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چكيده
هوش   آموزش  تاثیر  بررسی  بمنظور  پژوهش  این  مقدمه: 

هیجانی بر سلامت عمومی زنان مطلقه انجام شده است.
گروه‌های  با  آزمایشی  تحقیق  نوع  از  حاضر  پژوهش  روش: 
آزمایش و گواه است. جامعه آماری کلیه زنان مطلقه شهرستان 
برای  تا  بودند  شده  دعوت  فراخوان  طریق  از  که  بودند  لامرد 
شبکه‌های  و  مشاوره  هسته  به  آموزشی  کلاسهای  در  شرکت 
تصادفی  گیری  نمونه  روش  با  گیری،  نمونه  برای  کنند.  مراجعه  شهرستان  بهداشت 
ساده، از بین متقاضیان، پس از کسب موافقت از آنها بمنظور شرکت کردن درجلسات 
|پژوهش، سی نفر انتخاب شدند و به‌طور تصادفی به دو گروه آزمایش و کنترل تقسیم 
ابتدا هر دو گروه پرسشنامه سلامت عمومی گلدبرگ و هیلر را تکمیل کردند.  شدند. 
سپس برای گروه آزمایش هشت جلسه آموزش هوش هیجانی اجرا شد و در نهایت، پس 

آزمون اجرا و نتایج با استفاده از نرم افزار spss با هم مقایسه شدند.
زنان  بر سلامت عمومی  داد، آموزش هوش هیجانی  نشان  پژوهش  این  نتایج  نتایج: 
مطلقه تاثیر گذاشته و باعث کاهش علائم جسمانی، اضطراب و اختلال خواب آنان شده 
است. همچنین بر اختلال در کارکرد اجتماعی و افسردگی نیز تاثیر معناداری داشته است.
بحث و نتیجه‌گیری: آموزش هوش هیجانی روش مناسبی جهت افزایش سلامت 
آن  اجتماعی  روانی-  تبعات  و  بالای طلاق  شیوع  به  علم  با  است.  مطلقه  زنان  عمومی 
پيشنهاد مي شود از این روش برای کاهش پیامدهای روحی روانی طلاق،افزایش سلامت 

عمومی و درمان دیگر مشکلات و مسائل آنان به کار گرفته شود.
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Abstract
Introduction: Health is one of the most necessary concepts human’s 
complication world. The purpose of this study was to determine the ef-
fect of Emotional intelligence on General Health of divorced women.
Methodology: This study is experimental with experimental and control 
groups. Statistical population were divorced women of the Lamerd city 
that they had invited for use the educational classes enroll in Counsel-
ing Center and Health House of city. Method of sampling was simple 
sampling. Of they had enrolled, 30 had selected and had divided into the 
experimental and control groups randomly. First, two group filled out 
Goldberg and Hieler General Health Questionnaire (pretest). then the in-
tervention programs were carried through 8 sessions of Emotional intel-
ligence for experimental group, but the control group did not receive. In 
the next step, two group filled out Goldberg and Hieler General Health 
Questionnaire as post test, and at the end, the data was Compared by 
SPSS software.
Results: The results of analysis showed Emotional intelligence is ef-
fective on General Health divorced women. This way significantly had 
reduced the mean scores of the experimental group compared to the 
control group on somatic symptoms, anxiety and insomnia, social dys-
function and depression.
Conclusions: The data have found in our study was that Emotional 
intelligence is a suitable way on increase of general health. In view of 
high prevalence of divorce and its psychological aftermaths Hence we 
suggest the Emotional intelligence is recommend for treat divorce psy-
chological aftermaths and other mental problems of divorced women.

Please cite this 
article as follows:

Gholami A, Bashlide K. Effect of Emotional Intelligence on General Health of 
Divorced Women. Quarterly journal of social work. 2014; 3 (4); 28-39
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فصلنامه مددکاری اجتماعی30

اثربخشی آموزش هوش هیجانی بر سلامت عمومی زنان مطلقه

مقدمه

پژوهش‌ها نشــان می‌دهد که در هر مقطع زمانی تعداد زیادی از مردم از نظر ســامت عمومی دچار مشکلاتی شده 
که ناخواســته بر روی زندگی فردی و اجتماعی آنان تاثیر گذاشــته و موجب کاهش عملکرد مطلوب آنان می‌شود 
)Jafardokht 2009(. پژوهش‌های اولیه در رابطه با ســامت عمومی به بررســی ارتباط ایــن متغیر با متغیرهایی چون 
 Friedman( ســن، جنس و... پرداختند کــه نتایج حاکی از تاثیر اندک این متغیرها بر ســامت عمومی بوده اســت
2000( به همین دلیل پژوهشــگران با مطالعه ابعاد شــخصیت به این نتیجه رســیدند که صفات شــخصیت بر سلامت 
عمومــی افراد تاثیــر دارد )Bernardo, Gonzalez & Garrosa 2005( و می‌تواند در کاهش یا از بین بردن اختلالات 
روانی موثر باشــد )Vidiger 2005(. ســامت روان نیازی اساسی و برای کیفیت زندگی انسان امری حیاتی است که 
با ویژگی‌های توانمند‌ســازی درونی یــا منابع درونی قدرت ارتباط دارد. برخورداری از ایــن منابع درونی، توانایی 
فرد را برای رشــد ســازگاری، افزایش می‌دهد تا ســامت خود را حفظ نماید )Rahimianbooker 2008(. جامعه‌ای 
که بهداشــت روانی به مفهوم ســامت و تکامل روان در آن متزلزل باشــد و افراد در وضعیت نابسامانی قرار داشته 
باشــند، فکر ترقی و کمال در تمام جنبه‌های زندگی اعم از اقتصادی، اجتماعی، علمی و فرهنگی میســر نخواهد شد 

.)Noorbakhsh 2004(
عوامل مختلفی می‌تواند ســامت روان افراد را تحت تاثیر قرار دهد. در این زمینه پژوهش‌های بی‌شــماری نشــان 
Beasley, Thompson & Dai� )داده‌اند که بسـ�یاری از مشکلات بهداشتی و اختلالات روانی، ریشه اجتماعی دارند) 
son 2003(. علاوه بر این بهداشــت رواني نســل‌هاي جامعه نیز در گرو تأمين بهداشت رواني خانواده، به عنوان يك 
كانون مملو از محبت و آرامش براي تحول در رشــد استعداد‌هاســت، خانواده کانونی است که بذر هویت، فرهنگ 
و شخصیت هر فرد در آن پایه‌ریزی می‌شود و هر گونه آسيبي به آن، نسل آينده را از آثار سوء خود مصون نخواهد 
گذاشت و سازمان‌هاي اجتماعي زيادي را درگير خود خواهد ساخت )Kameli 2006( در سال‌هاى اخير، با افزايشِ 
 Jerskey, Panizzon, Jacobson, et al 2010;( آمارِ طلاق، اين مســاله به يك  معظل مهم اجتماعى تبديل شده است
Ellison, Anthony, Glenn et al 2011( برطبق آمارهاي رســمي و غيررسمي و اظهاراتي كه توسط مسئولين دادگاه 
خانواده ارائه شده است از هر چهار يا پنج ازدواجي كه صورت می‌گیرد يك مورد آن به طلاق مي‌انجامد. بر همين 
اســاس كشور ما بعد از كشــورهايي چون آمركيا، دانمارك و مصر چهارمين كشــور پرطلاق دنيا محسوب مي‌شود 
)Mahmoodian 2003( بــه همان ميزان كه طلاق در زندگي خانوادگي رو به افزايش اســت، آثار و پيامدهاي آن نيز 

هرروز بيش از گذشــته حيات جامعه و سلامتي افراد جامعه را تهديد ميك‌ند.
 Mandemakers, Monden,( در جامعه زنان مطلقه ای كه سرپرســتی ندارند از زنان دیگر آســیب پذیرتر می‌باشند
Kalmijn 2010(  بیشتر مشكلات آنها از یك سوی توسط جامعه و خانواده و از سویی دیگر توسط مسایل اقتصادی 
بر آن‌ها تحمیل شــده )Sakata, McKenzie 2011( و باعث می‌شــود آن‌ها تحت فشــارهای روحی و روانی بسیاری 
قــرار بگیرنــد )Farzadfar, Molavi, Atashpoor 2006(. نگاهــي به وضعيت طلاق در ايران، نشــان مي‌دهد كه نرخ 
رشد طلاق طي سال‌هاي اخير سير صعودي داشته است )Riahi, Aliverdinia, Bahramikakavand 2007(. طبق آمار 
قوه قضائيه تا اســفند ماه ســال 1383 جمعاً 604408 فقره طلاق و 605467 فقره ازدواج دائم در دفاتر رسمي به ثبت 
رسيده است. مقايسه اين دو عدد نشان مي‌دهد كه تعداد ازدواج‌ها فقط 1161 فقره بيشتر از جدايي و طلاق همسران 
بوده اســت. در حالي كه اين آمار در ســال‌هاي بعد و منتهي به 88 به سمت افزايش طلاق پيش‌رفته است )دفترآمار 
و اطلاعات جمعیتی، 1388(. به طوریکه مطابق با امار اداره ثبت احوال کل کشور موارد طلاق در پایان سال 1392 
.)Statistics of National Organization for Civil Regiastration 2014( به تعداد 155269 فقره گزارش شده است

تحقیقات نشــان داده‌اند که اثرات طلاق بر روی زنان نتایج پایدارتری دارد. حکیم شوشتری در بیان نتایج پژوهش 
خــود با عنوان »مشــكلات رفتاري و هيجاني در فرزندان خانواده‌هاي تك والد تحت سرپرســتي مادر با مقايســه با 
Ha�(  خانواده‌هاي دو والد كميته امداد امام خمينی« مسـ�ائل مالی را از پیامدهای اساسـ�ی طلاق برای زنان می‌شمارد 
kimshooshtari, Hajebi, Panaghi, et al 2006(. براســاس پژوهش رســتمی و همکاران تحت عنوان »ســبک دلبستگی 
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زمستان 1393، دوره 3، شماره 4، پیاپی 3110

علی غلامی و همکاران

زوجیــن در حــال طــاق« آســیب دیدن 
روابط اجتماعی آنان به دلیل احساس عدم 
امنیــت اجتماعی را از مســائل زنان مطلقه 
 Rostami, Rezaee, Hoseini,(ذکــر می‌کنــد
et al 2009(. نتایــج پژوهــش حفاریــان و 

همکاران با عنوان »مقايسه يكفيت زندگي 
زنان مطلقه و غيرمطلقه در شــهر شــيراز و 
بررســي رابطه بيــن ويژگي‌هــاي جمعيت 
شــناختي زنــان مطلقه با يكفيــت زندگی« 
بــر روی 128 نفــر از زنــان مطلقــه و غیر 
مطلقه نشــان داد که ميانگيــن نمرات كليه 
ابعاد يكفيــت زندگي )ســامت فيزكيي، 
روانشــناختي، روابــط اجتماعــي و محيط 
زندگــي زنــان مطلقه بــه طــور معناداری 
Haffar�(  كمتـ�ر از زنـ�ان غيرمطلقه اسـ�ت
ian, Aghaee, Kajbaf, et al 2009(. صادقــی 

و همکاران در پژوهشــی با عنوان بررســی 
اثربخشــی تلفیق دارو درمانی و شــناخت 
درمانــی مبتنی بر ذهــن آگاهی بر کاهش 
زنــان مطلقــه شــهر اصفهان،  افســردگی 
مشــکلات زنــان پــس از طلاق را شــیوع 
افسردگی در زنان در مقایسه با مردان ذکر 
 .)Sadeghi, Sohrabi, Sadeghi, 2010( می‌کند
مولــوی گنجــه و تقــوی نتایــج پژوهش 
خــود را با عنوان »بررســی نقــش عوامل 
جامعه‌شــناختى بر بروز طلاق در زندانيان 
زنــدان مركزی رشــت« در رابطــه با آثار 
طلاق بر زنان این‌چنیــن گزارش می‌کنند: 
افزايش تدريجي ســوء مصــرف مواد در 
زنــان، مشــكلات روحى و روانــى آن‌ها، 
پرداختن بــه جرائم مختلــف از پیامدهای 
 Molaviganjeh,(می‌باشــد زنــان  در  طلاق 
Taghavizadeh 2010(. همچنین والر و پیترز 

در پژوهشی با عنوان »خطر طلاق به عنوان 
یــک مانع بــرای ازدواج مجــدد در زنان 
جوان« نتیجه‌گیری کرده‌اند که نوعی ترس 
و عدم امنیت اجتماعــی در آن‌ها به‌وجود 
مینــد   .)Waller & Peters 2008( می‌آیــد 
میکــرز و همکاران در پژوهشــی با عنوان 

»تاثیر پیشــینه خانوادگی طلاق و فشــارهای عصبی ناشی از آن« با 
آزمودنی‌های 33 تا 42 ســاله نتیجه گرفت که در جامعه زنان مطلقه 
Mande�( دكه سرپرسـ�تی ندارند از زنان دیگر آسیب‌پذیرتر می‌باشند

makers, Monden 2011(. ساکاتا و مکینزی در پژوهش خود با عنوان 

»امنیــت اجتماعی و طلاق در ژاپن« با هدف توضیح متغیرهای موثر 
بر طــاق و اثرات طلاق بر خانواده‌ها در20 ســال گذشــته جامعه 
ژاپن به این رســید که مســائل ناشــی از طلاق بر وضعیت روحی و 
 .)Sakata & McKenzie 2011( روانی زنان تاثیر انــکار ناپذیری دارد
نتیجه تحقیق الیســون و همکاران با عنــوان »طلاق والدین و اثرات 
آن بر روی زندگی افراد« برجا گذاشتن اثرات نامطلوبی بر سلامت 
روانی و آسایش اجتماعی کودکان و نوجوانان و زنان از مشکلات 
زنان بر می‌شــمارد ) Ellison, Anthony, Glenn et al 2011(. بیشتر این 
مشــكلات از یك سوی توســط جامعه و خانواده و از سویی دیگر 
توسط مســایل اقتصادی بر آن‌ها تحمیل شــده و باعث می‌شود كه 
Farzad�(  آن‌ها تحت فشارهای روحی و روانی بسیاری قرار بگیرند 

.)far, Molavi, Atashpoor 2006

در هزاره ســوم میلادی به علت پیشرفت‌های فناوری و تاثیر مثبت 
آن بر ســامت و کیفیــت زندگی انســان، بررســی و پژوهش در 
مورد مســئله ســامت و عوامل تاثیر گذار بر آن می‌تواند بســیاری 
از گره‌های بســته و پیچیدگی‌های مربوط به بیماری شناســی، نحوه 
زندگــی، ارتقــاء ســامت جســمانی و اجتماعی را بگشــاید و در 
Ja� )شناسـ�ایی عوامل تهدید کننده سـالمت عمومی ره‌گشـ�ا باشد) 
fardokht 2009(. بــه نظر می‌رســد توجه و علاقــه جهانی به هوش 
هیجانی به این علت می‌باشــد که در ایــن رویکرد به همه جنبه‌های 
انســانی، هیجانی، فردی وبین فردی ارتباط، مهارت‌های بین فردی 

.)Spector 2000( و اجتماعی، خودآگاهی پرداخته شده است
 بر همین اســاس در ســال‌هاي اخير در عرصه‌ی روابط زناشويی، 
مهارت‌هــاي هوش هيجانــی از ضروريات يك زندگي زناشــويي 
موفق و سازگارانه معرفي شده است. در دهه‌ی 1980 هوش هيجاني 
نام فعلي خود را به دســت آورد. بلافاصله بعد از آن، پژوهش‌هاي 
انجام شــده نشــان دادند كه هوش هيجاني با موفقيت‌هاي شخصي، 
 Yarmohammadian,( شــادی و موفقيت‌هاي حرفه‌اي رابطــه دارد

.)Bonakdar Hashemi et al 2011
هوش‌هیجانــی جدیدترین تحول در زمینه فهم ارتباط میان تعقل و 
هیجان اســت. علی رغم دیدگاه‌های اولیه نگاه واقع بینانه به ماهیت 
انسان نشان می‌دهد که انســان نه منطق صرف است و نه احساس و 
هیجان صرف، بلکه ترکیبی از هر دو است. اصطلاح هوش هیجانی 
اولین بار در سال 1990 و به عنوان شکلی از هوش اجتماعی مطرح 
شد که شامل توانایی کنترل احساسات و هیجانات خود و دیگران، 
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فصلنامه مددکاری اجتماعی32

اثربخشی آموزش هوش هیجانی بر سلامت عمومی زنان مطلقه

پذیــرش دیدگاه‌هــای ســایر افراد و کنتــرل روابــط و توانش‌های 
اجتماعی اســت. وي- سينگر ، هوش هيجاني را هوش به كارگيري 
عاطفه و احســاس در جهــت هدايت رفتار، افــكار، ارتباط موثر با 
همكاران، سرپرستان، مشتريان و استفاده از زمان و چگونگي انجام 
 .)Najafi 2008(دادن كارهــا براي ارتقــاي نتايج تعريف ميك‌نــد
هوش هیجانی از ســوی برخی محققان شــامل متغیرهای شخصیتی 
اســت که با شــاخص‌های بین موقعیتــی رفتار نظیر پرخاشــگری، 
همدلی، جرات ورزی و خوش‌بینی ارتبــاط می‌یابد. طبق نظر بار- 
آن احساســات هسته مرکزی زندگی هستند، احساسات بر هیجانات 
و هیجانات بر احساســات اثر می‌گذارند. این دلیل پراهمیتی اســت 
مبنــی براین که چرا بایســتی راجع به چگونگــی قضاوت و کنترل 
هیجانات افراد کاری انجام شود. افراد باید بدانند که هیجانات‌شان 
می‌توانــد توانایی: الف( زندگی در مدرســه و رابطه با همســالان 
ب( پاســخگویی، مسئولیت و اتکا به خود ج( کنار آمدن با مسائل 
مختلف زندگی و مرگ را به آن‌ها دیکته کند. مفهوم هوش هیجانی 
توســط گلمن در سال 1995 رواج یافت. محقق دیگری به نام بار- 
آن در ســال 1997 پرسشــنامه‌ای را برای ســنجش هــوش هیجانی 
)EQ( تهیه کرد. این پرسشــنامه شامل 133 مورد و از نوع پرسشنامه 
خودســنجی بود. در مجموع مورد‌های مطرح شــده در پرسشــنامه 
)EQ( پنج بعد اصلی را انــدازه می‌گیرندکه عبارتند از: مهارت‌های 
درون فردی، مهارت‌های میان فردی، ســازگاری، کنترل اســترس 
وخلــق عمومــی. بنابراین هوش هیجانــی یکی از عوامــل مهم در 
تعیین موفقیت فرد اســت )در زندگی و شــغل( و مستقیماً بهداشت 
روانــی فــرد را تحت تاثیــر قرار می‌دهــد. هوش هیجانی با ســایر 
تعییــن کننده‌های مهم )توانایی موفقیت فــرد در مقابله با اقتضاهای 
محیطی( از قبیل: آمادگی‌های زیستی-پزشــکی، استعدادهای هوش 
شــناختی و واقعیت‌هــا و محدودیت‌های محیطی در تعامل اســت 
)Bar-On 2006(. در همیــن زمینــه پژوهش‌هــای متعددی صورت 
گرفته اســت از جمله؛ نتایــج پژوهش آقايكشــي زاده و همکاران 
با عنــوان »رابطه هوش هيجاني با توانمند‌ســازي كتابداران، مطالعه 
موردي: كتابخانه‌هاي دانشــگاهي شهرســتان تبريز« نشــان داد بين 
هوش هيجاني كتابداران كتابخانه‌هاي دانشــگاهي شهرســتان تبريز 
با توانمند‌ســازي آن‌ها رابطه معني‌داري با ضريب همبســتگي 0/4 
 Aghakishizade, Babalhavaeje,( و ضريب تعيين 0/16وجــود دارد
Nooshinfard et al 2009(. نتایــج حدادی و همکاران در پژوهشــی 

بــا عنوان »بررســي رابطــه بين مولفه‌هــاي هــوش هيجاني و عزت 
نفس« نشــان داد که از متغيرهاي پيش‌بيــن، عزت نفس رابطه منفي 
معني‌داري با نشانگان ايمپاســتر داشت)Hadadi 2011(. در تبيين آن 
مي‌توان گفت فردي كه داراي عزت نفس بالا باشــد، موفقيت‌هايي 

را كــه بــه دســت آورده بــه توانايي‌هاي 
دروني خود نسبت مي‌دهد )اسناد درونی( 
در حالي كه فرد دچار نشــانگان ايمپاســتر 
موفقيت‌هايش را بيشــتر بــه عوامل بيروني 
نسبت مي‌دهد )اسناد بيروني( همچنين فرد 
داراي عزت نفس خود را شايسته دريافت 
پاداش و تشــويق مي‌داند؛ درحالي كه فرد 
دچار ســندرم ايمپاســتر عكس اين حالت 
فكــر ميك‌ند. بررســي دقيق ارتبــاط ميان 
متغيرهــا در پژوهــش بیرامــی و همکاران 
بــا عنــوان »الگــوي عليّ هــوش هيجاني، 
نشــان  روانــي«  آســيب  و  اســيكزوتايپي 
داد ارزيابــي هيجان‌هــا اثرعلـّـي برعوامل 
دارد.  روانــي  آســيب  و  اســيكزوتايپي 
ارزيابــي هيجان به معني درك و برداشــت 
فرد از وضعيت هيجاني مشــاهده شــده در 
Bayrami, Bakhshi�(  خود و ديگري اسـ�ت

poor Roodsari et al 2011(. در واقع احتمال 

اســيكزوتايپي و آسيب  نشانه‌هاي  مشاهده 
روانــي در افرادي كه ارزيابي و برداشــت 
مثبت از امور هيجاني دارند، كمتر اســت. 
يافته‌های پژوهش یارمحمدیان و همکاران 
با عنــوان »تأثير آموزش هــوش هيجاني و 
مهارت‌هاي زندگي بر سازگاري زناشويي 
زوج‌‌هــاي جوان« نشــان داد كــه آموزش 
مهارت‌هــاي زندگــي و هــوش هيجانــي 
تأثير معناداري بر ســازگاري زناشــويي و 
مؤلفه‌هــاي آن )رضايــت دوتايــي، توافق 
دوتايي، همبســتگي دوتايي و بيان محبت 
آميــز( در زوج‌هاي جــوان دارد. همچنين 
در ســازگاري زناشــويي كلــي، توافق دو 
نفري و ابــراز محبت، دو گــروه آموزش 
مهارت‌هــاي زندگــي وآمــوزش هــوش 
هيجاني با كيديگر تفاوت معنادار نداشتند. 
ولي در رضايت زناشــويي و همبستگي دو 
نفــری بین دو گروه آمــوزش مهارت‌هاي 
زندگي و آموزش هــوش هيجاني تفاوت 
Yarmohammad) معناداري به دســت آمــد

 .)ian, Bonakdar Hashemi, Asgari, 2011
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زمستان 1393، دوره 3، شماره 4، پیاپی 3310

علی غلامی و همکاران

نتایــج پژوهش نوریان و همکاران با عنوان 
»تأثير آموزش مؤلفه‌هاي هوش هيجاني بر 
اســترس و اضطراب پزشــکان و پرستاران 
شــاغل در بخش‌هاي مراقبت‌‌هــاي ويژه« 
نشان داد که پرســتاران و پزشکان استرس 
و اضطــراب زيــادي را تجربــه مي‌کنند و 
تأثير‌گذاري آمــوزش مؤلفه‌هاي  توانايــي 
بــه  مربــوط  اطلاعــات  و  هوش‌هيجانــي 
هــوش هيجاني در محــل کار مي‌تواند در 
سازگاري با اســترس و يا اضطراب شغلي 
Nooryan, Gas�(  تأثير بسزايي داشـ�ته باشد 

paryan, Sharif, Zoladl et al 2011(. فریدمن 

در تحقیقی با عنوان تاثیر هوش هیجانی بر 
مســائل رفتاری دانش‌آموزان دبیرستانی به 
اثربخشی این روش در کاهش این رفتارها 
اشــاره می‌کنــد )Friedman 2003(. نتایــج 
تاثیر  اثربخشــی  بــه  نیز  پژوهــش کروونه 
آموزش این روش بر کاهش پرخاشــگری 
 Cervone( کودکان بی‌خانمان اشــاره دارد
2006(. ســي، ترام، اوهارا مطالعه‌اي درباره 

رابطــه بين هوش هيجانــي كارمند و مدير 
و رضايت شــغلي و عملكــرد آن‌ها انجام 
دادنــد. نتايــج تحقيق نشــان داد كه هوش 
هيجانــي كارمنــدان همبســتگي مثبتــي با 
رضايت شــغلي و ميــزان عملكــرد آن‌ها 
دارد. بــه علاوه رابطه بين رضايت شــغلي 
بيشــترين  از  مديــران  هيجانــي  هــوش  و 
 Sy, Tran, O( همبســتگي برخــوردار بــود
Hara 2006(. وانــروی در پژوهــش خود با 

عنوان »آموزش هــوش هیجانی و تاثیرش 
بر پرخاشــگری نشــان داد کــه این روش 
Van�(  باعث کاهش پرخاشـ�گری می‌شود 

roy 2006(. کویدباخ و هنســن در پژوهشی 

با عنــوان تاثیر آموزش هــوش هیجانی بر 
عملکــرد گروهی پرســتاران نتیجه گرفت 
کــه آمــوزش ایــن روش در محیط‌هــای 
گروهــی و شــغلی باعــث ارتقــاء ســطح 
افزایش همبســتگی می‌شــود  عملکــرد و 

 .)Quoidbach & Hansenne 2009(

اخیراً نیــز تحقیقات گســترده‌اي در خصوص اختــال در هوش 
هیجانی و اثرات آن بر کیفیت زندگی، موفقیت شــغلی و تحصیلی، 
مقاومت در برابر اســترس، ســامتی و کیفیت روابــط اجتماعی و 
ازدواجی صورت گرفته اســت. پژوهش نوغانی و همکاران نشــان 
داد بین هوش هيجاني و رضايت تحصيلي در دانشجويان همبستگی 
معنارداری وجود دارد )Nooghani, Bayatrizi, Ramim 2015(. پژوهش 
حســین زاد و همکاران نشــان داد بين مولفه‌هاي هوش هيجاني در 
پنج مولفه مســئوليت‌پذيري، همدلي، انعطاف‌پذيري، تحمل فشــار 
رواني و حل مســئله، بين بيمــاران زن و مرد تفاوت معني‌دار وجود 
دارد )Hisainzad, Alizadeh, Khademi et al 2015(. همچنین پژوهش 
غلامی پورنگ و همکاران نشــان داد بين هوش هيجاني با سلامت 
روان و بين خودكارآمدي با سلامت روان رابطه وجود دارد. بدين 
معنــي كه هر‌چه ميزان هوش هيجانــي افراد و خودكارآمدي آن‌ها 
بالاتر باشــد، از سلامت روان بيشــتري برخوردارند. همچنين نتايج 
تحليل رگرســيون چند متغيري نشــان داد كه 0/72 درصد واريانس 
مربوط به ســامت روان از طريق خودكارآمــدي و هوش هيجاني 
 .)Gholamipoorang, Moghaddari, Adelipoor 2015( تبييــن مي‌شــود
نتایــج پژوهش جر با عنــوان »تقویت هوش هیجانی و ســازگاری 
اجتماعی« نشــان دهنده ارتباط مثبت هــوش هیجانی با مهارت‌هاي 
اجتماعــی اســت )Gore 2001(. پژوهش براکت، می‌یــر و وارنر با 
عنــوان »هوش هیجانی و رفتارهای روزمــره« از ارتباط منفی هوش 
 Brackett,( هیجانی با رفتارهاي ناسازگارانه در مردان حکایت دارد
Mayer, Warner 2004(. تحقیــق چــان )2005( نشــان داد که هوش 

 .)Chan 2005( هیجانــی با ســازگاري اجتماعی ارتباط مثبــت دارد
همچنیــن پژوهــش نلیــس و همــکاران از تأثیر هــوش هیجانی بر 
 Nelis, Quoidbach,( موفقیت و شــادکامی در زندگی حکایت دارد
Mikolajczak et al 2009(. تحقیقــات دیگری نیــز ارتباط مثبت بین 

 Petrides, Pita( ویژگی هوش هیجانی و متغیرهاي مربوط به سلامت
Kokkinaki 2007 &( و ارتباط منفی هوش هیجانی با آسیب‌شناســی 

روانی)Malterer, Glass & Newman 2008( تأیید نموده است. ضمن 
Miko� )اینکه، این صفت میانجی مهمی در پاسخ به استرس‌ها است) 

lajczak, Luminet 2008(. نتایــج پژوهش زانــگ مینگ و همکاران 

نشــان داد که هوش هیجانــی می‌تواند در افزایش رضایت شــغلی 
 Zhongming, Jinyan, Ping, Jiaxi( و امنیــت روانی افراد موثر باشــد
2015(. همچنین یوســف و همــکاران در بیان نتایج پژوهش خود به 

تاثیر هوش هیجانی بر شایستگی عملکرد کارآموزان تاکید داشته‌اند 
)Yusof, Ishak, Zahidi, Zaina Abidin et al 2014(. اخیراً مداخله‌هایی 

بــراي ارتقــاء و بهبود هــوش هیجانی به خصوص بــراي کودکان، 
نوجوانــان، مدیران و افرادي که مشــکلات عاطفــی دارند طراحی 
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روش

این پژوهش از نوع تحقیق آزمایشی با گروه‌های آزمایش و کنترل است. جامعه آماری کلیه زنان مطلقه شهرستان لامرد بودند که از 
طریق فراخوان دعوت شده بودند تا برای شرکت در کلاس‌های آموزشی به هسته مشاوره و شبکه‌های بهداشت شهرستان مراجعه کنند. 
نمونه‌گیری، با روش نمونه‌گیری در دسترس، پس از گرفتن موافقت بمنظور رعایت موازین اخلاقی و باقی ماندن تا آخرین جلسه، 

شصت نفر انتخاب و به‌طور تصادفی به دو گروه آزمایش و کنترل تقسیم شدند. 
ابزار پژوهش: پرسشنامه سلامت عمومی گلدبرگ و هیلر به منظور شناسایی اختلالات روانی غیر‌روان‌پریشی تدوین گردید. فرم 
اصلی آن شصت سوالی است که مکرراً تجدید نظر شده است و به تناسب شرایط و فرهنگ‌های محتلف فرم‌های کوتاه مختلفی 
دارد. فرمی که در این پژوهش مورد استفاده قرار گرفت فرم بیست وهشت سوالی بود. این فرم دارای چهار مقیاس علایم جسمانی، 
اضطراب و اختلال خواب، اختلال در کارکرد اجتماعی و افسردگی شدید می‌باشد که هر مقیاس آن دارای هفت سوال است. در 
تمام سوالات، آزمودنی باید گزینه‌هایی را که با اوضاع و احوال آنها بیشتر مطابقت دارد، مشخص نماید. پاسخ آزمودنی به هر پرسش 
در یک طیف چهار درجه‌ای مشخص می‌شود. در تمام گزینه‌ها، بجز اختلال در کارکرد اجتماعی، درجات پایین نشان دهنده سلامتی 
و درجات بالا حاکی از عدم سلامتی و ناراحتی در فرد است. گلدبرگ همبستگی نمرات GHQ و نتیجه ارزیابی اختلالات را هشتاد 
درصد گزارش نمود و معتقد است فرم‌های مختلف GHQ دارای روایی و کارایی بالایی هستند. در رابطه با پایایی نیز تحقیقات متعددی 
روی جمعیت‌های مختلف آماری دانشجویان و کارمندان به عمل آمده است که اکثراً پایایی بسیار بالایی را گزارش کرده‌اند از جمله 

یعقوبی با هشتاد و هشت درصد، صولتی با هشتاد و نه صدم، پالاهنگ با نود و یک و میرخشتی با نود دوصدم 
شیوه اجرا: پس از گمارش تصادفی آزمودنی‌ها در دوگروه آزمایش و کنترل ابتدا دو گروه پرسشنامه سلامت عمومی‌گلدبرگ و 
هیلر را تکمیل کردند. سپس برای گروه آزمایش هشت جلسه آموزش هوش هیجانی اجرا شده و در نهایت، پس‌آزمون برای گروه‌ها 

اجرا و نتایج با استفاده از نرم افزار SPSS با هم مقایسه شدند.
محتوای جلسات و اهداف هر جلسه به طور خلاصه شامل این موارد می‌شدند: جلسه اول: آشنا شدن اعضای گروه با همدیگر. 
جلسه دوم: آشنایی با انواع هيجان‌ها. جلسه سوم: آشنایی با فايده هيجان‌ها، هوش و انواع آن و کاربردهای آن در زندگی. جلسه 
چهارم: راه‌هاي افزايش هوش هيجاني. جلسه پنجم: شناسايي حالت هيجاني خود و ديگران، گرفتن بازخورد. جلسه ششم: درك 
هيجان‌ها. جلسه هفتم: تنظيم و كنترل هيجان‌هاي خود و ديگران واستفاده‌ی مؤثر از هيجان‌ها، همگام با مقاومت. جلسه هشتم: 

آماده‌سازی گروه، اختتام جلسات و نظر سنجی.

فصلنامه مددکاری اجتماعی34

اثربخشی آموزش هوش هیجانی بر سلامت عمومی زنان مطلقه

شــده اســت که یافته‌های آن بیانگر تأثیر آموزش این مداخله‌ها بر 
شــیوه‌هاي مقابله با فشار روانی دانش‌آموزان )Sharifi 2007(، ارتقاء 
 Esmaeeli, Ahadi, Delavar & Shafie-Abadi( ســامت روان افــراد
Ghanbarihashem�( افزایش مؤلفه‌هاي آن در دانش‌آموزان ،)20077

 Mehrabi( افزایش ســازگاري دختران فراري ،)abadi, Bagheri 2008

2006(، افزایش ســازگاری زناشــویی زوج‌های جوان، در اثربخشی 

تدریس معلمــان )Fallahi, Rostami 2012(، افزایش حرمت به خود 
 )Ashoori, Jalilabkenar, Poormohamma 2014( دانش‌آموزان ناشنوا
 Homayooni maymandi,( ناهماهنگــی زوجیــن  و  برهماهنگــی  و 
Refahi, Hasnzadeh, Bakhshani 2014( اســت. بنابرایــن بــا توجه به 

جایــگاه هوش هیجانی در یادگیري و اثرات پایدار آن در ســامت 

و کیفیــت زندگی در آینــده و با توجه به 
اینکه اثــرات طلاق بــر خانواده‌ها و زنان 
بســیار ماندگار اســت. وظیفــه متخصصان 
حوزه مشــاوره و روان‌شناســی است تا راه 
حل‌هایی براي مدیریــت هیجان‌هاي منفی 
همچون اســترس، افســردگی و اضطراب 
بیابندکــه بیانگر ضــرورت پژوهش حاضر 
اســت. این مطالعه قصــد دارد تاثیر هوش 
هیجانی را برســامت عمومــی زنان مطلقه 

موردبررسی قرار دهد.

یافته ها

میانگین و انحراف اســتاندارد نمره‌هاي پیش‌آزمون و پس‌آزمون سلامت عمومی و خرده آزمون‌هاي آن در دو گروه 
آزمایش و کنترل در جدول 1 ارائه شده‌اســت. به منظور بررســی معناداري تفاوت میانگین‌هــا، از آزمون کوواریانس 
استفاده شد. بدین منظور، تأثیر متغیرکنترل پیش‌آزمون از روي نمره‌هاي پس‌آزمون برداشته شد، سپس دو گروه با توجه 
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بحث و نتیجه گیری

هدف پژوهش حاضر بررسی تاثیر آموزش هوش هیجانی بر سلامت عمومی زنان مطلقه بود. در کنار سلامت عمومی 
کل، اثربخشــی این شــیوه بر علائم جســمانی، اضطراب و اختلال خواب، اختلال درکنش اجتماعی و افسردگی زنان 
مطلقه نیز به‌طور جداگانه مورد ارزیابی قرار گرفت. نتایج حاصل از این پژوهش نشــان داد که آموزش هوش هیجانی 

زمستان 1393، دوره 3، شماره 4، پیاپی 3510

علی غلامی و همکاران

به نمره‌هاي باقیمانده با هم مقایســه شدند. با 
توجه به اینکه در پرسشنامه سلامت عمومی 
بــالا بــودن نمرات خــرده آزمون‌ها نشــان 
دهنــده وخامت ســامت عمومی آزمودنی 
اســت، جدول نیز بیان کننده این اســت که 
در گــروه آزمایش، میانگیــن در هر چهار 
خرده مقیاس کاهش یافته است که می‌تواند 
نشــان دهنده اثربخشی احتمالی متغیر مستقل 
)هوش هیجانــی( بر ســامت عمومی افراد 
گروه آزمایــش )زنان مطلقه( باشــد.این در 
حالی است که در گروه کنترل میانگین‌ها در 
هیچ‌کدام از خرده مقیاس‌ها کاهش معناداری 
نداشته اســت. چون مفروضات روش تجزیه 
و تحلیل کوواریانس برقرار نیســت از روش 
پیش‌آزمون–پس‌آزمون  بین  نمرات  تفاضل 
دو گروه اســتفاده شده اســت که نتایج آن  
در جدول شماره دو نشــان داده شده است، 
آزمون‌هــای چهارگانه تحلیل واریانس چند 
متغیــری مربوط به تفاضل دو متغیر تحقیق از 
لحاظ آماری معنادار می‌باشــند و بیانگر آن 
هســتند که دو گروه آزمایش و گواه حداقل 
در یکی از چهار متغیر مورد مقایســه )خرده 
مقیاس‌هــای پرسشــنامه ســامت عمومی( 
دارای تفــاوت معنادار می‌باشــند. به منظور 
مقایســه گروه‌ها، ابتدا تفاضــل پیش‌آزمون 
و تک تک متغیرها محاســبه و سپس تحلیل 
واریانس چندمتغیری بر روی نمرات تفاضل 
اجرا گردید که در متن تحلیل واریانس چند 
متغیری نتایج تحلیــل واریانس تک متغیری 
نیز ارائه می‌گردد. یافته‌های جدول سه نشان 
می‌دهد کــه بین دو گروه گــواه و آزمایش 
از لحاظ نمره‌های علائم جســمانی، اختلال در 
کارکرد اجتماعی، افسردگی شدید و اضطراب 
دارای تفاوت معنادار می‌باشــند. به عبارت دیگر 

مداخله آزمایشی باعث کاهش متغیرهای علائم جسمانی، افسردگی شدید و 
اضطراب و بهبود اختلال در کارکرد اجتماعی شده است.

١ 
 

  

هاي ) میانگین و انحراف استاندارد نمرات پیش آزمون و پس آزمون مقیاس1جدول(

  تحقیق دو گروه
 پیش آزمون پس آزمون

انحراف  هامقیاس گروه

 استاندارد
 میانگین

انحراف 

 استاندارد
 میانگین

 آزمایش 34/06 3/3  20/13 5
 سلامت عمومی کل

 کنترل 33/9 2/9 32 2/6

 آزمایش  8/20  1/1 4/73 2/6
 علائم جسمانی

 کنترل 8/23 1/4 8/37 1/1

اضطراب و اختلال  آزمایش 7/03 2/5 3/93 2/8

 کنترل 7/60 2/1 7/13 1/8 خواب

اختلال در کارکرد  آزمایش 9/77 1 6/1 1/6

 کنترل 9 1/2 7/5 1/5 اجتماعی

 آزمایش 9/07 1/3 5/37 1/2
 افسردگی

 کنترل 9/10 1 9/03 1/3

  

  

  

) در دو گروه آزمایش و MANOVAنتایج کلی تحلیل واریانس چند متغیري () 2ل(جدو

علائم جسمانی، ( پس آزمون متغیرهاي تحقییق –گواه از لحاظ نمرات تفاضل پیش آزمون 
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فصلنامه مددکاری اجتماعی36

اثربخشی آموزش هوش هیجانی بر سلامت عمومی زنان مطلقه

به‌طور معنا‌داري میزان ســامت عمومی زنــان مطلقه را افزایش داده 
است.

نتایج مربوط به نمره‌کل پرسشنامه سلامت عمومی نشان داد، نمره‌کل 
آزمودنی‌ها در پس‌آزمون گروه آزمایش به طور معناداری بیشــتر از 
پیش‌آزمون آن‌هاست که فرضیه اول پژوهش مورد تایید قرار گرفت. 
این نتیجه با نتایج پژوهش‌های اسماعیلی )1381(، بشارت و همکاران 
)1384(، اســماعیلی و همکاران )1386(، خســرو جردی و خان‌زاده 
)1390( و دراگست و همکاران )2009( هم‌سوست. این پژوهش نشان 
داد که آموزش هوش هیجانی بر علایم جســمانی موثر بود در نتیجه 
فرضیــه دوم نیز مورد تایید قرارگرفت که با نتیجه پژوهش مختاری و 
همکاران )1393( و حسین زاد و همکاران )1394( همسو می باشد. در 
این پژوهش، فرضیه سوم نیز تایید شده است. آموزش هوش هیجانی 
توانسته اســت باعث کاهش اضطراب شود. که این نتیجه با پژوهش 
ادیــب راد )1381(، شــریفی)1386(، نوریان و همــکاران)1390(، 
گودیانو و هربرت )2003(، چان )2005(، میکولاکزاک و همکاران 
)2007( و لومینت )2009( هماهنگ و همســو است. همچنین فرضیه 
چهارم نیز مــورد تائید قرار کرفت. آموزش هوش هیجانی بر اختلال 
در کارکرد اجتماعی موثر بوده که با نتایج محرابی )1385(، کیمیایی، 
رفتار و سلطانی فر )1390(، یارمحمدیان، بنکدار هاشمی و عسگری 
)1390(، آقــا محمدی و همکاران )1390(، فریدمن )2000(، ونروی 
)2006( و کویدباخ و هانســن )2009( هماهنگ و همسو است. تائید 
فرضیــه پنجم که آموزش هوش هیجانی می‌تواند بر افســردگی موثر 
باشــد با نتایج پژوهش طهماسیان و اناری و صالح صدق پور )1388( 

و طهماسیان و همکاران )1384( همسو است.
هوش هیجانــی کاربردهای زیــادی بــرای رضایت‌بخش‌تر کردن 
زندگــی افراد دارد. به‌طوری که تحقیقات نشــان می‌دهد رضایت از 
زندگــی در افراد با هوش هیجانی بالا بیشــتر اســت. هوش هیجانی 
پائین در اغلب موارد ریشــه اصلی مشکلاتی است که برای فرد پیش 
می‌آید. ناتوانی در برقراری روابط اجتماعی، پیوند زناشوئی مناسب، 
ســامت روانی در معرض خطر و... از جمله این مشــکلات هستند. 
خودآگاهی و شناســائی نوع و شدت احساسات خود بخش مهمی از 
هوش هیجانی اســت. فردی که احساسات خود را به راحتی شناسایی 
می‌کند، واکنش سریع‌تری در برخورد با مسائل دارد. به عبارتی قدم 
اول در ارائه و اســتفاده از راهکارها برای مســائل زندگی شناســایی 
احساسات اســت. در اغلب مســائل زندگی احساسات و عواطف ما 
دخیل هستند. بنابراین هوش هیجانی عمدتا با این مسائل درگیر است. 
و بخشی از آن که شناسایی نوع و شدت احساسات را بر عهده دارد، 
اولیــن مراحــل را برای آماده شــدن فرد برای اجــرای مراحل بعدی 
طی می‌کند. تا زمانیکه فرد با تاخیر و با مشــکل از احساســات خود 

ســردرمی‌آورد، امــکان اداره و کنترل این 
احساســات نیز در او با تأخیر همراه خواهد 
بود. سرعت عمل در اجرای این مراحل بالا 
بــودن هوش هیجانی فرد را نشــان می‌دهد. 
افــرادی که هوش هیجانــی بالاتری دارند، 
راحت‌تر از دیگر افراد احساســات خود را 
کنترل می‌کنند. قدرت بیشــتری برای تحت 
اختیــار درآوردن عواطــف خــود دارند و 
اجازه نمی‌دهنــد عواطف آن‌ها بیش از حد 
لازم و در سطح افراطی عمل کند یا پسروی 
عاطفی داشــته باشــند. آن‌ها بــرای کنترل 
احساســات خــود شــگردها و مهارت‌های 
زیادی را می‌دانند و در اکثر موارد با سرعت 
عمل از این مهارت‌ها و شــگردها اســتفاده 
می‌کنند. آن‌ها به راحتی خشم خود را کنترل 
کرده و آن‌را در مســیر درســت برای تخلیه 
و رســیدن به نتیجه مناســب هدایت می‌کند. 
زود و نابهنــگام مضطرب نمی‌شــوند و در 
این مــوارد می‌دانند که چگونه باید آرامش 
خود را حفــظ کنند. همچنیــن افرادی که 
از هــوش هیجانی بالاتــری برخوردارند، از 
لحاظ روابط اجتماعی بســیار موفق هستند. 
آن‌ها بــه راحتــی روابــط خــود را برقرار 
می‌کنند، می‌توانند با مهارت‌هایی که دارند، 
این روابط را حفظ کرده و تحکیم بخشــند. 
آن‌ها در روابط خود راحت، فاقد اضطراب 
و خونگــرم عمل می‌کنند و دیگران را نیز به 
راحتی می‌پذیرند. افــراد دیگر در ارتباط با 
این افراد احساس راحتی و آرامش می‌کنند 
و معمولا تمایل بیشــتری برای ادامه ارتباط 
با این افراد دارنــد. در حالی که افرادی ‌که 
دارای هوش هیجانی پائین‌تری هســتند، در 
روابط، سرد و خشــک ارزیابی می‌شوند و 
اغلب روابــط آن‌ها در همان مراحل اولیه با 

شکست مواجه می‌شود.
آنچه از این پژوهش به دست آمد این است 
که هــوش هيجاني بالا می‌تواند در ســامت 
عمومی افراد نقش موثری داشته و در پيشگيري 
از عــوارض منفي و مخرب فردي و اجتماعي 
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پیشنهادات

 نظــر به اینکه پــاره‌ای از محدودیت‌ها از جمله ابزار اندازه‌گیــری احتمالاً می‌تواند بر تعمیم‌پذیــری نتایج اثر بگذارد 
پیشنهاد می‌شود که از ابزار ارزیابی جامع‌تر همراه با مصاحبه بالینی استفاده شود.

محدودیت ها

آزمودني‌هاي شهر لامرد نمونه مورد پژوهش حاضر را تشيكل دادند. بنابراين نتايج بدست آمده فقط در مورد شهر قابل تعميم است.
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علی غلامی و همکاران

ناشي از استرس و اضطراب تأثير بسزايی داشته 
باشد و آنچه در اين برنامه‌آموزشي انجام شد، 
گسترش ذهن به واقعيت‌های دروني و بيرونی 
جهت کاهش اضطراب و علائم افســردگی، 
انجــام تمرین‌هــای آرام‌ســازی و روش‌هاي 
تمرکز فکری، به‌کارگیری مهارت‌های زندگی 
از جمله ابراز وجود، قــدرت نه‌گفتن و فنون 

تقویت هوش هیجانی جهت افزایش سلامت عمومی شرکت‌کنندگان در 
پژوهش بود. با توجه به يافته‌هاي اين پژوهش و ساير مطالعات در اين زمينه 
اين نكته قابل تأکيد است كه مسؤولان فرهنگي و رسانه‌های ارتباطي و 
مسؤولان بهداشت رواني جامعه با فراهم ساختن زمينه‌ی مناسب مي‌توانند 
آموزش روش‌هاي اكتســابي هوش هيجاني را در برنامه خود قرار دهند 
و با برگزاري برنامه‌هاي آموزش هوش هيجاني امكان كســب و ارتقاي 

توانايي‌هاي آن را در افزایش سلامت عمومی افراد جامعه فراهم سازند.
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