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Abstract 
 

The aim of this study was to investigate the role of psychological capital, 

social support and perceived stress in predicting psychological well-being in 

armed forces employees with depression syndrome. The statistical population of 

the research included military personnel with depressive symptoms. To identify 

military personnel with symptoms of depression, the depression questionnaire 

(Beck et al., 1996) was distributed among 600 people and 100 people with high 

scores were selected by convenience sampling. To collect information from 

depression questionnaires (Beck et al., 1996), psychological well-being 

questionnaire (Reif et al., 2004), psychological capital questionnaire (Luthans et 

al., 2007), social support questionnaire (Wachs et al., 1986) and the perceived 

stress questionnaire (Cohen et al., 1983) has been used. To analyze the data, 

Pearson's correlation test and multiple regression were used simultaneously. The 

results have shown that there is a positive and significant relationship between 

psychological capital (hope, resilience, optimism and self-efficacy), social support 

and the perception of positive stress with psychological well-being, and there is a 

negative and significant relationship between the perception of negative stress and 

psychological well-being. p > 0.05). 

Keywords: Depression, Perceived Stress, Psychological Well-Being, 

Psychological Capital, Social Support. 
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شده در  و استرس ادراک یاجتماع تیحما ،یشناخت روان هینقش سرما یطراح

 یمسلح با نشانگان افسردگ یروهایدر کارکنان ن یشناخت روان یستیبهز ینبی‌شیپ
  

2 صباّح وبیا|   1 یعیمحمود شف
 

 چکيده
شده در  و استرس ادراک یاجتماع تیحما ،یشناخت روان هینقش سرما یپژوهش، بررس نیاهدف از 

 یبادد  جامهاه اماار    یمسلح باا ناااننان ارسارد     یروهایدر کارکنان ن یشناخت روان یستیبهز ینیب شیپ

باا   ینظام یروهایکارکنان ن ییشناسا یبدد  برا یبا علائم ارسرد  ینظام یروهایپژوهش شامل کارکنان ن

نفار باا    100و  عیا نفار ودز  600 انی( در م1996)بک و همکاران،  ینامه ارسرد  پرسش ،یعلائم ارسرد 

 هاای ‌نامه اطلاعات از پرسش اوری‌جمع یدر دسترس انتخاب شدند  برا یر ی‌نمرات بالا به روش نمدنه

(، 2004 ن،مکاارا و ه فیا )ر یشاناخت  روان یسات یناماه بهز  (، پرساش 1996)بک و همکااران،   یارسرد 

)واکا  و   یاجتمااع  تیا ناماه حما  (، پرساش 2007)لدوانز و همکاران،  یشناخت روان هینامه سرما پرسش

( استفاده شده است  جهات  1983شده )کدهن و همکاران،  نامه استرس ادراک ( و پرسش1986همکاران، 

زمان اساتفاده شاد     چند انه به روش هم دنیو ر رس رسدنیپ بستنی هم ازمدن از ها‌داده لیو وحل هیوجز

(، یو خددکاراماد  ینا یب خادش  ،اوری‌واب ،یدواری)ام یشناخت روان هیسرما نیناان داده است که ب جینتا

ادراک  نیاروباط مثبت و مهناادار و با   ،یشناخت روان یستیمثبت با بهز ید یو ادراک ون یاجتماع تیحما

 ( p<05/0وجدد دارد ) یو مهنادار یوباط منفار ،یشاخت روان یستیبا بهز یمنف ید یون

 تیحما ؛یشناخت روان هیسرما؛ یشناخت روان یستبهزی ؛شده‌استرس ادراک ؛یارسرد  :ها  واژهکليد

  یاجتماع

 

 .رانیا یزد، ، داناناه اردکان،یو اجتماع یانسانداناکده علدم شد مااوره خانداده، ار یمسئدل: کارشناس سندهیند  1
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 مقدمه

 فردی، سلامت دلیل عوامل متأثر از شرایط شغلی خود با مشکلات متفاوت در حوزه نظامیان به

بیش از سایر مشاغل  نظامی هستند. از میان مشاغل موجود، مشاغلرو  روبه اجتماعی و خانوادگی

تنیدگی دارند. در سراسر دنیا این مشاغل با خطرات جسمانی، استرس، زندگی در شرایطی سخت 

(. برخی از افراد 1396خرمی، ؛ 2013، 1)لوین و همکارانو دوری از اعضای خانواده همراه است 

تواند منجر به احساس تنهایی شود رو هستند و می شناختی روبه شاغل در این شغل با مشکلات روان

گرفتن از دیگران نداشته  دلیل شرایط شغلی، این افراد ممکن است موقعیت مناسبی برای یاری که به

باشند. درصورتی که افراد نتوانند مشکلات خود را بهبود ببخشند،  منجر به ایجاد مشکلات خُلقی، 

 ارزیابی به اغلب منجر هااین آشفتگیشود. های بیرونی میت به محرکاضطراب و افزایش حساسی

کند )آزاد مرزآبادی مانند خودکشی را ایجاد می هاییواکنش و شده و موقعیت محیط از نامناسب

های مختلف نشان داده است که میزان (، بنابرآنچه بیان شد، نتایج پژوهش1395نفس، و نیک

 در(. 2012، 2بیشتر از سایر افراد برآورد شده است )تیمودی و همکارانخودکشی در افراد نظامی، 

در  9در یکصد هزار نفر و در اشخاص غیرنظامی،  12، نظامی نیروهای در خودکشی بررسی، یک

؛ ناک و 2014و سادوک،  3یکصد هزار نفر ذکر شد که این روند در حال افزایش است )سادوک

موقعیت رزم و تنش به مدت طولانی، از عواملی است که  قرارگرفتن در (. 2013، 4همکاران

 (. 2013)ناک و همکاران، شود در نظامیان می 5موجب بروز مشکلات خلقی ازجمله افسردگی

گویند که ازجمله مشکلات شایع نامطلوب، افسردگی می هایموقعیت در غمگینی به احساس

توان به احساس اندوه، یأس، خُلق سردگی میهای افاز نشانه (.2010، 6)رابینسون و اسپالتا است

عوامل  (.2018، 7غمگین، فقدان علاقه و لذت به مسائل مختلف اشاره کرد )برودی و همکاران

 

1  Levine, et al 

2  Timothy, et al 
3. Sadock 
4 Nock, et al 
5. depression 
6. Robinson & Spalletta 
7. Brody, et al 
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شناختی مؤثر هستند که در این پژوهش، بهزیستی  بر ایجاد یا بروز مشکلات روان گوناگونی

 بررسی شده است. 1شناختی روان

احساس سلامت، آگاهی و درک یکپارچگی و تمامیت در کلیت شناختی شامل  روان بهزیستی

افرادی که بهزیستی  شناختی است. و عاطفی های( و مؤلفه2014، 2های فردی )ریفجنبه

کنند و درمقابل، افراد با بهزیستی شناختی بالایی دارند، هیجانات مثبت بیشتری تجربه می روان

های مختلف را کنند و حوادث و موقعیتا تجربه میشناختی پایین، هیجانات منفی بیشتری ر روان

 مؤلفه خودپذیری، شش (. ریف،2016، 3کنند )مایرس و دینرتری ارزیابی میصورت منفی به

 را شخصی رشد و زندگی در مندی محیط، هدف بر تسلط خودمختاری، دیگران، با مثبت ارتباط

 بازنشستگی و شرایط کاری خانواده،مانند  الزاماتی کرد. شناختی مطرح روان بهزیستی برای

 کرد، مقابله آن بتوان با که باشند ایاندازه به وارده الزامات هرگاه شوند. استرس به توانند منجر می

 در افراد (.2020، 4)لو و هانکوک مدیریت خواهد شد مؤثری طور به زندگی در استرس گاه آن

 به ابتلا احتمال بلکه دارند، خود به نسبت خوبیاحساس  تنها نه بالا شناختی روان بهزیستی شرایط

 که (. از عواملی2012، 5یابد )بهم و کوبزانسکیمی نیز کاهش آنان شناختی در های روانبیماری

توان به سرمایه شناختی مؤثر است، می افراد با مشکلات روان شناختی روان بهزیستی در

( و استرس 1395بستان، )مرزبانی و  7جتماعی(، حمایت ا1399)امینی و همکاران،  6شناختی روان

 ( اشاره کرد.1397)جعفری و دهقانی آرانی،  8شده ادراک

شناختی است )کورت  شناختی مؤثر است، سرمایه روان ازجمله متغیرهایی که بر بهزیستی روان

، شناختی یک منبع شناختی مثبت و شامل چهار مؤلفه امید (. سرمایه روان2019، 9و دیمربولات

بینی کند شناسی را پیش بینی روانتواند مثبتآوری و خودکارآمدی است که میبینی، تاب خوش

شناختی با  های مختلف نشان داده است که سرمایه روان(. نتایج پژوهش2017، 10)کانگ و کوان

 
1. psychological well-being 
2. Ryff 
3. Myers & Diener 
4. Luo & Hancock 
5. Boehm & Kubzansky 
6. psychological capital 
7. social support 
8. perceived stress 
9. Kurt & Demirbolat 
10. Kang & Kwon 
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؛ کورت 1399؛ امینی و همکاران، 1390شناختی در ارتباط است )نیسی و همکاران،  بهزیستی روان

 (.2017؛ کانگ و کوان، 2017، 1؛ مانزانو ـ گارسیا و آیالا2019دیمربولات،  و

شناختی مؤثر هستند  عوامل روانی ـ اجتماعی چندگانه مانند حمایت اجتماعی بر بهزیستی روان

شناختی، بر ارتقای سلامت و بهبود عملکرد  تواند موجب افزایش اثربخشی بهزیستی روانکه می

کند، کسب می محیط خود از شناختی که فرد ارزیابی(. به 1400)مهدی و همکاران، افراد شود 

دهد که درصورت مواجه با صورتی که به فرد این اطمینان را می گویند؛ بهحمایت اجتماعی می

نتایج  (.2008، 2)براور و همکارانتوانند به حمایت دیگران دسترسی داشته باشند مشکلات، می

شناختی، رابطه  ف نشان داده است که بین حمایت اجتماعی با بهزیستی روانهای مختلپژوهش

؛ کاکاوند 1392؛ نجد و همکاران، 1400؛ مهدی و همکاران، 1395وجود دارد )مرزبانی و بستان، 

، 4؛ وانگ و همکاران2004، 3؛ جنکاز و همکاران1394؛ مرادی و همکاران، 1399و همکاران، 

 (.2022، 5؛ لیو و یو2021؛ وانگ و همکاران، 2007

متغیر دیگر موردبررسی در این پژوهش استرس ادراک شده است. استرس تهدیدی است که 

(. سازه استرس 2015، 6های روانی یا فیزیکی شود )چای و لوتواند موجب ایجاد بیماریمی

عنوان ارزیابی شناختی فرد از وقایع منفی زندگی گرفته شده است. استرس  شده به ادراک

 جمله) شود یم فیتعرزا در زندگی فرد  استرس هایارزیابی موقعیت درجه عنوان بهشده  ادراک

ت که بین های مختلف نشان داده اس(. نتایج پژوهش2019، 7)ناکامورا و تانگ (است نامفهوم

زاده نمین و همکاران، شناختی ارتباط وجود دارد )حسن شده با بهزیستی روان استرس ادراک

 (.2021، 10؛ کاپور و همکاران2020، 9؛ لیندن و استوارت2020، 8؛ لی و هسون1398

شناختی بالایی را  های شغلی، مشکلات رواندلیل تنش با توجه به اینکه پرسنل نظامی اغلب به

تواند بیشتر از افراد توان انتظار داشت که بروز افسردگی در این گروه از افراد میلذا میدارند؛ 

 
1. Manzano-García & Ayala 
2. Bruwer, et al 
3. Gençöz, et al 
4. Wong, et al 
5. Liu & Yeo 
6. Chai & Low 
7. Nakamura & Tsong 
8. Li & Hasson 
9. Linden & Stuart 
10. Kapoor, et al 
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رو، پژوهش حاضر درصدد پاسخ به این پرسش است که های مختلف باشد ازاینشاغل در گروه

شناختی  بینی بهزیستی روانشده در پیش شناختی، حمایت اجتماعی و استرس ادراک سرمایه روان»

 «. کارکنان نیروهای مسلح با نشانگان افسردگی چه نقشی دارند؟در 

 روش

ها، داده با توجه به هدف آن از نوع بنیادی و با توجه به روش گردآوری پژوهش حاضر روش

بستگی است. جامعه آماری پژوهش شامل کارکنان نیروهای نظامی با علائم  از نوع توصیفی ـ هم

افسردگی بک، نمره بالاتر از میانگین کسب کرده بودند. روش نامه  افسردگی بود که در پرسش

 600نامه افسردگی بین  صورت در دسترس بود و با این روش، پرسش گیری پژوهش حاضر به نمونه

نفر از کارکنان نیروهای نظامی با نمره بالاتر از  100نفر از کارکنان نیروهای نظامی توزیع و تعداد 

های ورود به پژوهش شامل گزارش ردگی انتخاب شدند. ملاکنامه افس میانگین در پرسش

سال و علاقه و رضایت برای شرکت و تعهد به ادامه همکاری  45تا  25های افسردگی، سن  نشانه

گر، مصرف داروهای  در روند پژوهش بود. ملاک خروج از پژوهش نیز عدم همکاری با پژوهش

چنین در این پژوهش پس از  ش بود. همهای پژوهنامه پزشکی و عدم تکمیل پرسش روان

ها، تحلیل نتایج با  کنندگان درخصوص حفظ گمنامی و حریم خصوصی آندادن به شرکت اطمینان

کنندگان  کننده انجام شده است؛ هدف پژوهش نیز برای شرکتاختصاص دادن کد به هر شرکت

پژوهش اخذ شد. لازم کنندگان برای شرکت در و مسئول مربوطه توضیح داده و رضایت شرکت

بستگی پیرسون و رگرسیون  ها، از روش آماری تحلیل همبه ذکر است جهت تجزیه و تحلیل داده

 استفاده شده است.  spssافزار نرم 26زمان و نسخه  چندگانه به روش هم

 ابزار پژوهش

1نامه افسردگی پرسش
 (BDI-II)( طراحی 1996) 2نامه توسط بک و همکاران : این پرسش

ای از صفر تا  لیکرت چهاردرجه صورت نامه به گذاری این پرسششیوه نمرهگویه دارد.  21شده و 

 
1 depression Inventory  
2 Beck et al. 
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معادل عدم  13تا  0کسب نمره است.  63. حداقل نمره در این آزمون صفر و حداکثر آن استسه 

 28تا  20، نمره افسردگی خفیفنشانگر  19تا  14، نمره افسردگیمیزان یا کمترین  افسردگی

است. در پژوهش بک و همکاران  افسردگی شدیدحاکی از  63تا  29و نمره  افسردگی متوسط

 گزارش کردند. 93/0نامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  پایایی بازآزمایی این پرسش( 1996)

درونی نامه را با استفاده از ضریب همسانی  ( پایایی این پرسش1392جلیلی و آخرت ) ،در ایران

های آمده از روش تصنیف را براساس پرسش دست بستگی به و هم 84/0برحسب آلفای کرونباخ، 

نامه  پایایی این پرسش(. 1395گزارش کردند )به نقل از جعفرنیا و همکاران،  70/0زوج و فرد برابر 

 برآورد شده است. 73/0در پژوهش حاضر نیز 

( طراحی 2004نامه توسط ریف و همکاران ) ش: این پرس1شناختی نامه بهزیستی روان پرسش

صورت طیف لیکرت شش  نامه به گذاری این پرسشسؤال برای فرم کوتاه دارد. نمره 18شده و 

گذاری در مورد ( است. البته این شیوه نمره6تا کاملاً موافقم =  1ای )کاملاً مخالفم = درجه

نامه شامل  معکوس است. این پرسشصورت به 17، 13، 10، 9، 5، 4، 3، 1سؤالات شماره 

های پذیرش خود، رابطه مثبت با دیگران، خودمختاری یا استقلال، تسلط بر محیط، زندگی  مؤلفه

 مقیاس این درونی سانی (، هم1393مند و رشد فردی است. در پژوهش خانجانی و همکاران ) هدف

 با مثبت  رابطه محیطی، طتسل خود، پذیرش شش عامل در کرونباخ ضریب آلفای از استفاده با

، 75/0، 76/0، 51/0با  برابر ترتیب به و استقلال، شخصی رشد زندگی، در هدف داشتن دیگران،

گزارش شده است. در پژوهش حاضر نیز پایایی این  71/0و برای کل مقیاس،  72/0و  73/0، 52/0

 گزارش شده است. 81/0نامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  پرسش

 3نامه توسط لوتانز و همکاران (: این پرسشPCQ-24) 2شناختی نامه سرمایه روان رسشپ

صورت طیف لیکرت  نامه به گذاری این پرسشگویه دارد. شیوه نمره 24( طراحی شده و 2007)

های امید، نامه مؤلفه ( است. این پرسش6تا کاملاً موافقم =  1ای )کاملاً مخالفم = شش درجه

در پژوهش لوتانز  نامه برای سنجش پایایی پرسشبینی را دارد.  آوری و خوشتابخودکارآمدی، 

 امید های مقیاس و برای خرده 89/0نامه  ، آلفای کرونباخ برای کل پرسش(2007و همکاران )

 
1. psychological welfare questionnaire 
2. psychological capital questionnaire 
3. Luthans, et al 
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در پژوهش . ستا محاسبه شده 72/0آوری  ، و تاب85/0خودکارآمدی ، 79/0بینی  خوش، 80/0

 محاسبه شده است.  75/0امه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ، ن حاضر، پایایی کل پرسش

( 1986) 2نامه توسط واکس و همکاران (: این پرسشSS-A) 1نامه حمایت اجتماعی پرسش

دارد. شیوه  حمایت خانواده، حمایت دوستان و حمایت دیگرانسه مؤلفه  گویه و 23طراحی شده، 

( 5تا خیلی زیاد =  1ای )خیلی کم = لیکرت پنج درجهصورت طیف  نامه به گذاری این پرسشنمره

 شوند. در پژوهشگذاری میصورت معکوس نمره به 22و  21، 13، 10، 3چنین سؤالات  است. هم

 ،1/91مقیاس  با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای کلپایایی آزمون  ،(1371) ابراهیمی قوام

گزارش  1/81 ،آموزان پس از شش هفتهجدد در دانشو در آزمون م 1/71آموزی در نمونه دانش

 1/66 با استفاده از روش آلفای کرونباخضرایب پایایی درونی این آزمون را  (1389) بخش. شهشد

ضریب نامه با استفاده از  نیز پایایی این پرسش( 1391) محاسبه کرد. در پژوهش خباز و همکاران

نامه با استفاده از  . پایایی این پرسش(1393از ترابی، به نقل )گزارش شد  1/74 کرونباخآلفای 

 محاسبه شده است. 76/0ضریب آلفای کرونباخ 

( طراحی 1983) 4نامه توسط کوهن و همکاران : این پرسش3شده نامه استرس ادراک پرسش

ای )هیچ صورت طیف لیکرت پنج درجه نامه به گذاری این پرسشگویه دارد. شیوه نمره 16شده و 

خرده  ومقیاس ادراک منفی از تنیدگی  خرده( است. این مقیاس دو مؤلفه 4تا خیلی زیاد =  0= 

(، پایایی این 1983در پژوهش کوهن و همکاران ). استشده مثبت از تنیدگی  مقیاس ادراک

گزارش شده است.  86/0تا  84/0 محدودهدر نامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  پرسش

در  ،ضریب آلفای کرونباخنامه را با استفاده از  نیز پایایی این پرسش (2004) 5ثمیمورا و گریفی

در پژوهش احمدیان  گزارش کردند. 81/0و  88/0 ترتیب مقیاس اصلی و مقیاس تجدیدنظرشده به

های ادراک  ضریب آلفای کرونباخ برای مؤلفه با استفاده از سانی درونی ( ضرایب پایایی هم1391)

. ه استدست آمد به 84/0و برای کل مقیاس  75/0ادراک منفی از تنیدگی  ،71/0تنیدگی مثبت از 

 ،با استفاده از روش تحلیل موادنامه  ، پایایی این پرسش(1391چنین در پژوهش احمدیان ) هم

 
1. social support questionnaire 
2. Wax, et al 
3. perceived stress questionnaire 
4. Cohen, et al 

5. Mimura & Griffiths 
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ادراک  ،70/0تا  49/0 محدودهآمده برای ادراک مثبت از تنیدگی در  دست بستگی به ضرایب هم

در  ،بستگی مواد مقیاس ادراک تنیدگی کل و ضرایب هم 77/0تا  52/0 دگی در دامنهمنفی از تنی

نامه در پژوهش حاضر با استفاده از ضریب آلفای  پایایی این پرسش قرار داشت. 78/0تا  51/0 دامنه

 محاسبه شده است.  74/0کرونباخ 

 ها یافته

شناختی، سرمایه  سن، بهزیستی روانمعیار متغیرهای ، میانگین و انحراف1در جدول شماره 

 شناختی، حمایت اجتماعی و استرس ادراک شده ارائه شده است. روان
 میاننین و انحراف مهیار متغیرهای پژوهش: 1جدول 

 انحراف استاندارد ميانگين متغير

 40/6 36/35 سن

 08/3 50/11 استقلال

 54/2 53/10 وسلط بر محیط

 88/2 29/9 رشد شخصی

 12/3 29/9 مثبت با دینران اروباط

 31/4 87/8 مندی در زند ی هدف

 59/3 93/9 پذیرش خدد

 63/18 41/59 شناختی )کل( بهزیستی روان

 05/5 39/13 امیدواری

 36/5 35/12 اوریواب

 99/4 43/11 بینی خدش

 01/5 73/12 خددکارامدی

 80/19 90/51 شناختی )کل( سرمایه روان

 53/20 70/43 حمایت اجتماعی

 20/5 26/16 ادراک منفی از ونید ی

 98/7 45/13 ادراک مثبت از ونید ی

 37/3 71/29 شده )کل( استرس ادراک
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چنین نتایج نشان  بود. هم 40/6معیار  و انحراف 36/35کنندگان در پژوهش میانگین سن شرکت

شناختی  ، سرمایه روان63/18معیار  و انحراف 41/59شناختی، میانگین  داده است که بهزیستی روان

و  53/20معیار  و انحراف 70/43، حمایت اجتماعی میانگین 80/19معیار  و انحراف 90/51میانگین 

 داشتند.  37/3و انحراف معیار  71/29ه میانگین شد استرس ادراک
 بستنی پیرسدن نتایج حاصل از وجزیه و وحلیل هم :2جدول 

 شناختی بهزیستی روان متغير وابسته

 داریسطح مهنی ضریب پیرسدن متغیر مستقل

 001/0 873/0 امیدواری

 001/0 866/0 اوریواب

 001/0 868/0 بینی خدش

 001/0 783/0 خددکارامدی

 001/0 778/0 شناختی )کل( سرمایه روان

 002/0 688/0 حمایت اجتماعی

 002/0 -754/0 ادراک منفی از ونید ی

 001/0 821/0 ادراک مثبت از ونید ی

 001/0 705/0 شده )کل( استرس ادراک

سرمایه بستگی پیرسون برای بررسی رابطه بین  ، نتایج حاصل از تجزیه و تحلیل هم2در جدول 

ارائه شده است. شناختی  شده با بهزیستی روان شناختی، حمایت اجتماعی و استرس ادراک روان

آوری، های آن؛ یعنی امیدواری، تابشناختی و مؤلفه ، بین سرمایه روان2براساس نتایج جدول 

، شناختی بینی، خودکارآمدی، ادراک مثبت از تنیدگی و حمایت اجتماعی با بهزیستی روان خوش

شناختی، رابطه منفی و معنادار  رابطه مثبت و معنادار و بین ادراک منفی از تنیدگی با بهزیستی روان

 (. >05/0Pوجود دارد )

بینی شده در پیش شناختی، حمایت اجتماعی و استرس ادراک برای بررسی نقش سرمایه روان

ی، از آزمون رگرسیون شناختی در کارکنان نیروهای مسلح با نشانگان افسردگ بهزیستی روان

چندگانه به روش همزمان استفاده شده است. قبل از انجام آزمون، از آزمون کلموگروف ـ 

سطح معناداری بودن جهت انجام آمار پارامتریک استفاده شده است.  اسمیرنف برای سنجش نرمال
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حمایت  شناختی، سرمایه روانآمده از آزمون کلموگروف ـ اسمیرنف برای متغیرهای  دست به

های مربوط گزارش شده است بنابراین، توزیع داده 05/0بزرگتر از شده  اجتماعی و استرس ادراک

ها از آزمون پارامتریک توان برای تجزیه و تحلیل استنباطی دادهبه این متغیرها نرمال است و می

دامنه مطلوب  و در 10چنین عامل تورم واریانس همه متغیرهای مستقل کمتر از  هم استفاده کرد.

، حمایت اجتماعی 75/7، خودکارآمدی 74/5بینی  ، خوش65/6آوری ، تاب74/7بود )امیدواری 

(. شاخص تحمل نیز برای 47/6و ادراک مثبت از تنیدگی  74/7، ادراک منفی از تنیدگی 56/7

 ،37/0همه متغیرهای مستقل بیشتر از صفر، نزدیک به یک و در دامنه مطلوب بود )امیدواری 

، ادراک منفی از 35/0، حمایت اجتماعی 48/0، خودکارآمدی 38/0بینی  ، خوش37/0آوری  تاب

 78/1(. مقدار آماره دوربین ـ واتسون نیز 39/0و ادراک مثبت از تنیدگی  44/0تنیدگی 

قرار دارد بنابراین، فرض استقلال بین خطاها یا عدم  5/2تا  5/1آمده است که در فاصله  دست به

 ارائه شده است. 3شود. نتایج تحلیل واریانس در جدول شماره ی بین خطاها پذیرفته میبستگ هم
 

 خلاصه وحلیل واریان  متغیرهای پژوهش :3جدول 

 بینمتغیر پیش
منبع 

 وغییر

مجمدعه 

 مجذورات
df 

میاننین 

 مجذورات
F 

سطح 

 مهناداری

ی، دواریامشناختی ) سرمایه روان

و  بینی خدشی، اور واب

ی(، حمایت اجتماعی و خددکارامد

شده )ادراک مثبت از  استرس ادراک

 ونید ی و ادراک منفی از ونید ی(

 001/0 412/1333 235/4863 7 646/34042 ر رسیدن

   647/3 92 544/335 ماندهباقی

    99 190/34378 کل

توان شناختی را می رواندهد که بهزیستی شده نشان می محاسبه F، معناداری 3طبق جدول 

ی(، حمایت خودکارآمدو  بینی خوشی، آورتابی، دواریامشناختی ) سرمایه روانازطریق 

بینی کرد. خلاصه مدل پیششده )ادراک مثبت و منفی از تنیدگی(  اجتماعی و استرس ادراک

 گزارش شده است. 4رگرسیون در جدول 
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 خلاصه مدل :4جدول 

R R
2 △R2 SE 

895/0 890/0 889/0 80/1 

ی(، خودکارآمدو  بینی خوشی، آورتابی، دواریامشناختی ) سرمایه روان، 4طبق جدول 

بهزیستی  89/0توانستند شده )ادراک مثبت و منفی از تنیدگی(  حمایت اجتماعی و استرس ادراک

پژوهش، (. برای بررسی اینکه کدام یک از متغیرهای >P 05/0بینی کنند )شناختی را پیش روان

شناختی هستند، از آزمون رگرسیون چندگانه  بینی بهزیستی روانتری برای پیشکننده قویبینیپیش

 گزارش شده است. 5زمان استفاده شد که نتایج آن در جدول  به روش هم
شناختی، حمایت  شناختی ازطریق سرمایه روان بهزیستی روان بینیپیش برای ر رسیدن وحلیل نتایج: 5جدول 

 شده  اجتماعی و استرس ادراک

 B BETAB T Sig بينپيش متغيرهای
 001/0 584/0 - -577/3 مقدار ثابت

 001/0 302/4 116/0 430/0 امیدواری

 004/0 972/2 153/0 186/0 اوریواب

 016/0 234/2 017/0 162/0 بینی خدش

 001/0 974/6 373/0 385/1 خددکارامدی

 001/0 255/8 516/0 650/0 حمایت اجتماعی

 001/0 -835/3 -249/0 -891/0 ادراک منفی از ونید ی

 001/0 770/5 239/0 559/0 ادراک مثبت از ونید ی

بین در تبیین پراکندگی متغیر برای تعیین سهم تفکیکی هر یک از متغیرهای پیش 5طبق جدول 

سرمایه ، از ضریب بتا استفاده شده است. نتایج نشان داد که شناختی( بهزیستی روانملاک )

ی(، حمایت اجتماعی و استرس خودکارآمدو  بینی خوشی، آورتابی، دواریامشناختی ) روان

طور معناداری  شناختی را به توانند بهزیستی روانمیشده )ادراک مثبت و منفی از تنیدگی(،  ادراک

 کند. ترین نقش را ایفا می، حمایت اجتماعی بیشبینیبینی کنند و در این پیشپیش
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 گیری  بحث و نتیجه

شناختی، حمایت اجتماعی و استرس  هدف پژوهش حاضر، بررسی نقش سرمایه روان

شناختی در کارکنان نیروهای مسلح با نشانگان افسردگی  بینی بهزیستی روانشده در پیش ادراک

بینی و  آوری، خوششناختی )امیدواری، تاب روانبود. نتایج نشان داده است که بین سرمایه 

شناختی رابطه معناداری وجود دارد. نتایج پژوهش حاضر با  خودکارآمدی( با بهزیستی روان

(، کورت و دیمربولات 1399(، امینی و همکاران )1390های پژوهشی نیسی و همکاران ) یافته

سو است. با توجه به اینکه  ( هم2017وان )( و کانگ و ک2017(، مانزانو ـ گارسیا و آیالا )2019)

توان شناختی بسیاری مواجه هستند؛ لذا می زا اغلب با مشکلات روانافراد شاغل در مشاغل تنش

تواند حاکی از وجود اختلال در شناختی می انتظار داشت که افزایش افسردگی و مشکلات روان

شناختی  ن انتظار داشت که سطح بهزیستی روانتوارو، میشناختی موجود باشد ازاین متغیرهای روان

آوری به شناختی با تکیه بر امیدواری و تاب در افراد با نشانگان افسردگی پایین باشد. سرمایه روان

گری هیجانی بیشتری داشته باشند ها، سطح کنترلکند که در مواجهه با چالشافراد کمک می

ها، موجب افزایش بهزیستی در مواجهه با دشواری آوریرو، امید به تغییر شرایط و تابازاین

چنین با توجه به اینکه  (. هم2019شود )کورت و دیمربولات، شناختی در افراد می روان

های خود شود افراد بتوانند به شناخت نسبی از خود و تواناییخودکارآمدی در افراد نیز موجب می

افراد با درک توانایی خود در عبور از موقعیت  ها،روشدن با چالش دست یابند؛ لذا هنگام روبه

 (. 2017شوند )کانگ و کوان، آمده، متحمل کمترین آسیب می پیش

شناختی، رابطه معناداری وجود  نتایج نشان داده است که بین حمایت اجتماعی با بهزیستی روان

مهدی و همکاران (، 1395های پژوهشی مرزبانی و بستان )دارد که نتایج این پژوهش با یافته

(، 1394(، مرادی و همکاران )1399(، کاکاوند و همکاران )1392(، نجد و همکاران )1395)

( و لیو و یو 2021(، وانگ و همکاران )2007(، وانگ و همکاران )2004جنکاز و همکاران )

منفی نسبت  سو است. با توجه به اینکه افراد مبتلا به افسردگی، اغلب با باورهای بنیادی ( هم2022)

تواند به بهبود باورهای افراد به وقایع مواجه هستند؛ لذا دریافت حمایت و توجه ازسوی اطرافیان می

توان انتظار رو، میدرخصوص دیدگاه و نظرات خود در باب وقایع و پیشایندها کمک کرده ازاین
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در افراد شود و سطح شناختی  تواند منجر به بهبود بهزیستی روانداشت که تعاملات اجتماعی می

تواند (. حمایت دیگران می2021شناختی را کاهش دهد )وانگ و همکاران،  مشکلات روان

موجب شود که افراد خود را منزوی و تنها تصور نکنند و همین احساسِ برخورداری از حمایت 

ا شناختی ر شود و سطح بهزیستی روانآوری در افراد میعاطفی دیگران، موجب افزایش تاب

 (.  2022دهد )لیو و یو، افزایش می

شناختی، رابطه  شده با بهزیستی روان چنین نتایج نشان داده است که بین استرس ادراک هم

(، 1398زاده نمین و همکاران )های پژوهشی حسنمعناداری وجود دارد و نتایج این پژوهش با یافته

سو است. با توجه  ( هم2021همکاران ) ( و کاپور و2020(، لیندن و استوارت )2020لی و هسون )

ها شوند که این تنشهای بسیاری مواجه میبه اینکه کارکنان شاغل در مشاغل نظامی، اغلب با تنش

توان انتظار داشت که میزان زا باشد؛ لذا میتواند ناشی از قرارگیری در شرایط کاری استرسمی

اشد. بالابودن سطح استرس و تنیدگی با کاهش استرس و تنیدگی در این افراد در سطح بالاتری ب

شود )کاور  شناختی و خلقی می شناختی همراه است و موجب افزایش مشکلات روان بهزیستی روان

 (. 2022و همکاران، 

هایی همراه است. اگرچه سعی بر این بوده  ها با محدودیت پژوهش حاضر همانند اکثر پژوهش

استنادی در مورد  علمی اساس عمل قرار گیرد تا نتایج قابلکه در هریک از مراحل پژوهش، اصول 

های پژوهش حاضر قابل تأکید است. روش  آید؛ با این حال محدودیت دست موضوع پژوهش به

دلیل عدم کنترل برخی از  بستگی بود که در این روش، به تحقیق پژوهش حاضر توصیفی از نوع هم

ابط بین متغییرها باید جوانب احتیاط را رعایت نمود؛ پژوهش ها، در استنباط رو متغیرها بر نتایج داده

حاضر محدود به کارکنان نیروهای مسلح بود و تعمیم نتایج این پژوهش به دیگر جوامع آماری 

دلیل دسترسی دشوار به اعضای جامعه و افراد نمونه،  امکان پذیر نیست؛ در پژوهش حاضر به

گیری در دسترس استفاده شد بنابراین،  ادفی، از روش نمونهگیری تص جای استفاده از روش نمونه به

با توجه به نتایج پژوهش حاضر  .ها در مطالعات آتی پوشش داده شود که این محدودیتلازم است 

شناختی، حمایت اجتماعی و ادراک تنیدگی مثبت با  بین سرمایه روانو ارتباط مثبت و معنادار 

ربط به  شود فرماندهان و مسئولین ذی های مسلح، پیشنهاد میشناختی کارکنان نیرو بهزیستی روان
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شده در بهزیستی  شناختی، حمایت اجتماعی و استرس ادراک نقش متغیرهای سرمایه روان

 ای داشته باشند. کارکنان نیروهای مسلح توجه ویژه شناختی روان

 تعارض منافع

 .وجود ندارد سندگانینو نیب یتعارض منافع گونهچیه

 گزاری سپاس

کنندگان کلیه شرکتو مساعدت  یاز همکارکه دانند یمقاله بر خود لازم م سندگانینو

 تقدیر و تشکر کنند. ،ندکرد یاریپژوهش ما را  نیکه در ا یزانیهمه عزپژوهش و 
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