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ايرمانی گروهی بر راهبردهاي مقابلهداثربخشی واقعیت

The effectiveness of group reality therapy in coping strategies

یلا رمزي ل
شناسی عمومیروان

*زهره سپهري شاملو

شهدمدانشگاه فردوسی 
و پور احمد علی

حسین زارع 
دانشگاه پیام نور تهران

Leila Ramzi

General Psychology

Zohre Sepehri Shamloo

Ferdowsi University of Mashhad

Ahmad Ali Pour &

Hosein Zare

Payam Noor University of Tehran

برغلبهدرافراد بهثر،موايمقابلههاي پاسخازاستفاده. زا و مشکلات استهاي استرسر ارتباط، نحوه مقابله با موقعیتیکی از عوامل مهم د: چکیده
درمانی به اضر با هدف بررسی اثربخشی واقعیتپژوهش ح. کندمیکمکتعارضات فرديوبین فردي، اجتماعیروانی، روابطوجسمانیمشکلات 

اي پرسشنامه راهبردهاي مقابلهوزن متاهل شاغل شهر مشهد بودند91ندگانکنشرکت.انجام شداي گروهی بر بهبود راهبردهاي مقابلهشیوه 
ره پایین مدار و نماي هیجانلا درمقیاس راهبرد مقابلهکه نمره باکنندگان از شرکتنفر 30تعداد. درا تکمیل نمودن) WOCQ(لازاروس و فولکمن 

ها نشان داد که تهیاف.قرار گرفتند)نفر در هر گروه15(مداخله و کنترلگروهدر دووشدند داشتند انتخاب مدار اي مسالهدر مقیاس راهبرد مقابله
چنین نمره کلی هم. ه استاجتناب در گروه مداخله در مقایسه با گروه کنترل، کاهش معنادار داشت- مدار و زیرمقیاس گریزنمره کلی مقابله هیجان

ت در گروه مداخله در مقایسه با ریزي و ارزیابی مجدد مثبهاي حل مساله، برنامهمدار و زیرمقیاسمسالهمقابلههاي مدار و زیرمقیاسمقابله مساله
اطلاعات مفیدي را در حاضرهاي پژوهشیافته. ماندگار بودنیزوزه ر45ده در پیگیري ییرات ایجاد شتغ. گروه کنترل افزایش معنادار نشان داد

توان ازگوهاي مشاوره زناشویی میلدر ا. کنداي و نحوه تغییر و بهبود آنها فراهم میدرمانی و راهبردهاي مقابلهاقعیتزمینه آشنایی با و
.اي و کاهش تعارضات زناشویی استفاده نمودهاي مقابلهبراي بهبود راهبرددرمانی واقعیت

شاغل متاهلاي، زنمقابلهددرمانی، راهبرواقعیت:هاي کلیديواژه

Abstract: One of the most important factors in communication is how to deal with stressful situations and problems.
People can overcome physical and emotional problems as well as interpersonal, social and personal conflicts by using
effective coping responses. The aim of the present study was to investigate the effectiveness of group reality therapy in
coping strategies. Ninety-one female married employees in Mashhad participated in this study and completed the Lazarus
and Folkman's Ways of Coping Questionnaire (WCQ). Thirty persons with higher scores in emotion focused coping and
lower scores in problem focused coping were selected and assigned to experimental and control groups (15 each). Results
showed a reduction in the total scores of the emotion focused coping and "escape-avoidance" subscales, and an increase
in the total score of problem focused coping, "plan-full problem solving" and "positive reappraise" subscales in the
experimental group. Changes in the 45-day follow-up persisted. The findings provide useful information on reality
therapy and coping strategies and how it improves. Reality therapy can be used in marital counseling patterns for
improving coping strategies and reducing marital conflicts.
Keywords: reality therapy, coping strategies, working married woman
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مقدمه
.روداله بزرگی به شمار میمس1استرسدر جهان امروز 

عوامل مهم در بروز ازیک پدیده روانشناختیاسترس به عنوان
و استمرار بسیاري از اختلالات روانی است، از این رو در

با 2و راهبردهاي مقابلهاسترسهاي اخیر توجه به منابع سال
و بررسی قرار گرفته است و مورد توجهاي به طور گستردهآن

،اي موثرکه به کار بردن راهبردهاي مقابلهشده است مشخص 
زا استرسرویدادهاي و دوامگیريشکلنقش مهمی در کاهش 

عصرهاي مشخصهازیکیاسترس،). 2011چن و چانگ، (رنددا
واسترس بامواجههلازمه. استزندگیمهمموضوعاتز اوما

4پذیريانعطافو3ايمقابلههايمهارتکسبزا،استرسعوامل

تواندمی،استرسبرابردرمناسبهاي مواجههشیوهاتخاذ.است
بهنتیجهدروبکاهدفردروانیبهداشتبرآنمنفیتاثیراز

مسکووتیز،وفولکمن(شودمنجراوبیشترهرچهسازگاري
که هدتواند به زوجین یاد بدمیي اداخلات مقابلهم). 2004

هاي مقابله نیازهاي همدیگر را در زمان بحران درك کنند و راه
اکمن و فریسن، (کلات و موانع را بدانندبا فرسودگی، مش

ها روي پیوستاري قرار دارد دیدگاه، 5در تعریف مقابله.)1971
سو در یک. اردکه در دو سوي آن دو قطب متفاوت وجود د

د که مقابله یعنی عتقدنم)1989(6ساراسون و ساراسون
ق آمدن مردم بر مشکلاتشان و در قطب دیگر چگونگی فای

له را بر که مقابوجود دارد)1984(و فولکمن روسلازانظریه 
به نقل از شعاع(نددازا میاسترسیموقعیت،حسب شرایط

س طبق تعریف لازارو. )1392، مطلق و سعادتی، منعمیکاظمی
هاي یندارها و فاي از فعالیتهمجموع،مقابله) 1984(و فولکمن 

استرس، مدیریت و کاهش رفتاري و شناختی براي ممانعت
هستند رفتاري- اي، اقداماتی شناختیراهبردهاي مقابله.ستا

هاي هایش در موقعیتکه توسط فرد براي اداره خواسته
، آقامحمدیان شعرباف امیري(دنروزا و دشوار به کار میاسترس

). 1391، و کیمیایی

1. stress
2. coping strategies
3. coping intervention
4. flexibility
5. coping
6. Sarason S. B., & Sarason, L.

و 7مدارع مقابله مسالهدو نو)1984(لازاروس و فولکمن
مدار، سالهابله مراهبرد مقدر . را مطرح کردند8مدارهیجان

مده است و تلاش له یا موقعیت پیش آتمرکز شخص بر مسا
له یا موقعیت و یا اجتناب از آن در آینده پیرامون تغییر مسا

رکز شخص بر مهار ر، تممدانهیجاقابله راهبرد مدر. است
لازاروس و (استرس خواهد بود منفی ناشی ازيهاهیجان

افراد هنگام استرس از راهکارهایی گاهی ). 1984فولکمن، 
را کاهش استرس ات منفیاثرکنند که خیلی سریعاستفاده می

ثیر این نوع ات. 9، قماربازيدهند مانند مصرف مواد، الکلمی
استرس و مدت خود باعثنیراهبردها موقتی است و در طولا

راهبردهاي ). 2012، و کیمبرلیناومی(در فرد خواهد شد تنش
سلامتری بمثبتاثرندنتوامیمنطقی،ومدارمسالهيامقابله
.)1391، و همکارانامیري(باشندداشتهافرادروانی
زمینهدرافرادبینموجودهايتفاوترسدمینظربه

باشداجتماعیوروانشناختیعواملیندرابمقابله،راهبردهاي
کهافرادي.کنندمیتعدیلفردبرراازاسترسعواملاثرکه

مسالهحلبهمعطوفهايراهبردازدارنددرونیکنترل
)1984(نفولکمولازاروس).2000، هان(کنندمیاستفاده

هکباشندباوراینبردرونیکنترلمنبعباافرادهرگاهمعتقدند 
درباشند،داشتهکنترلتحترارویدادهانتایجتوانندمی

راهبردهايازدارند،بیرونیکنترلمنبعکهافراديبامقایسه
برخیدر.کردخواهنداستفادهمسالهحلبهمعطوفايمقابله

طرح کرده) 2003(نظیر آنچه گلاسر درمانی،رویکردهاياز
تاکیدانتخابوپذیريمسوولیت،کنترلنچومفاهیمیبراست
افرادکنترلمنبعومقابلهراهبردهايبرتواندمیکهشودمی

ممکن راحتیهکه تغییر شرایط بدر برخی اوقات . بگذاردراث
داد تا اري انجامکفقط استرسنیست، کافی است براي کاهش 

،ناومی و کیمبرلی(که نسبت به آن موضوع بی تفاوت بود این
است که تمام اعمالی که مامعتقد)2000(گلاسر).2012

امی تمروند و تقریباشمار میرفتار بهنوعیدهیم،انجام می
.دشونرفتارهاي ما انتخاب می

7. problem focused coping
8. emotion focused coping
9. gambling
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.دهدرا به افراد آموزش می2انتخابنظریه،1درمانیواقعیت
کند که به دلیل آن که رفتار انتخاب کید میااین مدل مشاوره ت

ولیت شخصی یا مقصر دانستن وي از مسگیرکناره،شده است
غیر قابل پذیرش است ،دیگران یا جامعه براي مشکلات

، انتخابنظریه). 1390؛ به نقل از اولادي، 2005، 3پترسون(
دهد که چرا و شناسی کنترل درونی است و توضیح میروان

را مازنیم که مسیر زندگیهایی میچگونه دست به انتخاب
رفتار را شامل )1998(گلاسر ). 1998،سرگلا(کنند تعیین می

داند که و فیزیولوژي میاحساسعملکرد، تفکر،چهار مولفه
هاي بر مولفهطور مستقیم وتفکر بهافراد بر دو مولفه عملکرد و
. مستقیم کنترل دارندصورت غیراحساس و فیزیولوژي به

ز ژنتیکی نیاها با پنجانسانمهعقیده دارد که هچنین وي هم
مین این نیازهاوند و تمامی رفتارهاي ما درجهت تاشمتولد می

نیاز به ، 5زاديآنیاز به ،4نیاز به عشق وتعلق: ست که عبارتند ازا
رفتارها بهجا که از آن.8و نیاز به بقا7تفریح نیاز به ، 6قدرت

اي ناخوشایند بطهعنوان راهی براي حل ناکامی ناشی از را
که در زندگی به با افراديپس هنگام تعامل ،ندشوانتخاب می

ثرتري انجام دهیمهاي موانتخاببایستآنها نیاز داریم می
نظریه). 1392آقامحمدیان شعرباف و کارشکی،سلطانی شال،(

زندگیبرکنیم،میتصورآنچهازبیشترماگویدمیانتخاب
ثرموکنترلایناززیاديبخش؛ هرچندمداریخود کنترل

باشدبهترهايحاصل انتخابکهاستثرموکنترلی. نیست
به این معناانتخابتئورياولیهاصولپذیرش. )2009وند،پ(

. گیریممیبرعهدهرارفتارهایمانتمامولیتمسوماکهاست
ازیکی،استولمسورفتارشمقابلفرد درکهعقیدهاین

راتعهديفردکههنگامیواستانتخابنظریهدستاوردهاي
یابدمیافزایشپذیريولیتمسواینپذیردمیموقعیتیکدر
.)2009بل،وهابلاسکو،(

1. reality therapy
2. choice theory
3. Peterson, C.
4. belonging
5. freedom
6. power
7. fun
8. survival

بر درمانی را اثربخش بودن واقعیتهاي متعدديپژوهش
، ، اعتمادي و سلیمیاسلامی(پذیري متغیرهاي مسوولیت

،)1391حسینی و لواسانی، (کاهش پرخاشگري ، )1391
، ، قمري و جعفريمحمدي(نوجوان-کاهش تعارضات والد

آبادي،فرحبخش و قنبري هاشم(کاهش استرس ،)1392
، فراهانی، فرحبخش و عسگريشهرابی(، اشتغال زنان )1385
، بحرینیان، بريسادات(پذیري زنان مطلقه انعطافو )1391

. نداردهکتایید ) 2013، آذرگون و عابدي
توجه زنان معیت قابل با توجه به موارد فوق، و با توجه به ج

کارکه زنان شاغل بیشتر درگیر تعارضات شاغل در جامعه و این
سودمندي آموزش در نظر گرفتنو نیز با ؛با خانواده هستند

ش میزان کیفیت زندگی و ابعاد مهارت مدیریت استرس برافزای
فر، برجعلی و منصوبی،منشپارسا(ی و روانیانسلامت جسم

مورد بررسی شرح زیر بهحاضر وهش پژهايفرضیه،)1390
اي زان استفاده از راهبردهاي مقابلهمی)1: قرار گرفت

کمتر درمانی کننده در برنامه واقعیتروه شرکتگدرمدارهیجان
گروه مدار در اي هیجانهاي مقابلهاز میزان استفاده از راهبرد

اياز راهبردهاي مقابلهتفاده میزان اس)2. کنترل است
بیشتر درمانیکننده در برنامه واقعیتگروه شرکتدرمدارمساله

گروه درمداراي مسالههاي مقابلهراهبرداز میزان استفاده از
. کنترل است

روش
ه آماري، نمونه و روش اجراي پژوهشجامع

همراه آزمایشی بهنیمهازنوع کاربردي وپژوهش حاضر 
جامعه . گروه کنترل بودو پیگیري باآزمون آزمون و پسپیش

هل تمامی مناطق ندان زن متاآماري پژوهش را کلیه کارم
115که شامل مشهد تشکیل دادند شهر کت آب و فاضلاب شر

در .ها پاسخ دادندنفر به پرسشنامه91این تعداد،زا.ندنفر بود
هاي داوطلب شرکت در کلاساز میان افرادي که نهایت 

ن با زندگی کردهاي ورود یعنی؛ و داراي ملاكبودندآموزشی 
درمانی، همسر، در آستانه طلاق نبودن، آشنا نبودن با واقعیت

ماري مزمن ، عدم ابتلا به بیعدم مصرف داروي روانپزشکی
در مقیاس راهبردهاي بودند و،جسمی یا اختلال روانی
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مدار نمرات بالاتر و در مقیاس راهبردهايهیجانايمقابله
با وندانتخاب شدتري داشتندمدار نمرات پاییناي مسالهمقابله

گماردهکنترلنفره آزمایشی و15در دو گروه روش تصادفی 
سطح تحصیلات، خوانی دو گروه از نظر جهت بررسی هم.شدند

از ،سن، مدت زمان اشتغال و تعداد فرزندانمدت زمان ازدواج، 

آزمون با توجه به نتایج .شداستفادهدوخیاستقلال ن آزمو
سطح بین توان نتیجه گرفت که می1جدولدو در استقلال خی

مدت ازدواج، دامنه سنی، مدت زمان اشتغال وتحصیلات،
وجود رتفاوت معناداکنندگانشرکتتعداد فرزندان دو گروه

.ندارد

1جدول 
وداري در آزمون استقلال خی داضرایب و سطح معن

سطح معناداريdfشارزشاخصمولفه
17/73067/0دومقدارخیتحصیلاتسطح

27تعداد
a31/45505/0دومقدارخیمدت ازدواج

27تعداد
80/1دومقدارخیسن  a1180/0

10تعداد
/ 0دومقدارخیمدت اشتغال 30 a3961/0

27تعداد
19/53158/0دومقدارخیفرزندتعداد

27عدادت

9انتخاب را طی نظریهدرمانی و گروه آزمایش، روش واقعیت
اي و به صورت یک جلسه در هر هفته به شیوه دقیقه90جلسه

پس از پایان جلسه نهم از هر دو گروه .گروهی آموزش دیدند
ايمداخلهاعضاي گروه کنترل هیچ. ته شدآزمون گرفپس

روزه براي بار سوم 45پیگیري بعد از یک دوره . دریافت نکردند
در مرحله پیگیري تعداد . هر دو گروه مورد آزمون قرار گرفتند

هاي موضوع.نفر بود13نفر و گروه کنترل 12گروه آزمایشی 
.ارایه شده است2د بحث در جلسات مداخله، در جدولمور

2جدول
محتواي جلسات آموزشی

محتواهجلس
یان اهداف و انتظارات گروه و توضیح مختصر درباره پیشینه واقعیت درمانیبمعارفه اعضا وجلسه اول 
تکلیفر آن بر روان انسان با ذکر مثال، ارایهنیاز و تاثیپنجتوضیح نیازهاي اساسی و تعریف جامع آنها و اهمیت تعادل جلسه دوم 
هاان خواستهدرمانی و بیواقعیتآموزش نظریه انتخاب و مفاهیم بنیادینجلسه سوم

؛ و نقش افراد در حرکات ماشین رفتار و اهدافشان)و فیزیولوژي، احساس، عملشناخت(هاي آن توضیح ماشین رفتار کلی و مولفهجلسه چهارم
"خود را بشناسیم"هاي کارت

آنترسیم اهداف واقع بینانه و قابل دسترس شامل توصیف و بیان جهان کیفی و نحوه تغییرجلسه پنجم
ولیت رفتاراي عینی و بیان هدف و رفتار و مسوهبا استفاده از مثال،پذیري براي ارضاي نیازهاوولیتایجاد حس مسجلسه ششم
هفت عادت مخرب مبتنی بر کنترل بیرونی و هفت عادت جایگزین مبتنی و آشنایی با"کنترل درونی"و "کنترل بیرونی"م آشنایی با مفهوجلسه هفتم

ارایه تکلیفرل درونی همراه با مثال و بر کنت
ت اثیر خلاقیت در کاهش تعارضاآموزش نحوه مذاکره در مورد نیازهاي ناهماهنگ و بررسی تجلسه هشتم 

ت و تکرار مطالب با استفاده از لوح فشردهپاسخ به سوالامرور مفاهیم قبلی جلسه نهم 
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ابزار سنجش
پرسشنامه . )WOCQ(اي مه راهبردهاي مقابلهپرسشنا

که براساس است اي ماده66مقیاسی 1ايراهبردهاي مقابله
) 1980فولکمن، لازاروس و(اي بردهاي مقابلهمقیاس راه

وسیعی ساخته شد و دامنه) 1984(توسط لازاروس و فولکمن 
که افراد هنگام مواجهه با شرایط را از افکار و اعمالی 

برند، مورد ارزیابی قرار یکار می و بیرونی بهزاي دروناسترس
اى که واحدى در مطالعه). 1390علیلو، محمود(دهدمی

نفر 763، روى )1386،و تقوينسببه نقل از موسوى؛1385(
هاى دوم و سوم آموزان پسر و دختر کلاساز دانش
پرسشنامه 2هر تهران انجام داد، پایایىهاى دولتى شدبیرستان

آلفاى (3با استفاده از روش همسانى درونىايمقابلهراهبردهاي
و همکاراندر تحقیق طوسی.برآورد شد80/0، )کرونباخ

این . دست آمدبه85/0یایی این آزمون برابر با نیز پا) 1389(
مدار راهبرد مقابله مسالهیعبارت در دو قالب کل66اراي ابزار د

ساله ، حل م4حمایت اجتماعیجستجويمقیاس زیرچهاربا
و ؛7پذیريو مسوولیت6ابی مجدد مثبت، ارزی5ریزي شدهبرنامه

، 8رویاروییمقیاس زیربا چهارمداراي هیجانراهبرد مقابله
در. است11ابـز و اجتنـو گری10ريـگیاصلهـ، ف9یرلـکنتودـخ

1. Ways of Coping Questionnaire (WCQ)
2. reliability
3. internal consistency
4. seeking social support
5. plan-full problem solving
6. positive reappraise
7. accepting responsibility
8. confronting
9. self controlling
10. distancing

و تمایلات ،ها، افکار، آرزوهاواکنشعبارات این پرسشنامه 
زا توصیف شده استوامل استرسات ممکن در رابطه با عاقدام

شانزده ).1390زاده،غروي و ابراهیممیرزایی، مدرسواقعی،(
سوال دیگر شیوه 50نحرافی است و نامه اسوال این پرسش

این پرسشنامه 12روایی.دهندمقابله فرد را مورد ارزیابی قرار می
یب سال آزمون شد و ضرزوج میان751اي متشکل از در نمونه
؛ 61/0؛ فاصله گرفتن، 70/0رونباخ مقابله مستقیم، آلفاي ک

؛ پذیرش 76/0حمایت اجتماعی، طلب؛71/0کنترلی،خود
ریزيحل مساله برنامه؛72/0اجتناب، -؛ گریز66/0وولیت، مس

بروکی (گزارش شد79/0و ارزیابی مجدد مثبت، ؛67/0شده، 
نامه در مطالعات متعدد و در این پرسش).1393میلان، 

اي به کار رفته سنجش راهبردهاي مقابلههاي مختلف براي گروه
واقعی و (شود ابزاري استاندارد و روا محسوب می، بنابراین است

).1390، همکاران

اهیافته
کنندگان میانگین و انحراف استاندارد نمرات شرکت3جدول

آزمون و پیگیري به تفکیک آزمون، پسرا در سه مرحله پیش
.دهدگروه نشان می

11. escape-avoidance
12. validity

3جدول
گیري و پیزمون اي، در سه مرحله پیش آزمون، پس آکنندگان در راهبردهاي مقابلهشرکتهايرهنممیانگین و انحراف استاندارد

گیريپیآزمونپسآزمونپیش
MSDMSDMSDمتغیرگروه

38/784/238/750/200/780/2مقابله رویاروییآزمایش
38/815/485/751/233/842/3جوییدوري

46/1037/423/914/300/1081/3داريخویشتن
08/1038/369/795/242/732/4اجتناب- گریز
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3ادامه جدول 
31/3642/915/3244/775/3221/10مدارنمره کلی مقابله هیجان

00/1120/431/1261/333/1293/2جستجوي حمایت اجتماعی
77/631/254/644/283/664/1پذیريولیتومس

92/730/385/923/292/861/2ریزي شدهله برنامهاحل مس
00/1238/446/1455/317/1241/4ارزیابی مجدد مثبت

69/3724/1115/4312/1025/4037/9مدارمسالهنمره کلی مقابله 
93/727/250/856/142/838/1مقابله رویاروییکنترل

43/771/279/772/200/866/2جوییدوري
79/983/221/953/300/936/3داريخویشتن

57/908/300/1069/233/1023/2اجتناب- گریز
71/3480/650/3568/575/3589/5مدارنمره کلی مقابله هیجان

43/827/350/803/358/831/2اجتماعیجستجوي حمایت 
79/508/243/591/142/598/1پذیريولیتومس

07/749/264/792/242/735/2ریزي شدهبرنامهمسالهحل 
57/1015/371/979/375/1011/3ارزیابی مجدد مثبت

86/3167/829/3108/917/3281/6مدارمسالهنمره کلی مقابله 

ايراهبردهاي مقابلهمیانگین نمراتبراي مقایسه
گیري از روش تحلیل پیآزمون ودو گروه در پسمدارهیجان

که اثرات این صورت، بهشدیره استفاده چندمتغکواریانس
همان طور که در .کنترل شد1متغیرعنوان همآزمون بهپیش

از در هیچ یکنینشان داده شده است، آزمون لو4جدول
ه است که نشان دهنده همگنی ددار نشها معنامقیاسزیر

وواریانس چند متغیره بنابراین آزمون تحلیل ک. ها استواریانس
.قابل اجراست

4جدول
هان براي اطمینان ازهمگنی واریانسیآزمون لو

Fdf1df2Pمتغیر

09/012577/0مقابله رویارویی
00/012598/0جوییدوري

02/012589/0داريویشتنخ
04/012585/0اجتناب- گریز

62/012544/0مدارنمره کلی هیجان
37/412509/0جستجوي حمایت اجتماعی

19/112529/0پذیريمسئولیت
70/012541/0ریزي شدهبرنامهمسالهحل 

35/012590/0ارزیابی مجدد مثبت
176/112520/0مدارمسالهنمره کلی مقابله 

1. covariate
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آزمون نمره دست آمده از مقایسه پسنتایج به5در جدول 
آزمون، مدار در دو گروه با کنترل اثر پیشکلی مقابله هیجان

درمانی گروهی ارایه شده پس از شرکت در جلسات واقعیت
مدار افرادي که در نتایج نشان داد نمره کلی مقابله هیجان. است

شرکت داشتند نسبت به افرادي که در گروه گروه آزمایش 
،p= 01/0(کنترل جایگزین شده بودند، کاهش معنادار 

29/7 =)1,21( (Fمقابله مقیاس زیرولی نمرات داشته است
مقیاس زیرو نمرات ) p،80/2=)1,21(F= 11/0(رویارویی 

مقیاس زیرو نمرات ) p،70/0=)1,21(F= 41/0(جویی دوري
،p= 59/0(تفاوت معنادار اري افراد دو گروه دخویشتن

30/0=)1,21(F (مقیاس زیرکه نمرات نداشته است، در حالی
) p ،98/7=)1,21(F= 01/0(کاهش معنادار اجتناب،-گریز

مدار افرادي که در چنین نمره کلی مقابله مسالههم. نشان داد
گروه گروه آزمایش شرکت داشتند نسبت به افرادي که در

)p ،61/9=)1,21(F= 01/0(بودند، افزایش معنادار کنترل
جستجوي حمایت اجتماعیمقیاس زیرنمرات . داشته است

)06/0=p،14/4=)1,21(F ( پذیريمسوولیتمقیاسزیرو نمرات
افرادي که در گروه آزمایش شرکت داشتند و افرادي که در 

) p،01/0=)1,21(F= 91/0(بودند، تفاوت معنادار کنترل گروه 
حل مساله مقیاس زیرنمرات از سوي دیگر .نداشته است

مقیاس زیرو ) p ،44/5=)1,21(F= 03/0(شدهریزيبرنامه
افرادي که در گروه آزمایش شرکت داشتند ارزیابی مجدد مثبت

بودند، افزایش معنادار کنترلنسبت به افرادي که در گروه 
)01/0 =p،67/15=)1,21(F (توان این میبنابر.داشته است

اي درمانی بر کاهش راهبردهاي مقابلهنتیجه گرفت که واقعیت
ايفزایش راهبردهاي مقابلهتاثیر ولی در امدار بیهیجان
.مدار موثر بوده استمساله

5ل جدو
آزمونپیشگروه با کنترل اثردر دوايزمون راهبردهاي مقابلهآمقایسه پس
توان آماريضریب اثرdfFP-valueمتغیرراتمنبع تغیی

197/1301/040/095/0مقابله رویارویی
179/1801/047/099/0جوییدوري

175/701/027/076/0داريخویشتنپیش آزمون
140/1701/045/098/0اجتناب- گریز

196/801/030/081/0مدارنمره کلی مقابله هیجان
12/8011/012/036/0قابله رویاروییم

170/041/003/013/0جوییدوري
130/059/001/008/0داريخویشتنگروه

100/801/028/077/0اجتناب- گریز
130/701/026/073/0مدارنمره کلی مقابله هیجان

132/2301/053/000/1پذیريولیتومس
146/1901/048/099/0ریزي شدهبرنامههمسالحل پیش آزمون

151/1201/037/092/0ارزیابی مجدد مثبت
133/057/002/009/0مدارمسالهنمره کلی مقابله 

114/406/017/049/0جستجوي حمایت اجتماعی
101/091/000/005/0پذیريولیتومس

144/503/021/060/0ریزي شدهبرنامهمسالهحل گروه
167/1501/043/097/0ارزیابی مجدد مثبت

161/901/031/084/0مدارمسالهنمره کلی مقابله 
21خطا
27کل
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وز نیزر45گذشتز ااثرات این مداخله بعدچنین،هم
آزمون و تفاوت معنادار بین میانگین نمرات پسبود وپایدار

اي مساله مدار وجودمقابلهراهبردهاي ایش درپیگیري گروه آزم
نتایج به د،شومشاهده می6در جدول همان طور که .نداشت

مدار در گیري نمره کلی مقابله هیجانپیدست آمده از مقایسه
آزمون حاکی از این است که دو گروه با کنترل کردن اثر پیش

مره درمانی گروهی، نروز پس از شرکت در جلسات واقعیت45

مدار افرادي که در گروه آزمایش شرکت کلی مقابله هیجان
کاهش بودند،کنترلداشتند نسبت به افرادي که در گروه 

و نمره کلی مقابله ))p ،24/5=)1,21F=03/0(معنادار 
مدار افرادي که در گروه آزمایش شرکت داشتند نسبت به لهسام

افزایش معنادارگزین شده بودند،که در گروه گواه جایافرادي
)04/0 =p ،13/5=)1,18F((داشته است.

6جدول 
آزمونروه با کنترل اثر پیشدر دو گو مساله مدار مداراي هیجانبردهاي مقابلهگیري راهمقایسه پی

بحث
بر انی درمواقعیتر اثبا هدف بررسی پژوهش حاضر 

هاحاصل از تحلیل دادهنتایج. انجام شداي ي مقابلهراهبردها
درمانی گروهی، که پس از شرکت در جلسات واقعیتنشان داد 

اجتناب -گریزمقیاسزیرنمره مدار و ره کلی مقابله هیجاننم
ت به افرادي که افرادي که در گروه آزمایش شرکت داشتند نسب

ایج پژوهشنت. داشتداربودند، کاهش معناکنترلدر گروه 
سو هم)1389(نساجی و همکارانزادهقاسمحاضر با پژوهش

عی مهارت شناختی و رفتاري که نودرمانی آموزش واقعیت. ودب
مدار هاي هیجانتواند باعث کاهش مقابلهتنهایی نمیاست به

هاي دیگر در این امر مطرح، بنابراین لزوم اجراي مداخلهشود
ها، به رفتار فرد بیشتر از هیجانانی درمرویکرد واقعیتدر. است

آن است تاکید برشود ومیت داده میاهها و احساساتنگرش
تر از هیجان، احساس وتر و عملیکه کنترل رفتار فرد ساده

درمانی اي آموزشی بر اساس رویکرد واقعیتمحتو. نگرش است
مدار را پوششهاي راهبرد هیجانمقیاسیرزکدام از هیچ

در ) 1385(و همکارانو حاجبی) 2007(همپل . دهدینم

مقابلههاي پژوهش خود نشان دادند که دختران از روش
جایی که نمونه از آنکنند و مدار بیشتر استفاده میهیجان

بوده است، عدم کاهش معنادار راهبرد پژوهش شامل زنان
العه با نتایج این مط. ارتباط با آن نیستمدار بیاي هیجانمقابله
و همکارانآقایوسفی،)1390(و همکارانهاي واقعییافته

هاي سو و با یافتههم) 2010(و همکارانگورتیو) 1391(
. ناهمسو بود) 1391(و همکارانپژوهش امیري

آزمون نمره کلی یسه پسدست آمده از مقانتایج بهچنین هم
آزمون پیشمدار در دو گروه با کنترل کردن اثرلهمقابله مسا

درمانی که پس از شرکت در جلسات واقعیتحاکی از این بود
هاي مقیاسزیرمدار و نمرات قابله مسالهگروهی، نمره کلی م

ریزي شده و ارزیابی مجدد مثبت افرادي که له برنامهحل مسا
فرادي که در گروه ت به ادر گروه آزمایش شرکت داشتند نسب

و واقعیدر پژوهش . داشته استبودند، افزایش معنادارکنترل 
افزایش طور معنادارهبمدارنیز مقابله مساله)1390(همکاران 

مدار تنها اي هیجانراهبردهاي مقابلهکرد ولی از بین پیدا
. نشان دادجتناب پس از مداخله کاهش معنادارا-مقابله گریز

توان آماريضریب اثرdfFP-valueمتغیربع تغییراتمن
144/503/023/060/0مدارنمره کلی مقابله هیجانپیش آزمون

114/801/031/077/0ه مدارالنمره کلی مقابله مس
124/503/023/058/0مدارنمره کلی مقابله هیجانگروه

022/057/0./113/504مدارمسالهنمره کلی مقابله 
18خطا
24کل
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دار شدن شاید علت عدم معناداريخویشتندر مورد مقابله
درمانی، هاي واقعیتکه مهارتش این مقابله این باشد کاه

نیازهاي کنندگان در این جلسات را براي درك بیشترتشرک
هاي عاطفی و روانشناختی، نهشان در زمیانخود و همسر

موجب سازد وها آماده میفردي و درك خواستههاي بیننیاز
هاي باز، صادقانه، مشترك وشود تا طرف مقابل رفتارمی

ینه این تغییر بافتی و سیستمی زم. صمیمی بیشتري ابراز نماید
شود تر فراهم می کند و موجب میمداررا براي رفتارهاي مساله

و رفتن و خودکاوي نقادانه از که همسر به جاي در خود فر
درمانی آموخته تري که در جلسات واقعیتهاي کارآمدروش

- داد که مقابله گریزچنین نشان نتایج هم. است استفاده کند
کاهش طور معناداربهدرمانی، واقعیتجلسات پس از اجتناب 
هاي رفتاري است ین مقابله ناظر به افکار یا کوششا. پیدا کرد

و شامل زا هستندت فرار یا اجتناب از موقعیت مشکلکه در جه
،و واقعیتانسانوهاي میان آرز. گریز از واقعیت نیز هست

و یدارد و نشانه و آغاز سلامت جسمي وجودهاي آشکارتفاوت
از ).2000گلاسر، (در پذیرش کامل واقعیت زندگی استیروان
به آشنایی افراد و ترغیب آنها درمانی که هدف واقعیتجاآن

نتیجه فوق را تواندمیاین موضوعلذا،پذیرش واقعیت است
ال بهحهربه. کنداجتناب تبیین -اهش مقابله گریزمبنی بر ک

مدار ش معنادار در میزان مقابله هیجانرسد براي کاهنظر می
.تر استتر و دقیقسیعنیاز به مداخلات و

کردن رفتار، داوريدرمانی، ارزیابیول اساسی واقعیتاز اص
یابی مقیاس ارززیر. انتقاد قرار دادن خود استکردن و مورد

است مدارهاي مسالهمجدد مثبت که زیرمجموعه راهبرد
مرکز بر رشد شخصی، هایی است که با تکننده تلاشتوصیف

به رشد شخصی و داشتن انگیزه نند وآفریمعناي مثبت می
طور خلاقیت ارزیابی شناختی از خود و همینبراي تغییر،

راهکارهاي مذهبی اشاره دارد که کاملا با محتواي واقعیت
رمانی که دطبق اصل چهارم واقعیت. وانی داردخدرمانی هم

هاي باید در پرتو اهداف و ضرورتفرد نام دارد 1یقضاوت ارزش
د واعمالی را که دنیاي واقعی، در مورد رفتار خود قضاوت کن

آبادي، شفیع(شود مورد ارزشیابی قرار دهدمنجر به شکست می

1. value judgment

مراجع باید به رفتارش با دیدي انتقادي بنگرد و ببیند ).1385
شیلینگ،(ن انتخاب او هست یا خیر؟ تار بهتریکه آیا آن رف

بردهاي ترتیب افزایش استفاده از راهاینبه). 1984/1379
بر صورت مثبت و متمرکز ناختی بازنگري و ارزیابی مجدد بهش

.ریزي قابل انتظار استبرنامه
با وجود. پذیري بودمقابله مسوولیت،مقیاس دیگرزیر
ین ادار شدن افزایش امبنی بر معنپژوهش حاضرهاي بینیپیش

نتایج مطالعات گوناگون. مقابله، این نتیجه حاصل نشد
قنبري، رحیمی، باغانی، قنبري و ؛ 1388خدابخشی و عابدي، (

نشان ) 1393، ، میرجعفري و بختیارپورکرمی؛ 1392شکیب، 
، بلکه معنا و مفهومی ستپذیري ارثی نیمسوولیتکهاندداده
تواند در هر زمانی فرا است که میدادي، اخلاقی و تربیتیقرار

دادن زمان معمول یادگیري ت دلیل از دسولی بهگرفته شود
زمان بیشتري صرف تمرین و ،دوران کودکیدر این ویژگی 
فرزندانی که از توجه کافی و . دشومیدر بزرگسالی آموختن آن 
اند نضباط در دوران کودکی محروم بودهعشق و ا

همین دلیل در طول زندگی آموزند و بهرا نمیپذیري لیتمسوو
هاي که غلبه بر بدآموزيجاآنو از) 1998گلاسر،(برند رنج می

اید بتوان یکی از دلایل عدم این شقبلی دشوار است بنابر
را کوتاه و فشرده افزایش مقابله مسوولیت پذیريداريمعنا

ه پس از شان داد کچنین نتایج نهم. بودن جلسات عنوان کرد
چنان اثربخشی خود همدرمانی آموزش واقعیتروز 45گذشت 

آزمون بخشی آن نسبت به مرحله پسند اثرچرا حفظ کرد هر
.داشتکاهش 

اجراي باید گفتحاضر پژوهش يهامحدودیتدر اشاره به
پذیري نتایج یمدر یکی از ادارات از قابلیت تعمپژوهش

ی از میان کسانی همگکنندگانشرکتنینچهم. کاهدمی
هاي نمونه تصادفی ند و لذا ویژگیانتخاب شدند که داوطلب بود

نبوده است، بنابراین هاي این پژوهش صادق در مورد یافته
هرچند ؛ط انجام گیردبا احتیاایدبهااین یافتهپذیريتعمیم

حد ممکن که شرایط را تا گر این بوده استکوشش پژوهش
امر درهاي انسانی و آن همآزمودنید، اما درباره نکنترل کن

دیگر از . ممکن نیستکنترل همیشه ،شناختیدرمان روان
عدم . تپیگیري بوده اسکوتاه این پژوهش دوره هايمحدودیت

پژوهش حاضر شدهل موجب دسترسی به همسران زنان متا
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هاي که پژوهش روي زوجدر حالی؛ قط روي زنان انجام گیردف
ردي و تري از مشکلات فهاي دقیقتهتواند یافهل میمتا
هاي حاصل از بر اساس یافته. ت دهددسها بهفردي این زوجبین

درمانی در هاي آموزش واقعیتبرگزاري کارگاهپژوهش حاضر،
ها، ادارات و سایر مراکز براي زنان و مردان جهت ارتقاي شرکت

.شودیی و بهبود روابط پیشنهاد میکیفیت زندگی زناشو

منابع
اثربخشی ).1391. (، و سلیمی، ح.اعتمادي، ا،.اسلامی، ف
درمانی به شیوه گروهی بر کاهش رفتارهايواقعیت

پذیري دانشجویان دانشگاه انگارانه و افزایش مسوولیتسهل
د، دانشگاه علامه پایان نامه کارشناسی ارش. علامه طباطبایی

.طباطبایی
). 1391(. ، و کیمیایی، ع.دیان شعرباف، ح، آقامحم.امیري، م

اثربخشی رویکرد واقعیت درمانی گروهی بر منبع کنترل و 
.59-24،68اندیشه و رفتار، . ايراهبردهاي مقابله

درمانی مبتنی بر بررسی اثربخشی گروه). 1390. (اولادي، ز
زدگی و افزایش رضامندي ش دلدرمانی در کاهواقعیت

پایان نامه کارشناسی ارشد، دانشگاه .زناشویی زنان متاهل
.فردوسی مشهد

). 1391. (، و مطیعی، گ.، شقاقی، ف.، چوبساز، ف.آقایوسفی، ع
اي بر راهبردهاي هاي مقابلهاثربخشی آموزش تکنیک

ماهنامه علمی پژوهشی دانشگاه علوم . اي زنان نابارورمقابله
.155-165، 16، زشکی کرمانشاهپ

رفتاري -اثربخشی درمان شناختی). 1393. (بروکی میلان، ح
بر بهبود راهبردهاي مقابلهاي و علایم اعتیاد در بیماران 

مصرف مواد، فصلنامه اعتیاد پژوهی سوء. وابسته به مواد
30 ،156-143.

شیاثربخ). 1390. (فر، م، و منصوبی.، برجعلی، ا.پارسامنش، ف
آموزش برنامه مدیریت استرس بر کیفیت زندگی زنان 

.43-7،52سازمانی، / هاي روانشناسی صنعتیتازه. شاغل
هاي بررسی شیوه). 1385. (، و پناغی، ل.، پیروي، ح.حاجبی، ا
اي و رابطه آن با سلامت روان در دانشجویان ورودي مقابله

ت سومین سمینار سراسري بهداش.جدید دانشگاه تهران
. تهران، دانشگاه علم و صنعت. روانی دانشجویان

اثربخشی مشاوره گروهی ). 1391. (، و لواسانی، م.حسینی، ر
.با روش واقعیت درمانی بر کاهش پرخاشگري در نوجوانان

دانشگاه . ششمین کنگره ملی روانپزشکی کودك و بزرگسال
.علوم پزشکی دانشگاه تبریز

هاي افزایش بررسی روش). 1388. (، و عابدي، م.خدابخشی، م
نمایی شهر آموزان دوره راهپذیري در دانشمسوولیت

وهشی ژمجله علمی پ.1384- 85یشهرضا در سال تحصیل
.113-5،138، مطالعات روانشناختی

. ، و کارشکی، ح.، آقامحمدیان شعرباف، ح.سلطانی شال، ر
و هوش هیجانی با Dنقش تیپ شخصیتی ). 1392(

اي در استرس ادراك شده و راهبردهاي مقابلهگري میانجی
ماهنامه علمی پژوهشی . کیفیت زندگی بیماران قلبی
.449- 17،459دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه، 

). 1392. (، و سعادتی، م.، منعمی مطلق، ش.کاظمی، مشعاع
اي اثربخشی روان درمانی گروهی بر ارتقاء راهبردهاي مقابله

هاي پستان فصلنامه بیماري. ن پستانزنان مبتلا به سرطا
.7-6،13ایران، 

:  تهران. مقدمات راهنمایی و مشاوره). 1385. (آبادي، عشفیع
.انتشارات پیام نور
). 1391. (، و عسگري، م.، فرحبخش، ك.شهرابی فراهانی، ل

اثربخشی مشاوره مبتنی بر نظریه انتخاب گلاسر بر اشتغال 
فصلنامه مشاوره . تهران15طقه آمیز معلمان زن منموفقیت

. 73-91، 10شغلی و سازمانی، 
ترجمه خدیجه آرین، .هاي مشاورهنظریه). 1984. (شیلینگ، ل
.انتشارات اطلاعات: تهران. 1379

. باباپور خیرالدین، جو ، .، هاشمی، ت.پور، ا، علی.طوسی، ف
اي و شادکامی رابطه بین راهبردهاي مقابله). 1389(

،18پژوهشی دانشگاه تبریز، - فصلنامه علمی. اندانشجوی
86 -71.

بررسی میزان ). 1385. (آبادي، بهاشم، و قنبري.فرحبخش، ك
درمانی گلاسر بر کاهش استرس و افزایش اثربخشی زوج

رابطه صمیمانه پس از ضربه ناشی از ادراك خیانت به 
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، 2مجله علمی پژوهشی دانشگاه فردوسی مشهد، . همسر
190-173.

، موتابی، .، حسینیان، س.گر، م، پیوسته.قاسم زاده نساجی، س
اثربخشی مداخله ).1389. (هاشمی، س، و بنی.ف

اي و راهبردهاي هاي مقابلهبر پاسخرفتاري-شناختی
. 35- 4،43مجله علوم رفتاري، . تنظیم شناختی هیجان

. ، و شکیب، م.، قنبري، ع.، باغانی، ر.، رحیمی، س.قنبري، و
رویی بر سازگاري و تاثیر آموزش سخت). 1392(

فصلنامه .پذیري دانشجویان دانشگاه علوم انتظامیمسوولیت
.83-1،98آموزش در علوم انتظامی، 

اثربخشی ). 1393. (سبختیارپور، و،.، میرجعفري، ا.کرمی، ج
پذیري مشاوره گروهی با رویکرد شناختی بر مسوولیت

. مقطع پیش دانشگاهی شهرستان گتوندآموزان دختر دانش
،57فصلنامه دانش و پژوهش در روانشناسی کاربردي، 

108-102.

اثربخشی). 1392. (، ا، و جعفري.، م، قمري.محمدي، ش
تعارضکاهشدرمانی درواقعیتبرمبتنیگروهیمشاوره

فصلنامه . راهنماییمقطعدخترآموزاندانشهمجنسوالد
.183- 23،200، تربیتی زنان و خانواده-فرهنگی

رابطه ویژگی شخصیتی و راهبردهاي ). 1390. (محمود علیلو، م
مجله پزشکی دانشگاه . مثبتHIVاي در معتادان لهمقاب

.70- 76، 1علوم پزشکی تبریز، 
تاثیر ارزیابى استرس ). 1386. (، و تقوى، م.، ح.نسب، مموسوى

مجله پزشکى . و راهبردهاى رویارویى در سلامت روان
.83-90، 1، هرمزگان

. زاده، س، و ابراهیم.، مدرس غروي، م.میرزایی، ا، .واقعی، س
هاي ارتباطی بر راهبرد تاثیر آموزش مهارت). 1390(

هاياي دانشجویان پرستاري در موقعیتمقابله
فصلنامه دانشکده پرستاري و . زاي کارآموزياسترس

.91-1،102مامایی مشهد، 
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