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تاثیر معنا درمانی متکی به آموزه های قرآنی بر سلامت روان‌شناختی و تاب آوری مردان 
سالمند

 
محمد رضوانی۱، صفورا بهزادی بیکاه۲*، ادیبه برشان۳، وحید منظری توکلی۳

چکیده

آن‌ها  معنوی  و  اجتماعی  دیگر سلامت جسمی،  ابعاد  بر  آن  تأثیر شگرف  و  سالمندان  روان  اهمیت سلامت  امروزه   هدف: 
انکارناپذیر هست و به نظر می رسد درمان‌های مبتنی بر آموزه‌های قرآنی نقش مهمی در سلامت روانی و جسمی آن‌ها دارد. هدف از 
مطالعه حاضر بررسی اثربخشی معنا درمانی مبتنی بر آموزه‌های قرآنی بر سلامت روانی و تاب‌آوری مردان سالمند شهر سنندج بود.
روش: روش پژوهش از نوع نیمه تجربی و پیش‌آزمون، پس‌آزمون با گروه کنترل بود. جامعه آماری این پژوهش شامل 110 
نفر مرد سالمند 65 سال و بالاتر مرکز نگهداری سالمندان شهر سنندج در سال 1403 بودند که 40 نفر )20 نفر گروه آزمایش و 
20 نفر گروه کنترل( به روش نمونه گیری در دسترس از دو مرکز خانه سالمندان انتخاب شدند. ابزار گردآوری داده ها پرسشنامه 
های سلامت روان گلدبرگ )1979( و تاب‌آوری کانر و دیویدسون )2003( بود. مداخله معنا درمانی مبتنی بر آموزه‌های قرآنی طی 
10 جلسه 90 دقیقه ای هفته ای دو بار در گروه آزمایش اجرا شد و گروه کنترل هیچ گونه آموزشی دریافت نکردند. تجزیه‌وتحلیل 

داده‌ها با آزمون های توصیفی )میانگین و انحراف استاندارد( و تحلیل کوواریانس و با استفاده از نرم‌افزار SPSS-24 انجام شد.
يافته ها: نتایج آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیری نشان داد معنا درمانی مبتنی بر آموزه‌های قرآنی بر سلامت روانی و 

تاب‌آوری سالمندان شهر سنندج در سطح معناداری P<0/001 مؤثر است.
نتيجه گيري: با توجه به اثربخشی معنا درمانی مبتنی بر آموزه‌های قرآنی بر سلامت روان و تاب‌آوری، می‌توان از این درمان 

برای کاهش مشکلات روان‌شناختی سالمندان استفاده کرد.

واژه‌های کلیدی: آموزه های قرآنی، تاب‌آوری، سالمندان، سلامت روانی، معنا درمانی

۱. دانش‌آموخته مقطع کارشناسی ارشد رشته مشاوره شغلی دانشکده علوم تربیتی و روانشناسی دانشگاه خوارزمی کرج، ایران
۲*.نویسنده مسئول.کارشناسی ارشد روانشناسی تربیتی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد کرمان، کرمان، ایران 

۳. استادیار، گروه آموزش علوم تربیتی، دانشگاه فرهنگیان، تهران، ایران

بهار ۱۴۰۴، دوره ۱۰، شماره ۱، صفحه 43 تا 53
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مقدمه
افزايش  و  زیست‌شناختی  فرآيندهاي  برسيرنزولي  علاوه 
كنش‌‌هاي  نحوه  سالمندي،  دوران  استرس‌های  يكفي  و  كمي 
اجتماعي در ايجاد اختلالات رواني اين دوره نقش مهمي دارند. 
روان  سلامت  حفظ  راه  بهترين  معتقدند  ازنظریه‌پردازان  برخي 
ماندن  باقي  فعال  سالمندي،  در  رواني  اختلالات  از  اجتناب  و 
انزواي  و  ديگران  سوي  از  پذيرش  عدم  است،  اجتماعي  ازنظر 
اجتماعي از علل مهم بيماري‌‌هاي رواني در سنين سالمندي به 
شمار می‌روند كه حضور و مشاركت در امور اجتماعي می‌تواند 
ویژگی‌‌هایی  روان  سلامت  با  افراد   .)2( كند  پيشگيري  آن  از 
دارند که شامل پذیرش و دوست داشتن خویشتن است. این دو 
اولین بخش سلامت روان هستند.  به همراه هم مکمل  مفهوم 
از  با دیگران وقتی بهتر صورت می‌گیرد که فرد  برقراری روابط 
خود پنداره و عزت‌نفس مثبتی برخوردار باشد. مقابله با نیازها 
از  آن بخشی  الزامات  و  و مدیریت چالش‌ها  زندگی  انتظارات  و 
سلامت روانی است. امروزه اهمیت سلامت روان و تأثیر شگرف 
آن بر ابعاد دیگر سلامت جسمی، اجتماعی و معنوی انکارناپذیر 
هست. جدا از تعریف سلامت، با در نظر گرفتن ارتباط تنگاتنگ 
این بخش از سلامت با بهداشت عمومی و عوامل اجتماعی مؤثر 
بر سلامت می‌توان بیان نمود بدون سلامت روان، دستیابی به 

ابعاد دیگر سلامت امکان‌پذیر نیست )3(.
زندگـی  کیفیت  بـر  مؤثـر  و  مهـم  متغیرهـای  از  دیگر  یکی 
انسان‌‌ها  بــرد.  نــام  را  تاب‌آوری  می‌توان  سـالمندی  دوران  در 
احساس  معمولًا  سختی‌ها  و  خطرها  نامساعد،  شرایط  برابر  در 
که  می‌کنند  سعی  نیز  مواقع  بسیاري  در  و  می‌‌کنند  بی‌‌پناهی 
برابر خطرها و سختی‌ها تحمل و تاب‌آوری کنند. تاب‌آوری  در 
موفقیت‌آمیز،  سازگاری  پیامد  یا  توانایی،  فرایند  درواقع 
تاب‌آوری  است.  تهدیدکننده  و  چالش‌برانگیز  شرایط  علی‌رغم 
به این مسئله می‌پردازد که فرد علی‌رغم قرار گرفتن در معرض 
فشارهای شدید و عوامل خطر می‌تواند عملکرد اجتماعی خود 

را بهبود داده و بر مشکلات غلبه کند )4(. تاب‌آوری پدیده‌ای 
است که از پاسخ‌های انطباقی طبیعی انسان حاصل می‌شود و 
با تهدیدهای جدی، وی را در دستیابی  علی‌رغم رویارویی فرد 
به موفقیت و غلبه بر تهدیدها توانمند می‌سازد. تاب‌آوری صرف 
مقاومت منفعل در برابر آسیب‌ها یا شرایط تهدیدکننده نیست، 
بلکه فرد تاب آور مشارکت‌کننده، فعال و سازنده محیط پیرامونی 
خود است. تاب‌آوری قابلیت فرد در برابر برقراری تعادل زیستی، 
روانی، معنوی در مقابل شرایط مخاطره‌آمیز است )5(. تاب‌آوری 
عاملي است كه به افراد در مواجهه و سازگاري با شرايط سخت 
و استرس‌‌زاي زندگي كمك می‌کند و آن‌ها را در برابر اختلالات 
رواني و مشكلات زندگي محافظت می‌کند. افراد تاب آور نسبت 
به شرایط تنش‌زا نگرش متفاوتی دارند و تسلیم آن شده و حالت 
انفعالی نمی‌‌گیرند، بلكه به‌طور مؤثری با شرایط مقابله نموده و 
با آن مواجهه می‌شوند، نه اینكه از آن اجتناب کنند. تاب‌آوری 
حداقل  به  جلوگیری،  برای  که  است  کلی  ظرفیت  نوعی 
رساندن، یا غلبه بر مشکلات از آن استفاده می‌کنند. تاب‌آوری 
و  محافظتی  عوامل  به‌عنوان  فرد  توانمندی‌های  نشان‌‌دهنده 
ابزاری برای رشد مثبت است. فرض تا‌‌ب‌‌آوری این است که افراد 
توانایی‌هایی را دارا هستند که به آن‌ها کمک می‌‌کنند تا علیرغم 

شرایط ناگوار به بقای خود ادامه دهند )6(.
بر سالمندان فقدان معنا در زندگی  اثرگذار  از عوامل  یکی 
است. در کنار درمان‌های دارویی و نیز مراقبت‌های موردنیاز در 
سالمندان، مداخلات روان‌شناختی کمك شایانی به آسیب‌های 
 .)7( کرد  خواهد  سالمندان  در  اقتصادی  و  اجتماعی  فردی، 
با  متناسب  که  درمانی  رویکردهای  و  پیگیر  مطالعات  به  نیاز 
انکارناپذیر  واقعیتی  باشد  جامعه  مذهبی  و  آموزه‌هایی  شرایط 
طول  در  مختلف  جوامع  در  اساسي  جنبه‌های  از  كيي  است. 
تاريخ باورهاي ديني بوده آموزه‌‌های دینی، باور به واقعی بودن 
است.  دین  یک  معنوی  یا  فراطبیعی  اسطوره‌ای،  جنبه‌های 
ایمان به خداوند زندگی را به سمت امور معنوی و متعالی جهت 

تاثیر معنا درمانی متکی به آموزه های قرآنی...

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%D8%A7%D9%88%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%DB%8C%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%B9%D9%86%D9%88%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%81%D8%B1%D8%A7%D8%B7%D8%A8%DB%8C%D8%B9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%D8%B7%D9%88%D8%B1%D9%87%E2%80%8C%D8%B4%D9%86%D8%A7%D8%B3%DB%8C
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محمد رضوانی و همکاران 

می‌بخشد؛ و شور و شوق، حرکت و تلاش را در انسان افزایش 
می‌‌دهد )8(. معنا درمانی، یک فرایند درمانی است که به دنبال 
کسب توانایی برای رسیدن به خود واقعی‏ گسترش دید نسبت 
به  که  است  چیزهایی  کردن  روشن  و  اطراف  دنیای  و  خود  به 
زندگی حال و به آینده‏ی فرد معنا می‏دهد. امروزه بیش از پیش، 
مردم شیوه‌‌ها و وسایل گوناگون زندگی کردن را در اختیاردارند، 
معنا  ندارند.  اختیار  در  کنند  زندگی  آن  برای  که  را  معنایی  اما 
ساختار  می‌تواند  که  است  وجودی  رویکرد  از  روشی  درمانی، 
مفهومی را برای کمک به مراجعین جهت چالش با یافتن معنی 
در زندگی‌‌شان معنا کند )9(. این روش درمانی بر اساس دیدگاه 
فرانکل پایه‌گذاری شده است. به نظر فرانکل در معنای انسان 
معنوی  سلامت  همین  سایه  در  و  است  مستتر  معنویت  سالم، 
است که فرد به کمال می‌‌رسد و فراتر از ابعاد عینی و مادی زندگی 
تا  می‌‌کند  کمک  مراجعین  به  درمان  نوع  این  می‌‌کند.  حرکت 
معنایی را در زندگی‌‌شان پیدا کنند. معنا درمانی کمتر به گذشته 
توجه دارد و بیشتر بر آینده و معنای زندگی تأکید می‌‌کند. معنا 
درمانی با در نظر گرفتن گذرایی هستی، به‌جای بدبینی و انزوا، 
آنچه  می‌‌کند  بیان  و  برمی‌‌انگیزد  فعالیت  و  تلاش  به  را  انسان 
انسان را از پای درمی‌آورد، رنج و سرنوشت نامطلوبشان نیست 
 .)10( است  آور  مصیبت  که  است  زندگی  شدن  بی‌معنی  بلکه 
همان‌گونه  دانست  دین  از  برخاسته  می‌توان  را  درمانی  معنی 
که ابعاد آن در چارچوب اسلام قرارگرفته و دین اسلام نیز آن را 
تائید نموده است )8(. انسان مؤمن لذت و کمالی را خواستار 
است که هیچ لذت دنیایی و کمال مادی به ارزش و مطلوبیت 
آن نمی‌‌رسد. پس شوق او در خواستن این لذت و کمال بیشتر 
از شوق کسانی است که خواستار لذت و کمالات مادی هستند. 
این تفاوت، تفاوت در اهداف است، کسی که هدفش خداوند 
او  رضایت  جهت  در  و  می‌‌گردد؛  او  مجذوب  ابد  تا  است  لایزل 
حرکت می‌‌کند )11(. هنگامی‌که انسان در مواجهه با ناکامی‌‌ها، 
تنش‌‌های روانی و کشمکش‌‌ها در شرف از بین رفتن و خرد شدن 

قرار می‌گیرد، دین ترس و وحشت را از او برطرف و حیاتی دوباره 
به وی اعطاء می‌کند و او را تحریک می‌کند تا به شیوه‌ای عمل 
نماید که ازنظر جامعه قابل‌قبول است. تنها مذهب است که در 
دنیای مادی امروز جهت حفظ ارزش‌‌های انسانی قادر به تعیین 

مسیر صحیح برای اوست )12(.
معنا  که  دریافتند  خود  مطالعه  در  گودرزی،  و  کنعانی 
تأثیر داشت )13(. سروریان  تاب‌آوری  برافزایش  قرآنی  درمانی 
و همکاران، در پژوهش خود نشان داد که معنا درمانی با رویکرد 
تاب‌آوری شده است )14(. صداقت، در  افزایش  دینی موجب 
بر  قرآنی  آموزه‌‌های  بر  مبتنی  درمان  که  دریافت  خود  مطالعه 
همکاران،  و  دویتیانتی   .)15( دارد  تأثیر  روان  سلامت‌  ارتقای 
موجب  قرآنی  درمانی  معنویت  داشتند  بیان  خود،  بررسی  در 

افزایش سلامت روان شده است )16(.
سالمندان  روان‌شناختی  آسیب‌های  و  مشکلات  افزایش  با 
درمان‌های دارويي و مشاوره فردي و گروهي می‌توانند در رهايي 
سالمند از تعارضات عاطفي و فشارهاي رواني سودمند باشند. 
سالمندان،  در  دارويي  درمان  پيچيدگي  و  به‌دشواری  توجه  با 
یکی  می‌‌رسد.  نظر  به  ضروری  دارویی  غیر  روش‌های  كاربرد 
به  اعتقاد  و  پایبندی  ایرانی  جامعه  برجسته  ویژگی‌‌های  از 
آموزه‌‌های اسلام است که می‌توان از این باورهای دینی و قرآنی 
در روش‌‌های درمانی بومی‌شده استفاده کرد. با توجه به ادبیات 
چنین  زمینه، می‌توان  این  در  انجام‌شده  مطالعات  و  پژوهش 
آموزه‌های  بر  مبتنی  درمانی  معنا  تاکنون  که  کرد  جمع‌بندی 
مطالعه،  یک  در  تاب‌آوری  و  روانی  سلامت  بر  ایرانی-قرآنی 
است  آن  دنبال  به  پژوهش  این  است.  نگرفته  قرار  موردبررسی 
بنابراین،  که این خلأ موجود در پژوهش‌‌های گذشته را پرکند؛ 
بر  مبتنی  درمانی  معنا  اثربخشی  بررسی  پژوهش  این  هدف 
سالمند  مردان  تاب‌آوری  و  روانی  سلامت  بر  قرآنی  آموزه‌های 

شهر سنندج بود.
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تاثیر معنا درمانی متکی به آموزه های قرآنی... 

روش‌‌ بررسی
پژوهش نیمه تجربی حاضر به روش پیش‌آزمون ـ پس‌آزمون 
پژوهش  این  آماری  جامعه‌‌  شد.  انجام  کنترل  گروه  با  همراه 
نگهداری  مرکز  بالاتر  و  سال   65 سالمند  مرد  نفر   110 شامل 
سالمندان شهر سنندج در سال 1402 بودند که 40 نفر )20 
نفر گروه آزمایش و 20 نفر گروه کنترل( دو مرکز خانه سالمندان 
ذهن نو و امید به روش نمونه‌‌گیری در دسترس انتخاب شدند. 
پیش‌آزمون  به‌‌عنوان  روان  سلامت  و  تاب‌آوری  پرسشنامه‌‌های 
طی  قرآنی  آموزه‌های  بر  مبتنی  درمانی  معنا  سپس  شد.  اجرا 
10 جلسه 90 دقیقه‌‌ای و به‌‌‌‌صورت گروهی هفته‌‌ای دوبار، روی 
این مدت اعضاي گروه  و در طی  آزمایش اجرا گردید  دو گروه 
کنترل هیچ مداخله‌‌ای را دریافت نکردند. درنهایت پس از پایان 
جلسات درمانی از هر دو گروه پس‌آزمون گرفته شد. معیارهای 
ورود به مطالعه شامل، اعلام رضایت شرکت در جلسات آموزشی، 
سن بالای 65 سال و بیشتر، اقامت بیش از یک سال در مرکز 
اختلالات  و  عمده  روانی  اختلال  عدم  سالمندان،  نگهداری 
به‌‌طور  روان‌‌درمانی  جلسات  هرگونه  در  شرکت  عدم  شخصیت، 
هم‌زمان با عدم سابقه شرکت آزمودنی در درمان مقابل با توجه 
شامل  خروج  معیارهای  بود.  آزمودنی‌ها  خود  خوداظهاری  به 
از  بیش  غیبت  روان‌درمانی،  از  دیگری  نوع  هم‌زمان  دریافت 
موارد  پژوهش شامل  این  اخلاقی  ملاحظات  است.  جلسه  سه 
ذیل بود: الف( کلیه‌‌ی شرکت‌کنندگان در پژوهش با تمایل خود 
شرکت کردند. ب( اطلاعات پرسشنامه‌‌ای به‌صورت محرمانه و 

بدون ذکر نام و نام خانوادگی ثبت گردید.
این مقیاس توسط کانر و دیویدسون  پرسشنامه تاب‌آوری: 
در سال 2003 جهت اندازه‌گیری قدرت مقابله با فشار و تهدید 
تهیه‌شده است. شامل 25 سؤال است که برای هر سؤال طیف 
درست(  همیشه  تا  نادرست  )کاملًا  گزینه‌ای  پنج  درجه‌بندی 
پنج  تا  نادرست(  )کاملًا  صفر  از  که  است  گرفته‌شده  نظر  در 
اگرچه  مقیاس  این  می‌شود.  نمره‌گذاری  درست(  )همیشه 

کل  نمره  یک  دارای  ولی  می‌سنجد  را  تاب‌آوری  مختلف  ابعاد 
واگرا(  و  همگرا  روایی  و  عوامل  تحلیل  روش  )به  روایی  است. 
توسط  مقیاس  کرونباخ(  آلفای  و  آزمایی  باز  روش  )به  پایایی  و 
آزمون در گروه‌های مختلف )عادی و پرخطر( احراز  سازندگان 
گردیده است. در نسخه اصلی مقیاس، ضریب آلفای کرونباخ را 
0/89 گزارش شد، همچنین ضریب پایایی حاصل از روش باز 
آزمایی در یک‌فاصله چهار4 هفته‌ای 0/87 به دست آمد )17(. 
نخست  حیدری،  و  رجبیان  توسط  ایرانی  روایی  تعیین  برای 
همبستگی هر عبارت با نمره کل مقوله محاسبه و پس از روش 
با  نمره  هر  همبستگی  محاسبه  شد.  گرفته  بهره  عامل  تحلیل 

نمره کل ضریب‌های بین 0/41 تا 0/64 را نشان داد )18(.
 28 عمومی  سلامت  پرسشنامه  روان:  سلامت  پرسشنامه 
 4 داراي  و  ارائه‌شده   )1979( هیلر  و  گلدبرگ  توسط  سؤالی 
و  اضطرابی  علائم   ،)7 تا   1 )سؤالات  جسمانی  علائم  مقیاس 
)سؤالات  اجتماعی  کارکرد   ،)14 تا   8 )سؤالات  خواب  اختلال 
15 تا 21( و علائم افسردگی )سؤالات 22 تا 28( است. براي 
جمع‌بندی نمرات به الف )هیچ( نمره صفر، ب )خفیف( 1، ج 
)متوسط( 2 و د )شدید( نمره 3 تعلق می‌‌گیرد. در هر مقیاس از 
نمره 6 به بالا و درمجموع از نمره 22 به بالا بیانگر علائم مرضی 
آلفای  روش  با  پایایی  میزان  پرسشنامه  اصلی  نسخه  در  است. 
کرونباخ 0/84 و روایی محتوایی و صوری آن نیز مطلوب گزارش 
شد. در مطالعه درب اصفهانی و همکاران، میزان پایایی با روش 
باز آزمایی 0/91 به‌‌دست آمد و روایی محتوایی و صوری آن نیز 

مورد تائید قرار گرفت )19(.
قرآنی  آموزه‌های  بر  مبتنی  درمانی  معنا  پروتکل  سپس 
را  خصوص  این  در  لازم  آموزش  که  روانشناسی  دکترای  توسط 
دیده بود، در مرکز خانه سالمندان ذهن نو شهر سنندج طی 9 
جلسه 90 دقیقه‌‌ای در آذرماه سال 1403 و به‌‌صورت گروهی 
گروه  مورد  در  ولی  شد  اجرا  مداخله  گروه  در  دوبار  هفته‌‌ای 

کنترل اقدامی انجام نشد.
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محمد رضوانی و همکاران 

محتوای مداخله‌‌ معنا درمانی مبتنی بر آموزه‌های قرآنی در 
جدول 1 بیان شد )20(.

و  )میانگین  توصیفی  آزمون‌‌های  با  داده‌ها  تجزیه‌وتحلیل 

انحراف استاندارد( و تحلیل کوواریانس و با استفاده از نرم‌افزار 
SPSS نسخه24 انجام شد. میزان P کمتر از 0/05 معنی‌‌داری 

در نظر گرفته شد.

جدول 1. خلاصه محتوای معنا درمانی مبتنی بر آموزه های قرآنی

يافته‌ها
معنا  اثربخشی  بررسی  تعیین  به‌منظور  داده‌‌ها  تحلیل   
و تاب‌آوری  آموزه‌‌های قرآنی بر سلامت روانی  بر  درمانی مبتنی 
مردان سالمندان مراکز نگهداری شهر سنندج صورت گرفت. در 
این مطالعه تعداد 40 نفر در دو گروه آزمایش )20 نفر( و گروه 
کنترل )20 نفر( با میانگین سنی 68/6 و انحراف معیار 2/85 

شرکت داشتند. قبل از انجام آزمون، ابتدا پیش‌فرض‌های تحلیل 
کوواریانس شامل نرمال بودن توزیع متغیرهای وابسته با استفاده 
بر  واریانس‌‌ها  همسانی  و   )P>0/05( شاپیرو-ویلک  آزمون  از 
نتایج  و  گرفت  قرار  موردبررسی   )P>0/05( لون  آزمون  اساس 
نشان داد که این مفروضه‌‌ها رعایت شده است. اطلاعات توصیفی 

مربوط به متغیر پژوهش در جدول 2 ارائه‌شده است.

 
 محتوا یسات درمانجل

تکلیف به  ارائهتعیین اهداف و قوانین گروه، تعریف و بیان معنی درمانی و لزوم وجود معنی در زندگی برای افراد با ذکر یک مثال،  اول جلسه
 اندیشیدن در مورد مطالب جلسه. منظوربه سالمندان

تحت سلطه شرایط قرار ندارد  کاملا عاد هستی انسان و بیان این موضوع که انسان یکی از اب عنوانبهدادن بازخورد، تعریف آزادی معنوی  دوم جلسه
 کند.تخاب دارد که با شرایط مقابله و این خود اوست که حق ان

 مانیزندگیم از طریق ترمیم و بازسازی توانمیوضعیت انسان تلقی شود، ما  ناپذیراجتنابیک بخش  عنوانبهمسئولیت شخصی که باید  سوم جلسه
 .ری خویش با دیگران را افزایش دهیمسازگا

متفاوت عشق و راهی برای رسیدن به معنی زندگی و به خاطر داشتن این مطلب که عشق یک پدیده انسانی  هایجنبهصحبت درباره  چهارم جلسه
 است و باید مراقب بود که جنبه انسانی آن حفظ گردد.

انسان، انسان خطاکار،  ییانسان، شکوفا تکثر نوعانسان،  ییتوانا یتانسان، محدود یار: اراده و اختانسان یتو ماه یستیآموزش چ پنجم جلسه
 انسان وجودی ارزش

، با شوندمیهای خلق با فعالیت آفریننده و زایا ادراک های گرایشی. ارزشهای تجربی و ارزشهای خلق، ارزشبحث در مورد ارزش ششم جلسه
های به زندگی معنا بخشید. ارزش توانمی .ناملموس یا خدمت به دیگران که بیان فردی است ایاندیشهلموس یا عمل آفریدن اثری م

یا دوری  هاآنهایی هستند که دگرگون ساختن های گرایشی آنعالم طبیعت یا هنر است و ارزش هایزیباییتجربی مجذوب شدن در 
سرنوشت به هنگام رویارویی با چنین وضعی، تنها راه معقول پاسخگویی  تغییرناپذیر در توان ما نیست، یعنی شرایط هاآنگزیدن از 

 .دهیممیشهامتی است که در برابر مصیبت و مشکلت نشان  پذیریممیکه سرنوشت خویش را  ایشیوهپذیرفتن است. 
( انسان هاییت تواناییمحدود یرشپذ یمانی،شبا مالک عدم حسرت و پ یزندگ یچگونگ)خود  یشتنبا خو ارتباطآموزش چگونگی  جلسه هفتم

 یرشو پذ یشخو به توجه معطوف ،کمال زدگیاز  ییانسان، رها یارو اراده و اخت ییبه توانا یمانا خود )از احساس گناه و سرزنش  ییرها
با  یاساز ق یین(رهاتکثر نوع انسا یرشانسان، پذ یخود، ارزش وجود یمطلوب وجود هاییژگیخود، انتخاب و ینقاط مثبت و منف

 لمتی(.خود، س تائیددوست داشتن و  )خود و سرزنش  یگراند
 یقینو  یماننوع ا و تفاوت سطح یرشپذ یمانی،با مالک عدم حسرت و پش یزندگ یچگونگ) یقدسو امر  باخداارتباط  یآموزش چگونگ جلسه هشتم

 یماندعا، رابطه ا توکل، تواضع، ید،، شک و تردسلمتو  یمانرابطه ا ی،قدسامر  یانسبت به خداوند  یکردهاو انواع رو یمانها، ادر انسان
 (وجود رنج و شر، عشق خدا یت،، احساس و عاطفه و نقش آن در معنوبااخلق

 یرشبه دست انسان، پذ یزندگ ی بودنساختن یمانی،با مالک عدم حسرت و پش یزندگ یچگونگ)و خلقت  یهست ی،ارتباط با زندگ جلسه نهم
 )یو انسان، ارزش نعمت و فرصت زندگ یانسان، عظمت خلقت هست هایییتوانا یتحدودم

 .آزمونپسنظری، اجمالی و عملی، اجرای  صورتبهمرور تکالیف جلسه قبل و دادن بازخورد، مرور موضوعات جلسه اول تا نهم  دهم جلسه
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تاثیر معنا درمانی متکی به آموزه های قرآنی... 

بر اساس جدول 2 بین نمرات پیش‌‌آزمون و پس‌‌آزمون گروه 
آزمایش در مقایسه با گروه کنترل در متغیرهای سلامت روانی و 

تاب‌آوری تفاوت فراوانی وجود دارد.
نتایج مربوط به اثربخشی معنا درمانی مبتنی بر آموزه‌های 
آمده   3 جدول  در  تاب‌آوری  و  روانی  سلامت  بر  ایرانی-قرآنی 

است.

برداشته شدن  از  بعد  به‌دست‌آمده جدول 3،  نتایج  مطابق 
اثر پیش‌‌آزمون، آموزش معنا درمانی مبتنی بر آموزه‌های قرآنی 
طور معناداری برافزایش بر سلامت روانی و تاب‌آوری سالمندان 
تأثیر گذاشته است )P>0/05(. همچنین 48/9 درصد افزایش 
معنا  را  سالمندان  تاب‌آوری  افزایش   53/4 و  روان  سلامت 

درمانی مبتنی بر آموزه‌های قرآنی تبیین می‌‌کند.

جدول 2.میانگین، انحراف معیار متغیرهای پژوهش در گروه‌های آزمایش و کنترل

جدول3. تحلیل کوواریانس برای بررسی اثربخشی معنا درمانی مبتنی بر آموزه‌های ایران-قرآنی بر سلامت روانی و تاب‌آوری در دو گروه آزمایش و کنترل

بحث 
مطالعه‌‌ حاضر باهدف بررسی اثربخشی معنا درمانی مبتنی 
سالمندان  تاب‌آوری  و  روانی  سلامت  بر  قرآنی  آموزه‌های  بر 
مرد شهر سنندج انجام شد. نتایج این پژوهش نشان داد معنا 
درمانی مبتنی بر آموزه‌های ایرانی قرآنی بر تاب‌آوری سالمندان 
یافته  سایر  با  یافته  این  نتایج  داشت.  تأثیر  سنندج  شهر  مرد 
همسو بود. کنعانی و گودرزی، در مطالعه خود دریافتند که معنا 
تأثیر داشت )13(. سروریان  تاب‌آوری  برافزایش  قرآنی  درمانی 
با  درمانی  معنا  که  داد  نشان  خود  پژوهش  در  همکاران،  و 

رویکرد دینی موجب افزایش تاب‌آوری شده است )14(. نتایج 
ناهم‌سویی یافت نشد.

)به‌‌ویژه  انسان‌‌ها  که  گفت  می‌توان  یافته  این  تبیین  در 
طول  در  می‌‌رسند(  سالمندی  و  عمر  پایان  دوران  به  که  زمانی 
زندگی خود از چه بایدها و نبایدهایی پیروی کنند و آموزه‌‌های 
آدمی،  وجود  که  می‌‌کنند  بیان  چنین  روان‌شناختی  دینی- 
میل به کمال را دنبال می‌‌کند و نباید در مسیر هدفی خیالی یا 
تنازلی گام بردارد. سالمندان با بهره جستن از آموزه‌‌های دینی 
می‌‌آموزند که در برخورد با مشکلات فردی، اجتماعی و محیطی 

 
 متغیر

 
 زمان
 گروه

آزمونپیش آزمونپس    
Mean±SD Mean±SD 

یسلامت روان 94/38 کنترل  ± 55/6  25/36 ± 12/7  
87/39 آزمایش ± 74/6  45/55 ± 12/8  

آوریتاب 11/40  کنترل  ± 58/4  58/42 ± 87/6  
74/37 آزمایش ± 41/5  41/66 ± 87/8  

 

 
 مجذور ایتا داریسطح معنی Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منابع متغیر وابسته

 
 یسلامت روان

 

 489/0 14/0 73/1 78/47 1 78/47 آزمونپیش
 01/0 20/21 43/582 1 43/582 گروه
 - - 47/27 27 72/741 خطا

 
 آوریتاب

 

 534/0 12/0 31/1 94/51 1 94/51 آزمونپیش
 001/0 21/23 46/1187 1 46/1187 گروه
 - - 51/39 27 851066 خطا
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محمد رضوانی و همکاران 

را  واکنش  بهترین  چگونه  مشکل،  بازشناسی  و  تعریف  از  پس 
فلسفه  درباره  آدمی  باورهای  و  نگرش  نوع  دهند )21(.  نشان 
زندگی در این عالم و این‌که این جهان را آسایشگاه تلقی کند یا 
آزمایشگاه بداند، در تاب‌آوری او اثرگذار است. حتی اگر شرایط 
می‌توان  صحیح  اعتقادات  با  باشد،  هم  سخت  بسیار  زندگی 
راضی  زندگی  از  و  شد  افسرده  کمتر  درنتیجه  و  بود  خوش‌بین 
ائمه معصومین علیهم‌السلام،  و  این راستا، قرآن کریم  بود. در 
را به خوش‌بینی نسبت  انسان‌‌ها  ارزنده‌‌ای دارند که  آموزه‌‌های 
به خداوند و حیات طیبه دعوت می‌‌کنند )14(. در تعالیم دینی 
به‌منظور بهره‌مند شدن از زندگی باکیفیت مطلوب، توصیه‌‌ها و 
راه‌کارهایی ارائه‌شده است مانند ذکر خدا، تفکر مثبت، حسن 
زندگی  حال  در  خدا،  بر  توکل کردن  دیگران،  کردن  شاد  ظن، 
توجه  تقوا،  رعایت  الهی،  قدر  و  قضا  به  خوش‌بینی  کردن، 
به  امیدواری  پایین‌دست،  به  نگاه  آخرت،  و  مرگ  به  سازنده 
این  کاربستن  به  در صورت  که  علیهم‌السلام  اهل‌بیت  شفاعت 
توصیه‌‌ها، انسان علاوه بر بهره‌مندی از یک زندگی مطلوب در 
انسانی خود که رسیدن  و کمال  به سعادت  این دنیا، سرانجام 
هم‌‌چنین  یافت )13(.  خواهد  دست  نیز  است  الهی  قرب  به 
معنای  اعتقادی  و  فلسفی  مفاهیم  ازجمله  مختلف  دلایل  به 
زندگی، آمیختگی آموزه‌های قرآنی با جامعه ایرانی و غنی بودن 
معنا  برنامه  اثربخشی  معنا،  زمینه  در  ایرانی  ـ  قرآنی  آموزه‌های 
درمانی مبتنی بر ارزش‌‌های قرآنی- ایرانی برافزایش تاب‌آوری 

سالمندان قابل تبیین است )20(.
یافته دیگر این پژوهش نشان داد که معنا درمانی مبتنی بر 
آموزه‌های ایرانی قرآنی بر سلامت روانی سالمندان شهر سنندج 
تأثیر داشت. نتایج این یافته با سایر یافته همسو بود. صداقت، 
در مطالعه خود دریافت که آموزه‌‌های قرآنی بر ارتقای سلامت‌ 
بررسی خود،  در  و همکاران،  دویتیانتی   .)15( دارد  تأثیر  روان 
سلامت  افزایش  موجب  قرآنی  درمانی  معنویت  داشتند  بیان 

روان شده است )16(. نتایج ناهم‌سویی یافت نشد.

در تبیین این یافته می‌توان گفت که اعضای گروه در زمان از 
دست دادن دوستان قدیم طعم رفاقت‌‌های تازه‌ای را می‌چشند 
و  احترام  و  کنند  کمك  یکدیگر  به  تا  می‌‌یابند  تازه  فرصتی  و 
درمانی  معنا  اساس  براین  دهند.  افزایش  را  اعتمادبه‌‌نفسشان 
تا معنایی در زندگی  افراد مسن کمك کند  به  گروهی می‌تواند 
خود بیابند و در پناه حمایت‌‌های اجتماعی به‌‌دست‌‌آمده با غم 
سازگار  مرگ  درنهایت  و  روانی  بیماری‌های  کمبودها،  اندوه،  و 
شوند )22(. بهداشـت رواني شـخص وقتـي تأميـن مي‌‌گـردد که 
فـرد ارتباط مطلوب با محيط داشـته باشـد و زندگـي آرام، بـدون 
اضطـراب و هماهنگ بـا ديگران را تجربـه نمايد. هر چيـزي او را 
نلرزاند. اين مـوارد در آموزه‌‌هـاي ديني و اهداف تربيتي اسلام 
به‌سوی  را  انسـان‌‌ها  تـا  اسـت  آمده  اسلام  مي‌‌شـود.  محقق 
اسلام  در  تربيت  اهـداف  زيرا  سازد.  رهنمون  هـدف  هميـن 
رسـاندن بـه کمال مطلق و بيدار سـاختن اسـتعداد خداخواهی 
و خداجویی انسـان اسـت )15(. شـخص متديـن و مؤمـن كـه 
مهم‌‌تريـن  ايمانش  مي‌‌بينـد،  خدا  يـاد  را  آرام‌بخش  بزرگ‌ترین 
تيكه‌‌گاه  بهترین  را  خـدا  و  اسـت  زندگي  مسـير  در  پشـتوانه 
وجـدان  اگرچه  شـود.  خالـي  ايمـان  از  اگـر  انسـان  مي‌‌بيند، 
معنـي  تمـام  بـه  انسـاني  نمي‌‌تواند  بازهم  باشـد  حاكـم  او  بـر 
آشـفتگي‌‌ها  گرفتار  و  ميك‌نـد  كمبـود  احسـاس  بلكـه  باشـد، 
در  كـه  قـرآن  زيبـاي  تعبيرهـاي  از  مي‌‌شـود  پریشان‌حالی‌ها  و 
به‌‌خوبـی مي‌‌تـوان درك كـرد كه  را  نكتـه  اين  مـورد حـزن دارد 
آموزه‌‌های  چيزي نقش  مهم‌‌ترين  را  عبـادت  و  ايمان  خداونـد 
اضطـراب  و  انـدوه  از  كـه  مي‌‌دانـد  روانی  بهداشت  در  دينی 
جلوگيـري مي‌‌نمايـد )16(. از دلایل دیگری که اثربخشی برنامه 
مذکور را قابل تبیین می‌کند این است که مبنای آن، اصول و 
ویکتور  درمانی،  معنا  بنیان‌گذار  درمانی  معنا  برنامه  و  مفاهیم 
امیل فرانکل است که برخلاف برخی از روان‌‌درمانگران وجودی 
از  و  دارد  رویکردی دینی  بی‌‌معنا می‌‌دانند،  و  پوچ  را  که جهان 
این است که هستی، هدف و غایتی  اصول اساسی نظریه وی 
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دارد و ما در جهانی معنادار زندگی می‌‌کنیم که این نظر با نظر 
ادیان هم‌راستا است )20(.

از  داشت.  وجود  زمینه  این  در  محدودیت‌هایی  اما 
محدودیت‌های این مطالعه می‌توان گفت بررسی‌‌ها و مصاحبه‌‌ها 
برای  زمان  و  است  بوده  روان‌‌درمانی  جلسه  چند  با  مطابق 
دوره‌‌های پیگیری نیز وجود نداشت. جلسات آموزش درمان هم 
بامشکلات زیادی نظیر توجیه حضور به‌موقع در جلسات، غیبت 
هم‌‌چنین  بود.  همراه  دیگر  موارد  و  درمانی  جلسات  از  نکردن 
بودند  سنندج  شهر  سالمند  مردان  آماری  جامعه  ازآنجایی‌که 
بدین معنی که تنها در یک مکان و شهر و جنسیت انجام‌شده 
سالمند  زنان  و  کشور  کل  سالمندان  به  نتایج  تعمیم  در  است 
باید احتیاط صورت گیرد. با توجه به نتایج این مطالعه پیشنهاد 
می‌‌شود، از سایر مداخلات درمانی استفاده شود. هم‌‌چنین این 
پژوهش در سایر شهرها و روی زنان سالمند اجرا گردد. در بعد 
می‌‌شود،  پیشنهاد  حیطه  این  با  مرتبط  درمانگران  به  کاربردی 
بر  مبتنی  درمانی  بامعنا  ارتباط  در  لازم  آموزش‌‌های  ابتدا  در 
در  را  آموزش‌‌ها  این  سپس  کرده،  دریافت  را  قرآنی  آموزه‌های 
مراکز نگهداری سالمندان جهت بهبودی این‌‌گونه افراد به کار 
برند تا آسیب‌های روان‌شناختی کمتری را تجربه کنند و سلامت 

روانی و تاب‌آوری آن‌ها افزایش یابد.
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The Effectiveness of Meaning Therapy Based on Quranic Teachings on The 
Psychological Health and Resilience of The Elderly

Mohammad Rezvani1, Safoora Behzadi Bikah*2, Adibeh Barshan3, Vahid Manzari Tavakoli3 4

Abstract
Purpose: Today, the importance of the mental health of the elderly and its tremendous impact on other aspects of their 

physical, social and spiritual health is undeniable, and it seems that treatments based on Quranic teachings play an important 

role in their mental and physical health. The purpose of this study was to investigate the effectiveness of meaning therapy based 

on Islamic teachings on the mental health and resilience of elderly men in Sanandaj.

Method: : The statistical population of this study included 110 elderly men aged 65 and above in the elderly care center of 

Sanandaj in 2024, of which 40 people (20 in the experimental group and 20 in the control group) were selected by convenient 

sampling method from two nursing home centers. The tools of data collection were Goldberg (1979) mental health questionnaires 

and Conner and Davidson (2003). Meaning therapy intervention based on Quranic teachings was implemented in 10 sessions 

of 90 minutes twice a week in the experimental group and the control group did not receive any training. Data analysis was done 

with descriptive tests (mean and standard deviation) and covariance analysis using SPSS-24 software.

Results: The results of multivariate covariance analysis showed. Meaning therapy based on Islamic teachings is effective 

on the mental health and resilience of the elderly in Sanandaj at a significance level of P<0.001

Conclusion: Considering the effectiveness of meaning therapy based on Islamic teachings on mental health and resilience, 

this therapy can be used to reduce the psychological problems of the elderly.

Keywords: Elderly, Meaning therapy, Mental health, Quranic tEachings, Resilience
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