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ای بهزیستی روان شناختی در بین سرمایه اجتماعی و نقش واسطه

 خودکارآمدی در زنان فرهنگی شهرستان سرباز
 * 2سوسن سهامیو  1عنایت اله حسین زئی

 15/2/1396تاریخ پذیرش:  14/10/1395تاریخ دریافت:
 

 چکیده
بین سرمایه شناختی در اي بهزیستی رواننقش واسطه هدف از اجراي این پژوهش تبیین    

 -یشیاز روش پیما پژوهشاجتماعی و خودکارآمدي در زنان فرهنگی شهر سرباز بود. در این 

اده از استف همبستگی استفاده شد. جامعه آماري شامل کلیه زنان فرهنگی شهر سرباز و نمونه با

ها از ادهنفر انتخاب گردید. د 191اي تعداد اي مرحلهگیري خوشهفرمول کوکران و به روش نمونه

و  (1982)خودکارامدي آدامز و شرر ،(1989شناختی ریف)هاي بهزیستی رواننامهپرسش روش

ها از آزمون ضریب تحلیل داده ( گردآوري شد. براي تجزیه و1387سرمایه اجتماعی سهامی )

نتایج  .شدرگرسیون چندگانه و تحلیل مسیر به روش بارون و کنی استفاده  ،همبستگی پیرسون

تنائی هاي آن به اسثکه خودکارآمدي با سرمایه اجتماعی و مولفه ندبستگی پیرسون نشان دادهم

هزیستی خودکارآمدي با ب ،چنینمولفه اعتماد به خانواده رابطه مثبت و معنادار دارد. هم

سیر نشان منتایج تحلیل  افزون بر این،مثبت و معنادار دارد.  هاي آن رابطهشناختی و مولفهروان

ي ارآمدکه متغیرهاي اعتماد سیاسی و شبکه اجتماعی به صورت مستقیم بر متغیر خودک ندداد

اي بین سرمایه اجتماعی و خودکارآمدي سطهشناختی نقش واگذارد و متغیر بهزیستی روانتأثیر می

ي مددکارآبر خو معنادار يهاي اعتماد به خانواده و مشارکت اجتماعی تاثیراما مولفه، کندایفا می

 اسی بود.شناختی، اعتماد سیرمایه اجتماعی بر بهزیستی روانتاثیرگذار س نداشتند و تنها مولفه

 

 .شناختی، سرمایه اجتماعی، خودکارآمدي: بهزیستی روانكليدی هایواژه
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 پیشگفتار
وبه ردر طول زندگی هر فرد، نوعی حس رو به گسترش از خودکارآمدي، باعث حفظ حرکت     

د مستعد هنگامی که خودکارآمدي پایین باشد، افرا .ودشمیطراوت در فرد  و انرژي وجلو، 

 (.Kerin, 2005) وندشمیو تردیدهاي دردآلود نسبت به خود  گیريافسردگی، دچار کناره

 ندگی داردزل یر رویارویی فرد با مساد ممه یخودکارآمدي به عنوان یک متغیر شخصیتی، نقش    

است،  بالاتر خودکارآمدي آنان مقدارکشف کردند کسانی که  (1978انیوي ) براون و چنانچه

 هنددمینشان  تري از خودپایداري بیش، وندشمیرو هاي روبل حل نشدهیهنگامی که با مسا

(Abniki, 2006) . 

وان رسلامت و بهداشت  شناختی اجتماعی خودکارآمدي نقش کلیدي و مهم در نظریه بر اساس    

 ،ظریهاین ن هد. براساسدمیشناختی را تحت تاثیر خود قرار و بسیاري از کارکردهاي روان داشته

سته از ددو  .در شکل دادن رفتار، اهداف و عملکرد عمومی انسان دارند مبسیار مه یانتظارات نقش

راي هاي شخصی فرد ب، انتظارات خودکارآمدي که به توانایینخستنوع  :انواع انتظارات وجود دارد

حتمال که در به این ا درحالی که نوع دیگر، انتظار نتیجه، .باشدرسیدن به یک نتیجه دلخواه می

ندورا بنظریه  اساس بر. (Bandura, 2006)نهایت فرد به نتیجه دلخواه خواهد رسید اشاره دارد

 واند از راههايتمیفرد چقدر خوب  انتظارات خودکار آمدي قضاوت درباره این است که یک

 تنش زا کنار بیاید. مشخص به اهداف برسد یا با موقعیت هاي

 ز واقعیتا بخشی همواره اجتماعی، و فردي هايمهارت کسب و زندگی فشارهاي با آمدن کنار    
. یافته است تجلی گوناگون اشکال به او زندگی متفاوت ادوار در و بوده انسان زندگی

(Bandura,1997)  و پشتکار تلاش روي شانهايتوانایی به نسبت افراد هايباور بود کهبر این باور 
 و برده لارا با آرزو سطح داده، کاهش را شکست از ترس بالا، خودکارآمدي. گذاردمی اثر هاآن

 بهزیستی ایشافز باعث خودکارآمدي. بخشدمی بهبود را تحلیلی تفکر و مسئله گشایی توانایی
 .گرددمی سالم هویت تشکیل روحی و و جسمانی روانی،

خودکارآمدي، از جمله متغیرهاي مرتبط با بهزیستی روان شناختی و یک مجموعه متمایز از     

عملکرد، شامل خود نظم بخشی فرآیندهاي فکري، انگیزش و  گوناگونهاي باورهاي مربوط به حیطه

س شایستگی حالات هیجانی و فیزیولوژیکی است. در نظام بندورا، منظور از خودکارآمدي، احسا

کفایت و قابلیت در کنار آمدن با زندگی است که برآورده کردن و حفظ معیارهاي عملکرد، باعث 

هد. بندورا دمیر برآوردن و حفظ این معیارها، آن را کاهش دمیود و ناکاشمیافزایش آن 



                                         1396 بهار، نخست، شماره شتمو جامعه، سال ه پژوهشي زن -فصلنامه علمي 

97 

 

 ,Schultz & Schultz) اند که بر زندگی دارددمیخودکارآمدي را ادراك فرد از درجه ي کنترلی 

2008.) 

اخص در  ه گونهشناسی باعم و در روان ه گونهعلوم وابسته به سلامت ب در نوین یامروزه دیدگاه    

مرکز بر سلامتی و بهزیستی از تمیگیري و گسترش است. در این دیدگاه و رویکرد علحال شکل

 (.Ryyf,. Singer, 1998ت )شناختی بهزیستی اسجنبه مثبت و نیز توضیح و تبیین ماهیت روان

    (Basson,2008) است که به شرایط زندگی  گسترده یشناختی، مفهومبهزیستی روان باور دارد

ود. شمیود، حالتی که با سلامتی، شادي و موفقیت مشخص شمیخوب یا رضایت بخش مربوط 

ود. شمیهاي شناختی افراد از زندگی بهزیستی، اشاره به حسی از سلامتی دارد که شامل ارزش

شان وابسته است، ارزش گذاري گذشتهو تجارب  هاها، شرایط خود را که به انتظارات، ارزشآن

 مقدار از فرد ادراك به شناختیروان بهزیستی (Diener, Oishi, & Lucas, 2003) .نندکمی

یک  به عنوان و دارد اشاره دیگر سوي از عملکردش پیامدهاي و سویک از خود بین هماهنگی

 Bahadori) شودمی مطرح فرد یک عمر طول در درونی رضایت از پایدار نسبتاً و مداوم زیابیار

Khosroshahi, Hashemi Nosrat Abad, 2012.) عواطف  تجربه شامل شناختیروان بهزیستی

 (.Clarke, & Goosen, 2009) است زندگی از بالا رضایت و منفی خلق پایین سطوح خوشایند،

شهش الگهوي    (Ryff, Keyes & Shomtkin, 2002)ته ریهف، کیهز و شهومتکین    در دههه گذشه      

ه کردنهد. بهر اسهاس الگهوي ریهف بهزیسهتی       یه شناختی یا بهداشت روانی مثبت را ارابهزیستی روان

)داشتن نگرش مثبت به خود( رابطه مثبت با  ود. پذیرش خودشمیعامل تشکیل  6شناختی از روان

)احساس استقلال  و صمیمی با دیگران و توانایی همدلی(، خودمختاري)برقراري روابط گرم  دیگران

و توانایی ایستادگی در مقابل فشارهاي اجتماعی(، زندگی هدفمند ) داشتن هدف در زندگی و معنها  

)توانهایی فهرد در مهدیریت     )احساس رشد مسهتمر( و تسهلط بهر محهیط     دادن به آن( رشد شخصی

در جهان مورد توجه قرار گرفتهه اسهت. ریهف ایهن الگهو را بهر        گسترده گونهمحیط(. الگوي ریف به 

ههاي الگهو، معیارههاي بهداشهت     ه کرد و  اظهار داشت مولفهیاساس مطالعه متون بهداشت روانی ارا

 د تا سطح بهزیستی و کارکرد مثبت افراد مشخص گردد.نکنروانی مثبت است و این ابعاد کمک می

در . دارد افراد اجتماعی و فردي زندگی توسعه و بهسازي رد ممه ینقش پرورش و آموزش سازمان

به دلیل  معلمی و تدریس تربیت، و تعلیم هايمؤلفه ترینمهم به عنوان معلمی شغل اهمیت کنار

سطح  بر است ممکن و است پرفشاري و پرتنش کار رود،می معلم از که زیادي انتظارهاي و ماهیت

 باشد. ثیرگذارتأ هامعلم بهزیستی و روان سلامت

 شناختیبهزیستی روان داشتن که بر این باورند( (Sisask, et al., 2014سیساسک و همکاران     
 منجر معلم به وسیله دانش آموزان روانی مشکلات درك توانایی و لاسک میعمو جو از رضایت بالا،

 ،چنینهم .شودمی دانش آموزان روانی و روحی مشکلات به کمک براي هاآن آمادگی افزایش به



زنان شناختي در بين سرمایه اجتماعي و خودكارآمدی در نقش واسطه ای بهزیستي روان               98

 ...فرهنگي 

 

 

 هادر آن کاري زندگی کیفیت افزایش به منجر معلمان شناختیروان بهزیستی از بالایی مقدار
 (.(Ilgan, Ozu-cengis, Ata, & Akram , 2015 د شومی

و  خود شامل که زندگی از عمومی مندياحساس رضایت و مثبت احساس شامل بهزیستی    

در  اخیر ههد دو در شناختیروان بهزیستی .است ... و شغل نواده،خا گوناگون هايحوزه در دیگران

 به فردي گیزند حوزه از آن مطالعات و دامنه گیردمی قرار بررسی مورد وفور به پژوهشی ادبیات
 و یريشکل گ در زیادي عوامل ،میان این . در(Coole,2002) است شده کشیده تعاملات اجتماعی

 امروزه .ردک تأکید اجتماعی نقش سرمایه بر وانتمی که دارند نقش شناختیروان تداوم بهزیستی
 در وسعهت درحال در کشورهاي جسمانی( و روانی از )اعم ها بیماري اشکال عظیمی از بخش نیز

 ازمدتدر در این عوامل ثراتکه ا(Who, 2004) است اجتماعی هايو مدل عوامل با شدید ارتباط
بر اعتماد  روابط و پیوندهاي مبتنی از ايسرمایه اجتماعی شبکه .دهندمی نشان را خود کارایی

ت تماعی اسها و گروههاي اجاجتماعی بین فردي و بین گروهی و تعاملات افراد بین نهادها، سازمان

ي لازم انرژ وبرخورداري افراد و گروهها از حمایت اجتماعی  ،که به همبستگی و انسجام اجتماعی

 ود.شمیتحقق اهداف فردي و جمعی منجر  راستايها در براي تسهیل کنش
و بالفعل و واقعی بکار گذاشته  تماعی به عنوان جمع منابع بالقوهسرمایه اج پژوهش،در متون     

تملک واحدهاي اجتماعی یا  موردشده در درون، قابل دسترس و پدیدار شده از شبکه اي از روابط 

این تعریف مجموعه اي از منابع بالقوه  اساسبر . (Nahapiet & Ghoshal,1998) ودشمیفرد تعریف 

اي از آشنایی و واقعی به علت تملک یک شبکه ماندگار و پایداري از روابط کم و بیش نهادینه شده

 & Bourdieu) ودشمیها و شناخت متقابل براي یک فرد یا یک گروه انباشته شده یا عاید آن

Wacquant,1992.) 

از  در بهداشت روانی، سلامت جسمانی، کارآمدي و مشارکت اجتماعی سرمایه اجتماعی    

روي رد فخودکارآمدي، به حس کنترل هر  سوي دیگر،شناسی است. از ترین اولویت هاي روانمهم

 دثحوا عواملی چون و تحصیلات در شکست فقر، چون محیط و رفتارش وابسته است. مشکلاتی
 برسلامت که هستند اجتماعی عوامل از کار دادن دست از و یناز والد جدایی جمله از زندگی منفی
 در نهادها عضویت راه از تنها اجتماعی سرمایه،  بنابراین .گذارندمی تأثیر افراد بهزیستی و روانی

 و اطفیعهاي  حمایت آوردن فراهم در خاص گونهبه  سرمایه اجتماعی هاي شبکه و آید می بدست
 (Rose, 2000). دارند  شناختیی روانبهزیست در مؤثر شینق روانی

دارند بیان می (Lefcourt, 2002)شناسان اجتماعی از جمله لفکورت در این راستا، برخی روان    

در  زیراشناختی بدون توجه به نقش عوامل اجتماعی، ناقص خواهد ماند که تبیین بهزیستی روان

هاي اجتماعی تحمیلی، انتخابی و ساخته بکههاي بین فردي، ادراکات فرد از شبسیاري از موقعیت
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شده، قادرند رفتارهاي انطباقی و سازگارانه فرد را تحت الشعاع قرار دهند و حتی به خنثی کردن 

ر الگوي د (Decke,2001)نقش و تأثیر عوامل فردي بر بهزیستی روانی منتهی شوند. از این رو، دکر 

دارد که و بیان می کردهیه اجتماعی را برجسته سرما بویژهنظري خویش، نقش عوامل اجتماعی 

شناختی بر بهزیستی روانی را تسهیل یا تعدیل سرمایه اجتماعی قادر است تأثیرات سرمایه روان

 کند.
سرمایه اجتماعی را نوعی انباشت سرمایه و  (Lynch & Kaplan , 1997)لینچ وکاپلان     

عی، تعهد اجتماعی و در نتیجه نوعی عزت نفس و اند که همبستگی اجتماهایی معرفی کردهشبکه

رکیبی است که مقدار یا سطح ت میآورد. سرمایه اجتماعی مفهوسلامتی را در افراد بوجود می

در پژوهشی هارفام  .کندها را در جامعه معینی و در زمان مشخصی توصیف میهنجارها و شبکه

(Harahan ,2004) در تحصیلات، زندگی در محیط فیزیکی  نشان داد مشکلاتی چون فقر، شکست

لی چون حوادث منفی زندگی از عوامل اجتماعی ینامناسب، سطح بالاي عدم امنیت در جامعه و مسا

 هستند که تأثیرات زیادي بر سلامت و بهزیستی افراد دارند.

 با آن هايمؤلفه و اجتماعی سرمایه که دریافت (Sarracino , 2010) و ساراسین پژوهشی در    
 اجتماعی خود زندگی در که افرادي یعنی، دارد معنی دار و مثبت رابطه شناختیبهزیستی روان

نیز  بالاتري روانی بهزیستی و زندگی از رضایت دارند، تريبیش اجتماعی هايو شبکه بوده

حت ت کنند که خودکارامدي فرداذعان می (Luthans, et al., 2007)ن برخوردارند. لوتانز و همکارا

هاي فرد، سلامت جسمی و روانی او و نیز شرایط بیرونی در تأثیر عواملی مانند دانش و مهارت

 فرد است.  هبرگیرند

 Ahmadi sarkhooni, Saadatzadeh, Zeinali) زاده، زینلی پوراحمدي سرخونی، سعادت    

Pour,2013) بینی بهزیستی یشهاي زندگی در پدر پژوهشی به ارزیابی نقش خودکارآمدي و مهارت

از پژوهش  بدست آمدهآموزان مقطع متوسطه استان هرمزگان پرداختند. نتایج شناختی دانشروان

شناختی رابطه همبستگی معنادار که میان دو متغیر خودکارآمدي و بهزیستی روان ندنشان داد

هاي زندگی و تنتایج تحلیل رگرسیون حاکی از این بود که متغیرهاي مهار ،چنینوجود دارد. هم

 شناختی رابطه دارند.خودکارآمدي با بهزیستی روان

پژوهش خود به بررسی نقش میانجی خوش بینی در  در (Karademas,2006) کارداماس    

پرداخت. همواره خودکارامدي، خوش بینی  خودکارآمدي، حمایت اجتماعی هوشمندانه و بهزیستی

یک فرضیه خاص آزموده شد:  پژوهشد. در این باشنو حمایت اجتماعی به سلامت مرتبط می

انتظارات خودکارامدي به عنوان نمایانگر شخص مستعد و حمایت اجتماعی هوشمندانه به منزله 

گذارند که ماحاصل انتظار و توقع نماینده یک دنیاي موثر بر شکل گیري خوش بینی تاثیر می

شرکت کردند. فرضیه با استفاده از  ژوهشپسال در این  57تا  41نفر با متوسط سن  201باشد. می
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مدل معادله ساختاري مورد آزمایش قرار گرفت. شش مدل متفاوت به همراه خوش بینی، 

عنوان واسطه آزمایش و مقایسه گردیدند. تنها بر ه خودکارامدي، و حمایت اجتماعی به ترتیب ب

ابطه خودکارامدي و حمایت اساس یک مدل که با داده ها متناسب بود خوش بینی تا حدودي به ر

حمایت عاطفی روزانه و خودکارامدي  راهبینی از پردازد. خوشاجتماعی هوشمندانه با بهزیستی می

 .شدبینی پیش

ژوهشی به پر د (Asghari ,et al.,2014)اصغري، سعادت، عاطفی کرجوندانی، جانعلی زاده کوکنه     

ر دعنوي شناختی، انسجام خانواده و سلامت مبررسی رابطه بین خودکارآمدي با بهزیستی روان

رهاي ا متغیبهمبستگی پیرسون نشان داد که خودکارآمدي . دانشجویان دانشگاه خوارزمی پرداختند

رگرسیون گام  نتایج تحلیل همبستگی مثبت و معنادار دارد. شناختی, انسجام خانوادهبهزیستی روان

 گونهعنوي به شناختی، انسجام خانواده و سلامت مانکه متغیرهاي بهزیستی رو ندبه گام نشان داد

نتایج تحلیل  ،چنیناز واریانس خودکارآمدي در دانشجویان بود. هم 28/0معنادار قادر به تبیین 

دي تغیر خودکارآممستقیم و غیرمستقیم بر م گونهبین به که متغیرهاي پیش ندمسیر نشان داد

 گذارد. تأثیر می
و  خود روابط بین خودکارآمدي شایستگی اجتماعی پژوهش( در (Khorshid, 2012خورشید     

کرد.  مطالعه رینانسرمایه اجتماعی بویژه اثرمیانجی شایستگی اجتماعی براین رابطه را درمیان کاراف

یم و ها تاثیر مثبت مستقنشان دادند که خودکارامدي بر شایستگی اجتماعی آن پژوهشي هایافته

 افزون بر این، .ردها تاثیر مستقیم و معنی داري نداا برروي سرمایه اجتماعی آنام ،معنی داري دارد

سرمایه  واند رابطه بین خودکارامدي وتمیکه شایستگی اجتماعی  ندنشان داد پژوهشنتایج 

 .گري کنداجتماعی را کاملا میانجی
 ,Moradi, Toosi, Mohammad Moharami, Iranlouei) مرادي؛ طوسی؛ محرمی و ایرانلویی    

ها رابطه مثبت خود دریافتند بین سرمایه اجتماعی با خودکارآمدي آزمودنی پژوهشدر ( 2015

 .معناداري وجود دارد
 در پژوهشی به (Mohmoodi, Younesi, Rahimzadeh, 2014)محمودي، یونسی، رحیمی زاده     

شناختی در دبیران ورزش روان ههاي سرمایؤلفهاجتماعی براساس م هیابی سرمایبینی و مدلپیش

ان نش روي هم رفته،فروض است که روابط ساختاري م هکنندآمده، حمایتپرداختند. نتایج بدست

گونه  بینی بهمستقیم، و خوش گونه آوري بهي و تابهاي امیدواري، خودکارامدمؤلفه ندداد

نهند. عی تأثیر میاجتما هبر سرمایآوري، ودکارامدي و تابگري امیدواري، خغیرمستقیم و با میانجی

 هایگري خودکارامدي بر سرممیانجی راهغیرمستقیم از  گونه تواند بهمؤلفۀ امیدواري نیز می

 اجتماعی اثر بگذارد .
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بینی بهزیستی بر در پژوهشی، به پیش (Mazaheri & Bahramian, 2016) مظاهري و بهرامیان     

اي در دانشجویان دانشگاه پیام نور دهدشت رآمدي مقابلهاساس عاطفه مثبت و منفی و خودکا

اي، عاطفه مثبت و عاطفه منفی به که خودکارآمدي مقابله ندپرداختند. نتایج بدست آمده نشان داد

 کنند.( را تبیین می82/0واریانس مشترك بهزیستی روانی) مقدارترین ترتیب بیش

 ,Bahadori Khosroshahi, Hashemi Nosrat Abad) بهادري خسروشاهی ، هاشمی نصرت آباد    

بینی و خودکارآمدي با بهزیستی در پژوهشی به بررسی رابطه اضطراب اجتماعی، خوش( 2012

که بین خودکارآمدي و بهزیستی  ندنتایج نشان داد شناختی در دانشجویان پرداختند.روان

 ندج تحلیل رگرسیون نیز نشان دادي وجود دارد. از سویی نتایدارمعنیشناختی رابطه مثبت روان

درصد از واریانس بهزیستی  33بینی، خودکارآمدي و اضطراب اجتماعی که متغیرهاي خوش

 کنند. شناختی را تبیین میروان

طی پژوهشی با عنوان سرمایه اجتماعی و سلامت و بهزیستی  (Yamaoka, 2008)یاماوکا     

چین و تایوان( به این  ،سنگاپور ،کره جنوبی ،ژاپن )در کشورهاي شناختی در آسیاي شرقیروان

شناختی رابطه مثبت و معنی داري وجود نتیجه رسید که بین سرمایه اجتماعی با بهزیستی روان

 دارد.

 در تغییر با و عمومی فردي سطوح در شهروندان سلامت که داد نشان (Riahi, 2007)ریاحی     
 اجتماعی سرمایه مقدار بودن بالا تر، واضح بیان به. دارد نیو همخوا رابطه اجتماعی سرمایه مقدار

 انجام رفتارهاي زندگی، به امید افزایش عمومی، و سلامت فردي سطح افزایش خود دنبال به
داشته  همراه به را روانی بهزیستی و زندگی از ترمندي بیشرضایت تر، مثبت سلامتی و بهداشتی

 .است

در پژوهشی به تعیین  ( (Malekzade., et al., 2014من و طهماسیانپاکدا ،حیدري ،ملک زاده    

رابطه تعاملی ابعاد فرزندپروري ادراك شده و خودکارآمدي با بهزیستی روان شناختی نوجوانان 

که تعامل خودکارآمدي و پذیرش ه طرد ادراك شده پیش بینی  ندپرداختند. نتایج کلی نشان داد

شناختی و زیرمقیاس هاي تسلط بر محیط، رشد فردي، روابط مثبت، کننده معنادار بهزیستی روان 

 هدف در زندگی و پذیرش خود در بهزیستی روان شناختی است. 

 Hashemi Nosrat Abad, & et) خسروشاهی بهادري ، خیرالدین باباپور ، آباد نصرت هاشمی    

al., 2011) به توجه با شناختیروان ستیبهزی بر شناختیروان سرمایه نقش در پژوهشی به تبیین 
 و شناختیروان سرمایه کهند داد نشان پژوهش نتایج. پرداختند اجتماعی سرمایه اثرات تعدیلی

 با شناختیروان بهزیستی و سو یک از اجتماعی سرمایه و شناختیبهزیستی روان با آن هايمؤلفه
 سرمایه که افرادي داده ها اساس بر .دارد وجود معنی دار و مثبتاي  اجتماعی رابطه سرمایه
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 از بهزیستی ،هستند بهره مند بالاتري اجتماعی سرمایه از و داشته تريمطلوب شناختیروان
 .برخوردارند نیز بالاتري و بهتر شناختیروان
گی را بر هاي فردي/خانواد( به تاثیر سرمایه اجتماعی و ویژگی(Yamaguchi,2013 پژوهشیدر     

رابطه مثبت و  وساله در ایالت متحده امریکا را پرداخت  17تا  12اختی نوجوانان شنبهزیستی روان

 61/0برابر  هزیستیرابطه بین سرمایه اجتماعی و ب مقدارمعناداري بین این دو متغیر را نشان داد و 

 وادگی هاي فردي/خانوجایی که صحت تجربی رابطه نظري سرمایه اجتماعی و ویژگیبود. از آن

باشند. یماهمیت  داراي پژوهششناختی نوجوانان تاکنون اثبات نشده بود. نتایج ی روانبهزیست

ریف یوندي( تعتنها از سه بعد مشخص )پیوستگی، اتصال و پ هاپژوهشمفهوم سرمایه اجتماعی در 

ن یري روي ایگتري با استفاده از مدل هاي اندازه بیش هايپژوهشدهد بایستی شده که نشان می

 دقیق تر یافت شود.  ايتا رابطه شوندد متمرکز سه بع

مشارکت  ر پژوهشی نشان دادند که ابعادد (Hezarjaribi, Mehri, 2012 )هزار جریبی و مهري     

تماعی سجام اج، ان اجتماعی، روابط با دوستان و اقوام و خانواده ، اعتماد اجتماعی، روابط همسایگی

یده اري دو روانی در معلمان شهر همدان همبستگی معناد و حمایت اجتماعی با سلامت اجتماعی

 ود .شمی

دند ( نشان دا (Lahsaee Zadeh, Moradi, 2007لهسائی زاده و مرادي  پژوهشیدر  ،چنینهم    

ا رویی بهاي میان فردي کمتري دارند، در رویاافراد داراي حمایت اجتماعی بالا، کشمکشکه 

هتري نیز بکنند و از بهزیستی و سلامت روانی تر ایستادگی میشرویدادهاي تنش زاي زندگی، بی

در پژوهشی به بررسی نقش (Charmian Langroudi, 2016) برخوردارند. چرمچیان لنگرودي 

ن آنگر ن بیاسرمایه اجتماعی بر توانمند سازي زنان مرکبات کار شهرستان ساري پرداخت. رگرسیو

 ود.شمییین ند سازي زنان ساري بوسیله سرمایه اجتماعی تبدرصد از واریانس توانم 8/9بود که 

عنوان معلمان تعلیم و ه ایران از جمله کشورهایی است که بخشی از جمعیت آن در مراکز آموزشی ب

پرداختن به بهزیستی روانی و خودکارآمدي این قشر عظیم داراي ضرورت  ،تربیت هستند. از این رو

ونه نارسایی در بهداشت جسمی و روانی و در نتیجه کاهش و اولویت است. بدیهی است هر گ

انجامد. از  به کندي پیشرفت در جامعه می ناپذیر هاي این قشر پر تحرك به گونه اي اجتنابتوانایی

ها ممکن است در دراز مدت بر سلامتی تمامی آحاد دیگر، عدم سلامت جسمی و روانی آن سوي

بسیار ها داراي ضرورت و اهمیت ودکارآمدي و بهداشت روانی آنخ ،جامعه اثر منفی گذارد. بنابراین

در  ویژهکند باست. معلمی یکی از مشاغل مهمی است که پیامدهاي جدي روانی را ایجاد می زیادي

ها و دانش آموزان و رو هستند، موجب تاثیرات منفی بر آنهمعلمان زن که با چندگانگی نقش روب

می که معلمان، احساس عدم خودکارآمدي و به این نتیجه برسند گردد. هنگاسیستم آموزشی می
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کنند و کند، احساس ناامیدي میکه شغلشان اهمیتی ندارد و تغییري در جهان موجود ایجاد نمی

 .(Sabpari, 2012)رو خواهد شدهشان با تهدید روبشناختیبهزیستی روان

 هسرمای ،مؤثر در افزایش خودکارآمديهاي بسیاري به بررسی رابطه، علل و عوامل پژوهش    

ها بر راهکار براي آن یا به تفکیک به بررسی تأثیر آن هیاجتماعی و بهزیستی روان شناختی و ارا

سایر متغیرهاي نظیر رضایت شغلی، کیفیت زندگی کاري، تعهد سازمانی، تحلیل رفتگی شغلی و ... 

ها از تر پژوهشیار و چندگانه اي قرار دارد. بیشپرداخته اند، ولی هر پدیده اي تحت تأثیر عوامل بس

زمان متغیرها پرداخته اند؛ ولی هاي چندگانه یا چندمتغیره به بررسی تأثیرات همرگرسیون روش

علت و معلولی تعیین نشده است و مسیرهایی که به افزایش خودکارآمدي منجر شود،  هرابط

در مجموع و براساس این اصل که معلمان  ؛)غیرمستقیم چه مستقیم و گونهمشخص نیست )چه به 

کنند، ر تربیت نسل آینده کشور ایفا مید ممه یو نقش روندبشمار میرکن اصلی آموزش و پرورش 

هاي مثبت شخصیتی و ها و ویژگیمهارت ،هابراي ایفاي درست نقش اصلی خود باید از توانایی

نه لازم را براي ایجاد انگیزه در دانش آموزان و شناختی لازم برخوردار باشند تا بتوانند زمیروان

 .ها به سمت پیشرفت فراهم کنندهدایت آن

 یکم و بیست قرن اساسی افراد نیازهاي از روانی خودکارآمدي و بهزیستی پدیده که جاییآن از    
 تاکید وفور به آن گیريشکل هايکردن زمینه مهیا بر جهانی بهداشت سازمان و وندشمی تلقی

 اجراي لذا ؛است آن در دخیل عوامل مستلزم شناسایی تأثیرات این کردن عملیاتی و است نموده
 اهمیت و ضرورت که توسر این از و کرد خواهد کمک شایانی عوامل این شناسایی در پژوهش این

 هايعرصه در پژوهش این يهایافته بست کار سویی ازشود. احساس می پژوهش این اجراي
این مطالعه با هدف  ،لذا .کندمی تضمین را پژوهش این اجراي چندان اهمیت دو میعمو بهداشت

شناختی در رابطه بین سرمایه اجتماعی و خودکارآمدي انجام تعیین نقش واسطه اي بهزیستی روان

 شد و به بررسی سه فرضیه زیر پرداخت:

ی رابطه معنادار هاي آن با خودکارآمدي در زنان فرهنگبین سرمایه اجتماعی و مولفه -1

 وجود دارد .
هاي آن با خودکارآمدي در زنان فرهنگی رابطه شناختی و مولفهبین بهزیستی روان -2

 معنادار وجود دارد .
شناختی در رابطه بین سرمایه اجتماعی و خودکارآمدي در زنان فرهنگی بهزیستی روان -3

 کند.اي ایفا مینقش واسطه
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 بزار و روش ا
با استفاده از  پژوهشمبستگی استفاده شده است نمونه ه -از روش پیمایشی پژوهشدر این     

فرهنگی شهر  نفر از زنان 191نفر، برابر  389فرمول کوکران از معلمان مقطع ابتدایی که حدود 

 ه است. به روش نمونه گیري خوشه اي مرحله اي بود پژوهشسرباز بر آورده شد. نمونه گیري 

 

 

 

 ابزار پژوهش 

ش براي وي در تلا ؛( آغاز شده1387سهامی ) به وسیلهساخت این مقیاس رمایه اجتماعي: س    

یف تعار عملیاتی کردن سازه سرمایه اجتماعی و دست یافتن به درونه ي محتواي مفهوم ابتدا

ها و د، شاخصهاي موجود در ارتباط با سازه را جمع آوري و براساس ابعامفهومی، نظریه و پژوهش

 ودر شکل مقیاس لیکرت با طیف پنج قسمتی طراحی کرده  یهای، پرسشاري سازهمعرف رفت

عه است. سپس در مطال شدهاشخاص متخصص تایید  به وسیلهها روایی صوري و محتواي پرسش

ها بارها اسهاي اماري مناسب روایی و پایایی مقیو شاخص SPSSمتعدد با استفاده از نرم افزار 

ی این یگیري پایا. براي اندازه(1390ه است ) سهامی و همکاران، ید شدمورد قرار گرفته و تای

 ت. . بوده اس/70ایم که الفاي آن نیز بیش از مقیاس نیز از آلفاي کرونباخ استفاده کرده

و   ماد سیاسیمقیاس سرمایه اجتماعی شامل چهار بعد، شبکه اجتماعی ، مشارکت اجتماعی، اعت    

لعاده ادرجه اي با درجات فوق  5گویه در مقیاس لیکرت با طیف  19اعتماد به خانواده و  

 ست.ا شده( تشکیل 1(، کاملا مخالفم)2(، مخالفم)3(، موافقم)4( خیلی موافقم)5موافقم)

( 1982ان در سال )ادامز شرر و همکار به وسیله نامهپرسش: این خودكارآمدی نامهپرسش    

ست به چپ و از را 15و 13و  9و  8و  3ماده هاي شماره  ماده است که که 17ساخته شده و شامل 

 یابد. بقیه از چپ به راست امتیازشان افزایش می

 به وسیلهضریب پایایی آلفاي کرونباخ گزارش شده  :روایي مقياس خودكارآمدی پایایي و      

ن ضریب باشدکه ایمی 86/0( براي زیرمقیاس خودکارآمدي عمومی برابر 1982) شرر و همکاران

ضریب آلفاي کرونباخ را در گروه  (1386) بالا و رضایت بخشی است. برمک "پابایی نسبتا

خوب آزمون  "بدست آورد که نشان دهنده قابلیت اتکاء نسبتا95/0و درگروه کنترل  77/0آزمایش

مقیاس خودکارآمدي در   ( ضریب پایایی آلفاي کرونباخ1389خودکارآمدي است. خوش کلام )

بدست آورد. براي سنجش روایی مقیاس خودکارآمدي 84/0نش آموزان با آسیب شنوایی را گروه دا

آن با اندازه هاي چندین ویژگی شخصیتی همبسته شد.  به وسیلهبدست آمده  هايعمومی، امتیاز
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هاي شخصیتی عبارتند از: مکان مهار درونی، صلاحیت بین شخصی، نیرومندي من، عزت این اندازه

(. 1382خصیصه هاي شخصیتی نرینه و همسازي هیجانی )علی نیاکروئی ،رزي، ت وأجر نفس،

 راستايمقیاس خودکارآمدي و دیگر اندازه هاي شخصیتی در  هايههمبستگی بدست آمده بین نمر

( این مقیاس 1385) اصغرنژاد و همکارانش ،چنینتأیید روایی سازه اي مقیاس تهیه شده است. هم

براي بررسی روایی  کردند.ز دانشجویان کارشناسی دانشگاه شهید بهشتی اجرا نفر ا 344 در موردرا 

استفاده کردند  ( 001/0وبالاتر( و روایی ملاکی )در سطح  40/0از روش تحلیل عاملی )همبستگی 

 (.(Khosh Kalam, 2010که هر دو روایی بالایی را گزارش کردند 

( در مرکهز علهوم   1989) ریهف  به وسیله نامهپرسش: این شناختيبهزیستي روان نامهپرسش    

( مهورد تجدیهد نظهر قهرار گرفهت. ایهن       2002پزشکی دانشگاه ویسکانسین ساخته شد و در سهال ) 

مشتمل بر شش محور شرح زیر است: استقلال، تسلط بر محیط، رشد شخصهی، ارتبهاط    نامهپرسش

بهزیسهتی   نامهه پرسهش ( 1995مثبت با دیگران، هدفمندي در زندگی، پذیرش خود. ریف و کیس )

سهاله و بهالاتر از اجهرا     25نفهري از افهراد    1108یک گهروه   در مورد( را 1989شناختی ریف )روان

شش بعدي را مورد تایید و حمایهت قهرار داد ضهرایب قابلیهت      نامهپرسشکردند. تحلیل عوامل این 

اي کرنبهاخ نیهز ضهریب    از دو روش آلفه  پهژوهش شناختی در ایهن  بهزیستی روان نامهپرسشاعتماد 

در پههژوهش یحیههی  نامهه پرسههشمحاسهبه شههد. ضههریب همسهانی درونههی    91/0درونههی   همسهانی 

(، 75/0ها نیز محاسبه شد که به شهرح زیهر اسهت: اسهتقلال )    ( به تفکیک خرده مقیاس1384زاده)

(، هدفمنهدي در  71/0(، ارتبهاط مثبهت بها دیگهران )    61/0(، رشد شخصهی ) 75/0تسلط بر محیط )

 باشد .( می78/0( و پذیرش خود )72/0گی )زند

هاي آمار توصیفی شامل میانگین و انحراف استاندارد و در از روش هادادهبراي تجزیه و تحلیل     

ها از روش آماري ضریب همبستگی پیرسون، رگرسیون سطح آمار استنباطی از با توجه به فرضیه

 فاده شد.چندگانه و تحلیل مسیر به روش بارون و کنی است

 

 یافته ها
توصیفی و شاخص هاي آماري متغیرهاي سرمایه  هايدادهدر بخش آمار توصیفی، ابتدا     

 اجتماعی، بهزیستی روان شناختی و خودکارآمدي محاسبه شده است.

 

 .ميانگين و انحراف استاندارد متغيرهای پژوهش -1جدول
 انحراف استاندارد میانگین متغیرها

 02/6 18/20 شبکه اجتماعی

 18/3 49/9 اعتماد سیاسی
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 63/5 59/15 مشارکت اجتماعی

 72/1 15/10 اعتماد به خانواده

 78/10 41/55 سرمایه اجتماعی

 53/2 66/12 پذیرش خود

 79/2 48/11 روابط مثبت با دیگران

 36/2 79/11 خودمختاري

 54/2 24/13 تسلط بر محیط

 59/2 83/13 زندگی هدفمند

 65/2 43/13 رشد فردي

 16/10 43/76 شناختیبهزیستی روان

 87/7 75/60 خودکارآمدي

رابطه  بین سرمایه اجتماعی و مولفه هاي آن با خودکارآمدي در زنان فرهنگی: نخستفرضيه 

 معنادار وجود دارد.
  .مدیآماتریس همبستگي بين سرمایه اجتماعي و خودكار -2جدول 

 6 5 4 3 2 1 متغیرها     

      1 اجتماعی شبکه.1

     1 08/0 .اعتماد سیاسی2

    1 05/0 43/0** .مشارکت اجتماعی3

   1 08/0 13/0 15/0* .اعتماد به خانواده4

  1 24/0** 77/0** 36/0** 82/0** .سرمایه اجتماعی5

 1 43/0** 10/0 25/0** 23/0** 36/0** . خودکارآمدي6

01/≤0P        **  05/≤0P* 

جتماعی، ود که متغیر خودکارآمدي با شبکه اشمیبا توجه به ماتریس همبستگی ملاحظه     

دین بارد. اعتماد سیاسی، مشارکت اجتماعی و متغیر سرمایه اجتماعی رابطه مثبت و معنادار د

 ا مولفهباما  ،دافزایش می یاب خودکارآمدي نیز مقدارسرمایه اجتماعی،  مقدارمعنی که با افزایش 

 اعتماد به خانواده رابطه معناداري مشاهده نشد. 

بطه نگی راشناختی و مولفه هاي آن با خودکارآمدي در زنان فرهبین بهزیستی روان: فرضيه دوم

 معنادار وجود دارد .
  .مدیآشناختي و خودكارماتریس همبستگي بين بهزیستي روان -3جدول 

 7 6 5 4 3 2 1 متغیرها

       1 .پذیرش خود1

      1 28/0**.روابط مثبت با 2
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 دیگران

     1 32/0** 41/0** .خودمختاري3

    1 38/0** 17/0* 56/0** .تسلط بر محیط4

   1 43/0** 26/0** 10/0 34/0** .زندگی هدفمند5

  1 58/0** 45/0** 30/0** 10/0 35/0** .رشد فردي6

.بهزیستی 7

 شناختیروان
**74/0 **46/0 **66/0 **75/0 **63/0 

**71/0 1 

 49/0** 40/0** 28/0** 41/0** 30/0** 21/0** 34/0** . خودکارآمدي8

01/≤0P          **05/0≤P* 

 

شناختی ستی روانود که متغیر خودکارآمدي با بهزیشمیبا توجه به ماتریس همبستگی ملاحظه     

 مقداربهزیستی،  مقدارو مولفه هاي آن رابطه مثبت و معنادار دارد. بدین معنی که با افزایش 

 یابد.خودکارآمدي نیز افزایش می

 

شناختی در رابطه بین سرمایه اجتماعی و خودکارآمدي در زنان بهزیستی روان :فرضيه سوم

 کند.اي ایفا میفرهنگی نقش واسطه

گري متغیر بهزیستی روانشناختی از روش تحلیل مسیر به روش ر آزمون نقش واسطهبمنظو    

رگرسیون سلسله مراتبی و با استفاده از روش بارون و کنی استفاده شد. در این جریان در مرتبه 

بینی متغیر درون زاد مدل )خودکارآمدي( متغیر برونزاد مدل ) سرمایه اجتماعی( براي پیش نخست

 ه شد. پس از آن در مرتبه دوم متغیرهاي واسطه اي وارد معادله گردید. وارد معادل

 

 .ضرایب رگرسيون سلسله مراتبي -4جدول

ضریب  2R F P متغیر مرحله
Beta 

t  سطح

معنی 

 داري

شبکه  1

 اجتماعی

19/0 98/10 001/0 29/0 88/3 001/0 

 002/0 18/3 21/0 اعتماد سیاسی

مشارکت 

 اجتماعی

12/0 64/1 10/0 

 33/0 97/0 06/0اعتماد به 
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 خانواده

شبکه  2

 اجتماعی

36/0 13/21 001/0 27/0 19/4 001/0 

 02/0 29/2 14/0 اعتماد سیاسی
مشارکت 

 اجتماعی

07/0 11/1 27/0 

اعتماد به 

 خانواده

01/0 18/0 86/0 

 001/0 08/7 43/0 بهزیستی 

ولی در مرحله بعد متغیر  ،هاي سرمایه اجتماعی وارد مدل شده استمولفه نخستدر مرحله     

برابر با  2Rمقدار  نخستحاکی از آن است که در مرتبه  4واسطه نیز وجود دارند . نتایج جدول 

برابر با  2Rبراي مرتبه دوم مقدار  ،چنین( می باشد. همF= 98/10و  P>001/0و مقادیر) 19/0

که نشان از تاثیر بهزیستی  2Rباشد با توجه به مقدار ( می F= 13/21 و P>001/0و مقادیر ) 36/0

شناختی دارد. در مرحله یک، شبکه اجتماعی و اعتماد سیاسی، متغیر خودکارامدي را روان

ود. شمیوسیله این دو مولفه تبیین ه درصد واریانس متغیر خودکارآمدي ب 19بینی کردند و پیش

و اعتماد سیاسی و بهزیستی، متغیر خودکارامدي را پیش بینی کردند  در مرحله دو، شبکه اجتماعی

 ود. با توجه به مقادیر شمیوسیله این متغیرها تبیین ه درصد واریانس متغیر خودکارآمدي ب 36و 
2R .که نشان از تاثیر متغیر واسطه اي )بهزیستی ( بر خودکارامدي دارد 

 

 .عي( بر متغير واسطه ای)بهزیستي(اثر متغير برونزاد )سرمایه اجتما -5جدول

ضریب  2R F P پیش بین ملاك
Beta 

t  سطح معنی

 داري

بهزیستی 

 شناختیروان

 75/0 32/0 03/0 02/0 06/3 06/0 شبکه اجتماعی
 02/0 40/2 17/0 اعتماد سیاسی

مشارکت 

 اجتماعی

11/0 39/1 17/0 

اعتماد به 

 خانواده

13/0 76/1 08/0 

مولفه هاي سرمایه اجتماعی به عنوان متغیر پیش بین براي متغیر واسطه اي قرار  5جدول در     

باشد. اعتماد سیاسی قادر به پیش بینی بهزیستی می ،ودشمیکه مشاهده  گونه داده شد و همان
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 یعنی بهزیستی تاثیر دارد.  ،ايمتغیر برونزاد )سرمایه اجتماعی( بر متغیر واسطه ،بنابراین

 .اثر مستقيم و غيرمستقيم متغيرهای برونزاد و واسطه بر متغير درون زاد -6جدول 

 اثر غیرمستقیم اثر مستقیم متغیرها

 02/0 بهزیستی راهاز  27/0 شبکه اجتماعی متغیر برونزاد

 07/0 بهزیستی راهاز  14/0 اعتماد سیاسی

 - بهزیستی راهاز  07/0 مشارکت اجتماعی

 - بهزیستی راهاز  01/0 اعتماد به خانواده

   43/0 بهزیستی  متغیر واسطه اي

گري شناختی نقش واسطهدهنده این است که بهزیستی رواننشان بالا هاينتایج جدول    

 ،باشد. در نهایتمعناداري براي متغیر برونزاد )سرمایه اجتماعی( و درونزاد مدل )خودکارآمدي( می

د که متغیرهاي شبکه اجتماعی، اعتماد سیاسی و بهزیستی بر وشمیملاحظه  4با توجه به جدول 

معنادار بر  ياما مشارکت اجتماعی و اعتماد به خانواده تاثیر ،متغیر خودکارآمدي تاثیر داشته اند

وان تمی2R (36/0 )با توجه به مقدار ضریب تعیین چندگانه  ،چنینخودکارآمدي نداشته اند. هم

از  05/0تر از مناسب برخوردار است و در مدل نهایی ضرایب مسیر کم یبیان کرد که مدل از برازش

است این که تنها متغیر  اهمیت داراياي که در مدل تدوین شده دیاگرام حذف شده اند. نکته

 اعتماد سیاسی بر واسطه اي بهزیستی تاثیر دارد. 

 

 

 0/01 

  

  0/27 

 43/0  0/02 
  

 0/07     

 

 

 

 .مدل مسير تدوین شده به همراه مقادیر برآورده شده -1شکل 
 

 

 

 اعتماد به خانواده

 شبکه اجتماعی

 اعتماد سیاسی

 بهزيستی

خود 
 کارآمدی

۷۰/۰  

 

۱٤/۰  
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 بحث و نتیجه گیری
د سیاسی، ملاحظه شد که متغیر خودکارآمدي با شبکه اجتماعی، اعتما 2با توجه به جدول     

ش ا افزایکه ب مشارکت اجتماعی و متغیر سرمایه اجتماعی رابطه مثبت و معنادار دارد. بدین معنی

ه رابطه خانواد ماد بهاما با مولفه اعت ،یابدخودکارآمدي نیز افزایش می مقدارماعی، سرمایه اجت مقدار

ي چیان لنگرود( و چرم1391هاي خورشید )معناداري مشاهده نشد که این یافته با پژوهش

رآمدي افراد را واند توانمندي و خودکاتمیکه سرمایه اجتماعی  ايه گونه. ب( مطابقت دارد1395)

اعی از ه اجتمحوزه سرمایه اجتماعی اذعان داشته اند، سرمای پژوهشگراند. همچنان که بهبود بخش

طح ساست و  اجتماعی ود و نتیجه و پیامد تعاملات و روابطشمیبرقراري ارتباط با دیگران ایجاد  راه

ر ست. دمعه اهاي بین افراد در گروه، سازمان، محله و جاها و نظامآن تابع کیفیت روابط، نگرش

د و در افرا واقع، سرمایه اجتماعی بازتاب وجود روابط متقابل شخصی نزدیک و صمیمانه در میان

 ست که ازود. پس سرمایه اجتماعی، منبعی اشمیماهیت روابط متقابل شخصی بین افراد یافت 

ایه رمساراي دگردد. لذا افراد و جوامع پدیدار می هاها و اجتماعروابط در میان افراد، سازمان

 اجتماعی از خودکارآمدي بالاتري برخوردارند.

ین ثبت دارد. اپژوهش، نشان داد که خودکارآمدي با بهزیستی روان شناختی رابطه ماین یافته     

 ،(1393) اصغري و همکاران ،(1392احمدي سرخونی و همکاران ) هايپژوهشیافته با نتایج 

ده و ملک زا ،(1391و هاشمی نصرت آباد ) بهادري خسرو شاهی ،(1394مظاهري و بهرامیان )

 ( که 2010) فیوراوانتی و راجی، لیوناردي، مانتگازا، کسل ( و2006)فرانسیس ، (1393همکاران )

مندي ضایتنند و احساس رکمیعنوان کردند افراد با خودکارآمدي بالا روابط بهتري برقرار 

تر از درست یخودکارآمدي بالا، معمولا درکتري از زندگی دارند، همسو بوده است. افراد با بیش

ف توانند عواطیمهاي روانی خود دارند، در برقراري ارتباط با دیگران راحت ترند، به آسانی ویژگی

 مندي بالاتري در زندگی برخوردارند.منفی را کنترل کنند و از رضایت

ایی انجام مت شخصی، توان( احساس خودکارآمدي بالا، سلا 2010از نظر راجی و همکاران )     

ا به کالیف مشکل رتود تا افراد، شمیهد و باعث دمیمتعدد افزایش  از راههايتکالیف و کارها را 

وانند تمیها اطمینان دارند که عنوان چالشی در نظر بگیرند که باید بر آن مسلط شوند. آن

راب و و اضط ، سازگاري یافتهمهار خود درآورده و به خوبی با شرایط موردتهدیدهاي بالقوه را 

 تر و بهزیستی روان شناختی بالاتري را تجربه کنند.افسردگی کم

این باشد که معلمان از خودکارامدي بالایی برخوردارند، توانایی ارتباط  بیانگرواند تمیاین یافته     

ها و ند متقابلاً حمایتوانتمی ،تر با دیگران از جمله دانش آموزان و همکاران خود دارندبهتر و سریع

تري نسبت به خود داشته نظرهاي دیگران را به خود جلب کنند و احساس خودکارامدي بیش
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هاي خود اطمینان ندارند، در برقراري ارتباط و افرادي که نسبت به توانمندي ،باشند. بنابراین

اجتماعی  هش سرمایاجتماعی شدن با دیگران کارکرد ضعیفی دارند که این امر ممکن است به کاه

 .و خودکارامدي در آنان منجر شود

ود که متغیرهاي شبکه اجتماعی، اعتماد سیاسی و بهزیستی شمیملاحظه  4با توجه به جدول     

اما مشارکت اجتماعی و اعتماد به خانواده تاثیر معناداري بر  ،بر متغیر خودکارآمدي تاثیر داشته اند

وان تمی2R (36/0 )با توجه به مقدار ضریب تعیین چندگانه  ،نچنیاند. همخودکارآمدي نداشته

 فقدان گفت وانتمی یافته این . در توجیهبرخوردار است مناسب یبیان کرد که مدل از برازش
 بروز به منجر منفی روانی تقویت حالات راه از اجتماعی هايشبکه و پیوندهاي اجتماعی

 با روابط فقدان. ودشمیشناختی روان بهزیستی کاهش باعث و شده افراد روانی در هايبیماري
 دیگران، با ارتباط اجتماعی نداشتن داوطلبانه، هايانجمن در روابط خویشاوندان، فقدان و دوستان

 قرار آن در فرد که اجتماعی محیط در واقعد. آورمی ارمغان به براي افراد متعددي روانی پیامدهاي
 .دارد تنگاتنگی ايرابطه بهزیستی فرد و سلامتی وضعیت با پردازد،می تعامل به درون آن در و دارد

 شناختیبهزیستی روان از منزوي افراد با مقایسه در دارند، دیگران اي با گسترده روابط که افرادي
 بدین و درگیر هستند اجتماعی هايشبکه در گسترده گونهبه  ها آن ،چنینهمند. برخوردار بالاتري
در  شناختیروان بهزیستی لحاظ از و دارند تري دسترسی گسترده اجتماعی ابعمن به وسیله

بهزیستی  وجود صورت در گفت وانتمی ،اساس این بر. برندمی سر به ترمطلوب طیشرای

 اجتماعی، تعاملات در موجود پیوندهاي اجتماعی و هنجارها چارچوب در افراد شناختی،روان
 از خود، زندگی کنترل آوردن امکان بدست، ضمن در و دهندمی افزایش را هاي خودقابلیت
 آسایش از روانی لحاظ افراد به که ودشمی باعث امر این و وندشمی اجتماعی برخوردار هايحمایت

 . (Berry, 2008) کنند روانی بهزیستی احساس زندگی در و برخوردار شده مطلوب یآرامش و

 بهزیستی و زندگی از به رضایت واندتمی که مهم یعامل وانعن به توانمی را سرمایه اجتماعی    
 رویارویی اي براي مقابله نیروي نیرومندترین اجتماعی سرمایه. دانست ،کند کمک افراد روانی

 را تحمل مشکلات و شده شناخته تنش زا شرایط با زمان درگیري در افراد آسان و آمیزموفقیت
 میان عوامل اي واسطه نقش ایفاي راه از اجتماعی سرمایه ،چنینهم .کندمی تسهیل افراد براي
کاهش  باعث افراد، شناخت تقویت ،چنینهم و و روانی جسمی مشکلات بروز و زندگی زايتنش

ود شمی افراد در شناختیروان بهزیستی و کیفیت زندگی روانی، سلامت مقدار افزایشو  تنش
.(Ghaedi, & Yaghoobi, 2008) 

ي ذخایر که داراي معنی این به باشند، بالاتري اجتماعی سرمایه افراد داراي اندازه هر ،واقع در    

 هاي در جنبه مشارکت و خویشاوندي هايشبکه اجتماعی، وجود هاي حمایت مانند ارزشمند
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 از گرفت و خواهد قرار بهتري وضعیت در جامعه در هاسلامت آن باشند، اجتماعی زندگی گوناگون
 .خواهند شد برخوردار بالاتري شناختینروا بهزیستی

 مدارس نامعلم سرمایه اجتماعی ابعاد بررسی در  (Brune, Bossert, 2009)برونئی و بوسترت    
 منشأ سهدر مدر همکاران خوب روابط و اجتماعی هايشبکه که ایجاد دریافت کالیفرنیا متوسطه

 اعلام متوسط حد از ترکم اجتماعی مایهسر مقدارو  است رضایت ایجاد و اجتماعی سرمایه ایجاد
 .شد

. از الا داردب یها براي جامعه ارزششناختی آنمعلمان قشر عظیم جامعه هستند و سلامتی روان    

شناختی ایه روانواند به خودکارآمدي و سرمتمیمهم،  یسرمایه اجتماعی به عنوان عامل سوي دیگر،

سان میز و آقیت آاي براي رویارویی موفدترین نیروي مقابلهافراد کمک کند. سرمایه اجتماعی نیرومن

یل د تسهتحمل مشکلات را براي افرا و افراد در زمان درگیري با شرایط تنش زا شناخته شده

ا در رسترس زا واند عوامل اتمیکند. از سویی، سرمایه اجتماعی با نقشی که در سلامتی دارد می

نفی مواند حوادث تمیسرمایه اجتماعی  ،چنینرا کم کند. هم خطر این عوامل و زندگی کاهش داده

ن د. ایزندگی چون از دست دادن شغل را کاهش دهد و باعث سازگاري افراد در زندگی شان شو

گران ر با دیمناسب ت ايیافته بیانگر آن است، فردي که از خودکارآمدي بالایی برخوردار است، رابطه

د. کنتري میها را فراخوانده و احساس کارآمدي بیشهاي آنمایتبرقرار می سازد و متقابلاً ح

ر این ام ند کههاي خود اطمینان ندارند، سازگاري اجتماعی ضعیفی دارافرادي که نسبت به توانایی

نظر  ساسبر اود. چرا که شمیهاي اجتماعی و احساس کارآمدي به نوبه خود موجب کاهش حمایت

 ،گربیانی دی مل افزایش خودکارآمدي، تشویق و تأیید دیگران است. به( یکی از عوا1977) بندورا

جام ود را انخوانند کارهاي تمیافرادي که از خودکارآمدي بالایی برخوردار بوده، اطمینان دارند که 

جتماعی اهاي حمایت وانند از این راهها با دیگران ارتباط اجتماعی برقرار کرده، شبکهتمیدهند، 

ست ا. شواهد حاکی از آن کنندتري نا کنند و به طبع آن احساس توانمندي بیشتري بمحکم

ي شده، اامیدنهاي مخاطره دچار یأس و هاي خود اعتماد ندارند، در موقعیتافرادي که به توانایی

ساس نجر به احمیابد. این امر به نوبه خود کاهش می ،مؤثر عمل کنند ايگونهکه به احتمال این

گران رد با دیود که برقراري تعاملات اجتماعی فشمید و همین امر باعث شوتر میبیش ناکارآمدي

 (.Ciarrochi & Deane , 2001) تر به سوي گروههاي اجتماعی تمایل داشته باشدکاهش یابد و کم

رود. این شناختی در جامعه، شاخص توانمندي نظام اجتماعی بشمار میارتقاي بهزیستی روان    

به نظر  ،گیرد. بنابراینارزیابی زندگی افراد جامعه مدنظر قرار می راهندي به لحاظ عملی از توانم

ریزان باید بر اساس ابزار و امکانات موجود کیفیت زندگی افراد گذاران و برنامهرسد سیاستمی
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م تبلیغاتی جامعه را ارتقاء دهند، نوعی تعادل و یکپارچگی فعال در جامعه بوجود آورند و با یک نظا

 هاي اجتماعی بپردازند.به تقویت مناسبات و همبستگی

هاي دهی بود و گزارشهاي خود گزارشي پژوهش بر اساس مقیاسهایافتهجایی که از آن    

دهی مستعد تحریف ي ناخودآگاه، تعصب در پاسخهایافتهها اصولاً به دلیل نامهپرسششخصی در 

مهم ترین محدودیت پژوهش آن  ،ژوهش را به مخاطره بیاندازدهستند و این ممکن است نتایج پ

ها برازش داشته باشند هاي دیگري نیز باشند که همانند این مدل با دادهاست که ممکن است مدل

اي است که باید در تعمیم ترین مسئلهپژوهش مهم هو این تنها مدل موجود نیست. ماهیت نمون

 شود. ي این مدل پیشنهادي لحاظهایافته

روابط اجتماعی و  مقدار گوناگونهاي که در جوامع و فرهنگاز سویی با توجه به این    

ود این پژوهش در شهرها و مناطق جغرافیایی شمیلذا پیشنهاد  ،هاي گروهی متفاوت استمشارکت

هاي مشابه آتی از مصاحبه و ود که در پژوهششمیپیشنهاد  ،چنیندیگري نیز انجام گیرد. هم

توان روابط نمی ،پژوهش ماهیتاً از نوع همبستگی بود. بنابراین این مشاهده استفاده شود. از سویی

هاي آتی مورد ود در پژوهششمیبدست آمده را از نوع روابط علت و معلولی تلقی کرد که پیشنهاد 

 اجراي و طراحی به تربیت و تعلیم اندرکاران دست و ریزانبرنامه گرددمی پیشنهادتوجه قرار گیرد. 
 شناختیروان سطح سرمایه اجتماعی و بهزیستی ارتقاء و افزایش به که بپردازند عملی هاي سیاست
 .بینجامد معلمان

اجتماعی و بهزیستی  هتوان گفت که شاید نقش سرمایگیري پایانی میبه عنوان نتیجه    

ها داشته تر در سازمانکم یتر ملموس باشد و ارزشاقتصادي کم هشناختی نسبت به سرمایروان

یابی به اهداف دست راستايکه منبع اصلی سازمان آموزش و پرورش در باشد؛ ولی با توجه به این

پذیر است، از قابلیت سرمایه گذاري و کسب سود و ارزش نیروي انسانی امکان راهمتعالی خود از 

ترین سازمان کشور از نظر نیروي زرگجا که وزارت آموزش و پرورش بشمار برخوردار است. از آنبی

انسانی است و سلامت روانی این قشر براي تربیت نسل آینده از ارزش زیادي برخوردار است، 

اجتماعی هم عاملی مهم در رضایت از زندگی شغلی و کیفیت زندگی کاري آنان بشمار  هسرمای

شناختی در افزایش خودکارآمدي وانمؤلفه هاي بهزیستی ر هکه همبا توجه به این ،رود. بنابراینمی

در زنان فرهنگی تأثیر بسزایی دارند، از وظایف مدیران سازمان آموزش و پرورش است که با ایجاد 

ها و تعاملات مناسب میان معلمان زن و دیگر همکاران، تسهیل حضور مؤثر این معلمان در فعالیت

هاي معلمان و ري ارتباط میان خانوادههاي مدرسه و سازمان، ایجاد فضایی براي برقرابرنامه

ها و سلایق معلمان، به بمنظور ابراز نیازها، خواسته هادادهمهیاسازي بستري مناسب براي تبادل 

اجتماعی و بهزیستی روان شناختی  هسرمای راهتر خودکارآمدي زنان فرهنگی از افزایش هر چه بیش

 کمک شایان توجهی کنند. 
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