
 

 

      

   

 طبعی بر فشار روانیاثر علیّ جهتگیری دینی و شوخ

 بینیگری خوشبا میانجی 

 2محمد امین بیستون 1کریم سواری

 4سحر صفرزاده  3عبدالکاظم نیسی

 17/11/1318پذیرش نهایی:  22/11/1317 :دریافت مقاله

 چکیده
بینی در طبعی بر فشار روانی با میانجیگری خوشهدف این پژوهش، تعیین اثر علیّ جهتگیری دینی و شوخ

آموزان دختر دوره دوم متوسطه شهر اهواز را تشکیل داده آموزان بود. جامعه آماری پژوهش تمام دانشدانش

نفر، تصادفی چند  803طوری که از بین آنها، بهتحصیل بودند مشغول به 59ـ  59بودند که در سال تحصیلی 

طبعی (، شوخ7811ها از پرسشنامه جهتگیری دینی آرین )آوری دادهمنظور جمعای انتخاب شدند. بهمرحله

( 7559( و فشار روانی لاویبوند و لاویبوند )7551(، جهتگیری زندگی شییر، کارور و بریگز )7859سواری )

نتایج  ها از طریق ضریب همبستگی پیرسون و تحلیل مسیر صورت گرفت.تحلیل دادهواستفاده شد. تجزیه

طبعی بر پژوهش نشان داد ضمن اصلاح برخی از روابط در الگوی پیشنهادی، مسیر جهتگیری دینی و شوخ

طبعی خبینی اثر علی مثبت و همین متغیرها بر فشار روانی اثر علی منفی ندارد و مسیر جهتگیری دینی و شوخوش

بینی بر فشار روانی اثر علی منفی بینی بر فشار روانی اثر علی منفی غیرمستقیم دارد؛ ضمنا خوشاز طریق خوش

طبعی در کاهش فشار روانی از طریق های پژوهش نشاندهنده تأثیر جهتگیری دینی و شوخمستقیم داشت. یافته

بینی افراد تلاش شود تا از این رهگذر بتوان خوش طبعی وبینی بود؛ لذا با افزایش جهتگیری دینی، شوخخوش

 آموزان رقم زد.ای موفق و سالمتر با فشار روانی کمتر برای افراد بویژه دانشآینده

 بینی بر رفتار. طبعی بر رفتار، تأثیر فشار روانی بر رفتار، اثر خوشجهتگیری دینی، اثر شوخ: هاکلیدواژه
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 مقدمه
(؛ 8002، 1خدا اعتقاد دارند )هاریسها بهدرصد امریکایی 28دهد که نتایج بررسیها نشان می

درصد آنها حداقل دوبار در هفته در مراکز دینی  44پردازند؛ عبادت روزانه میدرصد آنان به 22

درصد آنان خیلی تأثیرگذار است )مرکز  25کنند و هویت دینی در زندگی حضور پیدا می

دین و نقش آن در بهداشت روانی اشاره کرد و رابطه بهتر است به(. در همین 8002، 8پژوهش پیو

هاي طوري که در موقعیتجسمانی که از قرنهاي بسیار دور مورد توجه دانشمندان بوده است به

(. شاهد 8002، 4؛ آنو و واسکونسل8013، 3شود )کان، موگال و کانتنشزا بشدت از آن استفاده می

( معتقدند که 8000) 5( و یانگ8014) 2روتونـ  ناب و گریگورین این ادعا، صاحبنظرانی همچون

یاري خداوند در وضعیت منبعی والا، امید بهداشتن هدف و معنا در زندگی، احساس تعلق به

مندي از حمایتهاي اجتماعی و معنوي، همگی از جمله روشهایی است که فشارزاي زندگی، بهره

توانند در رویارویی با مشکلات ردینی با دارا بودن آنها، میافراد دینی در مقایسه با افراد غی

؛ چاي، کراگلوه، 8018، 7کینیفشارزاي زندگی، آسیبهاي کمتري را متحمل شوند )بایرد و مک

عبارت دیگر پژوهشهاي بسیاري تأثیر مثبت دینداري و عوامل آن را (؛ به8018، 2شپرد و بیلینگتون

بهزیستی روانشناختی و سلامت معنوي و جسمانی، مقاوم نمودن در افزایش طول عمر، نشاط و 

، اضطراب و افسردگی و ایجاد آرامش، امید، معناداري و شادکامی نشان  افراد در برابر تنیدگی

روتون، ـ  ؛ ناب و گریگورین8012و همکاران،  10؛ گیوردانا8012و همکاران، 9دهد )چري می

(؛ فیچت، بنیامینز، اسکارپسکی و مندس 8013یدي، ؛ سحریان، غلامی، جوادپور و ام8014

؛ ریپنتروپ، آلتمایر، 8009، 13؛ مریل، رد و لچمیننت8011، 18؛ سون و ویلسون8013، 11لئون دي

                                                 
1. Harris  
2. Pew research center  
3. Khan, Mughal & Khan  
4. Ano, & Vasconcelles  
5. Knabb & Grigorian-Routon  
6.Young 

7. Byrd, & McKinney  
8. Chai, Krageloh, Shepherd & Billington  
9. Cherry et al  
10. Giordano et al  
11. Fitchett, Benjamins, Skarupski, & Mendes de Leon 

12. Son, & Wilson 

13. Merrill, Read, & LeCheminant  
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(. 1990، 4؛ کینگ8001و همکاران،  3؛ کیفی8003، 8؛ بارکان و گرینود8002، 1چن، فوند و کفالا

تواند افراد را در ( معتقدند که دین می8018) 2صاحبنظران دیگري همچون استولتزفوس و فرکاس

هاي تنشزا راهنمایی، و آنها را در یافتن معناي زندگی یاري کند. در همین زمینه قرآن موقعیت

 داند و منشأ آن را توکل بهکریم منبع آرامش را اطمینان و نبود هرگونه اضطراب و افسردگی می

(. در همین راستا نتایج تحقیقات داخل 59مائده آیه  و سوره 82کند )سوره رعد آیه خدا بیان می

( نیز نشان داد که جهتگیري دینی درونی با کاهش فشار 1322کشور، همچون تحقیق جعفري )

روانی همبستگی مثبت، و بین جهتگیري دینی بیرونی با کاهش تنش و فشار روانی رابطه منفی 

درصد( در جامعه  2/53که میزان شیوع تنش ) وجود دارد. از آنجا که برخی از مطالعات نشان داد

( و در برخی از 8013، 7؛ کرایگ8012، 5به افزایش است )دب، استرودي و سونبشري امروزي رو

؛ 8012، 2اند )شاواز، سندهاوا و ونکاتارودرصد را گزارش کرده 1/48مطالعات میزان آن را 

ها درصد امریکایی 55رسیها نشان داد که طوري که برخی بر( به8014، 9تروشنا، گیتانجالی و شاه

باور دارند که تنش آنها در حد متوسط، زیاد و خیلی زیاد است و بر سلامت بدنی و روانی آنان 

( نشان داد که از ده 8018) 10اینکه مطالعه انجمن روانشناسان امریکااثر گذاشته است. با توجه به

و از طرفی چون فشار روانی پاسخ روانی فیزیولوژیکی برند هاي تنش رنج مینفر، هفت نفر از نشانه

(، بشر براي رویارویی با 8014، 11کند )پیوترووسکی و هولاراست که در مواقع خطر بروز می

دهد که یکی از این چنین فشارهایی درصدد یافتن منابع حمایتی شد. مستندات پژوهشی نشان می

(؛ 8012نتایج مطالعات طاهري کرام )توان بهگفته می منابع مؤثر، دین و معنویت است. در تأیید این

( اشاره کرد. البته 8009، 14(؛ مریل، رد و لچمیننت8009) 13(؛ هود، هیل و اسپیکا8010) 18هال

برخی از مطالعات نشان داد که سطح کورتیزول با جنس، دینی بودن، معنویت، فراوانی عبادت یا 

                                                 
1. Rippentrop , Altmaier , Chen , Found & Keffala 

2. Barkan, & Greenwood  
3. Keefe et al 

4. King 

5. Stoltzfus, & Farkas  
6. Deb, Sibnath, Strodl, Esben & Sun  
7. Kreig  
8. Shawaz, Sandhya, & Venkatarao  
9. Trushna, Geetanjali & Shah  
10. American Psychological Association  
11. Piotrowski & Hollar  
12. Hall  
13. Hood, Hill & Spilka  

14. Merrill, Read & LeCheminant  
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 بخشش ارتباطی ندارد.

گر از متغیرهاي عمده و از مهمترین روشهاي مقابله با فشارهاي روانی ، یکی دی1طبعیشوخ

بین عنوان متغیر پیش( و به8010، 8؛ کن، استیل ول و تاکو8017رود )اوکتاگ، شمار میزندگی به

هاي روانشناختی منظور مقابله با فشارزاها و یکی از سازهعنوان ساختار دفاعی بهفشار روانی و به

(. 8008، 2؛ لفکورت8003، 4؛ مارتین8010، 3مقاله مورد مطالعه قرار گرفت )سویباک مثبت در این

السلام( نقل شده است که حاکی در متون اسلامی نیز روایاتی از پیامبر)ص( و امامان معصوم)علیهم

یکی از  )ص(پیامبر اکرمطبعی و مزاح در زندگی افراد است. در همین زمینه از تأثیرات مثبت شوخ

 من دعب لعب و المنافقؤالمفرماید: و می دانـدطبعـی آنـان مـیگیهاي اهـل ایمـان را شـوخویژ

البلاغه، ج )شرح نهج ترشرو منافق، اخمو وفرد گو است و مؤمن خوشرو و بذله فرد: قطب غضب

لا : ـدفرمایمی)ع( امام علی(. در همین راستا 1391، به نقل از آشتیانی و صفورایی پاریزي، 339: 80

شوخی کردن اشکالی ندارد.  :یروح بها الانسان عن نفسه و یخرج عن حد العبوس بـاس بالمفاکهـۀ

 شودسازد و از حد گرفتگی و عبوس بودن خارج میوسیله آن، نفسش را آسوده میانسـان بـه

طبعی  (. در تأیید اهمیت متغیر شوخ1391به نقل از آشتیانی و صفورایی پاریزي،  40 :)تحف العقول

( و پترسون، 8015) 5در ایجاد آرامش، پژوهشگرانی همچون رونامندستاد، سباک، هولن و هولمن

طبعی در بهبود بیماریهاي اي نشان دادند، شوخ( طی مطالعات جداگانه8005) 7پارک و سلیگمن

 به 1995، 2ر زنان و بیماریهاي عفونی در مردان و در کاهش درد بدن و روان )بگقلبی عروقی د

( 8003) 10( بسیار مؤثر است. برخی از صاحبنظران دیگر همانند کرش و کویپر8004، 9نقل از بري

کننده باشد. در تواند تعیینطبعی، هم در زندگی انسان مفید است و هم میمعتقدند که شوخ

طبعی بر کاهش فشار روانی و بیماري جسمانی تمام شواهد تأثیرات مثبت شوخ مجموع باید گفت،

(. در همین رابطه 8008، 13؛ آبل8004، 18؛ فریل8010، 11را نشان داده است )کن، استیل ول و تاکو

                                                 
1. humor. 
2 . Cann, Stilwell, & Taku 
3. Svebak 
4. Martin  
5. Lefcourt  
6. RomundstadSvebak, Holen & Holmen 
7. Peterson, Park, & Seligman 
8. Beg 
9. Berry 
10. Kirsh & Kuiper  
11. Cann, Stilwell & Taku  
12. Friel  
13. Abel 
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طبعی از مهمترین ( معتقدند که سبکهاي شوخ8010( و کن استیل ول و تاکو )8017اوکتاگ )

شولر و ـ  ( و تورسن، پاول، سارمانی8012روانی است. نتایج مطالعه اسدي ) روشهاي مقابله با فشار

چنین نتایج تحقیق طبعی ارتباط دارد. همبینی با سبکهاي شوخ( نشان داد که خوش1997) 1هامپس

اي هاي آن با فشار روانی و سبکهاي مقابلهلفهؤطبعی و مبین شوخ( نشان داد که 1322خشوعی )

اي کارآمد رابطه آن با سبکهاي مقابلههاي لفهؤطبعی و مه منفی معنادار و میان شوخرابط ،ناکارآمد

گام نشان داد که از بین بهچنین، نتایج تحلیل رگرسیون گامدار وجود دارد. هممثبت معنی

طبعی در روابط اجتماعی و طبعی، لذت از شوخی، شوخی کلامی، شوخهاي شوخ لفهؤم

 .بینی فشار روانی بودقادر به پیش ،ارزاطبعی در شرایط فش شوخ

هاي اصلی روانشناسی ، یکی از موضوعات بحث این مقاله و یکی از مفاهیم و سازه8بینیخوش

لوتانز، )شود رود که در رویارویی و مقابله با حوادث زندگی از آن استفاده میشمار مینگر بهمثبت

اي خود منبع با ارزش روانشناختی با کاربرد محاوره(. این اصطلاح همسو 8004، 3لوتانز و لوتانز

گیر و سپري در مقابل تأثیرات منفی فشار رود که با بهزیستی بیشتر مرتبط است و  ضربهشمار می به

( نشان داد که دیندار بودن با 8013) 4شود. در همین رابطه نتایج مطالعه کونیگروانی شناخته می

با همین نتیجه، برخی از صاحبنظران همچون کوهن، هال، کونیگ و بینی ارتباط دارد. مطابق خوش

بینی و حمایت جامعه ارتباط خدا و گرایش دینی با خوش( معتقدند که ایمان به8002) 2هیدور

بینی سرشتی )گرایشی( است؛ یعنی انتظاري کلی براي وقوع بینی، خوشدارد. منظور از خوش

توانند از دیدگاه شخصیت (. افراد می1994، 5ور و بریگزرویدادهاي خوش در آینده )شییر، کار

جهان، و ها، دیدگاه و گرایش مطلوبی نسبت بهبینبین یا بدبین درنظر گرفته شوند. خوشخوش

انتظار دارند که حوادث زندگی بر وفق مراد آنها باشد و اعتقاد کلی دارند که اتفاقهاي خوب در 

ها در نقطه مقابل پیوستار قرار دارند و اعتقاد دارند که زندگی زندگی آنان روي خواهد داد. بدبین

بر وفق مراد نیست و اتفاقهاي بد براي آنها روي خواهد داد. این صفات تقریباَ در طول زمان ثابت 

(. نتایج تحقیق 1994شود )شییر، کارور و بریگز، رو صفات سرشتی نامیده میاست و از این

                                                 
1. Thorson, Powell, Sarmany-Schuller, & Hampes  
2.optimism  
3. Luthans, Luthans & Luthans 

4. Koenig  
5. Cohen, Hall, Koenig & Meador  
6. Scheier, Carver & Bridges 
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کند تا فرد در بینی کمک می( نشان داد که خوش1998) 8اورهولسر ( و1995) 1تورسون و پاول

شود ایستادگی، و وي را در شکست در وقایع ناگوار زندگی منجر میبرابر فشار روانی، که به

بینی در فرد، باعث فعالتر شدن (. خوش8001و همکاران،  3کاهش تنش کمک کند )ماپلس

شود تا آن فرد کمتر دچار بیماري شود )ماروتا، میشود که این امر موجب دستگاه ایمنی می

بهزیستی بینی بهدهد که خوش(. شواهد پژوهشی نشان می8008، 4کالیگان، مالینچوک و آفورد

، 8007، 2کند )کوشوئیهاي روانی( و کاهش فشار روانی کمک میکلی )کاهش آشفتگی

ـ  همین رابطه، نتایج مطالعه فرناندز(. در 1922؛ شریر و کارور، 1998، 5آسسپینوال و تایلور

بینی و بدبینی، ( نشان داد که خوش8012) 7تورسـ  هرناندز و تراینسـ  گونزالز، گونزالز

 افرادبه نسبت، بینخوش افرادکننده فشار روانی است در تبیین این مسئله باید گفت که  یبین پیش

 براحتی و هستند معاشرتی؛ برخوردارند ريمطلوبت فردي بین مهارتهاي ز؛ اترندیاجتماع بدبین

بینی (. خوش8008، 2)مرکولا نندک ایجاد خود اطراف در حمایتگر اجتماعی شبکه توانندمی

کند )شییر، بینی میمستلزم این است که فرد چگونه پیامدها و نتایج وقایع زندگی را ارزیابی و پیش

انواع فشارهاي روانی، فیزیولوژي یا رفتاري را  (. بسیاري از افراد، معمولا1994کارور و بریگز، 

(. در همین رابطه، نتایج 8009، 9کنند )مالدونادو، تراینز، کورتز، مورنو و اسکوبارتجربه می

(؛ 8010) 11اسمیت(؛ کارور و کونرـ8011و همکاران ) 10( شرمن8012مطالعات متهور و شرما )

( و 1990) 14(، کوردک و سیسکی8008) 13(؛ سیتز و پوچ8005) 18هوان، یئو، آنگ و چونگ

آوري ارتباط منفی دارد. نتایج مطالعات بینی با تنش و تاب( نشان داد که خوش1977) 12رادلوف

( و 1993) 15(؛ ستی و سلیگمن8014نژاد، بادي پیما و محمودي ) متعدد دیگري همچون، مصلی

                                                 
1. Thorson & Powell  
2. Overholser  
3. Maples et al  
4. Maruta, Colligan,. Malinchoc & Offord 

5. Khoshouei  
6. Aspinwall & Taylor 

7. Fernández-González, González-Hernández & Trianes-Torres  
8. Mercola 

9. Maldonado, Trianes, Cortes, Moreno & Escobar  
10. Shearman et al   
11. Carver & Connor-Smith 

12. Huan, Yeo, Ang & Chong  
13. Sitz & Poche  
14. Kurdek & Siesky  
15. Radloff  
16. Sethi & Seligman  
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بینی ارتباط هست. از ن و خوش( نشان داد که بین دیندار بود1323شهنی ییلاق، موحد و شکرکن )

رسد براي کاهش نظر میآنجا که فشار روانی در سلامت بدنی و روانی انسانها نقش مهمی دارد به

منظور مقابله جدي با آن نیاز است. در همین راستا شناخت راهکارهاي مناسب بهتأثیرات آن به

توان از منظور کنترل فشار روانی مینتایج برخی از پژوهشها، که در مقدمه آمده، حاکی است که به

برداري کرد بینی بهرهطبعی و خوشمعنویت، شوخدین، گرایش بهراهبردهایی همچون گرایش به

ـ  گریگورینو؛ ناب8012کرام، ؛ طاهري8012؛ گیوردانا و همکاران؛ 8012)چري و همکاران، 

این مقدمه، در تحقیق، توجه به (. با8014پیما و محمودي، نژاد، بادي ؛ مصلی8014روتون، 

 محک آزمون گذاشته شد؛ ضمنا الگوي مفهومی نیز  ارائه شده است.هاي زیر به فرضیه

 بینی اثر علیّ مثبت دارد.. جهتگیري دینی بر خوش1

 . جهتگیري دینی بر فشار روانی اثر علیّ منفی دارد.8

 بینی اثر علیّ مثبت دارد.طبعی  بر خوش. شوخ3

 طبعی بر فشار روانی اثر علیّ منفی دارد.. شوخ4

 بینی بر فشار روانی اثر علیّ منفی دارد.. خوش2

 بینی اثر علیّ غیرمستقیم دارد.. جهتگیري دینی بر فشار روانی از طریق خوش5

 بینی اثر علیّ غیرمستقیم دارد.طبعی بر فشار روانی از طریق خوش. شوخ7

  

 

 

 
 

 . الگوی مفهومی تحقیق1شکل 

 

 روش پژوهش
طبعی بر فشار روانی با اینکه هدف پژوهش، تعیین اثر علیّ جهتگیري دینی و شوخبا توجه به

ها از طریق معادلات ساختاري بینی است، طرح تحقیق همبستگی و تحلیل دادهگري خوشمیانجی

دوره دوم دختر آموزان دانش تمامجامعه آماري این پژوهش شامل و تحلیل مسیر صورت گرفت. 

 طبعیشوخ

 جهتگیری دینی

 فشار روانی بینیخوش
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نمونه این د. تحصیلنمشغول به 1392ـ  95تحصیلی  که در سال هستند مقطع متوسطه شهر اهواز

اي وش تصادفی چند مرحلهاز ر آنهابراي انتخاب که  نفر از جامعه یاد شده است 302تحقیق شامل 

نفر جمعاً انتخاب شد.  31استفاده شد و براي گزینش نمونه، ده مدرسه انتخاب، و از هر مدرسه 

سؤالات پرسشنامه پاسخ ندادند از علت اینکه کاملا بهذکر است که دو نفر از آزمودنیها بهلازم به

متغیرهاي مورد نظر از ابزارهاي  گیريمنظور اندازهدر این پژوهش بهنمونه آماري حذف شدند. 

 زیر استفاده شده است:

سؤال تشکیل  80( از 1377آرین ) دینی يریجهتگ: پرسشنامه نیآر دینی يریجهتگپرسشنامه 

براي خیلی زیاد است؛  2براي خیلی کم تا  1گذاري هر سؤال روي یک پیوستار از شده و نمره

( ضریب پایایی آن را روي دانشجویان 1377معکوس است. آرین ) 17و  18ضمنا سؤال شماره 

روایی آزمون نیز توسط شهنی ییلاق، موحد و شکرکن  .دست آوردبه 98/0دانشگاه علامه 

دست به 25/0 ( از طریق همبستگی با یک سؤال خود ساخته محاسبه شد و مقدار آن برابر با1323)

تحقیق براي تعیین پایایی پرسشنامه  این دردار است. آمد که در سطح کمتر از یک درصد معنی

بیانگر  ،29/0آلفاي کرونباخ استفاده شد که براي کل پرسشنامه برابر با  از روشدینی  يریجهتگ

 یاد شده است.پرسشنامه  مطلوبپایایی ضرایب 

سؤالی سواري  30طبعی طبعی از پرسشنامه شوخی: براي سنجش شوخطبعشوخپرسشنامه 

( 8003) ۱دوریس، لارسن، گري و وایرـطبعی مارتین، پاهلیکپرسشنامه شوخ( با اقتباس از 1392)

اي صورت مقیاس پنج درجههاي پرسشنامه بهکند. مادهگیري میاستفاده شد که چهار بعد را اندازه

شود. ضریب پایایی آلفاي گذاري می( نمره2( تا کاملاً موافق )امتیاز 1از کاملا مخالف )امتیاز 

تحقیق براي  این دراست و روایی از طریق تحلیل عاملی تأییدي، تأیید شد.  25/0تا  70کرنباخ 

آلفاي کرونباخ استفاده شد که براي کل پرسشنامه  از روشی نیز طبعتعیین پایایی پرسشنامه شوخ

 است. یاد شدهپرسشنامه  قبولقابلپایایی ضرایب که بیانگر دست آمد به 71/0برابر با 

( ساخته شده 1994بینی توسط شییر، کارور و بریگز )بینی: پرسشنامه خوشخوشپرسشنامه 

آنها تعلق اي بهانحرافی است و نمره 2، 5، 2، 8هاي گویه دارد. گویهاست. این پرسشنامه ده

شود. هر آزمودنی با یکی از پنج گذاري میصورت معکوس نمرهبه 7، 9، 3هاي گیرد و گویه نمی

(، کاملاً 1مخالفم )امتیاز »امتیاز(،  8طرف )امتیاز(، بی 3امتیاز(، موافقم ) 4موافقم )گزینه کاملاً 

هاي بینی سرشتی و سازهعلاوه تحلیل عاملی خوشدهد. بههر ماده پاسخ میمخالفم )صفر امتیاز( به

                                                 
1. Martin, Puhlike-Doris, Larsen, Gray & Weir  
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بینی سرشتی عاملی مستقل و جدا است )شییر، کارور و مرتبط با آن نشان داده است که خوش

دست آمده به 74/0(. ضریب پایایی این پرسشنامه با استفاده از روش آلفاي کرونباخ 1994بریگز، 

( در ایران هنجاریابی 1323که نشاندهنده پایایی خوب آزمون است. این آزمون توسط خدابخشی )

 شده و مقدار پایایی آن براساس روش بازآزمایی و آلفاي کرونباخ، حاکی از پایایی خوب مقیاس

 بینی با افسردگی و خودتسلط یابی بهبینی است. ضریب روایی همزمان بین مقیاس خوشخوش

 (.1394دست آمد )به نقل از شریفی و سعیدي، به 70/0و  54/0ترتیب 

پرسشنامه فشار روانی: در این پژوهش از مقیاس افسردگی، اضطراب و تنش لاویبوند و 

ماده دارد(.  7سؤال )هر خرده مقیاس  81( استفاده شد. این پرسشنامه، داراي 1992) 1لاویبوند

کند )صفر( تا کاملاً در مورد من صورت اصلاً در مورد من صدق نمیگذاري آن بهروش نمره

شود. روایی و اعتبار این پرسشنامه در ایران توسط سامانی و بندي می( درجه3کند )صدق می

براي  21/0مورد برسی قرار گرفت که آلفاي کرونباخ براي مقیاس افسردگی ( 1325جوکار )

گزارش کردند. روایی آن از طریق تحلیل عاملی تأییدي تعیین و  72/0و براي تنش  74/0اضطراب 

آلفاي کرونباخ استفاده  از روشفشار روانی تحقیق براي تعیین پایایی پرسشنامه  این درتأیید شد. 

یاد شده پرسشنامه  مطلوبپایایی ضرایب که بیانگر  ، است91/0رسشنامه برابر با شد که براي کل پ

تحلیل وبراي تجزیه ذکر است که در تحقیق فقط از خرده مقیاس تنش استفاده شد.است. لازم به

 ها، از آمار توصیفی و استنباطی استفاده شد. داده

 

 ی پژوهشهایافته
 نشان داده شده است.  1میانگین و انحراف معیار متغیرهاي تحقیق در جدول 

 

 های تحقیقانحراف معیار نمره آزمودنیها در متغیر و میانگین. 1جدول 

 4 3 2 1 متغیرها

    ـــــ جهتگیری دینی. 7

   ـــــ 09/0 طبعیشوخ .2

  ـــــ 28/0*** 22/0*** بینیخوش .8

 ـــــ -99/0*** -71/0* -78/0* فشار روانی. 1

 ***007/0 < p           **07/0 < p          09/0 < p 

                                                 
1. Lovibond & Lovibond  
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ترتیب به جهتگیري دینیمیانگین و انحراف معیار  نشان داده شده، 1 طور که در جدولهمان

در و  19/2و  18/32بینی، خوشدر متغیر ، 93/13و  28/51طبعی، شوخدر متغیر ، 88/18و  23/72

 است.  41/13و  23/83، ترتیبمیانگین و انحراف معیار بهفشار روانی متغیر 

 نشان داده شده است. 8نتایج ضرایب همبستگی ساده متغیرهاي تحقیق در جدول 

 
  ضرایب همبستگی ساده متغیرها .2 جدول

 شاخصهای آماری

 متغیر
 تعداد انحراف معیار میانگین

 22/72 38/19 جهتگیری دینی

803 
 58/78 32/97 طبعیشوخ

 75/9 72/89 بینیخوش

 17/78 38/28 فشار روانی

 

هایی در ارتباط با روابط بین متغیرها در الگوي پیشنهاد شده مطرح شد فرضیه ،این پژوهشدر 

پیش از تحلیل اصلی  د.شوارائه می هاتحلیل آنوهمراه با نتایج تجزیه هارضیهکه در این بخش این ف

ارائه  8ها، ماتریس همبستگی متغیرهاي الگو در جدول براي کسب بینش مقدماتی در ارتباط با داده

انگاره مفروض روابط متغیرها با مسیرهاي  ،شودشاهده میم 8طور که در جدول همان .شده است

 داري قرار دارد.عبارت دیگر، روابط مورد نظر در سطح معنیمورد انتظار منطبق است؛ به

منظور آزمودن همزمان انگاره روابط مفروض در پژوهش، روش الگویابی معادلات به

برازش  3هاي برازندگی ارزیابی شد. جدول ساختاري و برازندگی الگوي پیشنهادي براساس سنجه

ین دهد. براي تعیها را براساس شاخصهاي برازندگی نشان میالگوي پیشنهادي و نهایی با داده

( 8002داري مسیرهاي غیرمستقیم از روش بوت استراپ در برنامه ماکروي پریچر و هیز )معنی

 استفاده شد.
 . برازش الگوی پیشنهادی و نهایی پژوهش براساس شاخصهای برازندگی3 جدول

شاخص 

 برازندگی
2χ df 2 /dfχ p GFI AGFI IFI TLI CFI NFI RMSEA 

 028/0 55/0 55/0 55/0 55/0 53/0 55/0 23/0 79/7 7 79/7 الگوی پیشنهادی

 070/0 55/0 00/7 00/7 00/7 55/0 00/7 05/0 571/0 2 730/0 الگوی نهایی
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توان مشاهده شاخصهاي برازندگی می، با توجه بهشودمی ملاحظه 3طور که در جدول همان

حذف مسیرهاي دست آمده است که پس از کرد که براي الگوي پیشنهادي برازندگی مطلوبی به

دار برازندگی الگو افزایش یافته است. درنهایت نتیجه تحلیل برازندگی خوبی براي الگوي غیرمعنی

، مسیرها و ضرایب 4ضرایب استاندارد مسیرهاي الگوي پیشنهادي و جدول  8نهایی یافت. شکل 

 دهد.نشان می 84ویراست  AMOSافزار استاندارد آنها را در الگوي نهایی براساس نرم

 

08/0 

                                                                                                                      80/0 
24/0-                                                           

       88/0 
 

01/0-        
 ضرایب استاندارد مسیرهای الگوی پیشنهادی تحقیق .2 شکل

 

 نهایی الگوهای پیشنهادی ورات مستقیم متغیرهای پژوهش در یثتأ . عوامل4جدول 

 عوامل

 مسیرها

 الگوی نهایی الگوی پیشنهادی

 استاندارد برآورد

β 
 استاندارد برآورد داریمعنی نسبت بحرانی

β 
 داریمعنی نسبت بحرانی

جهتگیری دینی از 

 بینیبه خوش
20/0 19/8 007/0 20/0 19/8 007/0 

طبعی شوخ از 

 بینیخوش به
22/0 00/1 007/0 27/0 55/8 007/0 

جهتگیری دینی از 

 به فشار روانی
 ــــ ــــ ــــ 129/0 ـ897/0 ـ02/0

طبعی شوخ از 

 فشار روانی به
 ــــ ــــ ــــ 378/0 ـ281/0 ـ07/0

بینی خوشاز 

 فشار روانیبه 
 007/0 ـ93/77 ـ99/0 007/0 ـ35/70 ـ91/0

 

 جهتگیری دینی

 طبعیشوخ

 فشار روانی بینیخوش
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تمام  4در جدول  الگوي نهاییاستاندارد و مقادیر نسبت بحرانی متناظر  عواملبراساس ضرایب 

فشار روانی( به طبعی شوخاز جهتگیري دینی به فشار روانی و مسیر از )بجز مسیر مسیرهاي مستقیم 

  .است دارمعنی

 
20/0 

91/0-                                                                         22/0 

 

 ضرایب استاندارد مسیرها در الگوی نهایی .3 شکل
 

به ی دینجهتگیري ارائه شده ضریب مسیر مستقیم  3و شکل  4طوري که در جدول همان

الگوي  1بنابراین، این یافته فرضیه  ؛(β=  80/0و  p=  001/0) دار استبینی مثبتمعنیخوش

طبعی به دهد، ضریب مسیر مستقیم شوخچنین نشان میها همکند. یافتهپیشنهادي را تأیید می

الگوي  8بنابراین یافته فرضیه  ؛(β = 88/0و  p=  001/0) دار استمثبت و معنی بینیخوش

دار بینی به فشار روانی منفی و معنیچنین ضریب مسیر مستقیم خوشکند. همپیشنهادي را تأیید می

طبعی به به فشار روانی و شوخی دینجهتگیري مسیر  و در عوض (β = -24/0و  p=  001/0) است

نهایی حذف شد؛ بنابراین از پنج فرضیه مستقیم سه فرضیه تأیید فشار روانی معنادار نشد و از تحلیل 

 و دو فرضیه تأیید نشد.

( استفاده 8002ها از آزمون پریچر و هایز )داري تأثیرات غیرمستقیم فرضیهبراي تعیین معنی

 این مسیرها است.نشاندهنده ارزشهاي مربوط به 2شد. جدول 
 

 

 بینیاثر غیرمستقیم جهتگیری دینی بر فشار روانی از طریق خوش بوت استراپنتایج آزمون  .2 جدول

 حد بالا حد پایین خطای استاندارد سوگیری بوت داده

 ـ0985/0 ـ2717/0 0108/0 ـ0001/0 ـ7871/0 ـ7870/0
 

 

تا حد بالاي آن  -8171/0شود، حد پایین فاصله اطمینان مشاهده می 2طور که در جدول همان

گیریهاي دوباره بوت و تعداد نمونه 92است. سطح اطمینان براي این فاصله اطمینان  -0239/0

داري مسیر اثر است. قرار نگرفتن صفر در این فاصله اطمینان حاکی از معنی 1000استراپ 

 بینی است.غیرمستقیم جهتگیري دینی، بر فشار روانی از طریق خوش

 جهتگیری دینی

 طبعیشوخ
 فشار روانی بینیخوش
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 بینیطبعی بر فشار روانی از طریق خوشمستقیم شوخبوت استراپ اثر غیرنتایج آزمون  .6 جدول

 حد بالا حد پایین خطای استاندارد سوگیری بوت داده

 ـ0939/0 ـ2005/0 0892/0 ـ0071/0 ـ7280/0 ـ7279/0

 

 -0222/0تا حد بالاي آن  -8009/0دهد حد پایین فاصله اطمینان نشان می 5مندرجات جدول 

 1000گیریهاي دوباره بوت استراپ و تعداد نمونه 92است. سطح اطمینان براي این فاصله اطمینان 

طبعی بر داري مسیر غیرمستقیم شوخاست. قرار نگرفتن صفر در این فاصله اطمینان حاکی از معنی

 .بینی استفشار روانی از طریق خوش

 

  گیریبحث و نتیجه
طبعی بر فشار روانی با این تحقیق اثر علیّ جهتگیري دینی و شوخطور که قبلا بیان شد در همان

بینی مورد مطالعه قرار گرفت. نتایج تحقیق نشان داد که جهتگیري دینی بر میانجیگري خوش

(؛ 8012(؛ گیوردانا و )8012هاي چري و همکاران )بینی اثر علّی مثبت دارد. یافتهخوش

پیما و محمودي نژاد، بادي(؛ مصلی8014روتون ) ـ (؛ ناب و گریگورین8012کرام ) طاهري

(؛ هود، هیل و 8010(؛ هال )8013(؛ سحریان، غلامی، جوادپور و امیدي، 8013(؛ کونیگ )8014)

ییلاق، موحد و ( و شهنیی1993(؛ ستی و سلیگمن )8009(؛ مریل، رد و لچمیننت )8009اسپیکا )

طور توان گفت که بهنند. در تبیین این یافته میک( از یافته این تحقیق حمایت می1323شکرکن )

عنوان یکی از عوامل مؤثر بر شادمانی افراد شناخته شده است. در کلی دین و داشتن نگرش دینی به

بینی ارتباط دارد. ( نشان داد که دیندار بودن با خوش8013همین رابطه نتایج مطالعه کونیگ )

خدا و ( معتقدند که ایمان به8002ال، کونیگ و هیدور )برخی از صاحبنظران نیز همچون کوهن، ه

بینی، بینی و حمایت جامعه ارتباط دارد. بررسیها در مورد رابطه دین و خوشگرایش دینی با خوش

(. در همین 1323ییلاق، موحد و شکرکن، اغلب بیانگر رابطه مثبت بین این دو متغیر است )شهنیی

اي نشان داد که دین تا حد زیادي نگرانی از ( طی مطالعه8014روتون )ـزمینه ناب و گریگورین

اینکه خدایی توان گفت که باور بهچنین میکند. در تبیین یافته تحقیق همفشار روانی را کم می

کند و ناظر بر بندگان خویش است، تا حد زیادي باعث کاهش ها را کنترل میهست که موقعیت

طوري که ( به1325؛ جیمز، ترجمه مهدي قائن، 1327ود )نوري، شبینی افراد میاضطراب و خوش

کنند و معتقدند اغلب افراد مؤمن، رابطه خود را با خداوند مانند دوستی بسیار صمیمی، توصیف می
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طریقی کنترل کرد و از دید کنترل را بههاي غیرقابلتوان موقعیتخداوند، میکه از طریق توسل به

بینی خدا و خوشکنند. در همین رابطه امام علی)ع( معتقد است بین امید بهبدبینانه کاملا دوري 

فرماید: حسن الظن العبد بالله سبحانه علی قدر رجائه: رابطه مستقیمی وجود دارد و در حدیثی می

(. به 8؛ ج 52؛ 1324خدا دارد )آمدي، مقدار امیدي است که بهخداي سبحان بهبینی بنده بهخوش

شود. در واقع رابطه شخصی با وجودي بینی میجهتگیري دینی موجب افزایش خوش رسدنظر می

شود. از طرفی افراد با جهتگیري دینی درونی انداز مثبت در زندگی میبرتر )خدا(، سبب چشم

بینی بیشتري برخوردارند و حوادث افراد با جهتگیري دینی بیرونی از شادکامی و خوشنسبت به

ذکر است که متغیرهایی همچون (. لازم به8000کنند )غروي، مثبت تلقی میصورت منفی را به

جنس، دیندار بودن، معنویت، فراوانی عبادت یا بخشش ارتباط معناداري با سطح کورتیزول ندارد 

این نکته اشاره توان به( که این با یافته تحقیق همسو نیست. در تبیین این مسئله می8002، 1)وارد

افتد که مطابق با پسند نیست و فرد توان کنترل آنها را نداد؛ لذا اوقات اتفاقاتی می کرد که گاهی

 دهد.گیرد و واکنش مثبنی از خود نشان نمیچون توان مقابله با آنها را ندارد راه تسلیم را می

(، 8012بینی اثر علّی مثبت دارد. نتایج تحقیق اسدي )طبعی بر خوشتحقیق نشان داد که شوخ

ـ شولر و  ( و تورسن، پاول، سارمانی8008(؛ آبل )8004(؛ فریل )8010، استیل ول و تاکو )کن

طبعی بر کند. در تبیین این یافته باید گفت که شوخ( از یافته این تحقیق حمایت می1997هامپس )

شود تا افراد نسبت به زندگی خود احساس سلامت بدنی و روانی اثرگذار است و باعث می

؛ 8011، 8کند )تامکایاکاهش تنش و کیفیت زندگی آنان کمک میکنند و بهنی میبی خوش

سبک طبعی وجود دارد، باید گفت اینکه چهار نوع سبک شوخ(. با توجه به8002، 3ایلهان

دیگران آسـیبی نرساند. افرادي کند تا خود را بپذیرد و بهکمک می فردطبعی خودافزایی به شوخ

کننـده کنند، مسائل عجیب و غریب زندگی را سرگرماستفاده می( خودافزایی)که از این سبک 

فـرد د خـوکه بیشتر بـه (خودافزایی) آور از دنیا دارند. این سبککاملاً خنده یدانند و دیدگاهمی

زندگی غلبه کنـد.  تنشزاکند تا بر عوامل او کمک میفردي به شود تا تعاملات میانمربـوط می

؛ 8001 ،4کنـد )هولمز و ماراطبعی خودافزایی از فرد در برابر افسردگی محافظت میسبک شوخ

افرادي که از سبک همین ترتیب (؛ به1324زاده، مطلبو  1993، کویپر، اولینگر و دانس، مـارتین

                                                 
1.Ward  
2. Tümkaya  
3. İlhan  
4. Holmes, & Marra 
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 آور، با بیان طنز و لطیفهتنشهاي کنند، هنگام برخورد با موقعیتطبعی پیونددهنده استفاده میشوخ

 ،شوندمی روروبههایی که با آن دیگران آرامش بدهند و نسبت به موقعیتکنند بهسعی می

شود و فردي مربوط می تعاملات میانبیـشتر بـه اي دارند. سـبک پیونددهندهگونه انداز شوخ چـشم

طور کلی با خُلق و نفس، صمیمیت، رضـایت از ارتباط و بهبا برونگرایی، خوشرویی، عزت

از دیگر  طبعی پرخاشگرانهشوخ(. 8003، مارتین؛ 8004)هارتسل،  انات مثبت رابطه داردهیج

کنـد خودپندارة سعی می ،طبعی است که در آن فردسبک ناسازگارانۀ شوخ طبعی وسبکهاي شوخ

صورت مسخره هر طریقی، بدون نگرانی دربارة بهزیستی دیگران تقویت کند و بهخویش را به

این احساس درباره خود دست یابند. سبک کنند بهمردن دیگران سعی میکردن و خوار ش

فـردي را  صورت مقطعی مفید است، اما استفادة مکرر از آن روابط میاناگرچه به ،پرخاشگرانه

با طبعی شوخشود. این سبک کند و فرد بدون حمایت اجتماعی مؤثر طرد میتـضعیف می

طبعی شوخسبک (. 8002، 1کتز)دارد ستگی مثبت دشـمنی، کینه، خشم و پرخاشگري همب

 شمرندمیناچیز و حقیر ا دستاوردهاي خـود ر ،افرادشود که در آن سبکی گفته میبه خودکاهنده

ذلیل کردن خود از طریق   طبـع بـا خـوار وگونه افراد شوخکنند. اینو دیگران را مثبت ارزیابی می

دیگران را سرگرم کنند. این سـبک نیز سبک ناسازگارانۀ کنند گفتن لطیفه یا طنز، سعی می

ـ دوریس، لارسن،  )مارتین، پاهلیک دآیمـی شمارهطبعی است که فرایند اجتنابی متعارض ب شوخ

 ،آورتنشبا محرکهاي  رویاروییعبارت دیگر، این گونه افراد هنگام به(؛ 8003گري و وایر، 

، 8)اولسون، هاگلشوفر، ون و رف کنندنفی خود را انکار میو متعاقباً احساسات م روندمیطفـره 

طبعی خوبی برخوردارند در مقایسه با افرادي توان گفت، افرادي که از شوخچنین می(. هم8002

طبع نیستند، احتمالاً هنگام رویارویی شدن با تجربیات تنشزاي زندگی، کمتر با خلق منفی که شوخ

طبعی بویژه زمانی که کنند. در واقع شوخمسائل نگاه میتر بهانهدهند و خوشبینواکنش نشان می

طبعی رویداد منفی با شوخشوند، مفید است؛ زیرا آنها بهرو میافراد با دو رویکرد منفی روبه

شوند. بینی میکنند و باعث افزایش خوشنگرند و بدین ترتیب بااحساس نارضایتی مقابله می می

دلیل ساده برند بهطبعی )خودافزاینده و پیونددهنده( بهره میسازگارانه شوخافرادي که از سبکهاي 

 تر هستند. بینآینده امیدوارتر و خوشگرفتن کارها و بغرنج نکردن مسائل، نسبت به

بینی بر فشار روانی اثر علّی منفی دارد. نتایج هاي تحقیق این بود که خوشاز دیگر یافته

                                                 
1. Katz 

2. Olson, Hugelshofer, Kwon, & Reff 
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(؛ هوان، 8010اسمیت )(؛ کارور و کونر ـ 8011( شرمن و همکاران )8012مطالعات متهور و شرما )

(؛ تورسون و پاول، 8001(؛ ماپلس و همکاران )8008(؛ سیتز و پوچ )8005یئو، آنگ و چونگ )

کند. در تبیین ( از این فرضیه حمایت می1977( و رادلوف )1990؛ کوردک و سیسکی )1995

توان بیان کرد: افراد خوشبین، منشأ صل از آزمون این فرضیه میبینی و فشار روانی حارابطه خوش

دانند. در مقابل در شیوه تبیین افراد غیرخوشبین ثبات، اختصاصی و بیرونی میحوادث منفی را بی

بینی کم، از این حوادث )باثبات، کلی و درونی( این احتمال هست که افراد غیرخوشبین یا با خوش

دهند و زودتر عوامل کلی و باثبات نسبت میي روانی و بیماریها را بهمشکلات زندگی، فشارها

شود، فشار روانی منجر میمنظور حل مشکلات خود، که بهشوند و بهتسلیم و منفعل حوادث می

هاي فشارزا یا بین در حل مشکلات و موقعیتتوان گفت که افراد خوشکنند. میکمتر تلاش می

کنند کننده زندگی، موفقتر عمل میبا مشکلات و حوادث تنشزا و تهدید عبارت دیگر در مقابلهبه

(. در همین رابطه پژوهشگرانی 1323ییلاق، موحد و شکرکن، و فشار روانی کمتري دارند )شهنی

بینی باعث افزایش توان مقابله اي نشان دادند که خوش( طی مطالعه1995همچون تورسون و پاول )

شود افراد اعتقاداتی پیدا کنند که نتیجه بینی باعث میعبارت دیگر، خوش؛ بهشودبا فشار روانی می

آن ارزیابی مثبت از بافت اجتماعی و محیط، و انتظار نتایج مثبت خواهد بود. این اعتقاد موجب 

بینی احتمالاً هم در ابعاد درون فردي و هم گردد. خوشهاي ناگوار میقویتر شدن افراد در موقعیت

اي و بینی ممکن است منابع شناختی، مقابلهردي، حتی در غیاب تنش سودمند است. خوشبین ف

بافتی را فراهم آورد که باعث ارتقاي بیشتر بهداشت روانی، رضایت از زندگی و آسایش روانی 

 (. 1998؛ شییر و کارور، 8002، 1شود )بالدوین، کندي و آرماتامی

بینی اثر گري خوشجهتگیري دینی، بر فشار روانی با میانجیهاي تحقیق حاکی است که یافته

( هماهنگ است. در تبیین 1994هرندي )نژاد و امینیعلّی غیرمستقیم دارد. این یافته با یافته چابکی

( اشاره کرد. وي در همین زمینه معتقد است نقش دین در 8000نظر یانگ )توان بهنتیجه می

بینی بشود؛ تواند سبب خوشکند که جهتگزینی دینی درونی مین میبینی اثرگذار است و بیا خوش

عبارت شود؛ بهانداز مثبتی در زندگی میچرا که رابطه شخصی با وجودي برتر، سبب پیدایش چشم

تري نسبت انداز مثبتگذرانند، چشمنماز و عبادت میدیگر افرادي که از روي علاقه، اوقاتی را به

( نشان داد که بین 8012دارند. در همین رابطه، نتایج مطالعه چري و همکاران )جهان و گذر زمان به

                                                 
1. Baldwin, Kennedy & Armata  
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وجود آمدن عواملی بینی باعث بهطبعی ارتباط وجود دارد. از طرفی خوشدین و شوخگرایش به

بین در هر رویداد فشارزایی، همیشه کند. افراد خوششود که افراد را هنگام تنش حمایت میمی

بینی، اي عقیده بر این است که خوشطور گستردهکنند. امروزه بهبینی میا پیشبهترین وضعیت ر

بین، این دلیل باشد که افراد خوشدهد؛ این ممکن است بهتوان دفاعی بدن را افزایش می

نظر از بینی صرفعبارت دیگر، خوش(؛ به8000کنند )یانگ، ترین سطح تنش را تجربه می پایین

(. در تبیین این 8001شود )ماپلس و همکاران، موجب کاهش فشار روانی میجهتگیري دینی، 

شوند، هیجانات رو میبهها باید گفت وقتی افراد با مشکلات و ناملایمات زندگی رویافته

بینی درجه خوشرسد تعادل بین این هیجانات بهنظر میگوناگونی در این میان اثرگذار است که به

شود، افراد حالت استقلال خود را حفظ کنند و بینی باعث میت دیگر خوشعبارمرتبط است؛ به

 شود.هاي روانشناختی منفی کمتري میدر نتیجه این موجب رضایت از زندگی و نشانه

بینی اثر علیّ گري خوشطبعی با فشار روانی با میانجیچنین نشان داد که شوخنتایج تحقیق هم

( 8003) مارتین( و 8004) فریل(؛ 8005) اریکسون و فلدستینغیرمستقیم دارد. این یافته با یافته 

افراد طبعی بهاین نکته اشاره کرد که داشتن حس شوختوان بههماهنگ است. در تبیین این یافته می

دیگران روابط بهتري  پذیر باشند؛ باتر حل کنند؛ انعطافکند تا مشکلات را راحتکمک می

رسد افرادي نظر میعبارت دیگر بههاي زندگی دید مثبتی پیدا کنند؛ بهتمام جنبهداشته باشند و به

کنند، بینی بیشتري نگاه میمسائل پیرامون خود با خوشطبعی زیادي دارند از آنجا که بهکه شوخ

( و کن، 8017مین رابطه اوکتاگ )(. در ه8003مارتین، کنند )فشار روانی کمتري را تجربه می

شمار طبعی از مهمترین روشهاي مقابله با فشار روانی به( معتقدند شوخ8010استیل ول و تاکو )

شود تا احساسات مثبت، مانند شادي را جایگزین احساسات طبعی باعث میرود. از طرفی شوخ می

نگاه کنند. گفتنی است که اغلب مسائل تر بهمنفی چون بدبینی، تنش و اضطراب، و خوشبینانه

سبک گویی، ابتدا بهطبعی و بذلهتوان با روحیه شوخکننده زندگی را میاتفاقها و حوادث پریشان

عنوان شیوه طبعی بهبینی و شوخمسائل قابل تحمل تبدیل کرد. علاوه بر این، افراد از خوشمثبت به

شود به دلیل روزمرگیهاي زندگی ایجاد میها که بهاي مؤثر براي برخورد با نگرانیها و تنشمقابله

اهش ی را کسمی و ذهنی، درد جطبعشـوخ کار برد.آوري در مقابل فشار روانی بهافزایش تاب

خشنودي، رضامندي، توان بهو پیامدهاي مثبتی دربر دارد که از آن می( 8004ري، د )بدهیم

و محافظت شخص در  فشار روانیز زندگی، مقابله با سازگاري با ناتوانیهاي جسمی، خرسندي ا

؛ 8004؛ فریل، 8003برابر بیماریهایی مثل سرطان و جلوگیري از خودکشی اشاره کرد )مارتین، 
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ر ی برات منفیثتأی و شار رواندون فا بسازي هیجانهطبعی با آزادشوخ (.8005اریکسون و فلدستین، 

 ل از رف،به نق 8000 )ویلانت، نندککند تا بر آنچه آسیبزا است، غلبه افراد کمک میدیگران به

ساسات هم دهد تا در افکار و احمیآنها اجازه فردي را کاهش و به ( و فاصلۀ اجتماعی میان8005

شمار به رديف کنندة قوي از جذابیت میانبینیپیشمتغیر طبعی شوخ(. 1992سهیم باشند )گراهام، 

طبع هنگام رویارویی با افراد شوخشود طبع گفته می(. در توصیف افراد شوخ8005 رود )رف،می

طبعی روش مؤثري براي دهند. شوخکمتر از دیگران، خلق منفی از خودشان نشان می زاتنش هتجرب

احتمال شوخ دارند به که طبع مقابله با هیجانات منفی مانند خشم، غم و افسردگی است. افرادي

کنند بر آنها مسلط شوند گیرند و تلاش میهیجانات منفی خود میتري نسبت بهفعالانه بیشتر موضع

هیجانات منفی خود اجازه و به ترندطبعی هستند، منفعلکه فاقد حس شوخ و در عوض، افرادي

که داراي  اغلب افراديدهد در همین رابطه نتایج تحقیق نشان میدهند که آنها را کنترل کند. می

؛ 8004)لوتانز، لوتانز و لوتانز،  طبعی هستند از بهداشت جسمانی مناسبتري برخوردارندوخحس ش

طبعی با افزایش  شوخ ستا . تحقیقات نشان داده(1997، 1شولر و هامپسـتورسن، پاول، سارمنی

کمتر تحت تأثیر خود شود تا افراد در زندگی روزانه عملکرد دستگاه ایمنی بدن، موجب می

تري داشته باشند )مارتین، کویپر، زندگی خود نگرش مثبتو نسبت به زا قرار گیرندنشتشرایط 

در همین رابطه نتایج تحقیق اوکتاگ . (1998، 3؛ کویپر، مارتین و دانس1993، 8اولینگر و دانس

توان ( نشان داد که براي کنترل و مقابله با فشار روانی، می8010( و کن، استیل ول و تاکو )8017)

( این بحث را مطرح کرد که 8008طبعی متوسل شد. در نگاه دیگر، لفکورت )سبکهاي شوخبه

توان گفت که رود و در تفسیر دیگر میشمار میطبعی، ظرفیت روانشناسی مثبت بهسبکهاي شوخ

زا واکنش نشان دهیم، تنشرویدادي جاي اینکه با ترس یا هراس بهکند بهمی ما کمکطبعی بهشوخ

 ،طبعیچنین شوخ سخت را براحتی پشت سر بگذاریم. هم وضعیتبتوانیم آن شود تا می باعث

 فاصله بگیریم و فرصتی براي نگریستن بهناخواسته کند که از مشکلات زمانی را فراهم می

که ما با نشاط  طبعی این است که در مواقعی داشته باشیم. مزیت دیگر شوخ ،حلهاي دیگر راه

)تورسن، پاول،  ایل بیشتري دارند که در اطراف ما باشند و حمایتمان کنندهستیم، دیگران تم

طبعی این شوخ سالمترین نوعبرخی از صاحبنظران معتقدند که  (.1997شولر و هامپس، ـ  سارمنی

                                                 
1. Thorson, Powell, Sarmany-Schuller & Hampes  
2. Martin, Kuiper, Olinger & Dance  
3. Kuiper, Martin & Dance  
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طبعی سالم را یعنی اینکه خودمان را زیاد جدي نگیریم. این نوع شوخ ؛است که ملایم باشیم

د کرباید توجه  و طبعی مقایسه کرد که با طعنه و تمسخرآمیخته استمتر شوختوان با شکل ناسال می

توانند حس است. اگر افراد بخواهند براحتی می کاملاً اکتسابی بلکهذاتی نیست  ،طبعیکه شوخ

رسند که این نتیجه میکه این کار را انجام دهند به زمانی. طبعی خود را افزایش دهندشوخ

این  کنند.آنها نگاه میچشم فرد جذابتر به. دیگران نیز بهخواهد شدتر مستحکم تر وروابطشان غنی

 ساختار ،طبعیطبعی باز هم ارتقا پیدا کند. شوخشود که حس شوخخود سبب می نوبهامر هم به

فشارزاي  کند تا با تعارضهاي هیجانی یا عواملافراد کمک میاي است که بهیافته دفاعی توسعه

 (.8005د )رف، کننده مقابله کننهاي طنزآمیز و سرگرمجنبهز طریق اهمیت دادن بهبیرونی ا

این تحقیق همانند بقیه تحقیقات با محدودیتهایی از قبل تکمیل نکردن دو پرسشنامه و حذف 

این دو پرسشنامه از تحلیل، وجود تحقیقات کم در زمینه موضوع مورد مطالعه بویژه در داخل 

طبعی در هاي پژوهش نشاندهنده تأثیر جهتگیري دینی و شوخاست. از آنجا که یافتهرو کشور روبه

هاي آموزشی کارآمد در زمینه کند با برگزاري کارگاهکاهش فشار روانی بود، تحقیق پیشنهاد می

توان اقدامات مؤثري را براي کاهش فشار روانی انجام بینی میطبعی و خوشجهتگیري دینی، شوخ

اي موفق و سالمتر با فشار روانی کمتر گونه تلاشها سبب شود تا از این رهگذر بتوان آیندهداد. این

گونه تحقیقات در مورد شود اینآموزان رقم زد؛ ضمنا پیشنهاد میبراي افراد بویژه دانش

 .آموزان پسر انجام شود دانش

 

 منابع

 قرآن.

 دکتری نامهپایان، کانادا مقیم ایرانیان درستی روان و دینداری بین رابطه بررسی(، 7811) خدیجهسیده آرین،

 .طباطباییعلامه دانشگاه

، فصلنامه طهورابیت، شادکامی در زندگی از دیدگاه اهل ،(7857پاریزی، محمدمهدی )آشتیانی، مهدیه؛ صفورایی

 .92ـ  71: 72ش 

تهران:  ،، چ هفتم2ج ، سیدهاشم رسولی محلاتی ،غرر الحکم و درر الکلم ،(7831محمد )آمدی، عبدالواحدبن

 نشر فرهنگ اسلامی. 

های مقابله با تنش و فشار بیرونی( با شیوهـ  بررسی رابطه جهتگیری دینی )درونی ،(7833جعفری، علیرضا )

 .771ـ  57: 7 فصلنامه علوم رفتاری، ش ،روانی در دانشجویان
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بین دانشجویان  بینی دری با خوشدینبررسی رابطه نگرش ، (7831) میلاد، هرندیامینی؛ زهرا، نژادچابکی

 در استان یزد. المللی فرهنگ و اندیشه دینیدومین کنگره بین ،نور استان یزددانشگاه پیام

فشار روانی و سبکهای مقابله در با های آن لفهؤرابطه بین شوخ طبعی و م (،7833سادات )خشوعی، مهدیه

، مطالعات آموزش و یادگیری علوم اجتماعی و انسانی دانشگاه شیرازمجله ، اصفهان دانشجویان دانشگاه

 .702 ـ 31(: 7)7 ش

بررسی اعتبار و روایی فرم کوتاه مقیاس افسردگی، اضطراب و فشار  ،(7839سامانی، سیامک؛ جوکار، بهرام )

 .19ـ  99(: 8)29 ، ش مجله علوم اجتماعی و انسانی دانشگاه شیرازروانی، 

 تحقیق چاپ نشده.، طبعیساخت و  اعتباریابی پرسشنامه شوخ(، 7859سواری، کریم )

روانشناختی براساس جهتگیری زندگی و بینی بهزیستی پیش ،(7851شریفی، کبیر؛ سعیدی، حمیدرضا )

 .17ـ  93(: 70)1، ش رویش روانشناسیبینی،  خوش

 سلامت بینی،خوش ی،دین نگرشهای بین علی رابطه (،7838) حسین شکرکن،؛ احمد موحد،؛ منیجه ییلاق،شهنی

 روانشناسی و تربیتی علوم مجله ،اهواز چمران شهید دانشگاه دانشجویان در جسمانی سلامت و روانی

 .81ـ  75(: 7)2 ، شاهواز چمران شهید دانشگاه

مقطع  آموزاندانش ذهنی در شادکامی روانی و سلامت طبعی برشوخ تأثیر بررسی، (7831) زاده، افسانهمطلب

روانشناسی و  دانشکدة ،دانشگاه شیراز ،نامة کارشناسی ارشد رشتة روانشناسیپایان، شیراز شهر متوسطة

  .تربیتیعلوم

فصلنامه بینی،  بررسی رابطه میان انگیزه پیشرفت و خوش ،(7831بزرگی، مسعود )الله؛ جاننوری، نجیب

 .787ـ  11(: 7)2، ش روانشناسی در تعامل با دین

 .، ترجمه مهدی قائن، تهران: بنگاه ترجمه و نشر کتابدین و روان، (7899ویلیام جیمز )
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