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- از ميان آن. بود خانواده مشهدز شبهمرك14نفر در  125 به تعداد سرپرست مقطع ابتداييسرپرست و بد

و  ، گواهگروه آزمايشتصادفي در  طوردسترس انتخاب و به به روشنفر  26از سه مركز واجد شرايط  ها
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ميانگين تنهايي گروه آزمايش با ميانگين تفاوت . آزمون تا پيگيري معنادار نبودتفاوت از مرحله پس

اداري در و اين عدم معن آزمون معنادار نبودآزمون تا مرحله پساز مرحله پيش گواهو  واهگتنهايي شبه
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  مقدمه
حضور تربيتي،  كه از گويندميسالي  افراد زير هجدهبه  سرپرستدسرپرست و بكودكان بي

ري نكاح، حيداصغري( هستندزندگي در خانواده محروم  والدين و مؤثرناختي و حمايتي شروان
به بيماري لاعلاج  ابتلاي والدين به مواد، الكليسم، ، اعتيادفقر، فوت والدين). 1389 دربندي،

 1و مادران خياباني) پدر معمولاً( شدن، غيبت يكي از والدينجسماني و يا اختلال رواني، زنداني
اين  .است) 2010 تامبني،( سرپرستي كودكان در جهاندسرپرستي و ببر بي ثرؤماز عوامل 

 حيدري و نكاحاصغري( وندش يمكودكان با معرفي مقام قضايي به سازمان بهزيستي سپرده 
كودك نزد  ي در زمينه بازگشتا حرفهي ها تلاشكه تمام وقتيدر واقع  ).1389 دربندي،

تي پرورش كودكان تحت سرپرستي سازمان بهزيس ،ثر واقع نشودؤواده جايگزين، مخانوالدين يا 
 بهزيستي كشور،سازمان ( شودحل در نظر گرفته ميعنوان آخرين راهخانواده بهدر مراكز شبه

يكي از نخستين  عنوانهمواره به خانوادهمراكز شبه كودكانشناختي رواننيازهاي ).1388
رشد  اين كودكان در زمينه شناختيمسايل روان از .مطرح بوده است ي اين مراكزها تياولو

نشانه نياز بودن تنهايي جهانيو  است 3فرهنگييك پديده بين تنهايي .است 2تنهايي ،اجتماعي
-درپايدار با شخص مراقب است  4نياز به ايجاد يك رابطه اجتماعي تعلق ،تعلق استجهاني به 

 مؤلفه است؛ مطرح شده شدن اين نيازديدبه ته عاطفي -شناختي پاسخ عنوانبهتنهايي نتيجه، 
ي عاطف مؤلفهو  لخواه و رابطه اجتماعي واقعيشكاف بين رابطه اجتماعي د شناختي تنهايي

 مؤثرحضور  تواند ينمكودك تنها  (). استناشي از تنهايي مانند غم  منفي هايهيجان تنهايي
كه درصورت بروز  كند يم فكرو  در دنياي اجتماعي خود داشته باشدديگران مهم را  والدين يا

  ).2008 شارتل،لين( ياري دهند يمعين را در موقعيت تا او نيستند گريتحمايمشكل، ديگران 
ميدواري است دهنده اتشكيل مؤلفههدف يكي از سه  ،همراه است هدفينهايي اغلب با بيت

اميدواري را چنين ). 2003 اشنايدر،( نااميدي دانستن تعريف اميدواري لازم است و براي درك
 مختلف رسيدن به هدف را بداند يها راهفرد بداند چه هدفي دارد،  كهاين: تعريف شده است

). 2009 تيك، كمر،ا( )6تفكر عامل( بداند مؤثرو خود را در رسيدن به آن هدف ) 5بياتفكر راه(
نسبت به  منفي است كه فرد هم نسبت به خود و هم يها وارهطرحظامي از در مقابل، نااميدي، ن

 ديوب،( رساند يمو كفايت اجتماعي فرد آسيب  ارهخودپندبه كه ) 2010 آيپك،( دارد اش ندهيآ

                                                            
1. prostitute mothers 
2. loneliness 
3. cross-cultural phenomena 
4. social bond 
5. pathway thinking 
6. agency thinking 
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ناكارآمد از عوامل مؤثر بر نااميدي  مسألهبخشي به رويدادها و مهارت حلاه معنشيو). 2005
به عوامل دروني  ها آنرفتارها و اسناد بخشي منفي رويدادهاي كودكي مانند سوءامعن. است

). 2008كورتني، جفري و الوي، ( دهد يمافراد را در معرض نااميدي قرار ) سبك اسناد دروني(
طبق  ).2005 زيمرمن،(يابند حلي براي خود نميزا راهدر موقعيت استرسااميد افراد ن همچنين
خودكشي  در كارآمد اي لهمقاب وكارهاي ساز كمبود از ناشي نااميدي سهم ،)2010( آيپك پژوهش

  .استدرصد  5/23
پاسخ بخشي هيجاني و عدمكم در خلق دورنما، خودمحوري، فقدان خودنظم توانايي

، تجربه نااميدي را براي كودكان نسبت به بزرگسالان بينيپيش قابلويدادهاي غيرمنعطفانه به ر
 ويليامز،( سازد يمدرماني را در اين زمينه ضروري روان هايهو انجام مداخل كند يم تر سخت
    كند افراد نسبت به افكار و  درماني است كه كمك ميهنردرماني از انواع روان). 2008
). 1390شارف، (هاي دروني و بيروني خود غلبه كنند  تر شوند و بر چالش ، آگاههاي خودهيجان

). 1388 ليمبن،( محصول اين فرآيند است ،مشاركت درمانگر و مراجع براي درك فرآيند هنري
شود و        لي در قالب حكايت ارائه ميفكر اصدر قصه، . واع هنردرماني قصه استيكي از ان

). 1385قاسم، ملكيِ(ندانه حكايت براي انتقال پيام به مخاطب است بيان هنرم 1گوييقصه
، ايجاد اعتماد و يافتن هدف، پندارهخودباعث افزايش  تواند يمدرماني تركيب قصه با گروه

؛ مؤسسه بريستول 2010مالكا، ( شودو كاهش تنهايي كودكان  مسألهتفريح، افزايش مهارت حل
  ). 2008مايرز، 
مداخله  اط وبراي برقراري ارتب درمانگر، روانكودكها و نيازهاي ويژه  يتتوجه به ظرفبا
در قصه، معمولاً ،كودك با . گيرد ميبهره  ظير بازي و نقاشيهاي روزمره كودك ن از فعاليت مؤثر

براي حل  مختلف هاي حلسازي و ارائه راهبا فرضيه كند و پنداري ميذاتشخصيت داستان هم
 سرانجام). 1382 نكاح،اصغري( دهد ميرا رشد  خود مسأله، مهارت حلنشخصيت داستا چالش
مسايل  در مورد اًتواند مستقيم مي دگي خودزن  موضوع وقصه   موضوع رابطه بين با درك كودك

ا گو برابطه قصه ).1389 گلدارد و گلدارد، ارجمندي،( بداحلي بيها راه خود فكر كند و براي آن
 دهد يم به كودك فرصتي كه )2006 هافمن،( ستا درمانيمي از قصهشنونده قصه، قسمت مه

درماني قصه .)2004 يان،كابان( داستانش را تعريف كند شناختي هم و هيجاني طوربه هم تا
؛ )2008، لاندر( دهدميدر كودك شكل  را تري يكپارچهخود  د،فرزن-رابطه والدين ضمن تقويت

   وسواس باعث كاهش معنادار تواند يمرفتاري د شناختيدرماني با رويكرتلفيق قصه نيز و
     كودكان دچار ،)2006( طبق پژوهش فيشر .)2003، گريفين( شود عملي كودكان-فكري

                                                            
1. narration 
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و  در نظر گرفتند ي خويشها ترساز  اخود را جدداستان  هاي استعارهبا كمك  اختياري ادراربي
 ، در پژوهشي)2008( لمبارد .چنان ادامه داشتسال بعد از انجام مداخله هماين بهبودي تا يك

نشان داد كه اين  دكان مادران مبتلا به سرطان سينهدرماني بر كواثربخشي قصه با بررسي
 ايآن معناي تازه و به ي خود را مطرحها تجربهرماني، آزادانه دكودكان توانستند ازطريق قصه

فرد و متفاوت از بهرشد و زبان، منحصرحسب سن هر يك از اين كودكان بر ايمعن ببخشند كه
  . يكديگر بود

خانواده را دچار كودكان مراكز شبه تواند يم عنوان يك رويداد منفيده بهفقدان خانوا 
ت به سرپرسدسرپرست و ب، صرف انتقال كودكان بي)2009( نظر كياميزيرا به .دكنتنهايي 

فردي ادراك اين كودكان از دنياي بين بلكه دهد ينمرا كاهش  ها آنتنهايي  خانوادهمراكز شبه
شناختي مانند ، تنهايي با طيف متنوعي از مشكلات روانها پژوهشطبق . اهميت دارد

اضطرابي و  هاي، ناسازگاري در مدرسه، الكليسم، اختلاليكار بزهسوءمصرف مواد، خودكشي، 
براي را درماني انجام روان و ،)2004 برگانو، ليروس، مك آنيش و شيخ،( افسردگي رابطه دارد
كودكان داراي ديگر،  طرف از. سازد يمسرپرست ضروري دسرپرست و بتنهايي كودكان بي

). 2009 آتيك، كمر،( برسند اهدافشانبه  توانند يم ند و، اميدوارتر و توانمندتردلبستگي ايمن
در مراكز فقدان آن توان گفت مي دلبستگي ايمن، خانواده در ايجاد بنابراين با توجه به اهميت

، )2008( يزسفرانك. را در معرض نااميدي قرار دهدگونه مراكز اين تواند كودكان ميخانواده شبه
بين طور كامل اما تا حدودي پيشافسردگي كودكي گرچه نه به دادنيز در پژوهش خود نشان 

گيري نااميدي خانواده در شكل فقدان تأثيربنابراين با توجه به . الي استافسردگي دوره بزرگس
مدت آن در كودكان، انجام مدت و بلندمدهاي كوتاهاسرپرست و پيسرپرست و بدكودكان بي

با توجه به همچنين . رسدنظر ميبهخانواده ضروري درماني در مراكز شبهروان هايهمداخل
نمودن آن در درگير پيشينه نظري و پژوهشي در زمينه كاربرد قصه و شكل لطيف و غيرمستقيم

  .آزمون شدتدوين و زير دو فرضيه در اين پژوهش ، شانشناختياين كودكان با مسائل روان
  .دهدميكاهش  گواهو شبه گواهنسبت به گروه  را گروهي نااميدي گروه آزمايشدرمانيقصه. 1
كاهش  گواهو شبه گواهنسبت به گروه را تنهايي گروه آزمايش احساس گروهي درمانيقصه .2

 .دهدمي
  

  روش
و  گواه ،آزمايشگروه شامل آزمايشي با سه گروه و از نوع نيمه كاربردي حاضر، پژوهش طرح
درماني و متغير مستقل پژوهش، قصه .پيگيري بودو  آزمونپس-آزمونصورت پيشبه گواهشبه

جامعه آماري . ودزمان و متغير وابسته نااميدي و تنهايي و متغير كنترل دامنه سني و جنس ب
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 كليه مقيم در ،فرن 125 به تعداد سرپرست مقطع ابتداييدسرپرست و بدختران بي يتمامشامل 
يي كه براي ورود به ها تيمحدودبا توجه به  .بودمركز  14به تعداد  خانواده مشهدمراكز شبه
ژوهش خانواده بهزيستي وجود داشت مراكزي كه هم داوطلب همكاري در اين پمراكز شبه

و برخوردار بودند مانند مقطع تحصيلي فرزندانبودند و هم از شرايط عمومي حضور در پژوهش 
سه از دسترس  درنفر با استفاده از شيوه  30ابتدا . دسترس انتخاب گرديدري دها نمونهعنوان به

كه  شدانتخاب  خانه فرشتگان، ارفع رحيميان، طليعه هدايت رضوينام  به ،مركز شبه خانواده
صورت تصادفي در گروه به سپس. يافت كاهشنفر  26آزمون اين تعداد به بعد از مرحله پيش

، مقطع تحصيلي و اقامت در جنس ملاك انتخاب اعضا .انتصاب يافت گواهو  گواهآزمايش، شبه
 انجام و ها داستان درك خواندن و نوشتن براي از سواد برخوداري از حدي خانواده ومراكز شبه

 ،بود كه مانع از برقراري ارتباط و مشاركت در گروه شناختيفقدان مشكلات روان .بود ليفتكا
 آزمون ويافته در مرحله پيشساختاراين اطلاعات ازطريق مشاهده، مصاحبه نيم .نيز بررسي شد

 مؤلف اولتوسط  فرآيند اين .شدگردآوري  خانوادهمصاحبه با مربيان اين كودكان در مراكز شبه
نظارت اساتيد ناظر با تخصص  با و باليني استشناس روانداراي مدرك كارشناسي ارشد در  كه

  .شناسي كودكان با نيازهاي ويژه انجام شددكتري مشاوره خانواده و دكتري روان
  

  پژوهش ابزار
در سال توسط كازدين، رادجرز و كولباس مقياس  اين: مقياس نااميدي كودكان كازدين .1
 الؤس 17 داراي و بازنگري شد 1986سال تهيه و در  1مقياس نااميدي بكبراساس  )1983(

نشانگر بالاترين حد نااميدي در است كه  17نمره اين مقياس در الاترين نمره ب. است بله يا خير
از . سطح نااميدي در كودك است ترين پاييننشانگر  كه است،صفر  نمره ترين پايين كودك و

بيني رفتارهاي براي پيشرا مقياس نااميدي كودكان ) 1991( رماي بين،نظر اعتبار پيش
 دچارساله بهنجار و 17تا  7گروهي از كودكان و نوجوانان  در مورد آينده گرايانهخودكشي

فاقد افسردگي  نفر 38و  دچار افسردگي حاد گروه اين نفر از 100 .دكربررسي  رواني هاياختلال
ساله 3مقياس نااميدي كودكان در يك دوره پيگيري  هايهرنم ،اين مطالعه نتايج طبق .بودند
نااميدي كودكان  مقياس آزماييزبا از پايايي ميزان. شتگرايانه ندابا رفتارهاي خودكشي اي رابطه

و در نمونه كودكان ) =57/0r(هفته  6رواني در فاصله  هاياختلال دچاردر نمونه كودكان 
ثبات متوسط  بيانگرگزارش شده است كه اين ميزان )  r=49/0(هفته  10بهنجار در فاصله 

و پايايي برخوردار است  97/0مساني دروني مطلوب آزمون از ه اين همچنين. آزمون است

                                                            
1. Beck hopelessness scale (BHS) 
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 در). 2008 ،فرانكسيز( كردندگزارش  97/0 را نيز براون -كردن اسپيرمننيمهحاصل از روش دو
  .شد50/0نيز، آلفاي كرونباخ مقياس مورد نظر  پژوهش حاضر

 براي )1984( توسط آشر، هايمل و رنشاوالي ؤس 24مقياس  اين: مقياس تنهايي آشر .2
 ،2ماده  8. سال طراحي شده است 15تا  8كودكان بين و تنهايي و نارضايتي اجتماعي ارزيابي 

انجام  تا كودك در حين و علايق كودك است ها سرگرميبراي  23و  19، 15، 13، 11، 5 ،4
اساس  رب ماندهباقي ماده 16 و .گيرد نميبه آن تعلق  اي نمرهو  كند رامشآزمون احساس آ

است  80تا  16و دامنه نمره اين آزمون بين  گيرد مينمره  5تا  1بين  بندي ليكرتبهمقياس رت
 522 )1984( سازندگان مقياس . است ي و نارضايتي اجتماعي بيشترتنهاي نشانه نمره بالاتر كه

اين مقياس  هاي نمره دريافتندرا با اين مقياس مطالعه كردند و   الهس12كودك بهنجار 
- گروه هاي روشساير  سالان كودك نسبت به وي وارزيابي هم هاي نمرههمبستگي معناداري با 

 -روش اسپيرمن با 83/0 كردننيمهضريب پايايي اين آزمون با استفاده از روش دو. داردسنجي 
اين پژوهش در ). 1992 آشر، و كاسيدي( بود 91/0 كردن گاتمنهنيمروش دو و با 91/0 براون

 .به دست آمد 79/0 اين مقياس آلفاي كرونباخ
شناسي كودكان متخصص رواننكاح اصغريتوسط   مداخلهاين : درماني گروهيقصهبرنامه  .3

 .گرديدبار برگزار دو ايهفته هساعت 5/1جلسه طي ده  اوبا نظارت  وطراحي  ويژهبا نيازهاي
درماني طراح و -مداخله از تجارب باليني و مستندات پژوهشي هايهجلس هاي روشمحتوا و 

و از منابع  )1382نكاح، اصغري و 1390شكوهي،  و افروز، بازرگان نكاح،اصغري( ناظر مداخله
 و مجدي، پريرخو  1389 ،ارجمندي و گلدارد، گلدارد ؛1383گري،  و اليسون( تخصصي

غلبه بر نااميدي،  ،خودپندارهبهبود  ها داستانمشترك تمام  موضوع .رديده استاخذ گ )1388
نام و محور  .بود بردن از آندوستي براي كاهش تنهايي و حتي لذت يابي و حفظستدو هاي راه

زير شرح  هب است 1986هربس، -اره كودكان پيرزپندمرتبط با مقياس خودكه  ها داستاناصلي 
  .بود
 از گروه انجام و بعد ابتدا يك بازي گروهي براي ايجاد ارتباط بيشتر ميان اعضاي .جلسه اول   

- دبا محور خودشناسي و خو) پيوست. ك.ر(ماهي مهربان  سنگ داستان ،اي دقيقه15 استراحت
  .جمعي انجام شدسپس تكاليف خانگي توزيع و بازي دستهشد ارائه  ارزشمندي

 ،اي دقيقه15 و استراحت داستان جلسه پيش ف خانگيبعد از بررسي تكالي .جلسه دوم   
 تكاليف خانگي سپس وه ارائ محور پذيرش خود گوسفندي كه خيلي كوچك بود با داستان
   .جمعي انجام شدو بازي دسته توزيع

زشت  اي قهوهدانه  ، داستاناي دقيقه15استراحت  و تكاليف خانگي بعد از بررسي .جلسه سوم   
  . جمعي انجام شدو با توزيع تكاليف خانگي، بازي دستهارائه  تصوير بدنيبا محور بهبود 
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جغد كوچك  ، داستاناي دقيقه15استراحت  و تكاليف خانگي بعد از بررسي .جلسه چهارم   
  . جمعي انجام شدو با توزيع تكاليف خانگي، بازي دستهارائه  ها ترسغلبه بر  ترسو با محور
خفاش كوچولو با داستان  اي دقيقه15استراحت  و تكاليف خانگي بعد از بررسي .جلسه پنجم

  . جمعي انجام شدو با توزيع تكاليف خانگي، بازي دستهارائه  ها ترسخودباوري و غلبه بر محور 
 سوييمي با محورداستان  اي دقيقه15استراحت  بعد از بررسي تكاليف خانگي و .جلسه ششم

جمعي انجام و با توزيع تكاليف خانگي، يك بازي دستهئه گرديد اراو غلبه بر تنهايي،  اميدواري
  . شد
ميمون شيطون با داستان ، اي دقيقه15استراحت  بعد از بررسي تكاليف خانگي و .جلسه هفتم   

  . جمعي انجام شدو با توزيع تكاليف خانگي، بازي دستهارائه يابي و غلبه بر تنهايي دوست محور
جغد و داركوب با  ، داستاناي دقيقه15استراحت  خانگي و ررسي تكاليفبعد از ب .جلسه هشتم

جمعي و با توزيع تكاليف خانگي، بازي دستهارائه  و غلبه بر نااميدي و تنهايي مسألهحل محور
  . انجام شد

كمان با رنگين ماهي داستان ،اي دقيقه15 استراحت و خانگي تكاليف بررسي از بعد .جلسه نهم   
جمعي ليف خانگي، بازي دستهارائه و با توزيع تكاميدواري و شادماني و غلبه بر نااميدي، ا محور

  . انجام شد
رنگ با ببر بي ، داستاناي دقيقه15استراحت  بعد از بررسي تكاليف خانگي و .جلسه دهم   

با  يروهگجلسات يع تكاليف خانگي، ارائه و با توز واري و غلبه بر نااميدي و تنهايياميد محور
  . پايان رسيدبه و اهداي هدايا جمعيدسته يك جشن
-مراكز شبهكليه  ن بهزيستي خراسان رضوي، فهرستبعد از اخذ مجوز از سازما .شيوه اجرا

بعد از توضيح درباره اهداف مورد نظر پژوهش، . مشهد در اختيار پژوهشگر قرار گرفت خانواده
- انتخاب و به بودندآمادگي  و طـداراي شرايكه  ييها خانه انه از ميانـسه خاز  آزمودني 30

نفر كاهش  26ولي بعداً به  جاي گرفتند؛ گواهو  گواهدر گروه آزمايش، شبه صورت تصادفي
ماه  ي گروهي، بلافاصله بعد از اتمام آن و نيز يكدرمانقصهاعضاي گروه آزمايش قبل از . يافتند

 10نيز، به مدت  گواهشبهدر گروه  .پاسخ دادند پژوهشهاي پس از پايان درمان به مقياس
 به بازي گروهي ها آنميان اعضا حضور داشت و با  درساعت  5/1بار دو ايمانگر هفتهجلسه در

 گواهشبهاعضاي گروه . دريافت نكرد يا مداخلهنيز  گواهگروه . پرداخت يمو وسطي هوا  به گرگم
پاسخ  هاي پژوهشمقياسگروه آزمايش در سه مرحله به نيز هم زمان با اعضاي  گواهو گروه 

ي پژوهش ها هيفرضبود و براي آزمون  1عامليي مخلوط دوها طرحنوع  پژوهش حاضر از .دادند

                                                            
1. two-factor mixed design 
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 هايهنمر، يعني در اين آزمون، زمان. استفاده شد 1گيري مكرراز آزمون تحليل واريانس با اندازه
-عنوان عامل درونآزمون و پيگيري بهزمون، پسآپيش هايهها در جلس يآزمودننااميدي 

  . شد تحليلآزمودني وارد عنوان عامل بينبه گواهو شبه گواهآزمايش، آزمودني و گروه يعني 
  

  ها يافته
نفر در  8 و گواهنفر در گروه شبه  8 نفر در گروه آزمايش، 10ن پژوهش،ايكودك دختر  26

 مذكور هاياعضاي گروه ترتيب دراستاندارد بهانحراف و ميانگين سني. داشتندقرار  گواهگروه 
، كمتر از )درصد 3/33( نفر 10نفر،  26از اين  .بود 69/1و  50/9و  88/0و  25/9 ؛56/1و  10

. بوداندكودك مشهد مقيم  يها خانهدر  بيش از يك سال ،)درصد 3/53( نفر 16يك سال و 
از . بودندسرپرست بي) درصد 3/43( فرن 13سرپرست و دب) درصد 3/43( نفر 13همچنين 

 ، زندان)3/3( ، بيماري رواني)7/26( به اعتياد توان يمسرپرستي اين كودكان ددلايل عمده ب
طبق معيار  شدهلازم به ذكر است كه تمام دلايل مطرح. اشاره كرد )7/6( ، ازدواج مجدد)3/3(

و  )3/13( رپرستي نيز فوت پدرسدلايل بي ينتر مهم. بود عيت پدراساس وضرب بهزيستي،
   .بود) 3/33( بودن خانوادهنامعلوم

  
  گيري مكرر مربوط به متغيرهاي نااميدي و تنهايينتايج تحليل واريانس با اندازه. 1 جدول

 ضريب اتا Fمقدار   خطاي درجه آزادي  درجه آزادي  اثر اصلي  

21/4 46 2  زمان  نااميدي * 15/0  
39/5 46 4  گروه ×زمان    * 31/0  

23/2 46 2  زمان  تنهايي  08/0  
77/1 46 4  گروه ×زمان     13/0  

                                                                                                        01/0<P    **05/0<P*  
نشان  1در جدول  ييتنها و نااميدي به مربوط مكرر گيرياندازه با واريانستحليل آزمون نتايج 

 است و براي تنهايي )P=85/0( موخلي براي نااميديآزمون كرويت مفروضه دهد كهمي
)15/0=P(  گيرد يمبنابراين اولين آزمون، مفروضه كرويت مدنظر قرار  نديستنمعنادار است كه. 

ري معنادار آما لحاظبهگيري براي نااميدي ، اثر زمان اندازهنشان مي دهد 1 جدول طور كه همان
تا جلسه پيگيري كاهش معنادار داشته  آزمونيشپديگر ميزان نااميدي از جلسه عبارتاست به

يعني بين سه گروه در ميزان كاهش نااميدي از  مل زمان با گروه نيز معنادار استاثر تعا. است
گيري ندازهدر مقابل اثر زمان ا. تا جلسه پيگيري تفاوت معناداري وجود دارد آزمونيشپجلسه 

                                                            
1. repeated measures analysis of variance 
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-يشپديگر ميزان تنهايي از جلسه عبارتبه. يستنآماري معنادار  لحاظبهبراي متغير تنهايي 

ان با گروه نيز معنادار اثر تعامل زم. نداشته است يتا جلسه پيگيري كاهش معنادار آزمون
تا جلسه پيگيري  آزمونيشپيعني بين سه گروه در ميزان كاهش تنهايي از جلسه  يستن

  .نيست اوت معنادارتف
  

  آزمون تا پيگيريمقابله دو به دو متغيرهاي نااميدي و تنهايي از جلسه پيش. 2 جدول
  اتا ضريب Fمقدار  درجه آزاديخطاي  درجه آزادي  دوبهدو مقابله  اثر اصلي  

نااميدي
  

  زمان
  پيش آزمون در برابر 

  پس آزمون
1  23  03/6  20/0  

  

  
برابر ر پس آزمون د
  پيگيري

1  23  09/0  004/0  

  

×  گروه
  زمان

  پيش آزمون در برابر 
  پس آزمون

2  23  45/5  32/0  

  

  
پس آزمون دربرابر 

  پيگيري
2  23  82/0  06/0  

تنهايي
  

  زمان
  پيش آزمون در برابر 

  پس آزمون
1  23  57/4  16/0  

    
برابر ر پس آزمون د
  پيگيري

1  23  68/3  13/0  

×  گروه  
  زمان

  پيش آزمون در برابر
 نپس آزمو 

2  23  78/2  19/0  

    
برابر ر پس آزمون د
  پيگيري

2  23  71/0  05/0  

                                                                                                           01/0<P    **05/0<P* 

تايج اين آزمون در ن. بني فرني استفاده شد چندگانه از آزمون تعقيبي هاي مقابلهبراي بررسي 
چنين نتيجه گرفت  توان مي 3با توجه به اين جدول و جدول شماره . است آمدهنشان  2جدول 

سبت به ميانگين نااميدي گروه كه قصه درماني گروهي ميانگين نااميدي گروه آزمايش را ن
 .ه استآزمون به طور معناداري كاهش دادمرحله پساز مرحله پيش آزمون تا  گواهو  گواهشبه

 رسد مينظر همچنين به . يستناما اين كاهش از مرحله پس آزمون تا مرحله پيگيري معنادار 
كه اگرچه قصه درماني گروهي توانسته است ميانگين تنهايي گروه آزمايش را نسبت به ميانگين 

كاهش دهد اما اين  مرحله پيگيرياز مرحله پيش آزمون تا  گواهو  گواهتنهايي گروه شبه 
  .ش در آن حدي نيست كه بين سه گروه تفاوت معنادار ايجاد كندكاه
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  ها در سه مرحله يآزمودننااميدي و تنهايي  هايهميانگين نمر. 3 جدول
  انحراف استاندارد  ميانگين  گروه  مرحله  ابستهمتغيرو

98/2  8  آزمايش      
  30/1  50/6  شبه كنترل  پيش آزمون  نااميدي

  26/2  50/6  كنترل    
  63/1  4  آزمايش    
  74/2  12/6  شبه كنترل  پس آزمون  
  5/1  62/6  كنترل    
  77/1  50/3  آزمايش    
  72/1  87/6  شبه كنترل  پيگيري  
  41/3  75/6  كنترل    
  96/16  90/45  آزمايش    

  81/8  25/42  شبه كنترل  پيش آزمون  تنهايي
  09/9  75/50  كنترل    
  69/9  20/38  آزمايش    
  64/8  12/44  شبه كنترل  پس آزمون  
  27/11  50/45  كنترل    
  50/11  90/39  آزمايش    
  54/3  46  شبه كنترل  پيگيري  
  26/11  62/51  كنترل    

  

 گواهو  گواهشبهتنهايي گروه آزمايش،  هايهنااميدي و ميانگين نمر هايهميانگين نمر 3 جدول
  .دهدمي، تا مرحله پيگيري نشان آزمونيشپاز مرحله 

  
  بحث و نتيجه گيري

 كه همسو با كند يمن پژوهش شواهد كافي براي اولين فرضيه پژوهش فراهم نتايج اي
درماني  قصه دادنشان ) 2010( پراسكوپژوهش  عنوان مثال،به. ي گذشته استها پژوهش
ديگر، كودكان طرفاز .دهدميكاهش را پريش حاد رفتاري نااميدي بيماران روانشناختي

طبق پژوهش . درك كنند ها داستانو نااميدي را در مفاهيم اميدواري  توانند يمدبستاني 
كننده در پژوهش، اميدواري و نااميدي را ، اكثر كودكان دبستاني شركت)2008( فرانكسيز

در . دانستند يمتغيير و شخصيت اميدوار داستان را شادتر از همتاي نااميدش موضوعاتي قابل
با تفكر  ها يآزمودن تا آوردرصتي فراهم ف درماني گروهيقصه رسد يمنظر اين پژوهش نيز به
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خودشناسي بيشتر، پذيرش خود و دريافت  ي رسيدن به آن،ها راهآينده خود و  اهداف درباره
 رسد يمنظر به .در نظر گيرند مؤثر اهدافشان، خود را در رسيدن به رد مثبت اعضاي گروهبازخو
خود كنوني زندگي  يها چالشوانستند ت پيوند زندگي فعلي خود با آينده خويش، با ها يآزمودن

 رسد يمنظر در آخر به. را نوعي آمادگي براي آينده خود بدانند ها آنرا با ديد جديدي بنگرند و 
 در زندگي بيشتر منابع شادماني انگي بر يافتنتمركز تكاليف خ ي شاد گروهي وها يبازانجام 
  .باشد مؤثر ها يآزمودن شادماني كاهش نااميدي و افزايشتوانسته است بر  فعلي

اين قسمت از  .نتايج اين پژوهش شواهد كافي براي دومين فرضيه پژوهش فراهم نكرد
درماني گروهي با هدف افزايش رهن دادكه نشان  است 1998 يد پژوهش پاندؤپژوهش، م

 دهدميافزايش در مقياس تنهايي كودكان آشر را  ها يآزمودن هايهنمر ،ي اجتماعيها مهارت
    .ي گذشته استها پژوهشنتيجه اين پژوهش متفاوت با برخي از . )2005، كلايتون، يلورت(
باعث  گوييي خلاق مانند قصهها تيفعال داد، در پژوهشي نشان )2010( مثال، مالكا عنوانبه

در اين . شوديمديده هيجاني و تسهيل سلامت روان ايشان كاهش تنهايي كودكان آسيب
ي ها جنبهنسبت به  ها يآزمودنانكار  درماني گروهي با كاهشقصه رسد يمر نظپژوهش نيز به

افزايش  آزموندر مقايسه با مرحله پيش شان ييتنهارا نسبت به  ها آنمنفي تنهايي، خودآگاهي 
دلبستگي را  كودك .دلبستگي آميخته است، مفهوم تنهايي با سبك سويكاز. داده است
دليل سرپرست بهدسرپرست و ببسياري از كودكان بي اما كند يمه تجرب خانواده دربار نخستين

نسبت  اند وي آشفته، هرگز دلبستگي ايمن را تجربه نكردها خانوادهفقدان خانواده يا زندگي در 
ساس بسياري از تعاملات ا از اعتماد، يا درجه كهحاليدر اعتمادندديگران بي و به دنياي خود

نشيني افراد از تعاملات اجتماعي با وجود منجر به عقب تواند يم نفقدان آ و است اجتماعي
    در اين پژوهش نيز). 2005 اسكافر،( را افزايش دهد ها آنشود و تنهايي  شان يدرونعلاقه 

كم كم ها يآزمودن درماني گروهي،يند قصهاز فرشدن نيمي اكه تنها پس از سپري رسد يمنظر به
 با ساير اعضاي گروه بپردازند وو به تعامل يا همدلي  شتري كنندافشايي بيخود توانستند

متعدد،  يها سوگپس از تجربه  ،ديگرسوياز .ن را كاهش دهندهايي مانند تمسخر ديگرارفتار
فضاي  ،ها آنبراي  زيرا را نيز نوعي سوگ ادراك كردند درماني گروهيپايان قصه اين كودكان

اين احتمال همسو با پژوهش  كه شاد بود يها يبازانجام  و هارهاسازي هيجان منبع گروه،
عنوان يك تجربه به تواند يم دلخواه ءيش فقدان د سوگدانشان  كه است) 2009( نالونگوي

 ي اجتماعيها مهارتزم به ذكر است كه تعميم لا در آخر .بيشتر شود منجر به تنهايي باراسف
 ها يآزمودنبراي  تواند يممدرسه و خانه  به درماني گروهيقصههاي هده در جلسشفراگيري

 ؛بر تنهايي اين كودكان مشكل سازد را اثربخشي مداخله تر قيدقچالشي دشوار باشد و بررسي 
هاي اجتماعي، شناخت يها مهارتبر يادگيري اين كودكان نياز دارند علاوه رسد يمنظر زيرا به
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اين تبيين همسو با پژوهش ماسي، چنِ،  در اين زمينه نيز اصلاح كنند كهرا ناصحيح خود 
گرفته در زمينه صورت هايهتحليلي بر مداخلاكه طي انجام فر است) 2011(هاولي و كاسيوپو 

اجتماعي،  يها مهارتكه شامل بهبود  يا مداخله يها طرحتنهايي نشان دادند از ميان اين 
هاي اجتماعي يل شناختافزايش حمايت اجتماعي، افزايش فرصت تعاملات اجتماعي و تعد

در كاهش تنهايي هاي اجتماعي ناسازگار تعديل شناختيعني گروه آخر  شد يمناسازگار 
  .است  بوده نيمؤثرتر
محدوديت در  توان يمجمله از كه ه استرو بوديي روبهها تيمحدودپژوهش حاضر با  

 كه شود يماني پيشنهاد در سطح سازم. را ذكر كرد با شرايط همسان خانوادهمراكز شبهانتخاب 
افراد متخصص در زمينه  نقش ،اكز آموزش عالي و سازمان بهزيستيمر تخصصي يها نشست در

 خانوادهعنوان پژوهشگر و درمانگر در مراكز شبهشناسي كودك بهعلوم رفتاري، رشد و روان
      ست وسرپرشناختي كودكان بينيازهاي روان راد با سهولت بيشترياين اف تعريف شود تا

درماني گروهي براي زمان با قصهشود كه هم پيشنهاد ميهمچنين  .را مطالعه كنندسرپرست دب
ان و معلمان صورت گيرد تا براي مربي سرپرست، مداخله آموزشيدسرپرست و بكودكان بي

درماني گروهي با يكي  قصه همچنين. درمان، خانه و مدرسه هماهنگ شود بازخوردهاي محيط
مقايسه و نااميدي و كاهش تنهايي درماني براي كاهش درماني يا بازيري ديگر هنها شرواز 

   .شودي پسر نيز بررسي ها يآزمودندرماني گروهي بر سلامت روان اثربخشي قصه
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 مقياس نااميدي كودكان كازدين

در عبارات زير كه ممكن است با آن موافق يا مخالف باشيد، در هر مورد پاسخي را انتخاب كنيد كه به بهترين 
  .دهد شكل، نظر شما را نشان مي

 خير بله  .ام بهتر خواهد شد كنم زندگي دوست دارم بزرگ شوم چون فكر مي. 1
 خير بله  .ام بهتر نخواهد شد دانم زندگي كنم چون مي بشوم هيچ تلاشي نمياگر بزرگ . 2
 خير بله  .رسند رسد و باز اوقات شاد از راه مي ها هم به پايان مي هرچه زمان بگذرد، سختي. 3
 خير بله  .ام چه شكلي خواهد بود و چه كارهايي انجام خواهم داد دانم وقتي بزرگ شوم زندگي مي. 4
 خير بله  .ام را تمام كنم ان كافي دارم تا كارهاي مورد علاقهمن زم. 5
 خير بله  .ام موفق شوم آورم تا در كار مورد علاقه دست ميدر آينده وقتي بزرگ شوم توانايي لازم را به.6
 خير بله  .هاي ديگر، چيزهاي خوب و بيشتري در زندگي به دست خواهم آورد من نسبت به بچه. 7
 خير بله  .كنم وقتي بزرگ شوم موفق خواهم بود ام و دليلي ندارد كه فكر نداشته من موفقيتي. 8
 خير بله  .رسد هاي بد به فكرم مي كنم فقط اتفاق وقتي به آينده فكر مي. 9

 خير بله  .دست بياورمخواهم به توانم آن چيزي را كه واقعاً مي وقتي بزرگ بشوم نمي. 10
 خير بله  .م، شادتر از الان خواهم بودكنم وقتي بزرگ بشو فكر مي. 11
 خير بله  .رود زندگي فقط طبق خواسته من پيش نمي. 12
را  آرزو كردنش اجازه به خودم هم  پس آورم، نمي دستخواهم، به مي را كه وقت چيزيهيچ. 13
  .دهم نمي

 خير بله

هبل  .آورمدست نميكنم وقتي بزرگ شوم چيز خوبي در زندگي به فكر مي. 14  خير 
 خير بله  .دانم آينده من چه شكلي خواهد شد نمي. 15
 خير بله  .وقتي بزرگ بشوم بيشتر شادمان خواهم بود تا غمگين. 16
 خير بله  .خواهم تلاش كنم چون شايد به آن نرسم براي چيزي كه مي فايده استكنم بي فكر مي. 17
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 مقياس تنهايي كودكان آشر
در هر مورد پاسخي را انتخاب كنيد كه به بهترين ، كن است با آن موافق يا مخالف باشيدكه ممزير در عبارات 

ها در مورد شما  وقت ، بيشتر1چنانچه هميشه در مورد شما درست است عدد  .دهد شكل، نظر شما را نشان مي
اصلاً در ، 4مورد شما درست است عدد  ، كمي در3، گاهي در مورد شما درست است عدد 2درست است عدد 

  را انتخاب نماييد 5مورد شما درست نيست عدد 
 

  5  4  3  2  1  .پيدا كردن دوست در مدرسه برايم آسان است .1
  5  4  3  2  1  . مطالعه را دوست دارم .2
  5  4  3  2  1  . كسي را ندارم تا با او حرف بزنم .3
  5  4  3  2  1  .هاي ديگر خوب هستم در كار گروهي با بچه .4
  5  4  3  2  1  .كنم زياد تلويزيون تماشا مي .5
  5  4  3  2  1  .دوست پيدا كردن برايم سخت است .6
  5  4  3  2  1  .مدرسه را دوست دارم .7
  5  4  3  2  1  .دوستان زيادي دارم .8
  5  4  3  2  1  .كنم احساس تنهايي مي .9

  5  4  3  2  1  .توانم دوستي پيدا كنم داشته باشم مي نياز كههنگامي .10
  5  4  3  2  1  .كنمزياد ورزش مي .11
  5  4  3  2  1  .دوست ندارند هاي ديگر من را بچه .12
  5  4  3  2  1  .درس علوم را دوست دارم .13
  5  4  3  2  1  . كسي را ندارم تا با او بازي كنم .14
  5  4  3  2  1  .موسيقي را دوست دارم .15
  5  4  3  2  1  .هاي ديگر كنار بيايم توانم به راحتي با بچه مي .16
  5  4  3  2  1  .دهند شان راه نمي كنم ديگران من را به بازي مي احساس .17
  5  4  3  2  1  . كمك دارم كسي نيست تا به من كمك كندنياز به قتيو .18
  5  4  3  2  1  . نقاشي را دوست دارم .19
  5  4  3  2  1  .كنم هاي ديگر خوب رفتار نمي با بچه .20
  5  4  3  2  1  .تنها هستم .21
  5  4  3  2  1  .هايم مرا دوست دارند كلاسي در كلاس، هم .22
  5  4  3  2  1  . رمهايي مثل شطرنج، منچ، نقطه بازي را دوست دا بازي .23
  5  4  3  2  1  .من هيچ دوستي ندارم .24
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    هاي مطرح در جلسات درمانياي از قصهنمونه :ماهي مهربان سنگ
احساس احساس خودارزشمندي و عدم: پيام .ها صحبت كردها و زندگي آنتوان درباره ماهيقبل از شروع قصه مي

هست گونه كه همان راخود  ،پيدا كندشناخت خود قوت و ضعف قاط نسبت به ن كودك: درمانگر هدف .حقارت
  .كردماهي مهرباني زندگي مي روزي روزگاري، در يك درياي بزرگ، سنگ. يابد بهبوداش خودپندارهو  دپذيرب

كودكان آوري جواب بعد از جمع) است كردن گروهگرم: هدف( ماهي چه شكلي است؟ داند سنگكسي مي :سؤال
پوستش مثل سنگ سفت و . كندجور ماهي است كه توي قصه ما زندگي ميماهي يكسنگ: گويدمي درمانگر

هاي تر بود، اما دندانها مهربانماهي از همه ماهي سنگ. گويندمي ماهي سنگ او براي همين به. است خاكستري
ماهي هميشه تنها بود و بيشتر  سنگ به همين خاطر اش را ترسناك كرده بودها هم قيافهبزرگي داشت و همين دندان

  .كردها از تنهايي گريه ميوقت
هاي بزرگ دندان. تر بودها مهربانماهي از همه ماهيسنگ: جواب ماهي چه خصوصياتي داشت؟ سنگ :سؤال

  .بودماهي دنبال يك دوست خوب  سنگ. كردها از تنهايي گريه ميهميشه تنها بود و بيشتر وقت. ترسناكي داشت
 :كندكار ميماهي قصه ما چه بينيم سنگحالا برويم ب يك دوست خوب كيست؟ كرد؟كار ميماهي چهسنگ :سؤال
خواست با يك ها دلشان نميك از ماهييپيچيد اما هيچمي هاي درياييماهي يك روز خودش را در ميان علفسنگ

شد كرد و گرد ميماهي خودش را باد مي يگر سنگوز ديك ر. هاي تيزي هم داشت دوست شوندگياه شناور كه دندان
ماهي به ته دريا  بار، سنگحتي يك. آمدها از كار او خوششان نمياز ماهيك يهيچاما  است بامزه شده كردو فكر مي

 دار تعريفها حرف زد و چيزهايي خندهها نزديك شدند با آنبعد وقتي ماهي ؛ها پنهان كردرفت و خودش را زير شن
. هاي روي بدنش به اطراف پاشيداش گرفت و تمام شناش رفت و عطسهبيني كرد اما يك دانه شن توي سوراخ

راه درآورد اما چون ماهي خود را به رنگ يك ماهي زرد راه بار هم، سنگيك. رسيدند و پا به فرار گذاشتندها تماهي
  .راه شنا كند و دوباره تنها و غمگين شداههاي زرد رتوانست پا به پاي ماهيبزرگ و سنگين بود نمي

تا رسد؛ حالا بگذاريد ببينيم قصه به كجا مي) يا(تان درست بود آفرين حدس اگر گفتيد چي شد؟... كه يك روزتا اين
 ناگهان يك تور بزرگاي ايستاده بود كه تنها در گوشه ما غمگين و ماهي قصه سنگ. روز اتفاق جالبي افتادكه يكاين

    طرف تور رفت و با ماهي شناكنان بهسنگ. هاي كوچك را گرفتار كردماهيگيري داخل آب افتاد و تمام ماهي
ماهي در گوشه  هاي كوچك فرار كردند اما خود سنگهاي تيز خود در حركتي سريع تور را سوراخ كرد و ماهيدندان

اما  ،هاي كوچك همگي غمگين و ناراحت بودندماهي. سيدديگر تور گرفتار شد و بالا و بالاتر رفت تا به سطح آب ر
روز به بعد  از آن. ماهي خوشش نيامدماهيگير از قيافه سنگ. هنوز مدتي نگذشته بود كه چيز سنگيني توي آب افتاد

  .شاد و خوشحال بود چون هزاران دوست پيدا كرده بود ،سنگ ماهي بزرگ و ترسناك
  سؤال

 تان آمد؟ كدام قسمت داستان براي شما كمتر جالب بود؟شتر خوشاز كدام قسمت داستان بي. 1

 ماهي چه مشكلي داشت؟سنگ. 2

 اي براي او داشتند؟ماهي چه فايدههاي سنگدندان. 3

 ماهي شدند؟ هاي ديگر متوجه چه چيزي در سنگبعد از ماجراي ماهيگير، ماهي. 4

 اره خودش فهميد؟ماهي بعد از ماجراي ماهيگير چه چيز را درب سنگ. 5

كند و يا آن را تحمل مجبور است كه  باشدرفتارش ويژگي در شناسيد كه در ظاهر يا آيا دور و برتان كسي را مي. 6
خاطر آن ويژگي دوستش ندارند؟ نيازي نيست نام آن شخص را بگوييد فقط در موردش توضيح هاي ديگر بهبچه

خودت درباره اين ويژگي چه «: بي كودك را درباره آن ويژگي بپرسيمآنچه كه مهم است اين است كه ارزيا. (بدهيد
 )»كني؟مي يفكر

  هاي مثبتي دارد؟كنيد آن شخص چه ويژگيحالا فكر مي. 7


