
 

 

       

  
 شینگر فرمثبت یروانشناخت کردیبر رو یمبتن یمشاوره گروه یاثربخش

 خانواده یآورتاب تیبر تقو

                   2پور یزند بهیط                                            1 یسحرغفور

 3انینیحس نیمیس

 61/3/6231: نهایی پذیرش             32/2/6231 :دریافت مقاله

 چكیده
فریش بر  نگرمثبت روانشناختی رویکرد بر منظور بررسی اثربخشی مشاوره گروهی مبتنیاین پژوهش به

آزمون همراه با گروه پس ـآزمون تجربی با طرح پیشآوری خانواده اجرا شد. روش پژوهش نیمهتقویت تاب

گیری نفر به روش نمونه 61شهر تهران بود. شهرداری  63دار منطقه کنترل بود. جامعه آماری شامل زنان خانه

صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل قرار گرفتند. در این عنوان نمونه انتخاب شدند و بههدفمند به

. گیری شدآزمون اندازهآزمون و پسدر پیش آوری خانوادهگیری تابمقیاس اندازه آوری خانواده باپژوهش تاب

گونه ای مشاوره گروهی شرکت کردند در حالی که گروه کنترل هیچدقیقه 631جلسه  گروه آزمایش در هشت

آوری خانواده را دوباره تکمیل کردند. به منظور ای دریافت نکردند. در پایان، هر دو گروه مقیاس تابمشاوره

توان های پژوهش مییافته بر اساسمتغیره استفاده شد. متغیره و تکها از آزمون تحلیل کوواریانس چندتحلیل داده

 در خانواده یآورتاب تیتقو نگر فریش برمشاوره گروهی مبتنی بر رویکرد روانشناختی مثبت نتیجه گرفت که

 عنوانبه خانواده باور خانواده، یاجتماع/ دینی منابع خانواده، مسئله حل و ارتباط ندهاییفرا شامل) ابعاد تمام

منظور روش مشاوره به نیتوان از ایاساس م نیبر ا .جای گذاشتر مثبتی به( تأثیمشکل رشیپذ در یکلی واحد

 .گرفت هخانواده بهر یآورتاب تیتقو

 آوری خانواده، مشاوره گروهی.نگر فریش، تابرویکرد روانشناختی مثبت ها:واژهکلید
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 مقدمه
 اعتقاد به. دشویم مطرح مثبت یروانشناس دیجد یهاهینظر در که است یموضوع یآورتاب

 و خانواده یروانشناس تحول، یروانشناس یهاحوزه در یآورتاب( 1991) 1ماستن و یگارمز

 یآورتاب فیتعر ،(1991) 2نیکوب مک و نیکوب مک. است افتهی ایی جایگاه ویژهروان بهداشت

 و ادافر عملکرد تیظرف و مثبت یرفتار یالگوها ی،آورتاب. ندداد گسترش خانواده حوزه در را

 تیظرف یارتقا و مثبت یرفتار یالگوها آموزش. است یدشوار و تنش مقابل در خانواده واحد

 با رویارویی در کنندهتیحما یواحد عنوانبه را خانواده ییتوانا خانواده، واحد عملکرد

 مک) بازگردد هیاول تعادل حالت به تواندیم خانواده و دهدیم شیافزا یبحران یهاتیموقع

 تیتقو منظوربه 4هادخانو یآورتاب کردیرو رو، نیا از(. 2111 ،3شاو اوپن از نقل به 1991 ن،یکوب

 حوزه در تکامل(. 2113 ،5والش) شد جادیا هایسخت بر افتنی تسلط برای خانواده یتهایظرف

 توان یریکارگبه یبرا تلاش و خانواده حیصح عملکرد درک بر تمرکزش خانواده یآورتاب

 عملکرد میتنظ و مشکلات با مقابله له،ئمس حل ییتوانا و خانواده عملکرد بهبود جهت در مثبت

 (.2112 ،1نیفر) است خانواده

دشواری و چالش بخشی از زندگی خانوادگی است و خانواده در روند خود با تغییرات و 

ازدواج یکی از شود. برخی از این چالشها یا تغییرات، مانند تولد نوزاد یا رو میچالشهایی روبه

فرزندان ممکن است مثبت و برخی مانند مرگ یکی از اعضای خانواده یا از دست دادن شغل، 

به نقل  1991، منفی باشد. این چالشها ممکن است باعث ایجاد تنش در خانواده شود )مک کوبین

یارویی با آور محور، استعداد و توان خانواده را برای روهای تاب(. رویکرد2111 از اوپن شاو،

گیرد. بنابراین لازم است اعضای خانواده به مهارتها و توانمندیهایی تجهیز شوند کار میمشکلات به

تا با استفاده از توامندیهایشان در برابر چالشها و مشکلات بتوانند به سطح تعادل اولیه و یا حتی 

 (. 2112، )بوچانان سطح بالاتری از تعادل اولیه بازگردند و سازگار شوند

طور که یابد و همانبینی گسترش میطور غیر قابل پیشاز آنجا که دنیای ما بیش از پیش به

ها ضروری آوری خانوادهشوند، مداخله در زمینه تابرو میبهای روسابقهها با چالشهای بیخانواده

                                                 
1. Garmzy & Masten 

2. MacCubbin   & MacCubbin 

3. Open shaw 

4. Family Resilience 

5. Walsh 

6. Frein, Berven,Chan,Tschopp 
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اخیر و رشد های رسد. همراه با آشوبهای اقتصادی، اجتماعی و سیاسی در طول دههنظر میبه

سازی فرایندهای ساز و آسانطلاق، اقداماتی به منظور شناسایی و مداخله در متغیرهای خطر

 احوال، ثبت سازمان رسمی آمار اساس بر کشور ما نیز (.  در1391خانوادگی، حیاتی است )والش، 

 روندی طلاق رشد و بوده، افزایش حال در اخیر سالیان در کشور در شدهثبت طلاقهای تعداد

 .شود تلقی خانواده کانون برای خطری زنگ تواندمی مسئله است. این کرده طی را صعودی

 اجتماعی، اقتصادی، عوامل به توانمی آنها جمله از که است مؤثر طلاق بروز در گوناگونی عوامل

ب در کرد. بنابراین طرح مداخلات مناس اشاره خانواده در بیرونی و درونی تنشزای عوامل و روانی

  .(1322گرشاسبی و فخر ،  )موسایی، نادر، جهت رفع این عوامل ضروری است

 سطح در پیشگیری مداخله، کارامدترین که است کرده اعلام ،1روان سلامت المللیبین مؤسسه

 از نقل به  2111 ،2کلمنس و ساکسنا، اوا) است روان سلامت و بهداشت ارتقای هدف با اولیه

 آوریتاب ارتقای افراد، در روان سلامت ارتقای مناسب راهبردهای از کیی(. 1322زاده، قاسم

 عوامل و فشار معرض در گرفتنقرار هنگام فرد که پردازدمی مسئله این به آوریتاب. است

 قوی آوریتاب. کند غلبه مشکلات بر و دهد بهبود را خود اجتماعی عملکرد بتواند آفرینخطر

 مسائل با برخورد در را مؤثر ایمقابله راهبردهای توانندمی افراد. کندمی عمل واکسیناسیون مانند

. دهند تغییر رشد و یادگیری فرصت عنوانبه مشکلات به را خود نگاه و گیرند کاربه زندگی

 سیاستها ها،برنامه تدوین برای تواندمی آوریتاب مطالعه که معتقدند آوریتاب حوزه پژوهشگران

(. 1391، سلیمی و قمی حسینی) باشد بخشآگاهی زندگی در مشکلات خفیفت یا پیشگیری و

 او. است کرده اشاره روان سلامت بر آوریتاب ارتقای مثبت تأثیر به هم( 2111) 3ولف تحقیقات

 خودگردانی، مسئله، حل توانایی اجتماعی، توان مانند آورتاب افراد اساسی ویژگیهای دریافت

 و یمیابراه مؤمنی،)دهد می ارتقا را روان سلامت روشن، ایآینده هب باور و هدفمندی احساس

 عوامل از یکی و است کنونی دنیای در زندگی ضروریات از آوریتاب(. 1393 ان،ینیحس

 ،4 والهو و بوسیارلی بونانو،) رودمی شماربه تنشزا رویدادهای مقابل در افراد پاسخ کنندهتعیین

 و روان سلامت سطح افزایش به پژوهشها از شماری آوری،تاب پیامدهای زمینه در(. 2112

 ؛1994 سیلیمن، ؛2114، لازاروس ؛1922، آنتونوسکی)است  کرده اشاره زندگی از رضایتمندی

                                                 
1. National Institute of Mental Health (NIMH)  

2. Saxena,Eva and Clemens 

3. wolf 

4. Bonano, Bvsyarly and Hvalhv 
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 صحراگرد، و جوکار سامانی، از نقل به 2111 ،1ماتنی و استیل زابروکی، تومپسون، هامارات،

1321.)  

 اریبس حد تا یهمگ قیتحق و درمان آموزش، ،ینیبال یهاهیرنظ بیشتر ،یروان بهداشت حوزه در

 در مشکلات همه بایتقر نگهدارنده ای علت خانواده نکهیا یعنی ؛ستا پرداخته هایینارسا به یادیز

 خانواده مادرانه، زیانبار یوندهایپ مورد در یروانکاو هیاول یفرضها طبق. است یفرد کارکرد

 بر خانواده نظام هیاول نظام یهایصورتبند ،1921 دهه طول در. دشیم دهید ناگوار ریثأت یدارا

 نجات" اصطلاح به منافع یراستا در و ریفراگ یهاجنبش. بود متمرکز مداناکار خانواده یندهاایفر

 کردن یکوتاه اتهام از را یاخانواده چیه بایتقر "ناکارآمد یهاخانواده بالغ کودکان" ای "افتگانی

 به یشناسبیآس در متفاوت یاربس ینیبال دگاهید نیا. کردند سرزنش را همه و نگذاشتند برکنار

 یشوخ یرو از تنها که شد منجر آن ییتوانا و قوت نقاط از غفلت و خانواده یهاکمبود یموشکاف

 مورد ینیبال لحاظ به هنوز که کرد فیتعر یاخانواده توانیم را بهنجار خانواده که شود شنهادیپ

 (.1391 والش،) است نگرفته رارق یابیارز

وجود آورد و توجه هدف روانشناسی مثبت این است که در نظام روانشناسی جهان تحول به

د. به این منظور اها در زندگی تغییر دسوی بهترین کیفیتصرف به ترمیم بدترین چیزها را به

ضوع روانشناسی مثبت به شکوفایی توانمندیها باید در صف مقدم درمان و پیشگیری قرار گیرد. مو

درک و های مثبت مانند سلامت ذهن، رضایت از زندگی، شور و شوق ، شادی در حال، تجربه

در  نگرروانشناسی مثبت شود.بینی، امید و ایمان میشود که شامل خوشکارامد از آینده مربوط می

ن فردی، زیبایی سطح فردی به ویژگیهای شخصی مانند مهرورزی، تعهد، شجاعت، مهارتهای بی

نگری و خردورزی و در سطح گروهی به فضائل دوستی، پشتکار، بخشش، اصالت، آینده

شهروندی مانند احساس مسئولیت، مهرورزی، ایثار، ادب، اعتدال، مدارا و اخلاق کاری توجه 

 یزندگ تیفیک و یآورتاب نیب که است داده نشان قاتیتحق جینتا(. 1322، 2کند )سلیگمنمی

بهبود  بر مبتنی یدرمانروال (. 1393 ،ی و همکارانمنؤم) دارد وجود یداریمعن و مثبت یتگهمبس

 کشف طریق از آنها روان سلامت نتیجه در و انسانها بهزیستی ارتقای دنبال به 3کیفیت زندگی

 و بشر، آرزوی همواره مطلوب زندگی کیفیت. است افراد زندگی کیفیت ارتقای و توانمندی

                                                 
1. Antonovsky, Lazarus, silman, Hamart, Thompson, Zabrucky, Steele and Matheny 

2. Seligman 

3. Quality of life therapy(QOLT) 
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این رویکرد  .است بوده اخیر سالهای در تحقیق موضوع و جهانی بهداشت سازمان دافاه جملهاز

های شناخت درمانی کارگیری شیوهیکی از رویکردهای متعدد روانشناسی مثبت است که با به

کند. در این درمان به منظور افزایش بهزیستی، رضایت و بهبود کیفیت زندگی مراجعان عمل میبه

کند، نیازها، اهداف و آرزوهای مربوط شود که به آنها کمک میایی آموخته میمراجعان مهارته

پیگیری و برآورده کنند. برخلاف بقیه رویکردهای درمانی،  به ارزشمندی زندگی خود را تعیین،

کند. این کردن و خلاقیت تأکید میکه بر مشکلات تأکید دارد، این رویکرد بر یادگیری، کمک

دهد که شادی نیز، انتخابی است و انسان باید تا جایی درمانجویان آموزش می رویکرد درمانی به

تواند در زمینه شادزیستن خود تلاش کند؛ زیرا شادی موجب ارتقای کیفیت زندگی، که می

عنوان یک ( به2111) فریششود. های خانوادگی، تحصیلی و شغلی میافزایش طول عمر، موفقیت

، سعی کرده است نظریه و درمان شناختی را 1علمی شناخت درمانی بکگذار در مؤسسه عضو پایه

با  استفاده از فعالیت بالینی خود بدقت بازنمایی کند و برخی از فنون مهم شناخت درمانی مثل 

های جدید مثل را گسترش دهد. به علاوه برخی شیوه  "برنامه فعالیت"و  "ثبت و کنترل افکار"

اصول و مهارتهای بهبود کیفیت زندگی در هر "و "مرین حل مسئلهو ت 2پنج راه حل رهنمودی"

( و تنظیم 1994کارگیری پرسشنامه کیفیت زندگی)فریش،را پدید آورده است. وی با به  "حیطه

های نیمرخ رضایتمندی به ارزیابی مسائل و مشکلات و نیز توانمندیها و امکانات افراد در حیطه

درمانی کمتر به کند که در شناختر عنصر حل مسئله تأکید میگانه زندگی پرداخته است و ب11

 پول. 4 کار. 3عشق. 2 سلامتی. 1 گانه زندگی عبارت است از:11های آن پرداخته شده است. حیطه

 و اهداف .11 خود به احترام .9رساندن  یاری و کمک .2 یادگیری. 2 بستگان. 1 کودکان .5

 و تفریح.11 خلاقیت .15 محله. 14 جامعه. 13 دوستان. 12 خانه. 11 معنوی زندگی /ارزشها 

 سرگرمی.

 را خانواده آوریتاب که است هاییمؤلفه یافتن جستجوی در خانواده آوریتاب رویکردهای

آوری با توجه به اهمیت حوزه تاب (.2112 بوچانان،) کند تقویت بحرانها یا تغییر با رویارویی در

آوری ها، سازه تابکردن خانوادهناشی از تمرکز بر مقاوم خانواده و گستردگی کاربردهای

(. از طرفی نقش مادر در 1392، )حسینی و چاری خانواده نیاز تحقیقاتی تشخیص داده شده است

نو، که  عنوان دیدگاهی نسبتاًآوری بهکردن تابخانواده در حکم قلب زندگی است؛ لذا مطرح

                                                 
1. Beck  
2. Circumstances, Attitude/Standards, Importance and Overall satisfaction(CASIO) 
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ای سلامت افراد پیش روی ما باز کند، شایسته و در خور تواند افقی جدید را در حوزه ارتقمی

 (.  1391)حسینی قمی و سلیمی،  تأمل است

آوری خانواده بر دیدگاه سیستمی بنا شده است و ساختار خانواده وسیله ایجاد نظریه تاب

نگرش سیستمی در  .(2112، 1منظور عملکرد سالم در نظر گرفته می شود )بوچانانمحیطی سالم به

کند که تغییر در هر بخش از سامانه خانواده، کل سامانه را تحت تأثیر قرار ورد خانواده بیان میم

خواهد داد و ارتباط درونی سامانه خانواده طوری به هم گره خورده است که تغییر در هر عضو 

عضو عنوان زنان به (.1391شود )حسینی بیرجندی، باعث تغییر غیر قابل اجتناب در تمام آن می

پذیر جامعه هستند و رفع نیازها و مشکلات آنها و ارائه مهم خانواده از جمله اقشار آسیب

ترین مسائل کشورهاست. تحقیقات راهکارهای مناسب بهبود وضعیت زندگی آنها از عمده

نگر فریش نشان داد (، مبتنی بر درمان مثبت2111) 3و ووستانی (، عابدی2111؛ 2115) 2رودریگو

باعث شد، تغییرات  4یک عضو از خانواده مورد درمان قرار گرفت، اثر سرایت اجتماعی که وقتی

در ساختار خانواده نیز نمایان شود؛ یعنی تغییر در هر عضو پس از جلسات درمان مبتنی بر بهبود 

کیفیت زندگی، تغییرات مثبتی در اعضای دیگر خانواده نیز به دنبال داشت )رودریگو، ماندلبرت و 

 (. 2111و ووستانی،  ؛ عابدی2111؛ 2115، 5لاکسیپاو

آوری و تواند ناشی از عدم تابهای قبل در جامعه ما میروند صعودی طلاق در مقایسه با دهه 

های آن از جمله قدرت حل مسئله و ارتباط صحیح باشد که در کشور ما در سطوح مختلف مؤلفه

د. از این رو محقق در این پژوهش بر آن شد تا با ها وجود ندارسازی خانوادهآموزشی برای مقاوم

نگر فریش بر تقویت بررسی اثربخشی مشاوره گروهی مبتنی بر رویکرد روانشناختی مثبت

آوری خانواده، زنان را به مهارتهایی مجهز سازد تا بتوانند در مقابل چالشهای پیش روی تاب

با بازگشت به حالت تعادل اولیه خانواده و  زندگی خانوادگی به حل مسئله بپردازند و از بحرانها

 رویارویی کمتر با پیامدهای منفی عبور کنند. 

 

 

                                                 
1. Buchanan 

2. Rodrigue 

3. Abedi & Vostanis 

4. Social contagion effect 

5. Rodrigue, Mandelbrot, & Pavlakis 
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 روش 
این پژوهش، کاربردی است. طرح پژوهش شبه تجربی همراه با گماردن تصادفی آزمودنیها در 

آزمسون اسست. مشساوره آزمون و پسسگروه آزمایشی و گروه کنترل )فهرست انتظار( به همراه پیش

آوری خسانواده، متغیسر ، متغیر مسستقل و تسابشیفر نگرمثبت یروانشناخت رویکرد وهی مبتنی برگر

 وابسته در نظر گرفته شده است.

 1395شسهرداری شسهر تهسران در سسال  12منطقسه  دارهجامعه آماری این پژوهش تمام زنان خان

 ابتسدا بیترت نیبدفاده شد؛ گیری هدفمند استهستند. برای انتخاب نمونه این پژوهش از روش نمونه

 نامثبت. شد دعوت پژوهش طرح در شرکت برای دارخانه زنان از یی در سطح منطقهفراخوانها یط

آوری که تاب افراد داوطلب نفر از 11 .آمد عمل به خانه سلامت سرای محله کوثر  در ناداوطلب از

 و شیآزمسا گسروه در ت نفسرهشس کمتری داشتند و واجد شرایط بر اساس ملاکهای شسمول بودنسد،

 . گرفتند قرار طور تصادفیبه کنترل هشت نفر در گروه

 1آوری خانوادهگیری تابهای پژوهش از مقیاس اندازهدر این پژوهش به منظور آزمون فرضیه

گیسری این مقیاس یک ابزار استاندارد بسرای انسدازهاستفاده شده است.  آزمونآزمون و پسدر پیش

آوری خسانواده ( بر اساس نظریه سیستمی تساب2115اده است که به وسیله سیکبی )آوری خانوتاب

ای لیکرتسی اسست کسه شسامل ( ساخته شده است. این ابزار یسک مقیساس چهسار درجسه1992والش )

 11آوری خانواده شامل گیری تاب: کاملا موافقم است. مقیاس اندازه4: کاملا مخالفم تا 1درجات 

پسردازد. نمسره کسل از جمسع آوری خانواده مسیاست که به بررسی میزان تاب عنوان با طیف لیکرت

 حسل و ارتبساط هسایفراینسد عامسلمقیاسها )های زیرآید. نمرهامتیازات مجموع سؤالات به دست می

 پسذیرش در کلسی واحسد یسک عنسوان به خانواده باور، خانواده اجتماعی /دینی منابع، مسئله خانواده

ع  امتیازات عنوانهای مربوط محاسبه می شود. حسداقل نمسره اکتسسابی در ایسن ( بر اساس جممشکل

آوری خانواده به معنای گیری تاباست. نمره زیاد در مقیاس اندازه 214و حداکثر نمره  11مقیاس 

آوری دارد و نمره کم به ایسن معنسا اسست کسه خسانواده از این است که خانواده سطح بالایی از تاب

 وری برخوردار است.آسطح کم تاب

 92/1در بررسی پایایی پرسشنامه  ضریب آلفای کرونباخ و بازآزمایی کل پرسشنامه به ترتیسب 

 آوری خسانوادهپرسشسنامه تساب یبه دست آمده اسست. هسم چنسین ضسرایب روایسی همگسرا 22/1و 

                                                 
1. Family Resiliency Assessment Scale (FRAS) 
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سسجام ، مقیساس ان2، مقیاس عملکسرد خسانواده نسسخه 1( با عملکرد خانواده نسخه 2115)سیکسبی، 

 15/1، -23/1، -22/1( به ترتیسب 2113) دیویدسونس آوری کانر(، و پرسشنامه تاب1321) خانواده

چنین نتایج همسان با پژوهش سیکسبی به دست آمد که در حد زیاد و قابل قبولی است. هم 45/1و 

ست. پایایی (، نشان داد که همسانی درونی و پایایی بازآزمایی پرسشنامه در حد قابل قبولی ا2115)

دسست بسه 91/1این مقیاس در فرم خارجی نیز زیاد است و ضریب آلفای کرونباخ برای کل مقیاس 

دست آمسد. در نتیجسه به 95/1تا  25/1آوری خانواده بین آمد و ضرایب پایایی عاملهای مقیاس تاب

وان ابسزار سنجی نسخه فارسی این مقیاس رضایتبخش است و می توان از آن بسه عنسویژگیهای روان

در ایسن (. 1393پایا و روا در پژوهشهای حوزه خانواده استفاده کرد )زهراکار، کرمی، بسزرگمنش؛ 

 دست آمده است.به 24/1پژوهش ضریب آلفای کرونباخ برای کل مقیاس 

آزمونها و انتصاب تصادفی گروه نمونه، جلسات مشاوره گروهسی مبتنسی بسر پس از اجرای پیش

 خانسه در آزمسایش گسروه در ایدقیقه 121 جلسه هشت واندرمانی فریش طیرویکرد مربیگری و ر

 .ای دریافست نکردنسددر این مدت گروه کنترل هیچ مشساوره شد. برگزار کوثر محله سرای سلامت

 .دادند پاسخ را خانواده آوریتاب مقیاس گروه، دو هر دوباره جلسات پایان از پس

(، 2111) ی مبتنی بر بهبود کیفیت زندگی اثر فسریشکتاب رواندرمانگر اساس بر مشاوره طرح

روش بحسث گروهسی، بسازخورد و جلسب  بسا کارگروه متناسب جلسه هر و تنظیم، پژوهشگر توسط

 بهبسود بسر یمبتنس درمسان کتساب ،(2111) 1ییمسو اریسماگ نظسر مطسابقشد.  اجرا مشارکت تمام اعضا

 صسورت بسه که است ییراهنما بچهکتا واقع در .است منحصر یآموزش موضع کی ،یزندگ تیفیک

 شسرفت،یپ بسر نظسارت و فسرد متناسسب مسداخلات روان، سلامت به یابیدست دستورالعمل گام به گام

 و شسده طسرح آن در 2یزنسدگ تیسفیک پرسشسنامه و روان سلامت یابیارز لهیوس به یریگیپ و جهینت

 را کتساب نیسا( 2112) 3یوریسف .اسست یزندگ تیفیک یگریمرب و درمان یچگونگ یبرا ییراهنما

 یمربس و درمسانگر و مسنظم محققسی سنده،ینو نیا": دیگویم آن سندهینو درباره و است کرده مرور

 (.2111 ش،یفر) است یمندهعلاق

 

 

                                                 
1. Magyar-Moe 

2. Qol:Quality of Life Inventor  

3. Furey 
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 معرفی جلسات مشاوره گروهی .1 جدول

 جلسات هدف، فرایند، تكلیف و پیامد مورد انتظار

 برای دارمعنی و مهم اولویتهای و اهداف ایجاد ،رضایتمندی نیمرخ تنظیم ، ارتباط برقراری هدف:

 مراجعان

 مورد در خواهیممی ما جلسات این در)گروه  قواعد بیان اعضا، معرفی و ارتباط فرایند: برقراری

 نظر به بودیم. نگفته دیگری کس به قبلا شاید که بزنیم حرفهایی و کنیم صحبت بقیه با خودمان

 زندگی کیفیت یا رضایتمندی نیمرخ تنظیم، (است مناسب گروه رکا بهبود برای قوانینی چه شما

 سطح نشاندهنده فرد هر کلی نمره)فریش  زندگی کیفیت پرسشنامه اساس بر مراجعان

 هایحیطه از رضایتمدی کسب مانع که مسائلی آمده دست به نیمرخ و است فرد رضایتمندی

 با هاجنبه کدام است، ارزشمند عانمراج برای هاحیطه کدام اینکه بررسی است، زندگی خاص

 این از چرا (.سازدمی روشن را است همراه نارضایتی با هاجنبه کدام و است همراه خرسندی

 کیک تمرین شود؟می صرف کجا شما انرژی و وقت بیشترین هستید؟ ناراضی زندگیتان جنبه

 شادمانی

 شد انجام جلسه هر پایان از قبل جلسات درتمام تکلیف )تمرین بینش جستجوی تمرین تکلیف:

 است(. روشن اعضا برای تمرینها مراحل که شویم مطمئن تا

 همراه رضایت و شادمانی با که فرد هر برای زندگی ارزشمند هایجنبه پیامد مورد انتظار: تبیین

  .است ناخرسندی و نارضایتی شامل که ضعیف هایجنبه و است

 اول

 هااولویت و مسئله سازیهدف: مفهوم

 چه تمرین این: تکلیف گذشت؟ بررسی طورچه هفته این: باز سؤالی با جلسه فرایند: شروع

 آگاهی و مهارت افراد زندگی، کیفیت بهبود اصول ذکر با جلسات طی در)کند؟ می شما به کمکی

 قرار خود اهداف جزء را اصول همان توانندمی و یابندمی مناسب اهداف گرفتن برای لازم را

 تمرین هدف و کندمی کمک فرد به برنامه تدوین مسئولیت احساس ایجاد به تمرین این .دهند

 بحثهای در که جا هر اولیه جلسات همین از .شود واقع سودمند تا شود روشن باید مراجع برای

 مسئله: آفرینمشکل موارد کشف .(شد ارائه گروه بحث با متناسب اصول بتدریج بود لازم گروه

 بحث است؟ رضایتمندی و زندگی در اهدافتان به شما دستیابی مانع عواملی هچ چیست؟ شما

 که را مشکلاتی یا مسائل توانندمی افراد)حیطه  61 از یک هر در رضایتمندی کسب موانع درباره

 (.بنویسند اختصار است به کرده مداخله آنها رضایتمندی در حیطه هر در

 جدید اهداف به توجه با شادمانی کیک تکلیف: تمرین

 مشکل بخشتداوم و کنندهایجاد عوامل پیامد مورد انتظار:  شناسایی

 دوم

 از رضایتمندی افزایش و مسئله حل در زندگی از رضایتمندی پنجگانه الگوی هدف: کاربرد

 زندگی

 سوم
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 جلسات هدف، فرایند، تكلیف و پیامد مورد انتظار

 مراجعان که مسائلی در آن عمومی هایو شیوه(CASIO) پنجگانه  الگوی کاربرد فرایند: بررسی

  .شودمی بحث گروه در مراحل افراد، توسط مسئله طرح از پس. کردند اشاره آن به نبحثشا در

 تغییر برای اقداماتی چه: زندگی خاص حیطه به بخشیدنبهبود منظوربه عینی وضعیت تغییر. 6

 یا تحریف نوع هر حیطه، تصحیح آن از فرد درک یا نگرش تغییر .3داد؟  انجام توانمی موقعیت

 چه واقعاً موقعیت این در موقعیت، هر در شخصی تفسیرهای در بازنگری و تفکر در گراییمنفی

 گرفتن و هامعیار و اهداف تغییر .2چیست؟  من برای رویداد این معنی است؟ افتاده اتفاقی

 خود زندگی از بخش این از زندگی. هایحیطه برخی در معیارها کاهش و گرایانهواقع اهداف

: کنترل قابل هایحیطه بر تأکید و اولویتها تغییر .7 بود؟ خواهد کافی قدرهچ خواهم؟می چه واقعا

 آن به که هایی حیطه در رضایتمندی تقویت -5 کدام است؟ تغییر قابل یا کنترل قابل هایحیطه

 توجه مورد که هاییحیطه در زندگی کیفیت بهبود و دوستان و تفریح مثل است؛ نشده توجه

 عقیده ومیند شیوۀ. نیست فوری

 تحریفهای شناسایی و کنندهناراحت افکار انواع ثبت خانواده، در مسئله حل تکلیف: تمرین

 . زندگی هم باز آموزشی فیلم کمک به شناختی

 در زندگی کیفیت مساله، بهبود حل شیوه شادی، یادگیری و رضایت پیامد مورد انتظار:  ارتقای

 حیطه خاص   هر مورد

 (معنایابی و زمان کیفیت درونی، غنای) درمان رکن سه اب هدف: آشنایی

گذشت؟  طورچه هفته بازخورد، این س چالش و بحث ایجاد س گروه در تکلیف فرایند: بررسی

 صرف را فرصتهایی چه خود روزانه برنامه در. (بحث و هاتجربه گذاشتناشتراک به برای فرصتی)

 کارهای دادنانجام یعنی لحظه در درونی ازیسغنی) درونی غنای تمرین کنید؟ می خودتان

 مواقع در. (هالحظه کشف عادی، هایبرنامه در تغییر ایجاد و خود از مراقبت منظوربه کوچک

 آرامش، برنامه)زمان  کیفیت تمرین دهید؟می انجام کارهایی چه نگرانی و خشم تنش، تجربه

 شیوه گریستن، زمان شیوه گذاشتن، نوار شیوهروزانه،  تنش ثبت روزانه، فعالیت برای ریزیبرنامه

 (.موفقیت برای رهنمودهایی یا شادمانی دقیقه شیوه پنج روان، بهداشت زمان یا روز

  صورت به یا موبایل روی موفقیت رهنمودهای درونی، مرور غنای روزانه تکلیف: تمرین

 کارتفلش

 در تنش هاینشانه ناسالم، تشخیص اداتع تنظیم و کنترل و آسیبها دادنپیامد مورد انتظار: کاهش

 آرامش و شادمانی خود و ایجاد

 چهارم
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 جلسات هدف، فرایند، تكلیف و پیامد مورد انتظار

 معنا هدف: جستجوی

 یابیهدف /معنایابی چیست؟ زندگی در شما هدف یا فرایند: معنا

 نظم و زندگی گیرید؟می کمکهایی چه آن از هستید؟ دینی یا معنوی نظام یا گروه چه عضو

 است فعالیتهایی چه شامل شما برای( دقیقه ده تا پنج حتی) آن در پی روزانه فعالیتهای و معنوی

 الصلاه، و بالصبر استعینوا مصداق سازد،می صبورتر و مهربانتر را ما)دارد؟  پیامدهایی چه و

 و اهداف چه که سازدمی آوریاد را نکته این اغلب نیایش و دعا که است معتقد لاما دالایی

 موقعیت مانند هر معنی یا جریان از ناامیدی هنگام است؟ مندارزش و مهم ما برای ارزشهایی

 و معانی جستجوی) اتوبوس مثابه به معنا اصل کنید؟ می چه خانوادگی زندگی در دشوار

 (.گرداند پذیرتحمل را وضعیت که جریانهایی

 و باورها عادتها، عوامل، شناسایی و اهداف اساس بر روزانه فعالیتهای ریزیتکلیف: برنامه

 رسیدن جهت در تغییر و پیشرفت مانع یا است کننده کمک که کتابهایی حتی و هارسانه فعالیتها،

 .است اهداف به

 تنفس و عضلانی آرامش تمرین) ژرفا در آرامش  صوتی دی سی کمک به آرامش برنامه تمرین

 (بخشآرامش واژه تکرار و آگاهانهذهن

 فرد زندگی به که زندگی معنای ارزشها و یافتن و اهداف جهت در پیامد مورد انتظار:  حرکت

  .بخشد بیشتری معنای و وضوح انسجام،

 پنجم

 شادمانی اصول کردنفهرست و زندگی در آرامش ایجاد جهت در آگاهانهذهن هدف: تمرینهای

 در روشهایی چه از شما .هفته تمرینهای و قبل جلسه درباره اعضا تجربه درباره فرایند: بحث

 درباره بحث (.اعضا پیشنهادهای از فهرستی تهیه)گیرید؟ می بهره خرسندی ایجاد برای زندگی

 کاربرد قابل شما برای که مواردی در. کنید یادداشت را اصول این:  گروه در  شادمانی اصول

 و آرامش شادمانی، احساس واقعا آیا که ببینید و کنید آزمایش را آنها هفته یک مایلید و است

 کند؟می تقویت را ماش خرسندی

 کارگیریبه و پنجگانه و مرور حواس اساس بر بخشآرامش روشهای از فهرستی تکلیف: تهیه

 شادمانی اصول

 اوضاع با متناسب اصول از استفاده و مهارتها به پیامد مورد انتظار:  دستیابی

 ششم

 زندگی کیفیت بهبود بر مبتنی درمان در شده مطرح مهارتهای و مفاهیم با آشنایی هدف:

 از یک هر .اندداشته هفته طی مهارتها و اصول کاربرد از که هاییتجربه درباره گروه بحث یند:افر

 شادمانی اصول بقیه درباره بحث .کند گزارش گروه برای را بخشآرامش روشهای فهرست اعضا

 اعضا نظر و

 شادمانی اصول کارگیریبه و تکلیف: مرور

 زندگی کیفیت بهبود اصول بر مبتنی مهارتهای کارگیریپیامد مورد انتظار: به

 هفتم
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 جلسات هدف، فرایند، تكلیف و پیامد مورد انتظار

 گروه در شدهکارگرفتهبه مهارتهای مرور و هدف: جمعبندی

 این اید؟ طیکرده کسب هاییتجربه چه شادمانی اصول کارگیریبه از هفته این فرایند: در

 ایجاد شما زندگی در تغییراتی چه مهارتها این کردید؟ تجربه را جدیدی مهارتهای چه جلسات

 رضایتمندی نیمرخ دوباره است؟ نظیم کرده

 دارید؟ ایبرنامه چه هامهارت این تداوم برای

 شادمانی اصول پیامدهای از گیریبهره  و گروه رفتار و افکار در پیامد مورد انتظار: تغییر

 هشتم

کردن اطلاعات رتبآمار توصیفی برای م از ابتداها، منظور تجزیه و تحلیل آماری دادهبه

شود. بخش دوم تحلیل های حاصل از پژوهش در جدولها نشان داده میاستفاده شد. بر این مبنا داده

گیری دربارۀ گیرد. هدف آمار استنباطی، نتیجهها مبتنی بر استنباط آماری صورت میداده

بخش توصیف داده  ای است که نمونه مورد مطالعه از آن استخراج شده است. درویژگیهای جامعه

  1از میانگین و انحراف استاندارد و... و در بخش استنباطی از آزمون تحلیل کواریانس تک متغیره

گروهی با استفاده از آزمون با پیشفرض همگنی واریانس درون2متغیرهو تحلیل کواریانس چند

 اده شده  است. ها استفبودن توزیع دادهلوین و نیز آزمون شاپیرو ویلک برای بررسی عادی

 

 هاافتهی
بخشی مداخله پژوهش پرداخته خواهد شد؛ بدین در این بخش به نتایج مربوط به بررسی اثر

های توصیفی مربوط به آزمودنیها، و سپس پیشفرضهای آماری لازم بررسی، و از منظور، ابتدا یافته

شود. میانگین و فاده میها استروشهای آمار استنباطی برای تجزیه و تحلیل هر یک از فرضیه

های آوری خانواده و ابعاد آن در گروهآزمون تابآزمون و پسهای پیشانحراف استاندارد نمره

 ارائه شده است.دو آزمایش و کنترل در جدول 

 

 

 

 

                                                 
1. Ancova 
2. Mancova 
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 خانواده آوری تاب متغیر توصیفی ویژگیهای .2 جدول

 گروه متغیر

 آزمونپس آزمونپیش

 میانگین
انحراف 

 معیار
 انحراف معیار میانگین

 حل و ارتباط فرایندهای

 خانواده مسئله

 34152/7 3511/611 45572/5 2451/41 آزمایش

 52211/7 2451/14 53311/2 1451/43 کنترل

 اجتماعی  /دینی منابع

 خانواده

 33552/6 1351/24 11115/7 1351/31 آزمایش

 31112/7 5111/21 16371/5 2451/33 کنترل

 واحد عنوانبه خانواده باور

 پذیرش مشکل در کلی

 63532/6 1111/31 75447/6 6351/33 آزمایش

 75241/2 3511/32 76361/2 4511/32 کنترل

 کل
 43163/2 1451/615 31311/5 6351/663 آزمایش

 35766/4 6351/636 15223/1 1111/631 کنترل

 

های افراد نمونه آزمون میانگین نمرهدر مرحله پیش دوبر اساس نتایج توصیفی جدول شماره 

آزمون در دو گروه آزمایش و کنترل تقریبا نزدیک به هم است. در حالی که در مرحله پس

 های آزمودنیها در گروه آزمایش تغییر محسوسی ایجاد شده است.نمره

های نفر یا کمتر باشند از آزمون 41کنندگان ها چنانچه  شرکتبودن نمرهبرای بررسی عادی

در از آنجا که حجم نمونه تحقیق . شودویلک استفاده می س اسمیرنف و شاپیرو س کولموگراف

گزارش  3 جدولدر  شاپیرو ویلکنفر کمتر بود، نتایج آزمونهای   41های مورد بررسی از گروه

 .شده است
 اپیرو ویلکهای پژوهش با استفاده از آزمون شهای متغیربودن توزیع دادهبررسی عادی  .3جدول 

 گروه متغیر

 شاپیرو ویلک

 سطح معناداری درجه آزادی مقدار

 آوری خانوادهتاب
 531/1 1 321/1 آزمایش

 112/1 4 123/1 کنترل

 15/1گروه در سطح  کیآزمونها در  نیا هایچون اندازه لکیو رویآزمون شاپ جیبر اساس نتا

 ها بر قرار است.بودن دادهیعاد عیتوز زیو ن یگروهدرون یانسهایوار یشرط برابر ست،یمعنادار ن

 استفاده شده است. نیاز آزمون لو یگروهدرون انسیبودن وارهمگن یمنظور بررس به
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 (n=11های درون گروهی آزمودنیها ) نتایج آزمون لوین برای بررسی همگنی کواریانس نمره .4 جدول

 .F df1 df2 Sig متغیر

 153/1 62 6 515/7 آوری خانوادهتاب

 

آزمون دو گروه با استفاده از نتسایج آزمسون لسوین در های پیشفرض همگنی کواریانس نمره

نبسود،  فسرض   معنسادار α =15/1سطح لوین در   F بررسی شد و با توجه به اینکه مقدار 4جدول 

 ها و شیب رگرسیون برقرار است.همگنی کواریانس داده
 رگرسیون بضرای همگنی پیشفرض آزمون .5جدول 

 منابع تغییرات
مجموع 

 مجذورات

درجات 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 معناداری

تعامل گروه و 

 آزمونپیش

 

آوری تاب

 خانواده
451/636 3 141/35 731/7 15/1 

 

نتایج آزمسون همگنسی ضسرایب رگرسسیون عاملهسای مسورد بررسسی در پنج  جدول شماره در

 .های آماری آورده شده استنمونه

معنسادار نیسست  15/1زمسون در سسطح آمحاسبه شده  در تعامسل گسروه و پیش  Fچون مقدار 

(15/1 ≥Pداده ،)کند و ایسن فرضسیه پذیرفتسه ها از فرضیه همگنی شیبهای رگرسیونی پشتیبانی می

 .توان تحلیل کوواریانس را اجرا کردشود و میمی

تسوان بسرای شستر اسست؛ بنسابراین مسیبی 1/1چنین ضرایب رابطۀ بین پیش آزمون و پسس از هم

 های پژوهش از آزمون  تحلیل کواریانس استفاده کرد.تحلیل داده
 پژوهش هایمتغیر آزمونپس و آزمونپیش همبستگی ضرایب :1جدول

 آزمونپس

 زمونآپیش
 آوری خانوادهتاب

 **736/1 آوری خانواده تاب

 11/1** معناداری در سطح 
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دهد که سطوح معنادار نبودن همه آزمونهسا تسوان اسستفاده از آزمسون نشان می 2نتایج جدول 

 شمارد.تحلیل کواریانس چند متغیری )مانوا( را مجاز می
 مطالعه مورد گروه دو در(  Mancova) متغیری چند کواریانس  تحلیل معناداری آزمون نتایج .7 جدول

 f مقدار نام آزمون
فرضیه 

df 
 dfخطا 

سطح 

 معناداری

مجذور 

 اتا

 a 311/212 111/3 111/63 11/6 316/1 316/1 اثر پیلایی گروه

 a 311/212 111/3 111/63 11/6 316/1 163/1 لامبدا ویلكز

 a 311/212 111/3 111/63 11/6 316/1 151/51 اثر هتلینگ

بزرگترین 

 ریشه خطا
151/51 a 311/212 111/3 111/63 11/6 316/1 

 

های مورد مطالعه از نظر حداقل یکی از متغیرهای وابسسته ه در گروهدهد کاین نتایج نشان می

دهد تفاوت بین دو گروه با توجسه بسه متغیرهسای تفاوت معناداری وجود دارد. مجذور اتا نشان می

درصسد واریسانس  1/92درصد اسست؛ یعنسی   1/92وابسته در مجموع معنادار، و میزان این تفاوت 

 ه ناشی از تأثیر متقابل متغیرهای وابسته است.مربوط به اختلاف بین دو گرو

، 2پس از بررسی و تأئید فرضهای اجرای تحلیل کوواریانس، نتایج تحلیل کواریانس در جداول  

 ارائه شده است: 11و  11، 9
 متغیره چند کواریانس تحلیل آزمون نتایج خلاصه .8 جدول

 شاخص

 راتییتغ منابع

 مجموع

 مجذورات

 درجات

 یآزاد

 نیانگیم

 مجذورات
F 

 سطح

 یمعنادار

 زانیم

 ریثأت

 آوریتاب 

 خانواده
277/212111 6 277/212111 

151/

61727 
11/6 333/1 

 آوریتاب خطا

 خانواده
166/1152 6 166/1152 553/341 11/6 355/1 

 آوریتاب کل

 خانواده
513/241 62 633/33    
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معنسادار  α=  15/1در سطح ی خانواده آورتابدر متغیر F چون مقدار  2بر اساس نتایج جدول 

مشساوره تسوان نتیجسه گرفست کسه  ، مسی( F (1و  13)=  P 552/221= 111/1و  2ƞ=  955/1)است لذا 

. تسأثیر دارد آوری خسانوادهتقویست تسابنگر فریش بسر گروهی مبتنی بر رویکرد روانشناختی مثبت

نگسر مبتنی بر رویکرد روانشناختی مثبست مشاوره گروهیچنین بر اساس ضرایب اتا، میزان تأثیر  هم

 تأثیر دارد.درصد  5/95 آوری خانوادهتابفریش بر تقویت 
 مسئله حل و ارتباط فرایندهای حیطه در کواریانس تحلیل آزمون نتایج خلاصه .9جدول

 شاخص

 منابع تغییرات
 مجموع مجذورات

درجات 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 معناداری

مجذور 

 اتا

 334/1 11/6 177/7354 512/663233 6 512/663233 همپراش اثر

 323/1 11/6 131/631 112/7232 6 112/7232 اثر گروه

    141/33 67 245/264 خطا

     61 111/664122 کل

 

و  2ƞ= 932/1معنسادار اسست ) α=15/1در سسطح  Fچسون مقسدار  نههای جدول با توجه به داده

111/1 =P 192/191  =(14  1و) F)مشساوره گروهسی مبتنسی بسر رویکسرد توان نتیجسه گرفست کسه ، می

آوری خانواده در زمینه فراینسدهای ارتبساط و حسل نگر فریش موجب تقویت تابروانشناختی مثبت

مشساوره گروهسی مبتنسی بسر رویکسرد دهسد کسه تسأثیر مقسدار اتسا نشسان میشسود. مسئله خسانواده مسی

آوری خانواده در زمینه فرایندهای ارتباط و حل مسسئله تاب روانشناختی مثبت نگر فریش بر تقویت

های گسروه آزمسایش در مقایسسه بسا گسروه درصد است. با توجه به اینکه میانگین نمره 2/93خانواده 

 شود. اطمینان تأیید می %95فرض تحقیق با  دهد،آزمون افزایش را نشان میکنترل در مرحله پس
 خانواده اجتماعی/ دینی منابع حیطه در کواریانس تحلیل آزمون نتایج خلاصه .11 جدول

 شاخص

 منابع تغییرات

مجموع 

 مجذورات

درجات 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 معناداری

مجذور 

 اتا

 333/1 11/6 355/6466 112/61517 6 112/61517 اثر همپراش

 543/1 11/6 463/61 112/312 6 112/312 اثر گروه

    171/61 67 145/656 خطا

     61 111/61363 کل



 

 

خش
ثرب

ا
 ی

وه
گر

ره 
او

مش
 ی

بتن
م

 ی
رو

ر 
ب

ی
رد

ک
 

خت
شنا

وان
ر

 ی
ت

مثب
فر

ر 
نگ

ی
 ش

قو
ر ت

ب
ی

 ت
ب

تا
ور

آ
 ی

اده
انو

خ
 

636 

 

 و 2ƞ= 522/1) اسست  معنسادار α=15/1 سسطح در F مقسدار چون 11جدول هایداده به توجه با

111/1 =P 219/12  =(14 1 و) F)، رویکسسرد بسسر مبتنسسی گروهسسی مشسساوره کسسه گرفسست نتیجسسه تسسوانمی 

 اجتمساعی/ دینسی عمنساب زمینسه در خسانواده آوریتساب تقویست موجب فریش نگرمثبت روانشناختی

 روانشسناختی رویکسرد بسر مبتنسی گروهسی مشاوره تأثیر که دهدمی نشان اتا مقدار شود.می  خانواده

 درصسد 2/52 خسانواده اجتماعی /دینی منابع زمینه در خانواده آوریتاب تقویت بر فریش نگرمثبت

 پسس مرحلسه در کنتسرل روهگس با مقایسه در آزمایش گروه هاینمره میانگین اینکه به توجه با. است

 . شودمی تأیید اطمینان %95 با تحقیق فرض دهد،می نشان را افزایش آزمون
 مشكل پذیرش در واحدی کلی عنوانبه خانواده باور حیطه در کواریانس تحلیل آزمون نتایج خلاصه .11 جدول

 شاخص

 منابع تغییرات

مجموع 

 مجذورات

درجات 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 ناداریمع

مجذور 

 اتا

 336/1 11/6 631/6542 351/61511 6 351/61511 اثر همپراش

 736/1 11/3 562/62 351/31 6 351/31 اثر گروه

    143/1 67 511/32 خطا

     61 111/61131 کل

 

و  2ƞ= 491/1معنسادار اسست )  α=15/1در سسطح  Fچون مقدار  11های جدول با توجه به داده

111/1 =P 513/31  =(14  1و) F)مشسساوره گروهسسی مبتنسسی بسسر رویکسسرد تسسوان نتیجسسه گرفسست کسسه ، می

عنسوان آوری خسانواده در زمینسه بساور خسانواده بسهنگر فریش موجب تقویت تسابروانشناختی مثبت

مشاوره گروهی مبتنی بسر دهد که تأثیر مقدار اتا نشان می شود.واحدی کلی در پذیرش مشکل  می

عنسوان آوری خانواده در زمینه باور خسانواده بسهنگر فریش بر تقویت تابمثبترویکرد روانشناختی 

هسای گسروه درصد اسست. بسا توجسه بسه اینکسه میسانگین نمسره 1/49واحدی کلی در پذیرش مشکل 

 %95فرض تحقیق با  آزمون، افزایش را نشان دهد،آزمایش در مقایسه با گروه کنترل در مرحله پس

 .  شوداطمینان تأیید می

 

 گیرینتیجهبحث و  
 نگسرمثبست روانشسناختی رویکسرد بر مبتنی گروهی مشاوره اثربخشی بررسی پژوهش این هدف
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 آوریتساب نمسره میسانگین تفساوت هاداده توصیفی بررسی. بود خانواده آوریتاب تقویت بر فریش

خسانواده،  اجتمساعی/ دینسی خانواده، منابع مسئله حل و ارتباط فرایندهای" آن شامل ابعاد و خانواده

 و کنترل گروه در گروهی مشاوره از پس را "مشکل پذیرش در واحدی کلی عنوانبه خانواده باور

 نشسان آن تأییسد در نیسز هساداده تحلیسل بخسش در تفساوت ایسن بودن معنادار و کرد آشکار آزمایش

 آوریتساب تقویست بسر فسریش نگرمثبت شناختیروان رویکرد بر مبتنی گروهی مشاوره که دهدمی

 .دارد تأثیر آن ابعاد تمام و خانواده

 درمسان معنسادار اثسر از حاکی که( 1391) جوبانیان و( 1391) نیکوزاده کردمیرزا پژوهش نتایج

 مسؤمنی پسژوهش نتایج. است همسو پژوهش با این است آوریتاب بر نگرمثبت روانشناسی بر مبتنی

 و شسودمسی واقع مؤثر فریش نگرمثبت بررویکرد مبتنی آوریتاب آموزش که ،(1393) همکاران و

  فسریش نگرمثبت رویکرد بر مبتنی زندگی کیفیت آموزش که ،(1393) پرور گل پژوهش نتایج نیز

( زنسدگی بسه جهتگیسری و آوریمدی، امیسدواری، تساباخودکار)روانشناختی  سرمایه هایمؤلفه بر

 .است همسو پژوهش با این است اثربخش

آوری خسانواده تاب  تقویت بر فریش نگرمثبت روانشناختی تای تبیین اثر بخشی رویکرددر راس

 داد ارائسه خسانواده آوریتساب بسرای چارچوبی ،(1992) و ابعاد آن لازم است اشاره شود که والش

 بسسا مسرتبط بحرانهسسای و ناپایسداریها طسسی خسانواده بهینسسه عملکسرد بسسرای لازم را اصسلی عاملهسسای کسه

 پذیریانجام و انعطاف) سازمانی الگوهای فرایندکلیدی سه( 1992)والش  .گیردمی بر در هارویداد

 ارتبساطی هسایفراینسد و( خسانواده در غالسب نگرشسهای عقاید، ارزشها،) باور نظامهای ،(خانواده در

 سسامانه. کندمی ذکر خانواده آوریتاب برای را( اعضا بین در اطلاعات تبادل باورها، انتقال فرایند)

 مسورد را هساسسختی برابسر در آوریتاب و مقاومت میزان در خانواده باورهای نقش خانوادگی، باور

 دشسواری، و سختی درباره معنایابی و همسان باورهای ایجاد در خانواده توانایی. دهدمی قرار تأکید

 ارزیسابی ،انسسجام احسساس مشسترک، ارزشسهای بسا کسه بحرانهاسست با سازگاری برای مهمی عامل

 فعالانسه، پیشقدمی بینی،خوش متغیرهای در خانواده باورهای است. اثر مرتبط جبران و تنش بحران،

 خسانواده آوریتساب بسر را بسالقوه تسسلط احتمسال و قوت نقاط بر تمرکز ،(دلیری) دلی پر پافشاری،

 دگرگسونی و مذهبی ممراس ایمان، معنویت، بالاتر، ارزش زمینه در خانواده باورهای .دهد می نشان

 سسازگاری بسه مراسسمها و دینی تشریفات که کندمی تأکید والش زیرا دهد؛می قرار تأکید مورد را

در جلسات مشاوره گروهی در این پژوهش، مطابق با  .(1391 ،2113والش) کندمی کمک خانواده

 رهبران و گروه از خود کارهای در تا داده شد  آموزش افراد اصول بهبود کیفیت زندگی فریش به
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 اجتمساعی /منسابع دینسی بعسد در خانواده آوریتاب تقویت موجب مهارت این. بگیرند کمک دینی

 و صسیدی مطالعه نتایج. است همسو( 1391) انیباقری و دیص پژوهش نتایج با تفسیر این .شده است

 اجسرای چنسینهسم و یفراغتس فعالیتهسای به ایرانی هایخانواده التزام که است حاکی( 1391)باقریان 

 خسانواده در ارتباط کیفیت افزایش موجب اینکه بر افزون منزل، در دینی فرایض برخی جمعیدسته

 فسرارو چالشسهای و هساسختی با رویارویی هنگام خانواده گسستگی از حدودی تا توانسته است شد،

نگر انی رویکرد مثبتیکی از اصول درم. دهد افزایش را آنها استقامت و پایداری و کند جلوگیری

ایسن  است که در مشساوره گروهسی در ایسن پسژوهش بسه کسار گرفتسه شسد. درمانینوعی معنا فریش،

 آنهسا سسلامت و شسادمانی بسرای که را چیزی دارترینمعنی تا کرده است کمک مراجعان به مهارت

آوری اببیابند و ایسن موجسب تقویست تس دارد، وجود زندگیشان دوره طی هم و حاضر حال هم در

 .عنوان واحدی کلی در پذیرش مشکل شده استبهخانواده  بویژه در بعد باور 

 حسل و ارتبساطی فراینسدهای خسانواده، آوریتساب در گسذارتأثیر اصلی هاییکی دیگر از حوزه

 داشسته خسانواده نقسش مهمسی آوری تساب در تواندمی ارتباطی و مسئله حل فرایندهای. است مسئله

 مسسئله حسل مهارتهسای از آورتساب هسایخسانواده در دهسدمسی نشان (. تحقیقات1391باشد )والش، 

ایسن  مشساوره گروهسی جلسسات در (.2112 ،2؛ بلسک2119 ،1برگی، ویسس)شود می استفاده بخوبی

 پسذیرش و اجتمساعی هسایسسرمایه تقویست اصسول مسئله، حل جمله از مهارتهایی تمرین پژوهش به

 حسل و ارتبساط فرایندهای) خانواده آوریتاب ابعاد تقویت وجبم پرداخته شده است که مشکلات

. شسد( مشسکل پسذیرش در واحدی کلی عنوانبه خانواده باور اجتماعی،/ دینی منابع خانواده، مسئله

 حمایتهسای از شسدنمنسدبهسره و دیگسران تجربیات از استفاده امکان و همتا  گروه در شرکت با زنان

 روشسن و واضسح بیسان توانسایی گسروه افسراد. آموختنسد را مؤثر ارتباط برقراری مهارتهای اجتماعی،

 گسروه واقسع در. کردنسد تمرین گروه در نیز را اعضا نظر و عقاید به صحیح دادنگوش خود، عقاید

 خسانواده محیط در را مهارتها این توانستند تا بود ارتباط برقراری مهارتهای بهبود برای تمرینی محل

 سسازه تقویست موجسب خسانواده در ارتبساط کیفیست ارتقسای طریسق از عامسل ایسن .کارگیرنسدبسه نیز

 ایسن چنسین هسم. شسده اسست خسانواده مسسئله حسل و ارتبساط فراینسدهای بعسد در خانواده آوریتاب

 و مشسکلات توانسستند جلسات در افراد. داد گسترش را اجتماعی ارتباطات دامنه گروهی مشارکت

 موجسب امسر ایسن. شسوند برخسوردار مناسب اجتماعی حمایتهای از و کنند بیان را خود هایخواسته

                                                 
1. Berge,Wiss 

2. Black 



 

 

 
 ـ 

گی
رهن

ه ف
نام

صل
ف

ی 
ربیت

ت
ان

زن
 

اده
انو

 خ
و

ل 
سا

 ،
هم

رد
چها

مار
 ش

،
ه 

74 ،
ن 

ستا
تاب

62
31

 
 

 
 

 
 

   
   

   
   

   
   

 

637 

 

صسیدی،  مطالعسه نتسایج بسا تفسسیر ایسن. شده اسست اجتماعی منابع بعد در خانواده آوریتاب تقویت

 آوریتساب و ارتبساط کیفیست معنادار و مثبت ارتباط زمینه در( 1391) پور، باقریان و منصورابراهیم

 .  است همسو خانواده،

 ،"زنسدگی از رضسایتمندی رویکسرد" بسا شسناختی هساینظریسه ماننسد نگر فریش،مثبت نظریه در

. اوست آرزوهای و اهداف نیازها، شدنبرآورده میزان از فرد ذهنی ارزیابی زندگی، از رضایتمندی

 زنسدگی هسایحیطسه در آن داشستن خواهان آنچه و دارد فرد آنچه میان شدهاحساس تفاوت بنابراین

 با زندگی کیفیت در این نظریه،. است فرد رضایتمندی عدم یا رضایتمندی میزان کنندهیینتع است،

 عواطسف با همراه زندگی از خاصی حیطه از رضایتمندی میزان. است زندگی معادل از رضایتمندی

 . در(2113 فسریش،) دهسدمسی نشان اهداف سوی به را فرد پیشرفت میزان آن، به مربوط هیجانات و

 یسافتن بسرای را خسود تسلاش بیشترین همواره افراد که است این بر فرض ، نگر فریشمثبترویکرد 

 ارثسی شسرایط و) محدودشان آگاهیهای و مهارتها به توجه با مشکلات و مسائل با انطباق و شادمانی

 آگاهیهسا و مهارتهسا کسه اسست این درمان هدف.  آورندمی عمل به( هستند مقاوم تغییر به نسبت که

 تغییسر قابل که کنندهرضایتمندی تقویت از هاییجنبه مورد در را خود اراده مراجعان و یابد زایشاف

 توانندمی بالقوه افراد نظریه، این اساس بر. یابند دست بیشتر موفقیت و شادمانی به که طوریبه است

 مهارتهسای فعالیتهسا، اهداف، کنترل که چرا باشند؛ داشته تأثیر و کنترل شادمانی موارد درصد 51 بر

 قابسل( زنسدگی کیفیست پنجگانسه الگوی در سوم عامل)زندگی  وضعیت حدودی تا حتی و انطباقی

 لومبرسسکی،) دارد ژنتیسک هسایکننسدهتعیین شادمانی، باقیمانده درصد 51. است کنترل و یادگیری

نگسر مثبست از ویژگیهسای روش مشساوره . یکسی دیگسر(2113فسریش،  از نقل به  همکاران و 1شلدن

 هسر آن در کسه اسست زنسدگی اهسداف به نگرکل دیدگاهی کار رفته،فریش، که در این پژوهش به

 اسست مسرتبط زندگی مهم و ارزشمند هایحیطه در مراجع زندگی کلی اهداف با مداخله از مرحله

 هسایخواسسته و اهسداف هسا، نیاز مهمترین و خانگی تکلیف یا مداخله بین هر مراجعان که طوریبه

 توانمنسدیها، و مشسکلات سازیمفهوم و ارزیابی با چنینهم. کنندمی خود، ارتباط مستقیمی مشاهده

 حیطسه 11 در عملکسرد آن اسساس بسر کسه پذیرندمی زندگی به نسبت را نگرکل دیدگاهی مراجعان

 در نیهساناتوا یسا اختلالهسا جسمانی، روانشناختی، مشکلات و مسائل هرگونه با همراه روزمره زندگی

 و شسناخت مراجعسان بسه کسه اسست مهارتیسابی مبتنسی و آگساهی بسر درمسان ایسن .شودمی گرفته نظر

                                                 
1. Lyubomirsky, Sheldon 
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 هسایجنبسه ارزشسمندترین و مهمتسرین در رضسایتمندی کسسب بسرای کسه کندمی ارائه را مهارتهایی

 در مهارتهسایی بسه مشساوره فرایند خلال در پژوهش، مراجعان این فنون در. دارند نیاز آن به زندگی

 ایسن. گیرنسدمسی نظسر در خسود بسرای کسه اهدافی مجهز شسدند به رسیدن و توانمندیها ارتقای جهت

شسده  آوریتساب ارتقسای موجسب زنسدگی، روی پیش مسائل و چالشها حل برای فرد توانمندسازی

 .  است

 در عمسده نظریسه دومسین ،(1992)والسش خانواده آوریتاب سیستمی نظریه اساس بر تفسیر این

 هساخسانواده آوریتساب تقویست برای آنچه والش، نظر طبق. شودتبیین می خانواده آوریتاب حوزه

 برای را خانواده توانایی که است خانواده قوت نقاط بر مبتنی کلیدی فرایندهای شناسایی است، نیاز

 کنندمی دایجا را فرایندی هاخانواده که، کندمی اشاره او .کندمی تقویت رو پیش چالشهای بر غلبه

 سسازگاری سسمت بسه و آیند هم گرد بحران طی و کنند، مدیریت را تنش بتوانند خانواده اعضای تا

 عملکسرد مختلسف هسایجنبسه بررسسی با خانواده آوریتاب بحث در واقعدر. کنند حرکت مطلوب

 فادهاسست بیرونسی فشسارهای بسا بسرای سسازگاری خسانواده کسه شسودهایی پرداخته میشیوه به خانواده

 خسانواده کل بر مداوم چالشهای و تنشزا بحرانهای که است این رویکرد این اساسی فرض. کنندمی

 و اعضسا آوریتساب و بهبسودی میسانجی خسانواده، کلیدی فرایندهای خود، نوبه به و گذاردمی تأثیر

 برای یارزشمند مفهومی نقشه تواندمی خانواده آوریتاب چارچوب .است خانواده واحد چنینهم

 افسراد، بسه کمسک بسرای کسه تلاشسهایی تمام در. باشد بشری خدمات از وسیعی دامنه به دادنجهت

 دیدگاهی گیرد،می صورت ناگواری و بحران طول در سازگاری و مقابله برای هاخانواده و زوجین

 (.1391 والش ؛2113والش) است اهمیت حائز آوریتاب درباره نظامدار

 تقویت در توانسته است فریش نگرمثبت روانشناختی رویکرد مبتنی وهیگر مشاوره مجموع در

له و ئکیفیسست رابطسسه، قسسدرت حسسل مسسس یارتقسساباشسسد.  مسسؤثر آن ابعسساد تمسسام و خسسانواده آوریتسساب

 خسانواده توانمندسازی ضرورت به توجه با رواین ازاست.  آوری بیشتر بودهسازی دلیل تابتوانمند

 در مسؤثر روشسی عنسوانبه تواندمی ایمشاوره این روش زندگی، حرانهایب و هاسختی از گذر برای

 و آرامسش درونی، تحول و تغییر بینی،خوش بر تأکید. شود گرفته کاربه خانواده آوریتاب تقویت

 شناسسایی را خسود زنسدگی در نارضسایتی و رضسایتمندی هسایجنبه افراد تا شد موجب رضایتمندی

 حل مهارت کارگیریبه. برداشتند متعادل زندگی سبک سمت به تغییر جهت در گامهایی و کردند

 روابط یا اوضاع تغییر امکان که حالی در. ساخت آورتاب مشکلات با رویارویی در را افراد مسئله،

 کشسف. داد کساهش را ناکسامی احسساس تغییسر، قابل غیر وضعیت پذیرش نداشت، وجود سازمسئله
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 از استفاده علاوه به. ساخت ترصبور مشکلات با رویارویی در را افراد یدرون غنای تمرینهای و معنا

 از اسستفاده بسا افسراد. کسرد مقساومتر را افسراد حمسایتی، منبسع عنسوانبه اجتماعی هایسرمایه و روابط

 منسجم، اقدامات با فریش توانستند نگرمثبت روانشناختی رویکرد درمان اصول و کلیدی مهارتهای

 .کنند حرکت خود ارزشهای و اهداف جهت در و بخشند بهبود را خود زندگی کیفیت

 نابعم
محـاف.. ترجمـه  یدیـبـر عوامـل کل یخانواده: مـرور یآورپرورش تاب ،(3113) کیمکژ چل،یکارن؛ ر س،یبنز

 .55-77:(3)6،یمجله بر خط دانش روانشناخت ،(6236) ،یقلعه شاه انیدیجمش ،نیپرو

و کنتارل خشام در  یمثبت نگر بر تااب آور یبر روانشناس یآموزش مبتن یثربخشا ،(6236)فرحناز ان،یجوبان

 .یارشد، پژوهشگاه علوم اطلاعات و فناور ینامه کارشناس انیپا ،زدیآموزان دختر دوره متوسطه شهر دانش

 تهران: انتشارات رشد. ،یدرمانها و فنون خانوادههینظر ،(6231)یمهد دیس ،یرجندیب ینیحس

 یبـر اسـترس مـادران دارا یآورآمـوزش تـاب یبخشاثر ،(6236) نیحس ،یبجستان یمیطاهره؛ سل ،یقم ینیحس

-34 :(7)66، سالامت یفصلنامه روانشناسا ،)ره( تهـران ینیامام خم مارستانیفرزندان مبتلا به سرطان در ب

613. 

 یآورتـاب اسیمق ییایپا و ییشواهد مرتبط با روا یبررس ،(6233) مسعود ،یچار نیسادات؛ حس دهیفر ،ینیحس

 .311-616(، 3)2، خانواده یفصلنامه مشاوره و رواندرمانخانواده، 

 یآورتـاب اسیـمق یروانسـنج یهـایژگیو یابیارز ،(6232) ایخبات؛ بزرگمنش، کامل ،یکرم انوش؛یکار، ک زهرا

 .655 -622:(61)5، یتیترب یریگفصلنامه اندازه ،یکسبیخانواده س

 ،یاز زنـدگ یتمندیو رضـا یسلامت روانـ ،یآورتاب ،(6211) وکار، بهرام؛ صحراگرد، نرگسج امک؛یس ،یسامان

 .335-331 :(2)62 ،رانیا ینیبال یو روانشناس یمجله روانپزشك

 یترجمـه مصـطف ،داریپا یگرا در خدمت خشنودمثبت ی: روانشناسیدرون یشادمان ،(3113) نیمارت گمن،یسل

 تهران : انتشارات دانژه. ،(6211) ،یلوفرین یو عل یمیکر نیرام ،یزیتبر

در خـانوداه بـا  تیـمعنو نیرابطـه بـ ،(6231فاطمـه؛ منصـور، لادن ) ان،یـباقر م؛یپور، ابراهمیسجاد؛ ابراه ،یدیص

-12 :(5)3 ،یروانشاناخت یفصلنامه روشها و مدلها ،ارتباط در خانواده تیفیک یگرآن با واسطه یآورتاب

43. 

در  ینـید ضیخانواده توسط فراغت و انجام فرا یسرسخت ینیبشیپ ،(6231) فاطمه ان،یاقرمحمد سجاد؛ ب ،یدیص

 .331-373 :(3)6، خانواده یفصلنامه مشاوره و روان درمان ،ارتباط در خانواده تیفیک گریمنزل با واسطه

تهـران:  ،(6213) ،ترجمـه اکـرم خمسـه ،یزنادگ تیفیبر بهبود ک یمبتن یدرمانروان ،(3111ب ) کلیما ش،یفر

 انشارات ارجمند.

 یجاانیه یشناخت یو راهبردها یزندگ تیفیبر ک یرفتار یمداخله شناخت یاثربخش ،(6211) زاده، سوگندقاسم

 .یو روانشناس یتیارشد، الزهرا)س(: علوم ترب ینامه کارشناسانیپا ،زنان شاغل در دانشگاه الزهرا)س(
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 یدرماننگر و گروهمثبت یبر روانشناس یبرنامه مداخله مبتن یبخشاثر سهیامق ،(6231اله )عزت کوزاده،ین رزایم کرد

 .34-6: (5)3 ،یفصلنامه فرهنگ مشاوره و رواندرمان ،افراد وابسته به مواد یآورتاب یدر ارتقا یآدلر

 ،دختـر انیدانشـجو یروانشـناخت یۀسـرما یهابـر مؤلفـه یزنـدگ تیـفیآموزش ک ریتأث ،(6232پرور، محسن )گل

 .42-33: (6)3، مطالعات زن و خانواده

خـانوار و درآمـد و  نـهیهز ،ینیسواد، شـهر نشـ ریتأث ،(6211) دیفخر سع ،یگرشاسب نادر، مهرگان؛ ثم؛یم ،ییموسا

 .36-2:(7)61 ،رانیا یمجله جامعه شناس ،رانیآن بر نرخ طلاق در ا عیتوز

برنامه  قیاز طر یزندگ تیفیسلامت روان و ک یارتقا ،(6232) نیمیس ان،ینیحس ؛یمیخدامراد؛ پرستو، ابراه ،یمومن

زنـان و خـانواده،  یتـیترب ،ی. فصلنامه فرهنگـیریادگیاختلال  یمادران کودکان دارا یبرا یآورآموزش تاب

 .17-23 ؛(31)1

محبوبـه   ،یدهقـانمحسـن ترجمـه  ،(یزندگ یهایخانواده )گذر از سخت یآورتاب تیتقو ،(3166) فروما والش،

 تهران: دانژه. ،(6231) ،یعباس ،میمر  ،یمحمد ه؛یسم؛  ،یرسولاجهخو
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