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Abstract 

 

Introduction: Numerous challenges within families and contemporary societies stem from 

adolescent maladjustment. Consequently, understanding theinfluential factors affecting adaptation 

holds significant importance, particularly during adolescence when behavioral deviations 

intensify. 

Aim: This study aimed to investigate the effectiveness of group education based on a health-

promoting lifestyle on the emotional, social, and academic adaptability of gifted adolescents.  

Method: This research was conducted employing a semi-experimental design with pretest and 

posttest measures alongside a control group. The statistical population included all high school 

students enrolled in the National Organization for Development of Exceptional Talents schools in 

Sanandaj during the 2021-2022 academic year. The study sample comprised 30 gifted students 

exhibiting scores below 15 on the adaptation criteria, selected via convenience sampling. These 

students were subsequently divided into two groups of 15: an experimental and a control group. 

The intervention for the experimental group spanned eight weekly sessions, each lasting 90 

minutes. The data collection tools included the health-promoting Lifestyle questionnaire 

developed by Walker (1995) and the Sinha and Sing Adjustment questionnaire (1993). Descriptive 

statistics, covariance analysis, and SPSS software version 22 were utilized for data analysis.  

Results: Findings indicated that Group Education Based on Health-Promoting Lifestyle 

significantly increased the overall adaptation score (F = 44.45, p < 0.01), emotional adaptation     

(F = 32.87, p < 0.01), social adaptation (F = 8.83, p < 0.01), and academic adaptation (F = 23.54, 

p < 0.01) among gifted adolescents. 

Conclusion: The study's outcomes suggest that healthcare practitioners and specialists can 

leverage the Group Education Based on Health-Promoting Lifestyle program to improve health-

related attributes, particularly in improving adaptation among adolescents. 

Keywords: Health-Promoting Lifestyle, Emotional Adaptation, Social Adaptation, Academic 

Adaptation, Gifted Adolescents 
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 پزشکی شناختمجله روانشناسی و روان

 1402،  6، شمارهدهمسال 

 75-62صفحات: 

ی عاطفی، بر سازگار گروهی مبتنی بر سبک زندگی ارتقادهنده سلامت آموزش یاثربخش

 تیزهوش نوجوانان اجتماعی و تحصیلی

 

 3 .کیومرث کریمی، 2 مریم اکبری، 1 فخرالدین سهرابی

 .، ایرانسنندج، دانشگاه آزاد اسلامی، سنندج، واحد یشناسروان، گروه شناسیروان دکتری دانشجوی .1

 Akbari@iausdj.ac.ir :مسئول(. ایمیل مؤلف) ، ایرانسنندج، دانشگاه آزاد اسلامی، سنندج، واحد روانشناسی ، گروهاراستادی. 2

 .، ایرانمهاباد ،دانشگاه آزاد اسلامیمهاباد،  واحد ،روانشناسیگروه ، استادیار. 3

 
11/10/1402:  تاریخ پذیرش مقاله                                   17/03/1402 تاریخ دریافت مقاله:  

 

 چکیده

 ژهیوؤثر بر سازگاری بهمنوجوانان دارد. شناخت عوامل  یهایکنونی ریشه در ناسازگار جوامعها و بسیاری از مشکلات خانوادهمقدمه: 

 . ت زیادی برخوردار استاز اهمی ابدییدر دوره نوجوانی که انحرافات رفتاری شدت م

 یاجتماع ،یعاطف یسازگار بر سلامت ارتقادهنده یزندگ سبک بر یمبتن یگروه آموزشتعیین اثربخشی  حاضر باهدف پژوهش هدف:

 انجام شد. زهوشیت نوجوانان یلیتحص و

 شامل کلیه آماری جامعه. شد مانجا کنترل گروه با همراه آزمونپس -آزمون پیش طرح با یآزمایشنیمه روش پژوهش حاضر به روش:

نفر بود  30بود. نمونه پژوهش شامل  1400-1401 تحصیلی سال سنندج در شهر مدارس سمپاد )تیزهوشان( دوره متوسطه آموزاندانش

وه به شی کسب کرده بودند 15از دانش آموزان تیزهوشی که به فراخوان پژوهشگر جواب مثبت داده و در معیار سازگاری نمره زیر  که

جلسه هفتگی و هر جلسه  8نفری آزمایش و کنترل گمارده شدند. گروه آزمایش طی  15انتخاب و در دو گروه  دسترس درگیری نمونه

نامه پرسش( و 1995سبک زندگی ارتقادهنده سلامت والکر ) نامهی اطلاعات، پرسشآورجمعدقیقه تحت مداخله قرار گرفت. ابزار  90

 SPSS افزارنرم 22و نسخه  های توصیفی و تحلیل کوواریانسشاخصاز  هاداده( بود. جهت تحلیل 1993نگ )ی سینها و سیافتگیسازش

 استفاده شد.

کلی  معناداری موجب افزایش نمره صورتبهآموزش گروهی مبتنی بر سبک زندگی ارتقادهنده سلامت  داد کهنتایج نشان  ها:یافته

( و سازگاری F= ،01/0 > p 83/8) اجتماعی، سازگاری (F= ،01/0 > p 87/32)ری عاطفی ، سازگا(F=، 01/0 > p 45/44)سازگاری 

 در نوجوانان تیزهوش شد. (F= ،01/0 > p 54/23)تحصیلی 

سبک زندگی  آموزش گروهی مبتنی بر برنامه از توانندیمبر اساس نتایج تحقیق، درمانگران و متخصصان سلامت گیری: نتیجه

 .سازگاری در نوجوانان استفاده نمایند افزایش ویژههای مرتبط با سلامت بهرای بهبود ویژگیارتقادهنده سلامت ب

 .سازگاری اجتماعی، سازگاری تحصیلی، نوجوانان تیزهوش سازگاری عاطفی، ،سلامت ارتقادهندهسبک زندگی  :هاواژهکلید
 

 
 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه یبرا نشر حقوق تمامی
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     64      و همکاران مریم اکبری

  26- 57، 1402 ، 6، شماره دهمپزشکی شناخت، سال مجله روانشناسی و روان

 قدمهم

 آموزانشناسی و آموزش دانشپژوهش در زمینه روان

تیزهوش در طول تاریخ همواره مورد توجه روان شناسان و 

متخصصان علوم تربیتی بوده است، بخصوص جوامعی که 

 دهند، به افراد تیزهوشبه اعتلا و پیشرفت خود اهمیت می

 (. نوجوانان2021، 1)یترز ای دارندخود توجه ویژه

 های که دارند،و توانایی استعدادها ا توجه بهتیزهوش ب

هستند، همچنین دارای  عالی سطح در عملکرد به قادر

 شناختی،روان سطح در ایمتمایزکننده هایویژگی

باشند، می عادی اجتماعی نسبت به افراد و عاطفی

 ها ممکن است موجبویژگی این از برخی کهطوریبه

 اما این احتمال ؛ها شودزمینهها در بعضی از بهتر آن عملکرد

های خاصی از ها در جنبههم وجود دارد که این ویژگی

)لوریجیسن،  ها گرددزندگی موجب کاهش عملکرد آن

(. تصور بر این است که هوش 2018، 2سونس و ویرسچرن

تواند به عنوان یک عامل محافظتی در مقابل شناختی می

خلاف چنین اما بر  ؛مشکلات دوره نوجوانی عمل کند

ی هوش شناختی به تنهای مؤلفهرسد که تصوری به نظر می

پیش بینی کننده سلامت روان و سبک زندگی سالم و 

 ؛(2015، 1ناسالم در نوجوانان نیست )ویگتل و هنریکس

زیرا نوجوانان در دوره رشد سریع جسمانی، عاطفی و 

(؛ بنابراین چنین 2019، 1اجتماعی قرار دارند )بلک مور

با  1نوجوانان را در ارتباط با سازگاری تواندمیراتی تغیی

، 1چالش های مهمی روبرو نماید )دی لا باررا و همکاران

2019.) 

 

                                                           
1 - Peters  
2 - Lavrijsen, Soenens & Verschueren  
3 -Mattanah 
4 - Theodore & Bracken 
5- emotional 
6 - academic 
7 - social 

 

 میان ارتباط ایجاد و تغییرات با متوالی انطباق سازگاری

 دبای فرد که است این حقیقت شناخت و خود با محیط

 اجتماعی و هایچارچوب به توجه با را خود هایهدف

، 4؛ تئودور و براکن2016، 3کند )ماتانا تعقیب رهنگیف

2020.) 

 8، اجتماعی7، روانی6، تحصیلی5عاطفی انواع در سازگاری

 هاآناست که در رأس همه  شدهبندیطبقه 9و اخلاقی

سازگاری اجتماعی، تحصیلی و عاطفی قرار دارد و 

درآمد دستیابی به ابعاد دیگر سازگاری هستند پیش

 عاطفی (. سازگاری1397میرزایی،  شار و)کشاورز، اف

 هایموقعیت در را هیجانی سلامت به مربوط هاینشانه

 ایارض و هیجانات کنترل توانایی .دهدمی نشان مختلف

 دیگران، توانایی درک مناسب و روابط برقراری نیازها،

ت اس عاطفی سازگاری علائم از شکست و ناکامی تحمل

 حمیدی پایدار،؛ 2019، 10یو صمد هارتاتی )آیونییگنتس،

 رایب انگیزه عنوانبه  تحصیلی (. سازگاری1397کارگر،  و

 و الزامات کردن برآورده اعمالی برای انجام یادگیری،

 معلمان، مدرسه، محیط با آمدن کنار تحصیلی، نیازهای

 به مندیعلاقه چنینهم و دروس محتوای ها،کلاسیهم

 یتحصیل هدف از واضحی درک به درس، توجه و تحصیل

مانند  هاییفعالیت انجام و محیط از کلی رضایت و

 و دیگران با همکاری ها،بحث در شرکت ریزی،برنامه

 هایفعالیت در و صلاحیت کفایت کلاس، در کردن سؤال

؛ 2013، 11است )منتوگومری شدهتعریف تحصیلی

8- psychological 
9 - moral 
10 - Ayuningtyas, Hartati & Sumadi 
11- Montgomery  
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 ...گروهی مبتنی بر سبک زندگی ارتقادهنده سلامت آموزش یاثربخش     65

26-57، 1402،  6، شماره دهم ت، سالپزشکی شناخمجله روانشناسی و روان  

؛ 2019، 2میلر و لیران؛ 2016، 1کاک گان و اندرسون،

 (.1394شامرادلو، 

 اجتماعی، مقتضیات با تطابق معنای به اجتماعی سازگاری

 هایتماس در کارایی و جامعه قوانین و اصول رعایت

 (؛ و شامل2019، 3چن و وانگ است )لی، اجتماعی

 گروه در فرد پذیرش موجب که است سازوکارهایی

 ایجاد با باید گروه به ورود برای فرد بنابراین، شود؛می

 تا شود هماهنگ گروه معیارهای با د،خو در تغییراتی

 مشخص کردن برای شود. پذیرفته جدید عضو عنوانبه

 .است نیاز عینی و ذهنی هایارزیابی سازگاری، نوع این

ها بیانگر آن مرور پژوهش (.1396؛ یوسفی، 2019، 4)دشی

است که درصد بالایی از نوجوانان در سازگاری با شرایط 

، 5)فاریک و مارسی شوندیمزندگی با مشکل روبه رو 

خصوص زمانی که با عوامل این مشکلات به. (2018

زای دیگری مانند عضویت در گروه همسالان آسیب

نامناسب، طلاق و جدایی والدین، دلبستگی ناایمن، فوت 

خصوص اعضای خانواده، ازدواج مجدد نزدیکان به

مصرف مواد، فرار از ءوالدین، هویت جنسی نامشخص، سو

ثبات والدین، والدین رهاکننده و یا ه، قوانین بیمدرس

های روانی والدین، خانواده آشفته، کننده، بیماریغفلت

فقدان انگیزش، مشکلات قانونی و جنایی والدین همراه 

شود، سازگاری نوجوان را به مخاطره انداخته و فرایند 

رو های جدی روبهطبیعی گذر از این دوره را با چالش

رحمانیان، زارع و ؛ 2019، 6آرمستد، وتا و دلدین) سازدیم

؛ فلسمن، سایفر و 2017دارکی،  ؛2019پورکاشانی، 

 آموزشی نهادهای و   مدارس ،(؛ بنابراین2018، 7هیمل

                                                           
1 -Anderson, Guan & Koc 
2- Liran & Miller 
3 - Lee, Wang & Chen 
4 -Doshi 
5  -Frick & Marsee. 
6  -Armstead, Votta & Deldin. 
7  -Felsman , Seifert &, Himle  

 سازگاری ارتقای یقاز طر بکوشند تا باید ناگزیر

ا ها رآموزان، زمینه رشد و شکوفایی استعدادهای آندانش

 جهت آموزشی مداخلات اجرای روازاین. فراهم نمایند

 رسد.می نظر به الزامی آموزانافزایش سازگاری دانش

 نوجوانان سازگاری سطح تواندمی کهمداخله ها  از کیی

 سبک زندگی ارتقادهنده سلامت آموزش بهبود بخشد، را

، 8مرداو هندریکس و )سوزا، گاسپار، فونسکا،است 

شامل  . سبک زندگی ارتقاء دهنده سلامت(2015

آگاهانه و رفتارهایی است که بهزیستی  هایانتخاب

و  دهدمیجسمی، ذهنی و عاطفی را در اولویت قرار 

ورزش منظم، تغذیه متعادل، خواب کافی،  یدربرگیرنده

مدیریت استرس و اجتناب از عادات مضر مانند سیگار 

ار )بکتاس، کودابس، آی کشیدن و مصرف زیاد الکل است

(. بر اساس مطالعات انجام شده بین سبک 2021، 9و بکتاش

زندگی ارتقاء دهنده سلامت با سازگاری فردی و اجتماعی 

، سازگاری تحصیلی، کاهش هیجانیدانش آموزان، تنظیم 

حساسیت بین فردی و افزایش سرزندگی رابطه معنی داری 

بارداک و  ؛1399حیدری، پورقاز و مرضیه، ) داردوجود 

؛ 2019، 11، اولیوری و فرارینزیک پارایز، ؛2019، 10ویدن

رضایی، اسماعیلی و  ؛2016بیرامی، هاشمی و عاشوری، 

دیگر مشخص شد که در  هایپژوهشدر  (.2015طبائیان، 

، مشکلات سلامت روان همچون: تیزهوشمیان نوجوانان 

و انزوا(،  گیریکناره) عاطفی-مشکلات اجتماعی

ی و گاضطراب و اختلال نقص توجه/بیش فعالی، افسرد

مواد وجود دارد  سوءمصرفخودکشی، پرخاشگری و 

8 - Sousa, Gaspar, Fonseca, Hendricks & Murdaugh  
9 - Bektas, Kudubes, Ayar &  Bektas  
10 - Bardack & Widen  
11 - Parise, Canzi, Olivia & Ferrari  
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     66      و همکاران مریم اکبری

  26- 57، 1402 ، 6، شماره دهمپزشکی شناخت، سال مجله روانشناسی و روان

؛ 2019، 2؛ پیارس و همکاران2022، 1)تاسکا و همکاران

بر  توانندمیکه همگی  (3،2021کراس و اندرسون

وری، قم سازگاری نوجوان اثرات منفی بگذارند )اینانلو و

 جمله از های آموزشیبرنامه از استفاده درنتیجه (.2021

 نظر به ارتقادهنده سلامت ضروری روش سبک زندگی

 تحقیقات دهه اخیر دو و این در حالی است که در رسدمی

سبک  آموزش یبرنامه خصوص در ایران چندانی در

 مطالعات و بیشتر است نگرفته صورت زندگی ارتقادهنده

با حاضر  پژوهش بنابراین، ؛است ایرابطه گرفتهانجام

ی سبک زندگ هدف اثربخشی آموزش گروهی مبتنی بر

ارتقادهنده سلامت بر سازگاری تحصیلی، عاطفی و 

 انجام شد.اجتماعی نوجوانان تیزهوش 

 

 روش

 طرح با آزمایشینیمه تحقیقات نوع از حاضر تحقیق

 بود. جامعه آماری گروه کنترل با آزمونپس -آزمون پیش

 رد که بود سنندج شهر پژوهش شامل نوجوانان تیزهوش

مدارس دوره متوسطه استعدادهای در  1400-1401سال 

درخشان شهید بهشتی این شهر مشغول به تحصیل بودند. با 

 هایپژوهش در نمونه حجم حداقل توجه به اینکه

 اساس، همین بر و است گروه هر برای نفر 15 ایمداخله

بین جامعه  ازمطالعه،  ورود به معیارهای بررسی از پس

یری در دسترس گنفر از طریق نمونه 30آماری فوق، 

نفره آزمایش  15صورت تصادفی در دو گروه انتخاب و به

و کنترل گماشته شدند. معیارهای ورود به پژوهش عبارت 

ه بیماری، مشغول ب هرگونه فقدان آگاهانه، بود از: رضایت

 دریافت تحصیل در مقطع متوسطه تیزهوشان، عدم

 با نمازهم طور به یا و درگذشته آموزشی مشابه هایبرنامه

سال بودند.  15 - 11بین  سنی دامنه برنامه آموزشی و اجرای

 ادامه از شامل انصراف از پژوهش خروج معیارهای

جلسه  سه زبیشتر ا تأخیر جلسه، دو از بیشتر غیبت همکاری،

قبل از مداخله،  ها بود.نامهپرسش به دهیپاسخ و عدم

ی، آموزش مداخله اجرای آزمون اجرا گردید و جهتپیش

 کای یهفته مدت کنندگان در گروه آزمایش بهشرکت

 سبک آموزشی ای، برنامهدقیقه 90جلسه  8جلسه در قالب 

زندگی ارتقادهنده سلامت )سهرابی، اکبری و کریمی، 

کنندگان در گروه کنترل هیچ ( را دریافت و شرکت1401

مداخله توسط  ای را دریافت نکردند. برنامهمداخله

 مرکز گی ارتقا دهنده سلامت درمتخصص سبک زند

وپرورش استان شناختی اداره کل آموزشروان مشاوره

در  دو گروه هر اعضای مداخله پایان از بعد شد. انجام

شامل  پژوهش ابزار .نمودند شرکت آزمونپس مرحله

سبک زندگی ارتقادهنده سلامت والکر  نامهپرسش

( 1993) گیافتگی سینها و سیننامه سازشپرسش( و 1995)

 های توصیفی شاملها از شاخصبود. جهت تحلیل داده

 ویلک و شاپیرو آزمون و استاندارد انحراف میانگین،

استفاده  SPSSافزار نرم 22تحلیل کوواریانس و نسخه 

برنامه آموزشی سبک زندگی ارتقادهنده  خلاصه شد.

در  اهآن از یک هر محتوای و جلسات تفکیک سلامت به

 یش داده شده است.نما 1جدول 

 

 

 

                                                           
1  .Tasca Et al 
2  .Peairs Et al 

3  .Cross & Andersen  

 [
 D

O
I:

 1
0.

32
59

8/
sh

en
ak

ht
.1

0.
6.

62
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
he

na
kh

t.m
uk

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-0

6-
07

 ]
 

                             5 / 14

http://dx.doi.org/10.32598/shenakht.10.6.62
http://shenakht.muk.ac.ir/article-1-2181-en.html


 ...گروهی مبتنی بر سبک زندگی ارتقادهنده سلامت آموزش یاثربخش     67

26-57، 1402،  6، شماره دهم ت، سالپزشکی شناخمجله روانشناسی و روان  

 

 
 (1401سهرابی و همکاران، ) برنامه آموزشی سبک زندگی ارتقادهنده سلامت جلسات محتوای خلاصه 1 جدول

 محتوی جلسات جلسه

 آزمونپیش برگزاری گروه، مقررات و قوانین برنامه، اهداف معرفی کنندگان،شرکت با آشنایی اول

 گیری روزمرهتصمیم در آن نقش گیری اهداف،اری، رفتارهای ارتقادهنده سلامت جهتهای مقدماتی در مورد سازگصحبت دوم

 آن از خارج و مدرسه زندگی در

 مراقبتی خودهای فعالیت مسئولیت نوجوانان در مورد سلامتی خود از طریق میزان مورد درآگاهی دادن  سوم

ن فعال، تمرین اهمیت دادن به احساسات دیگران، تمرین پذیرش بدون ، آموزش گوش دادفردی بینمعرفی عوامل مؤثر بر روابط  چهارم

 قید و شرط، مهارت ابراز وجود، نه گفتن و کار گروهی

 مانند خوردن مرتب صبحانه، کنترل و حفظ وزن بدن، استفاده از سبزی ایتغذیهبهبود نگرش نسبت به تغذیه سالم و توصیه های  پنجم

 ایتغذیهتارهای و میوه و توجه به عادات و رف

 و شناسایی در آن هاهیجانو  هااحساس و نقش رفتار تأثیر ابعاد تمرین ، تکمیلهاهیجان و هااحساس شناسایی آموزش و تمرین ششم

 آن با راهبردهای مقابله و هاراه وآشنایی با استرس منابع

و سلامت جسمی،  (روانی )ترشح هورمون اندروفینآگاهی دادن در مورد نقش فعالیت فیزیکی در ایجاد آرامش، سلامت  هفتم

 منظم ورزشی الگوی تعقیب

 تغذیه و همراهی مثبت، یاری، رفتارهای خود که منجر به توسعه از فراتر نیروی به یک و زندگی به نسبت فرد بهبود نگرش هشتم

 انه کنندگجعشرکت فعال مرا از قدردانی و تشکر و و جمع بندی خلاصه شودمی عاطفی در نوجوانان

 

 

 

 ابزار

 نس،ج جمله از سؤالاتی شامل: شناختیجمعیت اطلاعات فرم

 تحصیلات بود. سن،

 1دهنده سلامت ءنامه سبک زندگی ارتقاپرسش
(HPLPII :)ء ارتقا زندگی سبک پروفایل دوم نسخه

 52 با (1995) همکاران والکر و سلامت توسط دهنده

 چهار ز مقیاسا استفاده با گویه ها شد. طراحی گویه

گاهی  (،1)نمره هرگز یهانهیگز با لیکرت یادرجه

 یگذارنمره( 4(، همیشه )نمره3(، اکثر اوقات )نمره2)نمره

 حداقل لذا ؛محاسبه گویه ها نمره مجموع نمره ابزار با و

 نمره است و 208 آن در نمره و حداکثر 52 آن در نمره

 بهتر سلامت دهنده ارتقاء نشان دهنده سبک زندگی بالاتر

                                                           
1 - Health promotion lifestyle questionnaire 

 ( روایی1995) همکاران . والکر واست ترمطلوب و

 را ابزار سازه و روایی متخصصان نظر با را ابزار محتوایی

 آلفای با روش آن را پایایی و دیتائ عاملی تحلیل روش با

)والکر، سچریست و پندر،  کردند گزارش 94/0 کرونباخ

کرونباخ  آلفای روش با را ابزار پایایی ایران، در .(1987

 (.1398کردند )نجارنسب و دشت بزرگی،  گزارش 91/0

مقیاس با  این :2سینها و سینگنامه سازگاری پرسش

توسط سینها و سینگ ساخته شد  1993 سال و درسؤال  60

که جهت تعیین سازش یافتگی اجتماعی، هیجانی و 

تحصیلی نوجوانان در این پژوهش مورد استفاده قرار 

( و 0خیر )نمره صورتبهاین آزمون  یگذارنمرهگرفت. 

( است که نمره بالا نشان دهنده سازش نایافتگی 1بله )نمره 

و نمره پایین نشان دهنده سازش یافتگی است. همچنین این 

2 - Sinha and Singh compatibility questionnaire  
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نامه، نوجوانان با سازش یافتگی خوب را از پرسش

ضعیف در سه حوزه سازش یافتگی )اجتماعی،  نوجوانان

کرده است. هنجاریابی این هیجانی و تحصیلی( متمایز 

در بین نوجوانان  (1383در ایران و توسط احقر ) نامهپرسش

نامه در ایرانی انجام شده است و اعتبار و روایی پرسش

شده است و ضریب اعتبار این  دیتائپژوهش های پیشین 

آزمون را با روش دو نیمه کردن، بازآزمایی و کودر 

دست  به 94/0 و 95/0، 93/0ریچاردسون به ترتیب 

سازش یافتگی  یهااسیمق. پایایی خرده اندآورده

، 92/0، 92/0اجتماعی، عاطفی، آموزشی و کل به ترتیب 

به دست آمده است. همچنین روایی محتوایی  94/0 و 96/0

 دیتائ یشناسروان متخصصاننفر از  20این آزمون را 

(. نویدی 2018دهقانی، حکمتیان و کامران، ) اندکرده

( ضرایب آلفای کرونباخ را برای پرسشنامه سازش 1386)

دبیرستانی برای خرده  آموزدانشنفر  781یافتگی بر روی 

 0.80تا  0.72و سازش یافتگی کلی به ترتیب از  هااسیمق

به دست آورد. ضریب روایی درونی )همگونی( سازش 

آزمودنی که به صورت تصادفی  70یافتگی کلی نیز برای 

 گزارش شده است 0.91دند، ب شده بوانتخا

 

 هایافته

شامل  نمونه شناختی جمعیت اطلاعات نخست، بخش در

نتایج نشان داد  .است شده و تحصیلات ارائه سن جنسیت،

( دختر %66/67نفر ) 10از نظر جنسیت، در گروه آزمایش 

( دختر %60نفر ) 9و در گروه کنترل  ( پسر%33/33نفر ) 5و 

. همچنین از نظر سن، در گروه ( پسر بودند%40نفر ) 6و 

سال و  14( %20نفر ) 3و  سال 13( %33/53نفر ) 8آزمایش 

نفر  5گروه کنترل،  در و سال 15( %66/26نفر ) 4

نفر  4سال و  14( %40نفر ) 6و  سال 13( 33/33%)

 گروه و آزمایش گروه سال سن داشتند. در 15( 66/26%)

به  مربوط یلاتتحص سطح نظر از فراوانی کنترل، بیشترین

 استاندارد و انحراف میانگین ادامه پایه هشتم بود. در

سازگاری در نوجوانان  آزمونپس و آزمونشیپ نمرات

 2 در جدول کنترل و آزمایش گروه تیزهوش به تفکیک

است. شده داده نمایش
 آن به تفکیک گروه آزمایش و کنترل هایمؤلفهشاخص توصیفی سازگاری و  2جدول

 کنترل              آزمایش               حلهمر متغیر

 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندارد میانگین

 90/5 32/34 75/5 64/32 آزمونپیش سازگاری

 65/5 15/33 34/6 50/56 آزمونپس

 35/12 30/12 46/2 07/11 آزمونپیش سازگاری عاطفی

 62/2 32/11 82/2 15 آزمونپس

 68/2 38/10 12/2 07/10 آزمونپیش ی اجتماعیسازگار

 57/2 76/10 75/3 14/14 آزمونپس

 78/2 32/10 83/2 50/9 آزمونپیش سازگاری تحصیلی

 9/2 07/11 81/2 35/14 آزمونپس

 

 دهد،می نشان 2 جدول در موجود نتایج که طورهمان

آزمون گروه آزمایش نسبت به نمرات سازگاری در پس

 گروه در کهدرحالی مون تفاوت محسوسی دارد.آزپیش

 هایمؤلفه نمرات همچنین. ندارد وجود تفاوتی چنین گواه
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آزمون گروه آزمایش نسبت به سازگاری در پس

آزمون تفاوت محسوسی دارد، در حالی در گروه پیش

 آماره نتایج 3جدول درگواه چنین تفاوتی وجود ندارد. 

 است آمده ویلک شاپیرو آزمون بودن نرمال
 

 ویلک شاپیرو آزمون از استفاده با هاداده بودن نرمال آزمون نتایج 3جدول

 مورد متغیرهای در که است آن بیانگر فوق جدول هاییافته

 آزمون شاپیرو بودن نرمال آماره معناداری سطوح پژوهش

لذا نمرات دارای توزیع نرمال است؛  05/0 از بزرگتر ویلک

نتایج آزمون لون برای  4جدول  در . همچنینباشندمی

 آمده است. هاواریانسبرابری 

 لون آزمون از استفاده با هاواریانس برابری آزمون نتایج 4 جدول

 سطح معناداری 2درجه آزادی 1درجه آزادی F مراحل متغیر

 سازگاری

 کل

 578/0 387/0 26 1 آزمونپیش

 432/0 98/1 26 1 آزمونپس

 ازگاریس

 عاطفی

 709/0 456/0 26 1 آزمونپیش

 231/0 90/1 26 1 آزمونپس

 سازگاری

 اجتماعی

 678/0 416/0 26 1 آزمونپیش

 219/0 98/1 26 1 آزمونپس

 سازگاری

 تحصیلی

 543/0 352/0 26 1 آزمونپیش

 387/0 805/0 26 1 آزمونپس

 

 ایمتغیره در که دهدمی نشان نیز 4جدول هاییافته

 بزرگتر لون آزمون آماره معناداری سطوح موردپژوهش

شده  رعایت هاواریانس برابری فرض لذا است؛ 0/ 05 از

کوواریانس،  آزمون هایفرضپیش از دیگر یکی است.

به  توجه با است که رگرسیون هایشیب همگنی فرضیه

آن در  هایمؤلفهمعناداری نمرات سازگاری و  سطح

 بین تعامل بنابراین ؛بود 05/0تر از نوجوانان تیزهوش بیش

هاداده دیگر عبارت به نبود؛ دار معنی آزمونپیش و گروه

. کندمی پشتیبانی رگرسیون هایشیبهمگنی  فرضیه از 

نتایج آزمون تحلیل کوواریانس متغیر  5جدول  در

آن در نوجوانان تیزهوش ارائه شده  هایمؤلفهسازگاری و 

 است

 سطح معناداری آماره شاخص متغیر

 651/0 967/0 آزمونپیش سازگاری کل

 456/0 964/0 آزمونپس

 834/0 968/0 آزمونپیش سازگاری عاطفی

 533/0 951/0 آزمونپس

 273/0 930/0 آزمونپیش سازگاری اجتماعی

 418/0 943/0 آزمونپس

 514/0 949/0 آزمونپیش سازگاری تحصیلی

 706/0 961/0 آزمونپس
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 تحلیل کوواریانس دو گروه آزمایش و کنترل در متغیرهای تحقیقنتایج  5 جدول

منبع  متغیر

 تغییرات

مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات

معناداری  Fضریب 
(P) 

توان  مجذور اتا

 آزمون

 سازگاری

 کل

 98/0 44/0 000/0 55/19 29/407 1 29/407 آزمونپیش

 1 64/0 000/0 45/44 94/925 1 94/925 هاگروه

     82/20 24 89/499 خطا

کل تصحیح 

 شده

2816 26      

 سازگاری

 عاطفی

 99/0 48/0 000/0 23 41/91 1 41/91 آزمونپیش

 1 57/0 000/0 78/32 27/130 1 27/130 هاگروه

 سازگاری

 اجتماعی

 20/0 05/0 257/0 34/1 40/13 1 40/13 آزمونپیش

 81/0 25/0 009/0 13/8 83/80 1 83/80 هاگروه

 سازگاری

 تحصیلی

 99/0 50/0 000/0 58/24 29/103 1 29/103 آزمونپیش

 99/0 49/0 000/0 54/23 94/98 1 94/98 هاگروه

 

از ردیف  5در جدول  آمدهدستبه نتایج اساس بر

(، ردیف p < 01/0و  =F 45/44)سازگاری کل 

(، ردیف p < 01/0و  =F 87/32سازگاری عاطفی )

( و ردیف p < 01/0و  =F 83/8ازگاری اجتماعی )س

( برنامه مبتنی p < 01/0و  =F 54/23سازگاری تحصیلی )

 دهنده سلامت بر سازش یافتگی و ءبر سبک زندگی ارتقا

سازگاری عاطفی، اجتماعی و تحصیلی( در ) آن هایمؤلفه

داشته است. همچنین  معناداری تأثیرنوجوانان تیزهوش 

آن در  هایمؤلفهسازگاری و  آزمونپس نمرات میانگین

 آزمایش در گروه داریمعنی طوربهنوجوانان تیزهوش 

.است کنترل گروه از بیشتر

 

 بحث

اثربخشی آموزش گروهی  بررسی هدف با حاضر پژوهش

 گاریساز برمبتنی بر سبک زندگی ارتقادهنده سلامت 

عاطفی و اجتماعی نوجوانان تیزهوش انجام شد.  تحصیلی،

آموزش گروهی مبتنی بر سبک زندگی  که داد ایج نشاننت

ارتقادهنده سلامت بر سازگاری تحصیلی، عاطفی و 

                                                           
1 - Bardack & Widen  

با  هایافتهاجتماعی نوجوانان تیزهوش اثر بخش بود. این 

بارداک  (؛1399مرضیه ) و پورقاز برخی از نتایج حیدری،

 2پارایز،کنزی، اولیوری و فراری(؛ 2019) 1و ویدن

رضایی، (؛ 2016) هاشمی و عاشوری بیرامی،(؛ 2019)

این یافته  همچنینهمسو بود.  (2015) اسماعیلی و طبائیان

( که بر نقش 2017) باقریبا نتایج پژوهش سپاه منصور و 

گی بر سبک دلبست مهم سبک زندگی ارتقا دهنده سلامت

2 - Parise, Canzi, Olivia & Ferrari  
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تین با نتایج پژوهش مار نمودند، تأکیدو کیفیت زندگی 

ده سید که سبک زندگی ارتقادهنکه به این نتیجه ر (2011)

 بر رشد معنوی و سازگاری افراد مؤثر است و پژوهش

سبک  بین دادند نشان ( که2015رضوی) و مصطفوی

دارد،  داریمعنی مثبت رابطه اجتماعی سازگاری با زندگی

 ؛نشد یافت پژوهش ناهمسویی راستا این در .استهمسو 

 که کرد نظر اظهار گونه این توانمی یافته این تبیین در اما

 ،ایمداخله برنامه قالب در که محیطی هایحمایت

آموزش گروهی مبتنی بر سبک زندگی ارتقادهنده 

نیازهای  شدن برآورده سبب ،شودمی ارائه سلامت

این  و می شود روان شناختی و اجتماعی فیزیولوژیکی،

می نماید.  تقویت و تسهیل انگیزشی را تنظیمی خود نیازها

 سازگاری تقویت سبب آموزشی جلسات برگزاری

 می شود. یادگیری محیط عاطفی و اجتماعی با تحصیلی،

خودکارآمد  مدرسه، در آمیزموفقیت تجربیات وجود

 تکالیف حتی در آموزدمی فرد و داده افزایش را پنداری

جستجوی  در و نکرده عمل منفعل نیز برانگیز چالش

)آگیور  نماید. ستفادها خود خلاقیت از و باشد تازه هایراه

 پیشرفت و هایلذت (.2020، 1ولاسکو و همکاران

 درونی انگیزش حاصل از سازگاری سبب موفقیت های

 انطباقی موفقیت های اکتساب فرد جهت انگیزه می شود.

 مربوط متغیرهای و از مدرسه نتیجه نوجوان در شده درونی

 انگیزه و با اشتیاق و کرد خواهد پیدا مثبتی احساس آن به

با  را خود روانی، لحاظ از و رفته مدرسه به درونی

)لوریجیسن،  .می کند ارزیابی بالایی خودکارآمد پنداری

سطح  عوامل این مجموع (.2018، 2سونس و ویرسچرن

 که رسدمی نظر به ،بخشدمی بهبود ارتقا و را سازگاری

تجارب  به مدرسه نارضایتی نوجوانان از از سطح زیادی

                                                           
1  .Aguirre Velasco Et al 
2 - Lavrijsen, Soenens & Verschueren  

 اجرای و آموزش شاید باشد وابسته شان گذشته سازگاری

 برجسته در آموزشی هایکارگاه و های مداخلاتیبرنامه

 ساختارهای در تغییر و هیجانی و عوامل روانی نقش کردن

 اسنادی شان سبک تغییر آموزان ودانش ذهنی و شناختی

 مثبت ایجاد احساس موجب امر این رو این از باشد مؤثر

 استناد با دیگر عبارت به ؛جوانان می شودنو خشنودی در و

جسمی،  هایبیماریپژوهش ها علت بسیاری از  به

 مشکلات عاطفی و اجتماعی، سبک زندگی و رفتارهای

ی دهنده سلامت یک ءلذا انجام رفتارهای ارتقا ؛استانسانی 

ی سلامت توانندمیاز بهترین راه هایی است که نوجوانان، 

تواند یند تعدیل سبک زندگی میخود را حفظ و کنترل نما

را برای ارتقا کیفیت عملکرد جسمی، روانی،  ایزمینه

بعدی زندگی فراهم  هایسالعاطفی و اجتماعی در طول 

، امروزه توجه به خدمات روازاین(. 1390نماید )اشرفی، 

، حفظ و ارتقا سلامت تأمیندرمانی با هدف  –بهداشتی 

عمومی و برخورداری  مختلف سلامت هایجنبهافراد در 

با شادکامی و لذت، یکی از ارکان  توأماز سبک زندگی 

. در همین دهدمیرا تشکیل  ایجامعهمهم پیشرفت هر 

گفت که نوجوانانی که از سبک زندگی  توانمیزمینه 

اه ، رکنندمیارتقا دهنده سلامت برخوردار هستند، سعی 

ا ب درست یا مناسب زندگی کردن در یک محیط معین و

 ؛ردرا کشف و به کار بگی کنندمیکه با او زندگی  هاییآن

ار چگونه با نیازهای متفاوت خود کن اینکهبه عبارت دیگر، 

بیاید و با تدبیر منطقی خود را با محیطی که الزاماً همه 

عوامل آن به نفع او نیست تطبیق دهد بسیار پراهمیت است. 

د خوبی انجام دهندر نتیجه ممکن است که کارها خود را به 

های محوله شده را به نحو احسن انجام دهند. و فعالیت

شود که فرد از سازگاری طبیعتاً همه این عوامل باعث می
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نتیجه  می توان پایان در .بیشتری نیز برخوردار باشند

هر چه نوجوانان از ابعاد سبک زندگی  که گرفت

سلامت )تغذیه، ورزش، مسئولیت پذیری،  ارتقادهنده

 مدیریت استرس، حمایت بین فردی و خودشکوفایی(

 هانآبالاتری برخوردار باشند، به همان نسبت سازگاری 

 بهبود خواهد یافت.

 

 گیرینتیجه

نتایج پژوهش حاضر نشان داد که آموزش گروهی مبتنی 

بر سبک زندگی ارتقادهنده سلامت بر سازگاری تحصیلی، 

 یجخش بود. نتاعاطفی و اجتماعی نوجوانان تیزهوش اثرب

 این مشکلات از پیشگیری بر علاوه می تواند این مطالعه

 هایپروتکل تهیه و مداخلات کیفیت افراد، گروه از

 جمله دهد. از افزایش نیز را حیطه در این درمانی

 آماری جامعه محدودیت این پژوهش محدودیت های

 و یآمار جامعه اینکه به توجه بود. با نوجوانان تیزهوش()

 سنندج شهر نوجوانان تیزهوش حاضر را پژوهش ونهنم

 در روی نوجوانان بر نتایج تعمیم داده اند؛ تشکیل

 محدودیت همراه با دیگر، های استان و شهرها و هافرهنگ

است، انجام پژوهش با جامعه آماری نوجوانان و جوانان 

 بیرونی روایی تا گرددمیسایر شهرهای دیگر پیشنهاد 

بد. با توجه به جدید بودن مؤلفه های برنامه یا ارتقا پژوهش

آموزشی مبتنی بر مدل سبک زندگی ارتقا دهنده سلامت 

یکرد شود از این روبر سازش یافتگی نوجوانان پیشنهاد می

درمانی در مورد نوجوانانی که دارای اختلالات روانی مانند 

رفتاری های ایذایی و پر خطر بکار برده شود و نتایج آن با 

 یج پژوهش حاضر مقایسه گردد.نتا
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