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، زندگی کیفیت میزان بر گرايیمثبت درمانیبا روان تعادل انتخاب بر مبتنی اسلامی رويکرد اثربخشی مقايسه

 تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه زنان زندگی از مندیرضايت شادکامی

A Comparison of the Effectiveness of Positive Psychotherapy with Islamic 
approach based on Balance Selection on Quality of Life, Happiness, Life 

Satisfaction of Women Referred to Counseling Centers of Tehran 
 ،ذاکر یدکتر باقر ثنائ،  1منیره کردلو

 
 :دهیچک
ش سهيمقا با هدفپژوهش  نيا سلام کرديبا رو يیگرامثبت یدرمانروان یاثربخ بر  یمبتن یا

ننده کزنان مراجعه یاز زندگ یمندتيرضا ،یشادکام ،یزندگ تیفیک زانیانتخاب تعادل بر م

س شنا سازمان نظام روان شاوره  شدشهر تهران  یبه مراکز م  42پژوهش تعداد  ني. در اانجام 

 یبه روش تصادف یبه مراکز مشاوره سازمان نظام روانشناس کنندهمتأهل مراجعه نزآزمودنی 

 تيو سه پرسشنامه رضا قرار گرفتندنفره  14در سه گروه  یطور تصادفبه و دنديانتخاب گرد

آکسفورد  یو پرسشنامه شادکام SF-36 یزندگ تیفی، پرسشنامه آزمون ک SWLSیاز زندگ

گروه کنترل  .داده شدددد نیبه مراجعقبل و بعد از مداخله آزمون و پس آزمونشیعنوان پبه

بدون هو پس آزمونشیفقط پ ن یامداخله چیآزمون  ماهای د؛ گروه بود  روشبا  یشددديآز

سلام کرديگرا و رومثبت سه  12در بر انتخاب تعادل  یمبتن یا مورد آموزش قرار گرفتند. جل

بعد از چند ماه آزمون ها به منظور بررسددی پايايی درمان بر دو گروه آزمايشددی تکرار شددد. 

سهنتايج  سه درمانی مبتنی بر رويکرد مثبتهای حاکی از آن بود که روانمقاي گرايی در مقاي

به طور معناداری موجب افزايش نمرات شدددرکت های کنندگان در مقیاسبا گروه کنترل 

کنندگان گروه رويکرد اسلامی مبتنی شد. شرکت مندیو رضايت کیفیت زندگی، شادکامی 

با گروه کنترل  عادل در مقايسددده  های در نمرات مقیاس نیز افزايش معناداریبر انتخاب ت

مندی تفاوت معناداری در رابطه با متغیر رضددايت نشددان دادند. یشددادکام و کیفیت زندگی

ی در پکنترل  و رويکرد اسددلامی مبتنی بر انتخاب تعادلکنندگان گروه میان نمرات شددرکت

آزمون به پیگیری و نمرات رضايتمندی زنان گروه رويکرد اسلامی از پسمشاهده شد گیری 

 افزايش چشمگیری داشت.

س :هادواژهیکل شنا سلام کرديگرا، رومثبت یروان  ،یندگز تیفیبر انتخاب تعادل، ک یمبتن یا

 یشادکام ،یاز زندگ تيرضا
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The purpose of this study is to 

compare the effectiveness of 

Positive Psychotherapy with Islamic 

approach based on Balance Selection on 

Quality of Life, Happiness, Life 

Satisfaction of women referred to 
counseling centers of Tehran 

psychological organizations. In this 

study, 42 subjects of married women 
referring to counseling centers of the 

Psychological Organization were 

randomly selected and divided into three 
groups of 14 each.  The three 

questionnaires were SWLS for life 

satisfaction, SF-36 for quality of life, and 
Oxford questionnaire was given to the 

clients as pre-test and post-test. The 

control group received only pre-test and 
post-test without any intervention; the 

experimental groups were trained in a 12-

session positive-balance method using an 
Islamic approach based on balance 

selection. After a few months, tests were 

repeated in two experimental groups to 
evaluate the reliability of treatment.  

The results of the comparisons indicated 

that the psychotherapy based on the 
positivist approach compared with the 

control group significantly increased the 

participants' scores on the scales of 
quality of life, happiness and satisfaction. 

Participants of the Islamic approach 

based on balance selection compared 
with the control group also showed a 

significant increase in scores of Quality 
of Life (p and happiness .There was a 

significant difference between the scores 

of the participants in the Islamic approach 

group based on the balance selection, and 

control in the follow-up and the 

satisfaction scores of the women in the 
Islamic approach group from the post-test 

to the follow-up significantly increased. 

Keyword: Positive Psychology, Islamic 
Approach Based on Balance Selection, 

Quality of Life, Life Satisfaction, 

Happiness and Married Women 

 



 یسنجفصلنامه روان                                                                                    03/08/1399تاريخ دريافت مقاله: 

  1402پايیز، 46دورة نهم، شمارة                                                                           24/03/1400پذيرش مقاله:  تاريخ

 36-13صفحات:                                                                                                                

14 
 

 
 مقدمه 

 
 

 
 
 
 
 

 داشدددته توجه  روانکاوانه هایجنبه بر  امروزه رويکردهای مختلف درمانی برای درمان مراجعین وجود دارد. وجود رويکردی که هم

شد، شد تأکید رفتاری درمان هایجنبه بر هم با شته با ست بوده مغفول دا سلامی رويکرد. ا بر انتخاب تعادل بر هر دو جنبه  مبتنی ا

 ويیسدد از رويکرد اين  .اسددت شدددهپرداخته  رويکرد اين تبیین به اسددلام  مبانی از اسددتفاده با  دارد لذا تأکیدروانکاوانه و رفتاری 

برای درمان  درمانگران رويکرد اين وسدددیلهبه. دارد توجه اکنون و اينجا رفتارهای به ديگر سدددويی از و  اسدددت روانکاوانه یرويکرد

شت سوی درمان را در کدام بخش پررنگ تر نمايند مراجعین حق انتخاب خواهند دا سمت و   روانکاوانه رويکردهای تلفیق ، زيراکه 

صتی  اکنون و اينجا درمان و ست فر شکلات و  مراجع شخصیت خود، شخصیت بر بنا وانندبت که درمانگران برای ا  أکیدت  مراجع م

شه را خود ستی، هایجنبه به که رويکردی خالی جای ديگر سوی از نمايند. متمرکز  کنونی رفتار يا و رفتار هایبرري شی،انگی زي  ز

شته توجه شناختی و رفتاری شد دا ساس با ستناد با رويکرد اين .شدمی اح سلام مبین دين مبانی به ا  ظرمدن فوق جوانب تمام ا

در ، تربیت، يادگیری، انتخاب امور و عوامل ناخودآگاه توأمان توجه شدددده اسدددت. طمحی نقش به  در اين رويکرد .اسدددت قرارگرفته

و از زندگی  رضايت ،شود تا کیفیت زندگیها به مراجع کمک میرويکرد اسلامی مبتنی بر انتخاب تعادل با افزايش تعادل در انتخاب

 خود را افزايش دهند.شادکامی 

ستفاده با تعادل انتخاب رويکرد ديدگاه در سلام مبانی از ا سان ساختار از بخشی به ا ست شدهپرداخته ان شه به که ا  گیریشکل ري

شاره رفتار شاره کريم قران درآيات نمونه عنوانبه دارد. ا ست شدها سان که ا ست شدهآفريده حريص ان  از حرص يعنی (؛19 )معراج ا

 هشیاری نآ به نسبت انسان آنکهحال ،کندمی پیدا ظهور و بروز رفتار گیریشکل هنگام که است بشری ذاتی و سرشتی هایويژگی

سان فرمايد:می ذاريات سوره 224 آيه در يا ندارد سان فرمايد:می 6 آيه علق سوره در يا است شدهآفريده عجله از ان می سرکشی ان

 پرده نآ از پیچیده موجود اين آفريده عنوانبه نعالمیا پروردگار که است ذاتی هایويژگی سلسله هااين .شده( آفريده سرکش) کند

 سراا سوره دارد، وجود انسان در بالقوه که است منفعت جلب و ضرر دفع اولیه مغز رسالت تعادل انتخاب رويکرد ديدگاه از دارد.برمی

ضوع اين به 11 آيه شاره مو سان" دارد. ا  و شوق همان با نادانی( به ساب)چه جويدمی را خود منفعت و خیر که رغبتی و شوق با ان

اين آيه گواه بر اين است که انسان رفتار را برای جلب  ."است کار شتاب و صبربی بسیار انسان و طلبدمی را خود زيان و شر رغبت

 شود.می برده بکار درونی هاینظام وسیلهبه قوه دو ايندهد. منافع و دفع عوامل بازدارنده انجام می

 اين حقانیت به توانمی آيات به نگاهی با .است شدهآفريده و يافتهسامان موازنه و اعتدال اساس بر هستی عالم قرآن آيات اساس بر

شانه از و" برد. پی ادعا سمان آفرينش او [قدرت] هاىن ست هایرنگ و شما هایزبان اختلاف و زمین و هاآ  امر] اين در قطعاً شما

شوران براى [نیز شانه دان ست هايىن سوره " ا سمان قیام از مراد (.22 آيه روم، ) ضارع (تقوم) لفظ که قیام کلمه در زمین و آ  آن م

 همه بر آن در که آدمى حالات ترينمعتدل چون و اسددت نشددسددتن معناى به که اسددت قعود مقابل در و ايسددتادن معناى به اسددت

سلط کارهايش ست، م ستادگى حالت ا ست، اي ستقرار و ثبوت از بخواهند وقتى عرب در لذا ا  رخب حالاتش ترينمعتدل بر چیزى ا

سیر کريم، قرآن جامع )پايگاه کنندمی چیز آن قیام به تعبیر دهند،  سوره 2 آيه در خداوند ديگر سويی از  .روم( 22 آيه المیزان تف

 به (اشتسددويه) و اسددت آن اجزاى گردآورى معناى به (چیزى هر خلقت) ." بخشددید هماهنگى و آفريد کههمان" فرمايد:می اعلی

 بر علاوه و نشددود تصددور برايش آن از بهتر جايى که گیرد قرار درجايی جزئى هر که اسددت نحوى به اجزا آن نهادن همروی معناى

 عضو هر و درجايی را گوش و درجايی را چشم انسان مورد در مثلاً بدهد، بهتر ديگرى جاى هر از را مطلوب اثر که گیرد قرار آنجايی

 شريفه آيه در هرچند (تسويه) و (خلقت) يعنى کلمه دو اين و .شود ادا حقش و نشود تصور آن از بهتر که دهد قرار درجايی را ديگر
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شد ترکیب آن در يا که شودمی مخلوقاتى شامل تنها لیکن آمده، مطلق شته ترکیب از ایشائبه يا و با شد دا  قرآن امعج پايگاه ) با

 (.22 آيه روم، سوره المیزان، تفسیر کريم،

 و آسمان آفرينش در اعتدال همین و است گرفتهانجام خداوند سوی از معتدل صورتبه موجودات آفرينش که فرمايدمی کريم قرآن

 استوار را آسمانهفت و پرداخت آسمان [آفرينش] به سپس آفريد شما براى را همه است زمین در آنچه که کسیآن اوست" زمین

 و شددودنمی جدا آن از و اسددت زمین کره اجزاء از جزئى انسددان اينکه بر کندمی دلالت آيات اين ." داناسددت چیزى هر به او و کرد

 آنجائی به رسدمی تا کندمی طى را خود مراحل نموده، تطور به شروع نموده، نشو زمین همین از هست که چیزی نیست، آن مباين

ست همان عیناً غیرمادی موجود اين و شودمی غیرمادی و زمین غیر خلقتى که شو زمین از که ا  ناي به و شد ديگر خلقتى و کرد ن

سید مرحله اين به وقتى آنگاه يافت، تکامل جديد کمال شته ر ستکم بدون و گیردمی بدنش از را او مرگ فر  پسس و گیردمی وکا

سان هستى راه و صراط اين گردد،برمی سبحان خداى سویبه موجود اين ست ان سان اثر هست، که چیزی .ا  موجودات ساير در ان

شتر سیع هاآن در تأثیرش دامنه و بی ست ترو سان .ا ستفاده چیزى هر از دارد که غرضى هر براى ان  خود خدمت به را آن و کندمی ا

 کهآن تا کندمی تأيید هايشنظريه سدداختن ترعمیق و تصددرفات تکثیر در را عجیب موجود اين هم زمان گذشددت لايزال و گیردمی

سمان در آنچه شما براى) :فرمود که را عزيزش کلام صدق و سازد محقق را حق خود کلمات با خداوند ست زمین در آنچه و هاآ  ا

 ،(بپرداخت آسمان به سپس) :فرمود که را، ديگرش گفتار آن صدق همچنین و دهد نشان ،(اوست از اشهمه کهدرحالی کرد، مسخر

 را آن راگ و بوده انسان براى نیز آسمان بر خدا استواء که آيدبرمی آن از است، امتنان مقام در کلام اين اينکه گرفتن نظر در با چون

 شعاع وسعت اين و فهمیديم را وجودش مسیر در انسان صراط پس است بوده دردانه موجود اين خاطر به نیز داد، قرار آسمانهفت

سان عمل صرفاتش در ان ست همان کون، عالم در ت  ختم کجا به و شودمی آغاز کجا از که نموده بیان را آن نیز سبحان خداى که ا

  منبع(. )همان گرددمی

 البغ و چیره ديگر بخشددی بر قوا از بخشددی تا نداده اجازه و آفريده اعتدال حالت به را انسددانی نفس که فرمايدمی آياتی در خداوند

 و منظم را اعضددايش و کرد خلق مرتب چنیناين را آن که حکیمى و دانا و نیرومند چیز آن و نفس به خورممی سددوگند و " باشددند

ست بعید ما نظر به ... آورد نکره را (نفس) کلمه اگر و  "کرد تعديل را قوايش شد بوده اين براى نی شاره که با  قدرآن هاينک به کند ا

صیف و تعريفقابل که دارد اهمیت خلقت اين ست تو ست خبرى را خلقت اين اينکه و نی سانیت نفس ،(نفس) از مراد و ه  جان و ان

 کفر و فسق گرفتار و شده وتفريطافراط دچار نفس و شودمی منحرف مسیر اين بیرونی و درونی دلايل به ولی ... است هاانسان همه

سراف و فجور و صادی و رفتاری و اعتقادی ا شیده ضلالت جاده به اعتدال و عدالت جاده از و شده آن مانند و اقت سوره شودمی ک ( 

   است. شده نازل خصوص اين در مشابه مضامینی با نیز 77آيه ، مائده  سوره و 27۵ آيه ، بقره سوره  آيات و 10 تا 7 آيات شمس،

 بندگان هدايت برای] راسددت راه دادن قرار و" .اسددت دانسددته میانه راه و مسددتقیم صددراط بیان به ملتزم را خود آيه اين در خداوند

ست عهده بر فقط [ابدی سعادت سویبه ست منحرف و کج هاراه اين از برخی و خدا  ابدی سعادت از شمارا آن در حرکت که] ا

 قصددد کلمه (.9 آيه نحل، )سددوره " کردمی هدايت راسددت راه به [اجبار طوربه] شددمارا همه خواسددتمی خدا اگر و [کندمی محروم

ستقامت معناى به - اندگفته او غیر و راغب کهطوریبه ست، راه ا ستقیم طورآن راه يعنى ا شد م ساندن در که با  هب خود سالک ر

 منها و : فرمايدمی که خداوند قول مقابل در اسدت، قاصدد سدبیل السدبیل، قصدد معناى بنابراين، و ... باشدد، مسدلط و قیوم هدف،

 اينکه از مقصدددود .کندمی گمراه هدف از و رسددداندمی هدف غیر به را خود رهرو و اسدددت هدف از منحرف معناى به جائر که جائر

 آن ات کند معین بندگانش براى را مستقیم راه و قاصد سبیل که است واجب خدا بر که است اين ، سبیل قصد خداست بر : فرمود

شان راه،  خود بر خودش او پس کند، واجب اين به محکوم را او که نیست خدا از غیر حاکمى چون و بکشاند فلاح و سعادت به را اي

 دادنش قرار راه زيرا ،داده هم قرار و کند هدايت خود سددویبه را ايشددان و دهد قرار خود بندگان براى راهى که اسددت کرده واجب

 و مطلوب کمال به را او ندبز کارش به درسدددت اگر که کرده مجهز ادواتى و قوا به را موجودى هر بلکه و انسدددان که اسدددت همین

 منبع(. )همان رساندمی سعادتش
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  فرمايد: می معتدل و مستقیم راه خصوص در ديگر آيه در يا

سى از سابق در که بکنید را ها پرسش همان خود پیامبر از خواهیدمی آيا" سی و کردند مو ستى کند عوض ايمان با را کفر کهک  برا

  (.108 آيه بقره، سوره) "است کرده گم را راست راه

 ن،آ فرجام تا وحی آغاز از حقیقت يک عنوانبه اسلام دين رو، همین از  است. راه وسط بمعناى ، السبیل سواء کلمه ( السبیل سواء)

 یفحن آيین السلامعلیه ابراهیم حضرت نمونه عنوانبه .است شده مراعات اصل اين نیز آسمانی شرايع همه در و بوده معتدل دينی

 آيین [بر] بلکه نه بگو يابید هدايت تا باشدددید مسدددیحى يا يهودى گفتند [کتاب اهل] و" .کرده معرفی وتفريطافراط دورازبه را خود

ستم] گراحق ابراهیم شرکان از وى و [ه سوره " نبود م صارى و يهود گفتار همان جواب آيه اين (13۵ آيه بقره ) ست، ن  :فرمايدمی ا

 همه او از دبع تا گرفته ابراهیم از شما انبیاء تمامى که است ایواحده ملت و است فطرى که کنیممی پیروى را ابراهیم ملت بلکه بگو

 بدعت اهل که هايیضددمیمه و هاانشددعاب اين او ملت در اگر و نبود مشددرکین از ابراهیم يعنى ملت اين صدداحب و بودند ملت آن بر

 هرگز نیسدددت خدا دين جزء که چیزى چون بود، مشدددر  هم ابراهیم بود،می انداختند، راه را اختلافها اين و کردند آن به منظم

 دين ابراهیم ملت کهدرحالی اسددت، شددر  همان اين و خواندمی خدا غیر سددویبه بلکه کند،نمی دعوت سددبحان خداى سددویبه

 ، نسددداء سدددوره .9۵آيه ، عمران آل سدددوره .ندارد وجود باشدددد، خدا غیر از که ایعقیده و حکمى هیچ آن در که اسدددت توحیدی

 دارد. مطروحه موارد مشابه مضامینی12۵آيه

ست میانه و معتدل آيینی مسیحی، و موسی آيین همچنین  مضامینی با نیز 77 و 60 و ۵9آيه ، مائده سوره  و12آيه مائده، سوره ا

  کند. می بحث خصوص اين در مشابه

 يدپیمامى راه نگونسددار که کس آن آيا پس . بود اعتدالبه موظف که اللهصددلی پیامبر همانند تا اندشددده مکلف اسددلام در مؤمنان

 .29آيه ، اسراء و26 آيه ، اسراء .199آيه ، اعراف (22آيه ملک )سوره رودمى راست راه بر ايستاده که کس آن يا است تر يافتههدايت

 مردم رب تا داديم قرار میانه امتى را شددما گونه بدين و" .نمايند پرهیز وتفريطافراط هرگونه از و بکنند را رویمیانه و اعتدال مراعات

شید گواه شد گواه شما بر پیامبر و با سلام ازنظر  (143آيه ، )بقره "..... با صولاً ا ست آن ايمان و امت شاخص ا  همه در افراد که ا

 دانسته اعتدال در را اسلام شاخصه رو همین از .باشند امان در وتفريطافراط هرگونه از و کنند مراعات را اعتدال موضوعات و هاحوزه

 منبع(. )همان کندمی معرفی معتدل و میانه امت را اسلام امت و
 

 تیقوا با ترب نيدارد. ا تیشخص نيدر تکو یااست که نقش سازنده یدرون یهانظام یانسان از بدو تولد دارا همان طور که اشاره شد

 یندرو یکه با قوا ینقش جبر کاملاً مشهود است. کودک نجايتا ا .رود شیعدم تعادل پ ايتعادل و  یسوبه تواندیم طیو مح ینيوالد

س نيوالد تیترب باحال  شدهدهيآفر ص طیازجمله مح طیبعدازآن نقش مح .شودیباز م اشیزندگ یبرا یریم  ،یزندگ طیمح ل،یتح

مرحله ختم  ني؟ قطعاً کار به اشددودیختم م نجايکار به ا ايآ .آوردیرا به وجود م یادياثرات ز تیشددخصدد نيدر تکو رهیدوسددتان و غ

. سددتیرفتار فرد ن کنندهنییتع یاسددت ول انکاررقابلیغ طیو مح تینقش ترب زیون یدرون یهانقش فرد باوجود قوا و نظام .شددودینم

با عادت اي کندیم دایمرحله معنا پ نيانتخاب از ا مل فوق داده و  به عوا تار یهافرد کنترل خود را  که  ايو  کندیعمل م یرف آن

که دفع ضرر  است شامل: عجب، خشم، ترس یدرون یها. نظامپردازدیم یدرون یهابه تعادل رساندن نظام یبرا یخودساز لهیوسبه

 يا اعتدال وضددعیت سدده در تواندهای درونی میدرنظام قوا اين .می کند جلب منفعتکه )شددهوت(  لیحرص، عجله و مکند و می

 .گیرد قرار طيوتفرافراط

ود، منتهی شبر قوای ذاتی و صفات مثبت تأکید می رويکرد انتخاب تعادلدر اين رويکرد با رويکرد مثبت گرايی شباهت زيادی دارد. 

ست که میکارگبهتفاوت افراد در نحوه  شری های بگرايی به توانمندیتواند به وجه تعادل يا عدم آن بکار رود. در مثبتیری اين قوا

ست تأکید می شده ا سیار ويژه  سمای الهی توجه ب سما(. 31/بقره)"آموخت آدم به را هانام همه و"شود، در اين رويکرد به ا ی اله یا
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ز ها اگیری انسانوجود دارد و تنها تفاوت آدمیان در میزان وجود اين اسما و میزان بهره هاانسانشامل کلیه صفات الهی است که در 

 گیرند.. برخی کمتر و برخی بیشتر از آن بهره میهاستآن

شدددت با فیزيولوژی مرتبط هسددت. او در نظريه خود های رفتار اسددت که به(، يکی از نظريه1991، 2000گری ) وخوینظريه خلق

سی از خلقابعادی ا شکل میوخو را معرفی میسا ساختارهای فیزيولوژيک  ساس  سهنمايد که بر ا صلیگیرند. در اين الگو  در  نظام ا

های عصبی ددد زيستی مجزايی دارند. اين پستانداران مکانیسم (CNS) 2«دستگاه اعصاب مرکزی»شده است که هر يک از نظر گرفته

. گری چنین (FFS) ۵«نظام جنگ / گريز»و  (BAS) 4«سدازی رفتارنظام فعال»، (BIS) 3«نظام بازداری رفتار»اند از نظام عبارتسده

هاست )هیپونیمی وخوی آنآورنده خلق نظام، به وجودها و تعاملات اين سههای افراد در نحوه عملکرد اين نظامفرض کرد که تفاوت

 (.1386زاده طباطبايی و آزاد فلاح، بلند، رسول به نقل از نظر 2003و همکاران، 

شباهت دارد.  خابانت سهم بر دو هر که حیث اين از تعادل انتخاب رويکرد و انتخاب تئوری رويکرد انتخاب تعادل با تئوری انتخاب 

ستند شبیه دارند تأکید سل هایرويکرد به مربوط نوعی به که رويکرد دو اين. ه ستند سوم ن سل هایرويکرد برخلاف ه که  لاو ن

شتند، جبر به اعتقاد سر که  .دارند انتخاب حق بر باور دا شکیروان یسنت روش درگل اجعین در مر یاندک یرفتار راتییتغ اغلب پز

شاهده م شتن از  یبرا هاآنبه  ردنبا کمک ک که؛ درحالیکردیم ست بردا سئول»د سئول رفتنيو پذ« یزيگر تیم و  هاانتخاب تیم

شان صب هایتکانه یخود را قربان کهآن جایبه، رفتارهاي شرا گريراد داف و هاهورمون، یع  ترسريعو  ترشگرف ،بدانند یزندگ طيو 

س. کردندمی رییتغ سال گل شر پزشکیرواندر  ديجد کرديرو یدرمان تیکتاب خود را با عنوان واقع نیاول 196۵ر در  کرد که در  منت

تا  شوندمی ختهیبرانگ هاانسانکه  دیباور رس نيبه ا (1986)گلسر . شدیمحسوب م گرمناقشهو  زیبرانگزمان خودش کتاب جنجال

باشددد و خواه نباشددد، هدفش ثر ؤرفتار خواه م ني. ایرونیشددود و نه توسددط عوامل بیو آغاز م ختهیرفتار کنند. رفتار از درون او برانگ

 بايد او معتقد بود درمان فرد برآورده شدددوند. هایخواسدددتهو  ازهاین لهیوسددد ناسدددت تا بدا یرونیماهرانه در برابر جهان ب یریتدب

اعمال و کردار خود ها، انتخاب تیمسددئول رفتنيمراجع به پذ بیو ترغ قيآموزش و تشددو یلاش صددادقانه و قاطعانه برادربردارنده ت

گلسدر، ) «توانیم رفتارش را کنترل کنیم، رفتار خودمان اسدتتنها فردی که می»اصدل بنیادين تئوری انتخاب اين اسدت که باشدد. 

ستگی دارد. واقعیت  .(1390 شاور ب شته و موفقیت آن به رابطه مراجع و م صلاح و بهبود روابط کنونی تمرکز دا واقعیت درمانی بر ا

شان که ساختارهای ژنتیکی نیز نامیده مرتبط با نیازهای نوعی های ويژهکند تا خواستهستمی است که به افراد کمک میدرمانی سی

های عینی برای ارضای نیازهايشان بريزند. واقعیت درمانی از فرايند شوند را شناسايی کنند، رفتارهايشان را ارزيابی کنند و طرحمی

WDEOP6 (.1390)صاحبی،  کندمصاحبه پیروی می در 

 پژوهش: اهداف

 نانز مندیرضايت شادکامی، زندگی، کیفیت میزان بر تعادل انتخاب بر مبتنی اسلامی رويکرد هدف از پژوهش اثربخشی -1

 .است تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه

 مندیرضايت شادکامی، زندگی، کیفیت میزان بر تعادل انتخاب بر مبتنی اسلامی هدف از پژوهش پايداری اثر درمان رويکرد -2

 .است تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه زنان

 

 های تحقیقسؤال

                                                           
2. Central nervous system 

3. Behavioral inhibition system 

4. Behavioral activation system 

5. Flight/fight system 

6 Wants &Doing &Evaluation&Option &Plan 
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 ادکامی،شددد زندگی، کیفیت میزان بر تعادل انتخاب بر مبتنی اسدددلامی رويکرد و گرايیمثبت رويکرد بر مبتنی درمانیروان آيا-1

 دارد؟ متفاوتی اثر تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه زنان مندیرضايت

يا روان -2 عادل انتخاب بر مبتنی اسدددلامی رويکرد با گرايیمثبت رويکرد بر مبتنی درمانیآ يداری اثر درمان بر ت پا  یزانم دارای 

 است؟ تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه زنان مندیرضايت شادکامی، زندگی، کیفیت

 روش شناسی

 طرح تحقیق

شرح است: نيبد یآمار طرح  

R E    T1       A    t2      - t3 
R E     T1      B     t2     - t3 
R C     T1      -      t2     -  

سدددنجش پايداری رويکردهای درمانی  منظوربهجهت پی گیری  دمجد آزمونپس t3 و آزمونپس t2 آزمون،شیپ T1طرح  نيا در

ست.  س کرديروگروهی که  Aا شنا  نی. همچناندديدهآموزشانتخاب تعادل  کرديکه با رو یگروه Bو  اندديدهآموزش گرامثبت یروان

E و  یشيگروه آزما یبه معناC پژوهش را کاهش دهند،  یاعتبار درون تواندیکه م یروش عوامل نيگروه کنترل است. در ا یبه معنا

 (.1389 ،ی)سرمد، بازرگان و حجاز شوندیکنترل م

و سدده  اسددت )محقق سدداخته( انتخاب تعادل کرديو رو يیگرامثبت کرديمسددتقل وجود دارد که شددامل رو ریپژوهش دو متغ نيدر ا

 است. یو شادکام یاز زندگ تيرضا ،یزندگ تیفیوابسته که شامل ک ریمتغ

 روش اجرای مداخلات

 گیریروش نمونه
 تیفیک زانیبر انتخاب تعادل بر م یمبتن یاسددلام کرديبا رو يیگرامثبت یدرمانروان یاثربخشدد سددهيمقامنظور پژوهش به  نيادر 

ی نیاز بود آزمودنشهر تهران  یکننده به مراکز مشاوره سازمان نظام روانشناسزنان مراجعه یاز زندگ یمندتيرضا ،یشادکام ،یزندگ

 وگروه گواه دو آزمون با پس -آزمونشیبا طرح پ افتهي( بسددط ی)تجرب شيپژوهش حاضددر، طرح آزما. سددنجش قرار بگیرندها مورد 

به  هایصورت است که آزمودن نياست و به ا یعلوم رفتار قاتیها در تحقطرح نيتراز متداول یکيروش  نياست. اکنترل  گروهيک 

 شوند.تقسیم می  گواه گروه يک و  آزمايشی گروه دوبه  طور تصادفی

روش . انجام گرفت گیری تصددادفی سددادهی و سددپس نمونهاخوشددهگیری . ابتدا نمونهشددتگیری دو مرحله وجود دانمونه روش در

ابتدا از  هکانجام پذيرفت  ترتیباينبه، هادادهاست. گردآوری  ایتصادفی خوشهدر اين پژوهش اولیه  منظور غربالگریگیری بهنمونه

و تکمیل  گیرینمونهجهت  موردنظر، مراکز ایخوشددهتصددادفی  صددورتبه مشدداوره سددازمان نظامطريق تدوين فهرسددت مراکز 

شماره تماس  حضور در مرکز جهت انجام پژوهش ینحوهانتخاب شدند. پس از هماهنگی با مسئولین مراکز و تعیین  هانامهپرسش

 آزمودنی وظايف و پژوهش موضددوع شددرح به تلفنی تماس با پژوهشددگر. شددداسددتخراج هش دعوت به همکاری در پژو افراد جهت

 شرکت آموزشی جلسه 12 در ادامه در و نموده تکمیل شودمی ايمیل که را هايیپرسشنامه ابتدا در که شد داده توضیح و پرداخته

شنامه مجدد پايان در و نموده س سال پر شنامه سوم بار برای ماه سه از پس .نمايندمی تکمیل را آزمونپس و شدهار س  تکمیل پر

صورتی .شودمی شارکت در پژوهش را  فرد کهدر شتمیآمادگی م ضا، دا ، پرسشنامه آزمون  SWLS یاز زندگ تيسه پرسشنامه ر

بدين منظور  .داده شددد نیآزمون به مراجعو پس آزمونشیعنوان پآکسددفورد به یو پرسددشددنامه شددادکام SF-36 یزندگ تیفیک

ی دريافت امکاتبهشفاهی و  طوربهو آزمودنی با دريافت ايمیل توضیحات را  شدیماينترنتی برای آزمودنی ايمیل  طوربهپرسشنامه 

شتیم شنامه. در ادامه پس از تکمیل دا س سش هاپر سط آزمودنی پر از  بودند، شدهتکمیل ناقص ياکه بدون انگیزه و  هايینامهتو

. پس از تکمیل گرفتمیقرار  موردمحاسددبه، پاسددخ داشددت، هاپرسددشکه دقیق و کلیه  هايینامهپرسددش محاسددبه خارج و صددرفاً
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از افراد جهت تحلیل  نامهپرسش 163 صرفاً، هاآزمودنیتوسط  نامهپرسشاول و ارزيابی دقت تکمیل اين  یمرحلهدر  هانامهپرسش

  ع شد.واق ها موردقبولداده

هايی که نمرات بالا يا پايین در پرسددشددنامه کیفیت منظور غربالگری اولیه پرسددشددنامه اين افراد موردمطالعه قرار گرفت آزمودنیهب

شادکامی دريافت نموده ضايت از زندگی و  شتهزندگی، ر شتهاند کنار گذا اند شده و افرادی که فقط يک انحراف معیار از میانگین دا

کاملًا  طوربهپژوهشگر  نفر انتخاب شدند. 42طور تصادفی ساده تعداد از تعداد مابقی به ديگرعبارتانتخاب شدند؛ به طور تصادفیبه

شد افراد را در گروه شته با سوگیری وجود دا صادفی بدون آنکه  صادفی در گروهت  ها افرادی به طور قرعهها قرارداد. برای جايگزينی ت

ها چه آموزشددی را دريافت کشددی در گروه ها قرار گرفتند. پژوهشددگر دو روز قبل از شددروع کارگاه مشددخص نمود که هريک از گروه

 یادفطور تصافراد به نيا .را تکمیل نمودندها آزمون پرسشنامه آزمون و پسکنترل نیز بدون مداخله صرفاً پیش خواهند داشت. گروه

سه گروه  شامل  قرار گرفتند،نفره  14در  شرکت کنندگاه  صیلات  سانس،  1۵آزمودنی ديپلم،  14تح ازمودنی فوق  16آزمودنی لی

سن آزمودنی های گروه مث سانس و بالاتر بود.  شامل لی و گروه  ۵0الی  27سال، گروه رويکرد انتخاب تعادل  ۵2الی  29بت گرايی 

عنوان گروه کنترل بودند که فقط گروه به کازمودنی به طور تصدددادفی در سددده گروه قرار گرفتند. ي 42. بود ۵۵الی  2۵کنترل 

شتند؛ دو گروه به یامداخله چیآزمون بدون هو پس آزمونشیپ  گريگرا و گروه دمثبت روشگروه با  کيکه  یشيعنوان گروه آزمادا

پس از گذشت سه ماه به منظور پی مورد آموزش قرار گرفتند. در دوازده جلسه دوساعته بر انتخاب تعادل  یمبتن یاسلام کرديبا رو

  گیری و اندازه گیری پايداری درمان سه پرسشنامه در خصوص گروه آزمايشی تکرار شد.

و پروتکل رويکرد انتخاب تعادل  در هفته آموزش داده شد ساعت دوجلسه و هر بار  12در  به گروه آزمودنی اول گرايیمثبتپروتکل 

سه و هر بار  12در گروه دوم  هایآزمودنیبه  سه گروه در هفته  ساعت دوجل شد. پس از پايان دوره از هر   آزمونپسآموزش داده 

و گروه آزمايش مداخله دريافت نموده پس آزمون گرفته شددد دريافت نکرده بود  ایمداخلهگروه کنترل هیچ  کهدرحالیگرفته شددد، 

 آموزشددیمحتوای جلسددات  آزمون بر روی دو گروه کنترل اجرا شددد. مجدداًپی گیری پايداری درمان  منظوربهبود. بعد از سدده ماه 

 :شودمیبه آن اشاره است که ذيل خلاصه به شرح  طوربه

 يیگرامثبتپروتکل رويکرد -1
 گرای مثبتدرمانروان گانههای دوازدهجلسهخلاصه 

ای قصدده اندبودهی موقعی که در بهترين حالت که دريک صددفحه خود را معرفی کنند و درباره خواهنداز مراجعان می :جلسدده اول

  .يندبگو

 . شوندیم يیها بوده شناساکه در داستان يیهایتوانمند: جلسه دوم

  شان را پرورش بدهند.های مثبتهای برتر و هیجانتوانمندی شناخت: جلسه سوم

 خود را ابزار کنند. یمنف یهاجانیه گريخشم، اعتراض و د شودیکمک م انيجوبه درمان: چهارم جلسه

سه پنجم سه: جل ست.تمرکز جل شکر ا شم بر  ش سه اين در ی  خوب و بد، براثری که ی نقش خاطرات درباره ضمن بحث دوباره جل

 شود.شکر روی چنین خاطراتی دارد تأکید می

شم ش سه  سه همراه درمان: جل شرفتدر اين جل شتن نامهجويان روند پی شکر، نگارش و ثبت ی بخشش و نامههای آنان را در نو ی 

 .خاطرات شکر

  .دهندهای باز میگرا به مراجعان تمرينی در مورد درهای بسته و دردرمانی مثبتروان: جلسه هفتم

 شود.که دريابند زندگی با اشتیاق و بامعنا از طريق روابط و پیوند با ديگران تجربه میشوددر اين مرحله کمک می: جلسه هشتم

  .شودتوانمندی هم عرضه می –سازنده، يک تمرين قرار ملاقات  –دهی فعال علاوه بر تکلیف پاسخ: جلسه نهم

  شودهای اعضای خانواده کمک میبه اهمیت شناخت و تصديق بالاترين توانمندی برای پی بردن جويانبه درمان :جلسه دهم

  .ها و مفهوم لذت بردن استمزه کردن لذتجويان با مزهبرای آشنايی درمان :جلسه يازدهم
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سه دوازدهم به نقل از  2008رشدید، )های منشدی برای خدمت کردن به ديگران اسدت. يافتن معنا از راه به کار بردن توانمندی: جل

 (.1397) موئی،-مگیار

 پروتکل رويکرد اسلامی مبتنی بر انتخاب تعادل
 سسپ شود.آموزش داده میتعادل انتخاب  اسلامی مبتنی بر د. خلاصه رويکردکننمعرفی میخود را در ابتدا افراد گروه : جلسه اول

  .گیردیمقرار  کنندگانشرکتدر اختیار  را صفات و هاتوانمندی پرسشنامه دو

 .گیردیمی قرار موردبررسشود و در ادامه آزمون صفات یمبه بررسی آزمون توانمندی پرداخته : جلسه دوم

  .عقل در مقابل شهوت، هوای نفس جايگاه عقل در ذات انسانی، و بحث پی گیری آزمون صفات: جلسه سوم

 شود.های درونی است پرداخته میدر جلسه چهارم به موضوع عقل که عامل اعتدال بخش نظام: جلسه چهارم

 شود.رداخته میپدرمان مبسوط عجب بحث عجب و در اين جلسه به  :جلسه پنجم

 شود.پرداخته می درمان خشمپیرامون راهکارهای و  تعادل انتخاب رويکرد در خشمبه بحث : جلسه ششم

 شود.در اين جلسه با مرور احساسات مراجع به ادامه بحث خشم پرداخته می: جلسه هفتم

 .شودپرداخته می راهکارهای عملی درمان ترس و ترس رامونیپحث بدر اين جلسه به : جلسه هشتم

 .شودمی پرداختهترس  و راهکارهای درمان تعادل انتخاب رويکرد در ترسادامه مبحث : جلسه نهم

 .شودپرداخته می حرص و طمع و راهکارهای درمان تعادل انتخاب رويکرد در حرص و طمعبحث : جلسه دهم

 .شودپرداخته می عجله و راهکارهای درمان تعادل انتخاب رويکرد بحث پیرامون عجله در: جلسه يازدهم

 .شودپرداخته می تعادل انتخاب رويکرد در امیال نفسانی )شهوات( بحث پیرامون: جلسه دوازدهم

 پروتکل درمان انتخاب تعادل شرح 

 جلسه و هر جلسه دو ساعت در هفته به طور گروهی و حضوری( 12)
سه اول سو: معرفی سمتجل سلامی رويکرد گیریجهت و و شنايی افراد گروه با يکديگر و مدرس  تعادل. انتخاب بر مبتنی ا معارفه )آ

کرد رويچارچوب دوره(، بیان هدف از پژوهش، پاسخگويی به سؤالات احتمالی اعضاء پیرامون تشکیل گروه. شروع جلسه با تدريس 

تدال در شددود. اعبحث میاز جمله عدم غیبت در جلسددات و حضددور به موقع های مراجع ، نقش درمانگر و مسددئولیتانتخاب تعادل

سلام سانی و قوای بازدارنده و تهییجديدگاه ا سه بخش اعتدال، افراط . بحث قوای ان سیم به  صه کننده و تق وتفريط و در ادامه خلا

 برای جلسه آينده در اختیار قرار می گیرد.  ها(گردد. تکلیف آزمون صفات و )آزمودن توانمندیرويکرد انتخاب تدريس می

بندی موضددوعات جلسدده قبل و  زندگی. خلاصدده از رضددايت و شددادکامی زندگی، کیفیت مفهوم با صددفات تعادل رابطه جلسدده دوم:

سؤالات احتمالی. پی گیری ادامه تدريس رويکرد انتخاب تعادل. سخگويی به  صفات  پا صفاتخاص از بحث پیرامون  شنامه  س  پر

شتهخاص  صفاتهايی که اين تعیین و موقعیت ست هاآنبه  درگذ صفات و د. شوبحث می کمک کرده ا شنامه  س سی نمرات پر برر

صفات چگونه   ها آزمودن توانمندی ضايت از زندگی کمک میبه و اينکه تعادل در اين  شادکامی و ر کلیف ت. نمايدکیفیت زندگی، 

 که در اختیار قرار می گیرد. گانههای روزانه ششجدول مراقبتجلسه بعد تکمیل 

ايگاه جو تدريس بحث بندی جلسات قبل و پاسخ به سؤالات جلسات قبل، جمع ها. پیگیریانسان ذات در عقل جايگاه جلسه سوم:

ود. شمفهوم کیفیت زندگی، شادکامی و رضايت از زندگی بحث میو عقل در مقابل شهوت، هوای نفس و جهل  .عقل در ذات انسانی

 کرديدر رو یرفتار سددتمیسددو توضددیح  رضددايت از زندگی بندی و تأثیر رويکرد انتخاب تعادل در کیفیت زندگی، شددادکامی وجمع

 شود.کنندگان ارائه میبه شرکتجدول روزانه تکلیف: در ادامه . انتخاب تعادل
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سه چهارم: صفات و پی گیری تکالیف  جايگاه جل سه قبل و پی گیری آزمون  ضوعات جل صه بندی مو سه چهارم با خلا عقل. در جل

های درونی اسددت شددود. در اين جلسدده به ادامه موضددوع عقل که عامل اعتدال بخش نظامه میجلسدده قبل به ادامه مباحث پرداخت

 شود.پرداخته می

بندی موضوعات جلسه قبل و پاسخگويی به سؤالات احتمالی. تدريس عجب در رويکرد  عجب خلاصه شناخت هیجان جلسه پنجم:

ستهانتخاب تعادل. مفهوم عجب، تفاوت آن با کبر و تکبر،  شیفتگیدیبند بینی، خودبزرگعجب و  آورنده ه وجودعوامل ب. های خود

شناختی غلبه بر عجب  :عجب درمانراهکارهای  ستی تفکر  10روزانه  شناخت خود-1راهکارهای  دقیقه در مورد آفرينش و عالم ه

تکمیل  -2 هاتوانمندی آزمودنتکمیل  -1 عجبرمان عملی توجه به پیامدهای عجب. د-3شدددناخت ابتدا و انتهای خود  -2کند 

شتن به افرادی که از  -3صفات  آزمودن ست.  هاآننامه نو شمگین ا ستی -4خ شتهاز  فهر شتنو  هادا نقص  10روزانه  -۵ هاندا

. تکلیف: مطالعه خلاصدده سدده هفته تکلیف-7 مذمومشددناخت زوايای وجودی خود و آگاهی از صددفات  -6خويش را اسددتخراج کرده 

 شود(.صه کتاب داده میی )خلاشعوریبکتاب 

الیف گیری تکبندی موضوعات جلسه قبل و پاسخگويی به سؤالات احتمالی. پی خلاصه شناخت هیجان خشم و درمان. جلسه ششم:

شم در رويکرد انتخاب تعادل سات قبل. تدريس خ ضعیت افراط، تفريط و تعادل،  جل سه و شم در  شم و مراتب خ شامل: تعريف خ

سام شم، اق شمدرمان هی خ شت جانی خ شمتم-2، عفو و گذ ضعیت، آرمیدگی.  ، تغییررينات توجه آگاهی در خ های رفتاری شیوهو

 .يافتن دلايل خشم: درمان شناختی خشم. درمان خشم

شناخت هیجان خشم و درمان. خلاصه بندی موضوعات جلسه قبل و پاسخگويی به سؤالات احتمالی. پیگیری تکالیف  جلسه هفتم:

شم،  شم، حلم میوه تعادل خ سات قبل، ادامه مباحث خ شش جل سیله عنوانبهبخ شم و تلخی را به ی قدرتمندی که میو تواند خ

شود. آگاهی به خشم، نوشتن نامه، تکنیک شبیهتبديل کند، معرفی می احساسات خنثی و حتی برای برخی افراد به هیجانات مثبت

 .رابطه خشم متعادل در کیفیت زندگی، شادکامی و رضايت. سازی خشم

بندی موضوعات جلسه قبل و پاسخگويی به سؤالات احتمالی. پیگیری تکالیف جلسات  ترس. خلاصه هیجان شناخت جلسه هشتم:

. بحث پیرامون اقسددام ترس. اضددطراب به سدده مفهوم ترس و اضددطراب در انتخاب تعادلعادل. بیان قبل، ترس در رويکرد انتخاب ت

ساسی ترس و اضطراببخش کم، متعادل و زياد،  جهل مرکب( است و يک مورد علم در  -جهل )جهل بسیط ، علت ترس، کارکرد ا

در  درست -2، کننده از ترسی زندگی پیشگیریهاحضور خداوند در تمام عرصه-1: درمان شناختی اضطراب، مورد ترس از مرگ

ضطراب. از مرگ بازدارنده از ترس شگاه خداوند-1: درمان عملی ا ضامندی در پی سلیم و ر سخت-2، ت درمان ، ياد خدا در هنگامه 

ت ذهنی و آگاهی از احساسا-3، هاتمرينات رويارويی با نگرانی-2، تمرين ديدن و احساس کردن در مقابل قضاوت-1: هیجانی ترس

 .تمرين قورباغه-4، و..( و هیجانات رویپیادهها )نظیر بدنی و تمرکز بر فعالیت

 کمک مراجعین به. شددودمی کار مراجعین هایترس روی عملی شددکل به جلسدده اين در ترس. هیجان ادامه شددناخت جلسدده نهم:

 .نمايند تجربه را ترسنا  احساسات شودمی

سه دهم: صه شناخت عجله. جل سات قبل،  خلا سؤالات احتمالی. پیگیری تکالیف جل سخگويی به  سه قبل و پا ضوعات جل بندی مو

شناختی عجله، درمان  صبر می چگونه .عملی عجلهعجله در رويکرد انتخاب تعادل. تدريس مفهوم عجله، انواع عجله. درمان  توان با 

کاری، صبر کم )عجله(، علائم تعلل و اهمال -3صبر متعادل  -2صبر بسیار زياد )تعلل( -1: انواع صبرتدريس  آمد؟ فائقبر اين میل 

 علل تعلل.

(، حرص در رويکرد انتخاب تعادل. مذموم و ممدوححرص انواع حرص )، حرص و طمعحرص. تعريف  هیجان شناخت جلسه يازدهم:

درمان . ل و علم به عوارض حرصانتخاب را تعاد -3 گیری از تعقلبهره-2 خودشناسی-1 درمان شناختی حرصروی )قناعت(، میانه

 که به رفتار خود توجه و آگاهی آن استراهکار عملی دوم  -2 تهذيب و پالايش روح-1، رفتاری حرص
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سه دوازدهم: سات قبل، جمع ها(شهوت) الیامشناخت  جل شهوت( در پیگیری جل سؤالات، امیال ) سخ به  سات قبل و پا بندی جل

متعادل و در  -2عدم میل و تمايل بسددیار کم، -1پیرامون امیال نفسددانی )شددهوات(، سدده وضددعیت: ها رويکرد انتخاب تعادل. نظرگاه

 -2صبر -1رانی، درمان شناختی قوای نفسانی )شهوات(. درمان رفتاری قوای شهويه: شامل:روی و شهوتزياده -3چارچوب انسانیت 

 کرامت نفس است. -3محبت 

 پژوهش هایمقیاس

 برای اسددت مشددهور SWLS به اختصدداربه که( 198۵ گريفین و لارنس ايمونو، دينر،) مقیاس اين :زندگی از رضددايت مقیاس الف(

ضايت گیریاندازه ست شدهگرفته کار به زندگی از ر ست ایماده پنج مقیاس يک SWLS. ا  7 تا( مخالفم کاملاً) صفر از ماده هر و ا

 متغیر( بالا رضايت) 3۵ تا( پايین رضايت) ۵ از پرسشنامه روی هانمره ممکن دامنه کهطوریبه شود؛می گذارینمره( موافقم کاملاً)

 آزمون اين .است شدهگزارش 82/0 برابر ماه دو از پس آزمايی باز ضريب و 87/0 برابر آلفا ضريب آزمون، پايايی مورد در. بود خواهد

درباز  و 8۵/0 برابر کرونباخ آلفای که گرفت قرار يابی اعتبار مورد 1393بیانی، کوچکی،و  1386 سددال در توسددط دائمی، جوشددنلو

 (.1393بیانی، کوچکی، و 1386،جوشنلو ،دائمی) است بوده 84/0 برابر هفته شش فاصله در آزمايی

 SF-36 زندگی کیفیت آزمون پرسشنامه )ب

شنامه اين س سط 1992 سال در پر شربون تو شنامه اين. شد يابی اعتبار و طراحی آمريکا در 7وارو س ست عبارت 36 دارای پر  که ا

 -4 جسمانی دلايل به نقش ايفای محدوديت -3 جسمانی عملکرد -2 عمومی سلامت -1: دهدمی قرار موردبررسی را حیطه هشت

 .روان سلامت -8 نشاط يا خستگی -7 اجتماعی عملکرد -6 بدنی درد -۵ عاطفی دلايل به نقش ايفای محدوديت

 الی 2 از متشکل مقیاس زير هر و است شدهتشکیل مقیاس زير 8 از و است سؤال 36 دارای) SF-36)36 زندگی کیفیت پرسشنامه

 بود، 6۵/0 که سرزندگی مقیاس خرده غیرازبه 0/ 9۵ تا 77/0 از هامقیاس خرده برای شدهگزارش اعتبدددار ضدددريب .است ماده 10

ده درمجموع دايافت دی از پرسشنامه اين ايرانی نسخه داده نشان ه دار و رواي ددگی کیفیت گیریاندازه برای بالايی اعتب  دینب در زن

ست برخوردار معمولی جمعیدددددت شمیانبنی ؛ا  80/0 از بالاتر را مقیاس اين درونی ثبات و آزمايی باز اعتبار ضرايب همکاران و ها

 (.1391مؤمنی، و راد شهبازی) اندکرده گزارش

 طی را آن پايايی و 90/0 کرونباخ آلفای ضريب کمک به همکاران و آرگايل اين پرسشنامه توسط آکسفورد شادکامی پرسشنامه( ج

 فهرسددت پايايی و اعتبار بررسددی منظوربه( 1386) هريس آگاه و پور علی توسددط که پژوهشددی در. اندکرده گزارش 78/0 هفته يک

سفورد شادکامی سی شد، اجرا( OHI آرگايل 2001) آک سانی برر ست درونی هم سفورد شادکامی فهر شان آک  29 تمام که داد ن

   .بود 91/0 با برابر فهرست کل برای کرونباخ آلفای. داشتند بالايی همبستگی کل ینمره با فهرست اين یگزاره

 اعتباريابی محتوايی پروتکل درمانی انتخاب تعادل

روتکل قدم اول پ به منظور اعتباريابی محتوای پروتکل درمانی، پس از مطالعه پیشددینه و مشددورت با اسدداتید پروتکل تدوين شددد. در

سال گرديد و در قدم بعدی به  شاور ار ساتید راهنما و م شد  19برای ا ست  شد و درخوا شد و دکتری ايمیل  شناس با مدر  ار روان

نظرات خود را بطور کتبی اعلام دارند. افراد نیز نظرات خود را به طور کتبی اعلام نمودند، پس از مطالعه نظرات تغییرات لازم اعمال 

 و بار ديگر پروتکل مجدداً ارسال شد.گرديد 

ضر پرداخته می صل از پژوهش حا سی نتايج حا ضر به برر سؤالدر بخش حا سی و تحلیل قرار شود در ابتدا  های پژوهش موردبرر

نیز  هاصورت جداگانه تبیین شود. در انتشده است، بهها ارائهسو با سؤالهای پژوهشی که همسو و ناهمخواهد گرفت؛ همچنین يافته

 های آتی ارائه خواهد شد.ها و پیشنهادهای کاربردی و پژوهشی برای پژوهشمحدوديت

 پیش شرط های آزمون های پارامتريک

                                                           
7 Varosherbon 

http://cpap.shahed.ac.ir/search.php?sid=1&slc_lang=fa&auth=%D8%AC%D9%88%D8%B4%D9%86%D9%84%D9%88
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پارامتريک را برای آنفرض اصدددلی انجام آزمونتوان پیشبا پذيرش فرض توزيع نرمال درمورد تمامی نمرات، می ها در نظر های 

فرض پیشباشدددد. می (8ها )همپراشآزمونپیشی بین متغیرهای وابسدددته و ی خطّوجود رابطه بررسدددی پیش فرض بعدی،گرفت. 

شیب ست. همگنی  سیون برقرار ا ضههای رگر -های واريانس، ماتريس9خطی چندگانه و واحد بودنهم عدم تخطی ازی بعدی مفرو

همه پیش باشددد. ها میواريانس، بررسددی همگنی واريانسفرض ديگر جهت انجام آزمون تحلیل پیش .باشددندکوواريانس همگن می

 فرض های فوق مورد تأيید قرار گرفت.

صی پژوهش، صا ضیات اخت سه جهت آزمون فر سته ) به دلیل وجود  شادکامی نمراتمتغیر واب ضايت و کیفیت زندگی،  ز ا (مندیر

فرضدددیات مربوط به پايداری اثر  بررسدددی همچنین برای ( اسدددتفاده شدددد.MANCOVA) چندمتغیریروش تحلیل کواريانس 

گروهی ، يک متغیر مسددتقل بین(آزمون و پیگیرینمرات زنان در پس) گروهیوجود يک متغیر مسددتقل درونا توجه به مداخلات، ب

واريانس از روش تحلیل  (مندیرضددايت و کیفیت زندگی، شددادکامی های آزمايشددی و کنترل( و سدده متغیر وابسددته )نمرات)گروه

 گرديد. استفاده، (Mixed-MANOVA) مختلط دمتغیریچن

 پژوهش هایيافته

 نمونه تحت مطالعه شناختیتوصیفی مربوط به عوامل جمعیت هایشاخص جدول 1 جدول

 سطوح متغیر

 هاگروه

مثثتثث ثث 

 گرایی

رویثثدثثر  

 اسلامی
 کل کنترل

 *تحصیلات

 14 6 4 4 دیپلم

 15 5 6 4 لیسانس

فوق لیسانس 

 و بالاتر
7 5 4 16 

 45 15 15 15 کل

      

 میانگین حداکتر حداقل هاگروه 
انثثثحثثثرا  

 معیار

 **سن

 7/61 39/07 52 29 گراییمت  

رویثثثدثثثر  

 اسلامی
27 50 35/73 7/04 

 7/31 37/27 55 25 کنترل

*0/764P=, 846/1 = 2χ       **0/466P=, 778/0 = F 

سی همگنی گروه سکوئر جهت برر سطح معناداری آزمون کای ا شد و به دلیل بزرگتر بودن  صیلات انجام  سطح تح ها از نظر متغیر 

 P= 846/1=4, 45 ,0/764) 0۵/0آزمون از 
 2χقات مختلف ( می ناداری بین فراوانی طب فاوت مع که ت فت  جه گر توان نتی

ها از نظر بررسددی همگنی گروههای درمانی و کنترل از نظر سددطح تحصددیلات همگن بودند. جهت تحصددیلات وجود نداشددت و گروه

سطوح معناداری آزمون شد. نتیجه حاکی از آن بود که به دلیل بزرگتر بودن  سن آزمون تحلیل واريانس يک راهه انجام  ها از متغیر 

0۵/0 (0/466, P= 778/0=2, 42 
 Fهای درمانی و ها از نظر سددن تفاوت معناداری وجود نداشددت و بنابراين گروه(، بین گروه

 کنترل از نظر متغیر سن نیز همگن بودند.

 های حاصل از مطالعهبررسی توصیفی داده -2

                                                           
8- Covariate 
9- Multicolinearity and Singularity  
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شاخص2-1جدول  صیفی:  ضايت مربوط به نمرات کیفیت زندگی، های تو گرايی، رويکرد مثبت هایگروه مندی زنانشادکامی و ر

 و پیگیری آزمونپس ،آزموندر پیش اسلامی و کنترل

متغی

 ر

گروه

 ها

حداق

 ل

حداک

 ثر

نگ یا م

 ین

میان

 ه

حر ن ا

ا  

یا مع

 ر

 کجی

SE=0/597 

 کشیدگی

SE=1/154 

آمار

 ه
C.R. 

آمار

 ه
C.R. 

ش
ی
پ
 
ی
گ
د
ن
ز
 
 
ی
ف
ی
ک

ن
و
م
ز
آ

مت   

گرای

 ی

30/2

9 

84/5

7 
62/77 

67/2

9 

18/0

4 

-

0/78

3 

-

1.31

2 

-

0/70

8 

-

0.61

4 

یک رو

ر  

سلام ا

 ی

24/2

9 

78/2

9 
60/94 

64/4

3 

17/5

2 

-

1/00

6 

-

1.68

5 

0/17

8 

0.15

4 

کنتر

 ل

26/5

7 

84/2

9 
55/45 

56/2

1 

18/3

8 

0/12

2 

0.20

4 

-

0/88

5 

-

0.76

7 

س
پ
 
ی
گ
د
ن
ز
 
 
ی
ف
ی
ک

ن
و
م
ز
آ

 

مت  

گرای

 ی

66/5

7 

97/4

3 
85/71 

89/0

7 
8/39 

-

1/14

9 

-

1.92

5 

0/87

7 

0.76

0 

یک رو

ر  

سلام ا

 ی

43/5

7 

90/5

7 
73/05 

74/8

6 

12/8

9 

-

0/77

7 

-

1.30

2 

0/51

1 

0.44

3 

کنتر

 ل

26/7

1 

64/7

1 
46/85 

45/7

1 
9/39 

0/05

0 

0.08

4 

1/14

6 

0.99

3 

ی
ر
ی
گ
ی
پ
 
ی
گ
د
ن
ز
 
 
ی
ف
ی
ک

 

مت  

گرای

 ی

67/7

1 

97/4

3 
86/60 

90/2

9 
9/91 

-

1/05

7 

-

1.77

1 

-

0/18

7 

-

0.16

2 

یک رو

ر  

سلام ا

 ی

46 
91/8

6 
75/05 79 

13/9

5 

-

0/59

5 

-

0.99

7 

-

0/47

7 

-

0.41

3 

کنتر

 ل

26/5

7 

86/4

3 
47/65 

42/9

3 

16/8

7 

1/47

4 

2.46

9 

1/68

7 

1.46

م 2
ا
ک
 
ا
یش
 

ش
ی
پ

ن
و
م
ز
آ

 

مت  

گرای

 ی

20 57 39 42 
11/4

7 

-

0/16

8 

-

0.28

1 

-

0/97

7 

-

0.84

7 
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یک رو

ر  

سلام ا

 ی

20 57 34/79 35 
11/2

3 

0/67

6 

1.13

2 

-

0/10

6 

-

0.09

2 

کنتر

 ل
12 46 28/79 34 

11/2

3 

-

0/15

9 

-

0.26

6 

-

1/59

4 

-

1.38

1 

س
پ
 
ی
م
ا
ک
 
ا
ش

ن
و
م
ز
آ

 

مت  

گرای

 ی

36 73 54/57 53 9/47 
0/06

8 

0.11

4 

0/66

6 

0.57

7 

یک رو

ر  

سلام ا

 ی

24 62 44/07 44 
10/9

9 

0/07

8 

0.13

1 

-

0/54

9 

-

0.47

6 

کنتر

 ل
12 42 28/50 30 

10/2

2 

-

0/26

5 

-

0.44

4 

-

1/45

1 

-

1.25

7 

ی
ر
ی
گ
ی
پ
 
ی
م
ا
ک
 
ا
ش

 

مت  

گرای

 ی

49 71 59/29 59 7/42 
0/17

8 

0.29

8 

-

1/32

7 

-

1.15

0 

یک رو

ر  

سلام ا

 ی

29 62 44/57 45 8/95 
0/23

8 

0.39

9 

-

0/07

6 

-

0.06

6 

کنتر

 ل
11 36 24/86 28 8/22 

-

0/45

2 

-

0.75

7 

-

1/16

0 

-

1.00

5 

ش
ی
پ
 
ی
د
ن
م
ت
ی
ا
ض
ر

ن
و
م
ز
آ

 

مت  

گرای

 ی

9 27 17/57 17 5/71 
0/24

9 

0.41

7 

-

0/73

2 

-

0.63

4 

یک رو

ر  

سلام ا

 ی

8 32 15/50 14 7/49 
1/19

3 

1.99

8 

0/46

8 

0.40

6 

کنتر

 ل
6 27 16/93 15 7/62 

0/19

7 

0.33

0 

-

1/59

9 

-

1.38

6 
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س
پ
 
ی
د
ن
م
ت
ی
ا
ض
ر

ن
و
م
ز
آ

 
مت  

گرای

 ی

13 33 25 26 6/09 

-

0/78

0 

-

1.30

7 

-

0/40

2 

-

0.34

8 

یک رو

ر  

سلام ا

 ی

10 29 18/93 19 6/63 
0/09

8 

0.16

4 

-

1/60

3 

-

1.38

9 

کنتر

 ل
5 29 16/43 19 7/79 

-

0/09

8 

-

0.16

4 

-

1/25

7 

-

1.08

9 

ی
ر
ی
گ
ی
پ
 
ی
د
ن
م
ت
ی
ا
ض
ر

 

مت  

گرای

 ی

15 32 26/07 28 5/06 

-

0/95

4 

-

1.59

8 

0/08

6 

0.07

5 

یک رو

ر  

سلام ا

 ی

11 30 21/57 23 6/30 

-

0/31

1 

-

0.52

1 

-

1/24

0 

-

1.07

5 

کنتر

 ل
5 28 15/14 15 7/23 

0/21

6 

0.36

2 

-

1/08

7 

-

0.94

2 

تواند اين موضددوع می افزايش يافته اسددت.و رويکرد اسددلامی  گرايیمثبتهای آزمون گروهنمرات پس براسدداس اطلاعات اين جدول،

کننده به مراکز مشاوره سازمان نظام مراجعهنشان از تأثیر مداخلات درمانی بر افزايش کیفیت زندگی، شادکامی و رضايتمندی زنان 

 باشد که معناداری آن در قسمت آزمون فرضیات بررسی شده است. شهر تهران
 های تک متغیرینتایج آزمون 2-2

ها معناداری تأثیر متغیر اين آزمون. دهدرا نشددان میها جهت بررسددی اثرات بین آزمودنی F هاینتايج آزمون 2-2 یجدول شددماره

ستقل )گروه سته )نمرات پسمثبتهای م سلامی و کنترل( را بر هر يک از متغیرهای واب صورت جداگانه گرايی، رويکرد ا آزمون( به 

 .کندها( بررسی میآزمونپس از کنترل اثر متغیرهای همپراش )پیش

 هاهای اثرات بین آزمودنینتايج آزمون: 2-2جدول 

یرهثثای  غ ت م

وابسثثثثثتثث  

پس مرات  ن (

 آزمون(

مثمثمثو  

 ممذورات

 رجث  

 آزا ی

مثثمثثذور 

 میانگین
F 

سثثثثطثث  

 معنا اری

مثثمثثذور 

اتثثثثای 

 تفدیدی

 0/741 0/001 51/386 4353/354 2 8706/709 کیفی  زندگی

 0/553 0/001 22/255 1145/161 2 2290/322 شا کامی

 0/227 0/010 5/295 130/403 2 260/807 رضایتمندی

در ارتباط با تمامی متغیرهای وابسددته به دلیل  ، رويکرد اسددلامی و کنترلگرايیمثبتهای گروه دهد کهنتايج اين جدول نشددان می

سطوح معناداری آنها از  شته0۵/0کوچکتر بودن  سه تراند. به بیان دقیق، بايکديگر تفاوت آماری معنادار دا ، گرايیمثبت گروه میان 

، شددددادکددامی ( =η0/001, p=51/386F ,2=0/741) متغیر کیفیددت زندددگی از نظر رويکرد اسدددلامی و کنترل
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(0/553=2, η0/001, p=22/255F=) و رضايتمندی ،(2=0/227, η0/01, p=5/295F=با مهار اثر میانگین )

تأثیر اين توان نتیجه گرفت که می تفکیکیهمچنین از طريق ضدددرايب مجذور اتای  .داشدددتوجود  تفاوت معنادار آزمون،های پیش

ضايت سط و برای ر سبتاً متو شادکامی ن ست )کوهن، تفاوت برای کیفیت زندگی بزرگ، برای  به . (1988مندی تقريباً کوچک بوده ا

درصددد در  3/۵۵پراکندگی مشدداهده شددده در متغیر کیفیت زندگی،  درصددد در تبیین 1/74)متغیر مسددتقل( ها گروه تر،بیان دقیق

شادکامی  شده در نمرات  شاهده  صد در تبیین 7/22 وتبیین پراکندگی م ضايت در شده در متغیر ر شاهده  نقش مندی پراکندگی م

 داشته است.

 آزمون فرضیات در سطح استنباطی 1-3

 گیرند. آزمون آماری مناسب مورد آزمون و بررسی قرار میشده و به وسیله  در اين بخش فرضیات پژوهش ارائه

 آزمون فرضیه اول 

گرايی و رويکرد اسدددلامی مبتنی بر انتخاب تعادل اثر متفاوتی بر میزان کیفیت درمانی مبتنی بر رويکرد مثبتروانفرضدددیه اول: 

 م شهر تهران دارد.کننده به مراکز مشاوره سازمان نظامندی زنان مراجعهزندگی، شادکامی، رضايت

آزمون، از روش تحلیل کواريانس استفاده آزمون، به منظور مهار اثر پیشآزمون و پسوجود پیش دلیل به ات،جهت آزمون اين فرضی

سب، تحلیل  .شد ضايتمندی( آزمون آماری منا شادکامی و ر سته )نمرات کیفیت زندگی،  سه متغیر واب همچنین با توجه به وجود 

 ايم.های انجام اين آزمون را مورد بررسی قرار دادهفرضباشد. بنابراين در ابتدا پیش( میMANCOVAکواريانس چند متغیری )
 متغیرهای وابست ی های تعدیل شدهمیانگین -1-3

گرايی، رويکرد های مثبترا برای گروه کیفیت زندگی، شادکامی و رضايتمندی زنانی شده تعديلهای میانگین 3-1 یجدول شماره

سلامی و کنترل شان می ا شده  ها(آزمون)پیش دهد. به عبارت ديگر در اين جدول، تأثیر متغیرهای همپراشن از لحاظ آماری حذف 

 است.

گرايی، رويکرد مثبتهای های کیفیت زندگی، شددادکامی و رضددايتمندی گروهمقیاسخردهی شددده تعديلهای میانگین: 3-1جدول 

 اسلامی و کنترل

ت   متغیر وابسثثث

 آزمون()پس
 میانگین هاگروه

خثثثثطثثثثای 

 استاندار 

  رصدی 95حدو  

حثثثثثد 

 پایین
 حد بالا

 90/264 79/930 2/548 85/097 گراییمت   کیفی  زندگی

رویثثثدثثثر  

 78/281 68/173 2/492 73/227 اسلامی

 52/589 41/985 2/614 47/287 کنترل 

 55/462 47/408 1/986 51/435 گراییمت   شا کامی

رویثثثدثثثر  

 47/838 39/961 1/942 43/899 اسلامی

 35/940 27/676 2/037 31/808 کنترل 

 26/442 20/871 1/374 23/657 گراییمت   رضایتمندی

رویثثثدثثثر  

 22/295 16/845 1/344 19/570 اسلامی

 19/989 14/272 1/410 17/130 کنترل 

 های تعدیل شده متغیرهای وابست مقایس  زوجی میانگین -1-4

سه :4-1جدول  شدههای زوجی میانگینمقاي ضايتمندی میان گروههای تعديل  شادکامی و ر ، گرايیمثبتهای ی کیفیت زندگی، 
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ها با استفاده از اصلاح بونفرونی مورد تعديل قرار گرفته دهد. همچنین سطح معناداری مقايسهاسلامی و کنترل را نشان می رويکرد

 است.
ی کیفی  زندگی، های تعدیل شثثثدههای زوجی میانگین: مقایسثثث 4-1جدول 

 ، رویدر  اسلامی و کنترلگراییمت  های شا کامی و رضایتمندی میان گروه

مثتثغثیثر 

 وابست 
 2گروه  1گروه 

تثثثفثثثاوت 

 هامیانگین

خثثثطثثثای 

 استاندار 

سثثثثثطثث  

 *معنا اری

فیثث   ی ک

 زندگی

 0/001 3/793 37/809 کنترل گراییمت  

رویثثدثثر  

 اسلامی
 0/001 3/681 25/940 کنترل

رویثثدثثر   گراییمت  

 اسلامی
11/870 3/538 0/006 

 0/001 2/956 19/627 کنترل گراییمت   شا کامی

 رویثثدثثر 

 اسلامی
 0/001 2/869 12/091 کنترل

رویثثدثثر   گراییمت  

 اسلامی
7/536 2/757 0/029 

 0/009 2/045 6/526 کنترل گراییمت   رضایتمندی

رویثثدثثر  

 اسلامی
 0/681 1/985 2/440 کنترل

رویثثدثثر   گراییمت  

 اسلامی
4/086 1/907 0/117 

 شده است.سطوح معناداری براساس اصلاح بونفرونی تعديل  *

ساس اطلاعات اين جدول، میانگین سه متغیر کیفیت زندگی )برا شادکامی )p<0/001های هر   ،)p<0/001 ضايتمندی ( و ر

(p=0/009 زنان گروه )های کیفیت زندگیهمچنین میانگین بود. بیشتردر مقايسه با گروه کنترل به طور معناداری  گرايیمثبت 

(p<0/001)  شادکامی شتر از میانگین (p<0/001)و  سلامی نیز به طور معناداری بی های زنان گروه مربوط به گروه رويکرد ا

ضايتمندی معنادار نبود کنترل بود. تفاوت میانگین سلامی و کنترل در رابطه با متغیر ر سه(p=0/681)های گروه رويکرد ا . مقاي

و  (p=0/006)رايی در رابطه با متغیر کیفیت زندگی گی اثربخشدددی میان رويکردهای درمانی نیز نشدددان داد که رويکرد مثبت

ضايت (p=0/029)شادکامی  ست. در رابطه با متغیر ر سلامی عمل نموده ا سه میانگینمؤثرتر از رويکرد ا های تعديل مندی مقاي

ضايتشده سلامی در پسمندی زنان گروه مثبتی ر وجود، با توجه به . با اين (p=0/681)آزمون معنادار نبود گرايی با رويکرد ا

گرايی برخلاف رويکرد اسلامی به طور معناداری باعث افزايش نمرات زنان در مقايسه با گروه کنترل شد، بنابراين اينکه رويکرد مثبت

ی کنندگان مؤثرتر عمل کرده است. بنابراين فرضیهمندی شرکتگرايی در مقايسه با رويکرد اسلامی در بهبود رضايترويکرد مثبت

گرايی و رويکرد اسدددلامی مبتنی بر انتخاب تعادل اثر متفاوتی بر میزان درمانی مبتنی بر رويکرد مثبتوانر"ل پژوهش مبنی بر او

ضايت شادکامی، ر شهر تهران داردمندی زنان مراجعهکیفیت زندگی،  سازمان نظام  شاوره  مورد تأيید قرار می "کننده به مراکز م

 گیرد.

آزمون و پیگیری(، يک متغیر مسددتقل وجود يک متغیر مسددتقل درون گروهی )نمرات پسبا توجه به  فرضددیه،به منظور آزمون اين 

گرايی، رويکرد اسددلامی و کنترل( و همچنین سدده متغیر وابسددته )نمرات کیفیت زندگی، شددادکامی و مثبتهای بین گروهی )گروه
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 .گرديداسدددتفاده  11نمودار دونیمه چندمتغیری یل واريانستحليا  10واريانس چندمتغیری مختلطاز روش تحلیل  رضدددايتمندی(

 .گرفتهای انجام اين آزمون مورد بررسی قرار بنابراين در ابتدا پیش فرض

ضیه  سلامی مبتنی بر انتخاب تعادل دارای پايداری اثر درمان بر میزان  وگرايی درمانی مبتنی بر رويکرد مثبتروان :دومفر رويکرد ا

 .هستندکننده به مراکز مشاوره سازمان نظام شهر تهران مندی زنان مراجعهکیفیت زندگی، شادکامی، رضايت

ری(، يک متغیر مسددتقل آزمون و پیگیوجود يک متغیر مسددتقل درون گروهی )نمرات پسبا توجه به  به منظور آزمون اين فرضددیه،

گرايی، رويکرد اسددلامی و کنترل( و همچنین سدده متغیر وابسددته )نمرات کیفیت زندگی، شددادکامی و مثبتهای بین گروهی )گروه

 .گرديداسدددتفاده  13نمودار دونیمه چندمتغیری تحلیل واريانسيا  12واريانس چندمتغیری مختلطاز روش تحلیل  رضدددايتمندی(

 .گرفتهای انجام اين آزمون مورد بررسی قرار پیش فرضبنابراين در ابتدا 
 بررسی مفروضات آماری تحلیل واریانس چندمتغیری مختلط -1-5

 کوواریانس -واریانس هایهمگنی ماتریسبررسی مفروض   -1-5

ضه سی همگنی ماتريسدر مفرو سط آزمون باکس،  -واريانس هایی اول به برر نتايج اين آزمون در . شودپرداخته میکوواريانس، تو

 ارائه شده است.  ۵-1ی جدول شماره

 اريانسوکو -های واريانسسيهمگنی ماتر: نتايج آزمون باکس جهت بررسی ۵-1جدول 

Box’s M F  سط  معنا اری 2 رج  آزا ی  1 رج  آزا ی 

66/339 1/222 42 4515/527 0/155 

ساس،  سطح معناداری آزمون بر اين ا شترباتوجه به اينکه  شد، بنابراينمی 0۵/0از  بی ضه همگنی ماتريس از با -های واريانسمفرو

 کوواريانس تخطی صورت نگرفته است.

ضه ها:  ضه ساير مفرو سی مفرو سطوح معناداری آزمون نتايج آزمون لونها با واريانس گروههمگنی برر ها از به دلیل بزرگتر بودن 

جهت بررسی  لامبدای ويلکزهای چندمتغیرینتايج آزمونها برای تمامی موارد رعايت شده است. فرض يکسانی واريانس، پیش0۵/0

 دهد.را نشان می هاگروهی و تعامل میان آنگروهی، دروناثرات بینمعناداری 

 متغیریتک های نتايج آزمون -1-6

دهد. در اينجا نیز با توجه نشددان میها را های تک متغیره مربوط به اثرات درون آزمودنینتايج آزمون 6-1جدول 

 باشد، فقط نتايج مربوط به تعامل ارائه شده است.ها و شرايط میبه اينکه تنها نیاز به آزمون تعامل میان گروه

 ها()تعامل شرايط و گروه هاآزمودنی دروناثرات  تک متغیره جهت بررسی هاینتايج آزمون: 6-1جدول 

 متغیرها
مثثمثثمثثو  

 ممذورات

  رجثث 

 آزا ی

ممثثذور 

 میانگین
F 

سثثثثطثث  

 معنا اری

مثثمثثذور 

اتثثثثثای 

 تفدیدی

 0/003 0/951 0/051 3/109 2 6/217 کیفی  زندگی

 0/163 0/031 3/787 122/226 2 244/452 شا کامی

 0/099 0/131 2/146 27/369 2 54/738 رضایتمندی

ها و شددرايط )پس، تعامل میان گروه0۵/0شددادکامی از ها درمورد متغیر بر اين اسدداس، به دلیل کمتر بودن سددطح معناداری آزمون

شان می ست. مقدار مجذور اتای تفکیکی ن صد از واريانس نمرات  3/16دهد که آزمون و پیگیری( در رابطه با اين متغیر معنادار ا در

                                                           
10- Mixed-MANOVA 
11- Split-Plot Multivariate Analysis of Variance (SPMANOVA) 
12- Mixed-MANOVA 
13- Split-Plot Multivariate Analysis of Variance (SPMANOVA) 
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شرايط و گروه شی میشادکامی از تعامل عوامل درون گروهی و بین گروهی ) ساس رهنمها( نا ودهای کوهن اندازه اثر شود که بر ا

 (.1988کوچکی است )کوهن، 

گرايی با رويکرد اسدددلامی مبتنی بر انتخاب تعادل دارای پايداری اثر درمان بر درمانی مبتنی بر رويکرد مثبتروانبه عبارت ديگر 

 تهران است.کننده به مراکز مشاوره سازمان نظام شهر مندی زنان مراجعهمیزان کیفیت زندگی، شادکامی، رضايت

 نتیجه گیری

ضايتمندی زنان گروه  ،سه متغیر کیفیت زندگی سه با گروه کنترل به طور معناداری  گرايیمثبتشادکامی و ر شتردر مقاي  بود. بی

شتر از میانگینهمچنین میانگین سلامی نیز به طور معناداری بی شادکامی مربوط به گروه رويکرد ا های زنان های کیفیت زندگی و 

 پیگیری معنیاما در های گروه رويکرد اسلامی و کنترل در رابطه با متغیر رضايتمندی معنادار نبود کنترل بود. تفاوت میانگینگروه 

 کنندهعهمراج زنان مندیرضدايت شدادکامی، زندگی، کیفیت میزان بر گرايیمثبت رويکرد بر مبتنی درمانیروان اثر پايداریدار بود. 

 .گرفت قرار تأيید مورد "تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به

 گیریبندی و نتیجهجمع

 بر عادلت انتخاب بر مبتنی اسددلامی رويکرد با گرايیمثبت رويکرد بر مبتنی درمانیروان اثربخشددی مقايسددهحاضددر پژوهش  هدف از

ضايت شادکامی، زندگی، کیفیت میزان سه مندیر  ادکامی،ش زندگی، کیفیت میزان براين دو رويکرد درمانی پايداری اثر  و نیز مقاي

 و يعنی رويکردها پژوهش پیشینه بامطالعه محقق .است تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه زنان مندیرضايت

 از يترضددا زندگی، کیفیت مؤلفه سدده افزايش برای که گرفت قرار باور اين برروانشددناسددی و سددالها کار حرفه ای  مختلف هاینظريه

 کیدتأ  رفتاری درمان هایجنبه بر هم باشد، داشته توجه  روانکاوانه هایجنبه بر  که هم است رويکردی نیازمند شادکامی و زندگی

 تبیین به ماسلا  مبانی از استفاده با  لذا ،دارد تأکیدبر انتخاب تعادل بر هر دو جنبه روانکاوانه و رفتاری  مبتنی اسلامی رويکرد .شود

 .است شدهپرداخته رويکرد اين

 :بود زير شرح به تحقیق سوال دو چهارچوب در هدف اين بررسی نتايج

 سؤال اول پژوهش

 ادکامی،شددد زندگی، کیفیت میزان بر تعادل انتخاب بر مبتنی اسدددلامی رويکرد و گرايیمثبت رويکرد بر مبتنی درمانیروان آيا-1

 دارد؟ متفاوتی اثر تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه زنان مندیرضايت

گرايی و رويکرد اسدددلامی مبتنی بر انتخاب تعادل اثر متفاوتی بر درمانی مبتنی بر رويکرد مثبترواندهد نتايج پژوهش نشدددان می

 ه سازمان نظام شهر تهران دارد.کننده به مراکز مشاورمندی زنان مراجعهمیزان کیفیت زندگی، شادکامی، رضايت

شی که گرامثبت هایمداخله از برخی صادفی شدهکنترل هایمطالعه در هاآن اثربخ ست، شدهآزمايش ت شتن: از اندعبارت ا  هنام نو

سکی ،14بوم) قدردانی ستفاده پرورش ،(200۵شکید، و شلدون و بوم (،2011 ،16شلدون و 15لیوبومر  قوت نقاط و هاتوانمندی از ا

  . (200۵ پترسون، و پار  ،17استین سلیگمن،)

 (، پور1388گلزاری، اسکندری، براتی سده )پژوهش از جمله  ی که در خصوص کیفیت زندگی انجام شدههايپژوهش حاضر با يافته

سنگری و عبدی زرين ) سن1392سردار، پناهنده،  ضلی کبريا )(، يدالله پور، ح شک رجبی پور، مداح و )(، 1392زاده، فا فلاحی خ

 میر(، 1393گلو )موحدی، خرازی نو تاشددو بی  (،1393)کارزهرا و بهرامیان ، رسددولی(، 1393) انصددار فرد و يکتاطلب (،1393ناب )

شدداهنگیان (، خدابخش، خسددروی و 1394زاده ) (، ملکی، اعتمادی، بهرامی و فاتحی1394هاشددمی، مصددلحی جويباری، شددريفی )

                                                           
14 Boom 
15 Libomorski 
16 Sheldon 
17Steen 

http://ijpn.ir/search.php?sid=1&slc_lang=fa&auth=%DB%8C%DA%A9%D8%AA%D8%A7%D8%B7%D9%84%D8%A8
http://ijpn.ir/search.php?sid=1&slc_lang=fa&auth=%D8%B2%D9%87%D8%B1%D8%A7%DA%A9%D8%A7%D8%B1
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سوی ) (، مهر1394) صفیاری جعفرآباد )1394آفريد، خاکپور، جاجرمی و علیزاده مو شکار )1394، زارع،  (، 1394(، کهرازئی و میر

 یدونيفر(، آل ياسددین و 1394) هيکلاچا، محمدی، رئوفی (1394) کاوسددی، معینی قمچینی، بیکی، خلیلی، محمدی، بیکی و ثناگو

نیک راهان، عسدددگری، (، 139۵(، سددداجدی، رفیعی، يعقوبی و رضدددايی )139۵افروز )نیا و  آبادی، ارجمندرعیت ابراهیم(، 139۵)

(، قاسم پور، قاسم پور و 139۵و زهرا کار ) (، درگاهی، محسن زاده139۵) یسکلانتری، عابدی، اعتصام پور، رضايی و هافمن جف 

 رويکرد بر مبتنی درمانیهمسدددو اسدددت. به عبارت ديگر روان (.1397. )پلنگی میرمحمديان، رادمرد، فرهوش، و (1396جهانگیر )

 نظام نسددازما مشدداوره مراکز به کنندهمراجعه زندگی زنان کیفیت میزان بر تعادل انتخاب بر مبتنی اسددلامی رويکرد و گرايیمثبت

 شده است. کیفیت زندگیتاثیر گذاشته و موجب افزايش  اثر تهران شهر

(، بندانی 1388گلزاری، اسددکندری و براتی )از جمله هايی که در خصددوص شددادکامی انجام شددده يافتهپژوهش حاضددر با پژوهش 

 منتظری، ،(1396) ابراهیمی عرفانی، پور، ايران ،(1396) ملی، داودی و نجاريان فرد، احمدی، نجاريان، مد ترشدکی، بیرانوند، مهران

 زنديه آزاد، محمدی هرندی، و جعفری (1397) هاشدددمی، عنبری؛ موغاری، زاده نقی کرمانی، مظفری مهريزی، حائری طاووسدددی،

ست. به عبارت ديگر روان (1398) سو ا سلامی رويکرد و گرايیمثبت رويکرد بر مبتنی درمانیهم  میزان رب تعادل انتخاب بر مبتنی ا

 شده است. شادکامی تاثیر گذاشته و موجب افزايش اثر تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه شادکامی زنان

 سوال دوم پژوهش

يا روان -2 عادل انتخاب بر مبتنی اسدددلامی رويکرد با گرايیمثبت رويکرد بر مبتنی درمانیآ يداری اثر درمان بر ت پا  یزانم دارای 

 است؟ تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه زنان مندیرضايت شادکامی، زندگی، کیفیت

رويکرد اسدددلامی مبتنی بر انتخاب تعادل دارای پايداری اثر  وگرايی درمانی مبتنی بر رويکرد مثبترواننتايج پژوهش نشدددان داد: 

  .استکننده به مراکز مشاوره سازمان نظام شهر تهران مندی زنان مراجعهدرمان بر میزان کیفیت زندگی، شادکامی، رضايت

(، 2006)19بوگی (،2008) 18مارتیکینن وهشپژاز جمله  هايی که در خصددوص رضددايت زندگی انجام شدددهيافتهپژوهش حاضددر با 

(، 1390قدوسی ) حیدری و اسکويی، دوستحق خنجری، (، حسینی،1386سامانی، جوکار و صحراگرد ) ،(2013) 20واتسون و لیزت

سقايی و مديريت )ولی پور، جام  سجودی، معصومی(، 1394)ملتفت و آذربون  (، پژوهش1393(، آلبوغبیش و مکتبی )1392خانه، 

پور  زرگر و بشددر پرزور، علیزاده، ياقوتی (،1394) یآشددور(، 1394دلاور ) و سددهرابی ،احدی نجفی،(، 1394آورديده و عبدی ) راد،

سماعیل، عزيزی ،(1394) شادی ،یا سماع و دهقان من سین و فريدونی )(، 139۵) یلیا ، (139۵) ابراهیمی وپور ریش(، 139۵آل يا

 (،139۵يوسفی )(، 139۵)حسن آبادی و پسنديده ، فتی، روشنی، نوفرست(، 139۵فرد و فرزاد ) ياری روايی، افروز، حسینیان، خدا

همسو ( 1398) صفورايی ،عفر هوشیاری، رحمتی، (139۵(، پژوهش نرما شیری، رقیبی و مظاهری )1394لو ) پژوهش نوعی و علی

هش ها همسوی ساير پژو تعادل انتخاب بر مبتنی اسلامی رويکرد و گرايیمثبت رويکرد بر مبتنی درمانیبه عبارت ديگر رواناست. 

 شده است. تهران شهر نظام سازمان مشاوره مراکز به کنندهمراجعه رضايت از زندگی زنانافزايش است و موجب 

 هامحدوديت

صادی بهوتحلیل دادههای مطالعه، تجزيهبه دلیل تعداد کم آزمودنی -1 سطح اقت سیت،  ساس متغیرهای مختلف مانند جن نوان عها بر ا

 گر، مقدور نبود. متغیر تعديل

فاوت -2 ته اسدددت، ت پذيرف جام  ها در شدددهر تهران ان که اين پژوهش تن جا حدوديتی جهت ازآن یايی و فرهنگی، دارای م های جغراف

 است. ها در ساير مناطق کشوريافتهتعمیم

                                                           
18 Martikainen 

19 Boogie 

20 - Lizette   & Watson 

http://ijnr.ir/search.php?sid=1&slc_lang=fa&auth=%D8%AB%D9%86%D8%A7%DA%AF%D9%88+
http://journals.miau.ac.ir/?_action=article&au=15095&_au=%D8%A8%D9%86%D8%AA+%D8%A7%D9%87%D8%AF%DB%8C++%D8%A2%D8%B0%D8%B1%D8%A8%D9%88%D9%86
http://ijn.iums.ac.ir/search.php?sid=1&slc_lang=fa&auth=%D8%B9%D8%B2%DB%8C%D8%B2%DB%8C
http://ijn.iums.ac.ir/search.php?sid=1&slc_lang=fa&auth=%D8%A7%D8%B3%D9%85%D8%A7%D8%B9%DB%8C%D9%84%DB%8C
http://ijn.iums.ac.ir/search.php?sid=1&slc_lang=fa&auth=%D8%AF%D9%87%D9%82%D8%A7%D9%86+%D9%85%D9%86%D8%B4%D8%A7%D8%AF%DB%8C
http://jcps.atu.ac.ir/?_action=article&au=13549&_au=%D9%84%D8%A7%D8%AF%D9%86++%D9%81%D8%AA%DB%8C
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ها نیاز به جلسدات مشداوره فردی داشدتند و به دلیل محدوديت زمان امکان تشدکیل بیش از يک با توجه به اينکه برخی از آزمودنی -3

 نشده باقی بماند.جلسه تشويقی نبود برخی از مسائل مراجعین ممکن بود حل

 .های پژوهش استسر نبود و اين بخشی از محدوديتتر از ديپلم میبه دلیل ماهیت پژوهش امکان حضور افراد با تحصیلات پايین -4

 پیشنهادهای پژوهشی

ها های زنان مجرد، مردان، ساير آزمودنیشود، اولا؛ً از نمونهشناختی، به پژوهشگران پیشنهاد میهای روشبه دلیل رفع محدوديت-1

 .کندايجاد می مداخلهی بالاتر، روايی بالاتری را نسبت به استفاده کنند. ثانیا؛ً حجم نمونه

شنهاد می-2 شگران پی ستاندارد، از روششود، علاوه بر آزمونبه پژوه سامانمند نیز در های ا شاهده  صاحبه و م های ارزيابی مانند م

 .گردآوری داده استفاده نمايند

طع و کرد را تکمیل نمايند. به قهای مختلف ديگر اين رويگردد به تکمیل اين رويکرد پرداخته و جنبهبه پژوهشگران پیشنهاد می-3

وان هايی با عنيقین امکان تکمیل اطلاعات وجود دارد و ضروری است ساير پژوهشگران در مقاطع تحصیلی ارشد و دکتری با رساله

 رويکرد محقق ساخته )انتخاب تعادل( نسبت به تکمیل رويکرد اقدام کنند.

 خذأفهرست منابع و م

 

ضی، سید تبار، احمدی .1 صور سودانی بهنام؛ مکوندی، مرت سه( 1398) من شی مقاي شی مثبت آموزش اثربخ  بر مبتنی اندي

صلنامه. زوجین آوری تاب بر( CBT)رفتاری - شناختی شیوه به خانواده آموزش با دينی های آموزه  دهم سال زنان، نامه پژوهش ف

 .23- 1 صفحه ،(1398 بهار ،27 پیاپی) 1 شماره

 بر شددادکامی و زندگی کیفیت بینی (. پیش1396ابراهیمی، محمداسددماعیل. ) عرفانی، نصددرالله؛ ماهرخ؛ سددیده پور، ايران .2

  .1۵- 8 صفحه  ،(1396 اسفند و بهمن) 6 شماره پنجم سال پرستاری، روان دانشجويان. نشريه زمانی اندازهای چشم اساس

 دانش بین زندگی از رضددايت و زندگی به امید نگری، مثبت مقايسدده .(139۵) سددمیه. علی؛ فريدونی، سددید ياسددین، آل .3

 .۵6–4۵ ، صفحه2شماره ،11 دوره تربیتی. علوم و روانشناسی مطالعات مجله فرزندی. چند و فرزندیتک آموزان دختر

 و روان سددلامت با البلاغهنهج اسدداس بر شددادکامی بین رابطۀ بررسددی. (1393) .غلامحسددین شددريفه؛ مکتبی، آلبوغبیش، .4

 .102-83 صفحه ،۵ دوره دوم، شماره سنت. و فصلنامه کتاب زندگی. از رضايت

 داودی، يعقوب؛ پلار ؛ مدملی، نجاريان، صادق؛ ماژين، احمدی شهزاد؛ فرد، مهران رضا؛ احسان؛ بیرانوند، ترشکی، بندانی .۵

سی(1396)مهیار.  نجاريان، و سعید شجويان در شادکامی بااحساس اينترنت به اعتیاد رابطه . برر شگاه دان شکی علوم دان ول، دزف پز

 . 61 شماره ،12 مجله پژوهش پرستاری ايران، جلد

 بینیخوش .(1392) .سهراب زرين، عبدی اکبر وعلی سنگری، عباس؛ پناهنده، اله؛ فیض سردار، پور اله؛ نور سردار، پور .6

 .71-۵0 . صفحه1 ، شماره16 دوره نشريه حکیم، شناختی.روان مدل يک زندگی: از رضايت و روانی سلامت بر( مثبت تفکر)

ضا؛  جعفری .7  های ويژگی با شادکامی و روان سلامت رابطه (. بررسی1398فهیمه؛ زنديه، مريم. ) آزاد، محمدی هرندی، ر

شجويان شناختی جمعیت شگاه دختر دان سلامی نامه قم. پژوهش دان  صفحه .(1398 پايیز) .16 شماره هفتم سال خانواده، و زنان ا

3۵ -۵3 . 

 روان سددرمايه و معنوی هوش ابعاد اسدداس بر زندگی از رضددايت بینی (. پیش1396حسددامپور، فاطمه. ) اصددغر؛ جعفری، .8

 .103- 90صفحه ،(1396 بهار) 44 پیاپی سالمند، سالمندان. فصلنامه در شناختی

اسلامی.  منابع اساس بر آن سازه تبیین و شناسی روان در انديشی (. مثبت1397هراتیان، عباسعلی. ) جعفری، حمیدرضا؛ .9

 .128- 10۵ صفحه ، 6 پیاپی زندگی، سبک پژوهشنامه
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 و افسردگی علائم بر نگر مثبت درمانیروان . تأثیر(1394) شهره. سیده شاهنگیان، و زهره خسروی، روشنک؛ خدابخش، .10

 روانشناسی، و تربیتی علوم ، دانشکدهبالینی روانشناسی ارشد نامه کارشناسیپايان سرطان، به مبتلا بیماران در منش هایتوانمندی

 الزهراء. تهران: دانشگاه

 بهزيسددتی بر انديشددیمثبت مهارت آموزش تأثیر .(139۵) کیانوش. کار زهرا فرشدداد و زاده، شددهريار؛ محسددن درگاهی، .11

 .3 شماره ،1 جلد اول، سال مثبت، روانشناسی نامهپژوهش زناشويی، رابطه کیفیت و شناختیروان

 زندگی کیفیت بر« گروهی انگیزشددی مصدداحبه» . تأثیر(1393)ناب.  خشددک فلاحی، باقر؛ سددید مداح، الهام؛ پور، رجبی .12

 .۵8صفحه  .3 شماره ،2 پرستاری، دوره روان نشريه. دائمی استومی دارای روده سرطان به مبتلا بیماران

شیاری، جعفر؛ امین؛ رحمتی، .13  مذهبی گیری جهت رابطه در نفس عزت میانجیگری(. 1398مهدی. ) صفورايی، محمد هو

 .138- 119 صفحه ،14 شماره هفتم سال خانواده. و زنان اسلامی نامه زندگی. پژوهش از رضايت و

سولی، .14 سن؛ ر سم؛ زهرا بهرامیان، مح  مبتلا بیماران زندگی کیفیت بر گروهی درمانی امید تأثیر .(1393)کیانوش.  کار، جا

 .1شماره  پرستاری، روان نشريه اسکروزيس، مولتیپل به

 بر نگری مثبت آموزشدددی برنامه تأثیر .(139۵) غلامعلی. افروز، اکبر وعلی نیا، ارجمند معصدددومه؛ آبادی،ابراهیم رعیت .1۵

 .24 -1صفحه  .2 شماره 1 تهران: جلد مثبت، روانشناسی نامهپژوهش بزهکار، نوجوانان غیرمنطقی باورهای و شادکامی

 بر نگری مثبت آموزشدددی برنامه (. تأثیر1394) علی. غلام افروز، اکبر؛علی نیا، ارجمند معصدددومه؛ آبادی،ابراهیم رعیت .16

 14-1 ، صفحه2شماره، مثبت، روانشناسی بزهکار نوجوانان غیرمنطقی باورهای و شادکامی

 اجتماعی زندگی، مطالعات از رضددايت میزان بر مؤثر عوامل رابطه مطالعه .(1394)هاجر.  جعفرآباد، صددفیاری بیژن؛ زارع، .17

 .140-111 ، صفحه1 شماره ،13 دوره ،۵ مقاله تابستان، و زنان، بهار شناختیروان

 راهبردهای شادکامی: سازمانی سلامت شناختیروان هایهمبسته .(1394) بلال. نظريان، و مجید حسین، برادران، زارع، .18

 .۵۵-37 . صفحه38 شماره دهم سال شناختیروان نوين هایپژوهش فصلنامه تفکر، سبک و شناختیروان فشار با روياروگری

سی نامهپايان شادکامی، با شغلی عملکرد و شخصیت سازمانی، عدالت رابطه .(1394.)محمود بیگی، زالی .19 شنا شد،  کار ار

 .سمنان دانشگاه سمنان:

 در گرامثبت روانشددناسددی آتی انداز. چشددم(139۵) محبوبه. رضددايی، پريسددا؛ يعقوبی، فاطمه؛ رفیعی، فرزانه؛ سدداجدی، .20

 .137 -126. صفحه 132 تربیتی، شماره علوم و روانشناسی مطالعات مجله فردی، بین روابط ی درزمینه امروز روانشناسی

 .آگاه: تهران. رفتاری علوم در تحقیق هایروش(. 1389) الهه. حجازی، و عباس بازرگان، زهره؛ سرمد، .21

 (.جلسات آموزش حضوری.1389/ 1388) .شکیبافر، امیر حسین .22

نه؛راد  یشدددهباز .23 طه(. 1391خدا مراد. ) مؤمنی افسدددا له راهبردهای و آوریتاب معنويت، راب قاب ندگی یفیتباک ایم  ز

 .103-97صفحه  ،2شماره  ،6 دوره رفتاری علوم مجله. دانشجويان

 سخن.(. چارت تئوری انتخاب. تهران: انتشارات سايه 1396صاحبی، علی. ) .24

 تیانتخاب و واقع یسسه آموزش تئورؤم :تهران م،یکنیما چرا و چگونه رفتار م .(1397) .یمهد ،یاسکندر ،یعل ،یصاحب .2۵

 .رانيا یدرمان

 ای واسدددطه نقش (. مطالعه1397پلنگی، زهرا. ) محمدحسدددن؛ حسدددین؛ میرمحمديان، سدددید رادمرد، فرهوش، محمد؛ .26

 7سال چهارم، شماره  ، ۵ پیاپی زندگی، سبک شادکامی. پژوهشنامه با دينداری بین رابطه در خودمهارگری

 با معنوی بهزيسددتی و زندگی کیفیت بین رابطه .(1396 بهار) سددهیلا. جهانگیر، حمید؛ پور، قاسددم جهانگیر؛ پور قاسددم .27

 .4 شماره ،3 دوره تربیتی، علوم و روانشناسی مطالعات آموزان، دانش در شادکامی

 .قران کريم .28
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. اکرم فريبا؛ ثناگو، غلامرضدددا؛ بیگی، غلامرضدددا؛ محمدی، فروغ؛ خلیلی، بیکی، وحید؛ قمچینی، معینی علی؛ کاوسدددی، .29

سی .(1394) شناختی باورهای رابطه برر  همجل شاهدی. -مورد مطالعه يک سرطانی، بیماران روانی سلامت و زندگی باکیفیت فرا

 .(1)12 شماره ان،گرگ گلستان، پزشکی علوم دانشگاه ايران، پرستاری پژوهش

 (MBCT) آگاهی ذهن بر مبتنی شناسیشناخت بخشیاثر(. 1384. )هادی بحیرايی، فرزوان؛ جواهری، حسین؛ کاويانی، .30

ده روزه، 60 پیگیری: اضطراب و افسردگی. ناکارآمد نگرش منفی، آيند خود افکار کاهش در دام دازه فصلن  سال. شناختی علوم هایت

 .49-۵9 صفحه. اول شماره. هفتم

 برای مداخله برنامه تدوين و مواد به وابسته افراد در معنوی-روانی-زيستی الگويانی (.1388.)اللهعزت زاده، نیکو میرزا کرد .31

 دانشگاه (PhD) تخصصی دکترای دريافت جهت رساله نگر. مثبت شناسیروان و شناختی شناسی روايت بر مبتنی آوریتاب ارتقاء

 تربیتی. علوم و شناسیروان دانشکده طباطبايی، علامه

امه ، فصدددل ن.(SWLS)(. اعتبار يابی مقیاس رضدددايت از زندگی 1386کوچکی، عاشدددور محمو؛ بیانی، علی اصدددغر. )  .32

 .11روانشناسی تحولی، شماره 

 کیفیت و روزانه هایفعالیت بر همسدددران به گروهی آموزش تأثیر بررسدددی(. 1394) .طاهره فرهاد؛ میرشدددکار، کهرازئی، .33

 .۵4-۵9 صفحه 1 شماره 4 جراحی، جلد –نخاعی، فصلنامه پرستاری داخلی  ضايعه به مبتلا مرد بیماران زندگی

سکندری، محمود، گلزاری، .34 شناسی  مداخلات اثربخشی(. 1388. )فريد سده، براتی حسین، ا  افزايش جهت گرا مثبت روان

 علامه دانشدددگاه( دکتری نامه پايان) اقدام برای مدلی تدوين: افسدددردگی کاهش و زندگی معناداری ، زندگی از خشدددنودی نشددداط

 .روانشناسی و تربیتی علوم دانشکده طباطبايی،

 .سخن سايه تهران: نشر. صاحبی علی ، ترجمهروانشناسی نوين آزادی و اختیار. تئوری انتخاب(. 1390، ويلیام. )گلسر .3۵

 زنان زناشويی زندگی از رضايت در زندگی به امید ی کننده بینی پیش نقش(. 1397. )هادی پورشافعی، سمیه؛ گلکاری، .36

 .17۵- 1۵3 صفحه ، 2 شماره سیزدهم سال خراسان، اجتماعی فرهنگی مطالعات فصلنامه. بیرجند شهر

 هایبخش پرستاران زندگی کیفیت و شغلی تنش همبستگی .(1394)سوسن.  سیده کلاچايه، رئوفی مصطفی؛ محمدی، .37

 .(3)6 سلامت، ارتقای مديريت زنجان، فصلنامه شهر پزشکی علوم هایبیمارستان مراقبتی ويژه

درمانگران، انتشددارات  راهنمای: گرا مثبت شددناسددی روان فنون (.1397 سددده.) براتی ال، مترجم فريد جینا موئی،-مگیار .38

 رشد.

 بر زوجی نگریمثبت آموزش تأثیر . بررسدددی(1394مريم. ) زاده، فاتحی و فاطمه ؛ بهرامی،عذرا اعتمادی، فرحناز؛ ملکی، .39

 .1 شماره 1 جلد مثبت، روانشناسی نامهپژوهش متأهل، زنان زناشويی اسنادهای

 فاطمه مهدی موغاری، زاده نقی کرمانی، رامین؛ مظفری اصددغر، مهريزی، علی حائری محمود؛ علی؛ طاووسددی، منتظری، .40

شمی، اکرم. ) عنبری؛ شادکامی1397ها  پايش، ملی. مجله مطالعه يک: آن با مرتبط عوامل و ساله 40 تا 20 ايرانی مردان و زنان (. 

 .409 صفحه ،(1397 شهريور و مرداد ،80 پیاپی) 4 شماره هفدهم سال

 مرتبط زندگی کیفیت روانی و جسمانی ابعاد مقايسه .(1393)محمدحسین.  بیگلو، نوتاش، هانیه؛ يزدان؛ خرازی موحدی، .41

 .12 تبريز، پزشکی علوم دانشگاه پرستاری، در بخشیتوان پژوهش نشريه عادی، همتايان و معتاد افراد در سلامت با

 بر انديشیمثبت آموزش تأثیر .(1394) ابراهیم. موسوی، محمود؛ علیزاده جاجرمی، ؛مسعود خاکپور، ؛معصومه آفريد، مهر .42

 .83-72 . صفحه1 شماره 4 پرستاری، جلد آموزش پرستار، نشريه زنان شغلی فرسودگی و آوریتاب رويی، سخت

سترن. شريفی، میترا؛ جويباری، مصلحی مالک؛ هاشمی، .میر .43  رويکرد با ایمقابله هایمهارت آموزش اثربخشی .(1394) ن

 .42 شماره تربیتی، مجله پژوهشنامه سازگاری، مشکلات دارای متوسطه آموزان دانش شادکامی بر گرامثبت رفتاری شناختی



 یسنجفصلنامه روان                                                                                    03/08/1399تاريخ دريافت مقاله: 

  1402پايیز، 46دورة نهم، شمارة                                                                           24/03/1400پذيرش مقاله:  تاريخ

 36-13صفحات:                                                                                                                

35 
 

 نوجوانان غیرمنطقی باورهای بر شددادکامی آموزش تأثیر .(139۵) مهرداد. مهوش؛ مظاهری، رقیبی، سددحر؛ نرماشددیری، .44

 .2 شماره 1 جلد مثبت، روانشناسی نامهپژوهش روانشناسی، ارشد کارشناس نامهپايان بهزيستی، سازمان پوشش تحت دختر

ستی، نو .4۵ سن اعظم، فر ضا، آبادی،ح سنديده، حمیدر ضا. شعیری، و عباس پ شانه و علائم کاهش( 139۵) محمدر  هاین

 .93-102 صفحه ،(2) 18 سال روانی بهداشت اصول یمجله: گرامثبت هایمداخله از استفاده با افسردگی

 درمانیروان تأثیر .(139۵) عباس. پسددنديده، حمیدرضددا، آبادی،حسددن لادن، فتی، رسددول، روشددن، اعظم، فرسددتی، نو .46

 ،7 ورهد. پايه خط چند آزمودنی تک مطالعه بالینی، غیر افسدددردگی هاینشدددانه و علائم کاهش بر باوری خیر بر مبتنی گرایمثبت

 .29-1 صفحه ،2۵ شماره

 البلاغه. حضرت علی علیه السلام. ترجمه فیض السلام.نهج  .47

 جف هافمن، عباس؛ رضايی، علی؛ پور، اعتصام محمدرضا؛ عابدی، ؛مهرداد کلانتری، ؛کريم عسگری، ؛غلامرضا راهان، نیک .48

سه .(139۵) سی. شی مقاي سکی سلیگمن، شادی آموزش هایبرنامه اثربخ  وانر ارزيابی يک: قلبی بیماران در فوردايس و لیوبومیر

 .3 شماره رفتاری، علوم تحقیقات شناختی،ايمنی عصب

سن محمدهادی؛ پور، يدالله .49 ضان؛ زاده،ح ضلی رم سی .(1392) مهناز. کبريا، فا  منظر از زندگی کیفیت بهبود تطبیقی برر

 .82 -73 صفحه 1 شماره -اول دوره سلامت، و دين گرا، مجلهمثبت روانشناسان و اسلام

 به مبتلا بیماران در زندگی کیفیت و روانی سددلامت بین ارتباط تعیین(. 1393. )فاطمه فرد، انصددار شددهرزاد؛ طلب، يکتا .۵0

 .72-81 صفحه ،(1) 2 ايران، پرستاری نشريه آسم،
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