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 سلامت بر مبتنی شناختی روان بهزیستی مدل طراحی

 آوری تاب رویکرد با شناسان، روان و مشاوران

 1نامنی بیدلی مسعود
 آزاد دانشگاه گرگان، واحد روانشناسي، گروه دکتري، دانشجوي
 .ايران گرگان، اسلامي،

 
 *2خوشلی خواجوند افسانه
 اسلامي، آزاد دانشگاه گرگان، واحد روانشناسي، گروه استاديار،
 )نويسنده مسئول( .ايران گرگان،

 
 3تجری طیبه

 .نايرا تهران، فرهنگیان، دانشگاه تربیتي، علوم گروه استاديار،
 

 4سعید بختیاری بهرام
 اسلامي، آزاد دانشگاه گرگان، واحد روانشناسي، گروه استاديار،
 .ايران گرگان،

 
 چکیده

 يروان شلللنا ت يسلللتيمدل بهز طراحيپژوهش،  نيا يهدف اصلللل
سان ، با رو     شنا شاوران و روان  پژوهش  نيبود . ا يتاب آور کرديم

انجام شلللد.    ادی داده بن ةي بر نظر يو مبتن يفیک ياز نوع پژوهشلللها 
سازمان نظام           يجامعة آمار ضو  شاوران ع سان و م شنا شامل روان 
شناس   سابقه     يروان  باشد که   يسال م  5و مشاوره کشور با حداقل 

ست داده ها از   يانتخاب آنها هدفمند، از نوع گلوله برف وةیش  بوده ا
نفر 11نفر از  برگان )  13سا تارمند با   مهین يمصاحبه ها  قيطر

باز،  يکدگذار وةیسه مرحله به ش   ينفر  بره( در ط2،   يدانشگاه 
و  يميارادادر قالب مدل پ قیتحق جيشد. نتا  لیتحل يو انتخاب يمحور

)آموزش و  يعلّ طيصللورش شللکل گرفت ا شللرا نيبدمدل مفهومي 
 طي ود(، شللرا رشيپذ ،يو شللنا ت يتخصللصلل يها ييتوانا يارتقا
مدا له گر )منابع  طي(، شلللرانی)عوامل مربوط به مراجع  يا نه یزم
 ود  جاناشیاز ه يآگاه ي(، اقداماش و راهبردها )مقوله هايتيحما
 تي ريزمان )مد   يبودجه بند   ،يانرژ يز(، بازسلللا جاناش  یه می)تنظ

ها     هارش  مان(، م ها    ،يمعنو يز هارش  باط  يم ها   ی ( و پيارت مد  ا
  انيموثر تعارضاش(. در پا  تيريحل مسئله، مد  يها)توسعه مهارش 

 يعمل يبرا ييبه دسلللت آمده، رهنمودها    جيها و نتا   افته ي  يبر مبنا 
   .شدن برنامه ارائه شده است

 
 ،روان شناسان ،مشاوران ي،روان شنا تي ستيبهزا کلیدی واژگان

 تاب آوري
 

 29/07/1401تاریخ دریافت: 
 18/11/1401 تاریخ پذیرش:

 :نویسنده مسئولkhajevand_a@gorganiau.ac.ir 

_________________________________ 
1. Psychological well-being  

2. Psychological well-being 

3. Hedonistic 

 مقدمه
اسلت.  معاصر روان شناسي مدرن سازه هاي از يکي بهزيستي

با درجه احساساش مثبت تجربه  يتوان به طور کل يرا م يستيبهز
 بهزيستي مفهوم. (1) کرد فيتعر ياز زندگ يشده هر فرد و درک کل

 هب نگر مثبت شناسي روان که رويکردي عنوان به 1شنا تي روان
 مثبت هاي ويژگي بر کرده مطرح ا یر هاي سال در روان سلامت

 ذهني سلامت بر واقع در و داشته تأکید فردي هاي توانايي رشد و
 (.     2) دارد دلالت مثبت

 يبی( معمولاً به عنوان ترکPWB) 2يشنا تروان يستيبهزدر واقع 
 يدر زندگ نهیبه يمثبت و عملکرد با اثربخش ياز حالاش عاطف

 متنظی ترکیب حاصل روان شنا تي . بهزيستيشوديم يسازمفهوم
 و است زندگي وتجارب هويت شخصیتي، ويژگي هاي هیجاني،

یص روان شنا تي مؤثر تشخ بهزيستي پیش بیني در عوامل گوناگوني
 ياصل يهايژگياز و يکي يروانشنا ت يستيبهز (. 1)داده شده اند 

)لذش،  3گرالذش يسلامت روان است و ممکن است به عنوان شاد
)مقابله،  5يآورتاب نی)معنا، تحقق( و همچن4 يلذش( و  وشبخت

 شود. فيحل مشکل سالم( تعر جان،یه میتنظ
به سرعت در حال  مشاورهحرفه  ر،یا  يهادر سال ،يدر سطح جهان

مشاوران و روان است که  يدر حال نيکار بوده است ا يرویرشد ن
بر  امر نيبرند و ا ي ود رنج م يشغل ياز استرس و فرسودگ شناسان

 گذارد. يم يمنف اریبس ریسلامت روان آنها تأث
 يشغل يو فرسودگ يشغل تيدر مورد رضا يکه نگران يياز آنجا
است، مطالعاش به موقع  شيدر سراسر جهان در حال افزا مشاوران

از  يناش مشاوران يمنف يتواند ادراکاش شغل يکه م يمیدرباره مفاه
 است. ازیآنها را بهبود بخشد، مورد ن يمنف اشیتجرب
را در  يارزشمند يامدهایپ توانديم يآوررو، مطالعه تاب نياز ا
ارائه  مشاورانسلامت روان و جسم در  يو نظر يعمل يهانهیزم

و  يآوردر مورد تاب ينشیمطالعه با هدف ارائه ب نيا ،لذا دهد.
طراحي مدل بهزيستي و  مشاوران يآن برا يآن، معنا يهايژگيو

مشاوران و روان شناسان  انیدر م يآورتاب روان شنا تي با رويکرد
 .انجام شده است

مشکلاش روان شنا تي و فشارهاي در مورد علل و اثراش  يشواهد
جمع شده  در طول سال ها يشاغل به طور کل يها تیدر جمع رواني

 بهزيستي روان شنا تي،حال، اطلاعاش مربوط به  نياست. با ا
 (.3ها همگام نبوده است)حرفه ريبا سا ن و مشاورانشناساروان

درصد از  40که  افتنديدر (2018مک کورمک و همکاران )
را گزارش کردند.  يعاطف  ستگيسطوح بالا تا متوسط  ،روانشناسان

 مطالعه در که است( درصد 9/39) يبه موازاش نسبت روانشناسان نيا
 يعاطف ي، احساس  ستگ(2016) و همکاران کنت توسط شده انجام
تنها از  رده  ه( ک2016) رابو و همکارانرا گزارش کردند.  ييبالا

4. Happiness 

5. Resilience 
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ستفاده ا بهزيستي روان شنا تي يبررس يبرا يعاطف يفرسودگ اسیمق
 کنندگان شرکت از( درصد 56) يمیاز ن شیکرد، نشان داد که ب

. رابطه (4)را گزارش کردند يعاطف ي ستگ ادزي تاسطوح متوسط 
 نيبالاتر نیهمچن روانشناسان ياز استرس شغل شغل با قصد ترک
متخصصان سلامت روان  ريبا سا سهيرا در مقا يعاطف يسطح  ستگ

شیلینگ و ( 2015) همکارانروپرش و همچنین (. 5گزارش کردند )
را به کل ساعاش  مشکلاش روان شنا تيوقوع ( 2021) 1و همکاران

مراجعه  يمنف ي(، رفتارهاي)کار کاغذ يفرد، کار ادار کيکار 
ضع مو نينسبت دادند، و از ا آن هااز حد با  شیب يریو درگ کنندگان

بر  يقابل توجه ریتواند تأث يحجم کار م شيکردند که افزا تيحما
 .(6)باشدمشاوران و روان شناسان داشته  ن شنا تيعدم بهزيستي روا
 ييهاسمیمختلف بر درک مکان يقاتیتحق يهاحوزهدر همین راستا 
. در استفاده کننديکمک م تاب آوري شياند که به افزامتمرکز شده

روانشناسان،  انیوجود دارد. در م ييتفاوش ها ياز اصطلاح تاب آور
 وب  يرشد يامدهایاشاره کردا پ ي( به سه کاربرد کل1995ورنر )

استرس؛ و  طيدر شرا داريپا يستگيشا؛ پر طر تیوضع رغمیعل
به طرق مختلف مفهوم  يتاب آوربر همین اساس  .از تروما يبهبود
است که تاب  نيا جيرا فيتعر کيحال،  نيشده است. با ا يساز
نامطلوب است  طيبا وجود شرا زیآم تیمقابله موفق ييتوانا يآور
 يکيولوژيزیهر دو جنبه ف «يآورتاب»اصطلاح  ،يخي(. از نظر تار7)

 يدر بر  يکه تاب آور ي، به طورردیگيرا در بر م يشنا تو روان
ه عنوان ب گريد يو در بر  يذات يتیشخص يژگيو کي عنوانموارد به 

ر د يريپذ بیو آس يتاب آور نیب يا رهیدر زنج ايپو نديفرآ کي
افراد  يکه بر  کندياستنباط م ياول (.8) شود ينظر گرفته م

غلبه بر  يبرا« آنچه را که لازم است» ايهستند  رتريپذبیآس
که سطوح  دهدينشان م يکه دوم يندارند، در حال ماشيناملا
 .ابديکاهش  توانديفرد م يانهیزم طيبسته به شرا يفرد يآورتاب

 يريپذ  لاقانه و انعطافآور، به طرز  که افراد تاب رسدي به نظر م
 و کنندي م يزير حل آنها طرح و برنامه يبرا نگرند،ي به مسائل م
ي نم غيدر نگرايدر واست کمک از د نسبت به ازیدر صورش ن

ل عوام نيمقابله با مشکلاش دارند که اي برا يو منابع کامل ورزند
 ييالاب يشنا تن روا يستيو بهز يفرد از بهداشت روان شودي باعث م

 نردتر ک و کم رنگ ليبا تعد ،يآور تاب نيبنابرا بر وردار باشد.
ي م نیافراد را تضم يروان يستيبهز ،ياسترس و افسردگ نچو يعوامل
 (.8) کند

 اي تيريمنابع در مد تیاز اهم يکه حاک يشواهد رغمیعلهمچنین 
تا  ياديز قاشیبر کار است، تحق يمبتنروان شنا تي  يستيحفظ بهز

علاوه  نکرده است. يرا بررسو مشاوران شاغل به امروز روانشناسان 
از  يفیچگونه ط هکرده اند ک يبررس يمطالعاش متعدد ن،يبر ا
 ياتمرتبط هستند، مطالع بهزيستي روان شنا تيمختلف با  يرهایمتغ

نند، ک يم يبررس بهزيستي روان شنا تيرا بر  تاب آوريکه نقش 
_________________________________ 

1. Schilling et al 

 نییعوامل تع بهاز مطالعاش  يمثال، تنها تعداد کم ياندک هستند. برا
ر ه اند، لذا دپردا ت بهزيستي روان شنا تي يبرا تاب آوريکننده 

 اين زمینه شکاف تحقیقاتي وجود دارد. 

معمولاً در  و مشاوران روانشناسانبررسي ها نشان داده اند که همه 
 ديشد اشیاز تجرب يعیوس فیروزانه  ود در معرض ط يکار يزندگ
و  رواني متعدد از رنج، ضربه يها تيمشاهده روا هاز جمل ياحساس

 ن،ي. علاوه بر ارندیگ يقرار م توسط مراجعان از دست دادن
که اغلب به  مراجعان با مشکلاش مزمن يانتظار طولان يهاستیل

 تیتواند به بار مسئول يم دهنديمدش پاسخ نمکوتاه يهادرمان
درمان را کاهش  جينتا ياضافه کند و ممکن است اثربخش مشاوران
که مسائل بهداشت و سلامت  رسدي به نظر م يضرور .(9دهد )

 يتلق يقشر، جد نيا يو روان يعاطف ،يشنا ت يهامربوط به جنبه 
است که تداوم آن در  يشود. امروزه سلامت به عنوان منبع با ارزش

مفهوم  نيا رایکند. ا  يم نییفرد را تع  يزندگ تیفیک ،يطول زندگ
 تیفیک يرود و آن بهبود و ارتقا يبه کار م يتر عیوس يدر معنا
و  يروان ،ياز رفاه جسمان يبتوان مجموعه ا دياست. شا يزندگ
شود  ياز افراد درک م يگروه ايفرد  لهیرا که به وس ياجتماع

 يقیحق دیشکرگزار و مشکب يق تقیتحق جيدانست. نتا يزندگ تیفیک
 لیاز قب يزندگ تیفیابعاد ک ي( نشان داد با کاهش در تمام1396)

 ،يروابط اجتماع ،يسلامت روان شنا ت ،يبهداشت و سلامت جسمان
روان شناسان و مشاوران  يشغل يفرسودگ ،يزندگ تیو وضع طیحم

از مشکلاش بهداشت  يحاک زین گريد قاشی. تحقابدي يم شيافزا
 شانيا يشغل ژهيو طيشرا لیدل روان مشاوران و روان شناسان به

 تيروانشنا  بهزيستي ايجاد که معتقدند پژوهشگران امروزههستند. 
 گي،زند در بیشتر موفقیت سمت به را ها انسان زندگي، از رضايت و

 نهايت در و تر سالم گرانه حمايت اجتماعي ارتباط بهتر، سلامت
 (.10) سازد مي رهنمون بالاتر، جسمي و رواني سلامت

 ابت روانشنا تي، بهزيستي با مرتبط متغیرهاي از طرفي يکي از
 مثبت پیامدهاي تجربه آور، تاب افراد هاي ويژگي.  است آوري
 در مقاومت و اجتماعي کارکرد و نفس عزش شنا تي، و هیجاني
 زا آوري تاب. است زندگي ناگوار رويدادهاي منفي پیامدهاي برابر
 ها يپريشان و ها استرس با آمدن کنار در افراد توانايي افزايش طريق
 وانر بهزيستي نتیجه در و عادي عملکرد به شخص بازگشت باعث

 با يآور تاب رابطه بررسي که هايي پژوهش نتايج. شود مي شنا تي
 عنادارم و مثبت رابطه بیانگر اند، پردا ته شنا تي روان بهزيستي

که  افتندي( در2012اسکرو و همکاران ) .است متغیرها اين بین
 يتر علائم اضطراب و افسردگ نيیبا سطوح پا يتاب آور يها يژگيو

تا  يآور( نشان دادند که تاب2016و هجمدال ) انیمرتبط است. آن
. است ياسترس و علائم اضطراب و افسردگ نیواسطه رابطه ب يحد

 يدرون ير( استدلال کرد که تاب آو2013و همکاران ) نيگلدشتا
علائم  يبرا يعامل محافظت کيو هم  يعامل جبران کيهم 
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 بزرگسالان نوظهور انیدر م يسوء استفاده جنس نهیدر زم يافسردگ
 .(11)در حال گذار از رفاه کودکان است

 نيمبت مفاهیم اين باره در گرفته صورش هاي پژوهش از طرفي عمده
 ودهب اي چندگزينه هاي  پرسشنامه از استفاده با و کمي هاي روش بر
 انعنو به اما. اند داده ارائه توجهي قابل و در ور هاي يافته البته که
 یهفرض احتمالي تأئید و آزمودن پي در ها روش اين ذاتي، ويژگي يک
 رويکرد. اند شده حاصل پیشین هاي پژوهش از که هستند هايي
 و مستند نظريه يک سا ت بلکه آزمايي فرضیه نه حاضر تحقیق
 استقرايي تحلیل و داده يافته سازمان گردآوري طريق از مدون

 هاي پرسش به پاسخ گويي منظور به  شده گردآوري داده مجموعه
 رويکرد با تحقیق ضرورش و  الي جاي روي اين از. است  نوين
 شناسان روان و مشاوران شنا تي روان بهزيستي موضوع در کیفي

 .شد تحقیق اين گیري شکل انگیزه و احساس
 يستيبهز قاشیتحق فیتوص يبرا زيمتما ينظر يهادگاهيد

به عنوان مثال، احساس  .شده است شنهادیتاکنون پ يشنا تروان
 ياز زندگ تياوقاش رضا ياگرچه گاه-ياز زندگ تي، رضايشاد
هدف در  افتني، -شوديم يبندگرا طبقهبعد لذش کيبه عنوان  زین

ازه س ري ود و سا يها يریگ میداشتن حس استقلال در تصم ،يزندگ
که  يکنند. در حال يم کمک وب  ايکه به احساس کامل  ييها
 يهايژگيابعاد ممکن است در طول زمان به عنوان و نياز ا يبر 
 از تيرضا ،ينیبتصور شوند )مانند  وش دارتريپا يشنا تروان
 ندگذرا باش اي رتریمتغ يهاممکن است حالت گريد ي(، بر يزندگ

(12.) 
مثبت اشاره دارد.  يبه سلامت روان يروانشنا ت يستيبهزدر واقع 

ند مفهوم چ کي يروانشنا ت يستينشان داده است که بهز قاشیتحق
 يها يگژيو ،يجانیه میاز تنظ يبیترک قيکه از طر متنوع است يبعد

 يستي. بهزابدي يتوسعه م يو تجربه زندگ تيهو ،يتیشخص
 يآگاه و ييبرونگرا لاش،یسن، تحص شيتواند با افزا يم يروانشنا ت

 (. 13) ابديکاهش  ييو با روان رنجور و ابدي شيافزا
 تعريف  در اصلي رويکرد ( دو2005) دسي و ديدگاه رايان از

 از . تعدادي2فضیلت  گرايي  و  1لذش گراييا دارد وجود بهزيستي
 رابرب شادکامي يا  وشي لذش گرايانه با را بهزيستي پژوهشگران،
 ودهب گرا لذش هاي فلسفه بر مبتني گرا لذش رويکردهايمي دانند. 

 اين .دانند مي شادکامي نظیر مثبت هاي احساس را کسب بهزيستي و
 اين در .شود مي نامیده هیجاني يا ذهني بهزيستي بهزيستي، نوع

 راههم زندگي به معناي زندگي آرماني که است آن بر فرض ديدگاه،
 هدف و مي باشد ناراحتي و افسردگي از با اجتناب لذش و شادي با

بهزيستي لذش  شا ص هاي. مي باشد لذش حداکثر زندگي کسب
 حذف و مثبت وجود عواطف طريق از شادکامي افزايش بر بیشتر گرا

 (.14است ) کرده تمرکز از زندگي رضايت و منفي عاطفه

_________________________________ 
1. Hedonism    

 در را مهمش جاهودا اثر ماري اتريشي، شناسروان 1958 سال در
جاهودا   آرماني نوشت. رواني سلامت نام با شناسي،روان زمینه

 انجام و بوده آنچه بین است قادر سالم فرد بود که معتقد( 1955)
 تواندمي و بايد که آنچه و بشود و باشد  واهدمي که آنچه و داده
 وضع بین تواندمي سالم شخص عبارتي، به. دهد انجام ترکیبي بشود
 تاس معتقد نمايد. وي ايجاد ارتباط وآينده حال در گذشته در  ويش

 داجاهو. نیست فرد در بیماري نبود معناي به تنها رواني سلامت که
 عمده مفهوم دسته هشت از بر ورداري گرو در را رواني سلامت

 ازا عبارتند مفاهیم اين که داند مي
 زندگي در هدفمندي احساس به دستیابي

 واناييت از گرايانه واقع تصور و  ود به نسبت فرد مثبت هاي نگرش 
  ود هاي

  ودشکوفايي  مرحله به رسیدن و نیازها مناسب ارضاي 

 محیط و حوادث از بینانه واقع برداشت

  مناسب تحول و رشد 

 ديگران نفوذ برابر در فرد استقلال يا  ودفرمانروايي

 لذش اندا تن تا یر به توانايي و شخصیت انسجام از بر ورداري
 آن هاي

 ندگيز مقتضیاش کردن  برآورده توانايي معناي به محیط بر تسلط 
 اب شدن سازگار توانايي و ديگران با صمیمانه ارتباط برقراري و

 زندگي. هاي استرس و مشکلاش

برآيند ارزيابي هاي گوناگوني  روان شنا تي از نظر داينر بهزيستي
 مافتد، جسمي  آنها براي که اتفاقاتي  ود، زندگي از مردم است که

. دارند مي کنند، زندگي آن در که محیطي وشرايط ذهنشان و
 هحیط در  ودشان زندگي از افراد درک به روان شنا تي بهزيستي
 تعريف رواني سلامت ابعاد و عملکردهاي رواني و هیجاني رفتارهاي

 زا روانشنا تي، قلمروهايي بهزيستي مورد در تحقیقاش. است شده
اعتمادبه نفس،  ادراک،) شنا تي عامل هاي و انگیزش شخصیت،
 مندي رضايت در عوامل اين همه که است داده نشان را(  وش بیني

 (. 15) دارند زندگي مشارکت از افراد
 

 روانشنا تي بهزيستي سازه يک(1994)دان  وان و( 1998)ويسینگ 
 رد پیوستگي و انسجام احساس بوسیله کردندکه معرفي را کلي

 اندازه و مشخص زندگي، و کلي رضايت و عاطفي تعادل زندگي،
 سازه روانشنا تي، بهزيستي که کنند  مي تاکید آنها. شود مي گیري
 اگیرد مي بر در را ها حیطه اين و است وجهي چند يا بعدي چند اي
 بر مثبت احساس  وشبخت، يا بهزيست افراد درا عاطفه(الف

 .دارد غلبه منفي احساس
 رنظ به کنند، مي تجربه را زندگي از رضايت افراد ايناشنا ت(ب
 .است کنترل و درک مقابل زندگي آنها

2. Eudaimonisim 
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 و رکا به و مي پذيرند را زندگي هاي چالش بهزيست افرادا رفتار(ج
 .دارند علاقه فعالیت

 .ددارن را  ود  ويشتن اثباش توانايي بهزيست افرادا پنداره  ود(د
 از و کنند ­مي اعتماد ديگران به بهزيست افرادا فردي بین روابط(و

 .بر وردارند هم اجتماعي تعامل
 عوامل مؤثر در بهزيستي روان شنا تي

 الف( عوامل درون فردي
( در تحقیقي به اين نتیجه رسید که بین 1386سنا گلستاني بخت )

سن و بهزيستي روان شنا تي رابطه معني داري وجود دارد. با افزايش 
حساس بهزيستي در افراد کاهش مي يابد. سن و در سالمندي، میزان ا

( نیز کاهش میزان بهزيستي را در سالمندان 1399بخشي و همکاران )
 با عوامل کاهش امید و افزايش اضطراب مرگ مرتبط دانستند.

 فرا مطالعه يک در نیز( 2008) وشولتز اشمیت شخصیتا استیل،
 هايوشا ص شخصیتي مختلف عوامل بین دادندکه نشان تحلیل

 39 از بیشتر واقع در.دارد وجود ارتباط  روان شنا تي بهزيستي
 عوامل با روانشنا تي بهزيستي شا ص در واريانس از درصد

 انندم مواردي آمده دست به نتايج اساس شود. برمي تبیین شخصیتي
 دارد.  روانشنا تي بهزيستي با قوي رابطه  ويي گرايي،روانجور برون

 سلامتي بین که دادند نشان( 1999)  وگريفین داناا جسماني سلامت
 نگروسی ريف. است قرار بر مثبتي رابطه روانشنا تي وبهزيستي

 جسماني ارتقاءسلامت باعث را روانشنا تي بهزيستي( 1998)
 نشان که اند نموده ارائه شواهدي آنها. دانندمي افراد وهیجاني

 از حاکي که معنوي هايجنبه به توجه با کردن زندگي دهد،مي
 تأثیر اص،  فیزيولوژيکي هايسیستم بر است، روانشنا تي بهزيستي

  .است سلامتي وارتقاء ايمني دستگاه کرد کار به مربوط که گذاردمي

 اين و ددار شادماني با مثبتي همبستگي تحصیلاش تحصیلاشا سطح
 هيافت توسعه کشورهاي در درآمد کم گروههاي براي ويژه به رابطه
 به شايد امر است. اين قوي فقیر، کشورهاي در آماري هاي جامعهو 
 تحصیلاش سطح نیافته توسعه کشورهاي در که باشد دلیل آن

مي شود.  سبب اجتماعي در منافع شدن سهیم در را فاحشي ا تلاف
 است آن بیانگر اين زمینه ( در1386)  بخت گلستاني پژوهش نتايج
 زارشگ را بیشتري بهزيستي بالاتر، تحصیلاش با افراد چند هر که

 سطوح در که ترتیب اين به .نیست يکنوا ت رابطه اين اما مي کنند
 ستا موثر بهزيستي میزان افزايش در بالاتر تحصیلاش دانشگاهي،

 تفاوش بیسوادي، و تحصیلاش دانشگاهي بین مقايسه در ولي
 .نمي شود مشاهده معناداري

 درآمد که ( معتقدند2009اويشي ) و درآمدو ثروشا منتزاکیس 
 هحالیک در  اصي؛ سطح تا ولي مي دهد افزايش را بهزيستي بالاتر
 رچهاگ .است مرتبط پايین بهزيستي با معناداري طور کم به درآمد
 را مادي منابع به دسترسي و پول اجتماعي جايگاه مردم از بر ي

 پژوهش ها بر ي ولي مي دانند رواني بهزيستي احساس عامل اصلي
 ینب پژوهش ها همبستگي بیشتر در. اند نکرده تأيید را نگرش اين

 است. شده گزارش پايین بهزيستي رواني احساس و درآمد

( 2006همکاران ) اون و تیلي طولي، مطالعاش وراثت و ژنتیکا طي
 که است هیجاني بعد داراي عمدتاً رواني بهزيستي که دادند نشان
نمي  رتغیی محیطي شرايط و تحت است ژنتیکي عوامل بر نسبیتي
 سه مؤلفه با هیجاني مرکزي هسته هاي اين آنان معتقدند. کند

 میزان از درصد 85  کننده تبیین و برانگیختگي، شادماني رضايت،
پايه   ط و دامنه يک داراي شخص هر. است افراد رواني بهزيستي

 یطي،مح تغییراش و شرايط اثر در که است شادماني و بهزيستي کند
 شرايط در مي کند و تغییر دامنه آن در افراد شادماني و بهزيستي
 مي گردد. باز اصلي پايه  ط به دوباره معمولي

 ب( عوامل بین فردي
 و بهزيستي و برشادي زيادي تاثیر اجتماعي روابط اجتماعيا روابط

افراد مورد علاقه  و دوستان با بودن. دارد سلامتي ديگر جنبه هاي
  مي شود. تنهايي از پیشگیري و مثبت  لق ايجاد باعث

 دادند ( نشان2003همکاران ) ازدواج و زندگي  انوادگيا لوکاس و
 و تغییراش از ناشي زندگي از رضايت میزان مردم، بیشتر براي که

مي  کاسته مرور به سالها با گذشت ازدواج مثل موقعیتي پیشرفت
 سیلهو به موقتي پیشرفت يک به که هنگامي افراد، بنابراين شود

 هرهچ در تغییر يا درآمد سطح افزايش مثلاً موقعیت جديد به رسیدن
به  تمايل مردم زيرا. بود نخواهد پايدار افزايشي چنین میرسند

 قعیتيمو عوامل بنابراين دارند را ثابت شرايط با  انطباق و سازگاري
ي م نظر به شادماني، عملي و بهزيستي افزايش براي مدش کوتاه در
 .ندارد کارايي مدش بلند در اما. رسد

 ج( عوامل محیطي
 در روانشنا تي بهزيستي هايشا ص که آيدمي نظر فرهنگا به

 از رضايت با قوي رابطه اما باشد متفاوش مختلف هايفرهنگ
 ارد.د درآمد وسطح اجتماعي برابري فردگرايي، بشر، حقوق زندگي،

 توسطيم همبستگي بهزيستي و شغلي رضايتمندي اشتغالا بین و کار 
 يک اشتغال که باشد  اطر آن به است ممکن اين امر دارد.  وجود
 لذش را آن افراد که مي آورد وجود به را تحريک از بهینه سطح
 پرورش و ارضاي کنجکاوي براي است فرصتي مي يابند و بخش

 هويت احساس و اجتماعي حمايت از شبکه اي همچنین و مهارتها
 سازد. مي فراهم معنا را و

 تاب آوري روان شنا تي
 ريسازگا و ناملايماش با آمدن کنار توانايي روانشنا تي، آوري تاب
 فاوشمت بسیار ديگر فرد به فردي از زندگي، زا استرس رويدادهاي با

 سازگاري به  دارد. بستگي شخصي نیز و محیطي عوامل به و است
 رد شرکت علیرغم جسمي و رواني سلامت حفظ توانايي يا مثبت

 بیش روان سلامت حال، اين با. دارد اشاره زا استرس هاي موقعیت
 به روانشناسي در آوري تاب اگرچه. است رواني بیماري فقدان از

  ود است ممکن اما شود، مي گرفته نظر در «ويژگي» يک عنوان
 مختلف هاي محیط و ها زمان ها، حوزه در مختلفي درجاش به را

 معرض در است ممکن که افرادي بنابراين،(. 16) دهد نشان زندگي
 استرس و مخرب دهنده، تکان حوادث همچنین و متعدد هاي سختي
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. باشند متفاوش اي مقابله راهبردهاي و ها واکنش در گیرند، قرار زا
 دنش تسلیم با زا آسیب و زا استرس هاي موقعیت به افراد از بر ي
 مي نشان واکنش افسردگي و اضطراب مانند رواني ا تلالاش به

 رواني وضعیت از کوتاهي مدش در ديگر بر ي که حالي در دهند
 اشمطالع. گیرند مي سر از را  ود عادي زندگي و يافته بهبود منفي

 آن موجب به که کنندمي اشاره بینانه وش هايديدگاه ديگر به
 از هستند مواجه هاآن با که مشکلاتي با مبارزه در مردم بیشتر
 را شنا تيروان آوريتاب. شوندمي ترقوي رواني تاب آوري طريق
 تعريف هاسختي تحمل براي فرد توانايي مفهوم، ترينوسیع در توانمي
 تأثیر سلامت و بیماري روند بر شنا تيروان آوريتاب. کرد
 علائم با روانشنا تي آوري تاب که است شده گزارش. گذاردمي

 تبطمر بهداشتي نیز هاي مراقبت متخصصان در افسردگي و اضطراب
 (.17) است

 از بايد شنا تيروان آوريتاب که اندکرده استدلال قبلي مطالعاش
 آيندفر از که گیرد قرار بررسي مورد سیستمي رويکرد يک طريق
 وانير آوري تاب. کندمي استفاده محیط و فرد بین سطحي چند تعامل
 تعاملاش طريق از بايد بنابراين و است اکولوژيکي پديده يک

 که فضاهايي. يابد توسعه جامعه و اجتماع  انواده، مانند محیطي
. یردگ مي بر در را مختلف مشکلاش ايجاد  طر کنند مي اشغال افراد
. ابدي افزايش است ممکن نیز مثبت نتايج ايجاد احتمال حال، اين با

 يم بین از فرد براي را  طراش احتمالاً مثبت محیطي شرايط ايجاد
 تاب که است ضروري ،(2005) زيمرمن و فرگوس گفته به. برد

. ردگی قرار بررسي مورد اکولوژيکي ديدگاه با روانشنا تي آوري
 ار فردي عوامل همچنین و محیطي عوامل تأثیر بايد رويکردي چنین
 تاب بررسي گونه هر بنابراين،. بگیرد نظر در  طر عناصر کاهش در

 تنگرف نظر در نیازمند بهداشتي هاي مراقبت کارکنان رواني آوري
 .است فردي و محیطي عوامل

 ت،اس شده انجام آوري تاب مورد در که مفصلي و گسترده تحقیقاش
 به ابيدستی براي تلاش و است کرده برجسته را سازه پذيري تطبیق
ي طورهمان .است کرده تر پیچیده را مفهوم از مشترک تعريف يک

مشخص است تفاوش و تنوع زيادي در تعريف واژة  1که از جدول 
هاي مختلف و در زمینه هاي گوناگون وجود آوري از زمانتاب
 دارد.
 

 

 آوريتاب توصیف و تعاريفا 1 جدول

 آوریتعریف و توصیف تاب صاحب نظر )ان(

 گیرد تا در شرايط تهديد آمیز تعادل شخصي حفظ شود يا مجدداًًَ به دست آيد.هايي است که صورش ميآوري کوششتاب (1993گارمزی )  

به نقل از(  1990راتر ) 
 2007گیلسپی، 

 اثر هک – فردي بین و فردي درون عوامل -است حفاظتي و آفرين  طر هاي فرآيند بین تعامل شامل که است پويايي فرايند آوريتاب
 .کنندمي تعديل را ناگوار شرايط و رويدادها

  طرآفرين عوامل و مشکلاش به پاسخ در افراد تنوع از تظاهري ( 1987) راتر
  همکاران و دونالد مک

(2012) 
 ناملايماش با مواجهه در پیشرفت حتي يا بهبودي ماندن،  وب ظرفیت

 ناملايماش از سريع و کامل بهبودي و رفاه حفظ ظرفیت (2013)  کانر

 ناملايماش از بهبودي يا بازگشت براي فرد يک توانايي (2016) همکاران و کریگ

 نامطلوب رويداد يک رواني اثراش از سريع بهبود براي فرد يک توانايي (2017) یانگ و اسمیت
 شود مي دشوار هاي موقعیت در سازگار بهبودي به منجر درد احساس وجود با که است ذهني کیفیت (2017) همکاران و اسلاتیر

 استرس از پس مؤثر و سريع بهبودي (2019) همکاران و تانگ
 شود داده نشان تواندمي ناملايماش با مواجهه در تنها که است غیرهنجاري و فردمنحصربه عملکرد نوع يک (2019) همکاران و شاپر

 استرس مديريت براي بالا توانايي داشتن يا ديگران، اندازهبه نکردن تلاش بودن، پذيرآسیب کمتر فرار، مقاومت، (2020همکاران ) و هنشالز

 سلامتي جدي مشکلاش مانند سخت شرايط با مواجهه صورش در حتي آنها با سازگاري و منفي شرايط بر غلبه براي فرد توانايي (2020) همکاران و والپیتا
 همکاران و یابوس-کلاینین

(2021) 
 و سازگار سلامت هاي شیوه سازگار، مقابله بیني،  وش از عبارتند عوامل اين. است محیطي عوامل و رفتارها ها، شنا ت از ترکیبي

 اجتماعي حمايت

 (2022) همکاران و جیاتونگ
 و ايدبی کنار استرس با موثر طور به تا کند مي کمک فرد به که شود مي تعريف  اص نگرشي يا رفتاري هاي مهارش از اي مجموعه

 کند جلوگیري شدن افسرده از

 منفي رويدادهاي از بازيابي توانايي (2022نوتبرت و همکاران )
 

 حفظ يا مديريت در منابع اهمیت از حاکي که شواهدي علیرغم جمع بندي
 به ات زيادي تحقیقاش است. کار بر مبتني شنا تي روان بهزيستي
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 شکاف .است نکرده بررسي را شاغل مشاوران و روانشناسان امروز
 ايه شنا تي و شیوهبهزيستي روان  به مربوط ادبیاش در اي گسترده
 شده گزارش روانشنا تي در روان شناسان و مشاوران آوري تاب
 نفردم تحقیقاتي مطالعه يک تنها ادبیاش، با مرتبط جستجوي. است
روان شناسان و  آوريتاب که بهزيستي روان شنا تي و  داد نشان را

 اگرچه اين، بر علاوه .کردمي بررسي مشاوران را به طور مستقیم
 متغیرهاي از طیفي چگونه که اند کرده بررسي متعددي مطالعاش
 نقش هک مطالعاتي هستند، مرتبط شنا تي روان بهزيستي با مختلف
 اندک کنند، مي بررسي شنا تي روان بهزيستي بر را آوري تاب

 نندهک تعیین عوامل به مطالعاش از کمي تعداد تنها مثال، براي. هستند
 مینهز اين در لذا اند، پردا ته شنا تي روان بهزيستي براي آوري تاب

 در موجود دانش شکاف به توجه با. دارد وجود تحقیقاتي شکاف
 شنا تي روان بهزيستي مدل طراحي هدف با مطالعه اين ادبیاش،
. است شده انجام آوري تاب رويکرد با شناسان روان و مشاوران
 وريآ تاب بر موثر متغیرهاي تعیین براي تحلیل داده بنیاد چارچوب

 . گرفت قرار استفاده مورد رواني
 شناسي پژوهشنوع
 روان بهزيستي مدل طراحي حاضر پژوهش هدف نکهيا به توجه با

 روش بود؛آوري  تاب رويکرد با شناسان روان و مشاوران شنا تي
 نوع از يفیک داده، نوع برحسب ؛يکاربرد هدف، برحسب پژوهش
 برحسب و يمقطع داده، يورآگرد زمان برحسب ؛يمتوال ياکتشاف
 .بود يفیک پژوهش روش و تیماه اي و ها داده يورآگرد روش

 گیري و حجم نمونهآماري، روش نمونهجامعه 
 آماري   جامعه و نمونه
مدل و  يپژوهش، جهت استخراج مولفه ها و طراح يجامعة آمار
شده شامل روان شناسان و مشاوران عضو  ييشناسا يشا ص ها

 اشیه يو اعضا دیساتو ا و مشاوره کشور يسازمان نظام روان شناس
اد به تعد روان شناسيدانشگاه و  برگان و صاحبنظران حوزه  يعلم
 کاري سابقه بانفر  بره( 2،   ينفر دانشگاه11نفر از  برگان )  13
نها هدفمند، از نوع انتخاب آ وةیکه ش است بوده سال 5 از شتریب

 ديیأت به که پژوهش  برگان يها يژگيو. بوده است  يگلوله برف
 و يآگاه ازنظر که بودند يافراد بود، دهیرس مشاور و راهنما دیاسات

 اب بتوانند که نيا و بوده برجستهروان شناسي  نهیزم در اطلاعاش
 .باشند جامعه از ينماد قیدق اطلاعاش ارائه

 اطلاعاشروش گردآوري 

 تهرفيپذ صورش افتهي سا تار مهین مصاحبه از استفاده با ها داده
 صورش به افتهيسا تار مهین يها مصاحبه انجام يبرا ابتدا. است

 سپس. آمد عمل به مصاحبه يدانشگاه  برگان از يتعداد هدفمند
 باز، يکدگذار روش از ازین مورد يها داده يآور جمع يبرا

 . شد استفادهو انتخابي  يمحور يکدگذار
 

 ابزار گردآوري اطلاعاش

 رد. شد استفاده سا تاريافته نیمه مصاحبه هاي از پژوهش اين در  
 مقدماتي بررسي براي شوندگان، با مصاحبه انفرادي هاي مصاحبه

ضوع، مو از گرفته بر ها سؤال اين که شد استفاده مصاحبه سؤال شش
 بود پژوهش اهداف و مدل

 و تحلیل داده هاروش تجزيه 
 يبرا هماز آن جا که در اين پژوهش عوامل شناسايي شده بايد 

 ياه تیواقع با را  ود تطابق متخصص هم و عمومي کننده استفاده
 ياه تیواقع با پژوهشگر مستمر وندو از طرفي پی دهد نشان موجود
از ويژگي هاي روش تحلیل داده بنیاد  پژوهش طیمح در موجود

)گرندد تئوري( است، بنابراين از اين روش به منظور شناسايي عوامل 
 حیرجتاستفاده شد. دلیل ديگر پژوهشگر براي استفاده از اين روش 

 به نسبت يواقع طیمح از شده يگردآور يهاداده به پژوهشگر
 طیمح با مشابه طيشرا در الزاماً که يعلم منابع در موجود اطلاعاش
 ادهد ابتدامي باشد. در همین راستا  اند نشده يگردآور يفعل پژوهش

 قرار لیتحل مورد  برگان از نفر 13 با مصاحبه از حاصلي ها
 پاراگراف به پاراگراف صورش به آن از حاصل يها داده و گرفت
 هیاول میمفاه دیتول  صوص در مرحله دو در و شدند يکدگذار
 .شد اقدام
 ها کدگذاري هاي حاصل از مصاحبه وتحلیل داده تجزيه روش

بوده که به دو صورش دستي و با )کدگذاري باز، محوري و انتخابي( 
 ا انجام گرديدمکس کیودا  افزار استفاده از نرم
 ه،ی ام اولّي ها مرحله پژوهشگر از دل داده نيدر اکدگذاري بازا 

 قياز طر يمورد بررس ةديرا در ارتباط با پد يمقدمات يها مقوله
اطلاعاش  يمقوله ها يبند اطلاعاش، به شکل جزء جزء کردن

 ةسيمقا ها، کردن دربارة داده مورد مطالعه، سؤال دةيدرباره پد
ها و  کسب شباهت يبرا ها دهيحالاش پد گريو د دادهايموارد، رو
شامل دو قسمت است. در نهايت اين بخش  .پردا تها  تفاوش

 يها طبقه ها و جدول از مصاحبه ياستخراج ةیاول يجدول کدها
 آنها. يمفهوم يبه همراه کدها میاستخراج شده از مفاه

در  نديها را محور فرآ از مقوله يکيپژوهشگر کدگذاري محوريا  
 و سپس مقوله)مقوله اصلي(  دهدي قرار م و اکتشاف يحال بررس

پژوهش  نيدر ا ارتباط ني. در ادهدي آن ارتباط مبه  را گريد يها
  مرتبط مورد نظر بوده است. يها و مؤلفه يابعاد اصل ييشناسا

ه هسته ب يعبارش است از روند انتخاب مقوله کدگذاري انتخابي ا 
ه ب دنیمقوله ها، اعتبار بخش ريطور منظم و ارتباط دادن آن با سا

 به اصلاح و ازیکه ن ييبا مقوله ها ي ال يروابط و پر کردن جاها
  دارند.گسترش 

ي م يطبقه محور اي دهيپد يریگ باعث شکل طيشرا نيا ايعل طيشرا
است که  شانيهاي ژگيها و و طبقه از يا مجموعه طيشرا ني. اشوند

 .دهدي قرار م ریرا تحت تأث يمقولة اصل
و  ها تیرفتارها، واقع انگریا ب(کنشها و تعاملاش)راهبردها 

تر گر و بس مدا له طيشرا ریهستند که تحت تأث يتعاملاش هدفدار
 .شوندي حاکم حاصل م
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بستر  گذارندي م ریکه بر راهبردها تأث ي اص طيبستر حاکما به شرا
 طيشرا نيمشکل است. ا يعلّ طيشرا ها از آن زیو تم شودي گفته م

 يم لیتشک يا نهیزم يرهایمتغ ايها  طبقه م،یاز مفاه يا را مجموعه
 فعال است. يرهایاز متغ يا مجموعه ،يعل طيدر مقابل شرا دهند،
ي هستند که راهبردها از آنها متأثر م يطيگرا شرا مدا له طيشرا
و واسط  يانجیم يرهایمتغ از يا را مجموعه طيشرا ني. اشوند
هستند که  يسا تار طيگر، شرا مدا له طي. شرادهندي م لیتشک

و  يو سبقه علّ کنندیمحدود م اي لیعوامل را تسه ريمدا له سا
 دارند. يعموم

ر هستند که د ييامدهایو پ جينتا انگریها ب از طبقه يا بر امدهایپ
که  يروش کدگذار ني. انديآي اثر اتخاذ راهبردها به وجود م

ط توس شودي گفته م يمحور يکدگذار مياصطلاحاً به آن مدل پارادا
 يمحور لیدل نيبه ا ارائه شده است. (2008)استراوس  و نیکورب

 شودي طبقه انجام ممحور  حول يکه کدگذار شودي گفته م
 (.1)شکل

  متغیرها بین روابط بررسي جهت پارادايمي نظريه الگوي( 1) شکل
 (2008استراوس، و کوربین)
براي مشارکت کنندگان ارائه پژوهش  يها افتهيبراي سنجش روايي 

و متن نظريه توسط آن ها مطالعه و ديدگاه هاي آن ها اعمال شده 
 است.  

جامعه آماري پژوهش، جهت استخراج مولفه ها و طراحي مدل  و 
دانشگاه و  يعلم اشیه يو اعضا دیساتشا ص هاي شناسايي شده، ا
 از ترشیب کاري سابقه با  روان شناسي برگان و صاحبنظران حوزه 

 .است بوده سال 5
 از گروه نيا نییتع و پژوهش نيا يها نمونه نییتع يبراهمچنین 
از آن  .شد هدفمندگلوله برفي استفاده نمونه گیري روش از  برگان

 نگرش هاي و عقايد و توصیف اکتشاف مصاحبه، از جايي که هدف
 منابع و زمان به توجه با صورش اين در باشد، شوندگان مصاحبه

 مصاحبه انجام براي نمونه 10 - 25 تعداد از دسترس مي توان قابل
 مصاحبه عنوان به نفر 13 تعداد اين پژوهش در نمود که استفاده
 .شد گرفته نظر در اشباع اصل به توجه با شونده
 اين شوندگان مصاحبه انتخاب معیارهاي از که است ذکر به لازم
 زمینه در فعالیت سابقه کننده مي بايست مشارکتا  که بود

 انتشار طريق در حوزه روان شناسي و مشاوره از راهنمايي رساله

 دوره نامه پايان راهنمايي  ارجي، يا معتبر دا لي نشرياش در مقاله
 يا و سمینارها ها، گردهمايي در شرکت يا سابقه تکمیلي تحصیلاش

 اشتهد را شنا تي روان بهزيستي بحث زمینه در تخصصي مجامع ساير
 باشند.

 

 مواد و روش ها
 از روش يکيعنوان  به اد،یداده بن ي هيپژوهش حاضر بر اساس نظر

استقراء استوار است و  يکه بر نوع يفیکي در پژوهشها حمطر يها
 انجام کند،ي م دیتول هيمنتج از پژوهش نظر يها داده ي لهیوس به

 ،يينها ياحتمال ةيها و نظر داده لیو تحل يآور روش جمع نيشد. در ا
رفتن گ شفرضیپ يجا دارند و محقق به يکينزد ارتباط گريکديبا 
داد تا  اجازه ها با ورود به حوزة مورد مطالعه به داده هينظر کي

 يموارد ديپژوهشگر با اد،یداده بن هيآورند. در نظر ديرا پد هينظر
 کملا .کمک کنند هيدر سا ت نظر او را انتخاب کند که به

و هدف  حاز طر متأثر روش، نيکنندگان در ات انتخاب مشارک
 يستيمدل بهز يطراح پژوهشاين هدف  کهيي پژوهش است. ازآنجا

مي  يتاب آور کرديمشاوران و روان شناسان با رو يروان شنا ت
 هدف بود که با توجه به ي، هدف پژوهشگر انتخاب افراد باشد

انتخاب آنها هدفمند  وةینظر ش نيپژوهش سرشار از داده بودند. از ا
 کافراد انتخاب شده در قيبتوان از طر تا بود ياز نوع گلوله برف

آورد و  دست به هيسا ت نظر ياز موضوع مورد مطالعه برا يقیعم
شباع ا يها مربوط به داده يبند که طبقه افتيادامه  ييکار تا جا نيا

جهت  شد حيو با دقت تشر اشیتمام جزئ با مورد نظر هيو نظر
استفاده شد. مصاحبه  افتهيسا تار  مهیدادهها از مصاحبه ن يگردآور

نفر دانشگاهي 11نفر ) 13ها که مصاحبه با   داده اشباع تا زمان يفرد
 60تا   45  نیب مصاحبه. زمان هرافتي( بود، ادامه  بره نفر2  ،
 . دیبه طول انجام قهیدق
 با جمع همزمان ها، حاصل از متن مصاحبه يها داده لیتحل نديفرا
 مطالعه و امکاناش در دسترس به طيها با توجه به شرا داده يآور

سه مرحلة  يط يبردار ادداشتيو  ها شیف کمک به يصورش دست
باز،  يکدگذارانجام شد. در يو انتخاب يباز ، محور يکدگذار
 لیبا استفاده از روش تحل ،يساز ادهیط شده پس از پبض يها مصاحبه
 و سپس بر يپرداز مفهوم ،يسطر به سطر بررس صورش به محتوا

شدند. در  مشخص و مقولاش میمفاه ،ياساس ارتباط مفهوم
محتوا  نییها، مقولة تع طبقه انیرابطة موجود م ،يمحور يکدگذار
مقولاش، محور بودن در  ريمرتبط با سا يهاي ژگيو بر اساس

 يمقولة محور عنوان به بودني ها و انتزاع پژوهش، تکرار در داده
در قالب  زین میمفاه ريپژوهش حاضر، انتخاب و مطالعه شد و سا

گر و  مدا له طيشرا نه،یراهبردها، زم ،يمقولة محور ،يعلّ طيشرا
ي و ميمدل پارادا قالب در يصورش نظره و ب يبند طبقه امدها،یپ

)مرحله يانتخاب يبه هم مرتبط شدند. در کدگذار مدل مفهومي
شده،  ييشناسا يو کدها ها مفهوم ( با توجه به،يپرداز هينظر
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 ياه لیتحل لص کردنا  يانجام شد و پژوهشگر در پ يينها نشيگز
 برآمد. يمقولة اصل يداريمنظور پد  ود به

 

 یافته ها
هاي کیفي گردآوري شده  ها در پاسخ به سؤالهاي پژوهش، داده يافته

 پژوهشهاي نیمه سا تارمند با افراد نمونه  از فرايند اجراي مصاحبه
وتحلیل شد. اجراي فرايند کدگذاري  به شیوه کدگذاري باز، تجزيه

هاي کیفي گردآوري شده، ابتدا به استخراج تعداد  باز روي داده
 هاي مجدد و بازنگري زيادي ويژگي و مفهوم منجر شد که با بررسي

ها و اشتراکاش مفهومي، اين  هاي انجام شده و بر اساس مشابهت
 بندي شدند. پس از واکاوي و تقلیل يافته و دستهمفاهیم و ويژگیها 

الب در ق بهزيستي روان شنا تيهاي مرتبط با عناصر  استخراج، داده
ازجمله به جمله و  ط به  ط  .مفاهیم درون جدول قرار داده شد

مطالب مفاهیمي جزئي بیرون کشیده شد و کدگذاري گرديد. در 
 ها دسته شده در داده فهاي کش قدم بعدي اين کدها بر اساس پديده

در يک دسته قرار گرفتند و به هر  کبندي شدند. مفاهیم مشتر
دسته يک برچسب زده شد .کدها به شکل بارزي نمايانگر محتوي 

ش و لايآمده از کدگذاري، پا دست هاي به ها بودند. مقوله مقوله
هاي اصلي شناسايي گرديد. در ادامه، اين  تفکیک شد و مقوله

 نياز ا تاًينها) مقوله فرعي 35ويژگیها و مفاهیم استخراج شده به 
 لیشا ص  تشک 112 ( وشد جاديا يمقوله اصل 11 يفرع يمقوله ها

 کرديمشاوران و روان شناسان با رو يروان شنا ت يستيدهنده بهز
 .شد  ييشناسا يتاب آور

آمده از فرايند اجراي کدگذاري در جدول  دست هاي به يافته      
هاي پژوهش در  آمده است. بعد از فرايند کدگذاري باز، يافته (2)

عنوان  شامل شرايط علّيا به يقالب ابعاد الگوي کدگذاري محور
 عامل اصلي به وجود آورنده پديدة مطالعه شده؛ مقوله محوريا به

 متقابل براي اداره کردنهاي  عنوان اتفاق اصلي که يک سلسله کنش
 عنوان کنش شود؛ راهبردهاا به آن وجود دارد و به آن مربوط مي

هايي براي  شوند و روش هاي  اصي که از پديده محوري منتج مي
عنوان يک  کند؛ زمینها به مواجهه با پديده مورد مطالعه ارائه مي

سري  صوصیاش ويژه که در آن کنش متقابل براي کنترل اداره و 
عنوان شرايط  گرا به شود؛ شرايط مدا له سخ به پديده انجام ميپا

 به :گذارند ؛ و پیامدها اي عمومي که بر راهبردها تأثیر مي زمینه
هاي  با توجه به مقوله ، عنوان  روجي حاصل از استخدام راهبردها

بهزيستي روان اصلي و فرعي مربوط به هر قسمت ، چگونگي 
 عکسنرا م سان با رويکرد تاب آوري شنا تي مشاوران و روان شنا

 .کنند مي
 

 
 محوري کدگذاري هاي مقوله و باز کدگذاري فرايند از مستخرج هاي يافته. 2جدول

کد گذاری  کد گذاری باز
 مقوله اصلی مقوله فرعی محوری

مداوم و مطلوب،  يضرورش جلساش بازآموز ،يعلم يبا همکاران به منظور ارتقا ستمرضرورش جلسه م .1-1
 به شکل يزشیو انگ يآموزش يمحتوا هیمشاوران، ضرورش ته يبرا يتاب آور شيافزا يجلساش گروه يضرورش برگزار

 يمشاوران، ضرورش بازآموز يبرا نگیجلساش کوچ يضرورش برگزار ،يريو تصو يضرورش صوت ،ينوشتار يها ليفا
 يذهن نيادیبن يکنترل اضطراب، ضرورش حل طرحواره ها يمطلوب و مداوم، ضرورش گذراندن کارگاه ها

(، ي) وددلسوز يقو يمقابله ا يضرورش عزش نفس مثبت، ضرورش مهارش ها ،يشنا ت نقاط قوش فرد .1-2
موجود، ضرورش نگرش مثبت نسبت به  تیوضع رشيضرورش پذ ت،یو پرورش  لاق يدرون قيضرورش توجه به علا

داشته  يضرورش بازآموز سان،روان شنا ريضرورش گفتگو با سا ،ييو دگرگو يياحساساش با  ودگو انیضرورش ب نده،يآ
 فيموجود، ضرورش بازتعر تیحل مسئله، ضرورش شنا ت وضع يها، ضرورش مطالعه مستمر و شرکت در کارگاه ها

 فلسفه وجودي شغل

 
 
 
 
 
 
 
 

 توانايي ارتقاي و آموزش.1
  شنا تي و تخصصي هاي

  ود .پذيرش2

 
 
 

 طیشرا
 یعل

 
 
 

 ها دهيو نه ظاهر پد ليتوجه به عمق مسا 3-1

 ايو درک روابط پنهان قضا يهيبد ليدر مسا دقت 3-2

 بدون توجه به منبع آنها اشيافکار و نظر يسنج ارزش 3-3

 
 يشغلشرايط انطباق با .3

مقوله 
 یمحور

 ،يهمدل اي گرانيدرک احساساش د اي ياجتماع يآگاه گران،ياحساساش و کنترل ارتباط و نفوذ در د تيريمد 4-1
افکار و شنا ت  دنیچالش کش جاناش،یه يو  ودآگاه رشيپذ جاناش،یه هیبه منظور تخل يحيتفر يفراهم کردن اردوها

  ود

 
از  يآگاه .4
 می ود )تنظ جاناشیه

 (جاناشیه
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که  يو هنر يکيزیف يهاتی(،  فعاليدر طول روز )بر اساس استاندارد حرفه ا يتعداد مشاوره ها تيريمد 5-1
مراجع  دنيو توکل به  دا، د ياعتقاداش معنو ،يبدن يها تیشدن با فعال ریدرگ دهد،يم شيرا افزا يارتباط يهامهارش

 ،هانياستفاده از تمر ،يذهن آگاه يها نيو  انواده، تمر فرزندانمشخص با  يهفته، گذراندن زمان ايروز  کيمحدود در طول 
 تمدد اعصاب يهاکیتکن
مشاوره ها در طول روز،  نیمراجعان در زمان استاندارد، در نظر گرفتن زمان استراحت ب يانجام مشاوره برا 6-1

 ازیمورد ن يو انرژ تیاهم زانیمشاوره با توجه به م يجلسه ها يزمان بند
 ،يمذهب فاشيشرکت کردن در تشر ،ينماز(، عبادش روزانه مراقبت معنوتوجه و عمل به مستحباش روزانه ) 7-1

 روزانه بعد از مشاوره يدعا کردن و ذکرها
 يریادگي دهد،يم شيرا افزا يارتباط يهاکه مهارش يو هنر يکيزیف يهاتیفعال ،يارتباطاش اجتماع شيافزا 8-1
جملاش و اصطلاحاش  يریدر هنگام مشاوره، به کارگ يداشتن اطلاعاش مناسب و کاف ،يمختلف مشاوره ا يکردهايرو

 در جلساش دهیچیساده و نه پ

 يبازساز .5
 يانرژ

 يبودجه بند .6
 زمان( تيريزمان )مد

 يمهارش ها .7
 يمعنو

 يمهارش ها .8
 يارتباط

 راهبردها

 نی اص مراجع طيارتباط با مراجع، توجه به شرا يمراجعان، عدم برقرار ييگو ياز مراجعان، کل يبعض يکج فهم 9-1
 و شرط مراجعان دیبدون ق رشيپذ-مراجع   يازهایرفع ن ييو ...(، توانا يتیقوم ،ي)فرهنگ

عوامل مربوط به . 9
 نیمراجع

عوامل 
 زمینه ای

تن )گرف ياجتماع يبانیپشت يهاشبکهتوکل به  دا، استفاده از تجارب همکاران )همکاران با تجربه تر(،  10-1
 ايو  يدسته جمع يدادن گردش ها بیمنزل(، ترت ياز فضا ریغ يطیدوستانه در مح ياز  انواده در قالب گفتگوها تيحما
 روان شناسان،  انواده و بستگان و دوستان نیب تمانگف يگروه ها لیبا همکاران، تشک ياحتیو س يارتيز يتورها

 يتيمنابع حما. 10 
شرایط 

 مداخله گر 

 سيون شیو پ يپرداز دهي(، اردیقرار گ لیبهتر است که تمام ابعاد آن را مورد تحل ياقبل از ورود به هر مسئله  11-1
 ارتقا مهارش ن،يريمناظره با سا قياز طر  میمفاه قیتوان حل مسئله، مباحثه و انتقال درست و عم شيها به منظور افزا دهيا
 يشرکت در کارگاه ها قيآن از طر مینقاط ضعف  ود و ترم ييشناسا  ،يزبازآمو يدوره ها قياز طر يحرفه ا يها

 و تدارک جلساش بحث و تبادل نظر يشياستفاده از آن در عمل، هم اند يها برادانش و فرصت نیتطابق ب ،يآموزش
 جلسه مشاوره تيريدر مد ييتوانا ،يريپذ قیتطب 12-1

حل  يهاتوسعه مهارش. 11
  مسئله

موثر  تيريمد 12
 تعارضاش

 پیامدها

 
دانشگاه و  برگان  يعلم اشیه يو اعضا دیپس از مصاحبه با اسات

سال و  5از  شتریب يبا سابقه کار  يو صاحبنظران حوزه روان شناس
انجام کدگذاريهاي باز، در مرحله کدگذاري محوري همانطور که 

روان  يستيبهزي ميکنید، مدل  پارادا مشاهده مي (2)در شکل 
شد  يطراح يتاب آور کرديبا رومشاوران و روان شناسان  يشنا ت

، اي که در آن روابط بین شرايط علي، پديده محوري، شرايط زمینه
 .راهبردها و پیامدها مشهود است
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آوري تاب رويکرد با شناسان روان و مشاوران شنا تي روان بهزيستي  پارادايمي  مدل( 2) شکل

 
پرداز داده بنیاد برحسب فهم  ود از متن پديده  در اين مرحله، نظريه

مطالعه شده، در مرحله کدگذاري محوري و ارائه روابط مستتر در 
موجود در مدل، نظريه  ود را پیرامون پديده هاي  بین مقوله

ها ارائه داد.  ها يا زيرگزاره اي از گزاره محوري در قالب مجموعه
گر بر اساس تجارب و فهم  ود از کدگذاري  در اين راستا پژوهش

هاي  ، الهام از ادبیاش نظري موجود و مصاحبه( محتوا)محوري يعني 
حي لااص اشنظرهاي پژوهش و دريافت  مجدد با آزمودني

 را ترسیم کرد.  مفهومي مدلمتخصصان امر و استادان دانشگاه ، 
مشاوران و روان  يروان شنا ت يستيبهز مفهوميمدل ( 3)شکل 

بر اساس کدگذاري انتخابي را نشان  يتاب آور کرديشناسان با رو
 .میدهد
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 آوري تاب رويکرد با شناسان روان و مشاوران شنا تي روان بهزيستي هايشا ص اولیه مفهومي مدل(3) شکل
 

 نتیجه گیری
  
 

مشاوران  يروان شنا ت يستيحاضر با هدف ارائه مدل بهز پژوهش
و با استفاده از روش پژوهش  يتاب آور کرديو روان شناسان با رو

حاصل از مصاحبه با استفاده از روش داده  يانجام شد. داده ها يفیک
ا ب افتهيسا تار مهین يمنظور از مصاحبه ها نيشد.بد لیتحل ادیبن

 قياز طر نیحوزه ، انجام شد و مضام نيو  برگان ا نیمطلع
 لیتحل جهیشدند که نت لیتحل ينشيو گز يباز، محور يدگذارک

 ،يا نهیزم طيشرا امدها،یپ ،يعل طيشرا نيو تدو ييمنجر به شناسا
 .روابط الگو و راهبردها و عوامل مدا له گر شد

 يآموزش و ارتقا يپژوهش در مقوله ها يکدگذار جينتا براساس
کاران با هممستمر نشست  ي)برگزار يو شنا ت يتخصص يها ييتوانا

مداوم و مطلوب،  يانجام جلساش بازآموز ،يعلم يبه منظور ارتقا
 هیمشاوران،ته يبرا يتاب آور شيافزا يجلساش گروه يبرگزار

 هایمهارت توسعه

مسئله حل  

 موثر مدیریت

 تعارضات

خود پذیرش  

 ارتقای و آموزش

 های توانایی

حمایتی منابع  

زمان بندی بودجه ارتباطی های مهارت   

معنوی های مهارت  

 به مربوط عوامل

 مراجعین

 هیجانات از آگاهی

(هیجانات تنظیم) خود  

انرژی بازسازی  
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و  يصوت ،ينوشتار ياه ليبه شکل فا يزشیو انگ يآموزش يمحتوا
مشاوران،گذراندن  يبرا نگیجلساش کوچ يبرگزار  ،يريتصو

( و يذهن نيادیبن يراب، حل طرحواره هاکنترل اضط يکارگاه ها
 يعزش نفس ، مهارش ها ،ي ود )شنا ت نقاط قوش فرد رشيپذ

و پرورش  يدرون قي(، توجه به علاي) وددلسوز يقو يمقابله ا
 انیب نده،ينگرش مثبت نسبت به آ د،موجو تیوضع رشيت،پذی لاق

اسان، روان شن ريگفتگو با سا  ،ييو دگرگو يياحساساش با  ودگو
حل  يداشته ها، مطالعه مستمر و شرکت در کارگاه ها يبازآموز

فلسفه وجودي شغل( به  فيموجود، بازتعر تیمسئله، شنا ت وضع
 .انتخاب شدند يعل طيشرا يهاعنوان مقوله

 جاناشیاز ه يآگاه يپژوهش در مقوله ها يکدگذار جينتا براساس
احساساش و کنترل ارتباط و نفوذ  تيري( )مدجاناشیه می ود )تنظ

 ،يهمدل اي گرانيدرک احساساش د اي ياجتماع يآگاه گران،يدر د
 و رشيپذ جاناش،یه هیبه منظور تخل يحيتفر يفراهم کردن اردوها

دن افکار و شنا ت  ود(، یچالش کش جاناش،یه ي ودآگاه
در طول روز )بر اساس  يتعداد مشاوره ها تيري)مد يانرژ يبازساز

 يهاکه مهارش يو هنر يکيزیف يهاتی(،  فعالياستاندارد حرفه ا
 ،يبدن يها تیشدن با فعال ریدرگ دهد،يم شيرا افزا يارتباط

 کيمراجع محدود در طول  دنيو توکل به  دا، د ياعتقاداش معنو
 نيمشخص با فرزندان و  انواده، تمر يهفته، گذراندن زمان اي زرو
تمدد اعصاب( و  يهاکیتکن ها،نياستفاده از تمر ،يذهن آگاه يها

مراجعان در  يزمان( )انجام مشاوره برا تيريزمان )مد يبودجه بند
مشاوره ها در  نیزمان استاندارد، در نظر گرفتن زمان استراحت ب

 تیاهم زانیمشاوره با توجه به م يها جلسه يطول روز، زمان بند
)توجه و عمل به مستحباش  يمعنو يارش ها(، مهازیمورد ن يو انرژ

شرکت کردن در  ،يروزانه )نماز(، عبادش روزانه مراقبت معنو
روزانه بعد از مشاوره( و  يدعا کردن و ذکرها ،يمذهب فاشيتشر

 يهاتیالفع ،يارتباطاش اجتماع شي)افزا يارتباط يمهارش ها
 يریادگي دهد،يم شيرا افزا يارتباط يهاکه مهارش يو هنر يکيزیف

 در يداشتن اطلاعاش مناسب و کاف ،يمختلف مشاوره ا يکردهايرو
جملاش و اصطلاحاش ساده و نه  يریهنگام مشاوره، به کارگ

راهبردها و اقداماش انتخاب  در جلساش( به عنوان مقوله دهیچیپ
 .شدند

 نیپژوهش درمقوله عوامل مربوط به مراجع يکدگذار جينتا براساس
 يمراجعان، عدم برقرار ييگو ياز مراجعان، کل يبعض ي)کج فهم

 يتیقوم ،ي)فرهنگ نی اص مراجع طيارتباط با مراجع، توجه به شرا
 و شرط مراجعان( دیبدون ق رشيپذ مار،یب يازهایرفع ن ييو ...(، توانا

 .انتخاب شدند يانهیزم يهابه عنوان مقوله
)توکل به  دا،  يتيپژوهش در منابع حما يکدگذار جينتا براساس

 يهااستفاده از تجارب همکاران )همکاران با تجربه تر(، شبکه
 ياز  انواده در قالب گفتوگوها تي)گرفتن حما ياجتماع يبانیپشت

 يدادن گردش ها بیمنزل(، ترت ياز فضا ریغ يطیدوستانه در مح
 يبا همکاران، گروه ها ياحتیو س يارتيز يتورها ايو  يدسته جمع
روان شناسان،  انواده ، بستگان و دوستان( به عنوان  نیگفتمان ب
 .گر انتخاب شدندمدا له طيشرا مقوله

 يهاتوسعه مهارش يپژوهش در مقوله ها يکدگذار جينتا براساس
 يا)قبل از ورود به هر مسئله يلیتحل يهاحل مسئله )کسب مهارش

 يازپرد دهي(، اردیقرار گ لیبهتر است که تمام ابعاد آن را مورد تحل
توان حل مسئله، مباحثه و  شيها به منظور افزا دهيا سينو شیو پ

ش ارتقا مهار ن،يريمناظره با سا قياز طر میمفاه قیانتقال درست و عم
نقاط ضعف  ييشناسا  ،يبازآموز يدوره ها قياز طر يحرفه ا يها

تطابق  ،يآموزش يشرکت در کارگاه ها قيآن از طر می ود و ترم
استفاده از آن در عمل، هم  يها برارزشمند و فرصتدانش ا نیب

موثر  تيريمدو تدارک جلساش بحث و تبادل نظر( و  يشياند
جلسه مشاوره( به  تيريدر مد ييتوانا ،يريپذ قیتعارضاش )تطب
 .انتخاب شدند امدهایپ عنوان مقوله

و  متفاوش يکارگروه ها جاديشود که با ا يم شنهادیپ انيدر پا       
 يروان شنا ت يستيبه بهز شتریمتخصص در ارتباط با توجه ب

و مشاوره  يمشاوران و روان شناسان در سازمان نظام روان شناس
گروه  نياز بزرگتر يکيآنها به عنوان  ریکشور با توجه به نقش  ط

 يآموزش يدوره ها يدر حوزه سلامت روان با اجرا يشغل يها
ت کم بهره ، نشس يلاتیتسه يبسته ها ي، ارائه  نهياثربخش و کم هز

و ارسال فصل نامه  هی، ته يحتفري – يعلم يها يها و دورهم
ا ذ پروانه  يمصاحبه ها برا يمناسب ، کم کردن فاصله  يآموزش
 ا، توجه به دانش و مهارش مشاوران و روان شناسان ب تیفعال
 يو تاب آور يروان شنا ت يستيبهز يمؤلفه ها و عناصر اصل م،یمفاه

سلامت روان آنها شوند. شيباعث افزا
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