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Abstract
Introduction: Depression is considered one of the most common mental disorders, and knowing the variables 
affecting it plays a significant role in people's health, quality of life, and occupational and academic performance. 
So the purpose of the study was to examine the relationship between emotional clarity, intolerance of uncertainty, 
and cognitive flexibility with depression symptoms in college students.
Methods: The present study was conducted with a descriptive and correlational method. Samples of this study 
were students of Mohageg Ardabili University in the 2020-2021 semester (n=12000). 350 of them were selected 
by the available sampling method. the questionnaires including the Beck Depression Inventory (Beck, 1966), 
Trait Meta Mood Scale(saluvey et al, 1995), Intolerance of Uncertainty Scale (Friston, 1994), and cognitive 
flexibility scale(vender, valp, 2010) were completed by students. And those with ratings of 14 and above in 
BDI were selected as people with depression symptoms and final samples (249 students). The study's data were 
analyzed by multiple regression and Pearson correlation in SPSS v19 software.
Results: The results showed that depression symptoms were correlated negatively with emotional clarity 
(p<0/05, r=-0/142) and cognitive flexibility (p<0/01, r=-0/125) and correlated positively with intolerance 
of uncertainty(p<0/05, r= 0/221). Regression analysis showed that emotional clarity predicts overall 45% of 
depression symptoms and intolerance of uncertainty and cognitive flexibility also predicted 33% and 21% of 
depression symptoms.
Conclusions: Depression symptoms are predictable through emotional clarity, intolerance of uncertainty, and 
cognitive flexibility. So we're suggesting that psychologists and counselors consider the role of emotional 
clarity, intolerance of uncertainty, and cognitive flexibility in improving depression symptoms.
Keywords: Cognitive flexibility, College student's depression symptoms, Emotional clarity and intolerance of 
uncertainty.
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چکیده
مقدمــه: افســردگی یکــی از شــایعترین اختــالات روانــی محســوب شــده و شــناخت متغیرهــای تاثیرگــذار بــر آن نقــش بســزایی در 
ســامت،کیفیت زندگــی و بازدهــی شــغلی و تحصیلــی افــراد دارد. لــذا پژوهــش حاضــر بــا هــدف بررســی ارتبــاط شــفافیت عاطفــی، عــدم 

تحمــل باتکلیفــی و انعطــاف پذیــری شــناختی بــا نشــانه های افســردگی در دانشــجویان انجــام شــد.
روش کار: مطالعــه حاضــر بــه روش توصیفــی و از نــوع همبســتگی انجــام گرفــت. جامعــه آمــاری پژوهــش کلیــه دانشــجویان دانشــگاه 
ــوان  ــه عن ــترس ب ــه روش در دس ــر ب ــا 350 نف ــن آنه ــه از بی ــد )N=12000( ک ــی1400-1399 بودن ــال تحصیل ــی در س ــق اردبیل محق
نمونــه اولیــه انتخــاب شــدند. ابزارهــای پژوهــش کــه شــامل ویراســت دوم  مقیــاس افســردگی بــک )یــک، 1996(، مقیــاس رگــه هــای 
فراخلقــی )ســالووی و همــکاران، 1995(، مقیــاس عــدم تحمــل باتکلیفــی )فریســتون، 1994( و پرسشــنامه انعطــاف پذیری شــناختی)وندر 
و والــپ،2010(، بودنــد توســط دانشــجویان تکمیــل شــدند و آنهایــی کــه در پرسشــنامه افســردگی بــک نمــره 14 و بالاتــر کســب کــرده 
بودنــد )249 نفــر( بــه عنــوان افــراد دارای نشــانه های افســردگی و نمونــه نهایــی وارد مطالعــه شــدند. داده هــای پژوهــش بــا روش ضریــب 

همبســتگی پیرســون و رگرســیون چندگانــه بــا اســتفاده از نــرم افــزار SPSSv19 تجزیــه و تحلیــل شــدند. 
ــا نمــره کلــی شــفافیت عاطفــی )P <0/05 ،r= -0/142( و انعطــاف پذیــری  یافته هــا:  نتایــج نشــان داد کــه نشــانه های افســردگی ب
شــناختی )P <0/01 ،r= -0/125( رابطــه منفــی و بــا نمــره کلــی عــدم تحمــل باتکلیفــی )P<0/05 ،r=0/221( رابطــه مثبــت دارد. نتایج 
تحلیــل رگرســیون نیــز نشــان داد کــه 45 درصــد از کل واریانــس نشــانه های افســردگی بــه وســیله شــفافیت عاطفــی، 33 درصــد بــه 

وســیله عــدم تحمــل باتکلیفــی و 21 درصــد بــه وســیله انعطــاف پذیــری شــناختی پیش بینــی می شــود.
نتیجه گیــری: نشــانه های افســردگی بــه وســیله شــفافیت عاطفــی، عــدم تحمــل باتکلیفــی و انعطــاف پذیــری شــناختی قابــل پیــش 
بینــی اســت. بنابرایــن پیشــنهاد می شــود کــه روان شناســان و مشــاوران جهــت بهبــود نشــانه های افســردگی دانشــجویان، نقــش شــفافیت 

عاطفــی، عــدم تحمــل باتکلیفــی و انعطــاف پذیــری شــناختی را مــورد توجــه قــرار دهنــد.
کلیدواژه ها: شفافیت عاطفی، عدم تحمل باتکلیفی، انعطاف پذیریی شناختی و نشانه های افسردگی دانشجویان.

http://dx.doi.org/10.22034/IJPN.11.1.65
http://dx.doi.org/10.22034/IJPN.11.1.65


یوسف حسنی جبدرقی و همکاران

67

مقدمه
ــت.  ــی اس ــارهای زندگ ــه فش ــی ب ــی آدم ــخ طبیع ــردگی پاس افس
عــدم موفقیــت در تحصیــل یــا کار، از دســت دادن یکــی از عزیزان، 
آگاهــی از اینکــه بیمــاری یــا پیــری تــوان انســان را تحلیــل می برد 
و غیــره از جملــه موقعیت هایــی هســتند کــه اغلــب موجــب بــروز 
افســردگی می شــوند. افســردگی اختالــی اســت کــه بــا عائمــی 
نظیــر خلــق افســرده، کاهــش محســوس عاقــه یــا لــذت، تغییــر 
وزن قابــل ماحظــه بــدون تــاش، بیخوابــی یــا پرخوابــی در طول 
روز، خســتگی یــا فقــدان انــرژی، کاهــش توانایــی فکــر یــا تمرکــز 
کــردن و افــکار خودکشــی همــراه اســت  )1(. اختــال افســردگی 
صــرف نظــر از تنــوع آن، نســبتاً شــایع اســت. بدیــن معنــی کــه 
ــار  ــک دوره دچ ــل ی ــی حداق ــول زندگ ــردم در ط ــدود 17% م ح
ــن  ــت ای ــق اس ــورد تواف ــه م ــوند  )2(. آنچ ــاد می ش ــردگی ح افس
ــوان  ــن بیماري هــاي نات اســت کــه افســردگي یکــي از مهــم تری
کننــده اســت کــه امــروزه تعــداد زیــادي از مــردم جهــان را درگیــر 
ــت  ــاس تح ــر و احس ــرد، تفک ــا را در عملک ــي آنه ــرده و توانای ک
ــه ای  ــه گون ــی، شــیوع افســردگی ب ــرار مي دهــد. از طرف ــر ق تاثی
اســت کــه آن را بــه عنــوان رایــج تریــن اختــال و ســرماخوردگی 
بیماری هــای روانــی مطــرح کرده انــد  )3(. از نظــر تشــخیصی نیــز، 
افســردگی یکــی از شــایع ترین تشــخیص ها در اختــالات روانــی 
اســت کــه تعــداد زیــادی از افــراد بــا ســوابق مختلــف در جهــان 
را شــامل مــی شــود  )2(. افســردگی باعــث مشــکات زیــادی در 
ــی و کیفیــت زندگــی  ــراد مــی شــود و بازدهــی شــغل، تحصیل اف
آنهــا را تحــت تاثیــر شــدید قــرار میدهــد، جــدا از تشــخیص کلــی 
افســردگی، نشــانه هــای ایــن اختــال نیــز بــه تنهایــی می تواننــد 
زندگــی افــراد را بــه صــورت قابــل توجهــی تحــت تاثیــر قــرار داده 
و روال زندگــی افــراد و یادگیــری و پیشــرفت آنهــا را تحــت تاثیــر 
ــف  ــای مختل ــردگی در گروه ه ــانه های افس ــد )4(. نش ــرار دهن ق
ــخصی،  ــی ش ــر زندگ ــی ب ــی در کل منف ــاوت ول ــرات متف تاثی
تحصیلــی و شــغلی افــراد می گذارنــد، مخصوصــا در جوانــان، 
ــواده و شــروع  ــل دوری از خان ــه دلی ــه خصــوص دانشــجویان، ب ب
مســئولیت پذیــری نســبت بــه خــود و لــزوم برنامه ریــزی و 
ــث  ــان باع ــا و همزم ــورت یک ج ــه ص ــود ب ــی خ ــت زندگ مدیری
فشــار روانــی هرچــه بیشــتر و تحلیــل انــرژی و تــوان مقابلــه ای در 
آنهــا شــده و در تعــدادی زیــادی از ایــن دانشــجویان باعــث ظهــور 
برخــی نشــانه های افســردگی و در در تعــداد اندکــی باعــث ظهــور 
ــا  ــا ایــن تفاســیر و ب افســردگی بــه صــورت کلــی می شــود )3(. ب
ــر  ــی ه ــع داخل ــراد و مناب ــخصی در اف ــای ش ــه تفاوت ه ــه ب توج
شــخص، هــر کــدام از ایــن جوانــان یــا دانشــجویان بــه صــورت 

متفاوتــی بــا ایــن مشــکات و نشــانه هــا مقابلــه مــی کننــد، برخی 
ــر راه  ــی دیگ ــه و برخ ــف یافت ــرایط وق ــا ش ــی ب ــدت کوتاه در م
مقابلــه را نیافتــه و بــه راه هــای فــرار یــا تســلیم متوصــل می شــوند 
)2(. بــه همیــن دلیــل افســردگی دلیــل اول خودکشــی و از دلایــل 
ــد )4(.  ــه حســاب می آی ــی در دانشــجویان ب ــت تحصیل ــی اف اصل
حــال چــه چیــزی باعــث تفــاوت برخــورد افــراد بــا ایــن نشــانه ها 
ــراد  ــر برخــی اف ــت بهت ــی باعــث موفقی می شــود و چــه متغیرهای
ــن  ــود، از ای ــه می ش ــه بقی ــانه ها نســبت ب ــن نش ــا ای ــه ب در مقابل
ــای  ــرل متغیره ــادی در جهــت تشــخیص و کنت ــات زی رو  مطالع
بیمــاری صــورت  ایــن  مقابلــه ای  یــا  مســبب  تســهیل گر، 
می گیــرد. امروزه برخــی از روان درمانگران تاثیر باورها، تفکّرات و 
شــیوه برداشــت افراد از موقعیت هــای مختلــف را در ایجاد انواع 
مسائل روان شناختي از جملــه افســردگی و نشــانه های آن مهم 
مي دانند. آنها معتقدند که بیشتر اختالها از جمله افسردگي، برآمده 
از شناختهاي معیوب، باورهــای غلــط و اســتفاده ناکافــی از منابــع 
ــد هستند  )5(، به طوري که  ــای ناکارآم ــی ویزگی ه ــی و برخ درون
وقایع به خودي خـود تعیینکننـده احساسات فرد نیستند. بلکه، معاني 
که افــراد به آنها نسبت ميدهنــد و برداشــتی کــه از موقعیت هــای 
مبهــم یــا عــادی دارنــد و مشــکات آنهــا در فهــم درســت عواطف 
ــه  ــت ب ــخ درس ــف و پاس ــای مختل ــران در موقعیت ه ــود و دیگ خ
آنهاســت، نقشــی تعییــن کننــده دارد کــه در ایــن راســتا از مهمترین 
متغیرهــای مرتبــط بــا افســردگی شــفافیت عاطفــی می باشــد  )6(.

ــز  ــی تشــخیص، درک و تمی ــوان توانای ــه عن ــی ب ــفافیت عاطف ش
 .)7( تعریــف مــی شــود  تجربیــات عاطفــی خودمــان  دادن 
ــرد اســت  ــی ف ــه عاطف ــی از تجرب ــدی حیات ــی بع شــفافیت عاطف
کــه در آن فهــم و آگاهــی از حالــت عاطفــی درونــی خــود بــه مــا 
ــری  ــرفته ت ــده و پیش ــی پیچی ــای عاطف ــعه مهارت ه ــازه توس اج
ــاح  ــران و اص ــی دیگ ــای عاطف ــد درک ابرازه ــد، مانن را می ده
ــالای  ــن ســطوح ب ــم احساســات )7(. همچنی ــت هــای تنظی قابلی
شــفافیت عاطفــی بــا طیــف گســترده ای از شــاخص های ســازگاری 
مثبــت در بزرگســالان مرتبــط اســت )8(. همچنیــن بــاور بــر ایــن 
ــراد  ــه اف ــی درک و تبعیــض شــفافانه عواطــف ب اســت کــه توانای
ــات  ــم تجربی ــرف فه ــری را ص ــرژی کمت ــا ان ــد ت ــازه می ده اج
ــناخت ها و  ــمت ش ــه س ــتری را ب ــرژی بیش ــرده و ان ــی ک عاطف
رفتارهــای معطــوف بــه هــدف روانــه کننــد )9(. متقابــا افــرادی 
ــرژی  ــت و ان ــد وق ــود دارن ــف خ ــم عواط ــکاتی در فه ــه مش ک
ــد  ــود می کنن ــی خ ــات عاطف ــت تجربی ــتری را صــرف مدیری بیش
ــرژی(  ــت و ان ــود) وق ــع خ ــت مناب و مشــکات بیشــتری در هدای
ــد  ــدف دارن ــه ه ــوف ب ــای معط ــناخت ها و رفتاره ــمت ش ــه س ب
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)9(. در نتیجــه مشــکات در شــفافیت عاطفــی باعــث شــکل گیری 
پاســخ هایی بــرای شــرایط اســترس زایــی می شــود کــه خواهــان 
تنظیــم عواطــف منفــی و بســیج منابــع داخلــی بــرای شــکل دهــی 
پاســخ های مقابلــه ای اســت، همــگام بــا ایــن مفاهیــم، مشــکات 
ــی  ــخ های استرس ــالای پاس ــطوح ب ــا س ــی ب ــفافیت عاطف در ش
ــازگارانه  ــی س ــخ های استرس ــن پاس ــطوح پایی ــازگارانه و س ناس
ــی دارد )8(. ــدت افســردگی را در پ ــد م ــه در بلن ــط اســت ک مرتب

ــر برداشــت مــا از وقایــع  ــا تاثیــر گــذاری ب متغیــر دیگــری کــه ب
ــروز افســردگی نقــش دارد عــدم تحمــل باتکلیفــی   اطــراف در ب
اســت. عــدم تحمــل باتکلیفــی یــک ناتوانــی در تحمــل 
پاســخ های ناخوشــایندی اســت کــه از درک نبــود اطاعــات کافــی 
ــی  ــان باق ــدم اطمین ــرد از ع ــط ادراک ف ــوند و توس ــی می ش ناش
ــی  ــی بالای ــل باتکلیف ــدم تحم ــه ع ــرادی ک ــد )10(. اف می مانن
دارنــد عــدم اطمینــان را بــه عنــوان یــک محــرک منفــی، تهدیــد 
آمیــز یــا چیــزی کــه بایــد از آن اجتنــاب کــرد ارزیابــی می کننــد 
)11،12(. عــدم تحمــل باتکلیفــی بــه عنــوان هســته اصلــی ترس 
ــا عوامــل آســیب زای شــناختی متعــددی مرتبــط  از ناشــناخته ها ب
اســت کــه شــامل حساســیت اضطرابــی، تــرس از ارزیابــی منفــی، 
ــر این هــا  نشــخوار فکــری و افســردگی می شــوند )12(. عــاوه ب
عــدم تحمــل باتکلیفــی بــه عنــوان یــک عامــل آســیب پذیــری 
شــناختی ثابــت شــده کــه بــا اختــالات عاطفــی متعــدد همبــودی 
ــر ، پانیــک ، آگــورا  ــد: اختــال اضطــراب فراگی ــی دارد، مانن بالای
ــا ، اختــال اضطــراب اجتماعــی ، اختــال اســترس پــس از  فوبی
ســانحه ، اختــال وسواســی جبــری، اختــالات خــوردن  و از همــه 
ــات  ــن تحقیق ــالات افســردگی )12،13،14(. همچنی ــر  اخت مهمت
نشــان داده انــد کــه درمان هــای روانشــناختی کــه بــرای افســردگی 
ــی در  ــا  کاهش های ــد ب ــه کار می رون ــی ب ــالات اضطراب و اخت

عــدم تحمــل باتکلیفــی همــراه هســتند )15،16،17(.
ــای  ــوده و از متغیره ــط ب ــی مرتب ــل مختلف ــا عوام ــردگی ب افس
ــاط  ــر ارتب ــرد، و برخــی متغیرهــا عــاوه ب ــر مــی پذی ــادی تاثی زی
معنــی دار بــا افســردگی بــه عنــوان عاملــی بــرای مقابلــه با نشــانه 
هــای افســردگی تصــور مــی شــوند کــه انعطــاف پذیــری شــناختی   
ــری  ــاف پذی ــت )18(. انعط ــن متغیرهاس ــن ای ــه مهمتری از جمل
ــه ی پاســخ های  ــی ســازگاری منعطفان ــوان توانای ــه عن شــناختی ب
فــرد بــا خواســته ها، شــرایط محیطــی و اهــداف شــخصی تعریــف 
می شــود )12(. انعطــاف پذیــری شــناختی بــه عنــوان یــک فراینــد 
ــداف  ــازداری اه ــم ب ــه ه ــت ک ــده اس ــناخته ش ــخیصی ش فراتش
نامناســب و هــم تغییــر وظایــف بــرای پاســخ بــه تغییــر خواســته ها 
ــناختی  ــری ش ــاف پذی ــود )19(. انعط ــامل می ش ــرایط را ش و ش

ــاط  ــا افســردگی ارتب ــات انجــام شــده )20،21( ب در برخــی تحقیق
داشــته و در اصــل نشــخوار فکــری و تفکــر ســفت و ســخت کــه 
از مشــخصه های افــراد دارای افســردگی اســت باعــث مشــکاتی 
در تغییــر و ســازگاری بــا محیــط در حــال تغییــر، کــه جــز تعاریــف 

ــود )22،23(. ــت، می ش ــناختی اس ــری ش انعطاف پذی
ــد از متغیرهــای بســیاری  بطــور کلــی اختــال افســردگی می توان
ــش  ــن پژوه ــد در ای ــاره ش ــه اش ــور ک ــه همانط ــرد ک ــر پذی تاثی
ســعی بــر ایــن شــده کــه برخــی از ایــن متغیرهــای تاثیــر گــذار 
بــر افســردگی را مــورد بررســی قــرار دهیــم و بــا توجــه بــه ایــن 
ــاط بیــن شــفافیت عاطفــی، عــدم تحمــل باتکلیفــی و  کــه ارتب
ــی نشــانه  ــش بین ــا در پی ــری شــناختی و نقــش آنه انعطــاف پذی
هــای افســردگی در ارتبــاط بــا هــم مــورد مطالعــه قــرار نگرفتــه 
ــن کــه افســردگی یکــی از عوامــل مهــم  ــه ای ــا توجــه ب ــد و ب ان
ــجویان  ــی دانش ــغلی و تحصیل ــی ش ــرد و بازده ــب عملک تخری
ــناخت های  ــکات از ش ــن مش ــتر ای ــد و بیش ــاب می آی ــه حس ب
ــع و  ــد و عــدم اســتفاده درســت از مناب ــوب، باورهــای ناکارآم معی
ــرد، شــناخت  توانایی هــای شــخصی دانشــجویان سرچشــمه میگی
ــن  ــانه های ای ــر نش ــذار ب ــر گ ــده و تاثی ــی کنن ــوارد پیش بین م
ــه در  ــه مداخل ــک ب ــت کم ــی در جه ــد گام مهم ــال می توان اخت
آن و بهبــود عملکــرد تحصیلــی دانشــجویان و بــه طبــع موفقیــت 
ــا توجــه بــه اهمیــت  شــغلی آینــده بــرای آنهــا باشــد، بنابرایــن ب
ــفافیت  ــا ش ــه آی ــود ک ــن ب ــر ای ــش حاض ــدف پژوه ــوع، ه موض
عاطفــی، عــدم تحمــل باتکلیفــی و انعطــاف پذیــری شــناختی بــا 

ــد؟ ــاط دارن ــای افســردگی در دانشــجویان ارتب نشــانه ه

روش کار
ــوع همبســتگی انجــام  ــی و از ن ــه روش توصیف ــه حاضــر ب مطالع
گرفــت. جامعــه آمــاری پژوهــش شــامل کلیــه دانشــجویان 
ــود  ــی 1400-1399 ب ــی در ســال تحصیل دانشــگاه محقــق اردبیل
ــه در  ــم نمون ــل حج ــون حداق ــه قان ــه ب ــا توج )N=12000(. ب
تحقیقــات همبســتگی کــه 30 نفــر بــه ازای هــر متغیــر پیش بیــن 
ذکــر شــده )24( و بــا توجــه بــه وجــود ســه متغیــر پیــش بیــن در 
پژوهــش حاضــر، حداقــل 90 نفــر لازم بــود. کــه در ایــن پژوهــش 
ــه  ــه اولی ــوان نمون ــه عن ــترس ب ــه روش در دس ــی ب 350 آزمودن
انتخــاب شــدند کــه پــس از تکمیــل پرسشــنامه های مربــوط بــه 
ــره  ــه نم ــه ب ــا توج ــر ب ــا 249 نف ــن آنه ــق از بی ــای تحقی متغیره
بــرش آنهــا در مقیــاس ویراســت دوم افســردگی بــک بــه عنــوان 
نمونــه نهایــی دارای نشــانه هــای افســردگی انتخــاب شــدند )نمره 
بــرش بــرای ایــن پژوهــش 14و بالاتــر در نظــر گرفتــه شــده بــود( 
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ــق  ــای تحقی ــه متغیره ــوط ب ــرات پرسشــنامه های مرب ــط نم و فق
ــه و  ــورد تجزی ــد م ــده بودن ــل ش ــراد تکمی ــن اف ــط ای ــه توس ک

تحلیــل قــرار گرفــت.
جهت جمع آوری داده  از ابزارهای زیر استفاده شد. 

ــیاهه  ــن س ــک )BDI(: ای ــردگی ب ــیاهه افس ــت دوم س ویراس

توســط بــک در ســال 1996 ســاخته شــده، ســیاهه افســردگی بــک 
یــک آزمــون 21 ســوالی خودســنجی بــا نمــره گــزاری لیکــرت 4 
درجــه ای )صفــر تــا 63( می باشــد )25(. بــه گفتــه بــک بــا نمــره 
ــاران  ــد از بیم ــا 92 درص ــوان ت ــیاهه می ت ــن س ــرش 18 در ای ب
ــر  ــای زی ــخیص داد. نمره ه ــتی تش ــه درس ــردگی را ب ــار افس دچ
ــه  ــردگی ب ــی افس ــدازه کل ــان دادن ان ــرای نش ــوان ب ــز می ت را نی
کار بســت؛ صفــر تــا 13: هیــچ یــا کمتریــن افســردگی، 14 تــا 19: 
ــا 63:  ــط و 29 ت ــردگی متوس ــا 28: افس ــف، 20 ت ــردگی خفی افس
افســردگی شــدید. بــرای ایــن ســیاهه پایایــی بــه دســت آمــده بــا 
اســتفاده از ضریــب آلفــای کرونبــاخ از 0/73تــا 0/92 بــا میانگیــن 
0/86 مــی باشــد )26(. روایــی همگرایــی ایــن ســیاهه از طریــق 
ــاس  ــک، 1988؛ مقی ــدی ب ــاس ناامی ــا مقی اجــرای همزمــان آن ب
ــه  ــک، 1999؛ ب ــراب ب ــیاهه اضط ــی، 1979؛ س ــکار خودکش اف
ــده اســت  )25(.  ــا 0/68، 0/37 و 0/60 بدســت آم ــر ب ــب براب ترتی
پایایــی ایــن ســیاهه در یــک نمونــه 94 نفــری در ایــران بــه شــرح 
ــب همبســتگی  ــاخ 0/91، ضری ــای کرونب ــب آلف ــوده: ضری ــر ب زی
ــی 6 ماهــه 0/94،  ــب بازآزمای ــون 0/89 ، ضری ــن دو نیمــه آزم بی
ــای  ــب آلف ــتفاده از ضری ــا اس ــده ب ــت آم ــه دس ــی ب ــزان پایای می
ــت  ــده اس ــزارش ش ــی 0/80 گ ــی همگرای ــاخ 0/83 و روای کرونب
ــن ســیاهه در پژوهــش حاضــر  ــاخ ای ــای کرونب ــب آلف  )27(. ضری

نیــز 0/89 محاســبه شــد.
ــری  ــدازه گی ــرای ان ــی )TMMS(: ب ــه ای فراخلق ــاس رگ مقی

شــفافیت عاطفــی از ایــن مقیــاس کــه شــفافیت عاطفــی یکــی از 
ــاس  ــن مقی ــای آن محســوب می شــود اســتفاده شــده. ای مولفه ه
ــر مبنــای الگــوی رگــه هــوش  ــزار خودگزارشــی عینــی ب یــک اب
ــکاران ،  ــم توســط ســالووی و هم ــا 48 آیت ــه ب ــی اســت ک هیجان
1995ســاخته شــد. آزمودنی هــا در یــک طیــف لیکــرت از بســیار 
موافقــم )5(، موافقــم )4(، نظــری نــدارم )3(، مخالفــم )2(  و بســیار 
مخالفــم )1( بــه مــواد ایــن آزمــون پاســخ می دهنــد. در مطالعــه ی 
ــه  ــاس ب ــن مقی ــی ای ــب پایای ــکاران ، 1995 ضری ــالووی و هم س
روش آلفــای کرونبــاخ در دامنــه ای از 0/82 تــا 0/88 و در مطالعه ی 
فیتنــس و کورتــی، 2005  در دامنــه 0/78 تــا 0/85 گــزارش شــده 
ــت )28(.  ــده اس ــزارش ش ــی آن 0/82 گ ــی همگرای ــت و روای اس
ــاس  ــن مقی ــی ای ــکاران ، 2002 پایای ــی و هم ــز قربان ــران نی در ای

ــک از مؤلفه هــای  ــرای هــر ی ــاخ را ب ــای کرونب ــا اســتفاده از آلف ب
توجــه، شــفافیت عاطفــی و اصــاح خلــق بــه ترتیــب 0/62، 0/72 
و 0/65 بــه دســت آورده و روایــی همگرایــی آن را 0/79 گــزارش 
ــاس در پژوهــش  ــن مقی ــاخ ای ــای کرونب ــب الف ــد  )29( ضری کردن

حاضــر نیــز 0/84 محاســبه شــد.
مقیــاس عــدم تحمــل بلاتکلیفــی )IUS(: ایــن مقیــاس توســط 

فریســتون  در ســال 1994 طراحــي شــده اســت. ایــن آزمــون 27 
ســوال دارد کــه مربــوط بــه غیــر قابــل قبــول بــودن باتکلیفــي 
و ابهــام اســت. هــر مــاده یــا ســؤال بــر اســاس مقیــاس لیکــرت 
پنــج درجــه اي  هرگــز )1(، بنــدرت )2(، گاهــي اوقــات )3(، اغلــب 
ــخه   ــود. در نس ــي ش ــدي م ــه بن ــه )5( درج ــات )4( و همیش اوق
ــي α=0/91 و ضریــب  ــان فرانســوي همســاني درون ــه زب ــه ب اولی
ــا فاصلــه 4 هفتــه 0r/78= بــه  پایایــي بازآزمایــي نســبتاً خوبــي ب
دســت آمــده اســت. ضریــب اعتبــار ایــن آزمــون معنــادار و رضایت 
بخــش گــزارش شــده اســت )30(. بوهــر و داگاس ،2002، مجــدداً 
ــاخ  ــاي کرونب ــب آلف ــد. ضری ــي کردن ــاس را اعتباریاب ــن مقی ای
ــي  ــب پایای ــاس را 0/94 و ضری ــن مقی ــراي ای ــده ب ــه دســت آم ب
ــد.  ــزارش کردن ــه اي، 0/74 گ ــه 5 هفت ــي آن را در فاصل بازآزمای
ــا پرسشــنامه نگرانــي0/60 و  ضریــب همبســتگي ایــن مقیــاس ب
بــا مقیــاس افســردگي بــک 0/59 در ســطح 0/001 معنــي دار بــه 
دســت آمــده اســت )31(. در ایــران نیــز ضریــب آلفــاي کرونبــاخ 
برابــر 0/88 و پایایــي بازآزمایــي )در فاصلــه 3 هفتــه( برابــر 0/76 
ــي  ــي صــوري خوب ــه دســت آمــد و از روای ــاس ب ــن مقی ــراي ای ب
ــاس در  ــن مقی ــاخ ای ــای کرونب ــب آلف برخــوردار اســت )32(. ضری

پژوهــش حاضــر نیــز 0/81 محاســبه شــد.
مقیــاس انعطــاف پذیــری شــناختی )CFS(: ایــن مقیــاس 

ــزار  ــب  در ســال2010 ســاخته شــده و یــک اب ــدر و وال توســط ون
خودگزارشــی کوتــاه 20 ســوالی اســت و شــیوه نمره گــذاری 
ــدق  ــن ص ــورد م ــه در م ــچ وج ــه هی ــه ای، ب ــرت 7 درج آن لیک
نمی کنــد )1(، بــه نــدرت در مــورد مــن صــدق می کنــد )2(، 
ــات  ــی اوق ــد )3(، برخ ــدق می کن ــن ص ــورد م ــم در م ــیار ک بس
ــن  ــورد م ــات در م ــب اوق ــد )4(، اغل ــن صــدق می کن ــورد م در م
صــدق می کنــد )5(، بیشــتر اوقــات در مــورد مــن صــدق می کنــد 
)6( و همیشــه در مــورد مــن صــدق می  کنــد)7(  می باشــد. روایــی 
همزمــان ایــن مقیــاس بــا ســیاهه افســردگی بــک برابر بــا 0/39- 
ــناختی  ــری ش ــاف پذی ــاس انعط ــا مقی ــرای آن ب ــی همگ و روای
مارتیــن و رابیــن  0/75 بــود. ایــن پژوهشــگران پایایــی بــه روش 
ــا روش بازآزمایــی  آلفــای کرونبــاخ را بــرای کل مقیــاس 0/91و ب
6 ماهــه 0/81 بــه دســت آوردنــد )33(. در ایــران ســلطانی 
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وهمــکاران ،2013، ضریــب پایایــی بازآزِمایــی کل مقیــاس را 0/71 
گــزارش کردنــد. ایــن پژوهشــگران ضریــب آلفــای کرونبــاخ کل 
مقیــاس را نیــز 0/90 گــزارش نمودنــد. پایایــی کل ایــن مقیــاس با 
اســتفاده از آلفــای کرونبــاخ نیــز 0/85 گــزارش شــده اســت )34(. 
ــز  ــاس در پژوهــش حاضــر نی ــن مقی ــاخ ای ــای کرونب ــب آلف ضری

ــد. ــبه ش 0/78 محاس
ــات  ــورای تحصی ــش در ش ــرح پژوه ــدا ط ــرا : در ابت روش اج
تکمیلــی دانشــکده علــوم تربیتــی و روانشناســی دانشــگاه محقــق 
اردبیلــی تائیــد شــد. در مرحلــه بعــد نمونه هــا بــه صــورت نمونــه 
گیــری در دردســترس از بیــن دانشــجویان دانشــگاه محقــق 
اردبیلــی انتخــاب شــدند. و بعــد از جلــب رضایــت آگاهانــه 
آزمودنی هــا، مصاحبــه کوتاهــی بــرای رعایــت مــاک هــای ورود 
ــازه  ســنی 18  ــودن، در ب ــی ب )دانشــجوی دانشــگاه محقــق اردبیل
ــه مشــارکت در تحقیــق داشــتن(  ــل ب ــودن و تمای ــا 25 ســال ب ت
ــه  و ماک هــای خــروج پژوهــش )ابزارهــای ناقــص و عــدم ادام
همــکاری بــا پژوهشــگران( و نحــوه تکمیــل پرسشــنامه هــا بــا هر 
دانشــجو صــورت گرفــت. پرسشــنامه هــای ویراســت دوم  مقیــاس 
ــاس عــدم  ــی ، مقی ــه هــای فراخلق ــاس رگ ــک، مقی افســردگی ب
ــه  ــناختی ب ــری ش ــی و پرسشــنامه انعطــاف پذی ــل باتکلیف تحم

ــر  ــس از جمــع آوری پرسشــنامه های پ ــه شــد. پ دانشــجویان ارائ
ــرادی  ــط اف ــا، فق ــرات شــرکت کننده ه ــده و بدســت آوردن نم ش
کــه در پرسشــنامه افســردگی بــک نمــره 14و بالاتــر کســب کــرده 
بودنــد )کــه 249 نفــر بودنــد( وارد مطالعــه شــدند، جهــت رعایــت 
ــرکت  ــرای ش ــخصی ب ــل ش ــت و تمای ــی، موافق ــاق پژوهش اخ
ــام  ــورت بی ن ــه ص ــنامه ها ب ــد، پرسش ــت گردی ــش رعای در پژوه
پاســخ داده شــد و داده هــای حاصــل از پرسشــنامه های پژوهــش 
فقــط بــرای بررســی اهــداف و فرضیه هــای پژوهــش مــورد 
ــد  ــه ذکــر اســت کــه رون تحلیــل و اســتفاده قــرار گرفــت. لازم ب
انتخــاب نمونــه حــدود 4 مــاه طــول کشــید تــا ســرانجام نمونــه ای 
بــه حجــم 249 نفــر بــه دســت آمــد و در آخــر داده هــای بــه دســت 
آمــده نیــز بــا توجــه بــه فاصلــه ای بــودن متغیر هــای پیش بیــن و 
مــاک بــا اســتفاده از آزمون هــای همبســتگی پیرســون و تحلیــل 
رگرســیون چنــد متغیــری در نــرم افــزار SPSS v19 تحلیل شــدند.

یافته ها
ــه  ــی ب ــوع 249 آزمودن ــنی مجم ــه س ــر دامن ــش حاض در پژوه
صــورت میانگیــن 21/9 بــا انحــراف اســتاندارد 4/7 بــود کــه %45 

ــد.  ــکیل داده بودن ــان تش ــردان و 55% را زن ــراد را م ــن اف از ای

جدول1: یافته های توصیفی متغیرهای تحقیق

حداکثرحداقلانحراف معیارمیانگینتعدادمتغیر

124959/619/856185- شفافیت عاطفی

224978/898/635102- عدم تمل باتکلیفی
324960/715/529120- انعطاف پذیری شناختی
424918/121/81434- نشانه های افسردگی

جدول2:  ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش

کشیدگیچولگی1234
110/650/78-شفافیت عاطفی

1/45-0/42-1*0/198-2- عدم تحمل باتکلیفی
10/750/98**0/123-*30/129- انعطاف پذیری شناختی
1/20-0/13-1**0/125-  *0/221*0/142-4-نشانه های افسردگی

* P<0/05 ** P<0/01

ــا  ــردگی ب ــانه های افس ــه نش ــد ک ــان می ده ــدول 2 نش ــج ج نتای
نمــره کلــی شــفافیت عاطفــی)P<0/05 ، r = -0/142( و انعطــاف 
پذیــری شــناختی )P < 0/01 ،r = -0/125( رابطــه منفــی و بــا نمره 
ــه  ــی )P < 0/05 ، r =0/221( رابط ــل باتکلیف ــدم تحم ــی ع کل
ــا عــدم تحمــل  ــی ب ــن شــفافیت عاطف ــن بی ــت دارد. همچنی مثب

باتکلیفــی رابطــه منفــی )P <0/05 ، r = -0/198(  و بــا انعطــاف 
پذیــری شــناختی رابطــه مثبــت)P < 0/05 ، r =0/129( وجــود 
داشــته و در آخــر نمــره کلــی عــدم تحمــل باتکلیفــی بــا انعطــاف 

ــی )P <0/01 ، r = -0/123( دارد. ــه منف ــناختی رابط ــری ش پذی
همچنیــن بــرای پیش بینــی نشــانه های افســردگی در دانشــجویان 



یوسف حسنی جبدرقی و همکاران

71

بــر اســاس متغیرهــا پژوهــش از آزمــون رگرســیون چند گانــه بــه 
ــای  ــی مفروضه ه ــن بررس ــد همچنی ــتفاده ش ــان اس روش همزم
ــای  ــای متغیره ــن نمره ه ــه بی ــان داد ک ــیون نش ــل رگرس تحلی

پژوهــش حالــت نرمــال بــودن چنــد گانــه برقــرار بــود و هم خطــی 
چنــد گانــه وجــود نداشــت )جــدول3(.

جدول3: خاصه تحلیل رگرسیون چندگانه

p T SEB B Sig of F F R2 R متغیر پیش بین

0/003# 0/210 0/131 0/389 0/001 1/74 0/45 0/64 شفافیت عاطفی
0/001# 0/69 0/148 0/446 0/001 1/30 0/33 0/51 عدم تحمل باتکلیفی
0/05* 0/033 0/15 0/069 0/001 1/69 0/21 0/42 انعطاف پذیری شناختی

- - - - 0/001 3/55 0/79 0/93 شفافیت عاطفی، عدم تحمل باتکلیفی و انعطاف پذیری 
شناختی

P<0/01 : #   P <0/05 :*

نتایــج جــدول 3 نشــان می دهــد کــه 45 درصــد از کل واریانــس 
نشــانه هــای افســردگی بــه وســیله شــفافیت عاطفــی پیــش بینــی 
ــیون  ــدل رگرس ــه م ــد ک ــان می ده ــز نش ــبت F نی ــود. نس می ش
ــر اســاس شــفافیت عاطفــی معنــی دار  نشــانه هــای افســردگی ب
اســت )F=1/74 ،p<0/01(. بــا توجــه بــه جــدول شــماره 3،  33 
درصــد از کل واریانــس نشــانه هــای افســردگی بــه وســیله عــدم 
ــان  ــز نش ــبت F نی ــود، نس ــی می ش ــی پیش بین ــل باتکلیف تحم
می دهــد کــه مــدل رگرســیون نشــانه هــای افســردگی بــر اســاس 
 )F=1/30 ،p<0/01( ــت ــی دار اس ــی معن ــل باتکلیف ــدم تحم ع
ــس  ــد از کل واریان ــدول 21 درص ــن ج ــاس ای ــر اس ــن ب همچنی
ــناختی  ــری ش ــاف پذی ــیله انعط ــه وس ــردگی ب ــای افس ــانه ه نش
ــز نشــان می دهــد کــه مــدل  ــی می شــود و نســبت F نی پیش بین
ــری  ــر اســاس انعطــاف پذی رگرســیون نشــانه هــای افســردگی ب

 .)F=1/69 ،p<0/01( ــی دار اســت ــناختی معن ش
ــاس  ــر اس ــه ب ــد ک ــان می ده ــماره 3 نش ــدول ش ــن، ج همچنی
نتایــج مــدل رگرســیون، 79 درصــد از کل واریانــس نشــانه هــای 
افســردگی بــه وســیله شــفافیت عاطفــی، عــدم تحمــل باتکلیفــی 
 F ــبت ــود و نس ــی می ش ــناختی پیش بین ــری ش ــاف پذی و انعط
نیــز نشــان می دهــد کــه مــدل رگرســیون نشــانه هــای افســردگی 
بــر اســاس شــفافیت عاطفــی، عــدم تحمــل باتکلیفــی و انعطــاف 
ــج  ــت )F=3/55 ،p<0/01(. نتای ــی دار اس ــناختی معن ــری ش پذی
ــی  ــره کل ــن نم ــه از بی ــان داد ک ــز نش ــیون نی ــب رگرس ضرای
ــری  ــی و انعطــاف پذی ــدم تحمــل باتکلیف ــی، ع شــفافیت عاطف
شــناختی ، t حاصــل از شــفافیت عاطفــی )t=0/210( و عــدم 
تحمــل باتکلیفــی )t=0/69( بــا )p<0/01( و t حاصــل از انعطــاف 
ــا )p<0/05( معنــی دار اســت. و از  ــری شــناختی )t=0/033( ب پذی

بیــن ایــن متغیرهــا انعطــاف پذیــری شــناختی نســبت بــه دو متغیر 
دیگــر ســهم کمتــری در پیــش بینــی نشــانه های افســردگی دارد.

بحث
ــی،  ــفافیت عاطف ــاط ش ــی ارتب ــدف بررس ــا ه ــر ب ــش حاض پژوه
ــا نشــانه  عــدم تحمــل باتکلیفــی و انعطــاف پذیــری شــناختی ب
ــب  ــج ضرای ــت. نتای ــای افســردگی در دانشــجویان انجــام گرف ه
ــه  ــی ب ــفافیت عاطف ــی ش ــره کل ــه نم ــان داد ک ــتگی نش همبس
طــور منفــی بــا نشــانه های افســردگی رابطــه  دارد. نتایــج تحلیــل 
ــس  ــد از کل واریان ــه 45 درص ــرد ک ــکار ک ــم آش ــیون ه رگرس
ــی  ــی پیش بین ــفافیت عاطف ــیله ش ــه وس ــردگی ب ــانه های افس نش
ــتنبرگ  ــه و وس ــات بلوت ــا مطالع ــه ب ــن مطالع ــج ای ــود. نتای می ش
)35(، ترنــت و همــکاران  )9( و فلیــن و رودولــف )36( همســو 
ــفافیت  ــراد دارای ش ــش اف ــن پژوه ــج ای ــق نتای ــد. مطاب می باش
عاطفــی بــالا نشــانه های افســردگی کمتــری داشــته و بــا افزایــش 
میــزان شــفافیت عاطفــی در افــراد میــزان نشــانه های افســردگی 
در آنهــا بــه مراتــب کمتــر می شــود. زیــرا ســطوح بــالای شــفافیت 
ــا طیــف گســترده ای از شــاخص های ســازگاری مثبــت  عاطفــی ب
در بزرگســالان مرتبــط اســت و همچنیــن شــفافیت عاطفــی ثابــت 
شــده کــه می توانــد شــیوه های تفکــر ناســازگارانه ماننــد نشــخوار 
فکــری را، کــه بــه تنهایــی کمــک زیــادی در پیدایــش نشــانه های 
ــن  ــادی کاهــش دهــد )37(. همچنی ــد، در حــد زی افســردگی دارن
شــفافیت عاطفــی و افســردگی بــه جــای یــک الگــوی یــک طرفه 
در یــک الگــوی متقابــل توســعه می یابنــد کــه در آن یــک متغیــر 
همیشــه اولویــت زمانــی در وقــوع دیگــری دارد. ایــن یافتــه نشــان 
می دهــد کــه ممکــن اســت یــک چرخــه معیــوب از ســطوح بــالای 
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عائــم افســردگی رخ دهــد کــه منجــر بــه ســطوح نســبتاً پایینی از 
شــفافیت عاطفــی می شــود کــه بــه نوبــه خــود منجــر بــه ســطوح 
ــم افســردگی مــی شــود و ایــن چرخــه معیــوب  ــری از عائ بالات
ــن  ــود )35(. همچنی ــر می ش ــر و بدت ــرایط بدت ــه و ش ــه یافت ادام
ــای  ــتفاده ها و بدرفتاری ه ــوء اس ــورت س ــه در ص ــده ک ــت ش ثاب
ــه  ــبت ب ــالا نس ــی ب ــفافیت عاطف ــراد دارای ش ــی اف دوران کودک
ــری را در  ــب کمت ــه مرات ــردگی ب ــانه های افس ــراد نش ــر اف دیگ
بزرگســالی بــروز مــی دهنــد )9(، پــس مــی توانــد گفــت شــفافیت 
ــروز نشــانه های افســردگی در  ــه صــورت مســتقیم از ب ــی ب عاطف
ــاط  ــد. در خصــوص ارتب ــری می کن ــادی جلوگی ــد زی ــا ح ــراد ت اف
ــج  ــز نتای ــردگی نی ــانه های افس ــی و نش ــل باتکلیف ــدم تحم ع
ــا  ــردگی ب ــانه های افس ــه نش ــان داد ک ــتگی نش ــب همبس ضرای
ــج  ــت دارد. نتای ــی عــدم تحمــل باتکلیفــی رابطــه مثب نمــره کل
تحلیــل رگرســیون هم آشــکار کــرد کــه 33 درصــد از کل واریانس 
نشــانه های افســردگی بــه وســیله عــدم تحمــل باتکلیفــی 
ــات کارک  ــج مطالع ــا نتای ــج ب ــن نتای ــود. ای ــی می ش ــش بین پی
و همــکاران)12(، کزبــی و همــکاران )13( ،کارتلــن )10( و رنجــان 
ــن  ــج ای ــه نتای ــه ب ــا توج ــد. ب ــو می باش ــکاران )14( همس و هم
ــد  ــی دارن ــی بالای ــل باتکلیف ــدم تحم ــه ع ــرادی ک ــش اف پژوه
ــوند،  ــردگی می ش ــانه های افس ــار نش ــر دچ ــراد دیگ ــتر از اف بیش
ــا ذکــر شــد عــدم تحمــل باتکلیفــی باعــث  همانطــور کــه قب
ــک محــرک  ــوان ی ــه عن ــان را ب ــدم اطمین ــرد ع ــه ف می شــود ک
ــرد  ــاب ک ــد از آن اجتن ــه بای ــزی ک ــا چی ــز ی ــد آمی ــی، تهدی منف
ارزیابــی کنــد، کــه ایــن خــود بــا عوامــل آســیب پذیــری شــناختی 
متعــددی مرتبــط اســت کــه شــامل حساســیت اضطرابــی، تــرس 
ــر افســردگی  ــی منفــی، نشــخوار فکــری و از همــه مهمت از ارزیاب
تحمــل  عــدم  میــزان  این هــا  بــر  عــاوه   .)12( می شــود  
باتکلیفــی در افــراد بخشــی از واریانــس شــدت عائــم افســردگی 
در افــراد را پیــش بینــی می کنــد، بــه حــدی کــه افزایــش ظرفیــت 
ــدف  ــک ه ــوان ی ــه عن ــد ب ــراد می توان ــی در اف ــل باتکلیف تحم
ــتفاده  ــورد اس ــردگی م ــانه های افس ــش نش ــرای کاه ــی ب درمان
قــرار گیــرد زیــرا افزایــش ظرفیــت تحمــل باتکلیفــی در افــراد از 
ــا حــد  ــاره موقعیت هــای اســترس زا ت ــراد درب نشــخوار فکــری اف
ــن نشــخوار فکــری در صــورت  ــد و  ای ــری می کن ــادی جلوگی زی
ــردگی را در  ــدت افس ــد م ــترس زا در بلن ــای اس ــداوم موقعیت ه ت
پــی دارد )12(. پــس می تــوان گفــت کــه عــدم تحمــل باتکلیفــی 
بــه صــورت مســتقیم و غیــر مســتقیم بــا نشــانه های افســردگی در 
افــراد مرتبــط اســت.و در آخــر در رابطــه بــا ارتبــاط انعطاف پذیــری 
ــتگی  ــب همبس ــج ضرای ــردگی نتای ــانه های افس ــناختی و نش ش

انعطاف پذیــری شــناختی و نشــانه های افســردگی، نشــان داد کــه 
ــناختی  ــری ش ــی انعطاف پذی ــره کل ــا نم ــردگی ب ــانه های افس نش
ــرد  ــکار ک ــم آش ــیون ه ــل رگرس ــج تحلی ــی دارد. نتای رابطــه منف
کــه 21درصــد از کل واریانــس نشــانه های افســردگی بــه وســیله 
انعطــاف پذیــری شــناختی پیش بینــی می شــود. کــه ایــن یافته هــا 
ــتورات و  ــکاران )20(، اس ــی و هم ــای ماهون ــج پژوهش ه ــا نتای ب
همــکاران )22(، وانگــر و همــکاران )23( و مریــن و همــکاران )38( 
ــت،  ــد گف ــج می توان ــن نتای ــن ای ــه در تبیی ــد. ک ــو می باش همس
انعطاف پذیــری شــناختی بــه عنــوان توانایــی فــرد بــرای ســازگاری 
بــا شــرایط محیطــی و تغییــر وظایف خــود برای پاســخ بــه تغییر در 
خواســته های محیــط بــا افزایــش نشــانه های افســردگی در افــراد 
کاهــش یافتــه و افزایــش آن بــه کاهــش نشــخوار فکــری و تفکــر 
ــای  ــه از ویژگی ه ــف ک ــای مختل ــخت در موقعیت ه ــفت و س س
اختــال افســردگی اســت کمــک می کنــد زیــرا نشــخوار فکــری 
و تفکــر ســفت و ســخت باعــث مشــکاتی در تغییــر و ســازگاری 
ــری  ــاف پذی ــف انعط ــز تعاری ــه ج ــر، ک ــال تغیی ــط در ح ــا محی ب
شــناختی اســت، می شــود بــه عبارتــی انعطــاف پذیــری شــناختی 
ــوط  ــم های مرب ــی مکانیس ــری از برخ ــذاری و تاثیر پذی ــا تاثیر گ ب
بــه افســردگی در کاهــش و افزایــش نشــانه های افســردگی دخیــل 

ــد. ــی کن ــردگی را پیش بین ــانه های افس ــد نش ــوده و میتوان ب

نتیجه گیری
در کل نتایــج ایــن مطالعــه نشــان داد کــه نشــانه های افســردگی 
نــه تنهــا بــا متغیرهای شــفافیت عاطفــی، عــدم تحمــل باتکلیفی 
ــه  ــه ب ــی داری دارد بلک ــاط معن ــناختی ارتب ــری ش ــاف پذی و انعط
ــاف  ــی و انعط ــل باتکلیف ــدم تحم ــی، ع ــفافیت عاطف ــیله ش وس
ــوان  ــتند و می ت ــز هس ــن نی ــش بی ــل پی ــناختی قاب ــری ش پذی
ــا  ــات ی ــق تمرین ــن متغیرهــا از طری ــا دســتکاری ای ــت ی ــا تقوی ب
روش هــای درمانــی موجــود بــه تاثیــر مثبــت هــر چــه بیشــتر آنهــا 
ــانه های  ــروز نش ــا از ب ــرد ی ــک ک ــردگی کم ــانه های افس ــر نش ب
افســردگی در افــراد جلوگیــری کــرده و یــا از شــدت آنهــا کاســت.
انجــام پژوهــش حاضــر ماننــد ســایر پژوهــش هــا بــا محدودیــت 
ــر روی  ــش ب ــن پژوه ــه ای ــن ک ــه ای ــود از جمل ــراه ب ــی هم های
افســردگی صــورت گرفتــه و  دانشــجویان دارای نشــانه های 
نمیتــوان بــه صــورت دقیــق نتایج را بــه جمعیــت بالینی تعمیــم داد 
بــه همیــن دلیــل پیشــنهاد می شــود در تحقیقــات بعــدی ازجامعــه 
آمــاری بالینــی کــه تشــخیص قطعــی اختــال افســردگی را دارنــد 
ــن  ــج بیشــر شــود. همچنی ــم نتای ــدرت تعمی ــا ق اســتفاده شــود ت
ــتخراج  ــکان اس ــه ام ــتگی ک ــق همبس ــرح تحقی ــتفاده از ط اس
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ــه  ــن ک ــه ای ــه ب ــا توج ــد و ب ــی کن ــم نم ــی را فراه ــج عل نتای
ــه فرضیه هــای پیشــین خاصــی  ــا توجــه ب نتیجه گیری هــای مــا ب
کــه بــر اســاس یــک مــدل نظــری و از طریــق مشــاهدات تجربــی 
شــکل گرفته انــد، بنــا نهــاده شــده کــه ســازه های مــورد بررســی 
در اینجــا را بــه هــم ربــط می دهــد. بــرای بررســی روابــط علــت 
و معلولــی ایــن فرضیه هــا، بهتــر اســت مطالعــات آینــده ضمــن در 
نظــر گیــری محدودیت هــای ایــن تحقیــق از روش هــای تحقیــق 
طولــی یــا دســتکاری آزمایشــی اســتفاده کننــد. همچنیــن بــا توجه 
ــی نشــانه های  ــش بین ــده پی ــه نشــان دهن ــق ک ــج تحقی ــه نتای ب
افســردگی بــه وســیله شــفافیت عاطفــی، عــدم تحمــل باتکلیفــی 
و انعطــاف پذیــری شــناختی اســت پیشــنهاد می شــود کــه 
روان شناســان و مشــاوران جهــت بهبــود نشــانه های افســردگی در 
مراجعــان خــود نقــش ایــن متغیرهــا را مــود توجــه قــرار داده و بــا 

ــر نشــانه های  ــا ب ــن متغیره ــر ای ــات لازم تاثی ــا و تمرین آموزش ه
افســردگی را مــورد اســتفاده قــرار دهنــد.

ــام  ــد از تم ــی دانن ــود لازم م ــر خ ــگران ب ــگزاری: پژوهش سپاس
افــرادی کــه در ایــن پژوهــش همکاری هــای لازم را انجــام دادنــد، 
سپاســگزاری نماینــد. ایــن پژوهــش بخشــی از یافتــه هــای رســاله 
دکتــری نویســنده اول مــی باشــد. در اجــرای پژوهــش ماحظــات 
ــش  ــاق در پژوه ــه اخ ــتورالعمل کمیت ــا دس ــق ب ــی مطاب اخاق
دانشــگاه محقــق اردبیلــی در نظــر گرفتــه شــده، و کــد اخــاق بــه 

شــماره ir.uma.rec.1400.077 دریافــت شــده اســت.

تضاد منافع
در ایــن پژوهــش هیــچ گونــه تعــارض منافعــی بیــن نویســندگان 

پژوهــش وجــود نــدارد.
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