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Abstract 

Background and Objective: Deafness is the most common human 

sensory impairment. Students with hearing impairment have more behavior 

problems in terms of emotion, education and communication with others. 

The purpose of this study was to investigate the relationship between stress 

coping strategies and social skills with aggression in deaf female students. 

Materials and Methods: In this correlative-descriptive study, 50 deaf 

female students with 12 to 20 years old were selected by census sampling 

method from all exceptional schools in Kermanshah city in 2014-15 

academic years. Data is collected with Buss and Perry Aggression 

Questionnaire (BPAQ), The Teenage Inventory of Social Skills (TISS) and 

Coping Inventory for Stressful Situation (CISS-21). The collected data 

were analyzed in the SPSS software (IBM SPSS Version 21) using the 

pearson correlation coefficient and regression analysis. 

Results: Findings showed that there wasn’t a significant relationship 

between problem-oriented coping style and aggression (p=0/115), but there 

was a significant relationship between emotionally-oriented (p=0/19) and 

avoidance-oriented style (p=0/12) with aggression. There was a significant 

negative relationship between social skills and total aggression score 

(p=0/46), physical aggression (p=0/41), verbal aggression (p=0/28), angry 

(p=0/32) and hostility (p=0/19). Also social skills (p=0/23), emotionally-

oriented (p=0/12) and avoidance-oriented style (p=0/31) can predict 

aggression. 

Conclusion: Regarding to relationship between stress coping strategies and 

social skills with aggression, we can reduced disturbances, stress  

and consequently aggressions, by training individuals in coping with 

psychological problems and stress. , and provided effective help in mental 

health of deaf students. Therefore it is necessary to consider the education 

programs in social skills by educators in exceptional schools. 
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آموزان خاشگری در دانشربا پ های اجتماعیو مهارت مقابله با استرس یهارابطه سبک

 ناشنوادختر 

 3صادقی، سعید *،1، فریده علیمرادی2بیتا شلانی

 دانشجوی دکتری تخصصی روانشناسی، گروه روانشناسی، دانشکده علوم انسانی، دانشگاه تربیت مدرس، تهران، ایران 1
 کارشناس ارشد روانشناسی، گروه روانشناسی، دانشکده علوم اجتماعی، دانشگاه رازی، کرمانشاه، ایران 2
 سلامت، دانشکده روانشناسی و علوم تربیتی، دانشگاه شهید بهشتی، تهران، ایراندانشجوی دکتری تخصصی روانشناسی بالینی، گروه بالینی و  3

 فریده علیمرادی، گروه روانشناسی، دانشکده علوم اجتماعی، دانشگاه رازی، کرمانشاه، ایران. * نویسنده مسئول:

 faridealimoradi.zendegi@gmail.comایمیل:  

 
 

 29/99/1395 تاریخ دریافت مقاله:

 23/91/1396 پذیرش مقاله:تاریخ 

 چکیده

با نقص شنوایی مشکلات  آموزاندانش. است انسان در حسیی هانقصترین یعشا از شنوایینا سابقه و هدف:

مقابله  یهاسبکبیشتری در زمینه هیجانی، تحصیلی و ارتباط با دیگران دارند. هدف پژوهش حاضر تعیین 

 بود. ناشنوادختر آموزان با پرخاشگری در دانشی اجتماعی هامهارتو با استرس 

 29تا  12دختر ناشنوای  آموزاندانشنفر از  59در این مطالعه توصیفی )همبستگی(  ها:مواد و روش

 گیری سرشماریبه شیوه نمونه 1391-95سال مدارس استثنایی شهر کرمانشاه در سال تحصیلی 

پرسشنامه (، BPAQو پری ) بأسها شامل پرسشنامه پرخاشگری انتخاب شدند. ابزار گردآوری داده

 هادادهبود.  (CISS-21) پراسترس شرایط با مقابلهو پرسشنامه (، TISSهای اجتماعی نوجوانان )مهارت

و ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون مورد بررسی قرار  21نسخه  SPSSافزار با استفاده از نرم

 گرفت.

(، اما بین P=11/9پرخاشگری رابطه وجود ندارد )و  مدارمسئلهمقابله بین سبک نتایج نشان داد  ها:یافته

بین (. P=91/9دار وجود دارد )پرخاشگری رابطه معنیبا ر مدااجتنابو مدار یجانهمقابله های سبک

، پرخاشگری کلامی (P=91/9)، پرخاشگری بدنی (P=91/9)ی اجتماعی با پرخاشگری کل هامهارت

(92/9=P( خشم ،)93/9=P)  و خصومت(91/9=P )های همچنین مهارت .دار وجود داردمعنی رابطه منفی

بینی ( توانایی پیشP=93/9) مداراجتنابو  (P=91/9)مدار یجانهمقابله  ( و سبکP=92/9اجتماعی )

 .پرخاشگری را دارند

توان با آموزش یمبا پرخاشگری، های اجتماعی مهارتی مقابله و هاسبکی رابطهبا توجه به  گیری:نتیجه

افراد جهت برخورد مناسب با مشکلات و فشارهای روانی و همچنین استفاده از راهبردهای مناسب از میزان 

ها، استرس و در نتیجه پرخاشگری کاست و کمک مؤثری را در بهبود وضعیت سلامت روانی یآشفتگ

 توسط مربیان های اجتماعیمهارت آموزش برنامهبنابراین لازم است اجرای  به عمل آورد.ناشنوا  آموزاندانش

 .قرار گیرد توجه استثنایی مورد مدارس در

 

 ناشنوایی ؛ی اجتماعیهامهارت ؛مقابله یهاسبک ؛آموزاندانش ؛پرخاشگری واژگان کلیدی:

 علوم دانشگاه یبرا نشر حقوق یتمام

 .است محفوظ همدان یپزشک

 

مقدمه
  است. انسان در حسی هاینقص ترینشایع یی ازشنوا نقص

 باشدیم نوزاد 2999 تا 1999 هر در مورد یک آن، شیوع میزان

 از قسمتی یا شنوایی کامل دادن دست از اثر در . ناشنوایی]1[

 محیطی، علل چون مختلفی علل به تواندیمو  دهدیم آن رخ

. ]2[ ایجاد شود مادرزادی صورت به یا و مسمومیت دارویی،

 حدود که است زده تخمین( WHO) جهانی بهداشت سازمان

. ]3[دارند  اختلال ناشنوایی جهان سراسر در نفر میلیون 369

مطابق آمار ارایه شده حدود سه تا پنج درصد جمعیت کشور 

اختلالات . باشنداختلالات شنوایی متوسط تا عمیق میدارای 

است و بعد از ترین نقیصه مادرزادی در بدو تولد شایع شنوایی

ها را در کشور به خود ماندگی ذهنی رتبه دوم معلولیتعقب

 روانی هاییتمحدود ییناشنوا .]1[اختصاص داده است 

 مقاله پژوهشی 

 مجله علمی پژوهان 28 تا 22 صفحات ،2311 زمستان ،1شماره  ،21دوره   
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 و همکاران شلانی

 توانمی جمله آن از که دارد دنبال به را بسیاری یاجتماع_

 اشاره یافتگیناسازش و، پرخاشگری، افسردگی ،اضطراب به

 . ]5[ کرد

کند، یمناشنوا را دچار مشکل  آموزاندانشاز مواردی که 

پرخاشگری است. پرخاشگری رفتاری است که موجب آسیب و 

 اندداده نشان هاپژوهش. ]6[شود یمصدمه به خود یا دیگران 

 ،شناختی یهامهارت نقص در علت به ناشنوا آموزاندانش

 آموزاندانش یرسا بیش از عاطفی و، ارتباطی اجتماعی،

 که رسدمی نظر همچنین به .]7[ دهندمی نشان پرخاشگری

 عدم مؤثر، احساس ارتباطی نقش فقدان دلیل به کودکان این

 و اجتماعی هایدر محیط نشدن واقع مؤثر هدف، به رسیدن

 کودکان به نسبت پرخاشگرانه بیشتری تمایلات فردی،بین

افراد ناشنوا در مقایسه با افراد دهند، می نشان خود از عادی

دهند، بلکه آن را طبیعی نه تنها پرخاشگری بیشتری نشان می

گفت  توانیم. ]9،9[دهند نیز به شکل نامناسبی بروز می

 بین در توجه قابل هایویژگی ینترپرخاشگری مهماسترس و 

سبب به وجود آمدن مشکلاتی در که  ]19[ است ناشنوا افراد

به طور کلی عوامل . ]11[ شودیسلامت روان در این افراد م

ها تواند بر پرخاشگری تأثیر بگذارد، که از بین آنزیادی می

 اشاره کرد. مقابله راهبردهایهای اجتماعی و توان به مهارتمی

 قبولی قابل فراگرفته مجموعه رفتارهای اجتماعی هایمهارت

از  و داشته مؤثر رابطه دیگران با سازدمی قادر را فرد که است

در  .]12[کند  خودداری اجتماعی نامعقول هایالعمل عکس

های اجتماعی و روابط دوستی به طور افراد ناشنوا رشد مهارت

. ]13[گیرد ای تحت تأثیر آسیب شنوایی قرار میگسترده

اند کودکان ناشنوا در تعاملات اجتماعی مطالعات نشان داده

کنند. همچنین به احتمال مشکلات بیشتری را تجربه می

بیشتری درخواست شروع روابط از دیگران در این کودکان رد 

های و موجب مشکلات بیشتری در موقعیت ] 15،16[شود می

های ن مهارتاند بیها نشان داده(. پژوهش16شود )اجتماعی می

اجتماعی و مشکلات رفتاری مانند پرخاشگری رابطه وجود دارد 

 و هاشدن طرد مؤثر اجتماعی و ارتباطات در نقص. ]16،17 [

 رفتارهای باعث با موضوع، درگیر روانی و عاطفی هاینابسامانی

 راهبردهای .]19[شود می پرخاشگرانه بیشتری و آمیزخشونت

 شناختی و رفتاری هایپاسخ از یامجموعه عنوان به را مقابله

 یفشارها رساندن حداقل به هاهدف آن که اندکرده تعریف

ی هاسبکمطالعات بسیاری ارتباط  است، زااسترس موقعیت

راهبردهای . ]19-21[ انددادهمقابله را با سلامت روان نشان 

 بالای سطوح به فرد واکنش که شودمی باعث مؤثر یامقابله

. ]22[ شود تعدیل آن بارزیان آثار و یابد کاهش یدگیتن

ی اجتناب یا و مداریجانهمدار، مسئله تواندیم مقابلهی هاسبک

 برای تلاش عنوان به تواندیمدار ممسئله . مقابله]23[اشد ب

 مقابله، اما شود گرفته نظر در زااسترس مساله تغییر و مدیریت

 یروو  است هیجانی استرس کردن کم برای تلاش مداریجانه

اجتنابی  مقابلهدر  ،]21[ شودمی متمرکز فشار هاینشانه کنترل

 کندمی اجتناب و رفته طفره رویداد با شدن روبرو از فرد مرتباً

 و دارد حضور ذهن در فرار، مسئله مدت سراسر در که آن حال

  .زندمی هم به را تمرکز

با توجه به مسائل و مشکلاتی که ناشنوایی بررای افرراد بره    

رسرد ایرن افرراد بیشرتر در معرر       یمر آورد، به نظرر  یموجود 

باشرند. بره ایرن دلیرل کره بیشرتر       یمر اختلالاتی چون استرس 

ی انجام شده در حوزه ناشنوایی در زمینه رشد زبان و هاپژوهش

با توجه به اهمیت بررسی مشکلات رفتراری  و  ]25[گفتار است 

مانند پرخاشگری در افراد ناشنوا و بررسی عوامل مرتبط برا آن،  

ی مقابله هاسبکانجام این پژوهش که درصدد است ارتباط بین 

ی اجتمراعی را برا پرخاشرگری در ایرن     هرا مهرارت با استرس و 

 نماید.یمبررسی کند، ضروری  آموزاندانش

 

 هامواد و روش
باشد. جامعه یمژوهش حاضر توصیفی از نوع همبستگی پ

تا  12دختر ناشنوای  آموزاندانشپژوهش عبارت بود از کلیه 

 59 گیری سرشماریبه شیوه نمونهسال شهر کرمانشاه که  29

مقابله با شرایط پراسترس،  پرسشنامهنفر انتخاب شدند و به 

اجتماعی و پرسشنامه پرخاشگری پاسخ  مهارت پرسشنامه

و  12-29دادند. حضور به مدت حداقل سه سال، محدوده سنی 

عدم وجود اختلالات جسمی و روانی از ملاک های ورود به 

 پژوهش بودند. 

پس از هماهنگی با اداره آموزش و پرورش استثنایی، به 

تمامی مدارس استثنایی دخترانه شهر کرمانشاه مراجعه شد. 

و  هاپرسشنامهتوضیحات لازم درباره اهداف تحقیق، محتوای 

 آموزاندانشتوسط معلم هر کلاس به  هاآننحوه پاسخگویی به 

 صورتبه هاهپرسشنامداده شد. پس از اعلام رضایت آگاهانه، 

 انفرادی تکمیل شدند.

 پرسشنامه( 1ابزار پژوهش حاضر شامل سه پرسشنامه بود: 

 و کالزبیک توسط( CISS-21) پراسترس شرایط با مقابله

. است عبارت 19 دارای اصلی پرسشنامه همکاران ساخته شد.

س مقیا ین. ااست عبارت 21 شامل آن کوتاه که فرمیحالدر 

 مقابله ،مداریعنی مقابله مسئله یمقابله اصل سبک سه

 است عبارت 7 شامل کدام هر که مقابله اجتنابیمدار و یجانه

یک ابزار  این پرسشنامهدهد. یممورد سنجش قرار  را

یک طیف لیکرت پنج  در ها بایدخودگزارشی است و آزمودنی

 از حد چه تا که کنند مشخص زیاد ای از هرگز تا بسیاردرجه

ی . ضرایب آلفاکنندی ارائه شده استفاده میراهبردهااز  یک هر

محور یجانهمدار، اجتنابی و های مسئلهکرونباخ در زیر مقیاس

ین ساختار همچنبوده است.  95/9و  79/9، 99/9به ترتیب 

 افراد جمله های مختلف ازهای نمونهعاملی مقیاس در گروه

 نشانشده که  های مزمن دیگر نیز حفظیماریب به مبتلا و سالم

پرسشنامه  )2. ]26[دهنده روایی سازه مناسب مقیاس است 
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 این پرسشنامه توسط (:TISSهای اجتماعی نوجوانان )مهارت
 5عبارت  39( ساخته شد و دارای 1992ایندربیتزن و فوستر )

که آزمودنی پاسخ خود را در مورد هر عبارات در ای است گزینه

تا همیشه صدق  کندنمیصدق  اصلاً هایگزینهاز  ایدامنه

عبارت  19نسخه اصلی این سیاهه دارای نماید. میابراز  کندمی

ت به دلیل عدم انطباق با فرهنگ ایران ااز عبار یاست که یک

عبارات این پرسشنامه در دو زمینه رفتارهای مثبت و . حذف شد

معکوس  گذارینمرهمنفی روش  هایگزینهدر  منفی هستند.

مره فرد بالاتر از میانگین باشد دارای مهارت اگر ن. است

تر باشد دارای مهارت اجتماعی پایین اجتماعی بالا و اگر پایین

بر اساس استاندارد تست به  99لازم به ذکر است که نمره است. 

پایایی این پرسشنامه  .عنوان میانگین در نظر گرفته شده است

دختر پایه  وزانآمدانشدر شهر تهران برای ( 1379) را امینی

و  71/9مثبت و منفی به ترتیب  هایگزارهدوم راهنمایی برای 

برای بخش مثبت این پرسشنامه  گزارش کرده است. 69/9

و برای بخش  71/99ضریب پایایی با استفاده از آلفای کرونباخ 

پایایی این  .]5[ به دست آمده است 51/99منفی ضریب پایایی 

و فوستر برای سنجش بخش منفی پرسشنامه توسط ایندربیتزن 

 (3 .]27[ گزارش شده است 99/9بوده و ثبات درونی  72/9

( 1992) توسط بأس و پری( BPAQ) پرسشنامه پرخاشگری

ساخته شد. این پرسشنامه یک ابزار خودگزارشی است که شامل 

مقیاس است، که عبارت است از  عبارت و چهار زیر 29

و خصومت.  ،خشم پرخاشگری بدنی، پرخاشگری کلامی،

پاسخ  یادرجه 5به هر یک از عبارات در یک طیف  هایآزمودن

 یگذاربه طور معکوس نمره 16و  9. دو عبارت دهندیم

. نمره کل برای پرخاشگری با مجموع نمرات شودیم

، 76/9، 99/9همبستگی  ضریب. آیدیبه دست م هایرمقیاسز

 بدنی، یپرخاشگر عوامل برای ترتیب به 72/9، و 72/9

. ]29[ گردید گزارشخصومت  و، خشم کلامی، پرخاشگری

 .]29[به دست آمد  76/9ضریب پایایی آن نیز در ایران 

ی آمار توصیفی و هاشاخصجهت تجزیه تحلیل اطلاعات از 

 95/9در سطح آمار استنباطی مانند ضریب همبستگی پیرسون 

 21نسخه   SPSSو رگرسیون همزمان به وسیله نرم افزار 

های تحلیل رگرسیون از فر استفاده شد. برای بررسی پیش

به منظور بررسی استقلال مشاهدات واتسون  -آزمون دوربین

که نتیجه  شودمانده یا خطاها( استفاده می)استقلال مقادیر باقی

این  درکه فرضیه استقلال خطاها نشان داد  (92/1این آزمون )

و خطاها با یکدیگر همبستگی  باشدپژوهش مورد تایید می

همچنین  .امکان استفاده از رگرسیون وجود داردندارند، بنابراین 

برای بررسی پیش فر  نرمال بودن توزیع از آزمون 

  .اسمیرنوف استفاده شد -کولموگروف
 

 هایافته
 29تا  12در پژوهش  کنندهشرکتی سنی افراد محدوده

بود.  93/3و انحراف استاندارد  19/16سال با میانگین سنی 

در  هاآندرصد  16/9درصد افراد در مقطع راهنمایی و  51/9

از میانگین و  هادادهدبیرستان بودند. برای بررسی مقطع 

انحراف استاندارد، ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون 

 استفاده شد.

دهد میانگین یم( نشان 1ها )جدول گیننتایج بررسی میان

مدار از سایر متغیرها بالاتر یجانهپرخاشگری بدنی و مقابله 

مقابله با استرس  هایین سبکباست. به منظور بررسی رابطه 

از ضریب همبستگی  با پرخاشگری ی اجتماعیهامهارتو 

(. نتایج همبستگی بین متغیرها 2پیرسون استفاده شد )جدول 

پرخاشگری و  مدارمسئلهمقابله دهد که بین سبک یمنشان 

و مدار یجانه های مقابلهرابطه وجود ندارد، اما بین سبک

دار وجود دارد پرخاشگری رابطه مثبت معنی با مداراجتناب

(95/9>P). 

 
 میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش: 2جدول 

 انحراف استاندارد میانگین 

 5/31 21/12 پرخاشگری بدنی

 3/97 13/59 پرخاشگری کلامی

 1/29 21/29 خشم

 6/9 22/56 خصومت

 5.67 21/12 مدارمسئلهمقابله 

 5.21 22/79 مداریجانهمقابله 

 5.77 21/66 مداراجتنابمقابله 

 69/2 92/19 ی اجتماعیهامهارت

 
های مقیاسدهد که بین خردههمچنین نتایج نشان می

پرخاشگری مانند پرخاشگری کلامی و خصومت با سبک مقابله 

دار یمعنرابطه مدار مدار و خشم با سبک مقابله هیجاناجتناب

(. به این معنا که با افزایش نمرات افراد در P<95/9وجود دارد )

، میزان پرخاشگری کلامی و خصومت مداراجتنابسبک مقابله 

میزان مدار یجانهمقابله  سبکو با افزایش نمرات افراد در 

توان نتیجه گرفت افزایش یمیابد. به طور کلی یمافزایش  خشم

با مدار اجتنابمدار و یجانهی مقابله هاسبکنمرات افراد در 

 همراه است. همچنین ناشنوا آموزاندانشافزایش پرخاشگری در 

ی اجتماعی با پرخاشگری هامهارتدهد که بین یمنتایج نشان 

دار وجود دارد معنی های آن رابطه منفییاسمقخردهکل و 

(95/9>P) . بینی پرخاشگری بر اساس یشپجهت بررسی

ی اجتماعی از تحلیل هامهارتی مقابله با استرس و هاسبک

 (. ضرایب3رگرسیون همزمان استفاده شد )جدول 

 دهد که تنها سبک یمبین نشان یشپرگرسیونی متغیرهای 

 بینیتوان پیش t=-51/9و  β= -19/9با  مدارمقابله مسئله

 و β=32/9مدار با اما سبک مقابله اجتناب پرخاشگری را ندارد

991/2=t ، 25/9با  مقابله هیجان مدارسبک=β  57/1و=tو ، 
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 و همکاران شلانی

 و پرخاشگری ی اجتماعیهامهارتی مقابله با استرس، هاسبکهمبستگی بین  :1جدول 

 ی اجتماعیهامهارت مداراجتنابمقابله  مداریجانهمقابله  مدارمسئلهمقابله  متغیرها

 یپرخاشگری بدن
 *-99/9 21/9 1/9 22/9 همبستگی پیرسون

 91/9 11/9 33/9 11/9 معنی داری

 پرخاشگری کلامی
 *-23/9 27/9 21/9 12/9 همبستگی پیرسون

 929/9 95/9 13/9 39/9 معنی داری

 خشم
 *-11/9 26/9 *29/9 21/9 همبستگی پیرسون

 93/9 96/9 93/9 97/9 معنی داری

 خصومت
 *-29/9 *29/9 25/9 99/9 همبستگی پیرسون

 91/9 93/9 96/9 95/9 معنی داری

 پرخاشگری کل
 *-29/9  *35/9 *39/9 22/9 همبستگی پیرسون

 91/9 91/9 91/9 11/9 داری معنی

 معنی دار است 95/9همبستگی در سطح *

 

 ی اجتماعیهامهارتی مقابله با استرس و هاسبکبینی پرخاشگری بر اساس یشپنتایج تحلیل رگرسیون همزمان برای  :3جدول 
2R R F P T β Std B متغیر پیش بین 

 مدارمقابله مسئله -27/9 5/9 -19/9 -51/9 59/9   

 مقابله هیجان مدار 61/9 11/9 25/9 57/1 91/9   

 مدارمقابله اجتناب 9/9 1/9 32/9 991/2 93/9   

 ی اجتماعیهامهارت -12/9 76/9 -12/9 -7/1 92/9   

 پرخاشگری      19/2 13/9 19/9

B=     شیب رگرسیونβضریب رگرسیون استاندارد شده = 

t= وابسته متغیر بینی پیش در متغیر هر سهم بودن معنادار آزمون برای استاندارد مشخصه 

 
بینی توان پیش t=-7/1و  β= -12/9ی اجتماعی با هامهارت

 پرخاشگری را دارند.
 

 بحث

ی مقابله با هاسبکپژوهش حاضر با هدف تعیین رابطه 

 آموزاندانشی اجتماعی با پرخاشگری در هامهارتاسترس و 

مقابله بین سبک دختر ناشنوا انجام شد. نتایج نشان داد 

پرخاشگری رابطه وجود ندارد، این یافته با نتایج و  مدارمسئله

بخشی و  ]29[هالپرن ، ]19[استینر و همکاران های پژوهش

، که نشان دادند مقابله ]21[ایگلی و حسنی یکمالاز پژوهش 

با مشکلات رفتاری رابطه عکس و با سلامت روان  مدارمسئله

های این مغایر بودن یافتهباشد. یمرابطه مثبت دارد، ناهمسو 

تواند به های دیگر میهای پژوهشقسمت از پژوهش با یافته

ها در زمینه علت بافت جامعه باشد. بسیاری از این پژوهش

د بدون بسیار متفاوتی از پژوهش حاضر و بر روی جمعیت افرا

حس  که جاآن ازمشکل شنوایی انجام گرفته است. همچنین 

، محیط از اطلاعات ترین ابزار کسبیی یکی از مهمشنوا

 ناشنوایی ،های دیگران استیجانو ه احساسات از آگاهی

 محیط از اطلاعات دریافت و شناخت فرد بر زیادی تأثیر

گرفت که توان این گونه نتیجه یم، بنابراین ]2[ اطراف دارد

با توجه به تأثیر ناشنوایی بر شناخت، افراد ناشنوا کمتر از 

که بر حل مسئله متکی است استفاده  مدارمسئلهراهبردهای 

نیز در  ]27[راد یشیقرزاده، احمدی و یتنگستانکنند. یم

ناشنوا در مقایسه با  آموزاندانشپژوهش خود نشان دادند که 

نمره کمتری به دست  مسئلهحلعادی در  آموزاندانش

 آوردند.

مقابله های یافته دیگر پژوهش حاضر نشان داد بین سبک

دار پرخاشگری رابطه مثبت معنی با مداراجتنابو مدار یجانه

دهد که بین وجود دارد. همچنین نتایج نشان می

های پرخاشگری مانند پرخاشگری کلامی و مقیاسخرده

و خشم با سبک مقابله  مدار،خصومت با سبک مقابله اجتناب

دار وجود دارد. نتایج پژوهش حاضر با یمعنرابطه مدار هیجان

، ]21[و حسنی  ایگلییکمالپژوهشیی از نتایج هابخش

که نشان دادند  ]39[اکبری، پیری، کیخاونی، و پیری 

داری با یمعنمدار و اجتنابی رابطه منفی یجانهی هاسبک

افراد با توجه توان گفت یمباشد. یمهمسو سلامت روان دارد، 

های روانی خود، هنگامی یآمادگهای شخصیتی و یژگیوبه 

های مختلفی پاسخ یوهششوند به یم روروبهکه با استرس 

چگونگی مقاله با استرس با سلامت روان ارتباط دهند. یم

تواند سطح پرخاشگری را در افراد بالا ببرد یماسترس دارد، 

توان این گونه تبیین کرد که یمبه دست آمده را  . یافته]31[

شوند درگیر حالات و یمزمانی که افراد با استرس مواجه 

عواطف منفی شده و این امر به نوبه خود موجب پرخاشگری 

ی مقابله هاسبکشود. در این شرایط اگر افراد از یمدر افراد 
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 خاشگریربا پ های اجتماعیو مهارت مقابله با استرس یهاسبک 

 

تر هیجانی و اجتنابی استفاده کنند میزان پرخاشگری بالا

ی آموزاندانشنشان دادند  ]21[ایگلی و حسنی یکمالرود. یم

کنند مدار و اجتنابی استفاده میکه از سبک مقابله هیجان

مدار استرس بیشتری دارند و هنگام نسبت به گروه مسأله

ی زا به جای برخورد و ادارهمواجه شدن با شرایط استرس

زا غرق هیجانات خویش، به احتمال بیشتری در شرایط استرس

شوند، در نتیجه آمادگی فرسوده شدن در انبوه هیجانات را می

دختران ناشنوا در نیاز به حمایت شدن و دهند. نشان می

، ]5[کنند احساس عدم امنیت روانی نمرات بیشتری کسب می

از دلایل استفاده توان یکی بنابراین به عنوان تبیینی دیگر می

مدار را در نیاز به حمایت بیشتر این افراد از مقابله هیجان

در رابطه با تبیین این یافته شدن و جستجوی دیگران دانست. 

بینی یشپپژوهش که تنها سبک مقابله اجتنابی توان 

( اشاره 1999توان به پژوهش گومز )یمپرخاشگری را دارد 

ای یعنی راهبردهای مواجهه افرادی که ازکرد که نشان داد 

راهبردهایی که به رویارویی با مسأله، چه به صورت 

های فشارزا مدار در موقعیتمدار و چه به صورت مسألههیجان

پردازند، کمتر از کسانی که به راهبردهای اجتنابی پناه می

توان گفت یم، بنابراین ]32[های منفی دارند برند هیجانمی

ناشنوا  آموزاندانشتوسط  مدارجتنابااستفاده از سبک 

های منفی مانند پرخاشگری یجانهموجب تجربه بیشتر 

 شود.یم

 ی اجتماعیهامهارتبین نتایج پژوهش همچنین نشان داد 

رابطه منفی معنادار وجود های آن یاسمقخردهپرخاشگری و  با

های اجتماعی، با کاهش افزایش مهارتدارد، به این معنا که 

این یافته با  آموزان ناشنوا همراه است.پرخاشگری در دانش

، راپی و تامپسون ]16[های کادیش و همکاران نتایج پژوهش

های مهارت، مبنی بر ارتباط ]19[شوارتز و مارتن ، ]17[

پرخاشگری در  باشد.همسو میاجتماعی با پرخاشگری 

آموزان ناشنوا به میزان بیشتری وجود دارد. دشواری در دانش

شود این افراد احساس خشم بیان کردن خود و تنهایی سبب می

 هاییطدر مح. صورت پرخاشگرانه رفتار کنندبیشتری کرده و به

طراحی شده به وسیله بزرگسالان، ممکن است فرصت شناسایی 

صت تجربه رحسی را نداشته یا ف یهایا اعتماد به منابع محرک

در کنترل محیط خود  افراداین . ها در این زمینه کافی نباشدآن

بزرگسالان هستند که این  یهامحدودیت دارند یا اسیر مداخله

اغلب رفتار  اندازد.یناشنوا را به مخاطره م فردامر سلامت روان 

زیادی را  هاییتکه محدود گرددیناشنوا باعث م فرداطرافیان 

 آثار، ها فراهم سازنددر دسترسی به اطلاعات از محیط برای آن

 آثار از بیشتر مراتب به شنوایی اختلالات به مبتلایان روانی

ها . در تبیین یافتهاست دیگر اختلالات برخی به مبتلایان روانی

 سوق پرخاشگری سمت به بیشتر ناشنوا کودکتوان گفت می

 کودک وقتی نابراینشنود، بنمی کهداند می او زیرا ،شودمی داده

 و باشد داشته اطرافیان بامؤثر  ارتباطتواند کند نمیمی مشاهده

 وی در را پرخاشگری بروزهای زمینه امر این کند، وجود ابراز

های کودکان ناشنوا به دلیل نداشتن مهارت .]9[کند می ایجاد

مؤثر، عدم پذیرش  ارتباطی نقش اجتماعی مناسب مانند فقدان

 و اجتماعی هایدر محیط نشدن واقع از سوی همسالان، مؤثر

 کودکان به نسبت پرخاشگرانه بیشتری تمایلات فردی، و ...بین

 هاآن از خیلی در تمایلات دهند. اینمی نشان خود از عادی

 وجود به را خود به معطوف حتی خشم و تقصیر و گناه احساس

شود موجب می اجتماعی هایمهارت در ضعف آورد.می

 از و نباشند برقراری روابط دوستی به قادر آموزان ناشنوادانش

شود این امر موجب می .برخوردارند پایینی اجتماعی مقبولیت

افراد ناشنوا در روابط خود احساس ناکامی کرده و رفتارهای 

 معر  در کودکان اینپرخاشگرانه بیشتری از خود نشان دهند. 

آموزش  با هادارند. آن قرار عاطفی و رفتاری خطر اختلالات

 کنترل خشم، هایمهارت همچون اجتماعی، هایمهارت

 در را میزان پرخاشگری مؤثر ارتباط و وجود ابراز یابی،دوست

 توانندمی اجتماعی رفتار هایمهارت دادند. کاهش کودکان

 دهند.  را کاهش پرخاشگرانه رفتار معناداری طور به

 مؤثر، همدلی، ارتباط مثل های اجتماعیمهارت آموزش

 اجتماعی کفایت تواندفردی میبین و تعاملات پذیریمسؤولیت

 میزان نهایت، از در و دهد زیاد افزایش حد در را نوجوانان

 برای تلاش که نیست عجیبها بکاهد. آن در پرخاشگری

 کیفیت و اجتماعی هایمهارت اجتماعی، افزایش صلاحیت

 از بسیاری از پیشگیری و درمان در مهم روابط، عنصری

 بر اجتماعی هایمهارت آموزش .است روانی مشکلات سلامت

 پرخاشگری شامل منفی، رفتارهای که است فرضیه این پایه

 شایسته تعاملات برای نیاز مورد هایمهارت در کمبود از اغلب

 فراهم که رودمی شود. انتظارحاصل می همسالان با اجتماعی

 منفی رفتارهای کاهش به اجتماعی مناسب هایمهارت کردن

که این  در ارتباط با کودک ناشنوا باید توجه داشت شود. منجر

در معر  خطر  و ]33[افراد مشکلات رفتاری بیشتری دارند 

اگر از سوی  .باشندیکارکرد سلامت روانی منظر بیشتری از 

والدین، اطرافیان و دوستان کودک ناشنوا این گونه مسائل 

گوناگون از  یهانادیده گرفته شود، دامنه وسیعی از اختلال

قبیل افسردگی، مشکلات اجتماعی و رفتارهای پرخاشگرانه را 

خواهد زد. لذا باید در این زمینه و در حوزه  برای کودک رقم

ناشنوا تلاش زیادی را به جهت درک چگونگی رفتار با کودک 

 . مناسب این قبیل کودکان انجام داد

 الاتوستوان به اجرای یمهای پژوهش یتمحدوداز 

اشاره  آموزاندانشپرسشنامه توسط یکی از افراد ناشنوا برای 

خلل  الاتوسکرد که این امر ممکن است در فهم محتوای 

لت کمبود وارد کرده باشد، همچنین اجرای پژوهش به ع

نمونه تنها بر روی دختران ناشنوا انجام گرفت، در همین 

توسط  سؤالاتی آتی هاپژوهششود در یمراستا پیشنهاد 

معلمین که سوگیری کمتر و توانایی بیشتری در توضیح 
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 و همکاران شلانی

ی مورد مطالعه نیز از هر دو نمونهدارند، اجرا شده و  سؤالات

 آموزش رنامهشود بپیشنهاد می همچنین جنس انتخاب شود.

 استثنایی مورد مدارس در توسط مربیان های اجتماعیمهارت

 .قرار گیرد استفاده
 

 گیرینتیجه
ی مقابله با هاسبکنتایج پژوهش حاضر نشان داد بین 

 آموزاندانشی اجتماعی با پرخاشگری در هامهارتاسترس و 

مقابله های سبکدختر ناشنوا رابطه وجود دارد. افرادی که از 

های اجتماعی استفاده کرده و مهارت مداراجتنابو مدار یجانه

 دهند.تری دارند، پرخاشگری بیشتری را نشان میپایین

تواند بر سلامت یمی اجتماعی ضعیف و استرس هامهارت

ی تجربهجسمی و روانی افراد تأثیر منفی بگذارد و احتمال 

 ببرد. بالا هاآنهای منفی مانند پرخاشگری را در یجانه

زا در بروز واکنش همچنین نحوة ارزیابی فرد از موقعیت استرس

بنابراین با آموزش افراد  سزایی دارد.او نسبت به موقعیت نقش به

جهت برخورد مناسب با مشکلات و فشارهای روانی و استفاده از 

ها، استرس، و در یآشفتگتوان از میزان یمراهبردهای مناسب 

و کمک مؤثری را جهت بهبود وضعیت  نتیجه پرخاشگری کاست

 به عمل آورد. هاآنسلامت روانی 

 

 تشکر و قدردانی
از مسئولین محترم آموزش و پرورش استثنایی استان 

که در انجام  آموزاندانشکرمانشاه، مدارس استثنایی، معلمان و 

 شود.یماین پژوهش همکاری داشتند، تشکر 
 

 تضاد منافع
نویسندگان هیچ گونه تضاد منافعی نداشته این مطالعه برای 

 است.
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