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 چکيده

 یمعنا درمان یاثربخشپژوهش حاضر تعيين هدف  هدف:

خود و اميد به زندگی در زنان مبتلا به  ربر شفقت ب

با گروه  یتجرب مهيپژوهش حاضر ن روش: بود. افسردگی

جامعه آزمون بود. پس آزمون،شيو گواه و طرح پ شیآزما

کننده به مراکز مشاوره فسرده مراجعهزنان ااین پژوهش 

که پس از انجام  بود 1131تهران در سال  5منطقه 

مصاحبه بالينی و اجراي آزمون افسردگی بك و بر اساس 

زن  13ي هدفمند از بين جامعه مورد نظر ريگنمونهروش 

گزینش تصادفی در دو گروه آزمایش  به صورتانتخاب و 

رفتند. زنان گروه آزمایش قرار گ زن( 13) گواهزن( و  13)

 31اي یك جلسه هفته به صورتجلسه،  11به مدت 

جلسه  11اي وارد این درمان شدند؛ پس از اتمام دقيقه

هاي بار دیگر هر دو گروه با استفاده از پرسشنامه ،درمان

( و اميد اسنایدر 3111افسردگی بك، شفقت بر خود )نف،

هاي داده ليوتحلهیتجزبراي ( آزمون شدند. 1331)

: هاافتهی استفاده شد. انسیکووار ليآمده از تحلدست به
 مداخله معنا درمانی در زنان افسردهنشان داد که  جینتا

و شفقت به  (F ،113/1=P=11/8) اميد به زندگی زانيم

F. Mohammadi., F. Dokaneifard., H. Heidari 
 

Abstract 

Aim: The present study aimed to determine 

the effectiveness of logo therapy in improving 

self-compassion and life expectancy in women 

with depression. Method: The present study 

was quasi-experimental with experimental and 

control groups and a pretest-posttest design. 

The statistical population of the study 

consisted of depressed women who visited 

counseling centers in District 5 of Tehran in 

2014. After conducting a clinical interview 

and Beck Depression Inventory (BDI) and 

based on the purposive sampling method, we 

selected 36 women from the target population 

and randomly allocated them to experimental 

(16 women) and control (16 women) groups. 

The women in the experimental group were 

included in the treatment for ten 90-minute 

sessions per week. After completing 10 

sessions of treatment, both groups were re-

tested using Beck Depression Inventory, Self-

Compassion Scale (Neff, 2003), and Snyder's 

Hope Scale (1991). We used analysis of 

covariance to analyze data. Results: The 

results indicated that the logotherapy 

intervention increased life expectancy rate (F= 
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خود و اميد به  ربر شفقت ب یمعنا درمان یاثربخش (.1138. )حسن، ي فرد، فریده؛ حيدريادوکانه؛ فهيمه، محمديشيوه استناد به این مقاله: 

 1-18(: 3)1، يدربراکدر مشاوره  و پژوهشفصلنامه سنجش . زندگی در زنان مبتلا به افسردگی
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و ميزان افسردگی  افزایشرا  (F ،111/1=P=11/5) خود

(44/31=F ،111/1=P)  است.را کاهش داده 

کرد  يريگجهينت توانیم هاافتهیاساس  بر: یريگجهينت

اميد به زندگی و  زانيم تواندبرنامه معنا درمانی میکه 

 .دهد افزایش دارزنان افسرده خانهرا در  شفقت به خود

 ديشفقت خود، ام ،یافسردگ ،ی: معنا درمانهادواژهيکل

8.71, P= 0.006) and self-compassion (F= 5.07, 

P= 0.031) and decreased depression rate (F= 

21.44, P= 0.001) in depressed women. 

Conclusion: Based on the results, the logo 

therapy program could increase life 

expectancy and self-compassion in depressed 

housewives. 
Keywords: Logo therapy, Depression, Self-

compassion, Hope 

 

 

 مقدمه

هاي بنيادین روانی است. حالتی است که بر احساسات، افکار و سلامت افسردگی یکی از نابسامانی

سازد این ژرفی گذاشته و چگونگی ادراک او از خود و محيطش را دگرگون می تأثيرجسمانی فرد 

کاپلان و کند )است که وي در کنترل خود و پيرامونش، احساس درماندگی می يااندازهدگرگونی تا 

(. فرانکل بر این باور است که افسردگی در افراد 1183؛ ترجمه: رفيعی و سبحانيان،3111سادوک، 

)فرانکل،  شودشان، نمایان میدچار بيماري جسمی اندوهی است که در واکنش به شرایط جسمانی

حساس (. افسردگی حالتی هيجانی است که مشخصه آن غمگينی زیاد، ا1113ترجمه: سيف بهزاد، 

هاي عادي از دیگران و از دست دادن علاقه و اشتياق به فعاليت گيريکناره، احساس گناه، ارزشیبی

(.  1181نقل از نشاط دوست، دهد )است. افسردگی قسمت عمده مشکلات روانی را تشکيل می

داند می کند که انسانی که زندگی خود را فاقد معنی( از قول آلبرت انشتين بيان می1333) فرانکل

کند آید و وي خاطرنشان میناخشنود نيستند بلکه فردي است که به دشواري با زندگی کنار می صرفاً

وجودي  خلأها یا که اساس نوروزهاي انسان امروزي شکست در معنا دادن به زندگی، فقدان ارزش

فته در جستجوي ( در کارهاي بالينی خود به این نتيجه رسيد که افراد رشد یا1311) است و یونگ

چنين جستجویی زندگی به طور غير قابل  آميزموفقيتمعنایی براي زندگی خود هستند و بدون حل 

زمانی که موضوع  (.1181،یالاسلامخيش) شودتحملی دردناک شده و فرد دچار افسردگی عميق می

شود یا تحمل می زمانی که شرایط زندگی دردناک -غير از اشتباه شخصی دارد یمنشائکننده، ناراحت

که به همان اندازه مناسب است شفقت به شود. حال آنشفقت شامل حال فرد می -شودآن سخت می

ها، اعمال نابخردانه ي ناراحت کننده ناشی از شکستهایی به کار گرفته شود که واقعهخود در موقعيت

تر برخورد با خود رفتاري خشن ي خودشان درکه اغلب افراد به گفتهیا نواقص فردي است. با وجود آن

ي شفقت خود (.  افرادي که خصيصه3111)نف،  دهند تا در برخورد با دیگرانتر نشان میو ناملایم

( 3111)  اند که با دیگران. بر اساس تعریف نفمهربان همان اندازهکنند که با خود به دارند گزارش می

نی با خود در مقابل قضاوت در مورد خود، احساس است: مهربا این متغير از سه مؤلفه تشکيل شده
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که همانندسازي. شفقت خود علاوه بر آنمشترکات انسانی در مقابل انزوا و به هوشياري در مقابل فزون

کند، در تقویت حالات هيجانی مثبت نيز نقش دارد. فرد را در مقابل حالات روانی منفی محافظت می

هاي و رضایت از زندگی )که از مؤلفه حساساتی چون پيوند اجتماعیبه عنوان مثال شفقت به خود با ا

(. همچنين شفقت به 3111، نف، کرک پاتریك و رود، 3111)نف،  زندگی معنادارند( مرتبط است

ي خود به ارضاي نيازهاي اساسی خودمختاري، شایستگی و نياز به برقراري ارتباط که بر اساس نظریه

(. شواهد پژوهشی 3111کند )نف، اند، کمك میبهزیستی انسان ضروري( براي 1335دسی و رایان )

که در جنبش  برخوردارندهایی کنند از ویژگیاند افرادي که با شفقت با خود رفتار مینشان داده

( به عنوان 1183 ، نقل از انجدانی،3111روانشناسی مثبت )سليگمن و سيگرنت ميهالی، 

بينی، کنجکاوي و کنکاش، عواطف هستند مثل شادکامی، خوش مطرح شناختیروانهاي توانمندي

ي تفکر مثبت رابطه دارد ولی (. اگرچه شفقت به خود با شيوه3111مثبت و نوآوري )نف و همکاران، 

یك شيوه تفکر مثبت نيست، بلکه توانایی نگه داشتن هيجانات منفی در هشياري  صرفاًاین ویژگی 

طور نيست که هاي منفی تجربه است. به عنوان مثال اینیا انکار جنبهگرا بدون فرونشانی غير قضاوت

کنند از کلماتی که افرادي که نسبت به خود شفقت دارند، زمانی که نقاط ضعفشان را توصيف می

ها فقط زمانی که نقاط ضعفشان را از نظر بيانگر هيجانات منفی است، کمتر استفاده کنند، آن

(. افرادي که شفقت به 3111نف و همکاران، کنند )فی کمتري را تجربه می، هيجانات منگذرانندیم

کنند، در ایجاد تمایز ميان ي هيجانی بيشتري گزارش میهاي مقابلهخود بالاتري دارند، مهارت

تحقيقات نشان داده  آ(.3111نف، توانمندترند )احساساتشان و بازسازي خلقی حالات هيجانی منفی 

تواند ردگی و اضطراب در افراد اميدوار کمتر گزارش شده است. اميد پایين میاست که علائم افس

کند. افسردگی با عدم تحقق اهدافی که  بينیپيشهاي روانی اجتماعی را سطح افسردگی و ضعف

 (.1334)اسنایدر، براي فرد اهميت زیادي دارند مرتبط است

بودي و تداوم زندگی در بيماران افسرده، اميد بر تندرستی و طول عمر، به مؤثرترین عوامل از مهم  

ها براي تبيين و سنجش اميد، به کارهاي اشنایدر و همکاران در (. اولين تلاش3111است )اسنایدر،

قدرت اراده یا تفکر،  هايمؤلفهشود. اشنایدر و همکاران، اميد را مرکب از ي گذشته مربوط میدو دهه

(. 1331)اسنایدر و اندرسون، دانند، هدف و تشخيص موانع مییزيربرنامهیا تفکر  یابیراهقدرت 

، اميد را به عنوان هدف اصلی درمان مدنظر قرار داده است. او شناختیروانهاي اسنایدر در بين درمان

شامل توانایی طراحی  ايسازهنظریه اميد و درمان مبتنی بر آن، اميد را به عنوان  گذاربنيانبه عنوان 

ایی به سوي اهداف مطلوب به رغم موانع موجود و پدیدآوري انگيزش لازم براي استفاده از هگذرگاه

( تعریف کرده است. به گفته اسنایدر، اميد مفهومی شناختی 3111)اسنایدر و لوپز، هااین گذرگاه

د به تواننآینده است، بنابراین بيماران افسرده با معنا پيدا کردن در زندگی خود می متوجهاست که 

در پيرامون  ییهاسئول( معتقد بود، اضطراب نهایی انسان، 1315) اميد هم دست پيدا کنند. فرانکل
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. این اضطراب از استها که قدرتمندترین نيروي انگيزش انسان استمعناي زندگی، مرگ و رنج 

رد، گيآدلر سرچشمه می یطلبقدرتکه تابع اصل لذت فروید و  شناختیرواندلواپسی زیستی و 

داند ها را رمز سلامتی افراد آدمی می( معناجویی انسان3118)به نقل از اسپينگ، . فرانکلاستتر مهم

به بهترین معناي ممکن براي زیستن. تلاش  یابیدستداند از تلاش انسان جهت و آن را عبارت می

مشخصی دارد و  کاملاًانسان جهت یافتن معناي زندگی، یك نيروي اصيل در زندگی او است و حالت 

تواند آن را یافتن معناي زندگی خود باشد و تنها خود او است که می به دنبال شخصاًباید  یهر انسان

وجودي یا روان  خلأ( بر این باورند، وقتی که افراد به 3118) ( و اشپينگ1315فرانکل ) تحقق بخشد.

برند. این گونه و افسردگی رنج می شنود، از احساس گناه، افکار خودکشیآزردگی معنازاد مبتلا می

به خود، دیگران و دنياي بيرونی دارند، از ستيز درونی و خشم فرو  يانانهيبدبنگرشی  کهافراد از آنجا 

دهند و یا فشارزاي زندگی یا واکنشی از خود نشان نمی هايموقعيتبرده شده برخوردارند و در برابر 

اج افراد ظاهري افسرده و خسته اما درونی مشوش، مو گونهنیا کنند.اینکه به طور خصمانه برخورد می

( بر این باور بود، تنها راه فرو نشاندن 1131به نقل از محمد پور،دارند. فرانکل ) پذیرتحریكو 

اغتشاشات روانی ناشی از ناکامی وجودي کمك به فرد براي جستجوي اهداف شخصی و یافتن معنا به 

 .است تردوارانهيامك نگرش نيرومندتر و از لحاظ اخلاقی ارزشمندتر و منظور مسلح شدن فرد به ی

مستقيم با افسردگی،  يارابطهنتایج تحقيقات حاکی از وجود رابطه بين فقدان معنا در زندگی 

جنسی دارد. داشتن معنا با لذت بردن از کار، رضایت از  سوءاستفادهاضطراب، افکار خودکشی و 

 همچنين رباط ميري (؛3113 به نقل از جيم و همکاران، 1381)یالوم، ردزندگی و شادي رابطه دا

به شيوه گروهی بر افزایش اميد به زندگی و  یمعنا درمان( در پژوهشی با عنوان اثربخشی 1181)

کاهش افسردگی دانشجویان دانشگاه شهيد چمران به این نتيجه رسيد که معنا درمانی موجب افزایش 

پژوهشی دیگر با عنوان اثربخشی معنا  در ش افسردگی در دانشجویان شده است.اميد به زندگی و کاه

گروهی  یمعنا درماندرمانی گروهی بر احساس تنهایی مردان بازنشسته  انجام شد نتایج نشان داد که 

(. 1131)سودانی و همکاران، موجب کاهش احساس تنهایی گروه آزمایش در مقایسه با گروه گواه شد

گروهی بر ارتقا سلامت زنان  معنا درمانی( در پژوهشی با عنوان اثربخشی 1181) ارانرضایی و همک

یکی است. بوده  مؤثردر سلامت عمومی، کاهش افسردگی و اضطراب زنان،  معنا درمانیدریافتند که 

خود، اضطراب و افسردگی است. نمرات  رهاي قوي در ادبيات پژوهشی، ارتباط ميان شفقت باز یافته

نقل از انجدانی، است )تر مرتبط خود با اضطراب و افسردگی پایين ري شفقت بتر در پرسشنامهبالا

)که به لحاظ فيزیولوژیك به سيستم  1سازي سيستم تسکين خودخود، به فعال ر(. شفقت ب1183

گيري کند و بنابراین به کاهش احساسات ترس و کنارهمی ( کمكمرتبط است 3مراقبت دهی والدینی

                                                 
1. Self- Soothing System 

2. Parental Caragiving System 
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( نيز اظهارات 3111) نف و همکارانش (. نتایج مطالعه3115گيلبرت و آیزونر، شود )افراد منجر میدر 

خواستند که در کنندگان میکند. در این مطالعه پژوهشگران از شرکتگيلبرت و آیزونر را تأیيد می

 از انجامد. پس ترین نقاط ضعفتان را توصيف کنيبزرگ لطفاً جریان مصاحبه به این سؤال پاسخ دهند: 

خود بالاتري داشتند، نسبت به سایرین اضطراب کمتري را  ري شفقت باین تکليف افرادي که نمره

کردند این افراد در نوشتن نقاط ضعفشان کمتر از ضمایر مفرد استفاده می علاوهبهتجربه کردند. 

همراه با احساس گناه در  ( خود ارزیابی3111پرز )از نظر پين هی و  گيري(.تمایل کمتر به کناره)

هاي اجتماعی است و باعث احساس گناه، پریشانی و یاس شدید در افراد افسرده، ناشی از برچسب

نگاه منفی نسبت به  هايمؤلفهکه از  یخود بخشودگافراد  افسرده شده و از این رو، نبود شفقت یا 

ست از جمله عواملی است که خود، افکار منفی نسبت به خویشتن و احساس گناه تشکيل یافته ا

( در پژوهش خود به 1333همکاران )تواند رابطه نزدیکی با افسردگی در زنان داشته باشد. موگر و می

ميزان بالاتري از افسردگی، روان  اندنبودهاند که کسانی که قادر به بخشش خود این نتيجه رسيده

( بيان نمودند 3111) باي، مکاسکيل و دياند. ملت رنجوري، اضطراب و کاهش سلامت کلی را داشته

ي مثبت و معناداري با روان رنجورخویی، اضطراب و که براي افراد، شکست در بخشش خود، رابطه

 افسردگی داشته است.

هاست. جستجوي آن یهدفیبو  ییمعنایببودن افراد،  ریپذبيآس يهاشهیراز نظر فرانکل، یکی از 

شود و اختلال يدن به آن سبب کمال و شکوفایی شخصيت آدمی میمعنا و هدف، چيزي است که رس

گروهی دنياي  معنا درمانی، شناختیروان(. در راستاي مداخلات 3111برد )کارون،روانی را از ميان می

کوچکی از دنياي واقعی است که در آن اعضا با هدف کشف خودشان به عنوان اینکه علایق وجودي 

ند. این روش یك سفر خود اکتشافی است که براي کسب توانایی بودن با کنمشترک دارند، شرکت می

آنچه که به زندگی فعلی و  يسازروشنخود حقيقی، گسترش دید نسبت به خود و دنياي اطراف و 

توانند در کنند به طور عميقی میپذیرد. در این گروه افراد احساس میدهد صورت میآینده معنی می

 تأثير(.  بر این اساس در پژوهش حاضر که با عنوان 1333گی با هم باشند )کوري،معنادار زند يهاراه

بر شفقت بر خود و افزایش اميد و همچنين کاهش افسردگی در زنان مراجعه کننده به  معنا درمانی

اساسی مدنظر  سؤالتهران طراحی و اجرا شده است یك  5مرکز مشاوره آموزش و پرورش منطقه 

و اميد به زندگی در زنان  بر خودباعث افزایش شفقت  معنا درمانیست و آن اینکه: آیا بوده ا گرپژوهش

 شود؟افسرده می

 

 پژوهشروش 

پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردي و از نظر نحوه گردآوري اطلاعات توصيفی و از نوع 

خودرو  شاغل در شرکت ایران کارکنان 5331جامعه آماري این پژوهش متشکل از همبستگی است. 
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 151تصادفی ساده و با استفاده از فرمول کوکران  يريگنمونهبود که از طریق  1133دیزل در سال 

 13 يگذارنمرههاي پژوهش پاسخ دادند که بعد از تکميل و نفر انتخاب شدند و به پرسشنامه

از  پرسشنامه 141 مجموعپرسشنامه به دليل مخدوش بودن و ناقص بودن کنار گذاشته شد و در 

 طریق ضرایب همبستگی پيرسون و رگرسيون مورد تجزیه و تحليل قرار گرفت.

 پژوهش هایابزار

 ي شفقت به خود از مقياس شفقت به خودگيري سازهبراي اندازه: 1(SCSخود )مقياس شفقت به 

هرگز( تا  باًیتقر)1گویه است و به صورت ليکرت از  13شود که متشکل از ( استفاده می3111)نف، 

 5) مؤلفه دارد که عبارتند از مهربانی با خود 3شود. این مقياس گذاري میهميشه( نمره باًیتقر)5

 4) گویه(، به هوشمندي 4) گویه(، انزوا 4) گویه(، مشترکات انسانی 5) گویه(، قضاوت در مورد خود

ي کلی نمره گویه(. ميانگين نمرات شش مؤلفه با هم جمع شده و یك 4) همانندسازيگویه( و فزون

تأیيدي روي این مقياس انجام  ی( تحليل عامل3111نف )شود. در تحقيق شفقت به خود حاصل می

کند. شد و یك عامل منفرد سطح بالا یافت شد که همبستگی درونی این شش مؤلفه را تبيين می

خوبی برخوردار ، همگرا و تمييزي زمانهمتحقيقات گوناگون بيانگر این است که این ابزار از اعتبار 

( 3111نف )(. 3111؛ نف و همکاران، 3111)نف،  بازآزمون عالی است -است و داراي پایایی آزمون

 به دست %83و  %35گزارش کرده است.  %33ي این آزمون را ي اوليهضریب آلفاي کرونباخ نسخه

 به دست %85ن آوردند. به علاوه ضریب همبستگی این مقياس و مقياس حرمت خود روزنبرگ در ایرا

گزارش کرد.  %31( آلفاي کرونباخ این مقياس  را 1183(. انجدانی )1181)قربانی و همکاران،  آمد

خرده خ و ضریب آلفا کرونبا 81/1( آلفاي کرونباخ این مقياس را 1133همچنين رستمی و همکاران )

 یانسان، مشترکات 18/1، قضاوت در مورد خود 13/1ها به ترتيب خرده مقياس مهربانی با خود ياسمق

خرده گزارش کرده است.  81/1و فزون همانندسازي  13/1، به هوشمندي 11/1، انزوا،13/1

شود. گذاري میهمانندسازي برعکس نمرهمنفی یعنی قضاوت در مورد خود، انزوا و فزون يهااسيمق

 شوند. ها به یکدیگر اضافه میبراي محاسبه نمره کل، خرده مقياس

، به نقل از اسنایدر و 1331) دریاسنااميد توسط  سؤالی 13مقياس  :يد اشنایدرمقياس ام

، پيوستار سؤالسال طراحی شده است. براي پاسخ دادن به هر  15( براي سنين بالاي 3111پترسون،

 8تواند بين بنابراین مجموع نمرات می؛ درست( در نظر گرفته شده است کاملاً) 4غلط( تا  کاملاً)1از 

انجام شد پایایی مقياس اميد اشنایدر با روش  (1183قرار گيرد. در پژوهشی که توسط گلزاري ) 41تا 

به دست آمد. مقياس اميد با 83/1نباخ وهمسانی درونی مورد بررسی قرار گرفت و ضریب آلفاي کر

مثال،  سنجد، همبستگی بالایی دارد. به عنوانمشابهی را می شناختیروان يندهایفراهایی که مقياس

                                                 
1.  Self-Compassion Scale 
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کارور همبستگی دارد.  شييرو و ینيبخوشبا مقياس  31/1تا 51/1مقياس اميد به ميزان  يهانمره

(. -43/1و  -51/1) همچنين، نمرات این مقياس با نمرات سياهه افسردگی بك همبستگی منفی دارد

قرار گرفته  ديتائبه علاوه طبق نظر متخصصان بالينی، روایی این مقياس به روش محتوایی نيز مورد 

 .است

جسمانی، رفتاري و  علائمماده است که  31این پرسشنامه داراي  پرسشنامه افسردگی بک:

 1تا  1گزینه است که بر مبناي  4کند. هر ماده داراي می گيرياندازهشناختی افسردگی را 

حداکثر نمره کند. شود و درجات مختلفی از افسردگی را از خفيف تا شدید تعيين میمی گذارينمره

که مشخص کننده یکی  هاصفر است. در برابر هریك از گویه است و حداقل آن 31در این پرسشنامه 

ترین تا شدیدترین حالت افسردگی مرتب از علائم افسردگی است چهار جمله وجود دارد که از خفيف

و  33/1تا  11/1بين براي تعيين همسانی درونی، دامنه این ضریب را  ليفرا تحلشده است. نتایج یك 

 -)گراث گزارش کرده است 83/1همبستگی بين دو فرم بازنگري شده و اصلی را برابر 

سنجی هاي روان(. به علت اهميت این ابزار در تشخيص مداخله بالينی، پژوهش1331/1184مارنات،

توان به می هاترین این پژوهشسنجی آن انجام شده است. از مهمهاي روانفراوانی درباره ویژگی

توسط اي.تی.بك، استير و گاربين انجام شد. بك و همکارانش  1388فراتحليلی اشاره کرد که در سال 

هایی که از این ابزار استفاده کرده بودند دریافتند که ضریب اعتبار آن با استفاده از با بررسی پژوهش

 83/1تا  48/1مورد آزمون از شيوه بازآزمایی، برحسب فاصله بين دفعات اجرا و نيز نوع جمعيت 

ضریب اعتبار بازآزمایی آزمون در فاصله یك  1333متغير بوده است. بك و همکاران بار دیگر در سال 

هاي مختلفی نامه افسردگی بك نيز پژوهشبه دست آوردند. در مورد روایی پرسش 31/1اي را هفته

گيري ام گرفته است که به اندازههاي مختلفی انجانجام شده است. در داخل کشور نيز پژوهش

توان به پژوهش تشکري و ها میاند. از بين این پژوهشسنجی این ابزار پرداختههاي روانویژگی

به دست آوردند. در  18/1اشاره کرد که ضریب پایایی آن در ایران را  1111مهریار در سال 

و چگينی در  1153ده در سال زا، وهاب1154هاي دیگر از جمله پژوهش پرتوي در سال پژوهش

 .متغير بوده است 31/1تا  11/1نامه بك، بالا گزارش شده و از ، اعتبار پرسش1181سال 

بر روي  باریك ياهفتهکه  شدتنظيم  ياقهيدق 31ي جلسه 11جلسات درمان به صورت : جرااشيوه 

 :استر ي جلسات در نظر گرفته به شرح زی. خلاصهشده استگروه آزمایش انجام 
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 توصيف عملی ساختار جلسات معنا درمانی .1جدول 

 هاتيفعال هاهدف جلسات

 اول جلسه

 

آشنایی دو سویه و آگاهی از منشور 

 گروه

معرفی، بيان ساختار کلی، چگونگی روند کار و منشور 

 آزمونگروه و انجام 

 هايمفهوماز  جویاندرمانآگاهی  دوم جلسه

 معنا درمانیبنيادین 

فرانکل و باورهاي بنيادین  حالشرحاز  ايفشردهان بي

 و درخواست تکليف براي جلسه بعد معنا درمانی

معنی جویی، درک  يهاوهيشآگاهی از  سوم جلسه

 و دریافت معناي زندگی

پيشنهادي در  يشيوهمروري بر تکليف خانگی، بيان سه 

 معنی جویی 

 جلسه

 چهارم

پذیرش آزادي فردي و 

 ريپذیمسئوليت

و  پذیريمسئوليتآزادي و  يزمينهگفتگوي گروهی در 

مرتبط ساختن هر پنداره با واقعيت زندگی درمان 

 جویان

 جلسه

 پنجم

درک و دریافت معناي عشق و شفقت 

 بر خود

عشق و معناي آن و  يزمينهگفتگوي گروهی در 

شخصی درمان جویان و اینکه چه چيزي  هايتجربه

 ست تکليف براي جلسه بعدشفقت بر خود نيست. درخوا

 جلسه

 ششم

درک و دریافت معناي رنج و تعریف 

 اميد

مروري بر تکليف خانگی، گفتگوي گروهی در زمينه 

 و اميد هارنج

گذرایی زندگی، واقعيت  يزمينهگفتگوي گروهی در  درک و دریافت معناي مرگ هفتم جلسه

 مرگ و معناي آن. تکليف خانگی

 جلسه

 هشتم

ا در ناخودآگاه متعالی درک حضور خد

 انسان

حضور خدا  يزمينهدر  ، گفتگومروري بر تکليف خانگی

 وجودي انسان هايلایه نیترژرفدر 

از  جویاندرمانمعنایی که  يزمينهگفتگوي گروهی در  گرفتن معناي مثبت از مراجعان نهم جلسه

 اندبيماري و زندگی خود دریافت کرده يهايدشوار

و  هاخوانده، هاگفته يبندجمع دهم جلسه

 درمان جویان يهاافتیدر

 يهانشست يهاافتیدراز  يادهيچکو بيان  يبندجمع

 آزمونپيشين و انجام 

 
 هایافته

هااي توصايفی مياانگين و ها ابتدا شااخصهاي حاصل از اجراي پرسشنامهبه منظور تحليل داده

پاژوهش از  ساؤالباراي بررسای یب همبساتگی آزماون ضاراانحراف استاندارد و سپس با استفاده از 

را نشاان  متغيرهاي پژوهش(  ميانگين و انحراف استاندارد 3جدول )پيرسون و رگرسيون استفاده شد. 

 دهد. می
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 آزمونپسو  آزمونپيشتوصيفی دو گروه نمونه در  هایشاخص .2جدول 

 

 هاگروه

 

 

 متغيرها

 آزمونپس آزمونپيش

انحراف  ميانگين

 اندارداست

انحراف  ميانگين

 استاندارد

 

 آزمایش

34/13 افسردگی  83/3  13/11  33/1  

44/84 شفقت بر خود  11/11  31/34  31/15  

15/48 اميد  43/3  33/53  58/5  

33/11 افسردگی کنترل  13/4  11/11  55/4  

31/83 شفقت بر خود  34/8  11/81  38/3  

33/41 اميد  51/3  15/48  11/3  

 

افسردگی، شفقت بر خود و اميد در  هايميانگينبين  شودمی( ملاحظه 3جدول ) که در طورهمان

 يدهندهتفاوت معناداري وجود دارد و این نشان  آزمونگروه آزمایش در پيش از آزمون و پس از 

بر کاهش افسردگی و افزایش شفقت بر خود و اميد به زندگی در گروه  معنا درمانیآموزش  تأثير

 .استآزمایش 

 

در متغيرهای مورد پژوهش در دو  معنا درمانیآموزش  تأثيرنتایج تحليل کوواریانس برای  .9دول ج

 گروه آزمایش و کنترل

 Ss Df Ms F Sig منبع متغير

 افسردگی

 

 111/1 445/31 343/118 1 343/118 گروه

 133/14 11 318/414 متغير خطا

 113/1 113/8 113/141 1 113/141 گروه اميد

 131/13 11 113/514 غير خطامت

 111/1 111/5 553/341 1 553/341 گروه شفقت بر خود

 831/133 11 151/4183 متغير خطا

 

که آموزش معنا درمانی  دهدمی( نتایج به دست آمده از تحليل کوواریانس نشان 1با توجه به جدول )

( با 445/31به دست آمده ) Fجه به بر گروه آزمایش باعث کاهش ميزان افسردگی شده است و با تو

در کاهش ميزان افسردگی در نمونه مورد  معنا درمانیکه  گيریممیدرصد اطمينان نتيجه  33

 33( با 113/8به دست آمده در متغير اميد ) Fمعناداري داشته است. همچنين با توجه  تأثيرپژوهش 
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ش اميد به زندگی در نمونه مورد پژوهش که معنا درمانی باعث افزای گيریممیدرصد اطمينان نتيجه 

درصد  35( با 111/5به دست آمده در متغير شفقت بر خود ) Fبا توجه به  نهایتاًبوده است و 

 که معنا درمانی باعث افزایش شفقت بر خود نيز شده است. گيریممیاطمينان نتيجه 

 

شفقت بر خود و اميد  هایمقياسه بر  خرد معنا درمانی تأثيرنتایج تحليل کوواریانس برای  .4جدول 

 در دو گروه آزمایش و کنترل

 Ss Df Ms F Sig منبع متغير

 111/1 111/8 314/183 1 314/183 گروه مهربانی با خود

 113/33 11 311/111 متغير خطا

قضاوت در مورد 

 خود

 111/1 418/8 853/114 1 853/114 گروه

 455/13 11 131/411 متغير خطا

 114/1 333/3 811/135 1 811/135 گروه رکات انسانیمشت

 111/11 11 144/433 متغير خطا

 313/1 344/1 113/3 1 113/3 گروه انزوا

 181/13 11 351/411 متغير خطا

 /111 531/1 533/134 1 533/134 گروه به هوشمندی

 411/13 11 533/541 متغير خطا

 138/1 811/1 151/11 1 151/11 گروه فزون همانندسازی

 341/11 11 138/451 متغير خطا

 111/1 113/41 433/554 1 433/554 گروه عاملی

 131/11 11 183/183 متغير خطا

 111/1 113/15 351/31 1 351/31 گروه راهبردها

 113/3 11 531/138 متغير خطا

 

شفقت بر خود و  هايمقياسریانس خرده ( تحليل کووا4با توجه به نتایج به دست آمده در جدول )

خرده مقياس شفقت بر خود به ترتيب بر خرده  چهاراميد نشان داد که آموزش معنا درمانی در 

معناداري  تأثيرمقياس مهربانی با خود، قضاوت در مورد خود، مشترکات انسانی و  به هوشمندي 

ن همانندسازي تغيير مشاهده نشد. داشته است و تنها در خرده مقياس انزوا و خرده مقياس فزو

 تأثيرهمچنين آموزش معنا درمانی در هر دو خرده مقياس اميد یعنی خرده مقياس عاملی و راهبردها 

 داشته است. معناداري
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 گيرینتيجهبحث و 

انزوا، سرگردانی و بلاتکليفی و احساس پوچی و نظير احساس تنهایی،  هاییشکوه گيريمروزه شاهد ا

 هدفیبی، پوچی و معناییبیاز  غالباً بالاخره خود بيگانگی در بين افراد هستيم. افراد  بيهودگی و

ها، افسردگی تاً ینهاهاي به جاي مانده و وجودي خستگی خلأزندگی شکایت دارند و نتيجه این 

ا در در دوران ماست. این پدیده فرایند زندگی عصر جدید است.  هاقراريبیها و ها، نااميدياضطراب

توان با فروپاشی یافتن معناي خاص می طریق از تنها هاارزش  ها وو فروپاشی سنت معناییبی عصر

تغيير سریع  تأثيرجوانانی که از انتخاب آزاد محروم هستند و تحت جهانی مقابله کرد.  يهاارزش

هویت و از خود  یگشتگگمها و ایجاد نيازهاي کاذب دچار شدن سنت مؤثرها قرار دارند و از ارزش

 اند.زندگی گردیدند. از این رو سلطه طلب، خشن و مغرور شده معناییبیو  خلأبيگانگی و در نتيجه 
بر شفقت بر خود و افزایش اميد به  یمعنا درمان تأثيربر این اساس در پژوهش حاضر که با عنوان 

وره آموزش و پرورش منطقه زندگی و همچنين کاهش افسردگی در زنان مراجعه کننده به مراکز مشا

معنا بوده است و آن اینکه: آیا  گرپژوهشاساسی مدنظر  سؤالتهران طراحی و اجرا شده است یك  5

 شود؟و افزایش اميد به زندگی در زنان افسرده می بر خودباعث شفقت  یدرمان
افسردگی در  ( آموزش معنا درمانی در گروه آزمایش باعث کاهش4بر اساس نتایج مندرج در جدول )

( در 34/13به نحوي که ميانگين نمرات افسردگی گروه آزمایش از ) نمونه مورد پژوهش شده است

. نتایج این پژوهش نشان داد که افسردگی در ( کاهش یافتآزمونپس)( در 13/11( به )آزمونپيش)

افزون بر  ندیبرآکاهش یافته است. این  معنا درمانیگروهی  هاينشستنمونه مورد پژوهش پس از 

در این پژوهش آموزش گروهی  انجام گرفته زیر همخوانی دارد: يهاپژوهشچارچوب نظري، با  ديتائ

با رویکرد معنا درمانی، بر نمره افسردگی زنان مبتلا به افسردگی به طور معناداري کاهش نشان داد. 

بر  معنا درمانی تأثيرعنوان  (. با1183، نقل از ابوالقاسمی،3113) مزيجنتایج این تحقيق با تحقيق 

بر کاهش  معنا درمانیروي کاهش افسردگی، نااميدي و افکار خودکشی انجام داد نتایج نشان داد که 

پژوهش حاضر با نتایج  يهاافتهی داشته است. يداریمعن تأثيرافسردگی، نااميدي و افکار خودکشی 

گروهی بر کاهش افسردگی زنان  ا درمانیمعن( که در آن به بررسی 1131پژوهش اصغري و همکاران )

( 1181) يآبادعيشفهمچنين پژوهش حاضر با پژوهش رضایی و  همسویی دارد. اندپرداختهسالمند 

گروهی در کاهش افسردگی بيماران مبتلا به  يوهيشبه  معنا درمانی یاثربخشکه در آن به بررسی 

( که به 3118دیگران ) و اسپيك وایلاهش نتایج پژوهش حاضر با نتایج پژو ام.اس همسویی دارد.

همچنين نتایج پژوهش  اند همسویی دارد.در افراد افسرده پرداخت معنا درمانی یاثربخشبررسی 

(، 3113(، لی )3111(، وندر، اورس، جانگن و بليجنبرگ )3111ناگاتا )  هايپژوهشحاضر با نتایج 

(، حقيقی و 1185( و شيخ پور )1184( هزاروسی )1183(، رودینی )3113کانگ و همکاران )
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( 1183( و  ابوالقاسمی و همکاران )1181(، رباط ميري )1131(، رضایی و همکاران )1131همکاران )

 همخوانی دارد.
( آموزش معنا درمانی در گروه آزمایش باعث افزایش اميد به زندگی در 4با توجه به نتایج جدول )

( در 15/48ه نمرات افسردگی گروه آزمایش از )به نحوي ک نمونه مورد پژوهش شده است

. نتایج این پژوهش نشان داد که اميد به ( افزایش یافتآزمونپس)( در 33/53( به )آزمونپيش)

همچنين با  افزایش یافته است. معنا درمانیگروهی  هاينشستزندگی در نمونه مورد پژوهش پس از 

ه آزمایش باعث افزایش اميد به زندگی در خرده ( آموزش معنا درمانی در گرو5توجه به جدول )

رباط نتایج پژوهش حاضر با نتایج پژوهش  مورد بررسی در نمونه مورد پژوهش شده است. هايمقياس

به شيوه گروهی بر افزایش اميد به زندگی و  معنا درمانی( که در آن به بررسی اثربخشی 1181ميري )

چمران پرداخت همسویی دارد. رباط ميري به این نتيجه کاهش افسردگی دانشجویان دانشگاه شهيد 

 رسيد که معنا درمانی موجب افزایش اميد به زندگی و کاهش افسردگی در دانشجویان شده است.
 معنا درمانی( که به بررسی سودمندي 1185( و شيخ پور )1184همچنين نتایج پژوهش هزاروسی )

این  هايیافتهاند همسویی دارد. معلولين نخاعی پرداختدر افزایش اميد به زندگی بيماران سرطانی و 

 يدرباره، دگرگونی باورهاي این بيماران پذیريمسئوليتدو پژوهش حاکی از سودمندي این شيوه در 

( که در پژوهشی به 1131همچنين با نتایج قادري و همکاران ) زندگی و افزایش اميد به زندگی بود.

 و معده مري سرطان به مبتلا اميد به زندگی بيماران افزایش بر گروهی معنا درمانی اثربخشیبررسی 

به شيوه گروهی  معنا درمانیها نشان داد پرداختند با نتایج پژوهش حاضر همسویی دارد. نتایج آن

. همچنين خرده مقياس پژوهش حاضر نيز با پژوهش قادري و شودیمباعث افزایش اميد به زندگی 

( که به 1183. نتایج پژوهش حاضر با نتایج پژوهش شعاع کاظمی و سعادتی )همکاران همسویی دارد

( بر کاهش نااميدي زنان مبتلا …ها و)مسئوليت، آزادي، ارزش معنا درمانیآموزش ابعاد  تأثيربررسی 

غلامی و  هايپژوهشهمچنين نتایج پژوهش حاضر با نتایج  اند همخوانی دارد.به سرطان پرداخت

، نقل 1381(، یالوم )1131و همکاران ) زادهحسن(، 1183(، ابوالقاسمی و همکاران )1183همکاران )

(، 1183(، باور و همکارانش )نقل از رودینی،3111(، وندر و همکارانش )3113از جيم و همکاران،

(، 3113(، ناگوچی و همکارانش )3111(، تزا جارلما و همکارانش )3118(، ليزا ساند )3114کانگ )

 ( همخوانی دارد.3111( و ناگاتا )3113(، کانوسير )3114ارت، گيبسون و همکارانش )بریت ب
( آموزش معنا درمانی در گروه آزمایش باعث افزایش شفقت بر خود در 4با توجه به نتایج جدول )

( در 44/84به نحوي که نمرات افسردگی گروه آزمایش از )نمونه مورد پژوهش شده است 

. نتایج این پژوهش نشان داد که شفقت بر خود ( کاهش یافتآزمونپس)( در 31/34( به )آزمونپيش)

با توجه به  تاً ینهاو  ؛افزایش یافته است معنا درمانیگروهی  هاينشستدر نمونه مورد پژوهش پس از 

( آموزش معنا درمانی در گروه آزمایش باعث افزایش شفقت بر خود در خرده 5نتایج جدول )
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انی با خود، قضاوت در مورد خود، مشترکات انسانی و به هوشمندي شده است اما مهرب هايمقياس

در خرده مقياس انزوا و فزون همانندسازي در گروه آزمایش نداشته  يريتأثآموزش معنا درمانی هيچ 

( که در پنج 3111ليري، تان، آدامز، آلن و هنکاک ) هايپژوهشاست. نتایج پژوهش حاضر با نتایج 

ها افرادي که به اند همسویی دارد. از نظر آنعاطفی و شناخت پرداخت يهاپروسهه بررسی مطالعه ب

همچنين نتایج  کنند.ها با وقایع ناگوار زندگی مقابله میکنند با این پروسهحال خود دلسوزي می

 به بررسی معنا و تجربيات دلسوزي و شفقت يامطالعه( که در 3111پژوهش پائولی و مك فرسون )

اند پرداختند با نتایج پژوهش حاضر بر خود براي کسانی که به افسردگی یا اضطراب مبتلا شده

(، پين هی و پرز 3111(، نف و مکی گی )3118نف و همکاران ) هايپژوهشنتایج  همسویی دارد. 

( با 3111( و شاپيرا و مونگران )3111(، فيليپ رائس )3113(، ليري، تان، آدامز و آلن )3111)

هر پژوهش در مراحل مختلف خود به نوعی با مشکلات  بخشی از نتایج پژوهش حاضر همخوانی دارد.

مشابه مفيد  يهانهيزمها براي تحقيقات آینده و پيش رو در هایی مواجه است که بيان آنو محدودیت

ور در هاي پژوهش حاضر به همکاري نکردن برخی از افراد نمونه براي حضخواهد بود. از محدودیت

هاي مشابه آینده اقدام به پژوهش در شود در پژوهشاشاره نمود. توصيه می توانیمجلسات درمان 

شود که با حضور همسرانشان در جلسات معنا درمانی حضور یابند. هرچند  ياافسرده يهانمونهمرود 

موافقت و  هازوج زمانهمآن نيز مشکلات خاص خودش مثل هماهنگی زمان مناسب براي حضور 

 شوهرانشان براي همراهی همسرانشان در جلسات آموزش را دارد. 

 

 موازین اخلاقی

نامه کارشناسی ارشد نویسنده اول است که به تصویب معاونت مقاله حاضر حاصل اقتباس از پایان

ملاحظات اخلاقی در پژوهش با جلب رضایت پژوهشی دانشگاه آزاد اسلامی واحد خمين رسيده است. 

چنين به افراد درباره محرمانه بودن نتایج اطمينان داده کنندگان رعایت شده است؛ همه شرکتآگاهان

 شد.

 

 سپاسگزاری

کسانی که در اجراي این پژوهش همکاري داشتند؛ تشکر و کنندگان در پژوهش و همهاز همه شرکت

 شود. قدردانی می

 

 تعارض منافع

 مالی و تعارض منافع ندارد.بنا بر اظهار نویسندگان، این مقاله حامی  
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 منابع
. 1چاپ ، 3جلد . ترجمه رفيعی و همکاران. زمينه روانشناسی هيلگارد(. 1181اتکينسون و همکاران. )

 تهران، انتشارات ارجمند

. ترجمه: رفيعی، حسن و سبحانيان، خسرو، پزشکیروانخلاصه (. 1183جيمز سادوک، آلکوت سادوک. )

 تشارات ارجمند.، تهران. ان1چاپ ، 3جلد 

. ویرایش اول، چاپ دهم. مبانی نظري و عملی پژوهش در علوم انسانی و اجتماعی(. 1131دلاور، علی )

 رشد  انتشارات تهران،

. چاپ هشتم، آماري در روانشناسی و علوم تربيتی هايروشاحتمالات و کاربرد (. 1188دلاور، علی )

 تهران، انتشارات رشد، 

معنا درمانی )فرا دیدي بر روانشناسی و  گذاربنيانویکتور فرانکل (. 1131محمدپور، احمدرضا )
 چاپ دوم، تهران. انتشارات دانژه. وجودي(. درمانیروان

 فرخ سيف بهزاد. تهران: انتشارات درسا پزشك و روح. ترجمه( 1113فرانکل، ویکتور اميل )

(. بررسی اثربخشی تجسم هدایت یافته و 1183، ندا )يآبادنجفابوالقاسمی، شهنام؛ ساعدي، سارا؛ موري 

بر ميزان افسردگی، اضطراب و اميدواري زنان مبتلا به سرطان بيمارستان شفا اهواز.   معنا درمانی

 .41-11(:5)3 ، مجله زن و فرهنگ

(. 1183بهاري، فرشاد، فاتحی زاده، مریم السادات، احمدي، سيداحمد، مولوي، حسين، بهرامی فاطمه )

شناختی بين  يهافیتحراوره زناشویی مبتنی بر اميد، بخشش و ترکيبی از این دو بر ميزان مش تأثير

 11-35 (:1)8، تحقيقات علوم رفتاريمتقاضی طلاق.  يهازوجفردي 

رویکرد گروه درمانی معنوي بر کاهش  یاثربخش(. 1131) سکينه زمانيان، جعفر. نظيري،  قاسم. بوالهري،

 پژوهشی – فصلنامه علمیو استرس در زنان مبتلا به سرطان سينه. ميزان افسردگی، اضطراب 

 .113-85 (:1)1 ،زنان یشناسجامعه

 یاثربخش(. بررسی 1188آقامحمدیان شعرباف، حميدرضا ) ؛، بهرامعلیيآبادهاشمقنبري  ؛بيجاري، هانيه

ن مبتلا به سرطان گروه درمانی مبتنی بر رویکرد اميد درمانی بر افزایش ميزان اميد به زندگی زنا

 113-18(: 1)11 .یشناسروانمطالعات تربيتی و پستان.  

معنا (. بررسی اثربخشی مشاوره گروهی به شيوه 1131، احمد؛ زهراکار، کيانوش؛ زارع، مهدي )زادهحسن

مطالعات بر کاهش نااميدي در زندگی معلولان ضایعه نخاعی پس از زلزله شهرستان زرند.  درمانی
 ( 11(: )1)8 ، یشناختروان

اثربخشی معنا درمانی گروهی بر (. 1188حسينيان، الهه؛ سودانی، منصور؛ مهرابی زاده هنرمند، مهناز )
 واحد علوم تحقيقات، دانشگاه آزاد اسلامی، اهواز ایران،  اميد به زندگی بيماران سرطانی.



  15                          خود و اميد به زندگی در زنان مبتلا به افسردگی ربر شفقت ب یمعنا درمان یاثربخش

 

معنا مشاوره گروهی با رویکرد  تأثير   (.1131غلامرضا )زاده؛ شریف سجاد؛ فاطمه؛ خدایی، حقيقی، 

پژوهشی دانشکده پرستاري و  –فصلنامه علمی بر افسردگی بيماران مبتلا به سرطان پستان.  درمانی
 .113-135(. 1) 3. مامایی دانشکده علوم پزشکی بيرجند

معنا (. اثربخشی 1131حميد، نجمه؛ طالبيان، ليدا؛ مهرابی زاده هنرمند، مهناز؛ یاوري، اميرحسين )

دست آوردهاي يت زندگی بيماران مبتلا به سرطان. بر افسردگی، اضطراب و کيف درمانی
 .138-181(:3)4، یشناختروان

(. اثربخشی معنا درمانی به شيوه گروهی 1131رضایی، آذرميدخت؛ رفاهی، ژاله؛ احمدي خواه محمدعلی )

 .43-11 (:1)3، یشناختروان يهامدلها و فصلنامه روشافسردگی بيماران سرطانی.  بر کاهش

گروهی در افسردگی بيماران  يوهيشبه  معنا درمانیاثربخشی (. 1181، عبدالله )يآبادعيشفرضایی، هما. 

 51-48(: 3)13، اسلامی واحد بجنورد پژوهشنامه تربيتی دانشگاه آزاداس.  ام.

اميد درمانی بر کاهش ميزان  یاثربخش(. 1131برجعلی، احمد )؛ گلزاري، محمود ؛، اکرم ساداتانيسيرئ

-31(:11)5 ، اعتياد پژوهیافسردگی و پيشگيري از عود در زنان درمان جوي وابسته به مواد مخدر. 

41. 

)مسئوليت،  معنا درمانیآموزش ابعاد  تأثير(. بررسی 1183شعاع کاظمی، مهرانگيز؛ سعادتی، معصومه )

-41(:3-1)1 ، هاي پستان ایرانبيماري( بر کاهش نااميدي زنان مبتلا به سرطان. …ها وآزادي، ارزش

48 

گروه درمانی بر ميزان افسردگی مبتلایان به سکته قلبی در  تأثير(. بررسی 1181، فرزانه )یالاسلامخيش

مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات نتخب دانشگاه علوم پزشکی اصفهان. هاي مبيمارستان
 .51-48(:13( )مسلسل 3)11 ،بهداشتی درمانی همدان

گروهی بر اميد به  معنا درمانی(. اثربخشی آموزش 1188؛ سودانی، منصور )غلامرضا غلامی، مریم، پاشا،

 ، کاربردي یشناسروانپژوهش در  دانش وزندگی و سلامت عمومی بيماران دختر تالاسمی. 

11(43:)31-43. 

 اميد بيماران افزایش بر گروهی معنا درمانی اثربخشی(. 1131قادري، زهرا؛ رفاهی، ژاله؛ پنق، گل محمد )

 .118-111 (:4)1، یشناختروان يهامدلها و فصلنامه روشو معده.  مري سرطان به مبتلا

(. اثربخشی گروه درمانی اميد محور بر بهبود کيفيت زندگی 1131قزلسفلو، مهدي، اثباتی، مهرنوش )

 31-83(: 33)3. اندیشه و رفتار فصلنامهمردان مبتلا به اچ آي وي مثبت. 

مجله پژوهشی (. افسردگی نوجوانان و عوامل مرتبط فردي و خانوادگی. 1181نشاط دوست، حميد طاهر )
  . 181-151(: 14)3، علوم انسانی دانشگاه اصفهان

بر شفقت  یکنندگلیتعدنقش (. 1183.، حاتمی، جواد. )اللهحجتانجدانی، انسيه.، قربانی، نيما.، فراهانی، 
، خودشناسی انسجامی، حرمت خود و به هوشياري در تنظيم هيجانات منفی ناشی از تجربه خود

http://moderncare.bums.ac.ir/search.php?slc_lang=fa&sid=1&auth=%D8%AD%D9%82%D9%8A%D9%82%DB%8C
http://moderncare.bums.ac.ir/search.php?slc_lang=fa&sid=1&auth=%D8%AD%D9%82%D9%8A%D9%82%DB%8C
http://moderncare.bums.ac.ir/search.php?slc_lang=fa&sid=1&auth=%D8%AD%D9%82%D9%8A%D9%82%DB%8C
http://moderncare.bums.ac.ir/search.php?slc_lang=fa&sid=1&auth=+%D8%AE%D8%AF%D8%A7%D9%8A%DB%8C
http://moderncare.bums.ac.ir/search.php?slc_lang=fa&sid=1&auth=+%D8%AE%D8%AF%D8%A7%D9%8A%DB%8C
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و علوم  یشناسنرواکارشناسی ارشد. رشته روانشناسی عمومی، دانشکده   نامهانیپا. وقایع ناخوشایند

 تربيتی، دانشگاه تهران. 

بررسی کاربرد مشاوره گروهی به شيوه معنا درمانی در افزایش اميد به زندگی (. 1184) بهرام هزارروسی،
کارشناسی ارشد دانشگاه  نامهانیپا. بيماران مبتلا به سرطان سينه بيمارستان امام خمينی تهران

 خاتم.
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