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Extended Abstract: 

1. Introduction 

Death thinking is defined as concern about death. Therefore, death-thinking individuals 

are aware of their own inevitable death and concerned about facing it. It can be said that 

death thinking is the way people deal with death and the way they understand it: both 

are related to the lifestyle and death anxiety. According to Terror Management Theory, 

when thoughts of death are consciously focused on, the person's lifestyle becomes more 

oriented toward meaning, personal values, and authentic relationships, and as a result, 

psychological distress such as death anxiety is reduced. On the other hand, when 

thoughts of death are on the periphery of individuals’ mental life, their lives are more 

prone to dysfunctional relationships and psychological disorders. Furthermore, the fear 

of thinking about death in people with death anxiety means accepting the lack of control 

over death. In cases where people face death dynamically and constructively, their 

depression, anxiety, and despair are reduced and their lifestyle is improved. Moreover, 

anxiety and inefficient lifestyle can be seen as reactions to the issue of death. Due to the 

high psychological pressure felt as a result of anticipating imminent death, some 

prisoners show maladaptive and destructive behaviors such as using drugs and strong 

painkillers, self-harm, and conflict, the consequences of which lead to an increase in 

depression, aggression, despair, self-harm, and other harmful behaviors for themselves 

and other prisoners. Considering the role of constructive death thinking on the meaning 

of life, and its relationship with lifestyle, conducting a study on the effectiveness of 

death-thinking-based intervention is important. Death-thinking psychotherapy assumes 

that the real, personal and realistic encounter with the phenomenon of death can lead to 

the promotion and improvement of the lifestyle of prisoners. This study, therefore, 
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aimed at investigating the effectiveness of death-thinking treatment on death anxiety 

and lifestyle of prisoners. 

2. Methodology 

This research employed a quasi-experimental pre-test–post-test control group design. 

The statistical population consisted of all male prisoners (N = 825) residing at the 

Counseling Center No. 3 of the Central Prison of Mashhad. From this population, 24 

prisoners who met the inclusion criteria were selected and randomly assigned to two 

groups: an experimental and a control group (12 participants in each group). Then, all 

participants completed the questionnaires in the pre-test stage, including the Laali et al.'s 

Lifestyle Questionnaire (LSQ; 2013) and Templer's Death Anxiety Questionnaire 

(TDAS; 1970). The members of the experimental group received 16 sessions of the Death-

Thinking-Based Psychotherapy while the members of the control group did not receive any 

intervention. After the intervention period, the participants of both groups were asked again 

to complete the study questionnaires for the post-test stage. Finally, the collected data were 

analyzed using analysis of covariance (ANCOVA) and multivariate analysis of variance 

(MANCOVA) in SPSS-21. 

3. Results 

The ANCOVA analysis showed a significant difference between the lifestyle of the 

members of the experimental and control groups. Therefore, it can be concluded that the 

intervention based on death-thinking significantly improved the lifestyle of prisoners in 

the experimental group compared to the lifestyle of the members of the control group 

(p<0.05). Moreover, the between-subjects effects test for death anxiety showed a 

significant F value, indicating a significant difference between the experimental and 

control groups. Accordingly, the intervention based on death-thinking reduced 

prisoners’ death anxiety (P<0.05).  

Table 1. Descriptive Statistics (Mean and Std. Deviation) of Variables’ Pre-test and Post-

test Scores 

Variable 
Experimental Group Control Group 

Mean Std. Deviation Mean Std. Deviation 

Lifestyle 
Pre-test 120.26 20.64 131.13 22.30 

Post-test 140.66 21.01 128.66 23.22 

Death anxiety 
Pre-test 9.66 1.75 7.13 2.89 

Post-test 6.73 2.65 8.20 2.36 

Table 2. Univariate ANCOVA: Experimental vs. Control Group Comparison on 

Prisoner’s Lifestyle 

Source 
Sum of 

Squares 

Deg. of 

Freedom 

Mean 

Square 
F Significance Eta Coefficient 

Pretest 3835.90 1 3835.90 49.21 0.000 0.65 

Group 3492.20 1 3492.20 44.79 0.000 0.62 
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Source 
Sum of 

Squares 

Deg. of 

Freedom 

Mean 

Square 
F Significance Eta Coefficient 

Error 719.04 27 26.63    

Total 2504.96 29     

Table 3. Univariate ANCOVA: Experimental vs. Control Group Comparison on 

Prisoner’s Death Anxiety 

Source 
Sum of 

Squares 

Deg. of 

Freedom 

Mean 

Square 
F Significance Eta Coefficient 

Pretest 50.58 1 50.58 10.77 0.003 0.28 

Group 48.10 1 48.10 10.24 0.003 0.27 

Error 126.74 27 4.69    

Total 193.46 29     

 

4. Discussion and Conclusion 

This study aimed to explore the effectiveness of the treatment based on death-thinking 

on the lifestyle, and death anxiety among prisoners. The results showed that death-

thinking-based treatment significantly improved lifestyle and reduced the level of death 

anxiety. The evidence confirms the practical validity of the treatment based on death 

thinking. The clinical observations showed that these impacts were evident in areas such 

as motivation and goals. The observations also showed that the prisoners who received 

the treatment based on death-thinking changed their internal and external goals. This 

finding is in line with the findings of Hashemi and Qolizadeh (2024). Many people can 

use the findings of this study, including those who seek a better lifestyle, and the 

psychologists whose clients are in situations with imminent death such as those 

sentenced to death or awaiting imminent death in prisons, or patients with incurable 

diseases such as cancer and AIDS. 

5. Ethical Considerations 

Before the intervention, the general objectives of the study were explained to the 

participants and their informed consent was obtained, and the confidentiality of their 

identity was assured. This research was approved under the ethics code 

IR.IAU.BOJNOURD.REC.14010010. 

Keywords: Lifestyle, Death Anxiety, Death Thinking, Prisoner. 
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 انیو اضطراب مرگ در زندان یبر سبک زندگ یشیاند بر مرگ یدرمان مبتن یاثربخش

  

   یانیعطار رضایعل
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  چکیده

بر سبک زندگی و اضطراب مرگ در زندانیان صورت گرفت.    اندیشی بررسی اثربخشی مداخله مبتنی بر مرگ باهدفپژوهش حاضر 

 مردان زندانی، پژوهش نیدر ا موردمطالعه آماری جامعه  بود آزمون باگروه کنترل پس-آزمون پیش ز نوعآزمایشی ا پژوهش شبهروش 

صتورت در   بته  هتای ورود را دارا بودنتد،   کنفر که ملا 22ها  از میان آن  نفر( بودند 528) مشاوره زندان مرکزی شهر مشهد 3واحد  در

گمتارده شتدند و در   ( در گتروه کنتترل   نفر 22آزمایش و  گروهدرنفر  22) یصورت تصادف به عنوان نمونه پژوهش انتخاب و دسترس به

 2زندگی لعلتی و هماتاران   سبک  پرسشنامهها از  آوری داده جه. جمع وتحلیل قرار گرف.  مورد تجزیه نفر 22های  داده، پایان مداخله

هتای   آزمایش و کنترل پرسشتنامه  هردو گروه  گردیدعنوان ابزار پژوهش استفاده  (، به2331) 2( و پرسشنامه اضطراب مرگ تمپلر2331)

شده قترار گرفتنتد     ارائهای  تح. درمان الگوی مداخله جلسه 21 آزمایش به مدت آزمون، تامیل و سپس گروه عنوان پیش مذکور را به

عنتوان   ژوهش را بته هتای پت     ستپس هتردو گتروه پرسشتنامه    اترد ای را دریافت. ن  پژوهش، الگوی مداخله گروه کنترل در طول دورهاما 

متغیتره و تحلیتل واریتانس منتدمتغیره متورد       تتک  کوواریتانس  بااستتفاده از تحلیتل   هتای پتژوهش   آزمون تامیل و درنهای.، داده پس

ین کتاهش میتزان   و همچنموجب بهبود سبک زندگی اندیشی  مداخله درمانی مبتنی بر مرگ نتایج نشان داد،  قرار گرف. وتحلیل تجزیه

آزمون تتا مرحلتۀ پیگیتری شتده     آزمون به مرحلۀ پسگ زندانیان گروه آزمایش نسب. به گروه کنترل از مرحلۀ پیشسطح اضطراب مر

سبک زندگی و همچنین کاهش میتزان  بهبود   به اندیشی منجر مرگتوان نتیجه گرف.، آمده می دس. های بهبه یافته بنابراین، باتوجه  اس. 

 شود  میسطح اضطراب مرگ در زندانیان 

  .انیزندان ،یشیاضطراب مرگ، مرگ اند ،یزندگ سبک :ها واژهکلید
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 مقدمه 

هتا بترای     روش خاص هر انسان برای بودن، مقابله و مواجهه با جهان پیرامون، رویه و سبای که هتر یتک از انستان   

(  2333و مانیاکسی،  موزاک (سبک زندگی نام دارد گیرند  رسیدن به اهداف مطلوب خود در زندگی در پیش می

از ختود نشتان    هایی اس. که هر فرد ها، رفتارها و عادت ی از ویژگیفرد منحصربهبه عبارتی سبک زندگی الگوی 

 ( 2112، 2دهد )جنسن های روانی قرار می معرض آسیب دهد و در صورت معیوب بودن، او را در می

ی مجتزای یتک   هتا  نت.   کنتد  یمبیان اهمی. سبک زندگی از قیاس موسیقی استفاده  منظور به( 2381) 2آدلر

وی بیتان گردنتد،    فترد  منحصربهبا سبک آهنگساز یا روش  که یدرصورتتصنیف، بدون کل آهنگ معنا ندارند اما 

نقتش اساستی ایجتاد کنتد متداخلات       هتا  انستان در ستبک زنتدگی    توانتد  یمت   یاتی از عتواملی کته    ابنتد ی یممعنا 

  (2122، 3مارکس و همااران  2212حسینی توان و همااران، ) ی اس.شناخت روان

ی برای بهبود سبک زندگی شناخت روانبر اساس پیشینه پژوهشی بسیاری از مطالعات بیانگر ضرورت خدمات 

پژوهش مرتبط نشان دادند بلافاصله پس از متداخلات   1( با بررسی 2125) 2هستند  آندرسون و اوزاکنسی ها انسان

( اذعتان  2333ی حداقل یای از پیامدهای سبک زندگی بهبود یافته اس.  همچنین اکبری و همااران )شناخت روان

هتای   توحید درمانی منجر به بهبود در کنشی زندانیان امری ضروری اس. و شناخت روانداشتند توجه به مشالات 

( نشان دادند زنتدانیانی کته مداخلته    2125) 8زندانیان شده اس.  کشتاار و همااران اجرایی و کاهش پرخاشگری

 نفس عزتدر گروه کنترل(  کنندگان شرک.تلفیقی را دریاف. کردند نسب. به افرادی که آن را دریاف. ناردند )

 ی داشتند تر سالمسبک زندگی  جهیدرنتبالاتر و 

ی و شت یپر روان( در پژوهشتی بتا عنتوان ستبک زنتدگی مجرمانته،       2122) 1پنیترو و هماتاران   در همین راستا

ی متدیران بته کتاهش خطتر ناستازگاری،      منتد  علاقته سازگاری با زندان در بین زندانیان گزارش کردند با توجه به 

ی برختوردار  ا ژهیت وافزایش روند سازگاری در زندان و اصلاح سبک زندگی مجرمانه، اصلاح و تربی. از اهمیت.  

ی و حمایتی بترای زنتدانیان در نظتر گرفتته شتود  بتر استاس        شناخت روانلازم اس. خدمات  رسد یماس. و به نظر 

( در زندان نپتال، میتزان افستردگی، اضتطراب و افاتار خودکشتی در زنتدانیان        2122) 2پژوهش شرستا و همااران
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ی هتا  زنتدان ی در یاتی از  ا مطالعته در  (2128) 2ئوستو همبستگی منفی با سبک زندگی سالم دارد  اوساستونا و کول 

ی را گتزارش دادنتد و بیتان کردنتد زنتدانیان نیتاز بته یربتالگری و درمتان          پزشا رواننیجریه شیوع بالای عوارض 

( پتتس از بررستتی شتتیوع شناستتی اختتتلالات  2213ی متتنظم دارنتتد  ابوستتعیدی جیرفتتتی و هماتتاران ) پزشتتا روان

ی ضرورر زاهدان، توجه به وضعی. روانی و مداخلات درمانی برای جامعه مذکور را ی در زندانیان شهپزشا روان

 دانستند 

متورد هتدف قترار     ریپتذ  بیآسقشر  عنوان بهی بسیاری جامعه زندانیان را ها پژوهشبا توجه به آنچه گفته شد 

 رستد  یمت محقت  بته نظتر       بر اساس جستجویاند دانستهی برای ایشان را ضروری درمان روانداده و لزوم مداخلات 

ی هتا  پتژوهش و  قرارگرفتته ی برای زندانیان در داختل کشتور متورد یفلت.     درمان روانضرورت بررسی مداخلات 

بترای زنتدانیان پرداختته باشتند انتدک       خصوص بهی بر سبک زندگی درمان روانداخلی که به اثربخشی مداخلات 

 هستند 

 که نیازمنتد دریافت. ختدمات    دهید بیعنوان یک گروه آس بهیا زندانی  محاوم و افرادی به نام مجرم، وجود

هتای   از واقعیت.  نترم کننتد   وپنجته  دست. اس. با مسائلی هم مون شرایط نزدیک به مرگ  و مماند هستنای  ویژه

اخذ تام و در اختیار گرفتن تمام و کمال »قرآن منظور از مرگ،    در فرهنگ(2358شمس، )جوامع امروزی اس. 

( 2321، 2(  برختی محققتان )کرکگتور   2355)جتوادی آملتی،    باشتد  یمت « قال آن به سرای دیگتر یک حقیق. و انت

با واقعی. مترگ روبترو   و  اندیشد مرگ می به همواره خودآگاه، فاعل یک عنوان به انسان که اند کرده خاطرنشان

 دیگران درباره مرگ اضطراب دارند  شود، اما برخی از مردم بیش از می

اضتتطراب بتتالاترین حتتد رنتتج روانتتی استت.  آنچتته بیتتانگر اضتتطراب استت.، ستتاختار ذهنتتی موجتتود زنتتده و 

اضتطراب   .(3،2113)کاپلان و سادوک هاس. آن ی مواجه شده باها .یموقعی این ساختار کلی در قبال ها واکنش

سلام. وجودی و مخصوصتا  کتارکرد   تواند  می و کنند را تجربه می ها آن مرگ نوعی از اضطراب اس. که انسان

( اضطراب مترگ  2111) 8بر اساس پژوهش مو ( 2123 ،2آکسومری) روانی افراد را تح. تأثیر قرار دهد سلام.

کیفیت.   و افزایش یتاس و ناامیتدی،   فوبی ،تواند با حملات هراس  سطوح بالاتر اضطراب همراه شده و میبا  گاهی

یک سبک زندگی ناکارآمد شود  لذا مطالعات بسیاری به بررسی مداخلات  پایین آورده و منجر به زندگی فرد را

  اند پرداختهبر اضطراب مرگ  مؤثرو عوامل 
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نتیجته گرفت. کته متداخلات مختلتف همچتون        توان یمی اخیر ها دههتحقیقات صورت گرفته در  بر اساس

( 2125 2)ستیانتوری و هماتاران   ( و تعهد و پتذیرش 2123 2فلورز و همااران-رویارد شناختی رفتاری )گونزالس

باشند  از طرفی برخی محققان نشان دادنتد   مؤثربر کاهش اضطراب مرگ و درنتیجه بهبود سبک زندگی  تواند یم

(، اعتقتاد بته زنتدگی بعتد از مترگ )کتوهن و       2122 3که بین معنوی.، معنا داشتن در زندگی )برنتارد و هماتاران  

بتا اضتطراب رابطته معاتوس وجتود دارد و ایتن       ( 2111، 8)کوهن و کوتن( و رضای. از زندگی 2،2118همااران

  شوند یمی هیجانی باعث بهبود سبک زندگی ها یشانیپرمتغیرها ضمن کاهش 

درمتان   ریتتأث باعث افزایش  تواند یمی مهمی همچون اضطراب مرگ ها سازهدرمان  رسد یماز طرفی به نظر 

اضتطراب مترگ یتک تترس      (2122) 1ایورووچ و هماتاران پژوهش  در دامنه زیادی از اختلالات شود  بر اساس

هیپوکندریا، اختتلالات پنیتک، اختتلالات اضتطرابی و افستردگی       ازجملهی از اختلالات روانی ا دامنهزیربنایی در 

ییرمستقیم بر روی گستره زیتادی از اختتلالات اثتر     صورت به توان یماس.  با تمرکز بر مفهوم مرگ حین درمان 

 گذاش. 

که تغییر نگرش نسب. به مرگ )ژونتگ کیانتگ    اند کرده خاطرنشانبرخی محققان  ذکرشدهعلاوه بر موارد 

 وبتر (  2122، 5ی در کاهش اضطراب مرگ و بهبود سبک زندگی افراد دارد )جایرتوجه قابل ریتأث( 2128، 2و وایر

 انگیتزه  های مختلف تفار، احساسات، جنبه بر مرگی ریناپذ اجتناب زاآگاهی بشر (، معتقدند 2128) 3و همااران

 به اندیشۀ معطوف دهلیز از معاصر انسان برای زندگی اصلی معنایبه عبارتی  گذارد  انسان تأثیر عمیقی می رفتار و

توانند سطوح استرس  فردی هستند که می سرسختی و مقاوم. از منابع درون  دیآ یاندیشی برم همان مرگ یا مرگ

ی هتم  ا مقابلته   همچنین برختی از راهبردهتای   (2118 ،21تیلیچ)و ناتوانی را در شرایط ناگوار )مرگ( تعدیل نمایند 

منجر به کاهش اضتطراب مترگ و ارتقتا ستبک زنتدگی شتوند )لتیم و         توانند یممون معنادهی و رویارویی فعال 

ی جدیتد ادراک از مترگ ستبک زنتدگی را     هتا  .یروادرمانگر بتواند با ارائه  رسد یم(  به نظر 2128، 22همااران

 متحول کرده و بر سلام. روانی افراد اثر گذارد 
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نگهتداری مجترمین در   در رابطه با اهمی. متغیرها بیان شد و با در نظر گرفتن ایتن ناتته کته     آنچهبا توجه به 

شتناختی   مطلوب بدون استفاده از ختدمات روان  س.یز طیمحای و  شرایط مناسب از قبیل اماانات بهداشتی، تغذیه

کاشتانی،   بابتا  یحاج) های ملی نیس. شود، میزی جز به هدر دادن زمان و سرمایه ها  که منجر به تغییر شخصی. آن

(، پژوهش حاضر به دنبال بررسی اثربخشی مداخله مبتنی بتر مترگ اندیشتی بتر ستبک زنتدگی و اضتطراب        2352

 مرگ زندانیان اس. 

 روش

 طرح پژوهش

متغیتر مستتقل در پتژوهش      بتود  گروه کنترل آزمون با پس–آزمون طرح پیشنوع  از این پژوهش، شبه آزمایشی و

ی مبتنی بر مرگ اندیشی و متغیرهای وابسته سبک زندگی و اضتطراب مترگ بودنتد  در ایتن     ا مداخلهحاضر بسته 

 آزمتون  پتس و  آزمتون  شیپمطالعه، نمونه به شیوه تصادفی در دو گروه کنترل و آزمایش گمارده شد و در مراحل 

گتروه   کته  یدرحتال ی دریافت. ناردنتد   ا مداخلته قرار گرف.  لازم به ذکر است. گتروه کنتترل هتیچ      موردسنجش

 جلسه درمان دریاف. کردند  21آزمایش 

 یریگ نمونهجامعه، نمونه و روش 

بوده اس. که  مشاوره زندان مرکزی شهر مشهدواحد سه مردان زندانی ، این پژوهشدر  موردمطالعه آماری جامعه

بته   هتای ورود  کملادارای حام قصاص بوده و نفر که  22 اه آن انیاز م  نفر بود 528، 2212در سال  ها آنتعداد 

نفر از  22  با شیوه گمارش تصادفی عنوان نمونه پژوهش انتخاب شدند صورت در دسترس به ند، بهشترا دا پژوهش

ی حاصتل  هتا  داده،  داخلته مپایتان   درنفر در گروه کنترل قرار گرفتند   22اعضای گروه نمونه در گروه آزمایش و 

ی شتبه  هتا  پتژوهش ( حتداقل حجتم نمونته در    2333دلاور ) ازنظتر قرار گرف.  لازم بته است.    لیوتحل هیتجزمورد 

 که در پژوهش حاضر رعای. شده اس.  باشد یمنفر برای هر گروه  21آزمایشی 

حاتم قطعتی دریافت. کترده باشتند، فرصت.        کنندگان شرک. عبارت بودند از: ورود به پژوهش هایملاک

برای حضتور  مسئولان زندان ممانعتی  ازنظرن تا قبل از اجرای حام داشته باشند، کافی برای شرک. در دوره درما

اشتغال ذهنی به مرگ داشته باشتند،  تجربه و  کنندگان شرک. ،درمان وجود نداشته باشد دوره در کنندگان شرک.

ی خترو  از  هتا  کمتلا )خواندن و نوشتتن( باشتند     دارای سواد حداقلیباشد و  سال 81تا  21 بین ایشان دامنه سنی

 کننتدگان  شرک.از  کدام چیهی شامل عدم تمایل به ادامه درمان و ییب. در درمان بود که در طول دوره ریگ نمونه

 را نداشتند و از دوره خار  نشدند  ها ملاکاین 
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 ابزار اندازه گیری

 پرسشنامه استانداردشده استفاده شد: دودر این پژوهش از 

 21این پرسشنامه دارای ساخته شد   2331در سال لعلی و همااران این مقیاس توسط  پرسشنامه سبک زندگی: -2

ی گتذار  نمتره ( 1(، و هرگتز ) 2(، گاهی اوقتات ) 2) معمولا (، 3همیشه ) صورت بهدر طیف لیارت اس. که  سؤال

از: سلام. جسمانی، ورزش وتن درستی، کنتترل وزن و تغذیته،    اند عبارتاین آزمون  مؤلفهعامل یا  21  گردد یم

ی، سلام. روحانی، سلام. اجتماعی، اجتناب از داروها، مواد مخدر و شناخت روان، سلام. ها یماریبپیشگیری از 

ستبک   دهنده نشاندر کل پرسشنامه  ها مؤلفهاز  هرکدامالال، پیشگیری از حوادث و سلام. محیطی  نمره بالا در 

 21ی و دارای مندبعتد تحلیل عاملی نشان داده اس. که ایتن پرسشتنامه یتک ابتزار      جینتا  باشد یمدگی مناسب زن

ی ا دامنه  همچنین ضرایب پایایی به روش آلفای کرونباخ در کند یمدرصد واریانس را تبیین  22/21عامل اس. و 

 قرار دارد  32/1و  52/1از 

( که نگرش 2321ی تمپلر )سؤالش اضطراب مرگ از پرسشنامه پانزده برای سنج مقیاس اضطراب مرگ تمپلر: -2

ی بلتی  ا دودرجته استتفاده شتد  مقیتاس پاستخگویی ایتن پرسشتنامه        دهد یمقرار  موردسنجشگو را به مرگ پاسخ

 1فقدان اضطراب نسب. به مسئله مترگ است.(=    دهنده نشانو خیر ) 2وجود اضطراب در فرد اس.(= دهنده نشان)

افتزایش نمترات در ایتن     مورداستتفاده   با توجه به مقیاس پاسخگویی باشد یمدر نوسان  28تا  2اس. و نمرات بین 

( در این پرسشنامه نمرات شتش و  2321پرسشنامه به معنای افزایش اضطراب مرگ اس.  بر اساس گزارش تمپلر )

دهنتده اضتطراب مترگ بتالا و       به این معنی که نمرات بالاتر از هف. نشتان اند شدهرفته هف. نقاط برش در نظر گ

  باشند یماز شش نشانگر اضطراب مرگ پایین  تر نییپانمرات 

بختش است.  بترای نمونته در ختار  از      شواهد روایی و پایایی خارجی و داخلی برای این پرسشنامه رضای.

همبستتگی آن بتا مقیتاس اضتطراب      لهیوست  بته  زمتان  هم، روایی 53/1برابر با  ایران ضریب پایایی بازآزمایی مقیاس

( نیز پایایی مبتنتی بتر   2352و همااران ) 2گزارش شده اس.  کونتی 2/1و با مقیاس افسردگی  22/1آشاار برابر با 

 82/1با میانگین  22/1تا  3/1با نمره کل را از  سؤالو همبستگی هر  21/1روش تنصیف مقیاس اضطراب مرگ را 

(  در داختل  2351برای گروه دانشجویان گزارش کردند )به نقل از رجبی و بحرانی،  22/1برای افراد سالخورده و 

ی قرار داده و بر این اساس ضریب پایایی موردبررس( 2351ایران پایایی و روایی این پرسشنامه را رجبی و بحرانی )

  انتد  کردهگزارش  23/1ضریب آلفای کرونباخ را برابر با  برحسبو ضریب همسانی درونی  12/1برابر با تنصیف 

برای بررسی روایی مقیاس اضطراب مرگ نیتز از دو آزمتون مقیتاس نگرانتی مترگ و مقیتاس اضتطراب آشتاار         

و به ضریب همبستگی برابتر   بین مقیاس اضطراب مرگ با مقیاس نگرانی 2/1استفاده کردند و به همبستگی برابر با 
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 درصد معنادار بودند دس. یافتند  33که هر دو با اطمینان  23/1با 

 روند اجرای پژوهش

آزمایش  آزمون تامیل نمودند  سپس گروه عنوان پیش های مذکور را به آزمایش و کنترل پرسشنامه ی ها گروهابتدا 

گروه  که یدرحال قرار گرفتند ای مبتنی بر مرگ اندیشی ای تح. درمان الگوی مداخله دقیقه 31 جلسه 21به مدت 

منظتور رعایت.    پایان پتژوهش بته   در ند  لازم به ذکر اس.اردای را دریاف. ن ، الگوی مداخلهکنترل در طول دوره

کردند  شرح مختصتر   اندیشی را دریاف. درمان مبتنی بر مرگیک دوره  گروه کنترل نیز افراد ملاحظات اخلاقی،

 ارائه شده اس.  2جدول جلسات در 

   اندیشی الگوی مرگ درمان گروهی، مبتنی بر ساختار جلسات. 0جدول 

 اهداف درمانی جلسه

 2جلسه 

، ایجاد زمینه بترای همبستتگی گروهتی و ارتبتاط بیشتتر  توضتیح       اعتماد قابلیادیگر، ایجاد فضایی امن و  با گروه آشنایی اعضای

 ستنجش  ها و پژوهش  توضیح در مورد پرسشنامه موضوع با اندیشی  آشنا نمودن افراد بر مرگدرمانی مبتنی  اصول و قوانین گروه

 کلی سبک زندگی و اضطراب مرگ، پاسخ به سؤالات اعضا 

 2جلسه 

تلاش برای ارتباط بیشتر و افزایش همبستگی و مشارک.، گفتگوی اعضاء در مورد مسائل و احساستات شخصتی دربتاره موضتوع     

و اکنون  نجایاتقوی. حضور در  پرداختن به مفهوم اولیه مرگ و بررسی میزان اناار، مقاوم. یا مواجهه اعضا با آن،، موردپژوهش

 و افزایش خود آگاهی 

 3جلسه 
اندیشتی و   ناپذیر زندگی، و بحث پیرامتون تفتاوت مترگ    بخش جدایی عنوان بهمرگ  بالأخصآشنایی اجمالی با اقسام یم و رنج، 

 پیامدهای آن مرگ هراسی و 

 2جلسه 
بینانه و اثرات آن  واقعاندیشی  های مرگ ویژگی انیب بینانه  واقع های مختلف)عامیانه، زاهدانه، عارفانه، دیدگاه ازاندیشی  مرگ انواع

 بر بهبود سبک و کیفی. زندگی 

 8جلسه 
 پیتاپی  زنتدگی انستان، تجربته    در مترگ جاری بودن اندیشته   مرگ مانند: لزوم اضطراب کاهش برای نظری کار بررسی مند راه

 دنیایی  زندگی ناپایداری فهمِ و زندگی و مراحل مختلف لحظات در مرگ

 1جلسه 

 و هتا،  فرص. دس. دادن ترس از و توشه از اندکیِ ترسد، بلاه نمی مرگ از آدمی این مسئله که دیدن خود در آیینه مرگ، بیان

خدا به انسان، و گرفته شدن  پایان استوار عمل و پاداش عمل، عش  بی رابطۀ به توجه ترسد  ، میتمام مهینهای  کامل ناردن موقعی.

 جان به دس. محبوب 

 2جلسه 

، رویارویی ابتتدایی اعضتا بتا اضتطراب ناشتی از تصتور       با آنپرداختن به مفهوم اولیه مرگ و بررسی میزان اناار یا مواجهه اعضاء 

شناختی در زندگی  متفاوت اضطراب مرگ  همچنین تبیین نقش تصویرسازی ذهنی و سفرهای روانمرگ و مردن، آشنایی با ابعاد 

 شناختی  و آمادگی اعضا برای شرک. در فرآیند سفرهای روان

 جلسه

 28تا  5

شتود )ستفر بته     متی  مرگ اضطراب کاهش آزمایی، که موجب تمرین مرگ مانند مرگ اضطراب کاهش برای عملی کارهای راه

ها، سفر به قلمرو مردگان، سفر گذر از کارهای ناتمام، سفر درد، سفر از بدن، سفر بدرود گفتن به نزدیاان، سفر به دش.  ناشناخته

 تنهایی، سفر به سرزمین مجازات 

 در اعضاء  اندیشی کارهای نظری و عملی مرگ رفتاری حاصل از ارائه راه -ی جلسات گذشته و مرور تغییرات روانی بند جمع 21جلسه 



 965 | همکارانو ی انیعطار؛ انیو اضطراب مرگ در زندان یبر سبک زندگ یشیاند بر مرگ یدرمان مبتن یاثربخش

 ها افتهی

( ارائته  آزمتون  پسو  آزمون شیپدر ابتدا نتایج حاصل از تحلیل آمار توصیفی )میانگین و انحراف معیار در مراحل 

ی آمتار  هتا  شتاخص بته   2  در این بخش جتدول  گردد یمو سپس خلاصه نتایج تحلیل آمار استنباطی ارائه  شود یم

 استنباطی اختصاص یافته اس. ی آمار ها شاخصی تا به ها جدولتوصیفی و 

 آزمون متغیرهای پژوهش پس -آزمون پیش  . میانگین و انحراف معیار نمرات 2جدول 

 زمان متغیر
 گروه کنترل آزمایش گروه

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 سبگ زندگی
 31/22 23/232 12/21 21/221 آزمون پیش  

 22/23 11/225 12/22 11/221 آزمون پس

 اضطراب مرگ
 53/2 23/2 28/2 11/3 آزمون پیش  

 31/2 21/5 18/2 23/1 آزمون پس

افتزایش   11/221بته   21/221آزمایش میانگین ستبک زنتدگی از    شود در گروه مشاهده می 3جدول طور که در همان

امتا در گتروه کنتترل      کتاهش داشتته است.    23/1بته   11/3یافته اس.  همچنین میانگین نمرات اضطراب مرگ نیز از 

نشتان   مشخص اس. میانگین نمرات در متغیرهای سبک زنتدگی و اضتطراب مترگ تفتاوت زیتادی را      طور که همان

 از آزمون تحلیل کواریانس استفاده شد  ها نیانگیمبررسی معناداری تفاوت  منظور به حال نیباادهد   نمی

آزمون با گروه کنترل بود و با توجه به وجود  پس -آزمون شبه آزمایشی و از نوع پیش پژوه که نیابا توجه به 

در استفاده شد   2آناووا() رهیمتغی اثربخشی هر گروه از آزمون تحلیل کوواریانس یک متغیر وابسته، برای مقایسه

آزمتون   متغیتر همپتراش )کوریت.(، میتانگین نمترات پتس       عنتوان  بهآزمون  کواریانس با کنترل آماری پیش لیتحل

 کواریتانس  تحلیتل  اجترای  یها فرض شیپلازم اس.  آزمون ابتدا اجرای از شوند  قبل ها تعدیل و مقایسه می گروه

کته بتا استتفاده از آزمتون کتالموگروف       از نرمال بتودن متغیتر   اند عبارتاین آزمون  فرض شیپدو   بررسی گردند

 رعایت.  صتورت    درشتود  یمکه با استفاده از آزمون لوین برآورد  ها انسیوار  همگنی گردد یماسمیرنف بررسی 

  باشد یم آزمون این از استفاده به پژوهشگر مجاز ها فرض شیپ این

آزمون از آزمتون کتالموگروف استمیرنف استتفاده      جه. بررسی نرمال بودن متغیرهای پژوهش در مرحله پس

و در متغیر اضتطراب مترگ    sig=  21/1و  K-S=  21/1 نتایج آزمون بدین شرح بود: در متغیر سبک زندگی   کهشد

13/1  =K-S 21/1 و  =sig  یازلحتا  آمتار   هتر دو متغیتر  در  کتالموگروف ون آزمت  شتود  یمت که مشاهده  طور همان 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                      

1. Univariate Analysis of Covariance (ANCOVA) 
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 ( <18/1P)قرار گرف.  دییها مورد تأ معنادار نبود و فرض نرمال بودن داده

 مؤثر اس.  انیزندان یزندگ بهبود سبک در یشیاند بر مرگ یمبتن یا مداخله یالگوفرضیه اول: 

( استتفاده شتد    ANCOVA) رهیمتغ  کوواریانس تک، از روش تحلیل شده مطرحی گویی به فرضیهپاسخ منظور به

بنابراین   (=12/1P =، 22/1 Fنبود ) دار یمعنآماری  ازلحا های دو گروه، آزمون لون جه. بررسی همگنی واریانس

 ( <18/1Pگرف. )ها مورد تأیید قرار  فرض همگونی واریانس

 ایش و کنترل در متغیر سبک زندگی زندانیانآزم . نتایج تحلیل کواریانس تک متغیره جهت مقایسه گروه3جدول 

 Etaضریب  معناداری F میانگین مجذرات درجه آزادی مجذورات مجموع منبع تغییرات

 18/1 111/1 22/23 31/3538 2 31/3538 آزمون پیش  

 12/1 111/1 23/22 21/3232 2 21/3232 گروه

    13/21 22 12/223 خطا

     23 31/2812 کل

شتود، نتتایج آزمتون تحلیتل کواریتانس تتک متغیتری نشتان داد کته بتین            مشتاهده متی   3جتدول  که در  طور همان

طور که در (  همان18/1p < ،23/22= Fسبک زندگی تفاوت معناداری وجود دارد ) ازنظرآزمایش و کنترل  گروه

افتزایش   11/221آزمون به  پسبود که در  21/221آزمون  پیش  نیز مشاهده شد میانگین سبک زندگی در  3جدول 

 طتور  بته  اندیشی در مقایسه با گتروه گتواه   ی درمانی مبتنی بر مرگ توان استنباط کرد که مداخلهبنابراین می  یاف.

  شود یم دییتأ، بنابراین فرضیه پژوهش (> 18/1pمعناداری باعث بهبود سبک زندگی در زندانیان شده اس. )

 مؤثر اس.  انیزنداناضطراب مرگ  ی در کاهش میزانشیاند بر مرگ ینمبت یا مداخله یالگوفرضیه دوم: 

( استتفاده  ANCOVA) رهیت متغ  ، از روش تحلیل کوواریانس تکشده مطرحی گویی به فرضیهپاسخ منظور به

 53/1P =، 12/1نبتود )  دار یمعنت آمتاری   ازلحتا  های دو گتروه،  شد  آزمون لون جه. بررسی همگنی واریانس

F=)  ها مورد تأیید قرار  بنابراین فرض همگونی واریانس( .18/1گرفP> ) 

 آزمایش و کنترل در متغیر اضطراب مرگ زندانیان . نتایج تحلیل کواریانس تک متغیره جهت مقایسه گروه4جدول 

 Etaضریب  معناداری F میانگین مجذرات درجه آزادی مجذورات مجموع منبع تغییرات

 25/1 113/1 22/21 85/81 2 85/81 آزمون پیش  

 22/1 113/1 22/21 21/25 2 21/25 گروه

    13/2 22 22/221 خطا

     23 21/233 کل

، نتایج آزمون تحلیتل کواریتانس تتک متغیتری نشتان داد کته بتین        شود یممشاهده  2جدول که در  طور همان
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(  =18/1p <،22/21 Fستطح اضتطراب مترگ تفتاوت معنتاداری وجتود دارد )       ازنظتر آزمایش و کنترل  گروه

بتتود کتته در  11/3آزمتتون  پتتیش  متترگ در  اضتتطرابنیتتز مشتتاهده شتتد میتتانگین  3طتتور کتته در جتتدول همتتان

ی شت یاند بر مترگ  یمبتن ی درمانیا مداخلهتوان استنباط کرد که بنابراین می  کاهش یاف. 23/1آزمون به  پس

معنتاداری باعتث کتاهش میتزان اضتطراب مترگ در زنتدانیان شتده است.           طتور  بته گتروه گتواه   در مقایسه بتا  

(18/1P>)  شود بنابراین فرضیه پژوهش تأیید می 

 گیری بحث و نتیجه

بررسی اثربخشی مداخله مبتنی بر مرگ اندیشی بر سبک زندگی و اضطراب مرگ در  باهدفپژوهش حاضر 

ی درمتتانی مبتنتتی بتتر   زنتتدانیان انجتتام شتتد  بررستتی نتتتایج حاصتتل از تحلیتتل فرضتتیه اول نشتتان داد مداخلتته   

معناداری باعث بهبود سبک زندگی زندانیان  طور بهاندیشی در گروه آزمایش در مقایسه با گروه کنترل  مرگ

درمانی، رفتاردرمانی شناختی، شفق. درمتانی،   واره طرحشده اس.  در بیشتر مطالعات اثربخشی رویاردهای 

ی و معنتوی  شتناخت  روانو مداخله مبتنی بر ابعتاد   شده یزیر برنامه، مداخله مبتنی بر رفتار گرا مثب.ی درمان روان

یی با مداخلته مبتنتی   ها مشابه.این رویاردها از  هرکدامکه  اند گرفتهقرار  موردمطالعهبر متغیر سبک زندگی 

(، احمتدی  2332ی متراد حاصتلی و هماتاران )   هتا  افتته مطالعه حاضتر بتا ی   جه. نیازابر مرگ اندیشی دارند  

( و 2125(، آندرستون و اوزاکنستی )  2212(، پیام و هماتاران ) 2211( جداری و همااران )2333وهمااران )

همختوانی مطالعتات نتامبرده     بتاوجود ی دارد  لازم به ذکر است.  خوان هم( 2212نوجوان کانمیران وهمااران )

خاص سبک زندگی جامعه زندانیان با شرایط نزدیتک بته مترگ را متورد هتدف قترار        صورت بهپژوهشی که 

 داده باشد یاف. نشد 

توجه بته اوضتاع روان زنتدانیان است.  فشتار       باشد یمیای از ابعادی که در پژوهش حاضر حائز اهمی. 

ماننتد مصترف    زا بیآست بته رفتارهتای مخترب و     تواند یمروانی ناشی از شرایط نزدیک به مرگ در زندانیان 

رفتارهایی هم متون افستردگی، پرخاشتگری،     تا ینها، مسان و مواد مخدر منجر شود که بخش آرامی ها قرص

مداخلته مبتنتی بتر     مشتاهدات بتالینی زنتدانیانی کته     استاس  بتر  آسیب بته ختود و    را در پتی خواهتد داشت.      

آزمایش( نستب. بته گروهتی کته مداخلته درمتانی را دریافت. ناردنتد          گروه) کردنداندیشی را دریاف.  مرگ

ی هتا  کارگتاه  دربیشتتر، تتلاش بیشتتر و ستطح بتالاتری از انترژی را )       محتور  ستلام. )گروه کنترل( رفتارهای 

از زمتان موجتود    کننتدگان  شترک. همچنتین  های اجتماعی زندان( از خود نشان دادند  ی و فعالی.آموز حرفه

بیانگر اجتناب کردن افراد از رفتارهای تهدیدکننتده ستلامتی و    ها گزارشو  کردند یمبهینه استفاده  صورت به
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( همختوانی  2123) 2مترگ یتتزر و پیزیچنستای    خلاف قوانین زندان بود که این مورد نیز بتا نظریته متدیری.   

 دارد 

ی ذهنتی  رستاز یتصواستتفاده از   باشتد  یمبعد دیگری که در مداخله مبتنی بر مرگ اندیشی حائز اهمی. 

و ایتن امتر در دوام و بتاقی مانتدن اختتلال       شوند یمتصاویر ذهنی در اختلالات اضطرابی مغشوش  یالبا اس.  

کننتد  ت اضتطرابی کمتک   تصتویرپردازی بته درمتان اختتلالا      یطراز  توانند یمنقش زیادی دارد  درمانگران 

ی هتا  .یروا(  پژوهشگر با استفاده از مواجهه افراد با مفهوم مرگ و ابعاد آن، ایجاد 2112، 2هیرسک و هلمز)

مقاومتت. و تحریتتف واقعیتت. از طریتت  تصویرستتازی توانستت. بتته بهبتتود ستتبک زنتتدگی   دوراز بتتهو  تتتر یینتت

 یی هتم متون  هتا  پژوهشن یافته با نتایج کمک کند و اضطراب مرگ آنان را کاهش دهد  ای کنندگان شرک.

آل کثیتتر و آل یاستتین  (،2331و بابتتاپور )مقتتدم  (،2211نیتتک نستتب هماتتاران ) (،2122) 3شتتفر و هماتتاران

 ناته یباوجودا حال نیباا باشد یم( هم سو 2331ابوالقاسمی و ساعدی )( و 2338مقدسی و همااران ) (،2331)

ختاص   صتورت  بته  کدام چیهاما  اند کردهمتغیر وابسته بررسی  عنوان بهمتغیر اضطراب را  ذکرشدهی ها پژوهش

  اند ندادهاضطراب مرگ را مدنظر قرار 

تمایل به نادیده گرفتن مرگ و اضطراب ناشی از آن دارند، ایلتب مطالعتاتی    ها انسانایلب  که ییازآنجا

انتد کته شترایط نزدیتک بته مترگ        جوامعی را مدنظر قرار داده اند پرداختهکه به بررسی متغیر اضطراب مرگ 

ی یوستتفی و هتتا پتتژوهش جهتت. نیتتازا   ( دارنتتد   و 2)مبتلایتتان ستترطان پستتتان، کرونتتا، مالتیپتتل استتالروزیس

(، 2212(، ابراهیمتتی )2212(، زری معتتین و هماتتاران ) 2212(، شتتامی نتتژاد و هماتتاران ) 2212هماتتاران )

( و ستیانتوری و  2128) 8(، بتراون و هماتاران  2333احتشتام زاده و هماتاران )   (،2211کیارسی و هماتاران ) 

ی درمتانی   ی تحلیل فرضیه دوم نشان داد مداخلهها افته( با این مطالعه هم سو هستند  بررسی ی2125همااران )

اب معنتاداری باعتث کتاهش اضتطر     طور بهاندیشی در گروه آزمایش در مقایسه با گروه کنترل  مبتنی بر مرگ

 مرگ در زندانیان شده اس. 

ی حاصل از پژوهش، درمانگرانی که مایل به ارتقتا ستبک زنتدگی و کتاهش اضتطراب      ها افتهبر اساس ی

درمانگرانی که مراجعینی با شترایط نزدیتک بته مترگ دارنتد )ماننتد        خصوص بهمرگ مراجعین خود هستند، 

درمان مبتنی بر مرگ اندیشتی را بته    توانند یمه مرگ(، بیماران مبتلا به ایدز، سرطان و     یا زندانیان محاوم ب
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با توجه به ایناه پژوهش حاضر در زندان مشهد و بر روی زندانیان مترد محاتوم بته اعتدام صتورت       کار برند 

 گرفته اس. لازم اس. تعمیم نتایج به سایر جوامع با احتیاط صورت گیرد 

پژوهش حاتم اعتدام دریافت. کترده بودنتد دوره متداخلات درمتانی         کنندگان شرک.با توجه به ایناه 

ی درمانی بر سایر ها دوره گردد یملذا پیشنهاد  کوتاه گردید و پژوهشگر فرص. زیادی برای پیگیری نداش. 

فرصت. بیشتتری    کننتدگان  شترک. جوامع با علائم مشابه و با در نظر گرفتن مرحله پیگیری صتورت گیترد تتا    

 باهدفهای بعدی شود در پژوهشداشته باشند  همچنین پیشنهاد می ذکرشدهی ها مهارتین برای تفار و تمر

 رویاردهای درمانی جدید و معتبر نیز استفاده گردد  گریاز دمقایسه نتایج 

 تشکر و قدردانی

 نیت.  هتای خراستان رضتوی کته بتا حستن       و اداره کل ستازمان زنتدان   کننده در پژوهش از تمامی افراد شرک.

 شود سپاسگزاری می ،ن انجام این پژوهش را فراهم آوردنداماا

 اخلاقی ملاحظات

ی مترتبط بتا پتژوهش    ا حرفته اجرای این پژوهش و تهیه مقاله کلیه قوانین کشوری و اصتول اختلا     انیدر جر

 رعای. شده اس. 

 مالی حامی

 اس.  شده تأمین مقاله نویسندگان توسط حاضر پژوهش یها نهیهز کلیه

 منافع تعارض
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 منابع

اثربخشی درمان مبتنی بر پتذیرش و تعهتد بتر اضتطراب مترگ و      (  2212  )مجید ،محمود علیلوو  فائزه ،ابراهیمی صدر

  2-22(، 22)23 ،نوین روانشناسی یها دهیفصلنامه ا  ناامیدی بیماران مبتلا به مولتیپل اسالروزیس

تتدریجی   یتی زدا مقایسه اثربخشی دارودرمانی، تصویرسازی ذهنی و تنش(  2331ابوالقاسمی، شهنام و ساعدی، سارا  )

(، 21)8، مجلته روانشناستی اجتمتاعی     همراه با پسخوراند زیستی بر سردرد بیماران مبتال به میگرن شتهر اهتواز  

222-33  

علائتم اختتلالات    یشناست   وعیشت (  2213ابوسعیدی جیرفتی، سهیل  طالتب لتو، متریم و نعمتتی ستوگلی تپته، فاطمته  )       

(، 3)22، مجله تحقیقات علتوم رفتتاری    شهر زاهدان انیمرتبط در زندان یشناخت .یو عوامل جمع یپزشا روان

833-823  

اثربخشی آمتوزش مثبت. اندیشتی     ( 2333  )رزاده، سحرصف و احتشام زاده، پروین  معین وزیری، مجتبی  نادری، فرح

روانشناستی    شده، باورهای فراشتناختی و اضتطراب مترگ در زنتان مبتتلا بته سترطان پستتان         بر استرس ادراک

  32-212(، 2)3، تااملی و تربیتی ایران

مداخلته آموزشتی مبتنتی بتر      ریتأث(  2333احمدی، یحیی  عبدالاریمی، مهدی  صیادی، احمدرضا و اسدپور، محمد  )

آمتوزش و ستلام.   نظریه رفتاربرنامه ریزی شده در ارتقتای رفتارهتایی ستبک زنتدگی ستالم دانتش آمتوزان         

  233-312(، 2)2، جامعه

(  2333و آزادگتان مهتر، متریم  )    محمتدجواد ، آبتاد  میابتراه ی، بهرامعلی  اصغری آباد هاشماکبری، امیرحسین  قنبری 

  .یمبتلا بته اختتلال شخصت    انیزندان یو کاهش پرخاشگر ییاجرا یها بر بهبود کنش یندرما دیتوح یاثربخش

  12-31(، 22)22، یدرمان روانفرهنگ مشاوره و 

 هیپنتوتیزم و تصویرستازی ذهنتی بتر کتاهش اضتطراب در       ریتأثبررسی (  2331  )آل یاسین، سیدعلیو  آل کثیر، سمیه

  بندرعباس ،مثب. نگر یشناس روان یها تازهسومین همایش   دانشجویان دانشگاه اسلامی واحد اهواز

ارتقاء دهنده  یگرا بر سبک زندگ مثب. یدرمان روان یاثربخش(  2212پیام، زینب  بیگدلی، حسین و خلعتبری، جواد  )

  22-38(، 3)23، نشریه روان پرستاریی  عروق -یقلب مارانیب یمراقبت خودسلام. و 

آمتتوزش  یاثربخشتت ستتهیمقا(  2212حستتینی تتتوان، ستتید حمیتتد  طتتاهر، محبوبتته  نتتوحی، شتتهناز و رجتتب، استتدا   )  

نتوع   اب.یدر افراد مبتلا به د یشناخت روان هیو سرما یبر سبک زندگ یزشینگر و مصاحبه انگ مثب. یشناس  روان

  288-221(، 2)22، روانشناسی بالینی و شخصی.  2

ی و شتناخت  روان(  اثربخشتی مداخلته مبتنتی بتر ابعتاد      2211اقدسی، علی نقی و علیوند وفا، مرضیه  ) جداری، معصومه 

نتوین   یهتا  فصتلنامه پتژوهش  ی سبک زنتدگی استلامی و بهبتود اضتطراب وجتودی       ها مؤلفهمعنوی در ارتقاء 

  23-31(، 12)21، یشناخت روان
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  اسراء :، قم1  ماپ معاد در قرآن(  2355جوادی آملی، عبدا   )

 کتاهش  بتر  وحتدت درمتانی   نظریته  بتر  مبتنتی  یدرمتان  گتروه  اثربخشتی  بررستی  ( 2352  )کاشانی، حستین  بابا یحاج

  کارشناسی ارشد، دانشگاه آزاد بیرجند نامه انیپا  مرد زندانیان نفس عزت افزایش و افسردگی

مجله روانشناسی و علتوم  ی مقیاس اضطراب مرگ  ها سؤال(  تحلیل عاملی 2351و بحرانی، محمود  ) رضا یلامرجبی، 

  332-322(: 21) 2، 8: تربیتی

و  یدرمتان  .یت معنو یاثربخشت  سته یمقا(  2212زری معین، زهرا  ابوالمعالی الحستینی، خدیجته وصتیرفی، محمدرضتا  )    

فرهنتتگ مشتتاوره و   در زنتتان مبتتتلا بتته ستترطان پستتتان  یو تعهتتد بتتر کتتاهش اضتتطراب هستتت  رشیدرمتتان پتتذ

  33-11(، 81)22، یدرمان روان

تلفیقی در کتاهش اضتطراب مترگ بتر استاس       راهااری ( 2212  )جاهد، محسن و شامی نژاد، منومهر  اترک، حسین

، پژوهشگاه علوم انسانی و مطالعات فرهنگتی،  دو فصلنامه حام. معاصر  مقایسه راهاارهای یالوم و ملاصدرا

22(2 ،)31-2  

 و تتأمینی  اقتدامات  هتا و  زنتدان  ستازمان  :تهتران ، مود متاپ  .زندان یشناس جامعه ای بر دمهمق(  2358  )علی شمس،

 .تربی. راه کشور، تربیتی

مقایسه درمتان متمرکتز بتر شتفق. و معنادرمتانی بتر       (  2211  )رمضان ،زاده حسن و سیده علیا ،عمادیان  زیبا ،کیارسی

  258-231(، 5)21، یشناس رویش روان مجله  اضطراب مرگ در زنان مبتلا به سرطان پستان

مجلته    اعتباریتابی پرسشتنامه ستبک زنتدگی     ستاخ. و  ( 2331  )و کجبتاف، محمتدباقر   لعلی، محسن  عابدی، احمتد 

  12-51، 28 ،یشناخت روان یها پژوهش

درمتانی و   واره طترح (  مقایسته اثربخشتی   2332مراد حاصلی، مستانه  شمس اسفند آباد، حستن و کاکاونتد، علیرضتا  )   

فصتلنامه پتژوهش در    ی شناختی روی خودکارآمدی سبک زندگی مربتوط بته وزن و کتاهش وزن    رفتاردرمان

  22-53(، 2)3، یشناخت روانسلام. 

تحلیلتی و مقایسته    یاپرورانیت تدوین بسته درمتانی ر   ( 2338  )گلپرور، محسن و ، حسینیآباد مقدسی، ریحانه  حسن

مبتنی بر حل مسئله مترگ بتر افستردگی، اضتطراب      یشناخت اثربخشی آن با تصویرسازی تحلیلی سفرهای روان

دکتتری، دانشتگاه آزاد استلامی     نامته  انیپا  ، کیفی. زندگی و سبک زندگییآور مرگ، کیفی. خواب، تاب

  واحد خوراسگان )اصفهان(

تصویرسازی ذهنی بر کاهش افسردگی و اضطراب کودکتان   ریتأث(  2331  )جلیل ،باباپورخیرالدین و عذرا ،یاتا مقدم

  تهران ،ششمین کنگره انجمن روانشناسی ایران  سرطانی

اثربخشتی مداخلته شتفق. درمتانی بتر       ( 2212  )علتی  ،عیسی زادگتان و  اسماعیل ،سلیمانی  نصرت ،نوجوان کانمیران

(، 223)22، یشتناخت  مجله علتوم روان   سبک زندگی و پردازش هیجانی معتادان در مرحله بازتوانی ییردارویی
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2222-2223  

(  مقایسته اثربخشتی ذهتن آگتاهی و     2211  زارعلی، محمدرضا  فاوریان، علی و شرب. زاده، رضا  )فؤادنیک نسب، 

-رشتد و یتادگیری حرکتتی   تیزول، اضطراب و اعتماد به نفس دانشجویان افستری   تصویرسازی بر سطوح کور

  223-212(، 2)23، ورزشی

شناستی مثبت. نگتر بتر      اثربخشی درمان گروهتی روان (  2212  )ا  .یزمان پور، عناو  ، سعید  قدمی، ابوالفضلییوسف

 مطالعتتات –فصتتلنامه علمتتی پژوهشتتی   بتته بیمتتاری کرونتتا آوری و اضتتطراب متترگ در بتتین افتتراد مبتتتلا تتتاب

  33-211(، 83)22، بالینی روانشناسی
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