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Abstract 
This research was conducted with the aim of investigating the effect of expressive art therapy 
package (based on visualizing memories with a unity-oriented approach) on the subjective well-
being of middle-aged women. It was a quantitative, semi-experimental research with a pretest 
posttest design and a three-month follow-up with a control group. The statistical sample was also 
selected by non-probability sampling method among 47 middle-aged women aged 40 to 55 years in 
Isfahan City. Those who obtained a lower score in the subjective well-being test (n=26) were 
randomly assigned to two experimental and control groups. The experimental group received 12 
intervention programs in 12 Group Art Therapy Intervention sessions. Each session took two hours. 
The control group did not receive any intervention. The research tools were Magyar-Moe and 
Keyes Subjective Well-being Questionnaire and Diener's Life Satisfaction Questionnaire, both 
groups were evaluated using these tools before the intervention, after the intervention, and after 
three months in the follow-up phase. For data analysis, descriptive and inferential statistics methods 
with repeated measurement variance analysis was used. Quantitative findings showed that the effect 
of this intervention package in the group and test interaction section was significant in the 
subjective well-being variable and its cognitive (life satisfaction) and emotional levels. However, 
they were not significant at the psychological and social level. According to these results, 
expressive art therapy based on a unity-oriented psychology approach can have a positive effect on 
the mental well-being of middle-aged women. 
 

Keywords: expressive art therapy, middle-aged women, subjective well-being, unity-oriented 
approach 

Introduction 

Subjective well-being plays a crucial role in 

                                                           
. Corresponding author 

overall mental health. Research highlights 

gender differences in subjective well-being, 

showing that women often report higher 

emotional fluctuations. Furthermore, studies 
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indicate a decline in subjective well-being as 

individuals age, making middle-aged women a 

critical demographic for psychological 

interventions. Subjective well-being 

encompasses individuals' cognitive and 

emotional evaluations of their lives, including 

life satisfaction and the balance of positive and 

negative emotions. The way individuals 

evaluate life events and memories significantly 

determines their level of subjective well-being. 

Memories act as the mind's processing 

software, shaping daily experiences, emotions, 

and beliefs. Art therapy provides a powerful 

medium for expressing such memories. 

Expressive art therapy uses spontaneous self-

expression, imagination, and creativity to help 

individuals project unconscious thoughts and 

achieve catharsis. However, to align this 

therapy with the traditional and collectivist 

context of Iranian culture, the researchers 

integrated a unity-oriented psychological 

approach. Unity-oriented psychology helps 

individuals analyze their life process 

cohesively, discovering the connection between 

past, present, and future events. This approach 

prevents individuals from rebelling against 

bitter life events and instead fosters identity 

integration. Therefore, the present study 

hypothesized that an expressive art therapy 

package based on visualizing memories with 

a unity-oriented approach significantly 

improves the overall subjective well-being, 

including cognitive, emotional, psychological, 

and social dimensions of middle-aged 

women. 

 
Method 

This research utilized a quantitative quasi-

experimental design with a pretest, posttest, 

and a three-month follow-up structure, 

alongside a control group. The statistical 

population included all middle-aged women 

aged 40 to 55 residing in Isfahan City. Using 

convenience sampling, the researchers 

selected 47 women from the Bagh-e-Tajrobeh 

Cultural Center. Based on the inclusion 

criteria and lower initial scores on the 

subjective well-being scales, 26 women were 

selected and randomly assigned to the 

experimental (n=13) and the control group 

(n=13). Inclusion criteria required participants 

to be married, literate, and free from severe 

psychological or physical illnesses. 

The experimental group received 12 

sessions of expressive group art therapy based 

on visualizing memories with a unity-oriented 

approach. Each session took 120 minutes. 

Sessions included visual journaling 

techniques such as improvisational collage, 

illustrating memories of influential people, 

childhood homes, nostalgic objects, the 

"Black and White Points of Life," mapping 

life stages, and creating a "Puzzle of Life." 

The control group remained on a waiting list. 

Researchers collected data using the 45-item 

Keyes and Magyar-Moe Subjective Well-

being Questionnaire and Diener's Life 

Satisfaction Questionnaire. Prior to inferential 

analysis, researchers confirmed statistical 

assumptions, including data normality, 

homogeneity of variance-covariance matrices, 

and sphericity. Finally, the researchers 

analyzed the data using repeated measures 

analysis of variance (ANOVA). 

 
Results 

The researchers confirmed the necessary 

statistical assumptions before conducting the 

main analysis. Normal distribution, 

homogeneity of regression slopes, and 

sphericity assumptions were met, justifying 

the use of parametric tests. Table 1 presents 

the descriptive statistics for the overall 

subjective well-being and its cognitive 

dimension across the measurement stages.
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Table 1  
Descriptive Statistics of Studied Variables by Groups and Type of Test 

Variables Group Pretest M Pretest SD Posttest M Posttest SD Follow up M Follow up SD 

Overall 

Subjective 

Well-being 

Experiment 214.76 31.14 239.23 34.89 240.46 37.35 

 Control 215.92 19.25 209.84 23.83 219.92 23.13 

Cognitive 

Dimension 

(Life 

Satisfaction) 

Experiment 18.30 5.12 23.15 6.92 25.46 6.46 

 Control 19.38 3.35 17.92 4.09 19.07 5.46 

Emotional 

Dimension 

Experiment 40.23 7.32 48.23 7.62 46.46 41.23 

 Control 37.69 6.83 39.92 4.97 41.23 5.01 

The results of the repeated measures 

ANOVA demonstrated significant findings 

regarding the effectiveness of the 

intervention. For the overall subjective well-

being variable, the interaction effect between 

time and group was statistically significant (F 

= 4.49, p ≤ 0.05). The Eta squared value 

indicated that the independent variable 

accounted for 15% of the variance in overall 

subjective well-being. The pretest means 

showed no significant difference between the 

two groups, whereas the experimental group 

demonstrated a significant increase in the 

posttest and follow-up stages. 

Further analysis of the subscales revealed 

that the interaction effect of time and group 

on the cognitive dimension (life satisfaction) 

was highly significant (F = 9.80, p ≤ 0.01). 

The effect size showed that 29% of the 

improvement in life satisfaction within the 

experimental group resulted from the 

intervention. Regarding the emotional 

dimension, the main effect of the group was 

significant (F = 6.51, p  0.05), indicating a 

clear difference between the experimental and 

control groups, accounting for 21% of the 

variance. However, the time-group interaction 

for the emotional dimension was not 

statistically significant. 

Conversely, the analysis revealed no 

significant effects for the psychological and 

social dimensions of subjective well-being. 

The interaction effect for the psychological 

dimension (F = 1.32, p ≥ 0.05) and the social 

dimension (F = 2.57, p ≥ 0.05) remained non-

significant across the measurement stages. 

Therefore, the intervention primarily 

succeeded in enhancing the cognitive (life 

satisfaction) and emotional aspects of 

subjective well-being. 

 

Conclusion 

The findings of this study confirmed that 

the expressive art therapy package based on 

visualizing memories with a unity-oriented 

approach significantly enhances the 

subjective well-being of middle-aged women. 

The intervention demonstrated lasting effects, 

as evidenced by the stability of the scores 

during the three-month follow-up. These 

findings align with previous literature 

emphasizing the positive impact of art therapy 

on the well-being and life quality of adults 

and middle-aged individuals. 

The success of the intervention, 

specifically in the cognitive and emotional 

domains, stems from the program's ability to 

help individuals confront their past without 

censorship. By visualizing both joyful and 

painful memories—such as through the 

"black and white points of life" exercise—

participants learned to accept the entirety of 

their life experiences. The unity-oriented 

approach enabled them to stop comparing 

their lives with others and to recognize the 

unique "puzzle" of their own existence. This 
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profound acceptance reduced internal conflict 

with reality, increasing their life satisfaction 

and emotional well-being. The lack of 

significant changes in the psychological and 

social dimensions might be attributed to the 

brevity of the intervention or the complex 

phrasing of the questionnaire items measuring 

those specific constructs. 

Limitations of this study include the dual 

role of the researcher as the therapist and the 

restriction of the sample to women attending a 

specific cultural center in Isfahan. Future 

research should apply this unity-oriented art 

therapy package to middle-aged men and 

compare its effectiveness with other 

established art therapy approaches to further 

validate its clinical utility. 
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 چکیده

-اساس تصویرسازي خاطرات با رویکرد وحدتاین پژوهش با هدف بررسی تأثیر بستۀ طراحی شدۀ هنردرمانی بیانگر بر 

پیگیري  -آزمونپس -آزمونآزمایشی با طرح پیش مدار بر بهزیستی ذهنی زنان میانسال انجام شد. پژوهشی کمّی، از نوع نیمه

نفر  47گیري غیراحتمالی در دسترس به این صورت بود که از میان گروه کنترل بود. نمونۀ آماري با روش نمونهماهه( با  )سه

نفر که نمرۀ کمتري در آزمون بهزیستی ذهنی کسب کردند، انتخاب و به  26اصفهان، شهر سال در  55تا  40زنان میانسال 

، هر جلسۀ هنردرمانی گروهی 12ده شدند. گروه آزمایش در طور مساوي و تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل گمار

اي دریافت نکردند. ابزارهاي پژوهش پرسشنامۀ دریافت کردند و گروه کنترل هیچ مداخله برنامۀ مداخله 10ساعته، 2 جلسۀ

مداخلات، بعد از یز و پرسشنامۀ رضایت از زندگی داینر بودند و هر دو گروه پیش از شروع مو و کی-بهزیستی ذهنی ماگیار

ها، وتحلیل داده اتمام مداخلات و نیز بعد از سه ماه در مرحلۀ پیگیري، با استفاده از ابزارها ارزیابی شدند. به منظور تجزیه

هاي کمّی نشان داد تأثیر این بستۀ کار بسته شد. یافتهگیري مکرر به روش آمار توصیفی و استنباطی با تحلیل واریانس اندازه

و هیجانی آن معنادار  )رضایت از زندگی( متغیر بهزیستی ذهنی و سطوح شناختیگر در تعامل گروه و آزمون در همداخل

-شناختی و اجتماعی معنادار نشدند. با توجه به این نتایج، هنردرمانی بیانگر مبتنی بر رویکرد روانشدند؛ ولی در سطح روان

 هزیستی ذهنی زنان میانسال داشته باشد.تواند تأثیري مثبت بر بمدار میشناسی وحدت

 مدار، زنان میانسال، هنردرمانی بیانگر.بهزیستی ذهنی، رویکرد وحدت کلیدی: هایواژه
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 مقدمه
هاي جنسیتی در شده بر روي تفاوت هاي انجام پژوهش

( حاکی از آن 1386 همکاران، و شکري) 1بهزیستی ذهنی
اند که زنان در مقایسه با مردان در تجربۀ عواطف مثبت و  بوده

 ,.Cynarowki et alکنند )هاي بالاتري گزارش میمنفی، نمره

2000; Kendler et al., 2001; Nolen-Hoeksema, 2005 و )
از آنجا که عاطفۀ مثبت و منفی بعُد هیجانی بهزیستی ذهنی را 

کنند، توجه به بهزیستی زنان مورد توجه قرار گیري میاندازه
یز و همکاران بر هاي کیگیرد. از سوي دیگر، پژوهشمی

روي رابطۀ بهزیستی با سن، نشان داد با افزایش سن، 
میانسالان نسبت به یابد و گروه بهزیستی ذهنی کاهش می

 Keyes etبزرگسالان از بهزیستی کمتري برخوردار هستند )

al., 2002 ؛ در نتیجه بهزیستی ذهنی زنان میانسال مورد)
 (. 1386 همکاران، و هاشمیانشود )اهمیت واقع می

استت و   2سلامت روان هاي بهزیستی ذهنی یکی از عامل
سزا در میتزان ارتقتا یتا کتاهش آن دارد. بته عتلاوه،       تأثیري به

سلامت داراي ابعاد عینی و ذهنی است که بته بعُتد ذهنتی آن    
معتقتد استت مطالعتۀ احستاس      کمتر توجه شده است. فریش

ترین چتالش   ذهنی بهزیستی افراد و جوامع و ارتقاي آن بزرگ
پیشترفت در زمینتۀ فنتاوري،    علمی و بشر بعتد از افتزایش و   
(. بستتتیاري از Frisch, 2006پزشتتتکی و ثتتتروت استتتت )

انتد  پژوهشگران بر مفهوم احساس ذهنی بهزیستی تأکید کترده 
هاي روانی و وجود سطوح بالاي بهزیستتی را   و فقدان بیماري

کنند؛ در واقتع، ویژگتی مهمتی کته      به عنوان سلامت تلقی می
واجد سلامت باید از آن برخوردار باشد، احستاس ذهنتی   فرد 

  (.1393 همکاران، و خیريبهزیستی است )
شناسان در بررستی شخصتیت ستالا، اصتطلاحاتی      روان

، 5، کمال، بلتو  و پختگتی  4، سلامت3هنجاريمختلف مانند به

                                                           
1
 subjective well-being 

2
 mental Health 

3
 normality 

4
 health 

5
 maturity 

کتار   و نیز بهداشت روانی یا سلامت روان را بته  6رشدیافتگی
هاي زیتادي در   (. عبارت1390 همکاران، و فر سالارياند ) برده

شتوند، امتا مفیتدترین     رابطه بتا بهزیستتی ذهنتی استتفاده متی     
گیتري هستتند و درون   ها آنهایی هستند که قابل انتدازه  عبارت

چارچوبی نظري، روابطی قابل ملاحظه با دیگر متغیرها نشتان  
هاي افراد از خودشتان دربتارۀ ابعتاد    . برخی به ارزیابیدهندمی
وابسته اما از نظر تجربتی مستتقل عاطفتۀ مثبتت، عاطفتۀ       ها به

 ,Dienerکننتد ) منفی و رضتایت کلتی از زنتدگی اشتاره متی     

( و فقط دو مؤلفۀ عواطف مثبت و منفتی و رضتایت از   2000
داننتد؛ یعنتی   ی ذهنتی متتأثر متی   زندگی را بر ستطح بهزیستت  

-بهزیستی ذهنی را فقط شامل دو بعُد شناختی و هیجتانی متی  

هاي پژوهشی مایرز و داینر حتاکی از آن استت کته    دانند. یافته
افراد با احساس بهزیستی بیشتر داراي ارزیابی مثبت از ختود و  
رویدادهاي محیطتی هستتند و در نتیجته، احستاس رضتایت      

تتر هستتند   کننتد و شتادمان  ا گزارش متی بیشتري از زندگی ر
(Myers & Diener, 1995    در تعریفی دیگتر نیتز، بهزیستتی .)

شتان   ذهنی به ارزیابی و درک شخصی افراد از کیفیت زنتدگی 
هاي اجتمتاعی، روان شتناختی و هیجتانی     )شامل کیفیت کنش
(. Keyes & Magyar-Moe, 2003شتود )  آنهتا( اطتلام متی   

گونه که بیان شد، نوع ارزیابی از رویتدادهاي زنتدگی یتا    همان
کننتده در میتزان بهزیستتی ذهنتی     همان خاطرات نقشی تعیین

 افراد دارد.  
افزار پردازشگر ذهتن، نقشتی    نوعی نرم ۀخاطرات، به مثاب

هتتر روز متتا دارنتتد و بتتر  هتتايدر تولیتتد تجربتته کننتتده تعیتتین
گذارنتد.   دادن به رفتارها، عواطف و اعتقادات ما تأثیر متی  شکل

هتتاي   بتتازگویی یتتا بازنویستتی ختتاطرات یکتتی از روش    
بته  « تخلیتۀ هیجتانی  »است و نوعی  7«خودافشایی ناخودآگاه»

شناستان   کننده نیز هست. امروزه روان آید که درمانحساب می
اند کته بررستی ختاطرات    رسیدهدر حوزۀ درمان به این نتیجه 

درمانی استت کته در آن، ابتتدا بایتد ختاطرات      یک اصل روان

                                                           
6
 growth 

7
 unconscious self-disclosure 
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وتحلیل و بتا کمتک    گذشته به زمان حال آورده شوند و تجزیه
 (.  1392 شمیسا،خود فرد درمان شوند )

ترین افکار و احساستات بشتر    در فرایند هنردرمانی، عمیق
اه او بیشتر از آنکه در قالب کلمتات بتواننتد   در ضمیر ناخودآگ

 ثالتت،  اخوان و مساحشوند ) بیان شوند، در تصویر متجلی می
(. این امتر مبتین تتأثیر بیشتتر بیتان ختاطرات در قالتب        1373

گیري از هنر است. هنر نیتز   تر لزوم بهرهتصویر و به معناي عام
خود، یعنتی عامتل    1هیت کاتارسیسیبه تعبیر ارسطو به دلیل ما

ستزا   تواند تأثیري بهصافی روان، تزکیۀ نفس و تصفیۀ باطن، می
در رشتتد روان آدمتتی و شخصتتیت و ستتازوکار او بتتا دنیتتاي  
پیرامونش داشته باشد و به یتاري همتین ماهیتت ختود، قتادر      

عبتارتی،  (. بته  1379 الهی، است از رنج و آلام بشري بکاهتد ) 
هنر خود فرایند درمان و یک عمل خلاقانته استت کته اقتتدار     

دهتد  دهتی فکتري را در فترد پترورش متی      روانی و ستازمان 
 (.  1395 داروئی،)

نفسته( و از ختود    انجام و ساخت کار هنري در خود )فی
جنبۀ درمانی دارد و فرایند خلق هنري، خود یک تجربتۀ مولتد   

توانتتد پلتتی میتتان  ( و متتیMalchiodi, 2013رشتتد استتت )
تجربیات درونی و بیرونی فرد به وجود آورد و پایته و استاس   

در آغتاز، بته    (.1387/1981 لانیگارتن، درمانی داشته باشد )
تحلیلتی شتد    رواناي براي واسطۀ این خصوصیت، هنر وسیله

گران افکار ناخودآگاه را بهتر تشخیص دهنتد، آن  تحلیلتا روان
تتر بتترون ریزنتد و بستتیاري از افکتار و تعارضتتات     را راحتت 

 درونی را فرافکنی کنند.
هاي تجستمی و فراینتد ختلام در     هنردرمانی کاربرد هنر

محتتدودۀ یتتک رابطتتۀ درمتتانی حمتتایتی در راستتتاي ارتقتتاي  
اختی، جستمی و روانتی در همتۀ ستنین     سلامت معنوي، شتن 

( و در تعریفی دیگر، هنردرمانی کته  Malchiodi, 2012است )
شتود، بته کتاربرد هنتر بتا      درمانی هنري نیز نامیده می گاه روان

مواد و ابزار هنري مختلف به منظور بیان مستائل، مشتکلات و   
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 catharsis 

 Caseشتود ) ي درمان گفته میجو در راستا هاي درماننگرانی

et al., 2013  .) 
در نتیجه، با توجه به کارکرد خاطره و هنر و تأثیر آنهتا در  

توان با بازتولیتد آگاهانتۀ ختاطرات     سلامت و روان انسان، می
حاصل تلفیق ختاطره و  هایی که  ابزار هنري و روش ۀواسطه ب

هستتتند، در راستتتاي ابتتراز و هنتتر )تصویرستتازي ختتاطرات( 
سازي تصاویر ذهنتی بته منظتور تهیتۀ بستته یتا برنامتۀ         برونی

(. 1395 داروئتتتی،مداخلتتتۀ هنردرمتتتانی گتتتام برداشتتتت ) 
رویدادنگاري هنري یک ابزاري قوي در راستاي بیتان داستتان   
شخصتتی و حقتتایق زنتتدگی استتت و در حقیقتتت، یتتک     

با خود و نوعی ارتباط با خود بته واستطۀ   وگوي بصري  گفت
 هاي جذاب، ایمن و معنادار در فضاي حمایتی است. راه

شتتتتناختی، )از میتتان رویکردهتتاي مختلتتف هنردرمتتانی  
 2هنردرمتتانی بیتتانگر، .(وجتتودي، گشتتتتتالتی، رفتتتتتاري و ..

تتتتوان آن   رویکتترد و در عین حال روشتتی استتت که متی 
از خودبیانگتتتتري خودانگیختتتتته  اي هعنتتوان شتتتتیو را بتته

( و 1401 همکتاران،  و پتور  معافی) کار بتترد  دانستتت و بتته
بیش از اینکه یک تکنیتک آموزشتی باشتد یتک فراینتد شتاد       
کشف دنیاي درون از طریتق انجتام کتار هنتري خودانگیختته      

. هنردرمتانی بیتانگر کته بتر استاس      (Sciandra, 2021است )
گتذاري  هاي تخیل و خلاقیت پایته  رابطۀ متقابل هنرها و نظریه

و همکتاران،   نتارري به نقل از  Malchiodi, 2012شده است )
توانتتد بتته دلیتتل ویژگتتی خودبیتتانگري، تخیتتل و  (، متتی1399

(، رسیدن بته بصتیرت و   Malchiodi, 2005, p. 8-9خلاقیت )
 ,Feder & Federهتاي زنتدگی )  ارزیابی تجربیات و ررفیتت 

 (، به عنوان روش و رویکرد پژوهش استفاده شود.1998

هتا و ابتزار    هرچند هنردرمانی بیانگر بته استتفاده از رستانه   
تنهتایی   کتارگیري آن بته   اي خلام توجه دارد، به به گونههنري 

گیتري  شناختی که در این پتژوهش پتی   براي تأثیرگذاري روان
گرا و همبستۀ ایرانی، بتا   شود، در بستر روابط سنتی و جمعمی
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خوانی نداشتت؛   چندان ها1رویکردهاي پدیدارشناختی فردگرا 
بتا توجته بته     از این رو، لازم بود مداخلتۀ هنردرمتانی بیتانگر   

شرایط زندگی و فرهنگ ایرانی، وجه بومی و ساختاري ختود  
دستتی و  را دریابد؛ ساختاري که در هنر، ادبیات، شعر، صتنایع 

معماري ایرانی ریشۀ تاریخی دارد و با زندگی مردم درآمیختته  
-شناستی وحتدت   کارگیري نگتاه روان  است. به همین دلیل، به

انی بیانگر در طراحتی بستتۀ   هاي هنردرممدار به همراه تکنیک
تصویرسازي خاطرات، ضمن آنکه توانست ارتبتاط حستی و   

تر با مخاطب برقرار کند، پتژوهش حاضتر را از   مفهومی عمیق
-نظر وجه اکتشافی و بومی نیز غنی کرد؛ زیرا با نگتاه وحتدت  

تواند با تحلیل فراینتد زنتدگی ختود، بتا نگتاهی       مدار، فرد می
متدار، وقتایع و رویتدادهاي آن را    تپیوسته و یکپارچه و غایت 

متدار آن بتا دیگتر تجربیتات     کشف کند و از ارتبتاط وحتدت  
زندگی خود آگاه شود و به عبارتی، هر بخشتی از ختاطراتش   

هایی منسجا از حکمت سازندۀ قصتۀ زنتدگی ختود    را بخش
   (.1390 محمگی زاگهبداند )

شناختی که مبتنتی بتر روایتت و     روانمعمولاً رویکردهاي 
داستان زندگی هستند، در پی آن هستند تا با بیان و معنابخشتی  

کتردن زنتدگی، هتدف و معنتایی      روانی و یکپارچته  به هویت
جدیتتد را از زنتتدگی بتتار آورنتتد. رویکتترد هنتتري مبتنتتی بتتر 

متدار نیتز در پتی ایجتاد انستجام داستتان        شناسی وحدت روان
اري از اتفاقات زندگی استت کته گذشتته و    مدمعنادار و غایت

حال و آیندۀ فرد را با درک وحدت زندگی با خود و دیگتران  
و هستی هماهنگ و یکپارچه کند و هویت و انسجام از ختود  

وجود آورد، خود را بتر علیته بخشتی از اتفاقتات زنتدگی      به 
نشتتوراند و یکپتتارچگی و هویتتت ختتود را تخریتتب نکنتتد   

 (.  1394 همکاران، و نصیري)
هتاي روانتی حتس    با ایتن نگترش کته در بیشتتر آستیب     

، و تعلتق در اثتر اتفاقتات    2وحدت، یعنتی عشتق و دلبستتگی   
بیند، بازنمایی ختاطرات و درکتی معنتادار از    زندگی آسیب می
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 individualist phenomenological approaches 

2
 attachment 

مراجعان درک و غایتی ستازنده و   هايرنجتواند به  اتفاقات می
اي جدیتد و مثبتت   کند تا فرد به گونهدهد و کمک میمعنادار 

 محمیگی زاگه)کنتد  برقترار   ارتبتاط با تجربیات زندگی ختود  

تواند بر کیفیت زنتدگی   میرسد از این رو، به نظر می ؛(1390
و به طور ختا،، بهزیستتی ذهنتی اثرگتذار باشتد. افتراد بتا        

کننتد   را تجربه متی  احساس ذهنی زیاد هیجانات مثبت بیشتري
و از رویدادهاي زندگی خود ارزیابی مثبت و رضتایت دارنتد.   

هاي بهزیستی ذهنتی در ابعتاد شتناختی، هیجتانی،      گیري اندازه
شتتناختی و اجتمتتاعی قابتتل ستتنجش هستتتند و عمومتتاً   روان

سنجش کلی از تمام جوانب زنتدگی یتک شتخص را شتامل     
ت زنتدگی  شوند. بررستی ختاطرات، رویتدادها و تجربیتا     می
تواند بر این ارزیابی بهتر و در کل سنجش بهزیستی ذهنتی   می

مؤثر باشتد و از آنجتا کته تأکیتد روي قضتاوتی یکپارچته از       
مدار نیتز در کنتار   توان گفت رویکرد وحدت زندگی است، می

بستۀ هنردرمتانی بیتانگر بتا محتتواي تصویرستازي ختاطرات       
توانتد در   ی)تلفیق خاطره و هنر یتا بیتان عینتی ختاطرات( مت     

 ارتقاي سطح بهزیستی ذهنی فرد مؤثر باشد.  
هتاي  در زمینۀ تأثیر هنردرمانی بر بهزیستی ذهنی، پژوهش

اند و تا کنون پژوهشی که هنتر مبتنتی    تجربی اندکی انجام شده
بر نگرش بومی را مدنطر قرار داده باشد، انجام نشده استت. از  

بررستی اثتر هنردرمتانی    »توان به  هاي نسبتاً مشابه، می پژوهش
نفتس   آوري ختانواده و عتزت   متدار بتر افتزایش تتاب     وحدت

اثربخشتتتی » (،1393 رحیمیتتتان،« )نوجوانتتتان بدسرپرستتتت
آوري  متدار بتر تتاب    نمایشگري مبتنی بر رویکرد وحدت روان

و  (1397 کتاران، هم و دهنتوي « )مبتلایان به مالتیپل استکلروز 
 و متتدار‌وحتتدت یتجستتم يدادنگاریتترو یقتتیتطب ۀستتیمقا»

بته منظتور کتاهش     یهنر درمتان  هاي‌بسته یرن: طراحمد‌پست
دختتتران  یو شتتادکام یدلبستتتگ شیو افتتزا ییتنهتتا احستتاس
هتتاي  ( نتتام بتترد. و در پتتژوهش1400 زاده، بتتانکی) «نوجتتوان

مقالتۀ استفنستون اشتاره کترد کته بتا       توان بته  مشابه دیگر، می
طراحتتی برنامتتۀ هنردرمتتانی گروهتتی، باعتتث ارتقتتاي ستتطح  

(. همچنتتین، Stephenson, 2013بهزیستتتی ستتالمندان شتتد )
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اثربخشی هنردرمانی مبتنتی بتر    (1393) زاده حناساب و حبیبی
اضطراب، استرس و کیفیتت زنتدگی   آگاهی بر افسردگی، ذهن

زنان یائسه را بررسی و تأثیر مثبت آن را تأییتد کردنتد. کتیا و    
همکاران نیز طی انجتام پژوهشتی در کتره، تتأثیر هنردرمتانی      
گروهتتی را بتتر بهزیستتتی ذهنتتی پستتران دبیرستتتانی داراي    
افسردگی و اضطراب سنجیدند و در سطح معناداري این تتأثیر  

 ,.Kim et alتی ذهنتی گتزارش کردنتد )   را در افزایش بهزیست 

2014  .) 
تتتوان بتته دو پتتژوهش دیگتتر بتتا عنتتوان  همچنتتین، متتی

متدار   شناسی وحدتاثربخشی مداخلۀ آموزشی مبتنی بر روان»
کودک مادران کودکتان  -بر تنیدگی، خودشکوفایی و رابطۀ مادر

اثربخشتتتی »( و 1394 همکتتتاران، و نصتتتیري« )1اتُیستتتتیک
 و ختتتود شتتفقت در متتدار ی وحتتتدتشناستت‌آمتتتوزش روان

( اشتاره  1395 کرمتی، « )ي زنان مبتلا به سرطان پستانآور‌تاب
کرد که در این دو پژوهش آخر، اگرچته هنتر نقشتی نداشتته     
است، ولی هماننتد پتژوهش حاضتر بتا روش ترکیبتی انجتام       

و هتر دو حتاکی از تتأثیر مثبتت آموزشتی رویکترد       انتد   شده
 اند. مدار بر زنان بودهوحدت

 اصلی پژوهش به شرح زیر آزمون شد:  بر این اساس، فرضیۀ
شدۀ هنردرمانی بیتانگر بتا رویکترد     فرضیۀ اصلی: بستۀ طراحی

 مدار بر ارتقاي بهزیستی ذهنی زنان میانسال تأثیر دارد.وحدت
هاي بهزیستی ذهنی، چهار فرضتیۀ   مقیاس با توجه به خرده

 فرعی نیز در این پژوهش بررسی شدند:  

شتدۀ هنردرمتانی بیتانگر بتا      بستۀ طراحی :1فرضیۀ فرعی 
مدار بر ارتقاي بعُد شتناختی بهزیستتی ذهنتی    رویکرد وحدت

 زنان میانسال تأثیر دارد.)رضایت از زندگی( 

ۀ هنردرمتانی بیتانگر بتا    شتد  : بستۀ طراحی2فرضیۀ فرعی 
مدار بر ارتقاي بعُد هیجتانی بهزیستتی ذهنتی    رویکرد وحدت

 زنان میانسال تأثیر دارد.
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شتدۀ هنردرمتانی بیتانگر بتا      : بستۀ طراحی3فرضیۀ فرعی 
شتناختی بهزیستتی    مدار بر ارتقتاي بعُتد روان  رویکرد وحدت

 ذهنی زنان میانسال تأثیر دارد.

دۀ هنردرمتانی بیتانگر بتا    شت  : بستۀ طراحی4فرضیۀ فرعی 
مدار بر ارتقاي بعُد اجتماعی بهزیستتی ذهنتی   رویکرد وحدت

 زنان میانسال تأثیر دارد.
 

 روش

این پتژوهش یتک    روش پژوهش، جامعۀ آماري و نمونه:
آزمایشی در سته   مداخلۀ درمانی بود و پیرو طرحی از نوع نیمه

گتواه   ماهه با گروه آزمون و پیگیري سهآزمون، پسحالت پیش
ستال شتهر    55-40انجام شد. جامعۀ این پژوهش کلیتۀ زنتان   

گیتري غیراحتمتالی در   اصفهان بودند. در ابتدا بتا روش نمونته  
کننتده بته بتا      نفر زنتان میانستال مراجعته    47دسترس از میان 

فرهنگی با  غتدیر اصتفهان،   -واقع در مجموعۀ تفریحی تجربه
شتده بتا    بیتان هتاي ورود و ختروا از جامعتۀ    بر اساس ملاک

نفتري کته نمترۀ کمتتري کستب       26آزمون بهزیستی ذهنتی،  
کردند، انتخاب شدند. اولین ملاک براي انتخاب کستب نمترۀ   
حداقلی در آزمون رضایت از زندگی داینر بود و ستپس نمترۀ   
حداقلی در پرسشنامۀ بعُد هیجانی بهزیستی ذهنی متلاک قترار   

مدنظر، بته نمترۀ    گرفت. پس از آن، براي بقیۀ افراد از جمعیت
ابعاد دیگر بهزیستی ذهنی توجه شد. بعد از آن، افتراد منتختب   

 13به طور تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل )هتر گتروه   
 آزمتون و حتتی پیگیتري هتیچ    نفر( گمارده شتدند و تتا پتس   

 ریزشی وجود نداشت.
ستال   55تا  40هاي ورود جنسیت مؤنث، بازۀ سنی ملاک

وانتدن و نوشتتن، عتدم ابتتلا بته بیمتاري       )میانسال(، ستواد خ 
-خا، روانی، متأهل بودن و امکان شترکت در تمتام جلسته   

 هاي آموزشی در آن مقطع زمانی )یک ماه و نیا( بودند.     
و بالاتر  40هاي خروا جنسیت مذکر، سن کمتر از ملاک

سال، عدم سواد خواندن و نوشتن، مبتلابودن به بیمتاري   55از 
ی، مجردبتودن، عتدم رضتایت بتراي     خا، جستمی و روانت  
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هاي آموزشی در آن مقطع زمانی )یک متاه و  شرکت در جلسه
 نیا( بودند.

-یتز و ماگیتار  ابزار سنجش: پرسشنامۀ بهزیستی ذهنی کی
 :1مو

 هیجتتانی، بهزیستتتی ستتنجش هتتدف بتتا پرسشتتنامه ایتتن
 طراحتی  متو -ماگیتار  و یزکی توسط اجتماعی و شناختی روان
 مربتوط  اول پرستش  12 که پرسش است 45 از متشکل و شد
 پرستش  18 ،(ايدرجته 5 لیکرت طیف با) هیجانی بهزیستی به

 لیکترت  طیتف  بتا ) شتناختی روان بهزیستتی  بته  مربوط بعدي
 بهزیستتی  بته  مربوط آخر پرسش 15 نهایت، در و( ايدرجه7

 ذهنتی  بهزیستی. هستند( ايدرجه7 لیکرت طیف با) اجتماعی
 شتامل ) شانزندگی کیفیت از افراد شخصی درک و ارزیابی به

( آنهتا  عتاطفی  و شتناختی  روان اجتمتاعی،  هتاي  کنش کیفیت
 بتا  (. افتراد Keyes & Magyar-Moe, 2003شتود )  می اطلام

 تجربته  را بیشتتري  مثبتت  هتاي هیجان زیاد بهزیستی احساس
 همچنتین،  و دیگتران  و خودشتان  آینتدۀ  و گذشته از کنند، می

 را آنهتا  و دارنتد  مثبتی ارزیابی پیرامونشان حوادث و رویدادها
 احستاس  بتا  افتراد  کته  حتالی  در. کننتد  می توصیف خوشایند
 و کننتد  متی  ارزیتابی  نتامطلوب  را یادشتده  موارد کا بهزیستی
 تجربته  را بیشتري افسردگی و اضطراب مانند منفی هاي هیجان

 (.1386 بخت، گلستانیکنند ) می
مقیاس بهزیستی هیجتانی داراي دو زیرمؤلفتۀ هیجانتات     

 30کننتد در طتول   گویان بیتان متی  مثبت و منفی است و پاسخ
مدت، بیشتتر اوقتات،    تمام -روز گذشته چه مدت از زمان را 

-هیجانات مثبت و منفی را تجربته کترده   -وقت تا حدي، هیچ

 اند.

)هیجانات مثبت( با توجته بته   هاي بخش اول  همۀ پرسش
متدت تتا اصتلاً بتا       هاي تمتام براي گزینه 5تا  1گذاري ارزش

شوند و بخش دوم هیجانات منفی بترعکس   یکدیگر جمع می
شود و پس از احتستاب مجمتوع آن، نمترۀ کتل      کدگذاري می

بهزیستی ذهنی هیجانی از مجموع نمترات هیجانتات مثبتت و    

                                                           
1
 Keyes & Magyar-Moe Subjective Well-Being 

 60و حتداکثر آن نمترۀ    12ره آید. حداقل نمدست میمنفی به 
 (.  1392 غیاثی،خواهد بود )

زیرمؤلفۀ پتذیرش   6داراي  شناختی مقیاس بهزیستی روان 
(، رشتتد شخصتتی 5، 2، 1هتتاي  خویشتتتن )مجمتتوع پرستتش

(، هدف در زندگی )مجموع 14، 12، 11هاي  )مجموع پرسش
هتاي   )مجموع پرستش (، تسلط بر محیط 10، 7، 3هاي  پرسش

( و 18، 17، 15هتاي   )مجموع پرسش 2(، خودمختاري9، 8، 4
( استت  16، 13، 6هاي  روابط مثبت با دیگران )مجموع پرسش

بترعکس   18و  17، 13، 12، 11، 9، 8، 3، 2، 1هاي  که پرسش
هتا نمترۀ کتل    شوند و مجمتوع نمترات مؤلفته   گذاري مینمره

شود که با توجه بته  شناختی محسوب میبهزیستی ذهنی روان
هتاي بستیار زیتاد متوافقا تتا      براي گزینه 7تا  1گذاري ارزش

استت   126و حتداکثر آن   18بسیار زیاد مخالفا، حداقل نمره 
 (.1392 غیاثی،)

زیرمؤلفتۀ مقبولیتت و    5مقیاس بهزیستی اجتماعی شامل  
(، 14، 10، 3هتتاي   پتتذیرش اجتمتتاعی )مجمتتوع پرستتش   

(، 13، 9، 5هتتاي  )مجمتتوع پرستتش 3گرایتتی اجتمتتاعی واقتتع
(، پیوستتگی  15، 7، 4هاي  مشارکت اجتماعی )مجموع پرسش

(، همبستتتگی و 11، 6، 2هتتاي  اجتمتتاعی )مجمتتوع پرستتش 
( استت  12، 8، 1هتاي   یکپارچگی اجتماعی )مجموع پرستش 

بترعکس کدگتذاري    14و  12، 11، 6، 5، 4، 3هاي  که پرسش
شتبیه بهزیستتی    7تتا   1گتذاري   بته ارزش  شوند و با توجهمی

 خواهد بود. 105و حداکثر آن  15شناختی، حداقل نمره روان

اعتبتار درونتی زیرمقیتتاس بهزیستتی هیجتانی در بختتش      
بتتود.  78/0و بختتش هیجتتان منفتتی    91/0هیجتتان مثبتتت  

شناختی و اجتماعی داراي اعتبتار   هاي بهزیستی روان مقیاس زیر
 يو اعتبار مجمتوع هتر دو   بودند 7/0تا  4/0درونی متوسط از 

 ,Keyes & Magyar-Moe) بتود  بیشتتر و  8/0هتا   این مقیاس

دوست ضریب پایتایی و پایتایی بازآزمتایی     ۀدر مطالع(. 2003
 (.Dost, 2004) گزارش شده است 86/0

                                                           
2
 self-determination 

3
 social reality 
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ررستی روایتی ایتن    بتراي ب  ،مو-یز و ماگیار کی ۀدر مطالع

مقیاس از روایی عاملی استفاده شده است. نتایج تحلیتل عامتل   

 ییتد کترده استت   أعتاملی ایتن مقیتاس را ت    ییدي ساختار سهأت

(Keyes & Magyar-Moe, 2003.) 

هتاي بهزیستتی    مقیاس ایایی مقیاس بهزیستی ذهنی و زیرپ

شتتناختی و بهزیستتتی اجتمتتاعی بتته  هیجتتانی، بهزیستتتی روان

فاي کرونباخ بتراي  است. آل 76/0و  64/0، 76/0، 75/0ترتیب 

 64/0و  80/0، 86/0، 80/0بته ترتیتب    بتالا هر یک از متوارد  

محاسبه شده که حاکی از همستانی درونتی مطلتوب مقیتاس     

    .(1386 بخت، گلستانی) است

ایتن مقیتاس توستط     :1زندگی داینتر پرسشنامۀ رضایت از 

گتزاره تشتکیل شتده استت کته       5تهیه و از همکاران ینر و اد

د. نتتکن گیتتري متتیرا انتتدازه ذهنتتیشتتناختی بهزیستتتی  ۀلفتتؤم

دارند براي مثتال چقتدر از زنتدگی ختود      ها ارهار می آزمودنی

و یا چقدر زندگی به زندگی آرمانی آنها نزدیتک   هستندراضی 

را بتراي   مقیتاس رضتایت از زنتدگی    انهمکتار ینر و اد است.

 48هاي سنی تهیه کردنتد. ایتن مقیتاس متشتکل از      گروه ۀهم

میزان رضایت از زندگی و بهزیستی را متنعکس   وبود  پرسش

کرد و تحلیل عاملی نشان داد از سته عامتل تشتکیل شتده      می

کته پتس    بودآن با رضایت از زندگی مرتبط  پرسش 10. است

کاهش یافت و بته   پرسش 5ت به ینها هاي متعدد دراز بررسی

با توجه به طیف لیکترت   شد.عنوان یک مقیاس مجزا استفاده 

هتاي کتاملاً   بتراي گزینته   7تتا   1گذاري از اي و ارزشدرجه7

 35و حتداکثر آن   5مخالف تتا کتاملاً موافتق، حتداقل نمتره      

خواهد بود. هرچه نمرۀ فرد در ایتن پرسشتنامه بیشتتر باشتد،     

نشتانگر   9تتا   5از زندگی بیشتر استت. نمترۀ    رضایت فرد نیز

نشتانگر عتدم رضتایت،     14تتا   10عدم رضایت شدید، نمترۀ  

تتا   20رضایت کمتر از متوستط، نمترۀ    نشانگر 19تا  15نمرۀ 

رضتایت   نشتانگر  29تتا   25رضایت متوسط، نمرۀ  نشانگر 24
                                                           
1
 Diener Life Satisfaction Questionnaire (SWLS) 

نشانگر رضایت بسیار زیاد استت. بتراي    35تا  25زیاد و نمرۀ 

اي  ی و پایتتایی آن، داینتتر و همکتتاران در نمونتتهبررستتی روایتت

دانشجوي دورۀ کارشناستی، مقیتاس رضتایت     176متشکل از 

از زندگی را ارزشیابی کردنتد. میتانگین و انحتراف استتاندارد     

و ضریب همبستگی بازآزمتایی   43/6و  5/23ها به ترتیب  نمره

(. Diener et al., 1985بتود )  82/0ها پس از دوماه اجترا   نمره

بتا انجتام پژوهشتی،     (1387) همکتاران  و بیتانی در ایران نیز، 

پایتایی مقیتاس    اعتبار و روایی این مقیاس را بررستی کردنتد.  

و بتا استتفاده از    83/0رضایت از زنتدگی بتا آلفتاي کرونبتاخ     

بته دستت آمتد. روایتی ستازۀ مقیتاس        69/0روش بازآزمایی 

رضتتایت از زنتتدگی از طریتتق روایتتی همگتترا بتتا استتتفاده از  

 3و فهرستتت افستتردگی بتتک 2فهرستتت شتتادکامی آکستتفورد

ورد برآورد شد. این مقیاس همبستگی مثبت با شادکامی آکستف 

و همبستتتگی منفتتی بتتا فهرستتت افستتردگی بتتک نشتتان داد.  

ضریب آلفاي کرونباخ را براي ایتن   (1382) مظفريهمچنین، 

 به دست آورد. 84/0و پایایی بازآزمون را  85/0مقیاس 

گتتروه آزمتتایش دوازده جلستتۀ    روش اجتترا و تحلیتتل:  

بیتانگر بتر استاس    اي مداخلتۀ هنردرمتانی گروهتی    دقیقه120

 داروئتی، مدار )تصویرسازي خاطرات مبتنی بر رویکرد وحدت

 4محتتوایی لاوشته  -(، با شتاخص نستبتاً بتالاي روایتی    1395

(CVI=0/85  را تجربه کردند و از ده جلسۀ تمرین مترتبط در )

منتتزل نیتتز بهتتره بردنتتد. امتتا گتتروه گتتواه در طتتول پتتژوهش  

ي دریافت نکردند و در انتظار مداخلات، بعد از اتمتام  ا مداخله

جریان این پژوهش ماندند. بعد از گذشتت سته متاه، پیگیتري     

به منظور بررسی ثبات تأثیرات انجتام شتد. خلاصتۀ جلستات     

 است. 1 جدولاي به شرح  مداخله

                                                           
2
 Oxford happiness 

3
 Beck depression 

4
 Lawshe`s Content Validity Index 
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 1دول ج

 ( 1395 گاتوئ، ) مداروحدت رویکرد بر مبتنی خاطرات تصویرسازي اساس بر بیانگر گروهی هنردرمانی مداخلۀ جلسات خلاصۀ 
Table 1  
 Summary of Expressive Group Art Therapy Intervention Sessions Based on the Memories Illustration with Unity-

Oriented Approach (Darouei, 2017) 

                                                           
1
 collage 

 منزل تمرین اهداف جلسه شرح و عنوان جلسه

زندگی  ۀبداه 1چسبانی تکه اول

 گرمی()دست

)انجام کار گروهی با چسباندن 

تصایري از جراید و ترسیا به 

زمان و تفسیر آنها در  طور ها

 گروه(

هاي اجراي  آشنایی با مواد، ابزار و تکنیک

افراد با یکدیگر و آشنایی  کار،

 ۀایجاد روش و روحیهنردرمانگران، 

سازي و  عینی، هنر ۀواسطه بیانگري ب

، به ذهنی دادن محتواي درون و تصاویر فرم

دست آوردن جسارت در بیان مسائل 

 شخصی در جمع

فکرکردن به افرادي که از ابتداي زندگی 

دهندۀ خاطرات خوش و تا کنون شکل

اند، یادداشت نام ناخوش زندگی آنها بوده

آنها و تجسا تصویر افراد در ذهن )براي 

و  هاي قدیمیتر، دیدن آلبومتداعی سریع

حتی عکاسی از افراد پیشنهاد شد(، آوردن 

-افراد خاطرهکپی یا پرینتی از عکس آن 

 انگیز براي جلسۀ بعد

 تصویرسازي خاطرات افراد دوم

)چسباندن یا ترسیا تصاویر افراد 

 تأثیرگذار در زندگی(

ایجاد بستري براي یادآوري، تداعی و مرور 

ریزي و تخلیۀ هیجانی،  خاطرات، برون

تصاویر ذهنی به عینی و آگاهی و تبدیل 

انگیز در بیان احساسات دربارۀ افراد خاطره

 زندگی

هایی که در طول عمر به یاد آوردن خانه

هایی که  اند و بخشخود در آن زیسته

اند خاطرات خوب یا بد از آن داشته

وجوي مجدد در آلبوم و عکاسی  )جست

هایی که انگیز از خانههاي خاطرهاز بخش

اند و آوردن کپی یا نها سکونت داشتهدر آ

 پرینت از آنها نیز پیشنهاد شد(

 خاطرات خانه يرسازیتصو سوم

یا ترسیا تصاویري از  چسباندن)

هایی که از بدو تولد تا حال  خانه

 اند( زندگی کرده هادر آن

و مرور  یتداع ،يادآوری يبرا يبستر جادیا

 ،یجانیه یۀو تخل يزیرخاطرات، برون

و  یو آگاه ینیبه ع یذهن ریتصاو لیتبد

 يهاو بخش هاخانه ۀباراحساسات در انیب

 هاکه از ابتدا تا کنون در آن زیانگخاطره

 .اندسکونت داشته

خاطرات همانند جلسات قبل، اما  مرور

در  زیانگخاطره يایاش ۀواسطبه  بار نیا

و ... )و  هاگنجه ها،کشوها، صندوقچه

از  یعکاس ایآلبوم عکس  دنید اًمجدد

شد(؛ سپس به همراه آوردن  شنهادیپ ایاش

دفترچه را  در چسباندن تیکه قابل ییهاآن

 يآن برا نتیپر ای یعکس، کپ ایدارند و 

 بعد ۀجلس

 ایخاطرات اش يرسازیتصو چهارم

یا ترسیا تصاویري از  چسباندن)

 انگیز( اشیاي خاطره

و مرور  یتداع ،يادآوری يبرا يبستر جادیا

 ،یجانیه یۀو تخل يزیرخاطرات، برون

و  یو آگاه ینیبه ع یذهن ریتصاو لیتبد

 زیانگخاطره يایاش ۀبهاناحساسات به  انیب

 یدر زندگ

خود )و مانند قبل  یخاطرات کودک مرور

 ،شد( شنهادیپ یرجوع به آلبوم کودک

 از یکوتاه از بعض يبردارادداشتی

-عکس یو کپ یکودک رگذاریتأث خاطرات

  بعد ۀجلس ۀبرنام يآن برا يها
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از شاخص ها،داده يآمار لیتحل یکمّ یبررس يبرا

استفاده  اریو انحراف مع نیانگیمانند م یفیآمار توص يها

در  آزمونشیحذف اثر پ يبرا روش نیترشد. مناسب

 لیتحل کنند،یاستفاده م آزمونشیکه از پ ییهاطرح

 نیکه در ا جااز آن ن،یاست. با وجود ا انسیکووار

 یعنی انس،یکووار یاصل يهااز مفروضه یکیپژوهش 

 لیتحل يبراموجود نبود،  ون،یخطوط رگرس یهمگن

 ۀبست ۀمداخل یاثربخش یو به منظور بررس ها داده

 يریگاندازه انسیوار لیتحل ياز روش آمار ،یهنردرمان

 SPSS 22افزار  نرم بادرون(  کی - نیب کیمکرر )

 . گرددیم استفاده
 

 هایافته

 یفراوان نیشتریب ش،یآزما گروهنفر  13مجموع  از

 گروهنفر  13 ازدرصد( و  8/30نفر ) 4 سال 55سن 

 یخاطرات کودک يرسازیتصو پنجم

هایی  )ترسیا یا چسباندن عکس

 از خاطرات دوران کودکی(

و مرور  یتداع ،يادآوری يبرا يبستر جادیا

 ،یجانیه یۀو تخل يزیرخاطرات، برون

و  یو آگاه ینیبه ع یذهن ریتصاو لیتبد

از  یبخشاحساسات با موضوع  انیب

 یکودک رگذاریتأث نیریخاطرات تلخ و ش

- 

 عیوقا مداروحدت رشیو پذ شناخت یزندگ دیو سف اهیس نقاط ششم

 یزندگ

و  اهیس نقاط ۀبرناماز  یشخص ریتفس

 انگریبا نوشتن ب یزندگ دیسف

 یزندگ ۀنقشو دوم  اول ۀمرحل هفتم

 

 هاعکس ۀواسطبه  شتنیبا راهر خو مواجهه

 در احساسات به یدر گذر زمان و آگاه

 يهاتیررف ییشناسا و دادهایرو با مواجهه

 يبرا ينگردرونمنظور  به بخشوحدت

 مداروحدت ياریهوش

 ۀنقشو دوم  اول ۀمرحلاز  یشخص ریتفس

 انگریبا نوشتن ب یزندگ

 رشیو پذ شتنیخو ياز اعتبار فطر یآگاه یزندگ ينقشه سوم ۀمرحل هشتم

 خود

 ۀنقش سوم ۀمرحلاز  یشخص ریتفس

 انگریبا نوشتن ب یزندگ

دهه از  کیو نمودار  رهیدا نهم

 یزندگ

متضاد و  يهاکثرت یوستگیبه پ رتیبص

 یزندگ يرخدادها یاتصال ۀریزنج

و نمودار  رهیدا ۀبرناماز  یشخص ریتفس

 انگریبا نوشتن ب یدهه از زندگ کی

 ۀوپلمار يباز ۀبرناماز  یشخص ریتفس یزندگ يها به کثرت دنیمعنابخش وپله: ماریزندگ يباز دهم

 انگریبا نوشتن ب یزندگ

 یخود و زندگ فردبهاز وجود منحصر یآگاه یزندگ پازل یازدهم

 شتنیخو

با  یزندگ پازل ۀبرناماز  یشخص ریتفس

 انگرینوشتن ب

سریع  زدن)با برگ ریو تفس نیتزئ دوازدهم

 کل دفتر تصویرسازي خاطرات(

مثبت و ارزشمندي در  احساس يارتقا

خاطرات با نگاه  يمعنا کشف زندگی؛

هر  یکتاب زندگ يهابرگ :مداروحدت

 راهرکثرت و و فصول به خلافکس بر

و منسجا  پیوستههابه هايمتضادش، بخش

 و جدانشدنی دارد.

خاطرات و  يرسازیدفتر تصو لیتکم

 نیتزئآن،  زدنبا برگ يریگجهیو نت ریتفس

 يرسازیتصو ۀدفترچجلد  یو طراح

 خاطرات



1404(،‌‌42مثبت،‌سال‌یازدهم،‌شماره‌دوم،‌شماره‌پیاپي‌)‌نامه‌روان‌شناسي‌پژوهش 136  

 

 5/38نفر ) 5سال  55سن  یفراوان نیشتریب زیکنترل ن

درصد  4/15 ،در گروه آزمایش ،درصد( بود. همچنین

درصد  5/38 کل،یدرصد س 4/15 ،ییابتدا لاتیتحص

 ،و در گروه کنترل ؛داشتند سانسیدرصد ل 8/30و  پلاید

 پلایدرصد د 9/74 ،ییداابت لاتیتحص يدرصد دارا 7/7

)با  28/7 دوخی مقداربودند.  سانسیل درصد 4/15و 

آمد  دست هب 506/0( و مقدار معناداري 8آزادي  ۀدرج

معنادار بین توزیع سنی دو  یکه مبین این است که تفاوت

 اینکهتوجه به  باهستند.  ترازگروه وجود ندارد و ها

و پیگیري  آزمونپس آزمون،نوع پیش ازطرح پژوهش 

از روش  هابراي تحلیل داده بود، گروه کنترل با همراه

 کی - نیب کیمکرر ) يریگاندازه انسیوار لیتحل يآمار

)قبل از استفاده از آزمون تحلیل  شددرون( استفاده 

آزمون از  يها فرضشیهاي مکرر، پ واریانس با اندازه

 انس،یوار يها سیماتر ینرمال، همسان عیجمله توز

 ها انسیدو گروه و تناسب وار يها انسیوار يتساو

 (.ندنشد ردکدام  چیو ه شدند بررسی

میانگین نمرات متغیر بهزیستی ذهنی در دو  ،2 جدول در

گروه آزمایش و کنترل در پیش و پس از انجام جلسات 

نشان داده شده است. ماههمداخله و سپس پیگیري سه

 
 2 جدول

 ( گواه و آزمایش) گروه دو در زنان یذهن یستیبهز پیگیري و آزمونپس آزمون، پیش نمرات معیار انحراف و میانگین 

Table 2 
Mean and Standard Deviation of Pre-Test, Post-Test Scores and Follow-Up of Women's Subjective Well-Being in Two 

Groups (Experiment and Control) 

 گروه متغیر

 پیگیری آزمون پس آزمونپیش

 میانگین تعداد
 انحراف

 استاندارد
 میانگین تعداد

 انحراف

 استاندارد
 میانگین تعداد

 انحراف

 استاندارد

 یذهن بهزیستی

 35/37 461/240 13 89/34 23/239 13 14/31 769/214 13 شیآزما

 13/23 923/219 13 83/23 846/209 13 25/19 923/215 13 گواه

 
 3 جدول

 ۀدر دو گروه آزمایش و گواه در سه مرحل یذهن یستیمتغیر بهز  میانگین ۀمکرر براي مقایس گیري اندازه با واریانس تحلیل نتایج 
 آزمون و پیگیري آزمون، پس پیش

Table 3 
The Results of the Analysis of Variance with Repeated Measurements for the Comparison of the Mean of the Subjective 
Well-Being Variable in the Two Experimental and Control Groups in the Three Stages of Pre-Test, Post-Test and 
Follow-Up 

 منبع متغیر
 مجموع

 مجذورات

 ۀدرج

 آزادی

 مجموع

 F مجذورات
 سطح

 معناداری

 ضریب

 تأثیر
 آماری توان

 یستیبهز

 یذهن

 338/0 097/0 121/0 578/2 282/5153 1 282/5153 گروهی بین عامل

 79/0 26/0 008/0 413/8 308/2865 2 308/2865 گروهی درون عامل

 52/0 15/0 045/0 490/4 308/1529 2 308/1529 گروه و آزمون تعامل
P<0/005 
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تعامل بین دو  کهحاکی از آن بود  3 جدول نتایج

آزمون،  و گواه( و تغییر در مراحل پیش شیموقعیت )آزما

بود  معنادار یذهن یستیو پیگیري در متغیر بهز آزمون پس

درصد  15مستقل  ریآن است که متغ نمایانگراتا  بیضرو 

.کند یم ینیب شیمرحله پ نیذهنی را در ا یستیمتغیر بهز

 

 

 1 شکل

 زمان سه در گروه دو نمودار
Figure 1 

Diagram of Two Groups in Three Time 

آزمون دو گروه تفاوت  هاي پیش میانگین ،عبارت دیگر به

آزمون و پیگیري این  ولی در مراحل پس ،معنادار نداشتند

اصلی  ۀفرضی نتیجه،در  ؛(1 شکلتفاوت معنادار بود )

 .شد دییتأ

 بهزیستی هايمقیاسخردهنمرات  نیانگیم 4 جدول  

قبل و بعد از انجام  در شیدو گروه کنترل و آزما درذهنی 

 دهد  جلسات مداخله و سپس پیگیري را نشان می

 

 4 جدول
 (گواه و آزمایش) گروه دو در زنان ذهنی بهزیستی هايلفهؤم پیگیري و آزمونپس آزمون، پیش نمرات معیار انحراف و میانگین 

Table 4 
Mean and Standard Deviation of Pre-Test, Post-Test and Follow-Up Scores of Subjective Well-Being Components of 
Women in Two Groups (Experiment and Control) 

 گروه متغیر

 پیگیری آزمون پس آزمونپیش

 میانگین تعداد
 انحراف

 استاندارد
 میانگین تعداد

 انحراف

 استاندارد
 میانگین تعداد

 انحراف

 استاندارد

 شناختی بهزیستی

 (زندگی از  رضایت)

 46/6 46/25 13 92/6 15/23 13 12/5 30/18 13 شیآزما

 46/5 07/19 13 09/4 92/17 13 35/3 38/19 13 گواه

 یجانیه یستیبهز
 23/41 46/46 13 62/7 23/48 13 32/7 23/40 13 شیآزما

 01/5 23/41 13 97/4 92/39 13 83/6 69/37 13 گواه

 یشناختروان یستیبهز
 22/14 92/94 13 26/11 07/95 13 25/11 88 13 شیآزما

 76/7 69/89 13 92/11 38/85 13 51/7 88 13 گواه

 یاجتماع یستیبهز
 37/14 61/73 13 94/13 69/72 13 55/12 23/68 13 شیآزما

 57/13 92/69 13 68/13 61/66 13 02/10 84/70 13 گواه

180

200

220

240

260

 پیگیتی پس آزمو، پیش آزمو،

 مقایسۀ دو گروه در متغیر بهزیستی ذهنی

 کننتل آزمریش
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 دربهزیستتی ذهنتی،    هايمقیاسواریانس خردهتحلیل  در

از آن بود  حاکیشناختی یا همان رضایت از زندگی، نتایج  عدبُ

از  تیرضتا  ریت که تفاوت بین دو گروه آزمایش و گواه در متغ

از  تیدرصتد رضتا   21 گتر، یمعنادار بود. به عبتارت د  یزندگ

 چنتین، بود. هم مستقل ریاز متغ یناش شیدر گروه آزما یزندگ

 ریت تغآزمتون( در م  ۀسته مرحلت   نیگروهی )ب هاي درون تفاوت

 ازدرصد  22 گر،ی. به عبارت دندمعنادار بود یاز زندگ تیرضا

از  یمرحلته ناشت   نیت در ا شیدر گروه آزما یاز زندگ تیرضا

و گتواه( و   شیمستقل بود. تعامل بین دو موقعیت )آزمتا  ریمتغ

آزمتون و پیگیتري در متغیتر     پتس  آزمون، پیشتغییر در مراحل 

هاي  میانگین ،معنادار بود. به عبارت دیگر زین یاز زندگ تیرضا

ولتی در مراحتل    ،آزمون دو گروه تفاوت معنادار نداشتتند  پیش

اتتا نشتان    بیآزمون و پیگیري این تفاوت معنادار بود. ضر پس

از  یناشت  شیدر گروه آزما یاز زندگ تیرضا ازدرصد  29داد 

ین بت  تفتاوت  ،یذهن یستیبهز هیجانی عدمستقل بود. در بُ ریمتغ

آن نشتان   ياتتا  بیدو گروه آزمایش و گواه معنادار بود و ضر

مستتقل بتود؛    ریاز متغ یناش یجانیه یستیدرصد از بهز 21داد 

و گواه( و تغییر در مراحتل   شیاما تعامل بین دو موقعیت )آزما

و  یجتان یه یستیبهز ریآزمون و پیگیري در متغ پس آزمون، پیش

 تفاوتنشان داد  زین یاضاف يهاافتهیآن معنادار نبود.  يها مؤلفه

مثبت معنادار بود و  عواطف ۀمؤلفو گواه در  شیگروه آزما نیب

 نیت ا راتییتغ ازدرصد  23از آن بود که  یآن حاک ياتا بیضر

 یشتناخت روان عدمستقل بوده است. بُ ریمتغ ریتأثاز  یناش ؤلفهم

نیاز عوامتل بت   کیت  چیدر هت  یذهن یستیاجتماعی بهز عدو بُ

و گتواه(   شی)آزما تیو تعامل دو موقع یگروهدرون ،یگروه

 (.5 جدول) ندمعنادار نبود
 

 5 جدول
 ،(زندگی از رضایت) شناختی عدبُ متغیرهاي: ذهنی بهزیستی هايمقیاسخرده  میانگین مقایسۀ براي مکرر گیري اندازه با واریانس تحلیل نتایج 

 پیگیري و آزمون پس آزمون، پیش مرحلۀ سه در گواه و آزمایش گروه دو در ذهنی بهزیستی اجتماعی و شناختیروان هیجانی، ابعاد

Table 5 
The Results of the Analysis of Variance with Repeated Measurements to Compare the Mean Of Subscales of Subjective 
Well-Being: Variables of the Cognitive Dimension (Satisfaction With Life), Emotional, Psychological and Social 
Dimensions of Subjective Well-Being in Two Experimental and Control Groups in Three Stages of Pre-Test, Post-Test 
and Follow-Up 

 منبع متغیر
 مجموع

 مجذورات
 ۀدرج

 آزادی
 مجموع

 F مجذورات
 سطح

 معناداری

 ضریب
 تأثیر

 توان
 آماری

 یتشناخ بهزیستی
 از  یت)رضا

 (زندگی

 89/0 21/0 049/0 615/3 628/240 1 628/240 گروهی بین عامل

 91/0 22/0 002/0 123/7 1367/76 2 333/152 گروهی درون عامل

 97/0 29/0 0001/0 806/9 859/104 2 718/209 گروه و آزمون تعامل

 بهزیستی
 هیجانی

 68/0 21/0 017/0 517/6 013/560 1 013/560 گروهی بین عامل

 93/0 35/0 001/0 346/13 173/310 2 173/310 گروهی درون عامل
 16/0 04/0 324/0 014/1 558/23 2 558/23 و آزمون گروه تعامل

 بهزیستی

 روانشناختی

 26/0 07/0 175/0 954/1 513/482 1 513/482 گروهی بین عامل

 44/0 13/0 071/0 581/3 231/241 2 231/241 گروهی درون عامل

 19/0 05/0 262/0 320/1 923/88 2 923/88 آزمون و گروه تعامل

 بهزیستی
 یاجتماع

 08/0 01/0 602/0 279/0 885/110 1 885/110 گروهی بین عامل

 19/0 05/0 268/0 286/1 692/64 2 692/64 گروهی درون عامل

 33/0 09/0 122/0 571/2 308/129 2 308/129 گروه و آزمون تعامل
P<0/05, P<0/01 
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 2 شکل

 دو گروه در سه زمان )متغیر بهزیستی شناختی( نمودار
Figure 2 

Diagram of Two Groups in Three Time (Cognitive Component of Well-Being) 

 
 

 

 3 شکل

 (هیجانیدو گروه در سه زمان )متغیر بهزیستی  نمودار
Figure 3 

Diagram of Two Groups in Three Time (Emotional Component of Well-Being) 

 
میانگین نمرات این ( و 5 جدولشناختی )رضایت از زندگی( و متغیر بهزیستی هیجانی ) بهزیستیتوجه به سطح معناداري دو متغیر  با

 ۀفرضیگفت  توانمی ،(3و  2 هايو پیگیري به تفکیک در گروه آزمایش و گواه )شکل آزمونپس آزمون،دو متغیر در سه موقعیت پیش

 .نشدند دییتأهاي سه و چهار  و فرضیه شدند دییتأفرعی یک و دو 
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0

10

20

30

40

50

60

 پیگیتی پس آزمو، پیش آزمو،

 مقایسۀ دو گروه در متغیر بهزیستی هیجانی

 کننتل آزمریش



1404(،‌‌42مثبت،‌سال‌یازدهم،‌شماره‌دوم،‌شماره‌پیاپي‌)‌نامه‌روان‌شناسي‌پژوهش 140  

 

 بحث

بهزیستی ذهنی  درپژوهش نشان داد  يآمار يهاافتهی

آزمون دو گروه تفاوت  هاي پیش کلی( میانگین طور  )به

آزمون و پیگیري این  ولی در مراحل پس ،معنادار نداشتند

 هشد؛ ب دییاصلی  تأ ۀفرضی ،تفاوت معنادار بود. در نتیجه

 يرسازیتصو یۀپابر  انگریب یهنردرمان ۀبستمعنا که  ینا

سطح  شیبر افزا مداروحدت کردیخاطرات با رو

ثبات آن در آزمون  ومؤثر  میانسال زنان یذهن یستیبهز

اعتماد  تیقابل دیماه مؤ سهپس از گذشت  يریگیپ

 يبسته برا نیا ۀمداخلشرکت در جلسات  یاثربخش

 هايفرضیه بررسیخصو،  در. است پژوهش ۀنمون

مستقل بر بهزیستی  متغیرتوجه به اینکه اثر  بافرعی، 

درصد بود، دو فرضیه  15ناچیز و فقط  ذهنی تقریباً

 ،تر اینکه و کامل ندنشد دیی(  تأها مقیاس)مربوط به خرده

 ناختیش ابعاداثربخشی بسته در  ها،آزمونخرده مقیاس در

اندر ابعاد رو ولی بود،بهزیستی ذهنی معنادار  جانیو هی

 گروه میانگین جدولاگرچه در  ،و اجتماعی شناختی

قبل و بعد  ۀسیبا مقا همداخل ریتأث شیافزا ،آزمایش

 نیاتحلیل واریانس نشان داد  نتایج شود، یمشاهده م

 نبود.  معنادار تفاوت

 یهنردرمان یدر رابطه با اثربخش یپژوهش کنون تا

وحدت کردیخاطرات با رو يرسازیتصو یۀبر پا انگریب

اما  ،انجام نشده است یذهن یستیبر بهز مدار

 کردهایرو گریبا د یهنردرمان يرو بر اندک ییها پژوهش

پژوهش ها این جیکه نتا اندانجام شده یذهن یستیبر بهز

 ۀمقالبه  توانیم هاپژوهش نیا ۀ. از جملآنهاستبا  سو

 یهنردرمان ۀبرنام یکرد که با طراح اشاره استفنسون

سالمندان شد  یستیبهز سطح يارتقاباعث  ،یگروه

(Stephenson, 2013ک .)انجام  یط زینو همکاران  ای

 یستیرا بر بهز یگروه یهنردرمان ریتأثدر کرُه،  یپژوهش

و اضطراب  یافسردگ يدارا یرستانیپسران دب یذهن

 شیرا در افزا ریتأث نیا يو در سطح معنادار دندیسنج

(. در Kim et al., 2014) کردند گزارش یذهن یستیبهز

 ریتأث بهاشاره کرد که  يابه مقاله توانیم زین رانیا

 یزندگ تیفی( بر کیآگاهبر ذهن ی)البته مبتن یهنردرمان

 سوبا پژوهش حاضر ها وکرده  یبررس را ائسهیزنان 

 ن،یهمچن(. 1393 زاده، حناساب و حبیبیاست )

 که اند شدهانجام  مداروحدت کردیبا رو گرید ییها پژوهش

اثر  یبررس»از جمله  هستند؛پژوهش  نیبا ا سوها

خانواده و  يآورتاب شیمدار بر افزاوحدت یهنردرمان

 (،1393 رحیمیان،) «نفس نوجوانان بدسرپرستعزت

مدار بر  وحدت کردیبر رو یمبتن يشگرینما روان یاثربخش»

 همکاران، و دهنوي) «اسکلروز پلیبه مالت انیمبتلا يآورتاب

 یشناسبر روان یمبتن یآموزش ۀمداخل یاثربخش» ،(1397

 کودک-مادر ۀرابطو  ییخودشکوفا ،یدگیمدار بر تن وحدت

( و 1394 همکاران، و نصیري) «کیستیمادران کودکان اتُ

مدار در شفقتوحتدت یشناسآمتوزش روان یاثربخش»

 کرمی،) «زنان مبتلا به سرطان پستان يآورختود و تاب

1395 .) 

-می شدهدر توضیح محتواي بسته با نتایج حاصل نهایت، در

قتادر   نکته یا لیت دلبه  شدهیطراح ۀبست يهابرنامهگفت  توان

 ،کنتد  رو هبدون سانسور، روبت  ش،یخو ۀگذشتاست فرد را با 

حس فترار   ایترس  خود تاز خاطرا گرید تا شود یمباعث 

برنامته   يکه در محتوا ییهابهانه ۀواسطو به  دنداشته باش

در کنتتار  زیتتختتاطرات ختتوش را ن ،شتتده استتت یطراحتت

 ابت  ،مثال، پنج تمترین اول  يبرا. دآور ادیخاطرات تلخ به 

بازخوانی تصویري خاطرات، به افتراد کمتک کترد تتا از     

 يهتا بته بهانته   وخود با عجله عبور نکننتد   یزندگ عیوقا

 رشیدرک و پتذ  نیآورند؛ هم ادیرا به  یخاطرات ییمحتوا

 عتد )بُ یزنتدگ از  تیرضتا  شیبه افتزا  یزندگ يدادهایرو
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دیگتر در   رگتذار یتأثعامل  ،شناختی( مدد رساند. از طرفی

و  یزنتدگ  ۀست یمقاعتدم   یاز زندگ تیسطح رضا يارتقا

 حاصتل  يابا برنامته  کهاست  گرانیفرد با د یزندگ عیوقا

هتر شتخص    یزنتدگ  فردبتودن بهآمد که با هدف منحصر

فترد اتفاقتات را در کنتار     تتا ( انجتام شتد   ی)پازل زنتدگ 

 دادهایرو یوستگیپ مداربا نگرش وحدت و ندیبب گریکدی

 یاز زنتدگ  تتر کامل یبه درک ينگربا درون و کندرا درک 

نسبت به احساسات ختود شتناخت    و ابدیدست  شیخو

 و کنتد بته معنتا و حکمتت اتفاقتات توجته       کند؛حاصل 

ربهوجود منحص به ت،ینها درو  دیبرآ هاکشف آن صدددر

باعتث   یشتناخت  نی. چنت دببر یخود پ یخود و زندگ فرد

 یستت ی)بهز ابدیاز قبل دست  شیب یتیفرد به رضا شودیم

 تیت واقع کیچونان  ،یرا در زندگ دادیرو هر( ؛ یشناخت

در نظتر   شتنیخو ۀتوسعرشد و  يبرا یهدفدار و ضرورت

و  رشیپتذ  آن ۀجت ینتو در  ينگتر وحتدت  نیت کته ا  ردیگ

شناخت معنادار بته احستاس مثبتت و کتاهش تضتاد بتا       

کته بتراي    انجامتد ی( میجانیه یستی)بهز یزندگ تیواقع

به تمرین نقاط سیاه و سفید زنتدگی   توانمرتبط می ۀبرنام

در  نیریتلتخ و شت   يدادهایت رو رشیپتذ اشاره کرد که به 

-یاز بت  وستیله،  یتن ا هب وداشت  اختصا، گریکدیکنار 

و نمتودار   رهیبرنامه یا تمرین دا زیآنان کا کرد و ن يقرار

 اتفاقتات  آن یوستتگ یکته بته درک پ   یدهه از زنتدگ  کی

 درشتد و   يدواریت آرامتش و ام  جادیکمک کرد و سبب ا

معنتادار   ریگذشته و حال و تعب رشیپذ با توانست ت،ینها

و مراتتب   ندهیآ يبرا يریگ(، جهتیذهن یستیاز آن )بهز

 .  کند ایمه زیرشد را ن

 ,Diener) نریدا یاتیعمل و یمفهوم فیاستناد به تعر با

 ،یذهنت  یستیاز بهز شناسان،روان از گرید یبرخ و( 2000

 ادراک ۀنحتو  شتامل  را یذهنت  یستت یبهز آنتان آنجا که  از

 دو يدارا فقتط  و یزنتدگ  از شتخص  یعتاطف  و یشناخت

 یعتتاطف و( یزنتتدگ از تیرضتتا زانیتتم) یشتتناخت جتتز 

 داننتد، یمت ( یمنفت  ۀعاطفت  حداقل و مثبت ۀعاطف حداکثر)

 ،یعتاطف  و یشناخت بُعد دو در پژوهش این گفت توانیم

 کستان، ی جینتتا  يدارا ،یاجتمتاع  و یروان بُعد دو از فار 

 مستتقل  ریت متغ ریتتأث  از مثبتت  جینتا و يمعنادار از یحاک

 از زیت یکت  و مو-اریماگ فیتعر اگر گر،ید انیب به. اندبوده

 و یروانت  ،یجتان یه بُعتد  در فقط را آن که یذهن یستیبهز

 و نشود داده قرار ملاک اند،داده قرار توجه مورد یاجتماع

 و یشتناخت  بُعتد  از فقتط  برده،نام شناسانروان گرید مانند

 در را جینتا توانیم شود، فیتعر یذهن یستیبهز ،یجانیه

 یستت یبهز دییت تأ  يراستا در ابعاد یتمام در و ها يراستا

 ۀپرسشتنام آنجتا کته    از حات،یتوض نیا با. کرد انیب یذهن

 بته  مربتوط  بختش  در ز،ییک و مو-اریماگ یذهن یستیبهز

 ییهتا  پرستش  يحتاو  آن، یاجتمتاع  و یشتناخت روان بُعد

 نظتر  بته  مثبتت  ابتتدا  در آنهتا  از یبرخت  کته  استت  مبها

 رییت تغآنهتا   مفهتوم  ،یمنف یفعل با انیپا در یول رسند، یم

 داشتته  متفتاوت  یبرداشتت  توانتد یمت  یآزمودن هر کند،یم

. بتود  پرسشتنامه  ۀترجمت  علتت  به مشکل نیا دیشا باشد؛

 هتر  بته استت،   شتده  انجتام  زین یداخل هنجاریابی اگرچه

 مشتاهده  هتا آزمتون  خلال در را يموارد گرمداخله حال،

 بختش  دو يهتا  پرستش  از یبرخ در فرد برداشت که کرد

 متفاوت يریگیپ و آزمونپس تا آزمونشیپ ۀمرحل از آخر

 بُعتد ) یزنتدگ  از تیرضتا  يهتا پرسش است، یگفتن. بود

-اریت ماگ یذهن یستیبهز ۀپرسشنام اول بخش و( یشناخت

 ساده و فها قابل سنجد،یم را یجانیه بُعد که زییک و مو

 بُعتد  بخش معناداري عدم دلیل شاید مطلب نیا و هستند

 اگرچته . باشتد  یذهنت  یستت یبهز یاجتماع و یشناختروان

 کترد؛  وجوجست نیز بسته طراحی در را علت بتوان شاید

 درون تعتاملات  یتا  اجترا  ستاعات  یتا  جلسات تعداد اگر
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 بهتتر  ياجته ینت داشتت  احتمتال  افت،ییم شیافزا گروهی

 .شود حاصل

 بودنیکیهاي این پژوهش،  محدودیت ۀجمل از  

و  کننده( و مصاحبهگر)هنردرمان گرپژوهشگر با مداخله

به اواخر سال و  يریگیپ ۀمرحلآزمون  شدنمصادفنیز 

 همچنین،گروه کنترل بود.  یذهن یستیبهز یناگهان رییتغ

 یمرکز فرهنگ انسالیبه زنان م يآمار ۀجامع شدنمحدود

 حینتا دادنایدر تعم باید وبود  تیمحدود« با  تجربه»

شود  می پیشنهادکرد.  اطیاحت گرید يهانمونه به پژوهش

نیز  انسالیبسته با مردان م نیا ۀمداخل ۀبرنامانجام 

 یهنردرمان کردیرو ریتأث ۀسیمقا همچنین،سنجش شود. 

 یذهن یستیبهز ریدر متغ مداروحدت یبا هنردرمان انگریب

 .شود بررسی
  

 منابع

 شناخت، زیبا مجلۀ. هنر ذهنی ساخت و کار(. 1379. )ا الهی،
  https://ensani.ir/fa/article/283218 .74-69 ،3 و 2

 تجسمی رویدادنگاري تطبیقی مقایسۀ(. 1400. )ز زاده،بانکی
 هنردرمانی هايبسته طراحی: مدرنپست و مداروحدت

 و دلبستگی افزایش و تنهایی احساس کاهش منظور به

[. نشدهچاپ دکتري، رسالۀ] نوجوان دختران شادکامی

 .الزهرا دانشگاه

 و روایی(. 1387. )ع بیانی، و ،.م. ع کوچکی، ،.ا. ع بیانی،

 و پزشکیروان مجلۀ. ریف شناسیروان بهزیستی پایایی
 . 151-146 ،53 ،ایران بالینی شناسیروان

https://sid.ir/paper/16645/fa  

 هنردرمانی اثربخشی(. 1393. )م زاده،حناساب و ،.م حبیبی،

 و استرس اضطراب، افسردگی، بر آگاهیذهن بر مبتنی

 ،(1)9 ،ایران سالمندي مجلۀ. یائسه زنان زندگی کیفیت
22-31 .https://sid.ir/paper/488764/fa  

 عطرکار و ،.ر فرمانبر، ،.ع سیگارودي، امامی ،.م خیري،

 عوامل و بهزیستی ذهنی احساس(. 1393. )ز روشن،

. گیلان پزشکی علوم دانشگاه دانشجویان در آن با مرتبط

-27 ،(1)2 سلامت، ارتقاي و بهداشت آموزش فصلنامۀ

36 .https://journal.ihepsa.ir/article-1-113-fa.html  

 روشی مثابۀ به خاطرات تصویرسازي(. 1395. )پ داروئی،
 مداروحدت رویکرد با بیانگر هنردرمانی بستۀ طراحی در
چاپ دکتري، رسالۀ. ]زنان ذهنی بهزیستی در آن تأثیر و

 .اصفهان هنر دانشگاه[. نشده

. م باجلان، و ،.ف.س هاشمی، ،.ا محمدي، زاده ،.س دهنوي،

 رویکرد بر مبتنی نمایشگري روان اثربخشی(. 1397)

. اسکلروز مالتیپل به مبتلایان آوريتاب بر مدار وحدت

. 18-10 ،(3)6 خاتا، شفاي اعصاب علوم فصلنامۀ
https://dx.doi.org/10.29252/shefa.6.3.10  

 بر مداروحدت هنردرمانی اثر بررسی(. 1393. )ا رحیمیان،
 نوجوانان نفسعزت و خانواده آوريتاب افزایش

[. نشدهچاپ ارشد،کارشناسی نامۀپایان] .بدسرپرست

 . بهشتی شهید دانشگاه

 .قطره. مداروحدت شناسیروان(. 1390. )ع محمدي،زاده

(. 1396. )پ داروئی، و ،.م مطیع، ،.ا نارري، ،.ع محمدي،زاده

 شناسیروان و قرآن دیدگاه از زندگی وقایع معناداري

. موثر هنري هايتمرین طراحی براي مبنایی: مداروحدت

  .54-37 ،8 ،تطبیقی الهیات
https://doi.org/10.22108/coth.2017.80271  

 دولتخواه، و ،.س اصل، موسوي ،.م شجاعی، ،.م فر،سالاري

 .اسلامی منابع به نگرش با روانی بهداشت(. 1390. )م
 .سمت

 هايتفاوت(. 1386. )ز دانشورپور، و ،.پ کدیور، ،.ا شکري،

. شخصیت هايویژگی نقش: ذهنی بهزیستی در جنسیتی

 ،(3)13 ،ایران بالینی شناسیروان و پزشکیروان مجلۀ

280-289 .https://www.magiran.com/p458564  

 .آویزذهن. درمانیخاطره(. 1392. )ع شمیسا،

 و ذهنی بهزیستی میزان مقایسۀ و بررسی. (1392. )ن غیاثی،
 در سنتی و پاپ موسیقی به دادنگوش برحسب شادمانی
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 نامۀ پایان] کرمان باهنر شهید دانشگاه دانشجویان بین

  (.س) الزهرا دانشگاه[. نشدهچاپ ارشد،کارشناسی

وحتدت شناسیروان آمتوزش اثربخشی(. 1395. )ز کرمی،
 سرطان به مبتلا زنان آوريتاب و ختودشفقت در مدار
 دانشگاه[. نشدهچاپ ارشد،کارشناسی نامۀپایان] پستان

 .گرمسار آزاد

 و ذهنی بهزیستی الگوي ارائۀ(. 1386. )ط بخت، گلستانی

چاپ دکتري، رسالۀ] تهران شهر جمعیت در شادمانی

 .الزهرا دانشگاه[. نشده

. ا و هاشمیان. ک) بالینی هنردرمانی(. 1387. )ه. لاندگارتن

 در منتشرشده اصلی نسخۀ. )دانژه(. مترجمان ابوحمزه،

1981.) 

 مؤسسۀ. هنردرمانی(. 1373. )ف ثالث، اخوان و ،.ع مساح،

 .رسا فرهنگی خدمات

 ذهنی شادمانی شخصیتی هاي همبسته(. 1382. )ش مظفري،
 دانشگاه دانشجویان میان در عاملیپنج الگوي اساس بر

 دانشگاه[. نشدهچاپ ارشد،کارشناسی نامۀپایان] شیراز

 .شیراز

 تدوین(. 1401. )ا قمرانی، و ،.پ داروئی، ،.س پور،معافی

 جهت در ماندالا الگوي پایۀ بر بیانگر هنردرمانی بستۀ

 ،تجسمی هنرهاي نظري مبانی .تنهایی احساس کاهش

7(2)، 139-152 . 
https://doi.org/10.22051/jtpva.2022.38461.1361  

.   طباطبایی، قاسمی و ،.پ داروئی، ،.ا قمرانی، ،.ا نارري،

 هیجان تنظیا بر بیانگر هنردرمانگري تأثیر(. 1399)

 ،(2)7 کودک، روان سلامت. دبستان مقطع آموزاندانش
132-143 .http://dx.doi.org/10.29252/jcmh.7.2.12  

(. 1394. )ش شهیدي، و ،.ع محمدي،زاده ،.  نصیري،

 و تنیدگی بر مداروحدت شناسیروان مداخلۀ اثربخشی

روان فصلنامۀ .اتُیستیک کودکان مادران کودک-مادر رابطۀ
 . 23-40 ،(2)9 کاربردي، شناسی

https://scj.sbu.ac.ir/article_96310.html  

 گلستتانی  و ،.ش جمتالی، بنی ،.م پورشهریاري، ،.ک هاشمیان،

 هتتايویژگتتی بتتین رابطتتۀ بررستتی(. 1386. )ط بختتت،

 در شتادمانی  و ذهنتی  بهزیستتی  میتزان  با شناسیجمعیت

 روانشتتناختی، مطالعتتات فصتتلنامۀ. تهتتران شتتهر جمعیتتت
3(3)، 139-163  . 

https://www.magiran.com/p517030  
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