
 

 

 سقز رشه متوسطه اول دوره معلمان اجتماعی تنبلی بر درمانی واقعیت برنامه اثربخشی بررسی  

 3رحیمی پردیس ،2نجاری مسعود دکتر ،1دوست قادر زینب

 (.مسئول نویسنده. )ایران غربی، آذربایجان بوکان، ،وپرورشآموزش بالینی، روانشناسی ارشد کارشناسی .1

 ایران. بوکان، کاربردی، علمی دانشگاه بوکان، مرکز روانشناسی، گروه .2

 ایران. کردستان، سقز، ،وپرورشآموزش تربیتی، علوم کارشناسی .3

 393-111، صفحات 1011 پنجم، سالو  پنجاه، شماره ششمهای نوین در علوم رفتاری، دوره مجله پیشرفت

 35/50/1055تاریخ پذیرش:                                                    11/51/1055تاریخ وصول: 

 چکیده

بر همین  .دهندمی نشان خود از کمتری تلاش دیگران با کردن کار هنگام افراد آن، اساس بر که دارد اشاره رفتاری به اجتماعی تنبلی

سقز  هرش متوسطه اول زن دوره معلمان اجتماعی تنبلی بر درمانی واقعیت برنامه اثربخشی اساس پژوهش حاضر با هدف بررسی

جامعه آماری شامل تمامی معلمان زن  .بود گواهبا گروه  آزمونپسو  آزمونپیشبا طرح  پژوهش نیمه آزمایشیروش انجام شد. 

از بین داوطلبان واجد در دسترس  گیرینمونهبود که از طریق روش  9911-9911 سال تحصیلیدوره اول متوسطه شهر سقز در 

 گیریاندازهابزار  .نفره آزمایش و گواه جایگزین شدند 91صورت تصادفی در دو گروه و به عه شدهوارد مطالنفر  93 عداد تشرایط 

برنامه آموزشی واقعیت درمانی  دوساعتهجلسه  1گروه آزمایش ( بود. 9111پرسشنامه تنبلی اجتماعی )جورج،  در این پژوهش

با استفاده از روش تحلیل کوواریانس  آماریهای داده وتحلیلتجزیه .ای ارائه نشدبرای گروه گواه هیچ مداخله؛ اما دریافت کردند

ها نشان داد که بعد یافتهشد.  گرفته نظر در 31/3 هاآزمونصورت گرفت. سطح معناداری  19نسخه   SPSSافزارتک متغیره و با نرم

مان زن دوره اول متوسطه معنادار بود. نتایج معل( =340/3p)واقعیت درمانی بر تنبلی اجتماعی  یآموزش یبرنامهاز مداخله، اثر 

و رازایناست؛  مؤثرکرد که برنامه واقعیت درمانی بر تنبلی اجتماعی معلمان زن دوره اول متوسطه  مشخصحاصل از پژوهش 

 .استفاده کرد معلمان و کاهش تنبلی اجتماعی کارکنان در مدارسسازی برای توانمند برنامهتوان از این می

 ت درمانی، تنبلی اجتماعی، معلمان.واقعی یبرنامه ه:کلیدواژ

 
 1011 سال، پنجم پنجاه و، شماره ششمی نوین در علوم رفتاری، دوره هاشرفتیپمجله 
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 114                                                                                                                     1011دوره ششم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 قدمهم

 یاست. یکی از این انتقادات تنبل واردشدهبه رفتار اجتماعی مردم  نظرانصاحبدو دهه اخیر انتقادات زیادی از سوی  دریکی

اما این شواهد و نظارت تاکنون کمتر مورد آزمون علمی  ؛است تأملقابلدر ایران  9وجود تنبلی اجتماعی شدهارائه. شواهد باشدمی

 انجام از گروهی، هایفعالیت در فرد یک که افتدمی اتفاق زمانی اجتماعی (. تنبلی9919است )جوادی یگانه و فولادیان،  شدهواقع

 حاصل مزایای از گروه، اعضای سایر هایتلاش از استفاده با و خود مشارکت میزان با تناسب بدون و کندمی الیخ شانه خود وظایف

 9دافی و شاو (.9911به نقل از صالحی صدیقیانی، هاشمی و اشجعی دلچه،  ؛1391، 1)ژو و وانگ بردمی بهره گروهی کار نتایج از

 هایموقعیتو در نتیجه افراد بیشتر در  شودمیفراد باعث کاهش انسجام گروهی ( معتقدند که وجود تنبلی اجتماعی در ا1333)

یکی  انعنوبه تواندمیکاری غیبت خواهند کرد. وجود تنبلی اجتماعی باعث کاهش مسئولیت، همکاری و عملکرد شده و در نتیجه 

تنبلی اجتماعی سبب تضعیف رفتار افراد شده  (.9914از موانع اصلی توسعه و پیشرفت توصیف گردد )تکلو، احمدی و ضیاء پور، 

(. 1394، 4همکاری و تلاش بیشتر سعی در تلاش و تحرک کمتر دارند )ریچ، اوین، جانسون، ماینس و کاپوت جایبهو افراد 

اب کشی نتنبلی اجتماعی توسط رینگلمن انجام پذیرفته و آن مربوط به یک مسابقه ط در مورداولین پژوهش  دهدمینشان  هابررسی

 دهندیماست که نتایج این پژوهش نشاند داد؛ افراد هنگام قرار گرفتن در یک گروه در کشیدن طناب معمولا تلاش کمتری به خرج 

(. 9119، 0؛ کارائو و ویلیامز9110، 1)کراویتز و مارتین کنندنمیتوان و انرژی خود را صرف موفقیت گروه و کشیدن طناب  یهمهو 

 یک زحمت و کار از کردن فرار و است شده عادی امر یک وقت اتلاف و شدهپذیرفته سفیدییقه فرهنگ بیشتر ما کشور در امروزه

 زرنگ برود در کار زیر از که کسی الآن ولی کند، کار بیشتر که گفتندمی زرنگ کسی به قبلاا  ،کهطوریشود. بهمی تلقی زرنگی نوع

 شدهتبدیل عادی موضوعی به ما فرهنگ در زرنگی، عنوانبه آن تلقی و زحمت ار واتلاف وقت و فرار کردن از ک درواقعاست. 

)جوادی یگانه  اندداده اختصاص خود به جهان در را اجتماعی تنبلی دوم جایگاه اعراب از بعد ایرانیان آمارهای جهانی اساس بر است.

 (. 9913و همکاران، 

 که است؛ ساعت دو تا روزانه ایران در کار مفید ساعات مثالعنوانبهنوع تنبلی است. از این  اینمونهزیاد بودن تعطیلات در ایران 

 هم روز یک و بود روز 14  سالانه ایران )که در رسمی تعطیلات تعداد . مقایسهرسدنمی ساعت یازده از بیشتر به آن هفتگی میزان

 نامناسب استفاده است. همچنین کار دیدگاه از ایران، در اوضاع وخامت از ایجلوه کشورها، سایر با اضافه شد( آن به 9913 سال در

 در که است حالی در . اینشودمی مواجه آن با تنبلی با توأم جامعه که است دیگری پیامد نیز کشور یک توسعه برای انسانی از نیروی

 و توسعه مانع ترینمهم تواندمی اعیاجتم وجود تنبلی و شودمی محسوب توسعه برای عامل ترینمهم انسانی نیروی کشوری هر

(. در این راستا باید تدابیری اندیشید تا میزان تنبلی اجتماعی در جامعه 9910گردد )زارع شاه آبادی، مبارکی و بیرانوند،  پیشرفت

                                                           
1. Social loafing 
2. Zhu & Wang 
3. Duffy & Shaw 
4. Rich, Owens, Johnson, Mines & Capote 
5. Kravitz & Martin, 
6. Karau & Williams, 
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 111                                                                                                                     1011دوره ششم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

درمانی بر مفاهیمی یت درواقع. باشدمیو ادارات  هاسازماندر  9اجرای پروتکل واقعیت درمانی هابرنامهکاهش یابد. یکی از این 

)امیری،  بگذارد تأثیربر راهبردهای کنار آیی و منبع کنترل افراد  تواندمیکه  شودمی تأکیدو انتخاب  پذیریمسئولیتچون، کنترل، 

 واقعیت درمانی بر اساس نظریه انتخاب استوار است در این نظریه اعتقاد به این است که(. 9919آقا محمدیان شعرباف و کیمیایی، 

(. عقیده اساسی موجود در رویکرد واقعیت درمانی آن 1399)تدین، آریا و لطفی،  اعمال ما یک رفتار و رفتار ما یک انتخاب است

ی انامق و )نظر باشندمیاست که تمامی رفتارها انتخابی هستند و واکنشی به شرایط نامطلوب حاضر یا عدم وجود شرایط مطلوب 

 . اندسنجیدهرویکرد واقعیت درمانی را بر متغیرهای مختلف  تأثیراری (. مطالعات بسی9911همکاران، 

اثربخشی واقعیت درمانی به شیوه گروهی بر باورهای خودکارآمدی، شادکامی و کاهش ( در پژوهشی با عنوان 9911سلطانلو )

در مقایسه با گروه کنترل موجب ش در گروه آزمایواقعیت درمانی به شیوه گروهی دریافت که  متأهلزناشویی در زنان  هایتعارض

با عنوان   ایمطالعه( در 9911. توسلی و همکاران )شودمیافزایش خودکارآمدی، شادکامی و کاهش تعارضات زناشویی در زنان 

 واقعیته عاطفی به این نتیجه رسیدند ک خوردهشکست افراد کلی عملکرد و عشق ضربه نشانگان بر گروهی درمانی واقعیت اثربخشی

 افزایش باعث گروهی درمانی و واقعیت دهدمی عاطفی را کاهش خوردهشکستدرمانی گروهی نشانگان ضربه عشق افراد 

 کاهش رایب مؤثری روش را گروهی درمانی واقعیت توانمی بنابراین شود؛می خویش زندگی بر فرد کنترل حس و پذیریمسئولیت

( در 9911احمدی نصرآباد سلفی و همکاران ) .دانست عاطفی خوردهشکست دافرا کلی عملکرد افزایش و عشق ضربه نشانگان

 معلول دریافتند که آموزش کودک دارای والدین روان سلامت و زندگی کیفیت بر درمانی واقعیت پژوهش خود با عنوان اثربخشی

 أثیرت معلول کودکان دارای والدین زندگی کیفیت بهبود و شادکامی و روان سلامت برافزایش گروهی یشیوه به درمانی واقعیت

 هایمؤلفه مهه برای متغیره تک کوواریانس تحلیل برونداد که داد نشان پژوهش فرعی فرضیات نتایج است. همچنین داشته دارمعنی

 خشی( در تحقیقی با عنوان اثرب9911دارد. سلیمانی و همکاران ) وجود معناداری تفاوت گروه دو بین زندگی کیفیت و شادکامی

گروهی  درمانیواقعیتخاص نشان دادند که  یادگیری اختلال به مبتلا آموزاندانش تحصیلی سرزندگی بر گروهی درمانی واقعیت

 0 آوردهای درمانی، در پیگیریآموزان مبتلا به اختلال یادگیری اثربخش است. دستدر افزایش نمرات سرزندگی تحصیلی دانش

 کاهش بر درمانی واقعیت رویکرد با عنوان اثربخشی ایمطالعه( در 9911انامق و همکاران ) . نظریاست شدهحفظنیز  ایهفته

 زا مؤلفه سه کاهش در دارمعنی طوربه درمانی واقعیت رویکرد در درمانی کارکنان نشان دادند که مداخلات وریضد بهره رفتارهای

 ؛بود فقنامو کارکنان اعتیاد رفتار کاهش در ولی است مؤثر کار از غیبت و دزدی خشونت، یعنی وریضد بهره رفتارهای مؤلفه چهار

به سیستم  ناپذیریجبرانخسارات  تواندمی هاآنآموزش کشور، تنبلی اجتماعی  توسعه به نقش اساسی معلمان در توجه با بنابراین،

مختلف  هایزمینهدر  هاییپژوهشم دانش آموزان مقاطع مختلف تحصیلی وارد سازد. لذا انجا الخصوصعلیو  وپرورشآموزش

در  ایمطالعهون . تاکنرسدمیبر کاهش تنبلی اجتماعی ضروری به نظر  تأثیرگذاربرای کاهش تنبلی اجتماعی و شناسایی متغیرهای 

ام این جمتوسطه نپرداخته است. لذا ان اول دوره معلمان اجتماعی تنبلی بر درمانی واقعیت برنامه داخل کشور به تبیین اثربخشی

                                                           
1. Reality therapy 
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 110                                                                                                                     1011دوره ششم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

هدف از انجام  درنهایتکشور به دنبال داشته باشد.  وپرورشآموزشدست آوردهای تلویحی مهمی برای نظام  تواندمیپژوهش 

 اول ن دورهز معلمان اجتماعی تنبلی بر درمانی واقعیت برنامه در بالا بررسی اثربخشی شدهارائهپژوهش حاضر با توجه به مطالب 

 بود.  متوسطه

 ش پژوهشرو

 و آزمونپیشبا طرح  نیمه آزمایشی روش تحقیق یک مطالعه ازنظرو  رودمیبه شمار کاربردی  اتتحقیق جزوپژوهش حاضر 

-9911 سال تحصیلیمعلمان زن دوره اول متوسطه شهر سقز در  یکلیهبود. جامعه آماری پژوهش شامل  گواهبا گروه  آزمونپس

از بین داوطلبان واجد (. 9911)دلاور،  است شدهتوصیهنفر برای هر گروه  91داقل های آزمایشی ح درروش ازآنجاکهبود و  9911

 گواه نفره آزمایش و 91 گروه  تصادفی در دو صورتبهو  شدهانتخابنفر   93تعداد در دسترس  گیرینمونهو بر اساس  شرایط

 .رددریافت نک ایمداخلهو گروه گواه هیچ  گرفت قرار واقعیت درمانی برنامهگروه آزمایش تحت آموزش  درنهایت. جایگزین شدند

ملاک ورود به پژوهش شرکت در جلسات آموزشی، معلم دوره اول متوسطه بودن )جنسیت: زن( و همچنین ملاک خروج از پژوهش 

ت عایغیبت بیش از دو جلسه در جلسات پروتکل آموزشی واقعیت درمانی و تمایل نداشتن به ادامه همکاری بود. در آخر با ر

جهت شرکت در پژوهش  هاآندر پژوهش، رضایت  کنندهشرکتملاحظات اخلاقی و بیان اهداف پژوهش و کسب اجازه از معلمان 

 رمنظوبهعات محرمانه هستند و برای امور پژوهشی استفاده خواهند شد؛ لااین اطمینان به افراد داده شد که تمام اطاخذ گردید و 

تنبلی اجتماعی  نامهپرسشداده ها از  آوریجمعو جهت  ثبت نشد کنندگانشرکتم خانوادگی رعایت حریم خصوصی، نام و نا

 ( استفاده شد.9111)جورج، 

گویه به بررسی میزان تنبلی اجتماعی  93پرسشنامه استاندارد تنبلی اجتماعی جورج  با (: 2991پرسشنامه تنبلی اجتماعی )جورج، 

است و  شدهتنظیمموافق(  کاملاامخالف تا  کاملااای لیکرت )از گزینه 1نامه بر اساس طیف پرسش .پردازدکارکنان یک سازمان می

باشد. هرچه می 13و حداکثر آن  93باشد. حداقل نمره در این پرسشنامه موافق( می کاملاا) 1مخالف( تا  کاملاا) 9گذاری آن از نمره

و بالعکس کسب نمرات پایین در پرسشنامه  باشدبالا در سازمان می تر باشد نشانه تنبلی اجتماعینزدیک 13نمره آزمون به 

 ت و میزانشده اس تائید. روایی صوری و محتوایی پرسشنامه توسط متخصصین باشدمیمیزان کم تنبلی اجتماعی  یدهندهنشان

  .است شدهگزارش 111/3 خکرونبا آلفای ضریب محاسبه طریق از( 9914) همکاران و دامغانیان مطالعه در پرسشنامه پایایی

ساعته  1گروه آزمایش در هر هفته یک جلسه درمانی  هایآزمودنیکه  اجرا شد در پژوهش حاضر برنامه واقعیت درمانی به شکلی

داشتند. همزمان هر دو گروه آزمایش و گواه به پرسشنامه جواب دادند و گروه آزمایش تحت برنامه واقعیت درمانی قرار گرفت و 

تنظیم گردیـده   ویلیام گلاسر تکیه بر محتوی برنامهاقتباس و ین برنامه درمانی با واه تحت هیچ روش درمانی قرار نگرفت. اگروه گ

ن برنامه در ایشیوه ارائه مطالب شده و  تائید(. روایی محتوایی آن توسط اساتید و متخصصان حوزه روانشناسی 1333)گلاسر،  است

ارد بحث و لانهفعا افراد گروه آزمایشو آنگاه  شدمیو محتوای اصلی هر جلسه توسط درمانگر ارائه مشارکتی بود. رئوس  صورتبه

سخنرانی، بحث گروهی، بارش فکری، انجام تکالیف  صورتبه. فرایند هر جلسه شامل مرور مباحث قبلی، آموزش مستقیم شدندمی

 است. شدهارائه 9در گروه آزمایش در جدول  شدهانجام هایفعالیتخلاصه محتوای جلسات درمانی و و ایفای نقش بود. 
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 111                                                                                                                     1011دوره ششم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 . شرح جلسه پروتکل واقعیت درمانی2جدول

 دادن به نقش روابط بین فردی و اهمیت: آشنایی اعضاء گروه با یکدیگر و ایجاد رابطه مبتنی بر اعتماد میان اعضاء و ابلاغ قوانین گروه جلسه اول

و کمک پژوهشگر در بررسی و اهمیت برآوردن  هاآنی انسان، فهرست بندی نیازهای اساسی اعضاء با تلاش خود : آشنایی با پنج نیاز اساسجلسه دوم

 این نیازها

و بررسی علل نگرش اعضاء گروه  شانفعلی: دریافت بازخورد از جلسه قبل و درخواست توضیح در مورد دید کلی اعضاء در مورد زندگی جلسه سوم

 (آن )عمل، فکر، احساس، فیزیولوژی مؤلفهدگی، توضیح در مورد رفتار کلی و چهار در مورد وضعیت فعلی زن

برای  شانعلیف: تعیین میزان دسترسی یا ناکامی اعضاء گروه در استفاده از رفتار کنونی برای رسیدن به اهدافشان و بررسی اینکه رفتار جلسه چهارم

 بکند. واندتمیرسیدن اعضاء به اهداف و نیازهایشان چه کمکی 

در قبال انتخاب رفتارها و راهکارهایی که منجر  هاآن پذیریمسئولیتخویش و کمک به پذیرش و افزایش  هایمسئولیت: آشنایی اعضاء با جلسه پنجم

 .گرددمیو روابط بین فردی  شناختیروانبه تغییر در تنظیم هیجان، بهزیستی 

 مناسب جهت رسیدن به اهداف ریزیبرنامهو  ریزیطرح: جلسه ششم

و بهبود روابط  ناختیشروانکوچک بر مبنای کمک به تنظیم شناختی هیجان، بهزیستی  هرچندتغییر و تعهد و ارائه تکالیفی  مسائل: آشنایی با جلسه هفتم

 بین فردی

نی، اء، کمک به اعضاء برای جایگزین کردن کنترل درومجدد بر قبول مسئولیت توسط اعض تأکید: دریافت بازخورد از جلسه قبل، بررسی و جلسه هشتم

در  فرآیند تغییر که منجر به تغییر مثبت درنهایتدرست و نادرست بودن رفتار، بودن در اینجا و اکنون و  دربارهبا واقعیت، قضاوت اخلاقی  شدنمواجه

 .گرددمیو روابط بین فردی  شناختیروانتنظیم شناختی هیجان، بهزیستی 

ری همچنین پس از برگزا آماری نرمالیتی داده ها با اسـتفاده از آزمون شاپیرو ـ ویلک، هایمفروضهژوهش حاضر پس از تأیید در پ

آمار توصیفی مانند میانگین،  هایروشها با استفاده از  ، دادههافرضیهآزمودن  منظوربه هاآزمونپسآموزشی و اجرای  هایجلسه

ی شامل اساس هایفرضپیشبعد از برقراری پژوهش  هایفرضیهبررسی  منظوربه سطح استنباطیدر تحلیل شد و  انحراف معیار

شد استفاده  (ANCOVA)تک متغیره  از روش تحلیل کوواریانسرگرسیون  خطشیب)آزمون لوین( و همگنی  هاواریانسهمگنی 

 هاآزمونسطح معناداری قرار گرفت و  مورداستفاده SPSS-23 آماری تحلیلگر پژوهش این هایداده و هایافته تحلیل برای همچنین و

 .در نظر گرفته شد 31/3

 هایافته

درصد( دارای مدرک کارشناسی  43نفر ) 0درصد( دارای مدرک لیسانس و  03نفر ) 1ی توصیفی نشان داد که در گروه گواه هایافته

 لیسانسفوقدرصد( دارای مدرک  99/99نفر ) 1ک لیسانس و درصد( دارای مدر 00/00نفر ) 93ارشد و همچنین در گروه آزمایش 

ی وجود نداشت دارمعنیسطح تحصیلات بین دو گروه آزمایش و گواه تفاوت  ازلحاظبود. نتایج آزمون خی دو نشان داد که 

(131/3p= همچنین نتایج آزمون تی مستقل نیز نشان داد که .)ود ی وجدارمعنیسن بین دو گروه آزمایش و گواه تفاوت  ازلحاظ

رض و ف دش بررسی ویلک -شاپیرو آزمون اسبر اس بودن نرمال فرضپیش یها بررس پیش از تحلیل داده(. =491/3pنداشت )

 نرمال بودن داده ها برقرار بود. 
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 111                                                                                                                     1011دوره ششم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 توصیفی مربوط به متغیرهای پژوهش در دو گروه آزمایش و گواه هاییافته. 1جدول

 گروه متغیر
 آزمونپس آزمونپیش

 معیار انحراف میانگین معیارانحراف  میانگین تعداد

 رفتارهای خودشکن تحصیلی
 19/1 33/11 19/1 10/11 91 کنترل

 39/1 30/14 13/1 99/11 91 آزمایش

به  آزمونپسو  آزمونپیش مرحلهآزمایش و کنترل در  هایگروه معیارانگین و انحراف می دهدمینشان  1که نتایج جدول  طورهمان

( 30/14)به  آزمونپیش مرحلهدر  (99/11)در گروه آزمایش از  تنبلی اجتماعیاست. بر اساس نتایج جدول میانگین  شدهارائهتفکیک 

 است.  یافتهکاهشواقعیت درمانی آموزشی  برنامه مداخلهبعد از  آزمونپسدر مرحله 

 آزمون لوین برای همگنی واریانس متغیرهای پژوهش. 3جدول

 سطح معناداری درجه آزادی دوم درجه آزادی اول F متغیر

 049/3 11 9 111/3 تنبلی اجتماعی

نتیجه گرفت که  توانمیاست،  31/3با توجه به اینکه سطح معناداری بیش از  دهدمینشان  9در جدول  آمدهدستبههمچنین، نتایج 

ده را تأیید کر آزمونپسو  آزمونپیش هایواریانسهمگنی برقرار است. آزمون لوین  تنبلی اجتماعیمتغیر  هایواریانسهمگنی 

 .است

 همگنی شیب رگرسیون برای متغیرهای پژوهش فرضپیش .4جدول

 سطح معناداری F میانگین مجذورات درجه آزادی متغیر

 310/3 49/9 119/934 9 تنبلی اجتماعی

. دهدمیرا نشان  31/3از  تربزرگبا سـطح معناداری  تنبلی اجتماعیمفروضة همگنی شیب رگرسیون برای متغیر  4 در جدول

 ـ فرضپیش  هافرضپیشق و بنابراین، پس از تحق شودمیتأیید  آزمونپیشهمگنی شیب رگرسیون مبنی بر معنادار نبودن تعامل گروه 

 .متغیره استفاده شد از آزمون تحلیل کوواریانس تک

 ره مربوط به متغیرهای پژوهشنتایج آزمون تحلیل کوواریانس تک متغی. 5جدول 

 اندازه اثر سطح معناداری f میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات متغیر

 941/3 340/3 493/4 914/991 9 914/991 گروه

    011/93 10 909/111 خطا

     93 333/11914 کل

اول  هدورمعلمان زن در ( =F= ،340/3 p 49/4تماعی )تنبلی اجبر  واقعیت درمانیآموزشی  هبرنام همداخل 1نتایج جدول  بر اساس

تنبلی واریانس از درصد  94گفت که  توانمیاتا و معنادار بودن آن  شدهمحاسبهاثر  اندازهبهو همچنین با توجه  معنادار بود همتوسط

 .شودمیتبیین  واقعیت درمانی هبرنام همداخل وسیلهبهاجتماعی 
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 111                                                                                                                     1011دوره ششم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

 گیرینتیجهبحث و 

ـد. انجـام ش سقز شهر متوسطه اول زن دوره معلمان اجتماعی تنبلی بر درمانی واقعیت برنامهضر با هدف اثربخشی پژوهش حا

عبـارتی،  بـه. اثربخش است متوسطه اول زن دوره معلمان اجتماعی تنبلی بر درمانی واقعیت برنامهپـژوهش نشان داد که  هاییافته

نتایج سلطانلو  با پژوهش این ییافته .داشترا یعنی تنبلی اجتماعی میانگین متغیر وابسته  کاهشتوانایی  واقعیت درمانی برنامه

( و سلیمانی و 9911(، نظری انامق و همکاران )9911(، احمدی نصرآباد سلفی و همکاران )9911(، توسلی و همکاران )9911)

 داردیمگلاسر در نظریه انتخاب و کنترل اظهار  درواقعهار داشت که اظ توانمی. در تبیین این یافته باشدمی( همسو 9911همکاران )

و هدف این رفتارها نیز به کنترل درآوردن امور است. او معتقد  باشدمیآگاهانه و عمدی  صورتبهکه انتخاب رفتارها از سوی فرد 

 اهد گرفت. بدین گونه که امکان دارد اوپنج نیاز اساسی انسان نادیده گرفته شود هویت منفی در فرد شکل خو کهدرصورتیاست 

گیرد )نظری انامق و همکاران،  به دستکنترل امور را  هاآنو طرق منفی را برای ارضای نیازهای خود انتخاب کند و توسط  هاروش

 اهاا گ آگاهانه و عمدی انجام پذیرد. تنبلی اجتماعی رفتاری است نامطلوب که صورتبهشاید تنبلی اجتماعی نیز  ( و گاهاا9911

در  ایمشاهدهمشاهده آن در محیط مدارس توسط معلمان منجر به تکرار و گسترش آن در محیط شده و باعث یک نوع یادگیری 

درونی تا  هایانگیزهبیرونی و تبدیل آن به  هایمشوقبنابراین با فراهم کردن محیطی پرشور و برانگیزاننده توسط  شود؛میفرد 

کارگشا  تواندمیدر این زمینه  هاییآموزشاز  گیریبهرهاجتماعی را در مدارس کاهش داد. همچنین  میزان تنبلی توانمیحدودی 

یک تکنیک از طریق توضیح و بررسی علل نگرش اعضاء گروه در مورد  یمثابهبهباشد. در این راستا آموزش برنامه واقعیت درمانی 

 هایسئولیتمآن )عمل، فکر، احساس، فیزیولوژی(، آشنایی معلمان با  مؤلفهوضعیت فعلی زندگی، توضیح در مورد رفتار کلی و چهار 

در قبال انتخاب رفتارها و راهکارهایی که منجر به تغییر در رفتار سازمانی  هاآن پذیریمسئولیتخویش و کمک به پذیرش و افزایش 

ل مسئولیت مجدد بر قبو تأکیدباشد. همچنین بررسی و  مؤثردر کاهش تنبلی اجتماعی  تواندمی، گرددمیو کاری و روابط بین فردی 

با واقعیت، بودن در اینجا و اکنون، قضاوت اخلاقی  شدنمواجهتوسط معلمان، کمک به معلمان برای جایگزین کردن کنترل درونی، 

ن فردی انی و روابط بیفرآیند تغییر که منجر به تغییر مثبت در رفتارهای سازم درنهایتدرباره درست و نادرست بودن رفتار و 

 میزان تنبلی اجتماعی معلمان را کاهش دهد.  تواندمی؛ گرددمی

را به جنس  هایافتهتعمیمتمرکز بر روی معلمان زن دوره اول متوسطه شهر سقز که  :از عبارت بودند حاضر پژوهش هایمحدودیت

سقز نام برد. مکان اجرا و گستره اجرای پژوهش به شهر به  توانمیدیگر پژوهش  هایمحدودیتاز . کندمیبا محدودیت همراه 

و همچنین وجود بیماری کرونا در زمان اجرای پژوهش از  موردمطالعهعدم وجود مرحله پیگیری به علت همکاری نکردن نمونه 

 شدهامانجشهر سقز پژوهش بود. با عنایت به این نکته که پژوهش حاضر بر روی معلمان زن دوره اول متوسطه  هایمحدودیتدیگر 

 توانیمقرار داده است در نتیجه ن موردبررسیاست و تنها ارتباط برخی از متغیرها را در اثربخشی برنامه آموزشی واقعیت درمانی 

ا آماری دیگر نیز انجام شود ت هایجامعهپژوهش مشابهی در شهرها و  شودمینتایج این یافته را به افراد دیگر تعمیم داد. پیشنهاد 

یگیری مرحله پ حتماادر مطالعات بعدی  گرددمیی این پژوهش قرار گیرد. همچنین پیشنهاد هایافتهنتایج حاصل از آن در مقایسه با 

ن و کارکنان مسئولا تواندمیبرنامه واقعیت درمانی را بتوان در طول زمان مشاهده نمود. نتایج این پژوهش  تأثیرنیز لحاظ شود تا روند 
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 033                                                                                                                     1011دوره ششم، شماره پنجاه و پنجم، سال  مجله پیشرفت های نوین در علوم رفتاری،

را در جریان قرار دهد که با درک درست از ابعاد شخصیت معلمان دوره اول متوسطه، در جهت بهبود و  وپرورشآموزشاداره 

 گام بردارند.  شناختیروانتقویت متغیرهای 

 تشکر و قدردانی

هر ش رشوپروآموزشدر این پژوهش )معلمان زن دوره اول متوسطه شهر سقز( و مسئولین  کنندگانشرکتاز تمامی  وسیلهبدین 

 خاصی سازمان مالی حمایت بدون پژوهش . اینگرددمیسقز که صمیمانه ما را در انجام این پژوهش یاری کردند، تشکر و قدردانی 

 هایداده تفسیر و تحلیل و تدوین در مقاله نویسندگان ههم. شودمی اشاره منافع نویسندگان تضاد نبود است و به گرفته صورت

 .اندکرده تائیدری داشته و آن را خوانده و همکا مقاله نویسدست و نویسپیش هنسخ

 منابع

 سلامت و زندگی کیفیت بر درمانی واقعیت (. اثربخشی9911). سمانه نجارپوریان، اقبال و زارعی، سعید؛ سفلی، نصرآباد احمدی 
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