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Abstract  

Objective: Cognitive emotion regulation represents an essential role in managing stressful events in people's lives. Some 

strategies are adaptive, while others are maladaptive and associated with various forms of psychopathology. This study aimed 

to investigate the factor structure and psychometric properties of the Persian version of the short form of the Cognitive 

Emotion Regulation Questionnaire (CERQ-18) among Staff of a Military University. 

Methods: This was a psychometric research. The statistical population of this study was one of the military units in Tehran. 

Based on the inclusion and exclusion criteria, 310 people were selected by convenience sampling method. The instruments 

used included the Cognitive Emotion Regulation Questionnaire (CERQ-18), the Depression, Anxiety and Stress Scale 

(DASS-42) and the General Job Satisfaction Scale (GJSS). Structural validity was examined by performing confirmatory 

factor analysis. Cronbach's alpha coefficients and test-retest were used to evaluate the reliability. The data were analyzed 

using SPSS-25 and AMOS-22. 

Results: Confirmatory factor analysis results indicated a two-factor model of this questionnaire (RMSEA=0.03; SRMR=0.02; 

CFI=0.98; GFI=0.94).  The correlation scores of adaptive coping strategies with depression (-0.48), anxiety (-0.44), stress (-

0.46) and job satisfaction (0.36) were significant (p <0.01) Also, the correlation of the scores of maladaptive coping strategies 

with depression (0.55), anxiety (0.42), stress (0.40) and job satisfaction (-0.30) was significant (p <0.01). The reliability 

coefficients of Cronbach's alpha and test-retest at 4-weeks intervals for adaptive coping strategies were 0.95, 0.88 and for 

maladaptive coping strategies was 0.88 and 0.77, respectively, indicating satisfactory results. 

Conclusion: According to the findings of the present study, the short form of the Iranian version of Cognitive Emotion 

Regulation Questionnaire (CERQ-18) is a suitable tool with good psychometric properties to measure cognitive coping 

strategies. 

Key Words: Cognitive emotion regulation, psychometric properties, short form of Cognitive Emotion Regulation 

Questionnaire 
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 CERQ -18)) یختشنا جانیه میفرم کوتاه پرسشنامه تنظ ینسخه فارس یروانسنج یها  یژگیو یبررس
 

  1علی فتحی آشتیانی، 1 حمید محسن آبادی
   
 رانیالله )عج(، تهران، ا   هیبق یدانشگاه علوم پزشک ،یعلوم رفتار قاتیمرکز تحق. 1

 

 
 10/11/1399 تاریخ دریافت:

 31/1/1400تاریخ پذیرش: 

 [1400 اردیبهشت 4 -]نشر الکترونیك پیش از انتشار

 1400؛ 20(2: )167 -178: نشریه پایش

 

 

 چكیده

کاه   یاز راهبردها سازگار، در حاال  یافراد دارد. برخ یزا در زندگ  استرس یدادهایرو تیریدر نحوه مد ینقش مهم یشناخت جانیه میتنظ مقدمه:

 یروانسنج یها  یژگیو و یساختار عامل یمطالعه بررس نیمرتبط است. هدف از ا یروان یشناس  بیناسازگار است و با اشکال مختلف آس گرید یبرخ

 بود. یدانشگاه نظام كیکارکنان  نی( بCERQ -18) یشناخت جانیه میفرم کوتاه پرسشنامه تنظ یسنسخه فار

 نیا مساتقر در تهاران باود. از ا    ینظام یاز واحدها یکیآن  یو جامعه آمار یروانسنج یفیتوص یها  مطالعه از نوع پژوهش نیا مواد و روش کار:

ماورد اساتفاده شاامر فارم کوتااه       یهاا   در دسترس انتخاب شدند. ابزار یریگ  نفر به روش نمونه 310ورود و خروج ،  یها  جامعه بر اساس ملاک

 یعماوم  یشالل  تیرضاا  اسیا ( و مقDASS-42اضاطراب و اساترس )   ،یافساردگ  اسیا (، مقCERQ -18) یشناخت جانیه میپرسشنامه تنظ

(GJSSبود. برا )افازار    نارم  25با استفاده از نساخه   شده  یگردآور یها  . دادهدیاستفاده گرد  ییکرونباخ و بازآزما یآلفا بیاز ضرا ییایپا یبررس ی

SPSS افزار   نرم 22، نسخهAMOS شد. ریه و تحلیتجز 

(. RMSEA، 02/0=SRMR ،98/0=CFI ،94/0=GFI=03/0کرد) دییپرسشنامه را تأ نیا یمدل دو عامل ،یدییعامر تأ ریتحل جینتا یافته ها:

باود   دار  ی( معنا 36/0) یشالل  تی( و رضاا -46/0(، اساترس ) -44/0(، اضطراب )-48/0) یسازگار با افسردگ یا  مقابله یها  نمره راهبرد یهمبستگ

(01/0> pهمچن )یشالل  تی( و رضاا 40/0(، اساترس ) 42/0(، اضاطراب ) 55/0) یناسازگار باا افساردگ   یا  مقابله یها  نمره راهبرد یتگهمبس نی 

 بیسازگار به ترت یا  مقابله یهفته در عامر راهبردها 4به فاصله  ییکرونباخ و بازآزما یاز نوع آلفا ییایپا بی(. ضرp<01/0بود ) دار  ی( معن-30/0)

 پرسشنامه بود. ییایبود نشان از پا 86/0، 88/0 بیناسازگار به ترت یا  مقابله یراهبردها رو عام 77/0، 95/0

 یروانسنج اتیمناسب با خصوص ی( ابزارCERQ-18) یشناخت جانیه میحاضر، فرم کوتاه پرسشنامه تنظ قیتحق جینتابر اساس  نتیجه گیری:

 است. یدر کارکنان نظام یمقابله شناخت یها  سنجش راهبرد یقابر قبول برا

 یشناخت جانیه میفرم کوتاه پرسشنامه تنظ ،یروانسنج یها  یژگیو ،یشناخت جانیه میتنظ کلیدواژه:

 

 IR.BMSU.REC.1398.276 کد اخلاق:

 عج(، مرکز تحقیقات علوم رفتاریتهران، دانشگاه علوم پزشکی بقیه الله: پاسخگو نویسنده( 

E-mail: afa1337@gmail.com 

 1400  بهشتیـ ارد نیشماره دوم، فرورد ستم،یسال ب
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 در منفای  رویادادهای  با مواجهه که است شده مشخص کلی طور به

 شناساایی  .[1]اسات   مارتبط  روانای    شناسای   آسیب با زندگی طول

 به نسبت افراد بیشتر پذیری  آسیب یا محافظت باعث که فرآیندهایی

 توساعه  بارای ایجااد و   شاود،   مای  زنادگی  زای  اساترس  وقاای   اثرات

اسات   مهام  هیجانی مشکلات دارای افراد برای ای  مداخله های  برنامه

 زا  استرس حوادث با آمدن( مقابله )کنار در همین رابطه توانایی. [2]

 و زا  اساترس  عوامار  باین  رابطاه  در مهمای  نقش هیجانات تنظیم و

 تقریباا   هیجاان  تنظایم  دارد. در واق ، کاو  از  روانی شناسی  آسیب

 تنظایم  ماورد  در تحقیقاات  و [3]کارد   اساتفاده  مقابلاه  باا  مترادف

 هیجاناات  با مقابله ویژه به مقابله، به مربوط ادبیات در ریشه هیجان،

 در شاناختی  و آگاهاناه  روشای  به شناختی هیجان تنظیم .[4]دارد 

 و دارد اشاااره هیجااانی برانگیزاننااده اطلاعااات دریافاات ماادیریت

 .  [5]است  مقابله شناختی بخش کننده  منعکس

 گیاری   انادازه  بارای  رویکرد سه مهم این است که محققان بین نکته

هاایی    ابزار نمایانگر اول رویکرد. [6]شدند  قائر تفاوت هیجان تنظیم

( ساخته 1998فرآیند تنظیم هیجان گراس ) مدل اساس بر است که

 زا  اساترس  عوامار  با مقابله به بررسی نحوه دوم رویکرد .[7]اند   شده

 هیجاانی  هاای   ها و شایستگی  توانایی بر سوم رویکرد کند و  تأکید می

 تنظایم  پرسشانامه  روی بار  حاضار  مطالعه تمرکز. [6]است متمرکز

 CERQ. [8]اساات ( CERQ) کوتاااه نسااخه -شااناختی هیجااان

 ابزاری است که رویکرد دوم در ساخت آن در نظر گرفته شده اسات 

 عوامار  ماورد  در هیجاناات  مدیریت یا مقابله روی بر آن تمرکز زیرا

 رویکارد  دو از رویکارد  ایان . [6, 5]است  مدت طولانی در زا  استرس

 -رفتااری  هاای   فاوری مللفاه   تلییار  بر روی زیرا است، متمایز دیگر

 هاای   تواناایی  همچناین  ،(اول رویکرد) نیست متمرکز هیجان بیانگر

در نظاار  هیجااانی را -اجتماااعی مناسااب رفتااار هاادف بااا هیجااانی

 .[6]سوم(  رویکرد) گیرد  نمی

( CERQی )شاناخت هیجاان   میپرسشانامه تنظا   المللی،  از نظر بین

یکی از پرکاربردترین ابزارها بوده است  ساخته گارنفسکی و همکاران

سال و بیشتر طراحی شده  12برای افراد  CERQ. نسخه کامر [9]

شاود    خرده مقیاس تقسیم مای  9گویه است که به  36است و شامر 

 18که از نسخه اصلی گرفته شده، شامر  CERQ. نسخه کوتاه [5]

 اسات گویاه   2متشاکر از   اسیخرده مق 9 گویه است که هر یك از

 نسااخه کوتاااه گسااترش ، گارنفسااکی و همکاااران گفتااه . بااه[8]

CERQ، از  یروان مارانیدر ب  یسر یغربالگر یبرا یبه عنوان ابزار

در  یباه راحتا   CERQ، نیا . علاوه بر ا[10] برخوردار است تیاهم

تواناد،    مای زماان کوتااه    دربازر    ی با نمونهگزارشخود های  یابیارز

در نسخه اصالی   CERQمشخصات روانسنجی  .[10]استفاده شود 

و ضریب آلفایی کرونبااخ آن در بیشاتر ماوارد     [11, 12]تأیید شده 

 CERQ،  نیا عالاوه بار ا   .[11]به دست آماده اسات    80/0بالای 

را  یساازه خاوب   روایای و ی افتراق مشخصات، قابر قبول عاملیاعتبار 

تواناد    نه خرده مقیااس نساخه کوتااه مای    . [8, 11] نشان داده است

ای بااه دو دسااته سااازگار و ناسااازگار   هااای مقابلااه  براساااس راهباارد

ای ناسازگار عبارتند از:   . چهار راهبرد مقابله[13, 5]بندی شود   طبقه

افکار سرزنشِ خاود باه خااطر آنچاه تجرباه      (سرزنش کردن خود: 1

( سرزنش کردن دیگران: افکاار سارزنشِ دیگاران بخااطر     2کند؛   می

( نشخوار فکری یا تمرکز روی افکار: اشاره باه  3کند؛   آنچه تجربه می

ساازی:    ( فاجعاه 4اسات؛   پیگیری مکرر افکار مرتبط با حوادث منفی

ك تأکیاد دارد. در  افکاری که به طاور آشاکار روی تجاارب تروماتیا    

( پذیرش: اشاره باه  5ای سازگار عبارتند از:   مقابله   مقابر، پنج راهبرد

( تمرکز 6افکار پذیرش و تسلیم درباره رویدادهایِ تجربه شده است؛ 

 تیرینحااوه مااد بااارهاشاااره بااه تفکاار درریاازی:   مجاادد روی برنامااه

 بااره کر دره تف( تمرکز مجدد مثبت: اشاره ب7؛ دارد یمنف هایدادیرو

ی دارد؛ واقعا  افکار منفی دربااره حاوادث   در برابر ریافکار شاد و دلپذ

( ارزیابی مجدد مثبت: اشاره به افکاری دارد که باه وقاای  معناای    8

باه  بااره  باه افکاار در  اهمیت شماری: اشااره   ( کم9دهند؛   مثبتی می

با  سهیبودن آن در مقا یبر نسب دیتأک ای ای حداقر رساندن شدت وق

 .[5] دارد گریحوادث د

 آسایب  عدم یا وجود با همه شناختی هیجان تنظیم راهبردهای این

سارزنش  ) ناساازگار  راهبردهاای . اسات  باوده  مارتبط  روانی شناسی

 با( انگاری فاجعه و نشخوار فکری دیگران، سرزنش کردن کردن خود،

, 11, 9]هساتند   هماراه  روانی شناسی آسیب و روانشناختی پریشانی

 تمرکاز  اهمیات شاماری،   کام ) سازگارانه راهبردهای مقابر، در. [13

 در مجادد  تمرکاز  و پاذیرش  مثبات،  مجادد  ارزیاابی  مثبات،  مجدد

 نفاس  باه  اعتمااد  و بینای  خاوش  از باالاتری  وحسط با ،(ریزی برنامه

 همبساتگی  روانای  شناسای  آسایب  چندین با و داشته مثبت ارتباط

هاای    راهبرد که دارد وجود شواهدی کلی، طور . به[11]دارند  منفی

 علائاام درمااان باارای ای امیدوارکننااده دافاهاا شااناختی ای  مقابلااه

 .[14]هستند  روانی شناسی آسیب

، [15]مر ترکیاه  در کشاورهای مختلاف شاا    CERQنسخه کوتااه  

 و [18]، آفریقاای جناوبی   [10]، برزیر [17]، استرالیا [16]اسپانیا 
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باا  اسات.   شاده  تأیید از لحاظ روانسنجی مورد بررسی و  [19]ایران

نساخه   هنجاریاابی  ،ریدل به چهارتوجه به موارد گفته شده، حداقر 

از  جااانیه میتنظاا یابیااارز باارای نمونااه ایراناایدر  CERQکوتاااه 

 یتعاداد کام ابزارهاا    الاف(  :شاود   یما  هیتوج یکاملا  شناخت دگاهید

ایاران باه خصاور در نموناه کارکناان      در دارای کفایت روانسنجی 

برای بررسای سااختار   ندادن تحلیر عاملی تأییدی ب( انجام  ؛نظامی

؛ ج( عادم بررسای   [19]عاملی و مدل با برازش بهتر در نمونه ایرانی 

رابطه این پرسشنامه باا رضاایت شاللی باه عناوان متلیار مهام در        

اساتفاده از   نیبا  ابزارهاا  زیتماا د( عادم   کارکنان شااغر در ایاران؛   

؛ ه( [11, 5]هاا    هیجاان  میتنظا  یبرا یرو رفتا یشناختراهبردهای 

تری از افراد اجارا شاود     همچنین فقدان ابزارهای که در طیف وسی 

(. گویاه  18ساال(؛ و( کوتااه باودن پرسشانامه )     12)افراد باالاتر از  

ساازه،   یای از روا یشواهد ی، مطالعه حاضر با هدف جستجونیبنابرا

پرسشانامه  فارسی نسخه  یسنج  روان یها  و شاخص یدرون همسانی

( در باین کارکناان   CERQی )نساخه کوتااه   شناخت جانیه میتنظ

 است.گاه نظامی یك دانش

طرح پژوهش حاضر توصیفی و از ناوع مطالعاات روانسانجی اسات.     

جامعه آماری مورد بررسی کلیه کارکنان یك واحد نظامی در تهاران  

های داشاتن عواویت نظاامی و کارمنادی، حاداقر        بود که با ملاک

تحصیلات دیپلم، شاغر در مرکز نظامی، حاداقر یاك ساال ساابقه     

لی و رضایت و همکاری داوطلبانه در طرح پژوهشای باه مطالعاه    شل

های مأموریت، بیماری شدید، اخراج یاا بازنشساتگی،     وارد و با ملاک

تکمیر ناقص پرسشنامه، عدم تمایر برای ادامه همکااری از مطالعاه   

که حجام   DeVellis [20]حجم نمونه، با توجه به نظر  خارج شدند.

نفری را برای بررسی روایی سازه و تحلیر عااملی خاوب    300نمونه 

ن شاد.  نفار تعیای   320اند، با احتساب نرخ ریازش احتماالی     دانسته

گیاری در دساترس انتخااب شاد.      نمونه مورد نظار باه روش نموناه   

در پاژوهش   ها همگی پس از کسب رضایت آگاهانه شافاهی   آزمودنی

 توانساااتند در صاااورت تمایااار باااه     شااارکت کردناااد و مااای  

پرسشانامه  در پاژوهش حاضار از    انصراف، به همکاری خاتمه دهند.

س افساردگی،  مقیاا (، CERQ-Sراهبردهای تنظیم هیجان شناختی)

( و پرسشاانامه رضااایت شااللی  DASS-42اضااطراب و اسااترس )

(GJSS.استفاده شد )  

 Cognitive Emotionپرسشاانامه تنظاایم هیجااان شااناختی) 

Regulation Questionnaire-Short) :  پرسشاانامه تنظاایم

ساخته  2006هیجان شناختی توسط گارنفسکی و همکاران در سال 

های   و جهت شناسایی راهبرد شد که یك پرسشنامه چندبعدی است

بارد    شناختی که شخص بعد از یك رویداد منفی باه کاار مای      مقابله

. نسخه کوتاه شده پرسشنامه تنظیم هیجان شناختی که شاامر  [8]

)تقریبا  هرگاز(   1ها روی یك مقیاس لیکرت از   گویه است. گویه 18

گذاری نساخه کوتااه     شوند. نمره  گیری می  )تقریبا  همیشه( اندازه 5تا 

CERQتاا   2مقیاس )دامنه باین    ها هر خرده  ، از جم  نمرات گویه

باه معناای   ،   بالاتر باشد اسیمق  هرچه نمره خرده .آید  ( بدست می10

 9این پرسشنامه  است. خار  یشناختآن راهبرد از استفاده بیشتر 

ای ارزیابی مجدد مثبت، خود سرزنشی، تمرکاز مجادد     مقابله راهبرد

اهمیات شاماری، تمرکاز مجادد بار روی       انگااری، کام    مثبت، فاجعه

سانجد   سرزنش دیگران را مای  ریزی، نشخوار فکری، پذیرش و  برنامه

اهمیات   . ارزیابی مجدد مثبات، تمرکاز مجادد مثبات، کام     [13, 8]

هاایی از    ریازی، پاذیرش مثاال     شماری، تمرکز مجدد بر روی برناماه 

گااری،  ان سازگار هستند. خود سرزنشای، فاجعاه   ای  راهبردهای مقابله

 ای  مقابلاه راهبردهاای  هاایی از    نشخوار فکری، سرزنش دیگران مثال

ابزار همسانی درونی را  بار  . سازندگان این [13, 8]ناسازگار هستند 

. [8]اناد   گزارش کارده  78/0تا  65/0اساس ضریب آلفای کرونباخ از 

جهت بررسی روایی این ابزار از خرده مقیاس اضاطراب و افساردگی   

ای ساازگار    های مقابلاه   استفاده کردند که نتایج نشان داد که راهبرد

هاای      با اضطراب و افسردگی همبستگی معکاوس )منفای( و راهبارد   

مقابله ناسازگار با اضطراب و افسردگی همبستگی مثبات معنااداری   

 .[13]داشتند 

 Depression, Anxiety) اساترس  و مقیاس افسردگی، اضطراب

and Stress Scale) : که توسط لویباناد  است ای ماده 42مقیاسی

مقیااس، یاك پرسشانامه     ( ساخته شده است. ایان 1995و لویباند )

مطارح   علامات ( فراوانی)آزمودنی باید شدت که  است گزارشی خود

 ذشته تجربه کرده اسات گ یشده در هر عبارت را که در طول هفته

ایان   .کناد  یگذار نمره( 3 تا 0)ای  درجه 4مقیاس  یكاستفاده از  با

روانی اضطراب، افسردگی و استرس را ماورد   پرسشنامه سه وضعیت

 هاای  و نشاانه  علائمهای مربوط به  متدهد و دارای آی می ارزیابی قرار

( گویاه  14( و اساترس ) گویاه  14(، اضاطراب ) گویه 14افسردگی )

را بارای   یاعتباار خاوب   یی وسازندگان آن، روا یقاتتحق یجاست. نتا

 های یرمقیاسآلفای کرونباخ برای ز یباست. ضر ابزار نشان داده ینا

و  90/0، 84/0، 91/0افسااردگی، اضااطراب و اسااترس بااه ترتیااب   

هاا باا پرسشانامه افساردگی باك و پرسشانامه        همبستگی این ابزار

 1399اول، بهمن ـ اسفند  سال بیستم، شماره

 1400  بهشتیـ ارد نیشماره دوم، فرورد ستم،یسال ب
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 و علی فتحی آشتیانی                                                                                                                      ...      ویژگی های روانسنجیبررسی 

 .[21]گازارش شاده اسات     74/0و  81/0باه ترتیاب    اضطراب بك

را بارای   DASS-42ی نسخه فارسافولی و همکاران آلفای کرونباخ 

و  85/0، 94/0های افسردگی، اضطراب و استرس به ترتیاب    مقیاس

گاازارش کردنااد و باارای محاساابه روایاای ملاکاای  از ضاارایب  87/0

با نمرات آزماون افساردگی   همبستگی بین نمرات مقیاس افسردگی 

و  83/0، نمرات مقیاس اضطراب با مقیاس اضطراب زونگ 84/0بك 

شاد  اساتفاده   75/0آموزان   مقیاس استرس با مقیاس استرس دانش

(01/0>P )[22]  . 

 Generic Job Satisfaction) پرسشاانامه رضااایت شااللی 

Scale) :   و  ایگویاه  10 للی، پرسشانامه برای سانجش رضاایت شا

. مقیااس  [23]اسات تاایر    ایان   دونالاد و ماك    معرفی شده توسط مك

املا  مخاالفم  ای از کا  درجاه  پاسخگویی این پرسشنامه به صورت پنج

( اساات. سااازندگان ایاان مقیاااس شااواهد 5( تااا کاااملا  مااوافقم )1)

ای از روایی سازه، همگرا و تشخیصی ایان پرسشانامه ارائاه      گسترده

اند. به عنوان مثال، بین رضایت شللی عمومی و استرس شللی،   کرده

ملال، انزوا و خطر بیماری و اختلال در محایط کاار رابطاه معناادار     

. همچنین بین زناان و ماردان در امتیاازات    [23]ده است گزارش ش

این مقیاس تفاوت معنادار به دست نیامده و تحلیر عامر اکتشاافی،  

دونالد   بر اساس گزارش مك [23]د کرده است روایی سازه آن را تأیی

. [23]اسات   77/0و همکاران آلفای کرونباخ این پرسشنامه برابر باا  

نتایج تحلیر اکتشافی نسخه فارسای ایان پرسشانامه روایای ساازه      

 باار یمبتناا پرسشاانامه بااا تحلیاارو ایاان عاااملی آن را تأییااد کاارد 

 -ریماا -زریکا اسیاز جمله مق ماکس،یو چرخش وار یاصل های  لفهلم

 یعاامل  بارهاای  بارتلت معنادار و تیآزمون کرو ،8/0 بالاتر از نیاولک

مدل یك عاملی آن تأییاد شاد و آلفاای     ت،الالبرای س 4/0 بالاتر از

بدست آماد و در ماورد روایای واگارا، امتیاازات       84/0کرونباخ برابر 

حاصر از این پرسشنامه با استرس شللی و فرسودگی هیجانی رابطه 

معنادار  P < 01/0و در سطح  49/0و  55/0منفی به ترتیب برابر با 

 .[24]نشان داد 

در  (CERQپرسشانامه تنظایم هیجاان شاناختی)    برای اساتفاده از  

 جامعه ایران، پس از تهیه نسخه اصلی مقیاس، بدین شکر عمر شد:
پس از کسب اجاازه کتبای از ساازنده ابازار از طریاق ایمیار، ابتادا        

دو نفار عواو   )روانشناسای   چهاار نفار متخصاص   پرسشنامه توسط 

ه طور مستقر و جداگانه به ، ب(دکترا و دو نفر دانشجوی علمی هیئت

های انجام شده در یك گروه   و سپس ترجمه شد     زبان فارسی ترجمه

تخصصی از اساتید روانشناسی بالینی مطرح و نظارات ایان افاراد باا     

شد. فرم ترجمه شده به همراه یك نساخه از ابازار     یکدیگر هماهنگ 

ر اصلی به دو نفر متخصص که در های  یاك از مراحار قبار حواو     

نداشته و با زبان انگلیسی و مفاهیم روانشناسی آشنا بودناد، تحویار   

تا مطابقت فرم ترجمه شاده و ابازار    شدخواسته  ها آنو از  شد  داده 

در اختیاار دو فارد   اصلی را بررسی کنند و بعد نسخه فارسای ابازار   

اصالی   ۀمسلط به زباان انگلیسای و مفااهیم روانشناسای کاه نساخ      

تا باه انگلیسای ترجماه    گرفت اند، قرار  ه ننمودهپرسشنامه را مشاهد

اصالی ماورد    ۀسپس این نساخه باا نساخ    .نمایند )ترجمه معکوس(

ها تأیید شد. پاس از ایان     صحت ترجمه عبارت و مقایسه قرار گرفت

، نفار از کارکناان نظاامی    20بررسی مقدماتی روی  مرحله، طی یك

رسای شاد و   بر CERQبودن نسخه اولیاه فارسای    میزان قابر درک

 .اده شدمرف  نواقص، پرسشنامه برای اجرا در نمونه اصلی آ پس از

های روانسنجی این پرسشنامه پرداخته   در گام بعد، به بررسی ویژگی

گیاری در   شد. به این منظور از بین کارکنان نظامی باه روش نموناه  

. بعاااد از کساااب رضاااایت شااادندنفااار انتخااااب  310دساااترس، 

 ها گذاشته شد. همچنین  ها در اختیار آن   ه، پرسشنامکنندگان شرکت

ها به فاصله چهار هفته مجددا  مورد سنجش قارار    نفر از آزمودنی 44

روانسانجی  هاای    منظور بررسای ویژگای   های حاصله به   گرفتند. داده

کاه روایای     به طوری  ؛این پرسشنامه مورد تحلیر آماری قرار گرفت

ملی تأییدی بررسی شاد. جهات   سازه پرسشنامه، از طریق تحلیر عا

سنجش روایی همگرا، همبستگی نمرات مقیاس مورد نظار باا نماره    

( و DASS-42اساترس ) هاای افساردگی، اضاطراب و      خرده مقیااس 

( محاساابه شااد. بااه منظااور بررساای اعتبااار GJSSرضااایت شااللی )

های بازآزمایی )به فاصله چهار هفته( و همساانی    پرسشنامه، از روش

 ی کرونباخ( استفاده شد.درونی )آلفا

کننادگان    شناختی شارکت  توزی  فراوانی و درصد اطلاعات جمعیت

نمایش داده شده است. بار اسااس اطلاعاات     1در مطالعه در جدول 

نفار نموناه مطالعاه     310توان مشاهده نماود کاه در     این جدول می

از  درصاد( زن بودناد.   5/56نفر ) 175کنندگان   حاضر بیشتر شرکت

درصاد(   1/37) نفار  115کننادگان    لحاظ تحصیلات بیشتر شارکت 

دارای مدرک کارشناسی ارشد بودند و از لحاظ وضعیت تأهر بیشتر 

 یدامناه سان  درصد( متأهر بودند.  3/61) نفر 190کنندگان   شرکت

و انحاراف   30/38یاانگین  ساال باا م   57تا  25 ینکنندگان ب شرکت

درصاد( ساابقه بیمااری جسامی را      5/13نفر ) 42بود.  88/7معیار 

 1400  بهشتیـ ارد نیشماره دوم، فرورد ستم،یسال ب
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 4نفر اختلال قلبی و عروقی،  6نفر اختلال گوارشی،  13داشتند که 

 6ریاز،    نفر بیماری دستگاه غدد درون 8نفر بیماری دستگاه تنفسی، 

نفار ساردرد را گازارش     5اساکلتی و   -نفر بیماری دستگاه عوالانی 

 14/17امی کنندگان در واحاد نظا    کردند. میانگین سابقه کار شرکت

درصااد( از  4/9نفاار ) 29بااود.  79/8سااال بااا انحااراف معیااار    

کنندگان سابقه جبهه داشتند که میانگین حوور ایان تعاداد     شرکت

 بود. 43/6ماه با انحراف معیار  44/14در جبهه 

منظور اطمینان از صحت سااختار عااملی، از روش تحلیار عامار      به

ییدی محقق به دنبال یافتن تأییدی استفاده شد. در تحلیر عاملی تأ

ها یك ساازه یاا متلیار      ای از پرسش  است که آیا مجموعه سلالاین 

کند؟ در واق ، در تحلیر عااملی تأییادی،     گیری می  مشخص را اندازه

ای از پیش تعیین شاده    پژوهشگر به دنبال تأیید یك چارچوب سازه

 ،χ² هاای از شااخص  در این مطالعه، برای بررسی برازش مدل است.

χ²/df  شاااخص نیکااوئی باارازش ،(GFI) شاااخص ریشااه میااانگین ،

، شااخص تاوکر لاویس    (SRMR)مربعات باقیمانده اساتاندارد شاده   

(TLI شاخص برازش ،)یقیتطب (CFI    و ریشاه میاانگین مجاذورات )

 3استفاده شده است. مقاادیر کاوچکتر از    (RMSEA)خطای برآورد

برازش مناسب مدل اسات   ندهده نشان(χ²/df) مجذور خی نرم شده 

باشد، برازش مدل بهتر خواهاد باود.    تر کوچك و هر چه این شاخص

نیز  CFIو  GFI ،TLIهای   در شاخص 9/0همچنین، مقادیر بالاتر از 

گفتاه شاده    RMSEAدهد. در ماورد  نشان می برازش خوب مدل را

 05/0باشد نشانه برازش خوب، باین   05/0تر از   است که چنانچه کم

 10/0تااا  08/0خااوب، بااین  بااا یتقردهنااده باارازش   نشااان 08/0تااا 

حاکی از برازش ضعیف  1/0از  تر بزر دهنده برازش متوسط و   نشان

تر باشاد نیکاوئی     هر چه به صفر نزدیك SRMRمدل است. شاخص 

باشاد   05/0برازش مدل بالاتر است اگر مقدار این شاخص کمتار از  

بارای مقایساه    BICو  AICهاای  علاوه بر این شاخص مناسب است

تر باشاد بارازش مادل    ها استفاده شد که هر چه مقدارش پایینمدل

بر اساس آنچه گفته شد و  .[25]های دیگر بهتر است.نسبت به مدل

و  χ²/df ،GFI ،SRMR ،CFI ،TLI هاای    با توجه باه نتاایج شااخص   

RMSEA مادل دو عااملی دارای بارازش    3در جادول   شده گزارش ،

 (.1، این مدل تأیید شد )شکر جهیدرنتمناسبی است 
به منظور بررسی روایی واگارا و همگارای ایان مقیااس، همبساتگی      

ده مقیاس افسردگی، اضطراب و استرس و پیرسون این مقیاس با خر

نتاایج آن نشاانگر روایای واگارا و      ؛ کاه رضایت شاللی بررسای شاد   

 ارائه شده است. 4همگرای این مقیاس بود. نتایج در جدول 

 یو همساان  ییبازآزماا  ییایا از پا اسیا مق نیا اعتباار ا  یجهت بررس

ست. قابر مشاهده ا 5در جدول  جیاستفاده شد که نتا ها  هیگو یدرون

 اسیا کرونباخ کار مق  یبه روش آلفا یدرون ینشان داد همسان جینتا

 یهاا  راهبارد  یهفتاه بارا   4باه فاصاله    ییبازآزماا  ییایبود. پا 74/0

( P<01/0به دسات آماد )   86/0و  77/0 بیرتسازگار و ناسزگار به ت

 دارد. یابزار اعتبار خوب دهد  یکه نشان م
 

 کنندگان در مطالعه بر اساس توزیع فراوانی و درصد  ی شرکتشناخت یتجمعاطلاعات  :1 جدول

 درصد تعداد 

 5/43 135 مرد جنسیت

 
 5/56 175 زن

 2/13 41 20-30 سن

 40- 31 181 4/58 

 50- 41 43 9/13 

 60-51 45 5/14 

 5/5 17 دیپلم مقط  تحصیلات

 1/7 22 دیپلم فوق 

 9/21 68 لیسانس 

 1/37 115 لیسانس فوق 

 4/28 88 دکتری  

 3/61 190 متأهر وضعیت تأهر

 2/33 103 مجرد 

 
 5/5 17 مطلقه

 5/13 42 بلی سابقه بیماری جسمی

 5/86 268 خیر 
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 4/9 29 بله سابقه جبهه

 6/90 281 خیر 

 

 های مورد مطالعه  های توصیفی مربوط به متغیر  شاخص :2 جدول

 حداکثر حداقر انحراف معیار میانگین 

 42 0 55/10 17/13 افسردگی

 42 0 74/10 46/12 اضطراب

 42 0 01/11 18/17 استرس

 50 10 41/13 01/27 رضایت شللی

 10 2 72/2 51/5 سرزنش کردن خود

 10 2 93/2 16/6 پذیرش

 10 2 86/2 40/5 نشخوار فکری

 10 2 06/3 14/6 تمرکز مجدد مثبت

 10 2 05/3 13/6 ریزی  تمرکز مجدد در برنامه

 10 2 83/2 30/6 ابی مجدد مثبتارزی

 10 2 74/2 52/6 کم اهمیت شماری

 10 2 87/2 36/5 انگاری  فاجعه

 10 2 71/2 77/5 سرزنش کردن دیگران

 50 10 04/13 24/31 ای سازگار  های مقابله  راهبرد

 10 8 29/9 04/22 ای ناسازگار  های مقابله  راهبرد

 

 

 CERQ-S یدییتأ  یعامل لیتحل جینتا :3جدول 

RMSEA 
(90% CI) 

BIC AIC SRMR CFI TLI GFI χ²/df df χ² 
  برازش  های  شاخص

   مدل

10/0 

(09/0-11/0) 
99/819 85/651 126/0 86/0 86/0 80/0 45/4 126 85/561 

 مدل یك عاملی
 

03/0 

(05/0-02/0) 
 مدل دو عاملی 56/181 125 45/1 94/0 98/0 98/0 028/0 56/273 44/445

11/0 

(12/0-10/0) 
 مدل نه عاملی 29/472 99 77/4 87/0 84/0 89/0 111/0 29/616 33/885

χ²/df: chi-square/degrees of freedom; GFI: goodness of fit index;  TLI: Tucker–Lewis coefficient; CFI: comparative fit index; SRMR: Standardized  Root 

Mean Square Residual; RMSEA: root mean square error of approximation; AIC: Akaike information criterion   

 

 

 (GJSS) یشغلرضایت  و CERQ  ،DASS-42 نیب یهمبستگ جینتا :4  جدول

 رضایت شللی مقیاس استرس مقیاس اضطراب مقیاس افسردگی 

 -25/0 32/0 36/0 45/0 سرزنش کردن خود

 30/0 -43/0 -41/0 -41/0 پذیرش

 -23/0 33/0 34/0 46/0 نشخوار فکری

 34/0 -44/0 -43/0 -44/0 تمرکز مجدد مثبت

 33/0 -43/0 -38/0 -44/0 ریزی  تمرکز مجدد در برنامه

 32/0 -38/0 -38/0 -43/0 ارزیابی مجدد مثبت

 28/0 -37/0 -36/0 -38/0 کم اهمیت شماری

 -21/0 30/0 34/0 41/0 انگاری  فاجعه

 -31/0 39/0 38/0 50/0 دیگران سرزنش کردن

 36/0 -46/0 -44/0 -48/0 ای سازگار  های مقابله  راهبرد

 -30/0 40/0 42/0 55/0 ای ناسازگار  های مقابله  راهبرد

 . دارند یمعن P<01/0*همگی در سطح         

 

 1400  بهشتیـ ارد نیشماره دوم، فرورد ستم،یسال ب

 1400  بهشتیـ ارد نیشماره دوم، فرورد ستم،یسال ب

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
pa

ye
sh

.2
0.

2.
16

7 
] 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

68
07

62
6.

14
00

.2
0.

2.
8.

5 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ay
es

hj
ou

rn
al

.ir
 o

n 
20

24
-0

7-
27

 ]
 

                             7 / 12

http://dx.doi.org/10.52547/payesh.20.2.167
https://dorl.net/dor/20.1001.1.16807626.1400.20.2.8.5
http://payeshjournal.ir/article-1-1575-en.html


 

174 

 

 

 هایش  و خرده مقیاس (CERQاختی)نتایج ضریب آلفای کرونباخ و پایایی بازآزمایی پرسشنامه تنظیم هیجان شن :5 جدول

 بازآزمایی آلفای کرونباخ ها  آیتم 

 74/0** 79/0 1و  2 سرزنش کردن خود

 80/0** 84/0 3و  4 پذیرش

 71/0** 76/0 5و  6 نشخوار فکری

 72/0** 88/0 7و  8 تمرکز مجدد مثبت

 70/0** 88/0 9و  10 ریزی  تمرکز مجدد در برنامه

 72/0** 82/0 11و  12 ارزیابی مجدد مثبت

 75/0** 86/0 13و  14 کم اهمیت شماری

 84/0** 76/0 15و  16 انگاری  فاجعه

 80/0** 75/0 17و  18 سرزنش کردن دیگران

 77/0** 95/0 3، 4، 7، 8، 9، 10، 11، 12، 13، 14 ای سازگار  های مقابله  راهبرد

 86/0** 88/0 1، 2، 5، 6، 15، 16، 17، 18 ای ناسازگار  های مقابله  راهبرد

 

 

 
 

 به همراه ضرایب استاندارد  CERQ-Sآزمون مدل دو عاملی  :1شكل 

 

 گيري بحث و نتيجه

های روانسنجی نسخه فارسای    هدف از پژوهش حاضر، بررسی ویژگی

( در کارکنان نظاامی  CERQ-18ی )شناختهیجان  میپرسشنامه تنظ

عاملی تأییدی نشان داد که مدل دو عاملی نساخه  بود. نتایج تحلیر 

عااملی نساخه اصالی پرسشانامه بارازش       9فارسی نسبت به مادل  

بهتری دارد و ساختار دو عاملی تأیید شد. نتایج تحلیر عاملی نسخه 

کاه در   [16] اسپانیایی پرسشنامه نیز ساختار دو عاملی را تأیید کرد

مقایسه با نسخه فارسای بارازش کمتاری داشات باا ایان وجاود از        

ای   های مقابله  های مطالعه حاضر مبنی بر وجود دو عامر راهبرد  یافته

 کند.  ناسازگار حمایت می سازگار و

 

هااای   هااای مربااوط بااه روایاای واگارا و همگاارا خاارده مقیاااس   یافتاه 

های افسردگی، اضطراب   ی با مقیاسشناختهیجان  میمه تنظپرسشنا

و استرس همبستگی معنادار را نشان دادند باه طاوری کاه افازایش     

 های تنظیم هیجان شناختی سازگار باعاث کااهش    استفاده از راهبرد

هاای    و افازایش اساتفاده از راهبارد    و اساترس  افسردگی، اضاطراب 

و  افسردگی، اضطرابافزایش تنظیم هیجان شناختی ناسازگار باعث 

که حاکی از روایی مطلاوب ایان    شود  در کارکنان نظامی می استرس

نسخه اصالی و نساخه اساپانیایی و نساخه ایرانای       پرسشنامه است.

هاای پرسشانامه را باا      مقیااس   پرسشنامه نیز همبستگی بین خارده 

به طوری که مطالعاات   [16, 19]اند   اضطراب و افسردگی نشان داده
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 خشام  اضطراب، افسردگی، CERQ ابزار اند که  قبلی نیز نشان داده

 فعلای  نتیجاه مطالعاه   باا  کاه  ،[9]کناد    مای  بینی  پیش را استرس و

 .دارد مطابقت

 هیجاان  تنظایم  هاای   راهبارد  پاذیر   انعطاف اجرای که شود  می تصور

 شود،  می در افراد سالم رفتارهای انجام روان و باعث سلامت  سازگار

 طیاف  باا  ناسازگار هیجان تنظیم های  راهبرد از استفاده که حالی در

 افساردگی و اضاطراب   جملاه  زا روانی، بهداشت مشکلات از وسیعی

 بااین کااه انااد داده نشاان  مطالعااات از . تعاادادی[26]اساات  هماراه 

 شناسای  آسایب  و شاناختی خاار   راهبردهاای  از برخی از استفاده

 و در همااین راسااتا، [16, 27]دارد  وجااود شاادیدی رابطااه رواناای

 سازگار اهداف شناختی ای  های مقابله  راهبرد که دارد وجود شواهدی

هساتند   روانی شناسی  آسیب علائم درمان در جهت ای  کننده  امیدوار

مثبت فارد   مجدد ارزیابی همچون راهبردهایی . به عنوان مثال[14]

 .  [7, 28]کند   می محافظت روانی شناسی آسیب برابر در را

 و شاناختی  هیجاان  تنظایم  های  راهبرد بین ارتباط مورد در تحقیق

 و ساازگار )انطبااقی(   های  راهبرد بین تمایز به منجر افسردگی علائم

 در مجادد  تمرکز مانند)سازگار  های  راهبرد. [5]است  شده ناسازگار

 رویداد، این مدیریت برای لازم اقدامات مورد در تفکر با ریزی برنامه

 ، مثبات  ماوارد  روی بار  مجدد تمرکز موقعیت، مثبت مجدد ارزیابی

 تجرباه  شاما  آنچاه  پذیرش و تر  وسی  دیدگاه در موقعیت دادن قرار

. [29, 30] داشاتند   منفای  افسردگی همبساتگی  علائم با( اید  کرده

 آنچاه  قباال  در دیگاران  یا خود سرزنش مانند) ناسازگار های  راهبرد

 ماورد  در باه طاور ماداوم ماداوم     افکاار  کردن نشخوار افتاده، اتفاق

 و رعاب  بار  تأکیاد  با کردن بار  فاجعه و واقعه این با مرتبط احساسات

 . باه [29, 30]دارند  مثبتی ارتباط افسردگی علائم با( واقعه وحشت

 از مکارر  استفاده برند،  می رنج افسردگی از که افرادی ترتیب، همین

 ساایر  از مکارر  کمتار  اساتفاده  همچنین و ناسازگار راهبردهای تمام

 از و افزایش استفاده ارتقا .[29]کردند  گزارش را سازگار راهبردهای

 بارای  اصالی  هادف  یك عنوان به سازگار هیجان تنظیم های  راهبرد

 .  [31]است  شده پیشنهاد افسردگی و اضطراب درمان در مداخلات

 هیجااان تنظاایم هااای  راهباارد کااه دهنااد  ماای نشااان تحقیقااات

 گازارش  و [32]هساتند   اساترس  باه  مربوط علائم کننده  بینی  پیش

پاساخ   روی بار  شاناختی  هیجاان  های تنظایم   راهبرد که است شده

 رویادادهای  با افراد مواجهه هنگام در آن بعدی روند و اولیه هیجانی

 مقابلاه  . در واق  راهبردهاای [8]گذارند   می تأثیر زندگی زای استرس

 عوامار  بین رابطه در مهمی نقش که است شده داده نشان شناختی

 حیاتی های  جنبه از یکی . [13] کنند  بازی می سلامتی و زا  استرس

 ای  هاای مقابلاه    راهبارد  از اساتفاده  در افاراد  تواناایی  هیجان، تنظیم

 راهبردهاای  . باه عباارت دیگار،   [33]استرس است  زمان در سازگار

 و فیزیولاوییکی  علائام  باا  منفای  رواباط  ساازگار،  شناختی ای  مقابله

 مجادد  تمرکاز  پذیرش، دهد  می نشان که دارند روانشناختی استرس

کام   و بات مث مجادد  ارزیاابی  ریازی،  برناماه  بر مجدد تمرکز مثبت،

کنناد    مای  کماك  حاد استرس مثبت های  تنظیم به اهمیت شماری،  

 اساترس  و ناساازگار  شناختی ای  مقابله راهبردهای بین رابطه. [34]

 ناساازگار  راهبردهای از که افرادی که معنی این به است، مثبت حاد

 سارزنش  و انگااری   فاجعاه  فکری، نشخوار کردن، سرزنش خود مانند

 .[34]کنند   می تجربه را بیشتری استرس کنند،  می استفاده دیگران

هااای   هااای مربااوط بااه روایاای واگارا و همگاارا خاارده مقیاااس   یافتاه 

رضااایت شااللی    ی بااا مقیاااسشااناختهیجااان  میپرسشاانامه تنظاا

افازایش اساتفاده از    همبستگی معنادار را نشان داد باه طاوری کاه   

های تنظایم هیجاان شاناختی ساازگار باعاث بیشاتر شادن          راهبرد

ای تنظایم هیجاان   ها   رضایت شاللی و افازایش اساتفاده از راهبارد    

شناختی ناسازگار باعث کاهش رضاایت شاللی در کارکناان نظاامی     

ای   . مطالعاه که حاکی از روایی مطلوب این پرسشنامه اسات  شود  می

های تنظیم هیجان شناختی بر روی   در ایران به بررسی تأثیر راهبرد

 میپرسشانامه تنظا   گویاه  36رضایت شللی پرداخته است و نساخه  

نفر از کارکنان شاغر اجرا کرده است   340بر روی  یشناختهیجان 

تنظایم هیجاان    های  و نتایج این پژوهش نشان داد که راهبرد [35]

شناختی سازگار باعث افزایش رضاایت شاللی و باه هماین ترتیاب      

های تنظیم هیجان شناختی ناسازگار باعاث کااهش رضاایت      راهبرد

بین خوبی بارای رضاایت شاللی      شود و این راهبردها پیش  شللی می

 ها با نتایج مطالعه ما همسو است.  این یافته [35]هستند 

هاا بااین    در مطالعاه حاضار ضاریب آلفاای کرونبااخ خارده مقیااس       

)کم اهمیات شاماری( بودناد     86/0)سرزنش کردن دیگران( و 75/0

(، نساخه  81/0تاا   68/0همسو باا مطالعاه نساخه اصالی)       این یافته

( و نساخه  6/0 (، نسخه برزیلای )بزرگتار از  74/0تا  63/0ای )  ترکیه

. آلفااای [18, 15, 10, 8]( بااود 81/0تااا  58/0آفریقااای جنااوبی )

ای سازگار و ناسازگار در این   های مقابله  مقیاس راهبرد  کرونباخ خرده

بااود کااه بااا آلفااای کرونباااخ    88/0و  95/0مطالعااه بااه ترتیااب  

( 72/0( و ناسازگار )84/0ای سازگار )  های مقابله  مقیاس راهبرد  خرده

.  اعتبااار بااه روش [16]در نسااخه اسااپانیایی در یااك راسااتا بااود  

و معنااداری در   r=77/0هفته نیاز همبساتگی    4بازآزمایی در طول 
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و  r=86/0ای ساازگار و همبساتگی    های مقابلاه  خرده مقیاس راهبرد

ای ناساازگار را نشاان    های مقابلاه  معناداری در خرده مقیاس راهبرد

هاا بیاانگر ایان باود کاه پرسشانامه تنظایم هیجاان           داد، این یافته

ی در کارکناان نظاامی همساانی درونای و اعتباار بازآزماایی       شناخت

 مطلوبی دارد.   

توانند   که پژوهشگران می دادبه طور کلی نتایج پژوهش حاضر نشان 

به عنوان ابازاری معتبار بارای     یشناخت جانیه میپرسشنامه تنظاز 

ای اساتفاده کنناد. محادودیت عماده       های مقابله  گیری راهبرد  اندازه

گیاری، مقطعای     اضر شامر تصادفی نباودن شایوه نموناه   پژوهش ح

هیجاان    بودن این بررسی، عدم استفاده از ابازار مخاتص باه تنظایم    

پیشانهاد   جهت بررسی روایی همگرا و ابزارهای تشخیص بالینی بود.

 غیار هاای باالینی و     های آتی با گساترش نموناه    پژوهش شود در  می

بار   مبتنای جوانان و همچناین  بررسی در نمونه کودکان و نو، بالینی

را در  تر این مقیاس  زمینه کاربرد دقیق شناختی جمعیتهای   ویژگی

 اینکه به توجه با . بعلاوه،های بالینی و پژوهشی فراهم ساخت  گستره

 در تنهاا  ناه  شاخص  که است ای  مقابله مناب  ارزیابی CERQ هدف

م( از آن طولی )به طور مداو نظر از بلکه مشخص)مقطعی( زمان یك

 نساخه  تلییار  باه  حساسایت  سطح ارزیابی بنابراین   کند  می استفاده

بود در همین راساتا انجاام تحقیقاات     خواهد پرسشنامه مفید کوتاه

ای شناختی افراد   های مقابله  طولی برای سنجش میزان تلییر راهبرد

هاای    هاا و ساال    زا در طای مااه    در مقابر وقای  و رویدادهای استرس

تواند اطلاعات باارزشی در اختیار پژوهشگران قرار بدهاد.    ف میمختل

 تحلیار  و تجزیاه  یشاناخت  جاان یه میپرسشنامه تنظ این، بر علاوه

هاا    موقعیات  باا  شاناختی  مقابلاه  افاراد در ناوع   هاای   ویژگی از کلی

 ابازاری  عناوان  به توان  می که طوری به سازد،  می ممکن را زا  استرس

  خشان،  اقدامات طبیعی، بلایای مثال، عنوان به)میدانی مطالعات در

 

 عناوان  باه  یاا ( اضطراری و بحرانی همچون شرایط کروناایی  شرایط

 . سری  مورد استفاده قرار داد ارزیابی یا غربالگری برای بالینی ابزاری

 توان از این ابزار در قالب یك طرح مطالعااتی کوهاورت    همچنین می

ای که ابتدا در زمان استخدام نیروهاای    طولی( استفاده کرد به گونه)

نظامی و به طور مکرر در فواصر زمانی مختلاف ایان افاراد را ماورد     

تا به بررسی نقش محافظتی این ساازه   درپی قرار داد های پی  ارزیابی

بینی سلامت روان در کارکنان نظامی   در برابر مشکلات روانی و پیش

توانناد باه     می آتی محققانبه طور دقیق پرداخته شود. در مطالعات 

ای سازگارانه و ناسازگارانه باا ساایر     بررسی ارتباط راهبردهای مقابله

هااای   هااای آن پرداختااه و در طاارح  باین   هااای رواناای و پاایش  متلیار 

های بالینی تأثیر ماداخلات روانشاناختی را باا      آزمایشی و کارآزمایی

 این ابزار مورد ارزیابی قرار دهند.

کنناد کاه های  گوناه توااد        نویسندگان تصاریح مای   تضاد منافع:

 منافعی در مطالعه حاضر وجود ندارد.

 

 سهم نويسندگان

آوری حمید محسن آبادی: مشارکت در طراحی مطالعه، جم 

 ها، تجزیه و تحلیر آماری، نگارش و ویرایش مقاله داده

رایش علی فتحی آشتیانی: طراحی مطالعه، مدیریت اجرای طرح، وی

 مقاله
 

 تشكر و قدرداني

مقاله حاضار حاصار بخشای از طارح تحقیقااتی مصاوب در تااریخ        

. از کلیاه  باود الله )عاج(    پزشاکی بقیاه    ( دانشگاه علاوم 21/08/1398

کننده در پژوهش حاضر که ماا   و کارکنان نظامی شرکت انمتخصص

 م.را در انجام این مطالعه یاری نمودند کمال تشکر و قدردانی را داری
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