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Introduction: The selection of appropriate resources for bibliotherapy interventions is 

critical to ensure their therapeutic effectiveness. However, despite continued academic 

efforts to introduce appropriate resources or criteria for selecting resources, there remains 

a lack of clearly defined and documented criteria for selecting appropriate resources for 

bibliotherapy. The study aims to identify content and appearance criteria, and the 

selection process involved in bibliotherapy interventions. 

Methods: This systematized review involved comprehensive searches across databases 

including PubMed, Scopus, Web of Science, Embase, Cochrane, ProQuest, LISTA, 

Magiran, SID, Irandoc, Noormags, Sivilica, and Elmnet. A two-stage screening process 

(title/abstract review and full-text evaluation), resulted in the selection of 31 studies that 

met the predefined inclusion and exclusion criteria for in-depth analysis. Data was 

extracted using a predefined template, synthesized and categorized, and then presented in 

narrative form and tabulated format. 

Results: The content criteria for resource selection included "content", "language and 

literature", "audience", and "credibility". The appearance criteria for resource selection 

included: "titles", "form elements", and "appendices". The resource selection process 

included three key elements: "selection stages", "people involved ", and "selection tools". 
Conclusion: The content and appearance criteria identified in this study offer 

bibliotherapists an evidence-based framework for resource selection, directly enhancing 

the therapeutic impact of bibliotherapy interventions. 
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What was already known about this topic: 

 Bibliotherapy is one of the low-cost, accessible and effective method for treating diseases and providing 

psychological counseling. 

 The selection of appropriate resources is a key factor in bibliotherapy. 

 There is still no specific and codified set of criteria for selecting appropriate bibliotherapy resources. 
 

What this study added to our knowledge: 
 The study introduced content and appearance criteria for selecting appropriate bibliotherapy resources . 

 The study identified the process of selecting resources, including selection stages, people involved, and 

selection tools. 

 For bibliotherapy to be more effective, resources must meet appropriate content and appearance criteria. 
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Extended Abstract 

Introduction 
Bibliotherapy involves the use of books as a 

therapeutic tool and serves as a complementary 

method alongside medicine treatment and clinical 

psychiatry. It helps individuals cope with emotional 

or mental health challenges, offering support in 

resolving personal issues through structured and 

guided reading [1]. Numerous studies have explored 

the application and effectiveness of bibliotherapy in 

treating patients across various age groups and 

populations. Findings indicate that bibliotherapy 

significantly enhances self-management skills in 

elder adults, improves quality of life, and promotes 

greater social engagement [2]. Furthermore, 

bibliotherapy positively influences children’s 

problem-solving abilities and social skills [3].  

Books serve as powerful tools for reshaping values 

and attitudes. Additionally, bibliotherapy can 

enhance students' self-esteem [4]. Due to its 

comprehensive nature, this method has also 

demonstrated effectiveness in treating a wide range 

of psychological disorders [5-9]. A critical factor in 

effective bibliotherapy is the selection of appropriate 

resources. Research has identified various types of 

materials suitable for therapeutic interventions. 

Notable examples include Feeling Good [10,11] and 

Brenner’s Psychology of Depression [12]. Some 

studies highlight storybooks as appropriate tools to 

alleviate psychological problems [13, 14]. Other 

research underscores the significance of source 

characteristics, such as physical format, design, and 

thematic relevance, in maximizing treatment 

effectiveness [15-17]. 

Despite substantial efforts in the literature to 

propose criteria or resources for bibliotherapy, there 

is no still standardized, evidence-based criteria for 

the selection of appropriate materials for 

bibliotherapy interventions. Furthermore, our 

preliminary investigations revealed a lack of studies 

specifically examining the criteria for selecting 

suitable bibliotherapy resources. This study aims to 

address this gap by determining and categorizing 

criteria for selecting appropriate information 

resources for bibliotherapy interventions, through a 

comprehensive review of literature. The findings are 

intended to support bibliotherapists in implementing 

these interventions more effectively and 

purposefully. 
 

 

Methods  
This systematized review aimed to determine the 

appearance and content criteria, and the selection 

process for appropriate information sources in 

bibliotherapy.  
Search strategy: Relevant keywords were 

identified using MeSH, Embase, and ERIC thesauri, 

systematic literature searches, and consultations 

with subject matter experts. The list of keywords 

included: bibliotherapy, bibliocounseling, book 

remedy, poetry therapy, poetry remedy, reading 

therapy, reading remedy, literary therapy, literary 

remedy, and therapeutic storytelling. The search 

strategy is available in supplement. Comprehensive 

searches were conducted in PubMed, Scopus, Web 

of Science, Embase, Cochrane, ProQuest, LISTA, 

Magiran, SID, Irandoc, Noormags, Sivilica, and 

Elmnet. Gray literature was searched through 

Google Scholar and theses databases such as 

Proquest and Irandoc.  
Inclusion/Exclusion criteria: Inclusion criteria 

were quantitative, qualitative, or mixed method 

designs aligned with the study objective, focused on 

content or appearance criteria, or the selection 

process for bibliotherapy resources, published until 

30 December 2024, in English or Farsi. Exclusion 

criteria included studies with inaccessible full texts 

and those focused on information therapy or web 

therapy.    
Study selection: Relevant studies were identified 

through database searches, gray literature review, 

and manual searching. Duplicates were removed 

using EndNote (v.X9). A two-stage screening 

process was then applied: first by titles/abstracts, 

then by full-text evaluation, both aligned with 

predefined inclusion/exclusion criteria. Studies not 

aligned with the research objectives or failing to 

meet inclusion criteria were excluded. This process 

was independently conducted by two researchers 

(R.N. and Z.F.), with disagreement resolved by a 

third reviewer (A.P.). 
Data extraction: The information extracted from 

each study included: the first author, publication 

year, country, method, sample, type of resources 

selected for bibliotherapy, content or appearance 

criteria as well as the selection process, recorded 

using a data extraction form. Data extraction was 

independently performed by two researchers to 

ensure accuracy. Any discrepancies were resolved 

through consensus-based discussion. 
Data synthesis: Extracted data related to content 

and appearance criteria and the selection process 

were thematically categorized and synthesized 

systematically. Results were presented in two 

formats: a narrative summary and structured tables. 
 

Results  
A search of databases, gray literature and manual 

searches identified 8,779 records. After removing 

duplicates, 3,437 records remained. The remaining 

records underwent a two-stage screening process. 

After screening titles and abstracts, 329 studies 

remained. During full text screening, 298 studies 

were excluded for not aligning with the research 

objectives or failing to meet the inclusion/exclusion 
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criteria, while 31 studies were selected for final 

review and data extraction. Based on the findings, 

the content-related selection criteria were 

categorized into four main criteria: content, 

language and literature, audience, and credibility. 

Table 1 outlines these criteria and their sub-criteria. 

Table 2 presents the appearance-based criteria for 

the resource selection. The main appearance criteria 

included titles, form elements, and appendices. 

 

Table 1. Content criteria in choosing appropriate resources in bibliotherapy interventions 

Main criteria Sub-criteria References   
Content  Realistic  [14, 17-19] 

Age-appropriate content  [19-21] 

Addressing audience’s problem [17, 18, 22-33] 
Fostering a positive mental image in the audience [24, 34-39] 
Logical development of events [19, 21, 30, 34]  

Readability level [18, 31, 34, 38, 40] 

Evidence-based [18, 29, 30, 35, 39] 

Providing information about the disease and its treatment [24] 

Language and 

literature  
Simplicity [17, 38] 

Type of content (story, poem, etc.) [14,24,27, 28,32,34-36] 
Fiction [27, 36, 41] 
Well-developed characterizations [40-43] 
Humorous elements [19] 

Audience  Cultural, indigenous, and racial factors [18,24,28,30,31,34,35,42,43] 

Respecting the audience’s beliefs and values [18, 43] 

Gender relevance [24, 35, 41] 
Age relevance [20, 21, 24, 40, 44] 

Family characteristics [43] 

Credibility Carefully selected resources [14, 23-25] 
Evaluation by specialized institutions [14, 23-25] 
Publisher credibility [37] 

Author credibility [20, 37, 44] 
Peer-reviewed content [28, 30, 31, 40] 

Best-selling resources [29] 

Non-peer evaluation (e.g. by therapists, librarians, parents, 

children's literature specialists) 
[22,27,29,30,36,40,44,45] 

Copyright date [27, 32] 

 
Table 2. Appearance criteria for choosing appropriate resources in bibliotherapy interventions 

Main criteria Sub-criteria References   
Titles Main title  [28] 

Sub-title  [20] 

Headlines [20] 

Table of contents [18,20] 

Form 

elements 
Book size [28] 

Layout [25] 

Paper type [25] 

Fonts [17,25,45] 

Being illustrated [18,19,25,30,32-34,38,41,42] 
Cover [44] 

Number of pages [45] 

Being electronic [30,31] 

Appendix  References [18] 

Study guide [38] 
 

The resource selection process in bibliotherapy 

interventions, as obtained from the reviewed 

literature, was categorized into three main criteria: 

selection stages, people involved in selection, and 

selection tools. These criteria are shown in Table 3. 
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Table 3. The process of selecting resources for bibliotherapy intervention 
Main criteria Sub-criteria References   
Selection 

stages 
Preparation of initial list [14, 23, 27, 34] 
Peer and non-peer evaluation [23, 27, 28, 34, 36, 40, 45] 
Final selection  [14, 20, 22, 23, 28, 30, 45] 

People 

involved in 

selection 

Subject specialist [36, 45] 
Therapist  [36] 

Content analysis specialist [36] 

Librarian [40, 44, 45] 

Nurse [40] 

Author [45] 

Resource 

selection tools 
Thematic bibliographies [20, 24, 28] 

List of selected books [14, 20, 23, 25] 
Library catalogs [20, 24, 28] 

Databases  [24] 

Textbooks references [20] 

Website of bookstores [20] 

Ranked book lists   [29] 

Online book stores [28, 29] 

Discussion 
Content-related criteria for selecting resources 

for bibliotherapy interventions: Based on the 

findings, content criteria were categorized into four 

groups: "content", "language and literature", 

"audience", and "credibility". For content criteria, 

researchers emphasized that fiction used in 

bibliotherapy for children and adolescents should be 

realistic and avoid excessive fictional elements 

[14,26,46]. The problem addressed in the story and 

their solutions should be realistic and relatable [24]. 

It is crucial that bibliotherapy interventions for 

children are age-appropriate. In this regard, 

particular attention should be paid to their 

developmental age [14,19,21]. The content of books 

suitable for bibliotherapy and the problem addressed 

in these books should be related to the problem of 

the audience, which applied to both fiction and non-

fiction texts, as highlighted in several studies 

[17,20,22,23,25,39,46]. 
The books selected for bibliotherapy should help 

cultivate a positive mental image in the audience. 

These books should promote self-confidence, a 

sense of self-worth, self-awareness, acceptance by 

oneself and others, reduced feeling of inferiority, 

and a positive, optimistic outlook on life [34]. 

Researchers have emphasized several elements that 

contribute to fostering a positive mental image in 

audiences: positive characters in children's story 

books [32], positive role models for teenagers [22], 

exercises that develop patients’ optimism [33], 

having a positive message [36], and dealing with 

positive psychology. Furthermore, bibliotherapy 

texts, especially fiction, must employ logical 

narrative structures. Therefore, books used for 

bibliotherapy for issues such as divorce, death and 

prison should have an interesting and logical 

storyline [32]. The reading difficulty of books, 

especially for children and adolescents, should be 

considered. For example, the content of self-help 

fiction books selected for adolescent bibliotherapy 

should be appropriately matched to their reading 

ability [46]. 
The content of books selected for bibliotherapy 

should be evidence-based. Accordingly, self-help 

books used to treat anxiety and depression should be 

authored by qualified mental health professionals 

and grounded in scientific evidences [27]. Juvenile 

fiction books used for bibliotherapy interventions 

should also include information about mental illness 

and its treatment. Such books should offer coping 

skills and educational content related to mental 

illness [22]. The "language and literature" criterion 

emphasizes simplicity of content and its age-

appropriateness [17,36]. Most studies consider 

fiction suitable for bibliotherapy interventions 

[14,22,25,26,30,32,34]. Characterization is one of 

the important criteria when selecting appropriate 

books for bibliotherapy, especially in fiction. These 

characters should be culturally diverse, believable, 

realistic, and have elements of humor [38,40,47]. 

Audience-related criteria include "cultural, 

indigenous, and racial factors" and "respect for the 

audience’s beliefs and values" which have been 

mentioned in many studies [26,28,29,33,40,41]. 

Paying attention to "gender" is another important 

consideration in choosing appropriate bibliotherapy 

resources. Some researchers believe that gender 

sensitivity must be incorporated into the adaptation 

of bibliotherapy texts [33]. Under the "credibility" 

criterion, sub-criteria include: selection by experts, 

evaluation by specialized institutions, publisher and 

author credibility, peer and non-peer evaluations, 

best-selling status, and copyright date. 

Appearance-related criteria for selecting 

resources for bibliotherapy interventions: Based 

on study’s findings, the appearance criteria were 

categorized into three categories: "titles", "form 
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elements", and "appendices". Visual appeal of the 

book includes illustrations [23,31,36,46], 

appropriate fonts [23,44], page layout [23], type of 

paper [23], number of pages [26,44], and electronic 

availability [31,33], all of which are cited in various 

sources. Coleman and Ganong [46] identified the 

presence of a reference list as one of the criteria for 

attractiveness of suitable bibliotherapy resources. 

Holmes [36] also recommends including a study 

guide written by a subject matter expert for self-help 

books. 

The resource selection process for 

bibliotherapy interventions: Findings from this 

study identified three key components in the 

resource selection process: "selection stages", 

"people involved in the selection", and "selection 

tools". The selection process should begin with 

preparing an initial list of resources, followed by 

peer and non-peer evaluations, and culminating in 

the final selection of resources for bibliotherapy 

interventions [20,25]. Some studies refer to 

psychologists, therapists, content analysis 

specialists, librarians, nurses, and authors as the 

people should be involved in selection of resources 

[34,38,44,45]. Finally, selection tools include 

thematic bibliographies, selected book lists, library 

catalogs, databases, textbook references, bookstore 

websites, rated lists, and online bookstores 

[14,20,23].  
 

Limitations 
Among the limitations of this study was the 

review of studies in English and Persian, which 

could increase selection bias if Persian-language 

studies were included. Another limitation of the 

study was that it only reviewed completed studies 

and did not include ongoing studies or protocols. 
 

Conclusion 
 Resource selection is a critical component for 

effective bibliotherapy. To maximize therapeutic 

outcomes, bibliotherapy interventions require 

materials that meet rigorously defined content and 

appearance criteria, as outlined in this study. The 

appearance and content criteria as well as the 

resource selection process identified in this study 

can help librarians, therapists, psychologists, and 

psychiatrists in effectively selecting and evaluating 

resources for bibliotherapy. 
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رغم بهدرمانی یکی از موارد حائز اهمیت است. انتخاب منابع مناسب برای استفاده در مداخلات کتاب مقدمه:

هایی که برای معرفی منابع مناسب و یا معیارهای انتخاب منابع در مطالعات مختلف انجام شده است، هنوز تلاش

درمانی وجود ندارد. هدف از انجام این مطالعه رای کتابمعیارهای مشخص و مدونی برای انتخاب محتوای مناسب ب

 درمانی است. و فرآیند انتخاب منابع در مداخلات کتاب ،شناسایی معیارهای محتوایی و ظاهری

ساینس، کاکرین، امبیس، پروکوئست، آوهای اطلاعاتی پابمد، اسکوپوس، وبپایگاه ،یافتهدر این مرور نظامها: روش

ناسایی نت برای شهای فارسی مگیران، سید، ایرانداک، نورمگز، سیویلیکا، و موتور جستجوی علمگاهو لیستا و پای

مطالعه  3۱منابع مرتبط جستجو شد. پس از غربالگری عنوان/چکیده و متن کامل مطالعات بازیابی شده، تعداد 

های . دادهشدها، استخراج ستخراج دادهها با استفاده از جدول ا. دادهشدبا معیارهای ورود و خروج انتخاب منطبق 

 . شدصورت روایی و در قالب جداول ارائه بندی، بهاستخراج شده پس از ترکیب و گروه

و ادبیات، مخاطب و اعتبار هستند.  معیارهای محتوایی انتخاب منابع شامل چهار معیار متن، زبانها: یافته

ها هستند. فرآیند انتخاب منابع ناوین، عناصر شکلی و پیوستمعیارهای ظاهری انتخاب منابع شامل سه معیار ع

 نیز شامل مراحل انتخاب، افراد دخیل در انتخاب و ابزارهای انتخاب هستند.  

درمانگران در انتخاب تواند به کتابشده در این مطالعه میمعیارهای محتوایی و ظاهری شناساییگیری: نتیجه

 درمانی خواهد شد.امر باعث اثربخشی بیشتر مداخلات کتابمنابع مناسب کمک نماید که این 

 

  ۰7/۱2/۱۴۰3 :مقاله وصول

  ۰۱/۰۴/۱۴۰۴ :ییصلاح نهاا

 ۱8/۰۴/۱۴۰۴ :نهایی رشیپذ

 29/۰۴/۱۴۰۴: آنلاینانتشار
 

 

 :ی کلیدیهاواژه

 یدرمانکتاب

 یظاهر یارهایمع

 ییمحتوا یارهایمع

 انتخاب ندیفرآ
  

 
 آنچه می دانیم: 

 های روانشناسی است. شاورهها و مهزینه در دسترس و سودمند در درمان بیماریهای کمدرمانی یکی از روشکتاب 

 درمانی انتخاب منابع مناسب است. یکی از موارد حائز اهمیت در کتاب 

 درمانی وجود ندارند. هنوز معیارهای مشخص و مدونی برای انتخاب منابع مناسب کتاب 

 

 آنچه این مطالعه اضافه کرده است: 

 شد.  معرفیرمانی معیارهای محتوایی و ظاهری برای انتخاب منابع مناسب کتاب د 

  معرفی شدفرایند انتخاب منابع شامل مراحل انتخاب افراد دخیل در انتخاب و ابزارهای انتخاب . 

  دارای معیارهای محتوایی و ظاهری مناسبی باشند. که برای تأثیر بیشتر کتاب درمانی، لازم است منابعی استفاده شوند 

https://orcid.org/0000-0002-0217-6953
https://orcid.org/0000-0001-8548-2843
https://orcid.org/0000-0002-4899-3713
https://orcid.org/0000-0003-0504-9674
https://orcid.org/0000-0002-1648-923X
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مقدمه روش ها
 

عنوان روشی استفاده از کتاب برای درمان است و به درمانیکتاب

پزشکی بالینی برای کمک به مکمل در درمان در کنار پزشکی و روان

منظور حل های روانی و بهافراد دارای مشکلات احساسی یا بیماری

. [۱ ،2] رودکار میدار بهمشکلات شخصی از راه مطالعه جهت

ینه، در دسترس و سودمند در هزهای کمدرمانی یکی از روشکتاب

باشد که امروزه بسیار شناسی میهای روانها و مشاورهدرمان بیماری

کار گرفتن دلایل بسیاری برای به .[۱]مورد توجه قرار گرفته است 

درمانی وجود دارد. توسعه خودباوری فردی، افزایش درک فردی کتاب

ه ارهای فکری، ارائهای انسانی، تسکین احساسات یا فشرفتار یا محرک

ها، استفاده ای از هر جنبه از شرایط انسان در کتابپوشش گسترده

ها توسط افراد در شرایط مختلف، امکان دسترسی آسان دوباره از کتاب

ها، قدرت استثنایی تأثیر کلمات نوشته شده بر بسیاری مردم به کتاب

ق پنهان و از مردم، آگاهی از مشکلات سایر افراد، آشکارسازی علای

های متعدد برای حل یک مشکل از جمله حلنامشخص فرد و ارائِه راه

 .[۱]این دلایل هستند 

درمانی و تأثیر آن در های مختلفی در زمینه کاربرد کتابپژوهش

های سنی متفاوت انجام شده است. بر این درمان بیماران در گروه

ودمدیریتی قابل توجه در خ منجر به بهبوددرمانی اساس، کتاب

ر جامعه د انتر آنسالمندان و بهبود و ارتقاء کیفیت زندگی و حضور فعال

های حل مسأله و درمانی بر مهارت. از سوی دیگر، کتاب[3] شودمی

 ابزاریکتاب  .[۴]سزایی دارد های اجتماعی کودکان تأثیر بهمهارت

 درمانیبشود. کتاها تلقی میها  و نگرشمهـم بـرای تغییردادن ارزش

، طرفی. از [5] شودتواند باعث افزایش سطح عزت نفس دانشجویان می

از کتـاب بـه علـت دردسـترس و فراگیر بودن، در درمان اختلالات 

 .[6-۱۰]بسیاری استفاده شده است

درمانی انتخاب منابع مناسب یکی از موارد حائز اهمیت در کتاب

مانی، برخی منابع مناسب دراست. مطالعات انجام شده در حوزه کتاب

اند. برخی از این درمانی را معرفی کردهبرای استفاده در فرآیند کتاب

، و کتاب [۱۱ ،۱2]اثر برنر « احساس خوب»منابع عبارتند از کتاب 

های . برخی مطالعات، کتاب[۱3]اثر برنر « شناسی افسردگیروان»

 شناختیروان داستان را یکی از ابزارهای مناسب برای کاهش مشکلات

های منابع مناسب مطالعات دیگری به بیان ویژگی [۱۴ ،۱5]دانند می

 .[۱6-۱8]اند های ظاهری و محتوایی پرداختهاز جمله ویژگی

برای معرفی منابع مناسب و یا انجام شده  هایرغم تلاشبه

معیارهای انتخاب منابع در مطالعات مختلف، هنوز معیارهای مشخص 

درمانی وجود ندارد. انتخاب محتوای مناسب برای کتابو مدونی برای 

ای مطالعهتاکنون های اولیه مشخص شد همچنین، پس از بررسی

به بررسی معیارهای انتخاب منابع مناسب برای که  منتشر نشده است

ع ای منابدرمانی پرداخته باشد که این امر موجب انتخاب سلیقهکتاب

هدف پژوهش حاضر،  ،بنابرایندرمانگران شده است. توسط کتاب

شناسایی معیارهای انتخاب منابع اطلاعاتی مناسب و فرآیند انتخاب 

درمانی از طریق بررسی متون و منابع اطلاعاتی برای مداخلات کتاب

مانی دراندرکاران کتابمنابع موجود است تا از این طریق بتوان به دست

 درمانی کمک کرد.ر کتابدرمانگران( در اجرای مؤثرتر و هدفمندت)کتاب

 
 

این مطالعه یک مرور نظام یافته بود که به منظور شناسایی و دسته 

بندی معیارهای ظاهری و محتوایی و فرآیند انتخاب منابع اطلاعاتی 

 درمانی انجام شد.مناسب در کتاب

و  MeSH ،EMtreeهای از اصطلاحنامه راهبرد جستجو: 

ERIC و  های علمیهای انگلیسی و اصطلاحنامههبرای تعیین کلیدواژ

های فارسی استفاده شد. همچنین، فنی ایرانداک برای تعیین کلیدواژه

 Googleو  LISTA  ،Scopusهای اطلاعاتی جستجو در پایگاه

Scholar ی های اطلاعاتهای انگلیسی؛ و پایگاهبرای تعیین کلیدواژه

تبط های مرعیین کلیدواژههای فارسی و تفارسی برای تعیین کلیدواژه

کار رفته در مقالات و متون مرتبط استفاده شد. بر این اساس، به

های زیر برای جستجوی منابع مرتبط با هدف پژوهش مورد کلیدواژه

های انگلیسی شامل استفاده قرار گرفت. بر این اساس، کلیدواژه
Bibliotherapy, Bibliocounseling, book therapy, 

book remedy, poetry therapy, poetry remedy, 

reading therapy, reading remedy, literary therapy, 

literary remedy, therapeutic storytelling  های و کلیدواژه

درمانی بود. نمونه درمانی، شعردرمانی، داستانفارسی شامل کتاب

)راهبردهای  استراتژی جستجو در پایگاه پابمد در زیر ارائه شده است

 جستجو در پیوست آمده است(.
(bibliotherapy[mesh] OR bibliotherap*[tiab] OR 

Bibliocounseling[tiab] OR "literature therap*"[tiab] 

OR “literature remed*”[tiab] OR “literary therap*” 

OR “literary remed*” OR "book therap*"[tiab] OR 

ab] OR “poetry remed*”[tiab] "poetry therap*"[ti

OR "therapeutic storytelling"[tiab] OR "reading 

remed*"[tiab] OR “reading therap*”[tiab] OR "book 

remed*"[tiab]) 

های اطلاعاتی در این مطالعه، پایگاه های مورد جستجو:ایگاهپ

PubMed ،EMbase ،Scopus ،Web of Science ،

ProQuest ،Cochrane و ، LISTA   برای جستجوی منابع

، ایرانداک، نورمگز، SIDهای مگیران، انگلیسی مرتبط و پایگاه

 نت برای بازیابی منابع فارسی مرتبطسیویلیکا، و موتور جستجوی علم

جستجو شد. جستجوی منابع خاکستری از طریق جستجو در گوگل 

و  ا مانند پروکوئستههای اطلاعاتی مربوط به پایان نامهاسکالر و پایگاه

ها علاوه بر جستجو در اسکوپوس و ایرانداک انجام شد. مقالات همایش

های جهان اسلام و جهاد دانشگاهی از طریق جستجو در فهرست پایگاه

های ایفلا نیز انجام شد. همچنین، جستجوی دستی در مقالات همایش

 فهرست منابع منتخب نهایی نیز انجام شد.

معیارهای ورود منابع عبارتند از همه  خروج: معیارهای ورود و

انواع مطالعات شامل مطالعات کمی، کیفی و ترکیبی، مطالعات مرتبط 

های محتوایی و ظاهری انتخاب منابع با اهداف پژوهش که شامل معیار

درمانی بودند. از نظر تاریخ اطلاعاتی و فرآیند انتخاب منابع در کتاب

دسامبر  3۰نی اعمال شد و منابع تا تاریخ انتشار منابع، محدودیت زما

های انگلیسی و فارسی وارد مرور جستجو شدند. منابع به زبان 2۰2۴

پذیر نبود و شدند. مطالعاتی که دسترسی به متن کامل آنها امکان

 درمانی از مرور خارج شدند. درمانی و وبمطالعات مربوط به اطلاع
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های با جستجوی پایگاه در این مطالعه، ابتدا انتخاب منابع:

اطلاعاتی و منابع خاکستری مطالعات مرتبط شناسایی شدند. سپس، با 

موارد تکراری حذف شد. سپس،  ۱9استفاده از نرم افزار اندنوت نسخه 

منابع بازیابی شده در دو مرحله بر اساس عنوان/چکیده و سپس متن 

و مطالعاتی کامل )بر اساس معیارهای ورود و خروج(، غربالگری شدند 

که منطبق با اهداف پژوهش و معیارهای ورود نبودند، از مطالعه حذف 

طور مستقل توسط دو نفر از اعضای تیم پژوهش شدند. این مرحله به

)ر.ن. و ز.ف.( انجام و در صورتی که دو پژوهشگر به توافق نرسیدند، 

 موارد عدم توافق با داوری نفر سوم )الف. پ.( برطرف شد. 

اطلاعات هر منبع شامل نام نویسنده اول، سال  ج اطلاعات:استخرا

انتشار، کشور مورد مطالعه، روش مطالعه، نمونه مورد مطالعه، نوع منابع 

درمانی، معیارهای محتوایی انتخاب منابع، انتخاب شده برای کتاب

معیارهای ظاهری انتخاب منابع و فرآیند انتخاب منابع با استفاده از فرم 

ها توسط دو نفر از اعضای داده استخراج شدند. استخراج دادهاستخراج 

صورت مستقل انجام شد. در صورتی که تیم پژوهش )ر.ن. و ز.ف.( به

دو پژوهشگر به توافق نرسیدند، موارد عدم توافق با داوری نفر سوم )الف. 

 پ.( حل شد

دست آمده در مورد مطالعه، شامل های بهداده ها:روش تحلیل داده

معیارهای انتخاب منابع )محتوایی و ظاهری( و فرآیند انتخاب منابع 

ورت صبندی شده بههای گروهبندی شد و عناصر و یافتهترکیب و گروه

 روایی و در قالب جدول گزارش شدند.  
 

 ها یافته

. پس از حذف موارد شدمنبع شناسایی  8779 ،جستجوپس از 

منبع باقی  3۴37، تعداد X9ه افزار اندنوت نسختکراری از طریق نرم

مانده در دو مرحله غربالگری شدند. پس از غربالگری ماند. منابع باقی

عنوان/چکیده بر اساس اهداف مطالعه و معیارهای ورود و خروج تعداد 

غربالگری متن کامل انجام شد، که  ،منبع باقی ماند. در مرحله بعد 329

نطباق با اهداف مطالعه و مطالعه به دلیل عدم ا 298در این مرحله 

مطالعه برای بررسی و  3۱معیارهای ورود و خروج حذف شدند و 

 ۱ها انتخاب شدند. فرآیند انتخاب مطالعات در نمودار استخراج داده

 نشان داده شده است.
 

 
. فرآیند انتخاب مطالعات۱ نمودار  

 
 2۴و  یشامل هفت مطالعه به زبان فارس ییمشخصات مطالعات نها

سال انتشار نشان داده  بیترتو به ۱در جدول  یسیطالعه به زبان انگلم

مطالعه  ۱8با  کایتعداد مطالعات مربوط به کشور آمر نیشتریشده است. ب

هشت مطالعه  ،یمطالعه از نوع کم 2۱است. از نظر نوع مطالعه، تعداد 

.بودند یبیمطالعه ترک دوو  یفیک

های  منابع بازیابی شده از پایگاه

( 8653اطلاعاتی )تعداد:   

سایر منابعبازیابی شده از  منابع  

(126)تعداد:   

منابع باقی مانده بعد از حذف تکرا
هاری  
( 3437)تعداد:   

 منابع غربالگری شده

( 3437)تعداد:   

 منابع خارج شده

(3108)تعداد:   

سا
شنا

یی
 

گر
ربال

غ
ی

 
مول

مش
ی

 ت
 

ب
خا

انت
 

 

ساس  متن کامل بررسی شده بر ا
  معیارهای ورود و خروج

(329)تعداد:   

حذف منابع بر اساس بررسی  
 متن کامل

(298)تعداد:   

:دلایل حذف  
عدم انطباق با معیارهای ورود و  

  خروج

 

مطالعات نهایی انتخاب شده  
 برای استخراج داده 

( 31:تعداد)  
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 . مشخصات مطالعات انتخاب شده۱جدول 

 هدف مطالعه جامعه پژوهش نوع مطالعه کشور سال نویسنده اول ردیف

دهقان امین ۱

[۱5] 

های داستانی مناسب کودکان گروه سنی کتاب کیفی ایران ۱382

 "ب"

های داستانی مناسب کودکان در گروه تحلیل محتوای کتاب

 درمانیبا رویکرد کتاب "ب"سنی 

 "ب"ای مناسب گروه سنی هکتاب کیفی ایران ۱386 [۱9]امجدی  2

 

 درمانیهای کودکان با رویکرد کتاببررسی داستان

کودکان کلاس اول و دوم ابتدایی والدین طلاق  کمیّ ایران ۱388 [2۰]بانکی  3

-85گرفته شهر اصفهان در سال تحصیلی 

۱38۴ 

عنوان مداخله درمانی درمانی گروهی بهتعیین اثربخشی کتاب

ردگی ناشی از طلاق بر کودکان بر اضطراب جدایی و افس

 والدین طلاق گرفته

کاریزکی شجاعی ۴

[2۱] 

سال )گروه سنی ب و ج(  ۱2تا  7دختر  ۱5 کمیّ ایران ۱39۴

تحت پوشش بهزیستی استان تهران در مرکز 

 دخترانه دارالقراء

درمانی بر کاهش میزان افسردگی در بررسی تأثیر کتاب

 کودکان

آموزان پایه چهارم و پنجم دبستان دانش کمیّ نایرا ۱39۴ [22]سلحشور  5

 دخترانه شهید توانا در تبریز

درمانی بر کاهش علائم افسردگی در بررسی میزان تأثیر کتاب

 آموزاندانش

بررسی اثربخشی کتاب در بهبود درمان بیماران سرطانی گروه  کودک مبتلا به سرطان ۴۰ کمیّ ایران ۱398 [23]معصومی  6

 سال( 9تا  7سنی ب )

هایی که از طرف شورای کتاب کودک بهکتاب ترکیبی ایران ۱399 [2۴]رحیمی   7

 اندعنوان کتاب منتخب معرفی شده

های مناسب گروه خوانی محتوای داستانشناسایی میزان هم

تا  ۱385های سنی الف، ب و الف/ب منتشر شده در سال

ازداری یافته بهای عناصر نظریه گسترشبا مؤلفه ۱395

 رفتاری بارکلی

 تآموزان نسبت به معلولیبررسی تأثیر کتاب بر نگرش دانش آموزان )معلول و غیر معلول(دانش کمیّ آمریکا ۱98۱ [25]بردزلی  8

های مناسب برای کودکان که بر روابط خانوادگی بررسی کتاب های مناسب کودکانکتاب کمیّ آمریکا ۱989 [26]پاردک  9

 تمرکز دارد

های داستانی و خودیاری در مشاوره با بررسی استفاده از کتاب کودکان و نوجوانان ناتنی کمیّ آمریکا ۱99۰ [27]کلمن  ۱۰

 نوجوانان دارای خواهران و برادران ناتنی

 بررسی کاربرد درمانی کتاب برای زنان زنان کمیّ آمریکا ۱992 [28]کوهن  ۱۱

درمانی در کنترل احساسات کودکان کوتاه بررسی تأثیر کتاب سال ۱6تا  7ودک بین ک 27 کیفی آمریکا ۱999 [29]امر  ۱2

 قد و مبتلا به دیابت

 درمانی برای زنان توسط درمانگران فمینیستیبررسی کتاب (AWPزنان عضو انجمن روانشناسی زنان ) کمیّ آمریکا 2۰۰۱ [3۰]کرایسلر  ۱3

درمانی عنوان ابزار کتاببررسی ادبیات داستانی بزرگسالان به داستانی بزرگسالان ادبیات کیفی آمریکا 2۰۰۱ [3۱]توسینگ   ۱۴

 برای نوجوانان

تا  ۱98۰های کتاب منتشر شده بین سال 59 کمیّ آمریکا 2۰۰3 [32]اسمیت  ۱5

 در آمریکا ۱993

 درمانیهای خودیاری مورد استفاده در کتابارزیابی کتاب

درمانی/خودیاری برای های کتابتوصیف روند نوشتن کتاب درمانی برای کودکانهای مناسب کتابکتاب کمیّ آمریکا 2۰۰۴ [33]هولمز  ۱6

 سال( 8تا  5کودکان خردسال )

 هایی برای خواندن با بزرگسالان()کتاب

 [3۴]ردینگ  ۱7
 

طراب، کتاب خودیاری رایج که برای خوددرمانی اض 5۰ارزیابی کتاب خودیاری 5۰ کمیّ آمریکا 2۰۰8

 افسردگی یا تروما طراحی شده است توسط روانشناسان خبره

 [۱8]برنز  ۱8
 

بزرگسال مسن مبتلا به اختلال اضطراب  ۴ کمیّ آمریکا 2۰۱۰

 فراگیر یا اختلال هراس

درمانی برای درمان اضطراب در اواخر توصیف استفاده از کتاب

 عمر

 [35]توخارلی  ۱9
 

آفریقای  2۰۱۱

 جنوبی

سال(  ۱9تا  6کودک و بزرگسال ) 59 -ر نف 82 کیفی

 23و  HIVمثبت و بدون  HIVهر دو 

 مثبت HIVسال( همه  58-2۰بزرگسال )

درمانی  در محیط کتابخانه و شناسایی بررسی نقش کتاب

درمانی خاص که هنگام خدمت به افراد مبتلا های کتابطرح

 گیردبه ایدز مورد استفاده قرار می

 [36]کلیولند  2۰
 

درمانی در حوزه های های مناسب برای کتابارزیابی کتاب کتاب معتبر در حوزه سوگواری پنج کمیّ آمریکا 2۰۱۱

طلاق، مرگ و زندان برای کمک به معلمان و مشاوران مدرسه 

 در شناسایی متون مفید و موثر

فورن  2۱

فاچارافونگ 

[37] 

درمانی الکترونیکی برای بتوسعه و ارزیابی سیستم کتا نوجوانان کمیّ تایلند 2۰۱2

 نوجوانان

ساله بستری در  ۱5تا  ۱۰والدین و  کودکان  ترکیبی آمریکا 2۰۱۴ [38]نیوکامن  22

 های عمومی پزشکی یا جراحیبخش

مقایسه استفاده والدین و پرستار از یک کتاب اصلی کودکان 

 (DNAاکسی ریبونوکلئیک اسید )در مورد عملکرد دی

درمانی توسط بررسی فرآیند انتخاب کتاب برای کتاب دانشجویان کمیّ آمریکا 2۰۱7 [39]برونئو  23

 دانشجویان کارشناسی ارشد مشاوره
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 : ادامه۱جدول 

 هدف مطالعه جامعه پژوهش نوع مطالعه کشور سال نویسنده اول ردیف

 [۴۰]هانسن  2۴

 

ی دگسال به بالا  دارای علائم افسر ۱8فرد  3۱8 کمیّ انگلستان 2۰۱8

 که در حال حاضر تحت درمان نبودند

روانشناسی مثبت برای غلبه بر »بررسی اثربخشی کتاب 

(، در مقایسه با کتاب خودیاری رفتار 2۰۱2)اختر، « افسردگی

 درمانی شناختی

 [۴۱]تاپل  25
 

های داستان درباره درماتیت ارزیابی در دسترس بودن کتاب های داستانکتاب کمیّ آمریکا 2۰۱8

 هایوپیک و تحلیل آنها بر اساس پیروی از دستورالعملآت

آکادمی پوست آمریکا برای درمان درماتیت آتوپیک از نظر 

 خوانایی، صلاحیت نویسنده، هزینه و در دسترس بودن

 [۴2]کونوور  26
 

سال( دارای  ۱۰تا  6کودکان سنین مدرسه ) کمیّ آمریکا 2۰2۰

 والدین نظامی

آوری و کاهش ی بر افزایش تابدرمانبررسی تأثیر کتاب

 مشکلات رفتاری کودکان

 [۴3]سارلز  27
 

بیان تجربه درباره انتخاب کتاب در زمینه کرونا ویروس برای  - کیفی آمریکا 2۰2۰

 کودکان

 ( Kirkleesدرمانی کرکلس )بررسی رویکرد کتاب بیماران ،درمانگران ،کتابداران کیفی انگلستان 2۰2۱ [۴۴]بروستر  28

 [۴5]اسکلاب  29
 

آموزشی  -عنوان مداخله روانیدرمانی بهبررسی کاربرد کتاب والدین کودکان در معرض خطر سرطان کیفی استرالیا 2۰2۱

 برای مشاوره ژنتیکی در کودکان در معرض سرطان

های ی در کتابخانهدرمانهای اجرای کتابشناسایی مؤلفه های بیمارستانیکتابخانه کمیّ ایران  2۰23 [۴6]نوروزی  3۱

 دیجیتال بیمارستانی ایران

 یهای کودکان با موضوع قلدری براارائه فهرستی از کتاب های کودکانکتاب کمیّ آمریکا 2۰2۴ [۴7]وودال  3۰

 کمک به متخصصان آموزشی و بالینی
 

معیارهای محتوایی انتخاب منابع به چهار معیار اصلی شامل: متن، 

 راه هم  به   که   شدند  تقسیم    اعتبار   مخاطب، و  ادبیات،   و   زبان

اند.نشان داده شده 2معیارهای فرعی در جدول 

 

 درمانی . معیارهای محتوایی لازم در انتخاب منابع مناسب در مداخلات کتاب2جدول 
 شماره منبع  معیار فرعی معیار اصلی 

 [۱5 ،۱8 ،۱9 ،26 ،۴۴] واقعی بودن  متن

 [۱9 ،2۱ ،2۴ ،3۱ ،32 ،۴2 ،۴5 ،۴7 ،۴8] سن مخاطبتناسب با 

 [۱8 ،22-26 ،35،3۴ ،37 ،39 ،۴۱-۴3 ،۴5] ارتباط با مشکل مخاطب 

 [2۰ ،2۴ ،29 ،33 ،۴۰ ،۴۴ ،۴5] ایجاد تصویر ذهنی مثبت در مخاطب

 [۱9 ،۴۱ ،۴۴] توسعه منطقی رویدادها 

 [26 ،28 ،29 ،۴3 ،۴۴ ،۴7] سطح خوانایی

 [2۰ ،2۴ ،26 ،37 ،۴۱] دن بر شواهد مبتنی بو

 [۴5] ارائه اطلاعات درباره بیماری و درمان آن

 

 زبان و ادبیات

 [۱8 ،29] سادگی 

 [۱5 ،22 ،2۴ ،33-35 ،۴۴ ،۴5] نوع محتوا )داستان، شعر، ...( 

 [3۰ ،33 ،3۴] ادبیات داستانی

 [2۱ ،28 ،3۰ ،38] پردازیشخصیت

 [۱9] عناصر شوخ طبعی

 [2۱ ،2۴، 26 ،35 ،38 ،۴۱ ،۴3-۴5] عوامل فرهنگی، بومی و نژادی مخاطب

 [26 ،38] های مخاطباحترام به باورها و ارزش

 [2۴ ،3۰ ،۴5] جنسیت 

 [28 ،32 ،۴5 ،۴7 ،۴8] سن 

 [38] های خانوادگی ویژگی

 [۱5 ،25 ،۴2 ،۴5] منابع برگزیده اعتبار

 [۱5 ،25 ،۴2 ،۴5] صیارزیابی شدن توسط نهادهای تخص

 [29] اعتبار ناشر 

 [۴۰ ،۴6 ،۴8] اعتبار نویسندگان )نویسنده، مترجم، تصویرگر(

 [28 ،35 ،۴۱] ارزیابی شدن توسط همتایان 

 [37] منابع پرفروش

 [28 ،3۱ ،33 ،3۴ ،37 ،۴۱، ۴6، ۴7] ارزیابی شدن توسط غیر همتایان )درمانگر، کتابدار، والدین، متخصص ادبیات کودکان(

 [22 ،3۴] تاریخ حق مؤلف
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معیارهای ظاهری انتخاب منابع نشان داده شده است.  ،3در جدول 

  عناصر  عناوین،   شامل    منابع   انتخاب    اصلی    ظاهری  معیارهای 

 ها هستند. شکلی و پیوست

 رمانید. معیارهای ظاهری در انتخاب منابع مناسب در مداخلات کتاب3جدول 

 شماره منبع  معیار فرعی معیار اصلی

 [35] عنوان اصلی عناوین

 [۴8] عنوان فرعی 

 [۴8] هاسرفصل

 [26 ،۴8] فهرست مطالب

 [35] قطع کتاب عناصر شکلی

 [25] آرائیصفحه

 [25] نوع کاغذ

 [۱8 ،25 ،38] فونت 

 [۱9 ،2۱-23 ،25 ،26 ،29 ، 3۰ ،23-۴۱ ،۴۴] مصور بودن

 [3۰] جلد

 [35 ،38]  هتعداد صفح

 [۴۱ ،۴3] الکترونیکی بودن

 [26] فهرست مراجع هاپیوست

 [29] راهنمای مطالعه 

که از متون  درمانیکتابفرآیند انتخاب منابع در مداخلات 

مراحل "دست آمد، در قالب سه معیار اصلی هبررسی شده ب

 "ارهای انتخاب منابعابز"، و "افراد دخیل در انتخاب"، "انتخاب

  اند.نشان داده شده ۴این معیارها در جدول تقسیم شد. 

 درمانی. فرآیند انتخاب منابع در مداخلات کتاب۴جدول 

 شماره منبع  معیارهای فرعی معیار اصلی

 [۱5 ،3۴ ،۴2 ،۴۴] تهیه فهرست اولیه  مراحل انتخاب 

 [28 ,33-35, 38, ۴2, ۴8] ارزیابی همتا و غیر همتا

 [۱5 ،22 ،3۱ ،35 ،۴۱ ،۴2 ،۴8] انتخاب نهایی

 [33 ، ۴6] متخصص موضوعی افراد دخیل در انتخاب 

 [33] درمانگر

 [33] متخصص تحلیل محتوا

 [28 ،38 ،۴6] کتابدار

 [28] پرستار 

 [38] نویسنده کتاب

 ابزارهای انتخاب

 

 

 

 [۱5 ،35 ،۴8] های موضوعیکتابشناسی

 [۱5 ،25 ،۴2 ،۴8] های منتخب فهرست کتاب

 [35 ،۴5 ،۴8] ایهای کتابخانهفهرست

 [۴5] های اطلاعاتیپایگاه

 [۴8] های درسیکتاب منابع

 [۴8] هاسایت کتابفروشیوب

 [37] بندی شده های رتبهفهرست

 [35 ،37] های اینترنتی کتابفروشگاه

 بحث
شناسایی معیارهای  که براید یافته بومطالعه حاضر یک مرور نظام

درمانی ظاهری، محتوایی و فرآیند انتخاب منابع برای مداخلات کتاب

 انجام شد.

معیارهای محتوایی انتخاب منابع برای مداخلات 

 ها، معیارهای محتوایی انتخاب منابع برای بر اساس یافته :درمانیکتاب

 

، «ادبیاتزبان و »، «متن»درمانی به چهار دسته مداخلات کتاب

 تقسیم شدند.« اعتبار»و « مخاطب»

تناسب با »، «واقعی بودن»شامل هشت معیار فرعی « متن»معیار 

ایجاد تصویر ذهنی مثبت »، «ارتباط با مشکل مخاطب»، «سن مخاطب

مبتنی »، «سطح خوانایی»، «توسعه منطقی رویدادها»، «در مخاطب
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بود. « و درمان آن ارائه اطلاعات درباره بیماری»و « بودن بر شواهد

های داستانی که برای معتقدند که شخصیت[ 27]کلمن و گانونگ 

شوند، باید واقعی درمانی کودکان و نوجوانان انتخاب میمداخلات کتاب

. نویسندگان دیگری نیز معتقدند که ادبیات داستانی که برای .باشند

باید  شونددرمانی برای کودکان و نوجوانان انتخاب میاجرای کتاب

راه و مسئله  ،. در واقع[۱5 ،39]واقعی و به دور از عناصر تخیلی باشند 

د نبینانه باشباید واقع ،شودپرداخته می هاکه در داستان به آن آن حل

درمانی که بر روی کتاب های هتناسب با سن مخاطب در مداخل .[36]

ن راستا، در ای .شود، از اهمیت بالایی برخوردار استکودکان انجام می

کودکان باید به گروه سنی  درمانیبرای انتخاب کتاب مناسب برای کتاب

و امجدی و پریرخ  [۱5]. امین دهقان و پریرخ [۴7] شودآنها توجه 

پرداختند. آنان « ب»های مناسب با گروه سنی به بررسی کتاب [۱9]

های های مناسب جهت ارزیابی از کتاببرای انتخاب فهرست کتاب

شده توسط کانون پرورش فکری کودکان و نوجوانان و شورای معرفی 

نیز استفاده از گرامر مناسب [ 33]کتاب کودک استفاده کردند. هولمز 

سن کودک و عدم استفاده از ساختارهای پیچیده را از معیارهای مهم 

 8تا  5درمانی در کودکان های مناسب برای کتاببرای نگارش کتاب

ان درمانی در کودکژوهشگرانی که به بررسی کتابسایر پ .داندساله می

اند اند نیز بر انتخاب کتاب متناسب با سن مخاطب تأکید کردهپرداخته

[۴7، ۴2، 32، 2۴[ . 

درمانی و مشکلی که در این های مناسب برای کتابمحتوای کتاب

شود، باید مرتبط با مشکل مخاطب باشد که ها به آن پرداخته میکتاب

هم در مورد متون داستانی و هم غیرداستانی صادق است و این امر 

 ،2۰ ،2۱ ،2۴ ،25 ،27 ،3۱[اند مطالعات متعددی به آن اشاره کرده

های معتقدند که کتاب[ 3۴]در این راستا، ردینگ و همکاران  .[۱8

طور صریح به شرایط و مشکلات رایج و چگونگی تأثیر خودیاری باید به

دارد که نیز بیان می[ ۴3]بپردازند. سارلز آنها بر برنامه مداخله

د شونهایی که در زمینه کرونا ویروس برای کودکان انتخاب میکتاب

 باید به احساساتی مانند اضطراب، کسالت، نگرانی و ترس بپردازند.

درمانی باید به ایجاد یک تصویر برای مداخلات کتاب یهای انتخابکتاب

ها باید باعث ایجاد د. این کتابنذهنی مثبت در مخاطب کمک نمای

اعتماد به نفس، حس ارزشمندی، خودشناسی، باورپذیری از سوی خود 

و دیگران، عدم احساس حقارت و نگاه مثبت و پرامید به زندگی کمک 

ارائه  ،[(36]های داستانی کودکان ت مثبت کتابیشخص .[22]د ننمای

هایی برای پرورش ارائه تمرین ،[3۱]یک الگوی مثبت برای نوجوانان 

و پرداختن  [33]داشتن پیام مثبت  ،[۴۴]بینی در بیماران حس خوش

گرا از جمله مواردی هستند که پژوهشگران در به روانشناسی مثبت

ند. اراستای ایجاد یک تصویر ذهنی مثبت در مخاطب به آن اشاره کرده

یات ویژه در ادبدرمانی بهرویدادهای مورد استفاده در متون کتاب

اذعان [ 36]داستانی باید از یک روند منطقی پیروی کنند. کلیولند 

درمانی در های مناسب برای کتابدارد که متون و داستان کتابمی

های طلاق، مرگ و زندان باید از خط داستانی جالب و منطقی حوزه

 برخوردار باشند.

در نظر ویژه برای کودکان و نوجوانان باید ها بهسطح خوانایی کتاب

دارد که مطالب اذعان می[ 27]گرفته شود. در این راستا، کلمن 

درمانی نوجوانان های داستانی خودیاری که برای مداخله کتابکتاب

خوبی با توانایی خواندن آنها مطابقت داشته شوند باید بهانتخاب می

 نیز به توانایی سطح خوانایی کتاب با سن کودکان اشاره[ 29]امِر  .باشد

 هاییکی دیگر از معیارهای محتوایی که در انتخاب کتاب .کرده است

درمانی باید مورد توجه قرار گیرد، مبتنی مناسب برای مداخلات کتاب

[ 3۴]ها است. در این راستا، ردینگ بر شواهد بودن محتوای کتاب

های خودیاری که برای درمان اضطراب و افسردگی معتقد است که کتاب

گیرند، باید توسط متخصصان سلامت روان نوشته ه قرار میمورد استفاد

معتقد است که [ 3۱]شوند و مبتنی بر شواهد علمی باشند. توسینگ 

درمانی مورد های داستانی نوجوانان که برای مداخلات کتابدر کتاب

د، باید  اطلاعاتی درباره بیماری روانی و درمان آن نگیراستفاده قرار می

ارائه  ها باید بهباشد. وی معتقد است که اینگونه کتاب نیز وجود داشته

هایی درباره آن ای در مورد بیماری روانی و آموزشهای مقابلهمهارت

 نیز بپردازند.

نوع »، «سادگی»شامل پنج معیار فرعی « زبان و ادبیات»معیار 

 «عناصر شوخ طبعی»و « پردازیشخصیت»، «ادبیات داستانی»، «محتوا

به سادگی سطح مطالب و  [33]و هولمز  [۱8]ز و همکاران بود.  برن

اند. نوع محتوای متناسب بودن آن با گروه سنی مخاطبان اشاره کرده

ها نیز از معیارهای مرتبط با زبان و ادبیات است که در انتخاب کتاب

درمانی باید به آن توجه شود. در این راستا، های مناسب برای کتابکتاب

ت انجام شده، ادبیات داستانی را برای مداخلات بیشتر مطالعا

. بااین[۱5 ،22 ،25 ،3۱،36 ،39 ،۴۱]دانند درمانی مناسب میکتاب

درمانی های کتابمعتقد است که محتوای کتاب[ ۴۴]حال، بریوستر 

باید طیف متنوعی از نظر زبان و ادبیات داشته باشند. وی شعر، داستان، 

و مجلات، منابع تاریخ محلی و  هاتصاویر، مقالات روزنامه

ها را از جمله محتواهای مناسب برای منابع خودسرگذشتنامه

پردازی از معیارهای مهم در انتخاب شخصیت .دانددرمانی میکتاب

درمانی بویژه در ادبیات داستانی محسوب های مناسب کتابکتاب

 دلیلمعتقدند که شخصیت داستان به [ 2۰]شود. بانکی و همکاران می

صورت تسهیل در روند همانندسازی باید بدون جنسیت مشخص و به

حیوانی در نظر گرفته شود. آنها معتقدند که شخصیت اصلی داستان 

سکلوب ا .باید تجارب گوناگونی در ارتباط با مشکل مخاطب داشته باشد

 زا  باید  داستان   های شخصیت   که   معتقدند  نیز [ ۴5]و همکاران 
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کند که شخصیت نیز عنوان می[ 29]برخوردار باشند. امر  تنوع فرهنگی 

که از د باشهمانند مشکل مخاطبانی که کتاب باید مشکلی داشته باشد 

[ 26]کنند. پاردک و پاردک درمانی استفاده میاین کتاب برای کتاب

یر های باور پذمعتقدند که داستان علاوه بر اینکه باید دارای شخصیت

طبعی قابل درک برای کودکان عناصر شوخباشد، لازم است 

  .دبستانی را نیز شامل شودپیش

عوامل فرهنگی، بومی و »شامل پنج معیار فرعی « مخاطب»معیار 

« سن»، «جنسیت»، «های مخاطباحترام به باورها و ارزش»، «نژادی

است. از جمله معیارهای مهم که باید برای « های خانوادگیویژگی»و 

عوامل » درمانی به آن توجه شود،مناسب برای کتابانتخاب منابع 

« های مخاطباحترام به باورها و ارزش»و « فرهنگی، بومی و نژادی

 ،39 ،۴۴ ،۴5]از مطالعات به آن اشاره شده است  یاست که در بسیار

اساس، مطالب کتاب نباید به باورهای مذهبی و . براین[28 ،35 ،37

مطالب کتاب باید با  ،. همچنین[27]های خواننده توهین کنند ارزش

و خواننده باید  [36]های مختلف متناسب باشد ها و قومیتفرهنگ

بتواند از نظر قومی و هویت نژادی با شخصیت داستان همزادپنداری 

نیز از جمله معیارهایی است که در « جنسیت»توجه به  .[3۱]نماید 

جه شود. برخی از درمانی باید به آن توانتخاب منابع مناسب کتاب

 درمانی باید به جنسیتپژوهشگران معتقدند که در تدوین متون کتاب

معتقدند [ 2۰]حال، بانکی و همکاران بااین .[۴۴]مخاطب توجه کرد 

های داستان به دلیل تسهیل در روند همانندسازی، باید که شخصیت

در انتخاب محتوای مناسب،  .بدون جنسیت مشخص در نظر گرفته شوند

های سنی نیز از جمله معیارهایی است که در توجه به سن و گروه

  .[۱9 ،3۱ ،32]مطالعات مختلف به آن اشاره شده است 

ارزیابی »، «منابع برگزیده»دارای هشت زیر معیار « اعتبار»معیار 

، «اعتبار نویسندگان»، «اعتبار ناشر»، «شدن توسط نهادهای تخصصی

ارزیابی شدن »، «منابع پرفروش»، «ارزیابی شدن توسط همتایان»

است. در انتخاب منابع « تاریخ حق مؤلف»، و «توسط غیرهمتایان

توان از منابعی استفاده نمود که درمانی میمناسب برای مداخلات کتاب

عنوان . به[2۴]باشد  توسط یک نهاد تخصصی ارزیابی و برگزیده شده

توان از فهرست های مناسب کودکان میبرای انتخاب کتاب نمونه،

های منتخب کانون پرورش فکری کودکان و نوجوانان و یا شورای کتاب

. انتخاب کتاب از بین انتشارات یک [۱5]  کتاب کودک استفاده نمود

تواند ملاکی برای ارزشمند بودن کتاب در نظر گرفته ناشر معتبر نیز می

د اعتبار نویسنده یا نویسندگان کتاب و سایر افرا .[23]شود 

اندرکار تولید کتاب مانند مترجم، تصویرگر و ویراستار نیز در دست

اساس، اسمیت و براین .[23 ،3۰]تعیین اعتبار کتاب مؤثر است 

، تخصص موضوعی نویسنده را از جمله معیارهای اعتبار  [32] همکاران

منظور ارزیابی اعتبار منابع از معیارهایی که به ییک .دانندکتاب می

توان مورد توجه قرار داد، ارزیابی کتاب  درمانی میای کتابمناسب بر

از جمله  .[29 ،35 ،37 ،39]توسط گروه همتایان و درمانجویان است 

عنوان ملاک تعیین اعتبار منبع مورد تواند بهمعیارهای دیگری که می

استفاده قرار گیرد، ارزیابی آن توسط غیر همتایان از جمله درمانگر، 

, 3۰, 3۴, 35, 38]الدین، و متخصص ادبیات کودکان است کتابدار، و

های همتایان و برای ارزیابی منابع توسط گروه .[۱9, 22, 25, 29

توان از ابزارهای اعتبارسنجی استفاده نمود. در این غیرهمتایان می

معیار و مقیاس پنج  پنجاز ابزاری شامل [ 3۴]راستا، ردینگ و همکاران 

اده کردند. آنان پرفروش بودن منابع را نیز مدنظر ای لیکرت استفدرجه

عنوان ملاکی داشتند. جدید بودن تاریخ انتشار و حق مؤلف منابع نیز به

درمانی توسط برخی از مطالعات مطرح شده برای اعتبار منابع کتاب

   .[۴۱،3۴]است 

 :درمانیمعیارهای ظاهری انتخاب منابع برای مداخلات کتاب

های این مطالعه، معیارهای ظاهری انتخاب منابع برای بر اساس یافته

و « عناصر شکلی»، «عناوین»درمانی به سه دسته مداخلات کتاب

 معیارهایلازم به ذکر اشت که در خصوص تقسیم شدند. « هاپیوست»

در مطالعات صرفاً به این معیارها اشاره شده است و توضیحات  ،ظاهری

نظر رها ارائه نشده است. بنابراین، بهبیشتری درباره جزئیات این معیا

این  هایرسد، نیاز به انجام مطالعات بیشتر برای شناسایی ویژگیمی

عنوان »شامل چهار معیار فرعی « عناوین»معیارها لازم باشد. معیار 

است. براین« فهرست مطالب»و « هاسرفصل»، «عنوان فرعی»، «اصلی

عنوان ن روی جلد کتاب را بهعنوان کتاب و عنوا [39]اساس، برونتو 

گیرد. همچنین، ظاهری انتخاب منابع در نظر می هایمعیار ی ازیک

ها و سرفصل ،به عناوین فرعی [27] و کلمن و گانونگ [32]اسمیت 

عنوان ملاکی ظاهری برای انتخاب کتاب برای فهرست مطالب کتاب به

شامل « لیعناصر شک»اند. معیار درمانی اشاره کردهمداخلات کتاب

، «فونت»، «نوع کاغذ»، «آرائیصفحه»، «قطع کتاب»هشت معیار فرعی 

. است« الکترونیکی بودن»و « تعداد صفحات»، «جلد»، «مصور بودن»

، انتخاب [2۱ ،27 ،33]های ظاهری کتاب شامل مصوربودن جذابیت

تعداد  ،[2۱]،  نوع کاغذ [2۱]آرایی صفحه ،[2۱ ،38]فونت مناسب 

از جمله معیارهای  [۴3 ،۴۴]و الکترونیکی بودن  [38 ،39]صفحات 

درمانی هستند که در منابع شکلی انتخاب منابع مناسب برای کتاب

شامل دو معیار « هاپیوست»مختلف به آنها اشاره شده است. معیار 

است. کلمن و گانونگ « راهنمای مطالعه»و « فهرست مراجع»فرعی 

های ظاهری وان یکی از جذابیتعنداشتن فهرست مراجع را به[ 27]

اند. داشتن راهنمای درمانی در نظر گرفتهمنابع مناسب برای کتاب

های خودیاری نوشته مطالعه که توسط متخصص موضوعی برای کتاب

مطرح شده است. ]33]توسط هولمز  ،شده است
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های یافته :درمانیمنابع برای مداخلات کتاب فرآیند انتخاب

درمانی، در مداخلات کتاب« فرآیند انتخاب منابع»ره این مطالعه دربا

افراد دخیل در »، «مراحل انتخاب»منجر به شناسایی سه معیار 

 شد. « ابزارهای انتخاب»و « انتخاب

تهیه فهرست »شامل سه معیار فرعی « مراحل انتخاب»معیار 

است. در واقع، « انتخاب نهایی»و « ارزیابی همتا و غیرهمتا»، «اولیه

اندکاران انتخاب منابع با توجه به سایر معیارهای انتخاب، باید تدس

اقدام به تهیه فهرستی اولیه از منابع نمایند، سپس اعتبار این منابع از 

های همتا و غیرهمتا مورد بررسی قرار گیرد و در نهایت، طریق ارزیابی

ر ددرمانی انتخاب شوند. منابع نهایی برای استفاده در مداخلات کتاب

در مرحله اول از مراحل [ 2۴]گنبد و همکاران سهمطالعه رحیمی

هایی انتخاب شدند که از طرف مؤسسه فرهنگی هنری انتخاب، کتاب

نیز برای  [25]بردزلی  .کیهان دنش برای کودکان معرفی شده بودند

های کودکان استفاده کردند. در مرحله تهیه فهرست اولیه از کتابشناسی

، مطالعات مختلف از ابزارها و منابع گوناگونی «ا و غیرهمتاارزیابی همت»

برای ارزیابی فهرست اولیه انتخاب شده، از  [25]استفاده کردند. بردزلی

نظرات یک متخصص ادبیات کودکان استفاده کرد. در مطالعه سلحشور 

یز از ارزیابی غیرهمتا برای بررسی منابع استفاده ن [22]و میرحسینی 

اساس ارزیابی توسط متخصصان روانشناسی کودک، شد. بر این 

ها از شورای کتاب درمانگر و متخصص تحلیل محتوای داستانکتاب

، هم از ارزیابی همتا و هم ارزیابی [29]کودک انجام شد. درمطالعه اَمِر

وسط ها ت. بر این اساس، کتابشدغیرهمتا برای بررسی منابع استفاده 

کودک و پرستار کودک مورد ارزیابی  کودکان سنین مدرسه، کتابدار

نیز از ابزاری در مقیاس لیکرت و  [26]قرار گرفتند. ردینگ و همکاران 

معیار برای ارزیابی غیرهمتا استفاده کردند. در نهایت با توجه  پنجشامل 

به نتایج ارزیابی همتا و غیر همتا، اقدام به انتخاب فهرست نهایی 

 نمایند. درمانی میلات کتاببرای استفاده در مداخ هاکتاب

منابع شامل « افراد دخیل در انتخاب»به  ،برخی از مطالعاتدر 

، «متخصص تحلیل محتوا»، «درمانگر»، «متخصص روانشناسی»

 ،33 ،۴6]اشاره شده است « نویسنده کتاب»و « پرستار»، «کتابدار»

ها برای انتخاب داستان [22]. در مطالعه سلحشور و میرحسینی [28

آموزان پایه کاهش علائم افسردگی در دانش برایدرمانی مداخله کتاب

چهارم و پنجم دبستان توسط متخصص روانشناسی کودکان، کتاب

 ها انجام شد. در مطالعه امردرمانگر و متخصص تحلیل محتوای داستان

، افراد دخیل در انتخاب شامل پرستار کودک و کتابدار بودند. در [29]

بر کتابدار، نویسنده کتاب نیز در ، علاوه[38] م و همکارانمطالعه نیوکا

  شامل هشت« ابزارهای انتخاب»معیار  .بررسی و انتخاب مشارکت داشت

های فهرست کتاب»، «های موضوعیکتابشناسی»معیار فرعی 

 مراجع»، «های اطلاعاتیپایگاه»، «ایهای کتابخانهفهرست»، «منتخب

دی بنهای رتبهفهرست»، «هاکتابفروشی سایتوب»، «های درسیکتاب

بود. برخی از مطالعات از یک « های اینترنتی کتابفروشگاه»، و «شده

امین دهقان و  نمونه،عنوان اند. بهابزار برای انتخاب کتاب استفاده کرده

گنبد و همکاران سهو رحیمی ،[2۱]شجاعی و همکاران  ،[۱5]پریرخ 

اند. برخی از استفاده کرده« تخبهای منفهرست کتاب»از  [2۴]

ین اند. در امطالعات نیز از چند ابزار مختلف برای انتخاب استفاده کرده

های انتخاب منابع از فهرست برای [3۴]راستا، ردینگ و همکاران 

اسمیت  ؛های اینترنتی کتاب استفاده کردندبندی شده و فروشگاهرتبه

های کتاب مراجعای، بخانههای کتانیز از فهرست  [32]و همکاران

  .اندها استفاده کردهسایت کتابفروشیدرسی و وب
 

 های مطالعه محدودیت
های های این مطالعه، بررسی مطالعات به زباناز جمله محدودیت

تواند سوگیری انگلیسی و فارسی بود که ورود مطالعات زبان فارسی می

این بود که صرفاً به انتخاب را افزایش دهد. محدودیت دیگر مطالعه 

بررسی مطالعات پایان یافته پرداخته و مطالعات در حال انجام و 

 شود. ها را شامل نمیپروتکل

 

 گیرینتیجه 

درمانی انتخاب منابع مناسب یکی از موارد حائز اهمیت در کتاب

ست درمانی و دستیابی به نتایج بهتر، لازم اتأثیر بیشتر کتاب برایاست. 

درمانی استفاده منظور استفاده در مداخلات کتابکه بههایی کتاب

شوند، دارای معیارهای محتوایی و ظاهری مناسبی باشند. معیارهای می

ظاهری و محتوایی و همچنین فرآیند انتخاب منابع شناسایی شده در 

 ،درمانگران شامل درمانگران، روانشناسانتواند به کتاباین مطالعه می

بداران در انتخاب صحیح منابع و نیز مراحل مختلف روانپزشکان و کتا

 انجام فرآیند مذکور کمک نماید. 

 

 راهبرد جستجو پیوست:
 

 اعلان ها

: این پژوهش با کد اخلاق ملاحظات اخلاقی

IR.MUI.NUREMA.REC.1401.051  اخذ شده از کمیته

های زیست پزشکی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان اخلاق در پژوهش

 است.  انجام شده 

: این پژوهش با حمایت مالی دانشگاه علوم پزشکی حمایت مالی

انجام شده است. حامی مالی هیچگونه  3۴۰۱229اصفهان با شماره 

 نقشی در گردآوری داده، تحلیل داده و نگارش مقاله نداشته است.  

:  نویسندگان مقاله اعلام می کنند که هیچگونه تضاد تضاد منافع

 .منافعی وجود ندارد
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سازی و طراحی مفهوممعصومه ربیع: :  مشارکت نویسندگان

-نویس، نگارشها، نگارش پیشها، تحلیل دادهمطالعه، گردآوری داده

سازی و طراحی مطالعه، مفهومزادگان: زیبا فرج بررسی و ویرایش؛

حمد انویس، بررسی و ویرایش، تأیید نهایی؛ شناسی، نگارش پیشروش

نویس، بررسی و راحی مطالعه، نگارش پیشسازی و طمفهومپاپی: 

روش شناسی، گردآوری ؛ محمدرضا هاشمیان: ویرایش، تأیید نهایی

: سرپرستی رسول نوری نویس، تأیید نهایی؛ها، نگارش پیشداده

ها، سازی و طراحی مطالعه، گردآوری دادهمطالعه، مدیریت پروژه، مفهوم

س، نگارش، بررسی و نویها، نگارش پیششناسی، تحلیل دادهروش

ویرایش، تأیید نهایی. تمامی نویسندگان متن مقاله را مطالعه و تأیید 

 اند. کرده

 .:  مورد نداردرضایت برای انتشار

ها از طریق نویسنده مسئول : دسترسی به دادههادسترسی به داده

 امکان پذیر است. 

ز برای ویرایش بخش انگلیسی مقاله ا :استفاده از هوش مصنوعی

یافته توسط شرکت فناوری )توسعه DeepSeekافزار نرم

DeepSeekشده با کمک این های انجام( استفاده شد. تمام ویرایش

 ابزار توسط نویسندگان از نظر دقت و مناسب بودن بررسی و تأیید شدند.

های معیار» : این مقاله حاصل بخشی از پایان نامه با عنوان قدردانی

درمانی: یک مرور عاتی مناسب برای مداخلات کتابانتخاب منابع اطلا

ای در مقطع کارشناسی ارشد کتابداری و اطلاع رسانی پزشکی حیطه

 3۴۰۱229با کد  ۱۴۰2مصوب دانشگاه علوم پزشکی اصفهان در سال 

 است. 
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