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 چکیده 
مفهومی است که درسالهای اخیر به واسطه نقشی که در   اضطراب

افراد دارد اهمیت بسزایی یافته است. در  هوش هیجانیسلامت و 

اینکه   به  توجه  با  راستا  آموزانهمین  دار    دانش  عهده  آینده  در 

مدیریت عرصه های مختلف خواهند بود، بنابراین بررسی مسائلی  

را تعیین    دانش آموزان  هوش هیجانیو    سلامت روانکه می تواند  

یک هیجان عادی می باشد  اضطراب    کند ضروری به نظر می رسد،

و همه انسان ها آن را تجربه می کنند و عبارتست از یک احساس  

ناخوشایند ذهنی به صورت بیم، ناراحتی، تنش و دلواپسی مبهم  

که با یک یا چند علامت جسمی مثل تنگی قفسه رینه، تپش قلب،  

سلامت روان و  هدف تعیین  .  همراه است  و بی قراری  دردتعریق،  

دانش  هوش روشمیآموزان    هیجانی  نوع  باشد.  از    پژوهش 

این پژوهش را   بود. جامعه آماری  دانش آموزان دوره  همبستگی 

. از میان آنها نمونه  داده استتشکیل    شهر خدابنده )زنجان(  دوم

نمونه گیری تصادفی ساده  نفر با استفاده از روش    100ای به حجم  

برای اندازه   ،اضطراب مقیاس بک انتخاب شدند. برای اندازه گیری

رای اندازه گیری عزت  سوالی و ب  28گیری سلامت روان مقیاس  

به کار گرفته شد. نتایج حاکی    ان-هوش هیجانی بار  نفس مقیاس  

در  سلامت روان  و    ر بین هوش هیجانیاز وجود ارتباط معنی دا

 می باشد.   شهر خدابنده )زنجان(ش آموزان دوره دوم  دانمیان  

روان  ،اضطراب  :های کلیدیواژه   هوش هیجانی، ،  سلامت 

   شهر خدابنده )زنجان(دانش آموزان دوره دوم 

Abstract 

Anxiety is a concept that has become very important 

in recent years due to its role in the health and 

emotional intelligence of people. In this regard, 

considering that students will be in charge of 

managing various fields in the future, therefore it 

seems necessary to examine the issues that can 

determine the mental health and emotional 

intelligence of students, anxiety is a normal emotion 

and everyone Humans experience it and it is a mental 

unpleasant feeling in the form of fear, discomfort, 

tension and vague anxiety that is accompanied by one 

or more physical symptoms such as chest tightness, 

heart palpitations, sweating, back pain and 

restlessness. The purpose is to determine the mental 

health and emotional intelligence of students. The 

research method was correlational. The statistical 

population of this research is made up of the second 

year students of Khodabande (Zanjan).Among them, 

a sample of 100 people was selected using a simple 

random sampling method. Beck's scale was used to 

measure anxiety, 28-question scale was used to 

measure mental health, and Bar-en's emotional 

intelligence scale was used to measure self-esteem. 

The results indicate that there is a significant 

relationship between emotional intelligence and 

mental health among second-year students in 

Khodabande (Zanjan). 
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 1401 تیر  پذیرش:                      1401 اردیبهشت : دریافت                   پژوهشی  :نوع مقاله

 

 مقدمه 
دانش آموزان دوره دبیرستان در سال های پایانی دوره نوجوانی و ابتدای ورود به دورۀ جوانی قرار دارند. دوره نوجوانی، دوره  

شکل گیری ساختار شخصیت فردی و اجتماعی انسان است، این برهة زمانی یکی از حساسترین دوره های زندگی است که  

و جنسی، بحران هویت، احساس تعارض در ارزشهای فردی، خانوادگی و اجتماعی،    علاوه بر مسائل مختلف ناشی از تکامل جسمی

آرمان گرایی، ترس از مسئولیت پذیری، نگرانی از آینده، فشارهای خانواده و اطرافیان و دلهرۀ قبولی در آزمون سراسری ورود 

ی روانی به آنها شود. بروز نابسامانی ها و از  به دانشگاه ها، انتخاب شغل، ازدواج و مسائل بسیار دیگری موجب افزایش فشارها

ها و در نهایت آینده و سرنوشت فرد را تحت تاثیر جدی قرار دهد. از    اختلالات روانی می تواند قابلیتجمله آسیب پذیری به  

افراد در طول   این رو توجه به نیازهای مادی و معنوی نوجوانان از اهمیت خاصی برخوردار است زیرا، غالب اختلالات روانی که

از یک   دلشورهیا    تشویشیا    اضطراب.  عمر خود با آن دست به گریبان هستند، ریشه در دوره های قبلی دارد عبارت است 

دهد و شامل عدم اطمینان، درماندگی  با منشأ ناشناخته، که به فرد دست می نگرانیو   هراساحساس منتشر، ناخوشایند و مبهم  

است باعث  ها به فرد آسیب رسیدهآن  اند یا طیهایی که قبلاً استرس زا بوده و برانگیختگی فیزیولوژی است. وقوع مجدد موقعیت

می افراد  در  و    شدید  و  مزمن  اضطراب  ولی   شوند،می  اضطراب  دچار  خود  زندگی  در  هاانسان  همه.  شوداضطراب  غیرعادی 

خورده نسبت به  سال و سالدرآمد و افراد میاندهند که اضطراب در طبقات کمها نشان میتحقیقات و بررسی. ساز استمشکل

شود، مانند مشکلات  وجود آمدن اضطراب در افراد میعوامل اجتماعی و ارتباطی بسیاری باعث به .شودبیشتر دیده می  بقیه افراد

،  بیماری، زلزلهتوان تغییرات ناگهانی و غیرمنتظره را، همچون خانوادگی، احساس جدایی و طردشدگی،... از عوامل محیطی می

داشتن سلامت یکی از نیازهای اساسی زندگی بشر می باشد که هرگاه مورد تهدید واقع می  .  مرگ یکی از نزدیکان،... نام برد

سلامت به عنوان یکی از (.  1393)نریمانی و همکاران،    شود، تمامی جنیه ها زندگی فردی و اجتماعی فرد را مختل می کند

شاخصه های افزایش رفاه اجتماعی و کیفیت زندگی و رویکرد اجتماع محور پایه اصلی آن است، به نحوی که امروزه به طور 

می    روز افزونی رویکرد ارتقاع سلامت اجتماع محور به عنوان یک نگاره برای بهبود وضعیت سلامت کلی فرد جامعه شناخته

عزت نفس  نتایج پژوهش ها نشان می دهد که بساری از مشکلات اجتماعی، تاثیر مستقیمی بر سلامت و   (. 1383)بهاری،    شود

سلامت روان جزء مهمی از ابعاد سلامت انسان است، از این رو فرد را از جنبه های   (.1393)نریمانی و همکاران،    افراد دارد

ران آگاه می سازد. انسان با داشتن سلامت روانی، بهترمی تواند  شناختی، عاطفی و توانایی های خود برای ایجاد ارتباط با دیگ

بر استرس هاو فشارهای زندگی فائق آید و کارهای روزانه خودرا پربار تر و سودمندتر گرداند، همچنین فرد مفیدی برای جامعه  

فردی،    ی مختلف زندگی مانند باشد. اختلالات و مشکلات روانی، عصبی با تاثیر روی سلامت فرد، کارکرد وی را در جنبه ها

توسط معلمان، تلاش   شواهد مختلف حاکی از آن است که ارزیابی دانشجویانخانوادگی و اجتماعی دستخوش اختلال می سازد.  

انها برای رسیدن به اهداف تحصیل، تلاش برای اخذ نمرات بالاتر، وجود تکالیف زیاد، برخی روابط تنیدگی زا با دوستان و اعضای  

اینده، مسائل اجتماعی حاکم بر مدارس و غیره مسائلی هستند که دانشجویانمدر انها روبرو هستند   سه، دورنمای شغلی    با 

سلامت عبارت است از برخورداری از آسایش کامل جسمی، روانی و اجتماعی و نه فقط نداشتن بیماری و    . (1387)بیرامی،  

یک تعریف ایده آل و عملاً دست نیافتنی است. زیرا با توجه به این    نقص عضو. تعریف سازمان جهانی بهداشت از سلامتی،

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D8%B1%D8%A7%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%86%DA%AF%D8%B1%D8%A7%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B2%D9%84%D8%B2%D9%84%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C
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تعریف نمیتوان فردی را پیدا کرد که در هر سه بعد جسمی، روانی و اجتماعی کاملا سالم باشد. ضمن اینکه در عمل هم نمی  

هیچ کس نمیتواند آنرا فتح    توان مرزی بین سلامت و بیماری در نظر گرفت. درحقیقت این تعریف مشابه قله مرتفعی است که

عزت نقس از جمله سازه   نماید ولی تلاش همه افراد باید به سمت آن می باشد و از طرفی برای سطح سلامتی طیفی قائل شد.

 است که در چند دهه اخیر مورد توجه بسیاری از روانشناسان و پژوهشگران قرار گرفته است.  1های روان شناختی

وانی هر دو به دنبال رشد و پرورش فردی متفکر، فرهیخته، سالم و مؤثر به حال جامعه و خود فرد  هوش هیجانی و سلامت ر

هستند. ولی متأسفانه امروزه مدارس بیشتر بر جنبة تعلیماتی و آموزش های دروس انتزاعی اولویت قائلند. دوران طلایی مدرسه،  

وانی آنان محسوب می شود. خواسته ها و تقاضاهای مختلفی  های زندگی دانش آموزان جهت رشد عاطفی و ر  اساسی ترین سال

که از برنامه درسی مدارس مطرح است، توجه بیشتر به بهبود سطح آگاهی های هیجانی و روانی دانش آموزان را دشوارتر می 

نیازهای بهداشت و سلامت روانی دانش آموزان را در زمرۀ   از برنامه ریزان پرداختن به  وظایف معلمان و  کند. اگرچه برخی 

مجریان آموزشی قرار می دهند ولی آنچه که اهمیت دارد، نقش احساسات و عاطفه در برانگیختن انگیزه و علاقه به یادگیری  

 (.  1394)عنایتی فر، حسنی و معروفی،  است

 

 شرکت کنندگان و روش تحقیق
سلامت  )متغیر ملاک(    اضطرابیر  ز نوع همبستگی بوده که دارای متغ( و اروش تحقیق در این پژوهش توصیفی )غیر ازمایشی

  شهر خدابنده )زنجان(دانش آموزان دوره دوم  )متغیر پیش بین( می باشد. جامعه آماری این پژوهش    هوش هیجانی و    روان

 را به عنوان نمونه انتخاب شده اند.   نش آموزاندانفر از  100بوده و به روش نمونه تصادفی 

 

 ابزار پژوهش   

 پرسشنامه اضطراب بک 

ای است که آزمودنی در هر ماده یکی از چهار گزینه که مشان دهنده شدت اضطراب است ماده 21این پرسشنامه یک مقیاس 

های آزمون هر یک از ماده.  شودگذاری مینمره  3تا    0  ازکند. چهار گزینه هر سؤال در یک طیف چهار بخشی  را انتخاب می

 0  زای ابنابراین نمره کل این پرسشنامه در دامنه .کندبدنی و هراس( را توصیف مییکی از علایم شایع اضطراب )علایم ذهنی،  

 اعتبار   ،0٫92(  ضریب آلفا)   بالایی برخوردار است. ضریب همسانی درونی آن رواییاین پرسشنامه از اعتبار   .گیردقرار می  ۶3تا  

 .یر استمتغ 0٫7۶ تا 0٫30 از آن هایماده  همبستگی و 0٫7۵ هفته یک  فاصله  به بازآزمایی روش با آن

 

 GHQ  ۲۸پرسشنامه بررسی سلامت روانی  

و اعتبار و روایی آن بارها مورد بررسی قرار گرفته است.    1970ساخته شده در سال  فرم اصلی پرسشنامه توسط گلدبرگ و هیلر

 سئوالی می باشد.  12،و 30،28سوال دارد ولی فرم های کوتاه آن  ۶0نسخه اصلی این آزمون 

رسید. کالمن    ۵4/0روایی همزمان این پرسشنامه با پرسشنامه چند جانبه مینه سوتا به ضریب همبستگی  بررسی  چن چن در

همزمان   روایی  ضریب  بک  ناامیدی  مقیاس  با  پرسشنامه  این  بررسی  در  ویلسون  حساسیت    ۶9/0و  متوسط  دادند،  گزارش 

  9۵/0ز اعتبار تصنیفی برای کل پرسشنامه را  است.گلدبرگ و ویلیام  82/0و متوسط ویژگی آن  84/0برابر  GHQ28مه  پرسشنا

مقیاس    4ها دارای    بود. مقیاس  93/0گزارش دادند. چان وکییس ثبات درونی را با روش آلفای کرونباخ بررسی کردند که برابر

 فرعی است که عبارتند از: 

 
1. Psychology 

https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B1%D9%88%D8%A7%DB%8C%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B6%D8%B1%DB%8C%D8%A8_%D8%A2%D9%84%D9%81%D8%A7&action=edit&redlink=1
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حساس خستگی آنها همراه با  ا  ،مقیاس نشانه های جسمانی: شامل مواردی درباره احساس افراد نسبت به وضع سلامت خود  (1

 میباشد.  7تا  1سئوال  GHQ 28نشانه های جسمانی، در

 .14تا  8سئوال  GHQ 28( نشانه های اضطرابی واختلال خواب: شامل مواردی که با بیخوابی و اضطراب مرتبط اند، در2

وزمره می سنجد. آشکارساختن احساس های ومسایل زندگی ر  مقابله باخواسته های حرف  در  (کارکرد اجتماعی: توانایی افراد را3

 . 21تا  1۵سئوال  GHQ28های متداول زندگی، در   افراد در کنار آمدن باموقعیت

 . 28تا  22سئوال  GHQ28نشانگان افسردگی: شامل موارد افسردگی وخیم و گرایش به خودکشی، و در  (4

 ه کلی افراد می باشد. که برای هر مقیاس فرعی یک نمره وجود دارد و یک نمره هم مربوط به نمر

می    87/0اعتبار همسانی درونی آن با استفاده از روش آلفای کرونباخ    این پرسشنامه در ایران مورد استفاده قرار می گیرد و 

نفربررسی شده که ضریب اعتبار خرده آزمونها را بین  80روز روی  10تا 7باروش بازآزمایی بافاصله زمانی  GHQ28باشد. فرم 

(،  1979گزارش شده است. گلدبرگ و هیلر ) 82/0و ویژگی آنرا  8۶/0گزارش کرده است. حساسیت این آزمون   81/0تا  ۵0/0

( همبستگی 1978و همکاران )  گزارش نمود. جونز  80/0و نتیجه ارزیابی بالینی شدت اختلالات را    GHQهمبستگی نمرات  

هماهنگی درونی  ( ضریب  1994(، چیونگ و اسپیزر )1983)   چان و چانگزارش کرده است.    7۶/0را    PSE-90و    GHQنمرات  

بدین    GHQ(. روش نمره گذاری  1382گزارش کردند )حمیدی،    8۵/0و    8۵/0را به ترتیب    HQ-28, GHQ-30پرسشنامه  

  در و  21تا   0تعلق می گیرد درنتیجه نمره هرفرد درهریک ازخرده مقیاسها از  0،1،2،3ترتیب است که از گزینه الف تا د نمره 

است. نمرات هر مقیاس به طور جداگانه محاسبه و پس ازآن نمرات مقیاس ها با هم جمع ونمره کلی بدست    84تا    0کل از  

میاید. آزمون پرسشنامه سلامت عمومی یکی از قویترین آزمون ها برای غربالگری افراد سالم و بیمار می باشد که اجرای آن 

  41بالا باشدودرمقیاس کلی نمره از    17توان گفت اگر در هرمقیاس فردی نمره فرد از  آسان می باشد. در تفسیر این آزمون می  

البته این در رابطه با آزمون میباشد )فتحی آشتیانی و داستانی،    GHQ28بالا باشد وخامت وضع آزمودنی رانشان می دهد. 

2009.) 

 

 ان  - پرسشنامه هوش هیجانی بار

ترند«  با طرح این سوال که »چرا بعضی مردم نسبت به بعضی دیگر در زندگی موفق  1980ان در سال    -آزمون هوش هیجانی بار

سال    17( ارائه نمود. پس از  1988،1997آن-)بار  ای از هوش غیرشناختیآغاز گردید. در این سال مولف، مفهوم، تعریف و اندازه

. مقیاس او دارای پنج مقیاس با جنبه مقیاس مهارت های درون فردی شامل  تحقیق اولین مقیاس هوش هیجانی ساخته شد

خود و مقیاس های آگاهی هیجانی خودابرازی احترام به خود خودشکوفایی و استقلال است. مقیاس مهارت های بین فردی  

)کنترل استرس(   خود مقیاس های همدلی، مسئولیت پذیری اجتماعی و روابط بین فردی است. مقیاس مقابله با فشار  شامل

های تحمل استرس و کنترل تکانه است. مقیاس سازگاری شامل خرده مقیاس های انعطاف پذیری، حل    شامل خرده مقیاس

(. این  1381های شادی و خوش بینی است )کیانی  مسئله و واقعیت سنجی است و مقیاس خلق کلی شامل خرده مقیاس  

سوال است که نخستین پرسشنامه فرا فرهنگی ارزیابی هوش هیجانی است. این آزمون در سه مرحله در    90پرسشنامه دارای  

  ایران اجرا شده و پس از انجام برخی تغییرات در متن اصلی پرسشنامه، حذف یا تغییر بعضی سوالات و تنظیم مجدد سوالات 

سوال تقلیل یافت. و در مورد کیفیت روان سنجی آن نیز اقدامات لازم به عمل آمد   90سوال به  117هر مقیاس، پرسشنامه از 

گزارش   %93که در سومین مرحله اجرا، تحلیل اطلاعات در حیطه های زیر انجام گرفت. میزان آلفای کرونباخ برای کل آزمون 

در مرحله سوم( با آلفای محاسبه شده در مرحله دوم آزمون یکسان بدست آمده )سموعی  گردید این میزان )آلفای محاسبه شده  

تنوع هیجانات،  1384،  و همکاران با میزان و  رابطه  یافته در  آزمون هوش هیجانی مصاحبه ای سازمان  اجرای  با  (. همزمان 

مصاحبه طوری طراحی گردد که در زمینه  عواطف ویژگی های فردی و احساسی از گروه مطالعه به عمل آمده سعی شد سوالات  
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)بعد عاطفی، اجتماعی و شخصیتی آنها( اطلاع مناسبی بدست آید. بعد از اجرای دو فرم )مصاحبه   هوش غیر شناختی افرادی

را در   spssو آزمون( پرسشنامه نمره گذاری گردید. تحلیل نتایج رابطه بین اطلاعات حاصل از مصاحبه و آزمون در نرم افزار  

  P< 001/0گزارش گردید که در سطح    %99معنی دار نشان داد )همان منبع(. مطابق با این روش پایایی آزمون    001/0طح  س

 (.1378. روایی آزمون از اهمیت خاصی برخوردار است )گنجی معنا دار است

 

 یافته ها

 یافته های توصیفی 

 متغیرهای پژوهش  توزیع فراوانی مربوط به   

 اضطراب بیانگر این نکته می باشد که میانگین    باشد. نتایج ( می74/3)  اضطراب، بالاترین مقدار میانگین مربوط به  1در جدول  

را    3برابر با    را نامناسب،  3و    2را بحرانی، بین    2اگر ما با توجه به میانگین این بعد نمره کمتر از  می باشد لذا  3عدد    از  بیشتر

را خوب در نظر بگیریم، نتیجه کلی بدین صورت قابل تبیین خواهد بود که از نظر    ۵و    4، بین  مناسبا  ر  4و    3بین  متوسط،  

. همچنین مقادیر پایین انحراف معیار نشان دهنده این  قرار دارد  مناسبیبا توجه به میانگین جامعه در وضعیت    داشتن اضطراب

 و سلامت روان   هوش هیجانی جانس بیشتر گروه است. همچنین متغیر است که پراکندگی نمرات از پایین است که این بیانگر ت

 در وضعیت مناسبی به سر می برد  (۵7/3) و (43/3) به ترتیب  نیز با توجه به میانگین

 توزیع فراوانی متغیرها  -1جدول

 هوش هیجانی روان  سلامت اضطراب 

 100 100 100 تعداد نمونه 

 43/3 ۵7/3 74/3 میانگین 

 ۶۵038/0 ۶۵۶2۵/0 ۶۵۵38/0 معیارانحراف 

 1 1 1 حداقل آماره 

 ۵ ۵ ۵ حداکثر آماره 

 

 یافته های استنباطی 
های جمع آوری شده از توزیع نرمال  داده  ابتدا باید مشخص شود کهمقتضی  های آماری برای استفاده از تکنیکاز آن جایی که 

در مورد هریک از متغیرها   اسمیرنوف-کلموگوروفزمون آمرحله به بررسی نتایج حاصل از  در این، برخوردار است یا غیر نرمال

 اتخاذ می نماییم. های مناسب برای بررسی صحت و سقم فرضیات تحقیق را بر اساس نتایج حاصل، آزمون می پردازیم و

 رها نتیجه آزمون نرمال بودن متغی: ۲جدول شماره  

 ابعاد  Sig سطح معنی داری α مقدار خطا تایید فرضیه  نتیجه گیری 

 اضطراب H1 0۵/0 001/0 نرمال غیر 

 روان  سلامت H1 0۵/0 001/0 نرمال  ریغ 

 هوش هیجانی H1 0۵/0 001/0 نرمال  ریغ 
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، کوچکتر  0۵/0از مقدار خطا  متغیرهای پژوهش  مقدار سطح معنی داری برای    ،فوق   با توجه به نتایج جدولاز آن جایی که  

 های ناپارامتریک استفاده شود.دارند و برای تحلیل آن باید از آزموننرمال غیر توزیع  هادادهاست در نتیجه 

 ش: یافته های حاصل از آزمون ضریب همبستگی پیرسون جهت بررسی فرضیات پژوه 3جدول شماره  

 متن فرضیه های پژوهش  فرضیه ها
  معنی سطح

 ( sig)داری 

همبستگی ضریب 

 اسپیرمن 

نتیجه  

 آزمون 

فرضیه اصلی 

 اول

دانش   بین  هوش هیجانی وسلامت روان ، اضطراب بین

 معنادار رابطه شهر خدابنده )زنجان(آموزان دوره دوم 

 .دارد وجود

001/0 843/0 
تأیید  

 فرضیه 

فرضیات 

 فرعی 

 اول
دانش آموزان دوره   بین  هوش هیجانی و اضطراب بین

 .دارد وجود معنادار رابطه شهر خدابنده )زنجان(دوم 
001/0 ۶31/0 

  دییتأ 

 ه یفرض

 دوم
دانش آموزان دوره  بین سلامت روان و اضطراب بین

 .دارد وجود معنادار ابطهر شهر خدابنده )زنجان(
001/0 84۵/0 

  دییتأ 

 ه یفرض

 سوم 
دانش آموزان  بین  هوش هیجانی  وروان سلامت  بین

 .دارد وجود معنادار رابطه شهر خدابنده )زنجان( دوره 
013/0 8۶۵/0 

  دییتأ 

 ه یفرض

 

  1Hشده و فرض  ن  تایید  H0و نتیجه آن این است که فرض  است    0۵/0با توجه به نتایج فوق چون سطح معنی داری کوچکتر از  

 دمی شو پذیرفتهمتغیرهای مورد بررسی می باشد،    نیبارتباط  وجودمبنی بر بوده و  وهش ژپ های فرضیه که همان 

 

 بحث و نتیجه گیری 
می توان گفت که   پردازد،  می  هوش هیجانی  و  بر میزان سلامت روان  تاثیر اضطراب  بررسی  به  که  پژوهش  فرضیه  به  توجه  با

و تعیین  شخصیت  جنبه های مهمترین  از  نفس عزت..  می شود  هوش هیجانیسلامت روان و    موجب بهبود  نداشتن اضطراب

  این  در  جوانان.  کنند می  سپری  را  جوانی  حساس  دوره   که  متوسطه  مقطع  آموزان  دانش  .است انسان رفتاری های  ویژگی  کننده

  از   ترس  هویت،  جستجوی  افراطی،  احساسات  جنسی،  و  جسمی   تکامل  جمله  از  مختلفی  دلالیل  به  بنا  است  ممکن  دوران

  بشدت   و   گرفته  قرار  زیادی  روانی   فشارهای   تحت   دیگر  مسائل  برخی  و   مشاغل   انتخاب  یا   دانشگاه  به  ورود   دلهره   پذیری،  مسئولیت

  عهده  به  کسی  هر  زندگی   مسئولیت  اینکه  آموزش  با  انتخاب.  یابد  کاهش   آنها  روانی  سلامت  و  باشند  روانی  آسیب  معرض  در

 نظریه   چارچوب  از  برگرفته آموزشی  برنامه  از  مندی  بهره با و   گذارد  می  تاثیر  آنها   زندگی   بر  که  است  رفتار  و   فکر   و  است  خودش

  متوجه   را  اموزان  دانش  و  شکست  هم  در  نوجوان  اموزان  دانش  در  را  شده  آموخته  درماندگی  های  قالب  توان  می  انتخاب

  های  نشانه  شد  باعث  های  آموزش  همین  و  دهند  قرار  خویش  های  موفقیت  ملاک  را  خودکنترلی  و  توانایی  که  کرد  راهبردهایی

 نیست،   اهدافشان  جهت  در  که  هایی  خواسته  با  مقابله  در  آنها  توانایی   و  یابد  کاهش  اموزان  دانش  خواب  در  اختلال  و  اضطرابی

 .برود  بالا

ی بررس   مورد  آموزانسلامت روان دانش  بالا نشان داد.    سلامت روان  ی را دارایمورد بررس  دانش آموزانطور کلی    این بررسی به

ها گویای آن   است. یافته  وده الا ببختی ب ساس خوشو احمحیطی و جسمی    ، سلامت روانی  ینط بارکرد، روابک اد ب در ابعترتی  هب

 .میشود آنان افزوده  هوش هیجانی ، بر میزان اجتماعی در زمینه روابط میان  دانش آموزان تابی مثبزایش ارزیا افه ببودند ک
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