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 ده یچک
حل  های  هدف از انجام این تحقیق، بررسی نقش میانجی مهارت 

سبک و  خودپنداره  رابطه  در  در  های  مساله  استرس  با  مقابله 

شهرستان قشم بوده است. تحقیق حاضر  های  پرستاران بیمارستان

داده  گردآوری  منظر  از  و  کاربردی  پژوهشی  هدف،  نظر  ها،  از 

است. جامعه آماری در    پژوهشی توصیفی از نوع همبستگی بوده

به تعداد    شهرستان قشمهای  این تحقیق تمام پرستاران بیمارستان 

نفر    195  نفر بود که طبق جدول مورگان تعداد نمونه آماری  396

تصادفی   روش  تحقیق،  این  در  گیری  نمونه  روش  شد.  محاسبه 

متغیر گیری  اندازه  ابزار  بود.  ای  مهارت  ها  خوشه  پرسشنامه 

)  مسئلهحل  پترسون  و  خودپنداره  1982هپنر  پرسشنامه   ،)

استرس  2001پرستاری کوین ) با  ( و مقیاس راهبردهای مقابله 

ها  بعد از تجزیه و تحلیل داده  است.  ( بوده1990اندلر و پارکر )

نتایج نشان داد که بین مهارت حل مساله با    spssتوسط نرم افزار  

ضریب   با  مستقیم  معنادار  رابطه  پرستاران،  در  خودپنداره 

داد  0.217همبستگی   نشان  همچنین  دارد.  سبک  ،  وجود  بین 

ضریب   با  مساله  حل  مهارت  با  استرس  با  مقابله  مدار  مساله 

، رابطه معنادار و مستقیم وجود دارد.  0.202همبستگی پیرسون  

بین سبک مساله مدار مقابله با استرس با خودپنداره با   همچنین،

، رابطه معنادار و مستقیم، بین  0.218ضریب همبستگی پیرسون 

همبستگی  ضریب  با  خودپنداره  با  مدار  هیجان  مقابله  سبک 

اینکه    -0.209پیرسون   و  دارد.  وجود  معکوس  و  معنادار  رابطه 

شده گزارش  میدهد    ضرایب  نشان  مدل  مستقیم(  )ضرایب 

رابطه    0.217خودپنداره با مهارت حل مساله با ضریب استاندارد  

Abstract 

The aim of this study was to investigate the mediating 

role of problem solving skills in the relationship 

between self-concept and stress coping styles in 

nurses in Qeshm city hospitals. The present study was 

an applied research in terms of its purpose and a 

descriptive correlational research in terms of data 

collection. The statistical population in this study was 

all nurses in Qeshm city hospitals, 396  people, of 

which the sample size was calculated as 195  people 

according to Morgan's table. The sampling method in 

this study was the cluster random method. The 

measurement tools of the variables were Heppner and 

Peterson's Problem Solving Skills Questionnaire 

(1982), Quinn's Nursing Self-Concept Questionnaire 

(2001) and Endler and Parker's Stress Coping 

Strategies Scale (1990). After analyzing the data using 

SPSS software, the results showed that there is a 

significant and direct relationship between problem 

solving skills and self-concept in nurses with a 

correlation coefficient of 0.217. It also showed that 

there is a significant and direct relationship between 

problem-oriented stress coping style and problem-

solving skills with a Pearson correlation coefficient of 

0.202. Also, there is a significant and direct 

relationship between problem-oriented stress coping 

style and self-concept with a Pearson correlation 

coefficient of 0.218, and a significant and inverse 

relationship between emotion-oriented coping style 
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با   مقابله  سبک  با  مساله  حل  مهارت  دارد.  مستقیم  و  معنادار 

استاندار   ضریب  با  مدار  مساله  و  0.202استرس  معنادار  رابطه 

مستقیم، با سبک مقابله با استرس هیجان مدار با ضریب استاندارد  

و با سبک مقابله با استرس اجتنابی با ضریب استاندارد    -0.196

 . اردرابطه معنادار معکوس د  -0.189

سبک   :یدیکلیهاواژه خودپنداره،  مساله،  حل  های  مهارت 

 . پرستاران  مقابله با استرس،

and self-concept with a Pearson correlation 

coefficient of -0.209. And that the reported 

coefficients (direct coefficients) of the model show 

that self-concept has a significant and direct 

relationship with problem solving skills with a 

standard coefficient of 0.217. Problem-solving skills 

have a significant and direct relationship with 

problem-oriented stress coping style with a standard 

coefficient of 0.202, a significant and inverse 

relationship with emotion-oriented stress coping style 

with a standard coefficient of -0.196, and a significant 

and inverse relationship with avoidant stress coping 

style with a standard coefficient of -0.189 . 

Keywords: Problem-solving skills, self-concept, 

stress coping styles, nurses. 
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 مقدمه 
پرستاران هسته اصلی تیم مراقبت هستند و به عنوان بزرگترین نیروی انسانی در سیستم مراقبت و درمان حضور دارند )خرامنده  

مختلف به دلیل شرایط خاص ناشی از محیط کار و بیماران، ممکن است استرس های  (. پرستاران در بخش1402و همکاران،  

ها  ی بخشزاتنشی فراوانی روبرو هستند. از عوامل  زاتنشبیشتری را تحمل کنند. پرستاران و کارکنان بیمارستان با عوامل  

و حجم حرفه ای بالا، لزوم پاسخ سریع و  ها  توان به مواردی چون نیاز به سطح بالای دانش و مهارت برای کار در این بخشمی

انسان  های  فوری و مسئولیت سنگین ناشی از مراقبت بیمار اشاره کرد. یکی از مهمترین تواناییهای  بی درنگ پرستار به موقعیت

باشد. مهمترین فایده  مسئله میحلشده مهارت    زاتنشکه در شرایط سخت و فشارهای روانی، باعث سازگاری مؤثر با عوامل  

های متعددی را  حل کند تا هنگام رویارویی با مشکلات راهیادگیری مهارت حل مساله اجتماعی این است که به فرد کمک می

(. بررسی مطالعات  1401حل را انتخاب نماید )ایزدی، را بررسی نموده و پس از تجزیه و تحلیل بهترین راهها جستجو کرده آن

و خودپنداره رابطه معناداری برقرار است. منظور از خود پنداره )مفهوم خود(    مسئلهحلداخلی و خارجی نشان داد میان مهارت  

نگرش، ادراک و برداشتی است که شخص از خود دارد. پایه اصلی این خود پنداره عبارت است از احساس فرد نسبت به اندام و  

نماید. تصویر یا  می  ه فرد از خویشتنبدن خود، تصور از کل بدن، جنسیت و سن به عبارت دیگر خود پنداره، توصیفی است ک

داند  می پنداری که فرد از خود دارد، برای او جنبه حیاتی دارد. این خود پنداره آموختنی است و هر چه را که فرد در باره خود

گیرد که در میان آنها تجارب اجتماعی، اهمیت بیشتری دارد. این خود پنداره در اثر رابطه می  از تجارب گذشته او سرچشمه

امروزه استرس، بخش انکارناپذیر زندگی روزانه انسان هاست که میتواند    (.1399)رحمانیان،  شودمی  شخص با محیط دچار تغییر

روانی و  های  مطالعات نشان داده اند که استرس با بسیاری از بیماری   .بر روش سلامت روانی و جسمی آنها تاثیر داشته باشد

تواند پیامدهای ناخوشایندی را برای افراد می  جسمی افراد در ارتباط است و اگر به صورت کارآمد و مفیدی با آن مقابله نشود

 ( 2019، 1ایجاد کند. )بوزکارت، آینال، یانتیری و آلپارسالن

 
1 Bozkart, Aynal, Yantiri and Alparsalen 
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ی شود. تجربهمی  به خودی خود عامل بیماری نیستند، بلکه چگونگی واکنش افراد به آنهاست که موجب بیماریها  استرس 

، معموالا به حدی برای فرد ناراحت کننده است که اقدامات کنار آمدن با استرس را  زااسترس ناشی از رویدادهای  های  هیجان

مقابله با  های  منحصربه فردی به مقابله با آن بپردازند. سبکهای  افراد سعی میکنند با اتخاذ شیوه  .به دنبال خواهند داشت

عنوان تلاش  به  انجامهای  استرس  با محیط  بیشتر  به منظور سازگاری  افراد  است که  و شناختی  )الضوبی،  می  رفتاری  دهند 

 در کلی ترین معنی عبارتست از   مسئلهحل(.  1397؛ ابراهیمی تازه کند، وکیلی و دکانه ای فرد،  2019،  2الصمدی و گوگازه

سازد به یک مقصد نهایی یا یک هدف خاص برسد. آموزش مهارت می  تنظیم و اجرای یک استراتژی عملیاتی که فرد را قادر

توان فرآیند کمک به فرد برای رشد یادگیری او در نتیجه افزایش احتمال مقابله موثر در طیف وسیعی می  اجتماعی را  مسئلهحل

های  آموزد تا از مجموعه مهارت می   روش درمانی است که بدان طریق فرد  مسئلهحل تعریف کرد. در واقع آموزش ها  از موقعیت 

(. رویکرد  1401)سلیمانی پورلک،    بین فردی مشکل آفرین استفاده کندهای  شناختی مؤثر خود برای کنار آمدن با موفقیت

تواند در حکم ابزاری برای مواجهه با بسیاری از مشکلات موقعیتی و حل آنها باشد. همچنین در راهبرد آموزش مسئله میحل

این باور وجود دارد که تحت تأثیر این آموزش میزان انتظار خودکارآمدی و کفایت شخصی افـراد افزایش خواهد   مسئلهحل

سنتی آموزش ی  مشارکت داشتند، نسبت به آنهایی که به شیوه   مسئلهی حلیافت. مطالعات نشان داده انـد کسانی که در شیوه

گیری، استدلال، استفاده از منابع  دیده اند علاوه بر یادگیری عمیق، مهارت هایی نظیر ارتباط بین فردی، تفکر نقاد، تصمیم

نماید که بر عملکرد شغلی  می  اطلاعاتی متعدد، کارگروهی، همکاری، احترام به اعضاء گروه، کنجکاوی و صبور بودن را کسب

بررسی مطالعات داخلی و خارجی نشان داد میان مهارت   (.1399)شاکری و همکاران،  آنان در آینده تأثیر به سزایی خواهد داشت

ها  حل مساله و خودپنداره رابطه معناداری وجود دارد . خودپنداره از اساسی ترین عوامل رشد شخصیت سالم است. خودپنداره

خصوصیات و محدودیت های شخصی تلقی می شود ودارای یک ساختار چندبعدی می    ها، عموماً عنوان آگاهی فرد از ویژگی

(. خودپندارة تحصیلی شامل  2023،و همکاران 3)آتیا   باشد که می توان آنرا به دو سطح تحصیلی و غیرتحصیلی تقسیم کرد 

زمینه  به  مربوط  که  است  خودپنداره  از  تخصصی  میمباحث  درسی  خودپندارة های  انگلیسی.  زبان  و  ریاضی،  مانند  شود 

(. منظور از خود پنداره )مفهوم  1400)بابازاده و همکاران،  غیرتحصیلی نیز به سطوح اجتماعی، عاطفی و بدنی تقسیم می شود

خود( نگرش، ادراک و برداشتی است که شخص از خود دارد. پایه اصلی این خود پنداره عبارت است از احساس فرد نسبت به  

نماید. اما  می به عبارت دیگر خود پنداره، توصیفی است که فرد از خویشتن اندام و بدن خود، تصور از کل بدن، جنسیت و سن 

عزت نفس عبارت از ارزشی است که اطلاعات درون خود پنداره، برای فرد دارد و از اعتقادات فرد در مورد تمام صفات و ویژگی  

شود. تصویر یا پنداری که فرد از خود دارد، برای او جنبه حیاتی دارد. این خود پنداره آموختنی  می  هایی که در او هست، ناشی 

گیرد که در میان آنها تجارب اجتماعی، اهمیت می  داند از تجارب گذشته او سرچشمهمی است و هر چه را که فرد در باره خود

محیطی موجب  های  ناکامی  (1401شود )مریدی،می  بیشتری دارد.این خود پنداره در اثر رابطه شخص با محیط دچار تغییر

شود. خود ایده آل با آرمانی مجموعه ویژگی  می  خود پنداری منفی، و امکانات مثبت محیطی موجب خود پنداری مثبت در فرد

( 1984) 4دهد. مک آدامزمی   هایی شخصی و شخصیتی است که ما دوست داریم واجد آنها باشیم و جنبه مثبت خود را تشکیل

 خود پنداره را به معنای نگرش، شامل نام مشخص، نوع احساسات نسبت به اندام و بدن خود، تصور از کل بدن، جنسیت و سن 

تر نمود دارند، مانند طبقه گوید هسته مرکزی خودپنداره شامل خصوصیات دیگری نیز است که غیر مستقیم می  داند. اومی

استرس   (.1399سازد )هجرانی،می  فردی و یا هر عامل دیگری که او را از دیگران جداهای  اجتماعی، اقتصادی، مذهب، پیشرفت

به تنهایی و به صورت مستقیم نمیتواند فرد و سلامت روانی و جسمانی وی را متأثر کند بلکه نوع برداشت و ارزیابی فرد از  

مقابله ای اتخاذ شده در مقابل استرس تعیین کننده خواهد بود بر این اساس یکی از عوامل مهم و  های استرس همینطور شیوه 

 
2 Al-Dhoubi, Al-Samadi and Gogazeh 
3 atia 

4 McAdams 
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مقابله با  های  شیوه  (1402)عراقی،  تعیین کننده در میزان زیانبار بودن استرس نوع و شیوه مقابله انتخاب شده میتواند باشد

باشد. واقعیت این است که استرس همیشه برای انسان می استرس یکی از متغیرهای مهم در حوزه روان شناسی و علوم تربیتی

معتقدند انسان برای حفظ سلامت خود تا حدودی به استرس نیاز دارد وقتی استرس به شکل ها  مضر نیست. در واقع خیلی

آید، اما اگر از این حد مطلوب فراتر برود استرس ضررش از فایده اش بیشتر می  انگیزهای مثبت کار میکند سودمند به حساب

(. مساله استرس در همه مشاغل مطرح است اما در ارتباط با شغل پرستاری استرس معنای  2019و همکاران، 5)نیکولز  میشود

خاصی پیدا میکند چون یک پرستار علاوه بر مسایل و مشکلاتی که در همه افراد مطرح است با برخی مسائل و مشکلات که  

شود. پرستاری از جمله مشاغل پراسترس است. پرستاران معمولاً با انواع بسیاری می  صرفا ناشی از نوع شغل وی است نیز مواجه

باشد و استرس شغلی در میان پرستاران شایع است.  می  از استرس در کار خود مواجه هستند. پرستاری عملکرد و فعالیت حیاتی

واکنش از  عبارتند  پرستاری  شغل  در  استرس  عامل  نگرانیپنج  نگرانیهای  های شخصی،  و  های  شخصی،  نقش  انجام  کاری 

انجام کار. دستکاری موقعیتهای مختلف زندگی و شرایط بحرانی بیماران، مواجه با ساعات کار طولانی، مواجه بیماران  های  نگرانی

 (2023و همکاران،6ی شغل پرستاری هستند.) هدیگان  زااسترس مشکل دار و افزایش بار کاری از جمله عوامل 

ناخوشایند و حتى منزجر های  شوند بیشتر آنها با موقعیتمی  پرستاران با رنج شدید، اندوه و مرگ چند انسان دیگر مواجه 

گریزند و استرس شغلی نتایج منفی برای پرستاران، بیمارستان و بیماران به  می  شوند که دیگران اغلب از آنمی  کننده روبرو

شود و  می  همراه دارد. مطالعات نشان داده است استرس شغلی در پرستاران به فرسودگی، نارضایتی شغلی و تغییر شغل منجر

افسردگی، اضطراب، اختلالات خواب و سوء مصرف الکل و دارو  ،  انجام ضعیف کار و شرایط جسمی وخیم همانند فشار خون بالا 

بر   استرس شغلی  نتایج  از  بالای کاری است. خستگی هیجانی، شخصیت زدایی و کاهش دستاورد شخصی  استرس  نتایج  از 

 ( 2019، 7)جانسون  پرستاران است.

 

 مسئله حلمهارت 
اخیر بوده است. حل مسأله مدت زیادی  های  آموزش و یادگیری در سالهای  یکی از موضوعات کلیدی در فعالیت 8حل مسأله

است.   نشده  فراگیر  هنوز  مسأله  حل  تعریف  حال،  این  با  است،  گرفته  قرار  بررسی  مورد  مختلف  محققان  توسط  که  است 

تواند در  می  را به عنوان فرآیند فکری انفرادی که فرد به صورت قانون یاد گرفته و   مسئلهحلکند  می  ( تعریف2003جوناسن)

از دانش و روش استفاده  نتیجه  یادگیری و در  از  اعمال کند. همچنین نوع جدیدی  برابر ها  حل مشکلات در هر شرایط  در 

( 2007)9شود. به طور کلی، هر فرد به دانش و مهارت برای حل مشکلات نیاز دارد. هالاکوا و پروکسا می  مشکلات و مسائل تلقی

 (.  1401اظهار داشتند که راه حل مشکلات و مسائل در هر موضوع یک رفتار بسیار پیچیده انسان است)سلیمانی پورلک، 

شامل شناخت مشکل، استفاده از دانش قبلی برای ایجاد مفاهیم جدید در مورد این مشکل، و    مسئلهحلبه طور ساده، فرایند  

را به عنوان یک ابزار عمومی در   مسئلهحل مؤثر برای حل مشکل است. اگر چه بسیاری از محققان  های  استفاده از استراتژی 

 مسئله حل کشد با اشاره به این که  می  این دیدگاه را به چالش (،1994دهند. سوانسون)می  رشد شناختی و یادگیری ما نشان

دهد که حل مسأله واقعی  می  باید دارای برخی از تفاسیر فردی و تا حدودی متفاوت بین مردم شناخته شده باشد. او نشان

فردی  های  سازد که مسئله تنها مشکل مربوط به پردازش تجربه می  مستلزم یافتن راه حل و موفقیت است، با این حال، او روشن

شود. در  می  فرآیندی است برای کشف توالی و ترتیب صحیح راه هایی که به یک هدف یا یک راه حل منتهی  مسئلهحلاست.  

شود، با بر موانع یا مشکلاتی که بر سر راه رسیدن به هدف وجود دارد، غلبه کند. در  می  موقعیتی که انسان با مسئله ای روبرو
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شود؛ مانند ماز، معما و مسئله ریاضی که برای هر کدام یک راه روان شناسی: »مسئله« معمولاً به محیط بیرونی فرد مربوط می

، عبارت است از کاربرد تجربه قبلی فرد برای رسیدن به راه حل و  مسئلهحلشود. عامل اصلی در  می  حل و پاسخ مشخص یافت 

پاسخی که پیش از آن برای انسان ناشناخته بوده است. حداقل در موقعیت ویژه ای که شخص در آن قرار دارد، تجربه، دانش و  

 (.  1398بخشی و همکاران، )علی شودمی محسوب مسئلهحلمهارت گذشته، پیش نیاز 

 

   مسئلهحلتوانایی و مهارت 
ضعیف تری نسبت به بقیه برخوردار هستند به محض رویارویی با موانع، ممکن است با بروز رفتارهای    مسئلهحلافرادی که از  

برانگیخته نسبت به آن واکنش نشان دهند احساس ناکامی کنند پرخاشگر شوند با برای پرهیز از موقعیت مشکل ساز گوشه 

جهت گیری گفت و  ها  ی فرد در پی باشد. بر اساس پژوهشگیر شوند؛ فرایندی که میتواند بروز رفتارهای سازش یافته را برا

نوجوانان است نقش اساسی جو خانوادگی را در    مسئلهحلشنود و همنوایی در کانون خانواده پیشبین مثبت و معنادار راهبرد  

است. یکی از   مسئلهحلبرجسته است. الگوی ارتباطی که الگوی مثبت و مؤثر خانواده در راستای    مسئلهحل پرورش راهبرد  

 شود می  کارآمد است که در نهایت منجر به افزایش سطح بهزیستی تجربه شده توسط اعضای خانوادهی  خانوادههای  ویژگی

 (. 1398)علی بخشی و همکاران، 

  های  مهارت به سوی امر صاحبان ها،فعالیت در تمامی است. امروزه عصر حاضر در زندگی برای حیاتی مهارت یک مسأله حل

عمومیحیطه  در چه مسأله،  حل و بالا سطح تفکر   در خواه و طبیعی های فعالیت در خواه فناوری، یحیطه  در چه و ی 

فراخوانده هایفعالیت دار    حل مسأله  هایمهارت افزایش بر باید که اندعقیده این بر همه جوامع اغلب در و شوندمی مسأله 

واقع   در  کرد.  در برای حیاتی مهارت یک مسئلهحلتأکید   و  ویژه راهبردهای مستلزم مسئله حل  است. حاضر عصر زندگی 

کند، تعریف را مشکلاتها  آن  ی وسیله به فرد که است هدفمندی حل اتخاذ به تصمیم می    راهبردهای  گیرد، می راه 

 (  1403کند)خادمی،می و بر آن نظارت داده انجام را مسئلهحل

آموزشی علوم،  های  نماید که هر سه گروه معلمان، کارشناسان و سرگروهمی  (، گزارش2011این در حالی است که رنگدوست) 

علوم تجربی کم و خیلی کم ارزیابی نموده اند. این همان  های  را در طرح ریزی کتاب  مسئلهحل میزان تو.جه و کاربرد روش  

شود. با توجه به می  « مدارس یاد10دغدغه پیرامون کارکرد سنتی مدارس است که از آن با عنوان کارکرد سنتی»پاسخ محوری 

این که در یادگیری مسئله محور دانش آموز نقش فعالی در تعیین نتایج یادگیری به ویژه در موقعیت علمی دارد و با عنایت به 

تواند در آموزش راه و روش علمی و برای کشف می  دارد، این روش به نحو مؤثری  مسئلهحلکارکردهای متعددی که روش  

این است که به عنوان یک عامل بسیار مهم در تشریح    مسئلهحلحقایق، به کار گرفته شود. همچنین یکی دیگر از کارکردهای  

پیچیده معرفی شده است. در این راستاست که مسائل را با استفاده از اطلاعات به تنهایی قابل حل نیست و شخص  های  موقعیت

مستلزم راهبردهای هدفمند    مسئلهحلبتواند به گونه ای مؤثری از این اطلاعات استفاده نماید.    مسئلهحلباید با توسعه توانایی  

را    مسئلهحلگیرد، راهبردهای  می  کند، تصمیم به اتخاذ راه حلو ویژه ای است که فرد به وسیله آن مشکلات را تعریف می

  حل آن مشخص نیست داند که راهمی  را درگیری در تکلیفی  مسئلهحل(،  2008)11کند. آکین سولا می  انجام داده و بر آن نظارت

 (.1401)جمشیدی و همکاران، 
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 های شهرستان قشم های مقابله با استرس در پرستاران بیمارستانهای حل مساله در رابطه خودپنداره و سبکبررسی نقش میانجی مهارت

 

 

 خودپنداره 
گمان مبتنی بر  توان شاخص تصور افراد از خود و رابطه آن با پیشرفت سایر افراد تعریف کرد. این مفهوم بیخودپنداره را می 

(، نیز خودپنداره را ادراک شخصی  1996) 12کند. یانگ های خود از دیگران دریافت میبازخوردهای وی است که وی در فعالیت

ها برای پیشرفت افراد و عوامل بینی کننده داند و یکی از بهترین پیشهای زندگی میها و چالشفرد از خودکارآمدی در موضوع 

 (. 1392باشد)مرادی، گذار در فرایند یادگیری میبسیار مهم و تاثیر

ها، احساسات و دانش فرد درباره توانایی، مهارت و قابلیت پذیرش اجتماعی است. خودپنداره تمام ابعاد  خودپنداره شامل نگرش 

های شخصی نسبت به خود را خودپنداره گیرد. بنابراین مجموعه نگرشهای ارزیابی را در بر میشناختی، ادراکی، عاطفی و رویه

 (.1394زاده و همکاران، )حسن نامندمی

خودپنداره در طول تاریخ بشری از دیدگاه فلسفه، دانشمندان و نیز افراد عادی مورد توجه قرار گرفته است. متفکران به ویژه در 

، 13)چن   شناختی منحصر به انسان استپنداره است و تجربه روان قرن حاضر، بر این باورند که صرفا انسان دارای تجربه خود

2014.) 

 بسزایی تأثیر او سرنوشت در و کندمی ایفا را نقش مهمی انسان ةروزمر زندگی در  که است مهمی از موضوعات یکی خودپنداره

که   است پنداری و تصور تأثیر تحت مستقیم طور به دهد،نشان می خود از مختلف هایموقعیت در فرد هر که دارد. رفتاری

منفی   تصور جسمی، و ذهنی هایتوانایی و ظاهری هایاز ویژگی اعم خود وجود کل به فرد اگر  دارد. خود  وجود  کل از  وی

 در رویارویی یا دیگران با تعامل  در وی شودمی موجب و رفتارش منعکس و اعمال مجموعة در منفی  برداشت این باشد، داشته

 است اجتماعی رشد مهم هایجنبه از پنداره یکیخود  . دهد نشان خود  را از  لازم سازگاری نتواند کننده، محروم هایموقعیت با

 (. 2021، 14)یانگ  آیددست می به جامعه افراد دیگر با ارتباط و اجتماعی تجارب از طریق تدریج به که

 رابطة اثر بر خودپنداره دارد. بنابراین مشخصی اجتماعی  فرهنگی منبع کند، کمک گرفتن خودپنداره شکل به که  ایتجربه  هر

 پایینی که خودپندارة افرادی  .کندتعیین می مختلف هایموقعیت در را فرد عملکرد و است  قابل تغییر پیوسته  محیط شخص با

 منابع دارای و دانندجامعه نمی قبول  مورد و مؤثر  عضو  را خود که  طوری به کنند،ارزشی می بی و کفایتیبی احساس ،دارند

 .نیستند روزمره زندگی در استرس  اضطراب و کاهش یا تحمل برای درونی

کند. اگر تصور از خود متعادل و مثبت باشد،  پندار فرد از شخصیت خود تا اندازه زیادی تصور او را درباره محیطش تعیین می 

تلقی   از لحاظ روانی فردی ناسالم  شخص دارای سلامت روانی است. برعکس اگر خودپنداره شخص منفی و نامتعادل باشد، 

شود. خودپنداره اکتسابی است و این نکته برای کسانی که مسئول پرورش فرد یا کودک در اوان زندگی هستند، به ویژه  می

سازی از عوامل موثر دیگر در  های اجتماعی و همانندخانواده و والدین اهمیت دارد. واکنش دیگران، در مقایسه با دیگران نقش

شناختی، بر ادراک خود ویژه فرد  (خودپنداره به عنوان یک کل روان1402آید)شکری و همکاران،رشد خودپنداره به حساب می

کند.  گذارد. همچنین، شناخت اجتماعی، پیشرفت تحصیلی و نگرش نسبت به محیط را تنظیم می وادراک فرد از سایرین تاثیر می

دهد اگر فردی را در وضعیتی قرار دهیم که کاملا در توصیف خویش خودپنداره، دید جامع فرد را درباره خودش تشکیل می

ها باشد، چکیده خودپنداره  و مانند این"مسئول" ،  "سخت کوش"،"باهوش"آزاد و دقیق باشد و نتیجه این توصیف، کلماتی چون  

گیرد. برطبق آید. خودپنداره ثابت و تغییرناپذیر نیست بلکه با تجربه افراد و تفسیر دیگران از آن تجربه شکل میاو بدست می

  گذاردنظریه مقایسه اجتماعی، عملکرد مناسب درون یک گروه مقایسه اجتماعی، خصوصا در فضای محیط برمفهوم خود اثر می

شود. طبق مدل رشد مهارت، خودپنداره پیامد پیشرفت در حالت دوم خودپنداره علت پیشرفت تلقی می  (. 1390،  زاده)کریم
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کننده اصلی خودپنداره مطرح است. در مدل خودافزایی خودپنداره بر دخالت صریح  است و پیشرفت به عنوان علت و تعیین

برعکس    شود. زیرا که با افزایش خودپنداره، پیشرفت نیز افزایش خواهد یافت.واجتناب ضمنی برای افزایش خودپنداره تاکید می

شود که ها در پیشرفت تاکید دارد. طبق نظریه همسانی خود نتیجه گرفته میمدل رشد مهارت بر افزایش دادن و رشد مهارت

کنند و کوشش کمتری  تواند مفهوم خود آنها را تغییر دهد اجتناب میهایی که میافراد با مفهوم خود تحصیلی پایین از موقعیت

افرادی که   "ارزش خود"(.همچنین، با توجه به نظریه  1402دهند )شکری و همکاران،برای خوب بودن در مدرسه انجام می

انتظارات کمتری برای موفقیت دارند ممکن است بیشتر به استفاده از راهبردهای اجتناب از شکست فکر کنند و به جای تلاش  

گذارند.مدل  برای موفقیت، سعی کنند که تنها شکست نخورند.در حالت سوم خودپنداره و پیشرفت به شیوه متقابل بر هم اثر می 

کنند.  های خود در یک شبکه روابط متقابل عمل میجویی پویا را پیشنهاد کرده که در آن پیشرفت، مفهوم خود و استنادمعادل

هایی را ایجاد خواهد کرد تا دوره تعادل برقرار شود. مدل تاثیر دوجانبه خودپنداره  مثلا تغییر در یکی، در دیگری هم دگرگونی 

های اخیر در کاربرد های بررسی علمی و با پیشرفتهای متدولوژیک در روشبر این اساس قرار دارد.این دیدگاه با رفع محدودیت 

. بدین ترتیب، انتخاب نوع ، در مطالعه رابطه خودپنداره و پیشرفت مورد استفاده قرار گرفته است ختاریهای معادلات سامدل

 . دیدگاه در نحوه تحلیل رابطه خودپنداره و پیشرفت بسیار مهم است

 

 های رشد خودپنداره  جنبه
کنند که وضعیت  در بعضی منابع علمی ادعا می کند.خودپنداره امری اکتسابی است و دست کم از بدو تولد شروع به رشد می 

های  ماه عاطفی مادر باردار از حالت خوشحال وآسوده خاطر تا عصبی و ناراحت ممکن است آثار عجیبی بر جنین داشته باشد.

( نوزاد تحت تاثیر  کند. احساس بهزیستی)خوب زیستن های ملموس رشد خودپنداره را تعیین مینخستین نوزادی، اولین نشانه

خودپنداره در نوزادان و خردسالان با تایید دیگران  گیرد.و وضعیت عاطفی و توجه پدر یا مادر به نیازهای فیزیکی نوزاد قرار می

تاثیر مراقبت15توانششود.  تثبیت می پرورشهای محبت )شایستگی( کودک تحت  افزایش  آمیز، شایسته و  دهنده بزرگسالان 

های مهمی را در رشد  ترین افراد در زندگی کودکان هستند که نقشیابد. والدین، آموزگاران و مربیان از جمله جمله مهممی

کودک نوپا رضایت و خوشنودی را با تبحر و تسلط بر هنر راه رفتن    (1402)طاهری و همکاران،  کنندایفا میها  خودپنداره آن 

یا  موفقیت تجربه می  مسئلهحلآمیز  بازی جدید  اسباب  با یک  با رشد و نمو کودک درحالی که دنیای  )مشکل(  کند. همراه 

کند. او هنگام ورود به مدرسه الگویش را ، احساس استقلال بیشتری مییابداجتماعی کودک و تاثیر دیگران بر او گسترش می

دانند،  دهد. همزمان با این، تعداد افراد دیگری که خود را در رشد او موثر میاز منزل و خانواده به مدرسه و معلم تغییر می

تر هنگام اجرای کارهای جدید  های بزرگشود. بچهکند و آموزگار)مربی( به یک الگوی اساسی برای او تبدیل میافزایش پیدا می

دار برای دریافت پول احساس رضایت دارند. پدر و مادر با تدبیر، اهمیت  و دشوار، ایجاد استقلال، اجرای کارهای مهم و معنی

کنند تا احساس استقلال بالیده را  گروه همسال و همتا را در این سطح تشخیص خواهند داد و به تدریج به کودک کمک می

 به زیاد میل بدنی، و فعالیت کردن ورزش یابد. بامی افزایش خوب ظاهری و  شدن، آمادگی نیرومند با پرورش دهند.خودپنداره

 احساس اعتماد، باعث است  ورزش ممکن در می شود. موفقیت حاصل خودکامیابی و در نهایت پرکاری و سرشاری زندگی، 

 . شود مثبت خودپندارة وجود آمدن به سبب و درونی قدرت

 

 

 

 
15 competence 
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 مقابله با استرس های سبک
دهد.  می  استرس عبارت است از واکنش فیزیکی و روانی ای که بدن در مواجهه با شرایط سخت یا چالش برانگیز از خود نشان

شود که افراد قادر به  می  کند و زمانی ایجادمی  استرس پاسخی طبیعی از بدن است که هر فردی در طول زندگی آن را تجربه

حائز اهمیت این است که استرس در بلندمدت از نظر  ی  افتد نیستند. نکتهمی  مقابله و تحمل تغییراتی که در اطرافشان اتفاق 

جبران ناپذیری را به فرد وارد خواهد کرد، بنابراین مهارت مدیریت  های جسمی و روحی برای بدن به شدت مضر است و آسیب 

استرس برای داشتن یک زندگی سالم حیاتی و ضروری است. شیوع اختلال اضطرابی امروزه یکی از عمده ترین مسائل جوامع 

گردد. استرس در اصل به معنی فشار و نیرو در جهان فیزیکی به گونه ای که هر گاه فشاری بر چیزی وارد شود می  محسوب

  آورد و سرانجام آن شی را به واکنش می  کند ثبات اجزای درونی آن را بر هم میزند. و تنشی در آن پدید می  کنشی بر آن وارد

روشی موثر برای افراد در مقابله با استرس هایی است که در  ،  سبک مقابله با استرس  (.1400اندازد)شیراوند و همکاران،  می

و تکنیک هایی اشاره دارد که برای مدیریت  ها  طول زندگی با آنها مواجه میشوند. در واقع مقابله با استرس به انواع استراتژی 

بخشند. منظور از مقابله با استرس، کاهش  می  بهبود  زاهای استرس شوند و تاب آوری ما را در موقعیتمی  استرس به کار برده

اثرات منفی ناشی از استرس و کمک به بهبود و سلامت جسم و روان فرد است کاهش اثرات منفی استرس یا مدیریت کردن  

ایجاد تغییراتی در سبک زندگی در شرایط بحرانی و می  آن یا  استرس  به  از طریق خود مراقبتی مدیریت واکنش فرد  تواند 

روانی و اجتماعی هستند. اصطلاح استرس یا فشار روانی  های  محقق شود استرس عامل مهمی در بسیاری از آسیب  زااسترس 

  دارای معانی مختلفی است از جمله اثر فشارهای محیطی یا شرایط نامناسب بر انسان و واکنشی که فرد نسبت به آنها نشان

( هر حادثه ای که نیاز به سازگاری قابل ملاحظه ای در زندگی 1967راهه ) (.به اعتقاد هولمز و1400دهد)خیری و همکاران،  می

است   ممکن  باشد  داشته  جلوه  زااسترس فرد  تر  اهمیت  با  را  موضوع  این  که  آنچه  این  می  باشد.  با  آمدن  کنار  شیوه  کند، 

نمایند و برخی  می  هاست. برخی افراد به هنگام وقوع مشکل تمام نیرو و اندیشه خود را در جهت حل مشکل بسیجزااسترس 

کنند از پیامدهای هیجانی آن بکاهند، در حالی  می پردازند به گونه ای که تنها سعی می برعکس به عوارض و پیامدهای مشکل

گذارد.  می  که مشکل همچنان به قوت خود حل نشده باقی است. در هر صورت، استرس بر این دو دسته افراد آثار متفاوتی برجای

نگرند و دسته  می  دسته اول افرادی سازگارتر، کم استرس تر و خوش بین ترند چون به مشکل به عنوان موضوعی حل شدنی 

  را همچون کوهی که سایه خود را بر زندگی آنها گسترانیده،ها  دوم رنجورتر، مضطرب تر، افسرده تر و بدبین ترند چرا که استرس 

(.در زمینه کنار آمدن با استرس، دو شیوه اصلی کنارآیی وجود دارد. شیوه اول  1402بینند )عبدی نیا جوریابی و همکاران، می

نگرد و شیوه دوم روش می  روش متمرکز بر مسئله است یعنی فرد به استرس به عنوان موضوعی حل شدنی و هدف اصلی

از  متمرکز بر هیجان است. یعنی فرد مشکل را حل نمی کند بلکه سعی در کاهش پیامدهای هیجانی مشکل دارد. شماری 

محققین، افرادی را که بوسیله کاهش دادن یا اجتناب کردن با استرس کنار آمده اند را با افرادی که از راهکارهای بیشتر مقابله  

 (. 1400اقدام به عمل استفاده نموده اند، مقایسه کردند)فیلی و همکاران،  ه نظیر جمع آوری اطلاعات وای و یا هوشیاران

 

 بک کنارآیی اجتنابی مقابله با استرس
اجتناب در واقع از پذیرش تغییرات با دوری از موقعیت هاست. دفرایدنبرگ معتقد است سبک کنارآیی اجتنابی سبکی متشکل   

راهبرد: نگرانی، جستجوی تعلق، تفکر آرزومندانه، کنار نیامدن، نادیده گرفتن مشکل، کاهش تنش، خودنگهدای و سرزنش    8از  

باشد، این راهبردها ترکیبی از آنچه که ممکن است اجتنابی یا نابارور خوانده شود و بطور تجربی با ناتوانی در کنار آمدن  می  خود

با سازگاری ضعیف همبستگی داردمی  باشد. شواهد متقاعد کننده نشانمی  مرتبط اجتنابی  )السیور و   دهد سبک کنار آیی 

 (.2017همکاران، 
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با سبک  رابطه  نشانهای  در  دارد که  ای وجود  متقاعد کننده  نیز شواهد  آیی  بینی  های  دهد سبکمی  کنار  پیش  آیی  کنار 

غیر قابل تغییر،  های  مهم روانی هستند. مطالعات روی نوجوانان بطور ثابتی به این نتیجه رسیده که حتی در موقعیتهای  کننده

افسردگی با سبک کنارآیی سازنده یا مسئله مدار رابطه ای معکوس و با سبک کنار آیی اجتنابی یا غیر سازنده رابطه مثبتی  

انطباقی در   غیر  کنارایی  راهکارهای  بر کاهش  بیشتر  با تمرکز  باید  آینده  پیشگیرانه  پیشنهاد کردند که مداخلات  آنها  دارد. 

دوره نوجوانی دوره گذار به بزرگسالی است و نوجوانان علاوه بر   مول تر افزایش کنار آیی مسئله مدار باشد.مقایسه با هدف مع

جنسی، در حوزه تحصیلی با مسائلی همچون تکالیف درسی، انتخاب  های  استقلال باید با فشارهای روانی ناشی از بلوغ و هورمون 

 (. 1400رشته و در آینده با مسئله شغل و حرفه رو برو شوند)بنی رشید و همکاران، 

گزارشات مندرج در ادبیات نوجوانان نگرانی هایی را درمورد سطوح بالای دیسترس روانشناختی در جوانان ابراز داشته اند. هر  

را نشان تفاوت قابل توجهی  آوردها  بر  از نوجوانان دچار می  چند  تقریبا یک سوم  احتمال دارد در هر برهه زمانی  اما  دهند، 

دشواری هایی در عملکرد روانشناختی باشند تا حدی که با پیشرفت تحصیلی و تحول روانشناختی شان تداخل کند)ایلهان و  

جایگزین پیشنهاد و به آنها عمل  های  افتد که مشکل تعریف و راه حلمی  (.کنار آمدن کارآمد هنگامی اتفاق2016همکاران،  

شود. کنار آمدن ناکارآمد اشاره به مدیریت و تبیین احساساتی است که ممکن است در شکل گیری هدف نقش داشته باشند  

و اسکولر   کند همراه باشد. طبقه بندی دیگر در مطالعات بیلینگزمی  به ویژه هنگامی که با حوادث خارج از کنترل فرد مقابله

با عنوان مقابله ای و اجتنابی معرفی نموده و نشان دادند سبک کنار آیی   کنار آیی راهای  ( یافت شده است. آنها سبک1987)

مطالعات روی نوجوانان به این نتیجه رسیده که افسردگی رابطه مثبتی با   اجتنابی و سازگاری هم همبستگی ضعیفی دارند.

سبک کنار آیی اجتنابی یا غیر سازنده دارد. روانشناسان متعددی پیشنهاد کرده اند که مداخلات پیشگیرانه آینده باید با تمرکز 

ترویج افزایش استفاده از کنار آیی مسئله مدار   بر کاهش استفاده از راهکارهای کنارآیی غیر انطباقی اجتنابی در مقایسه با هدف

 (.2017باشد)تومراس و همکاران، 

 

 سبک اسنادی
کنند. عامل کلیدی که افرادی که بطور موثری با  می  فردی نقش مهمی را در فرایندهای استرس و کنار آمدن بازیهای  تفاوت

متمایزمی  کنار  مشکلات نباشند  چنین  است  ممکن  که  به کسانی  نسبت  را  اسنادها،  می  آیند  آنهاست.  اسنادی  کند، سبک 

برند. سبک اسنادی که  می  افتد، بکار می  هایی هستند که مردم برای توصیف حوادثی که برایشان اتفاق باورها و ارزیابی  ها، نگرش

مطرح شد در حقیقت بر مدل درماندگی آموخته شده افسردگی استوار است. اسناد کردن فرایندی    1970برای اولین بار در دهه

کند. در بعضی  می  منطقی و نظامدار است که طی آن شخص با ارزیابی دقیق از یکسری اطلاعات و دلایل رفتار دیگران را تفسیر

با سوگیری هایی همراه است   ها،موارد ممکن است اسناد صحیح باشد، اما واقعیت این است که در بسیاری موارد این ارزیابی

رسد که سبک اسناد مقدم بر انتخاب راهکارهای کنارآیی است. یکی از دسته می  (.از طرف دیگر بنظر1400)ثابت و همکاران،  

 برای   فراگیر  و  ثابت  –سبک اسناد که بدبینی در مقابل خوش بینی است، اسنادهای بدبین را شامل اسنادهای درونی  های  بندی

 همکاران   و  آلوی.  داندمی  منفی  پیامدهای  این  برای  خاص  و  موقت  بیرونی،   اسنادهایی  را  بین  خوش  اسنادهای  و  منفی  پیامدهای

  بهتر  استرس با  بدبین،  اسنادهای دارای افراد به نسبت( است امیدوارتر مثلا) دارند بین خوش  اسنادهای که کسانی   دادند نشان

 (. 1399 همکاران،  و مبرهن) آیندمی کنار

( و کارور  ارائه دادند که خوش بین1985شی یر  انتخاب  ها  ( شواهدی  پیامد  به دلیل  مقاومت  این  ترند و  استرس مقاوم  به 

کمتر احتمال دارد از کنار آیی اجتنابی استفاده کنند. تفکر بدبینی میتواند با  ها  خوش بین   .باشدمی  راهکارهای بهتر کنارآیی

تواند آموزش داده  می  بدبینی به عنوان سبکی از تفکر )سبک شناختی(  - مداخله درمانی تغییر کند به عبارت دیگر خوش بینی  
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کند و محصول پختگی، تغییر شرایط و  می  شود و قابل تغییر است. همچنین کنار آمدن فرایندی است که در طول زمان تغییر

کنار آیی و سبک اسناد مثبت را در مدارس بویژه مدارس های  آموزشی مهارتهای  توان با برنامهمی  نتیجه تجربه است. از این رو

کنند و نگران اند آنها دید بدبینانه و منفی تری نسبت به خود داشته و می  دخترانه توسعه داد. دختران بیشتر خود را سرزنش

بطور معناداری از سبک کنار آیی اجتنابی )نابارور( کنند بویژه دختران دبیرستانی که نسبت به دختران راهنمایی از کنار آیی  

 (. 1400اجتنابی بیشتر استفاده کنند)محمدزاده حیدری و همکاران، 
 

 روش انجام تحقیق 
پژوهشی توصیفی از نوع همبستگی بود.جامعه آماری    ها،تحقیق حاضر از نظر هدف، پژوهشی کاربردی و از منظر گردآوری داده

 نفر بود که طبق جدول مورگان تعداد نمونه آماری   396به تعداد  شهرستان قشمهای  در این تحقیق تمام پرستاران بیمارستان 

 زیر استفاده شدهای در این تحقیق از پرسشنامه  نفر محاسبه شد. 195

  (:1982)16هپنر و پترسون  مسئلهحلالف(پرسشنامه مهارت  

 شامل  و  گرفت  قرار  استفاده  مورد  محصلان  در  مسئلهحل  مهارت  سنجش  منظور  به توسط هپنر و پترسن  مسئلهحل پرسشنامه  

)کاملاَ مخالفم( متغیر است   6)کاملاَ موافقم( تا    1حالتی لیکرت تنظیم شده و از    6سوال است. پاسخ این عبارات در مقیاس    35

  ( منفی بوده که به طور معکوس نمره دهی1،  2،  3،  4،  11،  12،  13،  14،  16،  20،  23،  24،  27،  29،  31عبارت )  15و دارای  

است و نمره پایین تر از میانگین نشان دهنده توانایی بالاتر در    210و حداکثر آن    35  مسئلهحلشوند. حداقل نمره مهارت  می

مهارتمسئله میحل این مطالعه، وضعیت  در  مهارت   مسئلههای حلباشد.  نمره  میانگین  از  و کمتر  مساوی  را در دو حالت 

  )نامطلوب( ارزیابی شده است. مسئلهحل)مطلوب( و بیشتر از میانگین نمره مهارت  مسئلهحل

  - 22  -21  - 18  -11  -10  -9  -5:  سوالات)  مسئلهحل  در  خود   به  اعتماد  مولفه  سه  شامل هپنر و پترسن  مسئلهحل پرسشنامه  

-26  - 20  - 19  -17  -16  - 15  - 14  -12  -8  -7  -6  - 4  -2  -1:سوالات)  مسئله  به نزدیکی  -اجتناب   شیوه  ،( 32  -31  - 30  -25

 باشد.  می  (29 -24 -23 - 13 -3: سوالات) شخصی کنترل و ( 28 -27
 

 (: 2001کوین )  NSCQ  ب(پرسشنامه خودپنداره پرستاری

توسط کوین طراحی، و روایی و پایایی آن مورد تأیید وی قرار گرفته است، این پرسشنامه  17پرسشنامه خودپنداره پرستاری 

ای لیکرت )کاملاً موافقم، موافقم، نسبتاً موافقم، نسبتاً مخالفم، مخالفم، کاملاً مخالفم( با  سؤال در مقیاس شش گزینه   36شامل  

بعد خودپنداره شامل: خودپنداره عمومی پرستاری، مراقبت، ارتباطات بین همکاران، ارتباط،    6است که برای بررسی    1تا    6نمره  

دارای   بعد  )هر  است  رهبری طراحی شده  و  است(   6دانش  پرسشنامه  سؤال  این  در  قابل کسب  نمره  بنابراین، حداقل   .36  

 (.2001)خودپنداره بالا( است )کوین،  216)خودپنداره ضعیف( و حداکثر 

 باشد : می ابعاد پرسشنامه شامل موارد زیر

 27و  18، 16، 12، 6، 3خودپنداره عمومی پرستاری: سوالات  ✓

 34و  31،  29، 23، 20، 1مراقبت: سوالات  ✓

 32و   24، 15، 11، 9، 2ارتباطات بین همکاران: سوالات  ✓

 36و  30، 26، 21، 13، 7ارتباط: سوالات  ✓

 35و  25، 19، 14، 10، 4دانش: سوالات  ✓

 
16 Hepner et Patterson 17 Nurse Self-Concept Questionnaire: NSCQ 
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 33و  28، 22، 17، 8، 5رهبری: سوالات  ✓

( توسط پژوهشگران ترجمه وسپس، در اختیار یک نفر مسلط به زبان  1393این پرسشنامه در پژوهش حیدری و شکوهی )

انگلیسی قرار گرفت تا از نظر صحت ترجمه مورد بررسی و اصلاح قرار گیرد و مورد تأیید قرار گرفت. در پژوهش آنها جهت  

نفر از اعضای   10استفاده شد؛ به این صورت که پرسشنامه مذکور در اختیار    تعیین روایی نسخه فارسی این ابزار از روایی محتوا

های  نفر از دانشجویان در ترم  15هیأت علمی دانشکده پرستاری و مامایی قرار گرفته و پس از منظور نمودن اصلاحات لازم، بین  

از اصلاحات مشخص شده توسط دانشجویان،  مختلف توزیع شده و از آنها خواسته شد تا ابهامات موجود را مشخص نمایند؛ پس  

 نفر عضو هیات علمی قرار گرفته و مجدداً مورد تأیید قرار گرفت.   10پرسشنامه مجدداً در اختیار هر 

 

 (1990)18ج(مقیاس راهبردهای مقابله با استرس اندلر و پارکر

پارکر) و  اندلر  توسط  پرسشنامه  است1990این  تهیه شده  پاسخ  48این تست شامل  .  (  است که  از  ها  ماده  لیکرت  روش  به 

ای را در برمی گیر CISS پرسشنامه .( مشخص شده است5( تا همیشه)1هرگز)   - 1د:  سه زمینه ی اصلی رفتارهای مقابله 

مقابله هیجان مدار یا تمرکز بر پاسخ های هیجانی    -2.  مقابله مساله مدار یا برخورد فعال با مساله در جهت مدیریت وحل آن

 5نمره برای هر ماده  درجه لیکرت می باشد حداکثر 5با توجه به اینکه به صورت  . مقابله اجتنابی یا فرار از مساله -3. به مساله

سوال را جواب نداده  5سوال یا کمتر از  5آزمودنی بایستی به همه سوالات پاسخ دهد.اگر آزمودنی تعداد  می باشد. 1و حداقل 

  5را علامت بزند اما در غیر این صورت یعنی اگر بیش از    3باشد در زمان نمره گذاری پژوهشگر می تواند به این سوالات گزینه 

شود. دامنه تغییرات سه نوع رفتار رویارویی به این شکل است که نمره   سوال بدون پاسخ باشد آن پرسشنامه نمره گذاری نمی 

است. به عبارتی شیوه رویارویی    80تا    16ی هر یک از رفتارهای رویارویی سه گانه یعنی مسئله مدار، هیجان مدار و اجتنابی از  

م از رفتارها نمره ی بالاتری را کسب  غالب فرد با توجه به نمره ای که در آزمون کسب می کند مشخص می شود. یعنی هر کدا

 . (1379به نقل از حاجت بیگی   1990، کند،آن رفتار به عنوان شیوه رویارویی فرد در نظر گرفته می شود )اندلر و پارکر

 

 هایافته 
 .بین مهارت حل مساله با خودپنداره در پرستاران رابطه معناداری وجود دارد

 ضریب همبستگی پیرسون بین مهارت حل مساله با خودپنداره آزمودنی ها 

 مهارت حل مساله  

 خودپنداره 

 .217 ضریب همبستگی پیرسون 

 .001 سطح معناداری 

 195 تعداد

مهارت حلیافته بین  که  داد  نشان  پیرسون  آزمون  داردهای  وجود  معنادار  و  مستقیم  رابطه  پرستاران  خودپنداره  و   مسئله 

(r=0.217, P<0.05). 
 .بین مهارت حل مساله با سبک مقابله با استرس در پرستاران رابطه معناداری وجود دارد

 

 

 
18 Endler et Parker 
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 ضریب همبستگی پیرسون بین مهارت حل مساله با سبک مقابله با استرس آزمودنی ها 

 مهارت حل مساله  

 سبک مساله مدار مقابله با استرس 

 .202 ضریب همبستگی پیرسون 

 .001 سطح معناداری 

 195 تعداد

 سبک هیجان مدار مقابله با استرس 

 -.196 ضریب همبستگی پیرسون 

 .001 سطح معناداری 

 195 تعداد

 

 سبک اجتنابی مقابله با استرس 
 

 -.189 ضریب همبستگی پیرسون 

 .001 سطح معناداری 

 195 تعداد

 رابطه مستقیم و معنادار  مسئلهحلمدار و مهارت بین سبک مقابله مسأله ،های آزمون پیرسون نشان داد که در پرستارانیافته

(r=0.202)  مداروجود دارد، در حالی که بین سبک مقابله هیجان(r=-0.196)  و سبک مقابله اجتنابی(r=-0.189)    با مهارت

  د.، روابط معکوس و معنادار مشاهده شمسئلهحل

 .بین خودپنداره با سبک مقابله با استرس در پرستاران رابطه معناداری وجود دارد

 ضریب همبستگی پیرسون بین خودپنداره با سبک مقابله با استرس آزمودنی ها 

 خودپنداره  

 سبک مساله مدار مقابله با استرس 

 .218 ضریب همبستگی پیرسون 

 .001 سطح معناداری 

 195 تعداد

 سبک هیجان مدار مقابله با استرس 

 -.209 ضریب همبستگی پیرسون 

 .001 سطح معناداری 

 195 تعداد

 سبک اجتنابی مقابله با استرس 

 -.199 ضریب همبستگی پیرسون 

 .001 سطح معناداری 

 195 تعداد

 (r=0.218) مدار و خودپنداره رابطه مستقیم و معناداربین سبک مقابله مسأله  ،های آزمون پیرسون نشان داد در پرستارانیافته

-=r)  و بین سبک مقابله اجتنابی و خودپنداره (r=-0.209) مدار و خودپندارهوجود دارد. همچنین، بین سبک مقابله هیجان

  رابطه معکوس و معنادار مشاهده شد (0.199

 در رابطه خودپنداره با سبک مقابله با استرس در پرستاران مهارت حل مساله نقش واسطه گری دارد. 
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 مستقیم مدل پژوهش   ضرایب

 
ضریب غیر  

 استاندارد 
ضریب  

 استاندارد 
 نتیجه مسیر سطح معناداری 

 تایید. مستقیم و مثبت P<0.05 0.217 0.336 مساله   حل  مهارت  ←خودپنداره  

 مدار   مساله  سبک  ←مهارت حل مساله  

 مدار   هیجان  سبک  ←مهارت حل مساله  

 اجتنابی   سبک  ←مهارت حل مساله  

0.291 

0.221- 

0.219- 

0.202 

0.196- 

0.189- 
P<0.05 

 تایید. مستقیم و مثبت

 تایید. معکوس و منفی

 تایید. معکوس و منفی

 مدار   مساله  سبک  ←خودپنداره  
 مدار   هیجان  سبک  ←خودپنداره  

 اجتنابی   سبک  ←خودپنداره  

0.403 

0.366- 

0.290- 

0.218 

0.209- 

0.199- 

P<0.05 
P<0.05 
P<0.05 

 تایید. مستقیم و مثبت

 تایید. معکوس و منفی

 تایید. معکوس و منفی

مهارت   با  خودپنداره  که  داد  نشان  استاندارد  دارد  مسئلهحلمدل  معنادار  و  مستقیم  مهارت   (β=0.217) .رابطه  همچنین، 

و سبک    (β=-0.196)مدارو با سبک مقابله هیجان (β=0.202) مدار رابطه مستقیم و معنادارسبک مقابله مسأله  با  مسئلهحل

مدار رابطه مستقیم روابط معکوس و معنادار دارد. در عین حال، خودپنداره نیز با سبک مقابله مسأله   (β=-0.189)مقابله اجتنابی

روابط معکوس و معنادار   (β=-0.199) و سبک مقابله اجتنابی (β=-0.209) مدارو با سبک مقابله هیجان (β=0.218) و معنادار

 . نشان داد
 

 ضریب غیر مستقیم مدل پژوهش

 نتیجه مسیر معناداری  ضریب غیر استاندارد  ضریب استاندارد  

 تایید، مستقیم و مثبت P<0.05 .0.627=0.336+0.291 0.419=0.217+0.202 مدار   مساله  سبک  ←خودپنداره  

 تایید، مستقیم و مثبت P<0.05 0.115=0.336-0.221 0.021=0.217-0.196 مدار   هیجان  سبک  ←خودپنداره  

 تایید، مستقیم و مثبت P<0.05 0.117=0.336+0.219 0.028=0.217-0.189 اجتنابی   سبک  ←خودپنداره  

و    0.209-مدار  ، سبک مقابله هیجان0.218مدار  به طور کلی، ضریب همبستگی مستقیم بین خودپنداره و سبک مقابله مسأله

به عنوان متغیر واسطه، این روابط به صورت غیرمستقیم به   مسئلهحل بود. با قرار دادن مهارت    -0.199سبک مقابله اجتنابی  

 .(P<0.05) تغییر یافت 0.028و  0.021، 0.419ترتیب 

 

 

 0.217ضریب 

 

 0.202ضریب 

 مهارت حل مساله

 0.218ضریب  سبک مساله مدار خودپنداره
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 گزارش ضرایب تعیین مدل پژوهش  -11-4جدول 

 ضرایب تعیین 

 مدار   مساله  سبک  ←   مساله  حل  مهارت  ←خودپنداره  
 مدار   هیجان  سبک  ←   مساله  حل  مهارت  ←خودپنداره  

 اجتنابی   سبک  ←   مساله  حل  مهارت  ←خودپنداره  

0.087 

0.085 

0.082 

 مدار   مساله  سبک  ←خودپنداره  
 مدار   هیجان  سبک  ←خودپنداره  

 اجتنابی   سبک  ←خودپنداره  

0.047 

0.043 

0.039 

از واریانس سبک مقابله   درصد 9به ترتیب توانستند حدود    مسئلهحلنتایج ضریب تعیین نشان داد که خودپنداره و مهارت  

بینی کنند. همچنین،  درصد از واریانس سبک مقابله اجتنابی را پیش  8مدار و  درصد از واریانس سبک مقابله هیجان  8مدار،  مسأله

 .درصد از واریانس این سه سبک مقابله را تبیین نمود 4و  4، 5خودپنداره به تنهایی حدود 

 

 نتایج
در رابطه بین خودپنداره و سبک مقابله با استرس در پرستاران   مسئلهحل ای مهارت  پژوهش حاضر با هدف بررسی نقش واسطه 

و سبک مقابله با استرس، بر ماهیت    مسئلهحلهای پژوهش با تمرکز بر متغیرهای خودپنداره، مهارت  تحلیل داده  انجام شد. 

ی آمده، مشخص شد که رابطهدستشغلی پرستاران تأکید داشت. بر اساس نتایج به  تنیده این متغیرها در زمینه پیچیده و درهم

بلکه در بستر فرآیندهای شناختی و  میان خودپنداره و سبک  تنها یک مسیر مستقیم و ساده نیست،  استرس  با  های مقابله 

(. بررسی ساختار مدل نشان داد که زمانی که خودپنداره  1402یابد)فرنام و همکاران،، معنا میمسئله حل مهارتی، از جمله مهارت  

اتخاذ  افزایش می  مسئلهحلهای  کارگیری مؤلفهدر سطح مطلوبی قرار دارد، احتمال به یابد، و این فرآیند شناختی منجر به 

و سبک مقابله، گویای    مسئلهحلی خودپنداره،  گانهشود.ارتباط سه زا میهای استرس ای کارآمدتر در موقعیتهای مقابلهسبک 

 0.217ضریب 

 

 -0.196ضریب 

 مهارت حل مساله

 -0.209ضریب  سبک هیجان مدار خودپنداره

 

 0.217ضریب 

 

 -0.189ضریب 

 مهارت حل مساله

 -0.199ضریب  سبک اجتنابی خودپنداره
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آمده در این پژوهش نشان  دستهای بههای پرتنش کاری است. یافتهشناختی پرستاران در محیطالگویی پویا از عملکرد روان

از توانمندی قابلیتداد که ادراک مثبت فرد  ی خودپنداره( بر انگیزش ذهنی برای یافتن عنوان نمایندههای شخصی )بهها و 

شود. در واقع،  ای فعال میگیری الگوهای رفتاری مقابلهی خود موجب شکلگذارد. این روند به نوبههای عملی تأثیر میحل راه

پردازد، منابع درونی خود  که فرد باور دارد توانایی لازم برای عبور از موانع را دارد، بیشتر به تجزیه و تحلیل موقعیت می  هنگامی

می فعال  بهرا  و  واکنشکند  منطجای  مسیر  هیجانی،  میقیهای  پیش  در  استرس  کاهش  برای  را  و  تری  فرد  گیرد)افلاکی 

 .(1403همکاران،

انتقالی و پنهان نقش خودپنداره در تأثیرگذاری بر  دهندهدر این رابطه، نشان  مسئلهحلگری مهارت  روند میانجی ی ماهیت 

مقابله با استرس مرتبط باشد،    صورت مستقیم با نحوههای مقابله است. به این معنا که خودپنداره، اگرچه ممکن است بهسبک 

افتد. وجود این متغیر میانجی، مدل مفهومی  اتفاق می  مسئلهحلهای  سازی قابلیتای از این تأثیر از طریق فعالاما بخش عمده

سلسله  تحلیل  سطح  به  متغیر  دو  بین  ساده  روابط  توصیف  سطح  از  را  ارتقاء  پژوهش  شناختی  فرآیندهای  از  مراتبی 

دارد، و    مسئلهحلبررسی دقیق ضرایب مسیر در مدل نشان داد که خودپنداره تأثیر مثبتی بر مهارت    .(1403دهد)بهارلو،می

مقابله با سبک  نیز  رابطه ی مسئله این مهارت  رابطه محور  ی منفی معناداری بین مهارت ای مثبت و معنادار دارد. همچنین، 

از آن است که فعال بودن در های مقابله هیجانو سبک   مسئلهحل الگوهای آماری حاکی  این  محور و اجتنابی مشاهده شد. 

های هیجانی و پرهیزی دارد و به ساختاردهی رفتار  عنوان کنشی شناختی، نقش کاهنده در شدت واکنش، به مسئلهحلفرایند  

مثابه  ی خود، بلکه به عنوان یک باور ذهنی دربارهتنها بهدر این میان، خودپنداره نه .(19،2024کند)اسلانای کمک میمقابله

ها نشان داد زمانی که فرد احساس کارآمدی، ارزشمندی و نیز ظاهر شد. تحلیل  مسئلهحلیک نیروی محرک برای آغاز فرآیند 

های  شایستگی بیشتری نسبت به خود دارد، تمایل بیشتری برای درگیر شدن در فرآیندهای منطقی حل تعارض و بررسی گزینه

مدت در مقابله با فشار روانی  های منفعل و کوتاهدهد. این امر منجر به کاهش احتمال رجوع به سبکای از خود نشان میمقابله

آمده از این پژوهش، تأکیدی دوباره بر وجود  دستی روابط بهی نظری، ساختار یافتهاز جنبه  .(2022و همکاران، 20شود)لیزمی

خوبی نشان داد که مسیر تأثیر خودپنداره ای دارد. مدل نهایی پژوهش، بههیجانی در فرآیندهای مقابله-یک ساختار شناختی

ای از یابد. این فرایند، مجموعهای معنا میی خطی و ایستا نیست، بلکه در قالب یک فرایند واسطهبر سبک مقابله، یک رابطه

)قزلی    . شودمیگیری درباره نحوه پاسخ به عامل استرس را شامل  و در نهایت تصمیم  مسئلهحلهای  های درونی، انگیزشارزیابی

با چالش  .(1403جهرمی و همکاران، پرستاران که  پیچیدهدر محیط شغلی  تعاملات  و  انسانیهای مکرر، شرایط بحرانی،    ی 

های فردی در مقابله با استرس کمک کند. بدین معنا که  تواند به توضیح چرایی تفاوتمواجه است، وجود چنین مکانیسمی می

شود، کیفیت ساختارهای ذهنی و  مواجهه با استرس می  های بیرونی محیطی، آنچه باعث تفاوت در نحوهنظر از شباهتصرف

تری از فرایندهای  ای این ساختارها، به درک عمیقشناختی درونی افراد است. پژوهش حاضر با آشکار ساختن نقش زنجیره 

عنوان یک متغیر بیرونی مستقل،  نه به  مسئلهحلی قابل توجه در مدل پژوهش آن است که مهارت  نکته.شناختی کمک کردروان 

ای( مطرح شده است. همین جایگاه  ی ذهنی )خودپنداره( و رفتار بیرونی )سبک مقابلهمایهی واسط بین درونعنوان حلقه بلکه به

دهد. الگوی حاصل از این زا نشان میهای استرسای، اهمیت دوچندان آن را در فهم پویایی رفتارهای فردی در موقعیتواسطه 

های استرس، به جای اتکا  شناختی را در فهم پاسختحقیق، لزوم توجه به ساختارهای شناختی و تعاملی میان متغیرهای روان 

 مسئله حل توان نتیجه گرفت که حضور مهارت  سازد. در مجموع، میشناختی، برجسته میصرف به متغیرهای ظاهری یا جمعیت

شناختی روشنی را میان باورهای درونی  ای شده و مسیر روان های مقابلهدر مدل، موجب تقویت و تعمیق اثر خودپنداره بر سبک

دار بود، بلکه از نظر  کند. بر همین اساس، مدل پژوهش نه تنها از منظر آماری معنیهای رفتاری او ترسیم میفرد و انتخاب

 
19 Aslan 20 Lees C 
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ها نشان دادند رابطه خودپنداره یافته .تری از رابطه بین متغیرهای فردی و رفتاری را آشکار کندهای پنهاننظری نیز توانست لایه 

از طریق مهارت  و سبک تأثیر  این  از  بلکه بخشی  مستقیم نیست،  پرستارانی که  اعمال می  مسئلهحل های مقابله صرفاً  شود. 

های غیرسازگار، بیشتر از جای سبک کنند و در نتیجه بهکسب می  مسئلهحل تری دارند، مهارت بیشتری در  خودپنداره مثبت

مقابله مسئلهراهبردهای  میای  استفاده  مهارتمدار  و  خودپنداره  همزمان  ارتقای  که  است  آن  از  حاکی  الگو  این  های  کنند. 

 .ای پرستاران شودتواند منجر به بهبود سلامت روان و عملکرد حرفهمی مسئلهحل
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