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چکیده
شناخت‌درمانی با استفاده از مجموعه‌ای از تکنیک‌ها، برای بسیاری از مشکلات 

روان‌شــناختی و گســترۀ وســیعی از اختلالات روان‌شــناختی بــه‌کار می‌رود. 

شناخت‌درمانی به مجموعه‌ای از تکنیک‌ها محدود نمی‌شود، بلکه نظریه‌ای مبتنی‌بر 

مبانی فلسفی سازگار با روش‌های علمی است. پیشگامان و محققان شناخت‌درمانی 

با صراحت از همۀ بنیان‌های فکری شــناخت‌درمانی سخن به‌میان نیاورده‌اند، اما 

ســیری در مباحث شــناخت‌درمانگران گویای تأثیر مبانی هستی‌شناختی است؛ 

بنابراین، پژوهش حاضر با هدف بررســی مبانی هستی‌شــناختی شناخت‌درمانی 

و نقد آن براساس اندیشۀ اســامی صورت گرفته است. پژوهش حاضر به لحاظ 

‌ـتحلیلی است. یافته‌های پژوهش حاکی از  هدف، بنیادی و ازنظر روش، اســنادی‌

این است که فلســفۀ رواقی، اگزیستانسیالیسم و ذن بودیسم به‌مثابه تأثیرگذارترین 

مکاتب فکری مؤثر در تشکیل بنیان‌های هستی‌شناسانۀ پیشگامان شناخت‌درمانی 

هستند. مؤلفه‌های اساســی هستی‌شناختی شناخت‌درمانی شــامل دیدگاه‌هایی 

دربارۀ نفی مبدأ هســتی، انکار موجود غیرمادی و مجرد و عدم هدفمندی جهان و 

آفرینش است. چنین مبانی هستی‌شناسانه‌ای در کنار هم‌نوایی با اگزیستانسیالیسم 

ناشــی از عدم تناســب نگاه الهی با جهت‌گیری آن‌ها برای دستیابی به پلورالیسم 

 بنیان‌های روان‌درمانی مدرن با تأکید بر شناخت‌درمانی
 و نقد آن براساس اندیشۀ اسلامی

نوید خاکبازان
دانشجوی دکتری روان‌شناسی. مؤسسه آموزشی پژوهشی امام خمینی)ره(. قم. ایران.
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صورت گرفته است. شناخت‌درمانی مبتنی‌بر چنین هستی‌شناسی نشان از درمانی 

دارد که با چهارچوب فکری اســامی، که یک پارادایم الهی است، ناسازگارست و 

انسان را به‌سوی حقیقت وجود خود فرا نمی‌خواند.

شناخت‌درمانی، مبانی‌ هستی‌شــناختی، اگزیستانسیالیسم، معنای  کلیدواژه‌ها: 

زندگی، الیس و بک.

بیان مسئله

گاهانه و عمدی روش‌های بالینی و مواضع میان‌فردی به‌دســت‌آمده از اصول  روان‌درمانی کاربرد آ

روان‌شــناختی تثبیت‌شــده اســت که به افراد کمک می‌کند تا رفتارها، شــناخت‌ها، هیجان‌ها و یا 

ویژگی‌های شــخصی دیگر خود را در مسیری که شرکت‌کنندگان آن را در درمان مطلوب می‌دانند، 

تغییر دهند )پروجاسکا و نورکراس، 1390(. درحال‌حاضر، بیش از هزار روش روان‌درمانی مختلف 

وجود دارد که برخی از آن‌ها تغییرات جزئی را به همراه دارد و برخی دیگر ازجمله شــناخت‌درمانی 

تغییرات بنیادی‌تری را در افراد ایجاد می‌کنند )جانفلت و دیگران1، 2020(.

شناخت‌درمانی2 از زمان آغاز رشد خود تاکنون موفق به کسب هویت منحصربه‌فردی در حیطۀ 

روان‌شناسی بالینی و رشد شده است )ســیموس، 1384: ص 5(. در‌حال‌حاضر، مقالات فراوانی 

دربارۀ این روش درمانی و مدل‌هایی با پیچیدگی‌های متفاوت با موضوع اختلالات مختلف نوشــته 

شده است )سیمونز، 1389: ص 31(. شمارگان روزافزون مقاله‌ها، کتاب‌ها و فصل‌های کتاب‌هایی 

که درخصوص شــناخت‌درمانی نوشته شده و می‌شود، نشان می‌دهد که در فاصلۀ سال‌های 1985 

تا 1995 تعداد4674 پژوهش با این عنوان فهرست شده است )سیموس، 1384: ص 5(. با حجم 

عظیم تحقیقات جدید، شــناخت‌درمانی به درمان انتخابی برای بســیاری از اختلالات تبدیل شده 

است، نه‌تنها به‌دلیل اینکه ناراحتی و مشکلات مردم را به‌سرعت کاهش می‌دهد و به سمت بهبودی 

سوق می‌دهد، به این علت که کمک می‌کند تا آن‌ها به‌خوبی در حالت بهبودی باقی بمانند )بک،3 

2011: ص 15(.

1. Järnefelt H, Härmä M, Sallinen M, Virkkala J, Paajanen T, Martimo KP, Hublin C
2. Cognitive Therapy(CT)
3. Beck, Judith S. 
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برای نخســتین‌بار، در اوایل دهۀ 1960 در دانشــگاه پنسیلوانیا، شــناخت‌درمانی توسط بک1 

به‌عنوان درمانی دارای ساختار، کوتاه‌مدت و متمرکز بر حل مشکلات جاری و تغییر تفکر ناکارآمد 

شــکل گرفت )بک، 1369: ص 17( کــه بر نقش نظام‌های اعتقادی و تفکر در رفتار و احســاس 

کید دارند، نام  کید دارد. گرچه برخی از نظریه‌های روان‌درمانی نیز بر جنبه‌های شناختی درمان تأ تأ

شناخت‌درمانی بر کارهای بک و الیس2 گذاشته شده است )شارف، 1381: ص 323؛ فروگات،3 

2009: ص 1(.

نکتۀ قابل توجه در اینجا این اســت که شــناخت‌درمانی به مجموعــه‌ای از تکنیک‌ها محدود 

نمی‌ش��ود، بلکه نظریه‌ای مبتنی‌بر مبانی فلسفی سازگار با روش‌های علمی است )باند و درایدن،4 

2002: ص 2(، اما پیشــگامان و محققان شناخت‌درمانی با صراحت از همۀ بنیان‌ها سخن به‌میان 

نیاورده‌اند.

الیــس در ضمن یکــی از پژوهش‌های خود اظهار می‌‌کند که بخش عمــده‌ای از نظریه‌اش از 

فلسفه )به‌جای روان‌شناسی( نشئت گرفته است )الیس و مک لارن، 1385: ص 16(. وی در جای 

دیگر می‌گوید: »بســیاری از اصول بیان‌شده در نظریۀ روان‌درمانی من جدید نیستند؛ چراکه برخی 

از آن‌ها، درواقع مربوط به چند هزار سال پیش است« )رابرتسون،5 2010: ص 35(.

بک )1979( معتقد اســت خاستگاه فلسفی شناخت‌درمانی به افکار برخی از فلاسفۀ رواقی، 

به‌‌ویــژه زنون،6 سیســرو،7 اپیکتتوس برمی‌گــردد. در قلمروی مبانی مذهبی برخی اندیشــمندان 

آیین‌های تائوئیســم و بودیسم نیز پیش‌زمینۀ فکری شــناخت‌درمانی به‌شمار می‌روند که بر دو نکتۀ 

کید کرده‌اند. اصلی از رواقیون تأ

بررسی‌های بیشتر نشان می‌دهد که بنیان‌های فکری شناخت‌درمانی شامل فلسفۀ هراکلیتوس،8 

1. Beck, A. T.
2. Ellis, A. 
3. Froggatt, W. 
4. Bond, W. F. & Dryden, W. 
5. Robertson, D. 
6. Zeno
7. Cicero
8. Heraclitus
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اپیکوری،1 بودیســم،2 تائوئیسم،3 هدونیســم، یوگا، اگزیستانسیالیسم، اســپینوزا،4 کانت5 )الیس 

و هارپر6، 1997: ص 5(، هایدگر، هوســرل )نپ7 و بک، 2008: صص 57ـ56(، دیویی و پوپر 

)اسکریمالی،8 2012(نیز است. بر این اساس، شاهد یک پیوستار فکری عمیق و درعین‌حال التقاطی 

در جریان شناخت‌درمانی هستیم که هریک به اندازه‌ای در شکل‌گیری و تحول شناخت‌درمانی مؤثر 

بوده‌اند )رابرتسون، 2010(.

شــناخت نظریۀ شــناخت‌درمانی بدون اینکه به ریشــه‌ها و دستگاه اندیشــگی ازجمله مبانی 

هستی‌شــناختی9 آن پرداخته شود، شناختی سطحی و عوامانه است. شناخت محققانه که بتواند به 

محقق کمک کند تا دربارۀ قوت و ضعف و صحت و ســقم ادعاهای این نظریه داوری کند، مستلزم 

نگاهی اندیشه‌ورزانه و فلسفی است. افزون بر آن، در پرتو چنین شناختی امکان تولید نظریۀ درمانی 

اسلامی مبتنی‌بر اندیشۀ اســامی ممکن می‌‌شود )خاکبازان و دیگران، 1398(؛ ازاین‌رو، ضروری 

است پژوهشی به مبانی هستی‌شناختی پیشگامان شناخت‌درمانی بپردازد و ارتباط و تأثیر آن‌ها را در 

شناخت‌درمانی و دیدگاه‌های پیشگامان شناخت‌درمانی بیان کند.

براســاس بررسی‌های محقق، پژوهشــگران مســلمان کمتر به مبانی نظری درمان‌های مطرح 

در زمینۀ روان‌شناســی پرداخته و آن را براساس اندیشۀ اســامی نقد کرده‌اند؛ موضوعی که اگر در 

طراحی یک پروتکل درمانی به مبانی فلســفی آن توجه شــود، می‌تواند تعیین‌کنندۀ مسیر طراحی 

درمان‌های اسلامی ‌باشد.

بنابرایــن، نگارنده در پژوهش حاضر بر آن اســت تا با نگاهی به مبانی هستی‌شــناختی 

حاکم بر شــناخت‌درمانی و بررســی و نقد آن براساس اندیشۀ اســامی )آیات، روایات و 

کلام اندیشــمندان مسلمان( به توصیف روشــنی از این روش درمانی دست یابد تا استفادۀ 

1. Epicurus
2. Buddhism
3. Taoism
4. Spinoza, B. 
5. Kant, I. 
6. Harper, R. A
7. Knapp, P. 
8. Scrimali, T. 
9. ontology
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کارآمدتری از شــناخت‌درمانی صورت گیرد و پیش‌زمینه‌ای برای طراحی درمان‌ها با مبانی 

اسلامی شود؛ بنابراین، محقق درپی بررسی پرسش‌های زیر است:

نقش مبانی هستی‌شناسانه در شناخت‌درمانی چیست؟ 	.1

نقد مبانی هستی‌شناسانۀ شناخت‌درمانی براساس دیدگاه اسلامی چگونه است؟ 	.2

روش پژوهش

‌ـتحلیلی است و در آن یافته‌های روان‌شناختی و فلسفی ازطریق  پژوهش حاضر از نوع اس��نادی‌

بررســی و تبیین منابع مختلف روان‌شناسی و فلســفی به‌صورت کتابخانه‌ای جمع‌آوری و 

تحلیل شــده است. محقق در بررسی موضوع براســاس اندیشۀ اسلامی نیز از روش تحلیل 

محتوا و فهم روان‌شناختی متون اسلامی استفاده کرده است.

این پژوهش طی دو مرحله اجرا شده که به شرح زیر است:

شناسایی مبانی هستی‌شناسانۀ پیشگامان شناخت‌درمانی؛ 	.1

نقد مبانی فلسفی پیشگامان شناخت‌درمانی براساس اندیشۀ اسلامی. 	.2

یافته‌های پژوهش
1. مکاتب فکری تأثیرگذار در شکل‌گیری بنیان‌های هستی‌شناسانه

هستی‌شناسی به بررسی مقولات بنیادی هستی، واقعیت و وجود می‌پردازد )غفاری نسب و ایمان، 

1392: ص 48(. مباحث هستی‌شــناختی به‌مثابه مکمل دیدگاه‌های معرفت‌شــناختی به‌شــمار 

می‌رود )حسینی شــاهرودی، 1380(. هستی‌شناسی و دیدگاه فرد به پدیده‌های هستی به باورهای 

فرد چهارچوبی می‌دهد که وی را به سمت رفتارهای خاصی هدایت می‌کند )محمدپور، ۱۳۸۹(.

ســخن از مبانی هستی‌شناختی پیشگامان شــناخت‌درمانی زمانی اهمیت می‌یابد که بدانیم الیس 

یکی از اهداف شــناخت‌درمانی را تغییرات جهان‌بینی فلســفی برمی‌شــمارد و می‌گوید: »گرچه 

شــناخت‌درمانی به داشــتن یک رویکرد تلقینی سطحی و تمرکز بر نشــانه‌ها و علائم متهم است، 

درواقع هدف آن اســت که به کشف مفروضات اساسی و هستی‌شناسانۀ فلسفی مراجعان بپردازد و 

آن‌ها را تغییر اساســی دهد« )الیس، 1994: ص 280(. الیس معتقد اســت که چنین تغییر عمیق 

فلسفی در مراجعان، به تغییر مثبت پاسخ‌های عاطفی و رفتاری آنان کمک می‌کند )الیس، 1994: 

ص 248(.
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بنابراین، پژوهش حاضر در تلاش است تا توصیف بیشتری از بنیان‌های هستی‌شناسانۀ شناخت‌درمانی 

ازجمله فلسفۀ رواقی، اگزیستانسیالیسم، بودیسم و اشتراکات رویکردها تبیین و ارائه کند.

1-1. فلسفۀ رواقی

فلســفۀ رواقی یکی از مکاتب فلســفی اثرگذار در درمان شــناختی رفتاری محســوب می‌شود که 

‌ـعاطفی )الیس، 1994( و شناخت‌درمانی )بک و  توســط هر دو نفر از بنیان‌گذاران درمان عقلانی‌

همکاران، 1979( اذعان شــده است. رابرتســون )2010( نیز بر این باور است که درمان شناختی 

بک و الیس با انگیزۀ اصلی ارائه‌شده در فلسفۀ رواقی توسعه یافته است )رابرتسون، 2010: ص 8(. 

بک در کتاب شناخت‌درمانی و اختلالات عاطفی )1976( این ادعا را مطرح کرده است که شالودۀ 

فلسفی شناخت‌درمانی به هزاران سال قبل بازمی‌گردد. زمانی‌که رواقیون تصورات نادرست انسان‌ها 

از رویدادها را به‌جای خود رویدادها، به‌عنوان عامل کلیدی ناراحتی و پریشانی معرفی کردند )بک، 

1976: ص 3(. واقعیت این است که درخصوص تشابه بین فلسفۀ رواقی و شناخت‌درمانی تردیدی 

نیست )هربرت، 2004(. بااین‌حال، نوع و میزان شباهت‌ها هدف دیگری است که باید در پژوهش 

حاضر مورد توجه قرار بگیرد.

فلسفۀ رواقی را باید از دیدگاه هستی‌شناختی آنان نیز بررسی کرد. ازنظر رواقیون، هستی‌شناسی 

در واقع همان طبیعت‌شناســی است که شامل جهان و عالم هستی، پیدایش جهان، طبیعت، خدا، 

چگونگی سیر و حرکت جهان، مادة‌المواد جهان و تقدیر است )صادقی و براز، 1390(.

1ـ2. فلسفۀ اگزیستانسیالیسم

اگزیستانسیالیسم1 نام یک گرایش یا جهت‏گیری فلسفی است که چند سال پس از جنگ جهانی اول 

در آلمان ظهور یافت و پس از آن به فرانسه و ایتالیا نیز سرایت کرد و بی‏درنگ پس‏ از جنگ جهانی 

دوم در مجامع فرهنگی و دانشگاهی مؤثر واقع شد )مردانی نوکنده، 1381(. لفظ اگزیستانسیالیسم 

از کلمۀ اگزیســتانس به معنای وجود گرفته شده است. وجه تســمیۀ این مکتب این است که بنابر 

نظر فلاســفۀ اگزیســتانس وجود و هســتی هر چیز، بالاتر و متعالی‌تر از ماهیت و چیستی آن چیز 

 با وجود اشیا سروکار داریم و اگر درست توجه کنیم، خود را در وجود جهان و 
ً
است. همۀ ما حقیقتا

1. Existentialism
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موجودات آن غوطه‌ور می‌یابیم؛ بنابراین، اصالت با وجود است )خیری راوری، 1390(.

الیس از فیلســوفان اگزیستانسیالیســت مختلفی همچون ســارتر،1 کی‌یــرکگارد،2 بوبر،3 و 

هایدگر4 به‌عنوان پیشگامان بنیان‌های فکری خویش نام می‌برد )الیس، 1994: ص 242(. 

پژوهشــگران معتقدند می‌توان آثار هستی‌شناســانۀ فلســفۀ وجودی را در شناخت‌درمانی 

مش��اهده کرد و حتی می‌توان گفت ش��ناخت‌درمانی رویکردی وجــودی به درمان دارد که 

براســاس تجویز کار فعال درخصوص مراجع اســت. الیس معتقد است که اگر ما الگوی 

وجودی خاصی از فرد داشته باشیم، می‌توانیم برای ایجاد تغییرات عمیق و پایدار به شیوه‌ای 

که درمورد خود، دیگران و موقعیت‌هایمان فکر، احســاس و عمل می‌کنیم، روش درســتی 

انتخاب کنیم )مارگیا و دیاز، 2015: ص 46(.

1ـ3. فلسفۀ ذن بودیسم

در مکتب ذن بودیسم نیز، که ازجمله مبانی شناخت‌درمانی محسوب می‌شود، دیدگاه طبیعت‌باوران 

دربارۀ معنی زندگی مشــاهده می‌شــود. ذن شاخه‌ای از بودیسم مهایانه اســت که به‌طور عمده از 

مکتب طبیعت‌گرای تائوئیســم چینی متأثر بوده اســت. ذن نیز مانند بودا در هستی‌شناسی خود به 

چرخۀ زادمرگ باور دارد و مهم‌ترین هدفش رهایی از این رنج مکرر تولد و مرگ اســت؛ همچنین، 

ایــن مکتب مانند بودا با متافیزیک کاری ندارد. در بودیســم تنها رنج )دوکــه(5 اصلی ترین آموزۀ 

هستی‌شناســی را تشکیل می‌دهد و سایر مفاهیم و مصادیق را حول خود مطرح می‌کند )چاترجی، 

1384: ص 268، به نقل از خوشقانی و علیزمانی، 1392: ص30(.

الیس و کویی )1998( در پژوهش مفصلی به بیان شباهت‌های رویکرد شناخت‌درمانی با ذن 

 بودا با خدایان و 
ً
بودیســم می‌پردازند. براســاس دیدگاه ذن، معنا به خالق بازنمی‌گردد، چون اساسا

نظام متافیزیکی ایشــان کاری ندارد و آنچه می‌گوید با انســان و نجات وی سروکار دارد، ولی این 

بدان معنا نیســت که بودیسم هدف و معنایی ارزشمند در زندگی نداشته باشد. معنا، هدف و غایت 

1. Sartre
2. Kierkegaard
3. Buber
4. Heidegger
5. dukkha
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زندگی در بودیســم نجات از رنج است و تنها کسی که همچون طبیعت خود در مسیر زندگی عادی 

و بی تکلف حرکت کند، به معنای زندگی دست می‌باید.

2. مبانی هستی‌شناسی و تأثیرات آن
2ـ1. نفی موجود غیرمادی و انکار خدا

یکی از مبانی هستی‌شــناختی رواقیون اعتقاد به جســمانی‌بودن همۀ عالم است و بر این باورند که 

عالم سراســر جســمانی اســت و چیزی به نام موجود روحانی و مجرد از ماده در این عالم وجود 

ندارد؛ البته اجسام را به دو دسته تقسیم می‌کردند: جسم فاعل و جسم منفعل. منظور از جسم فاعل 

جسمی اســت که قوه و قدرت عالم است که در انســان، روح یا نفس نامیده می‌شود و در مقیاس 

کلی‎تر، یعنی همۀ‌ عالم، به آن خدا گفته می‌شود و جسم منفعل چیزی است که در انسان بدن گفته 

می‌شــود و نسبت‌به همۀ عالمْ ماده نامیده می‌شود. این دو امر یعنی»قوه و ماده« یا »روح و بدن« یا 

 
ً
»خدا و ماســوا«‌ دارای حقیقت واحدی هستند )ر.ک.: مصباح یزدی، 1384: ص 256( و کاملا

در هم نفوذ کرده‌اند و عمل یا تأثیرگذاری متقابلشان، بستر همۀ تغییرات و دگرگونی‌هاست )متاجی 

نیمور، قزلســفلی و پولادی، 1393: ص 110(؛ به‌گونه‌‎ای که وجود یکــی در دیگری جریان دارد 

)ر.ک.: مصباح یزدی، 1384: ص 256(.

اســتیل و درایدن )1999: ص 146( بر این باورند که سازمان نظریۀ پیشگامان شناخت‌درمانی 

در ســاختاری مشــابه با دیدگاه رواقیون اســت؛ ازاین‌رو، به‌نظر می‌رســد دیدگاه‌های پیشگامان 

شــناخت‌درمانی مبنی‌بر نفی موجود روحانی و مجرد ریشه در فلســفۀ رواقی دارد. الیس تصریح 

می‌کند که وجود خدا و موجودات غیرمادی مشــکوک اســت و حتی اگر کســی ادعا کند که این 

 آن‌ها آشفتگی ما را کمتر کنند )الیس، 1994: 
ً
موجودات وجود دارند، باز هم بعید اســت که واقعا

ص 322(. الیــس در جای دیگر می‌گوید: »خدا و حقیقت مطلق "تخیلی بیش تعمیم‌دهی‌شــده" 

است که ازلحاظ تجربی نسبت‌به اثبات یا رد آن ناتوان هستیم« )الیس، 1994: ص 111(.

2ـ2. اصالت وجود

یکی از اصول اساسی اگزیستانسیالیسم تقدم وجود بر ماهیت است. انسان نخست به عرصۀ جهان 

پا می‌گذارد و سپس تلاش خود را برای ساختن شخصیت و ماهیت خود آغاز می‌کند )مارگیا و دیاز، 

2015: ص 46(.
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هنگامی‌کــه در شــناخت‌درمانی و محتــوای آن جســت‌جو می‌کنیم، ســخنان فیلســوفان 

اگزیستانسیالیســت تداعی می‌شــود: »تنها حقیقت مطلق این اســت که هیچ‌چیز مطلقی وجود 

ندارد« )الیس، 1382الف(. اگزیستانسیالیســت می‌گوید هر آنچه در جهان هســت، می‌توانست 

طور دیگری باشــد و خود انســان‌ها هستند که دنیای خود و موقعیتشــان را در آن می‌سازند و هیچ 

پیش‌زمینه، قانون و بایســته‌ای جز آنچه خود فرد می‌سازد، وجود ندارد )مارگیا و دیاز، 2015: ص 

.)48

الیس و بکر )1382( می‌گویند اگر فلســفۀ اصلی شما این است که عنان زندگی‌تان در دست 

شماســت و باوجود تمام مشــکلات پیش‌روی خود می‌توانید انتخاب کنید که شاد باشید، فرصت 

بی‌نظیری به‌دست خواهید آورد تا حتی در این دنیای مزخرف هم روحیۀ خود را ازدست ندهید و از 

زندگی لذت ببرید )الیس و بکر، 1382: ص 12(. بر همین اساس می‌توان گفت که شناخت‌درمانی 

با محور اصلی اندیشــه‌ورزی فلســفی اگزیستانسیالیســم، که توصیف مبارزۀ انسان برای میل به 

ماهیت شــخصی خویش از راه انتخاب اســت و هر فردی مکلف است که هدف زندگانی خویش 

را بیافریند، مشــترک اســت و ازاین‌رو، همۀ مردم در قبال زندگی و ایجاد ماهیت یا تعریف هویت 

خویش مسئولیت کامل دارند )مارگیا و دیاز، 2015: ص 46(.

بــک )1967( نیز تصریح می‌کند کــه یکی از اهداف اصلی شــناخت‌درمانی آموختن روش 

فاصله‌گیری به بیماران اســت و فرد ســالم منافع و اهداف شــخصی خود را بیش از هر زمانی در 

اولویت قرار می‌دهد. این بهترین راه برای رســیدن به وحدت و یکپارچگی فرد است تا با اصل نفع 

شخصی در جست‌وجوی خوشبختی خود باشد.

2ـ3. مادی‌انگاشتن معنای زندگی

پرســش از معنای زندگی یکی از اصیل‌ترین و پیچیده‌ترین پرسش‌هایی است که تاکنون در اندیشۀ 

بشری مطرح شده است )شنبدی، 1393(. سؤالات گوناگونی همچون زندگی من قربانی درنهایت 

 از کجا آمده‌ایم و به کجا می‌رویم؟ چرا هســتیم به‌جای اینکه نباشیم؟ 
ً
به کجا می‌انجامد؟ اساســا

آیا ملالت‌های زندگی را باید تحمل کرد؟ چگونه باوجود اضطراب، پریشــانی، خشم و مشکلات 

این‌چنینی زندگی معنادار می‌شــود؟ آیا ناکامی‌های زندگی بر شیرینی‌ها و زیبایی‌های زندگی غلبه 

 چــرا باید زندگی کرد؟ )قربانــی، 1388: ص 36(. آدمی 
ً
ندارد؟ غایت زندگی چیســت و اصلا

درصورت یافتن پاسخ مناسب در باب چرایی این پرسش‌ها ممکن است زندگی‌اش معنادار ‌شود و از 
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پوچی و بی‌هدفی رهایی یابد؛ ازاین‌رو، معنای زندگی با موضوع‌های متعددی همچون پرسش‌های 

هستی‌شــناختی نظیر هدف خلقت انسان و سرنوشتش پس از مرگ و پوچی و مبانی هستی‌شناختی 

مانند وجود یا نبود خدا، جهان دیگر و سعادت نهایی مرتبط است )شنبدی، 1393(. بر این اساس، 

برخی اگزیستانسیالیست‌ها این موضوع را از دیدگاه بی‌هدفی جهان موردبحث قرار می‌دهند.

رویکردهای کشــف معنای زندگی در نخستین تقسیم‌بندی دو گروه را دربر می‌گیرد؛ از یک‌سو 

طبیعت‌باوران که برخی از آن‌ها فردگرا و برخی دیگر عین‌گرا هستند و ازسوی دیگر، فراطبیعت‌باوران 

کــه گروهی از آن‌هــا خداباور و گــروه دیگر روح‌باور هســتند. فراطبیعت‌باوری نظریه‌ای اســت 

 
ً
که می‌گوید زندگی یک فرد تنها درصورتی معنادار اســت که او نســبت خــاص با قلمرویی صرفا

روحانی داشته باشــد )متز، 1389، به نقل از شانظری و فرجی، 1395: ص 67(. البته گروهی از 

فراطبیعت‌بــاوران این عامل معنوی را خدا می‌دانند و گروه دیگر آن را روح می‌پندارند )شــانظری و 

فرجی، 1395: ص 67(.

طبیعت‌باوران معتقدند که زندگی حتی بدون خدا و روح می‌تواند معنادار باشــد و اعتقاد دارند 

 مادی می‌تواند برای معناداری بســنده باشد. گروهی 
ً
که گونه‌های ویژه‌ای از زندگی در عالمی صرفا

از این افراد عین‌گرا هســتند و گروه دیگر فردگرا. زندگی معنادار در نگرش عین‌گرایان عبارت است 

از همراه‌شــدن قوای ذهنی خاص با ارزش‌های مســتقل از ذهن که زندگی معنادار باید دو معیار به 

هم مرتبط را برآورده کند: نخســت، باید به‌صورتی فعال درگیر چیزی باشد و دوم اینکه این درگیری 

مربوط به طرح‌های ارزشمند باشد. زندگی درصورتی‌که به‌گونه‌ای فعال درگیر چیزی نباشد، بی‌معنا 

خواهد بود )متز، 1389، به نقل از شانظری و فرجی، 1395: ص 68(.

براســاس نظریۀ فردگرایی، آنچه به زندگی معنا می‌دهد وابســته به فرد اســت که لزومی ندارد 

روحانی باشــد. فردگرایانی همچون سارتر بیشتر تابع اصلی هســتند که براساس آن مسئلۀ معنای 

زندگی متعلق به خواســت انســان اســت. گروهی نیز عامل معنابخش را ارادۀ انســان و کشــف 

توانایی‌های فردی و برخی هم انتخاب را عامل معنابخشی می‌دانند. اما آنچه مهم است، هماهنگی 

تمامی این افراد در یک پاســخ واحد اســت که وجود هرگونه عامل ماورایی را در معنایافتن زندگی 

ضروری نمی‌دانند )شانظری و فرجی، 1395: ص 68(.

با توجه به تبیین دیدگاه‌های طبیعت‌باوران و فراطبیعت‌باوران و انواع هریک از آن‌ها، به‌نظر می‌رسد 

دیدگاه شــناخت‌درمانی از نوع طبیعت‌باوران فردگراست؛ چراکه هر دو رویکرد اگزیستانسیالیسم و 

شناخت‌درمانی با این فرض سروکار دارند که معنی زندگی هر فرد در گرو انتخاب اوست و هریک 
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از ما در انتخاب آزاد است. شناخت‌درمانی بر این باور است که به چالش کشیدن افکار و باورهایی 

که در کنترل ماســت منجربه واکنش مثبت می‌شود و به چالش کشیدن آنچه خارج از کنترل ماست 

موجب نگرانی و اضطراب می‌شــود. انســان می‌تواند انتخاب کند تا شناخت‌های ناسازگار را، که 

باعث درد و رنج اوست، تغییر دهد )مارگیا و دیاز، 2015: ص 47(.

کید می‌کند که هر گونه معنای شــخصی دربارۀ زندگی باید توســط فرد ســاخته  الیــس نیز تأ

شــود: »درمانگر شــناختی، برخلاف برخی از درمانگران مذهبی و معنوی، هیچ معنای خاص به 

زندگی انســان و جهان نمی‌دهد، اما به‌شــدت توصیه می‌کند که مراجع معنای شخصی را خودش 

بسازد«)الیس، 1994: ص 324(.

کید می‌کند که مراجعانش می‌توانند معناهای خود را بســازند و شیوه‌هایی را انتخاب  بک نیز تأ

کنند که به موقعیت‌هایی که منجربه اضطراب، خشــم و یا افسردگی می‌شود نگریسته و براساس آن 

عمل کنند )مارگیا و دیاز، 2015: ص 47(.

3. نقد مبانی هستی‌شناختی پیشگامان شناخت‌درمانی

مبانی هستی‌شــناختی پیشــگامان شــناخت‌درمانی حول چند مؤلفۀ اصلی اســت که عبارت‌اند 

از: مبدأ هســتی، موجود غیرمادی و مجرد و هدفمندی جهان و آفرینــش. مبانی دیگری همچون 

مادی‌انــگاری معنــای زندگی و هم‌نوایی با اگزیستانسیالیســم نیز از دیگر مبانی هستی‌شــناختی 

پیشگامان شناخت‌درمانی محسوب می‌شود که در ضمن مؤلفه‌های یادشده به بررسی و تحلیل آن 

کید بر فرایندهای شناختی،  پرداخته خواهد شــد. همان‌گونه که اشاره شد، الیس و بک، علاوه‌بر تأ

کید از بنیان‌های  دارای پیش‌زمینه‌های فلسفی مشترکی هستند، با این تفاوت که بک با صراحت و تأ

فلسفی شــناخت‌درمانی ســخن به‌میان نیاورده اســت؛ بنابراین، نقدهای هستی‌شناسانۀ پژوهش 

حاضر ناظر به هر دو پیشگام شناخت‌درمانی است.

3ـ1. نقد انکار موجود غیرمادی و مجرد

یکی از مبانی هستی‌ش��ناختی که پیش��گامان ش��ناخت‌درمانی به آن معتقدن��د، انکار موجودات 

غیرمادی و مجرد و اعتقاد به جســمانی‌بودن همۀ عالم است. رواقیون و شناخت‌درمانگران بر این 

باور بودند که عالم سراســر جسمانی اســت و چیزی به نام موجود روحانی و مجرد از ماده در این 

عالم وجود ندارد )الیس، 1994: ص 111(.
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3ـ1ـ1. دیدگاه اسلام دربارۀ موجود مجرد

اندیشمندان مســلمان معتقدند همۀ موجودات هستی، مادی و محســوس نیستند، بلکه در جهان 

 قابل درک حسی نیستند. بر این اساس، عالم 
ً
هســتی، موجوداتی فرامادی نیز وجود دارند که اساسا

هستی به عالم »شهادت« که با حس قابل درک است و به عالم »غیب«، که قابل درک حسی نیست، 

تقســیم می‌شــود. موجودات فرامادی، برخلاف مادیات، قابل ادراک حســی نیستند و امتدادهای 

زمانی یا مکانی ندارند؛ بنابراین، نمی‌توان با اشــاره بخش‌های مختلف وجود آن‌ها را نشان داد یا از 

یکدیگر متمایز کرد )مصباح یزدی، 1390(.

نفــی موجودهای غیرمادی و مجــرد در برخی اعتقادات دینی مانند خــدا، وحی و ملائکه نیز 

نمود پیــدا می‌کند. با عدم پذیرش این حقیقت راه برای اثبات و پذیرفتن برخی از اعتقادات دینی و 

اسلامی چون عوالم مافوق عالم جســمانی مانند برزخ و قیامت نیز دچار مشکل می‌شود. با انکار 

روح غیرمادی، همۀ آن اعتقادات نیز به‌ناچار انکار می‌شــوند )مصباح یزدی، 1395: ص 248(؛‌ 

هرچند پیشگامان شناخت‌درمانی به لوازم منطقی انکار خود توجه نداشته باشند.

به‌نظر می‌رســد دیدگاه پیشگامان شــناخت‌درمانی بر اصول هستی‌شناسانۀ مادی‌گرایانه مبتنی 

شده‌ اســت )ر.ک.: الیس، 1994(؛ درحالی‌که این مبنایی غیرعلمی و نادرست است و هیچ‌گونه 

برهانى بر نفى ماورای طبیعت نم‌ىتوان اقامه کرد، به‌ویژه براساس معرفت‌شناسى آنان که بر اصالت 

حس و تجربه استوار است )ر.ک.: الیس و کویی، 1998(. زیرا روشن است که هیچ تجربۀ حسى 

نم‌ىتواند در ماورای قلمرو خودش، که ماده و مادیات است، سخنى بگوید و چیزى را اثبات یا نفى 

کند و حداکثر چیزى که براســاس منطقِ حس‌گرایى م‌ىتوان اظهار داشــت این است که بر طبق آن 

نم‌ىتوان وجود ماورای طبیعت را اثبات کرد؛ پس دست‌کم باید احتمال وجود آن را بپذیرند )مصباح 

یزدی، 1384: ص 114(. ضمن اینکه انسان بسیارى از امور غیرمادى، که داراى ویژگی‌هاى ماده و 

خواص ماده نیستند، و ازجمله خود روح را با علم حضورى درک م‌ىکند و نیز براهین عقلى زیادى 

بر وجود امور مجرد اقامه شــده که در کتب فلســفى به تفصیل آمده است )ر.ک.: مصباح یزدی، 

1394: دروس 44 و 49( و از بهترین شــواهد بر وجود روح مجرد، رؤیاهاى صادقه و بسیارى از 

کارهاى مرتاضان و نیز معجزات و کرامات انبیا و اولیای خداس��ت )ر.ک.: مصباح یزدی، 1367: 

درس 2(؛ بنابراین، در هستی‌شناســی اسلامی، موجودات هســتی به مادیات منحصر نمی‌شوند و 

موجودات فرامادی نیز وجود دارند.
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3ـ2. مبدأ هستی

یکی از مبانی هستی‌شــناختی که پیشگامان شــناخت‌درمانی به آن معتقدند انکار خدا و حقیقت 

مطلق اســت. الیس می‌گوید: »خدا و حقیقت مطلق«تخیلی بیش تعمیم‌دهی‌شــده« اســت که 

ازلحاظ تجربی نسبت‌به اثبات یا رد آن ناتوان هستیم«)الیس، 1994: ص 111(.

مســئلۀ وجود خدا و ادلۀ اثبات آن و نقد دیدگاه پیشــگامان شــناخت‌درمانی بر نفی خداوند 

ازجمله مباحثی اســت که دربارۀ آن بســیار گفته و نوشته شده اســت؛ بنابراین، پاسخ تفصیلی آن 

 در پژوهش حاضر به اجمال به آن پرداخته 
ً
نیازمند نگارش پژوهش مفصل و متعدد اســت و طبیعتا

خواهد شــد. در ابتدا به نقدهای متفکران اســامی مبنی‌بر نبود خدا پرداخته خواهد شد و سپس 

دلایل اثبات وجود خدا از نگاه اسلامی بررسی می‌شود.

3ـ2ـ1. دیدگاه اسلام دربارۀ وجود خدا

استدلال به نبود خدا و تخیل‌پنداشتن آن از دو جهت قابل نقد است. ابتدا طرح ناصحیح و غیردقیق 

موضوع وجود خدا بررســی می‌شود و سپس به نقد آن براســاس دیدگاه معرفت‌شناسانۀ پیشگامان 

شناخت‌درمانی مبنی‌بر انحصارگرایی در حس و تجربه اشاره خواهد شد.

نقد اول: عدم درک مفهوم خدا و تصور ناصحیح مسئله

یکی از نقدهای دیدگاه پیشگامان شــناخت‌درمانی از دیدگاه متفکران اسلامی به عدم درک مفهوم 

خــدا و جایــگاه بحث از آن یــا به‌عبارت دیگر، تصور ناصحیح مســئله مربوط می‌شــود. علامه 

طباطبایى معتقدند راز بســیارى از اشکال‌ها در زمینۀ خداشناســى به دستگاه ذهن برم‏ىگردد؛ به 

گاه نشــویم و مفاهیم، به‌ویژه مفهوم  این معنا که اگر ما ذهن را نشناســیم، از کارکردهاى دقیق آن آ

 تعلیق و سکوت 
ِ

»خدا« را درست فهم و ادراک نکنیم و به طرح صحیح مسئله نپردازیم، یا به موضع

و لاادر‏ىگرى ســوق م‏ىیابیم یا به موضع دفع و وازنش و انکار کشیده م‏ىشویم و یا سر از تشبیه و 

تجسیم درم‏ىآوریم )طباطبایی، 1367(.

کسى که در باب خدا بحث م‏ىکند از ابتدا باید بداند درپى یک موضوع فلسفى است نه علمى؛ 

نه خدا موجود خاص )پدیده( در میان سایر موجودات و مستقل از آن‌هاست و نه بحث از خدا از نوع 

بحث دربارۀ عاملی از عوامل مؤثر در عالم است و نه اعتقاد به ماوراى طبیعت اعتقاد به عالمى جدا از 

جهان است، بلکه جهان به یک جانب دیگر هم کشیده شده است که آن جانب را »ماوراى طبیعت« 

م‏ىخوانیم. میان طبیعت و ماورا رابطه‏اى طولى حاکم است؛ ازاین‏رو، بحث از خدا یعنى بحث دربارۀ 
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کل عالم که به قلمرو فلســفه مربوط است نه قلمرو علوم )باقى، 1390(؛ بر همین اساس، یک قانون 

علمى و تجربى فقط درمورد پدیده‌هاى قابل تجربه معتبر اســت و براســاس آن نم‌ىتوان این مسئلۀ 

فلسفى را که آیا خدا وجود دارد یا نه، حل کرد )مصباح یزدی، 1384: ص 108(.

اگر مســئلۀ خدا بدین نحو طرح شــود، بســیارى از انتقادها و اعتراض‏ها بــه وجود خدا فرو 

م‏ىریزد؛ زیرا ریشــۀ همۀ آن اشکال‌ها این است که مسئلۀ خدا و جهان از ابتدا به‌عنوان حقیقتى در 

کنار حقیقت‏هاى دیگر طبیعت و در عرض آن‌ها طرح شــده است و بعد هم تردیدها متوجه همان 

تصورى شــده که از خدا صورت گرفته اســت؛ بنابراین، از دیدگاه علامه طباطبایی، اشکال انکار 

وجود خدا به طرح نادرست و نسنجیدۀ موضوع خدا برم‏ىگردد )طباطبایی، 1367: ص 78(.

نقد دوم: مادی‌انگاری و انحصار در حس و تجربه

پیشگامان شناخت‌درمانی واقعیت را در حس و تجربه خلاصه م‌ىکنند )الیس، 1994: ص 276(؛ 

بنابراین، از نگاه آنــان وجود و عدم هر امر محتمل باید در علم تجربى مورد مداقه قرار گیرد؛ حتى 

اگر آن چیز خداى نامحســوس و مجرد باشــد. بر همین اساس، شناخت‌درمانگری همچون الیس 

منکر وجود خدا می‌شــود، چون معتقد است »نم‌ىتوان به وجود موجودى باورداشت که قابل درک 

حسى نیست؛ پس خدا تخیلی بیش نیست«.

پاســخ ادعای الیس آن است که ادراکات حســى براثر ارتباط اندام‌هاى بدن با اجسام حاصل 

م‌ىشــود و هرکدام از حواس ما نوعى از پدیده‌هاى مادى و متناســب با خودش را در شرایط معینى 

درک م‌ىکند و همان‌گونه که نم‌ىتوان توقع داشــت که چشم صداها را درک کند یا گوش رنگ‌ها را 

، در میان 
ً
ببیند، نباید انتظار داشــت که مجموع حواس ما هم همۀ موجودات را درک کند؛ زیرا اولا

، ما بسیارى از حقایق 
ً
موجودات مادى هم چیزهایى وجود دارد که قابل درک حســى نیســت؛ ثانیا

را از غیر راه حواس ظاهرى درک م‌ىکنیم و با اینکه قابل درک حســى نیستند، به وجود آن‌ها اعتقاد 

گاه هســتیم و به وجود   از حالت ترس و محبت یا اراده و تصمیم خودمان آ
ً
یقینى پیدا م‌ىکنیم. مثلا

آن‌ها اعتقاد یقینى داریم؛ درصورت‌ىکه این پدیده‌هاى روانى همانند روح، قابل درک حسى نیستند و 

 »ادراک« امرى غیرمادى و نامحسوس است. پس درک‌نشدن چیزى به‌وسیلۀ حس دلیلی بر 
ً
اساســا

وجودنداشتن آن نیست )مصباح یزدی، 1384: صص 106ـ105(.

بنابراین، در اندیشــه‌های غیرخداباورانۀ پیشگامان شناخت‌درمانی، نوعى جزئ‏ىنگرى و روحیۀ 

مادیگــرى دیده م‏ىشــود؛ به‌گونه‏اى که خدا را بســان یک پدیدۀ خاص در کنار و در عرض ســایر 

پدیده‏ها پنداشــته‏اند. علامه طباطبایی معتقد اســت چنین افرادی چون وجود خدا را مانند ســایر 
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پدیده‏هــا ندیده و نیافته‏اند و اثبات آن را در آزمایش‏هــاى علمى ممکن نمی‌دانند، به انکار او روى 

آورده‏اند )طباطبایی، 1367: ص 78(؛ بنابراین، نقدهای مربوط به انکار موجود مجرد و غیرمادی 

در اینجا نیز قابل ذکر است.

3ـ2ـ2. پیامدهای انکار وجود خدا

در بررســی دیدگاه، علاوه‌بر درستی یا نادرســتی آن شایسته است به پیامد‌های آن نیز توجه داشت. 

زیرا این پیامدها ارزیابی بهتری را دربارۀ آن ارائه می‌کند؛ ازاین‌رو، بهتر اســت آثار انکار خدا را در 

نظریۀ شناخت‌درمانی نیز بررســی کرد. البته روشن است که در پژوهش حاضر نمی‌توان به چنین 

تحقیق گسترده‌ای دست زد. با وجود این، به پیامدهای کلی این دیدگاه اشاره می‌کنیم.

الف‌ـ نفی ارزش‌های عینی

طبیعی اســت که اگر خدا انکار شــود و انسان آزاد باشــد تا به دلخواه خود ارزش‌ها را تعیین کند، 

نمی‌توان او را به ارزش‌های خاصی پایبند کرد. به همین جهت، پیشگامان شناخت‌درمانی در مبانی 

ارزش‌شناســی می‌گویند: »انسان علاقه‌ای به تعیین هرگونه استاندارد مطلق، نهایی و یا خداداده از 

اخلاق ندارد، اما آن‌ها در هر جامعه‌ای می‌توانند به‌راحتی به توافق برسند که چه چیزی درست و چه 

چیزی اشتباه است؛ بنابراین، می‌تواند افکار، احساسات و رفتار را به‌عنوان »خوب« یا »بد« ارزیابی 

و یا اندازه‌گیری کنــد« )الیس، 1994: ص 181(. الیس در جای دیگــری می‌گوید: »به‌هیچ‌وجه 

نمی‌توان جهان را به »شایســتگی« و »عدم شایستگی« تقسیم کرد و از انسان‌ها و اشیا برای اعمال 

خوبشــان بت ساخت و یا آن‌ها را برای رفتار بدشــان تکفیر کرد؛ چراکه هیچ معیار مطلق و جهان 

مشــخصی برای رفتار خوب و بــد وجود ندارد. بلکه گروهی اعمــال و رفتارهای خاصی را خوب 

می‌داند و کســانی را که آن اعمال و رفتارها را انجام می‌دهند، پاداش می‌دهد و کسانی که رفتارها و 

 مجازات می‌کند« )الیس، 1382ب: ص 41(.
ً
اعمال بد را انجام می‌دهند، غالبا

ب‌ـ پوچ‌گرایی

بدیهی است با نفی خدا، طرح وانهادگی و تنهایی انسان زمینۀ مناسبی برای ظهور پوچ‌گرایی فراهم 

می‌شود )گرامی، 1388(. گرچه الیس و بک سعی می‌کنند برای اجتناب از هرج و مرج، مسئولیت 

انسان را سنگین جلوه دهند، مبانی محکم و معقولی برای توجیه این مسئولیت ندارند.
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جمع‌بندی دیدگاه اسلام

برترین حقیقت ماورای طبیعی در اندیشــۀ اسلامی خداســت و او در کانون تمام هستی قرار دارد؛ 

هر آنچه در جهان هســت از آن اوســت و هر آنچه در آن رخ می‌دهد، تحت نفوذ قدرت و علم او 

قرار دارد. در منطق اســامی خلقت انسان )بقره: 21؛ انعام: 102(، اعمال و رفتار او )بقره: 110 و 

234؛ آل عمران: 120(، دنیای درون او )اســرا: 25(، و نیّات و انگیزه‌های آشــکار و پنهان او )ق: 

16؛ آل عمــران: 154؛ غافر: 19( همگی تحت ســیطرۀ علم و قدرت خداوند قــرار دارند و بنا به 

اظهار اندیش��مندان )طباطبایی، 1374، ج 6: ص 245(، انســان مانند سایر مخلوقات موجودى 

اســت که تحت تربیت الهى قرار گرفته است، به‌طور‌ىکه هیچ شــأنى از شئون او از نظر پروردگار 

دور نیســت، همان‌طور که خداوند فرموده است: »هیچ جنبنده‏اى نیست مگر آنکه زمام اختیارش 

به‌دست پروردگار است«‏ )هود: 56(.

بر این اســاس، نظام درمانی نیز باید در جهت شــناخت واقعیات و تحقق‌بخشیدن به کمالات 

فطری انســان در مسیر رسیدن به قرب الهی باشد. در چنین اندیشه‌ای جوهر هستی و هستی‌بخش 

خداوند است و محور نظام درمانی نیز خدامحور و هستی خداوندمحور است.

ینش انسان 3ـ3. هدفمندی جهان و آفر

یکی از مبانی هستی‌شناسانۀ پیشگامان شناخت‌درمانی هدفمندنبودن جهان است و بر همین اساس 

با این فرض ســروکار دارنــد که معنی و هدف زندگی در گرو انتخاب‌های هر فرد اســت )مارگیا و 

دیــاز، 2015: ص 47(. هدفمندی جهان با موضوع‌های متعددی همچون هدف خلقت انســان و 

سرنوشــتش پس از مرگ و پوچی، وجود یا عدم جهان دیگر و سعادت نهایی مرتبط است )شنبدی، 

1393(؛ ازاین‌رو، به بحث کوتاهى دربارۀ آن‌ها بسنده م‌ىکنیم.

هدفمندی جهان و آفرینش و معنای زندگی دو مقوله‌ای است که در شناخت‌درمانی دیدگاه‌هایی 

دربارۀ آن‌ها مطرح شــده اســت، اما دربارۀ نســبت بین این دو مقوله باید گفت که مقولۀ »معنای 

زندگی« بــا »هدف آفرینش« متفاوت اســت؛ زیرا وقتی از هدف زندگی بحث می‌شــود، نگرش 

انســان غایت‌شناختی اســت، یعنی آدمی در پاسخ به ســؤال هدف از آفرینش درپی فلسفۀ حیات 

به‌‌مثابه علت غایی است و غایتمندی نظام آفرینش، امری عینی و مربوط به عالم خارج و مستقل از 

ذهنیت فرد نسبت‌به زندگی است؛ در‌حالی‌که معناداری زندگی امری مربوط به روان انسانی است و 

وابستگی کاملی به نگرش انسان به زندگی دارد و برای آنکه زندگی فرد معنادار شود، وی باید معنای 
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زندگی را درک کند؛ با‌این‌حال این دو مسئله با یکدیگر ارتباط دارند، یعنی کشف هر امری به‌عنوان 

هدف آفرینش در عالم خارج بر روان انســان اثر می‌گذارد و نگاه او را به زندگی متصف به ساختار 

خاصی می‌کند. ارتباط بین آن دو چنان شدت دارد که تفسیر درست یا نادرست از هستی و انسان و 

گاهی نسبت‌به »هدف از آفرینش«، زندگی را معنادار یا بی‌معنا می‌کند )سلیمانی امیری، 1382(. آ

با توجه به ارتباط این دو مقوله اســت که پیشــگامان شناخت‌درمانی با گم‌کردن و یا عدم توجه 

بــه هدفمندی جهان و آفرینش، منکر معناداری زندگی شــدند )مارگیــا و دیاز، 2015: ص 47(؛ 

ازاین‌رو، در این بخش به نقد بی‌هدفی جهان و آفرینش پرداخته خواهد شد.

3ـ3ـ1. دیدگاه اسلام دربارۀ هدفمندی جهان

نگرش اســامی به‌هیچ‌وجه هدفمندنبودن جهان، خلقت و زندگی را نمی‌پذیرد؛ چنان‌که در قرآن 

رْ‌جَعُــونَ« )مؤمنون: 115(: »آیا 
ُ
 ت

َ
یْنَا ل

َ
مْ إِل

ُ
ک نَّ

َ
ا وَأ

ً
مْ عَبَث

ُ
نَاک

ْ
ق

َ
ل

َ
مَا خ نَّ

َ
حَسِــبْتُمْ أ

َ
ف
َ
کریم آمده اســت: »أ

پنداشــتید که شما را بیهوده آفریده‌ایم و شما به‌ســوى ما بازگردانده نمى شوید؟«؛ بنابراین، اسلام 

به هدف و غایت در زندگی اهمیت می‌دهد و انســان را به ســمت کمال در حرکت می‌داند، چراکه 

ات و هدف نهایی انســان در آموزه‌های اســام »فلاح« است )مصباح یزدی، 1388: 
ّ

مقصود بالذ

ص 33( و فلاح انسان در رسیدن به کمال مطلق یعنی لقاءالله است )جوادی آملی، 1383، ج 2: 

ص 210(.

آنچه در هستی‌شناسی اسلامی مطرح است، هدفمندبودن جهان آفرینش است. خداوندی که 

آفریدگار این جهان گســترده و عالم است،»حکیم« است. حکمت او اقتضا می‌کند که از آفرینش 

 » حَقِّ
ْ
 بِال

َ
رْض

َ ْ
ــماواتِ وَ ال قَ السَّ

َ
ل

َ
جهان و هســتی هدفی داشته باشــد. قرآن کریم می‌فرماید: »خ

)تغابن: 3(: »)خدایی که( آســمان‌ها و زمین را به حق آفریده است«. آفرینش جهان هدفدار است 

و هیچ‌گونه بطلان و عبث در آن نیست )جوادی آملی، 1386(.

معناداری زندگی انســان در ارتباط با اعتقاد به وجود خدا و تدبیــر هدفمندانۀ عالم و انتخاب 

راه صحیح زندگی در امتداد با هدف الهی روشــن می‌شود؛ بنابراین، نتیجۀ طبیعىِ انکار هدفمندى 

 با اثبات وجود خداى حکیم )که در قسمت قبلی بیان شد(، این 
ً
جهان انکار آفریدگار است و طبعا

اصل هم ابطال م‌ىشود )مصباح یزدی، 1384: ص 115(.
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ینش 3ـ3ـ2. نقد هدفمندنبودن آفر

ازآنجاکه پیشگامان شــناخت‌درمانی دایرۀ معرفت را در حس و تجربه خلاصه می‌کنند و اعتقادی 

به مبدأ هســتی ندارند، می‌توان چنین انتظار داشــت که هدف از خلقت جهان و آفرینش و معنای 

زندگی نیز برایشان قابل اثبات نباشد. اما باید توجه داشت که فلسفۀ خلقت امری تجربی نیست که 

از چرایی آن در آزمایشگاه مطلع شد، حیطۀ بررسی آن عقل و وحی و دایرۀ مطالعۀ آن وسیع است. 

هرچند که هدفمندی آفرینش نباید با داده‌های حســی در تناقض باشد، در دیدگاه اسلامی هدف از 

خلقت به‌مثابه یک فرضیه که درستی‌اش باید به کمک داده‌های حسی اثبات شود، پذیرفته نیست.

یکی از پیامدهای هدفمندنبودن آفرینش را می‌توان در پیدایش تفکر اومانیســم در پیشــگامان 

شناخت‌درمانی دانســت. آنجایی که الیس بعد از اشاره به بی‌هدفی جهان و معنا در زندگی معتقد 

اســت معنی و هدف زندگی در گرو انتخاب‌های هر فرد اســت )مارگیا و دیاز، 2015: ص 47(؛ 

اومانیسم به هر نوع فلسفه‌ای اطلاق می‌شود که منزلت ویژه‌ای برای انسان قائل است و او را مقیاس 

همه‌چیز قرار می‌دهد. در این دیدگاه، این انســان است که حقوق خویش را تعیین می‌کند، نه آنکه 

تکلیفی از مافوق برای او تعیین شــود. خود انســان مرجع همۀ هدف‌های خود است و چون بدون 

داشتن هیچ تکلیفی صاحب حق اســت برای هر عمل ناشایست خود نیز توجیهی می‌یابد )رجبی 

و بستان، 1389(.

یکی دیگر از نتایج هدفمندنبودن آفرینش را می‌توان بلاتکلیفی در زندگی و سرگردانی دانست. 

آنجاکه براســاس اندیشۀ شــناخت‌درمانگری همچون الیس، هیچ معنایی برای زندگی وجود ندارد 

و خود فرد باید دســت به انتخاب بزند، نتیجه این می‌شــود که فرد زندگی را از آرمان یا ارزش‌های 

اخلاقــی مطلق خالــی می‌بیند و در نتیجه دچار ســرگردانی در زندگی می‌شــود. راه نجات از این 

دیدگاه، داشــتن یک بینش دقیق دینی و فلسفی به هدف آفرینش است )نصری، 1388( که در ادامه 

بدان اشاره خواهد شد.

ینش 3ـ3ـ3. دیدگاه اسلام دربارۀ هدفمندی آفر

در رویکرد اسلامی برای آفرینش انســان هدف‌های معقولی مطرح می‌شود و بی‌معنی‌بودن زندگی 

را نمی‌پذیرد. ازآنجاکه انســان دارای دو بعد روح و جسم اســت، تعیین هدف خلقت باید ناظر به 

هر دو بعد وجودی او باشــد؛ زیرا درنظرنگرفتن هریــک از این دو، نقصان قابل توجهی بر دریافت 

ما وارد می‏کند )مصباح یزدی، 1384(. بر این ‏اســاس و به‌دلیل ناتوانی ابزارهای متعارف شناخت، 
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برای درک صحیح هدف خلقت انســان به آیات قرآن کریم مراجعه و هدف خلقت انسان را بررسی 

می‌کنیم.

هدفمندبودن خلقت عالم و خلقت انســان در آیات فراوانی بیان شــده است. در آیۀ 16 سورۀ 

 وَ ما بَینَهُما لاعِبِینَ«: »ما آســمان و زمین را برای 
َ

رْض
َ
ــماءَ وَ الا نَا السَّ

ْ
ق

َ
ل

َ
انبیا آمده اســت: »وَ مَا خ

تفریح و ســرگرمی نیافریده‏ایم )بلکه در خلقت آن‌ها هدفی معین داریم(«. خداوند در آیۀ دیگری 

ی« )قیامت: 36(: »آیا انسان گمان برده است که بدون 
ً

نْ یُتْرَک سُد
َ
یحْسَــبُ الِانْسانُ ا

َ
می‌فرماید: »أ

هیچ منظوری آفریده شده و در این عالم رها شده است؟«.

اکنون با توجه به هدفمندبودن خلقت جهان و انســان، این پرســش مطرح می‌شود که هدف از 

خلقت انســان چیست؟ آیات قرآن کریم هدف از خلقت انسان را به شکل‌های گوناگونی بیان کرده 

اســت. در برخی از آیات قرآنی، هدف خلقت انسان عبادت و پرستش دانسته شده است )ذاریات: 

56(. در برخی دیگر از آیات قرآن کریم، هدف خلقت انســان آزمایش انســان معرفی شده است 

)هود: ‌7(. در برخی دیگر از آیات قرآن کریم، هدف خلقت انســان بازگشــت به‌سوی حق تعالی، 

قرب به او و منزل‌گزیدن در جوار خداوند معرفی شــده اســت )مؤمنون: 115( و بالأخره، در آیات 

بسیاری، هدف خلقت انسان جانشینی خدا بر روی زمین بیان شده است )بقره: 30(.

به‌نظر می‏رسد که می‏توان تمام آیات مطرح‌شده در بحث هدف خلقت انسان را به هدفی واحد 

برگرداند. شــخص عابد این عبادت را برای هدفی والاتر انجام می‏دهد که همانا رســیدن به قرب 

الهی اســت. آنجا که آزمایش هدف خلقت معرفی شده است نیز هدف، کشف قابلیت‏های انسان 

و به‌فعلیت‌رساندن آن‌هاســت؛ زیرا ابتلا و آزمایش از یک‌سو باعث عیان‌شدن عیار خلوص انسان 

است و ازســوی دیگر، نردبان ترقی او به‌سوی انسان کامل شدن و قرب الهی است )سعیدی مهر، 

1377(. در بحث خلیفة‌الهی نیز هدف خلیفه‌شدن است، اما چه کسی خلیفۀ خدا می‏شود؟ کسی 

که انســان حقیقی شده باشد و به قرب الهی رســیده باشد؛ بنابراین، از مجموع آیات قرآن کریم در 

باب هدف خلقت انســان به‌دست می‏آید که رســیدن به مقام قرب الهی هدف غایی خلق اوست 

)مصباح یزدی، 1389(.

بدیهی است کسی‌که زندگی را در قالب چنین نگرشی لحاظ می‌کند، معنای خاصی از زندگی 

گاهــی از هدفمندی جهان و  را اراده کــرده اســت. ازطرفی خداباوری و اعتقــاد به وجود خدا و آ

آفرینش، عاملی اســت تا آدمی معنای زندگی را در پرتو این باور و هماهنگ با طرح کلی عالم و در 

جهت سیر به‌سوی هدفی الهی ببیند.
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نتیجه‌گیری

روشــن است که شــناخت‌درمانی دیدگاهی مبتنی‌بر مبانی و اصولی است که نه‌تنها به‌عنوان شاکلۀ 

اصلی نظریه قلمداد می‌شوند، بلکه راه را برای فهم و نیز شناسایی و ارزیابی نقاط قوت و ضعف آن 

دیدگاه هموار می‌کنند. مبانی هستی‌شــناختی که پیشگامان شناخت‌درمانی به آن معتقدند، مسیر را 

برای شناخت کاملی از این نظریۀ درمانی مهیا می‌‌کند. بر همین اساس، در این پژوهش به استخراج 

و نقد و بررسی مبانی هستی‌شناسانۀ پیشگامان شناخت‌درمانی پرداخته شد.

فلســفۀ رواقی، اگزیستانسیالیســم و بودیســم تأثیرگذارترین مکاتب فکری در راستای تشکیل 

بنیان‌های هستی‌شناســانۀ پیشگامان شناخت‌درمانی به‌شــمار می‌روند. همان‌گونه که در جدول 1 

مشاهده می‌شود، مؤلفه‌های اساسی هستی‌شناختی شناخت‌درمانی شامل دیدگاه‌هایی دربارۀ مبدأ 

هستی، موجود غیرمادی و مجرد و هدفمندی جهان و آفرینش است. مادی‌انگاری معنای زندگی نیز 

از دیگر مبانی هستی‌شــناختی پیشگامان شناخت‌درمانی محسوب می‌شود که در ضمن مؤلفه‌های 

یادشــده به بررســی و تحلیل آن پرداخته شد. هم‌نوایی با شــاخۀ الحادی اگزیستانسیالیسم و نفی 

متافیزیک به‌وســیلۀ صاحب‌نظران این نظریۀ درمانی ناشی از عدم تناسب نگاه الهی با جهت‌گیری 

آن‌ها برای دستیابی به چندگانگی و پلورالیسم صورت گرفته است.

ســاختار حاکم بر هســتی که در آن خداوند به‌عنوان خالق و مبدأ هستی درنظر گرفته می‌شود 

در میان متفکران شــناخت‌درمانی دچار تزلزل بنیادینی شده است؛ ازاین‌رو، پایه‌گذاری چنین نگاه 

هستی‌شناسانه‌ای در تفکر شــناخت‌درمانی را می‌توان در جایگاه انســان در مبانی انسان‌شناختی 

مشــاهده کرد که انسان محور تمام امور است. ازســوی دیگر، اعتقاد به خدا با اعتقاد به آزادی نیز 

منافی است؛ اعتقاد به خدا مستلزم ایمان به خداست و ایمان به خدا یعنی تعلق و وابستگی به خدا 

و حال آنکه ایمان و وابستگی به هر حقیقتی ـ به هر شکل که می‌خواهد باشد ـ بر ضد آزادی انسان 

است، به‌ویژه اگر این اعتقاد و وابستگی اعتقاد و وابستگی به خدا باشد.
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جدول1. مقایسۀ مبانی هستی‌شناختی پیشگامان شناخت‌درمانی و دیدگاه اسلامی
ین نقدهادیدگاه شناخت‌درمانیمؤلفه‌ها دیدگاه اسلامیمهم‌تر

رد
ج

و م
ی 

اد
رم

غی
ود 

وج
م

عالم سراسر جسمانی است و 
چیزی به نــام موجود روحانی 
و مجرد از مــاده در این عالم 

وجود ندارد.

1. فقدان برهانى بر نفــى ماورای طبیعت 
مبتنی‌بر  معرفت‌شناسى  براســاس  به‌ویژه 

اصالت حس و تجربه.
2. علم حضورى به درک بســیاری از امور 

غیرمادى.
3. وجــود رؤیاهاى صادقه و بســیارى از 
کارهاى مرتاضان و نیز معجزات و کرامات 

انبیا و اولیای خدا.

همۀ موجودات هستی مادی 
بلکه  نیســتند،  و محسوس 
موجوداتی  هستی  جهان  در 

فرامادی نیز وجود دارند.

ی
ست

أ ه
بد

م

تخیلی  مطلق  و حقیقت  خدا 
بیش تعمیم‌دهی‌شده است که 
ازلحاظ تجربی در اثبات یا رد 

آن ناتوان هستیم.

نقدهای انکار وجود خدا
1. عدم درک مفهوم خدا و تصور نادرست 

از مسئله
2. انکار وجود خدا ناشی از مادی‌انگاری 
و انحصار ابزار کســب معرفت در حس و 

تجربه
دلایل اثبات خدا

1. مشاهدۀ آثار و آیات الهی در جهان
2. نیازمندی جهان مانند برهان حدوث

3. دلایل فلســفی خالص ماننــد برهان 
امکان و برهان صدیقین

پیامدهای انکار خدا

1. نفی ارزش‌های عینی
2. نفی طرح کلی برای زندگی

3. پوچ‌گرایی

مــاورای  حقیقت  برتریــن 
طبیعــی خداســت. جوهر 
و  اســت  خداوند  هســتی 
کانون  یا  رأس  در  خدوانــد 

هستی قرار دارد.

ش
رین

 آف
ن و

ها
 ج

ی
ند

فم
هد

هدفمند  آفرینــش  و  جهــان 
نیســت و بر همین اســاس، 
معنــی و هدف زندگی در گرو 
انتخاب‌های خود انسان است.

1. هدفمندی جهــان و آفرینش مقتضای 
حکمت الهی

2. انکار خدا پیامد انکار هدفمندى جهان
3. نقدهــای مربــوط بــه حس‌گرایــی و 

تجربه‌گرایی
4. پیدایش تفکر اومانیسم در سایۀ باور به 

هدفمندنبودن آفرینش
5. ســردرگمی و بلاتکلیفــی در زندگی و 
ســرگردانی و نفی نظام ارزشــی جامع و 

آرمانی

خدابــاوری و اعتقــاد بــه 
وجــود خــدا و آگاهــی از 
آفرینش  و  جهان  هدفمندی 
عاملی است تا آدمی معنای 
زندگی را در پرتو این باور و 
هماهنگ با طرح کلی عالم 
و در جهت ســیر به‌ســوی 

هدفی الهی ببیند.

در پژوهش حاضر تلاش شــد تا برایند تفکرات پیشــگامان شــناخت‌درمانی در زمینۀ مبانی 

هستی‌شناســی در نظریۀ شــناخت‌درمانی به تصویر کشــیده شــود. گوشــه‌ای از تأثیرات مبانی 

هستی‌شناسانۀ آنان را می‌توان در نمودار 1 مشاهده کرد.



194

می
سلا

ی ا
سان

م ان
لو

ی ع
ملل

ن ال
ه بی

گر
 کن

ین
جم

 پن
ت

الا
 مق

عه
مو

مج

 نمودار1. تأثیرات مبانی هستی‌شناختی در شناخت‌درمانی

کتابنامه

	1 یم.. قرآن کر

الیس، آلبرت. 1382الف. احساس بهتر، بهترشدن، بهترماندن. ترجمۀ مهرداد فیروزبخت. تهران: .2	

انتشارات رسا.

ـــــــــــــــ. 1382ب. هیچ‌چیــز نمی‌تواند ناراحتم کند؛ آره هیچ‌چیــز! ترجمۀ فیروزبخت و .3	

عرفانی. تهران: انتشارات رسا.

الیس، آلبرت؛ بکر، ایروینگ. 1382. زندگی شادمانه. ترجمۀ مهرداد فیروزبخت و وحیده عرفانی. .4	

تهران: رسا.

الیس، آلبرت؛ مک لارن، کاترین. 1385. درمان عقلانی، هیجانی، رفتاری )راهنمای درمانگران(. .5	

ترجمۀ مهرداد فیروزبخت. تهران: انتشارات رشد.

باقــى، عبدالرضا. 1390. »بررســى جایگاه تصور و تصدیــق در ادراک خــدا از دیدگاه علامه .6	

طباطبایى«. معرفت. شمارۀ 166.

بک، آرون. 1369. شــناخت‌درمانی و مشــکلات روانی. ترجمۀ مهدی قراچه داغی. تهران: نشر .7	

ویس.

پروچاســکا، جیمز؛ نورکــراس، جان ســی. 1390. نظام‌های روان‌درمانی. ترجمۀ یحیی ســید .8	

محمدی. تهران: نشر رشد.

جوادی آملی، عبدالله. 1383. »از فلسفۀ ارسطویی تا فلسفۀ اسلامی«. معرفت فلسفی. شمارۀ 3..9	

 

هدفمندی 

جهان و 

ینش  آفر

جهان و آفرینش هدفمند نیست 

ــاس ــین اس ــر هم ــی و  ،و ب معن

ــــرو  ــــدگی در گ ــــدف زن ه

 ست.اهای خود انسان  ابانتخ

جهان و آفرینش مقتضای حکمـت  هدفمندی. ١

 الهی

 ار هدفمندی جهانکار خدا پیامد انکان .٢

 گرایی گرایی و تجربه نقدهای مربوط به حس .٣

بــاور بــه  ۀپیــدایش تفکــر اومانیســم در ســای .٤

 نبودن آفرینشهدفمند

ــــدگی و  .٥ ــــی در زن ــــردرگمی و بلاتکلیف س

 ارزشی جامع و آرمانی و نفی نظام سرگردانی

 خداباوری و اعتقاد به وجود خدا و

گـــاهی از هدفمنـــدی جهـــان و  آ

ــا آدمــی  آفــرینش عــاملی اســت ت

معنای زندگی را در پرتو این باور و 

هماهنگ با طرح کلـی عـالم و در 

سـوی هـدفی الهـی  جهت سیر به

 ببیند.

شناسی در نظریۀ  ی در زمینۀ مبانی هستیدرمان در پژوهش حاضر تلاش شد تا برایند تفکرات پیشگامان شناخت

 مشاهده کرد. ١توان در نمودار  شناسانۀ آنان را می ای از تأثیرات مبانی هستی درمانی به تصویر کشیده شود. گوشه شناخت

 درمانی شناختی در شناخت . تأثیرات مبانی هستی١نمودار 
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‌ـ. 1386. سرچشمۀ اندیشه. جلد 4. قم: نشر اسراء.10	. ـــــــــــــــــــــ

حسینی شــاهرودی، ســید مرتضی.1380. »بررسی تطبیقی هستی‌شناســی از منظر کانت و 11	.

سهروردی«. مطالعات اسلامی. شمارۀ 53 و 54.

خاکبــازان، نوید؛ مصباح، علی؛ رفیعی هنر، حمید. 1398. »تأثیرات نســبی‌گرایی معرفتی و 12	.

اخلاقی در شناخت‌درمانی و نقد آن براساس اندیشۀ اسلامی«. معرفت فلسفی. شمارۀ 63.

خوشــقانی، ندا؛ علیزمانی، امیرعباس. 1392. »زندگی به‌مثابه معنا )بررسی معنای زندگی در 13	.

آیین ذن و مقایسۀ آن با ادیان خداباور(« الهیات تطبیقی. شمارۀ 9.

خیری راوری، مهدیه.1390. »آثار و مبانی فلســفۀ اگزیستانسیالیسم در آثار نجیب محفوظ با 14	.

تکیه بر رمان »أولاد حارتنا««. پایان‌نامۀ کارشناسی ارشد. تهران: دانشگاه تربیت مدرس.

رجبی، محمود؛ بستان، حسین. 1389. »مبانی ارزش‌شناختی جامعه‌شناسی اسلامی«. اسلام 15	.

و علوم اجتماعی. شمارۀ 3.

سعیدی مهر، محمد. 1377. آموزش لاكم اسلامی. جلد 1. قم: کتاب طه.16	.

سلیمانی امیری، عسکری. 1382. »خدا و معنای زندگی«. نقد و نظر. شمارۀ 31 و 17.32	.

سیموس، گریگوریس. 1384. درمان رفتاری‌شناختی. ترجمۀ احمد جلالی، مریم پورامینی و 18	.

آریو روحانی. تهران: پادرا.

س��یمونز، جین. 1389. راهنمای درمان‌شــناختی رفتاری. ترجمۀ احمــد برجعلی و فرخ حق 19	.

رنجبر. تهران: دانژه.

یه‌های روان‌درمانی و مشاوره. ترجمۀ مهرداد فیروزبخت. تهران: 20	. شارف، ریچارد. 1381. نظر

خدمات فرهنگی رسا.

.	21 شــانظری، جعفر؛ فرجی، علیرضا. 1395. »بررسی و تطبیق جعل یا کشف معنای زندگی در 

اندیشۀ کی‌یرکگور و سارتر«. الهیات تطبیقی. شمارۀ 15.

شنبدی، هدیه. 1393. »بررسی تحلیلی مبانی نظری مفهوم معنای زندگی و تبیین نقش تعلیم و 22	.

تربیت در راستای درک آن«. پایان‌نامۀ کارشناسی ارشد، اهواز: دانشگاه شهید چمران.

صادقی، افلاطون؛ براز، فرنگیس. 1390. »نســبت اخلاق رواقی با دیدگاه طبیعت‌گرایانه«. 23	.

فصلنامۀ اخلاق. شمارۀ 23.

طباطبایی، سید محمدحسین. 1367. اصول فلسفه و روش رئالیسم. پاورقى مرتضى مطهرى. 24	.

تهران: صدرا.



196

می
سلا

ی ا
سان

م ان
لو

ی ع
ملل

ن ال
ه بی

گر
 کن

ین
جم

 پن
ت

الا
 مق

عه
مو

مج

ـــــــــــــــــــــــــ. 1374. المیزان فى تفسیرالقرآن. قم: جامعه مدرسین.25	.

یۀ سیستم‌های پیچیده«. 26	. غفاری‌نسب، اسفندیار؛ ایمان، محمدتقی. 1392. »مبانی فلسفی نظر

روش‌شناسی علوم انسانی. شمارۀ 76.

قربانی، هاشم. 1388. »معنای زندگی از دیدگاه ویکتور فرانکل«. تأملات فلسفی. شمارۀ 27.3	.

گرامی، غلامحســین. 1388. »بررسی و نقد دیدگاه ســارتر دربارۀ ماهیت انسان«. فصلنامۀ 28	.

اندیشۀ نوین دینی. شمارۀ 16.

متاجی نیمور، عمار؛ قزلسفلی، محمدتقی؛ پولادی، کمال. 1393. »جایگاه مفهوم لوگوس 29	.

در اندیشۀ برابری و نظام جهانی رواقی«. جستارهایی در فلسفه و کلام. شمارۀ 13.

محمدپــور، احمد. 1389. »طــرح های تحقیق بــا روش های ترکیبی: اصــول پارادایمی و 30	.

روش های فنی«. مجله مطالعات اجتماعی ایران. شمارۀ 2.

.	31 مردانی نوکنده، محمد حسین. 1381. »مبانی اگزیستانسیالیسم«. کیهان فرهنگی. شمارۀ 195.

مصباح یزدی، محمد تقی. 1367. نقدى فشــرده بر اصول مارکسیسم. قم: انتشارات مؤسسۀ 32	.

در راه حق.

‌ـ. 1384. آموزش عقاید. تهران: شرکت چاپ و نشر بین‌الملل سازمان 33	. ــــــــــــــــــــــــ

تبلیغات اسلامى.

‌ـ. 1388. نگاهی گذرا به حقوق بشــر از دیدگاه اسلام. قم: انتشارات 34	. ــــــــــــــــــــــــ

مؤسسۀ آموزشى و پژوهشى امام خمینى )ره(.

‌ـ. 1389. خدا‌شناسی. قم: انتشارات مؤسسۀ آموزشى و پژوهشى امام 35	. ــــــــــــــــــــــــ

خمینى )ره(.

‌ـ. 1390. فلســفۀ تعلیم و تربیت اســامی. تهران: مؤسســۀ فرهنگی 36	. ــــــــــــــــــــــــ

مدرسۀ برهان.

‌ـ. 1391. آموزش فلســفه. جلد 2. قم: انتشــارات مؤسسۀ آموزشى و 37	. ــــــــــــــــــــــــ

پژوهشى امام خمینى )ره(.

‌ـ. 1394. آموزش فلســفه. جلد 1. قم: انتشــارات مؤسسۀ آموزشى و 38	. ــــــــــــــــــــــــ

پژوهشى امام خمینى)ره(

‌ـ. 1395. راه و راهنما‌شناســی. قم: انتشــارات مؤسســه آموزشى و 39	. ــــــــــــــــــــــــ

پژوهشى امام خمینى )ره(.
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‌ـ. 1379. کاوش‌هــا و چالش‌ها )گفتارهایى از اســتاد محمدتقى 40	. ــــــــــــــــــــــــــ

مصباح یزدى در كانون بســیج اساتید دانشــگاه علم و صنعت ایران(. قم: انتشارات مؤسسه 

آموزشى و پژوهشى امام خمینى )ره(.
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42.	Beck, A. 1976. Cognitive therapy and the emotional disorders. New York: 
International Universities press.

43.	Beck, A.T., A.J.Rush, B.F.Shaw, & G.Emery1979. Cognitive Therapy of 
Depression. New York: Guilford Press.

44.	Beck, Judith S2011. Cognitive Behavior Therapy (Basics and Beyond). 
Foreword by Aaron T.Beck. New York: The Guilford Press.

45.	 Bond, W.Frank & Dryden, Windy. 2002. Handbook of Brief Cognitive Be-
haviour Therapy: Definition and Scientific. John Wiley & Sons, Ltd.

46.	Ellis, A. & Kwee, M. 1998. “The Interface between Rational Emotive Be-
havior Therapy (REBT) And Zen”. Journal of Rational Emotive & Cognitive 
Behavior Therapy. v 16.

47.	Ellis, A. & R.A.Harper. 1997. A Guide to Rational Living. North Hollywood, 
CA: Wilshire Books.

48.	  Ellis, A. 1994. Reason and Emotion in Psychotherapy (revised edition) 
.New York: Carol Publishing Group.

49.	Froggatt, Wayne. 2009. A Brief Introduction to Cognitive-Behaviour 
Therapy. New Zealand Centre for Cognitive Behaviour Therapy Ltd.

50.	Herbert, J. 2004. “Connections Between Ancient Philosophies and Modern 
Psychotherapies: Correlation Doesn’t Necessarily Prove Causation”. Jour-
nal of Behavior Therapy. V 27, No. 3.

51.	Järnefelt H, Härmä M, Sallinen M, Virkkala J, Paajanen T, Martimo KP, Hub-
lin C. 2020. Cognitive behavioural therapy interventions for insomnia 
among shift workers: RCT in an occupational health setting. Int Arch Oc-
cup Environ Health. V 93(5):551. 

52.	Knapp, Paulo  & Beck, Aaron T. 2008. “Cognitive Therapy: Foundations, 
Conceptual Models, Applications and Research Fundamentos”. Rev Bras 
Psiquiatr.No: 30 (Suppl II): PP 54-64.



198

می
سلا

ی ا
سان

م ان
لو

ی ع
ملل

ن ال
ه بی

گر
 کن

ین
جم

 پن
ت

الا
 مق

عه
مو

مج

53.	Murgia, E & Diaz, K. 2015. “The philosophical foundations of cognitive be-
havioral therapy: Stoicism, Buddhism, Taoism, and Existentialism” Journal 
of Evidence-Based Psychotherapies. Vol. 15, No. 1. PP 37-50.

54.	Robertson, Donald. 2010. The Philosophy of Cognitive- Behavioural Ther-
apy (CBT). Karnac Books Ltd.

55.	Scrimali, Tullio. 2012. Neuroscience-based Cognitive  Therapy: New 
Methods for Assessment, Treatment, and Self-Regulation. JohnWiley & 
Sons, Ltd.

56.	Still, Arthur & Dryden, Windy. 1999.”The Place of Rationality in Stoicism 
and REBT”, Journal of Rational-Emotive & Cognitive-Behavior Therapy. V 
17, (3).


