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 چکیده
 قرآن و تأكید بر افزایش كیفیت زندگي با نگري براثربخشي آموزش مثبتپژوهش حاضر، تعیین  هدف

پژوهش از نوع این  در كاركنان اداره كل آموزش و پرورش استان سیستان و بلوچستان بود. اي اسلاميهآموزه

نفر  133آماري به تعداد  گیري ابتدا كل جامعهآزمایشي همراه با گروه آزمایش و گواه بود. روش نمونهنیمه

ترین نمره را اخذ كردند تعداد كه پایین كنندگانيرا تکمیل كردند و شركت sf-13 كیفیت زندگي يپرسشنامه

 هشت نفر انتخاب و به صورت تصادفي در دوگروه آزمایشي و گواه جایگزین شدند. به گروه آزمایش 13

هاي دیني ارائه گردید. در نگري با تأكید بر قرآن و آموزهاي به صورت هفتگي، آموزش مثبتي نود دقیقهجلسه

ي بعد، پس از سه خواسته شد پرسشنامه مذكور را دوباره تکمیل نمایند. در مرحلهپایان آموزش، از هر دو گروه 

ها علاوه بر براي تحلیل داده .گردید هاي داده شده اجراپیگیري براي سنجش ماندگاري آموزشماه آزمون 

و تحلیل كوواریانس  (MANCOVA) متغیريكوواریانس چنداستفاده از آمار توصیفي از روش تحلیل 

 متغیريتك و چندمتغیري كواریانس تحلیل و تجزیه هايآزمون استفاده شد. نتایج (ANCOVA) متغیريتك

و در  .دارد وجود آزمونپس مرحله دركیفیت زندگي  افزایش در دو گروه بین داريمعني تفاوت كه داد نشان

 قرآن و بر تأكید بانگري بتگروهي مث كه آموزش دهدنتایج نشان ميي پیگیري نیز ثبات داشته است. مرحله

 هاي كیفیت زندگي در گروه آزمایش شده است.هاي اسلامي باعث افزایش تمامي زیر مقیاسآموزه

 های اسلامي. قرآن و آموزهكيفيت زندگينگری، آموزش مثبت کلیدی: واژگان
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 مقدمه 

انسان تمركز  شناسي است كه بر موفقیتهاي روانشناسي مثبت یکي از جدیدترین شاخهروان

نمایند. این هاي نابهنجار تمركز ميشناسي بر رفتارهاي رواندارد؛ در حالي كه بسیاري از شاخه

ها متمركز شده است؛ هاي بشري، روي توانایيها و ضعفشاخه، به جاي توجه به ناتواني

ني و )كاویابیني زیستن، لذّت بردن، قدرت حل مسئله و خوشهایي از قبیل شاد توانایي

بخشد. مثبت، مطالعه علمي مواردي است كه زندگي را بهبود مي شناسيروان (.1131پناهي،

هاي مثبت است كه به هاي مثبت و سازمانهاي مثبت، ویژگيي ایجاد تجربهاین موضوع درباره

 براي (.1131، ترجمه مقدم، 1312، 1)لیمن و مك ماهنشود بالا بردن كیفیت زندگي منجر مي

اختلالات، به  و هابیماري فراسوي حركت نیز و شناختيروان مبدأ سلامت و منشأ بر زتمرك

 افراد به كه است عواملي ارتقاي و كشف آن هدف شده؛ مطرح شناسانروان و محققان وسیله

(. 2331 ،2سلیگمن و ستین، كورثددهد )مي بالندگي و شکوفایي رشد، ياجازه جوامع و

 است. شرایط بدترین از بهترین نتیجه آوردن دست به در پي كه است كردن فکر از شکلي

پردازد. مي آن با مقابله به شناسد ورسمیت نمي به را منفي مسایل اهگهیچ اندیشمثبت فرد

، 1338، 1ونسنت)پیلاست  زیاد بسیار آن یافتن احتمال گردیم،مي خوب دنبال به كه مانيز

  (.1188ترجمه بهنام، 
هاي مثبت انسان سازد. با اندیشهپندارهاي ماست كه كیفیت زندگي ما را ميها و اندیشه

 ارتباط در را بین رخدادهاخوش شود. افرادسرشار از شوق و اشتیاق و تندرستي و آرامش مي

 آینده به چون دهند،مي رضایت خدا خواست به كنند ومي ارزیابي مثبت صورت به خدا با

 بیشتر رفتارها مثبت بعد به افراد با برخورد باشند. درمي بینشخو خدا لطف به و امیدوارند

خدایاري و كنند ) تأمین را دیگران رواني امنیت كه دارندبرمي گام جهتي در .كنندمي توجه

اند؛ بیش از آنکه بر بینانهها مثبت و خوشفهومي اسلام، نگرش(. در سیستم م1131 بناب،غباري

دهي یك شخصیت سالم و بهنجار و حركت رو به كمال د، بر شکلبیماري و درمان تمركز شو

                                                           
1. Limon , Makmahan 

2. Dukworth, Steen & seligman 

3. Pil vansent. 
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شناسي انسان نگري در ابعاد مختلف روانشود. این مثبتها، تأكید ميو پیشگیري از نابهنجاري

 و كار و تلاش محل را (. انسان پویا و مثبت اندیش دنیا 1131حضور دارد )كاویاني و پناهي،

 2كوشد( و براي تأمین معاش خود مي33، یونس، 31، )قصص 1داندمي صحیح برداري بهره

 طهارت و عصمت بیت اهل و اسلام گرامي از پیامبر حدیثي و كتب روایات در(. 21)روم، 

-است. پیامبر اسلام )ص( مي گردیده ضبط و ثبت اندیشيمثبت مدح در فراواني احادیث )ع(

وست دارد )ابن ابي جمهور احسائي، بینانه برخورد كردن را دفرمایند: خداوند با نگاه خوش

. عادت فرما نفس خود را به 1شودمي ناشي روحش سلامت و انسان ایمان از ظن تا(. حسنبي

بیني و چه چیز نیکویي است خوش 1آن، تا در امور زندگي خود موفق و كامیاب شوي

 گمان خدا به :ایندفرم)ع( مي رضا امام. (1138ق، ترجمه رسولي محلاتي،  113آمدي، )تمیمي

 باشد داشته نیکو گمان خداوند به كه كسى :فرمودمى)ع(  صادق امام زیرا باش داشته نیك

 نیز خداوند باشد خشنود و قانع كم روزى به كه كسىو است حاضر او گمان نزد در خداوند

به و امام سجاد)ع( در دعاي ابوحمزه ثِمالي  .(1113حرّعاملي، ) 1پذیردمى او از را كم عمل

ي قطعي خداوند به عفو و بخشش از كسي كه به او حسن ظنّ داشته باشد اشاره كرده وعده

  (.1133خوانساري،  میرشفیعي ، ترجمه1113)قمي،  3است

 تأمین به كه است مفاهیمي تعریف و شناسایي نگرشناسي مثبترویکرد روان هدف

 كیفیت مفاهیم، این از یکي ند.ك كمك سالم زندگي یك از هاآن منديبهره و افراد سلامتي

 تحقیقات و توجه است مورد بسیار زندگي كیفیت يمطالعه فعلي است. درشرایط زندگي

شود مي انجام تربیتي علوم و شناسيروان هاي مختلفحوزه در زمینه این در بسیاري

                                                           
 وَالنَّهَارَ مُبْصِرًا.... ... تَشْکُرُونَ؛ وَلَعلََّکُمْ فَضْلهِِ مِن ۟  وَلتَِبْتَغوُا فیِهِ ۟  لتَِسْکُنوُا...  .1

 .... ۦ فَضْلهِِ مِّن ؤُكُم۟  ... وَابْتِغَا .2

 حُسنُ النیّّه مِن سلامهَ الطَّویهّ. .1

 النجّاح. عوّد نفسِك حُسنُ النّیهّ وَ جَمیلُ المَقصدَ تدَرک في مباغیك .1

ن وَعَن عِدهّ مِن اصحابنا عَن سَهلِ بنِ زیاد عَن احمد بن عُمر عَن ابي الحَسن الرِّضا)ع( في حدیث قال فأََحسِنِ الظَّنَّ بالله فا .1

 قبِلِ منِهُ اليِ سیرَمِنَ العَملَِ. أباعبَدالله كانَ یَقولُ مَن حَسُنَ الظَّنَّه باللهُ كانَ اللهُ عنِدَ ظَنهّ بهِِ وَمَن رَضيَ بِالقلیلِ مِنَ الرِّزقِ

 ما وَعدَتَ مِنَ الصَّفحِ عمََّن اَحسَنَ بِكَ ظنَّاً .3
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 ها ودر بسیاري از دولت (.2331همکاران،  و 1، كامینز، فریس، لند، میکهلس)هاگرتي

بهداشت  سازمان المللي بهبود كیفیت زندگي جزء اهداف سلامت در آمده وهاي بینازمانس

كرده بود.  ذكر زندگي كیفیت افزایش 2313 سال تا را عمده خود اهداف از یکي جهاني هم

نیز بر  2المللي پژوهش كیفیت زندگيهاي تخصصي، از قبیل انجمن بینبسیاري از انجمن

 (.1183به نقل از خمسه،  2333)فریش، اند د آن تأكید زیادي كردهكیفیت زندگي و بهبو

 اشزندگي وضعیت از فرد یا پندارهاي برداشتسازمان بهداشت جهاني كیفیت زندگي را 

 این ارتباط و كندزندگي مي آن در كه ارزشي نظام و فرهنگ به با توجه را آن و داندمي

كرده است  تعریف نظر، مورد هاياولویت و دهاانتظارات، استاندار اهداف، با هادریافت

 زندگي معیارهاي با مرتبط زندگي موارد كیفیت رویکرد عیني تعریف در (.1338، 1)مالدون

 عوامل ،شغلي اقدامات اجتماعي، شخصي، ارتباطات جسماني، شرایط سلامت جمله از

 زندگي را یفیتك ذهني، اند. رویکردشده معادل زندگي كیفیت با اقتصادي و اجتماعي

 تأكید آن ارزیابي در شناختي عوامل و بر گیردمي نظر در فرد رضایت یا شادي با مترادف

 نگركل رویکرد نام به جدیدي رویکرد و ذهني، عیني رویکرد دو (. بین2333، 1لییو) دارد

 و پیچیده مفهومي زندگي، خود همانند زندگي معتقدند، كیفیت آن پردازاننظریه كه است

مالکینا و ) یرندگمي نظر در را ذهني و عیني يدو مؤلفه هر آن، بررسي در و است ندبعديچ

 ؛ارزش خواهد داشتاگر انسان زندگي خود را به بازي بگیرد، زندگي پوچ و بي (.2338، 1پیخ

بداند، گام در  شزندگي و ناظر اعمالآن اما اگر به هدف زندگي بیندیشد و خدا را تنها هدف 

زندگي انسان در این دنیا شامل دو قسم، قبل از تولد و بعد از تولد  .یقي نهاده استمسیر حق

 مضغهعلقه )خون بسته( است. كیفیت زندگي فرد قبل از تولد از دیدگاه قرآن، از نطفه، 

 3باشدمي)گوشت( و انشاء خلقي دیگر )روح( لحم  )استخوان(،، عظام )گوشت پاره (

                                                           
1. Hagerty, Cummins, Ferriss , Land & Michalos 

2. Iotcrna lioal Sociry for Qualite of Life Rcacrch: (ISOQL) 

3. Muldoon 

4. Liuo  

5. Malkina, Pykh 

امًا فَکَسوَْنَا الْعظَِامَ لَحمًْا ثُمَّ أَنشأَْنَاهُ خلَْقًا ءَاخَرَ فَتَبَارَکَ اللَّهُ أَحْسَنُ قنَْا النُّطْفةََ علََقَةً فخَلََقنَْا الْعلََقةََ مُضْغةًَ فخَلََقنَْا المُْضْغةََ عظِثُمَّ خلََ .3

 الخَْالِقیِنَ.
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مرحله كودكي، مرحله آقایي،  -1شود: د به پنج مرحله تقسیم ميبعد از تولو  (11)مؤمنون، 

آموزش دین و  مرحله نوجواني، مرحله مشاوره، -2بازي، مورد مهر و محبت واقع شدن است. 

مرحله جواني، مرحله وزارت، استقلال طلبي و  -1خواندن و نوشتن و آموزش نظامي است. 

-كه عالي ،اوج رشد عقلي و شخصیت انسانيسالي مرحله میان -1شور و شوق جواني است. 

پرستي است. اندوزي و دنیامرحله كهنسالي، نهایت مال -1ترین درجه از مراحل زندگي است. 

بلکه مسائل و روابط اجتماعي را نیز مطرح ساخته و  ؛قرآن تنها به جنبه زندگي فردي نپرداخته

 بزرگ بینخوش هايخانواده در كه كودكانياي آرماني را بیان كرده است. كیفیت جامعه

 طریق از شوند ومي داده بینانه سوقخوش صورت به هاداده تفسیر و تعبیر به شوند،مي

 (.1131خدایاري و غباري بناب، شوند )مي داده سوق نگريمثبت به نیابتي هايتقویت

دهد ميمندي فرد را از زندگي افزایش هاي مذهبي و معنوي تا حد زیادي رضایتفعالیت

اگر انسان قرآن را الگوي زندگي خود قرار دهد، . (1183به نقل از خمسه،  2333)فریش، 

مربوط « نواآمَ ها الذینَیُّیا اَ»اولین خطاب  ،قرآن به كیفیت زندگي سعادتمند خواهد شد. اشاره

من هر كس از مرد یا زن كار شایسته كند و مؤ (.1131پناهیان، )است « كیفیت رفتاري»به یك 

به آنان بهتر از آنچه  حقیقي[ بخشیم و مسلماًطیب و اي حیات ]او را با زندگي پاكیزه باشد قطعاً

 از برخوردار طیبه، حیات از انسان برخوردار .(33نحل، ) 1دادند پاداش خواهیم دادانجام مي

 ،1131 طباطبائي،) باشدمي عاري كند فاسد كدر و را آن كه چیزي هر از كه است حیاتي

 شوندنوري مي واجد هاانسان از گروهي طیبه حیات پرتو (. در1131ترجمه موسوي همداني، 

 دعاي (. در122)انعام،  2هستند خلق هدایت مایه و كرده حركت نور این با مردم میان در و

 كرامت دائم، سرور آن در كه است شده معرفي حیات از نوعي حیات طیبه، ابوحمزه ثمالي،

 (.1133 ،خوانساري میرشفیعي ترجمه ،1113 قمي،) 1است نهفته سرورها ارترینپاید و فراگیر

دهد خلأ وجودي و احساس اند كه آنچه انسان امروزي را بیشتر رنج ميها نشان دادهپژوهش

                                                           
 .یَعمَْلُونَ ۟  كَانوُا ماَ بأَِحْسَنِ أَجْرهَُم وَلنَجَْزِیَنَّهُمْ طَیِّبةًَ ةً۟  وَ مؤُْمِنٌ فَلنَحُْییَِنَّهُ حَیوَوَهُ ۟  أُنثَي أَوْ ذَكَرٍ مِّن لحًِا۟  مَنْ عمَلَِ صَ .1

 زُیِّنَ لِكَ۟  مِّنهَْا كذََ بخَِارِجٍ لَیْسَ تِ۟  الظُّلُمَ فِي مَّثلَهُُ كمََن النَّاسِ فِي بهِِ یَمْشِي نوُرًا لهَُ وَجَعلَنَْا هُ۟  أَوَمَن كَانَ میَتًْا فأََحْییَْنَ. 2

 .یَعمْلَُونَ ۟  كَانوُا ماَ فِرِینَ۟  للِْكَ

 وَ اَحییَتهَُ حَیوةَ طیَِّبَه في اَدومَِ السُّرورِ، وَاَسبَغِ الکَرامهَِ وَ اَتَمِّ العَیشِ. .1



 1931 ابستانت، 22شمارة فصلنامة فرهنگ مشاوره و روان درمانی، سال ششم،  22

 

اعتقادات مذهبي باعث افزایش سلامت  و (1183 علمي،معنایي در زندگي است )هدفي و بيبي

خسروپور و ي بین مذهب و قدرت انطباق با محیط وجود دارد )افراد شده و رابطة مستقیم

است  شخصیت اجتماعي بعد افراد، شخصیت بعد ترینمهم تردید بدون (.1183ساردوئي، 

 از فقط كه دهدمي تشکیل را هر فرد زندگي اساس و پایه اجتماعي رفتار (.1133احمدپور،)

-لازمه ( و1183 پاكزادیان،گردد )مي ادتع تکرار و تمرین با و شودمي آموخته یادگیري راه

 و نفس به اعتماد ،1اجتماعي هايمهارت از برخورداري آمادگي رواني، اجتماعي، زندگي ي

 اثربخشي (2333) 1دوگلبي، دیگنر، ویلیامز، رایت، كوپر .است 2اجتماعي سازگاري قدرت

سرطان  به مبتلا مارانبی زندگي كیفیت افزایش در اجتماعي را رواني هايوحمایت مداخلات

 هر براي زندگي كیفیت هفته چند بعد از دادند، قرار بررسي مورد زندگي پایاني مراحل در

زندگي  كیفیت و امید داريمعني طور به آزمایشي گروه شد. گیريگروه اندازه دو

 ( در پژوهشي به بررسي رابطه1188ریا )نوري و سقاي بيبودند.  كرده گزارش را تريمطلوب

مندي از زندگي پرداختند و به بیني از دیدگاه اسلام و رضایتبیني سرشتي، خوشبین خوش

نکاح و اصغري آباديآبادي، حسینبلقانداري بین متغیرها دست یافتند. ي مثبت و معنيرابطه

 زندگي از رضایت بهبود بر نگرزوج درماني مثبت اثربخشي بررسي ( در پژوهشي، به1133)

 شقاقي، ویژه پرداختند كه به نتایج مثبتي دست یافتند. آقایوسفي، نیازهاي با دكانكو مادران

 و زندگي كیفیت میان ارتباط بررسي هدف ( در پژوهشي با1133ایراني) برقي دهستاني و

 كیفیت به این نتیجه رسیدند كه اس ام به مبتلایان در بیماري با ادراک شناختيروان سرمایه

 به مبتلایان ادراک بر داريمعني و مثبت تأثیر خودكارآمدي و بینيخوش هايمؤلفه و زندگي

در  (1131بخش، عابدي و علي بیك )فرحبیك، احمدي، علي داشته است. چندگانه اسکلروز

خوابگاه  مقیم دختر زندگي دانشجویانكیفیت  بر بینيخوش آموزش تأثیر به بررسيپژوهشي 

 يهمه در زندگي كیفیت ارتقاي بر بینيآموزش خوش داد نشان پژوهش پرداختند نتایج

 1موئي -به نقل از مگیار 2333) 1سلیگمن، رشید و پاركس. معنادار بوده است و مؤثر هاحیطه

                                                           
1. social skills 

2. social adjustment 

3. Duggleby, Degner, Williams, Wright & Cooper.  
4. Rashid , Parks 
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درماني مثبت گروهي را در مورد دانشجویاني كه در پژوهشي، روان (1131ترجمه براتي سده، 

هاي این دانشجویان در مقایسه با یك گزارشافسردگي خفیف تا متوسط داشتند، به كار بستند. 

ها كاهش بیشتري در علائم افسردگي و گروه گواه كه تحت درمان نبود، نشان داد كه آن

وند، زیني اند كه تا یك سال بعد هم ماندگار بود.افزایش زیادتري در رضایت از زندگي داشته

بیني بر سلامت روان والدین ( با بررسي آموزش تفکر مثبت و خوش1131) كاظمي و سلیمي

-كودكان سرطاني در بعد علائم جسماني به تأثیر مثبت، ولي در بعد عملکرد اجتماعي به نتیجه

 كه ( نشان داد كه1131. نتایج پژوهش نیك منش و زند وكیل )داري دست نیافتندي معني

( اجتماعي، يروان، جسمي بعد) ارتقاي و پیگیري بر آزمون پس مرحله در نگري مثبت آموزش

آموزش . است بوده مؤثر زاهدان تربیت و اصلاح كانون بزهکار نوجوانان زندگي كیفیت سطح

نگر، مطالعه و بهبود بخشیدن به شادكامي، شناسي مثبتمبتني بر بهبود كیفیت زندگي در روان

اني از توانمندي و كیفیت بهتر زندگي براي همه تعریف شده و در رابطه با افزودن شادماني انس

ها و اصول كند و بر اساس آن كاركنان نظریهمندي از زندگي دفاع ميرویکرد رضایت

كه به تشخیص، جستجو و تحقق مهمترین نیازها، اهداف و  گیرندهایي را یاد ميمهارت

به نقل از خمسه،  2333كند )فریش، هاي ارزشمند زندگي كمك ميها در حیطهآرزوهاي آن

 این هم آگاهانه رساند؛ زندگيمي آگاهانه كاملاً به زندگي را ما قرآني شرو به تفکر(. 1183

 و ابعاد يهمه تا كند زندگي باید چگونه كند،مي زندگي براي چه بداند انسان كه است

مطالعات بیانگر تأثیر آموزش باشد. از آنجایي كه برخي  و سودمند صحیح وي زندگي مراحل

-ي آموزهسطح كیفیت زندگي انسان است و از سویي در زمینهنگري بر بهبود و ارتقاي مثبت

ژوهش به دنبال پاسخگویي این پ ي پژوهشي كمي مشاهده شد، لذاهاي وحیاني و دیني پیشینه

با تأكید بر قرآن و  كیفیت زندگي افزایش در نگريآموزش مثبت ال بود كه آیابه این سؤ

 است یا خیر؟مؤثر  پژوهش مورد آموزه هاي اسلامي در جامعه

                                                                                                                                                    
1. Magyar-Moe 
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 پژوهش روش

و  آزمایش پیگیري با گروه  و آزمونپس آزمون،آزمایشي از نوع پیشنیمه پژوهش طرح این

هاي اسلامي به نگري با تأكید بر قرآن و آموزهگواه است. متغیر مستقل آموزش گروهي مثبت

ه آزمایش، گرو همراه آموزش، بحث و تبادل نظر با اعضاء گروه و تمرین فعال كه فقط در

آزمون افراد گروه آزمایش نسبت به گروه گواه، مورد اعمال شد و تأثیر آن بر نمرات پس

هاي داده شده آزمون مقایسه قرار گرفت و پس از سه ماه براي سنجش ماندگاري آموزش

ي آماري پژوهش تمام كاركنان شاغل در اداره كل آموزش و جامعهپیگیري اجرا گردید. 

، از كل ه منظور غربالگري و انتخاب نمونهنفر( بودند. ب 133و بلوچستان )تعداد پرورش سیستان 

 SF 1-��ي كیفیت زندگي نامهترین نمره را در پرسشآزمون پایینكاركناني كه در پیش

نفر به عنوان گروه هدف انتخاب شدند و به طور تصادفي ساده در دو  13 كسب كرده بودند

مذكور انجام شد. این  يها با پرسشنامهگردآوري داده د.نفره جایگزین شدن 21 گروه

آمریکا طراحي شده و اعتبار و پایایي آن در  ( در1332) 2ي ویر و شربورننامه به وسیلهپرسش

نامه ي این پرسشهاي مختلف مورد بررسي قرار گرفته است. مفاهیمي كه به وسیلهگروه

یماري خاصي ندارد. هدف از طرح این شوند، اختصاص به سن، گروه یا بسنجیده مي

 13نامه، ارزیابي حالت سلامت از هر دو نظر وضعیت جسماني و رواني است و داراي پرسش

، عملکرد اجتماعي، ایفاي نقش جسمي، ایفاي ه است؛ هشت زیرمقیاس عملکرد جسميگوی

یابي قرار ، درد بدني و سلامت عمومي را مورد ارز1، سرزندگي1نقش هیجاني، سلامت رواني

دهد. امتیازهاي هر گویه از صفر تا صد متغیر است كه صفر بدترین و صد بهترین وضعیت و مي

ها به كند )هر یك از زیرمقیاسمنزله كیفیت زندگي بهتر در مقیاس مورد نظر را گزارش مي به

ها قرار اسمقی ي دو در هیچ یك از زیرگویه دارد(. سؤال شماره 1، 1، 2، 2، 1،1، 1،13ترتیب 

هاي هرگویه دهي با توجه به تعداد گزینهي نمرهشود. نحوهنگرفته و فقط با نمره كل جمع مي

                                                           
1. Short-Form Health Survey questionnaire 

2. Ware, Sherbourne 

3. Psychological well-being 

4. Well-being 
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 در سلامتي سطح پیامد گیرياندازه استاندارد ابزار شود. این پرسشنامه به عنوان یكتعیین مي

 این در شده دهگنجان سلامتي مفاهیم و ابعاد انتخاب در .شودمي برده كاربه الملليسطح بین

  آن تدوین در استفاده بیشترین متعدد، هايبررسي بین از كه شده اعمال بسیاري ابزار دقت

به  سلامتي ارزیابي مقطعي مطالعات در شده و نیز مفاهیم بررسي 1پزشکي پیامدهاي مطالعه از

 این كه است داده سنجي هم نشانروان هايتحلیل (.1331 ،2ایيورجيآمده است ) عمل

 ،1تفت، سکام و اورازمها )فرهنگ درتمام كاربرد قابلیت ضمن و بوده پایا ابزاري نامهپرسش

 سن، جنس، وضعیت اقتصادي، اساس بر مختلف هايبین گروه تفکیك توانایي (2313

 ( را2333، 1( ناحیه جغرافیایي و نیز وضعیت بالیني )فلیپس1333، 1وي)همینگ اجتماعي

نیا منتظري، گشتاسب، سادات و وحدانيرا  نامهي فارسي این پرسشداراست. پایایي نسخه

( با استفاده از تحلیل آماري همخواني داخلي و آزمون روایي را با استفاده از روش 1181)

-گرایي مورد ارزیابي قرار دادند كه تحلیل همهاي شناخته شده و روایي همي گروهمقایسه

هاي آن از حداقل ( سایر مقیاسa=/650س نشاط )خواني داخلي نشان داد به جز مقیا

برخوردارند. آزمون روایي همگرایي به  3/3تا  33/3ضرایب استاندارد پایایي در محدوده 

سازي شده گیري با استفاده از همبستگي هر سؤال با مقیاس فرضیهمنظور بررسي فرضیات اندازه

بود )دامنه تغییرات ضرایب  1/3ش از مقدار توصیه شده نشان داد تمامي ضرایب همبستگي بی

گیري كیفیت زندگي مرتبط با سلامتي ( همچنین نتایج نشان داد این ابزار در اندازه31/3تا 18/3

 31/3 از پایایي و روایي لازم برخوردار است. ضریب آلفاي كرونباخ  پژوهش حاضر هم

 محاسبه شد.

                                                           
1. The Medical Outcomes Study (MOS) 

2. Ware JE 

3. Taft, Schumm & Orazem 

4. Hemingway 

5. Philips 
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 ژوهش:روند اجرای پ

و  آزمایشهاي ها بصورت تصادفي در گروهجایگزین كردن آزمودني ب نمونه وپس از انتخا

اي به به صورت هفته ه ودو ماه اي،ي نود دقیقهجلسه هشت طينگري آموزش مثبت ،گواه

تنها در مورد آنان  ؛ددندریافت نکر آموزشيهیچ  گواهگروه  و ارائه شد آزمایشگروه 

فرایند كار جلسات آموزشي، با توجه به تأكید  .را گردیداجآزمون و پیگیري آزمون، پسپیش

قرآن  ي ازآیاتبا تلاوت ، به این صورت بود كه هر جلسه هاي اسلاميو آموزه بر آیات قرآن

محتواي اساس  و مباحث جدید برشده بررسي ي قبل بحث و هاي جلسهفعالیت و شروعكریم 

ات قرآن و آیبا تأكید بر  كیفیت زندگيگر و مثبت ن شناسيهر جلسه برگرفته از نظریات روان

آوري نوین گیري از فنگر با بهرهو یك نفر تسهیل پژوهشگرتوسط )ع(  روایات معصومین

هایي كه از گروه آزمایشي ها و تمرین؛ البته منطق و دلیل تمامي فعالیّتآموزش داده شد

هاي ي تمریني از كارایي و نتیجهواقعوضیح ارائه و تلاش شد انتظار غیرخواسته شده كاملاً ت

 فعالیت ،مطالب جلسه اي ازخلاصهبا مروردر پایان  .انجام شده از هیچ كدام نداشته باشیم

براي بررسي د. هر دو گروه به عمل آماز آزمون در انتهاي آموزش، پس وبعد تعیین  يهجلس

مورد دو گروه به عمل آزمون در ماه پس از انجام پس سهاثربخشي آموزش، آزمون پیگیري 

 د.مورد تحلیل آماري قرار گیربهتر آمد تا نتایج، 

 نگری به شيوه گروهيی جلسات آموزش مثبت. خلاصه1جدول 

 موضوع جلسه

 مقدمه مثبت)تمرین فعال( -معرفي اعضا وطرح دید كلي از مداخله  اول

 )تمرین فعال( -از نقاط قوت استفاده -هاي خارج از كارگاه پیگیري فعالیت -مرور جلسه قبل دوم

 )تمرین فعال( -شکر)سه مورد خوب( -هاي خارج از كارگاه پیگیري فعالیت -مرور جلسه قبل  سوم

 )تمرین فعال( -قدرداني –هاي خارج از كارگاه پیگیري فعالیت -مرور جلسه قبل  چهارم

 )تمرین فعال( -بردن از زندگيلذّت  -هاي خارج از كارگاه پیگیري فعالیت -مرور جلسه قبل  پنجم

 )تمرین فعال( -شیوه تعامل با دیگران یا ارتباط سازنده فعال -هاي خارج از كارگاه پیگیري فعالیت -مرور جلسه قبل  ششم

 )تمرین فعال( -قناعت/ بخشش -هاي خارج از كارگاه پیگیري فعالیت -مرور جلسه قبل  هفتم

 هشتم
خدمات مثبت شغلي با استفاده از نقاط قوت و  -هاي خارج از كارگاه لیتپیگیري فعا -مرور جلسه قبل 

 )تمرین فعال( -هاي ویژهتوانمندي
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 های پژوهشیافته

 افزایش كیفیت زندگي با نگري براثربخشي آموزش مثبت تعیین حاضر پژوهش از هدف

هاي زیر مقیاس در توصیفي هايداده( 2در جدول ) .بود هاي اسلاميآموزه قرآن و تأكید بر

كه از محتواي این جدول  طورها ارائه شده است. همانكیفیت زندگي به تفکیك گروه

هاي كیفیت مقیاسو انحراف معیار تمام زیر یانگینآزمون، مي پیششود در مرحلهمشاهده مي

آزمون و پیگیري، تفاوت باشند ولي در مراحل پسیکسان مي زندگي در دو گروه تقریباً

 شود.دي مشاهده ميزیا

 به تفکيک مراحل آزمونی كيفيت زندگي هازیرمقياس ها درهای آماری نمرات گروه. شاخص2جدول 

 تعداد گروه هازیرمقیاس
 میانگین 

 آزمونپس 

 انحراف معیار

 آزمونپس

 میانگین 

 پیگیري

 انحراف

 معیارپیگیري

 عملکرد جسماني
 11/1 82 13/13 83/83 21 آزمایشي

 12/2 33/31 31/21 83/18 21 گواه

 عملکرد اجتماعي
 31/13 13/81 13/11 13/81 21 آزمایشي

 21/21 13/11 32/21 11 21 گواه

 ایفاي نقش جسمي
 31/23 81 33/13 83 21 آزمایشي

 31/11 13 81/13 13 21 گواه

 ایفاي نقش هیجاني
 13/2 81 13/2 11/18 21 آزمایشي

 31/1 12 31/1 11/13 21 گواه

 سلامت رواني
 31/11 32/82 12/3 12/81 21 آزمایشي

 21/18 13 13/18 11/13 21 گواه

 سرزندگي
 33/1 13/83 33/3 23/83 21 آزمایشي

 11/2 23/13 28/21 13/11 21 گواه

 دردبدني
 11/1 13/31 33/1 23/31 21 آزمایشي

 23/2 13 31/1 33/13 21 گواه

 سلامت عمومي
 11/1 13/83 12/8 13/33 21 آزمایشي

 83/1 13/81 83/1 23/13 21 گواه



 1931 ابستانت، 22شمارة فصلنامة فرهنگ مشاوره و روان درمانی، سال ششم،  62

 

آزمون و پیگیري بود، براي تحلیل آزمون، پسش حاضر كه  از نوع پیشبا توجه به طرح پژوه

 1متغیريزمون از روش تحلیل كوواریانس چندآآزمون و پسها و به منظور كنترل اثر پیشادهد

آمده ي زیر رعایت گردد تا بتوان به نتایج به دستهااستفاده شد. در این نوع تحلیل باید شرط

متغیري، بررسي همساني هاي آزمون تحلیل كوواریانس چنداطمینان كرد. یکي از مفروضه

استفاده شده  2باشد كه بدین منظور از آزمون باكسكوواریانس مي-هاي واریانسماتریس

آزمون ) و براي پس )ام باكس = 18/11و  =31/1Fو  P= 33/3 ‹31/3آزمون )است ]براي پیش

31/3› 31/3 =P  81/1وF=  محاسبه شد[. میزان معناداري آزمون باكس  )ام باكس = 23/81و

-ها همگن ميكوواریانس -شود كه ماتریس واریانس بیشتر است لذا نتیجه گرفته مي 31/3از 

، از آزمون آزمون و پیگیريوني واریانس دو گروه در مرحله پسباشند. براي بررسي همگ

استفاده شد. آزمون لوین محاسبه شده در مورد هیچ یك از  1هاي لوینهمگوني واریانس

 ‹31/3ها؛ عملکرد جسماني آزموندار نبود ]پسمتغیرهاي مورد بررسي از لحاظ آماري معني

38/3 =P  (1و18) =38/3وF 11/3 ‹31/3، عملکرد اجتماعي =P  (1و18) =33/3وF ایفاي ،

و  P= 83/3 ‹31/3، ایفاي نقش هیجاني F(1و18) =18/2و P = 11/3 ‹31/3نقش جسمي 

 18/3 ‹31/3، سرزندگي F(1و18) =32/3و  P= 33/3 ‹31/3، سلامت رواني F(1و18) =32/3

= P (1و18)  =81/1وF11/3 ‹31/3 ، درد بدني =P  (1و18) =32/3وF سلامت عمومي ،

31/3› 21/3 =P  (1و18) =13/1وF11/3 ‹31/3؛ عملکرد جسماني ها، و پیگیري =P  83/3و= 

 ‹31/3، ایفاي نقش جسمي F(1و18)  =38/3و  P= 38/3 ‹31/3، عملکرد اجتماعي F(1و18)

11/3 = P (1و18) =83/3وF 18/3 ‹31/3، ایفاي نقش هیجاني =P  (1و18) =33/3وF ،

 =32/3و P = 88/3 ‹31/3، سرزندگي F(1و18) =333/3و  P= 31/3 ‹31/3سلامت رواني 

و  P= 33/3 ‹31/3، سلامت عمومي F(1و18) =31/3و  P= 11/3 ‹31/3درد بدني  F (1و18)

 ها نیز تأیید شد.[. بنابراین مفروضه همگوني واریانسF(1و18) =38/3

                                                           
1. Multivariate Analysis of Covariance (MANCOVA) 

2. Box's Test of Equality of Covariance Matrices  

3. Levene's Test for Equality of Variances  
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متغیري، همگوني ضرایب رگرسیون است. این مهم دیگر تحلیل كوواریانس چند مفروضه

 ‹31/3آزمون )ها صادق بود ]پسفرضبا رعایت پیشو ي پیگیري مفروضه در ارتباط با مرحله

21/3 = P 11/1وF=  11/3 ‹31/3و پیگیري )  )لامبداي ویلکس =  11/3و = P 11/1و F= 

متغیري مربوطه یعني هاي چندشود آمارهكه مشاهده مي [. همانطور)لامبداي ویلکس = 11/3و 

باشند. بنابراین مفروضه دار نميمعني(  �=31/3درصد ) 31در سطح اطمینان  1لامبداي ویلکس

هاي تحلیل باشد. با توجه به برقراري مفروضههمگني ضرایب رگرسیون نیز برقرار مي

متغیري ي چندمتغیري، مجاز به استفاده از این آزمون آماري هستیم. آمارهكوواریانس چند

 88/3باشد ]دار مي( معني�=31/3درصد ) 33مربوطه یعني لامبداي ویلکس در سطح اطمینان 

=2η331/3و›P  (8و11)   =13/13وFبدین ترتیب فرض صفر آماري رد و مشخص مي .]-

هاي كیفیت زندگي مقیاسهاي زیرآزمونیب خطي سه متغیر وابسته میزان پسگردد كه ترك

هاي كیفیت زندگي( مقیاسهاي زیرآزمونپراش )پیشهاي سه متغیر همپس از تعدیل تفاوت

ي آزمون(. در مرحلهري( تأثیر پذیرفته است )مرحله پسمستقل )آموزش مثبت نگاز متغیر 

[ و مشخص F(8و 11) =38/13و   P‹331/3و  2η=82/3پیگیري نیز فرض صفر آماري رد ]

كیفیت  هاي آزمونگردد كه تركیب خطي سه متغیر وابسته نمرات پیگیري زیر مقیاسمي

هاي كیفیت پراش )پیش آزمون زیر مقیاسیر همهاي سه متغزندگي پس از تعدیل تفاوت

گیریم كه اند. بنابراین نتیجه مينگري( تأثیر پذیرفتهدگي( از متغیر مستقل )آموزش مثبتزن

تحلیل كوواریانس چندمتغیري به طور كلي معنادار است؛ به عبارت دیگر نتایج تحلیل نشان 

آزمون و پیگیري وابسته )پس غیرنگري بر تركیب خطي سه متدهد كه آموزش مثبتمي

 هاي كیفیت زندگي( مؤثر بوده است. مقیاسزیر

بسته از متغیري مذكور معنادار بوده و تركیب خطي متغیر وابا توجه به اینکه آزمون چند

پذیرفته است بنابراین بعد از آن به بررسي این موضوع نگري( اثر متغیر مستقل )آموزش مثبت

ام از متغیرهاي وابسته، به طور جداگانه از متغیر مستقل اثر پذیرفته پرداخته شد كه آیا هر كد

یفیت زندگي بعد از هاي كمقیاسآزمون زیرمنظور مقایسه میانگین نمرات پس است یا خیر؟ به

                                                           
1. Wilks' lambda 
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آزمون در دو گروه از آزمون تجزیه و تحلیل كواریانس استفاده شد كه نتایج كنترل اثر پیش

 ست. آن در جدول سه ارائه شده ا

 آزمون كيفيت زندگي در دو گروه. نتایج تحليل كواریانس برای مقایسه نمرات پس3 جدول

 هامقیاسزیر
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادي

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 معناداري
 مجذور اتا

 عملکرد

 جسماني

 آزمونپیش

 گروه

 خطا

83/11313 

12/1812 

1/3138 

1 

1 

13 

83/11313 

12/1812 

32/113 

11/33 

33/13 

- 

331/3 

331/3 

- 

13/3 

13/3 

- 

 عملکرد

 اجتماعي

 آزمونپیش

 گره

 خطا

31/1338 

11/13321 

33/11133 

1 

1 

13 

31/1338 

11/13321 

11/283 

13/12 

12/18 

- 

331/3 

331/3 

- 

21/3 

11/3 

- 

 ایفاي نقش

 جسمي

 آزمونپیش

 گروه

 خطا

33/13211 

18/11113 

21/23233 

1 

1 

13 

33/13211 

18/11113 

32/123 

82/21 

33/13 

- 

331/3 

331/3 

- 

11/3 

11/3 

- 

 ایفاي نقش

 هیجاني

 آزمونپیش

 گروه

 خطا

33/11133 

31/11113 

31/13133 

1 

1 

13 

33/11133 

31/11113 

32/313 

12/22 

88/21 

- 

331/3 

331/3 

- 

12/3 

12/3 

- 

 سلامت

 رواني

 آزمونپیش

 گره

 خطا

33/2121 

31/8211 

81/3311 

1 

1 

13 

33/2121 

31/8211 

12/113 

82/13 

81/11 

- 

331/3 

331/3 

- 

23/3 

11/3 

- 

 سرزندگي

 آزمونپیش

 گروه

 خطا

1/1323 

31/12231 

33/3332 

1 

1 

13 

1/1323 

31/12231 

82/132 

88/23 

33/31 

- 

331/3 

331/3 

- 

11/3 

18/3 

- 

 درد بدني

 آزمونپیش

 گروه

 خطا

81/1313 

38/12233 

13/3113 

1 

1 

13 

81/1313 

38/12233 

13/118 

33/21 

18/33 

- 

331/3 

331/3 

- 

11/3 

32/3 

- 

سلامت 

 عمومي

 آزمونپیش

 گره

 خطا

13/1131 

21/13381 

81/3113 

1 

1 

13 

13/1131 

21/13381 

38/113 

81/21 

38/111 

- 

331/3 

331/3 

- 

13/3 

31/3 

- 
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تمامي شود بین میانگین نمرات پس آزمون چنانچه از جدول شماره سه مشاهده مي

داري وجود دارد؛ تفاوت معني آزمونیت زندگي بعد از حذف اثر پیشكیف هايمقیاسزیر

[، عملکرد F(1و13)   =33/13و  P‹331/3و  2η=13/3هاي عملکرد جسماني ]مقیاسزیر

و  2η=11/3[، ایفاي نقش جسمي ]F(1و13) =12/18و P‹331/3و  2η=11/3اجتماعي ]

331/3›P (1و13)  =33/13وF [ ایفاي نقش هیجاني ،]2=13/3η  331/3و›P  33/13و=   (

 2η=11/3[، سرزندگي ]F(1و13) =12/18و P‹331/3و  2η=11/3[، سلامت رواني ]F(1و13

[ و F(1و13) =12/18و P‹331/3و  2η=11/3[، درد بدني ] F(1و13)  =33/13و P‹331/3و 

براین میانگین نمرات [. بنا F(1و13)  =33/13و P‹331/3و  2η=11/3سلامت عمومي ]

ها بیش از گروه گواه است. مقیاسداري در تمامي زیري به طور معنيزمون گروه آزمایشآپس

داري موجب افزایش كیفیت نگري به طور معنيتوان گفت كه آموزش مثبتبارتي ميبه ع

 آزمون شده است. ندگي در تمام ابعادش در مرحله پسز

هاي مقیاسات پیگیري زیره منظور مقایسه نمردر جدول شماره چهار تحلیل كواریانس ب

 آزمون ارائه شده است. فیت زندگي بعد از كنترل اثر پیشكی

 . نتایج تحليل كواریانس برای مقایسه نمرات پيگيری كيفيت زندگي در دو گروه4 جدول

 هامقیاسزیر
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادي

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 معناداري
 مجذور اتا

 عملکرد

 جسماني

 نآزموپیش

 گروه

 خطا

32/3811 

38/2322 

18/11212 

1 

1 

13 

32/3811 

38/2322 

38/218 

21/11 

13/8 

- 

331/3 

333/3 

- 

13/3 

11/3 

- 

 عملکرد

 اجتماعي

 آزمونپیش

 گره

 خطا

12/1113 

13/3131 

31/13313 

1 

1 

13 

12/1113 

13/3131 

81/211 

13/11 

31/11 

- 

331/3 

331/3 

- 

21/3 

12/3 

- 

 ایفاي نقش

 جسمي

 مونآزپیش

 گروه

 خطا

31/3333 

33/3331 

33/11323 

1 

1 

13 

31/3333 

33/3331 

11/311 

11/3 

11/11 

- 

331/3 

331/3 

- 

13/3 

22/3 

- 
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 ایفاي نقش

 هیجاني

 آزمونپیش

 گروه

 خطا

23/3832 

31/11111 

32/13383 

1 

1 

13 

23/3832 

31/11111 

33/383 

88/3 

13/11 

- 

331/3 

331/3 

- 

13/3 

21/3 

- 

 سلامت

 رواني

 آزمونپیش

 گره

 خطا

12/1113 

13/3131 

32/13313 

1 

1 

13 

12/1113 

13/3131 

81/211 

11/11 

31/11 

- 

331/3 

331/3 

- 

21/3 

12/3 

- 

 سرزندگي

 آزمونپیش

 گروه

 خطا

13/1333 

13/11312 

33/3811 

1 

1 

13 

13/1333 

13/11312 

33/133 

33/11 

13/82 

- 

331/3 

331/3 

- 

12/3 

31/3 

- 

 درد بدني

 آزمونپیش

 وهگر

 خطا

11/3123 

13/11213 

81/13321 

1 

1 

13 

11/3123 

13/11213 

31/223 

33/23 

81/13 

- 

331/3 

331/3 

- 

13/3 

11/3 

- 

سلامت 

 عمومي

 آزمونپیش

 گره

 خطا

38/1133 

13/13333 

11/3331 

1 

1 

13 

38/1133 

13/13333 

31/131 

11/12 

11/132 

- 

331/3 

331/3 

- 

11/3 

38/3 

- 

 

هاي كیفیت شود بین میانگین نمرات پیگیري تمام زیر مقیاسميچنانچه از جدول مشاهده 

هاي عملکرد مقیاسداري وجود دارد؛ زیرتفاوت معني آزمونزندگي بعد از حذف اثر پیش

 ‹331/3و 2η=12/3[، عملکرد اجتماعي ]F(1و13)   =13/8و  P‹333/3و  2η=11/3جسماني ]

P(1و13) =31/11وF[ ایفاي نقش جسمي ،]2=22/3η  331/3و›P (1و13)  =11/11وF  ،]

 2η=12/3[، سلامت رواني ]F(1و13)   =13/11و P‹331/3و  2η=21/3ایفاي نقش هیجاني ]

[،  F(1و13)  =13/82و P‹331/3و  2η=31/3[، سرزندگي ]F(1و13) =31/11و P‹331/3و

 ‹331/3و 2η=38/3[ و سلامت عمومي ]F(1و13) =81/13و P‹331/3و  2η=11/3درد بدني ]

P(1و13)  =11/132وF داري [. بنابراین میانگین نمرات پیگیري گروه آزمایش به طور معني

توان گفت كه بارتي ميهاي كیفیت زندگي بیش از گروه گواه است. به عدر تمام زیر مقیاس

داري موجب افزایش ي پیگیري ادامه داشته و به طور معنينگري در مرحلهآموزش مثبت

 مام ابعاد شده است.كیفیت زندگي در ت
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 گیریبحث و نتیجه

افزایش كیفیت زندگي  نگري براین پژوهش با هدف بررسي اثربخشي و ثبات آموزش مثبت

-آموزش گروهي مثبت ها نشان داد كههاي اسلامي انجام شد. یافتهآموزه قرآن و تأكید بر با

در تمامي افزایش كیفیت زندگي نگري در گروه آزمایشي نسبت به گواه، باعث 

ي پیگیري نیز ثبات داشته و مورد تأیید قرار هاي آن شده است. این نتایج در مرحلهمقیاسزیر

از اثر بخش بودن این آموزش  با نتایج به دست آمده از به دست آمده  ينتیجهگرفت. 

(؛ 1133) فرد سرطان؛ خدایاري به مبتلا ( در بیماران2333هاي دوگلبي و همکاران )پژوهش

آبادي و همکاران شهراصفهان؛ بلقان( بر زندانیان رجایي1183یاري فرد و همکاران )خدا

آقایوسفي و همکاران  ویژه؛ نیازهاي با كودكان مادران زندگي از رضایت بهبود ( بر1133)

در نوجوانان بزهکار  (1131منش و زندوكیل )اس؛ نیك ام بیماري به مبتلایان ( در1133)

( در بعد علائم 1131)و همکاران  وندزیني ت زاهدان همسو است.كانون اصلاح و تربی

داري دست نیافتند. با ي معنيجسماني به تأثیر مثبت، ولي در بعد عملکرد اجتماعي به نتیجه

ي به همسو بودن نتیجهنابررسي به عمل آمده، پژوهش مستقیمي در این زمینه كه خلاف یا 

      یافت نشد.  نشان دهد دست آمده را  

نگر به دنبال آن است كه تصویري از زندگي خوب را به روشني بیان كند شناسي مثبتروان

 در نموده و عمل برنامه با بدبین نگر وبین نسبت به فرد منفينگر و خوشمثبت و از طرفي فرد

 بیشتر بدبین فرد كه حالي در كند؛مي بازسازي را آن بیند ومي را چیز بهترین موقعیت هر

 را هامحدودیت نگرمثبت فرد كند.مي انکاري استفاده راهبردهاي از و كرده عمل اجتنابي

 به كند.مي تروخیم را هانتیجه موقعیت در و كندمي انکار را هاآن بدبین فرد ولي پذیردمي

 آن انجام بر چه موقع و كنند رها را كاري موقع چه دانندمي بینخوش افراد دیگر، عبارت

 آن انجام بر نباشد قابل دسترسي هدفي چند هر بدبین افراد كه صورتي در باشند، داشته راصرا

بعدي و پیچیده دارد و كیفیت زندگي، مفهومي چند(. 2333، 1لوپز و )اسنایدر ورزندمي اصرار

در برگیرنده عوامل عیني و ذهني است و اغلب به عنوان درک مشخصي از رضایت در 

                                                           
1. Snyder, Lopez 
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شرت و سلامت سلامت اجتماعي و خانوادگي، امیدواري و آداب معازندگي، سلامت جسمي، 

 حاضر، پژوهش هايیافته به توجه با (.1188زاده، باقري و مهران، رواني فرد است )عباس

 چنین توانمي آن، ابعاد و زندگي كیفیت در مورد مختلف هاينظریه قبلي و هايپژوهش

 كه رواني يحیطه دارند. بنابراین تأثیر دیگریک بر زندگي هايحیطه تمام كه كرد استنباط

 كلي كیفیت بر همچنین و دیگر ابعاد بر توانداست، مي كیفیت زندگي مهم ابعاد از یکي

 به افراد نگرش ينحوه است، بر رواني ویژگي یك كه بینيخوش باشد. داشته زندگي تأثیر

-افراد خوش دارد. اشاره رویدادها نتایج از هاآن انتظار و چگونگي مشکلات با مواجهه هنگام

 مساعد و مثبت نظر افتد،مي اتفاق هابراي آن روزمره زندگي در كه حوادثي مورد در بین

 بین و معناداري مثبت همبستگي شده، انجام دیدگاه این به تأكید با تحقیقاتي كه در دارند.

این  ( بر1338سلیگمن )(. 1333 1سامياست )  شده رواني دیده و جسماني سلامت یني،بشخو

 و داشته تأثیر جسماني و رواني برسلامت تبییني سبك یك عنوان به بینيخوش كه است باور

را  سلامتي نتیجه در و بدن ایمني سیستم تواندمي مثبت اندیشي و بینيباشد. خوشمي اكتسابي

اجتماعي  انزواي فقدان با بینيخوش زیرا شود؛ اجتماعي بهتر به عملکرد منجر دهد و افزایش

 ي میانصمیمانه روابط در این بر دارد. علاوه مثبت ماندگار رابطه و بادوام دوستي روابط و

بیك و كند )علي بینيپیش مثبت طور به را روابط این از منديرضایت تواندمي افراد

در حفظ ها، ارتباط بین فردي و تلاش (. نگاه مثبت به روابط اجتماعي، دوستي1131همکاران، 

( و اینکه هر كسي بار اعمال 33)كهف،  1( و انگیزه پیشرفت83) نساء،  2و تعمیق روابط سالم

( به عنوان ایفاي نقش جسمي كیفیت زندگي؛ باور 113)بقره،  1خود را به دوش خواهد كشید

گسترش دهند، مانند دوري از  را اعمال فرد و افکار توانندمي مثبت هايكه هیجانبه این

                                                           
1. Sumi 

 .... ۟  رُدُّوهَا أَوْ ۟  مِنهَْا بأَِحْسَنَ ۟  وَإِذَا حیُِّیتُم بتَِحیَِّةٍ فحََیُّوا .2

۟  عَلَي أتََّبِعُكَ هلَْ ۟  قَالَ لَهُ موُسَي. .1  .رُشْدًا عُلِّمْتَ ممَِّا تُعَلِّمَنِ أَن ۟ 

 .مخُلِْصُونَ لهَُ وَنَحْنُ لُکُمْ۟  أَعْمَ وَلَکُمْ لنَُا۟  أَعْمَ ۟  ... وَلنََا .1
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 بدي با را بدي ( حتي118)نساء،  1( افشاي عیوب دیگران8)مائده،  2( كینه11)غافر،  1دلهمجا

 رواني نظر از فرد چه ( به عنوان ایفاي نقش هیجاني؛ علاوه بر آن هر123)نحل،  1ندادن پاسخ

 بیشتري از كیفیت زندگي میزان همین به دارد بهتري كه زندگي كند احساس عاطفي و

-بود؛ داشتن نگرش مثبت و خوش خواهد بیشتر راضي خود زندگي از و شدبرخوردار خواهد 

( داشتن تواضع و فروتني در مقابل 1-1)حجرات، 3( رعایت ادب12)حجرات، 1بینانه به دیگران

یك نوع احساس رضایتمندي است هم  ( در بعد سلامت رواني؛ سرزندگي21)اسراء،  3دیگران

تردید عقل و وقتي جسم و روح سالم باشد بي، شودكه موجب سلامتي جسم و روح انسان مي 

قرآن كریم از شادي با در بیند. خرد نیز عملکردهاي سالمي را براي زندگي انسان تدارک مي

 3( داشتن سرور و شادماني3)رعد،  8به فضل خدا و رحمت او شادمان شوند ؛یاد شده واژه فرح

سرور و خوشحالي در قلبي ایجاد كند كس هر البلاغه آمده، نهج 213حکمت  در ( و23)رعد، 

چون ي بر او نازل شود، این لطف مصیبتهرگاه كه  آفریندميلطفي برایش خداوند از آن شادي 

شتر غریبه را ساربان چنان كه از وي دور سازد مصیبت را تا آن آب زلالي بر او باریدن گرفته 

 13هاي دنیاي كردن تمام سختي(. آزمایش تلق1133)محمدي و دشتي،  سازدميدور  گلهاز 

                                                           
 ۟  عَلَي اللَّهُ یطَبَْعُ لِكَ۟  كذََ ۟  رَ مَقتًْا عنِدَ اللَّهِ وَعنِدَ الَّذِینَ ءَامنَوُاكبَُ هُمْ۟  أَتَي نٍ۟  سُلْطَ بِغیَْرِ اللَّهِ تِ۟  ءَايَ ۟  فِي دِلوُنَ۟  الَّذِینَ یجَُ .1

 .جَبَّارٍ متَُکبَِّرٍ قَلْبِ كلُِّ

۟  عَلَي قَومٍْ َانُ۟  ... وَلَا یجَْرِمنََّکُمْ شَنَ .2  تَعْملَوُنَ بمَِا ۟  إِنَّ اللَّهَ خَبیِرٌ اللَّهَ ۟  وَاتَّقوُا ۟  للِتَّقوَْي أقَْرَبُ هُوَ ۟  اعدِْلوُا ۟  تَعدِْلوُا أَلَّا ۟ 

 .... ظلُِمَ منَ إِلَّا الْقَولِْ مِنَ ءِ۟  لَّا یحُِبُّ اللَّهُ الجْهَْرَ بِالسُّو .1

 .بِرِینَ۟  لِّلصَّ خیَْرٌ لَهوَُ صَبَرْتُمْ وَلَئِن بهِِ عُوقبِتُْم ماَ بمِِثلِْ ۟  وَإِنْ عَاقَبْتُمْ فَعَاقِبوُا .1

۟  يَ .1  أَحدَُكُمْ أَیحُِبُّ بَعْضًا بَّعْضُکُم یَغْتَب وَلَا ۟  تجََسَّسوُا وَلَا إِثْمٌ الظَّنِّ بَعضَْ إِنَّ الظَّنِّ مِّنَ كَثیِرًا ۟  اجتَْنبِوُا ۟  ا الَّذِینَ ءَامَنوُاأَیُّهَ۟ 

 رَّحیِمٌ. توََّابٌ اللَّهَ إِنَّ اللَّهَ ۟  وَاتَّقوُا فَکَرِهتُْموُهُ میَتًْا أَخیِهِ لحَْمَ یأَْكلَُ أَن

 كجَهَْرِ بِالْقَولِْ لهَُ ۟  تجَهَْرُوا ولَاَ النَّبِيِّ صوَْتِ فوَْقَ تَکُمْ۟  أَصوَْ ۟  ا۟  تَرفَْعوُ لاَ(... 1....) وَرَسوُلِهِ اللَّهِ یدََيِ بیَْنَ ۟  ... لَا تُقدَِّموُا .3

۟  لَ۟  سوُلِ اللَّهِ أُورَ عِندَ تهَُمْ۟  أَصوَْ یَغُضُّونَ الَّذِینَ إِنَّ(2....) لبَِعضٍْ بَعْضِکُمْ  (1...) ۟  للِتَّقوَْي قُلوُبهَُمْ اللَّهُ امتْحََنَ الَّذِینَ ئِكَ۟ 

 وَاخْفضِْ لَهمَُا جنََاحَ الذُّلِّ مِنَ الرَّحْمةَِ وقَلُ رَّبِّ ارْحمَهُْمَا كمََا رَبَّیَانِي صَغیِرًا .3

 رَبَّكَ وَإِنَّ ظلُْمهِِمْ ۟  عَلَي لِّلنَّاسِ مَغْفِرةٍَ لَذُو رَبَّكَ وَإِنَّ تُ۟  قدَْ خَلَتْ مِن قَبلِْهِمُ المَْثلَُوَیَسْتَعجِْلوُنَكَ بِالسَّیِّئةَِ قَبلَْ الحَْسنََةِ وَ .8

 .الْعِقَابِ لَشدَِیدُ

 .... الدُّنیَْا ةِ۟  بِالْحیَوَ ۟  ... وفََرِحوُا .3

 .بِرِینَ۟  الصَّ وَبَشِّرِ تِ۟  وَالثَّمَرَ وَالأَْنفُسِ لِ۟  صٍ مِّنَ الأَْموَْوَلنَبَْلوَُنَّکُم بِشَيْءٍ مِّنَ الخْوَْفِ وَالْجوُعِ وَنَقْ .13
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( در بعد دردبدني؛ دل 1)بلد، 1داندمي در رنج را او زندگي و انسان آفرینش ( و111)بقره 

جمله مواردي است كه قرآن و ( هم به عنوان سلامت عمومي از 13) نساء 2نبستن به دنیا

 است كه ندگانيز از شناسي سلامتي كیفیتيهاي اسلامي به آن پرداخته است. در روانآموزه

)باباپورخیرالدین،  است غیرممکن تقریباً آن واقعي گیرياندازه و مشکل آن تعریف

رفتارهاي دیني،  و باورها به التزام هاي وحیاني،آموزه (.1182 آشتیاني، و اي،زاده، اژهرسول

 شده توصیه بهداشتي رفتارهاي به التزام دارد، دنبال به را و اجتماعي رواني جسمي، سلامت

به عنوان  البلاغه، از پرهیزكاري نهج 138ي شود. در خطبهمي جسماني سبب سلامت دین، در

ها یاد شده است )محمدي و ها و شدائد و سختيي تلخيجسم، دوركننده بیماري شفاي

ها، تغییرات مثبت در ها و چالشهاي مثبت از مدیریت مؤثر فرصت(. بازده1133دشتي، 

گیرند هاي شخصي را در بر ميادابي رواني و ارتقاي كلي نیرومنديسلامت جسماني و ش

 انتظار نوعي یا داشتن نگري،(. مثبت1131، نجفي زند و ثنایي، ترجمه شریفي 1313)كار، 

 خواهند افتاد اتفاق بد رویدادهاي از بیشتر خوب ادهايآینده، روید در كه این بر مبني كلي

 با هاآن آمدن كنار نحوه و افراد رفتار تواند برمي باشد(، هم واقعيغیر باور این اگر )حتي

، 1)تیلر، كیمني، رید، بوور و گرنیووالدبگذارد  تأثیر زندگي فشارزاي و رویدادهاي مشکلات

 یا موفقیت موجب و سازدمي را مانزندگي كیفیت كه است ما پندارهاي و اندیشه (.2333

 شاد از عبارتند هاآن از برخي كه دارد ما زندگي رد آثاري اندیشيمثبت. شودمي ما شکست

، زندگي و افراد در مثبت نقاط دیدن، آن خوب هايجنبه از زندگي به نگاه، كردن زندگي

 به اعتماد ایجاد و افسردگي و استرس، رواني هايتنش كاهش، دیگران به مثبت انرژي انتقال

شناسي گذار است. آموزش رواندگي ما اثراندیشي بر زندگي و كیفیت زنبنا براین مثبت .نفس

تر پاسخ به هاي سازگارانههاي مثبت را در پي داشته و منجر به روشنگر افزایش هیجانمثبت

مداخلات  كه كرد گیرينتیجه چنین توانمي مجموع در. شودهاي دشوار ميموقعیت

ایش و ثبات آن شده مؤثر بوده و باعث افز كاركنان زندگي كیفیت ارتقاي نگري درمثبت

                                                           
 .كَبدٍَ فِي نَ۟  لَقدَْ خلََقنَْا الْإِنسَ .1

 .... اللَّهُ رَزَقهَُمُ ممَِّا ۟  وَأَنفَقوُا الْءَاخِرِ وَالیَْومِْ بِاللَّهِ ۟  ... ءَامنَوُا .2

3. Taylor , Kemeny , Reed , Bower& Grenuenewald 
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-برنامه و آموزشي خدمات ارایه زندگي، كیفیت ارتقاي منظور به كه بجاست بنابراین است،

شود و این بستر را براي دیگران فراهم نمود  داده آموزش مناسب هايروش با بخشءهاي ارتقا

 .هاي خود استفاده كنندتا براي غلبه بر مشکلات احتمالي از توانمندي

 آموزش نظام -1:كه شودمياین پژوهش، پيشنهاد انجام های حاصل از به یافته با توجه 

 امکان مسئولان امر و شود هدایت یادگیرنده سازمان یك به شدن تبدیل سمت به پرورش و

را در ابعاد  كاركنان یادگیري سطح ارتقاي و فکري دانشي، هايسرمایه رشد و افزایش

 12ني بر تأثیر هاي مطلوب پژوهش مبیافتهنظر به  -2 .فراهم سازند مختلف كیفیت زندگي

هاي اسلامي بر سطح كیفیت زندگي نگري با تأكید بر قرآن و آموزهدرصدي آموزش مثبت

-درصدي آن، براي ارتقاي كیفیت زندگي فرهنگیان و حتي اولیاي دانش 11كاركنان و ثبات 

 كل كاركنان اداره همکاري . ازآموزان این آموزش به صورت یك برنامه منظم اجرا گردد

 شود.مي پژوهش قدرداني این اجراي در نمونه اعضاي ویژه به پرورش و آموزش

 منابع

 قرآن كریم 

 كیفیت (. ارتباط1131ایراني، زیبا )برقي دهستاني؛ مهدي و شقاقي، فرهاد؛ آقایوسفي، علیرضا؛

روان شناسي و اس.  ام به مبتلایان در بیماري با ادراک شناختي سرمایه روان و زندگي
 .1-11(، 1) 1، سلامت

 . قم: مطعبه سیدالشهداء.عوالي اللئاليتا(. ابن ابي جمهور احسائي، محمد )بي

 كودكان اجتماعي رشد در آن ارتباط و والدین تربیتي هايشیوه (.1133مژگان) احمدپور،

 .1133اردیبهشت13در بازیابي شده 31133.روز سیاست پیش دبستاني.
http://siasatrooz.ir/vdchvzn-23nk qdft2.html 

آشتیاني، علي اي، جواد و فتحيجلیل؛ رسول زاده طباطبایي، كاظم؛ اژه باباپورخیرالدین،

 دانشجویان. شناختيروان سلامت و مسأله حل هايشیوه بین رابطه (. بررسي1182)

 .1-13(، 1) 3، شناسيروان
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(. تاثیر زوج 1133نکاح، سید محسن )سین و اصغريآبادي، حآبادي، مصطفي؛ حسنبلقان

-نهاي نو در روایافتهنگر بر امیدواري مادران كودكان با نیازهاي ویژه. درماني مثبت
 . 111-121، 3، شناسي

. 1131اسفند 13در بازیابي شده نوجوانان. اجتماعي رشد (.1183)محمد  سید پاكزادیان،

http://www.pakzadian . com/print_show.php? id=433 
 ،، خبرگزاري فارسهاتوجه قرآن كریم به كیفیت سبك زندگي انسان(. 1131پناهیان، علیرضا)

 از 13/8/1131حوزه آیین و اندیشه، دانشگاه تهران، بازیابي شده در

http://www.farsnews.com/newstext.php?nn=13910830000446  
(. 1188). بهنام امیر ترجمه: .انگیز تفکر مثبت شگفت نتایج (.1338وینسنت، نورمن ) پیل

 نواندیش نسل انتشارات تهران:

يرسول اشمهترجمه: سید  .غررالحکم و دررالکلمق(.  113عبدالواحد )ي، دآمیميمت

 دفتر فرهنگ. اول، تهران : نشر (. چاپ1138)محلاتي

. بیروت: الي تحصیل مسائل الشریعهتفصیل وسائل الشیعه(. 1113)حرّعاملي، محمدبن حسین

 مؤسسه آل البیت)ع(.

(. كاربرد مثبت نگري در روان درمانگري با تاكید بر دیدگاه 1133خدایاري فرد، محمد) -

 .131-113، سال پنجم، شماره یك، صفحاتمجله روان شناسي و علوم تربیتياسلامي. 

سنجي هاي روانساخت و بررسي ویژگي(. 1131بناب، باقر)فرد، محمد وغباري خدایاري

 شناسي و علوم تربیتي، دانشگاه تهران.. دانشکده روانمقیاس مثبت نگري

فرد، محمد؛ سهرابي، فرامرز؛ شکوهي یکتا، محسن؛ غباري بناب، باقر؛ به پژوه، احمد؛ خدایاري

(. روان درمانگري و 1183فقیهي، علینقي؛ اكبري زردخانه، سعید و عابدیني، یاسمن )

شناسي و مجله روانبررسي اثربخشي آن در زندان رجایي شهر.  بخشي زندانیان وتوان
 .11-21، 12، علوم تربیتي دانشگاه تهران

هاي مذهبي در طول مدت بررسي تأثیر ارزش (.1183لامرضا )و ساردوئي، غ رشیدخسروپور، ف

چکیده مقالات همایش نقش دین در مجموعه  .درمان بیماران مبتلا به افسردگي

 دانشگاه علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني ایران. :تهران .بهداشت روان

http://www.pakzadian/
http://www.pakzadian/


 69  قرآن بر تأكید با زندگی كیفیت افزایش در نگریمثبت آموزش اثربخشی

 

(. بررسي آموزش تفکر مثبت و 1131؛كاظمي، فرنگیس و سلیمي، حسین )ریموند، مزیني

فصلنامه خوش بیني بر سلامت روان والدین كودكان سرطاني بیمارستان محك تهران. 
 .11-13(، 13) 1. وره و روان درمانيفرهنگ مشا

: تهران، هشتم چاپ(. 1138) شهیدي سیدجعفر ترجمه: .البلاغهنهج (.133) محمد، سیدرضي

 .فرهنگي علمي انتشارات

. ترجمه: سید محمد باقر موسوي المیزان في تفسیرالقرآن (.1131حسین ) طباطبایي، سید محمد

  (، تهران: محمدي.1131همداني )

(. ابعاد مختلف كیفیت زندگي در زنان 1188ه، فاطمه؛ باقري، اعظم و مهران، ناهید )زادعباس

 .33-31(، 1) 3، فصلنامه پایشباردار. 

بیك، مرتضي بیك، فتانه؛ احمدي، سید احمد؛ فرحبخش، كیومرث؛ عابدي، احمد و عليعلي

بگاه بیني بركیفیت زندگي دانشجویان دختر مقیم خوا(. تاثیرآموزش خوش1133)

-333،  12/3، شماره مجله آموزش در علوم پزشکيدانشگاه علوم پزشکي اصفهان. 

323. 

نقش دین و اعتقادات دیني در بهداشت روان، مجموعه چکیده مقالات  (.1183) علمي، قربان
تهران، دانشگاه علوم پزشکي و خدمات بهداشتي  .همایش نقش دین در بهداشت روان

 .درماني ایران

 خمسه اكرم: ترجمه .زندگي كیفیت بهبود بر مبتني درماني روان(. 2333.)بي لمایک، فریش

 .فردا نسل و ارجمند انشارات تهران، دوم و اول جلد(. 1183)

 چاپ(. 1133) خوانساري میرشفیعي الله سیدفضل . ترجمه:الجنان مفاتیح (.1113) عباس، قمي

 .اسوه انتشارات تهران، سوم

پاشا انسان، ترجمه: حسن هاينیرومندي و شادماني علم مثبت:شناسي(. روان1313) كار، آلان

 (. چاپ سوم، تهران: انتشارات سخن. 1131زند و باقر ثنایي)شریفي و جعفر نجفي

ول، قم: . چاپ اشناختي در قرآنمفاهیم روان(. 1131كاویاني، محمد و پناهي، علي احمد )

 .پژوهشگاه حوزه و دانشگاه
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(. 1131. ترجمه: فریبا مقدم )شناسي مثبتروان(. 1312ماهن، گلادیانا )مكلیمن، آوریل و 

 چاپ دوم، تهران:  انتشارات آوند دانش.

. چاپ دوم، المعجم المفهرس لالفاظ نهج البلاغه(. 1133محمدي، سیدكاظم و دشتي، محمد)

 قم: انتشارات امام علي)ع(. 

(. 1131سده). ترجمه: فریده براتيگراي مثبتشناسفنون روان(. 2333موئي، جینا ال. ) -مگیار

 اول، تهران : انتشارات رشد.چاپ 

 و پایایي تعیین ترجمه، (.1181نیا، مریم سادات )وحداني منتظري، علي؛گشتاسبي،آزیتا و

 .13-13،  1. پایش،   sf-13استاندارد فارسي گونه روایي

رابطه بین خوش بیني سرشتي و خوش  (. بررسي1188ریا، ناصر )الله و سقاي بينوري، نجیب

 .23-33:  3، شناسي و دینروانبیني از دیدگاه اسلام با رضایت مندي از زندگي. 

(. تأثیر آموزش مثبت نگري بر كیفیت زندگي، 1131منش، زهرا و زندوكیل، مریم )نیك

، سال پژوهش نامه روانشناسي مثبتافسردگي، اضطراب و استرس بزهکاران نوجوان. 

  11-31ل، شماره دوم، صفحاتاو
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