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اثربخشی معنادرمانی گروهی بر ارتقای کیفیت 
زندگی مادران کودکان کم‌شنوا

Effectiveness of Group Logo therapy on 
Increasing the Quality of the Mother,s 

Life of Hearing Impaired Children
Zahra Tayebi ramin1, Gita Movallali2 , 
Morteza Rezaee madani3

Introduction: According to the re-
search more than 90% of deaf children 
are born into hearing parents. The exis-
tence of such a child, put all the family 
members in very bad conditions, espe-
cially their mothers, since the mother 
communicates whit her child most of 
the time, so she will tolerate the most 
difficulties and suffer from changing 
her own feeling terribly. The fear of 
child's condition taking a turn for the 
worse as he/she is becoming older is 
another problem that mother face. Her 
concern is about that if his impaired 
hearing child can become older and has 
a happy and healthy life without over-
coming this problem. It is possible that 
all his/ her hopes are shattered without 
something else replacing it. One of the 
roots of people’s vulnerability is the 
meaninglessness and purposelessness. 
When human being confronts with an 
inevitable situation or an unchangeable 
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شــده  انجــام  پژوهشــهای  مطابــق  مقدمــه: 
ــنوا  ــن ش ــنوا از والدی ــودکان کم‌ش ــش از 90% ک بی
ــام  ــی تم ــن کودک ــود چنی ــوند. وج ــد می‌ش متول
ــدی  ــادر را در شــرایط ب ــژه م ــواده به‌وی ــراد خان اف
قــرار می‌دهــد، چــون ایــن مــادر اســت کــه 
ــد.  ــرار میک‌ن ــودک برق ــا ک ــاط را ب ــترین ارتب بیش
ــد  ــر دوش خواه ــار مشــکل را ب ــترین ب ــس بیش پ
کشــید و بیشــترین رنــج را او می‌بــرد تــا درک 
ــادر  ــرای م ــد. ب ــر ده ــود را تغیی ــاس خ و احس
ــرس از  ــز وجــود دارد و آن، ت مشــکل دیگــری نی
ــدن  ــزرگ ش ــن ب ــودک حی ــع ک ــدن وض ــر ش بدت
اســت. اینکــه چگونــه بــرای کــودک کم‌شــنوای او 
امــکان خواهــد داشــت کــه بــدون غلبــه بــر مســئله 
کم‌شــنوایی بــزرگ شــود و زندگــی شــاد و کاملــی 
ــزد  ــرو بری ــا ف ــته باشــد، ممکــن اســت امیده داش
ــود.  ــن آن ش ــری جایگزی ــز دیگ ــه چی ــدون اینک ب
یکــی از ریشــه‌های آســیب پذیــری در افــراد، 
ــی  ــان وقت ــت. انس ــی آنهاس ــی و بی‌هدف بی‌معنای
می‌شــود،  مواجــه  اجتناب‌ناپذیــر  وضعــی  بــا 
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ــت،  ــه روس ــر روب ــتی تغییرناپذی ــا سرنوش ــا ب و ی
ــن  ــه عالی‌تری ــه ب ــت ک ــه اس ــت را یافت ــن فرص ای
ارزشــها و ژرف‌تریــن معنــای زندگــی یعنــی رنــج 
کشــیدن دســت یابــد. درد و رنــج بهتریــن جلوه‌گاه 
وجــودی انســان اســت و آنچــه کــه اهمیــت بســیار 
دارد، شــیوه و نگــرش فــرد نســبت بــه رنــج اســت 
ــد.  ــه دوش میک‌ش ــج را ب ــن رن ــه ای ــیوه‌ای ک و ش
ــی  ــی اثربخش ــدف بررس ــا ه ــر ب ــش حاض پژوه
ــر ارتقــای کیفیــت زندگــی  معنادرمانــی گروهــی ب

ــت.  ــام گرف ــنوا انج ــودکان کم‌ش ــادران ک م
روش: پژوهــش حاضــر کاربــردی و از نــوع 
گمــارش  و  گــواه  گــروه  بــا  آزمایشــی  نیمــه 
– پس‌آزمــون و آزمــون  تصادفــی، پیش‌آزمــون 
پیگیــری اجــرا شــد. جامعــه آمــاری پژوهــش، 
ــرج  ــتان ک ــنوا شهرس ــودکان کم‌ش ــادران ک ــه م کلی
ــتثنایی  ــه اس ــوزان مدرس ــادران دانش‌آم ــن م و از بی
ــق  ــه از طری ــای نمون ــد. اعض ــاب ش ــهداء انتخ ش
ــب  ــای داوطل ــر مبن ــترس و ب ــری در دس نمونه‌گی
بــودن آزمودنــی، بــا اســتفاده از تخصیــص تصادفــی 
بــه دو گــروه آزمایــش ) 15 نفــر( و کنتــرل )15 نفر( 
ــه  تقســیم شــدند. اعضــای هــر دو گــروه در مرحل
پیش‌آزمــون و پس‌آزمــون بــر اســاس مقیــاس 
ــد.  ــرار گرفتن ــی ق ــورد ارزیاب ــی م ــت زندگ کیفی
ــی  ــه معنادرمان ــرض »مداخل ــش در مع ــروه آزمای گ
ــرار  ــه‌ای ق ــه 90 دقیق ــب 9 جلس ــی« در قال گروه
ــور  ــه منظ ــع آوری ب ــس از جم ــا پ ــت. داده‌ه گرف
محاســبه میانگیــن، انحــراف معیــار، آزمــون t و 
 SPSS ــزار ــرم اف ــط ن ــس توس ــل کوواریان تحلی

ــد.  ــردازش ش پ
ــادران  ــی در م ــت زندگ ــن کیفی ــا: میانگی یافته‌ه

fate, he/she has found the opportunity 
to achieve the most excellent values and 
the deepest meaning of life. Pain and 
suffering are the clearest manifestation 
of existential of human being. Person’s 
attitude toward suffering and how he/
she tolerates it is very important. The 
present study aimed to investigate the 
effectiveness of group logotherapy on 
improving the quality of life of hearing 
impaired children’s mothers.
Method: This study is applied and 
semi- experimental that conducted 
with control group, random assigned 
pretest, posttest and follow- up test. 
The population comprised all the 
mothers of hearing impaired children 
in Karaj and also were selected among 
the mothers of exceptional students of 
Shohada's primary school. The study 
participants were selected through ap-
proachable sampling, being volunteer 
subject and then randomly assigned to 
the case group (15) and control group 
(15). Both group members tested based 
on the quality of life scale in the stages 
of pretest and posttest. The case group 
in the intervention of group logothera-
py consisted 9 sessions each taking 90 
minutes. Data was collected and pro-
cessed through SPSS to calculate the 
mean score, standard deviation, t- test 
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کــودکان کم‌شــنوا، پــس از اجــرای مداخلــه در 
ــرل  ــروه کنت ــن گ ــتر از میانگی ــش بیش ــروه آزمای گ
ــت  ــادار اس ــاری معن ــاظ آم ــاوت از لح ــوده و تف ب
ــان  ــس نش ــون کوواریان ــن آزم )0/001<(. همچنی
ــی  ــامت روان ــمانی، س ــامت جس ــاد س داد در ابع
و ســامت محیــط اختــاف معنــاداری بیــن دو 
پس‌آزمــون  مرحلــه  در  مطالعــه  مــورد  گــروه 
 .)p>0/01  ،p>0/01  ،p>0/001( دارد  وجــود 
ــاء  ــه ارتق ــی ب ــی گروه ــه معنادرمان ــا ک ــن معن بدی
ــروه  ــنوا گ ــودکان کم‌ش ــادران ک ــی م ــت زندگ کیفی
مداخلــه در ابعــاد ســامت جســمانی، ســامت 
روانــی و ســامت محیــط منجــر شــده اســت. امــا 
ــاف  ــی، اخت ــط اجتماع ــامت رواب ــه س در حیط
معنــاداری بیــن دو گــروه مــورد مطالعــه در مرحلــه 
ــا  ــن معن ــون مشــاهده نشــد )p=0/11(. بدی پس‌آزم
ــه‌ای  ــل ملاحظ ــر قاب ــی تأثی ــی گروه ــه معنادرمان ک
بــر کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا 
روابــط  ســامت  لحــاظ  بــه  مداخلــه  گــروه 
ــاً  ــت تقریب ــروه از وضعی ــی نداشــته و دو گ اجتماع

ــد.  ــانی برخوردارن یکس
ــوان  ــش می‌ت ــای پژوه ــن یافته‌ه ــث: در تبی بح
ــی‌آورد  ــای در م ــان را از پ ــه انس ــه آنچ ــت ک گف
ــه  ــت، بلک ــان نیس ــت نامطلوبش ــا و سرنوش رنجه
ــار  ــه مصیبت‌ب ــت ک ــی اس ــدن زندگ ــا ش ــی معن ب
اســت و ناامیــدی را بــه دنبــال دارد. . انســان 
ــختیهای  ــا و س ــر رنجه ــود را در براب ــش خ واکن
ــرایط  ــاس ش ــده براس ــش آم ــی پی ــته، ول ناخواس
ــه  ــی ک ــد. هنگام ــاب میک‌ن ــود انتخ ــی، خ محیط
ــتن  ــد داش ــت، مانن ــر اس ــل تغیی ــر قاب ــرایط غی ش
نحــوه  و  نگــرش  می‌تــوان  کم‌شــنوا،  فرزنــد 

and analysis of covariance. 
Findings: The average quality of life of 
mothers of children with hearing loss 
after the intervention in the experimen-
tal group were higher than the control 
group and the difference is statistically 
significant (0.000). In addition, co-
variance revealed that in the post-test 
phase, there is a significant  difference 
between the two groups  in the aspects 
of  physical , mental  and environmen-
tal health (p<0/001, p<0/01, p<0/01).
This means that a group logotherapy 
has improved  the quality of life of 
hearing  impaired children's mothers in 
the aspects of  physical , mental  and 
environmental health . But in the realm 
of health of social relations, a signifi-
cant difference was not observed be-
tween the two groups at post-test phase 
(P=0/11) .This means that in the realm 
of health of social relations, group 
logotherapy has not had a considerable 
effect on the quality of life of hearing 
impaired children’s mothers in the in-
tervention group and both groups are 
almost in the same situation.
Discussion: In explaining research find-
ing, one can say that  what exhausts hu-
man being are not sufferings and their 
unpleasant fate, but becoming meaning-
less of life is disastrous and brings with 



      256

 فصلنامة علمي ـ پژوهشي رفاه اجتماعي، سال شانزدهم، شماره 61

it despair. Human being oneself choose 
his response against the sufferings and 
unwanted difficulties while they are 
occurred and based on environmental 
conditions. When the conditions are 
unchangeable such as having an im-
paired hearing child, one can choose 
freely the attitude and the way of deal-
ing with. During this research, subjects 
found out this issue that the existence of 
an impaired hearing child and the prob-
lems caused by it is not an end of life, 
in their present life, they can enjoy their 
surrounding facilities and enjoy being 
together. In regards to the instruction 
is given to them, they realized that they 
can learn to change coping  way with 
life's difficulties whereas they are not 
able to change definite events of their 
life and show desirable reaction against 
the suffering events of life and the most 
restrictive conditions. Therefore  they 
found new meaning  in their suffering 
and pain  and could find the cause of 
their life and accept its conditions .One 
can also refer to similarity and congruity 
this therapeutic approach with religious 
beliefs of our country .This belief that 
difficulties, illnesses, and problems are 
the wisdom and expedient of God and 
the world life is a passageway for other 
world of eternal life that always makes 

برخــورد را آزادانــه انتخــاب کــرد. طــی ایــن 
پژوهــش افــراد نمونــه بــه ایــن مســئله پــی بردنــد 
ــی  ــلاکت ناش ــنوا و مش ــد کم‌ش ــود فرزن ــه وج ک
ــه  ــی‌رود، بلک ــمار نم ــه ش ــی ب ــر زندگ از آن، آخ
ــات  ــد از امکان ــود می‌توانن ــی خ ــی کنون در زندگ
ــد  ــذت ببرن ــودن ل ــم ب ــار ه اطرافشــان و از در کن
ــد  ــا داده ش ــه آنه ــه ب ــی ک ــه آموزش ــه ب ــا توج . ب
ــد  ــه ایــن آگاهــی رســیدند کــه اگرچــه نمی‌توانن ب
ــا  ــد، ام ــر دهن حــوادث قطعــی زندگی‌شــان را تغیی
می‌تواننــد یــاد بگیرنــد روش مقابلــه بــا ســختیهای 
مقابــل  در  و  دهنــد  تغییــر  را  زندگی‌شــان 
و محــدود  زندگی‌شــان  آور  رنــج  رویدادهــای 
نشــان  مطلوبــی  واکنــش  شــرایط،  کننده‌تریــن 
دهنــد. بنابرایــن در درد و رنــج خــود نیــز معنــای 
ــود  ــی خ ــی زندگ ــتند چرای ــه و توانس ــد یافت جدی
ــن  ــم چنی ــد. ه ــد و چگونگــی آن را بپذیرن را بیابن
می‌تــوان بــه تشــابه و ســنخیت ایــن رویکــرد 
ــرد.  ــاره ک ــور اش ــی کش ــد مذهب ــا عقای ــی ب درمان
ــا و مشــلاکت،  ــه ســختیها و بیماریه ــاور ک ــن ب ای
مصلحــت و حکمــت الهــی اســت و زندگــی دنیــا 
گذرگاهــی اســت بــرای زندگــی جاودانــه آخــرت، 
ــر و  ــر، صبورت ــی را مقاوم‌ت ــراد مذهب ــه اف همیش
ــی  ــه رحمــت اله ــد ب ــرده اســت. امی ــر ک امیدوارت
ــوان  ــت. می‌ت ــلمانان اس ــی مس ــای مذهب از باوره
گفــت رویکــرد معنادرمانــی گروهــی توانســته 
ــروه از  ــن گ ــی ای ــای مذهب ــد و باوره اســت عقای
ــه  ــد. در نتیجــه ب ــت نمای ــده و تقوی ــادران را زن م
ــا راه آســان‌تر  ــه معن ــش ب ــه گرای نظــر می‌رســد ک
تولــد کــودک  پذیــرش  بــرای  و مطلوب‌تــری 
نتیجــه  می‌تــوان  همچنیــن  اســت.  کم‌شــنوا 
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)ترنبــال1، 2004؛ دیتر-دیــکارد2، 1995؛ نقــل از موللــی، 1387(. بــا وجــود پیشــرفتهای اخیر 
ــم  ــوز ه ــاد، هن ــناختی زی ــای پزشــکی و روانش ــل جنبه‌ه ــه دلی ــنوایی ب در پزشــکی، کم‌ش
ــیب  ــایع‌ترین آس ــنوایی ش ــزی، 2005(. کم‌ش ــادی و کهری �ـت )نجم‌آب چال��ش برانگی��ز اس
در زم��ان تولـد� می‌باش��د. براســاس آمارهــای بین‌المللــی از میــان کــودکان متولــد شــده در 
جهــان، از هــر 1000 نــوزاد 1 تــا 3 نــوزاد کم‌شــنوا خواهنــد بــود )پرنــد و موللــی، 1390(. 

1. Turnball 
2.  Deater- Deckard

religious people more resistant ,more 
patient and hopeful .Hope divine mercy  
is from the religious beliefs of Muslims 
.One can say that the group logotherapy 
has been able to live and reinforce reli-
gious beliefs of this group of mothers. 
Therefore, it seems that tendency to the 
meaning is an easier and more favor-
able way for acceptance of bearing an 
impaired hearing child .One can also 
conclude that achieving the meaning 
of pain, suffering and catastrophic un-
wanted events make the quality of life 
of impaired hearing children's mothers 
improve in mentioned difficult condi-
tions. Because of this, using this thera-
peutic approach about other mothers 
of hearing impaired children is recom-
mended.
KeyWords: Group logotherapy inter-
vention, Quality of life, Mothers` im-
paired children.

ــج  ــای درد و رن ــه معن ــت‌یابی ب ــه دس ــت ک گرف
ــود  ــث بهب ــار، باع ــته مصیبت‌ب ــوادث ناخواس و ح
کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا در 
ــذا اســتفاده از  شــرایط ســخت مذکــور می‌شــود. ل
ایــن روش درمانــی در ســایر مــادران دارای کــودک 

می‌گــردد.  توصیــه  کم‌شــنوا 
کلیــد واژه‌هــا: کیفیــت زندگی، مــادران کــودکان 

کم‌شــنوا، مداخلــه معنادرمانــی گروهــی

تاریخ دریافت:94/5/18
تاریخ پذیرش:95/3/25

مقدمه
کم‌شــنوایی  خانوادگــی،  دیــدگاه  از 
اســت.  حســی  ضایعــه  پیچیده‌تریــن 
ــواده را  ــودک خان ــنوایی ک ــایی کم‌ش شناس
ــد  ــه‌رو میک‌ن ــران روب ــری بح ــک س ــا ی ب
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ــد  ــد، تول ــا یکدیگــر تعامــل نزدیــک دارن ــواده ب از آنجایــی کــه تمامــی اعضــای خان
یــک کــودک دارای ناتوانــی بــر پویایــی خانــواده تأثیــر بیشــتر گذاشــته و خانــواده را دچــار 
ــرا  ــت چ ــدی اس ــیار ج ــنوا بس ــودکان کم‌ش ــورد ک ــوع در م ــن موض ــد. ای ــران میک‌ن بح
ــان  ــه فرزندش ــوند ک ــد می‌ش ــنوا متول ــن ش ــنوا از والدی ــودکان کم‌ش ــش از 90% ک ــه بی ک

ــی، 1388(.  ــی و نعمت ــد )مولل ــون دیده‌ان ــه تاکن ــنوایی اســت ک ــرد کم‌ش نخســتین ف
 در بررســیهایی كــه پیرامــون ســامت و رفــاه افــراد در معــرض خطــر انجــام می‌شــود، 
بررســی كیفیــت زندگــی1 حائ��ز اهمی��ت وی��ژه‌ای اس��ت. امــروزه یکــی از مفاهیــم جدیدی 
ــت زندگــی اســت. در  ــژه بهداشــت روان وارد شــده، کیفی ــوم بهداشــتی، به‌وی ــه در عل ک
دنیــای امــروز، زندگــی کــردن تنهــا بــه معنــای زنــده بــودن و بیمــار نبــودن نیســت، بلکــه 
چگونگــی زندگــی نیــز اهمیــت دارد. در چنیــن شــرایطی، دیگــر افزایــش میانگیــن طــول 
عمــر و امیــد بــه زندگــی، هــدف نیســت، بلکــه هــدف افزایــش ســالهای زندگــی ســالم 
ــه ســامت ســپری شــده اســت  ــراد، ب ــر اف ــد ســال از عم ــه چن ــی ک ــن معن اســت؛ بدی

)اصلانــی و همــکاران، 2014(. 
مــرور شــواهد تجربــی نشــان می‌دهــد والدیــن کــودکان اســتثنایی نســبت بــه والدیــن 
کــودکان عــادی بایــد زمــان بیشــتری را صــرف مراقبــت و آمــوزش کــودک خود کننــد، در 
ــد و زندگــی اجتماعــی آنهــا  ــرای انجــام فعالیتهــای خــود ناتوان‌ان نتیجــه ایــن والدیــن ب
ــرز2 و  ــی دارد )مال ــر منف ــان تأثی ــی آن ــت زندگ ــر کیفی ــر ب ــن ام ــه ای محــدود می‌شــود ک

همــکاران، 2005(. 
معنادرمان��ی یک�� شـا�خه مج��زا در مکت��ب روان‌درمانــی وجودگــرا- انســان‌گرا اســت. 
ــه  ــاری رســاندن ب ــه متوجــه ی ــه- رهنمــودی اســت ک ــان فعالان ــی نوعــی درم معنادرمان

1. Quality of life (QOL)
2.  Mallers             
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ــرد  ــان مفــروض می‌گی ــوع درم ــن ن ــژه در مراحــل بحــران زندگــی اســت. ای بیمــار به‌وی
ــا را هــر کــس، در هــر جــا و هــر  ــد و شــرط دارد و ایــن معن ــای بی‌قی کــه زندگــی معن
ــرش1،  ــوکاس و هی ــل از ل ــه نق ــکل، 2000؛ ب ــد )فران ــد و کشــف کن ــد بیاب ــان می‌توان زم

ــا و ارزش  ــا معن 2002(. معنادرمانــی ســعی میک‌نــد میــدان دیــد فــرد را وســعت دهــد ت
ــرد و  ــود شــجاعانه آن را بپذی ــد ب ــادر خواه ــگاه ق ــد، آن ــت را ببین ــه شــده در مصیب نهفت
ــر مثلــث  ــه ب ــرای غلب ــی تواناســاختن فــرد بیمــار ب ــارزه کنــد. هــدف معنادرمان ــا آن مب ب
ــای  ــف معن ــه کش ــد ب ــرد بتوان ــا ف ــت ت ــج اس ــاه و رن ــی درد، گن ــی یعن ــز زندگ غم‌انگی
ــار و آزادیهــای فــرد را  ــد. ایــن رویکــرد حــدود اختی ــه فــرد خــود دســت یاب منحصــر ب
ــز2،  ــر اســت )لنت ــی مؤث ــوب روان‌آزردگ ــای معی ــد و در شکســتن چرخه‌ه ــیم میک‌ن ترس

 .)2006
در ایــن زمینــه پژوهشــهای چنــدی در دســت اســت. ازجملــه براســاس پژوهشــی کــه 
ــاب و  ــاری بن ــی و همــکاران )1390(، غب ــی و همــکاران )1388(، نصرآزادان افخــم رضای
همــکاران )1383(، رســولی و برجعلــی )1390(، جارســما3 و همــکاران )2007(، کانــگ4 
ــر  ــرای بررســی تأثی ــگ5 )2011(، ســاند6 )2008(، ب ــکا و جیاکین و همــکاران )2004(، رب
معنادرمانــی گروهــی بــر ارتقــاء ســامت زنــان، بهبــود کیفیــت زندگــی بیمــاران MS و 
کاهــش اضطــراب و افزایــش اعتمــاد بــه نفــس آنــان، کاهــش رنــج و افزایــش معنابخشــی 
بــه زندگــی در بیــن نوجوانــان ســرطانی و رضایــت از زندگــی انجــام داده‌انــد، مشــخص 

شــده کــه معنادرمانــی اثــر مثبتــی در تحقیقــات ذکــر شــده داشــته اســت. 
ــادی در پژوهشــهای  ــیار زی ــان بس ــه محقق ــد ک ــان کردن ــر7 )2006( بی اسک��ینل و بک
ــی در  ــم اساس ــل مه ــی، عام ــا در زندگ ــود معن ــه وج ــیدند ک ــه رس ــن نتیج ــه ای ــود ب خ

1. Lukas and Hirsch	 2. Lantz 			   3. Jaarsma 	
4. Kang 			   5. Rebecca  and  Jiaqing 	 6. Sand
7. Schenel  and  Becker
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ســامت روانــی- عاطفــی اســت و بــه طــور سیســتماتیک بــا ابعــاد گوناگــون شــخصیت، 
ــای  ــب و فعالیته ــها، مذه ــارها و استرس ــا فش ــازگاری ب ــی، س ــمی و روان ــامت جس س

ــازگاری دارد.  ــاق و س ــی انطب مذهب
ــی و  ــراد، بی‌معنای ــیب‌پذیری در اف ــه‌های آس ــی از ریش ــکل )2000(، یک ــر فران از نظ
بی‌هدفــی آنهاســت. جســتجوی معنــا و هــدف چیــزی اســت کــه رســیدن بــه آن ســبب 
کمــال و شــکوفایی شــخصیت آدمــی می‌شــود و اختــال روانــی را از میــان بــر مــی‌دارد. 
مــرور پیشــینه پژوهــش و شــواهد تحقیقاتــی مختلــف نقــش ارزنــده معنادرمانــی بــر 
کیفیــت زندگــی و ســامت جســمانی- روانــی را نشــان می‌دهــد. امــا تاکنــون پژوهشــی 
بــه نقــش ایــن روش در ارتقــای کیفیــت زندگــی مــادران دارای فرزنــد کم‌شــنوا نپرداختــه 
اســت. لــذا بــا توجــه بــه مشــلاکت عمــده مــادران ایــن گــروه از کــودکان و لــزوم توجــه 
بــه یافتــن راهکارهایــی بــرای مداخــات مناســب بــرای آنهــا و بــا توجــه بــه پژوهشــهای 
ــک  ــه ی ــه مثاب ــی ب ــیوه گروه ــه ش ــی ب ــه معنا‌درمان ــرض ک ــن پیش‌ف ــا ای ــت، ب در دس
ــنوا  ــودکان کم‌ش ــادران ک ــی م ــت زندگ ــود کیفی ــبب بهب ــد س ــناختی بتوان ــکار روانش راه
ــای  ــر ارتق ــی ب ــی گروه ــن اثربخشــی معنادرمان ــدف تعیی ــا ه ــود، پژوهــش حاضــر ب ش

ــت.  ــودکان کم‌شــنوا صــورت گرف ــادران ک ــت زندگــی م کیفی

روش‌

ماهیت و روش تحقیق
ــروه  ــری و گ ــون، پیگی ــا پیش‌آزمون-پس‌آزم ــه آزمایشــی ب ــوع نیم ــه از ن ــن مطالع ای

ــی اســت.  ــی گروه‌هــای آزمودن ــا گمــارش تصادف گــواه همــراه ب

جامعه آماری، حجم نمونه و شیوه نمونه‌گیری
جامعــه آمــاری پژوهــش حاضــر را کلیــه مــادران کــودکان کم‌شــنوا شهرســتان مــارد 
)تهــران( تشــکیل دادنــد. بــا اســتفاده از روش نمونه‌گیــری در دســترس 30 نفــر از مــادران 
ــون 1-  ــرایطی چ ــن ش ــر گرفت ــا در نظ ــهداء ب ــتثنایی ش ــتان اس ــنوا دبس ــودکان کم‌ش ک
نداشــتن مشــکل ثانویــه )ناشــنوایی، ناتوانــی در تکلــم بــه هــر دلیلــی(، 2- داشــتن ســواد 
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خوانــدن و نوشــتن، 3- تحــت درمــان یــا مشــاوره گروهــی دیگــری نباشــد، 4- بــه خاطــر 
مشــلاکت خانوادگــی درگیــر مســائل دادگاهــی نباشــد، 5- دارای همســر بــودن شــرکت 
کننــده، 6- نداشــتن بیمــاری جســمی کــه فــرد را از شــرکت در برنامــه پژوهــش بــاز دارد، 
ــواه  ــر( و گ ــش )15 نف ــروه آزمای ــه دو گ ــی ب ــارش تصادف ــتفاده از گم ــا اس انتخــاب و ب
ــون  ــون و پس‌آزم ــه پیش‌آزم ــروه در مرحل ــر دو گ )15 نف��ر( تقس��یم شـد�ند. اعضــای ه
براســاس مقیــاس کیفیــت زندگــی مــورد ارزیابــی قــرار گرفتنــد. گــروه آزمایــش در معرض 
ــا  ــت. داده‌ه ــرار گرف ــه‌ای ق ــب 9 جلســه 90 دقیق ــی« در قال »مداخلـه� معنادرمان��ی گروه
ــل  ــون t و تحلی ــار، آزم ــن، انحــراف معی ــه منظــور محاســبه میانگی ــس از جمــع‌آوری ب پ

کوواریانــس توســط نــرم افــزار SPSS پــردازش شــد. 

ابزار اندازه‌گیری
بـه� منظ��ور گ��ردآوری داده‌هاــی پژوهــش از مقیــاس کوتــاه ارزیابــی کیفیــت زندگــی 
ســازمان بهداشــت جهانــی1 اســتفاده شــد. ایــن مقیــاس ابعــاد مرتبــط بــا : ا( ســامت روان، 
ــد.  ــی میک‌ن ــی را ارزیاب ــط زندگ ــی و 4( محی ــط اجتماع ــمانی، 3( رواب ــامت جس 2( س
ــا 5 در  ــه نمــره‌ای از 1 ت ــرای هــر گوی ــه اســت کــه ب پرسشــنامه مذکــور شــامل 26 گوی
ــه کیفیــت زندگــی کلــی و ســامت  نظ��ر گرفت��ه ش��ده اس��ت. دو پرســش اول مربــوط ب
عموم��ی و بقی��ه پرسش��ها چه��ار حیط��ه کیفی��ت زندگ�ـی را درب��ر می‌گی�ـرد. پرسشــهای )3، 
4، 10، 15، 16، 17، 18( بعــد جســمانی، پرسشــهای )5، 6، 7، 11، 19، 26( بعــد ســامت 
روانــی، پرسشــهای )20، 21، 22( بعــد روابــط اجتماعــی و در نهایــت پرسشــهای )8، 9، 
12، 13، 14، 23، 24، 25( بعـد� محیطــ زندگ��ی را می‌س��نجد. ایــن ابــزار در ایــران ترجمــه 
و هنجــار شــده و روایــی و اعتبــار آن بــرای اســتفاده در جامعــه ایرانــی مــورد تأییــد قــرار 
گرفتــه اســت کــه پایایــی آن بــا شــاخص همبســتگی درون خوشــه‌ای در حیطــه ســامت 
ــی  ــط زندگ ــه محی ــی 0/75 و درحیط ــط اجتماع ــامت روان0/77، رواب ــمی0/77، س جس
0/84 اســت. ســازگاری درونــی بــا اســتفاده از آزمــون آلفــای کرونبــاخ بیــن چهــار حیطــه 

در گــروه بیمــار 0/77 و در گــروه ســالم 0/73 اســت )نجــات و همــکاران، 1385(. 

1. World Health Organization
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شیوه اجرا 
ــود کــه پــس از گزینــش تصادفــی افــراد مشــمول  ــه ایــن نحــو ب اجــرای پژوهــش ب
نمونــه بــه دو گــروه، یــک جلســه مقدماتــی بــرای توجیــه، آماده‌ســازی و جلــب رضایــت 
شــرکتک‌نندگان برگــزار شــد و ضمــن آن بــا تأکیــد بــر محرمانــه مانــدن نــام و اطلاعــات 
آنهــا ســعی در ایجــاد و حفــظ انگیــزه آنــان بــه عمــل آمــد تــا در حــد ممکــن از مشــکل 
ــخصات  ــرم مش ــا ف ــد ت ــته ش ــا خواس ــپس از آنه ــود. س ــگیری ش ــا پیش ــت آزمودنیه اف

ــد.  ــل کنن ــش را تکمی ــرکت در پژوه ــه ش ــناختی و رضایت‌نام جمعیت‌ش
ــه  ــون ب ــی پیش‌آزم ــت زندگ ــنامه کیفی ــیله پرسش ــه وس ــروه ب ــر دو گ ــه، از ه در ادام
ــا دو  ــیله t ب ــه وس ــا ب ــازی گروهه ــس از همتاس ــد. پ ــت ش ــج آن ثب ــد و نتای ــل آم عم
نمون��ه مستــقل، اجــرای مداخلــه 9 هفتــه‌ای طــرح معنادرمانــی گروهــی کــه از تکنیکهــای 
طرحهــای درمانــی )فخــار و همــکاران، 1387 ( اقتبــاس شــد، بــه صــورت جلســات 90 
ــون در هــر دو  ــه، پس‌آزم ــس از اتمــام جلســات مداخل ــه پ ــه‌ای آغــاز شــد. دو هفت دقیق
ــچ  ــرل هی ــروه کنت ــه گ ــن 9 هفت ــی ای ــه در ط ــر اســت ک ــه ذک ــروه اجــرا شــد. لازم ب گ
ــی در گــروه آزمایــش وجــود نداشــت.  ــد و افــت آزمودن ــوع آموزشــی دریافــت نکردن ن
ــنامه  ــدد پرسش ــروه مج ــر دو گ ــون ه ــرای پس‌آزم ــاه از اج ــک م ــت ی ــا گذش ــپس ب س
کیفیــت زندگــی را تکمیــل کردنــد تــا میــزان پایــداری نتایــج به‌دســت آمــده از مداخلــه در 
گــروه آزمایــش تعییــن شــود. در نهایــت، نتایــج به‌دســت آمــده در مراحــل پیش‌آزمــون، 

ــد.  ــل گردی ــه و تحلی ــری، تجزی ــون و پیگی پس‌آزم
پــس از اجــرا و اتمــام کار تحقیــق، گــروه کنتــرل طــی دو هفتــه بــه مــدت 4 جلســه 
تحــت معنادرمانــی گروهــی قــرار گرفتنــد. البتــه در ایــن جلســات بــه دلیــل برخــورد بــا 

فصــل تابســتان همــه اعضــای گــروه کنتــرل شــرکت نکردنــد. 
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جدول )1( اهداف و مراحل مداخله معنادرمانی گروهی برای ارتقای کیفیت زندگی مادران کودکان کم‌شنوا

اهداف
 جلسات
مرحله

1-آشنایی اعضای گروه با هم

جلسه اول

2-سازماندهی گروه )تعیین چارچوبها و اصول کلی مشاوره گروهی(

 3-داشتن بحث کوتاهی در مورد رویکرد معنادرمانی

4-بررسی مشکلات عمومی شرکت کنندگان
تکلیف :

 هر یک ازاعضای گروه در مورد نگرانیهای خودشان فکر کنند و بررسی کنند که چه نگرانیهایی در
 زندگی دارند؟ و هر یک حداقل دو مورد از نگرانیهای خود را در جلسه بعد عنوان کند

 1- بررسی تکلیف جلسه قبل و بحث اعضا در مورد موارد بیان شده

جلسه دوم

 2- شناسایی مشلاکت جاری مراجع و فهم چگونگی ایجاد و تداوم مشکل

 3- شناسایی افکار و احساسات مرتبط با مشکلات اعضای گروه و اثرات این مشکلات بر کیفیت
 زندگی اعضا

 تکلیف :
 اعضای گروه به مشکلات خود فکر کنند و بیان کنند چه مسائلی موجب کیفیت زندگی پایین آنها

 شده است و همچنین بررسی کنند که این مشکلات چه تأثیراتی بر زندگی آنها می‌گذارد

1- زمینه‌سازی برای عنوان مفاهیم مختلف معنادرمانی 

 جلسه
سوم

2- آماده‌سازی اعضا برای بیان اهداف خود برای زندگی شاد 
تکلیف :

 از اعضا خواسته می‌شود که اهداف زندگی خود را بررسی کنند و در جلسه بعد هر کدام حداقل 2
 هدف را برای زندگی خود بیان کنند )بدون بررسی اینکه آیا می‌توانند به اهداف خود برسند یا نرسند(
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 1- آشنایی بیشتر با منابع معنا

 جلسه
چهارم

 2- شناسایی درک مراجعان از مفاهیم مرگ، آزادی، تنهایی و مسئولیت

3- کمک به شرکتک‌نندگان تا بتوانند هدفهای خود را به صورت مثبت، معین و قابل دسترسی تدوین 
کنند 

تکلیف :
از اعضا خواسته می‌شود در مورد کارهایی که تا به حال انجام داده‌اند و تأثیر مثبتی بر ابعاد کیفیت 

زندگی آنها داشته سه مورد را بیان کنند )بیان خاطرات( 

 1- معرفی روابط مثبت و سازنده با دیگران، دوست داشتن زندگی و دیگران و عوامل شادی بخش در
 زندگی
تکلیف :

- بررسی کنند که چند تا دوست داشته‌اند؟
- بررسی کنند در حال حاضر چند دوست عادی و چند دوست صمیمی دارند؟ در جلسه بعد جواب 

تکالیف را ارائه دهند. 

 جلسه
پنجم

 1- آشنایی اعضا با مفهوم آزادی انتخاب مسئولیت در مقابل معناجویی در زندگی

 جلسه
ششم

2- بحث از مشکلات جسمی که افراد تجربه می‌کنند90% از قبیل افسردگی، اضطراب و اختلالات 
خواب 
تکلیف :

 از اعضا خواسته می‌شود درباره این جمله، هیچ موقعیت ناخوشایندی وجود ندارد که ما نتوانیم با تلاش
 و تحمل ارزشمندش کنیم، بیندیشند و بیان کنند که آیا با این جمله موافق‌اند یا نه؟ و دلیل خود را برای

 جلسه بعدی ارائه دهند.

 1- شناسایی ترسهای مراجعین و ایجاد آگاهی از جایگاه و پیامدهای آزادی و انتخاب در سلامت و یا
عدم سلامت  جلسه

هفتم
 2- آشنایی اعضا با ناکامی وجودی، ناامیدی وجودی، روان‌نژندی اندیشه زاد و افسردگی

1- افزایش تعالی و خودشکوفایی در بین اعضا و بررسی اثر مثبت آن بر زندگی. 
تکلیف :

اعضا در مورد روند پیشرفت‌شان در مورد رسیدن به استعدادها و تواناییهای درونی از ابتدای زندگی 
تاکنون بیندیشند و لیستی در این مورد تهیه کنند و برای جلسه بعد به همراه داشته باشند. 

 جلسه
هشتم

1- بررسی تکلیف جلسه قبل و بحث اعضا در مورد موارد بیان شده

2- بررسی پرسشها و مطالب عنوان شده جلسه نهم

3- جمع‌بندی نهایی
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یافته‌ها
 در ایــن مطالعــه ابتــدا دو گــروه مداخلــه و کنتــرل از نظــر ســن و نــوع منزل مســکونی 
بــه وســیله آزمــون t همتاســازی شــدند. چــون t محاس��به شده )1/054( در ســطح 0/05 

ــن  ــه بی ــد ک ــه ش ــه گرفت ــن نتیج ــد و چنی ــر رد نش ــرض صف ــن ف ــود، بنابرای ــادار نب معن
میانگیــن ســنی دو گــروه اختــاف آمــاری معنــاداری وجــود نــدارد. بدیــن معنــا کــه دو 
گــروه بــه لحــاظ ســن، همتــا بودنــد. بــرای مقایســه دو گــروه در مرحلــه پــس از مداخلــه 
از روش آنالیــز کوواریانــس اســتفاده شــد. ابتــدا فرضیــات برقــراری آنالیــز فــوق بررســی 
شــد. نتایــج ابتــدا بــرای کیفیــت زندگــی کلــی و ســپس براســاس هــر بعُــد بــه صــورت 

ــد.  ــماره )2( به‌دســت آم جــدول ش
جدول )2(

 نتایج آزمون لوِِن در تساوی واریانسهای نمره کیفیت زندگی مادران کودکان کم‌شنوا و ابعاد آن در پس‌آزمون 

Fdf1df2pمقیاس‌ها

2/24110/145کیفیت زندگی مادران

2/57110/12سلامت جسمانی مادران

0/13110/72سلامت روانی مادران

1/3110/26سلامت روابط اجتماعی

2/91110/1سلامت محیط مادران

 مطابــق جــدول )2( بــا توجــه بــه ایــن کــه ســطح معنــاداری لـِـون در مقیــاس کیفیــت 
زندگــی )0/145( و ابعــاد آن شــامل ســامت جســمانی )0/12(، ســامت روانــی )0/72(، 
ــر  ــای 0/05 کمت ــط )0/1(، از خط ــامت محی ــی )0/26( و س ــط اجتماع ــامت رواب س
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ــهای آن در  ــرده مقیاس ــی و خ ــت زندگ ــهای کیفی ــاوی واریانس ــرض تس ــذا ف ــت، ل نیس
پس‌آزم��ون مــورد پذی��رش ق��رار گرف��ت و از آزم��ون تحلیلــ کوواریانــس جهــت آزمــون 
فــوق اســتفاده شــد. نتایــج تحلیــل کوواریانــس در جــدول شــماره )3( ارائــه شــده اســت. 

جدول )3(

 نتایج آزمون تحلیل کوواریانسِ تأثیر معنادرمانی گروهی بر ارتقای کیفیت زندگی و ابعاد آن در مادران 
کودکان کم‌شنوا

MSFpη2منبع تغییراتمقیاسها

کیفیت زندگی مادران
529/686/970/010/205پیش‌آزمون
0/0010/45>1674/4722/04گروهها

 سلامت جسمانی
مادران

20/182/460/130/08پیش‌آزمون
0/0010/24>69/38/46گروهها

سلامت روانی مادران
45/474/880/040/15پیش‌آزمون

142/215/250/0010/36گروه‌ها
 سلامت روابط

اجتماعی
0/0010/42>56/3619/905پیش‌آزمون

7/692/720/110/1گروه‌ها

سلامت محیط مادران
144/37/630/010/22پیش‌آزمون

243/9312/9050/0010/32گروه‌ها

در جــدول )3( نمــره پیش‌آزمــون کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا بــه عنــوان 
متغییــر هــم پــراش )کمکــی( در نظــر گرفتــه شــده اســت. در آزمــون تفــاوت بیــن نمــره 
کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا، در دو گــروه آزمایــش و کنتــرل، مقــدار ســطح 
ــرض  ــذا ف ــر اســت. ل ــای 0/05 کمت ــده اس�ـت و از خط معن��اداری )0/001<( محاس��به ش
ــن  ــردد. بدی ــد می‌گ ــه اول( تأیی ــق )فرضی ــای محق ــی ادع ــل یعن ــرض مقاب �ـر رد و ف صف
معنــا کــه معنادرمانــی گروهــی بــر ارتقــاء کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا مؤثــر 
�ـا )0/45( می‌باشــد.  �ـر ب �ـاوت، براب �ـا تف �ـر ی �ـزان تأثی �ـا، می �ـه مج�ـذور ات �ـا توج�ـه ب اس�ـت. ب
یعنــی 45% از کل واریانــس کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا براســاس عضویــت 
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گروهــی بــه وجــود آمــده اســت. همچنیــن آزمــون کوواریانــس نشــان داد در ابعــاد ســامت 
ــورد  ــن دو گــروه م ــاداری بی ــاف معن ــط اخت ــی و ســامت محی جســمانی، ســامت روان
ــا  ــن معن ــون وج��ود دارد )p>0/01 ،p>0/01 ،p>0/001(. بدی مطالع��ه در مرحل��ه پس‌آزم

ــروه  ــنوا گ ــودکان کم‌ش ــادران ک ــی م ــت زندگ ــاء کیفی ــه ارتق ــی ب ــی گروه ــه معنادرمان ک
مداخلــه در ابعــاد ســامت جســمانی، ســامت روانــی و ســامت محیــط منجر شــده اســت. 
همچنی��ن مق��دار مجــذور اتــا بــه ترتیــب ابعــاد اشــاره شــده عبارتنــد از )0/24، 0/36، 
0/32(. یعنــی بــه ترتیــب 24%، 36% و 32% از کل واریانــس ســامت جســمانی، ســامت 
ــه  ــی ب ــت گروه ــاس عضوی ــنوا براس ــودکان کم‌ش ــادران ک ــط م ــامت محی ــی و س روان
ــس  ــون کوورایان ــی، آزم ــط اجتماع ــامت رواب ــه س ــا در حیط ــت. ام ــده اس ــود آم وج
مشــخص کــرد کــه اختــاف معنــاداری بیــن دو گــروه مــورد مطالعــه در مرحلــه پس‌آزمون 
وجــود نــدارد )p=0/11(. بدیــن معنــا کــه معنادرمانــی گروهــی تأثیــر قابــل ملاحظــه‌ای 
بــر کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا گــروه مداخلــه بــه لحــاظ ســامت روابــط 

اجتماعــی نداشــته و دو گــروه از وضعیــت تقریبــاً یکســانی برخوردارنــد. 
جدول )4( نتایج آزمون لوِِن در تساوی واریانسهای نمره کیفیت زندگی مادران کودکان کم‌شنوا و 

ابعاد آن در مرحله پیگیری

Fdf1df2pمقیاس‌ها

2/24110/14کیفیت زندگی مادران

2/57110/12سلامت جسمانی مادران

0/13110/7سلامت روانی مادران

1/3110/27سلامت روابط اجتماعی

0/462110/5سلامت محیط مادران
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مطابــق جــدول )4( ب�ـا توجهــ ب��ه ای�ـن کــه ســطح معنــاداری لـِـون در مقیــاس کیفیــت 
ــی )0/7(،  ــامت روان ــمانی )0/12(، س ــامت جس ــامل س ــاد آن ش ــی )0/14( و ابع زندگ
ــر  ــای 0/05 کمت ــط )0/5(، از خط ــامت محی ــی )0/27( و س ــط اجتماع ــامت رواب س
ــهای آن در  ــرده مقیاس �ـت زندگ��ی و خ �ـذا ف��رض تس��اوی واریانس��های کیفی نیس��ت، ل
ــرای  ــس )ب ــل کوواریان ــون تحلی ــت و از آزم ــرار گرف ــرش ق ــورد پذی ــری م ــه پیگی مرحل
ــج  ــد. نتای ــتفاده ش ــوق اس ــون ف ــت آزم ــون( جه ــه پیش‌آزم ــری و مرحل ــه پیگی مرحل

ــده اســت.  ــه ش ــماره )5( ارائ ــس در جــدول ش ــل کوواریان تحلی
جدول )5( نتایج تحلیل کوواریانسِ تأثیر معنادرمانی گروهی بر ارتقای کیفیت زندگی و ابعاد آن در 

مادران کودکان کم‌شنوا )مرحله پیگیری( 

MSFpη2منبع تغییراتمقیاس‌ها

 کیفیت زندگی
مادران

479/5478/310/080/235پیش‌آزمون

0/0010/494<1522/99326/4گروه‌ها

 سلامت جسمانی
مادران

24/53/940/050/128پیش‌آزمون

57/859/310/0050/257گروه‌ها

 سلامت روانی
مادران

38/65/380/0280/166پیش‌آزمون

0/0010/382<119/616/68گروه‌ها

 سلامت روابط
اجتماعی

0/0010/443<43/1421/44پیش‌آزمون

0/2320/1160/730/004گروه‌ها

 سلامت محیط
مادران

96/46/170/190/186پیش‌آزمون

0/0010/446<338/821/7گروه‌ها
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ــادران  ــی م ــت زندگ ــون کیفی ــره پیش‌آزم ــری، نم ــه پیگی ــدول )5( در مرحل در ج
کــودکان کم‌شــنوا بــه عنــوان متغیــر هم‌پــراش )کمکــی( در نظــر گرفتــه شــده 
ــنوا، در  ــودکان کم‌ش ــادران ک ــی م ــت زندگ ــره کیفی ــن نم ــاوت بی ــون تف ــت. در آزم اس

ــت  ــده اس ــبه ش ــاداری )0/001( محاس ــطح معن ــدار س ــرل، مق ــش و کنت ــروه آزمای دو گ
ــای  ــی ادع ــل یعن ــرض مقاب ــر رد و ف ــرض صف ــذا ف ــت. ل ــر اس ــای 0/05کمت و از خط
ــنوا  ــودکان کم‌ش ــادران ک ــی م ــت زندگ ــای کیفی ــر ارتق ــی ب ــی گروه ــق )معنادرمان محق
ــاء کیفیــت  ــر ارتق ــی گروهــی ب ــا کــه معنادرمان ــن معن ــد می‌شــود. بدی ــر اســت( تأیی مؤث
زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا مؤثــر اســت. بــا توجــه بــه مجــذور اتــا، میــزان تأثیــر 
ــت زندگــی  ــس کیفی ــی 49/4% از کل واریان ــا )0/494( می‌باشــد. یعن ــر ب ــاوت براب ــا تف ی
مــادران ��کودکان کم‌شنــوا براســاس عضوی�ـت گروهـی� ب��ه وج��ود آم��ده استــ. همچنیــن 
آزمــون کوواریانــس نشــان داد در ابعــاد ســامت جســمانی، ســامت روانــی و ســامت 
ــاداری بیــن دو گــروه مــورد مطالعــه در مرحلــه پس‌آزمــون وجــود  محیــط اختــاف معن
دارد  )p>0/001 ،p>0/001 ،p>0/01(. بدیــن معنــا کــه در مرحلــه پیگیــری هــم چنــان 
معنادرمانــی گروهــی بــه ارتقــاء کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان کم‌شــنوا گــروه مداخلــه 
ــت.  ــده اس ــر ش ــط منج ــامت محی ــی و س ــامت روان ــمانی، س ــامت جس ــاد س در ابع
همچنیـن� مق��دار مجذــور اتاــ ب��ه ترتیـب� ابعـا�د اش��اره ش�ـده عبارتنــد از )0/257، 0/382، 
ــه ترتیــب 25/7%، 38/2% و 44/6% از کل واریانــس ســامت جســمانی،  ــی ب 0/446(. یعن
ســامت روانــی و ســامت محیــط مــادران کــودکان کم‌شــنوا براســاس عضویــت گروهــی 

بــه وجــود آمــده اســت. 
ــه  ــرد ک ــس مشــخص ک ــون کوورایان ــی، آزم ــط اجتماع ــا در حیطــه ســامت رواب ام
هماننــد مرحلــه پس‌آزمــون اختــاف معنــاداری بیــن دو گــروه مــورد مطالعــه در مرحلــه 
ــر  ــری ب ــی تأثی ــی گروه ــه معنادرمان ــا ک ــن معن ــدارد )p>0/001(. بدی ــری وجــود ن پیگی
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ــط  ــه لحــاظ ســامت رواب ــه ب ــروه مداخل ــنوا گ ــودکان کم‌ش ــادران ک ــی م ــت زندگ کیفی
ــد.  ــاً یکســانی برخوردارن ــت تقریب ــروه از وضعی ــته و دو گ ــی نداش اجتماع

بحث
یافته‌هــا حاکــی از آن هســتند کــه مداخلــه معنادرمانــی گروهــی بــر افزایــش کیفیــت 
ــر  ــش حاض ــای پژوه ــت. یافته‌ه ــوده اس ــش ب ــنوا اثربخ ــودکان کم‌ش ــادران ک ــی م زندگ
بــا نتایــج پژوهشــهای ربــکا و جیاکینــگ )2011(، کانــگ و همــکاران )2004(، جارســما1 
ــی )1390(،  ــولی و برجعل ــکاران )1391(، رس ــی و هم ــر آزادان ــکاران )2007(، نص و هم
ــاب )1388(، افخــم رضایــی و همــکاران )1387(،  ــاری بن ــدی )1387(، غب قنبــری و زرن
ــش  ــگران در پژوه ــن پژوهش ــد. ای ــو می‌باش ــکاران )1391(، همس ــانی و هم ــی کاش لطف
ــل  ــک عام ــوان ی ــه عن ــی ب ــش مهم ــی نق ــه معنادرمان ــیدند ک ــن نتیجــه رس ــه ای خــود ب
ــال شــرکت آزمودنیهــا در  ــه دنب ــج مثبتــی را ب ــودی دارد و نتای واســطه در نشــانه‌های بهب
برنامــه درمانــی بــه همــراه دارد، بنابرایــن معنادرمانــی موجــب افزایــش کیفیــت زندگــی 

ــود.  ــراد می‌ش اف
ــی  ــرد معنادرمان ــا رویک �ـی ب �ـش ـه�ک مش��اوره گروه در تبیی��ن یافته‌ه��ای ایـن� پژوه
ــه  ــرد ک ــوان ک ــوان عن ــر اســت، می‌ت ــودکان کم‌شــنوا مؤث ــادران ک ــت زندگــی م ــر کیفی ب
ــده و  ــش آم ــی پی ــته، ول ــا و ســختیهای ناخواس ــر رنجه ــش خــود را در براب انســان واکن
ــارای آن  ــود« او ی ــز »خ ــس را ج ــچ ک ــد و هی ــاب میک‌ن ــود انتخ ــی خ ــرایط محیط ش
نیســت کــه ایــن حــق را از او بــاز بســتاند. آنچــه انســان را از پــای در مــی‌آورد، رنجهــا 
ــار  ــه مصیبت‌ب ــی اســت ک ــدن زندگ ــا ش ــه بی‌معن ــان نیســت بلک و سرنوشــت نامطلوبش
اســت و معنــا تنهــا در لــذت و شــادمانی و خوشــی نیســت، بلکــه در رنــج و مــرگ هــم 

1. Gaarsma 
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ــری مشــروط نیســت.  ــای زندگــی ام ــوان گفــت معن ــس می‌ت ــت. پ ــی یاف ــوان معنای می‌ت
ــکل،  ــرد )فران ــز در برگی ــج را نی ــوه درد و رن ــی بالق ــد حت ــی می‌توان ــای زندگ ــرا معن زی

ــی، 1385(.  ــان و میلان ــه صالحی 1963؛ ترجم

ــا، حــق  ــه ایــن دنی ــرای افکنــده شــدن ب ــا اینکــه ب ــه گفتــه کرســینی1 )2000( مــا ب ب
ــه خاطــر  ــذا ب ــا حاصــل انتخابهــای ماســت. ل ــا، شــیوه زندگــی م ــی نداشــته‌ایم ام انتخاب
واقعیــت ایــن آزادی اساســی بایــد مســئولیت هدایــت زندگــی خویــش را پذیــرا باشــیم 
ــز و ســازنده زندگــی خــود  ــا اولیــن معمــار، برنامه‌ری ــم. م ــاب کنی و از بهانه‌تراشــی اجتن
ــرای اضطرابهاســت  ــز، منشــأ دیگــری ب ــن آزادی نی در طــول حیاتمــان هســتیم. خــود ای
ــل و انگیزه‌هــای  ــوان دلای ــه عن ــکل )2000(، معناهــا ب ــه نظــر فران ــا، 2007(. ب )ویکی‌پدی
ــه زندگــی نشــاط می‌بخشــند. از ویژگیهــای انســان،  ــد و ب ــی را جــذب میک‌ن ــار آدم رفت
ــن  ــه ســامت‌روان شــخص را تأمی ــی اســت ک ــی« در زندگ ــه معناجوی »اراده معطــوف ب

میک‌نــد. 
نتیجــه ایــن پژوهــش بیانگــر ایــن اســت کــه فرجام‌پذیــری و گــذرا بــودن زندگــی نــه 
تنهــا از ویژگیهــای اصلــی زندگــی انســان اســت، بلکــه عامــل واقعــی بامعنــا بــودن آن نیــز 
ــه ماهیــت برگشــت‌ناپذیری آن اســتوار  ــر پای به‌شــمار مــی‌رود و معنــای هســتی انســان ب
اســت. زندگــی بــه مــا تجربیــات بــا ارزشــی ارائــه می‌دهــد تجربیاتــی کــه می‌تــوان گفــت 
هدایــای زندگــی اســت. وقتــی مــا معنــی زندگــی را در تجربیــات و وقایــع زندگیمــان پیــدا 
ــه زندگــی خــود معنــا و امیــد را  کنیــم، می‌توانیــم احســاس نگرانــی را کنتــرل کنیــم و ب
هدیــه بدهیــم. آموزشــهای معنادرمانــی بــا تأکیــد بــر آزادی و مســئولیت باعــث می‌شــود 
کــه افــراد بــر اوضــاع و شــرایط و یافتــن معنــا تســلط یافتــه و موقعیــت خــود را تغییــر 
ــا نگرانیهــای خــود  ــوت بخشــند و ب ــه زندگــی را در خــود ق ــل ب ــن تمای ــد. همچنی دهن

1. Corsini
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مقابلــه کــرده و احســاس کنتــرل درونــی در آنــان افزایــش یابــد و در نهایــت نســبت بــه 
آینــده و به‌دســت آوردن آنچــه انتظاراتــش را دارنــد، امیدوارتــر شــوند. 

معنادرمانــی بــا در نظــر گرفتــن گذرایــی هســتی و وجــود انســانی بــه جــای بدبینــی 
و انــزوا، ارائــه تفســیری تــازه از محیــط پیرامــون انســان و در کل معنــی دادن بــه زندگــی، 
افــراد را بــه تــاش و فعالیــت فــرا می‌خوانــد و بــه آنهــا کمــک میک‌نــد تــا از ناامیــدی، 
غمگینــی زیــاد و . . . رهــا و علاقــه و اشــتیاق آنهــا را بــه فعالیتهــای عــادی و همچنیــن 
ــود.  ــتر ش ــودن و . . . بیش ــمند ب ــاس ارزش ــران، احس ــا دیگ ــاط ب ــت و ارتب ــظ هوی حف
ســازه‌های تعالــی معنــوی، بــا توجــه بــه آزادی معنــوی بــه عنــوان یکــی از ابعــاد هســتی 
ــود  ــث می‌ش ــراد، باع ــئولیت‌پذیری در اف ــی از مس ــاد آگاه ــا ایج ــن ب ــان و همچنی انس
ــن  ــود چنی ــوارض وج ــه ع ــنوا نســبت ب ــد کم‌ش ــادران دارای فرزن ــراب م ــرس و اضط ت
ــش  ــد، کاه ــش دارن ــه در پی ــلاکتی ک ــائل و مش ــر مس ــه خاط ــان ب ــی آن ــد و نگران فرزن
ــد و  ــکار و عقای ــادل اف ــا شــرکت در جلســات گروهــی و تب ــد. در واقــع آزمودنیهــا ب یاب
یافتــن معنایــی بــرای آنچــه کــه تــا بــه امــروز بــر آنهــا گذشــته اســت، خــواه درد و رنــج 
ــه  ــد ک ــب میک‌نن ــی را کس ــی و آگاه ــن توانای ــدان، ای ــت و فق ــاری، مصیب ــواه بیم و خ
زندگــی همــواره دارای معناســت و می‌تــوان در هــر پدیــده‌ای کــه پیشــامد میک‌نــد، معنــا 
و هدفــی یافــت. همچنیــن معنادرمانــی گروهــی فرصتــی فراهــم کــرده اســت تــا اعضــا 
بــه شــناخت، درک و رهاســازی خــود از موانعــی کــه آزادی آنــان را ســد کــرده، دســت 
یابنــد و معنایــی در زندگــی خــود بیابنــد و در پنــاه حمایتهــای اجتماعــی بــه دســت آمــده 
ــا غــم و انــدوه، کمبودهــا، درد و رنــج، بیماریهــای مزمــن و در نهایــت مــرگ ســازگار  ب
ــات  ــان و ســهیم شــدن در تجربی ــه منظــور بی ــراد ب ــرای ایــن اف ــی ب شــوند. گــروه درمان
ــکار و  ــا وجــود ان ــه ب ــد ک ــی ایجــاد کن ــد فضای ــروه می‌توان ــردی، مطــرح می‌شــود. گ ف
فرافکنــی ایجــاد شــده بــه وســیله شــرایط ناگــوار پیــش آمــده، ویژگیهــای دفاعــی ســالم 
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ــت،  ــنیدن، حمای ــی، ش ــق ایجــاد همدل ــی از طری ــارور شــوند. معنادرمان ــه ب و رشــد یافت
بیــان احساســات و ســهیم شــدن در تجربیــات یکدیگــر ســبب بهبــودی می‌شــود. ســهیم 
شــدن در تجربــه، دلگرمــی و امــکان بیــان احساســات، تعلــق خاطــر افــراد را بــه یکدیگــر 
افزایــش داده و حتــی ســبب گســترش ایــن احســاس بــه افــراد خــارج از گــروه می‌شــود. 
وجــود معنــا در زندگــی، عامــل مهــم اساســی در ســامت روانــی- عاطفــی اســت و 
بــه طــور سیســتماتیکی بــا ابعــاد گوناگــون شــخصیت، انطبــاق و ســازگازی دارد. همــان 
طــور کــه گفتــه شــد، وجــود فرزنــد دارای کم‌شــنوایی بــر ســامت مــادران آنهــا بســیار 
تأثیرگــذار اســت. فرانــکل )2000( بــرای رســیدن بــه ســامت عمومــی تأکیــد عمــده‌ای 
بــر ادارة معطــوف بــه معنــا داشــت. ایــن اراده چنــان نیرومنــد اســت کــه می‌توانــد همــه 
انگیزشــهای انســانی دیگــر را تحــت الشــعاع قــرار دهــد. افــراد وقتــی از ســامت عمومــی 
ــرای  ــت و ب ــد داش ــی خواهن ــا را در زندگ ــن چیزه ــار بهتری ــد، انتظ ــی برخوردارن خوب
ــه طــور کلــی، مردمــی کــه  ــه‌ای آمادگــی پیــدا خواهنــد کــرد. ب ــا هــر حادث رویارویــی ب
ــا مشــلاکت  ــاده برخــورد ب ــد نگــرش مثبــت داشــته و آم ــی دارن ســامت عمومــی خوب
زندگی‌انــد. همچنیــن در مــورد خــود و دیگــران احســاس خوبــی دارنــد و در محیــط کار 

ــود.  ــد ب ــئولیت‌پذیرتر خواهن ــان مس و روابطش
ــودک  ــادران دارای ک ــی در م ــت زندگ ــش کیفی ــور افزای ــه منظ ــش ب ــن پژوه در ای
کم‌شــنوا از تکنیکهــا و راهکارهــای معنادرمانــی کــه شــامل: قصــد متناقــض، بازتاب‌زدایــی، 
روشــهای معنایابــی ) عشــق، شــوخی، ترســیم روشــن و دقیــق از عواطــف خــود، تجربــه 
ــناخت  ــج، ش ــای درد و رن ــن معن ــرگ، یافت ــی و م ــای زندگ ــن معن ــی والا(، یافت ارزش
ارزشــهای )تجربــی، نگرشــی، خــاق(، شــناخت نگرشــها و احساســات درونــی، آگاهــی 
ــوص  ــی در خص ــت، آگاه ــت آوردن موفقی ــه دس ــش آن در ب ــئولیت‌پذیری و نق از مس
باورهــا در پذیــرش خویشــتن و شــناخت ویژگیهــا، توجــه بــه آزادی معنــوی بــه عنــوان 
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ــت  ــی، تقوی ــیوه زندگ ــارة ش ــاب درب ــق انتخ ــن ح ــان و یافت ــتی انس ــاد هس ــی از ابع یک
روابــط اجتماعــی اعضــا، شــناخت عوامــل ایجــاد کننــده اضطــراب و راههــای مقابلــه بــا 

ــده شــد.  آن اســتفاده گردی

تولــد یــک فرزنــد کم‌شــنوا در یــک خانــواده همــواره همــراه بــا واکنشــهای احساســی 
و هیجانــی بســیار منفــی در خانــواده و به‌ویــژه مــادر اســت. تــا جایــی کــه ســوگ حاصــل 
از ورود کــودک کم‌شــنوا بــه خانــواده را همســان ســوگ مــرگ فرزنــد دانســته‌اند )موللــی، 
1388( چــرا کــه در واقــع وجــود ایــن کــودک مــرگ همــه آرزوهــای مــادر بــوده اســت. 
ــد  ــی فرزن ــت و توان‌بخش ــوزش و تربی ــار آم ــت ب ــادر لازم اس ــن م ــویی همی ــا از س ام
ــه ایــن  ــه ب ــراد نمون ــردوش کشــد. در ایــن پژوهــش اف ــز بیــش از هرکــس دیگــر ب را نی
ــد کــه وجــود فرزنــد کم‌شــنوا و مشــلاکت ناشــی از آن، آخــر زندگــی  مســئله پــی بردن
بــه شــمار نمــی‌رود، بلکــه در زندگــی کنونــی خــود می‌تواننــد از امکانــات اطرافشــان و از 
در کنــار هــم بــودن لــذت ببرنــد و بــا توجــه بــه آموزشــی کــه بــه آنهــا داده شــد بــه ایــن 
ــد،  ــر دهن ــی زندگی‌شــان را تغیی ــد حــوادث قطع ــه اگرچــه نمی‌توانن ــیدند ک ــی رس آگاه
امــا می‌تواننــد یــاد بگیرنــد روش مقابلــه بــا ســختیهای زندگی‌شــان را تغییــر دهنــد و در 
مقابــل رویدادهــای رنــج‌آور زندگی‌شــان واکنــش مطلوبــی نشــان دهنــد. در نتیجــه وقتــی 
ــد  ــد می‌توانن ــدا کنن ــنوا را پی ــودک کم‌ش ــد ک ــل از تول ــج حاص ــی درد و رن ــد معن بتوانن
احســاس نگرانــی و ناامیــدی را کنتــرل کــرده و بــه زندگــی خــود معنــای تــازه‌ای ببخشــند. 

نتیجه‌گیری
پژوهــش حاضــر بــه بررســی تأثیــر معنادرمانــی گروهــی بــر ارتقــای کیفیــت 
ــج  ــا و مقایســه نتای ــل داده‌ه ــه تحلی ــد، ک ــنوا انجامی ــودک کم‌ش ــادران دارای ک ــی م زندگ
ــه  ــا توج ــرد. ب ــد ک ــرل آن را تأیی ــروه کنت ــا گ ــش ب ــروه آزمای ــون گ پیش‌آزمون-پس‌آزم
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ــر روی مــادران کــودکان کم‌شــنوا مــدارس دولتــی شهرســتان کــرج  ــه اینکــه مطالعــه ب ب
صــورت گرفــت و بســیاری از مــردم شهرســتان کــرج، مهاجریــن بخشــهای مختلف کشــور 
هســتند؛ می‌تــوان نتیجه‌گیــری کــرد کــه ایــن روش بــرای ارتقــای کیفیــت زندگــی مــادران 

ــل اســتفاده اســت.  ــش دبســتانی در سراســر کشــور قاب ــودکان کم‌شــنوای پی ک

تشکر و قدردانی
 بدیــن وســیله از همــکاری صمیمانــه اداره آمــوزش و پــرورش اســتثنایی شهرســتانهای 
اســتان تهــران و آقــای گــودرزی مدیــر دبســتان اســتثنایی شــهداء کــه در اجــرا و مراحــل 
انجــام پژوهــش امکانــات لازم را در اختیــار پژوهشــگر قــرار دادنــد، تشــکر و قدردانــی 
ــت  ــر نهای ــش حاض ــده در پژوه ــرکت کنن ــادران ش ــی م ــن از تمام ــم چنی ــود. ه می‌ش

ــود.  ــی می‌ش ــپاس و قدردان س
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