
  بنام خدا

  » فرم طرح درس« 

        روانشناسی سلامتنام درس:          کارشناسی  مقطع:      روانشناسی  رشته:  علوم تربيتی و روانشناسی   دانشكده:

  ٢ واحد نظري: 

           دکتر علی عرب  مدرس:نام عنوان 

   شناسی سلامت، روشهای پژوهش، نظريه های رفتار سالماساسی روان با مفاهيمآشنايی   کلی:  اهداف 
  مقدمه -اول  جلسه

 انداز چشم

       روانشناسی سلامت چيست؟  

       عوامل پيشرفت روانشناسی سلامت  

       تغيير طبيعت بيماری ها  

       زشکی در توجيه پ -نارسایی الگوی زیستی

  سلامت

       های مراقبت افزایش چشمگير هزینه

  بهداشتی

       پيشرفت تکنولوژی جدید  

       ر معنی سلامتتغيي  

        چگونگی اتباط روان شناسی سلامت با سایر

  شاخه ها

  

  هاي پژوهشروش  –دوم  جلسه

       روش علمی چيست؟  

       ایروش های طبيعی یا مشاهده  

       یابیهای زمينه روش  

        های آزمایشیروش  

       نیهای بالي روش  

       نحوۀ ارزیابی مطالعات پژوهشی  

       روایی درونی  

       روایی بيرونی  

        چگونگی تأثير اخلاق پژوهشی برای مطالعات

  علمی

        موضوعات اخلاقی مرتبط با آزمایش روی

  حيوانات

       بهترین رویکرد کدام است ؟  

  

  

  هاي رفتار سالم نظريه -سوم  جلسه

 

       های پيوستاری رفتار سالم نظریه  

       الگوی باور سلامت  

        ریزی های عمل مستدل / رفتار برنامه نظریه

  شده

       نظریۀ شناختی اجتماعی  

        ای تغيير رفتار مرتبط با الگوهای مرحله

  سلامت

        یا مراحل تغيير رفتار ایالگوهای چند نظریه  

       الگوی فرایند هشدارپذیری  



       های یادگيری نظریه  

  

  

  استرس (فشار رواني) -و پنجم چهارم  جلسه

 رویدادهای زندگی

       های روزانه بخش مشکلات جزئی و شادی  

       استرس ادراک شده  

        های فيزیولوژیک  گيریاندازه  

       تأثير استرس بر سلامت  

       ز کاننپاسخ جنگ یا گری  

       علایم سازگاری عمومی  

       پيامدهای جسمانی استرس  

        سيستم عصبی  

        ریزسيستم غدد درون  

       عروقی -سيستم قلبی  

        سيستم ایمنی  

       ایمنی شناسی روانی عصبی  

    آثار غير مستقيم استرس بر سلامتی  

    شناختی استرس  پيامدهای روان  

    های مقابله با استرسبرخی از شيوه  

     های مقابلهسبک  

    زدایی عضلانی)آرميدگی (تنش  

     طبعیشوخ  

    ورزش  

    حمایت اجتماعی  

     کمک کردن دین به افراد برای مقابله با وقایع

  استرس زا

    انداز چشم  

    عوامل اصلی استرس  

    گيری استرس اندازه  

  

  خصيتش – ششم جلسه

 انداز چشم

        عوامل شخصيتی مؤثر بر سلامتی کامل  

        بينیخوش  

        گراییبرون  

        شناسیوظيفه  

        روییمنبع درونی کنترل / سخت  

       عوامل شخصيتی و رفتار ناسالم  

       رنجوری / عاطفه منفی روان  

        رفتار نوعA  

       گاریخصومت / ناساز  

       عوامل ایجاد ارتباط بين شخصيت و سلامتی  

  حمايت اجتماعي - هفتم و هشتم جلسه

 انداز چشم

       حمایت اجتماعی چيست؟  

       شبکه اجتماعی  

       حمایت اجتماعی ادراک شده  

       حمایت اجتماعی دریافت شده  

       فرضيه تأثيرات مستقيم  

        برد؟چه کسی از کدام حمایت سود می  

       مایت اجتماعی و سلامتی بيشترح  

       عروقی -سيستم قلبی  



       ارتباط بين حمایت اجتماعی و سلامتی  

       انشناختیبهزیستی رو  

       بهزیستی جسمانی  

       بهبود سریع بيماری  

       ميزان مرگ و مير کمتر  

        این تأثير همبستگی است یا علیّ؟  

       حمایت اجتماعی و بهزیستی بهتر  

       فرصيه محافظت  

       سيستم ایمنی  

        ریز عصبیسيستم غدد درون  

        آیا حمایت اجتماعی برای مردان و زنان به طور

  یکسان سودمند است ؟

       مندی از نگی و بهرههای اجتماعی فرهتفاوت

  حمایت اجتماعی

       ایت اجتماعیتأثيرات منفی حم  

       چگونگی افزایش حمایت اجتماعی    

  

  مصرف سيگار و الكل -نهم جلسه

 انداز چشم     

       کشد؟چه کسی سيگار می  

       عوارض سيگار کشيدن برای سلامتی  

       عوامل روانشناختی و شروع سيگار کشيدن  

        چه عواملی منجر به استفاده مداوم از سيگار

  وند؟شمی 

       الگوهای مبتنی بر نيکوتين  

       الگوی تنظيم عاطفه  

       الگوهای ترکيبی  

       راهبردهای پيشگيری از استعمال دخانيات  

       راهبردهای ترک سيگار  

       مصرف الکل  

        دار چيست؟منظور از مصرف مشکل  

       آثار مصرف الکل بر سلامتی  

       انی و مصرف الکلعوامل رو  

       نظریه کاهش تنش  

       نظریه یادگيری اجتماعی  

       نظریه شناختی  

       شخصيت  

       عوامل زیستی/ارثی  

       راهبردهای پيشگيری از مصرف الکل  

       راهبردهایی برای درمان مصرف الکل  

  

  چاقي و اختلالات خوردن - دهم جلسه

 اندازچشم    

       چاقی چيست؟  

       پيامدهای چاقی  

       عوامل ژنتيک و بروز چاقی  

       (پرخوری) تأثير عوامل روانی بر خوردن  

       يرونیب -فرضيه درونی  

       تعدیل وضعيت روانی  

        خوریکم  

       افزایش ورزش  

       اختلالات خوردن  

       عوامل بيولوژیکی و اختلالات خوردن  

       هنجارهای فرهنگی  

       فشارهای اجتماعی  

       پویایی خانوادگی  



       نظریه خویشتن داری  

       سبک زندگی و فرهنگ  

       عوامل پيشگيری از چاقی  

       درمان چاقی  

       شخصيت  

       رویکردهای پيشگيری از اختلالات خوردن  

       درمان اختلالات خوردن  

  

  تجربه و مديريت درد-  يازدهم جلسه

 اندازچشم 

       نگرانی در مورد درد  

       درد چيست ؟  

        کنيمچگونه درد را احساس می  

       گيری درد چگونگی اندازه  

       های فيزیولوژیک سنجش  

       جتماعی بر دردا-تأثير عوامل روانی  

       یادگيری  

       شناخت  

       صيتشخ  

       استرس  

        های فيزیکی مهار دردروش  

       دارو درمانی  

       عمل جراحی  

       تحریک جسمانی  

       درمان جسمانی / ورزش  

        های روان شناسانه مهار دردبرخی شيوه  

       هيپنوتيزم  

       پسخوراند زیستی  

       پرتیآرميدگی و حواس  

       ای شناختیرویکرده  

       رفتار درمانی  

        گيرینتيجه  

       دارونماها و کاهش درد  

       تأثير دارونماها بر درد  

  

  

  هاي مزمن بيماري -دوازدهم جلسه

 اندازچشم    

        های مزمن کدامندبيماری  

        های مزمنپيامدهای ابتلا به بيماری  

       مشکلات جسمانی  

       ت اجتماعیمشکلا  

       مشکلات روانی  

        چگونگی تأثير عوامل بيماری بر نحوۀ کنترل

  ابتلا به بيماری مزمن

       های بيماری مزاحمت  

       بيماری کرونر قلب  

       سهم عوامل روانی در بروز بيماری کرونر قلب  

       استرس  

       های رفتاریانتخاب  

       شخصيت  

       های روانی بر کاهش  چگونگی تاثير مداخله

  های قلبی خطر عود حمله

       سرطان چيست؟  

       جتماعی بر بروز سرطانا-تاثير عوامل روانی  



       تعامل با ارائه کنندگان مراقبت بهداشتی  

        ادههای مورد استفانواع مقابله  

       سطح حمایت اجتماعی  

       های روانشناختی به  چگونگی کمک مداخله

  های مزمن افراد در مقابله با بيماری

       آموزش  

       اریرفت -درمان شناختی  

        های حمایت اجتماعیگروه  

       های رفتاری انتخاب  

       استرس  

       شخصيت  

       بيين کنندۀ مقابله مؤثر با سرطانعوامل پيش  

       ایدز چيست؟  

       بينی کنندۀ ابتلا به عوامل روانی پيشHIV  

       بينی کنندۀ پيشروی عوامل روانی پيشHIV  

  

  هاي درمان ناپذير و داغديدگي بيماري - سيزدهم جلسه

 اندازچشم 

        ميرندافراد کی و چگونه می  

        آیندمردم چگونه با مرگ کنار می  

       مراحل مرگ و مردن  

       د تکليف کاررویکر  

       مراحل مرگ و مردن در کودکان  

       ميرندمردم کجا می  

        هابيمارستان  

       ها / تسهيلات مراقبت بلندمدت آسایشگاه  

       آسایشگاه بيماران لاعلاج  

       خانه  

       عوامل مؤثر بر تجربه سوگ و پيامدهای آن  

       عوامل مؤثر بر سوگ  

       مراحل سوگواری  

       نتایج و پيامدهای سوگواری  

        آیندچگونه مردم با سوگ کنار می  

       واکنش افراد نسبت به انواع مختلف مرگ  

       مرگ همسر  

       مرگ والدین  

       مرگ کودک  

       مرگ خواهر یا برادر  

        کنندکودکان چگونه مرگ را درک می  

  

  برداري، پيروي، عود تعامل مراقبت بهداشتي غربالگري، بهره - چهاردهم جلسه

 اندازچشم    

       غربالگری چيست؟  

       های غربالگری بينی کنندهپيش  

       ها و فواید غربالگری هزینه  

       راهبردهای افزایش غربالگری  

        تأثير عوامل روانی بر استفاده از مراقبت

  امل و بستری شدنبهداشتی، تع

       های بهداشتی به کارگيری مراقبت  

  تجربه بستری شدن در بيمارستان چه چيزی

  کندبينی میميزان پيروی کردن بيمار را پيش 

 دلایل پيروی نکردن  

  گيری ميزان پيرویاندازه  

 راهکارهایی برای افزایش ميزان پيروی بيمار  

 د چيست؟عو  

 های اعتياد نظریه  

 عوامل عود  



       پزشک -ارتباط بيمار   راهبردهایی برای پيشگيری از عود  

  

  طراحي مداخلات تشويقي - پانزدهم جلسه

 اندازشم 

       های عاطفی مؤثرند آیا درخواست  

       های های مبتنی بر نظریه تأثير مداخله

  روانشناسی

       های اميدواری نظریه  

       نگی شناختینظریه ناهماه  

       نظریه اسنادی  

       های یادگيری نظریه  

       نظریه شناختی اجتماعی  

        هاهای مرتبط شخصی، مؤثرترین پيام پيام  

       غربالگری  

       مدیریت درد  

       ارتقاء سلامت  

  

  

  خط سير آينده روانشناسي سلامت - شانزدهم جلسه

 چشم انداز

       نشناسی سلامت در پيشگيری و سهم روا

  درمان

        چگونگی مشارکت روانشناسی سلامت در

  ارتقاء سلامتی

       افزایش کيفيت زندگی  

       ژادی بر ن -کاهش تأثير خصوصيات قومی

  های سلامتیتفاوت 

       پيشگيری از بروز مشکلات سلامتی  

       مباحث داغ و جنجالی روانشناسی سلامت  

        زشکیپ -های اخلاقیاتخاذ تصميم  

        های مراقبت بهداشتیکاهش هزینه  

        های سلامت زنان هبينی کنندتمرکز بر پيش  

        هابسط پژوهش ها به سایر فرهنگ  

       مشاغل مرتبط با روانشناسی سلامت  

       نکته اساسی  

  

  نحوه ارزشيابي فعاليت دانشجو در طي دوره:

درصد  ٣٠حدود و  بود خواهد مپايان ترآزمون در  چهارگزينه اي و تشريحي ارزشيابي اين درس به صورت 

  . نمره دانشجويان مربوط به فعاليتهاي كلاسي،كيفيت كار تيمي و حضور و مشاركت كلاسي خواهد بود

  :مطالعاتي بعمن

  کتاب روانشناسی سلامت

  ساندرسون . کاترين . انويسنده:  

  ترجمه طيبه فردوسی و همکاران


