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Abstract 
Background: The aim of the present study was to examine the role of resilience in the emotion regulation of 

firefighters following unforeseen incidents: a case study in Qazvin city, Iran. 

Methods: This analytical, correlational study was conducted using a survey method in Qazvin City in 2023. The 

minimum sample size was calculated to be approximately 38 using G*Power software. Data were collected using 

standardized demographic questionnaires, the Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC), and the Cognitive 

Emotion Regulation Questionnaire (CERQ). Data analysis was performed using SPSS version 25, and structural 

equation modeling was conducted using PLS softwares. 

Findings: Among the variables influencing resilience, "challenge acceptance" had the greatest impact, with a path 

coefficient of 0.771 and a t-value of 3.994. Within the emotion regulation component, "other-blame" exhibited the 

strongest effect, with a path coefficient of 0.864 and a t-value of 5.553. Additionally, the resilience component 

demonstrated a 65% correlation with emotion regulation and a significant positive effect (t = 4.774). 

Conclusion: The results of this study indicate that the research model demonstrates an appropriate goodness of fit. 

Furthermore, resilience indicators have significant positive effects on emotion regulation management in firefighters 

following unexpected incidents. These findings provide evidence supporting interventions aimed at enhancing 

resilience and emotional management. Therefore, training focused on resilience indicators—such as improving 

challenge acceptance, self-confidence, solution-focused approaches, and adaptability under various circumstances—

can lead to better control of emotion regulation. 
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 مترقبه ریپس از وقوع حوادث غ نشانانآتش یآوربا تاب جانیه تیریارتباط مد یبررس
 

 5ی پارودباریمحب ونسی، 4یتهران یغزاله منظم، 3زادهفاطمه مهناز محسن، 2دختفاطمه پری، 1آبادیسهل صالحی علی
 

 

 چكيده
 .نشانان پس از وقوع حوادث غیر مترقبه صورت گرفتآوری در مدیریت هیجان آتشبینی نقش تاببا هدف پیش پژوهش حاضر مقدمه:

 نفر 88 حدود G.Power افزارنرم از استفاده با نمونه حجم. حداقل شد انجام 2041در سال  نیدر شهر قزو یشیمایپ روش به وبود  یهمبستگ -یلیتحلاین مطالعه از نوع  :هاروش

و  (CD-RISCیا  Connor-Davidson resilience scale) Connor-Davidsonآوری مقیاس تاب استاندارد دموگرافیک، نامهها از پرسشآوری دادهجهت جمع. گردید محاسبه

مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. جهت  SPSSافزار ها در نرماستفاده شد. داده (CERQیا  Cognitive Emotion Regulation Questionnaireهیجان ) شناختی نامه تنظیمپرسش

 .استفاده گردید PLS افزاری نیز از نرمساختار معادلات تحلیل

مربوط به  زین جانیه تیریمد لفهؤم در و t=  990/8 و 772/4 ریمس بیضر با «یریپذ چالش»متغیر  ی مربوط بهتأثیرگذار نیشتریب ی،آورتاب لفهؤم بر ثرؤم متغیرهای نیبدر  ها:یافته

 .(t=  770/0) داشت یداریمعن و مثبت تأثیر و یهمبستگ درصد 65 ،جانیه تیریمد بر یآورتاب لفهؤم ،نیهمچن. بود t=  558/5 و 860/4 ریمس بیضر با «یسرزنشگر گرید» متغیر

 از پس نشانانآتش در جانیه تیریمد کنترل بر یداریمعن و مثبت تأثیرات یآورتاب یهاشاخص باشد. علاوه بر این،مطلوبی برخوردار میمدل تحقیق از برازش  گیری:نتیجه

 آموزش بنابراین، و مدیریت هیجانی بپردازند. یآورکند که به افزایش تابمیشواهدی برای ترویج مداخلاتی فراهم  به دست آمدههای یافته .داشت مترقبه ریغ حوادث وقوع

 .شود جانیه تیریمد کنترل باعث تواندیم یطیشرا هر تأثیر تحت سازگاری وگرایی حلی، راخودباور ،یریپذچالش یارتقا همچون یآورتاب یهاشاخص

 مترقبه ریحوادث غ؛ نشانانآتش ی؛سرزنشگر؛ جانیه تیریمد ی؛آورتاب های کلیدی:واژه

 
 نشانانآتش یآوربا تاب جانیه تیریارتباط مد یبررس .ونسی یپارودبار ی، محبغزاله یتهران ی، منظمفاطمه مهناز زادهمحسن، فاطمه دختی، پریعل یآبادسهل یصالح ارجاع:

 555 -585 (:3) 22؛ 1405 مجله تحقیقات نظام سلامت .مترقبه ریپس از وقوع حوادث غ

 25/7/2045تاریخ چاپ:  17/5/2040 پذیرش مقاله: 12/21/2048 مقاله: دریافت

 

 مقدمه

شاود. نشانی به عنوان یکی از مشااغل پرخرار و پرفشاار شاناخته میشغل آتش
کند در شرایط اضرراری که در آن جان افاراد و یاا ها ایجاب میآنماهیت شغل 

حتی جان خودشان در معرض تهدیاد جادی اارار دارد، باه صاورت تیمای و باا 
نشانان در معارض سارو  آتش(. 1عملکردی مؤثر، به وظایف خود عمل نمایند )

کی بالایی از عوامل خرر شغلی مانند خررات ایمنی، خررات شایمیایی، ارگوناومی
ها را به خرر بیندازد. برای غلباه بار و فیزیکی هستند که ممکن است زندگی آن

نشانان باید از نظر جسمی، ذهنی و شخصی بارای کاار آمااده این خررات، آتش
شاناختی هساتند آوری رواننیازمند سرح بالایی از تاب ،به همین دلیل(. 2باشند )

 (.1د به طور مؤثر مقابله نمایند )های شغلی خوها و چالشتا بتوانند با استرس
در ساال  آمریکاا ترین شغل در ایالات متحدهنشانی به عنوان پراسترسآتش

توسط دفتر اطلاعات بازیگران شغلی ثبت شد. مرالعات گزارش کردند کاه  2015

 13تاا  5نشاانان باین شیوع فعلی اختلال احساسات پس از سانحه در میاان آتش
تواند بر سلامت روانی افراد تأثیر بگذارناد و زا میاسترسمشاغل (. 3درصد است )

 (.4ها ایفا کنند )نقش مهمی در سلامت آن

یاا  Post-traumatic stress disorder) اختلال استرس پس از ساانحه
PTSD) آمریکاا نشانان ایالاات متحادهترین اختلالات در بین آتشیکی از شایع 

 یاااا  IAFF)نشاااانان لااای آتشالمل، انجمااان بین2015اسااات. در ساااال 
International Association of Fire Fighters)  بااا نیویااوری تااایمز

نشانان های سلامت رفتاری آتشهمکاری کرد و یک مرالعه ملی در مورد نگرانی
نشانان در طول حرفاه درصد از آتش 20که و به این نتیجه دست یافت  انجام داد
نشاانان پاس از حاواد  شارایری کاه آتش(. 5شاوند )مبتلا می PTSDخود به 

ها از شرایط بوده است آوری آنتحت تأثیر مستقیم تاب ،کننددلخراش تجربه می
میاازان کنتاارل  ،آوری فااردی بالاااتری داشااتندو افاارادی کااه توانااایی تاااب

 پژوهشیمقاله 
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 (.5ها پس از حواد  نیز بیشتر بوده است )احساسات آن

زا یاا ناملایماات هاای اساترسواعیتآوری به ظرفیت مقابله ماؤثر در متاب
زا احساساات برای بازگشت از برخوردهای اساترس اغلبآور اشاره دارد. افراد تاب

آوری بالاا در تغییار یاا رسد که افراد باا تااببه نظر می(. 5کنند )مثبت ایجاد می
کناد، بهتار از که آیا زمینه عاطفی تغییر می حفظ پاسخ عاطفی خود بسته به این

توانند به آور میدهد که افراد تاباخیر نشان می تحقیقاتآور هستند. تاباد کمافر
طور استراتژیک تجربیاات هیجاانی مثبات و منفای را بارای تراابر باا شارایط 

آوری، مدیریت هیجاان های مرتبط با تابیکی از مؤلفه(. 8محیری تقویت کنند )
اند آوری توجه داشتهو تاب های زیادی به رابره بین تنظیم هیجاناست. پژوهش

های تنظیم شناختی هیجاانی ساازگار داشاتند، از ، افرادی که مؤلفههاآنو طبر 
های مدیریت هیجانی ناساازگار داشاتند، از آوری بیشتری و افرادی که مؤلفهتاب
تنظیم شاناختی هیجاان باه عناوان نحاوه (. ۹آوری کمتری برخوردار بودند )تاب

شاود کاه پردازش شناختی برای مدیریت اطلاعات برانگیزاننده هیجان تعریف می
رفتاااری و هیجااانی و فیزیولوریااک را های شااناختی، طیااف وساایعی از پاسااخ

گیرد. نه راهبرد مفهومی و متفاوت تنظیم شاناختی هیجاان کاه از یکادیگر دربرمی
باعا  کااهش  ،هیجان سازگارانه با ارزیابی شناختی هیجانات اند. تنظیممتمایز شده

آوری از شاود. تااباحساسات منفی و افزایش احساسات مثبت و رفتار ساازگارانه می
باع  تغییار در سابک رفتاار و هیجاناات  ،زاطریر ارزیابی مجدد در شرایط استرس

دهد و باع  ش میبزرگی تهدید را هنگام ارزیابی مجدد آن کاه ،آوریشود. تابمی
 (.  10شود )هایش مؤثر خواهد بود، میکه تلاش افزایش انتظار فرد مبنی بر این

و همکااران  Cameronو ( 11و همکااران )کیاا های مرالعات مرادییافته
کننده و نشان داد که مادیریت هیجاان بار افازایش خودکارامادی مصار  (12)

زاده و سالرانی تحقیارنتاای   ،همچناین. شناختی مؤثر بوده استبهزیستی روان
شناختی آگاهی بر علایم رواندرمانی مبتنی بر ذهنشناختکه  همکاران نشان داد

اسااس  آزمون مؤثر بوده است. بارتنظیم هیجان و تحمل پریشانی در مرحله پس
آگااهی باه منظاور بهباود درمانی مبتنای بار ذهنتوان از شناختمی ،هاآننتای  

(. 13نشااانان اسااتفاده کاارد )ن و افاازایش تحماال پریشااانی آتشتنظاایم هیجااا
، که با حواد  مختلفی در شاغل خاود درگیار هساتند نشانان با توجه به اینآتش

ها بالاست که باع  ایجاد های روانی و عدم کنترل احساسات در آنامکان ضعف
و باروز  های روزمره، ارتباطات، مشاکلات خاانوادگیتأثیرات جانبی آن در فعالیت

شود و ضارورت پارداختن باه چناین احساسات منفی مانند عصبانیت و خشم می
نشاانان باا تماامی مساایل آوری آتشجا حایز اهمیت است که تابمسایلی از آن
تواند بار ها در ارتباط است و مدیریت هیجان در موااع بروز حواد  میزندگی آن

 (.2سبک زندگی این افراد تأثیرگذار باشد )

توان در دو جنبه نظری و تجربی مرر  را می حاضر ضرورت اجرای تحقیر
آوری و تاأثیرات در زمیناه بررسای تااب هااییپاژوهشنمود. از منظار نظاری، 

نشانان پس از واوع حاواد  مدیریت هیجان بر آتش همچونهای مختلف مؤلفه
ضای از در بع .دهادمترابه انجام شده است که نتاای  مختلفای را نشاان می غیر

 برخایآوری و در نتای  مثبت تأثیر کنترل هیجاناات بار تااب( 14-15مرالعات )
در زمینااه دری  ،همچنااین(. 15دیگاار تااأثیرات ناااچیز گاازارش شااده اساات )

انجام شده است کاه بیشاتر  تحقیقاتینشانان نسبت به مخاطرات شغلی هم آتش
نفی روانی کاه پاس اند و به علت تأثیرات مهای فیزیکی شغلی پرداختهبه سختی

(. 18کمتار پرداختاه شاده اسات ) ،دهادنشانان باروز میاز واوع حواد  در آتش
هااای زا، بااا چالشدلیاال مواجهااه مکاارر باا رویاادادهای آساایب نشاانان بااهآتش

این مشکلات سلامت روان اغلاب (. 1۹رو هستند )توجهی روبه شناختی اابلروان
 ،همچناین(. 20گی هماراه هساتند )با فرسودگی شغلی و کاهش رضایت از زناد

نشانان های جسمانی، هیجانی و رفتاری ناشی از استرس در میان آتشبروز نشانه
ساازی تنای و آمادهرو، شناسایی زودهنگام مشکلات رواناز این(. 21شایع است )

شااناختی پااس از هااای روانهااا، در کنااار ارایااه حمایترواناای پاایش از مأموریت
تواند تأثیرات منفی بر سلامت روان آنان را کاهش دهاد. دشوار، میهای مأموریت
تواند به عنوان راهنمایی بارای نشانان میآوری شغلی آتشبررسی تاب ،همچنین

تواند منجار باه نشانی باشد که به نوبه خود در نهایت میهای آتشمدیران پایگاه
 نویساندگان،ساس بررسی نشانان شود. بر اکاهش مواجهه با اختلالات روانی آتش

آوری زماان باه بررسای مادیریت هیجاان بار تااببه طور هام تحقیقیتاکنون 
محساوب ناوآوری  در ایان زمیناه نشانان در شهر ازوین نپرداخته است کهآتش
آوری در بینای نقاش تااببا هاد  پیش پژوهش حاضر ،. به همین دلیلشودمی

غیار متراباه در شاهر اازوین نشانان پس از واوع حاواد  مدیریت هیجان آتش
 .انجام شد

 

 هاروش
تحقیار و به روش پیمایشی اجرا شد.  بود همبستگی -تحلیلی این مرالعه از نوع

مقرعاای در بااین  ،از لحااام معیااار اجرایاای، کاااربردی و از لحااام زمااانی حاضاار
 بررسای متشاکل از. جامعه آماری ماورد گردیدهای شهر ازوین انجام نشانآتش
ایستگاه )پونک، باغ دبیر، مولوی و شهید بابایی( بودناد.  4نشانان نفر از آتش 84

. در انتخااب شادند G*Power افازار تعیاین حجام نموناهنمونه آمااری در نرم
و باا در نظار  ماذکور افازارپژوهش حاضر حداال حجم نمونه باا اساتفاده از نرم

برآورد نفر  38 ،اندازه اثر متوسطو  8/0، توان آزمون 05/0گرفتن آلفای استاندارد 
ای دو مرحله بود. به این صاورت گیری به صورت خوشهروش نمونه(. 22) گردید
ایساتگاه باه صاورت تصاادفی از روی فهرسات  4 ،نشاانیایستگاه آتش 8که از 
نشانان در هر ایستگاه متناساب سپس حجم نمونه آتش .ها انتخاب شدندایستگاه

حجم نموناه  ،ان شاغل در هر ایستگاه و به صورت تصادفینشانبا تعداد کل آتش
 .آمده از جمعیت مورد مرالعه تعیین شد دست کل به

نامه، ساابقه حضاور در ساوانح معیارهای ورود شامل تکمیال فارم رضاایت
ساال،  50تاا  25سوزی(، رده سنی بین بار، آتشدلخراش )زلزله، تصادفات مرگ
عادم پاساخگویی باه . سال سابقه کار بود 5ال دارای حداال مدری دیپلم و حدا

نامه، نارضایتی از ادامه همکاری با پژوهشگر، نداشتن حالات کلیه سؤالات پرسش
معیارهاای نیاز باه عناوان ها نامهروانی نرمال و عدم تمرکز حین تکمیل پرسش

 (.23) در نظر گرفته شد خروج

 آوری اطلاعاتجمعابزار 

سان، همچاون شاناختی شاامل اطلاعاات جمعیت :نامه دموگرافیکپرسش
 .سابقه کار بود و تحصیلات

 یااااااا  Connor-Davidson (CD-RISCآوری مقیاااااااس تاااااااب
Connor-Davidson resilience scale:) عبارت  25نامه شامل این پرسش

 باین صافر )کاملااا نادرسات( تاا  ایپن  درجه که در یک مقیاس لیکرت باشدمی
 صافرطیف نمرات آزماون باین  ،شود. بنابراینگذاری می)همیشه درست( نمره 5
آوری بیشتر آزمودنی است. نتای  تحلیل ارار دارد. نمرات بالاتر بیانگر تاب 100تا 

تصاور شایساتگی » عامال پان که ایان آزماون دارای  است عاملی حاکی از آن
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  نشاناندر آتش یآورتاب و جانیه تیریمد

 1405 / پاییز3شماره / 22مجله تحقیقات نظام سلامت/ سال  584

رش مثبت تغییار و رواباط فردی، اعتماد به غرایز فردی، تحمل عاطفه منفی، پذی
ضااریب  Davidsonو  Connorاساات.  «ایماان، کنتاارل و تااأثیرات معنااوی

Cronbach΄s alpha گازارش کردناد. همچناین 8۹/0آوری را مقیااس تااب، 
 85/0 ،ایهفتاه چهاارضریب پایایی حاصل از روش بازآزماایی در یاک فاصاله 

 (.24) گزارش گردید
 یااااااا  CERQهیجااااااان ) شااااااناختی نامه تنظاااااایمپرسااااااش

Cognitive Emotion Regulation Questionnaire:) نامه ایان پرساش
را در پاساخ باه  اتای است و راهبردهای تنظیم شناختی هیجانماده 18یک ابزار 

هرگاز( ) 1ای از درجه های پن زای زندگی در اندازهحواد  تهدیدکننده و تنیدگی
خودسرزنشگری، دیگرسرزنشگری، تمرکاز »زیرمقیاس  ۹حسب  همیشه( بر) 5تا 

شاماری، تمرکاز اهمیتآمیزپنداری(، کمنمایی )فاجعهبر فکر/ نشخوارگری، فاجعه
« ریزیتمرکاز مجادد بار برناماه و مجدد مثبت، ارزیابی مجدد مثبات، پاذیرش

و  باشادمای 10و  2سنجد. حداال و حداکثر نمره در هر زیرمقیاس به ترتیب می
دهناده اساتفاده بیشاتر فارد از آن راهبارد شاناختی محساوب  ننمره بالاتر نشا

نامه تنظیم شناختی هیجان باه شود. راهبرد شناختی تنظیم هیجان در پرسشمی
انربااای  یافته( و راهبردهاای غیاردو دسته کلی راهبردهاای انربااای )ساازش

دد شماری، تمرکاز مجااهمیتهای کمشود. زیرمقیاسنایافته( تقسیم می )سازش
ریزی؛ راهبردهاای مثبت، ارزیابی مجدد مثبت، پذیرش و تمرکز مجدد بار برناماه

های خودسرزنشگری، دیگرسرزنشگری، تمرکز بر فکر/ یافته و زیرمقیاس سازش
دهااد. نایافتااه را تشااکیل می نمایی؛ راهبردهااای سااازشنشااخوارگری و فاجعااه

 (.25تأیید شده است ) این مقیاسپایایی و روایی  ،همچنین

 Kolmogorov-Smirnovهاا از آزماون جهت بررسی نرمال باودن داده
هاای جهات ارزیاابی داده PLS ساازی معادلاات سااختاری. مدلگردیداستفاده 

 ، شااخ Bartlettهاای آزمون]آماری برای تأیید یاا رد فرضایات انجاام شاد 
Olkin-Mayer-Kaiser (KMO)روایی همگرا و واگرا، معیاار ، R squares 

 25نسااخه  SPSSافاازار نرمهااا در در نهایاات، داده. [و آزمااون پایااایی 2R یااا
(version 25, IBM Corporation, Armonk, NY ماورد تجزیاه و )

 .داری در نظر گرفته شدیسرح معنبه عنوان  P < 05/0 تحلیل ارار گرفت.

 

 هایافته

 شاده انتخااب ایستگاه چهار نشانانآتش بین در نامهپرسش 38 مرالعه حاضر در
 و تجزیاه ماورد و گردید تکمیل کامل طور به نامهپرسش 38 همه که شد توزیع
 شاناختیجمعیت هاایویژگی باه مرباوط اطلاعاات 1 جادول. گرفت ارار تحلیل
 .دهدمی نشان را کنندهشرکت نشانانآتش

 در پس از برآورد و آزمون تجربای حاضر مدل ساختاری پیشنهادی پژوهش
شاده میاان  . در این مدل، ضرایب مسیر اساتانداردداده شده استنشان  1 شکل
 شادت و جهات رواباط تأییاد کنندهاند که بیانهای پنهان نمایش داده شدهسازه

 های مرار و در وااع، پشتیبان تجربی بارای فرضایه باشدمیشده بین متغیرها 
اخ ، شاده بارای هار شا دهد. همچنین، بارهای عاملی مشااهدهه مییشده ارا
تاوان . به طاور کلای، میاستگیری ای و اعتبار مدل اندازهروایی سازه کنندهبیان

 .گفت که مدل از نظر آماری مورد تأیید ارار گرفته است
 

 کنندهنشانان شرکتآتش کیاطلاعات دموگراف. 1جدول 

 تعداد )درصد( زیرگروه متغیر

 01( 23/32) پلمید فوق و پلمید لاتیتحص

 33( 98/75) کارشناسي 

 2( 58/07) بالا به ارشدکارشناسي  

 5( 23/05) 37-27 )سال(ي سن رده

 27-27 (52/22 )05 

 71-27 (92/22 )02 

 07( 52/28) 7-01 )سال( کار سابقه

 07-01 (87/39 )00 

 03( 79/20) 07 از شیب 

 

 
 پژوهشی مدل مسیر ضریب .1شکل 
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 و همکارانی آبادسهل یصالح یعل 

 1405 / پاییز3شماره / 22سال  له تحقیقات نظام سلامت/مج 582

 Average variance extracted (AVE )و  Kaiser-Mayer-Olkin (KMO ،)Bartlettنتایج سه آزمون . 2جدول 

 جهت ارزیابی اعتبار سازه

AVE  آزمونBartlett  آزمونKMO 

 آوریتاب مدیریت هیجان 3 درجه آزادی Pمقدار  آوریتاب مدیریت هیجان

90/1 28/1 101/1 027 213/572 532/1 581/1 
KMO: Kaiser-Mayer-Olkin; AVE: Average variance extracted 

 
بارای  5۹0/0بارای مادیریت هیجاان و  ،524/0مقادار  با KMO شاخ 

 بارای نموناه حجام کفایات دهنده نشان است، 5/0 آستانه از فراتر آوری کهتاب
 کاهش برای هاداده تناسب کنندهبیان شاخ  این. باشدمی عاملی تحلیل اجرای
 سارح باا Bartlett آزماون ،نیهمچناست.  پنهان ساختارهای شناسایی و ابعاد
 متغیرهاا باین همبستگی وجود عدم بر مبنی صفر فرضیه ،P < 05/0داری معنی
ها برای تحلیل عااملی بر اساس این یافته، ماتریس همبستگی دادهکند. می رد را

 یایروا یبررسا در کند و امکان شناسایی سااختار عااملی وجاود دارد.می کفایت
 یااااا  AVE) اسااااتخراج شااااده انسیااااوار نیانگیاااام مقاااادار ،همگاااارا

Average variance extracted) نیبناابرا .اسات 5/0تار از همواره بازرگ، 
 (.2گردید )جدول  دتأیی زین تحقیر یهامؤلفه یهمگرا برا ییروا

 معادلاات ساازیروش مدل از هاا،داده توزیاع باودن نرمال عدم به توجه با
 یاااا  PLS-SEMجزیااای ) مربعاااات حاااداال رویکااارد باااا سااااختاری

Partial least squares structural equation modelingشاد ( استفاده .
 همچناین، و هااداده بودن نرمال از انحرا  به کمتر حساسیت دلیل به روش این

 حاضار تحلیال برای مناسبی انتخاب کوچک، نسبتاا هاینمونه حجم با سازگاری
 )ضاریب 2R مقدار ،Smart PLS افزارنرم از استفاده با مدل برازش از پس .بود

 تواناایی دهنادهنشاان  کاه آمد دست به 551/0 بررسی، مورد سازه برای( تعیین
 آن کننادهبیاان مقادار این. است وابسته متغیر تغییرات تبیین در مدل ابولاابل 
 عناوانباه  توانادمی است و برخوردار مرلوبی برازش از شده ارایه مدل که است

گیارد.  اارار ماورد اساتفاده متغیرهاا باین رواباط تحلیل برای معتبری چارچوب
 Standardized root mean squared residualمقاادار  همچنااین،

(SRMRبرابر با ) مقدار 058/0 ،Normed fit index (NFI برابر با )و ۹1/0 
باه  42/0 برابار باا( GOFیاا  Goodness of fit) کلای برازش شاخ  مقدار

 دارند. مدل مرلوب برازش از نشان همگی که دست آمد
  از بالااتر یعاامل یبارهاا یدارا هاهیاگو بیشاتر، 3 جادول  یبر اساس نتاا

. اسات مربوطاه یهاساازه باا اباول اابال یهمبستگ از یحاک که باشندیم 5/0
 سارح یارتقاا منظاور باه دادناد، نشان را 2/0 از کمتر یهمبستگ که ییهاسازه
و  Cronbach΄s alpha ،58/0در نهایات، ضاریب . دندیگرد حذ  مدل ییایپا

 و هاهیاگو نیبا ریمسا لیاتحل از حاصل  ینتابه دست آمد. 51/0پایایی ترکیبی، 
 هیاارا 3در جادول  یآورتاب و جانیه تیریمد نامهپرسش دو کیتفک به هاسازه

 (.3 )جدول اندرفته فراتر 4/0 آستانه مقدار از ریمس بیضرا یتمام. شده است

 سارح در پژوهش یهاسازه نیب ریمس بیضرا، 4 جدول هایدادهبر اساس 
05/0 > P و آماره 5/0ها فراتر از دار بود و ضرایب مسیر آنیمعن t ها نیاز از آن

و در  «پذیریچالش»آوری، متغیر . در سازه تابباشدمیبیشتر  ۹5/1مقدار آستانه 
بیشترین تأثیر را نشان داد. علااوه بار  «دیگر سرزنشگری»سازه مدیریت هیجان 

تاأثیر مثبات و  554/4 باا t و آمااره 55/0آوری با ضاریب مسایر این، سازه تاب
ها باا داری بر سازه مدیریت هیجان داشت. به طاور کلای، تماامی شااخ یمعن

ها و ارتقای هار یاک از شااخ  نشان داد ی راهای مربوطه همبستگی مثبتسازه
 های مرتبط گردد.تواند منجر به افزایش مستقیم سازهمی
 

 بحث
مداوم و مکرر ایان امار را  دارند وزا ارار نشانان در معرض رویدادهای آسیبآتش

 80 حدودنشان داد که  2015در سال  IAFFکنند. یک مرالعه توسط تجربه می
پریشای( را پاس از نشانان حداال یکای از معیارهاای تروماا )رواندرصد از آتش

شناساایی عاواملی کاه از باروز پیامادهای اند. واوع حواد  دلخراش تجربه کرده
تواند به کاهش اختلالات روحی و افازایش می ،دهدمنفی پس از ضربه روحی رخ می

آوری افراد کمک کند. مدیریت هیجان به عنوان تواناایی کنتارل احساساات در تاب
(. 5نشانان نقش بسزایی در جلوگیری از آسیب شغلی دارد )باشد که در آتشافراد می
آوری در مادیریت هیجاان بینای نقاش تاابحاضار، پیش انجام پاژوهشهد  از 
 .شانان پس از واوع حواد  غیر مترابه در شهر ازوین بودنآتش

نتااای  نشااان داد کااه ماادل پااژوهش از باارازش مناساابی برخااوردار اساات. 
همگای در  NFI و SRMR از جملاه شااخ  مادلهای مختلف برازش شاخ 

سرو  اابل ابولی ارار داشتند و گویای کفایت مدل در تبیین رواباط باین متغیرهاا 
بینای قدار ضریب تعیین مدل بیانگر تواناایی مرلاوب آن در پیشبودند. همچنین، م

شاده از  هیاها حااکی از آن اسات کاه مادل ارامتغیر وابسته بود. به طور کلی، یافته
تواند به عنوان چارچوبی معتبر بارای تحلیال می و بودروایی و پایایی کافی برخوردار 

های های پژوهش ماورد اساتفاده اارار گیارد. ایان نتاای  باا یافتاهروابط بین سازه
ای باا مرالعات پیشین در این حوزه نیز همخوانی دارد. مهارآور و همکااران مرالعاه

آوری و بررسای رابراه کارکردهاای اجرایاای و ه مادل شاناختی از تااابیاهاد  ارا
اند کاه نتاای  گری راهبردهای تنظیم شناختی هیجان انجام دادهآوری و میانجیتاب
 (.25ها نشان داد مدل پژوهش از برازش مرلوبی برخوردار است )آن

آوری تاأثیر مثبتای بار مادیریت هیجاان داشاته اسات. تاب ،حاضر تحقیردر 
دارای تاأثیرات نشاانان آوری آتشهای تاابنشان داد که شاخ  هایافته ،همچنین

آوری باه و در بین شاخ  ماؤثر بار مؤلفاه تااب است مثبتی بر مؤلفه مذکور داشته
گرایی بیشااترین حاالپااذیری، ساازگاری، خودباااوری و راهترتیاب متغیرهااای چالش

نشاانان دارای های مدیریت هیجان آتششاخ  ،اند و همچنینتأثیرگذاری را داشته
های مؤثر در مؤلفاه مادیریت دند و در بین شاخ تأثیرات مثبت بر مؤلفه مذکور بو

 .شتداگری بیشترین تأثیر را دیگرسرزنشهیجان نیز متغیر 
نشاان داد کاه آماوزش  نتاای  پاژوهش زلاال و همکااران ،در همین راستا

داری یبه طاور معنا ،سازی در برابر استرسراهبردهای مدیریت هیجانات و ایمن
بینی، و چهااار مؤلفااه امیاادواری، خااوششااناختی باعاا  افاازایش ساارمایه روان

 .(25) آوری شده استخودکارامدی و تاب
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  نشاناندر آتش یآورتاب و جانیه تیریمد

 1405 / پاییز3شماره / 22مجله تحقیقات نظام سلامت/ سال  581

 پژوهش یرهایمتغ ریمس بیو ضرا ییایپا لیتحل جینتا. 3جدول 

 ضریب آوریتاب مقیاس هایگویه مؤلفه

 مسیر

 پایایی

 ترکیبی

  بیضر

Cronbach΄s 
alpha 

 29/1 50/1 920/1 .کنم سازگار آن با را خودم توانممي دهد،مي رخ تغییری وقتي سازگاری

   531/1 .کندمي کمک من به استرس زمان در او با امصمیمي و نزدیک رابطه که هست نفر یک حداقل

   752/1 .کند کمک تواندمي تقدیر یا خدا گاهي ندارد، وجود مشکلاتم برای روشني حلراه که وقتي

   922/1 .بیندیشم ایچاره گیرد،مي قرار راهم سر که چیزی هر برای توانممي

 با توانممي که اندکرده ایجاد من در اطمیناني چنان ام،داشته گذشته در که هایيموفقیت

 .کنم برخورد رو پیش مشکلات و هاچالش

278/1   

   510/1 .ببینم هم را هاآن دارخنده جنبه کنممي سعي شوم،مي مواجه مشکلات با وقتي

   902/1 .گرددمي شدنم ترقوی موجب استرس با آمدن کنار لزوم

 27/1 29/1 223/1 .گردممي باز اولم حال به ها،سختي سایر و صدمه بیماری، از پس معمولاً خودباوری

   972/1 .هست مصلحتي بدی، یا خوب اتفاق هر در که معتقدم

   288/1 ندارم. کاری هم نتیجه به و کنممي را تلاشم بیشترین کاری هر در

   237/1 .یابم دست اهدافم به توانممي موانع، وجود با که معتقدم

   729/1 .شومنمي مأیوس شونم،مي ناامیدکننده امور که وقتي حتي

   522/1 .کنم مراجعه کجا به گرفتن کمک برای که دانممي بحران و استرس لحظات در

   290/1 .کنممي فکر درست و دهمنمي دست از را تمرکزم هستم، فشار تحت که وقتي

 57/1 52/1 907/1 .بگیرند را هاتصمیم تمامي دیگران که این تا کنم حل را مشکلاتم خودم که دهممي ترجیح گرایيحلراه

   557/1 .شومنمي دلسرد راحتي به بخورم شکست اگر

   501/1 .دانممي توانا فردی را خود کنم،مي نرم پنجه و دست زندگي مشکلات و هاچالش با وقتي

 تأثیر تحت را دیگران که بگیرم ایغیر منتظره و دشوار هایتصمیم توانممي لزوم صورت در

 .دهدمي قرار

929/1   

   912/1 .کنم کنترل را خشم و ترس غم، همچون ناخوشایندی احساسات توانممي

 59/1 90/1 922/1 .کنم عمل گمان و حدس اساس بر صرفاً  که شودمي لازم گاهي زندگي، مشکلات با برخورد در پذیریچالش

   708/1 .دارم هدفمندی نیرومند حس یک زندگي در

   220/1 .دارم کنترل امزندگي بر کنممي حس

   939/1 .دارم دوست را زندگي هایچالش

   235/1 .کنممي تلاش اهدافم به رسیدن برای رو،پیش موانع گرفتن نظر در بدون

   552/1 .بالممي خودم به هایمپیشرفت به خاطر

 هیجان مدیریت

 29/1 52/1 252/1 هستم. آمده پیش وضعیت مسؤول من که کنممي احساس خودسرزنشگری 

   772/1 هستم. آمده پیش وضعیت عامل من اصل در که کنممي فکر پذیرش

 /فکر بر تمرکز

 نشخوارگری

 22/1 22/1 521/1 است. افتاده که است اتفاقي بپذیرم باید کنممي فکر

   900/1 بپذیرم. را آمده پیش وضعیت باید کنممي فکر مثبت مجدد تمرکز

 بر مجدد تمرکز

 ریزیبرنامه

 51/1 52/1 222/1 کنم.مي فکر ام،کرده تجزیه آنچه مورد در خودم احساسات به اغلب

   502/1 است. مشغول امکرده تجربه آنچه مورد در احساساتم و افکار به مدام ذهنم

 27/1 29/1 725/1 کنم.مي فکر دیگر خوشایند و جالب چیزهای به افتاده، اتفاق آنچه مورد در کردن فکر جای به شماریاهمیتکم

   522/1 کنم.مي فکر امداشته که تریجالب هایتجربه به افتاده، اتفاق آنچه مورد در کردن فکر جای به نمایيفاجعه

 22/1 29/1 552/1 دهم. تغییر را وضعیت چگونه که کنممي فکر این به دیگرسرزنشگری

   590/1 دهم. انجام توانمي بهتری کارهایي چه که کنممي فکر این به خودسرزنشگری
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 و همکارانی آبادسهل یصالح یعل 

 1405 / پاییز3شماره / 22سال  له تحقیقات نظام سلامت/مج 588

 )ادامه( پژوهش یرهایمتغ ریمس بیو ضرا ییایپا لیتحل جینتا. 3جدول 

 ضریب آوریتاب مقیاس هایگویه مؤلفه
 مسیر

 پایایی
 ترکیبی

  بیضر

Cronbach΄s 
alpha 

 90/1 92/1 731/1 بگیرم. درس آمده پیش وضعیت از توانممي کنممي فکر پذیرش
/ فکر بر تمرکز

 نشخوارگری
   520/1 باشم. تریقوی فرد توانممي است، آمده پیش آنچه نتیجه در کنممي فکر

 20/1 22/1 222/1 است. نبوده بد هم قدر آن پیشامدها، و هاتجربه سایر با مقایسه در کنممي فکر مثبت مجدد تمرکز
 بر مجدد تمرکز
 ریزیبرنامه

   720/1 دارد. وجود هم این از بدتر چیزهای زندگي در گویم،مي خودم به

 مجدد ارزیابي
 مثبت

 57/1 52/1 282/1 بود. بدی تجربه چه که کنممي فکر این به مدام

   203/1 بود. وحشتناکي وضعیت که کنممي فکر این به مدام شماریاهمیتکم
 25/1 51/1 511/1 هستند. آمده پیش وضعیت مسؤول دیگران کنممي احساس نمایيفاجعه

   225/1 هستند. آمده پیش وضعیت عامل دیگران اصل در که کنممي احساس 

 
مدیریت هیجان به توانایی فرد بارای تنظایم هیجاان در  که ها دریافتندآن

از  ،شاود کاه در نتیجاه آنخود و دیگران برای رشد هیجانی و عقلای گفتاه می
یابد کاه باه شود و ادرت سازگاری افزایش میهای هیجانی پیشگیری میبحران

 انجاماد. در مرالعاهفردی و بهبود روابط فاردی میطور مستقیم به مشکلات بین
حاضار اسات. در  تحقیرعکس  که بر( 25اند )زنان بوده بررسیجامعه مورد  آنان
آوری و راهبردهای رابره تاب پژوهش مهرآور و همکاران نیز که به بررسینتای  

که بین  دادنشان ، های شهر تهران پرداختندنشانتنظیم شناختی هیجان در آتش
دار ینامعو آوری رابره مثبت راهبردهای سازگارانه تنظیم شناختی هیجان و تاب

و آوری رابراه منفای و بین راهبردهای ناسازگارانه تنظیم شناختی هیجان و تاب
در تبیااین ایاان یافتااه بیااان نمودنااد کااه  (.25) وجااود داشااته اساات یاردیمعناا

های کلیادی کارکردهاای اجرایای، پذیری شناختی به عنوان یکای از مؤلفاهانعرا 
شناختی دارد. به عبارت دیگر، افراد با سرح بالااتر آوری روانداری با تابیارتباط معن
تر کنترلبرانگیز را اابالهاای چاالشتمایال دارناد مواعیت ،پذیری شناختیانعرا 

در مواجهه باا مشاکلات  که دهدها امکان میادرای کنند. این ویژگی شناختی به آن
 ایساازنده شایوههای فکری خود را باه چارچوب واز راهکارهای جایگزین استفاده 

زا و توانایی بیشتری برای سازگاری باا شارایط اساترس ،بازسازی نمایند و در نهایت
هایی منجار باه سارو  حواد  ناگوار زندگی داشته باشند. چنین مکانیسام بهبود از
 (.  15شود )شناختی در افراد میآوری روانبالاتر تاب
های زنادگی، خودآگااهی و که آموزش مهارت است دادهمرالعات نشان نتای  

 ،آوری و شاادکامی افازایش دهناد همچناینتوانند سرح تابها میمدیریت هیجان
هاای تاوان ظرفیتمی ،زاآوری برای رها شادن از شارایط اساترسجهت بهبود تاب

در  .های اجتماعی و تعامل ساازنده باا محایط را تقویات کارددرونی، توسعه مهارت
(. 28شااود )ماادی بیشااتر میاآوری منجاار بااه رشااد شخصاایتی و کارنهایاات، تاااب

هاای ی در افزایش ارزیابیآورمدت و بلندمدت برنامه آموزش تابدر کوتاه ،همچنین
هاای مثبات و در کااهش ارزیاابی شناختی سازشی، راهبرد مقابلاه فعاال و هیجان

مجماوع،  های منفی مؤثر شناخته شاده اسات. درشناختی مبتنی بر تهدید و هیجان
آوری از طریار تقویات راهبردهاای تفکار مثبات، راهبردهاای برنامه آموزش تااب

فاردی، در تحقار ایاده های رابره بینزی مهارتساسازشی مدیریت هیجان و غنی
 (.2۹سازی روانی فراگیران به طور تجربی مؤثر است )ایمن

بررسی معیارها و عوامل مؤثر هد  با  که نتای  پژوهش حیدری و همکاران
شخصایت، وضاعیت جسامانی،  داد کهنشان انجام شد،  نشانانآتشآوری بر تاب

ها در کنار عوامال آوری آنتواند بر تابنشانان میهای روانی آتشرفتار و ویژگی
به هماین  .سازمانی و مدیریتی که نقش بسزایی در ایمنی افراد دارد، تأثیر بگذارد

گیرندگان کماک تواند باه تصامیمآوری میدلیل توسعه ابزاری برای ارزیابی تاب
یکی از عوامل (. 30نشانان داشت )ی وااعی از صلاحیت شغلی آتشکند تا تصویر

را ( 30) و همکااران حیادری تحقیارهای مرالعات حاضر و مؤثر در تفاوت یافته
باه طاوری کاه در  ؛هاا جساتجو کاردآوری دادهتوان در روش متفاوت جماعمی

نان نشااسااخته باا آتش های محقراز طریر مصاحبه فقطها ها دادهآن پژوهش
 بررسینیز به مراتب کمتر از ها آوری شده بود. علاوه بر این، حجم نمونه آنجمع
در نظر گرفته شده بود. نتای  تحلیال کوواریاانس شاریفی و همکااران در  حاضر

آوری و تنظیم هیجان بر استرس مقایسه اثربخشی آموزش تابهد  پژوهشی با 
نشاان داد کاه تفااوت  ،انینشاشده و حساسیت اضاررابی کارکناان آتش ادرای

آوری، آموزش تنظیم هیجان و گروه داری بین سه گروه آموزش تابیآماری معن
. به طاور و حساسیت اضررابی وجود داشت شده کنترل در نمرات استرس ادرای

شاده و  آوری و تنظیم هیجان بار اساترس ادرایهر دو روش آموزش تاب ،کلی
همکااران و  Blaney(. 31باوده اسات )نشاانان ماؤثر حساسیت اضررابی آتش

ه کردناد و یانشاانان اراآوری در آتشفردی در ماورد تااب به های منحصربینش
 ،همچناین .ه نمودندیای ارابعدی، پیچیده، پویا و زمینه آوری را به عنوان چندتاب
رواباط، مناابع »آوری که شش مفهوم اصلی بارای ایجااد تااب کردندها بیان آن

هاا آن .باه هام مارتبط هساتند «سازی، رهبری، فرهنگ و دانشیشخصی، معن
آوری باه صاورت مجازا و منفاک از یکادیگر های کلیدی تابمقوله که معتقدند

مرالعاه نتاای  (. 32بلکه به صورت متقابل با هم در ارتباط هستند ) ،وجود ندارند
Senger  آوری با سالامت روحای و جسامی و درد که تاب نشان دادو همکاران

در حاالی کاه امیاد ؛ تری داشاته اساتمزمن در مقایسه با امید رابره منفی اوی
تری باا سالامت روحای و جسامی و بهزیساتی در مقایساه باا رابره مثبت اوی

سالامت درصد از واریانس  33تا  10 ،آوری در ترکیبآوری داشت. امید و تابتاب
ها شواهدی را بارای تاروی  ماداخلاتی بینی کردند. آننتای  را پیش رو  و جسم در

 (.33) دهند، ارایه دادانان افزایش مینشپذیری و امید را در آتشکه انعرا 
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  نشاناندر آتش یآورتاب و جانیه تیریمد

 1405 / پاییز3شماره / 22مجله تحقیقات نظام سلامت/ سال  580

McGaffee ای با هد  بررسی نقش تنظیم هیجاان در پیامادهای رالعهم
راهبردهاای  کهو به این نتیجه رسیدند  نشانان انجام دادندپس از سانحه در آتش

کننادگی بینیبینی پیامدهای پس از سانحه از اادرت پیشدر پیش تنظیم هیجان
 داری حادود ی. با این حال، سرکوب هیجانی باه طاور معنااست رخوردارپایینی ب

را تبیین نماود. ارزیاابی  PTSDدرصد از واریانس منحصر به فرد در نشانگان  2
 درصد از واریانس منحصر به فارد در رشاد پاس از ساانحه 2مجدد شناختی نیز 

(Post-traumatic growth  یاPTG)  آوری و . در مقابال، تاابنمودرا تبیین
های هر دو پیاماد پاس از کنندهترین تبیینحمایت اجتماعی به طور پیوسته، اوی

 هاد  بررسایدر پژوهشی با و همکاران  Serrano-Ibáñez(. 5)سانحه بودند 
نشانان پرداختند و بیان داشتند در آتش PTSDشناختی مرتبط با یرهای روانمتغ

زا بالقوه مرتبط باا کاار نشانان به طور مکرر در معرض رویدادهای آسیبکه آتش
ذکر اسات  لازم به(. 34) ها زیاد استدر آن PTSDگیرند و خرر ابتلا به ارار می

و اسات دسات آماده  های مختلاف باهها در بستر جوامع و فرهنگکه این یافته
. باشدمیهایی همراه نشانان ایران با محدودیتها به جامعه آتشامکان تعمیم آن

های سازمانی )مالی، درماانی، در میزان و نوع حمایت ،هاترین تفاوتیکی از مهم
اجتماعی، دسترسی به تجهیزات و امکاناات  روانی(، عوامل فرهنگی و و آموزشی

. از دیگار اساتها هاا و تفااوت در ااوانین و سیاساتها و مهارتمدرن، آموزش
در بعضای از اسات ممکان چارا کاه  ؛توان به نوع حواد  اشاره کردها میتفاوت

که در بعضی از کشاورهای دیگار  حالی در ؛دهدکشورها بلایای طبیعی بیشتر رخ 
های دموگرافیاک مانناد ویژگی ،و... شیوع بیشتری دارد. همچنین حواد  صنعتی

بارای مثاال  .دوتی ایجاد کنتواند نتای  متفاسن، وضعیت تأهل و تحصیل نیز می
نشانان زن نیز به طور فعاال در نشانان مرد، آتشدر برخی کشورها، علاوه بر آتش
جهت دری بهتر لازم است مرالعات بومی باا در  ،این حرفه حضور دارند. بنابراین

شاناختی صاورت ی، ااتصاادی و جمعیتهای فرهنگی، سازماننظر گرفتن تفاوت
 .تری حاصل گرددگیرد تا نتای  اابل اعتمادتر و دایر

آوری و مادیریت نشانی، آماوزش تااببا توجه به ماهیت پراسترس شغل آتش
این گروه شاغلی ماؤثر واااع شاود. هار دو  تواند در ارتقای سلامت روانهیجان می

خودآگاهی، خودکارامادی و  همچونهای خودتنظیمی رویکرد آموزشی، بر توانمندی
باه کنتارل  به طور عمدهآوری کنترل هیجانات تأکید دارند. با این حال، آموزش تاب

در حاالی کاه آماوزش مادیریت  ؛پاردازدشناختی میهای روانذهن و بهبود ویژگی
ها تمرکاز ک و رفتاری آنبر شناخت و تنظیم احساسات و تأثیرات فیزیولوریهیجان 
نشاانان در های مختلف، به بهبود عملکرد آتشدر زمینه ، هر دو رویکردبنابرایندارد. 

آوری های تاابشاخ  یارتقا(. 35کنند )های نامرلوب کمک میمواجهه با مواعیت
های مادیریت ها و نیز روشاز طریر ایجاد شناخت نسبت به هیجانات افراد و علایم آن

باا ایان حاال،  .ها، منجر به کاهش حساسیت اضررابی در آنان گشته استو کنترل آن
شاود تاا حاد حساسیت که از عدم کنترل هیجاان در افاراد ایجااد می به دلیل این که
ها و ارزیابی افاراد از علاایم هیجاناات و رویادادهای محایط شناخت زیادی تحت تأثیر

تواند تأثیرات بسازایی در مادیریت هیجاان در نشانان میآوری آتشافزایش تاب ،است
رساد افارادی کاه راهبردهاای باه نظار می ،در نتیجاه(. 35) بگاذاردموااع اضرراری 

از دیگران مساتعد اساتفاده  است بیش برند، ممکنمدیریت هیجان را بیشتر به کار می
آوری تااب یپس ارتقا .هیجان مثبت در خود باشند یاز رفتارهای مناسب برای ارتقا

تواناد به منظور کاهش میزان فرایندهای تنظیم شناختی ناسازگار اهمیت دارد که می
 (.35برای پیشگیری و درمان مؤثر وااع شود )

آوری جماعیناد توزیاع و ااجرای فر حاضر، های پژوهشاز جمله محدودیت

بود.  مواجههایی های زمانی و مکانی مشخ  بود که با چالشها در مواعیتداده
نشاانی شاهر های آتشگاهلازم به ذکر است که نتای  مرالعاه منحصار باه ایسات

هایی مواجاه اسات. پذیری آن به سایر ناواحی باا محادودیتو تعمیم ازوین بود
 .نه کوچک آن بود، حجم نموتحقیرمحدودیت دیگر 

با توجه به نتای ، ضعف در استفاده از تجربیاات گذشاته و اساتفاده از آن در 
باع  عدم ساازگاری باا مشاکلات  ،نشانانرو در آتشهای پیشبرخورد با چالش

اندیشی در سازمان باه صاورت جلسات هم گرددمیپیشنهاد  بنابراین، .شده است
های یک ان تجربیات تلخ و شیرین مأموریتنشانماهانه برگزار شود و در آن آتش

تاا اسات نشاانان باعا  شاده نفس در آتشارایه دهند. ضعف عزت ه خود راماه
شاخ  بداناد و تواناایی حال  خودمربوط به عامل وضعیت سخت پیش آمده را 
هاای شاود همایشپیشانهاد می اشاته باشاد.مشکل و درس گارفتن از آن را ند

نفس و اعتماد باه عزت یریت هیجان در جهت ارتقاآوری و مدیشناسی تابروان
ضاعف در بازگشات  ،نشانان. یکی از مشکلات آتشگرددنشانان برگزار نفس آتش

شاود پیشانهاد می بناابراین، .به حالت عادی پس از واوع حواد  دلخاراش باود
یااا  CBT) رفتاااری -هااای آمااوزش درمااان شااناختیهااایی بااا محوریتجزوه

Cognitive behavioral therapy) نشانان تهیاه متمرکز بر تروما برای آتش
مواعیات شاغلی  یآوری بار ارتقاابررسای تاأثیر تااب همچناین،و توزیع شاود. 

 بهتار اساتنشانان با نقش میانجی کنترل هیجان مورد ارزیابی ارار گیارد. آتش
رای نشاانان داتأثیر مدیریت هیجان بر رضایت شغلی و امید باه زنادگی در آتش

پاژوهش  ،سابقه حضور در حواد  غیر مترابه مورد بررسی ارار گیارد. در نهایات
نشانی سراسر کشور انجام شاود تاا های آتشدر سرح کلان و بین ایستگاهحاضر 

 .دست آید نشانان بهآوری آتشتاب یمدل کشور در جهت ارتقا

 

 گیرینتیجه
آوری تاأثیرات های تاابشاخ  توان گفت کهمی دست آمده با توجه به نتای  به

نشانان پس از واوع حواد  داری بر کنترل مدیریت هیجان در آتشمثبت و معنی
گری باه ترتیاب پذیری و دیگرسرزنشدو مؤلفه چالش ،غیر مترابه دارد. همچنین

آوری و مادیریت هیجاان شاناخته شادند. های تأثیرگذار در تاابترین مؤلفهمهم
تواند باع  بهبود راهبردهاای تنظایم آوری میهای تابآموزش شاخ  بنابراین،

رسد افارادی کاه راهبردهاای به نظر می ،نشانان گردد. در نتیجههیجان در آتش
برند، ممکن اسات بایش از دیگاران مساتعد مدیریت هیجان را بیشتر به کار می

 ن،بناابرای .هیجان مثبت در خود باشاند یاستفاده از رفتارهای مناسب برای ارتقا
آوری به منظور کاهش میزان فراینادهای تنظایم شاناختی ناساازگار تاب یارتقا

تواند بارای پیشاگیری و درماان ماؤثر واااع شاود. پیشانهاد اهمیت دارد که می
ی دیگر متغیرها ماورد بررسای اارار اهای واسرهنقش آیندهشود در مرالعات می
 .د و مداخله به صورت آموزش انجام شودگیر

 

 انیدقدرتشکر و 
و  43005244شماره کارشناسی ارشد با  مقرع نامهبرگرفته از پایان حاضر تحقیر

دانشاگاه علاوم ، مصاوب IR.SBMU.PHNS.REC.1402.069 کد اخلاا 
و تحت حمایت معاونت مالی این دانشاگاه انجاام  باشدمی پزشکی شهید بهشتی

کاه در انجاام نشانی استان ازوین های آتشایستگاه کارکناناز  بدین وسیله. شد
 .آیدبه عمل می، تشکر و ادردانی همکاری نمودند این پژوهش
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