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Abstract 
The purpose of this study was to investigate the effectiveness of positive psychology 

training with an emphasis on religious doctrines on reducing high-risk behaviors of students 

with suicidal thought in high school in Khalkhal. This study was a semi-experimental study 

with a pre-test-post-test-follow-up design with an experimental and control group. The 

research sample was 30 students from the second-grade girls' high schools in Khalkhal who 

were selected by multi-stage purposful sampling and randomly assigned in two experimental 

and control groups. Beck Suicide Thought Scale and Iranian Adolescents' Risk Scale were 

used to measuring variables. The experimental group received positive psychology with a 

focus on religious doctrines for ten sessions, while the control group received no training. 

Data were analyzed by repeated-measures analysis of variance. The results showed that the 

intervention has a positive effect on reducing high-risk behaviors and this effect continued in 

the follow-up. Generally, it can be said that positive psychology, with emphasis on religious 

doctrines with a strong theoretical and research background, is an appropriate strategy. It 

reduces students' high-risk behaviors with suicidal thoughts and can be used as a useful 

intervention to reduce this type of disorder. 

Keywords: Positive psychology, religious doctriens, risky behaviors, suicidal thoughts, 

high school students  

 

                  

                                                           
  sardary1152bagher@gmail.com .� 



 
 

 
 

 نامه روانشناسي  مثبتپژوهش

 1399پاییز (،  33، پیاپي )سوم ، شماره ششمسال 

                     21/10/1399تاریخ پذیرش:                13/08/1399و  20/02/1399تاریخ  بازنگري:          29/01/1399تاریخ دریافت:  

 51-68صص:            
 

 sardary1152bagher@gmail.com نویسندۀ مسئول:  *
Copyright©2020, University of Isfahan. This is an Open Access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution 

License (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/), which permits others to download this work and share it with others as long as 
they credit it, but they can’t change it in any way or use it commercially 

DOI: 10.22108/ppls.2021.122201.1907 

 

 مقاله پژوهشي       

پرخطر  یابر کاهش رفتاره ینید یهاآموزهبر  دیگرا با تأکمثبت آموزش روانشناسی یاثربخش

 یافکار خودکش یآموزان دارادانش
 

 2*باقر سرداری، 1گلندوز یملک یپر

 رانیا خوي، خوي، اسلامي آزاد دانشگاه گرا، مثبت اسلامي روانشناسي ارشد يكارشناس .1
Maleky.pari@gmail.com 

 رانیا خوي، اسلامي، آزاد دانشگاه روانشناسي، و تيیترب علوم گروه اریاستاد .2

sardary1152bagher@gmail.com 

 

 

 چکیده

 يبتر كتاهش رفتارهتا ينتید يهتاآموزهبتر  دیتگرا بتا تکكمثبتتي روانشناسي آموزش اثربخش يبررس هدف با پژوهش

 نتتو  از پتتژوهش نیتتا .انجتتام شتتد مقطتتم متوستتطه دوره دوم شتتار خلختتال يافکتتار خودكشتت يآمتتوزان داراپرخطتتر دانش

 30 تعتداد ،پتژوهش ۀنمونت ود.ب كنترل با یک گروه آزمایش وپیگیري  - آزمونپس - آزمونپیش طرح با و آزمایشينیمه

 روش بته كته بتود 1398-1399 يلیتحصت ستال در خلختال شتار دوم دوره متوستطه مقطتم دخترانته مدارس از آموزدانش

 اسیتمق. از شتدند نیگزیجتا كنتترل و شیآزما گروه دو در يتصادف روش به و انتخاب ي،اچندمرحلههدفمند  گیرينمونه

جلسته  10طي  براي سنجش متغیرها استفاده شد. گروه آزمایش مقیاس خطرپذیري نوجوانان ایرانيو بک  يافکار خودكش

 دت، گتروه كنتترل هتیم آموزشتي دریافتتقرار گرفتند و در این مدیني  يهاآموزهگرا با تکكید بر روانشناسي مثبتتحت 

 يكتاهش رفتارهتا در شدهمداخلۀ ارائهج نشان دادند نتایگیري مکرر تحلیل شدند. با تحلیل واریانس با اندازه هادادهنکرد. 

ي هتاهآموزگرا با تکكیتد بتر ، روانشناسي مثبتدرمجمو  و این اثر در مرحلۀ پیگیري هم تداوم دارد. دارداثر مثبت  پرخطر

آمتوزان داراي افکتار خودكشتي كاهش رفتارهاي پرخطر دانش در مناسب راهبردي قوي، پژوهشي نظري و پیشینۀ با دیني

  .دكر استفادهاین نو  از اختلالات  كاهش در مؤثر يامداخله شیوة عنوانبه آن از توانيم و است

 مقطم آموزاندانشي، رفتارهاي پرخطر، افکار خودكشي، نید يهاآموزه، گرامثبت روانشناسي: ي كلیديهاواژه

 دوم متوسطه
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 مقدمه
بار براي افراد، خانواده و جامعته، مصتیبت 1خودكشي

بارترین استتت و خودكشتتي جوانتتان، یکتتي از تکستت 
یتتتتد توجتتتته تمتتتتامي بايمرختتتتدادهایي استتتتت كتتتته 

اندركاران را به حل مشکلاتي برانگیزد كه زندگي دست
 ي،خودكشت. كنتديم ناپتذیرآنان را تا بتدین حتد تحمل

متحتده استت  الاتیدر ا ریوممرگ ياصل لیاز دلا يکی
 چشتمگیري زانیتدو دهته گذشتته بته م يكه نرخ آن طت

)دیلتتون، وان وورهتتس و البتتوگن،  استتت افتتتهی شیافتتزا
در سرتاسر جاان هم حتاكي از  هاگزارش(. نتایج 2019

درصتد از  21شیو  بالاي خودكشي است؛ براي نمونته، 
 انتتدبوده يخودكشتت افکتتار آمتتوزان ژاپنتتي دارايشدان

ستازمان جاتاني باداشتت (. 2019)اوتسوكا و آنتامیزو، 
متیلادي، شتاهد  2020برآورد كرده استت كته در ستال 

متتورد متترگ ناشتتي از خودكشتتي باشتتیم  000/530/1
طبتت   در ایتتران (.2002)ستتازمان جاتتاني باداشتتت، 

عنوان شده، پدیدة خودكشي بتهتحقیقات انجام نیترتازه
ناهنجتتاري اجتمتتاعي و روانشتتناختي شتتیو  دارد. نتتتایج 

نفتتر در  9میتتزان خودكشتتي را در ایتتران،  هتتاپژوهش
كه از ایتن بتین نوجوانتان  اندكردهنفر گزارش  100000
درصد از آمار خودكشي را به خود اختصاص  10حدود 
)حشتمتي جتدا، ختاك،ور، كتوثري، محمتدي و  انتدداده

 (.1398زنوزیان، 
 را پدیدة ماتم دو خودكشي به مربوط يهاپژوهش

 بته اقتدام و 2خودكشتي افکار شامل كه ندنكيم بررسي

)متتتتورتیر، آئوربتتتتاو، آختتتتین و  استتتتت 3خودكشتتتتي
 از طیفتتي خودكشتتي (. افکتتار2018ستتویج،رس، 

 تتا زنتدگي خاتمتۀ دربتارة امکتان متبام يهاشتهیاند

 ویلکتاكس، )نتم، ردیتگيم بتر در را كامتل خودكشي

ي از ادامنتهافکار خودكشتي (. 2018دویلدر،  و هیلمایر
یک آرزوي مبام براي مردن تا افکار خودكشي فعال با 

)مركتتز منتتابم  ردیتتگيمقصتتد و برنامتتۀ قبلتتي را در بتتر 
گوني، فرنتادرز  -لوپز (. 2015پیشیگیري از خودكشي، 

                                                           
1. suicide 
2. suicidal thoughts 
3. suicide reattempt 

( هم نشان دادنتد از بتین 2019مونتالو، آرتگا و هارو ) -
درصتتد اقتتدام بتته  6/39فتتراد داراي افکتتار خودكشتتي، ا

نامتعتارف  يهاواكنشاین مفاوم با  اند.خودكشي كرده
فترار از منتزل و درگیتري بتا  در،ختمانند مصرف مواد م

، كلي، گتودوین و )هورگان نزدیکي دارد ۀدیگران رابط
از  شیبا خطتر مصترف بت يخودكش (. افکار2018، بان

ستلرز، (. 2020دارد )كللند و همکاران، مثبت  ۀحد رابط
 يمداخلات برا( هم معتقدند 2019مک روي و اوبرین )

استتتفاده از الکتتل و افکتتار  نیبتتر رابطتته بتت دیتتجوانتتان با
( در 2019. لتتي، لتتي و هتتان )تمركتتز كننتتد يخودكشتت
، ختتواب، مصتترف متتواد، یتجنستتنشتتان دادنتتد  يبررستت

ار در افکتت افستترده عوامتتل متتؤثر يوختتواستتترس و خل 
ارتبتاط نزدیکتي  . با توجه به شتواهد فتو ،اندخودكشي

بین افکار خودكشي و رفتارهتاي پرخطتر نظیتر مصترف 
ختوابي، درگیتري بتا دیگتران و مواد، فترار از خانته، بي

 رستديماقدام به خودكشي وجود دارد؛ بنابراین، به نظر 
ي افتتراد داراي افکتتار خودكشتتي هتتايژگیویکتتي از 
 رفتارهاي پرخطر است.بودن با همراه

 ي،و مستائل اجتمتاع يمتخصصان باداشتت دگاهیاز د
 مشتتتکلات نیتتتتراز مام يکتتتی 4پرخطتتتر يرفتارهتتتا

 و روانشتناختي ستلامت جستماني، بتراي تادیدكننتده
و  ترنتداكس) روديمتشتمار به جامعته و فترد اجتمتاعي
 بتالقوه رفتارهتاي پرخطتر (. رفتارهتاي2017همکاران، 

 از اطتلا  بتدون یتا طور اراديافتراد بته كته نتدامخربي

 آن مرتکتب اجتمتاعي فتردي و نتامطلوب پیامتدهاي

از  پرخطتر، طیفتي (. رفتارهاي1391)بوستاني،  شونديم
 فترد درگیتر براي تناانه كه ردیگيم بر در را رفتارهایي

 جدي به يهاانیز وي زندگي مام افراد و رفتار این در

 سایر اعضتاي به غیرعمدي صدمات ، باعثآورديم بار

 جنستي روابت  مدرسته، از گریتز. شتوديم نیتز جامعته

 راننتدگي غتذایي، يهتاينظمبي زودهنگام، نامشرو  و

 امتوال، سترقت، تخریتب نظیتر قانون از تخطي پرخطر،

 رفتارهاي نیز مواد و الکل سیگار، از استفاده یا خشونت

                                                           
4. risky behaviors 
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ستامرز،  و )بستکین شتونديم نظتر گرفتته در خطتر پتر
 است )ووتتا پرخطر رفتار از مثالي نیز ( خودكشي2006

( 1395رشتتید ) يهاافتتتهی (. براستتاس2004منیتتون،  و
(، %2/35سیگار ) %(، تجربۀ كشیدن 5/52قلیان ) كشیدن
 كتاري(، كتک%4/30جنسي با میل ختود ) رابطۀ تجربۀ

%( و تجربتتۀ مصتترف الکتتل  1/28خانتته ) از بیتترون در
پرخطرنتد.  رفتارهتاي گیرترینهمته ترتیب( بته4/27%)

بتا  یتک هتر هترویین كراک و مصرف تجربۀ همچنین،
 مصترف ، تجربتۀ%2بتا  كوكتایین مصرف ، تجربۀ5/1%

 %3/3بتتا  تریتتاک مصتترف و تجربتتۀ %9/2بتتا  متتتادون
 در پرخطتر رفتارهتاي میزان شتیو  كمترین از ترتیببه

برخوردارند؛ به دلیل اینکه  دبیرستاني آموزاندانش میان
راد داراي افکتتار خودكشتتي، بیشتتتر از ستتایر افتتراد در افتت

معرض رفتارهاي پرخطرند و عوارض اینگونه رفتارها به 
ي روانشتناختي ختاص ایتن افتراد بیشتتر هتايژگیودلیل 

است و تمایل به خطرپذیري و پیامدهاي مضر وابسته بته 
شتمار آن، تادیدي جتدي بتر ستلامت چنتین افترادي به

رفتارهتتاي  از ياگستتترده . همچنتتین، طیتت روديمتت
 شتامل خطتر و تنش سطح از كه دارد وجود خودكشي

 بتراي شتخص طترح و تادیتد جزئتي، افکار، اشتارات

، و 2002مونستن،  و است )مونتگمري، كتي خود مرگ
(؛ بنتتابراین، انجتتام متتداخلات بتتراي تغییتتر 1389 /2002

 . شوديمرفتار در آنان احساس 
رفتارهتتاي پیشتتگیري از  بتتراي متتداخلات مختلفتتي

 حال . داندشده پرخطر و ارتقاي سلامت رواني طراحي

 وجتود رفتار تغییر روانشناختي نظریۀ 30 بیش از حاضر

 ( و2009دارد )استیسي، جیمز، چاپمن، كورنیا و لوبانز، 

 طراحتي هنگتام را آناتا نیترمناسب انتخاب این مسئله،

بتتا وجتتود ایتتن، یکتتي از . كنتتديم متتداخلات ستتخت
كه امروزه به درک باتر عوامل مؤثر بتر تغییتر یي هامدل

 روانشناستي رفتار كمک شایاني كترده استت، رویکترد

است. ایتن رویکترد بتاوجود تتکثیر زیتادش در  1گرامثبت
تغییتتتر رفتتتتار، كمتتتتر در حتتتوزة افکتتتار خودكشتتتي و 

                                                           
1. positive psychology 

ي هاپژوهشي آن به كار رفته و این غفلت در هايژگیو
یستمن، بریلووستکیا داخلي مشاود است. در این زمینه، ت

 و 2گرامثبتت يسلامت روان( معتقدند 2019و مارگراف )
را بتر  این نو  رویکرد درمانيكه اثر مثبت  یيهازمیمکان

، تا حد گذارنديم يخودكشبر  اقدام و افکار خودكشي
نگر در عمتتل بتته . روانشناستتي مثبتتتاندناشتتناخته يادیتتز

و  هايتوانمنتددنبال آن است كه بته افتراد كمتک كنتد 
ي خود را پرورش دهند تا به سلامت روانتي هايستگیشا

 (. 1397 /2005، و 2005دست یابند )ریو، 
 در كاررفتتهبه كارآمتد و متؤثر متداخلات از یکتي

 ارتقتاي بازیستتي، بتراي نگرمثبتت روانشناستي حتوزة

روان، برنتام   و ستلامت شتادكامي زنتدگي، از رضتایت
. ( استت2013رشید و ستلیگمن ) 3گرايروانشناسي مثبت

را  ایتن برنامته اولیۀ ( فرم2006سلیگمن، رشید و پاركز )
نتتتایج  از استتتفاده بتتا محققتتان ارائتته كردنتتد؛ ایتتن

 و نگرمثبت حوزة روانشناسي در شدهانجام يهاپژوهش
 سته نگر،مثبتت تاریخچتۀ برنامتۀ عنوانبه آن بنديجمم

 -2(، 5بخشي)لتذت زنتدگ 4مثبتت يهتاجانیه -1ۀ: مؤلف
)زنتدگي بتا  8معنتا -3( و 7)زندگي جتذاب 6شدنمجذوب
( 2002نظریتۀ ستلیگمن ) در به شتادكامي ( مربوط9معني
 رشیداند. دادهقرار  آموزشي -درماني  يابرنامه اساس را

 جذابیت لذت، كردندنبال ( معتقدند2013سلیگمن ) و

 شتادكامي تقویتت ایجتاد و بته زنتدگي در معنتا و

این نو  مداخلته بتاوجود عمتر كوتتاه ختود، . انجامديم
ویژه در عرصتۀ ي متنوعي در حیطۀ عمل، بتههاكاربست

ي متعددي منتاي شده استت. ایتن هاپژوهشدرمان و به 
( از شادكامي و 2002رویکرد براساس مفاهیم سلیگمن )

 ( بنتا شتده استت و بتر2006بازیستي و فرضیۀ پترسون )
 دیتتکك ضتع  نقتاط يجتا بته قتوت نقتاط يرو تمركز

 زنتدگي در معنتا افزایش با گرامثبت . روانشناسيكنديم

                                                           
2. positive mental health (PMH) 
3. Positive Psychotherapy 
4. positive emotion 
5. the pleasant life 
6. engagement 
7. the engaged life 
8. meaning 
9. the meaningful life 
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 افتتزایش و روانتتي يهابیآستت تستتکین بتته مراجعتتان
 متتتتداخلات (.2008 رشتتتتید،) پتتتتردازديم شتتتتادكامي
 يهتاتیفعال یا درماني يهاروش شامل مثبت روانشناسي
 رفتارهتتاي مثبتتت، احساستتات تتترویج منظوربتته عمتتدي
 افتراد بازیستي ارتقاي با مثبت، ادراک و شناخت مثبت،

 لیبومرستکي، و ستین) استت افستردگي علایم كاهش و
 نگر،مثبت آموزشي برنامۀ هدف وص ، این با(. 2009

 و بازیستي زندگي، شادكامي، از رضایت میزان ارتقاي
هایتد  و گابتل استتعارة بتا مطتاب  و افتراد روان ستلامت

 هشتت مثبت به صفراز  آنان و ارتقاي (، رساندن2005)

 برنامتۀ روانشناستي دربارة شدهانجام يهاپژوهش .است

 میتزان كتاهش در را برنامته ایتن نگر، اثربخشتيمثبتت

 از رشید ؛ نقل2009مخدر و سیگار )اختر،  مواد مصرف

( و كتاهش 2014؛ كتالر و همکتاران، 2013سلیگمن،  و
؛ 1394افستتردگي )اصتتلاني، احمددوستتت و بامنتتي، 

ژانتتم، گتتو، ؛ 1394وي و شتتاهنگیان، ختتدابخش، خستتر
؛ عماد و 1398؛ عبودي و عابدي، 2015، ژانم، لي و یین
پستند و ؛ نصیري تاكامي، نجفي، طالم1396هادیان فرد، 

( و كتتتتتاهش رفتارهتتتتتاي 1398مکونتتتتتد حستتتتتیني، 
زاده رسان )جنود، محمدي شتیرمحله، حستینخودآسیب

  اند.داده ( نشان1399تقوایي و پیوندي، 
كته  نتداگفتته مواف  نیتنظران با اصاحب ۀهم باًیتقر

درمتتان مشتتکلات  و صیفرهنگتتي در تشتتخ يرهتتایمتغ
؛ به نقتل از 2001)ري و اس،  شونديممام تلقي  ،خلقي

 نیتت. ا(1396كجبتتاف، حستتیني، قمرانتتي و رزازیتتان، 
شناسي رواني و درمان بیبا آس ميیمستق موضو  ارتباط

 (. گتام2004زا، )دي ستو اختتلالات روانشتناختي دارد

 نیتد ي،یگراتیمعنوحیطۀ  رشدروبه مطالعات در بعدي
 يهتاآموزه يستازموضتو  لتزوم ادغام ي،و علوم رفتار

باورها و اعتقادات بومي مربوط به سلامتي  و لیاص نيید
)پروپستتت، اوستتتروم،  بتتودي روانشناستت يدر راهبردهتتا

 (. بتتر استتاس ایتتن،1992واتکینتتز، دیتتن و مشتتبورن، 

 در ي دینتيهتاآموزه و روانشناستي مختلت  يهامتدل

وجتود  بته گونتاگون متذاهب و مختلت  يهتافرهنگ
( معتقتد استت در دوران 2017آكتو آكتواش ). اندآمده

معاصر روند ادغام روانشناسي بتا دیتن درحتال گستترش 
 هتدف بتا ينتیدي هتاآموزه است و روانشناسي مبتني بر

 و ذهتن ۀرابطت ازطریت  فترد در تعادل و يهماهنگ جادیا
 يکردهتایرو ایتن از یيهانمونته. شتوديم انجتام روح
 درمتان از: متدل نتداعبارت دین و سازي معنویتادغام

افستردگي  اختتلال درمتان در متذهبي -رفتاري  شناختي
 دینتي درمتانيروان ۀبرنامت(، 1999)كول و پارگامنتت، 

اضطراب )هافمن، پاپاس، چاتکوف و  و براي افسردگي
 بتا معنتوي درمتانيروان ۀمداخلت ۀبرنامت(، 2007كرنتز، 

 )پاكرت و همکاران،« نو بساز را از خود زندگي» عنوان

ي هامتدل اثربخشتي بته مربتوط پژوهشتي (. نتایج2009
 داده نشتان ستکولار يهامتدل آن را بر برتري مذكور،

 ندارنتد توجته معنتوي يهتاآموزهو  زمینته بته است كه

(. در ایتتن رابطتته، نتتتایج 1396)كجبتتاف و همکتتاران، 
 دنتتدهيم( نشتتان 2020كلینگتتر ) -مطالعتتات فتتردریش 

ي متذهبي گروهاتاي در آمتار ازنظر يدرمانمثبتِ  جینتا
 نیتتااستتت.  گروهاتتاستتایر  از بتتالاتر چشتتمگیري طوربته
 در فترد ينتدارید شتدت و تیتاهم دنتدهيم نشان جینتا

 ينتدارید ایتآ كتهدارد  يمامت نقتش سؤال نیا به پاسخ
 .است يدرمان جهینت بابود يبرا يمنبع

 زیادي ارزش گرا نیز كهروانشناسي مثبت دیدگاه از
 فرهنتگ ۀساخت و محصول انسان ند،الئقا فرهنگ براي

 فترهنگش به توجه با وي مشکلات باید و است خویش

 بر علاوه روانشناسي در ،بنابراین ؛شود پیگیري و درک

 توجته فرهنگتي اعتقادهتاي بته بایتد بیولتوژیکي شرای 
 - ستومرز و فلاگمتن - ستومرز) شتود مبتذول ياژهیو

افتراد داراي افکتار  بتراي مستئله ایتن(. 2004، فلاگمتن
 بتا تتوانيم كته طتوري بته نیستت؛ يمستتثنخودكشتي 
ایتن  اختتلالات و مشتکلات بته معنتوي و دیني رویکرد

 آنتان اصتلاح و درمتان بته و نگریستتگتروه از افتراد 

كتاهش رفتارهتاي  در مطلتوب ياجتهینت و پرداختت
 .گرفت آنانپرخطر و افزایش سازگاري روانشناختي 

، از زیبتاترین و كارستازترین دین مبین استلامنظر از 
 نعمتتات خداونتتد بتتر انستتان نعمتتتت شتادبتتتودن، ماتتتر و

فرهنگتي غنتي استلام بته ورزیدن استت. محبت و عشت 



  55/يافکار خودكش يآموزان داراپرخطر دانش يبر كاهش رفتارها ينید يهاآموزهبر  دیگرا با تکكمثبت آموزش روانشناسي ياثربخش
 

 

ختتاص  توجتتهادماني خوشتتي، خرستتندي و شتت موضتتو 
گیري از شادي، لذت از زنتدگي است. اسلام باره داشته

ستتال و آستتان  يهتتاآموزهطتتي  آن راو رضتتایتمندي از 
ة تتتا جتتایي كتته حتتتي تبستتم بتته چاتتر ؛دهتتديمآمتتوزش 

و عملتتتي داراي ثتتتواب  دهتتتدميدیگتتتران را پتتتاداش 
و آن  بخشتدميعم   و به این ترتیب به شادي شمارديم

تا تشنگي انستان را نستبت بته  كنديمرا دروني و پایدار 
 يهالتذتو  هايشتادمقولته پاستخگو باشتد. نیتز از  این

و معتقتد  كتردهشدت جلتوگیري زودگذر و كتاذب بتته
كوچتک و  ، تناتا بختش بستتیارهايشتاداست اینگونته 

)ختتدایي،  واقعتتي استتت يهايشتتادستتام نتتاچیزي از 
 بیشتر دهديم نشان زین میكر قرآن اتیآ يبررس(. 1390
 و است افراد قوت نقاط و هايدرست ها،يخوب بر دهایتکك
قترآن كتریم بتا  .دشتويم توجته كمتر يكژ و ضع به 

هتتدف كتتاهش فشتتار وارده بتتر انستتان در رویتتارویي بتتا 
و عملکردهتایي را آمتوزش  هاوهیشتمصایب و حوادث، 

ازجملته  تا او توانایي دستیابي بته نتتایح مطلتوب دهديم
یي مانند توكتل هاوهیشآرامش و شادي را بیابد. توجه به 

(، صتتتبر و بردبتتتاري 61؛ انفتتتال/11بتتته ختتتدا )مائتتتده/ 
(؛ 70(، توبته )فرقتان/46؛ انفتال/128؛ اعراف/153)بقره/

(، دعتتا و عبتتادت )آل 216رضتتا بتته مشتتیت الاتتي )بقتتره/
؛ نستا// 60(، عفو و گذشت )حتج/60؛ مؤمن/38عمران/
؛ 40(، ستتت،اس و شتتتکرگزاري )نمتتتل/ 99؛ نستتتا//149
؛ 50( و نگرش در طبیعتت و تفکتر در آن )روم/30فاطر/
( چنتان راهکارهتاي عملتي در اختیتار 21؛ روم/99انعام/

بته  تتوانيمكه حتي با نگاهي اجمالي  دهنديمفرد قرار 
مؤثربودن آناا در ایجاد تعادلي رواني پي برد؛ چه برستد 

عنوان یتک روش درمتاني به آنکه متخصصتان آن را بته
 در احادیث (.1397بررسي و اجرا كنند )خدایاري فرد، 

 ایتتن موضتتو  بتته چشتتتتم دربتتارةشتتتتواهد فراوانتتي  نیتتز
و پیشوایان دین این موضم را در روایات ختود  خورديم

 ندیفرمايماكرم)ص(  پیامبر؛ براي نمونه، اندكردهتکكید 

 ع ل تى السُ رُورِ إِدخ الُ و ج ل   ع ز   الل  هِ إِل ى الا عم الِ أ ح ب   إِن  »
(؛ 288، ص 3، ج 1392)كلینتتتتتتتتتي، « المُتتتتتتتتتؤمنِیِن

 ،كارهتتا نتتزد ختتداي عزوجتتل نیتريداشتندوستتتتت»

و در روایتتتتي از حضتتترت « شتتتادكردن مؤمنتتتان استتتت
 أفضتل متن الظ تن  حستن»چنین آمتده استت علي) ( نیز 

، 3، ج 1366)تمیمتي آمتدي، « العطایتا أجتزل و الس جایا
 و هتتاخوي برتتترین از نگريمثبتتت» (؛5325، ح 388ص 

 دیتآيماز این روایات چنین بتر «. هاستلط  بزرگترین
در خود ایجاد كرد و این امتر جتز از  شادماني را بایدكه 

ي هتتتاآموزهدر  .شتتتودينماندیشتتتتتي حاصتتتل راه مثبت
انگتاري استت، تکكیتد مثبت آناااسلامي كه فضاي كلي 

 شتتوديمپایتتان خداونتتد زیتتادي بتتر امیتتد بتته رحمتتت بي
 (.1389)جوادي آملي، 

 يهتاپژوهش در معنتوي متداخلات از ياگستتره
 اختتلالات در آناتا اثربخشتي و كتار رفتته بته مختلت 

رستیده استت؛ بتراي نمونته، نتتایج  اثبتات بته گونتاگون
 معنوي مداخلات اندداده نشان نیز مختل  يهاپژوهش

 افستردگي، الکلیستم، اضتطراب، يهاحوزهدر  توانديم
(، خشتم 2010ختوردن )هتوک و همکتاران،  اختلالات

 دینتي تعتالیم. شتود واقتم ( مؤثر2004)وانوي و هوت، 

زنتدگي، )داشتن معني و هتدف در  مانند منابعي ازطری 
 احساس تعل  به منبعتي والا، امیتد بته یتاري خداونتد در

ي هتاتیحمازاي زندگي، برخورداري از شرای  مشکل
تتا بتا  كنتديماجتماعي و ...( بته افتراد كمتک  –رواني 

كنترل فشارهاي هیجاني در مواجاه با حوادث فشتارزاي 
زنتتدگي، آستتیب كمتتتري را متحمتتل شتتوند )حستتیني، 

 دهتديمهم وجود دارد كه نشتان  (. شواهد زیادي1387
ي هتاآموزهگراي مبتني بر معنویتت و ي مثبتهاآموزش

(، 1399دیتتن استتلام در كتتاهش اضتتطراب )رشتتیدزاده، 
نگار، باقري، استمعیل چگنتي و مته) افسردگي و استرس
كتولایي،  مترگ )خدابخشتي اضطراب (، كاهش1394

( و كتتاهش مشتتکلات 1397مطلتت ؛  حیتتدري و زنگنتته
( متتؤثر 1396مدار و نعیمتتي، )امینتتي، شتتریعترفتتتاري 

 .است
ي بحرانتي زنتدگي هتادورهدوره نوجواني، یکتي از 

انسان استت و برختي از روانشناستان، ایتن دوره را دورة 
كه اگر در این گتذر  اندكردهآشوب و استرس توصی  

یي به وجود آید، ستلامت روان نوجوانتان بته هايدشوار
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(. امروزه در جاان میتزان 1393افتد )گنجي، مخاطره مي
فکر به خودكشي نیز در نوجوانان رو به افزایش استت و 

ي اخیتر افتزایش هاستالدر ایران نیز این پدیتده در طتي 
نتتتژاد، قدستتتي، جمشتتتیدزاده و داشتتتته استتتت )امیري

(. در این بتین، هرچنتد آمتار دقیقتي از 1398محمدیان، 
آمتوزان شتار خودكشي و فکر خودكشي در بتین دانش

وضعیت خودكشتي  رسديمخال وجود ندارد، به نظر خل
در این شار نیز از قاعتده مستتثني نیستت. همچنتین، بتین 

یي زیتادي هاتفاوتجنسیت افراد ازنظر رفتار خودكشي 
وجود دارد و زنان، افکار و اقدام بته خودكشتي بیشتتري 

)حشتتمتي جتتدا و  كننتتديمنستتبت بتته متتردان تجربتته 
 افکتار تر گفتته شتدپیش(. همچنان كه 1398همکاران، 
؛ بتته رفتارهتاي پرخطتتر منجتتر شتتود توانتتديم يخودكشت
تشخیص زودهنگام رفتارهتاي پرخطتر و انجتام  بنابراین،

متتداخلات در كتتاهش افکتتار خودكشتتي حتتائز اهمیتتت 
شتده، پتژوهش است؛ بنابراین، با توجه بته مستائل مطرح

حاضر به دنبال پاسخ به این سؤال است كه آیتا آمتوزش 
 بتر ينتید يهتاآموزهبتر  دیتگرا بتا تکكمثبتتروانشناسي 

افکتتار  يآمتتوزان دارادانش كتتاهش رفتارهتتاي پرخطتتر
 مقطتتتم متوستتتطه دوره دوم شتتتار خلختتتال يخودكشتتت

  اثربخشي دارد.
 

 روش
: ایتن پتژوهش نمونه و جامعۀ آماري پژوهش، روش

آزمتون پس -آزمون آزمایشي و با طرح پیشنو  نیمهاز 
 پتژوهش جامعتۀ آمتاريپیگیري با گروه كنترل است.  -

 شتتار دوم دوره متوستتطه مقطتتم آمتتوزاندانش شتتامل
نفتر  1800به تعتداد  1398-99 يلیتحص سال در خلخال

چنین بتر  هايبررسطور كلي، از برخي مطالعات و به. ودب
از نو  بررستي روابت   هاهشپژوكه حجم نمونۀ  دیآيم

نفر در هتر  15كم معلولي و تجربي، وجود دست -علت 
)نتادري و ستی   دانتديمگروه را بتراي مقایسته كتافي 

عنوان نفتر بته 15 در پتژوهش حاضتر نیتز (.1386نراقي، 
عنوان گتروه كنتترل بته نفتر هتم بته 15گروه آزمایش و 

ي انتختتاب شتتد امرحلتتهگیري هدفمنتتد چندروش نمونتته

(15=n .)يپتتتژوهش متتتدنظر رو نکتتتهیتوجتتته بتتته ا بتتتا 
 شتتتد،انجتتتام  آمتتتوزان داراي افکتتتار خودكشتتتيدانش

 9آمتوزان ایتن دانش نیبت در پرسشنامۀ افکار خودكشتي
افکتتار نمتترات محاستتبۀ  شتتد و پتتس از میتتتوز مدرستته

آمتتتوزان داراي افکتتتار دانش از نفتتتر 90 ،خودكشتتتي
افکتار  اسیدر مق نااآكه نمره  يافراد نیاز ب) خودكشي
( انتختتاب شتتدند. ستت،س بتتود بتتالاتر از صتتفر يخودكشتت

آمتوزان پرسشنامۀ رفتارهتاي پرخطتر در بتین ایتن دانش
كته در ایتن آزمتون نفر  30از بین این تعداد،  توزیم شد.

كردنتتد، كستتب  از میتتانگین بتتالاتریتتک انحتتراف  نمتتره
نفتر  15عنوان نمونه ناتایي، انتختاب و طور تصادفي بهبه

نفتتر در گتتروه كنتتترل تعیتتین  15در گتتروه آزمتتایش و 
 شدند. 

رضتتایت آگاهانتته، كستتب نمتتره  ي ورود:هتتاملاک
 کافکتار خودكشتي و نمتره یت اسیمق بالاتر از صفر در

، در مقیتاس رفتارهتاي پرخطتر نیانگیم از بالاتر انحراف
مطلتتوب بتتراي شتتركت در وضتتعیت جستتمي و روانتتي 

 مطالعه.
ي هامداخلتتهدریافتتت ستتایر  ي ختتروج:هتتاملاک

زمتتان بتتا اجتتراي مطالعتته، استتتفاده از روانشتتناختي هم
هفتته قبتتل از شتترو   2كم داروهتاي روان،زشتتکي دستتت

 . ي شدید جسماني یا روانيهايماریبمداخله، ابتلا به 
بتتک  خودكشتتي افکتتار ابتتزار ستتنجش: مقیتتاس

(1BSSI:) ابتزار خودكشتي بتک یتک افکتار مقیتاس 

در ستال  و استتر استت كته بتک ستؤالي 19 خودسنجي
 و منظور آشکارستازيبته مقیتاس ایتن ستاخت. 1991
 براي ریزيطرح و رفتارها ،هانگرش شدت گیرياندازه

 مقیتاس، شده استت. در ایتن تایه خودكشي به ارتکاب

 پرسشتنامه گذارينمره است. گزینه سه داراي سؤال هر

 2تا  صفر سؤال نمرات هر دامنۀ و بوده لیکرت روش به
 دامنته در مقیتاس در ایتن شخص نمرات مجمو  .است

 وجتود 0-5نمتره  این مقیاس، در دارد. قرار 38تا  صفر

 و خودكشي براي آمادگي 6-19نمره  خودكشي، افکار
 .دهتديم نشتان را به خودكشي اقدام قصد 20-38نمره 

                                                           
1. Beck Scale for Suicidal Ideation 



  57/يافکار خودكش يآموزان داراپرخطر دانش يبر كاهش رفتارها ينید يهاآموزهبر  دیگرا با تکكمثبت آموزش روانشناسي ياثربخش
 

 

 این زمان هم پایایي وكرونباخ )همساني دروني(  آلفاي

استت  بتوده 83/0و  96/0تتا  89/0بتین  ترتیببه مقیاس
آزمتون  ایتن (. همبستتگي درونتي1991)بتک و استتر، 

)دانیتتز،  استت 83/0آن  1آزماینتده بتین پایتایي و 89/0
 امیتتريو  ستتلطانزاده آشتتتتیاني، فتحتتتي(. انیستتي، 2001

 ایرانتي ایتران روي ستربازان در ( این مقیتاس را2006)

كرونبتاخ  آلفتاي ازطریت  آن پایتایي كردند. اعتباریابي
قیتتاس افستتردگي م زمتتتان آن بتتتاو روایتتي هتم 95/0

گتزارش شتده استتت.  76/0 پرسشتنامه ستلامت عمتومي
 را ازطریت  آن ( پایتایي1397بشترپور و صتمدي فترد )

. در پتتژوهش انتتدكردهبتترآورد  81/0كرونبتتاخ  آلفتتاي
ایتن پرسشتنامه بتراي  كرونبتاخ آلفتاي حاضتر، ضتریب

 به دست آمد. 82/0و  محاسبه شد
بتراي : 2(IARS) مقیاس خطرپذیري نوجوانتان ایرانتي

مقیتتتاس خطرپتتتذیري ستتتنجس رفتارهتتتاي پرخطتتتر از 
محمتتتدي، استتتتفاده شتتتد كتتته زاده نوجوانتتتان ایرانتتتي

( ستتاختند. ایتتن 1390) احمتتدآبادي، پنتتاغي و حیتتدري
همچتون  مطترح و معتبتر كمتک ابزارهتاي پرسشنامه بتا
 متتور، متتوس و بویتتد گالونتته، نوجوانتتان خطرپتتذیري

( YRBSS) 3جوانتان پرخطتر رفتارهاي و مقیاس (2000)
ي هاتیمحتدودمحیطتي و  شترای  گترفتن نظتر و با در

 شتد كته بتا ایتران ستاخته جامعته اجتمتاعي فرهنگتي و

 كنتترل پرخطتر مركتز رفتارهتاي پرسشتنامۀ از اقتبتاس

و  شتد تنظتیمو  ( طراحتيCDC) 4آمریکتا يهتايماریب
 مقیتاس ( اعتباریابي كردند. این2004برینر و همکاران )

 پرخطر دسته از رفتارهاي هفت و است سؤال 38 شامل

شامل گرایش به مواد مخدر، گرایش به الکتل، گترایش 
به سیگار، گرایش به خشونت، گرایش به رابطه و رفتتار 
جنسي، گرایش به رابطه با جنس مختال  و گترایش بته 

و  مخالفتت هتايآزمودن. شتوديم خطرنتاکراننتدگي 
 كتاملاً از يانتهیگزپنج مقیاس یک در را خود موافقت

. كننتتديم بیتان (0مختال  )= كتاملاً تتا (4موافت  )=
 آن در نمره حداقل و 152 آزمون این در نمره حداكثر

                                                           
1. interrater relability 
2. iranian adolescents risk.taking scale 
3. young’s risk behaviors scale (YRBSS) 
4. Control Disease Center (CDC) 

 ( آلفتاي1390همکتاران ) و محمتديزاده استت. صتفر

كردنتتد. در گتتزارش  74/0ایتتن پرسشتتنامه را  كرونبتتاخ
بتراي ایتن  كرونبتاخ آلفتاي پتژوهش حاضتر، ضتریب

به دست آمتد. ابتزار مداخلتۀ  79/0و  پرسشنامه، محاسبه
ي مبتنتتتي بتتتر گرامثبتتتت بستتتتۀ آموزشتتتي روانشناستتتي

ي ایتتن بستتتۀ تركیبتتي از مجموعتته فنتتون نتتید يهتتاآموزه
ي دینتتي هتتاآموزه( و 2002شتتادي اصتتیل ستتلیگمن )

بتر  يمبتنت يشتادكام يهااصول و ماارتبراساس كتاب 
( و كتتتاب 1398)اختتوت و فیتتاض،  اتیتتقتترآن و روا

 يروانشناستت کتتردیرو بتتا يشتتادكام ياستتلام يالگتتو
. در شتتادي اصتتیل استتت( 1395)پستتندیده،  گرامثبتتت

 -1ۀ: مؤلفت سته نگر دارايمثبتت ( برنامۀ2002سلیگمن )
 -2مثبتتتت )لتتتذت زنتتتدگي بختتتش(؛  يهتتتاجانیه

عنتا )زنتدگي بتا م -3شدن )زنتدگي جتذاب( و مجذوب
 احستاس ستاختار . همچنتین،استمعني( براي شادكامي 

 «مندىیترضا» اساسى جز/ دو از در این دو اثر شادكامى
 چاتار مندىیترضتاشوند. مى تشکیل «نشاط» و تقدیر از

 در «صتتتتبر» خوشتتتتایندها؛ در «شتتتتکر»: دارد قلمتتتترو
 از «كراهتت» و( طاعت) بایدها به «رغبت» ناخوشایندها؛

 نشاط انسان، ابعاد با متناسب ،همچنین(. معصیت) نبایدها
درواقتم در  شتود.مى تقستیم معنوى و مادى بخش دو به

اندیشتتتتي در هاي مثبتایتتتتن بستتتتتۀ درمتتتتاني، مؤلفتتتته
یي همچتون هتاآموزه( بتا 2002ستلیگمن ) دستتورالعمل

شکر، صبر، یاد خدا، توكل، اطاعت از فرامین خداوند و 
اجتناب از انجتام معصتیت بتراي دستتیابي بته شتادكامي 

 آموزشتي ۀبستت ،پتس از اتمتام تتدوینواقعي ارائه شتد. 
روایتي محتتوایي، بته ده نفتر از استتادان و  ارزیابي براي

ارائه شتد. نظتر متخصصتان روانشناسي  همتخصصان حوز
ي ادرجته ستهمقیتاس  براستاس درمتاني بستتۀ ینا ةدربار

و  »ولتي ضتروري نیستت ،مفید است»، «ضروري است»
 5لاوشته بندي شد. ضریب توافقيدرجه« ضروري نیست»
(6CVR )81/0  به دست آمد كه مناسب است. ایتن بستتۀ

ساعته( فق  به گتروه  2جلسه )هر جلسه  10درماني طي 
كنتترل هتیم آزمایش ارائه شد و در ایتن متدت، گتروه 

                                                           
5. lawshe 
6. content validity ratio 



 باقر سرداري و   گلندوز يملک يپر /58
 

 يبتتیترك پروتکتتلآموزشتتي دریافتتت نکتترد. خلاصتتۀ 
 يهتتاآموزه بتتر يمبتنتت يگرامثبتتت يروانشناستت آمتتوزش

 ( آورده شده است: 1در جدول ) و شرح جلسات ينید
 

 

 

   
 

، اخوت 2002های دینی )اقتباس از سلیگمن، گرای مبتنی بر آموزهروانشناسی مثبت آموزش ترکیبی پروتکل. 1جدول 
 ( 1395؛ پسندیده، 1398فیاض، 

 جلسه عنوان جلسه شرح جلسه

هتدف و  تعیتین و ستازيمعارفته، آماده اهدافبارة توضیحات در ۀارائآشنایي اعضا با دوره درماني و مقررات جلسه، معارفه، 
 آزمونانجام پیش

 اول

 در قوت نقاط از دهاستفا نحوة دربارة وقایم خوب، صحبت و حال زمان از بردنلذت و هانعمت ذكر

 آن لایلد بیان و زندگي در مثبت رویداد 3نعمت خداوند و  3یادداشت  درخواست روزانه، زندگي

 خواب از قبل شب

 هیجتان ایجتاد و هاتوانمنتدي شناستایي

 هاي دینيمثبت مبتني بر آموزه

 دوم

 ،اسگزاريس نامۀ نوشتن درخواست س،اسگزاري از خدا و بندگان خدا و دربارة فواید گفتگو و بحث

 است داده انجام مثبتي اقدام كه به فردي

ارتقتاي  منظوربته س،استگزاري تکنیتک
مثبت مبتني  رفتارهاي و احساسات افکار،

 هاي دینيبر آموزه

 سوم

 و شادكامي امید ینب رابطه ؛ بیانقرآن دید از يدیناام و دیام آثار و هایژگيو با افراد آشناكردن
 گذشته. تجارب نگرانۀمثبت تحلیل و امید درخصوص خود تجارب بیان به اعضا تشوی  و اضطراب

هتاي شادكامي مبتني بر آموزه تبیین رابطۀ
 استرس كاهش با امید دیني و

 چاارم

و  عتیطبافراد و  سایر با خدا، خود، تعامل ایجاد و فعال و سازنده دهيدربارة پاسخ گفتگو و بحث
 ها و مدرسهخانواده، دوستان، همکلاسي اعضاي با مثبت رابطۀ برقراري درخواست

 رواب  مبتني بتر بابود و دهيپاسخ سبک
 هاي دینيآموزه

 پنجم

به خود، رساندن هاي خداوند دربارة زندگي دنیوي و پرهیز از آسیبتوصیه دربارة اهمیت و توصیه
 غنا زندگیشان به نگريمثبت و شادكامي امید، كه الگوهایي هاي خداوند، ارائۀشادبودن به رحمت

 ه.مشاب موارد از اينمونه نوشتن و هانمونه دربارة این بحث گروهي بخشیده است،

نگري مثبتت و شتادكامي امیتد، افتزایش
 هاي دینيمبتني بر آموزه

 ششم

ر برابر مصائب و داز س،اسگزاري، صبر  پایدار شکلي عنوانبه قدرشناسي و خوب خاطرات بر تکكید
 امهن یک قدرشناسي، نگارش بر و تکكید تمركز بد با و خوب خاطرات توكل بر خداوند، نقش

 مدنظر به شخص آن تقدیم و س،اسگزاري و قدرشناسي

هاي ي مبتني بر آموزهگذارهدف هدف و
 دیني

 هفتم

 درخواست زندگي به معنادهي كوشش، توكل و دعا و ذكر خدا برايتلاش و  درخصوص توضیح

 بعد. جلسه در آن خواندن و معناي زندگي درخصوص متني نوشتن
 و زنتتدگي مجتتدد دهيچاتتارچوب

هتاي به زندگي مبتنتي بتر آموزه معنادهي
 دیني

 هشتم

 هايینتمر از علاقه مورد تمرین کی انتخاب و ي آنهاروشاندیشي در اسلام و مثبت دربارة گفتگو

 زمینه. آن در بحث و قبل جلسات در شدهارائه
مثبتتت مبتنتتي بتتر  هتتايهیجان افتتزایش
 مطالتب بتر متروري و هتاي دینتيآموزه
 قبل جلسات

 نام

ي هاشنامهپرسبندي جلسات، صحبت دربارة تخلیۀ احساسات و فراخواني آناا، دادن هدیه و تکمیل جمم
 آزمون(.رفتارهاي پرخطر )پس

 دهم آزمونبندي و پسجمم

 

بعتد از انتختاب گتروه ناتایي،  روش اجرا و تحلیتل:
كنندگان در یک جلسۀ توجیاي شركت كردنتد شركت

و در این جلسته اهتداف پتژوهش بتراي آناتا تشتریح و 
انگیزه و موافقتت لازم آنتان بتراي شتركت در سعي شد 

پتتتژوهش جلتتتب شتتتود. همچنتتتین، ایتتتن اطمینتتتان بتتته 
شتده در كنندگان داده شد كه كلیۀ مطالتب ارائهشركت

جلسات آموزشتي و نتتایج پرسشتنامه، محرمانته استت و 
صتتتتورت گروهتتتتي و بتتتتدون ذكتتتتر نتتتتام نتتتتتایج به
. در ایتتن پتتژوهش، شتتونديمكنندگان تحلیتتل شتتركت
آزمتتتون گان دو گتتتروه در مرحلتتتۀ پیشكنندشتتتركت

پرسشنامۀ رفتارهتاي پرخطتر را تکمیتل كردنتد و ست،س 
ي اهفتتهجلسه دو ستاعته و  10تناا براي گروه آزمایش، 

روانشناستتتي ي مربتتتوط بتتته هتتتاآموزشیتتتک جلستتته 
دیني برگزار شد. بعتد از  يهاآموزه مبتني بر گرايمثبت

ارهتاي اتمام جلسات، مجدد هر دو گتروه پرسشتنامۀ رفت
 2آزمون و نیز پتس از گذشتت پرخطر را در مرحلۀ پس

وتحلیل ماه براي مرحلۀ پیگیري تکمیتل كردنتد. تجزیته
گیري بتتا استتتفاده از تحلیتتل واریتتانس بتتا انتتدازه هتتاداده
 انجام شد. SPSSدر برنامه  1مکرر

 

                                                           
1. repeated measures 



  59/يافکار خودكش يآموزان داراپرخطر دانش يبر كاهش رفتارها ينید يهاآموزهبر  دیگرا با تکكمثبت آموزش روانشناسي ياثربخش
 

 

 هاافتهی

آزمتون مطاب  با نتایج توصیفي، میانگین نمترات پس

كنندگان گتتروه آزمتتایش نستتبت بتته و پیگیتتري شتتركت

آزمتتون تغییتتر یافتتته استتت؛ امتتا در گتتروه كنتتترل، پیش

منظور ؛ بنتابراین، بتهشودينمتغییرات محسوسي مشاهده 

بررستتي معنتتاداري تفتتاوت بتتین دو گتتروه از تحلیتتل 

گیري مکترر استتفاده شتد. متغیره با انتدازهواریانس تک

ي هتافرضگیري مکرر، پیشقبل از اجراي تحلیل اندازه

گتذار ي پترت تکثیرهادادهآن بررسي شدند. ابتدا از نبود 

ي كجتتي و هاشتتاخصدر متغیتتر پتتژوهش، بتتا توجتته بتته 

كشیدگي در جدول، اطمینان حاصل شد. نتتایج آزمتون 

در  هتادادهبودن توزیتم یلک( حاكي از نرمالو -شاپیرو 

آزمتتتون و پیگیتتتري بتتتراي آزمتتتون، پسمراحتتتل پیش

فترض توزیتم ( و پیش< 05/0Pده )رفتارهاي پرخطر بتو

گیري براي انجتام تحلیتل واریتانس انتدازه هادادهنرمال 

 مکرر برقرار است.

فترض همگنتي نتایج آزمون لوین نشتان دادنتد پیش

هتا در رفتارهتاي پرخطتر بتراي هتر سته مرحلتۀ واریانس

آزمتتتتتون (، پسP  ،178/2=F=151/0آزمتتتتتون )پیش

(083/0=P  ،226/3=F و پیگیتتتتتتتتتتتري )(075/0=P  ،

475/3=F.برقرار است ) 

منظور بررستتي مفروضتتۀ نتتتایج آزمتتون متتوچلي بتته

آزمتون، كرویت نمره رفتارهاي پرخطر در مراحتل پیش

آزمون و پیگیري نشان دادند آمارة موچلي براي اثتر پس

( و اثتر P  ،226/3=2= ،s W’Machly=083/0)زمتان 

 (P ،226/3=2= ،s W’Machly=083/0) متغیر*زمتان

رعایتت  هتاانسیوارفرض تستاوي دار است و پیشمعني

نشده است؛ بنابراین، با توجه به معناداري آزمون موچلي 

 -اپستتیلون، از اصتتلاحیۀ هوینتته  75/0و مقتتدار بیشتتتر از 

فترض همگنتي منظور بررستي پیشفلدت استفاده شد. به

باكس استفاد شد كه  Mكواریانس از آزمون  -ماتریس 

 -برقتراري همگنتي متاتریس واریتانس نتایج حتاكي از 

در  گروهاتتاكواریتتانس متغیتتر رفتارهتتاي پرخطتتر بتتراي 

= 340/5آزمون و پیگیري بتود )آزمون، پسمراحل پیش

M  ،642/1باكس=F  177/0و=P .) 

 01/0داري لامبتتداي ویکلتتز كمتتتر از ستتطح معنتتي

كم ازنظتتتر یکتتتي از مراحتتتل استتتت؛ بنتتتابراین، دستتتت

پیگیتتري، بتتین رفتارهتتاي آزمتتون و آزمتتون، پسپیش

داري پرخطر در دو گروه آزمایش و كنترل تفاوت معني

 (. 2وجود دارد )جدول 

 

 . نتایج شاخص اعتباری معناداری تحلیل کواریانس چندمتغیری 2جدول 

 F مقدار اثر نام آزمون
dF 

 فرضیه
dF 

 داریمعنی خطا

 
 لامبداي ویکلز

 000/0 27 2 835/96 122/0 زمان
 000/0 27 2 566/46 225/0 زمان*گروه

 ** P< 01/0     
 

آزمتون، پیشاثر متغیر )رفتارهاي پرخطر در مراحتل 

، 2=635/0دار استتت )( معنتتيآزمتتون و پیگیتتريپس

000/0=P ،676/48=Fنظر از گتتروه، (؛ بنتتابراین، صتترف

بتتین میتتانگین نمتترات رفتارهتتاي پرخطتتر در مراحتتل 

دار آزمتتون و پیگیتتري تفتتاوت معنتتيآزمتتون، پسپیش

وجتتود دارد. در ادامتته، اثتتر تعتتاملي گتتروه نیتتز بتتر متغیتتر 

آزمتون و آزمون، پسپیش)رفتارهاي پرخطر در مراحل 

، P=000/0، 2=435/0دار استتتتت )معنتتتتيپیگیتتتتري( 

547/21=F ؛ این بدین معني است كته تفتاوت میتانگین)

آزمتتتون، پیشنمتتتره رفتارهتتتاي پرخطتتتر در مراحتتتل 

آزمون و پیگیري بتا توجته بته ستطوح متغیتر گتروه پس

درصتتتد از تفتتتاوت  5/43متفتتاوت استتتت و همچنتتین، 
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شده در میانگین مراحل زماني رفتارهاي پرخطتر مشاهده

گرا بتتا تکكیتتد بتتر مربتتوط بتته تتتکثیر روانشناستتي مثبتتت

 (.3)جدول  استي دیني هاآموزه

آزمون آزمون، پسگیری مکرر برای رفتارهای پرخطر دو گروه در مراحل پیش. نتایج تحلیل واریانس با اندازه3جدول
 و پیگیری

 منبع
 مجموع

 مجذورات

 ۀدرج
 آزادی

میانگین 
 مجذورات

F داریمعنی 
اندازۀ 

 اثر
توان 
 آزمون

 1 635/0 000/0 676/48 478/877 2 956/1754 زمان 
 1 435/0 000/0 547/21 433/388 2 867/776 گروه*زمان

     027/18 56 511/1009 خطا )متغیر(
 

**P< 01/0  

بنابراین، با توجه بته معنتاداربودن اثتر تعتاملي زمتان، 
گیري، اثتتر انتتدازهگروهتتي زمتتان گتتروه و عامتتل درون

گروهتي در گروهي با توجته بته ستطوح عامتل درونبین
متغیتتر رفتارهتتاي پرخطتتر بتتا استتتفاده از آزمتتون مقایستتۀ 

( آورده 4بررسي شد كه نتایج در جتدول ) LSDزوجي 
در متغیتتر رفتارهتتاي  شتتوديمچنانچتته مشتتاهده  .اندشتتده

آزمتتون و نیتتز بتتتین آزمتتتون و پسپرخطتتر، بتتین پیش
آزمتتون و پیگیتتري تفتتاوت معنتتاداري وجتتود دارد پیش

(05/0P <ایتتتن ی .)آمتتتوزش  دنتتتدهيمنشتتتان  هاافتتتته
 بته دینتي يهتاآموزه بتر تکكیتد بتا گرامثبتت روانشناسي
آزمتون پرخطر گروه آزمایش در مراحتل پس رفتارهاي

آزمتون منجتر شتده و در به مرحلۀ پیشو پیگیري نسبت 
مرحلۀ پیگیري نیز این اثر همچنان حفظ شده استت؛ امتا 

گروهي گتروه كنتترل در مراحتل اختلاف نمرات درون
دار نیستتت آزمتتون و پیگیتتري معنتتيآزمتتون، پسپیش
(05/0P > 4( )جدول .) 

 

 

 گروهیگروهی و بینبا توجه به عوامل درون گروههاشدۀ و میانگین تعدیل LSD. نتایج آزمون مقایسۀ زوجی 4جدول 
  آزمونپس پیگیری

 گروه
 گروهي()بین

 
 داریمعنی

 
اختلاف 
 میانگین

 
 مراحل

 )درون گروهي(

 
 

 گروه
 داریمعنی

اختلاف 
 میانگین

معنی 
 داری

اختلاف 
 میانگین

 
 
000/0 
 

 
 

*533/12- 
 

 
 
000/0 

 
 

*066/11- 

 
 

-آزمایش 
 كنترل

  آزمونسپ -پیش  467/3 072/0
 یگیريپ -پیش  867/2 05/0 كنترل

 پیگري -پس -6/0 726/0
  آزمونسپ -پیش  133/15* 000/0

 یگیريپ -پیش  16* 000/0 آزمایش
 پیگري -پس  867/0 614/0

*P< 05/0    

 
آزمون و پیگیریآزمون، پس. نمودار خطی میانگین رفتارهای پرخطر دو گروه در مراحل پیش1شکل 
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 بحث

 آمتوزش ياثربخشت بررستتي هتدف بتا پژوهش این 

 بتر ينتید يهتاآموزه بتر دیتتکك بتا گرامثبتت يروانشناس

 افکتتار يدارا آمتتوزاندانش پرخطتتر يرفتارهتتا كتتاهش

 شتدهانجام آماري يهالیتحل نتایج. شد انجام يخودكش

 دهتديم نشتان حاضتر پژوهش از حاصل يهاداده روي

 بتتر ي دینتتيهتتاآموزهگراي مبتنتتي بتتر روانشناستتي مثبتتت

 داراي آمتتوزاندانش در بتتین پرخطتتر رفتارهتتاي كتتاهش

دارد؛ این بدین معني است كه  مثبت اثر خودكشي افکار

آمتتوزاني كتته مداخلتته دریافتتت كردنتتد )گتتروه دانش

آمتتوزاني كتته از ایتتن (، در مقایستته بتتا دانشآزمایشتتي

باره ماندند )گروه كنترل(، رفتارهاي پرخطتر مداخله بي

 در تیعضتوكاهش پیدا كرده استت؛ بنتابراین،  در آنان

گراي مبتنتي روانشناسي مثبتت دریافت و شیآزما گروه

رفتارهتاي پرخطتر و  استت توانستته ي دینتيهاآموزهبر 

رفتارهایي نظیر گرایش به مصرف مواد، الکتل، ستیگار، 

خشونت، رابطتۀ جنستي و تمایتل بته جتنس مختال  در 

 شتتتکل بتتتهآمتتتوزان داراي افکتتتار خودكشتتتي را دانش

كاهش داده و این تتکثیر در مرحلتۀ پیگیتري  چشمگیري

كه  پژوهشيدر این راستا، هرچند  .نیز تداوم داشته است

یافتت  باشتد داشتته همخواني نتایج این با یممستق طوربه

ایتن  تکثیر گویاي آمده،عملبه تحقیقات به نگاهي، نشد

 استنو  آموزش در درمان بسیاري از اختلالات رواني 

و ایتتتن نتتتو  مداخلتتته بتتتاوجود عمتتتر كوتتتتاه ختتتود، 

ویژه در عرصتۀ ي متنوعي در حیطه عمل، بتههاكاربست

ي متعتتددي منتاتتي شتتده هتتاپژوهشدرمتتان داشتتته و بتته 

ي روانشناست ۀبرنامت دربتارة شدهانجام يهاپژوهشاست. 

 میتزان كتاهش در را برنامته نیتا ياثربخشت نگر،مثبتت

 از رشید ؛ نقل2009مخدر و سیگار )اختر،  مواد مصرف

( و كتاهش 2014؛ كتالر و همکتاران، 2013سلیگمن،  و

؛ ختتدابخش و 1394افستتردگي )اصتتلاني و همکتتاران، 

؛ عبتتودي و 2015و همکتتاران،  ژانتتم؛ 1394، همکتتاران

؛ نصتتیري 1396؛ عمتتاد و هادیتتان فتترد، 1398عابتتدي، 

( و كتتتاهش رفتارهتتتاي 1398تاكتتتامي و همکتتتاران، 

 ( نشتتان1399رستتان )جنتتود و همکتتاران، خودآسیب

. كننتديمكه از نتتایج پتژوهش حاضتر حمایتت  اندداده

 دادنتتد ( نشتتان2017اكتتائو و همکتتاران ) كتته همانگونتته

 غالباً هاانسان كه است این بر گرامثبت روانشناسي اساس

 در تتا دارنتد شتادكامي و شکوفایي رشد، به ذاتي تمایل

 و بتتدبختي نگرانتتي، از گریتتز بتتراي راهتتي جستتتجوي

باشتتند كتته بتته نتتوعي بتتا نتتتایج ایتتن پتتژوهش  اضتتطراب

همخوان است. دلایل زیتادي در تبیتین بیشتتر ایتن یافتته 

 افتزایش با گرامثبت نمونه، روانشناسيوجود دارد؛ براي 

 و روانتي يهابیآست تسکین به مراجعان زندگي در معنا

 متداخلات (.2008 رشتید،) پردازديم شادكامي افزایش

 يهتاتیفعال یا درماني يهاروش شامل مثبت روانشناسي

 رفتارهتتاي مثبتتت، احساستتات تتترویج منظوربتته عمتتدي

 افتراد بازیستي ارتقاي با مثبت، ادراک و شناخت مثبت،

 لیبومرستکي، و ستین) استت افستردگي علایم كاهش و

 و قتتوت نقتتاط بتته نگرمثبتتت روانشناستتي توجتته(. 2009

 تکكید ،(1397 /2005 ، و2005 ریو،) استعدادها پرورش

 رشتید) زنتدگي معناي ارتقاي و مثبت هیجان افزایش بر

 افتراد را رویکرد این بنابراین، است؛ (2014 سلیگمن، و

در برابتتر اختتتلالات رفتتتاري نظیتتر رفتارهتتاي پرخطتتر 

كنتتد. از دیتتدگاه ستتلیگمن و همکتتاران محافظتتت مي

 و زنتدگي از رضتایت بازیستتي، بته ( رستیدن2006)

. استت نگرمثبتت غایي روانشناستي اهداف از شادكامي

 مثبتت، هتايهیجان افتزایش مستتقیم با دیدگاه، این در

 ستلامت و زنتدگي از رضتایت میتزان معنتا، و تعاتد

 رشد در افراد به و كنديم پیدا افراد افزایش روانشناختي

 كند.يمكمک  روان سلامت ارتقاي و شخصي كمال و

 ارتقتاي نگر،مثبت آموزشي برنامۀ هدف وص ، این با

 سلامت و بازیستي زندگي، شادكامي، از رضایت میزان

(، 2005هایتد ) و گابتل استتعاره بتا مطتاب  و افراد روان
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بتر  .استت هشت مثبت به از صفر آنان و ارتقاي رساندن

تبیین بر كتاهش گترایش  نیترماماساس همین دیدگاه، 

به ستمت رفتارهتاي پرخطتر )گترایش بته متواد، الکتل، 

 از سیگار، خشونت، رابطۀ جنسي و ...( كستب رضتایت

روان در طتي  ستلامت و بازیستتي زنتدگي، شتادكامي،

 .استدوران آموزش 

 يهتاپژوهش در معنتوي متداخلات از ياگستتره

 اختتلالات در آناتا اثربخشتي و كتار رفتته بته مختلت 

رستیده استت؛ بتراي نمونته، نتتایج  اثبتات بته گونتاگون

 معنتوي متداخلات دادند نشان نیز مختل  يهاپژوهش

 افسردگي، الکلیسم، اضطراب، اختلالات يهاحوزهدر 

(، خشتتم )وانتتوي و 2010ختوردن )هتتوک و همکتاران، 

(، 1399كتتاهش اضتتطراب )رشتتیدزاده، (، 2004 هتتوت،

 (، كاهش1394باقري و همکاران، ) افسردگي و استرس

كتتولایي و همکتتاران،  متترگ )خدابخشتتي اضتتطراب

( و كاهش مشکلات رفتتاري )امینتي و همکتاران، 1397

ر پتتتژوهش حاضتتتر نیتتتز در حتتتوزة د .( مؤثرنتتتد1396

 نیتز مختلفتي يهتاپژوهش رفتارهاي پرخطر تکییتد شتد.

 داشتتن) ماننتد منابعي ازطری  دیني تعالیم دندهيم نشان

 والا، منبعتي بته تعلت  احساس زندگي، در هدف و معني

 زنتدگي، زايمشتکل شترای  در خداونتد یتاري به امید

 بته( ... و اجتمتاعي – روانتي يهاتیحما از برخورداري

 در هیجتاني فشتارهاي كنتترل بتا تتا كنديم كمک افراد

 را كمتتري آستیب زنتدگي فشارزاي حوادث با مواجاه

شتواهد  با توجه به اینکته(. 1387 حسیني،) شوند متحمل

در ارتبتاط استت، از  رفتارهتاي پرخطتر فو  به نوعي بتا

 معنتتوي . جنبتتۀكننتتديمنتتتایج ایتتن پتتژوهش حمایتتت 

 بتا در مواجاه تا كنديم اسلامي هم كمک نگريمثبت

هتا و رفتار بتا بتوانتد انستان زنتدگي، زايتتنش حتوادث

قلبتي  اعتقتاد و توكل دعاكردن، صبر، مانند یيهانگرش

 ختود تحمل ظرفیت و آوريتاب الاي، يهاتیحما به

 خود محدود نیروي انسان علاوه بر این، را افزایش دهد.

افتزایش  خدا قدرت مانند نامحدودي منبم به با توسل را

 و خودكارآمتدي افتزایش سبب این احساس و دهديم

 (. شایان2009)سین و لیوبومسکي،  شوديم وي امید در

 توانتایي افتراد داراي افکتار خودكشتي در استت ذكتر

 فتردي يهايژگیو از درمان، در قبال مسئولیت پذیرش

 گیرد.مي تکثیر آوريتاب و انگیزه، خودكارآمدي مانند

 چنتتین توستتعۀ بتتراي ي كارآمتتدهتتاروش شناستتایي

 يامقابلته راهبردهاي از افراد گروه این در یيهايژگیو

 از برختوردار افتراد بخشتد. همچنتین،بابتود مي را آنان

 بته كمتتري نستبت پذیريآستیب آوري،ویژگتي تتاب

 و استترس مدیریت دارند و زاي زندگيشرای  استرس

و  آرامتش بته راستتاي دستتیابي در افتراد بته آوريتاب

 برختوردار افراد . علاوه بر این،كنديم كمک بازیستي

 از ناشتي فشتار رهتایي از در آوري،تتاب ژگتيوی از

 هیجانتات كنتترل و در زندگي، توانایي بیشتتري دارنتد

؛ دهنتديم نشان از خود را بیشتري پذیريانعطاف منفي،

درنتیجه، این افراد احتمال كمتري دارد كه براي تسکین 

دردها و مقابلته بتا هیجانتات منفتي بته ستمت رفتارهتاي 

 پرخطر نظیر مصرف مواد و الکل روي آورند. 

ي هتتاگامو  هتتاکیتکندر ایتتن پتتژوهش، بتتا انجتتام 

به ایتن  هايآزمودني دیني هاآموزهنگري مبتني بر مثبت

بي از خود داشته باشند، نته نگرش رسیدند كه تصور خو

آنکتته همتتواره ختتود را ستترزنش كننتتد و تعتتادل درونتتي 

مثبت و آرامش خود را از دست بدهند؛ در حالي كه بته 

گفتۀ قرآن، این مسائل همه مشیت الاي است؛ درنتیجته، 

كند. فرد احساس همبستگي بیشتري با محی  زندگي مي

ي اهتتآموزه( نیتتز در 1389از دیتتدگاه جتتوادي آملتتي )

انگتاري استت، تکكیتد مثبت آناااسلامي كه فضاي كلي 

 شتتوديمپایتتان خداونتتد زیتتادي بتتر امیتتد بتته رحمتتت بي

بتا  هايآزمودن(؛ این امر باعث شد 1389)جوادي آملي، 

ي هاجنبتهبرخورداري از امید بسیار زیاد و دیتدن دیگتر 

بیني خود را بته زنتدگي افتزایش مفید زندگیشان، خوش
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درپتي ، میزان نگرانتي و افکتار منفتي پيدهند و درنتیجه

 آناانظیر رفتارهاي پرخطر كه به شکل وسواسي از ذهن 

نگري مبتنتي بتر ، رفتم شتود. آمتوزش مثبتتگذشتيم

آموزان كمک كرد تتا بتا ي دین اسلام به دانشهاآموزه

اندیشتتیدن در معتتاني و مضتتامین صتتبر، توكتتل، امیتتد و 

تقویتتتت  شتتادكامي در آیتتات و روایتتات، عتتلاوه بتتر

بیني بتته الطتتاف پروردگتتار و توكتتل بتتر او، بتتا ختتوش

ي ختویش، بتواننتد هايتوانمنتدشناسایي نقتاط قتوت و 

تري بته بینانتهانداز خوشامیدواري كسب كننتد و چشتم

 افتراد در شترای  ایتنآینده خود داشته باشند؛ درنتیجته، 

بینتي، بته كمتک و ختوش بتا زنتدگي و تحصیلي سخت

بندنتتد و بتتا دعتتا و توكتتل، مي دستتتگیري خداونتتد امیتتد

 كنند و به مشی ترخدادهاي پیرامون را مثبت ارزیابي مي

دربارة افراد  . این فراینددهندخداوند رضا مي حکمت و

 و بستیار دارد خاصتي اهمیتت داراي رفتارهاي پرخطتر

 و متزمن افکتار بتا افتراد ایتن زیترا استت؛ كنندهكمک

 را آناتا زنتدگي جوانبتمام  كه ندامواجه كنندهناتوان

 و ابتزار بته كته استتایتن  مستتلزم و ستازديم متتکثر

رفتارهتاي  بتراي كتاهش متؤثري يامقابلته راهبردهتاي

 پرخطر نظیر مصرف مواد و الکل و خشونت و ... مجاز

گراي مبتنتي بتر نظریۀ روانشناستي مثبتت ؛ بنابراین،شوند

ي دیني داراي زیربناي قوي استت كته یکتي از هاآموزه

ي مثبتتت و هتتاجانیهنظریتتۀ ستتاخت و گستتترش  آناتتا

چنین نتیجه گرفتت كته  توانيمبالندگي است؛ بنابراین، 

در بستر فرهنگي جامعتۀ ایرانتي، استتفاده از روانشناستي 

 تتراثربخشي دیتن استلام هتاآموزهگراي مبتني بر مثبت

نیتز بتر ( 2020) نگتریكل - شیفردر پژوهش جینتااست. 

 ایتن نتایج بررسي با ؛ بنابراین،كنديمهمین نکته تکكید 

شتتتده را روي ستتتایر مداخلتتتۀ ارائه تتتتوانيم مطالعتتته

آمتوزان دانش روانتي ستازيایمن منظوربهآموزان دانش

بته كتار  اجتمتاعي و روانتي مختلت  مشکلات برابر در

  بست.

 نکتتردنۀ خودگزارشتتي، كنترلپرسشتتنام استتتفاده از

 - اقتصتادي وضتعیت ماننتد متغیرهتا از بعضتي دقیت 

تربیتتي،  و آموزشتي امکانتات ،هتاخانواده اجتمتاعي

 هنگتام بته هتايآزمودن روانتي و عتاطفي وضتعیت

دختتر  آمتوزاندانشپاسخگویي، محدودكردن نمونه به 

 با جامعیت پتایین و خلخال شار دوم دوره متوسطه مقطم

عتتتدم امکتتتان ستتتنجش میتتتزان دینتتتداري ازجملتتته 

 در توانستيم كه ي پژوهش حاضر بودندهاتیمحدود

باشتد؛ بنتابراین، بتا توجته بته ایتن  متؤثر تحقیت  نتتایج

ط تعمتیم نتتایج بتا احتیتا شتوديمپیشتنااد  هاتیمحدود

صورت گیرد و همچنین، استتفاده از مصتاحبۀ كیفتي بته 

گر و جاي پرسشتنامه، كنتترل برختي متغیرهتاي مداخلته

 مؤثرند. انجام پژوهش در سایر سطوح تحصیلي مفید و
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ي هاماارتاصول و (. 1398اخوت، ا و فیاض، ف. )
، مدرسه شادكامي مبتني بر قرآن و روایات

 دانشجویي قرآن و عترت دانشگاه تاران.

ثیر (. تک1396اصلاني، ج؛ احمددوست، ح و بامني، م. )

ي افسردگي و هانشانهنگر بر درماني مثبتروان

روانشناسي  ۀنامپژوهشبازیستي ذهني زندانیان، 

 . 67-76(، 4)1. مثبت
ن، امیري نژاد،  ؛ قدسي، م؛ جمشیدزاده، ف و محمدیا

 منفي خل  كنترل ماارت آموزش (. تکثیر1398ف. )

 در افسردگي و اضطراب خودكشي، افکار بر
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(، 6)27، مجلۀ علمي دانشگاه علوم پزشکي ایلام

88-95. 
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 .35-55(، 29)8 درماني،و روان
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. مي، ؛ امیر  نژاد،؛ سلطاني  آشتیاني، ؛ فتحيجسي، انی

 عوامتل بررسي شیو  افکتار خودكشتي و(. 1385)

 طب نظامي، ۀمجلمیان سربازان.  آن در با مرتب 
8(2 ،)118-113. 

 (.1394نگار، ف. )باقري، م؛ اسمیعل چگني، م و مه
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 داراي زنان افسردگي و اضطراب كاهش استرس،

 و دین در پژوهش ۀمجلایلام.  شار معتاد همسر
 .19-24(،3)1سلامت، 

 خودكشي (. افکار1397فرد، ح. )بشرپور، س و صمدي

 نفسعتزت خودپنداره، نقش :پسر آموزاندانش در

 روانشناستتي يهتتاپژوهشاجتمتتاعي.  ستتلامت و

 .16-1 ،31 ،اجتماعي

: رپرخطت رفتتارِ و اجتمتاعي یۀسرما(. 1391بوستاني، د. )

رمتان، ك شار دبیرستاني آموزاندانش مورديِ ۀمطالع

 .1-31(، 1)9علوم اجتماعي، دوفصلنامۀ 
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حشمتي جدا، آ؛ خاك،ور، س؛ كتوثري، ز، محمتدي، م 

(. شتتتتیو  خودكشتتتتي در 1398و زنوزیتتتتان، س. )

مجلتتۀ دانشتتجویان دانشتتگاه علتتوم پزشتتکي زنجتتان. 
 35-43(، 1)17، تحقیقات علوم رفتاري

(. 1394. )، ششتتتاهنگیان ، ز؛خستتتروي، ر؛ ختتتدابخش

نگر بتر علائتم افستردگي و درمتاني مثبتتثیر روانکت
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 -50(، 1)1. روانشناستي مثبتت ۀنامتپژوهش .سرطان

35 . 

خدابخشي كولایي، آ؛ حیدري، ف و زنگنه مطلت ، ف. 

 و ادعت تركیبتي - گروهي درمان (. اثربخشي1397)

 مرگ اضطراب و معناجویي بر گرامثبت روانشناسي

 ۀمجلتحركتتي.  -جستمي  معلتول زن ستالمندان در
 16-28(، 2)4سلامت،  و دین در پژوهش

نگري در روان كاربرد مثبتت(. 1397خدایاري فرد، م. )

مجلتتۀ . درمتتانگري بتتا تکكیتتد بتتر دیتتدگاه استتلامي

 .164-401(، 1)5روانشناسي و علوم تربیتي، 

 . قلم زنان خدایا چگونه شاد باشم؟ (.1390ز. )خدایي، 

 بتتین در پرخطتتر (. رفتارهتتاي1395) .خ رشتتید،

 شتار تاتران، پستر و دختتر نوجتوان آمتوزاندانش

 .31-55(، 57)15اجتماعي،  رفاه فصلنامۀ

 رب يمبتن ۀبرنام آموزش ياثربخش(. 1399رشیدزاده،  . )

 و اضتتتطراب بتتتر ياستتتلام يهتتتاآموزه و تیتتتمعنو

 برديكتار مستائل. آموزاندانش يلیتحص يآورتاب
 7-34(، 1)5، اسلامي تربیت و تعلیم

ترجمتتتتۀ  انگیتتتتزش و هیجتتتتان،(. 1397ریتتتتو، ج. م. )

سیدمحمدي. ویرایش. )ستال انتشتار بته زبتان اصتلي 

2005.) 

 محمدي،  ؛ احمدآبادي، ز؛ پناغي، ل و حیدري،زاده

 مقیاس خطرپذیري هنجاریابي و (. ساخت1390م. )

 .129-146(، 2)15روانشناسي،  مجلۀجوانان. 
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بررسي اثربخشي (. 1398). ، فعابدي آ؛ ،عبودي

نگر بر افسردگي و بازیستي روانشناسي مثبت

 گرفته شار شیراز.روانشناختي در معلمین زن طلا 

 .73-88،( 37) 4 .نوین در علوم رفتاري يهاشرفتیپ

 (. بررسي اثربخشي1396. )، حهادیان فرد، ي؛ عماد

افسردگي با تکكید بر مفاهیم نگر درماني مثبتروان

 .267-292(، 50)2، ادیان و عرفان ۀمجل .اسلامي

كجباف، م؛ حسیني، ف؛ قمراني، ا و رزازیان، ن. 

 و درماني زندگي كیفیت اثربخشي (. مقایسۀ1396)

 ،بر تحمل پریشاني اسلامي معنویت بر مبتني درمان

 سردرد به مبتلا زنان افسردگي و اضطراب استرس،

 . 38-21(،1)9 بالیني، مجلۀ روانشناسيتنشي، 

ترجمۀ م. ب.  اصول كافي،(. 1392كلیني، م. )

  اسلامیه. كتابفروشياي. كمره

 . ارسباران.باداشت روان(. 1393گنجي، ح. )

 باداشت(. 1389مونتگمري، م؛ كي، د و مونسن، ا. )

، ترجمۀ نوجوان و كودک پزشکيروان و رواني

ارجمند )سال انتشار به اسکندري، م ، كرمي، ص. 

 (.2002زبان اصلي 

ي تحقی  هاروش(. 1386نادري،   و سی  نراقي، م. )
 .ارسباران و چگونگي ارزشیابي آن در علوم انساني،

مکوند  ، س؛طالم پسند ، م؛نجفي ، غ؛نصیري تاكامي

درماني اثربخشي روان ۀمقایس (.1398) .، شحسین

نگر و درمان شناختي رفتاري بر بازیستي مثبت

روانشناختي و افسردگي در نوجوانان با علائم 

 18. مشاوره يهاپژوهشعلمي  ۀفصلنامافسردگي. 
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