
  

  

  

  

  

بررسی رابطه باورهای فراشناختی با سـلامت روانـی و پیـشرفت            بررسی رابطه باورهای فراشناختی با سـلامت روانـی و پیـشرفت            
  11آموزان پسر شهرستان اشنویهآموزان پسر شهرستان اشنویه  تحصیلی دانشتحصیلی دانش

  
  ٭نیزرار محمد امی

   

  چکیده
تحـصیلی  پیـشرفت   هدف این پژوهش بررسی رابطۀ باورهای فراشناختی با سـلامت روانـی  و               

  بـوده اسـت   85-86سال تحصیلی در )   = 1588N(مدارس متوسطۀ شهر اشنویه  ن پسر آموزادانش
). n = 210(انـد     ای انتخـاب شـده      ای چند مرحله    گیری خوشه    نفر به  روش نمونه     210میان آنان   که از   

 هـاتن و ولـز،   -کـارت رایـت  ( پرسشنامه فراشناخت -های  آوری اطلاعات از پرسشنامه برای جمع 
ها از    ای تجزیه و تحلیل داده    و بر ) 1981گلد برگ و هیلیر،      (GHQ، مقیاس سلامت عمومی     )1997

نتایج پژوهش نشان داده    . ضریب همبستگی پیرسون و تحلیل واریانس یک طرفه، استفاده شده است          
 که فراشناخت با سلامت روانی و پیشرفت تحصیلی همبـستگی مثبـت و معنـادار دارد               است  

)01/0<P (. فراشـناخت   آموزانی که در سطوح مختلف       نمرات سلامت روانی دانش    همچنین میان 
  .قرار داشتند، تفاوت وجود دارد

   پیشرفت تحصیلی،سلا مت روانی فراشناخت، :ها کلید واژه

                                                           
    2/12/1385: تاریخ آغاز بررسی مقاله    23/10/1385 : تاریخ دریافت مقاله-  1

 20/4/1386 :تاریخ پذیرش مقاله

  com.yahoo@2007zorar: میلای. ، تهران دانشگاه پیام نوررسکارشناس ارشد روانشناسی و مد. ٭
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  مقدمه
 پیشرفت پرشـتاب خـود را از نیمـه دوم قـرن بیـستم آغـاز کـرد و در                     ،شناسی شناختی  روان

امـا  . شرایطی اوج گرفت که مخالفان سرسختی مثـل واتـسون در برابـر آن قـد علـم کـرده بودنـد                     
رسـد    می 1970گری نوینی است که پیشنیۀ آن به حدود دهۀ            فراشناخت، حوزه اندیشه   شناسی  انرو
  ). 1380صالحی،(

سـازی و بـه      شناخت عبارت است از جریانهای فکری، یادگیری، نحـوۀ سـازماندهی، ذخیـره            
  ).1376سیف، (کارگیری اطلاعات 

بـه نظـر    . ا مطـرح کـرد    ر 2 اصـطلاح فراشـناخت    1979 نخـستین کـسی بـود کـه در سـال             1فلاول
.  است شناختی ، فراشناخت هم شامل فرایندهای شناختی و هم شامل تجارب یا تنظیم   )1987،1979(فلاول

دانش فراشناختی به اکتساب دانش پیرامون فرایندهای شناختی و دانش درباره نحوه اسـتفاده از فراینـدهای       
  ). 1997وینگ استون، ؛ به نقل از ل1993، 3وست وود(کنترل شناختی اشاره دارد 

آگـاهی از چگـونگی   گیرد،   اینکه فرد چگونه یاد میفراشناخت را به عنوان آگاهی از  ) 1997( فلاول  
یندهای شناختی در یـک  ااستفاده از اطلاعات موجود برای رسیدن به یک هدف، توانایی قضاوت دربارۀ فر          

یی مـورد اسـتفاده قـرار دهـد، ارزیـابی           تکلیف خاص، آگاهی از اینکه چه راهبردهایی را برای چه هـدفها           
  . )1998فلاول و میلر، ( پیشرفت خود در حین عملکرد و بعد از اتمام عملکرد تعریف کرده است

صطلاح فراشناخت به دانش دربارۀ فرایندهای شناختی و چگونگی استفاده بهینه از آنها برای رسیدن              ا
  ).1991، 5؛ به نقل از زوهر1933، 4بایلر و اسنومن(شود  به اهداف یادگیری گفته می

یکی دانش فراشـناختی و     : فرایندهای فراشناختی دارای دو جنبۀ مستقل اما مرتبط بایکدیگرند        
  ).1383کدیور،(دیگری تجربه فراشناختی

  : فلاول دربارۀ دانش فراشناختی به سه مؤلفۀ زیر اشاره کرده است

                                                           
1. Flavell 
2. .metacognition 
3. Westwood 
4 .Bailer & Snoman 
5. Zohar 
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   دانش فرد در مورد آنچـه بایـد دربـارۀ           این مؤلفه به   :اطلاع فرد از نظام شناختی خود     ) الف
یادگیری و پردازش اطلاعات بداند، اشاره دارد و شامل اطلاعاتی مثل تواناییهـای حافظـه، مراحـل                 

 اطـلاع از  .حافظه، انواع حافظه و ظرفیت آنها، نحوه بررسی مطالب و فرآیندهای کنترل کننده اسـت     
تواند به فرد در اکتساب، نگهداری و استفاده درسـت از              می  یهاتواناییهای حافظه و برآورد درست این توانای      

  ).1990سواسون،(آنچه یاد گرفته است، کمک کند 

اطلاع فرد از تکلیف شامل دانـش دربـارۀ ماهیـت تکلیـف، نـوع،       :اطلاع فرد از تکلیف  ) ب
افظـه،  از آنجا که عدم کارآیی ح     . کیفیت و چگونگی تکلیفی است که قرار است فرد با آن درگیر شود            

گردد، اگر مطالب در ابتدای پردازش با دقـت انتخـاب             بیش از هر چیز به فقدان توجه در شروع کار  برمی           
به منظور پردازش صـحیح اطلاعـات، یادگیرنـده         . نشده باشد، یادآوری آن نیز با اختلال مواجه خواهد شد         

  ). 1998 ویس،ج کار و(باید بتواند از تواناییهای خود در آن زمینه آگاهی پیدا کند 

به آگاهی از راهبردهای شناختی و فراشناختی و اینکـه        مؤلفه   این :اطلاع فرد از راهبردها   ) ج
اطلاع از راهبردهایی که    . تواند استفاده کند، اشاره دارد     فرد بداند چه وقت و کجا، از چه راهبردی می         

...) و 3، تمرکـز  2، مرور ذهنی  1اندهیسازم(رود،    در مراحل گوناگون نگهداری و بازیابی اطلاعات به کار می         
  .تواند در امر اکتساب و یادآوری مؤثر باشد می

                                                           
1. organization                                 
2. rehearsal                                 
3. centralization 
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  )1979( های فراشناخت بر اساس دیدگاه فلاول  مؤلفه. 1جدول 
  توضیح  مؤلفه

  آگاهی از توانایی خود  :فرد
  عنوانه دیگران ب  و

   پردازشگر شناختی

  آگاهی فرد از نقاط قوت و ضعف خود  )1
دانیم و چه چیزی را  از اینکه چه چیزی را میآگاهی   )2

 دانیم نمی

  های حافظه کوتاه مدت تآگاهی از محدودی  )3

  آگاهی از انواع   :تکلیف
  تکالیف شناختی

یادآوری یک  ازتر اینکه بازشناسی ساده  آگاهی فراگیر از  )1
  سلسله اطلاعات است

ز بیان آگاهی از اینکه یادآوری کلمه به کلمه دشوارتر ا  )2
 خلاصه یک مطلب است

 چیزی بسیارآسان تر از ۀ اینکه یادگیری دوبار آگاهی از)3
   بار است اولینیادگیری آن برای

  آگاهی از انواع   :راهبرد
  راهبردهای شناختی

آگاهی و استفاده از روشهای یادیار مانند تکرار،   )1
  سازماندهی، خودآزمایی وتفسیر

تواند به عملکرد   راهبردها میعلم به اینکه استفاده از )2
  موفقیت آمیز کمک کند

تجربه فراشناختی یا فرایندهای تنظـیم و کنتـرل، یکـی دیگـر از فراینـدهای فراشـناختی اسـت کـه                      
های فراشـناخت یـا خـودتنظیمی        کنترل کننده . کند  ادگیری هدایت می  فرایندهای تفکر فرد را در موقعیت ی      

  :عبارتند از

ریزی مستلزم تعیین هدف بـرای مطالعـه، انتخـاب راهبردهـای مناسـب و                 برنامه :ریزی  برنامه) الف 
  .گذارد تنظیم منابعی است که بر عملکرد یادگیرنده تأثیر می

 این مؤلفه شامل پیگیری و توجه به هنگام خواندن متن، سـؤال کـردن از خـود                  :راهبرد نظارت ) ب
  .ه خواندن یک متن نیاز دارددربارۀ موضوعات و نظارت کردن بر سرعت و زمانی است ک

کند تا چگـونگی مطالعـه خـود را  اصـلاح               این راهبرد به دانش آموزان کمک می       :راهبرد تنظیم ) ج
  ).1383کدیور،(کنند، دوباره مرور و نقایص درک و فهم خود را برطرف کنند 
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لیت فراشـناختی  به منظور بررسی فعا. کند آمیز ایفا می   نقش اساسی را در یادگیری موفقیت      شناختفرا
راشـناختی، مطالعـه یـادگیری      های مؤثر در تفکر حل مسأله دانش آموزان از طریـق کنتـرل ف               و تعیین مؤلفه  

  ).1990م؛ به نقل از سوانسون، 1987برکوسکی و همکاران، (آمیز دارای اهمیت است  موفقیت

اهبردهـای مـؤثر   در پژوهش خود نشان داد که هرچقدر دانـشجویان در مـورد ر        ) 2000 (1 اروم رود 
یادگیری و محدودیتهای تواناییهای یادگیری و حافظه خود بیشتر بداننـد بـه همـان انـدازه احتمـال اینکـه                     

            .)2002 ، 2اسکیتکا(یابد  پیشرفت تحصیلی آنان بیشتر باشد، افزایش می

هـر  . وجود دارد آموزان رابطه     میان توانایی شناختی و پیشرفت تحصیلی دانش      ) 1993( 3به نظر شومر  
بـه نقـل از     (آموزان بالاتر باشد، پیشرفت تحـصیلی بهتـری خواهنـد داشـت               چه تواناییهای شناختی دانش   

  ).2002اسکیتکا،

 دروس علـوم و  آموزان پایه هفـتم در  براساس پژوهشی که  روی دانش ) 1990( 4پنیتریچ و دیگروت  
آمـوزان رابطـه     ت با عملکـرد یـادگیری دانـش        به این نتیجه رسیدند که فراشناخ       داشته است،  زبان انگلیسی 

  .مثبت دارد

دهنـد کـه میـان        نـشان مـی   ) 1990( 5و زیمـرمن  ) 1985(  استرنبرگ ،)1986( های برانسورد   پژوهش
خودآگـاهی شـناختی لازمـۀ یـادگیری اسـت           خودآگاهی شناختی و یادگیری ارتباط مثبت وجـود دارد و         

  .)2002 اسکتیکا،(

بینی مثبت و معناداری   نشان داد که استراتژیهای شناختی، توانایی پیش)1380(  رحمانینتیجۀ تحقیق
  .آموزان دارند از پیشرفت تحصیلی دانش

 قابلیت فرد در برقراری ارتباط موزون      :از نظر سازمان بهداشت جهانی سلامت روانی عبارت است از         
حـل مناسـب و منطقـی       اصـلاح محـیط اجتمـاعی خـویش و            هماهنگ با دیگران، توانایی در تغییـر و        و

  ). 1373میرکمالی، (های هیجانی و تمایلات شخصی خود  تعارض

                                                           
1 .Oromrood 
2 . Skitika 
3 . Shommer 
4 . Peintrich & Digrote 
5 . Bransford; Sternberg; & Zimmerman 
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 رشـد و کمـال      ،بهداشت روانی حالت خاصی از روان است که سبب بهبـود           1از نظر کاپلان و بارون    
میرکمـالی،  ( دیگران سـازگاری داشـته باشـد       کند که با خود و      به فرد کمک می    شود و     شخصیت انسان می  

دانـد     مـی   نهابهداشت روانی را حاصل تأمین نیازهـا و شـکوفا شـدن اسـتعداد ذاتـی انـسا                  2مازلو). 1373
تـر، شـادتر،      هدف اصلی سلامت  روانی کمک به همۀ افراد در رسیدن به زندگی کامل             ). 1373میرکمالی،  (

مقابلـه بـا    . اخـتلالات خلقـی، عـاطفی و رفتـاری اسـت           تر، شناخت وسیع و پیشگیری از بـروز         هماهنگ
 و افراد جامعـه اسـت و هـر اجتمـاع کـه            تهاوظایف اصلی دول    روانی برای ایجاد جامعه سالم از       یهایماربی

فـر،   میلانـی (  و هماهنگ پـرورش دهـد          باید مردم سازگار   ،خواستار بهزیستی و شادکامی افراد خود است      
1378.(  

 و اجتمـاعی     دگیسلامت روان یعنی داشتن اهداف مشخص، روابـط خـانوا          ،)1973(به عقیدۀ آدلر    
  ).1380وردی،(ن و کنترل عواطف و احساسات خود مطلوب، کمک به همنوعا

، انسانی است بسیار کارآمـد و بـا کـنش و کـارکرد              اجرز از شخصیت سالم و سلامت روان       ر  الگوی
گیرد و دارای ویژگیهایی همچون آمـادگی بـرای کـسب            تواناییها و استعدادهایش بهره می    کامل که از تمام     

  ).1380وردی،(ربه، احساس آزادی و خلاقیت و آفرینندگی است تج
یلی و تربیتـی    شواهد گوناگون مبنی بر ارتباط ابعاد متفاوت و بهداشت روانی با عملکردهـای تحـص              

شـود    مطالعات انجام شده که عملکرد موفق تحصیلی سبب افزایش عزت نفـس مـی     بر اساس . وجود دارد 
 هیجانی  افرادی که به دلایلی دچار آشفتگیهای  ). 1382پور،    حسن ه نقل از  ؛ ب 1986 ،   3رابینسون و همکاران  (

. دهنـد    خود را بروز می     های متفاوت آشفتگیهای    ، به شیوه  بهداشت روانی آنها تضعیف شده است     هستند و   
این افراد اغلب دارای مشکلاتی از قبیل خود پنداره ضعیف، افت تحصیلی، طـرد اجتمـاعی و نـاتوانی در                    

 اجتمـاعی   -این مشکلات روانی  دی به قوانین اجتماعی هستند؛ که       ری ارتباط با همسالان و عدم پایبن      برقرا
  ). 1382سلحشور، (گذارد  تأثیری مستقیم بر فرایند یادگیری آنها می

بر اساس پژوهشی عنوان کردند که باورهای فراشناختی در بیماران مبـتلا            ) 2002( 4لوبان و همکاران  
 اختلال پانیک، اختلال وسواس فکری و عملـی        ،رابی به ویژه در اختلال اضطراب فراگیر      به اختلالات اضط  

  .        تر است و اختلال استرس پس از ضربه مختل

                                                           
1 . Kaplan & Baron 
2 . Maslow 
3.  Rabinson & et al                                
4  . Lobban  & et al                                                                            
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 3دیـویس  و کنـدل و   ) 1993( 2 ریچاردسـون  ،)1996( 1نتایج پژوهـشهای رادزیزوسـکا و همکـاران       
و مـشکلات   ) خـتلالات عـاطفی و اضـطرابی      مثل ا ( ینینشان داده است که میان سلامت روانی پا       ) 1986(

  .)1996، اسویدل(  ارتباط وجود دارد،رفتاری مانند پیشرفت تحصیلی پایین

دهد که فراشناخت، رویارویی متمرکز بر هیجـان         نشان می ) 1999(  متیوز و هیلیارد و کمپل      مطالعات
ی، تفکر نامربوط بـه امتحـان و        توان بر اساس آنها تنش، نگران       هایی هستند که می   صو نگرانی از جمله شاخ    

  . بینی کرد علائم بدنی همراه با اضطراب امتحان را پیش

در پژوهشی که انجام دادند، دریافتند که میـان تـوانش شـناختی و علائـم                ) 1998( و پاپاجیوجیو  ولز
  . وجود دارد دار عملی ارتباط مثبت و معنا- فکری وسواس

نی که دارای اختلال اضطراب دهد که بیمارا نشان می) 2004( کارت رایت و هاتن  نتایج پژوهش ولز،  
 عملی هستند در مقایسه با افراد غیربیمار از نظر توانش شـناختی در              -یافته و اختلال وسواس فکری       تعمیم

  . تر قرار دارند سطحی پائین

 اضطراب  تری دارند، نسبت به     دریافتند که کسانی که توانش شناختی پایین      ) 1999(متیوز و همکاران    
  ). 2001به نقل از هارتمن، (پذیری بیشتری دارند   آسیب4امتحان

 کـه دارای اضـطراب بـالاتر        در پژوهشی که انجام دادند، دریافتند که افـرادی        ) 2000(ملینگز و آلدن    
تر هـستند، نـشخوار پـس رویـدادی بیـشتر را گـزارش                نسبت به افرادی که دارای اضطراب پایین      هستند،  

  . کنند می

در پژوهشی گزارش داد کـه باورهـای فراشـناختی در بیمـاران مبـتلا بـه اخـتلالات                   ) 2002( 5انلوب
 اختلال پانیک، اختلال وسواس فکـری و عملـی و اخـتلال             ،اضطرابی به ویژه در اختلال اضطراب فراگیر      

  .تر است استرس پس از ضربه مختل
رهـای فراشـناختی نقـشی اساسـی در          توان گفت که باو     های پژوهشی فوق می     با توجه به نتایج یافته    

  .سلامت روانی و پیشرفت تحصیلی دارند

                                                           
1. Radzizzoska & etal 
2. Richardson 
3. Candel & Davis 
4. Test anxiety 
5 Lobban.                                      
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) 1994(سلاوین  آموزان، ا   در زمینۀ لزوم توجه به فراشناخت و آموزش مهارتهای فراشناختی به دانش           
انـد   دهای ویـژه یـادگیری را تأکیـد کـرده         شناسان تربیتی طی چندین ده آموزش راهبر       معتقد است که روان   

اسی کند که مهمترین موضوع روانشناسی شناختی در روانشن         تأکید می ) 1997(لفرانکویس  ). 1383کدیور،(
به عنوان یکی از هدفهای کلی فرایند یادگیری و تدریس است   » چگونه یادگرفتن «، تأکید بر یادگیری     تربیتی

  ).1383 کدیور،(
اختی با سلامت روانی و     سازی شواهدی از رابطۀ میان باورهای فراشن       پژوهش حاضر به منظور فراهم    
بر مبنای آنچه در مقدمه بیان شد، پـژوهش حاضـر بـه طـور اخـص        . پیشرفت تحصیلی انجام گرفته است    

  :های زیر است بدنبال بررسی فرضیه
  .شناخت و سلامت روانی رابطه مثبت وجود داردمیان فرا. 1
  .شناخت و پیشرفت تحصیلی رابطه وجود داردبین فرا. 2
  . انی و پیشرفت تحصیلی رابطه مثبت وجود داردبین سلامت رو. 3
  .   در خرده مقیاسهای سلامت روانی، افراد دارای سطوح مختلف فراشناخت با هم تفاوت دارند. 4

  

  روش
نـویه تـشکیل مـی               جامعۀ آماری پـژوهش حاضـر را دانـش                          دهنـد   آمـوزان مـدارس متوسـطۀ شـهر اش

)1588N = .(انـد   گیـری تـصادفی سـاده انتخـاب شـده       به روش نمونـه  نفر210 از این عده)210 = n .( در
تـ               بـرای  . فاده شـده اسـت    پژوهش حاضر به منظور کشف روابط میان متغیرها از روش تحقیق همبـستگی اس

استفاده ) 1997(  هاتن و ولز   –فراشناختی از پرسشنامه فراشناخت کارت رایت        پرسشنامۀ   سنجش باورهای 
 کمـی   ،مثلا موافق نیستم  (ای     مورد است که از یک مقیاس چهار درجه        65مه دارای   این پرسشنا . شده است 

 تـا  72/0فراشناخت از پرسشنامۀ ضریب آلفای کرونباخ . تشکیل شده است )  کاملاً موافقم  ، تا حدی  ،موافقم
گزارش ) P=05/0 (73/0 تا 26/0 و ضریب همبستگی آن با مقیاس اضطراب صفت اسپیل برگر میان      89/0
برای سنجش سـلامت روانـی از فـرم کوتـاه مقیـاس سـلامت              ). 1384 نریمانی و ابوالقاسمی،  ( است   شده

 ضریب .که سؤالات آن در برگیرندۀ چهار خرده مقیاس است        .  استفاده شده است   )1981(گلدنبرگ  عمومی
تگی آن   و ضریب همبـس    85/0 و پایایی بازآزمایی     83/0 و پایایی تنصیف     76/0 الی   67/0اعتبار این مقیاس    

  ).1384 نریمانی و ابوالقاسمی،(، )P=01/0(گزارش شده است. r= 46/0با پرسشنامۀ فراشناخت 
برای تجزیه و تحلیل برای سنجش پیشرفت تحصیلی از اسناد و مدارک تحصیلی استفاده شده و 

  .  استفاده شده است و  ضریب همبستگی پیرسونتحلیل واریانس یک طرفهاطلاعات از 
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  یافته های پژوهشی    
  توزیع فراوانی نمرات فراشناخت در چهار سطح .2جدول

  درصد  فراوانی  چهار سطح در  فراشناخت
1  46  3/24  
2  47  9/24  
3  47  9/24  

4  49  9/25  
در سطح دو و ) 9/2( نفر47در سطح یک، )  درصد3/24( نفر46دهد که  جدول دو نشان می

  .اند راشناخت قرار گرفتهدر سطح چهار ف) 9/25( نفر49سه و 
  

  میانگین و انحراف معیار متغیر های مورد مطالعه. 3جدول 
  X  SD  متغیرهای پژوهش

  14/25  23/138  فراشناخت
  49/1  49/15  پیشرفت تحصیلی
  19/10  29/48  سلامت روانی

ــی   ــشان م ــه ن ــدول س ــراف    ج ــانگین و انح ــه می ــد ک ــب   ده ــه ترتی ــناخت ب ــار فراش معی
23/13==X))14/25 ==SD ( (میانگین و انحراف معیار پیشرفت تحصیلی و سلامت روانی بـه         . است

  . است))1919//1010==SD((X==29/48 و ))X))4949//11==SD==49/15ترتیب 
  ضرایب همبستگی میان متغیرهای پژوهش. 4جدول 

  متغیر
  متغیر

  سلامت روانی  پیشرفت تحصیلی  فراشناخت

  37/0**  1  فراشناخت
001/0  

**46/0  
001/0 

  37/0**  پیشرفت تحصیلی
001/0 

1  **14/0  
03/0  

  46/0**  سلامت روانی
001/0  

**14/0  
001/0  

1  
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دهد کـه  فراشـناخت بـا سـلامت روانـی و پیـشرفت تحـصیلی                   میجدول چهار نشان    نتایج  
آمـوزانی کـه از مهارتهـای         بـه ایـن معنـا کـه دانـش         .). P>01/0( همبستگی مثبـت و معنـادار دارد      

همچنین سلامت  . گیرند، از پیشرفت تحصیلی و سلامت روان بهتر برخوردارند          فراشناختی بهره می  
آمـوزان   به این ترتیب که هر قدر دانش. دارد) P>05/0(روانی با پیشرفت تحصیلی همبستگی مثبتی 

  .از سلامت روان بالاتری برخوردار باشند، پیشرفت تحصیلی بالاتر نیزخواهند داشت
  

نتایج حاصل از تحلیل وایانس یکطرفه نمرات پیشرفت تحصیلی، . 5جدول 
 سلامت روانی و خرده مقیاسهای آن در چهار سطح از فراشناخت

دامنۀ   متغیر
  ییراتتغ

SSSS  df  MMSS  
F  ρ  

  میان گروهی  پیشرفت تحصیلی
  درون گروهی

  کل

520/3  
518/829  
038/833  

3  
374  
377  

173/1  
218/2  
  

53/0  
  
  

66/0  
  
  

  سلامت
  روانی

  میان گروهی
  درون گروهی

  کل

526/6841  
464/32326  
989/39167  

3  
374  
377  

509/2280  
434/86  

  

38/26  
  
  

001/0  
  
  

  شکایت
  جسمانی

  میان گروهی
  درون گروهی

  کل

960/193  
498/3310  
458/3504  

3  
374  
377  

653/64  
852/8  
  

30/7  
  
  

001/0  
  
  

  میان گروهی  اضطراب
  درون گروهی

  کل

943/775  
213/4673  
156/5449  

3  
374  
377  

648/258  
459/12  

  

70/20  
  
  

001/0  
  
  

  میان گروهی  لکرد اجتماعیاختلال در عم
  درون گروهی

  کل

313/193  
232/2772  
545/2965  

3  
374  
377  

438/64  
412/7  
  

69/8  
  
  

001/0  
  
  

  میان گروهی  افسردگی
  درون گروهی

  کل

187/800  
718/4631  
905/5431  

3  
374  
377  

729/266  
384/12  

  

54/21  
  
  

001/0  
  
  

  

سلامت روانی افراد متعلـق بـه چهـار         توان گفت که میان نمرات        میبا توجه نتایج جدول پنج      
  . سطح از فراشناخت تفاوت معنادار وجود دارد
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  بحث و تفسیر
 ـ. که باورهای فراشناختی با نمرات سلامت روانی همبـستگی مثبـت دارنـد            . دهد  ها نشان می    یافته ه ب

شناسـی   بگر نمـرات بـالا در آسـی       عبارت دیگر ازآنجایی که نمرات بالا در پرسشنامه سلامت روانی نشان          
روانی است، نتایج اشاره دارند که افزایش درآسیب شناسی روانی با تعداد باورهای فراشناختی منفی بیشتر،                

وکارت ) 1999(وز و همکاران ی؛  مت  )1998( ولز و پاپاجیورجیو   ها با نتایج پژوهشهای     این یافته . مرتبط است 
  . همخوانی دارد) 1997(ولز رایت، هاتن و

رابطۀ میان نگرانی، علائم وسواس فکری و عملـی و باورهـای فراشـناخت را               ) 1998( پاپاجیورجیو
 باورهای مثبت در مورد نگرانی و باورهای منفـی در مـورد غیـر قابـل کنتـرل بـودن           . مورد مطالعه قرار داد   

سـایر  . شناختی و افکار وسواسی بودنـد      های قابل توجه از نگرانی آسیب       بینی  و خطر پیش  ) کنترل ناپذیری (
. یید رابطۀ میان باورها در مورد نگرانی و شاخصهای اختلال هیجانی ارائه دادنـد             أحققان نیز شواهدی در ت    م

کنـد بـا اضـطراب       دریافتند که این باور که نگرانی به تفکر تحلیلـی کمـک مـی             ) 1996( دیوی و همکاران  
نتایج مطالعه حاضـر    . شناختی و اضطراب و افسردگی همبستگی مثبت و معنادار دارد          حالت، نگرانی آسیب  

ناپذیری، توانش شـناختی و      رهای مثبت در مورد نگرانی، کنترل     میان باو . نیز با این مطالعات هماهنگ است     
با شکایت جسمانی نیز همبستگی مثبت حاصل       ) درمورد مسؤلیت، خرافات و تنبیه    ( باورهای منفی عمومی  

 صورت گرفت، مشخص شد کـه فراشـناخت،         )1999( وز و همکاران  یای که توسط مت     در مطالعه . شده بود 
بین قابل توجهی برای تنش، نگرانی، تفکر نامربوط به  کز برهیجان و نگرانی شاخصهای پیشرویارویی متمر

های مطالعه حاضر نیز بـا ایـن نتـایج هماهنـگ               یافته .دنی همراه با اضطراب امتحان است     امتحان و علائم ب   
نـشان  ) 1987؛ یـورک و همکـاران،       1999؛ رینولـدز و ولـز،       2000ملینگز و آلـدن،     ( چندین مطالعه . است
  .اند که نگرانی و نشخوار ذهنی اثراتی مضر بر خودتنظیمی شناختی دارد داده

دهد که فراشناخت با پیشرفت تحصیلی رابطه مثبـت دارد و  ایـن یافتـه بـا                    پژوهش حاضر نشان می   
  .همخوانی دارد) 1380(، رحمانی )1993(مر، شو)2000( ، اروم رود)2002(نتایج تحقیقات اسکیتکا 

آمـوزان رابطـه     ایی شناختی و پیشرفت تحصیلی دانـش      دهد که میان توان     های پژوهشی نشان می     یافته
آموزان بالاتر باشد، پیشرفت تحـصیلی بهتـر خواهنـد داشـت             هر چه تواناییهای شناختی دانش    . دوجود دار 

  ).2002اسکیتکا،(
آموزان در مورد راهبردهـای یـادگیری        قدر دانش  هردهد که     نشان می ) 2000( ارم رود پژوهش  نتایج  

خودآگاهی فراشـناختی    یعنی هر قدر  ( مؤثر و محدودیتهای تواناییهای یادگیری و حافظه خود بیشتر بدانند         
   ).2002 اسکیتکا،( احتمال دارد که پیشرفت تحصیلی آنان بیشتر باشد همان قدر) آنان بیشتر باشد

تحـول مهارتهـای فراشـناختی، پیـشرفت و موفقیـت       تـوان گفـت کـه         ها می   این یافته با توجه به    
  .دارد در یادگیری دانش آموزان را در پیآموزان  دانش
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هـا بـا      دهند که سلامت روانی با پیشرفت تحصیلی ارتباط دارد و  این یافته              ها نشان می    همچنین یافته 
، )1999(، متیـوز و همکـاران     )2002( وبان و همکاران  ، ل )2004( ولز  هاتن و  -نتایج تحقیقات کارت رایت   

  .هماهنگ است) 1382(سلحشور
های تحصیلی و تربیتی وجود شواهد گوناگون مبنی بر ارتباط ابعاد متفاوت بهداشت روانی با عملکرد

رابینسون (شود    مطالعات انجام شده که عملکرد موفق تحصیلی سبب افزایش عزت نفس می           دارد، براساس   
  ). 1382پور،  ؛ به نقل ازحسن1986 ، 1انو همکار

 و کنـدل و   ) 1993( 3نهمکـارا   ریچاردسـون و   ،)1996( 2نتایج پژوهشهای رادزیزوسکا و همکـاران     
و ) مثـل اخـتلالات عـاطفی و اضـطرابی        ( ینیدهد که میان سـلامت روانـی پـا         نشان می ) 1986( 4دیویس

  .)1996، اسویدل( د دارد ارتباط وجو،مشکلات رفتاری مانند پیشرفت تحصیلی پایین
  

  پیشنهادهای کاربردی
شـود    تحول مهارتهای فراشناختی سبب مـی     توان گفت که       پژوهش می  های این    با توجه به یافته    ٭

آموزان پیشرفت و موفقیت در یادگیری را به خودشان نسبت دهند و آن را ناشی از تلاش                   که دانش 
فس آنان افـزایش یابـد؛ ایـن نکتـه نـشانگر اهمیـت       و آگاهیهای خود بدانند و در نتیجه اعتماد به ن       

  .گیری از راهبردها و مدلهای مناسب است آموزان با بهره آموزش این مهارتها به دانش
هـای  تأثیرگـذار بـر پیـشرفت تحـصیلی، ماننـد               ، کاربرد و نقش مؤلفه    به منظور آشنایی با  اهمیت     ٭

ی ضمن خدمت برای دست اندرکاران تعلیم و        ها  ارگاههای آموزشی و دوره   فراشناخت و سلامت روانی ک    
  .تربیت برگزار شود

آموزان    رابطه فراشناخت با سبکهای اسنادی و نتایج انگیزشی آن مورد توجه قرار گیرد، زیرا دانش               ٭ 
گیری از روشهای درسـت مطالعـه و یـادگیری            شوند که شکست تحصیلی خود را به عدم بهره          تشویق می 

در عین حـال روشـهای درسـت    . چون شانس، کم استعدادی و دشواری تکلیف نسبت دهند نه به عواملی      
پذیری در قبال شکـستها بـه موفقیـت تحـصیلی             که  با تلاش و پشتکار و مسئولیت        اسناد به آنها ارائه شود    
  .دست خواهند یافت

                                                           
1- Rabinson & et al                                              
2- Radzizzoska & etal  
3- Richardson                                                                   
4- Candel & Davis 
 

  



...بررسی رابطه باورهای فراشناختی با سلامت روانی و    

 

 

153  

صورت گیرد؛ تا بتوان نتایج آن را       ) دختر و پسر  ( پژوهشی همانند این پژوهش روی هر دو جنس          ٭
  .مورد مقایسه قرار داد و تفاوتها و شباهتها را شناسایی کرد

  

  منابع
بررسی رابطه بین جو سازمانی مدرسه با بهداشت روانی دانـش آمـوزان و              ). 1382( حسن پور، توفیق  

 .     طرح پژوهشی،1381-82سطه استان اردبیل در سال تأثیر آن بر پیشرفت تحصیلی در مدارس متو

بررسی رابطه باورهای انگیزشی و راهبردهای خـود تنظیمـی بـا پیـشرفت              ). 1380( رحمانی، خدامراد 
پایـان نامـه   و بینا مقطع راهنمایی شهر شـیراز،        آموزان نابینا     درس تاریخ و ریاضی در میان دانش       تحصیلی در 

  .    کارشناسی ارشد
 . دورانانتشارات :  چاپ دوم، تهران،روشهای یادگیری و مطالعه). 1376(  سیف، علی اکبر

 .40-41، ص 291 نشریه پیوند، شماره ،الفبای بهداشت روانی). 1382( سلحشور، ماندانا

 مطالعــه رابطــه فراشــناخت و ادراک یــادگیری بــا عملکــرد زبــان انگلیــسی). 1380( صــالحی، رضــا
 .   دپایان نامه کارشناسی ارش. 1378 -79آموزان مراکز پیش دانشگاهی شهرستان یزد در سال تحصیلی  دانش

 . چاپ هشتم، انتشارات سمت،روانشناسی تربیتی). 1383( کدیور، پروین

 .چاپ دوم، نشر یسطرونروابط انسانی در آموزشگاه، ). 1373( میر کمالی، سید محمد

 .انتشارات قدس: تهران. بهداشت روانی). 1378( میلانی فر، بهروز

  . چاپ اولانتشارات باغ رضوان،. نشناختیآزمونهای روا). 1384( نریمانی، محمد؛ ابوالقاسمی، عباس
ت روانی و عملکرد تحـصیلی      گرایی و سرسختی روانشناختی با سلام      رابطۀ کمال ). 1380( وردی، مینا 

 پایان نامۀ کارشناسی ارشـد رشـته روانـشناسی، دانـشگاه            ،دختر مرکز پیش دانشگاهی اهواز    آموزان   در دانش 
  . و روانشناختیشهید چمران اهواز، دانشکده علوم تربیتی
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