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 در دانشجويان روان شناختياميدواري و تاب آوري با بهزيستي ي رابطه 

 

 2دكتر تورج هاشمي نصرت آباد و 1بهادري خسروشاهي جعفر

 
هاي معين و ترسيم شده با  هاي فرد از ميزان هماهنگي بين هدف شامل دريافت ،بهزيستي رواني

آيد و به رضايت دروني و  مي به دستهاي مستمر  اي عملكردي است كه در فرايند ارزيابيپيامده
اميدواري و  ي هدف پژوهش حاضر، بررسي رابطه . شود پايدار در توالي زندگي منتهي مي نسبتا

 شامل آماري اين پژوهشي جامعه  .در دانشجويان بودي روان شناختتاب آوري با بهزيستي 
به روش نمونه ) دختر 200پسر،  200(نفر  400تعداد آنها از ميان  كه گاه تبريز بوددانشجويان دانش
مورد ارزيابي  روان شناختيبهزيستي  و تاب آوري اميدواري، رو از نظاي انتخاب  گيري خوشه
تحليل رگرسيون گام به گام مورد بررسي و با استفاده از ضريب همبستگي  ها داده. قرار گرفتند
ي رابطه  روان شناختينشان داد كه بين اميدواري و تاب آوري با بهزيستي  ،نتايج .قرار گرفت

معنادار وجود دارد و متغيرهاي پيش بين، قادرند تغييرات بهزيستي روان شناختي  و مثبت
دارند اميدواري و تاب آوري بالايي افرادي كه  ،ها داده اين اساس بر. را پيش بيني كننددانشجويان 
 .ي رواني بالايي نيز برخوردارنداز بهزيست

  اميدواري، تاب آوري، بهزيستي رواني: يكليد يها واژه
 

  مقدمه
 انرژي بايد انسان كه ندا شده امر اين متوجه ان،روان شناسگروهي از  ،يست و يكمبدر قرن 

موضوعاتي يكي از  ينبنابرا .)2000 ،يرزما( كند اش مثبت تجربه هاي جنبه صرف را خود عقلاني
 ست3روان شناسي مثبت گرا، را به خود جلب كرده است بسياري ي اخير توجه يها كه در دهه

 كند يم تاكيدفرد ي ها داشتهها و  ياين ديدگاه بر توانمند .)2000 ،يگمن و سنت چك ميهاليسل(
    و بالفعل كردن استعدادهاي  سطح زندگي فرد يارتقاو معتقد است هدف روان شناسي بايد 

روان ديدگاه جديدي در علوم وابسته به سلامت به طور اعم و در نيز امروزه  .وي باشد ينهفته 
تمركز روي سلامتي  آنهدف  كه به طور اخص در حال شكل گيري و گسترش است شناسي

  . است روان شناختيتوضيح و تبيين ماهيت بهزيستي  وبهزيستي 
                                                       

  jafar.b2010@yahoo.com   )مسوولي نويسنده ( دانشگاه تبريز، تبريز، ايران دپارتمان روان شناسي،. 1

دپارتمان روان شناسي، دانشگاه تبريز، تبريز، ايران. 2  3. Positive Psychology 
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ژوهشي به وفور مورد بررسي قرار گرفته اخير در ادبيات پي در دو دهه  1روان شناختيبهزيستي 
 زندگي فردي به تعاملات اجتماعي كشيده شده استي مطالعات آن از حوزه ي است و دامنه 

عقيده ) 1997( وم و درايتييگلداسميت، و ،مفهوميي راستاي تعريف اين سازه  در). 2002 كول،(
هاي معين و ترسيم  هنگي بين هدفهاي فرد از ميزان هما كه بهزيستي رواني شامل دريافت دارند 

آيد و به رضايت  مي به دستهاي مستمر  شده با پيامدهاي عملكردي است كه در فرايند ارزيابي
اشاره به حسي از سلامتي دارد كه  ،بهزيستي. شود پايدار در توالي زندگي منتهي مي نسبتادروني و 

بهزيستي رواني . در بر مي گيردرا  هاي فرد آگاهي كامل از تماميت و يكپارچگي در تمام جنبه
ها و  ارزش ،را كه به انتظارات خود شرايط آنها،. شود مي  هاي شناختي افراد از زندگي شامل ارزش

بهزيستي ). 2003 دينر، اويشي و لوكاس،( كنند تجارب قبلي شان وابسته است ارزش گذاري مي
ي درك افراد از زندگي در حيطه كيفيت زندگي است كه به عنوان  روان شناختي وجز ،رواني

. است بخشعملكردهاي رواني و ابعاد سلامت رواني تعريف شده و شامل دو  ،رفتارهاي هيجاني
شان در حال پيشرفت  اين كه چه طور افراد در زندگيي آن قضاوت شناختي درباره  بخشاولين 

روان بهزيستي  ،برخي از محققان. استهاي خوشايند  آن، سطح تجربهبخش دومين  وهستند 
روتمن، ( كنند ها يا فرايندهاي ويژه نظير فرايندهاي عاطفي مفهوم سازي مي لفهورا از نظر م شناختي

  ). 2003كريستن و ويزينگ، 
رويكرد مبتني بر لذت گرايي . دو رويكرد اصلي در تعريف بهزيستي وجود داشته است ،بازاز دير

 ينا. رساندن لذت و به حداقل رساندن درد است ي به حداكثراكه معتقد است بهزيستي به معن
و  3، هابز2يكوراپ توان يخاص خود را داشته است كه از آن جمله م يانحام ،يخدر طول تار يكردرو

بهزيستي را با خوشي لذت گرايانه يا شادكامي  ،اين رويكرد ).2002 كيز،(را نام برد  4يلاستوارت م
ان لذت گرا آن است كه بهزيستي برابر با شادكامي شخصي اسروان شنديدگاه غالب . داند برابر مي

 ييگرايلت بر فض يمبتن ،دوم يكردرو. ناخوشي استي لذت در مقابل تجربه ي و مرتبط با تجربه 
به  يمنته يشهلذت در ما، هم يجاد، به رغم ايالام ي، ارضايكردرو ينبر اساس ا .است 5ارسطو

فرد  يواقع هاي يلكمال و تحقق پتانس يتلاش برا ي يرندهگدر بر يستيبلكه بهز نمي شود يستيبهز
نظريات فضيلت گرا بر اين باورند كه . با احساس لذت نباشد تواماست كه ممكن است همواره 

                                                       
1. psychological well-being     2. Epicurus     3. Hobbes      4. Stuart Mill        5. Aristotle  
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تواند  بهزيستي نمي ،ارضاي اميال، به رغم ايجاد لذت، همواره بهزيستي را در پي ندارد و در نتيجه
  .)2002 كيز،( لذت باشد ي به معناي تجربه صرفا

د            امي. است 1دارد، اميدواري روان شناختييكي از متغيرهايي كه ارتباط نزديكي با بهزيستي 
 انرژي ها انسان به د،امي. كند مي هدايت مثبت موارد سمت به را تخيل كه است هيجاني نيرويي

 به ما انعطاف پذيري  ،ميدا. آماده شوند فعاليت و كار براي تا كند مي آنها را مجهز دهد و مي
كند و باعث افزايش  كه زندگي به ما تحميل ميمي دهد نشاط و توانايي خلاصي از ضرباتي 

معتقدند كه اميد ) 2007( نايدرشو ا بيلي). 2003 پاركر و همكاران،( شود رضايت از زندگي مي
از يك سو  ،اميددر . يك حالت انگيزش مثبت با در نظر گرفتن اهداف روشن براي زندگي است

هاي مناسب  بررسي راه ،خواستن به اراده براي حركت به سوي اهداف و از طرف ديگر ي انگيزه
كاركرد اميد در زندگي به عنوان يك مكانيزم حمايتي  ،بنابراين. براي حصول اهداف نهفته است

  . شود است و باعث رشد و پيشرفت كيفيت زندگي انسان مي
 طي) 2006( رودريگز. دارد رابطه روان شناختي بهزيستي با اميدواري هك دهد مي نشان ،تحقيقات
 كه كساني. دارند رابطه هم با اميد و شادي زندگي، از رضايت و تبيين سبك داد نشان تحقيقي
 بين نتيجه در دارند، زندگي از بيشتري رضايت و اميد ،شادي مجموع در دارند مثبت تبيين سبك
 .)2009 ،، تاليب و نينچبرونك، هيل، لاپسلي( دارد وجود مثبتي  ابطهر زندگي از رضايت و اميد

نشان داد مشخص كردن هدف در زندگي، رضايت از زندگي و  يافته ها ،ديگراي  در مطالعه
درصد واريانس افسردگي توسط  27پي برده است كه ) 2005(ولز . دهد اميدواري را افزايش مي

شود  منجر به كاهش افسردگي در افراد شده و باعث مي ،اميد شود و آموزش تبيين مي ،اميد پايين
در پژوهشي تحت عنوان ) 2010(جورج . ها از زندگي خود رضايت بيشتري داشته باشند آن

تواند سبب افزايش  نشان داد كه رضايت از زندگي مي ،احساس ذهني بهزيستي در اواخر عمر
ي ن بين اميدواري و رضايت از زندگي رابطه بنابراي .هاي آخر عمر باشد شادي و اميد در سال

  .مثبت معناداري وجود دارد
كنار آمدن موفقيت . است 2ارتباط دارد، تاب آوري روان شناختيمتغير ديگري كه با بهزيستي 

 مك كوبين،( شود تاب آوري ناميده مي ،هاي دشوار آميز فرد با عوامل استرس زا و موقعيت
هاي  هاي اخير، به مطالعه و كشف توانمندي اي پرطرفدار در سال طهتاب آوري به عنوان حي). 1996

                                                       
1. hopeful                                                          2. resilliency  
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 ريچاردسون،( مي شودباعث پيشرفت و مقاومت در شرايط دشوار  كهپردازد  فردي و بين فردي مي
ها يا شرايط تهديد كننده نيست بلكه فرد  صرف مقاومت منفعل در برابر آسيب ،تاب آوري). 2002

قابليت  ،تاب آوري. است يشمحيط پيراموني خوي عال و سازنده ف ي تاب آور، مشاركت كننده
 نوعي ترميم خود ورواني و معنوي، در مقابل شرايط مخاطره آميز  -فرد در برقراري تعادل زيستي

  ). 2001 ماستن،( كه با پيامدهاي مثبت هيجاني، عاطفي و شناختي همراه است است
 و كاه توان هاي استرس و بيمصا آوردگاه در كه شود مي گفته موفقي انطباق به ،آوري تاب
 تعادل مستلزم كه است اي سازه بيانگر آوري، تاب از تعريف اين. مي شود آشكار ،ساز ناتوان
 نشان ،تتحقيقا). 2003ساوير،  و برودريك( است كننده محافظت و خطرساز عوامل بين پيچيده

 توانايي و دان آرام عاطفي نظر از نيستند، خودشكنانه رفتارهاي داراي آور تاب افراد كه دده مي
سيمونز، ارك، ). 2005 فوندر، و بلوك لتزرينگ،( دارند را ناخوشايند و ناگوار شرايط با مقابله

 در بالا، آوري تاب داراي افراد كه دادند نشان در پژوهشي )2008( استين، ويكل من و هيچكاك
 مثبت هيجانات دادن نشان به تمايل بيشتر نامعلوم، و خنثي ماهيت با هيجاني رويدادهاي با مواجهه
 آميز موفقيت آمدن كنار براي افراد اين توانايي علت به است ممكن اين امر هاآن اعتقاد به .داشتند

 . باشد فردي بين ماهيت با هايي موقعيت خصوص به دشوار، هاي موقعيت با شدن روبرو هنگام به

همانند  منفي هيجانات با و مثبت همبستگي ،مثبت هيجانات با ،آوري تاب كه داد نشان) 2005( ريو
 بالاي سطوح كه داد نشان) 2004( كار پژوهش همچنين. دارد منفي همبستگي ،غمگيني و خشم
 سرنهادن پشت منظور به مثبت هاي هيجان و عواطف از تا كند مي كمك فرد به آوري تاب
در واقع به نظر مي رسد كه . كند ستفادها مطلوب وضعيت به بازگشت و نامطلوب هاي تجربه

ارتباط بالايي با  ،مثبت گرا روان شناسياميدواري و تاب آوري به عنوان يكي از متغيرهاي 
اميدواري و تاب ي بررسي رابطه  ،حاضري هدف مطالعه . داشته باشد روان شناختيبهزيستي 

  .در دانشجويان دانشگاه بود روان شناختيآوري با بهزيستي 
  
  وشر

دانشجويان دانشگاه تبريز در شامل  آنآماري ي جامعه  و همبستگي -پژوهش از نوع توصيفياين 
 با توجه به نوع پژوهش و تعداد متغيرهاي مورد مطالعه از اين جامعه . بود 1389-90سال تحصيلي 

صادفي تي به شيوه ) دختر 200پسر و  200(نفر 400مورگان تعداد ي منطبق با جدول برآورد نمونه 
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   2ديويدسون  و ، مقياس تاب آوري كونور)MHS( 1و با مقياس اميدواري ميلر اي انتخاب  خوشه
)CD-RIS ( 3پرسشنامه ي بهزيستي روان شناختي ريفو )PWB (مورد آزمون قرار گرفتند.  

 سنجش بار جهت ولينكه براي  ا است تشخيصي آزمون ، يك(MHS)اميدواري ميلر  مقياس

 هاي حالتز ا جنبه 41 شامل ،اين آزمون. رفت كار به آمريكا قلبي يمارانب در اميدواري

 نهانا ي آشكار تظاهرات بر مبناي آن در شده قيد ماده هاي است و درماندگي و اميدواري

و  61/0را  پرسشنامه اين اعتبار ،ميلر و پاورز. استشده  برگزيده نااميد يا اميدوار افراد در رفتاري
در . گزارش كرده اند 89/0و  90/0به ترتيب  تنصيف و كرونباخ آلفاي روش دوا پايايي آن را ب

گرفته  رمورد تاييد قرا) 2011(اعتبار و پايايي اين مقياس توسط عبدي و اسدي لاري  نيز ايران
  .است

تاب  ي پژوهشي در زمينه منابع بازبيني با  )CD-RIS(ديويدسون  و كونور تاب آوري مقياس
 يك در كه دارد گويه 25 پرسشنامهاين . )2003ديويدسون،  و كونور( ه است شد تهيه آوري

اعتبار و . نمره گذاري مي شود) هميشه درست( تا پنج) كاملا نادرست(صفر  بين مقياس ليكرتي
). 2005محمدي، از (پايايي اين مقياس در تحقيقات داخلي مورد بررسي و تاييد قرار گرفته است 

به  89/0 كرونباخ آلفاي روش با و ديويدسون كونور تاب آوري مقياس اييپاي ،در پژوهش حاضر
  . دست آمده است

توسط كارول ريف در  1989در سال كه  )PWB(ريف  روان شناختيبهزيستي  ي پرسشنامه
ها در  آزمودني. گيرد عامل را در بر مي 6و  دارد سوال 84 ،دانشگاه ويسكانسين ساخته شده است

ضريب ثبات ي دامنه  .دهند ها پاسخ مي به سوال) موافق كاملامخالف تا  كاملا(ي ا درجه 6مقياسي 
ليندفورس، برنتسون (شده است گزارش  70/0تا  65/0دروني براي ابعاد مختلف مقياس ريف بين 

رد تاييد قرار گرفته است ايراني موي نمونه  دراعتبار و پايايي اين پرسشنامه  و )2006 و لندبرگ،
  ).2008كوچكي و بياني،  بياني،(

 .تحليل رگرسيون گام به گام مورد بررسي قرار گرفتو با استفاده از ضريب همبستگي  ها داده
، معمولا پيش بيني يك يا چند متغير كنندتحقيقاتي كه از تحليل رگرسيون استفاده مي هدف 

    رگرسيون به ورود متغيرهاي پيش بين در تحليل . ملاك از يك يا چند متغير پيش بين است
اولين متغير پيش بين بر اساس بالاترين  ،در روش گام به گام. گيرد شيوه هاي گوناگون صورت مي

                                                       
1. Miller Hpoe Scale   2. Connor- Davidson Resilience Scale   3. Psychological Well-Being Scales Ryff 
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پيش  يساير متغيرها ،از آن پس ؛شود ضريب همبستگي صفرمرتبه با متغير ملاك وارد تحليل مي
ل وارد در تحلي) يينيمه جز(و نيمه تفكيكي ) ييجز(بر حسب ضريب همبستگي تفكيكي  بين
ضريب همبستگي نيمه تفكيكي يا تفكيكي  ،در اين روش پس از ورود هر متغير جديد. شود مي

به عنوان آخرين متغير ورودي مورد بازبيني قرار  ،تمام متغيرهايي كه قبلا در معادله وارد شده اند
 .شود خارج مي، از معادله بدهندداري خود را از دست امعن ،گيرد و چنانچه با ورود متغير جديد مي

از نرم افزار  تحليل رگرسيون گام به گامو ضريب همبستگي در اين پژوهش براي محاسبه ي 
SPSS  استفاده شد 16ويرايش.  

 

 يافته ها

  .دهد ها را در متغيرهاي مورد مطالعه نشان مي هاي توصيفي آزمودني شاخص ،1جدول 
 

  ه در پژوهشميانگين و انحراف معيار متغيرهاي مورد مطالع: 1جدول
  انحراف معيار      ميانگين تعداد   متغيرها   

 11/12  24/50 400     بهزيستي روان شناختي
  62/9  56/54 400     تاب آوري
 71/13 60/4 400     اميدواري

  

با ) 20/0( روان شناختيبهزيستي  و اميدوارينتايج همبستگي  همانطور كه مشاهده مي شود
 در سطح  ههم ،)48/0(روان شناختي با بهزيستي و تاب آوري ) 58/0(ب آوري تا اميدواري و

01/0 < p متغيرهاي اميدواري و تاب آوري در واريانس  هر يك از تاثيربراي تعيين  .معنادار است
تحليل در اين نتايج . روش گام به گام استفاده شدبا بهزيستي رواني از تحليل رگرسيون چندگانه 

  . شده است ارايه 2جدول 
  

  تحليل رگرسيون گام به گام براي تبيين متغير ملاكي خلاصه : 2جدول 
  بر اساس متغيرهاي پيش بين

  متغيرها مدل
 ضريب
 همبستگي
  Rچندگانه 

  ضريب
 R2 تعيين

  ضريب
  همبستگي
 تعديل شده

  خطاي
  استاندارد
 برآورد

23/023/0 48/0 وريآتاب گام اول  59/10  
  53/10  24/0  24/0  49/0  دواريامي/ وريآ تاب  ومد گام 
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تاب آوري و اميدواري با بهزيستي  ي دهد كه طي دو گام، دو مولفه نشان مي 2مندرجات جدول 
كه بر اساس اهميت ترتيب متغيرهاي پيش بين در تحليل  استداراي همبستگي چندگانه  ،رواني

د قادر به پيش بيني درص 23تاب آوري با ضريب تعيين  ،در اولين گام ،رگرسيون گام به گام
 . است روان شناختيبهزيستي 

  

 تحليل واريانس رگرسيون چندگانه به روش گام به گام براي پيش بيني  :3جدول

  روان شناختيبهزيستي 
 .Ss df MS F  Sig منبع تغييرات

 رگرسيون
  باقيمانده
  مجموع

19/13832 
28/44689  
47/58521  

1 
398  
399  

19/13832 
25/112  

  

18/123  
 

  

001/0 
 

  

 رگرسيون
  باقيمانده
  مجموع

79/14444 
67/44076  
47/58521  

2 
397  
399  

39/7222 
02/111  

  

05/65  
 

  

001/0 
 

  
  

درصد رسيده است كه  24ضريب تعيين به  ،اميدواري به تاب آوري نبا اضافه شد ،در دومين گام
بنابراين با توجه . تاسقادر به پيش بيني متغير بهزيستي رواني  ،درصد 1مي توان گفت اميدواري با 

درصد از تغييرات  24توان گفت  مي ،3شده در جدول  ارايهبه مندرجات ستون ضريب تعيين 
 مدل رگرسيون متغيرهاي تاب آوري و اميدواري قابل پيش بيني استي بهزيستي رواني به وسيله 

   رد تاييد قرار تحليل واريانس، اعتبار رگرسيون گام به گام را درپيش بيني بهزيستي رواني موو 
 .)4جدول ( مي دهد

 

 روان شناختيضرايب رگرسيون براي پيش بيني بهزيستي  :4جدول

  متغيرها 
 ضرايب

 بدون استاندارد

 ضرايب
 استاندارد شده

T  
  
  
  

  سطح 
 معناداري

B  خطاي معيار Beta 

  001/0  51/5  05/3 85/16 ثابت  
  001/0  09/11 61/0 05/0 48/0تاب آوري          

  001/0  35/5  04/3 31/16 ثابت  
  001/0  41/10  56/0  06/0  70/0  تاب آوري     

  01/0  34/2 12/0 14/0 33/0اميدواري             
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تحليل رگرسيون به روش گام به گام، طي دو گام، دو متغير تـاب آوري و اميـدواري   ، 4در جدول 
بـا ضـريب    ،تـاب آوري  است؛ يعنـي رگرسيون شده ي دله براي پيش بيني بهزيستي رواني وارد معا

 12/0همچنين متغير اميدواري با ضريب بتاي . دار داردامثبت و معني رابطه  P= 001/0با  56/0بتاي 
آن اسـت كـه افـزايش    ي نشان دهنده  ،اين نتيجه. دداري با بهزيستي رواني دارنامثبت و معي رابطه 

 .ستي رواني را در دانشجويان پيش بيني مي كندميزان بهزي ،تاب آوري و اميدواري
  

  بحث و نتيجه گيري
اين . مثبت داردي رابطه  روان شناختينشان داد كه اميدواري با بهزيستي حاضر، پژوهش ي يافته 

اميدواري ي تبيين رابطه  و همخواني دارد) 2010 ؛ جورج،2006 روديگرز،( يافته با نتايج تحقيقات
 لفهودو م ،اميد) 1986( استاتسي به عقيده . چندان دشواري نيست كار ختيروان شنابا بهزيستي 

براي مثال اميد به اين كه اين رويدادها ( و عاطفي) انتظار روي دادن وقايعي در آينده( شناختي ي
تواند پيش  عاطفي آن ميي لفه وم كه دارد) رويدادهايي مثبت و داراي پيامدهاي مطلوبي باشند

برخوردار . قوع رويدادهاي مثبت در آينده و در نتيجه افزايش سلامت رواني باشدوي بيني كننده 
بودن از يك تفكر اميدوارانه و داشتن منابع كافي براي تفكر هدف مدار و آشنايي با مسيرهاي لازم 

بين اين دو يك  ،به عبارت ديگر ؛شود براي رسيدن به اهداف، سبب بهزيستي رواني در افراد مي
  .شود باعث بهزيستي رواني بيشتر در زندگي مي ،آيد كه افزايش اميد تعاملي به وجود ميي رابطه 
اين . مثبت دارد ي رابطه روان شناختيپژوهش نشان داد كه تاب آوري با بهزيستي اين هاي يافته 
 لازاروس )2003( كانر و ديودسون )2001( ماستن )2004( بونانو هاي پژوهش همسو با يافته ،يافته

است كه كاهش ميزان تاب آوري در برابر رويدادهاي زندگي را در فرد با ) 2004( باسوو  )2003(
از طريق افزايش  ،تاب آوري. اند نوعي احساس فشار رواني، اضطراب يا افسردگي همراه دانسته

بر اين . شود هاي منفي مي موفق با تجربهي باعث تقويت عزت نفس و مقابله  ،سطوح عواطف مثبت
اي به انطباق پذيري  تاب آوري از طريق تقويت عزت نفس به عنوان يك مكانيزم واسطه ،اساس
بالاتري برخوردارند  روان شناختيافرادي كه از بهزيستي  و شود بت و بهزيستي رواني منتهي ميمث

از . بيشتر از كساني است كه از اين مزيت برخوردار نيستند ،ها با مشكلات توانايي سازگاري آن
هاي زندگي داشته  مقابله با مشكلات و استرس ،تاب آوري بيشتري در رفي، هر چه فرد قدرتط

گيرد و از سلامت و بهزيستي رواني  هاي رواني و هيجاني قرار مي در معرض آشفتگي باشد كمتر
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به  يبه طرز خلاقانه و انعطاف پذير ،افراد تاب آور كه رسد به نظر مي. شود مند ميه بالاتري بهر
و در صورت نياز نسبت به  مي كنندها طرح و برنامه ريزي  نگرند، براي حل آن مي سايلم

ورزند و منابع كاملي براي مقابله با مشكلات دارند كه اين  درخواست كمك از ديگران دريغ نمي
  .بالايي برخوردار باشد روان شناختيشود فرد از بهداشت رواني و بهزيستي  عوامل باعث مي

 روان شناختيكه اميدواري و تاب آوري قادرند تغييرات بهزيستي  نشان داد ،اين پژوهش هاييافته 
توان گفت كه با ارتقاي تاب آوري، فرد  در توجيه اين يافته مي. كنندبه طور تركيبي پيش بيني  را
تواند در برابر عوامل استرس زا و همچنين عواملي كه سبب به وجود آمدن بسياري از مشكلات  مي
با تعديل و كم  ،تاب آوري .كندها غلبه  شود از خود مقاومت نشان داده و بر آن مي ان شناختيرو

 كند بهزيستي رواني افراد را تضمين مي ،و افسردگي عواملي چون استرسكردن  تر رنگ
 بهبود راه در را خويش ي خلاقه تواند نيروهاي شخص مي ،در اميدواري و )2006كونور،(

برگزيند و احساس بهزيستي و رضايت از  را آميز اعتماد رفتارهاي ،برد كار به  زندگي چگونگي
 .)2000 ،اشنايدر( زندگي داشته باشد

  
 سپاسگزاري

اين پژوهش با همكاري دانشجويان دانشگاه تبريز انجام گرفته است كه از اين عزيزان كمال تشكر و قدرداني را 
  .داريم
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