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Abstract
Introduction: Positive psychology emphasizes recognizing emotion, controlling emotions, creating 
optimism, combating negative thoughts, and changing mental images. This study aimed toevaluate 
the effectiveness of positive psychology training on cognitive flexibility and psychological hardiness 
of nurses.
Methods: The method of this research was quasi-experimental and pre-test-post-test with a control 
group. The statistical population of the present study consisted of all nurses of Imam Reza Hospital 
in Sirjan. The sample consisted of 40 people who were selected by convenience sampling method and 
were randomly divided into experimental and control groups and were assigned to the Dennis and 
Vanderwall (2010) Cognitive Flexibility Questionnaire and Kobasa (1979) Hardiness Psychological 
Questionnaire) responded before and after the intervention. The experimental group underwent 8 
sessions of 90-minute (once a week) training in Positive Psychology by Seligman et al. (2005) and 
the control group did not receive any intervention. Subjects' scores were analyzed using an analysis 
of covariance.
Results: Mean and standard deviation of cognitive flexibility in the pretest in the experimental and 
control groups were 82.97±5.32 and 82.46±5.16 and in the posttest were 94.07±5.14 and 83.19±5.89 
(p <0.05). Also, the mean and standard deviation in the psychological hardiness variable in the pre-
test in the experimental and control groups were 68.73±5.56 and 68.51±5.17 and in the post-test 
were 79.13 ± 5.93 and 68.27±5.16. Therefore, the score obtained in the experimental group was 
significantly different compared to the control group (p <0.05).
Conclusions: Positive psychology training is effective in increasing cognitive flexibility and 
psychological toughness. Therefore, this type of training can be used to reduce nurses' problems.
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چکیده
مقدمــه: روانشناســی مثبــت گــرا بــر شناســایی هیجــان، کنتــرل احساســات و عواطــف، ایجــاد خوشــبینی، مبــارزه با افــكار منفــی و تغییر 
دادن تصویرهــای ذهنــی تاکیــد مــی کنــد. هــدف ایــن پژوهــش بررســی اثــر بخشــی آمــوزش روانشناســی مثبــت گــرا بــر انعطــاف پذیری 

شــناختی و سرســختی روانشــناختی پرســتاران بود.
روش کار: روش ایــن تحقیــق نیمــه تجربــی و بــه روش پیش آزمــون – پس آزمــون بــا گــروه کنتــرل بــود. جامعــه ی آمــاری پژوهــش 
حاضــر را کلیــه پرســتاران بیمارســتان امــام رضــای ســیرجان در ســال 1398 تشــكیل دادنــد. نمونــه ی پژوهــش شــامل 40 نفــر کــه 
ــه                ــد و ب ــرار گرفتن ــه طــور تصادفــی در دو گــروه آزمایشــی و کنتــرل ق ــد و ب ــه گیــری در دســترس انتخــاب شــده بودن ــه روش نمون ب
پرسشــنامه هــای انعطــاف پذیــری شــناختی دنیــس و ونــدروال )2010( و سرســختی روانشــناختی کوباســا )1979( قبــل و بعــد از مداخلــه 
پاســخ دادنــد. گــروه آزمایــش  بــه مــدت  8 جلســه 90 دقیقــه ای )هفتــه ای یــک بــار( تحــت آمــوزش روانشناســی مثبــت گرا ســلیگمن و 
همــكاران )2005( قــرار گرفتنــد و گــروه کنتــرل هیــچ مداخلــه ای دریافــت نكــرد. نمــرات آزمودنی هــا بــا اســتفاده از تحلیــل کوواریانــس 

تــک متغیــری تحلیــل شــد.
یافتــه هــا: میانگیــن و انحــراف معیــار انعطــاف پذیــری شــناختی در پیــش آزمــون در گــروه آزمایــش و کنترل بــه ترتیــب 82/97±5/32 
و 5/16± 82/46  و در پــس آزمــون 5/14±94/07 و 5/89±83/19 بــه دســت آمــد )p< 0/05(. همچنیــن میانگیــن و انحــراف معیــار 
در متغیــر سرســختی روانشــناختی در پیــش آزمــون در گــروه آزمایــش و کنتــرل بــه ترتیــب 5/56± 68/73 و 5/17±68/51 و در پــس 
آزمــون 5/93±79/13 و 5/16±68/27 بــود. بنابرایــن در گــروه آزمایــش نمــره کســب شــده در مقایســه بــا گــروه کنتــرل تفــاوت معنــادار 

.)p< 0/05( بــود
نتیجــه گیــری: آمــوزش روانشناســی مثبــت گــرا بــر افزایش انعطــاف پذیــری شــناختی و سرســختی روانشــناختی موثــر اســت. بنابراین 

از ایــن نــوع آمــوزش مــی تــوان بــرای کاهــش مشــكلات پرســتاران اســتفاده کــرد.
کلیدواژه ها: روانشناسی مثبت گرا، انعطاف پذیری شناختی، سرسختی روانشناختی، پرستاران.
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مقدمه
ــام روانشناســی  ــه ن ــده ب ــد آم ــدی در روانشناســی پدی ــوج جدی م
ــنهاد  ــكاران پیش ــلیگمن و هم ــن س ــط مارتی ــه توس ــت گراک مثب
ــیب  ــی آس ــای نف ــه معن ــی ب ــت گرای ــد مثب ــت. تاکی ــده اس ش
شناســی روانــی نیســت، بلكــه نكتــه اینجاســت کــه افــكار 
ــلامت  ــا در س ــد آن ه ــی مانن ــر ب ــت و تأثی ــای مثب ــان ه و هیج
ــه اســت ]1[.  ــرار گرفت ــت ق ــورد غفل ــی، م ــی و جســمی آدم روان
ــد و  ــات، عقای ــی از احساس ــی ترکیب ــه زندگ ــراد نســبت ب ــد اف دی
باورشــان اســت. نخســتین گام اساســی بــرای تغییــر دیــدگاه منفی 
بــه دیــدی مثبــت شناســایی و تمایــز قائــل شــدن بیــن احساســات، 
ــا  افــكار و باورهــا اســت. افرادمثبــت نگــر ســالمتر و شــادترند و ب
ــای  ــی ه ــا تنیدگ ــای مســئله گشــایی ب ــری از راهبرده ــره گی به
روانــی بهتــر کنــار مــی آینــد. ایــن رویكــرد بــر شناســایی هیجــان، 
کنتــرل احساســات، عواطــف، ایجــاد خوشــبینی مبــارزه بــا افــكار 
ــد ]2[.  ــی کن ــد م ــی تاکی ــا ی ذهن ــر دادن تصویره ــی و تغیی منف
روان شناســی مثبــت گــرا مطالعــه ی علمــی کارکردهــای بهینــه و 
مطلــوب انســانی اســت. ایــن رویكــرد راه و روش درســت زندگــی 
ــه  ــعادتمندی را ب ــت س ــی و در نهای ــدی از زندگ ــردن، رضایتمن ک
افـــراد آمـــوزش مــی دهــد ]3[. در روانشناســی مثبــت گــرا روی 
اســتعداد و توانمنــدی انســان بــه جــای ناهنجــاری و اختــلال تأکید 
مــی شــود. بنابرایــن عواملــی کــه نیازهــای انســان را هــدف قــرار 
مــی دهنــد، موضوعــات کلیــدی در رویكــرد مثبــت گــرا اســت ]4[. 
روان درمانــی مثبــت گــرا، بــا ایجــاد و گســترش هیجانهــای مثبت، 
دامنــه تفكــر مثبــت را گســترش داده و هــم زمــان فــرد را بــرای 

انجــام کارهــای مثبــت آمــاده مــی ســازد ]3[. 
انعطــاف پذیــری شــناختی بــه میــزان تجربه پذیــری فــرد در مقابل 
تجــارب درونــی و بیرونــی گفتــه مــی شــود کــه ایــن ارزیابــی در 
ــد. در قــرن بیســت ویک  ــر مــی کن ــف تغیی موقعیــت هــای مختل
ــای  ــارت در فراینده ــه مه ــی ب ــور روزافزون ــه  ط ــا ب ــی م زندگ
برنامه ریــزی،  هدفمنــد،  رفتــار  قبیــل  از  پذیــری   انعطــاف 
انعطاف پذیــری، خودنظم جویــی، خودکنترلــی و  ســازمان دهی، 
دیگــر انعطــاف پذیــری مغــز وابســته اســت ]5[. اشــخاص انعطــاف 
ــای  ــاره ی دنی ــم درب ــی و ه ــای درون ــاره ی دنی ــم درب ــر، ه پذی
بیرونــی، کنجــكاو هســتند وزندگــی آن هــا ازلحــاظ تجربــه غنــی 
اســت، چــون تجــارب جدیــد رامــی پســندد و خواهــان تجربــه ی 
آن هســتند. آن هــا نــه تنهــا از مواجهــه با تجــارب درونــی و بیرونی 
اجتنــاب نمــی کننــد، بلكــه حتــی گاهــی خــود بــه دنبــال تجــارب 
مــی رونــد و ســعی مــی کننــد انــواع مختلفــی از تجربیــات جدید را 
داشــته باشــند ]6[. انعطــاف پذیــری شــناختی مســتلزم برنامه ریزی 

ــی  ــازوکارهای تعامل ــری س ــد آغازگ ــتقیم مانن ــای مس و فعالیت ه
ــه،  ــده حافظ ــای پیچی ــری آن، فعالیت ه ــف و پیگی ــاس تكلی احس
ــا و  ــازداری تكانه ه ــرد و ب ــر عملك ــارت ب ــه، نظ ــم و توج تحكی
رفتــار هدفمنــد اســت. مشــكلات در انعطــاف پذیــری  بــه  صــورت 
ــف،  ــا تكالی ــاط ب ــازمان بندی، مشــكلاتی در ارتب مشــكلاتی در س
یــادآوری آنچــه فــرد بایــد انجــام دهــد و عملكــرد مؤثــر در ادامــه 
ــد ]7[.  ــان می ده ــود را نش ــناختی، خ ــری ش ــیر و انعطاف پذی مس
ــا  ــد ت ــازه بدهن ــان اج ــه انس ــت ب ــن اس ــری  ممك ــاف پذی انعط
ــرو  ــرای روب ــی ب ــود و راه حل های ــازگار ش ــت س ــر موقعی ــا تغیی ب
ــتورالعمل های  ــری دس ــاف پذی ــد انعط ــكلات بیابن ــا مش ــدن ب ش
هدایت کننــده ای هســتند کــه مســئول قابلیــت افــراد برای شــرکت 
در فعالیت هــای هدفمنــد، ســازمان یافته، راهبــردی، خودتنظیمــی، 
ــه هــدف، ادراک هــا، هیجان هــا و فعالیت هــا  ــردازش معطــوف ب پ
ــناختی  ــرد ش ــن عملك ــامل بالاتری ــری  ش ــاف پذی ــت. انعط هس
ــت ]8[.  ــروری اس ــد لازم و ض ــار هدفمن ــرای رفت ــه ب ــت ک اس
Lyubomirsky و همــكاران )2014( اثربخشــی روانشناســی مثبت 

گــرا بــر انعطــاف پذیــری روانشــناختی را مــورد مطالعــه و بررســی 
قــرار دادنــد نتایــج تحقیــق نشــان داد روانشناســی مثبــت گــرا بــر 
افزایــش انعطــاف پذیــری روانشــناختی و بهزیســتی روانشــناختی 

تاثیــر داشــته اســت ]9[.
از دیگــر مؤلفــه هــای مرتبــط با روانشناســی مثبــت که اخیــراً مورد 
توجــه قرارگرفتــه، سرســختی روانشــناختی مــی باشــد. سرســختی  
ــاد، کوشــش و فعالیــت و تمــام  ــرژی زی ــه معنــای فــرد دارای ان ب
قــوا، بــه شــدت بــا قــدرت برخــورد کــردن بــا مشــكلات، موانــع و 
دردمنــدی مــی باشــد. سرســختی روانشــناختی دارای ریشــه و بنیاد 
فلســفی اســت و منطبــق بــر رویكردهــای اصالــت وجــود اســت. 
ــدی،  ــت وجــود آدمــی، هدفمن ــر اصال ــه رویكردهــا ب ــن گون در ای
ــا  ــها، ادارک ه ــت احساس ــات و اهمی ــمندی حی ــاداری و ارزش معن
ــان  ــی انس ــت ذهن ــی و دریاف ــه درون ــه تجرب ــی ب ــور کل ــه ط و ب
تأکیــد مــی شــود. در توصیــف ویژگــی سرســختی روانشــناختی، به 
وجــه فعــال و پوینــدۀ شــخصیت تأکیــد می شــود ]10[. سرســختی 
ــرای  ــه ب ــت ک ــت اس ــخصیتی مثب ــازه ش ــک س ــناختی ی روانش
اولیــن بــار توســط مــدی و کوباســا در دهــه هشــتاد قــرن بیســتم 
بــر اســاس نظریــه هــای وجــودی شــخصیت مــورد توجــه ویــژه 
قــرار گرفــت. سرســختی روانشــناختی نوعــي ویژگــي شــخصیتي 
اســت کــه توصیــف کننــده  نوعــي حــس تعهــد اســت )بــه جــاي 
واگــذاري(، حــس کنتــرل )بــه جــاي عــدم نفــوذ( و درک مســئله 
بــه عنــوان مبــارزه طلبــي )بــه جــاي تهدیــد(. سرســختی صرفــاً 
بــه ســازگاری و تطابــق ســازنده و مثبــت در برخــورد بــا مشــكلات 
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ــک  ــي ی ــا اطــلاق شــده اســت ]11[. ســخت روی ــاری ه و گرفت
ــي  ــک ویژگ ــا ی ــه صرف ــي اســت ن ــابي و یادگرفتن ــي اکتس ویژگ
ذاتــي. ایــن ویژگــي مثبــت بــه عنــوان یــک ســازه ي شــخصیتي 
از تجربیــات مفیــد و متفــاوت دوران کودکــي نشــأت مــي گیــرد و 
بــه تدریــج بــه عنــوان یــک ویژگــي کلــي، در رفتارها و احساســات 
فــرد ظاهــر مــي شــود ]12[. علــوی )2017( در پژوهــش خــود اثــر 
بخشــی روانشناســی مثبــت نگــر بــر سرســختی و تعــادل عاطفــه 
مــادران کــودکان مبتــلا بــه بیــش فعالــی- نقــص توجــه را مــورد 
مطالعــه و بررســی قــرار داد. نتایــج نشــان داد آمــوزش روانشناســی 
ــودکان  ــادران ک ــه م ــادل عاطف ــختی و تع ــر سرس ــر ب ــت نگ مثب

مبتــلا بــه بیــش فعالــی - نقــص توجــه تاثیــر دارد ]13[.
ضــرورت وجــود روانشناســی مثبــت گــرا بــدان جهــت اســت کــه 
زندگــی چیــزی بیشــتر از اجتنــاب کــردن و یــا حــذف مشــكلات 
اســت و توضیــح دادن در مــورد زندگــی خــوب بایــد بیشــتر از بیــان 
مشــكلات باشــد. روان درمانــی مثبــت گــرا، بــا ایجــاد و گســترش 
هیجــان هــای مثبــت، دامنــه ی تفكــر مثبــت را گســترش داده و هم 
ــازد.  ــی س ــاده م ــت آم ــای مثب ــرای انجــام کاره ــرد را ب ــان ف زم
افــرادی کــه توانایــی تفكــر انعطــاف پذیــر دارنــد، از توجیــه هــای 
جایگزیــن اســتفاده مــی کننــد، به صــورت مثبــت چارچــوب فكری 
ــز  ــش برانگی ــای چال ــت ه ــد و موقعی ــود را بازســازی مــی کنن خ
ــرادی  ــه اف ــد ونســبت ب ــی پذیرن ــای اســترس زا را م ــا رویداده ی
ــاب آوری  ــناختی، ت ــر روانش ــتند از نظ ــر نیس ــاف پذی ــه  انعط ک
بیشــتری دارنــد. از ســوی دیگــر افــراد بــا سرســختی روانشــناختی 
بــالا، ظرفیــت ســالم باقــی مانــدن در طــول دوره هــای اســترس زا 
را دارنــد و بــه طــور عمیقــی علاقــه و هیجــان در زندگــی شــان 
بــه چشــم مــی خــورد و توانایــی اداره زندگــی، کنتــرل قــوی روی 
رویدادهــای زندگــی و دریافــت تغییــر بــه عنــوان فرصتــی بــرای 
یادگیــری و رشــد را دارا مــی باشــند. ضــرورت انجــام ایــن پژوهش 
در ایــن اســت کــه امــروزه تحقیقــات نشــا ن مــی دهنــد، بســیاری 
ــل  ــی قاب ــت روان ــترش بهداش ــوزش و گس ــا آم ــكلات ب از مش
ــوزش روان  ــش آم ــه نق ــن ک ــه ای ــه ب ــا توج پیشــگیری اســت. ب
ــناختی و سرســختی  ــری ش ــاف پذی ــر درانعط ــت نگ شناســی مثب
روانشــناختی پرســتاران مــورد بررســی علمــی قــرار نگرفتــه اســت؛ 
بنابرایــن، پژوهــش حاضــر بــا هــدف بررســی اثــر بخشــی آمــوزش 
روانشناســی مثبــت گــرا بــر انعطــاف پذیری شــناختی و سرســختی 

روانشــناختی در پرســتاران انجــام شــد.

روش کار
پژوهــش حاضــر یــک مطالعــه ی نیمــه آزمایشــی بــا طــرح پیــش 

ــود. جامعــه ی آمــاری  ــا گــروه کنتــرل ب آزمــون و پــس آزمــون ب
ــام رضــای  ــه ی پرســتاران بیمارســتان ام پژوهــش حاضــر را کلی
ســیرجان در ســال 1398 تشــكیل دادنــد. نمونــه ی پژوهش شــامل 
40 نفــر کــه بــه روش نمونــه گیــری در دســترس انتخــاب شــده 
ــر( و  ــی )20 نف ــروه آزمایش ــی در دو گ ــور تصادف ــه ط ــد و ب بودن
ــتفاده از  ــا اس ــه ب ــم نمون ــد. حج ــرار گرفتن ــر( ق ــرل )20 نف کنت
جــدول کوهــن بــا انــدازه اثــر 0/5 و تــوان آزمــون 0/75 برابــر 20 
نفــر بــرای هــر گــروه بــر آورد شــد ]14[. آزمودنــی هــا به پرسشــنامه 
ــدروال )2010( و  ــس و ون ــناختی دنی ــری ش ــاف پذی ــای انعط ه
ــه  ــد از مداخل ــل و بع ــا )1979( قب ــناختی کوباس سرســختی روانش
پاســخ دادنــد. معیارهــای ورود بــه مطالعــه شــامل علاقــه منــدی 
بــه شــرکت در طــرح، ســن 20 تــا 48 ســال، حداقــل تحصیــلات 
دیپلــم و جنســیت مونــث بــود. مــلاک خــروج از پژوهــش شــامل: 
دریافــت ســایر مداخــلات روان شــناختی، ناتــوان از انجــام تكالیــف 
ــار از جلســات آموزشــی، ایجــاد  هــر جلســه، غیبــت بیــش از دو ب
ــرای  ــی ب ــت آزمودن ــدم موافق ــوزش و ع ــان آم ــلال در جری اخ

ــود.  شــرکت در جلســات ب
ابزار گردآوری داده ها عبارتند از:

پرسشــنامه ی انعطــاف پذیــری شــناختی : ایــن پرسشــنامه توســط 
Dennis & Vander  در ســال 2010 ســاخته شــده اســت و یــک 

ابــزار خــود گــزارش دهــی کوتــاه 20 ســئوالی اســت. نمــره گــذاری 
ایــن پرسشــنامه بــه صــورت طیــف لیكــرت از 1 تــا 7 مــی باشــد 
بالاتریــن نمــره ای کــه فــرد در ایــن پرسشــنامه مــی تواند بدســت 
آورد 140 وپاییــن تریــن نمــره 20 مــی باشــد نمــره بالاتــر نشــانه 
ــه 20   انعطــاف پذیــری شــناختی بیشــتر ونمــره پاییــن نزدیــک ب
ــی باشــد. Dennis و  ــن م ــری شــناختی پایی نشــانه انعطــاف پذی
همــكاران دو عامــل ادراک گزینــه هــای مختلــف و عامــل ادراک 
کنتــرل پذیــری را شناســایی کردنــد و همبســتگی ایــن پرسشــنامه 
را بــا پرسشــنامه افســردگی بــک 0/39- و مقیــاس انعطــاف 
پذیــری شــناختی مارتیــن 0/75 گــزارش دادنــد. ایــن پژوهشــگران 
ــاخ،  ــای کرونب ــه روش آلف ــن پرسشــنامه را ب ــی ای همســانی درون
ــرای کل مقیــاس، ادراک کنتــرل و ادراک گزینــه هــای مختلــف  ب
بــه ترتیــب 0/91، 0/91 و 0/84 و بــا روش بازآزمایــی بــه ترتیــب 
0/81، 0/77 و 0/75 بــه دســت آوردنــد ]15[. در ایــران کهندانــی و 
ابوالمعالــی ســاختار عاملــي و ویژگیهای روانســنجي نســخه فارســي 
ایــن پرسشــنامه را انجــام دادنــد و ســاختار دو عاملــی پرسشــنامه را 
تاییــد کردنــد. در ایــن پژوهــش همســانی درونــی نمــره کل ایــن 
ــرل  ــاله و ادراک کنت ــل مس ــردازش ح ــل پ ــنامه و دو عام پرسش

پذیــری بــه ترتیــب معــادل، 0/893، 0/779 و 0/81 بــود ]16[.
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 Kobasa پرسشــنامه سرســختی روانشــناختی: ایــن مقیاس توســط
)1979( ســاخته شــده اســت. دارای 50 مــاده بــوده آزمودنــی پــس 
از خوانــدن هــر مــاده بــه یكــی از چهــار گزینــه »کامــلا صحیــح 
اســت« و » تقریبــا صحیــح اســت «،»تــا حــدودی صحیــح 
اســت«، »اصــلا صحیــح نیســت« پاســخ مــی دهــد و گزینــه هــا 
ــون دارای  ــد. آزم ــی کنن ــت م ــره 0-1-2-3 دریاف ــب نم ــه ترتی ب
ســه مولفــه ی چالــش، تعهــد و کنتــرل اســت کــه هــر یــک بــه 
ــره  ــد. نم ــاص داده ان ــود اختص ــه خ ــاده را ب ــب 17،16،17 م ترتی
هــای 39 مــاده از آزمــون بــه شــكل وارونــه در نظرگرفتــه شــده 
ــرای سرســختی و ســه نمــره  ــی ب در مجمــوع یــک نمــره ی کل
بــرای مولفــه هــای جداگانــه بــه دســت مــی آیــد. بالاتریــن نمــره 
ــت آورد 150  ــد بدس ــی توان ــنامه م ــن پرسش ــرد در ای ــه ف ای ک
ــر نشــانه سرســختی روانشــناختی بیشــتر  مــی باشــد. نمــره بالات
و نمــره پایینتــر از 65 نشــانه سرســختی روانشــناختی پاییــن مــی 
باشــد. بــر اســاس آلفــای کرونبــاخ همســانی درونــی مقیــاس برای 
خــرده مقیــاس هــای چالــش، تعهــد، کنتــرل و سرســختی کلــی 
بــه ترتیــب 0/71، 0/84 ، 0/75 و 0/88 بــه دســت امــده اســت و 
روایــی قابــل قبولــی گــذارش شــده اســت ]17[. در ایــران ضریــب 
ــرای                                   ــه ای ب ــش هفت ــه ش ــا فاصل ــی ب ــی از روش بازآزمای پایای

مولفه هــای بــالا بــه ترتیــب 0/80 ، 0/45 ، 0/57 و 0/61، همســانی 
درونــی کلــی ســوالات آزمــون از طریــق آلفــای کرونبــاخ 0/683 
بــه دســت آمــده اســت و روایــی مقیــاس از طریــق تحلیــل عاملــی 
تاییــدی، تاییــد شــده اســت ]18[. قابــل ذکــر اســت کــه در ایــن 

پژوهــش نمــره کلــی مقیــاس درنظــر گرفتــه شــد.
ــرا در ســال 2005 توســط  ــت گ ــوزش روانشناســی مثب ــه آم برنام
ــه شــامل 8 جلســه،  Seligman تدویــن شــده اســت. ایــن مداخل

ــه  ــه مداخل ــود. برنام ــه ب ــدت 90 دقیق ــه م ــه ب ــار در هفت ــک ب ی
آموزشــی روانشناســی مثبــت گــرا، توســط یــک روانشــناس مثبــت 
ــل از  ــد. قب ــیرجان انجــام ش ــام رضــای س ــتان ام ــرا در بیمارس گ
ــناختی  ــری ش ــاف پذی ــای انعط ــنامه ه ــه پرسش ــرای مداخل اج
 Kobasa 2010( و سرســختی روانشــناختی( Dennis & Vander

ــش و  ــای آزمای ــروه ه ــا در گ ــی ه ــی آزمودن ــن تمام )1979( بی
کنتــرل توزیــع شــد. در پایــان 8 جلســه تمریــن در گــروه آزمایــش، 
ــی هــا در  ــی آزمودن ــن تمام ــور بی مجــددا پرسشــنامه هــای مذک
ــد. خلاصــه جلســات  ــع ش ــرل توزی ــش و کنت ــای آزمای ــروه ه گ
 Seligman ــه ــاس نظری ــرا براس ــت گ ــی مثب ــوزش روانشناس آم

ــد. ــان ش ــدول 1( بی ]19[ در )ج

جدول 1: خلاصه جلسات آموزش روانشناسی مثبت نگر 

فرایند، فنون و تکنیکهای آموزشیجلسات درمان

آشنایی و توضیح در مورد  روانشناسی مثبت گرا ومتمرکز برجهت دادن به مراجع در چارچوب روانشناسی مثبت گرا است.اول
 داستان هایی معرفی مثبت مرور می شودوتوانمندی های درون داستان شناسایی و بحث شد.دوم
آموزش دهنده  از مراجعان می خواهند که طرح خاصی برای به اجرا در آوردن توانمندی ها،فرمول بندی کنند.سوم

به مراجع کمک می شود نقش خاطرات هم خوب و هم بد را در حفظ نشانه های بیماری روانی درک کنند.چهارم
انجام تمرینات روانشناسی مثبت گرا متمرکز برشكر گزاری پنجم 
انجام تمرینات روانشناسی مثبت گرا شامل بررسی میانه آموزشششم
انجام تمرینات روانشناسی مثبت گرا متمرکز بر موضوع های امید و خوش بینیهفتم 
امتحان مثبت زندگی کردن از طریق ایجاد یک رابطه مثبت، سلامتی پیش نیاز مثبت گرایی است و برگزاری پس آزمون  هشتم

ملاحظــات اخلاقــی ایــن پژوهــش شــامل مــوارد ذیــل بــود: الــف( 
کلیــه ی شــرکت کننــدگان در پژوهــش بــا اختیــار و تمایــل خــود 
ــودن  ــه ب ــول رازداری و محرمان ــاره اص ــد. ب( درب ــرکت کردن ش
هویــت شــرکت کننــدگان بــه آنــان اطمینــان داده شــد کــه کلیــه 
اطلاعــات بــه صــورت محرمانــه باقــی خواهــد مانــد ج( در پایــان 
ــه  ــكر ب ــر و تش ــش تقدی ــدگان در پژوه ــرکت کنن ــوزش از ش آم
عمــل آمــد. د( شــرکت کننــدگان در صــورت خواســت هــر زمانــی 
ــرک  ــه گــروه را ت ــه مشــارکت منصــرف شــدند، آزادان کــه از ادام

نماینــد.

IR.IAU.SIRJAN. اخــلاق  کــد  دارای  پژوهــش  ایــن 
ــای  ــلاق پژوهش ه ــه اخ ــده از کمیت ــادر ش REC.1399.021 ص

زیســت پزشــكی دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد ســیرجان می باشــد.
ــط  ــش توس ــای پژوه ــف متغیره ــه توصی ــا ب ــه ه در بخــش یافت
آماره هــای توصیفــی )میانگیــن و انحــراف معیــار در مرحلــه 
پیش آزمــون، پس آزمــون( و در آمــار اســتنباطي بــه منظــور آزمــون 
فرضیــه هــای پژوهــش، از روش آزمــون تحلیــل کوواریانــس تــک 
متغیــری و چندمتغیــری جهــت تعییــن اثربخشــی متغیــر مســتقل 
بــر وابســته هــا و بــا اســتفاده از نــرم افــزار SPSS نســخه 21 بــه 
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کار گرفتــه شــده اســت. 

یافته ها
نتایــج تحلیــل هــا بــرای 40 نفــر از پرســتاران زن )هــر گــروه 20 

نفــر معــادل 50 درصــد( صــورت پذیرفــت. )جــدول 2( نشــان داد، 
بــر اســاس آزمــون خــی دو گــروه هــای آزمایــش و کنتــرل از نظــر 
تحصیــلات، ســن و وضعیــت تاهــل تفــاوت معنــی داری نداشــتند 

.)p<0/05(

جدول 2: مقایسه فراوانی و درصد فراوانی تحصیلات، سن و شغل همسران جانباز

سطوحمتغیرها
گروه کنترلگروه آزمایش

درصدفراوانیدرصدفراوانی

تحصیلات
525420دیپلم و فوق دیپلم

12601365لیسانس
315315فوق لیسانس

سن )سال(
35-2013651470
50-36735630

وضعیت تاهل
7351260مجرد
1365840متاهل

بــر اســاس )جــدول3( گــروه هــای آزمایــش و کنتــرل در مرحلــه 
ــختی  ــناختی و سرس ــری ش ــاف پذی ــر انعط ــون از نظ ــش آزم پی
ــا در  ــتند )p<0/05(، ام ــی داری نداش ــاوت معن ــناختی تف روانش
ــر تفــاوت معنــی داری  ــه پــس آزمــون از نظــر هــر دو متغی مرحل

داشــتند )p<0/001(. )جــدول 3( آمــاره هــای توصیفــی متغیرهای 
انعطــاف پذیــری روانشــناختی و سرســختی روانشــناختی بــه 

ــی دهــد. ــون نشــان م ــه آزم ــروه و مرحل ــک گ تفكی

جدول 3: شاخص هاي توصیفی متغیرهای پژوهش در گروه های کنترل و آزمایش در پیش آزمون و پس آزمون

گروهمتغیر
پس آزمونپیش آزمون

کشیدگیکجی
انحراف معیار ± میانگینانحراف معیار ± میانگین

ادراک گزینه های مختلف
0/33-3/790/71 ± 3/4139/51 ± 38/67کنترل

0/83-0/64-3/88 ± 3/3745/62 ± 39/21آزمایش

ادراک کنترل پذیری
1/31-3/810/12 ± 3/3943/82 ± 43/46کنترل

1/48-4/180/38 ± 5/1650/11 ± 43/29آزمایش

انعطاف پذیری شناختی
5/890/140/02 ± 5/1683/19 ± 82/46کنترل

0/76-5/140/14 ± 5/3294/07 ± 82/97آزمایش

چالش
0/81-3/520/54 ± 3/8521/44 ± 21/09کنترل
0/53-0/44-4/16 ± 3/2324/71 ± 21/35آزمایش

تعهد
0/19-0/33-4/09 ± 3/2124/62 ± 24/39کنترل
0/740/13-4/18 ± 3/3628/16 ± 24/46آزمایش

کنترل
0/320/07-4/29 ± 4/1519/46 ± 19/59کنترل
1/020/81-4/25 ± 3/8223/93 ± 20/13آزمایش

سرسختی روانشناختی
1/532/47-5/16 ± 6/1768/27 ± 68/51کنترل
0/71-5/930/52 ± 5/5679/13 ± 68/73آزمایش
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بــه منظــور بررســی تفــاوت از تحلیــل کوواریانــس تــک متغیــری 
اســتفاده شــد، کــه نتایــج در )جــدول4( ملاحظــه می شــود. قبــل 
از تحلیــل داده هــا مفروضه هــای زیربنایــي آن مــورد بررســی قــرار 
ــس  ــرات پ ــس نم ــن، واریان ــون لوی ــج آزم ــه نتای ــر پای ــت. ب گرف
 )F1,40=1/02 ، P<0/05( آزمــون انعطــاف پذیــری شــناختی
شــناختی )F1,40=0/65 ، P<0/05( در دو  و سرســختی روان 

گــروه کنتــرل و آزمایــش همگــون اســت. نتایــج همگنــي شــیب 
رگرســیون بیــن متغیرهــا نیــز نشــان داد کــه در متغیرهــای انعطاف 
سرســختی  و   )P=0/651  ،F1,40=0/219( شــناختی  پذیــری 
روان شــناختی )P=0/092 ،F1,40=1/27( فــرض همگنــی شــیب 

رگرســیون تائیــد شــد.

جدول 4:  نتایج تحلیل کوواریانس تک متغیری نمرات آزمون انعطاف پذیری روانشناختی و سرسختی روان شناختی

مجذور اتاسطح معناداریFمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجموع مجذوراتمنبع تغییراتمرحله

انعطاف پذیری 
شناختی

503/741503/7426/130/0010/40بین گروه
59/54159/543/090/090/12پیش آزمون

---713/293719/27خطا

سرسختی 
روانشناختی

398/011398/0119/010/0010/44بین گروه
87/28187/284/170/090/09پیش آزمون

---774/663720/93خطا

طبــق نتایــج )جــدول 4(، در متغیــر انعطــاف پذیری شــناختی، مقدار
f  )26/13( و ســطح معنــی داری بیــن گروه هــای محاســبه شــده 
ــی  ــوزش روانشناس ــه آم ــت، در نتیج ــر از 0/05 اس )0/001(، کمت
ــتاران  ــناختی پرس ــری ش ــاف پذی ــش انعط ــر افزای ــرا ب ــت گ مثب
ــوزش  ــش آم ــه افزای ــد ک ــان می ده ــا، نش ــذور ات ــر دارد. مج تأثی
ــری شــناختی  ــش انعطــاف پذی ــر افزای ــرا ب ــت گ روانشناســی مثب
 )19/01( f 0/40 اســت. در متغیر سرســختی روان شــناختی، مقــدار
و ســطح معنــی داری بیــن گروه هــا محاســبه شــده )0/001( کمتــر 
ــر  ــرا ب ــت گ ــی مثب ــوزش روانشناس ــه آم ــت، در نتیج از 0/05 اس
ــر دارد. مجــذور  افزایــش سرســختی روان شــناختی پرســتاران تاثی
ــی  ــوزش روانشناس ــر آم ــش تأثی ــه افزای ــد ک ــان می ده ــا، نش ات

مثبــت گــرا بــر سرســختی روان شــناختی، 0/44 اســت.
)جــدول5( نتایــج تحلیــل کوواریانــس چندمتغیــری نمــرات           

مولفــه هــای انعطاف پذیــری شــناختی؛ ادارک گزینه هــای مختلف و 
ادارک کنتــرل پذیــری و همچنیــن نمــرات مولفــه های سرســختی 
ــد.  ــی ده ــان م ــرل را نش ــد و کنت ــش، تعه ــناختی؛ چال روان ش
مفروضــه هــای تحلیــل کواریانــس چنــد متغیــری بررســی شــد و 
براســاس آزمــون m باکــس تاییــد مــی شــود کــه فــرض همگنــی 
چندمتغیــری برقــرار اســت. آزمــون اثــرات بیــن آزمودنــی همگنــی 
شــیب خطــوط رگرســیون نمرات مولفــه هــای دو متغیــر پژوهش در 
دو گــروه را تاییــد کــرد. هــم چنیــن آزمــون لویــن نشــان داد کــه 
واریانــس نمــرات بــرای مؤلفــه هــای  ادارک گزینــه هــای مختلــف 
 ،P<0/05( ادارک کنتــرل پذیــری ، )F1,40=1/25 ، P<0/05(
F1,40=0/60( ، چالــش )F1,40=0/67 ، P<0/05(، تعهــد )0/05 
>F1,40=0/35 ، P( و کنتــرل )F1,40=0/52 ،P<0/05(  در دو 

گــروه کنتــرل و آزمایــش مشــابه اســت.

جدول 5: نتایج تحلیل کوواریانس چند متغیری نمرات توالی مؤلفه های سرسختی روان شناختی

مجموع منبع تغییراتمرحله
سطح Fمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجذورات

مجذور اتامعناداری

45/68145/6812/750/0010/32بین گروهیادارک گزینه های مختلف
168/621168/6264/320/0010/70بین گروهیادارک کنترل پذیری

ــری )جــدول 5( نشــان داد  ــد متغی ــس چن ــل کوواریان ــج تحلی نتای
ــر ادارک        ــروه( ب ــتقل )گ ــر مس ــر متغی ــرای اث ــر F  ب ــه مقادی ک
ــرل  ــف )F=12/75 ، P>0/01( و ادارک کنت ــای مختل ــه ه گزین

ــه لحــاظ آمــاری معنــادار اســت  پذیــری )F=64/32، P>0/01( ب
و مقادیــر انــدازه اثــر بــرای ادارک گزینــه هــای مختلــف )0/32( و 

ــه اســت. ــل توج ــری )0/70( قاب ــرل پذی ادارک کنت
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 جدول 6: نتایج تحلیل کوواریانس چند متغیری نمرات توالی مؤلفه های انعطاف پذیری

مجموع منبع تغییراتمرحله
مجذور اتاسطح معناداریFمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجذورات

480/431480/4366/610/0010/71بین گروهیچالش
287/151287/15146/350/0010/85بین گروهیتعهد
261/671261/6761/940/080/70بین گروهکنترل

ــد متغیــری )جــدول6( نشــان داد  نتایــج تحلیــل کوواریانــس چن
کــه همچنیــن مقادیــر F  بــرای اثــر متغیــر مســتقل )گــروه( بــر 
 )F=146/35، P>0/01( ــد ــش )F=66/61، P>0/01(، تعه چال
ــادار و  ــاری معن ــاظ آم ــه لح ــرل )F=61/94، P<0/05( ب و کنت
مقادیــر انــدازه اثــر بــرای چالــش )0/71(، عــدم تعهــد )0/85( و 

تــلاش )0/70( قابــل توجــه اســت.

بحث
نتایــج ایــن پژوهــش نشــان داد کــه آمــوزش روانشناســی 
ــری شــناختی و سرســختی  ــش انعطــاف پذی ــرا در افزای ــت گ مثب
روانشــناختی پرســتاران زن تاثیــر داشــت. نتایــج ایــن پژوهــش بــا 
ــكاران  ــی و هم ــوی امام ــی دارد. مرتض ــات همخوان ــایر مطالع س
)1398(، در بررســی خــود نشــان دادنــد کــه آمــوزش روانشناســی 
 .]20[ دارد  تاثیــر  روانشــناختی  بــر سرســختی  نگــر  مثبــت 
ــان  ــود نش ــش خ ــز در پژوه ــكاران )1397(، نی ــد و هم میردریكون
دادنــد کــه روان درمانــی مثبــت بــر انعطــاف پذیــری روانشــناختی 
و خودکارآمــدی درد زنــان مبتــلا بــه درد مزمــن تاثیــر دارد ]21[. 
Wong و Wyer )2016( در مطالعــه ای نشــان دادنــد کــه آمــوزش 

روانشناســی مثبــت گــرا بــر افزایــش انعطــاف پذیــری موثــر اســت 
ــكاران )2014( اثربخشــی روانشناســی  ]Lyubomirsky .]5 و هم
ــه  ــورد مطالع ــناختی را م ــری روانش ــاف پذی ــر انعط ــرا ب ــت گ مثب
ــی  ــان داد روانشناس ــق نش ــج تحقی ــد نتای ــرار دادن ــی ق و بررس
مثبــت گــرا برافزایــش انعطــاف پذیــری روانشــناختی و بهزیســتی 
روانشــناختی تاثیــر داشــته اســت ]9[. علــوی )2017( در پژوهــش 
خــود اثــر بخشــی روانشناســی مثبــت نگــر بــر سرســختی و تعــادل 
عاطفــه مــادران کــودکان مبتــلا بــه بیــش فعالــی - نقــص توجــه 
ــوزش  ــان داد آم ــج نش ــرارداد. نتای ــی ق ــه وبررس ــورد مطالع را م
روانشناســی مثبــت نگــر بــر سرســختی و تعــادل عاطفــه مــادران 
کــودکان مبتــلا بــه بیــش فعالــی - نقــص توجــه تاثیــر دارد ]13[.
در تبییــن ایــن یافتــه هــا مــی تــوان گفــت کــه انعطــاف پذیــری، 
ــی و  ــارب درون ــل تج ــرد در مقاب ــری ف ــه پذی ــزان تجرب ــه می ب
ــی  ــن ویژگ ــت ای ــن اس ــئله ای ــود. مس ــی ش ــه م ــی گفت بیرون
شــخصیتی، در افــراد مختلــف بــه درجــات مختلــف مشــاهده مــی 

ــن                                                                   ــد معی ــل تجــارب جدی ــراد را در مقاب ــوع واکنــش اف گــردد و ن
ــه  ــر کمــک ب ــت تمرکــزش ب ــد ]22[. روان شناســی مثب مــی کن
ــی  ــت. روانشناس ــتر اس ــاء بیش ــدن و ارض ــاد ش ــرای ش ــراد ب اف
ــا  ــه ناتوانی ه ــه ب ــای توج ــه ج ــه ب ــت ک ــی اس ــرا علم ــت گ مثب
ــای  ــت روی توانایی ه ــده اس ــز ش ــری، متمرک ــای بش و ضعف ه
آدم هــا؛ توانایی هایــی از قبیــل شــاد زیســتن ، لــذت بــردن، قــدرت 
ــه  ــوان نتیج ــی ت ــن م ــت. بنابرای ــی اس ــأله و خوش بین ــل مس ح
ــری  ــرا، انعطــاف پذی ــت گ ــوزش روانشناســی مثب ــه آم ــت ک گرف

ــد ]23[. ــی ده ــش م ــتاران را افزای ــناختی پرس ش
سرســختی روان شــناختی را غلبــه مؤثــر بــر فشــار و شــدت تعریــف 
کرده انــد بــه  طوری کــه اجــرا تحــت تأثیــر موقعیــت پرفشــار قــرار 
ــت ها در  ــت از شكس ــه و بازگش ــت اولی ــه حال ــت ب ــرد. برگش نگی
نتیجــۀ افزایــش عــزم بــرای موفقیــت، مقاومــت در برابــر شكســت، 
داشــتن اعتمــاد پایــدار بــه خــود در کنتــرل سرنوشــت خویــش و 
ــای  ــوان ویژگی ه ــه  عن ــاد ب ــی زی ــای ذهن ــتن مهارت ه ــز داش نی
پایــه ی سرســختی روان شــناختی و افــراد سرســخت بیــان شــده 
اســت ]24[. سرســختی روان شــناختی مجموعــه ای از ویژگی هــای 
ــع اســترس زای  ــا وقای ــگام مواجــه ب شــخصیتی اســت کــه در هن
ــد.  ــش می کن ــای نق ــت ایف ــع مقاوم ــوان منب ــه عن ــی، ب زندگ
بنابرایــن می تــوان نتیجــه گرفــت کــه آمــوزش روانشناســی مثبــت 
ــی  ــد و توانای ــكار می کن ــراد را آش ــف اف ــوت و ضع ــاط ق ــرا، نق گ
ــختی  ــد و سرس ــش می ده ــترس افزای ــا اس ــه ب ــرد را در مقابل ف
ــت  ــه گرف ــوان نتیج ــی ت ــن م ــد. بنابرای ــش می ده ــراد را افزای اف
ــناختی  ــختی روان ش ــرا سرس ــت گ ــی مثب ــوزش روانشناس ــه آم ک

پرســتاران را افزایــش مــی دهــد ]25[.
هــر مطالعــه ای بــه طــور اجتنــاب ناپذیــر دچــار محدودیــت مــی 
گــردد کــه تفســیر یافتــه هــا را در بســتر محدودیــت هــا ضــروری 
مــی ســازد از محدودیــت هــای پژوهــش حاضــر مــی تــوان گفــت 
کــه محــدود بــودن انتخــاب پرســتاران خانــم کــه تعمیــم نتایــج 
تحقیــق  را بــه پرســتاران  مــرد  بــا محدودیــت روبــرو مــی کنــد. 
در ایــن پژوهــش، آمــوزش دهنــده و پژوهشــگر یــک نفــر بــود کــه 
امــكان ســوگیری بــه روش آموزشــی خــاص وجــود دارد کــه بایــد 
در تعمیــم نتایــج احتیــاط لازم بــه عمــل آیــد. بــا توجــه بــه نتایــج 
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ــان  ــتفاده از روانشناس ــا اس ــود ب ــنهاد می ش ــش، پیش ــن پژوه ای
ــی  ــوص روانشناس ــا در خص ــتان ه ــان بیمارس ــه کارکن ــرب ب مج
ــا  ــا را ب ــی آن ه ــری و توانای ــاف پذی ــوزش انعط ــرا، آم ــت گ مثب
شــرایط ســخت کاری افزایــش داد. انجــام مداخلــه و هــم ارزیابــی 
ــر  ــا تفســیر نتایــج دقیق ت ــا چنــد نفــر انجــام شــود ت توســط دو ی
انجــام شــود و همچنیــن مطلــوب اســت پژوهــش در بین جنســیت 

مــرد هــم انجــام شــود.

نتیجه گیری
ــی  ــوزش روانشناس ــه آم ــه ک ــان داد ک ــش نش ــن پژوه ــج ای نتای
مثبــت نگــر بــر انعطــاف پذیــری روانشــناختی و سرســختی 

ــود.  ــر ب ــتاران موث ــناختی پرس روانش
بـــا توجـه بـه این کـه ارتبـاط بیـــن بیمـار و پرسـتاران از اهمیـت 
بسـزایی برخـوردار اسـت و زیرسـاخت ایـن ارتبـاط نیازمنـد انعطاف 
پذیری روانشــناختی و سرســختی روانشــناختی در پرستاران اســـت، 

نتایـــج ایـن بررســـی و اجرایـی سـاختن ایـــن دوره هـا می توانـد 
مفیـــد و مؤثـــر باشد. از نتایــج ایــن پژوهــــش در حیطه هــای 
مختلــف آمــوزش و عملكــرد بالینــی ارائه کننــدگان خدمــات 
بهداشــــتی درمــان ازجملـه پرسـتاران می تـــوان اسـتفاده کـرد. 
ــد گامــی در جهــت کاهــش مشــكلات  ــه هــا مــی توان ایــن یافت

پرســتاران باشــد. 

سپاسگزاری
ــد  ــا مــا همــكاری کردن ــه کســانی کــه در ایــن پژوهــش ب از کلی
ــی  ــی قدردان ــش صمیمان ــدگان پژوه ــرکت کنن ــوص ش ــه خص ب
IR.IAU.SIRJAN. می کنیــم. ایــن پژوهــش دارای کــد اخــلاق
ــگاه آزاد  ــلاق دانش ــه اخ ــده از کمیت ــادر ش REC.1399.021 ص

ــد. ــیرجان می باش ــد س ــلامی واح اس

تضاد منافع
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