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 29-9  /1401بهار و تابستان  /پنجمشماره  /سومل اس/مطالعات روان شناسی با رویکرد اسلامی

 اختلال افسردگی از منظر قرآن کریم

 2، معصومه مروی1معصومه سادات موسوی
 چکيده

کلله زنللدگی فردی و بيمللاریافسلللللردگی یکی از  هللای بسللللليللار رایس روانی اسللللللت 
شيوع گسترده  . باوجوداجتماعی بسياری از افراد را تحت فشار قرار داده است

شلللناسلللی هنوز به قطعيتی دانش روان، ت این بيماریهميت فراوان شلللناخو ا
عللدم بللا توجلله عوامللل علی و زیربنللایی افسلللللردگی نرسللللليللده اسللللللت.  مورد در 

ها در زمينه شللللناخت و درمان گویی علم بشللللر به بسللللياری از پرسللللشپاسللللخ
رسلد نظر میبه ضلروری قرآن کریمدینی مانند رجوع به منابع متقن ، افسلردگی
دادن باورها، افکار و وسلللو ، گامی در سلللمتنگاه نوین در این عرصللله تا با ایجاد

سللمت سلللامت و هدایت برداشللته شللود. برای نيل به این هيجانات بشللری به
تحليلی، پیرامون اختلال -روش توصللللليفیهللای متعللددی بللههللدف، مقللاللله
دهند که از می ها نشللاند. یافتهبررسللی و تبيین شلل قرآن کریمافسللردگی و آیات 

توان به های افسردگی میبر اراده توصيفی از انواع نشانهعلاوه قرآنمنظر آیات 
 های درمانی افسردگی نيز دست یافت. اسباد و روش

گان کليدی:  شناسی، اختلال. ، روانقرآن کریمافسردگی،  واژ

 . مقدمه1 
، بيش عصلللر  زدهبحران و  افسلللردهمضلللطرد،  انسلللان 21 قرن اوایل در   دیگری زمان هر  از  حاضلللر
 پیدایش عامل و  یافت روانی لامتلللس و  هاارزش مقوله در  اسیلللللاس هایسؤال آستانه در  را خود

 
                                                                            

 العالميه، قم، ایران. ؟ص؟المصطفیالهدی، جامعهافغانستان، مجتمع آموزش عالی بنتشناسی، از پژوه کارشناسی رواندانش .1
  العالميه، قم، ایران.؟ص؟المصطفیالهدی، جامعهی، مجتمع آموزش عالی بنتشناستربيتی روان-گروه علمی مربی .2
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 ارزشلللی نظام یک اسلللتقرار  عدم و  ارزشلللی تضلللادهای را هاناهنجاری و  هاناسلللازگاری از  بسلللياری
گون  نژادهای از  نفر  هاميليون، متمادی قرون در  اسلام دانست. آیین در فرد یافتهسازمان گونا

به مختلف مناطق در  را  داد، هدف تغيیر  را انسلللللان زندگی کرد، روش جذد خود جغرافيایی 
کرد.  وضع خاصی قوانين آنها اجتماعی و  فردی زندگی اداره برای و  بخشيد آنها زندگی به خاصی

دگی یکی از افسلللللر( 1394، کهنوجی) .داردای ویژه ر اث، معنوی رویکردهللای دینی و  این آیین بللا
شللناختی را به خود اختصللا  اختلالات بسلليار مهم روانی اسللت که بخش بزرگی از ادبيات روان

ومير در بسللياری از کشللورهای جهان اسللت و این اختلال دومين عامل اصلللی مر  .داده اسللت
های دوره ،ختلال افسلللللردگی(. ا1394، اضيف) کندافراد را به خود مبتلا می %29در طول زندگی 

عنصر اصلی  .شودشدت غمگين میشود که در آنها فرد دستخوش خلق بهنشانی را شامل می
که ملامت ناميده می ،این اختلال ، هالجين و ویتبورنشلللللود )خلق غمگين بسللللليار بالاسلللللت 

1394 .) 
شده  نازل متعال پروردگار  جانب از  هدایترای ب که است یاله یوح کرانيب منبع قرآن کریم

تواند در می، قرار دهد قرآن خود را در مسلللير تابش انوار آیات ،وقتی انسلللان خداپرسلللت ت.اسللل
کسلللالت و ، افسلللوس، غم، اختلال و نارضلللایتی، در این مسلللير . مسلللير هدایت پروردگار قرار گيرد

ب نجاتشان از سقوط به منين شفایی است که موجؤبرای م قرآن کریم .نداردنااميدی معنایی 
کات وسو سمتپرتگاه گمراهی است و با  گرایشات و رفتارها مسير ، صفات، باورها، دادن به ادرا

اختلال و سللختی در کسللی که راه و رسللم زندگی ، با این اوصللاف .دکنآرامش و امنيت را هموار می
، نوری است که خاموشی ندارد قرآن» :فرمایدمی ؟ع؟امام علی .وزد راه نداردبيام قرآنخود را از 

راهی ، های آن درک نشللوددریایی اسللت که حرف، چراغی اسللت که درخشللندگی آن زوال ندذیرد
را فرونشللانده  قرآنخدا . ای اسللت که نور آن تاریک نشللودشللعله، گمراه نگردد آن اسللت که رونده

سيع برای صالحان باران بهاری برای قلب فقيهان و راه گسترده و و عطش علمی دانشمندان و 
نوری اسلللت که با آن تاریکی  .دارویی اسلللت که با آن بيماری وجود ندارد ،قرآن .قرار داده اسلللت
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 پناهگاهی اسللللت که قله آن بلندو  های آن محکمریسللللمانی اسللللت که رشللللته .شللللودیافت نمی
 «.  است
فرد وجود دارد هللا از بيرون و درون برای طورکلله امکللان ورود انواع اختلالهمللان، بنللابراین 

فطرت الهی در  سلللليطره دهد کهمینشللللان  مختلفمطالعات  .سللللتارفت از آن نيز امکان برون
 ؟ع؟موسیحضرت تحولی که مانند سجده سحری مصر به  .وردآمیانسان تحول اساسی پدید 

ت طبيعی اس .دکنبخش را تغيیر دهد و حتی جان دادن را سهل و لذت باره مسير زندگیبه یک
بهترین مسلللير برای آرامش رو  و  کنده خداوند برای چگونه زیسلللتن انسلللان معرفی مسللليری ک

 در  را بيماری بار  افسللللردگی، بيشللللترین اختلال( 1398آبادی و تحری، تاج. )اسللللت انسللللانروان 
 وعشلليبوده و نتيجه بسللياری از اختلالات دیگر  و پیامد (، 2012اران، همک و  موری.،دارد ) جهان

تلاش برای رفع آن از و بررسلللللی عوامل مرتبط با آن از یک طرف . بنابراین، بالایی در جوامع دارد
افزایش بهزیستی  شود و میهای پیشگيرانه و درمانی مناسبی طرف دیگر موجب تدوین برنامه

های بررسللللی ارتباط متغير و  قرآنتوجه به عوامل افسللللردگی از منظر  .زندمیفرد و جامعه را رقم 
شناسی مبتنی بر فرهنگ در اند قدمی برای گسترش روانشناسی تعریف شدهاندیگر که در رو

 افسردگی حوزه دهد که در نشان میها بررسی. (1396زرگری، ) است جوامع اسلامی مانند ایران
دگی و افسلللللر ای بهکه هر یک از آنها از زاویه گرفته صلللللورت محدودی هایپژوهش قرآن منظر  از 

 کردند تلاش آن عوامل و  افسللللردگی مقاله در  زادهمهدی و  اند. فراحسللللينیپرداخته قرآننگرش 
  کنند. شناسایی فيروزکوه دانشجویان در  را آن عوامل و  افسردگی ميزان
مقاله سللاخت مقدماتی تشللخيص افسللردگی براسللاس بعضللی از  در ( 1394همکارن )ياض و ف
آبادی . تاجابزاری برای تشخيص آن اهتمام داشتند اراده افسردگی و  ف انواعبه توصي قرآنآیات 

بلله  قرآن کریمدر مقللاللله بررسلللللی عوامللل فرهنگی و اخلاقی افسلللللردگی از منظر ( 1398و تحری )
در مقاله بررسللی تأثير درمان ( 1390اسللباد و علل افسللردگی توجه داشللتند. هنرمند و همکاران )

ا توجه به اند. بنفس دانشللللجویان بر درمان تمرکز کردهسلللللامی بر افسللللردگی و عزتچندوجهی ا
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به اختلال افسردگی  قرآن کریمگرفته، اراده پژوهشی که بتواند نمایانگر نگاه های صورتپژوهش
 شناسی و درمان، جامعيت داشته باشد ضروری است. باشد و از زوایای توصيف، سبب

 شناسی. مفهوم2
 افسردگی. 1 – 2

-اصللللطلا  به حالت مرضللللیو در ( 174،  1363، ميدعمعنای تنگی و پژمردگی )به افسللللردگی
، نژادشعاری) گناه و ترس همراه است، کفایتیبی، شود که با احساس نوميدیعاطفی گفته می

عبارت است  های افسردگیبيت نشانه. اختلال افسردگی یک اختلال خلقی است. شاه(1375
های نشانه(. 5،  1395و همکاران،  دیویسون.،از احساس غم شدید یا ناتوانی در لذت بردن )

دچار آسيب  را او  تواندزیستی فرد است که می ابعاد رفتاری، شناختی، هيجانی و  این اختلال در 
کاسلللللتیهای شلللللناختی، خودملامتکند. از نشلللللانه به زندگی را ها و نگاه منفی گری، تمرکز بر 

، نيروی اندک، درد و آلام جسمانی های جسمی و زیستی مانند خستگیتوان نام برد. نشانهمی
قدر شدید باشند که فرد مبتلا را دچار بيماری جسمی کنند توانند آنها میهستند. این نشانه

نی و های جسللللماجز نشللللانههرچند هيچ علت بدنی واضللللحی برایش وجود نداشللللته باشللللد. به
ای رایس اسلللت. دیگران نشلللانهگيری از ار عمل نيز ممکن اسلللت زایل شلللود. کنارهشلللناختی، ابتک

، 1395دیویسلللللون.، و همکاران، نشلللللينی اختيار کنند )دهند گوشلللللهبسلللللياری از آنها ترجيح می
افزایش  خلق افسللرده، فقدان لذت، کاهش یا DSMافسللردگی در های تشللخيصللی ملاک. (5 
تا دو سال در افسردگی اساسی( ) هفته در طول دو ها مستلزم تداوم بروز نشانهکه  بودهن و... وز
( )  . (2013) استافسردگی پایدار

 . روش تحقيق 3
های منتشللر شللده در این حوزه انجام تحليلی براسللاس مقاله-روش توصلليفیپژوهش حاضللر به

 شلللللناسلللللی،منابع دینی و روانای اسلللللت. صلللللورت کبابخانههشلللللده و روش گردآوری اطلاعات ب
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تخصلللللصلللللی نيز از مهمترین -پژوهشلللللی و مقالات علمی-ها، مقالات علمینامهپایانها، کباد
 . در پژوهش حاضر هستندمنابع تحقيق 

 . توصيف افسردگی از منظر قرآن کریم4
و روشلللمند، تعریف  یارحلهایند مدر فر قرآن کریم یدسلللتيابی به تعریف افسلللردگی بر مبنا یبرا

دست آمد. با توجه به اینکه افسردگی در هر سوره به یهاجدیدی از افسردگی حول محور واژه
گان به دست بودند شش تعریف از افسردگی به قرآن کریمدست آمده مربوط به شش سوره از واژ

شلللللد. فرضللللليه هر سلللللوره انتخاد  هر کدام نامی در  یآن افسلللللردگی، برا یمعناآمد و با توجه به
ی در مطالعه دوم براسلللاس نتایس تحليل عاملی اسلللتقلال یا عدم اسلللتقلال شلللش نوع افسلللردگ

کبشافی بررسی شد.   ا

 . افسردگی تطفيفی1 – 4
و  یحالتی از سللختی در عمل، احسللاس فشللار و در تنگنا بودن اسللت که در نتيجه خودجانبدار

دهد. این نوع افسردگی، طراوت می یآنها رو یاستهزا عدم توجه به حقوق دیگران و تمسخر و 
 یهاکند. انفعال در عواطف از نشانهگيرد و احساس حقارت و نارضایتی ایجاد میو نشاط را می

 .(32-29ر.ک.، مطففين: و افسردگی تطفيفی است. ) یوجود خودجانبدار

 . افسردگی سرشکستگی2 – 4
کامی و احسللا گير نسللحالتی از یأس، نا نتيجه بودن عمل اسللت. علت بت به بیس شللکسللتی فرا

، ولایت کار بيهوده، ضعف تفکر رغبتی ، فقدان باور به روز حساد و بییناپذیرآن، داشتن علم و 
از تغيیر  یدر تغيیر باورها و کسالت است که به ایجاد احساس نارضایتی، سرشکستگی و نااميد

حقيقی و درسلللللت اسلللللت  یانه باورن رفتار بدون پشلللللتوانجامد. در این نوع افسلللللردگی چومی
کلامی بلاعل  ایجلاد پوچی،  هرچنلد در ظلاهر بلاارزش و زیلاد بلاشللللللد، در مواجهله بلا ملانع و یلانلا

 ( 7-1ر.ک.، غاشيه: شود. )سرشکستگی و یأس می
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 . افسردگی انزواطلبانه3 – 4
گير اسلت که در  فرد به افراد توانگر  یهانتيجه گرایش افسلردگی انزاواطلبانه نوعی غم و اندوه فرا

کامی، می یاز افراد تلاشگر متواضع، و فقدان سعی بيرونی و خشيت درونی رو یو دور دهد و نا
، انزوا و احساس  ( 41-40ر.ک.، عبس: کند. )او ایجاد می یحزن و اندوه را برا ناتوانی، فرار

 ستيزانه. افسردگی ولایت4 - 4
تعس( همراه اسلللت. در ی شلللدید که با احسلللاس سلللقوط از پرتگاه )و درماندگ ینااميدحالتی از 

این شلللللرایط، همه اعمال فرد در نتيجه عدم اعتماد به خداوند، کراهت نسلللللبت به دسلللللتورات 
رود و فرد در سلللللتيز با بدون عمل، کينه و قلب مریض و بخل از بين می یدین، دورویی و ادعا
ر.ک.، زند. )خود دسلللللت می یباز هم به توجيه کارها چند با این شلللللرایط،ولی خدا قرار دارد هر

 (11محمد: 

 ی. افسردگی معنو5 – 4
یافتگی و ذکر ایجاد ، سختی و تنگی در زندگی روزمره است که در نتيجه فقدان هدایتیروزتيره
رسلللانی یا ه نفعدليل ترس از دسلللت دادن مال یا جان، باور بشلللود. در این وضلللعيت، فرد بهمی

، یمندو عدم بهره یمندضلللللرررسلللللانی دیگران به او، آزمایش ندانسلللللتن بهره ها در دنيا، تکبر
نفس، عدم توجه به نزدیک  یاز هوا یفقدان خضللللوع و تسللللليم در برابر دسللللتورات خدا، پیرو

زیاد به رفاه توجهی به زودگذر بودن دنيا و توجه و ميل ها، بیبودن قيامت، نارضللایتی از داشللته
خود شده و احساس بدبختی و حزن و  یو تنگی در زندگی عاد یروزدیگران، دچار سياه یماد

 ( 124ر.ک.، طه: کند. )اندوه شدید می

 . افسردگی دوسوگرایانه6 – 4
و غمگينی  ی، حقارت و شللادی، نارضللایتی، ارزشللمندینوسللانات خلقی شللدید بين رضللایتمند

که در نتيجه علا وجود آمده پر زرق و برق دنيایی به یهامال و نعمتقه شلللللدید فرد به اسلللللت 
دليل ترس از دسللت دادن آنها اسللت. در این وضللعيت، فرد در اراده مال یا دارایی به دیگران و به
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ها در دنيا و عدم بخيل است. عدم شناخت کافی از خداوند، عدم باور به امتحان بودن نعمت
و سللختی دچار احسللاسللات  ید و او را در شللرایط ندارشللوو فسللاد او میذکر خدا موجب طغيان 

: .، ر.ککند. )، ذلت، حقارت و ناتوانی در عمل مییشللللدید خوار ( باتوجه به تعریف 24و 16فجر
طور کلی به این صلللورت تعریف کرد: توان افسلللردگی را بهمی قرآنشلللش نوع افسلللردگی از دیدگاه 

اعتماد به خدا و ضللللعف تفکر در فرد شللللکل گرفته علت عدم بهاسللللت که  یافسللللردگی، خمود»
رغبتی و عدم دیگر به بی ینتيجه بودن کارها و از سلللللواسلللللت و او را از سلللللویی به احسلللللاس بی
گير می یرضلللللایت از زندگی و در نهایت به خوار و همکاران، ، .فياض)« کشلللللانددرونی و غم فرا

1394.) 

 ن کریمشناسی افسردگی قرآ. سبب5
های زیسللتی روانی رویکردی چندبعدی به اختلالات دارند و جنبه ،شللناسللانروانبيشللتر  امروزه

انگاری که ذهن و بدن را از هم جدا های دوگانهنظریه .دنگيرو اجتماعی را با یکدیگر در نظر می
به مدلدانسلللللتند هممی کنون جای خود را  که عوامل بيوای دادههای یکدارچها ند  لوژیکی ا
بالدوین و ) .گيرندشناختی و اجتماعی را در ایجاد افسردگی در تعامل با یکدیگر در نظر میروان
 علی عوامل بررسی دنبالبه اخير های دهه در  شناسانروان( 2014، فریدمن ؛2002، لویسبرت 
دیگر از طرف  رای این اختلالب درمانی راهکارهای اراده و  طرفیک از  افسلللللردگی همبسلللللتگی و 

یکدارچگی تجارد ت؛ یعنی خودشللللناسللللی اسلللل ،با افسللللردگی ی مرتبطهایکی از سللللازه. اندبوده
 ،و چين ضياف ،واتسللللون ،قربانیهای خود اسللللت )نشللللانگر واقعيتکه  معنایی یقالب زندگی در 
گاهی نسللللبت به حال را با فهم به گذشللللته و آرزوهای آی ،هیکدارچ رایند. این ف(2015 م نده در هآ
مند و شلللللکل نظامهای درونی بهفيت فهم فرایندها و تجربه. ظر(2003، ن و رایانراوب) آميزدمی

، قربانیشلللود )خودشلللناسلللی انسلللجامی ناميده می، نظم بخشللليدن به خود براییافته سلللازمان
 . (2008س، واتسون و هرگي ،قربانی ؛2003 ،برتونلیو  دیویسون، بينگ، واتسون
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گللاهی لحظللهاین  شلللللنللاختی و توان تمللایز و تحليللل لحظلله از حللالات روانبللهفراینللد نوعی آ
دهد خودشناسی انسجامی به فرد این امکان را می .شودمحتوای تجارد کنونی محسود می

ها ترین فعاليتافکار و احساساتش را سازمان دهد و مناسب ،های خودتوانمندی واسطهکه به
 پژوهش (2010، و همکاران ،قربانی) .ن به نتایس مطلود شللناسللایی و انتخاد کندرای رسلليدرا ب

گانه همبسللتگی دهد که خودشللناسللی با برآورده شللدن نيازهای اسللاسللی سللهنشللان می حاضللر 
همبستگی  ،های روانی و افسردگی اضطراد و تنيدگیبازی با و ( 2006، قربانی و واتسونمثبت )
دليل نقش توانایی بازبينی و ارزیابی خود در ميزان به. (1385، و قربانی وسلللللویمارد )منفی د
نشللللان نتایس  شللللده اسللللت.در این زمينه انجام  یهایپژوهش ،یافتگی و عملکرد بهينهسللللازش
زنده و تفکر سلا ،سلرزندگی و بهزیسلتی ،تر که خودشلناسلی انسلجامی با ارزش خودافزون دهدمی

اسلللللترس  ،اضلللللطراد ،بين سلللللطو  پللایین افسلللللردگیده و پیشگری همبسلللللتلله بوخودتعيین
کدرا ذهنی و سرکود ناسازگارانه  با نشخوار است و  وسواس فکری و اضطراد اجتماعی ،شدها

کامل نيازهای اسلللللاسلللللی . ا(2008و همکاران  .،قربانی) رابطه منفی دارد ین مفهوم با ارضلللللای 
 . (2003، ان و رایانروبرد )تی نيز رابطه داشناخروان
 ،قربانی و واتسلللون). افتگی روانی بيشلللتر اسلللتیخودشلللناسلللی بيشلللتر باشلللد سلللازش چههر
 کندبينی میکند آن را پیشخودشناسی برخلاف افسردگی که سلامت روان را تهدید می( 1384
کمال مطلود است که  ،ناسیدشخو. (2011، دیانجدانی و آقایی ميب، سعيدی نوربالا  ،بهجتی)
بلکه در مذهب و فلسلفه و بسلياری از مزاحم جای دارد  ،شلناسلان و عملتنها در تئوری رواننه
گاهانه و سلللازگارانه خود برای معنابخشلللی به  ،خودشلللناسلللی. (2003 ،و همکاران ،قربانی) تلاش آ

لعات آن را ه بسلللياری از مطاهاسلللت حال آنکهتجارد در طول زمان برای دسلللتيابی به خواسلللت
نوع  ،براسللللاس این دیدگاه .اندفس و به اشللللکال دیگر تعریف کردهنعزت ،خودارزیابیصللللورت به

 . (1396زرگری، است ) شدهرابطه افسردگی و خودشناسی در برخی از این مطالعات بررسی 
کيد أ آن ت هات بو روای نقرآکه در  ی اسللتخودشللناسللی یا شللناخت نفس از موضللوعات مهم

 ؛ زیراداردبرحذر میی روند فراموش از  براساس سوره مبارکه حشر خداوند انسان را .شده است
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را با خداوند  که نتواند اتصللللال خودشللللود و کسللللیفراموشللللی خداوند موجب خودفراموشللللی می
معادل  ،ود حقيقیاتصلللللال با خ دهد.میاش را از دسلللللت حفظ کند اتصلللللالش با خود حقيقی

( 1374، اییطباطب) .کندآن را تبيین می قرآناسلللت که ی تقابل با افسلللردگی و غممت و در سللللا
های مختلف افسلللردگی از مدل اسلللت.در تقابل  قرآنمفهوم خودشلللناسلللی با افسلللردگی از منظر 

گاهانه و  ،و امکان عمل هدفمند هسللللتنددهنده ضللللعف در خودشللللناسللللی نشللللان قرآنمنظر   آ
 اعتماد عدم، افسردگی هایمدل در همه .دنکنسلب میحقيقی را از انسان منطبق بر نيازهای 

اعتنا بوده و حقوق خود را بر که نسللبت به دیگران بییکسلل. دارد وجود تفکر در  ضللعف و  خدا به
درسلتی تفکر خود بهاز و  دهای خود را نشلناسلمقاصلد و توانمندی ف،دیگران مقدم بداند اهدا

ک بهره سلللت، اعتنارا به شلللکوفایی واقعی نزدیک کند بیخود تواند ه مینگيرد نسلللبت به افرادی 
و مبنلاهلای متزلزل و نلاپلایلدار را برای تعریف  ردت داهلکرا او اتصللللللال بله  و  نسلللللبلت بله ذکر خلدا

ه درسلللتی نشلللناختحقيقت وجودی خود و نيازهایش را بهاو  .دنکمیارزشلللمندی خود انتخاد 
هریک از انواع  شللللود.سللللمت اختلال سللللوق یافته و دچار افسللللردگی میبهدی اسللللت. چنين فر

انسللان باید شللوند. بنابراین، صللدمه دیدن خودشللناسللی فرد می ی باع هایگانه در جنبهشللش
خدا و ، ه و روابطش را براسلللللاس آن با خودخودشلللللناسلللللی خود را ارتقا داد، در همه ابعاد زندگی
زرگری، شلللود )میناخوشلللی و غم  ،دچار انواع افسلللردگیین صلللورت در غير ا؛ دیگران تنظيم کند

گير شللناسللی امروز با نشللانهافسللردگی در روان هرچند. (1396  ،فقدان لذت ،هایش مانند غم فرا
 ،پزشللکی آمریکاانجمن روانشللود )ته مینااميدی و تغيیرات بيولوژیکی شللناخ ،افکار خودکشللی

توجهی و گرایشللی هسللتند  ،صللفتی ،ردگی که عواملی باوریزیربنایی افسلل هایاما ریشلله ،(2013
که  .شللللوندصللللورت پسللللينی ظاهر میهایی دارند که بهنقش مهمتری نسللللبت به نشللللانه ازآنجا

تواننللد تغيیرات می ،رفای صلللللعوامللل علی هسلللللتنللد نلله نشللللللانلله ،مبنللای سلللللنجش این انواع
 . کنند بينیپیش خودشناسی را نيز 

های شناختی مفيد و رفتارهایی که با نيازهای حقيقی فقدان ورودی ،مندفکر هدففقدان ت
های غمگينی را آشکار که نشانه هستندانسان سازگار نيست از عوامل افسردگی سرشکستگی 
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فقلدان  ،افسلللللردگی خودجلانبلدارانلهدر  .شلللللودکله موجلب حلذف خودشلللللنلاسلللللی می کننلدمی
که  ایف خود در حقوق و وظ ،هاخودشلللللناسلللللی نسلللللبت به نقش برابر دیگران از عواملی اسلللللت 

تأثير قرار می ناسلللللی را تحت  گاهی خودشللللل از حقوق متقابل خود و دیگران و  انسللللللاندهد و 
دهنده یکی از محورهای تشلللللکيلاین بينش  کند؛ زیراغفلت میهای ناشلللللی از آن مسلللللئوليت

گاهی اسلللللت  .ن صلللللحيح تنظيم کندروابط اجتماعی را براسلللللاس موازیکند تا و کمک می خودآ
 51است که در قالب  ؟ع؟باره سخنان امام سجادتعاليم گرانسنگ در اینیکی از ( 1396زرگری، )

گاه(1392، شرفیحق به آن موضوع پرداخته است )  شود کهموجب می تنی به وجود خویش. آ
گر در اوضللاع و شللرایط آنه ک دو بيندیشلل دخود را جای دیگران بگذار ،در امور مختلف انسللان  هاا
 ،ردگی معنوی. در افس(2009، می) کردد داشت و چگونه رفتارخواهد چه احساسی خواه دباش

لحظه با قدرت ذکری که خداوند به بهلحظه انسلان نياز دارد تا شلود.اتصلال با خداوند قطع می
 .خودشللللناسللللی واقعی اسللللت به پروردگار خود متصللللل باشللللد و این اتصللللال لازمه داده اسللللتاو 
: ) شلللللوداسلللللاس هرکس خدا را فراموش کند دچار خودفراموشلللللی میهمينبر  ( 19ر.ک.، حشلللللر
قی در لیشه نوسان خ، ر ایدار های خودارزشمندی ناپداشتن معيار . (1392 ،فياض و همکاران)

داشتن  ت.افسردگی حقارتی و عاملی برای فقدان شناخت نسبت به ارزشمندی واقعی خود اس
های مهم مثل سللعی و خشلليت توجهی به مبنامبناهای ظاهری در نزدیک شللدن به افراد و بی

 .(1396زرگری، ) دیگر از خودشناسی استی وارد شدن به بعد عاملی برای خدشه ،در روابط
و سللاختاری از امرونهی فرد نسللبت به اینکه در زندگی باید تابع  سللتيزی،مرجعدر افسللردگی 

توجهی این بی توجه اسلللللت.بی منابع غيرمطمئن پرهيز کنداز امرونهی و ها باشلللللد و نباید باید
سللرگشللتگی خود و تبعيت خود از منابع نادرسللت در زندگی و دور شللدن از خودشللناسللی  باع 

عدم  ،یکی از عوامل مهم افسللردگی ،سللتيزیدر افسللردگی ولایت (1396، فياض) شللود.واقعی می
من عرف »فرماید: می ؟ع؟امام علی. مصللللداق کامل آن پروردگار اسللللت ز ولی اسللللت کهتبعيت ا

. (1366، تميمی آمدی)« شناسدش را میایهرکس خودش را بشناسد خد به؛نفسه فقد عرف ر
کراه داشته باشد خودش را نمیاو که از پروردگارش تبعيت نکند و نسبت به کسیپس  . شناسدا
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استخراج  قرآنساز افسردگی که در این مطالعه از های علی و زمينهلفهؤنکه مکبه قابل توجه این
تواند با برطرف کردن آنها در مسلللير هدایت و انسلللان می هسلللتند ای اختياریهلفهؤاند مشلللده

 ایعوامل اسلللتخراج شلللده از عوامل زمينه ،بنابراین. پروردگار و آرامش و سلللعادتمندی قرار گيرد
يرد هرچند که فرد باایمان در صلللورت گدربرنمیرا هسلللتند از اختيار انسلللان افسلللردگی که خارج 

این  یدیگر صللورتتواند بهدگی بدون حضللور عوامل علی اختياری نيز میهای افسللربروز نشللانه
اختلال را در راسللتای بندگی بهتر خود در نظر گيرد و از این مسللير تغيیرات مثبتی را در راسللتای 

 . (1396زرگری، کند ) هدایت بيشتر ایجاد

 . درمان افسردگی از منظر قرآن کریم 6
 . خودشناسی1 – 6

نظم بخشيدن  راییافته بمند و سازمانشکل نظامهای درونی بهظرفيت فهم فرایندها و تجربه
 ،لی برتونو  بينگ دیویسون ،واتسون ،قربانی. )شودخودشناسی انسجامی ناميده می خود، به

ود درباره خ انسان دریابد کند تاخودشناسی کمک می( 2008س، واتسون و هرگي ،قربانی؛ 2003
 چطور  و  کند با دیگران چگونه رفتار  شلللته باشلللد،چه احسلللاسلللی دا بيندیشلللد، و دیگران چگونه

 ،بنابراین. (1386ميرزا وزیری، د )سلللللالم نزدیک کن خود را به نمونه رفتارهای انسلللللان بتواند
 نشللانه خودشللناسللی بالاتر اسللت ،نشللانه خودشللناسللی کمتر و افسللردگی کمتر  ،افسللردگی بيشللتر 

دید منفی از کارآمدی خود  ،افراد افسرده. (1390 ،یینقل از رضابه ؛2015، و همکاران ،لوینسون)
به این نتيجه ( 2003) ن و رایانونقل از برابه( 2000)ودسلللی  رایان. دارند هادر برخورد با موقعيت

گلاهی بلا فراهم کردن داده کله فرآینلدهلای خودآ موقع پردازش بلههلای شلللللنلاختی و رسللللليلدنلد 
زا های اسلللترسموقعيتویژه های زندگی بهبازخوردهای بدنی و هيجانی در مواجهه با موقعيت

  .کندبخشی رفتاری و هيجانی را تقویت میخودنظم
گاهی موجب تسهيل شهمچنين  های فرد شده و به فرد علایق و ارزش ،ناخت نيازهاخودآ
کنشکمک می آنچه  .های خود انتخاد کندمتناسللب با نيازها و ارزش اش رایهای رفتارکند وا
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گاهی سلللازش موقع به فرآیندهای جسلللمی و ذهنی افتد توجه بهیافته اتفاق میدر فرآیند خودآ
گاهی از ( 2003براون و رایان، اسللت. )خود  از  انسللانمعنای درک نقاط قوت و ضللعف خویش به آ

زمينه را برای تقویت نقاط مثبت و تضلللللعيف نقاط منفی فراهم  ،خود اسلللللت و همين مطلب
شان دادند که ن ها. پژوهش(1392، شرفی) شودرشد و بالندگی انسان تلقی می زمينه و  کندمی

 ؛2003 ،و همکاران .،قربانی ؛1389، ارانو همک .،سلللللرافراز بين خودشلللللناسلللللی و سللللللامت روانی )
های نشللللانه، ( 2008، ماسللللب قربانی و واتسللللونطهثبات هيجانی )، (2011 ،و همکاران .،تیبهج

( 2000 ،ها و واتسلللونقربانی کریسلللتوفر و مکانيکهای جسلللمانی )نهنشلللا و اضلللطراد و افسلللردگی 
 .داری وجود داردمعنیارتباط 

 اسلامی بعدی چنددرمان  . الگوی7
شلللناسلللی گسلللترده در حوزه عوامل خطر و راهکارهای درمان افسلللردگی در روانوجود مطالعات 

مسئله چالش بهداشت روان است که هنوز کارهای زیادی برای درمان آن باید انجام  همچنان
های ری و روشهای نظطی سلللللاليان گذشلللللته شلللللماری از مدل( 1380، کلارک و فربرن) .شلللللود

شللللناسللللی و درمان آسلللليب چهارداما فقدان رویکرد یک ،اندآمده وجوددرمانی برای افسللللردگی به
 . همچنيناست کرده افسردگی موجب نوعی سردرگمی و چندپارگی در نظریات مختلف را فراهم

يق این شلللکاف عم. تنهایی اسلللتیکی از نواقص مطالعات کنونی اتکا در منابع کمی و تجربی به
و  .،فقيهی) شلللللودمی عللدم فهم دقيق و عميق از واقعيللت بللاعلل عللات کيفی و کمی بين مطللال
ت نشلللان برخی از مطالعا .دارودرمانی اسلللت ،درمان انجام شلللدهترین . شلللایع(1386همکاران، 

شش  کم پنس تاکه تداوم مصرف داروهای ضد افسردگی برای ادامه درمان برای دست دهدمی
نقل از ؛ به1974پرین.، و همکاران، ثر اسلللللت )ؤی در پیشلللللگيری از بيماری مد از بهبودماه بع

 نظر بلله دارنللد افراد برخی برای داروهللا برخی کلله عوارضلللللی بلله توجلله . بللا(1380کلارک و فربرن، 
أثيرگذار ت سلایرین از  بيش که مدلی افسلردگی درمان در  شلناختیروان هایمدل بين از  رسلدمی
های زیادی نيز پیرامون آن صللللورت گرفته اسللللت مدل شللللناختی در و پژوهشناخته شللللده شلللل
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مدل شلللناختی بک در درمان افسلللردگی . (1386و همکاران، ، .فقيهی) اسلللت درمان افسلللردگی
اند تا درمان شناختی عبارت است از تجارد آموخته شده خاصی که طراحی شدهمهم است. 
ک: الف( شود کهوزش داده به بيماران آم رابطه بين ؛ د( ندنافکار منفی و خود کارشان را بازبينی 

تفاسللير واقعيت را با د؛ د( به آزمون افکار خود بدردازن؛ ج( شللناخت احسللاس و رفتار را بشللناسللند
مسللتعد خراد کردن  را یاد بگيرند باورهایی که آنهاه(  کنند؛شللده تعویض  فهای تحریشللناخت

 . (232،  1979، و همکاران، .راش) اسند و اصلا  کنندشنب کند،تجربياتشان می
تر به یافتهآموزش الگوهای تفکر سللللازش ،های بازسللللازی شللللناختیتکنيک مهمترین کنش

کمک آنها به کشف الگوهای فکری منفی و تحریف شده در خود درمانجویان است تا بتوانند به
 جاینيروهای فکری را تشلللللخيص دهند و بهرسلللللان ازند و بدین وسللللليله تأثيرات آسللللليببدرد

کارآمد خود الگوهای فکری سللللازشدریافت  تری را جایگزینتر و درسللللتیافتههای شللللناختی نا
کارآمد محسود میدریافتکنند.  اقعی و وغير  ،صورت مزمنشوند که بههای شناختی زمانی نا

این . اسلللته نقش داشلللته باشلللندهای عاطفی و رفتاری ناخود و در پاسلللخننظر برسلللنادرسلللت به
گر است  ها بر این فرض استوار تکنيک هایی درمانجویان در زمينه بازسازی و اصلا  تحریم که ا

توانند برای تغيیر پاسلللللخ عاطفی و رفتاری می، آموزش ببينند ،آورندعمل میکه از واقعيت به
کارآمد مرتبط با خود ن .موقعيت بهتری قرار بگيرندر د نا که معلادم شللللل تواند شلللللامل یاختی 

های درمانجو و فرآیندهای شللللناختی تحریف شللللده باشللللند خودگوی، هاتعبير و تفسللللير  ،باورها
 (101  ،1383، اردز) .شوندهای بازسازی شناختی تعيین میعنوان هدف مداخلهبه

ی تون حدیثی اسلامی نيز در درمان افسردگمدل چندوجهی برگرفته از م ،های اخير سالدر 
 ر ثيأکه ت از این شيوه در درمان بسياری از افراد افسرده استفاده شدهاند. مورد توجه قرار گرفته
در سلليسللتم خلقی ( 74/156، 1403 ،مجلسللی) طولانی افسللردگی .اسللت داشللتهزیاد و ماندگاری 
ضعف ( باع  3/3764، 1362 ،شهریمحمدی ری؛ 1373 مدی،آ) کند و میفرد اختلال ایجاد 
در این شود. می فرد( 108 /73 ،1403مجلسی سستی و از دست دادن توانایی ) ،و لاغری بدن
، درباره خود های منفی و غير منطقیباورها و نگرش مانندبر نقش عوامل شلللناختی مدل علاوه
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نقش عوامل مختلف اسلللت، دیگران و جهان که ناشلللی از پردازش شلللناختی نادرسلللت درمانجو 
به دنيا مانندعاطفی -اعیاجتم یا تفریط در تمایلات وابسلللللتگی  احسلللللاس حقارت و ، افراط 
، جا به مال و کمک دیگریهچشلللللمداشلللللت ناب، حسلللللادت ،کوتاهی در انجام تکاليف ،ناتوانی

. تاسللل دخيلگيری و تداوم این اختلال جا و غير در شلللکلهاز سلللر خوردن ناب، نیآرزوهای طولا
 از رویکرد سللللنتی اسللللت تر برجسللللتهو تر زر ویکرد اسلللللامی بسلللليار بانقش عوامل شللللناختی در ر 

عامل  ،خطایی و غيرمنطقی درباره خداوند و دیگران-باورهای وهمی ،هاکه نگرشطوریبه
دهد صورت انفرادی و گروهی نشان میها بهایسه نمره آزمودنیمق. اصلی ایجاد افسردگی است

ثر ؤم افسللرده خویی بيش از شللناخت درمانی بک مکه مدل چندوجهی اسلللامی در کاهش علاد
هنگام درمان به نهاليل افزایش بهبودی رسلللللوو معنویت و علایق دینی در آدکه به بوده اسلللللت
هایی مدل اسللللامی با مدل شلللناختی بک در درمان افسلللردگی تفاوت ،بر اینعلاوه. بوده اسلللت
 (.1386هی، و همکاران، يقف) کندیید میأهای پژوهش آنها را تدارد که یافته

 شناسی. شناخت درمانی مبتنی بر آیات انسان8
انگيزی بين افسللللردگی و تصللللویر شللللخصللللی فرد از که ارتباط شللللگفت دهدنشللللان میها پژوهش

 ،افکار منفی( 1381، کراز ) د دارد.افکار منفی نسلللللبت به خو ،فرد افسلللللرده. خودش وجود دارد
گاهی گاهی و آ این امر سلللللبب انحراف در پردازش اطلاعات . ی نادرسلللللت داردهاریشللللله در ناآ

درمانی از ميان سایر  شناخت معتقدند که نظراندليل صاحب همينبه(. 1385، لیشود )می
در متون . (2003، ریچارد) دارددر درمان افسلللللردگی  تأثير رابيشلللللترین ، درمانیهای روانروش

، مجلسلللللی( را دارد ) 1412راغب اصلللللفهانی ن درجه شلللللناخت واقعی )تریبالا  ،اسللللللامی نيز یقين
گر. (74/212، 1404 برن، ک لبسلللال دارد ) 50چه شلللناخت درمانی در درمان افسلللردگی سلللابقه ا
 توجه افسلللللردگی درمان شلللللناخت در  دینیهای آموزه نقش اخير، دهه دو  در  تنها اما(، 1374

توان به ز این دسلللته می(. ا1386 همکاران، و  فقيهی،) اسلللت کرده بجل خود به را پژوهشلللگران
فقيهی کيد بر دیدگاه اسلللامی )أ اربرد شللناخت رفتار درمانگری در درمان افسللردگی با تکپژوهش 
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در این پژوهش تنها یک . اشلللللاره کرد( 1392نقل از نجفی، و همکاران، به ؛1380، و خدایاری فرد
محور در هللای قرآنوهشوجود پژ  همين امر خلأ. اسلللللتفللاده شللللللده اسللللللت قرآنمورد از آیللات 

 . (1392نجفی، ) کندشناخت درمانی افسردگی را آشکار می
ضلللللرورتی  ،هنللدگی آندبللا توجلله بلله ویژگی شلللللفللا قرآنهللای شلللللنللاختی منللدی از آموزهبهره 

الا  منين ولا یزید الظالمينماهو شلللللفاح و رحمت للمو القرآنو ننزل من » :آیه .یابددوچندان می
یکی از موارد شفادهندگی  ،در بسياری از تفاسير کند. میاین ویژگی را بيان  ( 82 :ااسر) «خسارا

های پدید آمده از کفر و از بيماری اعم( 6/513 ،تابی ،طوسللیهای روانی )شللفای بيماری ،قرآن
؛ 21/390، 1420، ازیراسللللللت )اخلاقی روانی و  هلایکلاریکژهلای برخلاسلللللتله از نفلاق و بيملاری
 قرآنشایسته است در راستای این ویژگی و شایستگی  ،نابراینب(. 13/183، 1417، طباطبایی

هللای مبتنی بر ه درمللاننيللاز آشلللللکللار جهللان کنونی بلله درمللان اختلالات شلللللخصللللليتی بلل و  کریم
که  ،ی قرآنیهاآموزه. روی آورد قرآنمند از آیات های قانوناسلللللتنباط گسلللللتره وسللللليعی دارد 

گونی از آن برمی آنچه از این گسلللتره در شلللناخت درمانی افسلللردگی درخور . تابدموضلللوعات گونا
 ی فردی و هاشللللناخت جایگاه ویژه انسللللان در نظام آفرینش و شللللناخت ویژگی اسللللت وریبهره
 . است انسان نوعی

  آفرینش ظامن در  انسان ویژه جایگاه شناخت. 1 – 8
این احساس ( 1386، پاول) .های آشکار افسردگی استیکی از نشانه ،ارزش بودناحساس بی

های ناشلللللایسلللللتی ها و لقبفرد به خود نام ؛ یعنیکندفرد را به خطای برچسلللللب زدن دچار می
جایگزین  ،نشانسلللان در نظام آفری به جایگاه ارزشلللمنده ج. تو(1385لی هی، ) دهدنسلللبت می

 .کندگرایانه مثبت میای واقعگونهتصویر ذهنی فرد از خود را به است و مناسبی برای این انگار 
انسان . »(29حجر: )« یسته سجده فرشتگان شدرو  الهی انسان چنان ارزشمند است که شا»
 از  انسللللان. »(75 : )« بينی نيسللللتگاه تمام قدرت خداوند شللللایسللللته خودکمنوان جلوهعبه
 (.70اسراح:)« نيست بينیخودکم سزاوار  دارد برتری هستی تمام بر  که مندیعزت



 

 

24 24 

 
 

گی شناخت. 2 – 8  انسان نوعی و  فردی هایویژ

گرایانه به نقش و دامنه اختيارات انسانی و ارتباط نگاه واقع ،شناسی فردی و نوعیآورد انسانره
و تعدیل سلللللطح انتظارات از  انسلللللانهای فردی و نوعی توجه به توانمندی و  تقدیرات الهیبا 

بالارفتن آستانه  ،ی نامطلوداونهگپرهيز از احساس گناه به ،که پیامد آناست  خود و اطرافيان
 موارد این به زیر  هایگزاره در . شلللللکيبایی در رویارویی با کلام و رفتار نامناسلللللب دیگران اسلللللت

های رفتار (. »286بقره: ) «گيردها معنا میها در گسلللللتره توانمندیباید»: شلللللودمی پرداخته
(. 84اسللراح: ) «های ناهمسللان و پیچيده سللزاواره داوری و مقایسلله نيسللتز شللخصلليتبرآمده ا

 براین،. بنا(286بقره: )« داشلللللت از دیگران هماهنگ با شلللللخصللللليت آنهاسلللللتميزان چشلللللم»
این  هستند.ساز جایگزین مناسبی برای افکار منفی افسرده ،شدههای شناختی استنباطحوزه
طر  انسللللان مهای فردی و نوعی و ویژگی ور جایگاه انسللللان در نظام آفرینشها در دو محآموزه
 . شودمی

برتری ، انتمام قدرت خداوند در آفرینش انس ن، نمودبر تسخير فرشتگاانسان بالقوه  توان
به جایگاه آموزهو  های الهیذاتی و خدادادی انسللللللان در تمام آفریده که  های قرآنی اسللللللت 

های شلللناختی مناسلللبی برای افکار جایگزینارد و ان آفرینش اشلللاره ددر جه انسلللانارزشلللمند 
در پرتو  انسلللللانگسلللللتره اختيار  مورد در  قرآنتوجه به دیدگاه هسلللللتند. سلللللاز ينبمنفی خودکم

هللای نوعی خود آشلللللنللا کرده خطللاهللای شلللللنللاختی فرد را بلله ویژگی، حکيمللانلله الهی ينوانق
های از یافته .زدایدرچسب بداقبالی به خود را میانگاری رخدادها و بسازی و تصادفیشخصی

کله گيری بایدتوجه به ویژگی ،آیات تکليف و شلللا های ها در گسلللتره توانمندیهای فردی و معنا
رهيافت  .ها در مورد خود و دیگران اسللللترهایی از خطای باید ،ن آموزهای وردهار .فردی اسللللت

کله مقایسللللله خود با دیگران و  ،پرهيز از داوری در مورد رفتار دیگران ،دیگر آیات تکليف و شلللللا
 (1392نجفی، و همکاران، . )ميزان شخصيت آنهاستتعدیل سطح انتظار از دیگران به
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 گيری. نتيجه9
روشن شد که در  قرآن کریممقالات پیرامون افسردگی از منظر آیات  ضر با بررسیدر پژوهش حا

توان به سه حوزه شناختی از اختلال افسردگی دست یافت: حوزه اول، تبيین پرتو آیات الهی می
در مقاله ( 1396و توصيف نشانگان افسردگی و انواع آن براساس آیات است. فياض و همکاران )

دست گيری مذهبی نشان دادند که انواع بهبا جهت قرآنطه انواع افسردگی از منظر بررسی راب
گيری مذهبی افراد بينی افسلللردگی را دارد و با جهتقدرت پیش قرآن کریمه آمده از شلللش سلللور

ارتباط دارد و  قرآنگيری مذهبی با افسلللللردگی از منظر همبسلللللتگی منفی دارد. بنابراین، جهت
در مقللاللله همبسلللللتگی ( 1397بينی کنللد. بهرامی احسلللللللان و همکللاران )را پیش توانللد آنمی

يت چندوجهی مينه قرآنز دیدگاه های افسلللللردگی امؤلفه کله و آزمون شلللللخصللللل سلللللوتا ازآنجا
 استشناسی شخصيت مربوط مانند مزمن بودن و شدت آن به آسيب های افسردگیمشخصه

نامه پرسلللش ،شلللناسلللی روانیار عينی در تشلللخيص آسللليبو یکی از پرکاربردترین و مهمترین ابز
دانشللجویان دانشللگاه تهران در  متما رویپژوهشللی را  ،جهی مينه سللوتاسللتوشللخصلليت چند

کی از ارتباط بين افسللردگی انزوایی با ابعاد افسللردگییافته. انجام دادند 95سللال  انحراف  ،ها حا
افسللردگی سللرشللکسللتگی با ابعاد  ،ی اجتماعیگرایضللعف روانی و درون ،پارانویا ،اجتماعی-روانی

مچنين افسلللللردگی معنوی با ابعاد گرایی اجتماعی و هروانی و درون ، ضلللللعفپارانویا ،افسلللللردگی
انحراف روانی  ،بللا ابعللاد افسلللللردگی طفيفیافسلللللردگی ت، گرایی اجتمللاعیضلللللعف روانی و درون

دگی دوسللللوگرایانه با ابعاد خود گرایی اجتماعی و افسللللرضللللعف روانی و درون، پارانویا ،اجتماعی
 انواع افسللللردگی از  .ردداری وجود دامانيا و اسللللکيزوفرنی همبسللللتگی مثبت معنی، ریبيمارانگا
ک بو MMPIبينی تغيیرات متغيرهای شلللللخصللللليتی قادر به پیش نآقر منظر   د.یا متغيرهای ملا
سلللوتا همبسلللتگی ن مينههای بالينی آزموو مقياس قرآنميان ابعاد افسلللردگی از منظر  ،بنابراین
  .سنجدسازه واحدی را می t مبانی نظریه متفاوت باوجودد دارد و هر دو مقياس وجو

بررسلللللی  مقالهدر ( 1398) آبادی و تحریریتاج، در بح  سلللللبب و عوامل اختلال افسلللللردگی
ن های کيفی چنيضلللللرورت پژوهش با تبيین قرآنعوامل فرهنگی و اخلاقی افسلللللردگی از منظر 
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فرض مدل ساختار وجودی انسان در مسير معناشناسی توجه به پیش گيری کردند که بانتيجه
ابعاد مختلف انسلللللان با توجه به آیات و روایات در یک نظام سلللللاختاری و ، تشلللللخيص و درمان

 اختار سللللل کل ورودی که یکی از ابعاد مهم سلللللاختاری وجودی .فرایندی قابل توصللللليف اسلللللت
 و  حس بعد گذارد،می اثر  رفتارها و ها اميال، انگيزه تفکرات، باورها، ير سم بر  و  شودمی محسود
مستقيم  ير ثأل تخيا و  حس بر  دوستی روابط و  جامعه خانواده، مختلفهای بستر  است. خيال
دسلللللت آمده در پژوهش های بهتوجه به داده . باگيری اختلال نقش دارندو در شلللللکل اشلللللتهد
يان شللللللده در پژوهش پیشبيسلللللآر بهتوان علاوبادی میآتاج باد ، تخيلات و رو های ب اسللللل

 دانست.  متون دینی ای برای اختلال افسردگی از منظر زمينه را اجتماعی
( 1390ران )زاده هنرمند و همکادر حوزه درمان نيز درمان چندوجهی اسلامی توسط مهرابی

ان با رویکرد چندوجهی دهد که درمینتایس نشللللان مررسللللی شللللد. ارزیابی و بدانشللللجویان  روی
 اسللللت. ثر ؤنفس دانشللللجویان ماسلللللامی به شلللليوه گروهی در کاهش افسللللردگی و افزایش عزت

ها بيانگر این اسلللللت که درمان چندوجهی اسللللللامی به شللللليوه گروهی در مقایسللللله با گروه یافته
( 1392فی )و نج . موسللویثر اسللتؤنفس بسلليار معزتروی کاهش افسللردگی و افزایش  ،رلکنت

کيد بر أ بر تهای قانونمند قرآنی نيز علاوهشلللللناخت درمانی افسلللللردگی با تکيه بر آموزه :در مقاله
های دیگر شلللللناختی را لفهؤاثرگذاری شلللللناخت درمانی و نتيجه آن بر درمان افسلللللردگی برخی م

ود افکار ه بسلللللته ور اولين را ،آموزش یاد الهی .زه قرآنی برای درمان افسلللللردگی معرفی کردندآمو
احسللللاس رضللللایت با اعمال قانون ، های زندگیهميشللللگی بودن فراز و نشلللليب منفی همگانی و 

 کهنوجی. سللاز معرفی شللدندهای مناسللبی برای افکار افسللردهجایگزین، جزای غم، شللکر و غم
که گيری میهای قرآنی چنين نتيجهنيز در مقاله اختلال افسلللللردگی عمده و آموزه( 1394) کند 

باورها و تغيیرات درونی و به های قرآنی در رعایت آموزه ،تبع آنافراد هرچه بيشلللللتر به تقویت 
انی های روتوانند خودشللللان را از گزند آسلللليبتر میطول حياتشللللان بدردازند بيشللللتر و مطمئن

 ند. آسيب اختلال افسردگی رهایی بخشویژه به
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