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Background and aim: Recently, coping styles based on religious teachings have been studied as components 

of maintaining the mental health of patients and various researchers have sought to investigate the relationship 

between components related to health and adaptation to adversity and coping styles. The aim of this study was 

to determine the relationship between life attitudes and adaptation to the disease with Islamic coping styles in 

patients with breast cancer. 

Materials and methods: The statistical population of this descriptive-correlational study was all female 

patients with breast cancer referred to Imam Reza (AS) Oncology and Radiotherapy Clinic in Mashhad in 2021. 

Totally, 100 patients were selected based on inclusion criteria via a purposive method. The study tools were 

Life Regard Index (LRI), Mini-Mental Adjustment to Cancer (Mini-MAC) scale and Islamic Coping Style 

Questionnaire (ICSQ), and the data were analyzed using regression analysis and Pearson correlation. 

Findings: There was a direct significant relationship between attitude towards life and adaptation to disease 

with the Islamic coping style. The standard deviation (SD) of attitude towards life created a positive change in 

the standard deviation of the Islamic coping style by 0.12. The SD of attitude towards life and adaptation to the 

disease changed by 0.17 in the SD of Islamic coping style. Moreover, the share of attitudes towards life in this 

regard was higher (0.001). 

Conclusion: In general, it can be concluded that the Islamic coping style can predict the attitude towards life 

and adaptation to the disease and thus help maintain their mental health. Accordingly, it is suggested to pay 

attention to the Islamic coping style regarding the promotion of patients' mental health. 
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  مارانیدر ب یاسلام مقابله سبکبا  یماریبا ب یسازگارو  نگرش به زندگی رابطه

 پستان سرطانمبتلا به 

 

 AM( 1(مریم نجاتی فربودی  ،2 )PhD student( نسبمحسن شاکری ،*1 )AM( زاده طهرانینگار عظیم
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 چکیده 
  :مقاله نوع

 پژوهشی مقاله

 

 

 

 

 دریافت:

12/9/1011 

 :ویرایش

28/1/1011 

 پذیرش:

11/2/1011 

 :انتشار

21/2/1011 

 و گرفته قرار مطالعه موردی حفظ بهداشت روان بیماران هامؤلفه عنوانبه ی دینیهازهوآمی مبتنی بر امقابلهی هاسبک راًیاخ هدف: و سابقه

وهش هدف از پژ. اندبرآمده سازگاری با مصائب و متلاسهای مرتبط با ی و مولفهامقابلهی هاروشبه دنبال بررسی رابطه بین  مختلف پژوهشگران

 .پستان بود سرطان به مبتلا مارانیب در یاسلام مقابله سبک با یماریب با یسازگار و یزندگ به نگرش رابطه تعیین حاضر

 یآنکولوژ کینیکل پستان سرطان به مبتلا زن مارانیب هیکل را آن یآمار جامعه و هبود یهمبستگ نوع از یفیتوص پژوهش نیا روش ها:روش و مواد

 یارهایمع اساس بر و هدفمند صورتبهاین بیماران بوده که  از نفر 111 نیز موردنظر. نمونه اندداده لیتشک 1011 سال در مشهد( ع) رضا یوتراپیراد و

( و Mini-Mac) نسرطا با یسازگار اسیمق(، LRI) یزندگ به نگرش مقیاس پژوهش نیا در مورداستفاده یابزارها. شدند انتخاب پژوهش به ورود

 شد. نجاما رسونیپ یهمبستگ و ونیرگرس لیتحل از هاداده لیتحل و هیتجز و بود( ICSQ) یاسلام مقابله سبک

 اریمع حرافان هکبه این صورت  دارد وجود داریمعن ارتباط مثبت جهت در یماریب با یسازگارو  یزندگ به نگرش با یاسلام مقابله سبک نیب ها:یافته

 یماریب اب یسازگار و یزندگ به نگرش اریمع انحراف نموده و جادیا مثبت رییتغ یاسلام مقابله سبک اریمع انحراف در 12/1 زانیم به یزندگ به نگرش

 (.111/1) تبیشتر اس رابطه نیای در زندگ به نگرش و در این میان سهم اندنموده جادیا رییتغ یاسلام مقابله سبک اریمع انحراف در 11/1 زانیم به

ی نماید و بدین نیبشیپرا  یماریب با یسازگارو  یزندگ به نگرش دتوانیم یاسلام مقابله سبک که گرفت جهینت توانیم یطورکلبه گیری:نتیجه

به سبک مقابله اسلامی در خصوص ارتقای بهداشت روانی بیماران توجه  شودمیبر همین اساس پیشنهاد  .یدطریق به حفظ سلامت روان آنان کمک نما

 شود.

 یزندگ به نگرشی، اسلام مقابله سبک ی،ماریب با یسازگار، پستان سرطان به مبتلا مارانیب کلیدی: واژگان

 .پستان سرطان هب مبتلا مارانیب در یاسلام مقابله سبک با یماریب با یسازگار و یزندگ به نگرش رابطه .نسب، مریم نجاتی فربودیمحسن شاکری ،زاده طهرانینگار عظیم :استناد

 .1-11 :(2)6 ؛1011 .اسلام و سلامت نشریه
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                             Publisher: Babol University of Medical Sciences 
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 مقدمه

ی هاچالشو فرد بیمار را پیوسته با  گرددیمعده زیادی از افراد جهان  ریوممرگی است که باعث العلاجصعبی هایماریبی از کی (Cancer) نسرطا

(. از 1) درو گردمتعددی نیز روبی شناختروانتا بیمار علاوه بر مشکلات جسمانی مرتبط با بیماری، با مشکلات  شودیمباعث  مسئلهو این  دینمایمزیادی روبرو 

 ؛دشو برخی دیگر ممکن است در هر دو جنسیت وجود داشته با گرددیمبرخی وابسته به جنس بوده و تنها در یکی از دو جنسیت مشاهده  هاسرطانمیان انواع 

(. 2) دشوهر دو جنس مشاهده می در .یه، پانکراس و ..خورد و سرطان معده، ربه این صورت که سرطان رحم در زنان و سرطان پروستات در مردان به چشم می

توان به سرطان در بین یکی از دو جنس شیوع بیشتری دارد که در این میان می هاآنشود، اما برخی از ها در هر دو جنس مشاهده میهر چند برخی از سرطان

ها با درصد شیوع بالایی است که در برخی مواقع باعث قطع عضو بیماری نیندتریناخوشا(. این نوع بیماری از 3) د( در زنان اشاره نموBreast Cancer) نپستا

ی نسبت انگیزگی همچون ترس و دلهره، خجالت، اضطراب و افسردگی، بیادهیعدی شناختروانموجب ایجاد مشکلات  مسئلهو این  شودیمو برداشتن پستان 

 (.0) داندازیمکه ناتوانی در مقابله با آن، بهداشت روانی بیمار را به مخاطره  گرددیمبه زندگی و فکر طردشدگی 

ت استفاده نماید و بتواند بر مشکلا استرسپری هاتیموقعی در برخورد با مؤثر یهاکیتکنتا از  کندیمبه افراد کمک  مقابله یهاسبکبرخورداری از 

در جهت تعبیر و تفسیر و اصلاح یک  هاآنکه افراد از  شودیم گرفته بکاری شناختی و رفتاری مختلفی هاکیتکن، هاسبک(. در این 5) دفائق آی جادشدهیا

ی امقابله یهاسبکی مختلفی که تحت عنوان هامهارت(. از میان 6) درنج ناشی از مشکل را کاهش دهن توانندیمزا استفاده نموده و بدین طریق وضعیت تنش

 دیأکتهای اعتقادی بوده و که مبتنی بر آموزه انددهیگردبر اساس باورهای دینی و تفکرات مرتبط با عقاید معنوی ایجاد  هامهارت، گروهی از شودیمیاد  هاآناز 

 (Islamic confrontation style) یاسلام مقابله سبک(. 1) دگردیمبر این بعد معنوی موجب توانمندی بیشتر فرد در مقابله با مصائب و مشکلات زندگی 

ی دینی است که در آن از اصول و باورهای اسلامی جهت کسب هامهارتبر  دیتأکی از زندگی با اوهیشی مقابله مبتنی بر دین است، هاسبککه یکی از 

ت، ترین ادیان الهی اسعنوان یکی از کامل ی که برگرفته از دین مبین اسلام بهاسلام مقابله سبک(. 8) دشویمدیدگاهی مثبت و روشن از حوادث جهان استفاده 

اکید بر استفاده نماید و با ت مشکلات مقابل در یدفاع یسپر عنوانبه های اسلامیآمیزه زانندهیبرانگ و بخشروح یروین از دهد تابه فرد این توانمندی را می

اده ی، سدوستنوعی، ماد یهاارزشتوجهی به ی، بیزندگ تقدسدر قبال سلامتی،  تعهد و فهیوظ احساسایجاد معنی در زندگی،  چونهای دینی همسفارش

و نیروی مقابله با مشکلات را در آنان افزایش دهد؛ در واقع  ، افراد را در مقابل ناملایمات زندگی توانمند نمودهمرگ و بتیمص درد،آوری و پذیرش زیستی، تاب

رد تا با اثرگذاری بر شناخت، عواطف و رفتار، توانمندی فرد در تحمل مصائب افزایش یابد و موجب ارتقای این باور این سبک سعی دارد تا اسلوبی را به کار گی

 (9قدرت مقابله با مشکلات را افزایش دهد ) تواندیمگردد که وجود خداوند و ائمه اطهار 

 Watkinsپژوهش  کهیطوربه ؛دی مختلفی در ارتباط باششناختروانی هایتوانمندبا  تواندیمی دینی امقابله سبکبرخورداری از  دهدیمشواهد نشان 

ی تفسیر ترمناسبی به زندگی داشته و شرایط زندگی را به نحو ترمثبت، دیدگاه برندیمی دینی را به کار امقابلهی هامهارتبیمارانی که  دهدیم( نشان 11)

فی گذارد؛ زیرا من ریتأثبه زندگی  هاآنبر نگرش  تواندیممبتلا به سرطان  افراد دروجود فشارهای جسمانی و روانی  دهدیمی بالینی نشان هایبررس. ندینمایم

ببیند و نسبت به ادامه زندگی امیدوار باشد و  اقیاشت و دیام از سرشار را خود یزندگکه فرد  گرددیم( هنگامی ایجاد Attitude to life) ینگرش به زندگ

نگرش مثبت به زندگی بدان معنی است که فرد  (.11) ت، کار بسیار سخت و دشواری اسالعلاجصعبداشتن بیماری  وجود بابرخورداری از این نوع نگرش 

 از هانگرشبر این باور است که  Myers(. 12) دمثبتی به زندگی بنگرموانع، بتواند احساس یاس و ناامیدی را کنار گذارده و با دید  و مشکلات وجود رغمیعل

اد قرار داشته ی افرهایتوانمند ریتأثتحت  تواندیمبه همین دلیل نوع نگرش به زندگی  ؛دگردیم هاآننحوه عملکرد  سازنهیزم و ردیگیمافراد سرچشمه  دیعقا

دگی ی قادر به حفظ دید مثبت نسبت به زنسختبهبا بیماری،  توأمی شناختروانافراد مبتلا به سرطان به دلیل وجود مشکلات  دهدیمشواهد نشان  .(13) باشد

نوع  بر تواندیمی دینی امقابلهی هامهارتطولانی شده و اثرات درمان کاهش یابد و برخورداری از  هاآنتا روند بهبودی  گرددیمباعث  مسئلههستند و این 

 ییگرامثبت با تواندیمی مذهب ی دینی وهایتوانمندبرخورداری از دهد یم( نشان 15)و همکاران  یمیحک (. در این خصوص پژوهش10) دگذار ریتأثنگرش 

ی را فراهم زمینه نگرش مثبت به زندگ تواندیمی دینی با سطوح بالای آسایش درونی مرتبط بوده و این نوع تفکر هایتوانمند که چراارتباط باشد  بیماران در

اشد با نگرش به زندگی و امیدواری در ارتباط ب تواندیمی معنوی و باورهای دینی امقابلهی هامهارتاست که  مسئلهگویای این  زینآورد. نتایج پژوهش دیگری 

اند نشان داده بررسی رابطه باورهای دینی با نگرش به بیماری پرداختههای دیگر که به اما برخی از پژوهش (.16) دی نماینیبشیپی را شناختروانو سلامت 

و همکاران در  Thune-Boyleبه طوری که  ؛ددکننده مثبتی برای نگرش به بیماری قلمداد گربینیتواند به عنوان پیشهای مقابله دینی نمیاست که روش

 (. 11) اندزارش نمودهمنفی گ ،ریتحقیق خود نقش باورهای دینی را در نگرش به بیما

 تواند باعث افزایش توانایی در تحملترین عواملی که در ایام بیماری میدهد که یکی از عمدهشناختی بیماران نشان میهمچنین بررسی وضعیت روان

به حفظ سلامت  تواندیمتوانمندی دارد که  ینوع به(. سازگاری با بیماری اشاره 18( است)Disease adaptation) یبیماری گردد، سازگاری با بیمار

گردد؛ زیرا این توانمندی به فرایند حفظ نگرش مثبت نسبت به خود و جهان، علیرغم داشتن  هاآنساند و موجب تسریع بهبودی در ی بیماران مدد رشناختروان
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 0                                                                                 دیگرانو  زاده طهرانینگار عظیم/ یاسلام مقابله سبک با یماریب با یسازگار و یزندگ به نگرش رابطه

Islam and Health Journal, 2021; 6(2): 1-11 

یک  عنوانبهشدن با بیماری،  (. سازگار19) ددگریمعیف سلامتی مشکلات جسمانی توجه داشته و ضعف در آن، موجب نیازمندی بیشتر خدمات و پیامدهای ض

نوعی روش  توانیمسازگاری با بیماری را  درواقع(. 21) دگردیمتعدیل شرایط سخت بیماری  موجبی باعث ایجاد آرامش گردیده و شناختروانظرفیت مثبت 

ی با وضعیت بیماری خود سازش نماید و بتواند به حالت مطلوب یا نقطه نهایی دست ادهیسنجتا به نحو  سازدیمرا قادر  ماریبجهت مدارا در نظر گرفت که فرد 

 دهدیم(. شواهد نشان 21) دوجود مشکلات جسمانی، نگرش مثبتی را نسبت به خود و زندگی اتخاذ نمای رغمیعلتا  سازدیمیابد و این موضوع فرد بیمار را قادر 

 و همکاران یطهران زادهمیعظپژوهش  کهیطوربه ؛دندگر سازگار خودبهتر با شرایط بیماری  تواندیم ندینمایمی دینی استفاده امقابلهی هامهارتافرادی که از 

در برخورد با مشکلات عمل نمایند و با بیماری خود  توانندیمی مؤثرتربه نحو  ،ندی اسلامی برخوردارامقابلهی هاسبک( نشان داده است که بیمارانی که از 9)

 زایماریبتواند موجب ایجاد سازگاری با شرایط ی مرتبط با دین میهامهارتپژوهش دیگری نیز نشان از آن داشته است که توانمندی در استفاده از  سازگار گردند.

بر صبر و استقامت  مبتنی عموماًیی که هاکیتکندانسته و به دلیل استفاده از  حلقابلشکلات را باورهای دینی قوی قرار دارند، م ریتأثزیرا افرادی که تحت  ؛ددگر

 هایسبکهای متناقض، وجود ارتباط مثبت بین استفاده از (. همچنین برخی از پژوهش22) دندی با شرایط بیماری سازگار گرمؤثرتربه نحو  توانندیماست، 

تواند ا تنها میهتواند بر سازگاری فرد اثر گذارد؛ چرا که این سبکها نمیاند استفاده از این سبکمقابله ای دینی با سازگاری با بیماری را تایید ننموده و نشان داده

 .(23) دآوری بیماران را افزایش دهتا حدی تاب

 و یزندگ به نگرش؛ در صورت تعیین ارتباط بین (5) تبا بیماری اس هاآنان وابسته به نحوه مقابله بهبود و یا عود بیماری در افراد مبتلا به سرط که ازآنجا

ین ی این بیماران گردد که اشناختروانی بنیادی در جهت کاهش مشکلات هایزیربرنامهمنجر به  تواندیمهای مقابله اسلامی ی با سبکماریب با یسازگار

 انجام نسرطا به مبتلا مارانیب یشناختروان مشکلات کاهش منظوربه که ییهاپژوهش رشدهمچنین چون  .شودیمموضوع اهمیت انجام این تحقیق را یادآور 

 مدد آنان یماریب روند بهبود به و دینما یریجلوگ آنان در یمختلف یشناختروان مشکلات بروز از که گردد قلمداد کنندهمحافظت یعامل عنوانبه تواندیم ردیپذ

 سبکارتباط بین  در خصوص که یپژوهش دهد،یم نشان پژوهش نهیشیپ یبررس از طرفی .(9) دینمایم اهمیترپرا خاص و  هاپژوهشانجام این نوع از  ،ندرسا

ی پژوهش خلأ کی عنوانبه موضوع نیا و بوده و کمتر به این مقوله پرداخته شده است در بیماران مبتلا به سرطان پرداخته باشد بسیار محدود یاسلام مقابله

 توجه با و ؛پردازدب بیماران مبتلا به سرطان جامعه در ،نگرش به زندگی و سازگاری با بیماری با یاسلام مقابله سبک ارتباط پژوهشگر را بر آن داشته به بررسی

 و یزندگ هب نگرش رابطهتعیین  هدف با پژوهش نیا ؛باشد مؤثردر حفظ بهداشت روان این بیماران  تواندیم یاسلام مقابله سبک رسدیمبه نظر  نکهیا به

 .است رفتهیپذ انجام مبتلا به سرطان پستان مارانیب در یاسلام مقابله سبک با یماریب با یسازگار

 هاروش و مواد

همبستگی است و جامعه آماری آن متشکل از کلیه زنان مبتلا به سرطان پستان کلینیک آنکولوژی و ی توصیفی از نوع هاپژوهشاین پژوهش در مقوله 

های ورود و اوطلب شرکت در پژوهش بوده و ملاکه دکه از این تعداد بیمارانی ک باشندیمنفر  151به تعداد  1011( شهر مشهد در سال )ع ارادیوتراپی رض

. با توجه به حجم پایین جامعه آماری، در تعیین حجم نمونه معیارهای دشدن بانتخاگروه نمونه  عنوانبهی هدفمند ریگنمونه خروج پژوهش را دارا بودند به روش

 در گرفتن قرار ماه از تشخیص بیماری، 0تا  1ورود به پژوهش همچون حضور داوطلبانه در پژوهش، دریافت تشخیص قطعی سرطان پستان و سپری شدن 

ی و دریافت شیمی درمانی، برخورداری از سواد خواندن و نوشتن و ارائه رضایت کتبی در خصوص شرکت در تحقیق و معیارهای خروج از ماریب 3 و 2 مرحله

نفر واجد شرایط بوده  111ها لحاظ گردید که نهایتا ها یا مخدوش بودن پرسشنامهپژوهش همچون عدم رضایت از شرکت در پژوهش و عدم تکمیل پرسشنامه

 قدامای، پرسشنامه نگرش به زندگی و مقیاس سازگاری با سرطان اسلام مقابله سبکانتخاب گردیدند و نسبت به تکمیل ابزارهای پژوهش شامل مقیاس و 

 استفادهموردقرار گرفت. ابزارهای  لیوتحلهیتجزمورد  گامبهگامبه روش همبستگی پیرسون و رگرسیون  و SPSS 25افزار نرمها از طریق داده تیدرنهاو  اندنموده

 .استذیل  قراربهدر این پژوهش 

 ابزار پژوهش

 یاسلام مقابله سبکمقیاس  -1

ی است که در یک مقیاس لیکرت اماده 32( تهیه شده است که ابزاری 20) زادهاحتشامزاری است که توسط اب (ICSQ) یاسلام مقابله سبک مقیاس

ای اسلامی و مبتنی بر دین اسلام طراحی گردیده است که های مقابلهاین ابزار با هدف سنجش میزان استفاده افراد از سبک .ددگریمگذاری ی نمرهانهیچهارگز

ه و دنماید. این ابزار دارای سه خرده مقیاس بوای در برابر مشکلات استفاده میهای مقابلهدهد فرد تا چه حدی از این سبکگویی به آن نشان میمیزان پاسخ

مرتبط با راهبرد مقابله رفتاری  20تا  13ماده بعدی یعنی سوالات  11و  پردازدیمراهبرد مقابله شناختی،  مؤلفهبه سنجش  13تا  1ماده اول آن یعنی سوالات  13

. این مقیاس دارای یک نمره کل است که از مجموع نمرات دهدیمراهبرد مقابله عاطفی را به خود اختصاص  32تا  25ماده آخر یعنی سوالات  8 تاًینهابوده و 
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شوند. جهت گذاری میدر این ابزار به شکل معکوس نمره 32 و 11، 11، 8، 1، 0 سؤالاتهمچنین  .تاس 128و حداکثر آن  32و حداقل نمره  آیدمیبه دست 

 93/1کل و نمره  10/1عاطفی  مؤلفه، 85/1رفتاری  مؤلفه، 83/1شناختی  فهمؤلسنجش پایایی این مقیاس از آلفای کرونباخ استفاده شده است و به ترتیب 

 (.20) تاس آمده تدسبه

 پرسشنامه نگرش به زندگی -2

در زندگی ایجاد  خواهیمعنااین ابزار با هدف سنجش  .ید( تهیه گرد25) Almondو  Battistaابزاری است که توسط  (LRI) یزندگ به نگرش پرسشنامه

هر مقیاس  .تهدف( اس) لیتکمذهنی( و چهارچوب )ی با دو زیر مقیاس سؤال 28این ابزار یک مقیاس  .هددیمگردیده و میزان نگرش افراد را مورد سنجش قرار 

توسط  1998این مقیاس در سال  .تاسی منف صورتبهمثبت و نیمی دیگر  صورتبهاست که برای کنترل صداقت آزمودنی، نیمی از عبارات  سؤال 10متشکل از 

مربوط به زیر مقیاس چهارچوب و  28و  25، 23، 10، 11، 1 ،1 تسؤالای تغییر نمود. ادرجه 3آن به لیکرت  اریگذنمرهدیاس مورد بازبینی قرار گرفت و شیوه 

 10/1 (یذهنچهارچوب ) اسیمق آمده است و برای به دست 90/1قیاس . پایایی این ماستمربوط به زیر مقیاس تکمیل  21و  20، 21، 21، 19، 5، 2 سؤالات

چهارچوب  اسیمق یبرا آمده است کهبه دست  86/1( 20) یآمده است. در ایران آلفای کرونباخ این مقیاس توسط براتی ثان به دست 16/1 (فهد) لیتکم و

 (.26) تبوده اس 10/1 (فهد) لیتکم و 16/1 (یذهن)

 سرطانمقیاس سازگاری با  -3

ی است و به سؤال 29بعدی و  5این مقیاس یک ابزار  .ت( تهیه گردیده اس21) نو همکارا Watsonتوسط ( Mini-Mac) نسرطا با یسازگار اسیمق

ن ابزار در یک . ایپردازدیمی و اجتناب شناختی درماندگ، ناامیدی، گرایانهتقدیر، تفکر کنندهنگرانی مشغولدلی، طلبمبارزهیی همچون روحیه هامؤلفهسنجش 

ده ی انجام شهایبررسسازگاری با بیماری است. در خصوص اعتبار و روایی این آزمون نیز  دهندهنشانای تهیه شده و نمره بالا در آن گزینه 0مقیاس لیکرت 

( بر اساس آلفای 26) نن در پژوهش پاتو و همکارابوده است. همچنین اعتبار و روایی این آزمو 88/1تا  62/1این مقیاس دارای ضرایب بین  دهدیمنشان 

، 91/1کننده نگرانی مشغولدل، 81/1 یطلبمبارزه، روحیه 11/1 ییگراتقدیر بیضرااست و نشان داده است که ترتیب  قرارگرفتهمجدد  سنجش موردکرونباخ 

 (.28) تاس 16/1 یشناختاجتنابو  90/1 یدرماندگ -ناامیدی

 هایافته

بوده که به صورت هدفمند و بر اساس معیارهای ورود و خروج به پژوهش  پستان سرطان به مبتلا زن مارانیب اینکه نمونه آماری این پژوهش با توجه به

 .شدباابل مشاهده میق 1جدول اعضای نمونه در  کیدموگراف مشخصات اند؛انتخاب گردیده
 

 اعضای نمونه کیدموگراف مشخصات .1 جدول

 مرحله بیماری مدت بیماری به روز سن انحراف استانداردمیانگین و 

 2 10 16/05 میانگین

 - 12/1 11/3 انحراف استاندارد
 

ت دهد که به صوراستاندارد سن و مدت بیماری ارائه گردیده است. همچنین نتایج نشان می انحراف و نیانگیم شود،یم لاحظهم 1 لجدو درگونه که همان

 .است مشاهدهقابل 2 ولجد در پژوهش یرهایمتغ با مرتبط نمرات استاندارد انحراف و میانگینبیماری قرار دارند. در ادامه  2میانگین این بیماران در مرحله 
 

 پژوهش یهاهیاز گو کیمیانگین و انحراف استاندارد هر  .2 جدول

 بالاترین نتریپایین انحراف استاندارد میانگین متغیرها

 110 61 11/0 16/91 یاسلام مقابله سبک

 80 28 16/0 03/69 نگرش به زندگی

 113 65 58/0 95/83 سازگاری با بیماری
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رد د تحملو ها های مقابله اسلامی، انسجام روانی، سازگاری با بیماریشود، میانگین و انحراف معیار متغیرهای روشملاحظه می 2ول جدگونه که در همان

نگرش به زندگی  استاندارد انحراف و نیانگیم ،11/0و  16/91ی به ترتیب اسلام مقابله سبک به این صورت که میانگین و انحراف استاندارد ؛ستا مشاهدهقابل

 .شدبامی 58/0و  95/83سازگاری با بیماری به ترتیب  استاندارد انحراف و نیانگیمو  16/0و  03/69به ترتیب 

اتسون و نیدورببررسی استقلال خطی بین متغیرها از آزمون  منظوربهاسمیرنوف و  -از آزمون کولموگراف متغیرهابررسی نرمال بودن  منظورمه بهدر ادا

 5/1 یهفاصلدوربین واتسون در  هبوده و مقدار آمار 15/1اسمیرنوف بیشتر از  -داری بر اساس ضریب کولموگرافاستفاده گردیده که نتایج نشان داد سطح معنی

 به همین دلیل استفاده از رگرسیون بلامانع است. ،دقرار دار 5/2تا 

ه شده است ادی از ضریب همبستگی پیرسون استفاسلام مقابله سبکی با ماریب با یسازگاری و زندگ به نگرشبستگی هر یک از متغیرهای ن همبرای تعیی

 است. شده ارائه 3ول که نتایج آن در جد
 

 رهایمتغ ارتباط یبررس جهت رسونیپ یهمبستگ آزمون. 3 جدول

 متغیرها
 سبک مقابله اسلامی

 داریسطح معنی ضریب همبستگی

 110/1 351/1 نگرش به زندگی

 111/1 321/1 سازگاری با بیماری
 

به این  ؛رددا وجود داریمعن ارتباط مثبت جهت در یاسلام مقابله سبکی با ماریب با یسازگاری و زندگ به نگرش نیب گردید که مشاهده 3 لجدو مطابق

  باشد.می 321/1سازگاری با بیماری  با یاسلام مقابله سبک یهمبستگو  351/1صورت که ضریب همبستگی سبک مقابله اسلامی با نگرش به زندگی 

 و یزندگ هب نگرشی، متغیرهای اسلام مقابله سبکی بر واریانس ماریب با یسازگاری و زندگ به نگرشدر ادامه برای تعیین تأثیر هر یک از متغیرهای 

متغیر ملاک در معادله رگرسیون چندمتغیری تحلیل شدند. نتایج آماری رگرسیون  عنوانبهی، اسلام مقابله سبکبین و متغیرهای پیش عنوانبه یماریب با یسازگار

 است. شده ارائه 0ل در جدو
 

 یماریب با یسازگار و یزندگ به نگرشاز روی  یاسلام مقابله سبکی نیبشیپبرای  گامبهگامتحلیل رگرسیون  .0جدول 

 نیبشیپمتغیر  متغیر ملاک مدل

 بیضر و نییتع بیضر

 شدهلیتعد نییتع

ضرایب 

 راستانداردیغ

ضرایب 

 T استاندارد
سطح 

 یداریمعن
R 2R B SE Β 

 یاسلام مقابله سبک 1
 مقدار ثابت

351/1 128/1 
03/193 83/9 - 61/19 1111/1 

 1111/1 129/3 351/1 386/1 03/1 یزندگ به نگرش

 یاسلام مقابله سبک 2

 مقدار ثابت

021/1 111/1 

16/158 01/11 - 11/9 1111/1 

 1111/1 816/3 351/1 311/1 031/1 یزندگ به نگرش

 119/1 385/2 223/1 293/1 698/1 یماریب با یسازگار
 

 021/1رابر با بین با متغیر ملاک بهای پیشبینی )مدل دوم( مقدار ضریب همبستگی چندگانه متغیردهد که در بهترین مدل پیشنتایج جدول فوق نشان می

بوده و بیانگر این مطلب  111/1ی( است. مقدار ضریب تعیین برابر با اسلام مقابله بکس) کبین و متغیر ملارابطه در حد بالا بین متغیر پیش دهندهنشانبوده که 

ون و دار بودن رگرسیهای تحلیل واریانس، معنیشاخص مجموع دربین مربوط است. ی به متغیرهای پیشاسلام مقابله سبکدرصد از تغییرات  11است که 

بین های پیشدهند که مدل رگرسیون با متغیرنشان می کند. آزمونآن را تأیید می 11/1 از ترکوچکرابطه خطی بین متغیرها را نشان داده که سطح معناداری 

های غیردهد که متو ملاک از برازش خوبی برخوردارند و تغییرات تبیین شده توسط مدل، واقعی بوده و ناشی از شانس و تصادف نیست. همچنین نشان می

 ملاک سهیم هستند.  بینی و تغییرات متغیرها در پیشدرصد این متغیر 99بینی کنند. با احتمال بیش از را پیش یسلاما مقابله سبکاند تغییرات بین توانستهپیش

هستند.  یاسلام لهمقاب سبکبرای  هانیبشیپترین ی قویماریب با یسازگاری و زندگ به نگرشدهد به ترتیب همچنین مقادیر ضرایب رگرسیون نشان می

تغییر  یاسلام مقابله سبکدر انحراف معیار  12/1به میزان  یزندگ به نگرشبتا، در مدل اول با هر واحد تغییر در انحراف معیار  راستانداردیغ بیضربر اساس 

 مقابله سبکدر انحراف معیار  11/1به میزان  یماریب با یسازگارو  یزندگ به نگرشدر مدل دوم هر واحد تغییر در انحراف معیار  که یدرحال. کندیممثبت ایجاد 

 (.P<15/1و  P<11/1و تمامی این تغییرات با توجه به مقدار احتمال آزمون رگرسیون معنادار است ) کندیمتغییر ایجاد  یاسلام
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 گیرینتیجه و بحث

 آمدهدستهبی انجام گرفته که نتایج سرطان مارانیب در یاسلام مقابله سبک با یماریب با یسازگار و یزندگ به نگرش رابطه این پژوهش با هدف تعیین

 وجود دارد. داریمعنی در جهت مثبت ارتباط اسلام مقابله سبک با ،یرمایب با یسازگار و یزندگ به نگرشنشان داد بین 

همسو باشد که در این  ،نداپرداختهیی که به بررسی ارتباط بین سبک تفکر دینی با نگرش به زندگی و سازگاری با بیماری هاپژوهشبا  تواندیماین یافته 

 حکیمی و همکاران ،(10) و همکاران Watkins (11)، Pruksakorn ،(9) زاده و همکارانعظیم ،(5و همکاران ) Moeller یهاپژوهشبه  توانیمخصوص 

(15)، Libby  (16)و همکاران، Barton ( 18و همکاران) و Mahayati ( 22و همکاران) اشاره نمود. همچنین این یافته با نتایج پژوهش Thune-Boyle 

 .باشدناهمسو می Brennan (23) و (11و همکاران )

 بر یاثرگذار با واندتیمدینی  مقابله سبک از یبرخوردار که داشت عنوان گونهنیا توانیم ارتباط بین سبک مقابله اسلامی با نگرش به زندگی نییتب در

 بر آن واسطهبه و نموده کمک یروان فشار ترموفق تیریمد بهو از طریق توسل به نیروی فرازمینی و ایجاد احساس حمایت از سوی پروردگار  یفکر یندهایفرا

ه باورهای دینی مقید ب د،ینمایمی فشارزا استفاده هاتیموقعی در برخورد با امقابلهاز این نوع سبک  که یافراد که چرا مثبت گذارد؛ ریتأثنوع نگرش به زندگی 

 درک و ـذیرشپ توانـاییتا بتوانند  گرددیمو این موضوع باعث  ندینمایمعمل  کنندیمخود بوده و طبق رهنمودهایی که پیوسته صبر و شکیبایی را توصیه 

ی نسبت به دگاه مثبتاین موضوع دور از انتظار نخواهد بود که دی و ندینما تیموقع تیریمد در سعی اجتناب، یجابه و باشند داشته را یزندگ یفشارزا شـرایط

 (.5) ددایجاد گر هاآنزندگی در 

 گرددیماعث ب مبتنی بر باورهای دینی، مدارسلامت یرفتارها و افتهیسازش یراهبردها بر دیتأک با تنش رفع بر یاثرگذار با ینید مقابله سبک از یبرخوردار

 گذاردیم ریتأث یندگز به نگرش یرو برکه این موضوع  باشد داشته دنبال به را منفـی هیجـان کمترین که دینما رفتار یاگونهبه زابحران طیشرا با بتواند فردتا 

(16 .)Watkins (11 معتقد است بیمارانی که )ًو جهان  خود ت بهنسب ترییافتهرشد نشیب، به این دلیل که دینمایمی دینی استفاده امقابلهی هاسبکاز  عمدتا

در آنان شکل گیرد و باعث ایجاد نگرش مثبت نسبت  یاخلاق نظم کی تا گرددیمباعث  مسئلهبرخوردارند و این  بالاتری یارزشمند احساسهستی دارند، از 

 هاآنه به ک برندیمیی همچون صبر و استقامت و توسل به دعا را به کار هاکیتکن معمولاًی دینی امقابلهبه زندگی گردد. وی معتقد است افراد دارای سبک 

ه را تحمل کنند. همچنین مشخص و مبرهن است ک هایسختانند مصائب و ی داشته باشند و بهتر بتوترنانهیبخوشتا نسبت به زندگی دید  کندیمکمک 

یرا این ز ؛موجب ایجاد آرامش شود تواندیمی مذهب دینی و یامقابله یهاسبکی دینی با سطوح بالای آسایش درونی مرتبط است و برخورداری از هایتوانمند

ین ا بهترین روش برای مقابله با مشکلات زندگی باشد و چون تواندیمکه وجود خداوند و توسل بر قدرت لایزال الهی  اندافتهی دستافراد به این باور عمیق 

(. با 15) دزیرا نگرش مثبت به زندگی با احساس توانمندی در حل مشکلات ارتباط دار ؛ندی نسبت به زندگی دارترمثبت، دیدگاه دارندمانیاافراد به کمک الهی 

شکلات م شود؛ کلیه اقداماتی که فرد مسلمان جهت مقابله باشناخته می ارزشمند از جانب پروردگار ینعمت عنوانبهی زندگ ،لامدین اس هایآموزهه اینکه در توجه ب

بر، اسلام که اعمالی همچون ص تواند او را در رسیدن به این ارزش یاری نماید؛ بر همین اساس فرد مسلمان با استناد به سفارشاتگیرد، میی به کار میزندگ

ر نماید تا بتواند نگرش خود را به زندگی تغییداند، از این توانمندی استفاده میها را در ایجاد آرامش دخیل میبردباری، مدار، تحمل، شکرگزاری و کنترل هیجان

  .(9)ها نیز نگرش مثبتی به زندگی داشته باشد داده و در زمان سختی

دگی فرد سازگاری با بیماری با تغییراتی در روش زن که داشت عنوان گونهنیا توانیم ،یبین سبک مقابله اسلامی با سازگاری با بیمار ارتباط نییتب در

 یهاهارتم به همین دلیل ؛اشدای مناسبی است که بتواند هدایتگر بیمار در تحمل بیماری بریزی و استفاده از راهبردهای مقابلههمراه است و نیازمند برنامه

دینی بر  لهمقاب سبکرا به سازگاری بهتر با بیماری برساند و چون استفاده از  هاآن تواندیم دهدیمی که تحمل افراد را در برخورد با مشکلات افزایش امقابله

ی دینی ضمن پذیرش باورهای دینی، قواعد امقابله(. افراد برخوردار از سبک 18) ودشیمدارد، باعث افزایش سازگاری با بیماری  دیتأک ورزیتحمل یمقولهاین 

کنار بیایند و  ی بتوانند با شرایط سختترمناسببه نحو  گرددیمباعث  مسئلهو این  رندیگیممنظور کنترل خویشتن و کنترل محیط به کار خاص اخلاقی را به

 سبک از اربرخورد افراد واقع درتا با بیماری خود به سازگاری رسند.  کندیمکمک  هاآنی بالاتری داشته باشند که وجود همین توانمندی به آورتاب اصطلاحبه

و بدین  دهندیمبروز روانی از خود  فشار برابر ی را درمؤثر ایمقابله ، نقشپذیریحمایتی افزایش تحمل، مدارا، بردباری و هاکیتکن واسطهبه ی،نید یامقابله

ی مرتبط با دین یا برخورداری از هامهارتتوانمندی در استفاده از  اندداده(. برخی از تحقیقات نیز نشان 9)شوندیمطریق بهتر با شرایط بیماری خود سازگار 

 استفاده از ضمن و بهتر درک نماید را ببیند و مشکلات مرتبط با بیماری تحملقابلتا بیماری خود را  دینمایمی دینی به فرد بیمار کمک امقابلهسبک 

میزان تحمل مصائب را در خود افزایش دهند و بتوانند شرایط بیماری را بهتر تحمل کنند و با آن سازگار  است، استقامت و صبر بر یمبتن عمدتاً  که ییهاکیتکن

کی ی عنوانبههای زیادی شده است؛ اما در دین مبین اسلام های مقابله با مشکلات سفارشباری و روشچند که در ادیان مختلف درخصوص بر(. هر22) ندگرد

 مدارانهیجیک راهبرد  عنوانبهترین ادیان الهی مسائلی همچون صبر و بردباری به صورت گسترده توصیه شده است و به توسل بر دعا و مناجات از کامل
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مشکلات  های اسلامی، در مسیر مقابله با مصائب، استقامت در برابربه همین دلیل فرد مسلمان با تاکید بر این آموزه ؛ستنگریسته شده امبتنی بر باورهای دینی 

 .(9) دنماید تا بتواند با بیماری و مشکلات مرتبط با آن بهتر سازگار شودهد و این موضوع به او کمک میرا سر لوحه کار خود قرار می

 مقابله، ناختیش مقابلهبر سه بعد  دیتأکی دین مبین اسلام است با هازهوآمی اسلامی که مبتنی بر امقابلهکه استفاده از سبک ضر نشان داد پژوهش حا

بیمار مبتلا به سرطان را قادر سازد تا روی سه بعد هیجانات، رفتار و تفکر تمرکز نموده و ضمن مدیریت بهتر هیجانات، تفکر  تواندیم عاطفی مقابلهو  رفتاری

مثبت نگرش  دجایبه ا تواندیم ،اردشناخت افراد و هیجانات قرار د ریتأثی را بروز دهد و با توجه به اینکه نگرش به زندگی تحت مؤثرسنجیده داشته و رفتارهای 

در  ؤثرمراهکاری  عنوانبهبر تحمل مشکلات و توسل بر دعا و مناجات را  دیتأکهمچنین با توجه به اینکه در سبک مقابله اسلامی، در بیماران کمک کند. 

 منجر به ایجاد آرامش و احساس مدیریت تواندیمکه  شودیمجزو بعد هیجانی راهبرد مقابله اسلامی شناخته  مسئلهاین  گیرد،خصوص ایجاد آرامش در نظر می

بت دیده ارتباط مث هاآنبین  ،تبهتر شرایط گردد و چون نگرش مثبت به زندگی با احساس توانمندی در برابر مشکلات و توان تحمل مصائب در ارتباط اس

منجر به  تواندکه تحت فشار روانی بالایی قرار دارند می اسلامی در بیماران مبتلا به سرطان مقابله یهاسبک. همچنین پژوهش حاضر نشان داد که شودیم

. گرددیمبعد عاطفی و شناختی این نوع سبک ایجاد  واسطهبهشود که این موضوع نیز  هاآندد و باعث حفظ بهزیستی روانی کاهش تنش و فشار روانی گر

 ،طانبتلا به سرتا بیماران م گرددیمو باعث  دینمایمهای اعتقادی است، توکل بر خداوند و صبر را توصیه ی سبک مقابله اسلامی که مبتنی بر آمیزههاکیتکن

ی مطمئن بدانند که این موضوع تحت عنوان بعد رفتاری باعث افزایش گاههیتک عنوانبهیک آزمایش الهی در نظر گرفته و خداوند را  عنوانبهبیماری خود را 

 .رسیدن به سازگاری با بیماری گردد تاًینهاتحمل بیماری و 

 نیا کهنآ اول روبرو بوده است، ییهاتیمحدود پژوهشگر در انجام این تحقیق با اما ،استتوصیفی و نظری، نوآورانه  یربنایز لحاظ به پژوهش نیا هرچند

 میتعم وصخص در توانینم به همین دلیل ؛است شده انجامدر شهر مشهد  )ع( آنکولوژی رضابیماران مبتلا به سرطان پستان کلینیک  یرو بر تنها پژوهش

ی این تحقیق این است که این تحقیق از نوع هاتیمحدودهمچنین از دیگر  نمود.اظهارنظر  یی و دیگر بیماران سرطانیایجغراف مناطقدیگر  به جینتااین 

 یشیآزما طالعاتم یطراحجهت رفع این محدودیت به  ستیبایمو  گردد ریتفس و نییتب یمعلول و علت صورتبه تواندینم آن از حاصل جینتاهمبستگی بوده و 

 کهیرصورتدبیماران مبتلا به سرطان  چون که داشت عنوان گونهنیا توانیم یکاربرد شنهادیپ عنوانبه پژوهش نیا یهاافتهی اساس بر تیدرنها پرداخته شود.

 ،ی اسلامیامقابله انتخاب سبک جهت گرددیم شنهادیپ ،گرددنتوانند دید مثبتی به زندگی داشته باشند و به سازگاری برسند، تحمل بیماری برای آنان سخت می

 نیهمچن. گردد انجام ی خاصهایماریبنجمن ا توسط یگروه و یفرد یشناختروان اقدامات ،ی بر نگرش به زندگی و سازگاری با بیماریاثرگذار هدف با

 ،گذاردیم ریتأث آنان روان سلامت بر ،ی همچون نگرش به زندگی و سازگاری با بیماریعوامل قرار دارند که یشرایطبیماران سرطانی در  چون شودیم شنهادیپ

 .ردیگ قرار یررسب مورد زین یشیآزما مهین صورتبه مؤلفه نیا ریتأث و شود توجه رانهیشگیپ یعاملعنوان به سبک مقابله اسلامی به

 
 به آن اختصاص یافت. قبل 11821111911113نامه پایانجام قرار گرفت و کد  طرح این پژوهش در ابتدا مورد تأیید دانشگاه آزاد تربت اخلاقی: ملاحظات

 وهگر روی بیماران بر درمانی یبرنامه اجرای پایان از پس امضاء نمودند. درمانی را یبرنامه در شرکت یآگاهانه رضایت فرم بیماران مداخله، تمام اجرای از

 .نمودند را دریافت برنامه این نیز شاهد گروه بیماران آزمون،

 

 .انداین پژوهش گزارش نکرده یهمقاله تضاد منافعی دربار نویسندگان منافع: تضاد

  تشکر و تقدیر

ع( شهر ) ضارمسئولین محترم کلینیک آنکولوژی و رادیوتراپی  و دانشگاه آزاد اسلامی واحد تربت جاممعاونت محترم پژوهشی  دانیم از همکاریبر خود لازم می

 .مشهد تقدیر و تشکر داشته باشیم
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