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 21/23/2391تاریخ پذیرش:    26/20/2397تاریخ دریافت: 

  

 چکیده
یافته ودشناختی زنا  بهبهای روا درمانی مثبت نرر بر سرمایههدف از پژوهش حاضر تعیین اثربخشی روا 

واه رزمو  با گروه گپس-رزمو رزمایشی با طرز پیشبود. روش پژوهش از نوع شبهاز وابستری به مواد 

سرپناه بهبودیافته از وابستری به مواد در شهر تهرا  بود که بود. در این پژوهش، جامعه رماری شامل زنا  بی

 های وروده به ملاكگیری در دسترپ و با توجها به روش نمونهنفر از ر  36ای به حجم  ها نمونهاز میا  ر 

های انتخاب شده به طور تصادفی در دو گروه رزمایش و گواه قرار گرفتند. به پژوهش انتخاب شدند. نمونه

 و شوارتزر عمومی مقیاپ خودکاررمدی ،(0223) دیویدسو  و کانر روریتاب مقیاپ شامل پژوهش ابزار

( 2915) کارور و یر شی بینیو مقیاپ خوش ،(2992) همکارا  و اشنایدر مقیاپ امید ،(2995) جروسالم

نتایج . گرفت قرار تحلیل و تجزیه مورد متغیره چند کوواریانس تحلیل رزمو  از استفاده با هاداده. بود

-شناختی )امید، خودکاررمدی و تابنرر بر سه سرمایه روا درمانی مثبتپژوهش حاکی از ر  بود که روا 

ری ارتقا داد، داستری به مواد اثربخش بود و سطو این متغیرها را به طور معناروری( زنا  بهبودیافته از واب

وا  تبینی، تفاوت معناداری بین دو گروه رزمایش و کنتر  یافت  نشد. به طور کلی میولی در مؤلفه خوش

هبودی ب شناختی برای پیشریری از وابستری به مواد وگفت که وجود عوامل حمایت کننده مانند سرمایه روا 

ه عنوا  تواند بنرر میتدرمانی مثباز ر  امری ضروری است. همچنین، با توجه به نتایج به دست رمده، روا 

 شناختی مورد استفاده قرار گیرد.های روا درمانی اثربخش برای ارتقاء سرمایه

 بینی.امیدواری، خوش، خودکاررمدی، روری، تابنرر، وابستری به موادرمانی مثبتدروا ها: کلیدواژه
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 مقدمه

ه مخدر و نفوذ رو بجها  امروز، مشگگگکل اعتیاد به مواد ترین مشگگگکلات اجتماعییکی از مهم

ترین مشگکلات بهداشت عمومی در جامعه  رشگد ر  در میا  نسگل جوا  اسگت. اعتیاد از مهم   

ی دهد و نه تنها بر زندگهای زندگی افراد را تحت تاثیر قرار میاسگگگت که بسگگگیاری از حوزه 

به خصگگگوص به  هگا را برای خگانواده و  غم هگا و گگذارد، بلکگه بسگگگیگاری از نق    فرد تگاثیر می 

(. 0227رورد )طهمورسگگگی و نصگگگراللهی،  ای چنگدین برابر برای جگامعگه بگه ارمغا  می    گونگه 

و رو  خوش تغییر قرار دادهها نفر را دسگگتاعتیاد از جمله مشگگکلاتی اسگگت که زندگی میلیو 

و ات، پیشریبرای جبرا  خسگار زیادی های ملی سگرمایه اسگت.  به زوا  و نابودی کشگانده   ری 

(. امروزه مشکل اعتیاد، 0227نویس و بنیسگی،  اسگت )نجار، خوش  شگده صگرف  اعتیاد درما  

های بهداشگگتی گذاشگگته و به بحرا  اجتماعی و نررانی اصگگلی و  فراتر از مرزهای مراقبت راپا 

شگگگده اسگگگت. به این دلیل که وابسگگگتری به مواد دارویی،  تبدیل غیر قابل انکار جامعه کنونی 

بر رشگگگد و رونق جگامعگه دارد، بگایگد ر  را به عنوا  تهدید و یکی از مشگگگکلات       منفیاثرات 

مخدر . بسگگگیاری از مردم هر روز از موادبهداشگگت عمومی در سگگگراسگگگر جها  در نظر گرفت 

ادی و اجتماعی ر  رنج کنند و از پیامدهای جسگگگمی، روحی، فرهنری و اقتصگگگاسگگگتفاده می

 (.0227و همکارا ،  نجارمحمدبرند )می

ود حلی برای مشگگگکلات خمخدر قادر به یافتن راهین دلیگل کگه افراد وابسگگگته به مواد  بگه ا 

شگگا   شگگناختی برای ارتقاء سگگلامت روا  و حل مشگگکلات  نیسگگتند، اجرای مداخلات روا 

رار گرفته، مداخله توجه ق مورد شگگناختی که اخیراًضگگروری اسگگت. یکی از مداخلات روا  

ن بنا نهاده شناسی مثبت سلیرمنرر بر اسگاپ تئوری روا  . روا  درمانی مثبتنرر اسگت مثبت

شناسی مثبت شادکامی است و شامل شگده اسگت. سلیرمن عنوا  کرده که هدف نهایی روا   

مل اسگگگه مولفگه قگابل کنتر  اسگگگت که عبارتند از: احسگگگاسگگگات مثبت )زندگی دلپذیر(، تع    

غرور، رضگگگایت، اعتماد،  )زندگی درگیر( و معنی )زندگی معنادار(، احسگگاسگگات مثبت مثل  

 ند.کنبینی و مواردی از این دسگگگت که احسگگگاسگگگات منفی را خنثی می اطمینا ، امید، خوش

های جذاب در نظر گرفته شگگگنگاختی همراه بگا فعالیت  تعگامگل بگه عنوا  بهترین حگالگت روا      

تواند به افراد کمک کند تا از اسگگتعدادها و نقاط قوت خود برای  شگگود، تقویت تعامل میمی
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زندگی شگادتر اسگتفاده کنند. معنا نشگانرر دستیابی به یک زندگی معنادار است که افراد را با    

ند کاسگگگتفگاده از نقگاط قوت خود به خدمت )سگگگیاسگگگی، خانوادگی یا اجتماعی( ترغیب می   

دهای دیرر که بر مشگگگکلات و نقاط ضگگگعف  (. برخلاف رویکر0225و همکارا ،  2)ژانگگ 

بر  .دارد معنای زندگی تاکیدتمرکز دارند، این دیدگاه بر افزایش احسگگاسگگات مثبت و بهبود  

های مثبت بهترین شگگرایو برای جلوگیری از اسگگاپ این رویکرد، احسگگاسگگات و توانمندی  

و  مسگگائل  بر شگگناسگگی نباید صگگرفاً  های روانی هسگگتند. بر اسگگاپ این رویکرد روا   رسگگیب

تری و عالی ترمشگگگکلات تمرکز کنگد، بلکگه باید به افراد کمک کند، زندگی شگگگادتر، غنی   

ا ههایی اسگگت که به وسگگیله ر داشگگته باشگگند. در این راسگگتا هدف این رویکرد کشگگف روش 

تی خود تری داشگته باشگند، دوسگ   بینانهد در زندگی خود احسگاپ دلپذیرتر و خوش افراد بتوانن

تری را در خگگانواده، محیو شگگگغلی و اجتمگگاعی بگگازی کننگگد  مهم د و نقشرا ابراز کننگگ

 (.0227و همکارا ،  محمدنجار)

بهترین روش برای مقگگابلگه بگا مشگگگکلاتی از قبیگل اعتیگاد این اسگگگت کگگه افراد در خود       

ز جمله ا ا این قبیل مشگگگکلات را ایجاد کنند.توانمندی و ظرفیت مواجه شگگگد  و رویارویی ب

توا  بگگا مشگگگکلات مقگابلگه کرد،   هگا می کگگه در صگگگورت برخورداری از ر  هگایی توانمنگدی 

ویج عواملی شگگناسگگی مثبت درك و تر هدف روا  شگگناختی مثبت اسگگت. های روا رمایهسگگ

 انداز جدیدیافراد و جوامع امکا  شگکوفایی داشگته باشگند و چشگم     دهنداسگت که اجازه می 

، 0نز، تاملینسو ، کوهن و مک مورتریرا برای پرورش نقاط قوت خود داشگته باشگند )کوسی  

ناختی شهای روا نرر برای ارتقاء سگطو سرمایه درمانی مثبتتوا  از روا ( بنابراین می0226

و  5، خودکاررمدی4بینی، خوش3شگگگناسگگگی دارای چهار مولفه امید سگگگرمگایگه روا   بهره برد. 

ی همراه با انریزه برا اسگگت. امید به عنوا  فرایند تفکر در مورد اهداف شگگخصگگی  6روریتاب

های دسگگتیابی به اهداف )تفکر راهبردی(تعریف  رسگگید  به اهداف )تفکر عملیاتی( و روش 

(. مطالعات موجود در این زمینه حاکی از این 0227و همکارا ، نجگار  محمگد شگگگده اسگگگت ) 

                                                                 

1. Zhang  
2. Cousins, Tomlinson, Cohen & 

Mcmurtry  
3. hope  

4. optimism  
5. self-efficacy  

6. resiliency  
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نرر بر افزایش امیگدواری افراد اثر دارد )سگگگعیگدی و همکارا ،   درمگانی مثبگت  بوده کگه روا  

؛ قوی د  حیگگدری، شگگگیرازی و ثنگاگوی موهگگارر،   0227 و همکگارا ، نجگار  محمگگد؛ 0225

 (.2397پور و ثناگو، کولایی، حمیدیمقدم، خدابخشی؛ رضازاده0229

دگی زن بگه عنوا  انتظگار تعمیم یگافتگه و ثگابگت از رخگداد پیگامدهای خوب در        بینی خوش

تر رویدادهای رینده، بیشگ  اینکه در به عبارتی یک انتظار کلی اسگت مبنی بر  .شگود تعریف می

ر  انتظارات مطلوب شگگخصگگی در   یمشگگخصگگه  .خوب اتفاق خواهند افتاد تا رویدادهای بد

پژوهش  (.0227، 2؛ بگه نقگل از اشگگگنایدر و لوپز  0222 ، اهمکگار  و رینگده اسگگگت )شگگگی یر  

( در این زمینگگه حگگاکی از این بوده کگگه 2396( و فرنگگام و مگگددی زاده )2396خگانجگگانی) 

 بینی اثر دارد.  درمانی مثبت بر افزایش سطو خوشا رو

های خودکگاررمدی مفهومی اسگگگت که اشگگگاره به باور و ادراك افراد در مورد توانمندی  

زا دارد. به عبارتی دیرر خودکاررمدی خود در رسگگگید  به اهداف و یا مقابله با شگگگرایو تنش

انریزه  مندی خود که منجر به ایجادتواننسگگبت به  فرد بینی اشگگاره دارد به نراه مثبت و خوش 

موجود در این زمینه  (. مطگالعگات  0222شگگگود )صگگگالحی فگدردی و رزاد نعمتی،   در افراد می

 0گو) نرر بر افزایش خودکاررمدی افراد اثر دارددرمانی مثبتکه روا  اسگگگتحاکی از این 

میردریکوند و غلامرضگگگایی،  ؛ قاسگگگمی، گودرزی،0225؛ ژانگ و همکارا ، 0227و همکگارا ، 

2397.) 

ی برخی افراد در زندگ اینکه  اپ این نظریه بنا شگگده که با وجودمفهوم تاب روری بر اسگگ

به نوعی دچار اختلا  شگگگوند،  دارد احتما شگگگوند و رو میبخود بگا عوامگل خطر متعددی رو  

امت روری و استقشگوند، که این امر نشگانه تاب  ولی این افراد دچار ر  اختلا  یا رسگیب نمی 

روری به این معنا اسگگت که افراد چرونه تابها در برابر مشگگکلات اسگگت. به عبارت دیرر ر 

کنند )صگگگادقی و رورند و با این شگگگرایو برخورد میدر شگگگرایو سگگگخت و بحرانی دوام می

و محمدی (، کشاورز 0227طهمورسگی و نصگراللهی)   (. پژوهشگررانی همچو  2397کریمی، 

هگای خود به بررسگگگی اثربخشگگگی   ( در پژوهش2397صگگگادقی و کریمی) (،0221)همکگارا   

روری پرداختند و به این نتیجه رسگگگیدند که نرر بر افزایش سگگگطو تگاب درمگانی مثبگت  روا 

                                                                 
1. Snyder & Lopez  2. Gue  
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 وری را در افراد افزایش دهد.رتواند سطوز تابنرر میانی مثبتدرمروا 

نوا  بحرانی اسگاسگی در سگراسر جها     ها قبل و هنوز هم به عاعتیاد به مواد مخدر از مدت

رخی از کنند، بمطرز اسگگت. افراد به دلایل مختلفی به سگگمت مصگگرف مواد گرایش پیدا می  

روی کنجکاوی، برخی برای تفریو و خوشگگی، هر کس دلایلی برای مصگگرف مواد دارد، اما 

مناسب  ونکته حائز اهمیت جدای از دلیل گرایش افراد به سگمت مواد این اسگت که به موقع   

که رثار و پیامدهای جبرا  ناپذیری را برجای برذارد بگا این پگدیگده مقگابلگه شگگگود، قبل از ر      

 (.0225، 0؛ رسپلا  لین0225 ،2)برگل

رف اعتیاد و سگگوء مصگگگ با توجه به مطالب مطرز شگگده و نیز با در نظر گرفتن این امر که  

خگانواده و جگامعگه در پی دارد و بگگا    عواقگب و اثرات منفی زیگادی را برای فرد،   در زنگا   مواد 

که  ودبسگوا  اصلی پژوهش حاضر این   های منفی زیادی در ارتباط اسگت مشگکلات و پدیده 

ه از اعتیاد یافتشگگگناختی زنا  بهبوددرمانی مثبت نرر بر ارتقاء سگگگطو سگگگرمایه روا  روا ریا 

 ؟اثربخش است

 روش

 گیری جامعه آماری، نمونه و روش نمونه
رزمو ، شیاز نوع پ یشگگگیرزمگا مگه ین بگا توجگگه بگه موضگگگوع پژوهش  پژوهش حگاضگگگر  طرز 

 ادیاز اعت هافتیبهبود سگگگرپناهبیپژوهش، زنا   نیا یجامعه رمار .بود با گروه گواه رزمو پس

پذیری زنا  بهبودیافته از اعتیاد تهرا  بود. از بین این مرکز توانمندسگگازی و جامعهدر سگگاکن 

نفر با روش نمونه گیری در دسگگگترپ و بر اسگگگاپ   36حتما  ریزش تعداد افراد بگا توجگه به ا  

عنوا  گروه گواه نفر به 21صگگورت تصگگادفی  به وهای ورود به پژوهش انتخاب شگگدند ملاك

امنه داز  بود عبارت ورود یهاملاكشگگگدند.  در نظر گرفتهعنوا  گروه رزمایش نفر بگه  21و 

کمک  بدو  ادیدر حا  ترك اعت، راهنماییحگداقگل    لاتیسگگگا ، تحصگگگ 42تگا   02 یسگگگن

داوطلب بود  خود فرد رر، یشگگگناختی دعدم اسگگگتفاده از مداخلات روا ، یادوره تمداخلا

ابتلا به  خروج عبارت بود از ملاكماه.  4 یزنا  حداقل براراهی نیمه هایو اقگامگت در خگانه   

 .جلسهشناختی دیرری غیر از اعتیاد و غیبت بیش از دوروا اختلا  

                                                                 
1. Bergle  2. Aspelan lien  
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 ابزار  
 20شگامل   و خود گزارشگرری اسگت  ابزار  نامه یک این پرسگش : اشگنایدر نامه امید پرسگش .2

های روانسنجی ویژگی تدوین و 2992ارا  در سگا   و همک 2که توسگو اشگنایدر   اسگت  گویه

نامه از این پرسگش  پاسگخدهی  (.2992)اشگنایدر و همکارا ،   ه اسگت ر  مورد تایید قرار گرفت

های انحرافی هسگگگتند که در نمره گذاری  ماده 22و  7، 5، 3اسگگگت. سگگگوالات  نوع لیکرت 

( نمره 1و  6، 4، 2راهبردی  ماده و 20، و 22، 9، 0عاملی مادهدیرر ) ماده 1شگگگوند. وارد نمی

ل ک ضگگریب رلفای کرونباخ این مقیاپ برای امیدواری  .دهندامید کلی فرد را به دسگگت می 

گزارش شگگگد. پگایگگایی    14/2و برای راهبردهگا   10/2برای بعگد تصگگگمیم هگدف مگگدار   ،16/2

(. در پژوهش دهقگگا  و 0222گزارش شگگگد )اشگگگنگگایگدر،   10/2هفتگگه 22بگازرزمگایی در طی   

 73/2و برای بعد راهبردی  12/2( ضگگگریب رلفای کرونباخ برای بعد عاملی 2393همکگارا  ) 

نامه رلفای ( برای این پرسگگش0227) و همکارا  نجارمحمدگزارش شگده اسگگت. در پژوهش  

 گزارش شده است. 73/2کرونباخ 

و  تدوین شگده ( 2915) یر شگگی و کارور توسگو  مقیاپ خوش بینی: مقیاپ خوش بینی.0

 سگگوا  20 این. داشگگت سگگوا  20 ابتدا دراین مقیاپ  .گرفت نام یزندگ سگگبک گیریجهت

 ها،ررسگگگیب و انتقادات از پس. بود انحرافی ماده 4و منفی ماده 4 و مثبت ماده 4 شگگگامل

 4)شگگد   سگگوا 22 نهایت در و شگگدند حذف داشگگت همپوشگی  رنجوریروا  با که هاییماده

 صورت هسگوا  ب  سگه سگوا    6(. از شگوند نمی وارد گذاری نمره در که دارد هم انحرافیماده 

بالاتر  نمره اند.شگگده طراحی (9، 7، 3 منفی ) صگگورت به سگگوا  سگگه و (22، 4، 2 مثبت )

 (.0226، 0بینی بیشگگتر اسگگت )شگگوگرین، لوپز، وهمید، لیتل و پرسگگررو   نشگگا  دهنده خوش

بینی با ضگگگرایب روایی همزما  بین مقیاپ خوش (2315)، عریضگگگی و خدابخشگگگی کجباف

انگد. خانجانی  کردهگزارش  705/2و  ˚ 649/2بگه ترتیگب    را افسگگگردگی وخودتسگگگلو یگابی  

 را برای این مقیاپ گزارش کرده است. 64/2( ضریب رلفای کرونباخ 2396)

خودکاررمدی عمومی شگگگوارتزر و نگامه  پرسگگگش: بگاورهگای خودکگاررمگدی عمومی    . 3

                                                                 

1. Snyder 2. Shogren, Lopez, Wehmeyed, Little 
& Pressgrove  
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زیر مقیگاپ خودکاررمدی عمومی و خودکاررمدی   0ریتم بگا   02( دارای 2995جروسگگگالم )

ای خودکاررمدی عمومی تبدیل شگگگد. گویه 22به مقیاپ  2912اجتمگاعی بود کگه در سگگگا    

، شگگگولزشگگگود )بندی میرتبه 4تا  2از  نامه از نوع لیکرت بوده واین پرسگگگش به  پاسگگگخدهی

زبا  برگردانده شگگگده  01(. این مقیاپ تا کنو  به 0220 ، 2دونگا، سگگگاد و شگگگوارزر  -گگاتریز 

های گوناگو  چنین این مقیاپ در کشگگگور کرونباخ رلفایاسگگت. ضگگرایب به دسگگت رمده    

، در بریتانیای 12/2، در رلما  12/2، در کاسگگگتاریکا 11/2گزارش شگگگده اسگگگت: در کگانگادا    

، درکره 92/2، در ژاپن14/2، در اسگگگپگگانیگا  14/2، در ایرا 10/2، در فرانسگگگگه 2/ 11بزرگ 

. ضگگگرایب به دسگگگت رمده نشگگگا  دهنده پایایی درونی 75/2و در هند  79/2، در اندونزی15/2

دهقا ،  پژوهش در(. 2315قیگاپ در میا  مردم گوناگو  جها  اسگگگت )نقل از رجبی،  این م

گزارش شگگگده  15/2( ضگگگریگب رلفای کرونباخ برای این مقیاپ  2393رتش پور و شگگگفتی )

جلالی و احگگدی  بگه دسگگگت رمگده اسگگگت.    10/2( برابر بگا 2315و در پژوهش رجبی ) اسگگگت

دلاور و  اند.نامه گزارش کردهپرسگگگشرا برای این  67/2( ضگگگریگب رلفگای کرونباخ   2394)

 اند.  را گزارش کرده 17/2( رلفای کرونباخ 2390همکارا  )

کانر و دیویدسو   روری به وسگیله مقیاپ تاب :0کانر و دیویدسگو   مقیاپ تاب روری. 4

از نوع لیکرت  پاسگگخدهی این مقیاپگویه دارد.  05( تدوین شگگده اسگگت. این مقیاپ 0223)

 ردک( به منظور تعیین پایایی مقیاپ از روش رلفای کرونباخ اسگگتفاده 2314. محمدی )اسگگت

( برای این 2393بود. پارسگگگا فر و یزد خواسگگگتی )  19/2ضگگگریب پایایی حاصگگگله برابر با  کگه  

و را گزارش کرده 17/2مقیگگاپ ضگگگریگگب رلفگگای کرونبگگاخ   انگگد. مومنی، مولایی پگگارده 

اند. سگگگلم گزارش کرده 17/2ا برای این مقیگاپ  ( ضگگگریگب رلفگای کرونبگاخ ر   2390محبی)

را برای این  92/2( رلفای کرونباخ 2394ربگادی، سگگگلیمی بجسگگگتگانی، خیگامی ربیز و جوا  )    

( نیز ضگگگریب رلفای کرونباخ 2394انگد. قنبری طلگب و فولادچنگگ )   مقیگاپ گزارش کرده 

را برای این  11/2( رلفگای کرونباخ  0221انگد. کشگگگاورز و همکگارا  )  را گزارش کرده 74/2

 اند.مقیاپ گزارش کرده

                                                                 

1. Scholz, Gutierrez-Dona, Sud & 
Schwarzer 

2 . Conner- Davidson Resilience 
Scale 
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 روش اجرا
مرکز توانمندسازی و در ساکن  ادیاز اعت افتهیبهبود سرپناهبیزنا  نفر از  36ابتدا 

ا شیوه ی ورود به پژوهش و بهاپذیری زنا  بهبودیافته از اعتیاد تهرا  با توجه به ملاكجامعه

انتخاب شدند. در مرحله بعد افراد نمونه به گیری در دسترپ به عنوا  نمونه پژوهش نمونه

 طور تصادفی در دو گروه رزمایش و گواه قرار گرفتند و از رنها پیش رزمو  گرفته شد.

قبل از شروع اولین جلسه، یک جلسه توجیهی برگزار شد که در ر  درباره نحوه اجرای 

ت نامه شرکرضایت درمانی و مدت زما  و شیوه اجرای ر  توضیحاتی ارائه شد. سپسروا 

ذکر اینکه در جلسه دوم درما  درمانی در اختیار رنا  قرار گرفت. قابلدر جلسات روا 

کنندگا  به دلیل نفر دیرر از شرکت 0کنندگا  و در جلسه هشتم نفر از شرکت 0گروهی 

نفر ادامه  24لغزش و شروع مصرف مواد مخدر از گروه رزمایش خارج شدند و جلسات با 

 نفر نیز از گروه کنتر  به دلیل عدم همکاری ریزش داشتند.  4پایا  رسید. همچنین تعداد و به 

نرر قرار درمانی مثبتجلسه، تحت درما  با فنو  روا  24سپس گروه رزمایش به مدت  

گرفتند ولی برای گروه گواه هیچ گونه درمانی اعما  نشد. پس از پایا  طرز درما  پس 

 رزمو  گرفته شد. 

( تدوین شده است 0226پارکز )نرر توسگو سگلیرمن، رشگید و    درمانی مثبتروا  نامهبر

های فعا  تر و بر اساپ مؤلفهرشگید و مارتین سلیرمن کامل  بیط های بعد توسگو و در سگا  

 به نقل ازاسگگگت )هگا و تکالیف متعددی به ر  اضگگگافه شگگگده   درمگانی تمرین در این نوع روا 

نرر )ویژه درمگانی مثبگگت ژوهش از کتگاب راهنمگای عملی روا   (. در این پ2396خگانجگانی،   

که بر اسگاپ الروی رشگید و سگلیرمن تهیه     (2396) درمانررا  و مشگاورا ( تألیف خانجانی 

 2ای از رنچه که در جلسات درما  مطرز شد در جدو  خلاصگه شگده، اسگتفاده شگده اسگت.     

 شده است. ارائه

 نگردرمانی مثبت: خلاصه جلسات روان9جدول

 شرز محتوا و اهداف عنوا  جلسه جلسات

گیری کلی جهت او 

درمانی در روا 

 نررمثبت

ث در نرر و قوانین جلسات. بحدرمانی مثبتمعارفه و رشنایی افراد گروه، تشریو برنامه روا 

مورد فقدا  یا کمبود منابع مثبت از قبیل هیجانات مثبت، تعهد، ارتباطات مثبت، معنا و پیشرفت 
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 نگردرمانی مثبت: خلاصه جلسات روان9جدول

 شرز محتوا و اهداف عنوا  جلسه جلسات

)با پر کرد  سیاهه روا  درمانی مثبت( نقش ر  در بروز افسردگی، اضطراب و زندگی، نقش 

 ها و وظایف مراجع طی جلسات.ها و مسئولیتگر، محدودیتدرما 

تقویت نقاط  دوم

شاخ  و 

احساسات و 

 عواطف

امه نمنظور ایجاد و تقویت تعهد و سیالیت، تکمیل پرسشتوانمندی منشی به 04بحث در مورد 

کارگیری نقاط قوت شاخ ، بحث در های خود، بحث در مورد نحوه بهدر زمینه توانمندی

 خصوص نقش احساسات و عواطف مثبت در بهزیستی فرد.

بکارگیری هدفمند  سوم

های توانمندی

 شاخ 

 ها کمکهای شاخ ، به ر در این جلسه بعد از توضیو کامل درباره هر یک از توانمندی

توانمندی منشی شاخ  خود بهترین استفاده را در زندگی  5طور هدفمند بتوانند از شود تا بهمی

 خود داشته باشند.

خاطرات مفتوز یا  چهارم

 بد

ای را به یاد بیاورند که احساسات ناخوشایند شود خاطرهها خواسته میدر این جلسه از رزمودنی

 شود.هیجانات منفی که به دنبا  دارد، بحث میاند. در این جلسه درباره کینه و را تحربه کرده

تواند احساپ خشم و کینه را به عنوا  ابزار نیرومند که میعفو و گذشت بهبحث در مورد  گذشت و بخشش پنجم

 حسی خنثی و حتی برای برخی به احساسات مثبت تبدیل کند.

سپاسرزاری و  ششم

 قدرشناسی

عنوا  شکلی پایدار از سپاسرزاری، بحث در مورد بهتأکید بر خاطرات خوب و قدرشناسی 

 نقش خاطرات خوب و بد در تمرکز و تأکید بر قدرشناسی.

بازخورد اواسو  هفتم

 دوره درما 

در این جلسه به بررسی فرریند درما  پرداخته خواهد شد. نحوه انجام تکالیف خانری بررسی 

 شود.می

قناعت و  هشتم

 حداکثرخواهی

ه خواهی در عرصجای زیادهراضی بود  به مطلوبیت نسبی و رضایت بهبحث در خصوص 

 خواهی.جای زیادهجویی و تشویق و قتاعت از طریق تعامل و تعهد بهلذت

 رشد پس از رسیب نهم

 بینی()امید و خوش

ها بر بهزیستی هیجانی، به یادروری خاطرات خوب و بد خود و صحبت درباره تأثیر ر 

برهای شناختی، ارزیابی مجدد در جهت بازنویسی و بازتغییر این خاطرات خصوص درمورد راه

 بد و تلخ، تأکید بر فواید تمرکز بر خاطرات خوب و مثبت.

روابو مثبت و  دهم

 -بازخورد فعا 

 سازنده

سازنده در قبا  اخبار خوشی که از دیررا  دریافت  –رموزش پیرامو  نحوه واکنش فعا  

عنوا  راهبردی مثبت جهت تقویت ارتباطات واکنش سازنده و فعا  بهکنند. ارائه تمرین می

 مثبت.

های توانمندی یازدهم

 شاخ  دیررا 

های شاخ  دیررا  از جمله نامه توانمندیها با توجه به هما  پرسشدر این جلسه، رزمودنی

اده و خانو کنند. این جلسه تأکید بر انسجاماعضای خانواده یا دوستا ، خود را ارزیابی می

 های سالم میا  اعضای یک خانواده دارد.وابستری

ر چه تر کرد  هعنوا  رگاهی کامل نسبت به لذت و تلاش عامدانه جهت طولانیلذت برد  به لذت و تعهد  دوازدهم

، عنوا  تلفیقی از هیجانات مثبت، تعهد، معنابیشتر مدت ر ، بحث درباره زندگی پربار به
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 نگردرمانی مثبت: خلاصه جلسات روان9جدول

 شرز محتوا و اهداف عنوا  جلسه جلسات

غییرات های حفظ تو پیشرفت و عواید و نیز تجارب درمانی به همراه شیوهارتباطات موفقیت 

 مثبت ایجاد شده.

شادزیستن کافی  صرف خواستن برای»گوید: این جلسه با تأکید بر گفته ویکتور فرانکل که می دوستینوع سیزدهم

ز من فردی ا ترعنوا  پیامد ناخواسته کارکرد  در خدمت هدفی بزرگنیست، شادکامی باید به

 ازد.پردهای متعددی برای خلق معنا و به دنبا  ر  ایجاد شادکامی میبه ارائه راه« ایجاد شود

بندی زندگی جمع چهاردهم

ارزشمند و نکات 

ارائه شده طی 

 جلسات رموزشی

های ها پر شده است، به مؤلفهدرمانی که در جلسه او  توسو رزمودنیبا توجه به سیاهه روا 

ه عاملی پردازد که چبهزیستی، )هیجانات مثبت، تعهد، روابو، معنا( به این مبحث میمختلف 

یناتی شود تا طی تمرها کمک میبخشد. در این جلسه، به رزمودنیبه زندگی ارزش زیستن می

وه سازی مطالب و فرایندهای جلسات قبل، تبیین تجربه گربه این پرسش پاسخ دهند. یکپارچه

ام بندی و اختتسازی اعضا برای ترك گروه و استفاده از دستاوردهای ر ، جمعو درما ، رماده

 گروه درمانی.

 

 هایافته
 پژوهش ارائه شده است. های توصیفی متغیرهایرماره 0در جدو  

 ها و نوع آزمونشناختی به تفکیک گروههای روانهای توصیفی سرمایه: آماره2جدول 

 گروه متغیر
 رزمو پس رزمو پیش

 انحراف معیار میانرین انحراف معیار میانرین

های سرمایه
 شناختیروا 

 خودکاررمدی
 34/0 40/32 51/3 35/00 رزمایش

 95/0 57/00 46/3 15/02 گواه

 امید
 66/0 22/29 67/0 72/23 رزمایش

 19/3 57/22 19/4 24/20 گواه

 بینیخوش
 09/3 35/22 12/0 01/1 رزمایش

 73/0 57/5 00/3 90/5 گواه

 روریتاب
 27/23 64/70 36/22 24/46 رزمایش

 79/1 57/42 76/22 52/37 گواه

 

ناختی شگگهای روا رواندرمانی مثبت نرر بر سگگرمایهبررسگی این موضگگوع که ریا  منظور به

ل اسگگتفاده شگگد. قبل از اجرای تحلیچند متغیره رزمو  تحلیل کوواریانس اثربخش اسگگت از 

  اسگگگمیرنف برای نرما –های ر  از جمله رزمو  کولموگروف فر کوواریانس، ابتدا پیش
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ر د هاکوواریانس-هگا، رزمو  ام. باکس، جهت بررسگگگی همرنی ماتریس واریانس بود  داده

 در های خطای متغیرهاهگا و همچنین رزمو  لو  جهگت سگگگنجش برابری واریانس  بین گروه

ها از اسگگمیرنف نشگگا  داد که داده   –ها اسگگتفاده شگگد. نتایج رزمو  کولموگروف   بین گروه

همرنی جهت بررسگگگی  بگاکس . رزمو  امنتگایج   (.<25/2pبرخوردار اسگگگت ) نرمگا  توزیع 

نشگگگا  داد که این پیش فر  نیز برقرار  هگا در بین گروه هگا کوواریگانس -مگاتریس واریگانس  

رزمو  لو  جهگگت سگگگنجش برابری .(Mبگگاکس =P> 31/2 ,F= 55/26, 25/2) اسگگگگت

شگگگد و نتایج نشگگگا  داد که این پیش  اسگگگتفاده ها های خطای متغیرها در بین گروهواریگانس 

هگگای خطگگای مو  لو  جهگت سگگگنجش برابری واریگانس  نتگایج رز فر  نیز برقرار اسگگگت.  

 ارائه شده است. 3ها در جدو  شناختی در بین گروههای روا سرمایه

  هادر بین گروهشناختی های روانسرمایهآزمون لون جهت سنجش برابری واریانس خطای  : 3جدول 

 متغیر Fرماره ی  درجه رزادی 0درجه رزادی  سطو معناداری

 تاب روری 72/2 2 06 42/2

 خودکاررمدی 220/2 2 06 96/2

 امید 50/2 2 06 47/2

 خوش بینی 07/3 2 06 10/2
 

شناختی های روا سرمایهدر  F، سطو معناداری رماره 3با توجه به اطلاعات جدو  

است در نتیجه فر  همسانی واریانس خطای متغیرها در بین گروه ها برقرار  25/2از  بزرگتر

است. با توجه به نتایج رزمو  ام باکس و لو  استفاده از تحلیل کواریانس چند متغیری مجاز 

-رمایهمتغیری به منظور اثربخشی رواندمانی مثبت نرر بر سچند نتایج تحلیل کواریانس است.

 گزارش شده است.  4شناختی در جدو  های روا 

در مرحله  سرمایه های روانشناختیترکیب خطی متغیر  سهیمقاچند متغیره به منظور  آزمون: 4جدول 

با کنترل پیش آزمون آزمونپس  

 معناداری
 درجه رزادی

 خطا
 نام رزمو                    مقدار Fرماره ی  درجه رزادی

 221/2لامبدای ویلکز         66/35 4 29 222/2
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های سرمایهی رهایمتغترکیب خطی  شودیممشاهده  چنانچه، 4ی جدو  هاافتهبا توجه به ی

 شیپرزمو  با کنتر  پس مرحلهی پژوهش در هاگروهکه در  دهدیمنشا   شناختیروا 

 حداقل در یک متغیر تفاوت معناداری وجود دارد. رزمو 

 اسگگتفاده زیر شگگرز به متغیریتک کواریانستحلیل از تفاوت الروهای برای بررسگگی

 شد.
 تفاوت الگوهای بررسی برای متغیری تک کواریانس تحلیل : نتایج5جدول 

منبع 
 تغییرات

 متغیرها
مجموع 
 مجذورات

 درجه
 رزادی

میانرین 
 مجذورات

ی رماره
F 

سطو 
 داریمعنی

 
 گروه

 222/2 39/55 507/3240 2 507/3240 روریتاب

 222/2 73/17 037/346 2 037/346 خودکاررمدی

 222/2 69/96 519/055 2 519/055 امید

 76/2 69/03 524/220 2 524/220 بینیخوش
 

روری، خودکاررمدی، و افزایش تاببر  نرردرمانی مثبتشگگود روا چنانچه مشگگاهده می

 امید اثربخش بوده است ولی بر خوش بینی اثر معناداری نداشته است. 

 گیریبحث و نتیجه
شناختی های روا نرر بر سگرمایه درمانی مثبتهدف از پژوهش حاضگر تعیین اثربخشگی روا   

نرر مانی مثبتدرروا  نتایج این پژوهش در رابطه با اثربخشگگگیاز اعتیاد بود.  افتهیگ بهبودزنگا   

قاء سگگگطو درمانی بر ارتکه این برنامهافتگه از اعتیگاد حاکی از این بود   بر امیگد در زنگا  بهبودیگ   

(، 0225های سگگگعیدی و همکارا  )امیدواری در این افراد موثر بوده اسگگگت، این یافته با یافته

مقگدم و  اده(، رضگگگاز0229حیگدری و همکگگارا  ) د (، قوی0227نجگار و همکگارا  )  محمگد 

توا  گفت که امید فرایندی اسگگت که به افراد در این زمینه می ( همسگگو بود.2397همکارا  )

ها پیروی کنند، امید توانایی درك از هایی را طراحی کنند و از ر دهگد تگا هگدف   امکگا  می 

مقدم و همکارا ، ها اسگگگت )رضگگگازاده هگای مطلوب در زنگدگی و دسگگگتیابی به ر   ایجگاد راه 

هگای مطلوب در زندگی نیاز اسگگگت که فرد با محیو اطراف خود  (. برای ایجگاد این راه 2397

ت نرر برای تقویت و بهبود رابطه مثبدرمانی مثبتدر ارتباط باشگگگد و جلسگگگات رموزش روا 



 دبيری سولماز و زلفخاني نسترن 

125 

 

 

ل 
سا

6
ره 

ما
 ش

،
12

ار 
 به

،
29

31
 

V
o

l.
 6

, N
o

. 2
1

, 
S

p
ri

n
g

 2
0

1
9

  

هتر کند تا خود را ببه افراد کمک میجلسات با خود، دیررا  و جها  بسگیار مهم اسگت. این   

ش این توانند نقها میت خود را تشگگخی  دهند. به همین ترتیب ر بشگگناسگگند و تجارب مثب 

تجگارب مثبگت را در افزایش و ترویج احترام بگه خودشگگگا  پیدا کنند. توجه به نقاط مثبت و    

تجربیات خوب گذشگته، احتما  وقوع احسگاسگات مثبت بیشگتر از خود و دیررا  را افزایش     

های بیشگگگتری را بپذیرند و به درك ئولیتشگگگود افراد بتواننگد مسگگگ  دهگد و این بگاعگث می   می

ود شگگکاملتری از خودشگا  دسگت یابند، بنابراین این امر باعث افزایش امیدواری در افراد می  

(. اگر افراد بتواننگد وقگگایع  0225؛ سگگگعیگدی و همکگارا ،   0227)محمودی و خوش اخلاق، 

ود که با شگگباعث میاطراف خود را به صگگورت منطقی و منطبق بر واقعیت تفسگگیر کنند، این  

رویدادهای زندگی به طرز صگگحیحی برخورد کنند و درنتیجه صگگلو و ررامش بیشگگتری را در 

زنگدگی خود تجربگه کنند. افراد در این برنامه مداخله، نسگگگبت به افکار و احسگگگاسگگگات خود    

 کنند، در افکار منفی بازنرری وشگگگونگد، احسگگگاسگگگات مثبگت بیشگگگتری پیدا می    تر میرگگاه 

ین کنند و در نهایت در نتیجه اهگا را بگا افکگار مثبت جایرزین می   کننگد و ر  میتجگدیگدنظر   

ا ها نقاط قوت خود رتوانند احسگگگاپ امیدواری بیشگگگتری پیدا کنند. همچنین ر  اقدامات می

ین دید کنند، داشگگگتن اکننگد و نررش مثبتی نسگگگبگت به خود و دیررا  پیدا می  بررسگگگی می

تواند قدرت تحمل مشگگکلات را در این افراد افزایش رینده میروشگگن و امیدوارانه نسگگبت به 

 (.0227شا  دو برابر کند )نجار و همکارا ، ها را برای رسید  به اهدافدهد و تلاش ر 

نگگا  بینی در زنرر بر خوشدرمگگانی مثبگگتنتگایج این پژوهش در رابطگگه بگگا اثربخشگگگی روا   

در  برنامه درمانی بر ارتقاء سگگگطو خوش بینی کگه این  یگافتگه از اعتیگاد حگاکی از این بود    بهبود

(، فرنام و مددی زاده 2396خگانجگانی)   هگای این افراد موثر نبوده اسگگگت، این یگافتگه بگا یگافتگه     

زایش درمانی مثبت بر اف( همسگو نیسگت. این پژوهشگررا  به این نتیجه رسگگید که روا    2396)

پژوهش با پژوهش پیشگگگین  علگت عدم همخوانی موجود بین این  بینی اثر دارد.سگگگطو خوش

های افراد نمونه و شگگگرایو زندگی رنا  که در محیو خاصگگگی  ممکن اسگگگت به دلیل ویژگی

یک تبیین احتمالی این اسگگت که فرهنگ و جامعه در این میا  کردند بوده باشگد.  زندگی می

نوعی سگگگوء ظن، بدبینی و بی اعتمادی ممکن اسگگگت در جامعه ما اصگگگولاً   نقش مهمی دارد. 

 هایی اسگگت که به نوعی برخی از ر  بهز طرف دیرر خوش بینی یکی از سگگازه. اباشگگدم حاک
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 خود فریبی و خطگای ادراکی یگگاد  کننگد چرا کگه از ر  بگه نوعی   عنوا  کمبود روانی تلقی می

عی ما در شگگرایو فرهنری و اجتما اسگگت. شگگود وتحت تاثیر تجارب خوش بینانه قبلی نیزمی

فرهنری  . بنابراین عواملنیسگگگتای به دور از انتظار هد چنین نتیجکگه نوعی بگدبینی وجود دار  

ایو رکنند. بعضگگی از عوامل با شگگگ انواع عوامل مرتبو با شگگادمانی را به طور نسگگبی تعیین می  

تحقیق  شگگگهینی ییلاق و در  .ی فرهنری  مرتبو هسگگگتنگگدهگا فرهنری و اجتمگاعی و ررمگا   

نابراین ب ابطه  مسگگتقیم معناداری یافت نشگگد.و سگگلامت ر ( نیز بین خوشگگبینی2313همکارا  )

ممکن اسگت تاثیر خوش بینی بیشگتر به صگورت غیر مستقیم باشد تا مستقیم. باید توجه داشت    

کگه خوش بینی از جملگه متغیرهایی اسگگگت که در جامعه و فرهنگ ما کمتر مورد توجه قرار   

دیرری با  د. لذا باید تحقیقات بیشترگرفته اسگت تا نتایج پژوهش حاضگر با ر  ها مقایسگه شو   

 فراهم گردد. ترتوجه به شگگرایو فرهنری ما انجام شگگود تا امکا  مقایسگگه و نتیجه گیری دقیق 

ر تهای دیرری در این زمینه یافت نشگگد، نیاز بررسگگی بیشگگتر و دقیق   به هر حا  چو  پژوهش

   برای تمرکز برکنندگاعنصگگگر اصگگگلی مداخله روا  درمانی مثبت، رموزش شگگگرکت دارد. 

احسگگاسگگات و منابع مثبت اسگگت، به عبارت دیرر با افزایش هیجانات مثبت به صگگورت بهینه،  

یابد )قوی د  حیدری و همکارا ، بازخورد صگگحیو و مثبت به وضگگعیت دشگگوار افزایش می 

تواند از طریق رموزش ایجاد امید سگگگازنده در افراد و اندیشگگگی میهای مثبت(. مهگارت 0229

امی کگه افراد  هنرگ  بینی افراد تگگاثیر برگذارد. بر خوش داشگگگتن بر منگابع کنتر  درونی تگاکیگد   

ینی بیشتری بزا را به عنوا  مشگکلی قابل حل در نظر بریرند، خوش بتوانند یک مسگاله اسگترپ  

تری نیز برای ای سگگگازگارانههای مقابلهدر مورد حل مشگگکل خود دارند و این افراد از مهارت 

(. همچنین 2395ربادی و داوودربادی، کنند )نعیمی، شگگفیعاسگگتفاده میحل مشگگکلات خود 

 های اصگگگلیها و مفروضگگگههای مثبت در افراد که از تمرینتوا  گفگت کگه ایجاد هیجا   می

های منفی اثر خود را از دسگگت بدهند شگگود که هیجا نرر اسگگت باعث میدرمانی مثبتروا 

روری، سگگگلامت جسگگگمی و  پیدا کند، تاب و خنثی شگگگوند، منابع شگگگخصگگگی افراد افزایش 

ها نیز ارتقا یابد و بسگگتر لازم برای رشگد و بالندگی افراد فراهم شگگود، که در  شگناختی ر  روا 

بت بینی افراد، یعنی انتظار مثروری و منابع شگگگخصگگگی، میزا  خوش نتیجگه این افزایش تاب 

 (.  2396نی، یابد )خانجارنا  در مورد وقایع و اتفاقات رینده افزایش می
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زنا   نرر بر خودکاررمدی دردرمانی مثبتنتگایج این پژوهش در رابطه با اثربخشگگگی روا  

مدی رکه این برنامه درمانی بر ارتقاء سگگگطو خودکار یگافتگه از اعتیگاد حگاکی از این بود    بهبود

(، ژانگگ و  0227گو و همکگارا  ) هگگای این یگگافتگه بگگا یگافتگه    در این افراد موثر بوده اسگگگت.

درمانی مثبت از طریق روا  ( همسگگگو اسگگگت. 2397(، قاسگگگمی و همکارا  )0225ارا )همکگ 

تجربه  ها، پذیرایایجاد عواطف مثبت، افزایش اعتماد به نفس، شگگگناخت و ارتقای توانمندی

جدید بود ، احسگگگاپ خوب، داشگگگتن اهداف کوتاه مدت و بلند مدت در زندگی به افزایش 

کند )قاسگگگمی و همکارا ، شگگگناختی افراد کمک میپذیری روا خودکگاررمگدی و انعطاف  

جه به ها و تونرری بگا توجگه بگه تگاکیگد ر  بر نقاط قوت و پرورش ر      (. رموزش مثبگت 2397

طو های مثبت توانسته در ارتقاء سمفاهیمی مثل امید، قدرشگناسگی، بخشش، معنویت، هیجا   

ر ناسگگگی مثبت با تاکید بشگگگو بهبود متغیرهگایی مگاننگد خودکاررمدی موثر واقع شگگگود. روا    

 فزایش هیجانات مثبتهگا و پرورش اسگگگتعدادها توانسگگگته در بهبود عزت نفس و ا  توانمنگدی 

های ناکاررمد از عواملی هسگگتند که نشگگا  افزایش شگگادمانی و کاهش نررش موثر واقع شگود. 

ز و که در این درما  بر افزایش شگادی، اصلا دهنده سگلامت روا  افراد اسگت. با توجه به این  

وانسگگته ت، تمرینات و جلسگگات رموزشگگی این درما   اسگگت تغییر افکار ناکاررمد تاکید شگگده

 (.2396سطو خودکاررمدی را در افراد افزایش دهد )فرنام و مددی زاده،  است

ر زنا  روری دنرر بر تابدرمگانی مثبگت  نتگایج این پژوهش در رابطگه بگا اثربخشگگگی روا    

وری در رکگه این برنامه درمانی بر ارتقاء سگگگطو تاب  این بود یگافتگه از اعتیگاد حگاکی از    بهبود

(، کشگگاورز و 0227طهمورسگگی و نصگگراللهی)های این افراد موثر بوده اسگت، این یافته با یافته 

نرر باعث درمانی مثبتروا  ( همسگگگو اسگگگت. 2397صگگگادقی و کریمی) (،0221همکگارا  ) 

اندازهای ر این نوع از درما  بر چشگگگمشگگگود چرا که دروری در افراد میارتقاء سگگگطوز تاب

انداز خود لازمه مقابله با مشگگکلات و از سگگویی  شگگود و این چشگگم مثبت در زندگی تاکید می

(. 2393ها اسگگت )حسگگین ثابت، جوبانیا  و فرحبخش،  پیشگگرفت در زندگی با وجود سگگختی 

مشگگکلات  رابرنرر از طریق ایجاد و گسگترش احسگاسگات مثبت فرد را در ب   درمانی مثبتروا 

کنگد و بگه این طریق باعث افزایش شگگگادی و سگگگلامت روانی در افراد    روحی محگافظگت می  

ای دهگد و شگگگادی و قگدرت مقگابله   شگگگود. این رویکرد، مشگگگکلات روانی را کگاهش می  می
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دهد. روا  درمانی مثبت با تاکید بر تجربه احسگگاسگگات مثبت، اغلب سگگازگارانه را افزایش می

ای هها و سگگازگاری در مقابل مشگگکلات و چالش بهتر برای اسگگتفاده از ظرفیتبا ارائه توانایی 

 دهد )کشگگگاورز وروری افزایش میزنگدگی، قگدرت افراد را برای مقابله با مشگگگکلات و تاب  

درمگانی مثبگت نرر نگه تنهگا از طریق کگاهش نشگگگانرگا  منفی بلکه به       (. روا 0221همکگارا ،  

و معنا  های منشز طریق ایجاد هیجانات مثبت و توانمندیتواند اای موثر و مسگگگتقیم میگونه

مثبت  تواند منابعدرمانی نه تنها میاین روا  روری شگگود. پذیری به تابغییر رسگگیب موجب ت

برای وقوع  و نیز سگگگدیر متقابل بر نشگگگانرا  منفی داشگگگته  تواند تاثیرا ایجگاد نمگاید بلکه می  

 (.2395ی روشن، ها باشد )سهرابی اسمرود و جعفرمجدد ر 

نرر ثبتدرمانی متوا  گفت که نتایج پژوهش حاکی از اثربخشگگگی روا بگه طور کلی می  

شگگگناسگگگی مثبت بوده اسگگگت. در پژوهش حاضگگگر امکا   های روا یهبر ارتقاء و بهبود سگگگرما

این درما  در جامعه مردا  های رتی در پژوهششگگگود پیشگگنهاد می  پیریری وجود نداشگگت.  

ها ر درما شگگود دیرپیشگنهاد می   .و پیریری قرار گیرد اد نیز مورد بررسگی  مصگرف کننده مو 

 شگگود از درما  مثبت نرر برای افزایشپیشگگنهاد میند. همچنین شگگومقایسگگه نیز با این درما  

 شناختی افراد وابسته به مواد استفاده شود.  های روا سطوز سرمایه

 منابع  
روری، (. بررسگگی روابو علی بین نقش های جنسگگیتی، تاب2393)پارسگافر، سگگارا و یزد خواسگتی، فریبا   

  مطالعات اجتماعی رواسگرسختی، درماندگی رموخته شده و هم وابستری در همسرا  افراد معتاد.  
 .69-90(، 4)20شناختی زنا ، 

(. رابطگه تنظیم شگگگناختی هیجا ، خودکاررمدی، برانریختری و   2394جلالی، ایرا  و احگدی، حسگگگن )  

 .95-229 (،36)9اعتیاد پژوهی، های اجتماعی با سوء مصرف مواد در نوجوانا . مهارت

(. اثربخشگگگی رموزش مبتنی بر  2393حسگگگین ثگابگت، فریگده؛ جوبگانیگا ، فرحنگاز و فرحبخش، کیومرث )       

رموزا  دختر دوره متوسطه شهر یزد. روری و کنتر  خشگم در دانش نرر بر تابشگناسگی مثبت  روا 

 .5-00(، 50)23 های مشاوره،پژوهش

ف بینی و عواطنرر بر رضگگایت از زندگی، خوش درمانی مثبت(. اثربخشگگی روا 2396خانجانی، مهدی )

 .237-259(، 07) 7، مطالعات روانشناسی بالینیمثبت در دانشجویا . 

 ، تهرا : نشر روای نور.نرردرمانی مثبتراهنمای عملی روا (. 2396خانجانی، مهدی، )
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(. رابطه عوامل شگگگخصگگگیت و خودکاررمدی   2393دهقا ، فاطمه؛ رتش پور، حمید و شگگگفتی، عباپ ) 

 .92-221 (،32)1اعتیاد پژوهی، عمومی با امید عاملی و راهبردی به درما  در معتادا . 

(. 2390دلاور، علی، نجفی، محمود، رضگگگایی، علی محمگد، دبیری، سگگگولمگاز و رضگگگایی ، نورمحمگد )      

 اندازه گیری تربیتی،دانشراه.  درکارکنا  عمومی خودکاررمدی مقیاپ نجیس روا  خصوصیات

4(20 ،)223-17 

(. GSE-10(. بررسگگی پایایی و روایی مقیاپ باور های خودکاررمدی عمومی)2315رجبی، غلامرضگا ) 

 .  222-200 (،0و2)0اندیشه های نوین تربیتی، 

(. اثربخشگگی 2397پور، رحیم و ثناگو، اکرم )کولایی، رناهیتا؛ حمیدیمقدم، سگونه؛ خدابخشگی  رضگازاده 

نشگگگریگگه  توا  ذهنی. اوری مگادرا  دارای کودك کم نرر بر امیگگد و تگگابشگگگنگاسگگگی مثبگگت   روا 
 .30-37(، 3)6پرستاری، روا 

(. سگگهم ابعاد 2394و جوا ، رضگگا ) سگگلم ربادی، مجتبی؛ سگگلیمی بجسگگتانی، حسگگین؛ خیامی ربیز، حمزه 

موزا . ربینی گرایش به اعتیاد دانشو استرپ ادراك شده در پیشروری فرسودگی تحصیلی، تاب

 .02-39 (،33)9اعتیاد پژوهی، 

نرر بر (. اثربخشگگی روا  درمانی گروهی مثبت 2395سگگهرابی اسگگمرود، فرامرز؛ جعفری روشگگن، فریبا )  

نامه پژوهشروری، شگگگادکامی و سگگگلامت عمومی زنا  دارای همسگگگر وابسگگگته به مواد مخدر.    تاب
 .32-46(، 2)0شناسی مثبت، روا 

رابطه علی بین نررشهای مذهبی، خوشبینی، (. 2313) یژه؛ شگکر کن ، حسگین و موحد، احمد  شگهنی ییلاق، من 

مجله علوم تربتی و . سگگلامت روانی و سگگلامت جسگگمانی در دانشگگجویا  دانشگگراه شگگهید چمرا  اهواز     
 29-34(، 0و 2)22، روانشناسی

ی پذیری شناختشناختی بر انعطاف(. اثربخشگی مداخله سگرمایه روا   2397اطمه )صگادقی، مسگعود و کریمی، ف  

 .13-220(، 41)20اعتیاد پژوهی، اوری افراد معتاد. و تاب

 مثبت شگگناختیروا  هایحالت بر نرریمثبت رموزش (. اثربخشگگی2396فرنام، علی و مددی زاده، طاهره )

 .62-75(، 2) 3، مثبت شناسیپژوهشنامه روا دبیرستانی.  رموزا  دختردانش (منش های)توانمندی

درمانی (. اثربخشی روا 2397قاسگمی، ندا؛ گودرزی، میترا؛ میردریکوند، فضگل اله و غلامرضگایی، سگیمین )    

لمی فصگگگلنامه ع شگگگناختی و خودکاررمدی درد زنا  مبتلا به درد مزمن.  ناپذیری روا مثبگت بر انعطاف 

 .2-24(، 4)9پژوهشی بیهوشی و درد، 

رابطه بین تاب روری و نشگگگاط ذهنی با اسگگگتعداد    (.2394) محبوبه ،فولادچنگگ  و محمگد  ،قنبری طلگب 

 .9-00 (،34)9فصلنامه اعتیاد پژوهشی سوءمصرف مواد،  .اعتیاد دانشجویا 
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هنجاریابی، پایایی، و روایی (. 2315) مهدی ،خدابخشیو  سگیدحمیدرضگا   ،عریضگی ؛ محمدباقر ،کجباف

 .خوش بینی و بررسگی رابطه بین خوش بینی، خودتسگلو یابی و افسگگردگی در شگهر اصگگفها    مقیاپ 

 .61-52،(2-0)0 ،مطالعات روا  شناختی

بررسگگی عوامل موثر بر تاب روری در افراد در معر  خطر سگگوء مصگگرف    (. 2314محمدی، مسگگعود )
 دانشراه علوم بهزیستی و توانبخشی.   چاپ نشده دکتری روانشناسی بالینی،رساله  مواد.

(. بررسگگگی رابطه سگگگبک های دلبسگگگتری و    2390مومنی، خدامراد؛ مولایی پارده، علی و محبی، زینب )

 .22-02 (،20)4دانش انتظامی کرمانشاه، تاب روری با استعداد اعتیاد دانشجویا . 

های (. اثربخشگگگی رموزش مهارت 2395ربگادی، عبگدالله و داوودربگادی، فاطمه )   نعیمی، ابراهیم؛ شگگگفیع 

صگگلنامه فرموزا . های شگگغلی دانشروری و رغبتهای دینی بر تاباندیشگگی با تاکید بر رموزهمثبت
 .2-06(، 01)7فرهنگ و مشاوره و روا  درمانی، 
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