
 

 تا رشد پس از ضربه  یریشگی: از پآوریتاب 
 * 3سارا آذربادگان، 2یرازیمهرناز ش، 1ای آر یمحمد رضایعل

 . رانیتهران، ا ،ی و سلامت اجتماع بخشیتوان، دانشگاه علوم دبستانپیشگروه آموزش  اریاستاد .1

 . رانیواحد تهران شمال، تهران، ا یدانشگاه آزاد اسلام ،یتیترب یروانشناس یدکتر یدانشجو .2

 (. مسئول  نویسنده) رانیواحد تهران شمال، تهران، ا یدانشگاه آزاد اسلام ،یتیترب یروانشناس یدکتر یدانشجو .3

 139-150، صفحات 1403 زمستان  ،چهارمبیست و  شماره ،ششم دوره، و علوم تربیتی شناسیروان صلنامه راهبردهای نو در ف

 چکیده 

  ی شتر یب  لی نشان داد که افراد تاب آور تما  یپژوهش مرور   نی تا رشد پس از ضربه انجام گرفت. ا  یریشگی: از پآوری تاب  باهدفپژوهش حاضر  

در افراد دچار    یعاطف  هاینظمی بی   نی. همچنشودمی   هاآن   ۀامر منجر به رشد پس از سانح  نی ا  درنتیجهدارند    یدفاع  هایمکانیسم به استفاده از  

 ط ی و با انطباق با شرا  ندی ما کنار آوبا تر  شناختیروان  یستی افراد با بهز  نی لازم است ا  نی بنابرا؛  شودمی محسوب    هاآن   آوریتاب  یبرا  یتروما مانع

 مینظاسترس، ت  تی ری ش به خانواده، مدآموز   قی تروما از طر  یریشگیپ  ی. از طرفابدیم  شی رشد پس از سانحه افزا  یبرا  هاآن   تی، ظرفزااسترس

 . شوندمی فرد  آوریتاب عوامل منجر به  نی است که ا پذیرامکان مقابله  هایمهارت آموزش  ،خود مراقبتی جان،یه

 . پس از سانحه، رشد پس از ضربه یریشگیتروما، پ ،آوریتاب :کليدی هایواژه 
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 قدمه م

  پذیری مسئولیت   ،یهدفمند  نان،یهمراه با اطم  یزندگ   هایچالشبرخورد با    ییتوانا  عنوانبهرا    آوریتاب(  ۲00۸و بارلاگ )  بورگیفرا

انطباق موفق با    جهینت  ای   ت یظرف  ندیفرا  عنوانبهرا    آوریتاب(  1۹۹1و ماستن )  یکرده است. گارمز  فیو متفکرانه تعر  دیو ام  یهمدل

  ی واحد برا  یفیاست دادن تعر  شناختیروانمفهوم    کی  آوریتاب  کهازآنجایی.  اندکرده  فیتعر  تهدیدکننده  ای   شپرچال  ط یوجود شرا

  ی اصطلاح   آوریتابگفت    توانمی از آن    یمفهوم  انیو ب  آوریتاباز    یابیریشه  کیاما بر اساس    ست،ین  ایسادهآن کار سهل و  

و به حال اول برگشتن    دنیبودن و به عقب جه  یارتجاع  یقرض گرفته شد و به معن  هب  کیزیآزاد از علم ف  طوربهاست که در ابتدا  

از   ی روشن ح یتوض نیبه عقب بجهند و ا شوندمیمواجه  یسخت زندگ   هایواقعیت که با  ی. افراد تاب آور قادر هستند زمانباشدمی

خود    یحالت انعطاف  یمتوسط خارج  یروهایقادرند در برابر ن  هاانسان( همانند فلزات  13۸0  ، یتوکلافراد تاب آور است )  های ویژگی

  گر ید  یو اجتماع  یطیمح  یعیکه انسان با فلزات در استدلال کردن فکر کردن و هزاران رخداد طب  یتفاوت  زانیرا حفظ کنند، اما به م

  آوریتاب(  13۸۶  ،جوکار و صحراگرد  ی)سامان  باشدمی  کیزی از علم ف  ترسخت   ی در روانشناس  آوریتاب اصطلاح    فیدارند تعر

 یو شامل موضع  (۲00۸  ،و بارلاگ  بورگیفرا) است    شدهتعریف  یسخت زندگ  طیو غلبه بر شرا  هادشواریعبور از    ییتوانا  عنوانبه

 .آیدمی به وجود آمیزموفقیت  یسازگار زااسترس هایموقعیت  ای هاچالشفراخوانده و در مواجهه با  را مثبت  یامدهای است که پ

خود را    شناختیروان  یستیو بهز  آیندمیچگونه افراد با تروما کنار    نکهیدرک ا  یکرد برا  انیب  توانمی  آوریتاب مفهوم    نییدر تب

به   یابیدست  درنهایت و    زااسترس  هایموقعیت انطباق با    ماتیبازگشت از ناملا ییبه توانا  آوریتابمهم است.    اریبس   کنندمی  ت یهدا

دوگانه دارد از افراد در برابر    ینقش  آوریتابکه    دهدمینشان    قاتیکردن مشکلات اشاره دارد. تحق  تجربهمثبت با وجود    جینتا

خلیلی  )  دهدمی  شیرشد پس از سانحه افزا  یرا برا  هاآن  ت یو ظرف  کندمیاثرات مخرب اختلال استرس پس از سانحه محافظت  

 (.1403 مقدم و همکاران،

 آوریتاب هایموج. 1.1

 
 آوریتاب هایمدل. 2.1
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 ی مدل جبران

عامل با عامل خطرزا در تعامل   ن ی(. ا1۹۹1و ماستن،  یگارمز) کندمی ی مواجهه با خطر را خنث تأثیراست که  ی ریمتغ ی جبران عامل 

هر    ی دارد. هم عامل خطرزا و هم عامل جبران  موردنظر  امدیو مستقل بر پ  میمستق  ی ریتعامل با عامل خطرزا، تأث  جای بهبلکه    ست ین

 . (13۸۹ ،کلک نیدارند )زر شنق امدیپ بینیپیشدو در 

 چالش مدل

  یلیمدل استرس خ ن ی. در اکنندمیعمل  آمیزموفقیت تطابق  ندهدهافزایشعامل بالقوه  عنوانبهفشار آور  آوریتاب مدل چالش  بنابر

به رفتار ناسازگارانه  یمنته تواندمیکه   کنندمیرا به فرد منتقل  یدرماندگ زین ادی ز یلیو استرس خ کندنمی جادیرا ا یکم چالش کاف

او تقویت    ت یاسترس، کفا  نیکه در صورت غلبه فرد بر ا  دهدمیمتوسط استرس، فرد را با چالش مواجهه    حشود. اگرچه، سطو 

  یسازمقاومرا    ندیفرا  نی( ا1۹۸۷راتر ) .  شودمیآماده    یمشکل بعد  یبرسد فرد برا   انیبه پا   آمیزموفقیت   طوربه. اگر چالش  شودمی

نسبت    یاندهیا فز  صورتبهفرد    دینرس  انی به پا  یآمیزموفقیت   طوربهمواجهه با چالش    یبرا  هاتلاشاست. اگر    دهینام   یسازمصون  ای

که تطابق به همان اندازه که فرد با چالش مواجه    دهدمیخ  ر  یاسترس هنگام   نهیسطح به   نیبنابرا؛  خواهد شد  پذیرآسیب به خطر  

  ر یبا مس  یمعادله ساختار  سازیمدلبا استفاده از    یلیتحل  طوربهو    دهبو   یطول  هایدادهمدل مستلزم    نیباشد. ا  شدهتقویت .  شودمی

 . (13۸۸ ،یبجستان یمیبه نقل از سل) شودمی دهی( سنجزرلیمثل )ل

 ی دل عامل حفاظتم

اثر مواجهه    لیتعد  قی عامل از طر  نی. ا کندمیبا عامل خطر تعامل    یمنف  ،امدیاست که جهت کاهش احتمال پ  یندیفرا  ،یحفاظت  عامل 

  ک ی(  ۲001بروک، نامورا و کهن )  کندمیعمل    زوریکاتال  یکآنعنو بهدر پاسخ به عامل خطر،    رییتغ  ق یبا خطر عمل نموده و از طر

(  ۲003است را تر )  ترقویعامل فشر آور    کیآن در حضور    تأثیر داشته باشد، اما    امدیبر پ  میمستق  ی اثر  تواندمی  یحفاظت  ،عامل

 ی که ط  ایکننده  یاثرات همکار  ای   ندهیتعاملات افزا  نییکه به تع  کندمی  فیتوص   یحفاظت  ندیفرا  یکآنو عنبهرا    یحفاظت  زمیمکان

 یمنیمدل ا  یک  ناعنو به  ی( به مدل عامل حفاظت1۹۹1و ماستن )  ی. کارمز کندمی کمک    بخشدمیرا قوت    گرید  ریاثر متغ  ریمتغ  یکآن 

را به خود    آوریتاب  هایمدل در    شدهانجاممطالعات    ترینوسیعمدل    نی، ارسدمی. به نظر  کنندمیاشاره    یپذیرآسیب در مقابل  

 اختصاص داده باشد.

 ی د یمدل تزا

در رابطه   یی / دارا  خطرآفرین  دوقطبیو عوامل    هاداراییعوامل    ،خطرآفرینعوامل    یدیهست. اثرات تزا  زیمدل ن  ترینسادهمدل    نیا 

  ار یمع  ای  کندمیچقدر درست عمل    یفرد در زندگ   کی  کهاینمدل نسبت به    نیا  طبق  .گیرندمیمثبت مورد آزمون قرار    امدیپ  کیبا  

 ی به معن  خطرآفرینعامل    کی. حضور  گیرندمیرا بر عهده    یمستقل   هاینقش   هاخطرآفرینو    هادارایی،  گرددمی را دارا    موردنظر

 هانآخالص با اثر مثبت و نبود  هایدارایین حضور یاست. همچن تأثیرعدم  یو عدم حضور آن به معن امدیبر پ یاثر منف کیداشتن 

مطلوب و کم بودن    هاآن بودن    ادیعمل کنند که ز   توانندمی  یاد ی ز  هایویژگی  ییخطر دارا  فیط   کی همراه است. در    یبا اثر منف
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از لحاظ    .(یلیتحص  شرفتیپ  یبرا   یفرزند پرور  ت یفیو ک   یهوش  هایمهارت  تأثیر  است )مانند  نامطلوب  موردنظر  امدی پ  یبرا  هاآن 

 . (13۹1 رزا،ی کرد م و نیکو زاده، بخشرحف ،ین یام)مدل باشند  نیخطر در ا یسطوح بالا کنندهخنثی توانندمی هادارایی ینظر

 آوریتابدر خصوص  ینظر های دیدگاه. 3.1

 ی شی روان پو کردی رو

 .(۲010،  یبه نقل از مک کو ؛  1۹۸0،  بلاک و بلاک )دارد    یشیروان پو   هیدر نظر  ینظر  یمبنا  آوریتابخود    خصوصبهو    آوریتاب

و    کنندهناراحت   هایتجربهاز    ییرها  امدیپ  عنوانبه  یقرار داد، بر ارزش سازگار  موردتوجهکه روان رونجورها را    یمحقق  دیفرو

ناگوار    طیانسان جهت تفوق بر شرا   توجهقابل  ییاو به توانا(.  13۹۲،  نیکو زاده  رزا یکرد م)  کردمی  تأکیددردناک    هایاندیشهتجارب و  

اساس مفهوم  آوری تابو خود   ی( معتقدند که دو مفهوم خود کنترل1۹۸0بلاک و بلاک ) (.1۹۹۵  ، ماستن و کوتورت) کندمیتوجه 

  تیشخص  یرپاید  ینسبت به دو قسمت ساختار  طیرا به مح  یزش یانگ  یگو کنترل و سازگاریهستند ا  یشیروان پو   هیدر نظر  گریا

 . شودمیشامل  یو خود کنترل آوریتابخود 

 یسلامت کنندهحفظعوامل  کيسالتوژن کردی رو

  یمار یب  ایجادکنندهبر عوامل    تأکید  جایبه  یمطرح کرد. آنتونوفسک  شیسال پ  ست یرا حدود ب  کیسالتوژن   هی( نظر1۹۸۷)  یکیومیآنتر

شرط    عنوانبهمفهوم مواجهه با خطر را    کی. تمرکز نمود. مدل سالتوژنکنندمیاستان حفاظت    یست یکه از سلامت و بهز   یبر عوامل

مدل   ینقش دارند به عبارت  یستزی و به  یکه در سلامت  کندمی  تأکید  یآن بر عوامل  جایبهو    گیردمی  دهیناد  آوریتابتحقق    یلازم برا

.  در برابر  ایستادگی  به  نقش دارند  مؤثر  یو سازگار  آوریتابدر    احتمالاًکه    گذاردمی  یمنابع سازگار  ییرا بر شناسا  تأکید  کیسالتوژن

دارند   نانیاطم  یداریاستقامت و پا   یخود برا   ییافراد تاب آور به توانا  دگاهید  نی( مطابق ا۲00۷،  مشکلات و خطر )سان و استوارت

 . کنندمی نگریآیندهبترسند،  هاچالشو  راتییاز تغ آنکه جایبهو البته  شناسندمیخود را  یهاییو توانا  روهاین هاآن رایز

 شناسیبوم کردی رو

کودک درون    کارکردکه بر اساس آن رفتار و    شودمیرا شامل    ی مدل بوم شناخت  کی  ایفزاینده  طوربه  آوریتابدر حوزه    پژوهش

اجتماع است. همگام با    طیو مح  گانیشبکه شامل خانواده مدرسه، همالان همسا  نی. ا شودمی  دهید  هیروابط دوسو   یشبکهبافت  

ژنت   آفرینینقش  ب  ت ی فیک   ت ی اهم  ،یکیعوامل  که    هاییبرنامه.  شودمی  ازپیشبیش  یتی شبکه حما  پذیریدسترسو    یفرد  نیروابط 

قرار    دست ازاینو    خودمختاری  نفسعزت  بینیخوش  لیاز قب   یشناخت  هایزیرساخت  از  دهدمیموارد را هدف  اما  . مهم هستند 

نبود؛    ی استاد فرد  کی  آوریتاب،  روازاینبوده و    مراهه  ت یبا محدود  یشناخت  کارکردانحصار کودک در قالب    یبوم شناخت  دگاهید

 (.۲00۷  ،ای سلامت روان استرال ادیبن آوریتاباست )مرکز منابع  یو خانوادگ  ایمدرسه یاجتماع یبلکه استاد

 یدلبستگ کردی ور

نا   یها یاست و دلبستگ ندهیآ یروابط او در زندگ  کنندهتعیین نوزاد مراقب  هیقرار داده که روابط اول نیفرش را بر ا یدلبستگ هینظر

و    یبال  و  (۲00۷و کومبوس ارم )  سیتراو.  گرددمیدر فرد    یمثل اضطراب و افسردگ   یاختلالات روان  جادیباعث ا  فیو ضع  منیا
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  گاههیتککودک با نوزاد با استفاده از    را یز؛  است   یبودن سبک دلبستگ نییآ  عهیش  آوریتابکه    اندپرداختهمسئله    نیا  ان یبه ب  نرورتیا

در    نشید، والدو آرامش داشته باش  یبه نسل ازین  کهدرصورتیو    کند میاستفاده    طشیمح  یجستجو  ی برا  منیا  گاهیپا  عنوانبه  یگندلت

 (. 13۹۹ به نقل از محدث اردبیلی و همکاران، ؛۲00۷ ،و کوموس ازم ییاتروا )دسترس هستند 

 آوریتاب یهاکيتکن . 4.1

 : کنیممیاشاره    آوریتاب  هایتکنیکاز    یبه برخ  ریاستفاده کرد. در ز  یمختلف  هایتکنیکاز    توانمی  ،آوریتاب  ت یبهبود و تقو   یبرا

تا بهتر متوجه شود که چگونه با استرس و    کندمیو نگرش به خود، به فرد کمک    جانات ی: شناخت هجاناتیاز خود و ه  ی. آگاه1

 را کنترل کند. هاآنمشکلات برخورد کند و 

  ر یی. تغهاست آناما تفاوت در نگرش ما نسبت به  ؛  شویممیروبرو    یدشوار  هایموقعیت نگرش: بدون شک، همه ما با    ریی. تغ۲

 .دهدمی شیرا افزا آوریتاب ییمثبت، توانا یو چشم اندازها هافرصت ش مثبت نسبت به مشکلات و تمرکز بر نگر

به فرد  توانندمی وگایو  سازیآرام ،یورزش ناتیتمر شن،یتیمد ق،یاسترس مانند تنفس عم ت یریمد هایتکنیکاسترس:  ت یری. مد3

 کمک کنند تا با استرس و فشار بهتر مقابله کند.

  ی فشارهازمان خود، از    ت یریو مد  بندیاولویت تا با    کندمی، به فرد کمک  مؤثرزمان به شکل    میو تنظ  ریزیبرنامهزمان:    می. تنظ4

 .(140۲ ال طاها،کند ) یری جلوگ  یو احساس تنبل  ادیز

 تروما  -1

 :دارد چهارعنصرتروما  اشاره دارد. گذاردمی یفرد بر جا کیواقعه در  کیکه  یو بد یمنف تأثیرتروما به  ،شناسیروانتروما در 

آنچه  .بزرگ است یا کوچک   کندمیزمین گیر کننده و استرس آمیز است و فرقی ن  از پای درآورنده،  شدت بهرویدادی   •

نه بزرگی آن. هرچیزی، از یک بیماری جدی و کشنده    کندمیکه اهمیت دارد میزان رنج و عذاب است که آن رویداد ایجاد  

 .باعث ایجاد تروما شود تواندمیگرفته تا یک فاجعه طبیعی 

خطر   تروما • به  را  را(.  اندازدیم زندگی  عزیزانتان  از  یکی  یا  شما  ترومای    کی  )زندگی   secondary)  هیثانواستثنا، 

trauma)   جستجو و نجات و    یهامیتپلیس، رانندگان آمبولانس، پرسنل پاسخ به بحران،   در افسران  تواندمیاست که

  ییهاصحنهاوقات، این افراد با چنان  به وجود بیاید. گاهی    شوندمیسایر کسانی که به هنگام وقوع یک بحران وارد عمل  

، ممکن است تروما را تجربه نیبنابراند به وظایف خود رسیدگی کنند.  توانمین که  شوندمیمواجه    هاانسان از رنج و عذاب  

 .جان خودشان یا جان عزیزانشان به خطر نیفتاده است  هرچندکنند 

ل، تهاجم فیزیکی یا تجاوز جنسی، یا فاجعه طبیعی( درست زمانی  تصادف اتومبی) ، ترومامعمولاًاست.    رمنتظرهیغ تروما •

 .انتظار و آمادگی آن را ندارید اصلاًکه  دهندیمروی 
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یا وحشت   • درماندگی،  ترس،  ایجاد  باعث  که  است  رویداد  شودمیرویدادی  یک  ن  زیآمفاجعه.  را توانمیهمیشه  فرد  د 

کنترل دارید، هم از لحاظ فیزیکی و هم از    یاتااندازهحال وقوع است  که بر آنچه در    دی کنیم تروماتیزه کند. اگر احساس  

 (. 1403فرجی،) دیا یببیرون  (psychic scars) با چند جای زخم روانی  صرفاًلحاظ هیجانی، ممکن است از حادثه 

 علائم تروما. 1.2

 : کنندمی را تجربه  ریاز موارد، افراد مبتلا به تروما علائم ز یار یعلائم تروما بسته به نوع آن ممکن است متفاوت باشد، اما در بس

 :یروان علائم

 دیو ترس شد اضطراب •

 ی افسردگ  ایغم و اندوه   احساس •

 گران یبه د  یاعتمادیب •

 شبانه   یهاکابوس  ایآشفته  خواب •

 تمرکز عدم •

 کنترلرقابلیغ  یهاو واکنش یریپذکیتحر •

 : یجسم علائم

 یعضلان یدردها ای سردرد •

 دیشد  یخستگ  احساس •

 ی گوارش اختلالات •

 مزمن یدردها •

 : یرفتار علائم

 تروما هستند ادآوریافراد خاص که  ایها از مکان اجتناب •

 به مواد ادی اعت  ایپرخطر  یهات یفعال •

 گرانیقطع ارتباط با د  ایانزوا  احساس •

 آوریتاب پيشگيری قبل از تروما و  -2

 خانواده آموزش .1.3

فرزندان و   یهارفتارها و نگرش  یدهخانواده در شکل  یدینقش کل  یبه بررس  یاجتماع  یهاب یاز آس  یریشگ یخانواده و پآموزش  

 ت یو رشد شخص  تیبر ترب  یق یعم  تأثیر   ،ینهاد اجتماع  نیاول  عنوان به. خانواده  پردازدیم  یاجتماع  ی هاب ی از بروز آس  ی ریجلوگ 

که    ییهادارد. خانواده  یاجتماع  یهاب یاز آس  یریشگیدر پ  یها نقش مهمبه خانواده  یآورتابآموزش    کودکان و نوجوانان دارد.

  یریپذب ی امر از آس  نیرشد فرزندان هستند. ا  ی امن برا  یطیمح  جادیاسترس و ا  ت ی ریدارند، قادر به حل مسائل، مد  ییبالا  یآورتاب
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ها  به خانواده  یآورآموزش تاب  ن،یبنابرا؛  کندمی  یریشگیپ  یو انحرافات رفتار  ونت خش  اد،یمانند اعت  یاجتماع  یهاب یآنان در برابر آس

 . شودمیمحسوب   یاجتماع یهاب یمؤثر در کاهش آس رانهیشگیراهکار پ یک ناعنو به

 . تنظيم هيجانی2.3

 اد،یاهدافمان کم، ز  یخودمان را در راستا  جاناتیه  میاست که بتوان  یمعن  نیبه ا (Emotional  regulation  )   یجانیه  میتنظ

تعر  ای  ؛ ومیکن  لیتعد  ایحفظ و   برا  یارآگاهانهیغآگاهانه و    یشامل همه راهبردهاگراس )  فیبه  حفظ و کاهش   ش،یافزا  یکه 

  . ست ین  هاجانیهحذف    ایسرکوب    یبه معن  یجانیه  میتنظ  نیبنابرا  (.رودیمپاسخ به کار    کی  یو شناخت  یجانیه  ،یرفتار  یهامؤلفه

، سالم و خلاقانه ابراز کنیم. چرا که هیجانات ما کارکردهای مثبت  ریپذانعطافبتوانیم هیجانات خودمان را پخته،    ستیبایمبلکه  

. اختلال تنظیم هیجانی در  شوندمیدارند و زمانی که از مسیر سالم خود خارج شوند و در اصطلاح بد تنظیم شوند، دردساز ساز  

کاهش   نقش مهم هیجانات و تنظیم آن در سلامت روان و پیشگیری و  دهندهنشانروانی وجود دارد و این    ی هایماریب %  ۷۵  باًیتقر

در   مثلاً؛  از دوران کودکی آموخته شوند  ست یبایمی است که  هایمهارت  ازجملهتنظیم هیجانی    مبحث   .است  آسیب های اجتماعی

افزایش دهد. توانایی   هاآن افرادی که تنظیم هیجانی خوبی ندارند همین ممکن است استعداد ابتلا به اعتیاد را در    یسالگدهسن پنج تا  

و   هاتنشیک فرایند است که زمانی که افراد با  آوریتاب .است  آوریتاب کندمیبه ما کمک  زاتنشدیگری که در مقابله با شرایط 

.  ناسالم استفاده خواهند کرد  یها حلراه، زمانی که به این توانایی مجهز باشند، کمتر از  شوندمیی در زندگی خود مواجه  هایچالش

شد خواهد    ترکمرنگدر سطح فردی، خانوادگی و اجتماعی را ارتقا دهیم نقش عوامل خطر    کنندهمحافظت که ما عوامل    هرچقدر

 (. 1403 ،دارملک)

 خود مراقبتی. 3.3

مختلف متناسب با   هایشیوه قی رفاه از طر شیافزا ایاسترس و حفظ  ت ی ریمد یو آگاهانه برا یعمد هایتلاششامل  خود مراقبتی

 است.  یفرد یازهاین

  ییغذا  هایوعدهکن    نیمنظم تمر  طوربه  دیکن   تیریسالم مد  هایروشاسترس را با    دنیخواب  یکاف   اندازهبه:  ی کیزیف  خود مراقبتی 

ه حداقل را ب  هارسانهقرار گرفتن در معرض    نیمصرف متوسط الکل و کافئ  دیو استراحت را متعادل کن  یکار، باز  دیمتعادل بخور

  از یدر صورت ن  دیاز احساس انزوا، معاشرت کن  ی ریجلوگ   یبرا  دیخود را بشناس  های پذیریآسیب :  یعاطف  خود مراقبتی و  دیبرسان

که به شما آرامش  دیگوش ده ی قیبه موس دیرا برقرار کن هاروال د یتمدد اعصاب استفاده کن هایمهارتاز  دیزود به دنبال کمک باش 

 د یاستفاده کن ت ی حما یااز دوستان، خانواده و جامعه بر دهدمی

هنر،    قیرا از طر  ت یخلاق  دیارتباط برقرار کن   عت یبا طب  دیکن  شنیتیمد  دیآوریرو  یمعنو   ای  و  ی: به منابع مذهبیمعنو   خود مراقبتی

 (. 1403 سهمانی،) دیکن نیرا تمر ی قدردان .دیابراز کن رهینوشتن و غ 

  یا مقابله هایمهارت آموزش .4.3

https://www.resiliency.ir/%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%A2%D9%88%D8%B1%DB%8C-%D9%88-%D8%A2%D8%B3%DB%8C%D8%A8-%D9%BE%D8%B0%DB%8C%D8%B1%DB%8C-%D8%B1%D9%88%D8%A7%D9%86%DB%8C/
https://www.resiliency.ir/%D8%AA%D8%A7%D8%A8%D8%A2%D9%88%D8%B1%DB%8C-%D9%88-%D8%A2%D8%B3%DB%8C%D8%A8-%D9%BE%D8%B0%DB%8C%D8%B1%DB%8C-%D8%B1%D9%88%D8%A7%D9%86%DB%8C/
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تا در   کنندمیها به افراد کمک  مهارت  نیبه افراد است. ا  یامقابله  هایمهارتاز تروما، آموزش    یر یشگی پ  یهاراه  نیمؤثرتراز    یکی

در سطوح مختلف مانند    دیها بامهارت  نینشان دهند. آموزش ا  یموثرتر  یها واکنش  زاب یآس  ای زا  استرس  یدادهایمواجهه با رو

احساسات به افراد کمک    ت یریاسترس، حل مسئله، و مد  ت یریمانند مد  ییها مهارت  یریادگیانجام شود.    کارمدرسه، خانواده و محل  

 کنند.  یری بهتر عمل کنند و از تجربه تروما جلوگ یبحران  طیتا در شرا کندمی

آموزش   مد  ی اجتماع  هایمهارتبا  کودک   ت یریو  به  نوجوانان  استرس  و  شرا  هاآنبه    توان میان  با  مواجهه  در  تا  کرد    ط یکمک 

 سالم واکنش نشان دهند. یهابه روش ، یدرس یفشارها ای ،یمشکلات خانوادگ ،یمانند قلدر زیبرانگچالش

  ی از تروماها  یریو جلوگ  یشغل  یهابه کاهش استرس  تواندمیبه کارمندان    یمقابله با استرس کار  هایمهارتآموزش    کار:  طيمح  در

 (.1403 سهمانی،کند ) کمک   یکار یهاو بحران یشغل یمرتبط با فرسودگ 

 استرس  تی ری مد  .5.3

 تواندمی و ورزش منظم    یبدن ناتیتمر  ق،یتنفس عم  شن،یتیمانند مد  ییهاکیتکن  یریادگ یاز تروما دارد.    یریشگیدر پ  یاتینقش ح 

بلکه    ،کنندمیکمک    هاچالشها و  به فرد در زمان مواجهه با بحران  تنهانهها  مهارت  نیبه کاهش استرس و اضطراب کمک کند. ا

 (. 1403 سهمانی،شوند )یاو م یروان یآورتاب ت یباعث تقو

 مداخله زودهنگام . 6.3 

زا یا  کاهش اثرات آن است. در مواردی که فرد با رویداد آسیب مداخله زودهنگام یکی از عوامل بسیار مهم در پیشگیری از تروما یا 

از شدت و طولانی شدن تروما جلوگیری کند. در بسیاری    تواندمیموقع  ، شناسایی و مداخله بهشودمیپرخطر مواجه    هایموقعیت 

ناشی از تروما جلوگیری کند و به فرد  از توسعه اختلالات روانی  تواندمیدر مراحل اولیه  شناختیرواناز موارد، مشاوره و حمایت 

 .تری پردازش کندطور سالمزا را بهکمک کند تا تجربه آسیب 

های روانی فوری  در مواجهه با حوادث ناگهانی مانند تصادف، بلایای طبیعی یا خشونت، ارائه حمایت  :در حوادث ناگهانی •

 .کمک کند PTSD مانندبه کاهش خطر بروز اختلالات ناشی از تروما  تواندمی

یا    سوءاستفادهمداخله زودهنگام در شرایطی که افراد با مشکلات شدید مانند قلدری،   :های کاری و آموزشیدر محیط •

 سهمانی،دهد )از تشدید این مشکلات جلوگیری کند و اثرات تروما را کاهش    تواندمیخشونت خانگی مواجه هستند،  

1403.) 

 

 

 

 

 

 ازیسو فرهنگ یساز یآگاه .7.3
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سازی در مورد سلامت روان و تروما است. بسیاری  های مهم دیگر در پیشگیری از تروما، افزایش آگاهی عمومی و فرهنگیکی از راه

ها  های کاری و رسانهها، محیطدر مدارس، دانشگاه  یساز  یآگاههای مقابله با آن آگاهی ندارند.  های تروما و راهاز افراد از نشانه

ای که در آن اهمیت  د را به درک بهتر از علائم تروما و نحوه کمک به خود و دیگران در مواقع بحرانی سوق دهد. جامعهافرا  تواندمی

 (. 1403 سهمانی،کند )گرتر برای اعضای خود فراهم تر و حمایت محیطی امن تواندمیسلامت روان به رسمیت شناخته شود، 

 آوریتاب رشد پس از تروما و  -3

  . و تروما هر دو متداول هستند  آوریتاب.  است   کیو حوادث ترومات  یو رشد پس از آشفتگ  یو بازساز   میترم  ییتوانا  آوریتاب

متوجه    آوریتاب  قیتحق  اتی بر ادب  یمرور مختصربا    .متداول است   یواکنش   کنندمیکه تروما را تجربه    یکسان  نیدر ب  آوریتاب

و مطالعات مغز پژوهان هم   یکولوژ ینروسا یهاافتهیمعنا توسط  نیروشن است ا  آوریتابو  رییبه خانه تغ دیشد چراغ ام میخواه

 یآدمدارند که    میو ترم  رییتغ  ییاحساسات انسان هم توانا   ای  جاناتیو ه  باورها  نیقیکند به    رییچنانچه مغز بتواند تغ.  شده است   دییتا

و قدرت    یابی  ت ی حما  هایمهارتعلاوه بر توسعه    آوریتاب  خود را دارد.  دهیجراحت دعواطف    ا یو    هاشهیاندخود و    میترمییتوانا

 (. 1403 )اکبری، کندمیفراهم   زیرا ن شتنیو درمان خو   یاریامکان خود مسئلهحل 

. دهدمیقرار    موردبحث از واکنش به استرس را    تریگسترده  ری، تصو ۲004در مقاله خود در سال    ینیجورج بونانو، روانشناس بال

  اندکردهرا تجربه    زاآسیب   ای  ی زندگ   دکنندهیتهد  اریبس  دادیرو  کیکه    یافراد  ییتوانا  عنوانبه  آوریتاب   فیبونانو با توجه به تعر

  دادمیکرد که نشان    یرا بررس  ی اد یز  اریبس  یقاتی، منابع تحقیو جسم  شناختیروانو سالم عملکرد    داریپا  نسبتاًسطح    کیحفظ    یبرا

  رمنتظرهیمتعدد و گاه غ  یرهای مس  قیآن را از طر  توانمیو    ست ی ن  یروان  شناسیآسیب فقدان ساده    ک یاست،    جی را  درواقع  آوریتاب

 دست   از  ،العلاجصعب   یا  مزمن  بیماری  یک  به  ابتلا  مانند  –  شوندمیدر حقیقت، بسیاری از افرادی که دچار تروما    به دست آورد.

 .کنندمی  رشد  نیز  زاآسیب   واقعه  از  پس  درواقع  بلکه  دهندمی  نشان  ایالعادهفوق  آوریتاب  تنهانه  –  جنسی  تجاوز  یا  عزیز  دادن

به رشد    یحت  یادیو تعداد ز  شوندمی اختلال اضطراب بعد از سانحه( مبتلا ن(که اکثر بازماندگان سانحه به    دهدمی مطالعات نشان  

ابداع    دهیپد  نیثبت ا  یو لارنس کالهون اصطلاح “رشد پس از سانحه” را برا  یتدسک  چاردیر  خود اذعان دارند.  یتجربهاز    یناش

  شود میتجربه    یزندگ   زیچالش برانگ  اری بس  طیمبارزه با شرا  درنتیجهکردند که    فیتعر  یمثبت  یروان  رییتغ  عنوانبهکردند و آن را  

 است:  شدهگزارش ماتی از ناملا یو رشد ناش آوریتاباز  ریمورد ز هفت (. 1403 ،نیبحق)

 یاز زندگ  شتریب یقدردان •

 کیروابط نزد شتریب ت یو تقو  یقدردان •

 ی دوستنوعشفقت و  شیافزا •

 یدر زندگ  یهدف ای دیامکانات جد ییشناسا •

 یو استفاده از نقاط قوت شخص  شتریب یآگاه •

 شرفته یپ یمعنو  توسعه •

 خلاق رشد •
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است. افراد    ی مثبت در زندگ   راتییتغ  جادیدشوار و ا  اتیاز تجرب  یریادگی  ب،یآس  رش یشامل پذ   یآوررشد پس از سانحه و تاب

  تیفیاستفاده کنند و به بهبود ک  ی روابط اجتماع  ت یو تقو   یرشد شخص  یبرا  یفرصت  عنوانبهاز تجارب سخت    توانندمی  یآورتاب

 .خود بپردازند یزندگ 

  ز یچالش برانگ  ار یبس  طی مبارزه با شرا  یدر پ  تواندمیکه    شودمیگفته    یمثبت  شناختیروان  راتییبه تغ (PTGپس از سانحه )  رشد

 1۹۹0و لارنس کالهون در اواسط دهه    یتدسک  چاردیمفهوم توسط روانشناسان ر  نیرخ دهد. ا  زاآسیب   یدادهایرو  ژهیوبه  ،یزندگ 

را تجربه    ی مهم  یشخص  یخود و درک آن، دگرگون  ی هاب یبا آس  یبا سازگار  توانندمیافراد    ونهکه چگ  دهدمینشان    افت،یتوسعه  

از دست دادن    ایتصادف    ،یماریمانند ب  زا ب یاز حوادث آس  یناش  ی به افراد کمک کند تا با مشکلات روان  تواندمی  ی آورتاب  کنند.

، مثالعنوانبهرشد پس از سانحه باشد.    یبرا  یقو   یاکنندهینیبشی پ  تواندمی  ی آوراند که تابها نشان داده. پژوهشندی ایکنار ب  زانیعز

به  یمنته ندیفرآ دهد. حیرشد پس از سانحه را توض راتییدرصد از تغ ۲۷حدود  تواندمی یآورمطالعه مشخص شد که تاب کیدر 

قدرت    گران،یمانند ارتباط با د  هاییزمینه  .ست یخودکار ن  PTG   درواقع  ست ین  یالزام  ایو خودکار و    کیپس از سانحه اتومات  رشد

در یک    موجبات  رشد پس از سانحه باشند.  تواندمی  یمعنو   راتییو تغ  یاز زندگ   یقدردان  د،یجد  ی تیامکانات و منابع حما  ،یشخص

آوری و رشد پس از سانحه مشاهده شد. همچنین، تقویت حمایت  ای مثبت بین تابهمودیالیز، رابطهمطالعه بر روی بیماران تحت  

،  کیانی و همکاران  کند )رشد پس از سانحه کمک    درنتیجهآوری و  به افزایش تاب  تواندمیای  اجتماعی و آموزش راهبردهای مقابله

13۹۷). 

  ییشفقت به خود، و ناگو   آوریتاب به واسطه    تواندمیشد پس از سانحه    (1403همکاران )بر اساس نتایج پژوهش خلیلی مقدم و  

در   شتنیخو   رشیمؤثر باشد. شفقت به خود که شامل رفتار مهربانانه و پذ  انت ی خ  یتروما  ژهیوبهدر تطابق بهتر با تروما    یجانیه

  ،ییناگو  گرید  ی. از سو کندمیکمک    یروان  یستیو به بهبود بهز  کندمی  فایتروما ا  یدر کاهش اثرات منف  یهنگام رنج است نقش مهم

و رشد پس از سانحه   آوریتاب  یبرا  یمانع  تواندمیاحساسات    انی در شناخت و ب  یبا دشوار  انت، یخ   طیدر شرا  ژهیوبه  یجانیه

و نشان   سازد یم  تیرا تقو   یجان یه  ییشفقت به خود و ناگو  ت ی اهم  ها افتهی   نیمخرب منجر شود. ا  یباشد و ممکن است به رفتارها 

 پس از تروما منجر شود.  شناختیروان ترمثبت  ج یو نتا شتریب آوریتاببه  تواندمی یعاطف یکه بهبود آگاه دهدمی

 یريگجه ينتبحث و 

 دهد می رخ ن  شهیهم  یتروما نشان داده است که اثرات نامطلوب بر سلامت روان  قاتیسلامت روان پس از فاجعه و تحق  اتیادب

 بروکز و همکاران،شوند )مثبت و رشد منجر    یبه حالات عاطف  توانندمی  یحت  زاآسیب   اتیو تجرب  (۲0۲0 ،میتلیز و همکاران)

و    یعیطب  یایبلا  سم،یسرطان، ترور  ،یوحشتناک مانند سوگ، تجاوز جنس  یدادهایپس از تجربه رو  یکه حت  دهدمینشان  (.  ۲0۲0

، هیان ۲013ریموس و همکاران  کنند )را تجربه    یمثبت   یها، ممکن است افراد جنبهکرونا  وعیمانند مورد ش  ر،یگ همه  یها یماریب  یحت

رشد پس از   ،آوریتاب  هایسازه  قیاز تروما از طر  عیسر  یو بهبود  ندیناخوشا  هایموقعیت انطباق با    ییتوانا  (.۲0۲1 و همکاران،

 قاتیتحق  (. ۲00۷  لیتلتون و همکاران،  ؛۲0۲1  ،)بلانک و همکاراناست    قرارگرفته  موردمطالعه  ایمقابله  یو راهبردها (PTGسانحه )

  ی سازگار  عنوان به  توانمیرا    آوری تاب  ،طورکلیبهاست.    دهینرس  یبه توافق واحد  آوریتاب  سازیمفهومو    فیهنوز در مورد تعر
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 ؛ ۲0۲1  ،)هارتمن و همکارانمخرب    یدادهایبا وجود رو   یحفظ عملکرد کاف  یبرا  ییتوانا  عنوانبه  ای   نامطلوب  طیمثبت با وجود شرا

 کرد.  فیتعر(۲0۲1 مورس و همکاران، ؛۲0۲1 ،کنزلر و  همکاران

. دهدمیرخ    یزا و سخت زندگ رساست  اریبس  هایموقعیت که پس از    کندمی  فیرا تعر  یمثبت  شناختیروان  رییرشد پس از سانحه، تغ 

  «، یبه پنج حوزه  »قدرت شخص (PTGIبه لطف توسعه پرسشنامه رشد پس از سانحه )  هتحول مثبت در ابتدا شامل سه حوزه بود ک 

مفهوم    (.1۹۹۶  تادسچی،)  افت یگسترش    «یمعنو   رییو »تغ  د«ی»باز بودن به امکانات جد   «،یاز زندگ   ی»قدردان  گران«،ی»ارتباط با د

 میتنظ  ندی. فرآشودمی  دهینام  "ی ضجهان فر " فرد است که    یاعتقاد  ستمیتجربه رشد پس از سانحه مربوط به اختلال در س  ی ربنایز

، هاسازه  نیدر مورد رابطه ب  (۲013  )رموز و همکاران،  شودمیمنجر به رشد    ی بازساز  یتلاش برا  درنتیجه  ریز  ی و حس ساز  یجانیه

  ماتیناملا  (۲004  )تادسچی و همکاران،و کالهون    یطبق نظر تدسک(.  ۲0۲1  )فینستد و همکاران،  ست ین  یهنوز قطع  قیتحق  جینتا

مقاومت در برابر    ییدر عملکرد است که از توانا  یفیتحول ک   ک ی است، که شامل    شتریدر مورد رشد پس از سانحه ب  شدهتجربه

 دهندمی و رشد پس از سانحه نشان    آوریتاب  نیرا ب  داریمعنیاز مطالعات رابطه   ی، برخوجودبااین.  رودمیفراتر    زاآسیب   طیشرا

 (.  ۲01۸ کانگ و همکاران،)

  عنوانبه  تواندمی، به مقابله اشاره دارد که  گذاردمی  تأثیرفاجعه    عرضدر م  افراد  یروان  جی بر نتا  شدتبهکه    یگریعامل د  ،درنهایت 

برا   یناسازگار  ا یسازگار    یرفتار-یشناخت  ی مجموعه راهبردها با رو  یکه  ،  شودمیاستفاده    زااسترسنامطلوب و    یدادهایمقابله 

حل    یمحور )مثلاً تلاش برا  شکلم  صورتبه  طورکلیبه  توانمیرا    ایمقابله  یراهبردها(.  ۲01۸  تومپسون و همکاران،شود )  فیتعر

 باهدف  ییراهبردها  یعنیمتمرکز )  کردیرو  ای (  گذاریفاصلهمجدد،    ریثلاً تفس)م  جانیبه علت( و متمرکز بر ه  یدگیرس  ت،یموقع

ن،  یعلاوه بر ا  (.۲00۷  )لیتلتون،کرد    بندیطبقه(  ت ی اجتناب ناسازگار از موقع  یعنی( و متمرکز بر اجتناب )زااسترسمقابله با عوامل  

  شتر یب  یآوربا تاب  ت یو مواجهه با موقع  یاجتماع  ت ی حما  یفعالانه، جستجو   یمانند رفتارها  کردی متمرکز بر رو  یامقابله  یهاسبک

  طور به  یرابطه ا-فعال مانند مقابله متمرکز بر مشکل و مقابله فعال  یمشابه، راهبردها  طوربه(.  ۲0۲0بروکز و همکاران،هستند )همراه  

 (. ۲011 ران،)راجاندرام و همکاهستند  طرشد پس از سانحه مرتب شیبا افزا  یتوجهقابل

 منابع 
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