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Abstract 

Introduction: Teachers face several problems (voluminous work, students' academic decline, 

inadequate wages and benefits) due to the nature of their job that all of these problems are 

effective on their health and continuing of these injuring problems raise their susceptibility 

and ultimately may lead to disease and reduced life expectancy among people. 

Objective: The purpose of this study was to examine the effectiveness of group Logo therapy 

on life expectancy in high school teachers of Miyaneh city in the educational year of 2011-

2012. 

Materials and Methods: In this study, the method of semi-experimental and the design of 

pre-test and post-test and follow-up with group control is used. For this purpose, of the 

statistical population that including 200 members of teachers, 60 individuals were selected 

through accessible method and of these, 30 people were place in the experimental group and 

30 people in the control group. The method of group logo therapy was performed for 8 

sessions, two sessions per week for the experimental group and the control group received no 

training. All the subjects completed Miler's life expectancy scale before the start of training 

and after that. The next step, in order to measure survival training after 1 month, follow-up 

test of life expectancy was performed. To analyze the data, SPANOVA was used. 
Results: The results of ANOVA showed that life expectancy in the experimental group was 

significantly higher than the control group (p <0.05) and life expectancy in post-test is higher 

than the pre-test and follow up and in the follow-up period is higher than the pre-test (p 

<0.001). 
Conclusion: In general, it could be said that group logo therapy could be used as an 

independent method or in conjunction with other therapies to increase life expectancy. 

Keywords: Logo therapy group, life expectancy, high school teachers. 
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 پزشکی شناخت و روان مجله روانشناسی

 1394 مستانز، 4، شماره دومسال 

 45-57صفحات: 

 

 بیرستانهای شهرستان میانهدرمانی گروهی بر امید به زندگی دبیران د اثربخشی معنا
 

 *فريبا موسوي
  ايران كارشناس ارشد روانشناس بالينی، گروه روانشناسی، دانشکده علوم انسانی، دانشگاه آزاداسلامی واحد  تنکابن، تنکابن، -1

 09146616272تلفن:  )نويسنده مسئول(،

 

 

 چكيده

آموزان، حقوق و مزاياي پرحجمی كار، افت تحصيلی دانش) ايمعلمان به واسطۀ ماهيت شغلی خود، با مشکلات عديده :مقدمه

پذيري آنها را ناكافی،...( مواجه هستند، كه اين مشکلات همگی بر سلامت آنها تأثيرگذار بوده و با استمرار اين مشکلات آسيب

 بالا برده و نهايتاً ممکن است منجر به بيماري و كاهش اميد به زندگی در ميان آنان شود.

گروهی بر اميد به زندگی دبيران زن دبيرستانهاي شهرستان ميانه در سال ف پژوهش حاضر، اثربخشی معنادرمانیهد هدف:

 بود.  1390-91تحصيلی 

با گروه كنترل استفاده شده  آزمون و پيگيريآزمون و پستجربی طرح پيشدر اين پژوهش از روش تحقيق نيمه :بررسی روش

نفر در گروه  30دسترس انتخاب و از اين تعداد  ي درنفر به شيوه 60نفره دبيران، تعداد  200آماري  است. براي اين منظور از جامعه

گروهی  طی هشت جلسه هر هفته دو جلسه نفر در گروه كنترل به صورت تصادفی جايگزين شدند روش معنادرمانی 30آزمايش و 

ها قبل از آغاز آموزش و پس از آن، آزمون اميد نشد. همه آزمودنیبراي گروه آزمايش اجرا شد و به گروه كنترل، آموزشی داده 

ماه آزمون پيگيري اميد به  1هاي داده شده پس از به زندگی ميلر را پر كردند. در مرحله بعد جهت سنجش ماندگاري آموزش

 شد.ها از تحليل واريانس دوطرفه همبسته استفاده زندگی اجرا گرديد.  براي تجزيه و تحليل داده

 زندگی در گروه آزمايش بطور معناداري بيشتر از گروه كنترل است به ميزان اميد دهد كهواريانس نشان می نتايج تحليل ها:يافته

(p<0.05و ميزان اميد به زندگی در مرحله پس )آزمون آزمون و پيگيري و در مرحله پيگيري بيشتر از پيشآزمون بيشتر از پيش

 (.p<0.001) هست

ها در جهت افزايش يا در كنار ساير درمان توان از روش معنادرمانی گروهی به عنوان روشی مستقل ودر كل می گيري:هنتيج

 اميد به زندگی استفاده كرد.

 معنادرمانی گروهی، اميد به زندگی، دبيران دبيرستان. :هاواژه کليد

 

 

 

 

 

 

 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
he

na
kh

t.m
uk

.a
c.

ir 
at

 1
5:

15
 +

03
30

 o
n 

W
ed

ne
sd

ay
 N

ov
em

be
r 

28
th

 2
01

8

http://shenakht.muk.ac.ir/article-1-126-fa.html


 ميانه شهرستان هاي دبيرستان دبيران زندگی به اميد بر گروهی معنادرمانی اثربخشی      48

 45-57، 1394 مستانز، 4، شماره دوممجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال 

 مقدمه

ی كار، نقش حياتی در بهزيستی جسمی و روانشناخت

افراد دارد. كار علاوه بر اينکه درآمد و ديگر منابع 

كند، منبع و شاخصی از مادي را براي فرد فراهم می

پايگاه اجتماعی، حمايت اجتماعی، رضايتمندي از 

زندگی و هويت خود است. با اين حال، كار ممکن 

يکی  است تاثيرات نامطلوبی بر افراد شاغل داشته باشد.

رفۀ تدريس است )حبيبی و مشاغل پراسترس، ح از

(. تدريس و معلمی به دليل ماهيتش و 1387 همکاران،

رود، كار پرتنش به دليل انتظارات زيادي كه از معلم می

(. 1386)بيانی و همکاران،  و پرفشاري است

توانند شامل زاهاي مدرسه براي يک معلم میاسترس

كمکاري، ابهام شغلی،  كاري،)فرسودگی شغلی، اضافه

ساز، ختار سازمانی، تعارض نقشها، وجود افراد مسئلهسا

دهی مجدد تغيير يا ساخت مشکلات نقل و انتقال،

 (. فونتانا و1391بافقی،  )ميرزمانی آموزشی و ...( باشند

( با استفاده از يک نمونه معلمان 1382) آبوسيري

 72ابتدايی و متوسطه انگلستان نشان دادند كه بيش از 

درصد به طور جدي  23خفيف و  ه طوردرصد معلمان ب

كنند. پيسانتی روانی ناشی از كار را تجربه می فشارهاي

(  معتقدند كه  تدريس، شغلی 2003و همکاران )

فرهنگی است. از نظر پانچ و هاي بينپراسترس با ويژگی

( معلمان زن 1387) ( و حبيبی و همکاران1990تيوتمن)

انرژي بيشتري  گذاري وتدريس سرمايه در فرايند

گذاري روانی مضاعف كنند و همين سرمايهصرف می

آنها در زمينۀ تدريس، آنها را در برابر موانع، مشکلات 

كند. پذيرتر میهاي آموزشی آسيبو سرخوردگی

( و رستمی و همکاران 1391) شعبانی بهار و كوتانی

( نيز معتقدند معلمانی كه داراي فرسودگی شغلی 1387)

تند، از سلامت عمومی كمتري برخوردارند. بالايی هس

هاي روانی از مشکلات جدي و شايع در واقع اختلال

روند كه شيوع مقطعی اين اختلال سلامتی به شمار می

درصد گزارش شده  است.  23-18در ايران 

روانی  ژوهشگران در مطالعاتی  كه  بر روي سلامتپ

ت روانی در اند ميزان شيوع اختلالامعلمان انجام داده

)بيانی و همکاران،  درصد 18/ 9ميان معلمان گلستان 

( و در بين معلمان مقطع ابتدايی مدارس عادي و 1386

)محمد ويردي  درصد 32/4و  31/1استثنايی به ترتيب 

 اند.و همکاران( گزارش كرده

اميد(، كه  هاي مثبت )مثل خوشبينی واز بين سازه

باشند، سازه اميد میدر سلامت جسمانی و روانی مؤثر 

 اي را به خود اختصاص داده استتوجه فزاينده

را  "اميد به زندگی" (.2005)پترسون و همکاران، 

ترين برداشت، بعضی از منابع بطور كلی و در ساده

ميزان انتظاري كه از طول عمر افراد هر جامعه هدف، 

متأثر از وضعيت فردي )از لحاظ روانی و جسمانی(، 

اقتصادي، فرهنگی، آموزشی، مذهبی، و اجتماعی، 

حتی نظام مديريتی و سياسی حاكم بر آن جامعه 

(. 1392)سفيري و خادم،  اندرود، تعريف نمودهمی

بنابراين، از كاربردهاي مهم شاخص اميد به زندگی 

ها در برخوداري از تندرستی در جامعه تشخيص تفاوت

ص باشد و توجه به عوامل اثرگذار براين شاخمی

)يزدانی چراتی و  ها مفيد باشدتواند در اين تشخصمی

هاي افزايش نرخ اميد به (. يکی از راه1393 همکاران،

هاي اساسی زندگی، مجهز كردن افراد به مهارت

زندگی و توجه به بهداشت روانی است )گل محمدنژاد 

(. در راستاي افزايش اميد به زندگی 1392و همکاران، 

هاي روانشناختی ميتوان به و درمانها از طريق آموزش

 )عبادي و همکاران، نگرياثر بخشی آموزش مثبت

(، 1392)موحدي و همکاران،  درمانی (، اميد1389

نژاد و رجبی مقدم، آموزش گروهی معنادرمانی )مهري

؛ غلامی و همکاران، 1390؛ قادري و همکاران،1389

ان يک ( اشاره كرد.  داشتن معنا در زندگی به عنو1388

روانی به رسميت شناخته شده  عامل مهم در بهداشت
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 49      موسويفريبا 

 45-57 ،1394 مستانز، 4، شماره دومسال پزشکی شناخت،  و روان مجله روانشناسی

هاي روانشناختی در است و اين متغير با بسياري از مؤلفه

(. نخستين 1392ارتباط است )قراء زيبايی و همکاران، 

و سخنرانی فرانکل در  1926طليعه معنادرمانی به سال 

گردد المللی روانشناسی فردي بر میكنگره بين

(. معنادرمانی، رويکردي فلسفی 1384)محمدپور، 

ي مردم و وجود آنهاست كه به مضامين و درباره

موضوعات مهم زندگی مانند معناي رنج، خلا وجودي، 

مرگ و زندگی، آزادي و مسووليت پذيري در قبال 

معنايی خود و ديگران، معنايابی و كنار آمدن با بی

آن سوي  پردازد. اين رويکرد انسانها را وا ميدارد،می

)اسدي و همکاران،  مشکلات وقايع روزمره را ببينند

(. فرانکل معتقد است كه افراد نااميد، افسرده و 1390

كنند، غالباً از قرار و آنهايی كه احساس تنهايی میبی

معنايی و پوچی زندگی شکايت دارند. در زندگی بی

سازد و برايشان هيچ چيز آنها را به خود پايبند نمی

(. از اين رو، 1388ندارد )غلامی و همکاران،  ارزشی

معنادرمانی با در نظر گرفتن گذرايی هستی و وجود 

انسانی به جاي بدبينی و انزوا، انسان را به تلاش و 

ها را دارد كه آنچه انسانخواند و بيان میفعاليت فرا می

ها و سرشت نامطلوبشان نيست آورد، رنجاز پاي درمی

بار است ن زندگی است كه مصيبتمعنا شدبلکه بی

 (. 1385، ترجمه صالحيان و ميلانی، 1963)فرانکل، 

( در پژوهشی با عنوان 1392) شجاعيان و همکاران

اثربخشی معنادرمانی گروهی بر افزايش اميد به زندگی 

در مردان بازنشسته كانون بازنشستکان شهرستان ممسنی 

زايش به اين نتيجه رسيدند كه روش فوق باعث اف

دار اميد به زندگی گروه مداخله در مقايسه با معنی

 نتايج پژوهش رباط ميلی و همکاران گروه كنترل شد.

( نشان داد كه معنادرمانی گروهی به عنوان روش 1392)

توانبخشی در بهبود افسردگی و افزايش اميد دانشجويان 

تاثير بسزايی دارد. همچنين آنگ و جياكينگ 

بطۀ معنی در زندگی بر رضايت از (در بررسی را2012)

بزرگسال دريافتند كه فراگيري روشهاي  519زندگی 

معنی در زندگی به طور قابل توجهی با افزايش 

خشنودي و رضايت از زندگی رابطه دارد. قراء زيبايی 

( نيز در پژوهشی دريافتند كه روش 1391) و همکاران

معنادمانی گروهی بر كاهش استرس ادراك شده و 

تاثير داشته  MSزايش اميد به زندگی در بيماران اف

(؛ شعاع 1388) است. همچنين غلامی و همکاران

( و ابوالقاسمی مهري نژاد و 1389كاظمی و سعادتی )

تواند ( دريافتند كه معنادرمانی می1391) رجبی مقدم

باعث افزايش اميد به زندگی و سلامت عمومی بيماران 

 گردد.

گفت كه در بيشتر تحقيقات  توانبه اين ترتيب می

ي معنادرمانی، نتايج حاكی داخلی يا خارجی در زمينه

ي درمانی اثربخشی گروهی و انفرادي اين شيوه از

)ترخان،  هاي مختلفی مانند پرخاشگريدرحوزه

(، بر كاهش اضطراب، افسردگی و افزايش اعتماد 1390

، رضايی و 1390؛ رسولی و برجعلی، 2004)بلر،  بنفس

(، اميد به زندگی )هاچينسون و چپمن، 1391کاران، هم

(، بر كاهش فرسودگی 2011 ؛ ويمبرلی و سينتيا،2005

؛ اسدي و همکاران، 2009)لون استرا و همکاران،  شغلی

، ميرزمانی بافقی و  2008(، سلامت روان )چو، 1390

 ( است.1391همکاران، 

تواند راه و روشی جديد بنابراين، معنادرمانی، می

جهت وارد كردن هدفمندي و معناجويی به زندگی و 

كار به حساب آيد. لذا باتوجه به چارچوب نظري 

مذكور، پژوهش حاضر با هدف تعيين اثربخشی 

معنادرمانی گروهی بر اميد به زندگی دبيران  زن 

 دبيرستانها انجام گرفته است.

 

 بررسیروش

در اين پژوهش از روش تحقيق نيمه تجربی طرح 

آزمون و پيگيري با گروه كنترل زمون و پسآپيش
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 45-57، 1394 مستانز، 4، شماره دوممجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال 

استفاده شده است. جامعه آماري شامل كليه دبيران زن 

هاي شهرستان ميانه هستند كه در سال تحصيلی دبيرستان

باشند. و از ميان جامعه مشغول به تدريس می 91-90

نفره دبيران، بعد از هماهنگی با مديران  200آماري 

در نهايت از  تخاب شدند ونفر ان 100مدارس، تعداد 

عمل آمد تا در روز و ساعات مشخص آنها دعوت به

به مركز مشاوره مدرسه مراجعه كنند. در زمانهاي تعيين 

ي انجام پژوهش شده براي ملاقات، ابتدا در مورد نحوه

و هدف از پژوهش توضيحات لازم داده شد و سپس از 

نفر  60بين افراد متمايل به شركت در پژوهش، تعداد 

ي در قرار داشتند به شيوه 50تا  30كه در دامنه سنی 

 30دسترس انتخاب و به صورت تصادفی در دو گروه 

نفري )گروه آموزش معنا درمانی و گروه كنترل( 

هاي هر دو گروه گمارده شدند. بعد بر روي آزمودنی

آزمون اجرا و آزمون اميد به زندگی ميلر به عنوان پيش

ي فوق  بر روي هر دو گروه، شنامهپس از اجراي پرس

)هر هفته دو جلسه( براساس  ايجلسه 8يکدوره درمان 

نظريه فرانکل به طور گروهی بر روي افراد گروه 

آزمايش اجرا شدكه مفاد مورد تاكيد در اين جلسات 

 .ارايه شده است 1در جدول 
 

 

 

 ي درمانی به تفكيك جلسات: برنامه1جدول 

اي گروه و درمانگر به يکديگر، بيان هدف كلی و هدفها و انتظاراتی كه درمانگر و اعضا از يکديگردارند، آگاهی اعضا معرفی اعض جلسه اول

 از قوانين گروه درمانی و بيان مطلبی در قالب مقدمه در مورد زندگی و كار هدفمند و معنادار توسط درمانگر.

ها، حال فرانکل )بنيانگذارمعنادرمانی(؛ رنجاي از شرحو مفاهيم اساسی آن ، بيان فشرده ي معنادرمانیي شرحی در مورد نظريهارايه جلسه دوم

اش شده و همچنين تغيير و تحولی كه در زندگی كاري او رخ داده است هاي دلخراشی كه سبب دگرگونی او و بنيان نظريهرويداد

 و بررسی نظرات اعضاي گروه

گيري و حق انتخاب در شرايط سخت توسط خود فرد و آزادي او در نحوه ي پذيري در تصميمطافگفتگوي گروهی در مورد انع جلسه سوم

تفکر و رفتار خود در برابر اين شرايط، شرح مطالبی در مورد تفاوت مفهوم آزادي واقعی و محبوس شدن جسم توسط درمانگر و 

 نظرخواهی از اعضا.

درونی در هر فرد و چگونگی پر شدن اين خلا به وسيله ي يافتن معنا در زندگی و بحث  گفتگوي گروهی در مورد وجود يک خلا جلسه چهارم

 در مورد ارزش هاي اصيل زندگی وتعهد به آنها به عنوان اصل مهم در معناجويی

حظه انجام بحث در مورد چگونگی توجه به فرايند كاري كه هر فرد انجام می دهد و نمود پيدا كردن معنا در لحظه به ل جلسه پنجم

 آن،گفتگوي گروهی در زمينه ي عشق و وجدان دو عامل در معنايابی همه ي لحظات زندگی و ترس مانعی براي نرسيدن به معنا.

ي توجه فرد به سوي تجربيات مثبت در زندگی شخصی و زندگی كاري خود و گفتگوي گروهی در مورد چگونگی تغيير نقطه جلسه ششم

 تجسم خلاق در فرايند كار براي تغيير دادن كانون توجه به خود، راهی براي دست يابی معنابحث در مورد استفاده از 

گفتگوي گروهی در مورد ايثار، گذشتگی از خود به خاطر ديگران و درباره ديگران انديشدن به عنوان مهمترين تجربه ي فراتر از  جلسه هفتم

 كار و خود فرد براي رسيدن به معنا.

پذيري معنا در هر زمان از زندگی، مرور كلی مطالب گفته شده در جلسات گذشته، جمع بندي ث كلی در زمينه ي انعطافبح جلسه هشتم

 مطالب گفته شده در گروه با همکاري اعضا، دريافت نظرات و بازخورد آنها در مورد جلسات.

 

سپپس  مجپپددا هپپر دو گپپروه )آزمپپايش و كنتپپرل(، 

ا پر كردند. در مرحلپه بعپد آزمون اميد به زندگی ميلر ر

هاي داده شده پپس از جهت سنجش ماندگاري آموزش

 ماه آزمون پيگيري اميد به زندگی اجرا گرديد 1
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 گيريابزار اندازه

ها و آوري دادهدر اين پژوهش براي جمع

گيري متغير اميد به زندگی، از آزمون اميد به اندازه

 زندگی ميلر استفاده شده است.
 د به زندگی ميلر:آزمون امي

جنبه از حالتهاي اميدواري و  48اين پرسشنامه شامل 

هاي قيد شده در آن بر باشد كه مادهدرماندگی می

مبناي تظاهرات آشکار يا پنهان رفتاري در افراد اميدوار 

اند. در برابر هر جنبه كه نماينده يا نااميد برگزيده شده

وشته يک نشانه رفتاري است جملاتی بدين شرح ن

، 3تفاوت= ، بی2، مخالف= 1مخالف=  اند )بسيارشده

هايی ( هر فرد با انتخاب جمله5، بسيار موافق= 4موافق= 

كند. كند. امتياز كسب میكه در رابطه با او صدق می

كند. جمع تغيير می 5تا  1اي هر جنبه از ارزشهاي نمره

امتياز كسب شده مبين اميدواري يا نااميدي است. در 

 240تا  48زمون ميلر دامنه امتيازات كسب شده از آ

را كسب كند  48باشد و چنانچه فردي امتياز متغير می

حداكثر  240شود و نمره كاملاً درمانده تلقی می

جمله از پرسشنامه ميلر از  12دهد. اميدواري را نشان می

 ها عبارتند از:هاي منفی تشکيل شده كه اين شمارهماده

در ارزشيابی و  31،33،34،38،39،27،28،11،16،18،25

گيرند. ها بر عکس نمره میگذاري اين شمارهنمره

( 1392 حسينی )به نقل از گل محمدنژاد و همکاران،

براي تعيين روايی اين پرسشنامه از نمره سؤال ملاك 

استفاده كرد. به اين ترتيب كه نمره كل پرسشنامه با 

مشخص شد كه  نمره سؤال ملاك همبسته شده است و

)به نقل  دار وجود دارد. حسينيانبين اين دو رابطه معنی

( پايايی پرسشنامه 1392 از گل محمد نژاد و همکاران،

را با استفاده از روش آلفاي كرونباخ و روش دو نيمه 

 گزارش كرده است.0.89و    0.90كردن به 

آوري توسط نرم افزارآماري ها بعد از جمعداده

SPSS    مورد آناليز قرار گرفتند. براي تحليل  19 نسخه

ها از آمار توصيفی و تحليل واريانس دو طرفه داده

 ( استفاده شد.SPANOVA) همبسته

 

 هايافته

هاي مورد مطالعه، ميانگين سنی گروه از كل نمونه

 است 70/38و گروه آزمايش برابر  77/38كنترل برابر 

 (.1)جدول

  
 

 ها به تفكيك گروهن آزمودتی: توزيع پراکندگی س1جدول

 كشيدگی چولگی دامنه ماكزيمم مينيمم انحراف معيار ميانگين تعداد گروه 

 015.- 668. 20 50 30 5.563 38.77 30 كنترل سن

 269.- 293. 18 48 30 4.557 38.70 30 آزمايش

 065.- 532. 20 50 30 5.042 38.73 60 كل

 

درصد  30 درصد ليسانس و 70در گروه كنترل 

درصد ليسانس  3/73فوق  ليسانس؛ در گروه آزمايش 

ليسانس هستند. در گروه كنترل درصد فوق 7/26و 

درصد غيرمرتبط؛  30درصد مرتبط و  70رشته تحصيلی 

درصد مرتبط و  7/66در گروه آزمايش رشته تحصيلی 

 (.2)جدول درصد غيرمرتبط است 3/33
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 ها به تفكيك گروهآزمودنی: توزيع فراوانی ودرصدي 2جدول 

 هاكل آزمودنی گروه آزمايش گروه كنترل گزينه متغير

 درصد فراوانی درصد فراوانی درصد فراوانی

 7/71 43 3/73 22 70 21 ليسانس مدرك تحصيلی

 3/28 17 7/26 8 30 9 فوق ليسانس

 3/68 41 7/66 20 70 21 مرتبط رشته تحصيلی

 7/31 19 3/33 10 30 9 غيرمرتبط

 

ها، ميانگين و انحراف معيار آوري دادهپس از جمع

نمرات اميد به زندگی  در قبل و بعد از آموزش و 

(. ميانگين اميد به زندگی 3)جدول پيگيري، محاسبه شد

و در گروه  10/150آزمون در گروه كنترل در پيش

آزمون در گروه كنترل ؛ در پس87/148آزمايش 

؛ در پيگيري در 4/172مايش و در گروه آز 43/153

 است. 9/168و در گروه آزمايش  97/153گروه كنترل 

 
 هاي توصيفی اميد به زندگیجدول شاخص :3جدول 

 آزمايش كنترل تعداد مرحله متغير

 87/148 ± 86/19 10/150 ± 49/22 30 آزمونپيش اميد به زندگی

 4/172 ± 97/18 43/153 ± 54/23 30 آزمونپس

 9/168 ± 33/18 97/153 ± 62/22 30 پيگيري

 

براي بررسی تاثير معنادرمانی گروهی بر افزايش 

اميد به زندگی از تحليل واريانس دوطرفه همبسته 

استفاده شده است. گروه كنترل و آزمايش به عنوان 

آزمون، گروهی و متغير زمان )مرحله پيشمتغير بين

گروهی در آزمون و پيگيري( به عنوان عامل درون پس

 نظر گرفته شده است. 

ها، بايد واريانس متغير وابسته براي مقايسه ميانگين

داري نداشته باشند )همگن در دو گروه اختلاف معنی

ها، از باشند(. براي آزمون همگنی واريانس در گروه

(. سطح 4)جدول  آزمون باكس استفاده شده است

توجه به است. با  057/0داري آزمون باكس برابر معنی

نتيجه گرفته  05/0داري از بزرگتر بودن سطح معنی

شود كه واريانس متغير اميد به زندگی در دو گروه می

 .باشدهمگن می

 
 هانتايج آزمون باکس براي بررسی همگنی واريانس اميد به زندگی در گروه: 4جدول

 داريسطح معنی 2درجه آزادي  1درجه آزادي  Fمقدار  باكس Mمقدر 

97/12 04/2 6 13/24373 057/0 

 

دهد كه اثر زمان در نتايج تحليل واريانس نشان می

، p=001/0دار است )درصد معنی 1سطح احتمال 

7/483=F ،89/0=η يعنی ميزان اميد به زندگی در .)

آزمون و پيگيري تفاوت آزمون، پسمرحله پيش

 LSD(. نتايج آزمون تعقيبی 5)جدول  داري داردمعنی

است كه ميانگين اميد به زندگی در مرحله  حاكی

آزمون داري بيشتر از مرحله پيشآزمون بطور معنیپس

و پيگيري و در مرحله پيگيري بيشتر از مرحله 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
he

na
kh

t.m
uk

.a
c.

ir 
at

 1
5:

15
 +

03
30

 o
n 

W
ed

ne
sd

ay
 N

ov
em

be
r 

28
th

 2
01

8

http://shenakht.muk.ac.ir/article-1-126-fa.html


 53      موسويفريبا 

 45-57 ،1394 مستانز، 4، شماره دومسال پزشکی شناخت،  و روان مجله روانشناسی

اثر گروه در سطح احتمال  (.6)جدول آزمون استپيش

، p ،05/4=F=049/0دار است )درصد معنی 5

065/0=ηكنترل  (. يعنی ميزان اميد به زندگی در گروه

داري دارد و اين تفاوت به نفع و آزمايش تفاوت معنی

گروه آزمايش است. همچنين اثر تعاملی زمان * گروه 

، p=001/0دار است )درصد معنی 1نيز در سطح احتمال 

76/254=F ،815/0=η .) 

 
 نتايج تحليل واريانس دوطرفه همبسته براي اميد به زندگی :5جدول 

 مجذور اتا داريسطح معنی F مربعات ميانگين درجه آزادي اتمجموع مربع منبع تغيير

 893/0 001/0 70/483 57/3254 2 14/6509 زمان

 065/0 049/0 05/4 56/5335 1 56/5335 گروه

 815/0 001/0 76/254 17/1714 2 34/3428 زمان * گروه

    73/6 116 51/780 خطاي زمان

    38/1317 58 89/76407 خطاي گروه

 

 اميد به زندگی براي LSDنتايج آزمون تعقيبی  :6دولج

(I) اميد به زندگی (J) ميانگين اختلاف  اميد به زندگی(I-J) داريسطح معنی خطاي معيار اختلاف 

 001/0 462/0 -43/13 آزمونپس آزمونپيش

 001/0 559/0 -95/11 پيگيري

 001/0 383/0 48/1 پيگيري آزمونپس

   

 

 بحث

انجام اين پژوهش، اثربخشی معنادرمانی هدف از 

گروهی بر اميد به زندگی دبيران زن دبيرستانهاي 

شهرستان ميانه بود. نتايج تحليل واريانس دوطرفه 

همبسته نشان داد كه ميزان اميد به زندگی در گروه 

آزمايش به طور معناداري بيشتر از گروه كنترل است. 

ميانگين اميد  حاكی است كه LSDنتايج آزمون تعقيبی 

داري بيشتر آزمون بطور معنیبه زندگی در مرحله پس

آزمون و پيگيري و در مرحله پيگيري از مرحله پيش

آزمون است. نتيجه تحقيق حاضر، با بيشتر از مرحله پيش

( مبنی بر 1392) نتايج تحقيق شجاعيان و همکاران

اينکه آموزش معنادرمانی گروهی باعث افزايش 

يد به زندگی در معلمان مرد بازنشسته دار اممعنی

شهرستان ممسنی شده است و با پژوهشهاي غلامی و 

(؛ 1389كاظمی و سعادتی ) (؛ شعاع1388) همکاران

 (؛ قراء زيبايی و همکاران1390) قادري و همکاران

( كه به اين نتيجه دست يافتند كه معنادرمانی 1391)

لامت تواند باعث افزايش اميد به زندگی و سمی

عمومی و كاهش استرس ادراك شده بيماران گردد 

همسو است. همچنين به نوعی با پژوهش آنگ و 

( كه نشان داد معنادرمانی تاثير خيلی 2012جياكينگ )

همخوانی  قوي در خشنودي و رضايت از زندگی دارد

( 2011) دارد. علاوه براين،  پژوهشهايی كه توسط چو

( بر روي افراد معتاد 1391) نژاد و رجبی مقدمو مهري

صورت گرفت  نشان دادند كه استفاده از معنادرمانی 

تواند موجب بهبود معناي زندگی و سلامت روان می

 اين افراد گردد.
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توان عنوان كرد هاي اين پژوهش میدر تبيين يافته

كه يکی از مهمترين عوامل مؤثّر در آموزش و 

فی و ذهنی و عاطآموزان و تربيتيادگيري دانش

اجتماعی ايشان، وضع روانی و عاطفی و جسمی  خود 

معلم است. معلمی كه از اضطراب و تنش و افسردگی 

روانی و جسمی  برد طبعا از سلامتمداوم رنج می

محروم خواهد شد و در نتيجه، رفتار با محصلان، رفتار 

ناسالم يا بيمارگونه و نامطلوب خواهد بود. به همين 

ه حداقل رساندن فشارهاي عصبی و دليل اقدام براي ب

وري و عملکرد مطلوب نيازمند به حداكثر رساندن بهره

ياري گرفتن از تکنيکها و ابزارهاي علمی است كه 

بتواند در جهت افزايش سلامت روانی و اميد به زندگی 

معلمان موثر واقع شود. يکی از اين تکنيکها ، روش 

 رفرانکل استآموزش معنادرمانی بر پايه نظريه ويکتو

 (. 1391)مير زمانی بافقی و همکاران، 

در واقع، داشتن معنا يا هدف در زندگی ارتباط 

(. 2008 )كري، مثبتی با عوامل روانشناختی دارد

( نيز 1391كولريج )به نقل از قراء زيبايی و همکاران، 

«: تواند زنده بمانداميد بدون هدف نمی"گويد می

در اين  ي اميد هستند.ل نظريهبنابراين، اهداف، نقطه ثق

نظريه قدرت اراده و اميد در آدمی نهفته است و چيزي 

وجود آيد. در نيست كه بايد آموخته شود يا از هيچ به

تواند افزايش يابد و به سوي اهداف خاصی عوض می

سوق داده شود. بنابراين، اميد شامل مجموعهاي از 

ن اهداف يا شود كه عبارتند از: الف( داشتشرايط می

معناهاي ارزشمند شخصی و ب( ادراك توانايی براي 

توليد راهبردها در دنبال كردن اين معناها، يعنی فرد با 

توجه به تواناييهاي خود، معناهاي ارزشمندي براي خود 

 (. 2000در نظر بگيرد )اشنايدر و همکاران، 

پذيري وليتئدر حقيقت، معنادرمانی با تأكيد بر مس

انجام تکليف  د را متعهد به پذيرش مسئوليت وافراد، فر

پذيري ترتيب احساس مسئوليت وكنترلكند. بدينمی

هاي افراد اميدوار شود كه از نشانهدر فرد ايجاد می

است. از طرفی در آموزش گروهی معنادرمانی بر ماندن 

كند زمان حال و تجربۀ حال و اكنون تأكيد می فرد در

)سوري،  براي فرد است كه خود تجربۀ ارزشمندي

(. در اين روش درمانی، افرادي كه با عذاب گناه، 1394

توانند با نااميدي شوند، مینااميدي و مرگ روبرو می

در واقع، يافتن معنا در  خود مبارزه كرده و موفق شوند.

زندگی حاصل مشغوليت است كه احساس تعهد نسبت 

است  به آفريدن، عشق ورزيدن، كار كردن و سازندگی

 (1390)اسدي و همکاران، 

نگرند و به هاي سالم به آينده میبنابراين، شخصيت

كنند. فرانکل ها و وظايف آنها توجه میهدف

اين ويژگی انسان است كه تنها با نگرش به »نويسد: می

 )غلامی و همکاران،« تواند زندگی كندآينده می

1388 .) 

نه نسبت لذا، اميدواري باعث پرورش ديدي خوشبينا

شود. فشارزا بودن وقايع را كاهش به زندگی می

بخشد. اميد به دهد و به زندگی معنا و هدف میمی

زندگی انسان را به تلاش و كوشش وا داشته و به سطح 

بالايی از عملکردهاي مناسب روانی و رفتاري نزديک 

(. بنابراين معنادرمانی 1389كند )نادري و حسينی، می

افزايش اميد به زندگی افراد گوناگون تواند موجب می

نژاد و رجبی )مهري در رويارويی با شرايط دشوار شود

(. با توجه به نتايج اين پژوهش و تحقيقات 1391مقدم، 

هاي آموزش ضمن شود كه در برنامهمشابه، پيشنهاد می

هاي خدمت براي معلمان، دوره هايی در زمينه

گروهی تدوين و به روانشناسی و با عنوان معنادرمانی 

 معرض اجرا گذاشته شود.

در پايان ذكر اين نکته ضروري است كه هر فعاليت 

پژوهشی با محدوديت هايی روبروست و اين پژوهش 

از اين قاعده مستثنی نيست. محدوديت اول اين 

ها در تکميل پژوهش، عدم همکاري مطلوب آزمودنی
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 جنسيتی بودن محدوديتپرسشنامه است. همچنين تک

ديگر آن است كه اين پژوهش فقط در مورد زنان انجام 

هاي آن به مردان بايد پذيرفت، بنابراين در تعميم يافته

شود كه در عمل آورد. لذا پيشنهاد میاحتياط بيشتري به

هاي آموزش ضمن خدمت براي معلمان، برنامه

هاي روانشناسی و با عنوان هايی در زمينهدوره

وين و به معرض اجرا گذاشته معنادرمانی گروهی تد

 شود. 

 

 

 گيرينتيجه

در مجموع نتايج اين مطالعه نشان داد كه معنادرمانی 

باعث افزايش اميد به زندگی دبيران دبيرستان شهرستان 

توان از روش معنادرمانی ميانه شده است. در كل  می

گروهی به عنوان روش مستقل و يا در كنار ساير 

 اميد به زندگی استفاده كرد. درمانها در جهت افزايش

 

 و قدردانیتشكر 

معلمان  شركت كننده در اين از كليه وسيله بدين 

 گردد.پژوهش  صميمانه تقدير و تشکر می
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