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 چکیده
رایند مهم و حتی اثربخش در ف شناختیروان یهامؤلفه عنوانبه زندگی به به اهمیت شادکامی و امید با توجه

ادکامی ش بر مثبت نگر یدرمانروان یاثربخش یبررسهدف از پژوهش حاضر ، هاسرطان یفرساطاقتدرمان 

 دیشه ارستانمیب یسرطان کلیه بیماراناین پژوهش  یجامعه آماربوده است.  سرطانی بیماران زندگی به و امید

 نفر 14از این میان تعداد ، به این بیمارستان مراجعه نمودند 4931سال  از مهر تا اسفندبودند که جائی بابلسر ر

نفره آزمایش و کنترل قرار  04تصادفی در دو گروه صورت به داوطلبانه انتخاب شدند و گیرینمونهصورت به

شادکامی آکسفورد و پرسشنامه  نامهپرسشبه  آزمونپسو  آزمونیشپگرفتند. دو گروه در دو مرحله 

ت مثبت نگر را دریاف درمانیروانآموزش ، دواری اشنایدر پاسخ دادند و گروه آزمایش نیز بین دو مرحلهامی

ین پژوهش نشان داد ب یهاافتهیشدند.  وتحلیلتجزیهآزمون تحلیل  یلهوسبهپژوهش  یهاداده است. کرده

 تفاوت معناداری وجود داشته است. آزمونپسگروه آزمایش و کنترل در مرحله  و امید به زندگی شادکامی

امی و امید شادک موجب افزایش سطحدرمان مثبت نگر ان داشت که بی توانیمپژوهش  یهاافتهیبا توجه به 

 روشی کارآمد بهره برد. عنوانبهاز آن  توانیم و گرددیم به زندگی بیماران سرطانی

 امید، شادکامی، سرطاندرمان مثبت نگر، : های کلیدیواژه
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 مقدمه

؛ رشد کنندیم محسوب قرن بهداشتی عمده مشكل یك عنوانبه را سرطان، پژوهشگران

، عاطفی، جسمی ابعاد تمامی بر آن بارزیان اثرات و اخیر یدهه در چند سرطان روزافزون

 را متخصصین توجه هستند که عواملی ازجمله هاانسان اقتصادی و اجتماعی، معنوی

 (.4934، و یگان زادهحسن، یاللهتیآ، به خود معطوف داشته است )محدثی شیازپشیب

 كیاز  زمانهم طوربه، مبتلا به سرطان مارانیدرصد از ب 04تا  04 نیب اندداده مطالعات نشان

در این (. 0441، 8پیرل؛ 4931، هاشمی و فرشباف، )علیلو برندیمرنج  پزشكیرواناختلال 

 ستاکه میزان شادکامی و امید در بیماران سرطانی پایین  انددادهزمینه پژوهشگران نشان 

 (.4930، آهی و آهی، ؛ حسینی0440، و همكاران 0)متزیو

 ورطبهشده است؛ چه اینكه معنی شادکامی  ارائهبرای شادکامی معانی گوناگونی 

راد ها و تعاملات اجتماعی و باورهای افعوامل گوناگونی چون ساختار ریتأثتحت  یاگسترده

 خودپنداری، شادکامی موجب نگرش مثبت به زندگی(. 0441، 9است )دراوین و پاشازاییدی

نگرش مطلوب و ، امیدواری به آینده، برخورداری از سلامت روان و تعادل عاطفی، مثبت

اب انتخ، نفرتدوری از کینه و ، روابط اجتماعی متعادل، به خود و دیگران آمیزرضایت

 افزایش، دوری از اتلاف وقت و کاهلی، تلاش برای تحقق اهداف، آگاهانه اهداف زندگی

ی عملكرد بهتر سیستم ایمن، بالای زندگی هایشاخصبرخورداری از ، زندگی یهاتیموفق

 -غلیعملكرد بهتر ش، تمایل بیشتر در کمك به دیگران، خواب بهتر، هااسترسدر مقابل 

، 5داینر ؛0442، 4شونبرودت و هوکلی، نیكا، لومان) گرددیمبهتر  گیریمیمتصتحصیلی و 

 ندیدر فرا و اختلالدر بیماران سرطانی به دلیل عوارض بیماری و اقدامات درمانی  (.0444

 (.0441، پیرل) ابدیمعمول زندگی بیمار طبیعی است که شادکامی تا حدی کاهش 

                                                           

١. Pirl 

٢. Matziou 

٣. D’raven & Pasha-Zaidi 

٤. Luhmann, Necka, Schönbrodt & Hawkley 

٥. Diener 
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مفهومی  8امید .استناامیدی  کندیمکه در بیماران سرطانی بروز  ییهااحساسیكی از 

مید است. ا کردهخود جلب  سویبهرا  هاپژوهشاست که در دو دهه اخیر احتمالاً بیشترین 

 نندکو آن را پیگیری  کردهرا طراحی  ییهاهدفتا  دهدیمفرایندی است که به افراد اجازه 

آوردن مسیرهای مطلوب در  به وجود(. امید قابلیت درک شده از 0440، )فیدمن و کوباتا

رناردو ب، )دو است هاراهبه اهداف و برانگیخته شدن در جهت استفاده از این  یابیدستجهت 

 یامداخلهو همچنین اشنایدر  شدهمطرح 9نخستین بار توسط اشنایدر دیام (.0440، 0و یونگ

، یتعریف در( 0442) 1برگ و دیراو، تچلیر، دریاشنامبتنی بر امید را نیز گسترش داده است. 

 سیدنر برای یزیربرنامه و اراده متقابل حس بر مبتنی که دانندیم ذهنی یامجموعه را امید

خود  سلامت ازجمله هاشاخص انواع با که را روانی و جسمی سلامت، امید .است هدف به

 یمنا نیرومندی، مثبت خلق، ذهنی سلامت، پزشكی مداخلات به مثبت پاسخ، یگزارش

 مشخص سلامت ارتقادهنده رفتارهای و مؤثر کنار آمدن، رضایت از زندگی، شناختی

. در افراد مبتلا به سرطان (0441، 0لانیو و کوآتز، نگیدان، ویمت) کندیم بینیپیش، اندشده

 و درمان فرایندی طولانی دهدیمماهیت بیماری که درمان که به درمان سخت پاسخ به دلیل 

و باورهای بیمار در رابطه با علاج ناپذیری  درمانیشیمیمانند  هاییدرماندارد و عوارض 

 (.0444، 2هرث) ابدییمسطح ناامیدی افزایش 

ی بیان را به روشمثبت نگر به دنبال آن است که تصویری از زندگی خوب  شناسیروان

ز ا کندیمکند و برای اینكه مشخص کند چه چیزی زندگی را برای زیستن با ارزش 

روانشناسی مثبت (. 0440، 7)اشنایدر و لوپز کندیماستفاده  شناسیروانهای تجربی روش

ای همثبت و نیرومندی یهاتجربه، مثبت یهایورزروی آوردن به کنش ، نگر در دهه اخیر

در حال  یادهنیفزا طوربهو غیره  طبعیشوخ، شادکامی، بینیخوش مانندسازش یافته انسانی 

                                                           

١. hope 

٢. Du, Bernardo & Yeung 

٣. Snyder 

٤. Snyder, Ritschel, Ravid and Berg 

٥. Mathew, Dunning, Coats & Whelan 

٦. Herth 

٧. Snyder & Lopez 
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مثبت نیز جای خود را یافته  شناسیروانمبتنی بر  یهاآموزشو  هادرمانگسترش است و 

 فكارا تغییر و کنترل برای افراد به اندیشی مثبت هایمهارت آموزش (.4939، است )اکبری

 یهاجنبه بر هک است این مثبت تفكر هدفدرواقع  .باشد تأثیرگذار تواندیم نادرست یا منفی

 امر این هک شود کسب نتیجه بهترین شرایط بدترین از حتی و شود تكیه رویدادها خوب

 و بخشش، ذهن مثبت تصویرسازی همچون اندیشی مثبت هایمهارت بر ممارست نیازمند

در زمینه  هاپژوهش(. 4930، موسوی مقدم و میری، آسمند، )اشرفی است... و سخاوت

نشان داده است که این درمان و  گرامثبت شناسیروانمبتنی بر  هایدرمان کارگیریبه

همچون  شناسیروانتواند بر طیف وسیعی از متغیرهای مبتنی بر آن می یهاآموزش

دکامی )رستمی و شا، (4939، حل مسئله )اکبری، (0444، و همكاران 4افسردگی )لینلی

، (4939، کاظمی و سلیمی، زینی وند ؛4930، سلامت روان )شخمگر، (4939، همكاران

( و 0440، 1توهم و هذیان )مییر، (0449، 9لئووانگ و ، لو؛ 0440، 0یولیازیكعاطفه مثبت )

افراد مثبت  طورهمیناثربخش باشد.  (4930، یداوود آبادو  یآبادعیشف، )نعیمی آوریتاب

. آنان با کندیمایمنی آنان بهتر کار  یهادستگاهو  تر هستندبینخوششادتر و ، ترسالمنگر 

ا فشارهای ب، گشایی مسئلهمانند ارزیابی مجدد و  مؤثرتر کنار آمدناز راهبردهای  گیریبهره

 کنندیم. همچنین به نحو فعال از رویدادهای فشارزای زندگی پرهیز ندیآیمروانی بهتر کنار 

کامی این افراد شاد بنابراین؛ سازندحمایت اجتماعی بهتری را پیرامون خود می یهاشبكهو 

، مكارانه )سلیگمن و و امیدواری بالاتری نسبت به آینده دارند کنندیمبالاتری را تجربه 

0440.) 

عمده مبتلایان به سرطان کاهش  شناختیرواناز مشكلات که بیان شد  طورهمان

نشان از آن  هاپژوهشمرور . دهدیمشادکامی و امید است که کیفیت زندگی را کاهش 

 شناختیرواناز متغیرهای  یاگستردهمثبت بر طیف  شناسیروانمبتنی بر  هایدرماندارد 

بیماران  امیدبر افزایش شادکامی و  تواندیمدرمان مثبت نگر  رسدیمدارد و به نظر  ریتأث

                                                           

١. Linley 

٢. Uliaszek 

٣. Lü, Wang & Liu 

٤. Meyer, Johnson, Parks, Iwanofski & Penn 
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 شناسیانرومبتنی بر  هایدرمانکه  استاما آنچه مسلم است این موضوع ؛ سرطانی مؤثر باشد

ن پژوهش به این ای جهتنیبدمثبت برای بیماران مبتلا به سرطان بكار گرفته نشده است که 

سرطانی  نبیمارا زندگی به شادکامی و امید بر درمان مثبت نگر که آیا دهدیممسئله پاسخ 

 دارد؟ ریتأث

 روش پژوهش

 وبا گروه کنترل  آزمونپسو  آزمونشیپاز نوع طرح  یشیطرح شبه آزما، طرح پژوهش

 دیهش مارستانیب یسرطان کلیه بیماراناین پژوهش  یجامعه آمار. استگمارش تصادفی 

با توجه به این بیمارستان مراجعه نمودند.  4931در نیمه دوم سال بودند که به جائی بابلسر ر

نفر در  04نفر در گروه آزمایش و  04که  استنفر  14حجم نمونه برابر با ، به طرح پژوهش

، بوده است داوطلبانه گیرینمونهاز نوع  گیرینمونه گروه کنترل قرار دارند. روش

ی این از بین بیماران سرطان، رجائی بابلسر که با حضور در بیمارستان شهید صورتنیبد

نفر انتخاب شدند  14، بیمارستان و از میان افرادی که داوطلب شرکت در طرح پژوهش بودند

افراد  گزینش این یهاملاکتصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل قرار گرفتند.  طوربهو 

تمایل به شرکت در ، جنس مؤنث، سال 14-04دامنه سنی ، گرفتن تشخیص قطعی سرطان

 بود. پزشكیروانسایر اختلالات پزشكی و  صیتشخعدمپژوهش و 

( برای 4334: این پرسشنامه که توسط اشنایدر و همكاران )4مقیاس امیدواری اشنایدر

. شودیمخودسنجی اجرا صورت به عبارت است و 40دارای ، سنجش امیدواری ساخته شد

عبارت برای  1، (0و  7، 9، 0 یهاعبارتش تفكر عاملی )عبارت برای سنج 1، از این عبارات

بنابراین این ؛ عبارت انحرافی است 1و ، (40و  44، 3، 1 یهاعبارتسنجش تفكر راهبردی )

، شپرس هر به دادن پاسخ : عامل و راهبرد. برایردیگیمرا در بر  اسیرمقیزنامه دو پرسش

است که نمرات بالاتر  شده نظر گرفته در( درست کاملاً) 1 تا( غلط کاملاً) 4 از پیوستاری

 (.4934، زادهحسنقاسم پور و ، )زاهد استامید بیشتر  دهندهنشان

                                                           

١ Snyder hope scale 
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آلفای کرونباخ  از استفاده با آن پایایی ( ضریب4334در پژوهش اشنایدر و همكاران )

 یاهساز اعتبار تأیید امید پرسشنامۀ. شد محاسبه 71/4ماه  یك از پس پایایی ضریب و 74/4

 میدوارا افراد، یاسازهاعتبار  در. است کرده دریافت را یتوجهقابل و تفكیكی توافقی

 شتربی ذهنی عاملیت از و کنندیم ایجاد اهدافشان رسیدن به برای زیادی یهاراه یراحتبه

زیادی از پایایی و اعتبار این  هایپژوهشدر ایران  .برخوردارند هاراه آن یریکارگبهبرای 

کنند. همسانی درونی کل امیدواری حمایت می یریگاندازهمقیاس  عنوانبهنامه پرسش

 44تا  0بیشتر از  یهادوره ؛ و/04 باز آزمون –/. است و پایایی آزمون 01/. تا 71آزمون 

امه ناامیدی نبا پرسشنامه در ایران میزان نیز بالاتر است. همبستگی این پرسش از این، هفته

اعتبار این  دهندهنشاناست که  -/.10و با پرسشنامه افسردگی بك برابر با  -/.04بك برابر با 

تا  04/4میزان  به امید مقیاس یهانمره(. 4900، عابدی و باغبان، نامه است )قاسمیپرسش

 با مقیاس ایننمرات  همچنین. دارد همبستگی 4کارور و شییر بینیخوشبا مقیاس  24/4

، ( )بیجاری و همكاران-10/4و  -04/4منفی دارد ) همبستگی 0بك افسردگی سیاهۀ نمرات

4900.) 

لند برای مارتین و کروس، شادکامی آکسفورد: این پرسشنامه که توسط آرجیل نامهپرسش

ماده  03ساخته شده است پرسشنامه شادکامی آکسفورد دارای  یشادکام یریگاندازه

و نمره هر  شودیم یگذارنمره 9آن به ترتیب از صفر تا  یهانهیگزکه  یانهیچهارگز

و در هر پرسش فرد درباره خود از احساس ناشادی تا  ردیگیمقرار  07آزمودنی بین صفر و 

، ؛ به نقل از آرجیل4303. آرجیل و همكاران )کندیماحساس شادی بسیار زیاد قضاوت 

 ییباز آزماو پایایی  34/4( پایایی این پرسشنامه را به کمك ضریب آلفای کرونباخ 0444

اند. در ایران این پرسشنامه توسط علی پور و نوربالا گزارش کرده 70/4آن را طی هفت هفته 

( ترجمه شده و درستی برگردان آن توسط هشت 4939، ؛ به نقل از رئیسی و همكاران4970)

دانشجوی کارشناسی  444ه است. بررسی پایایی و روایی پرسشنامه با شد دییتأمتخصص 

                                                           

١. Scheier & Carver 

٢. the Beck depression inventory 
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و پایایی تنصیفی  30/4و شاهد تهران آزمون شدند. آلفای کرونباخ  طباطبائیدانشگاه علامه 

 آمد. به دست 73/4هفته  9بوده و همچنین پایایی به روش بازآزمایی پس از  30/4

د و مثبت نگر توسط رشی شناسیروانمبتنی بر دیدگاه  درماناین  :مثبت نگر درمانیروان

 4هفته هر هفته  2جلسه به مدت  2شد و آمده است. این درمان در  ی( طراح0449) سلیگمن

 ( برگزار شد.4طرح درمان زیر )جدول  بر اساسدقیقه  24جلسه و هر جلسه 

 (0182مثبت نگر رشید و سلیگمن ) درمانیروانخلاصه برنامه  .8جدول 

 تكالیف محتوا اهداف جلسه

گرایش به  4
PPT 

مه       نا با هم و تشرررریح بر معرفی افراد گروه 

مطروحه در  مسررائل مثبت نگر: درمانیروان

قدان      با ف باط  بت ا   ای و ارت نابع مث ز کمبود م

، ثبتم ارتباطات، تعهد، قبیل هیجانات مثبت

نمنررد    و  معنررا   بروز     یهررایتوا منشررری در 

پو       اضرررطراب  ، افسرررردگی   و زنرردگی 

 .ردیگیمقرار  موردبحث

نوشرررتن یك معرفی مثبت از خود و ذکر   

صفحه   خود در حدود یك  یهایتوانمند

تان         944) یان داسررر به ب که در آن  مه(  کل

که وی   پردازدیمواقعی از زندگی خود  

خود  یهررایتوانمنررددر بهترین وجرره از 

 .دهدیماستفاده کرده را نشان 

0 

ارزیابی 

 هایتوانمند

 منشی

تقویت نقاط قوت شراخص و احسراسرات و    

  01 رامررونیررپررعررواطررف مررثرربررت:. بررحررث  

ایجرراد و  منظوربررهمنشررری  یهررایتوانمنررد

 سیالیت تعهد وتقویت 

  ینهیزماقدام به تكمیل یك پرسشنامه در   

  یریکارگبه ینحوهخود و  یهایتوانمند

به بحث گذاشرررته          قاط قوت شررراخص  ن

 .شودیم

9 
عفو و 

 گذشت

  بخشرررش و میراث شرررخصررری:گذشرررت و 

ندی معرفی   عنوانبه  گذشررررت  ابزار نیروم

شم و کینه      تواندیمکه  شود یم ساس خ اح

ه  برای برخی ب یو حترا به احسرراسرری خنثی 

 احساسات و عواطف مثبت تبدیل شود.

ماهیت گذشرررت            با  با انجام یك تمرین 

. در حد یك شرروندیمدقیق آشررنا  طوربه

یان این بارداز     به ب ک  الی دو صرررفحه  ه ند 

را به خاطر    ها آندوسرررت دارند دیگران  

  رند.به خاطر بسرراا مثبتشررانکدام ویژگی 

نكوداشررررت یررا        در پیررام  قررالررب یررك 

 بزرگداشت در پایان عمر

 قدرشناسی 1

بر  تأکید   :و قدرشرررناسررری    یگزارسرررااس 

ناسررری       قدرشررر   عنوانبه خاطرات خوب و 

  موردبحث یگزارسررااسشرركلی پایدار از 

،  نقش خراطرات خوب و برد   ردیگیمقرار 

مه  مراجع  که هرگز    یانا را برای کسررری 

از وی قدردانی    دی دوشرررای با که   گونه آن

  اًشخصو آن نامه را  سدینویمنكرده است 

 .کندیمبه وی تقدیم 
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  یبر قدرشرررناسررر    تأکید  بار با تمرکز و    نیا

 .ردیگیمقرار  موردبحث

0 
روابط مثبت 

 و اجتماعی

ه: به  سازند -فعال بازخوردارتباطات مثبت و 

مون           پیرا   واکنش فعررال     ینحوه  مراجعین 

سازنده در قبال اخبار خوشی که از دیگران   

فت     یا ند یمدر لازم داده  یها آموزش کن

 شودیم

مراجعین به تمرین واکنش سازنده و فعال   

راهبردی جهت تقویت ارتباطات       عنوانبه 

 .پردازندیممثبت 

2 

و  التذاذ

 زندگی پربار

 

لذت تدریجی و پیوسرررته(: آگاهی       التذاذ ) 

سبت به لذت و تلاش عامدانه جهت   کامل ن

  یریگبهرهو  ترشیبکردن هر چه   تریطولان

لذات   مالی برای       عنوانبه از  یدی احت هد ت

و راه مقابله با  شود یملذت تدریجی مطرح 

ناتی در   شرررودیمآن نیز آموزش داده  تمری

 ارتباط با التذاذ

جا      ید برای ان با عال م مراجعین    یها تی ف

  یها تی فعال کرده  یزیربرنامه   بخشلذت 

طه را طبق   مه   مربو نا جام    یزیربر خود ان

مخصررروذ لررذت   یهرراكیررتكن دهنررد.

یز برره         ن جی  ی موزش داده   هرراآنترردر آ

 .شودیم

 ی پژوهشهاافتهی

 آزمونپسو  آزمونشیپنمرات اختلافی  یهانیانگیمپژوهش  یهاهیفرضآزمون  منظوربه

قرار  ررسیموردبکوواریانس تك متغیره  وتحلیلتجزیهدو گروه آزمایشی و کنترل از طریق 

برابری واریانس و  یهامفروضه( ANCOVAگرفت. قبل از اجرای تحلیل کوواریانس )

نتایج آزمون لوین برای بررسی قرار گرفت.  موردبررسیرگرسیون( ها )همگنی شیب

 هانسایوار بنابراین تساوی؛ نیست داریمعن آمدهدستبه Fمقدار  انسیکووارمفروضه برابری 

 است. ریپذامكانبرقرار است و اجرای کوواریانس 
 های آزمایش و کنترل در گروهی شادکام انسیکووارتحلیل  نتایج .0جدول 

 و گروه آزمونشیپ برای آزمون اثر متقابل

 داریسطح معنی Fآماره  مجذوراتمیانگین  درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 23/407 4 23/407 19/0 402/4 (aگروه )

 19/9900 4 19/9900 41/30 444/4 (b) آزمونشیپ

 a*b 410/4 4 410/4 444/4 374/4تعامل 

   02/91 92 42/4011 خطا

    14 03320 کل
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یست دار نگروه معنیی و شادکام آزمونپیشاثر متقابل بین ، 0های جدول با توجه به داده

(374 =./p ،410/4( =92/4 )F) ها از فرضیه دهد که دادهدار نبودن اثر متقابل نشان میمعنی

اً برای آزمون صرف کوواریانسبنابراین اجرا ؛ کندهای رگرسیون پشتیبانی میهمگنی شیب

های ینمیانگیعنی آیا ؛ گیردی و گروه صورت میشادکام آزمونپساثرات متغیرهای اصلی 

ی ادکامش کوواریانسجامعه در دو گروه آزمایش و کنترل یكی است. خلاصه نتایج تحلیل 

 داده شده است. نشان 9در گروه آزمایش و کنترل با حذف اثر متقابل در جدول 

 های آزمایش و کنترلدر گروه یشادکام کوواریانسخلاصه تحلیل  .2جدول 

 منبع تغییرات
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

 میانگین

 مجذورات
 Fمقدار 

 سطح

 داریمعنی 

مجذور 

 اتا

 790/4 444/4 40/444 23/9144 4 23/9144 یشادکامآزمون پیش

 090/4 444/4 00/10 00/4194 4 00/4194 هاگروهبین 

    20/99 97 04/4011 هادرون گروه

     14 03320 کل

( نشان Eta ،444/4 =p ،00/10( =97/4)F=090/4شود )که ملاحظه می طوریهمان

با  زمایشآ ی گروهبین شادکام دیگرعبارتبهدهد بین دو گروه اثر اختلافی وجود دارد. می

 0/09حاکی از این است که  Eta=090/4. اندازه وجود داردی گروه کنترل تفاوت معنادار

مثبت  نتأثیر درماتوان به در گروه آزمایش را میسرطانی  بیمارانی شادکامدرصد از افزایش 

 نسبت داد.نگر 

هاست. این جدول قبل از اجرای مربوط به آزمون فرض همگنی شیب 9های جدول داده

زندگی( و  به دامی آزمونپیششد تا اثر متقابل بین متغیر تصادفی کمكی )اجرا  کوواریانس

 ( ارزیابی گردد.زندگی به امید آزمونپسمتغیر وابسته ) بینیپیشمتغیر گروه )یعنی عامل( در 
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 های آزمایش و کنترلدر گروه زندگی به امید کوواریانستحلیل  جینتا .4 جدول

 و گروه آزمونپیش برای آزمون اثر متقابل 

 داریسطح معنی Fآماره  میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 19/0 4 19/0 007/4 113/4 (aگروه )

 40/040 4 40/040 43/01 444/4 (b) آزمونپیش

 a*b 23/0 4 23/0 034/4 039/4تعامل 

   02/3 92 12/999 خطا

    14 43134 کل

دار و گروه معنی زندگی به امید آزمونپیشاثر متقابل بین ، 1های جدول با توجه به داده

ها از دهد که دادهدار نبودن اثر متقابل نشان میمعنی (p ،034/4( =92/4 )F= 039/4نیست )

صرفاً برای  سکوواریانبنابراین اجرا ؛ کندهای رگرسیون پشتیبانی میفرضیه همگنی شیب

نی آیا یع؛ گیردو گروه صورت می زندگی به امید آزمونپسآزمون اثرات متغیرهای اصلی 

های جامعه در دو گروه آزمایش و کنترل یكی است. خلاصه نتایج تحلیل میانگین

نشان  0در گروه آزمایش و کنترل با حذف اثر متقابل در جدول  زندگی به امید سکوواریان

 داده شده است.

 های آزمایش و کنترل با حذف اثر متقابلدر گروه یبه زندگ یدام کوواریانسخلاصه تحلیل  .5جدول 

 منبع تغییرات
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

 میانگین

 مجذورات
 Fمقدار 

 سطح 

 داریمعنی

مجذور 

 اتا

 030/4 444/4 44/00 79/133 4 79/133 یبه زندگ یدامآزمون پیش

 190/4 444/4 70/00 00/024 4 00/024 هاگروهبین 

    40/3 97 42/992 هادرون گروه

     14 43134 کل

( نشان Eta ،444/4 =p ،70/00( =97/4)F=190/4شود )که ملاحظه می طوریهمان

 روهگ یبه زندگ یدبین ام دیگرعبارتبهدهد بین دو گروه اثر اختلافی وجود دارد. می

حاکی از این است  Eta=190/4. اندازه وجود داردی با گروه کنترل تفاوت معنادار آزمایش

به  تواندر گروه آزمایش را میسرطانی  بیماران یبه زندگ یدامدرصد از افزایش  0/19که 
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زمایش نسبت داد. بدین ترتیب با عنایت به اینكه بین میانگین دو گروه آمثبت نگر  تأثیر درمان

. شودیم دییتأفرضیه پژوهش ، تفاوت معناداری وجود دارد امید به زندگیو کنترل در متغیر 

زمون امیدواری )تفكر عاملی و راهبردی( از آ یهامؤلفهبر  مثبت نگر درمان ریتأثبرای تعیین 

 نتایج آزمون باکس برای بررسی یانس چند متغیره )مانكووا( استفاده شدتحلیل کووار

 (p ،24/4( =03/0,9 )F= 400/4) مفروضه همگنی ماتریس پراکندگی با توجه به مقدار

 .استپراکندگی معنادار ن یهاسیماترحاکی از آن است که همگنی 

 نتایج آزمون تحلیل کوواریانس )مانکوا( برای فرضیه اصلی .9جدول 

 سطح معناداری درجه آزادی خطا درجه آزادی گروه Fآماره  مقدار آزمون

 444/4 90 0 32/41 093/4 آزمون لامبدای ویلكز

از  ها کوچكترسطح معناداری همه آزمون %30در سطح اطمینان چون  2مطابق جدول 

داقل گردد؛ یعنی بین دو گروه حمی دییتأرضیه پژوهش فبنابراین ، محاسبه شده است 40/4

ه؛ توان نتیجه گرفت کدر یكی از متغیرهای مورد آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. لذا می

 «.دارد ریتأث تفكر عاملی و تفكر راهبردی برمثبت نگر  درمان»

  یو تفکر راهبرد یتفکر عامل واریانس چند متغیرهخلاصه تحلیل  .7جدول 

 های آزمایش و کنترل با حذف اثر متقابلدر گروه

 منبع
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

 میانگین

 مجذورات
F 

 سطح 

 داریمعنی
Eta 

بین 

 هاگروه

 991/4 444/4 49/40 07/09 4 07/09 یتفكر عامل

 902/4 444/4 93/47 00/04 4 00/04 یتفكر راهبرد

فكر تشود نتایج تحلیل واریانس چند متغیره به ترتیب برای که ملاحظه می طوریهمان

، Eta ،444/4=p=902/4) یتفكر راهبرد( و Eta ،444/4=p ،49/40 =F=991/4) یعامل

93/47 =Fین ب دیگرعبارتبهدهد بین دو گروه اختلافی معناداری وجود دارد؛ ( نشان می

ود دارد. ی وجکنترل تفاوت معناداربا گروه  آزمایش گروه راهبردیتفكر  و یتفكر عامل

درصد از بهبود  2/90، یتفكر عاملدرصد از بهبود  1/99حاکی از این است که  Etaاندازه 



 1379 بهار، 33، شمارة نهم سالفصلنامة فرهنگ مشاوره و روان درمانی،  131

 

بت توان به تأثیر درمان مثدر گروه آزمایش را می کنندهشرکت یهایآزمودن یتفكر راهبرد

 نسبت داد. نگر

 گیرینتیجهبحث و 

 یسرطان بیماران شادکامی بر نگر مثبت که درمان دهدیمنشان  حاضر پژوهشنتایج 

( 4939رستمی و همكاران )های این پژوهش با نتایج پژوهش یهاافتهیبوده است.  تأثیرگذار

آموزش مثبت اندیشی  دادند نشان تحقیقات نتایج است. ( همسو4939و همكاران ) یو جبار

تارهای و در ذهن فرد ساخ کنندراهی باشد که سبك تفكر فكر را دچار دگرگونی  تواندیم

 یابیستددر جهت بهبود مقابله و  زامشكلتفكری ایجاد نماید که به فرد در مواجهه با شرایط 

بنابراین بیماران سرطانی ؛ (4939، و همكاران یخدادادمناسب یاری نماید ) یهاحلراهبه 

از افكار ناکارآمدی که موجبات  توانندیم اندکردهمثبت نگر را دریافت  درمانیروانکه 

به  و کارآمدتری را نسبت ترمثبتخود برهانند و افكار و شناخت  گرددیمهیجانات منفی 

طرفی  زا خود و جهان اطراف داشته باشند و بدین ترتیب شادکامی بیشتری را نیز نشان دهند.

فرد را در جهت تواند ذهن روانی مثبت می یهاآموزشکه  اندداشتهپژوهشگران اظهار 

مناسب و خلاقانه در جهت پیشبرد اهداف و حل مسئله آماده نماید. همچنین  یهاراهانتخاب 

یكی  و شودیماست که در اثر آموزش مثبت اندیشی در افراد تقویت  یامؤلفهخودآگاهی 

یز که در این درمان ن استمثبت نگر پرورش هدف و معنا در زندگی  شناسیروان یهاهیپااز 

 توانیم(؛ بدین ترتیب 0440، پارک و پترسون، نیآست، )سلیگمن ردیگیمقرار  موردتوجه

با  توانندیم اندکردهدر نظر گرفت بیماران سرطانی که درمان مثبت نگر را دریافت 

 ،ایجاد معنا و هدف در زندگی و همچنین پرورش توانایی حل مسئله، خودآگاهی بیشتر

 زندگی شادتری داشته باشند.

 تأثیرگذار یسرطان بیماران شادکامی بر نگر مثبت که درمان است نیا پژوهشاز نتایج این 

کوزنس و ، (0440) همكاران و های یولیازیكهای این پژوهش با نتایج پژوهشیافتهاست. 

 دهه ود اظهار داشت که از توانیمدر راستای تبیین این یافته  همسو است. (0449)همكاران 

 عمل و آنی فكر یهاخزانه مثبت هیجانات که فرض این تأیید برای مدارکی و شواهد قبل
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 فراهم( 4939، و همكاران یخداداد؛ به نقل از 0444) آیزن توسط، دهندیم گسترش را فرد

 تسهیل ار فعالیت تداوم و رفتار شیوه، مثبت عاطفه که داده است نشان هاپژوهششده است. 

، مثبت اتهیجان تجربه که یافتند دست نتایج به این پژوهشگران هاپژوهش این در. کندیم

امید  و بینیخوششوند. همچنین  خود درگیر پیرامون محیط با تا زاندیانگیبرم را افراد

 یناختشبیآس هایشاخصو امید با  بینیخوشاز پیامدهای مثبت نگری باشد؛  تواندیم

ی منفی همبستگ، خاذ طوربهبا افسردگی موجود در وی ، طورکلیبهروانی فعلی شخص و 

 هازجمل، هاشاخصکه با انواع  گونهآنسلامت جسمی و روانی را ، و امید بینیخوشدارند. 

 ،خلق مثبت، سلامت ذهنی، پزشكی یهامداخلهپاسخ مثبت به ، سلامت خودگزارشی

ی اجتناب از رویدادها، مسئلهحل ، )ارزیابی مجدد مؤثرکنار آمدن ، نیرومندی ایمن شناختی

، انددهشسلامت مشخص  ارتقادهندهجستجوی حمایت اجتماعی( و رفتار ، فشارزای زندگی

 و شادترند ترسالمافراد مثبت نگر  طورهمین(. 0440، و همكاران )سلیگمن کندیم بینیپیش

 مؤثرتر دنکنار آمای از راهبرده گیریبهره. آنان با کندیمایمنی آنان بهتر کار  یهادستگاهو 

به نحو  . همچنینندیآیمبا فشارهای روانی بهتر کنار ، گشایی مسئلهمانند ارزیابی مجدد و 

را  حمایت اجتماعی بهتری یهاشبكهو  کنندیمفعال از رویدادهای فشارزای زندگی پرهیز 

 اندرفتهگبنابراین بیماران سرطانی که از درمان مثبت نگر بهره  و سازندیمپیرامون خود 

امیدواری ، گی کمترو افسرد، بالاتر بینیخوشداشتن ، با داشتن توانایی مقابله بیشتر توانندیم

 مثبت شنگر خود یهایتوانمند به مثبت نگر طرفی افراد از بیشتری را از خود نشان دهند.

 گذشته در که ناگواری به حوادث یمشغولدل و هاستشك روی تمرکز یجابه دارند

 را خود یهاتیموفقو  هایروزیپ افراد این. شوندیم متمرکز مثبت حوادث روی بر اندداشته

 كیهخود ت درونی منابع به زندگی سخت شرایط در. دهندیم نسبت خود یهایتوانمند به

 کانون .سازندمی فعال مشكلات با برخورد در را خود سازنده و مثبت یهامقابله و کنندیم

 معنوی عمناب و خدا با خود نزدیك روابط به افراد این. است درونی نگر مثبت کنترل افراد

 قدندمعت نگر مثبت بالاست. افراد حد در ایشان درونی و ارزشمندی نفسعزت، دارند باور

 واهندکاملی خ فرد آنان کند رشد اعتدال و تناسببه اگر احساساتشان و عواطف تمام که

 .(0440، و همكاران سلیگمنبود )
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محدود بودن تعداد نمونه پژوهش و محدود بودن نمونه پژوهش حاضر  یهاتیمحدوداز 

. همچنین در این پژوهش صرفاً شادکامی و امید در بیماران سرطانی استبه جنسیت مؤنث 

ت و اثر قرار نگرف موردبررسی اختیشنروان یرهایمتغپرداخته شد و اثر این درمان بر سایر 

ی بر درمان مبتنمانند باورهای دینی و سبك اسناد نیز کنترل نشد. در ضمن  ییرهایمتغ

مثبت نگر تنها درمانی بود که در این پژوهش بكار گرفته شده است و اثرات آن  شناسیروان

نی در این پژوهش اثرات درما علاوهبهبا هیچ درمان دیگری مورد مقایسه قرار نگرفته است و 

 یهاپژوهش رد شودیمدر فواصل زمانی مختلف مورد پیگیری قرار نگرفته است. لذا پیشنهاد 

نیز کنترل  رگذاریتأثاحتمالی  یرهایمتغاستفاده گردد و اثر برخی  ترگسترده یهانمونهآتی از 

و متغیرها در این حوزه نیز  مداخله یهاروششود که سایر همچنین پیشنهاد می گردد.

ر دقرار گرفته و نتایج حاصل با یكدیگر مورد مقایسه و ارزیابی قرار گیرند و  یموردبررس

ینده اثرات درمان در مراحل پس از درمان در فواصل زمانی طولانی همچون آ یهاپژوهش

 ماه نیز پیگیری شود. 40و  3

نگر مثبت  یشناسروانه درمان مبتنی بر کپژوهش حاضر نشان داد نتایج با توجه به اینكه 

برای بهبود  دشویمپیشنهاد ، است تأثیرگذارشادکامی و امید به زندگی بیماران سرطانی  بر

ر همچون نوظهو شناختیروان هایدرمان ریتأثشادکامی و امید به زندگی بیماران سرطانی به 

ان سازم، ن وزارت بهداشتمثبت نگر از سوی نهادهایی چو شناسیرواندرمان مبتنی بر 

های سازه تا افراد بتوانند با بهبود، بهزیستی کشور و یا وزارت علوم توجه خاصی مبذول گردد

ر در شرایط دشوا، همچون شادکامی و امید، مثبت نگر شناسیروان موردنظر شناختیروان

 و بهزیستی و سلامت روان بالاتری داشته باشند. کردهبهتر بتوانند مقابله 
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