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Abstract 
Background & Objective: Infertility is a stressful experience that poses severe health and social problems. Psychologically, infertility is a 

critical period that results from imbalances between couples who are expecting a child but who are unable to reach their goal. The negative 

consequences of women's infertility have led therapists and researchers to intervene in a variety of ways to reduce infertile women's problems. 
Positive psychology emphasizes the study of emotions and positive experiences and focuses on the study of deficiencies and mental deficiencies 

and low performance in studying human abilities and adaptive function. The present study was designed and implemented to evaluate the 
effectiveness of Positive group psychotherapy based on religious teachings on rumination in infertile women. 

Methods: This research was a semi-experimental and pretest and posttest design with a control group and random assignment. The statistical 

population consists of all infertile female referring to infertility clinics of Mahabad (West Azarbaijan) in 2017. 30 Sample subjects were selected 
through available sampling method and after completing the depressor rumination questionnaire and obtaining the necessary quorum for entering 

the research using random appointment in two groups of experiment and control (15 persons per group). The experimental group exposed to 

Positive group psychotherapy based on religious teachings during ten sessions, and the control group did not receive any intervention. Criteria 

for entering the research include the age range of 25-45, more than one year of infertility, women who were barren from the beginning of the 

marriage, completeness of treatment consent form, absence of acute psychological disorders according to volunteers' records, lack of external 
counseling services of the treatment sessions. To measure rumination, a depressor rumination questionnaire by Yousefi et al. In Iran, used. The 

survey consists of five factors, self-focus, self-blame, marked rumination, introspection, and rumination about the effects of depression. Ethical 
considerations such as patient satisfaction, posttest intervention, waiting lists, and confidentiality considered to conduct research. Both groups 

tested at the beginning and the end of the treatment (pretest and posttest) with a ruminant questionnaire. The experimental group participated in 

10 sessions of 90 minutes each week under the positive group therapy based on religious teachings, and the control group received no 
intervention-the protocol used in this study based on Ebadi and colleagues training program. After the end of the sessions, again, the participants 

of the experimental and posttest control group were yet tested. The multivariate analysis of covariance (MANCOVA) used. The assumptions of 
using the covariance analysis test with Levin and M-box tests analyzed by SPSS-25 software. 

Results: The results of multivariate analysis of covariance showed that there was a significant difference between the experimental and control 

groups regarding the components of rumination (self- focus, self-blaming, symptomatic rumination, and introverting) (p<0.001) and rumination 
component there was a significant difference in depression (p=0.009). 

Conclusion: Having this insight that everything that comes to us is from God, and his wisdom in all our actions contributes to reducing the 
negative emotions, thereby reducing the negative thoughts about infertility, since one knows in this divine context that "Maybe you do not like 

something, while your good is in it, or you love something, while your evil is in it. The results of this study showed that Positive group 

psychotherapy based on religious teachings could reduce depressed ruminant in infertile women, so interventions based on this approach can be 

useful in improving mental health and improving quality of life. 

Keywords: Positive Psychotherapy, Religious teachings, Rumination, Infertile Women. 
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1 

  .۲:(۹؛ )۸1۳۹ی ناتوان مطالعات مجله1

 لیاصی پژوهش قالهم 1۳۹۸ ماهاردیبهشت  برخط انتشار 

 

 های دینی، بر نشخوار فکری زنان ناباروربر آموزهنگر مبتنیدرمانی گروهی مثبتاثربخشی روان
 ۴، یوسف اسمری برده زرد۳سلیمان احمدبوکانی*، ۲، نورالله خلیل زاده1شفیق مهربان

 سندگانینو حاتیتوض

 بخشی، دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی تهران، تهران، ایران؛. دانشجوی دکتری مشاورهٔ توان1

 ، دانشگاه پیام نور ارومیه، ارومیه، ایران؛همشاور. استادیار،گروه ۲
 اردبیلی، اردبیل، ایران؛. دانشجوی دکتری مشاوره، دانشگاه محقق ۳
 شناسی بالینی، دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی تهران، تهران، ایران.. دانشجوی دکتری روان۴

 شناسی.اردبیل، دانشگاه محقق اردبیلی، گروه روان: *آدرس نویسندۀ مسئول
 Arezbookani@yahoo.com  رایانامه:*

 1۳۹۸فروردین  ۲۶ تاریخ پذیرش:؛ 1۳۹۷بهمن۹ تاریخ دریافت:

  

                                                      
( deed.fa/4.0nc/-https://creativecommons.org/licenses/byی )المللنیب ۰٫۴ی رتجاریغ-اریاخت مجوز تحت که است آزادی دسترس با مقاله کی نیا. یناتوان مطالعات مجله ،۱۳۹۵ © است محفوظ انتشار حق
 .دیکن عیتوز وی بردارنسخهی رتجاریغ طوربه ،یاصل نسخهٔ به مناسب ارجاع شرط با را مقاله نیا در شده منتشر مواد که دهدیم اجازه شما به که است شده منتشر

 
 دهیچک

نگر مبتنی درمانی گروهی مثبتآورد. پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی روانزاست که مشکلات بهداشتی و اجتماعی جدی به وجود میاسترس تجربه یک ناباروریهدف: 
 های دینی بر نشخوار فکری زنان نابارور طراحی و اجرا شد.بر آموزه

ون با گروه کنترل و گمارش تصادفی انجام گرفت. جامعهٔ آماری مطالعه شامل زنان نابارور آزمپس -آزمونآزمایشی و از نوع پیشپژوهش حاضر به روش نیمه بررسی:روش
گیری در دسترس انتخاب شدند و پس از تکمیل شیوهٔ نمونهبود. افراد نمونه در وهلهٔ نخست به 1۳۹۶های نازایی شهر مهاباد )آذربایجان غربی( در سال کننده به کلینیکمراجعه

نفر برای هر گروه( گمارده  1۵ساز و کسب حد نصاب لازم برای ورود به تحقیق با استفاده از انتساب تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل )ار فکری افسردهپرسشنامهٔ نشخو
های حاصل دادهای دریافت نکردند. کنترل، مداخلهشیوهٔ گروهی قرار گرفتند و گروه های دینی بهبر آموزهنگر مبتنیدرمانی مثبتجلسه در معرض روان 1۰شدند. گروه آزمایش طی 

 .وتحلیل شدبا آزمون تحلیل کوواریانس، تجزیه
دار و های نشخوار فکری )سردرگریبانی، سرزنش خود، نشخوار فکری علامتنتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری نشان داد که بین گروه آزمایش و کنترل از نظر مؤلفهها: یافته
 (.p=۰٫۰۰۹( و مؤلفهٔ نشخوار فکری دربارهٔ افسردگی نیز تفاوتی معنادار داشت )>۰٫۰۰1pفاوت معنادار است )گری( تدرون

بنابراین ساز در زنان نابارور شود؛ تواند باعث کاهش نشخوار فکری افسردههای دینی میبر آموزهنگر مبتنیدرمانی گروهی مثبتنتایج پژوهش حاضر نشان داد که روان گیری:نتیجه
 تواند در ارتقای سلامت روان و بهبود کیفیت زندگی مفید باشد.انجام مداخلات بر اساس این رویکرد می

 های دینی، نشخوار فکری، زنان نابارور.نگر، آموزهدرمانی مثبتروانها: کلیدواژه
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۲ 

 مقدمه ۱
 تجارب نیا از یکی. است یمنف و مثبت تجارب از سرشار بشر یزندگ
 و یبهداشرررت مشرررکلات که اسرررت 1ینابارور سرررخت، طیشررررا و یمنف

 آوراضررررطراب تجربه کی ینابارور. آوردیم وجود به یجد یاجتماع
 ای) سررررالکی از بعد یبارور یبرا یناتوان یپزشررررک ازلحاظ و اسررررت

 در یناتوان ای یباردار از یریجلوگ بدون منظم، یجنسرر زشیآم( شررتریب
. اسرررت شرررده فیتعر ،یباردار چندبار یدرط زنده یکودک آوردنایدنبه

 عدم از یناشرررر که بوده یبحران یادوره ینابارور یشررررناختروان ازنظر
 هدفشرران به سررتندین قادر که اسررت یفرزند منتظر یهازوج نیب تعادل
 علل که برندیم رنج ینابارور از نیزوج درصد 1۵ باًیتقر(. 1) برسند
صد۴۰ در ینابارور صد۴۰ زنانه، عوامل به مربوط موارد در  مربوط در
 شررده گزارش مشررتر  عوامل به مربوط درصررد ۲۰ و مردانه عوامل به

 یامدهایپ تواندیم ینابارور که اندداده نشرررران مطالعات(. ۲) اسررررت
س یشناختروان شته همراه به یاریب شد؛ دا  و یعیطب طوربه فرد نکهیا با
 صرررراحب و کند دنبال را دمثلیتول ندیفرا تواندینم افراد گرید مانند
 طیشرررررا و نهیزم که اسررررت یزندگ تلخ اتیتجرب از یکی شررررود، فرزند
 فرد، یبرا را آن و دیفزایب آن تیاهم به تواندیم زین یاجتماع و یروان
 یروان یامدهایپ یبعضررر نابارور زنان(. ۳) کند یروان یبحران به لیتبد
 یافسردگ اندوه، و غم ،ینگران و اضطراب و ترس ،یروان یآشفتگ مثل
 را حسرت و گناه ،ییتنها احساس ،یذهن تیمشغول ،ینشخوارفکر و
بارور علتبه هم به یدرمان مداخلات لیدلبه هم و ینا ندیم تجر  کن
 و درمانگران که اسرت شرده باعث زنان ینابارور یمنف یامدهایپ(. ۴)

فاوت یکردهایرو با و متعدد مداخلات پژوهشررررگران  جهت در ،یمت
 در که یمداخلات از یکی. دهند انجام نابارور زنان مشررررکلات کاهش
 بوده 2گرامثبت یشناسروان یهادرمان شده، توجه آن به ریاخ یهاسال
 مثبت تجارب و جاناتیه مطالعهٔ به گرامثبت یشررررناسررررروان. اسررررت
 و یشناختروان یهایکاست و کمبودها مطالعهٔ از را تمرکز و دارد دیتأک

 سررازگار عملکرد و انسرران یهایتوانمند مطالعهٔ به ناسررازگار، عملکرد
 ینگرمثبت آموزش که دهدیم نشررران هاپژوهش(. ۵) کندیم معطوف
 و نفسعزت ،یخودکارامد ،یدواریام ،یروان سرررلامت شیافزا باعث
 که داد نشررررران یلیفراتحل قیتحق(. ۶) شررررودیم یافسررررردگ کاهش
 روابط جمله از یزندگ مختلف ابعاد در تیموفق موجب یشرریاندمثبت
صور ،یاجتماع  یستیبهز ت،یفعال شدن،یاجتماع گران،ید و خود از ت
 تلاش در(. ۷) شررودیم کار یاجرا و تیخلاق مسررهله،حل ،یجسررمان

 به زین محققان یبرخ روان، سرررلامت یارتقا عوامل ییشرررناسرررا یبرا
 یزندگ با تیمعنو و مذهب. اندآورده یرو یندارید مطالعهٔ و یبررسرررر
 ،یمتعال یوجود با ارتباط از عبارتسررررت تیمعنو. اندشررررده ختهیآم ما
 یزندگ خموچیپ از گذر یراستا در یبالندگ و رشد به باور ب،یغ به باور
 حضور در  و یمتعال وجود با ارتباط یبرمبنا یشخص یزندگ میتنط و

. اسررررت یانگارمثبت ،ینید یهاآموزه در یکل یفضررررا(. ۸) آن یدائم
 منتقم، تا است مشوق شتریب شوند،یم شمرده خداوند یبرا که یصفات
سم  میالرح و الرحمان نام دو با دارد حضور یهرکار یابتدا در که اللهب
 همکاران و یعباد. اسرت یزندگ به مثبت نگرش نشرانگر که شرده آغاز

                                                      
1 Infertility 
2 Positive psychology intervention 

 موجب قرآن بر دیتأک با ینگرمثبت آموزش که دادند نشان یقیتحق در
 و ینور گرید یپژوهشررر در(. ۹) شرررودیم افراد یزندگ به دیام شیافزا

 ،یسرررررشررررت ینیبخوش نیب که دندیرسرررر جهینت نیا به ایریب یسررررقا
 و مثبت رابطهٔ یزندگ از یمندتیرضررررا و اسررررلام دگاهید از ینیبخوش
نادار جا از(. 1۰) دارد وجود یمع بت که آن  در ینینو وهٔیشرررر ینگرمث
سروان حوزهٔ ست؛ یشنا  نینو وهٔیش نیاز قبل ینید یهاآموزه و قرآن ا
. اسررت نموده نییتب بشررر سررعادت یبرا را وهیشرر نیبهتر ،یشررناسررروان

فاوت یهاپژوهش  مختلف یهاگروه در حاضررررر یدرمان روش با یمت
 یهاپژوهش در موجود شرررواهد طبق اما اسرررت؛ شرررده انجام مارانیب
 یبرا و بوده محرردود نررابررارور زنرران یفکر نشررررخوار هٔحوز در ران،یا

 . است نشده انجام یمؤثر اقدام دردها نیا با مارانیب یتوانبخش
 نگرمثبت یگروه یدرمانروان یاثربخشرررر یپ در حاضررررر پژوهش لذا
  .بود نابارور زنان یفکر نشخوار بر ینید یهاآموزه بریمبتن

 یبررس روش 2
 با آزمونپس و شیپ صورتبه و یشیآزمامهین روش به حاضر پژوهش
 مطالعه نیا یآمار جامعهٔ. گرفت انجام یتصررادف گمارش و کنترل گروه
 جانیآذربا) مهاباد شررررهر یینازا یهاکینیکل به کنندهمراجعه زنان را
 لیتشک بریمبن فراخوان از پس که دادند لیتشک1۳۹۶ سال در( یغرب
 در شرکت داوطلب ،یشناختروان یتوانمندساز جهت یدرمان یادوره

 روش برره نفر ۳۰ تعررداد داوطلررب، افراد نیب از. شرررررردنررد پژوهش
سترس در یریگنمونه صادف صورتبه و شده انتخاب د  دوگروه در یت
 نفر، 1۵ گروه هر در که صورت نیا به. شدند گمارش کنترل و شیآزما
-۴۵ یسن دامنهٔ: شامل پژوهش به ورود یارهایمع. شد گرفته نظر در
 لیتکم تأهل، یابتدا از یینازا ،ینابارور سال کی از شیب سابقهٔ ،۲۵
 با یشررناختروان حاد اختلالات داشررتن عدم درمان، نامهٔتیرضررا فرم
 از خارج در مشرررراوره خدمات افتیدر عدم داوطلبان، پروندهٔ به توجه
 . بود درمان، یهاجلسه
 نیا. شد استفاده 3یفکر نشخوار پرسشنامهٔ از هاداده یآورجمع یبرا

 منظوربه همکاران و یوسفی توسط رانیا در 1۳۸۸ سال در پرسشنامه
 دارد سؤال ۳۹ که، شده ساخته سازافسرده یفکر ینشخوارها سنجش

 نیا. است شده ارائه آن ندیفرا و ینشخوار افکار یمحتوا ماده هر در و
 گذشرررته هفتهٔ دو در احسررراسرررات ای افکار تجربهٔ دربارهٔ پرسرررشرررنامه

 شررررتریب ،۲=  یحدود تا ،1=  وجهچیهبه) کرتیل فیط صررررورتبه
 پرسشنامه نیا(. 11) شودیم یدهنمره( ۴=  ادیز اریبس و ۳=  اوقات
 یفکر نشرررخوار خود، سررررزنش ،یبانیسرررردرگر عنوان با عامل پنج از

 لیتشک یافسردگ جینتا دربارهٔ ینشخوارفکر و ینگردرون دار،علامت
 مقدار و عامل ۵ اسرررتخراج با آزمون نیا سرررازهٔ ییروا. اسرررت شرررده
 ماکسیوار روش به یعامل لیتحل قیطر از درصرررررد ۵۰٫۰۹ ،ینییتب

 یهااسیمقخرده و آزمون کل نیب یهمبسررتگ بیضررر و شررد یبررسرر
ست به ۰٫۶۸ تا ۰٫۵۲ نیب یاعداد مربوط شان که آمد د  ییروا دهندهٔن
 یزگذاریتما توان قیطر از یافتراق ییروا ن،یهمچن. است مناسب سازهٔ
. اسررررت شررررده دییتأ ینیربالیغ گروه و( ینیبال) افسرررررده گروه دو نیب

3 Rumination Inventory 
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۳ 

 کرونباخ یآلفا بیضر از استفاده با پرسشنامه یدرون یهمسان بیضر
 . دیگرد محاسبه ۰٫۹۳
 بررا( آزمون پس و آزمونشیپ) درمرران یانتهررا و ابترردا در گروه دو هر

 شیآزما گروه یهاکنندهشرکت. شدند آزمون ینشخوارفکر پرسشنامهٔ
 نگرمثبت یدرمانگروه بارکی هفته هر در و یاقهیدق۹۰ جلسرررهٔ 1۰ در
 مجدداً  جلسات انیپا از پس. کردند افتیدر را ینید یهاآموزه بریمبتن
. آمد عمل به آزمونپس کنترل و شیآزما گروه کنندگانشرررررکت کل از

 و یعباد یآموزش برنامهٔ براساس پژوهش نیا در شدهاستفاده پروتکل
 .(1۲) است آمده کی جدول در که بود همکاران

ها از میانگین و انحراف اسرررتاندارد و با توجه به جهت توصررریف داده
هررا از آزمون بررا گروه کنترل برای تحلیررل دادهآزمون و پسطرح پیش

اسررررتفراده ( MANCOVAآزمون تحلیرل کوواریرانس چنردمتغیری )
بهفرضگردید. پیش با آزمون های  یل کوواریانس  کارگیری آزمون تحل
بررسرررری  SPSS 25افزار تحلیل آماری باکس با کمک نرم Mلوین و 
 شد. 

قی از جمله رضایت بیماران، انجام حظات اخلاملابرای انجام تحقیق 
نه ما ظار و محر مام تحقیق برای لیسرررررت انت بودن Bمداخله پس از ات

.عات در نظر گرفته شدلااط
 

 محتوای جلسات آموزشی خلاصهٔ. 1جدول 
 موضوع جلسات جلسات
 جلسات دربارهٔ توضیحاتی ارائهٔ و یکدیگر با گروه اعضای آشنایی اول
 قرآن دید از ناامیدی و امید آثار و هاویژگی با افراد آشناکردن دوم
 قرآن در انسان توانایی بر خداوند تأکید به نظر با خود قوت نقاط به افراد دادن توجه سوم
 دیگران دید از خود قوت نقاط بیان چهارم
 گروه اعضای برای مثبت خاطرهٔ و تجربه ۷ تا ۵ حداقل بیان پنجم
 هاآن از یکدیگر قوت نقاط استخراج و گروه اعضای خوب تجربیات به دادن گوش ششم
 چهرهبهچهره طور به هاآن قوت نقاط بیان طریق از یکدیگر با افراد ترنزدیک تعامل هفتم
 اندبرده پی آن به تاکنون که خود قوت نقاط همهٔ از فهرستی هٔتهی هشتم
 هاتوانمندی و قوت نقاط بندیاولویت نهم
است، تمرکز بر آیات قرآن  اتکا قابل آنان قوت نقاط معتبرترین و ترینارزش با که معیارهایی و شواهدارائهٔ  دهم

 هاتوانایی انسان دربارهٔ
 

 هاافتهی ۳
هایش در توصیفی نشخوار فکری و مؤلفههای جدول دو شاخص

آزمون را به تفکیک دو گروه آزمایش و کنترل آزمون و پسمرحلهٔ پیش
 دهد.نشان می
های آن مشخصات توصیفی نمرات نشخوار فکری و مؤلفه ۲جدول 

ها دلالت بر این دهد و یافتهدر دو گروه آزمایش و کنترل را نشان می
های نشخوار فکری و زمون در مؤلفهآدارد که میانگین نمرات پس

های آن در گروه آزمایش در مرحلهٔ بعد از مداخله در مقایسه با مؤلفه
 گروه کنترل کاهش یافته است. 

با توجه به این که در این پژوهش تفاوت گروهی زنان با نشخوارفکری 
گروه آزمایش و کنترل براساس پنج متغیر وابسته صورت گرفت، برای 

ها از آزمون تحلیل کواریانس چندمتغیره )مانکوا( استفاده هتحلیل داد
 شد. 

بودن توزیع قبل از اجرای آزمون تحلیل کواریانس جهت بررسی نرمال
های کنترل و آزمایش در متغیرهای پژوهش از آزمون نمرات گروه

کلموگروف اسمیرنف استفاده شد. نتیجهٔ این آزمون معنادار نبود؛ 
های آزمایش و کنترل در بودن توزیع نمرات گروهلبنابراین فرض نرما

متغیرهای پژوهش برقرار بود. آزمون لوین جهت بررسی فرض همگنی 
های متغیرهای مطالعه شده در دو گروه جامعه به کار گرفته واریانس

باکس  Mشده که نتیجه این آزمون نیز معنادار نبود. بررسی نتایج آزمون 
کواریانس  -روضهٔ همگنی ماتریس واریانسنیز حاکی از آن بود که مف

آزمون و های پیشبرقرار است؛ نتایج همگنی شیب رگرسیون بین نمره
لامبدای ویلکز معنادار است  Fآزمون نشان داد که مقدار پس
(۳٫۰۷۵=F ،۰٫۰۰۲=p؛) بنابراین از مفروضهٔ یکسانی واریانس- 

کواریانس  ، انجام تحلیلکوواریانس تخطی صورت نگرفته است، پس
 .استمجاز 

شود که تفاوت بین گروه مشاهده می ۲با توجه به مندرجات جدول 
های نشخوارفکری، سردرگریبانی، آزمایش و کنترل از لحاظ مؤلفه

( و >۰٫۰۰1pگری )دار و درونسرزنش خود، نشخوارفکری علامت
توان نادار است، لذا می( معp=۰٫۰۰۹نشخوارفکری دربارهٔ افسردگی )
های دینی باعث کاهش اندیشی و آموزهبیان داشت که آموزش مثبت

آزمون شده است.نشخوارفکری زنان در مرحلهٔ پس
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۴ 

به تفکیک دو گروه آزمایش و کنترل به  آزمونو پس آزمونپیش های نشخوار فکری در مرحلهٔلفهؤهای توصیفی متغیرهای م. شاخص۲جدول 
 همراه نتایج آنالیز کواریانس

 گروه متغیرها
 آزمون نتیجهٔ آزمونپس آزمونپیش

 میانگین
انحراف 
 معیار

 میانگین
انحراف 
 معیار

 pمقدار  Fمقدار 
مجذور 
 اتا

 سردرگریبانی
 1٫۶۶ 1۸٫۵۳ ۴٫۰۵ ۲۵٫1۵ آزمایش

1۰۲٫۲۲ ۰٫۰۰1> ۰٫۵۲ 
 ۴٫۷۹ ۲۷٫۸۴ ۲٫۰۳ ۲۶٫1۵ کنترل

 سرزنش خود
 ۲٫۴۳ ۲۲٫۳۸ ۳٫۰۶ ۲۶٫۹۲ آزمایش

1۷٫۲۲ ۰٫۰۰1> ۰٫۲1 
 ۲٫۷۵ ۲۶٫۶1 ۴٫1۵ ۲۶٫۴۶ کنترل

 دارنشخوار فکری علامت
 1٫۹۹ 1۹٫1۵ ۲٫1۹ ۲۸٫1۵ آزمایش

1۲۵٫۷۷ ۰٫۰۰1> ۰٫۴۹ 
 1٫۶۲ ۲۷٫1۶ ۲٫11 ۲۸٫۳۰ کنترل

 نگریدرون
 1٫۹۳ 1۸٫۳۰ ۲٫۲۴ ۲۸٫۷۶ آزمایش

1۰۶٫۵۴ ۰٫۰۰1> ۰٫۵۷ 
 ۲٫۶۸ ۲۷٫۷۶ ۳٫۸۲ ۲۷ کنترل

 افسردگی نشخوار فکری دربارهٔ
 ۲٫۸۳ ۲۳٫۲۳ ۲٫۵۶ ۲۵٫۵۳ آزمایش

۸٫۰۲ ۰٫۰۰۹ ۰٫1۲ 
 ۰٫۷۸ ۲۵٫۵۳ 1٫۶۷ ۲۵٫1۵ کنترل

 نشخوار فکری )کل(
 ۵٫۲۰ 1۰1٫۶1 ۶٫۹۹ 1۳۴٫۵۴ آزمایش

۳۸۷٫۴۷ ۰٫۰۰1> ۰٫۴۴ 
 ۵٫۸۵ 1۳۴٫۰۷ ۷٫۵۵ 1۳۳٫۲۳ کنترل

 بحث 4
 بریمبتن نگرمثبت یدرمانروان یاثربخشرر یبررسرر پژوهش نیا از هدف
. بود نابارور زنان ینشرررخوارفکر بر یگروه صرررورتبه ینید یهاآموزه
 و ینشررررخوارفکر یهامؤلفه همهٔ بر درمان نیا که داد نشرررران جینتا

 آن کاهش به منجر و دارد یمعنادار ریتأث ،ینشررخوارفکر یکل شرراخص
 ترخان و یمیفه جینتا نیا با همسررررو. اسررررت دهیگرد شیآزما گروه در

 کاهش بر نگرمثبت یدرمانروان کردیرو با یدرمانگروه که دادند نشرران
 سیاسکلروز پلیمالت مارانیب یافسردگ و یماریب ادار  ،ینشخوارفکر

شان همکاران و یآقاجان نیهمچن(. 1۳) است مؤثر یمعنادار طوربه  ن
 با مادران یذهن یستیبهز شیافزا باعث نگرمثبت یدرمانروان که دادند
 دیرشررر یهاافتهی گرید یسرررو از(. 1۴) گرددیم ژهیو یازهاین کودکان

 داد نشان یو هستند؛ پژوهش نیا جینتا یراستا در میرمستقیغ طوربه
 ،یافسررررردگ کاهش و یزندگ از تیرضررررا شیافزا در نگرمثبت درمان
 (. 1۵) است بوده اثربخش مثبت یهاجانیه و روابط شیافزا
 شهیر که مثبت یشناسروان یربنایز گفت توانیم هاافتهی نیا نییتب در
 رشد دنبال به ذاتاً مراجعان است معتقد یو دارد؛ گمنیسل یکارها در
ستند یشاد و ییشکوفا و شان همکاران و گمنیسل(. 1۶) ه  دادند ن
 کنار در افراد یتوانمند و مثبت یهاجانیه نگر،مثبت مداخلات در که

 و هاضررعف ازآنجاکه و هسررتند توجه یاصررل کانون شرران،یهاضررعف
 یارتقا دارند، نقش یشررررناختروان یهااختلال جادیا در مشررررکلات

 از تیرضرررا ،یشررراد شیافزا در افراد یهایتوانمند و مثبت جاناتیه
 گفت توانیم جهینت در(. 1۷) است مؤثر هاآن روان سلامت و یزندگ
 تبعبرره و یروان اختلالات برابر در یسررررپر مثبررت، یهرراجررانیه کرره

 اختلالات یدارا که یافراد در ینشررررخوارفکر مثل هاآن یهانشررررانه

 نیا در گرفتهصررررورت یدرمان یهاگام به باتوجه. باشرررردیم سررررتند،ین
جام پژوهش، بت یهاگام و هاکیتکن ان  یهاآموزه بریمبتن ینگرمث
 نیا. است شده هایزشت یحت و یهست مجموعهٔ دنیبادیز باعث ،یقرآن
 و یذهن مثبررت یهرراتیررظرف تمررام از کردناسررررتفرراده برراعررث زین امر
 عوامل برابر در نشدنمیتسل یبرا ،یزندگ در دوارکنندهیام و زیانگنشاط
 عدم از یناشررر یهایدشررروار از نشررردن دنیناام و ذهن سررراختهٔ یمنف
 هایآزمودن انیدرپا. است شده آن، همراه یشناخت مشکلات و یبارور
 آنکه نه باشررند، داشررته خود از یتصررورخوب که دندیرسرر نگرش نیا به

 خود آرامش و خود مثبت یدرون تعادل و کنند سرررزنش را خود همواره
 یاله تیمش همه مسائل نیا قرآن گفتهٔ به کهیدرحال بدهند دست از را

 اسررت یانگارمثبت هاآن یکل یفضررا که یاسررلام یهاآموزه در. اسررت
 و منتقم تا اسررت مشرروق شررتریب که شررودیم شررمرده خدا یبرا یصررفات
 نیا ؛(1۸) شررررودیم خداوند انیپایب رحمت به دیام بر یادیز دیتأک
 و ادیز اریبسرررر دیام از یبرخوردار با هایآزمودن که دیگرد باعث امر
 یزندگ به را خود ینیبخوش شرررران،یزندگ دیمف یهاجنبه گرید دنید
ند شیافزا کار و ینگران زانیم جهینت در و ده  به که یدرپیپ یمنف اف
 . شود رفع گذشت،یم هاآن ذهن از یوسواس شکل
 کمک نابارور زنان به یقرآن یهاآموزه بر دیتأک با ینگرمثبت آموزش
 ات؛یروا و اتیآ نیمضررررام و یمعان در دنیشرررریاند قیطر از تا کرد
 بررا او، بر توکررل و پروردگررار الطرراف برره ینیبخوش تیررتقو برعلاوه
 یترشیب یداواریام بتوانند ش،یخو یتوانمند و قوت نقاط ییشررناسررا
 باشررند داشررته خود ندهیآ به یترنانهیخوشررب اندازچشررم و نموده کسررب

ظار ،ینیبخوش با افراد جهینت در(. 1۳)  در یریدسررررتگ و کمک انت
 کنندیم استفاده دیام و دعا مقابلهٔ یهاروش از و خدا از سخت طیشرا
 خواسررررت به و کنندیم یابیارز مثبت خدا با ارتباط در را رخدادها و
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۵ 

 . دهندیم رضا خداوند
 چند نگرمثبت یدرمانروان که گفت توانیم جینتا نیا ترشیب ریتفس در
نایز هٔینظر خت هٔینظر هاآن از یکی که دارد ییرب  گسررررترش و سرررررا
 دیتأک نکته نیا بر حالت نیا در. اسررررت یبالندگ و مثبت یهاجانیه
 توجه هم خود یهاتیقابل به دیبا هاضعف به توجه کنار در که شودیم
 هاگفته به یبالندگ و رشد به دنیرس یبرا افراد هینظر نیا طبق بر. میکن
 ازین یمنف احسرراسررات مقابل در 1 به ۳ نسرربت به مثبت احسرراسررات ای

 ینید یهاآموزه در که هاییخودگو لیقب نیا از ییهانمونه(. 1۹) دارند
 کرراهش و یمنف یهرراییخودگو کرراهش برره منجر شررررودیم افررتیرر

( ۴۹-۵۰ اتیآ) شرررورا سرررورهٔ در مثال یبرا. گرددیم ینشرررخوارفکر
 هر است، خدا آن از نیزم و هاآسمان تیحاکم و تیمالک»: دیفرمایم
 هر به و بخشدیم دختر کند اراده کس هر به و ندیآفریم بخواهد را چه
 آنان براى را دو هر دختر، و پسرررر( بخواهد اگر) ای پسرررر بخواهد کس
نا او رایز گذارد؛یم میعق بخواهد را کس هر و کندیم جمع  قادر و دا
 از رسرردیم ما به آنچه هر که نشیب نیا داشررتن نیبنابرا ؛(۲۰)1« اسررت
 یبرا بنددیم نقش ما اعمال همهٔ در او حکمت و است خداوند جانب
 دربارهٔ یمنف افکار کاهش آن تبعبه و یمنف جانیه کاهش بهمنجر فرد

 یزیچ بساچه »که داندیم یاله بافتار نیا در فرد چون است، ینابارور
 را یزیچ ای اسرت آن در شرما ریخ که آن حال د،یباشر نداشرته خوش را

(. 1۸) «اسرررت آن در شرررما شرررر که آن حال د،یباشررر داشرررته دوسرررت
 تمرکز مثبت احسرراسررات و قوت نقاط یرو که نگرمثبت یشررناسررروان
 رفاه مطلوب سررررط  به بتوانند تا دهدیم یابزار افراد به تنهانه دارد،
سند طیشرا درنظرگرفتن بدون  در  نیا به تا کنندیم قادر را ما بلکه بر
نه که میبرسرررر  ،یریپذانعطاف ،ینیبخوش د،یام از یریگبهره با چگو
 پس از وجه نیبهتر به تیمعنو و مذهب ،یدوسرررتنوع حکمت، علاقه،
 . مییبرآ یزندگ ماتیناملا
 کرد؛ اشرررررراره آن بودنیبوم برره توانیم پژوهش نیا قوت نقرراط از
 و اتیآ قالب در نگرمثبت یشرررناسرررروان یهاآموزه که صرررورتنیبد
 نقاط گرید از. شد داده آموزش یگروه صورتبه و دیگرد هیته اتیروا
 بود، درمان هدف رییمتغ با یدرمان کردیرو تناسررررب مطالعه نیا قوت
 و تیاهم به باتوجه داد؛ لیتشررررک نابارور زنان را مطالعه نیا نمونهٔ

 نگرمثبت یشناسروان کردیرو با هاآن خاص مشکل انطباق و ضرورت
( دگاهید رییتغ یبجا) مثبت ینگاه با موجود طیشرررررا رشیپذ بر که
 حجم اما دیگرد یمحسرروسرر معنادار راتییتغ باعث درمان دارد، دیتأک
نهٔ  طیشرررررا در مطرالعره انجرام و یریگیپ دورهٔ نداشررررتن ن،ییپا نمو
 با را جینتا میتعم که اسررررت یعیطب طیمح با متفاوت یشررررگاهیآزما

 شرررمار به پژوهش نیا ضرررعف نقاط از سرررازد،یم روروبه تیمحدود
 با نابارور زنان یرو بر شده، هیته پروتکل که شودیم شنهادیپ. روندیم

 مشرررخص آن ینیبال کاربرد تیماه تا شرررود گرفته کاربه ینیبال اختلات
عات نیهمچن گردد، طال  تداوم تا ردیپذ صررررورت یریگیپ دورهٔ با م
 .شود دهیسنج درمان نیا یاثربخش

 

                                                      
اءُ إِنثًَا وَ یهََبُ لِمَن یَشَ لمَِن یهَبُ یَشَاءُ ماَ یخَلُقُلِّلَّهِ ملُْکُ السَّمَاوَاتِ وَ الأَْرْضِ  1

 یَشَاءُ الذُّکوُرَ

 گیرینتیجه ۵
بر نگر مبتنیمثبتشناسی درمانی رواننتایج نشان داد که جلسات گروه

طور معناداری تأثیر های دینی، بر نشخوارفکری زنان نابارور بهآموزه
های نشخوارفکری را کاهش داد. ای که تمامی مؤلفهگونهداشته است، به

های هبر آموزهای گروهی و مبتنیتوان نتیجه گرفت که انجام درمانمی
ارور اثرات مفیدی تواند در وضعیت سلامت روان زنان نابدینی می

 عنوان یک رویکرد پیشگیرانه به آن نگاه کرد.توان بهداشته باشد حتی می
 

 تشکر و قدردانی 6
که در  کننده در پژوهششرکت وسیله از متخصصان و افرادبدین
با گروه پژوهش همکاری نمودند تشکر و قدردانی  های نازاییکلینیک
.شودمی

 «قَدِیر  علَیِم   إِنَّهُ عَقیِمًا یَشَاءُ منَ یجَعَلُ وَ* أَوْ یُزَوِّجُهُمْ ذُکْرَانًا وَ إِنثًَا 
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