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  چکیده
شناسی و  شناسی، انسان درمانی روایی با مبانی معرفت این مقاله به دنبال بررسی ناسازگاري خانواده :هدف
تر نظریۀ مذکور، با  به منظور شناخت دقیق روش:شناسی اسلامی و تهذیب این نظریه در موارد ناسازگاري بود.  ارزش

شناسی،  هاي فلسفی این نظریه را مد نظر قرار داده، سپس به مبانی معرفت لیلی ابتدا زمینهتح -روش توصیفی
شناسی نظریه اشاره کرده و در پایان، ناسازگاري این نظریه را با مبانی اسلامی بررسی و تحلیل  شناسی و ارزش انسان
ی در موارد ذیل با مبانی اسلامی تفاوت دارد: درمان دهد نظریۀ روایت هاي تحقیق نشان می یافته ها: یافتهایم.  کرده

ملاك تشخیص بهنجاري، ماهیت انسان، اختیار انسان، معناي زندگی، نیاز معنوي و مذهبی و مسائل یقینی. 
هاي این نظریه را با مبانی  رسد به واسطۀ رویکرد تهذیبی در علم دینی، بتوان ناسازگاري به نظر می گیري: نتیجه

  .گرایانه، از این نظریه در کاربست درمان در جامعۀ اسلامی ایران استفاده کرد فع و سپس با نگاهی واقعاسلامی تهذیب، ر
  

  .داستان شناسی، انسان ناسازگاري، اسلام، درمانی، روایت واژگان کلیدي:
  
  
  
  
  
  
  

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
  :22/04/96؛ تصویب نهایی:  24/08/95دریافت مقاله. 

شناسی پژوهشگاه حوزه و دانشگاه(نویسنده مسئول)/آدرس: قم؛ پردیسان، بلوار دانشگاه، پژوهشگاه حوزه و  ي رواندانشجوي دکتر .1
  Email: mahmoodazadi@rihu.ac.ir  / 02532111دانشگاه/ نمابر 

  .ایران -شگاه حوزه و دانشگاه. قمشناسی و استادیار گروه علوم اجتماعی پژوه ي جامعه. دکتر2

mailto:mahmoodazadi@rihu.ac.ir


  

  

  

  
424  72در دانشگاه اسلامی مطالعات معرفتی 

  مقدمهالف) 
مایکل است که توسط  1یدرمانی روایت درمانی، نظریۀ خانواده هاي بسیار مشهور در خانواده یکی از نظریه

معتقد است، افراد معنی زندگی را در داستانها و روایتهاي روشنگر  وایتارائه شده است.  )1993(2وایت
هاي خود و دیگران  گیرند؛ آنها زندگی خود را بر اساس قصه سازند و آنها را به عنوان واقعیت در نظر می می
گیرد.  شود و واقعیت بدین طریق شکل می افراد ساخته می سازند. در نهایت، داستانهاي مورد نظر توسط می

اند که در روایتهاي  هاي داراي مشکل، کسانی فرض اساسی این درمان بر این است که افراد و خانواده
دار، از موقعیتهاي اجتماعی و فرهنگی افراد  اند؛ و این روایتهاي غیر منعطف و مشکل شده گرفتار شده ساخته

  )2012 3(کوري،اند. تأثیر پذیرفته

درمانی باید گفت، آنچه این درمان در مواجهه با واقعیت  در مقایسۀ این نظریه با نظریات اولیۀ خانواده
گرفتند، کاملاً در تقابل است؛  درمانی فرض می گیرد، با آنچه درمانهاي کلاسیک اولیۀ خانواده فرض می

که با عنوان دانش فرمانش نوع  5و راهبردي 4اي ساختاريدرمانی همانند درمانه زیرا درمانهاي اولیۀ خانواده
شوند  گرا محسوب می شوند، با فرض گرفتن واقعیت بیرونی و قابل شناسایی، درمانهایی واقع شناخته می 6اول

توان شباهتهاي بسیاري را بین این  شد، می گرایی در این نوع درمانها لحاظ می و به همین جهت که واقع
مدرن  . از طرفی، درمانهاي پست)1393فر،  (سالاريیکردها و نگرشهاي درمانی اسلامی پیدا کردها با رو نظریه

شوند، به دلیل فرض  شناخته می 7درمانی روایی که با عنوان دانش فرمانش نوع دوم همانند نظریۀ خانواده
وتهاي مذکور، این درمان کنند. با وجود تفا گرایی، تفاوتهاي بسیاري با مبانی اسلامی پیدا می نگرفتن واقع

و پس از  )368: 2012 8(گلدنبرگ،کاربردهایی دارد و به همین دلیل از شهرت قابل توجهی برخوردار است
  تهذیب، ممکن است بتوان از تکنیکهاي قابل توجه آن استفاده کرد.

ریه در یک با توصیفات مذکور از این نظریه، سؤال اساسی تحقیق حاضر این است که استفاده از این نظ
شود؟  تواند داشته باشد، چگونه تصور می جامعۀ مسلمانی همانند ایران، با تفاوتهایی که با مبانی اسلامی می

توان از این نظریه در کاربست  کند؟ آیا می هاي این نظریه با مبانی اسلامی در کجا نمود پیدا می ناسازگاري
رد؟ در مقالۀ حاضر، براي پاسخ به این سؤالات و به منظور درمانی در جامعۀ مسلمان ایران استفاده ک خانواده

دهیم؛  هاي فلسفی نظریه را مد نظر قرار می تر این نظریه، با روش توصیفی تحلیلی ابتدا زمینه شناخت دقیق

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
1. Narrative Therapy 
2. Michael White 
3. Corey 
4. Structural 
5. Strategic 
6. First Order Cybernetics 
7. Second Order Cybernetics 
8. Goldenberg 
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کنیم و در پایان، ناسازگاري این  شناسی آن اشاره می شناسی و ارزش شناسی، انسان سپس به مبانی معرفت
کنیم و بر همین اساس، براي تهذیب نظریۀ موجود و استفاده از  با مبانی اسلامی بررسی و تحلیل مینظریه را 

  شود. آن در کاربست درمان، پیشنهادهایی ذکر می
  

  ب) پیشینه و ضرورت
، در مقطع کارشناسی ارشد است. یکی 2شناسی  روانهاي زیرمجموعۀ  رشتۀ مشاورة خانواده از جمله رشته

هاي  شود، درس نظریه به عنوان واحد درسی ضروري در این رشته براي دانشجویان ارائه می از دروسی که
هاي موجود در این کتب، نظریۀ  . یکی از نظریه)1392؛ گلادینگ، 2012(به عنوان مثال: گلدنبرگ، درمانی است خانواده
مین دلیل، ضروري به نظر شود. به ه مدرن تدریس می هاي پست درمانی روایی است که ذیل نظریه خانواده

دیوید و  مایکل وایتدرمانی روایی آقاي  ها؛ یعنی خانواده رسد یکی از مشهوترین این نظریه می
تر به این نظریه و نظریات  نقد و بررسی شود، تا دانشجویان این رشتۀ تحصیلی با نگاهی نقاّدانه )1990(1اپستون

تري از آن داشته باشند.  ین نظریه با مبانی اسلامی، استفادة بهینهمشابه نظر کنند و با توجه به تفاوتهاي ممکن ا
  بدین منظور، در این مقاله سعی شده است این نظریه از نگاه رویکرد تهذیبی بررسی شود.

  

  ج) رویکرد تهذیبی در علم دینی
  هاي آموزههاي آن با  علم اسلامی از طریق تهذیب و پالایش علوم رایج و تدارك کاستیدر این رویکرد، 

؛ که اگر شخص محقق بخواهد چیزي به نظریۀ موجود اضافه کند، باید آن رویکرد آید به دست می  اسلامی
 یا ها گزاره تعارض رفع به معناي علم شدن اسلامی تهذیبی، رویکرد تکمیلی دانست. در -را تهذیبی

 و  بررسی کرده را موجود ومعل این رویکرد،  در. است گوناگون علوم در اسلام با معارض هاي نظریه
 با موجود علوم برگرداندن رویکرد، این هدف. کنند منطبق بنیادین مفروضات و قرآنی مبانی بر  کوشند می

  )1392(خسروپناه،  است.  دینی باورهاي با ناسازگار مسائل و مبادي از آن پیراستن و تهذیب
  

  د) مبانی فلسفی نظریۀ روایی
توضیح «کتابی در سه جلد با عنوان  1980در اواسط  2پاول ریکوررداز فرانسوي، پ فیلسوف، حکیم و نظریه

پردازي  نیز در حال نظریه دیوید اپستونو  مایکل وایتمنتشر کرد و در همان زمان بود که  3»زمان و روایت

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
1. David Epston 
2. Paul Ricœur 
3. Treatise Time and Narrative 
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آگاهی ، روایت را در مرکز 2هایدیگرو  1آگوستینبا ارجاع به نظرات  پاول ریکوردرمانی بودند.  روایت
کرد که روایت یک فرایند ساختاردهی روانی است که ما از طریق روایتها و  انسان قرار داد. او فرض می

ها، کهکشانها، زمان، حوادث بیرونی و  داستانها، رابطۀ وجودي خود را با حرکتهاي سیارة زمین، ستاره
نیز به تبعیت از  )1990(اپستونو  وایتتی درمانی روای . نظریۀ خانواده)2006 3(پایان،کنیم درونی دنیا معنا می

شناس  دهد. این نظریه از نظریاتی است که بر پایۀ نظرات روان ، روایت را در مرکز درمان قرار میریکور
فیلسوف سیاسی و  )1980(6میشل فوکوو  )1986(5باربارا مایرهوفشناس  ، انسان)1986(4جروم برونرشناختی 

ها  درمانی روایتی، رویکردي غیر مستقیم براي کار با افراد و خانواده خانوادهاجتماعی فرانسوي استوار است. 
  )2009 9(شوارزبام،است. 8و پساساختارگرایی اجتماعی 7مدرنیسم بر اساس فلسفۀ لیبرالیسم، مرتبط با پست

. )25: 2006(پایان، دهد آید، تأثیرپذیري شدید وي از افکار فوکو را نشان می برمی وایتهاي  آنچه از نوشته
معتقد بود برخی از داستانهاي  فوکودانست.  زبان را ابزار قدرت می )1980، 1965(10فوکوبا تأثیرپذیري از  وایت

 11(کامبز،کند زندگی که فرهنگ غالب، تداوم بخش آنهاست، ساختار کنونی قدرت را در جامعه حفظ می

ک به مردم براي مقاومت در برابر گفتمانهاي طرفدار کم فوکو. چون ظلم بر کنترل زبان استوار است، )1996
، در کارهاي درمانی خود، براي فوکوتحت تأثیر و نفوذ افکار  وایتغالب فرهنگ بود. از این جهت، 

اي قائل بود. با این  مسائلی همچون: قدرت، امتیاز، ظلم، کنترل، اخلاق و عدالت اجتماعی، امتیازات ویژه
د مراجع و خانواده تحت تأثیر گفتمان غالب اجتماعی، ابتدا داستانی را توضیح، درمانگران روایی معتقدن

پندارند. به سخنی دیگر؛ این فرد است که تحت تأثیر این گفتمان  سازند و آن را به مثابۀ واقعیت می می
ان سازد؛ نه اینکه واقعیتی وجود داشته باشد و فرد بخواهد آن را با زب غالب، با کمک زبان، واقعیت را می

  دهد. درمانی را نشان می دهندة نظریۀ روایت ، عوامل تشکیل1. شکل )1990(وایت، منعکس کند

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
1. Augustine 
2. Heidegger 
3. Payne 
4. Jerome Bruner 
5. Barbara Meyyerhoff 
6. Michel Foucault 
7. Post Modernism 
8. Social Post-Structural 
9. Schwarzbaum 
10. Michel Foucault 
11. Combs 
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  درمانی دهندة نظریۀ روایت : عوامل شکل1شکل 

  1شناسی . مبانی معرفت1
. به )40: 2007 2(بلیکی،شناسی، مربوط به ماهیت دانش، امکان دانش، دامنۀ دانش و مبانی کلی آن است معرفت
شناسی از شناخت انسان و ارزشیابی انواع آن، خطاي ادراك، تعریف معرفت حقیقی،  ؛ معرفتعبارتی

: 1386(معلمی، گوید ملاك و معیار صحت و خطا در ادراکات و اموري مقدم یا متفرعّ بر این مباحث، سخن می

ها قرار دارند؛ به  نیستشناختی، کاملاً در نقطۀ مقابل مدر ها در مبانی معرفت مدرنیست . از آنجا که پست)26
ها را در این باره بشناسیم تا  درمانی، نخست باید دیدگاه مدرنیست رسد براي تبیین بهتر نظریۀ روایت نظر می

ها بر خلاف روایت  تر شود. مدرنیست درمانگران ملموس با دانستن تفاوت این دو دیدگاه، نقطه نظر روایت
؛ بدین معنا که واقعیتی مستقلِ از هر گونه اقدامی براي مشاهده درمانگران به واقعیت عینی اعتقاد دارند

کنند که از هنجارهاي  ها معتقدند افراد هنگامی براي درمان مراجعه می کردن آن، وجود دارد. مدرنیست
و  3توان به رفتارهاي بهنجار . براي تببین بهتر این موضوع می)375: 2012(کوري، عینی خیلی منحرف شوند

اي که رفتارش را با رفتار بهنجار بیرونی ناسازگار  کننده ها، مراجعه اشاره کرد. به اعتقاد مدرنیست 4ناهنجار
کند و در طول درمان به دنبال بازگشت به رفتار بهنجار(تعادل) است. اما بر  بیند، به درمان مراجعه می می

(ماتورانا و رایند مشاوره وجود ندارددرمانگران معتقدند واقعیتی مستقل از ف هاي مدرن، روایت خلاف نظریه

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
1. Principles Epistemological 
2. Blaikie 
3. Normal Behavior 
4. Abnormal Behavior 
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و به همین دلیل ما به دنبال برگرداندن فرد به رفتار بهنجار نیستیم؛ یعنی اصولا  )2012؛ گلدنبرگ، 1987 1وارلا،
معیاري براي مشخص کردن بهنجاري در عالم خارج وجود ندارد تا بخواهیم مراجع را به سوي آن 

تیم تا فرد با ساختن داستان و روایتی دیگر، غیر از آنچه اکنون آن را بازگردانیم، بلکه به دنبال این هس
کند، داستان و روایت جدید دیگري را خلق کند تا به دنبال آن، با ساخت معناي جدید،  دار تلقی می مشکل

  بتواند بر مشکل کنونی فائق آید.

واقعیت عینی وجود دارد و آنها آن را سازند؛ نه اینکه  مراجعان هر کدام واقعیت را با استفاده از زبان می
. به عبارت دیگر؛ در نگاه روایتی، افراد با استفاده از زبان؛ )2012؛ گلدنبرگ، 1994 2(دشازر،با زبان منعکس کنند

بخشند. با این نگاه، به اندازة هر فرد، معانی متفاوتی  سازند و به آنها معنا می هاي خود را می روایتها و قصه
. واقعیت در )1990(وایت و اپستون، چون هر فردي قصه و روایت منحصر به فردي از زندگی داردوجود دارد؛ 

مان  نگاه درمانگران روایتی، همان نقطه نظرهاي ماست که با تأثیرپذیري از محیط فرهنگی و اجتماعی
ی چارچوب سازیم. نقش درمانگر در اینجا کارشناسیِ مشکلات مراجع است، اما وي کارشناس در بررس می

داوري مراجعان است. به سخنی دیگر؛ درمانگران با استفاده از برداشتهاي مراجعان، به مراجعان کمک 
(دي یونگ انگیز رها شوند تر است، از روایتها و داستانهاي غم کنند با خلق روایتهاي جدید که خشنود کننده می

دن واقعیت درمانجو ندارند و به همین دلیل به . درمانگران کاري به عقلانی بودن یا دقیق بو)2012 3و برگ،
، بلکه معانی جدید باید مورد انتخاب و پذیرش خود )1991 4(گرگن،دنبال قضاوت واقعیت درمانجو نیستند

درمانی با  مراجع باشد و اوست که ملاك واقعی براي حل مشکل در درمان است. تعارض دیدگاه روایت
بهنجار یا ناهنجار نامیدن مشکلات جنسی مراجعان آشکارتر  مبانی اسلامی، در تشخیص ملاك براي

)، ملاك تشخیص اختلال 1991(5جان مانیمدرنی همانند  شود. براي مثال، درمانگران جنسی پست می
دانند که در این صورت اگر کودك با فرد بزرگسال از عمل جنسی  می 7را رضایت طرفینی 6آزاري کودك

. بنابر این، اگر فرد بپذیرد )3: 2008 8(لاز و دونوهو،آزاري نامید آن را کودك توان رضایت داشته باشند، نمی
توانیم او را منحرف بنامیم. بر خلاف دیدگاه  دارد و از این انحراف ناخشنود است، می 9انحراف جنسی

 ها در تشخیص انحرافات جنسی آن را با ملاکهاي بهنجاري و ناهنجاري، که از مدرنیته، مدرنیته پست
به روایتها معتقدند  اپستونو  وایتکنند. درمانگران روایتی همانند  پژوهش به دست آمده است، مشخص می

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
1. Maturana & Varela 
2. De Shazer 
3. De Jong & Berg 
4. Gergen 
5. John Money 
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که مورد توافق فیلسوفان مدرن است، معتقد نیستند. آنان معتقدند فراروایتها دیگر براي  1و به فراروایتها
اش  ر روایت و داستان کودك از ارتباط جنسی. بنابر این، اگ)12: 1984 2(لیوتار،کند توجیه واقعیت عینی کار نمی

انگیز است، مشاور باید با بیرونی کردن مشکلِ کودك، او را در ساخت داستانی که  با فرد بزرگسال غم
ساز کودك است نه  تر است کمک کند. در این صورت، معیار و ملاك، یک داستان مشکل خشنود کننده

ق قضاوت کردن دربارة صحت و سقم داستانها و روایتهاي کودك مشاور؛ بنابر این، در این مثال، مشاور ح
را ندارد. این در حالی است که در اسلام، ملاك هنجار و ناهنجاري بر اساس عقل درونی و عقل بیرونی 
کاملاً مشخص است. فقه اسلام که بر مبناي قرآن و روایات اهل بیت(ع) نوشته شده، ملاك بهنجاري و 

بازي در اسلام با نهی شدید، مورد  نسی را مشخص کرده است. روابط همجنسناهنجاري رفتارهاي ج
. بنابر )22 (روم:شمارد و خداوند فقط روابط جنسی همسران را مشروع می )81(الأعراف: حرمت قرار گرفته است

 انگیز بودن داستانها، توسط خداوند به واسطۀ نزول قرآن و تفسیر پیامبر و اهل بیت(ع) این، ملاك غم
مشخص شده و هیچ فردي به حال خویش رها نشده تا به تنهایی ملاك بهنجاري و ناهنجاري فعل خویش را 
مشخص کند؛ که اگر کاري براي وي حس خوشایندي ایجاد کرد، بر این اساس آن فعل بهنجار است و در 

  غیر این صورت ناهنجار محسوب شود.

  3شناسی . مبانی انسان2
 4هر نظریه که آن نظریه باید بدان پاسخ دهد، تصور آن نظریه دربارة طبیعت بشر ترین قسمتهاي یکی از مهم

هاي  درمانی با تأثیرپذیري از اندیشه تر اشاره شد، نظریۀ روایت طور که پیش . همان)35: 2016 5(شولتز و شولتز،است
در وهلۀ اول  شکل گرفته است. فوکوو  مایرهوف، برونر، هایدیگر، آگوستینمتفاوت افرادي همچون: 

مدرن، کاري به ماهیت بشر ندارد که بخواهد دربارة طبیعت او  همانند همۀ درمانگران پست مایکل وایت
بحث کند که آیا انسان ماهیت دارد یا خیر؛ یعنی این موضوع دغدغۀ این نظریه نیست تا بخواهد به آن 

لاي آثارش دریافت. به  پاسخ آن را از لابهتوان  پاسخ نگذاشته است و می پاسخ دهد، اما او این سؤال را بی
هاي ذاتی یکسانی(همانند فطرت) را  روایتی با مفروضات پساساختارگرایی براي انسان سازه عبارتی؛ درمان

با تبعیت  وایت. )161: 2006(پایان، گیرد؛ بلکه معتقد است انسان هر چه هست وابسته به فرهنگ است در نظر نمی
شود.  به طور اجتماعی ساخته می 7و ماهیت بشر 6کند، خود تگراهاي اجتماعی بیان میو دیگر ساخ گرگناز 

پذیري افراد از فرهنگ و اجتماع را با عبارت روایتهاي  داند و تأثیر او انسان را محصول فرهنگ و قدرت می

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
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اي ندارد و این خود و  شده تعیین یا ماهیت از پیش» خود«. بنابر این، انسان )1990(وایت، کند تعبیر می 1فرهنگی
شود. با این نگاه، اختیار انسان در این نظریه بسیار  ماهیت در طول زمان توسط فرهنگ و اجتماع ساخته می

  تر است. محدود است؛ گویی قدرت روایتهاي فرهنگی از اختیار انسان بسیار قوي

تا آنها آن معانی را کشف شده و قطعی براي انسان وجود ندارد  در این مکتب، معنايِ از پیش تعیین
و دائم در حال تغییر  2سازند و بر همین اساس، سیستم معنادهی انسان، موقتی کنند؛ بلکه انسانها معانی را می

. بنابر این، معانی برتر و ثابت در این نظریه جایگاهی ندارد و این درمان همانند همۀ )11: 1988 3(پلگینهورن،است
. انسان در دیدگاه )23: 2006(پایان، برد هر چیزي را زیر سؤال می 4ودنمدرن، قطعی ب درمانهاي پست

طور که فوکو امید  معنا که پایانی ندارد؛ و در آخر همان درمانگران، همانند فوکو، انسانی است بی روایت
  )195: 2004 5(هیکس،داشت، انسان محو خواهد شد.

دانست؛ بلکه نیازهاي  می 6نیازها را جهانی مازلوی که انسانها نیازهاي فراوانی دارند، اما نه به آن معنای
توان نیازهاي خاصی را به طور یکسان و جهانی براي انسان برشمرد.  انسان تحت تأثیر فرهنگ است و نمی

: 1989(وایت، آیند سازند و هنگامی که داستان یا داستانهاي پر از مشکل دارند، به جلسۀ درمان می انسانها داستان

ابر این، نیازهاي مشخص مذهبی و معنوي براي انسان معنایی ندارد و هر کس طبق محیط فرهنگی و . بن)39
ساز است و  گیرد. به سخن دیگر؛ انسان داستان اجتماعی خویش، نیازهاي خاص مذهبی و معنوي را فرامی

تواند به عنوان  تان نمیکنند؛ انسانِ بی داس معانی، نیازها و همه چیز زندگی او در داستانهایش تجلی پیدا می
تواند خود را انسان کند یا از آنها براي خود زندانی خلق  یک انسان وجود داشته باشد؛ او با داستانهایش می

  )1988 7(سسکین،کند. به طور کلی انسانها خیلی به داستانهایشان وفادارند.

است و از هنگام تولد با  این در حالی است که انسان از منظر دین اسلام داراي سازة ثابت فطرت
درمانی، داراي  . انسان بر خلاف نظریۀ روایت)30روم: (هاي فطري، تحت حمایت خداوند قرار دارد داشته

شود. بنابر این،  اي است که در طول زمان و بر اساس تأثیرپذیري محیط بالفعل می شده ماهیت از پیش تعیین
بهره باشد و همانند موجود  داشتن خود و ماهیت مشخص بیبدین گونه نیست که انسان در هنگام تولد، از 

اي، به صورت منفعلانه و بر اثر تأثیرات محیطی، خویشتن را بسازد. اگر چه اسلام تأثیرات محیطی،  رها شده
پذیرد که انسان منفعلانه و رها  گاه نمی اما هیچ 8کند، اعم از هر تأثیري را بر شخصیت انسان محاسبه می

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
1. Cultural Narrations 
2. Temporal 
3. Polkinghorne 
4. Certainty 
5. Hicks 
6. Universal 
7. Cecchin 

 )535: 1388طوسی، ».(السوء جلیسِ من خَیرٌ الوحدهَ و الوحده، منَ خَیرٌ الصالح قال محمد(ص): الَجلیس«براي مثال:  .8
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هاي فطري، عقل، قرآن، پیامبر(ص) و اهل بیت(ع) نتواند صحت و سقم داستانها و  داشتن داشتهشده، بدون 
روایتهاي فرهنگی خویش را شناسایی کند. بر همین اساس، هر انسانی مسئول اعمال خویشتن است و باید در 

  )36؛ اسراء: 18(فاطر: آخرت پاسخگوي آنها باشد.

و زندگی وي  )191عمران:  (آلمعنا نیست ظر اسلام انسان پوچ و بیدرمانی، از ن بر خلاف دیدگاه روایت
بسیار معنادار است. معناي برتر؛ یعنی خداوند متعال، هدف غایی هر انسانی در اندیشۀ اسلامی محسوب 

درمانی، حاکی از این است که این نظریه به ساحت  معنا بودن انسان در نظریۀ روایت . بی)125(بقره: شود می
بعدي بودن انسان؛ یعنی بعد  توجه است و از آنجا که فرض اصلی این نظریه بر تک انسان کاملاً بی روحانی

بر خلاف  1بیان داشته، در آخر نیز محو شود. فوکوطور که  توان انتظار داشت همان جسمانی وي است، می
در اسلام بر اساس یقینیاتی شود، مبناي رشد و تعالی انسان  درمانی مشاهده می شکاکیتی که در نظریۀ روایت

  ریزي شده است. اعم از وجود خداوند، آخرت و بهشت پایه

  2. جایگاه ارزشها3
گروههاي اجتماعی، در یک منطقۀ  3درمانی، ارزشها به عنوان یکی از عادتهاي مرسوم تفکر در روایت

ه اجتماعی مشارکت صورت، فردي که در آن گرو شود. در این جغرافیایی خاصِ مراجع در نظر گرفته می
دارد، صرفاً از روي عادت و به دلیل همراهی با آن گروه، از باورها و عقاید و ارزشهاي آن گروه تبعیت 

اند، گاهی نیز  . از آنجا که ارزشهاي مذکور صرفاً از روي عادت تقلید شده)124: 2004؛ 41: 1995(وایت، کند می
مراجع به بار بیاورند. بنابر این، در این نظریه ارزشها همواره و به توانند همانند داستانها مشکلاتی را براي  می

معتقد است، ارزشها همانند داستانها و روایتهاي مراجع  وایتشوند. به همین دلیل،  طور ثابتی مثبت تلقی نمی
اش مشخص  شوند تا اگر مراجع خواست، تأثیر آنها را بر زندگی بررسی می 4با تکنیک بیرونی کردن

. این نظریۀ درمانی با یک نگاه بیطرفانه، خوب یا بد بودن ارزشها را به خود )124: 2004؛ 41: 1995وایت، (کند
کند تا در نهایت، مراجع براي نگه داشتن ارزش مذکور در سیستم باورهاي خویش  مراجع واگذار می

  تصمیم نهایی را بگیرد.

 نظام اعتقادي، نظام است؛ نظامات از رگیبز مجموعۀ داراي درمانی، اسلام بر خلاف نظریۀ روایت
 و ارزشها، اولویتها از نظامها این غیره. در و قضایی نظام سیاسی، نظام اقتصادي، نظام خانواده، اجتماعی، نظام

 سیستم ارزشی اسلام، ارزشها در. شود می بحث قضا و سیاست اقتصاد، خانواده، حیطۀ در اسلام هاي برنامه
 مختلف جوامع است ممکن چه ارزشهاست. اگر بودن مطلق به معتقد نهایت در ماسلا نیست؛ بلکه نسبی

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
 ان با پدیدة مرگ دارد.اشاره به نابود شدن انس .1

2. Values Positions 
3. The Habitual Ways of Thinking 
4. Externalizing 
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 تمامی در ارزشها مبانی  باشند، اما  خود خاص ارزش نمودهاي داراي  اجتماعی  مختلف گروههاي یا اسلامی
  یک زاست. ا فرهنگ بودن یگانه و انسان نوع بودن یگانه به معتقد اسلام بود؛ چون خواهد یگانه جوامع آن

 را ها پدیده و رفتارها برخی و پردازد می ارزشگذاري به اسلام، که جمله  از  مکتبی و جامعه کلی، هر  دیدگاه
 و ارزشها دیگر؛ تعیین بیان دارد. به نظر در را خاصی مبانی و داند، اصول می را بد برخی و خوب

 برخی اسلام اینکه .است استوار مشخصی صولا و پایه بر اسلام، جمله از مکتبی یا جامعه  هر  در ارزشگذاري
خود. بر  خاص مبانی و ملاکها  اساس  بر است قضاوتی داند، می بد را برخی و خوب را ها پدیده و رفتارها

توان به مبحث توحید اشاره کرد که مبناي بسیاري از  همین اساس، در سیستم ارزشگذاري اسلامی می
دوستی، دنیاپرستی و به طور کلی پیروي از هواي نفس و نفس  مالکند؛ کفر، شرك،  ارزشها را مشخص می

، خلاصه تفاوتهاي 1. جدول )53(یوسف: ارزشی بکشانند توانند انسان را به بی هستندکه می  اماره، از مواردي
  دهد. شناسی نشان می شناسی و ارزش شناسی، انسان درمانی و اسلام را در مبانی معرفت نظریۀ روایت
  شناسی شناسی و ارزش شناسی، انسان درمانی و اسلام در مبانی معرفت فاوتهاي نظریۀ روایت: ت1جدول 

  نظر اسلام  درمانی نظریۀ روایت  تفاوتهاي یافت شده

  ملاك بهنجار از ناهنجار وجود دارد  ملاك واحدي براي تشخیص وجود ندارد  ملاك بهنجاري

  ان ماهیت دارد و از فطریات برخوردار استانس  ماهیت ندارد، فطریات وجود ندارد  ماهیت انسان

  انسان موجودي مختار است  اختیار انسان بسیار محدود است  اختیار

  انسان موجودي در جستجوي معناست  زندگی انسان معنایی ندارد  معناي زندگی

  نیازهاي مذهبی و معنوي ثابتی وجود دارد  نیاز ثابتی وجود ندارد  نیاز مذهبی و معنوي

  مسائل یقینی مانند خداوند و قیامت و... وجود دارد  هیچ چیزي یقینی نیست  ینیمسائل یق

درمانی، در موارد ذیل با مبانی اسلامی متفاوت است: ملاك بهنجاري، ماهیت انسان،  نظریۀ روایت
  اختیار انسان، معناي زندگی، نیاز معنوي و مذهبی، مسائل یقینی.

  

  گیري هـ) بحث و نتیجه
درمانی با مبانی اسلامی بود. در وهلۀ  هاي نظریۀ روایت قیق حاضر، پیدا کردن ناسازگاريسؤال اساسی تح

توان از این نظریه در کاربست  شده، آیا می هاي یافت شود که با وجود ناسازگاري دوم، این سؤال مطرح می
هاي فلسفی این  نهدرمان در جامعۀ مسلمان ایران استفاده کرد؟ براي پاسخ به سؤالات مذکور، سعی شد زمی

شناسی با نظر  شناسی و ارزش شناسی، انسان نظریه را نشان دهیم و همچنین تفاوت این نظریه در مبانی معرفت
ملاحظه شد، این نظریه تفاوتهاي بسیار مهمی با مبانی  1طور که در جدول  اسلام مشخص کنیم. همان



  

  

  

  
  433   درمانی روایی بر اساس رویکرد تهذیبی بررسی رویکرد خانواده

ن اصلاحات، این نظریه را در بافت فرهنگ توان بدون در نظر گرفت اسلامی دارد و به همین دلیل نمی
توان از داستانهاي  اسلامی جامعۀ ایران اجرا کرد. از آنجا که داستان، محور اصلی این نظریه است؛ می

تر از مشکل استفاده کرد.  بینانه دهی فکري و نگرشی مراجع به سوي نگرشی واقع گراتر به منظور جهت واقع
توانند موجب  اند و حتی می  هاي داستانی ریشه در واقعیت، بهترین نمونه داستانها و قصص قرآنی به دلیل

توانند  . داستانهاي قرآن و برخی از داستانهاي اسلامی، از منظرهاي متفاوتی می)82(اسراء: شفاي مراجعان شوند
از ناامیدي انگیزي حاکی  تأثیرات شگرفی بر نگرش مراجعان بگذارند. بنابر این، اگر مراجعی با داستان غم

تواند با الهام و کمک از داستانهاي زیادي که در قرآن وجود دارد و  به سوي درمان آمده است، مشاور می
انگیز مراجع  اي را جایگزین داستان غم همچنین دیگر داستانهاي واقعی از اهل بیت(ع)، داستان امیدوارکننده

و سرنوشت موسی(ع) و فرعون، شاید یکی  )7ص: (قصکند. داستان انداختن موسی(ع) به رود نیل توسط مادر
ورزي فرعون و  کند و از طرفی، نشان از عاقبت شرك از داستانهایی باشد که قدرت پروردگار را متجلی می

. ماجراي امام حسین(ع) و فرزندانشان در حادثۀ کربلا نیز مؤثرترین )39-41(طه: پیروي از تفکر فرعونی دارد
تواند بر اساس مشکل مراجع، داستان واقعی و مناسب را پیدا  بدیل ندارد. مشاور میداستان تاریخی است که 

کند و شخصِ داراي مشکل را به جاي شخصیت اصلی داستان مذکور بگذارد تا وي بتواند از طریق داستان 
: 2007(1ویلسونو  دوزكجدید، مشکل خویش را بازسازي کند و معناي جدیدي به مشکل بدهد. به عنوان مثال، 

در درمان آسیبهاي روحی و روانی، از خلق تصاویر و داستانها استفاده کردند تا به مراجع کمک کنند با ایجاد  )221
ها و  تصاویر و داستانها، قابهاي ذهنی بسازد تا از آن طریق بتواند با نمادسازي، بر آسیب فائق آید. استفاده از استعاره

. مشاوران )80: 2008 2(مالدونادو،انجیل، توسط برخی از درمانگران استفاده شده استداستانهاي دینی همانند داستانهاي 
  استفاده کنند.  ها و داستانهاي قرآن به طور خلاقانه توانند از استعاره ایرانی نیز می

انگیز وارد اتاق مشاور شود؛ براي مثال، در تصادفی ماشین خود را از  ممکن است مراجعی با داستانی غم
تواند ترك کند. در این صورت،  داده، یا به تازگی شغل خود را از دست داده، یا مادة مخدري را نمی دست

تواند این حس ناتوانی و شکست را با ایجاد تصویري از حضرت یوسف(ع) در چاه، در ذهن وي  مشاور می
د، تصویر افتادن در چاه تواند به جاي یوسف(ع) شخصیت این داستان شود. مثلاً فرد معتا تصویر کند. او می

کند. مشاور با استفاده از زبان و کلمات،  و بیرون آمدن از چاه توسط رهگذرها را در ذهن خود تجسم می
تواند  کند. پس از تمام شدن این داستان، فرد معتاد می وي را در این تصویرسازي و ساخت داستان یاري می

کند که معتاد شدن به معنی همان ته چاه افتادن، به معناي  این حس مثبت را در داستان ناامید خویش ایجاد
ها را داشت و فرصتهاي بهتري را جستجو و خلق کرد و  توان امید بهترین پایان زندگی نیست؛ بلکه می

  خداوند به عنوان یار و یاور او، حتماً او را از این چاه بیرون خواهد آورد.

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
1. Drozdek & Wilson 
2. Maldonado 
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داستانها، افکار و باورهاي مراجعان بگذارند. براي مثال، توانند تأثیرات شگرفی بر  دین و مذهب می
 با مردم انسجام مذهب، که معتقدند خودکشى، بر  مذهب  تأثیر  مورد در )2000(1و همکاران ماریس
 تحمل که دهد مى آموزش را مرگ از معینى مذهب مفهوم این، بر علاوه .دهد مى  افزایش  را شان جامعه

 پایین خودکشى نرخ با مذهبى اعتقادات بالاى کند؛ همچنین سطح مى  تر آسان  را  زندگى هاى ناسازگارى
اند که این  پژوهشهاي بسیاري اثرات دین را بر سلامت بررسی کرده .)2003 2همکاران، و  گنل( دارد همبستگى

شود؛ از جمله: تأثیرات نماز و دعا بر کاهش  تحقیقات فقط منحصر به کاهش نرخ خودکشی نمی
 )2013 4(دیوید و استافورد،؛ ارتباط بین شرکت در مراسم مذهبی و رضایت زناشویی)2005 3(هریس و همکاران،راباضط

و پژوهشهاي بسیار دیگري که همه حاکی از تأثیر مثبت دین و دینداري بر سلامت انسانهاست. با این وجود، 
ید به دلیل متعهد نبودن به یک توان تصور کرد یک مشاور، مراجع شکاّکی را که مشکلش شا چگونه می

نظام ارزشی ثابت همانند دین اسلام است، به حال خود رها کند تا وي به تنهایی داستانی را بسازد که 
پسندد و همان داستان را نیز به مثابۀ واقع بپذیرد؟ از نتایج این تحقیق به دست آمد که رها کردن مراجع  می

مدرنیستی، گاهی پسندیدن داستان خاصی  شد؛ اشاره شد که با نگاه پستدر این مواقع شاید بسیار زیانبار با
ورشدن  تواند حاوي یک ارتباط جنسی نامشروع باشد. از این منظر، رها کردن فرد و غوطه توسط مراجع، می

  وي در شهوات، به طور حتم گزینۀ درستی بر اساس نظام ارزشهاي اسلامی نیست.

  پیشنهادها
شود: اساتید  ین پژوهش و با در نظر گرفتن رویکرد تهذیبی در علم دینی، پیشنهاد میهاي ا بر اساس یافته

مدرن، همانند نظریۀ  مشاورة خانواده، هنگام تدریس نظریات، ذیل نظریات پست  دانشگاهها در رشتۀ
جویان بیان درمانی، تفاوتهاي این نوع نظریات را با مبانی اسلامی در نظر بگیرند و آنها را براي دانش روایت

تر از این نظریه در کاربست درمان، استفاده از این نوع  کنند تا دانشجویان به منظور گرفتن نتایج مطلوب
ایرانی  - دیگري که با فرهنگ اسلامی  گرایانۀ نظریه را در قالب داستانهاي آموزندة قرآنی و داستانهاي واقع

فاوتهاي این نظریه با مبانی اسلامی، به مشاوران رسد توجه به ت سازگارتر است، صورت دهند. به نظر می
ور  هاي غنی اسلام را به مراجعان و افرادي که در مشکلات غوطه کمک کند تا از این طریق، سنّتها و آموزه

  تري بگیرد. گرایانه شان رنگ و بوي واقع اند، منتقل کنند و داستانهاي زندگی شده

  
  

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––  
1. Maris, Berman & Silverman 
2. Gunnell, Middleton, Whitley, Dorling & Frankel 
3. Harris, Schoneman & Carrera 
4. David & Stafford 
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