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 ...اینجا  –پروپوزال های روانشناسی شناختی و موضوعات مشابه دانلود سایت 

پیش بینی راهبردهای تنظیم هیجان براساس ناگویی هیجانی و ویژگی های شخصیتی در سالمندان  موضوع:

 یزدساکن در مراکز نگهداری 

Predictors emotion regulation strategies on the basis of alexithymia and personality 

traits among residents of care centers Shiraz 

 هئلبیان مس

بهبود شرایط زندگی، مراقبت های بهداشتی و درمانی، افزایش طول عمر و امید به زندگی پدیده سالمندی را 

(. سالمندی فرآیندی است که با دگرگونی های عمیق در سه بعد 3131در جوامع به دنبال داشته است)حاتمی، 

انتقال به سرای سالمندان  (.3131اده، فیزیولوژیک، روان شناختی و جامعه شناختی انسان همراه است )میراب ز

به عنوان یکی از سخت ترین تجربیاتی است که سالمندان با آن مواجه هستند. اقامت در سرای سالمندان پیامد 

های روانی گوناگونی از جمله احساس طرد شدن، تنش روانی، افسردگی، تنزل، از دست دادن خانه و شانس 

که در متون مربوط به سالمندی، انتقال به سرای سالمندان  یدنبال دارد به طور تماس با خانواده و دوستان را به

 (. 5002، 3به عنوان مهم ترین جابجایی تاثیر گذار بر سالمندان شناخته شده است )چو
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( نشان داده است که بین سالمندان موفق و ناموفق شهر تهران در 3131برخی از تحقیقات به عنوان مثال بهینا )

، 3تنظیم هیجان وجه ذاتی گرایش های پاسخ هیجانی است )آمستادترهای تنظیم هیجان تفاوت دارند. راهبر

(. در واقع، تنظیم هیجان به اعمالی اطلاق می شود که به منظور تغییر یا تعدیل یک حالت هیجانی به کار 5003

دیل عاطفه منفی به کار رفته می رود. در متون روان شناختی، این مفهوم اغلب به منظور توصیف فرآیند تع

است. هرچند تنظیم هیجان می تواند در برگیرنده فرایندهای هشیار باشد، الزاما نیازمند آگاهی و راهبردهای 

(. تنظیم هیجان در مدیریت هیجان ها نقش اساسی ایفا می کند 3332، 1و مونوز 5آشکار نیست )گروس

 (.3333، 6و کمپوس 2، مومه4)سارنی

تنظیم شناختی هیجان دلالت بر شیوه شناختی دستکاری ورود اطلاعات فراخواننده هیجان دارد مفهوم کلی 

(. به عبارت دیگر، راهبردهای تنظیم شناختی هیجان، به 5002، 5004، 3و گروس 3؛ اوکسنر3333، 1)تامپسون

ردد. پژوهش های پیشین نحوه تفکر افراد پس از بروز یک تجربه منفی یا واقعه آسیب زا برای آنها اطلاق می گ

، 33، پذیرش30اند ملامت خویشرا به صورت مفهومی شناسایی کرده  نه راهبرد متفاوت تنظیم شناختی

، 3، دیدگاه پذیری32، ارزیابی مجدد مثبت34، تمرکز مجدد بر برنامه ریزی31، تمرکز مجدد مثبت35نشخوارگری
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(. راهبردهای تنظیم هیجان ممکن است 5005،  5003)گارنفسکی و همکاران،  1و ملامت دیگران 5فاجعه انگاری

انطباقی یا غیر انطباقی باشند. راهبردهای غیر انطباقی تنظیم هیجان نقش اساسی در شکل گیری و یا تداوم 

، 2؛ کیسلر، الاتونجی، فلدنر و فورسیت5030، 4هوکسما، شوییزر-اختلال های روان شناختی دارند )آلدالو، نولن

5030.) 

، 6اختلال در تنظیم هیجان موجب نقص و نارسایی در شناسایی و ابراز هیجان می شود )کریتلر از طرف دیگر،

تنظیم هیجان، یک اصل اساسی در شروع، ارزیابی و سازمان دهی رفتار سازگارانه و همچنین جلوگیری (. 5005

؛  5003، 3هاونو اسپین 3، کرایج1)گارنفسکیاز هیجان های منفی و رفتار ناسازگارانه محسوب می شود

 (.5005،  35و تریدز 33، کریج، وان دن کومر30گارنفسکی، لگرستی

اختلال ویژه در پردازش هیجانی است، که بیشتر به کاهش توانمندی در شناسایی و تشخیص  31ناگویی هیجانی

(. ناگویی هیجانی سازه ای چند وجهی 5033، 31و چانگ 36، جینگ32، اکسیو34هیجان ها اشاره دارد )چن
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مربوط به برانگیختگی  5و تمایز بین احساسات و تهییج های بدنی 3از دشواری در شناسایی احساسات متشکل

برای دیگران، قدرت تجسم محدود که بر حسب فقر خیال پردازی ها  1هیجانی، دشواری در توصیف احساسات

)تیلور و بگبی،  4مشخص می شود، سبک شناختی عینی )غیر تجسمی(، عمل گرا و واقعیت محور یا تفکر عینی

(. افراد مبتلا به ناگویی هیجانی، تهییج های بدنی بهنجار را بزرگ کرده، نشانه های 5000، 2؛ سیفونس5000

را از طریق شکایت های بدنی نشان می دهند  6بدنی انگیختگی هیجانی را بد تفسیر می کنند، درماندگی هیجانی

(. 3335، 1ه های جسمانی هستند )تیلور، پارکر، بگبی و اکلینو در اقدامات درمانی نیز به دنبال درمان نشان

پژوهش ها نشان داده اند که افراد مبتلا به ناگویی هیجانی در شناسایی صحیح هیجان ها از چهره دیگران مشکل 

( و ظرفیت آنها برای همدردی با حالت های 3336و همکاران،  3؛لنی3331، 3دارند )پارکر، تیلور و بگبی

 (.3333، 33؛ مک دوگال3313، 30؛ کریستال3331دیگران محدود است )تیلور، هیجانی 

از سویی دیگر ناگویی هیجانی خود به عنوان اختلالی در تنظیم هیجان شناخته می شود )بشارت و شهیدی، 

( که در آن اطلاعات هیجانی به درستی دریافت نمی شوند و به صورت مناسب از طریق پردازش شناختی 5033

ارزیابی قرار نمی گیرند. پژوهش ها نشان می دهند افراد مبتلا به ناگویی هیجانی نه تنها در ابراز کلامی مورد 

؛ جسیمر و مارخام، 3334هیجان، که در پردازش شناختی هیجان نیز دچار مشکل هستند )برن بام و پرایس، 
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ابراین، ناگویی هیجانی با ایجاد اختلال در (. بن5001، 3سانچز، اتوگارسیا، اوتیز سوریا-؛ به نقل از مارتینز3331

پردازش شناختی هیجان ها می تواند احتمال استفاده از راهبردهای تنظیمی غیر انطباقی را افزایش دهد. از سوی 

پذیرفتنی و شخصی را به دیگران به ناگویی هیجانی، هیجان های نا دیگر، پژوهش ها نشان داده اند که افراد مبتلا

د و در مواقعی که با شکست روبرو می شوند، دیگران را سرزنش می کنند و آنها را مسئول نسبت می دهن

اشتباهات شان می دانند. هم چنین آنها در بعضی مواقع که با شکست مواجه می شوند، خود را ملامت می کنند 

 (. 5003و همکاران،  5)مورمن

عامل نورزگرایی و برون گرایی  مانندصیتی مطالعات نشان داده است بین ناگویی هیجانی و و عوامل شخ

(. این یافته ها نشان داده 3333، 1؛ لامینت، بگبی، وگنر، تیلور و پارکر3334رابطه وجود دارد )بگبی و همکاران، 

است که ناگویی هیجانی با نورزگرایی همبستگی مثبت و با برون گرایی همبستگی منفی دارد. علاوه بر آن 

عدم نظم دهی هیجانی، مهم ترین عامل تغییر پذیری و ناپایداری شخصیت داده است  نشانمطالعات متعدد 

( در پژوهش خود بر روی بزهکاران عنوان کردند 5003و همکاران ) 2(. همچنین موریاتی5005، 4است )هارت

م و در صورتی که بزهکاران دقت بیشتری در برچسب زنی حالات هیجانی دیگران به خرج دهند، با کنترل خش

تکانشوری قادر به درک و شناسایی هیجانات خود و دیگران خواهند بود و همچنین مشکلات آنها در کنترل 

 میز بر طرف می شود.آخشم و پایه ریزی روابط معنادار با دوستان خود به نحوی مسالمت 

عرصه زندگی شخصی و شخصیت به عنوان عاملی تعیین کننده، می تواند تمامی رفتارهای انسان را در بنابراین، 

اجتماعی تحت تاثیر قرار داده و )گاهی در اثر صفات و ویژگی های ناسازگارانه( فرد و اطرافیان وی را با 
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هایی که در وجود یک فرد، یژگیوشخصیتی به مجموع  هایویژگی (.3330، 3مشکل جدی مواجه کند)اسچولز

گردد. ساختار شخصیت بر یمشود، اطلاق یمایرین به طور دایم وجود دارد و موجب تمایز وی از س تقریباً

 .(3134 همکاران، و شکریاست )اساس الگوهای مختلف تبیین شده 

بر هیجان،  هاآن تأثیرشخصیتی و  هایویژگیهای زیادی در زمینه یهنظری، شناختروانی علوم گسترهدر 

ین پرکاربردترکاستا و مک کری یکی از تفکر و رفتار تبیین شده است که در این بین مدل پنج عامل بزرگ 

شخصیتی؛ ژنتیکی، ثابت و الگوهایی  هایویژگیکند، یمی اخیر است که مطرح هاسالهای شخصیت در یهنظر

ی است و هر بعد شامل چندبعداز افکار، احساسات و رفتار هستند. در این مدل؛ شخصیت یک مفهوم 

گرایی، گشودگی، اند از؛ روان رنجوری، برون( عبارتهالعامباشد، این ابعاد )ی از صفات میامجموعه

 (.3133شناسی )فراهانی، خوشایندی و وظیفه

توان گفت که پایه و اساس عامل روان رنجوری را تجارب و هیجانات منفی و در یک نگاه کلی می

ثباتی بیپذیری، پرخاشگری و خشونت، دهد. اضطراب، افسردگی، کم رویی، آسیبنامطلوب تشکیل می

ی تجربهگرایی عاملی است که های این عامل است. برونهیجانی و حساسیت و زودرنجی از جمله ویژگی

هیجانات مثبت، قاطعیت و جرات ورزی، هیجان خواهی، اجتماعی بودن و صمیمیت، پرحرف و پر انرژی 

(. عامل گشودگی؛ 5002، 2و دو قرتی 4، روبینس1، کاسیلاس5باشد )کوکیمهای آن بودن از مشخصه

ها و پذیری در برابر تجارب، خلاقیت، کنجکاوی، تخیل، ابتکار، درک احساسات و پذیرش ارزشانعطاف

داری، دوستی، همدردی، خویشتنگیرد. عامل خوشایندی با صفاتی چون نوعهای جدید را در بر میایده
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شناسی و و مسئولیت پذیری، وظیفههایی چون احساس بخشندگی و سخاوت و وفاداری همراه است و ویژگی

شناسی هستند های عامل وظیفهداری، نظم و ترتیب، کفایت، تمایل به پیشرفت و محتاط بودن مشخصهخویشتن

 (.5003، 5و پترسون 3)هیرش

بنابراین با توجه به آنچه که گفته شد پژوهش حاضر به دنبال پاسخگویی به این سوال است که آیا راهبردهای 

پیش  یزدیجان براساس ناگویی هیجانی و ویژگی های شخصیتی در سالمندان ساکن در مراکز نگهداری تنظیم ه

 بینی می شود؟

 اهمیت و ضرورت:

روند پیر شدن جمعیت در سال های اخیر شتاب بیشتری گرفته در اهمیت پژوهش حاضر می توان گفت که 

آن روبرو می شوند، توجه به مقوله سلامت روان در  و تعدد و تنوع استرس هایی که افراد در دوران سالمندی با

(. پدیده افزایش جمعیت سالمندان یکی 3131دوره سالمندی را به یک ضرورت تبدیل کرده است )میراب زاده، 

از مهم ترین چالش های اقتصادی، اجتماعی و بهداشتی در قرن بیست و یکم به شمار می رود. سالمندان به 

رو به پیر شدن می رود، فرد سالخورده به طور  راه توسعه هستند و در جهانی که سریعاً منزله نیروی جدیدی در

روز افزونی نقش اساسی در انجام کارهای داوطلبانه، انتقال تجربه و دانش، کمک به اعضای خانواده یا ایفای 

شمار جمعیت  (.3131سالگی است)حاتمی،  62نقش مراقبتی به عهده خواهد داشت. سن شروع سالمندی از 

 3320سال آینده نیز سه برابر خواهد شد. در سال  20سال گذشته سه برابر شده است و در  20سالمندان در 

سال بعد شمار افراد سالمند سه برابر شد  20میلیون نفر سالمند در سرتاسر جهان وجود داشت،  502نزدیک به 
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به  5020بینی می شود که جمیعت سالمند در سال  میلیون نفر رسید. در نیمه قرن حاضر نیز، پیش 606و به 

 (.3130میلیارد نفر برسد)شیخ الاسلامی و همکاران، 

همزمان با افزایش تعداد سالمندان موضوع وابستگی آنان به افراد دیگر مطرح می شود. موضوع هایی مانند 

به دیگران می شود. مراقبت  بیماری، ناتوانی، اختلال ذهنی، فوت همسر و فقر سبب وابستگی افراد سالمند

فرزندان از والدین ناتوان ممکن است آنها را تحت فشار های جسمانی، عاطفی و مالی قرار دهد که باعث 

تغییرات کیفی روابط بین افراد و خانواده ها می شود. پیامد این تغییرات، ایجاد مشکل در مراقبت، نگهداری و 

 (. 5006، 3دان رو به افزایش است )اسکو کو، راپاتونی و فانتونیتامین مایحتاج سالمندان در سرای سالمن

و در تمام اختلالات  Iعلاوه بر آن، نشانه های نارسایی تنظیم هیجان در بیش از نیمی از اختلالات محور

(. شواهد پژوهشی همچنان نشان می دهند که تنظیم مشکل 3333، 5اتفاق می افتد )گروس IIشخصیتی محور

-ا، نظیر خشم و اضطراب در بروز مشکلات جسمانی مانند بیماری های قلبی عروقی و معده ایدار هیجان ه

(. به همین دلیل نیز، راهبردهای تنظیم هیجان 3331، 2و پین بیکر 4؛ بیری3334، 1روده ای نقش دارند )بگلی

، 6؛ ماهونی3333س، موضوع مورد علاقه بسیاری از پژوهشگران، نظریه پردازان و متخصصان بالینی است )گرو

3332.) 

 گوناگون انواع تداوم و ایجاد در غیرمستقیم و مستقیم صورت به شخصیتی عوامل از طرف دیگر،

 هایمؤلفه نقش کردن روشن درصدد مطالعات از کثیری گروه منظور این به. دارند دخالت هاناسازگاری

                                                           
1 Scocco, P., Rapattoni, M., & Fantoni, G 
2- Gross, J. J 
3- Begley, T. M 
4- Berry, D. S 
5-Pennebaker, J. W 
6- Mahoney, M. J 



 شخصیتی خاص هایویژگی از برخی(. 0035 ،3برکی وان) اندبوده سالم و بالینی هایجمعیت در شخصیتی

. دهند نشان خود از متعادل و سازگارانه رفتارهای زندگی، گوناگون هایموقعیت در افراد تا شودمی باعث

 و اختلالات برخی بروز مورد در احتمالی اقدامات یا پیشگیری در شخصیت، درباره لازم دانش و آگاهی داشتن

 کند. کمک فرد به دتوانمی شخصیتی هاینابسامانی

 مواردی که در ذیل به آن اشاره شده دلیل بر اهمیت وضرورت انجام این تحقیق  بوده است:

پیش بینی راهبردهای تنظیم هیجان براساس ناگویی هیجانی و ویژگی های شخصیتی در سالمندان نیاز به -

 ؛یزدساکن در مراکز نگهداری 

مهمی در طرح های آموزشی و مداخلات مرتبط با راهبردهای تنظیم درک روابط این سازه ها، می تواند نقش  -

 هیجان داشته باشد.

 عدم وجود پژوهشی جامع در این حوزه؛-

 ایجاد زمینه برای انجام پژوهش های بیشتر وهمه جانبه در این حوزه.-

ن موضوع تحقیقات تنظیم هیجانی با توجه به تازگی آن و علی رغم اهمیت فراوان آن در کشور در رابطه با ای

و استفاده از تکنیک های جه به فراگیر شدن رویکرد شناختی بسیار اندکی صورت گرفته است و همچنین با تو

برخاسته از رویکرد شناختی برای مراجعان توسط روان شناسان، تلاش در جهت دستیابی به منابع جدید 

 افراد نیازمند باشد امری ضروری است. اطلاعاتی در این زمینه که بتواند یاری رسان در جهت کمک به

نتایج حاصل از این پژوهش، می تواند چشم اندازی روشن و عملی برای مشاوران و روان درمانگران فراهم 

نماید. به علاوه، نتایج پژوهش می تواند مبنای نظری و عملی مناسبی برای بهبود هیجان ها و تنظیم آن در 

                                                           
1-Van  Berke, H 



پیش ز قبیل مراکز مشاوره در دانشگاهها، کلنیک ها و غیره قرار گیرد. لذا موسسات مختلف آموزشی و درمانی ا

بینی راهبردهای تنظیم هیجان براساس ناگویی هیجانی و ویژگی های شخصیتی در سالمندان ساکن در مراکز 

 ضرورت پیدا نمود.  یزدنگهداری 

 پژوهش پیشینه

 بین رابطه در هیجان شناختی تنظیم راهبردهای کننده تعدیل نقش ( پژوهشی با هدف3135بشارت و همکاران)

 پسر، 531) دبیرستانی آموز دانش 441 پژوهش، این در شخصی انجام دادند. بین مشکلات و هیجانی ناگویی

 انسانی، علوم های حوزه در تحصیلی مختلف هایرشته از تهران شهر مدارس در تحصیل به مشغول( دختر 510

 مقیاس ،(CERQ) هیجان شناختی تنظیم نامه پرسش کنندگان شرکت. دندکر شرکت ریاضی و تجربی علوم

 نتایج. کردند تکمیل را( IIP-60) شخصی بین مشکلات مقیاس و FTAS)-50) تورنتو هیجانی ناگویی

 منفی همبستگی شخصی بین مشکلات و هیجان شناختی تنظیم انطباقی راهبردهای بین که داد نشان پژوهش

 شخصی بین مشکلات با هیجانی ناگویی و هیجان شناختی تنظیم غیرانطباقی راهبردهای. دارد وجود معنادار

 هیجان شناختی تنظیم راهبردهای که داد نشان تعدیلی رگرسیون تحلیل نتایج. داشتند معنادار مثبت همبستگی

 .کنند تعدیل را شخصی-بین مشکلات و هیجانی ناگویی بین رابطه توانند می

 بین رابطه در هیجان شناختی تنظیم راهبردهای ای واسطه ( پژوهشی با هدف  نقش3131بشارت و همکاران )

 دانشجویان از نفر 113 تعداد من انجام دادند. دفاعی های سبک با خشم نشخوار و خشم هیجانی، ناگویی

 خهنس تا شد خواسته کنندگان شرکت از. کردند شرکت پژوهش این در( مرد 343 زن، 551) تهران دانشگاه

 خشم نشخوار مقیاس ،(MAI) بعدی چند خشم مقیاس ،(FTAS-20) تورنتو هیجانی ناگویی مقیاس فارسی

(ARS)، هیجان شناختی تنظیم پرسشنامه (CERQ )دفاعی های سبک پرسشنامه و (DSQ )کنند تکمیل را .



 معنادار منفی رابطه رشدیافته دفاعی سبک با خشم نشخوار و خشم هیجانی، ناگویی که داد نشان پژوهش نتایج

 با هیجان شناختی تنظیم انطباقی راهبردهای همچنین. داشتند معنادار مثبت رابطه نایافته رشد دفاعی سبک با و

 نوروتیک و رشدنایافته دفاعی سبک با هیجان شناختی تنظیم غیرانطباقی راهبردهای و رشدیافته، دفاعی سبک

 بین رابطه در هیجان شناختی تنظیم راهبردهای که داد نشان سیرم تحلیل نتایج. داشتند معنادار مثبت رابطه

 پژوهش، این های یافته اساس بر. کنند نمی ایفا معناداری ای واسطه نقش دفاعی های سبک و هیجانی ناگویی

 سبک با خشم نشخوار و خشم بین رابطه در هیجان شناختی تنظیم غیرانطباقی راهبردهای ای واسطه نقش

 نقش هیجان، شناختی تنظیم راهبردهای دیگر سوی از. بود دیگر متغیرهای از نیرومندتر افتهرشدنای دفاعی

 سبک و خشم بین رابطه به نسبت دفاعی، های سبک و خشم نشخوار بین رابطه در را نیرومندتری ای واسطه

 .داد نشان دفاعی های

 سبک بین رابطه در هیجان ختیشنا دهی نظم راهبردهای ای واسطه ( پژوهشی با هدف نقش3135بشارت )

 در داوطلب صورت به( زن 343 مرد، 332) تهرانی مرد و زن 526 هیجانی انجام دادند. ناگویی و دلبستگی های

 ،AAI) بزرگسال دلبستگی سیاهه شد خواسته پژوهش در کنندگان شرکت از. کردند شرکت پژوهش این

 نظم پرسشنامه و( 3334 تیلور، و پارکر بگبی، ،FTAS) تورنتو هیجانی ناگویی مقیاس ،(5033 ،3134 بشارت،

 سبک بین دادند نشان نتایج. کنند تکمیل را( 5006 کرایج، و گارنفسکی ،CERQ) هیجان شناختی دهی

 ناگویی با دوسوگرا و اجتنابی دلبستگی های سبک بین و معنادار منفی رابطه هیجانی ناگویی با ایمن دلبستگی

 و یافته سازش راهبردهای دسته دو دادند نشان رگرسیون تحلیل نتایج. دارد وجود نادارمع مثبت رابطه هیجانی

 ای واسطه تاثیر هیجانی ناگویی و دلبستگی های سبک بین رابطه در هیجان شناختی دهی نظم نایافته سازش



 شناختی دهی منظ نایافته سازش و یافته سازش راهبردهای طریق از ناایمن و ایمن دلبستگی های سبک. دارند

 .کنند می بینی پیش را هیجانی ناگویی به مربوط تغییرات متضاد جهت دو در هیجان

 سلامت و هیجان شناختی دهی نظم راهبردهای نقش ( پژوهشی با هدف3133آبادی ) فتح زادگان و عیسی

 به نمونه عنوان به( زن 513 مرد، 331) ارومیه دانشگاه دانشجوی 413 خلقی انجام دادند. ناگویی در عمومی

 هیجان شناختی دهی نظم راهبردهای های پرسشنامه با و انتخاب ای طبقه تصادفی برداری نمونه شیوه

 فارسی مقیاس و( 3313 هیلر، و برگ گلد) عمومی سلامت پرسشنامه( 5005 اسپینهاون، و کرایچ گارنفسکی،)

 پیرسون همبستگی آزمون از استفاده با ها داده. ندشد ارزیابی( 3334 تیلور، و پارکر بگبی،) تورنتو خلقی ناگویی

 زیرمقیاس تمام با خلقی ناگویی که دادند نشان نتایج. گرفتند قرار تحلیل مورد گام به گام رگرسیون تحلیل و

 و خود سرزنش دیگران، سرزنش ابعاد با خلقی ناگویی همچنین،. دارد معنادار مثبت رابطه عمومی سلامت های

 بین از. داشت معنادار منفی رابطه پذیرش و مجدد مثبت توجه ابعاد با و معنادار، مثبت رابطه اری،آمیزپند فاجعه

 سرزنش و آمیزپنداری، فاجعه و خود سرزنش پذیرش، اضطراب، اجتماعی، وری نارساکنش پژوهش، متغیرهای

 عمومی سلامت باشد، بالاتر خلقی ناگویی چقدر هر. کردند تبیین را خلقی ناگویی واریانس از درصد 52 دیگران

 .بود خواهد ناکارآمدتر شناختی دهی نظم راهبردهای کاربرد و تر پایین

 های سبک شخصیتی، صفات بررسی ( پژوهشی با هدف3133) داوودی افشاری و هنرمند، زاده مهرابی

 منظور این به خلقی انجام دادند. ناگویی های بین پیش عنوان به جنسیت و زا تنیدگی رویدادهای دلبستگی،

 چند تصادفی گیریروش نمونه اهواز، به چمران شهید دانشگاه ازدانشجویان نفر 343 حجم به اینـمونه

 جهت گروه دو اولیه ینمونه از .گردید ارائه«تورنتو خـلقی ناگویی»مـقیاس هاآن وبه شد بـرگزیده ایمرحله

 الکسی افرادغیر گروه و( n -303)تایمیک دالکسیافرا گروه شامل شدند، که انتخاب سؤال پژوهش آزمون



 مقیاس»،«بزرگسال های دلبستگیسبک نامه پرسش»، «نئو شخصیتی سیاهۀ»افراد این به.بودند( n -301)تایمیک

 همزمان ممیز تحلیل نتایج.شد ممیزاستفاده تحلیل روش از هاداده  تحلیل برای .شد ارائه«زندگی رویدادهای

 تبیین به قادر حاصل تابع .کرد بینیراپیش خلقی ناگویی توانمی فوق متغیرهای کمک که به داد نشان

تحلیل  .کردمـی منتسب خود هایگروه به به درستی را افراد از%31/1 و بود گروه دو تفاوت ازواریانس41%

 فراخ بی، توافق واضطرا/دوسوگرا بودن، دلبستگی خویی، وجدانی رنجور روان که داد نشان نیز گامبهگـام ممیز

  .هستند سهیم دوگروه تمایز در متغیرها سایر از بیش ذهنی

( پژوهشی با هدف بررسی نقش واسطه ای راهبردهای نظم جویی شناختی در رابطه 5034بشارت و شهیدی )

 535دانشجو در مقطع کارشناسی ) 216بین سبک های دلبستگی و ناگویی هیجانی انجام دادند. برای این منظور 

پسر( از دانشگاههای دولتی تمرهان در این پژوهش شرکت داشتند.نتایج نشان داد که هر دو روش  524دختر و 

 تنظیم هیجانی سازگار و ناسازگار در رابطه بین دلبستگی و ناپویی هیجانی نقش واسطه ای داشتند.

 اهداف:

 هدف کلی

ویژگی های شخصیتی در سالمندان  پیش بینی راهبردهای تنظیم هیجان براساس ناگویی هیجانی و -

 .یزدساکن در مراکز نگهداری 

 اهداف جزیی

 ؛یزدپیش بینی راهبردهای تنظیم هیجان براساس ناگویی هیجانی در سالمندان ساکن در مراکز نگهداری  .3



پیش بینی راهبردهای تنظیم هیجان براساس ویژگی های شخصیتی در سالمندان ساکن در مراکز  .2

 ؛یزدنگهداری 

 یه ها:فرض

 فرضیه اصلی

راهبردهای تنظیم هیجان براساس ناگویی هیجانی و ویژگی های شخصیتی در سالمندان ساکن در مراکز  -

 پیش بینی می شود. یزدنگهداری 

 فرضیه های فرعی

پیش بینی  یزدراهبردهای تنظیم هیجان براساس ناگویی هیجانی در سالمندان ساکن در مراکز نگهداری  .3

 می شود.

ی تنظیم هیجان براساس ناگویی هیجانی و ویژگی های شخصیتی در سالمندان ساکن در مراکز راهبردها .2

 پیش بینی می شود. یزدنگهداری 

 

 تعاریف مفهومی و عملیاتی متغیرها

 نظم جویی شناختی هیجانی



ت نظم جویی هیجانی به راهبردهایی اطلاق می شود که به منظور کاهش، افزایش یـا نگهداشـ :یمفهوم فیتعر

(. و به فراینـدهایی شـناختی اطلـاق مـی شـود کـه 5003تجارب هیجانی مورد استفاده قرار می گیرد )گروس، 

 (.5001اطلاعات برانگیزاننده ی هیجانی را مدیریت می کند )گارنفسکی و همکاران، 

 یشـناخت میاست که فرد از پرسشـنامه تنظـ یینمره ا جانیه میتنظ یپژوهش راهبردها نیدر ا :یاتیعمل فیتعر

 ( بدست آورده است.5005و همکاران ) یگارنفسک جانیه

 ناگویی هیجانی

ناتوانی در پردازش شناختی اطلاعات هیجانی و تنظیم هیجان، نارسایی هیجانی نامیده می  تعریف مفهومی:

(. نارسایی هیجانی سازه ای است چند وجهی متشکل از دشواری در شناسایی 5000، 5و تیلور 3شود )بگبی

حساسات و تمایز بین احساسات و تهیج بدنی مربوط به برانگیختگی هیجانی؛ دشواری در توصیف احساسات ا

برای دیگران، قدرت تجسم محدود که بر حسب فقر خیال پردازی ها مشخص می شود؛ سبک شناختی عینی 

 (.0005، 1؛ سیفنوس5000)غیر تجسمی(، عمل گرا و واقعیت گرا یا تفکر عینی )تیلور و بگبی، 

 نارسایی هیجانی پرسشنامه در پژوهش حاضر نمره ای است که فرد از نارسایی هیجانی تعریف عملیاتی:

 کسب کرده است. ، (TAS-20) تورنتو

 گی های شخصیتیویژ

                                                           
1 Bagby, R. M 
2Taylor 
3Sifneos, P. E 



های فرد یا افراد است که شامل الگوهای ثابت فکری، شخصیت، بیانگر آن دسته از ویژگی تعریف مفهومی:

 (.3136؛ ترجمه کدیور و جوادی،5003است )پروین و جان،عاطفی و رفتاری آنه

عاملی  جپرسشنامه پندر این پژوهش ویژگیهای شخصیتی نمره ایی است که فرد از  تعریف عملیاتی:

 است. ( بدست آوردهNEO-FFIشخصیت کاستا و مک کری)

 روش:

 .استی همبستگ نوع ازی فیتوص حاضر، پژوهش روش

 یری:جامعه، نمونه و روش نمونه گ

 را تشکیل می دهند. یزد شهر جامعه پژوهش حاضر کلیه سالمندان ساکن در مراکز نگهداری

 نفر در نظر گرفته شد. 500روش نمونه گیری به شیوه در دسترس می باشد و تعداد نمونه 

 پژوهش ابزار

 (TAS-20) تورنتو ناگویی هیجانی پرسشنامه

ماده ای است و سه زیر مقیاس  50( یک آزمون 3334، 1و تیلور 5، پارکر3تورنتو )بگبیناگویی هیجانی مقیاس 

را در مقیاس پنج درجه ای  6و تفکر عینی 2، دشواری در توصیف احساسات4دشواری در شناسایی احساسات

                                                           
1Bagby M 
2 Parker, J.D.A 
3 Parker, J.D.A 
4 Difficulty Identifying Feelings 
5 Difficulty Describing Feelings 
6 Externally Oriented Thinking 



)کاملا موافق( می سنجد. یک نمره کل نیز از جمع نمره های سه زیر  2)کاملا مخالف( تا نمره  3لیکرت از نمره 

کلی محاسبه می شود این مقیاس برای اجرا در نمونه های عمومی و بالینی نارسایی هیجانی  مقیاس برای

روش نمره  (.3135مناسب است. و می تواند بر حسب شرایط به صورت فردی یا گروهی اجرا شود )بشارت، 

تعلق  2نمره « افقکاملاً مو»و به پاسخ  3نمره « کاملاً مخالف»گذاری پرسشنامه به شیوه لیکرت است. به پاسخ 

و به پاسخ  2نمره « کاملاً مخالف»نمره گذاری معکوس دارند: پاسخ  33و  33، 30، 2، 4می گیرد. گویه های 

تعلق می گیرد. هر چه افراد نمراتشان در این خرده مقیاس ها بیشتر باشد نشان دهنده  3نمره « کاملاً موافق»

 (.3334)بگبی و همکاران،  ی باشدمشکل بیشتر در زمینه بیان و تشخیص احساسات م

 الف( مولفه ها و سوالات مربوط به هر مولفه

این خرده مقیاس توانایی آزمودنی در شناسایی (: DIFمقیاس دشواری در تشخیص احساسات )

و  31، 3، 1، 6، 1، 3احساساتش و تمایز میان احساسات با حسهای بدنی را ارزیابی می کند که شامل سوالات 

 شد.با می 34

این خرده مقیاس توانایی شخص در بیان احساسات و  (:DDFمقیاس دشواری در توصیف احساسات )

، 4، 5اینکه آیا قادر است احساسات خودش را در قالب لغات بیان کند یا خیر، می سنجد که شامل سوالات 

 باشد. می 31و  35، 33

عمیق شدن فرد در احساسات درونی  این خرده مقیاس میزان درون نگری و (:EOTمقیاس تفکر عینی )

)بگبی، پارکر  می باشد 50و  33، 33، 36، 32، 30، 3، 2خودش و دیگران را بررسی می کند که شامل سوالات 

 (.3334و تیلور، 



در پژوهش های متعدد  50-ویژگی های روان سنجی مقیاس نارسایی هیجانی تورنتوروایی و پایایی. 

(. در نسخه ی فارسی مقیاس 5003؛ پارکر، تیلور و بگبی، 5000ر و بگبی، )تیلو بررسی و تایید شده است

، ضرایب آلفای کرونباخ برای نارسایی هیجانی کل و سه زیر مقیاس دشواری در 50-نارسایی هیجانی تورنتو

 15/0، و 12/0، 35/0، 32/0شناسایی احساسات، دشواری در توصیف احساسات و تفکر عینی به ترتیب 

 (.3133که نشانه ی همسانی درونی خوب مقیاس است )بشارت، گنجی، محاسبه شد

نفری در دو نوبت با فاصله ی  61در یک نمونه ی  50-پایایی باز آزمایی مقیاس نارسایی هیجانی تورنتو

برای نارسایی هیجانی کل و زیر مقیاس های مختلف تایید شد. روایی همزمان  11/0تا  =10/0rچهار هفته از 

بر حسب همبستگی بین زیر مقیاس های این آزمون و مقیاس های هوش  50-رسایی هیجانی تورنتومقیاس نا

هیجانی، بهزیستی روان شناختی و درماندگی روان شناختی بررسی و مورد تایید قرار گرفت. نتایج ضرایب 

ش هیجانی همبستگی پیرسون نشان داد که بین نمره ی آزمودنی ها در مقیاس نارسایی هیجانی کل با هو

(003/0p< ،10/0-r=(با بهزیستی روان شناختی )003/0p< ،63/0-r= و با درماندگی روان شناختی )

(003/0p< ،44/0r= همبستگی معنادار وجود دارد. ضرایب همبستگی بین زیر مقیاس های نارسایی هیجانی و )

سه عامل را در نسخه ی فارسی متغیرهای فوق نیز معنی دار بودند. نتایج تحلیل عاملی تاییدی نیز وجود 

( ضرایب 3133(.  در پژوهش بشارت و گنجی )5001)بشارت،  تایید کردند 50-مقیاس نارسایی هیجانی تونتو

آلفای کرونباخ زیر مقیاس های دشواری در شناسایی احساسات، دشواری در توصیف احساسات و تفکر عینی 

 .محاسبه شد 34/0و  12/0، 11/0، 33/0را به ترتیب 

این پرسشنامه، پرسشنامه چند بعدی است که توسط گارنفسکی و همکاران پرسشنامه تنظیم شناختی هیجان. 

( تدوین شده و جهت شناسایی راهبردهای مقابله ای شناختی افراد پس از تجربه کردن وقایع یا موقعیت 5005)



له ای که به صورت آشکار بین افکار های منفی مورد استفاده قرار می گیرد. برخلاف سایر پرسشنامه های مقاب

فرد و اعمال واقعی وی تمایز قائل نمی شوند، این پرسشنامه افکار فرد را پس از یک تجربه ی منفی یا وقایع 

 35آسیب زا ارزیابی می کند. این پرسشنامه یک ابزار خودگزارشی است که اجرای آن خیلی آسان و برای افراد 

پرسش مدرج پنج  16ار و هم جمعیت های بالینی( قابل استفاده می باشد و شامل سال به بالا )هم افراد بهنج

عامل زیر را مورد ارزیابی قرار می دهد: تمرکز مثبت  1نمره ای )از همیشه تا هرگز( است که در مجموع  

)سوالات  (، ارزیابی مثبت/دیدگاه وسیع تر32، 6، 15، 51، 34، 2، 13، 14، 31، 4مجدد/برنامه ریزی )سوالات 

( نشخوار 53، 30، 3(، سرزنش خود )سوالات 16، 51، 33، 3( سرزنش دیگران)سوالات 55، 52، 36، 1، 11، 54

، 50، 33، 5( و پذیرش )12، 56، 31، 3(، فاجعه آمیز کردن )سوالات 10، 53، 35، 1، 33فکری )سوالات 

( در دامنه ی 5005رنفسکی و همکاران )(.ضریب آلفا برای خرده مقیاس های این پرسشنامه به وسیله ی گا53

ماه در دامنه ی  34و ضریب اعتبار خرده مقیاس های آن به شیوه ی باز آزمایی به فاصله ی زمانی  33/0تا  13/0

 گزارش شده است.  63/0تا  43/0

این پرسشنامه، پنج عامل بزرگ شخصیت را اندازه گیری می (:NEO-FFIپرسشنامه پنچ عاملی شخصیت)

شاخص اصلی است که  2توسط کاستا و  مک کری ارایه شد. این ابزار دارای  3332این آزمون در سال کند. 

(. این آزمون 5003عبارتند از: روان رنجورخویی، برون گرایی، بازبودن به تجربه، و جدانی بودن و توافق)بربنز،

شیوه نمره گذاری سوالات  جمله ای مربوط به هریک از شاخص ها تشکیل شده است. 35از چند مجموعه ی 

( و  کاملا 4(، موافقم )1(، نظری ندارم )5(، مخالفم )3به صورت لیکرت پنج گزینه ای شامل کاملا مخالفم )

(به صورت معکوس نمره گذاری می شوند. 51،1،3،3،35،34،32،33،51،54،3( است. برخی پرسشها)2موافقم )

ه هر عامل، نمره افراد در هر پنج عامل مشخص می شود. پس از مشخص شدن نمره هر سوال، سوالات مربوط ب



گزارش شده  12/0تا  43/0ضریب همبستگی حاصل از روایی همزمان بین فرم کوتاه و فرم بلند پرسشنامه بین 

و ضریب حاصل از همسانی  36/0تا  62/0است. اعتبار فرم کوتاه پرسشنامه با استفاده از روش بازآزمایی بین 

 (.3133گزارش شده است ) کیانمهر، 13/0تا  24/0شنامه )آلفای کرونباخ( بین درونی این پرس

 

 روش تجزیه و تحلیل اطلاعات:

شاخص های و روش های  فوق، از های ابزار توسط آمده بدست های داده جهت تجزیه و تحلیل

ها  استفاده  داده اندارداست خطای و استاندارد، انحراف میانگین، درصد، فراوانی، آوردن بدست آمارتوصیفی برای

 کمک استنباطی برای  بدست آوردن ضریب همبستگی و رگرسیون چندمتغیری به آمار از شده است؛ و سپس

 به کار گرفته شد.spss  افزار نرم
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