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 چکیده
 آموزان و این موضوع که عزت نفس در تعامـل          مین سلامت روانی دانش   أبا توجه به اهمیت عزت نفس در ت        :زمینه و هدف  

آمـوزان   عامـل موفقیـت دانـش      و  ارزشـمند  یپیـدایش حـس     و سبب داشتن تصور مثبت از خود و        شود  میبا دیگران حاصل    
 ـ هدف  با  گردد، مطالعه حاضر     می   هـای آموزشـی     از سـری برنامـه     (ESE)  برنامـه آموزشـی ارتقـا عـزت نفـس          ثیرأتعیین ت

Live Wire Mediaانجام شدابتدایی موزان دختر کلاس اول آ دانشای از   در نمونه.  
گیری به شیوه تصادفی و مداخله بـه صـورت             انجام شد، نمونه   1385 که در سال     تجربی نیمهدر این مطالعه     :قیتحقروش  

ها شامل دختران کلاس اول بودند که از یکی از دبستانهای غرب تهـران                نمونه.  انجام شد  ESEشده    آموزش برنامه طراحی  
 ـ      .آموز، در گروه شاهد قرار گرفتند        دانش 31 گروه آزمون و     آموز در    دانش 29. انتخاب شدند  پ بـا   وبا استفاده از پرسـشنامه پ

  هفتـه  9 در طی     جلسه 18برنامه آموزشی به مدت      سپس   ؛ هفته مصاحبه گردید   9 از   پسدر ابتدای پژوهش و      ها همه نمونه 
ردانی از خـود، کنتـرل خـشم،         نظری و کارگاه آموزشـی بـه صـورت نمـایش رفتارهـای صـحیح ماننـد قـد                   آموزششامل  

بـا  هـا    داده. سـال صـورت گرفـت       گروه پس از نـیم     هر دو د با   مصاحبه مجدّ . گروه آزمون اجرا گردید    پذیری برای  ولیتؤمس
 ≥05/0Pداری   در سطح معنی، و رگرسیون لجستیک دوتایی Chi-Square،t  آزمونهایو SPSSری آماافزار  نرم استفاده از

  .رار گرفتندمورد تجزیه و تحلیل ق
داری نمرات عزت نفس را در میان گـروه          طور معنی   آموزش به  ،تحلیل آماری پیش آزمون و پس آزمون      بر اساس    :ها یافته
 -1/1±6/3سال،    نیم نفس در گروه شاهد در طیّ      تفاوت بین میانگین رشد نمره عزت     ). >05/0P(بود   بهبود بخشیده    آزمون

 نسبت بـه  آزمونآموزان گروه  و دانش) >000/0P ( بوددار  معنی و3/4±7/3ه آموزشی    در طی اجرای برنام    آزمونگروه  در  و  
  .آمیزی برخوردار بودند آموزان گروه شاهد از رشد مثبت و موفقیت دانش
مـوزان سـال اول   آ دانـش  نفس زتعارتقای  بر ی طراحی شدهآموزشاین برنامه و اثر مثبت  بیانگر نقش  نتایج:گیری نتیجه

  .دوبدبستان 
   دختر؛ییآموز اول ابتدا  دانش؛ESE برنامه طراحی شده ؛ عزت نفس:ها  واژهکلید
  )1386 سال زمستان؛ 4؛ شماره 13 دوره(درمانی گناباد  پزشکی و خدمات بهداشتی، دانش؛ مجله دانشکده علوم افق
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  مقدمه
 مهمترین نیازهای انسان که او را در برابر اضطراب و یکی از

 مفهومی ؛نماید، عزت نفس است  میرویدادهای فشارآور محافظت
های اخیر بیش از گذشته مورد توجه روانشناسان قرار  که در دهه
عزت نفس در تمام فعالیتهای روزانه انسان به نوعی . گرفته است

های شخصیت و  رین جنبهو به این شکل از مهمت شود  میگر جلوه
و شکوفایی انسان است و ) 1(کننده ویژگیهای رفتاری  تعیین

بیشتر صاحب نظران آن را به عنوان عامل مهم و اساسی در 
  ). 2( دانند  میسازگاری عاطفی و اجتماعی

 بنابراین ؛گردد  میگیری شخصیت انسان از کودکی آغاز شکل
کودکی بسیار اهمیت شناخت نیازهای عاطفی و روانی انسان در 

آموزند و   می کودکان در خانواده چگونه زندگی کردن را.دارد
یکی از . نمایند  میهای فرهنگ جامعه و خانواده را کسب شیوه

مهمترین عواملی که در تعیین جایگاه و موقعیت کودک در 
کند، شناخت نیازهای کودک  خانواده به والدین کمک می

منظور   به،زند از انسان سر میهر رفتاری که ). 3(باشد  می
های بدنی و روانی او  برآورده شدن یکی از نیازها و خواسته

 توان آنها  می، کودکان را شناختاگر بتوان نیازهای مهمّ ؛باشد می
 را نیازهای خود بخوبی و از طریق صحیح بتوانند یاری کرد تا را

 که به نفس است یکی از این نیازها، نیاز به عزت .ارضا نمایند
 شامل نیاز وباشد  نظر می عنوان انگیزه رفتار و عملکرد انسان مدّ

 ارضای نیاز ؛ولیت استؤبه احساس ارزش، احترام، موفقیت و مس
ارزش،  به عزت نفس به احساساتی از قبیل اعتماد به نفس، 
محبت . قدرت، لیاقت، کفایت متمرکز بودن منتهی خواهد شد

نفس در کودکان  ود آمدن عزتوجه  اساس ب،بدون قید و شرط
تری نسبت به  هر چه مادران ادراکات بهتر و سازنده). 4(است 

فرزندان خود داشته باشند، فرزندان آنها از عزت نفس بهتری 
  ). 3( برخوردار خواهند بود

 خود(نفس عبارت است از ارزشی که اطلاعات درون  عزت
  رد تمام صفات  در مووی برای فرد دارد و از اعتقادات ١)پنداره

. و قابل تغییر استشود  و ویژگیهایی که در او هست، ناشی می
عزت نفس به منزله مجموعه نگرشها و عقایدی است که افراد در 

باور نسبت به موفقیت . دنکن رونی ابراز مییروابط خویش با دنیای ب
شخصی، بسیج خویشتن با توجه به اهداف تعیین شده، به منزله 

                                                           
1-Self-Concept  

   ؛.نفس پیوستگی مستقیم دارند ستند که با عزتبازخوردهایی ه
دهد که  نفس به یک حالت روانی پوشش می به عبارت دیگر عزت

سازد تا نسبت به انتظار موفقیت و پذیرش آن و  فرد را آماده می
با توجه به نکات فوق . های شخصی واکنش نشان دهد کننده تعیین

عدم تایید فرد نفس به منزله بیان تایید یا  توان گفت عزت می
دهد که تا چه اندازه فرد خود  نسبت به خویشتن است و نشان می

نفس یک   داند و به عبارت دیگر عزت را توانا، ارزنده و پر اهمیت می
سطح گفتار و در توان در  تجربه شخصی است که ترجمان آن را می

   .)5(دار مشاهده کرد ی سطح رفتارهای معن
ریزی  یت کودک را پیهای اصلی شخص نفس پایه عزت

 مهارتهای ادراکی و فکری کودک ،کند و در طول مدت زندگی می
که کودک واقعیتها را   طوریه  ب؛شود تر می تر و عمیق پیچیده

پی مثبت و منفی از عملکرد  در ارزیابی پی. کند خود ارزیابی می
که ارزیابی  طوریه  ب؛بر عزت نفس وی دارد  ثیر مستقیمیأ ت،فرد

اعث عزت نفس بالا و ارزیابی منفی، عزت نفس را پایین  ب،مثبت
 ارزشیابی مثبتی از عملکرد خود داشته ،هرگاه فرد. )6(آورد  می

که اگر فرد ارزیابی   در حالی؛یابد نفس وی افزایش می باشد، عزت
یابد  منفی از عملکرد خود داشته باشد، عزت نفس او کاهش می

 خلق مثبت ؛گذارد  اثر مینفس شرایط اخلاقی نیز بر عزت). 7(
به ؛ )8(انجامد  به افزایش و خلق منفی به کاهش عزت نفس می

نفس درجه و ارزشی است که یک فرد به  عبارت دیگر، عزت
است و در   این صفت یک ویژگی عمومی. دهد خودش نسبت می

 همه انسانها وجود دارد و محدود و گذرا نبوده، بلکه ثابت و دائمی
تا در ) 10(باید مشخص کرد  ان آن را معمولاًو میز) 9(است  

 با بکارگیری ،نفس کافی برخوردار نباشد که فرد از عزت صورتی
های   برنامه.را بهبود بخشید های آموزشی مناسب آن برنامه

آموزشی بسیاری جهت درک از خود در کودکان و نوجوانان ارائه 
 از ٢نفسبرنامه آموزشی ارتقا عزت شده است که یکی از آنها 

 Live Wire Mediaمهارتهای زندگی های آموزشی  سری برنامه
 در John Templeton توسط بنگاه آموزشی  کهباشد می

  . )11( توسعه یافته استسانفرانسیسکو 
های  نفس و نقش آن در جنبه با توجه به اهمیت عزت

آموزان دبستان در مراحل   و به این دلیل که دانشمختلف زندگی
های   هستند، ضرورت دارد برنامهورود به اجتماع و اولیه رشد

                                                           
2- Enhancing Self-Esteem Education (ESE) 
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کید بر أ سلامت روان و مهارتهای اجتماعی با تیآموزشی ارتقا
  ).12(افزایش عزت نفس انجام شود 

آموزان   وظیفه دارند تا با کمک به دانشمسؤولین مدارس 
به عنوان  -در جهت شناخت خود و درک درست از عزت نفس

که عبارتند از توانایی ) 13(هیجانی قسمت مهمی از رشد هوش 
ثر ؤو بکارگیری م) عزت نفس(شناخت درست از شخصیت خود 

  های آموزشی افزایش  برنامه.  اقدام نمایند-در طول زندگی
  احساس کفایت و شایستگی  عزت نفس در مدارس با تکیه بر

 ؛)14( گردد  میو حمایت اجتماعی موجب کسب عزت نفس قوی
 تفاوتی بین آن کودکانن شده است که همه در این زمینه بیا

و شخصیتی که دوست دارند ) خود حقیقی(فردی که هستند 
هر چه این تفاوت . نمایند  میرا احساس) آل خود ایده(باشند 

  تر و  دهنده عزت نفس پایین احساس شده بیشتر باشد نشان
 ،آل کمتر باشد هر چه تفاوت بین خود حقیقی و خود ایده

پشتیبانی و حمایت افراد . باشد  می عزت نفس بالادهنده نشان
ثیر بسزایی أ تکودکانمهم مثل والدین و معلمین بر عزت نفس 

کنند دیگران آنها را قبول دارند و   می که احساسکودکانی. دارد
 بدون توجه به موقعیتشان آنها را دوست دارند و به آنها احترام

 با توجه به این مطلب ).15( گذارند، عزت نفس بالاتری دارد می
شان بیشتر  آل که کودکانی که تفاوت بین خود واقعی و خود ایده

و از حمایت اجتماعی کمتری برخودار هستند، دارای عزت نفس 
باشند؛ بنابراین لازم است مداخلات آموزشی جهت   مییتر پایین

و چگونگی درک  پذیرش بدون قید و شرط خود حقیقیافزایش 
با توجه به این مهم تحقیق  ).16( نجام گیردحمایت اجتماعی ا

 آموزان اول ابتدایی نفس دانش حاضر با هدف تعیین میزان عزت
  .پذیرفتنفس انجام   به منظور افزایش عزتو 

  
  قیتحقروش 

 انجام شد، 1385 که در سال تجربی نیمهدر این مطالعه 
گیری به شیوه تصادفی و مداخله به صورت آموزش برنامه  نمونه

ها شامل دختران کلاس اول  نمونه.  انجام شدESEشده  راحیط
  . بودند که از یکی از دبستانهای غرب تهران انتخاب شدند

به شیوه  دو کلاس اول ابتدایی داشت که دبستاناین 
 و کلاس آزمونآموز در گروه   دانش29یک کلاس با تصادفی 
منطقه خاب انت . در گروه شاهد قرار گرفتند،آموز  دانش31دیگر با 

  .بودها  غرب تهران به دلیل دسترسی بیشتر پژوهشگر به نمونه
ابتدا روایی ابزار سنجش عزت نفس کودکان و نوجوانان که 

 توسط  از طریق روایی محتوی،استپ ونفس پ پرسشنامه عزت
ده نفر از اساتید دانشگاههای تهران سنجیده و پایایی آن نیز از 

 دارای آزموناین . رآورد شد ب%93د حدود طریق آزمون مجدّ
و پیش از این نیز در کودکان و نوجوانان امتیاز بین فرهنگی است 

   ).17( ایرانی اجرا شده است
 جلسه آموزش نظری و 18شامل  ESEشده  برنامه طراحی
با توجه به  مثال و نمایش رفتار صحیح  همراه باکارگاههای عملی
 مثالها و نمایشها  کلاس اول بازنگری وآموزان موقعیت دانش

  .مطابق با فرهنگ ایرانی بازسازی شد
صورت ه به منظور پایایی برنامه طراحی شده ابتدا برنامه ب

  .مقدماتی اجرا و نقایص آن بر طرف شد
آموز   نفر دانش60 همه  برایابتداجهت انجام تحقیق، 

 2ای در طی مدت  صورت مصاحبهه پ بوپرسشنامه عزت نفس پ
 18 هر دو کلاس به مدت ؛ روزانه تکمیل شد ساعت2تا 1هفته 
 بدون مداخله بودند و دوباره پرسشنامه عزت ) هفته9( ،جلسه

 نفر 60 هفته از طریق مصاحبه برای هر 2نفس پوپ به مدت 
دوم، این بار برای مرحله پرسشنامه در بعد از تکمیل . تکمیل شد

جلسه  18که  ESE آموزان گروه آزمون، برنامه طراحی شده دانش
 در مورد  نمایش رفتار وای عملیهآموزش نظری و کارگاه

 امیدوار بودن و ، قابل اعتماد بودن،کنترل خشم، قدردانی از خود
 ، حفظ حرمت خود و دیگران،چگونگی برخورد با ناامیدی

 ،ولیت در برابر کارهای خودؤپذیری و احساس مس ولیتؤمس
 احساسات کنار آمدن با ،حل مشکل و دعواروشهای مختلف 

دوست  ،گوش دادن به دیگران چگونگی افزایش مهارت ،خود
، )نه گفتن( رد کردن پیشنهادات در مواقع لازم ،خوب بودن

 چگونگی شهروند ، عدالت،تعریف قلدری و نحوه بر خورد با آن
 مراقبت از خود و دیگران و ،عدم تبعیض،  درستکاری،خوب بودن

   .اجرا شدمشارکت در امور 
در . پ بودونفس پ  پرسشنامه عزت،نفس جش عزتابزار سن
 ساعت با توجه به 2 تا 1 هفته، هر روز به مدت 2طی مدت 

 کودکان در گروههای دو نفری جهت تکمیل ،تنظیم وقت قبلی
پ به دفتر معلم بهداشت مدرسه مراجعه ونفس پ پرسشنامه عزت

 داده صورت انفرادی به پرسشنامه پاسخه کردند و در آنجا ب می
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آموزان از سوالات مطرح شده،  به منظور درک بهتر دانش. شد می
ال برای وی نامفهوم است، توضیح ؤ س،شد هرجا که احساس می

  . شد  می و یا از مثالهایی برای تفهیم آن استفادهارائهاضافه 
 آزمونهای آماری و SPSS ریآماافزار  نرم با استفاده ازها  داده

Chi-Square،t در سطح ، تیک دوتایی و رگرسیون لجس
  .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند ≥05/0P داری معنی

  
  ها یافته

 یکآموز سال اول ابتدایی از   دختر دانش60در این بررسی 
  مورد و شدندطور تصادفی انتخابه مدرسه در غرب تهران ب

نفس  انحراف معیار نمره عزت و میانگین. قرار گرفتندمطالعه 
 جلسه نمره 18بعد از  و 3/58±0/6مه آموزشی اجرای برنا ازقبل 

که تلاش شده   اینبا وجود.  بود6/61±2/6  نفر60عزت نفس هر 
تعیین    و شاهد به قسمیآزمونبود در شروع مطالعه گروههای 

شوند که کمترین تفاوت را با هم داشته باشند اما تفاوت میانگین 
  ).>046/0P(د بودار  نفس کودکان در دو گروه معنی نمره عزت

 بعد از اجرای برنامه آزموننفس گروه  میانگین نمره عزت
 بود که نسبت به قبل از اجرای برنامه، 8/65±7/5آموزشی 

  ).>0001/0P (بوددار   از نظر آماری معنینشان داد کهافزایش 
یعنی (آموزان گروه شاهد  نفس برای دانش نمره عزت

، در )داده نشده بودندآموزانی که در برنامه آموزشی شرکت  دانش
 از مصاحبه اول صورت گرفت،  جلسه18مصاحبه دوم که پس از 

  تغییر در نمره عزت،رفت طور که انتظار می همان.  بود4/5±2/57
 در واقع تغییر ؛)>089/0P (بوددار ن نفس این کودکان معنی

نفس  اندک مشاهده شده نیز در جهت کاهش نمره عزت
نفس در  ن میانگین رشد نمره عزت همچنین تفاوت بی؛باشد می

 در طی اجرای برنامه آزمون و گروه )-1/1±6/3(گروه شاهد 
آموزان  و دانش) >0001/0P (بوددار   معنی)3/4±7/3(آموزشی 

آمیزی   نسبت به گروه شاهد از رشد مثبت و موفقیتآزمونگروه 
  .)1جدول ( برخوردار بودند

 صفر تا صد تواند در حدود نفس هر فرد می نمرات عزت
نفس افراد در سه گروه  ، نمرات عزت1 در جدول. تغییر کند

نفس آنها  افرادی که نمرات عزت. بندی شده است مختلف طبقه
  افرادی که نمرات عزت،»ضعیف« در طبقه نبود، بیشتر 50از 

و  »متوسط«در طبقه بود،  کمتر 75 بیشتر و از 50نفس آنها از 

در طبقه بود،  75از بیشتر  نفس آنها افرادی که نمره عزت
  .گرفتند قرار »خوب«

، فراوانی افراد موجود در هر طبقه برای گروه 1 طبق جدول
 در حالی که ؛تغییر بوده است شاهد در مصاحبه اول و دوم بی

در طی اجرای برنامه آزمون آموزان گروه  توزیع فراوانی دانش
  به عزتآموزشی تغییر کرد و فراوانی افراد در طبقات مربوط

خوب  نفس ضعیف و متوسط کاهش و فراوانی طبقه عزت نفس
  .افزایش یافت
نفس را برای   میانگین ابعاد مختلف عزت2 جدول

. دهد آموزان در زمانهای مختلف و به تفکیک گروه نشان می دانش
نفس اجتماعی کمترین امتیاز را در   اساس این جدول، عزت بر

 در حالی که  بود؛مطالعه داراآموزان گروه شاهد در شروع  دانش
 بود؛نفس تحصیلی دارای بالاترین امتیاز در این افراد  عزت

، ابعاد اجتماعی و جسمانی آزمونهمچنین در این دوره در گروه 
.  بوددارای کمترین امتیاز و بعد تحصیلی بالاترین امتیاز را دارا

 هم بعد اجتماعی و جسمانی عزت ماه، باز پس از گذشت شش
 آموزان گروه شاهد دارای کمترین امتیاز و عزت  در دانشنفس

در گروه شاهد و در . بودنفس تحصیلی دارای بالاترین امتیاز 
نفس دارای  پایان برنامه آموزشی، ابعاد جسمانی و اجتماعی عزت

کمترین و ابعاد خانوادگی و تحصیلی دارای بیشترین امتیاز 
  .)2جدول (بودند

در میانگین امتیاز ابعاد ) کاهش/شدر( میزان تغییر 3 جدول
ماهه برای گروه مورد و گروه  نفس را در طول شش مختلف عزت

اساس این جدول  بر. دهد طور جداگانه نمایش میه شاهد ب
 که برنامه آزمونآموزان گروه  نفس دانش ابعاد عزت  تمامی

 هرچند ؛، با رشد مثبت همراه بودبودآموزشی برای آنها اجرا شده 
) >631/0P(و تحصیلی ) >742/0P(  ن تغییر در ابعاد عمومیمیزا

 رشد با وجود خانوادگی نفس  همچنین عزتنبود؛ ردا معنی
 اما ؛)>057/0P(داری نداشت  مثبت، از نظر آماری رشد معنی

 به (بوددار  نفس اجتماعی و جسمانی معنی رشد مثبت عزت
هد  در حالی که در گروه شا؛)>023/0P و >017/0Pترتیب 

بر . نفس مشاهده شد کاهش در ابعاد تحصیلی و اجتماعی عزت
آموزان کاهش  نفس تحصیلی دانش این اساس در این مدت عزت

نفس اجتماعی این گروه با افزایش همراه  که عزت  در حالی؛یافت
  .بوده است
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آموزان گروه   دانش کهنتایج این مطالعه همچنین نشان داد
 جز عزت(نفس   ابعاد عزت  تمامی نسبت به گروه شاهد در آزمون

که تفاوت در  طوریه  ب؛اند  رشد مثبتی داشته)نفس اجتماعی
 نسبت به آزموندر گروه   رشد میانگین ابعاد تحصیلی و جسمی

 اما تفاوت مشاهده شده بین این دو بوددار  شاهد، مثبت و معنی
  ). 3 جدول (نبوددار  نفس معنی گروه در دیگر ابعاد عزت

  
  بحث
عزت  یزمینه نقش آموزش در ارتقا العات انجام شده درمط

دهد که عزت نفس و درک  نفس و پیشرفت تحصیلی نشان می
  و عامل مهمی در میزان فراگیری آموزشی است،مثبت از خود

ثری در افت تحصیلی کودکان به مؤکمبود عزت نفس عامل 
های این پژوهش مبین این مطلب است که  یافته .آید حساب می

 بایست هر چه بیشتر به  می،آموزان  عزت نفس دانشیارتقاای بر
ن توجه نمود و آن را با آناعزت نفس ثر در افزایش ؤعوامل م

  .آموزشهای مناسب ارتقا داد
به طور کلی مشکلات مربوط به عزت نفس در کودکان اساساً 

برخی مطالعات . به دلیل محدود بودن تجارب تعاملی آنهاست
 )تحصیلی، برقراری روابط اجتماعی(نشان دادند که شکست 

و ) 18( بی بر روی عزت نفس داشته باشدثیر مخرّأتواند ت می
 عزت نفس و کاهش یاندیشی موجب ارتقا آموزش مثبت

  ). 20,19( گردد میافسردگی 
   شاهدآموزان اول ابتدایی در دو گروه مورد و نفس دانش  نمره کل عزت-1 جدول

  پس از اجرای برنامه آموزشی  قبل از اجرای برنامه آموزشی
  نفس امتیاز عزت  گروه آزمون  گروه شاهد  آزمونگروه   گروه شاهد

  )درصد(فراوانی   )درصد(فراوانی   )درصد(فراوانی   )درصد(فراوانی 
  )7/9( 3  0  )7/9( 3  )4/3( 1  )ضعیف( >50
  )3/90( 28  )7/89( 26  )3/90( 28  )6/96( 28  )متوسط (75-50

  0  )3/10( 3  0  0  )خوب (100-75
  )100( 29  )100( 29  )100( 31  )100( 29  جمع کل

 آموزان اول ابتدایی نفس دانش  میانگین نمره هریک از ابعاد عزت-2 جدول

  پس از اجرای برنامه آموزشی  قبل از اجرای برنامه آموزشی
  بُعد عزت نفس  گروه آزمون  گروه شاهد  آزمونگروه   گروه شاهد

  میانگین و انحراف معیار  میانگین و انحراف معیار  میانگین و انحراف معیار  میانگین و انحراف معیار
  6/12±3/2  3/11±2/2  6/12±3/2  7/11±7/2  نفس عمومی عزت
  7/13±5/2  3/12±4/2  4/13±1/3 0/14±7/2  نفس تحصیلی عزت
  3/12±1/2  8/10±2/2  2/11±0/2 3/11±7/1  نفس جسمانی عزت
  7/13±0/2  1/12±0/2  0/13±3/2 1/12±0/2 نفس خانوادگی عزت
  3/12±2/2  7/10±0/2  2/11±5/2 0/9±0/2  نفس اجتماعی عزت

  آموزان دختر نفس دانش در نمره هریک از ابعاد عزت) کاهش(  میانگین میزان افزایش-3 جدول

  بُعد عزت نفس  اختلاف دو گروه  آزمونگروه   گروه شاهد
 میانگین و انحراف معیار میانگین و انحراف معیار انحراف معیارمیانگین و 

 6/0±7/0  1/0±2/2  -4/0±9/2  نفس عمومی عزت
  9/1±8/0**  3/0 ±1/3  -6/1±9/2*  نفس تحصیلی عزت
  5/1±5/0*  1/±3/2**  -4/0±8/1  نفس جسمانی عزت
 7/0±6/0  7/0±9/1***  0/0±6/2 نفس خانوادگی عزت
  -6/0±6/0  2/1±5/2**  8/1±2/2*  نفس اجتماعی عزت

  .دار است  معنی010/0تغییر در سطح ***   .دار است  معنی05/0تغییر در سطح **     .دار است  معنی01/0تغییر در سطح *
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عزت نفس به عنوان یک محافظ در برابر دلهره و ترسهای 
عزت نفس پایین ). 22,21(آموزان ابتدایی و راهنمایی است  دانش

) 23( مثل ترس حضور در اجتماع و دلهره علت بسیاری از ترسها
کننده عزت نفس در مطالعات به  باشد؛ همچنین نقش پیشگیری می

عنوان محافظت افراد در برابر ترس، عدم اطمینان و همچنین در 
بهبود افسردگیها به اثبات رسیده است؛ به طور کلی عزت نفس 

 و مثبت با رفاه روانی و جسمانی و شاد زیستن و رضایتمندی
). 25,24(همچنین بهبود بعد از بیماریهای سخت در ارتباط است 

پژوهش حاضر فرصت یادگیری مهارتهای زندگی را برای 
 از طریق آورد که پیامد آن افزایش عزت نفس آموزان فراهم  دانش

کاهش موارد نامطلوب شکست به دلیل افزایش توانمندی در حل 
و کننده در مدرسه  احتمشکلات و مقابله با موارد مزاحم و نار

 تأثیر مثبت آموزش برنامه اصلاح رفتار .پیشرفت تحصیلی آنها است
به اثبات رسیده ) 26(در افزایش عزت نفس در مطالعات متعددی 

تری نسبت به  آموزان زورگو از عزت نفس پایین دانش. است
آموزان با  آموزش و ترغیب دانش. همکلاسان خود برخوردار هستند

  فتن حقوق دیگران و خودداری از قلدری در افزایش در نظر گر
؛ همچنین نقش عزت نفس در )27(عزت نفس تأثیر بسزایی دارد 

  ). 29,28,13(جلو گیری از ترک تحصیل بخوبی شناخته شده است 
و ) 31(نوجوانی ، )30(کودکی دوران پایین بودن عزت نفس در 

دگی در بزرگسالی از مهمترین عوامل خطر ابتلا به افسر) 32(جوانی 
  زیاد و حمایت اجتماعی و تنش با در نظر گرفتن . باشد می

کارگیری آزمون آماری ه عزت نفس و ارتباط آنها با افسردگی با ب
 داری نشان داد همبستگی تنها عزت نفس همبستگی مثبت معنی

 همچنین نتایج نشان داد که عزت نفس مثبت بدون ؛)33(
نقش محافظتی در برابر ابتلا به برخوداری از حمایت اجتماعی 

رسد عزت نفس مثبت سپر گذر از  به نظر می. افسردگی داشته است
 شرایط  و)32(شرایط بسیار سخت زندگی و عدم ابتلا به افسردگی 

  .باشد پایین اجتماعی می
یابد، باید محیطی باشد که  محیطی که کودک خود را در آن می
ش واقع شده است؛ معلم در آن احساس کند به گرمی مورد پذیر

نسبت به او متعهد است و با او بودن و پذیرش معلم ادامه موفقیت او 
کند؛ وی به عنوان یک شخص مورد احترام و پذیرش  را تضمین می

پذیری بیشتر در هدایت رفتارش و کنترل آن  است و برای مسؤولیت
کننده داخلی و  عزت نفس بالا به عنوان تعدیل. تلاش نماید

کننده خارجی در  رداری از حمایت اجتماعی به عنوان تعدیلبرخو
تر،   و در یک سطح بسیار وسیع)31(باشد  مقابل عوامل فشارزا می

به اثبات رسیده ) 32(افزایش عزت نفس در کاهش ابتلا به افسردگی 
است؛ همچنین عزت نفس به عنوان محور اصلی مداخلات در 

 و روانی و کاهش مرگ و های پیشگیری از سلامت جسمانی برنامه
 ). 34,33(میر در نظر گرفته شده است 

های آموزشی افزایش عزت  آل جهت مداخله مدرسه محلی ایده
نفس به منظور پیشگیری از مشکلات روانی و اجتماعی شناخته شده 

گیرد که به  آموز یاد می ؛ در طول برنامه آموزشی دانش)35(است 
افتد، به عنوان بخش طبیعی  میشکستهایی که گهگاه برایش اتفاق 

اندوزی و حتی روشی برای یادگیری توجه کند و  از زندگی و تجربه
کند،  او نه فقط تشویق و تمجید از معلم دریافت می. مثبت بیندیشد

آموزد که به طور آشکار یا پنهان خود را تشویق  بلکه خود نیز می
امل همه عزت نفس فرایندی است که ش. کرده، به خود پاداش دهد

ابعاد زندگی از قبیل عزت نفس جسمانی، تحصیلی، اجتماعی و 
گردد و برآیند آن انرژی مثبتی برای حرکت به سوی  خانوادگی می

گردد و در صورتی که برآیند آن منفی  تکامل روحی و جسمی می
باشد، مشکلات روحی و جسمی متعددی به همراه خواهد داشت که 

باشد که  مند و یا افسرده و ناتوان مینتیجه آن داشتن جمعیتی توان
  .نماید ناپذیر می جامعه را درگیر مخارج و ضررهای جبران

های این پژوهش نشان دادند  تحلیل آماری داده نتایج تجزیه و
 در مرحله پس آزمون نمرات بالاتری را در آزمونکه گروه 
 این امر نشانگر این است ؛های عزت نفس کسب نمودند پرسشنامه

 قابل توجه .برنامه در دستیابی به اهداف خود موفق بوده استکه 
آموزان بعد از جلسات  است که معلم کلاس متوجه تغییر رفتار دانش

آموزشی ارتقای عزت نفس گردیده و عنوان نمود که تعداد دفعات 
آموزان از یکدیگر به نحو چشمگیری کاهش یافته  شکایت دانش

و همچنین ترس حضور در مدرسه است؛ کنترل کلاس بسیار آسانتر 
و کلاس کمتر شده است؛ همچنین عنوان گردید که از مثالها و 
نکات مطرح شده در کلاس در مواقع لازم استفاده کرده و بسیار 

بنابر اظهارات معلم کلاس و بر اساس نتایج مطالعات . باشد مؤثر می
انجام شده مبنی بر اهمیت نقش معلم در افزایش عزت نفس 

های آموزشی ارتقای عزت نفس  آموزان، لازم است در برنامه دانش
معلمین مشارکت فعالانه داشته باشند تا از این طریق در دو جهت 
افزایش اطلاعات معلمین در ارتباط با مفهوم و راهکارهای مناسب 
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افزایش عزت نفس و نیز بکارگیری مستمر نکات مطرح شده و 
لایلی مبنی بر سودمندی د. تصحیح رفتار نادرست انجام گردد

مشارکت والدین در امر تحصیلی فرزندان وجود دارد؛ نظیر حمایت از 
کودک، بهبود و توسعه متقابل والدین؛ همچنین معلم در افزایش 

های آموزشی  آموز، جلب مشارکت والدین در برنامه عزت نفس دانش
عزت نفس از طریق شرکت در کارگاههای آموزشی نقش مؤثری 

أثیر مثبت آموزش در ارتقای عزت نفس و متعاقب آن تغییر ت. دارد
در رفتار و کسب آرامش بیشتر و پیشرفت تحصیلی در مطالعات 
متعددی مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفته و به اثبات رسیده است 

)36 .(  
همچنین چندین مطالعه برنامه ارتقای سلامت روانی مبتنی بر 

اجزای آن در عمل در جلوگیری مدرسه نشان دادند که عزت نفس و 
زا و کاهش  و رفتار مشکل) 37(آموزان دختر  از سوء تغذیه دانش

تأثیر بسزایی ) 38(مصرف مواد مخدرّ و رفتار ضدّ اجتماعی و دلهره 
  . دارند

  گیری نتیجه
  برESEکه طرح آموزشی   پژوهش نشان داد اینهای یافته

های  کی از پشتوانهی، عزت نفس بالا. ثر استؤ عزت نفس مارتقای
در مقابل چالشهای را آموزان  تواند دانش می محکمی است که

لین مدارس سعی کنند ؤو بنابراین مس؛سازد دنیای خارج استوار
که عزت نمایند محیط آموزشی و تربیتی مدرسه را طوری فراهم 

و با برقراری روابط مستمر با  آموزان افزایش یابد نفس دانش
د محیط مطلوب در خانواده و کاهش فشارهای ها و ایجا خانواده

 آنها را ، سلامت روانییآموزان و دستیابی به ارتقا روانی بر دانش
  . در رسیدن به کمال یاری نمایند

  
  تشکر و قدردانی 

ه ژاز کارکنان محترم مدرسه شهید آوینی بویپژوهشگران 
  راسرکار خانم ماندنی و خانم صفری نهایت سپاسگزاری و تشکر
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