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اجتماعی با رویکرد آموزه های  -اثر بخشی و پایداری اثر برنامه ایمن سازی تربیتی

 اسلامی بر جهت گیری زندگی، تنظیم هیجان میان فردی و خطر پذیری نوجوانان
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 چکیده

اجتماعی با رویکرد آموزه های اسلامی بر جهت گیری زندگی، تنظیم  -اثر بخشی و پایداری اثر برنامه ایمن سازی تربیتی هدف  مقایسه با حاضر پژوهش

دختر متوسطه  دانش آموزان کلیه پژوهش، در شد. جامعه آماری انجام متوسطه دوره اول دختر دانش آموزان هیجان میان فردی و خطر پذیری نوجوانان

 نمونه گیری روش از تحقیق، این در بودند. تحصیل به تهران مشغول 16منطقه  در 97-98 تحصیلی سال در که دانش آموز می باشد، 9780ره اول دو

که نمره کمتری در پرسشنامه جهت گیری زندگی، تنظیم  دبیرستانی سه سرانجام شد و بعد از پر کردن پرسش نامه های پژوهش استفاده خوشه ای

 تصادفی صورت به  دانش آموز 20شد  گرفته نظر در انتخابی دبیرستانهای عنوان به گرفت پرخطر رفتارهای پرسشنامه در بالاتری نمره شناختی و هیجان

 پیش طرح با و آزمایشی نیمه ی شیوه به پژوهش ایندریافت.  را لازم آموزش سه ماه مدت به دقیقه ای 75 جلسه دوازده در آزمایش گروه شدند. انتخاب

داده  .آمد عمل به دیگری پیگیری آزمون آزمایشی گروه از پس آزمون، از بعد ماه 6 پایداری، سنجش بررسی میزان منظور به  .شد اجرا آزمون پس -آزمون

اجتماعی  -تربیتی ایمنسازی آموزش که داد نشان آماری نتایج شدند. تحلیل و تجزیه SPSS 24نرم افزار تحلیل واریانس توسط آماری روشهای توسط ها

 مدت به نیز آموزش پایداری و است بوده مؤثر دانش آموزان پرخطر رفتارهای و تنظیم هیجان شناختی زندگی، جهت گیری بر اسلامی های آموزه بر مبتنی

 آموزه های از استفاده با تا کند کمک نوجوانان به می تواند اسلامی آموزه های مبتنی بر ایمنسازی آموزش گردید، مشخص که همانطور شد. تأیید شش ماه

تنظیم  و زندگی جهت گیری و نموده حفظ پرخطر مختلف موقعیت های برابر در را ، خود)مشورت و مطالعه و علم و مسئولیت پذیری اخلاقیات،( قرآن

 .نمایند استفاده آن ماندگار اثرات از و بخشند بهبود را خود هیجانات

 نوجوان تنظیم هیجان شناخی، پرخطر، رفتارهای زندگی، جهت گیری اسلامی، آموزه های اجتماعی، -تربیتی ایمنسازی واژگان کلیدی:

 

 

 

 

 

 

ی 
لم

 ع
له

مج
در

ش 
وه

پژ
 

اع
تم

اج
م 

لو
 ع

ی و
یت

ترب
م 

لو
، ع

ی
اس

شن
وان

ر
ی

ال
)س

 
نج

پ
(م

 

ره 
ما

ش
71 

  /
یز

پای
 8

13
9

 
ص 

 /
35-

26
 

http://www.jisc.ir/


26-35، ص8139 پاییز،  71، شماره  روانشناسی، علوم تربیتی و علوم اجتماعی درپژوهش  علمیمجله    

http://www.jisc.ir 

 مقدمه
جامعه هستند،  آیندهو سازنده  می باشندهای فکری و معنوی آن جامعه ای از سرمایهبا توجه به اینکه نوجوانان و جوانان در هر جامعه

ترین اهداف هر جامعه به ویژه روانشناسان و متخصصان تعلیم و تربیت بررسی مسائل و عوامل تاثیرگذار بر زندگی و پیشرفت آنها از مهم

ه ب1گیری زندگیی اخیر، مفهوم جهتدر دههاست. جزء اهداف و اولویتها رفتارهای پرخطر در نوجوانان و تنظیم هیجان ها . امروزه است

انسان موجودی متفکر است که نه ( 2002، 2شود )کارور و شیرهایی قابل توجه و با اهمیت در نظر گرفته میصورت پژوهش تجربی و نظریه

شود، سلامت افتد، به دلیل نحوه و نگرش نسبت به قضایا، مسائل، مشکلات و حوادثی که با آن روبرو میبه دلیل حوادثی که برایش اتفاق می

گیری که در زندگی خود اتخاذ نموده است، باعث کاهش و یا افزایش دهد و براساس دیدگاه و جهتوان خود را تحت تأثیر قرار میجسم و ر

 (. 5200، 3شود)کوبزانسکی، کوبزانسکی و ماسلکومیو امیدواری افسردگی، اضطراب و استرس در خود 

امکانات زیادی در زندگی برخوردارند،  افرادی که از یل رفاهی و راحتی، بسیارندامروزه در سایه پیشرفت علم و تکنولوژی و فراهم شدن وسا

اند. زیادی در زمینه رضایت از زندگی و عوامل مؤثر بر آن انجام شده ولی از زندگی خود احساس رضایت ندارند. به همین دلیل، مطالعات

رفتارهای  .است« و بدبینی بینیخوش» جهت گیری زندگی باشد، ویژگیتواند نقش مهمی در رضایت از زندگی داشته یکی از عواملی که می

هر چند که هیچ یک از بخشهای مختلف جامعه از عواقب ناگوار رفتارهای پرخطر  زندگی آنها مؤثر است. جهت گیریوجود آمدن  افراد در به

طوری که بسیاری از قربانیان  رفتارهای پرخطر است. به در امان نیستند، لیکن یکی از نگرانیها در دوره نوجوانی، تمایل نوجوان به سمت

با دفاع از امیال خود و مقابله با خواستهای  لامعمو رفتارهای پرخطر در آینده از میان نوجوانان امروزی خواهند بود. رفتارهای خطرجویی که

مختاری، تثبیت هویت و تنظیم معیارها و کنترل  دیگران همراه است در برقراری رشد طبیعی نوجوان اهمیت اساسی دارد و به ایجاد خود

واری و ناخوشایندی شامل مصرف الکل، مصرف تنباکو، فعالیت جنسی  درونی مربوط است. مهمترین رفتارهای پرخطر از حیث فراوانی، نمونه

نقش بسیار مهمی در کاهش از جمله ویژگیهای شخصیتی که (. 4،2006بویر)شود  فردی می ایمن، رانندگی خطرناک، و خشونت بین نا

اند که عواملی را کشف کنند که  تحقیقات متعدد همواره در پی این بوده کند، تنظیم هیجان میان فردی است. رفتارهای پرخطر ایفا می

شد با ر. ت گردندلاوی زیر فشار سنگین مسائل و مشک اضمحلالدیدگی و  مانع آسیب زا به کمک انسان آمده بتوانند در شرایط آسیب

نگر مفاهیمی چون تنظیم هیجان میان فردی مطرح شد. تنظیم هیجان میان فردی یک مفهوم امیدبخش است که در  روانشناسی مثبت

پژوهشهای انجام شده از آن به عنوان مؤلفه پیشگیرانه در زمینه آسیبهای اجتماعی و رفتارهای پرخطر یاد شده است. تنظیم هیجان میان 

و  (1395)خلیلیان و همکاران،کند  افراد در رویارویی و سازگاری با موقعیتهای سخت و تنشزای زندگی کمک می فردی عاملی است که به

ها  با توجه به زندگی در جهان پرآشوبی که مطالبات، انتظارات، خواهش(. 1394)شیخ الاسلامی و همکاران،دهدکیفیت زندگی را افزایش می

تنظیم هیجان سا تغییر کرده، رسیدن به دانایی و توانایی و آ ی جرائم و آسیبهای اجتماعی با آهنگی سیلها و نیازها، حت ها، رابطه و خواسته

زندگی، تنظیم هیجان  جهت گیریای برخوردار است. و شناخت عوامل مؤثر در ارتقاء  زندگی، از پیچیدگی ویژهو جهت گیری مثبت به 

 ی پرخطر از اهمیت بسیاری برخوردار است.میان فردی و پیشگیری و حفظ نوجوانان از رفتارها

هد لت است. شوابی هر مدرمانی و مهارتهای زندگی، توجه به مسائل فرهنگی و مذه از جمله مسائل ضروری و مورد توجه در مشاوره و روان

. متداول است ویکردهایاز رو حتی مؤثرتر موثر پژوهشی حاکی از آن است که درمانی که مبتنی بر متغیرهای مذهبی باشد به همان اندازه 

ضوعات رک دین و مودزم به قی مللاای بوده است که با پیشنهاد انجمن روانشناسی امریکا، روانشناسان بطور اخ اهمیت این موضوع تا اندازه

درمانی  مشاوره و روانه در کالبته این بدان معنا نیست (. 2002انجمن روانشناسی امریکا،)مرتبط با آن و لحاظ آن در درمان بالینی هستند 

یق و مطالعات دق ذهبی باگذارد، بلکه الزم است راهبردهای م تنها مذهبی بودن مشاور و تکیه بر مذهب در نتایج مشاوره تأثیر مثبتی می

علمی  ای با شیوهن بوده تا آهای اسلامی، اهتمام و سعی تمام بر  اجتماعی با رویکرد آموزه –ایمنسازی تربیتی آموزشعلمی همراه باشد. در 

ردی و فایی و تقوای افز ، توانشناختی، زمینه بازتوانی جانبه بر الزامات بوم بر مبانی اسلامی و ارزشی و توجه همه تام و با تأکید و تکیه

 مدار فراهم آورد. اجتماعی را به صورت خودانگیخته و خود

 نیازهایی. اند پرداختـه چنـد بعـدی درمـانی مداخله و روش یک عنوان به مـذهـب و معنویـت نقش بـه پژوهشـــگران اخیر هـای دهـه در

 همراهی به نیاز مذهب، به نیاز فقدان، تحمـل بـه نیـاز موجود، شـــرایط از رفتن فراتر به نیاز زندگی، در امید و معنا هدف، به نیاز همچون

  .می داننـد معنوی نیـازهـای جملـه از را زنـدگی در مثبـت انـداز چشـــم بـه نیـاز یاری، و

                                                           
1 Life orientation 
2 Carver & Sheier 
3 Kubzansky, Kubzansky, & Maselko 
4Boyer  
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 در مواد ســوءمصــرف به گرایش و کنترل منبع مـذهبی، نگرش رابطـه عنوان بـا پژوهشـــی در ،(1392) احمـدی و کردمیرزا اصـــغری،

 مواد سـوءمصــرف به کمتر گرایش و درونی کنترل منبع بیشـتر درونی مذهبی نگرش دارای افراد که رســیدند نتیجه این به دانشــجویان،

 ســـراج پژوهش نتیجه. دارند مواد سـوءمصرف به بیشـتر گرایش و بیرونی کنترل منبع دارند، بیرونی مذهبی گرایش که کسـانی و دارند

 مســتقیم معنادار تأثیر دارای دینداری که داد نشــان دانشــجویان ســلامت بر دینداری تاثیر در ،(1392) خواجه ولایتی و جواهری زاده،

 از پیشـگیری محور جامعه آموزشـی ی برنامه اثر عنوان با ،(1394)رحمتی و همکاران پژوهش در. اســت کل سـلامت بر مســتقیم غیر و

 با مرتبط منفی رفتارهای از بســـیاری فراوانی همچنین یافته افزایش روان ســـلامت پرخطر، رفتارهای بر مخدر مواد سـوءمصرف

 . یافت افزایش مثبت رفتارهای و کاهش مواد سوءمصرف

 روش
 را این پژوهش آماری جامعهار دارد. قرن موآزپس  -نموآزپیش ی هاح قالب طرو در مایشی آزنیمه ی هاح حیطه طردر هش حاضر وپژ

 دانش آموز 20مطالعه  مورد تهران می باشند. نمونه 16های آموزش و پرورش منطقه دانش آموزان دختر مشغول به تحصیلی در دبیرستان

دانش  600که  دبیرستان دخترانه 7از دانش آموزان  که صورت این به ای بود،مرحله ای وخوشه گیری نمونه نمونه گیری، روش و اند هبود

کسب  نمره که دانش آموز 40 تعداد میان این از و آمد به عمل آزمون جهت گیری زندگی، تنظیم هیجان و رفتارهای پرخطر می باشند آموز

شدند بعد از  انتخاب میانگین و در پرسشنامه جهت گیری زندگی و تنظیم هیجان کمتر بود از بالاتر پرسشنامه رفتارهای پرخطر در آنها شده

جلسه  12دانش آموزان گروه آزمایش در  قرار گرفتند،  دانش آموز مورد آزمایش 20بررسی های اولیه و عدم رضایت برخی دانش آموزان 

 جلسه آخر، جلسه ضمن نمودند. در دریافت های دینی رااجتماعی با رویکرد آموزه -تاد و پنج دقیقه ای آموزش ایمن سازی تربیتیهف

 شد. اجرا آزمون پس اجرای مجدد با آموزشی مداخله اتمام از بعد ماه شش که پیگیری بوده

 ابزار

ای )از کاملا مخالفم= ای پنج گزینهشود. این پرسشنامه ده مادهسنجیده می( 1985یر و کارور )شی (:LOTگیری زندگی)پرسشنامه جهت

بینانه و بدبینانه ساختند، های تبیینی خوش( به منظور ارزیابی معتبر و کارآمد سبک1985یر و کارور )( را که شی4صفر تا کاملاً موافق=

دهند. سازندگان این مقیاس معتقدند که پرسشنامه از درجه اعتبار می مقیاسی است که افراد با  توجه به پیامدهای زندگی به آنها پاسخ

دهد. بالایی برخوردار است و اساساً انتظارها و پیامدهای کلی فرد را در مورد مطلوبیت پیامدهای آتی اعمال خود، مورد ارزیابی قرار می

را بدست  79/0روش بازآزمایی با فاصله زمانی چهار هفته ضریب  ( در بررسی ضریب قابلیت اعتماد با1989اسمیت، پاپ، رودوالت و پولتون )

سنجی این مقیاس، ضریب ( در بررسی خصوصیت روان1381بدست آمد. حسن شاهی) 76/0آوردند. همچنین ضریب آلفای کرونباخ آن 

 را بدست آورده است. 65/0و ضریب بازآزمایی  74/0آلفای کرونباخ 

یک ی و چند بعدای پرسشنامه ،ین پرسشنامه، استه این شدوتد( 2001) رانهمکاو نفسکی اتوسط گر: نپرسشنامه تنظیم شناختی هیجا

( 9)نه ن تنظیم شناختی هیجاس می باشد. مقیان کادکون و گسالاربزه یژم وفرو دارای ست ده اما 36دارای ست که اشی ارگزد خوار بزا

ه یدگا، دمثبتد یابی مجدی، ارزیزربر برنامه د تمرکز مجد، مثبت دتمرکز مجدی، گرارنشخوش، پذیر، شناختی ملامت خویشد هبررا

ده کرارش ین پرسشنامه گزای ابررا یی مطلوبی ر و رواعتباران اهمکاو نفسکی رایابی می کند. گاان را ارزیگردملامت ری و نگاافاجعه ی، پذیر

می ار یابی قررد ارزمورا پرسش یک عامل ر باشد که هر چهاهمیشه یا هرگز(می ه ای )از پنج نمررج پرسش مد 36ین پرسشنامه شامل اند. ا

بر برنامه د تمرکز مجدی، فکرار نشخودن، میز کرآفاجعه ان، یگردنش زسرد، نش خوزسرار، نه عامل به قرع مجموو در هد دمی ار هد قرد

 ( مورد1386) رجوکاو سامانی ی سیله وبه س یاین مقاسی رفام هد. فردمی ار یابی قررد ارزمورا یابی مثبت و ارزتمرکز مثبت ش، پذیری یزر

 تحلیل ) تفسیر( بر اساس میزان نمره پرسشنامه . ستاگرفته ار یابی قررعتباا

 .است فیدر فرد ضع جانیه یشناخت می: تنظ  72تا  36  نیب نمره

 .در فرد متوسط است جانیه یشناخت می:  تنظ 108تا  72 نیب نمره

 .است یدر فرد  قو جانیه یشناخت می: تنظ  108بالاتر از  نمره
 38در این مقیاس  ( ساخته شده است.1386) و همکاران یزاده محمد(: این پرسش نامه توسط LARS)مقیاس خطرپذیری نوجوانان ایرانی 

نوجوانان در مقابل رفتارهای پرخطر از قبیل خشونت، سیگار کشیدن، مصرف مواد مخدر، مصرف الکل،  یریپذبیگویه برای سنجش آس

اند که: پاسخگویان گزارش داده طورنیزاده و همکاران ای محمد شده است.رابطه و رفتار جنسی و گرایش به جنس مخالف به کار گرفته

بیان کردند. اعتبار مقیاس  (1)کاملاً مخالف  ( تا5)از کاملاً موافق ی انهیگز 5 یاسها در یک مق موافقت یا مخالفت خود را با این گویه
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به روش همسانی درونی و با کمک آلفای کرونباخ و روایی سازه آن با استفاده از تحلیل عاملی اکتشافی  (LARS)خطرپذیری نوجوانان ایرانی 

 قرار گرفت. یبررس اصلی مورد یهاو روش تحلیل مؤلفه

 ( استفاده شده است. Tهای واریانس و ها نیز از دو روش آمار توصیفی و آمار استنباطی )آزمونای تجزیه و تحلیل دادهبر

 
 اسلامی یهااجتماعی مبتنی بر آموزه -تربیتی یسازمنیبرنامه ا .1جدول 

جلسه 

 اول

س با همکاری لاتدوین قوانین ک -معرفی شرایط کارگاه و آشنایی با شرایط و روند برنامه -معرفی و معارفه –آزمونشیاجرای پ –نیایش

 کنندگان در طرح و نصب روی مقوا و نصب، نیایش پایانیشرکت

جلسه 

 دوم

فرم جدول برنامه و دادن  ، پر کردن(چیستی، چرایی و چگونگی)موضوع: صبر  -خواندن پیمان با خویش –سلانصب لوح نور در ک –نیایش 

استفاده از صندوقچه اطلاعات و دانش افراد گروه در مورد موضوع و تالش افراد گروه برای ی)انهیینشست آ -امتیاز من کنونی و من بهتر

مطالب مهم و وقت دادن برای مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط و نوشتن  یبندگروه -(تهیه بهترین برنامه برای رسیدن به من بهتر

بخش و خوب افراد و...... بیان ودر الهام یهاآموزنده در جلسه، برخورد و حرف یهاتأثیرات مثبت جلسه، نکته)روزنوشت  -روی تخته

 . ورزش بومی، نیایش پایانیشودیدفترچه نوشته م

جلسه 

 سوم

، پر کردن فرم جدول برنامه و دادن امتیاز من (چیستی، چرایی و چگونگیی)خلقموضوع: محبت و خوش -خواندن پیمان عمومی -نیایش

 (خود، خلق، خلقت و خدا)ترازنامه  -(استفاده از صندوقچه اطلاعات و دانش افراد گروه در مورد موضوعی)انهیینشست آ -کنونی و من بهتر

بایستی به ترازنامه اضافه  دیآیص ماز خسارات و گناهان به یاد شخ یاهر موقع نکته عتاًی، طبشودیترازنامه، توسط خود شخص تهیه م

 نیایش پایانی -ورزش بومی  -روزنوشت  -شود

جلسه 

 چهارم

 یانهیینشست آ -، پر کردن فرم جدول برنامه و دادن امتیاز من کنونی و من بهتر(چیستی، چرایی و چگونگی)موضوع: شکرگزاری  –نیایش 

 نیایش –ورزش بومی  -روزنوشت  -مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط  -

جلسه 

 پنجم

 -یانهینشست آ -موضوع: خداباوری (چیستی، چرایی و چگونگی)، پر کردن فرم جدول برنامه و دادن امتیاز من کنونی و من بهتر -نیایش

 نیایش –ورزش بومی  -روزنوشت -خواندن پیمان با خویش -مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط

جلسه 

 ششم

نشست  -، پر کردن فرم جدول برنامه و دادن امتیاز من کنونی و من بهتر(چیستی، چرایی و چگونگی)موضوع: نظم و انضباط  –نیایش 

 نیایش -ورزش بومی  -زنوشت رو -مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط  - یانهیآ

جلسه 

 هفتم

 - یانهینشست آ -، پر کردن فرم جدول برنامهو دادن امتیاز من کنونی و من بهتر(چیستی، چرایی و چگونگیی)طلبموضوع: دانش –نیایش 

 نیایش –ورزش بومی  -روزنوشت  -خواندن پیمان با خویش  -مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط 

جلسه 

 هشتم

، پر کردن فرم جدول برنامه و دادن امتیاز من کنونی و (چیستی، چرایی و چگونگی)ها موضوع: سودمند بودن و غربالگری رابطه –نیایش 

 نیایش –ورزش بومی  -روزنوشت  -خواندن پیمان با خویش  -مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط  - یانهینشست آ -من بهتر

جلسه 

 نهم

نشست  -، پر کردن فرم جدول برنامه و دادن امتیاز من کنونی و من بهتر(چیستی، چرایی و چگونگییی)گوموضوع: صداقت و راست –نیای 

 نیایش –ورزش بومی  -روزنوشت  -خواندن پیمان با خویش  -مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط  - یانهیآ

جلسه 

 دهم

 یانهینشست آ -، پر کردن فرم جدول برنامه و دادن امتیاز من کنونی و من بهتر(ی و چگونگیچیستی، چرای)موضوع: وفای به عهد  –نیایش

 نیایش –ورزش بومی  -روزنوشت  -خواندن پیمان با خویش  -مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط  -

جلسه 

 یازدهم

 -جدول برنامه و دادن امتیاز من کنونی و من بهتر ، پر کردن فرم(چیستی، چرایی و چگونگی)موضوع: همدلی و کمک به دیگران  –نیای 

 نیایش –ورزش بومی  -روزنوشت  -خواندن پیمان با خویش  -مطالعه موضوع یا دیدن سیدی مرتبط  - یانهینشست آ

جلسه 

 دوازدهم
 نیایش –آزمون جرای پسا -خواندن پیمان با خویش  -شده در جلسات و مرور روزنوشتدر مورد موضوعات مطرح یانهینشست آ - شنیای

 

http://www.jisc.ir/


26-35، ص 8139 پاییز،  71، شماره  روانشناسی، علوم تربیتی و علوم اجتماعی درپژوهش  علمیمجله    

http://www.jisc.ir 

 هایافته
 دهد.های توصیفی پژوهش را نشان میداده 2جدول 

های توصیفی متغیرهای پژوهشداده. 2جدول  

 گروه مقیاس
اثر  پیگیری پس آزمون پیش آزمون  

 معیار انحراف میانگین معیار انحراف میانگین معیار انحراف میانگین

جهت گیری 

 زندگی

 مبتنی بر اجتماعی –تربیتی ایمن سازی

 اسلامی های آموزه
1.20 0.410 1.70 0.470 1.65 0.489 

رفتارهای 

 پرخطر

 مبتنی بر اجتماعی –تربیتی ایمن سازی

 اسلامی های آموزه
1.90 0.308 1.20 0.410 1.35 0.489 

 تنظیم

 شناختی

 هیجان

 مبتنی بر اجتماعی –تربیتی ایمن سازی

 اسلامی های آموزه
1.35 0.489 1.90 0.718 1.80 0.616 

 

تاثیر آموزش پس از  و است یافته افزایش پس آزمون نمرات دهد میانگینهای توصیفی در متغیر جهت گیری زندگی پژوهش نشان میداده

 )گرایش به رفتار پر خطر( در گروه پس آزمون نمرات در متغیر رفتارهای پر خطر، نتایج نشان داد میانگین .شش ماه نیز ثابت مانده است

نتایج توصیفی متغیر تنظیم شناختی هیجان نیز نشان  .این تاثیر پس از شش ماه همچنان ثابت باقی مانده است و یافته کاهش آزمایش

داشته و تفاوت چندانی در پیگیری اثر گروه اول حاصل نشده است. در ادامه به تجزیه و تغییر چندانی ن پس آزمون نمرات داد میانگین

 پردازیم.های فرضیات پژوهش میتحلیل داده

 و تحلیل واریانس متغیرهای پژوهش برای فرضیات اول، دوم و سوم آمده است.  تجزیه نتایج 3در جدول 

 های پژوهشو تحلیل  واریانس داده تجزیه . نتایج3جدول

 میانگین مرحله متغیر فرضیه
 Mauchlyآزمون 

sig 

Sphericity Assumed فرض کرویت -  

Df مجذور میانگین F sig 

 

 اول

 

جهت 

 گیری

 زندگی

 1.20 آزمونپیش

 1.70 آزمونپس 0.001 9.148 1.517 2 0.676

 1.65 پایداری اثر

 دوم
تنظیم 

 هیجان

آزمونپیش  1.35 

آزمونپس 0.00 16.726 2.065 1.66 0.775  1.90 

اثر پایداری  1.80 

 سوم
رفتارهای پر 

 خطر

آزمونپیش  1.90 

آزمونپس 0.00 17.497 2.717 2 1.24  1.20 

اثر پایداری  1.35 
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عدم تفاوت جهت   H0باشد فرضیه می 0.001حاصل از فرض کرویت که   sigبا توجه به  1می بینیم در فرضیه  3همانطور که در  جدول 

اجتماعی با رویکرد آموزه های اسلامی تایید می  -تفاوت و پایداری اثر بودن آموزش تربیتی  H1زندگی قبل و بعد از آموزش رد و فرضیه 

عدم تفاوت تنظیم   H0فرضیه  %99می باشد در سطح اطمینان 0.000حاصل از آنالیز واریانس که   sigشود. در فرضیه دوم  با توجه به 

تفاوت و موثر بودن آموزش و پایداری اثر آموزش بعد   H1دینی رد و فرضیه  اجتماعی با آموزه های -هیجان قبل و بعد از آموزش تربیتی

 H0فرضیه  %99می باشد در سطح اطمینان 0.000حاصل از آنالیز واریانس که  sigاز شش ماه تایید می شود.. در فرضیه سوم با توجه به 

  H1اجتماعی با رویکرد آموزه های اسلامی رد و فرضیه  -تیعدم تفاوت رفتارهای پر خطر نوجوانان قبل و بعد از آموزش ایمنسازی تربی

 تفاوت و موثر بود آموزش و پایداری اثر آموزش بعد از شش ماه در کاهش رفتارهای پر خطر تایید می شود. 
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 گیری نتیجهبحث و 
های اسلامی بر جهت گیری زندگی،  اجتماعی با رویکرد آموزه -هدف از این پژوهش اثر بخشی و پایداری اثر برنامه ایمن سازی تربیتی

اجتماعی با رویکر آموزه های -زی تربیتییمن سانشان داد اتنظیم هیجان میان فردی و خطر پذیری نوجوانان بود. فرضیه اول پژوهش 

به  نسبت رامردم  دین .دارد زندگی جهت گیری خوشبینانه در مهمی نقش مذهب عامل اسلامی بر جهت گیری زندگی نوجوانان تاثیر دارد.

 بر اسلامی آموزه های بر مبتنی اجتماعی –تربیتی ایمنسازی برنامه در ویژه توجهانتخاب جهت گیری زندگی خوشبینانه هدایت می کند. 
 درون رابطه یک در بتواند فرد که زمانی دارد. بر در را زندگی ازجهت گیری مطلوبی پوشش طبیعت خداوند، و مخلوق خدا، خود، به فرد نگاه

 ارزشگذاری و خود بین آن از مراقبت و طبیعت با یگانگی احساس بین خود،  زندگی ارزشهای و هدف معنا، هستی، بین خالق و خود با روانی
 .می گیرد بر در را انسانی ابعاد تمام که می کند تجربه را خوشبینانه زندگی جهت گیری کند، برقرار ارتباط بین فردی روابط انسانیت در برای

 میلر و مایر (، برگ،2009) سارین و کاتز بلیک، (،راسیک،2008) (، واچن2015) همکاران و گریکو (،2015) دلر نظرات با نتیجه گیری این
 شایستگیهای آوردن دست به فرصتهایی برای تدارک اخلاقی، نظم یک برقراری طریق از دین که این مورد در (،2012) دهان و (،یانکر2011)

 مسائل حتی و جسمانی سلامت اخلاقی، اجتماعی و مشکلات از پیشگیری یا بروز در مؤثر نقشی اجتماعی قوانین تهیه و شده گرفته یاد
 یا باورها وجود بین مثبت رابطه مورد در (،2006) مزیدی  و (،2004) ( جیبسون تحقیق با همچنین .همسوست دارد، روانی بهداشت

 .است همسو فرد و اجتماعی خانوادگی شخصی، زندگی در مثبت پیامدهای و مذهبی فعالیتهای

 بین فرهنگ، در مثبت حفاظتی عامل یک عنوان به زندگی معنای مثبت تأثیر مورد در (،2008) همکاران و پن همچنین
 پژوهشهای نتایج .می کنند اشاره زندگی سبک و فرهنگ در مذهب مثبت نقش به مذهبی، حرکات جامعه شناسی مورد (، در1997)  بریج

 و غباریبناب ؛ 2003 همکاران، فرانسیس و ؛ 2000 کوبزنسکی، و مازلکو ؛ 2005 همکاران، و هیلز ؛ 2008 همکاران، و مختلف )سوراجکول

 سالم روان بهداشت باشد.  داشته روان بر بهداشت مؤثری نقش می تواند مذهبی باورهای و معنویت که است داده نشان (، 1388 همکاران،
 .است سالم زندگی سبک ماحصل

 به توجه با نشستهای آیینه ای و افراد اطلاعات صندوقچه برابر در اعضاء واکنش و گروه در افراد تجربه های و اطلاعات تحلیل می رسد، نظر به
 زندگی جهت گیریبهبود  خود این و گروه شده در افراد زندگی در هدفمندی و یکپارچگی حس و نفس عزت افزایش باعث اخلاقی، موضوعات

 سطح زندگی، معانی تغییر با اسلامی بر آموزه های مبتنی اجتماعی –تربیتی ایمنسازی جلسات با می توان نگاه این است. با داشته پی در را
زیست  خویشتن، محدوده ی از طریق این از افراد حصول است. قابل نیز تعالی طریق از انسان معنوی بعد چون داد؛ تغییر را آنها سلامت

 می توانند، نفس تعالی با و می یابند در را خویش زندگی معنای و خاصی می شوند ارزشهای صاحب و می روند فراتر روانشناختی و شناختی
 زندگی به انسانها درمانی، گروه طی در چون می افتد؛ اتفاق بیشتر درمان گروهی در شکلهای که موضوعی دریابند.  را خود حقیقی خویشتن

 (.200 کوری،( می شوند است متعهد خودکاوی طولانی سفر که

مقطع ن ناانوجواجتماعی و پیگیری اثرآن بر تنظیم هیجان میان فردی در -زی تربیتییمن سازش اموآاز طرف دیگر نتایج نشان داد  

معنویت، کمک به افراد زمان مواجهه  یکی از کارکردهای باورهای معنوی و ن با رویکرد آموزه های اسلامی تاثیر معنی داری دارد؛بیرستاد

روند و توانایی بیشتر برای  زا به شمار می با شرایط بحرانی است. ایمان و معنویت از عوامل مؤثر بر سازگاری برای کاهش شرایط تنش

 ر وی از رویدادها اثر میچیره شدن بر شرایط دشوار و ناخواسته محیطی به همراه دارد. باور معنوی و دینی فرد، بر چگونگی تعبیر و تفسی

 (. 2010)فلاح، کند  گذارد و فرایند سازگاری و پذیرش رویدادها را آسان می

 1.35و پس از سه ماه به  1.20که بعد از آموزش به  1.90نشان می دهد قبل از آموزش میانگین رفتارهای پر خطر  همچنین نتایج آماری 

اجتماعی با رویکرد آموزه های  -پژوهش رفتارهای پر خطر بعد از آموزش ایمن تربیتیتغییر یافته است. که نشان می دهد در نمونه 

( نشان 1395اند. به عنوان مثال خلیلی صدرآباد و همکاران )های دیگری نیز این یافته را تایید کردهپژوهش. اسلامی  کاهش یافته است

 هایی برای کاهش خطرپذیری دانش توان به عنوان گزینه می اسلامی را آموزه های بر مبتنی اجتماعی –سازی تربیتی برنامه ایمندادند 

سازی  با توجه به تأکید برنامه ایمن .پایداری اثر بیشتری دارد اسلامیهای  سازی مبتنی بر آموزه آموزان در نظر گرفت؛ لیکن برنامه ایمن

توان  یت دانش و مهارت، علم و مطالعه و تعاون اجتماعی، می، مدیراخلاقمحور  چهار بر اسلامی آموزه های بر مبتنی اجتماعی –تربیتی

آموزان معنای  گونه تبیین نمود که توجه به مذهب و ارزشها و باورها و رفتارهای مذهبی، باعث شد تا دانش نتایج این فرضیه را این

و با ( 2002)و اکسلین ( 2007) ارانگلدستین و همکبیشتری به زندگی خود بدهند و زندگی خود را هدفمند ببینند، که با نظرات 

  .همسو است( 2009) راسیس و همکاران تحقیقات 
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 از نظامی مشترک یا مذهب به جامعه هر که دارد اهمیتی چنان آن، با ملازم ای آیینه و مشترک مذهبی باورهای که می کند بیان دورکیم
 است این نوین، در جامعه های اجتماعی نابسامانیهای از بسیاری علت که کرد ادعا چنین او کند. ایفا را مذهب نقش بتواند که دارد نیاز باورها

 را خود همنوعان و رفته، خود فردی خصوصی و منافع دنبال به و داده اند دست از را مشترک اعتقادی نظام یک به التزام هرگونه مردم که
 زندگی رنجهای یا روانشناختی ناراحتیهای موقتی بودن درک طریق از را مشکلات با مقابله مذهبی باورهای همچنین .می گیرند نادیده

 .می سازند فراهم افراد برای را موقعیت بر کنترل احساس و می کنند تسهیل

 سپاسگزاری
به جهت همکاری در این پژوهش  تهران 16همکاران و کارکنان آموزش و پرورش منطقه از  همچنینو دانش آموزان در پایان از تمامی 

 گردد.تشکر می
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 منابع
اله، احمدی لیلا. رابطه نگرش مذهبی، منبع کنترل و گرایش به سوء مصرف مواد در دانشجویان. فصلنامه  میرزا عزت صغری فرهاد، کردا -

 112-103( :25) 7 ;1392پژوهشی اعتیادپژوهی. -علمی

 –(. برنامه ایمن سازی تربیتی1395ز. سعدی پور. اسماعیل. دلاور. علی. خوشنویسان. زهرا. )خلیلی صدرآباد. افسر. سهرابی. فرامر -

 دانش خطرپذیری بر استرس برابر در سازی ایمن با آن اثر پایداری و اثربخشی مقایسه: اسلامی های آموزه رویکرد با اجتماعی

 . 16-6(،2)3.مطالعات روان شناسی بالینی .آموزان

 -(. اثربخشی آموزش توانمندسازی روانی1394رباب. محمد خانی. شهرام. محسن پور. محمد رضا. محسن پور. محمد رضا. )رحمتی.  -

فصلنامه روانشناسی  .اجتماعی بر نگرش شناختی و عاطفی نوجوانان به مصرف موادمخدر)نیروی انتظامی بخش مبارزه با مواد مخ(

 26.6-17(. 23)نظامی

 یانمونه انیبر سلامت در م ینداریو سلامت: آزمون اثر د نی(. د1392. )هیخواجه. سم یتی. فاطمه. ولای. جواهرنیحس دیسراج زاده. س -

 .77-55(. 1)24. یکاربرد ی. جامعه شناسانیاز دانشجو

پرخاشگری اثربخشی آموزش گروهی ایمنسازی در برابر استرس بر میزان اضطراب امتحان، سبک اسناد و (. 1389)سروش، محمد.  -

 .کلامی نوجوانان دختر شهر اصفهان. پایاننامه کارشناسی ارشد روانشناسی)چاپ نشده(، دانشگاه اصفهان

(. تأثیر آموزش ایمن سازی در برابر 1390سلیمانی دینانی. مریم. علی اکبری دهکردی. مهناز. اصغر کاکوجویباری. علی. مرادی. اعظم. ) -

روانشناسی افراد  .1389حرکتی دورۀ متوسطۀ شهر اصفهان در سال ـآموزان دختر معلول جسمی وجود دانشفشار روانی بر افزایش ابراز 

 . 90-73(.1)4استثنایی

مادران  یشده با سازگارادراک یاجتماع تیو حما یآورتاب ی (. رابطه1394. )می. نسی. محمدّخای. زلیولنی. صادقی. علیالاسلام خیش-

 . 139-125(. 20)5. ییافراد استثنا ی. روانشناسیذهنتوان فرزند کم یدارا

سازی در مقابل استرس بر کاهش اضطراب امتحان و افزایش عملکرد (. تأثیر آموزش ایمن1396یوسفلو. خدیجه. زارعی. حیدرعلی. ) -

 . نشریه علمی آموزش و ارزشیابی .تحصیلی در درس فیزیک
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