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Background and Objective: Depression is one of the most common psycho-
logical problems that can increase addiction potential and decrease psychologi-
cal well-being. There are different methods to improve the psychological status 
of people and logotherapy is one of them. As a result, present research aims to 
determine effectiveness of Frankl’s logotherapy on addiction potential and psy-
chological well-being of girl students with depression.

Methods: This was a semi-experimental study with a pre-test and post-test 
design. The research population included girl students with depression in Far-
hangian University of Birjand Pardis in the 2017-18 academic years. 30 people 
were selected via available sampling method and were randomly assigned to two 
equal groups. The experimental group was trained for 8 sessions of 90 minutes 
(twice a week) using Frankl’s logotherapy method. The instruments included the 
questionnaires of depression, addiction potential, and psychological well-being. 
The data were analyzed using t-test and MANCOVA methods.

Results: The findings showed that there was a significant difference between 
the two groups in terms of addiction potential and psychological well-being. In 
the other words, the Frankl’s logotherapy significantly led to decreased addiction 
potential (F=57/10, P<0/001) and increased psychological well-being (F=73/36, 
P<0/001) of girl students with depression.

Conclusion: The results indicated the effectiveness of Frankl’s logothera-
py on decreasing addiction potential and increasing psychological well-being. 
Therefore, counselors and therapists can use Frankl’s logotherapy method to de-
crease addiction potential and increase psychological well-being of girl students 
with depression.
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pression

Copyright © 2019 Journal of Health Education and Health Promotion. All rights reserved

Esalati, P., Arab, A., & Mehdinezhad, V. (2019). Effectiveness of Frankl’s Logotherapy on Health (Decreasing 
Addiction Potential and Increasing Psychological Well-being) of Students with Depression.   Iranian Journal of 
Health Education and Health Promotion, 7 (1), 84-92

Esalati P, Arab A, Mehdinezhad V. Effectiveness of Frankl’s Logotherapy on Health (Decreasing Addiction Po-
tential and Increasing Psychological Well-being) of Students with Depression. Iran J Health Educ Health Promot. 
2019; 7 (1) :84-92

http://journal.ihepsa.ir
http://journal.ihepsa.ir


فصلنامه علمی پژوهشی

85

 آموزش بهداشت و ارتقای سلامت ایران
اثربخشی معنادرمانی فرانکل بر سلامت )کاهش آمادگی اعتیاد و افزایش به زیستی روان شناختی( 

دانشجویان دختر مبتلا به افسردگی
پریدخت اصالتی1، علی عرب2، ولی مهدی‌نژاد3

دانشجوی دکتری روان شناسی تربیتی، گروه روان شناسی، واحد زاهدان، دانشگاه آزاد اسلامی، زاهدان، ایران. 1
استادیار، گروه روان شناسی، دانشکدة علوم تربیتی و روان شناسی، دانشگاه سیستان و بلوچستان، زاهدان، ایران. 2
دانشیار، گروه روان شناسی، دانشکدة علوم تربیتی، دانشگاه سیستان و بلوچستان، زاهدان، ایران. 3

مقدمه
خوابگاه‌های  ساکن  دانشجویان  به‌ویژه  دانشجویان، 
دانشجویی، به‌دلیل شرایط خاص خود در معرض استرس‌های 
و  خانه  محیط  از  دوری  مثل  عواملی  و  دارند  قرار  فراوان 
جداشدن از خانواده، ورود به محیط جدید، مسائل و مشکلات 
درسی، رقابت با دیگر دانشجویان و مسائل و مشکلات مالی، 
باعث افزایش استرس‌ها می‌شوند؛ به‌طوری که از دانشجویان 
خوابگاهی 71/7درصد از استرس، 39/5درصد از اضطراب و 
از  افسردگی یکی   .)1( افسردگی رنج می‌برند  از  51/6درصد 
شایع‌ترین مشکلات روانی و بیماری‌های روان‌پزشکی است که 
یا خانواده،  از دوستان  لذت، دوری‌گزیدن  احساس  فقدان  با 
نداشتن انگیزه و تحمل‌نکردن شکست، کاهش میل جنسی، 
زودرس،  خستگی  و  انرژی  کاهش  اشتها،  زیادشدن  یا  کم 

افسردگی  اختلال   .)2( است  همراه  غیره  و  خواب  اختلال 
شامل یک دورۀ زمانی حداقل دوهفته‌ای است که ضمن آن 
خُلق افسرده یا بی‌علاقگی و یا فقدان احساس لذت تقریبا در 
همۀ کارها وجود داشته باشد )3(. افسردگی واکنشی است که 
افراد هنگام مواجهه با داغ‌دیدگی یا فقدان احساس می‌کنند. 
این فقدان ممکن است ازدست‌دادن شخصی به‌صورت مرگ 
یا جدایی و یا از‌دست‌دادن اموال یا شغل باشد )4(. در اختلال 
افسردگی، فرد علاوه بر بی‌علاقگی و احساس لذت نداشتن، 
باید دست‌کم چهار نشانۀ دیگر از جمله تغییر در اشتها یا در 
وزن، خواب و کارهای روانی ـ حرکتی، کاهش نیرو، احساس 
تفکر، تمرکز در تصمیم‌گیری،  یا گناه، مشکل در  بی‌ارزشی 
یا  و  نقشه  طرح  خودکشی،  و  مرگ  دربارۀ  عودکننده  افکار 

اقدام به خودکشی را داشته باشد )5(.
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زمینه و هدف: افسردگی، یکی از شایع ترین مشکلات روانی است که می تواند باعث افزایش آمادگی اعتیاد و 
کاهش به زیستی روان شناختی شود. برای بهبود وضعیت روان شناختی افراد، روش های مختلفی وجود دارد که یکی 
از آنها معنادرمانی است. درنتیجه پژوهش حاضر با هدف تعیین اثربخشی معنادرمانی فرانکل بر کاهش آمادگی 

اعتیاد و افزایش به زیستی روان شناختی دانشجویان دختر مبتلا به افسردگی انجام شد.

بود. جامعۀ پژوهش، دانشجویان  با طرح پیش آزمون و پس آزمون  نیمه تجربی  این مطالعۀ  مواد و روش‌ها: 
دختر مبتلا به افسردگی دانشگاه فرهنگیان پردیس بیرجند در سال تحصیلی 97-1396 بودند که 30 نفر با روش 
نمونه گیری در دسترس انتخاب و به صورت تصادفی در دو گروه مساوی جایگزین شدند. گروه آزمایش، 8 جلسۀ 
90دقیقه ای )هفته ای دو جلسه( با روش معنادرمانی فرانکل آموزش دید. ابزارهای پژوهش شامل پرسش نامه های 
کوواریانس  تحلیل  و  تی  آزمون  روش های  با  داده ها  بودند.  روان شناختی  به زیستی  و  اعتیاد  آمادگی  افسردگی، 

چندمتغیری تحلیل شدند.

یافته‌ها: یافته ها نشان داد که بین گروه ها از نظر آمادگی اعتیاد و به زیستی روان شناختی تفاوت معنی داری 
وجود داشت. به عبارت دیگر، معنادرمانی فرانکل باعث کاهش معنی دار آمادگی اعتیاد )F=75/10 ،P<0/001( و 

افزایش معنی دار به زیستی روان شناختی )F=73/63 ،P<0/001( دانشجویان دختر مبتلا به افسردگی شد.

به زیستی  افزایش  و  اعتیاد  آمادگی  کاهش  بر  فرانکل  معنادرمانی  اثربخشی  از  حاکی  نتایج  نتیجه‌گیری: 
روان شناختی بود. بنابراین مشاوران و درمانگران می توانند از روش معنادرمانی فرانکل برای کاهش آمادگی اعتیاد 

و افزایش به زیستی روان شناختی دانشجویان دختر مبتلا به افسردگی استفاده کنند.

واژه‌های کلیدی: معنادرمانی، سلامت، اعتیاد، به زیستی روان شناختی، افسردگی
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افسردگی می‌تواند باعث مشکلات روان‌شناختی بسیاری از 
جمله افزایش آمادگی اعتیاد و کاهش به‌زیستی روان‌شناختی 
نوعی  اجتماعی،  آسیب  یک  به‌عنوان  اعتیاد   .)6،7( شود 
مخدر  مادۀ  چند  یا  یک  مصرف  به  بیمارگونه  وابستگی 
است که سبب بروز رفتارهای موادجویانه شده و در صورت 
 .)8( می‌کند  بروز  محرومیت  علائم  فرد  در  مصرف‌نکردن، 
و  ناسالم  رشدی  زمینه‌های  که  می‌دهد  نشان  پژوهش‌ها 
مهمی  نقش  افراد  معتادشدن  در  اعتیاد  آمادگی  و  استعداد 
دارند )9(. براساس نظریۀ استعداد اعتیاد، برخی افراد مستعد 
به‌احتمال  بگیرند،  قرار  مواد  اگر در معرض  و  اعتیاد هستند 
زیاد معتاد می‌شوند و درمقابل، برخی افراد مستعد نیستند و 
در صورت مواجهه با مواد با ‌احتمال کمتری معتاد می‌شوند 
است  اجتماعی  ـ  روانی  آمادگی  نوعی  اعتیاد،  آمادگی   .)6(
را  فرد  و  زندگی شکل می‌گیرد  بیمارگونه طی  به‌صورت  که 
آماده و مستعد مصرف مواد می‌کند )10(. همچنین به‌زیستی 
توانایی‌ها  شکوفایی  و  تحقق  برای  فرد  تلاش  روان‌شناختی، 
مؤلفه‌های  شامل  سازه  این   .)11( است  وی  استعدادهای  و 
بر  تسلط  استقلال،  دیگران،  با  مثبت  روابط  خود،  پذیرش 
محیط، زندگی هدفمند و رشد شخصی است. پذیرش خود، 
یعنی پذیرش جنبه‌های مختلف خود و نگرش مثبت به آنها؛ 
روابط مثبت با دیگران یعنی احساس صمیمیت و رضایت از 
این روابط؛ استقلال یعنی احساس  با دیگران و درک  رابطه 
مستقل‌بودن در زندگی و داشتن نقش فعال در رفتارها؛ تسلط 
بر محیط یعنی احساس کنترل‌داشتن بر محیط و فعالیت‌های 
بیرونی و استفاده از فرصت‌ها؛ زندگی هدفمند یعنی داشتن 
هدف در زندگی و درک معنا و مفهوم زندگی و رشد شخصی 
یعنی کسب تجربه‌های جدید و رشد مستمر در زندگی )12(. 
احساس به‌زیستی فرد را به‌سمت موفقیت بیشتر در زندگی، 
سلامت بهتر، ارتباط اجتماعی حمایت‌گرانۀ سالم‌تر و درنهایت 

سلامت جسمی و روانی بالاتر سوق می‌دهد )13(.
برای کاهش مشکلات و بهبود وضعیت‌های روان‌شناختی، 
آنها  از  یکی  که  دارد  وجود  مختلفی  درمانی  روش‌های 
معنادرمانی است )14(. معنادرمانی Frankl، رویکردی فلسفی 
مثل  زندگی  مهم  مفاهیم  بررسی  به  و  دارد  دنیا  و  افراد  به 
و  خود  قبال  در  مسئولیت‌پذیری  و  آزادی  مرگ،  و  زندگی 
)15(. همچنین  رویدادها می‌پردازد  معنای  یافتن  و  دیگران 
کسب  به‌دنبال  که  است  درمانی  فرایند  یک  معنادرمانی، 
توانایی برای رسیدن به خودِ واقعی و گسترش دید نسبت به 
خود و دنیای اطراف است که به زندگی حال و آیندۀ فرد معنا 
تا  اجازه می‌دهد  افراد  به  زندگی،  معناداشتن   .)16( می‌دهد 
رویدادها را تفسیر کنند و دربارۀ نحوۀ زندگی و خواسته‌های 
در  پس  ببینند.  تدارک  را  ارزش‌هایی  زندگی،  در  خود 
معنادرمانی، هدف، گفتن معنای زندگی به مراجعان نیست؛ 
بلکه کمک به آنها برای کشف معنای خودشان از زندگی است 
یا  بخش  مرگ،   Frankl معنادرمانی  رویکرد  براساس   .)17(
مرحله‌ای از زندگی انسان است که خارج از حوزۀ قدرت وی 
قرار دارد و طبق آن مرگ، زندگی را بی‌معنا نمی‌کند؛ بلکه 
موقتی‌بودن زندگی، آن را پرمعنا می‌سازد و مسئولیت آدمی 

رویکرد  در   Frankl نظر  از   .)14( می‌کند  یادآوری  او  به  را 
بلکه  نیست؛  زندگی  معنای  کشف‌کنندۀ  انسان  معنادرمانی، 
سازندۀ آن است. این شیوۀ درمانی به فرد کمک می‌کند تا 
در شرایطی که سرنوشت تغییردادنی نیست، به‌شکل یگانه‌ای 
پتانسیل انسانی خود را متبلور سازد و از شرایط بحرانی خارج 

و در مقابله با آن پیروز شود )18(.
بر  معنادرمانی  اثربخشی  دربارۀ  اندکی  پژوهش‌های 
و گاهی  انجام شده  روان‌شناختی  به‌زیستی  و  اعتیاد  آمادگی 
پژوهش نتایج  مثال  برای  هستند.  متناقض  پژوهش‌ها   نتایج 

 Krentzman و همکاران نشان داد که مذهب، نقش معنی‌داری 
.)19( داشت  مواد  سوءمصرف  اختلال  درمان  بهبود   در 

 Niknam و همکاران، ضمن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که 
معنادرمانی در مرحلۀ پس‌آزمون، باعث کاهش ولع مصرف و 
بازگشت به مواد شد )20(. در مقابل Mohammadi و همکاران، 
باعث  معنوی  روان‌درمانی  که  کردند  گزارش  پژوهشی  ضمن 
لحاظ  از  کاهش  این  اما  شد؛  مورفین  مصرف  میزان  کاهش 
نتایج پژوهش Kang و  آماری معنی‌دار نبود )21(. همچنین 
همکاران نشان داد که معنادرمانی باعث افزایش تحمل رنج، 
یافتن معنا و به‌زیستی معنوی در نوجوانان مبتلا به سرطان 
شد )Saffarinia .)18 و Dortaj ضمن پژوهشی به این نتیجه 
رسیدند که معنادرمانی گروهی، باعث افزایش امید به زندگی و 
به‌زیستی روانی و اجتماعی سالمندان زن ساکن آسایشگاه‌های 
و  Soleimani دیگر  پژوهشی  در   .)22( شد  دبی   شهر 

باعث  گروهی،  معنادرمانی  که  کردند  گزارش   Khosravani
همسران  روان‌شناختی  به‌زیستی  و  زناشویی  رضایت  افزایش 
ناسازگار شد )Shojaee .)23 و Eskandarpour ضمن پژوهشی 
به این نتیجه رسیدند که آموزش گروهی معنادرمانی فرانکل 
باعث افزایش به‌زیستی روان‌شناختی و شادکامی دانش‌آموزان 

شد )24(.
با  مقایسه  در  گاه  دختر،  دانشجویان  ویژگی‌های  بررسی 
مسئول  آنان  زیرا  دارد؛  بیشتری  اهمیت  پسر،  دانشجویان 
برای  بیشتری  نگرانی  اغلب  و  هستند  آینده  نسل  تربیت 
مراجعه به مراکز خدمات روان‌شناختی برای دریافت خدمات 
دارند. همچنین با توجه به رشد روزافزون موادمخدر جدید و 
افزایش آمار دختران و زنان معتاد و پژوهش‌های اندک با هدف 
یا  و  اعتیاد  استعداد  بررسی  آنان،  ویژگی‌های مختلف  بهبود 
آمادگی برای معتادشدن و حتی ویژگی‌های مرتبط با سلامت 
از جمله به‌زیستی روان‌شناختی ضروری است. همچنین یکی 
از روش‌های درمانی مؤثر بر ویژگی‌های روان‌شناختی، روش 
گاهی  شد،  اشاره  بالا  در  که  همان‌طور  و  است  معنادرمانی 
نتایج پژوهش‌ها دربارۀ اثربخشی آن متناقض است. بنابراین با 
توجه به اهمیت پژوهش دربارۀ دانشجویان دختر و مطالعات 
اندک و گاه متناقض دربارۀ معنادرمانی و ضرورت وجود یک 
روش درمانی برای بهبود ویژگی‌های روان‌شناختی، پژوهش 
حاضر با هدف تعیین اثربخشی معنادرمانی فرانکل بر کاهش 
افزایش به‌زیستی روان‌شناختی دانشجویان  آمادگی اعتیاد و 

دختر مبتلا به افسردگی انجام شد.
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مواد و روش‌ها
این مطالعه نیمه‌تجربی با طرح پیش‌آزمون و پس‌آزمون با 
گروه کنترل بود. جامعۀ پژوهش، دانشجویان دختر مبتلا به 
افسردگی دانشگاه فرهنگیان پردیس بیرجند در سال تحصیلی 
97-1396 بودند. تعداد کل دانشجویان دختر، 617 نفر بود 
پرسش‌نامۀ  و  بودند  افسردگی  به  مشکوک  آنها  نفر   59 که 
افسردگی Beck & Clarck را تکمیل کردند. دانشجویانی که 
در پرسش‌نامۀ مذکور نمرۀ 17 تا 30 را کسب کردند، از سوی 
پژوهشگر  که  نفر  تعداد 30  و  بررسی  بالینی  متخصص  یک 
به آنها دسترسی داشت، با روش نمونه‌گیری غیراحتمالی در 
دسترس به‌عنوان نمونه انتخاب و به روش تصادفی در دو گروه 
مساوی )هر گروه 15 نفر( جایگزین شدند و گروه‌ها به روش 
معنادرمانی  گروه‌های  به‌عنوان  قرعه‌کشی  کمک  با  تصادفی 
معادلۀ  از  نمونه  حجم  تعیین  برای  شدند.  انتخاب  کنترل  و 

برآورد حجم نمونه Fleiss استفاده شد.

همکاران   و   Hassani پژوهش  براساس  معادله،  این  در 
Power=0/90 ،d2=4/507 ،σ=1/53 و a=0/05 در نظر گرفته 
شد )25(. در معادلۀ مذکور، σ انحراف‌معیار است که میزان 
پراکندگی را نشان می‌دهد و d بازۀ اطمینان است که میزان 
‌اغماض‌پذیری بالاتر یا پایین‌تر میانگین نمونه از میانگین جامعه 
را نشان می‌دهد. براساس معادله، حجم نمونه 10/90 نفر برآورد 
شد که در پژوهش حاضر برای اطمینان از حجم نمونه، حجم 
هر گروه 15 نفر در نظر گرفته شد. معیارهای ورود به مطالعه، 
 Clarck و  Beck کسب نمرۀ 17 تا 30 در پرسش‌نامۀ افسردگی
و تأیید داشتن افسردگی از سوی یک متخصص روان‌شناسی 
دیگر،  درمانی  روش‌های  از  هم‌زمان  استفاده‌نکردن  بالینی، 
آموزش  سابقۀ  نداشتن  روان‌پزشکی،  داروهای  مصرف‌نکردن 
معنادرمانی و عدم مشروطی در ترم‌های قبلی بود. معیارهای 
حین  در  همکاری  ادامۀ  از  انصراف  شامل  مطالعه  از  خروج 
بیش  غیبت  و  ناقص  به‌صورت  پرسش‌نامه‌ها  تکمیل  مداخله، 

از دو جلسه بود.
اخذ  از  پس  که  بود  صورت  این  به  پژوهش  اجرای  روند 
مجوز لازم از دانشگاه آزاد اسلامی واحد زاهدان به دانشگاه 
هماهنگی‌های  از  پس  و  مراجعه  بیرجند  پردیس  فرهنگیان 
لازم آزمودنی‌ها انتخاب و به روش تصادفی به دو گروه 15نفره 
تقسیم شدند و گروه آزمایش 8 جلسۀ 90دقیقه‌ای )هفته‌ای 
Frankl آموزش دید و گروه  با روش معنادرمانی  دو جلسه( 
کنترل در لیست انتظار برای آموزش قرار گرفت. مداخله با 
روش‌های سخنرانی، پرسش و پاسخ، بحث و ارائۀ تکلیف از 
دارای مدرک دورۀ  بالینی  روان‌شناسی  سوی یک متخصص 
معنادرمانی اجرا شد. محتوی از سوی Mohabbat Bahar و 
همکاران استفاده و تأیید شد )26( که به تفکیک جلسات به 

شرح زیر است: 
جلسۀ اول به آشنایی درمانگر و اعضای گروه با یکدیگر، 
انتظارات، توضیح مختصر رویکرد معنادرمانی  بیان قوانین و 
Frankl و شرح مفهوم معنا در زندگی اختصاص یافت. جلسۀ 

و  زندگی  رنج‌آور  رخدادهای  و  حوادث  از  معنا  یافتن  دوم، 
رخداد  یک  به‌عنوان  افسردگی  پذیرش  برای  آمادگی  ایجاد 
معناساز در زندگی شرح داده شد. جلسۀ سوم، آموزش سه 
منبع معنا براساس رویکرد Frankl شامل ارزش‌های خلاق، 
به  انجام شد. جلسۀ چهارم  آنها  تشریح  و  نگرشی  و  تجربی 
معنا  مصادیق  ساختن  عملی  راستای  در  پیشنهادهایی  ارائۀ 
مسئولیت‌پذیری،  آزادی،  انسان،  ارادۀ  قدرت  دربارۀ  بحث  و 
این  برجسته‌کردن  و  انسان‌ها  برای همۀ  زندگی  موقتی‌بودن 
مفاهیم با هدف اتخاذ موضعی مناسب نسبت به شرایط زندگی 
شاخصه‌های  فراخوانی،  فن  پنجم  جلسۀ  یافت.  اختصاص 
معنویت و قدرت تلقین مبتنی بر معنویت و استفاده از آنها 
سایر  داده شد. جلسۀ ششم  آموزش  رنج‌آور،  رخدادهای  در 
متناقض  قصد  نگرش،  اصلاح  مانند   Frankl رویکرد  فنون 
اولویت‌بندی  به  هفتم  جلسۀ  شد.  داده  شرح  بازتاب‌زدایی  و 
و  موانع  برخی  برطرف کردن  برای  راهکارهایی  ارائۀ  اهداف، 
نگرش  کسب  راستای  در  بیماران  آیندۀ  برنامه‌های  بررسی 
جدید به بیماری اختصاص یافت. جلسۀ هشتم، اعضای گروه 
دربارۀ دستاوردهایشان بحث کردند و سپس مطالب جلسات 
قبل به‌طور مختصر شرح داده شد و جمع‌بندی صورت گرفت. 
جمع‌آوری  برای  حاضر  پژوهش  در  که  است  ذکر  به  لازم 

داده‌ها از ابزارهای زیر استفاده شد.
 Beck را  افسردگی  پرسش‌نامۀ  افسردگی:  پرسش‌نامۀ 
و Clarck طراحی کردند. این ابزار دارای 21 گویه است که 
سه  تا  صفر  از  لیکرت  چهاردرجه‌ای  مقیاس  از  استفاده  با 
گویه‌ها  نمرۀ  مجموع  با  ابزار  این  نمرۀ  می‌شود.  نمره‌گذاری 
به‌دست می‌آید؛ لذا دامنۀ نمرات بین 0 تا 63 است. در این 
ابزار، معنای نمره‌های 1 تا 10 طبیعی، 11 تا 16 افسردگی 
کم، 17 تا 30 افسردگی متوسط و 31 تا 63 افسردگی شدید 
است. Beck و Clarck روایی پیش‌بین ابزار را تأیید و پایایی 
 .)27( کردند  گزارش   0/89 کرونباخ  آلفای  روش  با  را  آن 
آلفای  با روش  را  ابزار  پایایی  Akbari و همکاران،  همچنین 
در  ابزار  پایایی  مقدار   .)28( کردند  گزارش   0/86 کرونباخ 

پژوهش حاضر با روش آلفای کرونباخ 0/91 محاسبه شد.
پرسش‌نامۀ آمادگی اعتیاد: پرسش‌نامۀ آمادگی اعتیاد 
ابزار دارای 36  این  از سوی Weed و همکاران طراحی شد. 
مقیاس  از  استفاده  با  که  است  دروغ‌سنج  گویۀ   5 با  گویه 
موافقم(  3=کاملا  تا  مخالفم  )0=کاملا  لیکرت  چهاردرجه‌ای 
گویه‌ها  نمرۀ  مجموع  با  ابزار  این  نمرۀ  می‌شود.  نمره‌گذاری 
)به‌غیراز 5 گویۀ دروغ‌سنج( به‌دست می‌آید؛ لذا دامنۀ نمرات 
آمادگی  نشان‌دهندۀ  بالاتر،  نمرۀ  و  است   108 تا   0 بین 
ابزار  همگرا  روایی  همکاران،  و   Weed است.  بیشتر  اعتیاد 
با  را  آن  پایایی  و   0/45 بالینی  علائم  فهرست  مقیاس  با  را 
همچنین  .)29( کردند  گزارش   0/90 کرونباخ  آلفای   روش 

 Mohammadkhani و همکاران، پایایی ابزار را با روش آلفای 
در  ابزار  پایایی  مقدار   .)30( کردند  گزارش   0/92 کرونباخ 

پژوهش حاضر با روش آلفای کرونباخ 0/87 محاسبه شد.
به‌زیستی  به‌زیستی روان‌شناختی: پرسش‌نامۀ  پرسش‌نامۀ 
روان‌شناختی را Ryff طراحی کرد. این ابزار دارای 84 گویه 
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است که با استفاده از مقیاس شش‌درجه‌ای لیکرت )1=کاملا 
این  نمرۀ  می‌شود.  نمره‌گذاری  موافقم(  5=کاملا  تا  مخالفم 
ابزار با مجموع نمرۀ گویه‌ها به‌دست می‌آید؛ لذا دامنۀ نمرات 
به‌زیستی  نشان‌دهندۀ  بالاتر،  نمرۀ  و  است   504 تا   84 بین 
ابزار را تأیید و  روان‌شناختی بیشتر است. Ryff روایی سازه 
پایایی آن را با روش آلفای کرونباخ در پژوهش‌های مختلف، 
 Shojaee در دامنۀ 0/82 تا 0/92 گزارش کرد )12(. همچنین
و Eskandarpour پایایی ابزار را با روش آلفای کرونباخ 0/85 
گزارش کردند )24(. مقدار پایایی ابزار در پژوهش حاضر با 

روش آلفای کرونباخ 0/88 محاسبه شد.
جمله  از  اخلاقی  نکات  رعایت  حاضر،  پژوهش  در 
اخذ  شخصی،  اطلاعات  محرمانه‌‌ماندن  رازداری،  اصل 
کد با  غیره  و  پژوهش  در  آگاهانه  شرکت   رضایت‌نامۀ 

آزاد  دانشگاه  توسط   IR.IAUZAHEDAN.REC.1396.48  
توصیفی  سطح  در  داده‌ها  شد.  تأیید  زاهدان  واحد  اسلامی 
با استفاده از شاخص‌های فراوانی، درصد فراوانی، میانگین و 

سطح  در  و  متغیرها  توزیع  نحوۀ  توصیف  برای  انحراف‌معیار 
تحلیل  و  تی  آزمون  روش‌های  از  استفاده  با  استنباطی 
کوواریانس چندمتغیری برای آزمون فرض‌های آماری با کمک 

نرم‌افزار SPSS نسخۀ 19 با خطای P>0/50 تحلیل شدند.
یافته‌ها

آزمودنی‌های 30 دانشجوی دختر )15 نفر گروه معنادرمانی 
جدول  در  بودند.  کارشناسی  دورۀ  کنترل(  گروه  نفر   15 و 
شمارۀ 1 نتایج فراوانی و درصد فراوانی اطلاعات دموگرافیک 
شرکت‌کنندگان به تفکیک گروه‌های معنادرمانی و کنترل ارائه 

شد.
فراوانی  درصد  و  فراوانی  نتایج   1 شمارۀ  جدول  در 
وضعیت‌های تأهل و سال تحصیلی گروه‌ها ‌مشاهده می‌شود. 
در جدول شمارۀ 2 نتایج میانگین، انحراف‌معیار و آزمون تی 
به‌زیستی  و  اعتیاد  آمادگی  پس‌آزمون  و  پیش‌آزمون  زوجی 

روان‌شناختی گروه‌های معنادرمانی و کنترل ارائه شد.

زوجی  تی  آزمون  نتایج   ،2 شمارۀ  جدول  نتایج  طبق 
و  پیش‌آزمون  میانگین  بین  معنادرمانی  گروه  در  داد  نشان 
پس‌آزمون آمادگی اعتیاد )T=25/71 P>0/001( و به‌زیستی 
روان‌شناختی )T=-32/64/17 P>0/001( تفاوت معنی‌داری 
اما در گروه کنترل، بین میانگین پیش‌آزمون و  وجود دارد؛ 
پس‌آزمون، آمادگی اعتیاد (T=-0/22 ،P<0/583) و به‌زیستی 
روان‌شناختی (T=0/90 ،P<0/146) تفاوت معنی‌داری وجود 
ندارد. همچنین نتایج آزمون تی مستقل نشان داد که گروه‌های 

آمادگی  نظر  از  پیش‌آزمون  مراحل  در  کنترل  و  معنادرمانی 
روان‌شناختی  به‌زیستی  و   (T=0/326 ،P<0/471) اعتیاد 
(T=0/795 ،P<0/182) تفاوت معنی‌داری نداشتند. همچنین 
از  هیچ‌یک  برای  اسمیرنوف  ـ  کولموگروف  آزمون  نتایج 
متغیرهای آمادگی اعتیاد و به‌زیستی روان‌شناختی در مراحل 
پیش‌آزمون و پس‌آزمون معنی‌دار نبود؛ لذا فرض نرمال بودن 
لذا همبستگی  بود؛  بارتلت معنی‌دار  نتایج آزمون  تأیید شد. 
کافی بین متغیرهای وابسته برای تحلیل وجود داشت. علاوه 

جدول شمارۀ 1. نتایج فراوانی و درصد فراوانی اطلاعات دموگرافیک شرکت‌کنندگان به تفکیک گروه‌های معنادرمانی و کنترل

جدول شمارۀ 2. نتایج میانگین، انحراف‌معیار و آزمون تی زوجی پیش‌آزمون و پس‌آزمون آمادگی اعتیاد و به‌زیستی روان‌شناختی 
گروه‌های معنادرمانی و کنترل

گروه کنترلگروه معنادرمانیطبقاتمتغیرها

وضعیت تأهل

درصد فراوانیفراوانیدرصد فراوانیفراوانی

1510015100مجرد

0000متأهل

وضعیت سال تحصیلی

426/67320سال اولی

320426/67سال دومی

533/33640سال سومی

320213/33سال چهارمی

معنی‌داریآزمون Tپس‌آزمونپیش‌آزمونمتغیرهاگروه‌ها

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

گروه معنادرمانی
53/866/9244/204/3225/710/001آمادگی اعتیاد

32/640/001-207/2325/41283/1128/78به‌زیستی روان‌شناختی

گروه کنترل
0/220/583-51/746/8052/436/64آمادگی اعتیاد

219/6524/27203/7124/120/900/146به‌زیستی روان‌شناختی
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بر آن نتایج آزمون‌های M باکس و لوین معنی‌دار نبودند؛ لذا 
به‌ترتیب فرض‌های برابری ماتریس‌های کوواریانس و برابری 
تحلیل  از  استفاده  شرایط  بنابراین  شدند.  تأیید  واریانس‌ها 
کوواریانس چندمتغیری وجود دارد. در جدول 3 نتایج آزمون 

تحلیل کوواریانس چندمتغیری ارائه شد.
طبق نتایج جدول شمارۀ 3، معنادرمانی Frankl حداقل بر 
روان‌شناختی  به‌زیستی  و  اعتیاد  آمادگی  متغیرهای  از  یکی 
دارد  معنی‌دار  اثر  افسردگی  به  مبتلا  دختر  دانشجویان 
(F=39/69 ،P<0/001). در جدول 4، نتایج تحلیل کوواریانس 
تک‌متغیری در متن تحلیل کوواریانس چندمتغیری ارائه شد.

طبق نتایج جدول شمارۀ 4، بین گروه‌ها در هر دو متغیر 
دختر  دانشجویان  روان‌شناختی  به‌زیستی  و  اعتیاد  آمادگی 
توجه  با  دارد.  وجود  معنی‌داری  تفاوت  افسردگی،  به  مبتلا 
اعتیاد و 79درصد  اتِا 73درصد، تغییرات آمادگی  به مجذور 
 Frankl تغییرات به‌زیستی روان‌شناختی نتیجۀ اثر معنادرمانی
کاهش  باعث   Frankl معنادرمانی  روش  درنتیجه  است. 
افزایش  و   (F=57/10 ،P<0/001) اعتیاد  آمادگی  معنی‌دار 
 (F=73/36 ،P<0/001) روان‌شناختی  به‌زیستی  معنی‌دار 

دانشجویان دختر مبتلا به افسردگی شد.

بحث
دانشجویان دختر، از یک‌سو آینده‌سازان جامعه و از سوی 
دیگر مسئول تربیت نسل آینده هستند؛ لذا بهبود ویژگی‌های 
روان‌شناختی آنها، از جمله سلامت روان آنان اهمیت زیادی 
اثربخشی  تعیین  هدف  با  حاضر  پژوهش  درنتیجه،  دارد. 
افزایش  و  اعتیاد  آمادگی  کاهش  بر  فرانکل  معنادرمانی 
به‌زیستی روان‌شناختی دانشجویان دختر مبتلا به افسردگی 

انجام شد.
کاهش  بر   Frankl معنادرمانی  اثربخشی  از  حاکی  نتایج 
پژوهش‌های نتایج  با  نتیجه  این  که  بود  اعتیاد   آمادگی 
 Krentzman و همکاران )19( و Niknam و همکاران )20( 
 )21( همکاران  و   Mohammadi پژوهش  نتایج  با  و  همسو 
ضمن  همکاران،  و   Krentzman مثال  برای  بود.  ناهمسو 
پژوهشی گزارش کردند که مذهب نقش معنی‌داری در بهبود 
دیگر پژوهشی  در   .)19( داشت  مواد  سوءمصرف   اختلال 

Niknam و همکاران، به این نتیجه رسیدند که معنادرمانی 
در   .)20( شد  مواد  به  بازگشت  و  مصرف  ولع  کاهش  باعث 
داد  نشان  همکاران  و   Mohammadi پژوهش  نتایج  مقابل، 
که روان‌درمانی معنوی باعث کاهش معنی‌دار میزان مصرف 

این پژوهش  نتایج  ناهمسویی  تبیین  )21(. در  مورفین نشد 
می‌توان   )21( همکاران  و   Mohammadi پژوهش  نتایج  با 
نمونۀ  و  تفاوت، وجود جامعه  احتمالی  دلیل  گفت که شاید 
متفاوت باشد. پژوهش حاضر دربارۀ دانشجویان دختر مبتلا به 
افسردگی انجام شده است؛ اما پژوهش آنان بر مردان وابسته 
آنان دارای تحصیلات  اکثر  انجام شده که  اپیوئیدی  به مواد 
مدرسه‌ای )فاقد تحصیلات دانشگاهی( بودند. دختران و زنان 
)دانشگاهی(  بالاتر  با تحصیلات  افراد  و  با مردان  مقایسه  در 
از  بیشتر  )مدرسه‌ای(  پایین‌تر  افراد تحصیلات  با  مقایسه  در 
درمان تبعیت می‌کنند و تمایل بیشتری برای حل مشکلات 
خود دارند و به همین دلایل نقش مؤثری در تحقق اهداف 
می‌شوند.  درمانی  شیوه‌های  اثربخشی  باعث  و  دارند  درمانی 
اثربخشی  تبیین  در  همکاران،  و   Niknam نظر  برمبنای 
معنادرمانی Frankl بر کاهش آمادگی اعتیاد، می‌توان گفت 
بینشی خاص  و  فلسفی  دیدگاهی  داشتن  با  معنادرمانی  که 
از  اعم  زندگی،  دشوار  شرایط  در  تا  می‌کند  کمک  افراد  به 
رنج  دچار  که  مزمن  بیماری‌های  یا  و  زندگی  بحران‌های 
 .)20( باشند  خود  زندگی  برای  معنایی  به‌دنبال  می‌شوند، 
داشتن معنا باعث می‌شود که زندگی فرد تابع یک هدف باشد 

جدول شمارۀ 3. نتایج آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیری

جدول شمارۀ 4. نتایج تحلیل کوواریانس تک‌متغیری در متن تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای تعیین اثربخشی معنادرمانی Frankl بر کاهش آمادگی 
اعتیاد و افزایش به‌زیستی روان‌شناختی دانشجویان دختر مبتلا به افسردگی
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و او برای تکمیل کارهایش هم از معنای شخصی )تمرکز بر 
فلسفۀ زندگی( و هم از معنای ضمنی )شرکت در فعالیت‌ها و 
ارزش قائل شدن برای نگرش سایر افراد( بهره ببرد. بنابراین 
رویدادهای  برای  معنا  یافتن  بر  افراد  توجه  معنادرمانی  در 
مختلف متمرکز می‌شود و غالبا افراد یاد می‌گیرند که هدفی 
برای زندگی خود تدوین کنند و بر‌اساس آن عمل نمایند که 
باشند.  داشته  در سلامت  مهمی  نقش  می‌توانند  عوامل  این 
طریق  از  مطرح‌شده  نکات  به  توجه  با  معنادرمانی  درنتیجه 
داشتن معنا و هدف در زندگی، کاهش مشکلات روان‌شناختی 
کاهش  باعث  می‌تواند  سلامت  بهبود  و  استرس  جمله  از 
دشوار  شرایط  در  اینکه  دیگر  تبیین  شود.  اعتیاد  آمادگی 
می‌تواند  عامل  این  و  دارد  وجود  افسردگی  احتمال  زندگی 
نکته  این  بر  معنادرمانی  کند.  فراهم  اعتیاد  برای  را  زمینه 
تأکید می‌کند که افسردگی، آمادگی اعتیاد و سایر مشکلات 
دیگر  به‌عبارت  می‌شوند.  ایجاد  زندگی  بی‌معنا شدن  به‌علت 
وقتی فرد به‌دلیل وجود مسائل و مشکلات زندگی را بی‌معنا 
می‌پندارد؛ دچار افسردگی و آمادگی اعتیاد می‌شود؛ زندگی 
را سراسر هراس می‌بیند که نمی‌تواند بر آنها غلبه کند و خود 
می‌پندارد.  ناتوان  زندگی  مشکلات  و  مسائل  با  مقابله  در  را 
که  زندگی  در  معنا  و  هدف  آموزش  با  معنادرمانی  رویکرد 
بر  تا  می‌کند  کمک  افراد  به  دارند  سلامت  در  مهمی  نقش 
افسردگی و تمایل برای مصرف مواد غلبه کنند و با تکیه بر 
آزادی، مسئول رفتارهای خود باشند. بنابراین معنادرمانی با 
آموزش معنا و هدف در زندگی و ارتقای سلامت، باعث کاهش 

آمادگی اعتیاد دانشجویان دختر مبتلا به افسردگی می‌شود.
 Frankl معنادرمانی  اثربخشی  از  حاکی  نتایج  همچنین 
با  نتیجه  این  که  بود  روان‌شناختی  به‌زیستی  افزایش  بر 
و  Soleimani  ،)18( همکاران  و   Kang پژوهش‌های   نتایج 

 )24(  Eskandarpour و   Shojaee و   )23(  Khosravani
همسو بود. برای مثال نتایج پژوهش Kang و همکاران نشان 
داد که معنادرمانی باعث افزایش به‌زیستی معنوی شد )18(. 
در پژوهشی دیگر Shojaee و Eskandarpour گزارش کردند 
که آموزش گروهی معنادرمانی فرانکل باعث افزایش به‌زیستی 
نظر  برمبنای  نتایج  این  تبیین  در   .)24( شد  روان‌شناختی 
Cho و همکاران )31( می‌توان گفت که معنادرمانی با تأکید 
زمینۀ  افراد،  زندگی  گوناگون  ابعاد  و  مثبت  جنبه‌های  بر 
در  هدفمندی  از  حاکی  اندیشه‌هایی  و  افکار  به‌وجودآوردن 
می‌کند  تقویت  افراد  در  را  احساس  این  و  می‌شود  زندگی 
که زندگی برای افراد هدفمند، معنادار است و از این طریق 
افراد را در تعیین اهداف برای زندگی خود تشویق و تقویت 
می‌کند. درنتیجه، افراد کوشش‌هایی منظم برای راهبرد افکار، 
احساسات و رفتار خود برای دستیابی به هدف، سازمان‌دهی 
فعالیت‌های هدفمند خود را طی زمان و شرایط  می‌کنند و 
متغیر هدایت می‌کنند که این عوامل از طریق افزایش احساس 
رضایت، استقلال، هدفمندی، ارزشمندی و ارتباط مناسب با 
 Akbari دیگران باعث ارتقای سلامت می‌شوند. براساس نظر
و  خود  با  و  زیستن  آرام  توانایی  شامل  سلامت  همکاران،  و 
دیگران در آرامش بودن، آگاهی از درون و احساسات خویش، 

با فشارهای  قدرت تصمیم‌گیری در بحران‌ها و مقابلۀ موفق 
طریق  از  می‌تواند  معنادرمانی  بنابراین   .)32( است  روانی 
تأثیرات گستردۀ روان‌شناختی، از جمله ارتقای سلامت، باعث 
به  مبتلا  دختر  دانشجویان  روان‌شناختی  به‌زیستی  افزایش 
و  حس  این  معنادرمانی  اینکه  دیگر  تبیین  شود.  افسردگی 
باور را تقویت می‌کند که زندگی هدفمند و معنادار است و 
وجود معنا در زندگی، کارایی مثبتی در افزایش خشنودی و 
رضایت از زندگی دارد. همچنین در این روش درمانی به افراد 
آموزش داده می‌شود که زندگی، معنایی بی‌قیدوشرط دارد و 
هرکسی می‌تواند در هر شرایطی معنا را بیابد. علاوه بر آن، 
و  به مسائل  افراد  نگرش  و  احساس  تغییر  درمانگر سعی در 
مشکلات و ایجاد مسئولیت‌پذیری می‌کند تا افراد احساسات، 
افکار و باورهای خود را بپذیرند. درنتیجه معنادرمانی از طریق 
فرایندهای توضیح‌داده‌شده، به‌ویژه ارتقای خشنودی و رضایت 
از زندگی می‌تواند باعث افزایش به‌زیستی روان‌شناختی شود.

مواجه  محدودیت‌هایی  یا  ضعف  نقاط  با  حاضر  پژوهش 
بوده است که از مهم‌ترین آنها می‌توان به این نمونه‌ها اشاره 
کرد: پیشینۀ پژوهشی اندک دربارۀ اثربخشی معنادرمانی بر 
برای  خودگزارش‌دهی  ابزارهای  از  استفاده  اعتیاد؛  آمادگی 
جمع‌آوری داده‌ها؛ محدودشدن جامعۀ پژوهش به دانشجویان 
دختر؛ مقایسه‌نکردن روش معنادرمانی با یک رویکرد درمانی 
دیگر؛ استفاده از روش نمونه‌گیری دردسترس؛ عدم پیگیری 
پژوهش  نقاط قوت  از  نتایج. یکی  پایداری  از  اطمینان  برای 
حاضر، استفاده از یک روش درمانی با توجه به بافت فرهنگی 
کشور یعنی روش معنادرمانی فرانکل است که مشابه روش 
مراقبت‌های معنوی برگرفته از اسلام یا معنویت درمانی است. 
نقطه‌قوت دیگر، انجام یک پژوهش نیمه‌تجربی با هدف ارتقای 
سلامت در دانشجویان دختر دانشگاه فرهنگیان است که در 
آینده‌ای نزدیک مسئول تربیت و پرورش دانش‌آموزان هستند. 
بنابراین پیشنهاد می‌شود پژوهش حاضر روی دانشجویان پسر 
اجرا و نتایج آن با نتایج پژوهش حاضر مقایسه شود. همچنین 
پژوهش‌های بیشتری دربارۀ آمادگی اعتیاد انجام گیرد و حتی 
برای جمع‌آوری داده‌ها، به‌ویژه برای آمادگی اعتیاد از مصاحبۀ 
روش  اثربخشی  مقایسۀ  شود.  استفاده  نیمه‌ساختاریافته 
فراشناخت  جمله  از  درمانی  روش‌های  سایر  با  معنادرمانی 
درمانی، معنویت درمانی، درمان ذهن‌آگاهی، درمان پذیرش و 
تعهد و غیره می‌تواند پیشنهاد مناسبی باشد. آخرین پیشنهاد 
اینکه برای بررسی پایداری نتایج روش درمانی از پیگیری‌های 

دو، چهار و یا حتی شش‌ماهه استفاده شود.
نتیجه‌گیری

به‌طور کلی نتایج نشان داد که معنادرمانی Frankl باعث 
کاهش معنی‌دار آمادگی اعتیاد و افزایش معنی‌دار به‌زیستی 
معنادرمانی  اثربخشی  از  حاکی  نتایج  لذا  شد؛  روان‌شناختی 
بر ارتقای سلامت )افزایش به‌زیستی روان‌شناختی و کاهش 
بود.  افسردگی  به  مبتلا  دختر  دانشجویان  اعتیاد(  آمادگی 
با توجه به بافت فرهنگی و مذهبی کشور می‌توان  درنتیجه 
در  ارزان،  مؤثر،  درمانی  روش  یک  که  معنادرمانی  روش  از 
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دسترس و کاربردی است، در مراکز و کلینیک‌های خدمات 
روان‌شناختی برای بهبود ویژگی‌های مرتبط با سلامت، به‌ویژه 
اعتیاد  آمادگی  کاهش  و  روان‌شناختی  به‌زیستی  افزایش 
تصمیم‌گیرندگان  و  سیاست‌گذاران  بنابراین  کرد.  استفاده 
دختر  دانشجویان  سلامت  ارتقای  به‌منظور  سلامت،  حوزۀ 
مبتلا به افسردگی باید روش معنادرمانی را به‌عنوان یکی از 
روش‌های درمانی مؤثر در کنار سایر روش‌ها در نظر گیرند 
و برای استفاده از آن برنامه داشته باشند. با توجه به ماهیت 
مشابه معنادرمانی با روش‌های مراقبت معنوی از منظر اسلام 
به‌جای  یا  و  معنادرمانی  کنار روش  پیشنهاد می‌شود که در 
استفاده از آن، روش مراقبت معنوی اسلامی و روابط چهارگانۀ 
و  دیگران  خود،  خدا،  مقابل  در  مسئولیت  پیرامون  انسان 
محیط برای بهبود سلامت یا سایر ویژگی‌های روان‌شناختی 
مثبت به کار رود. همچنین مشاوران و درمانگران می‌توانند از 
روش معنادرمانی Frankl برای ارتقای سلامت، به‌ویژه افزایش 
دانشجویان  اعتیاد  آمادگی  کاهش  و  روان‌شناختی  به‌زیستی 

به  توجه  با  البته  کنند.  استفاده  افسردگی،  به  مبتلا  دختر 
پیشینۀ پژوهشی اندک دربارۀ اثربخشی معنادرمانی نیاز است 
و  روان‌شناختی  متغیرهای  سایر  روی  بیشتری  پژوهش‌های 
سایر گروه‌ها در کشور انجام شود تا بتوان به‌صورت گسترده 
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