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Abstract 
Background and purpose: The purpose of this research was to 
design and validate the model of dealing with depression in second 
year high school students of Ardabil city. 
Methods: The research was applied in terms of purpose, mixed in 
nature and exploratory in terms of execution method. In the 
qualitative part, semi-structured interview and data base theory 
have been used. The statistical population of the qualitative section 
was university professors in the field of school and family 
counseling, 15 of whom were selected theoretically. The statistical 
population in the quantitative section was all 500 secondary 
school teachers of Ardabil city, and according to Cochran's 
formula, 217 of them were selected by stratified random sampling. 
The data were organized in the form of 172 open codes, 139 
concepts, 14 categories and 6 classes based on a systematic 
approach after going through a continuous process of open, central 
and selective coding. 
Findings: The findings showed that the research pattern under the 
categories of physical health, characteristics and individual 
differences, environmental and social factors, comfort facilities, 
depression and its symptoms, psychological training, therapeutic 
approaches, drug therapy, spiritual health development, physical 
health maintenance, mental health management, activities Social, 
individual consequences and social consequences were 
categorized and fit in terms of validation (p<0.05). 
Conclusion: The results showed that several factors can play a 
role in reducing depression, each of which has an important role in 
the prevention and treatment of depression and its symptoms, and 
can ultimately lead to various personal and social outcomes in 
students 
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Extended Abstract 
Introduction 
The student community is a huge part of our 
country's population. Due to the fact that this 
group is at a sensitive age, they may undergo 
many changes psychologically and 
physically, which may lead to irreparable 
problems if not paid attention to (1). One of 
the problems and mental disorders that 
threaten the student society is depression 
(2). According to the fifth edition of the 
Diagnostic and Statistical Manual of Mental 
Disorders of the American Psychiatric 
Association (2013), depressive disorder is 
defined as a mental problem in which a 
person experiences persistent deep and 
persistent distress and decreased interest in 
all activities for a period of at least two 
weeks. Depression as a mood disorder is 
characterized by a decrease in energy, 
feelings of guilt, problems in concentration, 
anorexia, thoughts of death and suicide (3). 
 

Materials and Methods  
Due to the fact that the results of this 
research can be directly used, therefore, the 
current research was applied in terms of 
purpose and mixed (qualitative and 
quantitative) in terms of the nature of the 
data. In terms of the implementation 
method, the research was exploratory. The 
research method in the qualitative part was 
a semi-structured interview and the 
implementation of the foundation data 
method, and in the quantitative part, the 
structural equation model method was used. 
The qualitative statistical population of the 
research was university professors and 
experts in the field of school and family 
counseling in Ardabil province. In this 
research, to select the sample for the 
qualitative part of the work, purposive 
sampling, which is one of the non-
probability sampling methods, was used. 
The sample size of the qualitative part was 
15 university professors in the consulting 
field of Ardabil province. The total number of 
secondary school teachers in Ardabil city in 
the academic year 1402-1401 was around 
500. Therefore, the size of the statistical 
population was 500 people, and based on 
Cochran's formula, 217 people were selected 
as the statistical sample size of the 

quantitative part based on stratified random 
sampling. In order to analyze the questions 
in the first stage, the structural codes were 
collected by three methods of open coding, 
axial coding and selective coding, and in the 
second stage, due to checking the fit of the 
model obtained from the first stage, 
according to the non-normal distribution of 
the data using the partial least squares 
method. And PLS and bootstrapping 
techniques were used in Smart PLS software. 
 

Findings 
The obtained data sets were organized in the 
form of 172 open codes, 139 concepts, 14 
categories and 6 classes based on a 
systematic approach, after a continuous 
process of open, central and selective 
coding. The findings of the research show 
the pattern of dealing with depression in 
second year high school students of Ardabil 
city under the categories of physical health, 
characteristics and individual differences, 
environmental and social factors, comfort 
facilities, depression and its symptoms, 
psychological training, therapeutic 
approaches, drug therapy, spiritual health 
development , physical health maintenance, 
mental health management, social activities, 
individual consequences and social 
consequences were categorized and fit in 
terms of validation (p<0.05). 
 
Discussion 
Individual characteristics and differences, 
including genetic and age factors, lack of 
overweight, gender, self-efficacy, childhood 
competence, marital status play an 
important role in depression. Environmental 
and social factors, including loneliness, daily 
life stress, and social support have an 
important influence on increasing or 
decreasing the likelihood of developing 
depression. Amenities such as recreation, 
exercise, and access to health care can have 
an important impact in preventing 
depression. Psychological trainings that are 
mostly preventive, such as: stress 
management skills and change in negative 
beliefs, emotion regulation training, anger 
control, problem solving management, etc., 
can play an effective role in reducing and 
preventing depression. Therapeutic 
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approaches also play a significant role in 
reducing depression and its symptoms. 
Therapeutic drugs can also bring significant 
improvement in people suffering from 
depression with proper prescription and 
supervision by experts. Paying attention to 
the spiritual aspects of life can improve 
people's mood and reduce depression. 
Paying attention to maintaining physical 
health can also play an important role in 
reducing the possibility of depression. 
Mental health management can also play an 
important role in preventing depression and 
improving people's mental condition. 
Participating in social activities can help 
improve people's mood and reduce 
depression. 
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 42/21/2041تاریخ داوری: 

 40/21/2041تاریخ پذیرش: 

 چکیده

آموزان در دانش یمقابله با افسردگ یالگو یابیو اعتبار یطراحهدف از انجام این تحقیق : هدف و زمینه

 شهر اردبیل بود.  دوره دوم متوسطه

از نظر شیوه اجرا اکتشافی بود. در ها آمیخته و تحقیق از لحاظ هدف کاربردی، از نظر ماهیت داده :روش

ی بنیاد استفاده شده است. جامعه آماری بخش کیفساختاریافته و نظریه دادهبخش کیفی، از مصاحبه نیمه
نفر از آنها بر اساس  11نظران حوزه مشاوره مدرسه و خانواده بودند که تعداد اساتید دانشگاهی و صاحب

 دوره راندبی انتخاب شدند. جامعه آماری در بخش کمی نیز کلیهاصل اشباع نظر به صورت نظری هدفمند 
ها بر اساس روش نفر از آن 212بودند که مطابق فرمول کوکران  155اردبیل به تعداد  شهر متوسطه دوم

ای انتخاب شدند. ابزار گردآوری اطلاعات در این پژوهش، پرسشنامه گیری تصادفی طبقهنمونه
ت های به دسشده به دست آمده از کدهای اولیه بودند. مجموعه دادهیم پالایشساخته منتج از مفاهمحقق

 14مفهوم،  131کد باز،  122های باز، محوری و انتخابی در قالب آمده بعد از طی فرآیند مستمر کدگذاری
 دهی شدند.مند سازمانطبقه بر اساس رویکرد سامان 6مقوله و 

آموزان دوره دوم متوسطه مقابله با افسردگی در دانش دهد الگویهای پژوهش نشان مییافته :هایافته

های فردی، عوامل محیطی و اجتماعی، شهر اردبیل تحت مقولات سلامت جسمانی، ویژگی و تفاوت
های روانشناختی، رویکردهای درمانی، دارو درمانی، توسعه امکانات رفاهی، افسردگی و علائم آن، آموزش

های اجتماعی، پیامدهای فردی و مت جسمانی، مدیریت سلامت روانی، فعالیتسلامت معنوی، حفظ سلا

 (.p<0.05بندی و از نظر اعتباریابی برازش شدند )پیامدهای اجتماعی دسته

 در دتواننمی گر(ای و مداخله، زمینهی)علی، راهبرد متعددی عوامل که داد نشان نتایج :گیرینتیجه

 آن لائمع و افسردگی درمان و پیشگیری در موارد این از هریک که باشند داشته نقش افسردگی کاهش
 نآموزادانش در گوناگونی اجتماعی و فردی پیامدهای به منجر توانندمی نهایت در و دارند مهمی نقش
 .گردد
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 مقدمه
را تشکیل آموزی بخش عظیمی از جمعیت کشور ما جامعه دانش

به علت اینکه این گروه در سنین حساسی هستند  داده است.
شناختی و جسمانی دچار تغییرات زیادی نممکن است از نظر روا

شوند که در صورت عدم توجه منجر به مشکلات غیرقابل جبرانی 
های روانی که جامعه که یکی از مشکلات و اختلال (1)شود 
تخمین زده . (2)کند افسردگی است آموزی را تهدید میدانش

درصد  8/15المللی العمر آن در سطح بینشود که شیوع ماداممی
های کنونی در حدود و میزان شیوع افسردگی در دهه (4)بوده 

ها نشان بررسی. (1)درصد برآورد شده است  4/18تا  2/12
سالگی یک  18از نوجوانان حداقل تا  درصد 21دهند، تقریباً می

میزان شیوع  در ایران نیز. (6)کنند دوره افسردگی را تجربه می
در این . (2)درصد گزارش شده است  81/5اختلال افسردگی 

دوران به دلیل تغییرات در سیستم عصبی هورمونی، عصبی و 
خلقی، جسمی، روانی و اجتماعی میزان افسردگی نیز به طرز 

 بنابراین،؛ (8)یابد چشمگیری در این دوره رشدی افزایش می
شیوع این اختلال روانی در بین دانش آموزان به یک نگرانی 

که امروزه افسردگی به دومین طوریبه؛ (1) تبدیل شده است
اختلال  بنابراین،؛ (15) شده استبیماری جدی و شایع دنیا تبدیل
 ای است که شمار بسیاریکنندهافسردگی بیماری مزمن و ناتوان

. (11)از افراد را در سراسر جهان تحت تأثیر خود قرار داده است 
در صورت عدم درمان افسردگی در همان سنین کودکی یا 
نوجوانی، این اختلال اغلب با اختلالات اضطرابی یا اختلالات 

با توجه به پیامدهای منفی زیادی . (12)مصرف مواد همراه است 
که با افسردگی نوجوانان همراه است، لازم است پژوهشگران 
تلاش کنند درک بهتری از عوامل دخیل در ایجاد و تشدید 

که درک و  چرا؛ (13) های این اختلال، حاصل کنندنشانه
ای این همنظور درک بهتر جنبهشناسایی نشانگان افسردگی به

 .(14)اختلال و انجام مداخلات درمانی مؤثر اهمیت بسیاری دارد 
مطابق با ویراست پنجم راهنمای تشخیص و آماری اختلالات     

( اختلال افسردگی 2513) 1پزشکی آمریکاروانی انجمن روان
منزله یک مسئله روانی تعریف شده است که در آن شخص به
ای را ای پایدار ناراحتی عمیق و مداوم و علاقه کاسته شدهگونهبه

 کندای تجربه میای حداقل دوهفتهها برای دورهدر تمام فعالیت
منزله یک اختلال خلقی با کاهش انرژی، . افسردگی به(11)

اشتهایی، افکار مرگ و بیاحساس گناه، اشکال در تمرکز، 
های افسردگی از دیگر نشانه. (3)شود خودکشی مشخص می

توان علائمی مانند خلق پایین، ناامیدی و تغییرات در چرخه می
افسردگی در نوجوانی و . (16)وبیداری و اشتها را نام برد خواب

                                                           
1 Diagnostic and statistical manual of mental 

disorders: DSM-5 

ی سنی بالاتر ممکن است با علائم شناختی و فیزیکی گروهها
و به دلیل تداخل  مانند مشکلات حافظه و خستگی همراه باشد

ها ممکن است تشخیص و درمان آن علائم با سایر بیماری
عوامل خطر برای علائم افسردگی در . (11-12) دشوارتر باشد

میان نوجوانان شامل سطوح پایین درآمد، سابقه افسردگی، قرار 
گرفتن در معرض بدرفتاری در دوران کودکی و یا مورد سو استفاده 
قرار گرفتن، مورد تبعیض نژادی/قومی قرار گرفتن در طول زندگی 

ند بل داراست و این عوامل خطر احتمالاً با یکدیگر ارتباط متقا
ر افراد تواند دبا توجه به خطراتی که افسردگی می بنابراین،؛ (25)

ویژه در نوجوانان ایجاد کند لازم است ضمن شناسایی به
های افسردگی، عوامل اثرگذار بر افسردگی نیز شناسایی نشانه

های خلقی و تواند در واکنشگردند، که یکی از عواملی که می
تی و شخصیهای هیجانی متفاوت افراد نقش داشته باشد ویژگی

شناختی )همچون تاب آوری، خودکارآمدی، انعطاف پذیری روان
که البته  (22 ،21)شناختی و سبک های اسنادی( آنان است 

 ای ازشخصیتی یک مفهوم انتزاعی است که مجموعهویژگی 
های رفتاری، افکار، ادراک، انگیزش و هیجان افراد را ویژگی

گردد های فردی میان افراد میدهد و موجب تفاوتتشکیل می
صورت پایدار بر عملکرد افراد تأثیر گذاشته ها بهاین ویژگی. (23)

غییر ت گوناگونپذیری افراد را در برابر اختلالات تواند آسیبو می
( 1452صادقی نزادعلم آباد، بلوری و شهرکی ). (21 ،24)دهد 

افزایش شاخص توده بدن، نسبت دور کمر به دور نشان دادند که 
باسن و نسبت دور کمر به قد و کاهش مصرف سلنیوم، منیزیوم 

افزایش بروز افسردگی در ارتباط داشته تواند با میدی  و ویتامین
( نیز نشان دادند که 1455رودی و همکاران )راضی .(26) باشد

های دیابتی در بروز افسردگی تاثیر گذار بوده و بیماری
هایی نیز که در آن پژوهش چنین،هم. (22) تشدیدکننده آن است

ها به بررسی تاثیر مداخلات و راهبردها در جهت کاهش پژوهش
هایی همچون جانی، افسردگی پرداخته است و شامل پژوهش
( است که نشان 1452سروری، محسنی زاده و سادات کاتبی )

ماران یآموزش خود مراقبتی در بهبود اضطراب و افسردگی بدادند 
. رضاپور، رادفر، حقیقی و (28) مبتلا به آنژین صدری مؤثر است

معنا درمانی مبتنی بر مکتب ( نشان دادند که 1452علی نژاد )
تواند در بهبود افسردگی بیماران مبتلا به سرطان فرانکل می

دوست، نامداری، سماواتیان . ایران(21) دستگاه گوارش مؤثر باشد
وری و ذهن آ( نشان دادند که درمان مبتنی بر تاب1452و عابدی )

شناختی، از جمله مشکلات های روانآگاهی برای کاهش پریشانی
خلقی و اضطرابی، افسردگی و فرسودگی شغلی، در افراد کمک 

( 1452زاده قندهاری و ابراهیمی ). ویسی، اسماعیل(35) کندمی
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های اجتماعی و حضور افراد در جمع جوانان نشان دادند که فعالیت
. الستی (31) نقش مؤثری در کاهش علائم افسردگی داشته است

( نشان دادند که آموزش برنامه ارتباط بدون 1452و عاشوری )
خشونت سبب بهبود افسردگی، اضطراب و استرس نوجوانان با 

. مجیدی نژاد، پیرمرادی و زاهدی (32) آسیب شنوایی شد
( نشان دادند که تحریک الکتریکی فرا 1452تجریشی )

توانست وضعیت عاطفی افراد مبتلا به اختلال  2ایجمجمه
. با (33) افسردگی را با کاهش شدت عاطفه منفی، بهبود ببخشد

ای که توجه به اهمیت دوران نوجوانی و مشکلات عدیده
افسردگی و عواقب رفتاری در نوجوانان مانند ناتوانی در تنظیم 
هیجانی، پرخاشگری و خودجرحی در نوجوانان افسرده مساله ساز 
است که ضروری است با بکارگیری مداخله بهنگام از پیشروی 

. رفتاری جلوگیری شودعلائم آسیب شناختی، هیجانی، روانی و 
توان بیان نمود آنچه مسلم است این است که این می افزون بر

نوجوانان به دلیل تغییرات تحولی و رشدی سریع رشدی و تحولی 
ی سنی دیگر، مستعد تغییرات خلقی هستند که گروههانسبت به 

باری را در پی داشته تواند عواقب زیانتوجهی میدر صورت بی
دانسته شد تا در این پژوهش به شناسایی و  باشد. پس لازم

توانند منجر به کاهش بندی مجموعه عواملی که میدسته
امع یک منبع نسبتا ج راهافسردگی شوند پرداخته شود که از این 

 راه از این چنین،همدر زمینه مقابله با افسردگی را پدید آوریم و 
نیز در میان  ترین مسائل دوران نوجوانی که امروزهیکی از مهم

 مداخلات راهشده و از آموزان نیز شایع است تا حدی کنترلدانش
مؤثر در پیشگیری و کاهش این مشکل گامی اساسی برداشته 

وی طراحی و اعتبار یابی الگبا هدف  این پژوهش ،بنابراین،باشیم؛ 
آموزان دوره دوم متوسطه شهر اردبیل مقابله با افسردگی در دانش

 انجام شد.

 

 هامواد و روش
طراحی و اعتباریابی الگوی مقابله با افسردگی  این پژوهشهدف 

باشد. با توجه به اینکه از می آموزان دوره دوم متوسطهدر دانش
 پژوهش این لذا،توان استفاده کرد مستقیماً می پژوهشنتایج این 

ها آمیخته )کیفی و از لحاظ هدف کاربردی و از نظر ماهیت داده
د. از نظر شیوه اجرا هم پژوهش از نوع اکتشافی بود. کمی( بو

ه و ساختاریافتروش پژوهش در بخش کیفی، از نوع مصاحبه نیمه
اجرای روش داده بنیاد بود و در بخش کمی از روش مدل معادلات 

استفاده شد. جامعه آماری کیفی پژوهش اساتید  (SEM) ساختاری
ه و خانواده استان نظران حوزه مشاوره مدرسدانشگاهی و صاحب

اردبیل بودند. در این پژوهش برای انتخاب نمونه بخش کیفی کار، 

                                                           
2 Transcranial direct current stimulation (TDCS) 
3 Pls 

های گیری نظری قضاوتی )هدفمند( که از روشاز نمونه
یری گ. مفهوم نمونهگیری غیراحتمالی است استفاده شدنمونه

رود، بدین معناست های کیفی به کار میهدفمند که در پژوهش
برای مطالعه  ،مکان مطالعه را از این روکه پژوهشگر افراد و 

توانند در فهم مسئله پژوهش و پدیده کند که میانتخاب می
گیری در انجام کفایت نمونه. (34)محوری مطالعه مؤثر باشند 

ه شدآوریهای جمعها بر اساس اشباع و تکرارپذیری دادهمصاحبه
نفر از اساتید  11حجم نمونه بخش کیفی تعداد  لذا،تحقق یافت. 

دانشگاهی حوزه مشاوره استان اردبیل بودند. جهت گردآوری 
ساختاریافته استفاده شد. در راستای های نیمهها از مصاحبهداده

از مصاحبه، عنوان و هدف  پیشاجرایی پژوهش یک هفته 
پژوهش برای اساتید تشریح شد. مسائل اخلاقی در این پژوهش 

کنندگان برای شامل اطمینان از رضایت آگاهانه از مشارکت
حق  چنین،همها و شرکت در پژوهش و ضبط محتوای مصاحبه

ن کنندگابه مشارکت پژوهشدر تمامی مراحل  انصراف از پژوهش
رعایت شد. جامعه آماری در بخش کمی کلیه دبیران دوره دوم 
متوسطه شهر اردبیل بودند. تعداد کل دبیران دوره دوم متوسطه 

نفر  155به تعداد  1451-1452شهر اردبیل در سال تحصیلی 
نفر براساس روش  212که براساس فرمول کوکران  بودند
ای به عنوان حجم نمونه آماری بخش گیری تصادفی طبقهنمونه

وش ای بهترین رگیری تصادفی طبقهنمونهکمی انتخاب شدند. 
وتحلیل سؤالات جهت تجزیهها است. جهت کنترل واریانس داده

در مرحله اول، کدهای ساختاری به سه روش کدگذاری باز، 
آوری شدند و در کدگذاری محوری و کدگذاری انتخابی جمع

مرحله دوم نیز به دلیل بررسی برازش مدل به دست آمده از مرحله 
ها از روش حداقل مربعات اول، با توجه به توزیع غیرنرمال داده

افزار در نرم 4و بوت استراپینگ 3اسالپی هایروشجزئی و 
Smart PLS .استفاده شد 

 

 نتایج
بعد از تحلیل کیفی صورت گرفته که منجر به شناسایی کدهای 

د ها، در چناولیه شد، این کدها با توجه به شباهت و سنخیت داده
ای ها نیز در طبقات ویژهبندی شدند و درنهایت مقولهمقوله دسته

 تند.قرار گرف

های باز، محوری و ها بعد از تحلیل مستمر و کدگذاریداده    
طبقه  6مقوله و  14مفهوم،  131کد باز،  122انتخابی، در قالب 

 گر، شرایط)شرایط علِی، شرایط محوری، راهبردها، شرایط مداخله
ها، دهی شدند. در واقع این دادهای و پیامدها( سازمانزمینه

آموزان دوره دوم متوسطه معیارهای مقابله با افسردگی در دانش

4 Bootstrapping 
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 این راستا پدیدارشهر اردبیل را نمایان کرده و الگوی جدیدی در 
 شد.

 : کدگذاری بازنخستمرحله 
یابی عبارات در جدول ها و مفهومنتایج حاصل از بررسی داده

ای از تمامی کدهای ل خلاصهارائه شده است. این جدو 1شماره 
اولیه است که در پژوهش مشاهده شده و سعی شده است از درج 

کدهای تکراری و یا کدهایی که مفاهیم مشترک بسیار نزدیکی 
با یکدیگر دارند پرهیز گردد. در فرآیند کدگذاری سعی شده است 

شوندگان مطرح تا جای امکان از مفاهیمی که خود مصاحبه
اما در مواردی که با توجه به مفهوم ارائه  ،اده شوداند استفکرده

شده این امکان وجود نداشت از مفاهیم فنی ادبیات و مرور سوابق 
گذشته استفاده شد.های پژوهشو 

 
 هافهرست مجموعه کدهای اولیه مستخرج از داده -2جدول 

 کدهای اولیه ردیف کدهای اولیه ردیف

 مدیریت خشم 82 فعالیت بدنی 1
 ماساژ بازتابی کف پا 88 ورزش ایروبیک 2
مدت درمانگری چندبعدی الگوی کوتاه 3

 (SMPمعنوی )

 شفقتی-درمان متمرکز بر خود 81

 درمان شناختی رفتاری کلاسیک 15 شناختی مثبتمداخله روان 4
 گیریمشکلات تفکر، تمرکز و تصمیم 11 مقدار خواب 1
 آرام سازی-تمرینات ذهن آگاهی و بازخورد زیستی 12 رفتاری -رفتاردرمانی شناختی 6
 ذهن آگاهی مبتنی بر روایت درمانی گروهی D 13مصرف ویتامین  2
 وحدت مدار شناسیروانرویکرد بومی  14 های ایستگاهی و مهارتیورزش 8
 کنترل بلوغ 11 یوگای خنده 1
 رفتاری -شناختیمدیریت استرس به شیوه  16 آموزش ذهن آگاهی کودک محور 15
 نفس بالا در فردعزت 12 شناخت درمانی مبتنی بر ذهن آگاهی 11
 حل محورمدت راهدرمان کوتاه 18 مهاجرت 12
 مقابله با بیماری قلبی 11 تمرین هوازی 13
 فقدان لذت 155 نبود درد 14
 ورزش 151 رفاه 11
 آموزش حل مسئله 152 های حل مسئلهآموزش مهارت 16
 ژن 153 هاتقویت توانمندی 12
 طرحواره درمانی گروهی 154 ایجاد اوقات فراغت 18
 نبود دیابت 151 ایجاد معنا به زندگی 11
 خودکارآمدی 156 معنا درمانی فرانکل به شیوه گروهی 25
 هیپنوتراپی شناختی 152 ماساژ درمانی 21
 میل به خودکشی 158 فرهنگ 22
 معنوی -مراقبت مذهبی 151 روایت درمانی 23
 نبود فشارخون 115 آموزش هوش معنوی 24
 معنا درمانی گروهی 111 رفتاری-قصه درمانی شناختی 21
 گرامثبت شناسیروان 112 آموزش ذهن مشفق 26
 سن 113 گفتاردرمانی 22
 دینورفین 114 عدم مصرف الکل 28
 الگوی بالینی خلاقیت درمانی 111 خستگی مفرط 21
 مدل مراقبت مشارکتی 116 مداخلات هنر درمانی 35
 طرحواره درمانی 112 درمان شناختی رفتاری 31
 درمانیحرکت 118 مقابله با قرض و بدهی 32
 های خوشایندانجام فعالیت 111 وزننبود اضافه 33
 ساز رفتاریدرمان فعال 125 سایکودرام 34
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 مقابله با سرطان 121 حمایت اجتماعی 31
 اختلالات خواب 122 اضطراب بالا 36
 افزایش کیفیت زندگی 123 وضعیت تأهل 32
 مقابله با ام اس 124 رضایت شغلی 38
 (TDCSتحریک الکتریکی مستقیم مغز ) 121 بینیخوش 31
 های علمی شادیرویارویی با شاخصه 126 رضایت از زندگی 45
 مدارمشاوره گروهی رشد  122 بخشی شناختیآموزش توان 41
 آموزش توجه روش 128 شناختیآموزش بهزیستی روان 42
 آموزش شوخی گرایی 121 هامصرف کربوهیدرات 43
 آموزش تن آرامی 135 مداخله مبتنی بر مدل خود خاموشی 44
 درمانی کودک محوربازی 131 امیدواری در فرد 41
 های زندگیآموزش مهارت 132 شعرخوانی 46
 نبود زوال عقل 133 یکپارچه درمان فراتشخیصی 42
 شناخت درمانی گروهی 134 ورزش منظم 48
 آموزش شکوفایی 131 ومیر و فقدانمرگ 41
 درمان هیجان محور 136 های رفتاردرمانی دیالکتیکیآموزش مهارت 15
 ارزشی و گناهاحساس بی 132 درمانیورزش 11
 هیجانیآموزش تنظیم  138 های شناختیآموزش مهارت 12
 SOSبرنامه آموزشی پیشگیری از خودکشی مبتنی بر  131 درمان فراشناختی 13
 شعر درمانی گروهی 145 تمرینات یوگا 14
 مقابله با روان پویشی 141 عملکرد قلب و عروقسلامت  11
رفتاری آموزش  -راهبردهای شناختی 16

 مدیریت استرس
 رفتاری گروهی -درمان شناختی 142

 جنسیت 143 توانایی کار کردن 12
 درمان مبتنی بر بهبود کیفیت زندگی 144 کاهش قدرت تمرکز 18
 آموزش کاهش استرس 141 دوپامین 11
 آموزش قبل از عمل 146 هابهبود مواجهه با سختی 65
 طرحواره درمانی هیجانی 142 رویکردهای درمانی یکپارچه نگر 61
 درمانی فردیواقعیت  148 کمبود انرژی 62
 درمانیموسیقی 141 آوای قرآن 63
 درمان گروهی فراشناختی 115 بهزیستی درمانی گروهی 64
 ساختن هیجان مثبت در فرد 111 های شناختی رفتاری موج سومدرمان 61
 دعا 112 های قرآنیآموزه 66
 درمانی وجودیگروه 113 معنویت درمانی گروهی 62
 آموزش روانی 114 ماساژ استروک 68
 درمانی تحلیلی گروهیروان 111 3-مصرف مکمل اسیدهای چرب امگا 61
 حمایت اجتماعی شوهران 116 رفتاری-درمانی شناختیروان 25
 وجود آوای طبیعت 112 آموزش مثبت نگری 21
 معنا درمانی 118 درمان شناختی رفتاری مذهبی 22
 مصرف استروئیدها 111 درمان مرور زندگی 23
 مدیریت استرس 165 هیپرکورتیزولمی 24
 حرکتی-های روانیفعالیت 161 درمانیکتاب 21
 نگریآینده 162 هانوروتروفین 26
 تخلیه هیجانی احساسات با نگارش کتبی 163 آموزش دلگرمی 22
 درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد 164 شایستگی دوران کودکی 28
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 شفقت درمانی 161 تعاملات اجتماعی روزمره 21
 آموزش مدیریت استرس 166 ی التقاطیمداخله 85
 شادکامی 162 درمان نوروفیدبک 81
 درمانی با رویکرد روان نمایشگریگروه 168 آموزش ذهن آگاهی 82
 امید درمانی 161 خودتنظیمی 83
 برنامه آموزش شادی 125 کاهش اشتها 84
 شخصیت 121 های تنفسینبود بیماری 81
 روایت درمانی گروهی 122 انس با قرآن 86

 مرحله دوم: کدگذاری محوری
های ایجاد شده در هدف از این مرحله تعیین ارتباط بین مقوله

ها حول یک مرحله کدگذاری باز است. در این مرحله تمام مقوله
ای، شرایط شوند، شرایط علِی، شرایط زمینهمحور متمرکز می

شوند. کدگذاری محوری گر، پیامدها و راهبردها تشریح میمداخله
آموزان دوره دوم متوسطه شهر الگوی مقابله با افسردگی در دانش

 ارائه شده است. 2اردبیل در جدول شماره 
 

 
 شهر اردبیلآموزان دوره دوم متوسطه کدگذاری محوری الگوی مقابله با افسردگی در دانش -1جدول 

 شناسه مفاهیم کدگذاری محوری

 
 سلامت جسمانی

 sj1 تنفسی هاینبود بیماری
 sj2 نبود درد

 sj3 نبود دیابت
 sj4 نبود زوال عقل

 sj5 عملکرد قلب و عروقسلامت 
 sj6 نبود فشار خون
 sj7 مقدار خواب

 رویکردهای درمانی

 rd1 حرکت درمانی
 rd2 درمان شناختی رفتاری

 rd3 درمان فراتشخیصی یکپارچه

 rd4 درمان فراشناختی

 rd5 ساز رفتاریدرمان فعال

 rd6 درمان مبتنی بر بهبود کیفیت زندگی

 rd7 درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد

 rd8 شفقتی-درمان متمرکز بر خود

 rd9 درمان مرور زندگی

 rd10 درمان نوروفیدبک

 rd11 رفتاری موج سومهای شناختی درمان

 rd12 درمان هیجان محور

 rd13 روان درمانی تحلیلی گروهی

 rd14 گرامثبت شناسیروان

 rd15 روایت درمانی

 rd16 وحدت مدار شناسیروانرویکرد بومی 

 rd17 رویکردهای درمانی یکپارچه نگر

 rd18 سایکودرام

 rd19 ماساژ درمانی

 rd20 شفقت درمانی
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 rd21 شناخت درمانی گروهی

 rd22 شناخت درمانی مبتنی بر ذهن آگاهی

 rd23 طرحواره درمانی

 rd24 رفتاری-قصه درمانی شناختی

 rd25 کتاب درمانی

 rd26 گروه درمانی با رویکرد روان نمایشگری

 rd27 گروه درمانی وجودی

 rd28 گفتار درمانی

 rd29 الگوی بالینی خلاقیت درمانی

 rd30 (SMPمدت درمانگری چندبعدی معنوی )الگوی کوتاه

 rd31 مداخلات هنر درمانی

 rd32 مداخله مبتنی بر مدل خود خاموشی

 rd33 ی التقاطیمداخله

 rd34 امید درمانی

 rd35 بازی درمانی کودک محور

 rd36 معنا درمانی

 rd37 معنویت درمانی گروهی

 rd38 موسیقی درمانی

 rd39 واقعیت درمانی فردی

 rd40 یوگای خنده

 
 

 حفظ سلامت جسمانی

 hs1 تمرین هوازی

 hs2 تمرینات یوگا

 hs3 فعالیت بدنی

 hs4 عدم مصرف الکل

 hs5 مقابله با بیماری قلبی

 hs6 مقابله با سرطان

 hs7 ورزش

 
 
 
 

 دارو درمانی

 dd1 مصرف استروئیدها

 dd2 مستقیم مغز تحریک الکتریکی

 dd3 دوپامین

 dd4 دینورفین

 dd5 هامصرف کربوهیدرات

 dd6 3-مصرف مکمل اسیدهای چرب امگا

 dd7 هانوروتروفین

 dd8 هیپرکورتیزولمی

 D dd9مصرف ویتامین 

 
 
 
 

 افسردگی و علائم آن

 af1 اضطراب بالا

 af2 کمبود انرژی

 af3 خستگی مفرط

 af4 خواباختلالات 

 af5 فقدان لذت

 af6 کاهش اشتها

 af7 کاهش قدرت تمرکز

 af8 میل به خودکشی
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 af9 حرکتی-های روانیفعالیت

 af10 ارزشی و گناهاحساس بی

 af11 گیریمشکلات تفکر، تمرکز و تصمیم

 
 پیامدهای اجتماعی

 pej1 افزایش کیفیت زندگی

 pej2 ایجاد معنا به زندگی

 pej3 رضایت از زندگی

 pej4 هابهبود مواجهه با سختی

 
 
 

 های فردیو تفاوت ویژگی

 v1 نبود اضافه وزن

 v2 جنسیت

 v3 خودکارآمدی

 v4 ژن

 v5 سن

 v6 شایستگی دوران کودکی

 v7 شخصیت

 v8 وضعیت تأهل

 
 
 

 مدیریت سلامت روانی

 ms1 کنترل بلوغ

 ms2 مدیریت استرس

 ms3 مدیریت خشم

 ms4 مقابله با ام اس

 ms5 خودتنظیمی

 ms6 های علمی شادیرویارویی با شاخصه

 ms7 پریشیمقابله با روان

 پیامدهای فردی

 pf1 نفس بالا در فردعزت

 pf2 امیدواری در فرد

 pf3 شادکامی

 pf4 ساختن هیجان مثبت در فرد

 pf5 هاتقویت توانمندی

 pf6 خوشبینی

 
 توسعه سلامت معنوی

 ts1 انس با قرآن

 ts2 شعرخوانی

 ts3 دعا

 
 
 
 

 
 های روانشناختیآموزش

 ar1 آموزش بهزیستی روانشناختی

 ar2 آموزش تن آرامی

 ar3 آموزش تنظیم هیجانی

 ar4 آموزش توانبخشی شناختی

 ar5 آموزش حل مسئله

 ar6 آموزش دلگرمی

 ar7 آموزش ذهن آگاهی

 ar8 آموزش ذهن مشفق

 ar9 آموزش شکوفایی

 ar10 آموزش شوخی گرایی

 ar11 آموزش قبل از عمل

 ar12 آموزش مثبت نگری

 ar13 های رفتار درمانی دیالکتیکیآموزش مهارت
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 ar14 های شناختیآموزش مهارت

 ar15 آموزش هوش معنوی

 ar16 آموزش مدیریت استرس

 ar17 های زندگیمهارتآموزش 

 ar18 برنامه آموزش شادی

 SOS ar19برنامه آموزشی پیشگیری از خودکشی مبتنی بر 

 ar20 تخلیه هیجانی احساسات با نگارش کتبی

 ar21 آموزش توجه روش

 ar22 مدل مراقبت مشارکتی

 ar23 مشاوره گروهی رشد مدار

 ar24 هیپنوتراپی شناختی

 
 و اجتماعیعوامل محیطی 

 am1 وجود آوای طبیعت

 am2 تعاملات اجتماعی روزمره

 am3 فرهنگ

 am4 ومیر و فقدانمرگ

 
 امکانات رفاهی

 er1 مقابله با قرض و بدهی

 er2 توانایی کار کردن

 er3 رضایت شغلی خانواده

 er4 رفاه

 
 

 های اجتماعیفعالیت

 fe1 های خوشایندانجام فعالیت

 fe2 اوقات فراغتایجاد 

 fe3 نگریآینده

 fe4 حمایت اجتماعی

 fe5 مهاجرت

 مرحله سوم: کدگذاری گزینشی
های درنهایت و در مرحله کدگذاری انتخابی با توجه به نتایج گام
مند به قبلی کدگذاری، مقوله اصلی انتخاب شده و به شکلی نظام

سازی و ارائه مدل نهایی ها مرتبط شد. برای یکپارچهسایر مقوله
آموزان دوره دوم متوسطه شهر اردبیل مقابله با افسردگی در دانش

لب ها در قاه محوری و ربط دادن سایر مقولهپس از شناسایی مقول
بنیاد، به پالایش الگوی سازی دادهمند نظریهپارادایم نظام

های با توجه به اینکه جهت گردآوری داده د.شده اقدام شطراحی
ساختاریافته از مبانی نظری نیز مصاحبه نیمه افزون برکیفی 

ین ر قوی تبیهای نظری مدل حاضر را بسیااستفاده شد و پژوهش
ار به جای پدید پژوهشروش پژوهش کیفی در این  لذا،کنند، می

 مدل نهایی پژوهش بهبنیاد بود. شناسی توصیفی نظریه داده
 به دست آمد. 1صورت شکل شماره 

 

 



 دوره دوم متوسطه آموزاندانشدر  افسردگی مقابله باطراحی و اعتباریابی الگوی 

 

 73 فصلنامه علمی – پژوهشی روش ها و مدل های روانشناختی: 2041؛ 20 )40(:12-21

 

 
 دوم متوسطه شهر اردبیلآموزان دوره مدل پارادایمی ارائه الگوی مقابله با افسردگی در دانش -2شکل 

 
ها ابتدا شرایط اعتباریابی الگو و استفاده از آزمونبرای     

ها مشخص شدند. جهت بررسی پارامتریک یا ناپارامتریک داده
 اسمیرنف-ها از آزمون کولموگروفتوزیع نرمال یا غیرنرمال داده

 استفاده شد که نتایج آن به شرح جدول زیر بود؛

 
 هااسمیرنف جهت بررسی توزیع نرمال یا غیرنرمال داده-نتایج آزمون کولموگروف -3جدول 

 
ها ( دادهsig<0.05با توجه به سطح معناداری همه مقولات )

دارای توزیع غیرنرمال هستند و دارای شرایط غیرپارامتریک 
جهت بررسی و اعتباریابی الگوی طراحی شده از  لذا،هستند. 

( استفاده شد. جهت سنجش روایی و Plsحداقل مربعات جزئی )

نیز از آلفای کرونباخ و روایی سازه )همگرایی  نامهپرسشپایایی 
نتایج آزمون آلفای کرونباخ و پایایی . و واگرایی( استفاده شد

ترکیبی و میانگین واریانس استخراج شده مقولات به شرح زیر 
 بود؛

 شده مقولاتپایایی ترکیبی و میانگین واریانس استخراجمیزان آلفای کرونباخ،  -0جدول 

 آلفای کرونباخ مقولات
پایایی ترکیبی 

(C.R) 

میانگین واریانس 
استخراج شده 

(AVE) 

 ضریب تعیین

(2R) 

 - 121/5 162/5 111/5  شرایط عِلیّ
 362/5 121/5 132/5 126/5  مقوله محوری

 612/5 152/5 181/5 181/5  راهبردها -
 - 612/5 131/5 123/5  گرمداخلهشرایط  -
 - 131/5 162/5 111/5  ایشرایط زمینه -

 113/5 116/5 126/5 111/5  پیامدها

 

 داریسطح معنی آماره آزمون مقولات

 551/5 513/5 شرایط عِلیّ
 551/5 515/5 مقوله محوری

 551/5 152/5 راهبردها
 551/5 521/5 گرشرایط مداخله
 551/5 514/5 ایشرایط زمینه
 551/5 585/5 پیامدها
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با توجه به نتایج حاصل از جدول بالا پایایی همه مقولات     
آل و در حد ایده نامهپرسشپایایی  لذا،هستند و  1/5از  تربیش

باشد. پایایی ترکیبی همه مقولات نیز بالاتر از مطلوب خود می
( است که AVEاز میانگین واریانس استخراج شده ) تربیشو  2/5

میانگین واریانس  چنین،همنشان از روایی همگرایی دارد. 

هستند  1/5از  تربیش( برای همه مقولات AVEاستخراج شده )
 دارد. جهت نامهپرسشدوباره روایی همگرایی که نشان از تأیید 

دوگانه -بررسی روایی واگرایی نیز از روایی واگرای یگانه
HTMT1 ستفاده شد. نتایج معیار اHTMT  به شرح جدول زیر

 بود؛

 
آموزان دوره دوم متوسطه جهت بررسی روایی واگرایی الگوی مقابله با افسردگی در دانش HTMTنتایج شاخص  -4جدول 

 شهر اردبیل
شرایط  راهبردها مقوله محوری شرایط علی مقولات

 گرمداخله
 پیامدها ایشرایط زمینه

       شرایط علی
      622/5 مقوله محوری

     615/5 262/5 راهبردها
    112/5 281/5 615/5 گرشرایط مداخله
   182/5 262/5 112/5 261/5 ایشرایط زمینه
  412/5 812/5 442/5 618/5 464/5 پیامدها

 
لارکر شده -جایگزین روش قدیمی فورنل HTMTمعیار     

باشد روایی واگرا قابل  1/5از  ترکماست. اگر مقادیر این معیار 
ز ا ترکمقبول است. با توجه به اطلاعات جدول بالا همه مقادیر 

هستند و روایی واگرایی الگو نیز مورد تأیید است. در روند  1/5
تحلیل عامل تأییدی، نخست لازم است تا روایی سازه موردمطالعه 

های انتخاب شده برای قرار گرفته تا مشخص شود نشانگر
 های مورد نظر خود از دقت لازم برخوردار هستند. یری سازهگاندازه

با توجه به نتایج پایایی ترکیبی، میانگین واریانس استخراج شده 
(AVE و )معیار  چنین،همHTMT  روایی سازه الگو )روایی

برازش مدل کلی از  برایهمگرایی و روایی واگرایی( تأیید شد. 
، ترین حالتگیرانهتاستفاده شد. در سخ GOFو  SRMRشاخص 
باشد که این مقدار برای مدل  58/5از  ترکمباید  SRMRشاخص 

گزارش شده است  528/5و برای مدل تخمینی  513/5شده اشباع
که هردو در حالت مطلوبی قرار دارند. شاخص نیکویی برازش 

(GOF یا )Goodness of Fit  برازش بخش ساختاری و
کند. این شاخص با گیری را به صورت همزمان بررسی میاندازه

های و میانگین شاخص 2Rاستفاده از میانگین هندسی شاخص 
 اشتراکی قابل محاسبه است و فرمول آن به شرح زیر است؛

GOF = √average (AVE) × average (R2) 
عددی برابر  GOFپس از انجام محاسبات، مقدار شاخص     

را در سطح  GOF( شاخص 2551است. وتزلز و همکاران ) 463/5
. در (31) دانند، شاخصی قوی برای برازش مدل می36/5بالای 

توان گفت که نشانگرهای مدل از دقت لازم برای نتیجه می
گیری مقولات خود، برخوردار هستند مدل از برازش خوبی اندازه

 وارد  تحلیل نهایی شدند. لذا،برخوردار است و 
، ارتباط متغیرهای پژوهش با 2در ادامه و در شکل شماره     

 Smart PLSافزار حداقل مربعات جزئی و با نرم روشاستفاده از 
برای مدلِ کلی  T، مقدار آماره 3در شکل شماره  چنین،همو 

 .ودشبوت استراپینگ نشان داده می روشپژوهش با استفاده از 

                                                           
1 Heterotrait-Monotrait Ratio 
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 حداقل مربعات جزئی روشمدل کلی پژوهش با  -1شکل 

 

 
 بوت استراپینگ روشمدل کلی پژوهش با  Tآماره  -3شکل 

 
با توجه به نتایج به دست آمده از دو نمودار، تمامی مسیرها     

 16/5از مقدار بحرانی  تربیشباشند )تمامی مسیرها دار میمعنی
نیز در بازه  T Valueدر حالت ضرایب استاندارد هستند( و مقادیر 

رار نگرفته است. پس تمامی مسیرها + ق16/1تا  -16/1بحرانی 
است و  مناسب یدار بوده و مدل پژوهشی دارای برازشمعنی

ارائه شده است. 6خلاصه آن در جدول شماره 
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 T Valueضرایب مسیر در دو حالت استاندارد و  -1جدول 

 Tآماره  مقدار استاندارد ابعاد

 486/11 652/5 شرایط عِلیّ محوری          مقوله

 148/2 121/5 مقوله محوری راهبردها         

 851/8 185/5 ایشرایط زمینه راهبردها        

 284/2 135/5 گرشرایط مداخله اهبردها        ر

 631/8 431/5 راهبرد پیامد        

الگوی ارائه شده برای مقابله با افسردگی در  ،در نهایت    
آموزان دوره دوم متوسطه شهر اردبیل به صورت شکل دانش

 قابل ارائه است. 4شماره 

 
 آموزان دوره دوم متوسطه شهر اردبیلای مقابله با افسردگی در دانشمدل شبکه -0شکل 

 

 گیریبحث و نتیجه
این پژوهش با هدف طراحی و اعتباریابی الگوی مقابله با علائم 
افسردگی در دانش آموزان دوره دوم شهر اردبیل انجام شد. نتایج 

توانند در کاهش افسردگی نقش نشان داد که عوامل متعددی می
داشته باشند که شامل عوامل علی )سلامت جسمانی و روانی، 

ل محیطی و اجتماعی، های فردی، عوامها و تفاوتویژگی
شناختی و های روانامکانات رفاهی(، راهبردها )آموزش

گر )دارودرمانی(، شرایط رویکردهای درمانی(، شرایط مداخله
ای )توسعه سلامت معنوی، حفظ سلامت جسمانی، مدیریت زمینه

های اجتماعی( بودند که هریک از این سلامت روانی و فعالیت
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م آن نقش مهمی را دارند که در نهایت موارد در افسردگی و علائ
توانند منجر به پیامدهای فردی و اجتماعی گوناگونی در می

توان گونه میآمده ایندستگردد. در تبیین نتایج به آموزاندانش
عنوان استدلال کرد که رابطه بین سلامت جسمانی و افسردگی به

دن بدن وشود. شیمیایی بیک ارتباط پیچیده و متقابل مشخص می
و نقش نوروترانسمیترها، اثرات التهاب و استرس روانی و ارتباط 

ها از اهمیت ورزش و تغذیه با سلامت جسمانی و روحیه انسان
که در صورت مشکل در جسم، احتمال  زیادی برخوردار هستند

های یابد نتایج این پژوهش با پژوهشافسردگی نیز افزایش می
رودی و ( و راضی1452اران )صادقی نژاد علم آبادی و همک

های ها و تفاوتویژگی .(22, 26) ( همسوست1451همکاران )
نسیت، وزن، جفردی نیز از جمله عوامل ژنتیکی و سنی، نبود اضافه

خودکارآمدی، شایستگی دوران کودکی شخصیت، وضعیت تأهل 
 مثال در مبحثعنوانکنند. بهنقش مهمی در افسردگی ایفا می

 ها اتفاقژنتیک و سن تغییرات مهمی در ساختار و عملکرد ژن
 نتیجه منجر به تغییرات در سیستم عصبی، سیستمافتد که در می

وزن و اختلالات اضافه چنین،همگردد. ایمنی و محیطی می
توانند ارتباط تنگاتنگی با افسردگی داشته باشند؛ خوردن نیز می

بدین شکل که افسردگی در مراجع، منجر به اختلال خوردن و 
د که شوناعث میها باین تفاوت بنابراین، .وزن در فرد گردداضافه

 .ی در معرض خطر افسردگی باشندگوناگونصورت های افراد به
های ژوان، هوا، لین و جیانلی آمده با پژوهشدستاین نتیجه به

( و یون، ایشنستاد، لیرا و دیتون 2523(، جئونگ، ییم و لی )2523)
عوامل محیطی و اجتماعی، از جمله  .(38-36) ( همسوست2523)

تنهایی، استرس زندگی روزمره و حمایت اجتماعی تأثیر مهمی در 
توجه  ن،بنابرای افزایش یا کاهش احتمال ابتلا به افسردگی دارند؛ 

به عوامل محیطی و اجتماعی در زمینه افسردگی اهمیت دارد؛ 
وامل عنوان عهای اجتماعی بهازگاری با محیط و ارتباطس بنابراین،

توانند به پیشگیری از افسردگی و بهبود سلامت روانی محیطی می
ژو و همکاران  هایآمده با پژوهشدستکمک کنند. این نتیجه به

( و فلود 2523(، اکر، برنسون، گونزالز، زوروب و هیرث )2523)
 .(45 ،31 ،1) همسوست( 2523گریدی، استریچی و برگیوست )

ای هامکانات رفاهی مانند تفریح، ورزش و دسترسی به مراقبت
توانند تأثیر مهمی در پیشگیری از افسردگی داشته بهداشتی می

ها ارتقاء امکانات رفاهی و تسهیل دسترسی به آن بنابراین،باشند؛ 
تواند به بهبود سلامت روانی افراد کمک کند و به کاهش می

گسترش افسردگی در جوامع کمک نماید. این نتیجه نیز با نتایج 
(، جیرودانا، 2523(، وانگ و همکاران )2523فن و لی ) پژوهش

( و لی، جین، 2523(، رن و لیانگ )2523ریگاتی، شایخ و فرایولی )
های آموزش .(41-41) ( همسوست2523گون، ژانگ و جینگ )

های جنبه پیشگیرانه دارند مثل مهارت تربیششناختی که روان

مدیریت استرس و تغییر در باورهای منفی، آموزش تنظیم هیجان، 
 توانند نقش مؤثری درکنترل خشم، مدیریت حل مسئله و ... می

ائه ار نابراین،بکاهش و پیشگیری از افسردگی ایفا کنند؛ 
تواند منجر به بهبود وضعیت شناختی به افراد میهای روانآموزش

ایج این یافته نیز با نت .شودروانی و کاهش افسردگی و علائم آن 
دوست و همکاران (، ایران1452پژوهش جانی و همکاران )

 .(32 ،35 ،28) ( همسوست1452الستی و همکاران )و  (1452)
مثل روایت درمانی، طرحواره  گوناگونرویکردهای درمانی 

درمانی، شناختی رفتاری، سایکودرام، قصه درمانی، نوروفیدبک، 
ای و سایر رویکردهای تحریک الکتریکی مستقیم فرا جمجمه

رند؛ ه سزایی دادرمانی نیز در کاهش افسردگی و علائم آن نقش ب
ده شاستفاده از رویکردهای درمانی مناسب و تنظیم بنابراین،

 تواند منجر به بهبود وضعیت روانیمتناسب با وضعیت هر فرد، می
و در نتیجه کاهش افسردگی شود. نتایج این پژوهش نیز با نتایج 

(، 1452(، مجیدی نژاد و همکاران )1452رضاپور و همکاران )
قمری گیوی، شیخ (، ندائی، 1452قادری، مجتبایی و حاتمی )

کرمانشاهی، آلیلو، رادفر،  و (1452دمیرچی )الاسلامی و صدری
 .(48-46 ،33 ،21) همسوست (1452خلخالی و بوشهری )

داروهای درمانی نیز با تجویز مناسب و نظارت متخصصان، 
توجهی را در افراد مبتلا به اختلال افسردگی توانند بهبود قابلمی

 رسد که استفاده درست از داروهابه نظر می بنابراین،  ایجاد کنند؛
شناختی و رویکردهای درمانی، تأثیر های رواندر کنار آموزش

مثبتی بر بهبود وضعیت روانی افراد داشته باشد. این یافته نیز با 
(، احمدی، راسخی و 1452نتایج پژوهش پرندین و عباسی )

عسگری مبارکه و کاظمی زمانلو،  ( و1452مختاریان دلوئی )
های معنوی زندگی توجه به جنبه .(11-41) ( همسوست1451)

تواند به بهبود روحیه افراد و کاهش افسردگی منجر شود. تأمل می
تواند از عوامل مثبت در ها، معنا و ارتباط با معنویت میدر ارزش

های وهابی پیشگیری از افسردگی باشد. این یافته نیز با نتایج یافته
( 1451ردریکوند )(، سپهوند، رضایی و می1451ماشک و مجتبایی )

اند توتوجه به حفظ سلامت جسمانی نیز می .(13 ،12) همسوست
در کاهش احتمال ابتلا به افسردگی نقش مهمی ایفا کند. تغذیه 

ود توانند بهبمراقبت از سلامت جسمانی می سالم، ورزش منظم و
روحیه افراد و کاهش اثرات منفی افسردگی را تسهیل نمایند. این 

(، 1452یافته نیز با نتایج پژوهش محمدی، رنجبر و فیاضی )
(، رستمی، 1452مکوندی چشمه چنار، دولاح و رفیعی راد )

زاده ب(، مهاجر، مظلوم، رج1451نیرومندزندی، ایلخانی و زندی )
مدیریت سلامت روانی  .(12-14) ( همسوست1451نیا )و نمازی
تواند نقش مهمی در پیشگیری از افسردگی و بهبود نیز می

وزش دهد که آموضعیت روانی افراد ایفا کند. این ارتباط نشان می
تواند به کاهش ی و ارتقاء سلامت روانی میهای مدیریتمهارت
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اثرات منفی افسردگی و بهبود کیفیت زندگی کمک کند. این یافته 
(، مالهی و همکاران 2523نیز با نتایج پژوهش پیرث و همکاران )

( 2523( و مارکس و همکاران )2523(، پدرسون )2523)
تواند های اجتماعی میمشارکت در فعالیت .(61-18) همسوست

به بهبود روحیه افراد و کاهش افسردگی کمک کند. تعامل 
اجتماعی، حمایت کردن و حمایت شد از سوی دیگران و شرکت 

توانند عوامل مثبتی در پیشگیری های جمعی میفعال در فعالیت
 ژو و هایاز افسردگی باشند. این یافته نیز با نتایج پژوهش

(، فلود گریدی و 2523(، اکر و همکاران )2523همکاران )
 ،31) ( همسوست1452( و ویسی و همکاران )2523همکاران )

شده دارای پیامدهای مثبتی توجه به عوامل مطرح .(62 ،45 ،31
در مقابله با افسردگی خواهد بود که در سطح فردی شامل بهبود 

ه تواند بشود و درنتیجه میروحیه و کاهش علائم افسردگی می
بهبود کیفیت زندگی افراد کمک کند. در سطح اجتماعی نیز نشان 

به ارتقاء روابط تواند دهد که مقابله مؤثر با افسردگی میمی
اجتماعی و تأثیر مثبت بر جوامع منجر شود. افرادی که توانایی 

های اجتماعی مقابله مؤثر با افسردگی را دارند، اغلب در محیط
های روانی و اجتماعی شاهد آسیب بنابراین،کنند؛ بهتر عمل می

ازآنجاکه هیچ پژوهشی  در سطح جامعه خواهیم بود. ترکم
نیز با  این پژوهشاز محدودیت باشد، تواند خالی نمی

با  این پژوهشرو بود. با توجه به اینکه هایی روبهمحدودیت
 ها در بخش کیفی مبتنیرویکرد آمیخته انجام شد و تحلیل داده

بر پارادایم تفسیری صورت گرفت، ممکن است به دلیل سیال و 
ها هها و نحوه استخراج مقولپوینده بودن ذهن آدمی، در کدگذاری

بینی پژوهشگران تأثیرگذار بوده باشد. در واقع، امکان دارد جهان
د، های ذهنی خوفرضپژوهشگران با دخالت دادن تعصبات و پیش

ها و نتایج پژوهش را دستکاری کرده باشند. البته در مطالعه یافته
حاضر پژوهشگران تلاش نمودند تنها به نگرش تجربیات 

د امکان بدون سوگیری عمل کنند. از پژوهندگان بپردازند و تا ح
توان به گردآوری و بررسی کتب و منابع های دیگر میمحدودیت

پژوهشی علیرغم کوشش پژوهشگر در مشخص نمودن تمام 
های های دادهکلمات کلیدی مرتبط و جستجو در همه پایگاه

گاه آمده از پایدستفارسی و انگلیسی و بررسی تمام مطالب به
صورت ناخواسته برخی از مطالعات، از کن است بهها، ممداده

شده باشند. افزون بر این هرچند مند حذففرایند مرور نظام
ورت صپژوهشگر تا زمان اعتبار یابی درونی مدل مربوطه مدام و به

های جدید را دریافت و ها نتایج و یافتههای دادههفتگی از پایگاه
به گسترش روزافزون  کرد اما با توجهمی پژوهشوارد چرخه 

در  گوناگونهای پژوهشی و چاپ و انتشار روزانه مقالات حوزه
هایی اخیراً منتشرشده باشند های داده، ممکن است پژوهشپایگاه

که در فرایند این پژوهش قرار نگرفته باشند که بررسی و مطالعه 
 نین،چهمها ممکن بود در مدل پیشنهادی تغییری ایجاد نماید. آن
پژوهش با توجه به اینکه مربوط به دانش آموزان دوره دوم  این

متوسطه شهر اردبیل است و ممکن است با توجه به خصوصیات 
فرهنگ هر مقطع سنی و وجود متغیرهای مزاحمی همچون خرده

ا بها دشوار باشد. شهر اردبیل، امکان تعمیم نتایج به سایر دوره
شود پژوهش پیشنهاد می آمده و شواهد ایندستتوجه به نتایج به

عنوان یک راهنما و مسیر کلی برای پیشگیری ها بهاز نتایج یافته
از افسردگی و کاهش علائم آن توسط متخصصان در مدارس و 

شناختی، نیز در سایر مراکز همچون مراکز خدمات روان
ها درمانی، مراکز بهزیستی، دانشگاههای مشاوره و روانکلینیک

های موجود استفاده شود. ها و زمینهموقعیت و... متناسب با
شود که این پژوهش در سایر پیشنهاد می چنین،هم

 ها و برای سایر مقاطع تحصیلی نیز انجام گیرد.فرهنگخرده

 

 ملاحظات اخلاقی پیروی از اصول اخلاق پژوهش
به صورت داوطلبانه و  این پژوهشکنندگان در همکاری مشارکت

 با رضایت آنان بوده است.
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