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  چكيده

. كند رو مي ها را با مسائل گوناگون روبه دگي، انسانفرهنگي، تغيير ساختار خانواده و تغيير سبك زن - تغييرات سريع اجتماعي :مقدمه

كنندة تأمين سلامت روان افراد  اجتماعي است و نيازهاي زندگي امروزه، نقش تعيين -هاي روانى مقابله با اين تغييرات نيازمند توانمندي

هاي زندگي بر  ي تأثير آموزش مهارتبررس اين پژوهش با هدف. نمايد شدن با اين تغييرات را بيش از پيش مشخص مي  براي همگام

  .سلامت روان دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي ايلام انجام شده است

نفر از دانشجويان  61در اين پژوهش . آزمون است پس - آزمون  آزمايشي با استفاده از طرح پيش پژوهش حاضر نيمه :روش بررسي

نفر در گروه  27نفر در گروه آزمايش و  34ي انتخاب شدند كه از اين تعداد ا گيري تصادفي طبقه با روش نمونه 1391جديدالورود سال

با استفاده از  ها داده. گرفت گلدبرك مورد استفاده قرار  ها، پرسشنامة سلامت عمومي آوري داده براي جمع. كنترل قرار گرفتند

براي بررسي (  متغيري چند ،)ي سلامت روانبراي بررسي كل( يريمتغ  كوواريانس تك هاي و آزمون 20ويرايش SPSSافزار نرم

  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند زوجي،  tو )هاي سلامت روان زيرمقياس

 هاي نشانگان جسماني بين دو گروه آزمايش و كنترل در مقياس ،متغيره  براساس آناليز كوواريانس تك ،كه  داد  نتايج نشان :ها يافته

)002/0p=(وري اجتماعي كنش ، نشانگان نارسا )001/0p= (و نشانگان افسردگي )048/0p= ( ولي در مقياس  ،بود دار معنيارتباط

هاي سلامت  مقياس نشان داد، تفاوت بين زير نيز متغيري اريانس چندوآناليز كو. نبود دار معنيارتباط ) =174/0p( نشانگان اضطرابي

هاي زندگي باعث  زوجي در گروه آزمايش، مهارت tبا توجه به آناليز  .)=002/0p( دار بوده است روان در گروه آزمايش و كنترل معني

، نشانگان )=001/0p( هاي نشانگان جسماني كاهش ميانگين نمرات پس از آزمون در مقايسه با نمرات پيش از آزمون در مقياس

 . شد )=001/0p( و نشانگان افسردگي) =017/0p( وري اجتماعي كنش ، نارسا)=006/0p( اضطرابي

ها باعث  گونه مهارت و آموزش اين هاي زندگي بر كاهش نمرة سلامت روان دانشجويان تأثير داشته است آموزش مهارت :گيري نتيجه

  .شود ارتقاي عملكرد در دانشجويان جديدالورود مي

  روان، دانشجويان  هاي زندگي، سلامت آموزش، مهارت :هاي كليدي واژه
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  مقدمه

واسطة  ها كه به وة زندگي انسانتغييرات اساسي در شي

- هاي سريع تكنولوژي و تغييرات ابعاد اقتصادي پيشرفت

اجتماعي جوامع صورت گرفته، موجب تغييرات وسيعي در 

فردي و نگرش به مباني تفكر  شرايط محيطي، ارتباطات بين

ها ناگزيرند براي داشتن  اي كه انسان گونه شده است؛ به

ها تسلط يابند تا  از مهارتاي  مجموعه زندگي مطلوب بر

روي  توانايي انطباق و حل مسائل و مشكلات اجتماعي پيش

  .)1( خود را داشته باشند

هاي لازم را براي رفتار مثبت و  هاي زندگي توانايي مهارت

كند، سلامت رواني  سازگارانه در فرد ايجاد و به فرد كمك مي

هاي زندگي موجب تقويت  تمرين مهارت. تأمين نمايد خود را

اساس  بر. شود ها و رفتار انسان مي ها، ارزش يا تغيير نگرش

هاي  هاي صورت گرفته، عواملي مانند مهارت پژوهش

فردي، برقراري ارتباط مطلوب، تعيين هدف،  بين

هاي فردي، در  گيري، حل مسئله و شناسايي ارزش تصميم

هاي رفتاري و اختلالات رواني  ناهنجاريپيشگيري يا كاهش 

  . )2( اند افراد نقش بسزايي داشته

دانشجويان از جمله كساني هستند كه تحت تأثير شرايط 

رو،  اجتماعي، فرهنگي و اقتصادي جامعه قرار دارند؛ از اين

با  هاي لازم در برخورد با مشكلات، آنها را نداشتن مهارت

. سازد هاي اخلاقي و رفتاري مواجه مي بسياري از آسيب

هاي زندگي در كنار كسب دانش، تغيير  كسب مهارت

ها و تقويت رفتارهاي مناسب،  ها، ارزش متناسب نگرش

مشكلات و موانع سلامتي را كاهش داده، سلامت روان را 

هاي  و همكاران مهارت lineاعتقاد  به. )1( بخشد ارتقا مي

ها هستند، كه توانايي  اي از مهارت زندگي دانشجويان، دسته

گيري، ارتقاي سطح ارتباطات، ارتباط  افزايش قدرت تصميم

اجتماعي با ديگران، يادگيري، مديريت ادراك خود و توانايي 

  .)3(  سازند كار در گروه را براي افراد مهيا مي

و همكاران در رابطه با  Kitzrowشده توسط  مطالعة انجام

سلامت روان در بين دانشجويان، گوياي اين مطلب بوده كه 

مجموعه فشارهاي سال اول دانشگاه موجب شده، سطح 

سلامت روان اين گروه از دانشجويان در مقايسه با 

در  .)4( تر بوده باشد هاي بالاتر پايين دانشجويان سال

فراتحليلي كه توسط هومن و همكاران بر روي اثربخشي 

هاي زندگي بر سلامت روان انجام گرفته بود،  آموزش مهارت

هاي زندگي بر بهبود و  نتايج نشان داد كه آموزش مهارت

  . )5( افزايش سلامت روان دانشجويان تأثير داشته است

شده توسط خدابخش و  همچنين در پژوهش انجام

هاي زندگي باعث افزايش  همكاران نتايج نشان داد كه مهارت

كه  با توجه به اين. )6( سلامت رواني افراد شده است

جاد هاي اجتماعي، عواملي را كه سبب جلوگيري از اي مهارت

شوند، برطرف كرده، به عملكرد  يك رابطه مفيد و مثبت مي

ها به  زش اين مهارت، ضرورت آمو)7( كنند مؤثر كمك مي

. گردد دانشجويان ورودي دانشگاه هر چه بيشتر آشكار مي

هاي قابل توجه براي مقابله با  ماهيت مشكلات رواني و هزينه

اين مشكلات در سطوح دوم و سوم مداخله باعث شده است 

هاي  كه متخصصان و صاحبنظران بهداشت روان، برنامه

از بين . قرار دهندپيشگيرانه در سطح اول را مورد توجه 

هايي كه تاكنون طراحي و اجرا شده است، برنامة  برنامه

از سوي سازمان  1993هاي زندگي كه در سال آموزش مهارت

جهاني بهداشت طراحي شده و در كشورهاي زيادي مورد 

؛ لذا )8( استفاده قرار گرفته، بيشترين كارآمد را داشته است

هاي زندگي  ثير آموزش مهارتبررسي تأ اين پژوهش با هدف

بر سلامت روان دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي ايلام انجام 

 .گرفته است

  روش بررسي

–آزمون تجربي با استفاده از طرح پيش اين پژوهش نيمه

در مرحلة ابتدايي اين كار، . آزمون با گروه كنترل بود پس 

 گلدبرگ براي بررسي سلامت روان، پرسشنامة سلامت عمومي

نفر دانشجوي جديدالورود دانشگاه علوم پزشكي  371روي بر

در مرحلة بعد براي انتخاب . اجرا شد 1391ايلام در سال

كه  ها، از بين افرادي گذاري آزمون نمونة اصلي، پس از نمره

كسب كرده  بالاترين نمره را در پرسشنامة سلامت عمومي
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 1394، پاييز 3، شماره 10دوره                       وم پزشكي يزدمركز مطالعات و توسعه آموزش عل مجله

ة تصادفي عنوان نمونة پژوهش به شيو نفر به 61بودند، تعداد

هاي مختلف انتخاب شدند كه از اين  اي از بين دانشكده طبقه

كنترل قرار  نفر در گروه 27نفر در گروه آزمايش و 34تعداد

علت ريزش  گروه به 2ها در تفاوت تعداد آزمودني( گرفتند

  ).ها در گروه كنترل بود آزمودني

  گلدبرگ  ابزار پژوهش، پرسشنامة سلامت عمومي

 )General Health Questionnaire ( بود كه او اين پرسشنامه را

براي سرندكردن اختلالات رواني غير سايكوتيك در مراكز 

پرسشنامة مذكور . درماني و جامعه طراحي و تدوين كرده است

اين چهار . داراي چهار مقياس است كه هر يك هفت سؤال دارد

 B، مقياس)نشانگان جسماني( Aمقياس : مقياس عبارتند از

نشانگان اختلال در (  C، مقياس)خوابي نشانگان اضطرابي و بي(

شيوة ). نشانگان افسردگي(  Dو مقياس) كاركرد اجتماعي

هاي الف تا د، به ترتيب  دهي در اين پرسشنامه براي گزينه نمره

تواند  نمرات آزمودني در هر زيرمقياس مي. است 3تا صفراز 

براي هر زيرمقياس  14زنمرة بالاتر ا. باشد 21و حداكثر 3حداقل

دهندة وجود اختلال در  عنوان نمرة كل، نشان به 23و نمرة 

پايايي و روايي اين پرسشنامه بارها مورد . سلامت روان است

اولين بار  پرسشنامة سلامت عمومي . تأييد قرار گرفته است

 60فرم اصلي آن داراي. تنظيم شد) 1972( توسط گلدبرگ

زبان زنده  38سؤالي بوده، به 28تا  12هاي كوتاه آن سؤال و فرم

كشور  70سنجي بر روي آن در دنيا ترجمه شده و مطالعات روان

سنجي اين  هاي روان ويژگي. جهان به انجام رسيده است

هاي ايراني نيز مورد بررسي قرار گرفته  پرسشنامه در پژوهش

از سه روش  GHQ28تقوي براي بررسي اعتبار پرسشنامة . است

نتايج اين . ي، تصنيفي و آلفاي كرونباخ استفاده نمودبازآزماي

مطالعه، حاكي از آن بود كه با توجه به سه آزمون، به ترتيب 

همچنين . حاصل شد 90/0و 93/0، 70/0ضرايب اعتبار

هاي اين پرسشنامه با نمرة كل  مقياس  همبستگي بين خرده

  .)9( . متغير بود 87/0تا  72/0بين 

هاي گروه آزمايش، تحت آموزش  در مرحلة بعد، آزمودني 

مندي و مقابله  هاي برقراري ارتباط مؤثر، آموزش جرأت مهارت

 3هاي مذكور، هر كدام در آموزش مهارت. با استرس قرار گرفتند

ساعته به شيوة كارگاهي و به صورت فعال توسط  2جلسة

براي مهارت شده   محتواي ارائه. شناسي اجرا شد اساتيد روان

من ) 1: هاي برقراري ارتباط مؤثر در جلسة اول شامل فعاليت

رابطة دوستانه؛ ) 3آيا ما بايد شبيه به هم باشيم؟ ) 2كه هستم؟ 

) 3موانع ارتباط ) 2اعتماد ) 1: هاي در جلسة دوم شامل فعاليت

ارتباط ) 1: هاي دادن فعال و در جلسة سوم شامل فعاليت گوش

محتواي . يك پاسخ بهتر، بوده است) 3ارض مديريت تع) 2مؤثر 

مندانه در جلسة اول  شده براي مهارت آموزش رفتار جرأت ارائه

مندانه و  شامل آشنايي با مفاهيم پايه در مهارت رفتار جرأت

مندانه؛  اهميت رفتار جرأت) 2هاي رفتاري  سبك) 1هاي  فعاليت

نقش  ايفاي) 2حقوق من ) 1: هاي در جلسة دوم شامل فعاليت

ترين رفتار قاطعانه در موقعيت و جلسة سوم  و ارائه مناسب

ها قبلاً ايفاي نقش كرده بودند  شامل تكرار مواردي كه آزمودني

همچنين . مندي بوده است و ارائه پيامدهاي منفي جرأت

شده براي مهارت مقابله با استرس در جلسة اول  محتواي ارائه

انواع گوناگون ) 2ست؟ علت ايجاد استرس چي) 1: شامل مباحث

نقطه تحمل استرس شما كجاست؟؛ در جلسة دوم ) 3استرس 

گرايش شما در واكنش به استرس كدام ) 1: شامل مباحث

و در  ؛تان در برابر استرس كدامند پذيري عوامل آسيب) 2است؟ 

 ؛چيز به نگرش بستگي دارد همه) 1: جلسة سوم شامل مباحث

  .تهاي جايگزين، بوده اس درمان) 2

هاي آموزشي، دانش و آگاهي لازم  افراد با شركت در دوره

با . آورند ها را به دست مي مربوط به هر يك از مهارت

اين فرصت ) مانند ايفاي نقش( هاي مختلف كارگيري تكنيك به

هاي  شود تا با تكرار و تمرين آموخته در اختيار افراد گذاشته مي

. ر مناسب تبديل كنندشده را به رفتا خود، دانش و آگاهي كسب

هايي كه  به عبارت ديگر، طي جلسات آموزشي از طريق فعاليت

ريزي شده است، به هر يك از افراد فرصت  از قبل برنامه

شود تا بتوانند توانايي رفتاري  كردن رفتار جديد داده مي تجربه

دست آورده، طي دورة آموزشي را به محيط زندگي واقعي   به

وقت و  رويكرد، مدرس، نقش سخنران تمام در اين. منتقل كنند

كننده، نقش شنوندة صرف را ندارند بلكه در اين  افراد شركت

كننده را دارد و به افراد فرصت  شيوه، مدرس نقش تسهيل
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دهد تا فرآيند يادگيري در آنها  كردن و فعاليت را مي تجربه

  .)10( اتفاق افتد

 افزار  ها با استفاده از نرم ها، داده پس از تكميل پرسشنامه 

)SPSS20 (متغيري هاي كوواريانس تك وآزمون ) براي بررسي

هاي  براي بررسي زيرمقياس( متغيري چند ،)كلي سلامت روان

. مورد تجزيه و تحليل قرار گرفتند زوجي، Tو  )سلامت روان

آزمون  آزمون و پس لازم به ذكر است كه در هرگروه مقادير پيش

  :صورت زير نامگذاري شدند از هم كم شدند كه به

d1 :آزمون در هر گروه آزمايش آزمون و پس تفاوت پيش  

d2 :آزمون در هر گروه كنترل آزمون و پس تفاوت پيش  

با هم مقايسه  d2و  d1زوجي  tسپس با استفاده از آناليز 

 .شدند

  ها يافته

افراد مورد مطالعه در گروه آمار توصيفي نشان دادكه بيشتر 

. سال  قرار داشتند 18-20آزمايش و كنترل در رنج سني

 25اساس متغير جنس در گروه آزمايش زنان با فراواني  بر

%) 7/66( 18و در گروه كنترل نيز زنان با فراواني %) 5/73(

مقايسة  .بيشترين فراواني را به خود اختصاص داده بودند

  .آورده شده است 1وه در جدولمشخصات دموگرافيك دو گر

  

  هاي سني و جنسيت هاي آزمايش و كنترل، گروه فراواني و درصد گروه :1جدول

  %)( درصد   فراواني  

  هاي مورد مطالعه گروه
  80/54  34  گروه آزمايش

  5/43  27  گروه كنترل

  گروه سني

  2/88  30  سال 18-20  گروه آزمايش

  9/5  2  سال 23-21  

  9/5  2  سال 24  

  100  27  سال 18-20  گروه كنترل

  0  0  سال 23-21  

  0  0  سال 24  

  جنسيت

  5/73  25  زن  زمايشآگروه 

  5/26  9  مرد  

  7/66  18  زن  گروه كنترل

  3/33  9  مرد  

 

متغيره بين دو گروه آزمايش و  بر اساس آناليز كوواريانس تك

، نشانگان )=002/0p( هاي نشانگان جسماني كنترل در مقياس

 و نشانگان افسردگي) =001/0p( وري اجتماعي رساكنشنا

)048/0p= ( ولي در مقياس نشانگان  ،بود دار معنيارتباط

آناليز كواريانس . نبود دار معنيارتباط ) =174/0p( اضطرابي

هاي سلامت  نشان داد، تفاوت بين زيرمقياس نيز چندمتغيري

 .)=002/0P( دار بوده است روان در گروه آزمايش و كنترل معني

هاي زندگي  زوجي در گروه آزمايش، مهارت tبا توجه به آناليز 

باعث كاهش ميانگين نمرات پس از آزمون در مقايسه با نمرات 

، )=001/0p( هاي نشانگان جسماني پيش از آزمون در مقياس

 وري اجتماعي ، نارساكنش)=006/0p( نشانگان اضطرابي

)017/0p= (و نشانگان افسردگي )001/0p= (در گروه . شد
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كنترل نيز بين ميانگين نمرات پس از آزمون در مقايسه با نمرات 

و ) =015/0p( هاي نشانگان جسماني پيش از آزمون در مقياس

نشان  2جدول، كه در بود دار معنيتفاوت ) =005/0p( افسردگي

  .داده شده است

  
  و بعد از آموزش به تفكيك گروهقبل   هاي پرسشنامة سلامت عمومي مقايسة ميانگين مقياس :2جدول

p-value  
Total** 

  ها گروه  مقياس ها گروه آزمايش گروه كنترل

SD  Mean SD  mean   

علائم (  Aمقياس  آزمون پيش 8.98 4.62 5.45 3.79  0.002

 آزمون پس 5.68 3.13 4.67 3.57   )جسماني

  0.015  0.001  p-value  در هر گروه*  

 آزمون پيش 8.24 3.52 6.56 5.93  0.174
 )اضطراب(  B مقياس

 آزمون پس 5.82 3.83 6.85 5.26  

  0.599  0.006  p-value  در هر گروه*  

نارسا (  Cمقياس  آزمون پيش 10.82 3.14 7.96 3.49  0.001

 آزمون پس 8.82 3.16 9.26 4.29   )وري اجتماعي كنش

  0.326  0.017  p-value در هر گروه* 

نشانگان (  Dمقياس آزمون پيش 5.09 4.21 2.93 4.10  0.048

 آزمون پس 2.32 2.18 2.85 4.18    )افسردگي

  0.005  0.001  p-value در هر گروه*  

 نمره كل 22.83 9.96 23.96 14.91  ***0.002

  0.002 0.0001 total p-value  در هر گروه*  

*p-value computed using pair sample t-test 

** p-value computed using covariance test

***p-value computed using multivariate covariance test

 

  بحث 

ها  نتايج نشان داد كه در گروه آزمايش تفاوت بين ميانگين

هاي نشانگان جسماني، نشانگان اضطرابي،  در مقياس

وري اجتماعي و نشانگان افسردگي پرسشنامة  كنش نارسا

بر اساس آناليز كوواريانس . بوده است دار معني سلامت عمومي 

هاي  متغيره بين دو گروه آزمايش و كنترل در مقياس تك

وري  كنش ، نشانگان، نارسا)=002/0p( نشانگان جسماني

ارتباط ) =048/0p( و نشانگان افسردگي) =001/0p( اجتماعي

) =174/0p( بود ولي در مقياس نشانگان اضطرابي دار معني

نتايج اين مطالعه در رابطه با تأثير نداشتن . بودن دار معنيارتباط 

هاي زندگي بر روي نشانگان اضطرابي با مطالعة  آموزش مهارت

زاده و همكاران مبني بر تأثير اين  شده توسط خان انجام

  )=001/0p( كاهش اضطراب، همخواني نداشت ها بر آموزش

ساير نتايج اين پژوهش با ديگر مطالعات انجام شده  .)11(

و همكاران تأثير آموزش  Smiteدر مطالعة . همسو بود

هاي زندگي در كاهش افسردگي و اضطراب جوانان  مهارت

مطالعة محمودي و همكاران، تأثير . )12( گزارش شده است
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دگي بر افزايش سلامت روان و جسماني هاي زن آموزش مهارت

هاي زندگي  اهميت مهارت. )13( دانشجويان را نشان داده است

يافته  در انتخاب حل مسئله مناسب و بروز رفتارهاي سازش

منيع و همكاران نيز در پژوهش خود به  ).11( ديده شده است

هاي برقراري ارتباط  يجه رسيدند كه آموزش مهارتاين نت

مطلوب، خودآگاهي، و مديريت تنيدگي بر بهبود سلامت 

اساس مطالعة  بر ).14( دانشجويان مؤثر بوده است  عمومي

هاي زندگي در افزايش  نيز آموزش مهارت Bastianشده  انجام

ا توانايي افراد براي كنار آمدن با مسائل زندگي و نيز روابط ب

پاشا و همكاران نيز در بررسي .(15)  ديگران مؤثر بوده است

هاي زندگي، سلامت  خود به اين نتيجه رسيدند كه مهارت

همچنين در پژوهش . )16( بخشند افراد را ارتقا مي  عمومي

حاضر، آناليز كوواريانس چندمتغيري نشان داد، تفاوت بين 

دار  هاي سلامت روان در گروه آزمايش و كنترل معني زيرمقياس

گرفته  اين نتايج با ساير مطالعات صورت. )=002/0p(بوده است

ندگي هاي ز در حوزة سلامت روان و تأثير آموزش مهارت

در مطالعة خلعتبري و همكاران نتايج تحليل . همخواني دارد

هاي  كوواريانس چندمتغيري نشان داد كه آموزش مهارت

ي موجب افزايش سلامت روان دار معنيطور  زندگي به

مقدم و همكاران نيز در مطالعة خود  .)17( دشو دانشجويان مي

صورت  هاي زندگي به نشان دادند كه آموزش مهارت

تماتيك و در قالب واحد درسي، تأثير بارزي در ارتقاي سيس

هاي  هاي زندگي و توانمندي دانش و نگرش نسبت به مهارت

در مطالعة انجام . )18( اجتماعي دانشجويان داشته است - رواني

هاي زندگي،  به تأثير آموزش مهارت Weicholdشده توسط 

در ها  روي رشد سالم افراد و همچنين نقش اين مهارت بر

 پيشگيري از سوء مصرف مواد در دانشجويان تأكيد شده است

دهد كه دانشجوياني  نيز نشان مي Campoنتايج مطالعة . )19(

اند، نسبت به  هاي زندگي را دريافت كرده كه آموزش مهارت

  . )20( اند ديگر دانشجويان عملكرد بهتري داشته

هاي زندگي بر كاهش نمرة سلامت روان  آموزش مهارت

هاي ارائه شده  اساس نوع مهارت بر. نشجويان تأثير داشته استدا

آمده بر كاهش  دست ها، نتيجه به در اين پژوهش به آزمودني

نشانگان جسماني، نشانگان اضطرابي، : هاي نمرة مقياس

نارساكنش وري اجتماعي و نشانگان افسردگي در شرايط پس از 

ون مبتني بوده آزمون نسبت به ميزان آن در شرايط پيش از آزم

مهارت  10هاي زندگي را اساس برنامة آموزش مهارت. است

حوزة خودآگاهي و  5توان آنها را در دهد كه مي شكل مي

ها و تنيدگي، برقراري ارتباط مؤثر  همدلي، مقابله با هيجان

گيري  فردي، تفكر خلاق و تفكر نقادانه و تصميم اجتماعي و بين

به اعتقاد صاحبنظران هدف . )22،21( و حل مسئله خلاصه كرد

ه عملي دادن به فرد نيست، بلكه وج ها تنها آگاهي از اين آموزش

هاي زندگي را  توان مهارت به كارگيري اين شناخت است، مي

ها كه زمينة سازگاري و رفتار  اي از توانايي عنوان مجموعه به

مسئوليت نقش  ،سازد آورند و فرد را قادر مي مثبت را فراهم مي

  . اجتماعي خود را بپذيرد، قلمداد كرد

شامل ها تحت آموزش سه مهارت  در پژوهش حاضر آزمودني

مندي و مقابله  هاي برقراري ارتباط مؤثر، آموزش جرأت مهارت

هاي اصلي  ها جزو مهارت با استرس قرار گرفتند، كه اين مهارت

مطالعات نشان . شوند براي حفظ بهداشت رواني محسوب مي

مندي و اعتماد به نفس بالا، در حل  دهد، افراد داراي جرأت مي

كه بهتر از افراد داراي  طوري مسئله مهارت بيشتري دارند، به

هاي مؤثر هستند و  مندي پايين قادر به شناسايي راه حل جرأت

هاي  حل هاي مؤثر و راه انتظار اثربخشي بيشتري در مورد پاسخ

همچنين اين افراد توانايي انتقادكردن بالا و . مناسب دارند

اطمينان بيشتري به اثربخشي انتقادشان دارند؛ بنابراين از 

فردي پيچيده است،  كردن كه يك مهارت بين ت انتقادمهار

هاي زندگي بر  آموزش مهارت. )23( كنند خوبي استفاده مي به

هاي سلامت روان از جمله استرس و پذيرش اجتماعي  متغير

ي داشته و باعث كاهش استرس و افزايش دار معنيتأثير 

نتيجة پژوهش حاضر نيز حاكي . )24( شود پذيرش اجتماعي مي

هاي زندگي باعث ارتقاي عملكرد  ز آن است كه آموزش مهارتا

رو، به  در پژوهش پيش .در دانشجويان جديدالورود شده است

ها تحت آموزش سه  علت محدوديت زمان و امكانات، آزمودني

هاي برقراري ارتباط مؤثر، آموزش  مهارت شامل مهارت

  ن آموزش اـرار گرفتند و امكـرس قـابله با استـمندي و مق جرأت
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 .صورت همزمان وجود نداشت ها به ساير مهارت

با توجه به نتايج مطالعات متعدد و نيز مطالعة حاضر، مبتني  

هاي زندگي و تأثير آن بر سلامت روان  بر تأثير آموزش مهارت

هاي زندگي، هم از طريق شيوة  بحث مهارت ،شود  پيشنهاد مي

هاي  جمله سايتهاي ديگر از  آموزش كارگاهي و هم از شيوه

با استفاده از .دنبال شود... اينترنتي، كتاب و جلسات گروهي و

توان به  مي self-learningهاي جديد آموزشي از جمله  شيوه

هاي زندگي به دانشجويان  تداوم آموزش و يادگيري مهارت

شود براي استفادة بهينه از  پيشنهاد مي، همچنين كمك كرد

بندي  بررسي اولويت هاي آتي به منابع و امكانات، در پژوهش

  .هاي زندگي مورد نياز دانشجويان پرداخته شود مهارت

  نتيجه گيري 

هاي متعدد، آموزش  دست آمده از پژوهش با توجه به نتايج به

اي مؤثر در ارتقاي سلامت  هاي زندگي، شيوه مهارت

شود براي ارتقاي  شناختي افراد است؛ بنابراين توصيه مي روان

وجود مراكز مشاوره در  ان دانشجويان و نيز با توجه بهسلامت رو

هاي مدون به  ها در قالب برنامه ها، اين مهارت تمام دانشگاه

  .دانشجويان ارائه گردد

  سپاسگزاري

در پايان، نويسندگان اين مطالعه از زحمات همكاران مشاور 

  .كنند در مركز مشاوره دانشگاه علوم پزشكي ايلام قدرداني مي
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Abstract 

Introduction: The rapid socio-cultural changes, i.e. changing the structure of the family and human lifestyle 

can change the humans with various issues. The deals with these changes require psycho-social abilities. In 

the present paper it had been reviewed the effect of educating life skills on the mental health of students of 

Ilam University of medical sciences. 

Methods: This is a quasi-experimental research using post and pre tests. In this study, 61 freshmen were 

selected through stratified random sampling method in 2013. From this population, 34 ones were in the 

experimental group and 27 in the control group. For data collection, the general health questionnaire of 

Goldberg was used. The data were analyzed using SPSS20 software. The univariate analysis of covariance 

and multivariate analysis of covariance and paired T-test were analyzed. 

Results: The results showed that based on univariate analysis there was a significant correlation between the 

experimental and control groups in the scales of physical  symptoms (p = 0.002), social dysfunction 

symptoms (p = 0.001) and depression symptoms  (p = 0.048), but there was not a significant relationship in 

the scale of anxiety symptoms (p = 0.174). Multivariate analysis of covariance showed that there are 

significance deference between the subscales of mental health in experimental and control groups (P=.002). 

According to the analysis of paired t-test in the experimental group, life skill decreased the mean of scores in 

posttest compared to the pretest in the scales of the physical (p=0.001), anxiety (p=0.006), social dysfunction 

(0.017) and depression (p=0.001). 

Conclusion: Life skills training had an effect on reducing the impact of students' mental health scores. 

Training of these kinds of skills causes the progress among the freshmen. 
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