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چکیده
تعیین لذا این پژوهش با هدف ؛باشدآوري، نوعی ترمیم خود با پیامدهاي مثبت هیجانی، عاطفی و شناختی میتاب:زمینه و هدف

آوري دانشجویان انجام شده است.رابطه سبک دلبستگی و نارسایی هیجانی بر تاب
جامعه آماري  پژوهش  شامل کلیه  دانشجویان روانشناسی دانشگاه .از نوع همبستگی استوتوصیفی،نوع مطالعه: مواد و روش ها

،سادهگیري تصادفی نمونهروشازاستفادهباپژوهشنمونه.نفر بودند400به تعداد 1392-1391آزاد اسلامی واحد ساري در سال 
هاي مورد نیاز از به منظور جمع آوري دادهنفر تعیین شدند.196)1970(به جدول کرجسی و مورگان شدند که با توجهانتخاب

جهت تجزیه و و مقیاس تاب آوري کونرو و دیویدسون و 20مقیاس نارسایی هیجانی تورنتومقیاس دلبستگی بزرگسالی،پرسشنامه 
سون استفاده شده است.همبستگی پیرتحلیل داده ها از  آمار توصیفی و ضریب 

دلبستگی ناایمن و ) =597/0r(آوري ایمن و تابدلبستگی: هاي سبک دلبستگی نظیرنتایج نشان داد که بین مولفه:یافته ها
و هم چنین بین مولفه دانشجویان رابطه معنی دار وجود دارد)=470/0r(آوري دلبستگی دوسوگرا و تاب) =141/0r(آوري تاب

آوري ، دشواري در توصیف احساسات و تاب)=r-744/0(آوري دشواري در شناسایی احساسات و تاب:نظیر،هاي نارسایی هیجانی
)770/0-r=(آوري و تفکر عینی و تاب)766/0-r=افراد رابطه معناداري وجود دارد  (.

لذا ؛که سبک دلبستگی ایمن و شناخت هیجانات با تاب آوري دانشجویان رابطه دارد،: نتایج پژوهش نشان دادبحث و نتیجه گیري
، به کارگیري روشهاي نوین و کارآمد در زمینه مشاوره آموزشی کشوردانشجویان به عنوان رکن اساسی نظام ةجایگاه ویژبا توجه  به 

و خدمات روانشناسی، مثمر ثمر خواهد بود.
.آوريتاب،دلبستگی، نارسایی هیجانیهايسبکواژگان کلیدي: 

1مقدمه

ــت  ــی مثب ــرد روانشناس ــتعدادها و    رویک ــه اس ــه ب ــا توج ــرا، ب گ
هـا و  هـاي انسـان (بـه جـاي پـرداختن بـه نابهنجـاري       توانمندي

هاي اخیر مورد توجـه روانشـناس قـرار گرفتـه     ها) در سالاختلال
هـا و  رویکرد، هدف نهـایی خـود را شناسـایی سـازه    ). این 1است(
داند که بهزیستی و شـادکامی انسـان را بـه دنبـال     هایی میشیوه

هـاي روانشناسـی تحـول،    در حوزه،آوريدارند. در این میان، تاب
در ویافتـه  جایگاه ویـژه اي روانشناسی خانواده و بهداشت روانی

ها به افزایش سطح آوري، شماري از پژوهشزمینه پیامدهاي تاب
تـاب آوري یکـی از عوامـل    ). 2(ستاداشتهسلامت روان اشاره 
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محفاظت کننده اي است که نقش مهمی در موفقیت افراد و جان 
به در بردن از شرایط ناگوار دارد.

یـا پیامـد   آوري را یـک فراینـد توانـایی    تاب،21گارمزي و ماستن
).3اند(کننده تعریف نمودهسازگاري موفقیت آمیز با شرایط تهدید 

آوري را سازگاري مثبـت فـرد در واکـنش بـه شـرایط      ، تاب32والر
آوري، تنهـا  ). البتـه تـاب  4دانـد( ها و تهدیـدات) مـی  ناگوار (آسیب

ها یا شرایط تهدید کننده نیسـت و حـالتی   پایداري در برابر آسیب
بلکـه شـرکت   ؛باشـد انفعالی در رویارویی با شرایط خطرناك نمی

تـوان گفـت   فعال و سازنده در محیط پیرامـونی خـود اسـت. مـی    
روانـی در -آوري، توانمندي فـرد در برقـراري تعـادل زیسـتی    تاب

اکثر پژوهشگران بر این ،). افزون بر این5شرایط خطرناك است (
آوري نوعی ترمیم خود با پیامدهاي مثبت هیجانی، تاب:باورند که

دهد می). سایر مطالعات نشان 6،7، 3باشد (عاطفی و شناختی می
آوري که الگوي ارتباطی مثبت با فرزنـدان اثـري مثبـت بـر تـاب     

).8گذارد(فرزندان می

1. Garmezy - Masten
2. Kehner - Davidson
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جـان بـالبی   پیوند یا رابطه هیجانی با فـرد دیگراسـت.  ،دلبستگی
دلبستگی را به عنوان ارتباط روانی پایدار بین دو انسـان توصـیف   

بـراي تـأمین سـلامت روانـی و رشـد      کـه معتقدندانکرد. محقق
گرم،برقراري روابط صمیمی،هیجانی و عاطفی مطلوب کودك،

مراقب ضروري است. دلبسـتگی  دایمی و رضایت بخش بین او و
بزرگسالی به تمایل پایدار فرد به تلاش جدي براي حفظ مجاورت 

تواننـد بـراي   فرد یا تعدادي افراد معـین کـه مـی   و تماس با یک
ذهنـی فـراهم   منیـت جسـمانی و روانـی وي امکانـات    آرامش و ا

هاي انجام شده درمورد نوجوانان و شود. پژوهشسازند، اطلاق می
بزرگسالان نشان داد که افراد داراي سبک دلبستگی ایمن، سطوح 

آوري بیشتري کنند و تابتري از عواطف منفی را گزارش میپایین
کــه بــه بررســی رابطــه بــین نتــایج پــژوهش دیگــري).9دارنــد(

نشـان  ،سبک هاي دلبستگی و میزان تاب آوري زنان پرداخته بود
رابطـه  ،آوريکه بین سبک دلبستگی ایمن و میزان تاب می دهد

مثبت و معنادار و بین دلبسـتگی نـاایمن اجتنـابی و میـزان تـاب      
رابطه منفی و معنادار وجود دارد  و بـین دلبسـتگی نـاایمن   ،آوري

اسـاس  ري رابطه معنادار وجود نـدارد. بر آواضطرابی و میزان تاب 
که سبک دلبستگی :توان نتیجه گرفتهاي این پژوهش مییافته

آوري زنان اسـت و افـرادي کـه    کننده میزان تاببینیایمن پیش
ــی  ــبک م ــن س ــاب  داراي ای ــزان ت ــند از می ــتري باش آوري بیش

ان داد که نمـره کلـی هـوش    بررسی دیگري نش).10برخوردارند(
هـاي هـوش هیجـانی ( ادراك و ابـراز     هیجانی و خـرده مقیـاس  

هیجانات، تنظیم هیجانات، بهره جـویی از هیجـان و اداره کـردن    
ــاب ــا ت دار دارد و خــرده رابطــه مثبــت و معنــی،آوريهیجــان) ب

آوري بینی تـاب هاي هوش هیجانی توانایی بالایی در پیشمقیاس
،دهـد ) نشان می2008هم چنین نتایج مطالعه مارتین ().11دارند(

،دست می آورنـد ه هیجانی بکسانی که نمرات کمتري در نارسایی
همبسـتگی نزدیـک   ،در واقع تاب آوري،تاب آوري بیشتري دارند

). سـایر  12با مشکلات کم در شناسایی و توصیف هیجانـات دارد( 
نظـیم هیجـان و   پژوهشگران در بررسی خود که به ارتباط بـین ت 

کسانی که در :به این نتیجه دست یافتند،سرسختی پرداخته بودند
در برابر مشـکلات  ؛تنظیم هیجانات خود موفق تر عمل می کنند

دهند و دچار اعتیاد کمتري به زندگی سرسختی بیشتري نشان می
کـه دانشـجویان بـه    از آنجـا ).13مواد مخدر و الکل می شوند (

نظام آموزشی کشور، در تحقق اهـداف نظـام   عنوان رکن اساسی 
اي دارند، توجه به ایـن قشـر عظـیم    آموزشی نقش و جایگاه ویژه

بـاروري و شـکوفایی هـر چـه     ،جامعه از لحاظ آموزشی و تربیتی
گـردد. لـذا ایـن    بیشتر نظام آموزشی و تربیتی جامعه را موجب می

نی رابطه سبک دلبستگی و نارسایی هیجـا پژوهش با هدف تعیین 
آوري دانشجویان انجام شد.به عنوان عاملی موثر بر تاب

روش بررسی
توصـیفی و از نـوع   ،نوع مطالعه در پژوهش حاضر از لحـاظ روش 

ــت ــتگی اس ــاريهمبس ــه آم ــجویان  ، . جامع ــه  دانش ــامل کلی ش

روانشناسی دانشگاه آزاد اسلامی واحـد سـاري اسـت کـه حجـم      
جـدول  اسـتفاده بـا پـژوهش نفر است. نمونـه 400جامعه آماري 

روشبـه ند کـه نفر تعیـین شـد  196)1970کرجسی و مورگان (
شدند.انتخابساده،گیري تصادفینمونه

در این پژوهش به منظور جمع آوري داده هاي مـورد نیـاز از سـه    
پرسشنامه به شرح زیر استفاده گردید.

پرسشنامه یک ابزار اندازه گیري این مقیاس دلبستگی بزرگسالی: 
) بـر پایـه   1987که توسط هزن و شـیور ( خود گزارش دهی است

مشابهت هـایی از سـبک هـاي دلبسـتگی کـودك       این فرض که
سـاخته شـده  ،می توان در روابط بزرگسالان نیز یافـت مراقب را

درباره راحتـی و  توصیفی از احساسات فرد است و شامل سه جمله
سـه  یکـی از ،صمیمیت در روابط اسـت. هـر توصـیف   نزدیکی و

خواسته شده سبک دلبستگی را نشان می دهد. از پاسخ دهندگان
توصیف هاي سه گانه را در مورد است تا کاربردپذیري هر یک از

امتیازي لیکرت نشان دهند. 7روي یک مقیاس توصیف خودشان
آزمودنی ها باید یکی از توصیف ها را که بهتـر از همـه  هم چنین

مـی کنـد،   ط نزدیک و صـمیمی توصـیف  احساس آنها را در رواب،
در بررسی هاي متعـدد نشـان داده شـد کـه اعتبـار      انتخاب کنند.

).14(بوده است70/0بازآزمایی اندازه گیري مقوله اي آن حدود
یک آزمون خود گزارش دهـی  : 20مقیاس نارسایی هیجانی تورنتو

سئوالی است که به سه خرده مقیـاس دشـواري در شناسـایی    20
تفکر عینی بـا انـدازه   دشواري در توصیف احساسات وت،احساسا

5(کاملا مخـالف) تـا نمـره    1اي لیکرت از نمره هاي پنج درجه 
(کاملا موافق) تقسـیم مـی گـردد. یـک نمـره کـل نیـز از جمـع         

هاي سه زیر مقیاس براي نارسایی هیجانی کلی محاسبه می نمره
در سـال  20-تورنتوشود.  نسخه فارسی مقیاس نارسایی هیجانی 

تهیه و ضرایب آلفاي کرونباخ براي نارسـایی هیجـانی کـل و    89
سه زیـر مقیـاس دشـواري در شناسـایی احساسـات، دشـواري در       

و 75/0، 82/0، 85/0توصیف احساسات و تفکر عینی را به ترتیب 
ــاس  گــزارش شــدکه ن72/0 ــی خــوب مقی شــانه همســانی درون

).14(است
بـراي  :(CD-RTS9)دیویـد سـون   مقیاس تاب آوري کـونرو و  

آوري، مقیاس تاب آوري کانرو و دیویدسون بـه کـار   سنجش تاب
گویـه دارد  25آوري کونرو و دیویدسـون  ). مقیاس تاب5برده شد(

که در یک مقیاس لیکرتی بین صفر (کـاملا نادرسـت) تـا چهـار     
شود. ایـن مقیـاس در ایـران در    (همیشه درست)، نمره گذاري می

). بـراي تعیـین روایـی ایـن     15هنجار یابی شـده اسـت(  84سال 
3نخست همبستگی هر گویه با نمره کل بـه جـز گویـه    ،مقیاس

هاي مقیاس به را نشان داد. سپس گویه64/0تا41/0ضرایبی بین
. مقدار خـی  صلی مورد تحلیل عاملی قرار گرفتهاي اروش مولفه

شاخص کفایت بود که هر دو 28/5556دو در آزمون بارتلت برابر 
ضـریب پایـایی   شواهد براي انجام تحلیل عاملی را نشـان دادنـد.  

).15(ه دست آمدب89/0آوري کانرو و دیوید سون، مقیاس تاب
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جهت تجزیه و تحلیل داده ها از  آمار توصـیفی (فراوانـی، درصـد    
سـتگی پیرسـون   میانگین و انحراف معیار) و ضـریب همب ،فراوانی

ــد  ــتفاده گردی ــزا .اس ــرم اف ــل    ن ــت تحلی ــتفاده جه ــورد اس ر م
درصد و داده هانرمـال  95حدود اطمینان وبودهSPSSداده ها

فرض شده است. 

یافته ها
پرسشـنامه بـه   196تعـداد  ،در این پژوهش از بین جامعه آمـاري 

روش تصادفی سـاده توزیـع و پـس از جمـع آوري اطلاعـات بـا       
مـورد تحلیـل قـرار گرفـت. آمارهـاي      SPSSاستفاده از نرم افزار 

توصیفی مربوط به متغیر سبک دلبستگی، نارسایی هیجانی و تاب 
قید شده است.1آوري در جدول شماره 

هاي توصیفی مولفه هاي دلبستگی و نارسایی هیجانی و تاب آوريآمار): 1جدول(

شاخص آماري
متغیر

انحراف معیارمیانگینآزمودنیتعداد 

دختر
98
98
98
98
98
98
98

پسر
98
98
98
98
98
98
98

دختر
40/5
01/2
19/2
12/14
11/16
35/13
30/59

پسر
19/5
01/2
39/2
34/15
56/17
28/14
67/57

دختر
91/0
94/0
60/0
86/3
63/6
66/3
98/7

پسر
07/1
78/0
67/0
60/4
22/9
58/4
11/8

دلبستگی ایمن
دلبستگی ناایمن

دلبستگی دوسوگرا
احساساتدشواري در شناسایی 

دشواري در توصیف احساسات
تفکر عینی
تاب آوري

ضریب همبستگی محاسبه شده بـراي  2با توجه به جدول شماره 
ناایمن و ) دلبستگی =597/0r(آوري ایمن و تابمولفه دلبستگی

آوري ) دلبســـتگی دوســـوگرا و تـــاب  =141/0r(آوري تـــاب
)470/0r= 1/0درصد (99) در سطحα=   از ضـریب همبسـتگی (

صـفر رد و فرضـیه   ،بنابراین فرضـیه جدول بحرانی بزرگتر است؛
شود. لذا بـین سـبک دلبسـتگی و افـزایش تـاب      تحقیق تایید می

آوري دانشجویان رابطه وجود دارد.
آوري در دانشجویانابطه سبک دلبستگی و تاب): ر2جدول (

P_ value(r)همبستگیمتغیرها
ایمندلبستگی

597/0000/0 آوريتاب
ناایمندلبستگی

141/0000/0 آوريتاب
دوسوگرادلبستگی

470/0 -000/0 آوريتاب

ضریب همبستگی محاسبه شده براي 3با توجه به جدول شماره 
، )=r-744/0(آوري دشواري در شناسایی احساسات و تابمولفه 

و تفکر )=r-770/0(آوري دشواري در توصیف احساسات و تاب
) =01/0αدرصد (99)  در سطح =r-766/0(آوري عینی و تاب

از ضریب همبستگی جدول بزرگتر است. 194و درجه آزادي 
شود. لذا بین یید می، صفر رد و فرضیه تحقیق تأبنابراین فرضیه

رابطه ،و افزایش تاب آوري افرادهیجانینارساییکاهش 
معناداري وجود دارد.

آوري در دانشجویان): رابطه نارسایی هیجانی و تاب3جدول(
همبستگیمتغیرها

(r)
P_value

دشواري در شناسایی احساسات
آوريتاب

دشواري در توصیف احساسات
آوريتاب

تفکر عینی
آوريتاب

744/0 -

770/0 -

766/0 -

000/0

000/0

000/0

بحث و نتیجه گیري
هاي سبک نتیجه ضریب همبستگی محاسبه شده براي مولفه

سبک دلبستگی که بین مولفهدهدآوري نشان میو تابدلبستگی
سبک دلبستگی ناایمن و ایمن و تاب آوري رابطه مثبت و مولفه

سیلز و رابطه منفی وجود دارد که با یافته ،دوسوگرا با تاب آوري
بر حسب احتمالاتومطابقت دارد)17) و ماستین(16همکاران (

. دشویمنییتبریز
و استآشکار گشته که پیوندهاي دلبستگی در طول زمان با ثبات 

به ندرت تغییر می کند. افراد بزرگسال با سبک دلبستگی ایمن در 
مواجهه با رویدادها و تهدیدات و موقعیت هاي استرس زاي جدید 

و افراد با می کنندزندگی با دیدي مثبت تر به این مسائل نگاه 
میزانی از درماندگی را تجربه ،سبک دلبستگی ناایمن/دوسوگرا

صورت ناتوانی در مقاومت پذیري و که ممکن است به نمودند
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هم چون گرفتاري در اعتیاد ،شکنندگی در زمینه هاي مختلف
گیرد.تجلی پیدا کند که به صورت تنظیم عواطف شکل می

،اعم از اجتنابی و دوسوگرا دارند،افرادي که دلبستگی ناایمن
احتمال کمتري وجود دارد که در شرایط پرفشار تاب آور باشند. به 

میانجی رابطه بین ،تاب آوريکه:توان گفتمی،بیان دیگر
تجربه طرد شدن در دوره کودکی و به تبع آن بروز علائم روان 

گانی که سطوح شرکت کنند، پزشکی در دوره بزرگسالی بوده است
ا در دوره کودکی گزارش دادند بالایی از طرد هیجانی ربه نسبت

با سطوح بالایی از علائم روان پزشکی در زمان کنونی همراه 
از آنجا که ). 16و نمرات پایینی در تاب آوري کسب کردند (ندبود

افراد داراي سبک دلبستگی ایمن به دلیل احساس گشودگی و 
پیامدهاي مثبتی که از نوع برخود خود با محیط اطراف گرفته و 

ط بین فردي گسترده اي که دارند توانسته اند شبکه اجتماعی رواب
و سبب افزایشکننداي در محیط زندگی خود ایجاد حمایت کننده

تاب آوري و سرسختی روانشناختی خود شوند. تبیین دیگري که 
از توانیم داشته باشیم آن است که افراد دلبسته ایمن و نا ایمنمی

کنند. افراد با استفاده میترسبک هاي مقابله اي متفاوت
له مدارتر أمدتر و روش هاي مسآاز روش هاي کاردلبستگی ایمن

استفاده کرده و افراد با دلبستگی ناایمن/دوسوگرا از روش هاي 
هاي هیجان مدارتر استفاده مدتر (مثل فاصله گرفتن) و روشآناکار
این افراد اثري مستقیم ،کنند که در نهایت بر تاب آوريمی
گذارد.می

نارسایی نیپژوهش نشان داد که بنیهاي اافتهیهمچنین 
دار یو معنمنفیآن با تاب آوري رابطهمولفه هايو هیجانی 

) 11خداجوادي () 18جوکار(قیها با تحقافتهینیاوجود دارد.
) 19و همکاران(ویآیلقاتیتحقباگریسوي دازوداردیهمخوان

) که از 21کریستوفر و همکاران (و ) 20(تالی و هایفمن 
زیاستفاده کردند نیروانشناختسرسختیمربوط به اسهايیمق

دارد.یهمخوان
تنظیمکهنشان دادندی) در پژوهش21(کریستوفر و همکاران 

و یرا به صورت منفیاي انفعالمهارتهاي مقابله،اتجانیه
.کندیمینیبشیرا به صورت مثبت پفعالهاي مقابله ايمهارت

تاب آوري افراد مؤثر براي راهاي مقابلهمهارتزی) ن15محمدي (
پردازش شناختی توان گفت که یم،نیدانسته است. بنابرا

نیاي فعال و مؤثر ارتباط دارد و از امقابلههايمهارتبااتجانیه
. گذاردیمریبر تاب آوري افراد تأثقیطر

میتنظجانات،یهادراك و ابرازبهنارسایی هیجان،از طرفی دیگر
در جانیو اداره کردن هجانیاز هییجوبهرهجانات،یه

و ناگوار به عنوان عامل محافظ عمل پرخطرهايتیموقع
دهند.می کنند و تاب آوري افراد را ارتقاء یم

به مواردي مشابه با مؤلفه هاي زیتاب آوري نیپژوهشاتیادبدر
گران،یگسترش عواطف به دییتوانا. میخوری برمیجانیهوش ه

براي اعمال ريیپذتیولؤمسنده،یبه آنانیاطمبه خود،احترام

گريمیتنظخوددرك مثبت خود،خود،تیکفا،یخودکنترلخود،
،یداري زندگیمعنحسگران،یبراي دیکلتیجذابجانها،یه
روابط خودمختاري،حس،یاجتماعتیفعال،یمثبت به زندگدید

داشتن یاجتماعتیشخصت،یجستجوي حمابا همسالان،خوب 
توگاد و فردریکسون معتقدند که .ندامواردنیو انتظارات سالم از ا

نارسایی هیجانات در واقع پردازش شناختی اطلاعات هیجانی 
لیدر تسهجاناتیبه استفاده مثبت از هجاناتیهمیتنظباشد. می

کند و به واکنش مؤثرتر در یحل مسأله کمک مندیفراتفکر و
افراد با نارسایی هیجانی ،نیبنابراانجامد.یپرخطر متهايیموقع

تیریمدکه سببجاناتیاز هییو بهره جونهیبه کاربرد بهکمتر،
جاناتیخوب هتیری. مد)22(کندیاست کمک مجاناتیخوب ه

عوامل مؤثر بر تاب ازیشود و خودکنترلیمنجر میبه خودکنترل
).15(وري استآ

سبب افزایش ) ادراك عاطفیشناسایی احساسات (افزایش سطح 
هاي محیطی و بالا رفتن قدرت برقراري ارزیابی محركقدرت

امکان ،ابراز همدلی می شود و از این طریقروابط عاطفی و
). می توان 23را فراهم می آورد (تعامل سازنده فرد با محیط

افزایش قدرت ادراك محیط، تاب آوري این مولفه از طریق گفت
، اندیشیدن بر توصیف احساساتمی دهد. در مولفه را افزایش

مشکلات، بهره گیري از ذخائر خاص حافظه، تغییر اساس اولویت
این ) و از23د (کناطلاعات را آسان میرفتار و پردازش نهفته

و محتویاتمی کند تا با سازمان دهی افکارطریق به فرد کمک
حافظه و تغییرات مثبت رفتاري به صورت منسجم تر با مسائل و 

هم محیط مقابله کند و تاب آوري بیشتري داشته باشد. هايتنش
با افزایش احتمال شناخت صحیح و واقع بینانه معانی وچنین 

موقعیتها و پیش بینی و چیرگی بر مسائل، امکان به کار گیري 
ي استرس زا را فراهم می آورد. هاموقعیترویارویی باراهبردهاي

گسترش توان فرد در زمینه پیش بینی، در واقع، این مولفه با
ان تاب آوري او را افزایش می کنترل و راهبردهاي مقابله، میز

افزایش قدرت تنظیم مدبرانه عواطف، باعث،و در نهایتدهد
می گرددسازمان دهی و سازگاري فرد در موقعیت مخاطره آمیز

)18.(
نتایج پژوهش نشان داد که سبک دلبستگی ایمن و شناخت

لذا با توجه  به ؛رابطه داردهیجانات با تاب آوري دانشجویان 
دانشجویان به عنوان رکن اساسی نظام آموزشی ةجایگاه ویژ

کشور و نقش آن ها در باروري و شکوفایی هر چه بیشتر نظام 
آموزشی و تربیتی جامعه، به کارگیري روشهاي نوین و کارآمد در 

. زمینه مشاوره و خدمات روانشناسی، مثمر ثمر خواهد بود
و قدردانیتشکر

ولین دانشـگاه آزاد  مسـؤ کلیـه بدین وسیله از همکاري و زحمـات 
اسلامی واحد ساري و دانشجویان رشته روانشناسـی کـه در ایـن    

عمل می آید.ه بتقدیر و تشکر،پژوهش ما را یاري کردند
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