[bookmark: _Toc498520131]فهرست مطالب: 
· مبانی نظری راهبردهای مقابله ای
· مفهوم راهبردهای مقابله ای
· انواع راهبردهای مقابله ای
· راهبرد مقابله ای هیجان مدار (مقابله متمرکز بر هیجان)
· راهبرد مقابله ای اجتناب مدار (مقابله متمرکز بر اجتناب)
· مهمترین راهبردهای مقابله ای
· تاثیر عوامل روانشناختی و اجتماعی بر راهبردهای مقابله ای
· مقابله با رویدادهای تنش زا
· نظریه لازاروس در خصوص مقابله
· راهبردهای مقابله ای با نازایی
· منابع
[bookmark: _GoBack]
مبانی نظری راهبردهای مقابلهای
[bookmark: _Toc498520132]مفهوم راهبردهای مقابلهای 
[bookmark: _Toc498520133]	راهبردهای مقابلهای مجموعهای از تلاشهای شناختی و رفتاری فرد است که جهت تغییر و تفسیر و اصلاح یک وضعیت تنیدگیزا و کنارآمدن با مسائل و مشکلات به کار میرود و نقش اساسی و تعیین کننده در سلامت جسمانی و روانی ایفا میکند (مسعودنیا و همکاران، 1395)، امروزه همپای پیشرفتهای وسیع و سریع در عرصههای مختلف، شاهد افزایش استرس در افراد نیز میباشیم، افراد بشر در اکثر موقعیتها خواه ناخواه با استرس مواجه میشوند و نیازمند کنارآمدن با آن هستند که در این میان بعضی افراد به خوبی با این مساله کنارآمده و توانایی حل مشکل را بدون اینکه دچار آسیب جسمی و روانی شوند دارند، ولی برخی دیگر فاقد تواناییهای لازم جهت کنارآمدن 
با استرس میباشند، لذا راههایی را برای غلبه بر این مساله انتخاب میکنند که مورد تایید نیست، متخصصان 
و صاحبنظران با توجه به نقش کلی آموزش به عنوان عامل موثر در پیشگیری از بروز مشکلات و نحوهی برخورد به موقع و موثر با آن معتقدند آموزش مهارتهای زندگی با هدف تقویت مهارتهای مقابلهای و افزایش تواناییهای روانی- اجتماعی، نقش بسیار تعیین کنندهای در پیشگیری از بروز مشکلات، مواجهه و مقابله با آنها و در نهایت بهبود کیفیت زندگی انسان ها به دنبال خواهد داشت (رمزی و همکاران، 1393). 
[bookmark: _Toc498520134]هنگامی که افراد با یک مشکل رو به رو میشوند، دست به واکنشهای مختلفی می زنند که این واکنشها جنبهی شناختی، هیجانی و گاهی رفتاری دارد، گاهی اوقات ممکن است به حل مشکلات بینجامد یا فرد را از آن دور کند، همهی این موارد در برگیرندهی شیوههای مقابله است، عموماً شیوههای مقابله به فرآیند شناختی- رفتاری گفته میشود که فرد برای گریز، حذف، کاهش یا کنترل عوامل استرس به کار میبندد و در واقع شیوههای مقابله عبارت است از تلاشهای شناختی- رفتاری جهت برآورده ساختن خواستهای بیرونی و درونی که معمولاً این تلاشها آگاهانه است (خدایاری فرد و پرند، 1390).
[bookmark: _Toc498520135]در جهان امروز، استرس، مساله بزرگی به شمار میرود، استرس به عنوان یک پدیده روانشناختی از عوامل مهم در بروز و استمرار بسیاری از اختلالات روانی است، از این رو در سالهای اخیر توجه به منابع استرس و راهبردهای مقابله با آن به طور گستردهای مورد توجه و بررسی قرار گرفته است و مشخص شده است که بهکار بردن راهبردهای مقابلهای موثر، نقش مهمی در کاهش شکلگیری و دوام رویدادهای استرسزا، دارند (چن و چانگ، 2011)، استرس[footnoteRef:1] یکی از مشخصههای عصر ما و از موضوعات مهم زندگی است، لازمه مواجهه با استرس و عوامل استرسزا، کسب مهارتهای مقابلهای[footnoteRef:2] و انعطاف پذیری[footnoteRef:3] است، اتخاذ شیوههای مواجهه مناسب در برابر استرس، میتواند از تاثیر منفی آن بر بهداشت روانی فرد بکاهد و در نتیجه به سارگاری هرچه بیشتر او منجر شود (فولکمن و مسکووتیز، 2004). [1: . Stress]  [2:  . Coping Strategies]  [3:  .Flexibility] 

[bookmark: _Toc498520136]مداخلات مقابلهای میتواند به زوج ها بیاموزد که نیازهای همدیگر را در زمان بحران درک کنند و راههای مقابله با فرسودگی، مشکلات و موانع را بدانند، در تعریف مقابله، دیدگاهها روی پیوستاری قرار دارد که در دو سوی 
آن دو قطب متفاوت وجود دارد، در یک سو ساراسون و ساراسون[footnoteRef:4] (1989)، معتقدند که مقابله یعنی چگونگی فایق آمدن مردم بر مشکلاتشان و در قطب دیگر نظریه لازاروس و فولکمن (1984) وجود دارد که مقابله را بر حسب شرایط، موقعیتی استرسزا میداند، طبق تعریف لازاروس و فولکمن (1984)، مقابله، مجموعهای از فعالیتها 
و فرآیندهای رفتاری و شناختی برای ممانعت، مدیریت و کاهش استرس است، راهبردهای مقابلهای، اقداماتی شناختی- رفتاری هستند که توسط فرد برای اداره خواستههایش در موقعیتهای استرسزا و دشوار به کار میروند (امیری و همکاران، 1391)، مطالعات نشان دادهاند که راهبردهای مقابلهای به عنوان واسطه بین استرس و بیماری شناخته شدهاند، راهبردهای مقابلهای نقش مهمی در کاهش اضطراب، افسردگی و مشکلات جسمی دارند (مسعودنیا، 2008).  [4:  . Sarason & Sarason] 


[bookmark: _Toc498520137]انواع راهبردهای مقابلهای 
[bookmark: _Toc498520138]لازاروس و فولکمن (1984)، سه نوع مقابله مساله دار[footnoteRef:5] و هیجان مدار[footnoteRef:6] ، اجتناب مدار، را مطرح کردند:  [5: ]  [6: ] 

[bookmark: _Toc498520139]راهبرد مقابله مسالهمدار (مقابله متمرکز بر مشکل)، در راهبرد مقابله مساله دار[footnoteRef:7]، تمرکز شخص بر مساله یا موقعیت پیش آمده است و تلاش پیرامون تغییر مساله یا موقعیت و یا اجتناب از آن در آینده است (لازاروس و فولکمن، 1984). در تعریفی دیگر، راهبردهای مقابلهای مساله مدار بیانگر اعمالی هستند که هدفشان تغییر یا کاهش موقعیتهای فشارزاست، معمولاً زمانی که موقعیت یا رویداد، قابل تغییر باشد و یا فرد چنین تصور کند که میتواند موقعیت را کنترل کرده و آن را تغییر دهد، از این راهبردها عبارتند از: جستجوی حمایت اجتماعی، تلاشها در راستای کسب حمایت هیجانی و اطلاعاتی از دیگران و راهبرد فعالانه: تلاشهای فعال برای تغییر موقعیت (مسعودنیا 
و همکاران، 1395)، تلاشهای مقابلهای مسالهمدار و موثر در برابر شرایط استرسزا باعث میشود تا استرس، کمتر فشارزا تلقی شود و واکنش نسبت به آن نیز در راستای کاهش پیامدهای منفی آن باشد (مسعودنیا، 2005).  [7: ] 

[bookmark: _Toc498520140]شیوهی مقابلهای مساله مدار میتواند معطوف به درون یا بیرون باشد، شیوههای مقابلهای معطوف به درون شامل تلاشهایی است که برای بررسی مجدد نگرشها و نیازهای خود و کسب مهارتها و پاسخهای تازه میباشد 
و شیوههای مقابلهای معطوف به بیرون در جهت تغییر موقعیت یا رفتارهای دیگران است (مومنیزاده و همکاران، 1396). در مقابله مساله محور، فرد تحت استرس به دنبال تغییر حادثه بیرونی ایجاد کننده استرس می باشد و سعی میکند آگاهانه روی مشکل کار کند تا از طریق تفکر منطقی مشکل را بهتر شناخته و راه حل مناسبی بیابد، مثلاً میتوان نوشتن اولویتها و برنامهریزی برای زمان را نام برد (مومنی زاده و همکاران، 1396).

[bookmark: _Toc498520141]راهبرد مقابلهای هیجان مدار (مقابله متمرکز بر هیجان)، در راهبرد مقابله هیجانمدار، تمرکز شخص بر مهار هیجانهای منفی ناشی از استرس خواهد بود، و عبارت است از تنظیم پاسخ هیجانی فرد در برابر مساله، در صورتی که موقعیت یا رویداد، غیرقابل تغییر باشد و یا فرد چنین تصوری داشته باشد در این حالت از راهبرد هیجان مدار استفاده مینماید (مسعودنیا و همکاران، 1395) و معطوف بر کنترل و مهار ناراحتی هیجانی است (اینانلو و همکاران، 2012)، در مقابله هیجان محور، فرد در برخورد با شرایط پر استرس، با تغییر واکنشهای درونی و بیرونی خود 
به تعدیل استرسورها کمک میکند و بیشتر روی هیجانات ناشی از استرس کار میکند (مومنی زاده و همکاران، 1396).
[bookmark: _Toc498520142]اندلرند پارکر[footnoteRef:8] (1990)، بیان میدارد که زنان در مواجهه با مشکلات، واکنشهای هیجانی از خود نشان میدهند، آنها همچنین هنگار فشار روانی به دوستان و نزدیکان پناه میبرند و مشکلات خود را با دیگران بازگو میکنند 
و مادرانی که از لحاظ روحی از سلامت روانی کمتری برخوردار هستند بیشتر از سبکهای هیجان محور و اجتناب محور استفاده میکردند، همچنین اگر مادری استرسهای موجود را فراتر از توانایی خویش ارزیابی کند، فشار دهنی بالا، عملکرد ضعیف و استفاده از سبک هیجان محور را تجربه خواهد کرد (مک کن[footnoteRef:9] و همکاران، 2011). [8:  . Endlerand Parker]  [9:  . Mac Cann] 

[bookmark: _Toc498520143]راهبرد مقابلهای اجتناب مدار (مقابله متمرکز بر اجتناب)، شیوهی مقابلهای اجتناب مدار عبارت است از فرار 
یا دور شدن فیزیکی یا ذهنی از عامل استرسزا، استرس زمینهساز بسیاری از مشکلات جسمی و روانی در افراد است، بکارگیری روشهای مقابلهای میتواند به افراد کمک کند تا بر بسیاری از تعارضات فردی، مشکلات 
در روابط اجتماعی و مشکلات جسمی و روانی غلبه کند، مطالعات نشان دادهاند، کسانی که به طور موفقیتآمیز 
با مشکلات مقابله میکنند، افرادی هستند که خود را بر مجموعهای از مهارتهای مقابلهای مجهز کردهاند (ایرانپور، 1389).  
[bookmark: _Toc498520144][bookmark: _Toc498520145]در مقابله اجتناب محور، فرد از روبه رو شدن با مشکل اجتناب میکند، در این نوع مقابله فرد از سرگرمی اجتنابی و انحراف فکر استفاده می کند، و سعی دارد توجه خود را از مشکل برگرداند، استفاده از شیوههایی نظیر حل مساله، تکیه بر حمایت اجتماعی و ابراز هیجانات، افراد را به سازگاری نزدیک میکند و از اضطراب و افسردگی افراد کاسته و سلامت فیزیکی و روانی را به همراه دارد (اینانلو و همکاران، 2012). گاهی افراد هنگام استرس از راهکارهایی استفاده میکنند مانند مصرف مواد، الکل، قماربازی، تاثیر این نوع راهبردها موقتی است و در طولانی مدت خود باعث استرس و تنش در فرد خواهد شد (ناومی و کیمبرلی، 2012)، راهبردهای مقابلهای مساله مدار و منطقی، میتوانند اثر مثبتی بر سلامت روانی افراد داشته باشند (امیری و همکاران، 1391).

[bookmark: _Toc498520146]مهمترین راهبردهای مقابلهای 
[bookmark: _Toc498520147]	از مهمترین راهبردهای مقابلهای عبارتند از: 1) راهبرد خویشتن داری: یعنی تلاش شخص برای تنظیم و کنترل احساسات خود؛ 2) راهبرد ارزیابی دوباره/ سازگاری: تلاش برای یافتن معنای مثبت در تجربه با تاکید بر رشد شخصی؛ 3) راهبرد اجتناب/ گریز: تلاش برای رهایی با اجتناب از موقعیت (مسعودنیا، 2008).  
   
[bookmark: _Toc498520148]تاثیر عوامل روانشناختی و اجتماعی بر راهبردهای مقابلهای
[bookmark: _Toc498520149]به نظر میرسد، تفاوتهای موجود بین افراد در زمینه راهبردهای مقابله، برآیند عوامل روانشناختی و اجتماعی باشد که اثر عوامل استرسزا را بر فرد تعدیل میکنند، افرادی که کنترل درونی دارند از راهبردهای معطوف به حل مساله استفاده میکنند، لازاروس و فولکمن (1984)، معتقدند هرگاه افراد با منبع کنترل درونی بر این باور باشند که میتوانند نتایج رویدادها را تحت کنترل داشته باشند در مقایسه با افرادی که منبع کنترل بیرونی دارند، از راهبردهای مقابلهای معطوف به حل مساله استفاده خواهند کرد، در برخی از رویکردهای درمانی، نظیر آنچه گلاسر (2003)، طرح کرده است بر مفاهیمی چون کنترل، مسئولیت پذیری و انتخاب تاکید میشود که میتواند بر راهبردهای مقابله و منبع کنترل افراد اثر بگذارد، در برخی اوقات که تعییر شرایط به راحتی ممکن نیست، کافی است برای کاهش استرس فقط کاری انجام داد تا این که نسبت به آن موضوع بی تفاوت بود (ناومی و کیمبرلی، 2012)، گلاسر معتقد است که تمامی اعمالی که ما انجام میدهیم، نوعی رفتار به شمار میروند و تقریباً تمامی رفتارهای ما انتخاب میشوند (رمزی و همکاران، 1393).

[bookmark: _Toc498520150]

مقابله با رویدادهای تنشزا
[bookmark: _Toc498520151]	با مدلهای زیستی، روانی و اجتماعی ناباروری، عکس العمل به مشکلات باروری ممکن است به بهترین نحو مشخص شوند، مانند زمینههایی که به وسیله اثر متقابل بین فردی، ویژگیهای فیزیولوژیکال، عوامل حفاظتی 
و خطرساز، انتظارات فرهنگی و منابع مقابله کردن فردی نشان داده شدهاند (مسعودنیا و همکاران، 1395).
[bookmark: _Toc498520152]	شیوههایی که آدمیان برای مقابله با رویدادها یا محرکهای تنشزا به کار میگیرند یا یکدیگر متفاوتند، عدهای 
با این موقعیتها به طور موفقیت آمیز و کارآمد مقابله میکنند و حتی میتوانند آنها را از بین ببرند و برعکس، عدهای هم در مقابل رویدادهای تنشزا به قدری درمانده و ناتوان هستند که آسیب قابل ملاحظهای به زندگی 
و سلامت روانی آنها وارد میشود (عزتی و همکاران، 1391)، جهت کمک به افراد برای کنترل استرس و انتخاب شیوههای صحیح مقابله با استرس راهکارهایی وجود دارد که از جمله میتوان به آموزش مهارتهای زندگی اشاره نمود، مهارتهای زندگی به معنای توانایی فرد برای رفتار سازگارانه و مثبت میباشد، به طوری که فرد 
را قادر می سازد تا با الزامات و مقتضیات زندگی روزمره مقابله کند (زارع پور، 1393).
[bookmark: _Toc498520153]تجارت کشورهای مختلف نشان میدهد که بهترین سن برای چنین اموزشی بین 6 تا 16 سالگی است، به طوری که آموزش جهانی مهارتهای زندگی قبل از دوران دبستان شروع و به تدریج کاملتر میشود و سعی میشود به گونهای برنامهریزی گردد که با شرایط فرهنگی و اجتماعی هر جامعه هماهنگ باشد، بطورکلی شاید بتوان هم از طریق آموزش مهارتهای زندگی و هم از طریق پرورش خلاقیت افراد را جهت مقابلهی موثر با شرایط بحرانی و استرس زا آماده کرد (ایرانپور، 1389). 

[bookmark: _Toc498520154]نظریه لازاروس در خصوص مقابله
[bookmark: _Toc498520155]لازاروس و فولکمن، راهبردهای مقابلهای را روش تغییر موقعیتها و یا تفسیر موقعیتها میدانند، به نظر آنها، این راهبردها فرایند پویا و مداوم هستند (مسعودنیا و همکاران، 1395) بعبارتی لازاروس،  مقابله را فرآیندی میداند که طی آن فرد به اداره خواستهایی میپردازد که فراتر از تواناییهای شخصی بوده و تهدید کننده هستند در هر صورت، مقابله یعنی برخورد فرد با عوامل تنیدگیزا، یعنی وقتی به موقعیتی بر میخوریم که تعامل فعلی ما را به هم میزند، چگونه پاسخ دهیم، راهبردهای مقابلهای، راههای هشیار و منطقی برای مواجه شدن با اضطرابهای زندگی هستند (ونگ و پتن[footnoteRef:10]، 2002)، در کنار تمام منابع و عوامل تنیدگیزا، سطحی از تنیدگی که هر شخص تجربه میکند به مقدار زیادی بستگی به توانایی شیوههای مقابله شخص و نحوه ادراک و قضاوت وی نسبت به این عوامل دارد و چه بسا بیشتر از خود عوامل تنیدگی زای زندگی؛ در ارتباط بین تنیدگی و بیماری نقش داشته باشد (آقایوسفی و همکاران، 1391). [10:  . Wnag & Patten] 


[bookmark: _Toc498520156]راهبردهای مقابلهای با نازایی
[bookmark: _Toc498520157]یکی از راهبردهای مقابلهای میتواند اجتناب شناختی باشد، اجتناب شناختی از انواع راهبردهای ذهنی است که بر اساس آن افراد تفکرات خویش را در جریان ارتباط اجتماعی تغییر میدهند، انواع راهبردهای اجتناب شناختی از جمله فرونشانی فکر، حواس پرتی، اجتناب از محرک تهدیدکننده و تبدیل تصور به فکر توسط محققین گزارش شده است، در تمامی این راهبردها اعمال اصلی انحراف ذهن از موضوع نگران کننده به سوی موضوعات دیگر است، موضوعاتی که میتواند گاهی نگران کنندهتر از موضوع اولیه یعنی روابط بین فردی باشد (برقی ایرانی 
و همکاران، 1395).
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