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 چكيده
عــزت نفــس،  هــاي گروهــي اثربخشــي آمــوزش ةبررســي و مقايســ هــدف ايــن تحقيــق هــدف:

حركتي شهر اصفهان  ـ  كارآمدي و انگيزش پيشرفت بر عزت نفس زنان با معلوليت جسميدخو
 ةسـال  18-35اعضـاي زن   ةآمـاري شـامل كلي ـ   ةطرح تحقيق نيمه تجربي بـود. جامع ـ  روش: .بود

نفـر از جامعـه    80گيـري   شـهر اصـفهان بـود. بـراي نمونـه      ةن شعبمعلولا ةتشكل غيردولتي جامع
نفـر از   40آماري به طور تصادفي انتخاب شدند و پس از اجراي مقياس عزت نفس روزنبـرگ،  

نهـايي انتخـاب و بـه     ةتر بود، به عنوان نمون ها پايين شان از نيم ديگر آزمودني آنهاكه عزت نفس
از طور تصادفي به سه گروه آزمايشي ويك گروه گـواه واگـذار شـدند. سـپس بـراي هـر يـك        

آموزش گروهـي عـزت نفـس، آمـوزش گروهـي       ةبه ترتيب برنام 3و  2، 1هاي آزمايشي  گروه
اي  دقيقـه  120هفتگـي   ةجلس ـ 9خود كارآمدي و آموزش گروهي انگيزش پيشـرفت، در قالـب   

برگزار شد. پس از اتمام جلسات آمـوزش، پـس آزمـون بـا بـه كـارگيري مقيـاس عـزت نفـس          
هـاي   ايشي و گروه گواه انجام شـد. بـراي سـنجش ويژگـي    روزنبرگ، بر روي هر سه گروه آزم

                                                 
 عضو هيأت علمي دانشگاه پيام نور مركز شهركرد -1

  عضو هيأت علمي دانشگاه پيام نور -2



 
  91، سال دوم، بهار 5شماره اسي افراد استثنايي، شن روان ةفصلنام                               66  

كيفيت زندگي، پرسشنامه مشخصات جمعيت شناختي نيز به كـار   ةها علاوه بر پرسشنام آزمودني
 LSDها از تحليل كواريانس، تحليل مانكوا و آزمون تعقيبـي   برده شد. براي تجزيه و تحليل داده

ها حـاكي از   يافته ها: يافتهاستفاده شد.  >05/0Pال سطح احتم ها . براي آزمون فرضيهاستفاده شد
ــس    ــزت نف ــي ع ــوزش گروه ــي آم ــدي  )P=023/0( اثربخش ــود كارآم ــي خ ــوزش گروه  ،آم

)006/0=P( و آموزش گروهي انگيزش پيشرفت )016/0P=بود، اما اثـر بخشـي   عزت نفس  ) بر
آمـوزش  هاي  هر يك از روش نتيجه گيري:سه نوع آموزش گروهي با يكديگر تفاوتي نداشت. 

گروهي عزت نفس، آموزش گروهـي خـود كارآمـدي و آمـوزش گروهـي انگيـزش پيشـرفت        
تواند بر بهبود عزت نفس افراد با معلوليت جسمي و در نتيجه توانبخشي آنهـا مـؤثر باشـد. بـر      مي

آموزشي به صورت منظم در مراكـز درمـاني و    ةشود كه اين سه نوع برنام اين اساس پيشنهاد مي
  هاي غيردولتيِ مخصوص افراد با معلوليت جسمي اجرا گردد. تشكلآموزشي و 

  

 نفس،آموزش گروهي عزت نفس،آموزش گروهي خود كارآمدي،  عزت :واژگان كليدي
    .حركتيـ  ناتواني جسمي زنان با آموزش گروهي انگيزش،

  

  مقدمه
زا محافظـت   يكي از مهمترين نيازهـاي انسـان كـه او را در برابـر اضـطراب و رويـدادهاي فشـار       

هـاي اخيـر بـيش از گذشـته مـورد توجـه        اسـت؛ مفهـومي كـه در دهـه     1نمايـد، عـزت نفـس    مي
 ةهـاي شخصـيت و تعيـين كننـد     شناسان قرار گرفتـه اسـت. عـزت نفـس از مهمتـرين جنبـه       روان

) و شكوفايي انسان است و بيشتر صاحب نظران آن را 1379 (صدرالسادات، هاي رفتاري ويژگي
  ). 1994 ،2(لي دانند ي در سازگاري عاطفي و اجتماعي ميعامل مهم و اساس

                                                 
1. Self-esteem  
2. Lee  
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و عقايـدي   بازخوردهـا  ة) عـزت نفـس را مجموع ـ  1371دادسـتان،  ة(ترجم ـ 1كوپر اسـميت 

ارزشي اسـت   ةكنند. عزت نفس درج داند كه افراد در روابط خويش با دنياي بيرون ابراز مي مي
بيان تأييد فرد نسبت به  ةس به منزلعزت نف .)2000 ،2كه يك فرد به خودش نسبت مي دهد (وير

ود را توانـا، ارزنـده و پـر اهميـت     اين است كه فرد تا چه انـدازه خ ـ  ةخويشتن است و نشان دهند
توان در سطح گفتار و رفتارهاي معنادار  شخصي است كه ترجمان آن را مي ةيك تجرب داند؛ مي

 ).3،2000(مشكي، غفراني پور و االله ياري مشاهده كرد

بر رفتارهاي آشكار فـرد   س متغير مهمي است كه با عوامل مختلفي ارتباط داشته وعزت نف
). عزت نفس كه چهارمين نيـاز از سلسـله   1371 دادستان، ة(كوپر اسميت، ترجم گذارد تأثير مي

  ). 1997 ،4(فريسون بخشد مراتب نيازهاي مزلو است، به انسان اعتماد واستقلال مي
 پشـتكار، اعتمـاد و عملكـرد تحصـيلي مطلـوب اسـت       ةارندبر عكس عزت نفس پايين بازد

هـاي   ) و عملكرد فرد را در حيطـه 1380سادات و اسفندآباد، لنقل از صدرا ،1987(كوپر اسميت،
، نقـل  1987كند (كوپر اسـميت،  شناختي، جسماني، خانوادگي و اجتماعي دچار اختلال مي روان

 ).1377 از دادستان،

اند كه عزت نفس پايين  اند، نشان داده نفس را بررسي كرده كه تأثير عزت هايي هم پژوهش
 ،6(اوگـدن  هاي جسمي و رواني )، اختلال1996، 5(كاپلان پيامدهايي مانند اضطراب و افسردگي

) را به 1996 (كاپلان، ) و رفتارهاي انحرافي1376 (سليمي، )، مشكلات رفتاري و ارتباطي1998
انجام داده است مشخص شده كه افراد بـا عـزت نفـس     7سوندنبال دارد. در تحقيقاتي هم كه آلي

سماني، بي تفاوتي، احساس تنهايي، افسـردگي و نااميـدي را بـروز    جپايين علائمي مثل شكايت 
). بـي ترديـد چنـين پيامـدهايي ميـزان آسـيب پـذيري فـرد را افـزايش          1372مي دهند(بيابانگرد،
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ردي و اجتماعي عواقبي چون جدا افتادن فـرد از  خود در روابط ميان ف ةدهد كه اين نيز به نوب مي
  ).1996(كاپلان،  ايفاي نقش بهنجار را به دنبال دارد

هـاي مختلـف زنـدگي ضـرورت دارد      آن در جنبـه  با توجه به اهميـت عـزت نفـس و نقـش    
هاي اجتماعي، با تأكيد بر افزايش عزت نفس  هاي آموزشي ارتقاي سلامت روان و مهارت برنامه

  ).2000، 1(بي انجام شود
دهند. ناتواني جسمي  ن جسمي تشكيل مياي را معلولا تعداد قابل توجهي از افراد هر جامعه

طور كه سلامت جسمي فرد را تحت تأثير قرار  شناختي است و همان داراي ابعاد جسماني و روان
). 1374سـازد (نـوري،    اجتماعي و سلامت رواني او را نيـز متـأثر مـي    ـ  دهد سازگاري رواني مي

هاي بشـري را   موانع فيزيكي امكان حركت و مشاركت افراد داراي ناتواني در روند كلي فعاليت
 ـ  هـاي روانـي   ها موانعي اسـت كـه در محـيط    از اين سازد. اما حتي مهمتر ممكن ميدشوار يا غير

ليت نه رسد كه ناتواني يا معلو ). در واقع چنين به نظر مي1991، 2اجتماعي فرد وجود دارد (برون
ر افـراد  هـاي افـراد مزبـور و ديگ ـ    فقط در جسم افراد معلول بلكه بيشتر در طرز فكرهـا و نگـرش  

اجتمـاعي   -هـاي منفـي و موانـع روانـي     ). ايـن نگـرش  1374نوري، جوامع مختلف وجود دارد (
شود كـه آنهـا نسـبت بـه سـاير       ، باعث ميرا تحت تأثير قرار داده سلامت رواني افراد با معلوليت

هاي مـزمن   تظاهرات و عوارض ناتوانيتري داشته باشند.  نفس پايينه اد عزت نفس و اعتماد بافر
گـذارد و   ) به شدت بر روي تصور فرد از خود تـأثير مـي  MS(3جسمي همچون مولتيپل اسكلروز

نوسـك، هيـوجز، سـودييوند،    ). 1989 ،4(والش و والـش  اثرات بسيار مخربي بر عزت نفس دارد
حركتـي نسـبت بـه     ـ   ) در تحقيقي دريافتند كه زنان با معلوليـت جسـمي  2003( 5تايلر وسوآنك

   ترند. تري دارند و از لحاظ اجتماعي منزوي ساير زنان خودشناسي كمتر و عزت نفس پايين
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)، 2001( 2)، كرمــود و مــك لــين2002( 1هــاي مــي و وارن از ســوي ديگــر نتــايج پــژوهش

دهـد كـه عـزت نفـس      )نشـان مـي   1990گاگنون () و 1992( 4)، كيني و كويلي1996( 3گاگنون
حركتـي از   ـ  نـاتواني جسـمي   سالمندان نـاتوان و مبتلايـان بـه     ،بزرگسالان مبتلا به آسيب نخاعي

نشان داده كه تصـور   ها همچنين پژوهش جمله عوامل مهم تأثيرگذار بركيفيت زندگي آنهاست.
(والـش و   ) اسـت MSلتيپـل اسـكلروز (  تطابق با بيماري مو ةمثبت از خود بهترين پيش بيني كنند

هاي شغلي  علاوه بر اين تحقيقات بيانگر آن است كه عزت نفس بر ميزان فرصت). 1989 والش،
 ؛2003(بـراي مثـال نوسـك و همكـاران      گذارد مي حركتي نيز تأثير ـ  ناتواني جسمي مبتلايان به 

  ).2001 ،5چاپين وكومن
ن جسمي در ت افزايش عزت نفس معلولادهد كه تلاش در جه اين تحقيقات نشان مي

شناختي در مراحل  توانبخشي آنها از اهميت خاصي برخوردار است. راهبردهاي درمان روان
) در بهبود وضعيت 1989 ،6رفتاري در مراحل بعدي (ليونه ـ مقدماتي و با جهت گيري شناختي

  شناختي افراد با معلوليت جسمي مؤثر شناخته شده است.   روان
و انگيـزش   7رسد كه متغير عـزت نفـس بـا خـود كارآمـدي      ف ديگر چنين به نظر مياز طر
اي مثبت و سازنده، انگيـزش بـالا    عزت نفس بالا با راهبردهاي مقابله رابطه داشته باشد. 8پيشرفت

(شـاپ   هاي اصلي انگيزش پيشرفت هستند) رابطه دارد حالت عاطفي مثبت (كه از جمله مؤلفه و
). باور نسبت بـه  1385 نقل از حقيقي، موسوي، مهرابي زاده هنرمند و بشليده،، 1993 ،9و كوپلند

يعنـي خصوصـيات اصـلي    ( موفقيت شخصي و بسيج خويشتن بـا توجـه بـه اهـداف تعيـين شـده      
خودكارآمدي)، بازخوردهايي هستند كه با عزت نفس پيوستگي مستقيم دارند. عزت نفس فـرد  
                                                 
1. May & Warren 
2. Kermode & Maclin  
3. Gagnon 
4. Kinney & Coyle 
5. Chapin & Kewman 
6. Livneh  
7. self-efficacy  
8. achievement motivation  
9. Shop & Copeland 
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هاي شخصي آن واكنش  كننده موفقيت و پذيرش آن و تعيينسازد تا نسبت به انتظار  را آماده مي
  ).2000 نشان دهد (مشكي و همكاران،

نتايج تحقيقات نيز حاكي از اين است كه سه سـازه انگيـزش پيشـرفت، خـود كارآمـدي و      
 ) و بيابـانگرد 2006( 1هـاي اكتـپ و ارمـان    عزت نفس، با يكديگر رابطـه دارنـد. نتـايج پـژوهش    

 2كه بين انگيزش پيشرفت و عزت نفس رابطه وجود دارد. مارتين و براولي دهد ) نشان مي1384(
زت نفـس  ) هم در پژوهش خود دريافتند كه خود كارآمـدي مقـدار قابـل تـوجهي از ع ـ    2002(

) خودكارآمدي را باور راسخ فرد مبني بر ايـن  1997( 3بندورا كند. عمومي و جسمي را تبيين مي
ام دهـد،  ج ـمـوردنظر را بـا موفقيـت ان    ةبراي دستيابي به نتيج ـتواند يك رفتار خاص لازم  كه مي

د كـه  كند. از زماني كه بندورا اين اصطلاح را مطرح كرد، محققان متعـددي دريافتن ـ  تعريف مي
مواد، افسردگي، ها، وابستگي به  اي از مسائل باليني از جمله فوبي گسترده ةخودكارآمدي با دامن
  )1997، 4(پاجارس يدگي و .... مربوط است، جرأتمندي، تنمهارتهاي اجتماعي

كلي استوار اسـت   ي افزايش خودكارآمدي بر چهار اصلروش شناختي رفتاري بندورا برا
هاي  يق ترتيب دادن هدفهاي موفقيت آميز از طر مواجه كردن افراد با تجربه -1 كه عبارتند از:
دن افراد با الگوهاي مناسبي كه مواجه كر -2 ؛دهد  ، موفقيت عملكرد را افزايش ميدست يافتني
قـانع سـازي    -3؛ بخشـد  هاي موفق جانشيني را بهبود مي خاص موفق هستند، تجربه ةدر يك زمين

تعـديل   -4رساند كه توانايي عملكـرد موفقيـت آميـز را دارنـد و      افراد را به اين باور مي ،كلامي
هـاي   ش تنيـدگي و برنامـه  كردن برانگيختگي فيزيولوژيكي از طريق رژيم غذايي مناسـب، كـاه  

 .)1381و شولتس، 5(شولتس دهد كنار آمدن با مسائل را افزايش ميورزشي، توانايي 

سازد كه موفقيت در عملكرد باعث بيشترين افزايش  ) خاطر نشان مي1977بندورا (
  شود.  خودكارآمدي مي
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3. Bandura  
4. Pajares 
5. Scultze  



  
  71                        ...عزت نفس، خودكارآمدي هاي گروهي اي اثربخشي آموزش بررسي مقايسه

 
حـيط  هـا در م  كوشش شخصي فرد براي دست يافتن بـه هـدف  « ةانگيبزش پيشرفت به منزل

شود. در اين چارچوب آموزش انگيزش پيشرفت شامل آموزش مستقيم  تعريف مي» اجتماعي او
راهبردهــاي فكــري وعملــي پيشــرفت از طريــق تعيــين هــدف و برنامــه ريــزي، ... و تمــرين ايــن 

مداخلـه، بـر    ة). انتخاب انگيزش پيشرفت بـه عنـوان برنام ـ  1997 ،1(اليوت و چورچ راهبردهاست
است كه از آغاز نوجواني، پيشرفت به دلايـل متعـدد موردتوجـه خـاص قـرار       اين اساس استوار

هـاي   گذار اجتمـاعي و آمـادگي بـراي ايفـاي نقـش      اين امر مسأله ةگيرد. يكي از دلايل عمد مي
تر ديگر تغييرات مربوط به ساختار هوش است كـه سـبب    اجتماعي دوران بزرگسالي و دليل مهم

پيامـدهاي بلندمـدت تصـميمات و     ةاظ شناختي قـادر بـه ملاحظ ـ  مي شود از اين پس افراد از لح
امكانـات   ةدامن ـ ةگرايان ـ اي خود و درعين حال در نظر داشتن واقـع  هاي تحصيلي و حرفه انتخاب

  ).1999 ،2(اشتنبرگ گردند اي خويش مي تحصيلي وحرفه
تحقيقات نسبتاً زيادي اثربخشي آموزش گروهي عزت نفس، خـود كارآمـدي و انگيـزش    

ييـد  أرا ت هـاي مختلـف عملكـرد    وجنبـه  شـناختي  هـاي مختلـف وضـعيت روان    بر مؤلفـه  يشرفتپ
؛ گايوديـانو و  4،2003؛ هال و تـارير 2009 ،3گوئست و دان كور، اند (براي مثال پرودفوت، كرده

؛ اسـميت  1973، 7،1984؛ مك كللند1977، 1997؛ بندورا،2000، 6؛ بتز و شيفانو2003 ،5هربرت
؛ 1384شـماعي زاده،   ؛1386غلامي رناني، كجباف، نشـاط دوسـت و مـرادي،    ؛1975، 8و تروث

منصور، فتحي آشتياني و رسول زاده طباطبـايي،   ؛ احمدي،1385 مظاهري، باغبان و فاتحي زاده،
) در پژوهش خود دريافتند كه هم آموزش انگيزش پيشرفت 1383). احمدي و همكاران (1383

حـول شـناختي عينـي و هـم در سـطح تحـول شـناختي        و هم تمرين عزت نفس، هـم در سـطح ت  

                                                 
1. Elliot and Church  
2. Steinberg 
3. Proudfoot, Corr, Guest, and Dunn 
4. Hall and Tarrier 
5. Gaudiano and Herbert 
6. Betz and Schifano 
7. McClelland 
8. Smith and Troth 
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وع روش مداخلـه  شود؛ اثربخشي ايـن ن ـ  انتزاعي باعث تحول فرارونده در دريافت خود عيني مي
  دار بود.  هاي خود فاعلي نيز معني برخي از مؤلفه ةبر تحول فراروند

در برخـي  شناختي بر عزت نفس افراد با معلوليت جسمي نيز  هاي غيرروان بخشي مداخلهاثر
 ؛ حضـرتي، 2009 ،1(بـراي مثـال بـارت و همكـاران     هـا مـورد بررسـي قرارگرفتـه اسـت      پژوهش

امـا   ).1381 مدني، باوي پور و روزبياني، ؛1384 دژبخش، نيك سرشت و ضيغمي، زحمتكشان،
هاي گروهي  آموزش رفتاري مختلف به ويژه ـ  هاي شناختي تحقيقات معدودي اثربخشي مداخله

بر افزايش عزت نفس افراد با معلوليـت جسـمي    ارآمدي و انگيزش پيشرفتعزت نفس، خود ك
) 2004( 2هلـن، تـايلور، سـوئدلوند و نوسـك     ـ  ، رابيتسونهيوجس اند. را مورد بررسي قرار داده

 شـناختي  وضـعيت روان ها، اثربخشي آموزش گروهي عزت نفس بـر   يكي ازاين معدود پژوهش
رسي كردند و دريافتند كه اين نوع مداخله عزت نفـس و  حركتي را بر ـ  زنان با معلوليت جسمي

 3والاس وكاروسـلي  دهـد. ويكـري، گونتكوسـكي،    هـا را افـزايش مـي    آزمودني خودكارآمدي
افـراد مبـتلا    ةخودپندار ) نيز دريافتند كه گروه درماني متمركز بر خودپنداره، باعث بهبود2006(

  شود.  به آسيب مغزي اكتسابي مي
اينكه در مـورد اثربخشـي آمـوزش گروهـي انگيـزش پيشـرفت و آمـوزش         حال با توجه به

اثربخشي آنها با آموزش گروهي عزت نفس، نه  ةگروهي خودكارآمدي بر عزت نفس و مقايس
حركتي، بلكه در ساير افراد نيز تحقيقي منتشر نشده اسـت و   ـ  فقط در مبتلايان به ناتواني جسمي

انگيـزش پيشـرفت، خـود     ةمتقابـل سـه سـاز    ةرابط ـ دال برهاي مختلف  با عنايت به نتايج پژوهش
كارآمدي و عزت نفس با يكديگر و با توجه به اينكه در دختران نوجـوان در مقايسـه بـا پسـران     

آن،  ةوجـود آورنـد  ه شود كه مهمترين عوامل ب نوجوان افت معني داري در عزت نفس ديده مي
، نقـل از احمـدي و   1999 ،4و همكـاران (ايكلـس   نظام تربيتي خـانواده، مدرسـه و جامعـه اسـت    

                                                 
1. Bart et al 
2. Hughes, Robinson-Whelen , Taylor, Swedlund, and Nosek 
3. Vickery, Gontkovsky, Wallace, and Caroselli 
4. Eccles et al  
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) و نيز درمجموع زنان با معلوليـت جسـمي در مقايسـه بـا مـردان داراي نـاتواني       1383 همكاران،

يابنـد (ايمـت و    شـوند و كمتـر بـه حقـوق خـود دسـت مـي        جسمي بيشتر مورد تبعيض واقـع مـي  
گروهي عـزت   هاي آموزش اثربخشي روش ة)، هدف اين تحقيق بررسي و مقايس2006 ،1آلانت

 (به روش بندورا) و آموزش گروهـي انگيـزش پيشـرفت    نفس، آموزش گروهي خود كارآمدي
حركتـي و بـه كـارگيري ايـن      ـ  (به روش مك كللند) بر عزت نفـس زنـان بـا معلوليـت جسـمي     

  ييد اثر بخشي آنهاست. أشناختي در افراد معلول جسمي در صورت ت ها در توانبخشي روان روش
  ق عبارتند از:هاي تحقي فرضيه

حركتي را در  ـ آموزش گروهي عزت نفس، عزت نفس زنان با معلوليت جسمي - 1
  دهد. مقايسه با گروه گواه افزايش مي

حركتي را در  ـ آموزش گروهي خودكارآمدي، عزت نفس زنان با معلوليت جسمي - 2
  دهد. مقايسه با گروه گواه افزايش مي

حركتي را در  ـ فس زنان با معلوليت جسميآموزش گروهي انگيزش پيشرفت، عزت ن - 3
  دهد. مقايسه با گروه گواه افزايش مي

گروهي خودكارآمدي و آموزش  آموزش نفس، ميزان اثربخشي آموزش گروهي عزت - 4
حركتي با يكديگر تفاوت  ـ گروهي انگيزش پيشرفت بر عزت نفس زنان با معلوليت جسمي

  دارد.
  

  روش
پس آزمون با گروه گواه است. طرح تحقيق  ـ نوع پيش آزمون طرح اين تحقيق نيمه تجربي از

  ارائه شده است: 1در جدول 
  
  

                                                 
1. Immet and Alant 
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  پس آزمون با گروه گواه) -(طرح پيش آزمون طرح تحقيق .1جدول 
 مرحله

  ها آزمودني    واگذاري  شيوه
  )n( پس آزمون  آموزش گروهي )n(پيش آزمون

  +  فيتصاد  1آزمايشي 
)7(  

+  +  
)7(  

 + تصادفي  2آزمايشي
)8(  

+  +  
)6(  

  +  تصادفي  3آزمايشي
)7(  

+  +  
)5(  

 + تصادفي  گواه
)10(  

-  +  
)10(  

  
  جامعه، نمونه و روش نمونه گيري
شهر اصـفهان   ةشعب 1نمعلولا ةساله جامع 18-35اعضاي زن  ةجامعه آماري اين تحقيق شامل هم

). بـراي  1387 ن اصـفهان، معلـولا  ة(جامع ـ نفـر اسـت   320 د كه تعداد آنهـا باش مي 1387در سال 
تصادفي انتخاب شدند و پس از اجراي مقياس  ةآماري به شيو ةنفر از افراد جامع 80گيري  نمونه

تـر بـود، بـه     هـا پـايين   نفر از آنهاكه عزت نفسشان از نيم ديگر آزمودني 40عزت نفس رزنبرگ، 
في به سه گروه آزمايشـي ويـك گـروه گـواه واگـذار      نهايي انتخاب و به طور تصاد ةعنوان نمون
نفر دعوت شده بـه گـروه    10نفر، از 7نفر دعوت شده به گروه آموزش عزت نفس  10شدند. از

نفـر   7نفر دعوت شده به گروه آموزش انگيـزش پيشـرفت    10نفر و از 8 آموزش خودكارآمدي
هاي آمـوزش خـود    گروه در جلسات حاضر شدند و در طول برگزاري جلسات نيز از هر يك از

پس آزمون  ةنفر ريزش كردند و بدين ترتيب در مرحل 2آموزش انگيزش پيشرفت كارآمدي و 
عضـو و گـروه آمـوزش     6 عضـو، گـروه آمـوزش خودكارآمـدي     7گروه آموزش عزت نفـس  

                                                 
گفت و  ةحركتي بزرگسال و فراهم آوردن زمين ـت كه با هدف افزايش همبستگي بين معلولان جسمي معلولان تشكلي ملي اس ةجامع -1

خدمات فرهنگي، آموزشي، تفريحي و ورزشي به آنها تشكيل شده است و عضويت  ةمشكلاتشان و نيز ارائ ةشنود و تبادل نظر آنها دربار
  در آن داوطلبانه و اختياري است.
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هـا را نشـان    اختي آزمـودني نمشخصـات جمعيـت ش ـ   2عضو داشت. جـدول   5 انگيزش پيشرفت

هـاي   است كه مشخصات درج شـده در ايـن جـدول مربـوط بـه آزمـودني       دهد. لازم به ذكر مي
پـيش آزمــون بـه دليــل واگـذاري تصــادفي،     ةشـركت كننــده در پـس آزمــون اسـت؛ در مرحل ــ  

همسـان   هاي گوناگون جمعيـت شـناختي تقريبـاً    هاي مختلف از نظر ويژگي هاي گروه آزمودني
جلسات و نيز ريـزش معـدودي از آنهـا    افراد دعوت شده در  ةبودند؛ اما به دليل عدم شركت هم

پس آزمون اين همساني تا حدودي از بين رفت؛ ضمن اينكـه نتـايج    ةدر طول جلسات، در مرحل
هـل، شـدت معلوليـت و زمـان     أت اشتغال، وضـعيت  تحليل همبستگي نشان داد متغيرهاي وضعيت

نابراين عـدم همسـاني   داري ندارند و ب ها رابطه معني با نمرات عزت نفس آزمودني معلوليتبروز 
ثير متغيرهـاي سـن،   أثيري بر نتايج تحقيق ندارد. تأهاي مورد بررسي از لحاظ اين متغيرها ت گروه

سطح تحصيلات و وضعيت اقتصادي بر نمرات عزت نفس از طريـق تحليـل كواريـانس حـذف     
  گرديد.

  
  هاي مختلف هاي گروه اختي آزمودنينمشخصات جمعيت ش .2جدول 
 هاگروه

  امتغيره
آموزش

گروهي عزت 
  نفس

آموزش گروهي
  خود كارآمدي

آموزش گروهي 
  انگيزش پيشرفت

كل   گواه
  ها آزمودني

  52/30  34  20/31 66/27 29 ميانگين سني
  52/11  71/12  11 12 29/10 ميانگين سطح تحصيلات

  وضعيت
  اشتغال

  8  2  3 1 2 شاغل
  17  5  2  5  5 بيكار

  وضعيت
  هلأت

  3  2  0  1  0 هلأمت
  22  5  5  5  7 مجرد

شدت 
  معلوليت

  6  0  2  2  2 استفاده از ويلچر
  7  3  0  2  2 استفاده از عصا

عدم استفاده از 
 عصا

3  2  3  4  12  
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وضعيت 
  اقتصادي

  15  4  3 4 4 ضعيف
  10  3  2 2 3 متوسط
  0  0  0 0 0 خوب

  زمان بروز
  معلوليت

  23  7  4 5 7 كودكي
  0  0  0  0  0  نوجواني
  2  0  1  1  0  بزرگسالي

  
  ها و ابزارهاي آن روش جمع آوري داده
  ها از ابزارهاي زيراستفاده شد: براي جمع آوري داده

  

  جمعيت شناختي  مشخصات  ةپرسشنام -1
وضعيت اشتغال، وضعيت تأهل،  ةالاتي دربارؤمشخصات جمعيت شناختي شامل س ةپرسشنام

وز معلوليت، زمان بر (ضعيف، متوسط،خوب)، سطح تحصيلات، سال تولد، وضعيت اقتصادي
  است. )،عصا(استفاده از ويلچر، استفاده از عصا، عدم استفاده از  شدت معلوليت

  

  1مقياس عزت نفس روزنبرگ -2
گويه دارد وهم عزت نفس مثبت وهم عزت نفس منفي را  10مقياس عزت نفس روزنبرگ 

تا عالي كند. ثبات و تكرار پذيري نتايج حاصل از اجراي اين پرسشنامه خوب  ارزيابي مي
) براي اين 1994( 2ايماس و كيني ـ ). كويل، لسنيك2002 (مي و وارن، گزارش شده است

اند.  پرسشنامه در مورد افراد مبتلا به آسيب نخاعي هماهنگي دروني خوبي گزارش كرده
) نيز با اجراي اين پرسشنامه بر روي افراد با معلوليت 2000( 3شيسباي، بارلو،كولن و رايت

اند. در ايران  راد عادي روايي تشخيصي مطلوبي براي اين پرسشنامه گزارش كردهجسمي و اف
) پايايي 1384( ) هنجاريابي شده است. محمدي1987اين پرسشنامه اولين بارتوسط شاپوريان (

                                                 
1. Rosenberg Self-Esteem Scale 
2. Coyle, Lesnik-Emas and  Kinney 
3. Shisby, Barlow, Cullen and Wright 
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س را در دانشجويان با استفاده از سه روش آلفاي كرونباخ، بازآزمايي و دو نيمه كردن ااين مقي

محاسبه كرده است؛ در بررسي وي ضريب روايي همزمان اين  68/0، و 78/0، 69/0به ترتيب 
) 1386( به دست آمده است. رجبي و بهلول 61/0عزت نفس كوپر اسميت  ةمقياس با پرسشنام

، در 84/0 دانشجويي ةنيز پايايي اين مقياس را با كاربرد روش آلفاي كرونباخ در كل نمون
اند. لازم به ذكر است كه در  محاسبه كرده 80/0ان دختر و در دانشجوي 87/0دانشجويان پسر 

به  68/0تحقيق حاضر پايايي مقياس عزت نفس روزنبرگ با استفاده از روش آلفاي كرونباخ 
توانستم براي خودم  اي كاش مي( اين مقياس 8چون همبستگي سؤال  دست آمده است و ضمناً

 9سؤال از مقياس حذف شد و ي بود، اين كل مقياس منف ةاحترام بيشتري قائل شوم.) با نمر
  ها مورد استفاده قرار گرفت. سؤال باقيمانده براي ارزيابي عزت نفس آزمودني

  

  روش اجرا
مشخصات جمعيت  ةها، پيش آزمون با استفاده از پرسشنام بعد از انتخاب تصادفي آزمودني

و پس از انتخاب  شدشناختي و مقياس عزت نفس روزنبرگ و به روش گروهي روي آنها اجرا 
از طريق تماس نهايي و واگذاري تصادفي آنها به سه گروه آزمايشي و يك گروه گواه،  ةنمون
هاي آزمايشي دعوت شد كه در جلسات آموزش گروهي كه  هاي گروه از آزمودني تلفني

ن شهر اصفهان تشكيل معلولا ةشناختي آنهاست و در محل جامع هدف آن بهبود وضعيت روان
د شركت كنند و به آنها وعده داده شد كه در صورت شركت منظم و فعال در جلسات شو مي

روز پس از اجراي پيش آزمون،  10آموزشي به آنها جوايز نفيسي تعلق خواهد گرفت. 
به   3و  2، 1هاي آزمايشي  برگزاري جلسات آموزش گروهي آغاز شد و براي هر يك از گروه

فس، آموزش گروهي خودكارآمدي و آموزش گروهي ترتيب برنامه آموزش گروهي عزت ن
روز پس از اتمام  4اي برگزار شد.  دقيقه 120هفتگي ةجلس 9انگيزش پيشرفت، در قالب 

هاي مورد استفاده در پيش آزمون  جلسات آموزش، پس آزمون با به كارگيري همان پرسشنامه
محتواي جلسات و  5 تا 3جداول بر روي هر سه گروه آزمايشي و گروه گواه انجام شد. 
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گروهي خودكارآمدي  نفس، آموزش آموزش گروهي عزت هاي خانگي مربوط به برنامه تكاليف
  دهد: و آموزش گروهي انگيزش پيشرفت را نشان مي

  
  عزت نفسجلسات آموزش گروهي  ةبرنام .3جدول

  تكليف خانگي  محتواي جلسه  جلسه
ار معارفه، بيان قوانين شركت در جلسات، شرايط احر  1

هايي براي عملكرد بهتر درجلسات، سؤال  جايزه وتوصيه
وتوضيح درموردمفهوم عزت نفس و فوايد عزت نفس 

  بالا.

  نوشتن برداشت خود از مفهوم عزت نفس-1
هايي كه فرد تا كنـون بـراي افـزايش     تشريح راه-2

  عزت نفس خود  به كار برده است.

  
2  
  

ريف خود بازخورد، تع ةقبل و ارائ ةمرور تكاليف جلس
آنها با  ةپنداره، خود واقعي وخود ايده آل وتوضيح رابط

هايي براي نزديك كردن خود  عزت نفس، بيان روش
  افزايش  هاي روش از  يكي  عنوان  واقعي و خود ايده آل به

  نفس   عزت

توصيف خصوصيات خود واقعي وايده آل -1
  خويش

 رنزديكت  براي  استفاده مورد  راهبردهاي  توضيح -3
  كردن خود واقعي به خود ايده آل خويش

  
3  
  

تعريف خود بازخورد،  ةقبل و ارائ ةمرور تكاليف جلس
گويي با افكار، احساسات و خود ةگويي، توضيح رابط

 ةرخ دادن خود گويي، ارائ  رفتار، بيان روش تشخيص
 خود  تمرين تشخيص تكليف كتبي تكميل جمله به منظور

خود و  ةضا درمورد عقيدگويي، نظرخواهي كتبي از اع
صفات موجود در ليست  ةافراد مهم زندگيشان دربار

 ةكند، توضيح در مورد شيو صفات كه آنها را توصيف مي
هاي افزايش  هاي منفي و روش مقابله با خودگويي

(تفسير متفاوت از وقايع وپاداش دادن به  خودگويي مثبت
  خودبه خاطر اين تفسيرها).

آينده  ةت كه فرد در هفتذكر دو ياسه موقعي -1
  كند در مورد خود احساس بدي پيدا مي

  ها خوددرآن موقعيت خودگوييهاي منفي بيان-2
  ها خودگويي ازآن بدناشي احساسات توصيف-3
هاي يادگرفته  مهارت  سعي در به كارگيري -4

  شده در جلسه 
پاداش دادن به خود در صورت موفقيت در به  -5

  ها  كار بستن اين مهارت

  
4  

بازخورد، تعريف اسناد،  ةقبل و ارائ ةمرور تكاليف جلس
هاي اسناد با خودگويي، توضيح در مورد  بيان شباهت

استفاده ازآنها در برخورد با  ةانواع اسنادها و نحو
(استفاده از اسنادهاي كلي،  رويدادهاي مثبت و منفي

ثابت، دروني در برخورد بارويدادهاي مثبت وكاربرد 

 ةخوشايند و يك مسأل ةتوصيف يك مسأل
آيد  ناخوشايند كه در اين هفته براي فرد پيش مي

و نوشتن هر هشت نوع اسناد ممكن براي هر كدام 
  از اين دومسأله
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غير ثابت و بيروني در برخورد بازئي،اسنادهاي ج

هاي افزايش  رويدادهاي منفي) به عنوان يكي از روش
  عزت نفس.

بازخورد، تعريف كنترلةارائقبل وةمرور تكاليف جلس  5
آن با عزت نفس و  ةرابط ةخود و توضيح دربار

(درك قوانين،  خودگويي، بيان پيش نيازهاي كنترل خود
آگاهي نسبت به الگوها يا عرف زندگي اجتماعي، برنامه 

ها)، توضيح در مورد  ريزي و عمل به آن و كنترل هيجان
داوم ريزي، ت هاي كنترل خود (بازداري، طرح روش

عملكرد، بيان كلامي قانون، بازسازي شناختي و در نظر 
  يك عمل). دادن آوردن پيامدهاي مثبت يا منفي انجام

توصيف سه موقعيت كه دراين هفته براي فرد -1
پيش مي آيد و درآن لازم است خود را كنترل 

هاي مورد استفاده براي كنترل  كند و بيان روش
ر دقيق علت خود و در صورت عدم موفقيت، ذك

  آن. 
تشريح يك مورد عصبانيت در اين هفته،  -2

كنترل اين    هاي و روش آن    توصيف مراحل شدت
  ناراحتي 

بازخورد، توضيح مفهوم  ةقبل و ارائ ةمرور تكاليف جلس  6
هاي شناختي، رفتاري و هيجاني آن  معيار عملكرد و جنبه

هاي  ثير آن بر احساس ارزشمندي، تشريح روشأو ت
ناسبي كه مي توان به هنگام برآورده نشدن معيار دروني م

اتخاذ كرد(ارزيابي مجدد معيار، كسب مهارتهاي لازم 
براي تحقق معيار و استفاده از اسنادهاي جزئي، غير ثابت 

  و بيروني  به هنگام برآورده نشدن اتفاقي معيار).

ملاكها،خودگوييهاي  تصحيح از دراستفاده سعي
مفيد تا حد ممكن و يادداشت مثبت و اسنادهاي 

كردن آنها در صورت مواجه شدن با ناكامي 
  (شكست) در اين هفته  

دركبـازخورد، تعريـفةقبل و ارائ ـةمرور تكاليف جلس  7
وتوضيح رابطه آن با خود پنداره و عـزت نفـس،    اجتماعي

توصيف كتبي اعضا درمورد ويژگيهاي بهترين دوستشـان  
مند هستند، نظرخواهي كتبي ه قيا كسي كه به او بسيار علا

 آنها،  كه  از اعضا درمورد صفات موجود در ليست صفات
كه از او  را وكسي  دوستانشان  يا برادر، خواهر مادر، پدر،

هــاي  كنــد، بيــان روش خوششــان نمــي آيــد توصــيف مــي
تقويت درك اجتماعي از جمله اجتناب از مطلـق دانسـتن   

  خصوصيات افراد

منفي كه  ةبت و يك رابطمث ةتوصيف يك رابط
فرد در اين هفته تجربه مي كند يا شاهد آن است 
وسپس تشريح افكار نفر اول، افكار نفر دوم، 
احساسات نفر اول و احساسات نفر دوم در مورد 

  هريك از اين دورابطه 

8  
  

بازخورد، تعريف تصويرةقبل و ارائةمرور تكاليف جلس
اره و عزت نفس، بيان آن با خود پند ةبدني و تبيين رابط

تعيين مواقعي كه فرد در مورد تصوير بدني خود 
احساس ناخوشايندي پيدا مي كند و توصيف 



 
  91، سال دوم، بهار 5شماره اسي افراد استثنايي، شن روان ةفصلنام                               80  

تصوير بدني، نظر خواهي كتبي ازازدلايل عدم رضايت
جنبه هاي مختلف بدن و  ةاعضا در مورد تصور آنها دربار

ظاهر خود، درخواست از اعضا كه درحال تصور ايستادن 
در مقابل آيينه، تمام نكات مثبت ظاهر خود را توصيف 

بدني(ارزيابي  راهكارهايي براي بهبود تصوير ةكنند، ارائ
هايي براي بهبود خود بدني واقعي،  صحيح و اتخاذ روش

تعديل خود بدني ايده آل و استفاده از اسنادهاي جزئي، 
غير ثابت و بيروني به هنگام عدم موفقيت در نزديك 
كردن خود بدني ايده آل و خود بدني واقعي و استفاده از 

خود روش تمركز مجدد بر  هاي مختلف مربوط به تكنيك
هاي  شامل تجديد نظر در معيارهاي مقايسه،تمركز بر جنبه

خود)، ارائه  هاي مثبت مثبت خود بدني، توجه به ساير جنبه
  توصيه هايي براي زيباتر به نظر رسيدن.

  چنين مواقعي اسنادهاي مورد استفاده فرد در

بازخورد، توضيح مفهوم  ةقبل و ارائ ةمرور تكاليف جلس  9
هاي شناختي، رفتاري و هيجاني آن،  جنبه له وأحل مس
خوب حل شده و  ةكتبي اعضا در مورد يك مسأل توضيح

شده و مراحل طي شده براي حل نيك مساله خوب حل 
 ةمرحل 7آن توسط فرد وبيان براي ساير اعضا، تشريح 

درمورد هريك از  له، ذكر دو مسأله و نظر خواهيأسحل م
مراحل حل آن، مرور اجمالي مباحث مطرح شده در 

  مجموع جلسات
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  خود كارآمديبرنامه جلسات آموزش گروهي  .4جدول 

  تكليف خانگي محتواي جلسه  جلسه
جـايزه  ز معارفه، بيان قوانين شركت در جلسات، شـرايط احـرا    1

  رد بهتر در جلسات.وتوصيه هايي براي عملك
بخشي از ويژگيهاي افراد با  تعريف خود كارآمدي، توصيف  

  خودكارآمدي بالا و افراد با خودكارآمدي پايين.

  نوشتن برداشت خود از مفهوم خودكارآمدي-1
ــي  -2 ــيف ويژگــ ــراد داراي   توصــ ــاي افــ هــ

خودكارآمــدي بــالا و پــايين بــر اســاس مباحــث 
  مطرح شده دركلاس

  بازخورد.  ةقبل و ارائ ةلسمرور تكاليف ج  2
خــود هــاي افــراد بــا    بخــش ديگــري از ويژگــي   توصــيف
  در اين مورد گروهي بالاو پايين و بحث كارآمدي

نظر خواهي درمورد اهدافي كه اعضا مي خواهند به آن دست 
يابند، اما احساس مي كنند نمي تواننـد آن را تحقـق بخشـند و    

صحت اين  ةدربار ان تصور و نظر خواهي از ساير اعضدليل اي
  تصورات.

آن بـا   ةتوضيح تفصيلي درمورد منطق آرمش كاربردي، رابط ـ
  خودكارآمدي و شرايط لازم براي اثر بخشي اين نوع آرمش.

ال كه آيا تـا بـه حـال هـدفي     ؤپاسخ به اين س -1
داشته ايد كه ابتدا فكر كرده ايد نمـي توانيـد بـه    

اسـت،  آن برسيد، اما بعد توانسته ايد؟ اگر چنين 
ــا خــود چــه فكــري    ــه آن كــار ب ــدام ب قبــل ازاق
كرديدكه به اين نتيجه رسيديد كه مي توانيد آن 

  كار را انجام دهيد؟
موقعيت در اين هفته كه در آن  3يا2توصيف -2

فرد دچار اضطراب مي شود، درجه بندي شدت 
ــاي جســمي،    0-100آن از  ــانه ه ــيف نش وتوص

  شناختي و هيجاني همراه آن
ش مربوط به تكليف خانگي توسط تك تك اعضاگزار ةارائ  3

  درمورد آن.  گروهي  و بحث تفصيلي
  اجراي تكنيك قانع سازي كلامي.

هاي اوليه  تشخيص نشانه  گزارش مربوط به تكليف ةارائ
  آرمش پيشرونده. گرفتن اضطراب و آموزش روش انجام

در مورد خواسته اي كه فـرد دارد واحسـاس   -1
آن برسـد بـا يـك معلـول     مي كند نمي تواند به 

جسمي كه قبلاًَ وضعيتي مشابه او را داشته اسـت  
ولي اكنـون بـه خواسـته خـود رسـيده، مصـاحبه       

  كند.
در مورد خواسته يكـي   1تكليف دادن انجام  -2

  اعضا.از ديگر 
ــر روز در دو      -3 ــرونده ه ــش پيش ــرين آرم تم

  آن ةنوبت و ثبت نتيج
وسط تك تك اعضاگزارش مربوط به تكليف خانگي ت ةارائ  4

  درمورد آن.  گروهي  و بحث تفصيلي
هايي در مورد رژيم غذايي مناسب، كاهش  ارائه توصيه

كردن برانگيختگي  منظور تعديل ورزشي به هاي و برنامه تنيدگي

قبـل بـا اومصـاحبه    ةسؤال از فـردي كـه هفت ـ  -1
تـلاش   ةشده در مورد اينكه هنگام شروع و ادام ـ

ــه خواســت  ــراي رســيدن ب ــع و ة ب  خــود، چــه موان
مشكلاتي پيش رو داشته، براي حـل هركـدام از   
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 خودكارآمديآن باةتوضيح رابطفيزيولوژيكي و
ارائه گزارش مربوط به تكليف آرمش پيشرونده و بحث 

آرمش بدون  دادن ش و تمرين روش انجامدرباره آن، آموز
  تنش

اين مشكلات وموانـع چـه راه حلهـايي در پـيش     
راه حلها موفقيت آميز بوده گرفته است؟ آيا اين 

  است؟
يكـي   ةخواستدر مورد  1دادن تكليف انجام  -2

  ديگر از اعضا
تمرين آرمش بدون تنش هر روز دو نوبت و  -3

  آن ةثبت نتيج
ةبحث گروهي دربارتكليف خانگي وارائه گزارش مربوط به  5

  آن.
خودكارآمدي بر شناخت،  ثيرأدرمورد چگونگي ت  توضيح

  كرد در جنبه هاي مختلف زندگي.احساس و عمل
گزارش مربوط به تكليف آرمش بدون تنش و آموزش و  ةارائ

  ها. آرمش از طريق كنترل نشانه دادن تمرين روش انجام

گزارش تفصيلي در مورد برداشتن اولين گام -1
  در جهت دستيابي به هدف 

تمرين آرمش از طريق كنترل نشـانه هـا  هـر     -2
  آن ةنتيج روز در دو نوبت و ثبت

گزارش مربوط به تكليف خانگي توسط تك تك اعضـا ةارائ  6
  و بحث تفصيلي در مورد آن.

 كار مورد رابطه آن با خودتعريف خودتنظيمي و توضيح در 
اي بر  جانشيني مشاهده  ثيرگذاري بيشينهأآمدي و ذكر شرايط ت
  خودكارآمدي افراد

ها،  رل نشانهگزارش مربوط به تكليف آرمش از طريق كنت ةارائ
  آرمش افتراقي. دادن آموزش و تمرين روش انجام

فـردي كـه قـبلاً در    ةمصاحباز  گزارشي ةتهي-1
اش تصوري مشـابه فـرد داشـته امـا      مورد خواسته

 خود رسيده است.  ةاكنون به خواست

پاسخ به اين سؤال كـه فـرد هنگـام برداشـتن      -2
اولين گام در جهت دستيابي به هدف چه موانـع  

شكلاتي پيش رو داشته و براي حل هركـدام  و م
 ازآنها چه راههايي در پيش گرفته است؟ 

تمرين آرمش افتراقي هر روز در دو نوبت و  -3
  آن ةثبت نتيج

7  
  

گزارش مربوط به تكليف خانگي توسط تك تك اعضـا ةارائ
  و بحث مفصل گروهي در مورد آن.

سخنراني يك معلول موفق محصل و سرپرست خانوار درمورد 
، موانـع و مشـكلاتي كـه هنگـام تـلاش بـراي       خـود  ةزندگينام

دستيابي به اهداف در پيش رو داشته و راههايي كه براي حـل  
  هركدام از اين مشكلات و موانع در پيش گرفته است.

ارائه گزارش مربوط به تكليف آرمش افتراقي و آموزش و 
  مش سريع.اآردادن   روش انجام تمرين

گذشته  ةبه اين سؤال كه آيا فرد در هفت پاسخ-1
مورد تـلاش بـراي رسـيدن بـه هـدف دچـار        در

س شده و تصميم گرفته است دسـت  أترديد يا ي
از تلاش بكشد؟ اگر چنين بوده اسـت علـت آن   

داند؟ به دنبال آن چه احساسـي داشـته    را چه مي
ود مصـمم  است؟ اگـر در رسـيدن بـه هـدف خ ـ    

  داند؟  است علت آن را چه مي
هـــا، جـــوايز،  جمـــع آوري همـــه تقديرنامـــه-2
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ها... و نگاه كردن دقيق به آنهـا و توصـيف    مدال

  تفصيلي احساسي كه به اودست مي دهد.
بـار و ثبـت    15تمرين آرمش سريع هـر روز   -3

  آن ةنتيج
8  

  
ارائه گزارش مربوط به تكليف  ذكـر احسـاس و تصـميم فـرد     

ره ادامه تلاش براي دستيابي بـه هـدف توسـط تـك تـك      دربا
  اعضا و بحث در مورد آن.

، خـود  ةسخنراني يك معلول موفق دانشجو درمـورد زندگينام ـ 
موانع و مشكلاتي كه هنگام تلاش براي دستيابي بـه هـدف در   
ــراي حــل هركــدام از ايــن    پــيش رو داشــته و راههــايي كــه ب

 مشكلات و موانع در پيش گرفته است.

يك دانشمند با معلوليت شديد (استيون  ةئت زندگينامقرا
  هاوكينگ) و نظرخواهي از اعضا در مورد آن.

تكليف آرمش سريع و آموزش روش كاربرد   ارائه گزارش
  اختصاصي آرمش..

طراحي برنامه يكساله براي دستيابي به هدف  -1
گـام   5خود، تشريح جزئيات كامل اين برنامه و 

وسـپس توصـيف موانـع     نلازم براي رسيدن به آ
ومشكلات مربوط به هـر گـام و بيـان  روشـهاي     

  برداشتن اين موانع وحل اين مشكلات
تمرين كاربرد اختصاصي آرمش  هر روز در  -2

  دو نوبت و ثبت نتيجه آن

يكساله توسطةگزارش مربوط به تكليف طراحي برنام ةارائ  9
  تك تك اعضا و بحث در مورد آن.

ندگانه(هلن چاستاد دانشگاه با معلوليت  يك ةقرائت زندگينام
اورست و دو معلول موفق ايراني و  ةكلر)، يك نابيناي فاتح قل

  نظرخواهي از اعضا در مورد اين افراد.
  گزارش مربوط به تكليف كاربرد اختصاصي آرمش. ةارائ

مرور اجمالي تكاليف و مباحث مطرح شده در مجموع 
  جلسات
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  انگيزش پيشرفتموزش گروهي برنامه جلسات آ .5جدول 
  تكليف خانگي محتواي جلسه  جلسه

ــوانين شــركت در جلســات، شــرايط احــرا  1 ــان ق ــه، بي جــايزهزمعارف
  هايي براي عملكرد بهتر در جلسات. وتوصيه

هـاي افـراد بـا     توضيح چيستي انگيـزش پيشـرفت، توصـيف ويژگـي    
ا انگيــزش پيشــرفت بــ ةانگيــزش پيشــرفت بــالا و پــايين، تبيــين رابطــ

  موفقيت در جنبه هاي مختلف زندگي. 

نوشتن برداشت خود از مفهوم انگيزش -1
  پيشرفت 

هــاي افــراد داراي   توصــيف ويژگــي  -2
بـالا و پـايين بـر اسـاس      انگيزش پيشـرفت 

  مباحث مطرح شده در كلاس
ــرفت         2 ــزش پيش ــوم انگي ــف مفه ــه تكلي ــوط ب ــزارش مرب ــه گ و ارائ

توسـط تـك    بالا و پـايين  انگيزش پيشرفت هاي افراد داراي  ويژگي
   تك اعضا و بحث در مورد آن.

 ثير انگيـزش پيشـرفت بـر   أبيان نتايج بعضي از تحقيقات مربوط بـه ت ـ 
  .جنبه هاي مختلف زندگي

  بيان اهداف خود در زندگي توسط اعضا.    
تقسيم اعضا به دو گـروه و تـلاش آتهـا بـراي شناسـايي نشـانه هـاي         

وي جنبه هاي مهم زندگي آنهـا و  مربوط به تأثير انگيزش پيشرفت ر
نشـانه هـاي انگيـزش پيشـرفت بـالا در او       كـه  نوشتن مثالي از فـردي 

  وجود دارد و موفق است، براي ارائه به كل گروه.

  ارزيابي اهداف ديگر اعضا با ذكر دليل

يليصو بحث تفبيان اهداف خودارائه گزارش مربوط به تكليف  3
  درمورد آن.

 .انگيزش پيشرفت يت در افزايشتشريح نقش تجسم موفق

گزارش مثال فرد داراي نشانه هاي انگيزش پيشرفت بالاو موفق  ةارائ
توسط گروهها و بحث در مورد نقش انگيزش پيشرفت در موفقيت 

  آن فرد. 

 ةنوشتن داستاني با جزئيات كامل دربار
(شغلي،  فردي كه يك هدف معين

تحصيلي، ورزشي، اجتماعي يا ...) دارد و 
  خواهد به آن برسد. مي

خواهد به آن برسدميكه يك هدف معيني دارد وبيان داستان فردي  4
  توسط تك تك اعضا

 در پيشرفت  انگيزش  هاي آموزش چگونگي نمره گذاري شاخص
گروهي  يليصتف هاي نوشته شده توسط اعضا بحث داستان  شخصيت

هاي  شاخص هاي داده شده به ها و مناسب بودن نمره در مورد داستان
ها و تصحيح اين نمرات بر اساس  انگيزش پيشرفت شخصيت داستان

پر از فكرهاي  داستان جديدنوشتن يك 
مربوط به پيشرفت با جزئيات كامل درباره 

(شغلي،  فردي كه يك هدف معين
تحصيلي، ورزشي، اجتماعي يا ...) دارد و 

  خواهد به آن برسد.  مي
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 مذاكره با رهبر.

فردي با  ةمربوط به تكليف نوشتن داستان جديد دربارگزارش  ةارائ  5
خواهد به آن برسد و  فكرهاي پيشرفت كه هدف معيني دارد و مي

  در مورد آن. بحث گروهي
نوشتن داستاني با جزئيات كامل درباره خود و اهداف خود توسط 

يلي گروهي صاعضا كه پر از فكرهاي مربوط به پيشرفت و بحث تف
  در مورد آن.

ساله و  5ساله و اهداف 2اهداف  نوشتن
پاسخگويي به اين سؤال كه  فكر مي كنيد 

تلاش براي رسيدن  ةهنگام شروع و ادام
خود  ةسال 5ساله و2به هر يك از اهداف 

با چه موانعي روبرو خواهيد شد، چه 
هايي بين اين اهداف وجود خواهد  تعارض

داشت، براي برداشتن هركدام از اين 
ايي در پيش خواهيد موانع چه راه حله

  گرفت؟
ساله و  5ساله و اهداف 2گزارش مربوط به تكليف اهداف  ةارائ  6

  يلي گروهي در مورد آن.صبحث تف
هدف گذاري، توضيح در مورد عوامل مؤثر بر هدف تعريف 

 .انگيزش پيشرفت در افزايش گذاري صحيح و اهميت نقش آن

هاي موجود بين  سؤال مجدد از اعضا در مورد اهداف آنها، تعارض
  يلي گروهي در اين مورد. صاين اهداف و بحث تف

بعد نقش فردي را بازي كردن  ةتا جلس
كه ذهنش پر از فكرهاي پيشرفت است و 

ارشي در مورد فكرهايي كه اين گز ةتهي
پروراند،  در اين مورد در ذهن خود ميفرد
هايي كه براي رسيدن به هدف خود در  راه

يي كه براي غلبه بر ها تلاش گيرد و نظر مي
  موانع ومشكلات انجام مي دهد. 

گزارش مربوط به تكليف بازي كردن نقش فرد با فكرهاي  ةارائ  7
ها بر  ثير وجود اين شاخصأتيلي در مورد صپيشرفت زياد و بحث تف

  دستيابي به هدف.
نقش ايفا شده توسط  در  پيشرفت  انگيزش هاي شاخص گذاري نمره

 يليصتف آن با دستيابي به هدف،بحث ةتك تك اعضا و رابط
هاي  هاي داده شده به شاخص گروهي درمورد مناسب بودن نمره

اساس وتصحيح اين نمرات بر هاي ايفا شده انگيزش پيشرفت در نقش
  مذاكره با رهبر.

پاسخ به اين سؤال كه آيا فرد مي خواهد 
ميزان انگيزش پيشرفت خود را بازهم 

مايل است  افزايش دهد؟ اگر چنين است،
هاي خاص انگيزش پيشرفت او  كدام جنبه
  بهبود يابد؟

8  
  

گزارش مربوط به تكليف تمايل به افزايش انگيزش پيشرفت و  ةارائ
  بحث مفصل گروهي در مورد آن.

هايي براي افزايش انگيزش پيشرفت در اعضا به تناسب  تكنيك ةارائ
است هايي از انگيزش پيشرفت كه هر يك از اعضا مي خو شاخص

مجزا براي دستيابي به  ةطراحي دو برنام
خود و  ةسال 5ساله و اهداف 2اهداف 

كامل و  تشريح اين دو برنامه با جزئيات
سپس ياد داشت موانع ومشكلات مربوط 



 
  91، سال دوم، بهار 5شماره اسي افراد استثنايي، شن روان ةفصلنام                               86  

هاي  به هر يك از پنج گام و روش در او تقويت شود.
برداشتن اين موانع و حل اين مشكلات در 

 5اله و س2هاي مربوط براي اهداف  خانه
  ساله به صورت مجزا

گزارش مربوط به تكليف طراحي دو برنامه براي دستيابي به ةارائ  9
  ساله و بحث مفصل گروهي در مورد آن. 5و 2اهداف 

كمك به اعضا براي پيش بيني بعضي از موانعي كه احتمالاً در 
اند،  آموزشي فراگرفته ةتلاش خود براي به كارگيري آنچه در برنام

  مواجه مي شوند و پيشنهاد راهكارهايي براي مقابله با آنها.با آن 
ها براي دستيابي به اهداف در يك  آموزش چگونگي ثبت تلاش

  آن دادن دفتر يادداشت روزانه و گرفتن تعهد از اعضا براي انجام
  مرور اجمالي تكاليف و مباحث مطرح شده در مجموع جلسات.

  

  

  ها روش تجزيه و تحليل داده
هاي آمار توصيفي و در قسـمت   ها در قسمت آمار توصيفي از شاخص جزيه و تحليل دادهبراي ت

اسـتفاده شـد. در تحليـل كواريـانس      LSDآمار استنباطي از تحليل كواريانس و آزمـون تعقيبـي   
هر يك از متغيرهاي سن، سـطح تحصـيلات، وضـعيت     ةعلاوه بر حذف تأثير پيش آزمون، رابط

يت اقتصادي، شدت معلوليت و زمان بروز معلوليت با نمرات عـزت  اشتغال، وضعيت تأهل، وضع
متغيرهاي سن، سطح تحصيلات و  ةنفس مورد بررسي قرار گرفت و به دليل معني دار بودن رابط

ثير آنهـا بـا اسـتفاده از روش كواريـت     أهـا، ت ـ  وضعيت اقتصادي با نمرات عزت نفـس آزمـودني  
  حذف شد.

  

  ها يافته
هـاي آزمايشـي و گـروه در مراحـل پـيش       اندارد نمرات عزت نفس گروهميانگين و انحراف است

  ارائه شده است. 6آزمون و پس آزمون در جدول 
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هاي مورد بررسي در پيش آزمون و  ميانگين و انحراف استاندارد نمرات عزت نفس گروه .6جدول 

  پس آزمون
 شاخصهاي آماري

                               مراحل      
  روهگ                                        

  انحراف استاندارد  ميانگين

  
  پيش آزمون

  53/1 4 آموزش گروهي عزت نفس

  42/2  33/5 خود كارآمديگروهيآموزش
  05/3  40/5 انگيزش پيشرفتگروهيآموزش

  70/1  29/7  گواه
  

  پس آزمون
  80/1  71/5  آموزش گروهي عزت نفس

  14/2  83/6  مديخود كارآ گروهي آموزش
  28/2  80/6  انگيزش پيشرفت گروهي آموزش

  96/1  40/6 گواه
  

پس  ةگروه آزمايشي در مرحل 3دهد كه ميانگين نمرات عزت نفس  نشان مي 6جدول 
  پيش آزمون و در مقايسه با گروه گواه افزايش داشته است.  ةآزمون نسبت مرحل

ـ  زنان با معلوليت جسميعزت نفس ثير عضويت گروهي بر أتحليل كواريانس ت 7جدول 
  دهد. را نشان ميحركتي 
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  حركتيـ  عزت نفس زنان با معلوليت جسميثير عضويت گروهي بر أنتايج تحليل كواريانس ت .7 جدول
  مجموع  منبع تغييرات

  مجذورات
معني  سطح F  ميانگين  درجه آزادي

  داري
ميزان 

  ثيرأت
توان 
  آماري

  
برون 
  گروهي

درون 
  گروهي

  98/0  52/0  00/0  82/18 52/32 27 1 520/32  پيش آزمون

سطح 
  تحصيلات

661/0 1 27 661/0 382/0  544/0  02/0  09/0  

  33/0  13/0  125/0  61/2  512/4  27  1  512/4  سن

وضغيت 
  اقتصادي

468/11 1 27 468/11 63/6 020/0  28/0  68/0  

عضويت 
  گروهي

123/15  3  25  041/5  92/2  064/0  34/0  59/0  

  
عزت نفس مجموع  ةدهد كه تفاوت بين ميانگين نمرات باقيماند نشان مي 7ايج جدول نت

). يعني پس از حذف تأثير P=0064/0( دار نيست آزمون معني پس ةچهار گروه در مرحل
دار  گر تفاوت بين نمرات عزت نفس مجموع چهارگروه بايكديگر معني متغيرهاي مداخله

درصد واريانس  34بوده است؛ يعني  34/0ر عزت نفس نيست. ميزان تأثير عضويت گروهي ب
  نمرات عزت نفس مربوط به عضويت گروهي است. 

داري تفاوت ميانگين نمرات عزت  مربوط به معني LSDنتايج آزمون تعقيبي  8در جدول 
  .هاي موردبررسي ارائه شده است نفس گروه
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  بررسي هاي مورد گين نمرات عزت نفس گروهمربوط به معني داري تفاوت ميانLSD  آزمون تعقيبي .8جدول 

 خطاي استاندارد هاتفاوت ميانگين مورد مقايسههاي گروه
  ميانگين

  سطح معني داري

  016/0  83/0  93/1  آموزش گروهي انگيزش پيشرفت و گواه
  006/0  89/0  47/2  آموزش گروهي خود كارآمدي و گواه
  023/0  89/0  92/1  آموزش گروهي عزت نفس و گواه

آموزش گروهي انگيزش پيشرفت وآموزش
  گروهي خود كارآمدي

54/0- 84/0  531/0  

آموزش گروهي انگيزش پيشرفت و آموزش 
  گروهي عزت نفس

01/0  80/0  988/0  

آموزش گروهي خود كارآمدي و آموزش
  گروهي عزت نفس

55/0 77/0  484/0  

  
،آمـوزش  )=023/0P( بخشي آموزش گروهـي عـزت نفـس   اثر ةنشان دهند 8نتايج جدول 

عـزت  ) بر =016/0P( و آموزش گروهي انگيزش پيشرفت )=006/0P( كارآمديگروهي خود
دهد كه اثربخشي اين سه نـوع آمـوزش گروهـي     است؛ نتايج اين جدول همچنين نشان مي نفس

  داري ندارد. با يكديگر تفاوت معني
  

  گيري بحث و نتيجه
اين تحقيق نشان داد كه هريك از سه نوع  هاي همان طور كه در قسمت نتايج اشاره شد، يافته

گروهي خودكارآمدي و آموزش گروهي انگيزش  گروهي عزت نفس، آموزش آموزش ةمداخل
شود و بين  حركتي مي ـ پيشرفت باعث افزايش معني دار عزت نفس زنان با معلوليت جسمي

تحقيق ويكري و هاي  داري وجود ندارد. اين نتايج با يافته اثربخشي آنها نيز تفاوت معني
افراد مبتلا به  ة) كه نشان داد گروه درماني متمركز بر خودپنداره، خودپندار2006( همكاران

 ) مبني بر2003همكاران ( بخشد، نتايج پژوهش هيوجس و آسيب مغزي اكتسابي را بهبود مي
 ـ اثربخشي آموزش گروهي عزت نفس بر عزت نفس و خودكارآمدي زنان با معلوليت جسمي
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) كه نشان داد هم آموزش انگيزش 1383( هاي پژوهش احمدي و همكاران و يافته تيحرك
پيشرفت و هم تمرين عزت نفس، هم در سطح تحول شناختي عيني و هم در سطح تحول 

هاي خود فاعلي  شناختي انتزاعي باعث تحول فرارونده در دريافت خود عيني و برخي از مؤلفه
  شود، همخواني دارد.  مي

اي مثبت و سازنده، انگيزش بالا وحالت عاطفي مثبت  بالا با راهبردهاي مقابله عزت نفس
  ). 1385، نقل از حقيقي و همكاران،1993 (شاپ وكوپلند، رابطه دارد

در تبيين اثربخشي آموزش گروهي عزت نفس بـر عـزت نفـس زنـان بـا معلوليـت جسـمي        
نـه در مـورد خـود، تعـديل انتظـارات      گرايا هاي غيرواقع فرايند تغييرتجسمتوان گفت  حركتي مي

هاي متعدد عـزت   ازخود، شناسايي نقاط ضعف و قوت و توزيع متعادل سرمايه گذاري در مؤلفه
تواند به عزت نفس متناسـب و هماهنـگ بـا خـود ادراك شـده يـا واقعـي بينجامـد، در          نفس مي

از دريافـت   تـري  خدمت هدف سازماندهي، انگيزش و محافظت خود قرار گيرد و سطح متعادل
، بـه نقـل از احمـدي و    1999الـف و ب،  1988، 1986، 1،1983(هـارتر  خود را امكان پذير سازد

چگـونگي كسـب    ةن دربـار اتوانـد از طريـق آمـوزش بـه مراجع ـ     درمانگر مـي  ).1383همكاران،
هايي از زندگي كه به نظر آنها مهمتر از همه است، باعـث افـزايش قابـل توجـه      رضايت از بخش

). عـزت نفـس از اعتقـادات فـرد در مـورد تمـام صـفات و        2006 (فريسچ، آنها شودعزت نفس 
). اگـر  2000 هايي كه در او هست ناشي مي شود و قابل تغيير است (مشكي و همكـاران،  ويژگي

يابـد، امـا اگـر     فرد ارزشيابي مثبتي از عملكرد خـود داشـته باشـد، عـزت نفـس وي افـزايش مـي       
   ).2،1991(سيلورستون يابد داشته باشد، عزت نفس اوكاهش ميارزيابي منفي از عملكرد خود 

را نان با معلوليت جسمي حركتي اثربخشي آموزش گروهي خودكارآمدي بر عزت نفس ز
ن از احسـاس  اچنين توضيح داد كه براساس نتايج تحقيقات، عزت نفس پايين مراجع اين توان مي

هـاي مهـم    لكـرد و موفقيـت درجنبـه   شكست آنها در برآورده كـردن معيارهـاي خـود بـراي عم    

                                                 
1. Harter  
2. Silverstone  
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زنــدگي از قبيــل كــار، تحصــيل، روابــط عاشــقانه، فرزنــدپروري، كنتــرل وزن و ظــاهر جســمي، 

شـناختي (توانـايي اداره    ها، رفتاراخلاقي، مقابله با مشكلات زندگي و خود كنترلـي روان  دوستي
و جـداكردن   )،1992(فريسـچ،  كردن و كنترل علائـم اخـتلالات روانشـناختي) ناشـي مـي شـود      

). ايـن بـه ايـن معنـي     1986احساس ارزشمندي يك شخص از عملكرد او ممكن نيسـت(بندورا، 
تـوان عـزت نفـس مـراجعين را از طريـق كمـك بـه آنهـا در عمـل كـردن بـر طبـق              است كه مي

استانداردهاي رفتار كه آنها درجنبه هاي مهم زندگي براي خـود در نظـر دارنـد، بهبـود بخشـيد.      
دهـد كـه حركـت در مسـير      شناسي باليني و روانشناسي مثبت نشان مي قات روانتجربيات وتحقي

كارآمـدي و اعتمـاد بـه نفـس     ي افزايش عزت نفـس، خود تواند مؤثرترين روش برا موفقيت مي
). باور نسبت به موفقيت شخصي و بسيج خويشتن با توجه به اهـداف تعيـين   1992 (فريسچ، باشد

 زت نفـس پيوسـتگي مسـتقيم دارنـد (مشـكي و همكـاران،      شده، بازخوردهايي هستند كـه بـا ع ـ  
 (فريسـچ، » شـود  هيچ چيز مانند موفقيت باعث موفقيت (در افـزايش عـزت نفـس) نمـي    «). 2000
2006.(  

اثربخشي آموزش گروهي انگيزش پيشرفت بر عزت نفس زنان با معلوليت جسمي حركتي 
ت نفـس پـايين معيارهـاي عملكـرد و     چنين تبيين كرد كه بسياري از افـراد بـا عـز    اين توان را مي

). حركت در مسـير موفقيـت بـه    1992كنند (فريسچ، پيشرفت خود را برآورده نشده، ارزيابي مي
هاي مهم زندگي و برنامه ريـزي بـراي    كند كه از طريق كسب شايستگي در جنبه فرد كمك مي

ر احساس شكسـت و  ها از طريق تكاليف خانگي مرتبط با زندگي واقعي، ب موفقيت در اين حيطه
مداخلـه مبتنـي بـر    ). 2006 و فريسـچ،  1993 و فرانـك،  1(فرانـك  ضعيف خود فائق آيـد  ةروحي

هاي مبني برعدم صلاحيت در يـك حيطـه و    انگيزش پيشرفت با كاهش ناهماهنگي ميان ادراك
 هاي نسبتاً واقع گرايانه در مورد ميزان شايستگي در اهميت موفقيت در آن حيطه، ترغيب ادراك

هاي  هاي بالقوه در آن حيطه و تقويت دريافت آن حيطه، تحكيم نظام باور فرد با توجه به توانايي

                                                 
1. Frank 



 
  91، سال دوم، بهار 5شماره اسي افراد استثنايي، شن روان ةفصلنام                               92  

؛ 1986، 1(دوئـك  دهـد  گرايانه از موفقيت وشكست، انگيزش را تحت تـأثير قـرار مـي    نسبتاً واقع
). آموزش انگيزش پيشرفت، در واقع از طريق 1997؛ اليوت وچرچ، 1996 ،2هاراكيويچ اليوت و

هـاي   هـاي عمـومي زنـدگي و مهـارت     قويت راهبردهاي خودنظم جويي، ماننـد بهبـود مهـارت   ت
شـود و نـه از طريـق تغييـر دادن مسـتقيم سـطح        ها مـي  تحصيلي، منجر به پيشروي به سوي هدف

اگـر تجـارب موفـق در     ).1383، نقل از احمـدي و همكـاران،   3،2001س(پنتاي انگيزش پيشرفت
توان انتظار داشت كه شكست در  ند عزت نفس را افزايش دهد، ميتوا هاي مهم زندگي مي جنبه

دار شدن احساس ارزشمندي فرد شود. به همين دليل مهم اسـت كـه    ها نيز باعث خدشه اين جنبه
الوصـول   هاي كوچك كـه دسـتيابي بـه آنهـا سـهل      تهايي براي دستيابي به موفقي درمانگر برنامه

درمانگر كمك كند كه براي مراجع فراينـد موفقيـت را    تواند به است، طراحي كند. اين كار مي
  ).  2006 (فريسچ، نهايي را ةهدف قرار دهد و نه نتيج
به افراد مذكر و افراد با هاي درون گنجي تحقيق، تعميم نتايج اين تحقيق  باتوجه به ملاك

احتياط انجام  طور افراد ساير نقاط كشور بايد با سال و همين 35سال و بالاتر از  18سن كمتر از 
  گيرد.

آموزش گروهي  ةهاي اين تحقيق نشان داد كه هريك از سه نوع مداخل يافتهاز آنجا كه 
عزت نفس، آموزش گروهي خودكارآمدي و آموزش گروهي انگيزش پيشرفت باعث افزايش 

شود كه اين سه نوع  ، پيشنهاد ميشود معني دار عزت نفس زنان با معلوليت جسمي حركتي مي
ن جسمي كشور مانند معلولا ةآموزشي به صورت منظم در مراكز درماني و آموزشي ويژ برنامه

هاي غيردولتيِ مخصوص  ها و تشكل بهزيستي، انجمن ةسازمان آموزش و پرورش استثنايي، ادار
ن، انجمن مبتلايان به ضايعات نخاعي، انجمن معلولا ةافراد با معلوليت جسمي مانند جامع

  نياد شهيد و امور ايثارگران، اجرا گردد.و ب MS مبتلايان به
  

                                                 
1. Dweck 
2. Elliot & Harackiewicz 
3. Prentice  
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  فارسي منابع

). 1383( كـاظم.  علـي و رسـول زاده طباطبـايي،    محمود، فتحـي آشـتياني،   مهرناز، منصور، احمدي،
اثربخشي آموزش انگيزش پيشرفت و تمرين حرمت خـود بـر تحـول نظـام خـود در دو سـطح       

  .337-359 صص،4 ةهشتم، شمارسال  شناسي، روان ةمجل تحول شناختي عيني و انتزاعي.
پيشرفت و پيشرفت تحصيلي در دانش  ةميان عزت نفس، انگيز ة). رابط1384( بيابانگرد،اسماعيل.

  .131-144، )4- 5(1شناختي، مطالعات روانهاي تهران.  آموزان سال سوم دبيرستان
ان: انجمن اوليـا  . تهرهاي ايجاد عزت نفس در كودكان و نوجوانان روش). 1372بيابانگرد،اسماعيل.(

  و مربيان.
  .آمار اعضا ةكتابچ). 1387ن اصفهان.(جامعه معلولا

عـزت نفـس و ميـزان     ةبررسـي رابط ـ  .)1381كريمي،حسـين و طادي،كتـايون.(   ؛حسيني،محمدعلي
مجلـه  سال مبتلا به فلـج مغـزي.    11-15 هاي مراقبت از خود در نوجوانان پسر فراگيري مهارت

  .33-36 ،1 ةمار، ش26پژوهش در پزشكي ،سال 
 ـ1385( مهناز و بشليده، كيومرث. مهرابي زاده هنرمند، ؛موسوي،محمد ؛حقيقي،جمال ثير أ). بررسي ت

هاي زندگي بر سلامت رواني و عزت نفس دانش آموزان دختر سـال اول مقطـع    آموزش مهارت
  .61-78 صص ،1 ةسال سيزدهم، شمار شناسي، مجله علوم تربيتي و روان متوسطه.

  ، چاپ اول، تهران: رشد.تنيدگي يا استرس، بيماري جديد تمدن). 1377( ن، پريرخ.دادستا
عزت نفس روزنبـرگ در  ). سنجش پايايي و روايي مقياس 1386( رجبي،غلامرضا و بهلول، نسرين.

سـال سـوم،    شـناختي.  هـاي تربيتـي و روان   پژوهش دانشجويان سال اول دانشگاه شهيد چمران.
  .33- 48صص  ،2 ةشمار

 ةمجل ـ). بررسـي عـزت نفـس در نوجوانـان داراي مشـكلات رفتـاري،       1376ليمي، سيدحسـن.( س
  .2 ةشناسي، سال اول، شمار روان

اجتمـاعي بـر افـزايش    ـ   شناختي ةشغلي به شيو ةثير مشاورأبررسي ت ).1384مرضيه.( شماعي زاده،
 راهنمـايي و  رشـد كارشناسـي ا  ةپايان نام ـ خودكارآمدي كارآفريني دانشجويان دانشگاه اصفهان.

  دانشگاه اصفهان. مشاوره،
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يحيـي سـيد محمـدي.     ة. ترجم ـهاي شخصيت نظريه ).1381سيدني الن.( دوان و شولتس، شولتس،
  نشر ويرايش. ةتهران: مؤسس

چگونه عزت نفس در كودكان و نوجوانان داراي نيازهاي ويژه را  ).1379.(سيدجلال ،صدرالسادات
    .64-70 صص ،38 ،طب و تزكيهدهيم؟  افزايش

تهـران:   .عزت نفس در افراد بـا نيازهـاي ويـژه   ). 1380( صدرسادات، سيدجلال، اسفندآباد، حسن.
  دانشگاه علوم بهزيستي و توانبخشي و سازمان بهزيستي كشور.

). 1386( اعظـم.  محمـدطاهر و مـرادي،   نشـاط دوسـت،   ؛محمـدباقر  كجباف، ؛فاطمه غلامي رناني،
روانشناسسـي، سـال    ةمجل ـ آمدي بر كاهش هراس اجتماعي.اثربخشي آموزش گروهي خودكار

  .216-232صص  ،2 ةيازدهم، شمار
  .534 صپريرخ دادستان.  ة. ترجمفهرست عزت نفس). 1371( اس. كوپر اسميت،

  ). بررسي مقدماتي اعتبار و قابليت اعتماد مقيـاس عـزت نفـس روزنبـرگ،    1384( محمدي، نوراالله.
  .4 ةسال اول، شمار روان شناسان ايراني، ةفصلنام

 ـ1385مظاهري،اكرم، باغبان،ايران و فـاتحي زاده،مـريم.(   ثير آمـوزش گروهـي عـزت نفـس بـر      أ). ت
 .49-56صص  ،16 ةدانشور رفتار، سال سيزدهم، شمار سازگاري اجتماعي دانشجويان.

هان پژوهشي دانشـگاه اصـف   ةمجل .شناختي ناتواني جسمي هاي روان ). جنبه1374نوري، ابوالقاسم. (
  .4 ة(علوم انساني ). سال هفتم ، شمار
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