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  چکیده
آموزش شناختی ارتقاء  اثربخشیبررسی  با هدف پژوهش حاضر  :مقدمه

انجام بوکان  نور شناختی دانشجویان دانشگاه پیام آشفتگی روان امید بر
 مبتنی گیري نمونه روش از استفاده با نفر 32ر بدین منظو :روش .گرفت

 به توجه با دانشگاهمشاوره  مرکز به کنندگان مراجعه میان از هدف بر
. عنوان نمونه منظور گردیدند انتخاب و به شده گرفته نظر در معیارهاي

ـ  آزمون آزمایشی با طرح پیش  مطالعه از نوع نیمه این تحقیق در روش
افسردگی، قیاس بالینی و م مصاحبهاز . بود گواهبا گروه همراه آزمون  پس

 شناختی براي سنجش آشفتگی روان) 1995(اضطراب و استرس لویندا 
آموزش شناختی ارتقاء برنامه . پژوهش استفاده گردید هايعنوان ابزار به

 دانشجویانمتوالی به   هفته 4مدت  اي و در دقیقه 60 هجلس 8 طی امید
وه گر 2 تحقیق به صورت تصادفی در هبدین منظور نمون. ارائه گردید

  گروه. گمارده شدند) گواه  یک گروه آزمایشی و یک گروه( فرين 16
که یحال قرار گرفت، درآموزش شناختی ارتقاء امید آزمایشی، تحت 

هاي بدست آمده  داده. نگرفتند اي قرار معرض هیچ مداخله گواه در  گروه
تجزیه و  مورد spss نرم افزار هبوسیل از آزمون کوواریانس استفاده با

سطح  کوواریانس در  حاصل از تحلیلنتایج  :هایافته .تحلیل قرار گرفت
05/0<p  آموزش شناختی بخشی براي گروه وابسته به منظور تعیین اثر

اي  نشان داد که این کاربندي توانسته است بعنوان مداخلهارتقاء امید 
آن  هو هر سه مؤلف شناختی آشفتگی روان کاهش نمره کلیثر موجب ؤم
 .گردد گروه آزمایش در دانشجویان) افسردگی، استرس و اضطراب(

انتظار پیامدهاي مطلوب، باور به اینکه امور به  این کاربندي :گیرينتیجه
ها  این ههم خوبی پیش خواهند رفت، همچنین احساس اعتماد به این که

و  را در فرد ایجاد کرده، هاي مناسب اتفاق خواهد افتاد در اثر تلاش
باعث اعمال هدفمند ضمن کاهش افسردگی، استرس و اضطراب 

  .شود می
شناختی، اضطراب، ، آشفتگی روانآموزش شناختی امید :واژگان کلیدي

  .افسردگی، استرس

 

Abstract 
 

Introduction: The purpose of the present study was to 
investigate the effectiveness of cognitive-based training of hope 
enhancement in psychological distress of Payame Noor 
University students. Method: The design of this study was 
Quasi-experimental involving pre-test and post-test with 
experimental and control groups. The sample of the study 
included 32 participants who were selected from the clients who 
referred the university counseling center through purposive 
sampling method with regard to the intended standards. Then, 
the sample was divided randomly into two groups i.e. one 
experimental and one control group, each consisting of 16 
participants. In order to collect the data, clinical interview and 
Louinda’s (1995) DASS were used to measure the psychological 
distress of the participants. The experimental group received 
cognitive-based training of hope enhancement for eight sixty- 
minute sessions during four consecutive weeks, while the 
control group did not receive any treatment. Results: The results 
of covariance analysis showed that the treatment was effective in 
reducing the overall psychological distress of the participants 
and in its three subscales in depression and anxiety subscales. 
Conclusion: This treatment develops desired qualities in 
individuals including a sense of optimism and trust in the 
individual himself/herself to achieve things through right efforts 
and in addition to reducing depression and anxiety in the 
individuals, it leads to purposeful actions.  
 Key words: Cognitive-based Training, Psychological Distress, 
Anxiety, Depression, Stress. 
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  قدمهم
ت ذهنی یک حال 1شناختی آشفتگی روان

هایی چون استرس، خلق پایین،  با نشانهناخوشایند 
 آمدنپایین به منجر است که اضطراب، افسردگی 

تأثیر افراد سلامت روان شده و بر سطح کارکرد 
در واقع ). 2008، 2بایرام و بیلگل( گذارد می

شناختی یک اصطلاح کلی است که  آشفتگی روان
که دهنده با تجربه حالات هیجانی یا شناختی آزار

 هاي روانی ارتباط دارداي از آسیب با دامنه گسترده
ناختی فرایندهاي ش ).1980، 3وند و همکاران درن(

شفتگی گیري و حفظ آ در شکل و معیوبمنفی 
، 4مهو و شرر( اند شناختی دخیل تلقی شده روان

شناختی در میان دانشجویان آشفتگی روان). 2015
اي  سسات آموزش عالی از شیوع فزایندهدر مؤ

؛ کنت 2015، 5دل آرا و وودگیت( برخوردار است
و همکاران،  7؛ لی2015 و همکاران، 6وان گلوس

که علت آن ) 2011و همکاران،  8، مکنزي2016
ها در گیر آني مختلف گریبانهابه چالش

، اجتماعی و زندگی شخصی هاي تحصیلی زمینه
). 2006و همکاران،  9دیرباي(شود  مربوط می

بسیاري هرچند ممکن است به نظر برسد شروع 
ن در سنین روا  از مشکلات مرتبط با سلامت

توانند به  ها می افتد، این نشانه اتفاق میتر  پایین

                                                             
1. Psychological crisis 
2. Bayram & Bilgel 
3. Dohrenwend 
4. Mehu & Scherer 
5. Delara &Woodgate 
6. Kontoangelos 
7. Lei 
8. Mackenzie 
9. Dyrbye 

زاي مرتبط  واسطه دامنه متنوعی از عوامل استرس
 با زندگی دانشگاهی تسریع و تشدید شوند

و  11آیزنبرگ ؛2016و همکاران،  10اورباخ(
 ؛2005و همکاران،  12کسلر ؛2007همکاران، 

آشفتگی ). 2006و همکاران،  13مبراي
دانشجویان جوان  دراز مدت دردر شناختی  روان

اي از نتایج منفی از قبیل تضعیف  با دامنه گسترده
افکار فتار صدمه به خود و عملکرد تحصیلی، ر

بایرام و ( مرتبط تلقی شده است  خودکشی
هلی  ؛2008و همکاران،  15؛ گارلو2008، 14بیلگل

و همکاران،  17؛ کیش1996 و همکاران، 16گنشتاین
فراوانی بطور کلی مختلف مطالعات در  .)2005

شناختی در میان  انمربوط به شیوع آشفتگی رو
شده درصد گزارش  83تا  25دامنه  دردانشجویان 

؛ دیرباي و 2001و همکاران،  18ادلف( است
شناسایی زود هنگام آشفتگی  ).2006همکاران، 

تواند  شناختی و انجام مداخله در آن می روان
و  19وانگ(پیامدهاي جدي آن را کاهش دهد 

آموزش شناختی در این میان  ).2007همکاران، 
بکار رفته  ، 20اسنایدرکه در نظریه  امید، همانطور

شناختی است که  ـ یک ساختار انگیزشی است

                                                             
10. Auerbach 
11. Eisenberg 
12. Kessler 
13. Mowbray 
14. Bayram & Bilgel 
15. Garlow 
16. Heiligenstein 
17. Kisch 
18. Adlaf 
19. Wang 
20. Snyder 
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شناختی بالقوه، که به عنوان یک نیروي روان اخیراً
ممکن است به عنوان یک عامل حمایتی براي 

ندگی افراد در رویارویی با رویدادهاي ناسازگار ز
طبق . سودمند باشد، مورد توجه قرار گرفته است

امید از تعامل دو ) 1991( مفهوم سازي اسنایدر
و ) تصمیم هدف دار( مؤلفه کارگزار موفق

هاي توانایی یافتن و یا ایجاد راه( ها گذرگاه
بوجود ) هدف خویش گوناگون براي رسیدن به

د سازد، که فر اول، این باور را می  مؤلفه. آید می
تواند در مسیرهاي محتمل براي رسیدن به  می

اهداف خویش حرکت کرده، و مشکلات مربوط 
این بعد جزء انگیزشی نظریه . به آن را تحمل کند

اسنایدر است، که انرژي روانی لازم براي استفاده 
تفکر گذرگاهی . آورد را بوجود می ،هااز گذرگاه

مربوط به توانایی فرد براي غلبه بر موانع و 
هاي مختلف براي رسیدن به هدف  شناخت راه

هاي مؤثر و موجه براي رسیدن  ، یعنی فرد راهاست
؛ 2002اسنایدر، ( داند به اهداف مورد نظر را می

امید به لحاظ  ).2015، 1تایسی، کورون و اورکان
آلارکن، ( ینده استآاي معطوف به  همفهومی ساز

وبر، کلاپا و ؛ فاولر، 2013، 2بولینگ و کازون
شناسی مختلف از  که با مزایاي روان) 2017، 3میلر

هاي  هش اضطراب و نشانهاز قبیل عزت نفس، کا
ش افکار و ها، کاهتجربه آن افسردگی و

گرایانه و افزایش  نشخوارهاي ذهنی خودکشی
آهرنز و ( شناختی ذهنی همراه است سلامت روان

                                                             
1. Taysi, Curun & Orcan 
2. Alarcon, Bowling & Khazon 
3. Fowler, Weber, Klappa & Miller 

 ؛2016، 6؛ ساتیسی2015، 5کروك ؛1993، 4هاگا
افرادي که از امید بالایی  .)2013و همکاران،  7تاکر

زا را  هاي استرس قعیتبالایی برخوردارند مو
کننده ارزیابی کرده و به چالش برانگیز و نه تهدید

هاي مثبتی ها قضاوت وقعیتطور کلی در مورد م
همچنین این افراد داراي ). 2001، 8روبین( دارند

انرژي بوده، سطوح  اعتماد به نفس بالا و پر
اسنایدر، ( کنند تري را تجربه می افسردگی پایین

امید رابطه  که ه استبه علاوه مشاهده شد). 1999
نفس، افکار مثبت، خوش  مثبتی با افزایش عزت

بینی، سلامت روان شناختی، سلامت جسمی و 
نفی با افسردگی، ي داشته اما از رابطه متاب آور

، 9کارایرماك( برخوردار است اضطراب و استرس
، 10اسنایدر و مک کلوف ؛2002؛ اسنایدر، 2007
 و همکاران 11میکسدر همین راستا ). 2000

در مطالعه خود که از یک چارچوب ) 2016(
اند که  ولی برخوردار است تأیید کردهمفهومی ط

 فیت زندگی، حمایت اجتماعیتواند با کی امید می
همچنین بر همین باشد اضطراب مرتبط کاهش و 

امید با فرایندهاي  ارزیابی چگونگی ارتباط ،اساس
شناختی تأثیر  روان  تواند بر آشفتگی شناختی که می

هاي  تواند درك ما را از مکانیزم داشته باشد، می
افراد . حفاظتی امید افزایش دهد ـشناختی 

هاي مبهم را ي موقعیتاحتمال بیشتر امیدوارتر با
                                                             
4. Ahrens & Haaga 
5. Krok 
6. Satici 
7. Tucker 
8. Rubin 
9. Karaırmak 
10. McCullough 
11. Meeks 
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مثبت ارزیابی کرده و در مقایسه با افراد ناامید از 
گوردون، ( سطوح عزت نفس بالاتري برخوردارند

 ـ کاپیکران و آکون ؛2016، 1چسنی و ریتر
همچنین امید را با ارزیابی ). 2016، 2کاپیکران

مرتبط با تعارض  شناختی مثبت از رویدادهاي
چن، کریسپ و  ـ کوهن( اند کرده مرتبط تلقی

ایش رضایت از و آن را با افز) 2017، 3هالپرین
چوما، بوسري و سادو ( اند زندگی مرتبط دانسته

یک بطور کلی نتایج تحقیقات گویاي ). 2014وا، 
است شناختی رابطه منفی بین امید و آشفتگی روان

و ). 2007، 4آرناو، روزن، فینج، و فورتوناتو(
تواند در  بیشتر نشان دادند که امید میعات مطال
متغیرهاي غیرانطباقی مانند آشفتگی  بین هرابط
 شناختی نقش تعدیل کننده داشته باشد روان

بنابراین ). 2010، 5روستون، کوپر و میازکوسکی(
آوري  تاب  تواند نقش مهمی را درامید می ءارتقا

حال  .شناختی داشته باشدآشفتگی روان کاهش و
داشتن امید سطح بالا با که  نظر گرفتن  این با در

شناسی روانی همبستگی منفی هاي آسیبشاخص
 دارد و نقش مهمی را در تعدیل رویدادهاي 

و ) 2000اسنایدر، ( کندزاي زندگی بازي میتنش
 هبخشی این شیوبا در نظر گرفتن این مهم که اثر

از جمله آموزشی بر سلامت جسمانی و روانی 
 ،)2013 ،6استفن و اسمیت(اندیشی مثبت 

 ،برندس و همکاران(تر  نشانگان افسردگی پایین
                                                             
1. Gordon, Chesney & Reiter 
2. Kapikiran & Acun-Kapikiran 
3. Cohen-Chen, Crisp & Halperin 
4. Arnau, Rosen, Finch, Rhudy & Fortunato 
5. Rustoen, Cooper & Miaskowski 
6. Steffen & Smith 

بینی و  از قبیل خوش( هاي مثبت سازه ،)2010
 در تحقیقات مختلف تأیید شده است) امید

به نقل از علاء الدینی،  2001یر و همکاران،  شی(
حاضر در پی یافتن پاسخی براي  همطالع). 1387

این سؤال است که آیا آموزش شناختی ارتقاء امید 
افسردگی، (شناختی آشفتگی روانتواند بر  می

 دانشجویان دانشگاه پیام نور )استرس و اضطراب
  تأثیر گذاشته و باعث رفع و یا کاهش این 

  گردد؟شناختی هاي روانآسیب
  

  روش
دانشجویان   آماري این پژوهش، شامل کلیه  جامعه

که  است نور بوکانه پیاممقطع کارشناسی دانشگا
مشغول به  96 ـ 97تحصیلی اول  نیم سالدر 

تعداد کل دانشجویان طی آماري . تحصیل بودند
که از قسمت آموزش دانشگاه گرفته شده است 

رشته مشغول به  15 در نفر است که 1800
تحقیق ابتدا  هتعیین نمونبراي  .هستندتحصیل 

 دانشجویان میان هایی در دانشگاه و در اطلاعیه
مشکلات  با که کسانی از و گردید پخش
 و استرس افسردگی، قبیل از شناختی روان

 مراجعه با شد درخواست بودند مواجه اضطراب
 .برآیند کمک درصدد دانشگاه همشاور مرکز به

 بر مبتنی گیرينمونه روش از استفاده با سپس
 پی در که کنندگانیمراجعه میان از هدف

 کرده مراجعه دانشگاه همشاور مرکز به ها اطلاعیه
 از شده گرفته نظر در معیارهاي به توجه با بودند،

 افسردگی، هپرسشنام هنمر و بالینی همصاحب قبیل
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 اساس بر) 1995( لویندا استرس و اضطراب
 طریق به و انتخاب نفر 32 ورودي هاي ملاك

 و )نفر16( آزمایش گروه دو در تصادفی واگذاري
 ورودي هايملاك .گرفتند قرار)  نفر16( کنترل

 از دانشجویان اکتسابی نمرات از بود عبارت
 که صورت بدین شناختیروان آشفتگی  پرسشنامه

 مقیاس از را نمرات بالاترین که دانشجویانی
 35 هنمر( بودند کرده کسب شناختیروان آشفتگی

بالینی داراي مشکلات  هو بر اساس مصاحب )به بالا
 نمونه عنوانهب شناختی تشخیص داده شدندروان

  .گردیدند منظور پژوهش
در این  :هاي مورد استفاده در پژوهشابزار

عنوان  بهشناختی  شفتگی روانآ مقیاس از تحقیق
آزمون و ابزار گردآوري اطلاعات مربوط به پیش

هایی یکی از مقیاس .شده است آزمون استفاده پس
سنجند  شناختی را با آن می که آشفتگی روان

 2لویندا 1افسردگی، اضطراب و استرس هپرسشنام
ماده دارد و هر  21این مقیاس . است) 1995(

، )1( ، کم)0( آزمودنی به هر آیتم به صورت هرگز
هاي  آیتم .دهد پاسخ می) 3( و خیلی زیاد) 2( زیاد

، 2هاي  استرس، آیتم 18و  14، 12، 11، 8، 6، 1
، 3هاي  و آیتمافسردگی   20و  19، 15، 9، 7، 4
 .سنجند اضطراب را می 21، 17، 16، 13، 10، 5

هاي فراوانی به منظور به دست آوردن  پژوهش
. پایایی و اعتبار این مقیاس صورت گرفته است

ر یک ضریب آلفاي کرونباخ براي این مقیاس د
نفري به شرح زیر به دست  717ي هنجاري  نمونه

                                                             
1. Depression, Anxiety & Stress Scale 
2. Lewinda 

، و استرس 73/0، اضطراب 81/0افسردگی : آمد
جمعیت عمومی شهر مشهد    در یک نمونه. 81/0

)400  =n  (کرونباخ براي افسردگی  يآلفا بیضر
گزارش  76/0و استرس  66/0، اضطراب 70/0

اعتبار  از روش    همچنین براي محاسبه. شده است
کی استفاده شده است ضریب همبستگی ملا

، 66/0افسردگی بک با افسردگی    پرسشنامه
است  دار یمعن/ 67و اضطراب  49/0استرس 

به نقل از ابوالقاسمی   ؛1380 صاحبی و همکاران(
 ).1384، و نریمانی

کاربندي پژوهش در این مطالعه عبارت بود 
 براي این منظور. از آموزش شناختی ارتقاء امید

بر اساس الگویی  آموزش شناختی ارتقاء امید
 2003، اسنایدر و همکاران در سال 3که لوپز است

 60  جلسه 8گروه آزمایشی طی . ارائه دادند
تحت آموزش قرار هفته متوالی  چهار دراي  دقیقه

شناختی  آن بر آشفتگی روان گرفتند، تا تأثیر
که  درحالی. دانشجویان مورد بررسی قرار گیرد

در  گونه آموزشی دریافت نکردند گواه هیچ گروه
      آشفتگی آزمون  پایان مدت آموزش، پس

  .اجرا گردید  براي هر دو گروهشناختی روان
ساختار جلسات و  :اول هجلس :جلسات آموزش

اهداف برنامه آموزشی معرفی و امید بر اساس 
 .نظریه اسنایدر تعریف شد

رشد امید، راجع به چگونگی : دوم  هجلس
کاهش  احتمالی امید بر ضرورت وجود آن و تأثیر

 .سازي بحث شدخودناتوان

                                                             
3. Lopez 
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یک از مراجعان خواسته شد  هر از :سوم هجلس
تا داستان زندگی خود را به زبان خود براي گروه 

 .تعریف کنند

داستان زندگی هر یک از  :چهارم  هجلس
امید  هاصلی نظری هاساس سه مؤلف بر  شجویاندان

 تبیین شد و) هاهدف، عامل، گذرگاه( یدراسنا
که ضمن این. بندي شدند ها قالباستانمجدداً این د

در این مرحله مواردي از امید در زندگی هر یک 
هاي گذشته  از اعضاء شناسایی گردید و موفقیت

ها مورد توجه گذرگاه به منظور شناسایی عامل و
 .قرار گرفت

خواسته شد تا لیستی  جویاناز دانش :پنجم  هجلس
از اتفاقات جاري و ابعاد مهم زندگی خود فراهم 

اهمیت و میزان رضایت خود از هر  هآورده و درج
  .ها را مشخص نمایندیک از آن

اساس  هاي اهداف مناسب برویژگی: ششم  هجلس
اسنایدر مطرح شد و سپس افراد براي تعیین  هنظری

ترغیب هاي زندگی  اهداف در هر یک از حیطه
  .گردیدند

هاي مناسب هاي گذرگاهویژگی: هفتم  هجلس
خواسته شد تا براي  جویانمطرح شد و از دانش

رسیدن به اهداف تعیین شده راهکارهاي مناسبی 
ها ها آموزش داده شد تا گذرگاهسپس به آن. بیابند

هاي کوچک بشکنند و اي از گام را به مجموعه
 .هاي جانشین تعیین کنندگذرگاه

راهکارهایی براي ایجاد و حفظ : هشتم  هجلس
عامل مطرح شد از جمله این که از افراد خواسته 
شد تا به تمرین ذهنی آن چه که باید براي رسیدن 

ها به اهداف انجام داد، بپردازند و در نهایت به آن
آموزش داده شد تا خود یک امید درمانگر باشند و 

به کار برند  تفکر امیدوارانه را به صورت روزمره
که خودشان بتوانند اهداف و موانع   به طوري

ها را تعیین کرده، عامل لازم براي دستیابی به آن
 و ها را در خود ایجاد و حفظ کننددستیابی به آن

  .هاي لازم را تشخیص دهندگذرگاه
  ها یافته

  ها گروههاي آن به تفکیک ؤلفهشناختی و مهاي توصیفی آشفتگی روانآماره .1جدول 

  
  متغیر

  
  تعداد

  گروه کنترل  گروه آزمایش
  آزمون پس  آزمون پیش  آزمون پس  آزمون پیش

انحراف   میانگین
انحراف   میانگین  معیار

انحراف   میانگین  معیار
انحراف   میانگین  معیار

  معیار
44/13  16  افسردگی  548/1  56/6  365/1  56/13  459/1  69/12  662/1  
38/13  16  استرس  746/1  7 592/1  19/13  905/1  88/12  821/1  
06/14  16  اضطراب  652/1  69/6  448/1  56/13  59/1  94/12  144/2  
آشفتگی 

94/40  16  شناختی روان  219/4  31/20  86/3  25/40  64/4  63/38  353/5  

معیار نمرات   انحرافمیانگین و  1 اطلاعات جدول
آزمون  آزمون و پس هاي آزمایش و گواه در پیش گروه

استرس، ( را هاي آن شناختی و مؤلفه آشفتگی روان
بر اساس این . دهد نشان می) افسردگی و اضطراب
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اطلاعات میانگین نمرات کلی گروه آزمایش به مانند 
از  .آن پس از مداخلات کاهش داشته است هسه مؤلف

از طرح آزمایشی  ها سی فرضیهآنجا که براي برر
گروه کنترل استفاده شده  آزمون با پسـ  آزمون پیش

است، لذا جهت تحلیل نتایج حاصله، روش تحلیل 
کوواریانس بکار رفته است، تا از این طریق اثرات 

آزمون به عنوان یک متغیر تصادفی کمکی کنترل  پیش
در این راستا، تحلیل کوواریانس داراي . شود

هایی است که باید تحقق یابد تا بتوان از  مفروضه

هایی از قبیل نرمال  مفروضه .روش مذکور استفاده کرد
ها، تصادفی بودن توزیع نمرات، همسانی واریانس

خطی  هد رابطو وجو رگرسیونها، همگنی  بودن نمونه
در این که  میان متغیر تصادفی کمکی و متغیر وابسته

نتایج در اینجا ها برقرار بود که  مفروضه ههم مطالعه
تحت عنوان  اصلی هاي  همفروضاز  یکی بررسی

مورد  آزمون لوین هبوسیلکه  اههمسانی واریانس
 .آمده است 2در جدول  ه استبررسی قرار گرفت

  

  شناختیمتغیر آشفتگی روان ها در آزمون لوین جهت بررسی همسانی واریانس .2جدول 
  

 معنی داري
  

  آزادي بین گروهی  درجه
  

    آزادي درون گروهی  درجه
F 

18/0  1  30  888/1  
هاي مورد مطالعه همگن و  خطاي واریانس گروه

 18/0بدست آمده برابر  Fبرابر است چون مقدار 
بنابراین . نیستدار معنی P>05/0است که در سطح 

تحلیل کوواریانس یعنی  استفاده از هاین مفروض
  .ها برقرار است همگنی واریانس

  

  هاي آن و مؤلفه شناختیآموزش شناختی ارتقاء امید بر آشفتگی روان کوواریانس مربوط به تأثیر نتایج تحلیل .3جدول 
  شاخص
  منابع

مجموع 
  مجذورات

درجه 
  آزادي

میانگین 
  مجذورات

 
F 

سطح 
  معناداري

مجذور 
  اتا

  

  توان

  
  افسردگی

255/292  گروه  1 255/292  353/189  000/0**  86/0  1 
76/44  خطا  29 543/1  - - - - 

 - - - - - 32 3334  مجموع
  

  اضطراب
883/344  گروه  1 883/344  02/199  000/0**  87/0  1 
254/50  خطا  29 733/1  - - - - 

 - - - - - 32 3494  مجموع
  

  استرس
836/282  گروه  1 836/282  465/117  000/0**  8/0  1 
827/69  خطا  29 408/2  - - - - 

 - - - - - 32 3524  مجموع
  

 آشفتگی  
  شناختی روان

246/2807  گروه  1 246/2807  604/222  000/0**  885/0  1 

717/365  خطا  29 611/12  - - - - 
 - - - - - 32 31125  مجموع

p 05/0< **  
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گرفتن  دهد با در نظر مینشان  3نتایج جدول 
 F آزمون به عنوان متغیر کمکی، مقدار نمرات پیش

آشفتگی متغیر در  p>05/0 بدست آمده در سطح
آن افسردگی،  هشناختی و هر سه مؤلف روان

توان  دار بوده و بنابراین می معنیاضطراب و استرس 
نتیجه گرفت، مداخلات آموزش ارتقاء امید 

 هسه مؤلف هرنمرات در همانگونه که باعث کاهش 
منجر به تفاوت . آشفتگی روانشناختی شده است

هاي آزمایش و گواه  در نمرات  میان گروه معنادار
درصد بوده  88میزان تأثیر  .کلی نیز شده است

آزمون مربوط  درصد واریانس پس 88است یعنی 
به مداخلات آموزش شناختی ارتقاء امید بوده 

توان اظهار  هاي بدست آمده می براساس یافته. است
گروه آزمایشی و  هداشت بین میانگین اصلاح شد

با  1آزادي  هو درج F=  604/222با مقدار  کنترل 
. داري وجود داردتفاوت معنی 95/0سطح اطمینان 

کفایت  که حاکی از است 1 همچنین توان آماري
بنابراین از نتایج جدول فوق . حجم نمونه دارد

شود که مداخلات آموزش  اینگونه استنباط می
شناختی کاهش آشفتگی روان شناختی ارتقاء امید بر

  .بوده است دانشجویان مؤثر
  

  و بحث  گیرينتیجه
این پژوهش به منظور بررسی اثربخشی آموزش 

شناختی  ارتقاء امید بر کاهش آشفتگی روانشناختی 
نتایج نشان داد که این . دانشجویان انجام گرفت

-نمرات آشفتگی روانکاربندي منجر به کاهش 

دگی و استرس، افسرهاي آن شناختی و زیر مقیاس

ها نشان  یافته ضمن اینکه این. اضطراب شده است
شناسی  مداخلات مبتنی بر روان هزش بالقوار هدهند

با نتایج . الخصوص ارتقاء امید است  مثبت علی
هاي دیگر  پژوهش بدست آمده از بسیاري

و ) 2001( 1مثلاً  شیونز و همکاران. همخوانی دارد
بررسی هاي خود طی  پژوهش در) 2004( 2هنکیز

هاي مبتنی بر امید براي بزرگسالان داراي  مداخله
تشخیص افسردگی نشان دادند که این درمان منجر 

. شود به کاهش علائم افسردگی و افزایش امید می
کردند آموزش   عنوان) 1997( 3و همکاران آیرونگ 
شناختی مختلفی براي افراد تواند منافع روان امید می

نیز در ) 2006( کارانشیونز و هم. داشته باشد
پژوهش خود نشان دادند که آموزش شناختی امید 

تواند تفکر عامل، معناي زندگی و عزت نفس را  می
هاي افسردگی، اضطراب و  افزایش داده و نشانه
 4پژوهش چانگ و دسیمون. استرس را کاهش دهد

نشان دادند که ) 2002( و پژوهش اسنایدر) 2001(
هایی که امید بیشتري با آن امید در مقایسهافراد نا

افراد . کنند ارند، تنیدگی بیشتري را گزارش مید
امیدوار، ظرفیت زیادي براي کاهش اثرات 

نتیجه هیجانات منفی  بخش تنیدگی که در زیان
در یک بررسی دیگر همبستگی منفی . است، دارند

دست آمد   عیتی بهمیان امید و اضطراب موق
و همکاران  6اونگ در مطالعه .)2005، 5دیویس(
اري مثبت با تنیدگی، میان امید و سازگ) 2006(

                                                             
1. Cheavens 
2. Hankins 
3. Irving 
4. Desimon 
5. Davis 
6. Ong 
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به علاوه، افرادي . داري به دست آمد ارتباط معنی
که امید پایینی داشتند، تنیدگی روزانه بیشتري را 

هاي دیگري همچون  پژوهش. گزارش کردند
، )2007( 1، رآب)2004( آیرونگ و همکاران

 اسنایدر و همکارانو ) 2002( 2رایپلی و رثینگتون
. هستندهاي موجود  یافته هنیز تأییدکنند) 1991(

هاي مرتبط، در  محدودیت وجود پژوهش رغم علی
نتایج پژوهش حاضر با  داخل کشور نیز

، )1388( ، بیجاري)1387( علاءالدینی  هاي پژوهش
به . همسو بود) 1388( و نامداري) 1383( جعفري

که تأثیر ) 1387( علاءالدینیعنوان مثال در پژوهش 
امید درمانی را بر میزان امید و سلامت روانی 
دانشجویان دختر دانشگاه اصفهان سنجید به این 

درمانی منجر به افزایش  هنتیجه رسید که این برنام
  .است روانی شده  میزان امید و سلامت

توان اظهار داشت که  می ها در تبیین این یافته
هاي محققین معتقدند که، ارتقاء سطح توانمندي

تواند باعث تغییرات مشخصی در  شخصیتی می
  هاي عاطفی، شناختی و رفتاري شود، همچنان جنبه

، سلیگمن )2005( 3هاي فاوا و همکاران که پژوهش
 5، و فوربس و دال)2006( 4، رشید و پارك

تقریباً همسو با نتایج پژوهش حاضر،  )2005(
شناسی مثبت  حاکی از آن هستند که مداخلات روان

توانند براي تغییر مواردي همچون کمبود  می
عواطف مثبت، عدم احساس مسئولیت و فقدان 

                                                             
1. Raab 
2. Ripley & Worthington 
3. Fava 
4. Seligman, Rashid & parks 
5. Forbes & Dahl 

و از آن جا که . معنا در زندگی مفید و مؤثر باشد
 امید یک حالت شناختی، هیجانی وتوانمندي 
نشان را تفکر به سوي آینده ن و همچنیانگیزشی 

دهد، انتظار پیامدهاي مطلوب، باور به اینکه  می
امور به خوبی پیش خواهند رفت، همچنین 

ها در اثر  این ههم احساس اعتماد به این که
را در فرد  هاي مناسب اتفاق خواهد افتاد تلاش

 شادمانی و نشاط را به همراه داشته و ایجاد کرده،
باعث ، استرس و اضطراب ضمن کاهش افسردگی

اثرگذاري آموزش  بنابراین. شود اعمال هدفمند می
تواند  شناختی می ن داراي آشفتگی رواامید بر افراد 

توانمندي  ایجاد بدین صورت توضیح داده شود که
رغم وجود  ها علیشود که آن افراد باعث می امید در
ها، در رابطه با آینده امیدوار باقی بمانند و  چالش
انتخاب    روشن مسائل بنگرند و به شیوه هبه نیم

 سلیگمن. نتایج مطمئن باشند نظر خودشان از هشد
مداخله مثبت خود   طی اجراي برنامه در )2003(

از  ها، حسی که استفاده از توانمندي  دریافت
ها، به  مالکیت و اعتماد به واقعی بودن توانمندي

ها مراجع منتقل کرده و فرد در به کارگیري آن
علاوه براین، . کند احساس نیاز و ضرورت می

تواند به خودي  هاي افراد می پرورش توانمندي
اي از اثربخشی  کنندهخود و حقیقتاً جزء تعیین

ء بنابراین، ارتقا. کاهش علائم محسوب شود
تواند کاهش  سلامتی مراجعین می ها و توانمندي

کلی تحقیقات  بطور. تسهیل نماید علائم منفی را
اند  شناسی مثبت نشان داده روان  انجام شده در زمینه

که ظرفیت زیادي را براي پربار کردن زندگی افراد 
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