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  عواطف کنترل مقیاس آزمون هنجاریابی
  1؛ سید علی حسینی3پور سعیدي مهشید؛ 2؛  مختار عارفی*1خزایی اله حبیب؛ 1طهماسبیان اله حجت

  
  چکیده

 و بروز را ها آن و دهد تشخیص گوناگون هاي موقعیت در را خود عواطف چگونه که موزدآ می فرد به عواطف کنترل مهارت زمینه:
  . باشد می عواطف کنترل آزمون  بیرونی و درونی روایی و اعتبار کسب و هنجاریابی پژوهش این فهد .نماید کنترل
 کلیه شامل پژوهش آماري جامعهاین مطالعه هنجاریابی با استفاده از مقیاس کنترل عواطف ویلیامز بر روي  ها: روش

 این هاي آزمودنیانجام گرفته است.  1391 سال در کرمانشاه شهر در دانشگاه اساتیدو  پرستاران معلمان، دانشجویان، آموزان، دانش

 از ها داده آوري جمع براي. شدند انتخاباي  طبقه گیري نمونه روش با که هستند) مرد 690 و زن 810( نفر 1500 شامل هنجاریابی

 بر افراد کنترل میزان نجشس براي ابزاري عواطف، کنترل مقیاس. شد استفاده )1997( ویلیامز عواطف کنترل مقیاس پرسشنامه
اطلاعات  .است مثبت عاطفه و اضطراب افسرده، خلق خشم، عناوین با فرعی زیرمقیاس 4 داراي مقیاس . ایناست خود عواطف

   .هاي همبستگی و آلفاي کرونباخ تجزیه و تحلیل شدند و آزمون SPSSآوري شده با استفاده از نرم افزار  جمع
مقیاس کنترل عواطف از همسانی درونی معتبري  دهد می نشان کرونباخ آلفاي محاسبه با پرسشنامه ونیدر همسانی نتایج ها: یافته

  است. معنادار 01/0در سطح اطمینان  پرسشنامه الاتؤس بین و هاي آزمون مقیاس خرده بینهمبستگی آزمون در  ،برخوردار است
اتید در ایران نسبتاً بالا و داراي اس و پرستاران، معلمان، دانشجویان ،آموزان دانش اعتبار آزمون کنترل عواطف در بین گیري: نتیجه

الات این آزمون براي سنجش ؤباشند، بنابراین س الات آزمون با یکدیگر از همبستگی برخوردار میؤباشد و س قبولی می میزان قابل
  کنترل عواطف مناسب است.  

 هنجاریابی عواطف، کنترل هیجانی، هوش ها: واژهدکلی

  »25/6/1393پذیرش:    16/1/1393 دریافت:«          
  کرمانشاه درمانی بهداشتی خدمات و پزشکیدانشگاه علوم گروه روانپزشکی، دانشکده پزشکی، . 1

  دانشگاه آزاد اسلامی واحد کرمانشاه ،. گروه روانشناسی2

  شاهکرمان پزشکی علوم دانشگاه ،دندانپزشکی دانشکده ،. کمیته تحقیقات دانشجویی3

   Email: hakhazaie@gmail.com  09188322464، تلفن: کرمانشاه، دولت آباد، مرکز آموزشی درمانی فارابی عهده دار مکاتبات: *
 

  مقدمه 
 از بیشتر بیماري بر گذشته، رنق نیم در روانشناسی

 درك از بیشتر انسان عملکرد شناسی آسیب بر و سلامتی

 انسان هاي ویژگی به و داشته تکیه آن ابعاد تمام از کامل

 تعریفی یهارا). 1( است کرده توجه تر کم کامل و سالم

 ههم پذیرش مورد که شناختی روان سلامت از هماهنگ

 چرا ،)2( است مشکل باشد، مختلف هاي فرهنگ و جوامع

 با ناگزیر شود، هیارا شناختی روان سلامت از تعریفی هر که

 خورده گره خاسته،بر آن از تعریف که اي جامعه هاي ارزش

 مجموعه که است فراگیري اصطلاح عاطفی هوش. است

 برگرفته در را فردي خصوصیات و ها مهارت از اي گسترده

 فردي بین و فردي درون هاي مهارت از دسته آن هب معمولاً و

 هاي دانش از مشخصی حوزه از فراتر که گردد می اطلاق

 است اي حرفه یا فنی هاي مهارت و هوشبر چون پیشین،
 و ها ویژگی به توجه با را عاطفی هوش نیز، نظران صاحب ).3( 

 عاطفی هوش اند، کرده تعریف زیر صورت به آن کارکردهاي

 خودآگاهی، طریق از تواند می آن دارنده که است مهارتی

 را آن مدیریتی خود طریق از کند، کنترل را خود روحیات

 از و کند درك را ها آن ثیرأت همدلی، طریق از بخشد، بهبود

 و خود روحیه که کند رفتار اي شیوه به روابط مدیریت طریق

شی
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 علمیه جامع به معرفی زمان از ). 4( ببرد بالا را دیگران
ه دربار بسیاري هاي پژوهش ،)کنون تا 1990 سال عنی(ی

 ها آن اساس که است شده انجام عاطفی هوش سازي مفهوم

 رویکرد در). 5( دارد ارقر متمایز رویکرد دو بر کلی طور به

 سال در مایر و سالووي و دارد نام توانایی الگوي که اول،

 عنوان به عاطفی هوش کردند مطرح را آن ،1990

 پردازش قلمرو در عمده ذهنی هاي توانایی از اي مجموعه

 این براساس). 6( است شده تعریف هیجانی اطلاعات فعال

 و بوده دیگریک با تعامل در عواطف و شناخت رویکرد،

 هدربار انتزاعی استدلال نوعی منزله به عاطفی هوش

 الگوي که دوم، رویکرد در). 7( است احساسات و عواطف

 صورت به طورکلی به عاطفی هوش دارد نام ترکیبی

 هاي توانایی و شخصیتی هاي ویژگی از اي مجموعه

 گلمن همچون روانشناسانی که شود می تعریف غیرشناختی
 دازانپر نظریه از) 9) (2000( آن-بار و )8) (2001(

 گاهی که ترکیبی رویکرد این طرفداران. هستند آن معروف

  نامند می نیز  خصیصه رویکرد یا شخصیت رویکرد را آن

 هاي سازه از اي آمیزه صورت به عموماً را عاطفی هوش

 تعریف اساس و کنند می تعریف هیجانی و انگیزشی مختلف

 هوش مفهوم گسترش و رواج بر عاطفی هوش از ها آن

 عاطفی هوش) 2000( آن،-بار نظر از. دارد قرار عاطفی

 هاي توانایی و ها مهارت ها، توانش از اي مجموعه صورت به

 آمیز فقیتوم سازگاري بر که شود می تعریف غیرشناختی

 محیطی هاي خواسته و مقتضیات زا، استرس شرایط با فرد

 بر مشتمل غیرشناختی هاي توانایی . اینگذارند می تأثیر

 شایستگی شادکامی، بینی، خوش همچون عناصري

 .است نفس عزت و خودشکوفایی اجتماعی،

 باید عاطفی هوش آزمونهاي توانایی، رویکرد نظر از

 که شوند تعریف اي گونه به و بوده هوشی هاي آزمون شبیه

 زندگی به شبیه هاي موقعیت در را افراد عملکرده نحو
 در اماد. کن گیري اندازه مختلف تکالیف رد و واقعی

 گزارش بر مبتنی هاي پرسشنامه از معمولاً ترکیبی، رویکرد

 که شود می استفاده عاطفی هوش سنجش براي شخصی

 ).5( دارد شخصیتی هاي پرسشنامه به نیز زیادي شباهت

 رویکرد دو این در عاطفی هوش گیري اندازه ابزار همقایس

 با مقایسه در اي پرسشنامه رویکرد هک است آنه کنند بیان

  بیشتري رواج و عمومیت ،توانایی آزمون رویکرد
   تنها مقابل در حال به تا گفت توان می که نحوي به دارد

 ،MSCEIT و TMMS هاي نام به توانایی رویکرد آزمون دو
 شناسایی عاطفی هوش سنجش براي پرسشنامه 50 از بیش

 است فزونی حال در همچنان تعداد این که) 10( شده
)11.(  

 فرد که است این عواطف کنترل مهارت از منظور

 هاي موقعیت در را خود عواطف چگونه که بیاموزد
). 12( نماید کنترل و ابراز را آن و دهد تشخیص گوناگون

 زندگی مختلف هاي جنبه در گوناگون اثرات مهارت این
 یکیفیز سلامت و روانی بهداشت فردي، بین تعاملات فرد،

 کنترل مطالعه مهم دلیل دو). 13( دارد فرد جسمی و

 مشکلات از افراد از زیادي شمار اولاً که است این عواطف

 مهارت زیرا برند، می رنج هیجانات کنترل در نیاناتو عدم

 هیجانات کنترل در ناتوانی اًدوم. اند نیاموخته را خودکنترلی

 روانی، و یجسمان سلامت و زندگی هاي جنبه از بسیاري بر

 تأثیر مختلف جوامع در افراد زندگی کیفیت و ارتباطات

 که است این هیجان کنترل یادگیريِ دلیل. گذارد می

 در هیجان نقش فهم براي روشی عنوان به تواند می

 این. شود گرفته نظر در کودکانمان زندگی در و مان زندگی

 و توجه هیجان، چگونه که بفهمیم تا کند می کمک ما به

 تحت عملکرد، و رشد ممانعت یا تسریع براي را رفتارمان

 عمل برانگیزاننده یک عنوان به هیجان. دهد می قرار تأثیر

 از عمل کردن متوقف مستلزم  روانی کنترل). 14( کند می
 کنترل همچنین .است توجه دوباره کردن متمرکز طریق

 بعادا از یکی روانی کنترل. دارد ارتباط رفتار کنترل باتوجه 

 در مزاج خودکنترلی مؤلفه عنوان به تواند می و است مزاج

 کنترل مهم و مرکزي هاي مؤلفه از یکی و شود گرفته نظر

 هنجاریابی تحقیق، این از هدف). 16 و 15( است هیجان

 .باشد می شده ذکر هاي گروه در عواطف کنترل آزمون

 قرار ییدأت مورد دوباره بررسی با کشور در مقیاس روایی

   .است گرفته



  
 
 1393، شهریور ششمسال هیجدهم،  - ماهنامه علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه                                                                     )351(

  ها روشمواد و 
 و آموزان دانش همه را هنجاریابی این آماري هجامع

 دانشگاه استادان و پرستاران دبیران، دانشجویان، هنرجویان،

 نمونه این سنی دامنه. ندادد می تشکیل کرمانشاه شهر در
 بودند، گروه پنج شامل که افراد این بین از بود، سال 16- 55

 انتخاباي  نمونه گیري طبقه  صورت به مرد و زن نفر 1500

 نیز هنرستانی هنرجویان از آموزان دانش گروه در. شدند

 علوم شاخه سه در استادان و دانشجویان گروه. شد استفاده

 از که کردند می تحصیل انسانی علوم و مهندسی و فنی پایه،
 .شد انتخاب گروه هر از تصادفی روش با شاخه سه این

 دوره مدارس از کردند شرکت هنجاریابی این در که دبیرانی

 .بودند راهنمایی دوره مدارس و ها هنرستان متوسطه،

بود ) ACS( عواطف کنترل مقیاس هنجاریابی، این ابزار
 در و شده طراحی )1997( همکاران و ویلیامز توسط که

 ابزاري عواطف، کنترل مقیاس. رفت کار هب نمونه هاي گروه

 42شامل و خود عواطف بر افراد رلکنت میزان سنجش براي

 خلق خشم، عناوین با فرعی زیرمقیاس چهار با الؤس

 گذاري نمره مقیاس. است مثبت عاطفه و اضطراب افسرده،

 میزان پرسش هر در فرد که اشدب می لیکرت صورت به
. دارد می اعلاماي  درجه 7 مقیاس یک رادر خود موفقیت
 کنترل براي. بود یقهدق15-40 آن اجراي براي زمان حداکثر

 اجرا یکسان صورت به آزمون روایی، بر ثرؤم بیرونی عوامل

. گرفت صورت پژوهشگر توسط آن اجراي مراحل تمامی و
 که شد تلاش و هیارا یکسان توضیحات ها آزمودنی به

 آوري جمع از پس. شود انجام مناسب جوي در آزمون

 تحلیل و هتجزی مورد  SPSS 18برنامه در ها داده، اطلاعات

  .گرفت قرار
 از استفاده با و پژوهش اهداف براساس ها داده تحلیل

 تعیین براي استنباطی انجام شد. و توصیفی آمار روش

 شده آوري جمع متغیرهاي حسب بر ها گروه آماري مشخصه
 توزیع مانند توصیفی، آمار متداول هاي روش از) جنس(

 ايه شاخص و مرکز به گرایش هاي شاخص فراوانی،

 و درونی هماهنگی تعیین براي. آمد عمل به بهره پراکندگی
 . شد گرفته بهره کرونباخ آلفاي ضریب از سیاهه اعتبار میزان

  اه یافته
هاي توصیفی این پژوهش نشان داد که از بین  یافته

و  مرددرصد  46کننده در این آزمون،  فرد شرکت 1500
راف معیار سنی اند. میانگین و انح بوده زنها  درصد آن 54

و  97/27ترتیب  افراد مورد آزمون در این پژوهش به
تفکیک  بوده است که این میانگین سنی به 698/9
با انحراف  14/16( آموزان دانشهاي مورد بررسی  گروه

با انحراف معیار  52/20( دانشجویان)، 375/0معیار 
 استاد)، 883/6با انحراف معیار  94/34( معلمان)، 97/1

با  08/31) و پرستاران (61/6با انحراف معیار  05/37(
  .بود) 148/6انحراف معیار 

هاي پرسشنامه کنترل  همسانی درونی و پایایی مقیاس
 از استفاده با. بررسی شدگویان،  عواطف در بین پاسخ

 به عواطف کنترل همسانی درونی، کرونباخ يآلفا آزمون

. گردید محاسبه بررسی مورد هاي گروه بین در تفکیک
ها حاکی از این است که همسانی درونی پرسشنامه  یافته

با محاسبه ضریب آلفا کرونباخ در مورد گروه 
 معلمان)، 818/0( دانشجویان)، 782/0( آموزان دانش

) بیشتر از 909/0) و پرستاران (935/0( استاد)، 889/0(
  ).1(جدول  بوده است 75/0

اطف از منظور بررسی پایایی آزمون کنترل عو به
آزمون همبستگی استفاده شد. محاسبه همبستگی بین 

هاي آزمون کنترل عواطف به این دلیل  مقیاس خرده
ضروري است که چهار مقوله موجود در آزمون، کاملاً از 

  ها یک ارتباط نسبی برقرار است.  هم مجزا نیستند و بین آن
 

  طفجدول همسانی درونی و پایایی پرسشنامه کنترل عوا -1 جدول
 بررسی مورد هاي گروه آلفا کرونباخ

 آموزان دانش 782/0

 دانشجویان  818/0

 معلمان  889/0

 استاد  935/0

 پرستار  909/0
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  عواطف کنترل پرسشنامه کل نمره با و یکدیگر با عوامل همبستگی ضریب -2 جدول
 عاطفه مثبت -4 اضطراب -3 خلق افسرده -2 خشم -1  

    450/0** خلق افسرده-2

   530/0** 575/0** اضطراب-3

  663/0** 484/0** 558/0** عاطفه مثبت-4

  844/0**  871/0**  751/0**  765/0**  کنترل عواطف-5
 .هستند دار معنی >01/0P سطح در ضرایب همه**

 

و  بررسی مورد هاي گروه بین در که دهد می نشان نتایج
 .دارد وجود معناداري رابطه پرسشنامه الاتؤس بینهمچنین 
 آموز، دانش هاي گروه تمام بین در پرسشنامه بنابراین

 مطلوبی پایایی از پرستاران و اساتید معلمان، دانشجویان،

 بین همبستگی بالاترین ،)2جدول (برخوردار است 
باشد.  ) می663/0کنترل عواطف با اضطراب ( آزمون خرده

مقیاس خشم با خلق افسرده  همچنین همبستگی خرده
)، 558/0) و عاطفه مثبت (575/0اضطراب ( )،45/0(

 )484/0) و عاطفه مثبت (53/0خلق افسرده با اضطراب (
  ).2بدست آمده است (جدول  معنادار

  
  بحث
پژوهش باهدف برآورد روایی و پایایی و هنجاریابی  این

 )1997(همکاران و ویلیامزمقدماتی آزمون کنترل عواطف 
   شد. انجام کرمانشاه شهر جامعه از گروه 5 در

 درونی همسانی که دهد می نشان پژوهشاین  هاي یافته

 گروه در کرونباخ آلفاي ضریب محاسبه با پرسشنامه
 ،889/0 معلمان ،818/0 دانشجویان ،782/0 آموزان دانش

 است بدیهی. است 935/0 استادان و 909/0 پرستاران
 باشد، تر زدیکن 1 به کرونباخ آلفاي شاخص هرقدر

 ها پرسش نتیجه در و بیشتر الاتؤس بین رونید همبستگی

 که دهد می نشان آمده دست هب نتایج .بود خواهند تر همگن

 رابطه پرسشنامه الاتؤس بین بررسی مورد هاي گروه بین در

 براي آزمون داريامعن سطح که چرا دارد وجود معناداري

 نتیجه بنابراین. است تر کم 05/0 مقدار از ها گروه تمامی

 آموز، دانش هاي گروه تمام بین در پرسشنامه دشو می

 روایی داراي پرستاران و اساتید معلمان، دانشجویان،
 و یوسفی پژوهش هاي یافته با حاصله نتایج. است مطلوبی
 یعنی عاطفی هوش زیرمقیاس 2 ثیرأت که) 1387( صفري

 را جسمی سلامت بر عواطف کنترل و عواطف درك

 از متعددي هاي پژوهشن با و همچنی )17( بودند سنجیده

 ،)18) (2000( همکاران و سالوويهاي  پژوهش جمله

 و سیاروچی )،19) (1385( یوسفی ،)1384( بشارت

  . ستا همسو )20) (2000(  همکاران
ها و عواطف را در زندگی خود  ها هیجان همه انسان

کنند و این کاملاً طبیعی است که در رویارویی  تجربه می
هیجان و عواطف متفاوت از  ،گوناگون هاي با موقعیت

ها و عواطف منفی شدید  خود را نشان دهند اما هیجان
غیرعادي است و نه تنها سازنده نیست بلکه آثار مخرب و 

شده در رابطه با  ). مطالعات انجام21باري نیز دارد ( زیان
هوش هیجانی نشانگر رابطه معنادار بین هوش هیجانی و 

است. هوش هیجانی با مدیریت سلامت جسمی و روانی 
بینی، خلق مثبت، رفتارهاي سالم، همدلی  استرس، خوش

) و با 22و رضایت از روابط بین فردي رابطه مثبت (
آشفتگی روانی، استرس و افسردگی رابطه منفی دارد 

دهد هوش به تنهایی  ). شواهد موجود نشان می23(
و  دهنده موفقیت ما در زندگی و محیط کار نیست نشان

نقش کلیدي در موفقیت دارند. افراد هوشمند از  ،عواطف
توانند نقش بسیار مهمی در اثربخشی  نظر هیجانی می

  .)24تعاملات اجتماعی با دیگران ایفا کنند (
) معتقد است که فرد در تنظیم عواطف، 2002پلیتري (

با به دست آوردن توانایی بازنگري و بازسازي شدت و 
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و دیگران به تعدیل و مهار  جهت یک عاطفه در خود
ها به  صورت درونی و تغییر جهت آن عواطف منفی به

گونه موجب حفظ  پردازد و بدین سمت سازش یافتگی می
ها به  شود. در واقع شناخت هیجان بخش می عواطف لذت

دهد، هر قدر این شناخت  ما قدرت تحلیل و کنترل می
بود بیشتر باشد به سوي مدیریت و کنتر عواطف و به

رویم و در مجموع گامی در  روابط بین فردي جلوتر می
ایم  جهت موفقیت زندگی خود در ابعاد گوناگون برداشته

)25 .(  
 

  گیري نتیجه
هیجانات علایم حیاتی مهم سلامت و خوب بودن روان 

هاي  گیري شدت، مدت و دفعات واکنش هستند و اندازه
براین  هیجانی در سنجش روانی ضروري و عملی است. بنا

توان گفت که اعتبار  هاي پژوهش، می با توجه به یافته
، دانشجویان ،آموزان دانش گروه درآزمون کنترل عواطف 

اتید در ایران نسبتاً بالا و داراي اس و پرستاران، معلمان
باشد و سؤالات آزمون با یکدیگر از  میزان قابل قبولی می

 همبستگی مناسبی برخوردار هستند.  
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