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 چکیده

 آموزان افکار خودکشی دانش و آشفتگی روانی  فکری ، آشفتگی  برروانی تاب آوری  آموزش هدف از این پژوهش، اثربخشی

رح پژوهش، نیمه آزمایشی از نوع پیش آزمون و پس آزمون با گروه کنترل بود. حجم کرمانشاه  بود. ط شهر کنکوری دختر

نفر به گروه کنترل  20نفر به گروه آزمایش و  20نفر بود که از جامعه مذکور، به روش تصادفی ساده انتخاب شدند. 40نمونه 

بود. فکری   آشفتگی  و  آشفتگی روانی  ،تفاده پرسشنامه های افکار خودکشیتخصیص یافتند. ابزار های پژوهشی مورد اس

برای تحلیل داده ها از تحلیل  .نددریافت کردتاب آوری  آموزشدقیقه  90، هرجلسه به مدت گروه آزمایش در طول ده جلسه

- پسآزمایش و کنترل از لحاظ  گروههای آزمودنیبین که  ها نشان دادکواریانس چند متغیره و یك متغیره استفاده شد.یافته

توان گفت که تفاوت معناداری می آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. بر این اساسبا کنترل پیشفکری   آشفتگی ابعاد آزمون 

درصد تفاوت دو  61/0ه دهد کنشان می تأثیرایجاد شده است و ضریب فکری  (  آشفتگی سته )حداقل در یکی از متغیرهای واب

 آشفتگی روانی آزمون  های آزمایش و کنترل از لحاظ پس که بین گروه. نتایج مؤید آن بود استآزمایشی  برنامهگروه مربوط به 

توان گفت که تفاوت معناداری حداقل در یکی از متغیرهای می آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. بر این اساس با کنترل پیش

 هدرصد تفاوت دو گروه مربوط به مداخل 1/75ه دهد کمی نشان تأثیرایجاد شده است و ضریب  آشفتگی روانی یعنی  وابسته

 با کنترل پیشافکار خودکشی آزمون  های آزمایش و کنترل از لحاظ پس که بین گروه. نتایج مؤید آن بود آزمایشی است

یعنی  وابسته توان گفت که تفاوت معناداری حداقل در یکی از متغیرهایمی آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. بر این اساس

 .آزمایشی است هدرصد تفاوت دو گروه مربوط به مداخل 9/66ه دهد کنشان می تأثیرایجاد شده است و ضریب  افکار خودکشی

 یافکار خودکش ،یروان یآشفتگ ،یفکر  یآشفتگ ،یآموزش تاب آورهای کلیدی: واژه
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 مقدمه

برای کسب پیشرفت تحت تاثیر قرار داده است تا بتوانند به اهداف  جز مقوله هایی است که جمعیت زیادی از کشور را کنکور

که  کنکور در کنار نقش تعیین کننده خود در سرنوشت و آینده دانش آموزان آسیب های روانی نیز به دنبال دارد. خود برسند

وی انسانی آموزش دیده و در برخی از مواقع نیز جبران ناپذیر است. البته هر کشوری برای پیشرفت، نیازمند تربیت نیر

)زمانی و  متخصص است که آزمون کنکور اولین مرحله برای دست یافتن به این آموزش تخصصی برای متخصص شدن است

چون  دانست با این تفاوت که اضطرابِ امتحان توان برابر با های روانی برآمده از کنکور سراسری را می آسیب(.1399عباسی، 

اساساً اضطراب آزمون، افزون بر اینکه  .ت داوطلبان پیوند دارد از گستردگی بیشتری برخوردار استنتایج کنکور با سرنوش

 آشفتگی های روانی گوناگونی نیز بینجامد. در حال حاضر، یکی از  تواند به آسیبدهد، می  کارکرد تحصیلی فرد را کاهش می

ها نیز مطلوب خود است و این امر باعث شده است که خانواده  شدن در دانشگاه در رشته های اصلی هر نوجوانی پذیرفته

های ها تومان، هزینه تدریس خصوصی، شرکت در آزمون سالانه میلیون برموفقیت فرزندانشان در آزمون سراسری تأکید کنند و

پذیرش در دانشگاه شأن تا شاید فرزندانشان با  کنندراحتی پرداخت می های تست و نکته را به آزمایشی و خرید کتاب

ها در هر شرایطی فرزندان خود را بدون توجه به شرایط فردی )استعداد اجتماعی پیدا کنند. این امر باعث شده است تا خانواده 

اضطراب و فشار برآمده از  یامدهاپی که داده نشان ها هش پژو(.1399، امینی) کنندو علاقه( و نیازهای جامعه، راهی دانشگاه 

ی آنها م آشفتگی روانی آن  یو در پ ،یآموزش یشود و به کاهش کارآمد یم دارپدی کنندگاناز شرکت  یادیدر شمار ز کنکور

نشود و به کاهش اعتماد به نفس منجر  یریگیدر کنکور پ  آشفتگی روانی پس از  آشفتگی روانی  های واکنش اگر و انجامد

درصد از  60ها نشان داده که بیش از پژوهش همچنین  خواهد شد. یو اجتماع یعاطف یفرد دچار مشکلات سازگار شود،

دانشجویان پذیرفته شده در دانشگاه، شناخت جامع و درستی از رشته خود ندارند و این، خود شدت بی علاقگی به تحصیل، 

زیرا بسیاری از داوطلبین،  .(2020 ،1و هوران شیهی) در زندگی را در پی دارد  آشفتگی روانی و  آشفتگی روانی اُفت تحصیلی، 

اقتصادی حاکم بر جامعه، فرار از سربازی و  -های اجتماعی به دلیل فشار خانواده و اطرافیان به تحصیل در دانشگاه، ارزش

هایِ خود می شوند، که در طولانی مدت ای نامتناسب و مغایر با علایق و توانایی  بسیاری دلایل دیگر، ناگزیر به انتخابِ رشته

های ورود راه(.1398، تنهای رشوانلوتواند منشاء بسیاری از مشکلات روانی هم برای فرد و هم برای خانواده او باشد ) می

کند. اغلب هایِ هر کشور مطابق با قوانین و شرایط کشور خود، آن را تعیین می داوطلبین به دانشگاه چیزی است که دولت

هایی دارند که مختص به خود است. ا برای پذیرش دانشجو ندارند، ولی هر کدام روشکشورهای دنیا آزمونی مانندِ کنکور م

البته کنکور فقط برای ایران نیست و هنوز هم کشورهایی وجود دارند که کنکور را راه اصلی ورود جوانان خود به دانشگاه قرار 

کشورها، دانشجویان در آخرین سال تحصیلات خود در  اند؛ اما شیوه برگزاری کنکور در ایران متفاوت است. در بسیاری ازداده

های مستقل و یا دولتی وجود کنند و در برخی از کشورها، سازمان دوره دبیرستان یا کالج اقدام به اخذ پذیرش از دانشگاه می

های ررسی به پروندهدارند که در زمینه پذیرش دانشگاهی فعالیت و مدیریت برگزاری امتحانات لازم برای پذیرش و رسیدگی و ب

 (.1397ی، حامدمتقاضیان را بر عهده دارند )

دانند که کند. این دسته از دانش آموزان میها را چندین برابر میبه اجرا درآوردن آگاهانه برنامه، تأثیر گذاری مطالعاتی آن 

کند تا هیچ وقت ری به آن ها کمك میها، نقــش آموزش محور و یادگیری و کمك به دانش آموزان را دارد و ایــن تئوآزمون

                                                           
1  Sheehy,& Horon 
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است،  یکار گروه كیدر کنکور  تیدانند که موفقیدانش آموزان برتر م نگذرند. هاها غیبت نکنند و به سادگی از آندر آزمون

علاوه  خانواده یاعضا رایها کمك کنند پدر و مادر و خانواده هستند، زتوانند به آن یکه م یافراد نیو نخست یکار فرد كینه 

ها توانند با آنیدارند و بهتر م کنونتا یها از کودکو مطالعه آن یاز رفتار آموزش یشتریکمك به آن ها شناخت ب زهیبر انگ

فرزندان  تیدر موفق انیو اطراف نیوالد ریدانند که تاثیمها . آنرسانند یاریها موفق به آن یهاگفتگو کنند و در کشــف روش

باشد فراهم نکنند  دیرا آن گونه که با طینکنند و شرا یو به موقع همراه یبه درست ایاست و اگر اول رانیاز دب شیب یحت

فکری  به خلق منفی و دیگر علائم افسرده ساز، افکار و  آشفتگی از این رو (.1399زاده،تقیحاصل نخواهد شد ) تیموفق

کنند. بیماران درگیر ، ماهیت و نتایج این احساسات میباورهایی هستند که مکرر توجه فرد را معطوف به احساسات منفی

کنند و هیچ کار ساز فکر میفکری  بدون آن که برای حل مشکلاتشان کاری انجام دهند به علل و نتایج علائم افسرده آشفتگی 

راهبرد مفیدی برای   فکری آشفتگی براین اساس گروهی از افراد معتقدند . دهندمؤثری برای رهایی از این علائم انجام نمی

 کنداست و زمینه مناسب برای حل مسئله را برای آنان فراهم می آشفتگی روانی های کسب بینش، شناسایی علل و محرک

 (.2020، 2بندی نمایند )لوبومیرسکیها بتوانند امور را اولویتشود تا آنچنین خطاهای آینده را پیشگیری کرده و باعث میهم

و ناراحتی هیجانی  آشفتگی روانی فکری ، آن را به عنوان یك پیشایند برای  آشفتگی در زمینه ( 2021) 3مارتین و داهلن

و  آشفتگی روانی فکری  تأثیرات به سزایی بر  آشفتگی خود نشان داد که در مطالعه ( 2019) 4آورند. موریسشمار میبه

 .طولانی تر شدن آن دارد

را در قالب تفکر، خلق و رفتار بهبود دهد و توان  کنکوری آموزان دهای روانی دانشیکی از عواملی که می تواند کارکر

(، تاب آوری را یك 2006) 5مقابله با مشکلات هیجانی و روانشناختی را افزایش دهد، تاب آوری می باشد. گارمزی و ماستن

( تاب آوری را سازگاری 2001) 6والر نموده اند. فرآیند توانایی، یا پیامد سازگاری موفقیت آمیز با شرایط تهدید کننده تعریف

می داند. تاب آوری، تنها پایداری در برابر آسیب ها یا شرایط  (آسیب ها وتهدیداتناگوار )مثبت فرد در واکنش به شرایط 

یط پیرامونی تهدید کننده نیست و حالتی انفعالی در رویارویی با شرایط خطرناک نمی باشد، بلکه شرکت فعال و سازنده در مح

، کاوهروانی در شرایط خطرناک است ) –خود است. می توان گفت تاب آوری، توانمندی فرد در برقراری تعادل زیستی 

و افکار  آشفتگی روانی  ،فکری  آشفتگی آموزش تاب آوری بر  ریبررسی تاثبنابراین مسئله اصلی در این تحقیق (.1398

 ،فکری  آشفتگی آموزش تاب آوری بر ر واقع سوال اصلی پژوهش این است که آیا باشد. دمی یخودکشی دانش آموزان کنکور

 تاثیر دارد؟ یو افکار خودکشی دانش آموزان کنکور آشفتگی روانی 

 

 

 

                                                           
1. Lyubomirsky,s 
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 روش پژوهش

کنترل  گروه اب آزمون پس و آزمون پیش طرح نوع از و آزمایشی پژوهش حاضر باتوجه به هدف کاربردی و شیوه اجرا نیمه

مشغول  1402-1403آماری شما کلیه دانش آموزان دختر پایه دوازدهم شهر کرمانشاه  است که در سال تحصیلی  است.جامعه

ه در پیش آزمون یك نفر انتخاب و افرادی ک 100به تحصیل هستند.نمونه آماری نیز به روش تصادفی ساده از جامعه یاد شده 

ها را به رو گروه تصادفی و کنترل نفر برگزیده و به طور تصادفی آن 40ها انحراف معیار از میانگین کمتر گرفتند از بین آن

 خودکشی، ارافک یو پرسشنامه هانفر دیگر در گروه کنترل قرار گرفتند  20نفر در گروه آزمایشی و  20تقسیم و سپس 

ر د یبه همکار لیر تماکه د دخترانیآنها  نیشد و از ب عیآنها توز نیب ییجهت پاسخگو فکری آشفتگی  و آشفتگی روانی 

گروه  1و  شیه آزماگرو 1نفر ) 20انتخاب و در دو گروه  تصادفیبطور در  رنف 40داشتند تعداد تاب آوری  آموزشرابطه با 

 م شد.جا انجااین نمونه ها در موسسات آموزشی قلم چی، گاج و منتشران استخراج و پژوهش در آنگواه( گمارده شدند. 

 

 ابزار پژوهش

 .ژوهش از سه پرسشنامه استاندارد شده استفاده شده استدر این پ

گزینه ای  5سوال  19ی دارا پدید آمد. 7توسط راچمن و شفران 1996در سال  مقیاس این: فکری  آشفتگی  ( پرسشنامه1

 وصفر می باشد. 1،2،3،4ی باشدکه در نمره گزینه هابه ترتیب ( ممخالفم کاملاً و مخالفم ندارم، نظری موافقم، )کاملًا موافقم،

 4) گرانید برای عمل احتمالی -فکر آمیختگی -2 آیتم(، 3) خود برای عمل احتمالی – فکر آمیختگی -1 مقیاس خرده سه در

 شده، نظر تجدید عمل -فکر اغتشاش درمقیاس اما .است شده دیده ( تدارکتمیآ 12) اخلاقی عمل -فکر آمیختگی -3 و آیتم(

 مقیاس خرده شش و جدید کامل طور به مقیاس دوخرده که است، شده افزوده هیاول TAFمقیاس  به مقیاس خرده هشت

 که به این اعتقاد که مقیاسی خرده از: عبارتند جدید مقیاس های خرده قبلی اند. مقیاس ویرایش حاصل نحوی به درواقع

 (.1398، خانی پور)(هیگو 4) سنجدیم ار می یابد افزایش شخص افکار به وسیله دیگران برای مثبت وقوع رویدادهای احتمال

( هیگو 3) دهدیقرارم ارزیابی مورد را کرد جلوگیری آسیب وقوع از افکار می توان وسیله به که این به اعتقاد که مقیاسی خرده

 آسیب دورکننده و مثبت منفی، انواع افکار از یك هر مورد در فرد که میسنجد را ومسئولیتی ارزش دیگر مقیاس خرده شش

تقسیم  دورکننده و مثبت منفی، تفکر نوع 3به  برای دیگران احتمال TAF اسیمق این در حقیقت در .احساس میکند خود در

 مقیاس خرده 9در  جداگانه طور به است، قائل افکار از دسته هر فردبرای که مسئولیتی و ارزش احتمال، میزان سپس شده،

مجموع  در خود ی برایاحتمال TAF اخلاقی، TAF اسهاییمق خرده همراه به مقیاسخرده  9 نیا .ردیگیم قرار سنجش مورد

 هر 27تا  16 هیگو از اما است، هیگو 27 دیجد مقیاس این گویه های راتشکیل می دهند. مجموع TAF-Rمقیاس  خرده 11

 .(1398، خانی پور)می شود( لحاظ جداگانه نمره قسمت هر برای و شود تبدیل می قسمت دو به گویه

 عامل تحلیل نتیجه: است شرح نیبد (1378) یومحمدایران پورفرجی  در مقیاس این روانسنجی خصوصیات بررسی نتایج

 به عوامل. نمودند تبیین را مقیاس کل واریانس 80/0که  بود عامل 8وجود  بیانگر واریماکس از چرخش استفاده با اکتشافی

 وقایع مثبت، وقوع احتمال منفی، وقایع وقوع احتمال افکار مثبت، قبال رد مسئولیت احساس اخلاقی، TAFاز:  ترتیب عبارتند

                                                           
7 Rachman & Shfran 
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 داشتن با خطر از احتمال جلوگیری خطر، از جلوگیری افکار قبال در احساس مسئولیت منفی، افکار قبال در مسئولیت احساس

 هفته 4فاصله  با بازآزمایی درونی، همسانی روشهای از مقیاس پایایی محاسبه برای .خود مورد افکاردر وقوع احتمال و آن فکر

 به 82/0و  61/0، 81/0 بیترت به مقیاس کل پایایی برای از حاصل ضرایب .شد استفاده تنصیفی و نفری 35نمونه  روی بر

 و 81/0 اسیمق کل برای آمده دست به آلفای ضرایب همسانی درونی ((1396همکاران  مطالعه بخشی پور و دست آمد. در

 اسهایمق وبرای خرده 61/0 اسیمق کل برای بازآزمایی از حاصل ضرایب پایایی .بودند 95/0تا  79/0از  یاسهامق خرده برای

که ضرایب  کرونباخ استفاده شد یپرسشنامه از آلفا نیا ییایسنجش پا یدر پژوهش حاضر برا به دست آمد. 63/0تا  59/0

 به دست امد. 89/0فکری  برای درآمیختگی

 1996است که در سال  بك آشفتگی روانی  پرسشنامه: این پرسشنامه فرم بازنگری شده بک تگی روانی آشف ( پرسشنامه2

یکی از پراستفاده ترین ابزارهای  بك آشفتگی روانی  پرسشنامه تدوین شده بود. آشفتگی روانی برای ارزیابی شدت علائم 

در نوجوانان  آشفتگی روانی وبرای سنجش شدت  دسال دار 21بك  آشفتگی روانی پرسشنامه تشخیصی روانپزشکی است. 

 خود خود بیزاری، از ،هیتنب ،گناه شناسی، خود شکست، احساس ی،نیبدب ی شده است. سئوالات شامل: خلق،طراح وبزرگسالان،

ستگی خ خوابی، یب ی کار،دشوار وپنداشت تن، ریتفس ،دیتهد گیری، کناره پذیری، كیتحر ،هیگر خودکشی، افکار مقصر بینی،

 ذهنی نسبت به تن وکاهش میل جنسی می باشد. اشتغال وزن، کاهش اشتها، فقدان ناپذیری،

را تشریح کردند وتشریح  آشفتگی روانی ( نتایج مطالعات خود درباره 1971وکوپن )( 1865) تیپول وروایی پرسشنامه: اعتبار

ای بود که در پرسشنامه بك مشخص شده بود. متکاف وکلومن  علامت یا نشانه 21قابل مقایسه با  کاملاً آشفتگی روانی آنها از 

( این است که 1960) لتهیهن( با بررسی پرسشنامه بك وارزیابی بالینی آن دریافتند که مزیت پرسشنامه بك بر آزمون 1965)

سنجشی افسرردگی  ( پرسشنامه بك را از بهترین ابزار های1970)به مهارت یا دانش آزمونگر بستگی ندارد. زیلی وهمکاران 

نیز بر روی  1972بر روی جمعیت آمریکا وسپس بر روی جمعیت انگلیس ودر سال  1961پرسشنامه در سال  نیا دانستند.

اجرا کنندگان این پرسشنامه را دارای اعتبار کافی به منظور تشخیص وپیش بینی  جمعیت ایران مورد مطالعه قرار گرفت و

بك را بروی جمعیت ایران هنجار گزینی  آشفتگی روانی ( فرم کوتاه آزمون 1368ودادستان )منصور  دانستند. آشفتگی روانی 

بك را در مورد افرادی  پرسشنامه متکاف، 1963می شد. در سال  39وجود داشت ومجموع نمرات  ماده 13کردند. در این فرم،

مراتی که بر اساس ارزیابی یك روانپزشك به دست که افسرده شدید شناخته شده بودند اجرا کرد ونمرات به دست آمده ر ابا ن

آشفتگی کرد. نتیجه این مطالعه آن بود که پرسشنامه بك وسیله مناسبی برای تفکیك افراد مشکوک به  سهیمقا آمده بود،

ر افسرده بسیار ضعیف یا غی آشفتگی روانی (، در این پرسشنامه افراد با حالات 1963)نظر بك  از از افراد سالم است. روانی 

مطالعات  جینتا به بالا می گیرد. 25وبیماران افسرده شدید نمره  24تا  14از عدد  افسرده خفیف افراد ،13نمرات بین صفر تا 

بك در تفکیك بیماران افسرده از  آشفتگی روانی وبه منظور چگونگی ارزش تشخیصی پرسشنامه  1352وهاب زاده که در سال 

ن داد که این ابزار سنجشی دارای ارزش تشخیصی است وقادر به تشخیص افراد سالم از بیمار می افراد سالم انجام گرفت نشا

در دانشجویان دانشکده های مختلف دانشگاه  آشفتگی روانی ودر رابطه با شیوع  1353بررسی پرتویی در سال  جینتا باشد.

بر روی  1354همچنین این پرسشنامه را در سال تهران نشان داد که پرسشنامه بك از ثبات اعتبار بر خوردار است. وی 

. و پایایی ارزیاب ها بین /91. تا /69پرسشنامه بین  نی( اآلفای کرونباخ) یدرونهمبستگی  بیضر جمعیت ایران استاندارد نمود.

این پرسشنامه  فرم بازنگری شده ی های روانسنجیژگیو .(1398نقل از اندوز، به ؛1990مارنات،است ). گزارش شده /93. تا /85

 حاکی از روایی و پایایی بالای این پرسشنامه است. جینتا ( بدست آمده است،2005همکاران )توسط قاسم زاده و 
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پرسشی است. این پرسشنامه برای آشکارسازی و  19یك ابزار خودسنجی ( 1996) مقیاس افکار خودکشی بک( 3

 ی گذشته، تهیه شده است.ارتکاب به خودکشی در طی هفتهریزی برای ها، رفتارها و طرحگیری شدت نگرشاندازه

های مقیاس شود. پرسشای تنظیم شده است. نمره کلی فرد بر اساس جمع نمرات محاسبه میدرجه نقطه 3مقیاس بر اساس 

نترل بر مواردی از قبیل آرزوی مرگ، تمایل به خودکشی به صورت فعال و نافعال، مدت و فراوانی افکار خودکشی، احساس ک

 دهد.خود، عوامل بازدارنده خودکشی و میزان آمادگی فرد برای اقدام به خودکشی را مورد سنجش قرار می

 

 روش اجرای پژوهش

ملاک ورود و خروج آزمودنی ها به شکل است که به تعداد آزمودنی های گروه آزمایشی و گروه کنترل برگه سؤال و پاسخ نامه 

به عمل آمده در موعد مقرر در موسسات آموزشی کنکوری شهر کرمانشاه ، با تشریح کلی کار و  و با هماهنگی آماده گردید

داشته و تا پایان دوره  توجیه افراد جهت شرکت در این آزمون و تحقیق، از آنها خواسته شد که نهایت همکاری را با پژوهشگر

افکار  و آشفتگی روانی  فکری ، آشفتگی پیش آزمون نفر بودند برگه سؤالات  40انصراف ندهند سپس به تعداد آنها که 

نفر  20به گروه آزمایشی که شامل تاب آوری  آموزشیخودکشی توزیع گردید. پس از اتمام پیش آزمون برنامه کلاسهای 

ر دو برنامۀ آموزشی و تعداد جلسات برای داوطلبین توضیح داده شد و قبل از اجرای برنامۀ آموزشی ههستند داده می شود. 

گروه آزمایش و کنترل مورد آزمون قرار گرفتند و پس از اجرای برنامۀ آموزشی برای گروه آزمایش، مجدداً هر دو گروه مورد 

 خاصی های آموزش بر خود مخاطبان به تاب آوری بسته آموزشی های برنامه از یك هر آزمون قرار گرفتند. با توجه به اینکه

 نوشته زندگی های مهارت کامل مجموعۀ در تاب آوری که اجرایی طرح تاب آوری از وزشآم تحقیق این در. کند می تأکید

 و دیگر علمی منابع همچنین از و است شده گرفته شده برگردانده فارسی به (1389) یخان محمد توسط که کلینکه. ال.کریس

 آموزشی کارگاه صورت به طرح واعت س 2 جلسه هر شد برگزار جلسه 11 در و گردیده تنظیم فن متخصص اساتید با مشورت

 هستند رو به رو آن با بیشتر دانش آموزان که هایی استرس و مشکلات به توجه با و روشن جلسه هر های برنامه که شد اجرا

 .شد اجرا

 خلاصه جلسات آموزش تاب آوری 1جدول 

 شرح جلسه هدف جلسات

 آشنایی گروه باهم دیگر جلسه اول

 و تشریح آموزش

 آشنایی با نحوه کار-رابطه حسنه مبتنی بر همکاریایجاد 

 

 سه بیان و کلی مرور معرفی، جلسه دوم

 خوب اتفاق

 گروه انتظارات و اعضاء معرفی گروهی، پروتکل از کلیاتی ارائه-

 مختصر تاب آوری  مراقبه -

 ارزشها بیان خویشتن و تأیید کتبی تمرین-

 (خانگی )تکلیف تمرین شرح-

 خوب اتفاق سه -

 تاب آوری  مراقبه-

 خوب اتفاق سه تمرین به راجع بحث- خود قوت نقاط از استفاده جلسه سوم

 نتایج به راجع بحث-
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 خود قوت نقاط از استفاده خانگی( تکلیف) تمرین شرح-

 تاب آوری  مراقبه-

 قوت نقاط از استفاده تمرین به راجع بحث- بردن لذت جلسه چهارم

 بردن لذت( خانگی تکلیف) تمرین معرفی -

 تاب آوری  مراقبه-

 بردن لذت( خانگی تکلیف) تمرین به راجع بحث- خوب روز یك داشتن جلسه پنجم

 خوب روز یك داشتن (خانگی تکلیف) تمرین معرفی-

 تاب آوری  مراقبه-

 خوب روز یك داشتن تمرین به راجع بحث- قدردانی دیدار جلسه ششم

 ردانیقد دارید( خانگی تکلیف) تمرین معرفی-

 تاب آوری  مراقبه-

 قدردانی دیدار خانگی تکلیف به راجع بحث- سازنده/فعال پاسخ جلسه هفتم

 سازنده/فعال پاسخ( خانگی تکلیف) تمرین معرفی-

 تاب آوری  مراقبه -

 سازنده/فعال پاسخ تمرین به راجع بحث- داغ صندلی جلسه هشتم

 داغ صندلی تکلیف معرفی-

 تاب آوری  مراقبه-

 داغ صندلی تمرین به راجع بحث- بیوگرافی نوشتن ه نهمجلس

 بیوگرافی نوشتن تمرین معرفی-

 تاب آوری  مراقبه .-

 بیوگرافی نوشتن تکلیف به راجع بحث- مثبت خدمات جلسه دهم

 مثبت خدمات تکلیف معرفی-

 تاب آوری  مراقبه-

 پایانی جلسه به راجع بحث-

 گروه به راجع بحث- خاتمه جلسه یازدهم

 مقیاسها کردن پر-

 نهایی مراقبه-

 

 

 

 

 



 طالعات علوم انسانیمجله دستاوردهای نوین در م
 1403 نی، فرورد71سال هفتم، شماره 

135 

 

 یافته ها

 

به تفکیك گروه و مرحله  فکری  آشفتگی و  روانی آشفتگی خودکشی، افکار: میانگین و انحراف معیار 2جدول شماره 

 سنجش

 تعداد گروه متغیر پژوهش

 پس آزمون پیش آزمون

 ± انحراف معیار

 میانگین

 ± انحراف معیار

 میانگین

  افکار خودکشی
 58/53 ± 10/25 93/38 ± 16/27 20 آزمایش

 47/38 ± 66/15 16/45 ± 33/24 20 کنترل

   روانی آشفتگی
 22/13 ± 41/2 64/12 ± 87/2 20 آزمایش

 00/14 ± 69/2 94/13 ± 19/3 20 کنترل

 فکری   آشفتگی 
 33/75 ± 51/11 29/102 ± 98/18 20 آزمایش

 41/97 ± 34/18 89/99 ± 64/19 20 کنترل

 

در افـراد گـروه آزمـایش در  میانگین )و انحراف معیار( نمره کل متغیر افکـار خودکشـی  دهد کهنشان می 2نتایج جدول شماره

باشد. در افراد گروه کنتـرل ( می10/25)و  58/53( و در مرحله پس آزمون برابر با 16/27)و  93/38مرحله پیش آزمون برابر با 

)و  47/38( و در مرحله پس آزمون برابر با 33/24)و  16/45( این متغیر در مرحله پیش آزمون برابر با میانگین )و انحراف معیار

در افراد گروه آزمایش در مرحلـه پـیش آزمـون برابـر بـا  آشفتگی روانی میانگین )و انحراف معیار( نمره متغیر  باشد.( می6/15

باشد. در افراد گروه کنترل میانگین )و انحراف معیار( این ( می41/2)و  22/13( و در مرحله پس آزمون برابر با 87/2)و  64/12

میانگین )و باشـد.( مـی69/2)و  0/14( و در مرحله پـس آزمـون برابـر بـا 19/3)و  94/13متغیر در مرحله پیش آزمون برابر با 

( و در 98/18)و  29/102آزمون برابـر بـا فکری  در افراد گروه آزمایش در مرحله پیش  آشفتگی انحراف معیار( نمره کل متغیر 

باشد. در افراد گروه کنترل میانگین )و انحـراف معیـار( ایـن متغیـر در مرحلـه ( می51/11)و  33/75مرحله پس آزمون برابر با 

 باشد.( می34/18)و  41/97( و در مرحله پس آزمون برابر با 64/19)و  89/99پیش آزمون برابر با 

 

 پیش فرض آماری

 ض نرمال بودن داده هافر

اسـمیرنف -ویلك و آزمـون کولمـوگروف-برای بررسی نرمال بودن توزیع نمرات در تحلیل کوواریانس از آزمون شاپیرو

استفاده می شود. از آنجایی که برای استفاده از تحلیل کوورایانس به عنوان یك آزمون پارامتریك اطلاع از نرمال بـودن اهمیـت 

اقعی از آزمون های فوق برای بررسی نرمال بودن توزیع نمرات استفاده می گردد. در این صورن اسـت کـه دارد، لذا در چنین مو

 می توان به نتایج تحلیل کوواریانس اطمینان نمود.
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 اسمیرنف برای طبیعی بودن توزیع نمرات-ویلك و کولموگروف-شاپیرو : آزمون2 شماره جدول

 متغیر
 اسمیرنف-گروفآزمون کولمو ویلك-آزمون شاپیرو

 P-Value درجه آزادی آماره P-Value درجه آزادی آماره

 200/0 20 137/0 518/0 20 959/0  فکری  آشفتگی 

 490/0 20 280/0 255/0 20 541/0  آشفتگی روانی 

 686/0 20 421/0 274/0 20 743/0  افکار خودکشی 

تر است، لـذا توزیـع نمـرات در بزرگ 05/0الذکر از زمون های فوقداری در آدهد که سطح معنانشان می 2نتایج جدول شماره 

تحلیل کواریانس  توان از آزمون(. بنابراین، از آنجایی که توزیع نمرات نرمال است، میP>05/0متغیرهای تحقیق طبیعی است )

 در این پژوهش استفاده کرد.

 هافرض همگنی واریانس خطا 

هستند که واریانس های جمعیت که نمونه ها از آن  حلیل کوواریانس براین فرض متکیبسیاری از آزمون های پارامتریك ت

اخذ شده مشابه است. در بسیاری از موارد تفاوت واریانس ها به قدری کم است که شخص می تواند فرض کند نمونه ها در واقع 

مـی تـوان  Fاز یك جمعیت اخذ شده اند. لذا برای رفع این مشکل همگنی واریانس ها بررسی و در صورت عدم معناداری نمره 

 از تحلیل کوواریانس به عنوان یك آزمون پارامتریك مطمئن استفاده کرد.

 هافرض همگنی خطای واریانس: نتایج آزمون لوین در مورد پیش3 شماره جدول

 سطح معناداری 2درجه آزادی  1درجه آزادی  Fآماره  متغیرهای وابسته

 570/0 38 1 328/0  فکری  آشفتگی 

 933/0 38 1 452/2  آشفتگی روانی 

 376/0 38 1 749/1  افکار خودکشی 

کـه بـه دلیـل  ؛گـرددمی متغیرهای پژوهش تأیید کلیه در نیلو فرض پیششود  مشاهده می 3گونه که در جدول شماره همان

 تفاده کرد.اسها هاریانس جهت تجزیه و تحلیل فرضیوتوان از روش تحلیل کومی تصادفی بودن دو گروه و حجم نمونه بالا

 

 کوواریانس -همگونی ماتریس واریانسفرض 

یکی از پیش فرض های مهم آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیره این است که مـاتریس هـای کوواریـانس در هـر یـك از 

گروه های متغیرهای پژوهش باید همگن باشند. تشخیص همگن بودن این ماتریس های کوواریانس را آزمـون ام بـاکس انجـام 

 دهد.می 

 کوواریانس -های واریانسنتایج آزمون ام باکس مبنی بر همگنی ماتریس :4 شماره جدول

 سطح معناداری Fآماره آزمون  آزمون ام باکسآماره 

791/9 491/1 177/0 
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می های ناهمگن مقاوم است به خصوص هنگا در برابر میزان متوسطی از واریانس Fاز طرف دیگر با توجه به این که آزمون 

پـیش فـرض بـرای بررسـی گـردد.  پـذیر مـیها دارای حجم مساوی باشند، استفاده از آزمون تحلیل کواریـانس امکانکه نمونه

( در P>177/0و  F=491/1نتایج آزمـون ام بـاکس )شد.  استفاده باکساز آزمون ام نیز کوواریانس  -همگونی ماتریس واریانس

 .به خوبی رعایت شده استکوواریانس  -نی ماتریس واریانسگویای آن است که شرط همگو 5جدول شماره 

 

 همگنی همگنی شیب خط رگرسیون

برای استفاده از تحلیل کوواریانس باید بین متغیر پیش آزمون و متغیرهای وابسته در سطوح مختلف متغیر مستقل )گـروه 

متغیرهای پیش آزمـون و مسـتقل رابطـه ای آزمایش و کنترل( یکسان و همگن باشد. لذا این مفروضه بررسی می کند که بین 

 وجود نداشته باشد.

 : نتایج همگنی شیب خط رگرسیون5جدول شماره 
 سطح معناداری Fآماره آزمون  منبع تغییرات متغیرهای پژوهش

 821/0 033/2 گروه* پیش آزمون  فکری  آشفتگی 

 375/0 402/4 گروه* پیش آزمون  آشفتگی روانی 

 676/0 542/1 وه* پیش آزمونگر  افکار خودکشی 

نتایج تحلیل یکسان بودن شیب خط رگرسیونی به عنوان پیش فرض تحلیل کوواریانس آورده شـده  7 -4در جدول شماره 

مـی باشـد. بنـابراین پـیش فـرض همگـونی  05/0سطح معناداری اثر بزرگ تـر از  6است. براساس نتایج مندرج در این جدول 

 رگرسیونی پذیرفته می شود.

 تحلیل کوواریانس چندمتغیره )مانکوا(نتایج : 6جدول شماره 

 توان آماری ضریب تأثیر سطح معناداری F آزمون مقدار نوع آزمون

 000/1 745/0 000/0 593/189 945/0 اثر پیلایی

 000/1 745/0 000/0 593/189 055/0 لامبدای ویلکز

 000/1 745/0 000/0 593/189 236/17 اثر هتلینگ

 000/1 745/0 000/0 593/189 236/17 ترین ریشه رویبزرگ

 

( معنادار است. نتایج نشان مـی دهـد کـه F=593/189؛ P=000/0بیانگر آن است که اثر لامبدای ویلکز ) 6نتایج جدول شماره 

اری وجود دارد. آزمون تفاوت معنادبا کنترل پیش متغیرهای کلیآزمون  آزمایش و کنترل از لحاظ پس گروهآزمودنی های بین 

 نشـان مـی تأثیرایجاد شده است و ضریب  توان گفت که تفاوت معناداری حداقل در یکی از متغیرهای وابسته می بر این اساس

. بعد از این، به بررسی این موضوع باید پرداخته شود که آیا آزمایشی است برنامهدرصد تفاوت دو گروه مربوط به  5/74ه دهد ک

( آموزش تـاب آوری ( به طور جداگانه از متغیر مستقل )اجتماعی هراس و آشفتگی روانی  فکری ، آشفتگی ه )های وابستمتغیر

( استفاده شده است که نتایج آن MANCOVAاثر پذیرفته اند یا خیر؟ بدین منظور از آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیره )

 ارائه شده است. 9 -4در جدول شماره 
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 وابستهآزمون متغیرهای پس در ج اثرات بین آزمودنی کوواریانس چندمتغیرهنتای: 7جدول شماره 

 آماری توان ثیرأضریب ت F P-Valueآماره  df مجموع مجذورات متغیرهای وابسته

 000/0 679/0 000/0 192/74 1 245/1498  فکری  آشفتگی 

 951/0 584/0 001/0 850/13 1 276/1895  آشفتگی روانی 

 000/1 612/0 000/0 636/38 1 627/3058   افکار خودکشی

 

)با کنترل اثر پیش آزمون آموزش تاب آوری نشان می دهد که  7نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیره )مانکوا( در جدول شماره 

بـا ضـریب  آشـفتگی روانـی ، کاهش 67/0فکری  با ضریب اتای  آشفتگی  به عنوان عامل همپراش روی پس آزمون( بر کاهش

بنابراین فرضیه اصلی پژوهش مبنـی بـر تأثیر معناداری داشته است.  61/0با ضریب اتای   و کاهش افکار خودکشی  58/0تای ا

 ، تأیید می شود.«تأثیر داردافکار خودکشی دانش آموزان  و آشفتگی روانی  فکری ، آشفتگی  برآموزش تاب آوری »اینکه 

 

 بحث و نتیجه گیری

-بـا کنتـرل پـیشفکـری   آشـفتگی ابعاد آزمون  آزمایش و کنترل از لحاظ پس گروههای آزمودنیین بدهد که نتایج نشان می

سـته )ابعـاد توان گفت که تفاوت معناداری حداقل در یکی از متغیرهای وابمی آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. بر این اساس

آزمایشـی  برنامـهدرصد تفـاوت دو گـروه مربـوط بـه  61/0ه دهد کنشان می تأثیرایجاد شده است و ضریب فکری  (  آشفتگی 

 که هستند باورهایی و افکار ساز، افسرده علائم دیگر و منفی فکری  خلق آشفتگی  می توان گفت که نتیجهدر تبیین این .است

 آن فکـری  بـدون آشـفتگی  درگیر افراد. کنندمی احساسات این نتایج و ماهیت منفی، احساسات به معطوف را فرد توجه مکرر

 این از رهایی برای مؤثری کار هیچ و کنندمی فکر ساز افسرده علائم نتایج و علل به دهند انجام کاری مشکلاتشان حل برای که

 بـا مقابلـه بـرای تکراری، افکار شامل فعاّلانه، و ارادی ایتاب آوری  مثابه به را نگرانی فکری  و آشفتگی  دهند.نمی انجام علائم

فکری  به این صـورت اسـت کـه در آن مـرز میـان فکـر و  آشفتگی پدیده  .گیردمی نظر در کننده تهدید رویدادهای و نهیجا

رویدادها و فکر و عمل از میان می رود و در واقع افکار وسواسی و اعمال مرتبط با آنها معادل در نظر گرفتـه مـی شـوند. گرچـه 

اصطلاح همه توانی افکار را برای توصیف باورهایی به کار بـرد کـه بـر آن  نیست.فکری  به خودی خود مفهوم تازه ای  آشفتگی 

اساس بیماران می ترسیدند از راه افکارشان به دیگران آسیب برسانند. نقش آن در مفهوم سازی و درمان وسواس، در چند دهـه 

، عامل مهمی در پیش بینی بروز نشانه هـای فکری   آشفتگی اخیر مورد توجه قرار گرفته است. باورهای فراشناختی مربوطه به 

این الگوها بر باورهایی در مورد اهمیت، معنی و قدرت افکار و باورهایی در مورد نیاز به کنترل افکـار  .وسواسی شناخته شده اند

ای ناشـی از مناسب از بـروز بیمـاری هـ آوری تاب(.1398عاطف،  و بنفشه غرایی، و انجام آیین مندی ها تأکید می کند )شاره،

و علل مختلفی دارند، سبك زندگی و ویژگی های شخصـیتی نیـز در بـروز  استرس جلوگیری می کنند، اگرچه بیماری ها منشأ

آنها دخالت دارند. روان شناسان معتقدند حتی درمان وخیم ترین بیماری های جسمانی مسـتلزم تغییـر الگوهـای پاسـخ افـراد 

خاصی برای موقعیت های معینی استفاده می کنیم، اما رفتار مقابله ای متمرکز بـر مسـئله در  است .اگر چه ما معمولاً از راهبرد

مورد حوادثی که فراتر از توانایی و کنترل ما نیستند، بهتر عمل می کند. گاهی می توانیم با اتخاذ چند فعالیت، مشکل را بهبـود 

ای را به عنوان حادثه ی قابل کنترل ارزیابی می کنیم، تمایـل بـه  بخشیم و آن را برطرف کنیم. به عبارت دیگر، وقتی ما حادثه
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استفاده از رفتارهای مقابله ای متمرکز بر مسئله داریم. اما در موقعیت های دیگری که می دانیم عملکرد، اثر مفیدی را به وجود 

فتـار مقابلـه ای متمرکـز برهیجـان نخواهد آورد یا حتی ممکن است موقعیت و مشکل را بدتر سازد؛ ترجیح می دهـیم کـه از ر

  استفاده کنیم.

آزمـون تفـاوت  بـا کنتـرل پـیش آشفتگی روانـی آزمون  های آزمایش و کنترل از لحاظ پس که بین گروهنتایج مؤید آن است 

آشـفتگی  یعنی ابعـاد توان گفت که تفاوت معناداری حداقل در یکی از متغیرهای وابستهمی معناداری وجود دارد. بر این اساس

در تبیـین  .آزمایشی است هدرصد تفاوت دو گروه مربوط به مداخل 1/75ه دهد کنشان می تأثیرایجاد شده است و ضریب  روانی 

بایستی حتی المقدر بکوشیم تا از پدید آمـدن احسـاس محرومیـت شـدید و واکنشـهای حـاد آن می توان گفت که  نتیجهاین 

به تعداد وانواع نیازهای ارضاء نشده و همچنین  آشفتگی روانی داشت که میزان احساس  پیشگیری به عمل آورده و باید در نظر

رنـج  سـت کـه ازا گرچـه لازمابه طرز تفکر و واکنش های فرد بستگی دارد و باید قدرت مقابله با مشکلات را در افراد بالا بـرد. 

ن بدان معنی نیست که ما باید همیشـه سـعی کنـیم و حقارت پیشگیری شود ولی ای آشفتگی روانی از احساس  ،بردن کودکان

داشته باشیم. بلکه نحوه مواجهه با مشکلات در رشـد فـردی نقـش  هکه از آنان مراقبت و نگهداری کنیم، یا نقشی محافظه کاران

بیـرون  های خویش وعالم ها و محدودیت مشکلات است که کودکان به واقعیت مهمی ایفاء می کند. از طریق برخورد مناسب با

 به توانایی خودش ایمان دارد مقابله با مشکل را یك ارزش تلقی مـیکه پی می برند و به اعتماد به نفس دست می یابند. کسی 

  .موفقیت رسید که قبلا ناممکن می نمود کند و از این طریق می توان به حدی از

است. با توجه به گریز ناپدیر بودن استرس، استفاده  نی آشفتگی روامقابله ای، یکی از مفاهیم کلیدی در مواجهه با  راهبردهای

از سبك های مقابله ای مناسب می تواند فرد را در برابر استرس های شدید محافظت کند. مهارت توانایی مقابله با استرس و 

یر آن را بر زندگی شناخت روش صحیح برخورد با تغییرات استرس زا این امکان را به ما می دهد تا منابع استرس و نحوه تاث

خود بشناسیم و با اعمال و موضع گیری های صحیح و به جای خود بتوانیم فشار و استرس را در خود کاهش داده و آرامش 

خود را تامین کنیم. هنگامی که افراد با مشکل روبه رو می شوند، واکنش های مختلفی نشان می دهند که این واکنش ها 

رفتاری دارند. گاهی اوقات ممکن است به حل مشکل بینجامد یا فرد را از آن دور کند. این  جنبۀ هیجانی، شناختی و گاهی

واکنش ها در قالب سبك های مقابله، بررسی می شوند. تاب آوری  هیجان مدار شیوه هایی را توصیف می کند که بر اساس 

یند خویش است. واکنش های مقابله ای آن، فرد بر خود متمرکز شده و تمام تلاش او متوجه کاهش احساسات نا خوشا

هیجان مدار شامل گریه کردن، عصبی و ناراحت شدن، پرداختن به رفتار های عیب جویانه، اشتغال ذهنی و خیال پردازی 

به فرد کمك می کند که درک بهتری از خود داشته باشد و به نحو بهتری با دیگران سازش کند. همچنین  تاب آوری  است.

شخصی و شغلی دارای اهمیت است این مهارت به فرد کمك می کند تا بتواند نظر ها، عقاید، خواسته ها، نیازها  در ارتباطات

و هیجان های خود را ابراز و به هنگام نیاز از دیگران درخواست کمك و راهنمایی نماید، مهارت تقاضای کمك و راهنمایی از 

ارتباطات خوب و ،کودکان و نوجوانانتاب آوری به  آموزش باسالم است. دیگران در مواقع ضروری از عوامل مهم یك رابطه 

تصمیم های صحیح و درستی بگیرند، بتوانند تعارضات و مشکلات خود را که چطور   را در پی خواهد داشتسالمی با دیگران 

طور موثر و سازگارانه کنار  بدون صدمه زدن به خود و دیگران حل کنند ، خشم خود را کنترل کنند و با تنش های روزانه به

 .بیایند

آزمون تفاوت  با کنترل پیشابعاد افکار خودکشی  آزمون  های آزمایش و کنترل از لحاظ پس که بین گروهنتایج مؤید آن است 

ار یعنـی ابعـاد افکـ توان گفت که تفاوت معناداری حداقل در یکـی از متغیرهـای وابسـتهمی معناداری وجود دارد. بر این اساس
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در .آزمایشـی اسـت هدرصد تفاوت دو گروه مربوط به مداخلـ 9/66ه دهد کنشان می تأثیرایجاد شده است و ضریب خودکشی   

 حـلی منطقـ طـور بـه و موقع به اگر شوندی م هراس موجب کهی مشکلات و مسائل اظهار داشت که توانیم نتیجهتبیین این 

 صـورت در و شـودی مـ فـرد رفتار و تیشخص در اختلال آن جهینت که شوند یمی اریبسی ها تنش و های ناراحت باعث نگردند

ی برخ اما شوند،ی م حل کوشش و توجه اندک با مسائل نیازای برخ. دهدی م سوقی روانی های ماریبی سو به را فرد شرفتیپ

 آنی اصـل علل و است آمده دوجو به چگونهی ناکام بدانند که است نیا شناسان روان فهیوظ. ستندینی شدن حلی آسان به گرید

 درمـان را آن ایـ و نمـودی ریجلـوگ ناکـامی بـروز از تـوانی مـ چگونـه کـه ابـدیدر دینما تلاش لزوم صورت در و باشدی م چه

بـه ناکـامی  اعتقاد به این که اگر وقایع و حوادث آن طور نباشد که فرد می خواهد نهایت بیچارگی و فاجعه اسـت. واکـنش.کرد

نطقی است که وقتی کارها آن طور که باید پیش نمی رود یا مطـابق میـل شـما انجـام نمـی گیـرد و یـا مـردم نوعی باور غیرم

برخلاف آن چه که مورد نظر شماست رفتار می کنند، دچار آشفتگی می شوید، گرفتارشدن به این آشفتگی یك باور اسـت کـه 

غیرعاقلانه واکنش به ناکامی است، وقتی بـه شـدت ناکـام یقیناً غیرمنطقی است. سرچشمه فرضیه ناکامی پرخاشگری طرز فکر 

می شوید و یا در حقتان بی عدالتی می شود و طرد می شوید باید احساس کنید خیلی افتضاح شـده و فاجعـه ی هولنـاکی رخ 

ضـوع داده است. این طرز تفکر غلطی است؛ زیرا ناکام شدن احساس طبیعی است، ولی حزن و انـدوه شـدید و طـولانی یـك مو

غیرمنطقی است چرا که اولاً: دلیلی وجود ندارد که وقایع و حوادث منفاوت با آن چیزی باشند که طبیعتاً هستند. ثانیا: حـزن و 

اندوه شدید نه تنها موجب تغییر موقعیت نمی شود بلکه اغلب اوقات آن را بدتر نیز می کند. ثالثا: هر نوع چـاره ای در موقعیـت 

ها راه چاره آن است که آن را بپذیریم. رابعاً: اگر فرد موقعیت را آن طوری که مـی خواهـد و در صـدد موجود غیرممکن است تن

 .(1398شیرالی، شد )است تعبیر و تفسیر نکند، محرومیت به اختلافات عاطفی منجر نخواهد 

ولیت های روزانه و که احساس شایستگی و کارآمدی بیشتری در مسئ نمودبه افراد کمك تاب آوری  این رو آموزش از

چالش های زندگی داشته باشند و موجب پیشرفت افراد در مهارت های مدیریت فشار روانی، حل مساله و تصمیم گیری، حل 

و توان موجب افزایش ظرفیت  اندیشی مثبت .تعارض ها، خودگردانی، رهبری، وظیفه شناسی و رشد رفتارهای پسندیده شود

رت سازگاری اشخاص در مقابل فشارها و مشکلات زندگی و اجتماع برابر نیست. در یك می شود. قد اختی اشخاصنروان ش

محیط مشابه اجتماعی بعضی از اشخاص توانایی مقابله با مشکلات و موقعیت های چالش انگیز را خیلی زود از دست می دهند 

تگی دارویی گرفتار می شوند. در حالی که عده ای ضد یا غیر اجتماعی و به ویژه وابس رفتارهای، آشفتگی روانی و در دام انزوا، 

دیگر به راحتی قادرند از پس این موقعیتها بر آیند و بدون عارضه خاصی مشکل را برطرف نمایند و یا آن را پشت سر بگذارند. 

تاب د.هر قدر این تفاوت در واکنش های مقابله ای و دفاعی افراد به تفاوت در ظرفیت روان شناختی آنها نسبت داده می شو

 به و دارد نگه بهتری سطح در را خود رفتاری –بالاتر و بیشتر باشد به همان اندازه شخص قادر خواهد بود سلامت روانی آوری 

د. ظرفیت روان شناختی افراد در ارتقای بهداشت روان و هر بپرداز مشکلات فصل و حل به آمد کار و سازگارانه مثبت ای شیوه

 –و اجتماعی از اهمیت فوق العاده ای بر خوردار است. به ویژه زمانی که مشکلات شکل روانی  وانیرسه جنبه جسمانی، 

ی به الگوهایی از زندگ های چالش و اجتماعی – روانی فشارهای با مواجهه در شخص که زمانی یعنی بگیرد خود به اجتماعی

ت برای خود شخص از یك طرف و جامعه از طرف دیگر رفتار )غیر انطباقی( روی می آورد که حاصل آن فراهم کردن مشکلا

 می باشد.

را تجربه می کنند که می تواند بسیار آزار دنده  می شوند در پی آن حالات پریشانی در کل افرادی که دچار ناسازگاری

را در بهداشت نقش اساسی  آموزش تاب آوری  گرا. مثبت روانشناسی باشد و نیاز به درمانهای مختلف باشد از جمله آموزش
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 .ایفا می کند و البته زمانی که در یك مقطع رشدی مناسب ارائه شود نقش برجسته تری خواهد داشتدانش آموزان  روانی

روانشناسی امروز برخلاف دوره های قبل صرفا به دنبال توصیف و تبیین انواع بیماری ها و اختلالات روانی و راه های درمان و 

در هر زمینه ای در پی این است که علاوه بر درمان موثر بیماری ها و ناراحتی ها، اعم از روحی و چاره نیست. امروزه علم 

در درمان جسمی، شیوه ها و برنامه هایی جهت بالا بردن احساس بهزیستی و جلوگیری و یا لااقل کاهش ناراحتی ها ارائه کند. 

گرفت، تلاشهایی  «نشانه»اینکه تجربه های خصوصی برچسب به محض دانش آموزان طی آموزش تاب آوری ،  روانی پریشانی

  ن صورت می گیرد.آبرای از بین بردن یا کاهش 
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