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 چکیده

-مناسبات اجتماعی نقش مهمی دارد و می درتنظیم شناختی هیجان : هدف

هدف پژوهش حاضر  .دهد تواند سلامت اجتماعی جامعه را تحت تاثیر قرار

ه مقابل یها وهیش نیب ةدر رابط جانیه یشناخت میتنظ گریواسطهنقش بررسی 

 :روش .بود با نیازهای ویژهدر مادران کودکان  یو سلامت اجتماع یا
 روش توصیفی از نوعحاضر از نظر هدف کاربردی و از نظر   پژوهش

 نیازهای با کودک دارای مادران تمامتحقیق جامعه آماری این همبستگی بود و 

گیری که با روش نمونهبود نفر  841حجم نمونه  .بود شهرستان نوشهر ویژه

به منظور گردآوری  .تصادفی ساده و بر اساس جدول مورگان انتخاب شدند

شیوه ای مقابله ای لازاروس و فولکمن  ةپرسشنامهای پژوهش از داده

 ةپرسشنامو  (3002) و جان گراس جانیه شناختی میتنظ ةپرسشنام، (8۸11)

ها و تحلیل داده به منظور تجزیه .استفاده شد( 3004) سلامت اجتماعی کییز

 نرم افزارهایبا  از میانگین، انحراف معیار، ضریب همبستگی و تحلیل مسیر

SPSS و 34 نسخه Amos داد نتایج نشان :هایافته .استفاده شد 32 نسخه 

ای و سلامت اجتماعی، های مقابلهبین شیوهدر ارتباط  هیجان شناختی تنظیم

 می توان نتیجه گیری کرد، :گیرینتیجه (.p> 08/0)ای دارد نقش واسطه

ای و سلامت اجتماعی های مقابلهبین شیوه رابطةدر  شناختی هیجانتنظیم 

  .ای داردنقش واسطه
، انجیه شناختی میتنظ ی،سلامت اجتماع ی،امقابله یهاوهیش کلیدیگان واژ

 .با نیازهای ویژهکان دمادران کو

 

The Role of Emotion Cognitive Regulation in 

Relationship between Coping Practices and Social 

Health in Employees of Mothers of  Children with 

special needs  
  
 

Navid Noori  

MA of General Psychology, Payame Noor University of Noshahr, 

Iran. 

* Reza Golpoor 
Assistant Professor, Department of Psychology, Payame Noor 
University of Noshahr, Iran.  
 

  Abstract 
Aim: Cognitive regulation of emotion plays an important role 

in social relationships and can affect the social health of 

society. The aim of the present study was to investigate the 

mediating role of cognitive emotion regulation in the 

relationship between coping methods and social health in 

mothers of children with special needs. Method: The present 

research was applied in terms of purpose and correlational in 

terms of descriptive method, and the statistical population of 

this research was all mothers with children with special needs 
in Nowshahr city. The sample size was 148 people who were 

selected by simple random sampling based on Morgan's table. 

In order to collect research data, Lazarus and Folkman (1988) 

Coping Style Questionnaire, Gross and John (2003) Cognitive 

Emotion Regulation Questionnaire and Keyes Social Health 

Questionnaire (2004) were used. In order to analyze the data, 

mean, standard deviation, correlation coefficient and path 

analysis were used with SPSS version 24 and Amos version 23 

software. Findings: The results showed that the cognitive 

regulation of emotion has a mediating role in the relationship 

between coping methods and social health (p<0.01). 
Conclusion: It can be concluded that the cognitive regulation 

of emotion plays a mediating role in the relationship between 

coping methods and social health.  
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 همقدم   

 این و کنندمی تجربه را زایی تنش زندگی و ملاحظه قابل مراقبتی درخواستهای ویژه نیازهای با کودکان والدین

 هایژگیوی با تنها نه دارند ویژه نیازهای با کودکان که افرادی . اندازدمی خطر به را افراد این روانی سلامت شرایط

 تواناییهای در نارسایی جسمی، محدویتهای عقلی، کارکرد کاهش زا،چالش رفتارهای نظیر کودکان این اصخ

 متفاوت تفسیرهای از ناشی هایبرچسب از همچنین بلکه ،مواجه محدود اجتماعی مهارتهای و خودمراقبتی به مربوط

  ))Kurowska, Kózka & Majda,2021(دهستن ، برندمی رنج

 را بیشتری تنیدگی یهایینارسای چنین بدون کودکان والدین با مقایسه در رشدی ناتوانیهای با کانکود والدین

 با مستمری ارتباط و هستند کودکان کنار در زیادی اوقات کهاین علت به مادران نقش میان، این در . کنندمی تجربه

 مراقبت در بیشتری مسئولیت پدران با مقایسه رد مادران کهاین علت به همچنین .شودمی آشکار بیشتر دارند، آنان

بنابراین شناسایی عوامل موثر در بروز این مشکلات ضروری . کنندمشکلات بیشتری را تجربه می دارند، کودکان از

 .)Jafari & Esmaeili,2015(است

رشعد و   شعرط مهعم   ه وهای بهداشتی جوامع  مختلع ، سعلامت اجتمعاعی آن جامعع     یکی از اصلی ترین ارزیابی

اجتماعی نقش عمده ای در کعارکرد   سلامتاز آنجا که  ؛جامعه وجود افراد آگاه، کارآمد و خلاق است آنشکوفایی 

 سعلامت جام  درتأمین  خانوادگی و اجتماعی دارد بدیهی است که برنامه ریزی صحیح و در تمام زمینه های فردی،

برخوردار نیسعت  روانی و اجتماعی کافی  سلامتکه از  دیفر .ضروری به نظر می رسد کاملاً افراد جامعهاجتماعی 

مبتلا . خود را با هنجارهای اجتماعی تطبیق دهد  ،نمی تواند با چالشهای ناشی از ایفای نقشهای اجتماعی کنار آمده

فعرد را از وضععیت فعلعی     ،ه خود را در معرض خطر قرار دادهشدن به هر فرد با اختلالات روانی، سلامت و جامع

 .)Churchill & Mishra, 2017(دداشت نسبی به سمت نوعی عدم تعادل روانی، عاطفی و شناختی سوق می دهع به

. شودبه معنای سلامت جسمی و روانی است و همچنین به نحوه حضور فرد در جامعه اطلاق میسلامت اجتماعی 

   .)Van der Velpen, 2022( یعنی فرد در جامعه با دیگران تعامل خوبی داشته باشد

هایی جدال برانگیز از مقابله های متمرکعز بعر مشعکل یعا     معمولاً در موقعیت اجتماعی مناسبافراد دارای سلامت 

های غیرقابل تغییر در نظر گرفتعه  ه می کنند، در حالی که در موقعیتهایی که به عنوان واقعیتتر استفاد مسئله مدار بیش

های براین سعبک ابنع . ه های متمرکز بر هیجان بیش تر استفاده می کننداز مقابل( مانند مرگ یکی از عزیزان)می شوند 

در  ،تغییرات درونی و بیرونی طرح ریعزی شعده   ةتفکر هدفداری است که برای ادار، عملکرد رفتاری و با ای مقابله

ی این مفهوم، مقابله محدود به نتایج موفقیت آمیز نمی شود بلکه شامل هر نوع کوشعش هدفمنعدی اسعت کعه بعرا     

 .)Keshavarz Afshar et al., 2018( شودکنترل فشارها، به رغم مؤثر بودن یا نبودن، می 

. های شناختی و رفتاری فرد برای جلوگیری، مدیریت و کاهش استرس اشاره داردای به تلاشسبکهای مقابله

وه اصلی مقابله های مسئله به دو گردر مقابل سلامت اجتماعی ها آن بر اساس عملکرد توان مقابله ای را می هایسبک

یم در جهت تغییر های مستقمقابله های مسئله مدار شامل کوشش. کنیممدار و مقابله های هیجان مدار، تقسیم بندی 
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به اداره و نیز مقابله های هیجان مدار . هایی است که در فرد یا محیط، استرس زا تلقی می شوندیا اصلاح موقعیت

 .)Stanislawski, 2019(شوداطلاق میها با استرسیم نتایج هیجانیِ همراه تنظ

سلامت اجتماعی بهداشت  .تواند سلامت اجتماعی جامعه را تحت تاثیر قرار دهدمی نیزتنظیم شناختی هیجان 

نهایت، جامعه  در ،دارای انگیزه و روحیه شاد بوده روانی، فردی و جمعی است که در صورت تحقق آن شهروندان

های محصول تعامل اجتماعی بین انتخاب درواق  زندگی سالم در بین اعضای خانواده. هد بودشاداب و سلامت خوا

 .)  Valizadeh et al., 2015( فردی از یک سو و محیط اجتماعی و اقتصادی خانواده از سوی دیگر است

 

تجربه هیجان و  بر نحوهتنظیم شناختی هیجان  که است حاکی از این و همکارانوالس سرانو های پژوهشی یافته

تعا  تنظیم شعناختی هیجعان    اهمیت .(Valls-Serrano, Caracuel, Verdejo-Garcia, 2016(گذارد تجلی آن تأثیر می

هعای تشخیصعی آسعیب شناسعی روانعی       از شعاخه  57/0در بیش از تنظیم شناختی هیجان  حدی است که مشکلات

 Janus(دارد وجعود  آماری اختلال های روانعی  ی چهارم راهنمای شخصی و موجود در متن تجدید نظر شده نسخه

& Bialystok, 2018(.    علاوه بر این، در آسیب شناسی روانی نظم جویی ناکارآمد تجارب هیجانی ممکن اسعت بعه

وجعود آینعد   ه خیلی شدید هستند ب اتهای مختل  رخ می دهد؛ این مشکلات ممکن است هنگامی که هیجان شیوه

یعا در زمعانی کعه راهبردهعای     ( رود به راهبردهای مطلوب اصلاح موقعیت از بین معی  مثلاً در وحشتزدگی دستیابی)

اش را ترک  مثلاً در فردی با اضطراب اجتماعی که به ندرت خانه)اند  هنوز ایجاد نشدهتنظیم شناختی هیجان  بهنجار

بهنجار هستند ولعی بعه    بردهاهنگامی که راه ای( احتمالاً هنوز فرو نشانی مناسب اجتماعی ایجاد نشده است. کند می

 Mehrinejad, Farah (روند داف دراز مدت شخص به کار میضعی ، غیر منعط  و در زمینه ای خارج از اه شیوة

Bijari, & Norouzi Naresi, 2017(( 
 و اعضعا   میعان  نزدیعک  روابط گری، والد های سبک طریق واز خانواده هیجانی وضعیت طریق هیجان از تنظیم

 .)Wang & Zhou, 2017( گیرنعد معی   قعرار  تعأثیر  تحت زناشویی، وروابط خانواده در تجارب به ا بخشیمعن نحوه

 شعناختی  ،ععاطفی  جی، نتعا فعردی  وتفاوتهعای  هسعتند  هیجعان متفعاوت   تنظعیم  راهبردهای از استفادهایشان در افراد

 با افراد سازگاری در مهمی شنق هیجان شناختی تنظیم که دادند دیگری نشان پژوهشهای وهمچنین دارد واجتماعی

 تنظیم توانایی .دهد قرار خود تاثیر تحت را افراد زندگی کیفیت می تواند می کند و بازی زندگی آور استرس وقای 

 اثعر  دیگرنیعز  مطالعه در .است مرتبط فیزیولوژیک، جسمانی، سلامت اجتماعی های پیامد از شماری با هیجان موفق

 قعرار  بررسعی  معورد  زبعان  شعناختی  تنظعیم  وراهبردهعای  ای مقابلعه  هایبر پاسخ ریرفتا – شناختی مداخله بخشی

 منفعی  حادثعه  با شدن روبرو هنگام در فرد شناختی دستگاه ارزیابی چگونگی (.Valls-Serrano et al., 2016(گرفت

 از خاصعی  واعانع  از اسعتفاده  میعان  دوطرفعه  تععاملی  از ناشعی  افراد روانی است سلامت برخوردار بالایی اهمیت از

  .)Kraaij & Garnefski, 2019(ست زا تنش موقعیت از درست وارزیابی شناختی هیجانات تنظیم راهبردهای

حفظ سلامت اجتماعی دارنعد؛ راهبردهعایی کعه     و تحول در ای برجسته نقش ایهای مقابلههیجان و سبک تنظیم

 .پعذیرد هعای گونعاگون اجتمعاعی صعورت معی     موقعیت ای که باو همچنین مقابلهدهد تنظیم هیجانی هر فرد ارائه می
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 و ای مقابلعه  هعای  شعیوه  بعین  رابطة در هیجان شناختی تنظیم گریواسطه نقش بررسی هدف این پژوهش بنابراین

 .بود با نیازهای ویژه کودکان مادران در اجتماعی سلامت

 شناسی روش

 ةجامع .بود یهمبستگ -توصیفی نوع ر روش ازنظر هدف از نوع کاربردی و از نظاز  یفیروش پژوهش حاضر توص

که بر اساس جدول  8400در سال  نفر 370به تعداد  نوشهر ویژه نیازهای بامادران کودکان شامل کلیه  زنیآماری 

 تهیه و شناسایی از بعد پژوهش، اجرای جهت .انتخاب شدند  ری تصادفی سادهروش نمونه گینفر به  841مورگان 

 اطلاعاتی و شد انجام مدرسه در حضور جهت لازم هماهنگی آنها والدین با استثنایی آموزان دانش اسامی فهرست

 پرسشنامة پژوهش، هدف شدن مشخص از بعد. شد داده قرار اختیارشان در آن اجرای از هدف و پژوهش مورد در

 در و دهند پاسخ شده رحمط سؤالهای به دقت با و امکان حد تا شد خواسته آنها از و شد ارایه مادران به مرتبط

 .گرفت قرار پژوهشگر اختیار در ،شده تکمیل هاپرسشنامه هفته دو مدت در و شد داده لازم توضیحات نیاز صورت

مورد به صورت شفاهی اطلاعاتی در  کنندگان شرکت تمام. 8:ژوهش حاضر به شرح ذیل بودملاحظات اخلاقی پ

این اطمینان به آزمودنیها داده شد که تمامی اطلاعات . 3.ردنددر صورت تمایل مشارکت ک پژوهش دریافت کرده،

  .دهد مانآنها محرمانه خوا

 :هاابزار گردآوری داده

: زیرمقیاس است که عبارتند از 1 و سوال ۶۶ دارای پرسشنامه این :ای لازاروس و فولکمن شیوه ای مقابلهمقیاس 

 -پعذیری؛ گریعز   گیری؛ خویشتنداری؛ جستجوی حمایت اجتمعاعی؛ مسعئولیت   گزینی یا فاصله مقابله مستقیم؛ دوری

زیرمقیاس در قالب دو زیرمقیاس کلی  1همچنین این . ریزی شده؛ ارزیابی مجدد مثبت اجتناب؛ مسأله گشایی برنامه

تعا  ، 0= بعه صعورت بعه کعار نبعردم      گذاریروش نمره. شوند راهبرد هیجان محور و راهبرد مسأله محور خلاصه می

فعرد در هعر مقیعاس از مجمعوع      نمرة. بود 2=و زیاد به کار بردم 3= ، بیشتر مواق  به کار بردم8= حدی به کار بردم

 ةابزار عبعارت اسعت از درجع   قابلیت اعتماد یا پایایی یک  .آیددست میامتیازات از سوالات مختص به آن مقیاس به

دازه نتایج ی در شرایط یکسان تا چه انگیر اندازه ابزار اینکه  نیثبات آن در اندازه گیری هر آنچه اندازه می گیرد یع

 ,Lazarus & Folkman(تاس آمده دست به  /.50روش آلفای کرونباخ بالای  با پایایی  .یکسانی به دست می دهد

  .دست آمدبه 54/0در این پژوهش میزان ضریب پایایی با روش آلفای کرونباخ  .)1984

هیجان به منظور اندازه گیری راهبردهعای   شناختی تنظیم پرسشنامه :گراس و جانهیجان تی تنظیم شناخ پرسشنامه

این پرسشعنامه مشعتمل بعر دو خعرده مقیعاس      . تدوین شده است 3002در سال  جانتنظیم هیجان توسط گراس و 

ی از به شدت درجه ا 5شرکت کنندگان در یک مقیاس لیکرت . استگویه  4گویه و سرکوب با  ۶ارزیابی مجدد با 

در پژوهش گراس و جان همبستگی درونی برای . پاسخ می دهند( 5با نمره )شدت موافقم  هتا ب( 8با نمره )مخالفم 

کعاریمن و وینگرهعوتس همبسعتگی درونعی را بعرای      . به دست آمعده اسعت   0/ 52و سرکوبی  5۸/0ارزیابی مجدد 

بعرای ارزیعابی    0/ 5۸میزان ضعریب آلفعای کرونبعاخ     .گزارش کردند 0/  5۸و برای سرکوبی  0/ 12ارزیابی مجدد 

به  0/  5۸و سرکوبی  12/0مجدد گزارش کرده است و در پژوهش حاضر مقدار آلفای کرونباخ برای ارزیابی مجدد 



 ۰۰                                                                   0410تابستان / 4شماره / مجله مطالعات اسلامی ایرانی خانواده   سال اول 

 

ارزیعابی   خرده مقیعاس  برایدر این پژوهش میزان ضریب پایایی با روش آلفای کرونباخ  .(Gross. 2016(دست آمد

 .دست آمدبه 0/ 55وبی و سرک 10/0مجدد 

این مقیاس دارای . ساخته شده است( 3004) پرسشنامه سلامت اجتماعی توسط کییز :پرسشنامه سلامت اجتماعی

 8 بعین  ارزشی دارای ماده هر که ( کاملا مخال  تا کاملا موافق)ای  گویه است با یک مقیاس لیکرت پنج درجه 31

شکلات اساسی جامعه امروز کعاهش انگیعزه بعرای کسعب تحصعیل و اخعذ       یکی از م: )، با سؤالاتی ماننداست 7 تا

سلامت ( نیستاز کفایت لازم برای توسعه مهارتهای زندگی برخوردار  موزشیآاحساس می کنم نظام . مدرک است

گزارش شد و روایعی   15/0در نسخه اصلی پرسشنامه  ضریب پایایی با روش آلفای کرونباخ. دسنج اجتماعی را می

در این پعژوهش میعزان ضعریب     .(Van der Velpen et al., 2022)یی و صوری آن نیز مورد تایید قرار گرفتمحتوا

 .دست آمدبه 13/0ارزیابی مجدد  خرده مقیاس برایپایایی با روش آلفای کرونباخ 

 34نسخه  SPSS   زارهایافبه منظور تجزیه و تحلیل اطلاعات از ضریب همبستگی و تحلیل مسیر با استفاده از نرم

 .دبو p> 08/0اری این پژوهش دیسطح معن. .استفاده شد 32نسخه  Amosو 
 

 ی پژوهشهایافته

برابعر  % 240۶دیعپلم،  فعوق % 8302دهندگان دیپلم، از پاسخ% 300۶نتایج به دست آمده نشان داد سطح تحصیلات 

 توجعه  با که داد نشان Kolmogorov-Smirnov  آزمون نتایج. ارشد و بالاتر بودبرابر با کارشناسی% 2307لیسانس و 

حلیعل  ت .اسعت ( P>07/0) اسعت  نرمعال  توزیع   بر منطبق درصد ۸7 اطمینان با هاداده توزی  ،Z شاخص مقادیر به

های کفایت نمونه جهت بررسی شاخص بود که در قدم اول Amosبرنامه  ی نیز مشتمل بر آزمون مدل مطابقاستنباط

 .شدبارتلت استفاده  آزمونو  KMOگیری از شاخص 

کعه مقعادیر هعر دو شعاخص در سعطح       دادهای کفایت نمونه گیری نشعان  به عنوان شاخص KMO نتایج آزمون 

بارتلت نیعز کمتعر    و مقدار معناداری آزمون 7/0برای تمای متغیرها بیشتر از  KMOمقدار معیار . مطلوبی قرار دارند

ام تحلیعل ععاملی اطمینعان حاصعل     دن حجعم نمونعه جهعت انجع    توان از مناسب بو بر این اساس می است 07/0از 

 (.8جدول )کرد
 پژوهش یرهایمتغ یبرا KMO شاخص و بارتلت آزمون جینتا (0)جدول

 آزمون بارتلت KMOشاخص  متغیرها

 000/0 171/0 های مقابلهشیوه

 000/0 52۸/0 سلامت اجتماعی

 000/0 510/0 تنظیم هیجان
 

P  > 10/0سطح معناداری 
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 .ارائه شده است 3نتایج ماتریس همبستگی در جدول 

 ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش (2)جدول 

سلامت  متغیرها

 اجتماعی

 مسئله محور هیجان محور سرکوبی ارزیابی مجدد

     1 سلامت اجتماعی

    8 47/0** ارزیابی مجدد

   8 -48/0** -28/0* سرکوبی

  8 -78/0** 21/0** 4۸/0** هیجان محور

 8 7۸/0** -2۸/0** 40/0** 75/0** مسئله محور

 P<0/05معناداری در سطح * ، P<0/01معناداری در سطح ** 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

برازش مدل مفهومی (0)شکل   

 

 

 توانمی ،یاجتماع سلامت با یامقابله یهاوهیشبین تنظیم شناختی هیجان  گریبا توجه به تأیید نقش میانجی

تنظیم شناختی  متغیر ارزیابی مجدد :بر همین اساس نتایج به دست آمده نشان داد. دکر رغیرمستقیم را محاسبهاث

به ترتیب تنظیم شناختی هیجان  سرکوبمتغیر و  -01/0 و 3۸/0به ترتیب دارای نقش میانجی به مقدار هیجان 

 (.2جدول).است  03/0 و 04/0دارای نقش میانجی به مقدار 

سلامت 

 اجتماعی

 ارزیابی مجدد

 سرکوبی

 مسئله محور

 هیجان محور

۷۳/۰  

۲٤/۰  

٤۱/۰  

۲۰/۰  

۲۲/۰-  

۲۲/۰  
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ضرایب مسیر (0)جدول  

 

 نتیجه tآماره  (β) ریمسضریب  مسیر

 تائید 2012 0048 ارزیابی >>مدارراهبرد مسئله

 تائید 3077 -0030 سرکوب >>مدارراهبرد مسئله

 تائید 508۸ -0083 ارزیابی >>مدارراهبرد هیجان

 تائید 3034 0083 سرکوب >> مدارراهبرد هیجان

 تائید 7003 0052 سلامت اجتماعی >>ارزیابی

 تائید 3002 -0034 سلامت اجتماعی >>سرکوب

 

  گیریو نتیجه بحث

و  یمقابله ا یها وهیش نیب ةدر رابط جانیه یشناخت میتنظ گرییانجیمنقش  یهدف پژوهش حاضر بررس

ظیم تن گریهای پژوهش نقش میانجیبود که بر اساس یافته با نیازهای ویژه در مادران کودکان یسلامت اجتماع

ی مورد تایید قرار گرفت و نتایج نشان داد هر یک از اجتماع سلامت با یامقابله یهاوهیشبین شناختی هیجان 

این یافته با . اجتماعی هر فرد تاثیر دارد بر سلامت ای وهای مقابلهبر شیوه تنظیم شناختی هیجان راهبردهای

، جسمانی، سلامت اجتماعی های پیامد از شماری با نهیجا موفق تنظیم توانایی مبنی برارتباط، گراس پژوهش

 ، نیز نشان دادند که حمایت(82۸2)جعفری و اسماعیلیهمچنین . )Gross. 2016(همخوان است ،فیزیولوژیک

 .ویژه ارتباط دارد نیازهای با کودکان دارای مادران تنیدگی در با مقابله هایشیوه با اجتماعی

ها بتوانند در شرایط مشعکل  شود که آناجتماعی افراد حاصل میزمانی سلامت توان گفت که ه میدر تبیین این یافت

افعرادی کعه از سعطح خعودکنترلی بعالایی      . دنع و تنش زا از راهبردهعای درسعت تنظعیم شعناختی هیجعان اسعتفاده کن      

زای خعود آگعاه   مشعکل  رفتعار  از علعل  فکار خود را تحت کنترل در آورده،توانند احساسات، رفتار و ابرخوردارند می

 ، دربعارة تواند عامل مهمی در هدایت فرد بعه تفکعر  خودکنترلی شناختی نیز می. ها را بازشناسی کنندشده، به راحتی آن

  ))Daban et al., 2022( های مثبت و منفی رفتار باشدجنبه

ب کش  عامل اسعترس و  ع راهبرد موجکنند، به دلیل اینکه این نوافرادی که از راهبردهای مسئله مدار استفاده می

در مقابل افرادی که از راهبردهای هیجان معدار اسعتفاده   . شودشود موجب افزایش سلامت افراد مین میاز بین بردن آ

راهبعرد   ))Bo et al., 2021(ماندشود اما عامل ایجاد استری برجا میمی کنند، صرفا موجب کاهش موقتی استرس می

دهد که میزان استفاده از برخعورد  ای شناختی برای مقابله با مسائل است، این یافته نشان میر، شیوهمداای مسألهمقابله



  ...در مادران یو سلامت اجتماع یامقابله یهاوهیش نیب ةدر رابط جانیه یشناخت میتنظ گریواسطهنقش : نوری و گلپور                       ۳۳

معدار  ای مسعأله تواند میزان سلامت را برآورد کنعد و بنعابراین اسعتفاده از راهبعرد مقابلعه     زا میمنطقی با عامل استرس

. گعذارد از این جهت بر بهبعود سعلامت فعرد تعأثیر معی     دهد که احساس کنترل و تسلط بر شرایط را به فرد انتقال می

هعا را از بعین ببعرد امعا عامعل      ن اسعت نشعانه  مدار موجب تعدیل هیجان شده، ممکیجانهمچنین استفاده از راهبرد ه

تواند به طور نامشهودی منجر به اختلال در سلامت شود بنابراین استفاده کمتعر  بنابراین می. کنداسترس را حذف نمی

همچنین در تبیینعی دیگعر در    ))Chauchard et al., 2013(بینی کندتواند افزایش سلامت فرد را پیشین راهبرد میاز ا

به دنبعال   منجر به تعدیل استرس افراد شده، های مقابله مؤثرتوان عنوان داشت که روشپژوهش میهای این مورد یافته

 و برخورد منطقعی بعا اسعترس اسعت،    یابی مدار ریشهه مقابله مسألهاز آنجایی ک. یابدآن عملکرد بهتر افراد افزایش می

توانعد  می داشته باشد و این تأثیر مثبت مادران کودکان با نیازهای ویژهماندگارتر و مؤثرتری بر عملکرد  تواند تأثیرمی

 ))Tough, Siegrist & Fekete. 2017(به ارمغان آورد آنهاسلامت فرد از جنبه روانی اجتماعی را برای 

و سعرکوبی   اجتنعاب  ی،درجامانعدگ  اختلالات روان شناختی هنگامی که راهبردهای مقابله ای ناسازگار مثل تفکر،

فکر اصلاح خود باورهای ناکارآمد را با شکست مواجهه می سازد تداوم می یابند و باعث معی شعوند کعه اطلاععات     

 قیم قوی ترین عامعل پعیش بینعی کننعدة    مقابله مست ))Chervonsky & Hunt. 2019(منفی در مورد خود افزایش یابند

 بعه  را گعزارش معی کردنعد،    درصد افرادی که نشانه های بیماری 27تا  37بر آن، علاوه .شناختی است های روان نشانه

رویدادهای تنش زای اخیعر زنعدگی خعود را بعا شعدت بیشعتری        میزان کمی از راهبردهای مقابلة موثر استفاده کرده، 

 ))Stanislawski , 2019( ی کردادراک م

 سعبک مقابلعه   بستن کار به با فرد .گیرند می قرار استفاده مورد حل مسئله برای شناختی مهارتهای مقابله فرآیند در

مشعکل   بعا  مقابلعه  هعای  راه اسعاس  ایعن  بعر  .کندمی استفاده حل مسئله برای شناختی مهارتهای از مدار مساله آمد کار

 از .شود می حاصل شناختی روان رضایت مشکل مناسب برای هایحل راه یافتن با معمولاً و وندش می بررسی مستقیماً

 ))Lezly et al., 2011(دهعد  می کاهش را وی و آشفتگی شود می فکری انسجام و نظم باعث وضعیت این سوی دیگر

 قابعل  اسعت  ممکن و گردد میشناسایی  بهتر نیز استرس منب  آمده دست به هیجانی و آرامش فکری انسجام سایه در 

 سعلامت  افعزایش  بعه  سوی دیگر از آن کردن ارزیابی کنترل قابل و سو یک از منب  کنترل شناخت .شود ارزیابی کنترل

   ))et al Wells,. 2011(شود می سلامت فرد وضعیت بهبود باعث و کند کمک فرد از جنبه روانی و اجتماعی

نسعبت بعه افعرادی کعه از لحعا       دارند،  بالایی هیجانی تنظیمد که افرادی که توان توضیح دا در تبیین این یافته می

و تمایلات خود  های هیجانی منفی خود سازگار می شوند مؤثرتری با تجربه گونة مهارتهای هیجانی ضعی  هستند به

 ))Burk et al., 2011 (برنددر برابر مشکلات به کار میای بهتری را رفتارهای مقابلهدر نتیجه . کنند را بیشتر ابراز می

ضعروری   هامحدودیتهر مطالعه ای به طور اجتناب ناپذیر دچار محدودیت می گردد که تفسیر یافته ها را در بستر 

 نوشهر مادران کودکان با نیازهای ویژه نمونه مورد مطالعههای پژوهش حاضر می توان گفت که از محدودیتمی سازد 

همچنعین از پرسشعنامه   . احتیاط و دانش کافی این کار صورت بگیعرد  با یدباافراد به سایر نتایج تعمیم  در اند که ودهب

نتایج یافتعه هعای   با توجه به . عنوان ابزار استفاده شده است که در پاسخگویی به آن احتمال سوگیری وجود داشتبه

ایر شعهرها صعورت پعذیرد تعا     این پژوهش در پدران کودکان با نیازهای ویژه و سع می شود  حاضر، پیشنهادپژوهش 

جهعت بهبعود تنظعیم هیجعانی، افعزایش       همچنین برگزاری کارگاه های آموزشعی  . قابلیت تعمیم بیشتری داشته باشد
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سلامت اجتماعی و به کاربردن شیوه های مقابله ای صحیح در برابر مشکلات برای مادران کودکان بعا نیازهعای ویعژه    

 .پیشنهاد می گردد

 تشکر تقدیر و 

 کردنعد،  شرکت که در این پژوهشنوشهر  مادران کودکان با نیازهای ویژة از کلیةدانند یسندگان بر خود لازم میون

 .دنکنتشکر و قدردانی 
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