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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. 
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 چکیده

 يبار كااهش رفتارهاا    ينا ید يهاا  آماوزه بار   دیا گرا باا تکك  مثبتي روانشناسي آموزش اثربخش يبررس هدف با پژوهش

 نااو  از پاژوهش  نیااا .انجاام شاد   مقطاام متوساطه دوره دوم شالر خلخااال   يافکاار خودكشا   يآمااوزان دارا پرخطار داناش  

 30 تعاداد  ،پاژوهش  ۀنمونا  بود. كنترل با یک گروه آزمایش وپیگیري  - آزمون پس - آزمون پیش طرح با و آزمایشي نیمه

 روش باه  كاه  باود  1398-1399 يلیتحصا  ساال  در خلخاال  شالر  دوم دوره متوساطه  مقطام  دختراناه  مدارس از آموز دانش

 اسیا مق. از شادند  نیگزیجاا  كنتارل  و شیآزما گروه دو در يتصادف روش به و انتخاب ي،ا چندمرحلههدفمند  گیري نمونه

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

قرار گرفتند و در این مدت، گاروه كنتارل هایم آموزشاي دریافات      دیني  يها آموزهگرا با تکكید بر  روانشناسي مثبتتحت 

 يكااهش رفتارهاا   در شده مداخلۀ ارائهنتایج نشان دادند گیري مکرر تحلیل شدند.  با تحلیل واریانس با اندازه ها دادهنکرد. 

ي هاا  آماوزه گرا با تکكید بار   ، روانشناسي مثبتدرمجمو  و این اثر در مرحلۀ پیگیري هم تداوم دارد. دارداثر مثبت  پرخطر

آماوزان داراي افکاار خودكشاي     كاهش رفتارهاي پرخطر دانش در مناسب راهبردي قوي، پژوهشي نظري و پیشینۀ با دیني

  .كرد استفادهاین نو  از اختلالات  كاهش در مؤثر يا مداخله شیوة عنوان به آن از توان يم و است

 مقطم آموزان دانشي، رفتارهاي پرخطر، افکار خودكشي، نید يها آموزه، گرا مثبت روانشناسي: ي كلیديها واژه

 دوم متوسطه
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 مقدمه
باار   براي افراد، خانواده و جامعه، مصیبت 1خودكشي

بااارترین  اساات و خودكشااي جوانااان، یکااي از تکساا   
یاااد توجاااه تماااامي   با يمااارخااادادهایي اسااات كاااه  

اندركاران را به حل مشکلاتي برانگیزد كه زندگي  دست
 ي،خودكشا . كناد  يما  ناپاذیر  آنان را تا بدین حد تحمال 

متحاده اسات    الاتیدر ا ریوم مرگ ياصل لیاز دلا يکی
 چشامگیري  زانیا دو دهاه گذشاته باه م    يكه نرخ آن طا 

)دیلااون، وان وورهااس و البااوگن،  اساات افتااهی شیافاازا
در سرتاسر جلان هم حااكي از   ها گزارش(. نتایج 2019

درصاد از   21شیو  بالاي خودكشي است؛ براي نموناه،  
 انااد بااوده يخودكشاا افکااار آمااوزان ژاپنااي داراي شداناا

ساازمان جلااني بلداشات    (. 2019)اوتسوكا و آناامیزو،  
مایلادي، شااهد    2020برآورد كرده اسات كاه در ساال    

مااورد ماارگ ناشااي از خودكشااي باشاایم     000/530/1
طباا   در ایااران (.2002)سااازمان جلاااني بلداشاات،   

عناوان   شده، پدیدة خودكشي به تحقیقات انجام نیتر تازه
ناهنجاااري اجتماااعي و روانشااناختي شاایو  دارد. نتااایج  

نفاار در  9میاازان خودكشااي را در ایااران،   هااا پااژوهش
كه از ایان باین نوجواناان     اند كردهنفر گزارش  100000
درصد از آمار خودكشي را به خود اختصاص  10حدود 
)حشامتي جادا، خااك،ور، كاوثري، محمادي و       اناد  داده

 (.1398زنوزیان، 
 را پدیدة ملام  دو خودكشي به مربوط يها پژوهش
 باه  اقادام  و 2خودكشي افکار شامل كه ندنك يم بررسي

)مااااورتیر، آئورباااااو، آخااااین و  اساااات 3خودكشااااي
 از طیفااي خودكشااي (. افکااار2018سااویج،رس، 

 تاا  زنادگي  خاتماۀ  درباارة امکاان   مابلم  يهاا  شاه یاند

 ویلکااكس،  )نام،  ردیا گ يما  بار  در را كامل خودكشي

ي از ا دامناه افکار خودكشاي  (. 2018دویلدر،  و هیلمایر
یک آرزوي مبلم براي مردن تا افکاار خودكشاي فعاال    

)مركاز مناابم    ردیا گ يما با قصد و برناماۀ قبلاي را در بار    
گوني، فرناادرز   -لوپز (. 2015پیشیگیري از خودكشي، 

                                                           
1. suicide 
2. suicidal thoughts 
3. suicide reattempt 

( هم نشان دادناد از باین   2019مونتالو، آرتگا و هارو ) -
درصااد اقاادام بااه  6/39فااراد داراي افکااار خودكشااي، ا

نامتعاارف   يها واكنشاین مفلوم با  اند. خودكشي كرده
فارار از منازل و درگیاري باا      در،خا مانند مصرف مواد م

، كلي، گاودوین و  )هورگان نزدیکي دارد ۀدیگران رابط
از  شیبا خطار مصارف با    يخودكش (. افکار2018، بلن

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

اسااتفاده از الکاال و افکااار  نیباار رابطااه باا دیااجوانااان با
( در 2019. لااي، لااي و هااان ) تمركااز كننااد يخودكشاا
، خااواب، مصاارف مااواد، یتجنساانشااان دادنااد  يبررساا

ار در افکاا افساارده عواماال مااؤثر يوخااو اسااترس و خلاا 
ارتبااط نزدیکاي    . با توجه به شاواهد فاو ،  اند خودكشي

بین افکار خودكشي و رفتارهااي پرخطار نظیار مصارف     
خاوابي، درگیاري باا دیگاران و      مواد، فرار از خاناه، باي  

 رساد  يماقدام به خودكشي وجود دارد؛ بنابراین، به نظر 
ي افااراد داراي افکااار خودكشااي  هااا يژگاایویکااي از 
 رفتارهاي پرخطر است.بودن با  همراه
 ي،و مساائل اجتمااع   يمتخصصان بلداشات  دگاهیاز د
 مشااکلات نیتاار از ملاام يکاای 4پرخطاار يرفتارهااا

 و روانشاناختي  سالامت جساماني،   باراي  تلدیدكنناده 
و  ترناد  اكاس ) رود يما شامار   باه  جامعاه  و فرد اجتماعي
 باالقوه  رفتارهااي  پرخطار  (. رفتارهااي 2017همکاران، 

 از اطالا   بادون  یاا  طاور ارادي  افاراد باه   كاه  ندا مخربي

 آن مرتکاب  اجتمااعي  فاردي و  ناامطلوب  پیامادهاي 

از  پرخطار، طیفاي   (. رفتارهاي1391)بوستاني،  شوند يم
 فارد درگیار   براي تنلا نه كه ردیگ يم بر در را رفتارهایي

 جدي به يها انیز وي زندگي ملم افراد و رفتار این در

 سایر اعضااي  به غیرعمدي صدمات ، باعثآورد يم بار

 جنساي  روابا   مدرساه،  از گریاز . شاود  يما  نیاز  جامعه

 راننادگي  غاذایي،  يهاا  ينظم بي زودهنگام، نامشرو  و

 اماوال، سارقت،   تخریاب  نظیار  قانون از تخطي پرخطر،

 رفتارهاي نیز مواد و الکل سیگار، از استفاده یا خشونت

                                                           
4. risky behaviors 
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ساامرز،   و )بساکین  شاوند  يما  نظار گرفتاه   در خطار  پار 
 است )ووتاا  پرخطر رفتار از مثالي نیز ( خودكشي2006

( 1395رشااید ) يهااا افتااهی (. براساااس2004منیااون،  و
%(، 2/35سیگار ) %(، تجربۀ كشیدن 5/52قلیان ) كشیدن
 كااري  %(، كتاک 4/30جنسي با میل خود ) رابطۀ تجربۀ

%( و تجربااۀ مصاارف الکاال  1/28خانااه ) از بیاارون در
پرخطرناد.   رفتارهااي  گیرتارین  هماه  ترتیاب  %( به4/27)

باا   یاک  هار  هارویین  كراک و مصرف تجربۀ همچنین،
 مصارف  %، تجرباۀ 2باا   كوكاایین  مصرف %، تجربۀ5/1

% 3/3بااا  تریاااک مصاارف % و تجربااۀ9/2بااا  متااادون
 در پرخطار  رفتارهااي  میزان شایو   كمترین از ترتیب به

برخوردارند؛ به دلیل اینکه  دبیرستاني آموزان دانش میان
راد داراي افکااار خودكشااي، بیشااتر از سااایر افااراد در افاا

معرض رفتارهاي پرخطرند و عاوارض اینگوناه رفتارهاا    
ي روانشناختي خاص ایان افاراد بیشاتر    ها يژگیوبه دلیل 

است و تمایل به خطرپذیري و پیامدهاي مضر وابسته باه  
شامار   آن، تلدیدي جدي بار سالامت چناین افارادي باه     

رفتارهاااي  از يا گسااترده . همچنااین، طیاا رود يماا
 شاامل  خطار  و تنش سطح از كه دارد وجود خودكشي

 باراي  شاخص  طارح  و تلدیاد  جزئاي،  افکار، اشاارات 

، و 2002مونسان،   و است )مونتگمري، كاي  خود مرگ
(؛ بنااابراین، انجااام مااداخلات بااراي تغییاار  1389/ 2002

 .  شود يمرفتار در آنان احساس 
رفتارهاااي پیشااگیري از  بااراي مااداخلات مختلفااي

 حال . داند شده پرخطر و ارتقاي سلامت رواني طراحي

 وجاود  رفتار تغییر روانشناختي نظریۀ 30 بیش از حاضر

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

 طراحاي  هنگاام  را آنلاا  نیتر مناسب انتخاب این مسئله،

بااا وجااود ایاان، یکااي از  . كنااد يماا مااداخلات سااخت
كه امروزه به درک بلتر عوامل مؤثر بار تغییار   یي ها مدل

 روانشناساي  رفتار كمک شایاني كارده اسات، رویکارد   

است. این رویکارد بااوجود تاکثیر زیاادش در      1گرا مثبت
تغییااار رفتاااار، كمتااار در حاااوزة افکاااار خودكشاااي و  

                                                           
1. positive psychology 

ي ها پژوهشي آن به كار رفته و این غفلت در ها يژگیو
یسامن، بریلووساکیا   داخلي مشلود است. در این زمینه، ت

 و 2گرا مثبت يسلامت روان( معتقدند 2019و مارگراف )
را بار   این نو  رویکرد درمانيكه اثر مثبت  یيها زمیمکان

، تا حد گذارند يم يخودكشبر  اقدام و افکار خودكشي
نگار در عمال باه     . روانشناساي مثبات  اناد  ناشناخته يادیز

و  هاا  يتوانمناد دنبال آن است كه به افاراد كماک كناد    
ي خود را پرورش دهند تا به سلامت رواناي  ها يستگیشا

 (. 1397/ 2005، و 2005دست یابند )ریو، 
 در كاررفتاه  باه  كارآماد  و ماؤثر  ماداخلات  از یکي

 ارتقااي بلزیساتي،   باراي  نگار  مثبات  روانشناساي  حاوزة 

روان، برناام    و سالامت  شاادكامي  زنادگي،  از رضاایت 
. ( اسات 2013رشید و سلیگمن ) 3گراي روانشناسي مثبت

را  ایان برناماه   اولیۀ ( فرم2006سلیگمن، رشید و پاركز )
نتااایج  از اسااتفاده بااا محققااان ارائااه كردنااد؛ ایاان 

 و نگر مثبت حوزة روانشناسي در شده انجام يها پژوهش
 ساه  نگار،  مثبات  تاریخچۀ برناماۀ  عنوان به آن بندي جمم

 -2(، 5بخاش  ي)لذت زندگ 4مثبت يها جانیه -1ۀ: مؤلف
)زندگي باا   8معنا -3( و 7)زندگي جذاب 6شدن مجذوب
( 2002نظریاۀ سالیگمن )   در به شادكامي ( مربوط9معني
 رشیداند.  دادهقرار  آموزشي -درماني  يا برنامه اساس را

 جذابیت لذت، كردن دنبال ( معتقدند2013سلیگمن ) و

 شاادكامي  تقویات  ایجااد و  باه  زنادگي  در معناا  و

این نو  مداخلاه بااوجود عمار كوتااه خاود،      . انجامد يم
ویاژه در عرصاۀ    ي متنوعي در حیطۀ عمل، بهها كاربست
ي متعددي منتلي شده اسات. ایان   ها پژوهشدرمان و به 

( از شادكامي و 2002رویکرد براساس مفاهیم سلیگمن )
 ( بناا شاده اسات و بار    2006بلزیستي و فرضیۀ پترسون )

 دیا تکك ضاع   نقااط  يجاا  باه  قاوت  نقااط  يرو تمركز
 زنادگي  در معناا  افزایش با گرا مثبت . روانشناسيكند يم

                                                           
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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 افاازایش و روانااي يهااا بیآساا تسااکین بااه مراجعااان
 ماااداخلات (.2008 رشاااید،) پاااردازد يمااا شاااادكامي
 يهاا  تیفعال یا درماني يها روش شامل مثبت روانشناسي
 رفتارهاااي مثباات، احساسااات تاارویج منظااور بااه عماادي
 افاراد  بلزیستي ارتقاي با مثبت، ادراک و شناخت مثبت،
 لیبومرساکي،  و ساین ) اسات  افساردگي  علایم كاهش و

 نگر، مثبت آموزشي برنامۀ هدف وص ، این با(. 2009

 و بلزیستي زندگي، شادكامي، از رضایت میزان ارتقاي
هایاد   و گابال  اساتعارة  باا  مطااب   و افاراد  روان سالامت 

 هشات  مثبت به صفراز  آنان و ارتقاي (، رساندن2005)

 برناماۀ روانشناساي   دربارة شده انجام يها پژوهش .است

 میازان  كااهش  در را برناماه  ایان  نگار، اثربخشاي   مثبات 

 از رشید ؛ نقل2009مخدر و سیگار )اختر،  مواد مصرف

( و كااهش  2014؛ كاالر و همکااران،   2013سلیگمن،  و
؛ 1394افسااردگي )اصاالاني، احمددوساات و بلمنااي،    

ژاناام، گااو، ؛ 1394وي و شاااهنگیان، خاادابخش، خساار
؛ عماد و 1398؛ عبودي و عابدي، 2015، ژانم، لي و یین
پساند و   ؛ نصیري تاكامي، نجفي، طالم1396هادیان فرد، 

( و كااااااهش رفتارهااااااي 1398مکوناااااد حسااااایني، 
زاده  رسان )جنود، محمدي شایرمحله، حساین   خودآسیب

  اند. داده ( نشان1399تقوایي و پیوندي، 
كاه   ناد ا گفتاه موافا    نینظران با ا صاحب ۀهم باًیتقر
درمااان مشااکلات   و صیفرهنگااي در تشااخ  يرهااایمتغ
؛ به نقال از  2001)ري و اس،  شوند يمملم تلقي  ،خلقي

 نیاا. ا(1396كجباااف، حساایني، قمرانااي و رزازیااان،    
شناسي رواني و درمان  بیبا آس ميیمستق موضو  ارتباط

 (. گاام 2004زا، )دي ساو  اخاتلالات روانشاناختي دارد  

 نیا د ي،یگرا تیمعنوحیطۀ  رشد روبه مطالعات در بعدي
 يهاا  آماوزه  يسااز  موضو  لزوم ادغاام  ي،و علوم رفتار

باورها و اعتقادات بومي مربوط به سلامتي  و لیاص نيید
)پروپساات، اوسااتروم،  بااودي روانشناساا يدر راهبردهااا

 (. باار اساااس ایاان، 1992واتکینااز، دیاان و مشاابورن،  

 در ي دیناي هاا  آماوزه  و روانشناساي  مختلا   يها مدل

وجاود   باه  گونااگون  ماذاهب  و مختلا   يهاا  فرهنا  
( معتقاد اسات در دوران   2017آكاو آكاواش )  . اند آمده

معاصر روند ادغام روانشناسي باا دیان درحاال گساترش     
 هادف  باا  ينا یدي هاا  آموزه است و روانشناسي مبتني بر

 و ذهان  ۀرابطا  ازطریا   فارد  در تعادل و يهماهنگ جادیا
 يکردهاا یرو ایان  از یيهاا  نموناه . شاود  يما  انجام روح
 درماان  از: مادل  ناد ا عبارت دین و سازي معنویت ادغام

افساردگي   اخاتلال  درماان  در ماذهبي  -رفتاري  شناختي
 دیناي  درمااني  روان ۀبرناما (، 1999)كول و پارگامنات،  

اضطراب )هافمن، پاپاس، چاتکوف و  و براي افسردگي
 باا  معناوي  درمااني  روان ۀمداخلا  ۀبرناما (، 2007كرناز،  

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

ي هاا  مادل  اثربخشاي  باه  مرباوط  پژوهشي (. نتایج2009
 داده نشاان  ساکولار  يهاا  مدل آن را بر برتري مذكور،

 ندارناد  توجاه  معناوي  يهاا  آماوزه و  زمیناه  به است كه

(. در ایاان رابطااه، نتااایج   1396)كجباااف و همکاااران،  
 دنااده يماا( نشااان 2020كلینگاار ) -مطالعااات فااردریش 

ي ماذهبي  گروهلاا ي در آماار  ازنظر يدرمانمثبتِ  جینتا
 نیا ااسات.   گروهلاا ساایر   از باالاتر  چشامگیري  طاور  به
 در فارد  ينادار ید شادت  و تیا اهم دنا ده يم نشان جینتا
 ينادار ید ایا آ كاه دارد  يملما  نقاش  سؤال نیا به پاسخ
 .است يدرمان جهینت بلبود يبرا يمنبع
 زیادي ارزش گرا نیز كه روانشناسي مثبت دیدگاه از
 فرهنا   ۀساخت و محصول انسان ند،ا لئقا فرهن  براي

 فارهنگش  به توجه با وي مشکلات باید و است خویش

 بر علاوه روانشناسي در ،بنابراین ؛شود پیگیري و درک

 توجاه  فرهنگاي  اعتقادهااي  باه  بایاد  بیولاوژیکي  شرای 
 - ساومرز  و فلاگمان  - ساومرز ) شاود  مباذول  يا ژهیو

افاراد داراي افکاار    باراي  مسائله  ایان (. 2004، فلاگمان 
 باا  تاوان  يما  كاه  طاوري  باه  نیسات؛  يمساتثن خودكشاي  
ایان   اخاتلالات  و مشاکلات  باه  معناوي  و دیني رویکرد

 آناان  اصالاح  و درماان  باه  و نگریسات گاروه از افاراد   

كااهش رفتارهااي    در مطلاوب  يا جاه ینت و پرداخات 
 .گرفت آنانپرخطر و افزایش سازگاري روانشناختي 

، از زیبااترین و كارساازترین   دین مبین اسالام نظر از 
 نعمااات خداونااد باار انسااان نعمااات شاادباااودن، ملااار و

فرهنگاي غناي اسالام باه     ورزیادن اسات.    محبت و عش 
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خاااص  توجااهادماني خوشااي، خرسااندي و شاا موضااو 
گیري از شادي، لذت از زنادگي   است. اسلام بلره داشته

سالل و آساان    يهاا  آماوزه طاي   آن راو رضایتمندي از 
ة تاا جاایي كاه حتاي تبسام باه چلار        ؛دهاد  يما آموزش 

و عملاااي داراي ثاااواب  دهاااد مااايدیگااران را پااااداش  
و آن  بخشاد  ميعم   و به این ترتیب به شادي شمارد يم

تا تشنگي انساان را نسابت باه     كند يمرا دروني و پایدار 
 يهاا  لاذت و  هاا  يشااد مقوله پاسخگو باشاد. نیاز از    این

و معتقاد   كارده شادت جلاوگیري    زودگذر و كااذب باه
كوچاک و   ، تنلاا بخاش بساایار   هاا  يشااد است اینگونه 

)خاادایي،  واقعااي اساات يهااا يشااادساالم ناااچیزي از 
 بیشتر دهد يم نشان زین میكر قرآن اتیآ يبررس(. 1390
 و است افراد قوت نقاط و ها يدرست ها، يخوب بر دهایتکك
قارآن كاریم باا     .دشاو  يما  توجه كمتر يكژ و ضع به 

هاادف كاااهش فشااار وارده باار انسااان در رویااارویي بااا  
و عملکردهاایي را آماوزش    هاا  وهیشمصایب و حوادث، 

ازجملاه   تا او توانایي دستیابي باه نتاایح مطلاوب    دهد يم
یي مانند توكال  ها وهیشآرامش و شادي را بیابد. توجه به 

(، صااابر و بردبااااري 61؛ انفاااال/11باااه خااادا )مائاااده/ 
(؛ 70(، توباه )فرقاان/  46؛ انفاال/ 128؛ اعراف/153)بقره/

(، دعااا و عبااادت )آل 216رضااا بااه مشاایت اللااي )بقااره/
؛ نساا//  60(، عفو و گذشت )حاج/ 60؛ مؤمن/38عمران/
؛ 40(، سااا،اس و شاااکرگزاري )نمااال/  99؛ نساااا//149
؛ 50( و نگرش در طبیعات و تفکار در آن )روم/  30فاطر/
( چناان راهکارهااي عملاي در اختیاار     21؛ روم/99انعام/

باه   تاوان  يمكه حتي با نگاهي اجمالي  دهند يمفرد قرار 
مؤثربودن آنلا در ایجاد تعادلي رواني پي برد؛ چه برساد  

عناوان یاک روش درمااني     به آنکه متخصصان آن را باه 
 در احادیث (.1397بررسي و اجرا كنند )خدایاري فرد، 

 ایاان موضااو  بااه چشاااام دربااارةشااااواهد فراوانااي  نیااز
و پیشوایان دین این موضم را در روایات خاود   خورد يم

 ندیفرما يماكرم)ص(  پیامبر؛ براي نمونه، اند كردهتکكید 

 عَل اى  الس َّرُورِ إِدخ الُ وَجَل َّ عَز َّ الل َّهِ إِل ى الا عمَالِ أ حَبََّ إِن َّ»
(؛ 288، ص 3، ج 1392)كلیناااااااااي، « الم اااااااااؤمنِیِن

 ،كارهااا ناازد خااداي عزوجاال  نیتاار يداشااتن دوساااات»

و در روایتاااي از حضااارت « شاااادكردن مؤمناااان اسااات
 أفضال  مان  الظَّانَّ  حسان »چنین آماده اسات   علي) ( نیز 
، 3، ج 1366)تمیماي آمادي،   « العطایاا  أجازل  و الس جایا
 و هاا  خاوي  برتارین  از نگري مثبت  » (؛5325، ح 388ص 

 دیا آ يما از این روایات چنین بر «. هاست لط  بزرگترین
در خود ایجاد كرد و این امار جاز از    شادماني را بایدكه 

ي هااا آمااوزهدر  .شااود ينماااندیشااااي حاصاال  راه مثباات
انگااري اسات، تکكیاد     مثبت آنلااسلامي كه فضاي كلي 

 شاود  يما پایاان خداوناد    زیادي بار امیاد باه رحمات باي     
 (.1389)جوادي آملي، 
 يهاا  پاژوهش  در معناوي  ماداخلات  از يا گساتره 
 اخاتلالات  در آنلاا  اثربخشاي  و كاار رفتاه   باه  مختلا  

رسایده اسات؛ باراي نموناه، نتاایج       اثباات  باه  گونااگون 
 معنوي مداخلات اند داده نشان نیز مختل  يها پژوهش

افساردگي، الکلیسام، اضاطراب،     يها حوزهدر  تواند يم
(، خشام  2010خاوردن )هاوک و همکااران،     اختلالات

 دیناي  تعاالیم . شاود  واقام  ( مؤثر2004)وانوي و هوت، 

زنادگي،  )داشتن معني و هادف در   مانند منابعي ازطری 
احساس تعل  به منبعاي والا، امیاد باه یااري خداوناد در      

ي هاا  تیحمازاي زندگي، برخورداري از  شرای  مشکل
تاا باا    كناد  يما اجتماعي و ...( به افاراد كماک    –رواني 

كنترل فشارهاي هیجاني در مواجله با حوادث فشاارزاي  
زناادگي، آساایب كمتااري را متحماال شااوند )حساایني،   

 دهاد  يما هم وجود دارد كه نشان  (. شواهد زیادي1387
ي هاا  آماوزه گراي مبتني بر معنویت و  ي مثبتها آموزش

(، 1399دیاان اساالام در كاااهش اضااطراب )رشاایدزاده،  
نگاار،   باقري، اسمعیل چگناي و ماه  ) افسردگي و استرس
كاولایي،   مارگ )خدابخشاي   اضطراب (، كاهش1394

( و كاااهش مشااکلات 1397مطلاا ؛  حیاادري و زنگنااه
( مااؤثر 1396ماادار و نعیمااي،  )امینااي، شااریعترفتاااري 
 .است

ي بحراناي زنادگي   هاا  دورهدوره نوجواني، یکاي از  
انسان اسات و برخاي از روانشناساان، ایان دوره را دورة     

كه اگر در این گاذر   اند كردهآشوب و استرس توصی  
یي به وجود آید، سالامت روان نوجواناان باه    ها يدشوار
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(. امروزه در جلان میازان  1393افتد )گنجي،  مخاطره مي
فکر به خودكشي نیز در نوجوانان رو به افزایش اسات و  

ي اخیار افازایش   هاا  ساال در ایران نیز این پدیده در طاي  
ناااژاد، قدساااي، جمشااایدزاده و  داشاااته اسااات )امیاااري

(. در این باین، هرچناد آماار دقیقاي از     1398محمدیان، 
آماوزان شالر    خودكشي و فکر خودكشي در بین داناش 

وضعیت خودكشاي   رسد يمخال وجود ندارد، به نظر خل
در این شلر نیز از قاعاده مساتثني نیسات. همچناین، باین      

یي زیاادي  ها تفاوتجنسیت افراد ازنظر رفتار خودكشي 
وجود دارد و زنان، افکار و اقدام باه خودكشاي بیشاتري    

)حشاامتي جاادا و   كننااد يماانساابت بااه مااردان تجربااه   
 افکاار  تر گفتاه شاد   پیش(. همچنان كه 1398همکاران، 
؛ باه رفتارهااي پرخطار منجار شاود      تواناد  يما  يخودكش
تشخیص زودهنگام رفتارهااي پرخطار و انجاام     بنابراین،

مااداخلات در كاااهش افکااار خودكشااي حااائز اهمیاات  
شاده، پاژوهش    است؛ بنابراین، با توجه به مساائل مطارح  

حاضر به دنبال پاسخ به این سؤال است كه آیاا آماوزش   
 بار  ينا ید يهاا  آماوزه بار   دیا گرا باا تکك  مثبتروانشناسي 

افکااار  يآمااوزان دارا دانااش كاااهش رفتارهاااي پرخطاار
 مقطااام متوساااطه دوره دوم شااالر خلخاااال يخودكشااا

  اثربخشي دارد.
 

 روش
: ایان پاژوهش   نمونه و جامعۀ آماري پژوهش، روش
آزماون   پس -آزمون  آزمایشي و با طرح پیش نو  نیمهاز 
 پاژوهش  جامعاۀ آمااري  پیگیري با گروه كنترل است.  -

 شاالر دوم دوره متوسااطه مقطاام آمااوزان دانااش شااامل
نفار   1800به تعاداد   1398-99 يلیتحص سال در خلخال
چنین بار   ها يبررسطور كلي، از برخي مطالعات و  به. ودب
از نو  بررساي روابا     ها هشپژوكه حجم نمونۀ  دیآ يم

نفر در هار   15كم  معلولي و تجربي، وجود دست -علت 
)ناادري و سای     داناد  يما گروه را براي مقایساه كاافي   

عناوان   نفار باه   15 در پژوهش حاضار نیاز   (.1386نراقي، 
عناوان گاروه كنتارل باه      نفر هام باه   15گروه آزمایش و 
ي انتخااب شاد   ا مرحلاه گیاري هدفمناد چند   روش نمونه

(15=n .)يپاااژوهش مااادنظر رو نکاااهیتوجاااه باااه ا باااا 
 شااد،انجااام  آمااوزان داراي افکااار خودكشااي   دانااش

 9آماوزان ایان    داناش  نیبا  در پرسشنامۀ افکار خودكشي
افکااار نماارات محاساابۀ  شااد و پااس از میااتوز مدرسااه

آماااوزان داراي افکاااار  داناااش از نفااار 90 ،خودكشاااي
افکاار   اسیدر مق نلاآكه نمره  يافراد نیاز ب) خودكشي
( انتخاااب شاادند. ساا،س بااود بااالاتر از صاافر يخودكشاا

آماوزان   پرسشنامۀ رفتارهاي پرخطار در باین ایان داناش    
كاه در ایان آزماون    نفر  30از بین این تعداد،  توزیم شد.
كردنااد، كسااب  از میااانگین بااالاتریااک انحااراف  نمااره
نفار   15عنوان نمونه نلاایي، انتخااب و    طور تصادفي به به

نفاار در گااروه كنتاارل تعیااین   15در گااروه آزمااایش و 
 شدند. 

رضااایت آگاهانااه، كسااب نمااره  ي ورود:هااا ماالاک
 کافکاار خودكشاي و نماره یا     اسیمق بالاتر از صفر در

در مقیااس رفتارهااي پرخطار،     نیانگیم از بالاتر انحراف
مطلااوب بااراي شااركت در  وضااعیت جساامي و روانااي  

 مطالعه.
ي هااا مداخلااهدریافاات سااایر  ي خااروج:هااا ماالاک

زمااان بااا اجااراي مطالعااه، اسااتفاده از    روانشااناختي هاام 
هفتاه قبال از شارو      2كام   داروهاي روان،زشاکي دسات  

 ي شدید جسماني یا رواني. ها يماریبمداخله، ابتلا به 
بااک  خودكشااي افکااار اباازار ساانجش: مقیاااس 

(BSSI
 ابازار  خودكشاي باک یاک    افکاار  مقیااس  (:1

در ساال   و اساتر  اسات كاه باک    ساؤالي  19 خودسنجي
 و منظاور آشکارساازي   باه  مقیااس  ایان  سااخت.  1991
 براي ریزي طرح و رفتارها ،ها نگرش شدت گیري اندازه

 مقیااس،  شده اسات. در ایان   تلیه خودكشي به ارتکاب

 پرسشانامه  گذاري نمره است. گزینه سه داراي سؤال هر

 2تا  صفر سؤال نمرات هر دامنۀ و بوده لیکرت روش به
 دامناه  در مقیااس  در ایان  شخص نمرات مجمو  .است

 وجاود  0-5نماره   این مقیاس، در دارد. قرار 38تا  صفر

 و خودكشي براي آمادگي 6-19نمره  خودكشي، افکار
 .دهاد  يما  نشان را به خودكشي اقدام قصد 20-38نمره 

                                                           
1. Beck Scale for Suicidal Ideation 



  57/يافکار خودكش يآموزان دارا پرخطر دانش يبر كاهش رفتارها ينید يها آموزهبر  دیگرا با تکك مثبت آموزش روانشناسي ياثربخش
 

 

 این زمان هم پایایي وكرونباخ )همساني دروني(  آلفاي

اسات   باوده  83/0و  96/0تاا   89/0باین   ترتیب به مقیاس
آزماون   ایان  (. همبساتگي دروناي  1991)باک و اساتر،   

)دانیتاز،   اسات  83/0آن  1آزمایناده  باین  پایاایي  و 89/0
 امیااريو  ساالطانزاده آشاااتیاني، فتحاااي(. انیسااي، 2001
 ایراناي  ایاران روي ساربازان   در ( این مقیااس را 2006)

كرونبااخ   آلفااي  ازطریا   آن پایاایي  كردند. اعتباریابي
قیاااس افسااردگي  م زماااان آن باااا  و روایااي هااام  95/0

گازارش شاده اساات.    76/0 پرسشانامه سالامت عماومي   
 را ازطریا   آن ( پایاایي 1397بشارپور و صامدي فارد )   

. در پااژوهش انااد كااردهبارآورد   81/0كرونباااخ  آلفااي 
ایان پرسشانامه   باراي   كرونبااخ  آلفااي  حاضار، ضاریب  
 به دست آمد. 82/0و  محاسبه شد

باراي  : 2(IARS) مقیاس خطرپذیري نوجوانان ایراني
مقیااااس خطرپاااذیري سااانجس رفتارهااااي پرخطااار از 

محمااادي،  اساااتفاده شاااد كاااه زاده نوجواناااان ایراناااي
( ساااختند. ایاان 1390) احماادآبادي، پناااغي و حیاادري

همچاون   مطارح  و معتبار  كماک ابزارهااي   پرسشنامه باا 
 مااور، مااوس و بویااد گالونااه، نوجوانااان خطرپااذیري

( YRBSS) 3جوانان پرخطر رفتارهاي و مقیاس (2000)
ي هاا  تیمحادود محیطاي و   شارای   گارفتن  نظر و با در

 شاد كاه باا    ایاران سااخته   جامعاه  اجتمااعي  فرهنگاي و 

 كنتارل  پرخطار مركاز   رفتارهااي  پرسشانامۀ  از اقتبااس 

و  شاد  تنظایم و  ( طراحاي CDC) 4آمریکاا  يهاا  يماریب
 مقیااس  ( اعتباریابي كردند. این2004برینر و همکاران )

 پرخطر دسته از رفتارهاي هفت و است سؤال 38 شامل

شامل گرایش به مواد مخدر، گرایش به الکال، گارایش   
به سیگار، گرایش به خشونت، گرایش به رابطه و رفتاار  
جنسي، گرایش به رابطه با جنس مخاال  و گارایش باه    

و  مخالفات  هاا  يآزماودن . شاود  يما  خطرنااک رانندگي 
 كااملاً  از يا ناه یگز پنج مقیاس یک در را خود موافقت

. كنناد  يما  بیاان  (0مخاال  )=  كااملاً  تاا  (4موافا  )= 
 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) 

 ( آلفااي 1390همکااران )  و محمادي  زاده اسات.  صافر 

كردنااد. در گاازارش  74/0ایاان پرسشاانامه را  كرونباااخ
باراي ایان    كرونبااخ  آلفااي  پاژوهش حاضار، ضاریب   

به دست آماد. ابازار مداخلاۀ     79/0و  پرسشنامه، محاسبه
ي مبتنااي باار  گاارا مثباات بسااتۀ آموزشااي روانشناسااي  

ي ایان بساتۀ تركیباي از مجموعاه فناون      نا ید يهاا  آموزه
ي دینااي هااا آمااوزه( و 2002شااادي اصاایل ساالیگمن ) 

بار   يمبتنا  يشاادكام  يها اصول و ملارتبراساس كتاب 
( و كتاااب 1398)اخااوت و فیاااض،   اتیااقاارآن و روا
 يروانشناساا کااردیرو بااا يشااادكام ياساالام يالگااو
. در شااادي اصاایل اساات( 1395)پسااندیده،  گاارا مثباات

 -1ۀ: مؤلفا  ساه  نگار داراي  مثبت ( برنامۀ2002سلیگمن )
 -2مثبااات )لاااذت زنااادگي بخاااش(؛   يهاااا جاااانیه

عناا )زنادگي باا    م -3شدن )زنادگي جاذاب( و    مجذوب
 احسااس  سااختار  . همچناین، استمعني( براي شادكامي 

 «مندىیترضا» اساسى جز/ دو از در این دو اثر شادكامى
 چلاار  مندىیترضاا شوند.  مى تشکیل «نشاط» و تقدیر از

 در «صاااابر» خوشااااایندها؛ در «شااااکر: »دارد قلماااارو
 از «كراهات » و( طاعت) بایدها به «رغبت» ناخوشایندها؛
 نشاط انسان، ابعاد با متناسب ،همچنین(. معصیت) نبایدها
درواقام در   شاود.  ماى  تقسیم معنوى و مادى بخش دو به

اندیشاااي در  هااااي مثبااات ایااان بساااتۀ درمااااني، مؤلفاااه
یي همچاون  هاا  آماوزه ( باا  2002سالیگمن )  دستورالعمل

شکر، صبر، یاد خدا، توكل، اطاعت از فرامین خداوند و 
اجتناب از انجاام معصایت باراي دساتیابي باه شاادكامي       

 آموزشاي  ۀبسات  ،پاس از اتماام تادوین   واقعي ارائه شاد.  
روایاي محتاوایي، باه ده نفار از اساتادان و       ارزیابي براي

ارائه شاد. نظار متخصصاان    روانشناسي  همتخصصان حوز
ي ا درجاه  ساه مقیااس   براسااس  درمااني  بساتۀ  ینا ةدربار
و  »ولاي ضاروري نیسات    ،مفید است»، «ضروري است»
 5لاوشه بندي شد. ضریب توافقي درجه« ضروري نیست»
(CVR
به دست آمد كه مناسب است. این بساتۀ   81/0( 6

ساعته( فق  به گاروه   2جلسه )هر جلسه  10درماني طي 
كنتارل هایم   آزمایش ارائه شد و در ایان مادت، گاروه    

                                                           
5. lawshe 
6. content validity ratio 
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 يباایترك پروتکاالآموزشااي دریافاات نکاارد. خلاصااۀ   
 يهاا  آماوزه  بار  يمبتنا  يگارا  مثبات  يروانشناس آموزش

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

 

 

   
 

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

 جلسه عنوان جلسه شرح جلسه

هادف و   تعیاین  و ساازي  معارفاه، آمااده   اهدافبارة توضیحات در ۀارائآشنایي اعضا با دوره درماني و مقررات جلسه، معارفه، 
 آزمون انجام پیش

 اول

 در قوت نقاط از استفاده نحوة دربارة وقایم خوب، صحبت و حال زمان از بردن لذت و ها نعمت ذكر

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

 خواب از قبل شب

 هیجاان  ایجااد  و هاا  توانمنادي  شناساایي 

 هاي دیني مثبت مبتني بر آموزه

 دوم

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

 است داده انجام مثبتي اقدام كه به فردي

ارتقااي   منظاور  باه  س،اساگزاري  تکنیاک 
مثبت مبتني  رفتارهاي و احساسات افکار،
 هاي دیني بر آموزه

 سوم

 و شادكامي امید بین رابطه ؛ بیانقرآن دید از يدیناام و دیام آثار و ها یژگيو با افراد آشناكردن
 گذشته. تجارب نگرانۀ مثبت تحلیل و امید درخصوص خود تجارب بیان به اعضا تشوی  و اضطراب

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

 چلارم

و  عتیطبافراد و  سایر با خدا، خود، تعامل ایجاد و فعال و سازنده دهي دربارة پاسخ گفتگو و بحث
 ها و مدرسه خانواده، دوستان، همکلاسي اعضاي با مثبت رابطۀ برقراري درخواست

رواب  مبتني بار   بلبود و دهي پاسخ سبک
 هاي دیني آموزه

 پنجم

به خود، رساندن  هاي خداوند دربارة زندگي دنیوي و پرهیز از آسیب توصیه دربارة اهمیت و توصیه
 غنا زندگیشان به نگري مثبت و شادكامي امید، كه الگوهایي هاي خداوند، ارائۀ شادبودن به رحمت

 مشابه. موارد از اي نمونه نوشتن و ها نمونه دربارة این بحث گروهي بخشیده است،

نگاري   مثبات  و شاادكامي  امیاد،  افازایش 
 هاي دیني مبتني بر آموزه

 ششم

از س،اسگزاري، صبر در برابر مصائب و  پایدار شکلي عنوان به قدرشناسي و خوب خاطرات بر تکكید
 نامه 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 آموزهگذار هدف 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 زناادگي مجاادد دهااي چلااارچوب
هااي   به زندگي مبتني بار آماوزه   معنادهي
 دیني

 هشتم

 هاي ینتمر از علاقه مورد تمرین یک انتخاب و ي آنها روشاندیشي در اسلام و  مثبت دربارة گفتگو

 زمینه. آن در بحث و قبل جلسات در شده ارائه
مثباات مبتنااي باار  هاااي هیجااان افاازایش
مطالاب   بار  ماروري  و هااي دیناي   آماوزه 
 قبل جلسات

 نلم

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

 دهم آزمون بندي و پس جمم

 

بعاد از انتخااب گاروه نلاایي،      روش اجرا و تحلیال: 
كنندگان در یک جلسۀ توجیلي شركت كردناد   شركت

و در این جلساه اهاداف پاژوهش باراي آنلاا تشاریح و       
انگیزه و موافقات لازم آناان باراي شاركت در     سعي شد 

پاااژوهش جلاااب شاااود. همچناااین، ایااان اطمیناااان باااه  
شاده در   كنندگان داده شد كه كلیۀ مطالب ارائاه  شركت

جلسات آموزشاي و نتاایج پرسشانامه، محرماناه اسات و      
صاااورت گروهاااي و بااادون ذكااار ناااام      نتاااایج باااه 
. در ایاان پااژوهش، شااوند يمااكنناادگان تحلیاال  شااركت
آزمااون  گان دو گااروه در مرحلااۀ پاایش  كننااد شااركت

پرسشنامۀ رفتارهااي پرخطار را تکمیال كردناد و سا،س      
ي ا هفتاه جلسه دو سااعته و   10تنلا براي گروه آزمایش، 

روانشناساااي ي مربااوط باااه  هاااا آمااوزش یااک جلساااه  
دیني برگزار شد. بعاد از   يها آموزه مبتني بر گراي مثبت

ارهااي  اتمام جلسات، مجدد هر دو گاروه پرسشانامۀ رفت  
 2آزمون و نیز پاس از گذشات    پرخطر را در مرحلۀ پس

وتحلیال   ماه براي مرحلۀ پیگیري تکمیل كردناد. تجزیاه  
گیااري  بااا اسااتفاده از تحلیاال واریااانس بااا اناادازه هااا داده
 انجام شد. SPSSدر برنامه  1مکرر

 

                                                           
1. repeated measures 



  59/يافکار خودكش يآموزان دارا پرخطر دانش يبر كاهش رفتارها ينید يها آموزهبر  دیگرا با تکك مثبت آموزش روانشناسي ياثربخش
 

 

 ها افتهی

آزماون   مطاب  با نتایج توصیفي، میانگین نمرات پاس 

كننادگان گاروه آزماایش نسابت باه       و پیگیري شاركت 

آزمااون تغییاار یافتااه اساات؛ امااا در گااروه كنتاارل،   پاایش

منظاور   ؛ بنابراین، باه شود ينمتغییرات محسوسي مشاهده 

بررسااي معناااداري تفاااوت بااین دو گااروه از تحلیاال      

گیاري مکارر اساتفاده شاد.      متغیره با اندازه واریانس تک

ي هاا  فرض گیري مکرر، پیش قبل از اجراي تحلیل اندازه

ي پارت تکثیرگاذار   ها دادهآن بررسي شدند. ابتدا از نبود 

ي كجااي و هااا شاااخصدر متغیاار پااژوهش، بااا توجااه بااه 

كشیدگي در جدول، اطمینان حاصل شد. نتاایج آزماون   

در  هاا  دادهبودن توزیام   ویلک( حاكي از نرمال -شاپیرو 

آزمااون و پیگیااري بااراي   آزمااون، پااس  مراحاال پاایش 

فارض توزیام    ( و پایش < 05/0Pده )رفتارهاي پرخطر بو

گیاري   براي انجام تحلیال واریاانس انادازه    ها دادهنرمال 

 مکرر برقرار است.

فارض همگناي    نتایج آزمون لوین نشان دادناد پایش  

ها در رفتارهااي پرخطار باراي هار ساه مرحلاۀ        واریانس

آزماااون  (، پاااسP  ،178/2=F=151/0آزماااون ) پااایش

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

475/3=F.برقرار است ) 

منظااور بررسااي مفروضااۀ  نتااایج آزمااون مااوچلي بااه

آزماون،   كرویت نمره رفتارهاي پرخطر در مراحل پایش 

آزمون و پیگیري نشان دادند آمارة موچلي براي اثار   پس

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

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

رعایات   هاا  انسیا وارفرض تساوي  دار است و پیش معني

نشده است؛ بنابراین، با توجه به معناداري آزمون موچلي 

 -اپساایلون، از اصاالاحیۀ هوینااه  75/0و مقاادار بیشااتر از 

فارض همگناي    منظور بررسي پایش  فلدت استفاده شد. به

بااكس اساتفاد شاد     Mكواریاانس از آزماون    -ماتریس 

 -برقراري همگني ماتریس واریاانس  كه نتایج حاكي از 

در  گروهلاااكواریااانس متغیاار رفتارهاااي پرخطاار بااراي 

= 340/5آزمون و پیگیري باود )  آزمون، پس مراحل پیش

M  ،642/1باكس=F  177/0و=P .) 

 01/0داري لامبااداي ویکلااز كمتاار از   سااطح معنااي

كاام ازنظاار یکااي از مراحاال     اساات؛ بنااابراین، دساات  

پیگیااري، بااین رفتارهاااي  آزمااون و  آزمااون، پااس پاایش

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 

 داری معنی 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     
 

آزماون،   پایش اثر متغیر )رفتارهاي پرخطر در مراحل 

، 2=635/0دار اساات ) ( معناايآزمااون و پیگیااري پااس

000/0=P ،676/48=F نظار از گاروه،    (؛ بنابراین، صارف

بااین میااانگین نماارات رفتارهاااي پرخطاار در مراحاال      

دار  آزمااون و پیگیااري تفاااوت معنااي آزمااون، پااس پاایش

وجااود دارد. در ادامااه، اثاار تعاااملي گااروه نیااز باار متغیاار 

آزماون و   آزمون، پس پیش)رفتارهاي پرخطر در مراحل 

، P=000/0، 2=435/0دار اساااات ) معناااايپیگیااااري( 

547/21=F    ؛ این بدین معني است كاه تفااوت میاانگین)

آزماااون،  پااایشنماااره رفتارهااااي پرخطااار در مراحااال 

آزمون و پیگیري باا توجاه باه ساطوح متغیار گاروه        پس

درصاااد از تفااااوت  5/43متفاااوت اسااات و همچنااین،   
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شده در میانگین مراحل زماني رفتارهاي پرخطار   مشاهده

گاارا بااا تکكیااد باار   مربااوط بااه تااکثیر روانشناسااي مثباات 

 (.3)جدول  استي دیني ها آموزه

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

 منبع
 مجموع

 مجذورات

 ۀدرج
 آزادی

میانگین 
 مجذورات

F داری معنی 
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 باه معنااداربودن اثار تعااملي زماان،      
گیااري، اثاار  اناادازهگروهااي زمااان  گااروه و عاماال درون

گروهاي در   گروهي با توجاه باه ساطوح عامال درون     بین
متغیاار رفتارهاااي پرخطاار بااا اسااتفاده از آزمااون مقایسااۀ  

( آورده 4بررسي شد كه نتایج در جادول )  LSDزوجي 
در متغیار رفتارهااي    شاود  يما چنانچاه مشااهده    .اند شده

آزمااون و نیااز بااین   آزمااون و پااس  پرخطاار، بااین پاایش 
آزمااون و پیگیااري تفاااوت معناااداري وجااود دارد  پاایش

(05/0P <ایاان ی .)آمااوزش  دنااده يماانشااان  هااا افتااه
 باه  دیناي  يهاا  آماوزه  بار  تکكیاد  باا  گرا مثبت روانشناسي
آزماون   پرخطر گروه آزمایش در مراحل پاس  رفتارهاي

آزماون منجار شاده و در     به مرحلۀ پیشو پیگیري نسبت 
مرحلۀ پیگیري نیز این اثر همچنان حفظ شده اسات؛ اماا   

گروهي گاروه كنتارل در مراحال     اختلاف نمرات درون
دار نیساات  آزمااون و پیگیااري معنااي آزمااون، پااس پاایش
(05/0P > 4( )جدول .) 

 

 

 گروهی گروهی و بین با توجه به عوامل درون گروههاشدۀ  و میانگین تعدیل LSD. نتایج آزمون مقایسۀ زوجی 4جدول 
  آزمون پس پیگیری

 گروه
 گروهي( )بین

 
 داری معنی

 
اختلاف 
 میانگین

 
 مراحل

 )درون گروهي(

 
 

 گروه
 داری معنی

اختلاف 
 میانگین

معنی 
 داری

اختلاف 
 میانگین

 
 
000/0 
 

 
 

*533/12- 
 

 
 
000/0 

 
 

*066/11- 

 
 
-آزمایش 
 كنترل

  آزمون پس -پیش  467/3 072/0
 پیگیري -پیش  867/2 05/0 كنترل

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

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

*P< 05/0    

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

 آماوزش  ياثربخشا  بررسااي  هادف باا پژوهش این 

 بار  ينا ید يهاا  آماوزه  بار  دیا تکك باا  گرا مثبت يروانشناس

 افکااار يدارا آمااوزان دانااش پرخطاار يرفتارهااا كاااهش

 شاده  انجام آماري يها لیتحل نتایج. شد انجام يخودكش

 دهاد  يما  نشاان  حاضر پژوهش از حاصل يها داده روي

 بار  ي دیناي هاا  آماوزه گاراي مبتناي بار     روانشناسي مثبت

 داراي آماوزان  داناش  در باین  پرخطار  رفتارهااي  كاهش

دارد؛ این بدین معني است كه  مثبت اثر خودكشي افکار

آمااوزاني كااه مداخلااه دریافاات كردنااد )گااروه    دانااش

آمااوزاني كااه از ایاان   (، در مقایسااه بااا دانااش آزمایشااي

بلره ماندند )گروه كنترل(، رفتارهاي پرخطار   مداخله بي

 در تیعضاو كاهش پیدا كرده اسات؛ بناابراین،    در آنان

گاراي مبتناي    روانشناسي مثبت دریافت و شیآزما گروه

رفتارهااي پرخطار و    اسات  توانساته  ي دیناي ها آموزهبر 

رفتارهایي نظیر گرایش به مصرف مواد، الکال، سایگار،   

خشونت، رابطاۀ جنساي و تمایال باه جانس مخاال  در       

 شااکل بااهآمااوزان داراي افکااار خودكشااي را    دانااش

كاهش داده و این تاکثیر در مرحلاۀ پیگیاري     چشمگیري

كه  پژوهشيدر این راستا، هرچند  .نیز تداوم داشته است

یافات   باشاد  داشاته  همخواني نتایج این با یممستق طور به

ایان   تکثیر گویاي آمده، عمل به تحقیقات به نگاهي، نشد

 استنو  آموزش در درمان بسیاري از اختلالات رواني 

و ایااان ناااو  مداخلاااه بااااوجود عمااار كوتااااه خاااود،   

ویاژه در عرصاۀ    ي متنوعي در حیطه عمل، بهها كاربست

ي متعاددي منتلاي شاده    هاا  پاژوهش درمان داشاته و باه   

ي روانشناسا  ۀبرناما  درباارة  شده انجام يها پژوهشاست. 

 میازان  كااهش  در را برناماه  نیا ا ياثربخشا  نگار،  مثبات 

 از رشید ؛ نقل2009مخدر و سیگار )اختر،  مواد مصرف

( و كااهش  2014؛ كاالر و همکااران،   2013سلیگمن،  و

؛ خاادابخش و 1394افسااردگي )اصاالاني و همکاااران،  

؛ عبااودي و 2015و همکاااران،  ژاناام؛ 1394، همکاااران

؛ نصاایري 1396؛ عماااد و هادیااان فاارد،  1398عاباادي، 

( و كااااهش رفتارهااااي  1398تاكاااامي و همکااااران،  

 ( نشااان1399رسااان )جنااود و همکاااران،   خودآساایب

. كنناد  يما كه از نتایج پاژوهش حاضار حمایات     اند داده

 دادنااد ( نشااان2017اكااائو و همکاااران ) كااه همانگونااه

 غالباً ها انسان كه است این بر گرا مثبت روانشناسي اساس

 در تاا  دارناد  شاادكامي  و شکوفایي رشد، به ذاتي تمایل

 و باادبختي نگرانااي، از گریااز بااراي راهااي جسااتجوي

باشااند كااه بااه نااوعي بااا نتااایج ایاان پااژوهش   اضااطراب

همخوان است. دلایل زیاادي در تبیاین بیشاتر ایان یافتاه      

 افازایش  با گرا مثبت نمونه، روانشناسيوجود دارد؛ براي 

 و رواناي  يهاا  بیآس تسکین به مراجعان زندگي در معنا

 ماداخلات  (.2008 رشاید، ) پردازد يم شادكامي افزایش

 يهاا  تیفعال یا درماني يها روش شامل مثبت روانشناسي

 رفتارهاااي مثباات، احساسااات تاارویج منظااور بااه عماادي

 افاراد  بلزیستي ارتقاي با مثبت، ادراک و شناخت مثبت،

 لیبومرساکي،  و ساین ) اسات  افساردگي  علایم كاهش و

 و قااوت نقاااط بااه نگاار مثباات روانشناسااي توجااه(. 2009

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

 رشاید ) زنادگي  معناي ارتقاي و مثبت هیجان افزایش بر

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

در براباار اخااتلالات رفتاااري نظیاار رفتارهاااي پرخطاار    

كنااد. از دیاادگاه ساالیگمن و همکاااران    محافظاات مااي 

 و زنادگي  از رضاایت  بلزیساتي،  باه  ( رسایدن 2006)

. اسات  نگار  مثبات  غایي روانشناسي اهداف از شادكامي

 مثبات،  هااي  هیجاان  افزایش مساتقیم  با دیدگاه، این در

 سالامت  و زنادگي  از رضاایت  میازان  معناا،  و تعلاد 

 رشد در افراد به و كند يم پیدا افراد افزایش روانشناختي

 كند. يمكمک  روان سلامت ارتقاي و شخصي كمال و

 ارتقااي  نگر، مثبت آموزشي برنامۀ هدف وص ، این با

 سلامت و بلزیستي زندگي، شادكامي، از رضایت میزان

(، 2005هایاد )  و گابال  اساتعاره  باا  مطااب   و افراد روان
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بار   .اسات  هشت مثبت به از صفر آنان و ارتقاي رساندن

تبیین بر كااهش گارایش    نیتر ملماساس همین دیدگاه، 

به سامت رفتارهااي پرخطار )گارایش باه ماواد، الکال،        

 از سیگار، خشونت، رابطۀ جنسي و ...( كساب رضاایت  

روان در طاي   سالامت  و بلزیساتي  زنادگي، شاادكامي،  

 .استدوران آموزش 

 يهاا  پاژوهش  در معناوي  ماداخلات  از يا گساتره 

 اخاتلالات  در آنلاا  اثربخشاي  و كاار رفتاه   باه  مختلا  

رسایده اسات؛ باراي نموناه، نتاایج       اثباات  باه  گونااگون 

 معناوي  ماداخلات  دادند نشان نیز مختل  يها پژوهش

 افسردگي، الکلیسم، اضطراب، اختلالات يها حوزهدر 

(، خشاام )وانااوي و 2010خاوردن )هااوک و همکااران،   

(، 1399كاااهش اضااطراب )رشاایدزاده، (، 2004 هااوت،

 (، كاهش1394باقري و همکاران، ) افسردگي و استرس

كااولایي و همکاااران،  ماارگ )خدابخشااي اضااطراب

( و كاهش مشکلات رفتااري )امیناي و همکااران،    1397

ر پاااژوهش حاضااار نیاااز در حاااوزة  د .( مؤثرناااد1396

 نیاز  مختلفاي  يهاا  پاژوهش  رفتارهاي پرخطر تکیید شاد. 

 داشاتن ) مانناد  منابعي ازطری  دیني تعالیم دنده يم نشان

 والا، منبعاي  باه  تعلا   احساس زندگي، در هدف و معني

 زنادگي،  زاي مشاکل  شارای   در خداوناد  یااري  به امید

 باه ( ... و اجتمااعي  – رواناي  يها تیحما از برخورداري

 در هیجااني  فشاارهاي  كنتارل  باا  تاا  كند يم كمک افراد

 را كمتاري  آسایب  زنادگي  فشارزاي حوادث با مواجله

شاواهد   با توجه به اینکاه (. 1387 حسیني،) شوند متحمل

در ارتبااط اسات، از    رفتارهااي پرخطار   فو  به نوعي باا 

 معناوي  . جنباۀ كنناد  يما نتاایج ایان پاژوهش حمایات     

 باا  در مواجله تا كند يم اسلامي هم كمک نگري مثبت

هاا و  رفتار باا  بتواناد  انساان  زنادگي،  زاي تانش  حاوادث 

قلباي   اعتقااد  و توكل دعاكردن، صبر، مانند یيها نگرش

 خاود  تحمل ظرفیت و آوري تاب اللي، يها تیحما به

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

افازایش   خدا قدرت مانند نامحدودي منبم به با توسل را

 و خودكارآمادي  افازایش  سبب این احساس و دهد يم

 (. شایان2009)سین و لیوبومسکي،  شود يم وي امید در

 تواناایي افاراد داراي افکاار خودكشاي در     اسات  ذكار 

 فاردي  يها يژگیو از درمان، در قبال مسئولیت پذیرش

 گیرد. مي تکثیر آوري تاب و انگیزه، خودكارآمدي مانند

 چنااین توسااعۀ بااراي ي كارآماادهااا روش شناسااایي

 يا مقابلاه  راهبردهاي از افراد گروه این در یيها يژگیو

 از برخاوردار  افاراد  بخشاد. همچناین،   بلبود ماي  را آنان

 باه  كمتاري نسابت   پاذیري  آسایب  آوري، ویژگي تااب 

 و اساترس  مدیریت دارند و زاي زندگي شرای  استرس

و  آراماش  باه  راساتاي دساتیابي   در افاراد  باه  آوري تاب

 برخاوردار  افراد . علاوه بر این،كند يم كمک بلزیستي

 از ناشاي  فشاار  رهاایي از  در آوري، تااب  ژگاي وی از

 هیجاناات  كنتارل  و در زندگي، توانایي بیشاتري دارناد  

؛ دهناد  يم نشان از خود را بیشتري پذیري انعطاف منفي،

درنتیجه، این افراد احتمال كمتري دارد كه براي تسکین 

دردها و مقابلاه باا هیجاناات منفاي باه سامت رفتارهااي        

 پرخطر نظیر مصرف مواد و الکل روي آورند. 

ي هااا گااامو  هااا کیااتکندر ایاان پااژوهش، بااا انجااام 

به ایان   ها يآزمودني دیني ها آموزهنگري مبتني بر  مثبت

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

آنکااه همااواره خااود را ساارزنش كننااد و تعااادل درونااي 

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

گفتۀ قرآن، این مسائل همه مشیت اللي است؛ درنتیجاه،  

كند.  فرد احساس همبستگي بیشتري با محی  زندگي مي

ي اهاا آمااوزه( نیااز در 1389از دیاادگاه جااوادي آملااي )

انگااري اسات، تکكیاد     مثبت آنلااسلامي كه فضاي كلي 

 شاود  يما پایاان خداوناد    زیادي بار امیاد باه رحمات باي     

 هاا  يآزماودن (؛ این امر باعث شاد  1389)جوادي آملي، 

ي هاا  جنبهبا برخورداري از امید بسیار زیاد و دیدن دیگر 

بیني خود را باه زنادگي افازایش     مفید زندگیشان، خوش
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درپاي   ، میزان نگراني و افکاار منفاي پاي   دهند و درنتیجه

 آنلانظیر رفتارهاي پرخطر كه به شکل وسواسي از ذهن 

نگاري مبتناي بار     ، رفم شاود. آماوزش مثبات   گذشت يم

آموزان كمک كرد تاا باا    ي دین اسلام به دانشها آموزه

اندیشاایدن در معاااني و مضااامین صاابر، توكاال، امیااد و   

تقویااات  شااادكامي در آیااات و روایااات، عاالاوه باار     

بینااي بااه الطاااف پروردگااار و توكاال باار او، بااا    خااوش

ي خاویش، بتوانناد   هاا  يتوانمناد شناسایي نقاط قاوت و  

تاري باه    بیناناه  انداز خاوش  امیدواري كسب كنند و چشم

 افاراد در شارای    ایان آینده خود داشته باشند؛ درنتیجاه،  

بیناي، باه كماک و     خاوش  باا  زنادگي  و تحصیلي سخت

بندنااد و بااا دعااا و توكاال،  مااي دسااتگیري خداونااد امیااد

 كنند و به مشی ت رخدادهاي پیرامون را مثبت ارزیابي مي

دربارة افراد  . این فراینددهند خداوند رضا مي حکمت و

 و بسایار  دارد خاصاي  اهمیات  داراي رفتارهاي پرخطار 

 و مازمن  افکاار  باا  افاراد  ایان  زیارا  اسات؛  كننده كمک

 را آنلاا  زنادگي  جوانبتمام  كه ندا مواجه كننده ناتوان

 و ابازار  باه  كاه  اسات ایان   مساتلزم  و ساازد  يما  متاکثر 

رفتارهااي   باراي كااهش   ماؤثري  يا مقابلاه  راهبردهااي 

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

گاراي مبتناي بار     نظریۀ روانشناسي مثبات  ؛ بنابراین،شوند

ي دیني داراي زیربناي قوي اسات كاه یکاي از    ها آموزه

ي مثباات و هااا جااانیهنظریااۀ ساااخت و گسااترش   آنلااا

چنین نتیجه گرفات كاه    توان يمبالندگي است؛ بنابراین، 

در بستر فرهنگي جامعاۀ ایراناي، اساتفاده از روانشناساي     

 تار  اثاربخش ي دیان اسالام   ها آموزهگراي مبتني بر  مثبت

نیاز بار   ( 2020) نگار یكل - شیفردر پژوهش جینتااست. 

 ایان  نتایج بررسي با ؛ بنابراین،كند يمهمین نکته تکكید 

شااده را روي سااایر   مداخلااۀ ارائااه  تااوان يماا مطالعااه

آماوزان   داناش  رواناي  سازي ایمن منظور بهآموزان  دانش

باه كاار    اجتمااعي  و رواناي  مختلا   مشکلات برابر در

  بست.

 نکاردن  ۀ خودگزارشاي، كنتارل  پرسشانام  اساتفاده از 

 - اقتصاادي  وضاعیت  مانناد  متغیرهاا  از بعضاي  دقیا  

تربیتاي،   و آموزشاي  امکاناات  ،هاا  خاانواده  اجتمااعي 

 هنگاام  باه  هاا  يآزماودن  رواناي  و عااطفي  وضاعیت 

دختار   آماوزان  دانشپاسخگویي، محدودكردن نمونه به 

با جامعیت پاایین و   خلخال شلر دوم دوره متوسطه مقطم

عااادم امکاااان سااانجش میااازان دیناااداري ازجملاااه      

 در توانست يم كه ي پژوهش حاضر بودندها تیمحدود

باشاد؛ بناابراین، باا توجاه باه ایان        ماؤثر  تحقیا   نتاایج 

تعمایم نتاایج باا احتیااط      شاود  يما پیشنلاد  ها تیمحدود

صورت گیرد و همچنین، اساتفاده از مصااحبۀ كیفاي باه     

گار و   جاي پرسشنامه، كنتارل برخاي متغیرهااي مداخلاه    

 مؤثرند. انجام پژوهش در سایر سطوح تحصیلي مفید و

 

 منابع

ي ها ملارتاصول و (. 1398اخوت، ا و فیاض، ف. )
، مدرسه شادكامي مبتني بر قرآن و روایات

 دانشجویي قرآن و عترت دانشگاه تلران.

(. تکثیر 1396اصلاني، ج؛ احمددوست، ح و بلمني، م. )

ي افسردگي و ها نشانهنگر بر  درماني مثبت روان

روانشناسي  ۀنام پژوهشبلزیستي ذهني زندانیان، 

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

 منفي خل  كنترل ملارت آموزش (. تکثیر1398ف. )

 در افسردگي و اضطراب خودكشي، افکار بر

ایلام.  شلر اول متوسطه مقطم دختر آموزان دانش

(، 6)27، مجلۀ علمي دانشگاه علوم پزشکي ایلام

88-95. 

اثربخشي (. 1396مدار، آ و نعیمي، ا. ) امیني، آ؛ شریعت

آموزش مفاهیم معنوي با محوریت مذهب بر 

فصلنامۀ فرهن  مشاوره لات رفتاري كودكان، مشک

 .35-55(، 29)8 درماني، و روان
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م. ؛ امیري،   نژاد، ؛ سلطاني  آشتیاني، ؛ فتحيجسي، انی

 عوامال بررسي شیو  افکاار خودكشاي و(. 1385)

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

(. 1394نگار، ف. ) باقري، م؛ اسمیعل چگني، م و مه

 بر مذهبي، -معنوي  درماني روان اثربخشي بررسي

 داراي زنان افسردگي و اضطراب كاهش استرس،

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

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

 نفاس  عزت خودپنداره، نقش :پسر آموزان دانش در

 روانشناسااي يهااا پااژوهشاجتماااعي.  ساالامت و

 .16-1 ،31 ،اجتماعي
: پرخطار  رفتاارِ  و اجتمااعي  یۀسرما(. 1391بوستاني، د. )

كرماان،   شلر دبیرستاني آموزان دانش مورديِ ۀمطالع

 .1-31(، 1)9علوم اجتماعي، دوفصلنامۀ 

. الگاااوي اسااالامي شاااادكامي (. 1395پساااندیده،  . )

 دارالحدیث.

. غااررالحکم و دررالکلاام (. 1366تمیمااي آماادي،  . ) 

 دفتر تبلیغات اسلامي.

 ، ش؛محماادخاني ، ف؛محماادي شاایرمحله پ؛ ،جنااود

(. 1399. )، پپیوناااادي ، م؛زاده تقااااوایي حسااااین

رفتارهاااااي گاااارا باااار  اثربخشااااي درمااااان مثباااات

هاي منفي در مردان وابسته  رسان و هیجان خودآسیب

دانشکده پزشکي  ۀمجل (.به داروهاي محرک )شیشه

 .    74-84، 63. دانشگاه علوم پزشکي مشلد

تفساایر موضااوعي قاارآن   (. 1389جااوادي آملااي،  . ) 

 ، اسرا/.كریم

 بررسااي: روانااي بلداشاات اصااول(. 1387حساایني، ا. )
 و درماااني روان روانااي، بلداشاات اصااول مقاادماتي

 به نشر اسلام.  مکتب در ریزي برنامه

حشمتي جدا، آ؛ خاك،ور، س؛ كاوثري، ز، محمادي، م   

(. شاااایو  خودكشااااي در 1398و زنوزیااااان، س. )

مجلااۀ دانشااجویان دانشااگاه علااوم پزشااکي زنجااان.  
 35-43(، 1)17، تحقیقات علوم رفتاري

(. 1394. )، ششااااهنگیان ، ز؛خساااروي، ر؛ خااادابخش

نگار بار علائام افساردگي و      درماني مثبات  ثیر روانکت

هااااي مااانش در بیمااااران مباااتلا باااه       توانمنااادي 

 -50(، 1)1. روانشناساي مثبات   ۀناما  پژوهش .سرطان

35 . 

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

 و دعاا  تركیباي  - گروهي درمان (. اثربخشي1397)

 مرگ اضطراب و معناجویي بر گرا مثبت روانشناسي

 ۀمجلا حركتاي.   -جسامي   معلاول  زن ساالمندان  در
 16-28(، 2)4سلامت،  و دین در پژوهش

نگاري در روان   كاربرد مثبت(. 1397خدایاري فرد، م. )

مجلااۀ . درمااانگري بااا تکكیااد باار دیاادگاه اساالامي   

 .140-164(، 1)5روانشناسي و علوم تربیتي، 

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

 بااین در پرخطاار (. رفتارهاااي1395) .خ رشااید،

 شالر تلاران،   پسار  و دختار  نوجاوان  آماوزان  داناش 

 .31-55(، 57)15اجتماعي،  رفاه فصلنامۀ

 يمبتنا  ۀبرناما  آماوزش  ياثربخش(. 1399رشیدزاده،  . )

 و اضااطراب باار ياساالام يهااا آمااوزه و تیاامعنو باار

 كااربردي  مساائل . آموزان دانش يلیتحص يآور تاب
 7-34(، 1)5، اسلامي تربیت و تعلیم

ترجمااااۀ  انگیاااازش و هیجااااان،(. 1397ریااااو، ج. م. )

سیدمحمدي. ویرایش. )ساال انتشاار باه زباان اصالي      

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 بلزیستي  روانشناسي مثبت

گرفته شلر شیراز.  روانشناختي در معلمین زن طلا 

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

(. بررسي اثربخشي 1396. )، حهادیان فرد، ي؛ عماد

افسردگي با تکكید بر مفاهیم نگر  درماني مثبت روان

 .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.بلداشت روان(. 1393گنجي، ح. )

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

، ترجمۀ نوجوان و كودک پزشکي روان و رواني

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

 (.2002زبان اصلي 

ي تحقی  ها روش(. 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 بلزیستي  مثبت

روانشناختي و افسردگي در نوجوانان با علائم 

 18. مشاوره يها پژوهشعلمي  ۀفصلنامافسردگي. 
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