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Abstract

Background and Objectives: Crisis management requires abilities for controlling and managing stressful crisis 
situations. Resilience and emotional management are among abilities required for managers in disaster situations. 
Therefore, the objective of this was to investigate the effect of cognitive-emotional regulation on the resilience of 
crisis managers in the ministry of roads and city planning.

Materials and Methods: This is a descriptive, correlation study carried out on 136 crisis managers in the ministry of 
roads and city planning using convenient sampling in the year 1395 (2016). After acquiring consent for participation 
in the study, Connor – Davison Resilience Indication Scale (CD-RIS) and Garnfesky’s Cognitive Emotional 
Regulation Questionnaire (CERQ, 2001) were applied to the participants. Step by step data analysis was carried out 
using Pearson and Spearman correlation coefficients and multiple linear regression.

Results: Data analysis showed that cognitive emotional regulation parameters are predictors of resilience in crisis 
management. Crisis managers with regulated cognitive emotional parameters had higher resilience compared to 
those with unregulated cognitive emotional parameters (R2=0342).

Conclusion: This study can be useful in understanding the necessity of emotional regulation for crisis management 
and disastrous and unpredictable situations. Organizations related to crisis management can use these results in their 
organizational management. 
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مقاله پژوهشی

چکیده

سابقه و هدف: مدیریت بحران و بلایا نیازمند ویژگی‌ها و توانایی‌هایی برای کنترل و اداره شرایط استرس زا و بحرانی است. تاب‌آوری و مدیریت 
هیجان‌ها ازجمله توانایی‌هاست که می‌تواند برای مدیران بحران در کنترل چنین شرایطی نقش تعیین‌کننده داشته باشد. این مطالعه باهدف 

پیش‌بینی تاب‌آوری مدیران بحران وزارت راه و شهرسازی بر اساس تنظیم شناختی هیجانی انجام‌شده.

روش بررسی: مطالعه از نوع توصیفی همبستگی است که بر روی 136 نفر از مدیران بحران وزارت راه و شهرسازی به روش نمونه‌گیری در 
دسترس انجام شد. به‌منظور رعایت ملاحظات اخلاقی، پس از اخذ رضایت کتبی از شرکت‌کنندگان، مقیاس سنجش تاب‌آوری کونور و دیویدسون  
و تنظیم شناختی هیجانی گارنفسکی اجرا گردید. اطلاعات توسط ضریب همبستگی پیرسون و اسپیرمن و رگرسیون خطی چندگانه به شیوه 

گام‌به‌گام تحلیل گردید.

یافته‌ها: تحلیل داده‌ها نشان داد که مؤلفه‌هاي تنظیم شناختی هیجانی پیش‌بینی کننده تاب‌آوری در مدیران بحران بود. مدیران بحرانی که 
ناسازگار  تنظیم شناختی هیجانی  مؤلفه‌هاي  بحرانی که  و مدیران  بیشتري  تاب‌آوری  از  داشتند،  تنظیم شناختی هیجانی سازگار  مؤلفه‌هاي 

.(R2=0/342) داشتند، از تاب‌آوری کمتري برخوردار بودند

نتیجه‌گیری: یافته‌های این مطالعه در تفهیم لزوم توانمند بودن مدیران بحران برای رویارویی با شرایط و موقعیت‌های غیرمترقبه و بحرانی مفید 
خواهد بود. سازمان‌های مرتبط با مدیریت بحران در ارزیابی مدیران می‌توانند از این نتایج بهره بگیرند.

واژگان کلیدی: تاب‌آوری، تنظیم شناختی هیجانی، بحران، بلایا، مدیران بحران
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پیش‌بینی تاب‌آوری مدیران بحران وزارت راه و شهرسازی بر اساس تنظیم شناختی هیجانی
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مقدمه

تاب‌آوری از منابع درون فردی است كـه می‌تواند سطوح استرس و 
ناتواني را در شرايط ناگوار تعديل نمايد )۱( و آثار نامطلوب بسیاري 
از مشکلات و بیماري‌هاي جسمی و روانی را کاهش دهد )۲(. عوامل 
مختلفی با تاب‌آوری ارتباط دارند. در این زمینه يافته‌های پژوهشگران 
شرايط  در  بالا،  تاب‌آوری  داراي  افراد  كه  است  آن  گوياي  مختلفی 
استرس‌زا و موقعيت‌هاي ناگوار، سلامت روان‌شناختی خود را حفظ 
مي‌نمايند و داراي سازگاري روان‌شناختی هستند )۳-۷(. بااین‌حال 
و  تهدیدکننده  شرایط  با  آسیب‌ها  برابر  در  پایداری  فقط  تاب‌آوری، 
حالتی انفعالی در رویارویی با شرایط خطرناک نیست، بلکه شرکت 
فعال و سازنده در محیط پیرامونی خود است. می‌توان گفت تاب‌آوری، 

توانمندی فرد در برقراری تعادل زیستی-روانی، در شرایط خطرناک 
پژوهشی  یافته‌هاي  مطابق  دارد.  مختلفی  ویژگی‌های  و   )۸( است 
راهبردهاي تنظیم هیجان یکی از ویژگی‌های مهم تاب‌آوری محسوب 
می‌شود )۹(. تنظیم هیجان شامل راهبردهایی است که باعث کاهش، 
افزایش و حفظ هیجان )۱۰( و کنار آمدن فرد با موقعیت تنیدگی زا 
می‌شود )۱۱(. نتایج پژوهشی نشان می‌دهد که راهبردهاي سازگارانه 
تنظیم هیجان شامل پذیرش، تمرکز مجدد مثبت، تمرکز مجدد بر 
برنامه‌ریزي، ارزیابی مجدد مثبت و دیدگاه پذیري همبستگی معنادار 
قوی‌تری با تاب‌آوری دارد. درحالی‌که راهبردهاي ناسازگار شامل خود 
رابطه  سرزنشگری  دگر  و  سازی  فاجعه  گری،  نشخوار  سرزنشگری، 
منفی با تاب‌آوری دارند )۱۲(. بر اساس نتایج پژوهشی 0/59 درصد 
واریانس تغییرات در تاب‌آوری بر اساس راهبردهاي تنظیم شـناختی 
مجدد  ارزیــابی  برنامــه‌ریــزي،  بــر  مجــدد  )تمرکـز  هیجـان  samouei@mail.mui.ac.ir :آدرس مسئول مکاتبات *
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مثبت، نشخوار گری( قابل پیش‌بینی بود )۱۳(. افزون بر این نتایج 
پژوهش دیگری نشان داد که بین ارزیابی مجدد تنظیم هیجان بـا 
تاب‌آوری همبستگی معناداري وجود دارد )۱۴(. مطالعات متعددي 
نقش و تأثیر تاب‌آوری و تنظیم هیجان در آسیب‌های روانی مختلف 
 ،۱۵( داده‌اند  قرار  موردبررسی  را  فردی  بین  مشکلات  همین‌طور  و 
۱۱، ۱۶(، بااین‌حال مطالعات اندکی درزمینهٔ نقش راهبردهاي تنظیم 
شناختی هیجانی و رابطه آن با تاب‌آوری در حوزه بلایا انجام‌شده 
تغییرات  جهانی،  سطح  در  امروزه،  که  است  حالی  در  این  است. 
چشمگیري در نگرش به مخاطرات به وجود آمده است؛ به‌طوری‌که 
افزایش  به  آسیب‌پذیری  کاهش  بر  صرف  تمرکز  از  غالب،  دیدگاه 
تاب‌آوری در مقابل سوانح تغییر پیداکرده است. بر اساس این نگرش، 
برنامه‌های کاهش مخاطرات باید در زنجیره مدیریت سوانح به مفهوم 

تاب‌آوری نیز توجه کنند )۱۸(.
در  تنظیم هیجان  راهبردهاي  و  تاب‌آوری  نقش  اهمیت  به  توجه  با 
راهکارهای  اهمیت طراحی  و  بلایا  و  بحران  بی‌تعادلی‌های  با  مقابله 
بحران  مدیریت  در حوزه  مدیرانی که  بهبود سازگاري  براي  اجرایی 
پژوهشی  مطالعات  مشاهده  عدم  همچنین  و  می‌کنند  نقش  ایفای 
مرتبط در حوزه روانشناسی بحران )۱۹(، مطالعه حاضر باهدف تعیین 
نقش راهبردهاي تنظیم هیجان در پیش‌بینی تاب‌آوری مدیران بحران 

وزارت راه و شهرسازی در سال 1395 انجام‌شده.

مواد و روش‌ها
این مطالعه از نوع توصیفی همبستگی است. تعداد افراد جامعه 136 
نفر رؤسای ادارات مدیریت بحران اداره کل راه و شهرسازی و افرادی 
استان   30 از  داشتند  کلیدی  نقش  استان  بحران  مدیریت  در  که 
اداره  دو  استان‌ها،  از  برخی  در  است  ذکر  به  لازم  بودند.  نفر   ۱۳۶
مدیریت بحران وجود داشت ازجمله )فارس و لارستان(، )سیستان و 
بلوچستان و ایران‌شهر(، )کرمان و کرمان جنوب( که همه آن‌ها در 

مطالعه شرکت داده شدند. 

جهت جمع‌آوری اطلاعات از دو پرسشنامه استفاده شد:
مقیاس تاب‌آوری کونور و دیویدسون1 که با مرور منابع پژوهشی 
)۱۹۹۱-۱۹۷۹( حوزه تاب‌آوری تهیه‌شده است )۱۹(. این پرسشنامه 
دارای ۲۵ عبارت است که در یک مقیاس لیکرتی بین صفر )کاملًا 
تا پنج )همیشه درست( نمره‌گذاری می‌شود نمره کل در  نادرست( 
عددی  و  می‌آید  دست  به  سؤالات  نمره  جمع  حاصل  از  پرسشنامه 
بین صفرتا ۱۰۰ است. افراد دارای نمره بالاتر از ۶۰ جزو افراد تاب 
از:  این پرسشنامه عبارت‌اند  آور محسوب می‌شوند. زیر مقیاس‌های 
تصور از شایستگی فردی، اعتماد به غرایز فردی تحمل عاطفه منفی، 

1. Conner-Davidson Resilience Scale )CD-RIS -2003)

پذیرش مثبت تغییر عواطف و روابط ایمن، کنترل، تأثیرات معنوی.
را  تاب‌آوری  مقیاس  کرونباخ  آلفای  ضریب  دیویدسون  و  کونور 
روش  از  حاصل  پایایی  ضریب  همچنین  کرده‌اند.  گزارش   ۰/۸۹
در  مقیاس  این  است.  بوده   ۰/۸۷ هفته‌ای   ۴ فاصله  در  آزمایی  باز 
تعیین  برای  وی  است.  شده  هنجاریابی  محمدی  توسط  ایران 
آلفای  روش  از  دیویدسون  و  کونور  تاب‌آوری  مقیاس  پایایی 
است  کرده  گزارش  را   ۰/۸۹ پایایی  ضریب  و  گرفته  بهره  کرونباخ 
درونی  همسانی  نیز  همکاران  و  محمدخانی  پژوهش  در   .)۱۹(
مقیاس تاب‌آوری با روش آلفاي کرونباخ 0/93 به دست آمد )۱۳(. 
و همکاران2:  گارنفسکي  تنظیم شناختی هیجانی  پرسشنامه 
است  ماده‌ای   36 ابزار  يک  هيجانی  شناختي  تنظيم  پرسشنامه 
حوادث  به  پاسخ  در  را  هيجان‌ها  تنظيم شناختي  راهبردهاي  و 
تهديدکننده و تنیدگی‌ای زندگي که طیف پاسخگویی آن به‌صورت 
است،  امتیاز(   5 همیشه  تا  امتیاز   1 هرگز  )از  لیکرت  پنج‌درجه‌ای 
دیگر  سرزنشگری3؛  خود  مي‌سنجد:  شرح  اين  به  مؤلفه   9 برحسب 
سرزنشگری4؛ تمرکز بر فکر/ نشخوار گری5؛ فاجعه سازي6 )فاجعه‌آميز 
مجدد  ارزيابي  مثبت8؛  مجدد  تمرکز  شماري7؛  کم‌اهمیت  پنداري(؛ 
برنامه‌ریزی11. حداقل و حداکثر  مثبت9؛ پذيرش10؛ تمرکز مجدد بر 
در  نمرات  کل  و جمع  است   20 و   4 ترتيب  به  مؤلفه  هر  در  نمره 
دامنه‌ای از ۳۶ تا ۱۸۰ قرار می‌گیرد و نمره بالاتر نشان‌دهنده استفاده 
بيشتر فرد از آن راهبرد شناختي محسوب می‌شود. راهبرد شناختي 
تنظيم هيجان در پرسشنامه تنظيم شناختي هيجان به دودسته کلي 
انطباقي )تنظیم شناختی هیجانی مثبت( و راهبردهاي  راهبردهاي 
می‌شوند.  تقسيم  منفی(  هیجانی  شناختی  )تنظیم  انطباقی  غیر 
مجدد  ارزيابي  مثبت،  مجدد  تمرکز  شماري،  کم‌اهمیت  مؤلفه‌های 
تنظیم  راهبردهاي  برنامه‌ریزی؛  بر  مجدد  تمرکز  و  پذيرش  مثبت، 
سرزنشگری،  خود  مؤلفه‌های  و  )سازگار(  مثبت  هیجانی  شناختی 
سازی؛  فاجعه  و  گری  نشخوار  فکر/  تمرکز بر  سرزنشگري،  ديگر 
تشکيل  را  )ناسازگار(  منفی  هیجانی  شناختی  تنظیم  راهبردهاي 
این  برای  را  اعتبار و روایی مطلوبی  می‌دهد. گارنفسکی و همکاران 
مقیاس  این  پایایی  نیز  ایران  در   .)۲۰( کرده‌اند  گزارش  پرسشنامه 
توسط هاشمی و جوکار به روش آلفای کرونباخ برای زیر مقیاس‌های 
تنظیم شناختی مثبت و منفی به ترتیب 0/70 و 0/72 به‌دست‌آمده 

2. Cognitive Emotion Regulation Questionnaire )CERQ-2002)
3. Self-blame
4. Blame other
5. Rumination/Focus on thought/
6. Catastrophizing
7. Putting into Perspective
8. Refocusing Positive
9. Reappraisal Positive
10. Accept
11. Refocus on Planning
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تنظیم شناختی هیجانی به‌وسیله همبستگی اسپیرمن محاسبه گردید 
و برای پیش‌بینی نیز از رگرسیون خطی چندگانه به شیوه گام‌به‌گام 
در  شرکت‌کنندگان  به  پرسشنامه‌ها  اجرای  از  قبل   . شد.  استفاده 
و  است  مانده  محرمانه  آن‌ها  هویت  که  شد  داده  اطمینان  مطالعه 

اطلاعات ارائه‌شده به‌صورت گروهی باهدف پژوهشی استفاده شد.

یافته‌ها
از میان مدیران بحران موردمطالعه 69/3 درصد زن، 34/1 درصد از 
پاسخگویان متأهل، 54/5 درصد در مقطع فوق‌دیپلم و لیسانس بودند. 
پایین‌ترین  و  بالاترین  استاندارد،  انحراف  میانگین،   1 جدول  نتایج 
نمرات تاب‌آوری و تنظیم شناختی هیجانی در مدیران بحران وزارت 

راه و شهرسازی نشان می‌دهد.

است و نتایج تحلیل عاملی به روش مؤلفه‌های اصلی بیان‌کننده وجود 
پرسشنامه‌ها  اجرا،  مرحله  در   .)۲۱( بود  مقیاس  در  کلی  عامل  دو 
به‌صورت پرینت شده و از طریق پست و به همراه نامه رونوشت جهت 
همکاری بامطالعه و در صورت رضایت آگاهانه و توضیح هدف اصلی 
و اهمیت نقش افراد در مطالعه برای هر یک از رؤسای ادارات بحران 
استان‌ها ارسال شد. مدت‌زمان نمونه‌گیری از اول شهریور لغایت 30 
مهرماه 1395 بود. به‌منظور رعایت ملاحظات اخلاقی، قبل از انجام 
کار بـه شرکت‌کنندگان اطمينـان خـاطر داده شد كه پاسخ‌هایی كه 
به پرسشـنامه می‌دهند به‌صورت محرمانـه حفـظ خواهـد شـد. پس 
از جمع‌آوری پرسشنامه‌ها، اطلاعات وارد نرم‌افزار SPSS نسخه 18 شد. 
همبستگی میان نمرات با توجه به نرمال نبودن نمرات مقیاس‌های 

جدول 1. میانگین و انحراف استاندارد ابعاد تنظیم شناختی هیجان با تاب‌آوری در مدیران بحران

کمترین نمرهبالاترین نمرهانحراف استانداردمیانگینمقیاس
23/574/91326تصور از شایستگی فردی

18/573/87289اعتماد به غرایز فردی تحمل عاطفه منفی
15/062/60208پذیرش مثبت تغییر و روابط ایمن

9/142/16122کنترل
5/201/6880تأثیرات معنوی

71/5512/049732نمره کلی تاب‌آوری

راهبردهای تنظیم هیجانی ناسازگار

11/792/77204خود سرزنشگری
9/962/53204دگر سرزنشگری

11/132/73184فاجعه سازی
12/522/28177نشخوار گری

راهبردهای مثبت تنظیم هیجانی سازگار

18/835/04196پذیرش
14/352/62198تمرکز مجدد مثبت

16/703/38207تمرکز مجدد بر برنامه‌ریزی
16/032/87207ارزیابی مجدد مثبت
14/472/83206کم‌اهمیت شماري

جدول 2. ماتریس همبستگی بین ابعاد تنظیم شناختی هیجان با تاب‌آوری در مدیران بحران

ماتریس همبستگی

راهبردهای تنظیم شناختی هیجانی سازگارراهبردهای تنظیم شناختی هیجانی ناسازگار

خود 
سرزنش 

گري
دگر سرزنش 

گري
فاجعه 
سازی

نشخوار 
پذیرشگری

تمرکز 
مجدد 
مثبت

تمرکز مجدد 
بر برنامه‌ریزی

ارزیابی 
مجدد 
مثبت

کم‌اهميت 
شماري

نمره کلی 
تاب‌آوری

r-0/091-0/207*-0/0160/066-0/0820/527*0/553*0/583*0/371*

Sig.0/3000/0180/8550/4530/3520/00010/00010/00010/0001

N131131131131131131131131131
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 نتایج جدول 2 همبستگی بین ابعاد تنظیم شناختی هیجان با تاب‌آوری 
در مدیران بحران را نشان می‌دهد. 

طبق نتایج جدول ۲، مؤلفه‌های تنظیم شناختی هیجانی با نمره کلی 
تاب‌آوری در مدیران بحران همبستگی معنی‌داری داشت به معنای 
دقیق‌تر مدیرانی که تنظیم شناختی هیجانی سازگار )تمرکز مجدد 
مثبت، تمرکز مجدد بر برنامه‌ریزی، ارزیابی مجدد مثبت و کم‌اهمیت 
شماری( داشتند از تاب‌آوری بالاتر و مدیرانی که مؤلفه‌های شناختی 
تاب‌آوری کمتری  از  ناسازگار )دگر سرزنشگری( داشتند  و هیجانی 

برخوردار بودند.
در جدول ۳ برای بررسی سهم هر یک از مؤلفه‌های تنظیم شناختی 
به شیوه  تحلیل رگرسیون چندگانه  از  تاب‌آوری  تبیین  در  هیجانی 

است  لازم  رگرسیون  مدل  از  استفاده  برای  شد.  استفاده  گام‌به‌گام 
از آن مورد آزمون قرار گیرد. بدین منظور،  پیش‌فرض‌های استفاده 
هم  آزمون  خطاها،  استقلال  بررسی  برای  دوربین/واتسون  آزمون 
آزمون  و  واریانس  تورم  عامل  و  تحمل  دو شاخص ضریب  با  خطی 
کالموگروف اسمیرنف برای بررسی نرمال بودن توزیع انجام شد. در 
پیش‌بینی تاب‌آوری از روی تنظیم شناختی هیجان، مقادیر عددی 
آزمون دوربین/واتسون و آزمون کالموگروف اسمیرنف بیانگر استقلال 
مشاهده می‌شود.   3 خطاها و مفروضه‌ی هم خطی بودن در جدول 
شاخص‌های هم خطی بودن نشان داد که بین متغیرهای پیش‌بین، 
هم خطی وجود نداشته و نتایج حاصل از مدل رگرسیون قابل‌استفاده 

است.

جدول 3. نتایج تحلیل رگرسیون چندگانه برای پیش‌بینی تاب‌آوری بر اساس مؤلفه‌های تنظیم شناختی هیجان در مدیران بحران

-RR2FBetabTsigDurbinمدل
Watson

 Collinearity
Statistics

VIFتلورانس

مقدار ثابت
0/5200/27047/780/520

37/967/770/0001

1/64

11
2/326/910/0001تمرکز مجدد برنامه‌ریزی‌شده

مقدار ثابت

0/5850/34233/25

28/905/500/0001
0/6661/501

0/331/473/760/0001تمرکز مجدد برنامه‌ریزی‌شده

0/321/323/730/00010/6661/501ارزیابی مجدد مثبت

تنظیم  مؤلفه‌های  که  داد  نشان   3 جدول  رگرسیون  تحلیل  نتایج 
مجدد  ارزیابی  برنامه‌ریزی‌شده،  مجدد  )تمرکز  هیجانی  شناختی 
مثبت( قدرت تبیین‌کنندگی دارند؛ و 0/34 درصد واریانس تغییرات 
در پیش‌بینی تاب‌آوری بر اساس مؤلفه‌های تنظیم شناختی هیجانی 
می‌باشد. افزون بر این مدیران بحرانی که مؤلفه‌های تنظیم شناختی 
هیجانی سازگار )تمرکز مجدد برنامه‌ریزی‌شده، ارزیابی مجدد مثبت( 
را داشتند از تاب‌آوری بالاتری و مدیران بحرانی که مؤلفه‌های تنظیم 
شناختی ناسازگار )دگر سرزنشگری( را داشتند از تاب‌آوری کمتری 

برخوردار بود.

بحث
نتایج حاصل از این مطالعه نشان داد که مؤلفه‌های تنظیم شناختی 
هیجانی با تاب‌آوری در مدیران بحران همبستگی معنی‌داری داشت. 
از رگرسیون چندگانه نشان داد  استفاده  با  همچنین تحلیل داده‌ها 
که تاب‌آوری را به‌طورکلی می‌توان از روی مؤلفه‌های تنظیم شناختی 
هیجانی سازگار پیش‌بینی کرد. افزون بر این مدیرانی که مؤلفه‌های 

از  داشتند  را  سرزنشگری(  )دگر  ناسازگار  هیجانی  شناختی  تنظیم 
یافته‌های مطالعات  با  نتیجه  این  بودند.  برخوردار  تاب‌آوری کمتری 
داراي  افراد  دادند،  نشان  و   )۲۲  ،۱۱ بود )۱۳،  هماهنگ  مختلفی 
سطح تاب‌آوری بالاتر در مقایسه با افراد با سطح تاب‌آوری پایین‌تر، 
احتمـالاً عاطفه مثبت بیشتر، سطوح بالاتر اعتمادبه‌نفس و سازگاري 
روان‌شناختی بهتري را تجربه می‌کنند. افزون بر این هیجانات مثبت 
منابع روان‌شناختی بسیار مهمی هستند که بـه افراد کمک می‌کنند 
در مقابل فشار روانی از روش‌هاي مقابله‌اي مؤثري استفاده کنند و 
سلامت روانی و جسمانی خود را حفظ نموده و با حوادث فشار آور 

زندگی کنار بیایند.
مطالعات متعددي نقش و تأثیر تنظیم هیجان در آسیب‌های روانی 
مختلف و همین‌طور مشکلات بین فردي را موردبررسی قرار داده‌اند 
هیجان  تنظیم  بین  که  دادند  نشان  داهلن  و  مارتین   .)۱۶  ،۱۵(
دارد  وجود  رابطه  و خشم  استرس  اضطراب،  افسردگی،  با  شناختی 
)۱۵(. همچنین مشخص‌شده که بیش تنظیمی هیجان ممکن است 
کردن  مختل  بازداري‌ها،  کاهش  منفی،  عاطفه  افزایش  طریق  از 
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افزایش  و  اجتماعی  شبکه‌هاي  کاهش  تصمیم‌گیري،  فرایندهاي 
برانگیختگی فیزیولوژیکی موجب رفتار پرخاشگرانه شود )۱۶(.

تاب‌آوری  ایجاد  در  مختلفی  عوامل  که  می‌دهد  نشان  بررسی‌ها 
یافته‌هاي مطالعه محمدخانی و همکاران نشان داد که  نقش دارند. 
مؤلفه‌هاي تنظیم شناختی هیجانی سازگار و ناسازگار نیز می‌توانند 
مؤلفه‌های  نیز  حاضر  مطالعه  در   .)۱۳( باشند  مرتبط  تاب‌آوری  با 
داشتند.  معنی‌داری  رابطه  تاب‌آوری  با  هیجانی  شناختی  تنظیم 
تعدیل  ناسازگار،  هیجانی  شناختی  تنظیم  مؤلفه‌هاي  زمینه  این  در 
آن‌ها و جایگزین کردن مؤلفه‌هاي تنظیم شناختی هیجانی سازگار 
مثبت‌تر می‌تواند تاب‌آوری مدیران را موجب شود؛ بی‌توجهی به  این 
و  برنامه‌ریزی  آموزش،  گزینش،  و  انتخاب  مراحل مختلف  در  موارد 
حرفه  در  متعددی  چالش‌های  بروز  موجب  می‌تواند  میدان،  در  کار 
فعالیت می‌کنند  آن  در  که  نظامی  و  بحران  مدیران  برای  تخصصی 
ایجاد نماید. درحالی‌که این افراد به‌واسطه برخورداری از ویژگی‌های 
شغلی حرفه‌ای حساس و پرتنش به تقویت و توانمندی در ویژگی‌های 

روان‌شناختی نیاز دارند.
ابعاد  از  مطالعه  این  در  که  هستند  کلیدی  افراد  بحران  مدیران 
روان‌شناختی که کمتر به آن پرداخته‌شده، در گستره کشوری بررسی 

شدند و مطالعه از این نظر در وضعیت قوت قرار دارد. بااین‌حال برای 
دستیابی به نتایج تکمیلی، بهتر است در کنار پرسشنامه امکان انجام 
روش  اساس  بر  مطالعه  این  در  این‌که  ضمن  باشد.  فراهم  مصاحبه 
انجام‌شده تنها رابطه زمانی و نه علی بین متغیرها قابل گزارش بود. 
محدودیت‌ مطالعه عبارت بود از این‌که بر اساس روش انجام‌شده تنها 

رابطه زمانی و نه علی بین متغیرها قابل گزارش بود.
 پیشنهاد می‌شود در گزینش مدیران بحران، علاوه بر در نظر گرفتن 
ویژگی‌های  است  لازم  مرتبط  تجارب  و  سوابق  تحصیلی،  رشته 
شخصیتی، هیجانی و روان‌شناختی افراد نیز مورد ارزیابی قرار گیرد. 
با توجه به این‌که پذیرش مسئولیت در این شغل با در نظر داشتن 
ماهیت غیرمترقبه و شدید بودن بلایا و بحران‌ها به تصمیم‌گیری‌های 
ویژگی‌های  دارد،  نیاز  سازگارانه  پاسخ‌های  و  زمان  مدیریت  آنی، 

شخصیتی و روان‌شناختی مرتبط مدیران بایستی بررسی شود.

تشکر و قدردانی
از تمامی مدیران بحران که علاوه بر کمی وقت و حساسیت عملکرد 
نمودند  همکاری  پژوهشگران  با  تحقیق  اهداف  به  دستیابی  در 

سپاسگزاریم.
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