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 چکیده
روش پتژوهش از  بتود.   شادکامی، علاقه اجتماعی و بدتنظیمی هیجان در زنان سرپرست خانوار و غیرسرپرستت پژوهش حاضر مقایسه هدف از 

تشتکی  دادنتد.    1142کننده به سازمان بهزیستی شهر تبریز در ستال  زنان سرپرست خانوار مراجعهجامعه آماری را کلیه . بودای  مقایسه -علی نوع

با استفاده از روش  منظور مقایسه با گروه هدف،به غیرسرپرستنفر( زنان  04و ) سرپرست خانوارنفر( از زنان  04نفر ) 144 نمونه آماری شام 

( و بتدتنظیمی هیجتان   2424(، علاقته اجتمتاعی علیتزاده )   1191شتادکامی آکستفورد )  های  رسشنامهگیری هدفمند انتخاب و با استفاده از پ نمونه

مستتق     tها، از آزمون تحلی  واریانس چندمتغییره )مانوا( و آزمتون  داده وتحلی  یهتجزمنظور  مورد آزمون قرار گرفتند. به( 2441گراتس و رومر )

)رضتایت از  آن  یها مؤلفهو  شادکامیاز منظر  زنان سرپرست خانوار و غیرسرپرستهای پژوهش نشان دادند که بین  استفاده شد. آزمون فرضیه

پتذیری،  بته دیگتران، مستئولیت    دادن اهمیت)آن  های مؤلفهو  علاقه اجتماعی، (P>441/4)نفس( زندگی، خلق مثبت، سلامتی، کارآمدی، عزت

توان گفت کته   آمده می دست به یجبه نتادار وجود دارد. با توجه  معنی  ( تفاوتP>441/4) و بدتنظیمی هیجان( P>441/4)شجاعت، پذیرش خود( 
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 مقدمه -1
های متفاوتی از تعلیم  اساس آن، نقش دارند و بر عهده بهزنانی هستند که به عل  گوناگون سرپرستی خانواده را  1خانوار سرپرستزنان 

 (.Mesimangah &Skampu, 2020دارند ) عهده بهو تربیت و مراقبت از فرزندان تا مسئولیت اجتماعی، اقتصادی و تأمین معاش را 

-قرار دارند. موانع شادمانی به شناختی رواندلی  فشارهای مداوم ناشی از شرایط زندگی در معرض مشکلات  زنان سرپرست خانوار به

 Azadehشود )ها میگذارد و در نهایت منجر به طرد و انزوایی تحمیلی در آنهای گوناگون در زندگی اجتماعی این زنان اثر میشیوه

& Tafteh, 2016.)  ری از های چندگانه، در کنار عدم برخوردا گرفتن نقش  عهده بربینی و  غیرقاب  پیش شرایط بادرگیر شدن

تواند آنان را در که می سازد های اقتصادی، عاطفی و اجتماعی، زنان سرپرست خانوار را با حجم بالایی از استرس مواجه می حمایت

علاقگی فردی، بی، مشک  در روابط بین2های جسمانی و روانی، از جمله مشکلات خواب، افسردگی و کاهش شادکامی معرض بیماری

دهد که متعاقب آن ، مشک  در تنظیم هیجانات مانند اضطراب، خشم و تنیدگی قرار می3کاهش علاقه اجتماعیبه حضور در اجتماع و 

(. مطالعات نشان داده اکثر زنان سرپرست Bozikas & Parlapani, 2016دهد ) قرار می تأثیر تحتها و فرزندانشان را  کیفیت زندگی آن

(، تعاملات اجتماعی و سرمایه 1319ندگی و کاهش شادکامی )افلاکی فرد و ایزدپناه، خانوار با مشکلاتی چون پایین بودن کیفیت ز 

 باشند. ( درگیر می1144، زاده شعرباف و معینی آقامحمدیان  ،کم )تدینی شناختی روان(، بهزیستی Bryan, 2020اجتماعی اندک )

نفس رضایت از زندگی، خلق مثبت، سلامتی، کارآمدی و عزت ازجملهاست که ابعاد مختلفی  شناختی روانشادکامی یا شادی مفهومی 

عنوان یک ، احساس شادکامی به1. از نظر سلیگمن(1144نژاد، ؛ به نق  از نصیرنژاد و اسمخانی اکبریArgyle, 1989شود )را شام  می

ی فرد نسبت به شرایط جسمانی و به زندگی، افزایش آگاه بخشیدن معنابر پدیده هیجانی مثبت برای انسان ضروری است و علاوه

شادی یک هیجان مثبت یا احساسی است که  0از دیدگاه فوردایس(. 1142، نادیو  ، فرامرزیزاده ثانیدارد )طالب پی درمحیطی را 

شود توصیف می خوشی دلنشاط، مسرت و  ی عباراتی چون خرسندی، احساس بهزیستی،رضایت باشد و معمولاً به وسیله توأم با

Fordyce, 2000)مثبت، یهخودپندار ،یموجب نگرش مثبت به زندگ یشادکام(. 1313،  آبادیشفیعو  ، احمدی، به نق  از پورسینا 

 یروابط اجتماع ،گرانیبه خود و د مندانهتیمطلوب و رضا نگرش نده،یبه آ یدواریام ،یاز سلامت روان و تعادل عاطف یخورداررب

 یبالا یهااز شاخص یبرخوردارتحصیلی،  -عملکرد بهتر شغلی ،یزندگ یهاتیموفق شیافزا تحقق اهداف، یبرا تلاش متعادل،

 & Luhmann, Necka, Schönbrodt) گرددیها میماریها و بدر مقاب  استرس یمنیا ستمیبهتر س عملکردخواب بهتر و  ،یزندگ

Hawkley, 2016.) مثبت صرف کند، به همان نسبت زمان کمتری را برای هیجانات منفی  تری را برای هیجاناتهرچه فرد زمان بیش

مندی از نیازهای گذارد. محققان برای موضوع تأکید دارند که وقتی تنش کاهش یابد، با حذف درد و رنج و ایجاد رضایتباقی می

طور کلی شادکامی به(. 1313همکاران، به نق  از پورسینا و  ؛Diener, 2000)آید جسمانی و روانی، شادکامی و بهزیستی پدید می

های ، افراد ممکن است واکنششناختی روانهای گیرد و بسته به ویژگیو محیط زندگی فرد قرار می شناختی روانتاثیر صفات تحت

، و شادکامی )نصیری شناختی روانها حاکی از کاهش بهزیستی ها و شرایط زندگی مشابه نشان دهند. پژوهشمتفاوتی به محیط

 یکه سرپرست ییها خانوادهدر زنان سرپرست خانوار است. ( Kim& Kim, 2020( و کیفیت زندگی پایین )1319، شریفیو  جهانگیری

 هاآن تیجمع که سرپرستزن یبلکه به درصد خانوارها اند افتهیجهان گسترش  یتنها در همه کشورهانه باشد، یآنان به عهده زنان م

اند  داشته نانرا به نفع ز نیقوان نیتر شرفتهیکه پ ییدر کشورها یمسئله حت نیافزوده شده است. ا رند،یگ یدرآمد قرار م افراد کم نیب در

زنان  نیبه ا یدولت یها کمک رغمکشورها به نیشده است. در ا دهی( دیستینیموافق فم یها استیس یدارا ایو  سمینیفم ی)کشورها
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بالا است که همه  یبه مشاغ  با منزلت اجتماع یزنان عدم دسترس نیمشکلات ا یآنان همچنان ادامه دارد، از طرف شدن ریفق ندیفرآ

درآمد دارند. اگر  کم وقت مهیمشاغ  ن ای کارندیب ایزنان  نیدهد. ایرا کاهش م ستنیشاد ز ییو توانا شناختی روان یستیموارد بهز نیا

نظران،  مشک  را صاحب نیاز خانه مطرح است. ا رونیانجام کار خانه و کار ب یوقت برا میمنزلت بالا باشد، مسئله تنظ یمشاغ  دارا

یکی دیگر  (.Giddens, 2019) کند یقشر را دوچندان م نیا یریپذ بیهمراه شود آس یاگر با فقر ماد یو فقر زمان اند دهینام یفقر زمان

از کاهش شادکامی در زندگی است  متأثراز مشکلاتی که زنان سرپرست خانوار به دلی  موقعیت زندگی خود با آن مواجه هستند و 

، نیکدلو  ، محمدیو علاقه اجتماعی است )فیروزی یگران و زندگیگران، دوست داشتن دیبرقراری روابط مثبت و سازنده با د

1311.) 

ای مثبت و در جهت شیوهشدن نیاز فرد به تعلق داشتن بهمعنای برآورده است و به 1زیربنایی نظریه آدلر میمفاهاز  علاقه اجتماعی یکی

پذیری، شجاعت و پذیرش به دیگران، مسئولیت دادن تیاهمنظیر  ییها مؤلفه( و Schultz & Schultz, 2021اهداف اجتماعی است )

حس  یبه معنا(. علاقه اجتماعی Alizadeh, Little, Asgari, Alamdarloo, Choobdary & Soheili, 2021شود )خود را شام  می

که از روی عادت اینها است و به عقیده آدلر امری ذاتی است و انسان طبیعتاً مخلوقی اجتماعی است، نه اجتماعی به همه انسان

کند، بلکه برای کمال تلاش نمی ای دارد، برای برتری خودشرشدیافتهی اجتماعی کسی که علاقهآدلر  عقیده بهاجتماعی شده باشد. 

-همین صورت نگرش ارتباط داشتن با ک  بشریت وتوان بهعلاقه اجتماعی را میکند. آل تلاش میها در یک جامعه ایدهتمام انسان

جای نفع شخصی ن برای پیشرفت جامعه بههمکاری با دیگرا صورتطور، همدلی با هر نژاد انسان تعریف کرد. علاقه اجتماعی به

(. علاقه اجتماعی برای موفقیت در روابط ضرورت دارد، زیرا فردی که از علاقه اجتماعی 1142آبادی و ناصری، )شفیع شودآشکار می

گران برخوردار است بالا برخوردار است، دید مثبتی درباره خود و دیگران دارد و از یک خودباوری بالاتر و اعتماد و اطمینان به دی

(Adler , 1964پژوهش1142آبادی و ناصری، به نق  از شفیع ؛ .) ها بیانگر این است که بین علاقه اجتماعی و جلوگیری از طرد

و  ، معتمدی( و علاقه اجتماعی و سلامت روان )یعقوبیSperry, 2011(، علاقه اجتماعی و بهزیستی )Li & Jiang, 2018اجتماعی )

های انسان سلامت روانی بود و بنابراین تنها ملاک ارزش ی اجتماعی معیار آدلر برای ارزیابیعلاقه( رابطه وجود دارد. 1310، سهرابی

 ,Feist, Roberts & Feist) ثمربخش بودن زندگی را تعیین کرد توان براساس آنکه می ی اجتماعی معیار بهنجاری است. علاقهاست

 یها تیاند. فقدان حما مواجه گرانید یو عدم درک از سو یانزوا، طردشدگ ،ییخانواده با مشک  احساس تنها. زنان سرپرست (2022

چندگانه و  یها گروه از زنان با توجه به نقش نیزنان است. ا نیا تیوضع یمنف یامدهایپ ینیب شیعام  جهت پ نیتر مهم یاجتماع

از جامعه و کاهش  ها آنموضوع به مرور موجب طرد  نیندارند. ا یروابط اجتماع یربرقرا یبرا یغالباً وقت اضاف اد،یز یها تیولئمس

 یاداره اقتصاد ییزنان سرپرست خانواده که توانا تی. در نهاآورد یبه وجود م شانیرا برا یا دهیشده و مشکلات عد یعلاقه اجتماع

هرچه  (.Giddens, 2019) رندیگ یقرار م یاجتماع یها بیشده و در معرض آس یاجتماع یانزوا یخود و خانواده را ندارند، دچار نوع

و برای  خودمحور هستند اند،بهرهافرادی که از علاقه اجتماعی بی. تر استباشد از لحاظ روانی پخته فرد علاقه اجتماعی بیشتری داشته

شان در دیدگاه دیگران و همچنین مدیریت و تنظیم هیجاناتکنند و در توانایی درک قدرت و برتری شخصی بر دیگران تلاش می

 (.1310شوند )یعقوبی و همکاران، برخورد با دیگران دچار مشک  می

ی از راهبردهای شناختی و رفتاری هشیار یا ناهشیار است که جهت کاهش، حفظ یا افزایش یک هیجان اتنظیم هیجان شام  گستره

ها قادر شود که افراد را به تنظیم و بیان تجربه هیجاندهای فیزیولوژیکی، رفتاری و شناختی تعریف میعنوان فراینگیرد و بهصورت می

های منفی را تنظیم نمایند، احساسات دیگران را درک کند تا برانگیختگی هیجانی و هیجانتنظیم هیجان به افراد کمک میسازد. می

 ,Benferهای مختلف زندگی منجر شود )تواند به موفقیت در حوزهاین امر می نموده و به شک  اثربخشی با آن برخورد کنند که

Bardeen, & Clauss, 2018شود که تعدادی از فرایندهای (. در واقع فرایند تنظیم هیجان به صورت ساختار وسیعی در نظر گرفته می

                                                           
1. Adler  



 و همکاران هادی اکبری نژاد                                                           ...                    مقایسه شادکامی، علاقه اجتماعی و بدتنطیمی هیجان در زنان 

94 

، اجتماعی، رفتاری، فرایندهای شناختی و نیز تنظیم پذیری فیزیولوژیاییهای زیربنایی و اساسی هیجانات مث  واکنشتنظیم خصیصه

هیجان غالباً با دشواری و عدم توانایی در مقابله  تنظیماختلال در (. Li, Wu & Wang, 2019دهد )تجربه هیجانات را در خود جای می

(. شکست در تنظیم Bardeen, Tull, Dixon-Gordon, Stevens & Gratz, 2015شود ) ها مشخص می با تجربه و پردازش هیجان

های فاقد  های ناسازگارانه پاسخ به هیجانات است که پاسخ نام دارد. بدتنظیمی هیجان، روش 1نظمی یا بدتنظیمی هیجان هیجان بی

عنوان اطلاعات را شام   و نقص در استفاده عملکردی از هیجانات به پذیرش، دشواری در کنترل رفتارها در بستر پریشانی هیجان

الگوی دشواری در تنظیم هیجان در یک مفهوم گسترده ازجمله دشواری در شناسایی و  (.Gratz, Weiss & Tull, 2015) شود می

 ,Klemanski, Curtiss, McLaughlin & Nolen-Hoeksema)شود؛  توصیف احساسات، دشواری تنظیم هیجان و رفتار توصیف می

از خود نشان  میتیهای معقولی از هم دارند و محبت و صم انواده درخواستخ یبا عملکرد مطلوب، اعضا یها در خانواده (.2017

نمایند و حقوق هم را  گیری خانوادگی را ترغیب می دهند، مشارکت در تصمیم گوش می گریکدی نظرهاینقطه  دهند، صبورانه به می

 خودگردان و دارند نفساعتمادبه جدید، تکالیف بر یابی شاد و سرحال هستند در تسلط هایی دهشمارند؛ افراد در چنین خانوا محترم می

 یجانیه ییبالا و نارسا یجانیه ییهایی از واگو ید اعضا در چنین خانوادهنما می طبیعی مذکور، های ویژگی به توجه با بنابراین، هستند،

چندگانه در کنار عدم  یها گرفتن گرفتن نقش و برعهده ینیب شیپ رقاب یغ طیشرا اما ؛ (Minuchin, 2020برخوردار باشند ) یتر کم

 به علتو  سازد یاز استرس مواجه م ییزنان سرپرست خانوار را با حجم بالا ،یو اجتماع یعاطف ،یاقتصاد یها تیاز حما یبرخوردار

نسبت به  تر شیب یریپذ بیکه خود موجب آس ابدی یآنان کاهش م جانیه میتنظ ییتوانا ط،یشرا نیدر مقابله با ا نییپا ییتوانا

 Hirani, Norris, Van Vliet, Van Zanten, Karmaliani) شود یم یتر شیب یاجتماع یها بیآس جهیو در نت یجسم ،یروان یها بیآس

& Lasiuk, 2018.)  زای زندگی در پاسخ به رویدادها و شرایط استرس شناختی روانشواهد پژوهشی نشان داده است که آشفتگی

 ,Kraaij & Garnefskiبرند مرتبط باشد )کار میممکن است با راهبردهای تنظیم هیجان که افراد در مواجهه با این رویدادها به

 شده هستند.نیز نشان داد زنان سرپرست خانوار دچار بدتنظیمی هیجان و افسردگی ادراک (Brawer, 2018)(. پژوهش 2019

ای که با آن مواجه هستند، همچنین های چندگانهتر با شرایط پراسترس زندگی و مسئولیتدلی  مواجه بیشزنان سرپرست خانوار به 

سایر زنان ممکن است در معرض مشکلات سلامت  از یشبدرگیر شدن با فشارهای مالی، اجتماعی و مسئولیت مراقبت از فرزندان، 

بنابراین شناسایی ؛ فردی و علاقه اجتماعی و مشک  در تنظیم هیجانات قرار گیرندعلاقگی به روابط بینروان، بهزیستی و شادکامی، بی

یافتن راهکارهایی که به بهبود این شرایط  دهد وتاثیر قرار میعواملی که کیفیت زندگی و سلامت جسمانی و روانی آنان را تحت

-به بررسی متغیرهای مورد مطالعه در این پژوهش پرداخته که مطالعات اندکیکند. با توجه به اینکمک کند اهمیت و ضرورت پیدا می

اند و همچنین کمبود پژوهشی که به مقایسه متغیرهای ذکر شده در زنان سرپرست خانوار با زنان غیرسرپرست بپردازد، خلاء پژوهش 

علاقه اجتماعی و بدتنظیمی هیجان در این زمینه احساس شد. لذا پژوهش حاضر در پی یافتن پاسخ به این سوال بود که: آیا شادکامی، 

 در زنان سرپرست خانوار و غیرسرپرست متفاوت است؟

 

 مرور مبانی نظری و پیشینه -2
شود و حقیقتاً زن و  ای است که در چهارچوب رفاه خانواده امر مهمی تلقی می زنان سرپرست خانوار مقولهپرداختن به مشکلات 

ها و تأسیس  ها و بیانیه رغم اعلامیه یگرند. واقعیات موجود در جامعه نشان از آن دارد که علیخانواده دو مقوله غیرقاب  تفکیک از یکد

فرسای تأمین معاش خانواده که  های قاب  توجه و طاقت المللی مختلف در تحقق حقوق زن، مسئولیت و هزینه های بین نهادها و سازمان

اری از موارد سخت و یا حتی غیرممکن است و در صورت تحقق نیز زندگی باشد، در بسی پذیر اجتماعی می بر عهده این قشر آسیب

کند. در این میان زنان سرپرست خانوار دارای مسئولیت سنگین  ها را متحم  این مادران پدرنما می ها و محنت سرشار از سختی

                                                           
1. emotion dysregulation 
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آنان. اصطلاح زن سرپرست خانوار به زنانی اقتصادی و اجتماعی در خانواده هستند. آنان هم مادران فرزندان خود هستند و هم پدران 

دار هستند. زنان  شود که مسئولیت تأمین معاش زندگی یا اداره امور خود و یا خانواده خود را به طور دائم یا موقت عهده اطلاق می

، از کارافتادگی و رها پذیر اجتماعی هستند که گاه عواملی چون طلاق، فوت یا اعتیاد همسر های آسیب سرپرست خانوار از جمله گروه

 (.1311شود )جلالی نسب،  پذیرشدن این طیف وسیع در جامعه می شدن توسط مردان موجب آسیب

مند به حیطه شناسان علاقهاست. امروزه روان یشادکام افراد، یتیشخص یهایژگیو و یزندگ در تأثیرگذار و مهم مسائ  از یکی

های شناختی و اند. شادکامی، ارزیابیهای مثبت نظیر شادکامی معطوف کردهمنابع بالقوه احساسنگر توجه خود را بر مثبت شناسی روان

 با سازنده و مثبت روابط معتقدند شناساناز روان ی(. برخ1311شود )فیروزی و همکاران، هیجانی فرد از زندگیش تعریف می

 یشناسانروان هستند. نشاط و یشادکام های مؤلفه از ی،زندگ و گرانید داشتندوست ،یتیشخص رشد ،یزندگ بودن هدفمند گران،ید

زاده دانند )شهریاری و طالبیم یزندگ از تیرضا و یمنف عاطفه وجود عدم مثبت، عاطفه وجود از یبیترک را شادی 1 یآرگا مانند

های گیرد و بسته به ویژگیو محیط زندگی فرد قرار می شناختی روانصفات  تأثیر تحتطور کلی شادکامی به .(1319شوشتری، 

 از(. 1311ها و شرایط زندگی مشابه نشان دهند )فیروزی و همکاران، های متفاوتی به محیط، افراد ممکن است واکنششناختی روان

 زندگی، افزایش به معنا بخشیدن بر علاوه و است ضروری انسان برای مثبت پدیده هیجانی یک عنوانبه شادکامی ، احساس2سلیگمن نظر

 روابط جو در تغییر باعث شادی .(1142زاده ثانی و همکاران، دارد )طالب پی در را محیطی و جسمانی شرایط به نسبت فرد آگاهی

 ,North, Holahan, Moos & Cronkite) دارند تأکید تغییر این تسهی  در روابط خانوادگی نقش اهمیت بر هایافته .شودمی خانواده

 چون عباراتی یوسیله به معمولاً و باشد رضایت با توأم که است احساسی یا مثبت هیجان یک شادی3 فوردایس دیدگاه از (.2008

(. 1313به نق  از پورسینا و همکاران،  ؛(Fordyce, 2000شود می توصیف خوشی دل و نشاط، مسرت بهزیستی، احساس خرسندی،

 مثبت هیجانات برای را تریبیش زمان فرد بخشد. هرچه بهبود را جسمانی سلامت تواندمی آن ایجاد چگونگی از نظرصرف شادی

 تنش وقتی که دارند تأکید موضوع این بر گذارد. محققانمی باقی منفی هیجانات برای را کمتری زمان نسبت همان به کند، صرف

 ؛(Diener, 2000آید می پدید بهزیستی و روانی، شادکامی و جسمانی نیازهای از مندیرضایت ایجاد و رنج و درد یابد، حذف کاهش

 (.1313به نق  از پورسینا و همکاران، 

 کند می تعیین را زندگی معنای آنچه از عظیمی بخش واقع در و آدلر فردی شناسی روان نظریه در کلیدی ای واژه اجتماعی علاقه

 سپس و قدرت به می  و انسان تهاجمی ماهیت که هنگامی پردازیش، کار نظریه اوای  در آدلر(. Stone & Drescher, 2004) باشد می

 آدلر علاقه عقیده به. گرفت قرار انتقاد مورد بسیار کرد مطرح زنانگی ضعف بر غلبه برای جبرانی راهی مثابهبه را «مردانه تعرض» نظریه

 انسان و است ذاتی امری علاقه اجتماعی که است معتقد آدلر. است فرد یک طبیعی های ضعف همه مسلم و صحیح جبران اجتماعی

 بودناجتماعی احساس (.1141 ناصری، و آبادیشفیع) شده باشد اجتماعی عادت روی از که این نه است، اجتماعی مخلوقی یعتاًطب

 عنوان به بودن اجتماعی احساس که جائی در. است شده داریم تعریف خود دنیای و یکدیگر به نسبت ما که عاطفی پیوند یک عنوان به

. شود می گرفته در نظر عم  یک عنوان به اجتماعی احساس معنای اساس بر تر بیش علاقه اجتماعی شود، می تعریف احساس یک

 نزدیکی، خلاقیت، مراقبت، اعتماد، اجتماعی، رفاه به کمک در تر بیش اجتماعی، علاقه آدلر، پیروان گفته طبق تفاوت، براساس این

 قرار بدین کرده ارائه اجتماعی علاقه از آدلر که ای ساده تعریف (.Mosak & Maniacci, 1999) خورد می چشم به تعهد و همکاری

 شرط یک عنوان به را اجتماعی علاقه وی. دیگری قلب با احساس و دیگری های گوش با و شنیدن دیگری چشمان با دیدن: است

                                                           
1. Argyle 
2. Seligman  
3
. Fordyce  
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پورسید  از به نق  ؛Ansbacher & Ansbacher, 1956) گرفت نظر در شناختی روان بلوغ علائماز  یکی و ذهنی سلامت برای ضروری

 .(1310 همکاران، و

ها در سازگاری با فشارها و  های زندگی روزانه و همچنین تأثیر آن ها در بسیاری از جنبه وضوح بر نقش مهم هیجان به پژوهشها  سال

شوند که فرد موقعیت را  شناختی هستند که زمانی برانگیخته می های زیست ها واکنش اند. اساساً هیجان زندگی صحه گذاشته های بحران

 & Grossسازد ) دهی وی را در برابر رویدادهای محیطی عمده منسجم می کند و پاسخ های مهمی ارزیابی می حاوی چالش یا فرصت

Muñoz, 1995 Gross & Thompson, 2017;)،  ن را کنند که حضور افراد در موقعیتی که آ مختلف پیشنهاد می یها به پژوهش استنادبا

که فرد در موقعیت مرتبط با اهداف خود قرار  شود. بدین شک  زمانی ها می دانند باعث برانگیختگی هیجان مرتبط با اهداف خود می

های مختلف تعاریف متعددی از این فرایندهای  گیرد. نظریه آن ارزیابی صورت می به دنبالگیرد، فرایندهای توجهی فعال شده و  می

های هیجانی شده و منجر به تغییراتی در نظام تجربی، رفتاری و عصبی  به هر صورت این فرایند باعث تولید پاسخ ارزیابی دارند ولی

های  منزله فرایندهای درونی و بیرونی است که مسئولیت کنترل، ارزیابی و تفسیر واکنش مدیریت هیجانات به گردد. زیستی می

تواند فرد را در  رعهده دارد و هرگونه اشکال و نقص در تنظیم هیجانات میعاطفی فرد را در مسیر تحقق یافتن اهداف او ب

محققان، چگونگی  به اعتقاد(. Garnefski & Kraaij, 2006پذیر سازد ) برابر اختلالات روانی چون اضطراب و افسردگی آسیب

رو شدن با حادثه منفی از اهمیت بالایی برخوردار است. سلامت روانی افراد ناشی  ارزیابی دستگاه شناختی فرد در هنگام روبه

زا  ها و ارزیابی درست از موقعیت تنش از تعاملی دو طرفه میان استفاده از انواع خاصی از راهبردهای تنظیم شناختی هیجان

اند: نشخوار فکری، پذیرش،  ها معرفی کرده راهبرد شناختی را در تنظیم هیجان 1(. محققان Garnefski & Kraaij, 2006است )

صورت مثبت، تحت نظر  ریزی، بازنگری و ارزیابی مجدد به خود را مقصر دانستن، توجه مثبت مجدد، توجه متمرکز بر برنامه

 (.Garnefski, Kraaij & Spinhoven, 2001ران )آمیز تلقی کردن و مقصر دانستن دیگ قرار دادن، فاجعه

شناختی و شادکامی ذهنی در زنان سرپرست آوری، بهزیستی روان( در پژوهشی به بررسی مقایسه تاب1311نیا و زرنقاش )محبی

مطالعه بود. زنان سرپرست خانوار و زنان عادی پرداختند. نتایج نشان دهنده تفاوت معنادار بین این دو گروه در همه متغیرهای مورد 

 به زنان غیرسرپرست برخوردار بودند.تری نسبتشناختی و شادکامی ذهنی پایینروان آوری، بهزیستیخانوار از تاب

( در پژوهشی کیفیت زندگی و شادکامی زنان سرپرست خانوار و غیر سرپرست را مورد مقایسه قرار 1319فرد و ایزدپناه )افلاکی

 تر از زنان غیر سرپرست است.شان داد میانگین کیفیت زندگی و شادکامی زنان سرپرست خانوار پاییندادند. نتایج ن

شناختی در زنان سرپرست خانوار مقایسه کیفیت زندگی، امنیت اجتماعی و بهزیستی روان( در پژوهشی به 1319نصیری و همکاران )

های مورد رپژوهش نشان داد که تفاوت معناداری بین دو گروه از لحاظ متغینتایج پرداختند.  و زنان غیرسرپرست خانوار شهر تهران

شناختی بررسی وجود دارد و زنان غیرسرپرست خانوار میانگین بالاتری را در متغیر کیفیت زندگی، امنیت اجتماعی و بهزیستی روان

شناختی پایینی را در ت اجتماعی و بهزیستی روانکسب نمودند. در مجموع نتایج نشان داد زنان سرپرست خانوار کیفیت زندگی، امنی

 .کنندطول زندگی خود تجربه می

های اجتماعی بر سلامت زنان سرپرست و غیر سرپرست ای به مقایسه تاثیر حمایت( در مطالعه1319) قاسمیو  ذوالقدر، میریسادات

سرپرست و غیر سرپرست خانوار تفاوت وجود دارد و زنان  ها نشان داد بین سلامت اجتماعی زنانخانوار شهر مشهد پرداختند. یافته

سرپرست از سلامت اجتماعی کمتری برخوردارند. همچنین برخورداری از حمایت اجتماعی بر سلامت اجتماعی زنان سرپرست 

 خانوار تاثیر دارد.

عاطفی خانواده در بین زنان سرپرست های مقابله و جو ( در پژوهشی به مقایسه حمایت اجتماعی، سبک1311پور )سهامی و قلی

ها نشان دهنده تفاوت معنادار در تمامی متغیرها بود. زنان خانوار تحت حمایت با زنان سرپرست خانوار بدون حمایت پرداختند. یافته

 ای و جو عاطفی خانواده بهتری نشان دادند.های مقابلهکردند در سبکسرپرست خانوار که حمایت دریافت می

https://www.researchgate.net/scientific-contributions/JJ-Gross-2109478777
https://www.researchgate.net/profile/Ross_Thompson2
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شناختی با نقش میانجی استرس های روان( در پژوهش خود رابطه حمایت اجتماعی و سرمایه1142) علیزادهو  مرعشیان، بهروز

دهنده رابطه معنادار متغیرهای مورد مطالعه بود و افزایش شده در زنان سرپرست خانوار را مورد بررسی قرار دادند. نتایج نشانادراک

 .شودها میشناختی و کاهش استرس و تنظیم هیجانات آنهای روانخانوار، موجب ارتقای سرمایه حمایت اجتماعی در زنان سرپرست

ساله که در خانواده  20تا  19زن  10شده در مادران سرپرست خانوار پرداخت. پژوهشی به بررسی افسردگی ادراک ( در2419) 1باور

ساختاریافته قرار گرفتند. نتایج پژوهش نشان داد مادران این افراد از کردند تحت مصاحبه نیمه والدی با مادرشان زندگی میتک

عوام  مؤثر بر کیفیت زندگی مادران مجرد در پژوهشی ( 2424) 2کیم شده بیشتر و شادکامی کمتری برخوردار بودند.افسردگی ادراک

مورد ر متاه  که در کره جنوبی زندگی می کردند، ماد 307مادر مجرد و  110. دادمورد مطالعه قرار  را در مقایسه با مادران متاه 

سطح . نتایج پژوهش نشان داد کیفیت زندگی با فرم مخفف کیفیت زندگی سازمان بهداشت جهانی ارزیابی شدبررسی قرار گرفتند. 

)مرتبط با سطح برخلاف مادران متاه ، نوع سکونت و شغ  . تحصیلات بالاتر با کیفیت زندگی بالاتر در هر دو گروه همراه بود

داری با کیفیت زندگی مادران مربوط به الک  به طور معنی مشکلات .اقتصادی( بر کیفیت زندگی مادران مجرد تأثیر معناداری داشت

شناختی و ای به بررسی بهزیستی رواندر مطالعه( 2421) 3یموکتیو و شهیعا اکه،یکارونا .مجرد در مقایسه با مادران متاه  مرتبط بود

شناختی، خودکارآمدی دهنده کاهش میزان بهزیستی روانن بر مادران مجرد دارای فرزند نوجوان پرداختند. نتایج نشانآعوام  مؤثر بر 

 ه  بود.ر این مادران نسبت به مادران متأو رضایت از زندگی د

 

 شناسیروش -3
کننده به سازمان  ای بود. جامعه آماری شام  کلیه زنان سرپرست خانوار مراجعه مقایسه-روش تحقیق در این پژوهش، توصیفی از نوع علی

منظور مقایسه، گروهی از زنان غیرسرپرست به تعداد برابر با گروه زنان سرپرست  بود. همچنین به 1142بهزیستی شهر تبریز در سال 

 10ای مبنی بر اینکه برای هر گروه حداق  باید  مقایسه-های علی شده در پژوهش با توجه به اص  مطرح .دخانوار انتخاب شدن

نفر آزمودنی در نظر  04، در این مطالعه برای هر گروه (1144نفر آزمودنی وجود داشته باشد )سرمد، بازرگان و حجازی، 

خوانی داشته باشند. در  انتخاب شوند که با اهداف پژوهش هم گیری به روش هدفمند انجام شد تا افرادی گرفته شد. نمونه

ها،  برای انتخاب آزمودنی .شد زن غیرسرپرست می 04زن سرپرست خانوار و  04نفر بود که شام   144نتیجه، حجم ک  نمونه 

ورود به پژوهش بودند، های  با مراجعه به سازمان بهزیستی شهر تبریز و با همکاری مسئول مربوطه، زنانی که دارای ملاک

شناسایی و به همکاری دعوت شدند. به تمامی افرادی که تمای  به شرکت در پژوهش داشتند، هدف و روش انجام مطالعه 

ها توزیع و اجرا  ها بین آزمودنی نامه نامه کتبی از آنان دریافت گردید. پس از آن، پرسش طور کام  توضیح داده شد و رضایت به

است که کلیه ملاحظات اخلاقی در این پژوهش رعایت شده و کد اخلاقی زیر برای این مطالعه دریافت شایان ذکر  .شد

داری  صورت محرمانه نگه کنندگان محفوظ بود، اطلاعات آنان به حقوق شرکت .IR.IAU.Z.REC.1402.731 :گردیده است

رکت در پژوهش کاملاً داوطلبانه بود و افراد در هر ها ارائه گردید. مشا و تمامی جزئیات لازم درباره هدف پژوهش به آن شد

ها دریافت نشد و در صورت تمای ، نتایج نهایی پژوهش در  ای از آن گونه هزینه مرحله حق انصراف داشتند. همچنین هیچ

 .اختیارشان قرار گرفت

 

 

 

                                                           
1 Brawer 

2 Kim 

3 Karunanayake, Aysha & Vimukthi 
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 معیارهای ورود و خروج-1-3

( 1فرزند(،  2تا  1تعداد فرزندان )بین ( 3، تحصیلات )دیپلم تا لیسانس(( 2 سال(، 04تا  34سن )( 1 شام پژوهش  بههای ورود  ملاک

 ها بود.های خروج شام  ارائه اطلاعات ناقص و نامعتبر و انصراف از تکمی  پرسشنامهوضعیت تأه  )بدون همسر( و ملاک

(الف( پرسشنامه شادکامی اکسفورد 
1

(HOI:  21است. این مقیاس دارای تهیه شده 1191 ، در سال2آرگی  و همکاراناین مقیاس توسط 

عبارت از  21دهند. نمره به خود اختصاص می 3باشد که از صفر تا گزینه می 1های این آزمون دارای باشد. هریک از سوالماده می

سوال(،  11گی )این پرسشنامه از پرسشنامه افسردگی بک گرفته شده و معکوس گردیده است. این پرسشنامه پنج بعد از رضایت زند

صورت جمع نمرات گذاری بهسنجد. نمرهسوال( را می 2نفس )سوال( و عزت 1سوال(، کارآمدی ) 1سوال(، سلامتی ) 1خلق مثبت )

تر است. روایی و پایایی دهنده شادکامی بیشباشد. نمرات بالا نشانو حداق  آن صفر می 97سوالات است و حداکثر نمره ک  آزمون 

پایایی این پرسشنامه را با (، 1191آرگی  و همکاران ) عنوان مثالاست. بهه در تحقیقات متعددی مورد بررسی قرار گرفتهاین پرسشنام

دست آوردند. را به 14/4آزمودنی مورد بررسی قرار دادند و ضریب آلفای کرونباخ  317استفاده از روش آلفای کرونباخ در مورد 

( در پژوهشی پایایی این پرسشنامه را بر روی 1144نژاد، ؛ به نق  از نصیرنژاد و اسمخانی اکبری1371همچنین نوربالا و همکاران )

پایایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر از روش آلفای کرونباخ برای ک   .دست آوردندبه 13/4نفر، از روش آلفای کرونباخ  134

 محاسبه شده است. 71/4و  77/4، 71/4، 72/4، 71/4ترتیب ها بهو برای زیرمقیاس 71/4مقیاس 

 1 سوال دارد که در 13 ساخته شده است و (،2424همکاران )علیزاده و  نامه علاقه اجتماعی توسط پرسش :ب( مقیاس علاقه اجتماعی

تنظیم ( 13 تا 11) و پذیرش خود( 19 تا 14) ، شجاعت(31 تا 21) دادن به دیگران، اهمیت(24تا  1) پذیری زیرمقیاس مسئولیت

 ، نظری ندارم(1) ، تقریباًدرست(0) کاملاًدرست) صورت ای است که به گزینه 0 گذاری این پرسشنامه لیکرت شیوه نمره. گردیده است

 13و  12، 11، 14، 01، 09، 07، 01، 00، 01، 03، 02، 01، 04، 11، 14 سوالات. باشد می(( 1)و کاملاًنادرست ( 2) ، تقریباًنادرست(3)

دهنده است که نمرات بالاتر نشان 13و حداق  آن  310نامه حداکثر نمره در این پرسش. گذاری شوند امه باید معکوس نمرهاین پرسشن

دادن به دیگران،  اهمیت) مقیاس ضریب آلفای کرونباخ را برای چهار خرده علیزاده و همکاران، باشد.نر میعلاقه اجتماعی بیش

دست  به 11/4 و 71/4 ،71/4 ،91/90،4/4ترتیب  و همچنین نمره ک  این پرسشنامه به( خودپذیری، شجاعت و پذیرش  مسئولیت

در پژوهش حاضر پایایی این پرسشنامه به  .است یقبول قاب  یداخل یکپارچگی یدارا اسیمق نیا دهدکه یماین ضریب نشان . آورند

 محاسبه شده است. 13/4و  13/4، 09/4، 09/4ترتیب ها بهو برای زیرمقیاس 01/4روش آلفای کرونباخ برای ک  مقیاس 

 و است شده ساخته 2441 سال در رومر و گراتس توسط جانیه یمیبدتنظ اسیمق :3رومر و گراتس جانیه یمیبدتنظ اسیمقج( 

 1ای، از درجه 0مقیاس براساس  هاپاسخاست.  194و حداکثر آن  31پرسشنامه  نی. حداق  نمره در اباشدیم عبارت 31 یدارا

-به صورت معکوس نمره 31، 21، 22، 24، 17، 14، 9، 1، 2، 1گذاری شده است. سوالات )تقریباً همیشه( نمره 0)تقریباً هرگز( تا 

نتایج دهنده تنظیم موفق هیجان است. تر نشانتر در تنظیم هیجان و نمرات کمنمرات بالاتر به معنی دشواری بیششود. گذاری می

 پایایی ایراندهند که این مقیاس دارای همسانی درونی بالا )ک  مقیاس( است. در پایایی در پژوهش گراتس و رومر نشان میبه مربوط

دست آمد. همسانی درونی برای ک  به 94/4و  91/4به دو روش آلفای کرونباخ و تصنیف محاسبه شد و به ترتیب  این پرسشنامه

 93/4. در پژوهش حاضر نیز پایایی این پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ (1312چاری، ین)سامانی و حسدست آمد به 90/4مقیاس 

 محاسبه شده است.

                                                           
1.Oxford Happiness Questionnaire (OHI) 

2 Argyle 

3. Gratz and Romer emotion dysregulation scale 
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 هایافته -4
منظتور در ستطح آمتار توصتیفی از میتانگین و انحتراف       ن ای برای .شد استفاده SPSS افزار نرم 21 نسخه از آماری  یوتحل هیتجز برای

. در ایتن پتژوهش ستطح    استتفاده شتد   و آزمون تتی مستتق   تحلی  واریانس چندمتغیره آمار استنباطی از آزمون  و در سطح استاندارد

در  غیرسرپرستت و زنتان   سرپرستت ختانوار  شناختی زنان  های جمعیت اطلاعات مربوط به ویژگی در نظر گرفته شد. 40/4داری  معنی

سال و میانگین و انحراف معیار سن زنتان   14/12±22/0سرپرست خانوار میانگین و انحراف معیار سن زنان  ارائه شده است. 1جدول 

توان نتیجه گرفتت کته    ، می1آمده در جدول  دست به (=191/4pداری ) سطح معنی با توجه به سال بود. 11/13±13/0 غیرسرپرست

 و افتراد هتر دو گتروه از منظتر ستن همتتا       داری وجود ندارد معنیاز منظر سن تفاوت  غیرسرپرستو سرپرست خانوار زنان بین 

نفتر دارای تحصتیلات    1دارای تحصتیلات دیتپلم،   نفتر   21نفتر،   04، از مجمتوع  سرپرستت ختانوار  زنان در گروه همچنین،  .هستند

دارای تحصتیلات   نفتر  31نفتر،   04، از مجمتوع  غیرسرپرستت زنان در گروه و  هستند نفر دارای تحصیلات لیسانس 12 و دیپلم فوق

( =111/4pداری ) ستطح معنتی   بتا توجته بته   هستتند.   نفر دارای تحصتیلات لیستانس   11 و دیپلم نفر دارای تحصیلات فوق 9دیپلم، 

از منظر ستطح تحصتیلات تفتاوت     غیر سرپرستو سرپرست خانوار زنان توان نتیجه گرفت که بین  ، می1آمده در جدول  دست به

مشتاهده   1در بختش آختر جتدول     .(P<40/4)هستتند  دو گروه از منظر سطح تحصیلات همتا  و افراد هر داری وجود ندارد عنیم

در گتروه  و  هستتند  دو فرزنتد نفر دارای  31و  یک فرزندنفر دارای  11نفر،  04، از مجموع سرپرست خانوارزنان در گروه شود که می

داری  ستطح معنتی   بتا توجته بته   هستتند.   دو فرزنتد نفتر دارای   20و  یک فرزندنفر دارای  20نفر،  04، از مجموع زنان غیرسرپرست

(227/4p=به ) تعتداد فرزنتد  از منظتر   و غیر سرپرستسرپرست خانوار زنان توان نتیجه گرفت که بین  ، می1آمده در جدول  دست 

 .(P<40/4)هستند منظر همتا این دو گروه از  و افراد هر داری وجود ندارد عنیتفاوت م

 

 نفر( 04)تعداد در هر گروه  1142 در سالهای توصیفی زنان سرپرست خانوار و غیرسرپرست شهر تبریز  یافتهمیانگین و انحراف معیار . 1جدول 

 P گروه غیرسرپرست گروه سرپرست متغیر

 سن )سال(

 انحراف معیار( ±)میانگین 

223/0±14/12 131/0±46/13 191/4 

• 

 سطح تحصیلات

 دیپلم

 دیپلمفوق

 لیسانس

21 (09) 

1 (19) 

12 (21) 

31 (12) 

9 (11) 

11 (22) 

111/4 

•• 

    تعداد فرزند

1 11 (39) 20 (04) 227/4 

•• 
2 31 (12) 20 (04)  

 دار اختلاف معنی p >40/4 ٭ ••دو ، خی•مستق  آزمون: تی

آماری جهت مقایسه شادکامی و علاقه اجتماعی زنان سرپرست خانوار و غیتر سرپرستت از روش تحلیت  واریتانس       یوتحل هیتجزدر 

هتای آزمتون تحلیت  واریتانس      فترض  چندمتغیره و برای مقایسه بدتنظیمی هیجان از آزمون تی دو گروه مستق  استفاده شتد. در پتیش  

بودن توزیع متغیرهای مورد مطالعه در نمونه مورد بررستی   فرض نرمال ه پیشنشان دادند ک اسمیرنوف -چندمتغیره، آزمون کالموگروف

متغیرهتای   Fجتایی کته    دار نیستند. در آزمتون ام بتاکس، از آن   ( معنی<40/4pشده در سطح ) محاسبه zاست؛ زیرا مقادیر  شدهمحقق 
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تتوان گفتت کته مفروضته      معنادار نبودنتد، متی   011/4و  294/4ترتیب در سطح  ( بهF=724/1) علاقه اجتماعی( و F=014/1) شادکامی

کوواریانس برای متغیرها برقرار شده است. در آخر، نتایج آزمون لوین برای بررسی برابتری واریتانس خطتا    -واریانس  همسانی ماتریس

تتوان گفتت    ( می40/4تر از ) متغیرها در سطح خطای کوچک Fداری مقدار  معنی عدم  های مورد مطالعه نشان داد که با توجه بهدر گروه

 های خطا نیز برقرار است. ها با هم برابر بوده و از این جهت فرض همسانی واریانسکه واریانس خطای متغیرهای پژوهش در گروه

با توجه  ها ارائه شده است.نهای آو مؤلفه شادکامی، علاقه اجتماعینتایج تحلی  واریانس چندمتغیره برای متغیرهای  2در جدول 

و  شادکامیاز منظر  زنان سرپرست خانوار و زنان غیرسرپرستتوان گفت که بین  دست آمده می داری به سطوح معنی به

توان نتیجه گرفت که میانگین  شده می های گزارش ( و با توجه به میانگین=441/4pداری وجود دارد ) آن تفاوت معنی های مؤلفه

طورکه همان است. زنان غیرسرپرستتر از میانگین نمرات  آن کم های مؤلفهو  سرپرست خانوار در متغیر شادکامیزنان نمرات 

و  علاقه اجتماعی نیزاز منظر  زنان سرپرست خانوار و زنان غیرسرپرستبین شود، مشاهده می 2در قسمت دوم جدول 

توان نتیجه گرفت که میانگین  شده می های گزارش توجه به میانگین( و با =441/4pداری وجود دارد ) آن تفاوت معنی های مؤلفه

 است. زنان غیرسرپرستتر از میانگین نمرات  آن بیش های مؤلفهو  علاقه اجتماعیدر متغیر  زنان سرپرست خانوارنمرات 
 

 زنان سرپرست خانوار و غیرسرپرستدر  شانیها لفهؤو مشادکامی، علاقه اجتماعی مقایسه  .2جدول 

نوع سوم   متغیر 

مجموع 

 مجذورات

میانگین  درجه آزادی

 مجذورات

F  سطح

 داری معنی

 441/4 014/1331 914/14 1 014/1331  شادکامی 

 441/4 771/20 114/131 1 114/131  رضایت از زندگی 

 441/4 441/32 204/14 1 204/14  خلق مثبت 

 441/4 990/11 414/27 1 414/27  سلامتی شادکامی

 441/4 424/32 214/01 1 214/01  کارآمدی 

 441/4 179/12 914/7 1 914/7  نفسعزت 

 441/4 329/30 214/99120 1 214/99120  علاقه اجتماعی 

 441/4 311/31 914/24711 1 914/24711  دادن به دیگراناهمیت 

 441/4 372/33 114/1113 1 114/1113  پذیریمسئولیت علاقه اجتماعی

 441/4 011/10 314/1193 1 314/1193  شجاعت 

 441/4 104/21 914/1971 1 914/1971  پذیرش خود 
 

از  زنتان سرپرستت ختانوار و زنتان غیرسرپرستت     بین  که دهدمی ( نشان=441/4pآمده ) دست داری به سطح معنی 3 در جدول

زنتان سرپرستت   دارد که میتانگین نمترات    های ذکرشده بیان می داری وجود دارد؛ و میانگین تفاوت معنی بدتنظیمی هیجانمنظر 

 است. زنان غیرسرپرستتر از میانگین نمرات  بیش خانوار در متغیر بدتنظیمی هیجان

زنان سرپرست خانوار و غیرسرپرستدر  بدتنظیمی هیجانیمقایسه . 3جدول   

درجه  t میانگین تعداد گروه متغیر

 آزادی

 داری سطح معنی

 441/4 19 244/0 12/121 نفر 04 خانوار زنان سرپرست بدتنظیمی هیجان
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 11/19 نفر 04 زنان غیرسرپرست

 گیریبحث و نتیجه -5

. شادکامی، علاقه اجتماعی و بدتنظیمی هیجان در زنان سرپرست خانوار و زنان غیرسرپرست بودمقایسه  هدف پژوهش حاضر

)رضایت از آن  های مؤلفهو  شادکامیاز منظر  زنان سرپرست خانوار و زنان غیرسرپرستآمده نشان داد که بین  دست نتایج به

زنان سرپرست خانوار که میانگین نمرات  طوری به .دار وجود دارد معنی  تفاوت نفس(زندگی، خلق مثبت، سلامتی، کارآمدی، عزت

جاکه نتایج مستقیمی در این راستا از آن .بود زنان غیرسرپرستاز میانگین نمرات  ترکمآن  های مؤلفهو در متغیر شادکامی 

(، نصیری و 1319فرد و ایزدپناه )(، افلاکی1311نیا و زرنقاش )های محبینوعی به نتایج پژوهشتوان بهوجود نداشت ولی می

Brawer )2018ْ(، 1319همکاران ) ،(Kim & Kimْ)2020ُ . ُ (Karunanayake & et alُ)2021( دادند کیفیت اشاره کرد که نشان

نوعی با تر از زنان غیرسرپرست است و این بههای آن در زنان سرپرست خانوار پایینشناختی و مولفهزندگی و بهزیستی روان

 باشد و همچنین نتایج ناهمسو یافت نشد که بتوان تبیین کرد.نتایج پژوهش همسو می

شادکامی را هیجان مثبت، رضایت از زندگی و نبود هیجان منفی از جمله (، 1110آرگی  ) گفت توانمی یافته این تبیین در

داشتن ها روابط مثبت با دیگران، هدفمند بودن زندگی، رشد شخصی و دوستاند. آنافسردگی و اضطراب تعریف کرده

بنابراین ؛ افراد به دلی  ارزیابی مثبت از رویدادها، شادتر هستند دیگران و طبیعت را بخشی از شادکامی دانستند و نشان دادند

جاکه زنان سرپرست دهد. از آنها که یکی از اجزای تنظیم هیجان است، شادکامی را افزایش میشناخت و ارزیابی مثبت هیجان

در برابر امور زندگی و کمیت و کیفیت تاًثیر ارزیابی تجارب منفی زندگی خود هستند و با این تفکر و کنش، خانوار دائماً تحت

افزایند و این غلبه قضاوت نامناسب از امور و دهند، بر احساس ناشادی در زندگی خود میوابط اجتماعی واکنش نشان می

نیا و زرنقاش، تجربیات زندگی، نشانه غلبه تجربیات ناخوشایند بر رویدادهای خوشایند در طول زندگی این زنان است )محبی

 مسائ  بههای مربوطسختی بر علاوه توانمی آن جمله از. است روبرو فراوانی مشکلات با خانواده سرپرست زنان زندگی (.1311

 نامعلوم، آینده از ترس .نمود اشاره بیوه و مطلقه تنها، زنان به های اجتماعی و نگرش جامعه نسبتاز تبعیض اقتصادی، مشکلات ناشی

 .بگذارد اثر شادکامی کاهش بر تواندشده، می هاآن در استرس و فکری ذهنی، مشغولیت هاینگرانی موجب که پراضطراب و نامطمئن

آورده  همراهبه هاآن برای را بسیاری مشکلات و شده دارخدشه خانواده در همسر حضور فقدان زنان در از گروه این اجتماعی روابط

 که شودمی هاآن روانی و خستگی جسمی سبب شوند،می تعریف نیز یکدیگر با تعارض در گاه که ایچندگانه هاینقش ایفای. است

 برای گیریتصمیم نیز و است انگیزچالش نقش یک زنان برای خانوار نقش سرپرستی که جاییآن از. گذاردمی اثر مثبت خلق روی

زندگی  رضایت از تواند براز این طریق می و است مادر عهده بر فرزندان...  و روانی اجتماعی، شخصی، و مشکلات مسائ  با مقابله

 رفته رفته جدید، مسائ  عدم ح  و شدنتکراری دلی  به. کندفشار مضاعفی بر این زنان وارد می بگذارد که همین امر نیز اثر فرزندان

 و فرزندان به مربوط مشکلات طرفی از. شودمی زندگی از رضایت وی عدم به منجر که کندمی زندگی گذران در ناتوانی احساس فرد

 در و هانگرانی افزایش در امر این که آورد وجودبه آنها برای را شدیدی ذهنی هایدرگیری تواندمی فرزندان آینده زمینه در نگرانی

گردد  افراد این بین در شادکامی کاهش به تواند منجرباشد که همه این موارد می تأثیرگذار تواندمی هاآن کارآمدی کاهش نتیجه

 (.1319فرد و ایزدپناه، )افلاکی

آن  های مؤلفهو  علاقه اجتماعیاز منظر  زنان سرپرست خانوار و زنان غیرسرپرستبین دست آمده نشان داد که همچنین نتایج به

زنان که میانگین نمرات  طوری دار وجود دارد؛ به معنی  تفاوت پذیری، شجاعت، پذیرش خود(،دادن به دیگران، مسئولیت)اهمیت

در بررسی پیشینه،  است. زنان غیرسرپرستاز میانگین نمرات  ترکمآن  های مؤلفهو سرپرست خانوار در متغیر علاقه اجتماعی 

پژوهشی که به مقایسه علاقه اجتماعی در زنان سرپرست خانوار و زنان غیرسرپرست بپردازد یافت نشد تا بتوان همسویی یا 



 و همکاران هادی اکبری نژاد                                                           ...                    مقایسه شادکامی، علاقه اجتماعی و بدتنطیمی هیجان در زنان 

99 

میری و همکاران ناهمسویی آن را با پژوهش حاضر مورد بررسی قرار داد، اما این یافته تاحدودی با نتیجه پژوهش سادات

-زنان سرپرست خانوار از سلامت اجتماعی کمتری نسبت به زنان غیرسرپرست برخوردارند همسو میدادند ( که نشان1319)

 باشد.

بخش فشار و استرس را کاهش داده و منجتر بته    اثرات زیان توان گفت علاقه اجتماعی ممکن است به دو طریق،در تبیین این یافته می

 که رخ دهند، فشار روانتی را کتاهش و   کردن فشارزاها قب  از این افراد علیه تجربه کردن اولاً علاقه اجتماعی با واکسینه. گردد سازگاری

با تقویت احستاس   .کنند عنوان سپری در مقاب  فشار روانی فعال می به های حمایت اجتماعی را ثانیاً شبکه. دهد افزایش می سازگاری را

 کننتد  اجتماعی پناه ببرند، تقویتت متی   های توانند هنگام فشار روانی به شبکه که می اطمینان خود از این دانش و و علاقه اجتماعی، افراد

برختوردار   تتری  تر تهدیدکننده ارزیابی نموده و از سطح سازگاری بتیش  دهد تا وقایع زندگی را کم ها می این امکان را به آن  که این امر

ای  عنتوان یتک منبتع مقابلته     بته  عی و احساس تعلق با دیگتران، درواقع دریافت میزان حمایت اجتماعی در راستای علاقه اجتما. گردند

شتود )صتدری    ایتن افتراد متی    نقشی مؤثر بر بهزیستی روانی داشته و موجب افزایش ستازگاری  گردد که قدرتمند بیرونی محسوب می

قته اجتمتاعی بتالایی    دهنتد و از علا  هتای دیگتران اهمیتت متی     (. افرادی که به نیازها و درخواست1310، محمدیو  ، فیاضیدمیرچی

تری نیز برخوردارند. این ویژگی بر توانایی افراد در تدارک منابع حمایت عتاطفی   پذیری بیش پذیری و مسئولیت از انعطافبرخوردارند 

 زیسته در تجربه(. 1319زا و ایجاد شرایط عاطفی مطلوب موثر است )نصیری و همکاران،  های استرس و اجتماعی، اجتناب از موقعیت

. استت  جامعته  اعضای با دیگر آنان تعام  درنتیجه و اجتماعی مناسبات و پیوندها اصلی سطح مضامین از یکی خانوار، سرپرست زنان

 سنتی گستره زنان سرپرست خانوار در که رسدمی نظردهند بهجویی دو محور اصلی پیوندهای اجتماعی را تشکی  مینوایی و کنارههم

 را در نفتس ختود  عزت دیگر سوی از دارند، قرار شدت تحت فشار اقتصادیبه سویک شوند که ازمی ذهنی تناقض نوعی جامعه دچار

 کتاهش  بته  حمایت اطرافیتان،  هرگاه زنند. بنابراینمی انتخاب گسست از پیوندهای اجتماعی به دست درنتیجه بینند؛می آسیب معرض

استت )تبریتزی    اجتماعی و کاهش علاقته اجتمتاعی   پیوندهای از سستنگ آن ماحص  منجر شود، آنان اجتماعی امنیت و نفس حرمت

 (.1141، کشاورز افشارو  ، صالحیکاهو

  تفتاوت بتدتنظیمی هیجتان   از منظر  زنان سرپرست خانوار و زنان غیرسرپرستبین های حاص  از پژوهش نشان داد که دیگر یافته

از میتانگین نمترات    تتر سرپرست خانوار در متغیر بدتنظیمی هیجتان بتیش  زنان که میانگین نمرات  طوری دار وجود دارد؛ به معنی

هتای  نتوعی بته نتتایج پتژوهش    توان بته جاکه نتایج مستقیمی در این راستا وجود نداشت ولی می. از آناست زنان غیرسرپرست

-آوری، ستبک دادند تابنشان ( اشاره کرد که1142( و بهروز و همکاران )1311پور )(، سهامی و قلی1311نیا و زرنقاش )محبی

نتوعی بتا نتتایج پتژوهش     تر از زنان غیرسرپرست است و این بهشده زنان سرپرست خانوار پایینای و استرس ادراکهای مقابله

 باشد و همچنین نتایج ناهمسو یافت نشد که بتوان تبیین کرد.همسو می

کردن فرایندهای تواند با هماهنگتوانایی رفتاری و شناختی میعنوان یک توان گفت تنظیم هیجان بهدر تبیین این یافته می

-های کارآمد و مناسب در برخورد با موقعیتذهنی، زیستی و انگیزشی موجب تثبیت ارتباط فرد با محیط شده و او را به پاسخ

ها را تقویت کند بر موقعیت تر نموده و باور فرد به اثرگذاریها تجهیز نماید و درنتیجه احساس کنترل فرد بر امور را بیش

(. مشک  در انطباق سازگارانه با رویدادهای ناخوشایند از طریق تمرکز بر ارزیابی منفی آن موقعیت و 1141)اوکاتی و عرب، 

تواند توانایی زنان سرپرست خانوار در تنظیم هیجان را با مشک  مواجه عدم پذیرش هیجان مربوط به چالش ایجاد شده، می

زا و بدتنظیمی هیجان های استرسهای هیجانی باعث ناتوانی در رویارویی با موقعیتن کنترل ناموفق هیجان و تجربهکند و ای

زا را در رابطه با تهدیدآمیز بودن توانند اتفاقات استرس(. افراد با توانایی تنظیم هیجان می1317نیا، شود )فولادچنگ و حسنمی

معتقد است (، 2442گروس )متناسب با این ارزیابی از راهبردهای تنظیم هیجان استفاده کنند.  یا نبودن موقعیت ارزیابی کنند و
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فردی ها در ایجاد و حفظ روابط میانتنظیم هیجان عام  مهمی در بهزیستی و عملکرد موفق در تعاملات است. در واقع هیجان

ها زیرا هیجان؛ دهدکار را با تنظیم فاصله بین افراد انجام می کند و اینشادکامی نقش مهمی ایفا می یها مؤلفهعنوان یکی از به

های شاد به کنند. افرادی که توانایی تنظیم هیجان را دارند در موقعیتکشند و همچنین از هم دور میافراد را به سوی هم می

رسد نظر مید. درنتیجه منطقی بهکننهای خشم با کنترل بهنجار این هیجان، از موقعیت دوری میسوی هم رفته و در موقعیت

زیرا ممکن است ؛ باشنددر زمینه تنظیم موفق هیجان داشته یمشکلاتکه زنان سرپرست خانوار در مقایسه با زنان غیرسرپرست 

-تر از هیجانها، نبود انگیزه و شرایط جهت دستیابی به اهداف، به استفاده بیشها و هیجانبه دلی  دشواری در پذیرش احساس

 های عاطفی و هیجانی مبادرت ورزند.تر هیجانات مثبت در موقعیتکارگیری کمهای منفی و به

ایتن شتهر در ستال     غیرسرپرستت شهر تبریز و زنتان   کننده به سازمان بهزیستیسرپرست خانوار مراجعهنمونه پژوهش حاضر را زنان 

ها به جوامتع دیگتر بایستتی بتا احتیتاط       باشد و تعمیم یافته یهای پژوهش حاضر م تشکی  دادند که این مورد یکی از محدودیت 1142

-ها در معرفی زنان سرپرست خانوار برای انجام پژوهش از محدودیتها و ارگانهمچنین عدم همکاری مناسب سازمان صورت گیرد.

حاضر در بین جوامع آماری  شود که پژوهش با توجه به محدودیت جامعه آماری این پژوهش، پیشنهاد میهای دیگر این پژوهش بود. 

شتود   پیشنهاد میهای خصوصی نیز های دولتی مانند بهزیستی، کمیته امداد و تشک سازمان به مختلف، سایر شهرها نیز اجرا گردد.

شادکامی، بهبود علاقه اجتماعی و مدیریت و تنظیم هیجانات بترای زنتان سرپرستت     افزایشدر جهت  هاییو آموزش مداخلات

رسد که زنان سرپرستت ختانوار از نظتر شتادکامی، علاقته اجتمتاعی و       نظر میآمده بهدستبا توجه به نتایج به بگیرند. نظر درخانوار 

 .بدتنظیمی هیجان وضعیت بدتری نسبت به زنان غیرسرپرست دارند

 

 منابع -6
(. مقایسه کیفیت زندگی و شادکامی مادران سرپرست خانواده و مادران غیر 1319و ایزدپناه، مهرداد) ؛فرد، حسینافلاکی -1

 .321-343 ،(2)14، پژوهشی زن و جامعه -فصلنامه علمیسرپرست شهر جهرم. 

dor:20.1001.1.20088566.1398.10.38.14.5 

های منفی اجتماعی و تمای  به خودکشی (. مقایسه دشواری تنظیم هیجانی، ترس از ارزیابی1141و عرب، علی) ؛اوکاتی، مریم -2

 .277-217 ،(1)1، فصلنامه سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامتدر زنان دارای همسر معتاد و غیرمعتاد. 

 شناختی روان(. مدل ساختاری رابطه حمایت اجتماعی و سرمایه 1142مرجان) ،علیزادهو  ؛فاطمه سادات ،یانمرعش ؛مریم ،بهروز -3

-113،(13)19ه، فرهنگی تربیتی زنان و خانواد .با توانمندسازی با نقش میانجی استرس ادراک شده در زنان سرپرست خانوار

132.  dor:20.1001.1.26454955.1402.18.63.4.0: 

(. اثربخشی شادکامی بر اضطراب، پیشرفت تحصیلی و ارتباط 1313آبادی، عبدالله)و شفیع ؛پورسینا، مریم؛ احمدی، خدابخش -1

 .01-12 ،(24)1، فصلنامه خانواده و پژوهشآموزان دختر. فرزندی در دانش -والد

(. پدیدارشناسی تجربه زیسته زنان سرپرست خانوار از 1141و کشاورز افشار؛ حسین. ) ؛تبریزی کاهو، غلامرضا؛ صالحی، کیوان -0

 .139-113 ،(1)31 شناسی کاربردی،جامعههای اجتماعی. حمایت

doi:10.22108/jas.2022.133767.2294 

گروهی بر  درمانی  (. اثربخشی بهزیستی 1144مجید) زاده، و معینی ؛شعرباف، حمیدرضا آقامحمدیان  تدینی، عباس؛ -1

-91، (17)12 فصلنامه علمی پژوهشی زن و جامعه،خانوار.  سرپرست  آوری زنان  شناختی هیجان، نگرانی و تاب روان بهزیستی

17. 

https://dorl.net/dor/20.1001.1.20088566.1398.10.38.14.5
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.26454955.1402.18.63.4.0
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شناختی زنان سرپرست خانوار تحت پوشش  اجتماعی با بهزیستی روان -دیرابطه وضعیت اقتصا(. 1311نسب، زهرا) جلالی -7

اسلامی واحد مرودشت،  نامه برای دریافت درجه کارشناسی ارشد مشاوره، دانشگاه آزاد . پایانکمیته امداد امام خمینی شیراز
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Abstract 
The aim of the present study was to compare happiness, social interest, and emotion dysregulation 

in female-headed and non-female-headed households. This study employed a causal-comparative 

design. The statistical population included all female heads of households who referred to the 

Welfare Organization of Tabriz in 2023. The sample consisted of 100 individuals (50 female heads 

of households and 50 non-female-headed women) selected through purposive sampling. The 

participants were assessed using the Oxford Happiness Questionnaire (1989), Alizadeh’s Social 
Interest Questionnaire (2020), and the Difficulties in Emotion Regulation Scale by Gratz and 

Roemer (2004). Data were analyzed using multivariate analysis of variance (MANOVA) and 

independent t-tests. The results showed significant differences between female-headed and non-

female-headed women in terms of happiness and its components (life satisfaction, positive affect, 

health, efficiency, self-esteem) (P < 0.001), social interest and its components (caring for others, 

responsibility, courage, self-acceptance) (P < 0.001), and emotion dysregulation (P < 0.001). Based 

on the findings, it can be concluded that female heads of households experience lower levels of 

happiness and social interest and higher levels of emotion dysregulation compared to non-female-

headed women. 

Keywords: happiness, social interest, emotion dysregulation, female-headed households. 

 

 

 

 

 


