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 :خداوندا

توراسپاس که به من توفيق عطاکردی که پژوهش حاضررابه اتمام 
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 :جناب آقای دکتر شقاقی وجناب آقای دکترآقايوسفی

ازاينکه همواره درطول تحقيقات راهنمای بنده بوده ايد کمال تشکررا 
 .دارم

 

 

 .همچنين ازکليه اساتيدی که دراين راه مراهدايت کردند قدردانی ميکنم
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ای تکيه گاه  وپناه زيباترين لحظه های زندگيم،که هرچه دارم وهرچه دانم،همه 
 ازالطاف ومحبت ودعاهای پرمهرشبانه پدراست وازدلسوزيهای بی دريغ مادر

 :تقديم به 

 نازنين مادرم ومهربان پدرم

 

 

 :وتقديم به همسرعزيزم

 .که برای پرکشيدن وبه اوج رسيدن پرپروازم شدوواژه محبت را برايم معنا کرد

 

 

 غزل:وتقديم به تک دخترم
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 چکيده

 

اين پژوهش به بررسی تاثيرآموزش مهارتهای زندگی باتاکيدبرحل مسئله برشادکامی وکيفيت زندگی 
نمونه .روش انجام تحقيق ازنوع نيمه آزمايشی بوده است.مراجعين به خانه های سلامت می پردازد

 30نفر ميباشد که 60آماری دراين پژوهش ازطريق نمونه دردسترس تعيين شده است وحجم نمونه 

نفردرگروه کنترل جای گرفته اند،ابتداازهردوگروه پيش آزمون به عمل آمده 30نفر درگروه آزمايش و

جلسه تحت آموزش مهارتهای زندگی 10است وپس از اجرای پيش آزمون ،گروه آزمايش طی 

شادکامی افراد ازطريق پرسشنامه .قرارگرفت وسپس ازهردوگروه پس آزمون گرفته شده است

،همچنين کيفيت زندگی ازطريق پرسشنامه خودسنجی کيفيت زندگی )اکسفورد(شادکامی آرگايل

 .موردسنجش قرارگرفت

دربخش يافته های توصيفی بااستفاده ازميانگين وانحراف معياربه توصيف يافته های پژوهش پرداخته 
نتايج نشان دادهاست که آموزش .دربخش استنباطی نيز ازتحليل کوواريانس استفاده شده است.ايم

 . مهارتهای زندگی باتاکيدبرحل مسئله،شادکامی وکيفيت زندگی افرادراافزايش ميدهد

 کلما ت کليدی:مهارتهای زندگی،حل مسئله،شادکامی،کيفيت زندگی
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5 

 

 مقدمه -1-1

0Fمهارتهای زندگی

1F که ازآن به عنوان مهارتهای اجتماعی�

 نيز �
نام برده شده،توانايی های روانی-اجتماعی برای رفتارهای 

انطباقی وموثری می باشندکه فردراقادرمی 
سازندتابرخوردمناسبی باچالش هاومقتضيات زندگی روزمره 

داشته باشد.آموزش اين مهارتها سبب ارتقاء رشدشخصی 
واجتماعی،محافظت ازحقوق انسااو پيشگيری ازبرخی مشکلات 

روانی واجتماعی می شود. 

افرادی که دارای مهارتهای فوق می باشندتعارضات 
می کنند،درکنترل خودراباديگران به نحوسازنده ای حل 

 هيجانات شديدخودموفق وتوانمندهستند،بهترارتباط
برقرارميکنندودرنتيجه ازمحبوبيت وموفقيت اجتماعی بيشتری 
برخوردارميباشند.برنامه های متعددی درزمينه آموزش اين 
مهارتها درسراسرجهان طراحی واجراشده است ومطالعات مختلف 

روی اين برنامه ها نشان داده که مهارتهای زندگی می 
تواننددرکليه جوامع کاربردمناسبی داشته باشندودرصورت 

آموزش واجرای صحيح باعث ارتقاء بهداشت روان فردی و 
اجتماعی شوند.مهارتهای زندگی ابزارهايی هستندکه 

مارادرمسيرارزش ها،علايق واولويت هايمان پيش می برد.کسب 
اين مهارتها می توانندمارادردستيابی به اهدافمان که 

براساس ارزش هاواعتقادات مذهبی،فرهنگی واخلاقی ماانتخاب 
). 1388می شوند،کمک کنند(مهدوی،

 بيان مسئله پژوهش -1-2

به طورکلی مهارتهای زندگی شامل مهارتهايی است که باعث 
افزايش توانايی های روانی-اجتماعی افرادمی  شود واورا 
قادرمی سازدتابه طورموثرباکشمکش های زندگی روبروشود. 

2Fآموزش مهارتهايی چون حل مسئله

 وتصميم گيری،تفکرخلاق نقاد �
3F،برقراری ارتباط،خودآگاهی

، همدلی،مهارت مقابله بااسترس �
ومهارت جرات آموزی وابرازوجود همزمان باشکل گيری شخصيت 

ورشدتفکرشناختی کودک ودوره های حساس نوجوانی می تواندبه 

                                                           
� -Life skills  
�  -Social skills 
�  -Problem solving 
� -Consciousness  
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ميزان زيادی از آسيب های روانی-اجتماعی اتی پيشگيری 
 کند.

امروزه باتوجه به شرايط خاص دنياودرنورديدن مرزهای دانش 
نياز به مهارتهای زندگی امری ملموس وحياتی است وبرای 
رسيدن به سواحل آرامش وآسايش تسلط بريکسری"مهارتهای 

زندگی"امری حياتی،ضروری واساسی است خصوصادرهزاره سوم که 
مناسبات اجتماعی وتحولات پيچيده بشری ابعادی جديد ومتکثر 
به خودگرفته است.درتاثير مثبت مهارتهای زندگی اين مسئله 

مطرح شدکه مهارتها ما راقادرميسازندتادانش،نگرش و 
ارزشهای وجودی خودرابه توانايی های واقعی وعينی تبديل 
نماييم وقدرت تحمل وانجام به موقع کاروبرنامه ريزی وکنترل 

گفتاروبرداشت واقع بينانه و تقويت خودپنداری رابه 
 ).1387ارمغان بياوريم(خنيفروپورحسينی،

4Fشاخص کيفيت زندگی

 که به صورت سالانه توسط مجله زندگی بين �
کشورجهان ارزيابی ومنتشرمی شود،نشان ميدهد 194المللی بين

کيفيت زندگی مردم ايران ازنظررتبه درمقايسه باديگر 
 2010 در سال150به رتبه2001درسال 131کشورهای جهان ازرتبه

ميلادی کاهش پيداکرده.به نوشته "خبرآنلاين"روياطباطبايی 
کارشناس مرکز مطالعات استراتژيک درگزارشی تحت عنوان 

اقتصادبازارهای اخلاقی وچشم اندازآن بااشاره به اين شاخص 
و مقايسه اين شاخص بين هفت کشور  مصر،ايران ،قزاقستان 
،عربستان، ترکيه،پاکستان وامارات می نويسد:به طورکلی 

اين شاخص درتمام هفت کشور ازوضعيت نامناسبی 
برخورداراست.ايران ازنظرشاخص کيفيت زندگی ازوضعيت 

مطلوبی برخوردارنيست ونيازمندتوجه جدی دربرنامه ريزی 
 ).1389های کشوراست(به نقل ازحسين نژاد،

5Fکرنليا جوهاننا

)درپژوهشی دريافت که آموزش مهارتهای 2002(�
زندگی درمرحله سالخوردگی نيزتاثيرمعناداربالايی روی زندگی 

 فردی وبين فردی آا دارد.

)انجام داد به اين 1385درايران نيز پژوهشی که خوشکام(
نتيجه رسيد که آموزش حل مسئله گروهی مهارتهای اجتماعی 
افرادراافزايش می دهد ومنجربه کاهش مشکلات رفتاری می 

)نيزبه اين نتيجه رسيدکه آموزش گروهی 1388شود.محمدزاده(
حل مسئله درافزايش شادکامی،رضايت زناشويی وبهبودکيفيت 

 زندگی موثراست.

                                                           
� - Life quality 
�  -Cornelia johanna 
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)درتحقيق مشابه ديگری به اين نتيجه 1385همچنين ميرشاهی(
رسيدکه آموزش مهارتهای زندگی شامل توانايی حل مسئله، 

توانايی تصميم گيری،تفکرخلاق وروابط موثربين فردی باعث 
افزايش تواناييهای روانی اجتماعی کودکان ونوجوانان می 

شودوبهترميتوانندبامشکلات زندگی مقابله کنند(به نقل ازحسين 
 ).1389نژاد،

  بنابراين می توان احتمال دادکه باآموزش مهارتهای زندگی 
6Fبه خصوص باتاکيدبرحل مسئله بتوان ميزان شادکامی

 وکيفيت �
زندگی افرادراافزايش داد.درهمين راستااين پژوهش به اين 

 مساله می پردازدکه:

 آياآموزش مهارتهای زندگی باتاکيدبرحل مسئله،کيفيت زندگی 
 و شادکامی افرادراافزايش می دهد؟ 

 

 اهداف پژوهش -1-3

به طورکلی هدف ازآموزش مهارت های زندگی آموزش توانايی 
هايی است که منجربه ارتقای کيفيت زندگی وشادکامی افراد 
جامعه وغنای روابط انسانی وافزايش رفتارهای سالم درسطح 
جامعه ميشود.مهارت های زندگی هم به صورت يک راهکاربرای 

ارتقای کيفيت زندگی وشادکامی وهم به صورت ابزاری 
درپيشگيری ازآسيب های روانی-اجتماعی موجوددرجامعه 
نظيراعتياد، خشونت های خانگی واجتماعی ،آزارکودکان 

7F،ايدز، خودکشی

  ومواردمشابه قابل استفاده است.�

ارائه تکنيکهای مهارتهای زندگی به صورت آموزش، ازبهترين 
8Fشيوه های پيشگيری ،کاهش وتعديل اضطراب

 وفشارروانی �
است.پس برای افزايش کيفيت زندگی وشادکامی افرادخرده 

 اهداف ما دراين جلسات آموزشی از اين قرارميباشد:

 )افزايش توانايی افرادبرای تصميم گيری درست وحل مسئله1

9F)کاهش افسردگی2

� 

10F) تقويت اعتمادبه نفس3

� 

 )مقابله مناسب با هيجانات4

                                                           
� -Happiness  
� -Suicide 
�  -Anxiety 
�  -Depression 
�  -Self reliance 
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 )رشدخودآگاهی وتفکر مثبت5

 )توانايی رابطه موثرباديگران6

11F)کاهش احساس تنهايی7

�  

 )ايجادهدفهای مناسب درزندگی8

 )توانايی برنامه ريزی صحيح9

 

اهميت وضرورت انجام پژوهش  -1-4

درجوامع امروزی تعاملات انسانی محدودتروازسويی ديگرپيچيده 
ترشده است.سن مسئوليت پذيری کودکان بالارفته وعملاکودکان 

تاسنين بالاجزفعاليت های تحصيلی مسئوليت جدی ديگری 
ندارند،علاوه برآن درگذشته نه چندان دور به علت خانواده 
های گسترده،کودکان تعاملات بيشتری داشتند،الگوهای يادگيری 
بيشتری رادرمحيط اطراف خودمی ديدند وباواکنش های متفاوت 

وبرخوردهای مختلف روبروبودند،که اينها همه موجب 
رشدمهارتهای اجتماعی کودکان بود.کمبود اين 

تعاملات،فردگرايی روبه گسترش وازسويی ديگرافزايش نيازبه 
اين مهارتها به دليل معادلات پيچيده درروابط کنونی 

وچالشهای زندگی اجتماعی باعث نيازبه آموزش اختصاصی 
وويژه مهارتهايی شده که درگذشته تدريجا ازدوران کودکی 

ودربسترجامعه شکل ميگرفته است.علاوه براين تفاوتهای سرشتی  
وتفاوت در محيط آموزشی وپرورشی کودکان موجب نيازمتفاوت 
آا به آموزش اين مهارتها می شود.چنانچه برخی کودکان 

ونوجوانان درمقايسه با هم سالانشان ضعف بارزی درارتباطات 
بين فردی واجتماعی وبه کارگيری مهارتهای زندگی 

 ).1388دارند(مهدوی،

به طورمعمول ودرشرايط ايده آل افراداين مهارتها 
راازدوران کودکی درمحيط خانواده واجتماع می آموزند،امابه 

دليل برخی تفاوتهای فردی وشرايط خاص محيطی 
واجتماعی،امروزه کودکان بيشتری درمعرض عدم کسب مهارتهای 
مناسب هستندکه ازپيامدهای آن درآينده،می توان به شيوع 
روبه افزايش آسيب های اجتماعی ماننداعتيادوخشونت اشاره 

کرد.آموزش مهارتهای زندگی درابتدا به صورت يک برنامه 
پيشگيری ازمصرف موادمخدروسيگاربرای نوجوانان طراحی شدکه 

علاوه برکاهش مصرف مواد،نتايج مثبت ديگری درپی 
                                                           

�  -Loneliness 
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داشت،ازجمله بهبودروابط بين فردی وعملکردتحصيلی 
درکودکان،کاهش مشکلات رفتاری،مقابله مناسب تربااضطرابها 

واسترس های روزمره وموفقيت بيشتردرحل مشکلات بين 
فردی.چنانچه پيش ترذکرشد،والدين علاوه بربهره گيری ازاين 
مهارتهادرزندگی روزمره ميتوانندبابرخوردها ومداخلات مناسب 

درجهت رشدمهارتهای زندگی درکودکانشان 
 درواقع بهتراست چنين بينديشيم که ).1388موثرباشند(مهدوی،

بايدتمام افرادجامعه رادربرابرمشکلات ومسائل زندگی 
واکسينه کرد.اين کارباآموزش مهارتهای زندگی عملی می 

گرددودرنتيجه آا می آموزندکه دردنيای پيشرفته وپيچيده 
کنونی چگونه زندگی نمايندکه ازآسيب پذيری کمتری 

برخوردارباشندودررقابتهای اجتماعی هميشه بازنده نباشند 
چگونه خطرات راازخوددورسازندودرموردتوانمنديهای خودبه 
باورهای پايداری برسند.مهارتهای زندگی به انساا می 

آموزدکه چگونه شکنندگی راازخوددورساخته وبه مسائل زندگی 
به عنوان معماهای قابل حل نگاه کنند.امروزه تعداد 

مهارتهای زندگی نيز رو به فزونی است مهارتهايی که انساای 
قويتر مقاوم ترودارای اعتماد به نفس بالاتری می سازدوقدرت 

مقاومت وموفقيت راافزايش می دهد.لذاانساا می 
توانندتغييرات وتحولاتی درسبک زندگی خودايجادنمايند(خنيفرو 

). ازاين رو، همانطور که اشاره شد چون همه 1387پورحسينی،
ماگاهی درزندگی مان باچالش ها ومشکلاتی مواجه می شويم 

درجريان اين دشواريها داشتن منابع ومهارتهايی که به ماکمک 
کندتابه بهترين شکل ممکن ازعهده مشکلات خود برآييم، تسلی بخش 

 است

 

فرضيه پژوهش  -1-5

)آموزش مهارتهای زندگی باتاکيدبرحل مسئله کيفيت 1فرضيه (
 زندگی افراد راافزايش ميدهد.

)آموزش مهارتهای زندگی باتاکيدبرحل مسئله 2فرضيه (
 شادکامی افرادراافزايش ميدهد.

 

متغيرهای پژوهش  -1-6

 متغيرهای موردبررسی دراين پژوهش عبارتنداز:
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 متغيرمستقل:مهارتهای زندگی وتوانايی حل مسئله

 متغيروابسته:شادکامی وکيفيت زندگی

 متغيرکنترل شده:مذهب ومحل سکونت

 

تعاريف نظری وعملياتی  -1-7

 - تعريف نظری:1-7-1

 - مهارتهای زندگی:

مهارتهای زندگی عبارتندازمجموعه ای ازتوانايی هاکه زمينه 
سازگاری ورفتارمثبت ومفيدرافراهم می اورند،اين توانايی 

ها فردراقادرمی سازدتامسئوليت های نقش اجتماعی 
خودرابپذيردوبدون لطمه زدن به خودوبه ديگران باخواست ها 
،انتظارات ومشکلات روزانه، به ويژه درروابط بين فردی به 

 ).1387شکل موثری روبه روشود(خنيفروپورحسينی،

 حل مسئله: -
حل مسئله يک فرايندآگاهانه،منطقی،تلاش بروهدفمنداست که 
فردسعی ميکندباکمک آن راه حلهای موثرياسازگارانه ای 

 برای مسائل زندگی روزمره خودپيداکند.

 -شادکامی:

 بر اساس بررسی های اسلامی و با استفاده از روش مفهوم 
شناسی، سعادت و شادكامی، با دو كليد واژه «خير» و «سرور» 
معنا می شود. از اين رو، حالتی پايدار از زندگی را كه 

مبتنی بر خير و همراه با سرور باشد، شادكامی می 
 . )1389(پسنديده،گويند

12F که توسط آرگايل یدر تحقيق

و همکارانش در مورد تعريف �
شادکامی» صورت گرفت، مشخّص شد که هنگامی که از مردم 

پرسيده می شود: شادکامی چيست؟ آا دو نوع پاسخ را مطرح 
می کنند: او�ل اين که ممکن است حالات هيجانی مثبت (مانند 

لذّت) را عنوان کنند و دوم، آن را راضی بودن از زندگی به 
طور کلّی و يا در بيشتر جنبه  های آن بدانند». بنا بر اين، 
به نظر می رسد که شادکامی، دو جزء اساسی (عاطفی و شناختی 
) دارد که ب�عد عاطفی آن، موجب می گردد انسانی که دارای 
احساس شادکامی است، از نظر ديگران، به عنوان فردی بشّاش 

                                                           
� -argyle  
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و سرزنده شناخته شود و در مناسبات اجتماعی نيز بتواند 
راحت تر با ديگران ارتباط برقرار کند. همچنين از ب�عد 
شناختی نيز چنين فردی، نگرش مثبتی نسبت به دنيای 

پيرامون خود دارد و اتفاقات و رويداد های اطراف خود را 
با ديدی خوش بينانه می نگرد. 

به اعتقاد آرگايل، شادکامی، دارای اجزايی چون: وجود 
هيجانات مثبت و نبود هيجانات منفی (از جمله افسردگی و 
اضطراب)، داشتن روابط مثبت با ديگران، هدفمند بودن در 

زندگی، داشتن رشد شخصيتی، دوست داشتن ديگران و دوست داشتن 
 ).1387(اخترمحققی،زندگی است

 کيفيت زندگی:

کيفيت زندگی درجه ای ازرضايت مندی ونيل به 
نيازهادرزمينه فيزيکی،اجتماعی،روانشناختی وازآن مهمتر 

 ).1388احساس رفاه اطلاق می شود(به نقل ازصادقی،

کيفيت زندگی راچنين تعريف 1993سازمان جهانی بهداشت درسال
می کند:کيفيت زندگی عبارت است ازتصورات افرادازموقعيت 
خوددرزندگی باتوجه به محتوای فرهنگی وارزش سيستمی که 

 ).1388درآن زندگی می کنند(به نقل ازرفيعی،

کيفيت زندگی عبارت است از ميزان رفاه جسمی،روانشناختی 
واجتماعی که به وسيله اشخاص درک می شودونشان دهنده 
ميزان رضايت فردازموهبت های زندگی نيزمی باشد(همان 

 منبع).

 - تعريف عملياتی:1-7-2

 -شادکامی:

عبارت است از نمره ای که فردازپرسشنامه شادکامی 
13Fآرگايل(اکسفورد)

 می 116تا29بدست می آورد.دامنه نمرات  از�
نمره؛ گزينه 2نمره؛ به گزينه ب،1باشد،پاسخ به گزينه الف،

نمره دارد.افرادی که نمره آا 4نمره ؛گزينه د،3ج،
ميباشد درچارک اول قرار ميگيرند،همچنين افرادی 51تا29بين

راکسب ميکنند به ترتيب 116تا95،96تا73،74تا52که نمرات
 درچارکهای دوم،سوم وچهارم قرار ميگيرند.

 -کيفيت زندگی:

عبارت است ازنمره ای که فردازپرسشنامه کيفيت زندگی بدست 
می آورد.اين پرسشنامه دارای سه قسمت می باشد.قسمت اول 

                                                           
�  -Argyle happiness inventory(oxford) 
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سوال دارد وهرسوال به سه 7مربوط به سوالات "عينی "است که
سوال است که 7)تقسيم شده اند.قسمت دوم دارای a)(b)(cبخش(

سوال داردکه مربوط 7"اهميت"مواردراميسنجد،قسمت سوم نيز
به"رضايت"است.برای هرقسمت نمره ای به دست می ايد که 

قسمت باهم جمع می 3درايت برای مقايسه نتايج،نمرات 
  ميباشد.175تا35شوند.دامنه نمرات از
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مقدمه 
اکثرمادورانی ازاحساس اضطراب،افسردگی،رنجيدگی بدون دليل 

يابی کفايتی درروبرو شدن درمشکلات زندگی راداشته 
ايم.خشنودزيستن وبامعنازيستن دردورانی که تغيرات سريع 

اجتماعی وتکنولوژی به وقوع می پيوندند کارآسانی 
نيست.عوامل متعددی اشاره داردبراينکه امروزه فشارزندگی 
بيش ازقرن گذشته است.مصرف زيادداروهای آرام بخش،قرص های 
خواب آور،الکل وداروهای ديگر،زيادشدن جنايات خشونت بار 
وتوسل روزافزون به مراقبه وانواع شيوه های درمانی برای 
دستيابی به تسکين خاطر.آشکاراست که رويدادهای فشارزای 

زندگی درپيدايش بيماری نقش دارد.امااين نقش ازتعامل آا 
باعوامل زيست شناختی(آمادگی برای آسيب پذيری 

دربرابربيماريها)و ويژگيهای شخصيتی آدمی پيدامی 
 ).1375شود(اکبری،

درروانشناسی امروز،مقوله ای به نام مهارتهای زندگی 
وآشنايی با آا ازاهميت ويژه ای برخوردارشده است.اين 
مهارتها مجموعه ای ازتواناييها شامل اطلاعات وتکنيکهايی 

است که افرادسالم ازنظرروانی،آا رابه کار 
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ميگيرندتازمينه سازگاری ورفتار مثبت ومفيدرا درزندگی 
خودشان فراهم آورند.اين مهارتها علاوه برآنکه برکيفيت 

زندگی می افزايند،مانع ازدچارشدن به انواع اختلالات روانی 
 ).1389وآسيبهای ذهنی می گردند(بی باک،

بهترين زمان برای آموزش مهارتهای زندگی - 2-1
بهترين زمان برای يادگيری وشکل گيری اين مهارتها دوران 

کودکی ونوجوانی است.هرچنددرسنين بالاترهم يادگيری 
مقدوراست ولی نيازبه صرف انرژی بيشتری خواهدبود،چراکه 

بسياری ازويژگيهای فردی ونحوه رويارويی بامسائل درفردشکل 
گرفته وتغيير آن می تواند دشوار باشد.آموزش اين مهارتها 
به شيوه مهارت آموزی وکاربردی خواهدبود ومعمولا برنامه 

های آموزشی کودکان به صورت بازی هايی باپيام ها وتمرينات 
مرتبط درجهت کسب مهارتهای فوق است.دربسياری از کشورها 

ازجمله کشورخودمان برنامه هايی برای آموزش اين 
مهارتهادرمدارس وجوددارد.والدينی که بامهارتهای زندگی 
وشيوه های آموزش آن آشنامی باشند،می تواننددرتعاملات 
روزمره با کودک درقالب بازی،انجام تکاليف ومسئوليت ها 
وگفت وگو،وی رادرکسب مهارتهای فوق ياری دهند.ازطرفی 
والدين توانمنددر مهارتهای زندگی،الگوی مناسبی برای 

کودکانشان خواهندبود وازاين طريق نيز اين 
 ).1388مهارتهادرکودکان تقويت می شود(مهدوی،

 

 

 - نظريه های موثردرمهارتهای زندگی2-2
منگرولکارمعتقداست که نظريه هايی که به تحول بشر می 

پردازند وچگونگی رشد،يادگيری ورفتارآا راتوضيح 
ميدهند،تشکيل دهنده زيربنای اصلی مهارتهای زندگی 

 ).1388هستند(فرمهينی فراهانی وپيداد،

 

14Fديدگاه يادگيری اجتماعی -  2-2-1

� 
ازنظرتئوری،نظريه يادگيری اجتماعی درشکل گيری مهارتهای 
زندگی نقش اساسی دارد.طبق اين تئوری يادگيری فرايندی 

فعال ومبتنی برتجربه فرض می شود.رفتارهای اجتماعی 
نيزازطريق مشاهده وتجربه آموخته می شوند وچنانچه 

                                                           
�  -Social learning theory 
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پيامدهای مثبت داشته باشند اين رفتارهای آموخته شده 
تقويت وحفظ می شوند.بنابراين می توان چنين تصور کردکه 

اين مهارتها درطول زندگی ودرکنارتجارب فردشکل می 
گيرند.اما چنانچه نيازبه آموزش اين مهارتهاباشد،استفاده 
ازشيوه های مهارت آموزی وروشهای کارگاهی ومشارکت فعال 

افرادضروری است ودرايت تمرين واستفاده ازمهارتهای آموخته 
شده درموقعيت های مختلف زندگی منجربه کسب مهارتهای لازم 

 ).1388درفرد ميشود(مهدوی،

 

15Fديدگاه عقلانی-هيجانی - 2-2-2

� 
درمان عقلانی هيجانی هميشه تعليم مهارت رامدنظرداشته 

است،به ويژه آموزش مراجعان تامهارتهای 
اجتماعی،ارتباطی،شغلی وجنسی بهتری به دست آورند.اين به 
چندين دليل است.اول بسياری ازافرادآشفته درزندگی های 

روزمره شان ضعيف عمل ميکنند وازاين رو خودشان را 
تحقيرميکنند.اگر بتوان به آا نشان دادکه چطوربه گونه ای 

موثرترعمل کنند،خيلی کمتر خودشان را به بادانتقاد 
ميگيرند.دوم افراد روان رنجورباسرزنش خود ازدنيا وديگران 

متنفرميشوند وفرصت کسب مهارتهای شغلی،تفريحی واجتماعی 
راازدست ميدهند.بدين دليل آموزش دادن آا دراين زمينه 
ها سودمندخواهد بود.سوم،اکتساب مهارتهای شخصی اغلب با 

انضباط شخصی و غلبه يافتن برتحمل کم دربرابر ناکامی مرتبط 
است.درنتيجه وقتی ما به مراجعان مهارت را آموزش می دهيم 

اين نوع آموزش اغلب به اينها کمک می کند منظم ترشوند 
واز دلسوزی برای خود وباور تحمل کم در برابر ناکامی دست 
بکشند.شما می توانيد تعليم مهارت را با ديگرمهارتهای پايه 
ای که به نظرتان ميرسد درآن ضعف داريد آغازکنيد.سپس می 

توانيد برای بهبوددراين حيطه هابامطا لعه، شرکت 
درکلاسها،کسب آموزش شخصی يا تمرين کردن پيشرفت کنيد(آليس 

16Fوبکر

�،1387.( 

 

17F- نظريه نفوذاجتماعی2-2-3

� 

                                                           
�  -Rational –Emotive theory 
�  -Ellis and Becker 
�  -Social influence theory 
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اين نظريه معتقداست که کودکان ونوجوانان،تحت فشارقرار می 
گيرندکه رفتارهای مشکل آفرين راانجام ميدهند.رفتارهايی 
چون مصرف سيگارو...بعضی ازمنابعی که به اين افرادفشار 
می آورندعبارتنداز:"گروه هم سن وسال، الگوهای منفی که 

ازطريق وسايل ارتباط جمعی به کودک منتقل می 
شوندو...".درنظريه نفوذاجتماعی به اين فشارها می 

پردازندوبه کودکان ونوجوانان آموزش می دهندکه هم منبع 
فشارراشناسايی کنندوهم بتواننددرمقابل تقاضاهای آاپاسخ 

منفی بدهند.اينروش برای نخستين بارتوسط اوانزبرای 
پيشگيری از مصرف سيگارمورداستفاده قرارگرفت.امادرحال 

حاضرازاين روش برای آموزش مقاومت دربرابرفشارگروه هم سن 
وسال مورداستفاده قرارمی گيرد.بنابراين تاثيراين نظريه 
رانيز برتحول مهارتهای زندگی می بينيم که امروزه نه گفتن 
دربرابرفشارگروه يکی ازابعادمهم مهارت روابط اجتماعی 

وبين فردی افرادراشکل می دهد(فرمهينی فراهانی 
 ).1388وپيداد،

 

18F- نظريه حل مسئله شناختی2-2-4

� 
طرفداران اين نظريه معتقدندکه آموزش مهارت های حل مسئله 

شناختی درروابط بين فردی،به افرادباعث می شودکه 
آابتوانندازرفتارهای تکانشی خودداری کنندويااينکه آن 

راکاهش دهند.هدف از مهارتهای حل مسئله شناختی اين است که 
به افرادآموزش داده می شودتابتوانندابتدادرمقابل يک 
مسئله به توليدراه حلهای مختلف بپردازندوسپس عواقب 
ونتايج حاصل ازهرکدام ازراه حلها رانيز پيداکنندو 

بعدازآن بهترين راه حل را انتخاب نمايند.بنابراين می بينيم 
که اين نظريه نيزدررشدمهارت حل مسئله دخالت داردکه يکی 

 ازابعادمهم مهارت های زندگی است(همان منبع).

 

19F-نظريه هوش چندبعدی2-2-5

 ، شامل هوش عاطفی�
20Fهواردگاردنر

 معتقداست که بشردارای هشت نوع هوش می �
باشد.اين هشت نوع هوش عبارتنداز:هوش منطقی-

رياضی،موسيقی،فضايی،بدنی،طبيعت گرايی،بين فردی،درون 
                                                           

�  -Cognitive problem solving theory 
� -Multiple intelligence theory  
�  -Gardner 
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فردی وزبانی.اومعتقداست که همه انساا باهشت نوع هوش 
متولدمی شوند،اما اين هوش ها درافرادمختلف به 

مقاديرمتفاوتی رشد می کنند.هوش بين فردی عبارت است از 
تواناييدرک احساسات،خواسته ها وتمايلات ديگران وهوش درون 
فردی عبارت است ازتوانايی درک احساسات،عواطف وخواسته 

های خود.گلمن معتقداست که فردی هوشمنداست که 
بتواندهيجاا وعواطف مثبت خود وديگران رابشناسدوازآنه 
برای رسيدن به اهداف مثبت استفاده کند.وی همچنين عقيده 

21Fدارد که هوش هيجانی

 بامهارتهای خودآگاهی،خويشتن داری،همدلی �
وياری رساندن به ديگران ارتباط داردکه همه مهارتها 

ازاعادمهم مهارتهای زندگی هستندبنابراين برای ارتقاء 
مهارتهای زندگی افرادبايدهيجانات وعواطف خودو ديگران 
راشناسايی کرده وبين آا نوعی تعادل برقرارکنند.اهميت 
هوش هيجانی درمهارت زندگی افرادآنقدرزياداست که حتی 
درايران به جهت کمبودابزار مهارت زندگی،بعضی ازمحققين 
ازابزارهوش هيجانی برای اندازه گيری ميزان مهارتهای 

 زندگی افراداستفاده کرده اند(همان منبع).

 

  مواردموردآموزش دربحث مهارتهای زندگی- 2-3
مهارتهای زندگی بسيارمتنوع هستند ودادرای ابعادومصاديق 

فراوانی هستند،صاحب نظران مختلف باتوجه به شرايط اجتماعی 
وفرهنگی جوامع  خودنظرات مختلفی آورده اندوباتوجه به 

اينکه اوضاع اجتماعی وفرهنگی هرجامعه ای باجامعه 
ديگرمتفاوت است بنابراين گستره مهارتهای زندگی طيف وسيعی 
ازتنوعات رادر برمی گيرد ومتخصصين امرمصاديق گوناگونی 

 ).1388برای آن ذکرکرده اند(فرمهينی فراهانی وپيداد،

همانطورکه قبلااشاره شد،فهرست آموزش مهارتهای زندگی 
موردآموزش شامل اين موارد می باشد که علاوه برآا 
 درهرجلسه برروی شيوه های حل مسئله تاکيد می شود:

 )افزايش توانايی افرادبرای تصميم گيری درست وحل مسئله1

 )کاهش افسردگی2

 ) تقويت اعتمادبه نفس3

 )مقابله مناسب با هيجانات4

 )رشدخودآگاهی وتفکر مثبت5

                                                           
�  -Emotive intelligence 
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 )توانايی رابطه موثرباديگران6

 )کاهش احساس تنهايی 7

 )ايجادهدفهای مناسب درزندگی8

 )توانايی برنامه ريزی صحيح9

 

تصميم گيری وحل مسئله - 2-4
قدرت يک تصميم ساده راکه به موقع وباعزمی راسخ به آن 

عمل ميشوددريابيد.رمزاين کارايجادتعهدی علنی وآن 
قدرقدرتمنداست که نتوانيدآن رازيرپابگذاريد.دروجودهمه 
مانيروهايی درونی به وديعه گذاشته شده که ماراقادرمی 

کند به روياهايمان وحتی چيزی بيشترازآن جامه عمل 
بپوشانيم.يک تصميم می توانددريچه های زندگی مارابه روی 
اندوه يا شادی،سعادت يا تنگدستی،مصاحبت يا تنهايی،وعمری 
طولانی يامرگی زودرس بازکند.ازشما می خواهم امروزتصميمی 

بگيريد که کيفيت زندگی شمارا بهبودبخشد.کاری راانجام دهيدکه 
آن رابه تاخيرانداخته بوديد...مهارتهای جديدی 
رابياموزيد...بامردم بااحترام ومحبتی نويافته 

رفتارکنيد...به کسی تلفن کنيدکه سالهاست بااوصحبت نکرده 
ايد.فقط اين رابدانيد که هرتصميمی عواقبی به دنبال 

دارد.حتی هيچ تصميمی نگرفتن هم نوعی تصميم گيری است.چه 
تصميماتی گرفته ايد يادرگذشته نگرفته ايدکه امروز شديدا 
زندگی شمارا تحت تاثيرقرارداده است؟ هرقدرتعدادتصميم هايی 

که می گيريدبشترباشد،درانجام آا بهترعمل خواهيدکرد.توان 
تصميم گيری هم مثل ماهيچه های بدن بابه کارگيری هرچه 

22Fبيشترقدرتمندترمی شود(رابينز

�،1383.( 

امروزدرباره دو موضوعی که به تاخيرانداخته بوديد تصميم 
گيری کنيد:يکی تصميمی ساده و ديگری تصميمی که کمی 

دورتراز دسترس است.فورا اولين اقدام را برای تحقق آا 
انجام دهيد وفردا دومين مرحله را دنبال کنيد.بااين 

کارقدرتی را درخودايجاد می کنيد که می تواندکل زندگی 
شمارا دگرگون کند.تحقيقات همواره نشان داده اند که 

افرادموفق معمولا سريع تصميم ميگيرند وموقعيتهای کاملا 
حساب شده را به ندرت ازدست می دهند وبرعکس،افرادی که 
شکست می خورند معمولا به کندی تصميم می گيرند وزياد 

                                                           
�  -Rabbins 
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تغيير عقيده ميدهند.هرگاه تصميمی منطقی گرفتيد،آن 
 راازدست ندهيد!(همان منبع).

23Fدردوران طفوليت قسمت عمده يادگيری براساس يادگيری شرطی

� 
است و پايه وبنيان مقداری ازمشخصات روانی هرفردتااندازه 

ای دراين دوره شکل می گيرد ودرواقع بعضی ازمشخصات به 
قدری پايه گذاری می شود که تاآخرعمربه همان صورت اوليه 

باقی می ماند.ولی هرچه کودک بيشتر رشدکند،آمادگی زيادتری 
برای مقابله با مشکلات زندگی پيداخواهدکرد.پيدايش اين 

آمادگی ارزش بخصوصی برای سازگاری اوبامحيط 
خواهدداشت،زيرابدين وسيله قادر می شود تا 

بهترباخودوديگران ارتباط برقرارکند.هنگامی که کودک رشد می 
کند ازاهميت رفتارشرطی درمورد او کاسته می شود 

ورفتارهايی که منجر به حل مسائل می گردد،اهميت زيادتری 
 ).1380پيدا می کند(شاملو،

بروزمشکل اجتناب پذيراست.برخی مشکلات ساده يامشخص هستند 
وبه آسانی وبدون تفکريابرنامه ريزی زيادحل می شوند،برخی 
مشکلات پيچيده يا چندوجهی هستندوبلافاصله ياباراه حل های 
ساده برطرف نمی شوند.درکمال تعجب علی رغم اين همه آموزش 
وتعليماتی که بسياری ازما می بينيم اشخاص کمی به راستی 

راهبردهای موثربرای مسئله را می آموزند،به ويژه وقتی 
مشکل ناشی ازموضوعات اجتماعی روزمره ومتداول ياارتباطی 

24Fباشد(لازاروس ولازاروس

�،1388.( 

 

مراحل حل مسئله - 2-4-1
مشکلات رادر چارچوب يک الگوی هفت مرحله ای حل مشکل بررسی 

 کرديم:

 مراحل

 -شناسايی مشکل1

 -انتخاب هدف2

 -پيداکردن روشهای مختلف3

 -بررسی احتمالات وپيامدها4

 - تصميم گيری5

 -اجرا6
                                                           

�  -Condition learning 
� -Lazarus and Lazarus 


