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نظریه خودکارآمدي بیان مي کند که ادراک و باور به توانمندي خود، نقش تعیین کننده اي براي 
انجام هر عمل و رفتار دارد، بنابراین باور به خودکارآمدي به عنوان تعیین کننده این که فرد در یک 
موقعیت چگونه رفتار خواهد کرد، پیش بیني کننده افكار و عواطف تجربه شده وي در آن موقعیت است. 

مطابق نظریه شناختي اجتماعي )بندورا1، ۲00۵ و ۲006 ب( باور به خود کارآمدي، اساس و پایة فعالیت 
انسان است و زندگي افراد توسط باور به خودکارآمدي شخصي هدایت مي شود. کلیه کارکردهاي روان 
شناسي متاثر از انتظارات خودکارآمدي است. باور به خودکارآمدي تعیین مي کند که فرد فعالیتي را شروع 
مي کند یا خیر. افراد در فعالیت هایي شرکت مي کنند که سطحي از خودکارآمدي در موفقیت را در خود 
مي بینند و بالعكس از فعالیت هایي که در خود، توانمندي لازم براي موفقیت را نمي بینند اجتناب مي ورزند. 
خودکارآمدي همچنین میزان تلاش، پشتكار و استقامت افراد را تعیین مي کند. افراد با خودکارآمدي 
ضعیف قبل از رسیدن به پیامد مطلوب به تلاش خود ادامه مي دهند )بندورا، ۱۹۹۷(. باور به خودکارآمدي 
در الگوهاي فكري و هیجاني فرد نیز در شروع و حین رفتار تاثیر مي گذارد. فردي با خودکارآمدي ضعیف بر 
کاستي ها و ناتواني هاي خود متمرکز مي شود و به دلیل احساس بي کفایتي، از شرکت در فعالیت هاي بالقوه 

پاداش دهنده اجتناب مي ورزد )مدوکس2، ۱۹۹۵(.    
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خودکارآمدي از جمله نیرومندي هاي مثبت آدمي است که به موازات گسترش روان شناسي مثبت 
)سلیگمن3 و همكاران، ۲00۵( توجه مضاعف تعداد کثیري از روانشناسان را به خود معطوف داشته 
است. خودکارآمدي بنیان کارگزاري آدمي را تشكیل مي دهد و یک منبع شخصي کلیدي در تحول، 
سازش یافتگي و تغییر شخصي است و منظور از آن داوري و قضاوت هاي فاعلي شخص در بارة قابلیت ها 
و توانایي هایش براي سازماندهي و اجراي دوره هاي عمل مورد نیاز براي مدیریت موقعیت هاي پیشایندي 
موثر بر زندگي شان مي باشد و این موضوع بر این که افراد چگونه فكر مي کنند )خود ارزنده سازي یا 
تحقیرگري(، در رویارویي با مشكلات چگونه برانگیخته شده و پشتكار نشان مي دهند، کیفیت سلامت 
هیجاني و آسیب پذیري شان در مقابله با افسردگي و تنیدگي چگونه است و در یک موقعیت حساس 

چگونه بهترین تصمیم را انتخاب مي کنند، تاثیر مي گذارند )بندورا، ۱۹۹۷، ۲006 الف(.
اگر چه باورهاي خودکارآمدي قضاوت هاي فرد در باره قابلیت ها و توانایي هایش براي انجام عملي 
خاص در یک موقعیت خاص است )بندورا، ۱۹۹۷، ۲006 ب( و در معني محدود به کار مي رود، با این 
وجود تعداد قابل ملاحظه اي از پژوهشگران و روان شناسان از مفهوم خودکارآمدي عمومي به معني 
باورها و قضاوت هاي افراد در بارة صلاحیت و توانایي کلي شان در رویارویي با رویدادها یا موقعیت هاي 
تنیدگي زا و تهدید کننده استفاده کرده اند )شولز4 و همكاران، ۲00۲، مادوکس، ۲00۲، لوزینسكا5 و 

همكاران، ۲00۵(.
افراد معیارهاي دروني اولیه خود را از رفتار الگوها، معمولاً والدین و سایر افراد مهم زندگي شان یاد 
مي گیرند. وقتي معیار یا سبک رفتار یک الگو را پذیرفتند، فرآیند همیشگي مقایسه رفتار خودشان با آن 
معیار را آغاز مي کنند. با درست برآورده کردن معیارهاي رفتارشان، احساس خودکارآمدي افراد تعیین 
مي شود. خودکارآمدي یعني احساس  شایستگي، کفایت و قابلیت در کنار آمدن با زندگي، برآورده کردن 
و حفظ معیارهاي عملكرد افرد، باعث افزایش خودکارآمدي آنها و ناکامي در برآوردن و حفظ آن معیارها 

باعث کاهش خودکارآمدي آنها مي گردد. 
راه دیگر شرح کارایي از دید بندورا، ادراک افراد از درجه کنترل بر زندگي شان، است. افراد تلاش 
مي کنند که بر رویدادهاي زندگي که آنها را تحت تاثیر قرار مي دهد، کنترل داشته باشند. تلاش 
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براي کنترل بر شرایط زندگي، مي تواند منافع شخصي و اجتماعي زیادي را براي آنها تامین کند. توانایي 
تاثیرگذاري بر پیامدها، باعث پیش بیني پذیري آنها و پرورش آمادگي انطباقي مي شود. ناتواني در اعمال 
نفوذ بر پیامدهاي نا مطلوب موجب پرورش نگراني، دلسردي یا نا امیدي مي شود. افراد با خودکارآمدي کم، 
احساس درماندگي، بي ارزشي و ناتواني در اعمال کنترل بر رویدادهاي زندگي مي کنند و عقیده دارند به 
اینكه هر تلاشي بیهوده است و دچار نا امیدي سریع مي شوند. در افراد با خودکارآمدي کم، انگیزش ها نابود 
و آرزوها کم مي شود و این احساس با توانایي هاي شناختي آنها تداخل مي کند و بر سلامتي جسماني آنها 
تاثیر نا مطلوب مي گذارد. افراد با خودکارآمدي بسیار کم، براي غلبه بر مشكلات تلاشي نمي کنند، متقاعد 
شده اند که هر کاري انجام دهند بیهوده است و تغییري در اوضاع ایجاد نمي کند. هنگامي که با موانع روبرو 
مي شوند سریعاً دست از تلاش بر مي دارند. افراد با خودکارآمدي زیاد عقیده دارند که مي توانند با رویدادها و 
شرایطي که مواجه مي شوند به طور موثر برخورد کنند. در غلبه بر مشكلات انتظار موفقیت دارند، در انجام 
تكلیف ها استقامت نشان مي دهند و در سطح بالایي عمل مي کنند، به توانایي هاي خود بیشتر اطمینان 
داشته و نسبت به خود تردید کمي دارند. چالش دیدن مشكلات نه تهدید دیدن آنها و جستجو کردن 
فعالانه موقعیت هاي جدید از دیگر ویژگي هاي آنها است. در خودکارآمدي بالا، ترس از شكست کم مي شود، 
سطح آرزو بالا مي رود، توانایي هاي مسئله گشایي و تفكر تحلیلي بهبود پیدا مي کند. پژوهش هاي بسیاري 
)اسكات6، ۲00۲، مدینا7 ، ۲00۱، مكي جوسكي8  و همكاران، ۲000، مک ماف9 و دیبوس10، ۱۹۹8( 
نشان داده اند افرادي که خود را موفق، موثر و توانا درک مي کنند، بهتر از عهدة چالش در فعالیت هاي دشوار 
برمي آیند و برعكس آن هایي که خود را شكست خورده و ناموثر تصور مي کنند به آساني مغلوب فعالیت ها 

و موقعیت هاي دشوار مي گردند.     
احساس خودکارآمدي بالا، سلامت شخصي، توانایي انجام تكالیف و کارها را از راه های متعدد، افزایش 
مي دهد، افرادي که به قابلیت هاي خود اطمینان دارند تكالیف مشكل را به عنوان چالش در نظر مي گیرند 
که باید بر آن تسلط یابند. به جاي اینكه آن را تهدید آمیز ببینند و از آن اجتناب کنند. اهداف چالش انگیز 
را انتخاب مي کنند و قویاً متعهد باقي مي مانند تا آن را به انجام برسانند. آنها اطمینان دارند که قادرند 
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تهدیدهاي بالقوه را تحت مهار خود درآورند. به خوبي با شرایط، سازش می یابند و کنار مي آیند و 
اضطراب و افسردگي کمتر و بهزیستي ذهني بالاتري را تجربه مي کنند. پیشرفت ها و سلامت روان 
مثبت آدمي نیازمند باورهاي کارآمدي شخصي خوش بینانه است. )مادوکس، ۲00۲، تونگ11و سونگ12، 

۲00۵، لوزینسكا و همكاران، ۲00۵، بندورا، ۲006 الف، شوارز13 و لوزینسكا، ۲00۷(.    
از جمله وجوه  داراي چند جنبه مختلف  باورهاي خودکارآمدي  اجتماعي،  یادگیري  نظریه  در 
تحصیلي، اجتماعي و هیجاني است. باورهاي خود کارآمدي با ابعاد گوناگوني از رفتارهاي انسان و 
عوامل موثر بر آن چون انگیزش، تلاش و مداومت در انجام فعالیت مورد نظر، خودپنداره و خودپایي 
در ارتباط است. )بندورا، ۱۹8۹(. داشتن عزت نفس بالا براي یک خودکارآمدي سالم و قوي ضروري 
است )محمدي زاده و همكاران، ۱۳8۷(. طبق نظر بندورا )۱۹۹۷( افراد باورهاي خودکارآمدي شان را 
به واسطه تفسیر و ارزیابي اطلاعات اساسي به دست آمده از منابع چهار گانه تجارب مسلط، تجارب 
جانشیني، قانع سازي کلامي )اجتماعي( و حالت هاي فیزیولوزیكي هیجاني بنا مي کنند. در این کتاب 
مفهوم خودکارآمدی، ارزیابی و کاربردهای گسترده آن در حیطه های بهداشتی، آموزشی، پرورشی و 

درمانی همراه با شواهد پژوهشی مرتبط ارائه خواهد شد.
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 در نظريه شناختي اجتماعي بندوراخود مفهوم 

شـود كـه بخشـي از     مـي  ظريه شناختي اجتماعي به فرآيندهايي اطلاقدر ن "خود"مفهوم 
  "خـود "سـاختاري بـه نـام    ، از يـك نظـر  ، د. انسـان ن ـده مـي  كاركرد روانشناختي فرد را تشكيل

 –دهـد. نظريـه شـناختي     مـي  بلكه داراي فرآيندهايي است كه بخشـي از وي را تشـكيل  ، ندارد
داراي چنـدين خودپنـداره و   ، اجتماعي بر اين باور است كـه انسـان بـه جـاي يـك خودپنـداره      

 ديگر تغييراز زماني به زماني و از موقعيتي به موقعيت احتمالاً فرآيندهاي خودگرداني است كه 
كند يا موجب  مي واسطه رواني كه رفتار را تعيين خود، كند. در رويكرد بندورا به شخصيت مي

از فرآيندها و ساختارهاي شناختي است كه به فكر و اي  مجموعه "خود"نيست. بلكه ، آن باشد
  شود.  مي ادراك مربوط

  خودكارآمديمفهوم 
 و خودكارآمـدي يـا كـارايي شخصـي.     "خـود "تقويت عبارتند از:  "خود"مهم  ةدو جنب

ــا   ، "خــود"يكــي از ابعــاد   ــايي ادراك شــده فــرد در انطبــاق ب ــا توان مفهــوم  خودكارآمــدي ي
 ة. مفهـوم خودكارآمـدي بـه قضـاوت افـراد دربـار      ) 1997، بندورا( مشخص استهاي  موقعيت

 توانــايي آنهــا در انجــام يــك كــار يــا انطبــاق بــا يــك موقعيــت خــاص مربــوط اســت. مفهــوم 
هـاي   در سـطوح مختلـف يـك فعاليـت و در موقعيـت     ، مختلـف هاي  خودكارآمدي در فعاليت

  از يكديگر متفاوت است.، مختلف
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بـه شـمار  ) 1997( م و كليدي در نظريه شناختي اجتماعي بندوراخودكارآمدي مفهوم مه 
و مقابله و ايجاد يك پيامد ، آيد و به معناي ادراك فرد از توانايي خود در انجام يك فعاليت مي

خود بلكه مطـابق قضـاوت   هاي  كنترل يك موقعيت است. در اين نظريه فرد نه بر اساس مهارت
دشوار و هاي  موثر با موقعيت ةمقابلها،  خود نسبت به كارايي و اثرمندي خود براي انجام فعاليت

ي و نمايـد. در ايـن نظريـه تمـامي فراينـدهاي روانشـناخت       مـي  دسترسي به اهداف مطلوب اقـدام 
افراد ، پذيرد. به عقيده بندورا مي رفتاري از طريق حس خودكارآمدي و تسلط شخصي صورت

رفتارها ، منابع اطلاعاتي متفاوت را در رابطه با توانمندي خود پردازش نموده و سپس مطابق آن
  نمايند. مي خود را تنظيمهاي  و كوشش

عملـي كـه بـراي دنبـال كـردن      اش بـر جريـان    از نظر بندورا اعتقاد فرد به خودكارآمـدي 
ت زماني كـه در صـورت روبروشـدن بـا     مد، دهد مي مقدار تلاشي كه به خرج، كند مي انتخاب

تـاثير دارد. باورهـاي   هـا   كند و بهبودپذيري آنهـا بعـد از بـدبياري    مي موانع و تجربيات استقامت
باشـد. افـرادي كـه    تواند تاثيرات مثبت و منفي بر روي سـلامت افـراد داشـته     مي خودكارآمدي

دچـار  در مواجهـه بـا بيمـاري در آن غـرق شـده و ممكـن اسـت        ، خودكارآمدي قـوي ندارنـد  
  مشكلات بيشتر شوند.  

 اشـاره ، براي انجام دادن عملي كه مطـابق ميـل اسـت   ها  خودكارآمدي به ادراك توانايي
معـاني ضـمني   ، دگذارن مي مفهوم از نظر عواملي كه بر آن تاثير اين .) 2002، 1موريس( كند مي

  مورد بررسي قرار گرفته است.، آن در انواع و اقسام رفتارها و همين طور توان آن براي تغيير

  خود كارآمديهاي  ارزيابي
پردازنـد و پيامـدهاي    مـي  خـود عمـل  بـه مشـاهده   ، بخشند مي وقتي افراد رفتارشان را نظم

بـر اسـاس   ، . از سـوي ديگـر  كننـد  مـي  عملكردشان را بر حسب معيارها و اهداف شـان ارزيـابي  
خـود  هـاي   ارزيـابي كلـي را  هـاي   رسند. بندورا اين قضـاوت  مي به نتيجه، كلي خودهاي  توانايي

                                                      
1- Muris 
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موضوع اصلي كارهاي ابتكاري بنـدورا  ، خودكارآمدي، اخيرهاي  نامد و در سال مي كارآمدي
  بوده است. 

انگيزش افراد دارد. براي تاثير عميقي بر سطح ، خودكارآمديهاي  ارزيابي، از نظر بندورا
، موقـت روي آنهـا  هـاي   با وجـود مكـث  ، كنند مي مثال اعتقاد به اينكه در تكاليف بخوبي عمل

خـود باعـث كـار بـا انـرژي      هـاي   شود. شك به توانـايي  مي باعث كار سخت تر با پشتكار بيشتر
  شود.  مي رها كردن كار هنگام روبرو شدن با اولين مشكل و كمتر

در مواردي كه احتمـال  ويژه  بهتخمين بزند ، توانايي خود را كمتر از حد ممكن است فرد
وجود آسيب جسماني وجود دارد. بندورا معتقد است كه خوب است مـا اسـتعدادهاي خـود را    

سـودمند اسـت   ، شـويم. خودكارآمـدي خوشـبينانه    مي بالا تخمين بزنيم و معتقد باشيم كه موفق
همـراه اسـت. افـراد     هـا  موانـع و بـي عـدالتي   هـا،   شكسـت ، ناملايمات، زيرا زندگي با مشكلات

كننـد و قادرنـد تـلاش زيـادي از خـود نشـان دهنـد و         مـي  در خود احساس نيرومندي، پرتلاش
  تحمل كنند.  آيد را شان پيش مي برايزيادي را كه هاي  شكست

    خودكارآمديهاي  ارزيابيانتظارات و منابع 
دي يك توانايي ثابت نيست بلكه مفهومي زاينـده و  خودكارآم) 1997( مطابق نظر بندورا

هيجـاني و رفتـاري بـه طـور مـوثر بـراي       ، اجتمـاعي ، شناختيهاي  مولد است كه در آن مهارت
يابند. به طور كلي بندورا چهـار منبـع اطلاعـاتي را     مي رسيدن به هدف هماهنگ شده و سازمان

كه هر منبـع در قـدرت اثرگـذاري بـر     شمرد  مي خودكارآمدي برهاي  براي انتظارات و ارزيابي
) 1997( خودكارآمدي متفاوت از منابع ديگر اسـت. طبـق نظـر بنـدورا    هاي  انتظارات و ارزيابي

افراد باورهاي خودكارآمدي شان را به واسطه تفسير و ارزيابي اطلاعات اساسي به دست آمـده  
خودكارآمدي يـا داوري فـرد   هاي  ارزيابيكنند. منابع انتظارات و   مي از اين منابع چهار گانه بنا

  :  هستند سطح كارايي فردي اش شامل  موارد زير دربارة 
منبـع  تـرين   و بـا نفـوذ  تـرين   كه اساسـي  ؛عملكرد واقعي يا موفقيت عملكرد يا تجارب مسلط -1

، آيـد  مـي  منبع خودكارآمدي بـه شـمار  ترين  و قويترين  عملي مهمهاي  آگاهي است. موفقيت
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تجربـه  ، مقابلـه اي هـاي   طريق چيرگي و تسلط خود راهبري شـده بـراي ارتقـاء مهـارت     زيرا از
. موفقيـت  ) 1997، بندورا، 1997، 2و زين 1ويليامزكند ( مي موفقيت و خودكارآمدي را تقويت

مكرر در انجام وظايف باعث افزايش حـس خودكارآمـدي و شكسـت متـوالي باعـث كـاهش       
مستقيمي را براي سـطح تسـلط و   هاي  قبلي موفق نشانهاي ه شود. تجربه مي حس خودكارآمدي 
دهنـد و احسـاس    مـي  مـا را نشـان  هـاي   قابليـت ، قبليهاي  آورند. موفقيت مي شايستگي ما فراهم

، مكـرر كـودكي  هاي  شكستويژه  ، بهقبليهاي  كنند. شكست مي كارايي شخصي ما را تقويت
تواننـد   مـي  اه مـدت در بزرگسـالي  كوت ـهـاي   كنند. حتـي شكسـت   مي احساس كارايي ما را كم

  كارايي شخصي را كم كنند. 
دور از شـود مـا موفقيـت خـود را      مي ديدن موفقيت ديگران باعث؛ جانشينيهاي  تجربه -2

 مشـابه توانـايي خـود مـا    ، در زمان اعتقاد به اينكه ميزان توانـايي ديگـران  ويژه  به دسترس ندانيم،
 .  ديدن افرادي كه شكست"توانم مي پس من هم، انجام دهندتوانند آن را  مي اگر آنها "است. 

، تواننـد آن را انجـام دهنـد    نمـي  اگر آنهـا  "تواند كارايي شخصي ما را كم كند.  مي، خورند مي
كفايـت و شايسـتگي مـا    هاي  تاثير مهمي بر احساس، . لذا الگوهاي موثر"توانم نمي پس من هم

مناسـبي  هـاي   راهبردهـا و روش ، دشوارهاي  با موقعيت دارند. اين الگوها همچنين براي برخورد
  دهند. مي را به ما نشان

اينكه خود را متقاعـد كنـيم    ؛انرژي زاهاي  اجتماعي يا صحبت ،كلامي) قانع سازي( ترغيب -3
دهيم. گفتن اين جملـه بـه افـراد كـه      مي آن كار را بهتر انجام، كه توانايي انجام كاري را داريم

تواند كارايي فردي را  مي، خواهند به آن برسند دارند مي رسيدن به هر چيزي را كهآنها توانايي 
افزايش دهد. قانع سازي كلامي رايج تر از ديگر منابع اطلاعات كارايي شخصي است و توسط 

شـود . صـحبت انـرژي زا در تكـاليف      مي دوستان و درمانگران عمل، همسران، معلمان، والدين
بـه سـعي و تـلاش مـا     ها، عمدتاً  اند در ما توانايي ايجاد كند. اغلب موفقيتتو نمي، بسيار دشوار

                                                      
1- Williams 
2- Zane 
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توانـد بـه مـا كمـك كنـد.       مي لذا تشويق بيروني تا حد زيادي، بستگي دارد تا توانايي ذاتي مان
  براي اينكه قانع سازي كلامي موثر شود بايد واقع بينانه باشد.  

احساس خستگي يا تنش علامتي  ؛لوژيكي و هيجانيفيزيوهاي  يا انگيختگي يا حالتها  نشانه -4
 متفاوت واكنش نشـان اي  به گونه، بدني مشابههاي  براي تفسير دشواري كار است. افراد به نشانه

ترسـيم يـا خونسـرد هسـتيم. اغلـب ايـن نـوع         مـي  دهند. در يك موقعيـت اسـترس زا چقـدر    مي
بـريم.   مـي كار  به مان وانايي كنار آمدنتدرباره اطلاعات را به عنوان مبنايي براي قضاوت كردن 

، باعث تمايل بيشتر بـه انتظـار موفقيـت و انگيختگـي آزارنـده بيشـتر      ، تنيدگي و آشفتگي كمتر
شود. هر چه سطح انگيختگـي فيزيولـوژيكي و هيجـاني     مي باعث تمايل كمتر به انتظار موفقيت

اضـطراب  ، هر چه ترس، معينكارايي شخصي پايين تر است. در يك موقعيت ، فرد بالاتر باشد
  احساس كنار آمدن با آن پايين تر است. ، يا تنش بيشتر باشد

  اصول افزايش خودكارآمدي
امكان افزايش خودكارآمدي وجـود دارد  ي، از نظر بندورا با بكارگيري اين منابع اطلاعات

  دهند:   مي خودكارآمدي را افزايش، و  برخي از شرايط
، موفقيت آميز بـا ترتيـب دادن اهـداف دسـت يـافتني     هاي  تجربهمواجه كردن افراد با  -1

  كند.  مي موفقيت عملكرد را زياد
موفق هاي  تجربه، مواجه كردن افراد با الگوهاي مناسبي كه عمل موفقيت آميز دارند  -2

  د.  سازن مي جانشيني را بهتر
كنند توانايي عمـل  نمايد كه باور  مي افراد را ترغيب، فراهم آوردن قانع سازي كلامي -3
  دارند.ا آميز ر موفقيت
كاهش اسـترس  ، تقويت كردن انگيختگي فيزيولوژيكي از طريق رژيم غذايي مناسب -4
  دهد.   مي بنيه و توانايي كنار آمدن را افزايش، نيروي، ورزشهاي  و برنامه



  خودكارآمدي /   18
 

 بـرد كـه  كـار   بـه  هـا  بندورا اين اصول را براي افـزايش خودكارآمـدي در انـواع موقعيـت    
تسـلط بـر   ، رابطه بهتر با جنس مخالف، نواختن آلت موسيقي( موفقيت آميز و موثر بود از جمله

  . ) و درد جسمانيها  تسلط بر فوبي، ترك سيگار، كامپيوتريهاي  مهارت

  خودكارآمدي و گستره زندگي
بزرگسـالي و  ، نوجواني، كودكي( رشد خودكارآمدي را در طول گستره زندگي، بندورا

 جسـماني تقويـت  هـاي   بوسـيله محـرك  عمـدتاً  شـرح داده اسـت. نوباوگـان و كودكـان     ) پيري
ايـن حالـت   ، شوند مي شوند. كودكان بزرگتر بيشتر توسط تاييد يا عدم تاييد ديگران تقويت مي

شود به طوري كه تقويت از آن به بعد توسط خود اعمال خواهد شد.كودكان ضـمن   مي دروني
محيط كنترل داشته باشند و لذا احساس خودكارآمدي كننـد. در  توانند روي  مي، بررسي محيط

پرورش خودكارآمدي  با تلاش بر اعمـال  ، كند مي رشدتدريج  بهدوره كودكي خودكارآمدي 
بـر والـدين   ، شـود. تجربيـات اوليـه كـارايي سـاز      مـي  نفوذ بر محيط فيزيكي و اجتماعي شـروع 

 ، درجـاد خودكارآمـدي زيـاد در كودكـان    متمركز است. رفتارهاي مربوط بـه والـدين بـراي اي   
روابـط گـرم بـا پـدر خـود      ، كننـد. مـردان داراي خودكارآمـدي زيـاد     مي پسرها و دخترها فرق

و انتظار سطوح بالاي عملكرد و موفقيت از آنهـا   اند مادران آنها متوقع تر از پدران بوده، اند بوده
بـراي سـطوح بـالاي    ، ز طـرف پـدر  در كـودكي ا و  . زنان داراي خودكارآمدي  زيـاد اند داشته

. بزرگ شدن كودكان باعـث وسـيع شـدن دنيـاي اجتمـاعي آنهـا و       اند تحت فشار بوده موفقيت
نگاه كردن به همسالان خـود بـه عنـوان الگوهـايي از خودكارآمـدي و منبعـي بـراي مقايسـه و         

هـاي   ارتشـناختي و مه ـ هاي  شود. رشد توانايي مي جديدهاي  ارزيابي كارآمدي خود در زمينه
مان از طريق تاثير بر رشـد ايـن   مسئله گشايي براي عملكرد كارآمد بزرگسال حياتي هستند. معلّ

گذارند. از ديد بندورا مدارسي كه دانش آمـوز   مي خودكارآمدي اثرهاي  بر قضاوتها  توانايي
 باعـث تضـعيف خودكارآمـدي  دانـش آمـوزاني     ، كننـد  مـي  را بر اساس توانـايي گـروه بنـدي   

اعتمـاد بـه نفـس دانـش      تـا  شـود  مـي  موجـب مسـئله  اين زيرا ند كه پيشرفت كمي دارند شو مي
كاهش پيدا كند. بندورا به شرايط اجتمـاعي  ، اند ضعيف گمارده شدههاي  آموزاني كه در گروه
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شود نيز توجـه دارد. بهتـر اسـت كودكـان بـا تشـريك        مي كه باعث از بين رفتن خودكارآمدي
در مورد كارشان بر اساس پيشرفت فردي خودشان مور قضاوت قـرار  مساعي بيشتر كار كنند و 

  گيرند نه مقايسه با ديگران. معلمان نيز بايد احساس خودكارآمدي خوبي داشته باشند.
ورزد. در  مـي  بر اهميت شناخت يا تفكر تاكيـد ، نظريه بندورا مانند كل حوزه رشد انسان

. شود مي تاكيد بسيار زيادي، كنيم مي يگران فكركه در مورد خودمان و داي  اين نظريه بر نحوه
شـوند. كودكـان از    مـي  گيرتـر   در تقليد كردن سـخت تدريج  بهكودكان ، اين ديدگاهبر اساس 

كننـد و از طريـق پسـخوراند ارزش اعمـال      مـي  ديدن كسـاني كـه خـود را تحسـين و سـرزنش     
يعنـي  ، دهنـد  مـي  رشرا پـرو خودكارآمـدي  معيارهاي شخصي براي رفتار و احساس ، خودشان

كننـد تـا موفـق شـوند. ايـن       مـي  خود آنها به آنها كمـك هاي  و ويژگيها  اعتقاد به اينكه قابليت
. زمـاني كـه   ) 1997، بنـدورا ( كننـد  مي خاص هدايتهاي  را در موقعيتهايي  پاسخها،  شناخت

يـادگيري و  ننـد  توا ، مـي گيرند مي و اعتقاداتي را در مورد خودشان فراها  ارزشها،  افراد نگرش
  .  نمايند رفتار خود را كنترل

 و فشـارها هـا   در دوره نوجواني تجربيات انتقالي نوجوان شامل كنار آمدن بـا درخواسـت  
ــا انتخــاب دانشــگاه و شــغل اســت  ( ، . در هــر موقعيــت مســتلزم ســازگاري ) آگــاهي جنســي ت

 جديـدي بـه عمـل   خـود ارزيـابي   هـاي   شـود و فـرد از توانـايي    مـي  جديد ايجـاد هاي  شايستگي
كننـد. از نظـر    مـي  نوين مثل شاغل شدن يا والـد شـدن را ارزيـابي   هاي  آورد. جوانان ظرفيت مي

بندورا موقعيت اين مرحله انتقالي بين كودكي و بزرگسالي به سطح خودكارآمدي ايجـاد شـده   
  كودكي بستگي دارد.  هاي  در طول سال

، . در اوان بزرگســالياســت يــانيمهــاي  دوره بزرگســالي شــامل اوان بزرگســالي و ســال
و  شـدن  پـدر مـادر  ، ازدواج( ايـن دوره هاي  خودكارآمدي زياد براي عملكرد موفق در تكليف

هـاي   از برخورد شايسته با اين موقعيت، ضروري است. افراد با خودكارآمدي كم) ارتقاء شغلي
گسال بـا خودكارآمـدي    آيند. زنان بزر نمي اجتماعي ناتوان هستند و از عهده سازگاري با آن بر

كمتـر دچـار   و  والـدين خـوبي هسـتند   ، كنند مي فرزندان خود را به خودكارآمدي تشويق، زياد
خسـتگي  ، و مـادران شـاغل داراي خودكارآمـدي  زيـاد    در شـوند.   مـي  نوميدي و فشار هيجاني
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سـترس  مياني نيز اهاي  . سالهستند خانواده كمتر –كار هاي  جسماني و هيجاني ناشي از تعارض
تصـريح مجـدد احسـاس    هـا،   مواجه شدن با محـدوديت ، زا هستند. ارزيابي مجدد زندگي خود

تـازه  هـاي   و اهـداف خـود و فرصـت   هـا   مهارت، ها ارزيابي مجدد توانايي، خودكارآمدي خود
  .است اين دورههاي  براي رشد و بيان حال از ويژگي

سـازگاري بـا   هـاي   يـر توانـايي  خودكارآمدي در پيري دشوار است. افراد پهاي  ارزشيابي
كننـد. حـس رو بـه گسـترش      مـي  بازنشستگي را ارزيـابي و روشـي نـوين بـراي زنـدگي ايجـاد      

ــو    ــه جل ــت رو ب ــظ حرك ــث حف ــدي باع ــرد ، خودكارآم ــراوت در ف ــرژي و ط ــي ان ــردد.  م گ
 كنـاره گيـري و ترديـدهاي دردآلـود نسـبت بـه خـود       ، خودكارآمدي پايين موجب افسـردگي 

توانـد بـه صـورت نـوعي پيشـگويي كـام بخـش تـاثير          مـي  بودن كارايي شخصيشود. پايين  مي
كاهش احساس خودكارآمـدي در مـورد ميـل     بيشتري بر كاركرد جسمي و ذهني بگذارد. مثلاً

به خستگي و محدود شدن ، شود وكارايي جسمي كم مي به كاهش فعاليت جنسي منجر، جنسي
منتهـي  بـه عـدم تـلاش    ، ان كـاري انجـام داد  تـو  نمـي  گردد. اينكـه  مي جسمي منجرهاي  فعاليت

احساس خودكارآمدي ما عامل مهمي در تعيين موفقيت يـا شكسـت مـا    ، شود. به نظر بندورا مي
  در سراسر عمر است. 
خودكارآمدي بايد بـه خودكارآمـدي جمعـي    ، كند كه در جهان جديد مي بندورا عنوان

  يكديگر كار كنند.    با، يعني مردم براي ايجاد تغيير و تحول، تبديل شود

    خودكارآمدي و عملكرد
يا معيارهايي را براي خود ها  فرد هدفاينكه انگيزش يعني ، از ديد گاه شناختي اجتماعي

كند. بنـدورا بـر اهميـت ادراك     مي گيرد و از آنها به عنوان مبنايي براي عمل استفاده مي در نظر
هــاي  انســان تاكيــد كــرد. قضــاوت فــرد از كارآمــدي خــود بــه عنــوان ميــانجي شــناختي عمــل

شـود.   مـي  خودكارآمدي بـه انتظـارات فـرد در انجـام رفتـاري خـاص در مـوقعيتي ويـژه گفتـه         
خودكارآمدي نقشي اساسي در انگيـزش دارنـد. ايـن نقـش از طريـق تـاثير آن بـر        هاي  قضاوت

همـراه  هيجاناتي كه بـا تكـاليف   ، ها دست آوردن هدف هتلاش و پايداري در ب، انتخاب اهداف
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و موفقيـت در مقابلــه بــا  ) مثــل اضـطراب و افســردگي مربـوط بــه خودكارآمـدي پــايين   ( اسـت 
شود. وقتي انسان در حال بررسي عمل و يا به آن مشـغول   مي اعمال، رويدادهاي منفي و فشارزا

 نيز از توانـايي خـود در انجـام وظـايف گونـاگون و شـرايط آنهـا بـه عمـل         هايي  قضاوت، است
اين همان چيزي است كـه  " ، (تفكرخودكارآمدي است بر درباره كه ها  قضاوتآورد. اين  مي

تـوانم ايـن كـار را انجـام      نمي هرگز، من بايد انجام دهم و توانايي آن را هم دارم و يا بر عكس
برانگيختگـي و شـادي در مقابـل    ( هيجـان )، "مـن چـه فكـر خواهنـد كـرد؟      درباره دهم. مردم 

 تـاثير ) التـزام بيشـتر در مقابـل درمانـدگي و بـي حركتـي      ( فـرد عمـل  و ) اضطراب و افسـردگي 
كند كه هم دور و طـولاني مـدت و    مي براي خود تعيينهايي  معيارها و هدف، گذارد. انسان مي

هم فوري و كوتاه مدت است و در مورد توانايي انجام وظايف لازم بـراي دسـت يـابي بـه ايـن      
كنـد و بـر    مـي  بررسي، توان انجام داد مي ي را كهكند. هر فرد اعمال مختلف مي قضاوتها  هدف

و استنباطي كـه از كارآمـدي خـود در انجـام آن     ) دروني يا بيروني( مبناي نتايج پيش بيني شده
قدرت انگيزشي زيادي ، گيرد. نتايج يك پژوهش نشان داد كه اهداف ميتصميم ، رفتارها دارد

وط به خودكارآمـدي و خودسـنجي بـه    مربهاي  دارند و اين قدرت انگيزشي به كمك قضاوت
  .  ) 2001، 3و جان 2به نقل از پروين، 1983، 1بندورا و سروان( آيد مي وجود

مربوط به خودكارآمدي هاي  دهند كه بازخورد به عملكرد و قضاوت مي نشانها  پژوهش
تواننـد بـا كمـك بـه      مـي  كند. لـذا روانشناسـان   مي نقش مهمي در رشد علايق دروني فرد بازي

نظارت بر عملكرد و دادن بـازخورد بـه   ، ييدانش آموزان در تقسيم وظايف خود به اهداف جز
علايـق آنهـا را بـه    ، آنها به نحـوي كـه موجـب افـزايش احسـاس خودكارآمـدي درآنهـا شـود        

، 1985، 4مورگـان ، 1981، بندورا و شـانك ( يادگيري افزايش و سطح عملكرد آنها ارتقاء دهند
  .   ) 2001، به نقل از پروين و جان، 1986، 5شانك و كاكس
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      خودكارآمدي و انگيزش
 نكته مهم نظريه شناختي اجتماعي بندورا را خود كارآمـدي ) 1997( 2و واليانت 1پاژارس

، دانند و بر اين باورند كه باورهـاي خودكارآمـدي پايـه فرآينـدهاي مهمـي چـون انگيـزش        مي
خودكارآمدي را يك متغيـر   ) 2002( و شانك 3بهزيستي رواني و علايق فردي است. پين تريچ

انتخـاب راهبردهـا و   ، حركتيهاي  مهارت، عملكردهاي اجتماعي شناختي، اساسي در يادگيري
بـه وجـود ارتبـاط علـي ميـان خودكارآمـدي و       ) 1995( 4. زيمـرمن انـد  رفتارها بـه شـمار آورده  

  انگيزش اشاره نموده است.
يندهاي انگيزشي دارند. به طور اختصاصي ايـن  باورهاي خودكارآمدي اثر وسيعي بر فرآ

  توان به شرح زير بيان كرد:   مي تاثيرات را
باورهاي خودكارآمدي با انتخـاب اهـداف در ارتبـاط اسـت. يعنـي افـراد داراي        انتخاب:

 انتخـاب ، اهـداف پيچيـده تـري را كـه متضـمن تـلاش بيشـتري اسـت        ، باورهاي كارآمدي بالا
  كنند.    مي

تلاش و مداومت بيشتري ، افراد داراي باورهاي خودكارآمدي بالا پشتكار و عملكرد:، تلاش
عملكـرد بهتـري از   ، در كارها دارند و در مقايسه با افراد داراي باورهـاي خودكارآمـدي پـايين   

  .  ) 2001، به نقل از پروين و جان، 1998، 6و لوتانز 5استاجكويك( دهند مي خود نشان
باورهــاي خودكارآمــدي بــالا در مقايســه بــا افــراد داراي باورهــاي  افــراد داراي هيجــان:

در انجام تكاليف از خلق و خوي بهتري برخوردارنـد. يعنـي اضـطراب و    ، خودكارآمدي پايين
  كنند.    مي افسردگي كمتري را تجربه

افراد داراي باورهـاي خودكارآمـدي بـالا در مقايسـه بـا افـراد        فشارزا:هاي  مقابله با موقعيت
فشارزا و نوميد كننده كنـار  هاي  توانند با موقعيت مي بيشتر، داراي باورهاي خودكارآمدي پايين

  بيايند.   
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شواهد مربوط به تاثير باورهاي خودكارآمدي بر انگيزش و عملكرد را به ) 1997( بندورا
شرح زير خلاصه كرده است: بهبود زندگي بيشتر مـديون افـراد داراي پشـتكار اسـت تـا افـراد       

زمينه را بـراي   كند ولي عدم باور به خود مسلماً نمي موفقيت را تضمينالزاماً نااميد. باور به خود 
   كند. مي شكست فراهم

    هوش هيجانيو   خودكارآمدي
. بنـدورا  اسـت  جمله عوامل مرتبط با سلامت روانـي هـوش هيجـاني و خودكارآمـدي     از

هـاي   معتقد است كه اعتقادات فرد راجع به خودكارآمدي براي سازگاري با عناصـر و موقعيـت  
هـايش   و حس خودكارآمدي كم با تفكرات بدبينانه راجع به خـود و توانـايي  است  فشارزا مفيد

ــا ســلامت روانــي مــر   اســت. همچنــين  طبتمــرتبط اســت. در حــالي كــه خودكارآمــدي بــالا ب
 ببينـد ) نـه تهديـد آميـز   ( شود فرد تكـاليف سـخت را چـالش آميـز     مي خودكارآمدي بالا باعث

    .) 2004، 2و كالانتزي 1كاراديماس(
ارتقاء  دهد كه مي تباط با هوش هيجاني و خودكارآمدي نشانرمختلف در اهاي  پژوهش

هوش هيجاني و خودكارآمدي نقش بسزايي در افزايش سلامت رواني افراد دارد. هرجه هوش 
 هيجاني و احساس خودكارآمدي در فرد بيشتر باشـد از سـلامت روان بهتـري برخـوردار اسـت     

  .) 1389، زنجاني و همكاران، 1387، فولادوند و همكاران(
 يكه هـوش هيجـان   ندنشان داد) 1387(  برهمندو  يمانينر، ينيام محمد، يقرامك يصبح

 يرابطه معنادار يآموزان ممتاز و عاد و سلامت روان در هر دو گروه از دانش يبا خودكارآمد
   .دارد

و  يجـان ين هـوش ه يب ـ نـد كـه  نشـان داد  )1388( ييايو آس ـ يابوالقاسـم ، يمانينر، ياحد
اسـنادات و  هـاي   ن سبكيرابطه مثبت معنادار وجود دارد. ب يت از زندگيبا رضا يخودكارآمد

 يون نشـان داد كـه خودكارآمـد   يرس ـرگج يده نشد. نتـا يد يدار يرابطه معن يت از زندگيرضا
  را دارد.  يت از زندگيرضا ينيش بيتوان پ
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مــدي آبــين تحمــل ابهــام بــا خودكار نشــان دادنــد كــه) 1386( ان پــورانيــآرو  يانمــينر
افراد داراي تحمل ابهام  آمديميانگين نمره خودكار .معني داري وجود دارد همبستگي مثبت و

  بالا بيشتر از افراد داراي تحمل ابهام پايين است.
اضطراب اجتماعي كمتري ، خودكارآمدي و اعتماد به نفس بالاتر، افراد با هوش هيجاني

ني بـا نقشـي كـه در    . هـوش هيجـا  ) 1387، خير و همكـاران ، 1389، زنجاني و همكاران( دارند
درك و فهم و اداره ي هيجان خود و ديگران و تدبير ماهرانه روابـط دارد و همچنـين احسـاس    

هـاي   خـود در موقعيـت  هـاي   كارآمدي و اعتماد به نفس با ايجاد نگرش مثبت نسبت به توانـايي 
بـا   نقش مهمي در رويـارويي موفـق  ، اجتماعي و به واسطه آرامش بيشتر در چنين موقعيت هايي

بـالا در  هـاي   بـه خـاطر مهـارت   هـايي   اجتماعي دارند و فرد با داشتن چنين ويژگيهاي  موقعيت
اجتمـاعي كمتـر دچـار    هـاي   در تعاملهايي  اجتماعي و اعتماد به داشتن چنين تواناييهاي  تعامل

   شود. مي اضطراب

         ودكارآمدي و بهزيستي ذهنيخ
 گذارنــد مــي كــاركرد شــخص تــاثيرهــاي  باورهــاي خودكارآمــدي بــر بســياري از جنبــه

. افرادي كه داراي سطح خودكارآمدي بـالاتري هسـتند امكانـات    ) 1392، يوند و كاظميكول(
در مدرسـه  ، دهند و موفقيت شـغلي بيشـتري دارنـد    مي قرار هتري را مورد ملاحظ شغلي گسترده
زينند و از سلامت براي خود برمي گرا شخصي عالي تري هاي  هدف، گيرند مي نمرات بالاتري

به نقل از شـعباني  ، 2002، كو شان 1پاجارز، 1994، بندورا( جسمي و رواني بهتري برخوردارند
. انتظارات خودكارآمدي و خـوش بينـي بـا سـلامتي و كـاركرد مناسـب فـرد        ) 1389، و دلاور

تنظـيم  گزارش داد كه خودكارآمـدي بـالا بـا    ) 2006( . كاراديماس) تا بي، اويش( مرتبط هستند
وضـعيت جسـمي بهتـر و بهبـودي سـريع تـر از       ، بهزيستي بيشتر، عزت نفس بالا، جريان استرس

نشـان دادنـد كـه متغيرهـاي     ) 1389( حـاد و مـزمن مـرتبط اسـت. شـعباني و دلاور     هـاي   بيماري
بهزيسـتي روانـي را   ، توانند به عنـوان بهتـرين مجموعـه متغيرهـا     مي بيني خودكارآمدي و خوش
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متغير خودكارآمدي است. اين متغيـر  ، كننده بهزيستي رواني بيني پيشترين  . قويبيني كنند پيش
كنـد و   مـي  درصد از واريانس ميزان بهزيستي رواني را به طـور معنـي داري تعيـين    36به تنهايي 

درصد از واريانس بهزيسـتي روانـي را بـه     42بيني در مجموع  متغيرهاي خودكارآمدي و خوش
          كنند. مي طور معني داري تعيين

تجربـي نقـش خودكارآمـدي    هـاي   در خلال دو دهه گذشـته حجـم وسـيعي از پـژوهش    
هـاي   ادراك شده را در گستره زندگي افراد به عنـوان عـاملي مهـم در بـروز و نگهـداري نشـانه      

هـاي   . نتـايج پـژوهش  انـد  مـورد تاييـد قـرار داده   ، مندي از زندگي بيني و رضايت خوش، مرضي
هـاي   مؤلفـه داري بـا بعضـي از    كـه خودكارآمـدي عمـومي بـه طـور معنـي       اند دهتجربي نشان دا

جسماني هاي  شكايت، خصومت، حساسيت بين فردي، اضطراب، سلامت روان مانند افسردگي
، 2004، و همكـاران  2كـاپرارا ، 2003، 1كـيم ، 2002، مـوريس ( و پرخاشگري همبسـتگي منفـي  

، عاطفـه مثبـت  ، شـادكامي ، منـدي از زنـدگي   رضـايت و بـا  ) 1387، نيا كروئي و همكـاران  علي
شــولز و ( مهــار درونــي و انگيــزه پيشــرفت همبســتگي مثبــت دارد، حرمــت خــود، خــوش بينــي

، 3كـاپرارا و اسـتيكا  ، 2005، لوزينسـكا و همكـاران  ، 2005، تونگ و سـونگ ، 2002، همكاران
   .) 1387، علي نيا كروئي و همكاران، 2007، و همكاران 4ويچيو، 2005

  مقابله با فشار روانيهاي  خودكارآمدي و شيوه
هـايش بـراي    و توانـايي ها  قابليتدرباره فرد هاي  اگر چه باورهاي خودكارآمدي قضاوت
و در معني محـدود  ) ب 2006، 1997، بندورا( انجام عملي خاص در يك موقعيت خاص است

پژوهشـگران و روان شناسـان از مفهـوم    از اي  با اين وجود تعـداد قابـل ملاحظـه   ، رود مي به كار
صلاحيت و توانايي كلي شان درباره افراد هاي  خودكارآمدي عمومي به معني باورها و قضاوت

شـولز و  ( انـد  تنيدگي زا و تهديد كننده اسـتفاده كـرده  هاي  در رويارويي با رويدادها يا موقعيت
  .    )2005، لوزينسكا و همكاران، 2002، مادوكس، 2002، همكاران
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فـردي افـراد كـه در واكـنش نشـان دادن بـه       هاي  از خصوصيات مهم شخصيتي و تفاوت
 شـناختي فـرد  هـاي   احسـاس خودكارآمـدي و سـبك   ، رخدادها و فشارهاي رواني مـوثر اسـت  

كند كه اين نكته نقش مهمي  مي ابزارهاي شناختي و انگيزشي را بسيج، باشد. خودكارآمدي مي
. ) 2004، 1وول فولـك ( قابله با فشار رواني در افراد خواهد داشـت مهاي  در به كار گيري شيوه

رابطه ) هيجان مدار و اجتنابي، تكليف مدار( مقابله با فشار روانيهاي  بين خودكارآمدي و شيوه
فشـارزا از سـبك   هـاي   شـود كـه افـراد در موقعيـت     مـي  وجود دارد. خودكارآمدي بـالا سـبب  

فشـارزا از سـبك   هـاي   شود كـه افـراد در موقعيـت    ميموجب مدار خودكارآمدي پايين  تكليف
  . ) 1387، آب نيكي( هيجان مدار استفاده كنند

نوميـد كننـده و فشـارزا در    هـاي   مقابله افراد با موقعيـت  ةباورهاي خودكارآمدي  در نحو
) 2001، بـه نقـل از پـروين و جـان    ، 1992، شوارتز( گذارد. پژوهش مي دستيابي به اهداف تاثير

كند. باورهاي خودكارآمدي يك  مي عملكرد وي را تسهيل، داد كه ادراك فرد از كنترلنشان 
نشـان داد كـه   ) 1993( 2دهـد. پـژوهش كـازارلي    مـي  جنبه از چنين ادراكـي از كنتـرل را نشـان   

  .     ) به نقل از همان جا( خودكارآمدي نقش اصلي در سازگاري بعد از سقط جنين دارد

         يلي  تحص و وضعيت خودكارآمدي
دهـد كـه در كسـب توانمنـدي و بـه تبـع آن نتـايج تحصـيلي عوامـل           مي نشانها  پژوهش

فراينـدهاي برنامـه ريـزي و     ةدربـار عوامل مربوط ، مختلفي شامل سه مجموعه عوامل درون داد
ــاثير دارنــد. عوامــل درون داد شــامل خصوصــيات روحــي و روانــي ماننــد    عوامــل بــرون داد ت

ــه نفــس اعتمــادهــا،  انگيــزش ــاثير ، اضــطراب و ...، خودكارآمــدي، ب ــر موفقيــت تحصــيلي ت  ب
اضـطراب و خودكارآمـدي اسـت. بنـدورا     ، مهـم افـت تحصـيلي   هاي  تگذارند. يكي از عل مي

معتقد است كه خودكارآمدي اعتقـاد مـردم نسـبت بـه توانـايي هايشـان اسـت. خودكارآمـدي         
مربـوط بـه   هـاي   و اجـراي فعاليـت   قضاوت مردم است در مورد قابليت هايشـان در سـازماندهي  

او هـاي   شود بلكه به قضاوت نمي فرد مربوطهاي  خاص. خودكارآمدي به شايستگيهاي  كنش
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مبناي اجتماعي دارد. بندورا معتقد ها  د كه البته اين قضاوتگرد مي اش مربوط شايستگيدرباره 
مـدي هـم بـه    دهـد. از نظـر وي خودكارآ   مي است كه خودكارآمدي سطح اضطراب را كاهش

توانـد   مـي  گسـيختگي دمختـاري اخلاقـي كـه در صـورت افسار    طور مستقيم و هم به واسطه خو
) 1389( دهد. ميـري و همكـاران   مي موفقيت تحصيلي را افزايش، اشتياق يادگيري را نابود كند

بـالاتر  اي  گزارش دادند كه خودكارآمدي بيشتر باعث شد كه دانشجويان موفق شوند در رشـته 
بالاتر به خودكارآمدي و قضـاوت  هاي  كي قبول شوند يا اين كه با قبول شدن در رشتهمثل پزش

بهتري نسبت به خويشتن دست يابند. دانشجويان پسر نسبت به دانشجويان دختر خودكارآمـدي  
ــا افــزايش نمــره موفقيــت تحصــيلي    ــه خويشــتن داشــتند. ب ــالاتر و قضــاوت بهتــري نســبت ب ، ب

      يافت.    مي خودكارآمدي آنها افزايش
. انـد  بيشتر متمركز بر دو هـدف بـوده  ، انجام شده در زمينه وضعيت تحصيليهاي  پژوهش

كشف ارتباط ميان باورهاي خودكارآمدي و مسايل مربوط به انتخاب رشته تحصيلي و ، نخست
و دوم كنكاش پيرامون ارتباط ميان خودكارآمدي ادراك شده با متغيرهاي روانشـناختي  ، شغل

نظريـه   ة. بـر پاي ـ ) 2002، پين تريچ و شانك، 1993، بندورا( گيزش و پيشرفت تحصيليحوزه ان
تـوان گفـت كـه     نمي) 2002، پين تريچ و شانك، 1991، براي نمونه شانك( برخي پژوهشگران

بين خودكارآمدي ادراك شده و پيشرفت تحصيلي ارتبـاط مسـتقيمي وجـود دارد. بلكـه      لزوماً
شود. به باور پـين تـريچ و    مي ديگر انجامهاي  رابطه آن به صورت غير مستقيم و به كمك سازه

گذارنـد.   مي تحصيلي تاثيرهاي  عوامل كليدي ديگري نيز بر موفقيت و پيشرفت) 2002( شانك
، شـرايط تحصـيل در مدرسـه   ، جمعيـت شـناختي  هـاي   تـوان بـه ويژگـي    مي از جمله اين عوامل

و نگرش والدين نسبت بـه موفقيـت تحصـيلي در فرزنـدان اشـاره نمـود. بـه بـاور         ها  داشت چشم
ــدورا ــه ممكــن اســت در     ) 1997( بن ــدي اســت ك ــد بع ــازه چن ــدي يــك س ــازه خودكارآم س
از ايـن سـازه بـا پيشـرفت تحصـيلي      اي  ويـژه هـاي   انجام شده تنها ارتباط ميان جنبههاي  پژوهش
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با خودكارآمدي اي  تا اندازهتواند  مي بررسي شده باشد. خودكارآمدي ادراك شده توسط فرد
  .   ) 2005، 2و پرينز 1جويز( واقعي افراد متفاوت باشد

 –اجتنـاب  ، عملكـرد  –رويكـرد  ( مختلفـي روابـط ميـان اهـداف پيشـرفت     هـاي   پژوهش
، اعرابيان و همكـاران ( اند مدي تحصيلي را مورد توجه قرار دادهو خودكارآ) عملكرد و تبحري

. نتايج نشـان  ) 1389، رستگار و همكاران، 1386، فركي، 1385، محسن پور و همكاران، 1383
عملكـرد بـا خودكارآمـدي     –دهنده رابطه مثبت و معني دار اهداف تبحري و اهداف رويكـرد  

  تحصيلي است.  
كه سـطوح بـالاتر سـلامت     ندداد گزارش) 1389( يو سنگر يشهرآرا، فرزاد، فولادوند

رواني و جسماني از طريق نمرات بالاتر حمايت اجتماعي و خودكارآمدي تحصـيلي و نمـرات   
رابطه بـين حمايـت اجتمـاعي و سـلامت     ، شود. همچنينبيني ميتر استرس تحصيلي پيش  پايين

تحصــيلي و رابطــه بــين   جســماني از طريــق خودكارآمــدي تحصــيلي و اســترس      -روانــي
گـري  جسـماني از طريـق اسـترس تحصـيلي ميـانجي     -خودكارآمدي تحصيلي و سلامت رواني

   شود. مي
در  ينقـش معنـادار   ،تحصـيلي و رشـته   يخودكارآمـد داد كه گزارش ) 1390( ينيعابد

خودكارآمـدي و شـغل مـادر پـيش بينـي       .بينـي پيشـرفت تحصـيلي دانـش آمـوزان دارنـد       پيش
  هستند. معناداري از پيشرفت تحصيلي دانش آموزانهاي  كننده

 از گـروه  دو ينگـزارش دادنـد كـه ب ـ   ) 1391( ميخـرا  ييو علا، يمانينر، خرايم علايي

  .دارد وجود معناداري تفاوت پيشرفت ي انگيزه و خودكارآمدي باورهاي در آموزان دانش
 از پـاييني  سـطوح ، خـود  از انتظـارات  پـايين  سطوح دليل به يادگيري ناتواني با آموزان دانش

  .كنند مي تجربه را پيشرفت ي انگيزه و خودكارآمدي باورهاي
نشـان داد كـه   ) 1391( بـدري   و ماشـينچي عباسـي   ، مصـطفوي  ، يهاشـم نتايج پژوهش 

ــي ــف، تســلط طلب ــاب از تكلي ــوان شــيوه ، اجتن ــه عن ــي ب ــزي و عملكردگزين هــاي  عملكردگري
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خودكارآمدي در خودتنظيم گري؛ و نورزگرايي و وظيفه شناسي به عنوان ، گيري هدف جهت
وقوع تعلل ورزي تحصيلي را بـه صـورت جداگانـه و تركيبـي بـه طـور       ، شخصيتيهاي  ويژگي

پـژوهش حاضـر نشـان داد كـه تعلـل ورزي تحصـيلي       هـاي   كننـد. يافتـه   مـي بينـي   معنادار پـيش 
گـري و   خودكارآمـدي خـودتنظيم   ادراكـات ، هـدف هـاي   دانشجويان براسـاس جهـت گيـري   

هـا   جهت گيـري ، عبارتي شخصيتي نورزگرايي و وظيفه شناسي قابل تبيين است. بههاي  ويژگي
هستند كه در پيش بيني تعلل ورزي نقش متفاوتي هايي  شامل ويژگي، در زمينه اهداف پيشرفت

تعيـين  ، اجتمـاعي  فـردي و هاي  صفات شخصيتي نيز در بسياري از موقعيت، دارند. علاوه بر اين
   كننده رفتارهاي افراد هستند.

  خودكارآمدي     كاربرد و ارزشيابي
     بالينيهاي  كاربرد

    تندرستي                خودكارآمدي و 

هـاي   نظريه يادگيري اجتماعي معتقد است كه خودكارآمـدي در سـازگاري بـا موقعيـت    
باور كارآمـدي شـخص بـراي كنتـرل محـيط و       ،جديد نقش اساسي دارد. بر اساس اين ديدگاه

هسـتند كـه   هايي  عامل اساسي براي تغييرات است. باورهاي خودكارآمدي شناخت، رفتار خود
گـردد و   مـي  همچنين موجب تلاش بيشتر در فـرد شده،  باعث شروع تغييرات رفتارهاي سلامتي

شــوند.  مــي همچنــين موجــب افــزايش تحمــل فــرد در مقابــل موانــع و نيــز در مواقــع شكســت  
خودكارآمدي هم به صورت مستقيم در رفتار سلامت نقش دارد و هم به صورت غيـر مسـتقيم   

، يونـد و كـاظم  يكول، 2000، و دويليس 1دويليس( گذارد مي از طريق تاثير بر هدف گزيني اثر
در مطالعـه ي  ) 2008( و همكاران 2. فولي) 1392، و خاكپور يمختار، يكاظم، ونديكول، 1392
شان دادند نوجواناني كه داراي خودكارآمدي بيشتري هستند به طور معنـي داري انـرژي   خود ن

 نماينـد. مظلـومي محمودآبـاد و همكـاران     مـي  بيشتري بـراي فعاليـت بـدني و ورزشـي مصـرف     
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با عنوان ارتباط بين خودكارآمـدي بـا رفتارهـاي بهداشـتي بـه ايـن نتيجـه        اي  در مطالعه) 1385(
 15خودكارآمـدي و تحصـيلات والـدين    ، اعتماد به نفـس ، عد خانوارب، جنس، رسيدند كه سن

كنند كه در بين اين متغيرها اثـر خودكارآمـدي    مي درصد واريانس رفتارهاي بهداشتي را تبيين
 بر روي رفتارهاي بهداشـتي بـيش از سـاير متغيرهـا بـود. پـژوهش بـدري گرگـري و همكـاران         

بـا احسـاس سـلامت كلـي     اي  بـدني و تغذيـه  هـاي   نشان داد كه خودكارآمدي فعاليـت ) 1389(
، بـدني و جسـماني  هـاي   خودكارآمدي بالا در زمينه تغذيه و فعاليـت افراد داراي ارتباط دارد و 

، احساس مسئوليت بيشتري نسبت به سلامتي خود دارند. بر اساس تئوري رفتار برنامه ريزي شده
هنجارهـاي ذهنـي و كنتـرل تصـوري     ا، ه پيش بيني كننده رفتار است. نگرشترين  قصد نزديك

دهنـد. خودكارآمـدي و كنتـرل     مـي  هستند كه قصد مشخصي را تحت تاثير قـرار هايي  شناخت
  مترادف و مشابه هستند.  هاي  ادراكي از سازه

مربـوط بـه   هـاي   پـژوهش هاي  خودكارآمدي و يافته)، 1997( به عقيده پاژارس و واليانت
امـور  ، همگـاني هـاي   رسـانه ، اجتمـاعي هـاي   بررسي، زشكيچون پاي  گستردههاي  آن در زمينه

روانپزشكي و آموزش و پرورش كاربرد دارد. بـه كمـك ايـن    ، روانشناسي، بازرگاني و سياسي
، وسـچيو و همكـاران  ( توان رضايت از زندگي در آينده را پيش بيني كرد مي متغير در نوجواني

 1ما( رفتارهاي پرخطر براي سلامت همراه است با توان بيشتر مقابله با، . سطوح بالاي آن) 2007
خـود  ، روانشناسـي ورزش نيـز  هاي  . در پژوهش) 1392، يوند و كاظميكول، 2006، و همكاران

     . ) 2007، و همكاران لوزينسكا( كارآمدي كاربردهاي فراوان داشته است
رابطـه بـين   در مـورد   اجتمـاعي شـناختي  هـاي   بسيار فعـال در پـژوهش  هاي  يكي از حوزه

 ةدربــارباورهــاي قــوي و مثبــت . ) 1997، بنــدورا( باورهــاي خودكارآمــدي و تندرســتي اســت
 ةدربـار باورهاي ضـعيف و منفـي   ، خودكارآمدي براي تندرستي انسان مطلوب است. بر عكس

. باورهاي خودكارآمدي از دو طريـق بـر   ) 1992، شوارتز( خودكارآمدي به زيان سلامت است
گذارنـد. يكـي از طريـق تـاثيرات ايـن باورهـا بـر رفتارهـاي مـرتبط بـا            مي اثيرتندرستي انسان ت
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، 1990، و همكـاران  1كنتـراد ( تندرستي فرد و ديگري از طريق تاثير آنها بر كاركرد زيستي وي
مختلـف و  هـاي   . باورهاي خودكارآمدي هم بر احتمال بروز بيمـاري ) 1996، و همكاران 2ميلر

  .  )2001، به نقل از پروين و جان، 1992، 3اوليري( گذارد مي يماري تاثيرهم بر فرآيند بهبود از ب
خودكارآمــدي يــك درك رفتــاري اســت كــه احتمــال التــزام بــه يــك برنامــه كــاري و 

حفظ و دوام رفتارها دارد ، نقش اساسي در پذيرش، دهد مي رفتارهاي ارتقاء سلامت را افزايش
باشد.  خودكارآمدي اثر قوي بر رفتار و رفتارهاي  مي رفتارفاكتور شخصي در تغيير ترين  و مهم

درصـد واريـانس    50بـيش از  ، كه  خودكارآمـدي  اند نشان دادهها  بهداشتي دارد. برخي بررسي
 6يارچيسـكي ، 2001، و همكـاران  5استراوس، 2001، 4فري( كند مي رفتارهاي بهداشتي را تبيين

  . ) 2004، و همكاران
نوشـيدن الكـل و   ، بـا رفتارهـاي مختلفـي چـون سـيگار كشـيدن       باورهاي خودكارآمدي

تعيـين هـدف و سـاير    ، جلوگيري از ابتلاء به ايدز مرتبط است براي مثال سرمشق گيريهاي  راه
رفتارهـاي خطـرزا را   ، براي افزايش باورهاي خودكارآمدي است و از ايـن رو هايي  راهها،  شيوه

ــاهش ــي ك ــد م ــري( ده  ــ، 1992، اولي ــل از پ ــه نق ــانب ــاي  ) 2001، روين و ج ــر در باوره . تغيي
، يكـاظم ، ونديكول( گذار استنيز بسيار تاثيرها  خودكارآمدي در مورد فرآيند بهبود از بيماري

ميزان معيني فعاليـت بـدني ضـروري    ، . براي مثال به هنگام بهبودي از بيماري حمله قلبي) 1392
كنند داراي باورهاي خودكارآمـدي   مي پيداولي گاهي افرادي كه از بيماري قلبي بهبود ، است

، پردازنـد. در ايـن مـوارد    مـي  بالايي هستند و فراتر از آنچه كه براي آنها سازنده است به تمرين
تمرينـات  ، بيماران بايد باورهاي خودكارآمدي خود را با واقعيات انطباق دهند و به همـين روال 

  .   )2001پروين و جان، به نقل از ، 1992، 7ارتايو( خود را با الگوهاي مناسب تري انطباق دهند
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 شـواهد موجـود نشـان   ، در مورد رابطه بين باورهاي خودكارآمدي و كاركردهـاي بـدني  
كـاركرد  ، رو شود و از اين مي مانع تاثيرات فشار رواني، دهد كه باورهاي خودكارآمدي بالا مي

واهدي وجود دارد كه فشار رواني بيش دهد. ش مي را افزايش) مقابله با بيماري( نظام ايمني بدن
حـال آنكـه بهبـود توانـايي فـرد در بهبـود       ، تواند به اختلال در نظام ايمني منجر شـود  مي از حد

قـل از  نبـه  ، 1990، اوليـري ( تواند كـاركرد ايـن نظـام را افـزايش دهـد      مي بخشيدن فشار رواني
اثير خودكارآمـدي ادراك  . بندورا و همكاران در يـك آزمـايش كـه ت ـ   ) 2001پروين و جان، 

دريافتنـد كـه   ، كـرد  مـي  تـنش زا در نظـام ايمنـي را بررسـي    هـاي   شده مهار نسـبت بـه محـرك   
كاركرد نظام ايمني را افزايش داد. افـزايش در باورهـاي   ، در واقع، خودكارآمدي ادراك شده

، رانو همكـا  1ويـدن فيلـد  ( كنـد  مـي  بهبـود پيـدا  ، خودكارآمدي با افزايش كاركرد نظام ايمني
اگر چه تاثير فشـار روانـي ممكـن اسـت منفـي      ، اين. بنابر) 2001پروين و جان، به نقل از  1990
انطبـاقي  هـاي   تواند ويژگـي  مي، فشارزاهاي  تسلط خودكارآمدي ادراك شده بر محرك، باشد

  ارزشمندي را در كاركرد نظام ايمني بدن ايجاد كند.   
بـا افـزايش فشـار    ، احساس خودكارآمـدي پـايين  مطالعات گوناگون نشان داده است كه 

مربـوط بـه   هـاي   گيـري برنامـه   ضعيف تر بـه درد و انگيـزش كمتـر بـراي پـي     هاي  پاسخ، رواني
هـاي   بـا فشـار روانـي و پاسـخ    ، احساس خودكارآمدي بالا، همبستگي دارد. برعكس، تندرستي

هـاي   يـادتر بـه برنامـه   قـدرت انطبـاق بيشـتر و علاقـه منـدي ز     ، زيستي كمتر به فشارهاي روانـي 
، همبستگي دارد. در درمان ورم مفاصل، شود مي تندرستي كه توسط مربيان بهداشت شرح داده

 داده شد كه درك خودكارآمدي آنها را در انطباق با مشكل خـود افـزايش  اي  به بيماران برنامه
و آمـاس آن   بلكه همچنين بـه كـاهش درد   ؛داد. اين معالجه نه تنها به اين هدف دست يافت مي

مفاصل نيز منجر شد و كاركرد رواني اين بيماران را نيز بهبود بخشـيد. در يـك برنامـه درمـاني     
گرداننـد تـا    مـي  خورند و سپس آن را بـر  مي ديگر با بيماران مبتلا به جوع و يا افرادي كه بسيار

بيشـتر در  بـا خويشـتنداري   ، ديده شد كه افزايش در خودكارآمـدي ، خود را از غذا خالي كنند
در برنامه درماني سوم معلوم شد كه تغيير در ، خوردن و استفراغ كمتر همبستگي دارد. سرانجام
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با افـزايش تمـرين در يـك برنامـه ورزشـي همبسـتگي       ، ادراك خودكارآمدي فرد در راه رفتن
بـه  ( دارد. اين برنامه براي بيماراني تنظيم شده بود كه در معرض خطر بيماري قلب قرار داشـتند 

  .) 2001، نقل از پروين و جان
 دهنـد كـه نظريـه خودكارآمـدي     مـي  نشـان ، كه تاكنون انجام گرفته اسـت هايي  پژوهش

تواند پيامدهاي ضمني مهمي براي انواع رفتارهـاي مربـوط بـه تندرسـتي داشـته باشـد ماننـد         مي
هــاي  خــوردن و حفــظ وزن و علاقــه منــدي بــه برنامــهنظــارت بر، مقابلــه بــا درد، تـرك ســيگار 

، 1993، اوليــري، 1996، ميلــر و همكــاران، 1997، بنــدورا( گيرانــه مربــوط بــه تندرســتي پــيش
  .  ) 2001، به نقل از پروين و جان، 1996، شوارز، 1987، و همكاران 1اشنايدر

تا حد زيـادي در سـايه باورهـاي    ، كنترل وزن و تغذيه پيشگيري كننده، غذاييهاي  رژيم
 ـ خودكارآمدي تغذيه كه با   ميسـر ، گـردد  مـي  ي در سـبك زنـدگي مشـخص   بروز تغييـرات كلّ

به عـادات غـذايي غلـط و ناسـالم     اي  درماني و مداخلههاي  شوند. احتمال بازگشت در برنامه مي
، 3و ادواردز  2بـاگوزي ( بسـيار كـم اسـت   ، گذشته در مراجعاني كه به خود اعتماد و باور دارند

  . ) 1388، به نقل از نويديان و همكاران، 1998
مورد بررسي قـرار گرفتـه   اي  خودكارآمدي وزن و رفتار خوردن به طور وسيع و گسترده

)، 2002، 4ريمــال( اســت ماننــد بررســي رابطــه خودكارآمــدي و فعاليــت جســتجوي اطلاعــات 
ــده   ــه ش ــات ارائ ــايتمندي از اطلاع ــتيوارت( رض ــاران 5اس ــوزش بهداشــت )، 2004، و همك  آم

 خودكارآمدي ميانجي عوامل اجتماعي محيطي و رفتار خوردن)، 2004، و همكاران 6وينكلبي(
، و همكـاران  8مارتين( خودكارآمدي به عنوان شاخص تغيير وزن)، 1990، و همكاران 7شانون(

ولع خـوردن و  )، 2002، و همكاران 9هايز( كنترل رفتار خوردن و افزايش وزن و چاقي)، 2004
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 خودكارآمدي خـوردن و افـزايش وزن مجـدد    )،2007، و همكاران 1واندروال( عدم كنترل آن
، 4ليـو ( مصـرف چربـي هـا   اي  تاثير خودكارآمدي بر رفتار تغذيه)، 2000، 3و كينگ 2كلارك(

، 6و دون ميــز 5بــاس( خودكارآمــدي و محــدوديت در رفتــار خــوردن در كــاهش وزن)، 2004
مداخلـه  )، 1996، كـلارك و همكـاران  ( تغيير در خودكارآمدي به دنبال درمان چـاقي )، 2009

)، 2001، همكـــاران لوزينســكا و  ( مبتنــي بــر خودكارآمــدي در مصــرف ميــوه و ســبزي      
و ) 2001، و همكـاران  7ريچمـن ( خودكارآمدي و تاثير برنامه كنترل وزن مبتني بر تغييـر رفتـار  

 امريكـايي  -استفاده از پرسش نامه سبك زنـدگي مبتنـي بـر خودكارآمـدي در زنـان افريقـايي      
  . ) 2004، رانو همكا 8داتون(

كـه خودكارآمـدي رفتـار خـوردن شـاخص       انـد  فـوق نشـان داده  هاي  نتايج اكثر پژوهش
 كـه بـه منظـور كـاهش وزن طراحـي و اجـرا      هـايي   در جريان برنامـه ، كننده وزن است بيني پيش
انگيزه و پايبندي به تغيير رفتـار را  ، شود مي مانع از افزايش مجدد وزن، يابد مي شوند افزايش مي

هـاي   مقابله با موقعيـت ، كند مي از نظر جستجوي منابع اطلاعاتي فرد را فعال تر، دهد مي افزايش
ــر  ــز را راحــت ت ــاك و وسوســه برانگي ــه طــور كلــي  مــي خطرن ــوان گفــت كــه   مــي ســازد. ب ت

كـاهش  اي  تغذيههاي  آموزش و مشاورههاي  خودكارآمدي عامل مهمي است كه بايد در برنامه
ت نظر قرار گيرد وگرنه تاريخچه آموزش بهداشت نشان داده اسـت كـه   مورد توجه و دق، وزن
  .) 2008، 9پلاس دوتير( رفتار سالم و بهداشتي كافي نيستدرباره ارائه اطلاعات  صرفاً

گـزارش دادنـد كـه    ) 1391( شيباني اعراب و پورشريفي، عليپور، زارع، افخمي اردكاني
 كنتـرل  بـر ّ مهـم  تأثيرگـذار  عوامـل  از ديـابتي  بيمـاران  در شـناختي  روان و شخصيتي متغيرهاي

 درونـي  كنترل مكان افزايش منظور به مداخلاتي اجراي با توان مي بنابراين. آنهاست قندخون
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 بندي پاي به ديابتي بيماراندر  Dشخصيتي  تيپهاي  ويژگي اصلاح و خودكارآمدي ميزان و

 .كرد كمك بيماران اين در قندخون بهتر كنترل و درمانيهاي  رژيم به

  خودكارآمدي در روانشناسي باليني و روانپزشكي    كاربرد و ارزشيابي
      خودكارآمدي و آسيب شناسي رواني

تاثير برداشت انسان از خودكارآمـدي گسـترده بـوده و شـامل مـوارد زيـر       ، به نظر بندورا
را صرف يـك   خودهاي  چه مقدار از تلاش) 2، (پردازند هايي مي افراد به چه فعاليت) 1( است:

) 4( كننـد و  مـي  بـراي چـه مـدت در مقابـل موانـع ايسـتادگي      ) 3، (كننـد  مـي  موقعيت مشـخص 
هيجاني فرد به هنگام پيش بيني يك موقعيت و يا هنگـام انجـام آن چگونـه اسـت.     هاي  واكنش

كه بـه توانـايي خـود احسـاس     هايي  احساسات و رفتار انسان در موقعيت، بديهي است كه تفكر
است كه در آن احساس عدم امنيت و يـا  هايي  كند متفاوت از رفتار وي در موقعيت مي اطمينان

 ـ       مـي  فقدان صـلاحيت  ، انگيـزش ، ركنـد. لـذا درك انسـان از خودكارآمـدي بـر الگوهـاي تفكّ
  گذارد.   مي عملكرد و برانگيختگي هيجاني فرد تاثير

هــاي خــاص و يـادگيري رفتار ، در آسـيب شناســي روانــي ، در نظريـه شــناختي اجتمــاعي 
و  انتظارات مختـل كننـده   بر نقشاي  ولي به طور فزاينده، عاطفي مورد توجه استهاي  واكنش

كند. ممكن است فرد به اشتباه انتظار داشته باشـد كـه از پـي بعضـي از      مي خود پنداره نيز تاكيد
، . بتـابراين با درد همراه باشدها  رويدادهاي دردناكي اتفاق بيفتد و يا بعضي از موقعيت، حوادث

نمايد و يا به نحـوي   مي خاصي اجتنابهاي  ممكن است طوري عمل كند كه گويي از موقعيت
، رفتار كند كه موجب ايجاد موقعيتي شود كه سعي داشت از آن اجتناب كنـد. بـه عنـوان مثـال    

پس با ساير افـراد بـه طـرزي    ، كند نزديكي به ديگران با درد و ناراحتي همراه است مي فرد فكر
و لذا انتظار وي در ايـن مـورد كـه    شود  مي داز سوي آنها طر، كند و در نتيجه مي خصمانه رفتار

  شود.    مي تاييد، نزديكي به ديگران به نااميدي و طرد منجر خواهد شد
از نظــر ، خصــوص هو بــمختــل كننــده هــاي  خودارزيــابيفرآينــدهاي شــناختي بــه دليــل 

 شـده نيـز نقشـي در آسـيب شناسـي روانـي بـازي       خودكارآمدي ضعيف يـا ناكارآمـدي درك   
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توانـد بـه انجـام تكليفـي      مي برداشتي است كه در آن فرد، كنند. خودكارآمدي ادراك شده مي
فـرد  ، بپردازد كه لازمه يك موقعيت است و يا با آن انطبـاق دارد. در ناكارآمـدي ادراك شـده   

لازمه يك موقعيت اسـت و يـا بـا     كند كه قادر نيست تكليفي را به انجام برساند كه مي احساس
ايــن ، در نظريــه شــناختي اجتمــاعي، آن در موقعيــت در انطبــاق اســت. بنــابراينهــاي  خواســته

 كنـد  مـي  ناكارآمدي ادراك شده است كه نقش اصلي را در اضطراب و افسردگي افـراد بـازي  
  .  ) 1997، بندورا(

و سـلامت روان   خودكارآمدي همچنين نقش محوري در خـودگرداني حـالات هيجـاني   
استقامت و پشتكار بيشـتري داشـته و كمتـر مضـطرب و     ، افراد دارد. افراد با خودكارآمدي قوي

اجتمـاعي روانـي همچـون اعتيـاد يـا      هاي  . آنها بيشتر موفق بوده و كمتر مستعد آسيباند افسرده
ه بـاور  . افـرادي ك ـ ) 2003، 2فـار و لوكسـتون  ، 1998، 1بيكر( روان آزردگي هستندهاي  اختلال
 رةادبالقوه را كنترل نمايند كمتر از كساني كـه بـاور بـه توانـايي در ا    هاي  توانند تهديد مي دارند
كننـد. از طـرف ديگـر عـدم      مـي  برانگيختگي و اضطراب را تجربـه ، بالقوه را ندارندهاي  تهديد

خودكارآمدي در رسيدن به اهـداف مطلـوب بـر ارزيـابي فـرد از ارزشـمندي خـود و احسـاس         
غمگينـي و بيهـودگي   ، توانـد باعـث احسـاس افسـردگي     مـي  گذارد و مي ايتمندي وي تاثيررض

، . قضاوت در مورد خودكارآمـدي شخصـي  ) 1999، بندورا و همكاران، 1987، ويليامز( گردد
مفهوم مركزي در احساس بي كفايتي فرد افسرده است. عدم خودكارآمـدي در اثرگـذاري بـر    

معني دار در زندگي فرد داراي ارزش هستند و همچنين ناتوانمندي وقايع و شرايطي كه به طور 
ــده  ــراي دريافــت تقويــت كنن ــر، احســاس غــم، محيطــيهــاي  ب  دنااميــدي و اضــطراب را در ف

  .   ) الف 2006، بندورا( انگيزاند برمي
خودكارآمـدي نقـش كليـدي و    ) الـف  2006( مطابق با نظريه شـناختي اجتمـاعي بنـدورا   

روانشناختي ما را تحت تاثير هاي  بهداشت روان داشته و بسياري از كاركرد در سلامت و يمهم
اضطراب ، افسردگي، نيز كه متمركز بر موضوع خودكارآمديهايي  دهد. پژوهش مي خود قرار
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شـمار   بـي هـاي   كه موفقيت نوجوانان در چـالش  اند نشان داده اند و بهداشت روان نوجوانان بوده
خودكارآمدي آنها ارتباط دارد و نوجوانـان مضـطرب و افسـرده عـدم     به ميزان ، رشد ةاين دور

، 1سالد و هوبنر، 2002، موريس( دهند مي خودكارآمدي در چندين توانايي مختلف را گزارش
  .) 1386، به نقل از نجفي و فولادچنگ، 2006

دهنـد   مـي  ارائـه الگوي عامليتي از اضطراب و افسـردگي  يك ) 1999( بندورا و همكاران
هـاي   در طـي آن خودكارآمـدي ضـعيف در حيطـه     ؛ ودشـو  مـي  در آن سه مسير مهـم بيـان   كه

  گردد.    مي اجتماعي و هيجاني باعث افسردگي و اضطراب، تحصيلي
در اين مدل از طريق عدم تحقق آرزوها و عدم باور فرد بـه خودكارآمـدي در    اولين مسير

هنگـامي كـه معيارهـاي شخصـي در     رسيدن به معيارهايي است كه بـراي فـرد ارزشـمند اسـت.     
ارتباط با شايستگي و لياقت بسيار بالاتر از حس كارآمدي در رسيدن به آنهـا باشـد فـرد دچـار     

گـردد. از آن جـايي كـه در دوره نوجـواني معيارهـاي       مي افسردگي و اضطراب، سازي ناارزنده
، قـل از پاجـارز و شـانك   به ن 2شاولسون( آيد مي معيارها به شمارترين  ارزشاز با بالاي تحصيلي

ــابراين )، 1999، 3ريچاردســون، 1996، بنــدورا و همكــاران، 2001  خودكارآمــدي تحصــيليبن
  آيد.   مي خودكارآمدي در اين سنين به شمارهاي  حيطهترين  تواند يكي از مهم مي

افــراد از هــاي  را بــه عنــوان باورهــا و قضــاوتخودكارآمــدي تحصــيلي ) 2001( بنــدورا
هـا   كنـد. پـژوهش   مـي  تحصيلي تعريـف هاي  هايشان در انجام تكاليف مربوط به موقعيت توانايي

، 1988، 4دواك و لگـت ( حاكي از رابطه منفي بين اضطراب و خودكارآمـدي تحصـيلي اسـت   
عملكـرد از طريـق     –. اهـداف  اجتنـاب   ) 1389، بـه نقـل از رسـتگار و همكـاران    ، 2006، 5لورا

 –اهداف اجتنـاب  ، دهد مي كارآمدي تحصيلي را كاهشاضطراب حالت به صورت منفي خود
اهـداف  ، عملكرد از طريق اضطراب حالت بـر خودكارآمـدي تحصـيلي اثـر غيـر مسـتقيم دارد      

 . پـاژارس ) 1389، رسـتگار و همكـاران  ( تبحري بر خودكارآمـدي تحصـيلي اثـر مسـتقيم دارد    
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شـرفت تحصـيلي تـاثير    توانـد بـر پي   مـي  بر اين باور است كـه خودكارآمـدي تحصـيلي   ) 2003(
مـوثر  ، بگذارد و به صورت غير مستقيم بر هدف دانش آموزان كه همان افزايش نمـرات اسـت  

  واقع شود.       
توانـد از طريـق سـاز و كارهـاي شـناختي ماننـد خودكارآمـدي و         مـي  حمايت اجتمـاعي 

اعي منجـر  . حمايت اجتم) 2004، كاراديماس و كالانتزي( استرس بر سلامت رواني اثر بگذارد
 شــود مــي بــه اســترس تحصــيلي و افــزايش ســلامت روان شــناختي و خودكارآمــدي تحصــيلي 

بــين اي  كنــد ارتبــاط پيوســته مــي مــاعي فــرضاجت -. نظريــه ي شــناختي) 2006، كاراديمــاس(
ديگـر  هـاي   مؤلفـه بر  مؤلفهرفتار و سلامت وجود دارد. تغيير در يك ، محيط، افرادهاي  ويژگي

بـر  ، معتقد بود اعتقاد فرد راجع به توانايي هايش در يك موقعيـت ) 1977( بندوراگذارد.  مي اثر
اخيـر  هـاي   گذارد. در سـال  مي و ميزان مقاومت او اثرها  گيري راجع به انجام نوع فعاليت تصميم

 تاكيد بيشتري بر نقش انتظـارات خودكارآمـدي در فراينـدهاي اسـترس و سـلامت شـده اسـت       
. اثر مستقيم و غير مستقيم حمايـت اجتمـاعي   ) 1383، رنژاد و همكاراناصغ، 2006، 1رودبائوق(

 از طريق استرس تحصـيلي و خودكارآمـدي تحصـيلي روي سـلامت روانـي تاييـد شـده اسـت        
فولادونــد و ، 2006، كاراديمــاس، 2004، كاراديمــاس و كــالانتزي، 2004، و بنــدورا 2بينايــت(

طور مستقيم و غير مسـتقيم از طريـق اسـترس     . خودكارآمدي تحصيلي نيز به) 1387، همكاران
       .) 1387، فولادوند و همكاران( تحصيلي روي سلامت رواني  اثر دارد

، بنـدورا و همكـاران  ( اسـت  خودكارآمـدي اجتمـاعي  در اين الگو در ارتباط با  مسير دوم
زندگي . براي رشد يك ارتباط اجتماعي موثر و ايجاد شبكه حمايت اجتماعي قوي كه ) 1999

نيـاز  ، زندگي مقابله كنـد هاي  بخش سازد و او را قوي تر نمايد تا با فشارها و چالش تفرد را لذّ
به حس قوي از خودكارآمدي اجتمـاعي دارد. يـك حـس ايمـن از خودكارآمـدي اجتمـاعي       

د و بازتاب دهنده سطح رضايت اجتماعي افـراد  شو مي اجتماعي مثبتهاي  موجب ايجاد ارتباط
لي كـه عـدم خودكارآمـدي اجتمـاعي فـرد را بـه رفتارهـاي انزواطلبانـه اجتمـاعي          است در حـا 
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، 1996، بنـدورا و همكـاران  ( نمايـد  مـي  رواني اجتماعيهاي  كشانده و او را مستعد انواع آسيب
اجتمـاعي كـه ارتبـاط    هـاي   مهـارت  ة. در زمين ـ) 2002، موريس، 1991، و همكاران 1اهربنرگ

ي اجتماعي دارند و رابطه  باورهاي خودكارآمدي اجتمـاعي بـا   زيادي با باورهاي خودكارآمد
كـاهش افسـردگي و   ، ساز و كارهـاي روانشـناختي ماننـد افـزايش خـود پنـداره و عـزت نفـس        

، 2آنسـي ، 1377، هـارجي و همكـاران  ( زيادي انجام شـده اسـت  هاي  پيشرفت تحصيلي پژوهش
  . ) 2007، و همكاران 3فرايدل، 2006

بندورا و ( و كنترل افكار منفي است خودكارآمدي هيجانيكارآمدي مربوط به  مسير سوم
توانايي تشخيص هيجانات متفـاوت خـود و ديگـري     خودكارآمدي هيجاني. ) 1999، همكاران

هر فردي غـم و اضـطراب را   است و  به نوعي به هماهنگي زندگي دروني با بيروني پيوند دارد. 
كند. بعضي از  مي طردها و موانع تجربهها،  شكستها،  به فقدان از زماني به زمان ديگر در پاسخ

در حالي كه بعضـي ديگـر دچـار يـك غـم      ، شوند مي افراد به سرعت از وضعيت افسرده زا رها
گردند. خودكارآمدي ضعيف در كنتـرل يـا مبـارزه بـا افكـار نگـران        مي عميق و طولاني مدت

بنـدورا و  ( ر منفـي ديگـر و پريشـاني فـرد شـود     توانـد باعـث بـرانگيختن افكـا     مي كننده و منفي
خودكارآمـدي هيجـاني عـاملي اسـت كـه در روابـط بـين        . ) 2002، موريس، 1997، همكاران

گـزارش  ) 1389( دارد. رزمجـويي اي  كننـده  ازدواج و ... نقش مهم و تعيـين ، خانوادگي، فردي
ارد و رشد اين دو بـا  داد كه بين خودكارآمدي هيجاني و هوش معنوي ارتباط نزديكي وجود د

  كند. مي هم به سازگاري و بهزيستي رواني بيشتر افراد كمك

       خودكارآمدي و اضطراب

افراد داراي برداشت ضعيف از خودكارآمدي خود در ، نظريه شناختي اجتماعيبه استناد 
خـود  كنند. رويداد تهديد كننده به خـودي   مي اضطراب زيادي را تجربه، مواجهه با خطر بالقوه

بلكه اين ادراك ناكارآمـدي در انطبـاق بـا آن موقعيـت اسـت كـه       ، شود نمي موجب اضطراب
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د. به عبارت ديگر احسـاس ناكارآمـدي در مواجهـه بـا رويـدادهاي      گرد مي موجب اين هيجان
 كـه افـرادي كـه معتقدنـد     انـد  نشـان داده هـا   شـود. پـژوهش   مـي  تهديد كننده به اضطراب منجر

كننــد.  مــي پريشــاني زيــادي را تجربــه، اضــطراب آور را مهــار كننــد تواننــد رويــدادهاي نمــي
افتـد نيـز ممكـن اسـت در ايـن       مي اتفاقاحتمالاً شناختي مانند دل مشغولي به آنچه هاي  اختلال

به جاي تمركز بـر آنچـه كـه در انطبـاق بـا آن      ، فرد مضطرب، افراد ايجاد شود. به عبارت ديگر
ه خـود را بـه ناكـامي در آينـده و نـاتواني در انطبـاق بـا آن        توج ـ، تواند انجام دهـد  مي موقعيت
تواند بعدها با احسـاس نـاتواني در    مي كند. احساس ناتواني در انطباق با اين موقعيت مي متمركز

، تـرس از پاسـخگويي بـه تـرس    ، پيچيـده تـر شـود. بـه عبـارت ديگـر      ، انطباق با خود اضطراب
 .    ) 2001، به نقل از پروين و جان، 1991، 1بارلو( تواند به وحشت منجر شود مي

  فسردگي    خودكارآمدي و ا

ايـن  ، شـود  مـي  ناكارآمدي ادراك شده در مواجهه با نتايج خوشايند به افسـردگي منجـر  
افسردگي نشان دهنده واكنش فرد به ناتواني ادراك شده در دستيابي به نتـايج خوشـايند مـورد    

بـه معيارهـاي بـيش از حـد بـالاي آنهـا       احتمـالاً  فسـرده  بخشي از مشكل افـراد ا ، نظر است. البته
بيش از حـد بـالايي   هاي  معيارها و هدف، افراد مستعد به افسردگي، گردد. به عبارت ديگر ميبر

، شـود  نمـي  كنند. وقتي دستيابي به اين معيارهاي سـختگيرانه امكـان پـذير    مي را بر خود تحميل
صلاحيت خويش را به خـاطر آنچـه اتفـاق افتـاده بـه      كنند و ناتواني يا عدم  مي خود را سرزنش

افسردگي  ةيكي از مشخصات عمد، اغلب، انتقاد بيش از حد از خود، گيرند. در واقع مي گردن
، مـورد نظـر  هـاي   اگر چه احساس عدم كارآمدي در دسـتيابي بـه هـدف   ، است. به طور خلاصه

بيش از حد بالا مربوط هاي  فتواند به هد مي بخشي از اين مشكل، عامل اصلي افسردگي است
تواند بـه عملكـرد ضـعيف تـري منجـر       مي باور داشتن به خودكارآمدي ضعيف، شود. به علاوه

موجبـات سـرزنش بيشـتري را    ، فاصله فرد را با معيارهاي خـويش بيشـتر كنـد و در نتيجـه    ، شود
مطالعه بنـدورا و   . همين رابطه در) 2001، به نقل از پروين و جان، 1992، 2كاوانق( فراهم آورد
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در مورد افسردگي در دوران كودكي ديده شد. آنها دريافتند كه ناكارآمدي ) 1999( همكاران
شـود و   مـي  به طور مستقيم و غير مستقيم موجـب افسـردگي  ، ادراك شده اجتماعي و تحصيلي

 لاين امر به دليل رفتارهاي مسئله داري است كه در موفقيت اجتماعي و تحصـيلي آينـده تـداخ   
خودكارآمدي پـايين  ، برقرار گرديد كه در آناي  شكست دهنده –دور خود ، كند. بنابراين مي

ي و افسـردگي  مـد ناكارآ، به افسردگي و رفتارهاي مسئله دار تبديل شد و اين دو به نوبـه خـود  
  ادراك شده بيشتري را موجب گرديدند.  

تواند اثرات مختلفي  مي عملكردهاكند كه تفاوت بين معيارها و  مي مطرح) 1992( بندورا
به بي تفاوتي يا به افسردگي منجـر شـود. چـه    ، تواند به تلاش بيشتر مي اين اختلاف، داشته باشد

اخـتلاف  ، افتد؟ به نظر بنـدورا  مي كنند كه كداميك از اين سه حالت اتفاق مي عواملي مشخص
ه افـراد بـاور داشـته باشـند كـه      شـود ك ـ  مـي  بين عملكردها و معيارها وقتي به انگيزش بالا منجـر 

فراتـر  ، به دليل غير واقعـي بـودن  ها  كارآمدي دستيابي به آن هدف را دارند. باور به اينكه هدف
ولـي موجـب   ، و شايد به بي تفاوتي منجـر شـود  ها  به ترك آن هدف، فرد هستندهاي  از توانايي
اين كار بيش از "كند كه  گردند. براي مثال ممكن است فردي اينطور اظهار نظر نمي افسردگي

ولـي  ، و از آن صرف نظر كند. وي ممكن است نااميد شـده و عصـباني شـود    "حد دشوار است
احسـاس  ، افتـد كـه فـرد در مـورد يـك هـدف       مـي  گـردد. افسـردگي وقتـي اتفـاق     نمي افسرده

كنـد   مي احساس، معقولانه است. بنابراين، ولي قبول داشته باشد كه آن هدف، ناكارآمدي كند
اثـرات اخـتلاف   ، كه بايد به تلاش خود براي دستيابي به هدف مورد نظر ادامه دهـد. از ايـن رو  

، بين معيارها و عملكردها به باورهاي خودكارآمدي فرد مربوط است و اين كه آيا اين معيارهـا 
  شوند يا نه.   مي امكان پذير و مهم تلقي، معقولانه
گـــزارش دادنـــد كـــه ) 1390( صـــرامي و  يقاســـم آبـــاد نـــوري، ملكـــي پيربـــازاري 

طور مستقيم و حمايت خانواده بـه طـور    خودكارآمدي و حمايت اجتماعي از جانب دوستان به
اي  ارآمـدي نقـش واسـطه   داشت. همچنـين خودك  غيرمستقيم بر علايم افسردگي دانشجويان اثر

در رابطه حمايـت اجتمـاعي و افسـردگي و بيشـترين تـاثير را بـر علايـم افسـردگي دانشـجويان          
خودكارآمدي متغيري بسيار مهم در سبب شناسي افسردگي اسـت. چـون تجربيـات    لذا داشت. 
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حمايـت خـانواده نقـش مهمـي در     ، اوليه ايجاد كننده خودكارآمدي بر والـدين متمركـز اسـت   
 يش خودكارآمدي دانشجويان دارد و دانشجويان خودكارآمد بيشتر درگير روابط اجتماعيافزا
از حمايـت  ، مشـترك هـاي   شوند. همچنين دانشـجويان بـه دليـل داشـتن تجـارب و ويژگـي       مي

برند. مـداخلاتي كـه موجـب بهبـود خودكارآمـدي و دريافـت حمايـت         مي دوستان بسيار بهره
توانند افسردگي را در دانشجويان كاهش داده يا  مي، تان شوداجتماعي از جانب خانواده و دوس

 از آن جلوگيري كنند. ارايه چنين مداخلاتي در محيط دانشگاه بسيار مفيـد و ضـروري بـه نظـر    
   رسد. مي

  اديو اعت خودكارآمدي

يكي از متغيرهايي است كه با نگرش به مصرف مواد ارتباط دارد و شامل  خودكارآمدي
هايش براي انجام تكاليف خاص است.  ها و قابليت ظرفيت، ها در مورد تواناييهاي فرد  قضاوت

كفايـت و قابليـت در كنـار آمـدن بـا      ، هاي شايستگي خودكارآمدي به احساس، در نظام بندورا
اگر فرد بازخوردهاي مثبتي در مـورد يـك رفتـار    ، شود. براساس مدل آجزن زندگي اطلاق مي

در صورتي كه احساس كند اجـراي  ، نيز از سوي ديگران داشته باشدداشته و انتظار تأييد آن را 
ــرل اوســت   ــايي و كنت ــر از توان ــار فرات ــين   آن عمــل را انجــام نمــي ، آن رفت ــدل ب ــن م دهــد. اي

ــدي مصــرف  ــاع ) use( خودكارآم ــدي امتن ــي ) refusal( و خودكارآم ــل م ــاوت قائ ــود.  تف ش
توانايي خود بـراي مقاومـت در برابـر فشـار     كننده باور نوجوان به  خودكارآمدي امتناع منعكس

حتي اگر نوجوان قصد مصرف مـواد  ، اجتماعي جهت مصرف مواد است. بر اساس اين ديدگاه
مـواد  ، هاي لازم در امتناع از فشـار همسـالان   ممكن است به دليل فقدان مهارت، را نداشته باشد

از مـواد اعتيـادآور پرهيـز     مصرف كند. رابينسون و والـش نشـان دادنـد نوجوانـاني كـه پيوسـته      
  اند.   اي بهتر و كارآمدتري نسبت به ديگران داشته راهكارهاي مقابله، اند نموده

كه بين خودكارآمدي و گـرايش بـه    ندنشان داد ) 1388( يمانينرو  پوركرد، يابوالقاسم
بـا افـزايش   ، گـر يمصرف مـواد در نوجوانـان رابطـه منفـي معنـاداري وجـود دارد. بـه عبـارت د        

هاي  مهارت، هاي پرخاشگري يابد. مؤلفه گرايش به مصرف مواد نيز كاهش مي، ودكارآمديخ
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ــاعي  ــر اجتم ــرين       ، غي ــب بهت ــه ترتي ــب ب ــاعي مناس ــارت اجتم ــومي و مه ــدي عم خودكارآم
هـاي   مهـارت ، باشـند. بـر همـين اسـاس     هاي گـرايش بـه مـواد در نوجوانـان مـي      كننده بيني پيش

دولان و  اي در گرايش به مصـرف نوجوانـان دارد.   كننده تعييناجتماعي و خودكارآمدي نقش 
نشـان دادنـد كـه خودكارآمـدي ضـعيف زمينـه سـوء        تا)  (بيتات و همكاران ، تا) (بي همكاران

سـازد. همچنـين مـك لار و همكـاران در پژوهشـي       آموزان فراهم مـي  مصرف مواد را در دانش
مقابلـه اجتنـابي و حمايـت اجتمـاعي از      ،شـوري  تكان، افسردگي، مسائل مرتبط با مصرف الكل

هـاي   كننـده  بينـي  سوي دوستان را مورد بررسي قرار داده و دريافتند كـه مصـرف الكـل از پـيش    
كننده مهمي بـراي   بيني پيش، خودكارآمدي ضعيف. خودكارآمدي در افراد مصرف كننده بود

م رويـارويي بـا   اي كـه هنگـا   باشـد. بـه گونـه    نگرش مثبـت بـه مصـرف مـواد در نوجوانـان مـي      
پايـداري بيشـتري   ، نوجواناني كه خودكارآمدي بالايي دارند، زا رويدادهاي نامطلوب و استرس

، پذيرند. بر اين اسـاس  رات منفي را درباره خود و توانايي خود نميدهند و تفكّ از خود نشان مي
مقاومـت  كند تا در مقابل مـواد و فشـار دوسـتان     احساس خودكارآمدي به نوجوانان كمك مي

  .) 1388، يمانينرو ، پوركرد، يابوالقاسم به نقل از( نموده و رفتارهاي خود را كنترل نمايند
حتي اگر نوجـوان قصـد مصـرف مـواد را نداشـته باشـد       ، ريزي براساس نظريه رفتار طرح

وادار بـه مصـرف مـواد    ، هاي لازم در امتناع از فشار همسالان ممكن است به دليل فقدان مهارت
هـايي جهـت ارتقـاء     اسـتفاده از روش ، كاربرد اين يافتـه بـراي مـدارس و مراكـز مشـاوره     شود. 

  .آموزان در امتناع از مصرف مواد است خودكارآمدي دانش

  كاربردهاي عملي خودكارآمدي در درمان
است به باور  يمبتن) 1977( بندورا ياجتماع يه شناختيكه بر نظر ياصطلاح خودكارآمد

دلالـت دارد. در نظـام   ، ر موفـق باشـد  يي ـتوانـد در تغ  ي ميچگونه به خوبنكه يشخص در مورد ا
ت ي ـو كفا يسـتگ ياست كه به احساسات شا يمفهوم يمنظور از خودكارآمد ياجتماع يشناخت

اشـاره دارد. از نظـر بنـدورا    ، نـد يب مـي  كـه تـوان آن را در خـود    يشخص در مورد انجـام اعمـال  
بـرآورد شـخص از   ، امـد يانتظـار پ دو انتظار است:  يرد دارايگ مي كه تحت درمان قرار يشخص
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ن ي ـا، ييانتظـار كـارا  د و ي ـخواهـد انجام  يامد مطلـوب ين به پيك رفتار معين موضوع است كه يا
امد مطلـوب مـورد   يرا انجام دهد كه پ يرفتار، زيت آميتواند به طرز موفق مي اعتقاد است كه او

  . ) 1993، بندورا( د كنديهدف را تول
در زمينـه آمـوزش بهداشـت بـه ويـژه      اي  كارآمـدي بنـدورا كـاربرد گسـترده    نظريه خود

. به طـور كلـي   ) 1996، دواك( زندگي داشته استهاي  آموزشهاي مربوط به يادگيري مهارت
 اطمينان و خودباوري در رفتار پسنديده اجتمـاعي تعريـف شـده اسـت    اي  گونه، خودكارآمدي

ــز ( ــدورا و آدام ــژوهش ) 1982، 1بن ــاران . پ ــتاني و همك ــوزش   ) 1385( باس ــه آم ــان داد ك نش
اضـطراب  ، سبب كـاهش معنـي دار اضـطراب حالـت    ، زدايي بر پايه نظريه خود كارآمدي تنش

  صفت و استرس درك شده در زنان باردار شد. 
هـاي   كنـار آمـدن بـا موقعيـت    هـاي   از الگوهـا بـراي نشـان دادن شـيوه    ، در رفتار درمـاني 

تواند از طريق مشاهده و شركت هدايت شـده تغييـر يابـد.     مي د. رفتارشو مي تهديدآميز استفاده
 ـ   ، در سرمشق گيري نهفته كننـد.   مـي  مافراد نحوه كنار آمدن الگو بـا موقعيـت ترسـناك را تجس

 خودكارآمـدي ويـژه   ، بـه بـه رفتـار آشـكار و متغيرهـاي شـناختي     ، رويكرد بندورا به تغيير رفتار
بـه طـور    كننـده  همراجع ـ، يابـد  مـي  در طـول درمـان بهبـود    پردازد. وقتي كـه خودكارآمـدي   مي

تهديدآميز برخورد كند.  بندورا به درمـانگران  هاي  تواند با موضوعات يا موقعيت مي روزافزون
توجـه  ، خودكارآمـدي در تشـخيص و درمـان مراجعـان خـود     هاي  ورزد تا به ارزيابي مي اصرار
آرامش دهي و تصوير سـازي هـدايت شـده    ، داريارائه روش الگوبر مبذول دارند. مثلاًاي  ويژه

توانـد   مي) مار مثلاً( به علاوه دادن اين احساس كه خودكارآمدي آنها را بالا ببرد. غلبه بر ترس
به عنوان مثال تقويت  ؛ي در رفتار و توانايي كنارآمدن با زندگي در فرد ايجاد كندتغييرات مهم

زنـدگي افـراد را   هـا   ت شخصي و كاري. ساير فوبيتغيير عادا، اعتماد به نفس و خودكارآمدي
 كنند مثل ترس از عنكبوت و حشرات. اين افراد نسبت به خودكارآمدي خود ترديد مي محدود

اطمينان كمي بـه توانـايي خـود دارنـد. آزادي از تـرس      ، براي كنار آمدن با منبع فوبي، كنند مي
كه با بهبـود   اند پژوهشي نشان داده يعني گسترش زندگي و افزايش خودكارآمدي آنها. شواهد

                                                      
1- Adams 
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توانستند با موضوعي كه منبع تـرس  اي  آنها به طور فزاينده، خودكارآمدي افراد در طول درمان
برخورد كنند. اين خود شيوه درماني بـود كـه خودكارآمـدي را افـزايش داد. از نظـر      ، آنها بود

خودآگـاهي و خـودگرداني در تغييـر    يابـد.   نمـي  بندورا تغيير رفتار بدون آگاهي مراجع تحقـق 
دهد مگر اينكه فرد بتوانـد درك كنـد چـه     نمي رفتار يا بازآموزي رفتار اهميت دارند. تغيير رخ

بـا  ، گيرنـد  مـي  رفتارهايي قرار اسـت تقويـت شـوند. افـرادي كـه در معـرض تغييـر رفتـار قـرار         
 جـع خـود تصـميم   فهمند چه چيزي قرار است تقويـت شـود. مرا   مي خودآگاهي و خودگرداني

اش  خـودش بـراي حـل مشـكلات عمـده     ، خواهد در خود تغيير دهـد  مي گيرد چه چيزي را مي
هـاي   قـراردادي بـين دو فـرد راضـي اسـت. شـيوه      ، كند. رابطه بين مراجع و درمانگر مي مراجعه

، دهنـد. افـراد فوبيـك يـا وسواسـي آزاد نيسـتند       مـي  آزادي شخصي را افزايش، سرمشق گيري
يـا  هـا   ند كه رفتار فوبيك يا وسواسي به آنها تحميل كرده است. اين محـدوديت محدوديت دار

محدودكننـده از  هـاي   دهند. برطرف كردن نشـانه  مي قيد و بندها اجازه انتخاب رفتار ناچيزي را
  دهند.       مي رشد شخصي را افزايشهاي  آزادي و فرصت، طريق تغيير رفتار

 ـ  فرآيند تغيير نه تن، به نظر بندورا ، ر و رفتـار اسـت  ها شامل اكتساب الگوهـاي جديـد تفكّ
ديـدگاه اجتمـاعي شـناختي از    ، شـود. در نتيجـه   مـي  بلكه به تعميم و نگهداري آنها نيـز مربـوط  

دهـد. از نظـر بنـدورا     مـي  اهميت تغيير در احساس خودكارآمـدي را مـورد تاكيـد قـرار    ، درمان
ند سطح و قـدرت خودكارآمـدي و يـا    توا مي، صرف نظر از شكل خود، روانشناختيهاي  شيوه

ادراك فرد از توانايي خود را تغيير دهد تا آن را با شرايط مورد نظـر منطبـق كنـد. فرآينـدهاي     
زيرا ايـن فرآينـدها   ، توان به عنوان بخشي از آسيب شناسي رواني به حساب آورد مي شناختي را

منطقي است كه يـك  ، نابرايننادرستي از خودكارآمدي است. بهاي  مستلزم انتظارات و ادراك
هـايي   نادرست از خود را تغيير دهد. شـيوه هاي  شيوه درماني موثر بتواند اين انتظارات و ادراك

توانـد در تسـهيل ايـن تغييـرات مـوثر باشـد و        مـي  گيري و مشاركت هدايت شـده  سرمشقچون 
شـود. ريشـه ايـن    مـورد انتظـار و رفتارهـاي اجتنـابي در فـرد      هاي  موجب كاهش ترس، بنابراين
ــا  شــيوه ــانيهــاي  و همــين طــور ســاير شــيوه ه ــد، درم شــناختي اســت كــه انتظــارات   يفرآين

  دهد.      مي خودكارآمدي در فرد را تغيير
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مرضي تحـت  هاي  پژوهش ميزان خودكارآمدي و رفتار افرادي كه به دليل ترس در چند
، بنـدورا ، 1977، 1آدامـز و بيـر  ، بنـدورا ، 1977، بندورا و آدامـز ( اندازه گيري شد، درمان بودند

. نتـايج نشـان داد كـه    ) 2001، بـه نقـل از پـروين و جـان    ، 1992،، ويليامز، 1962، و آدامز 2ريز
عملكـرد آنهـا را در مـورد وظـايفي     ، اظهارات آزمودني از خودكارآمدي خود به نحو پايداري

، بـه عبـارت ديگـر    كـرد.  مـي  پـيش بينـي  ، كه داراي سطوح مختلفي از دشواري يـا تهديـد بـود   
، شــد مــي روان درمــاني بــه بهبــود خودكارآمــدي ادراك شــده منجــرهــاي  همچنــان كــه شــيوه

  شدند.       مي در رويارويي با موارد ترسناك قبلي تواناترتدريج  بهنيز ها  آزمودني
نشـان داد كـه در سرمشـق گيـري     ) 1977( آدامـز و بيـر  ، براي مثال نتايج پژوهش بنـدورا 

در رفتار گرايشي افـراد بـه   اي  افزايش قابل ملاحظه، شق گيري بدون مشاركتمشاركتي و سرم
وجود آمد. اين افزايش هم در مورد تهديد مشابه و هم در مـورد تهديـد متفـاوت اتفـاق افتـاد.      

ديـده شـد. برتـري    اي  خودكارآمدي افراد نيز افزايش قابل ملاحظـه هاي  همين طور در قضاوت
مشخص بود. بـه  كاملاً  در موقعيت كنترل به دست آوردندها  آزمودني بر نتايجي كهها  اين يافته
درسـتي از عملكـرد   كاملاً  پيش بيني كننده، مربوط به خودكارآمدي خودهاي  قضاوت، علاوه

مطمـئن افـراد از خودكارآمـدي بـا احتمـال بيشـتر موفقيـت در        هـاي   افراد بـود. يعنـي قضـاوت   
در واقع داراي قدرت پيش بينـي بهتـري در   ، كارآمديهمبسته بود. اين انتظارات خود، عملكرد

ــه تنهــا آزمــودني هــاي  گذشــته بــود. پــژوهشهــاي  مــورد عملكــرد هــا  بعــدي نشــان داد كــه ن
بيشتري نيـز  هاي  بلكه به پيشرفت، خودكارآمدي به دست آمده و رفتار گرايشي را حفظ كردند

كيـد كردكـه ايـن    أاجتمـاعي ت ايـن نقطـه نظـر يـادگيري     بـر  نائل آمدند. اين مطالعات همچنـين  
زيـرا موجـب افـزايش انتظـارات خودكارآمـدي در      ، شـود  مـي  به بهبود عملكرد منجرها  درمان

   .)2001پروين و جان، به نقل از ( استها  آزمودني
كنـار آمـدن و خودكارآمـدي    هـاي   انجام گرفته معلـوم شـد كـه مهـارت    هاي  از پژوهش
يـا آسـيب پـذيري زنـان مـورد      ) 1989، 3اسـميت ( حـان توان در اضطراب امت مي افزايش يافته را

                                                      
1- Baer 
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زناني كه در يك برنامه سرمشق گيري ، . در مورد اخير) 1990، و بندورا 1آزر( استفاده قرار داد
بدني لازم براي دفاع از خود بر عليه حمله كننـدگان غيـر مسـلح را    هاي  شركت كرده و مهارت

ها افزايش يافـت و رفتارهـاي اجتنـابي آنهـا     آزادي عمل آن، در حد تسلط به دست آورده بودند
دسـتيابي بـه تسـلطي اسـت كـه بـه افـزايش        هـا،   كـاهش پيـدا كـرد: نكتـه مهـم در ايـن بررسـي       

  .  )2001پروين و جان، به نقل از ( شود مي خودكارآمدي ادراك شده منجر
مثبـت  ميزان دوام و قابليت تعميم اين تاثيرات ، يكي از نكات مهم در هر رويكرد درماني

دهـد كـه تـاثيرات مثبـت رويكردهـاي       مي نشانها  عملكرد فرد است. پژوهشهاي  به ساير جنبه
اغلب پايدار هستند و به باورهاي خودكارآمـدي در سـاير   ، سرمشق گيري و تسلط هدايت شده

، به نقل از پـروين و جـان  ، 1992، ويليامز، 1995، سروان و اسكات( شوند مي نيز منتقلها  حوزه
عملكرد انسان به صورت قابل اطمينان تر و اساسي تر از ، . در ديدگاه اجتماعي شناختي) 2001

  كند تا از طريق گفتگو. مي طريق دستيابي به تجارب در حد تسلط بهبود پيدا
عواملي را كه به بالا بردن خودكارآمدي افـراد در زمينـه انجـام يـا تغييـر      ) 1996( دواك

  به شرح زير گزارش داده است: ، كنند مي يك رفتار كمك
  شود كه آن رفتار از ديد همگان پسنديده است. مي به بيمار يا مددجو گوشزد -1 
آن رفتـار بـه چنـد رفتـار يـا      ، پيچيده اسـت اي  اگر آن مهارت يا رفتار جديد تا اندازه -2 

ه گام انجـام  شود كه آن رفتارها را گام ب مي شود و از مددجو خواسته مي مهارت ساده تر تقسيم
  دهد.

تمـرين  ، شـود  مي شود در هر مرحله يك رفتار بهداشتي كه آموزش داده مي كوشش -3 
  و تكرار شود. 

  شود.   مي پاداش يا تقويت مثبت در نظر گرفته، براي انجام هر رفتار آموخته شده -4
ي هـا  داشتن تكنيكي هراس اجتماعي كه به دليل در برشناختي رفتارهاي  يكي از درمان

 ســازي كـه همگــي در گــروه انجــام  بازسـازي شــناختي و آرام ، الگوســازي، اي درمـان مواجهــه 
 آموزش گروهي خودكارآمدي بنـدورا اسـت. بنـدورا   ، رسد مي روش جامعي به نظر، گيرند مي
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تواند يك رفتار خـاص لازم بـراي    مي خودكارآمدي را عقيده راسخ فرد مبني بر اينكه) 1997(
كنـد. روش شـناختي رفتـاري     مـي  تعريـف ، مورد نظر را با موفقيت انجام دهـد دستيابي به نتيجه 

  بندورا براي افزايش خودكارآمدي بر چهار اصل استوار است كه عبارتند از: 
دسـت  هـاي   موفقيت آميز از طريق ترتيب دادن هدفهاي  مواجه كردن افراد با تجربه -1
  دهد. مي موفقيت عملكرد را افزايش، يافتني

، جــه كــردن افــراد بــا الگوهــاي مناســبي كــه در يــك زمينــه خــاص موفــق هســتندموا -2
  بخشند.    مي موفق جانشيني را بهبودهاي  تجربه

رساند كه توانايي عملكرد موفقيـت آميـز را    مي قانع سازي كلامي افراد را به اين باور -3
  دارند.   
كــاهش ، ســبتعــديل كــردن برانگيختگــي فيزيولوژيــك از طريــق رژيــم غــذايي منا -4

و  1شـولتس ( دهـد  مـي  ورزشي توانـايي كنـار آمـدن بـا مسـائل را افـزايش      هاي  استرس و برنامه
  .  ) 1998، شولتس

موفقيت در عملكرد را مهمترين عامل افـزايش خودكارآمـدي در   ) 1994، 1977( بندورا
ت كـه  داند. وي معتقد اس مي عملكردي و اجتماعيهاي  گوناگون و از جمله موقعيتهاي  زمينه

كارآمـدي خـود و نـه از    درباره از لحاظ باورهاي مختل عمدتاً افراد مبتلا به اضطراب اجتماعي 
با ديگران متفاوتند. از نظر او درمانگر بايـد شـرايط محيطـي    ، اجتماعي واقعيهاي  لحاظ مهارت

مـوفقي داشـته   توانا سازي فراهم كند تا افراد مبتلا به هراس بتوانند عليرغم باورهايشان عملكرد 
باشند. او تقسيم تكاليف دشوار يا ترس آور به تكاليف كوچكتر را به عنوان روشي براي تحقق 

توجـه و هشـياري   ، رفتـاري هـاي   معتقد است كه تمرين) 1997( كند. بندورا مي اين امر پيشنهاد
   دهد. مي را افزايش داده و توانايي كنترل بر پيامدها را افزايشها  نسبت به موقعيت

 دانشـگاه اصـفهان  هاي  دانشجوي ساكن خوابگاهنفر  96) 1386( غلامي رناني و همكاران
قرار انتخاب و به طور تصادفي در دو گروه آزمايشي و گواه  پژوهشهاي  به عنوان آزمودنيرا 

مقيـاس اضـطراب تعامـل    «. پيش از برگزاري اولين جلسه آموزش گروهـي بـا اسـتفاده از    دادند
                                                      
1- Schultz 
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در » اجتمـاعي هـاي   مقياس خودكارآمـدي در موقعيـت  «و   »اس هراس اجتماعيمقي« ، »اجتماعي
هشـت   موردگروه آزمايشي و گروه گواه پيش آزمون اجرا شـد. سـپس بـراي گـروه آزمايشـي     

جلسه دو ساعته برنامه آموزش گروهي خودكارآمدي برگزار شد. محتـواي جلسـات آمـوزش    
يم شده بود و بـر افـزايش خودكارآمـدي    بر اساس نظريه خودكارآمدي بندورا تنظ كه گروهي

سخنراني الگوي ، بازي نقش، اجتماعي متمركز بود شامل تمرين عملكرد موفقهاي  در موقعيت
هراس اجتمـاعي و رابطـه متقابـل آنهـا بـا      هاي  آموزش درباره ريشه، قانع سازي كلامي، ميهمان

سـازي و   آموزش آرام، اجتماعيهاي  آموزش مهارت، اجتماعيهاي  خودكارآمدي در موقعيت
بـه كـار رفتـه در پـيش     هـاي   مقياس، تكاليف خانگي بود. بعد از اتمام جلسات آموزش گروهي

هـر دو گـروه آزمايشـي و گـواه اجـرا شـد. نتـايج تحليـل          بـراي پس آزمـون   در آزمون مجدداً
اريــانس نشــان داد كــه آمــوزش گروهــي خودكارآمــدي باعــث افــزايش معنــي دار         وكو

اضـطراب تعامـل   ، كاهش معني دار هراس اجتماعي اجتماعي وهاي  موقعيتخودكارآمدي در 
دهد كـه يكـي از    مي اجتماعي و ترس از مورد مشاهده قرار گرفتن شد. نتايج اين پژوهش نشان

تـلاش در جهـت افـزايش خودكارآمـدي افـراد در      ، موثر كـاهش هـراس اجتمـاعي   هاي  روش
  است. پژوهشبه كار رفته در اين هاي  اجتماعي با استفاده از روشهاي  موقعيت

 و مقابلـه بـا مشـكلات    يبرآغـاز رفتارهـا   ييانتظـارات كـارا  ، يرفتـار  يدگاه شناختياز د
 يكند كه رفتارهـا  مي نييتع ييگذارد. سطح انتظارات كارا مي ريآنها تاث يو نگهدار يده ميتعم

ه يــنظر، ن اســاسيــط فشــار تــا چــه مــدت تــداوم خواهنــد داشــت. بــر ا يكنــار آمــدن در شــرا
موثر خواهد بود كه بتوانـد انتظـارات معقـول     يكند كه درمان زمان ي مينيش بيخودكارآمدي پ

و  1دولان( ش دهـد يافـزا ، توانند بـه دسـت آورنـد و تـداوم بخشـند      مي ان را از آنچهيجو درمان
  .   ) 2008، همكاران

ه در دسـت  ژيف ويك تكليانجام  يبرا يبه پافشار يتيا موقعي ياختصاص يخودكارآمد
پـر  هـاي   تي ـبـالا در موقع  ياختصاص ـ ين است كه خودكارآمـد يشود. فرض بر ا مي اجرا گفته

                                                      
1- Dolan 
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پـروين و جـان،   ( ز از مـواد خواهـد بـود   ي ـكننده پره ينيش بيپ يكل يخطر بهتر از خودكارآمد
2001( .  

مـاران در  يب يبـالا  ينشان دادند كه خودكارآمد) 2008( ن رابطه دولان و همكارانيدر ا
همبسته بود.  يج درمانيبا نتا يكل يشتر از خودكارآمدين بيپر خطر مصرف كوكائهاي  تيموقع
، يجانات منفيهمچون ه( وسوسه مصرف ياختصاصهاي  تيموقع يبرا يخودكارآمد، نيبنابرا

 يبـرا  يفشـار اجتمـاع  ، ين فرديهمچون تعارض ب ين فرديبهاي  تيو موقع يدرونهاي  وسوسه
ق قـرار  ي ـدرمان بهتـر خواهـد بـود و از طر    يزيبرنامه ر يبرا)، ابراز خود يبرا يمصرف و ناتوان

  به دست آورد.      يج مطلوب تريتوان نتا ي مياختصاصهاي  تيدادن موقع
نشـان داد   يريگيك ماه پيبا اي  مطالعه، اتيبر ترك دخان ير خودكارآمديدر رابطه با تاث
  .    ) 2005، 2يو مود 1بدر( گار استيس كننده ترك ينيش بين عامل پياول، كه خودكارآمدي

ــه در ــر رويداي  مطالع ــا  16جــوان  64 يگــر ب ــا، ســاله 25ت جــه حاصــل شــد كــه  ين نتي
انس مصـرف  ي ـاز  وار 695انس مصـرف الكـل و   ي ـاز وار 475تواند  مي نيمعتاد يخودكارآمد

موثر باشـد.   رييتغ يبرا ياجتماعهاي  تيتواند در كسب حما مي كند و ينيش بيجوانا را پ يمار
هاي  انواع برنامه يبهبود اثربخش يد برايبا، ين كننده شناختييبه عنوان تع ين خودكارآمديبنابرا

  .    ) 2006، و همكاران 3نگيك-نار( رديمد نظر قرار گ، ر مواديگار و سايترك س
، يو خودكارآمـد  يري ـم گيدو ساختار توازن تصـم ، يفرانظراي  ر مرحلهييكرد تغيدر رو

 يعن ـي( يشـوند و خودكارآمـد   مي ر گذار بر ترك و ماندن در ترك محسوبيتاث ياصل عوامل
ز و ي ـت آمي ـر موفقيي ـدر تغ يدي ـكل يعـامل )، ريي ـجـاد تغ يخـود در ا  يياعتماد مراجعـان بـه توانـا   

زان وسوسـه  ي ـم يبـا بررس ـ  يخودكارآمـد ، ن مـدل ي ـرود. در ا مي از درمان به شمار يريگ جهينت
از انجـام آن رفتـار در    يزان اعتماد به نفس او در خـوددار يمشكل ساز و ممراجع به انجام رفتار 

  شده است.      يابيارزها،  برابر وسوسه
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 يش خودكارآمـد يكه بـا هـدف افـزا    يمداخلات ينيكه به باز ب يليك مطالعه فراتحليدر 
 يدارا ةمطالعــ 10، ن انجــام گرفتــه بــوديمعتــادهــاي  گــروه ياديــاعت ير رفتارهــاييــنــه تغيدر زم

هفـت  ، ان انواع مـداخلات بـه كـار رفتـه    يج نشان داد كه از ميشدند. نتا ييلازم شناسا يارهايمع
توانـد بـا اسـتفاده از     ي مـي مـاران داشـتند.خودكارآمد  يب يبر خودكارآمد يرات مثبتيمطالعه تاث

تـرين   مهم، . از نظر بندورا) 2008، و همكاران 1ديها( ابديش يمختلف افزااي  مداخلههاي  روش
ق ي ـاز طر يريي ـن تغيمراجـع اسـت كـه چن ـ    يش سـطح خودكارآمـد  يافـزا ، بخـش  ر درمـان ييتغ

، دولان و همكـاران ( شـود  مـي  حاصـل  يرفتـار  يمداخلات عملكرد مدار ماننـد درمـان شـناخت   
2008 (    .  

ز از مواد نوجوانـان  يپره يبهبود خودكارآمد يبرا يرفتار يو شناخت يمداخلات فرانظر
افراد معتاد مـوثر   يبهبود خودكارآمد يتواند برا ي ميرفتار يكرد شناختيهستند. رومعتاد موثر 
و  5نگين چي، 2001، 4جسترايدا، 2000، و همكاران 3گلدبرگ، 1999، 2گتونيواشن( واقع شود
رفتـار  ، يريادگي ـ. ) 2005، و همكـاران  7يگل ـيبه نقل از ف 2004، 6يبينكليو و، 2004، همكاران

آورد.  مـي  را در افراد به وجـود  ياحساس تسلط و توانمند، اديمقابله با اعت ياد و مناسب بريجد
مصـرف   يبـرا  يرون ـيا بي يدرون يت در برابر فشارهايمنجر به موفقاي  مقابلههاي  كسب مهارت

 يدهد. مـدل فـرا نظـر    مي شيرا در افراد افزا يباور به خودكارآمدها،  تيموفق يانباشتگ، گشته
و ، كردهـا يرو، هـا  هي ـاز نظر، ر اعتقاد داشتهييبودن تغ ينديدر طول زمان و فرآاي  ر مرحلهييبه تغ
آن بـر   ير گـذار يتاث، كند مي ر استفادهييده گانه تغ يندهايجاد فرآيا يمختلف براهاي  كيتكن

دها ي ـبـر حـل ترد  ، باشـد  مـي  برخـوردار  يشـتر يو عمق ب يافراد معتاد از گستردگ يساختار روان
 يش بـاور بـه خودكارآمـد   ير و افـزا يي ـنـد تغ يا نقـش او در فرآ يت يو مسئول توسط خود مراجع
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، ن نـوع درمـان  يافت كننده خدمات ايفرد در ين انتظار است كه خودكارآمديد دارد بنابرايتاك
          جاد شود.            يا يدارتريپا يرات درمانيينشان دهد و  تغ يشتريب يبهبود

رفتـاري را بـر بهبـود     –اثربخشي درمان شـناختي  ) 1389( قنبري هاشم آبادي و كاظميني
توانـد از طريـق بهبـود     مـي  رفتاري –اثرمندي گزارش دادند. درمان شناختي  ت نفس و خودعزّ

 شود. عزت نفس فرد باعث افزايش خود كارآمدي در وي

موفـق  ، كننـد  مي كار ترك اعتياد و جلوگيري از بازگشت آن پژوهشگراني كه در حوزه
تواننـد   مـي  عامل مشتركي را در فرآيند بازگشت شناسايي كنند. از نظر آنها افرادي كـه  اند شده

بيننـد   مي خود را در انطباق با رويدادها و تاثير گذاري بر آنها تواناتر، خويشتن داري نشان دهند
 خودكارآمدي بهتريهاي  ه همچنين از قضاوتكنند. اين عد مي تا كساني كه به بازگشت اقدام

هـاي   در جريان خويشـتن داري كلـي خـود بـه بازگشـت     ، نيز برخوردارند. البته بسياري از مردم
 برخـورد  "گفته اي"با آن رويداد مانند ، كنند مي كنند ولي كساني كه بازگشت مي موقتي اقدام

 اين عده به اظهار جملاتي از ايـن نـوع  ، كنند كه متوجه آنها و كارآمدي شان است. بنابراين مي
اراده انجـام ايـن    "و يـا  "توانم اين كـار را بكـنم   نمي يا"و  "آدم ناموفقي هستم"پردازند كه  مي

طـوري بـه   ، . آنها با احساس قبلـي نـاتواني از انجـام كـاري كـه در دسـت دارنـد       "كار را ندارم
 پردازند كه باور آنها را نسبت به خودشـان بيشـتر در معـرض مخـاطره قـرار      مي بازگشت موقتي

تاييـد و خودكارآمـدي    ةگزارش دادنـد كـه بـين انگيـز    ) 1389( لا قنبري و همكاراندهد. م مي
  همبستگي منفي و معني دار ديده شد.   
الكـل و مـواد   ، قماربـازي ، پرخـوري ، كشـيدن سـيگار  ( در معالجه افراد وسواسي و معتاد

، از مـوارد تنها بخشي از كـار اسـت. در بسـياري    ، وادار كردن آنها به ترك آن رفتارها)، مخدر
اين كار به مراتب آسانتر از اين است كه به آنها كمك شود تا در اين تـرك پايـدار بماننـد. بـه     

رسد كه تغيير در نحوه تفسير اين افراد از ترك موقت و افزايش احساسات آنهـا نسـبت    مي نظر



  53  /  خودكارآمدي
 

 بخش مهـم ديگـر كـار اسـت كـه بايـد انجـام شـود        ، به خودكارآمدي در مورد خويشتن داري
  .) 2001، به نقل از پروين و جان، 1980، 2مارلت و گوردون، 1995، و همكاران 1رلتما(

كـه آمـوزش كنتـرل تكانـه بـر       نـد نشان داد) 1391( يو قائم يمانينر، يابوالقاسم، يرجب
مـؤثر   يش ابعاد خودكارآمـد يو افزا همراه با كمبود توجه يش فعالياختلال بهاي  كاهش نشانه
  آموزان دارد. دانش يبهداشت روان ينه آموزش و ارتقايدر زم يمهمحات يتلو كه بوده است

  خودكارآمدي         درباره ها  و ساير نظريه شناختي اجتماعينظريه اي  تحليل مقايسه
       نظريه شناختي اجتماعي و روانكاوان

بر ناكارآمدي ادراك شـده در انطبـاق بـا    ، بر اساس نظريه شناختي اجتماعي در اضطراب
هـاي   شود تا بر تضـادهاي درون ذهنـي يـا تهديـد سـائق      مي رويدادهاي بالقوه بيزار كننده تاكيد

برند تـا از   مي بيشتر از تغيير در عملكرد شناختي آگاهانه خود سود، افراد، ناهشيار. از نظر درمان
و  انتظـارات خـاص  ، و مكانيسـم دفـاعي  هـا   پرده برداشتن از يك ناهشيار. به جاي تعميم پويايي

  ارزيابي از خود مورد نظر است.   

          نظريه شناختي اجتماعي و پديدار شناسي

ولي صاحب چندين خود و يـا  ، انسان توانايي مفهوم سازي و ارزيابي توسط خود را دارد
توانــد پيچيــدگي  نمــي كلــي نيســت. از نظــر بنــدورا مفهــوم خودپنــداره كلــيهــاي  خودپنــداره

هـاي   زيـرا مفهـوم خودكارآمـدي در تمـام فعاليـت     ، نشـان دهـد  خودكارآمدي ادراك شده را 
از يكـديگر متفـاوت اسـت.    ، متنـوع هاي  يتعدر سطوح متفاوت يك فعاليت و در موق، مختلف

درمان به عنوان اولين شرط تغيير تاكيد دارد ولي روانشناسان شناختي اجتماعي بـر   راجرز به جو
  ه توجه دارند.           اهميت تجربه در تغيير خودكارآمدي ادراك شد
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         نظريه شناختي اجتماعي و نظريه صفات

هاي  محصول آمادگي، به مقدار بسيار زياد، نظريه پردازان صفات معتقدند كه رفتار انسان
وي اســت و بــه زمــان و مكــان وابســته نيســت ولــي روانشناســان شــناختي اجتمــاعي بــر نقــش   

و با توجه بـه خودكارآمـدي ادراك شـده و    ها  يتشناختي انسان در تشخيص موقعهاي  توانايي
  نتايج مورد انتظار اصرار دارند. 

  شباهت و تفاوت خودكارآمدي بندورا با منبع كنترل راتر
خودكارآمدي بندورا با منبع كنتـرل راتـر شـباهت دارد. هـر دو بـه ادراك يـا عقيـده مـا         

 بـراي برخـورد بـا آنهـا داريـم     هايمـان   درجه كنترلي كه بر رويدادهاي زندگي و تـلاش  ةدربار
شود ولي  مي پردازند. تفاوت بين آنها اين است كه خودكارآمدي به موقعيتي خاص محدود مي

بـه  موجود زنـدگي تعمـيم يابـد. خودكارآمـدي     هاي  تواند به بسياري از موقعيت مي منبع كنترل
مفاهيم تحت تاثير و از بوده  لياقت و شايستگي در كنار آمدن با زندگي، احساس كفايتمعناي 

 يادگيري است.      

       سنجش مفهوم خودكارآمدي
تحقيـق  ( راهبـرد تحليـل خـرد در تحقيـق    بندورا مفهـوم خودكارآمـدي را بـا اسـتفاده از     

هـاي   قضـاوت ، كلـي هاي  به جاي قضاوت، مورد سنجش قرار داد. در اين راهبرد ) تحليلي خرد
جزئيـات انـدازه گيـري    ، ديگـر در ايـن راهبـرد   شود. بـه عبـارت    مي خودكارآمدي خاص ثبت

شـود.   مـي  مشـخص ، خـاص هـاي   قبل از پرداختن وي به رفتار در موقعيـت ، خودكارآمدي فرد
 وظـايفي را كـه  ، شود كه پس از برگزيـدن يـك موقعيـت مشـخص     مي بنابراين از افراد خواسته

وظايف را تعيين كنند. اين  توانند انجام دهند و ميزان اطمينان خود از انجام موفقيت آميز آن مي
خـاص  هـاي   مربـوط بـه خودكارآمـدي تنهـا بـه موقعيـت      هاي  دهد كه قضاوت مي راهبرد نشان

شخصـيت  هـاي   مربوط است و بيانگر يك حالت كلي نيست كه بتوان آن را از طريق پرسشنامه
ورد اندازه گرفت. در حال حاضر ابزارهاي پژوهشي زيادي تهيه شده است كه ايـن مفهـوم را م ـ  

  دهند.   مي سنجش قرار
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         انتقادها از مفهوم خودكارآمدي
اخير مورد حمله قرار گرفته است. سه جنبه از انتقادهـا  هاي  مفهوم خودكارآمدي در سال

  توان به شرح زير مورد توجه قرار داد:      مي را
ز آن طرح اين نكته است كه باورهاي مربوط به خودكارآمدي بـا انتظـارات مـا ا   ، نخست

همبسته و مرتبط است و اين انتظار از نتيجه است كه بر رفتار تسلط دارد. اگر افـراد بـاور   ، نتيجه
نتيجـه مثبتـي را انتظـار    ، توانند وظايفي را كه به موقعيتي مربوط اسـت انجـام دهنـد    ميكنند كه 

آن  توانند وظايف ضروري مربـوط بـه   نمي اگر آنها احساس كنند كه، خواهند داشت. در ضمن
بـه همـان ميـزان كـه فـرد      ، آيا منتظر نتايج منفي نخواهند بـود؟ بنـابراين  ، موقعيت را انجام دهند

بـا  كـاملاً   باورهاي مربوط به خودكارآمدي وي نيز، بپذيرد كه عملكردها به نتيجه مربوط است
  انتظارات او از نتيجه مرتبط خواهد شد.     

توانـد همـواره بـا     نمـي  بـوط بـه خودكارآمـدي   نظر بندورا اين است كه باورهاي مر، البته
به خصوص در مواقعي كه اين نتايج به طور كلي و يا جزيي ، انتظارات فرد از نتايج جور درآيد

دهـد كـه باورهـاي مربـوط بـه       مـي  نشـان هـا   پـژوهش ، از حيطه نظارت او بيرون باشند. به علاوه
بنـدورا بـر ايـن    ، پـيش بينـي كنـد. بنـابراين    تواند رفتار را بهتر از انتظار نتيجـه   مي خودكارآمدي

بـا انتظـار مـا از نتيجـه فـرق دارد. بـه       كـاملاً   اعتقاد است كه باورهاي مربوط بـه خودكارآمـدي  
تواند انجام دهد از باور فرد به نتيجه رفتار خـود متفـاوت    مي باور فرد به آنچه كه، عبارت ديگر

كننـد   مـي  ردن عواملي است كـه تعيـين  مشخص ك، است. آنچه در اين مباحثه مورد توجه است
چه موقع باورهاي مربوط به خودكارآمدي و انتظار از نتيجه با يكديگر جور هستند و چه موقـع  

  بايد سهم هر يك از اين دو در رفتار نيز مشخص شود.    ، از يكديگر متفاوتند. همين طور
ر چـه بنـدورا   انتقادي كه از مفهوم خودكارآمدي شـده اسـت ايـن اسـت كـه اگ ـ      دومين

درك ، عوامــل مــوثر در ايجــاد باورهــاي خودكارآمــدي را بــه طــور مفصــل بيــان كــرده اســت
شـديد بـين   هـاي   رويدادهايي جون افول ناگهاني يك بـاور خودكارآمـدي و يـا وجـود نوسـان     

بـراي  ، رسـد. بنـابراين   مـي  باورهاي شديد به خودكارآمدي يا عدم خودكارآمدي به نظر دشوار
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فرد در يك موقعيت احساس اطمينان كند ولي بـه سـرعت آن اطمينـان را از     ممكن است، مثال
سريع شود. سوالي كه بايد به هاي  دست بدهد و يا از لحاظ احساس خودكارآمدي دچار نوسان

آن پاسخ داد اين است كه چرا بعضي از باورهاي مربوط بـه خودكارآمـدي پايدارنـد و بعضـي     
  باورها در مقابل تغيير مقاومند و بعضي پذيراي آن.       چرا بعضي از اين، ناپايدار و نيز
كلـي  هـاي   سوالي است در مورد رابطه بين باورهاي خودكارآمدي و جنبـه ، انتقاد سومين

توان با توجه به راهبرد تحليل خرد بندورا اندازه گرفـت. ايـن    مي رفتار. مفهوم خودكارآمدي را
گيـرد. ايـن راهبـرد     مـي  توجه به وظايفي خـاص انجـام   گيري در لحظه معيني از زمان و با اندازه

نـدارد. اگـر باورهـاي    اي  ولي قـدرت تبيـين گسـترده   ، ت بسيار در اندازه گيري استموجب دقّ
هـاي   ارزش آنها در جنبـه ، خاصي محدود باشدهاي  مربوط به خودكارآمدي به وظايف و بافت

كـه  هـايي   در موقعيـت ، ين طـور جديد چيسـت؟ هم ـ هاي  كلي تر زندگي انسان و يا در موقعيت
تـوان   مـي  چگونـه خودكارآمـدي را  ، باورهاي مربوط به خودكارآمدي ارتباطي با رفتـار نـدارد  

فردي را در نظر بگيريد كه به توانايي خود در انجام كـاري بـاور دارد و بـه     اندازه گرفت؟ مثلاً
خـود را از انجـام آن كـار    ، ولـي در عمـل  ، توانـد انجـام دهـد    مي رسد كه آن كار را نيز مي نظر

  بيند.   مي ناتوان

  بندي جمع
كنـد.   مـي  رفاه و پيشرفت فردي ايجاد، باورهاي خودكارآمدي چهارچوبي براي انگيزش

شـود.   مـي  ارزيابي افراد از عملكرد خود باعث تنظيم و ايجاد احسـاس خودكارآمـدي در آنهـا   
رد. در صورتي كه افـراد از  گي مي عملكرد و خودكارآمدي در يك چرخه تقويت متقابل شكل

نسبت به زندگي خود خوش بين هستند و معتقدنـد در  ، احساس ارزشمندي بالا برخوردار باشند
رسـند. تـاثير باورهـاي خودكارآمـدي بـر تـلاش و        مـي  صورتي كه تلاش كنند به اهداف خود

انـايي  در تو) بـراي مثـال جنسـيتي   ( عمدههاي  تواند تفاوت مي عملكرد چنان چشمگير است كه
  افراد را از بين ببرد.        



  57  /  خودكارآمدي
 

كنند كه فرد براي دستيابي به معيارهاي هيجـان انگيـز تـلاش     مي علايق دروني وقتي رشد
هم يك حس خودكارآمدي بالقوه براي دستيابي به اين معيارهـا در فـرد   ، در اين صورت، كند
آورد. اين  مي دست هب يشفرد خودسنجي مثبتي از خو، شود و هم در صورت دستيابي مي ايجاد

محيطـي  هـاي   فـرد را در طـولاني مـدت و در فقـدان پـاداش     هـاي   تواند تلاش مي علاقه دروني
هـاي   بيروني يا دروني و نيز پاداشهاي  وقتي فرد احساس كند كه پاداش، تسهيل كند. بر عكس

بي چنان پايين است كه دستيا ناكافي است و يا وقتي احساس خودكارآمدي فرد آن، خودسنجي
شـود. ادراك   مـي  حفظ و نگهـداري انگيـزش دشـوار   ، نمايد مي غير ممكن، به يك نتيجه مثبت

  نتايج را نيز بي اثر كند.   ترين  تواند امكان انگيزشي مطلوب مي فرد از عدم كارآمدي خود
عملكرد موفق ممكن است به افزايش خودكارآمدي منجر شود و نيز ممكن است كـه بـه   

بعـدي بينجامـد.   هـاي   فرد و يا بـه تبيـين معيارهـاي بـالاتر بـراي تـلاش      هاي  متوقف شدن تلاش
ــرد و احســاس     ــراي ف ــه اهميــت آن نتيجــه ب ــا توجــه ب ــز ب ــا شكســت ني ــاموفق ي عملكردهــاي ن

ممكن است بـه صـرف نظـر كـردن از آن     ، آيندههاي  خودكارآمدي وي نيز با توجه به كوشش
انگيـزش فـرد در   ، ال در تحصـيلات دانشـگاهي  كار و يا ادامه تلاش منجـر شـود. بـه عنـوان مث ـ    
احساس غرور از دسـت يـابي بـه    ، نتايج مثبت، ، تحصيلات تا وقتي باقي است كه معيارهاي بالا

، اين معيارها و احساس توانمندي از اين دست يابي همچنان در وي حفظ شود. از طـرف ديگـر  
بيروني يا درونـي  هاي  پاداش، ين باشدآيد كه معيارها پاي مي ملال و انگيزه پايين وقتي سراغ فرد

كمي از انجام كار دريافـت شـود و يـا فـرد احسـاس كنـد كـه دسـت يـابي بـه عملكـرد موفـق             
  غيرممكن است. 

رسد كـه هـوش هيجـاني و خودكارآمـدي بـا نقشـي كـه در سـازگاري فـرد بـا            مي نظر هب
شوند. به اين دليل كه  يم كنند منجر به سلامت رواني بيشتر مي و مشكلات زندگي ايفاها  چالش

سازگاري هيجاني يكي از متغيرهـاي دخيـل در سـلامت روانـي اسـت كـه بـه تنظـيم هيجانـات          
  كند. مي مختلف كمك بسياريهاي  درك و تفسير آنها در موقعيت و مختلف
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خودكارآمدي بالا منجر بـه  ؛ كه واضح نيستكاملاً  در مطالعات همبستگي گزارش شده
شود يـا بـرعكس پيامـد بهزيسـتي ذهنـي بـالا اسـت. خودكارآمـدي          مي افزايش بهزيستي ذهني

را در ايـن راسـتا   ) تعـديل كننـده  ( نقـش ميـانجي  ، تواند به عنوان يك عامل شناختي مي عمومي
برعهده داشته باشد. با توجه به اينكه سطح و ميزان خودكارآمدي عمومي قابل ارتقاء و افزايش 

هـاي   بايسـت در تـلاش   مـي ، ارتقاء خودكارآمدي عمومي برايها  تدوين و اجراي برنامه، است
بـه طـور ويـژه    ، گيـرد  مـي  روان شناختي كلي كه در راستاي ارتقاء سلامت رواني افراد صورت

هـا   مورد توجه قرار گيرد. زيرا با افـزايش صـلاحيت افـراد در رويـارويي بـا تنيـدگي و چـالش       
  ني آنها كمك كرد.توان به ارتقاء سازش يافتگي و بهبود بهزيستي ذه مي

خودكارآمدي به عنـوان يـك متغيـر شخصـيتي و يـك واسـطه و سـپري مهـم در مقابـل          
دارد و  مـي  كند و شخص را در برابر پيامدهاي ناگوار مصون مي حوادث فشارزاي زندگي عمل

نـامطلوب مقابلـه   هـاي   فـرد در مقابـل فشـارهاي روانـي از شـيوه     تا شود  مي پايين بودن آن سبب
  نمايد.استفاده 

هيجـاني وي بـه   هـاي   تاثيرات ضمني مهمي در واكنش، ادراك فرد از كارآمدي خويش
توانـد تـاثيرات    مـي  و در ايجاد انگيزش در انجام رفتارهاي مختلف دارد. اين مفهـوم ها  موقعيت

هيجاني و رفتاري فرد بـه  هاي  زيرا در درك پاسخ، ضمني با اهميتي نيز در تندرستي داشته باشد
مناسـب  هـاي   توان با آموزش مي كند. مي مربوط به تندرستي كمكهاي  نش زا و برنامهشرايط ت

در  دات رفتاري غيـر بهداشـتي جلـوگيري نمـود.    اگيري ع بهداشتي از شكلهاي  و دادن آگاهي
آموزش بهداشت در نظر گرفتن متغيرهاي روانشناختي ماننـد خودكارآمـدي   هاي  طراحي برنامه
رفتـاري و عوامـل شخصـي در نظـر گرفتـه نشـود       هـاي   اگـر انگيـزه   به طوري كـه ، اهميت دارد

  نتيجه خواهد بود.   كوشش براي تغيير رفتار بي
از نظر روانشناسي عوامل زيادي وجود دارنـد كـه بـر ميـزان دسـت يـابي بـه تغييـر رفتـار          

انجام توان به باورهاي فرد در مورد توانايي خويش براي  مي بهداشتي تاثير گذار هستند از جمله
رسـد افـراد زمـاني بـراي انجـام رفتارهـاي بهداشـتي         مـي  نظر هب .رفتار و اجراي تغيير اشاره كرد 



  59  /  خودكارآمدي
 

دهنـد كـه    مـي  رفتارهـاي بهداشـتي را انجـام   هـا   شوند و حتي در برخورد با چالش مي برانگيخته
 احساس كنند بر رفتار بهداشتي شان كنترل دارند.

مفهـوم ارزشـمندي اسـت ولـي در عـين      ، خودكارآمديرسد كه  مي به نظر، كليبه طور 
  حال به بررسي و شرح و بسط بيشتري نياز دارد. 
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