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 یمقاله پژوهش

  فه یصح 23و  15شماره  يبر دعاها دیتأکبا  يمعنو یمذهب یدرمانروان یاثربخش
  ماران مبتلا به سرطانیو سلامت روان ب يماریبر نگرش به به یسجاد

  
  ٣دينجمه حم، ٢*يمرعش يدعليس، ١يگير يفيشر يعل

 
  21/11/1396تاریخ پذیرش  11/08/1396تاریخ دریافت 

 
 دهيچک

 يهدف از پژوهش حاضر اثربخش گذارد.يم يات منفريتأثماران مبتلا به سرطان يب يدر ابعاد گوناگون زندگ يسرطان به درجات مختلف: هدف و نهيزمشيپ
طان شهر ماران مبتلا به سريو سلامت روان در ب يماريه بر نگرش به بيفه سجاديصح ۲۳و  ۱۵شماره  يت دعاهايبر اهم ديتأکبا  يمعنو – يمذهب يدرمانروان

  اهواز بود.
ماران مبتلا به سرطان شهر اهواز با استفاده از روش ينفر از ب ۳۰تعداد ، با گروه کنترل آزمونپس - آزمونشيپاز نوع  يک طرح تجربيدر : مواد و روش کار

 يدرمانروانجلسه مداخله  ۶افتند. گروه مداخله يص يخصنفر) ت ۱۵) و گروه کنترل (نفر ۱۵مداخله ( به دو گروه يتصادف صورتبهانتخاب و ، در دسترس يريگنمونه
مورد  يافت کرد. ابزارهايدر جلسه ۲ ياهفته، ياقهيدق ۹۰ يگروه صورتبهه را يفه سجاديصح ۲۳و  ۱۵شماره  يت دعاهايبر اهم ديتأکبا  يمعنو – يمذهب

 يال شدند. بريان مداخله تکميقبل از مداخله و پا يکه در دو مرحله، ر بودکلن يمارياس نگرش به بيلر و مقياستفاده پرسشنامه سلامت روان گلدبرگ و ه
  ستفاده شد.ا ) >٠P/ANCOVA٠۱(از آزمون يداريمعنن سطح ييتع يو برا يفيآمار توصها داده ليتحلوهيتجز

فه يصح ۲۳و  ۱۵شماره  يت دعاهايبر اهم ديتأکبا  يمعنو -يذهبم يدرمانرواننشان داد که  يريانس چند متغيکووار ليتحلوهيتجز يهاآزمون جينتا: هاافتهي
در ، سه با گروه کنترليدر افراد گروه مداخله در مقا )>P ۰٠٢/٠( يماريت نگرش مثبت نسبت به بيز تقوي) و ن>P ۰٠٥/٠ش سلامت روان (يه باعث افزايسجاد

  بود. داريمعنشد و تفاوت آن  آزمونپسمرحله 
 ين مداخله برايتوان گفت که ايم، يماريت نگرش مثبت نسبت به بيز تقوين مداخله در بهبود سلامت روان و نيمثبت ا ريتأثتوجه به  با: يريگجهينتبحث و 

تفاده ز مشاوره اسو مراک هامارستانيبدر  يکرد درمانيرو عنوانبهشود از آن يشنهاد ميتواند مناسب باشد و پيگر ميد يهاماران مبتلا به سرطان در کنار درمانيب
  شود.

 سرطان، سلامت روان، يمارينگرش به ب، يمعنو يمذهب يدرمانروان: هادواژهيکل

  
 ۸۱-۹۱ ص، ۱۳۹۷ بهشتيارد، ۱۰۳ يدرپيپ، دومشماره ، شانزدهمدوره ، هياروم ييو ماما يمجله دانشکده پرستار

  
  ۰۹۱۶۱۱۱۳۵۱۵ : تلفن، يو روانشناس يتيتربدانشکده علوم ، د چمرانيدانشگاه شه، بلوار گلستان، اهواز: آدرس مکاتبه

Email: sayedalimarashi@scu.ac.ir 

  
  مقدمه

 است يمتمدن امروز يايع در دنيشا يهايمارياز ب يکيسرطان 
. سرطان )۱(ش است يافزا در حال روزبهروز ان به آنيکه تعداد مبتلا

ان ماران مبتلا به سرطيب يدر ابعاد گوناگون زندگ يبه درجات مختلف
ه مبتلا ب مارانيدهد که بيگذارد. شواهد نشان ميم يات منفريتأث

ر اضطراب و يسلامت روان نظ يکل يهاشاخص ازنظرسرطان 

                                                             
  راني، اوازاه، د چمران اهوازي، دانشگاه شهينيبال يشناسارشد روان کارشناس ١
 سنده مسئول)ي(نو راني، ااهواز، د چمران اهوازي، دانشگاه شهينيبال يار روان شناسياستاد ٢
   راني، ااهواز، د چمران اهوازي، دانشگاه شهينيبال يار روان شناسيدانش ٣

4. Newton &Mclnotosh 

 يمشکلات جد يدارا يت عادينسبت به جمع يافسردگ
دهد که اکثر ي) نشان م۲۰۱۰( ٤لاندشوتن و مکيپژوهش ن)۲(است

ک راهبرد در جهت ي عنوانبهت ياز مذهب و معنو يماران سرطانيب
ک عامل مهم يتوان يلذا مذهب را م، کنندياستفاده م يافتگيسازش

 يماران سرطانيب يشناختل و کاهش مشکلات روانيدر جهت تعد
 يذهبو م يمنابع معنو انيدر مکه  ين منبعيشتريدر نظر گرفت و  ب



 حميد نجمه ،مرعشي سيدعلي ،ريگي شريفي علي
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 ۲۳و  ۱۵شماره  يدعا .)۵-۳(دعا است، مورد استفاده قرار گرفته
ت يطلب عاف، يماريآن دعا در هنگام ب يه موضوع اصليفه سجاديصح
، انکار يهاواکنش، ن دعايرسد در اينظر ماست. به  يشکرگزارو 

دن يپس از شن بيبه ترتکه  يو افسردگ يديناام ، اضطراب، خشم
و  جاد شوديان ايسرطان ممکن است در مبتلا يماريخبر ابتلا به ب

نگرش  يبا استفاده از القا، او را به مخاطره اندازند يسلامت روان
 درک، يماريمثبت ب يهاجنبهر؛ يدعا نظ يمحتوا نييو تب يمعنو

 ٢٣و  ١٥ يدعا يمحتواشود. يخنث يماريب يو اخرو يد معنويفوا
 ينيد اتيبا اتکا بر واقع يشناخت درمان ينوع درواقعه يفه سجاديصح

را مهار  يمارياز مواجهه با ب يناش يمخرب روان يندهاياست که فرا
گاه با نافته و آيفرد ارتقاء  يروان يسطح سلامت بيترتنيابهکند. يم

قات يتحق . )٦(شونديز بهتر مين يجسم علائم يتنروان يهاسميمکان
 ت بر بهبود سلامتيمثبت مذهب و معنو يگذارريتأثاز  يحاک ياديز

 ريتأث يبررس باهدفکه  يامطالعه. در )۱۰-۷(روان افراد است 
بر دعا و قرآن بر سلامت روان و سلامت  يمبتن يمداخله معنو

 از يج  حاکينتا، ماران مبتلا به سرطان صورت گرفتيب يمعنو
سه با يدر گروه مداخله در مقا يش سلامت روان و سلامت معنويافزا

ن يان شد که استفاده از مضامين پژوهش بيدر اگروه کنترل بود. 
اران مير نگرش و باور بييتغ يکرد کارکردگرا برايرو عنوانبهدعا 

 ت ويمعنو ريتأثن ييتع باهدفکه  يدر پژوهش. )۵(ار مهم استيبس
ماران مبتلا به سرطان پستان يب يذهب بر اضطراب و افسردگم

 کاهش برت يمثبت مذهب و معنو ريتأثاز   يج حاکينتا، صورت گرفت
ان شد که ين پژوهش بيماران بود. در ايب ياضطراب و افسردگ

 يحوبه ن يو عمده انرژ ياصل کنندهنيتأم عنوانبهتواند يت ميمعنو
 يرا به برخ ماريب، دادهاير رويت بر تفسمثب ريتأثق يم از طريرمستقيغ

-يد مجهز ميو ام ينيبخوشو  ير شادکامينظ يروان يرومندهاياز ن
و بهبود سلامت روان  يافسردگ، يروان يکند و به کاهش آشفتگ

دهد يمار مين فرصت را به بيت اين معنويهمچن، ماران کمک کنديب
. در )۱۱(ابديت دس يروان يکنترل تروما يهاوهيشاز  يکه به برخ
با قرآن و دعا  توأم يج نشان داد که معنادرمانينتا يگريمطالعه د

 يمنيکارکرد نظام ا و بهبود ياضطراب و افسردگ علائمباعث کاهش 
  .)۱۰(شوديم) Tافراد (سلول 

علاج الصعب يهايماريان به بيگر در مبتلايع دياز مشکلات شا
دم ع، انکار، گذردينمص آنان يتشخ از يادير سرطان که مدت زينظ
و  يمارينسبت به ب آورأسي يو باورها يبافيمنف، يماريرش بيپذ

سرطان با اختلال در نگرش افراد ارتباط گر، يدانيببهاست.  يهست
 هااز شناخت يبيترک، يماري. منظور از نگرش نسبت به ب)۱۲(دارد

 يابر يها و عواطف) و آمادگجانياحساسات(ه، (اعتقادات و باورها)

                                                             
1. Zeilani&Saymour 

. نگرش نسبت به )۱۳(باشديم يماريرامون بيلات) پيعمل (تما
تواند سلامت روان و احساس رنج ياست که م يعوامل ازجمله يماريب

 يپژوهش يهاافتهيقرار دهد.  ريتأثتحت  العلاجصعبماران يرا در ب
) شدگاه (نگريو د ينيد يهاآموزهن يارتباط مثبت ب يحاک ياديز
و  يلاني. ز)۱۷-۱۴( خود است يماريماران در قبال بيب

 يبعض ينيم ديجه آموزش مفاهي) معتقدند در نت۲۰۱۰(١موريس
دانند و معتقدند که يم ياله يشيآزما خود را يماريب، انيمبتلا

ن يچن به خاطراز خواست و اراده خداست و  يآنان قسمت يماريب
حمل را ت يماريتوانند رنج حاصل از بيم يمارينسبت به ب ينگرش
 که حضور خدا و ارتباط با ييهاراهدعا و  يمعنا يادآوري. )۱۸(کنند

 يانرا زميز، شوديم يماران تلقيب يبرا يمنبع غن، شودياو تجربه م
 ،است شدهيبسترماران يناتوان شده و در ب يجسم ازنظرکه فرد 

، ندگر سفر کيد يتواند او را قادر سازد که به مکانيم يت پردازيذهن
را  يارميباشد و تحمل ب بخشاميالتد شفادهنده و ين مکان شايکه ا

ماران يدر ب يدرمان رسد دعايم. به نظر )۱۹(ش دهديادر شخص افز
، يديکرد توحياتخاذ رو  ژهيوبهمبتلا به سرطان از طرق مختلف  

 يرژان، ديجاد اميقرار داده و به ا ريتأثآنان را تحت  يشناخت يابيارز
 ماران با دعا ارتباطيب، علاوهبهکند. يدر آنان کمک م يزندگ يو معنا

-يجاد ميآنان ا يمثبت برا يمعنو يدارند و نفس دعا خواندن حس
ه شود چنانچيجاد ميماران اير نگرش در بييتغ، کند و با تکرار دعا

 دعا خواندن، ر نگرشييتغ ياز الگوها يکي ياجتماع يشناسرواندر 
 ريتأث يبررس باهدفکه  ي. در پژوهش)۵(و توجه به مفهوم دعا است

زنان مبتلا به سرطان  يت زندگيفيبر ک ياسلام يت درمانيمعنو
 ياسلام يدرمانت يج نشان داد که معنويپستان صورت گرفت نتا

عاد و اب يت زندگيفيبهبود ک يمناسب برا يوه درمانيش عنوانبه
  .)۱۶(برنديماست که از سرطان رنج  يمارانيب يو جسمان يشناخت

 ييهادرمان يت بررسينظر به اهم ت به مطالب ذکر شده ويبا عنا
و  ۱۵ يدعاها ييمحتوا يغنا، يم اسلاميت مذهب و تعاليبا محور

 يشناختسوء روان يامدهايه و توجه به آثار و پيفه سجاديصح ۲۳
 -يمذهب يدرمانروان يتاکنون اثربخش ازآنجاکهن يسرطان و همچن

 يدر افراد سرطان ۲۳و  ۱۵شماره  يعاهات ديبر اهم ديتأکبا  يمعنو
 ايه آکن نکته است يا يپژوهش حاضر در پ روني، ازارفتهيصورت نپذ

 ۱۵شماره  ين دعاهايبر مضام ديتأکبا  يمعنو-يمذهب يدرمانروان
ان ماريو سلامت روان ب يماريه بر نگرش به بيفه سجاديصح ۲۳و 

  دارد؟ ريسرطان تأثمبتلا به 
  

  مواد و روش کار



 سرطان به مبتلا بيماران روان سلامت و بيماري به نگرش بر سجاديه صحيفه ۲۳ و ۱۵ شماره دعاهاي بر تأکيد با معنوي مذهبي درمانيروان اثربخشي
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رد. طرح يگيقرار م يتجرب يهادر گروه پژوهش، ن پژوهشيا
با گروه کنترل است.  آزمونآزمون پسشيپ صورتبهق آن يتحق

ت از يه حمايريخ يهاکه به انجمن يمارانين پژوهش را بيجامعه ا
قت يان طريوماران مبتلا به سرطان در شهر اهواز (انجمن رهپيب

، قائم (عج) يماران سرطانيت از بيانجمن حما، (ع) دالشهدايس
، ددايل ميتشک، دندکريه امدادگران عاشورا) مراجعه ميريموسسه خ

 بر اساس نفر ۳۰در دسترس  يريگن افراد به روش نمونهين ايکه از ب
ه ورود ب يارهايبه مع با توجهو  ينيو مصاحبه بال يپرونده پزشک

ت آگاهانه توسط يل فرم رضايانتخاب شدند. پس از تکم مطالعه
 کاملاًنان داده شد که اطلاعات ياطم هاآنبه ، کنندگانشرکت

ست و همه يبه درج نام ن يازيمحرمانه خواهد ماند و ن
سلامت روان و  سؤالاتآزمون به شيدر جلسه پ کنندگانشرکت

 صورتبهها ينپاسخ دادند. در ادامه پژوهش آزمود يمارينگرش به ب
ن ييمداخله و کنترل قرار گرفتند و پس از تع دو گروهدر  يتصادف

 يشيگروه آزما يبا اعضا يتماس تلفن يدو گروه به روش فوق ط
 گروه مداخلهده شد. يل جلسه به اطلاع آنان رسانيزمان تشک

 -يمذهب يدرمانروانجلسه تحت مداخله  ۲ ياهفته صورتبه
ه يفه سجاديصح ۲۳و  ۱۵شماره  يت دعاهايبر اهم ديتأکبا  يمعنو

) از گروه تحت ياقهيدق ۹۰جلسه ( ۶قرار گرفتند. پس از اتمام 
فه يصح ۲۳و  ۱۵ يگر دعايهفته د ۲مداخله خواسته شد به مدت 

م آن توجه يقه بخوانند و به مفاهيدق ۲۰ه را هر روز به مدت يسجاد
جمع شدند  ونآزمپسک جلسه يهر دو گروه دوباره در  سپس، کنند
گروه کنترل هم پس از اتمام  تيدرنهاپاسخ دادند.  هاپرسشنامهو به 

ت گروه) يجلسه (با رضا ۲مداخله در مورد آنان به مدت ، جلسات
  صورت گرفت.

  ر بود؛يموارد ز خروج شاملورود و  يارهايمع
ن يآنان ب يگروه سن (زن و مرد) که يمارانين بياز ب يريگنمونه

ک سال از آغاز ياست و حداقل دو ماه و حداکثر  سال ۶۵ يال ۲۰
افراد تازه  چراکه، انجام شد، گذشتيص و درمان آنان ميتشخ
 يماريت بيتطابق با وضع يبرا يترکمص داده شده فرصت يتشخ

ل به شرکت يتما، لازم يجسمان يهايين توانايخود داشتند. همچن
گر و يد يانو جسم يروان يهايماريبعدم ابتلا به ، در جلسات

با  زمانهم، يدرمانروانگر ين عدم شرکت در جلسات ديهمچن
 ،نمونه حاضر نيبنابراورود به پژوهش بودند..  يارهاياز مع، مداخله
و  يدرمانيميشن يماران در حيب، کيافراد لائ، افراد ناتوان، کودکان

 يتازگبهافراد مشکوک که ، ١ييماران انتهايب، مارستانيدر ب يبستر

                                                             
1. End Stage 
2.Illnes Attitude Scale 
3. Kellner 

 نيترمهمشد. از يرا شامل نم، اندشدهص به سرطان داده يختش
ل به شرکت در ادامه جلسات يتوان به عدم تمايخروج م يارهايمع

مصاحبه  بر اساس يپزشکروانص ابتلا به اختلال عمده يو تشخ
  اشاره کرد. ينيبال

  از؛ اندعبارتپژوهش حاضر  يابزارها
سشنامه در سال پر نيا: ٢ )IAS( يمارياس نگرش به بيمق
اس يمق بر اساسه دارد که يگو ۲۹شد.  يطراح٣توسط کلنر ۱۹۸۷

ه يشود. نمرات دو گويم يگذارنمره ۴از صفر تا  يانهيگز ۵ يکرتيل
لحاظ  يگذارنمرهدر  يدهد وليارائه م ياطلاعات اضاف ۲۶و  ۲۲
: از اندعبارتاس است که يخرده مق ۹ن ابزار شامل ي. ا)۲۰(شودينم

 يباورها، عادات سلامت، درباره درد ينگران، يماريدر مورد ب ينگران
 ياشتغال ذهن، يماريهراس از ب، هراس از مرگ، يمارپنداريخودب

ها. در پژوهش کلنر ؛ آثار و نشانهيدرمان يهاتجربه، در مورد بدن
که  يبعد يهاپژوهشذکر شد. در  ۷۳/۰آن  ييو روا ۷۶/۰ ييايپا

عامل  ۵صورت گرفت  ن پرسشنامهيا يدر مورد ساختار عامل
  يريشع فرد و ياس توسط عطرين مقيا رانيدر ا. )۲۱(شد ييشناسا

از عامل ترس  پنج پژوهش نيدر ا. )۲۲(قرار گرفت يموردبررس
رپندارانه و مايخودب يباورها، درمان يفراوان، ينديو  ناخوشا يماريب

 تندگرف قرار ييمورد شناسا از مرگ و هراس يرفتار سلامت، آثار علائم
 يتم هستند. بررسيآ ۳، ۴، ۳، ۱۰، ۷شامل  بيبه ترتک يکه هر
 يآن است که همگ از يحاک هااسيرمقيز يدرون يهمسان

). ۷۰/۰ يباشند (بالايم يمطلوب يدرون يهمسان يها دارااسيرمقيز
بر کرونباخ برا يبه روش آلفا يدر پژوهش کنون اسين مقيا ييايپا

  .آمد دستبه ۷۷/۰
پرسشنامه توسط  نيا: ٤)GHQ( يعمومپرسشنامه سلامت 

بر روش خود گزارش  يشده و مبتن ) ساخته۱۹۷۲(٥لريگلدبرگ و ه
اس يخرده مق ۴ يه دارد و دارايگو ۲۸، است يده

 ترمک يليصفر تا سه است. خ يکرتيبه روش ل يگذارنمره.)۲۳(است
و در حد معمول با  ۱از معمول با نمره  ترکماز معمول نمره صفر و 

از آن يو دامنه امت شدهفيتعر ۳از يشتر از معمول با امتيو ب ۲از يامت
باشد که يم زياس نيمقخرده   ۴ ين ابزار داراياست. ا ۸۴از صفر تا 

 يال ۸ يهاهيگو، يجسمان سؤالاتاس يانگر مقيب ۷ يال ۱ يهاهيگو
انگر اختلال در يب ۲۱ يال ۱۵ يهاهيگو، اس اضطرابيانگر مقيب ۱۴

. است ياس افسردگيانگر مقيب ۲۸ يال ۲۲ يهاهيگوو  يکنش اجتماع
ذکر شد.  ۸۸/۰لر ياس در پژوهش گلدبرگ و هين مقيا ييايپا

 يروش دوباره سنج ۲پرسشنامه مزبور با استفاده از  ن اعتباريهمچن

4. Goldberg Health Questionnair 
5. Goldberg & Hillier 
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 ۹۰/۰و  ۷۰/۰ب يضرا بيبه ترتکه   شدهيبررسکرونباخ  يآلفاو 
ران به روش يدر ا ياس در پژوهشين مقيا يياي. پا)۲۴(ديحاصل گرد

اس در ين مقيا يياين پاي. همچن)۲۴(ذکر شد ۸۴/۰کرونباخ  يآلفا
  .آمد به دست ۷۹/۰کرونباخ برابر  يبه روش آلفا يپژوهش کنون

  : يپروتکل درمان
 يابتدا ضمن ارائه مفهوم: ن گونه بوديجلسات بد يشرح کل

 به فرد کمک يمانينگرش ا يامدهايمان به خدا و آثار و پيح از ايصح
 ت کند و نسبتيا تقوخود ر ينيد يو باورها يشد تا اعتقادات معنو
ن يخداوند و همچن يرخواهيحکمت و خ، يبه نظم جهان هست

توجه و  ينسبت به رحمت اله يدواريو ام يدر سخت يشکرگزار
ره شما ي) دعاها(آوا يداشته باشد. پس از ارائه صدا يشتريتمرکز ب

از آنان خواسته  يجلسات درمان يه در ابتدايفه سجاديصح ۲۳و  ۱۵
ان يدعا خوب توجه کنند. در ادامه پس از ب يشد به معانيم

به ، ماران در مورد دعا و بازخورد توسط درمانگر و اعضاياحساسات ب
فه يصح ۲۳و  ۱۵ يدعا يمرتبط با محتوا يقران يهاآموزه يبررس

و  ۱۵ يموجود در دعاها يشناختروان يهازميمکان، )۲۵(هيسجاد
 يمعنو يامقابله ي؛  آموزش راهبردها)۲۶, ۶(هيفه سجاديصح ۲۳
 يمذهب ياصول درمان ين برخيماران مبتلا به سرطان  و همچنيدر ب

خواندن کتب ، (دعاياسلام يهاآموزهبر  ديتأکبا  ١نيچاردز و برگير
 . )۲۷(شديبخشش) پرداخته م، يمذهب يهامکانرفتن به ، مقدس
  

د يدعا و فوا يبا محتوا يدادن کتابچه آموزش، درمان ين گروه مانند محرمانه ماندن و لزوم حضور مداوم تا انتهايبا قوان ييآشنا: جلسه اول
مقابله  ورمنظبه. يآن در کاهش آلام روان ريتأثه و يفه سجاديصح يتندرست يو دعا يماريب يدرباره مفهوم دعا يح کليوضماران. تيآداب دعا به ب

ص سرطان در آنان ياز تشخ ياديماران مبتلا به سرطان که مدت زيدر ب هاواکنش نيترعيشان و يکه از اول، يماريرش بيبا انکار و عدم پذ
 يماريب يدعا يبا استفاده از محتوا يماريدر مورد ب يحيابتدا اطلاعات صح مثلاًد. ياستفاده گرد يمعنو يامقابلهرد ن راهبياز چند، گذردينم

) روح يسازپاکبخشش گناهان و ، خداوند به صابران يوعده همراه، يش الهي(آزما يماريک و مثبت بين يامدهايه و توجه به پيفه سجاديصح
 يايولا ياز قرآن در مورد ابتلا ييهامثال) با ذکر العلاجصعب يهايماريبم (اشاره به موارد مشابه ابتلا به يتعم فناز  مار داده شد. در ادامهيبه ب

به ، شتر در آنانيب يه و انرژيجاد روحيا منظوربهارائه شد. ، خداوند با صابران يو وعده همراه العلاجصعب يهايماريبوب) به يخدا (حضرت ا
رش و اتخاذ نگ يدر حکمت اله يماريت درک درست نسبت به بيپرداخته شد و سپس با تقو يماريدر رابطه با ب يخرافات يهاشيگرا يبررس
  در آنان کمک شد يمارياز ب يمخرب ناش يهاجانيهاز  يرش و دوريبه پذ، يماريبه ب يديتوح

 يسوع( ياله يرخواهيت معرفت به حکمت و خيو تقو يمارير بيند نظيناخوشا يدادهايبودن رو يش الهيآموزش اعتقاد به آزما: جلسه دوم
 يد وليشمار گروهرا م يزيار شود که چيلکن چه بس: علَم وأَنْتُم لَا تَعلَمونيم واللَّه کئًا وهو شَرّ لَيأَن تُحبّوا شَ يوعس مکر لَيئًا وهو خَيرهوا شَکأَن تَ

شر و فساد شما در آن است و خدا (به مصالح امور)  درواقعد و يرا دوست دار يزيار شود چيو چه بس، شما در آن بوده ر و صلاحيقت خيبه حق
مستور در  يهانعمتدرک ، يتندرست يو دعا يماريب يدعا يبا استفاده از محتوا يماريب يو اخرو يد معنويدرک فوا، )ديداناست و شما نادان

 يماريدرد و رنج ب ي. کشف معنايديو کمک به آنان در اتخاذ نگرش توح يديو توح ياز منظر ماد يماريبه ب سه نحوه نگرشيمقا، يماريب
م ماران مبتلا به سرطان خشيع در بيشا يهاواکنشگر از يد يکي. يش الهيآزما، يرشد معنو، ده شدنياز به بخشين: ريامام سجاد (ع) نظ ازنظر

دن يشيدان مثلاًبه خدا ( ينيبخوشو  يمثبت نگر يشناخت يهانيتمر: ريکنترل خشم نظ منظوربه يمعنو يامقابله ياست لذا آموزش راهبردها
ن يترمهماز  يکي عنوانبهبا مفهوم صبر  ييارائه شد. آشنا ين فنون توجه برگردانيترمهماز  يکي عنوانبه) ينيجالب توجه د يدادهايبه رو

ا سرمشق در قالب يدادن الگو ، يبحث گروه، يچون چالش فکر ييهاوهيش. در آموزش صبر از يختدر زمان س يمعنو يامقابله يراهبردها
  استفاده شد. يا متون قرآنيث ياحاد

ل يتقل، يماريپس از ب يديغلبه بر ناام منظور، بهدعا يو کاربرد ييبسط حوزه معنا، پرسش و پاسخ، مرور جلسه قبل: جلسه سوم
کاهش درد و  منظوربه. ير انواع ذکر درمانينظ يمعنو يامقابلهن راهبرد يبا آموزش چند يجاد آرامش روانين اينو همچ، ياضطراب يهاواکنش

 يمعنو ي) آموزش داده شد. آموزش راهبرد خودآگاهيدر منظر اله يماريک بين يامدهاي(با توجه به پ يدر آنان فنون توجه برگردان يآلام روان
 يو اخرو يد معنويو درک فوا يماريو پوچ نسبت به ب يمنف يمورد آماج قراردادن باورها، ، باور مثبت نسبت به خداو  يزندگ يبر معنا ديتأکبا 
 يتندرست يو دعا يماريب يمرتبط با دعا يقران يهاآموزهبا استفاده از  يماريب

  
ت به دوارانه نسبيل تفکر مثبت و اميانه از قبسازگار يهاتوسعه روش، فيتکال يابيپرسش و پاسخ و ارز، مرور جلسه قبل: جلسه چهارم

 يومعن يهامهارترشد ، يزال الهيتوجه به قدرت لا يخداوند با تمرکز بر محورها يرخواهيو خ يماريت درک درست نسبت به بيبا تقو يماريب
                                                             

1. Richards & Bergin 
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 يندگدرما يامدهايپکه از  يکاريعال و بکاهش انف منظوربه. يمنف يهايياز خودگو يرير توکل و اعتماد به خداوند و نقش توکل در جلوگينظ
، ماعت(نماز ج يمعنو يماران به شرکت در مناسک و رفتارهايق بير تشوينظ يمعنو – يرفتار مداخله در افراد مبتلا به سرطان است؛ يديو ناام
  .يهوم شکر گذاربا مف ييه شد. آشنايآن) به آنان توص يشتر با دعا و لزوم توجه به معانيارتباط ب، خواند قرآن، دعا

و به  ييناساش کيبهکي يف خانگيدر تکال شدهييشناسا يهاتيموفق، فيتکال يابيمرور جلسه قبل و پرسش و پاسخ و ارز: جلسه پنجم
 ينيبوشخو  يبحث درباره مثبت نگر، يد به بهبوديت اميتقو، استفاده از دعا يشود. تسلط مفهوم يشکرگزارزبان آورده شود سپس از خداوند 

لزوم  و يع منفيمثبت وقا يهاشتر به جنبهيآموزش توجه ب، ياز خداوند و طلب تندرست يشکرگزار يتوسعه معنا، ات قرآنيبا استناد به آ
  آنان. يروان يکاهش آشفتگ منظوربه يصبور

 دنيعمق بخش، وسط اعضان تيشيو خلاصه کردن مباحث پ يبند، جمعفيتکال يابيپرسش و پاسخ و ارز، مرور جلسه قبل: جلسه ششم
 آداب کردن تيرعا ) ويتندرست يو دعا يماريب يارتباط دعا در يقران يهاآموزهبر  يمبتن يرهايآموزش تفس، ق مراقبهياز طرش (ياين و نماز به

 شياين و نماز در يعرفان يمعنا افراد که شوديم موجب زمان و مکان مناسب و..)، بدن ) طهارتيرونيب آداب همراه به قلب حضور ليقب از يدرون
 يچندبعد ينديفرا( يکرد معنويحل مسئله با رو، درآورند داريمعن ارتباط حالت به يديتقل و ياشهيکل حالت از را يمذهب يرفتارها و کنند دايپ

ع يجامع و وس صورتبهه بلک، ستيارت گاه) نيدعا و رفتن به ز، نماز، شياي(مانند ن يمعنو-ينيد ياست که فقط محدود به اعمال و رفتارها
طلب ، آمدهشيپمعنا در مشکل  يجستجو، فرد يو احساس يجانيابعاد ه، نگرش فرد نسبت به مشکل ، ازجملهرديگيبرمه ابعاد انسان را در يکل

  يو سلامت يتندرست
  
در سطح  19spss افزارنرمپژوهش از  يهادادهل يتحل منظوربه

ژوهش پ يهاهيفرض يبررس استفاده شد. جهت يو استنباط يفيتوص
 يبررس يره و برايچند متغ انسيکووارل يتحل ياز روش آمار

  .ام باکس استفاده شد ن وياز آزمون لو هافرضشيپ
  

  افته هاي
 متأهلنفر  ١٠و  نفر مجرد ٥در پژوهش حاضر در گروه کنترل 

ن يانگيشرکت کردند. م متأهلنفر  ٩و  نفر مجرد ٦ش يو در گروه آزما
بود. انحراف  ٦/٤٥و در گروه کنترل  ٠٦/٤٤ش يدر گروه آزما يسن
  بود. ٨٣/٥ش يو گروه آزما ١٨/٦ار در گروه کنترل يمع

  
  قبل از مداخله در دو گروه پژوهش يرهاين نمرات متغيانگيسه ميمقا: )۱جدول (

    کنترل  مداخله  هاگروه
 t يآزمون آمار

  ارين و انحراف معيانگيم  ارين و انحراف معيانگيم  پژوهش يهاريمتغ

 p=٤٠٣/٠  ٨٦/٥٠±٦/١١  ٠٦/٥٤±٨٥/٨  سلامت روان
  p=٨٨٨/٠  ٢٦/٩٢±٨٥/٩  ٨٠/٩١±٠٦/٨  يمارينگرش به ب

 
 از مداخله در دو گروه بعد پژوهش يرهاين نمرات متغيانگيسه ميمقا: )۲جدول (

    کنترل  مداخله  هاگروه
 t يآزمون آمار

  ارين و انحراف معيانگيم  ارين و انحراف معيانگيم  پژوهش يرهايتغم

  p=٠٥/٠  ٠٦/٥٣±١١/١٠  ٢٦/٤٥±٨/٨  سلامت روان
  p=٠٠٤/٠  ٩٢±٧٤/٧  ٣٣/٨٣±١٩/٧  يمارينگرش به ب

 
نان از ياطم يها براهيمربوط به فرض يهال دادهيش از تحليپ

را  انسيکووار ييربنايز يهان پژوهش مفروضهيا يهاکه دادهنيا
 ن فرضيترياديپرداخته شد. بن هاآن يبه بررس، کنديبرآورده م

 ير وابستهين متغيبودن رابطه ب يخط، انسيکووارل يتحل يبرا

-شين پژوهش پيت) است. در اي(کووار ير کمکيو متغ يموردبررس
 يرهايمتغ عنوانبه يماريسلامت روان و نگرش به ب يهاآزمون

 يرهايمتغ عنوانها، بهآن يهاآزمونها) و پستي(کووار يکمک
زمون آآزمون و پسشين پيبودن ب يشدند. آزمون خط يوابسته تلق
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ن يبودن ب ين آزمون خطيهمچن و) =۴۸/۰r( يمارينگرش به ب
باشند. يدار ميمعن )=۵۳/۰rآزمون سلامت روان (آزمون و پسشيپ

 ت.شده اسبودن محقق  يمفروضه خطآمده، دستبهج يبا توجه به نتا
-شين پژوهش پيدر ا چندگانه است. يگر عدم هم خطيد فرض

 يرهايمتغ عنوانبه يماريسلامت روان و نگرش به ب يهاآزمون
ها آزمونشين پيب يشدند. همبستگ يت) تلقي(کووار يکمک

باشد. با توجه يم r=-۰۷/۰، )يماريروان و نگرش نسبت به ب سلامت(
 يتصادف يرهاين متغيچندگانه ب يخطهم يهااز مفروضه، ن مقداريا

 يهمگن يبررس ياجتناب شده است. برا، ها)تي(کووار يکمک
 يج حاصل از همگنين استفاده شد. نتاياز آزمون لو، رهايمتغ انسيوار
  نشان داده شده است. ۳ها در جدول شماره انسيوار

  
  ش و گروه کنترليپژوهش در گروه آزما يککم يرهاين متغين بيلو يهاانسيوار يج آزمون همگنينتا .)٣جدول (

  يداريسطح معن F  ٢ يآزاددرجه   ١ يآزاددرجه   ر وابستهيمتغ
  يماريبه ب نگرش

  سلامت روان
١  
١  

٢٨  
٢٨  

١٦/٠  
١٢/٠  

٦٨/٠  
٧٢/٠  

  
 انسيکوواردر  يديک موضوع کلي، ونيرگرس يفرض همگن

 و نگرشن پژوهش سلامت روان يح است که در اياست. لازم به توض
 عنوانبه هاآن يهاآزمونشير وابسته و پيمتغ عنوانبه يماريه بب

ار ها برقربيش يفرض همگن يشدند. زمان يتلق يکمک يرهايمتغ
 ها) در همه سطوحآزمونشي(پ يکمک يرهايان متغيخواهد بود که م

 موردنظر آنچهبرقرار باشد.  يش و گواه) برابريآزما يهاگروهعامل (
-شيها (پتيوابسته و کووار يرهاين متغيدار بيرمعنياست تعامل غ

 ونيرگرس يهابيش يج همگنينتا، ۴باشد. جدول شماره يآزمون) م
ها) را در آزمونها) و وابسته (پسآزمونشي(پ يکمک يرهاين متغيب

  دهند.يش و گروه کنترل) نشان ميسطوح عامل (گروه آزما
  

سطوح عامل (گروه  ) درهاآزمونآزمون) و وابسته (پسشي(پ يکمک يرهاين متغيون بيسرگر يهابيج حاصل از آزمون شينتا ).۴جدول (
  ش و گروه کنترل)يآزما

 
 
  
  

تعامل 
ها آزمونشيپ

  در سطوح عامل

  F  ن مجذوراتيانگيم  يدرجه آزاد  مجموع مجذورات  هاآزمونپس
سطح 

  يداريمعن
  ١٣/٠ ٧٧/١  ٣٦/٢١٥  ٢  ٧٢/٤٣٠  يمارينگرش به ب

  ١٦/٠  ٦١/١  ٨٨/٢٩٦  ٢  ٧٦/٥٩٣  انسلامت رو

  
 نسايکووارل يتحل ياصل يهامفروضه، هادادهنکه يبا توجه به ا 

 انسيکووارل يبا استفاده از تحل هادادهل يلذا تحل، کننديرا محقق م
نشان  ۵ج آن در جدول ي(مانکوا) صورت گرفت که نتا يريچندمتغ

  داده شده است.
  

و سلامت روان  يماريآزمون نگرش به بپس يهان نمرهيانگيم ي(مانکوا) بر رو يريچندمتغ انسيکووارل يحاصل از تحل جينتا ).۵جدول (
  ش و گروه کنترليگروه آزما

  يداريمعن  يتوان آمار  اندازه اثر  خطا df  هيفرض F df  مقدار  ريمتغ
  ٠٠١/٠  ٩٨٣/٠  ٤٦٣/٠  ٢٥  ٢  ٠١٢/١١  ٤٦٣/٠  ييلاياثر پ  

  ٠٠١/٠  ٩٨٣/٠  ٤٦٣/٠  ٢٥  ٢  ٠١٢/١١  ٥٣٢/٠  لکزيو يلامبدا
  ٠٠١/٠  ٩٨٣/٠  ٤٦٣/٠  ٢٥  ٢  ٠١٢/١١  ٨٨١/٠  نگياثر هتل

  ٠٠١/٠  ٩٨٣/٠  ٤٦٣/٠  ٢٥  ٢  ٠١٢/١١  ٨٨١/٠  يشه روير نيتربزرگ

  
د که دهي(مانکوا) نشان م يريچندمتغ انسيکووارل يج تحلينتا

 وابسته در سطح يرهايمتغ ازلحاظش و گروه کنترل ين گروه آزمايب
۰۵/۰ P< ان يتوان بين اساس ميوجود دارد. بر ا يداريتفاوت معن

 نگرش نسبت به(وابسته  يرهاياز متغ يکيدر  کمدستداشت که 
-يتفاوت معن، ش و کنترلين دو گروه آزمايو سلامت روان) ب يماريب

 انسيکووارل يتحل، ن تفاوتيبردن به ا يوجود دارد. جهت پ يدار
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نشان  ۶ج حاصل از آن در جدول يدر متن مانکوا انجام گرفت که نتا
  داده شده است.

و سلامت روان  يماريآزمون نگرش به بپس يهان نمرهيانگيم يدر متن مانکوا بر رو ANCOVAل يج حاصل از تحلينتا ).۶جدول (
  سرطان ماران مبتلا بهيب

مجموع   ريمتغ
ن يانگيم  يدرجه آزاد  مجذورات

  يارديمعن يتوان آمار اندازه اثر F  مجذورات

  
  ١١/٤٨٨ يمارينگرش به ب

٠٠٢/٠  ٩١/٠  ٣١/٠  ٩٦٤/١١  ١١/٤٨٨  ١  
    

  ٠٠٥/٠  ٨٤/٠  ٢٧/٠  ٦١٧/٩  ٥٢/٥٥١  ١  ٥٢/٥٥١  سلامت روان

  
مداخله  داريمعن يگذارريتأثاز  يحاک، ٦ج جدول ينتا

 ٢٣و  ١٥شماره  يبر دعاها ديتأک با يمعنو يمذهب يدرمانروان
لا ماران مبتيو سلامت روان ب يارميه بر نگرش به بيفه سجاديصح

  سه با گروه کنترل بود.يش در مقايبه سرطان در گروه آزما
  

  يريگجهينتبحث و 
ش و ين دو گروه آزمايپژوهش حاضر نشان داد که ب يهاافتهي

 و سلامت روان يمارينگرش به ب يرهايک از متغيکنترل در هر 
جه گرفت که يتوان نتيم نيبنابراوجود دارد.  يداريمعنفاوت ت

 ۲۳و  ۱۵شماره  يدعاها بر ديتأکبا  يمذهب يمعنو يدرمانروان
ت نگرش يز تقويش سلامت روان و نيه موجب افزايفه سجاديصح

پژوهش  يهاافتهيش شده است. يدر گروه آزما يماريمثبت به ب
 يبر دعاها ديتأکبا  يمعنو يمذهب يدرمانروانحاضر نشان داد که 

ت نگرش مثبت به يه موجب تقويفه سجاديصح ۲۳و  ۱۵شماره 
 يهافتهايجه با ين نتيان به سرطان شده است که ايدر مبتلا يماريب
بر  ينيم ديها و مفاهمثبت آموزه ريتأثبر  يمبن)۱۴-۱۸(نيشيپ

ر توان ذکين مطلب فوق مييهمسو است.  در تب يمارينگرش به ب
-بصع يهايماريان به بيع در مبتلاياز مشکلات شا يکيکرد که 

 و يبافيمنف، يماريرش بيانکار و عدم پذ، ر سرطانيالعلاج نظ
گر، يدانيببهاست.  يخود و هست يمارينسبت به ب آورأسي يباورها

-درمان در کنار. پس )۱۲(سرطان با اختلال در نگرش ارتباط دارد
ماران مبتلا به سرطان را در خصوص يد نگرش بيبا يپزشک يها
ز ا يناش يروان ياصلاح نمود تا فشارها يو فلسفه زندگ يماريب
 ديتأکبا  يمعنو-يمذهب يدرمانروان ابد. در مداخلهيکاهش  يماريب

و مورد  يماريرش بيپذ ،هيفه سجاديصح  ۲۳و۱۵ يت دعايبر اهم
خصوص در مار بهيب يشناخت يهايابيآماج قرار دادن باورها و ارز

 انيمبتلا يهارا باورها و نگرشيز، دارد يدينقش کل يماريمورد ب
با  هاآن يمقابله و سازگار يخود اغلب بر چگونگ يمارينسبت به ب

 ين مداخله درماني. در ا)۲۶(گذارديم ريتأثط موجود يو شرا يماريب
                                                             

1. Koing 

 ياصل ياهمؤلفهاز  يماريتحمل و تفکر مثبت نسبت به ب، رشيکه پذ
تور مس يهادوارانه و درک نعمتيش تفکر مثبت و اميبا افزا، آن است

 يو اخرو يد معنويدرک فوا، بخشش گناهان ازجمله يماريدر ب
خدا با  يو وعده همراه يمت الهدر حک يماريمنزلت ب، يماريب

" يديتوح ينيببه جهان يماد ينيباز جهان يماريصابران" نگاه به ب
 ياندازمار توانست چشميب، ينشين بيه کسب چنير کرد و در ساييتغ

گرش ند و نيدرد و رنج خود را بب يو نابسامان يت کنونيفراتر از وضع
 قبلاً نکهيرغم ايعل دا کند ويخود پ يماريهم نسبت به ب يتريواقع

 پس از درمان درک، پنداشتيکننده مرا کشنده و ناتوان يمارين بيا
ز ا يبخش عنوانبهدا کرد و يخود پ يمارينسبت به ب يتردرست

و سمور  يلانيز، نهين زميرفته بود. در هميآن را پذ خود يزندگ
، يو معنو يم مذهبيآموزش مفاه يجهيدرنت، ) معتقدند۲۰۱۰(

دانند و معتقدند يم ياله يخود را امتحان يماريان بياز مبتلا يبرخ
وجود  به خاطراز خواست و اراده خداست و  يآنان قسمت يماريکه ب
را تحمل کنند و به  يماريتوانند رنج حاصل از بيم ين نگرشيچن

ن ي. همچن)۱۸(داشته باشند يد" بهتريخود "د يماريفرجام ب
 ت ويکنند که معنويان ميا در پژوهش خود بيعت نيو شر يکاظم
ان ماريب يدر سازگار، يزندگ يافتن معنايق ياز طر ينيد يهاآموزه

 ياست و مداخلات معنو مؤثرط موجود يمبتلا به سرطان با شرا
رار ق ريتأثمار را تحت يب يناختش يهايابيارزبر دعا چون  يمبتن

-يخود م يماريو ب يباعث نگرش مثبت نسبت به زندگ، دهديم
آموزش  جهيدرنتمعتقد است  ١نگيکوئ، نهين زمي. در هم)۱۶(شود
اد ر سرطان در افرينظ العلاجصعب يهايماريبرش يپذ، ينيم ديمفاه

 يرا احساس کنترل در افراد مذهبيز، رديگيتر صورت مراحت
از  يمار با اعماليرسد بي. به نظر م)۵(ابدييمش يدعا افزا واسطهبه
کند در آن لحظه همه افکار و يم يش سعياين، دعا، ل ذکريقب

را از ذهن خود دور کند و تنها  هايسختفشارها و  ازجمله هاخاطره
ن رفتار يزم ايمکان احتمالاًو رحمت خداوند شود.  يرخواهيمتوجه خ

است که مورد استفاده  يسازآرامو  يتوجه برگردان يهاروشه يشب



 حميد نجمه ،مرعشي سيدعلي ،ريگي شريفي علي
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و توجه  يوت مهم در معنادهتفا ياست. ول درمانگرانرواناز  يبرخ
  .)۱۷(است يمعنو يکرديد در رويبه معاد و اصل توح

ش سلامت يتوان به افزايم، پژوهش حاضر يهاافتهيگر ياز د
ر ب ديتأکبا  يمعنو يمذهب يمعنو يدرمانروانمداخله  جهيدرنتروان 
ماران مبتلا به سرطان يه در بيفه سجاديصح ۲۳و  ۱۵شماره  يدعاها

جه با ين نتياس با گروه کنترل اشاره کرد که ايدر گروه مداخله در ق
ن ييدر تب همسو است.)۱۱, ۱۰(و  )۸-۵(ن يشيپ يپژوهش يهاافتهي

 ماران مبتلا به سرطان پسيب يان کرد که برخيتوان بيمطلب فوق م
نند و يبيک مرگ ميخود را نزد، يماريص و اطلاع از بياز تشخ

 يديو ناام يافسردگ، اضطراب، خشم، ر انکاريها نظاز واکنش يادامنه
ود جاد شيدر آنان ا يماريابتلا به بدن خبر يممکن است پس از شن

 آنان ران مسئله يکه ا، را از دست داده يد به زندگيجه اميو درنت
فه يصح ۱۵شماره  يدعا ي. محتوا)۲۴(کنديتر مريپذبيآسار يبس

 يماريت بيرش واقعيشده که در ابتدا با پذ يطراح ياگونهبهه يسجاد
بر  ديتأک. سپس با شکنديمسم انکار را يو مواجه شدن با آن مکان

و با توجه دادن به  ياز سلامت يقبل يمندبهره يمدت طولان
وبه ت يبرا يداريب، بخشش گناهان ازجمله يماريمثبت ب يکارکردها

 يکند. در فرازهايم يثواکنش خشم را خن، يو پاداش و جبران اخرو
طه يو خارج نبودن آن از ح يماريده بيگر دعا تسلط خداوند بر پديد

 رلکنترقابليغ بيترتنيابهقدرت خدا مورد اعتراف قرار گرفته و 
 ياهانسان با قدرت و آگ يبرا يماريبودن ب ينيبشيپرقابليغبودن و 

-يم ياب خنثاضطر بيترتنيابهده و يجبران گرد يماريخداوند بر ب
 يازيبخشش ن يان از خداوند طلب بخشش شده تا برايشود. در پا

سته بهبود گردد و ينباشد و فرد شا يماريب يبه تحمل سخت
. )۶(دشويمهار م يد شده و افسردگيبدل به ام يديناام بيترتنيابه

 ينوع درواقعه يفه سجاديصح  ۲۳و  ۱۵ يدعا يمحتوا نيبنابرا
رب مخ يندهاياست که فرا ينيات ديبا اتکا بر واقع يشناخت درمان

ح سط بيترتنيابهکند. يرا مهار م يمارياز مواجهه با ب يناش يروان
 علائم يتنروان يهاسميافته و آنگاه با مکانيفرد ارتقاء  يروان يسلامت
 يمذهب يدرمانروانواقع ابعاد مختلف شوند. دريز بهتر مين يجسم

 يو هست يعاطف، يرفتار، يشناخت يهامؤلفهبا توجه به  يمعنو–
 يستيبهز–در ثبات خلق  ياعمدهتواند نقش يانه خود ميگرا

ن يو همچن، ر ذکرينظ يمانيا يهامهارتد و يفا نمايمار ايب يجانيه
 يات خلقرييباعث تغ يمعنو بخشلذت يهاتيفعالر شدن در يدرگ

از مشکلات ، شيايدعا و ن به هنگامانسان  علاوهبهشود. يمطلوب م
خواهد که يبرد و با ابراز رنج و اندوه از خدا ميبه خدا پناه م يزندگ

و ن بازگيکمک کند و ا يش به ويازهايدر حل مشکلات و برآوردن ن

ه شود و بيو کاهش اضطراب م يجانيه هيکردن مشکلات سبب تخل
ه يمار در ساين بيکند. همچنيفرد کمک م يروان يرامش روحجاد آيا

-يت دست مياز امن يتريبه حس قو ياتصال به خدا و منابع معنو
 يارمياز ب يناش يو جسم ياو با مشکلات روان يابد و توان سازگاري

ق دعا يت از طريرود. درواقع معنويبالاتر م يبه شکل کارآمدتر
ن يبخشد و ايمار معنا ميب ين به زندگام يو پناهگاه ملجأ عنوانبه

نگ معتقد ي. کوئ)۲۶(باشدياست که هدف درمانگران م يزيهمان چ
، زولياسترس (کوت يهاهورمونش ترشح ياياست که هنگام دعا و ن

که  شوديت ميبدن تقو يستم دفاعين) متوقف شده و سينفر ياپ
 يت درماني. درواقع معنو)۵(ن کار آرام شدن فرد استيه اجينت

و  يدينش توحيب يبا ارتقا، ت درد و رنجيبدون انکار واقع ياسلام
 يمت اجزان حکييد بر افق ذهن افراد و تبيجد يهاپنجرهبازکردن 

از  يرا که بخش يزندگ يهارنجتحمل دردها و ، يمختلف زندگ
مد آن ايکند که پيل ميمار تسهيب يبرا، است يماد يت زندگيواقع
ماران مبتلا به يو سلامت روان در ب يماريبا ب يش سازگاريافزا

  سرطان است.
توان گفت که مداخله يبا توجه به پژوهش حاضر م نيبنابرا

 ۲۳و  ۱۵شماره  يبر دعاها ديتأکبا  يمعنو يمذهب يدرمانروان
 يرمايش سلامت و نگرش مثبت به بيه موجب افزايفه سجاديصح

فراهم  در صورتن جهت يبه هم شود.يان به سرطان ميدر مبتلا
در قلمرو  ين مداخله درمانيتوان از ايمساعد م يهانهيشدن زم

 شيو افزا يماريت نگرش مثبت به بيتقو يمکمل برا يهادرمان
 يهاتيمحدودماران مبتلا به سرطان استفاده شود. از يسلامت ب

امکان کنترل کامل ، عدم کنترل نوع سرطان، نکهيپژوهش حاضر ا
 يفرهنگ – ياجتماع، يت اقتصادير وضعينظ گرمداخله يرهايمتغ

ساختمند و عدم کنترل  يابزارها ين اجرايهمچن، وجود نداشت
 ليبه دل يريگيو نداشتن دوره پ يمذهب يهافرضشيپق يدق

ن پژوهش يا يهاتيمحدود ازجملهز يماران افراد نيمشکلات خاص ب
ر مدنظ يآت يهاپژوهشن موارد در يشود ايشنهاد ميبوده است که پ

  رد.يقرار گ
  

  يتشکر و قدردان
ته ارشد در رش يشناسکار نامهانيپاج ياز نتا ين مطالعه بخشيا 
د چمران اهواز است که از يدر دانشگاه شه ينيبال يشناسروان

 ياهانجمنن ين از مسئوليشود. همچنين مربوطه تشکر ميمسئول
که در انجام  يمارانيدر شهر اهواز و تمام ب يماران سرطانيت از بيحما

  شود.يم يتشکر و قدردان، اندنموده يارين پژوهش ما را يا
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Abstract 
Background & Aims: Cancer has a negative impact on the various aspects of life in patients with cancer 
in varying degrees. The purpose of this study was to investigate the effectiveness of religious-spiritual 
psychotherapy with emphasis on the importance of prayers No. 15 and 23 of SahifehSajjadieh on the 
attitude toward illness and mental health in cancer patients in Ahvaz city. 
Material & Methods: In a pre-test-post-testdesign with control group, 30 cancer patients in Ahwaz were 
selected using available sampling method and randomly assigned to two intervention and control groups 
(each group consisted of 15 subjects).The intervention group received 6 sessions (weekly 2 sessions)of 
90 minutes religious-spiritualpsychotherapy intervention with emphasis on the importance of prayers 
No. 15 and 23 of SahifehSajjadieh. The instruments used were Goldberg and Hillier mental health 
questionnaire and the Illness Attitude Scales (IAS) of Kellner, completed in two stages before and end 
of intervention. Descriptive statistics were used to analyze the data and to determine the significance 
level, the test ANOVA, (p<0.01) was used. 
Results: The results of multivariate analysis of covariance showed thatspiritual / religious psychotherapy 
- emphasizing the importance of 15th and 23th prayers of SahifehSajjadiyeh-increased mental health 
(P<0/005) and positive attitude toward illness (P<0/002) in cancer patients of the experimental group in 
comparison to the control group in post-test. 
Conclusion: Considering the positive effect of this intervention on improving mental health and also 
strengthening the positive attitude toward illness, this intervention can be appropriate for cancer patients 
along with other treatments and could be used as a treatment approach in hospitals and counseling 
centers. 
Keywords: piritual / religious psychotherapy, health mental, attitude toward disease, cancer patients 
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