
 

*  
 ©

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

mailto:rostami.psychologist@gmail.com
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0
https://doi.org/10.34172/srhs.2023.012
https://srhs.tbzmed.ac.ir/
https://orcid.org/0000-0003-2002-8871


 

 

  |

 



  

  مسؤول؛ ايميل: نویسنده *

( )  دسترسی آزاد توسط دانشگاه علوم پزشکی تبریز تحت مجوز کرییتو کامنز حق تالیف برای مولفان محفوظ است. این مقاله با 
به نحو مقتضی استناد و ارجاع داده شده باشد. منتشر شده که طبق مفاد آن هرگونه استفاده تنها در صورتی مجاز است که به اثر اصلی
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 لمیهع حوزه دختر  طلاب روانی سلامت با نفس عزت و مقابله هایسبک یرابطه
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 مقدمه

جامعه و یسطح سلامت روان بودننییپا
 یهادر حوزه یشمار یب یهاانیز  ،یروان یهایمار یابتلاء به ب

و  یاجتماع  ،یفرد ،یاقتصاد ،یاسیس ،یعاطف ،یفرهنگ 
دارد. به اعتقاد کارشناسان سازمان بهداشت  یخانوادگ 

 ،یسلامت عبارت است از حالت رفاه کامل روان ،یجهان
عبارتست از  گر یفرد و به عبارت د یاجتماع  و یجسم

و  یروان ،یاجتماع  یهانقش یفایا یکامل برا  ییتوانا»
 گران،یارتباط موزون و هماهنگ با د تیقابل»و   1«یجسم

و حل تضادها و  یو اجتماع  یفرد طیو اصلاح مح ر ییتغ
  2«عادلانه و مناسب. ،یطور منطقبه یشخص لاتیتماابراز 

 فیتعر  نیرا چن یروان داشتفرهنگ بزرگ لاروس، به
و مؤثر   ندیهماهنگ، خوشا یاستعداد روان برا»: کندیم

و  بودن ر یپذدشوار انعطاف یهاتیموقع یکارکردن، برا
 1«داشتن. ییتعادل خود توانا یابیباز  یبرا

از بروز  یسلامت روان ممکن است ناش مشکلات     
از چهار حوزه گسترده  کیناسازگارانه در هر  یهاواکنش

 ایها مانند مهارت یرفتار اجتماع  -1باشد:  یعملکرد بشر 
و  ینادرست، مشکلات مربوط به پرخاشگر  یروابط اجتماع 

 یمشکلات مرتبط با نهادها و توقعات اجتماع  ایخشونت 
اضطراب، هراس و  ،یمانند افسردگ  یجانیرفتار ه -2

موضوعات مرتبط با  -3 جانیاز ه یناش یاختلالات جنس
 یکنترل درد، کنترل وزن، رفتارها  ،یخواب یمانند ب یسلامت

الکل،  دنینوش گار،یند مصرف سرساننده به خود مان بیآس
موضوعات مرتبط با شغل مانند  -4مصرف مواد مخدر 

از محل کار،  بتیغ آور،کار کسالت  ،یشغل یهااضطراب

 اطلاعات مقاله
 

 نوع مقاله:
 یمقاله پژوهش

 
 نوع مقاله:

 یمقاله پژوهش
 

 سابقه مقاله:
 20/6/1402دریافت: 
 10/8/1402پذیرش: 

 6/10/1402انتشار برخط: 
 

 ها: کلیدواژه

 ،سلامت 

 نفس، عزت 

  ،مذهب 

 مقابله یهامهارت 

 

 چکیده
 یطلاب دختر حوزه یمقابله با سلامت روان یهانفس و سبکعزت یرابطه یمنظور بررسپژوهش حاضر به مقدمه.

 انجام گرفته است. هیعلم
 یشامل طلاب دختر حوزه ،یآمار  ی. جامعهباشدیم یاز نوع همبستگ  یفیروش پژوهش حاضر، توص روش کار.

 ینفر و برا 133. حجم نمونه، براساس جدول مورگان تعداد باشدینفر م 200به تعداد  ز یتبر  یهیصادق یهیعلم
 یهاراه یهاشامل پرسشنامه هاداده یآور جمع یاعداد استفاده شده است. ابزارها یاز جدول تصادف  یر یگنمونه
ها از داده لیو تحل هیتجز  یگلدبرگ بودند. برا  یو سلامت عموم تینفس کوپراسملازاروس، عزت -فولکمن یامقابله
 همزمان استفاده شده است. رهیچندمتغ ونیرگرس لیو تحل رسونیپ یهمبستگ  بیضر  یهاآزمون
 یسلامت عمومی طلاب حوزه بانفس عزتر و مداهای مقابله هیجاننتایج تحقیق، بین سبک براساس ها.یافته

بینی مدار قادر به پیشهای مقابله هیجاننفس و سبکمعناداری وجود داشت. همچنین متغیرهای عزت یعلمیه رابطه
مدار و سلامت عمومی طلاب رابطه معناداری وجود های مقابله مسألهسلامت روانی طلاب بودند. اما بین سبک

 بینی سلامت عمومی نبود.این متغیر قادر به پیش و نداشته
ها ها اصلاح و عزت نفس آنآن یجانیمقابله ه یهاطلاب بهتر است سبک یسلامت عموم تیتقو یبرا گیری.نتیجه

 شود. تیتقو
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در مورد  یمیتصمیب ،یکار   زهیبا کار، نبود انگ یگانگ یب
از  یو مسائل یکم، پرمشغلگ   یتحرک شغل ،یکار یشغل، ب

 3.لیقب نیا
با توجه به  انیدانشجو ژهیوقشر جوان و به انیم نیا در      
 نیر یاز سا شیرو دارند، ب شیکه در پ  یحساس یسن طیشرا

 ،یصنعت ،یاقتصاد عیبا تحولات وس ییارویدر معرض رو
ها تحولات و چالش نیقرار داشته و ا یو فرهنگ  یاجتماع 

آنان افزوده و روند  یروز به روز بر استرس و مشکلات روان
بوجود آورده است. استرس یاکنندهنگران یعودص
. هرگونه رودیبه شمار م یسلامت دکنندهیاز عوامل تهد یک ی

 ند،یو ناخوشا ندیانسان اعم از خوشا یدر زندگ  ر ییتغ
مجدد بوده و با استرس همراه  یسازگار  یمستلزم نوع 

  ایو  ابدیشود )کاهش  تیر یاست. چنانچه استرس مد
 یهاو چالش ازهایقادر خواهد بود تا با ن فردکنترل شود( 

ها در . وجود استرسدیبهتر مقابله نما یابه گونه یزندگ 
 یضرور  یرشد روان یو برا ر یناپذاجتناب یامر  یزندگ  طیمح

خود  یندارد. اگر هم به خود یهم اثر منف شهیاست و هم
كند. اگر مي جادیوجود نداشته باشد، انسان خود آن را ا

فرد  یسازش ذهن و بدن باشد، برا تیاسترس در حد ظرف
از  شیکه ب  یدر صورت یو سازنده است ول دیمف ند،یخوشا

 2و مضر است. ندیباشد، ناخوشا یقیتطب تیو ظرف ییتوانا
 یهامهارت دیافراد تحت استرس هستند، با کهیزمان     

بتوانند اثرات  لهیوس نیلازم را داشته باشند تا بد یامقابله
 صورتنیا ر یاسترس بر جسم و روان را کاهش دهند. در غ

 نیقرار خواهد گرفت. همچن بیسلامت در معرض آس
که   یدر زندگ  یامقابله یهاناسالم با تلاش یسبک زندگ 

در  یامقابله وهیو ش یشناخت یابیبه ارز  ربوطم شتر یب
ناسالم است، ارتباط تنگاتنگ دارد. مقابله با فشار  یرفتارها

 یکنترل و اداره  یاست که ما برا ییهاعبارت از تلاش یروان
به عمل  م،یکنیم یابیزا ارز که دشوار و تنش  ییهاتیموقع

از  یاموعهمجیامقابله یهاو سبک 4میآور یم
و  ر ییهت تغفرد است که در ج یو رفتار  یشناخت یهاتلاش

و منجر به کاهش  رودیزا به کار متنش تیوضع کیاصلاح 
 یزندگ  راتییمقابله با تغ یها. سبکشودیاز آن م یرنج ناش
در افراد مختلف و بر  راتییتغ نیحاصله از ا یهاو تنش

 یهاشگوناگون متفاوت است. رو  یهاتیحسب موقع
مدارمسأله یهاسطح و دو دسته روش به هشت یامقابله

 تیحما یجستجو) 
شده  یز یر برنامه ییگشامشکل ،یر یپذتیمسئول ،یاجتماع 

مدارجانیمثبت( و ه یيا حل مدبرانه مسأله و بازدار 

 ز یگر   ،ینیگز یدور  ،ییارویرو) 
شده است. راهبرد مقابله  می( تقسیدار شتنیـ اجتناب و خو

 یامدهایپ میجهت تنظ ییهاکه شامل کوشش  مدار جانیه
را از  یجانیو ه یزاست، تعادل عاطفواقعه تنش یجانیه

زا، حفظ تنش تیحاصل از موقع جاناتیکنترل ه  قیطر 
مدار شامل اقدامات مسأله یاو راهبرد مقابله کندیم

دارد تا  یزا است و سعتنش طیفرد در رابطه با شرا دهسازن
 یمدارا ییتوانا 5دهد. ر ییتغ ایرا حذف کرده  یدگ یمنبع تن

افراد  یها از عوامل سلامت روانو استرس راتییافراد با تغ
دو  یادو رابطه نیا رسدیو به نظر م شودیمحسوب م

 ییانااز تو یبرخوردار  یعنیداشته باشند؛  گر یکدیجانبه با 
 لیتر، در حفظ سلامت روان افراد دخبه یانطباق و مدارا

از سلامت روان، اتخاذ  یبرخوردار  یاست و از طرف 
 6ت.خواهد داش یرا در پ یانطباق یهاوهیش

به عنوان  ز ی، ن عزت نفس گر ید یسو از      
مهم حوزه سلامت است. پژوهشگران  یهااز سازه یک ی

تر و اند که عزت نفس بالا با عملکرد مناسبنشان داده
ـ  یاجتماع  یدر سازگار  یمؤثّرتر مرتبط است و عامل اصل

فرد بهنجار و سالم  یهایژگ یاز و یک یو  یعاطف
عزت نفس را يك قضاوت ( 1967) 7.باشدیم

رفتار   یلهیکه به وس  داند؛یفرد م یشخصي از ارزشمند
عزت نفس را  8.شودیمنتقل م یرکلامیغ ای یکلام

تمام صفات و  یكه فرد برا  یعنوان ميزان ارزشبه
      9.کنندیم فیشود، تعر یخود قايل م یخصوصيات شخص

عزت نفس عبارت از احساس  ونظربه     
ها، احساسبودن است كه از مجموع افكار،  ارزشمند

، اما 10 شودیم یعواطف و تجربيات فرد در طول زندگي ناش
به مراتب بيش از احساس  یعزت نفس را چيز  

: کندیم فیتعر  نیدانسته و آن را چن یارزشمند -خود 
انديشيدن و كنارآمدن با  ر خود د یاعتماد به تواناي

موفّق  یو اعتماد به حقّ خود برا یزندگ  یاوليه یهاچالش
و شادبودن، احساس ارزشمندبودن و شايسته بودن، 

ها، ابراز ميل رسيدن به داشتن حقّ ابراز نيازها و خواسته
، خويشتن یهاها و برخوردار شدن از ثمرات تلاشارزش

عزت نفس عبارت  یبه طور کل 11.شودعزت نفس تلقی می
نسبتاً پايدار  یباورها یفرد از مجموعه یابیارزش از است 

 ،ی( خود، در مورد صفات اختصاصی)مثبت يا منف
 ی. پس عزّت نفس ارزشگرانید با اشیو دوست یتوانمند

فرد  یبرا است که اطلاعات درون خودپنداره
احترام به خود یر یگدارد و منجر به شکل
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 ( و اعتماد به نفسیداحساس ارزشمن)
. داشتن احترام به گرددی( در فرد میستگ یاحساس شا)

 یهاو با چالش  میکن  یبهتر زندگ  شودیخود بالا، موجب م
 یبردار مطلوب، بهره یهاو از فرصت میبهتر روبرو شو یزندگ 

ارتباط بين عزّت نفس و  ز ی. محقّقان نمیبکن یشتر یب
 ی، سازگار 13یفرد یراي، كا12یمانند رشد اجتماع  ییرهایّ متغ

 ،ینی، غمگ15یاز زندگ  تی، رضا14یاجتماعي و تحصيل
، استعمال مواد مخدر و  16زهیو انگ ینیبخوش ،یدیناام
اند. تحقيقات را نشان داده 17یجنس یبندوبار یبه ب شیگرا

كه از عزّت نفس زياد برخوردار است،   یاند فردنشان داده
را برقرار  یتر روابط سودبخش د،آموز یمؤثّرتر م یخيل

كند و مولد و ها استفاده تواند از فرصتیكند، بهتر میم
 یاستوار برا یادیعزت نفس بالا، بن نیخودكفا باشد. بنابرا

 ،یي بزرگسالورود به دوره یسالم است؛ که برا یزندگ  کی
فرد نابود خواهد  یو گرنه تمام استعدادها 11 ضرورت دارد

 18د.ش
ها رسو است راتییمقابله افراد با تغ ییتوانا نیبنابرا     

 که به نظر   باشدیاز عوامل مرتبط با سلامت روان، م یک ی
ند، داشته باش گر یکدیدوجانبه با  یادو رابطه نیا رسدیم
 فظحبهتر، در  یانطباق و مدارا ییاز توانا یبرخوردار  یعنی

از  یار برخورد یباشد و از طرف  لیسلامت روان افراد دخ
 خواهد یرا در پ یانطباق یهاوهیسلامت روان، اتخاذ ش

عزت نفس از عوامل مرتبط با  گر ید یاز سو 7داشت.
از  کهنیمحسوب شده است. لذا با توجه به ا یسلامت روان

بودن عزت نفس  نییپا ،یتجرب یهانهیو زم یجنبه نظر 
ا ر و مقابله با استرس گشته، فرد  یموجب اشکال در سازگار 

 گر ید یو از سو سازدیم یروان یهایمار یابتلاء به ب ستعدم
 یسلامت روان یمقابله مؤثر، به ارتقا یهاانتخاب سبک
شده است که  یحاضر سع قیدر تحق کند،یافراد کمک م

 یمقابله، عزت نفس و سلامت روان یهاسبک نیرابطه ب
 .ردیو مطالعه قرار گ یمورد بررس

 روش کار
از نوع همبستگی  و توصیفیروش پژوهش حاضر، 

ي طلاب دختر حوزه ي آماری شامل کلیهباشد. جامعهمی
باشد. نفر می 200علمیه صادقیه تبریز، جمعاً به تعداد 

نفر  133حجم نمونه با استفاده از جدول مورگان، به تعداد 

گیری از جدول تصادفی اعداد تعیین گردیده و برای نمونه
های ها از آزمونتحلیل داده استفاده شد. برای تجزیه و

ضریب همبستگی پیرسون و تحلیل رگرسیون چندمتغیری 
 همزمان استفاده شده است.

 ابزارهای پژوهش

 58عزت نفس کوپراسمیت: این مقیاس دارای  پرسشنامه
عزت نفس تحصيلي  یهاای بوده که مؤلفهگزینه  2ماده 

 ی، عزت نفس خانوادگ  
و  ، عزت نفس اجتماعي 

 8سنجد.را می  عزت نفس عمومی 
گزارش   86/0تا  80/0های مختلف بین پايايي ابزار با روش

 19شده است.

: این مقیاس پرسشنامه سلامت عمومی گلدبرگ 
شانگان های نای است که مؤلفهگزینه  4ماده  28شامل 

، نشانگان اضطراب جسماني 
و   یوری اجتماع ، نارساکنش

گیری را اندازه  ینشانگان افسردگ 
  93/0 -83/0کرونباخ   یابزار با روش آلفا یکند. پايايمی

  20گزارش شده است.
این  ای های مقابلهپرسشنامه راه
ای است،  ماده با طیف لیکرت چهارگزینه 66مقیاس دارای 

مدار های مقابله مسألهکه دو دسته مؤلفه شامل روش
پذیری، )جستجوی حمایت اجتماعی، مسئولیت

ریزی شده يا حل مدبرانه مسأله و گشایی برنامهمشکل
یی، مدار )رویاروهای مقابله هیجانبازداری مثبت( و روش

( را اندازه یدار اجتناب و خویشتنـ  گزینی، گریز دوری
رونباخ  بین ک  یاین مقیاس با روش آلفا یگیرد. پايايمی
  21ست.اگزارش شده   61/0-79/0

 هایافته
های پژوهش ابتدا بعد از بررسی برای بررسی فرضیه

ها، آزمون ضریب های آمار پارامتریک و تایید آنفرضپیش
بين  یعمل آمد. نتایج آزمون ضريب همبستگ بههمبستگی 

در جدول  ینفس و سلامت روان، عزتیايمقابله یهاسبک
 ارائه شده است. 1

 
 
 
 



 .ناموران

  1(2: )1402در علوم سلامت.  یپژوه تیمعنو | 136

 
  ینفس و سلامت روان، عزتیايمقابله یهابين سبک یآزمون ضريب همبستگ  .1جدول 

 عزت نفس مدارهای مقابله مسألهسبک مدارهيجانهای مقابله سبکشاخص آماری
-63/0-121/0 217/0 همبستگي پيرسون

 00/0 23/0 03/0 یدار یسطح معن
 01/0داری در سطح احتمال معنی ، 05/0داری در سطح احتمال معنی 

شود، بین مشاهده می 1طور که در جدول شماره همان
مدار و اختلال سلامت روانی های مقابله هیجانسبک

ا رابطه مثبت معناداری وجود دارد و ب 05/0طلاب در سطح 
های توان نتیجه گرفت که با افزایش سبکاطمینان می 95/0

مدار نمره اختلال سلامت روانی طلاب مقابله هیجان
های مقابله کند. اما اختلال سبکا میافزایش پید

زت مدار با سلامت روانی رابطه معناداری ندارد. بین عمسأله
ی رابطه 01/0نفس با نمرات اختلال سلامت روانی در سطح 

 ی دار وجود دارد. به عبارتی با افزایش نمرهمنفی و معنی

عزت نفس نمره مقیاس اختلال سلامت روانی کاهش 
ی بهبود سلامت روانی است. بنابراین با انهیابد؛ که نشمی

توان گفت که عزت نفس با سلامت میدرصد  99احتمال 
 ی مثبت معناداری دارد. روان طلاب رابطه

بینی سلامت روانی توسط برای بررسی قدرت پیش
آزمون تحلیل  ،های مقابله و عزت نفس طلابسبک

 یبتا آزمون ضرايبرگرسیون همزمان اجرا گردید. نتایج 
ی اختلال سلامت روانی در جدول بين نمرهپيش یمتغيرها

 نشان داده شده است. 2

 ی اختلال سلامت روانی طلاببين نمرهپيش یمتغيرها یآزمون ضرايب بتا .2جدول 

بینمتغیرهای پیش
ضرايب استانداردضرايب غيراستاندارد



287/0135/0206/0 مدارهیجانسبک 
-146/0161/0-244/0 مدارسبک مسأله

-123/0577/0-870/0 عزت نفس
 01/0داری در سطح احتمال معنی ، 05/0داری در سطح احتمال معنی 

شود که آزمون ضرایب بتای ، ملاحظه می2در جدول 
مدار و هیجان های مقابلهسبکمحاسبه شده برای 

بینی نمره اختلال عزت نفس قادر به پیش یمتغيرها
باشند. همچنین بررسي ضرايب بتا سلامت روان طلاب می

مدار توان  های مقابله مسألهدهد که متغیر سبکینشان م
انی و تبيين نمره اختلال سلامت رو یبينکافی برای پيش
 طلاب را ندارد. 

همزمان در  یرگرسيون چندمتغير  بر اساس آزمون
های سبک یتبيین نمره اختلال سلامت روانی طلاب از رو

 مدار و عزت های مقابله مسألهمدار و سبکمقابله هیجان
 

 
ملاحظه شد ضريب همبستگي چندگانه برابر  نفس

و ضريب تبيين خالص  43/0، ضريب تبيين 65/0
41/0 بین بدست آمده است. یعنی متغیرهای پیش

مدار و عزت نفس قادر به های مقابله هیجانسبک
بینی اختلال سلامت روانی طلاب بوده و توانستند تا پیش

ارتباط ند، کنرا تبیین می از تغییرات آن درصد 41حدود 
مدار و های مقابله هیجانبين یعنی سبکپيش یمتغيرها

ك یعنی اختلال سلامت روانی، طبق عزت نفس با متغير ملا 
سبک مقابله  یبين نمره سلامت روان از رومعادله پيش

مدار و عزت نفس به این شرح است:هیجان

  
 (و عزت نفس= مدار=های مقابله هیجان، روش)سلامت روان=

 

 بحث 
های ی پژوهش نشان داد که با افزایش سبکاولین یافته

 مدار، نمره اختلال سلامت روانی افزایش مقابله هیجان

 
 

، هاییابد. این یافته با نتایج پژوهشمی
و  ،؛ 22و  
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و  ؛ 25و همکاران ؛ 24 ؛23
و  ؛ 26و  ؛ 23همکاران
؛ بحرینیان و 28و همکاران ؛27همکاران

باشد. در همسو می 6پور؛ غضنفری و قدم 7محمدحسینی
های توان بیان کرد که بیماریتبیین این یافته می

تر شدن سلامت روانی بیشتر در کسانی مدار و وخیماسترس
هیجانی  های مقابلهشود که پیوسته از روشمشاهده می
ی مقابله 29 و کنند. به نظر استفاده می

کارآمد شناخته شده   مدت،اجتنابی به عنوان راهبردی کوتاه
شود و شناختی میاست، اما در درازمدت مانع سازش روان

دهد. نوعی های درماندگی مثل افسردگی را افزایش مینشانه
ارتباط دوجانبه بین راهبردهای مقابله و سلامت روانی 

که راهبرد مقابله کارآمد یا ناکارآمد وجود دارد. برحسب این
مسائل فعال و یا نافعال باشد، مواجهه با مشکلات و 

خواهد بود که به دنبال آن سطوح متفاوت سلامت روانی 
انکار و ، 30 و گیرد. به عقیده شکل می

انفعال دو ویژگی کسانی است که از سبک مقابله ناکارآمد 
زا به کنند. انکار موقعیت استرسمدار استفاده میهیجان

زا و مقابله با موقعیت استرس رفتار اجتنابی و انفعال در 
های بالقوه و ابتکار عمل فرد ناتوانی در به کارگیری توانمندی

شود. با این سبک مقابله مشکل پیش آمده منجر می
یابد. ماند و در نتیجه نارضایتی افزایش میلاینحل می

ی ها در مقابلههای انکار و انفعال و پیامدهای آنویژگی
زا از طریق کاهش موقعیت استرس ناکارآمد هیجانی با

   افزاید. ها میاعتماد به نفس فرد نیز بر مشکلات و نارضایتی
مدار فرد را از درگیری مستقیم و مؤثر با راهبرد هیجان     

دارد و توانمندی او را برای حل مشکل کاهش مشکل باز می
دهد و این وضعیت باعث اختلال در انسجام فکری و می

شود و سلامت روانی را کاهش جانی میآشفتگی هی
دهد. آشفتگی فکری و هیجانی امکان شناخت صحیح می

برد و سلامت روانی را به منبع استرس را نیز به تحلیل می
 دهد. صورت منفی تحت تأثیر قرار می

های مقابله یافته دوم پژوهش نشان داد که سبک
مت روانی مدار رابطه معناداری با نمرات اختلال سلامسأله

رسد بنا به مبانی نظری که به نظر میطلاب ندارد. در حالی
مسأله بین این دو متغیر همبستگی وجود داشته باشد، حل

اما با توجه به خاص بودن جامعه و پراکندگی کمتر نمرات 
مدار نسبت به متغیرهای دیگر، های مقابله مسألهسبک

نی طلاب همبستگی بین این متغیر با نمرات سلامت روا
 معنادار نشده باشد.

همچنین نتایج پژوهش نشان داد که، با افزایش عزت      
یابد. این ها کاهش مینفس، اختلال سلامت روانی آزمودنی

 و  ؛31و همکاران هاییافته با نتایج پژوهش
، ؛ 34؛ 33همکارانو  ؛ 32

و   ،  ؛35و
همسو است.  38و رضایی 37و  ؛ 36

توان گفت افراد برخوردار از عزت برای تبیین این رابطه می
های مختلف زندگی خشنود و نفس بالا معمولا در حوزه

هایشان نتیجه شادکام هستند و مطمئن هستند که کوشش
ها سایر آدمیان را دوست داشته و خواستار آن خواهد داد.

آنند که در صورت لزوم به دیگران کمک کنند؛ اما اهمیت 
دهند. به همین دلیل نیز چندانی به تأیید اجتماعی نمی

رسد به نظر می 39ترسی از مخالفت کردن با دیگران ندارند.
تواند به ایجاد ی مثبت و عزت نفس بالا میخودپنداره
زندگی، امید، احساس کنترل و کارآمدی و ایجاد  معنی در 

ی ها که به نوبهسبک زندگی سالم بیانجامد و این مؤلفه
خود در روابط بین جسم و ذهن اثر دارد، موجب افزایش 

 سلامت روانی گردد.
ی چهارم پژوهش نشان داد که متغیرهای عزت یافته     

بینی مدار قادر به پیشهای مقابله هیجاننفس و سبک
باشند. این یافته با نتایج سلامت روانی طلاب می

باشد. همسو می 39؛ رضایی40همکارانو  های پژوهش
رسد که راهبردهای کارآمد در تبیین این یافته به نظر می

های ریق افزایش اعتماد به نفس افراد، مهارتمقابله از ط
ها را بهبود بخشیده و به رضایت بیشتر منجر حل مسأله آن

شود  شود و پایین بودن سطح تنش هیجانی باعث میمی
های ی آرامش روانی بهتر بتواند از مهارتکه فرد در سایه

شناختی و پویایی برای مقابله با مشکل استفاده کند. در 
زا به رفتار اجتنابی و انفعال انکار موقعیت استرسکه حالی

زا و ناتوانی در بکارگیری در مقابله با موقعیت استرس
شود و های بالقوه و ابتکار عمل فرد منجر میتوانمندی

شود و سلامت روانی را در معرض خطر مشکل حل نمی
 و و41 و  دهد. به اعتقادقرار می

عامل میانجی بین استرس و  ،راهبردهای مقابله 30 
 اختلال جسمی یا روانی هستند.

 

 گیری نتیجه
برآورد شده  =41/0بینی مدل پیش یضريب تعيين نهاي

رسد عوامل دیگری هم در تبیین است؛ لذا به نظر می
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که احتمالاً برخی   ؛تغییرات سلامت روان نقش داشته باشند
گر در این پژوهش ها به عنوان متغیرهای مداخلهاز آن

اند. حضور داشته و تغییرات سلامت روان را موجب شده
پذیری بودن جامعه پژوهش، تعمیمافزون براین خاص

ید. لذا با توجه به مانها را به جوامع دیگر محدود مییافته
در جوامع دیگر  شود این موضوعنتایج تحقیق پیشنهاد می

در زمینه سایر متغیرهای اثرگذار  و مورد مطالعه قرار گرفته
تر با های مقابله جزئیبر سلامت روانی و رابطه سبک

سلامت روان تحقیقات بیشتری به عمل آید. همچنین 
شود برای ارتقاء سطح سلامت روانی طلاب پیشنهاد می

ه های مقابلنسبت به تقویت عزت نفس و اصلاح سبک
 مدار اقدام گردد.هیجان

 

 ملاحظات اخلاقی
در این پژوهش اصول اخلاق پژوهشی مانند محرمانگی 

 اطلاعات و رضایت آگاهانه رعایت شده است.

 سپاسگزاری
 با از مسئولین و طلاب محترم حوزه علمیه صادقیه تبریز که

داشت با اشتیاق، بزرگواری، حوصله و بدون چشم
، صمیمانه سپاسگزاری پژوهشگران همکاری نمودند

 شود.می

 تضاد منافع

 گونه تضاد منافعی توسط نویسنده گزارش نشده است.هیچ
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