه هر در بهینه مدیریت برای.

  (.1390وکشاورز، اردکانی )ناظمی سازد هموار مطلوب وضعیت به موجود

هویت دینی،  ابعاد مدیریت فرهنگی؛ ضرایب بتای ابعاداز بین  داد کهنشان نتایج تجزیه و تحلیل ضرایب رگرسیون فرضیه دوم       

از لحاظ آماری معنی دار شدند و توانستند معنویت  اوقات فراغت و شادی و نشاط و زدواج، اپرورش نیروهای توانمند بینش سیاسی،

                                                           
1 -Milimen & et al 



 
برنامه های فرهنگی و  ازرضایت  ،مقوله های فرهنگی و هنری ،هویت ملیکاری دبیران را به طور مثبت پیش بینی نمایند. اما ابعاد 

ین یافته پژوهش با نتایج تحقیقات ااز لحاظ آماری معنی دار نشدند و نتوانستند معنویت کاری دبیران را پیش بینی نمایند.  فوق برنامه

 همسو و همخوان می باشد.( 2014)1آلبوکورک و همکاران ( و2006(، فرهنگی، فتاحی و واثق)2007فتاحی)

در فرضیات  مدارس با معنویت کاری دبیرام ابعاد مدیریت فرهنگیبا توجه به این که بین جهت تبیین می توان بیان نمود که      

ویت کاری داشتند اول رابطه قوی وجود داشت، بنابراین در معادله رگرسیون انتظار می رفت که ابعادی که رابطه قوی تری با معن

، یروهای توانمندنپرورش  هویت دینی، بینش سیاسی ،بتوانند معنویت کاری دبیران را پیش بینی کنند که این گونه هم شد و ابعاد 

. لازم به ذکر است که از لحاظ آماری معنی دار شدند و توانستند معنویت را پیش بینی نمایند ت فراغت و شادی و نشاطاوقا و زدواجا

معنی دار نشدند و  ابعاد دیگر نیز در تبیین معنویت کاری نقش دارند آما مقدار بتای آن ها کم است به این دلیل از لحاظ آماری

ارد که تحقیق پیش بینی نمایند. هر تحقیقی دشواری ها و مشکلات خاص خود را به همراه دنتوانستند معنویت کاری معلمان را 

ت. مسلما حاضر هم از این قاعده مستثنی نبود. بدون شک، هر تحقیقی به هنگام انجام پژوهش، با محدودیت هایی مواجه اس

 نظیر حدودیت هاییم با تحقیق اینسأله مواجه هستند. پژوهشگران حوزه علوم انسانی و اجتماعی بیش از سایر پژوهشگران، با این م

 جامعه به را نتایج متعمی گسترده تر، جوامع از نمونه انتخاب که مواجه بود  (دبیران مقطع متوسطه اول( آماری جامعه ی یک انتخاب

 تفاوت های فرهنگی دبیران قابل کنترل نبود. می سازد. آسان تر مختلف حرفه های شاغلین و
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 چکیده

؛ لذا ضروری است به می تواند مشکلات زیادی ایجاد کندزناشویی  ناسازگاری: زمینه و هدف

 گروهی آموزش آموزش اثر بررسیرو این پژوهش باهدف این باشیم. از بهبود آندنبال 

: طرح روش بررسی انجام شد. ناسازگار رابطه دارای زنان زناشویی سازگاری بر نگریمثبت

آزمون با گروه کنترل بود. جامعه پس -آزمونصورت پیشآزمایشی و بهپژوهش از نوع نیمه

بودند.  1398 سال در شهر تهران زناشویی ناسازگاری دارای زنان کلیه آماری پژوهش شامل

صورت هانتخاب و ب هدفمندگیری صورت نمونهنفر از زنان بود که به 26نمونه موردمطالعه شامل 

 (DAS) دوتایی سازگاری تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل جایگزین شدند. از مقیاس

نکوا( و آمتغیری )تکها از طریق تحلیل کوواریانس ها استفاده شد. دادهآوری دادهبرای جمع

: نتایج نشان داد که تفاوت هایافته وتحلیل قرار گرفتند.مورد تجزیه SPSS-22افزار نرم

 زنان( >p 05/0و  =F 58/104زناشویی ) سازگاریمعناداری بین گروه آزمایش و کنترل در  

های این پژوهش، آموزش : با توجه به یافتهگیرینتیجه وجود دارد. زناشویی ناسازگاری دارای

موجب بهبود  عنوان یک روش مؤثر درمانی و آموزشیتواند بهمی نگریمثبتهای مهارت

تواند دارای شود. نتایج این پژوهش می زناشویی ناسازگاری زنان دارایزناشویی سازگاری 

 تلویحات کاربردی فراوانی باشد.

 

 طلاق. یی،زناشو یسازگار ی،نگرآموزش مثبتواژگان كلیدی: 
 

 



 
 

 مقدمه

جامعه است. پایه و اساس خانواده از طریق ازدواج ترین نهاد جامعه است و مناسبات خوب خانوادگی ضامن آینده خانواده اصلی

مانند تعهد، وفاداری و انجام مسئولیت )موتلو،  دهندیزیادی به یکدیگر م یهاکه بر این اساس، زوج وعده شودیزوجین بنا گذاشته م

که در  دهندیخود را پرورش م (. بعد از ازدواج، افراد شروع به زندگی مشترک کرده و فرزندان2018، 1ارکوت، یلدروم و گوندوگدو

(. ازدواج و تشکیل خانواده علاوه بر تأمین و ارضای نیازهای عاطفی، 2012، 2)هلیل و کاهرامان آیندیمحیط خانوادگی خود به دنیا م

طور کل کانون هها و بهای سالم و رشدیافته شود؛ اما این در صورتی است که رابطه زوجتواند کانون پرورش نسلروانی، جنسی و... می

خانواده، سالم، گرم و بدون تنش باشد. بدیهی است که یک رابطه ناسازگار منجر به توقف و رکود رشد اعضا خواهد شد )طاهری راد، 

(. آنچه در خانواده و یگانگی زن و شوهر نقشی بیشتر بر عهده دارد، عدم ناسازگاری زن و شوهر با یکدیگر است )معین، غیاثی، 1388

 (.1390ی، مسموع

ی ناسازگار هاها است. زوجگیریعدم توافق در تصمیم و به معنای نارضایتی، عدم احساس خوشبختی 3ناسازگاری زناشویی

کنند. درواقع مشکل ناسازگاری زناشویی بیش از هر مقوله دیگری مشکلات زیادی در برقراری روابط عاشقانه و صمیمی تجربه می

، رضایت و خوشبختی زوجین 4سازگاری زناشویی(. 1388شود )طاهری راد، ت بهداشتی و روانی میسبب ارجاع برای دریافت خدما

های جدید با . ازدواجکندیدر ازدواجشان را در پی دارد. سازگاری زناشویی، تجربه یک زوج را از انطباق با روابط زناشویی توصیف م

خود را با ازدواج تطبیق دهند. سازگاری زناشویی همچنین  گیرندیهمسر یاد مشوند زیرا هر دو از سازگاری زناشویی آغاز می یادوره

سازگار،  یهابینی کند. زوجتواند موفقیت زناشویی را پیشها نیز میتواند چگونگی وفق یافتن همسران را توصیف کند و انطباق آنمی

احد منسجم کار خواهند کرد؛ بنابراین، سازگاری زناشویی، وفق عنوان یک تیم و یک وبه اییندهطور فزادو فرد جدا از هم به یجابه

، 5زناشویی است )کندریک و درنتا هاییتیافتن هر یک از همسرها با همسر دیگر، با نقش جدید در مقام زن یا شوهر و نیز مسئول

ها، تحقق اج، ارتباط بین آنزمان ازدو(. عوامل زیادی در سازگاری زناشویی زوجین مؤثر است، ازجمله سن زوجین، مدت2016

اوقات فراغت و بودجه  هاییتمشترک، روابط با خانواده و نزدیکان، توافق در مورد فعال هایگیرییمها، تصمها و انتظارات آنخواسته

از بزرگسالی های خوبی هستند و اند، واجد کیفیتخانواده. کودکانی که در یک محیط خانوادگی با سازگاری زناشویی بالا بزرگ شده

(؛ بنابراین با توجه به نقشی که سازگاری 2013، 7؛ گولسن و یلدیز2003، 6شوند )هندرسون، سایگر و هورنیسالمی برخوردار می

هایی برای بهبود آن حائز اهمیت است و پژوهش حاضر درصدد بررسی این تواند در زندگی زناشویی داشته باشد یافتن روشمی

تواند وی تأثیر بگذارد. این مشکلات زناشویی می یینکه این مشکلات زناشویی بتواند بر عملکرد فرد یا کاراموضوع است؛ خصوصاً ای

 فردی و شغلی تنزل دهد و باعث شود فرد نتواند مؤثر واقع شود.فردی، بیندرون ییفرد را ازنظر کارا

ها و مداخلات آموزشی رابطه داشته باشد، ضروری است روشتواند بر روی ازدواج و با توجه به اثراتی که ناسازگاری زناشویی می

موردتوجه  8گراهای اخیر روانشناسی مثبتمنظور کمک و بهبود روابط ناسازگاری بررسی و مورداستفاده قرار گیرد. در سالو درمانی به

                                                           
1 . Mutlu, Erkut, Yıldırım & Gündoğdu 
2 . Halil & Kahraman 
3 . Marital Maladjustment 
4 . marital adjustment 
5 . Kendrick & Drentea 
6 . Henderson, Sayger & Horne 
7 . Güleşen & Yildiz 
8. Positive psychology 



 
ها و استعدادهای انسان تأکید دارد. وانمندیها، بیشتر بر تها و اختلالجای پرداختن به نابهنجاریروانشناسان قرارگرفته است که به

جای توجه داند که بهزیستی و شادکامی انسان را به دنبال دارد؛ روشی که بههایی میاین رویکرد، هدف نهایی خود را شناسایی شیوه

بینی متمرکزشده است خوش های افراد از قبیل شاد زیستن، لذت بردن، قدرت حل مسئله وهای بشری بر تواناییها و ضعفبه ناتوانی

؛ 2010، 1و به خاطر سازوکارهایی که دارد ممکن است برای بیماران مبتلابه آسیب نخاعی مؤثر باشد )کورت، گیلبرت، گورمان و ونگر

 (.2014، 2سلیگمن و سیکزنتمیهالی

ها رفت و هدف ه فراتر از بیماریتوسط مارتین سلیگمن پیشنهاد شد. این رویکرد ب 1998گرا در سال شناسی مثبترویکرد روان

ها، شادکامی و بهزیستی حرکت کرد درمانی را چیزی بیش از بهبود علائم منفی اختلال دانست و به دنبال افزایش توانمندیروان

خلاتی گرا حرکت کرد و مدادرمانی مثبتکم با توسعه مداخلاتی به سمت روانگرا، کم(. روانشناسی مثبت2013و سلیگمن،  3)رشید

 (.2006، 7طراحی کرد )سلیگمن، رشید و پارکز 6و معنا 5، تعهد یا درگیری4را در جهت هیجان مثبت

ها( اهمیت خاصی قائل است و در گرا به حفظ سلامت روانی و جسمی در شرایط خطر )با تأکید بر توانمندیدرمانی مثبتروان

تواند از طریق ایجاد هیجانات ای مؤثر و مستقیم میگونهنگان منفی بلکه بهتنها از طریق کاهش نشاگرا نهدرمانی مثبتحقیقت روان

تواند منابع مثبت تنها میگرا نهدرمانی مثبتهای منش و معنا موجب بهبود وضعیت روانی بیماران و افراد شود. روانمثبت، توانمندی

ها باشد )سلیگمن و همکاران، شته و نیز سدی بر وقوع مجدد آنتواند تأثیر متقابلی بر نشانگان منفی دارا ایجاد نماید، بلکه می

های مختلف انسانی مؤثر واقع شود تواند در حوزهگرا میدرمانی مثبتدهد که روانشده نیز نشان میهای انجام(. نتایج پژوهش2006

فلاح  ،محمدی ،بهارلو؛ 1397منش و ژاله،  ؛ علمی1396و نتایج خوبی در حوزه زناشویی و ازدواج داشته باشد )زارعی محمودآبادی، 

تواند موجب گرا میدرمانی مثبت( نشان دادند که روان1396فردی نیز نوفرستی و همکاران )(. در حوزه درون1398، جاودان و چای

تواند گرا میتدرمانی مثب( در یک فراتحلیل نشان دادند که روان2013و همکاران ) 8شناختی شود. بولیرشادی و بهزیستی روان

 .شناختی آنان شودهای روانتواند موجب ارتقای ظرفیتموجب بهبود حالات و وضعیت روانی افراد شود و می

زایش طلاق که ناشی از و انجام مداخلاتی در حوزه زناشویی باید یادآور شد که روند رو به اف ینگردر مورد اهمیت آموزش مثبت

هایی در جهت افزایش ارتباط سازگارانه و شاد بین زوج بررسی و یافت شود تا بتوان دارد که روشکاهش سازگاری زوج است الزام می

شده است. این در طلاق ثبت 174578تعداد  1396طلاق و در سال  99852تعداد  1386از میزان طلاق کاست. در ایران و در سال 

 4/3ین میزان به ا 1396بوده که در فاصله ده سال، یعنی در سال  4/8برابر با  1386حالی است که نسبت ازدواج به طلاق در سال 

 1396لاق در سال ازدواج یک ط 3، به میزان از هر 1386ازدواج یک طلاق در سال  8درصد رسیده است؛ یعنی اینکه تقریباً از هر 

هایی در جهت جلوگیری و فتن روش(؛ بنابراین این پژوهش در جهت یا1398رسیده است )سلیمی، جاودان، زارعی و نجارپوریان، 

 ناشویی انجام شد.زنگری در بهبود سازگاری منظور بررسی نقش آموزش مثبتکاهش مشکلات زناشویی و طلاق به

 

                                                           
1. Kortte, Gilbert, Gorman & Wegener 
2. Seligman & Csikszentmihalyi 
3. Rashid 
4. positive emotion 
5. engagement 
6. meaning 
7. Parks 
8. Bolier 



 
 روش

آزمون با گروه کنترل بود. جامعه آماری پژوهش شامل کلیه پس -آزمون، از نوع پیشآزمایشییمهصورت نطرح پژوهش حاضر به

نفر بر  26بودند. از بین جامعه پژوهشی،  1398کننده به مراکز مشاوره شهر تهران در سال ناسازگاری زناشویی و مراجعهزنان دارای 

نفر در گروه کنترل   13یش و نفر در گروه آزما 13صورت تصادفی، گیری هدفمند انتخاب و بهی نمونههای ورود به شیوهاساس ملاک

پژوهش، تمایل و رضایت به  تر از میانگین در پرسشنامههای ورود شامل کسب نمرات پایینملاکذکر است که قرار گرفتند. قابل

های خروج نیز درمانی و مشاوره در طول جلسات آموزش بود. ملاکشرکت در دوره آموزشی و عدم استفاده از دیگر خدمات روان

ها در دو گروه آزمایش و کنترل، گیری و قرار دادن آننمونهپس از  جلسه و عدم رضایت به شرکت در پژوهش بود. 1غیبت بیش از 

( و تنظیم شده 2006سلیگمن و همکاران ) گرا طبق بسته درمانی زیر که بر اساس پروتکلدرمانی مثبتگروه آزمایش تحت روان

نگری را د آموزش گروهی مثبتار گرفتنهایی که در گروه آزمایش قر( است آموزش دیدند. نمونه1397فر و همکاران )توسط اصلانی

که اعضای گروه گواه نیز در طول این دوره هیچ جلسه در هفته دریافت کردند درحالی 1ساعته با تواتر  2جلسه آموزش  10طی 

 آموزشی دریافت نکردند.

 نگری: خلاصه جلسات آموزش مثبت1جدول 

 محتوای جلسات جلسه

 اول
ها گرا، آموزش مهارت شناسایی هیجاندرمانی مثبتهای گروهبرنامه کنندگان، بیان اهداف ومعارفه با شرکت

 و نقش نبود هیجانات مثبت در تداوم غم و تهی بودن زندگی.

 نتهی به شادکامی: لذت، تعهد و معناها در مسیر مهای خاص آنبررسی و ارائه راهکارهای رشد توانمندی دوم

 سوم
ها و بازسازی خاطرات منفی و آزاردهنده و تغییر زناشویی و ناسازگاریآموزش مثبت نگاه کردن به زندگی 

 هادادن آن

 ها، رها شدن از کینه و نفرتآموزش بخشش و فواید بخشیدن دیگران در آرامش روحی، خیریابی در ناگواری چهارم

 تمرین شکرگزاری فردی و احساس خوب نسبت به خود،آموزش سپاسگزاری و نقش آن در بهبود روابط بین پنجم

 سب و...آموزش تغییر تصویر ذهنی و تصویرسازی مثبت، ارائه جدول گزیده گویی: حذف برخی کلمات نامنا ششم

 کارگیری کلمات مثبتاستفاده از خودگویی مثبت و به بینی و امید وآموزش خوش هفتم

 یابیستدیگران، برقراری ارتباط خوب و دوآموزش اهمیت عشق و دلبستگی در زندگی، دوست داشتن خود و  هشتم

 مدیریت زمان و قدردان این نعمت بودن، تأکید بر داشتن تغذیه سالم و ورزش در برنامه زندگی نهم

 دهم

سازد. بازبینی آموزش مفهوم انسجام و آگاهی از اهمیت آن در زندگی کامل که لذت، تعهد و معنا را منسجم می

درمانی، پرسش و پاسخ، شده در جلسات گروههای آموزش دادهمروری بر مهارتهای گذشته، خلاصه جلسه

 خداحافظی.

 

( 1989) 2سؤالی است که توسط اسپنیر 32پرسشنامه سازگاری دوتایی یک ابزار  :1(DASپرسشنامه سازگاری دوتایی )

کنند طراحی شد. این پرسشنامه ابزاری برای ارزیابی کیفیت رابطه زناشویی ازنظر زن و شوهر یا هر دونفری است که باهم زندگی می

مقیاس توافق دونفری، رضایت دونفری، همبستگی دونفری و خرده 4(. پرسشنامه سازگاری دوتایی دارای 1387)ثنایی و همکاران، 

                                                           
1 . Dyadic Adjustment Scale 
2 . Spanier 



 
 0دهد. نمره کل مجموع سؤالات بین بندی به دست میرسشنامه سازگاری دوتایی، سه نوع مقیاس متفاوت رتبهابراز محبت است. پ

توجهی ، از همسانی درونی قابل96/0دهنده رابطه بهتر است. پایایی کل مقیاس با آلفای کرونباخ است. نمرات بالاتر نشان 151تا 

، توافق دونفری، 81/0، همبستگی دونفری: 94/0وب تا عالی است: رضایت دونفری: ها خمقیاسبرخوردار است. همسانی درونی خرده

تواند در هر سؤال های منطقی روایی محتوا چک شد. این مقیاس میاست. روایی این مقیاس با روش 73/0و ابراز محبت:  90/0

 86/0( اعتبار مقیاس را با روش بازآزمایی 1381ده )(. در ایران ملازا1387)ثنایی و همکاران،  های متأهل و مطلقه را نشان دهدزوج

گزارش نمود. در  90/0برابر  1والاس -زمان آن با پرسشنامه سازگاری زناشویی لاکهو میزان روایی هم 89/0و با روش آلفای کرونباخ 

 به دست آمد. 83/0پژوهش حاضر میزان ضریب آلفای کرونباخ 

استفاده  SPSS-22افزار ( و نرمANCOVAمتغیری )از آزمون تحلیل کوواریانس تکها قابل ذکر است که برای تحلیل داده

 شد.

 

 هایافته
 بود. 76/30±21/5و برای گروه کنترل  84/33±69/5نتایج توصیفی نشان داد که میانگین و انحراف استاندارد سن گروه آزمایش 

 پژوهش گروه كنترل و آزمایشآزمون متغیرهای آزمون و پسهای توصیفی پیش: شاخص2جدول 

 

 متغیرها

 

 مرحله

 گروه

 کنترل آزمایش

 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندارد میانگین

 سازگاری زناشویی
 38/4 07/65 94/8 60 آزمونپیش

 21/6 38/69 02/8 86 آزمونپس

دهد. برای بررسی تفاوت میانگین و انحراف استاندار گروه آزمایش و کنترل را در متغیر سازگاری زناشویی نشان می فوقجدول 

 متغیری استفاده شد.اریانس تکها در متغیرهای پژوهش از آزمون کووگروه

فاده شد که نتایج اسمیرنوف است-وفرمال بودن توزیع نمرات از آزمون کولموگرمنظور بررسی نقبل از انجام تحلیل کوواریانس، به

آزمون آزمون و پسدهد توزیع نمرات متغیرها در مرحله پیشاست؛ که نشان می /05نشان داد توزیع نمرات متغیرهای پژوهش بالاتر از 

یج نشان داد تفاده شد که نتاهای از آزمون لوین اسمنظور بررسی همگنی واریانسدر هر دو گروه کنترل و آزمایش نرمال است. به

 ها است.های گروهمقدار سطح معناداری آن نیز معنادار نبود و حاکی از برابری واریانس

 

 نگری در سازگاری زناشویی: نتایج تحلیل كوواریانس جهت بررسی اثر آموزش مثبت3جدول 

 منبع
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 معناداری

مجذور 

 اتا

 332/0 003/0 41/11 03/262 1 03/262 عرض از مبدأ

 572/0 001/0 79/30 03/707 1 03/707 آزمونپیش

 820/0 001/0 58/104 09/2401 1 09/2401 گروه

                                                           
1. Lock-Wallace marital adjustment scale 



 
    95/22 23 04/528 خطا

     26 159968 مجموع

 و =F 58/104آزمون سازگاری زناشویی )آمده در جدول فوق، بین دو گروه آزمایش و کنترل در پسدستبر اساس نتایج به

001/0 P-value=.تفاوت معناداری وجود ندارد ) 

 

 گیریبحث و نتیجه
نتایج به بر سازگاری زناشویی زنان دارای رابطه ناسازگار انجام شد.  ینگرپژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی آموزش مثبت

بر روی سازگاری زناشویی زنان  نگریآموزش مثبتدست آمده نشان داد که بین گروه آزمایش و کنترل تفاوت معناداری وجود دارد و 

( نشان دادند که 1398ه است. بهارلو و همکاران )شدهای انجاماین یافته همسو با برخی از پژوهش دارای رابطه ناسازگار اثر دارد.

کننده به مراکز مشاوره در استان چهارمحال و بختیاری اثر دارد. علمی مراجعه ینگرا بر سازگاری زناشویی زوجمثبت یدرمانزوج

رمقی زناشویی زنان در معرض طلاق شهر درستی، بخشش و بیگرا بر رواندرمانی مثبت( نیز نشان دادند که روان1396منش و ژاله )

نگر بر صمیمیت زناشویی و امید به مثبت یدرمانزوجآموزش  ی( در بررسی اثربخش1396اصفهان تأثیر دارد. زارعی محمودآبادی )

 بگذارد. یربرافزایش امید به زندگی و صمیمیت زناشویی تأث تواندینگر ممثبت یدرمانزندگی زنان نشان داد که زوج

و شفابخش های مثبت ها و معایب، به دنبال جنبهجای نگریستن به بیماریعنوان یک مداخله کارآمد بهنگری بهآموزش مثبت

های مختلفی در رابطه خود داشته (. زنان دارای رابطه ناسازگار ممکن است مشکلات و چالش2006افراد است )سلیگمن و همکاران، 

ها همواره به جوانب منفی و ناامیدکننده رابطه شود تا آننوعی باعث میشود و بهای از مشکلات زناشویی میباشند و این باعث چرخه

های مثبت رابطه ها به جنبهها به زندگی را تغییر داده و باعث شده که آننگری نوع نگاه و رویکرد آن؛ اما آموزش مثبتخود بنگرند

خود و حتی همسر نیز توجه کنند و به مزایا و وضعیت مثبتی که ممکن است از رابطه زناشویی و شرایط موجود نصیبشان شود دقت 

 شود.ه زناشویی باعث بهبود سازگاری زناشویی آنان میکنند. این طرز نگاه مثبت به رابط

 هاچالش، بپذیرند که نباید تسلیم این رابطه ناسازگار خودبا تغییر باورها و نوع نگاهشان به  زناننگری باعث شده تا آموزش مثبت

ای ها مقابلهمقابله کنند و سبک رابطهای هصورت فعال با چالشاند تا بهها سعی کردهرو آنشوند و خود را قربانی بپندارند. از این

 یهاچالشبا  توانندیمکفایت و بدون مهارت نیستند و ها بیبه این باور رسیدند که آن این زنانرا اتخاذ کنند.  درست و کارآمدی

با آن مقابله کنند و در این اجتناب و دوری از مشکل، به دل مشکل بزنند و  یجابه توانندیمها پی بردند که مقابله کنند. آن رابطه

سعی کردند تا  زنانباشد. این  خوشی و رضایت از رابطهتواند سدی در برابر وجه نمیها به هیچآن های موجود در رابطهچالشمیان 

ایجاد کنند. ، تغییر متفاوتی در نوع راهبردهای خویش انداز خودهای خود بیندازند و با تغییر چشمنگاهی متفاوتی به خود و توانایی

نگری ای مثبت و باکیفیت با همسر خود ایجاد کنند. درواقع مثبترابطهها های خویشتن باعث شد تا آناین نگاه مثبت به خود و توانایی

شود که رابطه مثبتی بین زوج شکل بگیرد و با ایجاد یک چرخه مثبت و نیز افزایش پاداش و تقویت در رابطه باعث بهبود باعث می

 (.1398ت رابطه خود شوند )بهارلو و همکاران، کیفی

نگری به دلیل تغییر نوع نگاه زنان دارای رابطه ناسازگار و طور کلی، نتایج حاصل از این پژوهش نشان داد که آموزش مثبتبه

تر باعث شد تا بخشتر و لذتهایی برای زندگی شادمانهای برای زندگی و نیز آموزش مهارتهمچنین به دلیل ارائه بینش و فلسفه

های رابطه از راهبردهای بهتر و کارآمدتری استفاده کنند. به دلیل برخی سازگاری زناشویی افراد ارتقا پیدا کند و در برخورد با چالش

در شود که درمانگران های زمانی امکان پیگیری اثر آموزش میسر نبود اما با این حال پیشنهاد میها، ازجمله محدودیتمحدودیت



 
نگری در جهت بهبود سازگاری زناشویی مراجعان استفاده کنند. های روانی خود، سعی کنند از مداخلات مثبتمداخلات و آموزش

 های دارای ناسازگاری برداشته باشد.امید است این پژوهش بتواند گام کوچکی در جهت کمک به بهبود زندگی زوج
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 چکیده

 معضلات از ، یکیهاخانواده بنای پاشیدگی هم از و طلاقروزافزون  : افزایشزمینه و هدف

شود.  تمامی کشورهاست که ضروری است راهکارهایی برای مقابله با آن تدارک دیده اجتماعی

 هایزوج در بینیخوش و امید براساس گرایش به طلاق بینیپیش باهدف پژوهش این رواز این

 آماری جامعه. بود همبستگی - توصیفی پژوهش روش روش كار: .شد تعارض انجام دارای

 1399 سال در شهر تهران ایمشاوره خدمات چند مرکز به کنندهمراجعههای کلیه زوج شامل

 کار به گیری در دسترس انتخاب شدند. ابزارهاینفر( به روش نمونه 200زوج ) 100بودند که 

 هاداده تحلیل برای. بود بینیگرایش به طلاق، امید به زندگی و خوش هایپرسشنامه شده،گرفته

: هایافته .شد ستفادها SPSS-22 افزارنرم و همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه آزمون از

مید اکه رابطه منفی و معناداری بین گرایش به طلاق با  داد نشان آزمون همبستگی نتایج

(237/0- r =  ،001/0 >pو خوش )( 231/0بینی- r =  ،001/0 >p وجود دارد. همچنین )

 گرایش به طلاق یانسوار از %2/10بینی باهم داد که امید و خوش نشان تحلیل رگرسیون نتایج

 مداخله و آموزش توانیپژوهش، م این هاییافته به توجه : باگیرینتیجهکنند. می تبیین را

 .داد پیشنهاد لاقگرایش به ط کاهش در مؤثر روش یک عنوانبه را بینیمید و خوشا بهبود در

 

 بینی.نگری، امید، خوشطلاق، مثبتواژگان كلیدی: 
 

 

 
 

 مقدمه

(. ازدواج و تشکیل خانواده، علاوه بر 2010، 1ترودل و گولدفروب)فردی است ترین و پایدارترین روابط بینازدواج یکی از مهم

که پرتنش باشد منجر به توقف و رکود رشد اعضا خواهد شد )سلیمی، نجارپوریان، نیازهای عاطفی، روانی و جنسی؛ درصورتیتأمین 

رود )یانگ که تنش موجود در روابط زوج کاسته یا حل نشود، احتمال جدایی و طلاق بالا می(. درصورتی1395محمدی و مهرعلیتبار، 

                                                           
1 . Trudel & Goldfarb 



 
 هامدت تا حتی را انسان زندگی از مختلفی ابعاد جامعه، در آن بروز فراوانی رغمبه که است ائلیمس از یکی (. طلاق2007، 1و لانگ

 است ممکن که شودمی وارد همسران از یکی به حداقل که است شدیدی درونی فشار نتیجه طلاق به تصمیم. دهدمی قرار تأثیر تحت

 همسر به احساسات انتقال در ناتوانی یا زندگی حوادث مدیریت ضعیف، ایمقابله هایشیوه اهداف، یا نیازها نشدن برآورده طریق از

 زناشویی روابط گسستن و شدن جدا به زوج مندیعلاقه و تمایل میزان گرایش به طلاق، از مقصود(. 2007 لانگ، و یانگ) باشد

 عاطفی بعد طلاق، مورد در فرد تصورات شامل آن شناختی بعد. است رفتاری و عاطفی شناختی، بعد سه دارای مفهوم این. است

 است طلاق انجام برای فرد آمادگی میزان بیانگر رفتاری بعد و طلاق به نسبت فرد مثبت و منفی عواطف و احساسات دربرگیرنده

های جنسی، مهارتدهد که خیانت، سوءظن و بدبینی، اعتیاد، مشکلات و کمبود شده نشان میهای انجامپژوهش(. 1390 یوسفی،)

گویی، ضرب و شتم، دخالت اطرافیان، مشکلات اقتصادی، احساس تعلق زیاد به توجهی، تنفر و نداشتن علاقه، دروغعدم تفاهم، بی

خانواده اصلی، مشکلات اعتقادی و مذهبی، تأثیرپذیری از گروه دوستان، تصور مثبت از پیامدهای طلاق، تفاوت در منزلت زوج، 

های سمی و روانی همسر، ازدواج در سن پایین، اختلاف سنی، اجباری بودن ازدواج، شناخت ناکافی همسر، کمبود مهارتهای جبیماری

؛ مشکی، شاه قاسمی، 1390های شخصیتی و روانی متفاوت از عوامل مؤثر در طلاق است )فاتحی دهاقانی و نظری، زندگی و ویژگی

؛ مختاری، میرفردی و محمودی، 1392؛ عنایت، نجفی اصل و زارع، 1392ساروخانی، ؛ قاسمی و 1390علی دلشاد نوقابی و مسلم، 

 (.1394؛ نجفی، بیطرف، محمدی فر و زارعی، 1393؛ بهروز و همکاران، 1393

شناسی بیشتر به دنبال اثرات افکار، هیجانات و رفتارهای منفی مانند اضطراب، افسردگی و استرس بر روی فرد و در آغاز روان

ها بیشتر بر روی تأثیرات افکار، هیجانات و ، بررسی2گراظهور روانشناسی مثبت های اخیر بابط زناشویی تمرکز داشت؛ اما در دههروا

شده های انجام(. پژوهش2014، 3رفتارهای مثبت بر روی فرد و روابط زناشویی وی تغییر مسیر پیدا کرد )سلیگمن و سیزنت میهالی

ای بر ملاحظهتوانند تأثیرات قابلمی 5و امید 4بینیهای مثبتی همچون خوشگرا نشان داد که ویژگیثبتشناسی مدر زمینه روان

؛ قربانی، سعادتمند، سپهریان، 1392؛ باقیانی مقدم و همکاران، 2007، 6سطح سلامت افراد داشته باشند )بایلی، انج، فریچ و اسنایدر

 است دستیابیقابل شخص اهداف که نظر این. است امید نظریه شناسی مثبت،روان هایمؤلفه از (. یکی1392پور، اسدنیا و فیضی

 تفکر شخص آن در که کرد تعریف دارهدف افکار عنوانبه توانمی را کردند. امیدمی تعریف را امیدواری که بود هایینظریه اصلی پایه

های راه از استفاده برای لازم انگیزه) عاملی تفکر و( دلخواه اهداف به رسیدن برای راهی کردن پیدا برای شده درک توانایی) راهبردی

 همکاران، و 7اسنایدر) شوندمی شناخته امید عنوانبه شده درک فرد توسط هاآن ارزش که اهدافی فقط. بردمی کار به را( پیداشده

( در بررسی تأثیر آموزش امیدواری بر بیماران 1394در بررسی نقش امید بر سلامت روان، موحدی، موحدی و فرهادی ) (.2000

 شود.مبتلابه سرطان نشان دادند که امید داشتن موجب افزایش سلامت جسمی و روانی و امید به ادامه زندگی می

 بینیخوش( 1992) 8کارور و (. شیر1392)باقیانی مقدم و همکاران، شناسی مثبت است های روانبینی، یکی دیگر از مؤلفهخوش

 استدلال شناسانروان این. اندکرده تعریف افتاد، خواهند اتفاق بد رویدادهای از بیشتر خوب رویدادهای آینده در اینکه به اعتقاد را

 راهبردهای بارگیری به با و دهندمی ادامه خود باارزش اهداف کردن دنبال به ها،دشواری با مواجهه در بین،خوش افراد که کنندمی

                                                           
1 . Young & Long 
2 . Positive Psychology 
3 . Seligman & Csikszentmihalyi 
4 . Optimism 
5 . Hope 
6 . Bailey, Eng, Frisch & Snyder 
7 . Snyder 
8 . Scheir & Carver 



 
بین، عموماً برسند. افراد خوش خود اهداف به بتوانند اینکه تا کنندمی تنظیم را شانشخصی هایحالت و خودشان مؤثر، آمدن کنار

از سلامت روان نسبتاً خوبی  ( شاد هستند و1392از زندگی رضایت دارند )نظری چگنی، بهروزی، مهرابی زاده هنرمند و هاشمی، 

بین هایی که خوش( زوج2007) 1(. ازنظر هنری، برگ، اسمیت و فلورشیم1391برخوردار هستند )شعبانی، دلاور، بلوکی و مام شریفی، 

در ( 1393پذیر نیستند و از حل اختلافات زناشویی عاجز هستند. پناهی و فاتحی زاده )نیستند ارتباطات مختل دارند، مسئولیت

های بینی با کیفیت زندگی زناشویی وجود دارد. پژوهشزوج نشان دادند که رابطه مثبت و معناداری بین امیدواری و خوش 75بررسی 

بینی و رضایت ( نشان داد که بین خوش1389( و مردانی حموله و حیدری )1385زاده هنرمند )عطاری، عباسی سرچشمه و مهرابی

هایی که از سطح بالای امیدواری برخوردارند به همدیگر ( نشان داد زوج2008) 2داری وجود دارد. گرانرتزناشویی رابطه مثبت و معنا

( در بررسی تأثیر امیددرمانی بر روابط زناشویی به این نتیجه رسیدند که افزایش 1390دلبستگی ایمنی دارند. خوشخرام و گلزاری )

 شود.امید موجب افزایش رضایت زناشویی می

 در طلاق یک ثانیه 45 و دقیقه 3 هر که صورت این به است افزایش روبه طلاق روند احوالثبت شدهگزارش آمارهای اسبراس

 شده ختم طلاق به مورد یک ازدواج چهار هر از میانگین طوربه که دهدمی نشان طلاق و ازدواج آماری مقایسه. شودمی ثبت کشور

تر کردن زندگی زناشویی و تلاش در غنی منظوربه هازوجبه این خاطر شناسایی عوامل مؤثر در حل تعارض و مشکلات بین است. 

جه با مطالب (. با تو1395)سلیمی و همکاران،  ی و هر مکتبی در درجه اول اهمیت قرار دارددئولوژیاجهت کاهش طلاق با هر 

تر کردن زندگی زناشویی و جلوگیری از توانند در غنیبینی میامید و خوش تی چون ،های مثبرسد ویژگیشده به نظر میعنوان

بینی در بینی گرایش به طلاق براساس امید و خوشرو پژوهش حاضر باهدف پیشجدایی و طلاق نقش مؤثری داشته باشند. ازاین

 طلاق انجام شد. متقاضی هایزوج

 
 روش

 و لافاخت علت به که بودند هاییزوج کلیه پژوهش این آماری جامعه. بود همبستگی نوع از و توصیفی حاضر پژوهش روش

در مطالعات همبستگی . اندمراجعه کرده 1399 سال در شهر تهران ایمشاوره خدمات مرکز به چندین زناشویی هایناسازگاری

 توان بردن بالا دسترس بودن لیست دقیق جامعه و برایم در (؛ اما به علت عد1394دلاور، )نفری استفاده کرد  50توان از نمونه می

 ابزارهای به و گیری در دسترس انتخاب شدندصورت نمونهنفر( به 200زوج  ) 100گیری، تعداد نمونه خطای کاهش و تحقیق آماری

 همچنین و لازم هایزمجو کسب و موضوع تأیید و انتخاب از پس که بود صورت این به هاداده تحلیل و اجرا روش. دادند پاسخ پژوهش

 به پژوهش زارهایاب و گردید تبیین موردمطالعه هاینمونه به پژوهش بودن محرمانه و لازم اطلاعات نمونه، تعداد کردن مشخص

 .شد آوریجمع از تکمیل توسط آنان، ابزارهای پژوهش پس و شد داده پژوهش هاینمونه

 14 پرسشنامه این. شد طراحی( 1986) 4مورو و جانسون روزولت، توسط بار اولین مقیاس : این3گرایش به طلاق پرسشنامه

 گذارینمره ایدرجه 7 مقیاس یک وسیلهبه آیتم هر. رودمی کار به طلاق به متمایل و مستعد زوجی ارزیابی برای که است سؤالی

 به تمایل و شدن خارج برای تماسی مقیاس دو تنها پژوهش این در. است طلاق به تمایل بالای میزان از حاکی بالا نمره که شودمی

 مسامحه بعد برای و( 91/0) شدن خارج بعد برای پرسشنامه، این طراحان توسط آمدهدستبه آلفای ضریب. شد استفاده مسامحه

                                                           
1 . Henry, Berg, Smith & Florsheim 
2 . Grunert 
3 . Divorce Tendency Scale 

4 . Rusbult, Johnson & Morrow 



 
 آلفای ضریب. گرفت قرار ارزیابی مورد( 1388) بهرامی و اعتمادی داوودی، توسط پرسشنامه این نیز ایران در. است( 86/0)

 کرونباخ آلفای روش ضریب به ابزار پایایی حاضر تحقیق در همچنین. است بوده 72/0 ،89/0 بالا ترتیببه هاآن توسط آمدهدستبه

 .آمد دست به 76/0

 دارای شد، ساخته امیدواری سنجش برای( 1991) همکاران و اسنایدر توسط که پرسشنامه : این1زندگی به امید پرسشنامه

 تفکر سنجش برای عبارت 4 عاملی، تفکر سنجش برای عبارت 4 عبارات، این از. شودمی اجرا سنجی خود صورتبه و است عبارت 12

 سؤال هر به دادن پاسخ برای. راهبرد و عامل: گیردبرمی در را مقیاس زیر دو پرسشنامه این بنابراین است؛ انحرافی عبارت 4 راهبردی،

 به مربوط و شودنمی گذارینمره 11،7،5،3 سؤالات. است شدهگرفته نظر در( درست کاملاً) 4 تا( غلط کاملاً) 1 از پیوستاری

 نمره. است انگیزش مقیاسخرده به مربوط 2،9،10،12 سؤالات و گذرگاه مقیاسخرده به مربوط 1،4،6،8 سؤالات. است پرتیحواس

پژوهش کرمانی، خداپناهی و  در .گیرد قرار 32 تا 8 بین تواندمی نمرات مجموع بنابراین است؛ مقیاسخرده این جمع حاصل امید

 ننشا یتحلیل عاملی تأییدده از ستفاابا زه ییسارواسی رسنجی مقیاس امید، برهای روانمنظور بررسی ویژگی( به1390حیدری )

 با سمقیا ینا همبستگی بهمحاس با زمانهمیی رواسی رست. برامسیرها  و عامل تفکر شامل دوعاملی ریساختا دارای سمقیا که داد

رابطه منفی بین نمرات مقیاس امید با نمرات مقیاس  بیانگر در زندگی معناو  شدهادراکجتماعی احمایت ، کشیدخور فکاا سمقیا

افکار خودکشی و رابطه مثبت با نمرات مقیاسهای حمایت اجتماعی ادراکشده و معنا در زندگی بود. ضریب اعتبار این مقیاس با 

استفاده از ضریب آلفایکرونباخ 0/68 و از طریق بازآزمایی 0/18 گزارش شده است. همچنین در تحقیق حاضر پایایی ابزار به روش 

 آلفای کرونباخ 0/68 به دست آمد.

 و شیر توسط که زندگی به گیریجهت یپرسشنامه بینی،خوش ارزیابی : برای(2LOT)پرسشنامه جهت گیری به زندگی 

 پیامدهای به راجع افراد که را انتظاراتی یاندازه سؤالی هشت مقیاس این. گرفت قرار مورداستفاده است شدهطراحی( 1985) کارور

( شود عایدم نتیجه بهترین دارم انتظار اطمینان عدم زمان در) مانند مثبت عبارات با سؤال چهار شامل و کندمی ارزیابی دارند، زندگی

 سؤالات(. داد خواهد روی برایم بد اتفاق همان داد، خواهد روی برایم بدی اتفاق کنم فکر هرگاه) مانند منفی عبارات با سؤال چهار

. شوندمی گذارینمره معکوس صورتبه بوده منفی 8 ،6 ،5 ،2 سؤالات. شودمی گذارینمره مستقیم طوربه و بوده مثبت 7 ،4 ،3 ،1

( 1-4) نمره که دهند جواب مخالفم بسیار و مخالفم موافقم، موافقم، بسیار از درجاتی با ایچهارگزینه سؤالات به باید دهندگانپاسخ

(. 1985بخشی داشته است )شیر و کارور، سنجی رضایتهای روانویژگی 85/0این مقیاس با ضریب آلفای کرونباخ  .گیردبرمی در را

 فاصله با بازآزمایی روش با و 74/0 کرونباخ آلفای ضریب طریق از را پرسشنامه کل (، پایایی1391فر )کجباف، عریضی و خدایاری

 725/0و  649/0ترتیب به یابی خودتسلط و افسردگی با بینیخوش مقیاس بین زمانمه روایی ضرایب اندکرده گزارش 87/0 روز 28

 مثبت نگرش و آینده به امید عامل دو از مقیاس این که داد نشان بینیخوش مقیاس عوامل همچنین تحلیل. گزارش شده است

 به دست آمد. 63/0در پژوهش حاضر پایایی ابزار به روش آلفای کرونباخ  .است شدهتشکیل وقایع، به نسبت

آزمون همبستگی های پژوهش از شاخص توصیفی میانگین و انحراف استاندارد و در سطح استنباطی از داده وتحلیلیهبرای تجز

 تحلیل شدند. SPSS-22افزار ها توسط نرماستفاده شد. همچنین دادهگام بهپیرسون و رگرسیون چندگانه به شیوه گام

 

                                                           
1 . Life Expectancy Questionnaire 
2 . Life Orientation Test 



 
 یافته ها
 نی مردانس استاندارد انحراف و میانگین که بودند زند نفر 100 و مرد نفر 100 نفر، 200 از متشکل حاضر پژوهش نمونه

 زیر شرح به شپژوه متغیرهای استنباطی و توصیفی آمار نتایج. بود 68/34±19/7و کل برابر با  57/34±38/6، زنان 95/7±79/34

 :است

 : میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش1جدول 

 بالاترین ترینپایین انحراف استاندارد میانگین متغیرها

 26 9 08/3 59/14 بینیخوش

 45 14 54/5 68/25 امید

 98 35 08/11 88/65 گرایش به طلاق

و میانگین  54/5، با انحراف معیار 68/25، امید 08/3با انحراف معیار  59/14بینی میانگین خوشبر اساس نتایج جدول فوق، 

 بود. 08/11با انحراف معیار  88/65گرایش به طلاق 

 با گرایش به طلاق بینیخوش : ماتریس همبستگی بین امید و2جدول 

 امید بینیخوش افراد نمونه

(200N =) R P R P 

 **001/0 -237/0 **001/0 -231/0 گرایش به طلاق

01/0 >p 

 -237/0 امید با و (p< 001/0) -231/0بینی خوش با میل طلاق همبستگی میزان پیرسون، همبستگی تحلیل نتایج براساس

(001/0 >p)  معنادار هستند. /01است که تمامی این روابط در سطح 

 گرایش به طلاق بین با متغیر ملاکمتغیرهای پیش گامبهگامنتایج تحلیل رگرسیون چندگانه : 3جدول 

یرهای متغ

 بینپیش

R  )2R( F 

Sig. 

 Beta  B Std.Error T Sig. 

 38/75 102/0 32/0 بینیخوش

001/0 

148/0- 531/0- 26/0 041/2- 023/0 

 04/0 -068/2 14/0 -290/0 -151/0 امید

طور که در های نرمال بودن، ثابت بودن واریانس و هم خطی نبودن چندگانه برقرار بود. هماندر برآورد مقدار رگرسیون، مفروضه

اند و با میزان گام وارد معادله رگرسیون شدهبهصورت گامترتیب و بهبینی و امید بهجدول شماره فوق مشخص است متغیرهای خوش

مدل رگرسیونی معنادار  Fبینی کنند و با توجه به مقدار درصد از واریانس گرایش به طلاق را پیش 2/10ند اتوانسته 32/0همبستگی 

( سهم =B -148/0بینی )( و خوش=B -151/0ترتیب امید )(. با توجه به ضرایب بتای استاندارد، به>F= ،001/0p 38/75است )

صورت منفی توسط درصد از واریانس گرایش به طلاق به 1/15طور جداگانه صورت که بهمهمی در تبیین تمایل به طلاق دارند. بدین

، مقدار تبیین هریک از متغیرهای Tشود که با توجه به آماره بینی میبینی پیشصورت منفی توسط خوشدرصد به 8/14امید و 

 ذکرشده معنادار است.

 



 
 گیریحث و نتیجهب

بود. در  طلاق متقاضی هایزوج در بینیخوش و امید های مثبتسازه براساس گرایش به طلاق بینیپیش حاضر پژوهش از هدف

بررسی رابطه بین امید و گرایش به طلاق، نتایج پژوهش نشان داد که رابطه منفی و معناداری بین امید و گرایش به طلاق وجود دارد 

( در بررسی امید 1393زاده )بینی نماید. همسو با این نتیجه، پناهی و فاتحیصورت منفی گرایش به طلاق را پیشتواند بهو امید می

های روانشناسی مثبت بر روی کیفیت زندگی زناشویی نشان دادند که امید موجب افزایش کیفیت زندگی یکی از مؤلفه عنوانبه

های با سبک دلبستگی بر روی روابط زناشویی زوج ( در بررسی تأثیر امیددرمانی1390خوشخرام و گلزاری )شود. زناشویی می

( 2006) همکاران و اسنایدر نظر به توجه شود. باها میایش رضایت زناشویی بین زوجناایمن به این نتیجه رسیدند که امید موجب افز

 بهتری ایمقابله هایمهارت تنیدگی، مقابل در دارند، امید خود توانایی و آینده به نسبت و برخوردارند بالاتری امیدواری از که افرادی

 موجب شرایط، این مجموعه لذا کنند؛می استفاده مدارمسأله هایروش از و هستند ترطبعشوخ کنند،می استفاده انکار از کمتر دارند،

 ایجاد او در قوی ایانگیزه و بخشدمی مفهوم و معنا فرد زندگی به آینده به امید .شودمی زوجین در گرایش به طلاق و تعارض کاهش

توانند هایی امیدوار دارای این اعتقاد هستند که میباشد. زوج داشته مضاعف کوششی و تلاش هایشخواسته به رسیدن برای تا کندمی

کنند و کمتر به سمت جدایی جهت در مقابل تعارضات زندگی زناشویی ایستادگی میمشکلات را حل کنند و به آرامش برسند، بدین

نیروهای خلاقه خویش را در جهت پذیر است درنتیجه چیز چارههای امیدوار معتقدند که همهکنند. زوجو طلاق گرایش پیدا می

( در 2008(. گرانرت )1390آباد، باباپورخیرالدین و بهادری خسروشاهی، گیرند )هاشمی نصرتبهبود زندگی زناشویی به کار می

شود. افرادی که از ویژگی ها موجب افزایش روابط نزدیک و دلبستگی ایمن به همدیگر میپژوهی نشان که وجود امیدواری در زوج

شوند و وجود سلامت جسمی و روانی شرایط مساعدی های جسمی و روانی میامیدواری برخوردارند کمتر دچار مشکلات و بیماری

( در 1390پور و کلانتری )(. نامداری، مولوی، ملک1394آورد )موحدی و همکاران، تر کردن روابط زناشویی فراهم میبرای غنی

نگری، بخشش دهی، آیندههای رفتاری به این نتیجه رسیدند که امیدواری موجب افزایش خودنظمبررسی تأثیر امید بر روی توانمندی

کارگیری های امیدوار به دلیل نگاه مثبت به سمت آینده، بهگونه نتیجه گرفت که زوجتوان اینشود. میو تواضع و فروتنی می

شوند. امید از طریق حفظ کمتر دچار تعارضات زناشویی میکننده همسر، دهی و بخشش رفتارهای ناراحتهای خودنظممهارت

شود. همچنین یک ارتباط پویا بین ی منفی در سطح پایین، فایده حمایتی برای افراد دارد و به بهبود سازگارانه فرد منجر میعاطفه

این افراد به گونه مؤثرتری از مشکلات و  یابد.ها تقلیل میها وجود دارد که در افراد با امید بالا، استرسامید با استرس و هیجان

یابد و احتمال جدایی و طلاق در بین ها از زندگی و رابطه زناشویی افزایش مییابند و درنتیجه رضایت آنتأثیرات هیجانی بهبود می

 (.1390، خوشخرام و گلزاریکند )آنان فروکش پیدا می

بینی و گرایش ایج پژوهش نشان داد که رابطه منفی و معناداری بین خوشبینی و گرایش به طلاق، نتدر بررسی رابطه بین خوش

بینی نماید. همسو با این نتیجه یوسفی و بشلیده صورت منفی گرایش به طلاق را پیشتواند بهبینی میبه طلاق وجود دارد و خوش

توانند بینی و بالا بودن بدبینی میخوشزوج متقاضی طلاق به این نتیجه رسیدند که پایین بودن سطح  120( در بررسی 1390)

مرد متأهل به این نتیجه رسیدند  212در بررسی  (1385) هنرمند زادهمهرابی و سرچشمه عباسی بینی کنند. عطاری،طلاق را پیش

 88در بررسی  (1389) حیدری و حموله بینی با رضایت زناشویی رابطه مثبت و معناداری دارد. همسو با نتایج آنان، مردانیکه خوش

هایی که رضایت زناشویی بالاتری دارند کمتر احتمال دارد اند. زوجبینی و رضایت زناشویی را تأیید کردهزن متأهل، رابطه بین خوش

 بدبینانه دیدگاه مقابل در و نیستند بینخوش که هایی( معتقدند زوج2007که گرایش به طلاق داشته باشند. هنری و همکاران )

 دلسرد یا و ناراحت عصبانی، را آنان دهدمی انجام همسرشان که کارهایی دارند، قرار هیجانی تسخیر معرض در زیادی میزان به دارند

. شودمی منجر فلاکت به همیشه و است غیرممکن آن تغییر که دارد نقایصی ذاتی طوربه همسرش کند،می فکر هرکدام و نمایدمی



 
. هستند حساس همسرشان نابجای هایمقایسه و سرزنش طرد، انتقاد، به نسبت ازحدبیش ای،بدبینانه نگرش چنیناین با افراد این

بینی سیستم گیرند. خوشمی نظر در مشکلات حلراه عنوانبه را جدایی و نمایدمی فراهم را اختلاف بروز باورهای بدبینانه آنان زمینه

های خودشان ها و تلاششود که آنان رویدادهای مثبت را به توانمندیباعث می کند وها را تقویت میدفاعی و حفاظتی بدن زوج

 های بدبین(. زوج1390آباد و همکاران، نسبت دهند و بر رخدادهای زندگی زناشویی کنترل بالایی داشته باشند )هاشمی نصرت

رو از زندگی رضایت ندارند )نظری ( و ازاین1992ارور، اعتقاددارند که همواره رویدادهای بد در زندگی اتفاق خواهند افتاد )شییر و ک

 صورتبه روانی شناسیآسیب در هاسوگیری این. شودمی تفسیر در هاییسوگیری موجب بدبینی (.1392چگنی و همکاران، 

 این و کنندمی داپی تجلی هازوج بین در بینانهغیرواقع انتظارات و اهداف غلط، هایفرض شده،تحریف هاینگرش ها،سوءتفاهم

 خود با فرد رابطه به دارند، تداوم زندگی مسیر در هابدبینی زیرا دهد؛می قرار تأثیر تحت فرد را هایارزیابی هابدبینی و هاسوءبرداشت

 فراهم طلاق و اختلاف برای را زمینه و شوندمی زناشویی نارضایتی موجب زنند وزندگی آسیب می شریک خصوصدیگران و به با و

های مثبت موجب داخل های منفی و عدم توجه به جنبههای بدبین با تمرکز مداوم بر جنبه(. زوج1390کنند )یوسفی و بشلیده، می

 اندازند.را به مخاطره میشوند و پایداری آنکردن انرژی منفی به روابط زناشویی می

نگاه بدبینانه به زندگی دارند بیشتر در دام تعارضات زناشویی گرفتار هایی که امید کم و توان نتیجه گرفت که زوجبه طور کلی می

خواهند شد و با افزایش مشکلات و کاهش رضایت از زندگی زناشویی احتمال جدایی و طلاق در آنان شدت خواهد گرفت. با این 

از روش افراد متقاضی طلاق در انتخاب  کهییها دارای محدودیت و مشکلاتی است؛ ازآنجااین پژوهش چون سایر پژوهشوجود، 

های موجود در پاسخ شده و همچنین سوگیریآوری اطلاعات استفادهنشده، تنها از پرسشنامه برای جمعتصادفی استفاده یریگنمونه

صورت شود بهمی و مشکلات آن، پیشنهاد طلاقبه پرسشنامه؛ باید در تعمیم نتایج احتیاط لازم را به عمل آورد. با توجه به گسترش 

 که شودمی پیشنهاد روازایندیگری صورت پذیرد.  یهاشود، پژوهش طلاقموجب  توانندیتر و با بررسی علی عواملی که مگسترده

 پژوهش حاضر نتایج از آگاهی با سلامت حوزه متخصصان سایر و شناسانروان مشاوران، همچنین و ریزیبرنامه و سیاست مسئولان

و  شناختیرشد روان شاهد باشند تا بینی افراد داشتههای مثبت امیدواری و خوشافزایش سازه درصددو مداخله  آموزش در سعی
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 چکیده

 یو روان ی، عاطف یعملکرد جسم یاست که به طور قابل توجه مزمن یماریب یک( RA) یدروماتوئ : آرتریتهدف

سطح  یشبا افزا یدروماتوئ یتنشان داده است که افراد مبتلا به آرتر یقبل یقاتکند. تحق یفرد مبتلا را مختل م

و  یتیشخص یها یژگی، و یآور تاب یسهمطالعه مقا ینا یشوند. هدف اصل یمشخص م یاضطراب و افسردگ

از نوع  یفیمطالعه توص یک یقتحق این م بود.و افراد سال یدروماتوئ یتمبتلا به آرتر یمارانب یمقابله ا یراهکارها

و افراد سالم( بود. ابزار  یمارفرد سالم( در دو گروه )ب 95و  یمارب 95) یمارب 190است. حجم نمونه  یا یسهمقا یعل

)فرم کوتاه(  Neo Five یت( ، پرسشنامه شخصCD-RISC) یویدسونکانر و د یتاب آور یاسشامل مق یقتحق

 یفیداده ها از آمار توص یلو تحل یهتجز یبود. برا Folkman (WCQ)و  Lazarusمقابله با  یها یو استراتژ

 یو گشودگ یگروه روان رنجور یردو ز ینب یدار ینشان داده است که تفاوت معن نتایج استفاده شد. یو استنباط

 یانگیندر فرار / اجتناب وجود داشت و م یدار یسالم وجود دارد. تفاوت معن یدروماتوئ یتدو گروه آرتر ینتجربه ب

دو گروه مشاهده  ینب یدار یتفاوت معن یتاب آور یرمتغ در ینبود. همچن یشترها ب یاسدر خرده مق یمارگروه ب

مثال  یرکمتر و در ز یمرحله روان رنجور یردر ز یمارگروه ب یانگیناول رد شد. م یفرع یهفرض یننشد ، بنابرا

 یفرار / اجتناب تفاوت معن یاسمق یردر ز یدروماتوئ یتدو گروه سالم با آرتر ین، ب انجامرکمتر بود. س یگشودگ

  وجود داشت. یدار

 .یدروماتوئ یت، آرتر یمقابله ا ی، صفات ، راهکارها یتاب آور :یدیكل یها واژه

 

 

 

 

 
 

 

 مقدمه

یمنی ، انتیکیژمل اثر تعامل عواست که بر التهابی مفاصل ری ابیما ینمهمترو ن یتریع( شاRA) یدروماتوئ یتیماری آرترب

 و بخصوصمتعدد های پیوندی بافت عمدتا  ،اه استمزمن همری هادردبا و  آیدمید جووجتماعی به و ا شناختی ن، رواشناختی

.  ندنک پیشرفت میب یسمت تخر ع بهیشا گونه ای به ها مفصلی و استخوانهای غضروف  . درطی این فرآیند،کنددرگیر میمفاصل را 

کیفیت زندگی موجب کاهش  به گونه ای کههمراه است، اعضاء کرد عملو فقدان  ناتوانی ،اً با درد، کوفتگیماین بیماری عموهمچنین، 



 
 ی ازیکمزمن افزایش یافته و به صورت های ماران مبتلا به بیماری یزندگی ب ر بهبود کیفیتیاخ دو دهه یدرطول  .می شود بیماران

 (.1399، مقیمی) درآمده استاصلی درمان  فاهدا

بطوریکه میانگین ه کدر ایران نشان می دهد سلامت روان در بین بیماران مبتلا به آرتریت روماتوئید و افراد سالم  یتطبیق یبررس

و  64/12افراد بیمار  در 58/12، میانگین اختلال کارکرد اجتماعی در افراد سالم 10/83در افراد بیمار  8/17م اضطراب در افراد سال

سلامت  ینموجود ب یاه یافتهبا توجه به بنابراین،  .بوده است 8/58 در افراد بیمار  8/8همچنین میانگین افسردگی در افراد سالم 

 .(1390ی، امانه است )وجود داشت یمعنادار آرتریت روماتوئید و افراد سالم تفاوت یروان افراد مبتلا به بیمار

با  یتواندکه م یشودمفاصل مشخص م یدتا شد یفافراد مبتلا داشته و با التهاب خف یروی ابعاد زندگ یمنف یرتاث یدروماتوئ یتآرتر

در هر منطقه و نژادی با  یماریب ینهای بعدی همراه باشد. ا یو ناتوان یزیکیهای ف یمفصل همراه با بدشکل یبو تخر یدرد، خشک

 یشترآن در زنان، سه تا چهار برابر ب یمبتلا بوده و فراوان یماریب ینجهان به ا یتدرصد از جمع یکشود. اما یم یدهد یمتفاوت یفراوان

 (.  1394باشد )ابراهیمی،  یاز مردان م

 یهمبستگ یلتحل یجانجام شد. نتا یدروماتوئ یتآرتر به لامبت یماراندر ب یمرتبط با درد و اضطراب درد با افسردگ یرابطه باورها

مرتبط با درد و اضطراب درد  یباورها ینرابطه معنادار داشتند. همچن گیمرتبط با درد و اضطراب درد با افسرد ینشان داد، باورها

 . (1399)امینی،  داشتند یدروماتوئ یت به آرترلامبت یمارانرا در ب یافسردگ ینیب یشتوان پ

 نشان می دهد ییدروماتو یتمبتلا به آرتر یماراندر ب یدرد و افسردگ یزانبر م یجانیه یها طرحواره یدرمان گروه یاثربخش یبررس

مبتلا به  یماراندر ب یاثربخش جهت کاهش درد و افسردگ یمداخله روانشناخت یک یتواندم یجانیه یها طرحواره یکه درمان گروه

 .(1398ینی، حس) باشد ییدروماتو یتآرتر

به روش نمونه  یید روماتو یتان مبتلا به آرترنزی از مکرر صورت گرفته است. چهار آزمودن یبا اندازه هامطالعات نشان داده اند که 

توسط  یزجلسات ن یانقرار گرفتند؛ در طول درمان و پا یرفتار یشناخت و تحت درمان هانتخاب شد ینیککل یکدر دسترس از  یریگ

در زنان مبتلا  یماریاز ب یو درد ناش یافسردگ یمحاصل ازپژوهش نشان داد علا یها یافتهشدند.  یابیارز یپرسشنامه درد و افسردگ

 ییدروماتو یتآرتر یمارانب یندر ب یافسردگ یمعلا ینکه. با توجه به ایابد یم کاهش یرفتار یبعد از درمان شناخت ییدروماتو یتبه آرتر

 یه،منصور د موثر بودییروماتو یتزنان مبتلا به آرتر یدرکاهش درد و افسردگ یرفتار یدرد مزمن بالا است؛ درمان شناخت یلبه دل

1396) . 

مبتلا به  یمارانبدر  یروانشناخت یشانیو پر یماریب یشرفتو تعهد بر ترس از پ یرشبر پذ یآموزش مبتنمطالعات نشان داد ه اند که 

 یتمبتلا به آرتر یماراندر ب یماریب یشرفتو ترس از پنشناختی روا یشانیبر پر یرشآموزش تعهد و پذ یرتاث یانگربیید، روماتو یتآرتر

 استفاده کرد یمارانب ینا یبهبود زندگ یبرا یدرمان مکمل در کنار دارودرمان یکدرمان به عنوان  یناز ا یتوانمو  هبود توییدروما

 .(1398ی، خانبابائ)

در  یدروماتوئ یتکه زنان با آرتر ه استنشان داد یدروماتوئ یتله با استرس و شفقت به خود در زنان با و بدون آرترمقاب یراهبردها

. کردندیاستفاده م یشتریب یاجتناب هایو رفتار شفقت به خود کمتر و از مقابله یو رفتار یشناخت یهااز مقابله یبا زنان عاد یسهمقا

 یرهامتغ ینکمتر وجود دارد، ا یدروماتوئ یتمقابله با استرس و رفتار شفقت به خود در زنان مبتلا به آرتر یراهبردها ینکهبا توجه به ا

 . (1399یامرثی، ک) کنند یفاا ینقش مهم یدیروماتوئ یتآرتر یو عود دردها یداز تشد یشگیریدر پ توانندیم

مبتلا به  یمارانب یندر ب یو روان شناخت یمنیا یهابر شاخص  یرفتار -یاسترس شناخت یریتمداخله مد یاثربخشهمچنین، 

 ینبود. همچن یتآرتر یدروماتوئ یمارانب یافسردگ یاسترس بر شاخص روان شناخت یریتمعنا دار مد یراز تأث یحاک یتآرتر یدروماتوئ

 .(1394ی، اردکان یناظمه است )مؤثر شناخته شد یزن CRPیمنیکاهش شاخص ا درروش مداخله  یناستفاده از ا



 
ای بر روی گروه آزمایشی بر کاهش ناتوانی دقیقه 90جلسه  8گرا به مدت درمانی مثبتمداخله روانمطالعات داخلی نشان داده اند که 

گرا درمانی مثبتتوان بیان داشت روانبا توجه به نتایج این مطالعه می .عملکردی و ادراک درد بیماران تاثیر معناداری داشته است

توان از این درمان در کنار درمان پزشکی می وهش ناتوانی عملکردی و ادراک درد در زنان مبتلا به آرتریت روماتوئید شده باعث کا

 .(1400)صادقی،  جهت کاهش ناتوانی عملکردی و ادراک درد این بیماران استفاده کرد

راهکارهای مقابله ای بیماران مبتلا به آرتریت روماتوئید و مقایسه تاب آوری، ویژگی های شخصیتی و نیز هدف اصلی این مطالعه 

 .افراد سالم بود

 روش

مواد و روش ها این تحقیق از نظر هدف و ماهیت تحقیق در زمره تحقیقات کاربردی است ، زیرا هدف این تحقیق کاربردی توسعه 

 .ق یک مطالعه توصیفی از نوع علی مقایسه ای استاز نظر جمع آوری داده ها ، این تحقی .دانش کاربردی در یک زمینه خاص است

جامعه مورد مطالعه شامل  .علاوه بر این ، نوع داده های تحقیق داده های کمی است که با استفاده از پرسشنامه جمع آوری می شود

بیمار  190حجم نمونه  .بودکلیه بیماران مبتلا به آرتریت روماتوئید و داوطلبان سالم مراجعه کننده به بیمارستان شریعتی تهران 

مهمترین روشهای جمع  .نمونه گیری به روش نمونه گیری انجام شد .فرد سالم( در دو گروه )بیمار و افراد سالم( بود 95بیمار و  95)

 :آوری اطلاعات در این مطالعه به شرح زیر است

ی موجود در منابع موجود در کتابخانه ، روش کتابخانه در زمینه ادبیات موضوعی ، از تعریف چارچوب نظری و شاخص ها .1

همچنین از وب سایت های مرتبط برای دستیابی  .که شامل کتاب ، مجله ، پایان نامه و گزارش علمی است ، استفاده شد

 .به مقالات و موضوعات مرتبط با موضوع تحقیق استفاده شد

ارهای موجود تهیه و تهیه شده اند ، جمع آوری می روش میدانی داده ها با استفاده از پرسشنامه هایی که توسط ابز .2 .2

 .روش کتابخانه ای و روش میدانی استفاده شده است -در مجموع ، در این تحقیق از دو روش جمع آوری اطلاعات  .شوند

سط ماده است و تو 25این مقیاس شامل  (CD-RISC) :مقیاس تاب آوری کانر و دیویدسون :ابزار تحقیق شامل موارد زیر است

ساخته شده است( برای اندازه گیری قدرت کنار آمدن با فشار و ذوب طراحی شده است. این مقیاس توسط  2003کانر و دیویدسون 

( در ایران استاندارد شده است. برای تعیین اعتبار این مقیاس ، همبستگی هر مورد با نمره کل محاسبه و سپس از 2005محمدی )

ویژگی ها: برای سنجش ویژگی  .(73/0و اعتبار آن بر اساس آلفای کرونباخ گزارش شده است ) روش تحلیل عاملی استفاده شده

سوال است ، استفاده می شود. پنج  60فرم کوتاه( ، یک فرم کوتاه که دارای ) Neo Five های شخصیتی ، از پرسشنامه شخصیت

ماده توسط  12سازگاری و وظیفه شناسی که هر یک با ویژگی شخصیتی شامل روان رنجوری ، برون گرایی ، گشودگی به تجربه ، 

( این پرسشنامه را برای دانشجویان علوم انسانی دانشگاههای 2002این پرسشنامه اندازه گیری شد. برای اولین بار در ایران ، کیامهر )

لف مورد بررسی قرار گرفته و تأیید (. پایایی این پرسشنامه در تحقیقات مخت2006تهران تأیید کرد )مراجعه به عطاری و همکاران ، 

 .شده است

تهیه  Lazarus and Folkman (1985) این پرسشنامه توسط :Lazarus and Folkman (WCQ) راهکارهای مقابله ای

راههای مقابله )تجدید نظر شده( یک  .روشهای مقابله ای نمونه توسط راههای مقابله )اصلاح شده( اندازه گیری شد .شده است

ماده ای است که شامل طیف وسیعی از افکار و اعمال است که افراد برای مقابله با خواسته های داخلی و / یا خارجی  66امه پرسشن

روش های اصلاح شده مقابله با لیست چک راه های اصلی مقابله با چندین  .برخوردهای خاص استرس زا از آن استفاده می کنند

درجه  4از طرف دیگر ، در نسخه تجدید نظر شده ، موضوع در مقیاس  .اصلی بله / خیر بود قالب پاسخ در نسخه .روش متفاوت است

 .(= مقدار زیادی استفاده می شود 3= اعمال نمی شود و / یا استفاده نمی شود ؛  0ای لیکرت پاسخ می دهد )



 
( ، 0,61( ، فاصله گرفتن )آلفا = 0,70)آلفا = این خرده مقیاس ها عبارتند از: مقابله مقابله ای  .وجود دارد WCQ زیر مقیاس 8

 = ( ، اجتناب از فرار )آلفا0,66( ، پذیرش مسئولیت )آلفا = 0,76( ، جستجوی حمایت اجتماعی )آلفا = 0,70خودکنترلی )آلفا = 

 (=alpha 79/0ارزیابی مجدد مثبت )=alpha)   68/0، حل مساله برنامه ریزی شده ) (0.72

فاصله گرفتن ،  .مقابله با احساسات و مقابله با مسئله را تعریف کرده اند Lazarus و WCQ  ،Folkman یدر کتابچه راهنما

خودکنترلی ، پذیرش مسئولیت و فرار از کار اجتناب از راه های کنترل وضعیت استرس زا از طریق تلاش های شناختی و عاطفی 

 .بدون نیاز به تغییر وضعیت ، توصیف شده است

 

 اهیافته

در بخش توصیفی ، با توجه  .روش های تجزیه و تحلیل داده ها برای تجزیه و تحلیل داده ها از آمار توصیفی و استنباطی استفاده شد

در آمار استنباطی ، از تحلیل  .به اهداف تحقیق ، ابتدا از فراوانی ، میانگین و انحراف معیار متغیرهای مورد مطالعه استفاده شد

 .انجام شده است SPSS تمام این مراحل با استفاده از برنامه آماری .متغیره استفاده شدواریانس چند 

 نتایج در جداول زیر ، فراوانی و درصد نمونه تحقیق بر اساس متغیرهای مختلف نشان داده شده است

ان داده شده است. طبق نتایج میانگین سن گروه سالم آماره های توصیفی شامل تعداد، میانگین، و انحراف استاندارد سن نمونه پژوهش نش 1در جدول   

 بالاتر بوده است.

 

 آماره های توصیفی سن دو گروه سالم و بیمار1جدول 

 انحراف استاندارد تعداد میانگین گروه

41/34 سالم  95 44/14  

08/47 بیمار  95 42/13  

 
فراوانی و درصد نمونه پژوهش براساس متغیرهای جنسیت و تحصیلات نشان داده شده است. طبق نتایج بیشتر نمونه پژوهش زن و دارای  2در جدول   

 مدرک دیپلم بوده است.   
 آماره های توصیفی فراوانی و درصد نمونه پژوهش براساس متغیرهای جنسیت و تحصیلات-2جدول 

نیفراوا زیرمقیاس متغیر  درصد 

7/24 47 مرد جنسیت  

3/75 143 زن  

6/1 3 ابتدایی تحصیلات  

1/12 23 زیردیپلم  

8/35 68 دیپلم  

3/6 12 فوق دیپلم  

7/34 66 لیسانس  

4/8 16 فوق لیسانس  

1/1 2 دکتری  

   



 
آماره های توصیفی شامل حداقل، حداکثر، میانگین، انحراف استاندارد، کجی و کشیدگی زیرمقیاس های متغیرهای پژوهش نشان داده شده  3در جدول 

رمال ن است. طبق نتایج بزرگترین و کوچکترین میانگین ها به ترتیب مربوط به تاب آوری و مسئولیت پذیری بوده است. ضرایب کجی و کشیدگی حاکی از

 بودن توزیع نمرات متغیرها می باشد.   
 آماره های توصیفی زیرمقیاس های پژوهش -3جدول 

 کشیدگی کجی انحراف استاندارد میانگین حداکثر حداقل متغیر

26/10 18 1 جستجوی حمایت  76/3  061/0  45/0-  

64/6 12 0 مسئولیت پذیری  53/2  007/0  49/0-  

84/3 11 21 3 بازبرآورد مثبت  34/0  30/0-  

57/9 37 2 حل مدبرانه  69/3  19/0  26/0  

76/7 16 1 رویارویی  13/3  50/0  062/0-  

95/7 17 1 دوری جویی  27/3  33/0  23/0-  

88/10 21 0 خوشتن داری  55/3  09/0  007/0-  

10/9 22 1 گریز/اجتناب  20/4  69/0  42/0  

64/65 113 17 تاب آوری  49/15  27/0-  55/0  

17/23 58 6 نوروتیسم  67/7  58/0  56/0  

59/28 44 8 برونگرایی  60/6  016/0-  30/0-  

20/26 43 12 گشودگی  42/5  37/0  20/0  

24/30 42 9 توافق گرایی  47/5  39/0-  19/0  

11/35 48 10 وظیفه شناسی  70/6  69/0-  78/0  

 

 آماره های توصیفی میانگین و انحراف استاندارد زیرمقیاس های متغیرهای پژوهش باتوجه به گروه بندی آنها نشان داده شده است. طبق نتایج 4در جدول   

 میانگین اکثر نمرات گروه سالم نسبت به گروه بیماران آرتریت بزرگتر بوده است.    

 

 زیرمقیاس های پژوهش باتوجه به گروه هامیانگین و انحراف استاندارد  4جدول

 گروه آرتریت گروه سالم متغیر

 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندارد میانگین

26/10 جستجوی حمایت  22/3  23/10  28/4  

91/6 مسئولیت پذیری  42/2  46/6  69/2  

01/11 بازبرآورد مثبت  47/3  98/10  26/4  



 
58/9 حل مدبرانه  76/2  53/9  51/4  

72/7 رویارویی  93/2  86/7  36/3  

83/7 دوری جویی  85/2  13/8  75/3  

80/10 خوشتن داری  98/2  11 14/4  

47/8 گریز/اجتناب  81/3  76/9  59/4  

80/66 تاب آوری  02/14  08/64  18/17  

38/21 نوروتیسم  47/7  28/25  44/7  

93/28 برونگرایی  46/6  24/28  89/6  

07/27 گشودگی  39/5  20/25  41/5  

77/30 توافق گرایی  18/5  70/29  76/5  

63/34 وظیفه شناسی  40/6  51/35  99/6  

 

 یافته های استنباطی 

اما قبل از استفاده  .برای مقایسه دو گروه با بیش از یک متغیر وابسته استفاده شد Manova در بخش استنباطی ، از آمار استنباطی

 .نتایج در زیر گزارش شده است .کوواریانس برای متغیرهای وابسته مورد مطالعه قرار گرفت، پارادایم واریانس و  Manova از آمار

نتیجه گیری و بحث بر اساس فرضیه اصلی ، تاب آوری ، ویژگی های شخصیتی و راهکارهای مقابله ای بیماران مبتلا به آرتریت 

برابری متغیرهای متغیرهای وابسته نشان می دهد که معادله  نتایج آزمون لوین برای تعریف .روماتوئید و افراد سالم متفاوت است

همچنین ،  .استفاده کرد Manova بنابراین ، می توان از آزمون .پیش فرض برای متغیرها برای متغیرهای وابسته تأیید شده است

وابسته در گروه ها( نشان  برای بررسی فرض صفر ماتریس کوواریانس مشاهده شده مربوط به متغیرهای) Ljung-Box نتایج آزمون

بنابراین ، نتایج آزمون معادله کوواریانس نیز استفاده از  .(می دهد که فرض برابری کوواریانس تأیید می شود )ادعای فرض صفر

 .را تأیید کرد Manova آزمون

رهای وابسته تفاوت معناداری بین با توجه به نتایج ، بین متغی .استفاده شد Manova برای مقایسه متغیرها در دو گروه ، از آزمون

قدرت آماری همچنین نشان داد که اندازه نمونه کافی بوده و اختلاف  .گروهها وجود دارد ، بنابراین فرضیه اصلی تحقیق تأیید می شود

نظر متغیرها  و تفاوت بین دو گروه از Manova بین نتایج آزمون .بنابراین ، فرضیه اصلی تحقیق تأیید شد .بود ٪16بین دو گروه 

 .بنابراین ، فرضیه فرعی اول رد شد .تفاوت معنی داری وجود نداشت

 

 گیریبحث و نتیجه

با توجه به نتایج ، بین دو زیر گروه روان رنجوری و باز بودن برای تجربه در بین دو گروه آرتریت روماتوئید سالم تفاوت معنی داری 

مقیاس روان رنجوری و در خرده مقیاس باز بودن کمتر بود ، بنابراین فرضیه فرعی دوم میانگین گروه بیمار در خرده  .وجود دارد

 .تأیید شد

سرانجام ، تفاوت معنی داری در فرار / اجتناب )بین موارد آرتریت روماتوئید سالم و( وجود داشت و میانگین گروه بیمار در خرده 

 .تأیید شدبنابراین ، فرضیه فرعی سوم نیز  .مقیاس ها بیشتر بود

در مورد فرضیه اول ، با توجه به نتایج ، تفاوت معنی داری بین دو گروه در متغیر تاب آوری وجود نداشت ، بنابراین فرضیه فرعی اول 

 .رد شد



 
ود در مورد فرضیه فرعی دوم ، تفاوت معناداری بین دو گروه در خرده مقیاس های سالم نوزادان و باز بودن بین آرتریت روماتوئید وج

داشت و میانگین گروه بیمار در زیر مرحله روان رنجوری عصبی کمتر و در زیر مثال باز بودن کمتر بود ، بنابراین فرضیه فرعی دوم 

 .تأیید شد

در رابطه با فرضیه فرعی سوم )در راهبردهای مقابله ای بین بیماران مبتلا به آرتریت روماتوئید و افراد سالم تفاوت وجود دارد( ، در 

میانگین گروه  .مطالعه حاضر ، بین دو گروه سالم با آرتریت روماتوئید در زیر مقیاس فرار / اجتناب تفاوت معنی داری وجود دارد

 .بیمار در خرده مقیاس بالاتر بود ، بنابراین فرضیه فرعی سوم نیز تأیید شد

Ziarko et.al (2019) ن مبتلا به آرتریت روماتوئید ، وابستگی بین تاب ، نشان داد که ضرایب همبستگی بدست آمده از بیمارا

با این حال ، این واقعیت باعث تعجب می شود که تحقیقات قبلی در مورد انعطاف  .آوری ایگو و اضطراب و افسردگی را تأیید می کند

ار داشته باشیم انعطاف منطقی بود که انتظ .پذیری ایگو ، نقش مثبت و واضحی را در القای حالات احساسی مثبت نشان داده است

 .پذیری یک عامل محافظ باشد

 

 قدردانی و تشکر

 .شودمی قدردانی و تشکر صمیمانه پژوهش حاضر در کنندهشرکت افراد کلیه از پایان در
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 یتوان خودمراقبت یتاحسان. وضع یلیل اله، کاظم نژاد یدحبیبس ینیاله، ز یعفرمانبر رب ی،محمدتق یامهسا، مقدم ن یمیابراه -

 .78, شماره   25, دوره   1394زمستان  ، جامع نگر ییو ماما ی. پرستاریدروماتوئ یتمبتلا به آرتر یماراندر ب

سلامت روان در بین بیماران  یتطبیق یبررس ی،پور، زهره روشن یرینالهام آدش ی،انجمن یمابراه ی،انجمن ینهمد یروز،ف یامان -

آبان ماه 19, یلاردب یدانشگاه علوم پزشک ییدانشجو -یپژوهش یکنگره علم یند و افراد سالم، دوممبتلا به آرتریت روماتوئی

 .یلاردب ی, دانشگاه علوم پزشک1390

مبتلا به  یماراندر ب یمرتبط با درد و اضطراب درد با افسردگ یمنصور. رابطه باورها یثالث یلناز،ا یانفاطمه، سجاد ینیام -

 .11; 1399و درد.  یهوشی. بیدروماتوئ یتآرتر

درمان  یاثربخش یبررس ید،مروار ی،؛ احد یسآد ی،موجمبار یانفرهاد ؛ کراسک ی،حسن ؛ جمهر ی،؛ احد یهمار ینی،حس -

روان  یروش ها و مدل ها یید،روماتو یتمبتلا به آرتر یماراندر ب یدرد و افسردگ یزانبر م یجانیه یطرحواره ها یگروه

 .35شماره  - 1398بهار «  یشناخت

و  یماریب یشرفتو تعهد بر ترس از پ یرشبر پذ یدرمان مبتن یپور، اثربخش یعیرف ینام ی،زاهد یهراض ید،ناه یخانبابائ -

 .30، شماره 8، دوره 1398سلامت، تابستان  یشناسروان ید،روماتوئ یتمبتلا به آرتر یمارانبدر یشناختروان یشانیپر

 یتو ادراک درد زنان مبتلا به آرتر یعملکرد یگرا بر ناتوانمثبت یدرمانمداخله روان یرتاث ی،مسعود، زهرا مراد یصادق     -

 .1400 یبهشتو ارد ین، فرورد1، شماره 64دوره  ی،مجله دانشکده پزشک ید،روماتوئ

مقابله با  یراهبردها یسهمقا ین،گفشه، فرز یخانش یباقر بنفشه ی،زاده کلسر ینعادله حس یاکوچه،س یوسفیآذر؛  یامرثیک -

 .51شماره  - 1399 یورشهر ی،روان شناس یشرو ید،روماتوئ یتاسترس و شفقت به خود در زنان با و بدون آرتر



 
و ارتباط آن با  دماران مبتلا به آرتریت روماتوئیییفیت زندگي بسعیدی، کافشین  ،امیریلان یقباد مرادي، ش نسرین،مقیمي  -

 .1شماره 16دوره  ،، 1399 یران؛ بهار،ا یولوژیمدپیا یمجله تخصص، مقطعي وده بدني در سنندج: مطالعهشاخص ت

 شمینیید، شروماتو یتزنان مبتلا به آرتر یبر کاهش درد و افسردگ یرفتار یدرمان شناخت یرتاث ،1396نسترن، یه،منصور -

 یران، تهران.ا یکنگره انجمن روانشناس

-یاسترس شناخت یریتروش مداخله مد یاثر بخش یات،ب ینپور، نوش یاحسان، احمد عل یبهرام یفاطمه، هاد یاردکان یناظم -

 یروماتولوژ ینیکمراجعه کننده به کل یتآرتر یدمبتلا به روماتوئ یمارانب یو روانشناخت یمنیا یبر شاخص ها یرفتار

 .1394، تابستان 22 یاپیشماره پ - 22شماره  ،6دوره  ی،نظام سیروان شنا یهالله )عج(، نشر یهبق یمارستانب

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

مقایسه رضایت زناشویی در زنان با ازدواج در سنین پایین با زنان با ازدواج در سنین 

 مناسب در زنان بلوچ



 

 

 1زینب ریسی دانا

 zraisidana@gmail.comایی، ایمیل: پژوهشگر، فعال در حیطه ی چند رسانه

 حاضرمقایسه تفاوت میزان رضایت زناشویی زنانی که در سنین پایین ازدواج کرده اند باهدف پژوهش  :چکیده

: روش پژوهش علی مقایسه ایی بود. و تعداد افراد نمونه در هر روش زنانی که در سن مناسب ازدواج کرده اند بود.

ده است و تمام محاسبات تست مستقل بو tروش تحلیل در این پژوهش  آزمون  :روش تحلیل نفر بودند. 37گروه 

: ابزار بکارگرفته شده در پژوهش از پرسشنامه ی ابزارهای پژوهشانجام شد.   SPSSآماری از طریق نرم افزار

نتایج پژوهش حاضر نشان داد که رضایت   :یافته ها( استفاده شد. 1989رضایت زناشویی انریچ فورز و السون)

 زنان مزدوج در سن مناسب تفاوت  در سطح معناداری نمی باشد.زناشویی در زنان مزدوج در سنین پایین با 

در پژوهش های آینده  با توجه به عدم تفاوت  معنادار در زمینه ی رضایت زناشویی در این دو گروه، نتیجه گیری:

 رضایت از زندگی در رابطه با این گروه ها پرداخته شود. از جمله کیفیت زندگی، باید به متغیرهای دیگری 

 :  رضایت زناشویی،  زنان مزدوج در سنین پایین و مناسب،  پژوهش،  جامعه بلوچ اژگان كلیدیو

 

 

 

 

 بیان مسأله

زدواج یکی ابطور معمول و جامع ازدواج یک سنت الهی از همان آغاز زندگانی بشریت بر روی زمین بوده هست. 

متعددی که در مورد ازدواج انجام شده بر اهمیت رود. نتایج اطلاعات از مراحل مهم در زندگی انسان به شمار می

 توجه بسیاری از پژوهشگران و ،های اخیر اند. در دههآن در سلامت جسمانی و روان شناختی تأکیده کرده

به کیفیت روابط زناشویی، رضایت زوجین و تأثیر آن در سلامت خانواده جلب شده  خانواده متخصصان بالینی و



 
در مباحث روانشناسی ازدواج مورد توجه است بررسی عوامل مؤثر بر ازدواج و عوامل ارتقاء است. بطور کلی آنچه 

فرهنگی، روانی، شخصیتی را بر تصمیم  که مباحثی چون نقش عوامل مادی،،دهنده شرایط کیفی ازدواج است

ن میدهدکه ازدواج پژوهش های متعددی نشا )خبرگذاری رشد(. .گیردرضایت ازدواج را در بر می  گیری ازدواج و

اجتماعی برای فرد  تاثیر سودمندی برسلامت فیزیکی و روانی برجای میگذارد. زیرا که ازدواج حمایتی عاطفی و

فراهم می آورد، که موجب می شود فرد در برابر محرکهای استرس زا انعطاف پذیری بیشتری داشته باشد. با وجود 

کی ازدواج تا حد زیادی بستگی به کیفیت زندگی زناشویی این مطالب سودمندی های سلامت روانی و فیزی

  (.1395،  ، محمودپور، فرح بخش، سلیمانی بجستانینقل ازولدخانی، به2000دارد)گلدمن و هاچ، 

درصد پاسخگویان  47منتشر شده است  1394براساس آخرین پیمایش ارزشها و نگرشهای ایرانیان که در سال 

اند. در سالهای  سال دانسته 25تا  21درصد نیز  39سال و  20تا  16دختران را  مناسبتترین سن برای ازدواج

و ) مورد 592هزار و  196با  (سال  19تا  15ترین فراوانی ازدواج دختران در کشور در گروه سنی اخیر نیز بالا

(. 1394مانی پور،کریم پورد. )کلهر، خزایی، رحدواج قرار داراز )مورد 202هزار و  204با  (سال  24تا  20گروه سنی 

عوامل متعددی در بروزحادثه ازدواج زود هنگام دخیل می باشدکه از آن جمله می توان به عوامل اقتصادی و 

و  دختران با ازدواج اجباری  (.1392عوامل فرهنگی و عوامل اجتماعی و ... اشاره نمود. )ابراهیمی،  فخرایی 

شوند و از سوی دیگر به دلیل همین ر مانده و با فقر آموزشی رو به رو میزودهنگام، از فرآیند آموزش و تحصیل دو

توانایی رویارویی با مسایل خانوادگی را نداشته و در توسعه خانواده و تربیت فرزندان نیز  دانش اندک، و سوادیکم

پس از جدایی  تند. شوند. بنابراین دختران و زنان بیشترین قربانیان این پدیده هسسرمایه مناسبی محسوب نمی

ادامه زیست  به دلیل همان فقر آموزش و مهارت ، ها نیزکردههای شایع در این طیف و گروه سنی ازدواجو طلاق

آفرین است. از این روست که ازدواج هایی که این کودکان سرپرستی آن را بر عهده دارند، بسیار مشکلبرای خانواده

، نقل 1382رپورفیع ). شودها میو شیوع فقر و زنانه شدن بیشتر آن ساز تحکیمهنگام و اجباری سبب زود

 .(1392ازابراهیمی و همکاران 

اند که های انجام شده در باب میزان رضایت از زندگی زناشویی در داخل، برخی به این نتیجه رسیدهر پژوهشد

همسانی  دار در زندگی زناشویی، میزان تحصیلات زنان شاغل و خانه  دار یا شاغل بودن(وضعیت اشتغال زن )خانه

داشتن آشنایی قبل از ازدواج، سرمایه و امکانات اقتصادی، وجود رضایت و  طول مدت ازدواج، تحصیلات زوجین،

؛ مقدم، 3881ی عنایتناشویی رابطۀ معنادار دارند )شاهز موافقت والدین و ازدواج فامیلی با میزان رضایت از زندگی 

(. دسته 1385  ؛ موسوی1386بهاری،  ، 1380؛ حسین خوانساری 1385  ،یطهماسب معروضی، شمس و عسکری،

، میزان احترام زوجین رمیزان عشق و علاقه زوجین به یکدیگ های داخلی حاکی از آن هستند کهدیگری از پژوهش

های مذهبی و میزان ارتباطات کمی در درون و باوربه همدیگر، سرمایۀ اجتماعی خانواده، تفاهم در اعتقادات و 

؛ دانش و حیدریان، 1385بیرون از خانواده با میزان رضایت از زندگی زناشویی رابطۀ معنادار دارد )جلالی هنومرور، 



 
(. سرانجام در پژوهش دیگری این نتیجه به دست آمد که بین 1384؛ نیکوی و سیف، 1388؛ خواجه نوری، 1385

ها از زندگی زناشویی رابطۀ معنادار وجود دارد لط و غیرمنطقی زوجین و میزان رضایت آنباورهای غ

 نقل از ولدخانی و همکاران(.1380)تختی،

فیزیکی کمتر و دیگر پیامدهای  بهتر، بیماریهای  ی مت گزارش شدهلاکیفیت زناشویی بیشتر، با افسردگی کمتر، س

ت روانشناختی تواند نقشی مهم در اختلالاهای زناشویی می آشفتگی )رفآلن دو. ) مثبت در رابطه همراه است 

 مت عمومیلاها نشان میدهد افراد با کیفیت زندگی زناشویی کمتر، بیشتر از مسائلی نظیر: س داشته باشد. پژوهش

س نف ت دندانپزشکی، آشفتگیهای هیجانی و روانشناختی، افسردگی، اعتمادبهلاکمتر، بیماریهای فیزیکی، مشک

همچنین، (. 4412 ؛ چاتاو2441ناندرس) .رنج میبرند ... پایین، کمی شادمانی و رضایت از زندگی، سوءمصرف الکل و

میتواند بر  شده، ادراک : خودکارآمدی رنظی های مختلف روانشناختی،  کیفیت زندگی زناشویی از طریق گذرگاه

با  ی دارند،لایهایی که کیفیت زناشویی با ازدواج (.424,2تواری) .ای مختلفی از زندگی فرد تأثیر بگذارده جنبه

ا، باعث کاهش ه زیرا که این خانه ی مثبت برای کودکان، به جامعه منفعت میرسانند،  فراهم کردن محیط خانه

پاشیدگی  مناسبی برای ازهم یشان پیشبین انحراف و جرم میشود؛ گزارش زن و شوهر از کیفیت زندگی زناشویی

پژوهش در رابطه با کیفیت زندگی زناشویی بنیادهای ضروری فراهم میکند که ما با استفاده از  .میباشدخانواده 

علینقی و  روشن،.) ای آموزشی طراحی کنیم ه ت درمانی و برنامهار مداخالاد آنها میتوانیم برای زوجهای مشکل

ی کیفیت زندگی  کننده وامل تعیینکی از مهمترین ع(. ی 424,2 جانسون و راجرز ، بوثوآمات، 243طاوولی،

زدواج در نوجوانی با عواملی مرتبط است که در کیفیت و ( ا4 524 رفآلن دو . )زناشویی، سن ازدواج میباشد 

، ضعفهای اجتماعی و ر: ناراضی بودن از پدر و مادزد اان پایایی زندگی زناشویی بسیار مؤثرند. این عوامل عبارت

دانشمندان ، مدت و موارد دیگر پختگی کمتر، جستجوی بسیار کوتاه تحصیلی پایین، تجربه واقتصادی، موفقیتهای 

از سطح  علوم اجتماعی معتقدند افرادی که در نوجوانی ازدواج میکنند، به لحاظ مالی، روانشناختی و آموزشی،

، نقل ازولد 4422آماتو،  ؛4264لمانا، ریدمن،)امادری دارندش برخوردارند و آمادگی کمتریرای پذیرش نق پایینتری

ی بنابراین دراین پژوهش سعی شده هست با برآورد عوامل اجتماعی و فرهنگی به مقایسه(. 1395خانی و همکاران، 

 رضایت زناشویی در زنان با مزدوج در سنین پایین با زنان مزدوج در سنین مناسب  در جامعه بلوچ )مکران( بپردازد.

: پژوهش حاضر از نوع علی مقایسه ایی هست. زیرا دراین پژوهش به بررسی تفاوت رضایت زناشویی  روش پژوهش

 دوج درسنین پایین  با زنان با مزدوج در سنین  مناسب پرداخته شده هست. مزبین زنان 

شهر جامعه آماری  پژوهش حاضر شامل کلیه زنان مزدوج در سنین پایین با زنان مزدوج در سنین مناسب در 

نفر  37نفر از زنان مزدوج در سنین پایین و 37می باشد.  تعداد افراد  1400در سال و بخش لاشار)اسپکه( چابهار 

زنان مزدوج در سنین مناسب با توجه به روش نمونه در دسترس انتخاب شدند. ملاک های ورود: برای زنان مزدوج 



 
سال قرار دارند. و باتمایل خود شرکت نمودند. ملاک  25تا  20سال با رده ی سنی  20تا  13که در رده ی سنی 

 های خروج: زنانی را که خارج از بلوچستان زندگی میکردند  را برای  پژوهش حاضر درنظر نگرفتیم.

 ابزار پژوهش: در این پژوهش برای اندازه گیری متغیر مورد نظر از پرسشنامه رضایت  زناشویی انریچ استفاده شد. 

گزینه ایی)کاملا موافق تا  5این پرسشنامه  از نوع آازمون های  بسته   زناشویی اینریچ : رضایت پرسشنامه

نمره داده می شود.  5تا  1( ساخته شد. به هر پرسش از 1989کاملا مخالف( است. که توسط فاورز السون )

ویی؛ مسایل شخصیتی؛ پرسشنامه زوجی انریچ اندازه گیری کلی از روابط زناشویی؛ تحریف آرمانی؛ رضایت زناش

ارتباطات؛ حل تعارض؛ مدیریت مالی؛ فعالیت های اوقات فراغت ، رابطه جنسی، فرزندان و فرزند پروری، خانواده 

و دوستان، نقش های مساوات طلبی  مربوط به زن و مرد، جهت گیری مذهبی، همبستگی زوج ها و تغییرات 

( ضریب پایایی این آزمون با استفاده 1399ا و طباطبایی پور، زناشویی را شامل میشود )رفیعی، صباحی، رفیعی نی

؛ به نقل از نادری، 1381روایی ملاکی آن قابل قبول گزارش شده هست. )عامری، 0\95از روش  آلفای کرونباخ 

( . نمونه ایی از پرسش های  مقیاس عبارت است از: من و  همسرم یکدیگر را کاملا درک 1394مولوی ونوری ،

 . میکنیم

برای تحلیل داده ها از آزمون های آمار توصیفی نظیر میانگین و انحراف استاندارد و همچنین در بخش آمار 

  SPSSمستقل استفاده شد.تمام محاسبات آماری این پژوهش با استفاده از نرم افزار  tاستنباطی از آزمون 

 انجام شد. 05/0( در سطح 26)نسخه

 یافته ها

 ، اطلاعات توصیفی مربوط به متغیر پژوهش می باشد.1جدول اطلاعات مندرج در 

 .اطلاعات توصیفی متغیرهای پژوهش1جدول

 انحراف استاندارد میانگین تعداد گروه متغیر پژوهش

 2,35028 148,2973 37 ازدواج در سن کم رضایت زناشویی

 00/2 146,5405 37 ازدواج در سن مناسب

 انحراف استاندارد  را به تفکیک گروه ها ارائه می کند.اطلاعات جدول فوق میانگین  و 



 
 در جدول زیر نتایج مرتبط با تایید ورد فرضیه پژوهش ارائه شده است.

 رد فرضیه پژوهش .اطلاعات مربوط به تایید و2جدول

 T Sig درجه آزادی متغیر پژوهش

 .082 .569 72 رضایت زناشویی

.  می باشد. و تفاوت در سطح معناداری  569بدست آمده که برابر با  tبا توجه به اطلاعات مندرج در جدول فوق و 

مورد نظر نمی باشد. فرضیه پژوهش مبنی بر تفاوت معنا دار بین زنان  مزدوج در سنین پایین و با زنان  مزدوج 

فت  رضایت زناشویی نتوانسته است در این باره تاثیر در سن مناسب در زنان بلوچ تایید نمی گردد. و می توان گ

 گذار باشد.

 بحث و نتیجه گیری

پژوهش حاضر با هدف مقایسه ی میزان رضایت زناشویی در زنان مزدوج  در سنین پایین با زنان مزدوج در سن 

کرده اند  با زوجینی مناسب انجام شد.یافته ها نشان داد رضایت زناشویی در زوجینی که در سنیین پایین ازدواج 

که در سنین مناسب ازدواج کرده اند در زنان بلوچ تفاوت معناداری وجود ندارد. لیکن علل دیگری هم در ازدواج 

این یافته با نتایج پژوهش  سطح پایین و سطح مناسب وجود دارد که رضایت زناشویی در این  باره موثر نبوده است.

ناهمخوان هست. با توجه به پژوهش  1389وده و با نتایج پژوهش غیاثی  همخوان وهمسو ب1388سفیری و محرمی 

انجام شده نتایج بدست آمده حاکی از آن است قانع بودن زنان بلوچ، با توجه به محیط زندگی و شرایط آب و 

نجه نرم هوایی،کمبود امکانات که از همان سر آغاز کودکی با سختی ها وکمبود ها اکثر خانواده ها با آن دست و پ

با توجه به اینکه ازهمان کودکی نظاره گر حس همدردی  .دخترانی با فهم و درک بسیار تربیت میشوند می کنند،

و همکاری و همیاری مادران با پدرانشان هستند، زمانی که خود پا در عرصه نوجوانی می گذارند تبدیل به یک 

ها قد کشیده و زمانیکه پا به خانه ی بخت میگذارند،  انسان کامل و پخته عاقل و با درک بسیار که از دل سختی

مشکلی را بدون راه حل نمی یابند. و با کوچکترین مسئله ایی راز شریک زندگیشان را بر ملا نمی کنند. و درصورت 

بروز مشکلات خانوادگی بجای مراجعه به دادگاه ها از ریش سفیدان و معتمدین محل برای حل مشکلات استفاده 

د. و دلیل سوم: آسان گرفتن ازدواج همکاری و همیاری آنها در قبل و ما بعد ازدواج هست. متاسفانه اکثر می کنن

مشکلاتی که در جوامع امروزی پیش می آید. برگزاری مراسم های پر هزینه، شروط ما قبل و ما بعد ازدواج و 

روس، برپایی جشن عروسی در تالارها مهریه های سنگین میباشد. ا ز قبیل شیر بها، جهیزیه،گل زدن ماشین ع

که الحمدلله این قضایا در زندگی جامعه بلوچ فعلا راه پیدا نکرده است. و شاید یکی از علل دیگراین هست اکثر 



 
خانواده های بلوچ پر جمعیت اند، و بصورت دسته جمعی با پدربزرگ و مادر بزرگ  زندگی می کنند و با نبود 

نیازهای اقتصادی گمان می رود که دختران ازدواج را مایه رسیدن به خواسته هایی که  امکانات مرفه و عدم تامین

در دوران کودکی ارضاءنشده بود بپندارند. و زرق و برق مراسم عروسی آنها را شیفته نماید. و با مهیا شدن امکانات 

که زندگی را اینچنین ساده میگیرند،  مرفه تر در بعد از ازدواج آنها را خشنود نماید. و با این قناعت قابل ستایش 

 رضایت زناشویی بالاتری نسبت به بقیه ی اقشار جامعه دارند.

: پژوهش حاضرهم مانند سایر پژوهش ها محدودیتهایی را نیز دربر داشت. این پژوهش در دوران  محدودیت ها

یست و محدود به استان بلوچستان شیوع بیماری کرونا انجام شد.  نتایج قابل تعمیم به همه ی جامعه ی ایران ن

محدوده ی مکران بود، و قشری از زنان باشرایط رده ی خاص سنی برای این پژوهش انتخاب شده بودند. بنایراین 

پیشنهاد می شود، که در پژوهش های آینده تحقیقات گسترده تری  در باب فرهنگهای مختلف جامعه از سایر 

 استانها پرداخته شود.

در پایان لازم می دانم از کلیه زنانی که در این طرح پژوهشی همکاری کردند و از جناب آقای دکتر سپاسگذاری : 

 فرشاد که زمینه اجرای پژوهش را فراهم نمودند تقدیر و تشکر نمایم.

 منابع

 ، بررسی عوامل اجتماعی مرتبط با ازدواج زود رس  در شهرستان نقده.1392ابراهیمی، حبیبه، فخرایی، سیروس،

 خبر گذاری رشد

(. اثر بخشی سکس درمانی مبتنی بر ذهن 1399رفیعی، محسن، صباحی، پرویز، رفیعی نیا، پروین، طباطبائی پور، سید محمد میلاد )

 .54، شماره پیاپی 9آگاهی بر رضایت زناشویی زوجین در مبتلایان به انزال زودرس. رویش روانشناسی. سال 

رابطه ی عوامل موثر بر میزان رضایت  از زندگی در میان زنان و مردان متاهل شهر  ،1380هاجر، زارع، بیژن، صفیاری، جعفرآباد، 

 تهران.

، ازدواج دختران در سنین پایین، مرکز پژوهش های جمهوری  1394خزایی، سمیه، رحمانی پور، ریحانه،کریم پور، نگار، سینا، کلهر،

 اسلامی.

(.  پیش بینی رضایت زناشویی زوجین شهر اصفهان بر اساس همدلی و بخشودن. 1394قاسم، )نادری، لیلا، مولوی، حسین، نوری، ابوال

 .69-75(. صص 62)پیاپی  4دانش و پژوهش در روانشناسی کاربردی، سال شانزدهم، شماره 



 
الگوهای  ، تاثیر سن ازدواج،1395ولد خانی،مریم، محمود پور، عبدالباسط، فرح بخش،کیومرث، سلیمانی، حسین، بجستانی، 

 همسرگزینی، و تفاوت سنی زوجین بر کیفیت زندگی زناشویی.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 چه اقداماتی انجام دادم ؟، رای بهبود روانخوانی دانش آموزمب
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 .یران ، اهرمزگان  ی،، دانشگاه آزاد اسلامبندر لنگهواحد  علوم تربیتی،گروه . دانشجوی کارشناسی ارشد ، تحقیقات آموزشی، 2
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 چکیده

خواندن از مهارت های مورد تاکید در تمامی نظام های تعلیم و تربیت است، چرا که پیشرفت در خواندن، 

سایر حیطه های سوادآموزی را در پی دارد. هرچند هدف اصلیِ خواندن درک مطلب است؛ اما روان رشد 

خوانی پیش نیاز اصلی درک خواندن می باشد. هدف این مقاله بررسی تعاریف و عوامل موثر بر روان 

فرایندی خواندن به عنوان فعالیت شناختیِ توصیف و تفسیر علائم چاپی ، شامل  .خوانی می باشد

پیچیده است که کیفیت آن در دستاوردهای خواندن تاثیر مستقیم دارد. عدم رشد روان خوانی می تواند 

از مشکلات جدی در دانش آموزان باشد که به علت نبود مشخصه های ظاهری مشکل، شناسایی و گاه 

ل گوناگونی از قبیل پذیرفتن آن برای والدین و متصدیان تعلیم و تربیت دشوار و زمان بر است. عوام

مشخصه های فردی خواننده، ویژگی های تکلیف و برنامه های آموزشی در رشد روان خوانی تاثیرگذار 

هستند. بنابراین ارتقای مهارت روان خوانی با در نظر گرفتن ویژگی های فردی خواننده، ویژگی های 

 از آموزان دانش خواندن وادس پیشرفت و بهبودد تکلیف و محیط آموزشی مطالعه، ممکن خواهد بو

 قطعی پیامدهای و نتایج از یکی باید مهارت، این ارتقای. است کشور آموزشی هاینظام اصلی وظایف

 آموزان دانش خواندن سواد بهبود تکمیلی هایبرنامه نیازمند دیگر که طوری باشد؛ آموزش هاینظام

 توانایی» و خواندن به نسبت آموزان دانش «مثبت نگرش» بین مستقیمی رابطه که بدانید باید .نباشیم

 انسان ذهنی تواناییهای ترین وپیچیده ترین پیشرفته از یکی خواندن .دارد وجود آنان «خواندن

 یادگیری بصری جنبه به که(نمادین) سمبلیک اطلاعات سری بایک فرد کلی ارتباط یعنی خواندن.است

 (.گفتاری به نوشتاری تبدیل یعنی)شود می اطلاق

 

 مهارت روان خوانی ،  راهکارها ، مهارت روخوانی  ، دانش آموزان :  واژگان كلیدی

 

 
 

 مقدمه
 

 

 (1)سوره علق آیه است كرده خلق تورا كه پروردگاری نام به بخوان خلق الذی ربک اقرأباسم       



 
تحقیقات و مطالعات دیگران را که مدّتها به درازا خواندن از جمله وسایل مهم فهمیدن در دنیای کنونی است. فرد می تواند نتیجه ی 

ت بردن ورفع ولذّ سرگرمی و پیشرفت مهمّ عوامل از خواندن خوب .کشیده است ، را ازطریق خواندن در مدّت زمان کوتاهی فرا گیرد

خستگی است. امروز باید به کودکان خود خواندن را بیاموزیم تا فردادبتوانند بخوانند ویاد بگیرند. نکته ی مهّم در امر خواندن توجهّ 

 مخصوصاً درورس در آموزان دانش  ضعف علل از یکی وتأکید بر امر فهمیدن می باشد نه صرفاً که به صورت عادت در آمده است . 

. اغلب  باشد می  ر حل کردن مسئله های ریاضی و نفهمیدن آنها مربو ط به ناتوانی آنها در روخوانی و عدم درک آنچه مطالبضعف د

مشاهده می شود دانتش آموزی مطلبی را می خواند یا اولیتای او عقیده دارند مرتّب درس می خواند اما نمی فهمد یا دانش آموز 

آموز در روخوانی  -کند اما در املانویسی مشکل دارد تمام این اشکالات بر می گردد به ضعف دانشدیگری با وجود این که تلاش می 

 آموزان دانش به را خوانی وروان مطالعه ابتداروشهای باید معلّمی شغل به مند وعلاقه آگاه معلّم یک و آگاه نبودن او به روش مطالعه .

در دروس دیگر باشد و این مقدور نمی باشد مگر این که خود معلمّ از روشهای رف کردن اشکالات برط پی در  وسپس بیاموزد خود

در بحث روانخوانی دانش آموزان و عواملی که باعث اختلال و ضعف در این  مختلف مطالعه و روان خوانی اطّلاع کافی داشته باشد .

که شناسایی کرده ایم بتوانیم به کمک منابع و  موضوع شامل می شود را مورد بررسی قرار می دهیم و مسئله ی به این مهمی را

اطلاعاتی که از طریق مشاهدات میدانی و تنظیم پرسشنامه بدست خواهد آمد را بهبود داده و دانش آموز مورد نظر را از این معضل 

ه دانش آموزان بخصوص و مشکل  نجات داده و اگی اقدام اساسی صورت نگیرد در آینده می تواند موانع و مشکلات زیادی  بر سر را

 دانش آموزی که مشکل و ضعف در خوانداری و خواندن عبارات و جملات در درسها را دارد بوجود

 

 : دبستان در خواندن آموزش  هدفهای
 

اساسی ترین منظور خواندن فهمیدن است و اگر همین هدف بر آورده شود سایر اهداف آموزش خواندن باکمی کوشش بر آورده می 

 (29انوشه پور،ص،شود)

 

 اهمیت و ضرورت:

با توجه به این که مهمترین و اساسی ترین هدف خواندن ، فهمیدن مطالب است و خوب خواندن باعث بهتر و سریع تر شدن یادگیری 

 است واین که راه وروش یادگیری بهتر از یاد دادن است تصمیم گرفتم به جای پرسش و پاسخ های مکرربه او در کم شدن مشکلش

 کمک کنم .

 . است شده دیگر دروس ضعف باعث روخوانی در ضعف       -

 . دارد تأثیر خواندن بهتر در تنفسّ کنترل توانایی       -

 ی شنیداری باعث بهتر خواندن می شود . حافظه تقویت       -

 . شود می خواندن بهتر باعث دیداری ی حافظه تقویت       -

 .شود می مطالب بهتر درک باعث خواندن درست       -

 .شود می خوانده آنچه بهتر ک در باعث درس از سوال طرح       -

یکی از اساسی ترین و مهم ترین نیازهای یادگیری دانش آموزان به خصوص در دوران ابتدایی است. توانایی « خواندن»مهارت در 

 راه تا سازد می آشنا جدیدی اطلاعات و افکار با را آموزان دانش درسی، غیر و درسی متون از  درک مطلب، تفسیر و نتیجه گیری



 
 انتهای بی ذخایر به توان می  آن جامع و علمی معنای به "فهمیدن و خواندن" کمک با. بیاموزند را زیستن بهتر و اندیشیدن بهتر

  دست بشری تجربه

 

 های ریزمهارت بر تسلط لازمه و است خواندن های ریزمهارت بر تسلط و تمرین مستلزم آن یادگیری و "درست خواندن". یافت

حل یادگیری مهارت مرا شده سعی مقاله این در. است  خواندن کارآمد های استراتژی و راهکارها از استفاده و آگاهی داشتن خواندن

مهارت مورد بررسی قرار خواندن، روش های آماده سازی دانش آموزان، مشکلات یادگیری در این امر و سپس راه کارهای تقویت این 

                                                  گیرد.

 

  اهداف پژوهش :

 ، نوع لحاظ از حاضر پژوهش. باشد می اول دبستان پایه آموزان دانش از یکی خوانداری مشکل حل راهکارهای ارایه و دلایل بررسی

 مشکل اولین با است ممکن ابتدایی اول ی پایه معلمان. شده است استفاده پژوهی اقدام روش از آن در و بوده کاربردی پژوهشی

 ودقیق خوب را مطالب تواند نمی آموز دانش که باشد آموزان دانش خواندن توسط مشکل شوند، می روبرو مدرسه در که درسی

 باید اول پایه در بخصوص معلم. باشند شده مانوس کلمات ترکیب با است ممکن که میباشد مشکل بعضی برای خوانی روان. بخواند

 اگردانش. دهد قرار توجه مورد را آموز دانش کلام روانی و زدن حرف حتی و کرده بررسی را آموزان شنیداری دانش و دیداری مشکل

 ها، ونشانه ها واژه با ساختن ترکیب و ها نشانه و کلمات تمرین و تکرار با باید خانواده و معلم کرد، پیدا مشکل خوانی روان آموزیدر

 و مدرسه در چه آموز ازدانش استرس و ترس باید. کند خوانی روان بتواند تا کنند کمک آموز دانش به شنیدن، خوب و دیدن خوب

 مطالعه مورد مطالب بتواند تا کند خوانی کاملروان نفس به اعتماد با. شود جدا آموز دانش از اولیاء و معلمان مناسب خورد باز خانواده

 .کند درک را

 

  

 پیشینه تحقیق :

پژوهشگران معتقدند که انسان دارای سه توانش زبانی جداگانه است. این سه توانش در سه سطح زبان شنیداری، زبان گفتاری و زبان 

خوبی می  برخی از کودکان زبان شنیداری کاملی دارند ولی در زبان گفتاری اشکال دارند مثلاً کتاب را به .نوشتاری بروز می کند

اگر در گفتگو به آنان تتاب گفته شود ناراحت می شوند، چون زبان شنیداری  .شنوند ولی در گفتار به صورت تتاب بیان می کنند

کاملی دارند. این گونه کودکان در شنیدن درست می شنوند ولی در گفتن درست بیان نمی کنند این دسته در زبان گفتاری مشکل 

می « می کند»می شنوند ولی « می کنند»تاری نیز غلط می نویسند. بسیاری از کودکان در هنگام نوشتن دارند لذا در زبان نوش

نویسند و یکی از نون ها را در نوشتن حذف می کنند یعنی زبان شنیداری و زبان نوشتاری آنها تطابق ندارد. قطعاً رفع مشکل هر 

ضاعف معلمین گرامی است که آموزش انفرادی این گونه کودکان را پیوست کدام از این اشتباهات و موارد دیگر، نیازمند توجه م

 .آموزش جمعی آنان نمایند

 

 

 ضرورت پژوهش :



 
ریاضی و نفهمیدن آنها مربو ط به ناتوانی آنها  های مسئله کردن حل در ضعف مخصوصاً درورس در آموزان دانش  کی از علل ضعفی

 . باشد می  در روخوانی و عدم درک آنچه مطالب

اغلب مشاهده می شود دانتش آموزی مطلبی را می خواند یا اولیتای او عقیده دارند مرتّب درس می خواند اما نمی فهمد یا دانش 

آموز در  -آموز دیگری با وجود این که تلاش می کند اما در املانویسی مشکل دارد تمام این اشکالات بر می گردد به ضعف دانش

 او به روش مطالعه . روخوانی و آگاه نبودن

 

 

 روش یافته ها:

و اظهار نظر   بنده نظر و شده از طریق مشاهدات میدانی و ارتباطات نزدیکی که با دانش آموز داشتم گردآوری اطلاعات به توجه با

نفسی که عللی که سبب ضعف دانش آموزم در بحث خواندن شده است بحث کمرویی و عدم اعتماد به  والدین دانش آموز مهمترین

 باعث ضعفایی در دانش آموز شده است  کمرویی و گیری گوشه در مدرسه و در بین همسالان و همکلاسیهای خود داشت و

 و دقت با تا  دادم پیشنهاد همکاران دیگر دانش آموزم و والدین به را کارهای ذیل با تجزیه و تحلیل اطلاعات و مطالب فوق، راه

 کنند: اجرا حوصله

این که مهمترین و اساسی ترین هدف خواندن ، فهمیدن مطالب است و خوب خواندن باعث بهتر و سریع تر شدن یادگیری  با توجه به

است واین که راه وروش یادگیری بهتر از یاد دادن است تصمیم گرفتم به جای پرسش و پاسخ های مکرربه او در کم شدن مشکلش 

 کمک کنم .

 . است شده دیگر دروس ضعف باعث روخوانی در ضعف       -

 . دارد تأثیر خواندن بهتر در تنفسّ کنترل توانایی       -

 ی شنیداری باعث بهتر خواندن می شود . حافظه تقویت       -

 . شود می خواندن بهتر باعث دیداری ی حافظه تقویت       -

 .شود می مطالب بهتر درک باعث خواندن درست       -

 .شود می خوانده آنچه بهتر ک در باعث درس از سوال طرح       -

 

یکی از علل ضعف  دانش آموزان در درورس مخصوصاً ضعف در حل کردن مسئله های ریاضی و نفهمیدن آنها مربو ط به ناتوانی  

 آنها در روخوانی و عدم درک آنچه مطالب  می باشد .

لب مشاهده می شود دانتش آموزی مطلبی را می خواند یا اولیتای او عقیده دارند مرتّب درس می خواند اما نمی فهمد یا دانش   

آموز در  -آموز دیگری با وجود این که تلاش می کند اما در املانویسی مشکل دارد تمام این اشکالات بر می گردد به ضعف دانش

 روش مطالعه .روخوانی و آگاه نبودن او به 

یک معلمّ آگاه وعلاقه مند به شغل معلّمی باید ابتداروشهای مطالعه وروان خوانی را به دانش آموزان خود بیاموزد وسپس  در پی   

برطرف کردن اشکالات در دروس دیگر باشد و این مقدور نمی باشد مگر این که خود معلمّ از روشهای مختلف مطالعه و روان خوانی 

 فی داشته باشد .اطّلاع کا

    

 



 
درس بخواند. اکثر مواقع  یاز رو یتوانست به راحت یبود و نم یفدر خواندن فوق العاده ضع  اولاز دانش آموزان کلاس  یکی 

توانست  یشد نم یهم از متن خوانده شده از او سوال م یخواند وقت یم یادز یارکلمات را با مکث بس یکرد بعض یسطرها را گم م

 .جواب دهد 

و  یساخت شال دست یداد مخصو صاً کاردست یرا انجام م یهنر یکارها یاقداد و با ذوق و اشت یزنگ هنر کارش را خوب انجام م 

 داد. یانجام م یکار با گل را به خوب
 

 اطّلاعات (: یشواهد اوّل )گردآور یآور گرد
 

 یفقبل هم درس او ضع یمدرسه صحبت کردم در سال ها یرقبل او ، ومد یدانش آموز  ابتدا با معلّمان سال ها ینجهت کمک به ا

تر شده  یدهم ضعف او  شد یبعد یها یهداشته و با گذشت زمان در پا یدضعف شد یبوده است به خصوص در درس املا و روخوان

 قبل هم تلاش کرده اند که به او کمک کنند،  یمدرسه و معلمان سالها یراست ؛ مد

 یم یاشکالات دانش آموز  مربوط به ضعف او در روخوان یشترتر )مهر ماه (متوجّه شدم ب یقدق یمکرر و مشاهد ه  یها یابیدر ارز 

او هم بالا  یادگیریشود . البته قدرت  یخواند ، متوجّه مطالب  نم یندارد ودرست نم ییباشد و چون در خواندن سرعت عمل بالا

 نبود.

کند و اشکالات او را  یخواستم مجدداً همان متن روز قبل را روخوان یکند ، روز بعد م یوخوانخواستم درس را ر یهر روز از او م  

 یرو مد یگرکه با آموزگاران د ییلازم و صحبت ها یها یکردم تا بهتر بتوانم به او کمک کنم .   پس از مطالعه و بررس یم یادداشت

دانش آموز مورد نظر مشخص شد  یها یقرار داده و اشکالات وکاست یلوتحل یهمدرسه داشتم ، اطّلاعات به دست آمده را مورد تجز

 کم شدن مشکل در نظر گرفتم . یاحل  یرا برا یمناسب ی. راه ها
 

 

 (ییرتغ یجاد) انتخاب راه حل و ا

 انتخاب راه حل :

اساسی ترین منظور خواندن فهمیدن است و اگر همین هدف بر آورده شود سایر اهداف آموزش خواندن باکمی کوشش بر آورده     

 می شود.

 آنها  معانی درک و ها کلمه حرفها شناخت –ا  

 قضاوت در کودک  ی قوه پرورش – 2

 مطلوب در خواندن  ییهایتوانا ایجاد – 3

 لغات ی خزانه گسترش – 4

 با آن یقدرت سازگار یجادو ا یشجامعه  خو ی، اخلاق ی، فرهنگ یاجتماع یژگیهایبا و آشنایی – 5

 ... و یلچون تفکّر ، تحل یذهن قوای پرورش – 6

  یعلاقه به خواندن انواع کتابها و مطالب نوشتار ایجاد – 7

 اصوات گوناگون ترکیب توانایی – 8

 . جمله ضمن در لغات معنی زدن حدس و مطالب و تصاویر تعبیر تفسیرو توانایی – 9

  علمی اصطلاحات و علوم ، ریاضیات مانند علمی ضوعهای مو تحلیل و فهم توانایی افزایش – 10



 
 تهای واقعی از موضوعات.وبرداش درک طریق متعهداز افراد پرورش و کودکان بین وتعاون ،یگانگی همکاری حس ایجاد– 11

  موضوع از گیری نتیجه برای ذهن وتمرکز توجّه درجه تقویت و افکار تمرکز توانایی پرورش – 12
 

 داده ها: یلوتحل تجزیه

 عبارتند از : یلوتحل یهها پس از تجز یافته یخلاصه           

 و آهسته خواندن یلب یرز       -

 تلفّظ کلمات  ینب یادمکث و توقّف ز       -

 کلمات  یدناشتباه د       -

 خواندن جمله  یتوجه به چگونگعدم        -

 گم کردن سطر ها       -

 که خوانده  یمیفراموش کردن مفاه       -

 عبارت  یعدم فهم معنا       -
 

 

 راه حل ها: یاجرا چگونگی

 یاو را برطرف کنم تا خودبه خود در درس ها یابتدا ضعف رو خوان یدمتوجّه شدم با یقدق یو با مشاهده  یو بررس یقپس از تحق 

آنها،  از مجلات  یهمکاران صحبت نمودم و از نظرات و راه کارها یرمدرسه و سا یرمنظور با مد ینا یکند برا یشرفتهم پ یگرد

 یرامونپ یزیتبر یدکتر مصطف یآموزش یها ید یاز س یشترخواندن وجود داشتند و ب ی ینهکه درزم یی بهارشد معلم ، از  کتا

 دادم. یاز راه کارها را هم به ابتکار خودم انجام م یاختلالات خواندن کمک گرفتم ؛ بعض

 یوتکرارها ینتمر ینمودم که به جا یم یقکردم و همکاران را تشو یهمکاران استفاده م یگراز نظرات د یلیدر طول سال تحص 

 یحمدرسه توض یرمد یآموزگاران  برا یا ارائه دهند و روند کار خود را در شوراآنه یاءرا به دانش آموزان و اول یاساس یکارها یادراهز

 نمودم . یآنها در کار خود استفاده م اتدادم واز نظر یم

 یانمانده تا پا یباق ی یقهچند دق یادر کلاس ، زنگ املا  یآنها هم به صورت گروه یشترو ب یاز راهکارها به صورت انفراد یبعض  

کارها را  ینهم ا یگرشد که دانش آموزان د یدرس ، طرح سؤال از درس کار م ییبه صورت خلاصه گو یگرکلاس و در دروس د

 دوست داشتند 
 

 :یانتخاب یحل ها  راه

که  ییراه کارها ینرا از ب یرز یدانش آموزان کلاس ششم  سخت نبودند راه ها یبودند و برا یبه صورت عمل یشترچون راه کارها ب 

 کرده بودم انتخاب نمودم . یداپ

کنترل تنفسّ موثر هستند را شروع کردم  یکه برا ینهاییمهم است ابتدا تمر یارخوب خواندن بس یچون کنترل تنفسّ برا -1   

 است : یرز یکه شامل کارها

 کردن نوک مداد در جهات مختلف  یبتعق -الف

 شمع با فوت کردن  ی شعله کنترل – ب

 دانش آموزان  ینصداها  تا حدّ توان به صورت مسابقه ب کشیدن– ج



 
 در نزد دوستان خود  یا: خواندن کتاب داستان در منزل د

 خوانند .ب یمدانش آموزان بگوئ ینساده است به ا یدارند اگر متن یبه روخوان یازکه ن یگردروس د یس: هنگام تدر م

 : ی یدارشن یتو حساس یداریشن یحافظه  تقویت – 2  

خواستم به دقّت خوب گوش دهد بار دوم  _یزدم از  دانش آموز م یضربه م یزم یرو شی چند با آموز دانش حضور در – الف

 یآنها مثل هم بود را به سخت یکه صدا یاییمواقع اش یشترچه بود ؛ البته ب یصدا  یدنگاه کند صدا را گوش کند و بگو ینکهبدون ا

 داد. یم یصتشخ

کلمه را ،را حت  5کلمه شروع کردم تا  3خواستم آنها را تکرار کند که از  یکردم و از دانش آموز م یکلمه را تلفّظ م ی تعداد – ب

 سخت بود . یشبرا یشتراماّ بیگفت م

 

 
 

را در  یخواستم متن یم یآموزش یاز دانش آموزان در زنگ املا یدارید یحافظه  یت: جهت تقو یدارید یحافظه  تقویت – 3  

کلمه  یا. یسنددارند را بنو یادکه به  یخواستم کتاب ها را ببندند و کلمات یکنند ، سپس از آنها م یصامت خوان یزمان مشخّص

 کار مناسب بودند.  ینا یها هم برا یخوان یر.  تصو یسندبنو راهستند  یمشخص یصدا یکه دارا ییها

 

 

 

 شواهد دوم: یآور گرد(    یریگ یجه)نت   

 

ها  یخوان یرتصو یگروه یکارها یننظر داشتم درب یرشد  ؛ او را ز یدر کلاس انجام م یاز کارها به صورت گروه یکه بعض یمانز 

 داد . یخوب انجام م یلیرا خ

در  یتا حدود یکرد. دانش آموز پس از مدّت یکار م یشتریب یاقکردند او با اشت یم یقهم ، دوستشان را تشو یگرآموزان د دانش

توانست با اشکالات  یخودم در کلاس م یا یگردرس توسط دانش آموزان د یبار خواندن از رو یککرد و بعد از  یداتسلّط پ یروخوان

 کند. یرو خوان درس را یکمتر

 

بود .درخواندن کمتر  یرچشمگ یگرد ینسبت به درس ها یسیاو در املا نو یشرفتداشت و پ یخوب یشرفتسپس در درس املا پ  

دادن   یحسخت بود ؛ امّا پس از چند بار درگروه توض یشکرد ، اماّ درک آنچه خوانده برا یکرد ، سطر ها را کمتر گم م یمکث م

دوست  یشرفتکردند و از پ یها ، هم در کلاس درس به او کمک م ی. هم کلاس یدرا بگو یزهاییتوانست چ یتوسط دوستانش م

 گفتند او بهتر شده است  یکند وم یدوست داشتند دانش آموز  روخوان یند ؛ وزمان روخوانخود خوشحال بود

 یادگیریکه در  یدانش آموزان  یشد را دوست داشتندو راهکارها برا یکه درکلا س اجرا م ییهم روش ها یگردانش آموزان د  

 داشتند خود به خود مؤثر بود.   یمشکل کمتر

 

 

 به راه حل ها : یبخش اعتبار



 
انجام شده  یدانش آموز مورد نظر متوجهّ شدم که کارها   یفیتوص یها یابیارزش  ی یسهانجام شده با مقا یکارها یپس ازبررس  

نوع درمان است تمام  ینخواندن مشکل تر یادگیریکه درمان اختلال  ینمؤثر بوده ؛ امّا با توّجه به ا  یلیها خ ینهزم یدر برخ

و  یگرنمرات دانش آموزان د ی یسهدارد.    از مقا یازن یشتریب ینبه طور کامل برطرف نشده که به زمان وتمر وزاشکالات دانش آم

که در خواندن  یگریشده  و دانش آموزان د یهم که در کلاس درس انجام م ییکه کارها یدمرس یجهنت ینآنان به ا یشرفتپ

که فقط در کلاس کار  ینبوده و در کلاس فعاّلتر شده اند ؛ با وجود ا داربرخور یبالاتر یهوش یاشتند و ازبهره د یمشکل کمتر

پنجم وچهارم چون دانش آموزان  یها ی یهاستفاده کرد . در پا یزن یگرد یها یهروش ها در پا ینتوان از ا یشده مؤثر بوده و م یم

شود تا دانش آموز بتواند از  یتتقو  یداریشن یتو حساس یداری، شن یدارید یحافظه  دیبا یشترشناسند ب یصداها و حروف را م

خت بودن خارج نمود و فقط یکنواگرفت  . و کلاس را از حالت  یخوب ی یجهتوان نت یروشها م ینآنچه خوانده سؤال طرح کند، با ا

 نبود . یوتکرار متک ینبه روش تمر

 
 

 :یجنتا 

 در درس املا  یشرفتپ       -

  یبهتر شدن روخوان       -

 فهم بهتر مطالب        -

  یگروه یبه کارها یشترب یاقاش       -

 یگردر دروس د یشرفتپ       -

 اکثر آنان یشرفتاجرا شده و پ یدانش آموزان از روش ها یهمه  یاستفاده        -

 همکاران . یگرو مادرش و د و دانش آموز مورد نظر یگرمشارکت دانش آموزان د       -

آشنا شدم  یگراند یها و تجربه ها یدگاهکار استفاده کردند خودم هم با مطالب ، راهکارها ، د یندنه تنها دانش آموزان از فرا       -

. 
 

جدا کردن خواندن از دروس دیگر غیر ممکن است  و کمتر می توان موضوعی را پیدا کرد که با خواندن ارتباط مستقیم  نداشته   

 با شد ، و باید قبول کرد که خواندن شرط لازم برای موفّقیّت در درسهای دیگر می باشد .

 .یابد یتر وراحتر راه حل مسئله را  مکه در خواندن صورت مسئله اشکال نداشته باشد ، خیلی زود فراگیری

 ییراهکارها ی، با برطرف کردن اشکالات خوندان و ارائه  یگرو درست خواندن و ارتباط آن با دروس د یبا توجّه به نقش روخوان 

 فراهم نمود.  یزرا ن یگردروس د یادگیریو بهبود  یشرفتپ یجادا ی ینهتوان زم یجهت درست خواندن م

 

 

   یل داده هاتجزیه و تحل

از مباحث مطرح شده می توان نتیجه گرفت که برای تقویت مهارت خواندن در دانش آموزان تنها معلم و مدرسه دخیل نمی باشند، 

بلکه برای این امر مهم ، علاوه بر نقش کلیدی معلمان در مدارس، خانواده و رسانه های دیداری و شنیداری جامعه نیز، نقش مهمی 

 ها رسانه و  خواهند داشت . خانواده با مهیا کردن محیطی فرهنگی در خانه، چه قبل از دبستان و چه در حین تحصیلرا بر عهده 

 اما.  کنند می ایفا زمینه این در را مهمی بسیار نقش ، کودکان روحیه با متناسب آموزشی های برنامه ارائه با  تلویزیون خصوصا



 
رسه بر عهده دارند که با آموزش های صحیح و برقراری امکانات مناسب، زمینه مد مربیان را کودکان خواندن تقویت در تاثیر بیشترین

 رشد این عزیزان فراهم می نمایند.را برای 

 

 نتیجه گیری كلی 

نسبت  با همکاری اولیا محترم و منابع مختلفی که در این خصوص استفاده کردیم توانستیم  روان خوانی و روخوانی دانش آموزم را

به قبل بهبود ببخشیم و این کار هم زمانی عملی خواهد شد و نتیجه بخش خواهد شد که یچه ها بتوانند کلمات و جملات را به 

صورت صحیح ادا کنند. در این راه می توانند از متن درسهای کتاب مدرسه شروع کنند مثل کتاب چهارم، پنجم و در نهایت از 

 ط با سن شان شروع کنند.داستانهای خارج از کتاب مرتب

بعد ازارائه دادن راهکارهای مناسب جهت بهبود روخوانی و روانخوانی دانش آموزان باید یاد بگیرند که خواندن با لحن و آهنگ مناسب 

ایشان شدت  را تمرین و یاد بگیرند. وعلائم نگارشی که قبلا آموختند باید بدانند که کجا باید مکث و درنگ داشته باشند و کجا به  صد

و فرود بدهند. این مهارت مستلزم خوب شنیدن صدای معلم در کلاس، گوش دادن با دقت و تمرین کردن به دست خواهد آمد. 

باعث هیجان و شادی  هست متن پیکر و جان به روح خواندن داستانها و اشعار در کلاس با لحن های متفاوت  که در واقع دمیدن

 ب ترغیب بچه ها به این نوع خوانش می شود. بچه ها در کلاس می شود و سب

و گروهی از دانش آموزان هم تشویق شدند که هر چه در کلاس و اجتماع کمرو و منزوی تر باشند مشکلات زیادی در بحث خواندن 

ن توسط دیگران و ارتباط برقرار کردن برایشان پیش می آید و متوجه شدند که برای جبران اشتباه خواندن و مورد تمسخر قرار گرفت

 باید تمرین و تکرار زیادی داشته باشند و قواعد خواندن و روانخوانی را با دقت فرا بگیرند .

مرحله مهمی که باعث پیشرفت روانخوانی بچه ها می شود این هست که در خانه پدر و مادر از فرزندشان بخواهند تا برایشان 

وقع خواندن، لب ها را تکان نداده و فقط چشم ها در حال حرکت خواهد بود. بخوانند.مورد بعدی صامت خوانی هست که بچه ها م

دقیقه قبل ازخواب مطالعه ای به صورت 30تا  20این مورد می تواند در روان خوانی و درک مطلب بسیار مفید باشد. اگر بچه ها 

 ان کلمات توانمند می شوند.صامت داشته باشند مطمئنا در ذهن شان کاملا حک خواهد شد و از لحاظ املایی و بی

با توجّه به نقش روخوانی و درست خواندن و ارتباط آن با دروس دیگر ، با برطرف کردن اشکالات خوندان و ارائه ی راهکارهایی جهت 

 درست خواندن می توان زمینه ی ایجاد پیشرفت و بهبود یادگیری دروس دیگر را نیز فراهم نمود.
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 چکیده

خواندن مهارتی است که کودک تفاوت های موجود میان حروف و صدا ها را بر پایه ی آن رابطه میان صورت 

نوشته ی واژه و صورت گفتاری و سرانجام معنی آنها را در مییابد . هدف اصلی خواندن درک معنی متن و نوشته 

ین امر تدریجی و مرحله به مرحله است است که با یک سری فعالیت های آموزشی این مهارت یاد داده می شود . ا

که نهایتا کودک در مقاطع بالاتر مسلط تر می شود این تحقیق حاضر به منظور تقویت مهارت های خواندن در 

انجام شد . بررسی اولیه نشان این دانش آموزان در  شهرستان میناب پسرانه حافظدانش آموزان پایه دوم دبستان 

رای پیدا کردن راه کارها نیاز به یک سری اطلاعات داشتم ، نظیر این اطلاعات را از روانخوانی ضعیف هستند . ب

طریق خود دانش آموز ، پرونده وی ، والدین و مدیر مدرسه جمع آوری کردم . و با توجه به این اطلاعات راه 

وبی را نشان داد و سطح روان کارهایی را یافتم و آنها را با دانش آموزان به مرحله اجرا درآوردم و نتایج پیشرفت خ

خوانی این دانش آموزان افزایش یافت و توانستم تا حدود نسبتا زیادی دانش آموزان را به حالت نرمال 

 این ارتقای. است کشور آموزشی هاینظام اصلی وظایف از آموزان دانش خواندن سواد پیشرفت و بهبود.برگردانیم

 تکمیلی هایبرنامه نیازمند دیگر که طوری باشد؛ آموزش هاینظام قطعی پیامدهای و نتایج از یکی باید مهارت،

 نسبت آموزان دانش «مثبت نگرش» بین مستقیمی رابطه که بدانید باید  .نباشیم آموزان دانش خواندن سواد بهبود

 ذهنی تواناییهای ترین وپیچیده ترین پیشرفته از یکی خواندن.دارد وجود آنان «خواندن توانایی» و خواندن به

 یادگیری بصری جنبه به که(نمادین) سمبلیک اطلاعات سری بایک فرد کلی ارتباط یعنی خواندن.است انسان

 (.گفتاری به نوشتاری تبدیل یعنی)شود می اطلاق

 راهکارها –مهارت روخوانی  –دانش آموزان  : واژه كلید

 مقدمه

کنونی است. فرد می تواند نتیجه ی تحقیقات و مطالعات دیگران را که مدّتها به خواندن از جمله وسایل مهم فهمیدن در دنیای  

ت بردن ولذّ سرگرمی و پیشرفت مهّم عوامل از خواندن خوب.درازا کشیده است ، را ازطریق خواندن در مدّت زمان کوتاهی فرا گیرد

ورفع خستگی است. امروز باید به کودکان خود خواندن را بیاموزیم تا فردادبتوانند بخوانند ویاد بگیرند. نکته ی مهمّ در امر خواندن 
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 مخصوصاً درورس در آموزان دانش  ضعف علل از .یکیتوجّه وتأکید بر امر فهمیدن می باشد نه صرفاً که به صورت عادت در آمده است 

. اغلب  باشد می  حل کردن مسئله های ریاضی و نفهمیدن آنها مربو ط به ناتوانی آنها در روخوانی و عدم درک آنچه مطالبضعف در 

مشاهده می شود دانتش آموزی مطلبی را می خواند یا اولیتای او عقیده دارند مرتّب درس می خواند اما نمی فهمد یا دانش آموز 

آموز در روخوانی  -د اما در املانویسی مشکل دارد تمام این اشکالات بر می گردد به ضعف دانشدیگری با وجود این که تلاش می کن

 آموزان دانش به را خوانی وروان مطالعه ابتداروشهای باید معلّمی شغل به مند وعلاقه آگاه معلّم یک و آگاه نبودن او به روش مطالعه .

دروس دیگر باشد و این مقدور نمی باشد مگر این که خود معلمّ از روشهای  رف کردن اشکالات دربرط پی در  وسپس بیاموزد خود

 مختلف مطالعه و روان خوانی اطّلاع کافی داشته باشد .

 موجود وضعیت توصیف

 درس بخواند. اکثر مواقع سطرها یاز رو یتوانست به راحت یبود و نم یفدر خواندن فوق العاده ضع دوماز دانش آموزان کلاس  یکی    

توانست جواب  یشد نم یهم از متن خوانده شده از او سوال م یخواند وقت یم یادز یارکلمات را با مکث بس یکرد بعض یرا گم م

ساخت شال  یداد مخصو صاً کاردست یرا انجام م یهنر یکارها یاقداد و با ذوق و اشت یزنگ هنر کارش را خوب انجام م. دهد

 داد. یانجام م یو کار با گل را به خوب یدست
 

 

 روش

مربوط به ضعف او در روخوانی می  دانش آموز  اشکالات بیشتر شدم متوجّه( ماه مهر) تر دقیق ی ه مشاهد و مکرر های ارزیابی در

بته قدرت یادگیری او هم بالا ال.  شود نمی باشد و چون در خواندن سرعت عمل بالایی ندارد ودرست نمی خواند ، متوجّه مطالب 

 او اشکالات و کند روخوانی را قبل روز متن همان مجدداً خواستم می بعد روز ، کند روخوانی را درس خواستم می او از روز هر نبود.

سپس بعد از آن به دنبال چاره ای بودم که بتوانم مشکل او را برطرف کنم و  . کنم کمک او به بتوانم بهتر تا کردم می یادداشت را

به ناچار موضوع را با مدیر مدرسه و بقیه همکاران در میان گذاشتم ، قرار بر این شد که در این خصوص به صورت ویژه بررسی گردد 

. 

  معلمان برگزار گردید و موانع و مشکلاتی جلسه در خصوص روخوانی دانش آموز در مدرسه با همکاران در قالب شورای

که دانش آموز با آن مواجه بود بررسی شد واز نکته نظرات همکاران در این خصوص بهره بردیم . هر کدام راهکارها و 

پیشنهاداتی ارائه دادند و برای بهتر شدن او سعی کردیم از نظرات دیگر معلمان از مدارس دیگر هم در این زمینه استفاده 

 د.شو

  راهنمایی های آموزگار به صورت خصوصی برای دانش آموز و آموزش دادن بر اساس اصول و قواعد لازم برای بهبود

 روخوانی و روانخوانی و دادن تکالیف در این خصوص

 خانواده : دعوت والدین به مدرسه تا علل و عواملی که موجب این ضعف در دانش آموز شده را از به مربوط  بررسی عوامل 

 یا ریخته هم به های خانواده در که نزدیک بررسی کنیم. نقش خانواده در این زمینه بی شک بی تاثیر نیست کودکانی

 واین بینند می شدیدتری آسیب عاطفی لحاظ از دارند واجتماعی فرهنگی محرومیت که کنند می زندگی هایی خانواده

 . گذارد می تاثیر آنان تحصیلی های زمینه کلیه برروی عاطفی آسیب



 
  تعامل نزدیک والدین با مدرسه و ارائه راهکارهای لازم برای پیشرفت

دانش آموز توسط آموزگار و مدیر مدرسه و برنامه ریزی در این خصوص 

که در خانه و مدرسه اولیاء دانش آموز همکاری داشته باشند و هر 

آموز گونه مشکلی که برای دانش آموز پیش بیاد با همکاری خود دانش 

و مدیر و آموزگار مربوطه حل و فصل کرده و به دنبال راه چاره ای 

 برای بهبود این اختلال شد

 

 ) انتخاب راه حل و ایجاد تغییر(    -1

 انتخاب راه حل : -2

 آورده بر کوشش باکمی خواندن آموزش اهداف سایر شود آورده بر هدف همین اگر و است فهمیدن خواندن منظور ترین اساسی    

 .شود می

 – 4 خواندن در مطلوب تواناییهای ایجاد – 3ودک ک در قضاوت ی قوه پرورش – 2 آنها معانی درک و ها کلمه حرفها شناخت – ا 

 – 6آن  با سازگاری قدرت ایجاد و خویش  جامعه اخلاقی ، فرهنگی ، اجتماعی ویژگیهای با آشنایی – 5لغات  ی خزانه گسترش

 اصوات ترکیب توانایی – 8ری نوشتا مطالب و کتابها انواع خواندن به علاقه ایجاد – 7، ..........و تحلیل ، تفکّر چون ذهنی قوای پرورش

 تحلیل و فهم توانایی افزایش – 10 . جمله ضمن در لغات معنی زدن حدس و مطالب و تصاویر تعبیر تفسیرو توانایی – 9گوناگون 

 افراد پرورش و کودکان بین وتعاون ،یگانگی همکاری حس ایجاد – 11 علمی اصطلاحات و علوم ، ریاضیات مانند علمی ضوعهای مو

 نتیجه برای ذهن وتمرکز توجّه درجه تقویت و افکار تمرکز توانایی پرورش – 12تعهداز طریق درک وبرداشتهای واقعی از موضوعات.م

  موضوع از گیری

 :تجزیه وتحلیل داده ها -3

عات به دست آمده را مورد تجزیه اطّلا ، داشتم مدرسه مدیر و دیگر آموزگاران با که هایی صحبت و لازم های بررسی و مطالعه از پس 

وتحلیل قرار داده و اشکالات وکاستی های دانش آموز مورد نظر مشخص شد . راه های مناسبی را برای حل یا کم شدن مشکل در 

 . نظر گرفتم

 هایافته
 : از عبارتند وتحلیل تجزیه از پس ها یافته ی خلاصه          

 بی و آهسته خواندنل زیر       -

  کلمات تلفّظ بین زیاد توقّف و مکث       -

  کلمات دیدن اشتباه       -

  جمله خواندن چگونگی به توجه عدم       -

 ها سطر کردن گم       -



 
  خوانده که مفاهیمی کردن فراموش       -

  عبارت معنای فهم عدم       -

 

 :چگونگی اجرای راه حل ها -4

پس از تحقیق و بررسی و با مشاهده ی دقیق متوجّه شدم باید ابتدا ضعف رو خوانی او را برطرف کنم تا خودبه خود در درس های   

 رشد مجلات از دیگر هم پیشرفت کند برای این منظور با مدیر مدرسه و سایر همکاران صحبت نمودم و از نظرات و راه کارهای آنها، 

 اختلالات پیرامون تبریزی مصطفی دکتر آموزشی های دی سی از بیشتر و داشتند وجود خواندن ی درزمینه که یی کتابها  از ، معلم

در طول سال تحصیلی از نظرات دیگر همکاران   می دادم. انجام خودم ابتکار به هم را کارها راه از بعضی ؛ گرفتم کمک خواندن

استفاده می کردم و همکاران را تشویق می نمودم که به جای تمرین وتکرارهای زیادراه کارهای اساسی را به دانش آموزان و اولیاء 

ا در کار خود استفاده می م واز نظرات آنهداد می توضیح مدرسه مدیر برای  آنها ارائه دهند و روند کار خود را در شورای آموزگاران

 تا مانده باقی ی دقیقه چند یا املا زنگ ، کلاس در گروهی صورت به هم آنها بیشتر و انفرادی صورت به راهکارها از بعضی  نمودم .

زان دیگر هم این کارها آمو دانش که شد می کار درس از سؤال طرح ، درس گویی خلاصه صورت به دیگر دروس در و کلاس پایان

 را دوست داشتند 

 :راه حل ها ی انتخابی -5

سخت نبودند راه های زیر را از بین راه کارهایی که پیدا   دومش آموزان کلاس دان برای و بودند عملی صورت به بیشتر کارها راه چون

 کرده بودم انتخاب نمودم .

ابتدا تمرینهایی که برای کنترل تنفسّ موثر هستند را شروع کردم که  سیار مهم استب خواندن خوب برای تنفسّ کنترل چون -1   

 شامل کارهای زیر است :

 تعقیب کردن نوک مداد در جهات مختلف  -الف

  کردن فوت با شمع ی شعله کنترل –ب 

  آموزان دانش بین مسابقه صورت به توان حدّ تا  صداها کشیدن–ج 

 د: خواندن کتاب داستان در منزل یا در نزد دوستان خود 

 تقویت – 2  م : هنگام تدریس دروس دیگر که نیاز به روخوانی دارند اگر متنی ساده است به این دانش آموزان بگوئیم بخوانند .

 : ی شنیدار حساسیت و شنیداری ی حافظه

ستم به دقّت خوب گوش دهد بار دوم بدون خوا _می آموز دانش  از زدم می ضربه میز روی شی چند با آموز دانش حضور در –الف 

 تشخیص سختی به را بود هم مثل آنها صدای که اشیایی مواقع بیشتر البته ؛ بود چه صدای  اینکه نگاه کند صدا را گوش کند و بگوید

 .داد می

 

کلمه را ،راحت  5وع کردم تا شر کلمه 3 از که کند تکرار را آنها خواستم می آموز دانش از و کردم می تلفّظ را کلمه ی تعداد –ب 

 می گفت اماّ بیشتر برایش سخت بود .

 زمان در را متنی خواستم می آموزشی املای زنگ در آموزان دانش از دیداری ی حافظه تقویت جهت:  دیداری ی حافظه تقویت – 3

یاد دارند را بنویسند .یا کلمه هایی که  به که کلماتی و ببندند را ها کتاب خواستم می آنها از سپس ، کنند خوانی صامت مشخّصی

 . بودند مناسب کار این برای هم ها خوانی تصویر  دارای صدای مشخصی هستند را بنویسند .



 
 
 

 

 :گرد آوری شواهد دوم

 را ها خوانی تصویر گروهی کارهای دربین داشتم نظر زیر را او ؛ ها به صورت گروهی در کلاس انجام می شد کار از بعضی که زمانی 

 . داد می انجام خوب خیلی

پس از مدّتی تا حدودی در  دانش آموزدانش آموزان دیگر هم ، دوستشان را تشویق می کردند او با اشتیاق بیشتری کار می کرد. 

در کلاس می توانست با اشکالات روخوانی تسلّط پیدا کرد و بعد از یک بار خواندن از روی درس توسط دانش آموزان دیگر یا خودم 

 دیگر های درس به نسبت نویسی املا در او پیشرفت و داشت خوبی پیشرفت املا درس در سپس  کمتری درس رارو خوانی کند.

گم می کرد ، اماّ درک آنچه خوانده برایش سخت بود ؛ اماّ پس از  کمتر را ها سطر ، کرد می مکث کمتر درخواندن. بود چشمگیر

 می کمک او به درس کلاس در هم ، ها کلاسی هم.  بگوید را چیزهایی توانست می دوستانش توسط  چند بار درگروه توضیح دادن

روخوانی کند ومی گفتند او بهتر شده   دانش آموز؛ وزمان روخوانی دوست داشتند  بودند خوشحال خود دوست پیشرفت از و کردند

 یادگیری در که آموزانی دانش  برای راهکارها داشتندو دوست را شد می اجرا س درکلا که هایی روش هم دیگر آموزان دانشاست 

  . بود مؤثر خود به خود داشتند کمتری مشکل

 

 عتبار بخشی به راه حل ها :ا

دانش آموز مورد نظر متوجّه شدم که کارها ی انجام  ارزش یابی های توصیفی مقایسه ی  با شده انجام کارهای ازبررسی پس     

 تمام است درمان نوع ترین مشکل خواندن یادگیری اختلال درمان که این به توّجه با امّا ؛ بوده مؤثر  شده در برخی زمینه ها خیلی

 و دیگر آموزان دانش نمرات ی مقایسه ازن بیشتری نیاز دارد. وتمری زمان به که نشده برطرف کامل طور به آموز دانش اشکالات

 مشکل خواندن در که دیگری آموزان دانش و  شده می انجام درس کلاس در که هم کارهایی که رسیدم نتیجه این به آنان پیشرفت

؛ با وجود این که فقط در کلاس کار می شده  فعّالتر شده اند کلاس در و بوده برخوردار بالاتری هوشی ی ازبهره و داشتند کمتری

 مؤثر بوده و می توان از این روش ها در پایه های دیگر نیز استفاده کرد .
 حساسیت و شنیداری ، دیداری ی حافظه باید بیشتر شناسند می را حروف و صداها آموزان دانش چون وچهارم پنجم های ی پایه در

 کلاس و.  دانش آموز بتواند از آنچه خوانده سؤال طرح کند، با این روشها می توان نتیجه ی خوبی گرفت  تا شود تقویت  شنیداری

 . نبود متکی وتکرار تمرین روش به فقط و نمود خارج بودن یکنواخت حالت از را

 

 نتایج: 

  املا درس در پیشرفت       -

  روخوانی شدن بهتر       -

  مطالب بهتر فهم       -

 یاق بیشتر به کارهای گروهی اش       -

 دیگر دروس در پیشرفت       -

 آنان اکثر پیشرفت و شده اجرا های روش از آموزان دانش ی همه ی استفاده       -

 . همکاران دیگر و مادرش و نظر مورد آموز دانش و دیگر آموزان دانش مشارکت       -



 
ه کردند خودم هم با مطالب ، راهکارها ، دیدگاه ها و تجربه های دیگران آشنا استفاد کار فرایند از آموزان دانش تنها نه       -

 شدم .
 

 :نتیجه گیری

پیشتترفت آموزشتتگاهی استتت،  بلکه اساس یادگیری , عملکرد وخوانتتدن نتته تنهتتا نقتتش مهمتتی در آموختتتن دارد،   

سریع و دقیق وابسته است . محصول خواندن یا درک مطلب خوانده شده به عنوان علاوه بر آموختن نوشتن و ریاضیات به خواندن 

نتیجه فرایند توجه، درک ، توصیف ، تفسیر و بیان نشانه ها و نمادهای قراردادی چاپی مراحل پیچیده ای را شامل می شود که در 

 کردن ون بودن با مشکل مواجه می شود .جدامواردی درمسیر رشد خود در یکی از مؤلفه های صحت ، سرعت خودکار بودن و موز

 باید و ، شد با نداشته  مستقیم ارتباط خواندن با که کرد پیدا را موضوعی توان می کمتر و  است ممکن غیر دیگر دروس از خواندن

فّقیّت در درسهای دیگر می باشد .فراگیری که در خواندن صورت مسئله اشکال نداشته باشد مو برای لازم شرط خواندن که کرد قبول

 برطرف با ، دیگر دروس با آن ارتباط و خواندن درست و روخوانی نقش به توجّه با .یابد می ، خیلی زودتر وراحتر راه حل مسئله را 

ندن می توان زمینه ی ایجاد پیشرفت و بهبود یادگیری دروس دیگر خوا درست جهت راهکارهایی ی ارائه و خوندان اشکالات کردن

 را نیز فراهم نمود. 

 
 

 :منابع وماخذ

 (. کلیات روشها و فنون تدریس،تهران، انتشارات معاصر،چاپ ششم.1375صفوی،امان الله.)

 (.نظریه های یادگیری و آموزشی،دانشگاه تربیت معلم ،چاپ اول.1357پارسا،محمد.)

 (.خانواده و مسانل مدرسه ای کودکان،نشر آرین، چاپ سوم.1378.)قانمی،علی

  مجلات رش معلم و مجلات رشد ابتدایی

 

 

 

 

 بررسی تاثیر تشویق  بر یادگیری دانش آموزان
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 چکیده 

و ؟ اثر مثبت در زمینه یادگیری دارد و چه نوع آن اثر منفی یچه نوع تشویقدر این مقاله می خواهیم بدانیم که 

یا تشویق تنها راه موفقیت یک دانش آموز است؟ تشویق باید چگونه باشد آیا به نوع و اندازه کاری که انجام داده 

دانش آموزان  آیا واقعا تشویق بیش از روش های دیگر مانند تنبیه بر پیشرفت تحصیلی می شود بستگی دارد؟

آیا از طریق تشویق می توان  تشویق در منزل و از طرف والدین موثر تر است یا از طرف اولیا مدرسه؟ تاثیر دارد؟

 ساخت؟ برآورده آموازان( )دانش دست آن هاه خود را ب ی خواسته فایده را برد و تمام حداکثر از نیروی یک فرد

اثرات  ،ف ما از این تحقیق آشنایی با انواع روش های تشویق و تنبیهآیا تشویق فردی موثر تر است یا گروهی؟ هد

روش انجام این پژوهش آن ها و استفاده ی به موقع از این روش ها در راستای پیشرفت دانش آموزان می باشد. 

کانون  از آن جایی که خانواده ها و مدارس ابتدایی ترین و مهم تریناست.  ای(های بنیادی )پایهپژوهشاز نوع 

پرورش و تربیت کودکان و نوجوانان هستند و گردانندگان آن ها والدین و آموزگاران هستند و اصلی ترین نقش را 

 نحوباید با اصول و قوانین تربیت آشنایی کامل داشته باشند و آن را به  یافتیم که در این زمینه به عهده دارند

کار برده نشوند نباید در انتظار موفقیت آموزش و پرورش ه ب چرا که اگر این اصول و قوانین گیرندر احسن بکا

 برای تعالی افراد و جامعه باید این اصول را به کار گیریم. بنابراین باشیم،

 تشویق، تاثیر تشویق، تنبیه، دانش آموزان :واژگان كلیدی

 

 

 

 مقدمه: 

می گیرد معمولا درصدد بر می آید تا آن امور را بهتر انجام  طبیعت انسان به گونه ای است که وقتی در انجام امور مورد تشویق قرار

ها را در   دهد. عده زیادی از محققان بر این باورند که تشویق، نیروها و استعدادهای دانش آموزان را به کار می اندازد و استقامت آن

قویت رفتار مثبت کودکان سبب شکل گیری کارها زیاد می کند و موجبات سرعت و دقت در کارها را فراهم می سازد و تشویق و ت



 
طبق تحقیقات انجام شده توسط روانشناسان معلوم شده است که تنها عامل پیشرفت تحصیلی  عادات مطلوب در آن ها می شود.

تشویق در آن نقش مهمی دارد. اعتقاد بر این است که اگر  ...دانش آموزان هوش نیست و عامل موثر دیگری از جمله تشویق و تنبیه و

به گونه ای درست و اندیشمندانه و به موقع و متناسب صورت گیرد عامل موثری بر سازندگی و جهت دانش آموزان خواهد شد. با 

مروری بر وضعیت اداره مدارس کشور به نظر می رسد کاربرد مفهوم تشویق در نظام آموزش ما هنوز جایگاه واقعی خود را پیدا نکرده 

اد در ساختارهای آموزشی و تربیتی اعم از خانواده و مدرسه و زمان بر بودن اثرات ناشی از اعمال شیوه های است وجود روحیه استبد

تشویق در آموزش مفاهیم مربوطه به برنامه های آموزشی و تربیتی موجب گردیده تا ضرب المثل )سیلی نقد به ز حلوای نسیه( 

اما واقیت این باشد اینکه بتوان در مدرسه ای از تشویق استفاده کرد کمی دشوار کاربرد بیشتری پیدا کند. شاید برای عده ای تصور 

مت معلمان و شاگردانی بود که با سرمایه ای از محبت و چهره های ظاست که می توان در سنگر مدارس شاهد حضور با شکوه و با ع

ه محبت از اساسی ترین نیاز های هر انسان می باشد. متبسم و مصمم در کلاس هستند که در کارهای خود موفق بوده اند لذا نیاز ب

با این اوصاف ما شاهد این هستیم که سالیان سال است که در مدارس از چند نوع تشویق خاصی استفاده می شود و این عدم تنوع 

ر منتظر یک تشویق در تشویق باعث بی انگیزگی در دانش آموزان شده است. در واقع دانش آموزی که چند سال درس می خواند دیگ

 .(1395)کریمی کلایه، لطفی،  خاص نیست چون در کلاس و مدرسه تشویق ها تکراری شده اند و او همه نوع تشویق شده است

 تعریف تشویق

تشویق در لغت به معنای به شوق در آوردن، کار کسی را ستودن، او را دلگرم ساختن و برانگیختن است. تشویق عبارت است از ارائه 

یک محرک خوشایند به دنبال یک رفتار مطلوب جهت افزایش دادن احتمال وقوع آن رفتار، تشویق یعنی قدردانی از بچه ها درباره 

دا از آن که چه کسی هستند، تشویق عامل وادار کننده است که به انسان نیرو و انرژی می دهد، تشویق کاری که انجام داده اند، ج

عامل خوشایندی است که بعد از عرضه آن به فرد باعث تکرار رفتار در آن می شود، تشویق جلوه هایی از تحسین و تقدیر و نوعی 

ابی به آن انگیزه را ارضاء می کند و در واقع تشویق ها همان تقویت تایید برای فرد است، تشویق یک هدف واقعی است که دستی

کننده های مثبت هستند که دانش آموزان در جهت رسیدن به آن می کوشند. تشویق عبارت است از قول یا عملی که از کار فرد 

از به کار بردن تشویق   ز.ط دانش آمولبخند زدن معلم بعد از نوشتن کلمات صحیح توس: مثال ساده در این رابطه .قدردانی می کنید

استمرار پیدا می کند و و  اول اینکه رفتار های مطلوب و مورد نظر در کودک نگهداری و تقویت شود: شودمی هدف عمده حاصل  دو

موثرترین نوع و  را بهترین از سوی دیگر از بروز رفتارهای نامطلوب پیشگیری به عمل می آید. در جهان امروز تربیت از راه تشویق



 
کرد که در پرتو آن خلاقیت و ابداعات  می دانند. تشویق از مهم ترین ارکان نظام تعلیم و تربیت است. بدون تردید می توان ادعا ربیتت

ت. مدیون تشویق ها و ترغیب ها بوده اس پیدایش هنرهای زیبا و علوم گوناگون ابه وجود می آید و شاید بتوان ادعا کرد که اساس

از نقش تنبیه است. همچنین تشویق در یک درس اگرچه سبب رشد و پیشرفت در همان  تشویق در یادگیری به مراتب مهمترنقش 

فرد در راه  گیرد و پیشرفت تحصیلی این است که درس می شود ولی اثر عام آن، آنقدر پردامنه است که دروس دیگر را نیز در بر می

رفتار و مهارتهای جدید را با درک کامل و با کمیت و کیفیت مطلوب دریافت  همچنیند نماید و ترقی کن تلاشکسب علم و دانش 

 .نماید

 تعریف تنبیه

تنبیه عبارت است از ارائه یک محرک ناخوشایند به دنبال یک رفتار نامطلوب، جهت کاهش دادن وقوع آن رفتار.مثالی 

 .اشتباه توسط دانش آموزش سیلی زدن محکم معلم بعد از نوشتن کلمات: ساده در این رابطه

 یادگیری :تعریف 

از نظر لغوی یادگیری به عمل یا فرایندی که موجب آموختن و فراگرفتن میشود، به ویژه آگاهی یا مهارتی را وارد ساختاری 

نش و یادگیری را می توان به صورت های مختلف تعریف کرد: کسب دا (.1377محمد باقر حجتی، )د جاندار میکند، گفته می شو

معروف ترین تعریف یادگیری: یادگیری به  .اطلاعات، عادت های مختلف، مهارت های متنوع و راه های گوناگون حل کردن مسائل

فرایند ایجاد تغییر نسبتا پایدار در رفتار با توان رفتاری که حاصل تجربه است گفته میشود جدید ترین تعریفی که از یادگیری وجود 

می باشد که با عنوان یادگیری مادامالعمر از آن یاد می شود. بر طبق این نظریه یادگیری ( 1996رت و دیویس )دارد مربوط به لانگو

که افراد را برانگیخته و قدرت میدهد تا تمامی دانش، ارزش ها، است رشد قابلیت های انسان از طریق یک فرایند حمایتی مداوم 

های  خود را کسب نماید و از آن ها با اعتمادبه نفس و اشتیاق در شرایط و موقعیت مهارت ها و ادراکات مورد نیاز در طول زندگی

 .(76آذر دشتی، ) گوناگون بهره گیرد

 :انواع راه های تشویق

 تشویق غیر مادی :



 
 شآن تشویقی است که به گفته روانشناسان از تأییدی درونی برخوردار بوده و طفل از انجام عملی قلب ،بهترین نوع تشویق

سالگی به بعد  7ی نباشد ولی از حدود سنین ناحساس رضایت کند. این حالت شاید در سنین خردسالی برای کودک به دست آمد

که مسأله تفکر منطقی در کودک پدید آمده و رشد پیدا می کند این امر حاصل شدنی است اساس مسأله این است که وجدان در 

سالگی می توانیم ارزش انجام  7و آن را درون خود لمس و احساس کند. از حدود سنین  دبکودک رشد کند، او حقیقت یک امر را بیا

وظیفه و قداست آن را در ذهن ها مستقر سازیم و با تذکر و القاء، و با نشان دادن ارزش عملی امور را به وضع و حالتی برسانیم که 

نداریم جز این که کودک را به فواید امور مورد ترغیب خود  . ما چاره ای(1383، د )سپیده محمدیقلب از امری اظهار رضایت کن

آگاه کنیم و نشان دهیم که آدمی باید وظیفه شناس باشد و لذت کار و کوشش جز در سایه وظیفه شناسی میسر نیست. نمونه ها و 

عرضه کرده باشیم. کودکان و  مصداق های بسیاری را در این زمینه می توان به کودک معرفی کرد طوری که در هر کار نمونه ای را

 بزرگترها اگر به حقیقت امری دست یابند و بدانند که ارزش ها در گرو وظیفه شناسی هاست دیگر نیاز به محرک و استارت ندارند

 . همچنین از نکات مهم در تشویق این است که بکوشیم تا حدود امکان تشویق ها کمتر صورت مادی پیدا کند.)مبینی، مجله پیوند(

 ،بداند )بهشتی تکیه اساسی روی جنبه های غیر مادی باشد. پس زمانی تشویقش کنیم که طفل لااقل تا حدودی خود را مستحق آن

 .سال هشتم(

 تشویق مادی:

به دادن چیزی که دارای ارزش با کیفیت تجاری یا پولی باشد که معلم به منظور تایید و تمجید رفتار مزایایی مانند کتاب، 

 د.ده تابلو، و یا حتی پول به دانش آموز میخودکار، 

 :تشویق مستقیم و غیرمستقیم 

تشویق های غیر مستقیم اثر بخش تر از ترغیب و تشویق مستقیم است. زیرا در تشویق غیر مستقیم، اول حالت کلی می 

تواند وجود داشته باشد. مثلا مربی بگوید کسانی که چنین هستند و به فلان شکل عمل می کنند، مورد توجه و احترام جامعه اند و 

ی شود که چنین عمل کند. نکته دیگر، تشویق بصورت مستقیم است که انواع آن را در میان در این صورت فرد مورد نظر علاقه مند م

. بعضی از متخصصان (76)آذر دشتی، ظیر اینکه اگر نمره خوب بگیری چنین جایزه ای دارینافراد جامعه زیاد مشاهده می کنیم. 



 
آزاردهنده و کور کننده است چون منجر به تملق و چاپلوسی تعلیم و تربیت معتقدند که تشویق مستقیم مانند اشعه مستقیم خورشید 

 .میشود

 تشویق درونی و برونی :

 در کتاب تربیت آسیب زا، تشویق به دو دسته بیرونی و درونی تقسیم می شود. تشویق بیرونی شامل واکنش هایی است که

)آذر دشتی،  بیرونی مانع خودبرانگیختگی درونی می شوددیگران برای تکرار و تقویت رفتار فرد ارائه می کنند. به طوری که تشویق 

76). 

 اهمیت تشویق :

دکتر جیمز وابسون در کتاب ) پدر مادر مرا تربیت کنید ( چنین می نویسید تشویق و سر ذوق آوردن بچه ها مفیدترین 

ه کار ببرند شخصی که تشویق می شود تکنیکی است که والدین و معلمان می توانند برای تعلیم و تربیت و ایجاد مسئولیت در وی ب

از کار و زحمت خود احساس رضایت و خشنودی می کند و این رضایت خاطر است که جلوی خستگی و بی میلی او را می گیرد. 

تشویق و تحسین مایه تقویت روح است و حس اعتماد را در فرد به وجود می آورد و استعدادهای فرد رشد کرده و توان درونی اش 

. رادلف در مقام یک نویسنده و روانشناس کودکان در کتاب )کودکان و چالش ها( می (1364)جی امانسون،  علیت در می آیدبه ف

نویسد: کودکان به تشویق نیاز دارند همان طور که گیاه به آب نیاز دارد. تشویق فرآیندی است از نمایش انواع گوناگون عشق که لازم 

ال دهیم و به آن ها نشان دهیم که آن ها خوب هستند و راهی را که در پیش گرفته اند صحیح است. است آن ها را به بچه ها انتق

)غلامعلی،  تشویق به بچه ها اجازه می دهد آن ها به ارزشمند بودن و بی هکتا بودن خود بدون قضاوت های دردسرساز پی ببرند

عشق به خود و احساس تعلق در آن ها به حد بالایی فزونی می  احساس می کنند تشویق شده اند، درجه ه. بچه هایی ک(چاپ اول

که عزت نفس بالاتری دارند در زندگی شادتر و دارای سلامت  کردن باعث افزایش عزت نفس کودک می شود. افرادی تشویق .باید

نفس کمتر از لحاظ روحی متزلزل و حتی شاید افسرده هستند. تا حد امکان براساس  عزتروحی بیشتری هستند در صورتیکه افراد با 

آموزان را در شرایط  آموز بتواند به آن برسد و دانش هایی تعیین کنید که هر دانش ملاک تشویق کنید، نه براساس هنجار یعنی ملاک

 نای تشویق، تقویت انگیزهبنویسید. سعی کنید مبهای انگیزشی  اشتدی قرار ندهید. برای دانش آموزان در دفتر یا ورقه، یادا مقایسه

طور عمد شرایط موفقیت را فراهم ه دهد. برای عده ای ب طور ذاتی انگیزه برای موفقیت را افزایش میه های درونی باشد. تشویق ب



 
بیشتر می کند را اومت و استقامت . فضایی پذیرا و گرم در مدرسه و کلاس فراهم آورید. تشویق کردن مق(1355)دکتر سیف،  کنید

 .نشان دهید که برای همه احترام قائلید

 راه صحیح تشویق كودک:

ست ولی آیا این بدان معناست که شما کودک را تشویق می کنید و بعد از آن کودک اهمه می دانیم تشویق کردن خوب 

دسته تقسیم  دواصولا انسانها به  در مدرسه بهتر می شود؟ شما انگیزه بیشتری پیدا می کند و دیگر شما نگران نیستید و عملکرد او

های ثابتی دارند و تغییر نمی کنند و دسته دیگر کسانی که باور دارند که  هایی که فکر می کنند هوش و مهارت یکی آن :می شوند

)چه بچه باهوشی( باید  اده از لغتجای استفه ست که در تشویق دانش آموزان بادر حال پیشرفت و بهبود خواهند بود. نکته مهم این 

. وقتی دانش آموزی نمره خوبی می آورد و یا درسش را (1380)برنادت، نشان دهیم چطور باهوش هستند و یا چطور خوب هستند

عنوان جمله تشویقی استفاده می شود ولی این جمله ه درست جواب می دهد گفتن این جمله )چه بچه باهوشی( شاید خیلی ب

کند. کودکانی که  کند من در این کار خوب هستم یا بد هستم و هیچ چیز تغییر نمی ه یک ذهنیت ثابت تبدیل میکودک را ب

ست اذهنیت ثابت نسبت به خودشان دارند، کمتر تمایل به انجام کارهای چالشی و سخت دارند زیرا فکر می کنند این کارها سخت 

کنند و یا برعکس یعنی فکر می کنند همه کار بلد هستند و در نتیجه وقتی  یتلاشی نمرا ندارند پس هیچ  ها توانایی انجام آن و آن

کار برده می ه . جملات تشویقی معمولا در مدرسه یا منزل ب)نظیری، مجله پیوند( شکست می خورند بسیار سر خورده می شوند

کودک می گذارد زیرا باعث تقویت مثبت برای  صورت صحیح استفاده شود تاثیر قدرتمندی بر رویه شود. جملات تشویقی وقتی ب

های ورزشی عبارت )خوب انجام دادی( و موفقیتهای علمی  تکرار رفتار ستایش شده می شود معمولا در تعریف کودک برای موفقیت

ریعتی )ش شود اما استفاده از این جملات تشویقی هیچ وقت باعث ایجاد انگیزه نمی شود عبارت )با هوش هستی( استفاده می

 .(1376رودسری، 

 مثالی در این باره می زنیم:

سارا به اصرار خانواده اش در کلاس شنا ثبت نام کرده است روز اول کلاس خیلی سخت بود. چند بار طول و عرض استخر 

سارا دختری را رفت و حسابی خسته شده بود. بدنش درد گرفته بود و روز دوم هیچ تمایلی به ادامه یادگیری شنا نداشت. اصولا 

هست که به ورزش و حرکات پر تحرک علاقه ای ندارد و بیشتر ترجیح می دهد در خانه بماند برای همین مادر سارا تصمیم گرفته 



 
تا ورزشی را در طول تعطیلات تابستان ادامه بدهد و کمی تحرک داشته باشد. روز دوم کلاس شنا بود و سارا  دتشویق کن است آن را

در کلاس را اهی کلاس شد. بعد از چند جلسه مادر سارا تصمیم گرفت با معلم شنا صحبت کند و وضعیت سارا به زور و گریه ر

پیگیری کند. معلم خطاب به سارا و مادرش گفت: به سارا خیلی افتخار می کند چون هرگز شکایتی نمی کند، حتی وقتی خیلی 

مادر ی سارا چطور بود؟ یا چهره ی ها چهره  ز شنیدن این صحبتبعد ا .دکند و تسلیم نمی شو _ست باز سخت تلاش میاخسته 

سارا؟ هر دو لبخندی بر روی لب داشتند و خوشحال ... در این نقد معلم هیچ اشاره ای به چیز مشخصی نکرده که سارا در آن به 

زم نیست در آن خوب باشی. رسیدن خوبی کار می کند، اما در ذهن سارا این ذهنیت را ایجاد کرد که برای موفقیت در شنا حتما لا

ست. از آن روز به بعد سارا هیچ شکایتی از کلاس شنا رفتن و سختی ابه موفقیت سخت کار کردن، شکایت نکردن و تسلیم نشدن 

ت دهیم. تاثیر همه جملا با رشد دادن فکرمان و استفاده از جملات تشویقی صحیح ما به بچه ها انگیزه برای بهتر شدن می آن نداشت

صورت بی قائده استفاده شود آسیب بیشتری از مفید بودن آن دارد. ه تشویقی با هم برابر نیستند در صورتیکه جملات تشویقی شما ب

جملات تشویقی نظیر تو باهوشی، تو زیبا هستی، پرنسس من هستی... و از این قبیل باید حذف شود. جملات تشویقی باید شفاف و 

 .(1376 )آذر دشتی، صادقانه باشد

 :جملات تشویقی درست

برای سوال آخر خوب  ،این نشان می دهد که چه فرد بخشنده ای هستی که شیرینی خودت را با دوستت تقسیم کردی

 تلاش کردی و به جواب صحیح رسیدی من از روشی که برای انجام این کار بکار بردی خوشم آمد.

 :جملات تشویقی غلط

تو خیلی  دادن شیرینی به دوستم فرشته هستم؟ پس چطوره فردا مشقام را ننویسم؟(چه فرشته ای هستی؟) من برای  

چه خوب انجام دادی من مطمئن  باهوش هستی و به جواب رسیدی )باهوشی؟ ولی من فقط یک مسئله از سه مسئله را حل کردم.(

صیفی و خاص استفاده کنید. یک وجه از دهی. در جملات تشویقی سعی کنید از نظرات تو های بعد هم خوب انجام می هستم دفعه

عملکرد رفتار کودک را اشاره کنید و توضیح دهید که چطور این رفتار باعث شده به نتیجه خوب برسد. فرض کنید کودک تان در 

در جملات تشویقی آنچه مهم هست کودک برای تلاشش باید تشویق (. 1382)گینات، مرتب کردن اشکال خوب عمل کرده است 

 .)دکتر غلامعلی، چاپ اول( س اشاره به روند انجام کار بجای نتیجه کار باید انجام شودشود پ



 
 :اصول تشویق

 اهم شرایطی که در تشویق کودکان و حتی بزرگسالان باید مدنظر قرار گیرد عبارتند از:

این امر شدنی نیست در تشویق کودکان شرط سن مهم است. در هر سنی مقتضیاتی را باید در نظر گرفت و  شرط سنی:

 مگر اینکه آگاهی از متون روانشناسی و اطلاعات روان شناسی کودک و نوجوان داشته باشیم .

تشویق بهتر است برای پسر و دختر متفاوت باشد بدین معنی که شرایط حیات روانی و اجتماعی آن را مورد  شرط جنس:

ند و دختران بیشتر به ظرافت کاری ها و زیبایی های ب ازمی و ورزشی راغنظر قرار دهیم. پسران بیشتر به اسباب بازی های جنگی، ر

 .)فقیهی، مجله تربیت( اسباب بازی های خانوادگی علاقه نشان می دهند

ها  تنکته مهمی که در تشویق باید مد نظر قرار گیرد شرط روانی در سنین مختلف و نوع پایبندی آنها به لذ شرط روانی:

 است.

در تشویق کودک اعطای جایزه به آن باید بین میزان کار و تلاش و میزان تشویق رابطه وجود داشته  ش:شرط کار و تلا

)مدیر عزیزی، مجله  باشد. یعنی میزان تشویق دانش آموز با میزان فعالیت انجام شده برابر باشد تا اثر تربیتی تشویق از بین نرود

 .پیوند(

 :محاسن تشویق

یق سبب پیدایش رغبت و شوق به کار و کوشش و تحصیل می شود و می تواند نقش جهت تشو: تشویق محرک قدرتمند

 دهنده در انجام فعالیت های روزمره داشته باشد و زمینه تفکر آینده ساز و آینده گزین گردد .

برد، ادامه کار مفید از مواردی که به عنوان اثر و فایده ی تشویق در امر تعلیم و تربیت می توان نام : مداومت در کار نیک

طور ه است زمانی که شخص از نظر روحی و روانی احساس می کند که مفید واقع شده تلاش می کند تا کارش مستدام باشد و ب

 .(1380)مجوزی، جایی که برایش امکان پذیر است کوشش می نماید تا شایستگی اش را حفظ کند  همیشگی تا آن

 پیشنهادات:



 
 دانش آموزان برخورد شود که ایشان بتوانند آزادانه نظر خود را بیان کنند.  سعی شود به گونه ای با (1

درجه  به والدین نیز توصیه می شود برای پیشبرد اهداف تعلیم و تربیت و تاثیر این اهداف در فرزندانشان از این عامل در (2

 کمک بگیرند.  مور تحصیلی و یادگیری فرزندانشانادر اول استفاده کرده از تاثیرات آن با خبر شده و در حد لازم و مطلوب از آن 

 ه باشید و مواظب برخورد باشید تا شخصیت ایشان لکه دار نشود. شتبا دانش آموزان برخورد معلم گونه دا (3

نظارت  دست اندرکاران تعلیم و تربیت باید عامل تشویق را سر لوحه نظام آموزشی و پرورشی خود ساخته و سعی نمایند با (4

  این امر مهم را در همه جا جامه عمل بپوشانند.  صحیح خود

که تشویق و شیوه های متداول آن در پیشرفت تحصیلی موثر است لذا پیشنهاد می  است نتیجه تحقیق بیانگر این مطلب (5

 شود خصوصا در مقاطع پایین تر تحصیلی از تشویق استفاده شود. 

به این  اجتماعی و بدون توقع داشتن پاداش انجام دهد و والدین کودک باید عمل خوب را بر پایه عمل به وظیفه شخصی و (6

 عنوان که او فردی وظیفه شناس است او را تشویق کنند بهتر است صورت مالی پیدا نکند. 

 تشویق به موقع و متناسب باشد تا تأثیر و کارایی داشته باشد.  (7

یادگیری  ملکرد درست شاگردان سبب افزایش و تقویتاستفاد و از تشویق های کلامی مانند عالی مرحبا احسنت پس از ع (8

 گردد.  _می

مفاهیم  سازمان آموزش و پرورش با ایجاد دوره های ضمن خدمت مربیان و مدیران را با اصول اولیه روانشناسی با تکیه بر (9

 تشویق و تنبیه و اهداف تشویق و تنبیه جهت بالا بردن فعالیت های یاددهی و یادگیری اقدام نماید.

 نتیجه گیری:

مناسب برای پیشبرد امر تعلیم و ی و وسیله  است تشویق عامل مهمی در افزایش یادگیریمطالب گفته شده با توجه به 

و نقش مهمی در افزایش اعتماد به نفس و جرأت ورزی  است همچنین عامل تقویت کننده ابتکار و خلاقیتمی شود  تربیت محسوب

دانش آموزان در حل مسئله دارد لذا می توان در مجموع به این نتیجه رسید که از نظر معلمان و مربیان تشویق باعث افزایش یادگیری 

ها و همایش ها انگیزه یادگیری را  دانش آموزان می شود دبیران و مربیان پرورشی بر این باورند که تقدیر از دانش آموزان در مراسم

در آنها افزایش داده و تشویق در مدرسه و در حضور دانش آموزان و اولیای مدرسه که دانش آموز به آنها احترام می گذارد مؤثرتر از 

آموز یک  و محبت معلم به دانش می شودتشویق انفرادی در منزل می باشد. تشویق یک نوع احترام گذاشتن به دانش آموز تلقی 



 
طوری که توجه به رفتار مطلوب دانش آموز باعث تقویت رفتار او می شود همچنین تشویق ه تشویق بسیار موثر محسوب می شود ب

بطور کلی می توان گفت که تشویق موجب علاقمند نمودن دانش آموزان به درس  .موثر مستلزم رعایت حدود اندازه و اصول است

بیشتری درس را فرا گرفته و بیشتر به موضوع درس علاقمند خواهند شد و همین امر نقش بسیار  می شود طوریکه با شوق و ذوق

مهمی در پیشرفت تحصیلی دانش آموزان دارد. تشویق محبتی است که ارضاء کننده نیاز است محبت تا آنجا برای انسان لازم و 

افت نشود در بزرگی به علت احساس خلاء و ناکامی موجبات ضروری است که اگر به موقع و به اندازه متناسب در طول زندگی دری

در تمام جنبه های روحی و روانی و  ،در نهایت مسئله تشویق امری است که در خانواده و مدرسه .رفتار نا بهنجار را پدید می آورد

 ایی دارد.عملکرد و انگیزه تلاش برای بهبود وضعیت یادگیری و کارایی مطلوب و موفقیت در تحصیل نقش بسز
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 چکیده 

یی محیط ناشناخته فضاهای درمانی و همچنین رعایت نشدن اصول طراحی معماری در چنین فضاها

شود و در نتیجه روند درمان کند خواهد شد. بدین منظور باعث افزایش استرس بیمار و خانواده او می

تواند بر کاهش استرس پژوهش حاضر با هدف شناخت روانشناسی محیط و اینکه چگونه محیط می

اه با بررسی سان تأثیر بگذارد، انجام شده است. در واقع این پژوهش به بررسی متغیرهای محیط همران

اهش استرس در ک پژوهش مسئله اینپردازد. تأثیر فیزیولوژیک و عملکرد طبیعی این متغیرها می

 رایب .فضای درمانی و سرعت بخشیدن به سلامت و بهبودی بیماران با بهبود متغیرهای محیطی است

 ظرین مبانی تحلیل به که گونه بدین است شده استفاده محتوا تحلیل روش از پژوهش، این انجام

 این پژوهش هاییافته از سپس و شده پرداخته پژوهش این اصلی مفاهیم زمینه در موجود هایداده

 .است صورت گرفته بندیجمع و گیرینتیجه است، فرضیه صحت بیانگر که

 

 فضای درمانی طراحی، معماری، استرس،  :كلیدی واژگان

 

 

 

 

 

 مقدمه 



 
  " SRD"   2اولین کسی بود که آثار محیط را روی بیماران بررسی کرد. او همچنین اولین بار تئوری کاهش استرس 1راجر اولریش

کند. در فضاهای های مکرر و شدید میرا کاهش داده و بدن را مستعد ابتلا به عفونت« شفایابی»سرعت « استرس»  را مطرح کرد.

 زا حذف شوند. «استرس»درمانی که درمان بیماران اصل است باید عوامل 

های فیزیولوژیک را رهای محیطی همراه بررسیکه اثر متغی "طراحی بر اساس مستندات"ای در معماری وجود دارد به نام رشته

 یهامحرک مغز»کند که درصدد تغییرات محیط معماری در جهت رضایت از تغییرات و کاهش سطح استرس است. بررسی می

 یمعمار طی(.  مح22، 1394)استبرگ،  «کندیما را مجبور به عمل م زینگاشگفت قیطر کیو سپس از  ردیگیرا م طیمح یحس

که  شودیم لیها تشکآن نیب یمختلف و فضاها تیو درجات شفاف ییها، روشنابافت ،یرنگ یهاهیاز مواد و مصالح با ما یاز سطوح

 ییایجغراف یهاطیحمکه انسان با  هاستیریپذاز انطباق یامجموعه یمعمار طی. محباشندیم یطراح یاساس یارهایعوامل مع نیا

و ضمنا گرما و نور،  دهد،یرا تحت تأثیر قرار م ییایجغراف طیروابط متقابل مردم و مح طیمح یدهو سامان کندیم جادیا یو فرهنگ

. ردیگیمردم تأثیر م ینگو فره یاجتماع یهاطیمح راتییاز تغ زین یو تا حدود دهدیر مییفرد را تغ یکیمکان یهاصوت و بو و تماس

 (.1980)لنگ،  دیآیبوجود م زیجهان ن یهاتیقابل رییساخته شده امکان تغ طیدر مح یرییبا هر تغ

در مورد اثر  یادیمعماران ز نیاند. و همچنمطالعه کرده« خلق وخو»مختلف  یهابر جنبه« فضا»اثر یسال روانپزشکان رو هاده

مردم  یباشناختیز یهاو ارزش یدر رفتار اجتماع رییبه تغ طیدر طرح مح یرییهر تغ»ساخته شده بر رفتار انسان پرداختند.  یفضا

 اش«یدرون» یکه حالت هماهنگ خود است طیچنان تحت تأثیر محاست که فرد آن نیا تیواقع (.13، 1980)لنگ، « .شودیمنجر م

 (.81، 1393 ستوفر،یدارد )کر طشیاو با مح یتام به هماهنگ یبستگ

  

                                                           
1 . Roger  Ulrish 
2 .Stress Reduction Theory 



 
 تأثیر طراحی محیط بر کاهش استرس :هدف كلی

 اهداف جزئی 

 عوامل مؤثر محیط در کاهش استرس 

 تأثیر کاهش استرس بر بهبود بیماران و ایجاد انرژی و بروز افکار خلاق

  فرضیه/سؤال

 فرضیه

بخشی در روند سلامت بیماران محیط معماری بر کاهش استرس انسان تأثیرگذار است و این موضوع سبب کاهش استرس و سرعت

 شود. می

 سؤال

 آیا طراحی محیط معماری بر انسان تأثیر دارد؟

 د؟ را به نحوی طراحی کرد که استرس را در فضای درمانی کاهش دا« محیط»توان سؤال اصلی این است آیا می

 تعریف مفهومی 

 محیط معماری .1

شناسان قدر مورد استفاده دارد که تشخیص معنای آن مشکل شده است. جغرافیدانان زمین و آب و هوا، روانآن« محیط»کلمه 

های اجتماعی، فرایندها و معماران ساختمانها و محیطی باز و منظر را محیط شناسان، سازمانها، جامعهمردم و شخصیت فردی آن

تمایز قائل شده است. محیط جغرافیایی  4و محیط رفتاری 3بین محیط جغرافیایی 2. کورت کافکا)1977، 1)پورتروسکنند می تعریف

شود؛ محیط فیزیکی تصویر شناختی محیط عینی است که اساس رفتار را شکل ها اطراف انسان گفته میبه محیط عینی و واقعیت

 دهد. می

 استرس .2

چالش و  تیماه ،رهااجبا ،به منشأ فشارها توانیکه م میبریبه کار م ریطوروزمره عبارت استرس را  یو هم در زندگ اتیهم در ادب

 فشار است. ،یتگنا، سخت یاسترس در لغت به معنا .اشاره کرد (خفقان) یروان رنجآثار آن 

                                                           
 1. Portrous  

2 . Kurt Koffka 
3 .Geographical environment 
4 .Behavioral environment  



 
است که فرد را دچار چالش کرده  یبه اتفاق یاسترس در واقع پاسخ": کندیم فیگونه تعر نیا( استرس مزمن را 2009) 1کورتن

 .است

احساس کند  ای .خود پاسخ مناسب بدهد فیکه فرد نتواند به تکال ییجا .کندیم جادیا یکه احساس منف داریحالت تنش پا ینوع

 یامدهایپ یناتوان نیه اک ییجا .دار داشته باشدیمعن جیتواند نتا یکه پاسخ مناسب ندادن م ییجا ،پاسخ مناسب دادن را ندارد ییتوانا

رتباط با افراد اچه مسائل کوچک در محل کار در  ،باشد یبرگه امتحان کیحالا چه  .به همراه آورد ینیع یو اجتماع یروان یجسم

 (. 1397)گنجی، باشد

 

 های موثر در محیط جهت کاهش استرسمولفه .3

 نوردهی بهتر فضا و استفاده از نور طبیعی در محیط نور

 هاایجاد تهویه مناسب برای محیط هوا و تهویه 

 کننده صداهای جذبکاهش صدا با ایجاد سقف و کف صدا
 بخش در محیطهای آرامشاستفاده از رنگ رنگ

 احداث باغچه و امکان دیدن طبیعت طبیعت و فضای سبز

 ضاهای درمانییابی و گشت در فآسان کردن جهت یابی مسیرسیرکولاسیون و جهت

 کنندکاناتاق بیمار یکنفره با امکانات، محیطی مناسب برای ملاقات های مورد نیاز فیزیکی و محیط تعریف برنامه
 های موثر در محیط محیط جهت کاهش استرسمولفه _1جدول 

 (ERQ(. )2003پرسشنامه راهبردهای تنظیم هیجان گراس و جان )

 16 دارای آن اولیه فرم. سنجدمی راهبردهای تنظیم هیجان را( طراحی شده است و 2003ین پرسشنامه توسط گروس و جان )ا

گویه دارد که  10 آن شده تجدیدنظر و کوتاه فرم. است آمده دست به 86/0پرسشنامه  کل برای کرونباخ آلفای که بوده سوال

  کند.و فرونشانی ابزاری را بررسی می های فردی را در ارزیابی مجدد شناختیتفاوت

 گویه( تشکیل شده است.  4گویه( و فرونشانی ) 6از دو قسمت، ارزیابی مجدد شناختی ) 

 .( مورد ارزیابی قرار گرفته است1390) فر و همکارانطاهری ای از این پرسشنامه که توسط نسخه 

 کیشده در درون  شنهادیپ یهاکه مجموعه روش دهدیازه ماجتر شدن یغن یبا کم( 1997) 2گراس یجانیه میمدل تنظ ایالگو 

رودررو قرار  یاسترس به جا تیریدرباره مد اصلی یهاهیکه نظر دهدیمدل به دست آمده اجازه م قیطر نبدیشود  یمدل سازمانده

 .را هدف قرار دهد یجانیتواند هر نوع تجربه هیم (استرس ک)ی جانیه کی میکه تنظ دهدین مدل نشان مایشکل شوند  کیگرفتن 

خود به خود  یو رفتار کیولوژیزیپاسخ ف تاًیو نها تیموقع درک ،تیتوجه به موقع)فیزیکی، روان شناختی(،  تیخود موقعاز جمله 

 (.2 شماره،ریتصو)

                                                           
 Corten 1. 
2 . Gross 



 

 

( برای مقابله با استرس1998: الگوی تنظیم هیجانی گراس )1تصویر شماره   

 

 چیه یا یاستراتژ چیاست که ه یادآوریعناصر را هدف قرار خواهد داد لازم به  نیاز ا یکیاسترس الزاماً  تیریمد یهر نوع استراتژ

متناسب  یفضاها یبا طراح تیدر انتخاب موقع .زا موثر واقع شودها استرس تیدر همه موقع ایهمه مردم  یبرا تواندینم یراهبرد

منابع استرس  رییتغ تیموقع رییدر تغ .خواهد کرد دایزا کاهش پبه عوامل استرس و درک موقعیت با هدف کاهش استرس توجه

 یهایمعمار هیاست که در سا یتیموقع تخابدر ادامه ان افتهیرا  رییتغ تیمدنظر خواهد بود موقع یتیو شخص یفرد نیب ی،فرد

 .   تصور نخواهد شد زیآمدیموردنظر تهد

یا در ذهن خود آن  او ملموس باشد یبرا تیداشته باشد موقع توجه تیموقعاسترس لازم است که فرد به  کاهش یبرا نیهمچن

 یکه برا یدهند که اشخاصیطالعات نشان مم زا تصور نکند.شناسی سلامت را موقعیتی تنشموقعیت طراحی شده با اصول روان

 .برخوردارند یشادتر و از سلامت بهتر دهندیارائه م عینی یعملکردها و حلهرازا استرس یهاتیموقع رییتغ

 د.کننیزن عمل مرا به عنوان چراغ چشمک یذهن یآمدن از نشخوارها رونیامکان ب در بر گسترش توجه یمبتن یهایاستراتژ

خطرناک به سرعت  تیموقع کیدر  دیکه اجازه دهد تا تهدقابل توجه خواهد بود.  یدر حدزدا های تنشطراحی محیط  زمیمکان

 ی بیشتری پیدا کندانطباققدرت و فرد  برطرف شود

کاهش استرس ابزار  یخواهد بود که ما برا نیمفهومش ا تیباشد نه محصول خود موقع تیموقعاز  ادراکهرگاه استرس محصول 

به قول  ای تیادراک از موقع رییتغ .میدار اریدر اختهای فیزیکی متناسب با سلامت روان  افراد از جمله طراحی محیط کارساز اریبس

 .است دنید یگریها را شستن و جور دچشم یسهراب سپهر

 عوامل مؤثر  بر موقعیت فیزیکی و روان شناختی

 نور

را به دست « استرس»محققین اطلاعاتی را در مورد ارتباط طول موج و شدت نور بر سیکل خواب و بیداری و همچنین اثرشان بر 

استبرگ، استر ام، روز فعال است، شده است )نورپردازی در واحدهای مراقبت در شبانههایی برای آوردند. این دانش منجر به توصیه

259) . 

 تهویه



 
 شود. و میاجریان داشتن هوا و تهویه مناسب در هوا باعث تصویه هوا و بهبود شرایط بیمار و کاهش استرس محیطی در 

 

 صدا در محیط درمانی

پرستاران « سن ماری مایو کلینیک»، در بیمارستان 2004روی چگونگی درک صدا و ایجاد استرس کار کرده است. در  1ادلشتاین

شد و گروه دوم مخفیانه یک صداسنج در واحد جراحی کار گذاشتند. بالاترین حد صدا وقتی بود که ساعت کاری یک گروه عوض می

بل بالا سبب افزایش ضربان قلب، فشار خون و سایر تغییرات ناشی از با دسیدهد که این صداها آمدند. مطالعات نشان میمی

 شود. می« استرس»

 رنگ

رگزار شد. بروانشناس  کینورپرداز مجرب و  کیمتخصص رنگ و  کی ،یبا کمک معماران، طراحان، افراد فن یشگاهی، نما2006در 

ها از آن کیدرآوردند. در داخل هر  دیرنگ سف به هم بودند به هیها سه اتاق بزرگ را که شبهدف سنجش اثر رنگ در افراد بود. آن

 نیرنگ هارنگاز آن  یکیها با اتاق نیا ونریب. گذاشتند وتریو چهار کامپ هیسبک و دوازده چارپا یخوراک اعبلند پر از انو هیپا زیم کی

بشوند و از هر چه  ندخواهیکه م یاجازه داشتند وارد هر اتاق دکنندگانیمتناسب با آن رنگ تابانده شد. بازد یگشت و داخل اتاق نور

 شیسته شده بود پابکه مچشان  یتوریضربان قلب آنان با مون یبخورند و با هم وقت بگذرانند. زمان حضور محدود نبود، ول خواهندیم

 یهاهیمطالعه نظر نیآمده از اتبه دس جی. نتاکردندیخود پر م یو خو« خلق»احساس و  ینامه هم دربارهپرسش کی. آنها شدیم

دو دو برابر  فتندریه به اتاق زرد مک ی. کسانکردیم دییو محرک بودن زرد و قرمز تأ یبودن رنگ آب« بخشآرام»بر  یگذشته را مبن

 یاق آبافراد در ات بود و مصرف غذا بالاتر. شتریب یو تشنگ ی. در اتاق قرمز، احساس گرسنگرفتندیم یبودند که به اتاق آب یکسان

در اتاق  یول شدندیاتاق جمع م نرامویپ شتریب ،یها متفاوت بود. در اتاق آب. نوع تجمع افراد هم در اتاقکردندیاحساس آرامش م

 .(52استبرگ، استر ام، ) گرفتندیدر مرکز قرار م شتریزرد و قرمز ب

 و ایجاد فضاهای سبز در فضا  عتیحضور طب

داشت اما  یزیآمها رنگ. خانهکردیرشد، تفکر و حکمت فراهم م یبستر را برا یعیو آرامش طب عتیبا استفاده از طب یرانیا یمعمار

 .دادیان آموزش مرا به شهروند یارتباط، معاشرت و قانونمدار جادیا ،یزگیطهارت و پاک میقد ی. معمارشودیم تیالان کمتر رعا

 ریمس یابیو جهت ونیركولاسیس

کند بیمار یا همراه او با محیط تطبیق پیدا کنند و بتوانند به های مختلفی است که کمک میهای رفاه، شکلیکی دیگر از زنجیره

ها را افزایش داده و نوع جدید از محل استقرار کارمندان را طراحی کرد که کارامدی آن« استیل کیس»یابی کنند. راحتی جهت

وار از این طرف بخش به محل استقرار پرستاران مطابق استانداردِ قرار دارد، پرستاران مدام زیگزاگ استرسشان را کاهش دهد. وقتی

 دهد. بیمار و کارمند را افزایش می ای است که کیفیت برخوردروند و ساخت آن به گونهآن طرف نمی

                                                           
1 Eve Edelstein 



 
 كنندگان(ملاقات های مورد نیاز )ایجاد فضایی مناسب برای بیمار وتعریف برنامه فیزیکی و محیط

اشته باشد که اگر بخواهد در اتاق بیمار و اتاق انتظار، اثاثیه کاملا قابل انعطاف و حرکت باشد. تخت تاشو برای فامیل بیمار وجود د

 . شب بماند. به طور کلی محیطی دلپذیر فراهم شود تا از استرس محیط فضاهای درمانی کاسته شود

 

 روش

 پژوهش این اصلی ممفاهی ضمینه در موجود هایداده نظری مبانی تحلیل به که گونه بدین است شده استفاده محتوا تحلیل روش از

است که  پذیرفته صورت بندیجمع و گیرینتیجه است، فرضیه صحت بیانگر که پژوهش هاییافته از سپس و است شده پرداخته

 ت. ها و اینترنت اسآوری اطلاعات مورد نیاز به صورت استفاده اسنادی از منابع آرشیوها، کتابخانهجمع

 ها یافته

 یبلعات تجر، با مطامیرمستقیغ ای می، به طور مستقیبهداشت یهامراقبت جیخاص و نتا یفاکتور طراح کی نیرابطه ب 2در جدول 

 (.53، ص  2008،  شی)اولر "نشان داده شد

 جهیبا نت یررسب نیا یهارعنوانیتمام زتمامی مواردی که محیط فیزیکی بر فضاهای درمانی تاثیرگذار است مورد بررسی قرار گرفته است. 

از  کیبه هر  یابیدست یبدست آورد. چگونگ یکیزیف طیمختلف مح یهایژگیو قیتوان از طریکه م یمثبت جیبا نتا درواقع مطابق است یمطلوب

 شرح داده شده است.  یتحت عنوان جداگانه ا راتیتأث نیا



 

 

 (Ulrich, p.53, 2008). ارتباط بین طراحی و سلامتی. 2جدول 

 

را  جیتواند نتایکه م است یها و مداخلات طراحیاز استراتژ یتعداد"، "یطراح یهاهیو توص یریگجهینت"دهنده نشان 2 ریتصو

 "قرار دهد. ریتحت تأث



 

 

  (Carlo V Bellieni and Alessandro Bellieni). معماری سلامت بر اساس مستندات 2تصویر   

 بحث  و نتیجه گیری 

، طراحان گراس و جان جانیه میتنظ یپرسشنامه راهبردهاطبق تواند بر روی بیمار تأثیر بگذارد.دهد محیط میاین تحقیق نشان می

که از  دهدینشان م نی را بهبود بخشند. این تحقیقتوانند کیفیت فضاهای درمازا محیط میهیجانی و استرسهای با تغییر مولفه

 رگذاریتواند تاثیم یعوامل شناخت یاجتماع یرهایمتغ ت،یاسترس در کنار عوامل شخص تیریدر مد رگذاریتاث یرهایجمله متغ

 یرفتن از طراحبا کمک گ یو شناخت یجانیه یهاییتوانا یاست از کار روانجام داد عبارت  توانیکه م یاز اقدامات یکیباشد. 

ظ سلامت ما کند، هایی بپردازند که به جسم ما توجه و به حف«محیط»معماران امروز باید به ساخت  خاص است. یدرمان یهاطیمح

کنند. اصولی که در طراحی فضاهای درمانی باعث کاهش شود پرهیز آفریند و سبب تشدید بیماری میمی« استرس»و از آنچه 

)درحالی که نظافت سطوح سطوح  کننده صداجذب یهاسقفها و استفاده از کفشود، شامل: کاهش سروصدای محیط، استرس می

ظر آرامبخش از هایی مجزا برای نگهداری بیمارانی که باید از ابتلای بیماری در امان باشند؛ منا«محیط»مد نظر است(؛ ساخت 

ی؛ عیبه نور طب یدسترسشود؛ وخو می؛ میزان کافی نور و رنگ که سبب بهبود خلقعتیطب دنیاحداث باغچه و امکان دطبیعت؛ 

با تمام  کنفرهی یهااتاقی؛ درمان یفضاها و گشت در یابیآسان کردن جهتیابی، ی مناسب برای جهتایجاد نمادهای برجسته

 ،و کارکنان ماریب همراهان یمناسب برا یهاطیمح جادیو راحت، ا ریدلپذ طیمح جادیا ه،یهوا و تهو تیفیبهود ک ،یامکانات پزشک

 .تیوضع رییپرستاران و امکان تغ گاهیبهبود جا
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 چکیده

ان آموزآوری دانشبر تاب اجتماعی-روانی توانمندسازی اثربخشی هدف پژوهش حاضر تعیین: هدف

آزمون سپ -آزمونپیش ی نیمه آزمایشی با طرحبه شیوه پژوهشروش  روش: دارای آمادگی اعتیاد بود.

ی اوّل شهر ی متوسطهدورهآموزان ی دانشی آماری پژوهش را کلیهجامعه رل اجرا شد. با گروه کنت

صورت در دسترس ها یک دبیرستان بهدادند که  از میان آنتشکیل می 1398اهواز در سال تحصیلی 

ی آمادگی اعتیاد زرگر و همکاران آموزان این مدرسه توسط پرسشنامهنفر از دانش 200انتخاب و تعداد 

ی آمادگی اعتیاد بالا ر کسب کرده و دارای بالاتآموز که نمرهدانش 30( غربال شدند. سپس 1385)

صورت تصادفی نفر( به 15نفر( و کنترل ) 15تشخیص داده شده بودند، انتخاب و در دو گروه آزمایش )

را  اجتماعی-روانی توانمندسازی یسه برنامهجل 8کنندگان گروه آزمایش، جایگزین شدند. شرکت

( استفاده شد. 2003یویدسون )دآوری کانر و ی تابشنامهها از پرسآوری دادهدریافت نمودند. برای جمع

وتحلیل قرار گرفتند. مورد تجزیه چندمتغیری، تحلیل کوواریانسروش آماری ها با استفاده از داده

 اجتماعی-یروان ی پژوهش مبنی بر اثربخشی آموزش توانمندسازینتایج نشان داد که فرضیه: هایافته

ان دارای آمادگی آموزدارای آمادگی اعتیاد، مورد تائید قرارگرفته است و دانش آموزانآوری دانشبر تاب

طور آزمون، بهآموزان دارای آمادگی اعتیاد گروه کنترل در پساعتیاد گروه آزمایش نسبت به دانش

 آموزشاستفاده از  توان نتیجه گرفت کهبنابراین می: گیرینتیجهآوری بیشتری داشتند. معناداری، تاب

 آوری شود. تواند موجب افزایش تابمی اجتماعی-روانی توانمندسازی

 اجتماعی.-آوری، توانمندسازی روانیآمادگی اعتیاد، تابواژگان كلیدی: 
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 مقدمه

شود و در  یم موادجویانه یچند ماده مخدر است که باعث رفتارها یا یکبه استفاده از  یشناخت یبآس یسو مصرف مواد وابستگ

از عواقب ناگوار آن ، همچنان  ی، مردم با وجود آگاه ینشود. همچن یصورت عدم استفاده از آن ، علائم ترک در فرد معتاد ظاهر م

دهد. اختلال در مصرف مواد مخدر مجموعه  یگروه قرار م یکرا در  یسو استفاده و وابستگ  DSM-5دهند.  یبه مصرف آن ادامه م

که سو مصرف مواد باعث بروز مشکلات  یتواقع ینا یرغمشود فرد عل یاست که موجب م یو جسمان یشناخت ی،راز علائم رفتا یا

آمار سازمان  ینطبق آخر(. 2018و همکاران،  1)گویلدهند یم هعمل سوء استفاده ادام ینشود ، به ا یخود م یدر زندگ یقابل توجه

)دفتر مقابله با مواد مخدر و جرم سازمان  دارند یادنفر در جهان به مواد مخدر اعت یلیونم 246( ، 2017مبارزه با مواد مخدر ) یجهان

 (.2018ملل متحد، 

 جهان، سال 15-64 جمعیت از %5 یا نفر، میلیون 243حدود  (،2015) 2ملل سازمان جرم و مخدر مواد گزارش دفتر اساس بر

 %6حدود  میلیون، 27 مخدر مواد سازمشکل کنندگانمصرف تعداد حال، همین بودند. در کرده مصرف مخدر مواد 2012 در سال

 در ایران اخیر در یدهه چهار طی اعتیاد آمار که دهندمی نشان هابود. یافته نفر 200 هر در نفر 1 یا جهان، سالبزرگ جمعیت از

 شدهاعلام نفر هزار  325 و میلیون 1 با برابر سال 64تا  15 جمعیت در برآورد این ، 1390 سال در  که ایگونهبه است؛ بوده نوسان

کننده بودن خطر اعتیاد و گرایش به اعتیاد در میان نوجوانان است. برای مثال طی ها حاکی از نگران(. پژوهش1392است )شریعتی، 

 5/27د که های مختلف کشور صورت گرفت، مشخص شساله در استان 14-19هزار نوجوان  75روی  1390تحقیقی که  در سال 

 (.1390نژاد نوغانی، آموزان در معرض اعتیاد به مواد مخدر قرار دارند )قرهدرصد از جعیت دانش

در است.  3آوریتاب گذارد،می تأثیر آن به وابستگی مواد و مصرف به افراد عدم گرایش بر که شدههای شناختهمکانیزم ازجمله

اند و این مفهوم همچنین برای تعیین ویژگی آوری نامیدهبا استرس و منابع را، تابشناسی ظرفیت مثبت افراد برای سازگاری روان

 ایویژه جایگاه آوریتاب(. 2014، 4میزان مقاومت در مقابل عوامل خطرساز آینده مورد توجه قرارگرفته است )هارت، بکاینان و چنای

 با مرتبط هایپژوهش برشمار روز هر کهطوریبه یافته است، نیروا بهداشت و خانواده شناسیتحول، روان روانشناسی هایحوزه در

 هایواقعیت ا ورویداده با تا توان به افراد کمک کردآوری می(. از طریق تاب1394)مرتضوی و یاراللهی،  شودمی افزوده سازه این

در راستای پیشگیری از اعتیاد از رویکردهای چندی (. 2015، 5شوند )اکونور و بچلر رویارو کارآمد و مثبت ایگونهبه زندگی ناخوشایند

 تواند در این حوزه کارآمد باشد.آوری میبا افزایش تاب اجتماعی-روانی رسد آموزش توانمندسازیتوان استفاده کرد که به نظر میمی

مشکوک نوجوانان  یاست که رفتارها ینا یو اجتماع یفرد یمهارتها شآموز یکردمفروضات رو یناز مهمتر یکی،  ینظر یدگاهاز د

از آن است، در  ینارس و زودگذر نشانه ا یجنس یمانند رفتارها یانحراف یرفتارها یرمواد و سا یر، الکل و سا یدنکش یگارمانند س

آن نوجوانان خود را  یقشود که از طر یم یتلق یرفتار عملکرد یک یدنکش یگار(. س2005، 6بوتوین و گریفیننظر گرفته شده اند )

 ین، فرض بر ا ین. بنابرایندآ یکنار م یبه نوجوان یاز انتقال از کودک یناش یو با فشارها یندآ یکنند ، با اضطراب کنار م یابراز م

 در خود( نوجوانان را یندو کنترل ناخوشا ییننفس پا عزت)مانند  یا ینهزم یتیو شخص یاز عوامل شناخت یاست که مجموعه مشابه

 یکرد(. بر اساس رو2015، 7بوتوین، گریفین و ویلیامز) کند یمشکل ساز م یرفتارها یرمواد و سا یر، سا یدنکش یگارمستعد الکل ، س
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است. علاوه بر  یو اجتماع یتعامل عوامل فرد یجهاست که نت یو اجتماع یرفتار عملکرد یک، مصرف مواد مخدر یتوانمند ساز

 یفرد یکند که نوجوانان با مهارت ها یم یانب یکردرو ین، ایتو تقو ید، تقل یمانند مدل ساز یاجتماع یادگیری یندهایفرا یتاهم

 یاستفاده از استراتژ یگزیندارند از مواد به عنوان جا یلهستند ، بلکه تما یرپذ یبنه تنها در برابر محرک ها آس یفضع یو اجتماع

از سو  یشگیریدر پ یتوانمندساز یکردهای(. لذا، رو2004، 1؛ بوتوین و گریفن2000سازگار استفاده کنند )بوتوین، یمقابله ا یها

 دارند.  یدمقاومت تأک یدر کنار مهارتها یو رفتار یاجتماع یها ییمصرف مواد ، بر آموزش توانا

مادران  یزندگ یفیتبر ک یروان شناخت یتوانمندساز یاثربخش "( در پژوهشی تحت عنوان 1399فلاحی و همتی علمدارلو )

بر  یروان شناخت یتوانمندسازبه این یافته دست یافتند که  "بر جامعه یمبتن یتحت پوشش برنامه توانبخش یفرزند با ناتوان یدارا

( و P< 05/0معنادار دارد ) یرتاث یو روابط اجتماع یسلامت جسم یاسمعنادار ندارد اما بر خرده مق یرتاث یزندگ یفیتنمره کل ک

رحمتی،  و سه هزارم و صد و نود و پنج هزارم است. یچهارصد و س یببه ترت یو روابط اجتماع یبر سلامت جسم یرتاث یزانم

آموزان اجتماعی توانسته است نگرش دانش-آموزش توانمندسازی روانی( در پژوهشی نشان دادند که 1394پور )محمدخانی و محسن

های متمرکز بر مدرسه ها و فعالیت( نشان داد آموزش مهارت2011) 2کرافتقرار دهد.  گروه آزمایش را به طور معناداری تحت تأثیر

منجر به کاهش انتظارات هنجاری برای سیگار کشیدن و مصرف الکل بود. با توجه به آنچه ذکر شد سوال اصلی پژوهش این است که 

 موزان با آمادگی به اعتیاد اثربخش است؟آآوری دانشاجتماعی بر بالا بردن تاب-آیا رویکرد توانمندسازی روانی

 روش
آزمون با پس –آزمون باشد که در آن از طرح پیشپژوهش حاضر از نظر هدف، کاربردی بوده و ازلحاظ روش، نیمه آزمایشی می

متوسطه شهر اهواز در ی اوّل ی متوسطهآموزان دورهدانشی ی آماری پژوهش حاضر را کلیهّشده است. جامعه گروه کنترل استفاده

آموز این مدرسه دانش 200تعداد گیری در دسترس، ها با استفاده از روش نمونهیان آنمدادند که از می تشکیل 1398سال تحصیلی 

آموز که داری بیشترین مقدار آمادگی اعتیاد تشخیص دانش 30ل شدند. سپس ( غربا1385ی آمادگی اعتیاد اهواز )توسط پرسشنامه

 صورت تصادفی جایگزین شدند. نفر( به 15نفر( و کنترل ) 15شده بودند، انتخاب و در دو گروه آزمایش )داده 

( ساخته شد 1992) 4مقیاس آمادگی به اعتیاد توسط وید و بوچر (:1385)3ی آمادگی اعتیاد  زرگر و همکاران پرسشنامه

هایی در جهت تعیین روایی آن در کشور ایران صورت گرفته است. این پرسشنامه، مقیاس ایرانی آمادگی به اعتیاد است که و تلاش

(. این پرسشنامه از 1387(، ساخته شد )زرگر، نجاریان و نعامی، 1385اجتماعی جامعه ایرانی توسط زرگر )–با توجه به شرایط روانی

گذاری هر سؤال بر روی یک پیوستار از صفر )کاملاً باشد. نمرهسنج میماده دروغ 5ی ماده به اضافه 36شده و دارای ل تشکیلدو عام

معکوس خواهد شد. این  21، 15، 12، 6گذاری در سؤالات شماره ی نمرهباشد. البته این شیوه)کاملاً موافقم( می 3مخالفم( تا 

شود. برای به دست آوردن امتیاز می 33و 21، 15، 13، 12باشد که شامل سوالات شماره سنج میوغعامل در 5پرسشنامه دارای 

تا  0ای از ی دامنهسنج( را باهم جمع نمود. این نمرهغیر از مقیاس دروغتک سوالات )به کلی پرسشنامه باید مجموع امتیازات تک

  انگریب  54تا  36 نیب نمره، است نییدر حد پا ادیاعت یدهنده برافرد پاسخ یآمادگ انگریب  36تا 0 نینمره برا خواهد داشت.  108

در حد  ادیاعت یدهنده برافرد پاسخ یآمادگ  انگریب 54بالاتر از  ینمرهو  در حد متوسط است ادیاعت یدهنده برافرد پاسخ یآمادگ

باشند و برعکس. این پرسشنامه ترکیبی از دو عامل برای اعتیاد می دهندهمنزلۀ آمادگی بیشتر فرد پاسخ. نمرات بالاتر بهباشدبالا می

باشد. آمادگی فعال مربوط به رفتارهای ضداجتماعی، میل به مصرف مواد، نگرش مثبت به مواد، آمادگی فعال و آمادگی منفعل می

                                                           
1. Boutvin & Griffin 
2. Kraft 
3 .ASA 
4 .Weed & Butcher 



 
باشد. به عدم ابراز وجود و افسردگی می ها مربوطباشد و در عامل دوم )آمادگی منفعل( بیشترین مادهخواهی میافسردگی و هیجان

 آمادگی پرسشنامه ملاکی، روایی در. شد استفاده روش دو از مقیاس این روایی محاسبه جهت( 1385) همکاران و زرگر پژوهش در

 مقیاس با آن کردن همبسته طریق از مقیاس سازه روایی. است داده تمییز یکدیگر از خوبیبه را معتاد غیر و معتاد گروه دو اعتیاد به

 90/0 کرونباخ آلفای روش با مقیاس اعتبار. باشدمی دارمعنی که است شدهمحاسبه 45/0 بالینی علائم بالینی فهرست ایماده 25

  (.1387 همکاران، و زرگر) باشدمی مطلوب حد در که شد محاسبه

-، جهت اندازه2003در سال  ،کانر و دیویدسون آوری توسطمقیاس تاب (:2003)1آوری كانر و دیویدسون ی تابپرسشنامه

ای، از صفر)هرگز( نقطه 5سؤال است که هر سؤال در مقیاس لیکرت   25شده و شامل گیری قدرت مقابله با فشار و تهدید، ساخته

آور را از غیر فراد تابتواند اخوبی میشود. سازندگان این مقیاس بر این باورند که این پرسشنامه بهبندی میتا چهار)همیشه( درجه

آوری آزمودنی ی تابکاربرده شود. حداقل نمرههای پژوهشی و بالینی بههای بالینی و غیربالینی جدا کند و در موقعیتآور، در گروهتاب

شده گزارش است. همسانی درونی، پایایی بازآزمایی و روایی همگرا واگرای این مقیاس، خوب 100در این مقیاس، صفر و حداکثر نمره 

عامل شایستگی/استحکام شخصی، اعتماد به غرایز شخصی/تحمل عواطف  5است. نتایج تحلیل عاملی اکتشافی این پرسشنامه، وجود 

آوری تائید کرده است. اما چون منفی، پذیرش مثبت عواطف/تحمل عواطف منفی، روابط ایمن، مهار و معنویت را برای مقیاس تاب

آوری برای اعتبار و پایایی اهداف ی کلی تابطورقطع تعیین نشده، در حال حاضر فقط نمرهها هنوز بهیاسروایی و پایایی این مق

آوری نیز در مطالعات مقدماتی فرم فارسی تاب 3و روایی  2(. پایایی 2003شود )کانر و دیویدسون،پژوهشی معتبر محسوب می

( 1384(. این مقیاس در ایران توسط محمدی)1386های بهنجار و بیمار، مورد بررسی و تائید قرارگرفته است )بشارت، نمونه

 شده است. قبول گزارشهنجاریابی شده است و اعتبار و پایایی آن قابل

 عیاجتما-: خلاصه جلسات توانمندسازی روانی1جدول 

 محتوای جلسات موضوع جلسه

 اوّل

 

 

 یسلامتارزش 

 ی،اجتماع-یروان یتوانمندساز یبا برنامه ییمعارفه، آشنا

 ی، ابعادهدف بهداشت یک یینخوب است، تع یاز خود، چرا سلامت مراقبت

 ی.خانگ یفخطر و تکل یابیارز یشگیری،پ ی،مختلف سلامت

 دوّم
 

 سالم گیرییمتصم

 گیریتصمیمین گام، تمربهگام گیرییمتصم یهاروش گیری،یممفهوم تصم

 ی.خانگ یفسالم، تکل یهاگام، انتخاببهگام

 سومّ
 

 مواد مصرف و ییخطرجو

 و پرخطرتر پرخطر، هستید، خطرجویی اهل چقدر شدن، قائل ارزش

 بندیجمع آن، پیامدهای و جویی درخطر مواد مصرف نقش پرخطرترین،

 خانگی. تکلیف و مطالب

 چهارم
 مقابله با استرس و

 یمنف هاییجانه

 یجانه بین احساس و رفتار، ارتباط ییمفهوم استرس و عوامل خطرزا، شناسا

 ی.نگخا یفمطالب و تکل بندیجمع و یجانه یمتنظ یهایکتکن یامد،و پ

 پنجم
 

 مؤثر ارتباط

مؤثر،  ی ارتباطهاارتباط مؤثر، عناصر ارتباط مؤثر، انواع مهارت یهامهارت

 ی.خانگ یفو تکل یبندجمع

 ششم
 

 ی سالمفردینب روابط

 وجود، زسالم، هنر ابرا ۀرابط یسالم، عناصر مهم در برقرار ۀرابط یبرقرار

 ی.خانگ یفمطالب و تکل یبندابراز وجود، جمع ینتمر

                                                           
1 .CD_RISC 



 

 هفتم

 

 یمهارتها فشار همسالان و

 امتناع

 و یامتناع همسالان، شناخت مهارت جراتمند یهامهارت

فتن و گ مهارت نه یننه گفتن، تمر یهافهرست مهارت یهته ،آن هایمؤلفه

 یفمطالب و تکل یبنددشوار، جمع هاییتموقع ییشناسا خودکنترلی،

 خانگی.

 هشتم
 

 نفستعزّ

رش پرو مثبت خود، هاییژگیو و هایینفس، شناخت تواناتمفهوم عزّ

 بهبود آن، یهانفس و راهتبر عزّ یرگذارعوامل تأث خودکنترلی، شناخت

 آزمون.خانگی، اجرای پس یفمطالب، تکل بندیجمع

 

 هایافته
 آموزانآوری دانشهای توصیفی تاب: آماره2جدول 

 هاگروه های آماریشاخص آزمونپیش آزمونپس

 میانگین 3/46 3/77
 آزمایش

 انحراف معیار 60/9 98/7

 میانگین 9/46 2/50
 کنترل

 انحراف معیار 47/6 42/5

بوده است.  47/6 و 9/46و در گروه کنترل  60/9و  3/46آوری در گروه آزمایش آزمون متغیر تابمعیار پیشمیانگین و انحراف 

طور وده است. همانب 42/5و  2/50و در گروه کنترل   98/7و  3/77آزمون این متغیر در گروه آزمایش میانگین و انحراف معیار پس

 آزمون بیشتر از گروه کنترل بوده است. ش در پسشود میانگین گروه آزمایکه دیده می

 تحلیل کوواریانستیاد از روش آموزان با آمادگی به اعجتماعی بر تاب آوری در دانشا-اثربخشی توانمندسازی روانیبررسی  برای

همگنی شیب خط  ها،بودن توزیع داده نرمال ها )مانندتحلیل کوواریانس رعایت برخی از مفروضهتجزیه و استفاده شد. در  متغیرهتک

که  اییآنج و سپس از ه شدها پرداخت( الزامی است. در این پژوهش نیز ابتدا به بررسی این مفروضههایانسهمگنی وار و رگرسیون

همگنی شیب خط (، p>0/05، 0/81تا  0/60بین  Zاره اسمیرنوف )آم-ها با آزمون کولموگروفنرمان بودن توزیع دادهی هامفروضه

متغیره ریانس تکاز تجزیه و تحلیل کووا، برقرار بودند( F=0/55 ،p>0/05) هایانسوارو همگنی ، (F=1/62 ،p>0/05)رگرسیون 

ارائه  3ی آزمایش و کنترل استفاده شد که نتایج آن در جدول هاگروهآموزان در آوری دانشی تابی میانگین نمرهیسهمقابه منظور 

 شده است.

 آزمونآوری دو گروه در پسهای تابی میانگین نمرهمتغیره برای مقایسه: تجزیه و تحلیل كوواریانس تک3جدول 

منبع 

 تغییرات
 مجذوراتمیانگین  مجموع مجذورات

درجه 

 آزادی
F Sig ضریب اتا 

 05/0 15/0 82/1 1 77/1238 77/1238 آزمونپیش

 37/0 001/0 72/30 1 14/21972 14/21972 گروه

جتماعی موجب تفاوت معنادار بین گروه ا-آزمون، توانمندسازی روانیدهد که پس از کنترل نمرات پیشنشان می 3جدول 

 اجتماعی باعث-(. به عبارت دیگر، توانمندسازی روانی001/0p ،72/30=Fنمرات تاب آوری شد )آزمایش و کنترل در میانگین 

 آموزان با آمادگی به اعتیاد در گروه آزمایش در مقایسه با گروه کنترل شده است.افزایش تاب آوری دانش



 
 

 گیریبحث و نتیجه
اعتیاد انجام شد.  به آمادگی با آموزاندانش آوریتاب افزایش بر اجتماعی-روانی توانمندسازی پژوهش حاضر با هدف اثربخشی

به افزایش تاب آوری دانش آموزان با آمادگی به اعتیاد شده است  اجتماعی منجر-ی پژوهش نشان داد که توانمندسازی روانییافته

 سو است. ، هم(2011)  و کرافت (1394) رحمتی و همکاران ،(1399) همکاران و که با یافته های فلاحی

 یزتواند کنترل رفتارها ، احساسات و غرا یم یاجتماع-یروان یبرنامه توانمندساز یکتوان گفت که ی حاضر میدر تبیین یافته

 ینهرف تفکر در مورد گز، وقت خود را صیادنوجوان با قدرت کنترل ز یکدهد.  یشاقدام در او افزا یبرا یزهانگ یجادفرد را با وجود ا

ی رسه، تجربهآموزان در مدیکی از تجربیات مثبت دانش دهد. یانتخاب را انجام م ینکند و سپس بهتر یم یاحتمال یجها و نتا

براین توانمندسازی گیرد. بنای کنترل و مدیریت خود را در محیط مدرسه یاد میآموز نحوهخودرهبری و خودتنظیمی است. یعنی دانش

د را شناسایی و به کنترل خود درآورند که در اینصورت زان کمک کند تا هیجانات منفی خوآموتواند به دانشاجتماعی می -روانی

ث بالا رفتن ارتباطات سالم با اطرافیان و همکلاسی های  اجتماعی باع -آوری آنان افزایش یابد. همچنین توانمندسازی روانیتاب

توان گردد. میبه سمت اعتیاد می های پرخطر به خصوص گرایشآوری و کاهش رفتارآموز می گردد و این امر به افزایش تابدانش

وان منجر نفس و سلامت ری افزایش اعتماد به نفس، عزتّاسطهاجتماعی به و-های آموزشی توانمندسازی روانیبیان داشت که برنامه

موجب کاهش گرایش به مصرف مواد آوری جتماعی با افزایش تابا-شود، از سوی دیگر توانمندسازی روانیآوری میبه افزایش تاب

گردد آوری در آنان میآموزان به افزایش خودباوری منجر به تابجتماعی با مجهز کردن دانشا -گردد. همچنین توانمندسازی روانیمی

 گردد در مقابل مشکلات و رفتارهای پرخطر از جمله مصرف موادایستادگی کنند. و این امر سبب می

آموزان با آمادگی به دانش آوریجتماعی در افزایش تابا-ژوهش نشان داد که آموزش توانمندسازی روانیبه طور کلیّ نتایج پ

دهی اشاره کرد که موجب توان به استفاده از پرسشنامه یا ابراز خودگزارشهای پژوهش میاز جمله محدودیت اعتیاد اثربخش است.

  و تفسیر نتایج محتاط بود. شود، لذا باید در تعمیمسودار شدن نتایج پژوهش می
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 چکیده

 اریبیم دچار بیماران کرونا اضطراب بر بحران در مداخله هدف پژوهش حاضر اثربخشی: هدف

ن با گروه آزموپس -آزمونپیش ی نیمه آزمایشی با طرحبه شیوه پژوهشروش  روش: بود.کرونا 

 اهوازشهر  کرونا یماریمبتلا به ب مارانیب یپژوهش را تمام نیا یجامعه آمار رل اجرا شد. کنت

کرونا بودند  مبتلا به مارانینفر از ب 30شامل  یآمار یداده بودند. نمونه لیتشک، 1399در سال 

ه در دو گرو یانتخاب شدند و به صورت تصادف یاخوشه یتصادف یرینمونه گ وهیکه به ش

پاسخ   و به مقیاس اضطراب کرونا ویروس شدند نیگزینفر( جا 15نفر( و کنترل ) 15) شیآزما

نمودند. حران را دریافت بی مداخله در جلسه برنامه 6کنندگان گروه آزمایش، دادند. شرکت

وتحلیل قرار مورد تجزیه چندمتغیری، تحلیل کوواریانسروش آماری ها با استفاده از داده

 بر بحران در مداخله ی پژوهش مبنی بر اثربخشینتایج نشان داد که فرضیه: هایافتهگرفتند. 

چار بیماری کرونا، مورد تائید قرارگرفته است و بیماران د بیماری دچار  افراد کرونا اضطراب

طور آزمون، بهگروه کنترل در پسکرونا  یماریدچار ب مارانیبکرونا گروه آزمایش نسبت به 

رفت که گتوان نتیجه بنابراین می: گیرینتیجهمعناداری، اضطراب کرونا کمتری داشتند. 

 شود.اهش سطح اضطراب در بیماران میموجب ک بحران در مداخله استفاده از آموزش

 بحران، اضطراب کرونا، بیماران کرونا. در مداخلهواژگان كلیدی: 
 

 
 

 مقدمه

ریزی کشور چین برای مقابله با این بیماری مورد توجه ، برنامه2019دسامبر  31با شیوع بیماری کرونا در شهر ووهان در تاریخ 

سرعت در سایر کشورهای جهان پخش شد و سازمان بهداشت جهانی آن را یکی دیگر از جهانی قرار گرفته است. این بیماری به 

اند به طور چشمگیری افزایش یافته گیر جهانی اعلام کرد. تا امروز، تعداد کشورهایی که درگیر این بیماری شدههای همهبیماری
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است که در ارتباط نزدیک با کرونا ویروس سارس  3تنفسییک بیماری حاد   219-یا کووید 2019-نوین 1است. بیماری کرونا ویروس

میلیون  7بیش از  2020(. سازمان بهداشت جهانی در آوریل سال 2019، 4است )شیگمیورا، یورسانو، مورگانستین، کیوروساوا و بندک

تبع آن بالا رفتن میزان مبتلایان و هزار مرگ را گزارش کرده است. به دلیل شیوع بالا و به  300مورد بیمار مبتلا به کرونا و بیش از 

 المللی در حال افزایش است. ها در سطح بینمرگ و میر ناشی از بیماری، نگرانی

تواند کیفیت زندگی بیماران را به میزان قابل اضطراب یک نشانه مشترک در بیماران مبتلا به اختلال تنفسی مزمن است و می

تواند با علائم بیماری مزمن تنفسی باشد و مید سنجش اضطراب شامل موارد جسمی نیز میتوجهی کاهش دهد. تقریباً در غالب موار

(. اضطراب بالینی تا دو سوم بیماران مزمن تنفسی را درگیر 2017و همکاران،  5و عوارض جانبی داروها همپوشانی داشته باشد )دونگ

رسد ضطراب در مورد بیماری کرونا شایع است و به نظر میشود.  اکند و منجر به کاهش کیفیت زندگی و عملکرد جسمی میمی

ها ادراک ایمنی را در انسان بیشتر به دلیل ناشناخته بودن و ایجاد ابهام شناختی در افراد درباره این ویروس است. ترس از ناشناخته

لاعات کم علمی نیز این اضطراب را تشدید ی بیماری کرونا همچنان اطزا بوده است. دربارهدهد و همواره برای بشر اضطرابکاهش می

(.  در این زمان، افراد به دنبال اطلاعات بیشتر برای رفع اضطراب خود هستند. اضطراب 2020، 6گورنکند )بجاما، اوستر و مکمی

ار نادرست قرار ها در معرض اخبتواند باعث شود افراد نتوانند اطلاعات درست و غلط را تشخیص دهند، بنابراین ممکن است آنمی

کند  پذیرآسیب کرونا ها از جملهبیماری برابر در را ها آن و کرده تضعیف را ایمنی بدن سیستم تواند می اضطراب و بگیرند. استرس

 (. 2020)چن و همکاران، 

 فشرده آموزشی رویکرد بحران، در مداخله باشد.از جمله رویکردهای موثر بر کاهش اضطراب کرونا، رویکرد مداخله در بحران می

 کندمی کمک افراد به مدت کوتاه روانشناختی فوریت عنوان به مداخله این. است بحران از ناشی هیجانات شدت کاهش به کمک برای

 شوند،می طبیعی صورت به آنها کردن زندگی از مانع و میگذارند منفی تأثیر آنان زندگی بر که غیرمنتظره رویدادهای با مقابله به تا

 اعتیاد خودکشی، روان، سلامت مشکلات دچار که میرود کار به افرادی برای درمانگری روش یک عنوان به بحران در مداخله. بپردازند

 زاآسیب تجارب دارای افراد و همسر خیانت عزیزان، دادن دست از طبیعی، بلایای خشونت، و تجاوز قربانیان مخدر، مواد و الکل به

 مجدد بازگرداندن بحران، علائم تسکین و فرد در تعادل افزایش بحران در مداخله از هدف طور کلی به(. 2017 کراتسوسکی،) هستند

 ایجاد و احساسات به پیبردن تفکر، جدید روشهای ارائه مرتبط، ساززمینه عوامل شناخت بحران، وقوع از پیش سطح به فرد عملکرد

 در توانمندسازی منجربه طور کلی به و شودمی گرفته کار به بحرانی شرایط در که است جدید یسازگارانه و ایمقابله هایپاسخ

 آموزش که دریافتند پژوهشی در( 1399) نیستانک زارع و فروزنده منشادی، دهقان(. 2019 سیمپسون،) شودمی بحران با رویارویی

 راهبردهای از و نماید بیان را خود احساسات و افکار کند، درک را بحران حل راه ارایه از قبل کند می کمک فرد به بحران در مداخله

 مراتی،. باشد موثر زندگی کیفیت بهبود و ایتجربه اجتناب و ذهنی نشخوار کاهش در تواندمی که کند استفاده تریسازگارانه

 این به "ضربه از پس استرس اختلال بهبود بر رفتاری شناختی درمان اثربخشی" عنوان تحت پژوهشی در( 1397) آوند و ویسکرمی

 به بیمار بهبودی و دارد مثبت تاثیر حادثه از پس استرس از ناشی اختلالات کاهش در رفتاری شناختی درمان که رسیدند نتیجه

 ،(2019)  کنگ و لی چاو، فو،. داشت ماندگاری زیادی حدود تا نیز پیگیری دوره در اثرات این که آمد دست به درصد 81/7 میزان

 هیجانات که رسیدند نتیجه این به خود مطالعه در آنها. پرداختند بحران بروز در نوجوانان هیجانات بررسی به خود پژوهش در

                                                           
1.  Corona Virus Diseas 
2.  COVID-19 
3.  Severe Acute Respiratory Syndrome 
4.  Shigemura, Ursano, Morganstein, Kurosawa & Benedek 
5.  Dong 
6.  Bajema, Oster & McGovern 



 
 پذیریانعطاف که دریافتند همچنین آنها. است ارتباط در آنها روانی سلامت همچنین و ایشان شناخت با بحران جریان در نوجوانان

 مداخله با توجه به مطالب بیان شده پژوهش حاضر با هدف اثربخشی. گرددمی روپیش هایبحران با بهتری رویارویی موجب هیجانی

 کرونا انجام گرفت. بیماری افراد دچار کرونا اضطراب بر بحران در

 روش
بیماران تمامی  را پژوهش این ماریآ باشد. جامعهمی آزمایشینیمه روش، لحاظ از و بوده کاربردی هدف، نظر از حاضر پژوهش

 که بودند مبتلا به کرونا بیماران از نفر 30 شامل آماری ی، تشکیل داده بودند. نمونه1399مبتلا به بیماری کرونا شهر اهواز در سال 

 جایگزین( نفر 15) کنترل و( نفر 15) آزمایش گروه دو در تصادفی صورت به و شدند انتخاب ایخوشه تصادفی گیری نمونه شیوه به

 .شدند

تهیه  این ابزار جهت سنجش اضطراب ناشی از شیوع ویروس کرونا در کشور ایران(: CDASمقیاس اضطراب كرونا ویروس )

تا  10های علائم روانی و گویه 9تا  1های مولفه )عامل( است. گویه 2گویه و  18و اعتباریابی شده است. نسخه نهایی این ابزار دارای 

( 3و همیشه=  2، بیشتر اوقات= 1ت= ، گاهی اوقا0-ای لیکرت )هرگزدرجه 4ین ابزار در طیف سنجد. اعلائم جسمانی را می 18

است.  54تا  0کنند بین رسشنامه کسب میپدهنده در این ای که افراد پاسخشود. بنابراین بیشترین و کمترین نمرهگذاری مینمره

ب در افراد است. پایایی این ابزار با استفاده از روش آلفای کرونباخ اضطرای سطح بالاتری از دهندهنمرات بالا در این پرسشنامه نشان

  (.1398زاده، پور و عبدالهپور، قدمی، علیبدست آمد )علی 919/0و برای کل پرسشنامه  861/0، عامل دوم 879/0برای عامل اول 

 آموزش مداخله در بحران .1جدول 

ف درمانی، تعریف اولیه و ایجاد جو توأم با اعتماد و تعامل با هدمعارفه: قواعد گروه، آشنایی  جلسه اول

بندی، معدادن فعال، همدلی و پذیرش، جهای گوشمشکل از دیدگاه مراجع، استفاده از مهارت

 .ا مشکلهای فرد در ارتباط ببازخورد و تکالیف خانگی: نوشتن احساسات، افکار و خواسته

 و روانی نیتام وضعیت بررسی خانگی، تکالیف بررسی و درمانجویان وردبازخ: قبل یسهمرور جل جلسه دوم

ن بندی، بازخورد و تکالیف خانگی: استفاده از فنوجلسات، جمع طول در مراجع جسمی

 .های مراجعریلکسیشن، تقویت توانمندی

مایت حپشتیبانی و  ارائه خانگی، تکالیف بررسی و درمانجویان بازخورد: قبل سهمرور جل جلسه سوم

راد، کردن و بررسی نقش افو برقراری ارتباط با مراجع شامل آگاه اطلاعاتیهیجانی و 

 .های سازگاریسازی و ارتقای مهارتبندی، بازخورد و تکالیف خانگی: فعالجمع

ین، زجایگ هایگزینه بررسی خانگی، تکالیف بررسی و درمانجویان بازخورد: قبل همرور جلس جلسه چهارم

تغییر  های موجود برایای و منابع فردی و محیطی، یافتن راهشناسایی راهبردهای مقابله

ای فرد با های مقابلهبندی، بازخورد و تکالیف خانگی: تکمیل جدول روشوضعیت کنونی، جمع

 .هامشکل و بررسی کارآمدی و ناکارآمدی روش

اه با جزئیات نگی، تدوین برنامه همرخا تکالیف بررسی و درمانجویان بازخورد: قبل همرور جلس جلسه پنجم

 و اساتاحس و افکار بررسی ۀبندی، بازخورد و تکالیف خانگی: نحوکامل توسط مراجع، جمع

 .ای مناسبهای مقابلهمکانیزم از استفاده پیشرو، مسئله به فرد مؤثر واکنش

ه و اقدامات نامبر درقبال تعهد خانگی، تکالیف بررسی و درمانجویان بازخورد: قبل همرور جلس جلسه ششم

 .بندی و پایان جلساتجمع شده،تدوین هدر راستای برنام



 
 

 هایافته
 آزمونآزمون و پس: میانگین و انحراف معیار اضطراب كرونا دو گروه در پیش2جدول 

 متغیرها مرحله

 گروه كنترل گروه آزمایش

 میانگین
انحراف 

 معیار
 انحراف معیار میانگین

 اضطراب جسمانی
 83/1 25/19 48/2 95/17 آزمونپیش

 86/1 90/18 21/2 80/14 آزمونپس

 اضطراب روانی
 96/1 50/19 52/1 30/19 آزمونپیش

 88/1 20/19 99/1 50/16 آزمونپس

متغیر اضطراب کرونا گروه آزمایش و زمون و پس آزمون آشود، میانگین و انحراف معیار پیش، مشاهده می2چنانکه که در جدول 

 دهد.گروه کنترل را نشان می

ک روش آماری اریانس یوتحلیل کو تجزیه و کوواریانس چندمتغیری استفاده شد. تجزیه و تحلیلاز های پژوهش هفرضی آزمونبرای 

 ییرتغعنوان همبه آزمونیشاز نمرات در پ ب که هر یک. بدین ترتیرودیکار مه ب هایاولیه آزمودن یهامنظور تعدیل تفاوتاست که به

های ها )همسانی ماتریسرعایت برخی از مفروضه چندمتغیری تحلیل کوواریانستجزیه و در  .شودیکار برده مه در نمرات پس آزمون ب

ی تجزیه و تحلیل رائهبه ا ها،بنابراین، بعد از بررسی این مفروضه های خطا( الزامی است.وواریانس و همگنی واریانسک-واریانس

 کوواریانس-های واریانسهمسانی ماتریسی بررسی مفروضه برای باکسی آزمون نتیجه شود.کوواریانس چندمتغیری پرداخته می

همسانی ی باشد. بنابراین، مفروضهمی 05/0 بزرگتر از ،(Sig=41/0آورده شده است. براساس نتایج مندرج، سطح معناداری )

های خطا آورده شده ی همگنی واریانسی بررسی مفروضهی آزمون لوین برانتیجه .باشدبرقرار می کوواریانس-واریانسهای ماتریس

 05/0رگتر از بز (Sig=27/0)و برای اضطراب روانی  (Sig=14/0)است. براساس نتایج مندرج، سطح معناداری برای اضطراب جسمانی 

 باشد.های خطا برقرار میانسی همگنی واریباشد. بنابراین مفروضهمی

بر روی میانگین نمرات پس آزمون اضطراب جسمانی و روانی در گروه آزمایش و  تجزیه و تحلیل كوواریانس: 3جدول 

 كنترل

 متغیر
مجموع 

 مجذورات
 درجه آزادی

میانگین 

 مجذورات
 مجذور اتا داریمعنی Fشاخص 

 69/0 001/0 55/77 28/83 1 28/83 اضطراب جسمانی

 57/0 001/0 89/46 34/50 1 34/50 اضطراب روانی

دهد که بین گروه آزمایش و کنترل در متغیر اضطراب جسمانی تفاوتی معنادار وجود دارد نتایج تحلیل کوواریانس نشان می

(05/0>Pمجذور اتا نشان می .) است. همچنین درصد تفاوت دو گروه در اضطراب جسمانی در نتیجه تاثیر درمان بوده  69دهد که

دهد که بین گروه آزمایش و کنترل در متغیر اضطراب روانی نیز تفاوت معناداری وجود دارد نتایج تحلیل کوواریانس نشان می

(05/0>Pهمچنین نتایج تحلیل کوواریانس نشان می .) دهد که بین گروه آزمایش و کنترل در متغیر اضطراب روانی نیز تفاوت



 
درصد تفاوت دو گروه در اضطراب روانی در نتیجه تاثیر درمان  57دهد که ( و مجذور اتا نشان میP<05/0)معناداری وجود دارد 

 بوده است.

 گیریبحث و نتیجه
یج نشان داد که کرونا انجام گرفت. نتا بیماری دچار افراد کرونا اضطراب بر بحران در مداخله پژوهش حاضر با هدف اثربخشی

، (1399) مکارانهمنشادی و  دهقانهای ش اضطراب روانی و جسمانی اثربخش است. این یافته با یافتهمداخله در بحران در کاه

 ، همسو است. (2019)و فو و همکاران ( 1397) مراتی و همکاران

حل آن  کند تا قبل از اینکه راهی برایتوان اینگونه بیان کرد که مداخله در بحران به فرد کمک میی حاضر میدر تبیین یافته

فردی خود را ات بینبحران پیدا کند، درک و شناخت درستی از این بحران داشته باشد، احساسات و افکار خود را بیان کند و ارتباط

کار  تری را بههای سازگارانهمکانیزم و کند استفاده مؤثر یمسئلهکند تا از راهبردهای حل گسترش دهد؛ همچنین به فرد کمک می

ری او شود و آوری و قدرت سازگااند منجربه کاهش شدت استرس و اختالالت مرتبط با تروما در فرد و افزایش تابتوبرد که می

توان اینگونه بیان کرد که این روش آموزشی منجر به بازسازی رویدادهای استرسزا توسط در واقع می. اش را ارتقا بخشدکیفیت زندگی

های شناختی و رفتاری ناسازگار ای و شیوههای مقابلهزا از سبکجهه با رویدادهای آسیبگردد فرد در مواشود، باعث میفرد می

ای جدیدی را در برخورد با مشکل ایجاد شده و مسائل و رویدادهای آینده های مقابلهکند تا مهارتاستفاده نکند، به فرد کمک می

رفتاری درمان شناختی .ودعملکرد فرد به سطح پیش از وقوع بحران را بهب یاد بگیرد و احتمال افزایش تعادل در فرد و بازگرداندن مجدد

هایی مانند توقف فکر، آگاهی از ارتباطبین افکار و احساسات متمرکز بر تروما به عنوان رویکرد مداخله در بحران با استفاده از تکنیک

های ناسازگار های تنشگر از خودگوییلاح کنند، در موقعیتشان را اصو ضبط افکار روزانه خود به افراد کمک میکند تا افکار منفی

زا بپردازند. همچنین مداخله در بحران میتواند نشخوار ذهنی کمتر استفاده نمایند و به تعبیر و تفسیر خوشبینانه رویدادهای تنش

تشکیل  اهوازنا شهر بحران بیماری کرو های این مطالعه جامعه آماری پژوهش بود که از افراد دچاراز محدودیت. افراد را کاهش دهد

ای استفاده شد که های پرسشنامهکند؛ همچنین در این پژوهش از دادهرو میشد. از اینرو امکان تعمیم نتایج را با محدودیت روبه

 ممکن است فرد تمایلی برای بهتر نشان دادن خود داشته باشد. 
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 بهزیستی بر گروهی شیوه به آگاهی ذهن بر مبتنی استرس كاهش برنامه اثربخشی

 (MS) اس ام به مبتلا بیماران روانشناختی
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 چکیده

 بر گروهی شیوه به آگاهی ذهن بر مبتنی استرس کاهش برنامه پژوهش حاضر اثربخشیهدف : هدف

آزمایشی  ی نیمهبه شیوه پژوهشروش  روش: بود. (MS) اس ام به مبتلا بیماران روانشناختی بهزیستی

 زن مارانیب یکلیهپژوهش را  نیا یجامعه آمار رل اجرا شد.آزمون با گروه کنتپس -آزمونپیش با طرح

های پزشکان متخصص مغز و اعصاب اس و مطباممراجعه کننده به انجمن  اسام بیماری مبتلا به

مبتلا به  نماراینفر از ب 30شامل  یآمار یداده بودند. نمونه لیتشک، 1398بهار در تهران  4منطقه 

 شیگروه آزما دودر  یانتخاب شدند و به صورت تصادفساده  یتصادف یریگنمونه وهیبودند که به ش اسام

دادند.  و به پرسشنامه بهزیستی روانشناختی ریف پاسخ شدند نیگزینفر( جا 15نفر( و کنترل ) 15)

آگاهی را دریافت ذهن بر مبتنی استرس کاهش ی آموزشهجلسه برنام 8کنندگان گروه آزمایش، شرکت

وتحلیل قرار گرفتند. مورد تجزیه چندمتغیری، تحلیل کوواریانسروش آماری ها با استفاده از دادهنمودند. 

 ذهن بر یمبتن استرس کاهش برنامه ی پژوهش مبنی بر اثربخشینتایج نشان داد که فرضیه: هایافته

قرارگرفته  ، مورد تائید(MS) اس ام به مبتلا بیماران روانشناختی بهزیستی بر گروهی شیوه به آگاهی

طور معناداری، آزمون، بهگروه کنترل در پس اسام مارانیباس گروه آزمایش نسبت به است و بیماران ام

 کاهش ه از آموزشاستفادتوان نتیجه گرفت که بنابراین می: گیرینتیجهبهزیستی روانشناختی داشتند.  

 شود.اس میروانشناختی در بیماران امموجب افزایش بهزیستی  آگاهی ذهن بر مبتنی استرس

 .اسام بیماران روانشناختی، بهزیستی آگاهی،ذهن بر مبتنی استرس کاهشواژگان كلیدی: 
 

 
 مقدمه

ای است که با دمیلینه شدن نورون های عصبی همراه است و بر غلاف مولتیپل اسکلروزیس )ام اس( بیماری مزمن و ناتوان کننده

رسد فعال (. علت بیماری مشخص نیست، اما به نظر می2014پور و همکاران، گذارد )صالحعصبی مرکزی تاثیر میهای میلین نورون

 40تا  20اس معمولاً بین (. ام2018های ایمنی علیه آنتیژن میلین در ایجاد بیماری دخیل باشد )گولان و همکاران، شدن مکانیسم

ی قطعی برای این بیماری وجود ندارد و به همین دلیل اساس شود. معالجهدان نمایان میکند و در زنان بیشتر از مرسالگی بروز می

                                                           
  



 
میلیون نفر در سراسر دنیا )مااو و  2درمان بر تنظیم ایمنی با بتااینترفون، کنترل علائم و مداخلات غیردارویی متمرکز شده است. 

این بیماری مبتلا هستند. عوارض ناشی از این بیماری ممکن است  ی آمریکت بههزار نفر در ایالت متحده 400( و 2010همکاران، 

تلاش برای کمال در جهت تحقق »( بهزیستی روانشناختی را 1995) 1منجر به کاهش بهزیستی روانشناختی در بیماران گردد. ریف

می داند. همچنین مفهوم بهزیستی روانشناختی به یک تجربه روانشناختی درونی مربوط می شود و فقط به « توانایی های بالقوه

ات مثبتی که شادی برای فرد می معنای دستاوردهای بین فردی هر روزه نمی باشد. بهزیستی روانشناختی یعنی شاد بودن فرد و اثر

(.  بهزیستی اشاره به حسی از بهزیستی دارد که آگاهی کامل از 2014، 2آورد می باشد )یونس، سیدمصطفوی، نورالدین و مالک

(. بهزیستی 1391تمامیت و یکپارچگی در تمام جنبه های فرد را شامل می شود )بهادری خسروشاهی و هاشمی نصرت آباد، 

شامل احساس شادی و حس هدفمندی و تعلق است که با وجود درد و رنج روانی می تواند باقی بماند. بهزیستی روانشناختی 

 روانشناختی بسیاری از جنبه های بهزیستی و عملکرد اجتماعی را پی ریزی می کند. 

های متفاوتی تأثیر پذیرفته که اخلههای اخیر، روانشناسی از مفاهیم و مدای که باید موردنظر قرارداد این است که در سالمسئله

شکلی  3آگاهی های کاهش فشار روانی است.  ذهنیکی از راه آگاهیباشد. ذهنآگاهی میها کاهش استرس مبتنی بر ذهنیکی از آن

ه کردن به ( آن را توج1393الاسلامی و سیداسماعیلی قمی، ؛ به نقل از شیخ2003) 5زین-( که کابات2008، 4از مراقبه است )اوست

آگاهی حالتی از ( ذهن2009) 6داوری تعریف کره است.  از نظر دانای خاص، هدفمند، در زمان کنونی و بدون قضاوت و پیششیوه

شود )به نقل از افتد متمرکز میی حال اتفاق میهای بیرونی و درونی که در لحظههشیاری است که در آن توجه روی پدیده

 (. 1394اسکندر، الاسلامی، درتاج و شیخ

آگاهی در افزایش آرام بخشی عضلانی و کاهش نگرانی، استرس، افسردگی و اضطراب مؤثر است کاهش استرس مبتنی بر ذهن

آگاهی دهند که افزایش ذهنها نشان می(. پژوهش1393الاسلامی و سید اسماعیلی قمی، ؛ به نقل از شیخ2003زین، -)کابات

ی مانند کاهش فشار روانی، اضطراب، افسردگی، افراط در خوردن، درد و غیره به همراه داشته است پیامدهای مختلفی از بهزیست

؛ به نقل از سید اسماعیلی قمی، کاظمی و 2004، 7)چانگ، پالش، کالدون، گلاسکو، آبرامسون، لوسکین، جیل، بورک و کوپ من

( در پژوهشی به این نتیجه رسیدند که 2016) 8و اسپکنس راوستیجن، داندرس، کیوکن(. اسچولینگ، هیوجبرس، ون1394پزشک، 

( 2016) 9آگاهی نسبت به مداخلات دیگر در اختلالات افسردگی مؤثر است. رایان و احمداثربخشی کاهش استرس مبتنی بر ذهن

ابی مجدد در والدین آگاهی بر کیفیت زندگی و ارزیشان به این نتیجه رسیدند که اثربخشی کاهش استرس مبتنی بر ذهندر پژوهش

                                                           
1. Ryff 
2. Yunus, Seyed Mustafa, Nordin & Malik 
3. Mindfulness 
4. Ost 
5. Kabat-Zinn 
6 .Dan 
7.  Chang, Palesh, Caldwell, Glasgow, Abramason, Luskin, Gill, Burke & Koopman 
8.  Schuling, Huijbers, van Ravesteijn, Donders, Kuyken & Speckens 
9.  Rayan & Ahmad 



 
( در پژوهشی به این نتیجه دست 2012) 1باشد. بریتون، شاهار، اسزپسنول و جاکویزدارای کودک مبتلا به طیف اوتیسم اثربخش می

 آگاهی در انطباق دادن تنظیم هیجانی در زمان رویارویی با استرس دارای اهمیت است. یافتند که کاهش استرس مبتنی بر ذهن

شناختی آگاهی، لزوم توجه به نیازهای روانمطالب فوق در رابطه با اثربخشی مداخلات کاهش استرس مبتنی بر ذهن با توجه به

 کاهش برنامه گردد. لذا هدف این پژوهش بررسی اثربخشیاس مطرح میالخصوص بیماران مبتلا به امو آموزشی بیماران و علی

 بود. (MS) اس ام به مبتلا بیماران روانشناختی بهزیستی بر گروهی شیوه به آگاهی ذهن بر مبتنی استرس

 روش
 بیماران یکلیه را پژوهش این ماریآ باشد. جامعهمی آزمایشینیمه روش، لحاظ از و بوده کاربردی هدف، نظر از حاضر پژوهش

 ،1398 بهار در تهران 4 منطقه اعصاب و مغز متخصص پزشکان هایمطب و اسام انجمن به کننده مراجعه اسام بیماری به مبتلا زن

 انتخاب ایخوشه تصادفی گیری هنمون شیوه به که اس بودندبیماران مبتلا به ام از نفر 30 شامل آماری یتشکیل داده بودند. نمونه

 .شدند جایگزین( نفر 15) کنترل و( نفر 15) آزمایش گروه دو در تصادفی صورت به و شدند

( 1389منیع، نقل از میکائلی )به 2006ریف در سال  فرم کوتاه این پرسشنامه توسط : شناختیروان پرسشنامه بهزیستی

باشد. از ابعاد مختلف می شناختیروان بهزیستی سوال داشته و هدف آن ارزیابی و بررسی 18تنظیم گردیده است. این پرسشنامه 

باشد. طیف نمره گذاری این پرسشنامه براساس می های مختص به خود را داراباشد که هر کدام سوالمی بعد 6این پرسشنامه شامل 

معکوس   باشد. در حالی که طریقه نمره گذاری تعدادی سوالاتمی 1خالفم=تا کاملاً م 6ای، از کاملاً موافقم=طیف لیکرت شش گزینه

 63شناختی بالا و نمرات کمتر از دهنده بهزیستی رواننشان 63است که نمرات بیشتر از  پرسشنامه نقطه برش 63باشد. نمره می

 . است آمده بدست نیز  مقیاس این درونی همسانی  اختی پائین است.شندهنده بهزیستی رواننشان

 آگاهیكاهش استرس مبتنی بر ذهن: خلاصه جلسات آموزش 1جدول

 سازی و لزوم استفاده از آموزش حضور ذهن.برقراری ارتباط، تعریف و مفهوم جلسه اول

 جلسه دوم
گروه از عضلات شامل ساعد، بازو، عضلات پشت  14رای ی تن آرامی، آموزش تن آرامی بآشنایی با نحوه

 .ها و پیشانیها، آروارهشمچها، گردن، لب، ها، شکم، سینه، شانهساق پا، ران

 جلسه سوم
ها، شکم و سینه، گردن و ها و بازوها، پاها و رانگروه از عضلات شامل دست 6آموزش تن آرامی برای 

 .نگی تن آرامیف خاها و تکالیها، پیشانی و لبشانه، آرواره

 جلسه چهارم

ی قبل، آشنایی با نحوه حضور ذهن تنفس، آموزش تکنیک ش حضور ذهن تنفس: مرور کوتاه جلسهآموز

فس و تکلیف دم و بازدم همراه با آرامش و بدون تفکر در مورد چیز دیگر و آموزش تکنیک تماشای تن

 .دقیقه 20خانگی حضور ذهن تنفس قبل از خواب به مدت 

 لسه پنجمج

دن و ش تکنیک پویش بد: آموزش تکنیک توجه به حرکت بدن هنگام تنفس، تمرکز بر اعضای بآموز

های فیزیکی )شنوایی، چشایی و...(، تکنیک خانگی حضور ذهن خوردن ها و جستجوی حسحرکت آن

 .ی غذا()خوردن با آرامش و توجه به مزه و منظره

 جلسه ششم

د افکار، اجازه آموزش توجه به ذهن، افکار منفی و مثبت، خوشایند و ناخوشاینش حضور ذهن افکار: آموز

ها از ذهن بدون قضاوت و توجه آسانی خارج کردن آندادن به ورود افکار منفی و مثبت به ذهن و به

 .هاها و تکلف خانگی نوشتن تجربیات منفی و مثبت روزانه بدون قضاوت در مورد آنعمیق به آن

                                                           
1.  Britton, Shahar, Szepsenwol & Jacobs 

https://link.springer.com/article/10.1007/s11205-007-9174-7
https://link.springer.com/article/10.1007/s11205-007-9174-7
https://www.noormags.ir/
https://www.noormags.ir/
https://arman-pajoohan.ir/shop/
https://arman-pajoohan.ir/shop/


 
 .دقیقه. 30تا  20هر کدام به مدت  6و  5، 4حضور ذهن کامل: تکرار آموزش جلسات  مجلسه هفت

 آزمون.بندی جلسات قبلی و اجرای پسمرور و جمع جلسه هشتم

 

 هایافته
 آزمونآزمون و پسهای توصیفی بهزیستی روانشناختی در پیش: آماره2جدول 

 انحراف معیار میانگین حجم نمونه گروه مرحله

 آزمونپیش
 42/12 54 15 آزمایش

 21/15 33/55 15 كنترل

 آزمونپس
 15/16 40/68 15 آزمایش

 09/14 73/57 15 كنترل

آزمون به پیش یدر مرحلهگروه آزمایش  انحراف معیار بهزیستی روانشناختیمیانگین و شود، مشاهده می  4طور که در جدول همان

 33/55آزمون به ترتیب برابر با ی پیشگروه کنترل در مرحله بهزیستی روانشناختی انحراف معیار و میانگین و 42/12و  54 ترتیب

آزمون به ترتیب برابر با ی پسدر مرحله شبهزیستی روانشناختی گروه آزمای انحراف معیارباشد. همچنین میانگین و می 21/15و 

و  73/57آزمون به ترتیب برابر با پسی مرحلهگروه کنترل در بهزیستی روانشناختی  انحراف معیارو میانگین و  15/16و  40/68

 باشد.می 09/14

منظور تعدیل به اریانس یک روش آماری است کهوتحلیل کو تجزیه وتحلیل کوواریانس استفاده شد.  تجزیه واز ه فرضی آزمونبرای 

آزمون در نمرات پس ییرتغعنوان همبه آزمونیشترتیب که هر یک از نمرات در پ. بدین رودیکار مه ب هایآزمودن یلیهاوّ یهاتفاوت

همگنی شیب خط  ها،توزیع داده نرمال بودن ها )مانندتحلیل کوواریانس رعایت برخی از مفروضهتجزیه و در  .شودیکار برده مه ب

 و سپس از ه شدها پرداختخطا( الزامی است. در این پژوهش نیز ابتدا به بررسی این مفروضه هاییانسهمگنی وار و رگرسیون

 و P>01/0: همگنی شیب خط رگرسیون ،P>01/0ویلک: -ها با آزمون شاپیرو)نرمال بودن توزیع دادهها که این مفروضهآنجایی

ی ی میانگین نمرهیسهمقامنظور تجزیه و تحلیل کوواریانس به ، از( برقرار بودندP>01/0خطا با آزمون لوین:  هاییانسوارهمگنی 

آن در جدول ذیل ارائه شده  استفاده شد که نتایج آزموندر پسآزمایش و کنترل  هایگروهاس روانشناختی بیماران ام بهزیستی

 است.

 روانشناختی گروه آزمایش و كنترلبهزیستی های ی میانگین نمرهبرای مقایسه : تجزیه و تحلیل كوواریانس3جدول 

 منبع تغییرات
مجموع 

 مجذورات

درجات 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F Sig اندازه اثر 

 63/0 001/0 15/60 12/49 1 12/49 آزمونپیش

 64/0 001/0 32/61 07/50 1 07/50 گروه

، تفاوت بین گروه آزمایش و آزمونپیشهای پس از تعدیل نمره ،(P ،32/61=F<01/0)شود مشاهده می 3طور که در جدول همان

 آگاهی ذهن بر مبتنی استرس اهشک برنامه اثربخشیی پژوهش مبنی بر معنادار است؛ بنابراین، فرضیه 01/0کنترل در سطح آلفای 

 بهزیستیمیزان  حاظاز لآزمایش و کنترل  گروه بینو تفاوت  (MS) اس ام به مبتلا بیماران روانشناختی بهزیستی بر گروهی شیوه به

 گیرد.آزمون مورد تائید قرار میدر پس روانشناختی



 
 گیریبحث و نتیجه

 بیماران روانشناختی بهزیستی بر گروهی شیوه به آگاهی ذهن بر مبتنی استرس کاهش برنامه پژوهش حاضر با هدف اثربخشی

آگاهی منجر به افزایش ی پژوهش نشان داد که برنامه کاهش استرس مبتنی بر ذهنانجام گرفت. یافته (MS) اس ام به مبتلا

( 2016(، رایان و احمد )2016های اسچولینگ و همکاران )اس شده است. این یافته با یافتهبهزیستی روانشناختی بیماران مبتلا به ام

 (، همسو است.2012و بریتون و همکاران )

ها در افزایش تبع اینتوان بیان کرد فنون ذهن آگاهی در افزایش آرام بخشی عضلانی و کاهش نگرانی و بهن این یافته میدر تبیی

رسد ذهن آگاهی با برخورداری از مکانیسم خودکنترلی توجه، باعث (. به نظر می2003زین، -بهزیستی روانشناختی مؤثر است )کابات

با متمرکز کردن مکرر توجه خود بر روی یک محرک خنثی مثل تنفس، یک محیط توجهی مناسب  اسشود بیماران مبتلا به اممی

(. روش ذهن 2005، 1کند )سمپل، رید و میلرآورد و  از اشتغال ذهنی با افکار تهدیدکننده و نگرانی خاص جلوگیری میبه وجود می

زدایی، حضور در لحظه و مشاهده گری بدون گاهی، حساسیتآگاهی، به علت سازوکارهای نهفته در آن، مانند پذیرش، افزایش آ

قضاوت و رویارویی، به علت تأثیر بر این فرآیندها، در افزایش بهزیستی روانشناختی مؤثر بوده و از طرفی اثربخشی درمان را در 

 (.1390کند )کلدوی، برجعلی، فلسفی نژاد و سهرابی، درازمدت حفظ می

آگاهی، اختلالات خلقی، استرس های ذهناند. تمرینکردهآگاهی روی سلامتی و بهزیستی اشارهذهنپژوهشگران زیادی به اثرات 

(،  نگرانی، افسردگی، ترس و هراس را کاهش 1394الاسلامی، درتاج، دلاور و ابراهیمی قوام، ؛ به نقل از شیخ2003)براون و ریان، 

 (. 1020، 2دهد )کیم، لی، کیم، چوی، یوک، سوح، چو یوکمی

جای اجتناب شود که بهتوان گفت در این روش به بیماران آموخته میآمده از این پژوهش میدستدر مجموع با توجه به نتایج به

های اجتماعی، با افزایش پذیرش روانی و ذهنی نسبت به داشتن بیماری، بهزیستی روانشناختی خود فکری و عملی از افکار و موقعیت

ه شود که مشاوران از این روش در مراکز مشاوره برای این گروه از بیماران استفاده کنند. ازجملنابراین، پیشنهاد میرا افزایش دهند. ب

اس و شهر تهران بود. بنابراین، ی آماری آن است که فقط متشکل از بیماران مبتلا به امهای پژوهش حاضر مربوط به جامعهمحدودیت

پذیری هایی از این نوع بر روی بیماران دیگر و در جوامع دیگر انجام پذیرد تا قابلیت تعمیمژوهششود که در آینده، پپیشنهاد می

 بیشتری داشته باشد. 
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 چکیده

 که مسائل و مشکلاتشان ازهای اخیر به افزایش تعداد فرزندان طلاق انجامیده است. فرزندانی رشد طلاق در سال

آید. ای سهمگین به شمار میشک برای اکثر فرزندان، پدیدهدید بسیاری پنهان مانده است. جدایی والدین بی

های روانی و دهد که این کودکان در طول زندگی خود با آسیبتحقیقات صورت گرفته در این مورد نشان می

های داخلی عمدتاً به سلامت روان و آمده حاکی از آن است که پژوهشاند. نتایج به دست اجتماعی فراوانی مواجه

دهند که وضعیت فرزندان طلاق در مقایسه با فرزندان یتیم و های آن توجه کرده و در نتیجه نشان میزیر مقیاس

ای، بر های مداخلهمهتاثیر مثبت برنا ها نیز نشان دهندهعادی نامطلوب تر است. همچنین برخی از این پژوهش

های یبوضعیت فرزندان طلاق است. سرانجام اینکه، آنچه در این مطالعات مورد غفلت واقع شده، بررسی آس

با استناد به منابع کتابخانه در این مقاله که به شیوه مروری و   کند.اجتماعی است که فرزندان طلاق را تهدید می

عوامل آن، دریابیم که طلاق در  ی با موضوع طلاق وای گردآوری شده است سعی بر آن داریم تا ضمن آشنای

 والدین چه تاثیری در زندگی و تربیت و همچنین تحصیل کودکان دارد.

 

 .طلاق، والدین، کودک ، تربیت، تحصیل كلمات كلیدی:
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 مقدمه

وپاشی این واحد کوچک گذارد و فرجامعه اثر میاش بر اعضای خانواده و خانواده کوچکترین واحد اجتماعی است که ثبات یا ناپایداری

واردی که زوجین گذارد در مگاه چنان اثر عمیقی بر فرزندان دارد که باورکردنی نیست. گذشته از اثراتی که طلاق بر زوجین می

رین ضربه را متحمل می شتتوان گفت فرزندان از این پدیده بیگیرد، حتی میدارای فرزندانی هستند، اثرات آن گریبان آنها را نیز می

 شوند. 

رد مشکلات اقتصادی، طلاق به هر دلیل، درست یا نادرست، پیامدهایی دارد، هم برای افراد خانواده و هم برای جامعه. برای زن و م

ده است، فرزند پیچیکشاند. تاثیر طلاق بر فرزندان بسیار رده را به انزوا میهای متارکه ککند و زوجروانی، عاطفی و اجتماعی ایجاد می

ها را. فرزندان حاصل از چنین گردد که نه توان درک آن را دارد و نه تاب کنار آمدن با آنتک والد، ناخواسته درگیر تضادهایی می

از ی که یکی گیرند. به طورهای روانی و اجتماعی فراوانی قرار میازدواج هایی علاوه بر اینکه نیازهایی ویژه دارند در معرض آسیب

 یش میزان و نوع رفتارهای انحرافی است. افزا امروز، جوامع در پیامدهای طلاق

های اجتماعی رد پایی از فرزندان طلاق به چشم می خورد، همچنین مطالعات دهد در بیشتر آسیبهای مختلف نشان میپژوهش

-های خود دریافت خانوادهزند. آبراهامسون در پژوهشبر سلامت روان این افراد، مهر تایید می شناختی بر تاثیرات مختلف طلاقروان

نامیده  "شار خانوادهف"های افراد غیر بزه کار در شرایط عاطفی نا مطلوبی به سر می برند که های افراد بزه کار نسبت به خانواده

است، که هم  ده و حفظ شدهشود. این فشار با خصومت، تنفر، عصبانیت، آزردگی، پرخاشگری و آشفتگی های عاطفی به وجود آممی

بیین کننده بزه کاری نیز اثر فزاینده فشار درونی و اختلاف را عامل ت "شاو و مک کی"شود. در والدین و هم در فرزندان آشکار می

دارد رابطه مستقیم  می دانند.لذا استدلال می شود عدم روابط گرم و عاطفی در خانواده با افزایش احتمال گرایش فرد به بزه کاری

 (.96: 1386)چلبی،

پذیری هستند که های آسیبطلاق معضلی اجتماعی است که پیامدهای فردی و اجتماعی مهمی دربردارد. فرزندان از جمله گروه

 گیرند. تحت تأثیر طلاق قرار می

 استحکام که افتدمی اتفاق وقتی معمولاً طلاق. است یکدیگر از همسران شدن جدا و ازدواج طلاق به معنی پایان قانونی

 روابط سایر و هادوستی در تغییرات اجتماعی، طلاق. دارد وجود تنش و ناسازگاری شوهر و زن میان و رودمی بین از زناشویی رابطه

http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B2%D8%AF%D9%88%D8%A7%D8%AC
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B2%D8%AF%D9%88%D8%A7%D8%AC
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B2%D9%86%D8%A7%D8%B4%D9%88%DB%8C%DB%8C
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B2%D9%86%D8%A7%D8%B4%D9%88%DB%8C%DB%8C


 
فرد پیوندهای وابستگی  آن طریق از که است موقعیتی روانی، طلاق. دارد کار و سر هاآن با گرفته طلاق زن یا مرد که است اجتماعی

 (.1385شکربیگی، ) عاطفی به همسرش را قطع کند و به تنها زیستن تن دردهد

ت پایانی سال را بیش مطالعات نشان می دهد در خانواده های مرفه و تحصیلکرده ، طلاق والدین آمار مردود شدن بچه ها در امتحانا 

 از دو برابر افزایش می دهد .

صیل می کند . همچنین تحویژه خانواده هایی که مادر خانواده سواد ندارد ، از هر دو بچه یک نفر ترک ه در خانواده های کارگری و ب

البته هنوز . نندکدر خانواده های کارمندی که مادری با سواد حضور دارد بچه های طلاق قبل از دریافت دیپلم مدرسه را ترک می 

ادگی متشنج به دقت مشخص نیست که آیا این شکست های تحصیلی ناشی از جدایی والدین و ضربه ناشی از طلاق است یا جو خانو

ان را نیز به شدت دایی ، اما به هر حال آنچه مسلم است طلاق موضوعی صرفاً مربوط به بزرگ تر ها نیست و همیشه فرزندپیش از ج

 تحت تاثیر قرار می دهد که باید به این موضوع ها نیز توجه جدی داشت .

ام مسأیل و مشکلاتی ا لازم نیست تا تماگر تنها راه برای آرامش زوجین طلاق می باشدبا کودکان صحبت کنید آنان را قانع کنید ام

چه . در زندگی بگویند خوب بودن خود و فداکاری های خود را خواهندبا او در میان بگذارید . هر کدام از والدین می. که داشته اید

ودک محبوبیت کچون نزد . نباید با صحبتمان آنهارا به بت برای کودک تبدیل کنیم . پدر و چه مادر برای کودک با ارزش هستند

 .د را نبازدکه کودک خو . و حتی امیدواری به کودک دهیم که ممکن است پدر و مادر باز هم در کنار هم زندگی کنند . دارند

 روش تحقیق

 نیلمرو مشترک بمقاله در ق نیباشد. ا یم کودکان و نوجوانان تیو ترب لیبر تحص نیوالد ییجدا ریپژوهش تاث نیهدف از انجام ا

اطلاعات با استفاده  یوربوده و گردآ یلیتحل -یفیباشد. روش انجام پژوهش، توص یم یتیو علوم ترب یعلوم شناخت ات،یادب یرشته ها

از روش  یریگشد و سپس با بهره  میاز پژوهش ترس یگرفته است. ابتدا چارچوب نظر ورتص تالیجیاز اسناد و منابع مکتوب و د

 .ردیگ یقرار م یمورد بررسوالدین بر تحصیل و تربیت کودکان و نوجوانان تاثیر جدایی  ،یمومفه لیتحل

دایی ، سن کودکان جسنجش اثرات جدایی والدین بر کودکان بسیار دشوار است و عواملی چون میزان ستیزه میان پدر و مادر قبل از  

ر یک از والدین ، و یا این خویشاوندان ، روابط آن ها با هدر آن زمان ، تعداد خواهر و برادران ، وجود پدر بزرگ و مادر بزرگ و سایر 

 ت .که تا چه حد پدر و مادر را می بینند ، بر میزان اثرات و فرایند سازگاری با شرایط جدید تاثیر خواهند داش

رفتاری در  وی یکی از تاثیرات رفتاری حاصل از طلاق اضطراب است به نحوی که پس از طلاق ، بلافاصله میزان اختلالات عاطف

انی اغلب به اختلالات کودکان بالا می رود و پسران بیشتر از دختران تحت تاثیر اضطراب ناشی از طلاق قرار می گیرند و چنین فرزند

ر کودکان نیست هر روانی تنی ، افت تحصیلی ، به ویژه آسم و کولیت دچار می شوند . آسیب طلاق بر نوجوانان هم کمتر از آسیب ب

 این دو آسیب از نظر کیفیت تفاوت های آشکاری دارند . چند که



 
ها تأثیر تنش ناشی از روابط آنکنند، ممکن است تحتکودکانی که والدینشان از ازدواج خود راضی نیستند اما با هم زندگی می

 بزرگتر کودکان. شوندمی دچار عاطفی اضطراب به نیز مادرشان و پدر جدایی از پس کودکان. شوند مبتلا افسردگی یا اضطراب به

ق درک کنند. این کودکان ممکن است به خاطر اثراث طلاق بر آینده خود نگران طلا برای را مادرشان و پدر هایانگیزه توانندمی بهتر

باشند یا این که احساس تنهایی داشته باشند. کودکان هنگامی که پس از جدایی هم با پدر و هم با مادر رابطه مداوم دارند، در وضع 

 و کودک داریبینند. طلاق هماهنگی میان والدین، مسائل نگهها را به طور منظم میبرند تا هنگامی که فقط یکی از آنبهتری به سر می

 زیادی های پژوهش.  دارد مستقیم تاثیر کودکان خلاقیت نیز و علایق و روحیات بر مستقیم بطور طلاق. گیردبرمی در را ملاقات حق

شان میدهد که کودکان والدینی که از هم طلاق گرفته اند بطور معمول دچار آسیب روانی و کاهش سلامت روان و در پی آن دچار ن

 (.1385شکربیگی، ) افت تحصیلی میشوند .

  
 : سوال پژوهش 

 ؟ دارد تاثیر فرزندان همه تحصیلی افت بر والدین آیا اخلافات 

 طلاق و اعتماد به نفس فرزندان رابطه وجود دارد؟آیا بین 

 آیا بین طلاق و افت تحصیلی رابطه مستقیم وجود دارد؟

 

 های توافق نشده در جوامع ایرانهنجار

ی بسیاری از مسائل اجتماعی و ناهنجاریهای رفتاری، چه آنچه در سطوح فردی است و چه آنچه در رفتار ی ایران، ریشهدر جامعه

هاست. به همین دلیل، باشد ناشی از حالت عدم تعیین و سیال بودن و طیف گونگی نظام ارزشها و اقشار اجتماعی میجریان ها،گروه

های های توافق نشده نامید. منظور از هنجاریابیی بسیاری از ناهنجاریها را بیش از آنکه هنجارشکنی بنامیم، باید هنجاریابیدامنه

نجارمند عمل هفراد بیش از آنکه هنجارشکنی کرده باشند، هنجارهای ویژهای را برگزیده و به نحوی توافق نشده این است که ا

است و از  اند، ولی این هنجارها مورد توافق و دارای بار معنایی یکسانی برای مخاطبان یا طرفهای تعاملات این کنشگران نبودهنموده

ی ها از طریق فروپاشی حلقهگر هنجارشکنی کرده است. پارهای از این نارساییشود که کنشمنظر آن مخاطبان، این تصور ایجاد می

اند، ایجاد شده و پارهای دیگر از جامعه پذیری ی یک مجموعه هنجارها، که به نحو مکمل کارکردهای ویژهای داشتهبه هم پیوسته

 (1377اند.)فرجاد ، ناموزون و تعارض مفهومی و معنایی ارزشها ناشی شده

http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B6%D8%B7%D8%B1%D8%A7%D8%A8
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%81%D8%B3%D8%B1%D8%AF%DA%AF%DB%8C
http://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%81%D8%B3%D8%B1%D8%AF%DA%AF%DB%8C
http://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%88%D8%AF%DA%A9
http://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%88%D8%AF%DA%A9


 
های اساسی یک جامعه بر لذت طلبی، تمتع آنی، مصلحت گرایی فردی، سودگرایی، ماده گرایی و ی بحران ارزشها، ارزشهنگامه در

آورند و حتی، ارتباطات انسانی نیز از این اندیشند و مصالح خویشتن را در نظر میها صرفاً به تمتع میابزارگرایی استوارند و انسان

شود و صرفاً در راه التذاذ آنی است. این نوع روابط، بسیار سست و آسیب ها از بعد معنوی تهی مید. روابط انسانپذیرنشرایط تأثیر می

ها از درون تهی شده و به اند و به محض آنکه مصلحت دیگری روی نماید یا بر اثر مرور زمان یا عوامل دیگر، رابطهپذیر و شکننده

قاعده مستثنی نبوده و آمار طلاق روز به روز افزایش خواهد  شرایط روابط زوجیت نیز از اینشکند، در این های مختلف میبهانه

 ( 1376یافت.)ساروخانی، 

 یافته ها

 نتایج جستجوی پژوهش های انجام شده را در قسمت های زیر ارائه میدهیم.
 

 آموزانتأثیر طلاق بر افسردگی دانش

درصد  4تا  5/2های صورت گرفته، طی دو دهه گذشته، افسردگی فرزندان طلاق مورد توجه فزاینده یی قرار گرفته است. طبق برآورد

ماه است، بسیار  9الی  7از کودکان به لحاظ بالینی افسرده هستند و این نکته که متوسط اختلال افسردگی فرزندان و نوجوانان 

ت افسردگی یک کودک در تمام طول سال تحصیلی بهبود نیابد و در یادگیری وی ایجاد اختلال کند. اهمیت دارد چرا که ممکن اس

های جسمانی، کم اشتهایی گیری یا انزوای اجتماعی، شکایتبه طور کلی علائم هیجانی افسردگی در فرزندان به صورت غمگینی، کناره

یابد. در مورد بی میلی برای رفتن به مدرسه و کاهش عملکرد مدرسه بروز می یا پراشتهایی، بی اختیاری ادرار یا بی اختیاری مدفوع،

توان گفت گاه ممکن است علت افسردگی به سادگی شناسایی شود، مثلاً هنگامی که والدین یک فرزند، طلاق علل افسردگی می

ت افسردگی برخی فرزندان واکنش به یک گیرند. یا ممکن است علت، کمتر آشکار باشد و تشخیص آن نیز دشوار باشد. ممکن اسمی

تواند یک سال به طول انجامد. در اینجا آنچه بسیار عامل استرس زای خاص نباشد بلکه افسردگی مزمن باشد که این افسردگی می

باشد و های یادگیری و عملکرد تحصیلی کودک داشته تواند تاثیر بسزایی بر نارساییحائز اهمیت است، این است که افسردگی می

ها و اختلالات یادگیری که شامل نارسایی در کنند. از سوی دیگر، نارساییهای افت تحصیلی را تجربه میاغلب کودکان افسرده دوره

آموزان را تحت تواند پیشرفت تحصیلی دانشزبان شفاهی، نارسایی در خواندن، نارسایی در نوشتن و نارسایی در ریاضی است نیز می

آموزان اند که دانشآموز شود. امروزه بسیاری از پژوهشگران دریافتهد و منجر به اختلال هیجانی چون افسردگی در دانشتاثیر قرار ده

کنند. طبق تحقیقات به عمل آمده، های خود، افسردگی بیشتری را تجربه میهای یادگیری در مقایسه با همکلاسیمبتلا به نارسایی

شوند، به طور مشابهی در مقایسه با سایر فرزندان بدون افسردگی، به مراکز سلامت روانی ارجاع می کودکانی که برای درمان افسردگی



 
های یادگیری آموزان مبتلا به ناتوانیهای یادگیری هستند. در مورد علل وجود افسردگی در دانشدارای میزان بالاتری از ناتوانی

های یادگیری خود را تحمل کنند یا با این های ناشی از نارساییند شکستآموزان قادر نیستتوان گفت زمانی که این دانشمی

« کودن»یا « تنبل»اطرافیان، وی را  آموزی کهکنند مثلاً دانشها سازگاری پیدا کنند، احساس درماندگی و ناامیدی مینارسایی

وی شود. علاوه بر این، دیدگاه دیگران به فرزند  خوانند، نهایتاً ممکن است به خودانزجاری برسد و همین امر باعث افسردگی درمی

آموز بیفزاید. گاه ممکن است آموزگاران تواند بر شدت احساس شرمندگی و در نتیجه افسردگی دانشمبتلا به ناتوانی یادگیری نیز می

از ناتوانی او باشد یا گمان  آموز مبتلا به نارسایی یادگیری به گونه یی صحبت کنند که حاکیو همچنین مشاوران حمایتی با دانش

دهد. این گونه توجه منفی به نقاط ضعف های کلاسی همانند همسالانش را به وی نمیهای فرزند توانایی انجام فعالیتکنند نارسایی

آموز ناتوان شها نیز اثر بگذارد که به نوبه خود منجر به انزوا یا طرد شدن بیشتر دانتواند بر دیدگاه سایر همکلاسیآموز میدانش

های یادگیری، برچسب خوردن و شناسایی شدن به عنوان شود. به طور کلی دریافت خدمات خارج از کلاس به علت نارساییمی

دهند. همچنین نوع نارسایی آموز را افزایش میآموزی متفاوت، از جمله عواملی هستند که احساس افسردگی و انزوای دانشدانش

های اجتماعی مداخله کند های اساسی زبان در ارتباطل افسردگی تاثیر دارد. برای نمونه ممکن است نارسایییادگیری نیز بر احتما

آموز را به همراه خواهد داشت. اذیت و آزار های اجتماعی موجب شده و اعتماد به نفس دانشکه این امر مشکلاتی را در مهارت

 (1377.)فرجاد ،  .تهای طبیعی دوران کودکی اسها از ویژگیهمکلاسی

 
 

 : فرضیه پژوهش

 ر باشدبه نظر می رسد اختلافات والدین با کم کردن تمرکز فرزندان و اعتماد به نفس آنها بر افت تحصیلی تاثیر گذا

 طلاق بر میزان اعتماد به نفس افراد تاثیر گذار می باشد.

 .دارد معناداروجود ی رابطه والدین طلاق با تحصیلی افت بین

 

 و اهمیت پژوهشهدف 

هدف از تحقیق حاضر، بررسی تحقیقات پژوهشی است که تا کنون در ایران در حوزه فرزندان طلاق انجام شده است. فراتحلیل این 

. گشا باشدهای آن جهت استفاده علمی و کاربردی راهسازی یافتهتواند به منظور ترکیب و یکپارچهمطالعات منفرد و پراکنده می



 
های آینده در این حوزه راهنما باشد و از سویی به شناسایی تواند برای پژوهشها مییی نقاط ضعف و قوت این پژوهشهمچنین شناسا

 خلاءهای موجود در این حوزه بینجامد.

 

 شوند.بندی میدسته كلی طبقه 3زندان طلاق در های صورت گرفته در حوزه فرپژوهش

 رزندانبررسی وضعیت )روانی، اجتماعی، اقتصادی( ف .1

 ( های عادی یا یتیمهای دیگر )خانوادهمقایسه وضعیت ویژگی های فرزندان طلاق با گروه .2

 های طلاقبررسی تاثیر مداخلات بر یک یا چند مشکل در فرزندان خانواده .3

 

 هاپیشینه و مبانی نظری مورد توجه در مقاله

پژوهشی خود هستند  فرزندان طلاق، یا فاقد مرور منابع و پیشینهدرصد مقالات منتشر شده در منابع الکترونیکی در حوزه  40حدود 

اند. در مرور های پیش از خود پرداختهدرصد آن ها به میزان کافی به مرور پژوهش 60اند. و یا به صورت بسیار جزئی از آنها بهره برده

های ن ها به نظریههای به کارگرفته شده در آیهدرصد از نظر 7های سطح خرد تاکید بیشتری شده است، تنها منابع نظری بر نظریه

د اشاره به نظر درصد مقالات یا فاقد مرور منابع نظری هستند و یا به صورت خیلی محدود، یعنی در ح 30سطح کلان مربوط است. 

رای نقص نظری هستند دا درصد مقالات به صورت انباشتی 10اند. تن از نظریه پردازان حوزه مربوطه، از نظریه استفاده کرده 2یا  1

 به طوری که فاقد هرگونه نظریه یا پیشینه نظری هستند.

 

اند، این ز جدایی تاکید داشتهاهای روانی ناشی شناسانه داشته و بر آسیبهای به کارگرفته شده در مقالات، رویکرد روانغالب نظریه

ت بر افزایش اند. این مقالاکنند، پرداختهندان طلاق را تهدید میهای اجتماعی که فرزها به آسیبدرصد آن 15درحالی است که تنها 

های اجتماعی فرزندان طلاق را به توجهی به حوزه آسیبتوان بیاند. البته میکاری در فرزندان طلاق تاکید داشتهکودک آزاری و بزه

قی مربوط اند و مابناسی و مشاوره بودهدرصد آنها متخصصین حوزه روان ش 80حیطه تخصصی محققین منسوب کرد، که قریب به 

  بل توجه است.های علوم پزشکی و حقوق. کمرنگ بودن حضور پژوهشگران حوزه علوم اجتماعی در مباحث فرزندان طلاق قابه رشته

مشترک مورد توجه  ترین نظریه پردازان که در اغلب مقالات به صورتها، در اینجا با اشاراتی به مهمبا توجه به پراکندگی زیاد نظریه

های زیادی در حوزه فرزندان توان به آماتو و هترینگتون اشاره کرد که مقالات و پژوهشاند، اکتفا می کنیم، از آن جمله میقرار گرفته

 اند و همچنین استفاده از رویکرد خانواده درمانی در تعدادی از مقالات ملاحظه می شود.طلاق انجام داده



 
 

 لاقطكودک و مسأله ی 
 بر ملا شدن عیوب :

به بر قراری عقد و  . شودتوافق زن و مرد در امر ازدواج و تشکیل خانواده بر اساس اطلاعات و اخباری که از یکدیگر دارند آغاز می

 گردد.پیمان و روابط همسری می

ی دشواری زمان  .. اگر شناخت بر اساس ضوابط و حساب شده و  عاقلانه  بود به احتمال قریب به یقین زندگی  موفقی خواهد بود 

ندگی زوجین نخواهد زکه در چنین صورتی امید به ادامه ی . نیرنگ و بی اعتمادی  باشد،  فریب، است که پایه ی زندگی بر اساس ریا

 بود .

و حقیقت . شود شته میو نقاب دروغگویی از چهره ها برداکنند. ملا و  راز ها بر زندگی زوجین اختلال ایجاد میبه ترتیب عیوب بر 

 . شودافراد بر یدیگر هویدا می

امری و حشتناک  و ادامه ی در گیری به.  و این خود  شروعی برای درگیری هاست  شودجدی بر طلاق زوجین  آغاز می تصمیم گیری

ز زوجین عاقل تر احال اگر دراین گیرو دار یکی  شود. ه طلاق است و باعث جدایی والدین و زیان به فرزندان می، کودشتبدل می

کتک زدن و  عوا ،شود و گرنه سر و صدا ست درگیری دمسأله حل میگیرد. برای آینده ی خود و فرزندانشان بهتر تصمیم می.باشد 

 ریزی است .متهم کردن و آبرو  .  تآزار دادن اس

 تصمیم به جدایی و طلاق :

امید و پناهگاه  و خانه را مرکز . که دل به عنایت و مهر والدین خوش کرده اند . خطر بزرگ این جدایی و طلاق بر کودکان است

آنهارا چگونه ازک و دل ن.اگر پدران و مادران بدانند که با طلاق و جدایی چه محرومیتی برای فرزندانشان دارد . دانندخویش می

و جدایی فکر  شاید هرگز به طلاق  کنندشود  اورا از چه لذاتی محروم میشکنند وموجب خراب شدن آینده ی کودکانشان میمی

 (1392سرمد، ). هم نکنند .

 

 كودک : التماساعتراض و 



 
میدوار است که او . بی شک ناراحت و انزوا طلب خواهد شد   کند. هنگامی که امر طلااق جدی شود و کودک از آن اطلاع پیدا می

و جیغ و داد  . ین داردپدر و مادر بمانند و باهم زندگی کنند . به مناسبت غرور و خود پسندی ابتدا به پرخاشگری و اعتراض بر والد

کنند تا آنهارا  از مسیرشان می دازند و تلاش خود را. حتی به عصیان و جدال بر والدین  می پر کنندو آنهارا تهدید میاندازند. به راه می

ود را کودک غرور خ  شوند که این شیوه اثر ندارد و آنها تصمیم حتمی دارند  که از هم جدا شوند.و کم کم متوجه می. منصرف کنند

ام و چه نا فرج  .منصرف کند  شود و به خواهش و التماس می کند  تا آنان را از جداییمی شکند و از در عجز و التماس وارد می

ی زنند و حتی دیده شده کودکانی که خودرا به مریضی م . است خانواده ایی که باعث شود کودکشان عزت نفس خود را بشکند

 (.1366والچاک، )  .تمارض می کنند تا دل والدین را به دست آورند و آنها را از جدایی  منصرف کنند

 : احساس كودک از طلاق

و جدایی باهم   وابستگی و انس،نیازمندی ها و وضع تربیتی گذشته کودک  احساس ها از طلاق نمیزا  ،درک و فهم،  ب سنبه تناس

زیرا خانه و . کودکان خردسال با طلاق والدین این احساس را دارند که امید و دنیایشان از هم گسسته شده است . متفاوت است

و داند ه این جدایی میبگاهی خودرا محکوم و گناهکار  . والدین دنیای او و آرزوی او هستند.  خانواده امید و پناهگاه امن  آنهاست

وریانه درون آنهارا این تصور پبش می آید که گناهکار آنها هستند . و سبب شده پدر و مادر از هم جدا شوند . و این احساس مثل م

ای کودک زیان بار است  . و . در کل طلاق بر  دانددر و مادر خود را گناهکار می. گاهی پ  ستاندخورد و عقل و اراده را  از او میمی

ناکترین صحنه برای جدایی و ترک خانه توسط پدر یا مادر درد احساسات و عواطف کودک  تاثیر گذار است . ،  تاثیرش در ویرانی دل

رای کودک بأله نوعی سردر گمی و احساس بیچارگی  و به علت عدم تفسیر و عدم برداشت درست از درک مس باشد. فرزندان می

حبت آنها دروغ بوده مو ابراز . ی پناهی دارد که پدر و مادرش اورا تنها گذاشته اند،ببیچارگی ، او احساس بدبختی . بوجود می آید

ز جدایی والدینشان به اریم که اما کودکان حساس و زیرکی د . و آنها پی کارشان رفته اند و اورا در زندگی  تنها گذاشته اند . است

 . این صحنه نباشند روی خودشان نیاورده اند و آرزوی مرگ کرده اند و حتی برخی بر زبان آورده اند که حاضراند بمیرند اما شاهد

ر است ن ریشه داروحیه کسل و افسرده این کودکان نشانه ی  خوبی برای چنین آرزوی آنان می باشد اضطرابشان شدید و نگرانی شا

 (1390)قائمی ،. که در آینده ی آنان خلل ایجاد می کند 

 
 

 

 



 
 

 تئوری آنومی

ار برای اعضای جامعه از دیدگاه جامعه شناسان، آنومی به مفهوم فقدان اجماع در مورد اهداف اجتماعی، انتظارات جمعی و الگوی رفت

دهد. اجتماعی خود را از دست می شود و جامعه کنترل ی اخلاقی میاست. این حالت منجر به محو و غیبت تدریجی آتوریته و ضابطه

ها ها دچار سرگردانی میشوند و قواعد و ارزشهای جامعه، برای آنحال گذار و دگرگونی است، بسیاری از انسانهنگامی که جامعه در 

های جدید و منطبق با شرایط نیز، هنوز در جامعه جا نیفتاده است. در واقع، شود. از سوی دیگر، ارزشبی اهمیت و کم ارزش می

 (1376کنند. ) ساروخانی، ساخت کهن و برخی از ساخت نوین تبعیت میجامعه دو ساخت دارد. در این جامعه برخی از 

 

 آثار عاطفی  و آموزشی طلاق بر كودک

. انزوا طلبی و شرکت  و فرزندان و والدین بی منزلت اند نسبت به یکدیگر  بردطلاق انسجام والدین را نسبت به خانواده از بین می

 آثار طلاق بر کودکان است .نکردن در فعالیت های جمعی مدرسه از جمله 

 دهد.وجود فقر یا عدم وجود فقر اقتصادی نشانه های طلاق را برفرد نشان می

ستند طلاق تاثیری هکودکان طلاق کمتر با بزرگتر ها در ارتباط اند و بیشتر باهم سن هایشان در ارتباط : شسینگر اظهار می کند"

ر مدرسه روابط دو پسر  کنداحساس تنفر دارد بر پسر خود این حس را منتقل می . و مادر نسبت به پدر گذارداساسی بر مادر می

ار مادر خود را و از لحاظ اقتصادی سرب  دهدضعیف و نارسایی دارد . و احساس خصومت و ناراحتی خود را با پرخاشگری نشان می

 (134،1373، وباقری )  م باقری    "و تمام علاقه ی مادر پسراست و محبت های افراطی به او دارد .  داندمی

ست آنهارا در اممکن  هند دتوانایی کودکان طلاق جهت شرکت فعالانه در بازی ها و کار هایی که سایر کودکان هم سن انجام می

 ( 1388اوضاع نا بسامان خانوادگی کمک کند .  )تفضیلی،

در و مادر هستند از نظر درسی ضعیف تر از کودکان دارای پ براساس یافته های پژوهش کودکان متعلق به خانواده های تک والدینی

 (1384. ) معروفی،

 (1395. )رضایی و دیگران  ،  شودتاثیر طلاق بر فرزندان در پسران باعث پرخاشگری و در دختران باعث افسردگی می

ی کودکان و نو دان و عملکرد تحصیلتاثیر طلاق بر سلامت روان ورفتار و تعاملات اجتماعی ،ویژگی های شخصیتی ، شناختی فرزن

 (1394. )منصوری و دیگران ،  کندجوانان تاثیرات منفی ایجاد می



 
 

 مشکلات ناشی از جدایی

فتار زنانه کاذب رآثار فوری طلاق بر فرزندان : این کودکان غمگین و اختلالی شده اند بعضی گیج و بی تفاوت هستند در دختران 

 شوند.سازی با مردان دچار سردرگمی میدارند . و پسران در همانند 

 شود.هکارانه میافسردگی و بیش فعالی همانند سازی افراطی پسرها با پدر غایب اختلال در وجدان آنان و بوجود آمدن رفتار بز

در آنان بوجود  رایانهو احساس نا امنی و دو سو گشوند. کودکان در سن مدرسه هر کدام از والدین را از دست بدهد دچار افسردگی می

 آید.می

دبستانی و پیش از  نام برده است . و کودکان کودکان پیش از دبستان را با عنوان )گیج ،بیش فعال و کج خلق (:  کلی و همکارانش

 (1377. .)فرجاد ، بلوغ را غمگین و انزوا طلب نامیده است

 دست به دست شدن كودک

کودک مثل توپ پاس  و. اب می کنند و فرزند تا مدتی در کنار وابستگان زندگی می کندبعد از طلاق والدین هر کدام راه خود را انتخ

برای کودک  تا سرانجام مشخصی پیدا کند طول می کشد و این خود سر منشاءبسیاری از عقده ها و گرفتاری ها . کاری می شود

 شود.می

 

 (احساس محرومیت و بدبختی :2

د ممکن است احساس محرومیت بالخصوص محرومیت مهرو عاطفه پدر و مادر را دارد هر چن شودکودکی که از والدین خود جدا می

ن را به حساب از نظر خوراک و پوشاک مناسب باشد اما این احساس محرومیت در نهاد او است . اگر کوچک ترین اتفاق رخ دهد آ

 (.1366والچاک، )  . شوددردش دوچندان بر او احساس می. و اگر صدمه ایی هر چند برای او ایجاد شود  دهدجدایی والدین قرار می

 

 (پناه جویی ها :3

وجود ه د بو سعی دارند تیگه گاه امن بای خو شوندکودکان باالخصوص کودکان احساسی ازاین جدایی عذاب بیشتری متحمل می

 . شوداین کودکان میآورند . و به دنبال روابط احساسی هستند و وجود افراد آلوده در جامعه باعث لغزش 



 
 ( انتقام گیری ها :4

رخاشگری بدست پو قصد دارد به هدف خود برسد . کودک بعضی اهداف خود را با  کندکودک با تمام نا توانی ها از خود دفاع می

 (1377رجاد ، .)ف خواهد هر سری دیگران را اینگونه آزار دهند.که اگر این روند در نیل رسیدن به اهدافش باشد می آوردمی

 (بی بند و باری :5

و حتی بسیاری  باشدمی و کسی بر او نظارت ندارد آزاد است و این منشأتمام بی بند و باری ها بیندهنگامی که کودک خود را تنها می

 روراند مثلا اگر پسر است نمی تواند مردانگی خود را بپروراند .بپ تواند در خود از صفت ها را نمی

 

 ش و انحراف  :( لغز6

ر بند زندان هستند دکودکان که والدین شان از هم جدا شده اند زمینه ارتکاب به جرم و بزهکاری در آنان بیشتر است . افرادی که 

 ( 1373)م عطاران ودیگران ،. اکثریت فرزندان طلاق هستند

 

 كودک و عوارض پس از طلاق

 د :زن و شوهر بعد از طلاق باید به سه نکته توجه کنن

 (تعیین تکلیف كودک :1

صل این ازدواج باشد . تا چند فرزند حا  باشدیک فرزند داشته باشند مشکل قابل حل تر می کننداگر والدینی که اقدام به جدایی می

فرزندان  رداخت کند تا.پدر می تواند هزینه ی معاش مادر را پ آوردجدا شدن والدین تاثیرات غیر قابل جبرانی برای کودک بوجود می

ادر است تا برای م. و این وظیفه ی  شوددر کنار مادر زندگی کنند . و جدا شدن مادر از طفلش مانند جنایتی در حق آن کودک می

 بردا به تفریح میرفرزندش مادری کند . و عواطف پدر و مادر نباید نسبت به کودک از بین برود . اگر پدر هفته ی یک بار فرزند 

 (.1366والچاک، )  همچنان این کار را ادامه دهد .

 (تعیین وضعیت دیدار و ملاقات :2

کودک هفته ی چند بار شما را ببیند. گرو کشی کردن کودک جهت انتقام گیری از همسر باعث ایجاد ضایعه ی در خود کودک می 

کنید که روحیه کودک رو به سامان و شادابی برود . و  شود که نگران کننده است . در ملاقات ها باید سعی شود ب گونه ای برخورد



 
مشکلات و ناراحتی هایش رسیدگی کنید . زمان ملاقات برای کودک دردناک است مخصوصا اگر با فاصله باشد و یا کودک متوجه 

 . دهداین انتقام گیری والدینش نسبت ب خود شود . احساس شرم آمیز به او دست می

 گر  :(عدم بد گویی از یکدی3

ر سابق خود در مقابل اما این ناراحتی نباید باعث شود تا نسبت به همس . مسلما بعد از طلاق والدین نسبت به یکدیگر دلخور هستند

ضی والدین توقع و بع.  و این انسانیت نیس که شخصیت پدر یا مادر را در مقابل فرزند خدشه دار کنیم . فرزندمان موضع بگیریم

خلاقی ناپسندی اموضوع فرزند هم داستان شود و علیه دیگری صحبت کند که این خود اشتباه بزرگی است و منشا که در این  ددارن

 (1390) قائمی ، کند.  در کودک ایجاد می

 آموزانتأثیر طلاق بر افسردگی دانش

درصد  4تا  5/2های صورت گرفته، طی دو دهه گذشته، افسردگی فرزندان طلاق مورد توجه فزاینده یی قرار گرفته است. طبق برآورد

ماه است، بسیار  9الی  7از کودکان به لحاظ بالینی افسرده هستند و این نکته که متوسط اختلال افسردگی فرزندان و نوجوانان 

 ت افسردگی یک کودک در تمام طول سال تحصیلی بهبود نیابد اهمیت دارد چرا که ممکن اس

گیری یا انزوای و در یادگیری وی ایجاد اختلال کند. به طور کلی علائم هیجانی افسردگی در فرزندان به صورت غمگینی، کناره

سه ، بی میلی برای رفتن به مدرهای جسمانی، کم اشتهایی یا پراشتهایی، بی اختیاری ادرار یا بی اختیاری مدفوعاجتماعی، شکایت

توان گفت گاه ممکن است علت افسردگی به سادگی شناسایی شود، یابد. در مورد علل افسردگی میو کاهش عملکرد مدرسه بروز می

گیرند. یا ممکن است علت، کمتر آشکار باشد و تشخیص آن نیز دشوار باشد. ممکن مثلاً هنگامی که والدین یک فرزند، طلاق می

تواند می ست افسردگی برخی فرزندان واکنش به یک عامل استرس زای خاص نباشد بلکه افسردگی مزمن باشد که این افسردگیا

های یادگیری تواند تاثیر بسزایی بر نارسایییک سال به طول انجامد. در اینجا آنچه بسیار حائز اهمیت است، این است که افسردگی می

ها و کنند. از سوی دیگر، نارساییهای افت تحصیلی را تجربه میباشد و اغلب کودکان افسرده دوره و عملکرد تحصیلی کودک داشته

تواند اضی است نیز میاختلالات یادگیری که شامل نارسایی در زبان شفاهی، نارسایی در خواندن، نارسایی در نوشتن و نارسایی در ری

آموز شود. امروزه بسیاری ون افسردگی در دانشهد و منجر به اختلال هیجانی چآموزان را تحت تاثیر قرار دپیشرفت تحصیلی دانش

های خود، افسردگی بیشتری را های یادگیری در مقایسه با همکلاسیآموزان مبتلا به نارساییاند که دانشاز پژوهشگران دریافته

 (1376کنند ) ساروخانی ، تجربه می



 
 گیری بحث و نتیجه

خواهد شد . از  عوامل پرداخته نیا نییمنجر شد که در ادامه به تب یهفت مقوله اصل شیدایداده ها به پ یرو شناسه گذا لیتحل

،  یخانوادگ تیهو یاآنها است که شامل مفاهیم عدم افش یتنشزا برا عواملاز  یدر تعاملات اجتماع یفرزندان طلاق ، ناامن دگاهید

شود .  یم رامونیجامعه پ یمدرسه ، رابطه مختل با همسالان و قرار گرفتن در معرض قضاوت منف یایاحساس فشار در ارتباط با اول

 افتهیرورش پ یطیاست که فرد در مح نیا زممستل یدر تعاملات اجتماع تیسالم و سازنده و احساس امن یروابط اجتماع یبرقرار

 یسالها ژهیان رشدش بوفرد در دور یلیربه کرده باشد . اگر به هر دلرا تج تیامن نیا شیباشد که در بستر تعامل با مراقبت کننده ها

ل نخواهد گرفت . شک ،است  یتعاملات سالم و سازنده اجتماع یاساس یرا تجربه کند ، اعتماد ، که مبنا تیامن نینتواند ا یکودک

روابط  نیر ادو اعتماد  تینبود احساس امن لیلازم را ندارد و به دل یگشودگ گرانیخود با د یدر تعاملات اجتماع یچنین فرد

شود .  یفرد م و اعتماد در تیو پرورش احساس امن جادیاست که مانع ا یاز عوامل یکی نیمضطرب و مردد خواهد شد . طلاق والد

اند از سالها قبل  دهشاز هم جدا  یکه به لحاظ قانون ینیشود ، واضح است که والد ستهینگر یندیفرا یا دهیبه عنوان پد قاگر به طلا

پرورش  یریدرگ که در جو گرم و بدون یآن ، فرزندان آنها مانند کودک یکرده اند و در پ یم یزندگ بزایپرتنش و آس یطیدر مح

فرد ، خود را  نیا یتعاملات اجتماع یکسب شده در خانواده در تمام یناامن نیا هیاست و سا دهخود را نگذران ی، مراحل رشد افتهی

 تیمیوجه ، محبت و صمت یو به اندازه کاف رندیگ یقرار م نینشان خواهد داد . در واقع فرزندان طلاق در خانواده ، مورد غفلت والد

تجربه شده در  فرزندان با وجود حقارت نیکنند . ا یرا تجربه م قارتشوند و احساس ح یم وسیما نیکنند ؛ بنابرا ینم افتیدر

 اریبس تیش ، حماپژوه جیکه بر اساس نتا یدر صورت ابندیب شیاحساس حقارت خو یبرا یشوند تا راه جبران یارد جامعه مخانواده و

به عقده حقارت  وحقارتشان پررنگتر  حساسا نیکنند ؛ بنابرا یم افتیدر رامونیجامعه پ گریاز دوستان ، معلمان و افراد د یکم

 (1377.)فرجاد ،  شود . یم لیتبد

توان گفت که وضع متزلزل هاست و به طور قطع میدانستیم که در هر جامعه، خانواده زمینه ساز بسیاری از انحرافات و یا شرافتمندی

هاست. و اگر بنا باشد دنیای نامتعادل و اوضاع بحرانی امروز بشر تا حدودی جهان امروز تا حدود زیادی ناشی از وضع نابسامان خانواده

د ناگریز باید تجدید نظری در وضع خانواده بعمل آید و این نهاد مهم اجتماعی ارزش و قداست الهی خود را بازیابد. سروسامان یاب

ترین تهدید ها نه تنها برای خود والدین بلکه بسیار بیشتر بر کودکان تاثیرات منفی دارد و موضوع طلاق به عنوان یکی از خطرناک

می شود. در نتیجه ی آن افراد ناسالم و بزهکاری که حاصل طلاق والدین بوده اند وارد جامعه می  باعث ایجاد اختلال در تربیت آنها



 
مفاسد متعددی می شوند. لذا باید با ایجاد فرهنگ سازی های کارآمد که  شوند و در همه ی زمینه ها باعث ایجاد ناهنجاری ها و

 ق بیافتد، از ایجاد چنین پدیده ی نافرجامی تا حد ممکن پیشگیری کرد.پیش از ازدواج و همچنین در طول زندگی مشترک باید اتفا

ا به حداقل برسانند.  آنچه قابل ذکر است که پدر و مادر پس از جدایی و طلاق بکوشند عوارض ناشی از طلاق و نابسامانی های کودک ر

دایی به او ربطی ندارد ج.  و اطمینان دهند که طلاق و رابطه ی خود را با فرزندان نیکو کنند و به او اطمینان دهند که دوستش دارند

ز مشکلات روحی در و در سلامت و امنیت او اثر نخواهد داشت مادر لازم است زانوی غم بغل نگیرد و در انزوا نرئد چون باعث برو

 (.1366والچاک، )  فرزند می شود.  همان قدر که شادی بر فرزند اثر دارد غم مادر بر او اثر دارد

 

واده ها رعایت شود . ازدواج اگر با بصیرت لازم صورت گیرد و گروه شغلی دختر و پسر مد نظر قرار بگیرد و فاصله ی طبقاتی خان1

 .کمتر به مشکل بر میخورند .

 . ملاک گزینش همسر ایمان ،تدین و اصالت باشد نه فقط ظواهر فریب دهنده.2

 جامد .دوران نامزدی به دست آورید که اختلافات به طلاق در آینده نیان. شناخت کافی از خصوصیات اخلاقی کافی در 3

 . سادگی ،قناعت وصداقت پایه های زندگی مشترک را قوی میکند.4
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 چکیده

 با همم نیا. است اجتماعى زندگى گستره در ارزشمند و مهم مسائلهدف از این پژوهش بررسی نقش مشاور در 

 نو، اىپدیده هک است مراجع و مشاور بین اى حرفه اى رابطه مشاوره.ابدیم یابیدست قابل مشاوره فن از یریگ بهره

 به بتواند دیبا مشاور موضوع، نیا تیاهم به توجه با لذا. رودیم شمار به نوین شناسىروان دانش دستاوردهاى از و

 یعمل و ینظر یها دگاهید دیبا مشاور .برساند انجام به مراجع با را یهمفکر و مشاوره ندیفرآ ممکن نحو نیبهتر

 در تیموفق و است هنر ینوع مشاوره، فنون از یعمل استفاده گرچه. بداند یخوب به را مشاوره یها روش و فنون

 او تیفقمو احتمال مشاور، به روشها و فنون آموزش حال نیع در دارد؛ یبستگ مشاور یتیشخص اتیخصوص با آن

 شده یگردآور یاهخان کتاب منابع به استناد با و یمرور وهیش به که مقاله نیا در .دهند یم شیافزا مشاوره در را

 .اشدب یکاربرد و دیمف درمانگران و مشاوران یبرا که میده ارائه را یمطالب تا میدار آن بر یسع است،

 

 .مراجع مشاور، ،ییراهنما ، مشاوره مشاوره، اصول :یدیكل یها واژه

 

 

 

 

 

 

 مقدمه

انسان در طی زندگی پرفراز و نشیب و طولانی خود در روی زمین دریافته است که به هنگام داشتن مشکل و نیاز به گرفتن تصمیم 

مناسب ، می تواند از طریق مراجعه به والدین ، ریش سفیدان ، روسای قبایل ، رهبران دینی ومانند آن ، ضمن کسب آگاهی بیشتر 
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اخذ تصمیم را آسان نموده و دلواپسی و نگرانیهای خود را تسکین دهد . اهمیت مشاوره در عصر حاضر آن را به  نسبت به مسئله ،

صورت یک شغل و حرفۀ تخصصی در آورده است امروز ، ظاهراً افاردی که اطلاعاتی را در اختیار دیگران قرار می دهند خود را مشاوره 

مشاور قضایی ، تجاری ، املاک ، مالی ، زیبایی ومانند آن در جامعه ما به وفور به چشم بحساب می آورند . لذا اصطلاحاتی چون : 

می خورد . معلمان ، حقوقدانان و پزشکان نیز خود را مشاور می دانند . به بیان دیگر ، هر فردی که جزء از وظایف او دادن اطلاعات 

آن طور که مردم عامی می پندارند ، پاسخگویی به سوالات مراجعان نیست به مردم باشد مایل است خود را مشاور بداند . اما مشاوره 

بلکه عبارت است از یک رابطه ی تخصصی بیین مراجع  و ارائه ی پند و اندرزو یا توصیه و سفارش به دیگران هم قلمداد نمی گردد ،

مبتنی است . در این رابطه انسانی و تخصصی ،  و مشلور که با طیب خاطر بیین این دو ایجاد شده و بر اصول و روابط حسنۀ انسانی

 (1383کاشانی،) مراجع در خود شناسی ، تصمیم گیری مناسب و در ارضای معقول نیازهایش یاری می شود

سانی که تجربه کهر چند مشاوره اغلب به عنوان یک رابطه دو نفری، بین مشاور و مراجع، تعریف می شود، به صورت گروهی، برای 

ستند که مشاوره گروهی مسایل مشترکی دارند، نیز قابل اجراست. گروه های دانش آموزان، معتادان، بزهکاران، و . . . مواردی هها و 

شاور و یک گروه میک فرایند دو جانبه انسانی که در آن "با آنان سودمند می باشد. با این وصف مشاوره گروهی عبارت است از : 

ا و ادراکات هاسات، نگرش ها و ارزش ها می پردازند و کوششی است در جهت تعدیل و اصلاح نگرش همسان به بررسی مشکلات، احس

 (1389 زندی پور، )"افراد تا بتوانند در مورد مسایل و مشکلات تکاملی خود بهتر و موثرتر عمل نمایند

 امروز داد،یم شآرام احساس ما گذشته نسل به که خانواده و ازدواج اقتصاد، کار، خصوص در یسنت اتیفرض و رهنمودها از یاریبس

 داده یرو یاقتصاد و یاجتماع - یفرهنگ قیعم راتییتغ یامروز جوامع در. کند ینم فراهم یزندگ یبرا یروشن یرهنمودها گرید

 یسازندگ و راتییتغ نیا با آمدن کنار یبرا جامعه افراد حاضر حال در. است افتهی رییتغ زین افراد یزندگ وهیش و سبک آن دنبال به و

  با بتوانند تا باشند مجهز مهارتها و هاییتوانا از یا مجموعه به است لازم ،یاجتماع طیمح با شتریب

 

 گرید یسو از. ندستین یکار نیچن به قادر افراد همه که است یدرحال نیا و شوند سازگار آمده وجود به راتییتغ با یشتریب سرعت

 چگونه دانندینم گرید عبارت به ای و ندارند ییآشنا ها مهارت نیا با مردم اغلب که طلبد یم زین را یدیجد یها مهارت دیجد یزندگ

 عمل) خاص وهیش هب خود مشکلات و مسائل با مقابله یبرا یفرد هر است مسلم آنچه. ندینما مقابله آن با ای و ندینما حل را مشکل

 (1377ساعتچی ،  ).کند یم



 
 پس از بتوانند تا و ندشو آشنا ها مهارت با است لازم تر سازنده و شتریب یخودکارآمد و یروان سلامت نیتأم یبرا افراد حاضر عصر در

 خانواده یدگیپاش هم زا ،یروح یآشفتگ ،یروان یها یماریب به ابتلا از یریشگیپ در یمثبت گام قیطر نیا از و ندیبرآ یزندگ الزامات

 به فرصتها از است لازم و است همراه یروزافزون یها یدگیچیپ با امروز جهان در یزندگ. بردارند یاجتماع طیمح با یسازگار عدم و

 یزندگ یبحرانها زا رفت برون و حل راه انتخاب به ای و کرد یریگ میتصم سرعت با و شتابزده دینبا هرگز شود استفاده شکل نیبهتر

 (1364شعاری نژاد ، )  پرداخت امروزه

 پس از بتوانند تا و ندشو آشنا ها مهارت با است لازم تر سازنده و شتریب یخودکارآمد و یروان سلامت نیتأم یبرا افراد حاضر عصر در

 خانواده یدگیپاش هم زا ،یروح یآشفتگ ،یروان یها یماریب به ابتلا از یریشگیپ در یمثبت گام قیطر نیا از و ندیبرآ یزندگ الزامات

 به فرصتها از است لازم و است همراه یروزافزون یها یدگیچیپ با امروز جهان در یزندگ. بردارند یاجتماع طیمح با یسازگار عدم و

 یبحرانها از رفت برون و حل راه انتخاب به ای و کرد یریگ میتصم سرعت با و زده شتاب دینبا هرگز شود استفاده شکل نیبهتر

 نتیجه ای برای زندگی انسان و ارامش ان داشته است ؟.به راستی که علم مشاوره چه پرداخت امروزه یزندگ
 

 روش تحقیق

مقاله در قلمرو  نیباشد. ا یم روش های نوین و کاربردی در مشاوره و تاثیر آن بر مراجعه کننده یپژوهش بررس نیهدف از انجام ا

 یوده و گردآورب یلیتحل -یفیباشد. روش انجام پژوهش، توص یم یتیو علوم ترب یعلوم شناخت ات،یادب یرشته ها نیمشترک ب

شد و سپس با  میاز پژوهش ترس یگرفته است. ابتدا چارچوب نظر ورتص تالیجیاطلاعات با استفاده از اسناد و منابع مکتوب و د

 .ردیگ یقرار م یمورد بررس کنندهروش های نوین و کاربردی در مشاوره و تاثیر آن بر مراجعه  ،یمومفه لیاز روش تحل یریبهره گ

 

 یافته ها

 (1383،  یآباد عیشف) راهنمایی و مشاوره قبل از اسلام:

 با مقابله برای بشر اییراهنم زرتشت، ظهور با . راهنمایی با تمدن بشری وجود داشته است. شکار، خواب، فرار، کار، سواد آموزی و ...

ظر اجتماعی هدف ن از. بود اشرافی طبقه کودکانِ مخصوص تربیت زرتشت، تعالیم اساس بر. بود دینی رهبران نظر مد اهریمن و شرور

و و نیز گفتار و اندیشه پرورش شهروند خوب تحویل جامعه دادن بود. از نظر دینی نیز توجه ویژه ای به ارشاد کودکان به رفتارهای نیک

ران یکی تربیت و خوب می شد. هدایت افراد به مشاغل مختلف نیز مد نظر آنان بود. محاسن راهنمایی و تعلیم و تربیت در این دو

تربیت به کودکان  ه سازی کودک برای زندگی بود و دیگری پرورش پندار و گفتار و کردار نیک بود و ازمعایب آن نیز محدودیتآماد

 (1389 زندی پور، )" طبقه اشرافی و القای اطاعت کورکورانه به کودک و تسلیم شدن در برابر هر قدرتی.

 ویژگی های مشاور موفق



 
 خودآگاهی: مشاوران موفق ارزش ها و باورهای خود و تأثیر آنها بر روابط بین فردی آگاهی دارند. -1

ک انسان بدون پیش توانایی پذیرش بی قید و شرط: مشاوران موفق توان پذیرش بی قید و شرط مراجع و احترام به او به عنوان ی -2

 (1370شریفی ، ) داوری را دارند.

برقراری رابطه خالصانه در جهت تغییر رفتارهای مزاحم و  موفق در مواجهه با مراجعان صادق هستند و ضمنشفافیت: مشاوران  -3

 ناخواسته با همراهی مراجع گام بر می دارند.

ساسات به شرایط همدلی: مشاوران موفق دنیای درون مراجع را به خوبی درک و احساس می کنند. یعنی به جای دلسوزی )ابراز اح-4

لسوزی باشد به ناخواسته موجود( به همدلی )درک و احساس دنیای درون مراجع( می پردازند. زیرا مراجع بیش از آن که محتاج د

 (Larsen & buss .D. 2010) همدلی در جلسه درمان نیاز دارد. .

 

 مركز مشاوره

شاوره، روان ای در حوزه های روانشناسی، مافراد متخصص و حرفه  مراکز مشاوره پایگاه هایی علمی و تخصصی هستند متشکل از

ن جویان از بحران پزشکی،  مددکاری و... که نسبت به تحلیل و بررسی مشکلات و مداخله در بحران و کمک به عبور مراجعان و درما

 (1388)مجله خط زندگی، های متعدد اقدام می نمایند.

 
 تاریخچه ارائه خدمات مشاوره ای در جهان

آن کریم، پیامبر اسلام به طور عام، عمری به قدمت بشر دارد و در این زمینه پیوسته پرچم دار بوده اند، چنان که قرخدمات راهنمای 

ما شکل علمی و تخصصی و ائمه معصومین )ع(، مشاوره را به عنوان اصلی مهم، برای سعادت دنیا و آخرت انسانها، عنوان نموده اند. ا

ای که او با هدف  و در بوستون آغاز شد، به گونه 1987در سال « فرانک پارسونز»، با اقدامات خدمات مشاوره ای در دنیای امروز

یری( خصوصیات گکمک به معلولان جنگهای داخلی، جویندگان کار و مهاجرین، دفتری را دیار نمود و سعی کرد با شناخت )اندازه 

گر، آنان را یاری دی روانی و جسمانی مراجعان کار، از یک سو و بررسی دقیق خصوصیات کارها )موضوع مورد علاقه مراجعان، از سوی

 و شد وارد( … دهد. بتدریج این نوع خدمات )راهنمایی شغلی( به جنبه های دیگر زندگی نظیر امور تحصیلی، خانوادگی، شخصی و

کشورهای مختلف  به بعد به دلیل تحولات سریع اجتماعی و صنعتی ارائه خدمات مشاوره ای در ایالتهای دیگر و سپس 1914 سال از

جوانان و در مدارس  ایج گردید. بعد از جنگ جهانی دوم، عملا بسیاری از کشورها به گسترش حوزه این فعالیت بویژه برایاروپایی ر

 (1377ساعتچی ،  ). .اهتمام نشان دادند

 در مجموع می توان گفت که مشاوره از آغاز تا به امروز در جهان از مراحل زیر گذر کرده است

فعالیتهایی در جهت مشاوره صورت گرفته ولی مشاوره هنوز به شکل علمی مطرح  1930بیستم و تا سال مرحله اول: از ابتدای قرن 

 .نبوده است



 
است که در این دوره مشاوره، شکلی علمی یافته و نظریه هایی، در این رشته تدوین و  1970تا  1940مرحله دوم: شامل سالهای  

 .ارائه گشته است

 مشاوره خدمات هارائ تاریخچه –میلادی تا اکنون که در این دوره مشاوره جنبه تخصصی پیدا کرده است  1980مرحله سوم: از سال 

 (1370شریفی ، )ایران در ای

 

 خدمات مشاوره ای قبل از انقلاب اسلامی 

م خوردن ترکیب هدر کشور ما نیز مانند اغلب نقاط دنیا، تحولات صنعتی و اجتماعی و بویژه تحولات شغلی، افزایش جمعیت و به 

با کمک سازمان  1332نسبی آن و با سواد شدن مردم در پنجاه سال اخیر، نیاز به خدمات مشاوره ای را الزامی نموده است. در سال 

ریج منابع علمی و رای انتخاب صحیح تر افراد در سازمانها، از آزمونهای تشخیصی استفاده شد. به تدصنایع کشور و وزارت کار، ب

ی و سپس در خدمات مشاوره ای استخدامی در ارتش نیروی هوای 1340وسایل اندازه گیری روانی متعددی فراهم گردید. از سال 

 (1383کاشانی،) .شد دیگر وزارتخانه و سازمانها توجه به خدمات مشاوره ای معمول

 

 خدمات مشاوره ای پس از انقلاب اسلامی

ی انقلاب اسلامی پس از انقلاب اسلامی، برنامه راهنمایی و مشاوره در مدارس، تا زمان تهیه طرح های اجرایی هماهنگ با هدفها

ربط در وزارت تصویب مراجع ذیطرح استفاده از خدمات مشاوره ای در دبیرستانها به  1367تغییراتی داشت که بالاخره در سال 

تری در فرهنگ و آموزش عالی وقت رسید و تربیت مشاوران در سطح های کارشناسی و کارشناسی ارشد و در سالهای اخیر دک

 ( 1381،  یصاف) دانشگاههای کشور مجددا معمول گردید

 در دیگر بخشهای اجتماعی نیز، خدمات مشاوره ای به تدریج گسترش یافت،

هاجرتها و صدها جنگ تحمیلی، اعمال فشارهای سیاسی و اقتصادی بر جمهوری اسلامی ایران، افزایش بی رویه جمعیت، م زیرا وقوع

هزیستی کشور، انجمن بعامل دیگر، احساس نیاز به خدمات مشاوره ای را افزایش دادند، چنان که در بسیاری از نهادها مانند سازمان 

راکز خدمات مشاوره ای بازان، کمیته امداد امام خمینی )ره(، دانشگاهها، شهرداری ها و غیره، ماولیا و مربیان، بنیاد شهید و جان

 تاسیس شدند، پا به پای این گروههای دولتی تا نیمه دولتی، مراکز خصوصی

های راهنمایی  بهنیز در شهرهای بزرگ و به شکل خودجوش پا گرفتند که تا اوایل دهه هفتاد، خدمات مشاوره ای آنها اغلب به جن

ند و در مجموع، تحصیلی و به ویژه انتخاب رشته دانشگاهی محدود می شد. اما به تدریج جنبه های دیگر خدماتی را نیز شامل شد

شعاری نژاد ، )  .دطرز کار محدود و گاه توام با مسائل حقوقی و اخلاقی این مراکز، توجه خاص و نظارتی علمی و دقیق را می طلب

1364) 



 
     

 تفاوت راهنمایی و مشاوره

ائل نشده اند. برخی نیز راهنمایی و مشاوره را به منزله ی امری مشابه دانسته و تفاوتی بین آنها ق گروهی از صاحب نظران ومتفکران،

 به وجود تفاوتهای بین این دو، به قرار زیر اشاره کرداند:

آموز یا  صیلی مراجع یا مورد مشورت قرار گرفتن از جانب اولیای دانشاهنمایی، راهنما می تواند از طریق مطالعه ی پرونده تحر -1

بتدای کار مشاور مربیان وی، به اطلاعات گسترده و وسیعی در مورد وی دست یابد. در صورتی که ممکن است در امر مشاوره و در ا

ا با مشاور در رراجعه کرده و مشکل خود فاقد چنین اطلاعات مفیدی باشد چرا که اغلب اوقات مراجع بدون مقدمه برای مشاوره م

 میان می گذارد.

هومی کلی است و کاربرد وسیعی دارد و کلیه ی خدمات و فعالیتهای انجام شده، برای کمک به فرد را در بر می راهنمایی مف -2

زی با محیط، ارزشیابی و ، آشنا سافهرستی از علایق، اطلاع رسانی، به کار گماری یهتهی :از این فعالیت ها عبارتند از گیرد. تعدادی

. نامیده می شود« قلب راهنمایی» ه حساب می آید و اصطلاحاًبهمچنین مشاوره در حالی که مشاوره یکی از فنون اجرایی راهنمایی 

 (1383،  یآباد عیشف)

سائل حالی که مشاوره بر حل ماهنمایی در وهله ی اول جنبه ی پیشگیری از مشکلات را دارد ومانع از بروز آنها می شود در ر -3

ه عمل می آورد و از ببه بیان ساده تر، راهنمایی از سقوط فرد به چاه ممانعت  .تاکید دارد و اولویت آن توجه به مشکلات می باشد

 طریق مشاوره سعی می شود که فرد به چاه افتاده از چاه بیرون آورده شود.

ه دچار نیاز دارند اما نیاز آنها به مشاوره، به معنای تخصصی آن مربوط به زمانی است کم مراح زندگی به راهنمایی انسانها در تما -4

 (1389. )حسینی،مشکل شوند

 

 مشاور شرایط 

 خصوصیاتی که مشاور باید دارا باشد:

 ،رازدار و صمیمی متدین، آزاد، عاقل 

 (ذوالرأی)نظرصاحب تخصص، و علم دارای 

 (ذوالاَلباب) بینحقیقت و نگرژرف خردمندان 

 تقوی 



 
  (1381،  یصاف)امانتداری 

 کسانی که باید از آنان در مشاوره احتراز کرد:

 ،حریص و ترسو بخیل، احمق 

 جاهل دوست دروغگو، اند،نرسیده عقلی کمال به که زنانی 

 ،سفله و برده لجوج 

 نباشد مراجع قبول مورد مشاوره در که کسی. 

 ندارد را لازم اطلاعات مشاوره، مورد مسأله زمینه در که کسی. 

 

 اىاصول ارتباطات مشاوره

گر این ارتباط صورت ااى برقرار گردد. کند بین یاور و مددجو ارتباطى از نوع ارتباطات حرفهاى، ایجاب مىاى مشاورهخدمات یاورانه

اى باشد، باید از ع حرفهکند و نه ساختار مناسب. براى اینکه رابطه بین مشاور و مراجنه روح و معنا پیدا مى ،نگیرد، مشاوره اساساً

 )هایى دارند. .دام ویژگىاى برخوردار باشد؛ یعنى عالمانه، یاورانه، صمیمانه و متعهدانه باشد، که هرککارى ویژهاصول راهبردى و راه

 (1377ساعتچی ، 

 اى عالمانهطه حرفهویژگى راب -1

 ت کارشناسى لازم پیش از هر اظهارنظرى؛ 

 ت شناسایى موضوع پیش از هر اقدام؛ 

 ت اندیشه پیش از ابراز عواطف؛ 

 ت برخورد علمى با مراجع و مشکل. 

 اى یاورانهویژگى رابطه حرفه -2

 ت ارائه اطلاعات مفید و لازم مناسب با مشکل مراجع؛ 

 مراجع با رعایت احترام؛هاى لازم به ت تقدیم توصیه 

 هاى نامطلوب؛ها و گرایشت اصلاح شناخت 

 .(1370شریفی ، ) ت همراهى با مراجع در راستاى حل مشکل 

 

 اى صمیمانهویژگى رابطه حرفه -3

 ت ابراز محبت کافى به مددجو؛ 

 ت کنترل هیجانات و همدلى با مراجع؛ 



 
 دهى عواطف؛ت سامان 

 (1389 زندی پور، )" حلم و بردبارى. ت برخورد با مراجع و مشکل او با 

 

 ویژگى رابطه حرفه متعهدانه -4

 پذیرى مشاور و اقدام متعهدانه او؛ت به کارگیرى حس مسئولیت 

 پذیرى مراجع و رفتار متعهدانه او؛ت حمایت 

 پذیرى مراجع نسبت به حل مشکل مراجع؛ت مسئولیت 

 (1386)رهنمایی، . اى مشاورپذیرى مراجع نسبت به توصیهت حمایت 

 1.ی و نظر خویش اکتفا کند )و در کارها با دیگران مشورت نکند( خود را در خطر انداخته استأامام علی )ع( فرمودند: هرکس به ر
  

 اهمیت مشاوره از دیدگاه قرآن

ر آیاتی نیز ددارد و شورا عبارت است از اصطکاک فکرها، جرقه مغزها و تکامل. در قرآن کریم یک سوره تحت عنوان شورا وجود 

عمران خطاب به پیغمبر سوره آل 159مسأله شورا مطرح و به انجام دادن آن دستور داده شده است. خداوند تبارک و تعالی در آیه 

 فرماید:اکرم)ص( می

 «نَلیو شاَوِرْهمُْ فیِ الاَمْرِ فَاِذَا عَزَمّتَ فَتَوکّلْ عَلیَ الله اِنَّ اللهَ یُحِبُّ الْمُتَوکَِّ» 

د متوکلان را دوست ای پیامبر در کارها با مسلمانان مشورت کن و چون تصمیم گرفتی بر خدا توکل کن)و انجام بده( همانا خداون» 

 «دارد.

 فرماید:کند میزمانی که صفات و خصوصیات مسلمانان را مطرح می 38خداوند در سوره شورا در آیه 

 «زَقْناهمُ یُنْفِقُونَاَقاموُا الصَّلوهَ و اَمُرهُم شَوْرَی بَیْنَهمُ وَ مِمَّا رَوَالَّذینَ اسْتَجاَبُوا لِرَبِّهمْ و » 

ها دهند و از آنچه روزی آندارند و کارشان را با مشورت یکدیکر انجام میآنان که امر پروردگارشان را اجابت کرده و نماز به پا می» 

 «کنند.ایم انفاق میکرده

ت یکدیگر انجام یکی از خصوصیات مسلمانان را این موضوع دانسته است که آنان کارهایشان را با مشوردر این آیه، خدای متعال 

 برد.توان به میزان اهمیت آن پیدهند و از این مطلب که مشاوره در ردیف ایمان به خدا و به پاداشتن نماز ذکر شده، میمی

                                                           
 1- نهج البلاغه ، الحیاة جلد 1 صفحه 312.

 



 
دو سال تمام فرزندان خویش را شیر دهند، در مورد از شیر گرفتن کودک  ، خداوند پس از طرح اینکه مادران233در سوره بقره آیه 

 فرماید:می

 «فاَِنْ اَرَادَا فَصاَلاً عَنْ تَرَاضٍ مِنّهُماَ وَ تَشاَوُرٍ فَلاَ جُنَاجَ عَلیْهِماَ ... » 

 «نان نیست.اشکالی به رای آاگر آن دو[ پدر و مادر] با رضایت و مشورت یکدیگر تصمیم گرفتند کودک را از شیر بگیرند » 

توان نتیجه گرفت که مشاوره، امری قرآنی است و همه مسلمانان موظفند در امورشان با یکدیگر مشورت کنند و از آیات مذکور می

 گیرد.شود؛ بلکه همه امور اعم از مسائل فردی، خانوادگی، اجتماعی و حکومتی را در بر میاین مشاوره نیز به موارد خاصی محدود نمی

  

 انواع مشاوره 

 بارتندع مشاوره انواع، گیرد قرار نظر مورد ی از دیدگاه های مختلف مشاوره به انواع متفاوتی تقسیم می شود. چنانچه موضوع مشاوره 

 : از

  مشاوره تحصیلی 

  مشاوره شغلی 

   شخصی یا سازشی ی مشاوره 

  ازدواج و خانواده ی مشاور 

   (1377ساعتچی ،  ).پزشکی و ی حقوقی  مشاوره نظیر تخصصی های مشاوره و اجتماعی ی مشاوره 

واردی دیگر باشد. مدر انواع مشاوره های فوق، ملاک تقسیم، موضوع مشاوره است که می تواند تحصیلی، شغلی، روانی، خانوادگی، و 

است و در صورتی  باشد، مشاوره فردیدر تقسیم بندی از نوعی دیگر، تعداد مطرح می شود؛ چنانچه هم مشاوره و هم مراجع یک نفر 

 (1364شعاری نژاد ، )  .که تعداد بیش از یک نفر باشد مشاوره گروهی است

 مشاور تعداد نظر از گروهی ی مشاوره فردی از نظر روش اجرا به سه نوع مستقیم، غیر مستقیم، و انتخابی تقسیم می شود و مشاوره

 (1383،  یآباد عیشف) :دارد حالت سه مراجع و

 در این نوع مشاوره، چند نفر مراجع که دارای مشکل یا علایق مشابهی هستند، به وسیله  : مشاوره یک نفر و مراجع چند نفر .1

 .گیرند می قرار مشاوره نفرمورد یک ی



 
ین نوع مشاوره ادر این حالت، چند نفر مشاور در حل مشکل به یک مراجع کمک می کنند.  :مشاوره چند نفر و مراجع یک نفر .2

زیادی در امور  بیشتر در کارهای اداری، اجتماعی و سیاسی مورد استفاده واقع می شود. حالتی که رئیس جمهوری از مشاوران

 این از گیرد، یم بهره مؤسسه آن ی  س در اداره اکارشن تعدادی ی مملکتی استفاده می کند، یا رئیس یک مؤسسه، از مشاوره 

 .است نوع

می افتد. هر گاه هیأت  این نوع مشاوره، کمتر کاربرد دارد ولی در موارد مشکلات حادّ اتفاق :مشاور چند نفر و مراجع چند نفر .3

می کنند، حالتی از این تخصصانی را برای مشاوره دعوت م -ظیر مسائل اقتصادی یا دفاعین -دولت در مقابل یک مشکل حاد

قابل ناسازگاری منوع مشاوره است. حالت دیگر این نوع مشاوره، وضعیتی است که پدر، مادر و تعدادی از اعضای خانواده، در 

یکدیگر به مشاوره  کودکشان، از شورایی از متخصصان روانی و تعلیم و تربیت، خواستار نظر جمعی آنان می شوند. این گروه، با

 فنون و ها روش بخش در مشاوره، انواع ی د تا در جهت سازگاری کودک، به اعضای خانواده کمک کنند. دربارهمی نشینن

 (1370شریفی ، ) .شد خواهد بحث تفصیل به مشاوره و راهنمایی

  

 های مشاورههدف

های مشاوره نوع مشکل، هدف های متفاوتی تقسیم کرد. از نظرتوان به صورتبر حسب مدت و نوع مشکل، می های مشاوره راهدف

 به شرح زیر است:

وع مشکل، هدف برگزیدن زمانی که فرد بخواهد از بین چند راه، یک راه را برگزیند، مسأله انتخاب مطرح است. در این ن انتخاب:   -1

        راه برتر است.

 ها،موضوع این به مربوط مطالب که کرد اشاره مناسب همسر یا شغل، تحصیلی، رشته انتخاب به توانمی انتخاب، مشکل مورد در 

 گیرند.بحث قرار می ای، و مشاوره خانواده موردتحصیلی، حرفه هایمشاوره در

گیرد، هدف مشاوره، برطرف کردن عدم تعادل روانی و عاطفی: زمانی که مشکل مراجع در حوزه مسائل عاطفی و روانی قرار می   -2

 و متعادل از نظر سازش با خود و دیگران است.روانی، و ایجاد شخصیتی سالم 

 قسیم کرد:تتوان به دو نوع های مشاوره را میاز دیدگاهی دیگر، به لحاظ رفع مشکل آنی یا توجه به رشد مراجع در طول زمان، هدف

 (1377ساعتچی ،  ).



 
 سریعتر هرچه ار وی مشکل و دهد تسکین را مراجع ناراحتی تا کوشدمی مشاور هدف، این راستای در رفع مشکل آنی مراجع: -1

ل مورد نظر ه است مراجع به مشاور مراجعه کند. در این نوع مشاوره، ضمن آن که رفع مشکشد موجب که مشکلی همان کند؛ رفع

،  یآباد عیفش) است، فرصت دادن به وی برای تفکر و دست یافتن او به بینش لازم برای پیدا کدن راه حل نیز مورد توجه است

1383) 

گیری، اعتماد کوشد تا در وی قدرت تصمیم، میدارد توجه مراجع آنی مشکل رفع به آنکه ضمن مشاور هدف، این در رشد مراجع: -2

کند تا در نهایت فرد بتواند به نفس، و توانایی تجزیه و تحلیل مسائل ایجاد شود. او این روش را در کلیه جلسات مشاوره پیگیری می

 (1383کاشانی،) را شخصاً حل کند و به حداکثر رشد شخصیتی خویش دست یابد.مشکلات خود 

 

 اصول اخلاقی در حیطه مشاوره

 الف( اصول اخلاقی از نگاه اندیشمندان )دیدگاه علمی(

را ذکر کرده  رخی از آنهابر شمرده اند، به اصول اخلاقی و ارزشها نیز توجّه داشته و ب« مشاوره»اندیشمندان در میان اصولی که برای 

ت کرده اند که در ذیل انسانی احساس مسئولی یهاند. اینها اندیشه های انسانهای آزاده و متعهدی بوده که در قبال انسانیت و جامع

 (1389 زندی پور، )"به برخی از اصول اخلاقی در فرایند مشاوره اشاره می گردد: 

 ترم شمرد.و با او رفتاری صمیمانه داشت و حقوق انسانی او را محرا به عنوان یک فرد انسانی پذیرفت « مراجع»باید  -1

مختار باشد. مشاور  در تصمیم گیری و قبول مسئولیت آزاد باشد. همچنین در اختتام مشاوره همانند مشاور کاملاً« مراجع»باید  -2

اندرز تنزّل پیدا می  پند و یهشاوره به مرحلنیز باید از آنچه منجر به تحمیل عقیده اش به مراجع می گردد، خودداری کند و الاّ م

 (1385)نیک زاد،کند.

 دیگران تحمیل کند. تعصّب و غرور، خلاف آزادی هستند و اگر مشاور دچار غرور، تکبر یا تعصّب باشد در صدد است عقیده اش را به 

چار مشکل خواهد شد دگرنه در فرآیند مشاوره  مشاور باید صلاحیت علمی لازم را داشته باشد و اصول و فنون مشاوره را بداند و -3

 و در واقع به مراجع خود یک نوع خیانت کرده است.

هر عقیده و ارزش،  کیست یا رفتارش چگونه است، برای کمک و مشاوره آمده است؛ بنابراین او را با« مراجع»صرف نظر از اینکه  -4

عنوان یک  مشاوره یک جریان مستمر یاری رسانی است و مراجع به اجتماعی، سن و سواد باید پذیرفت؛ چرا که یمذهب، طبقه

 انسان باید تکریم شود.



 
ه این نکته توجه داشته بمسئول دانسته و بداند که مشکل او در اجتماع نیز اثرگذار است. و « مُراجع»مشاور باید خود را در قبال  -5

متخصص ارجاع  براین اگر قادر به حل مشکل نبود باید فرد را بهبنا نیست.« دانش آموزی»یا « دانش اندوزی»باشد که مشاوره 

 (1377)گلدار، دهد.

 هنوز به کمک نیازمند است، نباید او را رها کرد و جلسه مشاوره را ختم کرد.« مُراجع»زمانی که  -6

و برای آنها راه حل  های مراجع کشف مشاور باید نیازهای اساسی مراجع را به او بشناساند و معرفی کند. تا بدین وسیله نگرانی -7

 (1383،  یآباد عیشف) در نظر گرفته شود.

 (1384)هوارد، مشاور باید حافظ اسرار مُراجع باشد و از آنها سوء استفاده نکند. -8

آموزشی ت تربیتی البته این مطلق نیست، بلکه در مواردی رازداری اخلاقی است و در مواردی خیر. مثلاً هنگام شرکت در برنامه های 

ها و سمینارها، مواردی که قانون افشای اطلاعات را مقرر می سازد و... اینها از مواردی است که رازداری مطلوب نیست،  کنفرانس

 1همچنین در مواقعی نظیر نگهداری اطلاعات برای سوابق و تشکیل پرونده جایی که فرد محتاج حمایت مشاور است.

ا مجبور نباشد تا به درستی و آشکارا برای مراجعان و مؤسسه ای که در آن کار می کند، بیان نماید مشاور باید نقش خود ر -9

وان شناسان آمریکایی انتظارات مؤسسه را بر اهداف فردی مراجع ترجیح دهد و در این راستا از روابط بدون ضوابط بپرهیزد. انجمن ر

نجمن آمریکایی امی گیرد. ضوابط اخلاقی  ید که در حیطۀ اخلاق حرفه ای جاضوابط اخلاقی خاصی برای مشاوران در نظر گرفته ان

 (1377، آر.ال :)از این قرار است  (C)مشاوره و پیشرفت

 الف( مشاور باید نسبت به مُراجع صداقت داشته باشد.

 احترام بگذارد و مورد حمایت قرار دهد.« انسان»ها به  ب( در تمامی زمان

 ودش رازدار نباشد.مثلاً حسّ رازداری را در مراجع ایجاد کرده اما خ .انتظاراتی که ایجاد کرده، نباشد ج( رفتار او مغایر با

 ازدار باشد.د( رازداری مشاور موجب جلب مراجعان و عدم رازداری موجب عدم اعتماد مراجعان خواهد بود، لذا مشاور باید ر

 کوش و پر تلاش باشد و صداقت را فراموش قرار دهد و سختکار خود ی همشاور باید کسب منش صحیح را سرلوح -10

 (1386)گیبسون،نکند.

  2سوء استفاده جنسی حتیّ با توافق کامل طرفین غیراخلاقی است و اثر مخرب روی مراجع دارد. -11

                                                           
.194لدارد، مفاهیم بنیادی و مباحث تخصصی در مشاوره، ص گ -1  

.93هوارد، چالش هایی با مشاوره و روان درمانی، ص  -2  



 
 اصول اخلاقی از نگاه دینی

سالم تأمین  یهورمشاوره لازم به نظر می رسد و برای اینکه اهداف یک مشا یهدر حیط« دین»برخی از اصول اخلاقی مطرح شده در 

 شود، چاره ای جز رعایت آنها نیست. در این قسمت به بعضی از آن اصول اخلاقی اشاره می کنیم:

 صداقت و راستی -1

صدق؛ نجات و النجاة فی ال»: در تمامی مراحل مشاوره از سوی طرفین )مشاور و مراجع(: در روایات آمده است« صداقت»رعایت 

 «.اجلّ شی ء الصدق؛ بزرگ ترین چیز، راستی است»؛ «رستگاری با راستگویی است

چیزی که باید رعایت  آنچه از سخنان گهربار امام علی)ع( بر می آید این است که برای رستگاری و به نتیجه رسیدن امور، بزرگ ترین

از آنجایی که  نخواهد بود، بلکه شکست و حرمان است و« نجات»کار ما  یهرت نتیجو راستی است و در غیر این صو« صداقت»شود 

 یمین کنندههدف اصلی، در مشاوره، راهنمایی مراجع برای موفقیّت در حل مشکلاتش می باشد، رعایت صداقت از سوی مشاور تأ

 شکست مشاوره می باشد.ی هاین هدف و عدم رعایت آن به منزل

تدبیرش ربوده  ،د؛ کسی که با مشورت کننده اش خالص نباش«من غشّ مستشیره سلب تدبیره»ین رابطه می فرماید: امام علی)ع( در ا

 «.خواهد شد

 امانتداری -2

کار  کار و فریب انتدار نباشد خی بسیار مهم است و از نظر تعالیم دینی، انسانی که امانت« امانت»در فرآیند مشاوره رعایت اصل 

الدین الامانۀ؛  ثمرةُ»داری معرفی شده است:  یع ترین کارها شده است. به طوری که ثمره و نتیجۀ دین، امانتاست که مرتکب شن

و « فریب است الخیانۀ غدر: خیانت»، فریب و از زشت ترین خوی ها شمرده شده است: «خیانت» و همچنین«. میوه دین امانت است

دوستی صمیمانه( با )و حتیّ به این نکته اشاره شده که خیانت و برادری  «. است اقبح الاخلاق الخیانۀ: زشت ترین خوی ها خیانت»

برای کمک به مراجع  هم قابل جمع نیستند و این نشان می دهد که در امر مشاوره که نیاز به برقراری یک ارتباط صمیمانه و تفاهمی

ت و برادری با هم لا تجتمع الخیانۀ و الاخوة: خیان»د. و حل مشکل او است؛ اگر خیانت راه پیدا کند دیگر هدف تأمین نخواهد ش

 (.1383،  یآباد عیشف) «جمع نشود

این خیانت می تواند در گفتار یا کردار فرد باشد؛ چرا که دروغگویی، تبلیغات سوء و نادرست مشاور برای کار خود، عدم رازداری می 

جنسی، عدم صلاحیت علمی لازم مشاور و ارجاع ندادن مراجع به  یهتواند یک نوع خیانت محسوب شود. همان طور که سوء استفاد



 
متخصّص در موارد عدم تشخیص صحیح، رها کردن مراجع وقتی هنوز به کمک ما نیازمند است، و... به نوعی خیانت محسوب می 

 (1370شریفی ، ) شود.

خیانۀ المستسلم و »ست: م علی)ع( در این رابطه فرموده ابنابراین خیانت مشاور بزرگ ترین بدبختی و شرّها را پدید خواهد آورد. اما

ارند و از او نظر المستشیر من اقطع الامور و اعظم الشرور و موجب عذاب السّعیر؛خیانت کسی که مردم کارشان را به او وامی گذ

 «.خواهی می کنند از شنیع ترین کارها و بزرگ ترین شرها و پدید آورندة عذاب آتش سوزان است

 این سخن گهربار به عذاب اخروی این کار نیز اشاره شده است.در 

مشورت کننده، ظلم  ظلم المستشیر ظلم و خیانۀ: ستم کردن به»به کار می رود: « خیانت»نیز گاهی برای « ظلم و ستم»البته عنوان 

مذیع و الخائن سواء؛ ال»منع شده اند: عدم رازداری نیز از اموری است که نوعی خیانت محسوب شده و انسانها از آن  «.و خیانت است

 (1364شعاری نژاد ، ) «.کسی که رازی را افشا کند و کسی که خیانت کند یکسانند

الرّأی بتحصین »در روایات ما به رازداری اهمیّت داده شده و رأی صحیح و انتخاب درست در نگه داشتن رازها شمرده شده است: 

مطلوب  یهنتیج و عدم رازداری موجب تباهی کار و از بین رفتن. «ازها محکم نگهداری شودالاسرار؛ رأی صحیح به این است که ر

 (1384آمدی، )«.من افشی سرّک ضیّع امرک؛ کسی که راز تو را فاش کند کارت را تباه می سازد»معرفی شده است: 

و نظرخواهی  مشورت یهکار باشد، شایست خود قرار داده و نسبت به مسلمین فریب یههمچنین کسی که خیانت در مشاوره را پیش

شورت کردن ممن غشّ المسلمین فی مشورة فقد برئت منه؛ آنکه در »دانسته نشده است؛ چنانچه پیامبر اکرم )ص( می فرماید: 

 (1416محمدی ری شهری، )«.نسبت به مسلمانان بدخواهی و خیانت نماید من از او بیزارم

 صحیفه سجادیه(.)«ت است...الصدق عزّ... و الّسرّ امانۀ..؛ راستگویی عزت... و رازداری امان»ماید: امام حسین)ع( در این رابطه می فر

 مسئولیت پذیری - 3

همواره مطلوب  به آنان نگریستن، گرچه« برادر»یک  یهبندگان خدا و به دید یهخیرخواهی و حسّ مسئولیت پذیری در مقابل هم

جع برای شناخت و ک ضرورت است. برای رسیدن به اهداف مشاوره که در واقع یاری کردن به مرادین بوده است اما در امر مشاوره ی

 (1389 زندی پور، )"حل مشکلش می باشد. 



 
طلب می نماید  اهمیت این مسئله آن قدر زیاد است که امام سجاّد )ع( یکی از خصلت های پسندیده که برای بستگانش از خداوند

ه هدایت کنند کو هدایۀ مسترشدهم و مناصحۀ مستشیرهم....؛ )آنان را توفیق ده( »... پذیری است:  همین خیرخواهی و مسئولیت

 صحیفه سجادیه()«.طالبان حق را و برای مشورت جویان خیرخواه باشند

الندّامۀ؛ همانا  فانّ معصیۀ النّاصح الشّفیق العالم المجرّب تورث الحسرة و تعقب»همچنین امام علی)ع( در این رابطه می فرماید: 

   1. «نافرمانی از دستور نصیحت کننده مهربان دانا و با تجربه، حسرت را موجب می شود و پشیمانی را به دنبال دارد

این سخن  «.دعلی المشیر الاجتهاد فی الرّأی؛ برطرف مشورت است که تلاش خود را در درستی رأی بنمای»همچنین می فرماید: 

ین صورت اصلاً ات مسئولیت پذیری است که تلاش در این راستا از وظایف اخلاقی مشاور است. و در غیر حضرت نیز ناظر به اهمیّ

نسک النّاس نسکاً ا»پیامبر اکرم)ص( می فرماید:  مشاوره بی نتیجه خواهد بود و حتی ممکن است آثار مخرّبی روی مراجع بگذارد.

و پاکدل تر  دترین مردم کسی است که نسبت به همۀ مسلمین خیر خواه ترانصحهم جیباً و اسلمهم قلباً لجمیع المسلمین؛ عاب

 (1387کلینی،)«.باشد

 توجه به کرامات انسانی - 4

یکی از مهم ترین اصول اخلاقی ارزش قائل شدن برای کرامت انسانی و احترام گذاشتن به مراجع و رعایت حقوق و تکریم جایگاه او 

البته اصل کرامت یکی از مواردی است که اسلام به آن توجّه خاصی داشته است. قرآن کریم به عنوان یک شخصیّت انسانی است. 

  2«.و لَقدْ کَرّمْنا بَنی آدم؛ ما فرزندان آدم را کرامت و ارزش بخشیدیم»می فرماید: 

به پا خواست، این کار او  هر کس برای ادای حقوق بندگان خدا»همان طور که قبلاً ذکر شد امام علی)ع( در این رابطه می فرماید: 

 3.«را به سوی قیام برای ادای حقوق خداوند می کشاند

همچنین  بها احترام به حقوق دیگران فهمیده می شود که در حدّ رعایت حقوق الهی مهم شمرده شده است. از این حدیث گران

 4.«حالی که خدا تو را آزاد آفریدلاتکن عبد غیرک و قد جعلک الله حرّا؛ً بنده غیر نباش در »حضرت می فرماید: 

                                                           
.61، ص 35البلاغه، خطبه  نهج -1  

۷0سوره مبارکه اسراءآیه -2  

588، ص 1آمدی، غررالحکم، ج-3  

  161: ص 31نهج البلاغه، نامة  -4



 
رعایت آزادی نیز ناظر به کرامت انسان است و ارزشی است که خداوند برای انسان قائل بوده و به او برتری و آزادی بخشیده است. در 

می فرماید:  پیامبر اکرم )ص( گرامی داشتن و ارزش گذاشتن به مقام الهی است. یهدین مبین اسلام ارزش نهادن به دیگران همپای

 1«.خود را گرامی دارد در حقیقت خدا را گرامی داشته است(مؤمن)من أکرم أخاه فانّما یکرم الله: کسی که برادر »

 ت احترام به مددجو رعایت  5

هش امام صادق)ع( در نکو. مشاور باید به جهت حقوق انسانی مراجع، او را تحقیر نکند و به دلیل اشتباهاتش او را سرزنش ننماید

من انّب مؤمناً انّبه الله فی الدنیا و الاخرة؛ هر کس مؤمنی را سرزنش کند، خدا او را در دنیا و »سرزنش و تحقیر دیگران می فرماید: 

 2.«آخرت سرزنش کند

ه که رفیق بر شمرده اند، همانگون یهدر دین مبین اسلام به خوش رفاقتی سفارش فراوان شده است. از جمله خوش رفاقتی را بدرق

او، چند قدمی از دو راهی که وقت جدا شدن آنها بود،  یهحضرت علی)ع( با یک کافر ذمّی در مسیری همسفر بود و به خاطر بدرق

از این حکایت نتیجه می شود که در امر  3بیشتر به دنبال او رفت و این عمل را سفارش پیامبر)ص( به عنوان خوش رفاقتی خواند.

مشورت باید همچون رفیقی شفیق و دلسوز، تا انتهای نتیجه دهی کار همراه مراجع بود تا حق  یهجلس یمشاوره برای اختتامیّه

 (1370شریفی ، ) مشورت ادا شود.

 

 یریگ جهینتبحث و 

 های آزمایش شده علمی است و اساس و معیارهاییهمانطور که بارها اشاره کردم مشاوره یک علم است. دارای الگوها، متدها و شیوه

های آزمایش شده علمی صحبت توان آنها را آموخت، تجربه کرد و به دیگری نیز یاد داد. وقتی از الگوها، متدها و شیوهدارد که می

دیده در این کنیم کاملا مشخص است که نه تنها مشاوره یک تخصص آکادمیکی است، بلکه اجرای آن تنها توسط متخصص دورهمی

درمانی بیرون شود که از دل روانها و تکنیکهایی استفاده میبنابراین در کار مشاوره نیز از شیوه .کن استرشته و دارای پروانه کار مم

 .درمانی سیستمی و غیره، رواندرمانی شناختی، درمانی گشتالتنگر، رفتاردرمانی، رواندرمانی عمقیاند مانند، روانکاوی، روانآمده

سازمان »ا و متدها تنها با خواست روشنگری یا تقویت یک بخش مشخص از شخصیت فرد )شامل ها، الگوهدر کار مشاوره این شیوه

« نحوه تاثیرگذاری و تاثیر پذیری متقابل»، «معیارها و اعتقادات»، «گذاریسیستم سنجش و ارزش»، «دریافتهای حسی فرد از محیط

توسط « تغییر کلی انسان»با باورهای نادرستی که تحت عنوان  شوند و اساسابکار گرفته می«( گویی فرد به مشکلاتشیوه پاسخ»و 

های دروغین، توان برای عملی کردن وعدهشوند فرق دارند. یعنی از این متدها هیچ وقت نمیصلاحیت ترغیب میبرخی از افراد بی

                                                           
.5158محمدی ری شهری، میزان الحکمه، ص  -1  

.59کلینی، کافی، ص -2  

495همان، ص  -3  



 
 داشتن یبرا که میدانست .ده کرد، استفا«به رستگاری خواهد رسید»و یا « انسان اساسا انسان خوشبختی خواهد شد»مانند اینکه 

 از یناش که امروزه یزندگ یروان و یروح مشکلات و ها چالش وجود با ،یذهن مخلتف یها دغدغه از دور به و سالم یزندگ کی

 ما از کدام هر اند، نموده سفارش گذشته در ما ینید بزرگان که همانگونه و باشد،ی م جامعه در یاجتماع -یفرهنگ قیعم راتییتغ

 سامان خود یزندگ مختلف ابعاد یتمام در را خود مشکلات میبتوان تا میهست یافراد با مشورت و یهمفکر ازمندین امروزه یزندگ در

 اند پرداخته ییها یآگاه و ها مهارت افتیدر به یتخصص صورت به و اند گمارده همت یافراد یهمگان ازین نیا رفع یبرا لذا. میده

 دانش، و علم با متخصصان گونه نیا که میافتیدر مقاله نیا در .دهند یاری افراد به "مشاور" قالب در بتوانند آنها از استفاده با تا

 مطلوب به و آورند دست به خود تیموقع و مسائل از یبهتر شناخت و درک تا کنند یم کمک نیمراجع به خود ییتوانا و ها مهارت

 یا گونه به یزندگ مشکلات و شامدهایپ با مواجهه در گردند قادر و رندیگ بهره خود امکانات و استعداد یهایی توانا از شکل نیتر

 یتعال و رشد بلکه اوست، مشکلات رفع یبرا مراجع فرد به کمک تنها نه تیفعال نیا حاصل. کنند یریگ جهینت عاقلانه و مناسب

 و خوب و سالم شتنیخو به دنیرس یبرا که گرفت جهینت توانی م انیپا در. داشت خواهد همراه به زین را یو یاجتماع و یشخص

 .است یضرور و لازم مشاوره مراکز به افراد ازین دیمف و مطلوب یزندگ جادیا یبرا ،یروان سلامت نیتأم
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پیش بینی رضایت از زندگی براساس عزت نفس و احساس تنهایی در وابستگان به مواد 

 مخدر 

 4، آزیتا امیرفخرایی3، عبدالوهاب سماوی2كبری حاجی علی زاده ،1شیرین مقتدری

 گروه روانشناسی، واحد بندرعباس، دانشگاه آزاد اسلامی، بندرعباس، ایرانوی دکتری روانشناسی عمومی، جدانش .1

 گروه روانشناسی، واحد بندرعباس، دانشگاه آزاد اسلامی، بندرعباس، ایران )نویسنده مسئول(دانشیار،  .2

 گروه علوم تربیتی، دانشکده علوم انسانی، دانشگاه هرمزگان ، هرمزگان ، ایران دانشیار، .3

 استادیار،گروه روانشناسی، واحد بندرعباس، دانشگاه آزاد اسلامی، بندرعباس، ایران .4

 چکیده



 

باشد. پژوهش ی در وابستگان به مواد مخدر میت اجتماع یروان یهاچالش نیاز مهمتررضایت از زندگی  هدف:    

خدر بینی رضایت از زندگی براساس عزت نفس و احساس تنهایی در وابستگان به مواد محاضر با هدف پیش

اد مراجعه شد. کلیه افراد مصرف کننده موپژوهش حاضر به روش همبستگی انجام  روش:انجام شد.  شهرستان لار

یوه هدفمند شنفر به  222مرکز ترک اعتیاد شهر لار جامعه آماری پژوهش را تشکیل دادند. تعداد  15کننده به 

-رکز به پرسشنامهم( انتخاب و به صورت انفرادی در محل 98در فاصله زمانی )ابتدای فروردین تا پایان شهریور سال 

استنباطی  وی آمار توصیفی هاروشهمچنین از های رضایت از زندگی، عزت نفس و احساس تنهایی پاسخ دادند، 

نتایج  ا:هیافتهانجام شد.  26نسخه  Spssشامل آزمون همبستگی و رگرسیون چند متغیری از طریق نرم افزار 

ستان لار ابستگان به مواد مخدر شهرتحلیل رگرسیون نشان داد عزت نفس به صورت مثبت رضایت از زندگی در و

ه صورت مثبت رضایت از زندگی در ب(. همچنین احساس تنهایی =249/0Betaو  p<01/0کند )بینی میرا پیش

نتایج نشان  گیری:نتیجه(. =257/0Betaو  p<01/0کند)بینی میوابستگان به مواد مخدر شهرستان لار را پیش

به مواد و پیش  تواند رابطه معنی داری با وابستگیمی مخدر بستگان به مواددر وا ییاحساس تنها و عزت نفسداد 

 بینی کننده مثبت آن در نظر گرفته شود. 

 رضایت از زندگی، عزت نفس، احساس تنهایی، وابستگان به مواد مخدر كلیدواژه ها:

 

 مقدمه

اکثر ی است، یکی از این رفتارها که ت اجتماع یروان یبهداشت یهاچالش نیسلامت از مهمتر ةدکنندیتهد یرفتارها

اند، مسئله افزایش مصرف تحمیل کرده را بر جوامع یدیو مشکلات گسترده و شد رندیبا آن درگ یجهان به نوع یکشورها

تا  92های بین سال  پیمایشدو  سساا(. بر1392 )شیخ الاسلامی، ستوده ناورودی، زینعلی و طالبی، باشدمواد مخدر می

هزار نفر گزارش   808میلیون و  2جمعیت معتادان کشور را  ،سال 65تا  15بین سنین مخدر  در مورد مصرف مواد 95

و این مسئله به افت جدی  رسیده است 95درصد در سال  3/5به  90در سال  درصد 6/2ند، به طوری که این تعداد از کرد

گرایش یا اعتیاد به  .(1391 زاده،پور و حاجیشیریان، حیدرنیا، اله وردی)ب شودمیهای فردی، اجتماعی منجر در کنش

تواند رضایت و کیفیت از زندگی شمار فردی، خانوادگی و اجتماعی است، که میمصرف مواد مخدر تحت تاثیر عوامل بی

مثبت و رضایتمندی  (، رضایت از زندگی نوعی احساس2020 ،1)نیجدام جونز و مک نیل آنان را تحت تاثیر قرار دهد

                                                           
1. Nijdam-Jones & McNiel 



 
های مختلف نظیر خانواده، شغل وازدواج تعریف شده است )حسنی، اصغری،کاظم زاده عمومی از خود و دیگران در حوزه

(. در واقع رضایت بالا از زندگی عامل مهمی برای رشد، حفظ سلامت و پیشگیری از بسیاری از 1395 بیطالی و احمدی،

(. عدم رضایت از زندگی با وضعیت سلامتی  2016 ،1ژانگ، لی، ژو، ژاو و وانگ )لی، های روان شناختی استاختلال

زای زندگی و وضعیت تر، علائم افسردگی، مشکلات شخصیتی، رفتارهای نامناسب بهداشتی، تجربه حوادث استرس ضعیف

زندگی منجر به ایجاد عزت (.  رضایت از 2014 ،2وگیرو آر نتونیآ ،کسدو ن،)کونستانتیو ضعیف اجتماعی همبسته است

(. 2014 ،3)پارک کندشده و این مسئله به افزایش خودکنترلی و محافظت فرد از خود کمک میباوری در فرد  نفس و خود

 بالا نفس تعز با رسیگاو  نااجو ریما ،لکلا اد،مو فمصر( نشان دادند که 2015)4به طوری که دیبلو، رودریگوز و نیگبورس

 دانمعتا که نددارمی نبیا دخو هشوپژ( در 2014) 5یترویک، هادزی پسیک، استوجانویک و میلیکویک. مدارد منفی بطهرا

مو، چان، هستند.  نیاتو رکا همه تخیلو  ابضطرا ،ناکامی تحمل پایین منهدا ،ضعیف من نچو شخصیتی ییژگیهادارای و

 دمعتا ادفردر ا وانزو ا ندرداربرخو پایینی نفس تعزاز  دمعتا ادفرا کهنددکر انعنو دخو هشوپژ در( 2020) 6وانگ و لاو

ای روان شناختی است و در مقابله با فشارهای زندگی، به مانند یک منبع موثر و مهم شناخته ، پدیده7عزت نفسبالاست. 

 های اجتماعی تعریف شده( و به عنوان احساس درباره خود در موقعیت2015 )دیبلو، رودریگوز و نیگبورس، شده است

(. عزت 2013 ،9)سویسلو و اورت شودهای اصلی سلامت روان تلقی می( و یکی از مولفه2020، 8یکسیو، هوبنر و تیان)ا

گردد، از آنجایی که ارتباط یکی از نیازهای بنیادین روانی افراد نفس پایین به ضعف در ارتباطات میان فردی منجر می 

(. احساس 2013 ،10گردد )لیواین ضعف به  احساس تنهایی و کاهش رضایت از زندگی  فرد منتهی می ،شودمحسوب می

توان نارسایی و ضعف محسوس در روابط بین فردی دانست که به نارضایتی از روابط اجتماعی فرد منجر را می 11تنهایی

های رفتاری تمایز بودن از دیگران است که با مشکلای ناخوشایند مانند تفکر مبنی بر مگردد. لذا احساس تنهایی، تجربهم

قابل مشاهده مانند اندوه، عصبانیت و افسردگی همراه بوده و ناهمخوانی بین انتظارات و آرزوها را در روابط اجتماعی نشان 

 ،12وارا و مالکس)پیرهونن، تیلیکاینن، پکارین، لمی یابددهد، در رفتارهایی نظیر اجتناب از تماس با دیگران نمود میمی

برد، تعیین کننده اساسی میزان احساس تنهایی در او نیست. تنهایی یک (. مدت زمانی که فرد در تنهایی به سر می2020

                                                           
1 Li, Zhang, Li, Zhou, Zhao, Wang 
2 Konstantinos, Doxa, Anthony & Argyro 
3 Park 
4 DiBello, Rodriguez, Neighbors 
5 Mitrovic, Hadzi-Pesic, Stojanovic, Milicevic 
6 Mo, Chan, Wang & Lau 
7 Self-esteem 
8  Xu, Huebner & Tian 
9 Sowislo & Orth 
1 0 Liu 
1 1 Loneliness 
1 2 Pirhonen, Tiilikainen, Pekkarinen, Lemivaara & Melkas 
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کنند. شان آن را با شدت متفاوت، تجربه میهای زندگیحقیت اساسی زندگی است، بنابراین همه افراد در برخی از دوره

(، احساس 2020 ،1)ککونن و همکاران باشدسی، نژادی، اقتصادی و جسمی خاص نمیتنهایی محدود به مرز سنی، جن

های اجتماعی ارتباطات چهره به چهره بر سلامت روانی، سازگاری و کسب مهارتو منزوی شدن فرد در نتیجه نبود  تنهایی

پدیده اعتیاد و همچنین ل پیچیدگی (. اما به دلی1394 دهد )احمدی و معینی،فرد تاثیرگذار بوده و تحمل فرد را کاهش می

های اخیر، بررسی عوامل روانشناختی، اجتماعی و خانوادگی درگیر های قانونی در مدیریت آن در سالناکارآمد بودن روش

باشند را با مصرف مواد مخدر در ارتباط می کههایی اهمیت شناسایی مکانیزم تحقیقین ا. در مسئله اعتیاد ضروری است

های درمانی کارآمدتر که همه عوامل تواند در طرح ریزی روششناخت و بررسی این متغیرها می .دهدتاکید قرار میمورد 

بنابراین هدف اصلی پژوهش حاضر پیش بینی رضایت از زندگی  مفید واقع شود. موثر در این مسئله را در نظر بگیرد،

  باشد.مخدر شهرستان لار میبراساس عزت نفس و احساس تنهایی در وابستگان به مواد 

 روش

 ی:ریگنمونهجامعه، نمونه و روش 

افراد مصرف کننده مواد مراجعه  هیکلیابی روابط ساختاری( بود، )مدل روش پژوهش حاضر توصیفی از نوع همبستگی   

نفر از کلیه مراجعینی  300 ، با توجه به نامشخص بودن تعداد کل جامعه آماریندمرکز ترک اعتیاد شهرلار بود 15کننده به 

های روانی، های روانی جدی و بستری در بیمارستانبیماری آگاهانه، عدم سابقه رضایت)داشتن  که دارای معیارهای ورودی

طی شش ماه گذشته تحت تأثیر بحرانی حاد قرار  سال باشند و 65تا  15ی سنی  دامنه در، سواد خواندن و نوشتنحداقل 

( به عنوان نمونه به صورت هدفمند انتخاب  98فاصله زمانی )ابتدای فروردین تا پایان شهریور سال  .( درنگرفته باشند

 پرسشنامه قابلیت تحلیل را پیدا کرد. 222شدند، اما در نهایت 

 :ابزار

لیکرت ( استفاده شد، که در طیف 1985) 2سوالی داینر 20مقیاس از منظور  : به اینپرسشنامه رضایت از زندگیت  1

 و روایی (1985) همکاران و داینر است. گذاری شده )کاملا موافقم( نمره هفتتا )کاملا مخالفم(  یک از ایدرجه هفت

 را هانمره بازآزمایی همبستگی ضریب و کردند ارزشیابی دانشجویان از گروهی روی بر را زندگی از رضایت مقیاس پایایی

(، پایایی مقیاس 2002) 3به دست آوردند. اسچیمک 87/0کرونباخ را برابر با  آلفای و ضریب 82/0 برابر اجرا، ماه دو از پس

 ژاپنی، مریکایی، آلمانی،آ هایملت بزرگسالان از گروهی برای کرونباخ آلفای ضریب رضایت از زندگی را با استفاده از

                                                           
1 Kekkonen 
2 Diner 
3 Schimmack 

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0191886920304530#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0191886920304530#!


 
 . داینر(1396 و خضری مقدم،زراعت ) کردند گزارش 61/0و  76/0، 79/0، 82/0، 90/0به ترتیب  چینی و مکزیکی

اند. در پژوهش نموده گزارش مقیاس برای مطلوبی (89/0)آلفای کرونباخ  پایاییو  افتراقی و همگرا شیوة با اعتبار (،1985)

 گزارش شده است. 87/0( نیز پایایی آن برابر با 1395) حسنی، اصغری، کاظم زاده بیطالی و احمدی

مقیاس عزت نفس خود را بر اساس ( ساخته شد و 1989) 1پرسشنامه توسط روزنبرگ: این پرسشنامه عزت نفست 2

ماده است و برگرفته از  10، این مقیاس دارای ، تهیه و تدوین کرد(1980) 2تجدید نظر بر روی مقیاس راجرز دیموند

است، نمره گذاری هر  سوالی است، که در آن پنج جمله با لغات منفی وپنج جمله با لغات مثبت بیان شده 58مقیاس 

نشان  25باشد. نمره بالاتر از )کاملا مخالف( می )کاملا موافق(، تا  چهار سوال بر روی یک پیوستار چهار گزینه ای  از صفر

نشان دهنده عزت نفس پایین بود.  15نشان دهنده عزت نفس متوسط وکمتر از  25تا  15دهنده عزت نفس بالا، 

رستگاری ، گزارش کردند 70/0و بعد از سه سال  88/0روز  35زآزمایی این آزمون، بعد از ( ضرایب با1990کوپراسمیت )

آموز پسر و دختر پایه سوم مدارس راهنمایی دولتی نواحی یک و دو شهر یزد دانش 370( در پژوهشی که بر روی 1383)

شکرکن و  . در پژوهشباخ( به دست آوردرا با استفاده از روش همسانی درونی )آلفا کرن 77/0انجام داد، ضریب پایایی 

های آزمون عزت نفس کوپر اسمیت، با معدل آخر سال کردن نمرهضریب روایی که از طریق همبسته( 1390) نیسی

)گروسی،  داری، به دست آمدمعنی 01/0در سطح  71/0و  69/0آموزان محاسبه شد، برای پسران و دختران، به ترتیب دانش

 (.1392 سنجانی،رضوی و اطمینان رف

این مقیاس را ( استفاده شد. 2002) 3سوالی دی توماسو 24: به این منظور از پرسشنامه پرسشنامه احساس تنهاییت 3

 )پنج ه زیرمقیاس احساس تنهایی رمانتیکگویه و س 15بندی ویس طراحی کردند و شامل براساس تقسیم 2004در سال 

( است و احساس تنهایی کلی 1،5،9،12،13گویه: )پنج (، اجتماعی2،4،7،11،14گویه: )پنج(، خانوادگی 3،6،8،10،15گویه: 

ای از گزینهآید. در مقابل هر گویه طیف پنجهای رمانتیک، خانوادگی و اجتماعی به دست میاز مجموع نمرات زیر مقیاس

گذاری به شیوه معکوس نمره 15و  14های جز گویهبه هاقرار دارد. تمامی گویه 5تا کاملاً موافق نمره  1کاملاً مخالف نمره 

دهندة احساس تنهایی بیشتر در آن بعد است. مؤلفان این شوند و کسب نمرة بیشتر در هریک از ابعاد این مقیاس، نشانمی

شدة رم کوتاه( ف1389اند. در ایران نیز، جوکار و سلیمی )گزارش کرده 90/0تا  87/0مقیاس، ضریب آلفای کرونباخ را بین 

 78/0، و 84/0، 92/0ترتیب های احساس تنهایی رمانتیک، اجتماعی و خانوادگی بهمقیاسمقیاس تنهایی را برای خرده

                                                           
1. Rosenberg 
2. Rogers Dimaund 
3. Di tomaso 



 
گزارش کرده اند و این  از همسانی درونی  9/0تا  87/0( ضریب آلفای کرونباخ را بین 1395جناآبادی ). اندگزارش کرده

 مقیاس حکایت دارد.

ستاندارد استفاده شد، ای آمار توصیفی مثل میانگین، واریانس و انحراف هاروشاز  هاداده لیتحل و هیتجز منظور به    

های همبستگی پیرسون و رگرسیون چند ، آزمونسمیرنفا -ی آمار استنباطی شامل آزمون کلموگروفهاروشهمچنین از 

 انجام شد. 26نسخه  Spssها از طریق نرم افزار متغیری استفاده شد، البته این آزمون

 :هایافته

درصد  4/5 و 40تا  31درصد در رده سنی  9/41نفر( معادل  93براساس نتایج توصیفی مشخص شد، بیشترین افراد )    

درصد نمونه  3/42درصد بی سواد،  5درصد زن بودند،  6/26درصد نمونه مرد و  4/73نفر(.  12سال بودند ) 20کمتر از 

درصد  7/47درصد متأهل و  3/52درصد لیسانس بودند،  3/11درصد دیپلم و فوق دیپلم،  4/41یپلم، دارای مدرک زیرد

 مجرد بودند. 

آورده  1های پراکندگی متغیرهای تحقیق در جدول های مرکزی و شاخصها در دو گروهِ شاخصهای توصیف دادهشاخص

 شده است. 

 

 های مرکزی و پراکندگی متغیرهاشاخص 1جدول

 حجم نمونه واریانس انحراف معیار میانه میانگین متغیرها

  0,69 0,83 3,50 3,22 عزت نفس

 0,86 0,93 3,37 2,95 رضایت 222

 1,04 1,02 3 2,76 احساس تنهایی

 

نشان داده شده  2در جدول های پژوهش بودن داده برای بررسی فرض نرمال اسمیرنف -کلموگروفآزمون معتبر  جهینت   

گرفت  جهیوان نتتیاست لذا م 0,05بزرگتر از  رهایمتغ یتمام ی( بدست آمده برای)سطح معنادار sig نکهیا لیاست. به دل

 باشد.ینرمال م رهایمتغ یتمام یهاداده عیتوز. بدین معنی که شودیم دییصفر تأ هیپژوهش رد و فرض هیکه فرض

 هاشاخصاسمیرنف  –داری آزمون کولموگروف سطح معنی 2 جدول



 
مولفه ها 

  

 نتیجه آزمون نرمالیته مقدار آماره آزمون Sigسطح معناداری 

 نرمال 1,159 0,136 عزت نفس

 نرمال 0,959 0,317 رضایت

 نرمال 1,183 0,122 احساس تنهایی

 است. ارائه شده 3ماتریس همبستگی متغیرهای مورد مطالعه در جدول 

 

 ماتریس همبستگی متغیرهای مورد مطالعه 3جدول 

 رضایت از زندگی عزت نفس احساس تنهایی متغیرها

 -780/0** -480/0**  احساس تنهایی

 655/0**  -480/0** عزت نفس

  655/0** -780/0** رضایت از زندگی

 

باشد، یعنی متغیر واریانس در این مدل معنادار میهای آزمون رگرسیون نشان داد که، میزان آماره 3با توجه به جدول    

توانند تغییر در واریانس تبیین شده رضایت از زندگی در وابستگان به )عزت نفس و احساس تنهایی( می های پیش بین

 (. =p<411/122F, 01/0مواد مخدر شهرستان لار را تبیین نمایند )

 تحلیل واریانس رگرسیون 4جدول

 معنی داری Fآماره  میانگین مربعات درجه آزادی مجموع مربعات مدل

 <001/0 411/122 88/5390 2 64/16172 رگرسیون

 039/44 219 55/5108 باقیمانده

  221 20/21281 کل

 

بر اساس نتایج رگرسیون هم زمان نشان داد که، عزت نفس به صورت مثبت رضایت از زندگی در وابستگان به مواد مخدر    

(. همچنین احساس تنهایی به صورت مثبت رضایت از =249/0Betaو  p<01/0کند )بینی میلار را پیش شهرستان

 (.=257/0Betaو  p<01/0) کندبینی میزندگی در وابستگان به مواد مخدر شهرستان لار را پیش



 
 ضرایب رگرسیون 5جدول

 

 بینمتغیرهای پیش

 T P ضریب استاندارد شده ضریب استاندارد نشده

خطای  Bضریب 

 معیار

Beta 

 0001/0* 30/7  89/3 42/28 ثابت

 002/0* 148/3 249/0 175/0 551/0 عزت نفس پیش بین

 001/0* -795/3 -257/0 134/0 -508/0 احساس تنهایی

 دارمعنی %5 در سطح *                متغیر ملاک: رضایت از زندگی

 :بحث و نتیجه گیری

بینی رضایت از زندگی براساس عزت نفس و احساس تنهایی در وابستگان به مواد مخدر پیش پژوهش حاضر با هدف   

شهرستان لار انجام شد. نتایج پژوهش حاضر نشان داد عزت نفس به صورت مثبت رضایت از زندگی در وابستگان به مواد 

(، حسنی، 1397) ی دمیرچی و کیانیهای صدر(. این نتایج با یافتهp<01/0کند )بینی میمخدر شهرستان لار را پیش

(، بلاکوچینو، 1393) (، احمدی، مومنی و حجت خواه1394) (، بهرامی، آقایی و آقایی1395) اصغری، کاظم زاده و عبدلی

با اعتماد افراد عنوان کرد که توان در تبین این یافته میباشند. همخوان می( 2014) ( و پارک2016) 1و پانتیک پرازپیورکا

 ،2پیکت، لودایز، پارکهیل و اورکات) فردی منفی احتمال سوء مصرف بیشتر دارنددر مواجه با تعاملات بینف ینفس ضعبه 

خود عنوان یک راه برای تنظیم نیازهای غیرقابل قبول مصرف مواد را به ممکن است ناخواسته عزت نفس پایین  (،2012

راهی برای افزایش تجربیات بین فردی  دنبالتوانند به نفس بالا هستند میاز سوی دیگر، افرادی که دارای اعتماد به بدانند. 

عزت نفس افراد در میزان اثر گذاری الگوهای نادرست والگوپذیری نقش دارد، لذا افرادی که با . از آنجایی که مثبت باشند

شتری کرده و توقع حمایت بیرونی های منفی و انتقادات دیگران، احساس حقارت و کمبود بیقرار گرفتن در معرض ارزیابی

ها را مستعد سوء مصرف مواد مخدر کند. در تواند آن داشته و در صورت نبود و حداقل عدم حمایت موردانتظار بیشتر می

نهایت اگر میزان تکانشگری در فردی بالا بوده، خطر پذیری بیشتری داشته، این با عزت نفس پایین و احساس تنهایی 

 دهد. تری از حمایت داشته و در نتیجه میزان رضایت آنها از زندگی را تحت تاثیر قرار میتفاوتموقع همراه باشد، ت

 کندبینی میهمچنین عزت نفس به صورت مثبت رضایت از زندگی در وابستگان به مواد مخدر شهرستان لار را پیش    

(01/0>pاین نتایج با یافته .)افیان بخصوص نگرش والدین و افراد مهم دیگر در بالابردن ( اطر2018) و همکاران 3های وانگ

                                                           
1 Błachnio, Przepiorka, Pantic 
2 PickettLodis, Parkhill, Orcutt 
3 . Wang 



 
تواند ای عنوان کردند حمایت خانواده می( در مطالعه2019) 1عزت نفس دخیل هستند. ژیقی، یینگرو، لو، یو و ایکسیلیان

شود میزان تصور حمایت خانواده به افراد داده می به افزایش توانایی سازگاری افراد منجر شود و احساس ارزشمندی که با

 نفس تعزاز  دمعتا ادفرا نددکر ان( عنو2020) دهد، مو، چان، وانگ و لاوفرد از ارزشمندی خود را تحت تاثیر قرار می

 شودبه مشکل در مقابله با فشارهای زندگی می منجر عزت نفس پایینبالاست.  دمعتا ادفردر ا وانزو ا ندرداربرخو پایینی

عنوان کرد که هر چه نوزاد تکامل پیدا کند به تدریج خود و محیط خارج از  2راجرز .(2015 ورس،)دیبلو، رودریگوز و نیگب

هایی که در دهد به دنبال توسعه تدریجی، یک ارزش مثبت یا منفی نسبت به خود، براساس تجربهخود را تشخیص می

همچنین  (2016 و پانتیک، پرازپیورکا)بلاکوچینو،  کند و این احساسا ارزشمندی همان عزت نفس استمحیط کسب می

عزت نفس پایین  دهد،عدم ارضای نیاز به توجه و احترام باعث کاهش عزت نفس شده و تحمل پذیری فرد را کاهش می

از سوی ند. خود بداعنوان یک راه برای تنظیم نیازهای غیرقابل قبول مصرف مواد را به باعثر شود فرد ممکن است ناخواسته 

. راهی برای افزایش تجربیات بین فردی مثبت باشند دنبالتوانند به دی که دارای اعتماد به نفس بالا هستند میدیگر، افرا

پیکت، لودایز، ) در مواجه با تعاملات بین فردی منفی احتمال سوء مصرف بیشتر دارندف یبا اعتماد به نفس ضعافراد  لذا

ی به صورت معکوس رضایت از زندگی در وابستگان به مواد مخدر در نهایت احساس تنهای (.2012 پارکهیل و اورکات،

بادی، ناستی زاده آ(، جنا2020 ،3)لیو، وو، ژو و وانگ های(. این نتایج با یافتهp<01/0) کندبینی میشهرستان لار را پیش

(، نیک منش، 1394) (، گنجه، میگائیلی و نریمانی1396) حسنی، محمدخانی و حاتمی(، قنبری زرندی، 1396) و مرزیه

توان عنوان کرد کسانی که فکر باشند. در تبیین این یافته می( همخوان می2013) ( و لیو1394) کاظمی و خسروی

دیگران را بر او  دهد،باشند، یا کسی دوست شان ندارد و به آنها اهمیت نمیکنند  که از حمایت کسی برخوردار نمیمی

کنند دانند و فکر میهای اجتماعی نمیهای اجتماعی خانواده، دوستان یا سازماناز شبکهشمارند و خود را بخشی محترم می

باشد، این احساس تنهایی رضایت آنها همیشه در رویارویی با رخدادهای فشارزای زندگی تنها هستند و کسی کنار آنها نمی

تنهایی و بهبود رضایت از زندگی به دنبال راهی  از خود و زندگی را کاهش داده و در صورت عدم برخود موثر با این احساس

 کرده و بیشتر در این زمنیه پیش بروند. جهت کسب این حمایت و فراموش کردن این احساس به سوء مصرف مواد اقدام

های استفاده از پرسش نامه به عنوان تنها ابزار متناسب با نوع تحقیق و محدود بودن پژوهش به شهر لار، تعمیم یافته

سازد. بر این اساس استفاده از ابزارهای مستقیم نظیر مصاحبه و مشاهده روبرو میبا مشکل ژوهش را به سایر جوامع پ

شود. از لحاظ کاربردی با توجه به اهمیت های دیگر در مطالعات آتی پیشنهاد میبالینی و انجام پژوهش مشابه بر نمونه

                                                           
1 . Zhiqi,Yingru, Lu, Yu & Xuelian 
2 . Rogers 

 
3 . Liu, Wu, Zhou & Wang 
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اعتیاد ه بینی گرایش بشناختی و راهبردهای تنظیم هیجان در پیشنقش سرسختی روان
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 چکیده

تواند دارای پیامدهای مخربی باشد که ضروری است عوامل یم: گرایش به اعتیاد در نوجوانان هدف

 سرسختی نقش بررسی باهدف پژوهش این روچنین گرایشی مورد بررسی قرار گیرد. از اینمنجر به 

 روش: .شد نوجوانان انجام اعتیاد به بینی گرایشپیش در هیجان تنظیم راهبردهای و یشناختروان

 سال در شاهرود متوسطه مقطع آموزاندانش کلیه شامل آماری جامعه. بود همبستگی پژوهش روش



 
 مقیاس شده،گرفته کار به گیری تصادفی انتخاب شدند. ابزارهاینفر به روش نمونه 120ند که بود 1399

 شناختی تنظیم و پرسشنامه (PVSQ) شخصی هایدیدگاه یابی، زمینه(APS) اعتیاد آمادگی ایرانی

 افزارنرم و همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه آزمون از هاداده تحلیل برای. بود(CERQ) هیجان

SPSS-23 که رابطه منفی و معناداری بین  داد نشان آزمون همبستگی : نتایجهایافته .شد استفاده

ی و تنظیم هیجان مثبت با گرایش  به اعتیاد و نیز رابطه مثبت و معناداری بین شناختروانسرسختی 

 رگرسیون نشان داد که سرسختیتنظیم هیجان منفی با گرایش به اعتیاد نوجوانان وجود دارد. نتایج 

درصد از واریانس گرایش به اعتیاد نوجوانان  8/34توانند یمهیجان  تنظیم راهبردهای و یشناختروان

توان نتیجه گرفت که با بهبودی پژوهش، می این هاییافته به توجه : باگیرینتیجهرا تبیین کنند. 

توان از گرایش نوجوانان به سمت اعتیاد یمهیجان  تنظیم راهبردهای و یشناختروان سرسختی

 .پیشگیری کرد

 یجان، نوجوانان..شناختی، تنظیم هاعتیاد، سرسختی روانواژگان كلیدی: 
 

 

 
 

 مقدمه

تواند راحتی میهای اجتماعی است که بهوخوی و رفتار یکی از بارزترین آسیبسوءمصرف مواد و اعتیاد به مواد تغییردهنده خلق

های انسانی را به مخاطره و امکانات مادی و معنوی آن را تباه سازد. امروزه اعتیاد یک مشکل کشور را سست، پویایی بنیان زندگی یک

. (1990، 2؛ گودمان2017، 1کللان و ریدبیکر، مک) شودسلامتی و بهداشت عمومی در سرتاسر جهان و در تمام کشورها محسوب می

وخو و رفتار درگیر نباشد. نتایج توان پیدا کرد که با مشکل سوءمصرف مواد تغییردهنده خلقندرت کشوری را در روی کره زمین میبه

، این برآورد در 1390ای که در سال گونه؛ بهداشتهشده، نشان داده که آمار اعتیاد طی چهار دهه اخیر نوسان های انجامبررسی

وپنج هزار نفر میلیون و سیصد و بیستمیلیون نفر( برابر با یک 50معادل  1385)طبق سرشماری سال سال  64تا  15جمعیت 

 (.1392شده است )صرامی، قربانی و مینوئی، اعلام

های انسانی است که ترین پدیدههای اخیر و یکی از پیچیدهترین معضلات بشری در سالاعتیاد و سوءمصرف مواد یکی از جدی

قانونی  نیز مشکلات اجتماعی و متعدد در ابعاد مختلف زندگی فردی وعنوان الگوی غیرانطباقی مصرف مواد منجر به بروز مشکلات به

 آن نوجوان با خصوصاًو  جامعه جوان نسل که یاعمده مشکلات از متأسفانه یکی(. 1390لیلیان، )براتی، وردی پور و ج شودمی

                                                           
1 . Becker, McClellan & Reed 
2 . Goodman 



 
است که جمعیت بسیار بالایی از نوجوانان و جوانان به سمت آن گرایش پیدا  مخدر مواد مصرف به گرایش و اعتیاد خطر ،روستروبه

 (.1390سر،  سیاه مرادى و پورغلامى ترکمان،)کنند می

روند و دلایل مختلفی برای گرایش به اعتیاد و انواع مواد مخدر وجود دارد. برخی برای پذیرفته شدن در جامعه به سمت مواد می

حسنی، برند )حاجیتر جلوه دهند و برخی برای تسکین خود به مواد پناه میتر و بزرگکنند خود را رشد یافتهبرخی دیگر سعی می

 اولین اغلب اند،یداکردهپ اعتیاد مخدر مواد انواع به که افرادی دهند،می نشان تحقیقات (.1390شیرپور، آبادی، پیرساقی و بشفیع

 و تکرار با وشده خارج تفریح حالت از آنان، اعتیاد یجتدربه و بودند کرده کسب نوجوانی دوران در و تفریحیصورت به راشان تجربه

رو نیاز است تا زا باشد و از اینیبآستواند بسیار متأسفانه گرایش نوجوانان به سمت اعتیاد می اند.شده معتاد مصرف، میزان یادشدنز

های مثبتی برای مقابله با آن یی در جهت یافتن عوامل مؤثر در گرایش به اعتیاد نوجوانان انجام شود تا بتوان گامهاپژوهشهمواره 

 (.2020، 1پیدا کرد )هنبرگر، موشونگا و پیرستون

به اعتیاد شود یا در برابر آن  تواند باعث گرایشیمیکی از عواملی است که  عنوانبههای شخصیتی افراد یژگیورسد به نظر می

است )براتون،  2شناختیسرسختی روانهای مثبت، های شخصیتی افراد ابعاد مختلفی دارد که از این ویژگیمقاومت کند. ویژگی

 سرسخت( مطرح گردید؛ پژوهشگری که تئوری شخصیت 1979) 4اولین بار توسط کوباسا (. سرسختی2012، 3هیستاد، اید و بیرویک

های شخصیتی است که در هنگام رویارویی ای از ویژگیشناختی مجموعهروان ییرورا مطرح کرد. وی این نظریه را ارائه داد که سخت

زای زندگی با افزایش علائم بیماری مرتبط کند. وقایع استرسمیعنوان منبع مقاومت ایفای نقش زای زندگی بهبا وقایع استرس

کند و امکان بروز علائم بیماری را کاهش زا و بیماری عمل میعنوان میانجی بین وقایع استرسشناختی بههستند، اما سرسختی روان

زا مواجه شود برای سالم ماندن باید استرس شدتدهد که اگر فردی با وقایع بهبینی کننده نشان میدهد. این تعامل مهم و پیشمی

 (.1394سرسخت باشد )سوری و عاشوری، 

و  6، کنترل5رویی ترکیبی از باورها در مورد خویشتن و جهان است که از سه مؤلفه تعهدکند سخت( بیان می1979کوباسا )

رو قدرت کنترل بر وقایع ای از شخصیت سالم است. افراد سخترویی بالا نشانهشده است و سختتشکیل 7جویی یا چالشمبارزه

تنها خود رو نهدیگر افراد سختعبارتکنند. بهعنوان فرصت پیشرفت ارزیابی میها را بهجای دوری از مشکلات آنزندگی را دارند و به

سرسختی سپری  (.2007، 8دانند )شرد و گلبیکننده نتایج حاصل از تغییر میعامل تعیین پندارند بلکه خود رارا قربانی تغییر نمی

رو در برابر فشارهای سخت زندگی توانایی مقابله بهتری دارند. گوناگون است. افراد سخت هاییتهای موقعمحافظ در مقابل تنیدگی

رو ( در پژوهش خود نشان دادند که افراد سخت1390زاده )ر و حسنپو( و زاهدبابلان، قاسم2015) 9های عبداللهی و ابوطلیبپژوهش

 امیدوارتر هستند و به زندگی آینده خود نگاه مثبتی دارند.

شوند که اگر بتوانند این هیجانات را یابی است و نوجوانان در این دوره دستخوش هیجانات مختلفی مییتهونوجوانی دوره 

گارنفسکی، کوپمن، کراجی و (. 2019، 10اوس، نار و آلن-ت اعتیاد گرایش پیدا کنند )کومدیریت کنند ممکن است کمتر به سم

                                                           
1 . Henneberger, Mushonga & Preston 
2 . psychological hardiness 
3 . Bartone, Hystad, Eid & Brevik 
4 . Kobasa, S.C 
5 . commitment 
6 . control 
7 . challenge 
8 . Sheard, M. & Golby, J 
9 . Abdollahi, A. & Abu Talib, M 
1 0 . Coe-Odess, Narr & Allen 



 
های مربوط تنظیم هیجان شامل مهارت کنند.( معتقدند افراد در شرایط مختلف ازنظر هیجانی متفاوت برخورد می2009) 1کیتتن

از  (.2008و همکاران،  2ها است )برکینگ)انطباقی( از هیجانیافته ها و استفاده سازشها، تنظیم هیجانبه آگاهی و ارزیابی هیجان

مناسبی از خود نشان ندهند و در زمینه تنظیم هیجان مشکل داشته باشند، دچار مشکلات بیشتری  3اگر افراد تنظیم هیجان رو،این

های توانند پاسخها در هرلحظه می(. هیجان2009، 4؛ گولدین، مانبر، هاکیمی، کانلی و گروس2006شوند )گارنفسکی و کراجی، می

گیری و حافظه ما را تحت تأثیر قرار دهند )حسنی، آزادفلاح های اجتماعی و فرایندهای ذهنی مانند، توجه، تصمیمفیزیولوژیکی، تعامل

های که پاسخطوریی را فراهم کند بهتواند زمینه مشکلات یا اختلالات هیجانها می(. عدم تنظیم هیجان1389زاده طباطبایی، و رسول

 (.2008افتد )گروس، اتفاق می IIو تمام اختلالات شخصیتی محور  Iزا در بیش از نیمی از اختلالات محور هیجانی مشکل

اده یری به خود شخص، خانوناپذجبران تواند پیامدهاییمباتوجه به ادبیات و پیشینه موجود، گرایش به اعتیاد در دوره نوجوانی 

رسد که سرسختی قرار گیرد. به نظر می موردپژوهشر بر گرایش نوجوانان رو ضروری است تا عوامل مؤثاو و جامعه وارد سازد. از این

؛ ها نیازمند بررسی استآن ی تنظیم هیجان بتواند نقش مؤثری در این زمینه ایفا کند که فهمیدن نقشهامهارتشناختی و روان

بینی گرایش به اعتیاد در نوجوانان ی تنظیم هیجان در پیشهامهارتشناختی و نقش سرسختی روان باهدفبنابراین پژوهش حاضر 

 انجام شد.

 
 روش

شاهرود در مقطع متوسطه آموزان در این پژوهش از طرح همبستگی استفاده شد. در این پژوهش جامعه آماری شامل کلیه دانش

صورت هنفر ب 120 یته علت عدم در دسترس بودن لیست دقیق جامعه برای برآورد دقیق نمونه، درنهابودند که ب 1399سال 

صورت ها، سؤالات بهآوری دادهصورت آنلاین انتخاب شدند و به ابزارهای پژوهش پاسخ دادند. برای جمعگیری تصادفی و بهنمونه

های اخلاقی، در منظور رعایت جنبهآموزان قرار گرفت. بهاختیار دانشهای اجتماعی در آنلاین طراحی شدند و لینک آن در شبکه

های ورود نیز شامل های موردمطالعه تبیین گردید. ملاکصفحه پاسخگویی به ابزارها، اطلاعات لازم و محرمانه بودن پژوهش به نمونه

 ش بود.به پاسخگویی به ابزارهای پژوهسال، تحصیل در شهر شاهرود و تمایل  18تا  12قرار داشتن در محدوده سنی بین 

( 1385اجتماعی جامعه ایرانی توسط زرگر ) -: این پرسشنامه با توجه به شرایط روانی5(APSاعتیاد ) آمادگی ایرانی مقیاس

پیوستار از گذاری هر سؤال بر روی یک سنج است. نمرهماده دروغ 5اضافه ماده به 36شده و دارای ساخته شد که از دو عامل تشکیل

خوبی از )کاملاً موافقم( است. در روایی ملاکی، پرسشنامه آمادگی به اعتیاد دو گروه معتاد و غیر معتاد را به 3صفر )کاملاً مخالفم( تا 

 45/0 6ای فهرست علائم بالینیماده 25یکدیگر تمییز داده است. روایی سازه مقیاس از طریق همبسته کردن آن با مقیاس 

شده است محاسبه شد که در حد مطلوب گزارش 90/0ه است که معنادار است. اعتبار مقیاس با روش آلفای کرونباخ شدمحاسبه

 به دست آمد. 82/0(. در پژوهش حاضر میزان ضریب آلفای کرونباخ این مقیاس 1387)زرگر، نجاریان و نعامی، 

( طراحی شد و 1979خودگزارشی است که توسط کوباسا ) یاب یک ابزار: این زمینه7 (PVSQهای شخصی )یابی دیدگاهزمینه

مقیاس کنترل، تعهد و ماده و سه خرده 50شود. این پرسشنامه دارای شناختی افراد با آن سنجیده میمیزان سرسختی روان

                                                           
1. Garnefski, Koopman, Kraaij & Ten Cate 
2 . Berking 
3. emotion regulation 
4. Goldin, Manber, Hakimi, Canli & Gross 
5 . Addiction Potential Scale 
6 . SCL-25 
7 . Personality Views Survey Questionnaire 



 
 صحیح نیست تا )اصلاً 3ای از صفر تا درجه 4جویی است. آزمودنی برای پاسخگویی باید نظر خود را در یک مقیاس لیکرت مبارزه

دهد؛ یکی نمره به دست می 4های شخصی گاهحدودی صحیح است، غالباً صحیح است و کاملاً صحیح است( بیان کند. مقیاس دید

جویی های کنترل و مبارزهمقیاسماده و خرده 16مقیاس تعهد با ترتیب برای خردهماده و سه نمره دیگر به 50برای کل مقیاس با 

ترتیب از جویی علاوه بر روایی، بهگانه تعهد، کنترل و مبارزههای سهدهد که مؤلفهشده نشان میماده. مطالعات انجام 17هرکدام با 

شده است )معین، غیاثی و مسموعی، گزارش 88/0برخوردارند و این ضریب برای کل مقیاس  68/0و  70/0، 73/0ضریب اعتبار آلفای 

 به دست آمد. 85/0ب آلفای کرونباخ این مقیاس (. در پژوهش حاضر میزان ضری1390

گیری عنوان یکی از معتبرترین ابزارهای پایایی برای اندازهاین پرسشنامه که به :1(CERQپرسشنامه تنظیم شناختی هیجان )

 36کل از ( ساخته شد. این پرسشنامه متش2002) 2های گوناگون شناختی هیجان توسط گارنفسکی، کراجی و اسپینهووناستراتژی

( قرار دارد. 5( تا همیشه )امتیاز 1ای از هرگز )امتیاز درجه 5گذاری آن بر اساس طیف لیکرت ی خودسنجی است که نمرهمؤلفه

 7ی محققین در قالب وسیلهی تحلیل عاملی به( ترجمه گشته و روایی آن به شیوه1389مقیاس حاضر توسط سامانی و صادقی )

و  91/0ریزی با آلفای ها به این صورت است: تمرکز مجدد مثبت/برنامهشده است. این عاملگزارش عامل برای تنظیم شناختی

، سرزنش 83/0و بازآزمایی  62/0، پذیرش با آلفای 88/0و بازآزمایی  73/0تر با آلفای ، ارزیابی مثبت/دیدگاه وسیع87/0بازآزمایی 

و بازآزمایی  65/0، نشخوار فکری با آلفای 79/0و بازآزمایی  79/0ن با آلفای ، سرزنش دیگرا83/0و بازآزمایی  80/0خود با آلفای 

ها در دو عامل کلی راهبردهای مثبت و راهبردهای . این زیرمقیاس75/0و بازآزمایی  66/0آمیز کردن با آلفای و نیز فاجعه 75/0

و برای راهبرهای  81/0ای کرونباخ راهبردهای مثبت گیرند. در پژوهش حاضر میزان ضریب آلفمنفی تنظیم هیجان شناختی قرار می

 به دست آمد. 78/0منفی 

ها ها در این پژوهش از آزمون همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه همزمان استفاده شد. همچنین دادهبرای تحلیل داده

 تحلیل شدند. SPSS-23افزار توسط نرم

 

 هایافته
ها سن آن درصد( مشارکت داشتند که میانگین و انحراف استاندارد 7/26دختر ) 32درصد( و  3/73پسر ) 88در این پژوهش 

 بود. 51/1و  09/15

 های توصیفی متغیرهای پژوهش: شاخص1جدول 

 كمترین بیشترین انحراف استاندارد میانگین متغیر

 10 78 28/11 95/35 گرایش به اعتیاد

 35 113 23/16 82/82 شناختیسرسختی روان

 24 98 46/15 09/65 هیجان مثبت تنظیم

 23 69 90/5 98/36 تنظیم هیجان منفی

 دهد.های توصیفی متغیرهای پژوهش را نشان میجدول فوق نتایج شاخص

 

 یس همبستگی بین متغیرهای پژوهش: ماتر2جدول 
                                                           
1 . Cognitive Emotion Regulation Questionnaire 
2 . Garnefski, Kraaij & Spinhoven 



 
 4 3 2 1 متغیرها

    1 . گرایش به اعتیاد1

   1 -404/0 * شناختی. سرسختی روان2

  1 313/0** -456/0 ** تنظیم هیجان مثبت. 3

 1 -245/0** -202/0* 421/0** . تنظیم هیجان منفی4

 *01/0 >P ،**05/0 >P 

مثبت  تنظیم هیجان ،-404/0با مقدار  شناختیروانبین گرایش به اعتیاد با سرسختی براساس نتایج تحلیل همبستگی پیرسون، 

 ( است.P< 001/0)همبستگی معناداری وجود دارد  421/0تنظیم هیجان منفی با مقدار  و -456/0با مقدار 

 

 رسیون چندگانهتحلیل رگ خلاصه: 3جدول 

مقدار بتای  بینمتغیرهای پیش

 (βاستاندارد )

مقدار بتا 
(B) 

سطح  Tآماره  خطای معیار

 معناداری

 002/0 -16/3 055/0 -173/0 -249/0 شناختیسرسختی روان

 001/0 -84/3 035/0 -135/0 -306/0 تنظیم هیجان مثبت

 001/0 -83/3 147/0 565/0 296/0 تنظیم هیجان منفی

603/0 R= 348/0=2R  13/22 F= ،001/0P< 

کمتر از شناختی و راهبردهای تنظیم هیجان مثبت و منفی سرسختی روانبین با توجه به اینکه سطح معناداری متغیرهای پیش

درصد از واریانس  8/34و این سه متغیر می توانند  (>F= ،001/0P 13/22توان گفت مدل رگرسیونی معنادار است )است می 05/0

و  -306/0ن مثبت با ، تنظیم هیجا-249/0با مقدار  شناختیروانسرسختی با توجه به ضرایب بتا، گرایش به اعتیاد را تبیین کنند. 

 گرایش به اعتیاد دارند.سهم مهمی در   296/0تنظیم هیجان منفی با 

 

 گیریبحث و نتیجه
وجوانان انجام بینی گرایش به اعتیاد در نهای تنظیم هیجان در پیششناختی و مهارتپژوهش حاضر باهدف نقش سرسختی روان

سرسختی جود دارد و با گرایش به اعتیاد و شناختیسرسختی روانن داد که رابطه منفی و معناداری بین نتیجه پژوهش نشا شد.

رود وقتی نوجوانان دارای سرسختی ش به اعتیاد در نوجوانان باشد. بر این اساس انتظار میگرای بینی کنندهتواند پیششناختی میروان

( نشان دادند وقتی افراد دارای سرسختی 2012مکاران )و ه براتونش پیدا کنند. شناختی باشند کمتر به سمت اعتیاد گرایروان

( نیز نشان دادند افرادی که دچار سوءمصرف مواد 1396کنند. باقری و تقوایی )باشند کمتر به سمت اعتیاد حرکت می شناختیروان

 سطح پایینی دارند. شناختیروانهستند ازنظر سرسختی 

شود که نوجوانان کمتر به سمت اعتیاد گرایش پیدا کنند. به نظر رسد که داشتن ویژگی سرسختی باعث میبنابراین به نظر می

های آن شوند اگر گمان کنند که توانایی رسد که وقتی افراد در زندگی خود دچار استرس شوند و درگیر مشکلات زندگی و چالشمی

شناختی شود. در چنین حالتی ممکن است با گرایش داشتن به سمت ند ممکن است دچار ناراحتی روانها را ندارمقابله با این چالش



 
توانند با ها سعی کنند تا خود را ازنظر روانی آرام کنند. درواقع نوجوانان ممکن است گمان کنند که میمواد مخدر و استفاده از آن

عنوان یک سپر محافظتی عمل کند و باعث شود که تواند بهمی شناختیروانی مصرف مواد آرامش خود را بازیابند. در مقابل سرسخت

های زندگی در جهت حل وقتی نوجوان با مشکلات زندگی مواجه شد روحیه خود را نبازد و در مقابل به سمت مشکلات و چالش

بلکه خود را عامل  کنندمحیط فرض نمیبانی تنها خود را قررو نهسخت ها قدم بردارد. در چنین شرایطی نوجوانان دارای سرسختیآن

 رو کمتر به سمت مواد مخدر گرایش پیدا خواهند کرد.( و از این2007 )شرد و گلبی، دانندمیکننده تعیین

دارد. این نتیجه  نتایج دیگر این پژوهش نشان داد که بین راهبردهای تنظیم هیجان با گرایش به اعتیاد رابطه معناداری وجود

بینی کننده گرایش به اعتیاد باشند. بر این اساس استفاده از راهبردهای مثبت توانند پیشمی راهبردهای تنظیم هیجانداد که نشان 

ه بتواند باعث کاهش گرایش به اعتیاد و در مقابل استفاده از راهبردهای منفی تنظیم هیجان باعث گرایش بیشتر تنظیم هیجان می

منفی تنظیم  ( نشان دادند که راهبردهای1397) و رمضان ساعتچیمجد خدابخش پیرکلانی، ملکی د. سمت اعتیاد در نوجوانان شو

تواند باعث آمادگی به اعتیاد کمتر شود. جلالی تواند باعث آمادگی به اعتیاد بیشتر و راهبردهای مثبت تنظیم هیجان میهیجان می

 به سمت سوءمصرف مواد مخدر دارند.ایش کمتری های تنظیم هیجان گرت( نیز نشان دادند که نوجوانان دارای مهار1394) و احدی

تواند باعث شود که نوجوان کمتر به سمت اعتیاد روی بیاورند. های درست و کارآمد تنظیم هیجان میبر این اساس داشتن مهارت

مستعد اختلالات روانی شوند. بر این  شود که افرادث میهای تنظیم هیجان باع( بر این عقیده است که فقدان مهارت2008گروس )

ها را مدیریت کند ممکن است ازنظر شناختی و توان گفت که هیجان یکی از ابعاد مهم انسان است و اگر نتواند این هیجاناساس می

ی ذهنی مانند، های اجتماعی و فرایندهاهای فیزیولوژیکی، تعاملتوانند پاسخها در هرلحظه میهیجانرفتاری ناکارآمد عمل کند. 

رو وقتی نوجوان از این (.1389زاده طباطبایی، گیری و حافظه ما را تحت تأثیر قرار دهند )حسنی، آزادفلاح و رسولتوجه، تصمیم

های ناسازگار و ضعیف، اسیر این هیجانات شود. برای مثال ممکن شود ممکن است در صورت داشتن مهارتدچار شرایط هیجانی می

های های خود پاسخ دهند. داشتن مهارتای دوستانه و همسالان، نوجوانان سعی کنند تا با مصرف مواد به هیجانهاست در جمع

تواند های کارآمد تنظیم هیجان باشد میشود. در مقابل اگر نوجوان دارای مهارتضعیف باعث چنین گرایشی به سمت مواد می

تواند ناشی از قع بخش زیادی از گرایش نوجوانان به اعتیاد مییاد بیفتد. درواهای خود را مدیریت کند و کمتر در دام اعتهیجان

تواند باعث رفتارهای اعتیادی در خواهی در نوجوانان میهای دوره نوجوانی و آزمون یا مزه کردن مواد اعتیادآور باشد. هیجانهیجان

 .تی باشدتواند مانعی در برابر چنین تمایلاآنان شود اما مدیریت هیجان می

تواند باعث شناختی و راهبردهای درست تنظیم هیجان میطور کلی نتایج این پژوهش نشان داد که داشتن سرسختی روانبه

تواند باعث گرایش ن میو راهبردهای منفی تنظیم هیجا شناختیروانکاهش گرایش به اعتیاد در نوجوانان شود اما فقدان سرسختی 

های روانی در گرایش به اعتیاد نوجوانان است. با این وجود به د. نتیجه این پژوهش بیانگر اهمیت حالتنوجوانان به سمت اعتیاد شو

رو پیشنهاد ها احتیاط کرد. از اینها و نیز حجم پایین نمونه باید در تعمیم دادهدلیل استفاده تنها از پرسشنامه برای جمع کردن داده

شناختی و راهبردهای تنظیم هیجان در گرایش های بیشتر به بررسی نقش سرسختی رواننههای دیگری به نموشود تا در پژوهشمی

ج به دست آمده پیشنهاد به اعتیاد نوجوانان پرداخته شود و سعی شود تا ازنظر جنسیت نیز مورد مقایسه قرار گیرند. با توجه به نتای

شناختی و راهبردهای تنظیم ود، نوجوانان را از اثر سرسختی روانهای خآموزش شود که مشاوران و معلمان مدارس در مداخلات ومی

 ه باشد.مبارزه با اعتیاد برداشت هیجان در گرایش به اعتیاد آگاه کنند. امید است این پژوهش قدمی کوچکی در راستای

 قدردانی و تشکر

 .شودمی قدردانی و تشکر صمیمانه پژوهش حاضر در کنندهشرکت نوجوانان کلیه از پایان در
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 چکیده

های زیادی به فرد وارد سازد که ضروری آسیب تواندیآشفتگی روانی در دوره نوجوانی م: هدف

رو این . از ایناست مداخلاتی در جهت بهبود آشفتگی روانی در نوجوانان مورد بررسی قرار گیرد

 مدل کیفیت زندگی بر کاهش آشفتگی روانی نوجوانانپژوهش باهدف بررسی اثربخشی آموزش 

آزمون با گروه پس -آزمونصورت پیشآزمایشی و به: طرح پژوهش از نوع نیمهروشانجام شد. 

آموزان پسر دارای آشفتگی روانی شهر کنترل بود. جامعه آماری پژوهش شامل کلیه دانش



 
گیری هدفمند انتخاب و صورت نمونهبه نوجواناننفر از  34 بودند که 1398شاهرود در سال 

تحت آموزش  یشو گروه آزما صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل جایگزین شدندبه

-DASSمقیاس افسردگی، اضطراب و استرس ). از مدل کیفیت زندگی فریش قرار گرفتند

افزار وا( و نرممتغیری )آنکها استفاده شد. از تحلیل کوواریانس تکآوری دادهبرای جمع( 21

SPSS-23 نتایج نشان داد که تفاوت هایافته. ها استفاده شدبرای تجزیه و تحلیل داده :

 نوجوانان( >p 05/0و  =F 94/5) آشفتگی روانیمعناداری بین گروه آزمایش و کنترل در  

آموزش توان نتیجه گرفت که های این پژوهش، می: با توجه به یافتهگیرینتیجهوجود دارد. 

گیری ها و دانشی دست یابند که با بهرهشود تا نوجوانان به مهارتمدل کیفیت زندگی باعث می

 از آن بتوانند میزان آشفتگی روانی خود را کاهش و در مقابل سلامت روان خود را افزایش دهند.

 

 .مدل کیفیت زندگی، آشفتگی روانی، نوجوانانواژگان كلیدی: 
 

 
 مقدمه

عنوان دوران بحران، است که این مرحله از رشد بهدوران نوجوانی یکی از مراحل بسیار مهم و بحرانی فرایند رشد و تحول انسان 

(. مشخصه دوران 1389طوفان، استرس، دوره زایش دوباره، هویت طلبی و جز آن یاد شده است )صادقیان، مقدری کوشا و گرجی، 

شناختی است متفاوت است. در یند و تغییر فیزیکی است که با نوجوانی که یک فرایند و تغییر رواناست. بلوغ یک فرا 1نوجوانی بلوغ

زمان روی ندهد )که اغلب چنین است( نوجوان که بلوغ و نوجوانی همدهند ولی وقتیزمان روی میشرایط مطلوب این دو فرایند هم

کنند و  ت مدارا کند. در این دوران نوجوانان تحولات زیادی را طی میناچار است با این عدم توازن که خود یک استرس اضافی اس

 (.1383در واقع یکی از مراحل حساس رشد است )مسعودزاده و همکاران، 

یا مشکلات روانی  دوره نوجوانی دوره بسیار حساسی است که اگر به شرایط روانی نوجوانان توجه نشود ممکن است دچار بحران

پذیری بالا، بیشتر در معرض مشکلاتی نظیر افسردگی، اضطراب، خودکشی، بزهکاری و سوءمصرف مواد ه علت آسیبشوند. نوجوانان ب

درصد از افرادی که اختلال روانی دارند  22تا  12دهد که (. آمار کشور آمریکا نشان می1391قرار دارند )احمدی، نجاتی و عبدی، 

درصد  17ای که در کره انجام شد نشان داد که (. مطالعه1978، 2ولیسالستون و دیسال هستند )والستون، استرادلر و 18زیر سن 

درصد دچار اختلال افسردگی  15فردی دچار مشکل بوده و درصد در مقیاس حساسیت بین 23از نوجوانان اختلال اضطراب داشته، 

ز کودکان و نوجوانان دارای اختلال روانی هستند و درصد ا 20( در مطالعه خود گزارش کرد که 2008) 4(. بلفر2001، 3بودند )هیون

( نشان دادند 1389های داخلی نیز صادقیان و همکاران )درصد از بزرگسالان از دوره نوجوانی بوده است. در پژوهش 50شروع بیماری 

افسردگی و مستعد اختلال در عملکرد اجتماعی، اضطراب،  یبکه سلامت روان دختران نوجوان در خطر است که به ترت

                                                           
1 . Kenny & Job 
2 . Wallston, Strudler Wallston & DeVellis 
3 . Hyun 
4 . Belfer 



 
دختر( نشان دادند  1178پسر و  1406آموز نوجوان )دانش 2584( در بررسی 1383خودبیمارانگاری هستند. سلطانیان و همکاران )

 دختران( دچار اختلال روانی بودند. 1/44پسران و  9/37آموزان )درصد از کل دانش 7/42که حدود 

ن کودکی و نوجوانی است. چه نوجوانانی که سالی درواقع ادامه مشکلات دوراهای روانی در دوران بزرگدرواقع بسیاری از آسیب

ای پس از ورود به دانشگاه به اند و یا عدههای روانی از تحصیل کناره گرفتههای روانی و متعاقب آن ابتلای به بیماریبه دلیل استرس

کری و عملی شده و یا پس از فراغت از تحصیلات، سلامت اند دچار کاهش بازده فهای قبل داشتهدلیل مشکلات روانی که از سال

رو ضروری است همواره مداخلاتی بر روی نوجوانان انجام شود (. از این1389ها به خطر افتاده است )صادقیان و همکاران، روانی آن

 .ر صورت وجود مشکل درمان شوددها جلوگیری شود و یا حتی تا از بروز مشکلات در آن

کنند. های روانی، سلامت روان و روابط زناشویی پیشنهاد میتفاوت، راهکارهای متفاوتی را برای بهبود آشفتگیهای منگرش

-کنند و در مقابل گروهی رویکردهای روانیهای ترمیمی و جراحی را معرفی میها و روشها مسکنگروهی استفاده از داروها، مکمل

اجتماعی که هدف آن ایجاد -های مبتنی بر دیدگاه روانی(. یکی از مدل1394و کرمی،  دهند )ضابط، مؤمنیاجتماعی را پیشنهاد می

( طراحی شد، ترکیبی از رویکرد شناختی 2006) 1شادمانی است، مدل مبتنی بر کیفیت زندگی است. این درمان که توسط فریش

آبادی و پیرانی، است )عدل، شفیع 5نگر سلیگمنشناسی مثبتو روان 4سازیت میهالی 3در حوزه بالینی، رویکرد فعالیت 2آرون بک

رفتاری به دنبال ایجاد تغییر در -های شناختیطور ساختارمند و همراه با تکالیف و تمرین(. درمان مبتنی بر کیفیت زندگی به1395

طور خلاصه با که به 10رضایت کلی از زندگی و 9، ارزش8، استاندارد7، نگرش6اند از شرایط زندگیپنج مفهوم اصلی است که عبارت

هاست که پنج راهبرد برای رضایت و شادی در این حوزه CASIOشود. نامیده می« CASIO»های لاتین استفاده از حرف اول واژه

شود خواهد و آنچه دارد، باعث افزایش شادی و کیفیت زندگی میی موجود بین آنچه شخص میبر اساس رضایتمندی در فاصله

( در مورد کیفیت زندگی معتقد است که کیفیت زندگی به شکل آشکار یا پنهان در نقطه مقابل کمیت 2006(. فریش )2006)فریش، 

بخش باشد. درواقع یک زندگی دارای کیفیت، یز و لذتآمهایی از عمر است که ممکن است عالی، رضایتقرار دارد و منظور از آن سال

های مختلف رو هدف این رویکرد افزایش شادی و رضایت در جنبهشود؛ ازاین، شادی و خرسندی تلقی میصورت خشنودیمعمولاً به

( اثرات معنادار این مدل درمانی را در بهبود 2011) 11های صورت گرفته، رودریگ، ماندلبرت و پاوالیکسزندگی است. در پژوهش

های صورت گرفته دیگر نشان از اثر معنادار این مدل درمانی بر روی هشاند. پژوصمیمیت اجتماعی و سلامت روان زنان تأیید کرده

؛ ریاحی و 1392( و کیفیت زندگی )روشنفر، پاداش، مختاری و ایزدی خواه، 1395بهبود صمیمیت زناشویی )عدل و همکاران، 

 ( دارد.1393همکاران، 

ساختار اجتماعی و رشد اجتماعی، بین بلوغ فیزیولوژیکی و بلوغ شده، در دوره نوجوانی به علت تغییرات با توجه با مطالب عنوان

، 12شود )فیندلرهایی در دوره نوجوانی میشود و این امر باعث به وجود آمدن مشکلات و ناراحتیاجتماعی ناهماهنگی ایجاد می

                                                           
1 . Frisch 
2 . Aron Beck 
3 . action theory 
4 . Csikszentmihalyi 
5 . Seligman 
6 . circumstances 
7 . attitude 
8 . standards 
9 . importance or value 
1 0 . overall satisfaction 
1 1 . Rodrigue, Mandelbrot & Pavlakis 
1 2 . Feindler 



 
منظور هایی بهضروری است که روششود؛ بنابراین های روانی در نوجوانان می( که این امر باعث افزایش مشکلات و آشفتگی1995

در این زمینه موفق عمل کند که این  رودیکه دارد احتمال م اییشینهبهبود آشفتگی روانی آنان صورت گیرد. مدل فریش به دلیل پ

ل کیفیت رو پژوهش حاضر باهدف بررسی اثربخشی آموزش مدتر و به آزمون گذاشتن این فرضیه است. از اینامر نیازمند بررسی دقیق

 زندگی فریش بر کاهش آشفتگی روانی نوجوانان انجام شد.

 
 روش

پژوهش شامل  این آزمون با گروه کنترل بود. جامعه آماریپس -آزمونصورت پیشبهآزمایشی و یمهن از نوعطرح پژوهش حاضر 

 34، ی روانیآشفتگدانش آموزان دارای بودند. از بین  1398در سال  آموزان پسر دارای آشفتگی روانی شهر شاهروددانشکلیه 

نفر در گروه کنترل  قرار  17وه آزمایش و نفر در گر 17 صورت تصادفی،و به شدند گیری هدفمند انتخابنمونه روشبه  آموزدانش

یانگین در تر از ممرات پاییننهای ورود شامل کسب ملاک های ورود انجام گرفت کهآموزان بر اساس ملاکانتخاب دانشگرفتند. 

تمایل به شرکت در دوره آموزشی و عدم استفاده  و نیز شناختیروانهای روانی بر اساس مصاحبه و داشتن آشفتگی پژوهش پرسشنامه

کردند و تمایلی جلسه غیبت می 1ر این میان کسانی که بیش از ددرمانی و مشاوره در طول جلسات آموزش بود. از دیگر خدمات روان

در این پژوهش، گروه شدند که خوشبختانه هیچ موردی کنار گذاشته نشد. تند از دوره آموزشی کنار گذاشته میبه حضور نداش

 جلسه در هفته 2 صورتساعته به 2جلسه آموزش  6را طی قرار گرفتند که دوره ( 2006)آزمایش تحت پروتکل آموزشی فریش 

 دریافت کردند.

نوجوانی و  دوره: جلسه اول: معارفه و آشنایی، بیان اهداف و قوانین، بحث در مورد بودخلاصه جلسات آموزش به این شکل 

عنوان راهبرد اول و کاربرد آن در زندگی. جلسه سوم: به C، شروع از بعد CASIO. جلسه دوم: مرور جلسه قبل، معرفی مشکلات آن

گی. جلسه چهارم: مرور جلسه قبل، ادامه اربرد آن در زندعنوان راهبرد دوم و کبه Aو معرفی  CASIOمرور جلسه قبل، ادامه بحث 

عنوان راهبردهای سوم، چهارم و پنجم برای شادی و رضایت. جلسه پنجم: مرور جلسه قبل، بحث به SIOو معرفی  CASIOبحث 

ای از ان خلاصه: بیدر مورد اصول کیفیت زندگی و شادی، ارائه اصول و توضیح کار برای افزایش کیفیت زندگی و شادی. جلسه ششم

 آزمون و خداحافظی.جواب، دریافت بازخورد، انجام پس وبندی مطالب، سؤال جلسات قبل، جمع

( ساخته شد و شدت 1995) 2: این پرسشنامه توسط لوبیاند و لوبیاند1(DASS-21افسردگی، اضطراب و استرس ) مقیاس

سؤال آن  7سؤال با مقیاس لیکرتی است که  21قیاس دارد و شامل مسنجد. این پرسشنامه سه خردهشناختی را میمشکلات روان

سؤال مربوط به افسردگی است که در این پژوهش از زیرمقیاس اضطراب استفاده  7سؤال مربوط به اضطراب و  7مربوط به استرس، 

بندی ( درجه3تا  0ای )بین درجه 4 شده را در طول هفته گذشته با استفاده از مقیاسخواهد شد. آزمودنی باید فراوانی علائم مطرح

ضریب پایایی این ابزار با استفاده از روش ضریب آلفای کرونباخ در یک نمونه از جمعیت ضمن تأیید روایی محتوایی، کند. در ایران 

پژوهش . در این (1384)صاحبی، اصغری و سالاری، گزارش شده است  78/0و استرس  79/0، اضطراب 77/0عمومی برای افسردگی 

 به دست آمد. 71/0میزان ضریب آلفای کرونباخ این پرسشنامه 

ستفاده ا SPSS-23افزار ( و نرمANCOVAمتغیری )س تکها از آزمون تحلیل کوواریانقابل ذکر است که برای تحلیل داده

 شد.

 

                                                           
1 . Depression, Anxiety and Stress Scale 
2 . Lovibond & Lovibond 



 
 هایافته

و برای گروه  41/15±61/0وه آزمایش های پژوهش، میانگین و انحراف استاندارد سن گرهای توصیفی نمونهدر بررسی شاخص

 بود. 88/15±69/0کنترل 

 آزمون آشفتگی روانیآزمون و پس: میانگین و انحراف استاندارد پیش1جدول 

 

 مرحله

 گروه

 کنترل آزمایش

 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندارد میانگین

 34/9 94/25 43/7 94/27 آزمونپیش

 76/7 94/23 95/4 82/18 آزمونپس

آزمون و یشپو کنترل و در هر دو مرحله  یشآزما در جدول فوق میانگین و انحراف استاندار آشفتگی روانی در هر دو گروه

-روانی به واسطه  آزمون کولموگروف یوزیع نمرات آشفتگتمنظور اجرای کوواریانس، نرمال بودن مشاهده است. بهآزمون قابلپس

 توانیهای به واسطه آزمون لوین بررسی شد و مورد تأیید قرار گرفت. این نتایج حاکی از این بود که مریانساسمیرنوف و همگنی وا

 از آزمون کوواریانس استفاده کرد.

 : نتایج تحلیل كوواریانس جهت بررسی اثر آموزش در آشفتگی روانی2جدول 

مجموع  منبع

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

F  سطح

 معناداری

مجذور 

 اتا

 389/0 001/0 77/19 38/826 1 38/826 عرض از مبدأ

 046/0 233/0 48/1 87/61 1 87/61 آزمونپیش

 161/0 021/0 94/5 49/248 1 49/248 گروه

    79/41 31 53/1295 خطا

     34 17125 مجموع

است که مشاهده است بین دو  05/0تر از ناداری آن کوچکو سطح مع 94/5برابر با  Fآمده قابل مقدار دستبر اساس نتایج به

 داری وجود دارد.آزمون آشفتگی روانی تفاوت معناگروه آزمایش و کنترل در پس

 

 

 گیریبحث و نتیجه
تایج به ن انجام شد. نوجوانانبر کاهش آشفتگی روانی  فریش مدل کیفیت زندگی آموزشباهدف بررسی اثربخشی  حاضر پژوهش

سو با این نتیجه، کیفیت زندگی فریش اثر معناداری در کاهش آشفتگی روانی نوجوانان دارد. هم مدلدست آمده نشان داد که آموزش 

موجب بهبود تواند ( نیز در بررسی اثربخشی این مدل، نشان دادند که درمان مبتنی بر کیفیت زندگی می2011رودریگ و همکاران )

 یدرمانگروه اثربخشی یز در بررسین (1390)ربیعی  کجباف و شناختی شود. قاسمی،زندگی و کاهش مشکلات و پریشانی روان کیفیت

 هایشاخص تواندمی یزندگ کیفیت بر مبتنی یدرمانگروهروان نشان دادند که  سلامت و ذهنی بهزیستی بر زندگی کیفیت بر مبتنی

 .دهد ارتقا را افراد ذهنی بهزیستی و روان سلامت



 
یی باعث کاهش هامهارت ارائهتواند به دلیل یمدهد، آموزش مدل کیفیت زندگی یمکه نتایج این پژوهش نشان  طورهمان

شود، بازتاب آرزوها و در مدل کیفیت زندگی، ارزش یا اهمیتی که به حیطه خاصی از زندگی داده میآشفتگی روانی نوجوانان شود. 

گذارند. درواقع ها و ارزیابی کلی از زندگی تأثیر شگرفی میچیز دیگر موردعلاقه فرد هستند و بر قضاوتر از هاهدافی است که بیش 

طبعی، توجه به نقاط مثبت، خود، عادات شادکامی، شوخ یوخودر این مدل با استفاده از اصولی مانند پذیرش خویشتن، مشاهده خلق

 های زندگی مقابله کند.بتواند با چالشکه با استفاده از تغییر نگرش  آموزدیتفریحات سالم و اصول دیگر، فرد م

بینانه انتخاب کند شود که فرد به ارزیابی درست بپردازد، اهداف واقعو فنون مختلف موجب می درواقع مدل فریش با ارائه مهارت

کاهش کند و باعث می زندگی در وی افزایش پیدا رضایت از یجتدرو برای رسیدن به اهداف متعهد شود. با اجرای چنین فرایندی به

( نشان دادند که آموزش مدل فریش موجب بهبود سلامت جسمانی، سلامت 1392شود. روشنفر و همکاران )می ی روانی ویآشفتگ

ه یک حیطه توج نگر و جامع است و بهشود. آموزش مدل فریش یک مدل کلروانی، روابط اجتماعی و سلامت محیط افراد می

هایی برای ها و به دست آوردن مهارت(. با اصلاح نگرش2006)فریش،  پردازدیبعد م 16کند؛ بلکه به ابعاد اصلی زندگی در نمی

رو بتواند آرامش های زندگی را پیدا کند و از اینتواند توانایی مقابله با چالشیج فرد میتدرتأثیرگذاری بر روی این شانزده بعد، به

به  رفتاری-های شناختیطور ساختارمند و همراه با تکالیف و تمریندرمان مبتنی بر کیفیت زندگی بهبازیابد. درواقع،  روانی خود را

شود تا وی با کسب انرژی و نیز تغییر نوع نگاه خود توانایی مقابله با مشکلات های مختلف زندگی فرد باعث میدلیل تغییر در حوزه

 بتواند سلامت روان خود را ارتقا دهد.رو زندگی را داشته و از این

ها و دانشی دست یابند که شود تا نوجوانان به مهارتمدل کیفیت زندگی باعث می توان نتیجه گرفت که آموزشیمکلی  طوربه

 رو آموزشاینگیری از آن بتوانند میزان آشفتگی روانی خود را کاهش دهند و در مقابل سلامت روان خود را افزایش دهند. از با بهره

یگیری نتایج پدلیل عدم به جوانان باشد. با این حال، ی روانی نوآشفتگتواند یک مداخله مؤثر در جهت کاهش مدل کیفیت زندگی می

. با توجه حتیاط کردیجه به دست آمده مداخله کرده باشند باید در تعمیم نتایج ادرنتو اینکه برخی از متغیرهای مزاحم ممکن است 

 خصوصاًهای دیگر نوجوانان و زهدرمانی در حو-ی اثر این مدل آموزشیبررسپژوهشگران به  شودوهش حاضر پیشنهاد مینتایج پژ

شناسان شود که مشاوران مدارس و سایر مشاوران و روانهای سنی دیگر بپردازند. پیشنهاد میمتغیرهای تحصیلی و نیز سایر گروه

 از مدل کیفیت زندگی بهره ببرند.در مداخلات خود با نوجوانان سعی کنند 

 

 قدردانی و تشکر

 .شودمی قدردانی و تشکر صمیمانه پژوهش حاضر در کنندهشرکت نوجوانان کلیه از پایان در
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ان دانشجویان ( پرسشنامه ای است که با هدف سنجش همدلی کلی، درمی2009،  و لوین ، مار، مک کیننپرسشنامه ی همدلی تورنتو )اسپرنگ

ور ترجمه ی این کانادایی ساخته شده است. هدف از تحقیق حاضر اعتبار یابی این پرسشنامه در میان دانشجویان ایرانی است. به این منظ

( 1960(، مقیاس مقبول نمایی اجتماعی مارلو و کران )کران و مارلو، 1997) آن-ه در کنار زیر مقیاس همدلی مقیاس هوش هیجانی بارپرسشنام

  د، اجرا شد.دانشجوی کارشناسی، که به روش نمونه گیری خوشه ای انتخاب شده بودن 184( بر روی 1377و مقیاس سنجش دینداری )آرین، 

طریق تایید همبستگی  همچنین روایی ملاکی همزمان این مقیاس از ؛برازندگی این پرسشنامه بر روی یک عامل را تایید کردتحلیل عامل تاییدی 

بود. روایی همگرای این پرسشنامه از طریق تایید رابطه  آن رضایت بخش-مثبت نمرات آن با نمرات زیر مقیاس همدلی آزمون هوش هیجانی بار

ود رابطه ی نمرات مره های مقیاس سنجش دینداری تایید شد. همچنین روایی واگرای آن نیز از طریق تایید عدم وجی مثبت نمره های آن با ن

ه بر این، اجرای باز آن با نمرات مقیاس مقبول نمایی اجتماعی تایید شد. پایایی این پرسشنامه به روش همسانی درونی رضایت بخش بود. علاو

پایایی این پرسشنامه  روز نیز 55دانشجو که به روش نمونه گیری در دسترس انتخاب شده بودند، پس از  32ل از آزمایی از نمونه ای دیگر متشک

همدلی تورنتو در  به روش بازآزمایی را تایید کرد. یافته های این پژوهش حاکی از این است که می توان برای سنجش همدلی از پرسشنامه ی

 د.  میان دانشجویان ایرانی استفاده کر

 همدلی ن، پرسشنامه ی همدلی تورنتو، مقبول نمایی اجتماعی،آ-آزمون هوش هیجانی بارواژگان كلیدی: 

 

 مقدمه 

را در جنبه های  1بسیاری از محققان روانشناسی اخلاق کوشیده اند تا پیشایند های نوع دوستی و رفتار های اخلاقی یا اجتماع یار

.  اصلی ترین یافته ی  محققان در تلاش برای (2006 ،2دوریس و استیچ)شناختی، رفتاری و هیجانی شخصیت افراد کشف کنند 

 به عنوان یکی از اصلی ترین پیشایند های رفتار اخلاقی بود 3یافتن هیجانات پیشایند نوع دوستی و رفتار اخلاقی، کشف همدلی

(. واژه ی همدلی برای اولین بار توسط تیچنر روانشناس معروف 5،1990پیلیاوین و چارنگ؛ 2005، ، 4پیلیاوین و شرودرداویدو،  )پنر،

در این  (. البته2017، 7به انگلیسی وارد شد )فرانکل 6، از ترجمه ی واژه ای آلمانی1909ساختار گرا و علاقمند به درون نگری در 

                                                           
1 - prosocial 

2 - Doris & Stich 

3 - Empathy 

4 - Penner, Dovidio, Pilliavin & Schroeder 

5 - Charng 

6 - Einf¨uhlung 

7 - Frankel 



 
، 1اینکه حالتی شناختی مرتبط با هیجانات محسوب می شود، اختلاف نظر وجود دارد )بلاسی که آیا این سازه یک هیجان است یا

(. همدلی را به تعبیر برخی محققین می توان نشانگر حالتی هیجانی دانست و آن را به عنوان هیجانی اخلاقی تلقی کرد 1999

(. 2004، 3جانی دیگران است )جولایف و فارینگتون(. همدلی توانایی درک و سهیم شدن در وضعیت یا بافت هی2007، 2)هاردی

، 4همدلی را به عنوان تمایل به تجربه ی نیابتی وضعیت هیجانی دیگر افراد نیز تعریف کرده اند ) آلبریو، ماتریکاردی، اسپلتری، توسو

2009 .) 

ی مثبت دیگر نیز نشان می دهد. در روابط بین سازه ی همدلی علاوه بر رفتار های اجتماع یار، رابطه ی بالایی را با بسیاری رفتار ها

فردی، از جمله روابط مثبت زناشویی این سازه دارای نقش تعیین کننده ای است. همدلی با توافق جویی در نظریه ی پنج عاملی 

، 5آن-( و همچنین از مولفه های هوش هیجانی به شمار می رود )بار1387شخصیتی در ارتباط است )کار، ترجمه ی شریفی، 

در تحقیقاتی که برای اثر بخشی روان درمانی ها انجام شده، مشخص شده است که رابطه ی درمانی و  نه فنون درمانی است  (.1997

رابطه ای که تا حد زیادی بواسطه ی  ؛(1387که بعد کلیدی در اثر بخشی رواندرمانی ها به شمار می رود )کار، ترجمه ی شریفی، 

همدلی درمانگر با مراجع تبیین می شود. در واقع همدلی درمانگر با مراجع هم در روان درمانی و هم در مصاحبه های تشخیصی 

 (.1389اختلالات روانی امری کلیدی برای ایجاد رابطه ی درمانی محسوب می شود )اوتمر و اوتمر، ترجمه ی نصر اصفهانی، 

یا به تعبیر برخی از   7نوع دوستی -( بر اساس نظریه ی خود موسوم به همدلی 1990)به نقل از پیلیاوین و چارنگ،  6اتسونب

تحقیقاتی را ترتیب داد که نشان می دادند نوع دوستی واقعی در انسان ها وجود دارد و اگر انسان  8نوع دوستی -محققین همدردی

کمک رسانی را نه با انگیزه های خود خواهانه که کاملا با نیت نوع دوستانه انجام می دهند )ایزنبرگ  ،ها در معرض همدلی قرار بگیرند

(. اما این نظریه مخالفت هایی را نیز ایجاد کرد. برخی مولفین و محققین نشان دادند که همدلی باعث نوع دوستی 1996، 9و اوکان

ک رسانی اجتناب کند، از آن موقعیت فرار می کند و کمک رسانی را نه با نیت واقعی نمی شود بلکه اگر فرد بتواند از موقعیت کم

                                                           
1 - Blasi  

2 - Hardy 

3 - Jolliffe & Farrington 

4 - Albiero, Matricardi, Speltri & Toso 

5 - Bar-On 

6 - Batson 

7 - empathy -  altruism  

8 - sympathy - altruism 

9 - Eisenberg & Okun 



 
 1اسپرنگ، مک کینون، مار و لوین (.1388نوع دوستی بلکه به نیت تسکین خویش انجام می دهد )بارون و بیرن، ترجمه ی کریمی، 

که از اجزاء همدلی محسوب می شوند، به جای  ( این ناهمسانی را بدلیل سنجش سازه هایی مرتبط با همدلی و یا سازه هایی2009)

سنجش همدلی کلی می دانند. به نظر این محققین در بسیاری از تحقیقات سازه های دیگری چون همدردی، اتخاذ چشم انداز، 

ی پریشانی  همدلانه به  جای همدلی کلی سنجیده شده است و نتایج تحقیقات به همدلی نسبت داده شده است. در واقع سازه 

همدلی و تعریف و سنجش آن با برخی آشفتگی ها در روان شناسی مواجه بوده است بطوری که یکسان پنداری سازه های مختلف 

با هم و با کلیت همدلی در برخی  5و پریشانی شخصی 4، سرایت هیجانی3، اتخاذ چشم انداز2مرتبط با همدلی مثل  همدردی

 (.  2001، 6تحقیقات به چشم می خورد )ایزنبرگ و موریس

(. همدلی 2004امروزه برخی از محققین سازه ی همدلی را دارای را دو مولفه ی عاطفی و شناختی می دانند )جولایف و فارینگتون، 

عاطفی، تصور می رود که پاسخی هیجانی )مثل شفقت( به واکنش های هیجانی دیگران )مثل اندوه( است. سازه هایی چون همدردی 

هر چند ممکن است  ؛طفی اند.  این پاسخ ها وابسته به درک شناختی از این که چرا افراد رنج می برند نیستنزدیک به همدلی عا

این درک آن را را تسهیل کند. در مقابل همدلی شناختی شامل درک هوشی و تجسمی وضعیت هیجانی دیگران است و نزدیک به 

 8که غالبا مترادف با اتخاذ چشم انداز 7(.  اتخاذ نقش2009یو و همکاران، سازه هایی مثل اتخاذ چشم انداز یا اتخاذ نقش است )آلبر

به کار می رود عبارت است از فرایندی که بواسطه ی آن یک نفر تلاش می کند که وضعیت درونی و افکار فردی دیگر را با خود را از 

( به جای دو بعد همدلی 2017) 9کی و زناسنیمیزوکوس .(2001لحاظ شناختی به جای او گذاشتن درک کند )ایزنبرگ و موریس، 

پنج بعد را با عناوین توانایی   (2017) 10شناختی و هیجانی، پنج عامل را در تحلیل عامل درآوردند. باتچلر، بروسنان و آشوین

ام گذاری در تحلیل عامل خود کشف و ن 11شناختی، کشاننده ی شناختی، توانایی عاطفی، کشاننده ی عاطفی واکنش پذیری عاطفی

 کردند.

                                                           
1 - Spereng, Mc Kinnon, Mar & Levine 

2 -sympathy 

3 - perspective taking  

4 - emotional contagion  

5 - personal distress  

6 - Morris 

7 - Role-taking 

8 - perspective taking  

9 - Myszkowski & Zenasni 

10 - Batchelder, Brosnan & Ashwin 

11 - cognitive ability, cognitive drive, affective ability, affective drive and affective reactivity 



 
هم  سرایت هیجانی ) که به عنوان پریشانی شخصی در واقع سازه های هیجانی و شناختی مختلفی نزدیک به همدلی وجود دارند.

برای فردی  1شناخته می شود( عبارت است از به خود بستن وضعیت هیجانی فرد دیگر و همدردی عبارت است از احساس تاسف

است که اشاره به همدلی با هیجانات منفی  2(. سازه ی دیگر مرتبط با همدلی، پریشانی همدلانه 2009دیگر )اسپرنگ و همکاران، 

پریشانی های همدلانه به پریشانی های همدردانه یا همان دلسوزی برای  3تجربه شده از سوی فردی دیگر دارد. به اعتقاد هافمن

شود. البته همدلی و پریشانی های همدلانه با همدردی متفاوت است. فرد ممکن است هیجان متناسب با موقعیت قربانی تبدیل می 

(. پاسخ 2001فرد )به شکل پریشانی همدلانه( را داشته باشد اما احساس همدردی و توجه بدان را نداشته باشد ) ایزنبرگ و موریس، 

است. وقوع این امر را می توان مربوط به زمانی دانست که احساسات شدید  4هدیگر مرتبط با همدلی بیش برانگیختگی همدلان

پریشانی فردی بدلیل ماهیت آزارنده ی انگیختگی همدلانه بطور خیلی شدیدی تهییج می شود. مفهوم بیش برانگیختگی همدلانه 

پریشانی شخصی هم مثل بیش برانگیختگی  ی مورد اشاره ی هافمن به مفهوم پریشانی نزدیک است که باتسون آن را مطرح می کند.

همدلانه ناشی از مواجهه ی مکرر با وضعیت یا شرایط شخص دیگر است. پریشانی شخصی واکنشی به هیجان های آزارنده شخص 

د. را بوجود می آور 5در مقابل تجربه ی نیابتی هیجانات فرد دیگر ایجاد می شود و هیجاناتی چون اضطراب و ناآرامی ؛دیگر بوده

کمک رسانی متعاقب پریشانی شخصی به نظر باتسون بدلیل تمایل فرد به گریز از موقعیت آزارنده و هیجانات منفی صورت می گیرد. 

در واقع در الگو های متاخر تر همدردی، وقتی معنا می یابد که همدلی به جای تبدیل به پریشانی شخصی، تعدیل یافته و به شکلی 

سانی با نیات نوع دوستانه و نه به نیت گریز از موقعیت ناخوشایند را موجب شود )ایزنبرگ و موریس، در آید که قابلیت کمک ر

2001.) 

های متکثر به همدلی مقیاس های مختلف ابعاد متفاوتی از همدلی مورد سنجش قرار می دهند. یکی از مقیاس   در چهارچوب نگاه

( است. این مقیاس چهار بعد اعتماد به نفس اجتماعی، 2009اسپرنگ و همکاران، ؛ به نقل از 1969های رایج مقیاس همدلی )هوگان، 

را می سنجد. ابعادی که به نظر فراتر از مفهوم همدلی می رسند )اسپرنگ،  6گرمی وابسته به رویداد، حساسیت و عدم همنوایی

                                                           
1 - “feeling sorry” 

2 - Empathic distress 

3 - Hoffman 

4 - empathic overarousal 

5 - discomfort 

6  - social self-confidence, even-temperedness, sensitivity, and nonconformity 



 
را ساختند که دو بعد شناختی   (BES) 1سی( پرسشنامه ای به نام پرسشنامه ی همدلی اسا2006(.  جولایف و فارینگتون )2009

  ( ابعاد پنج گانه ی2017( )باتچلر و همکاران، ECQ) 2و عاطفی همدلی را مورد سنجش قرار می داد. پرسشنامه ی ابعاد همدلی

ای هوش توانایی شناختی، سایق شناختی، توانایی عاطفی، سائق عاطفی واکنش پذیری عاطفی را می سنجد. در بسیاری پرسشنامه ه

(. با توجه به تکثر سازه های مرتبط با همدلی و 1997آن، -هیجانی نیز غالبا زیر مقیاسی برای سنجش همدلی وجود دارد )مثلا بار

برخی اشتباهات ناشی از تعمیم سنجش این سازه ها به مفهوم همدلی، برخی ناهمسانی ها در نتایج پژوهش در باره ی همدلی ایجاد 

( را به این نتیجه رساند که بهتر است در کنار پرسشنامه هایی که انواع 2009سانی ها اسپرنگ و همکارانش )شده است. این ناهم

همدلی یا سازه هایی مرتبط با همدلی را می سنجند پرسشنامه ای برای سنجش جامع همدلی کلی نیز وجود داشته باشد. در نتیجه 

تورنتو مبادرت ورزیدند. در تحقیق حاضر تلاش می شود تا ترجمه ی این  محققین فوق به ساخت پرسشنامه ای موسوم به همدلی

مقیاس به فارسی بر روی گروهی از دانشجویان ایرانی مورد اعتبار یابی واقع شود تا در تحقیقات داخلی نیز بتوان با استفاده از این 

 پرسشنامه به پژوهش در مورد همدلی کلی پرداخت. 

 جی، پندگراف ؛1984، 3ه اند که همدلی با دین داری دارای ارتباط است )واتسون، هود، موریس و هالبرخی از تحقیقات نشان داد

با توجه به نتایج این تحقیقات انتظار می رود که ارتباط دین داری و نمرات  (.2017، 5؛ لویکی و زاجنکوسکی2006، 4و پری

مقیاس باشد. همچنین مطلوب این است که پرسشنامه ی همدلی تورنتو پرسشنامه ی همدلی تورنتو بتواند موید روایی همگرای این 

می تواند موید روایی واگرای این مقیاس باشد. مقبول نمایی   دارای ارتباط نبوده و این عدم ارتباط 6با سازه ی مقبول نمایی اجتماعی

آنچه از لحاظ اجتماعی مطلوب است، به  اجتماعی عبارت است از تمایل به پاسخ دهی به مقیاس های خود گزارش دهی بر اساس

(. در واقع مقبول نمایی اجتماعی تمایل خودآگاه یا ناخودآگاه فرد 1999، 7جای آنچه واقعیت منش فرد را نشان می دهد )کورسینی

ر آن است در اکثر مقیاس های خودگزارش دهی بهت  .(1392، نظر پور، نوایی و هاشمی، عظیم پوربرای خوب نشان دادن خود است )

( هر چند معمولا در بسیاری از مقیاس های ؛1960، 8که این سازه با مقیاس خود گزارش دهی دارای ارتباط نباشد )کران و مارلو

                                                           
1 - Basic Empathy Scale (BES) 

2 - empathy component questionnaire 

3 - Watson, Ralph, Hood, and Morris 

4 - Ji, Pendergraft & Perry 

5 - Lowicki and Zajenkowski 

6 - social desirability  

7 - Corsini 

8 - Crowne & Marlowe 



 
خود گزارش دهی بخصوص مقیاس هایی که سازه های مثبت را می سنجند چنین ارتباطی وجود دارد و این تضعیف کننده ی روایی 

و عظیم پور، نیسی، شهنی ییلاق،  2012، 1لا رجوع شود به عظیم پور، نیسی، شهنی ییلاق، ارشدیواگرای آن مقیاس هاست )مث

(. تحقیق حاضر می کوشد تا ضمن بررسی روایی سازه، روایی ملاکی همزمان و پایایی این پرسشنامه، روایی 1393ارشدی و بشلیده، 

 ی آن با دین داری و مقبول نمایی اجتماعی مورد بررسی قرار دهد.همگرا و واگرای این پرسشنامه را نیز از طریق بررسی رابطه 

 روش 

 جامعه و نمونه و روش جمع آوری اطلاعات

اب حجم نمونه جامعه ی آماری این تحقیق کلیه ی دانشجویان کارشناسی دانشگاه شهید چمران اهواز بود. یکی از روش های انتخ

امه ی همدلی ( در سه تحقیق برای ساخت  پرسشن2009(. اسپرنگ و همکاران )1384مراجعه به تحقیقات گذشته است )بیابانگرد، 

گان برای ساخت این دانشجو استفاده کردند. با عطف به تحقیق نامبرد 65دانشجو و  79انشجو، د 200تورنتو از نمونه هایی به حجم 

ارشناسی مد دانشجوی ک 200پرسشنامه و استفاده ی نامبردگان از دانشجویان کارشناسی، برای پژوهش حاضر نمونه ای به حجم 

علوم دانشگاه شهید  یکده ی ادبیات و علوم انسانی و دانشکده نظر قرار گرفت. به این منظور بر اساس نمونه گیری خوشه ای دو دانش

ز دانشکد علوم کلاس ا 4کلاس دانشکده ی ادبیات و علوم انسانی و  4کلاس شامل  8چمران اهواز بطور تصادفی انتخاب شد. سپس 

تید جهت در اختیار دم همکاری اساجهت آزمون گیری انتخاب شدند. البته دو برابر این تعداد کلاس در نظر گرفته شد تا در صورت ع

شارکت کننده گذاشتن وقت کلاس از کلاس های دیگر استفاده شود. با افت نمونه و عدم پاسخ دهی یا پاسخ دهی ناکامل برخی م

 درصد آقا( به طور کامل به پرسشنامه ها پاسخ گفتند. 24درصد خانم و  76مشارکت کننده ) 184ها، جمعا 

نفر از دانشجویان سال اول روان شناسی و مشاوره بطور در دسترس انتخاب   51ایایی از طریق باز آزمایی همچنین برای بررسی پ 

نفر آقا( برای بررسی پایایی از طریق بازآزمایی  11نفر خانم و  21مشارکت کننده ) 32شدند که با توجه به افت در بازآزمایی جمعا 

نفر آقا( جهت بحث در باره ی قابل فهم بودن  6نفر خانم و  6شجوی ترم دو علوم تربیتی )دان 12مورد استفاده قرار گرفتند. به علاوه 

به مشارکت کننده های هر دو نمونه  ،محتوای آزمون بطور در دسترس انتخاب شدند. به منظور ایجاد انگیزه جهت پاسخدهی با دقت

ریق یک وبلاگ بعد از اتمام آزمون گیری، از محتوای پرسشنامه ی اصلی و بازآزمایی رمزی داده شد تا در صورت تمایل بتوانند از ط

                                                           
1 - Azimpuor, Neasi, Shehni- Yailagh, & Arshadi  



 
ها مطلع شده و بتوانند نمره ی خود در هر مقیاس را با میانگین سایر دانشجویان مقایسه کنند. آزمون گیری با کسب اجازه از اساتید 

 در نیم ساعت آخر کلاس ها انجام می شد.

 ابزار های پژوهش

 مقیاس همدلی تورنتو

ماده است که همدلی عمومی را می سنجد در مقیاس پاسخدهی از صفر )به ندرت( تا چهار  16پرسشنامه ی همدلی تورنتو دارای 

( 15، 14، 12، 11، 10، 7، 4، 2گویه از این مقیاس دارای نمره گذاری معکوس است )گویه های  8)همیشه( گسترش یافته است. 

گویه را بر اساس مقیاس های گذشته و ادبیات پژوهشی جمع آوری کردند.  145(. 2009ان، سازندگان این مقیاس  )اسپرنگ و همکار

ماده کاهش یافت و با بررسی  16دانشجوی دانشگاه تورنتو و استفاده از تحلیل عاملی به  200گویه پس از اجرا بر روی  145این 

 85/0ید شد. همسانی درونی این مقیاس از طریق آلفای کرونباخ دانشجو اعتبار این مقیاس تای  76روایی همگرا و واگرای آن بر روی 

( بود. این مقیاس همچنین >01/0P) 81/0دانشجوی دانشگاه تورنتو در دو هفته  65همچنین باز آزمایی این مقیاس بر روی  ؛بود

معلم یونانی اجرا شده است. ضریب  3955( به زبان یونانی ترجمه بر 2017) 1توسط کورموزی، آمانکی، تزاورا، مرکاو، باربونی و کوتراز

 گزارش شد.  72/0آلفای کرونباخ نسخه ی یونانی آن در تحقیق نامبردگان، به مقدار 

قیاس ها مقایسه این پرسشنامه توسط نویسنده ی اول این مقاله به فارسی ترجمه شده و توسط سایر نویسندگان با متن انگلیسی م

تربیتی در جلسه  دانشجوی نیمسال دوم علوم 12یراتی در واژه پردازی ترجمه وارد شد. سپس از شد و بر این اساس اصلاحات و تغی

وان تر کردن جملات رای خواسته شد تا مقیاس ها را بخوانند و برداشت خود را از آن بگویند و بر این اساس نیز برای قابل فهم و 

 ال شد. پرسشنامه تغییراتی در واژه ها و جمله بندی پرسشنامه اعم

آن -زیر مقیاس همدلی آزمون هوش هیجانی بار  

برای بررسی روایی ملاکی همزمان مقیاس همدلی تورنتو  ( که1997آن، -آن )بار -زیر مقیاس همدلی آزمون هوش هیجانی بار  

قیاس توسط شمس مین )کاملا موافق( گسترده شده است. ا 5)کاملا ناموافق( تا  1گویه است که در مقیاسی از  6استفاده شد شامل 

ی شمس آبادی  ( به فارسی ترجمه و اعتبار یابی شده است که ضریب همسانی درونی )آلفای کرونباخ( آن در مطالعه1383آبادی )

 بود.  75/0و در مطالعه ی حاضر برابر با 55/0( برابر با 1383)

                                                           
1 - Kourmousi, Amanaki, Tzavara, Merakou, Barbouni & Koutras 



 
 مقیاس سنجش دین داری

ساخته شده است.  بر روی نمونه ای از دانشجویان دانشگاه علامه طباطبایی ( بر اساس اسلام شیعی و1377این مقیاس توسط آرین )

اد( گسترده )خیلی زی 5) به هیچ وجه( تا  1گویه است که پاسخ دهی در مقیاسی هفت تایی از  20مقیاس سنجش دینداری شامل 

ن مقیاس در مطالعه روش آلفای کرونباخ ای به صورت وارونه می باشد. همسانی درونی به 17و  13شده. البته پاسخدهی به گویه های 

عتبار ملاکی و ا 89/0بر روی دانشجویان شهید چمران ضریت آلفای  (1383) ، شکر کن و موحدبود. در تحقیق شهنی 92/0ی آرین 

 .بود92/0ضریب آلفای کرونباخ این مقیاس در تحقیق حاضر برابر با  ( بود.>01/0P) 56/0آن با مقیاسی دیگر برابر با 

 مقیاس مقبول نمایی اجتماعی مارلو و کران

( ساخته شده بود کوتاه 1960( و بر اساس مقیاسی که قبلا توسط کران و مارلو )2003گویه ای توسط اندروز و میر ) 13این مقیاس 

گذاری می شوند. به صورت وارونه نمره  13و  12، 7، 5( است و سوالات 0( و بلی )1سازی و ساخته شد. مقیاس پاسخدهی خیر )

(، 2007، 3سئول 2003، 2؛ اندروز و میر1،1991این مقیاس توسط بسیاری از تحقیقات مورد اعتبار یابی واقع شد )مثل رابینت

( 2010و همکاران، ) 4دهورا و آهکیون همچنین اعتبار یابی این مقیاس در بسیاری از جوامع  بصورت بین فرهنگی نیز توسط ورادی،

( انجام شده 1380به نقل از نجاریان و سودانی، 1992ترجمه و اعتبار یابی این مقیاس به فارسی توسط نجارایان ) انجام شده است.

( در بررسی اعتبار درونی این مقیاس 2012معنی دار بوده است. عظیم پور و همکاران ) MMPIآزمون   Lو همبستگی آن با ملاک 

( استفاده کردند که مقدار اعتبار درونی آن در آن  1379تازی ترجمه ی براهنی، ریچاردسون )رجوع شود به آناس -از فرمول کدر

 بود. 51/0بررسی بر اساس این فرمول برابر با 

 روش های تجزیه و تحلیل داده ها

گرا و در این پژوهش به منظور بررسی روایی سازه از تحلیل عامل تاییدی و برای بررسی روایی ملاکی همزمان و روایی واگرا و هم

همچنین پایایی به روش بازآزمایی از ضریب همبستگی پیرسون استفاده شد. همچنین برای بررسی پایایی به روش همسانی درونی 

از ضریب آلفای کرونباخ استفاده شد. از آنجایی که این مقیاس با تاکید بر تک عاملی بودن ساخته شده است )اسپرنگ و همکاران، 

ییدی، مدل مفروض ارتباط همه ی گویه ها با یک عامل مد نظر قرار گرفت.  در صورت تایید رابطه ی (، در تحلیل عامل تا2009

                                                           
1 - Robinette 

2 - Andrews   &  Meyer 

3 - Seol 

4 - Verardi, Dahourou & Ah-Kion 



 
آن روایی ملاکی همزمان پرسشنامه ی همدلی تورنتو -مثبت و معنی دار این مقیاس با زیر مقیاس همدلی آزمون هوش هیجانی بار

جی،  ؛1984همدلی در تحقیقات گذشته )واتسون، هود، موریس و هال،  تایید خواهد شد. با توجه به تایید رابطه ی مثبت دینداری و

(، در صورت رابطه ی مثبت و معنی دار دینداری و همدلی روایی همگرای این مقیاس تایید خواهد شد. 2006و پری،  پندگراف

گزارش دهی با -مقیاس های خودهمچنین با توجه به مفهوم و معنای مقبول نمایی اجتماعی و مطلوبیت عدم ارتباط مثبت یا منفی 

( عدم ارتباط پرسشنامه ی همدلی تورنتو با این نمرات حاصل از مقیاس مقبول نمایی اجتماعی می 1960این سازه )کران و مارلو، 

 تواند موید روایی واگرای این پرسشنامه باشد. همچنین رابطه ی مثبت و معنی دار دو سری اخذ آزمون از نمونه ی بازآزمایی می

 تواند موید پایایی به روش بازآزمایی این پرسشنامه باشد.    

 یافته ها

نین پرسشنامه پس از آماده شدن و تصحیح پرسشنامه، این پرسشنامه و سایر مقیاس ها بر روی نمونه ی اصلی طرح اجرا شد. همچ

فی شامل کمترین، یافته های مربوط به آمار توصی 1روز اجرا گردید. جدول  55بر روی نمونه ی باز آزمایی دوبار و به فاصله ی 

 ار متغیر های به کار رفته در طرح در نمونه ی اصلی را نشان می دهد. بیشترین، میانگین و انحراف معی

 

 

 ( کمترین، بیشترین، میانگین و انحراف معیار متغیر های به کار رفته در پژوهش1جدول 

 انحراف معیار میانگین بیشترین کمترین 

 67/5 14/34 53 10 پرسشنامه همدلی تورنتو

 27/3 81/24 30 11 ن(آ -همدلی)مقیاس بار

 15 2/87 99 24 دین داری

 59/2 92/6 12 1 مقبول نمایی اجتماعی

  

از آنجایی که هدف سازندگان این پرسشنامه سنجش همدلی عمومی در قالب سنجه ای یک عاملی بوده و در پژوهش نامبردگان 

( در این پژوهش از مدل یک عاملی 2009گویه های این پرسشنامه توانست بر روی یک عامل بارگذاری شوند )اسپرنگ و همکاران، 

از یک سو میزان بتای استاندارد حاصل از تحلیل عامل تاییدی هر  2و تحلیل عامل تاییدی برای تایید این مدل استفاده شد. جدول 



 
می دهد.  گویه با عامل همدلی عمومی و از طرف دیگر ضریب همبستگی )پیرسون( هر یک از ماده ها با جمع نمرات مقیاس را نشان

 توضیح این نکته ضروری است که گویه هایی با نمره گذاری معکوس، بطور معکوس )و نه به شکل خام( وارد تحلیل شده اند.

 ( نتایج ضرایب بتای استاندارد در تحلیل عامل تاییدی و همچنین ضرایب همبستگی پیرسون ماده ها با نمره ی کل2جدول 

همبستگی با نمره ی  

 کل

تحلیل عامل بتا )در 

 تاییدی(

همبستگی با نمره ی  

 کل

بتا )در تحلیل عامل 

 تاییدی(

 17/0~ 218/0** 9گویه  459/0** 292/0** 1گویه 

 208/0* 376/0** 10گویه  237/0* 314/0** 2گویه 

 389/0** 315/0** 11گویه  493/0** 353/0** 3گویه 

 478/0** 218/0** 12گویه  117/0~ 417/0** 4گویه 

 585/0** 482/0** 13گویه  597/0** 306/0** 5گویه 

 455/0** 167/0* 14گویه  357/0** 453/0** 6گویه 

 381/0** 242/0** 15گویه  329/0** 207/0** 7گویه 

 459/0** 259/0** 16گویه  139/0~ 294/0** 8گویه 

~ :1/0p <  :* ،05/0p <   :**  ،01/0p <   

ی بقیه ی گویه ها ، بتا 9و  8، 4( بتای استاندارد در گویه های >1/0pپیداست به جز معنی داری مرزی ) 1همانطور که در جدول  

رزی بتا، ضرایب نیز علارغم معنی داری م 9و  8، 4( برخوردار است. در مورد گویه های >01/0pو >05/0pاز معنی داری مطلوبی )

رسشنامه شاخص های برازندگی مدل تک عاملی سنجش پ 3بود.  جدول  (>01/0pهمبستگی نمره ی کل مقیاس بالا و معنی دار )

ی دهد شاخص ی حاضر در مقایسه با شاخص های آرمانی در تحلیل عامل تاییدی را نشان می دهد. همانطور که این جدول نشان م

 ها نسبتا مطلوب و قابل پذیرش اند. 

 مل تاییدی پرسشنامه ی همدلی تورنتو( شاخص های برازندگی مدل اندازه گیری در تحلیل عا3جدول 

 𝛘𝟐/df CFI RMSEA 

 0,08 643/0 179/2 مدل حاضر

 منطقی است 08/0تا 05/0هر چه کمتر بهتر و بین  هرچه به یک نزدیک تر بهتر است منطقی است 3کمتر از  مدل برازنده

 



 
یرسون )با پهمدلی تورنتو از طریق ضریب همبستگی نشان داده شده است اعتبار ملاکی همزمان مقیاس  4همانطور که در جدول 

د. همبستگی ( بو>01/0p(  و معنی دار )=51/0rآن مثبت ) –با زیر مقیاس همدلی آزمون هوش هیجانی بار  معناداری یک دامنه(

نامه ی حاضر  ( بود که این معرف روایی همگرای پرسش>05/0p( و معنی دار )=23/0rاین پرسش نامه با مقیاس دین داری مثبت )

ید روایی واگرای ( نشانگر تای= 17/0r=  ،064/0pاست. همچنین عدم رابطه ی معنی دار این پرسش نامه با مقبول نمایی اجتماعی )

قیاس همدلی آزمون مملاحظه می گردد که چنین الگویی از روایی همگرا و واگرا برای زیر  4این پرسش نامه است. با توجه به جدول 

 د ندارد. آن وجو-بار

 

 : همبستگی متغیر های به کار رفته در طرح برای بررسی روایی واگرا، روایی همگرا و روایی ملاکی همزمان4جدول 

 مقبول نمایی اجتماعی دین داری نآ -زیر مقیاس همدلی آزمون بار پرسش نامه ی همدلی تورنتو 

    1 پرسش نامه ی همدلی تورنتو

   1 513/0** نآ -زیر مقیاس همدلی آزمون بار 

  1 147/0 226/0* دین داری

 1 141/0 265/0** 174/0 مقبول نمایی اجتماعی

 =*05/0P<    =** 01/0وP< 

مونه ی اصلی برابر نضرایب پایایی این پرسشنامه را نشان می دهد. پایایی به روش همسانی درونی )آلفای کرونباخ( طرح در  5جدول 

و معنی دار  =r)513/0(آزمایی مثبت همبستگی نمرات آزمون با نمرات آزمون مجدد در نمونه ی باز   ؛ همچنینبود 717/0بود با 

(0,01P<.بود ) 

 ضرایب پایایی پرسشنامه؛ به روش همسانی درونی و باز آزمایی 5جدول 

 717/0     نفر( 184پایایی به روش همسانی درونی )حجم نمونه 

  513/0( >0,01P)   وز(ر 55نفر پس از  33به روش باز آزمایی )حجم نمونه پایایی 

 

 بحث و نتیجه گیری 



 
متفاوت  ( برای سنجش همدلی عمومی بجای سنجش ابعاد2009مقیاس همدلی تورنتو مقیاسی بود که توسط اسپرنگ و همکاران )

سی قابل فهم شده بود. در تحقیق حاضر پس از ترجمه و بررهمدلی و یا پاسخ های مرتبط به همدلی در میان دانشجویان ساخته 

رسی همبستگی با زیر بودن گویه ها از سوی دانشجویان ایرانی روایی سازه )از طریق تحلیل عامل تاییدی(، روایی ملاکی همزمان )بر

ی( و روایی واگرا )بررسی عدم ( روایی همگرا )بررسی رابطه با یک مقیاس دیندار1997ن، آ-مقیاس همدلی مقیاس هوش هیجانی بار

ای پرسشنامه در میان ارتباط با مقبول نمایی اجتماعی(، پایایی به روش همسانی درونی و درنهایت پایایی به روش بازآزمایی با اجر

ملاکی زه، روایی دانشجویان ایرانی مورد بررسی واقع شد. همانطور که از نتایج این تحقیق مشخص است این مقیاس واجد روایی سا

الا بودن همسانی درونی همزمان، روایی همگرا، و روایی واگرا )عدم ارتباط با سازه ی نامرتبط مقبول نمایی اجتماعی( است. همچنین ب

 و معنادار بودن پیش آزمایی و باز آزمایی نشان گر پایایی این مقیاس است.

تا حدی پایین تر از  ( و513/0) 70/0ایی به روش بازآزمایی زیر البته با وجود معنی داری پیش آزمایی و باز آزمایی، نتیجه ی پای

بات همدلی در طول زمان ثبستگی و عدم -(. این مساله را شاید بتوان به موقعیت1384مقدار آرمانی بود )رجوع شود به بیابانگرد، 

(، همدلی 1990نگ، ل از پیلیاوین و چارنسبت داد. در واقع نزد بسیاری از محققان پیشگام در زمینه ی همدلی مثل باتسون )به نق

دلی بعنوان سازه ای باثبات را می توان در تحقیقات به افراد بطور موقعیتی القاء کرد. این مساله می تواند نقطه ضعفی برای نگاه به هم

ین ابزار برای از ا و یا شاید نقطه ضعفی برای این ابزار جهت سنجش همدلی بعنوان خصیصه ای شخصیتی باشد. البته در استفاده

 سنجش همدلی موقعیتی مشکلی را ایجاد نمی کند.   

یکی از یافته های جالب این تحقیق روایی همگرا و واگرای این مقیاس و عدم وجود چنین روایی هایی برای مقیاسی مشابه چون  

نکته ای که می تواند برتری پرسشنامه ی همدلی تورنتو را بر زیر  ؛( بود1997زیر مقیاس همدلی مقیاس هوش هیجانی بارآن )

آن نشان دهد. این مساله بویژه برای روایی واگرای پرسشنامه حائز اهمیت است. در واقع -مقیاس همدلی آزمون هوش هیجانی بار

از طریق خودگزارش دهی می  بسیاری از پرسشنامه های خودگزارش دهی و بخصوص پرسشنامه هایی که ویژگی های مثبت فرد را

(. 1392سنجند، با تمایل افراد به خوب نشان دادن خود یا همان مقبول نمایی اجتماعی، تزاحم پیدا می کنند )عظیم پور و همکاران، 

 یافته های این پژوهش اما نشان داد که این پرسشنامه برخلاف برخی پرسشنامه های دیگر که صفات مثبت و اخلاقی را می سنجند

( فاقد ارتباط معنی دار با مقبول نمایی اجتماعی و در نتیجه از  1393و عظیم پور و همکاران،  2012)مثلا عظیم پور و همکاران، 

این حیث واجد روایی واگرا می باشد.  در نهایت به نظر می رسد که این مقیاس برای استفاده بر روی دانشجویان ایرانی مناسب است 



 
سشنامه برای سنجش همدلی به عنوان سازه ای یگانه و عمومی، به جای سنجش انواع متفاوت همدلی )شناختی، و می توان از این پر

 هیجانی( و یا انواع پاسخ های وابسته به همدلی ) مثل پریشانی شخصی، همدردی، نوع دوستی و غیره( استفاده کرد.   

ری )جولایف و (، پیشگیری از پرخاشگ2006لاق )دوریس و استیچ، سازه ی همدلی سازه ای پرکاربرد در بررسی های روانشناسی اخ

مه می تواند سنجه ( است. این پرسشنا1387(، مسائل زناشویی و کلا روانشناسی مثبت نگر )کار، ترجمه ی شریفی، 2006فارینگتون، 

ا بر روی گروهی از ار یابی حاضر صرفای مناسب برای انجام تحقیقاتی در زمینه های مختلف باشد. با این حال نظر به این که اعتب

ال، دانش آموزان، دانشجویان مقطع کارشناسی صورت پذیرفته، پیشنهاد می شود در جامعه های آماری متفاوت اعم از متاهلین بزرگس

ای از آن  ی نمونهکودکان و غیره، قابل فهم بودن و تناسب گویه ها بر روی جامعه ی هدف بررسی شده و روایی و پایایی آن بر رو

 جامعه مورد بررسی واقع گردد.  

 

 

 

 

 

 ضمیمه:

 پرسشنامه ی همدلی تورنتو:

 لطفا جواب سوالات زیر در پاسخ نامه علامت بزنید

مقیاس پاسخ دهی: )هرگز، به ندرت، بعضی وقت ها،  غالبا، همیشه(         

  

 .من هم هیجان زده می شوم ٬وقتی فردی دیگری را هیجان زده می بینم .1

 زیاد هم باعث ناراحتی ام نمی شود. ٬بختی ها و مشکلات دیگر افراد بد .2

 ناراحت می شوم. ٬اگر فردی را ببینم که به او بی حرمتی شده .3

 زیاد هم تحت تاثیر قرار نمی گیرم. ٬وقتی یکی از نزدیکانم را خوشحال ببینم .4



 
 از این که در دیگر افراد احساس خوبی ایجاد کنم لذت می برم. .5

 دمانی هستم که کمتر از من احساس خوشبختی می کنند.دلواپس مر .6

 وقتی یکی از دوستانم درباره ی مشکلاتش صحبت می کند سعی می کنم که بحث را عوض کنم. .7

 می توانم بفهمم که دیگران کی ناراحت اند، حتی اگر آن ها از ناراحتی شان چیزی نگویند. .8

 یا ناراحتی مردم هماهنگ است. متوجه شده ام که خوشحالی و ناراحتی ام با خوشحالی .9

 برای کسانی که خودشان باعث بیماری شان هستند، احساس همدردی نمی کنم. .10

 وقتی فردی را درحال گریه کردن می بینم از دستش عصبانی و متنفر می شوم. .11

 واقعا علاقه ای ندارم که بدانم که دیگر مردم چه احساسی دارند. .12

 یدی در خود می بینم که به وی کمک کنم.وقتی کسی را آشفته می بینم نیاز شد .13

 وقتی که ببینم به کسی بی انصافی شده، خیلی هم برایش متاسف نمی شوم. .14

 فکر می کنم که احمقانه است کسی از شدت خوشحالی گریه کند. .15

 وقتی می بینم از کسی سوء استفاده شده احساس حمایت از وی در من به وجود می آید. .16
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 یجراح یدختران متقاض یکوتاه مدت بر انگاره بدن یشیپو ينقش مداخله روان درمانگر یبررس

 لیشهر اردب ییبایز

 

 2، عماد یوسفی1فرانک علاف اصغري

 

 چکیده

بود. پژوهش   ليهر اردبش ييبايز يجراح يدختران متقاض يکوتاه مدت بر انگاره بدن يشيپو ينقش مداخله روان درمانگر يبررسهدف پژوهش 

  جامعه آماري اين پژوهش شامل کليه دختراني بود که  در سال با گروه گواه بود.آزمون پس -آزمونآزمايشي با طرح پيشنيمه حاضر يك مطالعه 

راحي زيبايي تشكيل مي داد که جدختر متقاضي   30پژوهش را  نينمونه مورد مطالعه ا به مراکز زيبايي شهر اردبيل مراجعه نموده بودند. 1400

دسترس از بين  کليه دختران  شهر اردبيل مراجعه نموده و بصورت نمونه گيري دربه مراکز جراحي زيبايي  1400در فروردين و ارديبهشت  سال 

نفر(  15 شينفر و گروه آزما 15رلنفره )گروه کنت 15به دو گروه  يو به صورت تصادفمراجعه کننده به مراکز جراحي زيبايي اردبيل انتخاب شدند 

نجام گرفت. تجزيه و تحليل داده ا(، 2005) و همكاران لتونيل يبدن يگر فيخودتوص ايپرسشنامه انگاره ها بر اساس آوري دادهجمعشدند. گمارده 

استنباطي )تحليل کوواريانس(  واطلاعات جمعيت شناختي(  جداول و نمودار)در دو بخش توصيفي شامل  SPSSافزار دست آمده از طريق نرمهاي به

)نارضايتي و خجالت از ظاهر خود،  ي و ابعاد آنکوتاه مدت بر انگاره بدن يشيپو يدرمانگرمداخله روان انجام پذيرفت. نتايج تحقيق نشان داد که 

 .  (P>/05) موثر مي باشد ليردباشهر  ييبايز يجراح يدختران متقاض خود(، در يظاهر در عملكرد اجتماع يدر باره  يدر باب تداخل نگران ينگران

 

 يي.بايز يجراح يدختران متقاضي، انگاره بدن، کوتاه مدت يشيپوي، روان درمانگر کلیدي:واژگان 
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 مقدمه

باشد. زنان و دختران يكي از گروه هاي حساس هاي دور همواره همراه بشر بوده است و انسان موجودي زيبا دوست ميتمايل به زيبايي از گذشته

(. امروزه با توجه به رشد 2018، 1زيبايي حساسيت بيشتري دارند )گلاسبرگبهداشتي بوده که نسبت به مردان در برخي مسائل، بويژه گرايش به 

ها نقش مهمي گيري روابط اجتماعي انسانفرهنگ مصرفي و حرکت جوامع به سمت و سوي مدرن شدن و جهاني شدن، ظاهر بدن در نحوه شكل

پور، خزير و هاي اجتماعي روز داشته باشند)دهداري، خانيارزشپيدا کرده است و افراد در تلاش هستند تا شخصيتي سرزنش ناپذير و متناسب با 

يكي از آخرين دستاوردهاي بشر براي خلق زيبايي مي باشد که براي تغيير دادن ظاهر بدن، در غياب بيماري،  2(. جراحي زيبايي1393دهداري، 

(.  به طور عام 1396في و کمي مسائل زندگي باشد )روانمهر، تواند عاملي براي بهبود کيهاي مادرزادي و ارثي مييا بدشكلي آسيب و جراحت

شوند. در همين راستا مشاهده شده خاص و صرفا به منظور زيبايي انجام مي 3هايي است که بدون ضرورت طبيمنظور از جراحي زيبايي، جراحي

 مانده است. که تعداد کثيري از افراد متقاضي جراحي زيبايي بعد از جراحي نيز مشكلاتشان پابرجا

اي آشنا در کشور ايران شده است که به تدريج و در طي زمان به وقوع پيوسته است. از سويي بايد گفت، امروزه جراحي زيبايي تبديل به پديده

سدي، صالحي، کنند )اگيرند و بعنوان يك ارزش به آن نگاه مياي که خيلي از اقشار جامعه ايراني آن را بعنوان عرف جامعه در نظر ميبگونه

اند، (. افزايش شمار افرادي که پشت نوبت مراکز زيبايي هستند و نيز افرادي که بيني هاي خود را چسب زده1392صدوقي، ابراهيمي و افخم، 

ها نظير پايگاه کند. امروزه زيبايي براي زنان نماينده بسياري از چيزبيانگر اين است که گرايش به جراحي زيبايي روند رو به افزايشي را طي مي

(. دختران در جامعه ما به زيبايي ظاهري اهميت 2013، 4اجتماعي، بازتوليد، مطلوبيت درآمد و هوش شده است )فرشيدفر، دستجردي و شهابيزاده

ثال ونسوست، کوالم ها رقم بزند. بعنوان متواند براي آنخيلي زيادي مي دهند و همين امر بنابر تحقيقات صدمات رواني و جسماني فراواني را مي

(، در پژوهشي تحت عنوان پيش بيني سلامت رواني بر اساس جراحي زيبايي به اين نتايج اشاره کردند که شواهدي مبني بر 2012، )5و ويكستروم

از افراد متقاضي از بين بردن علائم افسردگي و اضطراب بعد از جراحي زيبايي مشاهده نشده است. در همين راستا مشاهده شده که تعداد کثيري 

ايش جراحي زيبايي بعد از جراحي نيز مشكلاتشان پا برجا مانده است. از همين رو بررسي متغيرهايي که به نوعي ممكن است، بر گرايش يا عدم گر

 به جراحي زيبايي و حتي بر شيوه زندگي اين افراد موثر باشد، ضرورتي خاص مي يابد.

کنيم، بر توانايي ما در رابطه برقرار کردن با ديگران مؤثر بوده ن که بدن خود را چگونه درک و يا توصيف ميما از شكل بدنمان، يعني اي 6انگاره 

(؛ از اين رو يكي از متغيرهايي که در گرايش دختران به 1393دهند، تاثيرات فراواني مي گذارد )امجدي، هايي که ديگران به ما ميو  در پاسخ

اري از افراد، بخصوص يله ذهني بسغمش رسد، انگاره بدني است. مسئله انگاره بدنيت و بررسي آن ضروري به نظر ميجراحي زيبايي تاثيرگذار اس

اي است ن امر به گونهيا( 7،2013چاردين و پريگر)شود يرات ظاهري در بدن مييدي صرف تفكر و تغيانه زيو هز ده و روزانه زمانيجوان گردزنان 

                                                           
1. Glasberg 
2. Cosmetic Surgery 
3. Medical necessity 
4. Farshidfar, Dastjerdi & Shahabizadeh 
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هاي  تيهاي متنوع و قرار گرفتن در وضع دن لباسيش و پوشيدر آرا ييريخود فكر مي کنند و با تغ ر بدنييمورد تصو ها در ن افراد ساعتيکه ا

به نظر مي رسد (. 2020و همكاران،  1)اناده تصور ذهني آنان از بدنشان است يشتر زائينقائص ظاهري خود دارند که ب خاص سعي در پوشاندن 

زگي و بهداشت يپاک -4بدني  سلامتي -3بائي ظاهري يز -2تناسب اندام  1-عامل بدني باشد.  5ت از ي، مستلزم رضاندتوصيفي که افراد از خود دار

رواني،  اضطراب، افسردگي، انزواي اجتماعي، اختلالات ي چون يامدهاير بدني پين تصويتي از ايو نارضا ي کنترل وزنيتوانا -5بائي پوست يو ز

(. و در اين زمينه بكارگيي مداخلات مطلوب و موثر از اهميت 2019، 2خودپنداره و کيفيت زندگي خواهد داشت)چن، ايشي، باتر و ايشي فيتضع

 وافري برخوردار مي باشد.

اي مرتبط با افراد از جمله مداخله هاي درماني که اثربخشي آن در تحقيقات مختلف مورد بررسي و صحه قرار گرفته؛ اما تا کنون در مورد متغيره

 متقاضي جراحي زيبايي )به خصوص انگاره بدني دختران متقاضي جراحي زيبايي( مورد استفاده قرار نگرفته است، مداخله روان درمانگري پويشي

ي کامل بيمار روان درماني پويشي فشرده و کوتاه مدت توسط دوانلو طي چهل سال گذشته تدوين شده و معطوف به رهايخواهد بود. 3کوتاه مدت 

طي يك جلسه  ر دراين درمان بر پايه تكنيك بازگشايي ناهشيا. و همچنين تغييرات چند بعدي ساختاري منش است4 از اختلال هاي نشانه اي

منش  مصاحبه منفرد قرار دارد و نشان داده شده بر طيف وسيعي از بيماران که از گستره اي از اختلال هاي نشانه اي، اختلال هاي منش و ساختار

فرويد است، به از آنجا که روان پويشي کوتاه مدت برگرفته از سنت روان تحليل گري  (. 2020، 5)قناواتي و سفرزادشكننده بيماران موثر است 

فرزند در شخصيت فرد مي پردازد، بر اين عقيده استوار است که شخصيت فرد در بزرگسالي در کودکي -گذشته فرد، روابط خانوادگي، رابطه مادر

  تيماهو   يفشرده و کوتاه مدت بر نوع رابطه درمان يشيروان پو يروش درمان يمحورها(. 1395)قائدي، رشيدي و کرمي، شكل گرفته مي شود

زمان    نيشود  تا  مراجع  در  کوتاه  تر  يسبب  م موضع نيفنون  در  ا  حيصح  يريافشا  استوار  است.  موضع  فعال  درمانگر  و  به  کارگ

 ديتأک(. 2013، 6)آباس و کاتازمان را  به  دست  آورد  يشتريب  يو  سلامت  روان  ديو  لمس  نما  ييعمق  احساسات  و  افكار  خود  را شناسا

 ، بروز نشانهاريست که موجب اضطراب ناهشا 7 ياريناهش جاناتيتجربه ه يبرا ماريبه ب يکوتاه مدت بر کمك فور يشيروان پو يروان درمان

با  مشكلات  چندگانه  روان    ييدر نمونه ها ينيکوتاه مدت به طور بال يشيپو نروا يروان درمان. گوناگون شده است ياختلال و دفاع ها يها

( 2016، 8)پيرز، واگو، پان واستيم موثر واقع شده است تيبا مقاومت بالا و اختلالات شخص  يافسردگ  يدارا  مارانياز  ب  ييو  نمونه  ها  يپزشك

ر مي کند، بر دختران متقاضي جراحي زيبايي و از اين رو به نظر مي رسد با توجه به رابطه مطلوبي که درمانگر پويشي کوتاه مدت با مراجعان برقرا

منفي نيز موثر واقع گردد. بنابراين هدف پژوهش حاضر پاسخ گويي به اين سوال بود که آيا  مداخله روان درمانگري پويشي کوتاه مدت بر انگاره 

 بدني دختران متقاضي جراحي زيبايي شهر اردبيل موثر خواهد بود يا خير؟ 

 

 روش
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آزمون و شبه آزمايشي از نوع طرح پيش پژوهشي کاربردي است و از لحاظ روش تحقيق نيز مبتني بر روش تحقيقپژوهش حاضر از نظر هدف، 

مراجعه نموده  ليشهر اردب ييبايبه مراکز ز 1400بود که  در سال   يدختران هيپژوهش شامل کل نيا يجامعه آمار آزمون با گروه کنترل بود.پس

به مراکز  1400سال   بهشتيو ارد نيداد که در فرورد يم ليتشك ييبايز يجراح يدختر متقاض  30پژوهش را  نينمونه مورد مطالعه ا و بودند

 لياردب ييبايز يدختران مراجعه کننده به مراکز جراح هيکل  نيدر دسترس از ب يريمراجعه نموده و بصورت نمونه گ ليشهر اردب ييبايز يجراح

معيارهاي شرکت در پژوهش . نفر( گمارده شدند 15 شينفر و گروه آزما 15نفره )گروه کنترل 15به دو گروه  يبه صورت تصادف و انتخاب شدند

نداشتن  -3 .نديدر پژوهش شرکت نما ييبايز يجراح يدختران متقاض -2 .قيکامل افراد از شرکت در تحق تيرضا-1 شامل موارد زير مي شد؛

هاي مشارکت در برنامه -1معيارهاي خروج از پژوهش نيز عبارت بودند از:  داشتن سواد نوشتن و خواندن. -4سال  12حاد. يمشكلات روانشناخت

مشاهده هر گونه ايجاد اختلال در  -4 به الكل و مواد مخدر. اديداشتن اعت  -3ي. آموزش يجلسه در برنامه ها 2از  شيب بتيغ -2درماني ديگر. 

 بود. (، MBSRQ) يپرسشنامه تصور بدنها. ابزار اندازه گيري مورد استفاده در پژوهش، روند آموزش

 

 پرسشنامه انگاره یا خودتوصیف گري بدنی لیلتون و همکاران

ساخته شده است. جهت  جهت ارزيابي ميزان نگراني افراد پيرامون شكل ظاهري خود 2005اين پرسشنامه توسط ليلتون و همكاران در سال 

درآمد و ضريب  93/0فاي کرونباخ نفر اجرا کردند. ضريب آل 1403ارزيابي و تهيه پرسشنامه حاضر ليلتون و همكاران پرسشنامه مذکور را بر روي 

اس هاي اندازه گيري موجود در اين بدست آمد. همچنين همبستگي بالايي را با ساير مقي 92/0روني هم با استفاده از روش آلفاي کرونباخ اعتبار د

بدست  R=  83/0برابر  001/0حوزه نشان مي دهد. براي مثال همبستگي پرسشنامه حاضر با پرسشنامه اختلال بدريختي بدني در سطح اطمينان 

ن انجام گرفت پايايي پرسشنامه ن از روايي بالاي اين مقياس مي باشد. در ايران نيز تحقيقي که توسط بساک نژاد بر روي دانشجوياآمد که نشا

رش شده است.اين گزا 95/0و  95/0، 93/0نگراني از تصوير بدني به روش آلفاي کرونباخ براي دانشجويان دختر و پسر کل دانشجويان به ترتيب 

بدني ساخته شد و در  براي ارزيابي تصوير 1987و  1986ماده اي است که توسط کش و همكاران در سال  46مقياس خودسنجي پرسشنامه يك 

مله درباره شيوه ي تفكر، آماده شد، استفاده خواهد شد. اين پرسشنامه شامل تعدادي ج 1997اين پژوهش از فرم نهايي آن که توسط کش در 

اني در باب تداخل نگراني در باره ي بعد اصلي عبارتند از: نارضايتي و خجالت از ظاهر خود و نگر 2اين ابزار داراي احساس يا رفتار افراد است. 

 (. 2011ظاهر در عملكرد اجتماعي فرد )تيگمن و همكاران، 

 گذاري نمره شیوه

 که است گزينه پنج رايدا پرسش هر که است پرسش 19 حاوي آزمون اين. شد طراحي همكاران و  ليتلتون توسط 2005 سال در پرسشنامه اين 

 آلفاي روش به دروني همساني سبراسا را آزمون اين روايي 1386 غفاري و بساک نژاد ايران در. مي شود گذارينمره( هميشه) 5 تا( هرگز) 1 از

 براي .کردند گزارش 89/0 را نآزمو اين کرونباخ آلفاي روش به دروني همساني نيز ،(1390) علوي زاده و انتظاري. کردند گزارش 95/0 کرونباخ

 . داشت خواهد 95 تا 19 از اي دامنه امتياز اين. نمائيد محاسبه هم با را سوالات تمامي امتيازات مجموع پرسشنامه، کلي امتياز اوردن بدست

 روایی و پایایی

 ضريب. آورند بدست را 93/0 کرونباخ آلفاي ضريب و کرده بررسي دروني همساني روش به را پرسشنامه اين پايايي( 2005) همكاران و ليتلتون

 دوم و اول عامل کرونباخ آلفاي ضريب همچنين. است بوده 62/0 ميانگين با 72/0 تا 32/0 از پرسشنامه کل نمره با سوالات از هريك همبستگي

 بدني تصوير درباره نگراني پرسشنامه پايايي حاضر تحقيق در. است شده گزارش 69/0 عامل دو بين همبستگي ضريب و 76/0 و 92/0 ترتيب به

 خرده و( ظاهر نارضايتي) 84/0 اول مقياس خرده ،86/0 برابر پرسشنامه کل براي که گرديد محاسبه کرونباخ آلفاي روش به آن مقياسهاي زير و



 
 ضريب( 1386) غفاري و نژاد بساک تحقيق در. است مذکور پرسشنامه قبول قابل پايايي بيانگر که باشد مي( عملكرد در تداخل) 71/0 دوم مقياس

 تصوير از ترس مقياس همبستگي ضرايب و 55/0 جسماني، ظاهر از منفي ارزيابي از ترس مقياس و بدني تصوير از ترس مقياس بين همبستگي

 .هستند دار معني که بود 43/0 منفي ارزيابي از ترس مقياس با بدني

هاي لازم با مسؤولين مراکز زيبايي شهر اردبيل که به صورت در دسترس بود که، پژوهشگر بعد از انجام هماهنگياجراي پژوهش به گونه اي 

ها ها پخش نمود ، سپس آموزشانتخاب شده بودند، پرسشنامه پژوهش را بين دختراني که مايل به همكاري با محقق بودند پيش از اجراي آموزش

را نمود و در آخر نيز اقدام به پس آزمون نمود و بدين طريق داده هاي خود را گردآوري کرد. پروتكل آموزشي جلسه کوتاه مدت اج 8را به مدت 

 ( در زير مورد اشاره قرار گرفته است:1393،يقربان ماين کوتاه مدت يشيپو يپروتكل آموزش روان درمانگراجرا شده )

 

 

 (1393،نیما قربانی) کوتاه مدت یشیپو يپروتکل آموزش روان درمانگر. خلاصه 1جدول 

طلاعات راجع به ها و به دست آوردن اجلسه اول جلب رضايت، معرفي و برقراري ارتباط خوب با آزمودني اول جلسه

 اخنلال بيش فعالي. پرسش گري در خصوص مشكلات بيماران به روش پديدار شناختي.

ي توصيح بيشتر از فشار درمانگر پس از تقاضا –ارائه و بازخورد شرکت کنندگان از شرکت در جلسه ي قبل  دوم جلسه

 -يافتن مقاومت هاي مراجعان –رح پرسش هاي عميق از بيمار جهت بدست آوردن اطلاعات عميق ط -بيمار

 رائه تكليف.ا-و.....اصرار بر به چالش انداختن بيماران و سعي در دستيابي به احساسات دروني بيمار

ستفاده از چالش به منظور وارسي و ا-قبل و تكاليف جلسه از بازخورد مرور تكاليف جلسه ي قبل، دريافت سوم جلسه

الش با چ -مار بر ضد دفاع هاي خودبرانگيختن بي-وشن کردن دفاع هاشناسايي و ر -تحليل دفاع هاي بيمار

 دادن تكليف -مقاومت انتقالي 

درگيري مستقيم  تكاليف بحث پيرامون-قبل و تكاليف جلسه از بازخورد مرور تكاليف جلسه ي قبل، دريافت چهارم جلسه

تشديد -يم با مقاومت انتقاليدرگيري مستق -ه سوي مقاومت انتقاليبهدايت چالش  -با مقاومت انتقالي

به جنبش در -خودتخريبي مقاومتشرار دادن رو در روي بيمار با ماهيت ق -برانگيختگي احساسات انتقالي

ستم درون رواني بيمار و فراهم ساختن زمينه بازگشايي رها سازي سي -آمدن پيمان درماني بر ضد مقاومت

 دادن تكليف -ناهشيار

درسترسي –خانگي  تكاليف بحث پيرامون-قبل و تكاليف جلسه از بازخورد مرور تكاليف جلسه ي قبل، دريافت پنجم جلسه

 هشيار عمده. دادن تكليفبازگشايي نا -ناهشيار: الف: بازگشايي ناهشيار محدود مستقيم به

تحليل –خانگي  تكاليف بحث پيرامون-قبل و تكاليف جلسه از بازخورد مرور تكاليف جلسه ي قبل، دريافت ششم جلسه

انحلال مقاومت ه بنظام دار انتقال: تحليل مثلث تعارض در ارتباط انتقالي و ديگر ابعاد مثلث شخص که 

ش فعالي دچار شده اند، باقيانده منجر مي شود و در بيماراني که به دهشت، بدني سازي، علائم روان تني و بي

 بسيار مهم است.



 
کاوش –خانگي  تكاليف بحث پيرامون-قبل و تكاليف جلسه از بازخورد مرور تكاليف جلسه ي قبل، دريافت هفتم جلسه

خته رويدادها و وقايع آسيب طرح خودانگي -پويشي در ناهشيار: تسلط پيمان درماني ناهشيار در فرايند مصاحبه

 -لخيص فرايندت -اي حاصلههتحكيم بينش  -ر احساسات ناهشيار گران بار از گناه و اندوهرخنه مكرر د -زا

 و برنامه ريزي درمانگر

 نتيجه گيري و پس آزمون. هشتم جلسه

 

 

 ها یافته
 و معيار انحراف ميانگين، از استفاده با ها داده توصيفي، بخش در. گرفت انجام استنباطي و توصيفي بخش دو در ها داده تحليل پژوهش اين در

 پيش آزمايش صورت به پژوهشي طرح اينكه به توجه با استنباطي آمار قسمت در همچنين. شوند مي گزارش و خلاصه خطي نمودار همچنين

 هاي مفروضه تمامي پژوهش اين در که است ذکر به لازم همچنين. شد استفاده کوواريانس تحليل از باشد، مي کنترل گروه با آزمون پس -آزمون

 رگرسيوني خط شيب و ها واريانس همگني کوواريانس، واريانس هاي ماتريس يكساني کشيدگي، و کجي جمله از کوواريانس تحليل از قبل لازم

 .گرفت انجام 23 نسخه SPSS برنامه از استفاده با مطالعه اين در گرفته صورت هاي تحليل تمامي. شد بررسي

 یافته هاي توصیفی

 عضويت گروهي افراد نمونه به مربوط فراواني: 2جدول

 یگروه یتعضو کنترل  آزمایش کل

 فراواني 15 15 30

 درصد 50 50 100

 

 
 نمونه اعضاي يگروه يتعضو: درصد فراواني 1نمودار

 

نفر حاضر در  30افراد نمونه آورده شده است. همان طور که نشان داده شده است از ميان  يگروه يتعضودر جدول و نمودار  اطلاعات مربوط به 

 نفر نيز در گروه آزمايش قرار گرفته اند. 15و کنترل نفر در گروه  15پژوهش، 

50%50%

کنترل  آزمایش



 
 

 لدر دو مرحله اندازه گيري به تفكيك گروه آزمايش و کنتر نمرات انگاره منفي بدني : توصيف آماري3جدول 

 پس آزمون پیش آزمون  

 يارمعانحراف  ميانگين يارمعانحراف  ميانگين متغير گروه

 3.362 37.87 3.921 37.29 ناراحتي و خجالت از ظاهر خود کنترل

 ي در باره يدر باب تداخل نگران ينگران 
 خود يظاهر در عملكرد اجتماع

33.11 3.212 33.36 3.352 

 6.235 71.23 7.924 70.04 يبدن يانگاره منف 

 3.142 31.39 3.821 38.20 و خجالت از ظاهر خود يناراحت یشآزما

 يدر باره  يدر باب تداخل نگران نگراني 
 خود يظاهر در عملكرد اجتماع

35.00 3.151 29.67 3.413 

 7.010 61.01 7.324 73.02 یبدن یمنف انگاره 

 

هاي آزمايش و کنترل در گروهفراد ابه تفكيك براي  يبدن يانگاره منف( آمار توصيفي مربوط به ميانگين و انحراف معيار نمرات متغير 3در جدول )

آزمون وه کنترل در پس گردد ميانگين نمرات گردو مرحله سنجش )پيش آزمون و پس آزمون( نشان داده شده است. همان طور که ملاحظه مي

س آزمون نسبت به پيش آزمون نسبت به پيش آزمون تفاوت زيادي را نشان نمي دهد. در حاليكه در گروه آزمايش، شاهد کاهش بيشتر نمرات در پ

  هستيم.

 

 یافته هاي استنباطی

در باب  ينگرانجالت از ظاهر خود، ي و ابعاد آن )نارضايتي و خمدت بر انگاره بدنکوتاه يشيپو يدرمانگرمداخله روان اثربخشي بررسي منظور به

 يرهچند متغ يانسکوار يلون تحلاز آزم،  ليشهر اردب ييبايز يجراح يدختران متقاض خود( در يظاهر در عملكرد اجتماع يدر باره يتداخل نگران

(MANCOVAاستفاده شد. نتا )ده است.آزمون در ادامه آورده ش ينا يمربوط به اجرا يج 

 ها )باکس(: نتيجه آزمون همساني ماتريس کواريانس4جدول

Box's F df1 df2  سطح معناداري 

936/4 829/0 6 514/4893 501/0 

ه اين مقدار، بزرگتر از سطح آنجايي ک از مي باشد. 501/0( مشاهده مي گردد، سطح معناداري آزمون باکس برابر با 4همانطور که در جدول )

 گيرد. د تاييد قرار مي( مورد نياز براي رد فرض صفرمي باشد، فرض صفر ما مبني بر همساني ماتريس کواريانس ها مور05/0) يدارمعني

 

  اسميرنوف براي بررسي نرمال بودن توزيع نمرات-: نتايج آزمون کالموگروف5جدول 

 پس آزمون آزمون یشپ 



 
کالموگروف  Z متغیر

 اسميرنوف

سطح معني 
 داري

Z سطح معني داري کالموگروف اسميرنوف 

 610/0 201/0 670/0 211/0 نارضایتی و خجالت از ظاهر خود

در  یدر باب تداخل نگران ینگران

 یظاهر در عملکرد اجتماع يباره

 خود

158/0 589/0 139/0 714/0 

 621/0 530/0 513/0 119/0 انگاره منفی بدنی

ورده شده است. بر اساس اسميرنوف جهت بررسي نرمال بودن توزيع نمرات پيش آزمون و پس آزمون آ –( نتايج آزمون کالموگروف 5در جدول )

ين فرض نرمال بودن توزيع نمرات امي باشد بنابر  05/0نتايج مندرج در جدول، سطح معناداري آماره محاسبه شده براي تمامي متغيرها بزرگتر از 

  پذيرفته مي شود.

 

 لوين براي بررسي همگني واريانس ها:  نتيجه آزمون 6جدول 

 متغیر F 1درجه آزادي 2درجه آزادي  سطح معنی داري

 نارضايتي و خجالت از ظاهر خود 687/0 1 28 697/0

 يدر باره يدر باب تداخل نگران ينگران 741/0 1 28 527/0
 خود يظاهر در عملكرد اجتماع

 انگاره منفي بدني 997/0 1 28 498/0

باشد. از اين رو فرض صفر ما مبني براي ( نشان داده شده است، نتايج آزمون لوين در هيچ يك از متغيرها معنا دار نمي6همانطور که در جدول )

 همگني واريانس متغيرها مورد تاييد قرار مي گيرد. 

 ،ياجتماع يسازگار ،يبهداشت يدر خانه، سازگار ي)سازگاريابعاد کارکرد انطباق: نتايج تحليل کواريانس چند متغيري براي مقايسه 7جدول 

 در پيش و پس آزمون گروه آزمايش (يشغل/يليتحص يسازگار ،يعاطف يسازگار

سطح  درجه آزادي خطا درجه آزادي اثر F مقادیر آزمونها اثر

 معناداري

 اندازه اثر

 0.54 0.001 28 3 23.799 0.671 اثر پيلايي گروه

 0.54 0.001 28 3 23.799 0.671 لامبداي ويلكز

 0.54 0.001 28 3 23.799 2.201 اثر هتلينگ

 0.54 0.001 28 3 23.799 2.201 بزرگترين ريشه روي

 

گردد سطح معني داري هر چهار آمارۀ چند متغيري مربوطه يعني اثر پيلايي، لامبداي ويلكز، اثر هتلينگ و بزرگترين ريشه همانطور که مشاهده مي

 يانگاره بدنگردد که بين و فرض خلاف تاييد مي شود و مشخص مي رد(. بدين ترتيب فرض صفر آماري p<05است ) 05/0روي، کوچكتر  از  

 شيآزمادو گروه خود( در دختران  يظاهر در عملكرد اجتماع ي در باره يدر باب تداخل نگران يو خجالت از ظاهر خود، نگران يتيو ابعاد آن )نارضا



 
ي مدت بر انگاره بدنکوتاه يشيپو يدرمانگرمداخله روانتوان نتيجه گرفت که در پس آزمون تفاوت معناداري وجوددارد. بر اين اساس مي ترلکن و

 يجراح يدختران متقاض خود( در يظاهر در عملكرد اجتماع يدر باره يدر باب تداخل نگران ينگرانو ابعاد آن )نارضايتي و خجالت از ظاهر خود، 

 براي مشاهده اثرات دقيق تر، از آزمون اثرات بين آزمودني استفاده شده که در زير مورد اشاره قرار گرفته است: موثر بوده است. ليشهر اردب ييبايز

 

 يدر باب تداخل نگران ينگراني و ابعاد آن)نارضايتي و خجالت از ظاهر خود، تر انگاره بدن قيدق سهيمقا: آزمون اثرات بين آزمودني براي 8جدول 

 خود( يظاهر در عملكرد اجتماع يدر باره

مجموع  منبع متغير
 مجذورات

درجه 
 آزادي

ميانگين 
 مجذورات

F اندازه اثر سطح معناداري 

 0.48 0.001 31.527 205.713 1 205.713 بين گروهي نارضايتي و خجالت از ظاهر خود

    386.369 25 386.369 درون گروهي

در  يدر باب تداخل نگران ينگران
 يظاهر در عملكرد اجتماع يباره

 خود

 0.57 0.001 39.518 234.239 1 234.239 بين گروهي

 درون گروهي
401.328 25 401.328 

   

 انگاره منفي بدني
 0.55 0.001 36.724 251.715 1 251.715 بين گروهي

    512.439 25 512.439 درون گروهي

 

 يدر باب تداخل نگران ينگراناهر خود، ي و ابعاد آن )نارضايتي و خجالت از ظانگاره بدنمقايسه ( نتايج آزمون اثرات بين آزمودني براي 8در جدول )

ست. با توجه به نتايج ارائه شده هاي آزمايش و کنترل در مرحله پس آزمون نشان داده شده ا، در گروهخود( يظاهر در عملكرد اجتماع يدر باره

 يفرض صفر آماربنابراين (. p<05دار مي باشد )معني 05/0بدست آمده، براي تمامي متغيرها در سطح  Fدر جدول يافته هاي توصيفي، مقدار 

 يدرمانگرمداخله روان ه گرفت کهتوان نتيجميانگين نمرات گروه آزمايش در پس آزمون، ميبا توجه به کمتر بودن  شود. يم ييدرد و فرض خلاف تا

 يظاهر در عملكرد اجتماع ير بارهد يدر باب تداخل نگران ينگراني و ابعاد آن )نارضايتي و خجالت از ظاهر خود، مدت بر انگاره بدنکوتاه يشيپو

 موثر بوده است. ليشهر اردب ييبايز يجراح يدختران متقاض خود( در

 

 بحث و نتیجه گیري

شده بر بهبود انگاره منفي بدني دهد تاثير مداخلات انجامشده نشان ميهمانگونه که در قسمت يافته ها بدان اشاره شد، نمرات ميانگين تعديل

دار مي معني 05/0متغيرها در سطح  بدست آمده، براي تمامي F، مقدار 8با توجه به نتايج ارائه شده در جدول شود. اعضاي گروه آزمايش تأييد مي

روه آزمايش در پس آزمون، با توجه به کمتر بودن ميانگين نمرات گ شود. يم ييدرد و فرض خلاف تا يفرض صفر آمار(. بنابراين p<05باشد )

در  ينگراني و خجالت از ظاهر خود، ني و ابعاد آن )نارضايتانگاره منفي بدمدت بر کوتاه يشيپو يدرمانگرمداخله روان توان نتيجه گرفت که مي

 رگذار است.تاثي ليشهر اردب ييبايز يجراح يدختران متقاض خود( در يظاهر در عملكرد اجتماع يدر باره يباب تداخل نگران

در باب  ينگراني و ابعاد آن )نارضايتي و خجالت از ظاهر خود، مدت بر انگاره بدنکوتاه يشيپو يدرمانگرمداخله رواندر ارتباط با تاثير معنادار        

جوي فراوان پژوهش همخوان يا ويي، با وجود جستبايز يجراح يدختران متقاض خود( در يظاهر در عملكرد اجتماع يدر باره يتداخل نگران

 مبناي بررسي قرار گرفته است. ناهمخواني با يافته مورد نظر يافت نشد و اين فرض براي اولين بار در اين پژوهش 



 
در باب تداخل  ينگرانجالت از ظاهر خود، ي و ابعاد آن )نارضايتي و خمدت بر انگاره بدنکوتاه يشيپو يدرمانگرمداخله روانتاثير معنادار  در تبیین

ظاهر و عملكرد اعضا در ابعاد  تحقير پيوستهتوان گفت: يي ميبايز يجراح يدختران متقاض خود( در يظاهر در عملكرد اجتماع يدر باره ينگران

ا در اعضا فراهم کرده بود. گيري انگاره بدني و عملكردي منفي رويژه دوره کودکي عاملي بود که ريشه شكلمختلف زندگي در طول زندگي به

عنوان نقطه ضعف و نقص ه آن را بههاي جسماني داشتند کتحت تاثير چنين عاملي اين گروه با تكيه بر جراحي زيبايي سعي بر رفع ويژگي

ها طي ران کودکي بپردازند. آنويژه در دونگريستند. درمانگر از اعضا خواست تا به صحبت درباره تعامل و نحوه برخورد ديگران با خود بهمي

تر اوقات هيچ تطابقي با يشبا در گوهاي خود تا حد زيادي بر بازخوردهاي منفي محيطي نسبت به ظاهر خود اشاره کردند. اين بازخوردهوگفت

رمانگر در مورد چرايي اين بازخوردها دواقعيت نداشت ولي با اين حال تاثير منفي زيادي بر اعضا گذاشته و ديدشان را نسبت به خود منفي کرده بود. 

د و ميلشان به مقابله با آن تقويت ايي پي ببرنها به دليل اصلي گرايششان به جراحي زيبگو پرداخت و همين امر سبب شد که آنوها به گفتبا آن

عيت نه هيجانات ديدگاه خود را نسبت ها خواست با تكيه بر واقدهي، درمانگر روي انگاره بدني اعضا متمرکز شد و از آنشود. علاوه بر چنين بينش

ظر دارند درواقع نقص نيستند، بلكه يصي که براي خود در نبه ظاهر خويش ارزيابي کنند. اعضا رفته رفته به اين نكته پي بردند که بسياري از نقا

بينانه ديگران ديد ورد غيرواقععبارت ديگر بازخها شكل گرفته است. بهنوعي واکنش براي فرار از تنش هيجاني است که در دوران کودکي در آن

اقعيتي عامل ديگري بود که توانست داده بود. آگاهي از چنين وها را نسبت به خود منفي کرده بود و تمايلشان را براي جراحي زيبايي افزايش آن

م جراحي زيبايي تا حد زيادي تر کند و ميلشان را براي انجاپذيرش اعضا را نسبت به ظاهر خود بهبود بخشيده، ديدشان را نسبت به آن مثبت

 کاهش دهد. 

 فرهنگ و ها طيمح ريبه سا جينتا ميتعم ليانجام پژوهش فوق در شهر اردبتوان به مواردي اشاره کرد از جمله: هاي اين پژوهش مياز محدوديت

توان در مورد تاثير دراز مدت درمان به رسد نميبا توجه به عدم ادامه پژوهش در مرحله پيگيري به نظر مي .کند يمواجه م تمحدودي با را ها

ها به ديگر شهرها که ممكن است زمينه فرهنگي متفاوتي با  باشد در تعميم  يافتهمي لياردبنتيجه قطعي رسيد. اين پژوهش مربوط به شهر 

بر متغيرهاي  کوتاه مدت يشيپو يدرمانگرروانالعات بعدي نقش شود که در مطبندرعباس داشته باشند، بايد دقت زيادي به عمل آيد. پيشنهاد مي

رهنگ و جامعه ايراني متناسب است که روانشناسان و مشاوران اين نوع از مداخله که با ف ديگر مورد بررسي قرار گيرد. همچنين پيشنهاد مي گردد

 مامي افراد جامعه نيز توصيه کنند.تهاي خود بكار گيرند و به را بيشتر در آموزش
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 چکیده 

موزی در هدف پژوهش حاضر رفع مشکل عدم تمرکز دانش اموز پسر به نام م.ع که دارای اختلال دیر ا

نظورجمع مدرس ریاضی پایه پنجم میباشد. طرح این پژوهش توصیفی واز نوع اقدام پژوهی میباشد. به 

مه ارزشیابی نشایی، آزمون های معلم ساخته ،کارناآوری اطلاعات از شیوه پرسش نامه، آزمون تشخیصی ا

شکل با متحصیلی، مصاحبه ، مشاهده، گفت وگو و یادداشت برداری استفاده شده است. به منظور رفع 

تدریس  تکیه بر مهارت های دانش اموز، تقویت و پاداش جهت ایجاد انگیزه ، استفاده از روش های

یاضی بیشتر رعلاقه ی او به درس   گیری از بازی های تعادلی ،و دانش اموز محور همچنین بهره   فعال

در درس  او به مقدار قابل توجهی افزایش و نمره خوبی  شد و در پایان کار پژوهش میزان یادگیری

 ریاضی کسب کرد.

 اقدام پژوهی ، عدم تمرکز ، دیر آموزی، درس ریاضی  واژگان كلیدی :

 
 

 

 



 
 

 مقدمه

شناختی های مربوط بر ناتوانی آن گروه از کودکان دلالت دارد که در یک یا چند فرآیند روان« یادگیری اختلال خاصی در» اصطلاح

وش دادن، فکر کردن، به درک زبان و کاربرد آن، گفتاری یا نوشتاری، اختلال دارند ؛ این اختلال ممکن است به صورت ناتوانی در گ

 ( 1398دادن محاسبات ریاضی جلوه گر شود. )بهرامی،صحبت کردن ،خواندن ،نوشتن ،هجی کردن یا انجام 

رگسالی ادامه مییابد این اختلالات پایه عصب شناختی و روندی تحولی دارد، که پیش از دبستان شروع میشود و اگر درمان نشود تا بز

قیت در تحصیل رسها و موفاز جمله عواملی که در افزایش بهره وری در مطالعه و درک بهتر د. (2007، 3)گارتلند و استروسنیدر

ا اختیار و توجه دقت بسیار موثر است ، داشتن تمرکز حواس به هنگام مطالعه است یعنی فرد در خود این توانایی را ایجاد کند که ب

ارها جلوگیری کخود را بر روی موضوع یا کاری که انتخاب کرده با میل و اراده متمرکز نماید و از توجه به سایر موضوعات و 

 (1397ند.)حاجی حسینی،ک

س، روی موضوعی تمرکز در لغت یعنی تراکم ، فشردگی مجموعه، چکیده، تمرکز در اصطلاح یعنی حفظ و نگهداری توجه و تمرکز حوا

نسبی است یعنی کسی  معین، بدون تمرکز حواس، یادگیری مثمر ثمر نخواهد بود. بنابر این همه افراد توانایی تمرکز دارند و تمرکز

 تواند ادعا کند کاملا حواس پرت است یا همیشه تمرکز حواس دارد. ) سایت افکار نیوز( نمی 

تی دانش بر روی عملکرد شناخ 2002و 1983( یافته های حاصل از مطالعات منتشر شده بین سال های 2006سوانسون و جرمن) 

به ناتوانی خواندن را  در مقایسه با دانش آموزان مبتلاآموزان پیش دبستانی تا سنین نوجوانی مبتلایان به ناتوانی یادگیری ریاضی 

صری، حافظه بررسی کردند که در ده زمینه دچار مشکلات سواد خواندن، حل مسأله کلامی، سرعت نامگذاری، حل مسائل فضایی ب

 کلامی، حافظه عددی، تمرکز، حافظه بصری کلامی، حافظه عملیاتی کلامی و حافظه طولانی مدت بودند. هر 

اری و حافظه عملیاتی چند تفاوت های آشکاری در نتایج میان دو گروه مبتلا به ناتوانی یادگیری ریاضی و خواندن به جز سرعت نامگذ

توانی یادگیری بصری فضایی، دیده نشد. پس، دانش آموزان دچار ناتوانی یادگیری ریاضی مشکل شناختی بیشتری نسبت به گروه نا

 خواندن بودند. 

 

و جرمن نتیجه گرفتند که ناتوانی یادگیری ریاضی در محدوده هشت و نیم سالگی شایع تر بوده و شدت سطوح ریاضی و سوانسون 

 ( 1394هوشی کمتر به کارکردهای شناختی آنها مربوط می شود. ) اکبری فر، شهید ، رحیم زاده ، ال بوغبیش ، نیکنام ، 



 
ر زندگی مدرن دتلال یادگیری خاص )نارسایی در ریاضی( و نقش اساسی ریاضی در مجموع با در نظر گرفتن پیامدهای بلند مدت اخ

 امروزی، برنامه ریزی جهت اصلاح مشکلات یادگیری آنها ضرورت پیدا میکند. 

  ر وش

طلاعات با استفاده از اه وگردآوری شواهد و ئلمساقدام پژوهی یکی از روش های تحقیق کیفی است. در این مقاله بعد از شناسایی 

ن تشخیصی انشایی و روش تجربی ومشاهده، مصاحبه ، پرسش نامه ، گفت و گو و یاد داشت برداری، آزمون های معلم ساخته، آزمو

به همین اخته شد. مشاهده کارنامه ارزشیابی تحصیلی دانش آموز فرایند پژوهش جهت کسب اهداف برای رفع مشکل مورد نظر پرد

،تجزیه و  1واهدتوصیف وضع موجود، گرداوری اطلاعات وشمنظور ابتدا موضوع را شناسایی سپس مراحل اقدام پژوهی که شامل 

  و نتیجه گیری  اقدام به عمل آمد. ) توصیف وضعیت مطلوب( 2تحلیل داده ها، گردآوری شواهد 

 ا فته های

 گام اول )بیان مسئله( :

استان دانش اموز پسر  به نام م.ع را از یکی از دوستان شنیده بودم. او در حین تدریس مسائل ریاضی متوجه از اوایل سال تحصیلی د

شده بود که  در این  زمینه  دانش اموز نام برده شده دارای اختلال دیر اموزی میباشد همچنین با توجه به اینکه تاکید میکرد وی 

جهم را به خود جلب کند که چه عواملی در این موضوع دخیله هست  برآن شدم  به درس  و مدرسه اهمیت میدهد باعث شد  تو



 
باتوجه به درس پژوهشی که در این ترم داشتم و کلاس ها به صورت مجازی بود ؛ خودم به صورت مستقیم با او ارتباط برقرار کنم. 

 میتوان گفت در هنگام تدریس  متوجه شدم حواس او به درس  میباشد اما دقت کافی را ندارد 

ی قابل قبول باشد حضور افراد ، زمان تدریس ،عوامل دخیل  در حین تدریس تاثیر دارد انچه که باعث میشود نمره او در درس ریاض

 درس باشد. میتواند مشکلات تحصیلی ،  مشکلات خانوادگی، عوامل ژنتیکی در پایه های پایین تر و میزان علاقه او به این

 

 . عنوان پژوهش: چگونه توانستم مشکل عدم تمرکز  دانش اموز دارای اختلال دیر آموز  در درس ریاضی  را حل کنم

 گام دوم. توصیف وضع موجود:

یش آزمون های م.ع دانش آموز کلاس پنجم یکی از مدارس شهرستان قشم و فرزند اول خانواده میباشد. با توجه به مشاهدات ، پ

 ر و دراموز  پسری که به عنوان نمونه انتخاب شده است هنگام حل مسائل ریاضی نیازمند  دقت بیشت معلم ساخته، دانش

نین به علامت های یاد آوری آن دچارمشکل است و باید چندین بار یک مسئله را برای او توضیح داد تا مسئله را متوجه شود . همچ

ق نمیداند و ر ها متوجه شدم بعضی از محاسبات ضرب و تقسیم را دقیخواسته شده جمع و تفریق توجه نمیکند و در روند حل کس

اشتباه میخواند  وباید بیشتر دقت کند. در دروس دیگر چون روخوانی فارسی  توجه ودقت خوبی دارد فقط بعضی از کلمات را شکسته 

رد در یادآوری آن کو به مدت دوروز حفظ  و سرسری آن را رد میکند . برای درس جغرافیا نقشه ایران در واتساپ برای او ارسال شد

 ابتدا فقط سه شهر را جایگذاری کرد بنابراین ابتدا به صورت حضوری  بعد از توضیحات  تکمیلی  و 

هارا جایگذاری  کد گذاری از روی کاغذ و تلفیق  با درس ریاضی با کشیدن شکل هندسی از او خواسته شد  به صورت دقیق نام شهر

در صورت حضور  از عهده ان برآمد بنابراین طبق مشاهدات حواس او در دروس دیگر بهتر میباشد  در درس ریاضی کند که به خوبی

 افراد دیگر بعد از چند دقیقه  با آن ها صحبت میکرد و تا وقتی که او را صدا نمیزدم  به درس توجهی نداشت.

 ح شد:در اولین  برخوردم با م.ع اولین فرضیه هایی که  در ذهنم مطر

 زمان تدریس -6دیر آموزی  -5وادگی مشکلات خان -4عیف بودن از لحاظ درسی ض -3کنت زبان  ل -2وش تدریس ر -1

و ورزش فوتبال علاقه مند و درتیم فوتبال محله  با  مدرسه او به درس، باید متذکر شوم  وی پسری مودب، منظم ،آرام میباشد .

مسجد محله نیز میباشد . روحیه خستگی ناپذیر در انجام تکالیف دارد و نسبت به انجام همسالان خود بازی میکند. همچنین مکبر 

آن احساس مسئولیت میکند . در مقابل دستور های دیگران حرف شنوی دارد و به بزرگتر وکوچکتر خود بی احترامی  نمی کند و از 



 
او در زمینه درس و مدرسه انگیزه  ای در من ایجاد شد که   دیگران انتظار زیادی ندارد. با توجه به همه خصوصیات خوب او و تلاش

 تمام تلاشم را برای کمک به او به کارگیرم  و تغییراتی در رفتار او از  لحاظ بهبود یادگیری  به عمل آورم.

 : 1گام سوم. گرد آوری شواهد .

دانش اموز، از اوایل کودکی مشکل لکنت زبان  مادری و مادربزرگ او شد به این نتایج دست یافتم که طبق پرسش هایی که از نا

سالگی خواهر دو ساله اش 4سالگی مشکلات زیادی را متحمل شده که باعث تشدید لکنت او میگردد. حدود   5و4داشته و در حدود 

ادر این کودک توجه کمی رو از دست میدهد و حالات رفتار وفریاد های  ناهنجار مادر روی او تاثیر میگذارد . با توجه به اینکه  پدرو م

به او داشته او بیشتر وقت خود را با مادر بزرگ و پدر بزرگ خود میگذراند تا اینکه بعد ازچند ماه پدرو مادر او از هم جدا میشوند. 

د از این این اتفاقات ناگهانی به یکباره  و پشت سر هم ذهن کودک را  از هم مشوش میکند مادر سرپرستی او را به عهده نمیگیرد  بع

ماجرا  پدر بعد از چند ماه به فکر ازدواج مجدد می افتد. در این زمان دانش اموز بیشتر  اوقات کنار پدربزرگ و مادر بزرگش زندگی 

کرده و کار های تحصیلاتی او بر عهده مادربزرگش بوده است. او قبل از ورودبه پیش دبستانی به مدت یک سال و نیم  زیر نظر مرکز 

فتار درمانی شد. بعد از پیش دبستانی برای اینکه در سنجش هم نمره ی خوبی بگیرد. در این زمینه  تابستان تلاش زیادی درمانی گ

میکند ونمره قبولی را برای ورود به مدارس عادی کسب میکند . سال اول ابتدایی را به سختی ولی با تلاش فراوانی که از سمت 

رساند .ضمن اینکه گاهی اوقات  فشار های روانی و تنبیه های بدنی هم صورت گرفته است . مادر مادربزرگ و خود او بود به پایان می

بزرگ او  اصرار داشته است حتما در مدارس عادی درس بخواند تا  از برچسب های منفی عقب مانده ذهنی و...  از جانب همسالان 

صحبت شده و شرایط دانش اموز را برای ان ها تبیین کرده  که به  نوه اش جلوگیری کند .قبل ازسال تحصیلی با معلمین کودک 

نیازمند حمایت بیشتر و از نظر ذهنی  دچار اختلال دیر آموزی میباشد.  بعد از گفتار درمانی  لکنت او بهتر میشود  و با تلاش های 

دهد  فقط بعضی از حروف ها را  درست معلمین و پشتکار خود دانش اموز  او توانست لکنت زبان  خود را از انچه که بود کاهش 

نمیخواند .حرف گ و ک را  در سال تحصیلی جدید  و پیش رو  به درستی تلفظ میکند.  در سال های  اولیه با توجه به مشکلات 



 
مره  دانش اموز بسیار ارام و گوشه  گیر شده  بود گاهی اوقات در بعضی امور دقت و حواس کافی نداشته مثلا  در صحبت های روز

 شاید چندین بار یک سوال را از یک نفر بپرسد که کجا میروی سوال هایی

و از این پرسش ها هم  ابی مورد وبی جهت . لذا  در همان اغاز کار  با مشاور صحبت ورفتار درمانی میشود و به مرور با افزایش سن  

 سالگی طبق مشاهدات  و پرسش از نمره درسی او  در درس ریاضی نیازمند تلاش12کاسته میشود و در سن 

ی و اختلال در مشاهدات  به مدت یک هفته به این نتیجه رسیدم علت حواسپرت بیشتر است. با توجه به موارد گفته شده  و طبق 

 یادگیری ریاضی مشکلات و خاطرات منفی است که ازکودکی با او همراه بود است طبق صحبت 

نسبت  اکنش اووهای مشاور او ، این دانش اموزخاطرات منفی را  در ذهن میسپارد وخاطرات خوب  را به زودی فراموش میکند  و 

 ز دست میدهد. ابه همه ی این اتفاقات سکوت و خاموشی بوده  است.  م.ع به پدر بزرگش  بسیار وابسته و دوسال پیش او را هم 

 

 

 گام چهارم ) تجزیه  و تحلیل داده ها( : 

ارای اختلال دیر بر اساس داده هایی که از دو روش مصاحبه و مشاهده  حاصل شد به این نتایج دست یافتم که م.ع  از نظرذهنی د

 یده آموزی میباشد که این مورد در دروسی که نیازمند فعالیت های عملی و حاصل اندیشه وتفکر فرد میباشد بیشتر د

ردم بیشتر دروس خوب کمرات درسی او را به بنده بدهد. لیست نمرات نوبت اول اورا مشاهده میشود. لذا از معلم دانش اموز خواستم ن

 وخیلی خوب بود فقط در دو درس علوم و ریاضی  قابل قبول  بود با توجه به  زمان کمی که در اختیار داشتم  

افزایش بدهم چرا که ممکن است در پایه ها ی درس ریاضی را برای  کار اقدام پژوهی برگزیدم  تا علاقه او را نسبت به این درس 

بالاتر با مشکل روبه رو شود. طبق مشاهدات بر اساس فرضیه اول ازآنجایی که ریاضی  یک درس انتزاعی است متوجه شدم  که عامل 

ت .معلم مهمی  که در بی توجهی دانش آموز نسبت به درس موثر است  نحوه تدریس معلم و خشک وبی روح بودن درس ریاضی اس



 
باید با خلاقیت خود، استفاده از روش های نوین تدریس و فعال  و تلفیق این درس با نقاشی، شعر و اجرای نمایش  این عامل مزاحم 

 را برطرف سازد و سبب علاقمندی دانش اموزان  به این درس شود. 

شخص شود. این مت زمان  و برنامه ریزی  م.ع  در این تحقیق از  پرسشنامه  مدیریت زمان  نیز استفاده شد  تا وضعیت  مدیری

 .ع پرسیده شد :پرسشنامه ازمادر بزرگ دانش اموز درمورد م

 

 هیچ گاه  به ندرت   گاهی  اغلب  همیشه    

 

 ه در طول روز انجام می دهید،کارهایی است که بیشترین اولویت را دارد؟                            کآیا کارهایی -1

 رسهایتان را در لحظه آخر به انجام می رسانید و یا به وقت بیشتری نیاز دارید؟  آیا د-2

 یا می دانید که چه مقدار از زمان خود راصرف دروس مختلف می کنید؟   آ-3

 یا شما در برنامه ریزی های خود زمان را درنظرمی گیرید؟  آ-4

 یا در کارها یا برنامه هایتان وقفه ایجاد می شود؟  آ-5

 یفی که باید انجام دهید هدف تعیین می کنید؟  آیا در انتخاب کارها یا تکال-6

 یا در برنامه ریزی خود زمانهایی را برای انجام اتفاق های غیر منتظره در نظر می گیرید؟  آ-7

 یا می دانید هر یک از کارهایی که انجام می دهید از چه ارزشی برخوردار است؟)کم ،متوسط،زیاد(     آ-8

ود خامه یا کار جدیدی به شما محول می شود  آیا اهمیت آن را بررسی کرده و بر این اساس ان را در اولویت بندی زمانی که برن-9

 قرار می دهید؟  

 یا در مهلت نهایی انجام تکالیف و تعهدات خود نگران هستید؟  آ-10

 د؟  یا حواس پرتی اغلب موارد شما را از انجام تکالیف باز می دارآ-11

 یا مجبور می شوید خواندن درس های امروز را به فردا موکول کنید؟  آ-12

 یا برای خود لیست درسهایی را که باید بخوانید  تنظیم می کنید  ؟ آ-13

 بل از انجام هر کاری آیا بررسی می کنید که آن کار ارزش زمانی را که صرف آن می کنید داردیانه؟ ق-14



 
 

امه به صورت دقیق با توجه به جواب های مادر بزرگ و مسئولیت هایی که در این زمینه به خود دانش اموز داده شد تا جواب پرسشن

در زمان خواسته  وو در شرایط عملی سنجیده شود  به طور مثال تکالیفی که از او خواسته شد نسبت به انجام آن احساس مسئولیت  

 اشد. احبه  با مادر بزرگ او دریافتم  دلیل حواس پرتی او  در زمینه مدیریت زمان نمیبشده ارسال میکرد. طبق  مص

ی از عهده ی همچنین در خصوص زمان تدریس  ساعت های متفاوتی از او  خواسته شد فعالیت های خود را انجام بدهد که به خوب

 آن بر آمد.

 یباشد .مشکلات خانوادگی و لکنت زبان  در پایه های پایین تر معلت اصلی  عدم تمرکز او در درس ریاضی روش تدریس ، 

دگی  وروش با توجه به اینکه مشخص شد عامل حواسپرتی دانش اموز در درس ریاضی وسایر دروس لکنت زبان  و مشکلات  خانوا

 فزایش دادم:تدریس میباشد  اطلاعات خود را در  زمینه عوامل بوجود آورنده عدم تمرکز و اختلال دیر آموزی ا

 تمام پژوهشگران  قبول دارند که وراثت و محیط در تمام جنبه های رشد دخالت دارند.

ودکی در زمینه درسی با توجه به پرسش هایی که از مادر بزرگ دانش اموز شد  به این نتایج دست یافتم که  پدر دانش اموز هم در ک

 لکنت زبان داشته است.و تحصیلات با مشکل روبه رو بوده و به میزان ناچیزی 

شود از جمله: اد میآسیب شناسان اجتماعی بر این باورند که پس از جدایی والدین، مسائل روحی و روانی بسیاری برای فرزندان ایج

مرکز در یادگیری، مشکلات روانی و جسمانی، تربیتی، احساس گناه و سردرگمی، اختلال در هویت، احتمال گرایش به بزهکاری، عدم ت

کند.چنانچه در کودک های روحی و روانی گوناگونی را در کودکان ایجاد میفت تحصیلی و ترک تحصیل. طلاق اختلالات و آسیبا

تواند اثر تشدیدکننده داشته باشد. ) زمانی صورت ارثی وجود داشته باشد استرس حاصل از طلاق میزمینه نوعی بیماری روانی به

 ( 1397زارچی، لواسانی، صمدی کاشانی، 

 یکند.همانطورکه بیان کردم م.ع از اوایل کودکی مشکل لکنت زبان داشته و  با طلاق والدین مشکل او افزایش پیدا م

با توجه به موارد گفته شده این دانش اموز تبدیل به فرد ارام و گوشه گیر میشود و  سرعت عملکرد مهارت های زبانی او کاهش پیدا 

به هنگام و گفتار درمانی توانست این مشکل را پشت سر بگذارد . در زمینه  تحصیلات  با توجه به تلاش میکند بنابراین با مداخله 

زیاد پیشرفت خوبی داشته ولی مشکل حواسپرتی و نداشتن تمرکز در او هویدا بوده است که علت آن به نقل از مشاورهمان جدایی 



 
کان به اطرافیان و صحبت های ان ها نیز میباشد. او به دنبال  این است والدین میباشد. کودک درسش را میخواند ولی حواسش کما

 که بقیه  درمورد او و خانواده اش چه میگویند.

علت آن  سوالی  واکنش دانش اموز نامبرده شده در تحقیق  نسبت به جدایی پدرو مادر سکوت بوده است و همچنان درمورد جدایی و

م مراحل دادگاه  بوده او میگوید این است که کودک علت را تاحدودی میداند و همراه مادر در تمانپرسیده است . انچه که مادر بزرگ 

 م وو  در ذهن اوثبت شده که چه کسی باعث جدایی  بوده است. در اخر برای اینکه نظر او را درمورد خانواده بدان

و از او خواسته شد   ع  به عنوان پسر خانواده ارسال کردمخودش را در چه جایگاهی میداند  یک تصویر خانواده با  موضوع: نقش  م.

 با توجه به راهنما متنی درمورد تصویر بنویسد  . 

 راهنما شامل پرسش هایی از قبیل: 

 تو به عنوان فرزند خانواده چه نقشی داری ؟         

 دوست داری چه کار هایی انجام بدهی؟ 

 یکنی؟آیا درکار های خانه به پدر و مادر کمک م

 چه کسی را بیشتر دوست داری؟      

 دوست داری به چه کسی در خانه کمک کنی ؟

 در خانه بیشتر وقت خود را با چه کارهایی مشغول میکنی؟

 ش فوتبال دارد. . طبق جواب او به پرسش نامه به این نتیجه دست یافتم که دوستدار خانواده میباشد. علاقه زیادی به درس و ورز

 

 سال(: 11تا  6ین مدرسه )كودكان سن

ه طلاق والدین باز آنجایی که کودکان در این سن بیشتر خودمحور هستند، درنتیجه خود را مسبب و مسئول اتفاقات رخداد مربوط 

 (.1996، 23دانند )پای پرمی

گذارد و با توجه به تأثیر می ( از آنجایی که استرس ناشی از طلاق بر توانایی پردازش کردن فرزندان2011های کیم )بر اساس یافته

ویژه در زمینه ریاضیات اینکه تکالیف ریاضی بیشتر از سایر دورس به تمرکز و پردازش نیاز دارد، پیشرفت تحصیلی این کودکان به

 بیند. آسیب می



 
گیرد. اغلب اوقات قرار میهایی که طلاق والدین برای فرزندان به همراه دارد تجربه ازدواج مجدد والدین در کنار بسیاری از چالش

آید شود. وقتی پای نامادری و ناپدری به میانمیازدواج مجدد والدین پس از طلاق برای فرزندان یک تجربه ناخوشایند محسوب می

 ( 1397آید. ) زمانی زارچی، لواسانی، صمدی کاشانی، تحول و پیچیدگی خاصی در زندگی کودکان و نوجوانان به وجود می

یاضی و علوم رکه بررسی شد دانش اموز پسر نام برده شده در بیشتر دروس نمره خوبی کسب کرده است  فقط در دو درس همانطور 

 قابل قبول میباشد .

 

 گام پنجم )انتخاب راه حل ( :

 راه حل های انتخابی به شرح زیر است:

 تدریس ، ارزشیابی تکوینی و...نظیم طرح درس شامل  اهداف در سه حیطه و ارزشیابی تشخیصی، تعیین روش ت -1

 ی (شویق های کلامی و تقویت مثبت )دادن کارت امتیاز جهت ایجاد انگیزه و ایجاد لذت از انجام فعالیت های ریاضتاستفاده از  -2

 نجام فعالیت ها به صورت عملی در حین تدریس و تقویت مهارت دست ورزی ا -3

 تلفیق درس با هنر و کشیدن نقاشی -4

شاط  که در گام بعدی  نانجام بازی های تمرینی، هدفدار، به منظور پرورش دقت و تقویت حافظه دیداری و شنیداری  و ایجاد  -5

 آن را اجرا کرده و درمورد آن بیشتر توضیح میدهم.

 اسخپانجام پازل ،حل معما، پرسش و  -6

 ستفاده از انیمیشن و نرم افزار برای تدریس جذابا -7

 رای راه حل انتخابی( :گام ششم )اج

تنظیم طرح درس: به طور مثال قبل از تدریس مبحث کسر، اهداف درس و انتظاراتی که از دانش اموز در جلسه داشتم ،روش  -1

تدریس با توجه به مفهوم مورد نظر و وسایل اموزشی لازم ،ارزشیابی تشخیصی و نقطه شروع تدریس را مشخص می نمودم. برای 



 
تفاده از روش تلفیق با هنر و کشیدن شکل،پرسش و پاسخ و برای ارزشیابی تکوینی تقویت مهارت دستورزی و جمع کسر ها  اس

 انجام تمرین کسر ها و نشان دادن جمع کسر ها روی کاغذ 

دال میاز و شویق های کلامی و دادن کارت امتیاز: برای ایجاد انگیزه به میزان  پیشرفت دانش اموز به او کارت امتتاستفاده از  -2

 افتخار داده میشد و بعد از کسب آن ها و اتمام تمام فعالیت ها به میزان محدود هدیه به او تعلق میگرفت.

ان ت ها به صورت عملی در حین تدریس و تقویت مهارت دست ورزی : برای انجام این کار با کاغذ. شکل کسر ها را نشانجام فعالی -3

 وز محور باشد.با کمک چینه  جمع کسر ها را نشان دادیم تا درس به صورت فعال  و دانش ام دادیم و رنگ امیزی کردیم هوچنین

 لفیق درس با هنر و کشیدن نقاشی : ) کشیدن نقاشی کسر ها همراه با توضیح (ت-4

 نجام بازی های تمرینی، هدفدار، به منظور پرورش دقت و تقویت حافظه دیداری و شنیداری  و ایجاد نشاط :ا-5

که تاس  تاس جمع دو عدد اول و ضرب حاصل در عدد بعدی3هت یاد اوری مباحث ضرب و تقسیم  بازی عمل ضرب  با انداختن ج

اد و بازی را نصب نشان داده است هرکس  امتیاز بیشتر کسب کند برنده است. یا انجام بازی دبرنا که میتوان هم درگوشی انجام د

م میخواهیم به سفر لی کردیم اسم بازی بینگوی حرکتی برای ایجاد انگیزه به بچه ها میگوییکرد  مشابه این بازی را روی کاغذ عم

 اعداد برویم باید خوب حواسمان را جمع کنیم تا عددی از قلم نیافتد هرکس زودتر اعداد را پیدا کند برنده 

بع های بزرگ و به رت داده میشود روی کارت مراست. به صورت سه نفر  و یک نفر ناظر انجام شد قبل از بازی به هر بازیکن یک کا

ه یکی از قسمت تقسیم می کنند سپس در هر یک از این مربع های یک عدد دو رقمی نوشته فرد ناظر به صورت تصادفی شمار 9

بگوید بینگو ک نفر یپلاک  کارت های خودرو که از قبل نوشته شده است را انتخاب و دو رقم اول وآخر آن را می خواند تا جایی که 

 رنده است.بازی تمام میشود .به همین ترتیب هر کس که زودتر شماره پلاک ها را پیدا کند درون کارت مربع شکل خود او ب

  انجام این بازی باعث تقویت حافظه کودک همچنین قدرت تمرکز او بالا میرود وسبب نشاط در روحیه  او میشود .

 : خانجام پازل ،حل معما،پرسش و پاس -6

سبتا سخت را حل بعد از انجام فعالیت های مجازی و حضوری  به دانش اموز یک پازل هدیه داده شد و از او خواسته شد  پازل  ن

 رد.ککند سرعت عمل او برای بار اول کندتر ولی برای بار دوم بهتر شد و میزان دقت او در حل مسئله افزایش پیدا 

به او هدیه داده  شد تا علاقه او نسبت به این درس افزایش پیدا کند برای این کار یکی   همچنین یک کتاب  در زمینه  رشته علوم

از دانستنی های کتاب درمورد قورباغه ها به صورت عملی انجام دادیم با تلفیق درس علوم و درس فارسی  از قبل تعدادی جملات به 



 
ابتدا خودش  متن را بخواند سپس باهم متن را خواندیم و قبل از  هم ریخته از همان دانستنی اماده کردم  سپس از او خواسته شد

انجام بازی به او گفته شد کلمات درون متن را در حافظه خود بسپارد و یکبار ان را مرور کند .این بازی تعادلی در حیطه روانی 

درس به یاد دارد  کتابی که روی سر او  حرکتی باعث افزایش دقت و تمرکز دانش اموزان میشود همزمان با بیان کلماتی که از متن

قرار دارد  باید تعادلش را حفظ کند که از سرش نیافتد  و با هر گام یک کلمه. که تکرار ی نباشد به زبان اورد تا به کار ت های 

 ا درست میکند . جملات به هم ریخته میرسد  سپس بدون اینکه  دست به  کتاب  بزند  کار ت را برمیدارد و جملات به هم ریخته ر

 ستفاده از انیمیشن و نرم افزار برای تدریس جذاب :ا-7

دم به طور مثال در ارسال کلیپ های انیمیشن ریاضی  : برای این کار  من  کلیپ  هایی را  پیدا کرده وبرای دانش اموز ارسال کر

 ل متحرک  نشان داده میشد.خصوص درس کسر درس را با شعر و ریتمک بیان  و برای نشان دادن کسر  ها  با شک

 

 ( :2گام هفتم )توصیف وضع مطلوب ، گرداوری اطلاعات ، شواهد شماره 

ستفاده کردم با در بررسی اعتبار سنجی از منابع کمکی در زمینه اقدام پژوهی  همچنین کتاب های بازی و تلفیق آن با ریاضی ا

ن بازی، ورزش انجام فعالیت هایی که باعث افزایش دقت تمرکز چو مشاهده  عملکرد م.ع  با استفاده از روش های فعال همچنین

پیدا کرد  های تعادلی و روش های جذاب حل ضرب  با  کشیدن چوب خط  سرعت یادگیری دانش  اموز  در طول دو هفته. افزایش

در این درس   ه  پیشرفت اونتایج آزمون های نوبت دوم دانش آموز و ارزشیابی در حین  فعالیت هایی که انجام  شد نشان دهند

ا به خوبی توضیح رمیباشد. او نسبت به درس و انجام فعالیت های ریاضی علاقه نشان میدهد و با ایفای نقش معلمی درس مورد نظر 

حساس رضایت و میدهد. درمورد کاربرد ریاضی در زندگی و آمار و تقسیم کسرها اشنا شده و نسبت به ان توجه بیشتری میکند. ا

 ین فعالیت های عملی و تلاش او توانست نمره توصیفی خوب در این درس بدست بیاورد.  تمر

 

 

  گیریبحث و نتیجه

به طور خلاصه میتوان گفت که  دانش اموزان دارای اختلال یادگیری دیر اموزی سرعت یادگیری ان ها کند تر از بقیه دانش اموزان 

میباشد. دانش آموز نام برده شده در این اقدام پژوهی  با توجه به مشکلات خانوادگی و زمینه ژنتیکی لکنت زبان  بر  میزان و شدت 



 
در دروس انتزاعی چون ریاضی می افزاید.  بیشتر دانش اموزان نسبت به درس ریاضی  بی انگیزه هستند ولی  اختلال حواس پرتی او

میتوان با اقدام  به بعضی فعالیت ها و جان بخشیدن محاسبات  عددی به صورت عملی باعث پیشرفت و علاقمندی ان ها در این 

رشد فزاینده احساسات مثبت دانش آموزان نسبت به خود و ایجاد انگیزه ی  درس شد. معلم به عنوان برانگیزاننده، در بردارنده ی

 یادگیری به عنوان یک عامل مهم خلاقانه در این امر میباشد.  با وجود  همه ی مشکلاتی که 

ز روش های فاده ادانش اموزان دارند معلم باید کلاس درس را برای دانش اموزان به یک مکان شاد و مفرح تبدیل کند.  لذا  است

حتمالی: از جمله اتدریس  فعال همراه با بازی و  قصه گویی ، ایفای نقش و... نقش  مهمی در این زمینه دارد. موانع و مشکلات 

ن مشاهدات ، تعداد مشکلات احتمالی در این تحقیق میتوان به این موارد اشاره کرد: بروز رفتار مصنوعی از سوی دانش آموز در حی

 مشکلات خانوادگی ، عدم همکاری والدین و عواملی نظیر: خستگی دانش اموز و... کم شاگردان ، 

 

 پیشنهادات

تمرکز لازم را  وبه همه ی همکاران پیشنهاد میشود  که در انتخاب و اجرای این موضوع صبور باشند و اجرای یکایک مراحل  دقت 

ت و تمرکز داشن ق بکاهد  جلوگیری شود همچنین برای افزایش دقبکارگیرند تا از  بوجود امدن هرگونه خطا  که از اعتبار تحقی

 گیرند. ، مطالب زیادی را یاد میاموزان فعالیت های درسی را در ضمن بازی بکار گیرید چرا که کودکان در هنگام بازی

ب را بهتر در ذهن خود کند کودک مطالار کمک میکگیرد، نقاشی کند. این کردن: از کودک بخواهید چیزی را که یادمینقاشی

-https://www.chetor.com/67677).کند . یمهای حرکتی کودک نیز بهبود پیدا های این کار این است که مهارتببیند. یکی از فایده

) 

 

 آورند.یاد ر بهکند، تمرکز کنند و مطالب را بهتخواندن نیز به این کودکان کمک میدادن به موسیقی در حین درسموسیقی: گوش

 

تواند تمرکز کنند. در این مورد، کودک وقتی بهتر میبینند بهتر آن را درک میدیداری: کودکانی که دیداری هستند وقی چیزی را می

 نویسد. خواند و آن را میکند که اطلاعات را می

 کشیدن و ایجاد تصاویر ذهنی :نفس عمیق



 
های جدید را کند، مهارتنفس عمیق و تصاویر ذهنی مثبت به مغز کمک میبخش مانند تی آرامشهای سادهکردن تکنیکترکیب

 بهتر یاد بگیرد.

 منابع 

 21(. مجله پیشرفت های نوین در روانشانسی، شماره 1398اهو بهرامی )ش -1

 .http://jld.uma.ac.ir/article_316( ، سایت  2007،  3تروسنیدر) گارتلند و اس -2

ی ) عدم تمرکز و دقت ( علی را در کلاس حل کنم ؟ ، (. مقاله چگونه توانستم مشکل حواسپرت1397اعظم حاجی حسینی)  -3

 چهارمین همایش علمی پژوهی استانی... از نگاه معلم

 سایت افکار نیوز:  -4
1396/03/15/1428223https://www.tasnimnews.com/fa/news/  

 

 (. مقاله 1394ر، فاطمه شهید، حسین رحیم زاده، ناهید ال بوغبیش، عبدالمهدی حریفی زاده ،موسی نیکنام ) فحسین اکبری  -5

 بررسی عملکرد ریاضی و شناختی دانش آموزان با اختلالات یادگیری ریاضیات
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 زناشویی زنان با ازدواج فامیلی و ازدواج غیر فامیلی مقایسه رضایت
 

 2)نویسنده مسئول(، زینب ریسی دانا 1فاطمه غلامی زاده

  Fatemehgholami1360@gmail.comکارشناس ارشد، روان شناسی عمومی، دانشگاه آزاد بندرعباس، ایمیل: 

                             zraisidana@gmail.comایی، ایمیل: پژوهشگر، فعال در حیطه ی چند رسانه

  

 چکیده

رضایت  ،وییروابط اجتماعی و صمیمانه آدمی است. از جوانب با اهمیت یک نظام زناشازدواج یکی از مهم ترین 

ل عمده ازدواج جنسی و سازگاری زناشویی است که همسران در ازدواج تجربه می کنند. ازدواج فامیلی یکی از اشکا

ویی در ایت زناشدر دنیا به ویژه در کشور ما می باشد. هدف پژوهش: پژوهش حاضر با هدف بررسی مقایسه رض

پژوهش: روش  روش بین زنانی که ازدواج فامیلی داشتند و زنانی که ازدواج غیر فامیلی داشتند انجام شده است.

نفر  24ی و نفر ازدواج فامیل 24زن متاهل که  48گروه نمونه شامل  مقایسه ای بود.–این پژوهش از نوع علی 

ین پژوهش ادسترس انتخاب شدند.  روش تحلیل: تحلیل آماری  ازدواج غیر فامیلی داشتند که به روش نمونه در

 tمار استنباطی انجام شد و علاوه بر شاخص های آمار توصیفی از روش آ 26نسخه    SPSSبا استفاده از نرم افزار

 ناشویی در بینمستقل برای مقایسه میانگین گروه ها استفاده شد. یافته ها: نتایج نشان داد که میزان رضایت ز

تفاوت معنادار در  زنان با ازدواج فامیلی وغیرفامیلی تفاوت معنا داری وجود نداشت. نتیجه گیری: با توجه به عدم

از رضایت  متغیر رضایت زناشویی دراین دو گروه، می توان این چنین نتیجه گرفت که متغیرهای مهم تری بغیر

غیر های ژوهش های آینده سعی میگردد تا به متزناشویی در زندگی زوجین فامیل وغریبه موثر است. که در پ

 متفاوت از جمله رضایت از زندگی وکیفیت زندگی و ... پرداخته شود. 

 ازدواج فامیلی، ازدواج غیر فامیلی ،ازدواج ،رضایت زناشویی ،واژگان کلیدی: خانواده

 

 

 

 مقدمه



 
می باشد.  گسترده هست که دارای کنش وری های متعددیخانواده دیرینه ترین واحد اجتماعی و هسته مرکزی سازمان اجتماعی 

شناختی است  یکی از این کنش وریها ی مهم خانواده برقراری روابط عاطفی محکم و دایمی بین زن و مرد و گسترش سلامت روان

حکم و دایمی بین مفی که مایه آرامش هر دوی آنها می شود. و زمانی این کنشوری های خود را اغاز می کنند که برقراری پیوند عاط

(. ازدواج 1392 ،یننیک اذ ،شعیری ،روشن چسلی ،زن و مرد تحقق یابد. امری که از آن به عنوان ازدواج نام برده میشود. )امرالهی

ی اندازه تاریخ بشر م یکی از مهم ترین وقایع زندگی هر انسان است و در زمره پیجیده ترین روابط انسانی قرار دارد که قدمت آن به

اشد سیری که (. ازدواج از مهم ترین رخداد زندگی هر انساتی پس از تولد و پیش از مرگ می ب1397،محمودی ،باشد. ) بابایی

ج کاسته است ولی اگر چه از جذابیت ها و حساسیت ها ی سنتی ازدوا ،جهانیان در عصر مدرنیته و فرا مدرنیته پیش رو گرفته اند

بسزایی در تداوم و  آن را در جامعه نادیده گرفت. تشکیل خانواده که با ازدواج آغاز می شود نقش نمی توان نقش  اهمیت و کارکرد

ند. ) اسدی امانایی بشر تربیت و پیراستگی اخلاقی و حتی شخصیت بخشی مردان و زنان دارد که هسته اصلی اجتماعات انسانی 

به نقل از  ،1368جمشید  ،برون همسری تقسیم می شود. ) بهنام(. ازدواج از نظر گزینش همسر به دو نوع درون همسری و 1391

ندان نسبی تعریف کرده امرالهی و همکاران ( که ازدواج فامیلی جز دسته اول می باشد ازدواج فامیلی را پیوند زناشویی میان خویشاو

انه به ویژه ایران رواج ه در کشورهای خاورمی(. یکی از شیوه های ازدواج ک 1392بنقل از امرالهی و همکاران 1375 ،ا ند. ) ساروخانی

دت ارتباط و این نوع ازدواج ها به عنوان یکی از مشخصه های ش ،دارد ازدواجی است که در ان زن و مرد یک جد مشترک دارند

 (. 1397به نقل از ) کلانتری و همکاران  1390،) کاظمی تعامل میان خانواده و شبکه خویشاوندی می باشد.

ارزش های اسلامی  (. در فرهنگ و1385فامیلی در دیدگاه مردم ایران از نظر شرعی امری پسندیده تلقی می شود. ) اکرمی  ازدواج 

ما به معنای توصیه و اما باید توجه داشت که بلا مانع بودن این قبیل ازدواج ها لزو ،ازدواج خویشاوندی بلا مانع اعلام شده است

ین گونه ازدواج ها ممکن اپیامبر اسلام )ص ( فرموده اند با اقوام نزدیک ازدواج نکنید زیرا فرزندان  به عنوان مثال ،تشویق آن نیست

ده نشان می دهد که (.  مطالعات انجام ش1379، به نقل از کلانتری و همکاران 1389نحیف و آسیب پذیر باشند. ) افروز  ،است لاغر

ختلالات ژنتیکی معمولا (. ا1389نوری  ،یماری های ژنتیبکی در ایران است ) اسد پورازدواج فامیلی مهم ترین عامل معلولیت و بروز ب

برابر بیشتر  3 تا 2طبق آمارجهانی احتمال تولد کودک معلول در ازدواج های معمولی  ،در فامیل های درجه دو خیلی بیشتر است

ها و مادر بزرگ ها  (. در واقع مساله ازدواج فامیلی زمانی می تواند به صورت جدی مطرح باشد که پدر بزرگ1398 ،است. ) اسد پور

در چنین روابط  ،شندو برادرها و خواهرها صمیمی ترین رابطه ها را داشته با ،از بیشترین اقتدار عاطفی و روانی برخوردار باشند

لاقه نسبت به یکدیگر عزاده ها و دایی زاده ها و عمه زاده ها فرصت شناخت متقابل و ابراز  خویشایندی است که عمو زاده ها و خاله

لی در ایران پزوهش های (. با توجه به وجود قابل توجه ازدواج فامی 1397به نقل ازکریمی و همکاران  1389را در می یابند. ) افروز 

بر روی ازدواج های  رد بررسی قرار داده اند و اکثر پژوهش های انجام شدهکمی تعارضات و رضایتمندی این نوع از ازدواج ها را مو

 (. 1392ارانفامیلی مرتبط با شناسایی و بروز شیوع انواع ناهنجاری ها و اختلالات مادر زادی می باشد. ) امرالهی و همک

رضایت زناشویی یک جنبه مهم و بسیار پیچیده از یک رابطه زناشویی است. که عوامل مهم و متعددی در آن نقش دارد. )دهقانی،   

معتقدند رضایت رضایت فرد از رابطه به کیفیت رابطه بستگی دارد اگر رابطه  1898السون و همکاران  (.1391،قاسمی  ،فیروز ابادی

چنانچه عدم توافق های جدی و مکرری که  ،ها و انتظارات ما هماهنگ باشد رابطه ای رضایت بخش استای مطلوب باشد و با امید 

 ،فریمن ،اغلب در اوایل ازدواج به وجود می آید حل نگردد می تواند رضایت زناشویی در همسران را به مخاطره اندازد. )تانی گوچی



 
(. ازدواج موفق باعث ارضای بسیاری از نیازهای جسمانی و روانی افراد 1397ران(. به نقل از )کلانتری و همکا 2006تیلور و مالکارن 

می شود در صورت شکست زن و شوهر به ویژه فرزندان آنها با ضربه شدید روانی مواجه می گردد. یکی از جوانب بسیار مهم یک 

نقل از دهقانی فیروز آبادی و  2006مکاران نظام زناشویی رضایتی است که همسران در ازدواج تجربه میکنند. ) تانی گوجی و ه

(. با توجه به اهمیت نقش زن در خانواده و اهمیت سلامت روان زنان در زندگی زناشویی پزوهش حاضر به مقایسه 1391همکاران 

اده است.  بدین خاطر رضایت زناشویی در دو گروه از زنان که ازدواج فامیلی و ازدواج غیر فامیلی  داشتند را در دستور کار خود قرار د

مساله پژوهش حاضر اینست که آیا رضایت زناشویی در زنانی که ازدواج فامیلی داشته اند و زنانی که ازدواج غیر فامیلی داشته اند 

 متفاوت هست یا خیر؟

 روش پژوهش:

س بودند. نحوه مقایسه ای استفاده شد. جامعه مورد نظر در این پژوهش زنان متاهل شهر بندر عبا –در پزوهش حاضر از طرح علی 

 امیلی انتخاب شدند.فنفرخانم با ازدواج غیر  24نفر خانم با ازدواج فامیلی و  24بصورت در دسترس بود که  نمونه گیری این پژوهش

 اند. زنان مجرد شهر بندرعباسهای خروج:  ملاککلیه زنان متاهل شهر بندرعباس  ملاک های ورود: 

د. پرسشنامه رضایت در این پژوهش برای اندازه گیری متغیر مورد نظر از پرسشنامه رضایت زناشویی انریچ استفاده ش ابزار پژوهش:

ه توسط فاورز السون گزینه ایی)کاملا موافق تا کاملا مخالف( است. ک 5: این پرسشنامه: از نوع آزمون های  بسته  enrichزناشویی 

ط زناشویی؛ تحریف نمره داده می شود. پرسشنامه زوجی انریچ اندازه گیری کلی از رواب 5تا  1( ساخته شد. به هر پرسش از 1989)

جنسی، فرزندان  آرمانی؛ رضایت زناشویی؛ مسایل شخصیتی؛ ارتباطات؛ حل تعارض؛ مدیریت مالی؛ فعالیت های اوقات فراغت، رابطه

ها و تغییرات  پروری، خانواده و دوستان، نقش های مساوات طلبی مربوط به زن و مرد، جهت گیری مذهبی، همبستگی زوج و فرزند

ده از روش  آلفای ( ضریب پایایی این آزمون با استفا1399زناشویی را شامل میشود )رفیعی، صباحی، رفیعی نیا و طباطبایی پور، 

(. نمونه ایی از 1394؛ به نقل از نادری، مولوی و نوری ،1381بول گزارش شده هست. )عامری،روایی ملاکی آن قابل ق 0\95کرونباخ 

 پرسش های  مقیاس عبارت است از: من و همسرم یکدیگر را کاملا درک میکنیم .

 tطی از آزمون تنبابرای تحلیل داده ها از آزمون های آمار توصیفی نظیر میانگین و انحراف استاندارد و همچنین در بخش آمار اس

 جام شد.ان 05/0( در سطح 26)نسخه  SPSSمستقل استفاده شد. تمام محاسبات آماری این پژوهش با استفاده از نرم افزار 

 

 یافته ها:

 ، اطلاعات توصیفی مربوط به متغیر پژوهش می باشد.1اطلاعات مندرج در جدول 

 

 . اطلاعات توصیفی متغیرهای پژوهش1جدول



 
متغیر 

 پژوهش

 انحراف استاندارد میانگین  تعداد گروه

رضایت 

 زناشویی

 68/12 83/108 24 ازدواج  فامیلی

 12/12 21/105 24 ازدواج غیر فامیلی

 اطلاعات جدول فوق میانگین و انحراف استاندارد را به تفکیک گروه ها ارائه می دهد.

 

 باشد.در جدول زیر نتایج مرتبط با تایید و رد فرضیه پژوهش می 

 . اطلاعات مربوط به تایید و رد فرضیه پژوهش2جدول

                   
sig       

          T  متغییر پژوهش درجه ازادی 

 رضایت زناشویی 44 012/1 86/0

باشد. فرضیه ظر نمی می باشد و در سطح معناداری مورد ن012/1بدست امده که برابر با tبا توجه به اطلاعات مندرج در جدول فوق و 

گفت رضایت زناشویی  و می توان ،پژوهش مبنی بر عدم وجود تفاوت معنا دار بین ازدواج فامیلی و ازدواج غیر فامیلی تایید می گردد

 بین زنان با ازدواج فامیلی و ازدواج غیر فامیلی تفاوت معنا داری وجود ندارد.

 یریگ جهیونت بحث

ها  افتهبود. ی اشتندد یلیفام ریکه ازدواج غ یزنان داشتند و یلیکه ازدواج فام یدر زنان ییزناشو تیرضا سهیوهش با هدف مقاژپ نیا

 داشتند تفاوت یلیفام ریکه ازدواج غ یزنان داشتند و یلیکه ازدواج فام یدر زنان  ییزناشو تینشان داد که رضای این  پژوهش 

ناشویی در ازدواج زد که فامیل یاغریبه بودن همسر در میزان رضایت نتایج حاصل از این تحقیق نشان می ده .وجود نداشت یمعنادار

ی در داخل کشور فامیلی و غیر فامیلی تفاوت چندانی وجود ندارد. پژوهش های انجام شده در باب میزان رضایت از زندگی زناشوی

 ،دت ازدواجمتحصیلات، طول  ،وجینپژوهشگران به این نتیجه رسیدند که وضعیت اشتغال زن )خانه دار بودن یا شاغل بودن(؛ ز

رضایت زناشویی رابطه  وجود رضایت و موافقت والدین و ازدواج فامیلی با ،داشتن آشنایی قبل از ازدواج؛ سرمایه و امکانات اقتصادی

لت افزایش ازدواج به نظر می رسد در کشور ما ع (.1385، موسوی 1386، بهاری1380، خوانساری1385) شاه عنایتی  معنا دار دارند.

اشد و با توجه به فامیلی افزایش شهر نشینی در سال های اخیر، افزایش هزینه های زندگی و افزایش میزان طلاق در خانواده ها ب

ده می گردد و نیز انوااینکه ازدواج فامیلی باعث ارتباط نزدیکتر زن شوهر و رابطه بهتر عروس و مادر شوهر و پایداری بیش تر خ

  مکاران(.هازدواج فامیلی می تواند از هزینه سنگین جهیزیه بکاهد یا باعث نادیده گرفتن این موارد شود. )امر الهی و 

تفاهم در اعتقادات  ،گروهی دیگر از پژوهش ها ی داخلی حاکی از آن هستند که میزان عشق و علاقه زوجین سرمایه اجتماعی خانواده

)جلالی،  ی مذهبی و میزان ارتباطات کمی در درون و بیرون خانواده با میزان رضایت از زندگی زناشویی رابطه معنا دار دارد.و باورها

(. در پژوهشی دیگر نیز این نتیجه به دست آمد که بین باورهای 1384نیکویی و سیف  ،1385، دانش، حیدریان، نوری 1385هنومرور 



 
(. برخی از پژوهش های 1380ان رضایت آنها از زندگی زناشویی رابطه معنا دار وجود دارد. )تختی غلط و غیر منطقی زوجین و میز

درآمد و  قومیت زوجین با میزان رضایت آنها از زندگی  ،خارجی نیز به این نتیجه رسیدندکه متغیرهای بعد خانوار، تعداد فرزندان

(. و سرانجام گروه دیگری از پژوهش های خارجی به این 2007و انستینوگن آراتنیکال ،مشترک رابطه معنی دار وجود دارد. )براومن

وفاداری و احترام به روابط  ،تعهد ،ارزش های مشترک، طول مدت ازدواج ،نتیجه رسیده اند که میزان عشق وعلاقه زوجین به یکدیگر

جین با میزان رضایت آنها از زندگی مشترک ایمان و اعتقادات مذهبی محکم زو ،حمایت و پشتیبانی زوجین از همدیگر ،زناشویی

 (.  2004ایزوهایت  ،گاردن ،، روزن1993رابطه معنا داری دارد. ) فنل 

درت و ساختار قچگونگی توزیع  ،نحوه جامعه پذیری جنسیتی ،برخی دیگر از تحقیقات انجام شده نشان می دهد که همگونی فرهنگی

های این پژوهش حاکی  ت آنها از زندگی زناشویی رابطه معنا دار دارد. ضمن اینکه یافتهخانواده زوجین و جذابیت زن با میزان رضای

قعیت مسلط و برتر مرد از رضایت بیشتر مردان در مقایسه با زنان در خانواده اقتدار گرا است. این پژوهش دلیل این امر را وجود مو

به این نتیجه رسیده  (. و سر انجام گروه دیگری از پژوهش های خارجی1992راسل و ولز  ،در چنین خانواده هایی می دانند. ) ویسفلد

 ،روابط زناشویی وفاداری و احترام به ،تعهد ،طول مدت ازدواج ،ارزش های مشترک ،اند که میزان عشق و علاقه زوجین به یکدیگر

ترک رابطه معنا حمایت و پشتیبانی زوجین از همدیگر، ایمان و اعتقادات مذهبی محکم زوجین با میزان رضایت آنها از زندگی مش

ان گفت که با (. در یک جمع بندی کلی از پژوهش های انجام شده می تو 2004ایزوهایت  ،گاردن ،، روزن1993داری دارد. ) فنل

عمده پژوهش  ،در زمینه میزان رضایت از زندگی زناشویی و عوامل موثر بر آن انجام شده استوجود این که پژوهش های متعددی 

اج، امکانات طول مدت ازدو ،ها بر عواملی هم چون همسان همسری از نظر میزان تحصیلات، نزدیکی سن زوجین در هنگام ازدواج

 گر تاکید کرده اند. ز یکدیگر در میزان رضایت زوجین از یکدیمیزان استفاده از رسانه ها و میزان عشق و علاقه زوجین ا ،اقتصادی

وجه به نتیجه به پژوهش حاضر میزان رضایت زناشویی زوجین را از منظر فامیل و غریبه بودن همسر مورد بررسی قرارداد. که با ت

ل یا غریبه زناشویی در فامیدست آمده از پژوهش حاضر می توان این چنین نتیجه گرفت که متغیرهای مهم تری غیر از رضایت 

 بودن زوجین موثر است.

آنلاین به خاطر  از جمله توزیع پرسشنامه به صورت ،این پژوهش نیز مانند سایرپژوهش ها دارای محدودیت هایی بود محدودیت ها:

قابل تعمیم به  آماری به علت محدودیت جامعه پیشنهادات:عدم همکاری بانوان متاهل....  ،محدودبودن جامعه آماری ،شیوع کرونا

ت نظام خانواده کل جامعه ایران نیست و جای آن دارد که پژوهش های گسترده تری در این خصوص صوررت گیرد. و با توجه به اهمی

اشویی و به منظور و با توجه به افزایش  نرخ طلاق در کشور ما و به منظور دسترسی علل مشاجرات و نارضایتی زوجین از زندگی زن

مله این موارد جبه دیدگاهی روشنتر در خصوص تعاملات  مثبت زوجین و عوامل موثر بر آن پیشنهادات مد نظر پژوهشگر از  رسیدن

امیلی را ف: پژوهش های گسترده در خصوص علل تعارضات زوجین در جامعه های روستایی که بیشترین آمار ازدواج 1می باشد: 

ج های فامیلی، : بررسی نقش سنت در ازدوا3رد رضایت یا عدم رضایت ازدواج فامیلی : پژوهش درباره نگرش مردان در مو2دارند.

 از جمله مواردی است که می توان  مورد بحث و بررسی قرار داد. ،بررسی سن ازدواج در ازدواج های فامیلی

 تشکر و قدر دانی: 

 دانی می شود.از کلیه بانوان متاهل شرکت کننده در پژوهش حاضر صمیمانه تشکر و قدر 



 
ره ژنتیک و نقش ازدواج فامیلی و اختلالات ژنتیکی، هشتمین سمینار کشوری، مشاو :1398 ،شقایق، نوری، شقایق ،اسد پورمنابع:

  365تا 359آن در پیشگیری از معلولیت ها؛ تهران؛ از صفحه 

 مجله بیماری های کودکان 365تا  359ا ز صفحه 3؛ شماره 16دوره  1385 ،سید محمد ،اکرمی

 حسن و همکاران؛ فرهنگ بزرگ سخن، انتشارات سخن، جلد اول، تهران چاپ اول  ،انوری

 واج فرزندان روانشناسی خانواده و ازدواج و بررسی نقش خانواده و والدین در ازد 1392،مجید ،محمد، محمودی ،بابایی

، 4شماره  ،ل شاتزدهمخانواده و ازدواج و بررسی نقش خانواده و والدین در ازدواج فرزندان، سا 1397،مجید ،محمودیمحمد،  ،بابایی

 (.69-57-صص 1394زمستان 

 : ساختار خانواده و خویشاوندی در ایران تهران: انتشارات خوارزمی 1368جمشید  ،بهنام

 شاهد گروه پزشکی اجتماعی دانشگاه :1391-1381 ،محمد ،قتصدا ،خلدی، فرهاد، ناهید ،دولتی، علی، دولتی، جعفر

شماره  ،ال هشتمس: جامعه شناسی خانواده: تهران انتشارات خوارزمی فصلنامه روان شناسی افراد استثنایی 1375باقر  ،ساروخانی

 دانش و پژوهش در روان شناسی کاربردی  67تا صفحه  47، صفحه 97زمستان ،32

 ، مبانی جامعه شناسی خانواده، انتشارات سروش، تهران چاپ دوم1375 ،باقر ،ساروخانی

 سومین کنفرانس بین المللی پژوهش های نوین در حوزه علوم تربیتی و روان شناسی مطالعات اجتماعی 

تا های شهرستان ، تاثیر آموزش مهارت های زندگی برسازگاری زناشویی زنان متاهل روس1391فاتحی زاد   ،کاوه، احمدی،فارسانی 

 -فارسان 

  373-387: ص 2فصلنامه مشاوره و روان درمانی خانواده ؛

مه طباطبایی سال شگاه علافصلنامه: روان شناس افراد استثنایی دان سیامک، غلامعلی افروز، رفاهی، ژاله. ،جلال، سامانی ،کلانتری

 67تا  47ص  97؛ زمستان  32هشتم؛ شماره 

 ( دل آگاهی و هوشمندی احساسی و دلایل برتری آن بر بهره هوشی، ترجمه فرجادی1380گلدمن )

؛  8شماره  20 ؛ دوره1392، نشریه روان شناسی بالینی و شخصیت، بهار و تابستان 1392محمد جواد  ،ساوانی نژاد ،مهدی ،گنجی

  22تا  11صفحه 

 200تا  171صفحه  26؛ شماره 8، دوره 1391نشریه: مشاوره و روان درمانی بهار 

 –لات روان شناسی فرا تحلیل اثر بخشی مداخ 294تا  287( از صفحه 32)پیاپی  4؛ شماره 10دوره 1388نشریه کومش: تابستان 

 مشاوره ای بر افزایش رضایت زناشویی

 482-473( ص  68) مسلسل  5؛ شماره  9( دوره 1389اپور )نشریه: مجله علمی پزشکی جندی ش



 
 1395ناصر، امانی، احمد، حسن پور، محمد  ،یوسفی
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 هدیچک
است، انتقال  تهافیکاهش  یآن به چشم بر هم زدن دیامروز که اطلاعات روز به روز نو شده و سرعت تول یایدن در 

به آموزش  هدف آموزش نیاست؛ بنابرا هودهیعبث و ب یبه عنوان هدف آموزش کار گریبه فرد د یاطلاعات از فرد

نسبتأ نوظهور  هویبه عنوان ش زین ی. آموزش مجازتاس افتهی رییدانسته ها به فراخور حال هر فرد تغ نیا یابیباز

مچون ه یمدرن یاز رسانه ها ینوع آموزش و بهره ور نیکند. هر چند ا یهدف را دنبال م نیا یبه طور جد

است.  ریامکان ناپذ کرده، اما وجود موانع و مشکلات در آن جادیافراد ا یرا برا یطلائ یفرصت ها انهیو را نترنتیا

رو  نیز ااپرداخته شود.  یو حضور یآموزش مجاز انیم یهاتفاوت یشده است که به بررس یسع همقال نیدر ا

. میپرداز یآنها م بیو معا ایو مزا یو حضور یآموزش مجاز انیمختصر تفاوت م یمقدمه،به بررس کیپس از ذکر 

دست آمده  به جینتا بقاطلاعات پرداخته شده است. ط یآوربه روش مطالعه و مصاحبه به جمع قیتحق نیدر ا

وزش آم یشتریاست و در مدت زمان مشابه مطالب ب یاز آموزش حضور شتریب یدر آموزش مجاز یریادگیسرعت 

 .شودیداده م

  حضوری،کلاس مجازی ن،کلاسیآموزش،آنلاواژگان كلیدی: 

 

 

 

 

 مقدمه

آن بی بهره  از همواره در طول زندگی خود، در حال فراگیری وکسب دانش بوده که با گسترش فناوری، مقوله آموزش نیز بشر

و بدیهی  اوست اساسی است؛ بنابراین تحصیل کردن یکی از نیازهای گردیده نمانده و گام به گام با فناوری ها هماهنگ و تقویت

ی خبر از این تغییرات است که برای زندگی در جامعه پیشرفته امروزکه اطلاعات دم به دم در حال تغییر و پیشرفت است، انسان ب

اسخگوی تمامی افراد به عه نمیتواند پانسانی بی ثبات و جدا مانده از جامعه محسوب میشود. از طرف دیگر با افزایش جمعیت، جام

.بایدراهبردی یافت که با کمترین هزینه، آموزش برای همگان میسر شود بنابراینآموزش باشد؛   

از راه دور به ویژه به کمک رایانه آموزش  



 
بدیهی  .ر میرودماآموزش به شه مناسب به این نیاز محسوب میشود که این خود یکی از مزایای غیر قابل انکار این شیو پاسخی

زشیابی آن در جهت ار است و باید گام به گام با مطالعه و بررسی کمبودهایی است که اینگونه آموزش هنوز هم دارای نقص ها و

کنولوژی آموزش از راه دور اینترنت یا آموزش الکترونیکی در ایران صنعتی نو پا درت طریق رفع آنها کوشید. البته آموزش مجازی از

ا با ساختاری استاندارد و ها ر آموزش  راین مراکز و مؤسسات آموزشی به ویژه دانشگاه ها در تلاش اند تا هر چه سریع تراست، بناب

.متناسب با کشور هماهنگ کنند   

پژوهش وهیش :  1-1  

شده است و  یآورجمع یو مجاز یدر مورد انواع آموزش حضور یپژوهش به شکل مطالعه و مصاحبه است. که ابتدا اطلاعات روش

.آنها پرداخته شده است یها تیو محدود ایدو نوع  آموزش و مزا یهاسپس به مصاحبه در مورد تفاوت  

پژوهش نهیشیپ :  2-1  

آموزش  مفهوم،ینظام آموزش مجاز یبه بررس «یدر استقرار نظام آموزش مجاز ییربنایعوامل ز»با عنوان یدر پژوهش یرینص

و  ای: مزایآموزش مجاز»نبا عنوا یدر پژوهش یو نظر یگیپرداخته است. شاه ب ینظام آموزش مجاز یاندازراه یمولفه ها یمجاز

در  یدست رنج نیاند. همچنآن پرداخته یرو شیپ یو چالشها یآموزش مجاز یها تیو محدود ایمزا یبه بررس« ها تیمحدود

 نیاز ا کی چیما در هاپرداخته است.  یآموزش مجاز یتصاداق ییکارا یبه بررس« نظام آموزش باز و از راه دور»با عنوان یپژوهش

.پرداخته نشده است یو حضور یآموزش مجاز انیتفاوت م یمقاله ها به بررس  

:ضرورت پژوهش  3-1    

وضوع  حال که م نینشده است و ا یو حضور یآموزش مجاز سهیبه موضوع مقا یتوجه سندگانیآثار محققان، پژوهشگران و نو در

 پژوهشگران ، محققان، یبه رو یتواند باب تازه ا یپررنگ تر شده است م اریبس یکرونا نقش آموزش مجاز یماریبا وجود ب

.دیو خوانندگان بگشا سندگانینو  

یحضور آموزش  

کنندیت مرا ملاقا گریکدیمدرسه  یاست که معلم و دانش آموزان در زمان و مکان مشخص،همانند کلاس ها یمعن نیا به  آموزش 

ژه تن ، بحث ،پروخواندن ،نوش لیاز قب یریادگی یدانش و مهارت است که در آن اغلب روش ها یریادگی یموثر برا یروش یحضور

ه منجر به ارتباط کدهد  یدرس رخ م و رندهیادگی نیتعامل زنده ب یحضور یریادگیشود .در  یم بیباهم ترک نیو تمر یکار گروه

.کنند یخود را سازمانده یکند تا مطالعات و کارها یبه دانش آموزان کمک م یحضور یریادگ.یشود یموثر م  

 

یآموزش حضور یایمزا   



 
 یحضور رینسبت به آموزش غ یکمتر یحواس پرت رایز دیخود تمرکز کن یریادگی یبهتر بر رو دیتوان یدر کلاس درس م شما

.دیدار  

.دیبپرس خود یها یو هم کلاس دیاز اسات یرادر مورد موضوعات درس یشتریب یواقع یمثال ها و داستان ها دیتوان یم   

.دیاموزیداشته و بهتر ب یشتریب یکلاس درس احساس راحت یو سنت آشنا طیشرا کیاست در ممکن   

.دیکن افتیا درر شتریتر و ب قیاطلاعات دق دیبتوان،با استاد میتوجه به ارتباط مستق بای کلاس حضور یاست در فضا ممکن   

یآموزش حضور بیمعا  

  و مکان مشخص زمان

 کیرا در  یراداف دیشما با رایاست ز نیو آنلا یحضور ریغ یاز کلاس ها شتریب اریبس یحضور یکلاس ها یها نهیهز مطمئنا

 نهیهز لیدل نیهم هدهد و ب ادیخاص تا به همان افراد درس را  یاستاد در آن مکان حاضر باشد در ساعت کیو  دیمکان جمع کن

.بالاتر است اریها بس  

وآمد رفت  

شما را از ادامه کلاس  دیهسر کلاس ادامه د امدنین ایآمدن  ریندارند و اگر شما به د یوجه با افراد شوخ چیبه ه دیاز اسات یبرخ

.کندیم لیرا به شما تحم یگریاضافه د یها نهیهم باز هز نیکه ا کنندیمحروم م  

یمجاز آموزش  

در کلاس  یکیزیآن بتوانند بدون حضور ف قیاز طر داساتی و پژوهان ۔شود که دانش یگفته م یستمیبه س یآموزش مجاز نظام

 دیپژوهان و اسات شاست که دان یمعن نیدر واقع، به ا ،یستمیس نیو آموزش را انجام دهند. چن لیدرس همه امور مربوط به تحص

کنند. هر دانش  استفاده یدر کلاس درس حاضر شوند و از امکانات آموزش یمکان خاص ایتوانند بدون محدود شدن به زمان  یم

دهد و از  یرا م امتحانات خود یشود و در آموزشگاه مجاز یکند و در کلاس درس حاضر م یثبت نام م نترنتیا قیپژوه از طر

 و کلاس ،یسؤالات امتحان ویشاز آر ایرار و برق ارتباطتواند با استاد خود  یم یشود. در هر لحظه و در هر مکان یآنها آگاه م جینتا

(95: 81اه،به نقل از فتحى واجارگ 84،یریبرگزار شده استفاده کند)نص یها  

یآموزش مجاز ایمزا  
 یتوان اقدام به برگزار یم موجود یگران نبوده و با استفاده از نرم افزارها و ابزارها یکیآموزش الکترون یدوره ها یبرگزار نهیهز

.خود هستند طیبا توجه به شرا یریادگیآهنگ  میقادر به تنظ رانیدوره ها نمود. فراگ نیا   

نسبت به  یکیآموزش الکترون یریبه آن استفاده کرد. سرعت فراگ ازیتوان در زمان ن یرا م یکیآموزش الکترون یبرنامه ها اکثر

توانند  یدوره ها م نیا رانیبه دنبال خواهد داشت. فراگ درصد بهبود و سرعت را 50بوده و حداقل  شتریبه مراتب ب یآموزش سنت



 
 یبرا کنواختی یها امیاز پ یکیبپردازند. آموزش الکترون دسیمواد جد یدارند مطالعه نکرده و به بررس ییرا که با آنها آشنا یمطالب

.کند یارتباط با مخاطب استفاده م یبرقرار   

 گریشود د یارائه م صدا، و حرکت ر،یمطالب به صورت متن، تصو یزمان و مکان مستقل است. وقت یرهایاز متغ یکیالکترون آموزش

گونه  نیدر ضمن ا است و یلیوسا نیچن دیدر تول ییبا کاغذ و قلم است که خود باعث صرفه جو یبردار ادداشتیبه  یکمتر ازین

.(49: 90،یو نظر یگیمخاطب برخوردارند)شاه ب یبرا یشتریب تیبرنامه ها از جذاب  

یآموزش مجاز بیمعا  

یا انهیرا زاتیتجه و استفاده از یراه انداز یبالا نهیهز   

تلفن خطوط یریبه کارگ نهیبودن هز بالا  

ی دانشجویانا انهینبودن دانش را یکاف  

آن یخدمات جانب و انهیهمه به را یدسترس عدم   

یرفتن تنوع فرهنگ نیب از  

:میپرداز یدو نوع آموزش م نیا انیم یتفاوت ها یبه بررس حال  

 نیتفاوت ب یعنیا تفاوت آنه نیدو روش را دارند، ممکن است فقط به بارزتر نیاز ا یکیکه دانش آموزان قصد انتخاب  یهنگام

بر  یریچشم گ ریه تأثدو وجود دارد ک نیا انیم یاریبس یها است که تفاوت یدر حال نیتوجه کنند، ا وتریکلاس درس و کامپ

 یسته کننده ، طولانخ ،یسنت یها .آموزشمیعوامل را مطرح کن نیاز ا یبرخ میقصد دار تن،م نیفرد دارند. در ا یلیتحص تیموفق

بوده و  ریفس گ، خسته کننده و ن رندهیاگی یآموزش دهنده و هم برا یهم برا یدر آموزش سنت سیهستن.روش تدر یکاربرد ریغو مدت 

.هست  

 شتریمستقل، ب یریادگی یهابه سبک  ن،یاست که معمولاً، در آموزش آنلا نیدر ا یبا آموزش سنت نیتفاوت آموزش آنلا نیاول

 ریسا انیحال م نیخوانند، در عمل کنند و در ع یدرس م نیکه به صورت آنلا یرود دانش آموزان یشود. انتظار م یتوجه م

که  یدارند. مثلاً دروس تیارجح هیبق نبریآنلا یریادگی یها از سبک یها، بعض از درس یبرخ رها، توازن برقرار کنند. د تیمسئول

وجود دارد  یآموزش ی. روش هارندیگ یم ادی دنیاست که از راه د یهستند، مورد علاقه دانش آموزان یبصر یمحتوا هیعمدتاً بر پا

است که از راه  دیمف یاندانش آموز یروش برا نیشود، ا یم ائهضبط شده ار یصوت یها یبه صورت سخنران  یکه مواد آموزش

آن کنند و دانش  ارگذاریب و صدا ضبط به اقدام مدرسه تیرمدی افزار نرم توانند با استفاده از یم نی. معلمرندیگ یم ادی دنیشن

.بسپارندموارد گوش داده و به خاطر نیخود به ا یآموزان با استفاده از نرم افزار مدرسه اختصاص  

 یدانش آموزان تلق یکه آن را باعث انزوا نیوجود دارد، از جمله ا نیدرباره آموزش آنلا ینادرست یهاامروز هنوز برداشت  اگرچه

شود  یفعال استفاده م یآموزش یفضاها از نیآنلا مدرسه یآموزش یها برنامه شتریکه امروزه در ب دیکنند، اما بهتر است بدان یم



 
و تعامل دانش آموز بامعلم  گریکدیدر آنها، شاهد ارتباط همسالان با  نی. همچنزنندیمختلف م یها تیفعال بهکه در آن افراد دست 

.رندیبگ ادیرا  یتوانند مطالب درس یبهتر م گران،یاست که در کنار د دیمف یافراد یبرا نیآموزش آنلا یژگیو نی. امهستی نیآنلا  

کند که  یا برآورده مر یدانش آموزان ازیعمدتاً ن ،یگفت روش آموزش سنت توانیم یبا سنت نیآموزش آنلا سهیوجود در مقا نیا با

 یهاطیدر مح ن،ی. همچنرندیگیم ادیجنبش و حرکت  ای دنیآن دسته که از راه شن ژهیاست. به و یآنها مشارکت یریادگیسبک 

 ،یکیزیف یهاکلاس آن فراهم است. به علاوه، در رونیرو دانش آموز چه داخل کلاس و چه ب درامکان تعامل رو  ،یسنت یآموزش

.وجود دارد یآموزش طیدر مح گریکدیدانش آموزان از  یو علم یاجتماع یبانیپشت یبرا طیشرا  

كلاس طیمح  

لسات بحث و در ج دیشوند. آنها شا یدور هم جمع م یدانش آموز در زمان و مکان خاص نیچند ،یآموزش یسنت یفضا کی در

با مدرس خود  یادار در طول ساعات ایمستقل مطالعه در کنار همسالان خود حاضر شوند. بعد از کلاس  یها و گروه یسخنران

 یدهنده که فرد فرد آموزش یعنیاوقات معلم محور است،  شتریدر ب ،یسنت دارسسبک از آموزش در م نیتعامل برقرار کنند. ا

دهدیخود به دانش آموزان درس م یآگاه و با تجربه است، در موضوع تخصص  

رسش و پاسخ به پو جلسات  نیآنلا یصورت که جلسات کلاس نیکنند، به ا یم تیالگو تبع نیاز هم ن،یآنلا های دوره از یبرخ

 یمعن نیهستند، به ا رتریانعطاف پذ ن،یآنلا یها دوره ریحال سا نیشود. با ا یآموزشگاه برگزار م یو در ساعات ادارا نیصورت آنلا

سبک از آموزش  نید. اآموزش خود انتخاب کنن یمناسب است را برا شانیبرا شتریکه ب یزمان و مکان ندتوان یکه دانش آموزان م

 یاریکنند، از نظر اخت یم که انتخاب یدانش آموزمحور است و دانش آموزان، بر حسب درس شتریب ن،یآنلا یآموزش یها در برنامه

.متفاوت است گریکدیو زمان حضور در کلاس دارند، با  یریادگیکه در سرعت    

لازم  یفن یها از مهارت یا تا اندازه دیشوند، اما دانش آموزان و معلمان با یانجام م یکیزیف ییداخل فضا یسنت یهاکلاس  اگرچه

 یمنابع فن گریو د نترنتیبر ا یتنمب یسند، انجام جست و جوها دیرا برخوردار باشند که به آنها در تول ییها استفاده از برنامه یبرا

ها در  یاز فناور یربردن برخگرفتن نحوه استفاده و به کا ادیدانش آموزان را از  ایمعلمان  ،یسنت یهاکلاس  نینابراکمک کند. ب

.کند ینم ازین یب  یآموزش یهابرنامه   

 قیعلا توانند بر اساس یم ندهیانش آموزان در آددارند.  گریکدیبا  ییهاها و شباهت  تفاوت ،یو حضور نیآنلا یآموزش یها برنامه

.از آنها اقدام کنند یکیخود، نسبت به انتخاب  یریادگی یها و سبک یشخص  

هیشهر  

از مدرسه ها از دانش  یبرخ یافتیدر هیباشد. گرچه شهر یها م نهیدر کاهش هز یبا آموزش سنت نیتفاوت آموزش آنلا گرید

از  یاریکنند، اما در بس یپرداخت م یحضور یهااست که دانش آموزان کلاس  یاهمان اندازه به نیآنلا های کلاس آموزان

سال  یکنند. غالباً مدارس در ابتدا یپرداخت م یکمتر نهیو هز هیاز راه دور، شهر آموزش یها برنامه یمدارس دانش آموزان، برا

از مدارس،  یباشد. برخ یم یلیآن سال تحص یها نهیکنند که شامل تمام هز یم افتیتمام سال در یبرا یمشخص نهیهز یلیتحص



 
 نهیممکن است هز ایکنند  ی( را حذف مشگاهیآزما نهیهزشود )مانند  ینم نیکه مربوط به دانش آموزان آنلا یخاص یها نهیهز

کنند. هر چند که ممکن  نیتأم نرایآنلا آموزشی یهابرنامه  یفن یها رساختیتا بتوانند به کمک آن ز رندیرا از آنها بگ یگرید یها

کتاب ها و  نهیرفت و آمد،هز نهیهمچون هز ییها نههزی نآنلای آموزش در ینداشته باشد ول یتفاوت چندان یافتیدر هیاست شهر

.کند یم دایکاهش پ رهیو غ یجزوات چاپ  

 سرعت

رفته شده است، بگذرانند. گآنها در نظر  یکه برا یو زمان خیرا درترم، تار ییواحدها دیدانش آموزان با ،یسنت یآموزش یفضا کی در

مطلب از دو  نیدارند. ا یشتریب یریها غالباً انعطاف پذدوره نیوجود ندارد، ا یکیزیف یفضا چیه ن،یاز آنجا که در روش آموزش آنلا

صورت که  نیکنند، به ا یارائه م یمیاز مدارس، دروس را اصطلاحاً به صورت خود تنظ یاریکه بس نیا لجهت درست است. او

 افتیا درر یمواد آموزش آنها فراهم کرده است، یکه موسسه برا یدانش آموزان بر اساس زمان مورد نظر خود و با استفاه از منابع

آل تر است آموزش  دهیا انشیکه برا یدر هر زمان توانندیبرخوردار بوده و م زملا یریآنها از انعطاف پذ بیترت نیکنند. به ا یم

 یشده ارائه م میز قبل تنظابرنامه  کیرا طبق  نیآنلا یهادارد و کلاس  یتر یشکل سنت گر،یدموسسات  ی. برنامه برخ نندیبب

شابه دانش آموزان باشد. در مدت زمان م یم یبالاتر از آموزش سنت اریبس نیدر آموزش آنلا یریادگیسرعت  یبه طور کل .کنند

 گریدانش آموزان د دانش آموزان در کلاس،تکرار درس،پرسش وپاسخ از طنتیچون ش یعوامل رایز رندیگ یم ادیرا  یشتریمطالب ب

.آموزش خود را داشته باشند استفاده از مدت زمان کثرتواند حدا یشوند و دانش آموز م می حذف…و  

 برای درک بهتر آموزش مجازی و حضوری جدول زیر به شما کمک می کند:

 آموزش مجازی آموزش حضوری
 آنلاین است آفلاین است

 هر زمان و هر مکانی انجام می شود محدود به مکان و برنامه زمانی است

 سرعت آموزش انعطاف پذیر است سرعت آموزش مشخص شده است

 کلاس فردی است همراه با همکلاسی هاست

 تعاملات بین فردی محدود تعاملات قوی بین مدرس و دانش آموزان

 

یریگ جهینت  

ز آموزش سنتی اهمانطور که در متن خواندید در مقایسه آموزش مجازی و حضوری،آموزش مجازی انعطاف پذیرتر و کم خرج تر 

اشد.در آینده بنحوه دسترسی به کلاس و درس در نحوه ارزیابی نیز می تواند است.تفاوت آموزش مجازی و حضوری علاوه بر 

را برگزار می کنند.آزمون  فراگیران و مدرسان زیادی در خانه یا در هر مکانی به دور از هم و تنها با یک کامپیوتر کلاس درس خود

 از راه دور خواهد بود و ارزیابی ها نیز.
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ر با در نوجوانان دختآگاهی و باورهای فراشناختی با بهزیستی روانشناختی های ذهنرابطه مؤلفه

 تجربه خشونت خانگی

 فاطمه یوسفیان
 Fatima.yousefian44@gmail.com کارشناسی ارشد روانشناسی بالینی، دانشگاه آزاد واحد هرمزگان،

 

 چکیده 



 
 آگاهی و باورهای فراشناختی با بهزیستیهای ذهنهدف از پژوهش حاضر بررسی رابطه مؤلفه

فی و از روانشناختی در نوجوانان دختر با تجربه خشونت خانگی بود. این پژوهش به لحاظ روش توصی

وره وابسته کننده به مراکز مشای دختران نوجوان مراجعهجامعه آماری شامل کلیهنوع همبستگی بود. 

گیری در هبودند که از میان آنها به روش نمون 1399ل شهر بندرعباس در شش ماه دوم سا به بهزیستی

بائر و آگاهی )ابزارهای پژوهش شامل پرسشنامه پنج وجهی ذهنانتخاب شدند.  نفر 50دسترس تعداد 

 بهزیستی پرسشنامه( و 1997، هاتون کارترایت ولز و) فراشناختی باورهای(، 2006همکاران، 

رگرسیون  ها از همبستگی پیرسون وور تجزیه و تحلیل داده( بود. به منظ1383)طبسی،   روانشناختی

تی رابطه مثبت آگاهی با بهزیستی روانشناخهای ذهنها نشان داد مؤلفهخطی همزمان استفاده شد. یافته

(. >01/0P)و معنادار و باورهای فراشناختی با بهزیستی روانشناختی رابطه منفی و معنادار داشتند 

 76/0د آگاهی و باورهای فراشناختی توانستنهای ذهنرگرسیون نشان داد که مؤلفههمچنین نتایج 

(. >P 05/0بینی کنند )بهزیستی روانشناختی را در نوجوانان دختر با تجربه خشونت خانگی پیش

رواکنشی ، غی14/0، غیرقضاوتی بودن 10/0نتایج حاکی از آن است که عمل توام با هوشیاری همچنین 

 بینی کنند. وانند بهزیستی روانشناختی را پیشتمی -12/0و باورهای فراشناختی  30/0بودن 

 آگاهی، نوجوانان دخترهای ذهنباورهای فراشناختی، خشونت خانگی، مؤلفهواژگان كلیدی: 

 

 
 

 

 

 

 
 مقدمه  

 شکل آن در افراد شخصیت پرورش و تکوین است که خانواده نهاد انسانی جوامع در اجتماعی نهادهای ترینمهم از یکی تردیدبی

 هاینسل تربیت و پذیری جامعه یبلکه وظیفه است افراد برای مناسبی محیطی تنها نه که روست این از خانواده گیرد. اهمیتمی



 
طلاق،   :از عبارتند آنها از برخی که هستند بحران و پذیریآسیب انواع دچار هاحاضر خانواده حال در دارد. برعهده نیر را آتی

 (.2019، 2است )هلم، مورگان و باکسل 1خانگی خشونت آزاری، فرار کودکان وافراد، کودک با بدرفتاری

جسمی  مشکلات دچار و مجروح را بسیاری شمار و کندمی تهدید را افراد و سلامتی تخریب را جامعه و خانواده پیکر خانگی خشونت

 کنترل برای فرد که کرد معرفی رفتارها از ایمجموعه توانمی را خانوادگی (. خشونت2019، 3کند )زارلینگ، بانون و برتاو روانی می

شود و مشکلات در افراد می 4شود و  از این طریق موجب کاهش بهزیستی روانشناختیمی متوسل هابدان دیگر فرد واحساسات رفتارها

تواند به نوعی با بهزیستی روانشناختی در ارتباط باشد واملی که می(. از جمله ع2019، 5کند )پارکینسونشناختی را ایجاد میروان

 در افراد اشاره کرد که در این پژوهش به آن پرداخته شده است. 7و باورهای فراشناختی 6آگاهیهای ذهنمؤلفهتوان به می

 جلب خود به محققان را و درمانگرانروان روانشناسان، توجه بودایی، تأثیر تفکرتحت اخیر هایسال در که است مفهومی آگاهیذهن

است )براون  شده تعریف افتداتفاق می کنونی لحظه در که آنچه از آگاهی و برانگیخته حالت توجه عنوان به آگاهیاست. ذهن کرده

 داوری پذیرش بدون همراه به هدفمند، است توجهی توجه، (. این2009، 9؛ والش، بالیانت، اسمولیرا، فردریکسون و مادسن8و ریان

 را نکته این تا دهدمی یاری ما به آگاهی(. ذهن2005، 10مارلاتلحظه کنونی )لی، برون و لن در وقوع حال در هایتجربه مورد در

 را امکان این فرد به همچنین .نیستند شخصیت و دائمی ثابت جزء آنها اما دهد، رخ است ممکن منفی هایکه هیجان کنیم درک

دهد )امانوئل، اپدگراف، کالمبچ و  پاسخ تأمل و تفکر با دهد، پاسخ تأملبی و غیرارادی طور به رویدادها به آنکه جای به تا دهدمی

است )والش و همکاران،  تندرستی در آگاهی ذهن آموزش مفید نمایانگر اثرات تحقیق ادبیات و شواهد (. همچنین2010، 11کیسلا

 (.2010، 12؛ هوول، دیگدون و بارو2003است )براون و رایان،  همراه روانشناختی بهزیستی افزایش با آگاهی ذهن (. افزایش2009

                                                           
1 Domestic violence 
2 Hulme, Morgan & Boxall 
3 Zarling, Bannon & Berta 
4 Psychological well-being 
5 Parkinson 
6 Components of mindfulness 
7 Metacognitive beliefs 
8 Brown &  Ryan 
9 Walsh, Baliant, Smolira ,Fredericksen & Madsen 
1 0 Leigh, Bowen &  LanMarlatt 
1 1 Emanuel, Updegraff, Kalmbach &  Ciesla 
1 2 Howell, Digdon & Buro 



 
؛ زیدان، گوردون، 2011، 1تواناتر هستند )واکر و کولوسیمو روزمره مشکلات حل و مدیریت و شناخت در ذهن آگاه افراد حقیقت در

 (. 2010، 2مرچنت و گولکاسیان پائولا

 فرایندها ها،دانش و دربرگیرنده چندوجهی مفهوم یک این پژوهش باورهای فراشناختی است. فراشناختمتغیر دیگر مورد بررسی در 

بخش خلق خودنظم نظریه اساس (. بر2018، 3کند )فرگوس و اسپادامی کنترل و نظارت ارزیابی، شناخت را که باشدمی راهبردهایی و

 ایمقابله که راهبردهای یابندمی تداوم زمانی هااختلال این و دارد روانی هایتداوم اختلال و شناسیسبب در مهمی نقش فراشناخت

دهند )گاوریس، می را افزایش منفی اطلاعات به دسترسی و دشوار را ناکارآمد اصلاح باورهای سرکوبی، و اجتناب مثل ناسازگار

 گرفتار هیجانی ناراحتی دام در دلیل این به افرادکه  است باور این بر فراشناختی (. رویکرد2017، 4کابموسکاوتیچ، رووا و مک

 تقویت و منفی هیجان تداوم موجب و شده منجر های درونیتجربه به دهیپاسخ از خاصی الگوی به آنها که فراشناخت شوندمی

 و فراشناختی باورهای رابطه از حاکی ها(. نتایج پژوهش2017، 5گردد )فیشر و نوبلمی روانی مشکلات بروز نهایتا و باورهای منفی

؛ بلیکسی، 2012، 7؛ هیل، وارس، جکسون و لینده2020، 6؛ لنزو، سردلا، مارتینو و کواتروپانی1397سلامت روانی است )بنیسی، 

 (.2020، 8آیدین، سونمز، کالو و یونال آیدین

ها ز این خشونتهایی اگاها حتی گزارشگیرند و با توجه به اینکه دختران و گروه زنان در معرض خشونت خانگی بسیاری قرار می

های روانشناختی سیبآتوان از شود و نگاهی مالکیتی به این امر وجود دارد ولی نمیها دفن میشود زیرا در پستوی خانهمنتشر نمی

های مؤلفه آیا بین»دهد چشم پوشید لذا پژوهش حاضر درصدد بررسی این پرسش است که تأثیر قرار میکه این افراد را تحت

 «.  دارد؟ رابطه وجود آگاهی و باورهای فراشناختی با بهزیستی روانشناختی در نوجوانان دختر با تجربه خشونت خانگیذهن

 روش 
کننده به مراکز ی دختران نوجوان مراجعههای همبستگی بود. جامعه آماری شامل کلیهروش پژوهش حاضر توصیفی و از نوع پژوهش

گیری در دسترس تعداد بودند که از میان آنها به روش نمونه 1399شهر بندرعباس در شش ماه دوم سال  بهزیستی مشاوره وابسته به

                                                           
1 Walker & Colosimo 
2 Zeidan, Gordon, Merchant  & Goolkasian Paula 
3 Fergus & Spada 
4 Gavric , Moscovitch, Rowa & McCabe 
5 Fisher PL, Noble 
6 Lenzo, Sardella, Martino & Quattropani 
7 Hill, Varese, Jackson & Linden 
8 Balıkçı, Aydın, Sönmez, Kalo & Ünal‐Aydın 



 
سال، تجربه خشونت خانگی و علاقه  18تا  15های ورود به پژوهش عبارت بودند از: شرایط سنی وارد پژوهش شدند. ملاک نفر 50

وهش نیز عدم تمایل به ادامه همکاری در روند پژوهش بود. پس از اطمینان از و رضایت برای شرکت در پژوهش. ملاک خروج از پژ

 .    کنندگان قرار گرفتهای پژوهش در اختیار شرکتروند محرمانه بودن اطلاعات آنها، پرسشنامه

 ابزارهای پژوهش

گویه است. و مولفه های  39دارای  ( ساخته شده و2006: این پرسش نامه توسط بائر و همکاران )1آگاهیپرسشنامه پنج وجهی ذهن

(، فعالیت توام با آگاهی 37-32-27-22-16-12-7(، توصیف کردن )گویه های 36-31-26-20-15-11-6-1مشاهده )گویه های 

-33-29-24-21-19-9-4(، عدم واکنش )گویه های 39-35-30-25-17-10-14-3(، عدم قضاوت )8-13-18-23-28-34-38)

 همچنین )در عامل توصیف( قرار داشت. 91/0)در عامل غیرواکنشی بودن( تا  75/0لفای کرونباخ نیز بین ( را می سنجد. ضرایب آ

پرسشنامه در  آزمون بازآزمون ضرایب همبستگی گرفت، انجام ایران در این پرسشنامه پایایی و اعتباریابی روی بر که ایمطالعه در

)عامل مشاهده( مشاهده گردید و ضریب آلفای کرونباخ نیز  =r 84/0غیرقضاوتی بودن( و )مربوط به عامل =r 57/0نمونه ایرانی بین 

برای پاسخگویی به   (.1390در متغیرهای ذکر شده به ترتیب به دست آمده است )احمدوند،  83/0تا  55/0در حد قابل قبولی بین 

 درجه ای لیکرت استفاده شده است. 5سؤالات از مقیاس 

 بر هاگویه است. گویه 30( طراحی و دارای 1997) 3هاتون کارترایت ولز و توسط پرسشنامه این :2فراشناختی ایباوره پرسشنامه 

 شود،می ها محاسبهگویه نمره مجموع با ابزار نمره و گذارینمره ( 4تا اغلب اوقات= 1)هرگز= لیکرت ایدرجه چهار مقیاس اساس

 ابزار محتوایی و روایی صوری باشد.می ترنامطلوب فراشناختی باورهای دهندهبالاتر نشان نمره است. 120تا  30 بین نمرات دامنه لذا

، 4گزارش شد )فیشر و نوبل 93/0تا  72/0های مختلف با روش آلفای کرونباخ بین در پژوهش آن پایایی و تایید متخصصان نظر با

 به دست آمده است. 78/0روش آلفای کرونباخ ( نیز پایایی این پرسشنامه با 1397(. در پژوهش بنیسی )2017

 تلفیقی با و ایرانی جامعه های بومیویژگی به توجه با (1383) طبسی توسط پرسشنامه که این :5روانشناختی بهزیستی پرسشنامه

 یک و مقیاس خرده 6 شامل است، شده ایرانی هنجاریابی جامعه در و ساخته ذهنی بهزیستی و بهزیستی روانشناختی هایمؤلفه از

                                                           
1 Five-sided mindfulness questionnaire 
2 Metacognitive Beliefs Questionnaire 
3 Wells & Cartwright-Hatton 
4 Fisher & Noble 
5 Psychological Welfare Questionnaire 



 
 اجرای الگوهای از حاصل روانسنجی هاییافته از پرسشنامه این در واقع .باشدمی سؤال 77 شامل پرسشنامه این باشد.می نمره کلی

 سنجیده کرونباخ روش آلفای با پرسشنامه این درونی همسانی است. شده کیز استخراج ذهنی بهزیستی و ریف بهزیستی روانشناختی

 است داده نشان بازآزمایی روش گزارش شده است. همچنین 90/0تا  62/0ها بین مقیاسو در خرده 94/0  مقیاس کل در و شده

 سازه اعتبار سنجش برای قرار دارند. همچنین 73/0تا  67/0ها بین آزمونو ضریب پایایی خرده 76/0پایایی کل آزمون  ضریب که

 است. شده متمایل استفاده چرخش و عاملی تحلیل همچنین و هامقیاس خرده و مقیاس کل بین همبستگی سنجش هایاز روش

 رشد خوشبختی، و شادی زندگی، معنویت، از رضایت که است شده اشباع اصلی عامل 6 ها ازمقیاس که دادند نشان اخیر هایروش

 است.  شده نامگذاری خودپیروی و دیگران با ارتباط مثبت فردی، بالندگی و

  یافته ها
رهای پژوهش نیز در معیار متغیمیانگین و انحرافبود.  37/2سال و انحراف معیار آن  5/15ها این پژوهش میانگین سنی آزمودنیدر 

 ارایه شده است. 1جدول شماره 

 : میانگین و انحراف معیار متغیرهای پژوهش1جدول شماره 

 انحراف استاندارد میانگین متغیر

 17/5 55/25 مشاهده

 51/5 83/27 توصیف

 16/5 60/27 عمل توام با هوشیاری

 85/4 63/23 غیرقضاوتی بودن

 09/3 53/20 غیرواکنشی بودن

 24/13 16/122 های ذهن آگاهینمره کل مؤلفه

 84/7 18/90 باورهای فراشناختی

 68/14 75/121 بهزیستی روانشناختی

 

، فیتوص، مشاهدهآگاهی )های ذهنمؤلفهبین پیرسون برای متغیرهای پیش، نتایج حاصل از تجزیه و تحلیل همبستگی 2در جدول 

و متغیر ملاک یعنی بهزیستی روانشناختی ارایه ( و باورهای فراشناختی بودن یرواکنشیغو  بودن یرقضاوتیغی، اریتوام با هوش عمل

 شده است.

 : نتایج حاصل از تجزیه و تحلیل همبستگی پیرسون2جدول

  بهزیستی روانشناختی متغیر وابسته

 Pمقدار  ضریب پیرسون متغیر مستقل

 000/0 356/0 مشاهده

 003/0 436/0 توصیف



 
 001/0 355/0 عمل توام با هوشیاری

 000/0 675/0 غیرقضاوتی بودن

 000/0 656/0 غیرواکنشی بودن

 000/0 766/0 های ذهن آگاهینمره کل مؤلفه

 000/0 -763/0 باورهای فراشناختی

( بودن یرواکنشیغو  بودن یرقضاوتیغی، اریتوام با هوش عمل، فیتوص، مشاهدهآگاهی )های ذهنبین مؤلفه 2با توجه به نتایج جدول 

با بهزیستی روانشناختی رابطه مثبت و معناداری وجود دارد و بین باورهای فراشناختی با بهزیستی روانشناختی رابطه منفی و معناداری 

  (.>P 01/0وجود دارد )

بینی بهزیستی روانشناختی در آگاهی و باورهای فراشناختی در پیشهای ذهنمؤلفه » برای بررسی فرضیه پژوهش مبنی بر اینکه

از آزمون رگرسیون خطی همزمان استفاده شده است. قبل از انجام رگرسیون از  «نوجوانان دختر با تجربه خشونت خانگی نقش دارند

سطح معناداری به دست آمده برای سنجش نرمال بودن جهت انجام آمار پارامتریک استفاده شده است.  آزمون کلموگروف اسمیرنف

 05/0از آگاهی، باورهای فراشناختی و بهزیستی روانشناختی بزرگتر های ذهنمؤلفهاسمیرنف برای متغیرهای -از آزمون کلموگروف

ها از توان برای تجزیه و تحلیل استنباطی دادهمتغیرها نرمال است و میهای مربوط به این (. بنابراین توزیع داده>P 05/0است )

 آزمون پارامتریک استفاده نمود.

  ارایه شده است. 3نتایج تحلیل واریانس در جدول شماره 
 : خلاصه تحلیل واریانس متغیرهای پژوهش3جدول 

دهد که بهزیستی روانشناختی را محاسبه شده نشان می Fدهد. معناداری نشان می، خلاصه تحلیل واریانس پژوهش را 3جدول 

 خلاصه مدل ارایه شده است. 4بینی کرد. در جدول آگاهی و باورهای فراشناختی پیشهای ذهنتوان از روی متغیرهای مؤلفهمی

 : خلاصه مدل4جدول 
R 2R 2R△ SE 

982/0 765/0 944/0 18/3 

سطح   F میانگین مجذورات Df مجموعه مجذورات منبع تغییر بینمتغیر پیش

 معناداری

 عمل، فیتوص، مشاهدهآگاهی )های ذهنمؤلفه

و  بودن یرقضاوتیغی، اریتوام با هوش

 ( و باورهای فراشناختیبودن یرواکنشیغ

 000/0 086/61 031/615 6 429/8610 رگرسیون

   068/10 35 391/352 باقی مانده

    49 820/8962 کل



 
(. >P 05/0بینی کنند )پیش بهزیستی روانشناختی را 76/0آگاهی و باورهای فراشناختی توانستند های ذهنمؤلفه، 4طبق جدول 

بینی بهزیستی روانشناختی هستند از آزمون تری برای پیشکننده قویبینیبرای بررسی اینکه کدام یک از متغیرهای پژوهش پیش

 گزارش شده است. 5رگرسیون استفاده شد که نتایج آن در جدول 

 آگاهی و باورهای فراشناختیهای ذهنبینی بهزیستی روانشناختی از طریق مؤلفه: نتایج تحلیل رگرسیون برای پیش5جدول 

هوشیاری، غیرقضاوتی بودن، بین )مشاهده، توصیف، عمل توأم با برای تعیین سهم تفکیکی هریک از متغیرهای پیش 5طبق جدول 

بینی پراکندگی متغیر ملاک )بهزیستی روانشناختی( از ضریب بتا استفاده شده غیرواکنشی بودن و باورهای فراشناختی( در پیش

 توانند بهزیستیاست. نتایج حاکی از آن است که عمل توام با هوشیاری، غیرقضاوتی بودن، غیرواکنشی بودن و باورهای فراشناختی می

 کند. بینی، بیشترین نقش را غیرواکنشی بودن ایفا میبینی کنند. در این پیشروانشناختی را پیش

 گیریبحث و نتیجه

بینی بهزیستی روانشناختی در نوجوانان آگاهی و باورهای فراشناختی در پیشهای ذهنمؤلفه مطالعه حاضر با هدف بررسی نقش

های انجام شد. نتایج پژوهش حاضر نشان داد که باورهای فراشناختی به طور منفی و معنادار و مؤلفه دختر با تجربه خشونت خانگی

-های ذهننتایج پژوهش مبنی بر ارتباط مؤلفهبینی بهزیستی روانشناختی هستند. آگاهی به طور مثبت و معنادار قادر به پیشذهن

(، زیدان و 2009(، والش و همکاران )2010(، هوول و همکاران )2003رایان ) های براون وآگاهی با بهزیستی روانشناختی با یافته

نتایج پژوهش مبنی بر ارتباط باورهای فراشناختی با بهزیستی روانشناختی همسو است.  (2011( و والکر و کولوسیمو )2010همکاران )

 ( همسو است. 2020( و لنزو و همکاران )2012(، هیل و همکاران )2020(، بلکسی و همکاران )1397های بنیسی )با یافته

مثل  هاتمرین از طیفی از طریق را آن توانمی گر چه شود؛می گرفته نظر در ذاتی بشر توانایی یا و ظرفیت نوعی عنوان به آگاهیذهن

 کردن درک مستلزمشیوه بودن یا یک شیوه فهمیدن توصیف کرد که  یک به عنوان توانمی را آگاهی و مداخلات افزایش داد. ذهن

 B BETA T Sig بینهای پیشمتغیر

 000/0 350/2 - 615/7 مقدار ثابت

 355/0 938/0 074/0 194/0 مشاهده

 232/0 216/1 079/0 404/0 توصیف

 003/0 36/1 102/0 845/4 توام با هوشیاریعمل 

 000/0 852/3 143/0 618/8 غیرقضاوتی بودن

 01/0 633/1 300/0 502/5 غیرواکنشی بودن

 003/0 221/3 -123/0 -375/4 باورهای فراشناختی



 
 و زندگی دهد تسکین را جسمانی دردهای تواندمی که با زندگی، بهتر ارتباط برای است روشی آگاهیشخصی است. ذهن احساسات

 نقش مورد در مستقیم ارائه بینش و لحظه به لحظه تجربه با شدن هماهنگ با را این کار آگاهی کند .ذهن معنادار و بخشد غنی را

 که طورنتیجه همان شود. دردهد و از این طریق موجب افزایش بهزیستی روانی در افراد میمی انجام وردهای دلشوره ایجاد در ذهن

 نتیجه در و منفی عاطفه و منفی روانشناختی هاینشانه کاهش با آگاهی ذهن گفت افزایش توانمی دهدمی نشان تحقیق ادبیات

 آگاهی تمرینات ذهن (. انجام2003است )براون و رایان،  روانشناختی همراه بهزیستی و بینیخوش و شادی زندگی، رضایت از افزایش

 رشد شود.می هوشیاری با توأم و عمل بودن، غیرواکنشی بودن، غیرقضاوتی مشاهده، آگاهی مانندذهن مختلف هایعامل رشد باعث

 آگاهیوقتی ذهن حقیقت در شود.می روانشناختی هاینشانه و استرس کاهش روانشناختی، بهزیستی رشد باعث نیز خود هاعامل این

 خود توانیممی ما نتیجه در یابد،می اضطراب افزایش مثل هاییحالت کردن مشاهده و عقب ایستادن برای ما توانایی یابدمی افزایش

 نشویم، کنترل و ترس اضطراب مثل هاییحالت با دیگر مجدد، و دریافت درک طریق از و کنیم رها اتوماتیک رفتاری از الگوهای را

 را خود روانشناختی بهزیستی نتیجه در و باشیم هیجانات همراه با و کنیم استفاده هاحالت این از اطلاعات برخواسته از توانیممی بلکه

 دهیم. افزایش

 پیرامون دانش اکتساب به فراشناختی دانش است. شناختی تنظیم یا تجارب شامل هم و شناختی فرایندهای شامل فراشناخت هم

 فرد اینکه از آگاهی به عنوان را فراشناخت دارد. اشاره شناختی کنترل فرایندهای از استفاده نحوه درباره دانش و فرایندهای شناختی

شناختی  فرایندهای دربارة قضاوت توانایی هدف، یک به رسیدن برای موجود اطلاعات از استفاده چگونگی از آگاهی گیرد،چگونه یاد می

 حین، در خود پیشرفت ارزیابی دهد، قرار مورد استفاده هاییهدف چه برای را راهبردهایی چه اینکه از آگاهی خاص، تکلیف یک در

 هایادگیری ودرک موقعیت در را اساسی نقش فراشناخت (.2020است )بلکسی و همکاران،  کرده تعریف عملکرد اتمام از بعد و عملکرد

 طریق از افراد مسئله حل تفکر؛ در مؤثر هایمؤلفه تعیین و فراشناختی فعالیت بررسی به منظور کند.می ایفا آمیزموفقیت به صورت

ای دنیای اند و به گونهاست. باورهای فراشناختی اشاره به باورهایی دارند که افراد آنها را پذیرفته اهمیت دارای فراشناختی، کنترل

اند و در صورتی که افراد دارای باورهای منفی باشند به شیوه هیجانی و توأم با بدبینی با دنیا را بنا بر آنها بنیان نهادهتجربی خود 

اندیشند از این رو این افراد رضایت از زندگی پایینی دارند که ضمن آن بهزیستی روانی در آنها برخورد کرده و به صورت متخاصم می

 یابد. کاهش می



 
های دیگر در نظر داشت. این مطالعه بر دهی به گروهها است که باید هنگام تفسیر و تعمیمحاضر دارای برخی محدودیت پژوهش

-شود در پژوهشکننده به مراکز مشاوره شهر بندرعباس انجام گرفته و پیشنهاد میروی دختران دارای تجربه خشونت خانگی مراجعه

دیده دیگر نیز صورت گیرد. همچنین در پژوهش حاضر با استفاده از پرسشنامه پذیر یا آسیبسیبهای آرو بر روی سایر گروههای پیش

آوری شدند و امکان کنترل سایر عوامل مانند تحصیلات، درآمد خانواده و سابقه رفتارهای پرخطر در سایر های پژوهش جمعداده

بعدی از مصاحبه به عنوان شناخت عوامل مؤثر بر خشونت خانگی های شود در پژوهشاعضای خانواده وجود نداشت و پیشنهاد می

تری در این های گذشته لازم است مطالعات گستردههای به دست آمده و مرور پژوهشاستفاده شود. در مجموع، با توجه به یافته

 رو را به میزان قابل توجهی کاهش داد. های پیشزمینه صورت گیرد تا بتوان آسیب

گونه حمایت مالی از جانب سازمان خاصی صورت گرفته است و نتایج آن برای نویسندگان پژوهش حاضر بدون هیچ تضاد منافع:

 گونه تضاد منافعی ندارد.هیچ
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 چکیده 

زمان بعدی از جهان است که عبور می کند و نشان دهنده گذرا بودن جهان است.مدیریت را هنر تبدیل اطلاعات 

آید که به معنای تسلط یافتن بر گویند. مدیریت زمان از ترکیب دو واژه مدیریت و زمان به دست میبه عمل می

است. روش زندگی را مورد بررسی قرار داده زمان و به کار گرفتن آن است. این تحقیق اثرات مدیریت زمان بر 

تحلیلی است. در این روش اطلاعات مورد نظر از طریق بررسی  _ی اسنادی پژوهش متناسب با این تحقیق شیوه

دهد آمده نشان میمتن اسناد و مقالات معتبرو همچنین زندگینامه افراد موفق استخراج شده است. نتایج بدست 

،  "افزایش اعتماد به نفس "ای دارد.ای زندگی ما اثر گذاری ویژهسطوح کلان و پایهدر  "مدیریت زمان"که 

ترین تاثیرات مدیریت زمان موثر است. مدیریت زمان به حدی بر از اصلی "کاهش استرس "و  "موفقیت شغلی"

می کند به همین ای آن از کودکی زمینه موفقیت در بزرگسالی را فراهم زندگی اثر گذار است که آموزش پایه 

 خاطر نیاز به توجه ویژه دارد.

 های روحی.واژگان کلیدی: موفقیت، مدیریت زمان، تنش

 

 

 

 

 

 

 مقدمه 

توان به سه نوع از گذشته و حال و آینده، تعریف کند و نشان دهنده آن است. زمان را میاست که در جهان، عبور می بُعدی زمان،

گذرد، و در فضا ذهن انسان، پیشروی بیشتری از گذر زمان دارد و از حال خود به کرد؛ اما این شکل در فضا و خلأ به شکل دیگر می
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گرفته ریشه زمان شناسی ایرانی، دهند. از نظر واژهرخ می آینده و از حال تا حال تا به گذشته رود که در آن، اتفاقات ازمیآینده خود 

اند، چرا که پول و دانسته طلا و پول از یک منظر زمان را با ارزش تر از است. تان بودهباس ایران زمان در که الهه است زروان واژه از

در انواع کتب و  (.5: 1393)بهار، توان بدست آوردتوان بدست آورد ولی زمان از دست رفته را هرگز نمیمیطلای از دست رفته را 

تعریف کرده  هنر انجام امور به وسیله دیگران رامدیریت ( 1924، فالت )منابع مدیریتی، تعاریف مختلفی برای مدیریت ارائه شده است

یند هماهنگ افر م،ین فرایند تغییر و تبدیل را تصمیم گیری می نامیکه اعات به عمل لااطفرایند تبدیل  (1967به بیان فوستر )است، 

( یکی دیگر از تعاریف مطرح برای 22: 1971دانلی و همکاران،) سازی فعالیت های فردی و گروهی در جهت هدف های گروهی

سازمان و استفاده از همه منابع موجود سازمانی برای فرایند برنامه ریزی، سازماندهی، رهبری و نظارت کار اعضای مدیریت است، 

ترین تعریف مدیریت در نظر گرفته نیز به عنوان آخرین و جامع ( 31: 1995استونر و همکاران،) تحقق هدف های مورد نظر سازمان

 شده است.

ید که این ترکیب به کرات در آمی زمانی که دو مفهوم زمان و مدیریت را در کنار یکدیگر قرار می دهیم ترکیبی جدید به وجود 

مدیریت زمان یکی از انواع بسیار مهم سرمایه گذاری غیر مادی  ؛زندگی روزمره کنونی مورد استفاده قرار می گیرد، مدیریت زمان

ما داده شده ایم که زمانی که به  ایم شمارش معکوسی را با خود داشته محسوب  می شود، در واقع ما از زمانی که پا به جهان گشوده

است را در راستای کاهش یافتن می دیده است، این شمارش معکوس، لزوم استفاده از منابع محدود از زمان را به شکل مطلوب برای 

ساعت وقت دارند. 168، مدیریت خویشتن است. همه ى مردم به طور مساوى در یک هفته «مدیریت زمان». هر فرد ایجاب می کند

 ندارند، تا« مدیریت زمان»کسانى که  .افراد مى شود، اداره کردن صحیح زمان و تسلط یافتن بر آن استآنچه موجب تفاوت بین 

آنچه مهم است، اینکه هیچ فعالیتى . حدودى از مدت خود آگاه نیستند و یا ممکن است هنوز هدفى را براى خود انتخاب نکرده باشند

نیست، چون زندگى انسان، پایان دارد. همه ى فعالیت ها نیز روزى پایان خواهند نظر گرفتن زمان امکان پذیر  در جهان بدون در

دانند عمل می کنند. همه ما می دانیم که وقت شناسی و نظم و اغلب مردم طبق آنچه نمی (..87 - 86: 1389)حق دوست، یافت

. شخصیت انسان در دوران نوجوانی و جوانی های ما استترتیب خوب است، اما آنچه در نهایت به آن عمل می کنیم، همان عادت 

های خوبی گیرد و تا آخر عمر به همین ترتیب پیش می رود مگر اینکه او آگاهانه تصمیم بگیرد که برخی از عادات او عادتشکل می

م گرفت و آنها از آیند بلکه باید واقعا تصمینیستند و سپس آنها را با عادات خوب جایگزین کند. عادات خوب به سادگی بدست نمی

شوند، هر های ما مانع از موفقیت ما می چندین بار تکرار کرد تا عمل جدید به جای عادت ضعیف قبلی قرار گیرد. بسیاری از عادت

فقیت ریزی، سستی، تنبلی و ... می تواند مانع از موهای ما مانند عدم برنامه چقدر که توانمند و با استعداد باشیم؛ اما بعضی از عادت

 (.45: 1381ما شوند )سروش،

شود و برای هر کدام میهای انسان هدف گفته  موفقیت یعنی رسیدن به هدف در زمان معین. در زبان مدیریت به هر یک از خواسته

نیز زمانی تعریف شده است. هدف مدیریتی  باید سر رسید معینی داشته باشد یعنی برای رسیدن به آن مدت معین تعیین شود. 

ای تعیین شود که با گویی در مورد هرف پرهیز کنیم. شانس رسیدن به هدفی که از قبل به گونه گویی و پراکندهبنابراین باید از کلی

 (.36 - 31: 1381های گنگ و مبهم است )سروش،  چشم باطن دیده شود، خیلی بیشتر از هدف

 بیان مسئله و طرح آن

https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D8%B0%D8%B4%D8%AA%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D8%B0%D8%B4%D8%AA%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DA%A9%D9%86%D9%88%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DA%A9%D9%86%D9%88%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%DB%8C%D9%86%D8%AF%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%DB%8C%D9%86%D8%AF%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%D8%B1%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%D8%B1%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D9%88%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D9%88%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B7%D9%84%D8%A7
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B7%D9%84%D8%A7


 
های فردی یا اجتماعی مطالب زیادی مطرح شده است. نمی توان به طور قطع در موفقیت در بحث مدیریت زمان و ارتباط آن با 

رابطه تاثیری که مدیریت زمان بر موفقیت انسان می گذارد اظهار نظر کرد، چرا که موفقیت تابعی است که متغیرهای بسیاری بر 

توان میزان دخیل بودن هر یک از این متغیرها را سنجید یروی آن اثر گذار است و به دلیل کیفی بودن تاثیرگذاری این متغیرها نم

و نقش و اندازه ان را مشخص کرد. بنابراین برای پی بردن به میزان تاثیرگذاری مولفه مدیریت زمان برای دستیابی به موفقیت باید 

م هستند، اثر گذاری مدیریت زمان و تلاش کنیم تا با کمک روایت ها و سخنانی که در جامعه به عنوان افراد موفق مورد تایید عمو

وقت را در رسیدن به اهداف مد نظر قرار دهیم. صحبت کردن در رابطه با موفقیت بدون بیان دلایل و راهکار امری است که به وضوح 

دیده می شود در بسترهای مختلف سخن از موفقیت است بی آن که افراد بدانند موفقیت به چه چیزی اطلاق می شود و شخص 

 موفق به چه کسی گفته می شود.

های مختلف سبقت گرفتن انسان از افراد هم سطح خود را در اصطلاح موفقیت می نامند. به عبارت ساده می توان گفت در جنبه

یکی از رموز موفقیت و کامیابی این است که شخص در راهی قدم گذارد که مطابق با ذوق و سلیقه و استعدادهای او باشد )عبدی، 

1376 :598 -601.) 

 چیز در رسیدن به خواسته های خود رسیدن اما همه خواسته( معتقد است در مفهوم متداول موفقیت یعنی به 1930دیل کارنگی )

 تواند دارای ارج و قیمت باشد که در رابطه با اجتماع و اشخاص، مؤثر واقع شود شود؛ موفقیت وقتی می های خود تمام نمی

 (.26: 1390)مرادی،

های ها و ارزشاند هفت عادت موفق را در خود بپرورانند که یکی از این عادتاستفان کاوی معتقد است تمام افراد موفق توانسته

موجود در آنها اولویت دادن و ارجحیت دادن به امورات مختلف نسبت به سایر امور است، یعنی امور نخست را نخست قرار می دهند 

 (.27: 1390کنند)مرادی،یص و سازماندهی و اجرا میهای خود را تشخ و اولویت

 

 

 

 

 

 پیشینه پژوهش 

و حتی در  باوجود مقبولیت و رواج در میان عمومو گذرد  می «نمدیریت زما»رغم آنکه بیش از شصت سال از معرفی مفهوم  به

مواجه نشده است. اگرچه اخیراً افزایش توجه ی کلان ملی این مفهوم هنوز چنانکه شاید، با اقبال اهل علم  هایی مانند توسعه زمینه

یندی است که در طی آن امدیریت زمان فر (.44: 1393)بلند، روزافزون به اهمیت زمان سبب شده است که این تصویر تغییر کند



 
طریق  شود تا از گردد و آنگاه تلاش می ها مشخص می شود، سپس اهدافی برای نیل به این خواسته ها تعیین می نخست خواسته

 (.71: 1973)لاکین،  یافت بندی به این اهداف دست ریزی و اولویت برنامه

Claessens( 2007و همکاران  ) قصد استفاده کارآمد و مؤثر از زمان از طریق اجرای برخی  مجموعه رفتارهایی به»مدیریت زمان را

دانند: رفتارهای مبتنی بر سنجش زمان،  ه رفتار میآنها این مجموعه رفتارها را شامل سه دست. دانند می« های هدفمند فعالیت

ها، مدیریت زمان کارآمد را برآمده  بر مبنای انبوهی از پژوهش. ریزی و رفتارهای مبتنی بر نظارت و پایش رفتارهای مبتنی بر برنامه

 ریزی،  د: تحلیل زمان، برنامهندان می از هفت نوع رفتار

 (.hollsten ،2012 :62) های جدید و مناسب مربوط به زمان عادت سازماندهی و ایجاد بندی، بندی، زمان گذاری، اولویت هدف

 ی طولانی، تلاش برای نظریه ای دیگر از کم اقبالی پژوهشگران دانشگاهی نسبت به مدیریت زمان آن است که باوجود سابقه نشانه

قرن، مدل فرآیندی  هی زمانی بیش از نیمدحقیقت در بازیند مدیریت زمان بسیار اندک بوده است. در اپردازی و تبیین تجربی فر

 (.Claessens،2007 :25)پردازهای است که در این زمینه صورت گرفته است  تنها تلاش نظریه(. Macan:22 1994ماکان )

عملکرد شغلی دهد ولی بر  می چه استرس را کاهش و رضایت شغلی را افزایش مدیریت زمان اگر( معتقد است 2009دی پی پی )

 .بخش هستند های آموزش مدیریت زمان واقعاً اثر برنامه دهند که ها نشان می تأثیری ندارند. البته نتایج برخی از پژوهش

ای طولانی و عمیق در مواجهه بازمان دارند که احتمالاً  یند حیات دینی و سنت مذهبی خود، تجربهااهل ایمان، بنا بر ساختار و فر

های قدسی روبرو  کند. مثلاً یک مسلمان در طول زندگی خود با انبوهی از گزاره ی آنها را بازمان متأثر می وزمرهی تعامل ر شیوه

 (.32- 68: 1390)پهلوان و شریعتی،کند شود که ارزش و اهمیت زمان را به او یادآوری میمی

 ضرورت پژوهش 

زمان ارزشمندترین، دست نیافتنی ترین وبی جایگزین ترین ثروتی است که هر فرد در اختیار دارد زمان برای همه ما با هر سطح 

ای محدود و پایان یافتنی است و هر فرد باید به دنیال استفاده بهینه و موثر از اجتماعی، با هر میزان ثروت و با هر دیدگاه و طبقه

نمی توان با هیچ پولی خرید و با هیچ ملکی معامله کرد. در درجه اول باید به یاد داشته باشیم نیازهای ما، نژاد، زمان باشد. زمان را 

 سطح اجتماعی، جنس و سن ما با هر گونه وجه تمایز دیگرمان، هر چه باشد برای هریک از ما،    

هدفی است، نمی توانید ان را کرایه کنید، بخرید و یا اجاره زمان یک عامل اساسی، مهم و محدود کننده در رسیدن و دستیابی به هر 

 (. 77: 1384دهید )جهاندیده، کاظم پور،

به نظر می رسد تنها سرمایه در اختیار انسان زمان است و بس، زیرا تولید پول، ماشین، فناوری و حتی انسان وابسته به صرف زمان 

افرادى که استرس بالایى دارند،  (.43: 1382قابل تولید، زمان است )مشایخی،و وقت است و تنها سرمایه غیرقابل خریداری و غیر

یار زیادى که قبول کرده اند، محاصره شده اند اما وقتى دقیق ساغلب در مدیریت زمان، ناتوانند. به نظر مى رسد آنان بین کارهاى ب

هند تا در افکار و برنامه هاى شان دخالت کنند. رفتار تر مى نگریم، متوجه مى شویم که به راحتى به محیط و دیگران اجازه مى د

شیوه اى غیرمتعارف، مسؤولیت  بگویند و به« نه»این اشخاص، گاه با بى جرأتى و عدم قاطعیت همراه است چون نمى توانند به راحتى 



 
(. درگیر 81: 1389)حق دوست،  داولویت بندى کارهاى خود ناتوان ان ها و امور جدیدى را پذیرا مى شوند و نسبت به سازماندهى و

های مختلف منجر به اضطراب در فرد می شود بنابراین مدیریت زمان لازم و ضروری است، برای  شدن با کارها و غرق در فعالیت

ان از برنامه هایمان داشته باشیم، نیازداریم تا زمان خود را سازماندهی کنیم. بدون داشتن مهارت مدیریت زم اینکه ما توازنی در برنامه

 (.uswsp,2001 :32ها عقب خواهیم ماند و این گونه تصور می کنیم که ما وقت کافی نداریم )

 شیوه پژوهش 

این پژوهش با هدف بررسی تاثیر مدیریت زمان بر موفقیت در زندگی تهیه شده است. به عبارت دیگر هدف از این تحقیق بررسی 

یزی برای زمان تا چه حد می تواند ما را به موفقیت شغلی نزدیک کند. روش پژوهش روش این مهم است که مدیریت زمان و برنامه ر

تحلیلی می باشد که با استفاده از تحلیل مصاحبه های صورت گرفته با افراد موفق مورد تایید و استفاده شده در کتاب ها و مقالات 

ذشته و همچنین نوشته های مستند در باب تاثیر مدیریت زمان مختلف، استفاده از متون مقالات و پیشینه های این تحقیقات در گ

 بر موفقیت انجام شده است.

و  میرو هست روبه یمقدار ریو غ یعدد ریغ یهاپژوهش با داده نیدر ا نکهیبا توجه به اهای  با توجه به اینکه در این پژوهش با داده

رو  نیاست، از ا صورت گرفته یدانیمصاحبه و اخبار و اطلاعات م قیاطلاعات از طر یگردآور یکه تلاش محقق برا ییاز آنجا زین

 ،قیکه روش متناسب با توجه به موضوع و اهداف تحق است یفیراهبرد ک یو از لحاظ راهبرد دارا یوهش حاضر از لحاظ هدف نظرپژ

 است. یلیتحل _ی اسناد روش

 یافته های تحقیق 

منابع اصلی فشار روانی کمبود وقت می باشد. اینکه افراد چه شغلی داشته باشند و در چه مقام و پستی باشند در زمان کنونی یکی از 

(. مدیریت زمان روشی برای استفاده بهینه از وقت 44: 1382لوئیس، ) مهم نیست زیرا همه به نحوی با این مسئله روبرو می باشند

ود وقت است. اثرات مدیریت زمان بر بخش های مختلف زندگی انسان بسیار گسترده و تقلیل یا از بین بردن اثرات مربوط به کمب

 ترین اثراتی که مدیریت زمان بر زندگی می گذارد آشنا خواهیم شد.ترین و جامعاست ، در این قسمت با اصلی

 موفقیت شغلی

بهره وری به معنای اثر بخشی به مفهوم انجام مدیریت زمان به بهره وری و اثر بخشی شغلی کمک شایانی می کند، پیتر دراکر از 

وری از نظر دراکر هم به درجه تاثیرگذاری یک فعالیت بر روی کارهای درست و کارایی به منظور انجام درست کارها یاد می کند. بهره

نقش وتاثیرکارامدی  اهداف و مقاصد سازمان تاکید دارد و هم به چگونگی و کیفیت کار توجه می کند. صاحب نظران این عرصه به

عناصر اصلی در سازمان یعنی نیروی انسانی، مدیریت، تکنولوژی اطلاعات در اثر بخشی برای دستیابی به اهداف سازمان تاکید دارند. 

فرسودگی شغلی  فرسودگی شغلی کارکنان به معنای نقص یکی از سه ضلع مثلث یاد شده برای دستیابی به اهداف سازمانی است.

فرد تنزل کرده باشد و در  شغلی عملکرد کیفیت که آید می    وجود به زمانی و است رفتاری _ ت روانی یا پدیده روانینوعی کیفی

ل که به دلیل قرار لافرسودگی شغلی را می توان نوعی اخت(. 67: 1379، رحیمی)نی مدت به مرحله ای از فرسودگی برسد لاطو

وی ایجاد می شود و نشانه های مرضی آن نیز فرسودگی هیجانی، جسمی ذهنی است نی مدت در معرض فشار روانی در لاگرفتن طو

(. از دلایل فرسودگی 52: 1376)ساعتچی،  به این عارضه کم می شود و احساس ناسودمندی می کند لاضمناً عزت نفس فرد مبت



 
نابراین، مسئله اداره کردن زمان و مدیریت زمان اما آنچه مهم است نحوه استفاده از زمان است. بشغلی نحوه استفاده از زمان است که 

مطرح می شود. مکنزی بیان می دارد که زمان تنها منبعی است که به محض دستیابی به آن باید مصرف شود و نرخ مصرف آن نیز 

نیم، بلکه فقط می ثانیه است: شصت ثانیه در هر دقیقه و شصت دقیقه در هر ساعت. به این ترتیب، ما نمی توانیم زمان را اداره ک

توانیم خودمان را در ارتباط با زمان اداره کنیم به این تعبیر که مقار زمانی که در اختیار ماست قابل کنترل نیست و ما فقط می 

(. هر گاه فرد نتواند شیوه استفاده از زمان خود را کنترل کند و از آن 36: 1376،مکنزی)توانیم نحوه استفاده از آن را کنترل کنیم 

استفاده کند، از لحاظ روانی و جسمی دچار فرسودگی می شود که این برای سازمانی که شخص در آن عضویت دارد مشکل ایجاد 

(. 22: 1395نیا، گویند مختل می کند )گلچین یم« موفقیت»می کند و دستیابی به اهداف سازمانی در زمان تعیین شده که به آن 

سروش می گوید: مدیریت زمان ارائه شیوه های علمی و مؤثر صرفه جویی در وقت و مهار کردن آن جهت دستیابی به موفقیت بیشتر 

 (.45: 1372سروش، )در کار و زندگی است 

 كاهش استرس

گوید دایم در حال شتاب بودن، استرس آور است. در دنیای کاری امروز  الکت می گوید: زمان یکی از عوامل استرس زا است. او می

می شود. قصور در برنامه ریزی و انتظار مسائل و مشکالت  وقت با ارزش است. به همین دلیل، دوره های مدیریت زمان فراوان اجرا

انجامد و سبب افزایش میزان فشار روانی تعداد بحران ها را در حیات مدیریت افزایش می دهد. هر بحرانی به بحرانی دیگر می 

دیریت زمان را به عنوان یکی از استراتژی ( م1989) مورهد و گریفین (.78: 1380ظهیر و جواهری زاده،  پور) می شود( استرس)

شارهای روزانه عقیده بر این است که بسیاری از ف»به حساب آورده اند و چنین نوشته اند:  (استرس)های مقابله فردی در مقابل فشار 

(. هر شخص زمانی که کاری را به درستی و در 27: 1395نیا،)گلچین « را می توان با مدیریت خوب زمان کاهش داد و یا از بین برد.

تایم مشخص انجام می دهد، و زمانی را که به آن اختصاص داده رعایت می کند، به خودی خود اگر عواقب مادی و معنوی دیگری 

راه نداشته باشد، استرس وی کاهش پیدا می کند، هرگاه ما برای یه کار زمانی را اضافه بیاوریم، ناشی  از بهبود عملکرد برای وی به هم

 ما در برنامه ریزی و انجام 

آن کار است که به افزایش حس اعتماد به خود و کاهش استرس کمک شایانی می کند. مدیریت زمان موجب کاهش استرس شده 

 (.125: 1389جب بهبود سلامت روحی و جسمی می شود )اسکندری،و همین امر مو

 افزایش عزت نفس

ها اگر مدیریت زمان جدا از تاثیرات مادی و معنوی بسیار ، عامل مهمی است که تعیین کننده میزان عزت نفس افراد است. انسان

بتوانند زمان خود را به شکل صحیحی مدیریت کنند، عزت نفسشان افزایش پیدا می کند و اگر از زمان درست استفاده نکرده و آن 

ترین نتایج و پیامدهای مدیریت ترین و اصلیشود. تاثیر بر روی عزت نفس یکی از اساسیس میرا هدر دهند سبب کاهش عزت نف

یافته های این پژوهش و شواهد ارائه شده می توان گفت که آموزش مدیریت زمان در سطح مدارس و دانشگاه  ا توجه بهب زمان است.

ا با استفاده مؤثر از مدیریت زمان می توان با تعیین اهداف، وظایف ها یکی از نیازهای ضروری دانش آموزان و دانشجویان است. زیر

برنامه ریزی و اختصاص زمان می  ، بامحوله را برنامه ریتتزی و اولویت بندی کرد و فعالیت های برنامه ریزی شده را فهرست نمود

بندی شده از زمان خود استفاده کنند، و با  ختارتوان درک افراد از زمان در دسترس را افزایش داد تا بتوانند به صورت هدفمند و سا



 
 اولویت بندی امور بر اساس مدت زمان تخصیص داده شده برای هر فعالیت بتوانند وظایف متعدد را به موقع به انجام برسانند

 (.77 - 70: 1392)یعقوبی،

 نتیجه گیری 

مدیریت زمان به عنوان اصل اساسی زندگی یک فرد هدفمند که انتظار دارد در آینده در جایگاه اجتماعی دلخواه خود ، انسانی موفق 

ها منبع محدودی از زمان را در اختیار داریم وباید از ان به درستی استفاده کنیم. با توجه در نظر گرفته شود، حیاتی است. ما انسان

تی که مدیریت زمان بر جانب مختلف زندگی ما گذاشته و ما را به سوی بهتر شدن و دستیابی به اهداف راهنمایی به اثبات تاثیرا

 کند، مدیریت زمان، الزامی و اجتناب ناپذیر است.     می

است می گذارد، های مقاله مدیریت زمان تاثیر شگرفی بر جنبه های اصلی زندگی ما که به نوعی پایه و اساس زندگی بر طبق یافته

پژوهش ها می گویند مدیریت زمان در کنار عوامل دیگر موفقیت برای احقاق اهداف ضروری است، استرس افراد با مدیریت زمان و 

 برنامه ریزی بسیار کمتر است و عزت نفس بالاتری دارند.

 پیشنهادات

رسمی و عمومی امروزی ما انجام می شود کافی نیست پیش از هر چیز ذکر این نکته لازم است که آموزش هایی که در نظام تربیت 

هایی که در حیطه بررسی اثر و نیاز داریم تا برروی مدیریت زمان و آموزش آن از کودکی برنامه ریزی کنیم. ضمنا انجام پژوهش

رسمی )رسانه،  گذاری منابع درسی  و مدارس بر مدیریت زمان انجام شود و میزان موفقیت نظام آموزش رسمی )مدارس( و غیر

 مساجد، والدین و...( کنونی در آموزش را در بحث آموزش مدیریت زمان بسنجد ضروری است.
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و مظهر لطف الهی مبشر اعظم خدا، امام الانبیاء، و « هو الظاهر»غیبتش تفسیر غیب خداست و ظهورش تفسیر 
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 بالای سرم نام تو را نقش نمودم 

 یعنی که سرم به فدای قدمت باد

 

 چکیده:



 
هدف این تحقیق مطالعه آموزش و فعالیت های فوق برنامه دانش آموزان مقطع ابتدایی در ایران و کشورهای کره، 

زش ابتدایی را ژاپن و چین است  در میان کشورهای جهان، کره جنوبی رتبه اول و ژاپن رتبه دوم را در زمینه آمو

دارند  که ما لازم دانستیم که بررسی تطبیقی آموزش ابتدای را در این کشورها به علاوه کشور چین به دلیل 

پشرفت هایی که در این زمینه داشته را با ایران مورد تجزیه و تحلیل قرار داده ایم. در این تحقیق سعی کردیم 

و پرورش مقطع ابتدایی را مورد بررسی قرار دهیم و روش نقاط قوت و نقاط ضعف هر کشور در حوزه آموزش 

تحقیق ما در این تحقیق روش چهار روش کتابخانه ای، تحلیل و توصیفی و الکترونیکی انجام پذیرفته شده است. 

 تجزیه و تحلیل شده است.  spssداده های به دست آمده در این تحقیق با استفاده از نرم افزار

 بتدایی،فعالیت های فوق برنامه، نقاط ضعف و نقاط قوتواژگان کلیدی:آموزش ا

 

 

 

 

 

 

 

 

 مقدمه



 
آموزش ابتدایی پایه، علاوه بر اینکه یک حق محسوب می شود، سنگ بناى موفقیت یک جامعه نیز به شمار می رود. هدف آموزش 

پایه آن است که، در ازاى هر سال، خلاقیت فرد را افزایش دهد و وابستگی اش را به منابع اجتماعی کمتر کند. بر این اساس، اگرچه 

ایجاد »ی و مبهم بوده و معیارهاى متفاوتی براى سنجش آن پیشنهاد شده است، از آنجاکه مفهومی چندوجه« کیفیت آموزش»

فصل مشترک همۀ آن ها به شمار می رود (، کیفیت آموزش ابتدایی به معناى آن « تغییرات مطلوب و موفقیت آمیز در دانش آموزان

به گونه اى معنادار و هدفمند در جامعه جذب شوند و در است که بچه ها قادر به یادگیری درک تدریجی ظرفیت هاى خود شوند و 

آن مشارکت داشته باشند. با این معیار، امروزه در بسیارى از کشورهاى درحال توسعه، کودکان اغلب کمتر از آن چیزى که در موردش 

مجموعه عوامل کم در یادگیرى، به  آموزش می بینند یا آنچه باید در مدرسه آموزش یابند، یاد می گیرند. این پیشرفت  به دلیل این

ویژه در حوزه هاى اجتماعی و کاربردى، اساسا است: سیاست هاى آموزشی نادرست، محیط هاى یادگیرى نابسنده، عدم دسترسی، 

ز آنجا روش هاى یادگیرى نامناسب و کم بازده، مدیریت کم اثر، مربیان و دانش آموزان بی انگیزه و مواردى از این دست. در مقابل، ا

که کشورهاى توسعه یافته بخش عمده اى از دستاوردهایشان را به درستی مدیون نظام آموزشی اثربخش هستند، همواره در حال 

مطالعه و برنامه ریزى براى بهبود و افزایش کارآیی آن اند. موفقیت کشورهاى پیشرو در امر آموزش وپرورش الگویی براى ایجاد تحول 

کشورهاى در حال توسعه نیز بوده است. در دنیاى جهانی شدة امروز، نظام آموزش وپرورش یک کشور را نمی  آموزشی در بسیارى از

توان از نظام هاى آموزش وپرورش دیگر کشورها جدادانست. دانش درمورد نظام آموزشی کشورهاى مختلف، به سیاست گذاران کمک 

ى بهره مند شوند. بنابراین، ضرورى است که سیاست گذاران از اصول، دوره می کند تا از ظرفیت هاى آموزشی در عرصۀ رقابت و برتر

هاى تحصیلی، نحوة ارزیابی، محتواى کتب و مواد آموزشی، برنامه ها ىآموزشی، مدیریت مدارس، شیوه هاى تربیت دانش آموزان و 

ه آگاه باشند، هدفی که نیازمند بهره گیرى از الزامات استخدام کارمندان نظام آموزشی دیگر کشورهاى توسعه یافته و در حال توسع

رویکرد آموزش وپرورش تطبیقی است. آموزش وپرورش تطبیقی حوزه اى از آموزش است که نظام آموزشی یک کشور را با استفاده 

ن است تا با از اطلاعات و نظام هاى دیگر کشورها تحلیل و سیاست هایی براى بهبود آموزش طراحی می کند. پژوهش حاضر نیز بر آ

بررسی و تحلیل نظام آموزشی ژاپن در مقطع حساس و سرنوشت ساز ابتدایی و تطبیق آن با نظام آموزش ابتدایی در ایران، ضمن 

کشف شباهت ها و تفاوت هاى موجود میان آن ها، با استفاده از مزایاى قابل اعمال نظام آموزش ابتدایی ژاپن،چین و کره جنوبی 

ها و ای از فعالیتها مجموعهها و دانشنامهى سطح کیفی آموزش ابتدایی در ایران بردارد. مطابق برخی از فرهنگگامی در جهت ارتقا

های تقریباً غیررسمی که به شود. فعالیتآموزان است که به خارج از حیطه کلاس درس )دروس آکادمیک( مربوط میتجربیات دانش



 
آموزان و و بیش از هر عامل دیگر از میزان علاقه، تجربه و قدرت ابتکار معلم و دانشکلاس و حتی گاهی به مدرسه محدود نیستند 

های فوق برنامه ریزی شده )رسمی( فعالیتهای تربیتی برنامههای تربیتی را در مقابل فعالیتشوند. این گونه فعالیتمدرسه متأثر می

ترین آن ها عبارتند شود که معروفتحصیلی با اصطلاحات مختلفی تعبیر میهای فوق برنامه نامند. فعالیتهای غیررسمی مییا فعالیت

 ای.های فوق برنامه، خارج از کلاس، غیررسمی و کمک برنامهاز فعالیت

 ایران:

هزار کیلومتر مربع )رتبه هجدهم جهان(، کشوری 1648195میلیون نفر )رتبه هجدهم جهان( و وسعت  80ایران با جمعیتی در حدود 

نوب غربی آسیا، واقع در منطقۀ خاورمیانه است و بیست ونهمین اقتصاد جهان از نظر تولید ناخالص داخلی محسوب می شود. در ج

ایران از منابع زیرزمینی فراوان به ویژه در بخش سوخت هاى فسیلی برخوردار است، به طورى که سهم صادرات نفت در تولید ناخالص 

 بوده است. درصد30حدود  1394کشور در سال   

 ساختار آموزشی ایران از گذشته تا به امروز:

سال پیش بازمی گردد. بیشتر سرزمین ایران در  2500حکومت در ایران از تاریخ طولانی برخوردار است که سابقۀ آن به دست کم 

ده اى از آن بخشی از سال قسمت هاى گستر  150دوران خلیفۀ دوم، عمربن خطاب، به تصرف سپاه اسلام درآمد و به مدت حدود 

م( یک فرمانروایی پادشاهی متمرکز شیعه ایرانی )صفوى( توانست 1528) 907خلافت اسلامی شد. تا اینکه پس از نه قرن در سال

 برچیده 1357نظام پادشاهی اما با بر سراسر ایران آن روزگار فرمانروایی کند، نظام پادشاهی اما با وقوع انقلاب اسلامی ایران در سال 

و جمهورى اسلامی برقرار شد. یکی از اصول قانون اساسی وقوع انقلاب اسلامی ایران در سال قانون اساسی جمهورى اسلامی ایران، 

آموزش وپرورش  و تربیت  بدنی  »عنوان شده است. یکی دیگر از این اصول، « طرد کامل  استعمار و جلوگیری  از نفوذ اجانب»

است. در ساختار سیاسی ایران، رهبر در رأس هرم قدرت « سطوح  و تسهیل  و تعمیم  آموزش عالی رایگان  برای  همه  در تمام 

قرار دارد و رئیس جمهورى عالی ترین مقام اجرایی کشور محسوب می شود. کلیۀ سمت هاى عالی حکومتی جمهورى اسلامی ایران، 

شرط اولیۀ امکان حضور در رقابت هاى انتخاباتی، احراز  با انتخاب مردم )به صورت مستقیم یا غیرمستقیم( تشکیل می شود و

صلاحیت از سوى شورای نگهبان است که نیمی از اعضاى آن به صورت مستقیم و نیمی دیگر به صورت غیرمستقیم از جانب رهبر 

وستا که در قانون شوراهای  اسلامی شهر و ر 1377امنخاب می شود. اگرچه نحوة مدیریت سیاسی در ایران متمرکز است، از سال 



 
اساسی بر ایجاد آن ها تصریح شده بود، تشکیل شدند که البته حیطۀ وظایف آن ها تنها محدود به نظارت بر ساخت وساز، حمل نقل، 

نظافت و دیگر خدمات عمومی است، با این شرط که در حیطۀ وظایف هیچ کدام از وزاتخانه ها و دیگر نهادهاى دولتی و حکومتی 

 باشد قرار نداشته

آغاز شد. نظام مدرسه در  1321نظام آموزش اجبارى و رایگان )تا سال هشتم تحصیل( در ایران از سال آغاز شد. در ایران در سال 

تغییریافت که درمجموع نیز تا چندى 5-4-3به نظام 1346ابتدا به دو دورة شش ساله ابتدایی و متوسطه تقسیم می شد اما از سال  

نظام مدرسه به سبک 1391ورة چهار ساله متوسطه در مدارس کشور اجرا می شد تا این که در سال پیش با برخی تغییرات در د

دولت  مؤظف  است  وسایل  آموزش وپرورش  »قانون اساسی جمهورى اسلامی ایران 30اغلب کشورهای جهان  تغییر یافت. طبق اصل 

د و وسایل  تحصیلات  عالی  را تا سرحد خودکفایی  کشور به  طور رایگان  را برا ى هم ة ملت  تا پایان  دورة متوسطه فراهم  ساز

 « رایگان  گسترش  دهد

اهداف کلان آموزش وپرورش در ایران براساس سند تحول بنیادین آموزش وپرورش که در  به تصویب رسید، این گونه است: تربیت 

وظایف در برابر خدا، خود، دیگران و طبیعت، حقیقت جو و انسانی موحد، مؤمن و معتقد به معاد و آشنا متعهد به مسئولیت ها و 

عاقل، عدالت خواه و صلح جو، ظلم ستیز، جهادگر، شجاع و ایثارگر و وطن دوست، مهرورز، جمع گرا و جهانی اندیش، ولایت مدار و 

، امانتدار، دانا و توانا، پاکدامن منتظر و تلاشگر در جهت تحقق حکومت عدل جهانی، با اراده و امی دوار، خودباور و دارای عزت نفس

و باحیا، انتخاب گر و آزادمنش، متخلق به اخلاق اسلامی، خلاق و کارآفرین و مقتصد و ماهر، سالم و بانشاط، قانون مدار و نظم پذیر 

 و آماده ورود به زندگی شایستۀ فردی، خانوادگی و اجتماعی براساس نظام معیار اسلامی.

ش و پرورش جهان، مهم ترین دوره تحصیلى، دوره ابتدایى است. زیرا شکل گیرى شخصیت و رشد همه جانبه در همه نظام هاى آموز

اعلامیه حقوق بشر نیز از دوره ابتدایی به عنوان یک حق یاد شده است. لذا  22فرد بیشتر در این دوره، انجام مى گیرد. در ماده 

همیت بسیار برخوردار بوده است. یکی از ابعاد اساسی نظام آموزش و پرورش مطالعه ابعاد مختلف این دوره تحصیلی همواره از ا

شواهد پژوهشی نشان می دهد که در سیستم آموزش و پرورش  ابتدایی، موضوع برنامه ریزی درسی و برنامه درسی این دوره است.

شاید مهمترین دلیل این فقر پژوهشی، مربوط ایران، به این بعد از دوره آموزش ابتدایی، باوجود اهمیت آن، کمتر توجه شده است. 

 به نوظهور بودن دانش برنامه ریزی درسی در ایران است.



 
آموزش ابتدایی پایه، علاوه بر این که یک حق محسوب می شود، سنگ بنای موفقیت یک جامعه نیز به شمار می رود. هدف آموزش 

هد و وابستگی اش را به منابع اجتماعی کمتر کند. بر این اساس، اگرچه پایه آن است که، در ازای هر سال، خالقیت فرد را افزایش د

کیفیت آموزش مفهومی چندوجهی و مبهم بوده و معیارهای متفاوتی برای سنجش آن پیشنهاد شده است، از آنجاکه ایجاد تغییرات 

وزش ابتدایی به معنای آن است که آن ها به شمار می رود کیفیت آم ۀمطلوب و موفقیت آمیز در دانش آموزان فصل مشترک هم

بچه ها قادر به یادگیری درک تدریجی ظرفیت های خود شوند و به گونه ای معنادار و هدفمند در جامعه جذب شوند و در آن 

با این معیار، امروزه در بسیاری از کشورهای درحال توسعه، کودکان اغلب کمتر از آن چیزی که در موردش  .مشارکت داشته باشند

موزش می بینند یا آنچه باید در مدرسه آموزش یابند، یاد می گیرند. این پیشرفت به دلیل این مجموعه عوامل کم در یادگیری، به آ

ویژه در حوزه های اجتماعی و کاربردی، اساسا است: سیاست های آموزشی نادرست، محیط های یادگیری نابسنده، عدم دسترسی، 

در مقابل، از  .بازده، مدیریت کم اثر، مربیان و دانش آموزان بی انگیزه و مواردی از این دستروش های یادگیری نامناسب و کم 

یافته بخش عمده ای از دستاوردهایشان را به درستی مدیون نظام آموزشی اثربخش هستند، همواره در حال آنجاکه کشورهای توسعه

موفقیت کشورهای پیشرو در امر آموزش وپرورش الگویی برای ایجاد تحول  مطالعه و برنامه ریزی برای بهبود و افزایش کارآیی آن اند.

آموزشی در بسیاری از کشورهای در حال توسعه نیز بوده است. دانش درمورد نظام آموزشی کشورهای مختلف، به سیاست گذاران 

ضروری است که سیاستگذاران از اصول،  رقابت و برتری بهره مند شوند. بنابراین، ۀ کمک می کند تا از ظرفیت های آموزشی در عرص

آموزشی، مدیریت مدارس، شیوه های تربیت دانش آموزان ارزیابی، محتوای کتب و مواد آموزشی، برنامه های ۀدوره های تحصیلی، نحو

مند بهره گیری از یافته و در حال توسعه آگاه باشند؛ هدفی که نیازو الزامات استخدام کارمندان نظام آموزشی دیگر کشورهای توسعه

 رویکرد آموزش وپرورش تطبیقی است.

 

 اهداف مقطع آموزش ابتدایی:

 از جمله مهم ترین اهداف مقطع ابتدایی می توان به موارد ذیل اشاره نمود:

 برقراری فضای مناسب آموزشی جهت پیشرفت اخلاقی و اعتقادی دانش آموزان -

 پرورش استعداد ها و خلاقیت های کودکان -



 
 قدرت بدنی و جسمانی کودکانبهبود  -

 آموزش خواندن، نوشتن، محاسبه و برقراری معاشرت اجتماعی با سایر اعضا اجتماعی -

 آموزش مسائل بهداشت فردی و گروهی -

 برنامه های آموزشی مقطع ابتدایی ایران:

 از جمله مهمترین برنامه های آموزشی مقطع آموزش ابتدایی می توان به موارد ذیل اشاره نمود:

 آموزش قرآن) قرآن و هدیه های آسمانی( -

 آموزش زبان فارسی) انشای فارسی، املا، خواندن و درک مطلب فارسی( -

 مطالعات اجتماعی -

 ریاضیات -

 علوم تجربی و بهداشت -

 هنر  -

 ورزش -

 تفکر و پژوهش -

 کارو فناوری -

زیر ساعات ارائه شدة هر درس را  دقیقه می باشد. در جدول45ساعت ارائه شده و زمان هر کلاس درس 24دروس مذکور در هفته 

 به تفکیک نشان داده ایم. 



 

 

 در هفته دروس مقطع ابتدایی ایرانساعات ارائه شده 

 فعالیت های فوق برنامه: 

به اعتقاد مربیان آموزش و پرورش، علاقه و تلاش، با آموزش درهم تنیده است؛ علاقه موجب توجه و فهم می شود؛ بدون علاقه حرکت 

و پیشرفتی وجود ندارد فعالیت های  فوق برنامه، زمینه هایی برای دانش آموزان فراهم می سازد که به علایق خود توجه کنند و 

شان گام بردارند. فعالیت های فوق برنامه فعالیت هایی قانونی است که جزیی از برنامه های مدرسه درجهت شکوفایی استعدادهای

محسوب می شود و معمولاً با توجه به برنامه درسی تعیین می شود. مانند: بحث و گفت  وگو )مناظره(، تئاتر، انتشارات مدرسه. این 

به برنامه  درسی سال تحصیلی تغییر می یابد. فعالیت های فوق برنامه به عنوان  برنامه ها زیر نظر مدرسه انجام می گیرد و با توجه

بخش جدایی ناپذیر مدرسه به رسمیت شناخته شده است، به همین جهت امروزه در جدول کاری مدرسه، توجه به آن  افزایش یافته 

در فضای آزاد در عین حال مرتبط با موضومات درسی  است این  فعالیت ها  به منظور حفظ انگیزه و ایجاد چالش در به منظور تجربه

طراحی می شود. یادگیرنده دامنه ای که برای فعالیت های فوق برنامه در نظر گرفته می شود از مدرسه تا فضای بیرون مدرسه است. 

یگری از میزان علاقه، این فعالیت های تقریباً غیررسمی، به کلاس و حتی گاهی به مدرسه محدود نیستند و بیش از هر عامل  د

 تجربه و قدرت ابتکار معلم و دانش آموزان و مدرسه متاثر می شوند. 

این گونه فعالیت های تربیتی را در مقابل فعالیت های برنامه ریزی شده، فعالیت های فوق برنامه یا غیر رسمی  می نامند. در واقع 

جوان است که بتواند رغبت های اصیل  خویش را تشخیص دهند،فعالیت ها هدف از این گونه از برنامه ها برنامه کمک به کودک و نو



 
استعدادهای ذاتی خویش را کشف نمایند و در تربیت و توسعه آن ها به منظور تامین سعادت شخصی و افزودن امکان شرکت در 

ز فعالیت های خارج از مدرسه آموزش فعالیت های اجتماعی بکوشد. مفهوم فوق برنامه با مفاهیم دیگر از جمله؛  آموزش در فضای با

برای گذراندن اوقات فراغت برنامه مکمل درسی ، فراتر از کلاس، اجتماعی کردن و یک پارچه سازی در ارتباط بوده و در برخی از 

 موارد با آن ها هم سویی داشته است.

موزش وپرورش موفق دارند با گسترش فعالیت با مطالعه در آموزش و پرورش دیگر کشورها مشاهده می شود اکثر کشورهایی که آ  

های فوق برنامه کاستی های نظام آموزشی خود را تا اندازه  ای جبران کرده و اوقات فراغت دانش آموزان را به بهترین وجه پر نموده 

غلب به وسیله دانش آموزان اند گاهی مواقع  برنامه ی درسی نمی تواند پاسخ گوی نیازهای یادگیری باشد، فعالیت  های فوق  برنامه ا

انجام می گیرد، و یک نوع یادگیری جایگزین است که می تواند  آن چه را، آموزش ارائه می کند به صورت گسترش یافته در ذهن 

ی دانش آموزان ایجاد کند. فعالیت های فوق برنامه، دانش آموزان را وارد اجتماع می کند، این فعالیت ها به سه نوع تفریحی، فرهنگ

و مللی های تقسیم بندی کرد. هرچند در بیشتر مواقع  در برنامه روزانه مدرسه ترکیبی از برنامه های منظم مللی، تفریحی، فرهنگی، 

با این برنامه ها، دارای زمینه های متنوعی نظارت معلم انجام می گیرد و نیاز به رسیدگی و توجه همیشگی از سوی مسئولان مدرسه 

 دارد. 

 لی آموزش ابتدایی ایران:مشکلات اص

 از جمله مهم ترین مشکلات مقطع آموزش ابتدایی در ایران را می توان به موارد ذیل اشاره کرد:

عدم کیفیت و انعطاف پذیری محتوی و متدهای آموزشی و نادیده انگاشتن خلاقیت، نظم، مسئولیت پذیری و انجام فعالیت  -

 های گروهی

 های بالای آموزشی دانش آموزان توسط والدین و تاثیرات سوء آن بر آموزش فرزندانفقر اقتصادی و عدم تقبل هزینه  -

 عدم صراحت موضوعات آموزشی و عدم هماهنگی میان آموزش و بازار کار -

سال به مدارس ابتدایی به واسطه ضعف قوانین آموزشی 10-6عدم تعهد والدین جهت گمارش کودکان رده های سنی  -

 کشور

 یت آموزش و روش ها و تجهیزات داخلی به واسطه اعمال تغییرات سریع جهانی در زمینه توسعه علمیایجاد وقفه در کیف -



 
 

 كره جنوبی:

کیلومتر مربع وسعت صد و سومین کشور جهان است، طبق آخرین  8،08جمهوری کره جنوبی که به اختصار کره خوانده می شود با ،

نفر بوده است. و رتبه اول در  51829023هد که جمعیت در پایان دسامبر میلادی، نشان می د 2020آمار سرشماری که در سال 

) در نیمکره شمالی نیمکره شرقی در شرق قاره آسیا در کنار دریای زرد (در مغرب) ژاپن (در مشرق) و   آموزش ابتدایی در جهان.

بی کشوری نیمه کوهستانی بوده و چین شرقی (در جنوب) و در همسایگی کشور کره شمالی در شمال واقع شدهاست. کره جنو

ارتفاعات آن عمدتاً در نواحی مرکزی و شمال شرقی واقع شده اند (از جمله کوههای تیسماک). جلگه ها در آن وسعت فراوانی داشته 

آن وسعت  و مهم ترین رودهای آن عبارت اند از: سومجینوکوم هان پوکهان و ناکتونگ. دارای جزیره های فراوانی بوده و جنگل ها در

 .زیادی دارند

 ساختار آموزش ابتدایی در كره جنوبی:

کره ای ها به صورت سنتی به آموزش به عنوان ابزاری جهت موفقیت شخصی و پیشرفت اجتماعی اهمیت زیادی می دهند. امروزه 

اشد که وجود مردم تحصیل کره رتبه اول در آموزش ابتدایی جهان است و یکی از بالاترین درصدهای سواد را در جهان دارا می ب

کرده ی کره به عنوان عمده ترین منبع رشد سریع اقتصادی این کشور در طی سه دهه ی گذشته بوده است.روشهای آموزشی کره 

ممکن خیلی ساده باشند ولی از طریق آموزش آداب معاشرت و اخلاق,باعث ایجاد رفتار های متین اجتماعی در مردم شده اند.این 

تعلق و هویت در گروه ها را به مردم می آموزد. یک ضرب المثل کره ای است که می گوید:حتی بر روی سایه ی  آموزش ها حس

معلم خود نیز نباید قدم گذاشت.این ضرب المثل نشان دهنده ی احترام فوق العاده ایست که کره ای ها برای معلم قائل هستند.باوجود 

جاد شده است و به سمت مدرنیته پیش رفته است ولی باز بسیاری از سنت های قدیمی تغییرات زیادی که در نظام آموزشی کره ای

  هنوز پابرجا مانده اند و جایگاه خود را حفظ کرده اند.عموما اهمیت زیادی که کره ای برای آموزش قائل هستند امری بدیهی است.

 ظهور مدارس مدرن:

 

های علمی را جست و جو کنند که برای مدرنیزه کردن کشور از دانش آکادمیک گروهی از دانشمندان جوان گرد هم آمدند تا راه 



 
استفاده کنند اما کار آنان در جوامع محافظه کار آن زمان سرخورده شد.آنان میخواستند دانش را به صورت کاربردی در 

ور چین که خود از تماس با غرب آموخته تاریخ,سیاست,علوم طبیعی و انسانی مورد استفاده قرار دهند.و سعی می کردند از تجارت کش

توسط گروه مبلغ متدیست پایه گذاری شد نخستین مدرسه ی دخترانه ی کره ای  1886که در سال  بودند درس هایی بگیرند.

بود.اگرچه تعداد مدارس عمومی طی دوران استعماری افزایش چشم گیری داشت,آموزش های ارائه شده توسط این مدارس بسیاری 

استه های روبه رو شده ی کره ای ها بود.خدمت های آموزشی محدود به تعداد محدودی از کره ای ها بود. مثلا مدارس ابتدایی از خو

دانش آموز در دبیرستان ثبت نام می  20مدرسه را پوشش می داد و تنها یک دانش آموز از  تمامی کودکان سن مدارس  %30تنها 

 .کره ای ها می توانستند در کالج تحصیل کنندکردند.همچنین تعداد بسیار کمی از 

 

 دوران پس از استقلال:

 

نقطه ی عطفی در تاریخ آموزش کره بود. زمانی که کشور در حال گذار از فرمانروایی به  1945آزاد سازی کره از اشغال ژاپن درسال 

مردم بود. باوجود تخریب های گسترده و دموکراسی بود، مهم ترین نگرانی فراهم کردن امکانات آموزشی مساوی برای همه ی 

سال پس از آزاد سازی  52مشکلات اقتصادی ایجاد شده توسط جنگ کره، این کشور قادر به محو تقریبا کامل بی سوادی گردید.

میلیون)حدود یک چهارم کل جمعیت( افزایش  11,7میلیون به  1,5و تعداد دانش آموزان از  19887به  3000تعداد مدارس از 

افت. امروزه به هر کودک در سن ابتدایی آموزش مجانی مطابق با سیستم آموزشی اجباری داده می شود. البته همراه با این توسعه ی

مشکلاتی نیز از قبیل کاهش کیفی آموزش پیش آمد.اما معلمان کره ای سعی در بهبود دوره ها و روش های آموزشی داشتند.که 

بود. پنج سال بعد نیز دانش آموزان ابتدایی که به مدرسه  1968طع مقدماتی متوسطه طی سال نتیجه ی آن لغو امتحان ورودی مق

اصلاحات آموزشی نیز با شناخت نیازها به عنوان منشور آموزشی ملی در  .درصد افزایش یافتند 75به  55ی راهنمایی می رفتند از 

نیز  1970ز نیازهای فردی و نیازهای ملی تأکید داشت.در دهه ی اعلام شد.این منشور بر تعادل بین سنت و توسعه و نی 1968سال 

مدیرنیزه بودن به صورت سریع اتفاق افتاد و آموزش فنی مورد توجه زیادی قرار گرفت و نیاز به تکنیسین ها افزایش یافت. اما این 

جامعه نیز که توسط دولت پارک  صنعتی شدن شکاف غیرقابل انکاری میان توسعه ی شهری و روستایی به بار آورد.جنبش جدید

چونگ هی آغاز شد کشاورزان را یاری کرد تا استانداردهای زندگی خود را از طریق درجه ی اعتماد به نفس تلاش و همکاری متقابل 



 
ایی باعث توسعه ی مدارس ابتدایی و راهنم 1970بهبود بخشید.تلاش هایی نیز انجام گرفت که در حوزه ی آموزشی در اوایل دهه ی 

گردید. این پروژه هدف هایی داشت از آن جمله,بهبود بخشیدن به کیفیت برنامه های ابتدایی و راهنمایی از طریق بازنگری اهداف 

 مسئول رفع مشکلات دانشگاه ها شد.  1972یک کمیته نیز درسال  .آموزشی,دوره های آموزشی و روش های آموزشی بود

 

 تدایی:دلایل موفقیت كره جنوبی در مقطع اب

 درصد بی سوادی را ریشه کن کنند و امروز به چنین موقعیت ممتازی برسند؟ 78مسئولین در کشور کره جنوبی، چگونه توانسته اند 

اهمیت سه درس ریاضیات و علوم و زبان انگلیسی نیز گواه بر برتری پیشرفت امور فنی و مهندسی در کشور کُره است که   -

اهمیت فراگیری زبان دوم بر هیچ ملتی شاید  .شورهای جهان برای خود مصرف کننده داردتولیدات صنعتی آن در تمامی ک

 به جز ایران پوشیده نیست.

نباید نقش حمایت کشور آمریکا از کره جنوبی را در قبال نفوذ نظام کمونیستی روسیه در کشور کره شمالی ، نادیده گرفت.   -

ی در اعصار گوناگون و در مناطق مختلف ، با وجود آثار تخریبی و تحقیری ، استعمار و استثمار آشکار و یا فرهنگی و نظام

بیشتر اوقات جنبه های مؤثر مثبتی نیز بر جا می گذارد.) کشور ژاپن نیز پس از اشغال شدن توسط آمریکا پس از جنگ 

 دوم جهانی ، پیشرفت کرده است.(

د از درآمد خود را برای تقویت وضعیت آموزشی فرزندان خود درص 25علیرغم رایگان بودن تحصیل در این کشور ، اولیا   -

به تدریس خصوصی اختصاص می دهند. این مهم دقیقا یک ترجیح اختیاری برای آنان است و همانند مدارس ما این نوع 

کارنامه  آموزش های اضافی با رُعب و تهدید در مواردی همچون اگر در کلاس های فوق العاده و یا پیشرفته شرکت نکنید ،

داده نمی شود و یا از نمرات کلاسی کسر می شود و... که دانش آموز با موقعیت اقتصادی نامناسب در چنین شرایطی 

 .احساس حقارت و بی نصیبی بنماید و این حس بی عدالتی را تا آخر عمر در ذهن و باور خود به خاطر بسپارد

 معایب آموزش ابتدایی در كره جنوبی:



 
ط در نگرش دال بر ترجیح حتمی ادامۀ تحصیلات در دانشگاه ، که به نوعی کشور ما نیز بدان مبتلاست باعث متأسفانه افرا -

افزایش خودکشی در این کشور گردیده است که ضعف بزرگی محسوب می شود. عدم قبولی از دانشگاه خیانت به خانواده 

ن می گذارد. سخت گیری بیش از حد و داشتن انتظارات محسوب می شود که قدرمسلم ، اثرات روانی جبران ناپذیری بر آنا

 .غیرواقعی از توانایی های فردی ، همیشه نتایج مطلوب و خوشایندی از خود در جامعه نمی گذارد

روز هفته ، از دیگر معایب نظام آموزشی این کشور است  5ساعت و در عرض  14بالا بودن ساعت آموزش روزانه به میزان   -

 .قوا و نیرو منجر می شود و جای تأمل دارد چون خارج از ظرفیت جسمی کودکان است ، چون به تحلیل

هدف کلی از آموزش و پرورش ابتدایی در کره جنوبی تربیت یک انسان سالم متکی به خود، دارای اخلاق مناسب و متناسب با چشم 

موضوعات درسی( و  –موضوعات درسی )خوشه  انداز کره جنوبی در قرن بیست و یکم است.برنامه درسی مدارس ابتدایی شامل

فعالیت های یادیگری عملی خلاق ونوآورانه است. برنامه درسی خوشه ای شامل زبان کره ای، مطالعات اجتماعی، آموزش اخلاق، 

ریاضیات، علوم/واحد عملی، تربیت بدنی، هنرها)موسیقی، هنرهای زیبا( و انگلیسی است. برنامه درسی برای پایه اول و دوم شامل 

ریاضیات، زندگی منظم، زندگی هوشمندانه و زندگی با نشاط است. فعالیت یادگیری عملی نوآورانه شامل فعالیت های  زبان کره ای

مستقل وآزادانه، فعالیت های باشگاهی، فعالیت های حرفه ای و خدمات اجتماعی است.  در مدارس ابتدایی مدت زمان هر کلاس 

 د. هفته می باش 34دقیقه است و هرسال تحصیلی 40

 فعالیت های فوق برنامه در كره جنوبی:

های فوق برنامه است. از آنجا که برنامه درسی دوره ابتدایی در کره جنوبی شامل سه گروه دروس اجباری ت دروس اختیاری و فعالیت

ی زیبا، هنرهای توان آن را کمک برنامه نامید )موسیقی، هنرهاهای فوق برنامه داخل جدول زمانی مدرسه آمده است میفعالیت

آموزان برای انجام نکته قابل توجه این است که مدارس کره جنوبی حتی در روزهای تعطیل نیز باز هستند و دانش .کاربردی و غیره(

توانند در مدرسه حاضر شوند. مدارس های داوطلبانه خارج از مدرسه، میهای فوق برنامه مانند ورزش و موسیقی زیر نظر گروهفعالیت

 .جنوبی هیچگاه تعطیل نیست کره

 ژاپن:



 
هزاار کیلومتر مربع  )رتبۀ شصت ودوم جهان( کشورى 378میلیون نفر )رتبه دهم جهان و وسعت حدود128ژاپن با جمعیتی حدود

 در اقیانوس آرام، واقع در آسیاى شرقی، است و سومین اقتصاد. این بزرگ جهان، از نظر تولید ناخالص داخلی، محسوب می شود  در

آب محصور و بیشتر جزایر آن آتش فشانی و به شدت زلزله خیز است و به لحاظ کًشور کاملا منابع طبیعی، مواد معدنی و ثروت هاى 

زمینی و زیرزمینی از فقیرترین کشورهاى جهان به  شمار می آید. ژاپن که در طول جنگ جهانی دوم در کنار آلمان و ایتالیا علیه 

می جنگید، پس از بمباران اتمی هیروشیما و ناگاساکی از سوى ایالات متحده، بدون قید و شرط تسلیم شد.  متفقین در اقیانوس آرام

به »برآیند این جنگ خانمان سوز براى ژاپن به اندازه اى وحشتناک بود که بسیارى از تحلیل گران این کشور در توصیف آن، عبارت 

توسط ایالات متحده، با سیاست گذارى درست و برنامه ریز ى منظم به رشد اقتصادى را به کار بردند پس از اشغال « کلی ویران شده

 چشم گیرى دست یافت و به تدریج به یکی از بزرگ ترین اقتصادها و قدرت هاى صنعتی جهان بدل شد. 

نیتی و نظامی ایالات متحده امروزه ژاپن رتبه دوم جهان در حوزه آموزش ابتدایی را دارد و همچنین بزرگ ترین هم پیمان سیاسی، ام

و دومین شریک تجارى این کشور پس از چین در قاره آسیاست. ژاپن که در سال های پیش از جنگ جهانی دوم افراطی  در مسیر 

تمامیت خواهی، ملی گرایی و فاشیسم گام نهاده بود، پس از جنگ به سوى دموکراسی حرکت کرد و طبق قانون اساسی ادارة این 

ه اصل حاکمیت مردمی، احترام  به حقوق اولیۀ انسان و کناره گیرى از جنگ استوار است. و امپراتور که نماد کشور، سنت کشور بر س

و وحدت ملی محسوب می شود، در مورد امور حکومتی فاقد هرگونه قدرت است. نظام حکومتی این کشور پارلمانی و مبتنی بر رقابت 

نهاد قانون گذار )دایت( شامل مجلس نمایندگان )مجلس سفلی( و مجلس مشاوران )مجلس هاى حزبی است و نخست وزیر که توسط 

قدرت سیاسی قرار دارد.  عضو  480علیا( انتخاب می شود، در رأس  عضو مجلس نمایندگان با رأى مردم براى دوره هاى چهارساله و 

 راس قدرت سیاسی قرار دارد. مجلس مشاوران با رأى مردم براى دوره هاى شش ساله انتخاب می شوند در

یخی رسابقه تال پانصد ساار و هزاز دو بیش و ست ز اتمدنی ممتاو فرهنگ دارای ست که ن اقدیمی جهاو ملل  کهن از پن ژاملت 

سی به ارمددا، مذهب بوس و ئین آتحت تاثیر و فرهنگ چینی س از قتبااها با  1پنی کنفوسیو  دی، ژاششم میلان قرود حددارد .در 

ذ تحت نفوا بتددر اگر چه اپنی ها .ژاند دجامعه سنتی خویش تاسیس کردر جتماعی امختلف ی هاوه گری های مندزتامین نیار نظوم

ن قراز یدند . م ورزهتمااجامعه باشد ی مندی هازنیای تمدنی که پاسخگوو فرهنگ آوردن پدید در یج رتده شتند .بار داچین قرن تمد

به وز مراتا د آورد، وجواری به قتدی   او پر مت مرکزک حو خت انداپن بردال ها را در ژاومت فئور وتامپرحک  اهم که میجی زدنو

زش موی آمرکزه ستگادخالت و  دگشت وده فزانشگاهها  ای و داحرفه و متوسط فنی ارس مد، متوسط عمومیارس مداد یج بر تعدرتد



 
ن  و معلماب نتخاو اگزینش ، سیدرکتب ، یسرتد، روش سیی دربرنامه هاو یش یافت افزارس امدر مور و اداره اکادرپن ورش ژاپرو 

مد.  ر آبه شماورش پرزش و مووزارت و آظایف وجمله از سی مقاطع مختلف تحصیلی ب های دریع کتازتوو ین وتددر اداری و کا

بیستم ن قردر هه چهل از دشد   "ربیتتو تعلیم اداره "ان .مانی به عنوزپن ساد ژایجااستا سبب راین دی در امتعدت صلاحااهمچنین 

یی مریکا، آعالی به سبک  ارس توسعه مدن قانو، هاراشون قانو، سهرمدورش پرزش و مون آمثل قانود  صلاحی متعدانین اقووز مراتا به 

ر به منظو وجهانی ی های مندزبا نیان شدم جهت همگادر ها آن ست که همه ه اسیدرلت به تصویب دوین قبیل با حمایت ها و از ا

به تصویب ز نیار تربیت یک کشوو تعلیم م ینکه توسعه نظااند.  نتیجه  ه امدا در آجراصنعتی به دی و قتصای اشد بالارسترسی به د

نین اقود جووبه ثمر برسانند آن را می دنه مراپشتوه و سنجیدی باید با برنامه هادولت ها که دارد سیعی اری های وسرمایه گذو نین اقو

با اه همرزش موست های آسیاای جرو احی اطر ن مرهود را صنعتی خودی و قتصای اپن موفقیتهاژاست .ملت ت ایاورضراز یه سرماو 

 نند.داند می ده اموفقیت به پیش برو یت دراتربیتی با م نظان مسئولادان و مردولت مالی که و قانونی نت های ضما

سال به طول می انجامد. در این مقطع آموزشی   12-6ال رده های سنی س 6مقطع آموزش ابتدایی در ژاپن حداکثر مدت زمان 

دقیقه است. هدف اصلی  45اجباری و رسمی بوده و با دریافت شهریه از والدین کودکان ارائه می گردد. مدت زمان کلاس درس 

نامه های آموزش ابتدایی تا قبل مراکز آموزش ابتدایی، ارائه آموزش عمومی مناسب یا مراحل رشد جسمی و ذهنی کودکان است. بر

روز در هفته کاهش یافته است. ارتقا به کلاس های  5روز در هفته بود اما از آن سال به بعد به تدریج به  6براساس  1992از سال 

است. طبق نفر  4/28بوده . به پایه های تحصیلی تفکیک نمی گردد. تعداد دانش آموزان در هر کلاس  4/19بالاتر در دورة ابتدایی 

 سال این مقطع را طی می نمایند. 12-6درصد جمعیت سنی 100، 1999آمار سال 

برنامه های آموزش ابتدایی در ژاپن به دروس عادی)عمومی(، آموزش اخلاق، و فعالیت های ویژه تقسیم بندی می شود. از جمله 

م، آموزش زندگی و محیط زیست، موسیقی، هنرو کاردستی، دیگر برنامه ها می توان از زبان ژاپنی، تعلیمات اجتماعی، ریاضیات، علو

خانه سازی، و بندنسازی نام برد. برنامه آموزش مدارس ابتدایی زمان کافی برای موسیقی، هنر وو تفریحات جسمانی فراهم می آورد. 

، فستیوال ها)جشنواره ها( فعالیت های ویژه نقش مهمی در برنامه کلی آموزش بازی می کند و شامل فعالیت هایی چون کلوب های

در سطح مدرسه، یا رقابت ها، مشارکت های دانش آموزی، و دیگر فعالیت های اجرایی توسط دانش آموزان می باشد. معلمان میزان 

قابل توجهی از وقت خود را صرف سازماندهی و حضور در فعالیت هایی چون سفرهای کلاس، فستیوال های سالانه ورزشی و فرهنگی 

 سم ورودی و فارغ التحصیل می نمایند. و مرا



 
 .سوادی در این کشور وجود نداردکه هیچ فرد بیطوریهای آموزشی دنیا است بهترین سیستمسیستم آموزشی ژاپن از موفق

تهیه  آموزان دبیرستانی ملزم به پوشیدن لباس فرم هستند. ناهار در مدارس ابتدایی و دبیرستان عمومی در منوی استانداردیدانش

توانند روابط بهتری در هنگام غذا خوردن با یکدیگر شود. به این ترتیب، دانش آموزان و معلمان میشده و در کلاس درس صرف می

آن ها احساس تعلق خاطر به مدرسه  .های خود به موقع حاضر شده و غیبت ندارنددانش آموزان در ژاپن در کلاس .داشته باشند

آموزان در ژاپن در مدرسه احساس خوشحالی درصد دانش  85وشایند و دوست نداشتن ندارند. بر اساس آماردارند و هرگز احساس ناخ

 .اندآموزان ژاپنی گزارش دادند که هرگز سخنان آموزگاران را در طول زندگی خود نادیده نگرفتهدرصد از دانش 91دارند و حدود 

های ( دارند و کلاس218دقیقه  س ریاضی )به طور متوسط در کشورهای دیگر دقیقه در هفته کلا 235آموزان به طور متوسط دانش

آموزان تعداد زیادی از دانش .دقیقه( است200و 215دقیقه در هر هفته )در سایر کشورها میانگین  165و  205زبان و علوم کمتر از 

ها در ای بیشتری یاد بگیرند و بعضی از این کارگاههکنند تا بتوانند مهارتهای آموزشی شرکت میژاپنی بعد از مدرسه در کارگاه

آموزانی دهد دانشآموزش ابتدایی برای ژاپن بسیار مهم است. تحقیقات نشان می .شودخانه یا محل دیگری غیر از مدرسه برگزار می

 99سالگی عملکرد آموزشی بهتری دارند. بنابراین تعجب ندارد که  15که در دوره پیش دبستانی مشغول به تحصیل هستند در سن 

های دوره ابتدایی، متوسطه پنی تقریبا هرگز درکلاسآموزان ژادانش .گیرندهای پیش دبستانی را فرا میدرصد کودکان ژاپنی آموزش

های اما بیشتر شوراهای مدارس محلی برای جشنواره روز قانونی دارد،  210سال تحصیلی حداقل  .شونداول یا متوسطه دوم مردود نمی

روز دیگر به این  30ه حدود مدرسه، جلسات ورزشی و مراسم با اهداف آموزشی غیر آکادمیک، به ویژه برای تشویق همکاری با مدرس

ها و نیم روز مدرسه در روز شنبه تعداد روزهای کنند که در نتیجه با توجه به زمان اختصاص داده شده به این فعالیتمیزان اضافه می

تقریبا تمام مدارس دارای سیستم دسترسی به متخصصان بهداشت  .روز در سال است 195اختصاص داده شده به آموزش حدود 

های مدرسه در کشور ژاپن اتوبوس .درصد آنها دارای استخر شنا هستند 75و  درصد مجموعه ورزشی  90ند. همچنین تقریبا هست

در مدرسه دارای  آموزهر دانش .کنندسواری طی میروی و دوچرخهآموزان مسیر منزل تا مدرسه را با پیادهوجود ندارد و دانش

های معمولی آموز در کلاس همراه وی است. علاوه بر کفشها و دیگر لوازم دانشست و کتابای برای کفش در ورودی مدرسه اقفسه

آموز قبل از ورود به مدرسه به دلیل طولانی بودن زمان آموزان در مدرسه به یک جفت کفش ورزشی نیز نیاز دارند. دانشدانش

مدارس ژاپن سرایدار ندارند و خود  .حتی تعویض کندهای خود هنگام ورود با یک جفت کفش رامدرسه) هشت ساعت( باید کفش

آموزان ساختمان مدرسه را تمیز می کنند و زمان خاصی به این امر اختصاص داده شده است. در زمان این فعالیت موسیقی دانش



 
ودکان ایجاد خواهد آموزان ایجاد شود. این روش تجربه خوبی برای اموختن مسئولیت در کشود تا احساس خوبی در دانشنواخته می

جشنواره ورزشی  .جشنواره ورزشی و جشنواره فرهنگی است طی سال تحصیلی دارند که شامل  مدارس ژاپن دو جشنواره اصلی  .کرد

شود و یکروزه و یا دو روزه است. این مسابقات شامل دو استقامت، پرش و سایر رویدادهای دیگر و فرصتی در اواخر تابستان برگزار می

 .برای رقابت و پیوستگی گروهی استعالی 

جشنواره فرهنگی نیز رویدادی با هدف استفاده از نتایج یادگیری روزانه برای افزایش انگیزه است. همچنین با نام نمایشگاه زندگی 

 .شودروزانه، نمایشگاه یادگیری و جشنواره مدرسه شناخته می

کننده در اتاق معلمان ر کشورها متفاوت است. واحدهای گرمایش و خنکهمچنین تجهیزات گرمایی و سرمایشی مدارس ژاپن با دیگ

را تا اول ژوئیه ندارند.این  AC شاید وجود داشته باشد البته به معنای خاص بودن آسایش نیست. مدارس به طور کلی اجازه استفاده از

ست.استفاده از وسیله گرمایشی نیز در هر کلاس برای کاهش میزان مصرف برق در ژاپن در تابستان اجرا شده ا 2005شرایط از سال 

های زا، میکروبهاست وهدف از این پنجره باز کاهش عوامل بیماریدرس به شکل چراغ نفتی است و نیازمند باز کردن پنجره

 .سرماخوردگی و آنفلوانزای خوکی است

ساعت آموزش در هر سال الزامی است سال  866ساعت آموزش در هر سال و در مقطع متوسطه اول  754در ژاپن، در مقطع ابتدایی 

دقیقه طول می کشد و بعد از بیشتر موضوعات 45هفته به طول می انجامد هر کلاس  35رسمی تحصیلی برای دانش آموزان ابتدایی 

. تعداد زنگ های کلاس درس در هر سال با بالا رفتن سطح کلاس افزایش می یابد. به عنوان دقیقه زنگ تفریح وجود دارد 10درسی 

می باشد، در حالی که  980، 910، 850مثال، تعداد زنگ های کلاس اولی ها تا کلاس سومی ها طبق برنامه زمان بندی به ترتیب 

صبح آغاز می شود و  8:30روز عادی مدرسه از حدود ساعت می باشد.  10،  15برای کلاس های بالاتر از کلاس سوم این برنامه 

ساعت  2بعد از ظهر پایان می یابند. نسشت های خودمانی در شروع و خاتمه هر روز برگزار می شوند و بیش از  3:30کلاس ها حدود 

س و راهروها می شود.  در ساعت در هر روز صرف زنگ تفریح، غذا و نظافت کلاس های در 2در هر روز برگزار می شوند و بیش از 

جدول زیر تعداد ساعات درسی از پایه اول ابتدایی تا پنجم در کشور ژاپن را نشان داده ایم. فعالیت های ویژه یا فوق برنامه شامل 

 کلاس موسیقی، ساعت های مشاوره، فعالیت های باشگاهی، جشنواره ها، مناسبت ها، و بازدید های علمی را شامل می شود.

 



 

 

 داد ساعات درسی مقطع ابتدایی در کشور ژاپنتع

 ویژگی مدارس ژاپن: واقعیت شگفت انگیز در مورد 10

 معلمان دانش آموزان را از کلاس اخراج نمی کنند -

 خورند و غذا توسط دانش آموزان سرو خواهد شد همه افراد یک نوع غذا می -

 خورند دانش آموزان و معلمان در کنار هم در کلاس درس غذا می -

 شوند دانش آموزان در پایه تحصیلی خود مردود نمی -

 هیچ سرایداری برای تمیزکاری وجود ندارد و دانش آموزان خود مدرسه را تمیز می کنند. -

 کنند دانش آموزان و معلمان حتی در تعطیلات مدرسه نیز کار می -

 استفاده دانش آموزان از کیف و کفش خاص. -

 مدرسه. فعالیت های صبحگاهی و بعد از -

 مدارس ژاپنی دارای فناوری پیشرفته نیستند -

 خوابیدن سر کلاس درس -



 
 

 ویژگی های فرهنگ مدارس در ژاپن:

 

مردم و دولت ژاپن به آموزش و پرورش اهمیت فراوانی می دهند و سهم زیادی از تولید ناخالص ملی را صرف دوره های  -

 .آموزش پیش دبستانی و ابتدایی می کنند

 .به انجام کاربه صورت گروهی و تیمی تاکید فراوانی دارنددر مدارس ژاپن  -

 .در مدارس ژاپن به انعطاف فکری و نوپذیری نوسازی اهمیت فراوانی می دهند -

 .نظام آموزشی ژاپن بسیار کارآمد واز کیفیت بالایی برخوردار است -

 .رونی تاکید فراوان دارندژاپنی ها در همه زندگی خود و در مدارسشان به پشتکار، صبر و حوصله، انضباط د -

 .احترام به دیگران ازویژگی های فرهنگ مدارس در ژاپن است -

 .در ژاپن به همکاری دسته جمعی تاکید فراوانی می شود -

 .در مدارس ژاپن انضباط و شوق به کارحرف اول را می زند -

 .ثبات از ویژگی های فرهنگ مدارس در ژاپن می باشد -

 .مهم ترین اصول است. آنها شادی و لذت را به فرایند یادگیری افزوده اند در مدارس ژاپن یادگیری یکی از -

 .مدارس در ژاپن اخلاق کار و تلاش را به دانش آموزان می آموزند -

 .مدارس ژاپن بر جنبه ی کاربردی آموزش تاکید دارند -

 .شیوه آموزش در ژاپن عملگرا می باشد و بر آزمایش و پژوهش تاکید دارد -

 .را در دانش آموزان بالا ببرند اعتماد به نفس سعی می کنند حس مدارس در ژاپن -

 .مدارس ژاپنی ، خلاقیت را در افراد شکوفا می کنند -

 .مشارکت و درگیرکردن بچه ها به صورت عملی یکی از اصول آموزش در ژاپن است -

 .مدارس ژاپنی مسئولیت پذیری را در دانش آموزان پرورش می دهند -

 .رقابت بین دانش آموزان بر رفاقت آنها تاکید دارندمدارس ژاپنی به جای  -



 
 .مدارس ژاپنی بر دوستی و همکاری بین بچه ها تاکید دارند -

مدارس ژاپنی تاکید دارند که دانش آموزان باید در نظافت مدرسه همکاری کنند. در مدارس ژاپنی، سرایداری وجود ندارد  -

 .های بهداشتی، زمین های بازی بر عهده دانش آموزان استو پاکیزه نگه داشتن کلاسها، راهروها یا سرویس 

 .مدارس ژاپنی با خانواده )اولیاء( همکاری بسیار نزدیک دارند -

 .مدارس ژاپن بر دوستی و رفاقت در مدارس تاکید دارند -

 .مدارس ژاپن به خودفرمانی یا خود مدیریتی توجه ویژه ای دارند -

 .ایجاد می کنند مدارس ژاپنی برای همگان فرصت های مساوی -

 .مدارس ژاپنی بایک روش به تمامی کودکان آموزش می دهند -

 معلمان ژاپنی مربی اند در نقش هادی و راهنما هستند نه مستبد -

 .درمدارس ژاپن بازی های آزاد مورد توجه است -

 . مدرسه در ژاپن محل زندگی دانش آموزان است -

 .تفریح و شادی در مدارس ژاپن بسیار ضروری می باشد -

 محیط آموزشی ژاپن بررشد اجتماعی ، زندگی اجتماعی تاکید ویژه دارد -

 مدارس ژاپنی بچه ها را برای زندگی در جامعه تربیت می کند -

 کلاسها در مدارس ژاپن به گروه های کوچک تقسیم می شود -

 .در مدارس ژاپن جایی برای تعارض و دشمنی بین معلم و شاگرد وجود ندارد -

 . فعال در کارهای مدرسه دارند دانش آموزان مشارکت -

 ژاپنی ها به رهبری جمعی در زمینه مدیریت گرایش دارند -

 .هیچ دانش آموزی در ژاپن از مشارکت در فعالیت ها منع نمی شود -

 مزایای سیستم آموزشی ژاپن:



 
کنند ز این سیستم پیروی میهر چند انتقادات زیادی به سیستم آموزشی ژاپن وارد شده است، اما برخی از کشورهای اروپایی نیز ا

ترین عامل در این مورد وابستگی مادر و فرزند از بدو تولد است و چگونگی پرورش و اما چرا کودکان ژاپنی موفق هستند؟ اصلی

 .آموزش کودکان ژاپنی توسط مادر تا ورود به مقطع تحصیلی است

های بسیار دلیر، کنجکاو و خودکفا بوده و مهارت در تحقیقات صورت گرفته مشخص شده بسیاری از کودکان در سن مدرسه

غیرشناختی در آنان ارتقا یافته است، در نتیجه این خصوصیات اخلاقی به اجتماعی شدن کودکان کمک کرده و از یاس و ناامیدی 

شادی در آنان آموزان و افزایش احساس های برجسته سیستم آموزشی ژاپن کاهش استرس دانشپیشگیری می کند. از دیگر ویژگی

 .است

شود کودک ژاپنی بیش های غیرشناختی مانند پشتکار، خودکنترلی، کنجکاوی، دیانت و اعتماد به نفس نیز موجب میافزایش مهارت

 IQ ساعت در هفته تمرین ریاضی داشته باشد و از تکالیف خود خسته نشود و احساس نارضایتی نکند. پس دلایل موفقیت به 10از 

 .های غیرشناختی راز موفقیت استدارد و مهارتبالا ربطی ن

التحصیل است. یعنی شما با کلاس خود همراه هستید و با کلاس خود فارغ "هویت گروهی" از دیگر موارد سیستم آموزشی ژاپن 

خوشحال و سالم های تحصیلی از مهدکودک تا دانشگاه ژاپنی ها آموزان وجود ندارد. طی سالشوید و هیچ تبعیضی بین دانشمی

  .هستند

 های فوق برنامه مدارس ابتدایی در ژاپن: فعالیت

های شود. موضوعهای خاص( تقسیم میدر دوره ابتدایی در کشور ژاپن، مواد درسی به سه گروه )عمومی، آموزش اخلاقی و فعالیت

ها در کلاس کلاسی، شورای مدرسه، فعالیتهای خاص( در اختیار مدارس است و بیشتر شامل شورای مربوط به گروه سوم )فعالیت

های گروهی، استفاده از کتابخانه، آموزش ترافیک و ، مسابقات ورزشی، گردشها، نمایشنامههای خاص نظیر جشنورزش، موقعیت

آموزان شهای خاص تنوع زیادی دارند و حدود یک سوم، از ساعات درسی دانورزش، هنر، کاردستی، موسیقی و فعالیت .بهداشت است

وپز، دوخت، بازی، شود و شامل بسکتبال، پختهای فوق برنامه از کلاس چهارم آغاز میفعالیت .دهندهایی تشکیل میرا چنین برنامه

نرم افزار، علوم و... است. بسیاری از مدارس پس از اتمام ساعات درسی آموزش سرگرمی و مهارت دارند، چون اگر این مواد آموزشی 

 .دهندبه خود اختصاص می کلاس روزانه را  انه در مدرسه تدریس شوند وقت زیادی از به طور روز



 
 چین:

جمهوری خلق چین دارای نه میلیون و ششصدهزار کیلومتر مربع وسعت )خشکی بیش از نه میلیون و سیصد و بیست هزار کیلومتر 

ز روسیه، کانادا و آمریکا، چهارمین کشور پهناور جهان به باشد و پس امربع، آبی بیش از دویست و هفتاد هزار کیلومتر مربع( می

باشد که قریب به جمعیت چین درحال حاضر بیش از یک میلیارد و سیصد میلیون نفر می 2006براساس آمار سال  رودشمار می

خودمختار )که دو دهد. سرزمین چین به بیست و دو استان )بدون تایوان(، پنج منطقه درصد جمعیت جهان را تشکیل می 5/22

نشین است(، چهار منطقه مستقل شهرداری )تحت نظارت دولت مرکزی( دو منطقه ویژه اداری و بیش از دو هزار منطقه آن مسلمان

 شود. شهرستان تقسیم می

 ساختار آموزشی چین:

سیستم آموزش و پرورش چینی ساختار بسیار متمرکزی دارد و تحت نظارت وزارت آموزش و پرورش قرار دارد که در بازه سال های 

کمیسیون آموزش دولت نامیده می شد. این وزارتخانه سیاست های آموزشی را تدوین و ابلاغ می کند و مقامات  1998تا  1985

. دولت چین سیستم آموزش و پرورش را به عنوان یک وزارتخانه مهم در کشور راهبری می آموزشی استان ها آن را اجرا می کنند

کند. همه شهرها کمیته ها و مجموعه های امور آموزشی مستقل دارند. در همه استان ها، شهرها و شهرستان های تابعه دفتر آموزش 

انش آموزان در مدرسه آموزش داده می شود. زبان نوشتاری و پرورش دارند. زبان رسمی آموزش و پرورش مندرین است که به تمام د

خطوط آن ساده سازی شده است، البته هنگ کنگ هنوز از حروف سنتی استفاده می کند. در این  1949استاندارد است و از سال 

ه محتوای کتاب های هانیو پینیین نیز تعریف می شوند. دولت تنها تدوین کنند سیستم استاندارد حروف با کمک حروف انگلیسی 

وزارت آموزش اصلاحات و تغییراتی  2002در سال  .هفته است 20درسی است. هر سال تحصیلی از ماه سپتامبر تا ماه ژوئن به مدت 

در سیستم امتحانات اعمال کرد که به تدریج جایگزین امتحانات نهایی هویکو شود. هر استان مطابق جدول زمانبندی مربوط به همان 

سال دوره دوم  3این سیستم را اجرایی کرده است. این سیستم جدید بر پایه واحدهای درسی است که در  2010ا سال استان ت

واحد درسی بگذرانند. همچنین دروس  144واحد اختیاری و در مجموع  28واحد اجباری و  116آموزش متوسطه دانش آموزان باید 

ی، تجارب کاری اجتماعی، تربیت بدنی و موضوعات هنری در برنامه درسی جدیدی شامل مهارت های تحقیقاتی، خدمات اجتماع

واحد درسی  ساعت است که یک واحد درسی برای درس های هنر و فعالیت فیزیکی و  36اضافه شده است. مدت زمان هر درس 



 
سقف  .است 100ه صفر تا برای سایر درس ها محسوب می شود. ارزیابی دانش آموزان در هر درس براساس نمره کسب شده در باز

 A ،B ارزیابی در مواردی بسته به استان تغییر می کند، اما در نهایت نمرات کسب شده به کیفی تغییر می کند و به چهار دسته

،C  وD  مدرسه های چینی تعطیلات  .تغییر کرده است تقسیم می شوند. نام آزمون های نهایی از هایکو به آزمون توانایی عمومی

در طول جشنواره  دارند. در ابتدای تعطیلات ملی چین در ماه اکتبر مدرسه ها از چند روز تا یک هفته تعطیل می شوند. مختلفی

عید بهاره که بسته به تقویم قمری چینی در بازه اواسط ماه ژانویه تا اواسط ماه فوریه است، دانش آموزان بسته به تصمیم مدرسه از 

سرانجام  مدرسه ها در روز ملی کارگر در چین نیز تعطیل است که در چند روز اول ماه مه قرار دارد. هفته تعطیل می شوند. 3یک تا 

همه دانش آموزان از تعطیلات تابستانی بهره مند می شوند که از اواسط ماه جوالی و در بعضی مدارس در ماه ژوئن شروع می شود و 

 ماه طول می کشد. 2حدود 

ین بر مقاطع آموزش ابتدایی، مقدماتی و تکمیلی متوسطه و آموزش عالی مشتمل می گردد. آموزش نظام آموزشی جمهوری خلق چ

سال بدون در نظر گرفتن جنسیت، ملیت و نژاد از  6مقاطع ابتدایی و مقدماتی و تکمیلی متوسطه اجباری است. کودکان رده سنی 

سال  6سال طراحی شده است و  12-6ایی برای کودکان گروه سنی برنامه های آموزش رایگان بهره مند می گردند. دوره آموزش ابتد

 به طول می انجامد.

این مقطع شامل مقطع آموزش ابتدایی است. مهد کودک ویژه کودکان زیر رده سنی سه سال و پیش دبستانی ویژه کودکانی است 

که وارد سه سالگی شده و در شش سالگی وارد مدارس ابتدایی می گردند. مقطع آموزش ابتدایی از کلاس اول شروع و بسته به نظام 

هفته و در مجموع  19می یابد. سال تحصیلی به دو ترم تقسیم می شود که هر ترم شامل  آموزشی تا کلاس پنجم یا ششم ادامه

هفته آموزشی در طول سال است. همچنین یک هفته اضافی مثلا برای روزهای برفی در چین هم درنظر گرفته اند  38مدت دو ترم 

ن ملزم به گذراندن دروس متنوعی نظیر زبان چینی، هفته باقیمانده ویژه تعطیلات است. طی مقطع ابتدایی، دانش آموزا13و در 

ریاضیات و مطالب اخلاقی و همچنین ورزش و فعالیت های فوق العاده می باشند، گفتنی است که یادگیری زبان انگلیسی طی سال 

ن و همچنین کلاس های اخیر این دوره در زمره دروس اختیاری است. در جدول زیرنام دروس ارائه شده در مدارس مقطع ابتدایی چی

 های فوق برنامه و تعداد ساعات درسی اختصاص یافته به دروس دورة ابتدایی در چین را نشان داده ایم. 



 

 

 تعداد ساعات درسی اختصاص یافته به دروس دورة ابتدایی در چین 

 مهم ترین مزایای تحصیل در چین:

 در چین بیشتر معطوف به موضوعات زیر هستند:براساس آمارهای بدست آمده در سال های اخیر مزایای تحصیل 

تحصیل در چین به طور کلی نسبت به بسیاری دیگر از کشورهای جهان مانند ایالات متحده آمریکا، انگلیس، استرالیا و  -

 کانادا هزینه کمتری دارد. 

کشورها بسیار کمتر است، به  هزینه کتاب هایی که برای مطالعه و تمرینات مورد نیاز می باشد در چین در مقایسه با سایر -

 این موضوع هزینه پایین لوازم التحریر را هم می بایست اضافه نمود.

معلمان مقاطع تحصیلی پایین تر مانند دبستان و دبیرستان از احترام بسیار بالایی در سیستم آموزشی چین برخوردارند  -

وضوع ریشه در فرهنگ باستانی چین دارد، دانش سیستم آموزشی چین است. این م که این خود یک نکته عالی در مورد

آموزان به معلمان خود بسیار احترام می گذارند و با دقت به آنها گوش می دهند. ارتباط آنها به حدی نزدیک است که 

 بسیاری از افراد حتی سال ها پس از یادگیری از آن ها با معلمان ابتدایی خود پیوندهای طولانی مدت برقرار می کنند.



 
دقیقه وقت استراحت دارند که معطوف به برخی از تمرینات آرامش چشم دانش آموزان  15مدارس معمولاً در میانه روز  -

است و برای کمک به کاهش فشار انجام می شوند. دانش آموزان همچنین در ساعات ناهار استراحت می کنند که در آن 

رند و سپس قبل از بازگشت به مدرسه کمی استراحت کنند. این نشان می توانند به خانه بروند، در کنار خانواده ناهار بخو

 دهنده اهمیت سیستم آموزشی چین به سلامت جسمی دانش آموزان است.

در مورد کودکان دبستانی، بخش عمده ای از برنامه صبحگاهی آنها کمک به تمیز کردن قسمت هایی از مدرسه است. برای  -

ز گیاهان در محوطه که این عادت بیش از آنچه که کتاب می تواند به یک ذهن جوان مثال تمیز کردن کلاس یا مراقبت ا

 بیاموزد، آموزنده است.

 

 نقاط ضعف نظام آموزشی كشور چین: 

در حالی که رشد امکانات آموزشی در برخی شهرهای بزرگ بیش از نیاز جامعه است، در برخی روستاهای چین دبستان هایی وجود 

ندارند. این اختلاف طبقاتی باعث تأثیر منفی روی عدالت اجتماعی به ویژه در زمینه آموزش شده است. بیشتر  دارند که حتی میز

جوانان روستاها و مناطق محروم در کشور چین نمی توانند از آموزش با کیفیت بهرمند شوند که باعث اتلاف بسیار زیاد نیروی انسانی 

ن را دارد، اما در گذشته بهره وری نیروهای انسانی بسیار پایین بود که با مرور زمان می شود. کشور چین بیشترین جمعیت در جها

بهبود پیدا کرده است. در واقع دستاوردهای حاصل از این جمعیت متناسب با تعداد آن نبوده است، اما در گذر زمان با آموزش صحیح 

در گذشته سطح مالی خانواده معیار مقایسه افراد با  ت بوده است.و استفاده درست از نیروی انسانی روند تغییر سطح بهره وری مثب

پدر "هم بود و داشتن آموزش عالی اهمیتی نداشت. پیش از سیاست دربهای باز در چین ضرب المثلی به این مضمون مرسوم بود که 

 . "خوب )پولدار( داشتن بهتر از ریاضی و فیزیک خوب دانستن است

باز چنین عامل های تفرقه ای در جامعه سر و سامان گرفت و آموزش اهمیت یافت، به گونه ای که  پس از اجرای سیاست دربهای

. در آغاز آن دوره "اگر ریاضی و فیزیک خوب یاد بگیری برای زیر پا گذاشتن تمام دنیا واهمه نداری"این شعار جدید مطرح شد که 

گاهی می توانست به موقعیت دلخواه خود برسد. امروزه شرایط به این قضیه چنان اهمیت داشت که هر کس با داشتن مدرک دانش

گونه ای است که می گویند علاوه بر خواندن ریاضی و فیزیک، برای موفقیت یک پدر خوب هم باید داشته باشی. به عبارت دیگر 



 
تماعی پس از گرفتن مدرک تحصیل و قرار گرفتن در بین بهترین ها نیازمند صرف هزینه شخصی است و یافتن شغل و جایگاه اج

 .تحصیلی دانشگاهی نیز نیازمند پشتیبانی خانواده است

 فعالیت فوق برنامه در مدارس چین:

سا ل به تعمیم آموزش از راه دور از مدارس ابتدایی و متوسطه  10تا 5ظرف  2001وزارت آموزش چین مصمم است که از سال 

هزارمدرسه آموزش ابتدایی و متوسطه به ارائه برنامه های  60، بالغ بر1999های سال سراسر چین مبادرت نماید.در این راستا، تا انت

هزار مدرسه ابتدایی و متوسطه کشور دروس کامپیوتری تدریس می  20آموزشی کامپیوتر مبادرت نمودند .درحال حاضر، در بیش از 

تری خود مبادرت نموده اند. درکشورچین بطورمتوسط به مدرسه ابتدایی و متوسطه نیز به ایجاد شبکه کامپیو3000گردد. تعداد کل 

میلون نفر به گذراندن دوره  30میلیون دانش آموز کشور  200دانش آموز یک دستگاه کا مپیوتروجود داشته و ازکل  121ازای هر

یی و متوسطه می توان به های آموزش کامپیوتر نائل می آیند .از جمله مهم ترین اهداف دراز مدت آموزش کامپیوتر در مدارس ابتدا

 موارد ذیل اشاره نمود،

دستیابی کلیه مدارس تکمیلی متوسطه سراسر کشور و مدارس مقدماتی متوسطه مناطق شهری، به امکانات کامپیوتری تا  -

 2001قبل از سال 

 2005ارائه دروس کامپیوتری در کلیه مدارس متوسطه کشور تا قبل از سال -

درصد از مدارس ابتدایی و متوسطه به این شبکه کامپیوتری ظرف  90بین مدرسه ای و اتصالشبکه کامپیوتری 2راه اندازی  -

 سال آتی 10تا  5

 روش تحقیق:

پژوهش حاضر به چهار روش کتابخانه ای، تحلیل و توصیفی و الکترونیکی انجام پذیرفته شده است. داده های به دست آمده در این 

 تجزیه و تحلیل خواهد شد.  spssتحقیق با استفاده از نرم افزار

 اهمیت و ضرورت تحقیق



 
امروزه دانش آموزان در دوره ابتدایی با ناکامی تحصیلی روبرو هستتند در تمام دوره های تحصیلی دچار اشکال می شوند . به همین 

اند و در این میان کره دلیل کشورهای پیشرفته تمام هم و کوشش خود را به تعلیم و تربیت دانش آموزان این دوره معطوف کرده 

جنوبی با رتبه اول و ژاپن با رتبه دوم در جهان در حوزه آموزش و پرورش مقطع ابتدایی و چین که در این حوزه پیشرفت هایی 

 ر عزیزمان ایران برداشته باشیم. داشته را مورد بررسی قرار دادیم تا گامی در جهت پیشرفت آموزش و پرورش کشو

 پیشینه های تحقیق:

(در تحقیقی با عنوان مقایسه سیاست گذاری آموزشی ایران و ژاپن در مقطع ابتدایی  در یافتند که 1396قای پریزاد و همکارانش)آ

آموزش وپرورش تطبیقی حوزه اى از آموزش است که نظام آموزشی یک کشور را با استفاده از اطلاعات و نظام هاى آموزشی دیگر 

ى بهبود آموزش طراحی می کند. پژوهش حاضر بر آن است تا با بررسی و تحلیل نظام آموزشی کشورها تحلیل و سیاست هایی برا

ژاپن در مقطع حساس و سرنوشت ساز ابتدایی و تطبیق آن با نظام آموزش ابتدایی در ایران، ضمن کشف شباهت ها و تفاوت هاى 

امی در جهت ارتقاى سطح کیفی آموزش ابتدایی در ایران بردارد. موجود، با استفاده از مزایاى قابل اعمال نظام آموزش ابتدایی ژاپن گ

پاسخ اولیه « علت اصلی ناکارآمدى نسبی نظام آموزش ابتدایی ایران در مقایسه با ژاپن چیست؟»پرسش اصلی پژوهش این است که 

یی در ایران در مقایسه با ژاپن، علت اصلی ناکارآمدى نسبی نظام آموزش ابتدا»)فرضیه(اى که به آزمون گذاشته شده این است که 

پژوهش حاضر از نوع مقایسه اى «. کمرنگ بودن عنصر تعامل در نظام آموزش ابتدایی در ایران در اشکال و سطوح مختلف آن است

ین است که مستلزم توصیف و تحلیل پدیده هاى مربوط به هر یک از دو نظام آموزشی ابتدایی در ژاپن و ایران نیز می شود. براى ا

منظور، از روش شش مرحله اى بررسی تطبیقی دیوید فیلیپس براى آموزش وپرورش تطبیقی استفاده شده است. یافته هاى پژوهش 

 نیز تأییدى است بر فرضیۀ پژوهش.

، در پژوهشی با عنوان، بررسی وضعیت برنامه ریزی درسی در سیستم آموزش و پرورش ابتدایی 1392شریفی و همکارانش در سال 

پیمایشی و جامعه  -ران در یافتند که بررسی وضعیت برنامه ریزی درسی در نظام آموزش ابتدایی ایران بود. نوع پژوهش، توصیفیای

ریزی درسی با تمرکز برحوزه آموزش و پرورش ابتدایی ایران بوده است. چون نمونه این پژوهش  پژوهش شامل استادان مجرب برنامه

نفر از متخصصان، براساس  53ب نظران در فرایند گردآوری داده ها بود، لذا از میان جامعه پژوهش، مستلزم مشارکت داوطلبانه صاح

روش نمونه گیری هدفمند دعوت به مشارکت شدند. ابزار مورد استفاده در این پژوهش، پرسشنامه بررسی ماهیت برنامه درسی 



 
(81.0=α )شاخص و معیارهای مربوط  01وضعیت برنامه ریزی درسی را در  بر اساس تکنیک دلفی بود. این پرسشنامه امکان بررسی

به آن فراهم می ساخت. برای تجزیه داده ها از شاخص گرایش مرکزی میانگین و برای تحلیل استنباطی داده ها از تحلیل واریانس 

یزی درسی دوره ابتدایی ایران، طرفه و آزمون تعقیبی توکی بهره گیری شد. در مجموع نتایج پژوهش نشان داد که در برنامه ر یک

مفهوم محصول، مبانی دینی، الگوی مبتنی بر سیاست عمومی و حکومت مدارانه، ذینفعان متشکل از نهادها و مراجع رسمی، الگوی 

محور و پارادایم  -محوری، عنصر محتوا، کتاب درسی، نقش آموزشی معلم، الگوی ارزشیابی هدف -طراحی برنامه درسی دیسیپلین

ی نسبت به برنامه درسی، به طور معناداری بر سایر اشکال این مؤلفه ها غلبه دارند. این موارد هرچندگویای وجود یک برنامه سنت

 درسی نسبتاً متوازن و منسجم در سیستم آموزش و پرورش ابتدایی ایران است، لیکن این توازن را نمی توان معادل با کارآیی دانست.

در بررسی با عنوان بررسی تطبیقی فعالیت های فوق برنامه دوره ابتدایی ایران با کشورهای آمریکا، (1398احمدی و همکارانش )

انگلستان و مالزی پرداختند و بیان نمودند که هدف این پژوهش مطالعه ی تطبیقی فعالیت های فوق برنامه در مقطع ابتدایی ایران 

پیشنهادهایی در حوزه  فعالیت های  فوق برنامه است. این پژوهش از نوع  با کشورهای آمریکا، انگلستان و مالزی، جهت ارائه ی

مطالعات تطبیقی می باشد و با استفاده از روش جورج   بردی انجام شده است. کشورهای آمریکا و انگلستان به این دلیل که هر یک 

کشوری مسلمان که دارای   فعالیت های فوق برنامه به نوعی مهد فعالیت های فوق برنامه در جهان بوده اند و مالزی نیز به عنوان 

ی ساختارمند است، انتخاب شده اند. نتایج پژوهش نشان می دهد  کشورهای مورد مطالعه در فعالیت های فوق برنامه اهداف مشترک 

بر آشنایی با مذاهب و متنوعی را دنبال می کنند، در ایران بر اهداف کلی و حیطه های نگرشی تأکید شده است. کشورهای منتخب 

و فرهنگ های گوناگون محلی، منطقه ای و جهانی، درک ارزش های  سنت های خود و دیگران و افزایش تحمل و سعه صدر در 

 مقابل فرهنگ  های دیگر و ...تأکید دارند، این اهداف در ایران کمتر مورد توجه قرار گرفته است. محتوای برنامه  ها در  ایران از تنوع

برخوردار است و بیشتر به فعالیت های مذهبی اهمیت داده شوده است. تفاوت عمده ایران با سایر کشورها در اجرای برنامه  کمتری

ها، این است که زمان و ساعتی  مشخص برای این گونه فعالیت ها در مدارس پیش بینی نشده است، میزان مشارکت معلمان 

ت. ارزشیابی برنامه ها در کشورهای منتخب  به صورت عمل کرد دانش آموزان و گزارش درکشورهای مورد مطالعه بیشتر از ایران اس

 کار می باشد. در پایان این پژوهش، پیشنهادهایی برای بهبود نظام آموزشی ایران در حوزه ی فعالیت فوق برنامه ارائه گردیده  است.  

نظام آموزشی چین دریافتند که سیستم آموزشی هر کشور یکی از  ( در تحقیقی با عنوان نگاهی کلی به1398مزینانی و همکارانش )

ارکان پیشرفت آن کشور است و همواره انتظار عمومی از این سیستم پرورش و تربیت انسان ها برای ورود به جامعه است؛ بنابراین 



 
ی از سیستم آموزشی دیگر جوامع و افراد مسئول در زمینه های کلان سیستم آموزشی باید بتوانند نظام آموزشی کشور را با آگاه

براساس مشخصات بومی کشور طراحی کنند و به شکل دوره ای آن را بررسی و اصلاح کنند. در راستای چنین سیاستی این مقاله 

سعی دارد با نگاهی به بخش های سیستم آموزشی کشور چین بر پایه تحقیقات کتابخانه ای ابعاد آموزش و پرورش این کشور را 

سد و اصلاحات روی داده در مقاطع مختلف تحصیلی در سالیان اخیر را بررسی نماید. ابتدا تمامی مقاطع نظام آموزشی چین را بشنا

 به اجمال معرفی می کنیم و سپس نکات قوت و ضعف این سیستم را از دیدگاه کارشناسان چینی بیان می نماییم.

 نتیجه گیری:

 نیژاپن و چ ،یکره جنوب ران،یا ییفوق برنامه مقطع ابتدا یها تیو فعال یآموزش یقیتطب یما بررس قیکه موضوع تحق نیبا نظر بد

مورد نظر را به صورت جداگانه  یاز کشورها کیهر  ییآموزش ابتدا یقیتطب سهیبه مقا قیمقاله و مقدمه تحق دهیاست، پس از چک

و  بیمعا یمورد مطالعه سپس به بررس  یاز کشورها کیو پس از آن ساختار آموزش و پرورش هر  یشآموز خچهیتار یابتدا به بررس

 .میاز کشورها پرداخت کیهر  ۀفوق برنام یها تیو فعال یآموزش یایمزا
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