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 چکیده

داشته باشد. براي  پیامدهاي نامطلوبیجامعه براي فرد و تواند میهویت آشفته 

گیري توان در روند شکلکاهش و حتی جلوگیري از این پیامدهاي نامطلوب، می

گیري آن را تغییر داد. هدف از این هویت دخالت نمود و حتی پس از شکل

پژوهش بررسی اثربخشی معنادرمانی بر ارتقاي هویت فرد است. جامعه این 

دادند که براي تعیین پژوهش را دانشجویان پسر دچار هویت آشفته تشکیل می

هاي جوي پسر از بین دانشجویان دانشگاهدانش 500گیري از آنان، هویت و نمونه

تهران به شکل تصادفی انتخاب شدند و با استفاده از آزمون سنجش هویت آدامز و 

) مورد آزمون قرار گرفتند.این افراد، دانشجویان مقطع کارشناسی 1987( بنیون

 21بودند و میانگین سنی آنان  1389-1388شاغل به تحصیل در سال تحصیلی 

درمانی  نفر از افراد داراي هویت آشفته که به شرکت در برنامه گروه 12سال بود. 

نفر در  3ن میان تمایل داشتند، براي شرکت در جلسات درمان انتخاب شدند. از ای

برنامه  .نفر شد 9ور کامل شرکت نکردند و گروه آزمایش شامل جلسات درمان به ط

اي بر دقیقه 90که در جلسات  جلسه معنادرمانی گروهی بود 12گروه درمانی شامل 

در ابتدا بین دو گروه آزمایش و کنترل از نظر  روي افراد گروه آزمایش اجرا شد.

معنادرمانی، نتایج از هویت آشفته تفاوت معناداري وجود نداشت؛ اما پس 

آزمون و نتایج پیش فاوت معناداري با یکدیگر داشت.گروه تآزمون دو پس
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تفاوت معناداري اوت معناداري با یکدیگر داشت؛ اما تف گروه آزمایش،آزمون پس

به دست نیامد. برنامه معنادرمانی گروهی گروه کنترل آزمون آزمون و پسبین پیش

  توانست به افراد دچار هویت آشفته در جهت کسب هویت افراد کمک کند.

  

  .هویت آشفته، معنادرمانی، آدامز و بنیون واژگان کلیدي:

  مقدمه

داند که براي تفسیر را یک ساختار شناختی می 2، هویت1ازش شناختی اجتماعیالگوي پرد

داري و مقصود هایی درباره مفهوم، معنیتجارب و اطلاعات مربوط به خود و پاسخ به پرسش

شود. در این الگو افراد نقش فعالی در ساختن تفکر خود، نسبت به این زندگی به کار گرفته می

کنند، دارند. بر اساس این الگو سه بت به واقعیتی که در آن زندگی میکه چه کسی هستند و نس

 گیرندشکل می 5اجتنابی - و هویت سردرگم 4، هویت هنجاري3سبک پردازش هویت اطلاعاتی

افراد داراي سبک هویت اطلاعاتی، فعال، جستجوگر ). 2008؛ برزونسکی، 2004، 6(برزونسکی

دهی هویت خود کسب اطلاعات مناسب جهت شکل و ارزیاب هستند و به طور دایم در پی

کنند و به ویژه هنگامی هاي ذهنی خود شک میباشند. این دسته از افراد در خصوص سازهمی

شوند به آزمون و امتحان ابعاد مختلف اعتقادات که با عقایدي مغایر با عقاید خود روبرو می

در سبک هویت سیار محتاط هستند. گیري بشوند. این افراد در تصمیمخود بسیار راغب می

شود. مدار استفاده میآمیز است و از مقابله مسألهاطلاعاتی، مقابله با استرس و اضطراب موفقیت

گیري عاطفی رابطه منفی نشان کننده اضطراب، تفکر آرزومندانه و فاصلهاین سبک با اثر ناتوان

پذیرند که مورد قبول افراد معتبر میهایی را افراد داراي سبک هنجاري ارزش شود.داده می

هاي پذیرفته شدهاحساس تعهد بالایی دارند و به طور معمول است. این افراد در قبال ارزش

                                                 
1. Social cognitive processing perspective 
2. Identity 
3. Information- oriented identity style 
4. Normative identity style 
5. Diffuse- avoidant identity style 
6. Berzonsky 
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هاي ذهنی خود ندارند. این افراد نیاز زیادي به  تمایلی به دریافت اطلاعات مغایر با ارزش

اري، در دهند. افراد داراي هویت هنج ساختارهاي ذهنی و ارزشی آماده از خود نشان می

پردازند. افراد داراي این سبک هویتی،  ها، به همنوایی با دستورات گروه مرجع می گیري تصمیم

گیرند و  کنند و تصمیم می و آشکارا هماهنگ با گروه مرجع عمل می شناس و سازگارند وظیفه

مل کشد، بسته ع ها را به چالش می ها و باورهاي فردي آن در برابر اطلاعاتی که نظام ارزش

افراد داراي سبک هویت سر در گم یا آشفته در ). 2000، 1(برزونسکی و کوك کنند می

گیري  طراب دارند. و از راهبردهاي تصمیمضگیري احساس ترس و ا هاي تصمیم موقعیت

کنند. استفاده از سبک  تراشی استفاده می نامناسبی مانند اجتناب کردن، بهانه آوردن و دلیل

گیري  مدار، خودمعلولیتی و راهبردهاي تصمیم اي هیجان یوه مقابلههویت سر در گم، با ش

دهی توسط دیگران، راهبردهاي ضعیف اسنادي و  نامناسب، خودآگاهی محدود، جهت

گیري سر در گم  جهت کننده و کنترل بیرونی مرتبط است. هاي اظطراب ناتوان شناختی، واکنش

نفس رابطه منفی دارد ولی با اثرات  با کیفیت روابط همسالان، پیشرفت تحصیلی و عزت

گیري غیرانطباقی، مشکلات سوء  گیري عاطفی، راهبردهاي تصمیم کننده اضطراب، فاصله ناتوان

گون و اختلالات خوردن و سلوك رابطه  هاي افسرده نژندي، واکنش مصرف مواد و الکل، روان

افراد داراي سبک هویت  ).2008؛ برزونسکی، 1997، 2(نورمی، برزونسکی و تامی مثبت دارد

کنند و تا حد ممکن از پرداختن به موضوعات هویت و  اجتنابی، تعلل می -سردرگم

گیري است، به توانایی شناختی  کنند. در مواردي که نیاز به تصمیم گیري اجتناب می تصمیم

شوند. در زمان  گیري دچار ترس و اضطراب می خود اطمینان کمی دارند و پیش از تصمیم

 کنند تراشی استفاده می آوردن و دلیل  گیري از راهبردهاي نامناسب، مانند اجتناب، بهانه یمتصم

  ). 2003(برزونسکی، 

                                                
1. Kuk 
2. Nurmi & Berzonsky & Tammi 
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یابی طی فرآیندي در چهار حالت  ) هویت1966( 2) و مارسیا1968( 1از دیدگاه اریکسون

 (پیشرفته)، رخ (تأخیري) و کسب شده خواه ، زودهنگام، مهلت3(آشفته) هویت سردرگم

دهد. فردي که در حالت زودهنگام است، بدون جستجو به مواردي تعهد دارد و این تعهد با  می

هاي افراد مهم زندگی او است. در حالت هویت مهلتخواه، فرد در حال جستجو  توجه به انتخاب

هاي مختلف است و هنوز تعهدي به دلیل انتخاب قطعی در او ایجاد نشده است.  در میان پدیده

بند و متعهد است.  ت کسب شده، فرد با جستجو به انتخاب مشخص رسیده و به آن پايدر هوی

یابی یعنی جستجوگري و تعهد است. این  شخص سردرگم، فاقد دو عنصر ضروري در هویت

هاي اجتماعی را امتحان نموده، به سرعت ترك  علاقه هستند و نقش تفاوت و بی افراد عمدتاً بی

سپارند. هر کاري که جماعت انجام دهند با  دست سرنوشت و شانس مینمایند و خود را به  می

شوند، عزت نفس کمی دارند، تکانشی هستند و تفکر نامنظمی دارند. عدم  داستان می آنان هم

گذارد و  پذیري این افراد نقش مخربی در ابعاد گوناگون زندگی آنان به جا می مسئولیت

 ، ص1966؛ مارسیا، 52 ، ص1968(اریکسون،  دتواند کفایت شخصی آنان را کاهش ده می

کند، اما پایبند و متعهد به  بنابراین در حالت زودهنگام هرچند فرد جستجویی نمی). 37

خواه و کسب شده فرد  هاي مهلت ها و اصول افراد مهم در زندگی خود است. در حالت انتخاب

 ب شده بیش از حالت مهلتجستجو کرده است و میزان قطعیت و پایبندي افراد در حالت کس

خواه است. اما در حالت آشفته فرد نه جستجو کرده است و و نه موارد مشخصی وجود دارد که 

پذیري خواهد  ها پایبند بداند. عدم تعهد و پایبندي، به معناي عدم مسئولیت خود را نسبت به آن

تأثیر گذاشته و بود که در تمام ابعاد زندگی فردي و اجتماعی شخص داراي هویت آشفته 

جامعه نیز از اثرات مخرب آن در امان نخواهد بود. به همین دلیل تغییر وضعیت افراد داراي 

  یابد.  سبک هویت آشفته اهمیت می

                                                
1. Erikson 
2. Marcia 
3. Diffusion 
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هاي متفاوتی با هدف تغییر در  راهداراي سبک هویت آشفته براي بهبود زندگی افراد 

ز اهداف درمان مراجعان را ایجاد ) یکی ا1979( 1هویت آنان به کار گرفته شده است. الیس

گیرد. بنابراین  داند. او معتقد است که رفتار انسان از تفکرات او نشأت می ها می مسئولیت در آن

براي داشتن رفتارهاي مسئولانه باید طرز تفکر مثبت و منطقی نسبت به خود، دنیا و سرنوشت 

 بر شناخت او در این زمینه کار کردپذیر شود، باید  داشته باشیم. براي این که فرد مسئولیت

ها  هاي آن ها و ناهنجاري ) معتقد است که مشکل انسان1967( 2). گلاسر79 ، ص1979(الیس، 

توانند نیازهاي اساسی خود را براساس وضعیت  ها نمی از مسئولیت نپذیرفتن است؛ زیرا آن

ر رفتار، تغییر عمل و تفکر رمز تغیی).94 ، ص1967(گلاسر،  دوستانه ارضاء کنند صحیح و انسان

  ). 107 ، ص1990(گلاسر،  است

ها  تواند در هر یک از حالت یابی قابلیت تحول دارد. به عبارت دیگر فرد می یند هویتافر

هاي  تواند از حالت هاي بالاتر برود؛ بلکه می تر به حالت هاي پایین باقی بماند، نه تنها از حالت

 یافته نقطه انتهایی تحول نیست تر برود. بنابراین حالت هویت هاي پایین بالاتر نیز به حالت

). این قابلیت تحول، با تغییر در سبک 1999، 4؛ مئوس و ایدما، هلسن و ولبرگ1996، 3(مئوس

بوسینگ،  گذارد. تحقیقات دگی وي تأثیر میپردازش اطلاعاتی فرد، بر مفهوم و معناي زن

ها، عامل مهمی در سلامت جسمی و  که ارزش ) بیانگر آن است2005( 5استرمن و ماتیسن

دهد که معنویت به عنوان یک  ) نشان می2000( 6روحی افراد هستند. نتایج تحقیقات یانگ

توان از آن در کار بالینی همراه با  شناختی دارد و می سازه، نقش مهمی بر سازگاري روان

  کنندگان بهره برد. مراجعه

                                                
1. Ellise 
2. Glasser 
3. Meeus 
4. Iedema & Helsen & Vollberg 
5. Bussing & Ostermann & Matthiessen 
6. Young 
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ست که آنان بتوانند الگو یا هدفی را در رویدادهاي زمانی زندگی براي مردم معنادار ا

کند که مردم زندگی  زندگی براي خود در نظر بگیرند، معناي زندگی به محتوایی اشاره می

ها و  دهد و در ارتباط با هدف کنند. این معنا به زندگی مردم جهت می خود را از آن آکنده می

معنا، حمایت اجتماعی و فعال بودن، ). داشتن 2008، 1(جکوبسن هاي زندگی است ارزش

تواند به نوبه خود با پرورش  ارتباط برقرار کردن با دیگران یا ایجاد یک طرح فعالیت نیز می

 درگیر شدن و ابراز هیجان به دیگران، به فرد کمک کند تا براي زندگی خویش معنایی بیابد

توان گفت که ایجاد ارتباط  می ). به این ترتیب2006، 2کروتز و اندرسون -(ریچاردسون، گلدن

گیرد. در مرحله بعد عزت نفس فرد  مثبت به عنوان یکی از ابعاد مهم معناي زندگی شکل می

 ). از آنجایی که خودکارآمدي و عزت نفس با توانایی برآورد2007(پتکس،  یابد بهبود می

ند بر خودانگاره توا )، می2007، 3(آکرمن و ولمن هاي) خود، همبستگی بالایی دارد (مهارت

اش کمک نماید. البته  گیري فرد در راستاي معناي زندگی فرد تأثیر مثبتی گذاشته و به جهت

شناس باید  لازم به ذکر است که در حین به کارگیري درمان براي افزایش کارآمدي فرد، روان

له و ). در نهایت با مداخ2000هاي شخصیتی فرد نیز توجه کند(گاتمن و زینک،  به ویژگی

توان علاوه بر احساس توانمندي در برقراري ارتباط با  افزایش معناي زندگی در افراد می

 هاي آینده بخشید ها، به آنان انگیزشی توأم با آرامش و امیدواري نسبت به پیشرفت انسان

  ). 2008؛ گاتمن، 2000 (دوبیس،

ها  گیري هستند و در تصمیمنفس بالا  با توجه به این که افراد داراي هویت آشفته فاقد عزت

هاي خود  اي از پذیرش مسئولیت انتخاب به توانایی شناختی خود اطمینان کافی ندارند و به گونه

شوند و در مقابل معنادرمانی با کمک به پیدا کردن یک معنا و مفهوم  دچار ترس و اضطراب می

در  بپذیرند، در این پژوهش خواهد تا آزادانه انتخاب نمایند و مسئولیت در زندگی، از فرد می

                                                
1. Jacobsen 
2. Richardson , Golden- Kreutz & Anderson 
3. Ackerman & Wolman 
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پی پاسخگویی به این سؤال هستیم که آیا معنادرمانی برحل مشکل هویتی افراد داراي هویت 

  آشفته یا سردرگم تأثیر دارد.

  

  روش پژوهش 

دادند که براي  جامعه این پژوهش را دانشجویان پسر دچار هویت سردر گم یا آشفته تشکیل می

دانشجوي پسر از بین دانشجویان  500گیري از آنان،  و نمونه تعیین هویت آشفته دانشجویان

هاي تهران به شکل تصادفی انتخاب شدند و با استفاده از آزمون سنجش هویت آدامز و  دانشگاه

) مورد آزمون قرار گرفتند.این افراد، دانشجویان مقطع کارشناسی شاغل به 1987( 1بنیون

نفر از کسانی  12سال بود.  21و میانگین سنی آنان بودند  1389- 1388تحصیل در سال تحصیلی 

درمانی   که براساس نتایج به دست آمده داراي هویت آشفته بودند و به شرکت در برنامه گروه

نفر در جلسات  3تمایل داشتند، براي شرکت در جلسات درمان انتخاب شدند. از این میان 

نفر شد که  9فر ریزش، گروه آزمایش شامل ن 3درمان به طور کامل شرکت نکردند. بنابراین با 

جلسه  12برنامه گروه درمانی شامل ر جلسات درمان شرکت کرده بودند. به طور کامل د

اي بر روي افراد گروه آزمایش اجرا شد.  دقیقه 90معنادرمانی گروهی بود که در جلسات 

 - ق با فرهنگ ایرانیرویکرد درمان براساس نظریه معنادرمانی فرانکل و با تعدیل آن، مطاب

اسلامی احساس مسئولیت افراد در چند  - براي مثال، با توجه به فرهنگ ایرانی اسلامی تهیه شد.

هاي دینی  زمینه مورد توجه بیشتر قرار گرفت: احساس مسئولیت نسبت به خدا، سرنوشت، آموزه

یشان، معناي مذهبی هاي مذهبی بیماران بخشی از معنا و تکلیف شرعی. همچنین با توجه به زمینه

دوستی،  تواند به صورت نوع بود. بنابراین، بر این نکته تأکید شد که معنا تنها مادي نیست و می

هایی که خدا به  دوستی، یاد خدا و تقرب به او و با توجه به تکالیف انسان نسبت به موهبت انسان

ادرمانی فرانکل طبق فرهنگ او بخشیده است، تعریف گردد. با توجه به تعدیل مفاهیم نطریه معن

هاي دینی در این باره توجه شد. از آن جمله به  اسلامی، در زمینه مفهوم کار، به آموزه -ایرانی

                                                
1. Adams & Bennion 
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گیري از دسترنج اشاره شد. همچنین در رابطه بامفهوم عشق، عشق  مفاهیم روزي حلال و بهره

(موارد الهی)  ائمه اطهار (موارد دنیوي) و همچنین عشق به خدا، بهشت، به فرزند، همسر، شغل

  چکیده موضوعات مطرح شده در جلسات معنادرمانی عبارت بودند از:  اشاره شد.
  

 هاي متعارف در جامعه ف نقش و شغلتعری .1

ها نه تنها سازگار نباشد بلکه دچار مشکل نیز بشود. با  ها و نقش ممکن است فرد با برخی از شغل

انتخاب ی شود. اما انسان داراي حق انتخاب است. افزایش مشکلات ممکن است فرد دچار پوچ

). در 2005استرگر و فرزر، ( شود هاست و با نداي وجدان هدایت می  هاي ما بر اساس ارزش

هاي خود توجه کرده، با توجه به معناي زندگی خود بر رفع مشکل  صورتی که افراد به ارزش

  توانند از پوچی رهایی یابند.    تمرکز کنند می

 

 گیري. کز بر رفع مشکل در تصمیمتمر .2

بلکه کوششی است که در راه رسیدن به هدفی شایسته  ؛آنچه انسان لازم دارد، بی تنشی نیست

  .شود. پویایی اندیشه مهم است نه تعادل حیاتی درگیر آن می

، 1قصد متناقض  :به کار گرفته شده در این جلسه عبارتند از چهار فن معنا درمان بخش 

درمانگر در این فن قدرت تلقین را مورد :فنون فراخوانی،ها تصحیح نگرش ،ئیبازتاب زدا

گزینی معنایی و توان  جهت ،لیتئومس ،آزادي ،اعتماد به شکوه دهد درمانگر  استفاده قرار می

   . )2007 (دوبیس، کند مثبت را به درمانجو گوشزد می تغییر 

 

 پذیري نسبت به سرنوشت خود. ایجاد مسئولیت .3

لیت به آگاهی ئو. مسل استئومس  دیدگاه فرانکل این است که انسان موجودي آگاه و اساس 

   ).1383 ،و آگاهی از وجدان سرچشمه می گیرد(قاضی مربوط است 

  

                                                
1. paradoxical intention 
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 ایجاد معنا براي زندگی .4

راه  3یافتن معنا از . هرکس باید معناي زندگی خود را جستجو کند و مسئولیت آن را نیز بپذیرد

عبیر ، یا به ت2هاي خلّاقانه از طریق ارزش ؛1هاي تجربی تن معنا از طریق ارزشیافصورت گرفت: 

شفقّت،  :بر فضایلی چون  مشتمل 3هاي نگرشی ارزش ، از طریقاو، از طریق انجام دادن کار

آورد، عبارت است  می)1963(اي که فرانکل  شجاعت، شوخ طبعی و غیره. اما مشهورترین نمونه

تواند با توجه به این مفاهیم معناي زندگی خود را بیابد تا  فرد میق رنج بردن.از یافتن معنا از طری

  پوچی بر او مستولی نشود.

 

 هاي شناختی بخشی به توانایی اطمینان .5

مبارزه جویی  قدرت تا  کند بر این باور است که معنا درمانی کمک می )2005( استرگر و فرزر

تا تغییر مطلوب  کندزندگی غلبه  ت هاي جاري و بر موقعی ودروح انسان در اینجا فعال ش

، موقعیت تغییرناپذیر آزادیم نماید. در اتخاذ موضع نسبت به  را ایجاد بخشی شفابخش و زندگی

  کنیم. با موقعیت را بر موقعیت تحمیل می یعنی شجاعانه طرز تلقی و برخورد خود 
 

 اد امید براي افزایش کیفیت زندگیایج .6

لیم، یعنی خوشبینی نسبت به ئوکه ما در مقابل زندگی خویش مسآن پاسخ به زندگی یعنی 

  و فعال بودن در آینده. پس شیوه نگرش فرد نسبت به رنج مهم است نه خود رنج. گذشته

 

 ها اهداف و مسئولیتایجاد تعهد نسبت به  .7

ي در بالفعل کردن ساختن هستی بپردازد و کوشش پیگیر به مراجع کمک شد تا نه تنها به تجربه 

بپذیرد و تکلیف  بلکه او را متعهد انجام کاري کند که مسؤولیتی را ؛ خود نشان دهد ها از  ارزش

  ).2004 شارپ، ویلسون و اسکولنبرگ، معینی را عهده دار شود

 

                                                
1. experiential values 
2. creative values 
3. attitudinal Values 
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 تقویت خودباوري و عزت نفس .8

فهومی از کنترل و توان م تحقق معنایابی می تحت هر شرایطی با پذیرش مسؤولیت زندگی و 

  ). 2004 شارپ، ویلسون و اسکولنبرگ،در نوع خود بی نظیر است( لیاقت را بدست آورد که 

 

 بینی بخشی جهان تسریع .9

به این بیاندیشیم که باید به جاي آنکه مرتب خواسته هاي خود را از زندگی به نظر آوریم، 

و معناي  استسخی خاص موجود زندگی از ما چه خواسته و انتظاري دارد. براي هر مشکلی پا

  کند. ، لحظه به لحظه به شکل متفاوتی بروز میزندگی نزد افراد مختلف

گر یاري رساندن به مراجع در کشف دوباره دینداري  ترین وظیفه درمان مهم توان گفت می

 ، در همه ما وجود دارد.)1967(که، بنا به اعتقاد فرانکل استنهانی 

 

 تقویت فردیت .10

و آگاه است و می تواند در صورت ضرورت خود را در جهت بهتر شدن تغییر دهد انسان آزاد 

 و تجربه منفی خود را به موضوعی مثبت و سازنده مبدل سازد.

 

 تأکید بر پیگیري معنا و هدف در زندگی .11

ترسیم دقیقی از احساسات و عواطف خویش، پذیرفتن احساسات و مسایل غیردلخواه در فرد، 

هاي فردي و فعالیت هرچه  ها و معانی رنج زندگی، توجه بیشتر به حکمت خندیدن به مشکلات

دهد و ضمن دادن معناي  ها آرامش می بیشتر فرد در جهت عشق و ایثار براي دیگران، به انسان

  سازد. و اثرگذار می لازم به حوادث و وقایع زندگی، از انسان موجودي فعال
 

 یک معنا و هدف یابی به پس از دستجایگزینی معناي جدید  .12

هدف و معنی دارد که بیمار باید زندگی  ،مسئولیت توجه بیشتري به آینده، وظیفه، معنادرمانی

بنابراین پس از رسیدن به یک معنا و هدف در زندگی، باید براي  ها کند. آتی خود را وقف آن

  آینده هدف و معناي جدیدي تعریف شود.
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ها  در ابتدا آزمون هویت آدامز و بنیون روي آننفري که  500افراد گروه کنترل از همان 

اجرا شده بود و طبق نتیجه این آزمون، هویت آشفته داشتند، به طور تصادفی انتخاب شدند. این 

هاي تهران در سال تحصیلی  نفر از دانشجویان پسر شاغل به تحصیل در دانشگاه 9افراد شامل 

. این گروه نیز مانند گروه آزمایش مورد بود 21.45بودند. میانگین سن این افراد  1388-1389

هاي  آگاهی از سبک آزمون براي آزمون و پس د. در پیشآزمون قرار گرفتن آزمون و پس پیش

) استفاده شد. این آزمون براساس نظریه اریکسون و 1987هویت از آزمون هویت آدامز و بنیون(

یل گردیده است و چهار سبک آیتم تشک 64مارسیا در مورد هویت تدوین شده است و از 

سنجد. به منظور  هویت؛ یعنی هویت آشفته، هویت زودهنگام، هویت تأخیري و پیشرفته را می

بین و همگرا استفاده شده است و  هاي اعتبار  همزمان، سازه، پیش اعتباریابی این آزمون از روش

) پایایی 1987( مز و بنیونباشد. همچنین آدا نتایج اخذ شده نشان دهنده اعتباري قابل قبول می

به نقل از آدامز و  1986( و کارلسون 80/0تا  60/0این آزمون را با روش آلفاي کرونباخ بین 

 گزارش کرده است. در ایران آقاسلطانی 81/0تا  66/0) همسانی درونی آن را بین 1986بنیون، 

روش دو نیمه کردن بین ) پایایی این آزمون را با 1381به نقل از امیدیان و شکرکن،  1378(

امیدیان و گزارش کرده است و  86/0تا  72/0 و با روش آلفاي کرونباخ بین 77/0تا  65/0

اند. نتایج حاصل از آزمون سنجش  ) اعتبار آن را قابل قبول گزارش کرده1381( شکرکن

  مورد بررسی قرار گرفت. SPSSهویت توسط برنامه تحلیل آماري 

  

  هاي پژوهش یافته

هاي حاصل از گروه آزمایش و کنترل با استفاده از برنامه آماري مورد بررسی قرار گرفت.  یافته

  نشان داده شده است. 1دو گروه در جدول آزمون آزمون و پس اطلاعات توصیفی پیش
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  . آزمون دوگروه آزمون و پس . اطلاعات توصیفی حاصل از پیش1جدول 

  انداردانحراف است  میانگین  تعداد  مرحله  ها گروه

  6.4  45.63  9  آزمون پیش  گروه آزمایش

  6.9  38.25  9  آزمون پس

  7.2  44.52  9  آزمون پیش  گروه کنترل

  6.8  43.92  9  آزمون پس

 

  آزمون دو گروه. مربوط به مقایسه نتایج پیش. اطلاعات 2جدول

 t dF Sig  مرحله  ها گروه

  0.15  16  0.48  آزمون پیش  گروه آزمایش

  زمونآ پیش  گروه کنترل

  

دو گروه مستقل  tگروه آزمایش و کنترل با استفاده از آزمون  2هاي  آزمون مقایسه پیش

 و بین دو گروه تفاوت معناداري وجود ندارد. ] t)16= ( 0.48و P ≤ 0.15[      دهد که  نشان می
  

  آزمون دو گروه ه مقایسه نتایج پسمربوط ب. اطلاعات 3جدول

 t dF Sig  مرحله  ها گروه

  0.05  16  2.49  آزمون پس  گروه آزمایش

  آزمون پس  گروه کنترل

  

دهد،  دو گروه مستقل نشان می tگروه با استفاده از آزمون  2هاي  آزمون مقایسه پس

]05/0≤ P  16= (2.49و(t  [ .و بین دو گروه تفاوت معناداري وجود دارد  
 

  ها زمون هر یک از گروهآ آزمون و پس مربوط به مقایسه نتایج پیش . اطلاعات4جدول

 t dF Sig  مرحله  ها گروه

  0.05  8  2.51  آزمون پیش  گروه آزمایش

  آزمون پس

  0.08  8  1.17  آزمون پیش  گروه کنترل

  آزمون پس
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همبسته نشان  t گروه آزمایش با استفاده از آزمون  آزمون و پس  آزمون مقایسه پیش

ن دو آزمون این گروه تفاوت معناداري وجود دارد؛ در و بی ] t)8= ( 51/2و  P ≥05/0[دهد،  می

همبسته نشان  tگروه کنترل با استفاده از آزمون   آزمون و پس  آزمون حالی که مقایسه پیش

  و بین دو آزمون این گروه تفاوت معناداري وجود ندارد. ]  t)8= ( 17/1و  P ≤ 05/0[دهد،  می

دا بین دو گروه آزمایش و کنترل از نظر نمره دهد، در ابت نشان می 2طور که جدول  همان

کسب شده در آزمون سنجش هویت و قرار گرفتن در گروه افراد داراي هویت آشفته تفاوت 

معناداري وجود نداشت؛ اما پس از آن که گروه آزمایش تحت دوره معنادرمانی قرار گرفت، 

د. در گروه آزمایش، نتایج ها بو آزمون دو گروه حاکی از تفاوت معنادار بین آن نتایج پس

آزمون تفاوت معناداري با یکدیگر داشتند؛ اما در گروه کنترل تفاوت  آزمون و پس پیش

آزمون به دست نیامد. از سوي دیگر تفاوت معناداري نیز بین  آزمون و پس معناداري بین پیش

آزمون  ر پیشآزمون دو گروه آزمایش و کنترل به دست آمد. از آنجایی که این دو گروه د پس

آزمون تفاوت معناداري را با یکدیگر  تفاوت معناداري با یکدیگر نداشتند؛ ولی در مرحله پس

توان ادعا نمود که عامل اثرگذار بر این امر، برنامه معنادرمانی گروهی اجرا شده  نشان دادند، می

  بر گروه آزمایش است.

  

  گیري بحث و نتیجه

ها عامل مهمی در سلامت جسمی و روحی  اند ارزش ده) بیان کر2005( بوسینگ و همکاران

تواند بر سلامت جسم نیز  هستند. هویت آشفته که خود حاکی از فقدان سلامت روح است می

و براي فرد معنا   ها مطرح شده تأثیر بگذارد. با استفاده از برنامه معنادرمانی که در آن ارزش

 ود یافت. این نتیجه با نتایج تحقیقات یانگافراد گروه آزمایش بهب هویت آشفتهیابند،  می

  در برنامه معنادرمانی به کارگرفته شده در این پژوهش، به مسئولیت ) مطابقت دارد.2000(

پذیري فرد نسبت به سرنوشت و زندگی خود و حتی دیگران نیز توجه شد که با در نظر گرفتن 
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 )، الیس1990( )، گلاسر1967( گلاسراین نکته، بهبود در هویت آشفته فرد، هماهنگ با نتایج 

  ) است.1989( ) و هاوتن1979(

ها تمرکز  و ناامیدي بر از دست رفته کند تا به رغم سوگ  معنا درمانی به بیماران کمک می

درمانی تحت هر شرایطی معناباشند. در نتیجه زندگی از نگاه  بلکه در جستجوي معنا  ؛نکنند

داراي اراده آزاد است  شوند و انسان  معطوف به معنا انگیخته می اي افراد با اراده .دار استمعنا

هاي روانپزشکی وجودي و  در رده بنديدرمانی معمولا ً امعن ).2002( انگ هیرشزولوکاس و  

تحقیقات . کند اش دنبال می درمانی انسان را در بعد انسانی امعن گیرد. روانشناسی انسانی قرار می

بدلیل نداشتن  ،پس از روانکاوي و بهبود زنند، میه دست به خودکشی نشان داده است افرادي ک

هاي دوران ما، به دلیل  . بسیاري از بیماريآورند میمعنا در زندگی، دوباره به خودکشی روي 

هرچند افراد با تشخیص هویت آشفته فاقد  معنی است. براينتیجه ماندن جستجوي انسان  بی

پذیري هستند؛ اما با توجه به تمرکز  تعهد و مسئولیتمهارت جستجوي معنی در زندگی و 

 ،گناه و رنج ،غلبه بر مثلث غم انگیز زندگی یعنی درد  ايبیماران برمندسازي درمانی بر توانمعنا

  ).1962(فرانکل، این افراد نیز به این درمان پاسخ خواهند داد

هاي نامطلوبی را به دنبال تواند هم براي فرد و هم براي جامعه پیامد داشتن هویت آشفته می

توان در روند  داشته باشد. براي کاهش و حتی جلوگیري از این پیامدهاي نامطلوب، می

گیري آن را تغییر داد. نتایج پژوهش  گیري هویت دخالت نمود و حتی پس از شکل شکل

 تواند بر حل مشکل هویتی افراد داراي دهد که به کارگیري معنادرمانی می حاضر نشان می

هاي آموزشی براي  کارگیري دوره شود که با به هویت آشفته تأثیر بگذارد. بنابراین پیشنهاد می

هاي درمانی، به حل مشکل هویتی آنان کمک  این افراد و تشویق آنان به شرکت در این برنامه

 شود.
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