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  چکیده
 در برخی مطالعات، ایجاد آشفتگی و بحران در روابط بـین فـردی، در دراز مـدت بـر سـازگاری                     :زمینه وهدف  ●

آمـوزش حـل مـساله بـه صـورت گروهـی و فـردی بـر افـزایش تـوان              . اجتماعی مبتلایان تاثیرات نـامطلوبی دارد     
اما در زمینه بررسی تاثیر این مداخله در مبتلایان بـه اخـتلال دو              . سازگاری اجتماعی مورد تاکید قرار گرفته است      

زش گروهی حل مسئله بر میزان سازگاری       این پژوهش به بررسی تاثیر آمو      .قطبی، اطلاعات اندکی در دست است     
 .اجتماعی بیماران مبتلا به اختلال خلقی دو قطبی در شهرستان اصفهان پرداخته است

 بـه مراکـز توانبخـشی بهزیـستی         82-83نفر از زنان مبتلا به اختلال دو قطبی کـه در سـال              45 :هامواد وروش  ●
 در دو گـروه   انتخـاب و صورت تصادفی  قرار داشتند به سالگی30 الی 25ارجاع داده شده بودند و در طیف سنی       

 همگـی بـر اسـاس نظـر دو تـن از روان            پـژوهش   های ایـن    آزمودنی. آزمایشی یک و دو و گروه گواه جای گرفتند        
در تنهـا  آزمایـشی یـک     گروه  در  .  اندپزشکان و مصاحبه تشخیصی تحقق تشخیص اختلال دو قطبی دریافت کرده          

 گـروه  .تنهـا بـه درمـان دارویـی پرداختـه بـود          ارودرمانی ادامه یافـت و در گـروه کنتـرل         دیده، د بیماران آموزش   
گروهی (و گروه گواه ) کردندمیآموزش دریافت ای در گروه جداگانه بیماران خانواده ها نیز همگام با (2آزمایشی 

ی آزمون سازگاری اجتماعی پس از اجرای پیش آزمون که عبارت بود از اجرا) که تنها دارو درمانی دریافت کردند
.  مورد آموزش گروهی حل مسئله به شیوه هاوتون قـرار گرفتنـد            ,گروه آزمایشی یک و گروه آزمایشی دو      واینلند  

و نیز مرحله پیگیری بـا  پس از ده جلسه آموزش گروهی، میزان سازگاری اجتماعی بیماران در مرحله پس آزمون    
  .ندبررسی قرار گرفتاز آزمون سازگاری اجتماعی مورد استفاده 

 و SPSS داده های به دست آمده از این پژوهش در مرحله پس آزمون با استفاده از نرم افزار آمـاری     :هایافته ●
بین میانگین میزان سازگاری اجتماعی سه گروه       . روش آماری تحلیل کوواریانس مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت         

د از آموزش دهی گروهی حل مسئله به شیوه هـاوتون تفـاوت وجـود                و گروه گواه بع    2 و   1آزمایشی  گروه  یعنی  
ی پیگیری نیز تفاوت بین میانگین سازگاری اجتماعی دو گروه آزمایشی یک و              همچنین در مرحله   .)P > 05/0(دارد

  ). P > 05/0(دو و گروه گواه همچنان پابرجا بود
 اجتماعی مبتلایان به اختلالات دوقطبـی تـاثیر         تواند بر سازگاری  آموزشی گروهی حل مسئله می     :نتیجه گیری  ●

تواند به عنوان یک پروتکل درمانی این بیماران در دراز مدت در نظر گرفته      این نوع مداخله می   . مطلوب داشته باشد  
  .شود
  . اختلال دو قطبی، سازگاری اجتماعی، آموزش حل مسئله:ها واژهلیدک ●

  
  20/4/85: پذیرش مقاله         9/3/85: اصلاح نهایی       17/1/85: وصول مقاله
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 53/  و همکاران جاریح

 1385سال ، 2 و 1 شماره ،4دوره / دو فصلنامه تحقیقات علوم رفتاری

   مقدمه●
امروزه در دنیایی زندگی می کنیم کـه بـیش از           
 هر زمان دیگـری نیازمنـد انعطـاف پـذیری و یـا بـه              

بدون شک داشـتن    . عبارتی سازگاری اجتماعی است   
سازگاری اجتماعی و انعطاف پذیری می تواند نقـش         

ــد    ــته باش ــراد داش ــدگی اف ــسزایی در زن ــن . ب انجم
ــال   ــا در سـ ــکی آمریکـ ــازگاری 1994روانپزشـ  سـ

اجتماعی را عبارت می داند از هماهنگ ساختن رفتار         
ا به منظور بر آورده ساختن نیازهای محیطی که غالب        

مــستلزم کنتــرل تکانــه هــا، هیجانــات یــا نگــرش هــا 
حال اگر به هر علتی فرد از برقراری ارتباط . باشد می

با دیگران و محیط اجتماعی خود ناتوان باشد یـا بـه            
عبارتی جریـان سـازگاری مختـل شـود، رفتارهـای           

  .)1(آید اختلالات رفتاری به وجود میناسازگارانه یا 
یـد مـی توانـد بـه        یکی از عواملی که بـدون ترد      

 منجــر گــرددایجــاد خلــل در رونــد ســازگاری فــرد 
یکـی از ملاکهـای دریافـت       . های روانی اسـت    بیماری

تــشخیص اخــتلالات روانــی در چهــارمین  ویــرایش 
راهنمای آماری و تشخیصی اختلالات روانی عبارت       
است از ایجاد اختلال در عملکرد تحـصیلی، شـغلی و         

قطبــی یکــی از آن خلقــی دو اخــتلال . اجتمــاعی فــرد
دست بیماری هایی است که می تواند به طـور جـدی       

از آنجـا کـه مشخـصه و        . عملکرد فرد را مختـل کنـد      
علامــت عمــده ایــن اخــتلال وجــود نوســانات خلقــی  

باشد، میزان بروز تعارض و تنش در زندگی ایـن            می
العـاده چـشمگیر اسـت بـه طـوری کـه             یماران فـوق  ب

ان طلاق و جـدایی     تحقیقات حاکی از آن است که میز      
در زندگی این بیماران بسیار بیشتر از سایر بیماران         

لال خلقی دوقطبی فـرد بـه گونـه         تدر اخ ).2(باشد    می
تحریک پذیر و سرخوش را     ,ای متناوب خلق افسرده     

این درحالی است که فـرد بیمـار طـی          , تجربه می کند  
دوره های افسردگی علائمـی همچـون کنـدی روانـی       

افت انـرژی   ,رمیزان و کیفیت خواب   اختلال د ,حرکتی_
نـا امیـدی    ,افکار خودکـشی  ,ناتوانی درتصمیم گیری  ,
احساس درماندگی وفقدان احساس لـذت از امـوری         ,

که در گذشته برای بیمار ارزشمند و لذت بخش بوده   

مـاران  ین ب ی ـبه خصوص ا   ).3(است را تجربه می کند    
ای دارنـد کـه مـی        دردوره های شیدایی علائم ویـژه     

به ساختار زندگی آنهـا     در صورت عدم کنترل     تواند  
 :علائمــی همچــون ,ات شــدیدی وارد ســازد صــدم

تحریک پـذیر و    ,تغییرات خلقی که درطیف خلق گرفته     
تکلـم سـریع و پـر حجـم         ,شاد در نوسان مـی باشـد      

بزرگ منشی و اعتماد به نفـس       ,کاهش نیاز به خواب   ,
افزایش تمایلات جنسی به صـورت      ,بسیار بالاوکاذب 

  .)4(رفتار و یا گفتار جنسی,جنسی تخیلات 
آموزش رویکـرد گـام بـه گـام حـل مـسئله بـه               
بیماران مبتلا به اخـتلال دو قطبـی بـا علـم بـه اینکـه              
نداشتن مهارتهای کافی برای حل مسئله به نوبه خود    

هــای زنــدگی ایــن  مــی توانــد باعــث تــشدید اســترس
 افـزایش   اینکـه بـه   بیماران گردد و همچنین با توجـه        

ود ع ـتوانـد باعـث      مـی یـزان فـشار روانـی       سطح و م  
بیماری گردد می تواند به عنوان یک رویکرد درمانی         

آمـوزش فرآینـد    . ها به کـار رود     در کنار سایر شیوه   
حل مسئله، فرآیندی ساده اسـت کـه بـه راحتـی مـی          

در این رویکرد فرد مـی آمـوزد        . توان آن را آموخت   
ا که چگونه به شیوه های صحیح و کار آمد مـشکل ر          

ــدام     ــل آن اق ــرای ح ــوده و ب ــف و بررســی نم تعری
  ).5(نماید

رویکردهــای رفتــاری و شــناختی بــه طــور     
اعــصاب و نــه درمــان اخــتلالات یگــسترده ای در زم

انـد و اکثـر تحقیقـات حـاکی از آن            به کار رفته  روان  
ــا     ــان ب ــانی همزم ــای درم ــن رویکرده ــه ای اســت ک
 رویکردهای دارو درمانی اثر بخشی بیشتری دارد تا       

  ).6(گیرند زمانی که به تنهایی مورد استفاده قرار می
رویکرد حل مسئله در سلامت روانی و درمـان         

توانـد مـوثر     برخی از اختلالات اعـصاب و روان مـی        
برای نمونه رویکـرد حـل مـسئله در کمـک بـه            .باشد

بیماران اسـکیزوفرن و خـانواده هـای آنهـا و سـایر             
و بـدین   معلولیت هـای روانـی مـزمن بـه کـار رفتـه              

وسیله توانسته مشکلاتی را که در نقش عوامل تداوم         
کننـد حـل      بخش و یا تشدید کننده بیمـاری عمـل مـی          

همچنین نشان داده شـده اسـت کـه رابطـه           ). 5(نماید
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معناداری میـان شـیوه هـای حـل مـسئله و سـلامت              
  ). 7(روان شناختی وجود دارد

ند کـه یـک     به نقل از سیموز معتقد     باسکووراش
ی در اسـتراتژی درمـانی مربـوط بـه          بخش ضـرور  

دو قطبی کاهش سـطح     خلقی  بیماران مبتلا به اختلال     
آموزش چگونگی  های زندگی ایشان از طریق استرس
  ).8(باشد میمسائل کننده توانایک حلشدن به یتبدیل

در تحقیق خود که به بررسی       یددزوریلا و شی  
رابطه بین توانایی حل مسئله و سطح استرس روانی         

نشجویان کالج پرداختند، نتیجه گرفتند که توانـایی        دا
ــین     ــی در ب ــای اساس ــی از تواناییه ــسئله یک ــل م ح

باشد کـه مـی توانـد سـطح و میـزان              دانشجویان می 
  ).9(سازگاری اجتماعی آنها را تعیین کند

هجل و همکاران در بررسی خـود بـدین نتیجـه           
رسیدند که آموزش مهارتهای حل مـسئله مـی توانـد      

 مدافعــه درمــانی کوتــاه مــدت در درمــان بــه عنــوان
  ).10(افسردگی موثر باشد

در بررسی هفـت تحقیـق انجـام شـده از سـال             
 - بــر کــار آمــدی درمــانی شــناختی 1994 تــا 1980

رفتـاری خــصوصا آمــوزش حـل مــسئله در کــاهش   
  ).11(افسردگی تاکید شده است

 24 تـا    18 زن و مرد ژاپنـی       34 یوممتو و سانو  
ل افـسردگی را انتخـاب نمـوده و         ساله مبتلا به اختلا   

 نفری قرار دادنـد، کـه یـک         17ایشان را در دو گروه      
گروه از مهارتهای حل مسئله سـود جـست و گـروه            

نتـایج مطالعـات    . دیگر هیچ درمانی دریافت نمی کرد     
ایشان نشانگر این امـر بـود کـه گـروه بهـره منـد از                
ــسردگی و     ــسئله، در اف ــل م ــای ح ــوزش مهارته آم

قابل ملاحظـه ای را نـسبت بـه گـروه           تنیدگی کاهش   
  ).12(دیگر نشان دادند

پژوهش مذکور به منظـور بررسـی میـزان اثـر           
بخشی آموزش گروهی حل مسئله به بیمـاران مبـتلا          

در ایـن   . به اختلال خلقی دو قطبی انجام گشته اسـت        
  :پژوهش به دنبال بررسی اهداف ذیل بوده ایم

ــزان ســازگاری اجتمــاعی گــروه   )1 ــین می تعی
یــشی یــک و دو و گــروه گــواه بعــد از آزما

آموزش دهی گروه حـل مـسئله در مرحلـه          
  پس آزمون

تعیــین تفــاوت ســازگاری اجتمــاعی گــروه   )2
 آزمایشی یک و دو در مرحله پس آزمون 

تعیــین تفــاوت ســازگاری اجتمــاعی گــروه   )3
آزمایشی دو و گروه گـواه در مرحلـه پـس           

 آزمون
تعیــین تفــاوت ســازگاری اجتمــاعی گــروه   )4

یک و گروه گواه در مرحلـه پـس         آزمایشی  
 آزمون

  
  هاروش مواد و ●

این پژوهش یک طرح تجربی بـا دو گـروه          ) الف
 گــروه ود. باشــد آزمــایش و یــک گــروه کنتــرل مــی

  : در این پژوهش عبارتند از و گواهآزمایشی
در ایــن گــروه تنهــا : گــروه آزمایــشی یــک )1

بیماران مبـتلا بـه اخـتلال خلقـی دو قطبـی            
ضـمن دریافـت     (.کننـد   دریافت مـی   آموزش

  )دارو درمانی
ه عـلاوه بـه     ودر این گر  : گروه آزمایشی در   )2

بیماران مبـتلا بـه اخـتلال خلقـی دو قطبـی،            
 .خانواده های آنها نیـز آمـوزش مـی بیننـد          

 )ضمن دریافت دارو درمانی(
هیچ آموزشی به آزمودنی هـای  : گروه گواه  )3

 . پـژوهش داده نـشد     هگروه مذکور طی دور   
 )نیتنها دارو درما(

  
  :جامعه آماری) ب

جامعه آمـاری ایـن تحقیـق شـامل بیمـاران زن          
باشد که در     مبتلا به اختلال خلقی دو قطبی مزمن می       

 آموزشی  - در مراکز روزانه توانبخشی    82-83سال  
وابسته بـه سـازمان بهزیـستی شهرسـتان اصـفهان           

این تحقیق در شهرستان اصـفهان و       .پذیرش شده اند  
اعـصاب و روان و      ن بیمـار  درتنها مرکز روزانه زنـا    

  .انجام گردیده است1383-1384در سال 
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  :نمونه و روش نمونه گیری) ج
در روش نمونـه گیـری      ابتـدا از    در این تحقیـق     

دسترس و سپس جهت جایگزینی آزمودنیهـا درسـه         
.  استفاده گردیـد   گروه از روش نمونه گیری تصادفی     

 اخـتلال خلقـی دو قطبـی       نفر از بیماران مبتلا بـه        45
که این شناسایی بر اساس مـصاحبه       شدندشناسایی  

بالینی با بیمار و خانواده بیمـار و همچنـین نظـر دو             
  ســپس. صــورت گرفــتمتخــصص اعــصاب و روان

 به صورت تصادفی در سه گروه قـرار داده           بیماران
ــر 15تعــداد آزمــودنی هــا در هــر گــروه  . شــدند  نف

  .باشد می
  
  :ابزار تحقیق) ه

ــن  ــد در ای ــژوهش جهــت ان ــزان پ ــری می ازه گی
سازگاری اجتماعی بیماران از پرسشنامه سـازگاری       

 توسـط دال آمـده      1935که در سال    واینلند  اجتماعی  
 بار دیگر در آن تجدید نظـر        1965گردیده و در سال     

ایـن مقیـاس    ). 13.(به عمل آمده اسـت اسـتفاده شـد        
 زن در هر یـک از       10 مرد و    10 نفر شامل    620روی  

هنجاریـابی   سـالگی    30سـنی از تولـد تـا        گروه های   
 نفـر   123بـا بازآزمـایی     پایـایی   ضـریب   . شده اسـت  

روایی ایـن پرسـشنامه      ).14( گزارش شده است   92/0
با نظر سه تن از اساتید دانـشگاه اصـفهان دانـشکده            

پایایی نیز با   .علوم تربیتی و روانشناسی تایید گردید     
ل بیمـارمبتلا بـه اخـتلا   20روش باز آزمون بـر روی     

انجام گردیـد   ) جدا از آزمودنیهای این پژوهش    (خلقی
  .بود83/0که ضریب پایایی برابر با 

  
  :روش اجرای تحقیق و طرح درمان) و

در این تحقیق پس از انتخاب مرکز توان بخشی         
آموزشی روزانه موجـود در شهرسـتان اصـفهان از       
میان بیماران مبتلا به اختلال خلقی دو قطبـی کـه بـر            

 فـرم شـرح حـال و       ،تن از روانپزشکان   2اساس نظر   
ــر اســاس    ــق و ب ــه توســط محق ــالینی ک مــصاحبه ب
معیارهـای راهنمـایی آمــاری تشخیـصی بیماریهــای    
روانــی تنظــیم گردیــده بــود، مبــتلا بــه ایــن اخــتلال  

  سـاده   نفر به شیوه تـصادفی     45شناخته شده بودند    
.  نفـری قـرار داده شـدند       15نتخاب و در سه گـروه       ا

 قـرار   شی یک تحت آمـوزش دهـی      سپس گروه آزمای  
گروه آزمایشی دو علاوه بر بیمارن،خانواده      . گرفتند

گـروه گـواه هـیچ آموزشـی        . ها نیز آمـوزش دیدنـد     
لازم بــه ذکــر اســت قبــل از شــروع  . دریافــت نکــرد

آموزش دهی گروهی حل مـسئله آزمـون سـازگاری          
. لند به عنوان پیش آزمون اجـرا گردیـد        یناجتماعی وا 

مـوزش دهـی آزمـون مـذکور بـه           جلسه آ  10پس از   
  .عنوان پس آزمون اجرا گردید

  
  :روش تجزیه و تحلیل داده ها) ز

در این پژوهش به منظور تحلیل داده ها از نرم           
به منظـور تحلیـل     .  استفاده گردید  spssافزار آماری     

داده ها در بخش آمار توصیفی بـه ارائـه میـانگین و             
مـار  آبخش  همچنین در   . انحراف استاندارد پرداختیم  

استنباطی با به کار گیـری روش تحلیـل کوواریـانس     
  .به تحلیل داده ها پرداختیم

  
  هایافته ●

پس از تجزیه و تحلیـل داده هـا بـا اسـتفاده از              
.  گردیـد  ل نتـایج ذیـل حاص ـ     spssنرم افـزار آمـاری      

آزمودنیهـا در سـه     نمـرات   میانگین و انحراف معیار     
ر مرحلـه  گروه آزمایـشی یـک و دو و گـروه گـواه د          

 در آزمـون سـازگاری       و پـس آزمـون     پیش آزمـون  
  .باشد اجتماعی واینلند طبق جدول زیر می
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 میانگین و انحراف معیار دو گروه آزمایشی و گروه گواه در آزمون سازگاری اجتماعی واینلند در پیش آزمون قبل از آموزش دهی و در - 1جدول
  پیش آزمون پس از آموزش دهی

  آموزش دوگروه آزمایشی 
آموزش بیمار و  ()15=تعداد(

  )خانواده
تعداد (گروه آزمایشی یک   

    )آموزش بیماران () نفر15=
 15= تعداد (گروه گواه 

  )بدون اموزش)(نفر
  

  

پیش (انحراف معیار  )پیش از آموزش دهی(میانگین 
  )از آموزش دهی

پیش از آموزش (میانگین
  )دهی

پیش (انحراف معیار
  )از آموزش دهی

پیش از (گین میان
  )آموزش دهی

پیش (انحراف معیار
  )از آموزش دهی

66/15  70/1  52/15  43/1  59/15  03/3  

پس از (انحراف معیار  )پس از اموزش دهی(میانگین
پس از (انحراف معیار  )پس از اموزش دهی(میانگین  )اموزش دهی

  )اموزش دهی
پس از (میانگین 

  )اموزش دهی
پس از (انحراف معیار

  )اموزش دهی
66/19  14/1  80/19  33/1  21/15  79/1  

  
اولین فرضیه این پژوهش کـه عبـارت اسـت از           

بین سه گروه آزمایشی یک و دو و گـروه گـواه در             «
میزان سازگاری اجتماعی بعد از آموزش دهی روش        

» حل مسئله در مرحله پس آزمون تفاوت وجود دارد        
  . طبق تحلیل داده ها تایید گردید
 ذکور عبـارت بـود از     دومین فرضیه پژوهش م ـ   

بین میانگین دو گروه آزمایشی یـک و گـروه گـواه،            «
در میزان سازگاری اجتماعی بعـد از آمـوزش دهـی           
روش حــل مــسئله، در مرحلــه پــس آزمــون تفــاوت  

  . تایید گردید. »وجود دارد
همچنین سـومین فرضـیه پـژوهش کـه عبـارت           

 گروه آزمایشی دو و گروه      وبین میانگین د  «است از   
ر میزان سازگاری اجتماعی بعـد از آمـوزش         گواه، د 
فـاوت بـین    ت. تاییـد گردیـد   » .اوت وجود دارد  دهی تف 

ــانگین دو گــروه آزمایــشی دو و گــروه گــواه در   می
 معنـادار اسـت و احتمـال        ٪100مرحله پـس آزمـون      

چهـارمین  . باشـد   تصادفی بودن این تفاوت صفر مـی      
بین میانگین  «فرضیه پژوهش مذکور عبارت است از       

روه آزمایشی دو و یـک پـس از آمـوزش دهـی             دو گ 
» .حل مسئله در مرحله پس آزمون تفاوت وجود دارد  

ــه     ــد و یافت ــد نگردی ــذکور تایی ــشی م فرضــیه پژوه
 احتمال می رود که تفـاوت میـانگین        ٪79هانشان داد   

نمرات دو گـروه در مرحلـه پـس آزمـون در جامعـه              
. برابر با صفر باشد و لذا این تفاوت معنـادار نیـست           

  . نمایش داده شده است4نتایج به تفضیل در جدول 
  
  

 مقایسه بررسی میانگین نمرات سازگاری اجتماعی دو - 4جدول
گروه گواه و گروه آزمایشی یک، گروه گواه و گروه آزمایشی دو، 

  گروه آزمایشی یک و دو در مرحله پس آزمون
مراحل 
تفاوت   گروه  گروه  آزمون

  میانگین
خطای 
  معیار

میزان 
  ریمعنادا

پس 
آزمایشی   گواه  آزمون

1  71/4-  62/0  000/0  

پس 
آزمایشی   گواه  آزمون

2  63/4-  62/0  000/0  

پس 
  آزمون

آزمایشی 
1  

آزمایشی 
2  15/0  62/0  799/0  

  
  بحث و نتیجه گیری ●

نتایج به دست آمده از این بررسـی نـشان مـی            
دهد که آموزش گروهی حل مسئله در افزایش میزان         

. اران تـاثیر معنـاداری دارد     سازگاری اجتمـاعی بیم ـ   
یافته های این پژوهش با نتایج پژوهش رسـول زاده          

پــژوهش مــذکور کــه بــه . طباطبــائی همــاهنگی دارد
منظور بررسی رابطه بین شیوه هـای حـل مـسئله و            
سلامت روانشناختی دانـشجویان پرداختـه، بـه ایـن          

های حل مـسئله     وهینتیجه دست یافته است که بین ش      
. اختی رابطه معناداری وجـود دارد     و سلامت روانشن  

نتایج پژوهش مذکور نشان داده است کـه اعتمـاد در    
ن احل مسئله و توانایی در حل مسئله بیـشترین میـز          

  .ارتباط را با سلامت روان دارد
شیدی نیز در پژوهش خود دریافتند      و  دزوریلا  

 هکه توانایی حل مسئله یکی از فاکتورهای تعیین کنند        
ــزان ســازگا ری اجتمــاعی در دانــشجویان ســطح می

الیوت چنین نتیجه گرفته است که بـین حـل          . باشد  می
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مسئله، خلاقیـت و سـازگاری اجتمـاعی دانـشجویان          
  ).15(رابطه وجود دارد 

ل و همکاری نیز در پـژوهش خـود بـه ایـن             جه
نتیجه دست یافتند که آموزش مهارتهای حـل مـسئله        

 در  می تواند به عنوان مداخلـه کوتـاه مـدت درمـانی           
بـدیهی اسـت بهبـود      . درمان افـسردگی مـوثر باشـد      

افسردگی بـا افـزایش سـطح سـازگاری اجتمـاعی و            
 .)10(.بهبــود ســطح کــنش وری همــراه خواهــد بــود 

وهش خود چنـین دریافتنـد     نیز در پژ   یوممتو و سانو  
که آموزش رویکرد حل مسئله در کـاهش افـسردگی          

 انـسبورگ و دو     .)12( و تنیدگی بـسیار مـوثر اسـت       
مـوزی، آمـوزش    آنشان دادنـد کـه آرامـش         نسکیمی

خـــودگردانی و آمـــوزش حـــل مـــسئله در درمـــان 
ای کــه یکــی از والدینــشان را از  ه ســال18نوجوانــان 

  ).16(دست داده بودند موثر بوده است
هر چند برخی از تحقیقات انجام شده بـه طـور           
مستقیم به بررسی تاثیر آموزش مـسئله گـشایی بـر       

عی نپرداختـه انـد و همچنـین        میزان سازگاری اجتمـا   
ه بررسـی   ن ـاگر چه حجم تحقیقات انجام شده در زمی       

اثر بخـشی مـسئله گـشایی بـه عنـوان یـک رویکـرد               
درمانی اندک است، لیکن تمامی تحقیقـات ذکـر شـده           

در راستای بررسی تـاثیر ایـن رویکـرد درمـانی یـا             
مقایسه میزان تاثیر آن نسبت به سـایر رویکردهـای          

 افسردگی عملکرد منطقی و افزایش      درمانی به میزان  
توجه می باشند و این در حالی است که مولفه هـایی            
همچون خلق طبیعی و عدم وجود افسردگی، داشـتن         
عملکرد منطقی و داشـتن تمرکـز و توجـه نـسبت بـه          
محیط اطـراف خـود بخـشی از سـازگاری اجتمـاعی            

مطالعــات نــشان داده اســت کــه نداشــتن . باشــد مــی
رای حـل مـسئله بـه نوبـه خـود بـه       مهارتهای کافی ب 

فرد درگیر  خلقی  مسائل و مشکلات ناشی از بیماری       
دامن می زند و باعث بحرانی تـر شـدن اوضـاع مـی              

توانایی حل مـسئله بـه شـیوه ای صـحیح مـی             . شود
ایـن شـیوه درمـانی      . تواند از شـدت اسـترس بکاهـد       

فرآیندی ساده است کـه بـه راحتـی مـی تـوان آن را            
ه ادبیات تحقیقی انجام شـده کـه        آموخت و آموزش ب   

همگی اثر بخشی این رویکـرد شـناختی را بـه طـور             
مستقیم یا غیر مستقیم مـورد توجـه قـرار داده انـد،             
جایی باز کرده و از آن به عنوان یک روش مقابله ای    
سودمند جهـت کنتـرل اسـترس و رویـارویی بـا آن             
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