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Abstract
 The aim of the present study was to predict emotional distress based on self-concept and social 
competence in students. From a methodological perspective, the research is applied in nature 
and descriptive-correlational in terms of its research method. The statistical population included 
all female students of Islamic Azad University, Karaj Branch, in the fields of Management and 
Accounting, at associate, bachelor’s, and postgraduate levels in the academic year 1403 (2024-
2025). From this population, a sample of 200 students was selected using a cluster sampling 
method. To measure the variables under study, the Emotional Distress Questionnaire by Simons 
and Gaher, the Beck Self-Concept Inventory, and the Social Competence Questionnaire by Felner 
and colleagues were used. The findings of the study indicated that the emotional distress coefficient 
based on self-concept was significant at the alpha level of 0.05, with a positive correlation between 
emotional distress and self-concept. Additionally, all calculated correlation coefficients between 
emotional distress and social competence were significant at the alpha level of 0.05, with a negative 
correlation between them. The results suggest that negative self-concept significantly predicts 
higher emotional distress, while positive self-concept predicts lower emotional distress. Therefore, 
the first hypothesis of the research is confirmed. It is also concluded that social competence predicts 
emotional distress, thereby confirming the second hypothesis.
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 چكيده
منظر  از  تحقيق  روش  بود.  دانشجويان  در  اجتماعى  شايستگى  و  خودپنداره  اساس  بر  هيجانى  آشفتگى  بينى  پيش  حاضر  پژوهش  هدف 
هدف، كاربردى و از منظر شيوه پژوهش، توصيفى و از نوع همبستگى بود. جامعه آمارى اين پژوهش شامل كليه دانشجويان دختر دانشگاه 
آزاد اسلامى واحد كرج در مقطع كاردانى، كارشناسى و تحصيلات تكميلى رشته تحصيلى مديريت و حسابدارى در سال تحصيلى 1403 
بود كه از اين جامعه آمارى نمونه اى به حجم 200 نفر به روش نمونه گيرى خوشه اى انتخاب شدند. براى سنجش متغير هاى مورد مطالعه 
از پرسشنامه هاى آشفتگى هيجانى سيمونز و گاهر، خودپنداره بك و شايستگى اجتماعى فلنر و همكاران استفاده شد. يافته هاى حاصل 
از پژوهش حاكى از آن است كه ضريب آشفتگى هيجانى بر اساس خودپنداره محاسبه شده بين آشفتگى هيجانى بر اساس خودپنداره در 
سطح آلفاى 05/0 معنى دار مى باشند و همبستگى بين آن ها مثبت است. و همچنين تمامى ضرايب همبستگى محاسبه شده بين آشفتگى 
هيجانى براساس شايستگى اجتماعى در سطح آلفاى 05/0 معنى دار مى باشند؛ و همبستگى بين آنها منفى است. نتايج نشان مى دهد كه 
به شكل مثبت و معنى دارى خودپنداره منفى، اشفتگى بالا و خودپنداره مثبت آشفتگى پايين را پيش بينى مى كند. بنابراين فرضيه اول 
پژوهش تاييد مى شود. همچنين نتيجه گرفته مى شود كه شايستگى اجتماعى، آشفتگى هيجانى را پيش بينى مى كند. بنابراين فرضيه دوم 

پژوهش تاييد مى شود. 
كليد واژه: آشفتگى هيجانى، خودپنداره، شايستگى اجتماعى

--------------------------------------------------------------------------------------------
مقدمه

آشفتگى هيجانى به عنوان يكى از چالش هاى مهم روانشناختى در جامعه ى دانشجويى مطرح است كه مى تواند جنبه هاى مختلف زندگى 
فرد، از جمله عملكرد تحصيلى، روابط اجتماعى و سلامت روانى را تحت تأثير قرار دهد ( هوانگ و همكاران، 2015). آشفتگى هيجانى، 
وضعيتى همراه با احساسات منفى شديد و ناپايدارى عاطفى است كه معمولاً ناشى از ناتوانى در تنظيم هيجانات است و در بسيارى موارد 
به مشكلات روانى مانند اضطراب و افسردگى منجر مى شود ( تاشورن و همكاران، 2022). افراد با تحمل پايين در برابر آشفتگى هيجانى 
اغلب دچار احساسات شرم و اضطراب شده و قادر به مديريت هيجانات خود نيستند. آن ها همچنين در مقابله با شرايط تنش زا با مشكلات 

بسيارى روبه رو مى شوند، كه اين موضوع اهميت بررسى عوامل تأثيرگذار بر آشفتگى هيجانى را نشان مى دهد ( لازاروس، 1991).
پژوهش ها نشان مى دهند كه عوامل متعددى مى توانند در افزايش يا كاهش آشفتگى هيجانى نقش داشته باشند ( انزيلكت و همكاران، 
2015). به عنوان نمونه بركينگ و همكاران (2014) در مطالعه خود كه با عنوان تنظيم هيجان، افسردگى را به مدت پنج سال در زنان 
پيش بينى مى كنند. همچنين بادان فيروز و همكاران (2017) به بررسى رابطه تنظيم شناختى هيجان با نشانگان  افسردگى و اضطراب در 
دانشجويان با نقش واسطه اى ذهن آگاهى پرداختند. نتايج نشان دادند كه تنظيم شناختى هيجانى در دانشجويان دانشگاه با افسردگى و 

اضطراب رابطه دارد.
خودپنداره يكى از اين عوامل است كه بر رفتارها و واكنش هاى فرد تأثير بسزايى دارد. خودپنداره به تصوير ذهنى فرد از خود اشاره 
دارد و شامل باورها، نگرش ها و ارزيابى هايى است كه فرد نسبت به ويژگى هاى خود دارد ( غلامى، 1384). خودپنداره مثبت مى تواند 
به عنوان يك عامل محافظ در برابر آشفتگى هيجانى عمل كرده و فرد را در برابر تجربيات ناخوشايند هيجانى مقاوم تر سازد، در حالى 
كه خودپنداره منفى فرد را به سمت نگرش ها و افكار منفى سوق مى دهد و وى را در مواجهه با شرايط سخت آسيب پذيرتر مى سازد. در 
سال هاى اخير، ويژگى هاى روانشناختى مربوط به خودپنداره توجه دانشگاهى را به خود جلب كرده است. خودپنداره نقش مهمى در 
سازگارى روانى دارد. وضوح بالاتر خودپنداره با پيامدهاى مثبت مختلف، مانند سطوح پايين تر اضطراب و افسردگى مرتبط بود ( وانگ 

و همكاران،2019؛ باتزر و كويپر، 2006).
از سوى ديگر، شايستگى اجتماعى كه شامل توانايى هايى همچون برقرارى و حفظ روابط اجتماعى، همدلى، مديريت تعارضات و ارتباط 
مؤثر است، به عنوان عاملى مهم در بهبود كيفيت زندگى و سلامت روانى فرد شناخته شده است. اين توانايى ها به فرد كمك مى كنند 
تا بتواند روابط مؤثرى با ديگران برقرار كرده و در مواجهه با موقعيت هاى استرس زا به شيوه اى سازگارانه عمل كند ( منتز و همكاران، 
2018). پژوهش ها نشان مى دهند كه افرادى با شايستگى اجتماعى بالا معمولاً در تنظيم و مديريت هيجانات خود موفق ترند و به همين دليل 

كمتر دچار احساسات منفى و آشفتگى هيجانى مى شوند ( همايى و همكاران، 1401).
مطالعات پيشين، به ويژه در خارج از كشور، رابطه ى بين خودپنداره، شايستگى اجتماعى و آشفتگى هيجانى را تأييد كرده اند و نشان داده اند 
كه تقويت اين عوامل مى تواند در كاهش سطح آشفتگى هيجانى و بهبود سلامت روانى در محيط هاى آموزشى مؤثر باشد. جانسون و 
گرين (2023) نتيجه گرفتند كه خودپنداره مثبت به طور معنادارى با تاب آورى عاطفى بالاتر مرتبط است و همينطور؛ خودپنداره مثبت 
و عملكرد اجتماعى خوب به طور متقابل بر يكديگر تأثير مى گذارند و هر دو به طور مشترك بر تابآورى عاطفى تأثير مى گذارند. ميلر و 
لالين (2022) در پژوهش ديگرى نشان دادند كه خودپنداره و شايستگى اجتماعى به طور متقابل بر يكديگر تأثير مى گذارند. خودپنداره 
همكاران  خودپنداره كمك مى كند. يوجان و  را تقويت كند و شايستگى اجتماعى بالا نيز به بهبود  مثبت مى تواند شايستگى اجتماعى 
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(2022) نيز يافتند كه خودپنداره با افسردگى رابطه معنى دار و منفى دارد، علاوه بر اين، توانايى تنظيم هيجان تأثير مستقيم خودپنداره 
بر افسردگى را تعديل مى كند. كيم و لى (2021) در پژوهش ديگرى به بررسى تأثير خودپنداره و مهارت هاى اجتماعى بر اختلالات 
عاطفى در دانشجويان پرداخته و نتايج تحقيق اين بود كه خودپنداره بالا به طور معنادارى با كاهش اختلالات عاطفى مرتبط است. در 
پژوهش اسميت و تامپسون (2020) نيز نتايج تحقيق به اين صورت بود كه خودپنداره و شايستگى اجتماعى هر دو به طور معنادارى قادر به 
پيش بينى اختلالات عاطفى در دانشجويان هستند. خودپنداره مثبت و شايستگى اجتماعى بالا به كاهش احتمال اختلالات عاطفى كمك 
مى كند. در ايران نيز، پژوهش هايى به بررسى اين موضوع پرداخته اند؛ اما هنوز نقش خودپنداره و شايستگى اجتماعى در كاهش آشفتگى 
هيجانى در دانشجويان به طور جامع و دقيق مورد مطالعه قرار نگرفته است. فلاحت و همكاران (1401) در پژوهش خود نشان دادند كه 
آموزش خودنظم دهى هيجانى با بهره گيرى از فنونى مانند مهارت هاى كنترل خشم، آموزش آگاهى هيجانى، افزايش احساسات مثبت و 
بازشناسى هيجان ها مى تواند روشى كارآمد براى بهبود شايستگى اجتماعى و ابرازگرى هيجانى باشد. اقدسى و همكاران (1399) نيز نتيجه 
گرفتند كه بين اثربخشى تنظيم هيجان با آموزش مهارت هاى ارتباطى بين فردى بر ميزان شايستگى روانى-اجتماعى و زير مؤلفه هاى آن 
( خودآگاهى، آگاهى اجتماعى، مديريت خود، تصميم گيرى مسئولانه، مهارت هاى ارتباطى) دانشجويان تفاوت وجود دارد. محبوبى 
(1398) در پژوهشى نشان داد كه آموزش شناختى توانسته است بعنوان مداخله اى موثر موجب كاهش نمره كلى آشفتگى روان شناختى 
و هر سه مؤلفه آن ( افسردگى، استرس و اضطراب) در دانشجويان گروه آزمايش گردد. بر اساس نتايج حاصل از پژوهش احمدپور تركى 
كاهش  باعث  هيجان،  تنظيم  و  بيان  شناسايى،  درباره  افراد  توانايى  افزايش  با  هيجانى  اجتماعى  شايستگى  آموزش  همكاران (1397)،  و 
رفتارهاى پرخاشگرانه و افزايش حل مسئله شده است. عظيمى و همكاران (1396) در پژوهش ديگرى نشان دادند كه درمان فراتشخيصى 
مبتنى بر تنظيم هيجانى بر سازگارى هاى فردى و اجتماعى اثربخش بوده است. و همچنين؛ نجفى و همكاران (1392) بين افزايش ميزان 

استرس، اضطراب و افسردگى دانشجويان با ضعيف بودن خودپنداره آنها، ارتباط معنى دارى يافتند.
آشفتگى  كاهش  آن  تبع  به  و  اجتماعى  شايستگى  و  خودپنداره  تقويت  براى  مؤثرى  راهكارهاى  شناسايى  به  مى تواند  مطالعه  اين  نتايج 
هيجانى در دانشجويان كمك كند. اين يافته ها همچنين مى توانند به عنوان منبعى براى مشاوران و روان شناسان آموزشى مورد استفاده قرار 
گرفته و بستر مناسبى براى طراحى برنامه هاى پيشگيرانه و مداخله اى در جهت ارتقاء سلامت روانى دانشجويان فراهم آورند. لذا پژوهش 
حاضر با هدف پيش بينى آشفتگى هيجانى براساس خودپنداره و شايستگى اجتماعى در دانشجويان به دنبال پاسخ به اين سوال است كه 
چگونه اين دو متغير مى توانند ميزان آشفتگى هيجانى را ميان دانشجويان تحت تاثير قرار دهند و آيا آشفتگى هيجانى براساس خودپنداره 

و شايستگى اجتماعى در دانشجويان پيش بينى خواهد شد؟

روش تحقيق 
پژوهش حاضر از نظر هدف كاربردى و از نوع توصيفى-همبستگى است. جامعه آمارى اين پژوهش شامل كليه دانشجويان دختر مقطع 
كاردانى، كارشناسى و تحصيلات تكميلى رشته هاى مديريت و حسابدارى دانشگاه آزاد اسلامى واحد كرج در سال تحصيلى 1403 بوده 
است. براى تعيين حجم نمونه، از فرمول پيشنهادى تاباچنيك و فيدل (2007) استفاده شده و بر اين اساس، حجم نمونه اى معادل 200 نفر 

با روش نمونه گيرى خوشه اى از بين دانشجويان دختر اين دانشگاه انتخاب شد.
معيارهاى ورود و خروج پژوهش عبارتند از؛دانشجويان دختر با بازه سنى 20 تا 35 سال و رشته هاى تحصيلى مديريت و حسابدارى كه 
در يكى از مقاطع كاردانى، كارشناسى يا تحصيلات تكميلى مشغول به تحصيل بودند، واجد شرايط ورود به پژوهش محسوب شدند. از 
سوى ديگر، دانشجويانى كه به صورت خوداظهارى داراى بيمارى هاى روانى يا مصرف كننده داروهاى اعصاب و روان بودند، از پژوهش 

خارج شدند.
براى گردآورى اطلاعات، از سه پرسشنامه استاندارد استفاده شد:

پرسشنامه آشفتگى هيجانى (مونزيس و گاهر، 2005). 1
  مقياس تحمل پريشانى، يك شاخص خودسنجى تحمل پريشانى هيجانى است كه داراى 15 ماده و چهار خرده مقياس به شرح ذيل است. 

تحمل ( تحمل پريشانى هيجانى) : با  سوالات 1 – 3 و 5 اندازه گيرى مى شود. - 1
جذب ( جذب شدن به وسيله هيجانات منفى) : با  سوالات 2 – 4 و 15 اندازه گيرى  مى شود. - 2
ارزيابى  ( برآورد ذهنى پريشانى ) : با  سوالات  6 – 7- 9- 10- 11 و 12 اندازه گيرى مى شود. - 3
تنظيم ( تنظيم تلاش ها براى تسكين پريشانى) : با  سوالات 8- 13 و 14  اندازه گيرى مى شود. - 4

عبارات اين پرسشنامه، بر روى يك مقياس پنج درجه اي ( 1- كاملاً موافق 2- اندكى موافق 3- نه موافق و نه مخالف 4- اندكى مخالف 
5- كاملاً مخالف ) نمره گذارى مى شوند و هر يك از اين گزينه ها به ترتيب 1، 2، 3، 4و5 امتياز دارند. عبارت 6  به صورت معكوس نمره 
گذارى مى شود. نمرات بالا در اين مقياس نشان گر تحمل پريشانى بالاست. براى بدست آوردن تحمل پريشانى كلى  نمره تمام سوالات با 
هم جمع مى شود و براى بدست آوردن نمره هر يك از ابعاد ، نمره سوال هاى هر بعد مطابق آن چه كه در بالا ذكر شد با هم جمع مى شوند. 
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سيمونز و گاهر( 2005) ضرايب آلفا براى اين مقياس را به ترتيب 0/72 ، 0/82 و 0/70 و براى كل مقياس 0/82 را گزارش كرده اند، آن ها 
همچنين گزارش كرده اند كه اين پرسشنامه داراى روايى ملاكى و همگراى اوليه خوبى است. 

علوى (1388) در پايان نامه اش از اين ابزار بهره گرفته است وى آن را بر روى 48 نفر از دانشجويان دانشگاه  فردوسى و علوم پزشكى 
مشهد ( 31 زن و 17 مرد) اجرا كرده است و گزارش كرده است كه كل مقياس دارى پايايى همسانى درونى  بالا (α =  0/71 ) و خرده 

مقياس ها دارى پايايى متوسطى  (براى  تحمل 0/54 ، جذب 0/42 ، ارزيابى 0/56 تنظيم 0/58) هستند ( علوى ، 1388).

2. پرسشنامه خودپنداره (بك، 1990) 
اين مقياس را نخستين بار بك (1990) به منظور بررسي خودپنداره افراد مطرح كرد و مجددا بك و ستير، اپستين و برون (1990) آن را 
ارزيابي كردند. اين مقياس شامل 25 گويه و وسيله اي براي ارزيابي نگرش هاي منفي شخص از خودش است كه در نظريه شناختي بك 
شناخت منفي سه گانه (نظر منفي نسبت به خود، محيط و دنيا) را تشكيل مي دهد. آزمودني در موارد متعدد با توجه به استنباطي كه از خود 
دارد، خود را با ديگران مقايسه و يكي از پنج عبارتي را انتخاب مي كند كه ويژگي او را بهتر نشان مي دهد. آزمون به گونه اي طراحي 
شده است كه نمرات بالاتر نشان دهنده ى خودپنداره ى مثبت است. بك و همكاران (1990) بدست آوردند كه شاخص همساني دروني 
رضايت بخشي است. ضريب پايايي مقياس از طريق آزمايش مجدد با فاصله ي زماني يك هفته 0/88 و با فاصله زماني سه ماه 0/65 بود. 
اين مقياس را در ايران نبوي(1373، به نقل از رضاپور ميرصالح، ريحاني كيوي، خباز و ابوترابي كاشانى،1389). از نظر اعتبار و روايي به 
سنجش گذاشت و ضريب آلفاي كرونباخ آن0/85 بدست آمد. روايي سازه ي آن نيز با انجام آزمون بين افراد عادي و افسرده و مقايسه ي 
نمرات آن ها تجزيه و تحليل شد كه در هر مورد تفاوت معناداري بود (نبوي، 1373؛ به نقل از رضاپور ميرصالح، ريحاني كيوي، خباز و 

ابوترابي كاشانى،1389).

 3. پرسشنامه شايستگى اجتماعى (فلنر و همكاران، 1990)  
اين پرسشنامه را (فلنر، لياس و فيليپس ،1990) تدوين كردند كه مشتمل بر 47 ماده است و به صورت مقياس ليكرت هفت درجه اي (از 
كاملاً موافقم: نمرة 7تا كاملاً مخالفم: نمرة 1) تنظيم شده است. همچنين ابعاد توانايى هاي شناختى  ، مهارتهاي رفتاري  ، كفايت هيجانى  
، آمايه هاي انگيزشى  و انتظار  را مى سنجد. در اين پرسشنامه 34 سؤال به مهارت هاي رفتاري اختصاص دارد؛ درحالى كه3 سؤال مهارت 

هاي شناختى، 3 سؤال كفايت هيجانى و 7سؤال آمايه هاي انگيزشى و انتظارات را مى سنجد.
همچنين سؤالات ،26 ،25 ،21 ،16 ،15 ،12 ،11 ،9 ،8 ،6 ،3، 44 ،43 ،38 ،37 ،36 ،32 ،28و 4   معكوس نمره گذاري مى شوند. بدين 
صورت كه نمرة 1 به كاملاً موافقم و نمرة 7به كاملاً مخالفم تعلق مى گيرد. همچنين دامنة نمرات اين پرسشنامه 47-329 است. حصول 

نمرات بالاتر، شايستگى اجتماعى بيشتر را نشان مى دهد.
فلنر و همكاران روايى سازة پرسشنامه را بررسى كردند و آن را مطلوب  0/89 دانستند. همچنين اين پژوهشگران ميزان پايايى اين پرسشنامه 
را با استفاده از ضريب آلفاي كرونباخ 0/91 گزارش كردند. هنجاريابى اين پرسشنامه را در ايران پرندين (1385) انجام داده است. پس 
از تحليل عاملى نيز چهار عامل به منزلة عوامل نهايى پرسشنامه تأييد شدند. پرندين براي برآورد ضريب پايايى مقياس از روش آلفاي 
كرونباخ استفاده كرد كه ضريب به دستآمده نشان مى دهد پرسشنامة شايستگى اجتماعى ضريب همسانى درونى قابل قبول و مطلوبى دارد 
(آلفا=0/88) همچنين در فاصلة زمانى چهار هفته، ضريب پايايى بازآزمايى 0/89 بدست آمد. از سوي ديگر با استفاده از تحليل عاملى، 
نريمانى  جمالويى،  رضايى  ابوالقاسمى،  مطالعة  در  است.  آزمون  بالاي  بيرونى  روايى  از  حاكى  كه  بود  پرسشنامه 0/83  اين  سازة  روايى 
و زاهدبابلان(1390) ضريب آلفاي كرونباخ اين مقياس 0/89 گزارش شده است. در مطالعة عيسيزادگان، سليمانى، خسرويان و شيخى  

(1395) نيز ضريب آلفاي كرونباخ اين مقياس 0/83 محاسبه شده  است.  
داده ها  بودن  نرمال  بررسى  براى  شدند.  تحليل   SPSS نرم افزار  و  استنباطى  و  توصيفى  آمار  روش هاى  از  استفاده  با  پژوهش  داده هاى 
تحليل  همچنين،  شد.  استفاده  پيرسون  همبستگى  ضريب  از  متغيرها  بين  همبستگى  ارزيابى  براى  و  كلموگروف-اسميرنوف  آزمون  از 

رگرسيون چندگانه به روش گام به گام براى پيش بينى متغير ملاك بر اساس متغيرهاى پيش بين به كار گرفته شد.
 IR.IAU.K.REC.1403,118:كد اخلاق

يافته ها

يافته هاى توصيفى
نتايج حاصل از ميانگين و انحراف معيار متغيرهاى پژوهش در جدول 1 ارائه شده است. بر اساس اطلاعات بدست آمده ميانگين نمرات 

خودپنداره برابر با 12/29، شايستگى اجتماعى برابر با 119/43 و آشفتگى هيجانى برابر با 42/10 است.  
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جدول 1. ميانگين و انحراف معيار متغير هاى اصلى پژوهش
انحراف معيارميانگينمتغير

12/297/9022خودپنداره
119/4339/035شايستگى اجتماعى
42/1010/172آشفتگى هيجانى

يافته هاى استنباطى

بررسى مفروضات آمارى
در جدول 2 آزمون كلموگروف- اسميرنوف تك نمونه  اى را نشان مي دهد. همان گونه كه مشاهده مي شود توزيع نمرات متغيرهاى پژوهش 
با 95 درصد اطمينان طبيعى است. از آن جايى كه سطوح معنادارى آماره هاى نرمال بودن بزرگتر از 0/05 هستند، لذا توزيع نمرات داراى 
توزيع نرمال است، بر اين اساس مي توان از آزمون هاى پارامتريك ضريب همبستگى پيرسون و رگرسيون چند متغيره استفاده نمود و نتايج 

آن قابل اطمينان است.

جدول2. نتيجه آزمون كلموگروف- اسميرنوف براى نرمال بودن توزيع نمرات
سطح معنى دارىFآماره متغير

0/680/01خودپنداره

0/5290/21شايستگى اجتماعى

0/1520/07آشفتگى هيجانى

طبق جدول 3 اگر مقدار آماره ى دوربين واتسون  بين 1/5 الى 2/5 قرار داشته باشد، مى توان استقلال خطاها را پذيرفت و تحليل ضريب 
همبستگى پيرسون و رگرسيون چندمتغيره را دنبال كرد. از آنجايى كه آماره هاى دوربين واتسون بين 1/5 الى 2/5 است و نشان دهنده ى 
آن است كه همبستگى بين خطاها رد مى شود يعنى خطاها داراى همبستگى نيستند. لذا مى توان از ضريب همبستگى پيرسون و رگرسيون 

چندمتغيره استفاده كرده و نتايج حاصل از اين آزمون هاى آمارى قابل اطمينان است.

جدول 3. نتايج آزمون دوربين-واتسون براى بررسى استقلال خطاها
دوربين- واتسونمدل هاى پژوهش

1/369اشفتگى هيجانى و خودپنداره
2/253اشفتگى هيجانى و شايستگى اجتماعى

جدول 4 آماره تحمل  و تورم واريانس  

به منظور بررسى عدم هم خطى چندگانه محاسبه شده است. مقادير تولرانس(آماره تحمل) در ستون مربوط در جدول پايين نشان مى دهد 
هيچ يك از ضريب تحمل ها نزديك به صفر نيستند و در نتيجه مشكلى در تحليل رگرسيون ايجاد نمى گردد. مقادير مربوط به عامل تورم 
استفاده  مى باشند در نتيجه مشكلى در  آن  به  نيستند و نزديك  از 10  بزرگ تر  بسيار  از شاخص ها  كدام  كه هيچ  مى دهد  نشان  واريانس 
از رگرسيون خطى وجود ندارد. لذا از آنجايى كه وجود همخطى چندگانه در متغيرهاى پيش بين مشاهده نشد، مى توان از آزمون هاى 

پارامتريك ضريب همبستگى پيرسون و رگرسيون چندمتغيره استفاده نمود و نتايج آن قابل اطمينان است.
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جدول 4. آماره تحمل و تورم واريانس براى بررسى عدم هم خطى چندگانه
تورم واريانسآماره تحملمتغير

0/7131/172آشفتگى هيجانى
0/6671/003خودپنداره

0/9212/256شايستگى اجتماعى

 تحليل آمارى فرضيات پژوهش 
در جدول 5 نتايج همبستگى آشفتگى هيجانى بر اساس خودپنداره نشان داده شده است. ضريب آشفتگى هيجانى  بر اساس خودپنداره 

محاسبه شده بين آشفتگى هيجانى بر اساس خودپنداره در سطح آلفاى 0/05 معنى دار مى باشند. همبستگى بين آن ها مثبت است.

جدول 5. ماتريس ضرايب همبستگى بين آشفتگى هيجانى  بر اساس خودپنداره
12متغير

11-آشفتگى هيجانى
1**20/763-خودپنداره

براى   (Beta) شده استاندارد  رگرسيونى  ضيرب  مقدار  است.  شده  آورده  بينى،  پيش  براى  رگرسيون  تحليل  به  مربوط  نتايج  جدول 6  
مقياس خودپنداره 0/763مى باشد. با توجه به مقدار آماره T بدست آمده كه در سطح آلفاى 0/05 معنى دار است، نتيجه گرفته مى شود 
كه، به شكل مثبت و معنى دارى خودپنداره منفى، اشفتگى بالا و خودپنداره مثبت آشفتگى پايين را پيش بينى مى كند. بنابراين فرضيه اول 

پژوهش تاييد مى شود.

جدول6. نتايج مربوط به تحليل رگرسيون
سطح معنى دارىTضرايب استاندارد شدهضرايب استاندارد نشدهمتغير

Bخطاى استانداردBeta

30/0141/07327/9670/000ثابت
0/9830/0730/76313/3700/000خودپنداره

 در جدول 7 نتايج همبستگى بين آشفتگى هيجانى و شايستگى اجتماعى نشان داده شده است. تمامى ضرايب همبستگى محاسبه شده بين 
آشفتگى هيجانى براساس شايستگى اجتماعى در سطح آلفاى 0/05 معنى دار مى باشند؛ و همبستگى بين آنها منفى است. در اين صورت 

هر چه نمره شايستگى اجتماعى فرد بالاتر باشد، آشفتگى هيجانى كمتر است. 

جدول7. ماتريس ضرايب همبستگى بين اشفتگى هيجانى براساس شايستگى اجتماعى
      12متغير

11-آشفتگى هيجانى
    1 **0/899-2-شايستگى اجتماعى

جدول 8  نتايج مربوط به تحليل رگرسيون براى پيش آشفتگى هيجانى براساس شايستگى اجتماعى نشان داده شده است. مقدار ضريب 
رگرسيونى استاندارد شده (Beta) براى مقياس شايستگى اجتماعى برابر 0/899-مى باشد. با توجه به مقدار آماره T بدست آمده كه در 
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سطح آلفاى 0/05 معنى دار است، نتيجه گرفته مى شود كه شايستگى اجتماعى، آشفتگى هيجانى را پيش بينى مى كند. بنابراين فرضيه دوم 
پژوهش تاييد مى شود.

جدول 8. نتايج مربوط به تحليل رگرسيون
سطح معنى دارىTضرايب استاندارد شدهضرايب استاندارد نشدهمتغير

Bخطاى استانداردBeta

14/1131/26511/1530/000ثابت
23/2590/000-0/899-0/2340/010شايستگى اجتماعى

بحث و نتيجه گيرى 
يافته هاى اين پژوهش نشان مى دهد كه خودپنداره و شايستگى اجتماعى نقش مهمى در كاهش آشفتگى هيجانى دانشجويان دارند. نتايج 
نشان داد كه دانشجويانى كه خودپنداره مثبت ترى دارند، معمولاً كمتر دچار آشفتگى هيجانى مى شوند و در مواجهه با شرايط استرس زا، 
بهتر قادر به كنترل و مديريت هيجانات خود هستند. اين امر مى تواند ناشى از تأثير خودپنداره بر روى ديدگاه ها و ادراكات فرد از خود 
باشد؛ به اين معنى كه هر چقدر افراد تصويرى مثبت تر و شفاف تر از خود داشته باشند، در تنظيم هيجانات خود موفق تر عمل مى كنند و 

در نتيجه كمتر دچار اضطراب و استرس مى شوند.
كه  افرادى  است.  شده  شناخته  هيجانى  آشفتگى  كاهش  در  تأثيرگذار  و  مهم  متغيرهاى  از  يكى  به عنوان  اجتماعى  شايستگى  همچنين، 
مهارت هاى اجتماعى بالاترى دارند، بهتر مى توانند روابط مؤثر با ديگران برقرار كرده و در مواجهه با تنش هاى اجتماعى با ثبات بيشترى 
رفتار كنند. اين شايستگى اجتماعى به دانشجويان كمك مى كند تا از حمايت هاى اجتماعى مؤثرترى برخوردار شوند، كه اين امر خود به 

كاهش سطح آشفتگى هيجانى آنان منجر مى شود.
اين يافته ها با نتايج پژوهش هاى پيشين؛ از جمله نتايج فلاحت و همكاران (1401)، همايى و همكاران (1401)، اقدسى و همكاران (1399)، 
محبوبى (1398)، احمدپور تركى و همكاران (1397)، عظيمى و همكاران (1396)، نجفى و همكاران (1392)، جانسون و گرين (2023)، 
ميلر و لالين (2022)، يوجان و همكاران (2022)، كيم و لى (2021)، اسميت و تامپسون (2020) همخوانى دارد و نقش خودپنداره و 
شايستگى اجتماعى را در بهبود سلامت روانى و كاهش آشفتگى هيجانى تأييد مى كند. پژوهش هاى مشابه، چه در داخل كشور و چه در 
ساير كشورها، نيز به اين نتيجه رسيده اند كه تقويت اين دو عامل مى تواند به طور مؤثرى در كاهش سطح مشكلات هيجانى، اضطراب و 

افسردگى افراد مؤثر باشد.
زندگى  كيفيت  ارتقاء  در  مهم  عوامل  از  اجتماعى  شايستگى  و  مثبت  خودپنداره  كه  مى كنند  تأكيد  پژوهش  اين  يافته هاى  نهايت،  در 
دانشجويان و كاهش مشكلات هيجانى آنان هستند. از اين رو، تقويت اين دو عامل از طريق برگزارى كارگاه ها و برنامه هاى آموزشى 

مى تواند به عنوان يك راهكار مؤثر براى كاهش آشفتگى هيجانى و افزايش سلامت روانى دانشجويان مورد توجه قرار گيرد.
كه  است  شده  انجام  خاص  دانشگاه  يك  دانشجويان  به  محدود  و  كوچك  نمونه اى  با  مكانى  و  زمانى  محدوديت  دليل  به  پژوهش  اين 
تعميم نتايج به جمعيت هاى ديگر را محدود مى سازد. داده ها از طريق پرسشنامه هاى خودگزارشى جمع آورى شده اند كه احتمال سوگيرى 
پاسخ دهندگان و عدم دقت كامل در گزارش دهى را افزايش مى دهد. يكى ديگر از محدوديت هاى اين پژوهش متغيرهاى مورد بررسى 
همچون شايستگى اجتماعى و آشفتگى هيجانى تحت تأثير فرهنگ و ساختارهاى اجتماعى قرار دارند كه ممكن است يافته ها را در ساير 

جوامع و فرهنگ ها كمتر تعميم پذير كند.
قابل  نتايج  تا  شوند  انتخاب  مختلف  رشته هاى  و  دانشگاه ها  از  نمونه ها  و  يابد  افزايش  نمونه  حجم  مى شود  پيشنهاد  آتى  پژوهش هاى  در 
تعميم پذيرى بيشترى داشته باشد. بهره گيرى از مصاحبه و مشاهده در كنار پرسشنامه مى تواند به افزايش دقت داده ها و كاهش سوگيرى 
كمك كند. در نهايت، تقويت خودپنداره و شايستگى اجتماعى از طريق كارگاه هاى آموزشى مى تواند به كاهش آشفتگى هيجانى و 

ارتقاء سلامت روانى دانشجويان منجر شود.
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