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توجه  بر پيشرفت تحصيلي دانشجويان ومؤثر  ن جامعه بوده و شناسايي عواملاز نيروي آموزش ديده آ تحت تأثيررشد و توسعه هر جامعه  :زمينه و هدف
به عنوان عوامل  ايهاي مقابلهرفت تحصيلي با سلامت عمومي و سبكلذا هدف كلي پژوهش حاضر بررسي رابطه پيش. به آنها، گامي به سوي موفقيت است

  .ه استبود رفت تحصيليمؤثر بر پيش

، مامايي و بهداشت دانشگاه آزاد اسلامي پرستاري دانشجوي رشته هاي 302نمونه پژوهش شامل . مقطعي است -اين پژوهش از نوع توصيفي :روش كار
ها از پرسشنامه سلامت عمومي گلدبرگ و علاوه بر آن جهت جمع آوري دادهشاخص پيشرفت تحصيلي ميانگين نمرات دانشجويان بود . واحد كرمان بود

  .شدو پرسشنامه مقابله با موقعيتهاي استرس زا اندلر و پاركر استفاده ) سؤالي 28فرم (
. خارج از محدوده طبيعي بوداز دانشجويان % 6/63 در نمره كل پرسشنامه سلامت عمومي .بود) 14-99/16(بيشترين فراواني معدل كل بين  :يافته ها

نمرات  نشان داد كه بين پيشرفت تحصيلي با نتايج پژوهش% ). 49( ها استفاده مي كردند اي مسئله مدار بيشتر از ساير سبكاز سبك مقابلهدانشجويان 
  .وجود دارد دار و منفي ي معنياي هيجان مدار رابطهسلامت عمومي و سبك مقابله

ابراين فعال بودن مراكز بن. رفت تحصيلي دانشجويان داشته باشدتاثير مهمي بر پيش توانداي مي هاي مقابلهومي و سبكتوجه به سلامت عم :نتيجه گيري
  . هاي مؤثر مقابله ضروري به نظر مي رسدسلامت عمومي و آموزش سبك يارتقا جهت مشاوره دانشگاه،

 ، دانشجويانهاي مقابله ايسلامت عمومي ، سبك، پيشرفت تحصيلي:كليد واژه ها
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  مقدمه
دلايل مهم نظران بر اين باورند كه يكي از امروزه صاحب

ه تربيت توسعه كشورهاي پيشرفته توجه و اهتمام آن كشورها ب
دانشجويان نيروي انساني . نيروهاي خلاق و مؤثر است

برگزيده و سازندگان فرداي كشور هستند و موفقيت تحصيلي 
 .هاي آموزشي استاف اساسي برنامهآنها از جمله اهد

نند به توامي موفقيت در تحصيل يواسطههدانشجويان ب
يابند كه از حداكثر نيروي دروني و بيروني خود  موقعيتي دست

براي دستيابي به اهداف آموزش عالي استفاده نموده و شرايط 
لازم براي زندگي اجتماعي موفق راكسب كنند، برعكس عدم 

 ساز مشكلات فردي و اجتماعي زياد موفقيت در تحصيل زمينه
   .آموزشي است يابي به اهداف سيستمو انحراف از دست

، به خصوص و يادگيري تجربه اي پراسترس است آموزش
است كه به عنوان  در علوم پزشكي كه ماهيت آن به گونه اي

. )1(شناخته شده است ترين مشاغل يكي از پراسترس
هاي ناشي از محيط ويان اين رشته ها علاوه بر استرسدانشج

بيمارستان هاي مختلف ، تحت تاثير استرسهاي آموزش نظري
اين شرايط استرس آور مي تواند مانعي بر . نيز قرار مي گيرند

ثير قرار دهد و ش ايجاد كند و بازده آن را تحت تأسر راه آموز
در نتيجه نيل به هدف اصلي آموزش عالي را دچار مشكل 

بر  نظران معتقدند كه استرس يكي از عوامل مؤثرصاحب .سازد
درصد  80تا  50منشأ سلامت فيزيولوژيك و رواني و 

در شيوع اختلالات سلامت عمومي ميزان  .)2( بيماريهاست
درصد مي باشد كه  10- 12دانشجويان كشورهاي پيشرفته 

هاي مهم  صرف نظر از شدت آن به عنوان يكي از علت
اخراج، شكست تحصيلي و ترك تحصيل دانشجويان شناخته 

يعني  هاي مقابله با استرسيوهش همچنين .)3(شده است 
يندي كه بوسيله آن افراد مسائل ناشي از استرس و هيجان فرآ

منفي ايجاد شده را تحت كنترل خود در مي آورند جايگاه 
  ) .4(بسيار مهمي را به خود اختصاص داده است 

اي نقش هاي مقابلههاي روانشناختي سبكر اساس تئوريب
ر نتيجه سلامت عمومي افراد مهمي در كاهش استرس و د

هاي اي به تلاشهاي مقابلهبه طور كلي سبك ).5(رنددا
مديريت و كاهش تنيدگي  شناختي و رفتاري براي جلوگيري،

 )Parker  & Endler( اندلر و پاركر .)4(شود اطلاق مي
يند مقابله عمومي افراد را بر حسب سه نوع آجهت بررسي فر

مسئله اي سبك مقابله: اي متمايز مي سازنداساسي سبك مقابله
 اي هيجان مدار، سبك مقابله Task-oriented Copingمدار

Emotion-oriented Coping  و سبك مقابله اجتنابي
Avoidance-oriented Coping .اي مسئله لهمقاب سبك

كند كه بر اساس آن فرد اعمالي هايي را توصيف ميمدار شيوه
ام دهد تنيدگي انجرا كه بايد براي كاستن يا از بين بردن يك

تجوي رفتارهاي مسئله مدار شامل جس. كندمحاسبه مي
، تغيير ساختار مسئله از نظر اطلاعات بيشتر درباره مسئله
اي مخاطب قرار دادن هايي برشناختي و اولويت دادن به گام

هايي اي هيجان مدار شيوهمقابله سبكبر عكس . مسئله مي شود
را توصيف مي كند كه بر اساس آن فرد بر خود متمركز شده و 

كاهش احساسات ناخوشايند خويش تمام تلاش او متوجه 
ل گريه كردن، اي هيجان مدار شامهاي مقابلهواكنش. است

، ختن به رفتارهاي عيب جويانه، پرداعصبي و ناراحت شدن
اي بلهمقا سبكاشتغال ذهني و خيال پردازي است و سرانجام 

ها و تغييرات شناختي است كه هدف اجتنابي مستلزم فعاليت
اي رفتارهاي مقابله. اجتناب از موقعيت تنيدگي زا است آنها

اجتنابي ممكن است به شكل روي آوردن و درگير شدن در 
يك فعاليت تازه و يا به شكل روي آوردن به اجتماع و افراد 

  ).6(ديگر ظاهر شود 
هاي مقابله با استرس و آثار آن بر بكهاي اخير سدر سال

هاي تحصيلي ختلف اجتماعي افراد مانند فعاليتكاركردهاي م
يافته هاي برخي . مورد توجه محققان قرار گرفته استو شغلي 

ان براي مقابله با از پژوهش ها نشان داده است كه دانش آموز
هاي مختلف استفاده مي كنند و يكي از عوامل استرس از شيوه

مؤثر بر پيشرفت تحصيلي در دوره دبيرستان تدبيري است كه 
علاوه بر اين ). 7( رويارويي با استرس اتخاذ مي كند فرد براي

اي مسئله اتي نشانگر آن است كه سبك مقابلهشواهد تحقيق
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، از قدرت پيش قايسه با سبك اجتناب از روياروييمحور در م
رخوردار است بيني كنندگي بيشتري براي پيشرفت تحصيلي ب

)8.(  
ت اين است كه عدم استفاده به هر حال آنچه واضح اس

و  هاي مقابله با استرس منجر به خستگيآميز از سبكموفقيت
امدهاي گردد كه يكي از پيفرسودگي عاطفي و عدم سلامت مي

  ). 9(آن افت تحصيلي خواهد بود 
از آنجا كه پيشرفت تحصيلي از مهمترين نتايج نظام 

با توجه هم براي فرد و هم جامعه به شمار مي رود و آموزشي 
گذار شرايط مناسب را براي ثيرهاي تأبه اين كه شناسايي مؤلفه

پزشكي كه ، بخصوص در علومادي با سواد و خلاقتربيت افر
هاي بسيار بايد نيروي انساني كارآزموده و با با صرف هزينه

، درماني بهداشتيهاي كيفيت مطلوب را براي عرضه مراقبت
لذا هدف كلي پژوهش حاضر اين  .كندفراهم مي، تربيت كند

بوده است كه ضمن بررسي پيشرفت تحصيلي دانشجويان 
هاي مقابله اي مورد تباط آن را با سلامت عمومي و سبكار

  .مطالعه قرار دهد
  

  كارروش
هاي آزمودني. ي استمقطع -اين پژوهش از نوع توصيفي

يي ، ماماكليه دانشجويان رشته هاي پرستاري اين پژوهش شامل
واحد كرمان كه در نيمسال  و بهداشت دانشگاه آزاد اسلامي

 2مشغول به تحصيل بوده و حداقل  1386- 87دوم تحصيلي 
  .گذرانده بودند، بودترم تحصيلي را 

  : ارهاي مورد استفاده عبارت بود ازابز
مانند ت جمعيتي شامل مشخصا: پرسشنامه دموگرافيك - 

، ، سال ورود به دانشگاهطع تحصيلي، مقسن، رشته تحصيلي
  وضعيت تأهل و وضعيت سكونت 

 General Health:پرسشنامه سلامت عمومي گلدبرگ - 

Questionnaire( GHQ)  اين پرسشنامه يك پرسشنامه
 توسط گلدبرگ و هيلير 1972روانشناختي است كه در سال 

)Goldberg & Hillier( سؤالات  .تساخته شده اس

پرسشنامه به بررسي وضيعت سلامت عمومي فرد طي يك ماه 
  سؤال  60فرم اصلي اين پرسشنامه داراي . اخير مي پردازد

  سؤالي 28در اين پژوهش از فرم كوتاه شده . باشدمي
)GHQ-28(  كه توسط گلدبرگ معرفي شده و داراي چهار

، اضطراب و اختلال يمقياس فرعي شامل علايم جسمان
باشد مي گيخواب، اختلال در كاركرد اجتماعي و علايم افسرد

پرسش در  7براي هر مقياس فرعي  ).10( استفاده شده است
هاي مختلفي براي نمره روش. استپرسشنامه منظور شده 

در اين بررسي از روش ساده . گذاري اين آزمون وجود دارد
فرد از ، در نتيجه نمره كل است استفاده شده) 0- 3( از ليكرت

نوربالا و همكاران ميزان . متغير خواهد بود 84صفر تا 
حساسيت و ويژگي اين پرسشنامه را در بهترين نقطه برش آن 

به اين . بدست آوردند % 3/92و %  5/70به ترتيب  23يعني 
و كمتر بدست آورند به عنوان فرد  23ترتيب افرادي كه نمره 

مشكوك به اختلال  و بيشتر گرفته اند 24سالم و افرادي كه 
  ).11(هستند

، ين پرسشنامه را به روش بازآزماييپايايي ا) 1380(تقوي 
 9/0و  93/0،  7/0دونيمه كردن و آلفاي كرونباخ به ترتيب 

، همچنين ضريب همبستگي بين خرده گزارش نموده است
بوده  87/0تا  72/0هاي اين پرسشنامه با نمره كل بين مقياس
  . )12(است 
 Coping:مقابله با موقعيت هاي استرس زا مهپرسشنا - 

Inventory for Stressful Situations (CISS)  اين
  )Parker  & Endler(پرسشنامه توسط اندلر و پاركر 

ال پنج گزينه اي ليكرت سؤ 48اين آزمون شامل . طراحي شد
سؤال به يكي از ابعاد  16، هر است) از هرگز تا خيلي زياد(

ت و در نهايت سبك غالب هر فرد با توجه به مقابله مربوط اس
، به در آزمون كسب مي كند مشخص مي شودنمره اي كه 

ياس عبارت ديگر هر يك از رفتارها كه نمره بالاتري در مق
اي ترجيحي فرد در نظر گرفته كسب كند به عنوان سبك مقابله

 مشخصات رواسنجي اين آزمون در مطالعات داخل. مي شود
ضرايب آلفا كرونباخ براي  .ييد قرار گرفته استكشور مورد تأ
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بدست آمد و ضرايب همبستگي  86/0تا  7/0اين آزمون از 
حاصل از آزمون باز آزمون زير مقياس ها نشان داد كه اين 

  ). 13(پرسشنامه از اعتبار بالايي برخوردار است 
در اين پژوهش از ميانگين نمره هاي درسي دانشجويان به  - 

  .عيني پيشرفت تحصيلي استفاده شد عنوان شاخص
ها و به صورت هاي آزمودنيها در كلاسجمع آوري داده

گروهي انجام شد و پس از بيان اهداف پژوهش و جلب 
رضايت دانشجويان پرسشنامه جهت تكميل در اختيار آنها قرار 

به هر پرسشنامه يك كد داده شد بود و در پايان هر . گرفت
ل اخلاقي با توجه به كد رعايت مسائجلسه نمونه گيري جهت 

شنامه ها، شماره دانشجويي هر آزمودني روي پرسپرسشنامه
خواسته  اداره خدمات آموزشي دانشكده نوشته شد، سپس از

اطلاعات زير از كارنامه دانشجو استخراج شده و با توجه  .شد
ل پايان معد: نشجويي بر روي پرسشنامه نوشته شدبه شماره دا
هاي كل، تعداد واحدهاي مردودي، تعداد ترم ترم، معدل
در پايان شماره دانشجويي از روي پرسشنامه حذف . مشروطي

  .شد
 5جهت بررسي پيشرفت تحصيلي، معدل دانشجويان به 

  : طبقه تقسيم شد 
معدل : ، ج14 – 99/16معدل : ، ب17- 20معدل : الف

  0-  99/9: ، ه10 – 99/11: ، د 12 – 99/13

پرسشنامه ها ، داده ها با استفاده از نرم افزار پس از تكميل 
، هاي مركزي و پراكندگيشاخصSPSS.V.11.5 آماري 

و  طرفه، آناليز واريانس يكt، آزمون ضريب همبستگي پيرسون
 . رگرسيون خطي دو متغيره و چند متغيره تجزيه و تحليل شد

 
  هايافته
در درصد  6/57دانشجوي شركت كننده در مطالعه  302از 

 درصد در رشته مامايي 8/32، مقطع كارشناسي رشته پرستاري
 مقطع كارداني درصد در رشته بهداشت 6/9و  مقطع كارشناسي

 3/76(بيشتر دانشجويان مجرد بودند . مشغول به تحصيل بودند
درصد در  1/28و  هدرصد دانشجويان بومي بود 9/61). درصد

سن  )±معيارانحراف ( ميانگين. خوابگاه زندگي مي كردند
معدل  )±انحراف معيار( ميانگين .بود) 7/21±64/1( دانشجويان
معدل ) ±انحراف معيار(و ميانگين ) 5/15±1/2( ترم قبل

 1/80 .بود 60/18و حداكثر  12/10حداقل  با )8/14±7/1(كل
 4تا  1بين  مشروط نشده بودند و بقيه درصد دانشجويان اصلاً

تعداد  )±انحراف معيار( ميانگين. ترم مشروط شده بودند
 5/31با حداقل صفر و حداكثر  )15/4±3/6(واحدهاي مردودي

بيشترين فراواني از نظر فراواني پيشرفت تحصيلي . واحد بود
يب و بعد به ترت% ) 9/60(به ميزان ) 14- 99/16(معدل كل بين 

با ) 17- 20(، معدل%)8/22(با فراواني ) 12-99/13(معدل 
%) 6/7(با فراواني ) 10–99/11(دل و مع%) 6/8(فراواني 

  .داشتقرار
 GHQ-28بررسي ميزان سلامت عمومي كه با استفاده از 

درصد از دانشجويان از سلامت  6/63انجام گرديد نشان داد كه
، اكثر دانشجويان درجاتي از باشندنمي عمومي برخوردار

، بيشترين ميانگين مربوط به چهار بعد را نشان دادنداختلالات 
 ،)7/8(نمرات به ترتيب مربوط به اضطراب و اختلال خواب 

و ) 8/7(، علايم جسماني ) 3/8( اختلال كاركرد اجتماعي 
  .بود) 3/6(افسردگي 
اي مسئله سبك مقابلهبه ترتيب  مقابله اي سبك هاياز نظر 

اجتنابي  و) درصد 1/41( ، هيجان مدار )درصد 49(مدار 
ان مدار ئله مدار و هيجهاي مس، تركيبي از سبك)درصد6(
هاي هيجان مدار و اجتنابي و تركيبي از سبك) درصد3(
   .بيشترين فراواني را به خود اختصاص دادند) درصد9/0(

، مامايي و ريمعدل كل دانشجويان رشته هاي پرستا
نس يكطرفه مورد مقايسه قرار بهداشت به روش آناليز واريا

ان داد كه ميانگين نش Post hocنتيجه آزمون تعقيبي . گرفت
و ) 2/15(از مامايي ) 4/14(معدل دانشجويان پرستاري 

. )P>0001/0(به طور معني داري كمتر بود ) 4/15(بهداشت 
 اي در دانشجويان سهابلههاي مقمقايسه ميانگين نمرات شيوه

مقايسه نمرات . رشته فوق تفاوت معني داري نشان نداد
 سلامت عمومي نشان داد كه سلامت عمومي دانشجويان رشته 
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  كرمان دانشگاه آزاد اسلامي واحد ،ي در دانشجويان مورد مطالعههاي مقابله اي و سلامت عموممقايسه معدل كل ، سبك:  1جدول 
 معدل كل رشته

 )±انحراف معيار(ميانگين

 سبك هاي مقابله اي
 )±انحراف معيار( ميانگين 

  سلامت عمومي

 )در رشته درصد(تعداد 

 )<23(  ندارد ) ≥ 23(  دارد اجتنابي هيجان مدار مسئله مدار

 109)%6/62( 65)%4/37( 3/45)±7/9( 4/55)±9/9( 3/57)±7/8( 4/14) ±7/1( پرستاري

 71)%7/71( 28)%3/28( 9/44)±4/9( 2/57)±6/8( 5/57)±2/10( 2/15) ±6/1( مامايي

 12)%4/41( 17)%6/58( 49)±7/8( 9/53)±3/12( 2/57)±7/7( 4/15) ±4/1( بهداشت

P Value 0001/0< 97/0 19/0 1/0 01/0 
 
 
 
 
 

  دانشگاه آزاد اسلامي واحد كرمان شجويان مورد مطالعههمبستگي بين معدل كل با ابعاد سلامت عمومي و نمره كل آن در دان: 2جدول 
  نمره كل سلامت عمومي  افسردگي  عدم كاركرد اجتماعي اضطراب و اختلال خواب علايم جسماني  متغيرها

  - 19/0  - 16/0 -11/0 -22/0 -13/0  ضريب همبستگي
P value 022/0 0001/0 061/0 007/0  001/0  

 
 

بهداشت به طور معني داري نسبت به دانشجويان پرستاري 
 ). 1جدول(و مامايي بيشتر است 

همبستگي بين نمرات پيشرفت تحصيلي با نمرات ابعاد 
 .استنشان داده شده 2در جدوله كل آن سلامت عمومي و نمر

اضطراب و افسردگي و  ،بين معدل كل و بعد علايم جسماني
، منفي و معني داري نمره كل سلامت عمومي ارتباط ضعيف

، همچنين در رابطه با همبستگي بين پيشرفت وجود داشت
تحصيلي با سبك هاي مقابله اي رابطه اي با همين مشخصات 

هيجان مدار وجود داشت بين معدل كل و شيوه مقابله 
 ).3جدول(

همبستگي بين معدل كل با سبك هاي مقابله اي دانشجويان : 3جدول 
  دانشگاه آزاد اسلامي واحد كرمانپرستاري، مامايي و بهداشت 

 اجتنابي هيجان مدار  مسئله مدار متغيرها
 -047/0 -144/0  11/0 ضريب همبستگي

P value 065/0  012/0 41/0 
 

، تنها متغيرهايي كه در enterدر آناليز رگرسيون به روش 
اين متغيرها . دند وارد شدنددار بورگرسيون دو متغيره معني

اي هيجان مدار، نمره كل سلامت عمومي، سبك مقابله شامل
 ارتباط كلي معدل كل با. رشته هاي مامايي و بهداشت بود

نتيجه  .است R²( 1/0( متغيرهاي مستقل وارد شده در مدل
دهد به ازاء افزايش هر يك نمره به نمره كل نهايي نشان مي
افزايش نمره نشان دهنده بدتر بودن سلامت (ي سلامت عموم
از معدل كل كم مي شود و معدل كل  02/0) عمومي است

 9/0و معدل كل دانشجويان بهداشت 86/0دانشجويان مامايي 
 .بيشتر از دانشجويان پرستاري بود

سبك مقابله اي هيجان مدار كه در رگرسيون دو  استفاده از
داري دار بود در رگرسيون چند متغيره نتيجه معنيمتغيره معني

  )4جدول(را نشان نداد 
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  دانشگاه آزاد اسلامي واحد كرمان مطالعهنشجويان مورد دا)معدل كل(هاي پيشرفت تحصيلي بيني كنندهآناليز رگرسيون چند متغيره پيش:4جدول 
  

  متغيرها
  تعديل شده خام

  اعتبار آماري  ضريب رگرسيون  اعتبار آماري ضريب رگرسيون
  007/0  - 02/0  001/0 -02/0 )نمره كل(سلامت عمومي

  62/0  - 11/0  039/0 -4/0 )له مدارنسبت به مسأ(مقابله اي هيجان مدارسبك 
  0001/0  86/0  001/0 66/0 )پرستارينسبت به(رشته مامايي 
  006/0  9/0  032/0 7/0 )نسبت به پرستاري(رشته بهداشت

  
  گيريبحث و نتيجه

درصد از جمعيت  6/63دهد كه هاي پژوهش نشان مييافته
باشند كه اين لعه از سلامت عمومي برخوردار نميمورد مطا

نتايج . بلي طيفي بسيار متفاوت داشته استميزان در مطالعات ق
پژوهشي بر روي دانشجويان مقاطع كارداني، كارشناسي و 

درصد  8/11دكتري دانشگاه علوم پزشكي قزوين نشان داد كه 
اين ). 14(از دانشجويان از سلامت عمومي برخوردار نيستند 

ميزان در دانشجويان مقاطع مختلف دانشگاه علوم پزشكي 
و در دانشجويان پرستاري دانشگاه ) 15(درصد  8/41اهواز 

درصد گزارش شده است  1/66ود آزاد اسلامي واحد شاهر
به نظر مي رسد كه ميزان اختلالات سلامت عمومي در . )16(

اين تفاوت ممكن . پژوهش حاضر بيشتر از حد انتظار است
است مربوط به مقاطع تحصيلي مختلف يا ابزار متفاوت بكار 

اي كه در ر پژوهش هاي فوق باشد، در مطالعهدگرفته شده 
انجام شد  1997تا  1995دانشگاه گلاسكو در فاصله سالهاي 

دريافتند كه وضعيت سلامت عمومي دانشجويان با نزديك 
، پديده اي كه )17(هاي پايان ترم بدتر مي شود شدن به آزمون

را ممكن است مطالعه ما را نيز تحت تاثير قرار داده باشد ، زي
كه جمع آوري داده هاي اين مطالعه تقريبا در پايان ترم 
تحصيلي و زماني كه دانشجويان درگير امتحانات پايان ترم بوده 
اند انجام شده است و شايد يكي از علل بالا بودن شيوع 

به هر حال درصد . لات سلامت عمومي همين عامل باشداختلا
توجه بيشتر  عمومي در پژوهش حاضر بالاي اختلالات سلامت

زمينه سلامت عمومي دانشجويان     مسئولين دانشگاه را در
  .طلبدمي

 
 
 

در پژوهش حاضر مشخص شد كه دانشجويان بيشتر از همه 
از سبك مقابله اي مسئله مدار و بعد به ترتيب از سبك هاي 

موقعيت  مقابله اي هيجان مدار و اجتنابي جهت رويارويي با
هاي اين نتايج با نتايج پژوهش. كنندهاي استرس زا استفاده مي

نژاد كه بر روي دانشجويان دانشگاه تربيت معلم شكري و جعفر
  ). 19،18(تهران انجام شده است هماهنگي دارد 

در رابطه با همبستگي بين سلامت عمومي و پيشرفت 
، هر چه سلامت نشان مي دهد 2حصيلي چنانچه جدول ت

جسماني ، اضطراب و  عمومي دانشجويان بالاتر و علايم
اختلال خواب و افسردگي كمتر بوده است، معدل كل آنها نيز 

اين نتايج با نتايج پژوهش رفعتي و . افزايش يافته است
و پژوهش ) 20(همكاران در دانشجويان پرستاري شيراز 

نشجويان كارشناسي رشته حدادي كوهسار و همكاران در دا
. هماهنگي دارد) 21(هاي مختلف غير پزشكي دانشگاه تهران 

يافته فوق اين ضرورت را مي رساند كه براي پيشگيري از هدر 
رفتن منابع مادي و معنوي دانشگاه بايد به مسئله سلامت 

  .عمومي دانشجويان توجه بيشتري نشان داد
سبك مقابله اي تنها سبك  3در پژوهش حاضر از ميان 

بيني را پيشپيشرفت تحصيلي دانشجويان  اي هيجان مدارمقابله
تاثيري بر  هاي مقابله اي مورد سنجشمي كند و ساير سبك

جوياني كه از اين سبك استفاده دانش. پيشرفت تحصيلي ندارند
نتايج . ري برخوردارندكنند از پيشرفت تحصيلي كمتمي

لعه شكري و همكاران را كه ، يافته هاي مطاپژوهش حاضر
ثير منفي اتخاذ سبك هيجان محور بر پيشرفت تحصيلي مؤيد تأ
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رشته هاي علوم پايه، فني و مهندسي و علوم (دانشجويان 
     يد قراراست مورد تأي) آزاد اسلامي تهران انساني دانشگاه

اضر رابطه معناداري اگر چه در پژوهش ح). 23،22( دهدمي
شد، و پيشرفت تحصيلي مشاهده ن هاي مقابلهبين ساير سبك

در (نتايج تحقيقات مختلف مانند پژوهش خير و سيف  اما
دانشجويان كارشناسي رشته هاي علوم تربيتي و روانشناسي، 

نشان ) و مهندسي دانشگاه شيرازادبيات و علوم انساني، حقوق 
مانند سبك اي مؤثر هاي مقابلهدهد كه افرادي كه از سبكمي

، )24(يلي بهتري دارندد عملكرد تحصكننمسئله مدار استفاده مي
قدرت سازگاري و رويارويي بهتري به گونه اي كه اين افراد 

عث احساس سلامت مسائل و مشكلات دارند و اين عامل با با
مل ي قابل تأنكته. ثير گذاري بر انگيزه پيشرفت مي شودو تأ

هاي رفت تحصيلي مي تواند يكي از چالشاين است كه پيش
انشجوياني كه به دلايل مختلف با زندگي دانشجويي باشد و د

شكست و افت تحصيلي مواجه مي شوند ، بيش از ساير 
رسودگي عاطفي قرار    دانشجويان در معرض خستگي و ف

مقابله اي  اين عامل مانع فعال سازي ساز و كارهاي گيرند ومي
مي شود كه اين نيز به نوبه خود مي تواند سلامت عمومي 

  . اندازد دانشجويان را به مخاطره
نتايج پژوهش حاضر با روش همبستگي نشان داد كه در 
حالي كه سبك مسئله مداري بر نمرات سلامت عمومي اثر 

ن مدار اثر مثبت و معني دار دار و سبك هيجانفي و معنيم
، اثر سبك اجتنابي بر نمرات سلامت عمومي معني دار دارد

له مسئله به اين ترتيب هر چه فرد از شيوه هاي مقاب. نيست
مدار بيشتر استفاده كند از سلامت عمومي بالاتري برخوردار 

، اختلال در عملكرد هاي جسماني، اضطراباست و نشانه

اهد داد و بالعكس هر اجتماعي و افسردگي كمتري نشان خو
هاي مقابله هيجان مدار را بيشتر بكار برد از چه فرد شيوه

تايج با نتايج اين ن .سلامت عمومي كمتري بهره مند است
  . )18،19(مشابه است هاي شكري و جعفرنژادپژوهش

نتايج پژوهش به روش رگرسيون مشخص كرد كه هر چه 
، پيشرفت سلامت عمومي دانشجويان بهتر باشدوضعيت 

به عبارت ديگر سلامت عمومي يكي . تحصيلي آنها بيشتر است
پيشرفت تحصيلي دانشجويان  از متغيرهايي است كه مي تواند

با توجه به اين كه تربيت نيروي انساني . بيني كندرا پيش
ست مسائل اكارآمد مهمترين هدف آموزش عالي است، لازم

جسمي و رواني اين قشر عظيم جدي تلقي شده و مورد 
بنابراين نياز به شناسايي و ارتقاء عوامل . رسيدگي قرار گيرد

  .اس مي شودمؤثر بر سلامت عمومي احس
ر مانند سبك مسئله مدار اي مؤثرتهاي مقابلهاستفاده از سبك

هاي روانشناختي كمتر و سلامت عمومي بالاتر همراه با نشانه
و بر عكس استفاده از سبك هيجان مدار كه نسبت به  است

، سبب تر و ناكارآمدتر استاي مسئله مدار ناسالمسبك مقابله
و رواني بيشتري داشته باشد و  مي شود فرد نشانه هاي جسمي

اي استفاده شده ه اين موضوع كه راهبردهاي مقابلهبا توجه ب
آن نياز به آموزش دارد، توسط افراد قابل تغيير است و تغيير 

   سئولين امر و مشاورين دانشگاه جهتهمت و تلاش م
سلامت دانشجويان ضروري به ريزي براي افزايش سطح برنامه

مؤثر بر پيشرفت تحصيلي  تقويت عوامل بارسد تا نظر مي
موفقيت تحصيلي به  نشجويان امكان دستيابي هر چه بيشتردا

  .گردد ممكن براي ايشان
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