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Abstract 

This study aimed to evaluate hope therapy's effect on reducing dysfunctional attitudes in 

female patients with multiple sclerosis. The research design was quasi-experimental with a 

pretest-posttest, a month follow-up, and a control group. The sample included 30 subjects 

selected through a purposeful sampling method among the female patients admitted to the 

Multiple Sclerosis (MS) center and were randomly assigned to two experimental and control 

groups. Both groups responded to Weisman and Beck's Dysfunctional Attitudes Scale. In later 

stages of research, in the experimental group, the hope therapy was conducted for eight 

sessions of 90 minutes, while the control group received no intervention. Subjects completed 

the Dysfunctional Attitudes Questionnaire in the pre-test (before intervention), post-test (after 

intervention), and follow-up (one month later) of the last treatment session. The results of 

repeated measures showed that the time effect and interactive effect of time and group to 

reducing the dysfunctional attitudes of MS patients were significant. Also, the groups did not 

differ in the pre-test but differ in post-test and follow-up. The research results showed that 

hope therapy could be used as an efficient way to reduce dysfunctional attitudes of patients 

with multiple sclerosis. Moreover, the effectiveness of interventions was stable after one 

month. 
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 چکیده

تهران انجام هر ش هاي ناکارآمد بیماران مبتلا به ام اساين پژوهش با هدف تعیین اثربخشي امیددرماني بر کاهش نگرش

نفر  30آزمون با گروه کنترل بود. نمونۀ پژوهش به حجم پس -آزمون آزمايشي از نوع پیششد. طرح اين پژوهش، نیمه

صادف در دو تانتخاب و به  گیري هدفمند،از بین تمامي بیماران زن عضو انجمن ام اس در شهر تهران به روش نمونه

 آزمونشدر پی وايزمن و بکهاي ناکارآمد دو گروه به پرسشنامۀ نگرش گروه آزمايش و کنترل جايگزين شدند. هر

اي صورت نگرفت. داخلهدقیقه اجرا شد؛ اما در گروه کنترل م 90 جلسه 8پاسخ دادند. در گروه آزمايش، امیددرماني در 

آزمون )بعد از مداخله( و آزمون )قبل از مداخله( و پسهاي ناکارآمد را در مرحلۀ پیشها پرسشنامۀ نگرشآمودني

ثر زمان و اند ان دادرر نشپیگیري )يک ماه بعد( از آخرين جلسۀ درماني را تکمیل کردند. نتايج تحلیل واريانس اندازۀ مک

ا در مچنین گروههمعنادار بوده است. ه ماران مبتلا به ام اسهاي ناکارآمد بیاثر تعاملي زمان و گروه بر کاهش نگرش

آزمون و پیگیري تفاوت داشتند. نتايج پژوهش نشان دادند امیددرماني روشي اند؛ ولي در پسآزمون تفاوت نداشتهپیش

ماه حفظ  لات را در يکارآمد در بیماران مبتلا به ام اس است و اثربخشي مداخهاي ناککارآمد براي کاهش نگرش

 کند.مي

 زن، مولتیپل اسکلروزيس هاي ناکارآمد، بیمارانامیددرماني، نگرش :کلیدي هايواژه
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 مقدمه 

 2(، بیمللللاري مللللزمنMS) 1مولتیپللللل اسللللکلروزيس

هاي نامشخص دارد. بلا کننده است که سیر و دورهناتوان

هاي مزمن، وجود اينکه يکي از مشخصات بیشتر بیماري

علدم قععیلت و بلاتکلیفلي در سلیر بیملاري اسلت، ايللن 

ويژه براي ام اس تهديدي جدي بهبلاتکلیفي در بیماري 

شلللود بیملللاران محسلللوب مي 3بهزيسلللتي روانشلللناختي

. ام اس، يکلي  (2009و چالدر، )دنیسون، ماس موريس 

کننلدۀ زا و ناتوانهاي ملزمن چلالشترين بیمارياز شايع

سیستم عصبي مرکزي متأثر از عوامل ژنتیکي و محیعلي 

میلیلون نفلر در سراسلر  3/2است. اين بیماري بر زندگي 

جهللان تللأثیر گذاشللته کلله بللا از بللین رفللتن میلللین در 

وري نشهاي عصللبي همللراه اسللت؛ درنتیجلله، کللسلللول

سللازد )تامپسللون، حسللي و حرکتللي فللرد را مختللل مي

(. ايللن 2018بللارانزيني، گللوارتس، هیمللر و سیسللارلي، 

سلال و در  40تلا  20بیماري در بالغین جلوان، در سلنین 

تر است. ام اس سلومین عللت نلاتواني در میان زنان شايع

شلود. از زملان شناسللايي میلان بزرگسلا ن محسلوب مي

کنللون، محققللان بللراي رسللیدن بلله ام اس تللا بیمللاري 

هللاي درمللاني نللوين بللا سلله هللدف اصلللي تلللاش روش

(. اين سله هلدف 2012اند )موري، باتنر و پرايس، کرده

انللد از: کللاهش جللدي احتمللال بللروز حملللات و عبارت

هللاي جديللد بیمللاري )عللود(، کللاهش و تسللکین دوره

علائم، تلاش بلراي تغییلر رونلد بیملاري بله شلکلي کله 

سلازي علائلم بیملاري. کردن و خاموشقفهست يا متو

اي در سراسر هاي اخیر شیوع فزايندهاين بیماري در سال

                                                           
1 multiple sclerosis(MS) 
2 chronic 
3 psychological well- being  

ام اس، هاي بیملاري جهان داشته است. ازجمله مشخصله

علائلللم تخريللل  و از دسلللت دادن توانلللايي تحلللر ، 

مشکلات مربوط به بینايي، اختلال در کارکرد شلناختي، 

. افراد مبتلا بله خستگي و کاهش سعح انرژي فرد هستند

ام اس، علللاوه بللر مسللائل فیزيکللي، مشللکلات روانللي 

کنند که شرايط زندگي براي آنهلا متعددي را تجربه مي

راد و سلللیمي، کنللد )عمللو میللرزا، ملکلليرا دشللوارتر مي

بیماران مبتلا به ام اس، به مرور زمان، با افلزايش (. 1396

. ندشويمرو سعح ناتواني و کاهش کیفیت زندگي روبه

ي، امقابللهي هلامهارتکارگیري توانايي بیملار بلراي بله

عامل مهملي در کلاهش اسلترس و ملديريت مشلکلات 

روزافزون ناشي از اين بیملاري اسلت )بیلانچي، پلوزلي، 

ي هااسلترس(. بیمار مبتلا به ام اس همراه بلا انلواع 2015

زندگي روزمره با اسلترس ناشلي از بیملاري نیلز مواجله 

ي ايللن بیمللاري، هاجنبللهزاترين سللترساسللت. يکللي از ا

، قنبللري هاشللم بللدينيۀ آن اسللت )عانللديآبودن نللامعلوم

ي مثبلت هاسلازهسلودمند  (. آثار1395 آبادي و طالبیان،

بیني و امیلد( بلر سللامت جسلماني و روانلي )مثل خوش

ي انلدهيفزابررسي شده و در اين میان، سازۀ امیلد توجله 

طرح نظريلۀ امیلد از  پس از را به خود جل  کرده است.

( و ايجلللاد مقیاسلللي بلللراي 2002جانللل  اشلللنايدر )

بله بررسلي  هلاپژوهشگیري آن، حجم وسیعي از اندازه

رابعۀ امید با متغیرهاي مختلف مععلوف شلد )اشلنايدر، 

 علیزاده، رجايي و حسیني (.2006ريشل، راويد و بر ، 

اثربخشي امیددرماني به »( پژوهشي با عنوان 1392) قصر

گروهللي بللر افللزايش میللزان امیللد بلله زنللدگي در  ۀشللیو

نتلايج م دادنلد؛ انجلا «بیماران مبتلا بله ا  آي وي مثبلت

طور معناداري گروهي به ۀامیددرماني به شیو ندنشان داد

موج  افزايش امید به زنلدگي در مبتلايلان بله ويلروس 

علللاملي کللله بلللا و لللعیت  .اسلللت شلللدها  آي وي 

روانشناختي بیماران ام اس و میزان امید به زنلدگي آنهلا 

ي آنها به بیماري و رونلد هانگرشدر ارتباط است، نوع 
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ي بدبینانلله نسللبت بلله هللانگرشبهبللودي اسللت. افللراد بللا 

ي هللااتفاقمسللائل زنللدگي، اخللل  خللود را در معللر  

)للللي دا  ورا، اسلللتین و  پندارنلللديمناخوشلللايند 

پور و فرخلللي (. معتملللدي، مصلللعفي2005گمن، سللللی

اثربخشللي امیللددرماني بللر منظور ( پژوهشللي بلله1396)

 شادکامي و کیفیلت زنلدگي زنلان سلالمند شلهر تسلو 

امیلددرماني انجام دادند. آنها به اين نتیجله رسلیدند کله 

گروهي بلر افلزايش شلادکامي و کیفیلت زنلدگي زنلان 

آبادي، ، حسننو فرستي، روشن، فتي .سالمند مؤثر است

اثربخشلي منظور ( پژوهشي بله1394)پسنديده و شعیري 

گرا بلللر شلللادکامي و بهزيسلللتي درملللاني مثبلللتروان

انجللام  افسللردگي يهاروانشللناختي افللراد داراي نشللانه

درمللاني روان دادنللد. آنهللا بلله ايللن نتیجلله رسللیدند کلله

ملدتت ملؤثر بلراي کلاهش گرا يلک درملان کوتاهمثبت

افسلللردگي و افلللزايش بهزيسلللتي  يهام و نشلللانهئلللعلا

، 1ازنظللر بللک .روانشللناختي در فرهنللر ايرانللي اسللت

ناپلللذير و ي ناکارآملللد معیارهلللاي انععافهلللانگرش

گرايانه هستند که فرد از آن براي قضاوت خلود و کمال

ي ناکارآملللد هلللانگرش. کنلللديمديگلللران اسلللتفاده 

 ناپذير، افراطي و مقاوم در برابر تغییرند )ويلس وانععاف

( 1395و همکللاران ) (. عابللديني2011 اسللپريدياکوس،

درمللاني مبتنللي بللر منظور اثربخشللي گروهپژوهشللي بلله

رويکرد امید بر امیلد و افسلردگي زنلان مبلتلا بله ام اس 

درملاني مبتنلي بلر انجام دادند. نتلايج نشلان دادنلد گروه

رويکرد امید در افزايش امید و کلاهش افسلردگي زنلان 

ثر اسلللت؛ بنلللابراين، يلللک روش مبلللتلا بللله ام اس ملللو

ي مفیللد بللراي بهبللود نشللانگان افسللردگي در امداخللله

  بیماران مبتلا به ام اس است.

 زيربنلايي مهلم عوامل از يکي ناکارآمد، يهانگرش

 يهلللا. نگرشاسلللت اخلللتلا ت پیلللدايش در ملللؤثر و

 شامل و اندبوده شناختي فرآيندهاي از بخشي ناکارآمد،

                                                           
1 Beck 

 کللي باورهلاي اين. ندامنفي و کلي باورهاي و فر یات

 و ندارنلللد اختصلللا  خاصلللي موقعیلللت بللله منفلللي و

 شللناخته خیرمنعقللي عقايللد يللا ناکارآمللد يهللانگرش

 روانللي يها یآسلل بلله ناکارآمللد يهللا. نگرششللونديم

 افسلردگي علائلم آملدن وجلود بله در و شلودمي منجر

 و منفي يهانگرش افسردگي، به مستعد افراد. دارد نقش

 دوسلبون) دارنلد دنیا و آينده خود، به نسبت ناکارآمدي

 تملام شلديد، آسلی  و بیملاري . نیلز(2008 درزيس، و

 و لعیت .انلدازديم خعلر بله را فلرد زنلدگي يهاجنبه

 از اسلت ممکلن تنهانله بیملار احساسلات و افکار خا 

 است. اثرگذار او جسمي بیماري بر پذيرد، اثر او بیماري

 نبلود بله و ا عراب و افسردگي به ناکارآمد يهانگرش

 بیملار درنتیجله، و شلوديم منجلر بیملار ناتواني و اشتیاق

 و سلللامتي بله رسلیدن بلراي را  زم اقلدامات توانلدينم

( 1393جباري، شهیدي و موتلابي ). دهد انجام تندرستي

پژوهشي انجام دادنلد. آنهلا بله ايلن نتیجله رسلیدند کله 

ي هلللانگرشنگر گروهلللي در کلللاهش ۀ مثبلللتمداخلللل

ناکارآمللد و افللزايش شللادکامي دختللران نوجللوان مللؤثر 

 است.

 يلر مي استوارت و راويندرن، استینر، سگال، دولتي،

 کللله رسلللیدند نتیجللله ايلللن بللله در پژوهشلللي( 2014)

 پلس افسرده خُلق به پذيريآسی  ناکارآمد، يهانگرش

 مختلفلي يهاچالش ام اس .بخشديم شدت را زايمان از

 افلراد. دارد دنبلال بله روانلي و فیزيکلي سلامت براي را

 ،ناپلذيربینيپیش و ناخوشلايند علوار  ام اس، بله مبتلا

 افلزايش و داروهلا جلانبي عوار  درماني، سخت رژيم

. کننلللديم تجربللله را جسلللمي کارافتلللادگي از سلللعوح

 ؛شللونديم مواجهلله روانللي يامللدهایپ بللاآنهللا  همچنللین

 اشللتغال، زنللدگي، اهللداف بلله دسللتیابي در ماننللداختلال

 و فراخلللت اوقلللات يهلللاتیفعال ارتباطلللات، درآملللد،

اس  امي روانلل مشللکلات .روزمللره زنللدگي يهللاتیفعال
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 بله ملزمن يهلايماریب سلاير و سلالم جمعیلت بله نسبت

 . است ترجيرا مرات 

 ازکارافتلللادگي همچلللون بیملللاري ايلللن يهامؤلفلله

 طلول و بیملاري بهبلود و عیت عوار ، شدت عصبي،

 تأثیرگللذار افللراد روانللي سللازگاري سللعوح بللر بیمللاري

 عاملل را ناکارآملد يهلانگرش معالعلات، برخي .است

 و افسلردگي اخلتلا ت در میلانجي متغیلري و ساززمینه

 ايجلاد بلراي برخلي نداي به پاسخ . درداننديم ا عراب

در روانشناسللي کلله علللاوه بللر تر متعللادل رويکللردي

ي مثبت هم توجه داشلته باشلد، هاجنبهي منفي به هاجنبه

گر روانشناسللي مثبللت  هللور کللرد و تللا کنللون تسللهیل

ي هايتوانمنللدمعالعللات تجربللي، فرآينللدها، منللابع و 

منزلۀ يک کل روانشناختي مثبت در جامعۀ روانشناسي به

 بوده است.

ي روانشناختي، امیددرماني اشنايدر هادرماندر بین  

است که امید را هدف اصلي درمان مدنظر تنها درماني 

 قرار داده و بر اين هدف استوار است که به مددجويان

بندي و راهبردهايي براي کمک کند اهداف را دسته

مشخص و براي دستیابي به آن اهداف  آنهارسیدن به 

آبادي، آقامحمديان تلاش کنند )بیجاري، قنبري هاشم

نظر اشنايدر، انسان (. از1388شعرباف و همايي شانديز، 

داراي نیمۀ مثبت و منفي است و  روري است علاوه بر 

ي مثبت وجود هاجنبهو  هايتوانمندپذيري، به آسی 

انسان توجه شود )سلیگمن، استین، پار  و پترسون، 

( در دانشگاه علامه طباطبايي 1394رحیمي )(. 2005

 اثربخشي مداخلات روانشناسي»ي با عنوان انامهپايان

« ي ناکارآمد بیماران مبتلا به ام اسهانگرشگرا بر مثبت

انجام شده است. نتايج اين پژوهش نشان دادند 

ي هانگرشگرا بر کاهش مداخلات روانشناسي مثبت

و اثربخشي مداخلات  انددار داشتهناکارآمد تأثیر معني

و همکاران  به مدت يک ماه ماندگار است. گالواو

مثبت  HIVامید به زندگي زنان پس از بررسي  (2012)

به اين نتیجه دست يافتند که مبتلايان به اين بیماري 

؛ شونديمشدت افسرده کنند و بهاحساس ناراحتي مي

موج  ارتقاي نگرش  توانديمبنابراين، امید به زندگي 

مثبت و امیدوارانه در آنها شود و به زندگي آنان کمک 

  کند.

ي کللللو يي و رحیمللللي توتکللللابني، خدابخشلللل   

( در تحقیقللي بلله بررسللي اثربخشللي 1396نژاد )فلسللفي

ي ناکارآمد هانگرشامیددرماني گروهي بر امیدواري و 

نتللايج نشللان دادنللد مثبللت پرداختنللد.   HIVبیمللاران

امیددرماني گروهي بر افزايش امیدواري بیملاران، ملؤثر 

است و همچنین، امیددرماني گروهلي در بهبلود نگلرش 

کردن طلبي و نگللرش نیللاز بلله را لليموفقیللت کمللال

 ديگران مؤثر است. 

هاي مختللف ازجملله با توجه به اينکه کاربرد درمان

ر بهبللود توانللد گللامي نللو دمللداخلات روانشللناختي مي

و عیت اين بیماري تلقي شود، جل  توجه متخصصلان 

مبني بر استفادۀ بیش از پلیش از خلدمات روانشناسلان و 

هللاي روانشللناختي ماننللد مللداخلات اسللتفاده از درمان

نگر، امیللددرماني گروهللي در کنللار روانشناسللي مثبللت

مللداخلات طبللي، گللامي مللؤثر در بهبللود سللازگاري و 

باوجود تأثیر  شود.ان تلقي ميو عیت روانشناختي بیمار

هايي چون ام اس بر کاهش امید به زندگي، زياد بیماري

منظور معالعات اندکي در اين زمینه انجام شده اسلت. بله

پوشللش خلللا اطلاعللاتي موجللود و در راسللتاي تحقللق 

اهداف فوق، پژوهش حا ر با هدف بررسلي اثربخشلي 

 هللاي ناکارآمللدامیللددرماني گروهللي در کللاهش نگرش

 ˚بیملاري ام اس، بیشلتربیماران مبتلا به ام اس انجام شد. 

قشر جوان جامعه را تشکیل داده و کیفیت زنلدگي آنهلا 

را به دلیل ناتواني تدريجي کاهش داده اسلت؛ بنلابراين، 

با توجه به کثلرت روزافلزون بیملاران مبلتلا بله ام اس و 

تأثیرگللذاري روش امیللددرماني در برخللورد بللا شللرايط 

آور،  رورت دارد پژوهشلي دربلارۀ کننده و رنجناتوان
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 ام اس اثربخشي امیددرماني در بهبلود و لعیت بیملاران

به اين منظور، فر یۀ زير مدنظر قلرار گرفتله انجام شود. 

 است:

هاي ناکارآمد امیددرماني موج  کاهش نگرش -

 شود.مي بیماران مبتلا به ام اس

 روش 
اين  نمونه:روش پژوهش، جامعۀ آماري و    

پژوهش با هدف اثربخشي امیددرماني اشنايدر بر 

فته هاي ناکارآمد بیماران مبتلا به ام اس انجام گرنگرش

است. اين پژوهش به لحاظ هدف، کاربردي و به لحاظ 

آزمايشي از ها، طرح نیمهآوري اطلاعات دادهنحوۀ جمع

آزمون با گروه کنترل و پیگیري پس -آزمون نوع پیش

ها سعي شد دو گروه به لحاظ در انتخاب نمونه است.

سن و تحصیلات در يک گروه همگن قرار گیرند. 

ها به شکل تصادفي به دو گروه کنندهسپس شرکت

معۀ نفر( تقسیم شدند. جا 15نفر( و گواه ) 15آزمايش )

 به ساله مبتلا 40-20آماري اين معالعه شامل بیماران زن 

م اس ابه انجمن  1396پايیز ام اس بود که در تابستان و 

ي ايران واقع در شهر تهران مراجعه کرده بودند. برا

عنوان حضور در نمونه و اجراي مداخلات چند شرط به

 شرايط مشمول در نظر گرفته شد که عبارت بودند از:

کم مدر  ديپلم براي در  و انجام داشتن دست

به  سال، ابتلا 40تا  20تکالیف خانگي، داشتن سن بین 

داشتن ، وانيمبتلانبودن به اختلا ت رام اس، بیماري 

نکردن داروي مصرفو  بودنمونث، تمايل به همکاري

هاي خرو  از ملا ام اس.  جز داروي بیماريخا  به

ندادن تحصیلات زيرديپلم، پاسخ مناس نمونه هم شامل 

ابتلا به ، به سؤا ت آزمون، خیبت بیش از دو جلسه

نداشتن به همکاري در پژوهش تمايل، نياختلا ت روا

 بود.

 هللللللاينگرش مقیللللللاس ابللللللزار سللللللنجش:  

ايللن مقیللاس را در  2وايللزمن و بللک .)DAS(1ناکارآمللد

                                                           
1 disfunctional attitudes scale 

طراحي کردند. از اين مقیاس بلراي ارزيلابي  1978سال 

هاي ناکارآمللد الگوهللاي تفکللر ناسللازگار و شللناخت

ماده است که  100کنند. فرم اصلي آن شامل استفاده مي

هاي ناکارآمد مرتبط بلا افسلردگي براي ارزيابي شناخت

هلاي ساخته شده است. در اين مقیاس، اختصاصلا  نگرش

گیرد کله ارآمد و باورهاي زيربنايي آنها را اندازه ميناک

سازد. هر ملادۀ شود فرد را مستعد افسردگي ميفر  مي

سلاز ناکارآملد يلا منفلي دربلارۀ آن، يک نگرش افسرده

گیرد. اين پرسشلنامه از شخص، دنیا و آينده را اندازه مي

)کلاملا   7هاي هر ماده از نوع طیف لیکرت است و نمره

گلذاري )کاملا  مخلالفم( نوسلان دارد. نمره 1( تا موافقم

تعللدادي از سللؤا ت بلله شللکل معکللوس اسللت کلله 

. نملللرۀ 40،37،35،30،29،24،17،12،6،2انلللداز: عبارت

هللا حاصللل آمده از دادهدسللتکللل از جمللع نمللرات به

اسللت. در ايللن  280تللا  40شللود. دامنللۀ نمللرات از مي

تر اسلت. شلدهمقیاس، نمرۀ با تر به معني تفکلر تحريف

. تلا /84 ري  همبستگي دو فرم موازي ايلن مقیلاس از 

. بله دسلت آملده /97. تا /88. و آلفاي کرونباخ بین /97

. گلزارش /73هفتله، 6است.  ري  بازآزمايي به فاصلۀ 

نظر وجلود شده است. دربلارۀ سلاختار علاملي آن اتفلاق

علاملي ندارد؛ به همین دلیلل، بهتلر اسلت بله شلکل تک

ه و گزارش شود. در ايران،  لري  پايلايي آن را استفاد

و اعتبللار آن ازطريللق همبسللتگي  90/0هفتلله  6پللس از 

هللاي ناکارآمللد بللا نمللرات افسللردگي را نمللرات نگرش

بلله دسللت  75/0و آلفللاي کرونبللاخ آن را  65/0معللادل 

آوردند )ابراهیمي، نشلاط دوسلت، کلانتلري، موللوي و 

ا استفاده از روايلي (. روايي اين آزمون ب1386اسدالهي، 

. به دست آمده است و پايايي اين آزملون در /65همگرا 

. /88پژوهش مدنظر با استفاده از روش آلفاي کرونبلاخ 

به دست آمده است. در پژوهش حا لر، اعتبلار مقیلاس 

. /86هاي ناکارآمد با استفاده از آلفلاي کرونبلاخ نگرش

 محاسبه شد.

                                                                                    
2 Beck and Weisman  
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مرکز انجملن ام اس در ابتدا به  :روش اجرا و تحلیل

هاي مراجعه شد، سپس تو یحاتي به افراد داراي ملا 

بودن و سلازي، محرمانلهشمول دربارۀ پژوهش، تصادفي

حق خلرو  از پلژوهش در هلر زملان، داده شلد. سلپس 

صورت تصادفي در گروه آزمايشي و کنترل قرار داده به

کننده در پژوهش خواسلته شلد شدند. از بیماران شرکت

 از پلس. کننلد تکمیل را ناکارآمد هاينگرش مۀپرسشنا

 آزملايش، و کنتلرل گروه در بیماران تصادفي تخصیص

 درملاني جلسلات در شلرکت بلراي آزمايش گروه افراد

اي دقیقله 90جلسله  2هفتله،  هر در و هفته 4 مدت براي

 . شد پرداخته امیددرماني اجراي به و دعوت شدند

شللدۀ تنظیم 1 برنامللۀ امیللددرماني بللر مبنللاي جللدول

 اشنايدر و همکارانش اجرا شد:
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (1389)بهاری،  اشنایدر آموزشی امید ۀمبتنی بر بستدرمانی گروهی امیدی جلسات . خلاصۀ محتوای آموزش1 جدول

 موضوع جلسه

 من ايجاد محیعي براي آشنايي گروه و پیداکردن شناخت نسبي از همديگر، به آنها آموزش داده شد چگونه فعا نه در  اول 
مقیاس »صحبت شد و در انتها فرآيند آموزش شرکت داشته باشند. سپس درخصو  ساختار جلسات و شیوۀ انجام آن 

براي بیماران، توزيع و پس از تکمیل « هاي ناکارآمد وايزمننگرش»و « امید به زندگي اشنايدر« »آوري کانر و ديويدسونتاب
 آوري شد.جمع

زندگي صحبت هاي مختلف آن با در نظر گرفتن نقش امید در در اين جلسه از اعضاي گروه خواسته شد دربارۀ زندگي و جنبه دوم 
 خواهند و ارائۀ تکلیف خانگي.اند و اکنون چه ميخواستهکنند و بیان کنند از زندگي چه مي

سازي زندگي بیماران، هر کدام داستان زندگي خودشان را بیان کردند. سپس اعضاي گروه، در اين جلسه با هدف مفهوم سوم   
 کردند.هاي افزايش امید به زندگي را معرح و بررسي حلراه

در اين جلسه، نقش امید در زندگي آنها بررسي و مداخلۀ امیددرماني با استفاده از سه بعد اصلي آن، يعني امیدجويي،  چهارم 
 امیدافزايي و يادآوري امید انجام شد.

ويژه در دين اسلام ، به هاي قرآني با تأکید بر نقشدر اين جلسه، براي افزايش امید به زندگي از آيات و روايات و داستان پنجم  
 پرداخته شد و ارائۀ تکلیف به بیماران.

دادن اعضاي گروه به زمان حال و آينده به جايِ ماندن در گذشته، از ايشان خواسته شد اهداف در اين جلسه با توجه ششم
 شدني زندگي را بیان کنند.وصول

گزيني در زندگي و فنون مختلف آن بخش و آشنايي با مراحل هدفدر اين جلسه، امیدافزايي و تعیین اهداف درماني امید هفتم
 پیگیري شد.

در اين جلسه، ابتدا اهداف روشن و عملي براي رفع موانع ذهني بیماران دربارۀ دستیابي به اهداف معرح شد. در پايان، پس از  هشتم
هاي ناکارآمد مید به زندگي اشنايدر و نگرشهاي اگذشت يک ماه از اتمام جلسات درماني، دورۀ پیگیري ازطريق پرسشنامه

 بک و وايزمن انجام شد.
 

 

 

آزمون تحلیل واريانس ها از وتحلیل دادهبراي تجزيه

 استفاده شد.( RM ANOVA)به شیوۀ مکرر 

 

 هایافته

شلناختي، در هلر دو هلاي جمعیتبا توجه بله ويژگي

هلا زن بودنلد. گروه آزمايش و کنترل، تملامي آزمودني

سلال بلوده اسلت. از  40تلا  20میانگین سلني هلر گلروه 

کم سللعح لحللاظ و للعیت تحصللیلي، آنهللا از دسللت

برخوردار بودند. متخصصان انجملن ام تحصیلات ديپلم 

هاي هر دو گلروه آزملايش و کنتلرل، اس، در آزمودني

صللورت قععللي، مولتیپللل اسللکلروزيس را تشللخیص به

هاي (، میانگین نمرات نگرش2دادند. با توجه به جدول )

آزمون ناکارآمد اعضاي گروه آزمايش، در مرحلۀ پیش

و  53/107 ± 24/17آزملللون در پس 33/146 ± 98/15
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اسللت. همچنللین  13/107 ± 88/19در مرحلللۀ پیگیللري 

هللاي ناکارآمللد اعضللاي گللروه میللانگین نمللرات نگرش

آزمون و پیگیلري آزمون، پسکنترل، در سه مرحلۀ پیش

و  157 /40 ± 69/31، 33/162 ± 52/27ترتی  بللللللللله

  بود. 46/147 ± 86/26

آزمون و پیگیری در دو آزمون، پسانحراف استاندارد متغیر نگرش ناکارآمد در سه مرحلۀ پیش. میانگین و 2جدول 

 گروه آزمایش و کنترل

 (N=15گروه آزمایش ) 

 میانگین ±انحراف استاندارد

 (N=15گروه کنترل )

 میانگین ±انحراف استاندارد

 معناداری Tآزمون 

 06/0 94/1 33/162 ± 52/27 33/146 ± 98/15 آزمون پیش

 >001/0P 35/5 40/157 ± 69/31 53/107 ± 24/17 آزمون پس

 >001/0P 67/4 46/147 ± 86/26 13/107 ± 88/19 پیگیري 

 

هاي ناکارآمد ها در متغیر نگرشفر یشپبررسي 

(. P<05/0ند )ها از توزيع نرمال برخوردارنشان داد داده

آزمون ام باکس نشان داد ماتريس کواريانس متغیر 

(. P14/1=F,=33/0وابسته در بین گروهها برابر است )

شرط همچنین نتايج آزمون موخلي نشان دادند بیش

(؛ 𝑥2=96/1 و P 93/0=W>37/0) کرويت برقرار است

بنابراين، آماره بر مبناي برقراربودن کرويت گزارش 

شد. دو گروه داراي واريانس برابر در هر سه بار 

 (.P<05/0بودند )گیري اندازه

 P>001/0است )نتايج نشان دادند اثر زمان، معنادار  

 ستاو اثر تعاملي زمان و گروه، معنادار  F) =06/24و 

(01/0=P  91/8و =(f  (. 3)جدول 

 

 

 های ناکارآمد. اثرات درون آزمودنی متغیر متغیر نگرش3جدول 

توان 

 آزمون 

مجذور اتای 

 نسبی

معنادار

 ی

F  میانگین

 مجذورات

درجۀ 

 آزادی

مجموع 

 مجذورات

 متغیر منبع

1 46/0 001/0<P 06/24 23/6178 2 46/12356 زمان  

نگرش 

 ناکارآمد

 زمان * گروه 86/4574 2 43/2287 91/8 01/0 24/0 96/0

 خعا )زمان( 33/14375 56 70/256    
 

با توجه به معناداربودن اثر زمان، از آزمون تحلیل 

استفاده  گروههاي مکرر به تفکیک هااندازهواريانس 

. آزمون کرويت براي هر دو گروه برقرار بود شد

(05/0P> ؛ بنابراين، آماره)فر  برقراري ها با پیش

 کرويت گزارش شد.

 

 شدهی بررسیگروههاهای ناکارآمد به تفکیک ی مکرر برای متغیر نگرشهااندازهیل رگرسیون تحل .4جدول 

توان 

 آزمون 

اتای مجذور 

 نسبی

میانگین  F معناداری

 مجذورات

درجۀ 

 آزادی

مجموع 

 مجذورات

 گروه گروه

1 73/0 001/0< P 86/38 60/7605 2 20/15211 آزمايش زمان 

 خعا 13/5480 28 71/195    

 کنترل زمان 13/1720 2 06/860 70/2 08/0 16/0 49/0

  خعا 200/8895 28 68/317    
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هاي مکلرر بله تفکیلک نتايج تحلیل واريانس انلدازه

نشللان دادنلد اثللر زملان بللراي گلروه آزمللايش،  گروههلا

(. ايلن اثلر در گلروه P 86/38=F,>001/0معنادار بلود )

(. 4جللدول )( P 70/2=F,=08/0) کنتللرل، معنللادار نبللود

نتايج آزمون تعقیبي بونفروني در گلروه آزملايش نشلان 

آزمللون يش در مرحلللۀ پسدادنللد میللانگین گللروه آزمللا

 20/39( و در مرحللۀ پیگیلري P >001/0نملره ) 80/38

يافتللله اسلللت  کلللاهشآزملللون نملللره نسلللبت بللله پیش

(001/0<P و ايللن کللاهش ازنظللر آمللاري، معنللاداري )

داشتن رونلد کاهشلي در مرحللۀ ادامه وجود بااما ؛ است

نملرۀ کلاهش(، ايلن کلاهش نملره ازنظللر  4/0پیگیلري )

 (.4و جدول  1)نمودار  (p=1نبود ) آماري، معنادار

کنترل نشلان  نتايج آزمون تعقیبي بونفروني در گروه

 93/4آزملون دادند میانگین گروه کنترل در مرحللۀ پس

(؛ P=1)آزمون کاهش کاهش يافلت نسبت به پیشنمره 

اما اين کاهش ازنظلر آملاري، معنلادار نبلود. در مرحللۀ 

 آزملونبه پیش نمره نسبت 86/14پیگیري اين کاهش به 

(. در P=12/0)رسللید کلله ازنظللر آمللاري، معنللادار نبللود 

آزمون روند کاهشلي ادامله مرحلۀ پیگیري نسبت به پس

يافللت؛ بلله نحللوي کلله در مرحلللۀ پیگیللري نسللبت بلله 

نمللره کللاهش نشللان داد کلله ازنظللر  93/9آزمللون، پیش

 (.1و نمودار  4)جدول  (p=59/0) آماري، معنادار نبود

 

 
 

آزمون و پیگیری در دو گروه آزمایش و آزمون، پسهای ناکارآمد در سه مرحلۀ پیش. تغییرات نمرۀ نگرش1شکل

 کنترل
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ین معناداربودن اثر تعاملي ببا توجه به  همچنین،

در  يآمار روش( در کتاب 2009هاول ) گروه و زمان،

گروههاي  (t-test) ياستفاده از آزمون ت روانشناسي

بین مقايسۀ با ديگر، عبارت به. کندرا پیشنهاد مي مستقل

 اگر. شوندمي آزموده پژوهش هايفر یه گروهي

ستقل م گروههايt-test  مجزاي آزمون سه اجراي

آزمون معني و ازنظر پسيبآزمون، تفاوت پیش ازلحاظ

ل و پیگیري تفاوت معناداري را نشان دهد، روند تحلی

 در گروههايابد. براي مقايسۀ بین بدون مشکل خاتمه مي

ي مستقل گروهها tمراحل مختلف سنجش از روش 

 غیراستفاده شد. نتايج نشان دادند بین دو گروه در مت

آزمون، تفاوت معناداري ارآمد در پیشهاي ناکنگرش

آزمون، گروه اما در مرحلۀ پس؛ (=06/0pد )رنداوجود 

تري نسبت به گروه کنترل منجر آزمايش به کاهش بیش

(؛ اين کاهش در مرحلۀ پیگیري P>001/0است )شده 

دهندۀ اثر ( که نشانP>001/0است )نیز ادامه داشته 

 (.2ول معنادار درمان در طول زمان است )جد

 بحث

هلللا، تحلیلللل کواريلللانس نملللرات براسلللاس داده  

آزملون و دهلد میلانگین نملرۀ پیشآزمون نشلان ميپس

آزمون در گروه آزمايشلي داراي تفلاوت معنلاداري پس

است و در مقايسه با گروه کنترل نیز اين تفاوت معنلادار 

، هلاه از تحلیلل دادهآمددسلتاست. با توجه بله نتلايج به

هلاي ناکارآملد اهش نگرشآموزش امیلددرماني بلر کل

شلود. بیماران مبتلا به ام اس تأثیر دارد و فر یه تأيید مي

درواقللع تللا کنللون پللژوهش چنللداني در رابعللۀ تللأثیر 

هاي ناکارآمد انجام نشلده امیددرماني در کاهش نگرش

آمده بلا معالعلاتي دسلتطورکلي نتیجلۀ بهاست؛ املا بله

ا در گرا رهمسللو اسللت کلله اثربخشللي مللداخلات مثبللت

دهلد )رحیملي، هلاي ناکارآملد نشلان ميکاهش نگرش

هاي رحیمي تنکلابني و (. همچنین با نتايج پژوهش1364

(، 2005(، سللللیگمن و همکلللاران ) 1396همکلللاران )

(، عابلللديني و همکلللاران 1392علیلللزاده و همکلللاران )

جبلللاري و  (،2012گلللالواو و همکلللاران ) (،1395)

ه، فر لللیۀ (، همسلللو اسلللت؛ درنتیجللل1393همکلللاران )

هاي پلژوهش بلا شلود. همچنلین يافتلهپژوهش تأيیلد مي

هاي پلللژوهش نوفرسلللتي و همکلللاران بخشلللي از يافتللله

( و دولتللللي و 1396(، معتمللللدي و همکللللاران )1394)

 ( همخوان است.2014همکاران )

أثیر تلدر رابعه با دورۀ پیگیري مبتني بر ماندگاري    

مللاران هللاي ناکارآمللد بیامیللددرماني در کللاهش نگرش

آزملون و دهند نمرات پسمبتلا به ام اس، نتايج نشان مي

پیگیري گروه آزمايش در طي يلک ملاه بلا هلم تفلاوت 

کنندۀ تدوام مداخله بعد از دار ندارد. اين نتايج بیانمعني

آزمون است؛ بنابراين، امیددرماني در کلاهش انجام پس

هاي ناکارآمد بیملاران مبلتلا بله ام اس بله ملدت نگرش

 يک ماه ماندگار بوده است.

تلوان گفلت هیجانلات مثبلت و در تبیین نتلايج مي   

افزايش آنها يلک اصلول مهلم در رويکلرد روانشناسلي 

خصلللو  در حلللوزۀ امیلللددرماني اسلللت. گرا بهمثبللت

هیجانات مثبت به تمامي احساسات مثبت، ازجمله لذت، 

. امیددرماني بلا شودشعف، سرمستي و راحتي اطلاق مي

اي بلله بیمللاران کمللک رگیري راهبردهللاي مقابلللهکابلله

تر و مللؤثرتري بللا حللوادا کنللد آنللان بلله نحللو فعللالمي

هللاي نگرشروزمللره مقابللله کننللد. در بیمللاران ام اس 

ناکارآمللدي نسللبت بلله خللود، آينللده و ديگللران ديللده 

هلاي شود. درواقع پس از اجراي امیلددرماني، نگرشمي

هاي ري از جنبللهشلد بیمللاران، بسللیامنفلي کلله باعللث مي

و لوح کلاهش يافلت. مثبت زندگي خلود را نبیننلد، به

دهنلللد مداخللللۀ نتلللايج تحقیقلللات اشلللنايدر نشلللان مي

هلاي توانلد برخلي از تواناييمدت امیلددرماني ميکوتاه

شناسللي روانشللناختي را افللزايش دهللد و علائللم آسی 

توان گفت رواني را کاهش دهد. در تبیین نتايج فوق مي

اي موجل  افلزايش عنوان عاملل مداخللهبله امیددرماني
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شلود. زاي بیماري ميتوان فرد در مقابله با موقعیت تنش

آنچه همۀ معالعات مذکور به آن تأکیلد دارنلد کلاهش 

هاي ناکارآملد، افلزايش شلادکامي از راه امیلد و نگرش

امیللددرماني اسللت. نتللايج حا للر، تأکیللد مجللددي بللر 

م ازجملله عللم هاي مختللف عللو رورت پیوند شلاخه

پزشللکي و روانشناسللي و همکللاري تللونم روانشناسللي و 

منظور متخصصللان علللوم پزشللکي ازجمللله پرسللتاران بلله

هاي درملللاني در کلللاهش افلللزايش اثربخشلللي مداخلللله

هللاي ناکارآمللد بیمللاران مبللتلا بلله ام اس اسللت. نگرش

ها و پلرورش همچنین امیددرماني با تأکید بلر توانمنلدي

است در بهبود عزت نفلس و افلزايش استعدادها توانسته 

احسللاس و هیجانللات مثبللت و تفکللر مثبللت و کللاهش 

هاي ناکارآملد ملؤثر باشلد. افلزايش شلادکامي و نگرش

انلللد کللله هلللاي ناکارآملللد از عوامليکلللاهش نگرش

 دهندۀ سلامت روان افراد است.نشان

نگر بر افزايش با توجه به اينکه در روانشناسي مثبت 

ن، اصلاح افکار، استفاده از نقاط شادکامي و شادزيست

ها تأکید شده است، تمرينات و قوت و توانمندي

هاي جلسات آموزشي امیددرماني موج  افزايش حالت

روانشناختي )مانند شادکامي و تفکر مثبت(، تأکید بر 

شود ها و پرورش آنها شده است. پیشنهاد ميتوانمندي

ي سنین هاي آتي، آموزش امیددرماني برادر پژوهش

هاي سال نیز به اجرا درآيد. يکي از محدوديت 20زير 

مدت آن بود؛ مهم اين پژوهش، دورۀ پیگیري کوتاه

هاي آينده، دورۀ شود در پژوهشرو، پیشنهاد ميازاين

ماه( در نظر گرفته  6کم تري )دستپیگیري طو ني

هاي ديگر اين تحقیق، جامعۀ آماري شود. از محدوديت

نان مبتلا به ام اس است که در تعمیم آن مختص گروه ز

به جامعه بايد دقت شود. پژوهش حا ر دربارۀ بیماران 

سال است. بر اساس اين، اعتبار  45-15ام اس بین سنین 

نتايج، تابع تعداد نمونه، مکان و نحوۀ دسترسي به آنها 

گیري است. محدوديت ديگر پژوهش در روش نمونه

پذيري داوطلبانه در تعمیم صورتبود. انتخاب نمونه به

دهد. گذارد و آن را کاهش مينتايج پژوهش اثر مي

بیماران  و تهران بودند اس ام انجمن ها عضوآزمودني

 .نداشتند مشارکت معالعه اين در خیرعضو

 

 منابع

ابراهیمي، ا؛ نشاط دوست، ح؛ کلانتري، م؛ موللوي، ح؛ 

هللاي (. سللهم مقیللاس نگرش1386اسللدالهي، ق. )

هللاي سلللامت عمللومي در مقیاسناکارآمللد و خرده

مجللۀ بیني و نسلبت بخلت ابلتلا بله افسلردگي. پیش

 .52-58(، 4)9دانشگاه علوم پزشکي شهرکرد، 

 راهنماي: درماني امید و امید مباني ،(1389) ف. بهاري،

  دانژه انتشارات تهران: امیدآفريني،

آبادي، ب. ع؛ آقامحمللديان، قنبللري هاشللم ؛هبیجللاري، 

(. بررسلي اثربخشلي 1388ش؛ همايي شانديز، ف. )

درماني مبتني بر رويکرد امیددرماني بر افزايش گروه

مجللۀ امید به زندگي زنان مبلتلا بله سلرطان پسلتان. 

دانشللگاه فردوسللي معالعللات تربیتللي و روانشناسللي 
 .171-184(، 1) 10، مشهد

(. 1393ف. ) ،موتللللابيش؛ و  ،شللللهیديم؛  ،جبللللاري

نگر گروهللي در کللاهش مثبللت ۀاثربخشللي مداخللل

افللزايش میللزان شللادکامي  ناکارآمللد و يهللانگرش

(، 2) 6 ،روانشناسللي بللالینيمجلللۀ  .دختللران نوجللوان

74-65. 

 روانشناسلي ملداخلات اثربخشلي(. 1394) س. رحیمي،
 آوريتللاب و ناکارآمللد يهللانگرش بللر گرامثبللت

 ناملۀپايان .کرمانشلاه شلهر اس ام به مبتلا زن بیماران

 طباطبايي. علامه دانشگاه. ارشد کارشناسي

 ا؛ و ،کللللو يي خدابخشللللي، ا؛ رحیمللللي توتکللللابني

اثربخشللللي امیللللددرماني (. 1396، م. )نژادفلسللللفي

 بیمارانهاي ناکارآمد گروهي بر امیدواري و نگرش
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HIV دانشللگاه علللوم پزشللکي تربللت  ۀمجللل. مثبللت
 .20-28، (2) 5 ؛حیدريه

 شلريف، ب؛ و طالبیلان آبادي،هاشلم ا؛ قنبري عابديني،

 ويکردر بر مبتني درمانيگروه اثربخشي(. 1395. ) 

 .امیملاري ب بله مبلتلا زنلان افسلردگي و امیلد بر امید

 .1-11 ،(2) 8، بالیني روانشناسي. اس

(. 1392 . ) ،حسللیني قصللر؛ و ع ،رجللايي ؛م ،علیللزاده

اثربخشي امیلددرماني گروهلي بلر افلزايش امیلد بله 

 علملي ۀفصلنام. HIVزندگي در مبتلايان به ويروس 

 .70-82 ،(8) 2 ،متپژوهشي روانشناسي سلا -

(. مقايسلۀ 1396راد، ع و سلیمي، ا. )عمومیرزا، م؛ ملکي

روانشلناختي راهبردهاي تنظلیم هیجلاني و بهزيسلتي 

راد در میان افراد مبتلا به مولتیپلل اسلکلروزيس و افل

 19، مجلۀ دانشگاه علوم پزشکي شلهرکرد خیر مبتلا.

(4 ،)90-78. 

(. 1396ح. ) ،فرخللللي و؛ ورپمصللللعفي ؛ع، معتمللللدي

اثربخشي امیددرماني گروهي بر افزايش شادکامي و 

 3، روانشناسلي پیلري .کیفیت زندگي زنلان سلالمند

(4 ،)252-243. 

 ؛ح ر آبادي،حسللن ؛فتللي، ل ؛روشللن، ر؛ نللو فرسللتي، ا

(. اثربخشلللي 1394و شلللعیري، م ر. )؛ پسلللنديده، ع

گرا بللر شللادکامي و بهزيسللتي درمللاني مثبللتروان

 ۀمعالع هاي افسردگي:روانشناختي افراد داراي نشانه

 ۀناملللپژوهش. آزمودني بلللا چنلللد خلللط پايلللهتلللک
 .1-18(، 1) 1 ،روانشناسي مثبت
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