
 

 

 

 

 

 

 

 

579 

 

یتیو علوم ترب یمطالعات روانشناس  

0011 بهار ،0 شماره ،01 دوره  

979-940صفحات   

Online ISSN: 6742-7744 

Print ISSN: 6352-6742 

www.irijournals.com 

 های سبکنقش میانجی راهبردهای شناختی تنظیم هیجان در رابطه بین  بررسی

 91 -یدوو رشد پس از سانحه در بازماندگان متوفی کو بستگی دل
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 چکیده

نقش بررسی هدف پژوهش گذاشت.  تأثیرافراد  چشمگیری بر سلامت روان و رفتار طور بهويروس کرونا و بیماری مربوط به آن 

و رشد پس از سانحه در بازماندگان متوفی  بستگی دل های سبکمیانجی راهبردهای شناختی تنظیم هیجان در رابطه بین 

نفر  111تعداد  .بودساختاری برازش  معدالاتهمبستگی و بر اساس مدل يابی  عتوصیفی و از نو روش پژوهش. بود 09-يدوکو

پرسشنامه ابتدا شرکت کنندگان به صورت دسترس انتخاب شدند.  0011-0010ماندگان متوفی کرونا استان يزد در سال باز از

سچی د رشد پس از سانحه( و 2112) کرايجگارنفسکی و تنظیم هیجان  پرسشنامه (0991)سبک های دلبستگی کولینز وريد 

و با استفاده  تحلیل مسیرروش و  آنالیز همبستگی پیرسون ز طريقاطلاعات به دست آمده ارا تکمیل کردند. ( 0992) کالونو 

با واسطه راهبردهای تنظیم  بستگی دل های سبک نشان داد نتايجل شد. تجزيه و تحلی Smart PLS و SPSS از نرم افزار

هیجان بر رشد پس با واسطه راهبردهای تنظیم شناختی  بستگی دل های سبک شناختی هیجان بر رشد پس از سانحه اثر دارد.

درصد از واريانس رشد پس از سانحه  09و راهبردهای تنظیم شناختی هیجان  بستگی دلاز سانحه اثر داشت. متغیرهای سبک 

 29ايمن و اجتنابی پیش بینی شد و اين دو متغیر  بستگی دلبعلاوه راهبرد تنظیم شناختی مثبت از طريق  را تبیین کردند.

 02و اضطرابی  ايمن بستگی دلبین کردند. راهبردهای تنظیم شناختی منفی نیز از طريق سبک درصد از واريانس آن را تب

اجتنابی و راهبردهای تنظیم  بستگی دلمتغیرهای سبک  يافته ها می توان نتیجه گرفت کهدرصد پیش بینی شد. بر اساس 

ساز اين نوع از رشد  توانند زمینه ه و میمستقیم پیشبینی کننده معنادار رشد پس از آسیب بود طور بههیجان سازش يافته 

مستقیم پیشبینی کننده منفی رشد پس از آسیب شناخته  طور بهدوسوگرا/ اضطرابی  بستگی دلباشند؛ همچنین متغیر سبک 

 .تواند از بروز اين نوع از رشد جلوگیری کند شد و می

 

 ا، رشد پس از سانحه، کرونبستگی دلسبک ، تنظیم هیجانهای کلیدی:  واژه
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 مقدمه -9

چین پديد آمد که اين بیماری توجه جهانیان را جلب  0در ووهان يک بیماری همه گیر و جهان شمولی 2109در دسامبر سال 

(. گسترش اين بیماری در سطح جهانی آن چنان پر 2121را به خود گرفت )تامپسون،  2نموده و نام عفونت ويروسی کرونا

(. 2120شناخته شد )ايکسونگ و همکاران،  2121سلامت عمومی افراد در سال ترين تهديد سرعت بود که به عنوان بزرگ

 چشمگیری بر سلامت روان طور بهکنند که کرونا ويروس و بیماری مربوط به آن  تعداد زيادی از مطالعات اين نتیجه را تأيید می

های سلامتی، از دست دادن شغل و يا خسارتاز دست دادن عزيزان،  .1(2121لیو و همکاران، ) استگذاشته  تأثیرو رفتار افراد 

(. برخی از مطالعات سوگ ابراز نشده را از 2121ونگ و همکاران، ) کندمادی، احساس اندوه جمعی را در جامعه حاکم می

دانند که ممکن است برای افرادی که عزيزانشان را به علت اين بیماری از دست می 09-پیامدهای منفی شیوع ويروس کويد

(. نبود مراسم سوگواری، نديد جسم متوفی در آخرين لحظات و خداحافظی نکردن 2121هاروپ و همکاران، ) دهداند، رخ داده

با عزيز از دست رفته و تصور رنج و دردی که ممکن است متوفی تحمل کرده باشد، خاطرات دردآوری هستند که با بازماندگان 

، حل فرآيند سوگ را دشوار نموده و زمینه را 09-مرگ ناشی از ويروس کويد(. 2121مايلند و همکاران، ) ماندباقی خواهند 

نیمیر و لیی، ) گذاردنمايد که اثرات مخربی را در طولانی مدت برای بازماندگان بر جای میبرای سوگ ابراز نشده تقويت می

گ ابراز نشده دست و پنجه نرم خواهند کنند، با اختلال سو(. افرادی که به اندازه کافی برای عزيزانشان سوگواری نمی2121

(. افسردگی، اضطراب و استرس پس از سانحه، عوارض شايع در بازماندگان بود )تالوی و 2122اربیکر و همکاران، ) کرد

های روانشناختی از جمله ترس، برچسب زنی، رفتارهای به علاوه اين بیماری سبب بروز تعدادی از بیماری (.2121همکاران، 

های روانشناختی که ممکن دهد يکی از بیماریها نشان میگردد. پژوهشپذيری، اختلال خواب در افراد میی، تحريکاجتناب

(. اين اختلال 2121باشد )چن و همکاران، ( میPTSD) 0ايجاد گردد، اختلال استرس پس از سانحه 09-است در اثر کويد

و حوادث ناگوار، اکثر مردم  کند، در واقع پس از بالايا ناگوار را توجیه می تنها بخشی از واکنش افراد در برابر حوادث و سوانح

(. 2121و نارس،  کنند )پفربیام پذير هستند و تسلیم آسیب روانی نمی شوند و برخی افراد نقاط قوت جديدی پیدا میانعطاف

رش شده است که با عواقب يک رويداد رشد پس از سانحه يا تغییرات روانشناختی مثبت توسط افرادی در سراسر جهان گذا

(. در فرآيند رشد پس از سانحه افراد با 2120تاکوو و همکاران، ) کنند زا دست و پنجه نرم می زا و بالقوه آسیب بسیار استرس

ايند منها و امکانات خود اقدام به بازسازی ذهنی و روانی خود در راستای بازگشت به شرايط ايده آل میاستفاده از توانايی

بروز رشد پس از سانحه تنها محدود به اختلال استرس پس از سانحه نیست، بلکه بروز (. 0992)تدسچی و کالهوون، 

تواند به دنبال های شديد هم میهای جسمی، قربانی حوادث طبیعی شدن، از دست دادن عزيزان و حتی بروز سوختگی بیماری

 91٪يک بررسی سیستماتیک نشان داد که (. 2119ريوسل، -)اسکای و مگیار خود رشد پس از سانحه را به همراه داشته باشد

وی و ) انداز افرادی که تروما را تحمل می کنند، رشد پس از سانحه رابه دلیل مقابله با استرس ها ی زندگی تجربه کرده 

با اين حال، (. 2109همکاران، منینگ و ) ( و در نتیجه ازرفاه روانی و حتی جسمی بیشتر ی برخوردار هستند2109همکاران، 

توانند رشد کنند. يکی از عواملی که برند، در حالی که برخی ديگر میمشخص نیست که چرابرخی افراد تا بزرگسالی رنج می

والش و همکاران، ) حمايتی آنهاست سیستم زا مؤثر تشخیص داده اند،محققان درسازگاری مثبت افراد پس از يک رويداد آسیب

گذارد، راهبردهای مقابله ای افراد است.  می تأثیرزا بر رشد افراد پس از يک رويداد آسیبز ديگر عواملی که و ا (2101

( در پژوهشی تحت عنوان نقش ارتباط اجتماعی بر تجربه رشد و 2120) همکاران(. ماتوس و 2102)اسکیمدت و همکاران، 

باط اجتماعی برای چگونگی سازگاری و مقابله مردم با بحران دريافتند که ارت COVID-19استرس پس از سانحه مرتبط با 

گیری تجربه  کلیدی است و ممکن است رشد پس از سانحه را در زمینه تهديدی که در طول همه COVID-19جهانی 

پذيری را برای ايجاد استرس پس از سانحه در اين زمینه شود، تسهیل کند. در مقابل، قطع ارتباط اجتماعی آسیب می
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رسد گذارند، به نظر میمی تأثیرزا  بر مقابله افراد با رويداد آسیب 9بستگی دلهای جا که سبکدهد. از آن هديدآمیز افزايش میت

 (.2109کريس وهمکاران، -کنتن) استبر تجربه رشد پس از سانحه در میان بازماندگان ضروری  بستگی دلسبک  تأثیربررسی 

)نیلسون و  گذارندمی تأثیرجتماعی هستند و بر سازگاری روانی و مقابله پس از آسیب شکلی از حمايت ا بستگی دلهای سیستم

که شخصی وجود دارد که نگران نشان داد که دانستن اين (0999هال ) . پنگ 2(2111؛ میکالینسر و فلورين، 2109همکاران، 

عمل کند و در هر شرايطی و در هر سنی نقش  تواند به عنوان يک پايگاه ايمنی بخششماست و شما را در ذهن خود دارد، می

در رشد پس ار سانحه توسط  بستگی دلسبک  تأثیر(. پژوهشی که تحت عنوان 2110مهم و اساسی دارد )برانت و همکران، 

 بستگی دلنتايج مطالعه نشان داد که سبک  .در بازماندگان سواستفاده جنسی انجام شد 2109نلسون و همکاران در سال 

زيرا  ؛کند گان به عنوان میانجی بین تروما و رشد پس از سانحه در بین بازماندگان سواستفاده جنسی عمل میکنند شرکت

تواند در طول بزرگسالی ثابت بماند و طبق بررسی پژوهش نشان داد  آيد و می می از رابطه با مراقب اصلی پديد بستگی دلسبک 

دهد بازماندگان با سبک خلاصه نتايج مطالعات نشان می طور بهارد. گذ می تأثیرشد پس از سانحه بر ر بستگی دلکه سبک 

کنند )نیلسون و ناايمن تجربه می بستگی دلايمن، رشد پس از سانحه بیشتری را در مقايسه با بازماندگان با سبک  بستگی دل

ای مورد استفاده در ای مقابلهه افراد، راهبرد بستگی دلهای  خاص تحقیقات نشان داده است که سبک طور به (.2109همکاران، 

زا،  (. هنگام مواجهه با يک رويداد آسیب0999کند )میکیولنسر و فلورين،  زا را پیش بینی می مديريت يک رويداد استرس

ها بايد فرضیات  های افراد در مورد موضوعات اساسی چون جهان، ديگران و خود ممکن است تهديد شود در اين صورت آن باور

های شناختی قابل توجهی که توسط  (. ساختار2109و همکاران،  7زا تطبیق دهند )هانگ رای تطبیق با تجربه آسیبجديدی را ب

و  4زا برای تفکر هدفمند در مورد تروما باطل شده بودند، نقش مهمی در ساختن جهان بینی دارند )پرکزی های آسیب رويداد

و تغییر بالقوه هستند  تأثیرهايی هستند که در معرض  ولا مکانیسمهای مقابله شناختی معم (. استراژدی2120همکاران، 

تواند اطلاعات مهمی در مورد مداخلات بالینی  های مقابله شناختی و رشد پس از سانحه می بنابراين درک ارتباط بین راهبرد

لینی و جوزف، ) سازگارترابله کلی مشخص شده است رشد پس از سانحه با مق طور به(. 2114ارائه دهد )گرانفسکی و همکاران، 

خاص  طور به و ؛(2110تدسکی و کالهون، ) استو تداوم بالاتر پردازش شناختی مرتبط  (2112؛ پارک و هلگسون، 2110

با رشد پس از سانحه مرتبط است )گرانفسکی  های مقابله شناختی ارزيابی مجدد مثبت و پذيرش و تمرکز مجدد مثبت راهبرد

زای  با عنوان پیش بینی استرس آسیب 0194در پژوهشی که توسط نجفی، يزدانبخش و مومنی در سال  (.2114و همکاران، 

خدمات به زلزله زدگان کرمانشاه  دهنده ثانويه و رشد پس از سانحه جانشینی براساس تنظیم شناختی هیجان در پرستاران ارائه

رکز مبتنی بر برنامه ريزی، ارزيابی مجدد مثبت و کم اهمیت های تمرکزمجدد مثبت، تم انجام شد نتايج نشان داد که مؤلفه

شماری به صورت مثبت و راهبرد ملامت خود به صورت منفی توان پیش بینی رشد پس از سانحه جانشینی را دارند. مدل رشد 

ات خود را به کند احساس کند، سعی می کند که وقتی يک فرد باورهای اصلی خود را بازسازی می پس از سانحه پیشنهاد می

ها اجازه دهد تا با میل و خاطرات و احساسات مرتبط با تروما درگیر  ای تنظیم کند که تفکر سازنده را تقويت کند و به آنگونه

ای که معنای های منفی است به گونه ( و از آنجايی که بازنگری واقعه شامل درگیری با محرک2110تدسکی و کالهوون، ) شوند

تواند رشد پس از  های تنظیم شناختی هیجان، بالقوه می به عنوان يکی از راهبرد 9استراتژی ارزيابی مجدد آن را تغییر دهد،

که امروزه با وجود منابع استرس زياد به ويژه با توجه به اين( 2104،و همکاران 01داويلا-سانحه بیشتر را ارتقا دهد )اوريجلا

ای که يابد و از طرفی تاکنون مطالعه شکلات روانشناختی روز به روز افزايش می، افراد دارای م09-خانواده افراد متوفی کويد

و رشد پس از سانحه را مورد بررسی قرار  بستگی دلهای  نقش میانجی راهبردهای شناختی تنظیم هیجان در رابطه بین سبک
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های شناختی تنظیم هیجان در رابطه دهد، انجام نشده است، در اين پژوهش برآنیم به اين سوال پاسخ بدهیم که آيا راهبرد

 کنند؟نقش میانجی ايفا می 0009-و رشد پس از سانحه در بازماندگان متوفی کويد بستگی دلهای  بین سبک

 

 روش تحقیق -2

 گیری جامعه آماری و روش نمونه -2-9

بازمانودگان متووفی کرونوا     فور از ن 111تعوداد  . شهر يزد بوود در  بازماندگان متوفی کروناجامعه آماری تحقیق حاضر شامل کلیه 

-به دلیل پايدارشدن و بهبودی نسبی شرايط بیماری کوويد به صورت دسترس انتخاب شدند. 0011-0010استان يزد در سال 

ها به صورت دستی و توسط پژوهشگر و با مراجعه به منازل شرکت کنندگان از تاريخ  ها و جمع آوری داده، توزيع پرسشنامه09

ئوه توضویح مختصور    بعد از کسب موافقت و رضايت از شورکت کننودگان، ارا   روز صورت پذيرفت. 27به مدت  0010خرداد  02

به آنها توضیح داده شد که نتیاج اين آزمودنی ها کاملا محرمانه باقی موی مانود و صورفا در جهوت اهوداف       درباره هدف پژوهش

 نتوايج آمواری   دقیقه برآورد شد. 11تقريبی  طور بهکت کنندگان مدت زمان پاسخگويی شر .پژوهش مورد استفاده قرار می گیرد

هايی توصیفی و استنباطی آمده است. در سطح توصیفی به توصیف متغیرهای جمعیوت شوناختی و اصولی بوا      در دو سطح يافته

و پايوايی پرسشونامه بوا    استفاده از فراوانی و درصد فراوانی، میانگین و انحراف معیار پرداخته شد و در سطح اسوتنباطی، روايوی   

-تحلیل عاملی تأيیدی بررسی شد، روابط بین متغیرها با آزمون همبستگی پیرسون و مدل پژوهش با استفاده از تکنیوک مودل  

 SPSSها با نورم افزارهوای    ( ارزيابی شد. تجزيه و تحلیل دادهPLSسازی معادلات ساختاری به روش حداقل مجذورات جزئی )

در نظر گرفته شد  19/1ها، مقدار  انجام شد. حداکثر سطح خطای آلفای برای آزمون فرضیه 1نسخه  Smart PLSو  27نسخه 

(19/1>p.) 

 

 ابزار -2-2

 ابزارهای پژوهش به شرح زير بود:

 (9111)پرسشنامه سبک های دلبستگی کولینز ورید 

کل دهی روابط دلبستگی نسبت به چهره اين مقیاس شامل خودارزيابی از مهارت های ايجاد روابط و خودتوصیفی شیوه ش 

داده می باشد که از  04های دلبستگی نزديک است و سه سبک دلبستگی ايمن، اجتنابی و دوسوگرا را می سنجد و مشتمل بر 

با  کاملاندارد، تا  تطلبقبه هیچ وجه با خصوصیات من  ،لیکرت عاز نو)درجه ای  9گذاری روی يک مقیاس  طريق علامت

به ذکر است که  لازم. (0199معصومی فر، خواجوند خوشلی، ) شودمی  سنجیده( دارد، تشکیل می گردد تطابق خصوصیات من

 .برای هر زير مقیاسی نمره جداگانه در نظر گرفته می شود و نمره کلی وجود ندارد

 

 (9111) کالونتدسچی و  پرسشنامه رشد پس از سانحه

کرده اند که  فتجربه شده در نتیجه مواجهه با موقعیت های آسیب زا تعريرشد پس از سانحه را، تغییر روانشناختی مثبت 

شامل: افزايش قدردانی از زندگی، تنظیم اولويت های جديد در زندگی، احساس قوی تر شدن، بهبود و افزايش روابط بین فردی 

ارزيابی پیامدهای روانشناختی و تغییرات معنوی مثبت می باشد. پرسشنامه رشد و تحول پس از سانحه يک پرسشنامه برای 

معرفی  پرسشنامه توسط تدسچیمثبت توسط افرادی که رويدادی آسیب زا را در زندگی خود تجربه کرده اند، می باشد. اين 

معنويت است شیوه های جديد، در ارتباط با ديگران، قدرت شخصی، ارزش زندگی و تغییر مولفه  9سوال و  20شد که شامل 

درجه ای استفاده می  2برای نمره گذاری مقیاس رشد پس از سانحه از طی لیکرت (. 0199اجوند خوشلیمعصومی فر، خو)

 .استباشد نمايانگر رشد بیشتر فرد  بالاتربوده و هرچه نمره  019دامنه نمرات از صفر تا  .شود

                                                           
11

 immediate family of covid-19 victims 
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 (.2111،گارنفسکی و کرایج)نامه تنظیم شناختی هیجان نسخه کوتاه پرسش 

مرکز مجدد مثبت، تمرکز مجدد بر نشخوارگری، تخويش، پذيرش،  ملامتراهبرد؛  9سوال دارد که شامل  04ه اين پرسشنام 

درجه  9بر روی يک مقیاس  سوالاتديگران می باشد.  ملامتاجعه سازی و جدد مثبت، ديدگاه پذيری، فبرنامه ريزی، ارزيابی م

و  41/1ا ت 71/1کرونباخ برای خرده مقیاس ها از می شود. ضريب الفای ای لیکرت، از تقريبا هرگز تا تقريبا همیشه پاسخ داده 

نسخه فارسی پرسشنامه تنظیم ( 0149)می باشد. حسنی  99/1تا  00/1ضريب پايايی باز آزمايی برای خرده مقیاس ها از 

پژوهش اعتبار مقیاس بر اساس روش های همسانی  شناختی هیجان در فرهنگ ايرانی را مورد هنجاريابی قرار داد. در اين

 قو روايی اين پرسشنامه از طري70/1تا  90/1و باز آزمايی با دامنه همبستگی  92/1تا  72/1درونی با دامنه آلفای کرونباخ 

و روايی  27/1تا  12/1تحلیل مولفه اصلی با استفاده از چرخش واريماکس، همبستگی بین خرده مقیاس ها با دامنه همبستگی 

قاسم ) گزارش کرده است 42/1ضريب الفای کرونباخ اين پرسشنامه را  (0149)مطلوب گزارش شده است. همچنین يوسفی 

 (.0190پور و همکاران، 

 

 های تحقیق یافته -3

دگان را زير اطلاعات جمعیت شناختی شرکت کنن 0جدول در شهر يزد بود. متوفی کرونا  هبازماند 111شرکت کنندگان شامل 

 نشان می دهد.
 

 اطلاعات جمعیت شناختی. 9جدول 
 تعداد سطح متغیر

 022 مرد جنس

 214 زن 

 42 11-09 سن

 10-02 091 

 07-22 71 

 04 به بالا 22 

 094 کارمند شغل

 94 خانه دار 

 10 دانشجو 

   

 نفر 111تعداد کل:

 یهمبستگ سیو ماتر یفیآمار توص .2جدول 

انگینمی متغیر رديف  
انحراف 

 معیار
 5 4 3 2 1 کشیدگی چولگی

 0.25- 0/30- 1/09 2/41 رشد پس از سانحه 1
     

69. 1/10 0/81- 0/60 2/77 راهبرد مثبت 2
**
 

    

45.- 0/38 0/25- 0/61 3/32 راهبرد منفی 3
**
 -.27

**
 

   

27. 0/39- 0/08 0/61 2/44 ايمن بستگی دل سبک 4
**
 .26

**
 -.30

**
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انگینمی متغیر رديف  
انحراف 

 معیار
 5 4 3 2 1 کشیدگی چولگی

39.- 0/21- 0/09 0/61 3/12 اجتنابی بستگی دل سبک 5
**
 -.29

**
 .34

**
 -.33

**
 

 

30.- 0/54- 0/20- 0/74 3/19 دوسوگرا بستگی دل سبک 6
**
 -.25

**
 .47

**
 -.38

**
 .52

**
 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

ا مفروضه ها بررسی گرديد. نرمال بودن توزيع داده ها از طريق مدل مفهومی پژوهش به روش تحلیل مسیر ازمون شد. ابتد

بود در نتیجه مويد اين  92/0شاخص کجی و کشیدگی بررسی شد. قدر مطلق اين دو شاخص در تمامی مولفه ها کمتر از 

یز نرمال بودن و جعبه ای ن Q_Q(. بعلاوه بررسی نمودارهای ساقه و برگ، 2مطلب است که توزيع داده ها نرمال است )جدول 

را تايید کردند. مفروضه بعدی که بررسی شد همبستگی بین متغیرهای درون مدل بود. نتايج ضريب همبستگی پیرسون نشان 

تنظیم شناختی هیجان با رشد پس از  (sig ،09/1-=r=10/1( و منفی )sig ،29/1=r=10/1داد که بین راهبردهای مثبت )

، sig=10/1(، اجتنابی )sig ،27/1=r=10/1ايمن ) بستگی دلهمچنین همبستگی بین  سانحه رابطه معناداری وجود دارد.

19/1-=r) ( 10/1و دوسوگرا=sig ،11/1-=r)  ايمن و ناايمن  بستگی دلبا رشد پس از سانحه معنادار بود. بعلاوه همبستگی بین

 های سبکبستگی بین متغیرهای پیش بین )با راهبردهای تنظیم شناختی هیجان مثبت و منفی معنادار بود. بررسی شدت هم

 .(2جدولشود )بنابراين اين مفروضه نیز تايید می ؛ ( نشان می دهد که هم خطی بین متغیرها وجود نداردبستگی دل

 

 ریمس لیدر تحل میمستق ریو غ میاثرات مستق .3جدول 

Y X اثر غیر مستقیم اثر مستقیم R
2 

 0/19    رشد پس از سانحه

  - **24/1 تراهبرد مثب 

  - **99/1- راهبرد منفی  

  *0/13 12/1 ايمن بستگی دلسبک  

  *0/14- *09/1- اجتنابی بستگی دلسبک  

  *0/16- 0/06 دوسوگرا بستگی دلسبک  

 0/25    راهبرد مثبت

  - **02/1 ايمن بستگی دلسبک  

  - **09/1- اجتنابی بستگی دلسبک  

  - 01/1- دوسوگرا بستگی دلسبک  

 0/12    راهبرد منفی

  - *0/12- ايمن بستگی دلسبک  

  - 0/10 اجتنابی بستگی دلسبک  

  - **0/38 دوسوگرا بستگی دلسبک  

**. Correlation is significant at the 0.01 level, *. Correlation is significant at the 0.05 level 

 

 
 



یتیعلوم تربو  یمطالعات روانشناس  

979-940صفحات ، 0011بهار  ،0 شماره ،01 دوره  

599 

 

؛ بود 0ر بود که از طريق درجه آزادی بررسی شد. درجه آزادی مدل برابر با مفروضه شناسايی مدل، مفروضه بعدی تحلیل مسی

( نشان داد که مدل با 1بنابراين اين مفروضه نیز تايید شد. در ادامه مدل مفهومی آزمون شد. نتايج شاخص های برازش )جدول 

-sig ،00/1=19/1(، اجتنابی )sig ،01/1=β=19/1ايمن ) بستگی دلداده ها برازش دارد. بعلاوه بررسی اثر غیر مستقیم سبک 

=β( و دوسوگرا )19/1=sig ،02/1-=β نشان داد که اين سبک ها با واسطه راهبردهای تنظیم شناختی هیجان بر رشد پس از )

بیشتر  بستگی دل های سبکسانحه اثر دارد. شدت اثر مستقیم راهبرد تنظیم شناختی منفی بالاتر از مثبت بود. بدين معنی که 

دارند. به عبارتی اگر راهبردهای تنظیم شناختی منفی کاهش بیشتری پیدا  تأثیرواسطه اين راهبرد بر رشد پس از سانحه  از

درصد از  09و راهبردهای تنظیم شناختی هیجان  بستگی دلکنند، رشد پس از سانحه بیشتر می شود. متغیرهای سبک 

ايمن و اجتنابی پیش  بستگی دلراهبرد تنظیم شناختی مثبت از طريق بعلاوه  واريانس رشد پس از سانحه را تبیین کردند.

درصد از واريانس آن را تببین کردند. راهبردهای تنظیم شناختی منفی نیز از طريق سبک  29بینی شد و اين دو متغیر 

نشان داده  0. روابط بین متغیرهای درون مدل از طريق شکل (1جدولشد )درصد پیش بینی  02ايمن و اضطرابی  بستگی دل

 شده است.

 

 
 و رشد پس از سانحه بستگی دل های سبک نیدر ب جانیه یشناخت میتنظ یراهبردها ینقش واسطه ا .9شکل

 

 گیری بحث و نتیجه -4

و رشد پس از سانحه  بستگی دل های سبکبررسی نقش میانجی راهبردهای شناختی تنظیم هیجان در رابطه بین  هدف مطالعه

با واسطه راهبردهای تنظیم شناختی هیجان بر  بستگی دل های سبکيافته ها نشان داد بود. 09 -زماندگان متوفی کويددر با

(، 0197) منصوریهای اين مطالعه با مطالعات فراهینی و  يافتهنتايج اين مطالعه با پژوهش های رشد پس از سانحه اثردارد. 

ها در مورد راهبردهای تنظیم هیجان سازش يافته با  در تبیین يافتهبود.  ( همسو2107) يوژن و ( و 0199) همکارانکیانی و 

توان گفت راهبردهای تنظیم شناختی هیجان که شامل پذيرش، تمرکز مجدد مثبت، تمرکز مجدد بر  رشد پس از آسیب می

شود او تفسیر  ر باعث میدهد و اين ام های مثبت را در دانشجو افزايش می ريزی، ارزيابی مجدد مثبت است، هیجان برنامه

آورد که  آمده داشته باشد. تفکرات مثبت، خوشبینی و امید به بهبود وضعیت را در فرد به وجود می مثبتی از موقعیت پیش

های  در کل، اين تنظیم(. 0194کیانی و همکاران،) شود های رشد پس از آسیب محسوب می اين تفکرات مثبت از ويژگی

در مورد پیشبینی رشد پس از آسیب بر  .شود می بازماندگان کرونارفتن رشد پس از آسیب در  بالاشناختی هیجان موجب 

های قبلی غیرهمسو بوده است. در اکثر مطالعات  توان گفت اين يافته با يافته اجتنابی و اضطرابی می بستگی دلاساس سبک 

 تواند پیشبین مثبت و معنی ايمن می بستگی دلداد که  نشان می بستگی دل های سبکپیشبینی رشد پس از آسیب بر اساس 
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توان چنین تبیین  ای بین اين دو وجود نداشت. در اين مورد می داری برای رشد پس از آسیب باشد که در مطالعه حاضر رابطه

ین پیشبینی بوده است به هم اتفاقی و غیرقابل ر از آسیب يک بیماری يا يک سانحههای ديگر منظو در پژوهش لاکرد که معمو

خواهند شد و دور از انتظار نیست که در اين  مشکلاتیزياد دچار  اجتنابی به احتمال بستگی دلافراد با سبک با بحران کرونا 

قطع روابط  کرونا پديده ای بود که هم باعث. اجتنابی رابطه منفی داشته باشد بستگی دلمطالعات رشد پس از آسیب با سبک 

 معنی داری طور بهاند  اجتنابی داشته بستگی دلبه همین دلیل افرادی که در افراد کرد.  یز ايجاد حس فقدانو نبا ديگران 

که بعد منفی دلتنگی و قطع روابط  کروناديگر  بیان اند. به گرفته بالاتریبیشتر از افراد ديگر در نمره رشد پس از آسیب نمره 

 .گذرد تر می راتب ساده د بهمرا دارد برای افرادی که خود سعی در اجتناب از افراد رادارن

ای  گیری خوشه به دلیل شیوع ويروس کرونا امکان اجرای روش نمونهاين مطالعه محدوديت هايی داشت از جمله اينکه 

گیری در دسترس استفاده شده است، لذا در تعمیم نتايج بايد  تصادفی و غیره وجود نداشت، به همین دلیل از روش نمونه

انجام شده است و نتايج آن قابل تعمیم به ساير شهرها نیست، لذا  يزدهمچنین اين پژوهش در شهر محتاطانه عمل کرد. 

شود با توجه به  همینطور پیشنهاد می .ای مشابه در ساير شهرها نیز انجام شود شود در تحقیقات بعدی، مطالعه پیشنهاد می

در ارتباط با راهبردهای تنظیم شناختی  لازمهای  ، آموزشنابازماندگان کرونتايج مطالعه برای افزايش رشد پس از آسیب در 

 .هیجان سازش يافته تدوين و اجرا شود

 

 تقدیر و تشکر

که با شرکت در اين مطالعه موجبات غنای اين مجموعه علمی را فراهم کردند  افرادتیم پژوهش بر خود لازم می داند از کلیه 

 تشکر و قدردانی می کند.

 منافع تضاد

 .ندارد وجود منابعی و تضادمنافع هیچگونه مطالعه، اين در که دارند می اعلام ندگاننويس
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Abstract 
Corona virus and its related diseases significantly affected people's mental health and behavior. The aim of the 

study was to investigate the mediating role of cognitive emotion regulation strategies in the relationship between 

attachment styles and post-traumatic growth in the survivors of the deceased covid-19. The research method was 

descriptive and of the correlation type and based on structural equation modeling. The number of 200 survivors 

of the corona virus in Yazd province in 1400-1401 were selected as available. First, the participants completed 

the attachment styles questionnaire of Collins Veerd (1990), the emotion regulation questionnaire of Garnevsky 

and Kraij (2006) and the post-traumatic growth of Deschi and Kallon (1996). The obtained information was 

analyzed through Pearson correlation analysis and path analysis method using SPSS and Lisrel software. The 

results showed that attachment styles have an effect on post-traumatic growth through cognitive emotion 

regulation strategies. Attachment styles had an effect on post-traumatic growth through cognitive emotion 

regulation strategies. Attachment style variables and cognitive emotion regulation strategies explained 19% of 

the variance of post-traumatic growth. In addition, positive cognitive regulation strategy was predicted through 

secure and avoidant attachment and these two variables explained 25% of its variance. Negative cognitive 

regulation strategies were also predicted through secure and anxious attachment style by 12%. Based on the 

findings, it can be concluded that the variables of avoidant attachment style and adaptive emotion regulation 

strategies are directly significant predictors of post-traumatic growth and can be the basis of this type of growth; 

Also, the ambivalent/anxious attachment style variable was found to be a direct negative predictor of post-

traumatic growth and can prevent this type of growth from occurring. 
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