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Abstract
Introduction: It is important and necessary to examine the factors affecting nurses' distress tolerance, 
the present study was conducted with the aim of determining the role of metacognition and emotion 
regulation components in predicting the distress tolerance of nurses.
Methods: The present research method was descriptive-correlation. The research community 
included all the nurses of teaching hospitals in Tehran in the second six months of 2022, and 120 
qualified people were selected as a sample using available sampling method. And they responded to 
Wells and Cartwright-Houghton metacognition questionnaires, Gross and John & emotion regulation, 
Simmons and Gaher distress tolerance questionnaires. To analyze the data, Pearson correlation and 
multiple regression were used with the help of SPSS version 22 software.
Results: The results showed that the correlation between metacognition (r=0.570) and emotion 
regulation components including reappraisal (r=0.304) and suppression (r=0.569) with distress 
tolerance was positive and significant (01/01). 0>p). And the components of metacognition and 
emotion regulation had 32.8% ability to predict changes in distress tolerance.
Conclusions: It is necessary to pay attention to the role of metacognition and emotion regulation in 
order to improve and promote nurses' distress tolerance.
Keywords: Metacognition, Emotion regulation, Distress tolerance, Nurses.
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چکیده
مقدمــه: بررســی عوامــل مؤثــر بــر تحمــل پریشــانی پرســتاران مهــم و ضــروری اســت، مطالعــه حاضــر باهــدف تعییــن نقــش مؤلفه های 

فراشــناخت و تنظیــم هیجــان در پیش بینــی تحمــل پریشــانی پرســتاران انجام شــد.
روش کار: روش پژوهــش حاضــر توصیفــی- همبســتگی بــود. جامعــه پژوهــش شــامل تمامــی پرســتاران بیمارســتان هــای آموزشــی 
ــه  ــوان نمون ــا روش نمونه گیــری در دســترس به عن ــد کــه 120 نفــر واجــد شــرایط ب شــهر تهــران در شــش مــاه دوم ســال 1401 بودن
انتخــاب شــدند. و بــه پرسشــنامه های فراشــناخت ولــز و کاترایت-هاتــون، تنظیــم هیجــان گــراس و جــان و تحمــل پریشــانی ســیمونز و 
گاهــر پاســخ دادنــد. بــه منظــور تحلیــل داده هــا از همبســتگی پیرســون و رگرســیون چندگانــه و بــا کمــک نرم افــزار SPSS نســخه 22 

اســتفاده شــد.
 )r=0/304( و مولفــه هــای تنظیــم هیجــان شــامل ارزیابــی مجــدد )r=0/570( یافته هــا: نتایــج نشــان داد همبســتگی بیــن فراشــناخت
و ســرکوبی )r=0/569( بــا تحمــل پریشــانی مثبــت و معنــی دار بــود )p>0/01(. و مؤلفه هــای فراشــناخت و تنظیــم هیجــان 32/8 درصــد 

توانایــی پیــش بینــی تغییــرات تحمل پریشــانی را داشــتند. 
نتیجه گیــری: توجــه بــه نقــش فراشــناخت و تنظیــم هیجــان در جهــت بهبــود و ارتقــای تحمــل پریشــانی پرســتاران لازم و ضــروری 

. ست ا
کلیدواژه ها: فراشناخت، تنظیم هیجان، تحمل پریشانی، پرستاران.

مقدمه
ــام  ــاء  نظ ــت و ارتق ــداوم مراقب ــی در ت ــش اساس ــتاران نق پرس
ســلامت دارنــد )1(. و بــه دلیــل ماهیــت شــغلی در معــرض 
مشــکلات متنوعــی قــرار دارنــد و چنانچــه طــرح ارتقــاء ســلامت 
ایــن قشــر در اولویــت تعهــد اجرایــی قــرار نگیــرد ابتــلای آن هــا 
بــه بیماری هــای ناشــی از شــرایط فشــارزای شــغلی دور از انتظــار 
نخواهــد بــود )2(. پرســتاران در معــرض آســیب های روانشــناختی 
 )Distress Tolerance( پریشــانی  تحمــل  ازجملــه  بســیاری 
هســتند )3(. تحمــل پریشــانی بــه ظرفیــت تجربــه و مقاومــت در 
ــوان  ــع به عن ــد )4(. در واق ــاره می کن ــی اش ــی هیجان ــر ناراحت براب
ــایند در  ــی ناخوش ــای درون ــل حالت ه ــرای تحم ــرد ب ــی ف توانای

نظــر گرفتــه می شــود کــه ماهیتــی چندبعــدی دارد و دارای ابعــادی 
ــت  ــرش حال ــت پذی ــی و ظرفی ــل، ارزیاب ــی تحم ــامل توانای ش
ــانی  ــل پریش ــت )5(. تحم ــان هس ــم هیج ــیوه تنظی ــی، ش عاطف
ممکــن اســت حاصــل فرایندهــای فیزیکی و شــناختی  باشــد، ولی 
بازنمایــی آن به صــورت حــالات هیجانــی منفــی اســت کــه اغلــب 
بــا تمایــل بــه واکنــش جهــت رهایــی از تجربــه هیجانــی منفــی 
ــل پریشــانی  ــر تحم ــا ســطوح کمت ــراد ب ــود )6(. اف ــکار می ش آش
ممکــن اســت در معــرض پاســخ غیــر انطباقـــی بـــه پریشــانی و 
ــا  ــراد ب ــل اف ــده پریشــانی باشــند، در مقاب وضعیت هــای برانگیزانن
ســطح بالاتــر تحمــل پریشــانی ممکــن اســت بیشــتر قــادر باشــند 
بــه پریشــانی یــا وضعیــت هــای برانگیزاننــده ی پریشــانی پاســخ 
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ــد )7(.  ــی بدهن انطباق
ــه میــان می آیــد،  زمانــی کــه صحبــت از عوامــل روان شــناختی ب
ــن  ــد در ای ــرار می گیرن ــناختی در رأس ق بررســی پیشــایندهای ش
 )Metacognition( فراشــناخت  همچــون  متغیرهایــی  راســتا 
ــد،  ــلامت دارن ــی و س ــد هیجان ــر فراین ــه ب ــری ک ــث تأثی از حی
بســیار موردتوجــه پژوهشــگران اســت )8(. منظــور از فراشــناخت 
توانایــی بازبینــی و کنتــرل حالت هــای ذهنــی و فعالیت هــای 
شــخص اســت )9(. همچنیــن فراشــناخت بــرای اشــاره بــه 
ظرفیــت ذهن خوانــی فراگیــر و توانایــی درک و تأمــل در حــالات 
روانــی به منظــور مدیریــت وظایــف زندگــی و تنظیــم فرآیندهــای 
ذهنــی و روابــط بیــن فــردی بــه  کار رفتــه اســت )10(. باورهــای 
ــی  ــی منف ــه ی هیجان ــدید تجرب ــث تش ــد باع ــناختی ناکارآم فراش
ــر  ــرل ب ــی کنت ــرایط توانای ــن ش ــراد در ای ــون اف ــردد و چ می گ
ــا در  ــل آن ه ــه تحم ــد درنتیج ــود را ندارن ــای خ روی هیجان ه
ایــن شــرایط ضعیــف خواهــد بــود )11(. مــرور پیشــینه پژوهــش 
ــه رابطــه فراشــناخت باتحمــل پریشــانی  نشــان می دهــد در زمین
در جامعــه پرســتاران مطالعــه ای بــه  صــورت مســتقیم انجام  نشــده 
اســت، امــا در مطالعــات رابطــه بیــن فراشــناخت باتحمل پریشــانی 
ــانی  ــی پریش ــش بین ــناخت در پی ــش فراش ــجویان )12(، نق دانش
هیجانــی در دانشــجویان )13(، تأثیــر مســتقیم باورهای فراشــناختی 
بــر پریشــانی روان شــناختی دانشــجویان )14( تأییــد شــده اســت. 
ــی و نقــص  ــش وری هیجان ــر نقــش کن ــات اخی ــی مطالع از طرف
در عملکــرد تنظیــم هیجــان را در اختلال هــای روانشــناختی 
هیجــان  تنظیــم   .)15،16( دانســته اند  مهــم  پرســتاران 
)Emotional Regulation( وجــه ذاتــی گرایش هــای پاســخ 
هیجانــی در پرســتاران هســت )17(. تنظیــم هیجــان، دامنــه 
وســیعی از فرایندهــای شــناختی هشــیار و ناهشــیار، فیزیولوژیکــی، 
ــک اصــل اساســی در  ــرد و ی ــاری را دربرمــی گی اجتماعــی و رفت
شــروع، ارزیابــی و ســازمان دهی رفتــار ســازگارانه و نیــز جلوگیــری 
ــردد  ــوب می گ ــازگارانه محس ــار ناس ــی و رفت ــای منف از هیجان ه
ــناختی  ــاری و ش ــای رفت ــامل راهبرده ــان، ش ــم هیج )18(. تنظی
ــان  ــک هیج ــه ی ــدت تجرب ــا ش ــان ی ــر در مدت زم ــرای تغیی ب
ــه گــراس  اســت )19(. یکــی از مدل هــای تنظیــم هیجــان، نظری
ــاره دارد  ــان اش ــم هیج ــه تنظی ــرده مؤلف ــه دو خ ــه ب ــت ک هس
ــان و  ــاد هیج ــش از ایج ــه پی ــی ک ــی مجدد)راهبردهای ،1( ارزیاب
ــات  ــروز هیجان ــه از ب ــال مــی شــوند، ک ــروز آن فع ــاز ب ــا در آغ ی
شــدید پیشــگیری مــی کننــد و باعــث تعبیــر و تفســیر موقعیــت                                                           
مــی کردنــد؛ به نحوی کــه پاســخ هیجانــی مرتبــط بــا آن 
موقعیــت را کاهــش می دهنــد، 2( بــازداری/ ســرکوبی/ فرونشــانی 

و  فعال شــده  هیجــان  پیدایــی  از  پــس  کــه  )راهبردهایــی 
ــد( )20(.   ــگیری کنن ــدید پیش ــات ش ــاد هیجان ــد از ایج نمی توانن
مطالعــات از نقــش تنظیــم شــناختی هیجــان در تحمــل پریشــانی 
هیجانــی در دانشــجویان پرســتاری )21(، نقــش تنظیــم شــناختی 
ــودک  ــادران دارای ک ــانی م ــل پریش ــی تحم ــان در پیش بین هیج
ــل  ــر تحم ــی ب ــم جوی ــتقیم نظ ــر مس ــرطان )22(، اث ــه س مبتلاب

ــد. ــت دارن ــجویان )23(، حکای ــانی دانش پریش
ــرض  ــواره در مع ــه هم ــتند ک ــرادی هس ــه اف ــتاران ازجمل پرس
ــد  ــرار دارن ــغلی ق ــراب ش ــترس و اضط ــی از اس ــیب های ناش آس
ــغلی  ــروه ش ــن گ ــداوم ای ــی م ــطه رویاروی ــه به واس ــه ای ک به گون
بــا اســترس و اضطــراب، ســازمان جهانــی بهداشــت ایــن گرایــش 
ــط  ــت. محی ــرار داده اس ــخت ق ــاغل س ــف مش ــغلی را در ردی ش
ــده  ــل تهدیدکنن ــان از عوام ــه کارکن ــوط ب ــای مرب کار و فعالیت ه
ســلامت روان هســتند )24(، لــذا بررســی عوامــل مؤثــر بــر تحمــل 
ــرورت دارد،   ــت و ض ــان اهمی ــروه از کادر درم ــن گ ــانی ای پریش
ــای  ــش مؤلفه ه ــن نق ــدف تعیی ــا ه ــر ب ــه حاض ــن مطالع بنابرای
ــانی  ــل پریش ــی تحم ــان در پیش بین ــم هیج ــناخت و تنظی فراش
پرســتاران انجــام شــد و بــه دنبــال پاســخ بــه ایــن ســؤال اســت 
ــا مؤلفه هــای فراشــناخت و تنظیــم هیجــان در پیش بینــی  کــه آی

ــد؟ تحمــل پریشــانی پرســتاران، نقــش دارن

روش کار
روش پژوهــش حاضــر توصیفــی- همبســتگی بــود. جامعــه 
ــی  ــای آموزش ــتان ه ــتاران بیمارس ــی پرس ــامل تمام ــش ش پژوه
شــهر تهــران در شــش مــاه دوم ســال 1401 بودنــد. بــرای تعییــن 
 )m ≤n+ 100( حجــم نمونــه از فرمــول تاباچینــک و فیــدل، یعنــی
اســتفاده شــد کــه در آن n حجــم نمونــه و m تعــداد متغیرهــای 
ــا توجــه  پیش بیــن اســت، اســتفاده شــد )25(. در ایــن پژوهــش ب
ــناخت و دو  ــد فراش ــج بع ــن )پن ــر پیش بی ــت متغی ــود هف ــه وج ب
بعــد تنظیــم هیجــان( حجــم نمونــه 107 نفــر بــرآورد. ازآنجایی کــه 
ــذا  ــد، ل ــبه می کن ــه را محاس ــم نمون ــل حج ــالا حداق ــه ب معادل
ــداد  ــی تع ــای احتمال ــه و ریزش ه ــم نمون ــان از حج ــرای اطمین ب
ــه  ــوان نمون ــه  عن ــری در دســترس ب ــه روش نمونه گی ــر ب 120 نف
انتخــاب شــدند. ملاک هــای ورود شــامل رضایــت آگاهانــه، 
حضــور داوطلبانــه و داشــتن حداقــل یــک ســال ســابقه کاری بــود؛ 
و مــلاک خــروج شــامل عــدم تمایــل بــه همــکاری و مخــدوش 
بــودن پرســش نامه ها بــود )کــه در مطالعــه حاضــر پرســش 
ــزار جمــع آوری اطلاعــات  ــه ناقــص و مخــدوش نداشــتیم(. اب نام

پرســش نامه های زیــر بودنــد:
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نرگس رستمی پور و محترم نعمت طاوسی

پرسشــنامه فراشــناخت: ایــن پرســش نامــه 30 ســؤالی توســط ولــز 
ــرده  ــج خ ــه پن ــت ک ــده اس ــون )2004( ساخته ش و کاترایت-هات
ــؤالات 8، 14، 17، 24، 26 و 29(،  ــناختی )س ــاد ش ــاس اعتم مقی
باورهــای مثبــت درباره نگرانــی )ســؤالات 1، 7، 10، 19، 23 و 28(، 
وقــوف شــناختی )ســؤالات 3، 5، 12، 16، 18 و 30(، باورهای منفی 
ــؤالات 2، 4، 9، 11، 15 و  ــکار )س ــودن اف ــار ب ــاره غیرقابل مه درب
21( و باورهایــی دربــاره نیــاز بــه مهــار افــکار )ســؤالات 6، 13، 20، 
22، 25 و 27( را بــر روی یــک مقیــاس چهاردرجــه ای از 1 )موافــق 
ــن  ــرات بی ــه نم ــنجد، دامن ــم( می س ــلًا موافق ــا 4 )کام ــتم( ت نیس
120-30 هســت و نمــرات بالاتــر نشــان دهنده میــزان فراشــناخت 
بیشــتر هســت. ولــز و کاترایت-هاتــون، روایــی ســازه ایــن مقیــاس 
را بــه روش تحلیــل عاملــی تأییــدی و اکتشــافی بررســی و تأییــد و 
پایایــی بــه روش آلفــای کرونبــاخ بــرای زیرمقیــاس هــا 0/72 تــا 
0/93 و پایایــی بازآزمایــی برای نمــره کل 0/75 و بــرای زیرمقیاس 
هــا 0/59 تــا 0/87 گــزارش نمودنــد )26(. شــیرین زاده و همــکاران 
)1387( در مطالعــه خــود روایــی ســازه بــه روش تحلیــل عاملــي را 
تأییــد و پایایــی بــا اســتفاده از ضریــب آلفــای کرونبــاخ بــرای کل 
مقیــاس 0/91 و بــرای زیرمقیــاس هــا در دامنــه 0/71 تــا 0/87 و 
پایایــی بــاز آزمایــی در فاصلــه 4 هفتــه ای نیــز 0/73 بــه دســت 
ــای  ــه روش آلف ــی کل ب ــر پایای ــش حاض ــد )27(. در  پژوه آوردن

ــد. ــت آم ــاخ 0/92 به دق کرونب
پرســش نامه تنظیــم هیجــان: ایــن پرســش نامه 10 ســؤالی توســط 
گــراس و جــان )2003( تدوین شــده کــه دو خــرده مقیــاس ارزیابــي 
مجــدد )ســؤالات 1،3،5،7،8،10( و ســرکوبي )ســؤالات 2،4،6،9( را 
ــم  ــاس لیکــرت 7 درجــه ای از به شــدت مخالف ــک مقی ــر روی ی ب
)بــا نمــره 1( تــا به شــدت موافقــم )بــا نمــره 7( می ســنجد، 
ــن  ــرات پایی ــت؛ و نم ــا 70 هس ــن 10 ت ــرات بی ــه نم ــذا دامن ل
ــالا نشــان دهنده  ــن و نمــرات ب ــم هیجــان پائی نشــان دهنده تنظی
تنظیــم هیجــان بــالا   می باشــند. گــراس و جــان، روایــی محتوایــی 
ــی  ــرای ارزیاب ــاخ ب ــوب و ضریــب آلفــای کرونب ــزار را مطل ــن اب ای
ــاز آزمایــی بعــد  مجــدد 0/79 و بــرای ســرکوبی 0/73 و پایایــی ب
ــت)28(.  ــده اس ــاس 0/69 گزارش ش ــرای کل مقی ــاه ب ــه م از س
ــه  ــاس ب ــی مقی ــکاران )1392(، پایای در پژوهــش مشــهدی و هم
روش همســانی درونــی )بــا دامنــه آلفــای کرونبــاخ 0/60 تــا 0/81( 
ــی  ــه اصل ــل مؤلف ــق تحلی ــور از طری ــنامه مذک ــی پرسش و روای
ــرده  ــن دو خ ــس، همبســتگی بی ــتفاده از چرخــش واریماک ــا اس ب
مقیــاس )r=0/13( و روایــی ملاکــی مطلــوب گزارش شــده اســت 
)29(. در مطالعــه حاضــر پایایــی بــه روش آلفــای کرونبــاخ بــرای 

خــرده مقیــاس ارزیابــی مجــدد و ســرکوبی بــه ترتیــب نیــز 0/76 
و 0/79 بــه دســت آمــد.

مقیــاس تحمــل پریشــانی: ســیمونز و گاهــر )2005( ایــن مقیــاس 
15 ســؤالی را ســاختند کــه چهــار مؤلفــه تحمــل )ســؤالات 1 – 3 
و 5(، جــذب )ســؤالات 2 – 4 و 15(، ارزیابــی )ســؤالات 6 – 
7- 9- 10- 11 و 12( و تنظیــم )ســؤالات 8- 13 و 14( را بــر 
روی طیــف لیکــرت پنج درجــه ای از یــک )کامــلًا موافــق( تــا پنــج 
ــا 75  ــه نمــرات بیــن 15 ت ــذا دامن ــف( می ســنجد. ل )کامــلًا مخال
اســت و نمــره بالاتــر در ایــن مقیــاس، تحمــل بــالای پریشــانی را 
نشــان می دهــد. ســیمونز و گاهــر، ضرایــب آلفــای کرونبــاخ خــرده 
ــب  ــه ترتی ــم را ب ــذب و تنظی ــی، ج ــل، ارزیاب ــای تحم آزمون ه
0/73، 0/66، 0/74 و 0/87 بــه دســت آوردنــد، همچنیــن گــزارش 
کردنــد کــه ایــن مقیــاس دارای روایــی ملاکــی و همگرایــی اولیــه 
خوبــی اســت و ضریــب روایــی آن 61/ گــزارش  شــده اســت )30(. 
ــوب و  ــی آن را مطل ــی محتوای ــکاران )1389(، روای ــزی و هم عزی
ــاز آزمایــی 0/79 گــزارش  پایایــی ایــن پرســش نامه را بــه روش ب
ــرای کل  ــاخ ب ــای کرونب ــب آلف ــه روش ضری ــی ب ــد و پایای کردن
ــذب،  ــل، ج ــای تحم ــرده مقیاس ه ــرای خ ــاس را 0/81 و ب مقی
ارزیابــی و تنظیــم بــه ترتیــب 0/71، 0/73، 0/69 و 0/77 گــزارش 
کردنــد )31(. در مطالعــه حاضــر پایایــی بــه روش آلفــای کرونبــاخ 

0/76 بــه دســت آمــد. 
ــات  ــش نامه توضیح ــع پرس ــل از توزی ــدا قب ــرا ابت ــه اج در مرحل
ــد و  ــر ش ــش ذک ــداف پژوه ــای ورود و اه ــه ملاک ه ــوط ب مرب
از آزمودنــی خواســته شــد کــه صرفــاً در صــورت دارا بــودن ایــن 
ــه  ــامل محرمان ــی ش ــند. ملاحظــات اخلاق ــرایط پاســخگو باش ش
ــرکت در  ــرای ش ــار ب ــدم اجب ــگر، ع ــزد پژوهش ــخ ها ن ــودن پاس ب
پژوهــش و ارائــه تفســیر پاســخ ها بــه شــرکت کنندگان در صــورت 
درخواســت آزمودنی هــا رعایــت شــد. داده هــای ایــن پژوهــش بــا 
اســتفاده از روش هــای همبســتگی پیرســون و رگرســیون چندگانــه 
ــل شــدند. ــاری SPSS نســخه 22 تحلی ــزار آم ــا کمــک نرم اف و ب

یافته ها
از بیــن تمــام پرســتاران شــرکت کننده در پژوهــش، 73 نفــر 
)60/83 درصــد( را زنــان و تشــکیل مــی دادنــد. همچنیــن 57 نفــر 
ــل از محاســبه  ــا 45 ســال )47/5 درصــد( ســن داشــتند. قب 36 ت
ــا اســتفاده از  ضرایــب همبســتگی نرمــال بــودن توزیــع نمــرات ب

ــروف – اســمیرنوف بررســی شــد. ــون کولموگ آزم
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جدول 1: نتایج آزمون کولموگروف -اسمیرنوف برای بررسی نرمال بودن توزیع نمرات

مقدار احتمالZ کولموگروف اسمیرنوفمتغیر

0/950/288اعتماد شناختی
1/010/263باورهای مثبت درباره نگرانی

1/110/209وقوف شناختی
0/870/357باورهای منفی درباره غیرقابل مهار بودن افکار

0/920/322نیاز به مهار افکار
1/270/177ارزیابی مجدد

1/340/092سرکوبی
0/900/301تحمل پریشانی

بــر اســاس نتایــج جــدول 1، مقــدار احتمــال آمــاره محاســبه  شــده 
ــرض  ــن ف ــود، بنابرای ــر از 0/05 ب ــا بزرگ ت ــی متغیره ــرای تمام ب
ــن،  ــدول 2. میانگی ــه در ج ــد )P>0/05(. در ادام ــی رد نش نرمالیت

ــش  ــای پژوه ــون متغیره ــتگی پیرس ــب همبس ــراف و ضری انح
گــزارش  شــده اســت.

جدول 2: شاخص های توصیفی و ضرایب همبستگی پیرسون بین فراشناخت و تنظیم شناختی هیجان با تحمل پریشانی

12345678910انحراف معیارمیانگینمتغیرها

116/035/651-اعتماد شناختی
2-باورهای مثبت درباره 

16/114/610/6651نگرانی

316/694/670/6100/5801-وقوف شناختی
4-باور منفی غیر قابل 

15/724/240/4540/4700/4421مهار بودن افکار

516/733/210/3170/5360/4470/3191-نیاز به مهار افکار
681/2817/390/6350/6510/6110/5940/5281-فراشناخت

724/564/480/4990/3190/4700/3540/2870/5121-ارزیابی مجدد
816/574/250/5100/3320/4930/4650/3710/5690/7691-سرکوبی

941/138/430/5220/3370/4980/4220/3390/5580/8680/8651-تنظیم هیجان
1050/237/620/5270/4760/4440/2940/4410/5700/3040/3040/2291-تحمل پریشانی

ــای  ــه ه ــن مؤلف ــتگی بی ــدول 2. همبس ــج ج ــاس نتای ــر اس ب
فراشــناخت بــا تحمــل پریشــانی مثبــت بــود. همچنین همبســتگی 
 ،P>0/01( و ســرکوبی )r=0/304 ،P>0/01( بیــن ارزیابــی مجــدد
r=0/569( بــا تحمــل پریشــانی مثبــت بــود. بــا توجــه بــه نتایــج 
ــای  ــناختی، باوره ــاد ش ــن اعتم ــت بی ــوان گف ــت آمده می ت به دس
مثبــت دربــاره نگرانــی، وقــوف شــناختی، بــاور منفــی غیرقابل مهار 
بــودن افــکار، نیــاز بــه مهــار افــکار، ارزیابــی مجــدد و ســرکوبی بــا 

تحمــل پریشــانی ارتبــاط مســتقیم وجــود داشــت.
قبــل از اجــرای تحلیــل رگرســیون چندگانــه، پیــش فــرض هــای 
آمــاری بررســی شــد کــه بــرای بررســی اســتقلال باقــی مانده هــا 
از آمــاره دوربین-واتســون اســتفاده شــد کــه مقــدار آمــاره دوربین-
واتســون برابــر بــا 2/272 بــود، بــا توجــه بــه اینکــه مقــدار آن در 

ــش  ــت پی ــوان گف ــن می ت ــرار دارد، بنابرای ــا 2/5 ق ــه 1/5 ت فاصل
ــرای  ــن ب ــد. همچنی ــت ش ــا رعای ــی مانده ه ــتقلال باق ــرض اس ف
ــن  ــای پیش بی ــن متغیره ــه بی ــي چندگان ــود همخط ــی وج بررس
ــد،  ــتفاده ش ــس اس ــورم واریان ــل ت ــل و عام ــاخص های تحم از ش
ــه  ــه اینک ــه ب ــا توج ــدول 3، ب ــده از ج ــت آم ــج بدس ــق نتای طب
ــل  ــت و عام ــتر اس ــرش 0/1 بیش ــدار ب ــل از مق ــاره تحم مقدارآم
ــن  ــر اســت، بنابرای ــرش 10 کمت ــدار ب ــه از مق ــس ک ــورم واریان ت

ــه مشــاهده نشــد. انحرافــي از مفروضــه همخطــي چندگان
ضریــب همبســتگی چندگانــه متغیرهــای اعتمــاد شــناختی، 
ــی  ــاور منف ــوف شــناختی، ب ــی، وق ــاره نگران ــت درب ــای مثب باوره
غیرقابل مهــار بــودن افــکار، نیــاز بــه مهــار افــکار، ارزیابــی مجــدد 
ــب  ــدار ضری ــود. مق ــانی )0/606( ب ــل پریش ــا تحم ــرکوبی ب و س
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ــه نشــان می دهــد  ــود ک ــا 0/328 ب ــر ب ــل شــده براب ــن تعدی تعیی
ــی  ــش بین ــی پی ــد توانای ــوع 32/8 درص ــا در مجم ــن متغیره ای
تغییــرات تحمــل پریشــانی را داشــتند. مقــدار آمــاره F=9/301 بــود 
)P>0/001(. بــر ایــن اســاس نتیجــه گرفتــه می شــود متغیرهــای 

ــی،  ــاره نگران ــت درب ــای مثب ــناختی، باوره ــاد ش ــن )اعتم پیش بی
ــاز  ــکار، نی ــودن اف ــار ب ــی غیرقابل مه ــاور منف ــناختی، ب ــوف ش وق
بــه مهــار افــکار، ارزیابــی مجــدد و ســرکوبی( توانایــی پیش بینــی 

ــی تحمــل پریشــانی را داشــتند. ــر مــلاک یعن متغی

جدول3: ضرایب رگرسیون استاندارد نشده و استاندارد شده مدل پیش بینی تحمل پریشانی

مدل
ضرایب استاندارد شدهضرایب استاندارد نشده

tآماره تحملمقدار احتمالVIF
Bخطای معیارBeta

a 0/001<29/5644/3696/767عدد ثابت
0/5260/1580/3903/3240/0010/4102/437اعتماد شناختی

0/0610/1980/0370/3080/7590/3932/544باورهای مثبت درباره نگرانی
0/1480/1720/0910/8590/3920/5051/979وقوف شناختی

0/0110/1680/0060/0640/9490/6441/553باورهای منفی درباره غیرقابل  مهار بودن افکار
0/6560/2260/2772/9020/0040/6211/610نیاز به مهار افکار

0/0520/2670/0300/1950/8460/2304/338ارزیابی مجدد
0/5080/1650/3693/1500/0010/2014/969سرکوبی

 )Beta( در جــدول 3. مقــدار ضریــب رگرســیونی اســتاندارد شــده
ــار  ــه مه ــاز ب ــناختی )β=0/390،P=0/001(، نی ــاد ش ــرای اعتم ب
 P=0/001( ســرکوبی  بــرای  و   )β=0/277،p=0/004( افــکار 
،β= 0/369( بــود. لــذا نتیجــه گرفتــه شــد کــه اعتمــاد شــناختی، 
نیــاز بــه مهــار افــکار و ســرکوبی بــه  شــکل مثبــت و معنــی داری 

ــتند. ــانی را داش ــل پریش ــی تحم ــی پیش بین توانای

بحث
ــای فراشــناخت و  ــش مؤلفه ه ــن نق ــه حاضــر باهــدف تعیی مطالع
تنظیــم هیجــان در پیش بینــی تحمــل پریشــانی پرســتاران انجــام 
ــناخت  ــای فراش ــن مؤلفه ه ــج نشــان داد همبســتگی بی ــد. نتای ش
مؤلفه هــای  و  بــود؛  معنــی دار  و  مثبــت  پریشــانی  باتحمــل 
ــه شــکل  ــه مهــار افــکار( ب ــاز ب فراشــناخت )اعتمــاد شــناختی، نی
مثبــت و معنــی داری توانایــی پیش بینــی تحمــل پریشــانی را 
داشــتند. نتیجــه به دســت آمده بــا نتایــج مطالعــات پیشــین در ایــن 
زمینــه همســو اســت. بــه  عنــوان  مثــال نتایــج مطالعــه پورفــرج و 
ــان )1399( نشــان داد رابطــه بیــن هریــک از ســازه های  محمودی
ــطه گری  ــا واس ــانی ب ــل پریش ــان باتحم ــرا هیج ــناخت و ف فراش
انعطاف پذیــری روانــی، بیشــتر از رابطــه مســتقیم آن هــا باتحمــل 
ــج  ــر نتای ــه ای دیگ ــود )12(. در مطالع ــجویان ب ــانی در دانش پریش
نشــان داد مؤلفه هــای فراشــناخت )وقــوف شــناختی، کنتــرل 
ناپذیــری، خطرنــاک بــودن افــکار و اعتمــاد شــناختی( پیــش بینــی 
کننــده تاب آوری در همســران شــهدا بودنــد )32(. مطالعــه قادری و 

همــکاران )1399( نشــان داد کــه رابطــه معنــی داری بیــن باورهای 
ــود  ــارور وج ــان ناب ــناختی در زن ــانی روان ش ــا پریش ــناختی ب فراش
ــکاران  ــان و هم ــور نامداری ــش پ ــای پژوه ــت )33(. یافته ه داش
ــی  ــت و منف ــناختی مثب ــای فراش ــد باوره ــان می ده )1392( نش
ــراب و  ــردگی، اضط ــناختی)علائم افس ــت روانش ــاد وضعی در ایج
اســترس( پرســتاران مؤثرنــد )34(. در تبییــن یافتــه فــوق می تــوان 
ــانی  ــل پریش ــر، تحم ــیمونز و گاه ــدگاه س ــاس دی ــر اس ــت ب گف
به عنــوان توانایــی فــرد بــرای تحمــل حالت هــای هیجانــی 
ــتفاده از  ــی اس ــت )30(، از طرف ــده اس ــه  ش ــر گرفت ــی در نظ منف
فراشــناخت بــه فــرد کمــک می کنــد در مواجهــه بــا مشــکلات بــر 
مبنــای پــردازش اطلاعــات بــا تمرکززدایــی از مشــکل و تبعات آن 
بــه  ســوی توجــه بــه خــود، رونــد فکــری بهتــری را طی نمایــد که 
خــود منجــر بــه رفتــار مطلوب تــر وی و پیشــگیری از آســیب های 
ــک  ــرد کم ــر ف ــد تفک ــر رون ــی تغیی ــه عبارت ــردد؛ ب ــدی می گ بع
می کنــد تــا نســبت بــه منابــع ســودمند موجــود هوشــیار باشــد و 
ــرای پــرش بــه  ــد و ب آگاهــی از خوش بینــی را در فــرد فرامی خوان
ــوان  ــن می ت ــد )10(، همچنی ــاری او می آی ــه ی ــادل ب ــت تع وضعی
گفــت تجــارب فراشــناختی، تفکــر فــرد را در مواجهــه بــا مســئله 
ــه  ــت ب ــن وضعی ــرد در ای ــد. ف ــت می کن ــکل هدای ــل مش و ح
تطبیــق آن بــا اندوخته هــای حافظــه خــود می پــردازد. بــه عبــارت 
ــل  ــر منتق ــه ســطح فرات ــر ب ــر اطلاعــات از ســطح عینی ت واضح ت
می شــود. ایــن خــود بازبینــی و تطبیــق شــرایط فعلــی بــا شــرایط 
گذشــته و پیامدهــای آن فــرد را وادار می کنــد تــا از عملکردهایــی 
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ــی  ــت وی در زندگ ــایند و شکس ــع ناخوش ــه وقای ــر ب ــه منج ک
ــد  ــال شــدن فرآین ــا فع ــب ب ــن ترتی ــد. بدی می شــوند، دوری گزین
ــرل کامــلًا  ــرل، عملکــرد شــخص در جهــت هــدف و در کنت کنت
شــناختی قــرار می گیــرد )9( و می توانــد بــا ایجــاد کنتــرل موجــب 
تحمــل مناســب شــرایط آشــفته ســاز یــا همــان تحمــل پریشــانی 

شــود. 
ــان  ــم هیج ــای تنظی ــن مؤلفه ه ــتگی بی ــان داد همبس ــج نش نتای
باتحمــل پریشــانی مثبــت و  )ارزیابــی مجــدد و ســرکوبی( 
ــت  ــه شــکل مثب ــرکوبی ب ــی مجــدد و س ــود؛ و ارزیاب ــی دار ب معن
ــتند.  ــانی را داش ــل پریش ــی تحم ــی پیش بین ــی داری توانای و معن
نتیجــه به دســت آمده بــا نتایــج مطالعــات پیشــین در ایــن 
ــری و  ــج پژوهــش تخی ــال نتای ــو اســت، به عنوان مث ــه همس زمین
همــکاران )1400( نشــان داد کــه در دانشــجویان پرســتاری بیــن 
راهبردهــای ناســازگار تنظیــم شــناختی هیجــان و تحمل پریشــانی 
هیجانــی و نیــز بیــن راهبردهــای ســازگار تنظیــم شــناختی هیجان 
و تحمــل پریشــانی هیجانــی رابطه معنــاداری وجــود دارد )7(. نتایج 
مطالعــه ای دیگــر در مــادران دارای کــودک مبتلابه ســرطان نشــان 
داد کــه ویژگی هــای شــخصیتی و تنظیــم شــناختی هیجــان 
ــد  به طــور مســتقیم و غیرمســتقیم باتحمــل پریشــانی رابطــه دارن
ــان  ــکاران )1399( نش ــی و هم ــه حضــرت بگ ــج مطالع )22(. نتای
ــا  داد راهبردهــای نظــم جویــی فرآینــد هیجــان اثــر مســتقیمی ب
ــد  ــلامی دارن ــگاه آزاد اس ــجویان دانش ــانی در دانش ــل پریش تحم
)23(. در تبییــن نتیجــه به دســت آمده می تــوان گفــت تنظیــم 
ــم  ــای تنظی ــر از راهبرده ــتفاده انعطاف پذی ــامل اس ــی ش هیجان
ــل شــدت  ــر و تعدی ــت و باهــدف تغیی ــر اســاس موقعی هیجــان ب
ــن  ــه می شــود. درنتیجــه ای ــه تجرب ــی اســت ک ــدت هیجان ــا م ی
ــات  ــه هیجان ــگام تجرب ــا هن ــود ت ــد ب ــادر خواه ــرد ق ــد، ف فراین
ــداف  ــه اه ــی ب ــت دسترس ــوب و در جه ــکل مطل ــه ش ــی، ب منف
خــود رفتــار کنــد و همچنیــن از رفتارهــای نامطلــوب اجتنــاب ورزد. 
بــه نظــر می رســد کــه عــدم پذیــرش هیجانــات و تــلاش بــرای 
محــدود کــردن تجربــه و ابــراز هیجانــات بــا افزایــش برانگیختگی 
ــع از مدیریــت موفقیت آمیــز هیجانــات می شــود  فیزیولوژیــک، مان
)35(. بنابرایــن تنظیمــی هیجانــی بــا آگاه نمــودن فــرد از هیجانات 
مثبــت و منفــی و پذیــرش و ابــراز بــه  موقــع آن هــا، نقــش مهمــی 
در افزایــش تحمل پذیــری می توانــد داشــته باشــد. همچنیــن 
ــی  ــم هیجان ــای تنظی ــه از راهبرده ــرادی ک ــت اف ــوان گف می ت
ســازگارانه همچــون ارزیابــی مجــدد، بــه میــزان بیشــتری اســتفاده 

می کننــد و در مقابــل از راهبردهــای تنظیــم هیجــان ناســازگارانه 
ــای  ــه رویداده ــد، ب ــتفاده می کنن ــر اس ــرکوبی کمت ــون س همچ
اســترس زا به عنــوان تهدیــد و فرصتــی بــرای یادگیــری می نگرنــد 
نــه تهدیــدی بــرای امنیــت، درنتیجــه، اختلال هــای فیزیولوژیکــی 
و هیجانــی کمتــری را تجربــه می کننــد و بــه طبــع تحمــل 

ــد )36(.  ــری دارن پریشــانی بالات
از محدودیت هــای ایــن پژوهــش بــه خــود گزارشــی بــودن ابــزار 
پژوهــش، تعــداد کــم نمونــه و شــیوۀ نمونه گیــری در دســترس می 
ــب  ــد جان ــج بای ــم نتای ــذا در تفســیر و تعمی ــوان اشــاره نمــود. ل ت
ــده از  ــات آین ــت گــردد. پیشــنهاد می شــود در مطالع ــاط رعای احتی
دیگــر شــیوه های جمــع آوری اطلاعــات ازجملــه مصاحبــه اســتفاده 
ــه انجــام مطالعــه  شــود، همچنیــن جهــت تعمیم پذیــری نتایــج ب
ــف  ــای مختل ــرا در گروه ه ــا اج ــراه ب ــتر هم ــای بیش در نمونه ه
پرســتاری و شــهرهای مختلــف پرداختــه شــود. همچنیــن در بعــد 
ــل پریشــانی  ــای تحم ــرای ارتق ــود ب ــی ش ــردی پیشــنهاد م کارب
پرســتاران، کارگاه هــا و دوره هــای آموزشــی دانش افزایــی آمــوزش 

فراشــناخت و تنظیــم هیجــان برگــزار شــود.

نتیجه گیری
ــت  ــی از اهمی ــا آگاه ــر، ب ــه حاض ــای مطالع ــاس یافته ه ــر اس ب
فراشــناخت و تنظیــم هیجــان می تــوان در جهــت بهبــود تحمــل 
پریشــانی پرســتاران گام برداشــت. همچنیــن بــا تقویت فراشــناخت 
و تنظیــم هیجــان مــی تــوان تحمــل پریشــانی پرســتاران را ارتقــاء 

بخشــید.

سپاسگزاری
بدین وســیله از تمامــی پرســتاران و کارکنــان بیمارســتان های 
آموزشــی شــهر تهــران کــه در ایــن پژوهــش همــکاری داشــته اند، 
ــلاق  ــد اخ ــش دارای ک ــن پژوه ــود. ای ــی می ش ــکر و قدردان تش
بــه شــماره IR.IAU.CTB.REC.1401.071 از دانشــگاه آزاد 
اســلامی - واحــد تهــران مرکــزی )کمیتــه اخــلاق در پژوهــش(

ــد.   می باش

تعارض منافع
نویســندگان اعــلام می نماینــد کــه تضــاد منافعــی در ایــن 

پژوهــش وجــود نــدارد.
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