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چکیده
راهبرد مقابله اي،تنیدگیبرابردرموثرشیوه نوین رویارویی. استبسیاري از افرادروزمرهزندگیمسائلترینعمومیازامروزه تنیدگی:مقدمه

به .می آوردفراهمتنیدگی زاعواملباکارآمدمقابلهزندگی ودرموفقیتعواملپیش بینیدربارهرانوینیکه دیدگاه،تکلیف مدار می باشد
.هاي کمی در این زمینه انجام شده استپژوهش،افراد با آسیب بیناییاین موضوع در رغم اهمیت 

با آسیب بینایی جوان و نوجوان اثربخشی آموزش هوش هیجانی بر راهبردهاي مقابله با تنیدگی در افراد تعیینحاضر به منظورپژوهش :هدف
. انجام شد

سال عضو 30تا 17ي افراد با آسیب بینایی همهازندبودعبارتجامعه آماري . شداستفادهتجربینیمه تحقیق از روشاین پژوهش در :کارشرو
نفر به روش 30از میان این جامعه . نفر بود70که تعداد آنها 1389یی گیلان در شهر رشت در سال نجمن خدمات فرهنگی و رفاهی معلولین بیناا

با ها با استفاده از پرسشنامه مقابلهداده. تصادفی به دو گروه آزمایش و کنترل تقسیم شدندصورت گیري تصادفی انتخاب و سپس به نمونه
ها با روش داده. رکت کردندشبه مدت هشت هفتهآموزش هوش هیجانی يجلسه8گروه آزمایش در . آوري شدجمعزاهاي تنیدگیعیتوقم

.مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتندکوواریانس چند متغیري
برگردانیهاي آن، توجهو خرده مقیاس>P)0001/0(مداراي اجتنابروش تحلیل کوواریانس نشان داد که آموزش هوش هیجانی راهبرد مقابله: نتایج

)003/0(P< و سرگرمی اجتماعی)0001/0(P<مداراي تکلیف، را به طور معناداري کاهش داد، اما بر راهبردهاي مقابله)036/0(P<مدارو هیجان
)26/0(P<تاثیر معناداري نداشت .

راهبردهاي استفاده ازآسیب بینایی در جلسات آموزش هوش هیجانی بر کاهششرکت افراد با نشان می دهد که نتایج پژوهش : گیرينتیجه
ازاستفادهافزایشهیجانی موجباتهوششاید بتوان با آموزشلذا،استتاثیرگذارتنیدگی آورهايموقعیتبابرخورددراي غیرانطباقی مقابله

.محیطی را فراهم نمودسازگاريوشخصیکارآییافزایشهمانندعقلانیومنطقیروشهاي
اختلالات بینایی، فشار روانی، هوش هیجانی: هاکلید واژه

قدمهم
تهدیدهایی براي زندگیهاي بحرانوتنیدگی

در زندگی شوند کهمحسوب میسلامت جسمی و روانی 
هااما چگونگی مقابله با آنهستند،ناپذیر روزمره اجتناب

هاي رفتاري یا اسخپ،ايراهبردهاي مقابله).1(مهم است
از آنهاشناختی هستند که افراد براي مدیریت تنیدگی

ابعاد )Endler&Parker(ارکراندلر و پ).2(کننداستفاده می
هیجان مدار، (Task-focused)مدارتکلیفسه گانه مقابله 

)Emotion-focused (و اجتناب مدار)Avoidance-focused(
هاي مقابله با م راهبردمطرح کردند که در اغلب مفاهیرا 

.هستندتنیدگی مشترك 
هایی است که مدار شیوهراهبرد مقابله تکلیف

براساس آن اعمال فرد بر کاهش یا از بین بردن عامل 

زا متمرکز است، مانند تغییر ساختار مسئله از نظر تنیدگی
ها، استفاده از تجارب گذشته و شناختی و تعیین اولویت

هایی است که براساس مدار شیوههیجانمقابله. بینیواقع 
آن، فرد برخود متمرکز است و تمام تلاش خود را صرف 

کند، مانند عصبانی و کاهش احساسات ناخوشایند می
. ناراحت شدن، اشتغال ذهنی و احساس تنهایی و افسردگی

هاي اجتناب و دوري از مدار مکانیزمراهبرد مقابله اجتناب
انند پناه بردن به حمایت اجتماعی زا است، معامل تنیدگی

).3(هاي اجتماعییا سرگرمی
مانندشخصیهاي اي شامل جنبهمنابع مقابله

هاي و مهارت(Problem-solving)هاي حل مسئله مهارت
هاي محیطی و و جنبهInterpersonal)(بین فردي
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هاي اجتماعی حمایتی اجتماعی مانند دسترسی به شبکه
هاي زندگی را آمیز با تنیدگیوفقیتاست که انطباق م

مشکل مقابله با تنیدگی بر افزایش . پذیر می سازدامکان
- هاي مربوط به تغییرات شناختیسطوح تنیدگی، چالش

. )4(گذاردمیاثراجتماعی -و سازش یافتگی روانیتحولی
هوش هیجانی یکی از متغیرهاي موثر برکیفیت 

اي هوش هیجانی مولفه.راهبردهاي مقابله با تنیدگی است
ارتقاي کیفیتاست که دیدگاه نوینی را درباره پیش بینی 

.آوردی مفراهمزاموقعیت تنیدگیزندگی و مقابله کارآمد با 
Bar-on)(Emotional-Social(ان- راساس الگوي بارب

Intelligence(ESI) (و مل قابلیت هاي هیجانی شا
گرهایی است که ها و تحلیلاجتماعی مرتبط به هم، مهارت

چگونگی فهم و بیان خود، فهم دیگران و برقراري ارتباط با 
.)5(آنها، و مقابله با تقاضاهاي روزمره را تعیین می کند

هستند که در آن افراد یهایدورهیو جوانینوجوان
با مشکلات معمول در خانواده، مدرسه و جامعه مواجه 

باشند تا بتوانند با ریپذانعطافدیآنها بانیبنابراشوند،یم
ينوجوانان و جوانان براییتوانا. ابندیمختلف انطباق طیشرا

طمربوط به ارتبايهابا چالش)(Adaptiveانطباقیيمقابله
یآنها در زندگتیموفقيبرامهارتهاي کلیدي ،یاجتماع

Coping)اي راهبرد مقابلهيرکارگیب. است Strategy)

از جمله سطوح بالاتر تحول خود، یوبخجیمناسب و مؤثر نتا
ینشانگان افسردگ،کمتر، عزت نفس بالاتريمشکلات رفتار

مروري بر ).6(مثبت را به دنبال داردیافتگیکمتر و سازش 
که هوش هیجانی با رضایت از می دهدها نشانپژوهش

شناختی بروز نشانگان اختلالات روان،)7(روابط اجتماعی
رضایت از زندگی، حل ،)8(با تجارب ناگوارکمتر در مواجهه 

چالش بیشتر ،)9(مسئله و توانایی مقابله با تنیدگی و اضطراب
،)11(ارتباطیهاي مهارت،)10(با تنیدگی و افزایش عملکرد

انطباق بیشتر با تنیدگی، عصبانیت، غمگینی، ترس و 
ارتباط مثبت ) 13(و سلامت فیزیکی و سلامت ذهنی)12(شرم
. دارد

شواهدي وجود دارد که صفت هوش هیجانی بر 
ي انطباقی، به ویژه راهبردهاي انتخاب راهبردهاي مقابله

شناختی که معمولاً افراد در مواجهه با رفتاري و روان

). 12(گذاردبرند، اثر میکار می رویدادهاي منفی به
مشکلات بینایی بر چگونگی راهبردهاي مقابله با 

و جوانان داراي این مشکل اثرگذار تنیدگی در نوجوانان 
دربرگیرنده کارکردهاي انطباقی زیادي ییاست زیرا بینا

خواب، فراگیري حرکت، –ي بیداريمانند تنظیم چرخه
هاي ارتباطی و مهارت، ...)توجه، حافظه و (تحول شناختی 

هاي اخیر، درك ارتباط نزدیک در سال. آگاهی فضایی است
اي به طور قابل ملاحظهاد تحولی،بین بینایی و سایر ابع

بر کیفیت با تاثیر آسیب بینایی ).14(افزایش یافته است
هاي فعالیت،زندگی فرد و بیشتر از سایر شرایط مزمن سلامت

نابیناکودکان).15(سازدزندگی روزمره را محدود  می
)Blind(اي واقعی بیشتر از کودکان بینا تظاهرات چهره

اشی از کنترل کمتر هند که احتمالاً ندخود را نشان می
، در مقایسه با همتایان هیجانات خوداین کودکان بر

افراد با برخی مطالعات نشان دادند که ).16(بینایشان است
آسیب بینایی ممکن است به دلیل کمبود پذیرش 

هاي فیزیکی اجتماعی، پیشرفت تحصیلی پایین و توانایی
البته مطالعات دیگر . ندشوکفایتی احساس بیدچارکمتر

شناختی نوجوانان و حاکی از آن است که نتایج تحول روان
با همسالان بینایشان استجوانان با آسیب بینایی مشابه

هاي وجوانان و جوانان با آسیب بینایی علاوه بر چالشن).17(
نیز هاي مربوط به آسیب بیناییمعمول زندگی، با چالش

نتوانند در ممکن است از آنهای برخ.)18(هستندمواجه 
اي مناسب ها از راهبردهاي مقابلهبرخورد با این چالش

ه ویژه آسیب بینایی، ها، بانواع ناتوانایی.)19(استفاده کنند
را به دنبال دارد و اغلب از طریق مختلفهاي روانیواکنش

ایجاد افسردگی، اضطراب، نگرانی، کاهش اعتماد به نفس و 
هاي روانی نقش ت روانی در پیدایش بحرانمشکلاسایر 

دهد، باید فردي که بینایی خود را از دست می.)20(دارد
انگیزشی، شناختی و هیجانی - سازش یافتگی رفتاري

می دهندها نشانپژوهش.)17(خود بپرورانداي را درگسترده
محدود کننده این که افراد با آسیب بینایی در نهایت بر آثار

پژوهشی بر دانشجویان نتایج .)21(کننده میآسیب  غلب
Low(کم بیناموفق vision(که بیانگر آن است و نابینا
یابی و تحرك، ارتباط با هاي جهتیابی به مهارتدست
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ها به وجود، استقلال و شرکت در فعالیتهمسالان، ابراز
.)22(انجامدموفقیت اجتماعی آنها می

هاي آموزش برنامهدرافراد با آسیب بینایی شرکت
خواندن (هاي جبرانیاجتماعی و مهارت- هیجانیهايمهارت

ابی و تحرك، یو نوشتن با بریل و وسایل کمک دیداري، جهت
فراگیري براي )غیرهراهبردهاي مدیریت شخصی و خانگی و 

- مهارتاگر.مقابله باتنیدگی ضروري است راهبردهاي موثر 
این ،آنها یاد داده شودبههاي گوش دادن و صحبت کردن

ند، بنابراین وشترتوانند در تعاملات اجتماعی موفقمیافراد 
اي و گیري تظاهرات چهرهچگونگی تولید و به کارآموزش 

هایی که از طریق این لعملاحالات بدنی و انواع عکس
از اهمیت بسزایی شود، ها از دیگران استنباط مینشانه

.)23(باشدبرخوردار می
بیان کردند که )Wolfe&Sacks(و ولفکس سا

هاي اجتماعی براي جوانان با آسیب بینایی آموزش مهارت
آنها براي تحول خودپنداره .)24(بسیار حائز اهمیت است

هاي مشاوره، آموزش روشمناسب و همدلی با دیگران نیازمند 
هاي مداخلاتی براي بهبود تحول مهارتکاهش تنیدگی و

رویارویی بیشتر با توجه به .)25(هستندشخصی و اجتماعی 
و اهمیت آموزش زاگیعوامل تنیدباآسیب بیناییافراد با
-22(هیجانی در افراد با آسیب بینایی-هاي اجتماعیمهارت

پرسش اینپاسخگویی بهپژوهشیناهدف از انجام ،)26
آموزش هوش هیجانی بر راهبردهاي مقابله با کهاست

.استموثربیناییبا آسیب ن و جوانان نوجواناگی دردتنی
کارروش

با طرح تجربینیمه تحقیق این پژوهش یک
جامعه آماري . پس آزمون با گروه کنترل است-آزمونپیش

تا 17از تمامی افراد با آسیب بینایی نداین پژوهش عبارت
سال عضو انجمن خدمات فرهنگی و رفاهی معلولین 30

که تعداد آنها ، 1389سالدربینایی گیلان در شهر رشت
تعدادي از اعضا به دلایل مختلف مانند . باشدنفر می100

مانند نداشتن شماره (ناقص بودن مشخصات آنها در پرونده 
، چند )تلفن و نشانی یا نداشتن گواهی آسیب بینایی

معلولیتی بودن، عدم تمایل براي شرکت در پژوهش و 
اف شهر رشت از محل سکونت آنها در روستاهاي اطر

جامعه این پژوهش حذف شدند، بنابراین تعداد جامعه 
نفر30از میان افراد جامعه مورد نظر.نفر شد70پژوهش 

بینا و نابینا که از بدو تولد به آسیب بینایی مبتلا بودند،کم
به ساده به صورت قرعه کشی گیري تصادفی روش نمونهبا 

گزارش مددکار به . عنوان گروه نمونه انتخاب شدند
مبتلا بهشرکت کنندگانتماعی انجمن، هیچ یک از اج

به غیر از آسیب هاي جسمانیبیماريواختلالات روانی
افراد نمونه براساس روش گمارش تصادفی . بینایی نبودند

تقسیم )نفر15در هر گروه (دو گروه آزمایش و کنترل به 
کنندهشرکتگروه یک نفر افت که در هر یک از دوشدند

.زیرا از شرکت در مرحله پس آزمون امتناع کردند، رخ داد
آوري داده ها از در این پژوهش بمنظور جمع

. زا استفاده شدهاي تنیدگیپرسشنامه مقابله با موقعیت
سه سؤالی را براي سنجش 48این پرسشنامه اندلر و پارکر
جتناباومدار، هیجانمداراي اصلی تکلیفراهبرد مقابله

ر داماي اجتنابراهبرد مقابله. )27(طراحی کردندمدار
و )(Distractionبرگردانیدربرگیرنده دو خرده مقیاس توجه

Social)اجتماعیسرگرمی Diversion)است.
- شرکتهاي در این پژوهش، با توجه به ویژگی

به تماشاي ویترین (9سؤالات ،و نظر متخصصانکنندگان
48و ) رومبه سینما می(40، )شوممیولها مشغمغازه

پژوهش اندلر و نتایج.حذف شد)کنمتلویزیون تماشا می(
پرسشنامه این مدار هیجانین راهبردنشان داد که بهمکاران 
ي شخصیتهاي آسیب شناسی روانی پرسشنامهبا شاخص

Minnesota)2ویرایش- چند وجهی مینه سوتا

Multiphasic Personality Inventory-Version2
(MMPI-2))ز سوي دیگر همبستگی مثبت وجود دارد، ا

ها هیچ ارتباطی شاخصاینمدار وتکلیفبردهابین ر
حلیل نتایج تدر پژوهش شکري و همکاران.)28(وجود ندارد

الگوي کهنشان داد پرسشنامهاینعاملی تأییدي براي
دار به دو منابراهبرد اجتيتجزیهازحاصل چهار عاملی 

برازش اجتماعیبرگردانی و سرگرمیخرده مقیاس توجه
ضرایب پایاییاندلر و پارکر .)29(ها داردبهتري براي داده

و 80بیشتر ازیهاي متنوعاین پرسشنامه را در نمونه
آلفاي شکري و همکاران ضرایب .)27(یافتند90کمتر از
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مدار و اجتنابهیجان،مداربراي راهبرد تکلیفرا کرونباخ 
برگردانی و براي توجه80/0و84/0، 86/0مدار به ترتیب

به دست آورند70/0و71/0اجتماعی به ترتیبو سرگرمی
سنجی این گی هاي روانژویقبلاً با وجود اینکه .)29(
دلیل به،توسط پژوهشگران تایید شده استرسشنامه پ

،حذف شدسؤال آن 48از سؤال 3پژوهش اینکه در این  
دو نفر از متخصصان روایی محتوایی آن را تأیید مجدداً
به منظور بررسی پایایی این ابزار از محاسبه میزان و کردند

ضرایب آلفاي کرونباخ استفاده شد که مقادیر آن در افراد 
دار، ممدار، اجتنابمدار، هیجاندر راهبرد تکلیفنمونه 
، 88/0به ترتیب اجتماعیبرگردانی و سرگرمیتوجه

.باشدمی66/0و 62/0، 72/0، 80/0
پژوهشگر با در اختیار براي گردآوري داده ها

داشتن معرفی نامه از معاونت پژوهشی دانشکده ادبیات و 
علوم انسانی دانشگاه گیلان به مدیریت انجمن خدمات 
فرهنگی و رفاهی معلولین بینایی استان گیلان مراجعه 

گیري را آغاز زه از مقامات مسئول نمونهکرد و با کسب اجا
کنندگان پژوهش پژوهشگر در اولین ملاقات با شرکت. کرد

به استحضار به همراه شرح اهداف پژوهش رضایت آگاهانه
ها با استفاده ازآزمون، دادهدر مرحله پیش.رسانده شد

زا از دو گروه هاي تنیدگیي مقابله با موقعیتپرسشنامه
، برنامه عدیک هفته ب.آوري شدترل جمعآزمایش و کن

.آموزش هوش هیجانی براي گروه آزمایش برگزار شد
28،  هر شیزموت آیک هفته پس از پایان جلساسپس 

روش .شرکت کردندآزمون پسدر مرحلهشرکت کننده 
اجراي برنامه آموزش هوش هیجانی به این صورت بود که 

شرکت کنندگان منظورآشنایییک جلسه توجیهی بهابتدا 
ش ي برگزاري جلسات آموزش هوگروه آزمایش با نحوه

سپس برنامه ، هیجانی و اهمیت پژوهش تشکیل شد
و با دقیقه اي 90جلسه 8آموزش هوش هیجانی در 

هاي سخنرانی، بحث گروهی و ایفاي نقش روشاستفاده از
شدشرکت کنندگان خواسته میهمچنین از . شدبرگزار

سی و خانگی مرتبط با مفاهیم آموزشی را که تکالیف کلا
مطالب مطرح شده در جلسات آموزشی به . انجام دهند

:بودشرح زیر 

ذکر انواع هوش، هیجان، توصیف مفهوم : جلسه اول
دلایل مطرح شدن هوش هیجانی، ،اجزاي هیجان،هیجان

تعریف هوش هیجانی، کاربرد هوش هیجانی در زندگی 
.روزمره

هاي حیطه هوش هیجانی و مؤلفه5ی معرف: جلسه دوم
خود، ابراز وجود آن، مفهوم خودآگاهی هیجانی، حرمت

).قاطعیت(
، چگونگی تنظیم اهداف، خوداستقلال: سومجلسه

.شکوفاهاي افراد خودشکوفایی، ویژگی
، )و غیرکلامیکلامی(ارتباط، اجزاي ارتباط : چهارمجلسه

.ذیري اجتماعیپهمدلی، روابط بین فردي، مسئولیت
هاي مرتبط با تحمل تحمل تنیدگی، توانایی: جلسه پنجم

.کنترل تکانه،تنیدگی، انواع راهبردهاي تحمل تنیدگی
هاي حل ، گاممسئله، فرآیند حلحل مسئله:ششمجلسه

.پذیري، انعطاف سنجیواقعیتمسئله ، 
بینی و امید، بینی، ارتباط خوشخوش: جلسه هفتم

.میکاطبعی در شادشوخشادکامی، نقش
بندي، مرور مطالب ارائه شده، جمع: جلسه هشتم

گیري و نظرخواهی در مورد جلسات آموزش هوش نتیجه
.هیجانی

- شناختی شرکتهاي جمعیتبراي توصیف ویژگی
هاي مرحله پیش آزمون و پس آزمون از کنندگان و داده

حراف میانگین و اندرصد، فراوانی، (هاي آمار توصیفیشاخص
تحلیل. ها از جداول استفاده شدو جهت نمایش داده)معیار

براي پی بردن به )MANCOVA(کوواریانس چند متغیري 
. معناداري اثر متغیر مستقل بر متغیرهاي وابسته به کار رفت

نسخهSPSSها با استفاده از نرم افزار تجزیه و تحلیل داده
.)>01/0p(انجام شد16

نتایج
در شرکت کنندگانمعیارو انحراف میانگین سنی

10/4کنترل در گروهوسال85/23±03/4آزمایش گروه
هر یک از دو گروه درصد آنها در 50. بودسال ±71/23

درصد21در گروه آزمایش . ندبوددرصد زن50و مرد
گروه شرکت کنندگانتمامی و مجرددرصد79متأهل و 

زیر آنهادرصد18تسطح تحصیلا. کنترل مجرد بودند
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درصد14درصد کارشناسی و 25درصد دیپلم، 43دیپلم، 
هاي آماري میانگین و انحراف شاخص. بودارشدکارشناسی

وه استاندارد نمرات راهبردهاي مقابله با تنیدگی در دو گر
آزمون در آزمون و پسدر مرحله پیش) آزمایش وکنترل(

.آمده است)1(جدول 
زمونآسپو زمونآپیشهاي آماري نمرات شاخص): 1(جدول شماره 

راهبردهاي مقابله با تنیدگی
پس آزمونزمونآپیش 

انحراف استاندارد±میانگینانحراف استاندارد±میانگینمتغیرهاگروه

آزمایش

71/59±51/1277/8±78/52مدارتکلیف

50/38±75/1154/9±64/45مدارهیجان

مداراجتناب
اجتماعیسرگرمی -

برگردانیتوجه -

28/35±20/8
21/17±16/3
64/10±01/4

26/7±21/30
98/2±14/14
97/2±07/9

کنترل

50/55±13/882/8±85/56مدارتکلیف

85/45±61/784/9±35/46مدارهیجان

مداراجتناب
اجتماعیسرگرمی -

برگردانیتوجه -

00/36±30/8
85/14±69/3
57/12±97/3

42/8±71/37
91/3±92/15

20/4±13
در شود، طور که در جدول مشاهده میهمان
بردهاي مقابله با میانگین نمرات راهآزمون،مرحله پیش

، ستمشابه اتقریباًکنترل هاي آزمایش وتنیدگی در گروه
مدار از دو اي تکلیفراهبرد مقابلهمیانگینهمچنین

در . اي دیگر در هر دو گروه بیشتر استراهبرد مقابله
پس آزمون میانگین راهبردهاي مقابله با تنیدگی مرحله

طوري که به. در گروه آزمایش و کنترل تفاوت اساسی دارد
گروه آزمایش در شرکت کنندگانمیانگین پس آزمون 

هاي مدار و خرده مقیاسمدار، اجتنابهاي هیجانمقابله
برگردانی و سرگرمی اجتماعی کاهش و در آن، توجه 

.مدار افزایش یافته استبله تکلیفمقا
ن براي راهبردهاي مقابله با یآزمون لوج براساس نتای

هاي هر دو گروه فرض همگنی خطاي واریانستنیدگی
براي نمرات راهبردهاي مقابله با تنیدگی ) آزمایش و کنترل(

بنابراین از تحلیل کوواریانس چند متغیري براي تایید شد،
انی براي راهبردهاي بررسی اثربخشی آموزش هوش هیج

نتایج تحلیل کوواریانس .مقابله با تنیدگی استفاده شد
چند متغیري مرتبط با تاثیر عضویت گروهی بر نمرات 

. آمده است)2(شمارهراهبردهاي مقابله با تنیدگی در جدول
شود، بین دو گروه طور که در این جدول مشاهده میهمان

از نظر ) وش هیجانیبا و بدون آموزش ه(کنترل آزمایش و
متغیر راهبردهاي مقابله با تنیدگی تفاوت معناداري وجود 

تحلیل هر یک از ) 01/0(با توجه به تصحیح بنفرونی.دارد
با حذف تاثیر به تنهایی نشانگر آن بود که ،متغیرهاي وابسته

مدار اي اجتنابفقط راهبرد مقابلهآزمون نمرات پیش
)0001/0P< 1و21=(04/24وF((هاي آن و خرده مقیاس

))1Fو21=(18/22و >0001/0P(یعنی سرگرمی اجتماعی
برحسب ))1Fو21=(57/11و >003/0P(توجه برگردانیو

.عضویت گروهی کاهش معناداري یافته است
تحلیل کوواریانس چند متغیري مرتبط با عضویت ): 2(جدول شماره 

هاي راهبردهاي مقابله با تنیدگیگروهی بر نمرات خرده مقیاس

مجموعآماره منبع تغییرات
میانگیندرجه آزاديمجذورات

سطح معناداريFمجذورات

مدارراهبرد تکلیف
عضویت گروهی

66/548
29/204

1
1

66/548
29/204

44/13
00/5

001/0P<

036/0P<

مدارراهبرد هیجان 
عضویت گروهی

19/10
34/88

1
1

19/10
34/88

25/0
32/1

62/0P<

26/0P<

مدارراهبرد اجتناب
عضویت گروهی

16/24
87/502

1
1

16/24
87/502

59/0
04/24

45/0P<

0001/0P<

اجتماعیسرگرمی 
عضویت گروهی

83/9
46/96

1
1

83/9
46/96

24/0
18/22

63/0P<

0001/0P<

توجه برگردانی
عضویت گروهی

70/24
64/88

1
1

70/24
64/88

61/0
57/11

44/0P<

003/0P<

گیرينتیجهبحث و 
این پژوهش به منظور بررسی اثربخشی آموزش 
هوش هیجانی بر راهبردهاي مقابله با تنیدگی در نوجوانان 

براي پاسخگویی به . و جوانان با آسیب بینایی انجام شد
پرسش این پژوهش مبنی بر اینکه آموزش هوش هیجانی 

تنیدگی در افراد با آسیب بینایی بر راهبردهاي مقابله با 
نتایج نشان . مؤثر است؟ از تحلیل کوواریانس استفاده شد

اي داد که آموزش هوش هیجانی بر راهبردهاي مقابله
توان می.مدار تأثیر معناداري نداشتمدار و هیجان تکلیف 

نیازمند تکلیف مدارگیري راهبردکارگفت از آنجایی که به 
ها، سئله، مشخص کردن اولویتصحیح مشناسایی 

دهی امور، پیدا کردن چندین راه حل و گزینش سازمان
ست، احتمالاً این موارد نیاز به تمرین بیشتر هابهترین آن
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مسئله را در افراد باید چندین بار فرایند حل. دارند
زا به کار ببرند تا بتواند هاي تنیدگیرویارویی با موقعیت

.این زمینه بیابندمهارت کافی را در
شاید اگر مدت زمان آموزش هوش هیجانی بیشتر 

کنندگان فرصت لازم براي یادگیري راهبرد بود، شرکت
آموزش هوش هیجانی بر . مدار داشتنداي تکلیفمقابله

هاي مدار و خرده مقیاس اجتناب ايکاهش راهبرد مقابله
آن یعنی سرگرمی اجتماعی و توجه برگردانی تاثیر
معناداري داشت که با نتایج پژوهش کمپبل و نوبدزي

)Campbell&Nobedzi( که نشان دادند هوش هیجانی
)6(همسو است،کندبینی میاي را پیش هاي مقابلهسبک

که ارتباطی را بین )Philips(و با نتایج پژوهش فیلیپس
،مدار نیافتاي اجتناب هوش هیجانی و راهبرد هاي مقابله

. )4(استناهمسو
مدار اي هیجاني راهبرد مقابلهدر تبیین نتیجه

مدار نیاز کاهش راهبرد هیجان شاید بتوان گفت که پیش 
. مدار استاي تکلیف استفاده مداوم از راهبرد مقابله

بنابراین ممکن است یکی از دلایل معنادار نبودن اثر 
مدار در اي هیجانآموزش هوش هیجانی بر راهبرد مقابله

افراد با آسیب بینایی، فرصت ناکافی براي تمرین راهبرد 
آن گروه از افراد با آسیب . مدار باشداي تکلیفمقابله 

بینایی که در مواجهه با تنیدگی بیشتر از این راهبرد 
کنند، دچار احساس عدم کفایت و ناامیدي یا استفاده می

خود را به دلیل شوند و نگرانی و اضطراب و یا عصبانیت می
هیجانی شدن، عدم کنترل بر موقعیت و تأخیر در انجام 

این افراد پس از اینکه چندین بار . کنندکارها سرزنش می
مسئله مناسب موفق به غلبه بر کارگیري راهبرد حلبا به

یابد، شان افزایش میزا شدند، عزت نفس موقعیت تنیدگی
ش خود بر کنند و دست از سرزناحساس کفایت می

. دارندمی
اي ي مربوط به راهبرد مقابلهدر تبیین نتیجه

توان گفت که هاي آن میمدار و خرده مقیاساجتناب 
اي غیر آموزش هوش هیجانی در کاهش راهبردهاي مقابله

طور که همان. انطباقی در افراد با آسیب بینایی نقش دارد
زا از تنیدگیهايقبلاً اشاره شد کسانی که در موقعیت

کنند، با به مدار استفاده میاي اجتنابراهبردهاي مقابله
هاي مانند شرکت در فعالیت(هاي مختلف کارگیري روش

آرامش روانی خود را به ) گروهی و رفتن به پیاده روي
رسد حضور در برنامه آموزشی و به نظر می. آورنددست می

شرکت کنندگان راي مشارکت در فعالیت اجتماعی گروه ب
ها نمود تا در مواجهه با مسائل و موقعیت فرصتی را فراهم 

آنها یاد گرفتند که اجتناب از . تري داشته باشندنگاه دقیق
شود و رویارویی با مشکلات منجر به آرامش موقتی آنها می

یکی از . کمکی به حل مسئله مورد نظر نخواهد کرد
توجه به مشکلات هاي این پژوهش آن است که بامحدویت

راد از لحاظ وضعیت افکنترلمربوط به گزینش نمونه، 
.مقدور نبوداقتصادي –و سطح اجتماعیتأهل، تحصیلات

محدودیت دیگر مربوط به اجراي آموزش هوش هیجانی در 
توان به کوتاه بودن زمان برنامه گروه آزمایش است که می

گی با و عدم همکاري لازم کارکنان انجمن براي هماهن
در این پژوهش به دلیل آنکه . شرکت کنندگان اشاره کرد

دسترسی به شرکت کنندگان مشکل بود، پیگیري انجام 
. نشد

از آنجایی که ممکن است وضعیت تأهل، میزان 
اقتصادي افراد با آسیب - تحصیلات و سطح اجتماعی

له با تنیدگی مؤثر باشد، پیشنهاد بینایی در راهبردهاي مقاب
با . هاي بعدي این متغیرها کنترل شوددر پژوهششود می

تا 17افراد با آسیب بینایی درتوجه به اینکه این پژوهش 
هاي بعدي این سال انجام شد، می توان در پژوهش30

کرد، همچنین هاي سنی دیگر اجرا برنامه را در گروه
هاي و اثربخشی برنامهشود که هوش هیجانیپیشنهاد می

افراد با آسیب بینایی با افراد وط به آن در اي مربمداخله
امروزه . هاي استثنایی مقایسه شودعادي و سایر گروه

هايشناسان بر لزوم برنامهمتخصصان علوم تربیتی و روان
هاي زندگی، هوش هاي اجتماعی، مهارتآموزش مهارت

شناختی براي افراد هاي روان هیجانی و در مجموع آموزش
.کنندد میاستثنایی تأکی

هایی همکاري دست براي اجراي چنین برنامه
اندرکاران مراکز توانبخشی به ویژه مربیان و مشاوران این 

توانند تجارب ارزشمندي مراکز ضروري است، زیرا آنها می
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همچنین والدین افراد . را در اختیار پژوهشگران قرار دهند
ها ن برنامهاستثنایی باید از فرزندان خود براي شرکت در ای

نتایج به دست آمده در این پژوهش بیانگر .حمایت کنند
تواند هاي هوش هیجانی میآن است که آموزش مؤلفه

اي غیرانطباقی را در افراد با آسیب راهبردهاي مقابله
هاي بیشتري البته بهتر است پژوهش. بینایی کاهش دهد

در این زمینه انجام شود تا چگونگی اثربخشی آموزش 
هوش هیجانی بر این افراد مشخص شود و پس از آشکار 

ریزان آموزش و کردن جوانب مختلف در اختیار برنامه
از نتایج آنها براي تدوین تا پرورش استثنایی قرار گیرد 

.هاي مناسب استفاده کنندبرنامه
تشکر و قدردانی

پژوهشگران بر خود لازم می دانند از تمامی افراد 
ن پژوهش، کارکنان انجمن معلولین شرکت کننده در ای

بینایی گیلان و تمام کسانی که در تهیه و تدوین این 
.پژوهش همکاري نموده اند، سپاسگزاري کنند
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Abstract
Introduction: Nowadays stress is the most common daily life condition for many people. The new
method of effectively confronting stress is task focused approach which provides a new viewpoint
on predicting success factors in life and efficient coping with stress variables. Due to the importance
of this subject in visually impaired people, little research has been conducted.
Objective: This study was done to determine the effectiveness of emotional intelligence training on
coping strategies with stress in individuals with visual impairment.
Methods: Semi-experimental method was used in this study. The statistical society consisted of all
persons of 17 to 30 years of age with visual impairment member of Society of Guilan Vision
Disabled Welfare and Cultural Services in Rasht in 2010 who included 70 individuals. Out of the
sample society, 30 individuals were selected and divided randomly into experimental and control
groups. The data was collected using Coping Inventory for Stressful Situation questionnaire. The
experimental group participated in 8 sessions of emotional intelligence training for eight weeks.
Data were analyzed by multi-variable co variance.
Results: The results of covariance analysis indicated that emotional intelligence training
significantly decreased avoidance-focused coping strategy (p<0.0001) and its subscales, distraction
(p<0.003) and social diversion (p<0.0001), but it did not significantly affect task-focused (p<0.036)
and emotion-focused (p<0.26) coping strategies.
Conclusion: In attention to study results participation of individuals with visual impairment in
emotional intelligence training sessions is effective on decrease of maladaptive coping strategies,
therefore emotional intelligence training can increase the use of logical and intellectual methods
such as increase of personal and environmental efficiency.
Key words: Emotional Intelligence, Psychological Stress, Vision Disorders
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