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ARTICLE INFO ABSTRACT

Article type: 
Research Article 

The objective of the current study was to examine the efficacy of life therapy in 

reducing the perceived stress and increase psychological capital among female 

caregivers of the elderly in Ardestan. The research method was quasi-experimental, 

utilizing a control group, pretest, and posttest. The statistical population of the 

current research consisted of female caregivers of the elderly in the town of Ardestan 

during the first six months of 2020 who were responsible for an elderly member of 

their family. A total of 30 female caregivers of the elderly were randomly assigned to 

the experimental and control groups, each consisting of 15 women, using the 

available sampling method. Over the course of two months, the experimental group 

was subjected to eight sessions of quality of life therapy, each lasting seventy-five 

minutes. The pretest was administered prior to the intervention, and the posttest was 

administered subsequent to it. In this study, the Perceived Stress Scale (PSS) (Cohen, 

Kamarck, Mermelstein, 1983) and the Psychological Capital Questionnaire (PCQ) 

(Luthans, Avoliveand, 2007) were implemented. The data from the study were 

analyzed through Covariance via SPSS23 software. The results showed quality of 

life therapy has significant effect on the perceived stress (F=41.31; Eta=0.50; 

P<0001) and psychological capital (F=46.91; Eta=0.55; P<0001) in female 

caregivers of the elderly. According to the findings of the present study it can be 

concluded that quality of life therapy can be employed as an effective therapy to 

reduce perceived stress and enhance psychological capital in female caregivers of the 

elderly. This can be achieved by training family members’ communication, 

members’ support and acceptance, and the replacement of irrational thoughts with 

rational thoughts. 
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شدناستی روانسدرمای  و    شددهادراکدرمانی بر استرس  پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی کی یت یندگی
-میمدونمیمایشدی بدا حدری پیشینان مراقب سالمند ش)رستان اردسدتان انجدام گر.دت. روژ پدژوهش نیم 

میمون با گروه گواه بود. جامعد  ممداری پدژوهش حاضدر را یندان مراقدب سدالمند ش)رسدتان اردسدتان در پس
 30کردند. در اید  پدژوهش  تشکیل دادند ک  در سانوادۀ سود ای سالمند مراقبت می  1399  اول سال  ماه شش

هدای میمدایش و گدواه گیری دردسترس انتخاب و ب  شیوۀ تصداد.ی در گروهین مراقب سالمند با روژ نمون 
 8درمانی گروهدی را حدی دو مداه در  ینش. گروه میمایش مداسل  کی یت ینددگی  15ی شدند اهر گروه  ده یجا

میمون پس ای اتمام مداسل  اجرا شد. میمون قبل ای اجرای مداسل  و پسای دریا.ت کردند. پیشدقیق   75جلس   
اکوه ، کاکدارک و مرملسدتی ،   شدهادراکاس استرس  های مورد است اده در ای  پژوهش شامل مقیپرسشنام 

های پژوهش ب  شدیوۀ ش بود. دادهPCQش ا2007شناستی الوتانز و اولیو،  ش و پرسشنام  سرمای روانPSSش ا1983
درمانی بدر تجزی  و تحلیل شدند. نتایج نشان داد کی یت ینددگی  23SPSSا.زار مماری  تحلیل کوواریانس با نرم

؛ Eta=0/ 55؛ P<0001شددناستی اروانسددرمای  و  شF=41/ 31؛ Eta=0/ 50؛ P<0001ا شدددهادراکاسددترس 
91 /46=Fتدوان نتیجد  گر.دت کی یدت های پژوهش مییا.ت   براساسینان مراقب سالمند تأثیر معنادار دارد.    ش

ا.کدار   یسدایی زممدویژ جایددرمانی با ممویژ ارتباط با اعضای سانواده، حمایت و پدییرژ اعضدا و  یندگی
و ب)بدود   شددهادراکیک درمان کارممدد بدرای کداهش اسدترس    عنوانب تواند  می  غیرمنطقی با ا.کار منطقی

 شناستی ینان مراقب سالمند مورد است اده قرار گیرد.روانسرمای   
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 47           و دیگران  شفق  فرزانه / ...سرمایۀ و شده ادراک  استرس بر درمانيزندگي   کيفيت اثربخشي

 مقدمه . 1
 شیرا ا.دزا  یبخشو توان  یسدمات مراقبت  یتقاضا برا  ، درید  حرفها ای  ای من  ن یو مراقبت ب)   حرف  کیسالمندان ای    تیرشد جمع

 سدت یدارندد و نبدود س  ایین  یبخشو توان  یب)داشت  ، یمراقبتژۀ  یای سالمندان ب  سدمات و  یاست ک  گروه  یدر حال   یداده است. ا
 یرویدر مراکز شبان  یشتریهای بقشر در منزل موجب شده است تا مراقبت   یا  یایهایر.ع ن  یبرا  یمناسب و دانش کا.  یمراقبت

هدا من  تیرضا  شیگروه هدف با سانواده و ا.زا  ییندگ  تی یک  یارتقا  یارائ  راهکار برا   یبنابرا  ؛انجام شود  یبخشتوان-یردولتیغ
ش. مراقبدت 2021، 1و همکاران انگیم)  است ا اریسانواده بسن  یدر یم سالمند، مراقبت ای اساس یاست. برا  تیدر کشور حائز اهم
با توجد  بد  روندد ییرا    ؛ش2015،  2و همکاران  لوشود ا  هامن  ناب  مراقب  هیجانیو    یعاح   ، یروان  بیتواند سبب مسای سالمندان می

روندد مراقبدت   شددنیحولان   یمچندهدا و همن  یمراقبت  یایهاین  شیتبع من ا.زاسالمندان و ب   یو روان  یمشکنت جسمندۀ  ی.زا
 یرواند یمشد تد دچارد و نبررنج می ی.رسودگ ، یای سستد  جیتدرب   اهلیمراقب    ژه یوسالمندان، سانواده و ب   یتداوم یندگ  لیدلب 
داده   شیب  مراقبان را در حول یمان ا.دزا  یبستداژ، واکننده ناتوان  تیماه  لیدلب   یسالمند  ش.2019،  3و همکاران  والتاد  نشومی

سیتاک و -متکاگاداده است    شیمراقبان را ا.زا  ردگیو می  تیعصبان  ، یاسترس، سستد  یبار مراقبت و سطوی بالا    یاست و بنابرا
  ش.2020، 4همکاران

 یاندارندد و مراقبدت ای سدالمند را تجربد   یبدر ینددگ  یکنترلد  کنندی.رایند مراقبت ای سالمندان، مراقبان اغلب احساس م  در
مجبدور   انسدالیای مدوارد، ا.دراد م  یاریدر بسد  ش.2017،  5همکارانو  ریند  اهمراه است    یتیک ایک  با احساس ب  دانندییا ماسترس

ممکد  اسدت   یبندابرا ؛ای درممدد سدود را ای دسدت بدهندد  یکنندد و بخشد  کد سدود    یساعات کار  ایشوند ای اوقات .راغت  می
 یکسدان  در مقایس  بدامشخص شده است ک  مراقبان     یهمچن  ش.2012  ، 6گابرم  و همکارانشود ا  دیتشد  یهای سانوادگیریدرگ

، 7رابیدو و همکداران -سوتوا دارند محدودیت یهای اجتماعتی.عال شرکت در .راغت و تاوقا است اده ای در ، ندارند ینقش  یک  چن
ی و سنمت عنئ  سنمت جسمانیی، یناشوا ا.زایش تنش تواند بمی   ینشان دادند مراقبت والد  ش2014ا 8مارکس و کنگ  ش.2017

مطالعدات   جینتدا   ، یبرادهد. عنوه   شیرا ا.زا  یهای مزم  جسمیماریو بروی ب  یهای عملکردتیو محدود  کاهشرا    سودارییابان 
 ش.1395 ، ی و همکاراننیحسکنند اتجرب  می غیرمراقب ا.راد ای یشتریب 9ۀ شداسترس ادراک اندهد مراقبان سالمندنشان می یقبل

 ش.2020، 10مقصدودی و همکداراناداشدت  باشدد  جسمی ای  یتواند جنب  رواناست ک  می  یندیناسوشا  یطیمحرک مح  استرس
 یابیساص مس  طیو در شرای  اتیتعادل ح  ۀ کنندتواند مختلاست ک  می  یو سارج  یداسل  طیدر مح  رییتغ  ایاسترس هرگون  محرک  

.درد   یاست ک  هم  با من سروکار دارند و ای نظر متخصصان سنمت روان، پاسخ کل  ییندگای    ریناپیاجتناب  ی. استرس بخشباشد
ها سواسدت    یدمقابلد  مدرثر بدا ا  یبرا  هیجانیمنابع    یتبا محدود  درید  یای سو  .شودمی  یتلق  یطیمح  یها و .شارهاب  سواست 

و   یطیهای محو شدت چالش  تیای اهم  یکل  یابیاست ک  اری  یشده حالتاسترس ادراکش.  2016،  11و همکاران  امونداهمراه است  
سداص ااسترسدورهاش را بد    یهدامحرک  تواننددی، ا.دراد محدال یدرع  ش.2016،  12و همکداران  سالدکاکند  را منعکس می  ی.رد

بدر مسدتان  درد و تحمدل درد در ا.دراد   تواندیشده ممثبت درک کنند و اثرات نامطلوب استرس ادراک  ای  یمختلف من   یهاروژ
مرتبط   یمن   کیپاتولوژ  یامدهایشده، پدهد استرس ادراکنشان می  قاتیراستا، تحق   یدر اش.  2018،  13جوا و د.ری ابدیارد    ریتأث
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 ش.2021، 1و همکاران جانکویچا کندمی ینیبشیبا سنمت را پ
وارد   بیسالمند مسد  نامراقب  یو روان  یعاح   یهاب  .رایند  تواندیشناستی مانند استرس مهای رواناستنل  یریگبروی و شکل

اسدت کد  سدرمای   یدر حدال   ید. انددیبب  یجد  بیمس  زیها نمن  2شناستیشناستی مانند سرمای  روانروان  یهاتیظر.  ریکند و سا
 قداتیتحق جی، نتداحال یباا .دهد شیا.زا یها را ای یندگمن یکل تیتواند قدرت مقابل  ا.راد را ب)بود بخشد و رضاشناستی میروان
، 3ید  و همکداراناا.دراد را دارد    هیجانیشناستی و  روان  یهابر مرل    یرگیاریتأثقابلیت  شناستی  سرمای  روان  دهدینشان م  یقبل

ااحسداس   یکند ک  شامل چ)دار بعدد م)د  سودکارممدد.رد را .راه  می  یای رشد روان  یشناستی حالت مثبتسرمای  روان  ش.2020
 رییب  اهداف و تغ  دنیرس  یاپشتکار برا  واریدیش، امزیبراندچالش  یدر کارها  تیمو.ق  یسود و تنژ مداوم برا  ییای توانا  نانیاحم
 یریپدیش و انعطافندده یو م  ی.علد  تیددربارۀ مو.ق  یشیاندااسناد مثبت  ینیبسوژ  ، شاییدر هورت ن  تیمو.ق   ب  یابیدست  برای  ریمس

.درد معندا و غندا   یب  یندگ  ه ها در تعامل با  مرل     یا  ش.2019،  4تسار و همکارانااست    شروشیهای پبا چالش  ییارویاقدرت رو
 یمورکنند و تدابمقابل  با حوادث مماده می یاو را برا ، دهندیا ادام  میهای استرستیموقع رییتغ یبخشند و ب  تنژ .رد برامی

شناسدان  ی تمرکز مسیبجاب   شناستیسرمای  روان  .ش2020  ، 5یدیتس و کسوپکنند امی   یب  اهداف را تضم  یابیو پشتکار در دست
های انسان ای دیدگاهی مثبدت ها و قابلیتگیرد و ب  ظر.یتمیرا دربر  منانمثبت ر.تار    ابعادنقاط قوت و    ها، بر ر.تار و ا.کار انسان

 یرهدایای متغ  یعیوسد  فیدشناستی و چ)ار مرل   من بدا حنشان داده است، سرمای  روان  یقاتیحور ک  شواهد تحقهمانندرد.  می
، 6گدائو و همکدارانا  مدرتبط اسدت  و ادراک استرس  یستیتع)د، عملکرد سنمت و ب)ز  ت، یمانند رضا  یو شناست  یسنمت  ، یر.تار
 ش.2018

ای   یکدیگر.تد  شدده اسدت.    ده یدمراقبان سدالمند ناد  یمرتبط برا  قاتیدر بیشتر تحق  یو درمان  یممویش  یهاای روژ  است اده 
های اسیدر . در سدالاسدت  7درمانیینددگی  تید یقدرار گر.تد ، ک  نامورد توجد  محققد  ریاس  یهاک  در سال  یدرمان  یکردهایرو

 پورمقد ، ش1399نژاد ایسیو ع انیدریح،  ش1399ا ی و همکارانمیکر  ک . چناناندپرداست یی ای  درمان کاراهای مختل ی ب  پژوهش
کددارنی و  ، ش1397ا و همکدداران وندوسددفی، ش1397ا یمددی.رایمنددد و ابراه ، ش1398ا ینجاریادگددان و .رهدداد ، ش1398ا و همکدداران

 دییدتأ یی بدالینی من را  کدارااثربخشی ای  درمان را برای ا.دراد مختلدف سدنجیده و    ش2022ا  9یو و همکارانو    ش2019ا  8همکاران
شددت بدر ب   کدردیرو  حید ای    امداوابست  است،    یر.تار-یهای شناستکیشدت ب  تکندرمانی در عمل ب یندگی  تی یکاند.  کرده 
ندر است ک  سنمت روان کل یکردیرو ییندگ تی یش. درمان با ک1399نژاد، یسیو ع انیدریحاست ا یگرا متکمثبت  یشناسروان

 یینددگ تی یکن  یعامل را در یم  یهای مرتبط با اجنب  یکند تماممی تنژدهد و رویمره مورد توج  قرار می  یرا در بستر یندگ
و   یریددیپ  ، ییمنظور شناسداب  مراجعان بد   مکشود ک  بر کهایی ممویژ داده میاهول و م)ارت  کرد، یرو   یب)بود بخشد. در ا

اهدول درمدانی کی یدت   ش.2019  ، و همکداران  کدارنیا  متمرکدز اسدت  یهای اریشمند ینددگن یاهداف و مریوها در یم  ایها، ین  ر.ع
بد    تیدهدا، اهمحویه    یدبد  ا  یابیدست  یارهایمع  ، هاندرژ ب  درک حویه   ی، یندگ  ینیع  یدانیم  طیشرادرمانی بر پنج پای   یندگی

، اسدتوار اسدت ای ندداردها عنقد ک  .رد در حال حاضر ب  من  یهای م)من ییم  ریدر سا  سشنودی  و ادراک  حویه   یکل  سوشبختی
شده را کاهش تواند استرس ادراکمداسل  می   یرسد انظر میب   ، درمانییندگی  تی یک  ینظر  یش. با توج  ب  مبان2006  ، 10شی.را

برگر.تد  ای   یینددگ  تید یدرمدان بدا ک  ینظدر  یمبدان  رایدی  ؛ب)بود بخشد  ندمراقبان سالم  انیشناستی را در مدهد و سرمای  روان
 ، شدناستیسدرمای  روان   یش. با دقت در م داه2022  ، یو و همکاراناست ا  ییگرامثبت  یشناسو روان  ییگراهای حویۀ مثبتدرمان

 اساس یبرا  ش.2020پوتس و کسیدی،  ا  تشده اس  ی.رمول  و معر.  زیگرا نمثبت  یشناسدر حویۀ روان  ریمتغ   یمشخص است ک  ا
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 انیشناستی در مسرمای  روان  شیتواند ب  ا.زادرمانی مییندگی  تی یتوان انتظار داشت کمشاب  می  یهای نظرش یو با توج  ب  ر
 یقبلد  قداتیتحق  جیحور ک  نتاهمان  ؛ا.راد کاهش دهد   یدر ا  زیتواند استرس را نمی  ریمتغ   یمراقبان سالمند منجر شود. ب)بود ا

 ش.2020، 1لیائو و همکاراناشود شناستی ب  کاهش اضطراب و استرس در ا.راد منجر میسرمای  روان شیدهد ا.زانشان می
 وجود گوناگون درجات ب ی روان وی عصبی .شارهادر بیشتر مشاغل گوناگون  امرویه گ ت   دیپژوهش با   یضرورت انجام ا  در
ک  در ای    کرد  اشاره   سالمندان  مراقبان  ب   توانمی  ، دارند  قرار  شناستیهای روانمسیب  سطر  معرض  در  ک ی  کارکنان  جمل   ای.  دارد

شناستی و هیجانی بیشتری را نسبت ب  دیدر اعضای های روانهای پیشی  بیاندر من است ک  ای  ا.راد مسیبحویه نتایج پژوهش
مراقب  ا.راد در من با مرتبطهای ط یح وروانی و هیجانی  یبخشتوان بنابرای  ش؛2019والت و همکاران، شوند اسانواده متحمل می

 ژه یو وج مورد ت دیبا سالمندان،  سنمت تیوضع بر من  یرمستقیغ و  یمستق تأثیر  جمل   ای  امر،   تیحساس  و  تیاهم  لیدلب سالمند،  
 در.یزیکی در ارتباط تنداتندگ بدا سدالمند هسدتند و نقدش بسدیار م)مدی     یهمچنمراقبان بیماران ای نظر هیجانی و    .قرار گیرد

در مراقبدان  ژه یوبد وضعیت و روند سنمت روانی سالمند دارند. ب  همی  دلیل وضعیت سنمت روانی و جسدمانی سدود مراقبدان 
بدودن کی یدت در هورت اثربخش   یبراعنوه است، اهمیت بسیاری دارد.    کننده ناتوانها مزم  و  سالمندانی ک  ماهیت بیماری من

اید  حریدق ای میدزان   ایشناستی مراقبان سالمند است اده کرد تا  های روانتوان ای ای  درمان برای ب)بود ویژگیدرمانی مییندگی
 تواند ب  ب)بود سنمت روانی کلی سالمندان نیدز بینجامدد. بد  اید  ترتیدبشناستی منان کاست ک  ای  .رایند میی روانهابیمس

شدناستی یندان مراقدب روانسدرمای   و    شدده ادراکدرمانی بر استرس  کی یت یندگی  یاثربخش  یپژوهش بررس   یا  یموضوع اهل
 اند ای های پژوهش عبارت.رضی  است.سالمند 
 است.ۀ ینان مراقب سالمند اثربخش شدادراکدرمانی بر استرس . کی یت یندگی1
  است.ینان مراقب سالمند اثربخش  شناستیروانسرمای  درمانی بر . کی یت یندگی2
 

 روش . 2

 اجرا  روش و نمونه جامعه،. 2-1

پدژوهش حاضدر را مراقبدان   ی. جامعد  ممداراست  گواه با گروه    میمونپس-میمونشیپبا حری    یشیمیمام ینروژ پژوهش حاضر  
انتخداب   یندد. بدرانکمی  یند ک  ای سالمندان در سانوادۀ سود ند)ددارهدمی  لیتشک  1399سالمندان ش)رستان اردستان در سال  

 40  ، یستیدر سایمان ب)ز  شده نامثبتمراقبان سالمند    انیای م  بیترت یبدشد.    است اده   دردسترس  یریگنمون حج  نمون  ای روژ  
ش قرار گر.تند. گواه ین در گروه   20و    شیین در گروه میما  20ا  گواه و    شیدر دو گروه میما  یتصاد.  حورب مراقب سالمند انتخاب و  

بعدد ای  میمدونپسقبدل ای مداسلد  و  میمدونشیپکردند.  ا.تیرا در ییندگ تی یمداسل  ک  شیینان گروه میما  ، یریگنمون پس ای  
 15ین ا 30، اساس یبراای مطالع  انصراف دادند.  گواه ین در گروه   5و    شیین در گروه میما  5مداسل  انجام شد. در حول مداسل ،  

را   یمدداسنت .علد  گدواه گروه    ، ی.علداسل   ماندند. در حول .رایند م  یش در مطالع  باقگواه ین در گروه    15و    شیین در گروه میما
مراقبدت ای سدالمند، سابق     سال  س داشت  حداقل    ، سانوادۀ سالمند  کیدرج   یای  اعضا  اندعبارتورود    یارهاینکردند. مع  ا.تیدر

شدرکت در   یکامل برا  تیرضا  تاه، کو  ینیبا مصاحب  بال  یروان  یماریب  نداشت   ، پل ی، داشت  حداقل سواد د50تا    30  یمحدودۀ سن
بدا محقدق، وقدوع   یعددم همکدار  ، یحضور نامنظ  در جلسات درمان  ، ای دو جلس   شیب  بتیشامل غ  زیسروج ن  یارهای. معق یتحق

  .است میمونپس ایمیمون شیای مراحل پ یکیدر پژوهش های ب  پرسشنام  ییو عدم پاسخدو رمترقب یحوادث غ
 

 پژوهش  ابزارهای . 2-2

 ( PSS)  2شدهادراکمقیاس استرس . 2-2-1

 ش1983ا  3 یکدوه ، کامدارک و مرملسدتشده ک  در سال توسط  ای پرسشنام  استرس ادراک  زیشده نسنجش استرس ادراک  یراب
 یسدنجش اسدترس عمدوم  یای است کد  بدراماده   14و    10،  4س  نسخ     یدارا  پرسشنام    یساست  شده، است اده شده است. ا
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و  ییا، کنترل، غلب ، کنارممدن با .شدار روانددربارۀ حوادث استرس  اساتا.کار و احس  و  رودکار میماه گیشت  ب   کیشده در  ادراک
گیاری ای  مقیاس ای شیوۀ برای نمره  ای است اده شده است.ماده  14نسخ  ای  پژوهش  ی. در ادسنجشده را میهای تجرب استرس

شود. گزین  هرگز نمرۀ ه ر، تقریباً هرگز نمرۀ یک، گاهی نمرۀ دو، اغلب نمرۀ س  و بسیاری اوقدات نمدرۀ لیکرت ب)ره گر.ت  می
اسدت. هرچقددر   56  نمرۀ ای  پرسشنام  ه ر و  نیشیبگیاری ای  پرسشنام ، کمین  و  کند. با توج  ب  شیوۀ نمره چ)ار دریا.ت می

روایی سایۀ ای  پرسشنام  را ارییدابی و   ش1983ا   یکوه ، کامارک و مرملست، استرس بیشتری دارد.  کند.رد نمرۀ بالاتری کسب  
کوه ، ا موردنددست  ب   0/85یی  بایمیما  ییایو پا  84/0  پرسشنام  را   یا  یکرونباخ برا  یمل امطلوب گزارژ کردند. همچنی  منان  

مشد)د   ینظر دانشداه علدوم پزشدکت  ای استادان هاحب  10پرسشنام  توسط     یا  ییمحتوا  ییروا  ش.1983   ، یکامارک و مرملست
 یمل دا  بیضدر  ق یدای حر  اسیدمق  یدروند  یهمسان  ییایپا  بیضراش. همچنی   1394  ، یریو جزا  یسعادت، اهغرشده است ا  دییتأ 

 اسیدمق  یش. ا1394 ، یریو جزا یسعادت، اهغردست ممده است اب  انیدر دو گروه ای دانشجو  84/0تا    86/0کرونباخ در محدودۀ  
 یبدرا  86/0و    یراندیا  یهدایمیمودن  یبدرا  81/0  بداخکرون  یو سدط  مل دا  شدد  یدابیهنجار  ش2002ا  1ی و همکدارانقربانتوسط  
 85/0کرونباخ    یمل ا  بیای ضر  یریگپرسشنام  در پژوهش حاضر با ب)ره    یا  ییاینشان داده شده است. پا  ییکایهای ممریمیمودن

  .شدمحاسب  
 

 (PCQ)  2شناختی پرسشنامۀ سرمایۀ روان. 2-2-2

ب  هر  یکردند. میمودن  یت)  یسرال 24شناستی پرسشنام  سرمای  روانش 1393ی و همکاران، مانینرب  نقل ای   2007ا  3لوتانز و اولیو
سرمای   اییمحاسب  امت یتا ششش. برا کیدهد اکامنً مخال   تا کامنً موا.ق   نمرۀ پاسخ می  یادرج شش کرتیل اسیدر مق  ماده 
 24پرسشدنام  ای     یدشود. نمدرات اشناستی درنظر گر.ت  میکل سرمای  روان  اییعنوان امتب ها  ماده مجموع نمرات    ، شناستیروان

 2007لوتانز و اولیدو ا شناستی بالاتر است.سرمای  روان ، بالاتر باشد  اییامت  هرچ است.    ریش متغاییاحداکثر امت  144ش تا  اییاحداقل امت
گزارژ کردند. همچنی  ای  پژوهشدران   90/0ش روایی سایۀ پرسشنام  را مطلوب و ب  میزان 1393ی و همکاران، مانینرب  نقل ای 

ی و مدانینربد  نقدل ای    2007محاسب  کردند الوتدانز و اولیدو،    88/0با است اده ای ضریب مل ای کرونباخ میزان پایایی پرسشنام  را  
پرسشدنام   ییکرونبداخ و بایمیمدا  یشدد و مل دا  دییتأ   م پرسشنا   یسایۀ ا  ییروا  ، یدییتأ   یعامللیتحل  ق یای حر  ش.1393همکاران،  

 بیپرسشنام  در پژوهش حاضدر بدا اسدت اده ای ضدر   یا  ییایش. پا1393  ، ی و همکارانمانینردست ممد اب   80/0و    97/0  بیترتب 
  .شدمحاسب   78/0کرونباخ  یمل ا

  

 روند اجرای پژوهش . 2-3

ی لایم با مسئولان ب)زیستی ش)رستان اردستان انجام و مجوی انجام پژوهش اسی شدد. در هایهماهندبرای انجام پژوهش، ابتدا  
ین مراقب سالمندش برای پژوهش حاضدر ای بدی  یندان مراقدب سدالمند   40گیری دردسترس، حج  نمون  اگام بعد ب  روژ نمون 

ین در گروه گواه قرار گر.تند. سپس با رضایت کتبی و گمارژ ینان مراقب سالمند   20ین در گروه میمایش و    20انتخاب شد ک   
 گروهی روی ا.راد حاضر در پدژوهش اجدرا شدد. در حدی  اجدرای  هورتب های پژوهش  های میمایش و گواه، پرسشنام در گروه 
 15و  شیدر گروه میما ین 15ا  ین  30،  اساس یبراای مطالع  انصراف دادند.    گواه در گروه    ین  5و    شیدر گروه میما  ین  5مداسل ،  

 هدورتب ای  دقیق   90جلس     8درمانی حی  میمایش کی یت یندگی  گروه ، روی  تیدرن)ا  ماندند.  یش در مطالع  باقگواه در گروه    ین
گروه گواه مداسنت درمانی را دریا.ت نکرد. شایان ذکر است ک  پروتکل   ک یدرحالای یک جلس  در حول دو ماه انجام شد؛  ه ت 

و  یانیدریپور، حقدمو  ش1399نژاد ایسیعو  انیدریح پژوهشاست ک  اعتبار درمانی من در  ش2006.ریش ادرمانی ای کی یت یندگی
در سدال    پژوهشددرتوسدط    یهای ب)داشدتکامل پروتکل  تیمداسل  پژوهش حاضر با رعاشده است.    دییتأ   ش1398ا  ییبریگرب رو

 ارائ  شد.ن ره های پنجاجتماعات ادارۀ وریژ و جوانان ش)رستان اردستان در گروه 
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 درمانی سنه  جلسات کی یت یندگی  .1جدول 

 شرح جلسه هدف جلسه 

 جلس  اول 
مشنایی با کی یت  

 درمانی یندگی 
، مربددوط بدد  منطدد   یشددانزده حو    درمانییندددگی  تیدد  یک    یمنددان بددا م دداه  یی، مشددنادریکدددیاعضای گروه بددا    ییمشنا

 ییندگ تی یکط  یای اعضا در شانزده ح کیهر یای یندگ تیکردن رضامشخص

 جلس  دوم 
معر.ی ابعاد کی یت  

 درمانی یندگی 
 رییدد و تغ یندد یع طیشددرا یکار رو ی،یندگای  تیرضا شیا.زاش  یپنج ر یدرمانی همراه با معر.یندگی تی یابعاد ک  یمعر.

 درمانییندگی تی یشده در کمطریش  یبر پنج ر یمبتن یای یندگ تیرضا شیمنظور ا.زاندرژ ب 

 جلس  سوم 
شناساندن ا.کار  

غیرمنطقی و  
 چالش با من 

اهول و   یبررس  ی،با ا.کار منطق  یمنطقریا.کار غ  یسای یدزیممویژ جا  ،جلس  قبلو .نون  ها  ای ای بح ارائ  سنه 
 یمنطقریا.کار غ دنیکشچالشو ب  یمنطقریا.کار غ یمحور یورهابا ییشناسا ،ا.کار ییربناییهای .رض

 جلس  چ)ارم 
تعیی  اهداف در  
.رایند یندگی  

 رویمره 

ای پددنج   شدد یر   یعنوان سددومبدد   نان یباهداف واقع   ییتع  ،ای ای منبر .نون و مباح  جلس  سوم و ارائ  سنه   یمرور
 شدک  قبنً احساس می یهای یندگحویه دریدر د تیرضا شیو ا.زا  یمسائل م)  یندگ  یا  تیاولو  رییتغ  یکار رو،  ش یر

 است اندک تیدر من رضا

 جلس  پنج  
اهول  بح  دربارۀ 

کی یت    گان شانزده 
 درمانی یندگی 

 تیدد  یامددر کدد  ک   یدد بددر ا  دیدد درمانی بددا تأکیندددگی  تیدد  یانزده اهل کشممویژ    ،درمانییندگی  تی یممویژ اهول ک
 است یای ابعاد مختلف یندگ تیارض رییتغ یبرا یاهول و قواعد یدرمانی دارایندگی

 جلس  شش  
ادام  معر.ی اهول  

کی یت    گان شانزده 
 درمانی یندگی 

 درمانییندگی تی یک  گانادام  ممویژ اهول شانزده

 جلس  ه ت  
ادام  معر.ی اهول  

کی یت    گان شانزده 
 درمانی یندگی 

 درمانییندگی تی یگان  کادام  ممویژ اهول شانزده

 جلس  هشت  
بندی و استتام  جمع 

 جلسات 
 ی،درمانی در یندگیندگی  تی یاهول ک  یریکارگابعاد و ب   یدر تمام  ییندگ  ینیع  یدانیم  طیشراممویژ تعمی  پنج پای   

 میمونپس یاجرا ی،مباح  دورۀ ممویش یبندجمع
 

 اطلاعات تحلیل و تجزیه روش. 2-4

استاندارد و ها در دو سط  ممار توهی ی و استنباحی انجام گر.ت. در سط  ممار توهی ی ای میاندی  و انحراف تجزی  و تحلیل داده 
منظور بررسدی برابدری بد   2توییع متغیرها، میمون لوی   بودننرمالبرای بررسی    1ویلک-در سط  ممار استنباحی ای میمون شاپیرو

  برای بررسی .رضی  پژوهش است اده شد. 3ها و همچنی  ای تحلیل کوواریانسواریانس
 

 ها یافته. 3

 شناختی جمعیت  توصیف .3-1

  ی. همچنداسدتسدال  75/41 گدواه سدال و در گدروه   25/37  شیگروه میما  رد  یسن   یاندینشان داد م  یشناستعتیجم  هایداده 
 دارای تحصینت دیپل درهدش  67/46 این ر  7ا گواه درهدش و گروه  40 این ر  6ا شینمون  در گروه میما یبیشتر اعضا  نتیتحص

ی شامل س  و تحصینت بی  دو گروه میمدایش و گدواه نشداندر من شناستتیجمعشایان ذکر است مقایس  متغیرهای    بوده است.
 نیایی ب  ت کیک اثر ای  متغیرها وجود ندارد. اساس یبرااست ک  بی  دو گروه در ای  متغیرها ت اوت معناداری نیست و 

 

 توصیفی  یها. شاخص3-2

میمون، ب  ت کیک دو گروه میمایش و گدواه در میمون و پساستاندارد متغیرهای وابست  پژوهش در مراحل پیشمیاندی  و انحراف  
 ارائ  شده است. 2جدول 

 
 
 
 

 
1. Shapiro-Wilk test 

2. Levine test 

3. Covariance analysis 
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 شناستی در دو گروه میمایش و گواه و سرمای  روان   شدهادراک میاندی  و انحراف استاندارد استرس  .2جدول 

 هاگروه هامؤلفه
 آزمونپس  آزمونپیش

 انحراف معیار  میاندی   انحراف معیار  میاندی  

 شده ادراک استرس 
 10/6 40/38 43/6 13/46 گروه میمایش 

 55/6 86/44 21/7 20/44 گروه گواه 

 شناستی سرمای  روان 
 33/13 66/101 39/15 13/90 گروه میمایش 

 19/15 40/90 71/16 06/93 گروه گواه 
 

میمون نسبت در مرحل  پس  شیگروه میماۀ ینان مراقب سالمند  شدادراکاسترس     یاندیم  مشخص کرد  ی یجدول توه  جینتا
 لیدبدا تحل  رییدتغ   یدا  تیداسدت. امدا اهم  ا.تد ی  شیا.دزا  یشناستروان  ی سرماکاهش و میاندی  نمرات و  میمون  شیب  مرحل  پ

 شود.می یبررس انسیکووار
 

 پارامتریک  هایآزمون هایمفروضه بررسی .3-3

نشدان   لکیو-رویمیمون شاپ  جی، نتااساس ی. براشدمیمون    کیهای پارامترم روضات میمون  انس، یکووار  لیتحل  جیقبل ای ارائ  نتا
؛ P=20شدناستی اش و سدرمای  روانF=10/0؛  P=20ا  شده ادراکدر متغیرهای استرس    هاداده   یانرمال نمون   عیتوی  .رضشیداد پ
11/0=F  رض همدنی واریانس نیز با برقرار است. ای حر.ی پیش  میمونپسمیمون و ی میمایش و گواه در مراحل پیشهاگروه ش در.

؛ P=65/0ا  شدده ادراکهدا در دو متغیدر اسدترس  .درض همدندی واریانسمیمون لوی  سنجش شد ک  نتدایج من نشدان داد پیش
19/0=F69/0شناستی اش و سرمای  روان=P  17/0؛=F  .رض همدنی شیب سط نتایج در بررسی پیش  تیدرن)اش رعایت شده است.

و سدرمای    شدده ادراکمیمون در متغیرهدای اسدترس  ی در مرحل  پسبندگروه میمون با متغیر  رگرسیون مشخص کرد تعامل پیش

ش. ای  بدان معنا است ک  .رض همدنی شدیب سدط رگرسدیون در متغیرهدای اسدترس p>05/0شناستی معنادار نبوده است اروان
  شناستی برقرار بوده است.و سرمای  روان شده ادراک

 

 ها آزمون فرضیه .3-4
 ینان مراقب سالمند  شناستی و سرمای  روان   شدهادراک درمانی بر استرس برای بررسی اثر کی یت یندگی  انس یکووار یل تحل یجنتا. 3جدول 

 ضریب آزمون مجذور اتا  معناداري F میانگین مجذورات  df مجموع مجذورات نوع آزمون منبع تغییرات 

 شده ادراک استرس 

 1 58/0 0001/0 90/55 68/816 1 68/816 میمون پیش 

 1 50/0 0001/0 31/41 25/469 1 25/469 ی بند گروه 

     35/11 27 65/306 سطا 

      30 53437 کل 

 شناستی سرمای  روان 

 98/0 34/0 0001/0 10/17 05/1324 1 05/1324 میمون پیش 

 1 55/0 0001/0 91/46 49/3632 1 49/3632 ی بند گروه 

     42/77 27 43/2090 سطا 

      30 283347 کل 
 

 هایریمتغ نمرات  یاندیم معنادار ت اوت جادیا ب  توانست ش  درمانیکی یت یندگیا  مستقل  ریمتغارائ     ، 3  جدول  جینتا  ب   توج   با
 ؛شدود  منجدر  05/0ی  سطدا  سط   در  میمونمرحل  پس  درش  ینان مراقب سالمند  شناستیو سرمای  روان  شده ادراکاسترس  ا  وابست 
 هدایریمتغ  نمدرات   یاندیدم  ، میمدونشانمدرات مرحلد  پیش  گرمداسلد   ریمتغ  ت کیک اثر  با  ک   شودیم  حاهل  ج ینت   یا  بنابرای 
ج)دت . اسدت شدده  درمانی دچار تغییر معنادارارائ  کی یت یندگیبا    ینان مراقب سالمند  شناستیو سرمای  روان  شده ادراکاسترس  

 شدناستیو ا.زایش سدرمای  روان  شده ادراکدرمانی توانست  ب  کاهش استرس  تغییر نیز بدان هورت بوده است ک  کی یت یندگی
ینان مراقدب   شناستیو سرمای  روان  شده ادراکاسترس    زانیمدرمانی بر  کی یت یندگی  ریتأث  مقدار  ینان مراقب سالمند منجر شود.

 شدده ادراکهای استرس درهد تغییرات متغیر 55 و 50 بیترتب  ست ک ا  بوده است. ای  بدان معنا  55/0و    50/0  بیترتب سالمند  
  شود.تبیی  می درمانیشارائ  متغیر مستقل اکی یت یندگیتوسط  ینان مراقب سالمند شناستیو سرمای  روان

 



 53           و دیگران  شفق  فرزانه / ...سرمایۀ و شده ادراک  استرس بر درمانيزندگي   کيفيت اثربخشي

 گیرینتیجهو  . بحث4
شناستی ینان مراقدب سدالمند شده و سرمای  رواندرمانی بر استرس ادراکیندگی  کی یتپژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی  

شدناستی مراقبدان و سدرمای  روان  شدده ادراکدرمانی بدر اسدترس  یندگی  تی ینشان داد ک  جینتاش)رستان اردستان انجام گر.ت.  
و   شدده ادراکدرمانی بدر کداهش اسدترس  ینددگی  تید یک  یاثربخش  درموردپژوهش  ا.ت   ی   یدارد. اول  یمعنادار  ریتأث  ین  سالمند

 تید یک  یاثربخشد  بدا  ش1397ا  یمدی.رایمندد و ابراه  راستا است مطالعات ییر ه   جیبا نتا  ین  شناستی مراقبان سالمندسرمای  روان
 تید یک یاثربخشد بدا ش1398ا ینجاریادگان و .رهاد ، نابارور مارانیشناستی بروان یشانیو پر یییناشو  یدرمانی بر .رسودگیندگی
و  انیدریدح و ،  ییوجد یجدانیه دهیسدودنظ و  یییناشو تیرضا ، یمجای یب  .ضا ادیاعت ، یارتباح یهادرمانی بر م)ارتیندگی

و  وی ، برای عنوه سانوادۀ میادگان.  ییندگ تی یبر عملکرد و ک ییندگ تی یبر ب)بود ک  یدرمان مبتن  یاثربخشبا   ش1399نژاد ایسیع
 ب  اید  ترتیدب. ندگزارژ کرد یو اجتماع یسایگار سانوادگ طیدر ب)بود شرا ییندگ تی یک یرا برا ینقش م)م ش2022همکاران ا

و  کندد جدادیا.دراد تحدت ممدویژ ا یرا بدرا یاجتماع یوندهایو پ یاجتماع  تیکند حمامی  یدرمانی سعیندگی  تی یگ ت ک  دیبا
 یو شداد تیرضدا جادیبا اد تا کنمیکمک .رایند ب  ا.راد    یکند. ا  شتریها را قادر ب  داشت  دوستان بمن   یدهد و همچن  شیا.زا

موجدب   ، یای ینددگ  شتریب  تیو رضا  یشاد  رایی  ؛ابندیدست    یشتریب  یو جسم  یسنمت روح  درن)ایتب)تر و    یب  عملکرد اجتماع
 هرگوند ش.  1398  ، یدیو بریگدر ب رو  یانیدریدپور، حمقدشود اپربارتر می  یب)تر و روابط اجتماع  یسنمت  ، یدر یندگ  شتریب  تیمو.ق

 تید ی، کاساسبرای بدیارد.    ریتأث  یو اجتماع  یشخص  یای یندگ  دمراقبان سالمن  یشخص  تیتواند بر رضاا.راد می  یب)بود در شاد
 تریگسدترده   یدهد تا روابط اجتماعها اجایه میگیارد و ب  منمی  ریمراقبان مس  تأث  یو شاد  یدرمانی بر تعامنت اجتماعیندگی

اسدترس   درنتیج و    یشتریب  یاعاجتم  تیحما  سالمندمراقبان    ینان  شودسبب می  یرا تجرب  کنند. گسترژ دامن  تعامنت اجتماع
و   یارتباح  یها.رایند   یرا ب  یم)م  یهاک  حویه   کندیدرمانی ابتدا .رد را ملزم میندگی  تی یک  ، برای عنوه را درک کنند.    یکمتر

 ، ینجاریادگدان و .رهدادد اشدوتمرکدز  مها  حویه    یکند و سپس در حول جلسات بر ا  ییدهد شناسا  رییتغ  سواهدیک  م  یاجتماع
جلسات داسل و سدارج ای جلسد   یبرا یها و اهول درمانکیتکن براساس ناتیو تمر فی، وظاهابخش  یای ا  کیهر  یش. برا1398
ای کد  ند ییم  عنوانبد   یو سودمگداه  سودمددیریتیهدای  م)ارت  یمراقبان سالمند با معر.دینان  ،  اساسبرای شده است.    یحراح
کاهش اسدترس ن  یشد و یمبخب)بود می را هامن یک  عملکرد .رد رندیگمی ادیرا  یولها و اهکنند، روژ رییسواهند در من تغمی

 شدۀ یندانادراکدرمانی بر کاهش استرس  یندگی  تی یمرثر ک  یهاس یای مکان  یکی  در، یکند. ب  عبارت درا .راه  می  شده ادراک
  یچند  براساسا.راد است.    هیجانیو    یروان  تیدر ب)بود وضع  واده درمان بر نقش تعامنت جامع  و سان   یمراقب سالمند، تمرکز ا

 یهدای ارتبداحم)ارت  یریادگی  یسود را گسترژ دهند و برا  یتا تعامنت سانوادگ  نندیبمراقب سالمند ممویژ میینان    ، ی.رایند
کند استرس کمک می سالمندانمراقب  ینان ب  یو گسترژ تعامنت سانوادگ  یهای ارتباحم)ارت  یریادگیتنژ کنند.    کارممدتر

درهدد   50شددۀ یندان مراقدب سدالمند  درمانی بر اسدترس ادراکشایان ذکر است اندایۀ اثر کی یت یندگی  را تجرب  کنند.  یکمتر
درمانی با توان بیان کرد کی یت یندگیدهندۀ اثر مناسب ای  درمان بوده است. در تبیی  ای  یا.ت  میدست ممد. ای  نتیج  نشانب 

بخشد و ای ای  حریق استرس منان شده ا.راد را ب)بود میتمرکز بر روابط سانوادگی و اجتماعی ا.راد، میزان حمایت اجتماعی ادراک
 دهد.را کاهش می

 جیمراقدب سدالمند بدا نتدا  یندان  شناستیسرمای  روان  شیدرمانی بر ا.زایندگی  تی یک  یاثربخش  درموردپژوهش  ا.ت   ی   یدوم
شدناستی مراقبدان روان  یهدادرمانی بدر واکنشینددگی  تید یبر ک  یمبتن  یگروهمشاورۀ    ریتأثدربارۀ    ش1399و همکاران ا  یمیکر

 تید یک یبدر ارتقدا یدرمان مبتند  یاثربخش  درمورد  ش1398ا  ییو بریگر ب رو  یانیدریپور، ح  قدمگزارژ    براساس  ؛سانوادۀ معتادان
  یهمچند  ش2019و همکداران ا  یکدارن.  اسدت  وسدهمسران جانبدایان هم  یییناشو  تیو رضا  موریتاب  ، یروان  یستیبر ب)ز  ییندگ

گ دت   دیدباب  ای  ترتیب  داشت  باشد.    یو اجتماع  یدر ب)بود روابط سانوادگ  مرثریتواند نقش  می  ییندگ  تی یک  ک  ندگزارژ داد
. اسدت  یرواند  یای .رسدودگ  یریشددیو پ  یدروند  سداییغنی  یای براحر.   یسودمراقبت  شیا.زا  ییندگ  تی یهدف ای درمان با ک

 عنوانبد اسدت و    یدروند  یمعادل غنا  یسودمراقبت  ، درمانییندگی  تی یدر ک  ش2006ا  شی.ردر    یا.ت توسع   ینظر  یمبان  براساس
مت کر، عاشقان ، دلسویان   طیمح کیهای رویان  در با چالش ییارویرو یبرا یو ممادگ  یاریاستراحت، هوش  ق، یاحساس مرامش عم
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مراقدب سدالمند را ای تعارضدات یندان  متمرکز است،    یدرمانی ک  بر سودمراقبتیندگی  تی ی، کاساسبرای شود.  می  فیو جامع تعر
سدو    یو عداح   یب)بود سنمت روان  یسانواده برا  یها را ب  تعامل ساینده با اعضاکند و منمگاه می  یرضروریغ  یو روان  یکنم
را گدزارژ   یشدتریب  یسرمای  روان  ج یرا درک و درنت  یبالاتر  یها نشاط و مرامش درونشود ک  من.رایند موجب می   یا  دهد.می

رویمدره مدورد توجد    یندر است ک  سنمت روان را در چارچوب یندگکل  یکردیرو  ، درمانییندگی  تی یک  در، یکنند. ب  عبارت د
 یهدادرمدان، اهدول و م)ارت   ی، در ااساس یدارد. برا  ییندگ  تی یعامل ای نظر ک   یا  عادهم  اب  یدر ارتقا  یدهد و سعقرار می

ممدویژ داده  یاریشدمند ینددگ  یهدااهدداف و مریوهدا در حویه   ایها، یو ر.ع ن  یریدیپ  ، ییمعطوف ب  کمک ب  مراجعان در شناسا
 رایدی  ؛.رد اسدت  کی  یهای یندگن ییم   یتربااریژ  ای  یکیسانواده    یتعامل با اعضا  تی یش. ک1399و همکاران،    یمیکرا  شودیم

 یرا با اعضدا یتواند ارتباط عاح مراقب سالمند میینان    یو عاح   یسانواده، ضم  کمک ب  سنمت روان  یتعامل ساینده با اعضا
 شدود.می  یشدناستسدرمای  روان  شیو ا.دزا  یو ارتبداح  یعاح   ، یروان  تیسود سبب ب)بود وضع   نوبکند ک  ب   تیتقو  زیسانواده ن

دسدت ممدد. اید  نتیجد  درهد ب  55ینان مراقب سالمند   شناستیسرمای  رواندرمانی بر  شایان ذکر است اندایۀ اثر کی یت یندگی
تدوان ینان مراقب سالمند بوده است. در تبیدی  اید  یا.تد  می  شناستیسرمای  رواندهندۀ اثر مناسب ای  درمان بر ا.زایش  نشان

درمانی با ایجاد سودمراقبتی روانی، هیجانی و اجتماعی در تنژ است تا شاسص سدنمت رواندی و هیجدانی گ ت کی یت یندگی
های مدورد نیدای، درمانی با ا.زایش سودمراقبتی، تعامل سانوادگی و ممویژ م)ارتاساس کی یت یندگیا.راد را ب)بود بخشد. برای 
 شناستی منان را ب)بود بخشد.تر و امیدوارتر ب  مینده کند و ای ای  حریق سرمای  روانبی مورتر، سوژینان مراقب سالمند را تاب

ینان مراقب سدالمند در اردسدتان، عددم   تیای جمل  محدودبودن جمع  ییهاتیها با محدودپژوهش  ریحاضر مانند سا  پژوهش
شناستی ینان مراقب سالمند، عدم است اده شده و سرمای  روانمرثر بر استرس ادراک یو سانوادگ یاجتماع ، ی.رد  یرهایکنترل متغ

 یهاشدن)ادیدر سدط  پ  ج، ینتدا  یریپدی یتعم  شیمنظور ا.دزامواج  بود. بد   یریدیپمرحل     و .قدان  یتصاد.  یریگای روژ نمون 
حاد و مدزم    یهای روانساص، ا.راد مبتن ب  استنل  مارانیمراقبان امراقبان ب  ریسا  یپژوهش رو   یشود امی  شن)ادیپ  ، یپژوهش

 یریددیو پ یتصداد. یریگهای مختلف با است اده ای نموند .رهنگ باو جوامع  مناحق ش)رها،  ریها و ساگروه   ، درید   یو...ش در سن
شدناستی مراقبدان سدالمند، در سدط  شده و سرمای  رواندرمانی بر استرس ادراکیندگی  تی یک  یانجام شود. با توج  ب  اثربخش

درماندران و متخصصان سود را در مراکدز مشداوره و سددمات مشاوران، روان  یستیمسئولان مراکز ب)ز  شودیم  شن)ادیپ  کاربردی
مراقدب   ی یندانروژ بدرا   یدا  یاجرا  یبرا  یدرمانی مشنا کنند و بستریندگی  تی یکروژ  ها را با  شناستی .عال کنند تا منروان

مراقب  ینان شناستیشده و سرمای  رواندرمانی بر استرس ادراکیندگی  تی یا.راد بتوانند با است اده ای ک   یتا ا  کنندسالمند .راه   
  بدیارند. ریسالمند تأث

 

 اخلاقی . ملاحظات5
مراحدل مداسلد    یشدرکت در برنامد  مداسلد  اسدی و تمدام  یینان مراقب سالمند برا  تیرضا  ، اسن  در پژوهش  تیرعا  منظورب 

 ا.دتیمداسنت را در  یا ق، ی.رایند تحق لیب  تکم لیداده شد ک  در هورت تما  نانیاحم  گواه ب  گروه     یشد. همچن  یرساناحنع
 جدادیا  منظوربد درسواست نشد.    های ای مننام  چیاست و ه  حرمان ها مداده شد ک  احنعات من  نانیسواهند کرد. ب  دو گروه احم

  یتوضد  کنندگانشرکت  یای مداسل  برا  شیمداسنت پ  یو ممویش  یهای درماندر پژوهش حاضر، جنب   کنندگانشرکتدر    زه یاند
شایان ذکر است پژوهش حاضر با کدد اسدن    ها قرار گر.ت.من  اریدر است  دانیرا  هورتب ، کل .رایند مداسل   حال یبااداده شد.  

IR.IAU.KHUISF.REC.1400.278 .در دانشداه میاد اسنمی واحد اه )ان ثبت شده است 
 

 مالی حمایت و . سپاسگزاری6
بود. ای   اه )ان اسوراسدانشمقال  حاضر برگر.ت  ای رسال  دورۀ دکتری تخصصی نویسندۀ اول مقال  در دانشداه میاد اسنمی واحد  

هدای مندان کد  همکداری کداملی در اجدرای پدژوهش مراقب سالمند و سانواده   ینانتمام مسئولان ب)زیستی ش)رستان اردستان،  
 ای ای ای  پژوهش حمایت مالی نکرده است.شود. هیچ سایمان دولتی و سصوهیداشتند، قدردانی می
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 منافع . تعارض7
 گزارژ نشده است. نویسندگاندر ای  پژوهش هیچ تعارض منا.عی توسط 

 منابع
 ش.1395ا  س..  م  ،، سانجدانی.پ  ،، رضاسدلطانی.س  ،، محمددظاهری مرتیمدانی.ف  ،، محمدی شاهبنغی.م  ،، .نحی سشکناب.ع.  م  ،حسینی

. 1-7 ،ش3ا4 .پرسدتاریروانمجلد   .مگداهی بدر اسدترس درک شددۀ مراقبدان سدانوادگی سدالمندان مبدتن بد  ملزایمدرتأثیر برنام  ذه 
http://ijpn.ir/article-1-837-fa.html 

سدانوادۀ میادگدان.  یینددگ تید یک بدر عملکدرد و یینددگ تید یبدر ب)بدود ک یدرمان مبتند یش. اثربخش1399نژاد، ا. ایسیعو  م.،    ان،یدریح
  https://dorl.net/dor/20.1001.1.25885162.1399.11.44.4.4 .45-59  ،ش44ا11 ی.نظام یشناسروان

هدای ای و حمایت، راهبردهدای مقابلد  شده ادراکش. رابط  سودکارممدی تحصیلی با استرس  1394سعادت، س.، اهغری، ف.، و جزایری، ر. ا
. 67-78ش، 12ا15مجلددد  ایراندددی ممدددویژ در علدددوم پزشدددکی. در دانشدددجویان دانشدددداه گدددینن.  شدددده ادراکاجتمددداعی 

http://ijme.mui.ac.ir/article-1-3531-fa.html 

مجلد  .  شدناستی یندان نابداروردرمانی بر .رسودگی یناشویی و پریشدانی رواناثربخشی کی یت یندگیش.  1397.رایمند، م.، و ابراهیمی، س. ا
  https://doi.org/10.22038/mjms.2019.15078 .320-329  ش،1ا61دانشکدۀ پزشکی دانشداه علوم پزشکی مش)د. 

و   یمورتداب  ی،ذهند  یسدتیبدر ب)ز  یینددگ  تید یبر ب)بدود ک  یدرمان مبتن  یش. اثربخش1398م. ا  ،ییبریگرب رو  و  ل.،  ،یانیدریپور، ع.، حقدم
  .22-31  ،ش2ا21 ی.مجل  حب نظامهمسران جانبایان.  یییناشو تیرضا

https://militarymedj.bmsu.ac.ir/article_1000798.html?lang=fa  

شدناستی های رواندرمانی، بر واکنشتأثیر مشاورۀ گروهی مبتنی بر کی یت یندگی  ش.1399ا  ع.  ،نویدیان  و  ،.م  ،، شکیبا.ن  ،، رضایی.ی  ،کریمی
  http://hayat.tums.ac.ir/article-1-2681-fa.html. 163-177 ،ش2ا26 .حیاتمراقبان سانوادگی معتادان. 

هدای ارتبداحی، اعتیداد بد  .ضدای مجدایی، رضدایت اثربخشی کی یت یندگی درماندری بر م)ارت  ش.1398ا  .ه  ،.رهادیو  ،  ف.  ،نجاریادگان
  .247-256 ،ش74ا18 .شناستی.صلنام  علوم روانهیجانی در یوجی .   ییجویناشویی و سودنظ 

http://psychologicalscience.ir/article-1-252-fa.html  

ممدویان های عداح ی در بدی  دانششناستی و سدبکش. مقایس  سرمای  روان1393محمدیاده، ی.، امیدوار، ع.، و امیدوار، خ. انریمانی، م.، شاه 
  https://jld.uma.ac.ir/article_220.html. 100-118 ش،1ا4های یادگیری. مجل  ناتوانیپسر با و بدون ناتوانی یادگیری. 

شدناستی و موری رواندرمانی در تغییدر سدط  تداباثربخشی کی یت ینددگیش.  1397وند، م. ا.، حسنوند، ب.، و یوسفوند، م.، رجبی، هیوسف
  .30-43  ش،3ا33شناسی تربیتی. .صلنام  روان. ممویان دستر ا.سرده سودتعیینی دانش

https://psyedu.tonekabon.iau.ir/article_673553.html 
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