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Abstract  
The present study aimed to compare the effectiveness of Lazarus Multimodal Therapy and 

Seligman's training based on the flourishing on the academic performance of students with 

learned helplessness. The present study was a quasi-experimental study with a pre-test-post-

test design and a control group and a two-month follow-up. The statistical population of the 

study was all 37,726 female high school students in Khorramabad city, of whom 45 who had 

learned helplessness were selected through purposive sampling and randomly assigned to two 

experimental groups and a control group. The first experimental group underwent Lazarus 

Multimodal Therapy, and the second experimental group received Seligman's training based 

on the flourishing, and the control group did not receive any intervention. Also, the subjects 

responded to the Quinles and Nilsson (1988) Learned Helplessness Questionnaire and the 

Dortaj (2004) Academic Performance Questionnaire. Data analysis was performed using 

multivariate analysis of covariance and analysis of variance with repeated measures. The 

results of the study showed that there was a significant difference between the effectiveness of 

Lazarus Multimodal Therapy and Seligman's training based on the flourishing on the academic 

performance of students with learned helplessness (P<0.05). The results of the LSD post hoc 

test showed that the effectiveness of Lazarus Multimodal Therapy intervention in improving 

the academic performance of students with learned helplessness was greater than that of 

Seligman's training based on the flourishing, but the results were not significant after a two-

month follow-up in both methods, in other words, the results of the study did not have the 

necessary stability in the long term (P<0.05). Accordingly, it is suggested that these methods 

be used to improve their academic performance in addition to identifying students with learned 

helplessness.    
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 تحصیلیعملکرد مقایسه اثربخشی درمان چند وجهی لازاروس و آموزش مبتنی بر خودشکوفایی سلیگمن بر 

 دانش آموزان با درماندگی آموخته شده
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 چکیده

 عملکردیی سلیگمن بر پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثربخشی درمان چند وجهی لازاروس و آموزش مبتنی بر خودشکوفا

آزمون و پس -آزمونحاضر  نیمه آزمایشی با طرح  پیش پژوهش شد. نجامدرماندگی آموخته شده ا دچارآموزان تحصیلی دانش

آموزان دختر دوره متوسطه اول شهرستان خرم کلیه دانشجامعه آماری پژوهش  همراه با گروه کنترل و پیگیری دو ماهه بود.

گیری نمونه روشبه که دارای درماندگی آموخته شده بودند، نفر  54 ها تعداداز بین آنبودند که  نفر  67773به تعداد  آباد

گروه آزمایشی اول تحت درمان  دهی شدند.هدفمند انتخاب و با گمارش تصادفی در دو گروه آزمایشی و یک گروه کنترل جای

 گروه کنترل ایی سلیگمن را دریافت کرد وخودشکوفدوم آموزش مبتنی بر  گروه آزمایشیقرار گرفت و چند وجهی لازاروس 

عملکرد  ( و8811) درماندگی آموخته شده کوینلس و نیلسونهای نامهها به پرسشای دربافت نکرد. همچنین، آزمودنیمداخله

س ی و تحلیل واریاند متغیرتحلیل کوواریانس چنروش با استفاده از  ها. تجزیه و تحلیل داده( پاسخ دادند8616تحصیلی درتاج )

اثربخشی درمان چند وجهی لازاروس و آموزش مبتنی بر نتایج مطالعه نشان داد که بین دو روش  انجام شد.گیری مکرر اندازهبا 

. (P> 40/0) داری وجود داردتفاوت معنی درماندگی آموخته شده دچارآموزان تحصیلی دانش عملکردیی سلیگمن بر خودشکوفا

-تحصیلی دانش ء عملکردمیزان تأثیر مداخلۀ درمان چند وجهی لازاروس در ارتقا نشان داد که که LSDزمون تعقیبی نتایج آ

دو ماهه  بعد از پیگیریاما نتایج ، باشدنی بر خودشکوفایی سلیگمن میآموزان با درماندگی آموخته شده بیشتر از  آموزش مبت

. بر این اساس، (>P 04/0) ر، نتایج بررسی در بلندمدت پایداری لازم را نداشتعبارت دیگدار نبود، بهدر هر دو روش معنی

جهت بهبود عملکرد  هاآموزانی که دچار درماندگی آموخته شده هستند، از این روششود که ضمن شناسایی دانشپیشنهاد می

  ها استفاده شود.تحصیلی آن

تحصیلی، درماندگی آموخته  عملکردنی بر خود شکوفایی سلیگمن، درمان چندوجهی لازاروس، آموزش مبتکلیدی:  واژه های

 شده
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 مقدمه

شود که نظام تعلیم و تربیت جوامع محسوب می در مهم پیشرفتهای یکی از مشخصه 8سطوح بالای عملکرد تحصیلینیل به     

(.  7076و همکاران،  6؛ بتول7084، و همکاران 7ست )الرحمیی بوده اتربیت شناسیمورد توجه متخصصان روان همواره از موضوعات

ردازی پیابی به اهداف آموزشی مفهومشده است که اغلب این تعاریف بر اساس محور دستمختلفی از عملکرد تحصیلی ارائه  تعاریف

( عملکرد تحصیلی 8707) همکارانو  3عقیده مارلیناعنوان مثال، به(. به7085، 4؛ ویلدر7088، 5اند )لوموس، هفمن و بسکرشده

ریزی جهت افزایش سطح کمی و کیفی آن بلکه تحت تأثیر عوامل متعددی قرار دارد که برنامه ای واحد و تک عاملی نیست؛سازه

عوامل ای از عملکرد تحصیلی همواره تحت تأثیر مجموعه پژوهشگران دریافتند کههمچنین، طلبد. ای را میاقدامات گسترده

 اشدبتواند جهت دستیابی به نتایج حداکثری، مفید قرار دارد که شناسایی و تشخیص این عوامل می محیطیفردی و  مختلف

از سوی دیگر، تعاملات شناختی، رفتاری و عاطفی در کلاس درس به میزان قابل توجهی عملکرد . (7074و همکاران،  7بیکک)

 برای رفتار و ایکنندهعیینتعوامل شناختی که نقش  ،ویژه(. به7076همکاران، و  1دهد )ساهاآموزان را تحت تأثیر قرار میدانش

 80سانچز-مختلف )کبس . بر اساس نتایج مطالعات(7074، 8)ریزوان، نی و گارفان آموزان دارندتوان فعالیت یا عدم فعالیت دانش

آورد و همراه میا خود نوعی درماندگی بهی بهای شناختعدم کارآمدی در فعالیت (7088، 88؛ سوسو و بولوت7077و همکاران، 

های اضطراب و البته درماندگی آموخته ، نشانهکنندهای خود تمرکز میها و ناکامیبیشتر روی شکستآموزان از آنجا که دانش

 . (7075، 85؛ جین7076و همکاران،  86قش) شودها ظاهر میدر آن 87شده

 83. طبق نظریه سلیگمن(7076، 84شولتز) درماندگی آموخته شده به معنای درک کنترل ناپذیر بودن حوادث و اتفاقات است

ود های خوان باشد و فعالیتهای متعدد فرهنگی، اجتماعی و آموزشی در کنترل محیط ناتت مواجه با ناکامیکه فرد به علّیزمان

کمپ و ) یز پیشاپیش منتظر شکست استهای بعدی نی بی ثباتی خواهد شد و در موقعیترا بی تأثیر احساس کند، دچار نوع

هایشان را به بی کفایتی شخصی، هوشی های خود دارند، شکستدرمانده اطمینان کمی به توانایی آموزان. دانش(7083، 87کمپ

، 81مرگان) بینندند بین متعهد بودن و کسب موفقیت نمیدهند و پیوسئله پایین و حافظه ضعیف نسبت میو توانایی حل م

)فام  ننددایط منحصر به فرد و شانس مربوط میبه عوامل بیرونی مانند شرا اند،هشتتا به حال دا نیز کهرا هایی . موفقیت(7070

یف لشوند و این انفعال بیشتر در تکاکنترل دانستن پیامدها، منفعل می . بنابراین، بر اساس همین غیرقابل(7075، 88و دو

شود که و غیبت می ب از مدرسه. این مشکل منجر به رفتارهایی مانند اجتنا(8873، 70مایر) دهدبرانگیز خود را نشان میچالش

بنابراین، در یک ارتباط دو طرفه عملکرد تحصیلی . (7078و همکاران،  78)بوزای کندبه خود عملکرد تحصیلی را بدتر میبه نو

                                                 
1 . academic performance 
2 . Al-rahmi 
3 . Batool 
4 . Lomos, Hofman & Bosker 
5 . Wilder 
6 .Marli 
7 . Bakoc 
8 . Saha 
9 . Rizwan, Nee & Garfan 
10 . Cobos-Sanchiz 
11 . Susu & Bulut 
12 . learned helplessness 
13 . Ghosh 
14 . Jean 
15 . Schultz 
16 . Seligman 
17 . Kemp & Kemp 
18 . Morgan 
19 . Pham & Do 
20 . Maier 
21 . Buzzai 



 8سورنتی) های درماندگی، عملکرد تحصیلی نامناسبی دارندتحت تأثیر خصوصیات درماندگی آموخته شده است و افراد با ویژگی

 .(7083، و همکاران

تواند یم درماندگی آموخته شدهمشکلات یادگیری و البته آموزان با دانش تحصیلی بهبود عملکرد هایی که دریکی از رویکرد

یک رویکرد  6. درمان چند وجهی لازاروس(8817، 7)ویلیامز هایی به شیوه چندوجهی لازاروس استاستفاده از آموزش ،مؤثر باشد

این   (.7088، 5لازاروسدنبال تغییرات پایدار یک شیوه کارآمد و انسانی است )مند و جامع روان درمانی است که بهنگر نظامکل

های (. در این نوع درمان از روش7083، 4آگالداکند )آن را ارزیابی و درمان می گیرد،رمانی کل شخصیت فرد را در نظر میروش د

تواند (. استفاده از این روش درمانی می7074، 3ینگلیترشود )ها به تناسب استفاده میرفتاری و از فنون دیگر نظریه -شناختی

؛ 8880)لازاروس و لازاروس،  ها در احساس، رفتار و عواطف خود شودهای منطقی و غیر منطقی و تأثیر آنمنجر به شناخت

هستند و باید با استفاده از در روش درمان لازاروس، این فرض وجود دارد که افراد دچار مشکل خاصی . (7081، 7جرفه و بکالیم

 ،گانه شخصیت  یعنیت(. در این رویکرد با تکیه بر ابعاد هف7004روش خاص این مشکلات را برطرف سازند )لازاروس،  چندین

های ابعادی م رخیها  و ن، ارزیابی85و دارو/زیست شناسی 86فردی، روابط بین 87شناخت، 88تصویر ذهنی ،80، حس8، عاطفه1رفتار

شود و سپس، از خزانه فنون و با توجه به مشکلات در ابعاد هفت گانه دقیقی از مشکلات مراجع انجام می و ساختاری تحلیل

ثبت ر احساسات و ایجاد تصورات متمرکز ببا در این روش درمانی  .(7008و همکاران،  84شود )سی یرزاقدام به اجرای فنون می

 د اعتماد به نفس شکل خواهد گرفتورزی و بهبوجرأت، بهتر و سازنده بط اجتماعیخود و حوادث زندگی و ایجاد روا از

ان پرویزی) تحصیلی شود بهبود عملکردتواند باعث های انجام شده این موارد میکه طبق پژوهش( 7074و ترینگلی،  83)اسماعیل

و شناخت  های تفکربر شیوه ،این روش که دربا توجه به اینعبارت دیگر، به. (8508پورحسین و همکاران، ؛ 8500و همکاران، 

خته شده به وع تفکر افراد دچار درماندگی آمونشود، تمرکز میبر رفتارهای آنان  ،در نهایتو  ودشافراد دچار مشکل کار می

  شود.شکست میچالش کشیده شده و تفکر متمرکز بر موفقیت جایگزین افکار 

تواند مؤثر باشد استفاده از آموزش مبتنی می آموزان با درماندگی آموخته شدهدانش تحصیلی عملکردبهبود روش دیگری که در 

سلیگمن، ) شودسنتی و شادکامی تعریف می ایهآموزش همزمان مهارت عنوانهبکه  باشدمی 87بر خودشکوفایی سلیگمن

ی تحصیلی یادگیرندگان تمرکز هاکند که بر رشد مهارتعریف میعنوان آموزشی ت( آموزش مثبت را به7088سلیگمن ). (7088

ا ر 81عامل با عنوان پرما 4وی برای خودشکوفایی یک مدل . تبرای پرورش بهزیستی، ارتقاء و سلامت روان مناسب اس و دارد

و  (M، معنی دهی )(R(، روابط مثبت )Eیت )(، تعهد و مجذوبPهیجان مثبت )تند از عامل عبار 4راحی کرده است. این ط

د هیجان مثبت نیاز دارند و بیشتر افراد در زندگی خو( 7088نظر سلیگمن )از . (7087، 88)فان و نگو( Aموفقیت و پیشرفت )

شود و هدف لذت بردن از زندگی رزیدن میق وت، آرامش، امیدواری، قدردانی و عشد رضایاین هیجان مثبت شامل مواردی مانن

پذیری مثبت نسبت به مدرسه و داشتن عواطف مثبت نسبت به تحصیل و مدرسه، خود را وقف در یجانآموزان با هدانشاست. 

                                                 
1 . Sorrenti 
2 . Williams 
3 . Lazarus multimodal therapy 
4 . Lazarus 
5 . Ugalda 
6 . Tringli 
7 . Gurefe & Bakalim 
8 . behavior 
9 . affect 
10 . sensation 
11 . imagery 
12 . cognition 
13 . interpersonal 
14 . drug & Biology 
15 . Sayaers 
16 . Ismail 
17 . Seligman's training based on the flourishing 
18 . PERMA: Positive emotion, Engagement, Relationships, Meaning & Accomplishment 
19 . Phan & Ngu 



اهد آموزان ایجاد خوهای شناختی و عاطفی و شکوفایی تحصیلی در دانشتکالیف مدرسه خواهند کرد و بدین ترتیب، موفقیت

ها، تکالیف و پروژه که در امور مختلف مانندکه فرد زمانیشاره دارد تعهد و مجذوبیت به این امر ا (.7084)سلیگمن،  شد

ل تمرکز کرده ااست که فرد بر زمان حاحساس حرکت و سیال بودن خواهد داشت. در این زمان  شود، نوعیها درگیر میموقعیت

شود و برای اینکه خوب عنوان موجودی احتماعی شناخته می، انسان از بدو تولد بهرکند. از سوی دیگو احساس بهزیستی می

اس کند و احسندگی میزبراین، زمانی که فرد خوب ابط مثبت و خوبی با اطرافیان خود داشته باشد. بنازندگی کند باید رو

وجود هدف در زندگی، با شادکامی کند. انی روابط مثبتی ندارد، تجربه میهمواره زندگی را شادتر و بهتر از زمو بهزیستی دارد 

از سوی دیگر، موفقیت و پیشرفت ضامن شود. فزایش پتانسیل فرد میو رضایت از زندگی رابطه مثبتی دارد و باعث ارتقاء و ا

به موجب آن عملکرد بهتری در امور مختلف به  کنند وی کسب میمهارت ی کهیافتن معنی مناسبی از زندگی است وقتی افراد

در این  .(7088)سلیگمن،  یابند و این زمینه ساز شکوفایی فردی استبه بهزیستی بالاتری دست می ،ویژه امر تحصیل دارند

 اصلاح زمانی، اندازچشم رفتار هدفمند، اندیشی،مثبت هایمهارت بر تأکید که با دهدرماندگی آموخته ش بر غلبه روش، آموزش

 باورهای که شودمی همراه است، باعث آوریتاب بودن بالا کنار در ارزشمندی و نفس عزت و احساس شناختی خطاهای

 تبع به و داده کاهش را بینیترخودکم و پنداریضعیف هاینگرش اساساً مداخله، این شود؛ تقویت آموزدانش در خودکارآمدی

رشید و ؛ 7070و همکاران،  7؛ وانگ7080، 8لی و شات) دهدافزایش می را آموزاندانش در تکلیف انجام احساس توانمندی آن

و همکاران،  5؛ لونو7087، 6سومرزتأیید کرده است )های دیگر نیز تا حدودی این مسئله را پژوهش هاییافته(. 7081سلیگمن، 

7075) . 

ه، آنان را ای کگونهتمام زندگی تحصیلی افراد دارد بهبعد از احتی آموخته شده و اثراتی که  با توجه به اهمیت مسئله درماندگی

کند و در بلندمدت زمینه ساز ابتلاء افراد به اتواع اختلالات عنوان افرادی شکست خورده از تلاش برای کسب موفقیت دور میبه

اشتیاق و علاقه مثبت نسبت به یادگیری در افراد دارد، همچنین،  روانی را به همراه دارد و اهمیتی که موفقیت در تحصیل و

آموزان دچار درماندگی آموخته تحصیلی دانش عملکردهای درمانی یا آموزشی مناسب در جهت بهبود اهمیتی که شناسایی روش

چند وجهی لازاروس و آموزش اثر بخشی درمان که  آیا بین  بودیمدنبال  پاسخ به این سوال شده دارد، ما در این پژوهش به

 ؟ وجود داردآموزان با درماندگی آموخته شده تفاوت تحصیلی دانش بهبود عملکردمبتنی بر خود شکوفایی سلیگمن  بر 

 

 روش پژوهش

جامعه آماری . بود و پیگیری دو ماههآزمون و همراه با گروه کنترل پس -آزمونژوهش حاضر از نوع نیمه آزمایشی از نوع پیشپ

 54ها تعداد  بودند که از بین آن نفر  67773به تعداد  آموزان دختر دوره متوسطه اول شهرستان خرم آبادکلیه دانشژوهش پ

( دارای درماندگی آموخته شده بودند، تشکیل 8811نامه درماندگی آموخته شده کوینلس و نلسون )که بر اساس نتایج پرسش نفر

دلیل مشکلات تحصیلی به مراکز مشاوره آموزش و پرورش شهر خرم آباد ارجاع افراد بهاین . ند، در این مطالعه شرکت کرددادند

که اجرای ( 8811ینلس و نلسون )درماندگی آموخته شده کونامه داده شده بودند و برای شرکت در مطالعه حاضر نیز به پرسش

 های ورود افراد نمونه به پژوهش عبارت بود ازملاکبود. گیری نیز هدفمند روش نمونه پاسخ دادند.آن توسط محقق انجام شد، 

توسطه اول، نداشتن ابتلاء آموزان دختر مها در این مطالعه، دانشآموز و والدین از شرکت آنداشتن رضایت آگاهانه خود دانش :

از طریق انجام مصاحبه  که اطلاعات در این خصوص هایی از ابتلاء به اختلالات شخصیت یا اختلالات طیف افسردگیگهیا ر

داشتن سابقه مردودی یا قبولی در شهریور، کسب نمره ملاک  داشت.ها وجود مشاوره آن دست آمده بود و در پروندهبالینی به

های خروج افراد نمونه نیز بدین (. ملاک8811نامه درماندگی آموخته شده کوینلس و نلسون )درماندگی آموخته شده از پرسش

از  هاییدم رضایت از ادامه همکاری با محقق، غیبت بیش از یک جلسه در جریان انجام مداخله، ابتلاء یا داشتن رگهع شرح بود:

  ابتلاء به اختلالات طیف افسردگی. ابتلاء به اختلالات شخصیت،

                                                 
1 . Lee & Shute 
2 . Wang 
3 . Sommers 
4 . Lunov 



ن آزمون و تعداد داری، توااستفاده شد. عوامل اندازه اثر سطح معنی Gpowerمنظور تعیین حجم نمونه از نرم افزار به

در نظر گرفته  75/0(، 8884و همکاران ) 8گلادستون'اندازه اثر بر اساس فراتحلیل  ها بدین ترتیب در نظر گرفته شدند:گروه

گروه بود.  6های مورد بررسی نیز لحاظ شده و تعداد گروه 1/0و  04/0داری و توان آزمون به استناد مطالعات شد، سطح معنی

نفر گروه کنترل( در نظر گرفته  84نفر گروه آزمایش دوم و  84نفر گروه آزمایش اول،  84نفر ) 54جم نمونه بر این اساس، ح

های مطالعه را تکمیل کنند، نامهکه پرسش خواسته شد در این مطالعه شرکت انداوطلباز بین  لازم هاییهماهنگ انجام با شد. 

ای دقیقه 30جلسه 80یک گروه آزمایشی به مدت . کنترل جایگزین شدند در گروه آزمایش و گروه یتصادف صورتبهنفر  54

ای ای )هفتهدقیقه 30جلسه  87ای یک جلسه( تحت درمان چندوجهی لازاروس قرار گرفت و گروه آزمایشی دیگر به مدت )هفته

فت رل هیچ آموزشی دریاکنندگان در گروه کنتکه شرکتیک جلسه( تحت آموزش الگوی خودشکوفایی سلیگمن بود. در حالی

 در مراحل پیش و پس آزمون پاسخ دادند. تحصیلی عملکرد نامهها در دو نوبت به پرسشنکردند. آزمودنی

این مقیاس توسط کوینلس و نلسون طراحی شده   (:1811نامه درماندگی آموخته شده کوینلس و نیلسون )پرسشالف( 

ن دامنه نمرات ای)کاملاً موافق( است.  5)کاملاً مخالف( تا  8گذاری آن از و نمرهای لیکرت است گزینه 5آیتم  70است که شامل 

امه ناین پرسش اعتبار هاآندهنده درماندگی آموخته شده بالاتر است. است و کسب نمرات بالاتر نشان 10 تا 70نامه بین پرسش

ها مانند نامه با دیگر مقیاسبا ارزیابی نسخه اصلی این پرسشاند. گزارش کرده 13/0و پایایی و آلفای کرونباخ آن را  78/0را 

دست آمد. از طریق تحلیل عاملی و به 37/0نفس کوپر اسمیت و با مقیاس عزت  74/0مقیاس افسردگی یک ضریب همبستگی 

عدم توانایی -عامل توانایی کنترل 8خاص، -عامل کلی 4بی ثبات،  -عامل ثبات 3بیرونی،  –عامل درونی  4چرخش واریماکس 

ن مقیاس مشخص کند، برای ایهایی که فرد عمداً در آن شرکت میعامل شرایط گزینش شخصی در موقعیت 8کنترل و نهایتاً 

دست آمد. در مطالعه میرنسب به 80/0(، 7080) 6کوتیباو در تحقیق  85/0(، 7088) 7اسمال هیردر تحقیق  آلفای کرونباخشد. 

های صلی استفاده شد که در تحلیل دادههای اازه از تحلیل عاملی به روش مولفهبرای تعیین روایی س( 68و قره آغاجی )

دار بود. معنی P<008/0محاسبه شد که در سطح  60/7676و مقدار آزمون بارتلت  KMO 14/0نامه، مقدار ضریب پرسش

نامه میزان آلفای کرونباخ در مطالعه حاضر برای این پرسش گزارش شد. 85/0برای این ابزار میزان آلفای کرونباخ همچنین، 

 دست آمد.به 14/0

عملکرد  نامه، پرسشآموزانگیری عملکرد تحصیلی دانشمنظور اندازهبه (:1313مقیاس عملکرد تحصیلی درتاج )ب( 

نامه . این پرسششد کار گرفتهبه ،( است8888) 5( که اقتباسی از مقیاس عملکرد تحصیلی فام و تیلور8616) تحصیلی درتاج

، تأثیرات 4ها عبارتند از: خودکارآمدیشود. این مؤلفهمی شاملمربوط به عملکرد تحصیلی را  مؤلفه 4خرده آزمون در  51

 8 ای از نمرهدرجه 4نامه بر اساس طیف لیکرت گذاری این پرسش. نمره8و انگیزش 1ریزی، برنامه7کنترل پیامد، فقدان 3هیجانی

بیانگر عملکرد تحصیلی ضعیف  870کمتر از  گذاری این مقیاس، نمرهبر اساس نمرهگیرد. )خیلی زیاد( انجام می 4 )هیچ( تا نمره

( روایی 8616درتاج ) دارای عملکرد متوسط هستند. در مطالعه کنند،قوی کسب می بیانگر عملکرد تحصیلی 874و بالاتر از 

ا هدست آمده در هرکدام از مؤلفهمحتوا با استفاده از جدول محتوا و هدف و نظر اساتید مورد تأیید قرار گرفت. مقدار پایایی به

( 76/0( و انگیزش )75/0ریزی )(، برنامه76/0پیامد )(، فقدان کنترل 86/0(، تأثیرات هیجانی )87/0به ترتیب خودکارآمدی )

میزان آلفای کرونباخ برای دست آمد. به 75/0کل این آزمون با روش همسانی درونی شده است. همچنین، میزان پایایی  گزارش

                                                 
1 . Gladstone 
2 . Smallheer 
3 . Qutaiba 
4 . Pham & Taylor 
5 . self-efficacy 
6 . emotional effects 
7 . lake of outcome control 
8 . planning 
9 . motivation 



(، فقدان کنترل 18/0(، تأثیرات هیجانی )16/0ها و نمره کل بدین شرح بود: خودکارآمدی )نامه برای خرده مقیاساین پرسش

 (.17/0( و نمره کل آزمون )17/0( و انگیزش )74/0ریزی )(، برنامه10/0پیامد )

 جهی لازاروسروش درمانی چندوج( 

آن مورد تأیید متخصصان ( طراحی شده است و روایی صوری و محتوایی 7003، 7004، 7006این برنامه درمانی توسط لازاروس )

ای اجرا ای برنامه مداخلهدقیقه 80جلسه گروهی  80(، برای گروه آزمایشی اول 8684ن بوگر، بالینی کودک قرار گرفت )رحیمیا

  شد. خلاصه جلسات آموزشی در جدول زیر گزارش شده است.

 (7003، 7004، 7006. برنامه درمانی چندوجهی لازاروس )8جدول

 برنامه درمانی جلسات

مورد استفاده، بحث در ارتباط با ماهیت درماندگی آموخته شده،  معرفی مشاوره و فرایند مشاوره و روش جلسه اول

 آشنایی مراجع با وظایف و تکالیف خود.

 گویی به فهرست وقایع زندگی چندوجهی و بحث راجع به آن.پاسخ جلسه دوم

 جهینامه چندوتهیه نیمرخ الگویی برای هر مراجع بر اساس اطلاعات درج شده توسط مراجع در پرسش جلسه سوم

 تاریخچه زندگی.

 ها در احساس، رفتار و عواطف فرد.های منطقی و غیر منطقی و تأثیر آنتوضیح درباره افکار و شناخت جلسه چهارم

 تمرکز بر احساسات و آموزش و اجاری آرامش عضلانی. جلسه پنجم

ای خوب و استفاده از تکنیک کار روی رفتارهای مراجع، برنامه نمایشی با ابراز وجود، تقویت رفتاره جلسه ششم

 صندلی خالی.

 تشویق مراجع به ایجاد تصورات مثبت در خود و حوادث و تغییرات زندگی که ممکن است رخ دهد. جلسه هفتم

آموزش و کمک به مراجع برای بیان مناسب و به موقع خشم خود، ابراز هیجانات خود و کاهش هیجانات  جلسه هشتم

 منفی.

کمک به مراجع برای برقراری روابط اجتماعی بهتر و سازنده، مخالفت ورزی و حفظ اعتماد به  آموزش و جلسه نهم

 خانواده. و بررسی راهنمای مراوده با اعضاء نفس

 ریزی برای ورزش روزانه و تغذیه درست و خواب کافی و مراجعه به پزشک.آموزش و برنامه جلسه دهم

 

 لیگمنپروتکل آموزشی الگوی خودشکوفایی سد( 

( 8686اران، اختی شکوفایی )هژبریان و همکنشهای موجود در الگوی روانبق با جدول زیر با توجه به مولفهبسته آموزشی مطا

( بسته آموزشی اولیه را تدوین 8683کنندگان آموزش داده شد. هژبریان )صورت حضوری به شرکتای بهدقیقه 80جلسه  87در 

نظور مری و اصلاح شد. در پژوهش حاضر بهآموزان بازنگسته ذکر شده متناسب با شرایط دانشباما در پژوهش حاضر  کرده است،

شناسی تربیتی خواسته نفر از متخصصان حوزه روان 4آموزان، از آموزشی و تطابق آن با شرایط دانشبررسی اعتبار محتوای بسته 

  دست آمد که قابل قبول بود.به 84/0( CVRقی لاوشه )تدوین شده ذکر کنند. ضریب توافنظر خود را در خصوص بسته  ،شد

 (7088. پروتکل آموزشی الگوی خودشکوفایی سلیگمن )7جدول 

 محتوای جلسات عنوان جلسات

 جلسه اول: 

آشنایی اولیه و 

 پیش آزمون

شناسی مثبت و اجام پیش آزمون، آشنایی با اعضای گروه و صحبت درباره اهداف دوره، معرفی روان

های عملی، ارائه تمرین ئه مثالار با اراشناختی شکوفایی، ایجاد میل و رغبت برای ادامه کی روانالگو

 معرفی مثبت خود.

 جلسه دوم: 

نگری: غایت

 هدفمندی

های هدف مندی، هدف مندی و معناگرایی و بیان تأثیرات آن بر زندگی، معرفی مدلتعریف غایت

گذاری سخت، گذاری هوشمند و روش هدف، روش هدفدراهبر-هدف-گذاری سه مرحله ای موقعیت

 تقسیم اهداف کوتاه مدت، میان مدت و بلندمدت، یافتن معنای زندگی.



 جلسه سوم: 

 انگیزه شکوفایی

ایی ههایی برای افزایش انگیزه، ارائه راهتعریف انگیزه شکوفایی، معرفی انگیزه درونی و بیرونی، ارائه راه

نحصر به فرد، ارائه تمرین افزایش انگیزه و استفاده از نقاط قوت منحصر به فرد برای یافتن نقاط قوت م

 خود.

 جلسه چهارم: 

-شرایط محیطی

-اجتماعی

-فرهنگی/ویژگی

 های شخصیتی

ای ههای شخصیتی، انجام تست فرم کوتاه ویژگیتعریف شخصیت و نحوه استفاده بهینه از ویژگی

 شخصیتی.

 

 جلسه پنجم:

 هیجان مثبت

ی برای هایوت هیجانات مثبت و منفی، کاربرد هیجانات مثبت، نسبت مثبت نگری و سنجش آن، راهتفا

 افزایش هیجانات مثبت، تهیه آلبوم مثبت، روش تن آرامی.

 جلسه ششم:

 تاب آوری

 هایآلیس، خطاهای شناختی یا تله ABCآوری و تأثیرات آن بر زندگی، معرفی مدل تعریف تاب

 های رفتاری در مقابله با ترش و اضطراب.ت ناخوشایند، روشاسافکار و احسا فکری، ساختن جدول

 جلسه هفتم:

 روابط مثبت 

گری فعال و سازنده، شنونده فعال، ارتباط با کیفیت: الف( توجه روابط مثبت و اثر آن بر زندگی، واکنش

 حاکی از احترام؛ ب( حمایت؛ ج( اعتماد؛ د( بازی کردن.

 جلسه هشتم:

دیریتی و خودم

 خودآگاهی

تعریف خودآگاهی و خودمدیریتی و اثرات آن بر زندگی، راهبردهای افزایش خودآگاهی، فرایند مدیریت 

 خود، راهبردهای افزایش خودمدیریتی.

 جلسه نهم: 

مجذوبیت و سخت 

 کوشی

کوشی تمجذوبیت، تعریف سخ تعریف مجذوبیت و تأثیرات آن بر زندگی، ارائه راهکارهایی برای افزایش

 و تأثیرات آن بر زندگی، ارائه راهکارهایی برای بهبود سخت کوشی. 

 جلسه دهم:

شایستگی/مشارکت 

 اجتماعی

تعریف شایستگی و پیشرفت فردی و تأثیرات آن بر زندگی، ارائه راهکارهایی برای افزایش شایستگی و 

 پیشرفت، تعریف مشارکت اجتماعی، تمرین انجام فعالیت سازنده.

 یازدهم:جلسه 

احساس رضایت و 

 شادکامی

عنوان یک انتخاب، امیدواری و خوش احساس رضایت و تأثیرات آن بر زندگی، رضایت از زندگی به

 بینی، رضایت داشتن در برابر بیشینه خواهی، خوش بینی خودآموخته.

 جلسه دوازدهم:

بندی /پس جمع

 آزمون

دوره و تشکر و قدردانی از اعضاء، اخذ بازخورد و بندی ها، جمعمرور جلسات قبل و رسیدگی به تمرین

 بحث درباره اثرات دوره بر زندگی اعضاء، انجام پس آزمون.

   

مورد تحلیل توصیفی و استنباطی قرار  SPSSافزار آماری نرم 77آوری با استفاده از ویرایش ها پس از جمعدادهدر این مطالعه، 

های یل استنباطی پس از بررسی پیش فرضهای میانگین و انحراف استاندارد و در تحلخصها، شاگرفت. برای تحلیل توصیفی داده

 کار رفت.بهگیری مکرر و تحلیل واریانس اندازهبنایی، تحلیل کوواریانس چند متغیره زیر
 هایافته

های مورد مطالعه، یکسانی بودن متغیر وابسته در گروه های این آزمون )نرمالمفروضه ،های پژوهشقبل از آزمون فرضیه

ای برکوواریانس( برررسی شده است. -یانسهای مورد مطالعه، همگنی شیب رگرسیون، ماتریس برابری وارها در گروهواریانس

رای از اج پیگیری استفاده شد. هدف-پس آزمون-از طرح پیش آزمون تحصیلی عملکرد ایسۀ تأثیر این دو روش آموزشی برمق

منظور بالا بردن اعتبار درونی پژوهش بود. به این دلیل برای مقایسۀ پس آزمون سه ن کنترل آماری اختلافات اولیه بهپیش آزمو



استفاده شد. هدف از اجرای پیگیری نیز بررسی حذف اثر پیش آزمون جهت گروه مورد مطالعه از تحلیل کوواریانس چندمتغیری 

متغیرهای وابسته بود که  بر موزش مبتنی بر خودشکوفایی سلیگمنآ و درمان چند وجهی لازاروس  روشپایداری اثر بخشی 

ی ن و پیش آزمون هر گروه درمانگیری مکرر برای مقایسۀ مرحلۀ پیگیری با مراحل پس آزمون منظور از تحلیل واریانس اندازهبدی

ترل هیچ درمانی صورت نگرفته بود مرحلۀ پیگیری برای این گروه صورت جداگانه استفاده شد. با توجه به اینکه در گروه کنبه

 شود.نتایج تحلیل کوواریانس در ادامه ارائه می .اجرا نشد

 
 تحصیلی عملکردگروه مورد مطالعه در متغیر  3نتایج تحلیل کوواریانس تک متغیری برای مقایسه  . 3جدول 

  

مجموع  منبع تغییرات متغیر وابسته

 مجذورات

df انگین می

 مجذورات

F اندازه  دارییمعن

 اثر

توان 

 آزمون

 20/0 03/0 29/0 21/1 98/142 1 98/142 پیش آزمون تحصیلی عملکرد

 88/0 40/0 001/0 41/13 22/1482 2 55/2884 گروه

     91/111 40 45/4494 خطا

      45 00/912951 کل

 

،  >P 04/0تحصیلی  با ) عملکردگین تعدیل شدۀ سه گروه در متغیر شود، تفاوت میانملاحظه می 6طور که در جدول همان

58/86 F= داری در میانگین یهای آزمایش و کنترل اختلاف معنه. این یافته به معنای این است که بین گرواست داری( معن

ونه مناسب برای یک چنین دهنده حجم نمنشان 88/0تحصیلی  معادل  عملکردتوان آماری وجود دارد. تحصیلی  عملکرد نمره

منظور مشخص به هاست.تحصیلی  مربوط به آموزش عملکرددرصد از تغییرات  50دهد که گیری است. ضریب اتا نشان مینتیجه

 دهد.جدول  نتایج این تحلیل را نشان می استفاده شد. LSDها از آزمون تعقیبی شدن تفاوت بین گروه

 
 تحصیلی عملکردها در متغیر به منظور مقایسه تفاوت میانگین گروه LSD خلاصه نتایج تحلیل آزمون. 4 جدول

 

متغیر 

 وابسته

اختلاف  گروه گروه

 میانگین

خطای 

 استاندارد

سطح 

 معناداری

 عملکرد

 تحصیلی

آموزش مبتنی بر خودشکوفایی  درمان چند وجهی لازاروس

 سلیگمن

52/1 2/4 042/0 

 001/0 81/3 08/20 کنترل

نی بر خودشکوفایی آموزش مبت

 سلیگمن

 005/0 82/3 51/11 کنترل

 

 40/0دار است )یو گروه تحت آموزش قرار گرفته معنبین دتحصیلی  عملکرددهد که تفاوت میانگین متغیر نشان می 5جدول 

P<)گروه آموزش مبتنی بر  ( که بیشتر از05/867وجهی لازاروس )شدۀ گروه درمان چند. با توجه به میانگین تعدیل

ء درمان چند وجهی لازاروس در ارتقامیزان تأثیر مداخلۀ  که توان نتیجه گرفتمی( می باشد، 57/876خودشکوفایی سلیگمن )

همچنین، . باشدش مبتنی بر خودشکوفایی سلیگمن میآموزان با درماندگی آموخته شده بیشتر از  آموزتحصیلی دانش عملکرد

. در (>P 04/0دار است )یزش قرار گرفته با گروه کنترل معنبین دو گروه تحت آموی تحصیل عملکردتغیر تفاوت میانگین م

وزان آمدانشتحصیلی  عملکرددر افزایش وزش مبتنی بر خودشکوفایی سلیگمن و آمچند وجهی لازاروس  درمان هر دو ،نتیجه

 .داری دارنددرماندگی آموخته شده تأثیر معنی با



ر بلۀ آموزشی درمان چند وجهی لازاروس  خی پایداری تأثیر مداهای مکرر برای بررسگیرینتایج تحلیل واریانس با اندازه  .5 دولج

 تحصیلی عملکرد

منبع  نوع درمان

 تغییرات

ی اندازه pسطح  Fنسبت df  مجموع مجذورات

 اثر

 توان آزمون

درمان چند وجهی 

 لازاروس

 00/1 82/0 001/0 30/120 23/1  24/9392 مراحل

     29/12  42/523 خطا

 

دهد که بین ن میگانه نشاهای مکرر گروه آموزش در مراحل سهگیریتحلیل واریانس با اندازه Fنسبت ، 4 بر اساس نتایج جدول

 ری وجود دارد.دااختلاف معنی =P  ،60/870 (F> 40/0)گیری در گروه آموزشی درمان چند وجهی لازاروس سه مرحلۀ اندازه

آزمون با اختلاف آزمون و پسبین مراحل پیشنتایح آزمون تعقیبی بنفرونی در گروه درمان چندوجهی لازاروس نشان داد که 

(. P> 40/0دارد )نداری وجود اختلاف معنی 70/74و بین مراحل پیش آزمون با پیگیری با اختلاف میانگین  77/74میانگین 

با پیگیری دو ماهه آموزان با درماندگی آموخته شده دانشتحصیلی  بهبود عملکرد در درمان چند وجهی لازاروس ،در نتیجه

  دارد.نتأثیر 

 
آموزش مبتنی بر خودشکوفایی لۀ آموزشی خهای مکرر برای بررسی پایداری تأثیر مداگیرینتایج تحلیل واریانس با اندازه . 9جدول 

 تحصیلی ردعملکبرسلیگمن 

منبع  نوع درمان

 تغییرات

 

 

سطح  Fنسبت  df مجموع مجذورات
p 

ی اندازه

 اثر

 توان آزمون

آموزش مبتنی بر 

خودشکوفایی 

 سلیگمن

 84/0 50/0 002/0 14/14  03/1 23/1198  مراحل

      55/14 22/1151  خطا

 

دهد که بین ن میگانه نشاکرر گروه آموزش در مراحل سههای مگیریتحلیل واریانس با اندازه Fنسبت  3 بر اساس نتایج جدول

داری اختلاف معنی =P  ،85/85 (F> 40/0)آموزش مبتنی بر خودشکوفایی سلیگمن گیری در گروه آموزشی سه مرحلۀ اندازه

ن مراحل بیبر خودشکوفایی سلیگمن نشان داد که همچنین، نتایج آزمون تعقیبی بنفرونی در گروه آموزش مبتنی  وجود دارد.

پیگیری با بین مراحل پیش آزمون با  ، اماداری وجود دارداختلاف معنی 86/88آزمون با اختلاف میانگین آزمون و پسپیش

در آموزش مبتنی بر خودشکوفایی سلیگمن  ،بنابراین (.P> 40/0داری وجود ندارد )اختلاف معنی 57/80اختلاف میانگین 

 وده است.بگذار نتأثیربا پیگیری دو ماهه آموزان دانشتحصیلی  عملکردافزایش 

 گیرینتیجهبحث و 

عملکرد یی سلیگمن بر شکوفاهی لازاروس و آموزش مبتنی بر خودحاضر با هدف مقایسه اثربخشی درمان چندوج پژوهش

زش مبتنی بر و آموی لازاروس درمان چند وجهداد که . نتایج نشان شدا درماندگی آموخته شده انجام آموزان بتحصیلی دانش

ا انجام اند و بشتهداری دایثیر معنأآموزان با درماندگی آموخته شده تتحصیلی دانش عملکردبر خودشکوفایی سلیگمن هر دو 

رویزیان پها با نتایج مطالعات  . این یافتهمرحله پیگیری، در هر دو روش تغییری در عملکرد تحصیلی در بلندمدت مشاهده نشد

همسو بوده  (7075( و  لونوو همکاران )7087سومرز )(، 7081سلیگمن ) (، 8508،  پورحسین و همکاران )(8500و همکاران، )

 است.

کند که موفقیت و شود و به مرور زمان این باور را در فرد ایجاد میدرماندگی آموخته شده بر اثر حوادث کنترل نشده ایجاد می

ها و احساسات درماندگی یادگرفته شود که شناخت. این گونه فرض می(8873، مایرهای شخص است )شکست خارج از کوشش

طور مداوم ادامه دارد، به این مشکل شود عملش تأثیر کمی بر محیط دارد و این وضعیت بهکه متوجه میشوند و فرد زمانیمی

د دیگر تلاشی برای حل مسئله نخواه شود وشود. اگر این وضعیت ادامه پیدا کند، کنترل شرایط از دست فرد خارج میمبتلاء می



 شودمییز نفرد تلاشی برای انجام تکالیف تحصیلی خود نکرده و دچار شکست تحصیلی (. نتیجه این که 8874سلیگمن، کرد )

که این شکست تحصیلی خود بر درماندگی دامن زده و ممکن است منجر به بروز اختلالاتی مانند اضطراب یا افسردگی در فرد 

 هایشان را به بی کفایتی شخصی،های خود دارند، شکستن درمانده اعتماد کمی به تواناییآموزادانش(. 7088لیگمن، س)شود 

ایی را که هبینند؛ همچنین، موفقیتبین تعهد داشتن و کسب موفقیت نمیدهند و پیوند هوش پایین و حافظه ضعیف نسبت می

یرقابل غدانند. بنابراین، بر اساس همین یط منحصر به فرد و شانس مربوط مینند شرابه عوامل بیرونی مااند، تا به حال کسب کرده

هد. نتیجه دلیف چالش برانگیز خود را نشان میشوند و این انفعال بیشتر در تکاکار میل دانستن پیامدها، منفعل و اهمالکنتر

 (.7083، و همکاران و عملکرد تحصیلی ضعیف است )سورنتی اجتناب از درس

آموزان با درماندگی آموخته شده تحصیلی دانش عملکردی لازاروس بر درمان چند وجهیکی از نتایج مطالعه حاضر این بود که 

از نظر لازاروس عواطف شامل هیجاناتی مانند اضطراب، پشیمانی، یأس، خشم و احساس گناه است.  اشته است.داری دیثیر معنأت

کنند. غییر میشیوه تفکر یا شناخت ت ریتغیف مستقیماً قابل دستکاری نیستند، بلکه از طریق بر خلاف سایر ابعاد شخصیت، عواط

(. در پژوهش حاضر با در نظر 8507قنبری و عارفی، شود )عبارت دیگر، تغییر در عواطف از طریق تغییر در سایر ابعاد ایجا میبه

ا در احساس، ههای منطقی و غیرمنطقی و تأثیر آنار و شناختگرفتن این مسئله، در جلسات به شرکت کنندگان کمک شد تا افک

رفتار و عواطف را مورد توجه و تمرین قرار دهند، بر احساساتشان تمرکز کنند، تصورات مثبت ایجاد کنند و هیجانات خود را به 

ویکرد چندوجهی اقدام نمایند. در این گیری از چارچوب رموقع و مناسب ابراز نمایند و برای برقراری روابط بهتر و سازنده با بهره

ش تلاشود که از طریق ذهنی امکان موفقیت را در خود تقویت کنند. بدین ترتیب، بهبود میزان روش، به افراد اجازه داده می

 عبارتی، کاهش علائم درماندگی آموخته شده قابل مشاهده بود.و به برای عملکرد بهتر در انجام تکالیف

اندگی آموزان با درمتحصیلی دانش عملکردبر آموزش مبتنی بر خودشکوفایی سلیگمن مطالعه این بود که نتیجه دیگر این 

وانند تطبق نظریه سلیگمن تجربیاتی که افراد درباره وقایع غیرقابل کنترل دارند، می شته است. داری دایثیر معنأآموخته شده ت

یص عاطفی )غمگینی، اضطراب و خصومت( و عزت نفس پایین شود. درماندگی منجر به درماندگی آموخته شده و  نیز منجر به نقا

ور طترین حالت درک از خود است. بهآموخته شده در مفهوم کلی به معنای درک کنترل ناپذیر بودن رویدادهاست و معرف منفی

ه وجود به قصد بازیابی کنترل ب معمول، این مفهوم عبارتست از تهدید نسبت به احساس کنترل فرد که اغلب فعالیت شدیدی را

ز عبارت دیگر، بعد اشود. بهآورد. این احساس فقدان کنترل منجر به کاهش انگیزش و بی میلی پایدار در فعالیت فرد میمی

تند. سآموزد که رفتار و نتیجه رفتار او از هم مستقل هکند، فرد میهای فرد در نتیجه رفتارش تغییر نمیای که در آن پاسختجربه

ه تعدیل ها بآموزند که هیچ عملی از سوی آنگیرند، میبه اعتقاد سلیگمن، افرادی که در شرایط آزاردهنده کنترل ناپذیر قرار می

شند و ککند و با درک این امر که پیامد به رفتار وابسته نیست، از هر نوع تلاشی دست مییا رفع شرایط نامطلوب کمکی نمی

کند. افسردگی به نوعی عدم انگیزه و در نهایت، اشتیاق و علاقه نسبت به انجام وظایف ها بروز میگی در آنهایی از افسردنشانه

شناختی دنبال دارد، این مسئله با خود نوعی هیجانات منفی را به همراه دارد. آموزش مبتنی بر الگوی روانو تکالیف را به

آموزان درمانده گرایش دارند دانش(. 7081سلیگمن، کند )ستن را تقویت میهای مثبت تأکید دارد و شادزیشکوفایی بر هیجان

وی ( معتقد هستند که درماندگی با پافشاری ر7081) که پس از شکست، کاهش در عملکرد را نشان دهند. جرفه و بکالیم

های ، انتسابز ناامیدی تا افسردگیثباتی انگیزشی، طیف وسیعی از هیجانات منفی ابیطور کلی، تکالیف همبستگی منفی دارد. به

پذیری نسبت به رویدادهای زندگی و خودکارآمدی ضعیف از عوامل مرتبط با احساس کاری و آسیبرونی پایدار و فراگیر، اهمالد

حصیلی ت هت عملکرد بهینههایی با رویکرد مبتنی بر افزایش انگیزه، فرد را ج، این روش با ارائه راه حلدرماندگی است. بنابراین

 کند. آماده می

یری آموزش شکوفایی سلیگمن بعد از پیگ و مسئله قابل تأمل دیگر، این یافته بود که میزان اثربخشی درمان چندوجهی لازاروس 

شود که افراد مبتلاء دارای علائم . با مطالعه در خصوص درماندگی آموخته شده، مشخص مینبوده استدوماهه دارای دوام 

. عملکرد تحصیلی از جمله (7070رگان، )م انگیزشی استبهبودی در بسیاری از موارد نیازمند درمان فردی د که افسردگی هستن

امل فردی در کنار عوامل محیطی ای از عویابد و مجموعههبود نمیعواملی است که صرفا با بهبود عوامل فردی در بلندمدت ب

وامل عهای خود برای اسناد علت شکسته که آموزان درماند، دانشویژهن باشد. بهآموزایر در عملکرد دانشساز تغیتواند زمینهمی

. ضمن اینکه (7070و همکاران،  ؛ وانگ7080، )لی و شات محیطی را نیز دخیل دانسته و درگیری ذهنی در این زمینه دارند



، ؛ جین7076و همکاران،  قشاستناد مطالعات قبلی ) آموزان بهرسد تغییر در اسنادها و خطاهای شناختی این دانشنظر میبه

ای هتری در این خصوص به همراه داشته باشد. بنابراین، این افراد از نظر درک شناختی و نگرشتواند تغییرات محسوس( می7075

 کند. منبعث از آن دچار چالش هستند و همین مسئله نیز درمان را با چالش رو به رو می

دوره دختر آموزان بودن دامنه تحقیق به دانش محدودهایی نیز بوده است. انند مطالعات دیگر دارای محدودیتاین پژوهش، م

ها و مالی خانواده ضعیتوضعیت هوشی، و مانندکنترل نشـــده،  هایوجود برخی متغیر ،آباد متوســـطه شـــهر خرماول 

آموزان از دانش تحصیلی عملکردفردی و اجتمـاعی اثرگـذار بر ها و عدم کنترل متغیرهای محیطی، آن موقعیت اجتماعی

. همچنین، انتخاب نمونه این مطالعه به روش هدفمند بود که با توجه به نمونه پژوهش، مدنظر پژوهش بود های اینمحدودیت

ی نتایج، پذیر ش قدرت تعمیمشود برای افزایپیشنهاد می ،بنابراینکند. قرار گرفت که تعمیم نتایج را با محدودیت مواجهه می

ه دکنترل عوامل ذکر شـــآموزان پسر با و همچنین برای دانش در سایر شهرها و منطق در سطح پیشنهاد پژوهشی، این پژوهش 

ود شپیشنهاد میذکر شده های تأثیر روش. در سطح کاربردی، با توجه موثر بر متغیرهای پژوهش اجرا شودو بررســـی عوامل 

آموزان با درماندگی به دانش و درمان چندوجهی لازاروس و آموزش مبتنی بر خود شکوفایی سلیگمن جهت آموزش درمان که

 ارائه شود. آموخته شده
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