
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1 
 

Online ISSN: 2476-4477 

Print ISSN: 2538-2071 

www.irijournals.com 

 مطالعات روانشناسی و علوم تربیتی

 1404 بهار ،1 شماره ،11 دوره

 1-8صفحات 

در مادران دارای کودک  آوری تاببررسی رابطه بین تنظیم هیجان با همدلی و 

 استثنایی

 ای زهرهمسلم 

 سلامی واحد سیرجان، کرمان، ایرانکارشناسی ارشد روانشناسی بالینی، دانشگاه آزاد ا

 

 چکیده

در مادران این پژوهش با  خصوص به خانواده وبا توجه به اهمیت خانواده و مسائل به وجود آمده در زمینه وجود کودک استثنایی در 

انجام شد. در این پژوهش که به  ییکودک استثنا یدر مادران دارا آوری تابو  یبا همدل جانیه میتنظ نیرابطه ب یبررسهدف 

هدفمند  گیری نمونهروش همبستگی انجام شد. جامعه آماری تمام مادران دارای کودک استثنایی شهر شیراز بودند که به روش 

 اسیمق، (4004گراتز و رومر ) تنظیم هیجان های پرسشنامهبا استفاده از  ها دادهانتخاب شدند.  نفرمول کوکرا بر اساسنفر  150

با استفاده از  ها دادهبه دست آمد.  (4005)  دسونیویکونور و د آوری تابپرسشنامه و  (4002)  نگتونیو فار فیتوسط جول یمدله

 آوری تابو  یبا همدل جانیه میتنظ نیبروش آماری همبستگی پیرسون مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. نتایج پژوهش نشان داد 

 (.P<05/0)رابطه مستقیم و معنادار وجود دارد ییکودک استثنا یدر مادران دارا

 .یهمدل جان،یه میتنظ ،آوری تاب :یدیکلمات کل
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 مقدمه

، نیازمند کند میتولد فرزندی مانند بسیاری از رویدادهای زندگی در هر سن، موقعیت و زمانی به علت تغییراتی که ایجاد 

ذهنی است، موقعیت بسیار  توانی کمکه دارای فرزند با ناتوانی جسمی یا  هایی خانوادهجدیدی است. ولی در مورد  های سازگاری

 4(. رویارویی با این واقعیت که عضو جدید خانواده یک کودک کم توان ذهنی4042و همکاران، 1پیچیده و پرچالش تر است)ژنگ

(. 4042و همکاران، 2اشته باشد)لانسکیاست می تواند مشکلات جدید و مضاعفی را برای والدین و دیگر اعضای خانواده به همراه د

والدین در پذیرش این واقعیت مشکل دارند و نسبت به مواردی هم چون اظهارنظرهای دیگران در مورد شرایط فرزندشان، حضور 

 در مکان های عمومی به همراه فرزندشان، توان بخشی، آموزشی همچنین مشکلات مالی ناشی از مداخله های درمانی و نیز مسائل

مربوط به اوقات فراغت آن فرزند، مشکلات مربوط به آموزش کودک استثنایی و مشکلات رفتاری کودکان استثنایی و غیره استرس 

و  کند می(. وجود این کودکان سازش یافتگی و سلامت روانی و جسمی خانواده را تهدید 4044و همکاران، 4دارند)کاریپادات راجان

با توجه به نقش مادر در خانواده بیشتر این مسئولیت ها بر عهده مادر این خانواده ها می باشند ، لذا  تاثیر منفی بر آن ها می گذارد

باید به مسائل مربوط به مادران توجه ویژه کرد تا از فرسودگی مادر تا جایی که می توان از آن جلوگیری نماید از بین مسائل 

بینش امیدوار کننده ای را جهت تسهیل رشد و پیشرفت فرد بعد از  آوری تاباین مادران دارای اهمیت است. مفهوم  آوری تاب

در شرایط تنش زا می تواند سبب کاهش استرس و ناتوانی شود)  آوری تاب(. 4040و همکاران، 5)شفرکند میشرایط سخت ایجاد 

نوی در مقابل شرایط مخاطره آمیز و نوعی قابلیت فرد در برقراری تعادل زیستی، روانی و مع آوری تاب(. 4042و همکاران، 2تاکایاما

 آوری تاب(. 1400، ،یجهان بخشو  یقم ینیحسترمیم خود است که با پیامدهای مثبت هیجانی، عاطفی و شناختی همراه است)

 زمینه آوری تابترجمان رشد مثبت، انطباق پذیری و رسیدن به سطحی از تعادل پس از به وجود آمدن در اختلال در افراد است)

های یادگیری مهارت های رفتاری و شناختی  به منظور چیره شدن بر موقعیت های تنش آور به ویژه در مناسبات میان فردی را 

دهد چرا  را در مادران دارای کودک استثنایی نشان می آوری تاب. همین مسئله اهمیت میزان (7،4041فراهم می نماید)وینسنت

این مادران نیازمند احساس  آوری تابهستند. علاوه بر  آوری تابمشکلات این کودکان نیازمند که این مادران هستند که در برابر 

به عنوان یکی از سازه های اصلی شخصیت برای فهم انگیزش،  آوری تاب همدلی دارند تا بتوانند با کودک ارتباط برقرار نماید.

توانایی سازگاری سطح کنترل بر  آوری تابن باور است که بلاک بر ای (.1402حسینی،هیجان و رفتار، مفهوم سازی شده است)

فطرتی زیست شناختی برای رشد و کمال در هر انسان وجود دارد که به طور طبیعی و در  آوری تاب. حسب شرایط محیطی است

 (.1402)زارعی و همکاران،شرایط مهین محیطی می تواند آشکار شود

باطی بین خانواده برقرار نماید بین کودک با دیگر اعضای خانواده، واژه نامه آکسفورد از سوی دیگر همدلی مادر می تواند پل ارت

(. در واقع همدلی بر اساس 1404و همکاران، یگلبابائهمدلی را توانایی پیش بینی، درک شخصیت و درک تفکر معنا کرده است)

 یقدرت وها  یعرشن، چگونگی انجام آن را می آموزد)تجربه های کودکی آموخته می شود و انسان از رفتارها و واکنش های دیگرا

و نیروی برانگیزاننده رفتارهای اجتماعی است. همدلی نقش  کند می(. همدلی از آسیب به دیگران جلوگیری 1404،یکوه ریم

ا درک کند)بنابراین حمایتی و مثبتی بر توانایی اجتماعی دارد و به فرد توان این را می دهد که به خوبی دیگران و موقعیت آن ها ر

 (.1404داشتن آن می تواند در برقراری ارتباط موثر با کودک استثنایی و دیگر اعضای خانواده موثر باشد)شوانی و همکاران،
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شناخت عوامل موثر بر متغیرهای گفته شده می تواند به مادران بسیار کمک کنند باشد. که از این عوامل اثر گذار می توان به 

اگرچه هیجان ها مبنای بیولوژیکی دارند اما افراد توانایی تأثیر گذاشتن بر هیجانها و راه های ابراز آن ها اشاره کرد.  تنظیم هیجان

. بنابر این تنظیم هیجان شامل کنترل (1237ادیبی زاده و سجادیان، )را نیز دارند که این عمل تنظیم هیجان نامیده میشود 

تنظیم رفتاری هیجان شامل مؤلفه های اقدام به کارهای دیگر، گوشه گیری، . روانی فرد استت لاهیجان و توانایی تنظیم حا

ور و فرخی)صفرپرویارویی فعال، جستجو ی حمایت اجتماعی و نادیده گرفتن در هنگام مواجهه با وقایع استرس آور میشود

کودک  یدر مادران دارا آوری تابو  یبا همدل جانیه میتنظ نیب (. لذا در این پژوهش به این سوال پاسخ می دهیم1402عاشوری،

 رابطه معنادار وجود دارد؟ ییاستثنا

 روش

کوشد  است که در آن پژوهشگر می ز انواع روش های تحقیقیکی ا تحقیق همبستگی روش تحقیق در این پژوهش همبستگی است.

تا نوع رابطه میان یک چند متغیر را شناسایی یا درک نماید. به بیان ساده، تحقیقات همبستگی در پی ترسیم نوع رابط میان 

ر نف 135بود. حجم نمونه  نفر 237که به تعداد  ییکودکان استثنا یمادران داراجامعه آماری در این پژوهش تمام متغیرها هستند. 

و نیز مدارس   شهر شیرازانتخاب شد به این صورت با مراجعه به بهزیستی  فرمول کوکراندر این پژوهش بر اساس جامعه و 

قرار گرفت و تعداد  فرمول کوکرانتعداد مادران دارای کودک استثنایی به دست آمد و سپس در کودکان استثنایی شهر شیراز 

نفر  150 گیری نمونهکه با احتساب ریزش  تصادفی خوشه ای بود گیری نمونهاین پژوهش در  گیری نمونهنمونه به دست آمد. روش 

. ابزار مورد استفاده در این پژوهش از همبستگی پیرسون استفاده شد ها دادهدر قسمت آمار برای تحلیل  .در پژوهش شرکت کردند

 پرسشنامه بود.

برای سنجش مشکلات تنظیم هیجانی تهیه شده که  (4004رومر )این پرسشنامه توسط گراتز و  :پرسشنامه تنظیم هیجان

 180تا  22ای برای محاسبه نمره کل و شش خرده مقیاس است که نمره کل بین  سوال چندبعدی لیکرتی پنج درجه 22دارای 

لاوه بر نمره کل، شامل های بالا بیانگر مشکلات تنظیم هیجانی بیشتر و یا ضعف در خودتنظیمی هیجانی است. ع گیرد. نمره قرار می

، 12های  زیرمقیاس اهداف با سوال 43، 45، 42، 41، 14، 11های  ها با سوال نمره شش خرده مقیاس است که عدم پذیرش هیجان

؛ 24، 17، 10، 8، 2، 4های  ؛ زیرمقیاس آگاهی با سوال24، 47، 44، 13، 14، 2های  ها با سوال زیرمقیاس تکانه 22، 42، 40، 18

، 5، 4های  ها با سوال و زیرمقیاس وضوح در هیجان 22، 25، 21، 20، 48، 44، 12، 15های  س استفاده از راهبردها با سوالزیرمقیا

کند؛ اما بیشتر بر  شود. این پرسشنامه علاوه بر این تنظیم هیجانی مشکل در تنظیم هیجانی را نیز ارزیابی می سنجیده می 3، 7

(. این مقیاس جنبه های مختلف اختلاف در تنظیم هیجانی را می 4004)گراتز و رومر،  های خودتنظیمی متمرکز است مشکل

، 0932( در بررسی روایی و پایایی پرسشنامه همبستگی درونی آلفای کرونباخ مقیاس را برای نمره کل 4004و رومر ) گراتز سنجد.

، عدم دستیابی به 0980، ضعف در آگاهی هیجانی 0982ها  ، کنترل تکانه0983، رفتارهای هدف محور 0985ها  عدم پذیرش هیجان

بازآزمون بعد از هشت هفته  -؛ همچنین پایایی مقیاس را با روش ضریب همبستگی آزمون0984ها  و وضوح هیجان 0988راهبردها 

هی هیجانی ، ضعف در آگا0957ها  ، کنترل تکانه0923، رفتارهای هدف محور 0923ها  ، عدم پذیرش هیجان0988برای نمره کل 

اند. در ایران خانزاده، سعیدیان، حسین چاری و  گزارش کرده 0980ها  و وضوح هیجان 0923ها  ، عدم دستیابی به استراتژی0928

و پایایی بازآزمون آن را  0988تا  0922( پایایی مقیاس را با استفاده از آلفای کرونباخ برای شش خرده مقیاس بین 1231ادریسی )

( برابر با 1234اند. ضریب آلفای کرونباخ این پرسشنامه در پژوهش جعفری و همکاران ) گزارش کرده 0931تا  0973در دامنه بین 

دارای نمره گذاری معکوس می باشند.  24و  44، 44، 40، 17، 10، 8، 1، 4، 2، 7در این پرسشنامه سوالات  محاسبه شد.0985
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یجانی می باشند. مقیاس دارای یک نمره کلی از جمع نمرات کلیه سوالات و نمرات بالاتر به معنای دشواری بیشتر در تنظیم ه

 نمره مربوط به زیر مقیاس ها می باشد. 2همچنین 

( ساخته شده است. 4002) 4فارینگتون مقیاس همدلی توسط جولیف و: فارینگتون جولیف و 1مقیاس همدلی اساسی

آموزان ایتالیایی نیز مورد ارزیابی قرارگرفت. نسخه  در بین دانش (4008سنجی این مقیاس توسط آلیبر و همکاران ) های روان ویژگی

 11مقیاس عاطفی ـ هیجانی که از  خرده .مقیاس است خرده 4 و( 4002 ،سوال )جولیف و فارینگتون40نهایی مقیاس همدلی دارای 

، 14، 14، 10، 3، 2، 2سوال ) 3مقیاس شناختی که از  ( تشکیل شده است و خرده18، 17، 15، 12، 11، 8، 7، 5، 4، 4، 1ل )سوا

ای است که پاسخ به هر  گزینه 5( تشکیل شده است. این پرسشنامه یک ابزار نگرش سنج و از نوع مقیاس لیکرت 40، 13، 12

و حداکثر نمره در این  40حداقل نمره در این آزمون )کاملا موافقم( قرار دارد.  5م( تا )کاملا مخالف 1ای از  عبارت آن در دامنه

همدلی  80تا   21 وهمدلی متوسط  20تا  41کمترین میزان همدلی و  40تا  40می باشد که نمره بین  100آزمون برابر با 

و  87/0( برای کل مقیاس ضریب آلفای کرونباخ 4008)در مطالعه آلیبر و همکاران . به بالا همدلی بسیار بالا است 81مطلوب و 

(، پایایی کل 1283گزارش شده است. همچنین در تحقیق نوروزی ) 74/0و شناختی  82/0مقیاس عاطفی ـ هیجانی  برای خرده

زارش برای مقیاس شناختی گ 74/0برای مقیاس ـ هیجانی و  78/0و به تفکیک  84/0مقیاس به روش آلفای کرونباخ به میزان 

ها آزمون همدلی اساسی را با  (، برای تعیین روایی پرسشنامه از روایی سازه استفاده کردند. آن4008شده است. آلیبر و همکاران )

پسند کاپرا و  ( و مقیاس جامعه1380شخصی دیویس ) ورزی بین ( با شاخص کنش1332پرسشنامه همدلی هیجانی محرابیان )

 (.1283همبستگی بالایی را به دست آوردند که این نشان از روایی سازه است )نوروزی، ( همگرا کردند و 4005همکاران )

عبارت دارد که در یک مقیاس لیکرتی بین صفر  45( که 4005) 2کونور و دیویدسون آوری تابپرسشنامه : آوری تابپرسشنامه 

نه ها در این مقیاس بدین شرح است. کاملاً )کاملاً نادرست( تا پنج )همیشه درست( نمره گذاری می شود. نمره گذاری گزی

قرار  100تا  0بنابراین طیف نمرات آزمون بین . 4= درست همیشه   2= درست اغلب  4= درست گاهی  1= ندرت به   0نادرست= 

عامل: تصور  5تحلیل عاملی حاکی از آنند که این آزمون دارای بیشتر آزمودنی است. نتایج  آوری تابدارد. نمرات بالاتر بیانگر 

شایستگی فردی، اعتماد به غرایز فردی، تحمل عاطفه منفی، پذیرش مثبت تغییر وروابط ایمن، کنترل و تأثیرات معنوی است. 

زیرمقیاس اعتماد  . 10 -11 -14 -12 -17 -42 -44 -45زیرمقیاس تصور از شایستگی فردی:  : عبارات مربوط به هر زیرمقیاس

 .1 -4 -4 -5 -8زیرمقیاس پذیرش مثبت تغییر و روابط ایمن: . 2 -7 -14 -15 -18 -13 -40به غرایز فردی تحمل عاطفه منفی: 

را  آوری تابکونور و دیویدسون ضریب آلفای کرونباخ مقیاس . 2 -3زیرمقیاس تأثیرات معنوی: . 12 -41 -44کنترل:  زیرمقیاس

این مقیاس در . بوده است 87/0هفته ای  4رده اند. همچنین ضریب پایایی حاصل از روش بازآزمایی در یک فاصله گزارش ک 83/0

کونور و دیویدسون از روش آلفای  آوری تاب( هنجاریابی شده است. وی برای تعیین پایایی مقیاس 1284ایران توسط محمدی )

 کرده است.را گزارش  83/0کرونباخ بهره گرفته و ضریب پایایی 

 ها دادهتجزیه و تحلیل 

 .یی رابطه مستقیم معنادار داردکودک استثنا یدر مادران دارا یبا همدل جانیه میتنظ نیب فرضیه اول:

.داردن وجودمعنادار  میمستقیی رابطه کودک استثنا یدر مادران دارا یبا همدل جانیه میتنظ نیب :فرض صفر




                                                           
1
 Basic empathy scale 

2
 Jolliffe & Farrington 

3
 Connor & Davidson 
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 .دارد وجودمعنادار  میمستقیی رابطه کودک استثنا یدر مادران دارا یبا همدل جانیه میتنظ نیبفرض یک: 

از ضریب همبستگی پیرسون استفاده شد  ییکودک استثنا یدر مادران دارا یبا همدل جانیه میتنظ نیببرای بررسی رابطه 

 آمده است. 1)متغیرهای کمی نرمال(. نتایج حاصل از این آزمون در جدول 

 مادران همدلیمادران با تنظیم هیجان  نیبضریب همبستگی  .1جدول 

 نوع ارتباط وجود ارتباط همدلی متغیر 

 همبستگی 

تنظیم 

هیجان
 مستقیم دارد پیرسون  

 تعداد p (rهمبستگی ) همدلی

408/0 00/0 150 

 

رابطه  ییکودک استثنا یدر مادران دارا یبا همدل جانیه میتنظ نیبدهد که  نشان میپیرسون نتایج حاصل از آزمون همبستگی 

 نیز بیشتر می شود.  مادران همدلیمادران بیشتر باشد،  تنظیم هیجان (. یعنی هر چه P<05/0) داری وجود داردامعن میمستق

 .یی رابطه مستقیم معنادار داردکودک استثنا یدر مادران دارا آوری تاببا  جانیه میتنظ نیب فرضیه دوم:

.داردن وجودرابطه مستقیم معنادار  ییکودک استثنا یدر مادران دارا آوری تاببا  جانیه میتنظ نیب :فرض صفر




 .دارد وجودرابطه معنادار  ییکودک استثنا یدر مادران دارا آوری تاببا  جانیه میتنظ نیبفرض یک: 

از ضریب همبستگی پیرسون استفاده شد  ییکودک استثنا یدر مادران دارا آوری تاببا  جانیه میتنظ نیببرای بررسی رابطه 

 آمده است. 4)متغیرهای کمی نرمال(. نتایج حاصل از این آزمون در جدول 

 مادران آوری تابمادران با  تنظیم هیجان نیبضریب همبستگی  .2جدول 

 نوع ارتباط وجود ارتباط آوری تاب متغیر 

 همبستگی 

تنظیم هیجان
 

 مستقیم دارد پیرسون 

 تعداد p (rهمبستگی ) یفرد یستگیشا تصور از

242/0 00/0 150 

 مستقیم دارد 150 034/0 127/0 یتحمل عاطفه منف

 مستقیم دارد 150 00/0 273/0 منیو روابط ا رییمثبت تغ رشیپذ

 مستقیم دارد 150 00/0 222/0 کنترل

 مستقیم دارد 150 00/0 408/0 یمعنو راتیتأث

 

 رابطهیی کودک استثنا یدر مادران دارا آوری تاببا  جانیه میتنظ نیبدهد که  نشان میپیرسون نتایج حاصل از آزمون همبستگی 

صورت مستقیم و ه درصد اطمینان ب 35با تنظیم هیجان با  (. این رابطه بین همه ابعادP<05/0) داری وجود داردامعن میمستق

 نیز بیشتر می شود. مادران آوری تابمادران بیشتر باشد،  تنظیم هیجانعنی هر چه یمعنادار می باشد. 
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 بحث و نتیجه گیری

رابطه  ییکودک استثنا یدر مادران دارا یبا همدل جانیه میتنظ نیدهد که ب نشان می رسونینتایج حاصل از آزمون همبستگی پ

 شود. یم شتریب زیمادران ن یباشد، همدل شتریمادران ب  جانیه میهر چه تنظ یعنی(. P<05/0معناداری وجود دارد ) میمستق

رابطه  ییکودک استثنا یدر مادران دارا آوری تاببا  جانیه میتنظ نیدهد که ب نشان می رسونینتایج حاصل از آزمون همبستگی پ

و  میبه صورت مستق نانیدرصد اطم 35با  جانیه میهمه ابعاد با تنظ نیرابطه ب نی(. اP<05/0معناداری وجود دارد ) میمستق

 شود. یم شتریب زیمادران ن آوری تابباشد،  شتریمادران ب جانیه میهر چه تنظ یعنیباشد.  یمعنادار م

و  یاشریکهنسال نالک(، 1404(، مهرآور و همکاران)1404(، نصرتی)1404فرخی و همکاران)نتایج پژوهش با نتایج پژوهش 

 ( همسو می باشد.1400)آفتاب و یتهران دپوریمج(، 1401همکاران)

 یجانیو ه یاجتماع ،یروان یبا چالش ها ییکودکان استثنا یدارا یخانواده هادر تبیین این نتایج می توان چنین گفت که 

نقش  لیمادران به دل ان،یم نیقرار دهد. در ا ریآنها را تحت تأث یزندگ تیفیسلامت روان و ک تواندیروبه رو هستند که م یمتعدد

 تیکودک، محدود ژهیو یازهایاز ن یناش یها رسکنند، از جمله است یرا تجربه م یشتریب یدر مراقبت از کودک، فشارها یمحور

 یمنف جاناتیه شیافزا ،آوری تابپرتنش، گاه منجر به کاهش  طیشرا نیفرزندشان. ا ندهیمرتبط با آ یها یو نگران ،یاجتماع یها

 تیریدر مد تواندیم ،یدیعامل کل کیبه عنوان  جانیه می.  تنظشودیم یفرد نیو اختلال در روابط ب ،یمانند اضطراب و افسردگ

اشاره دارد و بر  جاناتیه لیفرد در شناخت، پردازش و تعد ییبه توانا جانیه میکند. تنظ فایا یکنندها نییچالش ها نقش تع نیا

به مادران  ،یدر روابط انسان یاساس یاز مؤلفه ها یکیبه عنوان  ی. همدلگذاردیم ریاسترس زا تأث یها تیبه موقع ینحوه پاسخ ده

 تیفیادراک شده نه تنها ک ینشان دهند. همدل یسازگارانه تر یواکنشها ان،یکودک و اطراف یازهایتا با درک بهتر ن کند میکمک 

. کند میاسترس عمل  یمنف یامدهایدر برابر پ یعامل محافظت کیبخشد، بلکه به عنوان  یارتباط مادر و کودک را بهبود م

با سطوح  یحرکت-یکودکان کم توان جسم ی( نشان داده اند که مادران دارا4017زاده و همکاران ) نیمانند پژوهش ام یمطالعات

مقابله و  ییان توانابه عنو زین آوری تابکنند.  یبرقرار م یمؤثرتر یدارند و روابط اجتماع طیبا شرا یبهتر یسازگار ،یبالاتر همدل

تا در  کند میبالا به مادران کمک  آوری تاباست.  ورداربرخ یژهایو تیخانوادهها از اهم نیدر ا ،یبازگشت به حالت تعادل روان

 تیحما یسازگارانه مانند تفکر مثبت و جستجو یها سمیداشته باشند و از مکان یشتریب یریمواجهه با مشکلات، انعطاف پذ

 استفاده کنند. یاجتماع

 منابع

 یبر استرس و سلامت روان مادران دارا آوری تابآموزش  ی(. اثربخش1400زهرا. ) ی،جهان بخش. طاهره ی،قم ینیحس .1

 .448-405(9 42)14 ،ی. فرهنگ مشاوره و روان درمانیفرزند کم توان ذهن

 آوری تابو  یجانیه میبر تنظ یو طرحواره درمان یرفتار یدرمان شناخت یاثربخش سهیمقا(. 1402) .آمنه دهیس ینیحس .4

 1402بهار  2دوره  یخلق یدر اختلال ها یروانشناخت ییایپو. /کمبود توجهیفعال شیکودکان با اختلال ب یمادران دارا

 .43-14: 1شماره 

بر  یدرمان مبتن یاثربخش سهی(. مقا1402سعادت. ) ،یطاهر. میمر ،ضابط ،محسن دیس ،حجت خواه ،فرشاد ،یزارع .2

 تیکودکان با معلول یمادران دارا یروان شناخت یریو انعطاف پذ آوری تاب شیبر افزا یدرمان تیو تعهد و معنو رشیپذ

 .118-108(9 72)13 ،یروانشناخت نینو ی. فصلنامه پژوهش هایو حرکت یجسم

و اهمال  یبر نشخوار فکر یطرح واره درمان ی(. اثربخش1404. )یعل ،این تقوائی .برزیفر ،کدلین ،زهرا ی،اردکان ییسخا .4

 .114-107(9 70)18 ،یروانشناخت نینو ی. فصلنامه پژوهش هاانیدانشجو یکار
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و تعهد  رشیبر پذ یدرمان مبتن یاثربخش (.1404) .قهیصد یاحمد انوش،یزهراکار ک ل،یاسدپور اسماع ل،یاسماع یشوان .5

 443-448 :(144) 44.یزنان مجله علوم روانشناخت یشگریو بخشا یعاطف ی)اکت( بر همدل

مادران  جانیه یرفتار میبر تنظ زیانگ شگفت یها آموزش برنامه سال ری(. تاث1402محمد. ) ی،عاشور .فرزانه ،صفرپور .2

 .184-178(9 74)13 ،یروانشناخت نینو ی. فصلنامه پژوهش هاسمیکودکان اوت

بر اساس  سمیات فیکودکان مبتلا به ط یبهبود ینیب شیپ (.1404) .یمهد یکوه ریم یها مرجان السادات، قدرت یعرش .7

 153-128 :(14) 14 ;1404 یروان شناس شیمادران رو یو همدل یارتباط یها مهارت

و  آوری تاب نیدر رابطه ب جانیه یشناخت میتنظ یانجی(. نقش م1404) .هیآس ،ی. مرادریجهانگ ،یمهسا. کرم ،یفرخ .8

 1404زمستان  2خانواده سال  یرانیا ی. مطالعات اسلامیفرزند ناتن یدارا نیدر زوج ییزناشو تیمیبا صم یدانش جنس

 .33-80: 4شماره 

فرزند  یها رابطه سبک ی(. ارائه مدل ساختار1401بهمن. ) ،یسامره. اکبر ،مجره یاسد ،دهیسع ،یاشریکهنسال نالک .3

روش ها  یدر نوجوانان. فصلنامه علم جانیه میو تنظ یآور تاب یگر یانجیپر خطر از راه م یادراک شده با رفتارها یپرور

 .112-101(9 47)12 ،یروانشناخت یو مدل ها

 نییدر افراد با سطوح بالا و پا یو عاطف یشناخت ی(. همدل1404خاطره. ) ،یبرهان. نگار ،سماک نژاد ،سروش ی،گلبابائ .10

 .75-51(9 2)17 ،یکاربرد یشناس . فصلنامه روانیا چهره رینگاه به تصاو یالگو یا : نقش واسطهیجانیه ییناگو

 نیدر رابطه ب یو نگران جانیه یشناخت میتنظ یراهبردها یا (. نقش واسطه1400. )ایرو ،. آفتابلایل ،یتهران دپوریمج .11

 .82-75(9 4 شماره)12 ،ینیبال ی. روان شناس13 -دیو اضطراب ابتلاء به کوو آوری تاب

در رابطه  جانیه یشناخت میتنظ یراهبردها یا (. نقش واسطه1404) فرامرز. یسهراب ده،یابت فرث نیزهرا، حس مهرآور .14

 21-18 :(2) 45. یعلوم شناخت یشهر تهران. تازه ها یها نشان در آتش یآور و تاب ییاجرا یکارکردها

 آوری تاب یو استرس ادراک شده و نقش واسطه ا جانیه یشناخت میتنظ نیرابطه ب ی(. مدل عل1404) ملوک. ،ینصرت .12

 .70-50: 1شماره  1404بهار  2خانواده سال  یرانیا ی(. مطالعات اسلامدیتوح مارستانیخانواده )مورد مطالعه: پرستاران ب

کارکنان.  یهمدل لگریبرند با توجه به نقش تعد ژهیبرند بر ارزش و یتجربه حس ری(. تأث1404خوان مدبر، پروانه. ) نوحه .14

 1515-1435(9 44)7 ،یو حسابدار تیریمد نینو یپژوهش یکردهایرو یعلم هینشر

کارکنان.  یهمدل لگریبرند با توجه به نقش تعد ژهیبرند بر ارزش و یتجربه حس ری(. تأث1404. )روانهپ ،نوحه خوان مدبر .15

 1515-1435(9 44)7 ،یو حسابدار تیریمد نینو یپژوهش یکردهایرو یعلم هینشر
16. Cambric, M. (2019). Validating the Construct of Resiliency in the Health Literacy and 

Resiliency Scale (HLRS-Y) with the Child and Youth Resiliency Measure (CYRM-28). 

(Doctoral dissertation). Retrieved from, 

17. Compas, B. E., Jaser, S. S., Bettis, A. H., Watson, K. H., Gruhn, M. A., Dunbar, J. P., & 

Thigpen, J. G. (2021). Coping emotion regulation, and psychopathology in childhood and 

adolescence: A meta-analysis and narrative review. Psychological Bulletin, 143(1), 939-

991. 
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