
   

Police Cultural Studies 
 

Journal homepage:  http://hamedan.jrl.police.ir 
 

59                                                                  Volume 11, Issue 41, Summer 2024                                       
 

Relationship of Spiritual Therapy Based  

on Communicational Skills on Cultural Security,  

Law-Avoidance, and Psycho-Social Health of the Youth 

 

 

 
 

 

ABSTRACT 
This research aims to determine the effectiveness of spiritual therapy 

based on communicational skills on cultural security, law-avoidance, 

and psycho-social health of the youth. The current research is semi-

experimental and is based on the framework of pre-test, post-test, and 

unequal control group. The statistical population of this research 

included all the medical students of Hamedan University of Medical 

Sciences, 30 of them were selected using available sampling; Among 

them, 15 people were randomly assigned to the control group and 

another 15 to the experimental group. In this research, in order to collect 

data, three cultural security questionnaires of Sarmad et al. (2013), 

Keyes' 14-question psycho-social health (2004), and Azizi and Partovi's 

law-avoidance questionnaire (2015) were used. The data were analyzed 

using descriptive and inferential statistics indicators of multivariate 

covariance analysis. The findings indicated that the training to the 

experimental group in the post-test stage compared to the control group 

had a significant effectiveness at the statistical level of 0.999 on 

increasing cultural security, reducing law-avoidance, and increasing the 

psychological-social health of the youth (P-Value= (0.001)). Therefore, 

after the effect of the independent variable, i.e. therapeutic spirituality, 

the score of all three variables of the experimental group changed 

substantially and the difference with the control group was significant. 
 
Keywords: Spiritual Therapy, Cultural Security, Law-Avoidance, 

Psycho-Social Health. 
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 ،یفرهنگ تی بر امن یارتباط هایمهارت بر ی مبتن درمانی  تیارتباط معنو

 جوانان یاجتماع -یو سلامت روان یزگریقانون 

 

  

 

 

 چکیده
های ارتباطی، بر بر مهارتدرمانی مبتنیهدف پژوهش حاضر، تعیین اثربخشی معنویت 

اجتماعی جوانان است. این پژوهش از -روانیگریزی و سلامت  امنیت فرهنگی، قانون 

آزمون و گروه کنترل نابرابر است.  آزمون، پسطرح پیش و براساس تجربینیمه نوع

جامعۀ آماری این پژوهش را کلیۀ دانشجویان پزشکی دانشگاه علوم پزشکی همدان 

نفر از آنان انتخاب شدند؛ از    30گیری دردسترس،  تشکیل دادند که با استفاده از نمونه

صورت  نفر دیگر نیز در گروه آزمایش به  15نفر در گروه کنترل و    15ها نیز  میان آن

ها از سه پرسشنامۀ امنیت  آوری دادهدر این پژوهش، جهت جمعتصادفی جای گرفتند.  

(  2004سؤالی کییز )14اجتماعی  -سلامت روانی(،  1390فرهنگی سرمد و همکاران )

ها با استفاده از استفاده شد. داده(  1395یزی و پرتوی )گریزی عزو پرسشنامۀ قانون

های آمار توصیفی و استنباطی تحلیل کوواریانس چندمتغیری مورد تجزیه و  شاخص

ها نشان داد که آموزش مذکور به گروه آزمایش در مرحلۀ  یافتهتحلیل قرار گرفتند.  

بر    0/ 999آزمون نسبت به گروه کنترل اثربخشی معناداری در سطح توان آماری  پس

قانونافزایش   کاهش  فرهنگی،  روانیامنیت  سلامت  افزایش  و  اجتماعی    -گریزی 

)  جوانان است  یعنی  بنابراین،    (.P-Value=0/ 001داشته  مستقل،  متغیر  اثر  از  پس 

اساسی کرده و تفاوت آن با  تغییر    آزمایش معنویت درمانی نمرۀ هر سه متغیر گروه

 دار است. گروه کنترل معنی

 
 . اجتماعی–یسلامت روان  ،یزگریقانون  ،یفرهنگ  ت ی امن  ،یدرمانت یمعنو     ها:کلیدواژه 

 

  بر  ی مبتن درمانی تیارتباط معنو ی ف.سراب یلطف  ،م ی میکر  ،ی لخانیعل  ،ی م معصوم    استناد)ونکوور(:◄

 ی مطالعات فرهنگ  .جوانان  یاجتماع  -یو سلامت روان  یزگریقانون  ،یفرهنگ  تیبر امن  یارتباط  هایمهارت 

 . 71-59(: 2)11 ؛1403 ،سیپل
 

 ت یارتباط معنو    (.1403)  ی، ف.  سراب  یلطف  ، .م  ،ی  میکر  ،  .ل  ،یخانیعل  ،  .م   ،یمعصوم    (:APAاستناد)◄

امن  یارتباط  هایمهارت   بر یمبتن  درمانی روان  یزگریقانون  ،یفرهنگ  تی بر    . جوانان  یاجتماع  - یو سلامت 

 . 71-59 ،(2)11 ،سیپل یمطالعات فرهنگ
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 مقدمه
عنوان  گران، ایمان و معنویت را بهامروز، بسیاری از درمان

افراد  یك   زندگی  کیفیت  و  در سلامت جسمی  مهم  منبع 

ها اغلب در فرآیند درمان، توجه  ای که آنگونهشناسند؛ بهمی

می ضروری  را  بیماران  معنوی  مسائل  و به  )زارعی  دانند 

جنبه1402همکاران،   تمام  با  معنوی  اعتقادات  های  (. 

سلامتی فرد همراه بوده، عادات روزانه زندگی را هدایت  

که  کرده و منشأ حمایت، قدرت و بهبودی است. برای این

تأثیر درمان مراجع  روانی  و  جسمی  سلامت  بر  بتواند  گر 

مثبت و قاطعی داشته باشد، باید در روند درمان به مسائل  

( بپردازد  نیز  مراجع  مذهبی  و  همکاران،  معنوی  و  هادیان 

های انسان است که  (. زیرا، معنویت یکی از توانمندی1402

ای کنارآمدن و راهبردهای حل مسأله را برای او فراهم  هراه

بهمی و  دربرابر  سازد  اجتماعی  حمایت  منبع  یك  عنوان 

ها، احساسی از معناداری را در قلب  ها و مصیبت سردرگمی

کند و به مراجعه یك احساسی از کنترل غیرمستقیم ایجاد می

می پیشامدها  روی  کاهش  بر  به  منجر  درنهایت  که  دهد 

میمسائ افراد  در  تنهایی  و  انزواء  )ل،  و  شود  موسوی 

 (.  1401همکاران، 

معنویت  درمانرویکردهای  تشویق  درمانی  را   گران 

جویان را در کنند تا در درمان مسائل مهم معنوی درمانمی

زمان مناسب مورد خطاب قرار دهند و در راستای استفاده 

جویان در درمان و بهبودی، از قدرت بالقوۀ معنویت درمان

مداخله و  زبان  و  از  احترام  بیانگر  که  کنند  استفاده  هایی 

اشد. در  گر نسبت به مسائل معنوی ب ارزش قائل شدۀ درمان

-گر بر مسائل معنوی بهگرا، رویکرد درمان درمان معنویت 

قضاوت غیر  تمام صورتی  حساسیت  با  و  است  گرایانه 

می  دنبال  را  معنوی  سایر  مسائل  از  حال  این  با  اما  کند، 

میروش استفاده  نیز  دارودرمانی  مانند  درمانی،  کند  های 

(. درواقع، ایمان و باورهای  1399یری لله لو و همکاران،  )پ

مهم از  یکی  مهارت معنوی  مسائل  ترین  با  رویارویی  های 

تواند با معنویت ارتباط  هستند و یکی از متغیرهایی که می

 ویژه از بعد فرهنگی است. و به 1داشته باشد، امنیت

 
 

 

 

 

 

 

 

بشر   زندگی  ضروریات  از  و  بنیادین  مفهومی  امنیت، 

در طول تاریخ، همواره در جستجوی شرایط    است. انسان

های مختلفی را برای  سر برده و راهامن و عاری از خطر به

آزمودهدست  آن  به  می  یابی  درحقیقت  اظهار است،  توان 

داشت که اولین نهادهای اجتماعی نیز در پاسخ به این نیاز 

رو، امنیت جزو عناصر اصلی سازندۀ اند؛ ازاینشکل گرفته

و از نیازهای ضروری و    شودزندگی اجتماعی شناخته می

میپایه محسوب  فرد  هر  گودرزی،   گرددای  و  )ترابی 

های اجتماعی،  ترین مؤلفهعبارتی، امنیت از مهم(. به1383

ای است که با توجه به  شناختی هر جامعهفرهنگی و روان

روانمطالعات جامعه  حوزۀ و  مؤلفه شناختی  این  شناختی، 

برای حیات هر نظام سیاسی و اجتماعی لازم است. از همین  

به امنیت  مسألۀ  جوان  رو،  جامعۀ  در  فرهنگی  امنیت  ویژه 

و   اجتماعی  سیاسی،  اقتصادی،  متعدد  عوامل  تأثیر  تحت 

 پذیرعنوان یك پدیدۀ آسیب فرهنگی بوده است و همواره به

شدن میزان احساس امنیت در بین  رنگباعث کاهش و کم

 (. 2015، 2جوامع شده است )کورتیس

سازمان   که  امنیت  مهم  انواع  از  یکی  زمینه،  همین  در 

به مهمپلیس  از  یکی  رکنعنوان  اسلامی، ترین  نظام  های 

را   آن  از  حراست  و  حفظ  قلمداد همیشه  خویش  وظیفۀ 

نموده، امنیت فرهنگی و اخلاقی است. مقام معظم رهبری  

راستا می »در همین  مهمفرمایند:  از  امنیت، یکی  ترین  این 

مقولاتی است که مردم به آن احتیاج دارند و ناامنی اخلاقی 

این است که مردم در محیط جامعه و در کوچه و خیابان  

دین و   اعتقادات و  بینتوانند طبق  و  آسوده  -ایمان خود 

مواجه شوند که وجدان   با منظری  کنند و  دغدغه حرکت 

آن پوراسدی،  دینی  و  )یاوری  کند  آزرده  را  ؛  1391ها 

نجفی،   و  اهمیت 1391عطارزاده  امروز  بنابراین،  امنیت   (. 

نیز  اخلاقى در دنیای مجازی و حقیقی و ارزشى فرهنگی،

گونهاست، به مىنظا یا افزارىسخت  امنیت  از بیشتر بسیار

اسلامى، مانند   جمهورى  نظام در مسئولان و نهادها که ىا

امنیت به تأمین موظف اساسى قانون طبق بر سازمان پلیس

1- Security  

2- Curtis 
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 ارتباط وسایل مثال، برای هستند. اخلاقى و ارزشى 

 هاىارزش و  اسلامى از فرهنگ صیانت  به  موظف جمعى

با کمك   قضایی نظام کهاین  یا و هستند اسلامى جمهورى 

 امت  در موضعى انحرافات تا از دارد نیروی انتظامی وظیفه

 اخلاقى هاى ارزش از و  آورد عملبه پیشگیرى  اسلامى

کند. به است  ضرورى تفاسیر، این با حمایت   هاىراه که 

 اساسى جمهورى قانون در  ارزشى و اخلاقى امنیت  تحقق

 جمهورى فرادستى و مهم اسناد از یکى مثابۀبه ایران اسلامى

 (.  1392آید )اسدی و همکاران،   عملایران توجه به اسلامى

اکنون، یکی از متغیرهایی که با میزان معنویت افراد در 

سلامت   است،  و    1اجتماعی -روانی ارتباط  بلوک  است. 

نظرانی بودند که برای نخستین بار  ( صاحب 2011)  2برسلو

ها سلامت اجتماعی پرداختند. آن-به مفهوم سلامت روانی

کرد اعضای جامعه مترادف اجتماعی را با میزان عمل-روانی

 دانستند. 

روانیبه بعد  دربرگیرندۀ -طورکلی،  سلامت  اجتماعی 

کرد اجتماعی و توانایی  های اجتماعی و عملسطوح مهارت

به خود  از  شخص  هر  جامعۀ  شناخت  از  عضوی  عنوان 

تر است. از این منظر، هر فرد عضوی از خانواده و  بزرگ

بزرگجامعه میای  محسوب  سلامت تر  سنجش  در  شود. 

به-روانی افراد،  شبکۀ اجتماعی  در  شخص  ارتباط  نحوۀ 

شود. اهمیت توجه به بعد مذکور  روابط اجتماعی توجه می

توسعه و همچنین تأکید سازمان بهداشت جهانی بر سلامت  

اجتماعی، در کنار سلامت فیزیکی، سبب شده است  -روانی

-اجتماعی به دغدغۀ مشترک روان-تا امروز سلامت روانی

ریزان  ریزان آموزشی و برنامهشناسان، برنامهشناسان، جامعه

همکاران،   و  )فتحی  شود  تبدیل  جامعه  هر  در  اجتماعی 

1391 .) 

(، هر نوع  2001)3به همین دلیل است که از نظر بوردیو

به جامعه  و  فرد  بین  در گونهارتباط  افراد  که  ای 

ای مساعد برای  های اجتماعی جذب نشوند، زمینهچارچوب

 رشد انحرافات اجتماعی است. در چنین حالتی، یك نوع  

 

 
1- Psycho-Social health 

2- Belloc & Breslow 

 

 

 

 

افراطی،   حیات خواستهفردگرایی  درمقابل  را  فرد  های 

دهد. از نظر وی، هر نوع ورطه یا فاصله  اجتماعی قرار می

های  نشدن افراد در چارچوببین فرد و جامعه که به ادغام

می عمل  اجتماعی  میدان  اجتماعی  انحرافات  به  انجامد، 

 (. 1388آرام، دهد )ساممی

همکاران  و  هالیت  راستا،  همین  در 2020)  4در   )

مطالعات خود نشان دادند که بین رفتار پرخطر نوجوانان با  

مبتنی اجتماعی  ارتباطات  بهنوع  معنویت،  درون  بر  ویژه 

خانواده، رابطۀ معنادار قدرتمندی وجود دارد که اگر روابط  

می پرخطر  رفتارهای  ایجاد  باعث  نباشد،  شود؛  مطلوب 

اجتماعی و عوامل  -بنابراین، بررسی وضعیت سلامت روانی

معنویت  مانند  آن،  با  است.  مرتبط  اهمیت  حائز  درمانی 

اجتماعی، برخورداری  -های سلامت روانیبنابراین، از نشانه

های توانمندساز درونی یا منابع درونی قدرت،  از خصیصه

می قادر  را  فرد  که  است  معنویت  علیمثل  تا  رغم سازد 

ادامه   را  منفی، رشد سازگارانۀ خود  پیشامدهای  شرایط و 

کند )مغنی زاده و همکاران، دهد و سلامت خود را حفظ 

1397 .) 

پژوهشعلاوه نتایج  به  توجه  با  و  فوق  نکات  های  بر 

عاطفی،   شناختی،  ابعاد  که  است  شده  مشخص  متعدد، 

مهم همه  از  و  تجربهرفتاری  در  تر،  نیز  افراد  معنوی  های 

میزان گرایش آنان به رفتارهای پرخطر و گریز از قانون نقش 

عنوان عاملی مهم و یکی از مفاهیم جدید، دارد. معنویت، به

دربردارندۀ نوعی سازگاری شناختی و رفتاری حل مسأله  

های مختلف  های رشد را در حیطهاست که بالاترین سطح

شود و فرد  فردی شامل میشناختی، اخلاقی، هیجانی و بین 

یابی به  های اطراف و دسترا در جهت هماهنگی با پدیده

کند. این مهم به فرد  پارچگی درونی و بیرونی یاری مییك

تجربه  دیدی همۀ  و  زندگی  دربارۀ  رویدادها  کلی  و  ها 

بندی و تفسیر سازد تا به چارچوبدهد و او را قادر میمی

های خود بپردازد و شناخت و معرفت خویش  مجدد تجربه 

(. 1390را عمق بخشد )غفوری و همکاران، 

3- Bourdieu 

4- Hallit and et al. 
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همۀ   بر  آن  احاطۀ  و  معنویت  نقش  به  توجه  با  حال، 

توان گفت که معنویت در بازداری  شئون زندگی انسان، می

قانون پرخطر و  رفتارهای  به  گرایش  از  نقش فرد  گریزی، 

(. دربارۀ همین 2009،  1ای دارد )سایگل و سناکنندهتعیین

نتایج پژوهش ، مظفری و  (2016)  2هایی مانند سایوعامل، 

( قیاس  )  (،1398روشن  و    (1395جبرائیلی  آستین   و 

اعمال (  2015)  3همکاران و  نگرش  داشتن  که  داد  نشان 

شناختی و  های روانمعنوی، با کاهش اضطراب و استرس

بنابراین، پیشگیری از رفتارهای گریز از قانون همراه است.  

می قانون معنویت  با  باشد تواند  داشته  ارتباط  گریزی 

گریزی نوعی  طورکلی، قانون(. به1395)میرفردی و فرجی،  

گیری نسبت به هنجارهای قانونی است که براساس  جهت

نکردن از این هنجارها را بر پیروی ترجیح  آن، فرد پیروی

 (. 1394دهد )عزیزی و پرتوی، می

که معنویت یکی از نیازهای  اساس، با توجه به این براین

برخی صاحب  و  بوده  انسان  متضمن  درونی  را  آن  نظران، 

اخلاقی و تلاش - های رشد شناختیبالاترین سطوح زمینه

به   پاسخ  و  زندگی  به  معنابخشیدن  برای  آدمی  هموارۀ 

دلیل  دانند و همچنین از طرف دیگر، بهچراهای زندگی می

زمینۀاین در  پژوهش  ما  کشور  در  در  معنویت   که  درمانی 

نیاز به بررسی بیشتر این مقوله در   ابتدای راه قرار دارد و 

های پژوهشی متفاوت کاملا مشهود است و همچنین  جامعه

های مختلف زندگی  با توجه به اهمیت معنویت در عرصه

)اعم از مشاوره، تعلیم و تربیت، انتظام اجتماعی و ...( و نیز  

 های متنوع تأثیر آن بر امنیت فرهنگی، سلامت روانییافته

گویی به این  گریزی، پژوهش حاضر با هدف پاسخو قانون

درمانی  پرسش صورت گرفته است که »آیا آموزش معنویت 

-تواند بر امنیت فرهنگی، قانونبر مهارت ارتباطی میمبتنی

 اجتماعی جوانان تأثیر بگذارد؟« -گریزی و سلامت روانی

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 روش پژوهش 
از منظر   روش پژوهش حاضر برمبنای هدف، کاربردی و 

داده پژوهش گردآوری  جزو  نوع ها  از  و  کمی   های 

پیشنیمه  طرح  با  پس آزمایشی،  و  گروه  آزمون  با  آزمون 

گروه   )یك  گروه  دو  طرح  این  در  است؛  نابرابر  کنترل 

آزمایش و یك گروه کنترل( وجود دارد. جامعۀ آماری این 

پزشکی   علوم  دانشگاه  پزشکی  دانشجویان  کلیۀ  پژوهش 

نمونه از  استفاده  با    30گیری دردسترس،  همدان بودند که 

نفر در گروه کنترل   15نفر از آنان انتخاب و از میان آنان نیز  

صورت تصادفی جای  نفر دیگر نیز در گروه آزمایش به  15و  

آزمایش   گروه  در  که  محققگرفتند  آموزش  ساختۀ  طرح 

ماه، به    1/ 5ساعته در مدت    2جلسۀ    10درمانی در  معنویت 

شدشرکت ارائه  آموزشی  کنندگان  هیچ  کنترل  گروه  اما   ،

 دریافت نکرد. 

ترتیب عبارتند از:  های ورود بهدر این پژوهش، ملاک  

رضایت آگاهانه برای شرکت در پژوهش، کسب نمرۀ بالای  

دانشکدۀ قانون دانشجوی  و  روان  سلامت  و  گریزی 

ملاک پزشکی همچنین،  از:  بودن.  عبارتند  نیز  خروج  های 

از   بیش  دریافت    3غیبت  و  آموزشی  جلسات  در  جلسه 

جلسات.  آموزش طول  در  همکاری  عدم  و  دیگر  های 

ابتدای  در  اخلاقی،  ملاحظات  رعایت  برای  درضمن، 

توضیح صادقانۀ اهداف طرح، رضایت آگاهانۀ   پژوهش با

افراد برای شرکت در پژوهش جلب شد و با برقراری ارتباط  

ها از لحاظ مشکلات احتمالی، مانند ها، آنبا آزمودنی مؤثر

قرار گرفتند.   دادن و ... مورد حمایت اضطراب ناشی از پاسخ

م و  پژوهشگران  حرمانهرازداری  از جانب  اطلاعات  ماندن 

است  کاملا شده  جمعرعایت  برای  داده.  از  آوری  ها، 

 : ابزارهای زیر استفاده شده است 

روانی • سلامت  استاندارد  اجتماعی  -پرسشنامۀ 

پرسشنامۀ    سؤالی(:14(، فرم کوتاه )2002کییز )

(،  2002اجتماعی کییز )-استاندارد سلامت روانی

1- Siegle & Senna 

2- Siu 

3- Austin and et al. 
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 از فرم بلند پیوستار سلامت روان مشتق شده و          

پنج  14شامل   طیف  براساس  و  است  -گویه 

روانیزینهگ  سلامت  سنجش  به  لیکرت  - ای 

سؤال  3 این پرسشنامه، پردازد. درمیاجتماعی  

 رضایت( و زندگی به علاقمندی )خوشحالی،

به احساسات  دادننشان برای و  هیجانات  -و 

 خود، سؤال )پذیرش 6همراه  یستی هیجانی بهز

 مثبت  روابط محیط، ها درمسؤولیت  بر چیرگی

شخصی، دیگران، با و   رشد  خودمختاری 

 سلامت  سنجیدن برای زندگی(   در  هدفمندی

 اجتماع، در و کمك سؤال )مشارکت  5 روانی و

 پذیرش اجتماعی، شکوفایی جامعه، با انسجام

نشان جهت  درک اجتماعی( و توجه و اجتماعی

روایی و  روند.  کار میبه اجتماعی  سلامت  ادند

از   بیشتر  پرسشنامه  درونی  و    0/ 80ثبات 

آلفای   ضریب  کل    0/ 70همچنین  نمرۀ  برای 

(. در ایران نیز در 2004برخوردار است )کییز،  

( رنکشی  و  خلیلی  ضریب  1394پژوهش   ،)

شده برای این پرسشنامه  آلفای کرونباخ محاسبه

 برآورد شده است.  0/ 85

فرهنگی:   • امنیت  امنیت  پرسشنامۀ  پرسشنامۀ 

 ( ساخته شده است. 1390فسرمد و همکاران )

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

از   پرسشنامه  کاملا گزینه5گویۀ    34این  از  ای 

( تشکیل شده است  5تا1مخالفم تا کاملا موافقم )

بندی به مذهب، آداب و های پایو شامل مؤلفه

میراث به  تعلق  احساس  گذشته،  رسوم،  های 

پذیری  عدات اجتماعی، اعتماد اجتماعی و جامعه

پژوهش شریفی در  رهنمو و  تشکیل شده است. 

( کرونباخ  1401همکاران  آلفای  ضریب   ،)

پرسشنامه  محاسبه این  برای  برآورد   0/ 91شده 

 شده است. 

قانون • پرتوی پرسشنامۀ  و  عزیزی    گریزی 

این پرسشنامه توسط عزیزی و پرتوی (:  1395)

طراحی شده است. این پرسشنامه    1395در سال  

ای است  گزینه5گویه در مقیاس لیکرت    17شامل  

به کاملا  که  تا  مخالفم  کاملا  موافقم صورت 

گذاری شده است. روایی  نمره  5تا    1طراحی و از  

روش روایی صوری بررسی شده و  پرسشنامه به

مورد  کرونباخ  آلفای  از  استفاده  با  آن  پایایی 

سنجش قرار گرفته است. عزیزی و پرتوی پایایی  

را   آوردهبه  0/ 87پرسشنامه  این دست  اند. 

است.  مؤلفه  فاقد  معنویت  پرسشنامه  -جلسات 

 درمانی در جدول زیر قابل مشاهده است:   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 درمانی جلسات معنویت -1جدول 

 محتوا جلسات 

 یکم: آشنایی و معارفه 
درمانی و هدف اصلی در جلسۀ توضیح کوتاه و مختصری در مورد شیوۀ آموزش و اهمیت کاهش معنویت

 درمانی است. معنویتاول ایجاد انگیزه و نگرش مطلوب در بیماران نسبت به 

دوم: معنویت و اهمیت آن در  

 جسمی- زیستی روانیبه

بیماران آموزش داده می به  بعد است. بعد عمودی، شامل  در این جلسه  شود که سلامت معنوی دارای دو 

 ارتباط با ماوراء و بعد افقی، شامل ارتباط با دیگران و محیط است.  

 سوم: دعا و اهمیت آن 
ها و  شود که بعد از فراگرفتن مفاهیم مربوط به دعا و اهمیت آن، زماناز بیماران خواسته میدر این جلسه  

 فراوانی دعا در طول یك هفته را بیان کنند.

 گری چهارم: بخشایش
به  که هر کسی از ما  معنای این است که هیچ کس کامل نیست و ایندر این جلسه، مواردی مانند بخشش 

 شود. گری به بیماران آموزش داده میاشتباه کند و در کل مفهوم بخشایشتواند می

 پنجم: ذکر و انواع آن 

در این جلسه، انواع ذکر، شامل ذکر قلبی و ذکر زبانی و سایر موارد مربوط به ذکر به بیماران آموزش داده 

شود تا اذکار مورد اشاره را در طول روز و برای حداقل دو  شود. در این جلسه، از مراجعان خواسته میمی

 نوبت در صبح و عصر ذکر کنند.  
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آمده، تجزیه و  دست های بهگیری دادهپس از اتمام نمونه

آمار  تحلیل داده آمار توصیفی و  استنباطی  ها در دو سطح 

انجام پذیرفت. در آمار توصیفی از میانگین و  انحراف معیار 

تحلیل  ها از  فرضو در قسمت آمار استنباطی با رعایت پیش

چندمتغیری   نرمواریانس  استفاده   26ورژن     spssافزاراز 

 شد.

 

 

 

 

 

 

 

 درمانی مبتنیآموزش معنویت منظور بررسی اثربخشی  به 

مهارت  قانونهای  بر  فرهنگی،  امنیت  بر  و ارتباطی  گریزی 

روانی می - سلامت  کوواریانس توان  اجتماعی  تحلیل  از 

 این    انجام     ها و چندمتغیره استفاده کرد. پیش از تحلیل داده 

 شدند.  یآن بررس   های فرض شی آزمون، پ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 هایافته
و گروه کنترل،    23/ 26±04/6میانگین سنی گروه آزمایش،  

ارتباط   25/ 7±5/ 59 سن،  نظر  از  گروه  دو  بین  بود.  سال 

( نداشت  وجود  انحراف (.  p=0/ 689معناداری  و  میانگین 

 ارائه شده است.  2معیار متغیرهای پژوهش در جدول 

   

 

 

 

 

 

 

 
 

نرمال بررسی  دادهبرای  آزمونبودن  از   های 

که - کولموگروف داد  نشان  نتایج  و  شد  استفاده  اسمیرنف 

آزمون آزمون و پس سطح معناداری مربوط به هر مرحلۀ پیش 

متغیر  سه  هر  برای  و  کنترل  و  آزمایش  گروه  دو  هر  در 

هابودن توزیع داده بنابراین نرمال بود،    0/ 05پژوهش، بیشتر از  

 درمانیجلسات معنویت -1ادامه جدول 

 محتوا  جلسات 

ششم: انجام مراقبه، یك تمرین 

 آگاهی تجربی ذهن

احساس راحتی  های خود آرام باشند. پس از در این جلسه، از اعضای گروه خواسته شد که بر روی صندلی

برای آنشان را ببندند. سپس، متنی ویژۀ ذهن هایتوانند چشم ها میبر روی صندلی، آن ها خوانده آگاهی 

 شود. می

 اشتراک بگذارند. آگاهی( را به شان از تمرین وقوف )ذهنهای. از اعضای گروه خواسته شد که تجربه 2

 هفتم: شفقت و مهربانی 
های مربوط به آن یادآوری  تجربیات قبلی درخصوص مهربانی، شفقت، احساسات و هیجاندر این جلسه  

 شود.می

 . در این جلسه به بیماران تفهیم شد که معنای زندگی در اصل ماهیتی شناختی دارد هشتم: یافتن معنا در زندگی

 نهم: ارتباط با خود 
های خود را یادداشت کنند. هدف ها و موفقیت تواناییشود تا ده مورد از  در این جلسه از بیماران خواسته می

 این جلسه برقراری ارتباط فرد با خود بوده است. 

 فردی دهم: ارتباط برون 
شود تا در ارتباط با میزان ارتباط با طبیعت نظرات خود را بیان کنند و  در این جلسه از بیماران خواسته می

 درانتها برنامۀ منظمی را برای ارتباط با طبیعت تنظیم کنند.  

شدن با  یازدهم: هماهنگ 

 های مذهبی و اخلاقی ارزش

-هایاحتمالی در پاسخگزین  های جایحل شود که راجع به دلایل و راه در این جلسه از بیماران خواسته می

 شان به سؤالات زیر بحث کنند: 

 چه باید انجام دهند، متفاوت است؟ چرا؟ دهند با آن چه انجام میآیا واقعا آن -

بندی و بیانیۀ  دوازدهم: جمع

 پایانی

بندی و مورد بحث و  شده است، جمع  در این جلسه تمامی مطالب و تجربیاتی که در جلسات قبلی مطرح

 شود.  کنندگان خوانده میگیرد و بیانیۀ پایانی در رابطه با تعهد جلسۀ اول از طرف همۀ شرکتبررسی قرار می

 

 

 آزمونمیانگین و انحراف معیار متغیرهای پژوهش در دو گروه آزمایش و کنترل در قبل و بعد از  -2جدول 

 گروه کنترل گروه آزمایش گروه

 آزمون پس آزمون پیش آزمون پس آزمون پیش متغیرها

 میانگین )انحراف معیار(  )انحراف معیار( میانگین  

 80/57( 75/5)   20/57( 66/4) 05/56( 54/7)   90/51(94/4) امنیت فرهنگی 

 95/30( 91/3)  42/20( 39/3)  40/30( 76/2)  05/33( 24/4)  گریزی قانون

 02/24( 20/4) 04/24( 31/4) 17/32( 15/2) 06/25( 21/3) اجتماعی -سلامت روانی
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لون برای بررسی شرط برابری  تأیید شد. همچنین، از آزمون    

داری  ها استفاده شد و نتایج نشان داد که سطح معناواریانس

سه   هر  فرهنگی  برای  امنیت  شامل  پژوهش،  متغیر 

(14 /0=Pقانون  ،)( روانیP=0/ 12گریزی  سلامت  و   )-

واریانس  بود. بنابراین،    05/0( بیشتر از  P=0/ 16جتماعی )ا

یك با  گروه  دو  وابستۀ  معناداری  متغیرهای  تفاوت  دیگر 

ها مورد تأیید قرار گرفت. نداشتند و شرط برابری واریانس

ام آزمون  هم-از  شرط  بررسی  برای  نیز  سانی  باکس 

تفاوت کوواریانس که  داد  نشان  نتایج  و  گردید  استفاده  ها 

شرط    های دو گروه وجود ندارد ومعناداری بین کوواریانس

کوواریانسهم دادهسانی  مورد  در  نیز  شد  ها  تأیید  ها 

(19 /1=F  0/ 31و=P  .) 

 

 

 

 

 

 

 

های جدول فوق، مقدار لامبدای ویلکز با توجه به داده

(62 /13  =F    0/ 0001و=Pگروه، اثر معناداری بر )    متغیرهای

می بنابراین،  داشت.  آموزش  وابسته  که  داشت  اظهار  توان 

 های ارتباطی بر امنیتبر مهارتدرمانی مبتنیمعنویت 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

چندگانه بین خطی  علاوه، برای وارسی عدم وجود همبه

پیشداده گروههای  ضریب    آزمون  از  کنترل،  و  آزمایش 

همبستگی پیرسون استفاده شد. ضریب همبستگی بین هر  

-گریزی و سلامت روانیبر امنیت فرهنگی، قانون سه متغیر

آزمون بیانگر عدم  در هر دو گروه در مرحلۀ پیش  اجتماعی 

بود   طرح  اجرای  از  قبل  متغیرها  بین  خطی  رابطۀ  وجود 

(05 /0 P .) 

های مورد نیاز برای اجرای  فرضبا توجه به وجود پیش

معنویت  آموزش  تأثیر  کوواریانس،  مبتنیتحلیل  بر  درمانی 

قانون مهارت فرهنگی،  امنیت  بر  ارتباطی  و  های  گریزی 

 اجتماعی بررسی شد. -سلامت روانی

 

 

 

 

 

 

 
 

اجتماعی تأثیر  -گریزی و سلامت روانیفرهنگی، قانون

از   یك  هر  بر  طرح  اجرای  اثر  همچنین،  است.  داشته 

شمارۀ  متغیرهای وابسته بررسی شد که نتایج آن در جدول  

 آمده است.  4

 

 

 

 

 اجتماعی -گریزی و سلامت روانیهای ارتباطی بر امنیت فرهنگی، قانونبر مهارتدرمانی مبتنیمعنویتآزمون تحلیل کوواریانس تأثیر آموزش  -3جدول 

 مجذور ایتا  سطح معناداري  درجه آزادي خطا  درجه آزادي فرضيه  Fمقدار  ارزش  اثر

 گروه

1اثر پیلایی   61/0  62/13  3 26 0001/0  61/0  

1لامبدای ویلکز   39/0  62/13  3 26 0001/0  61/0  

1اثر هتلینگ  57/1  62/13  3 26 0001/0  61/0  

1اثر بزرگترین ریشه روی   57/1  62/13  3 26 0001/0  61/0  

 

 گروهی منظور اثرات بینخلاصۀ تحلیل کوواریانس به -4جدول 

 متغیر وابسته  منابع تغییر 
مجموع 
 مجذورات 

درجات 
 آزادی 

میانگین  
 مجذورات 

نسبت  
F 

سطح  
 sigمعناداری 

مجذور 
 ایتا 

 اثرگروه 

 امنیت فرهنگی 

 گریزی قانون

 اجتماعی -سلامت روانی

83/1400 

63/1657 
033/1068 

1 

1 
1 

83/1400 

63/1657 
033/1068 

14/9 

67/24 
72/17 

005/0 

0001/0 
0001/0 

25/0 

47/0 
39/0 

 خطا 

 امنیت فرهنگی 

 گریزی قانون

 اجتماعی -سلامت روانی

53/4292 

067/1881 
33/1687 

28 

28 
28 

31/153 

181/67 
262/60 

   

 جمع

 امنیت فرهنگی 
 گریزی قانون

 اجتماعی -روانیسلامت 

289323 

81263 
77057 

30 

30 
30 

    

جمع 
 تصحیح شده

 امنیت فرهنگی 

 گریزی قانون

 اجتماعی -سلامت روانی

367/5693 

7/3538 
367/2755 

29 

29 
29 
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درمانی  آموزش معنویت دهد که  نشان می  4نتایج جدول  

گریزی  ارتباطی بر امنیت فرهنگی، قانونهای  بر مهارتمبتنی

های  تأثیر دارد. با توجه به دادهاجتماعی  -و سلامت روانی

آموزش  است، بنابراین    sig=  0/ 005و    F=  9/ 14  (،4جدول )

باعث افزایش    های ارتباطیبر مهارتدرمانی مبتنیمعنویت 

امنیت فرهنگی جوانان شده است. همچنین، مشخص شد 

بر  های ارتباطی  بر مهارتدرمانی مبتنیآموزش معنویت که  

براینگریزی  قانون دارد.  تأثیر  به  جوانان  توجه  با  اساس، 

است که    sig=  0/ 0001و    F=  24/ 67،  4های جدول  داده

های  بر مهارتدرمانی مبتنیآموزش معنویت دهد،  نشان می

کاهش  ارتباطی   است.  گریزی  قانونباعث  شده  جوانان 

تصری نتایج  آموزشدرنهایت،  که  نمود  درمانی  معنویت   ح 

مهارتمبتنی ارتباطی  بر  روانیبر  های    اجتماعی -سلامت 

نتایج   به  توجه  با  که  صورت  این  به  دارد؛  تأثیر  جوانان 

جدول   (  sig=  0/ 0001و    F=  17/ 72)  ،4احصائی 

باعث افزایش  های ارتباطی  بر مهارتدرمانی مبتنیمعنویت 

 جوانان شده است.   اجتماعی-سلامت روانی

 

 گیری بحث و نتیجه
درمانی  پژوهش حاضر، با هدف شناسایی اثربخشی معنویت 

گریزی  های ارتباطی بر امنیت فرهنگی، قانونبر مهارتمبتنی

ها در این  اجتماعی جوانان انجام شد. یافته-و سلامت روانی

داد   نشان  معنویت پژوهش  مبتنیکه  مهارتدرمانی  های  بر 

تأثیر مثبت و معناداری  امنیت فرهنگی جوانان  ارتباطی بر  

( به  1393سرشت )برزگر بفرویی و پاک دارد. در این زمینه،  

درمانی از دیدگاه اسلام بررسی اثربخشی آموزش معنویت 

به روان بر  عملزیستی  و  فرهنگی  تحصیلی  شناختی،  کرد 

اند که  اند و به این نتیجه رسیدهآموزان دختر پرداختهدانش

شناختی،  زیستی رواندرمانی در افزایش بهآموزش معنویت 

عمل  و  دانشفرهنگی  تحصیلی  آزمایش  کرد  گروه  آموزان 

(، به این نتیجه  2017) 1تأثیر معناداری دارد. همچنین، پاندیا 

به و  شادکامی  میزان  بر  معنویت  که  روانرسید  -زیستی 

 ها، با نتایج  های این پژوهششناختی تأثیرگذار است؛ یافته

 
 

 

 

 

 

 

توان سو است. در تبیین یافتۀ حاضر میپژوهش حاضر هم

کارنیرو  دیدگاه  که  2021)2از  کرد  استفاده  است،  (  معتقد 

از  حفاظت  برای  جامعه  یك  ظرفیت  فرهنگی  امنیت 

های خاص خود درمقابل تغییر شرایط و تهدیدات ویژگی

به  است.  معنوی  و  دقیقمادی  امنیت  عبارت  تعریف  تر، 

الگو  بقای  شامل  فرهنگ،  فرهنگی،  زبان،  سنتی  های 

دادن  ورسوم دینی یا ملی با اجازهپیوستگی، هویت و آداب

به تغییرات قابل قبول است. درواقع، امنیت فرهنگی دلالت  

هم و  انسجام  تحمل،  میزان  مسالمت بر  آمیز  زیستی 

 های فرهنگی در درون یك جامعه دارد. هویت 

توانایی   امنیت،  از  بعد  این  فراسوی  در  اساسی  نکتۀ 

بنیادین خود، تحت  جامعه برای تداوم به ویژگی  بخشیدن 

های احتمالی یا واقعی است  شرایط متحول و درمقابل تهدید

شواهد  که با بعد معنوی افراد و جامعه ارتباط مطلوبی دارد.

گیری  تواند در پیشمداخلات معنوی می د کهندهنشان می

مشکلات فرهنگی و اجتماعی و   یا بهبود طیف وسیعی از

 (. 1401باشد )فتحی و همکاران،  فردی شهروندان مؤثر

-آموزه  در این روش درمانی، اعتقاد بر این است که اگر 

ویژه مؤلفۀ اساسی توحید و ارتباط  های الهی و معنوی، به

درمانی  های روانو صمیمانه با خداوند متعال با یافته عمیق

درمان به ادغام گردد، پایداری  -صورت چشمکارآمدی و 

عنصر توحید بیش از هر عامل   یابد، زیرایری افزایش میگ 

سازی شخصیت را  پارچهیك بخشی ودیگری توان انسجام

از و  داراست   ناگزیر  ملی،  و  فرهنگی  هویت  حفظ  برای 

چارچوب بهحفظ  خاصی،  رفتاری  و  ارزشی  عنوان  های 

هستۀ مرکزی یك هویت هستیم و تغییر این هسته منجر به 

می مذکور  فرهنگی  هویت  بقای  مهمتهدید  که  ترین  گردد 

 عنویت جوانان است.  عامل آن ضعف م

اکنون، در اطراف این هسته، پوسته و پیرامونی قراردارد  

به محیطی که  جدید  شرایط  با  تطابق  قدرت  ایجاد  منظور 

های  های ارزشی و الگو امکان تحول و تغییر در چارچوب

رفتاری آن در بستر حفظ مناسب معنویت در جامعه وجود  

زیرا،  دارد مؤلفه.  و  ذهنی،  عناصر  وجوه  همچون   هایی، 

1- Pandya 

2- Carneiro 
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زبانی، معنایی، گفتمانی، تصوری، ادراکی، احساسی، روانی 

کنند که بدون توجه  و اخلاقی، امنیت فرهنگی را محقق می

 . ناممکن است به معنویت، تکوین و تداوم آن 

بر  درمانی مبتنیمعنویت علاوه، در این پژوهش، تأثیر  به

قانونمهارت میزان  بر  ارتباطی  مورد  های  جوانان  گریزی 

معنویت  که  داد  نشان  نتایج  و  گرفت  قرار  درمانی  بررسی 

گریزی  داری بر قانونهای ارتباطی تأثیر معنابر مهارتمبتنی

 دارد. 

(، در تأثیر هوش  1400فتحی و همکاران )در این زمینه،  

قانون رفتارهای  بر  دریافتندمعنوی   از معنویت که گریز 

-های مقابلهمحیطی سبك وقایع به افراد تغییر نگرش طریق

ی افراد را تغییر داده و از افراد دربرابر ناملایمات زندگی ا

کاهش  محافظت می را  پرخطر  رفتارهای  از طرفی،  کند و 

مكمی همچنین،  )دهد.  همکاران  و  اظهار 2013کلاین   ،)

زیستی معنوی و تمایل  داری بین بهدارند که رابطۀ معنامی

های  به مرگ، ناامیدی و تفکر به خودکشی وجود دارد؛ یافته

سو است. همچنین،  ها با نتایج این پژوهش هماین پژوهش

های رضایی و صاحبدل این یافتۀ پژوهش با نتایج پژوهش

(1395 ( همکاران  و  افشار   ،)1396)( فایز   ،2020 ،)  

( تا  2015و دوناهو و بنسون )  (2019)  واوا و اندرهدومراچه

که  حدودی هم باید گفت  یافته  این  تبیین  در  دارد.  سویی 

بدون تردید، معنویت، عامل بازدارنده و مهمی برای انسان  

درمقابل هجوم اضطراب، تردید و ناامیدی است. همچنین، 

به یمعنویت  حرکت عنوان  ارزشی  نظام  را  ك  انسان  های 

سوی اعتلای روانی، انسانی و تکامل  کند و بههدفمند می

 سازد.  رهنمون می

همکاران و  نانمیکر  راستا،  این  تأیید  2018)  1در  نیز   )

کنندگی درمقابل مصرف اند که معنویت، حالت حمایت کرده

جوانا در نوجوانان دارد، اما باور مذهبی سیگار، الکل و ماری

کنندگی بیشتری در مقابل سوء مصرف مواد دارد.  اثر حمایت 

بر این، معنویت از مفاهیم پیچیدۀ وابسته به عرفان و علاوه

به زندگی سالم  مذهب است و  برجستۀ  مهم و  بعد  عنوان 

 شود. است که منجر به هدفدارشدن می

 
 

 

 

 

بر  درمانی مبتنیمعنویت درنهایت، در این پژوهش، تأثیر  

روانیمهارت سلامت  بر  ارتباطی  مورد  -های  اجتماعی 

درمانی تأثیر  بررسی قرار گرفت که نتایج نشان داد، معنویت 

اجتماعی جوانان دارد. در این - داری بر سلامت روانیمعنا

)زمینه،   لادت  و  که  2006وایت  رسیدند  نتیجه  این  به   ،)

معنامعنویت و  مثبت  تأثیر  به  گرایی  گرایش  بر  داری 

( همکاران  و  هایلی  همچنین،  دارد.  (  2013بازپروری 

معنویت  که  و  دریافتند  الکل  مصرف  به  گرایش  از  گرایی 

کند  شروع مصرف آن و نیز سوء مصرف مواد جلوگیری می 

لا به اختلالات ناشی از اعتیاد به الکل  و به این ترتیب، از ابت

سوء می  و  جلوگیری  مواد  یافتهمصرف  این  کند؛  های 

 سو است.  ها با نتایج پژوهش حاضر همپژوهش

به معنویت  رواندرنتیجه،  را  زیستی  افراد  شناختی 

نمودن یك دیدگاه اسنادی سازنده  دهد و با فراهمافزایش می

می کمك  زندگی  در  هدف  و  معنا  یافتن  در  افراد  کند. به 

-دهد و احساس خوشمعنویت به زندگی معنا و جهت می

انسان در  را  امید  و  میبینی  نگه  زنده  بهها  و  زیستی  دارد 

 بخشد.شناختی و ذهنی افراد را بهبود میروان

مهم معنویت از  حوزۀ  مداخلات  اهداف  درمانی  ترین 

مثبت  و  امید  شادکامی،  خوش شامل  ارتقای  نگری،  بینی، 

است.   زندگی  از  رضایت  میزان  افزایش  و  زندگی  کیفیت 

معنویت براین رویکرد  معناداری  اساس،  افزایش  بر  درمانی 

-زندگی مبتنی است که مشغولیت و معنا هم باعث برطرف

شود و هم زندگی را شادتر و شدن مشکلات هیجانی می

های مذهبی و معنوی سازد و با استفاده از روشتر میغنی

مثبت  نیز  میو  انسان  و  نگری  قابلیت  نهایی  حد  به  تواند 

 ار ارزشمند است. استعدادهایش دست یابد و این بسی

-کند و باعث می دین، نظام و باور منسجمی ایجاد می 

شود افراد برای زندگی خود معنا پیدا کنند و به آینده امیدوار 

دهند  ها و نظام باورهای دینی به افراد امکان میباشند. سامانه

که به ناملایمات، فشارهای روانی و کمبودهای گریزپذیری 

می رخ  زندگی  چرخۀ  روند  در  معنکه  و  دهند،  ببخشند  ا 

نسبت به زندگی امیدواری بیشتری داشته باشند.

1- Nonnemaker, McNeely & Blum 
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به معنوی  باورهای  و  یا  عقاید  حمایتی  عوامل  عنوان 

حائلی هستند که ازطریق دادن امید، قدرت و معنابخشی به 

کنند و کیفیت زندگی زندگی، فشار روانی زندگی را کم می

های  بخشند. بنابراین، با توجه به یافتهبهبود میرا در افراد  

می پیشنهاد  دست پژوهش  که  و  شود  آموزشی  اندرکاران 

شناختی نوجوانان و  تربیتی در بهبود و ارتقای سلامت روان

گیری از رفتارهای پرخطر به تقویت  جوانان درجهت پیش

 نقش متغیر مورد نظر اهتمام ورزند.

پیشنهاد    مدارس  اولیا و مسؤولان  به  راستا،  در همین 

دانشمی پذیرش  ازطریق  که  تقویت  شود  با  و  آموزان 

های مختلف،  همکاری و مشارکت اجتماعی آنان در فعالیت 

-بسترهای لازم را برای تقویت معنویت آنان درجهت پیش

مشکلات  با  مقابله  و  پرخطر  رفتارهای  بروز  از  گیری 

شخصی و خانوادگی فراهم آورند. همچنین، لازم است تا  

همکاری سازمان با  انتظامی  نیروی  اجتماعی  های  معاونت 

ها و  وسیما، مدارس، دانشگاهفرهنگی و آموزشی، مانند صدا

درراستای برنامۀ توسعۀ کشور به   زیستیمراکز مشاوره و به

خانوادهآگاه و  جوانان  شیوهبخشی  درزمینۀ  جدید  ها  های 

بین در  خانواده  زندگی  به  و  بپردازد  شیوهجوانان  های  ها 

 درست برخورد را با نگاه تربیت معنوی بیاموزند.

 

 تقدیر و تشکر 
می تشکر  عزیزانی  تمامی  از  وسیله،  این  در به  که  کنیم 

 پژوهش حاضر شرکت کردند و ما را در این امر یاری دادند.  

 

 منابع 
فرد، محمد، هندیانی، عبدالله و درویشی، صیاد  اسدی .1

های اجتماعی در  (. نقش تهدیدهای نرم شبکه1392)

پلیسمأموریت  جنایی  و  اطلاعاتی  فصلنامه    .های 

 . 105 -93(،3)8، های اطلاعاتی و جناییپژوهش

http://icra.jrl.police.ir/article_18120.html 
ارفعی، فرهاد؛ جعفری، ایمان و  افشار، سعید؛ صدیقی .2

معنوی و  1394)حمید محمدی   ابعاد هوش  رابطۀ   .)

 گرایش به اعتیاد و مقایسه آن بین دانشجویان دختر و  

 

 

 

 

 

دانشجویان سلامت مجلۀ    .پسر  و  دین  در  ،  پژوهش 

1(2 ،)10-18  . 

https://doi.org/10.22037/jrrh.v1i2.8019 
3. ( کاظم.  بفرویی,  آموزش 1393برزگر  اثربخشی   .)

بهزیستی  معنویت  بر  اسلام  دیدگاه  از  درمانی 

روانشناختی و عملکرد تحصیلی دانش آموزان دختر.  

کاربردی، اخلاق  مطالعات  پژوهشی  علمی    فصلنامه 

10(38 ,)126-152 . 

 http://akhlagh.morsalat.ir/article_21431.html    
انتخاب (.  1381بوردیو ) .4 نظریۀ کنش: دلایل علمی و 

. ترجمۀ مرتضی مردیها، تهران: انتشارات نقش  عقلانی

 و نگار.

 https://www.gisoom.com/book/11038485  / 

پیری لله لو, جمال, پناه علی, امیر, اقدسی, علی نقی.  .5

معنویت 1399) اثربخشی  خود (.  بر  مبتنی  درمانی 

فصلنامه  آگاهی بر بهزیستی روانشناختی و ابراز وجود.  
 .  48-30(، 59)15، های نوین روانشناختیپژوهش

20.1001.1.27173852.1399.15.59.3.5 
 و هاارزش (.1383)  گودرزی، آیت  و یوسف ترابی، .6

اجتماعی فصلنامهاجتماعی.   امنیت  - 3(،  3)6،  دانش 

46  . 

https://ensani.ir/fa/article/132571/%D8%A7   
7. ( حبیبی  محمد  و  هانیه  نقش  1395جبرائیلی،   .)

کننده هوش هیجانی در رابطه با اثر آمادگی برای  تعدیل 

مواد.   مصرف  بر  رواندست اعتیاد  شناسی  آوردهای 

اهواز چمران  شهید  دانشگاه  .  84-69(،  1)2،  بالینی 
http://jacp.scu.ac.ir/   

8. ( بهروز و حسن صاحبدل  اثربخشی 1395رضایی،   .)

های هوش معنوی بر کاهش رفتارهای  آموزش مهارت

پنجمین  آموزان پسر دورۀ متوسطه دوّم.  پرخطر دانش 
-کنفرانس ملی توسعه پایدار در علوم تربیتی و روان

 ، مطالعات اجتماعی و فرهنگی. شناسی

https://civilica.com/doc/613474  / 
مریم,   .9 ضابط,  محسن,  خواه,  حجت  فرشاد,  زارعی, 

( سعادت.  درمان  1402طاهری,  اثربخشی  مقایسه   .)

درمانی بر افزایش مبتنی بر پذیرش و تعهد و معنویت 

مادران   شناختی  روان  پذیری  انعطاف  و  آوری   تاب 
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فصلنامه  دارای کودکان با معلولیت جسمی و حرکتی.  

 . 28-1(، 1)19، پژوهش های نوین روانشناختی
 doi: 10.22034/jmpr.2024.59270.5935     

عزت  .10 آرام،  )سام  سلامت 1388الله  رابطه  بررسی   .)

انتظام  محور.  اجتماعی با تأکید بر رهیافت پلیس جامعه

 /http://sopra.jrl.police.ir. 9-29(، 1)1، اجتماعی

11. ( لطیف  پرتوی،  سلام؛  تحلیل  1394عزیزی،   .)

قانونجامعه میزان  با  مرتبط  عوامل  گریزی  شناختی 

مطالعات .  1393  –  94شهروندان شهر مریوان در سال  

 .  133-113(: 29)8، شناسیجامعه

https://journals.iau.ir/article_525196.html   
12. ( علیرضا  نجفی،  و  سعید  بررسی1391عطارزاده،   .) 

 نقش مجازی و فضای در نگاریهرزه بر مؤثر عوامل

فصلنامه آن.   با مقابله و پیشگیری در پلیس
 . 95-116(، 4)7، جنایی و اطلاعاتی هایپژوهش

https://www.magiran.com/paper   
حسن .13 سمانه,  بهروز,  غفوری,  مهرام,  حسین,  آبادی, 
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های معنوی اثربخشی روش بخشودگی مبتنی بر درمآن

های  پژوهشـ مذهبی در کاهش تعارضات زناشویی.  
 .136-117(, 24)6، نوین روانشناختی

https://psychologyj.tabrizu.ac.ir/article_4142.h

tml   
فتحی, آیت اله, سراجی, فرهاد, شریفی رهنمو, سعید,  .14

(. 1399کاظمی گوراند, مطهره, شریفی رهنمو, مجید. )

رفتارهای پرخطر نوجوانان دختر براساس انواع هوش.  

(،  2)8،  های انتظامی اجتماعی زنان و خانوادهپژوهش

468-450 .20.1001.1.23224274.1399.8.2.7.4   

عجم .15 محمد؛  خاک فتحی،  مهناز  و  رجب  رنگین  نژاد، 

معلمان  1391) اجتماعی  سلامت  با  مرتبط  عوامل   .)

.   38-21(،  47)12،  نامۀ رفاه اجتماعیفصلشهر مراغه،  
https://refahj.uswr.ac.ir/browse.php?a_id=

1130&sid=   
روشن .16 کلثوم  و  محمدمهدی  )مظفری،  (.  1398قیاس 

باورها و  تأثیر هیجان در  اجتماعی  خواهی و حمایت 

 اعتقادات مرتبط با اعتیاد )موردمطالعه: زنان تحت  

 

 

 

 

 

 

نامۀ علمی پلیس  فصل درمان مراکز اقامتی شهر قزوین.

 .  55-45(:30)13، زن

 http://ps.jrl.police.ir/article  
موسوی، بابك؛ فتحی، آیت اله؛ ملکی راد، علی اکبر؛   .17

یك  و  الهه  )سرخاره،  فاطمه.  اثربخشی  1401کلام،   .)

ولع  معنویت  بر  ارتباطی  مهارتهای  بر  مبتنی  درمانی 

مصرف مواد، امید به زندگی و بهزیستی روانشناختی  

درمان.   تحت  نوین  معتادان  های  پژوهش  فصلنامه 
 . 257-249(، 67)17، روانشناختی

doi: 10.22034/jmpr.2022.15296   
محرر، غلامرضا؛ طالبی، زهرا؛  زاده، زهرا؛ ثناگویمغنی .18
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پزشکی، علوم  در  آموزش  راهبردهای  (:  5)11  نشریه 

1-14 .10.29252/edcbmj.11.05.05  

(. بررسی میزان  1395میرفردی، اصغر؛ فرجی، فروغ ) .19

گریزی و رابطه آن با میزان مشارکت  گرایش به قانون

یاسوج.   شهر  در  اجتماعی  کنترل  میزان  و  اجتماعی 
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97-120 .
https://ecc.isc.ac/showJournal/1957/62294/

800959   
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