
2

2023. Volume 17

* Corresponding Author:
Nader Hajloo, Professor.
Address: Department of Psychology, Faculty of Education and Psychology, University of Mohaghegh Ardabili, Ardabili, Iran. 
Tel: +98 (914) 3177974
E-Mail: hajloo53@uma.ac.ir

Research Paper
Psychometric Properties of the Persian version of the Heidelberg Form for
Emotion Regulation Strategies (HFERST)

1. Department of Psychology, Faculty of Education and Psychology, University of Mohaghegh Ardabili, Ardabili, Iran.
2. Department of Psychology, Faculty of Literature and Humanities, Urmia University, Urmia, Iran.
3. Department of clinical Psychology, Faculty of Educational and Psychology, Shahid Beheshti University, Tehran, Iran.
4. Department of Educational Sciences, Faculty of Education and Psychology, University of Mohaghegh Ardabili, Ardabil, Iran.

*Nader Hajloo1 , Saeed Pourabdol2 , Hossein Alizadeh3 , Ramin Gharibzadeh4

Background and Objectives This study aims to measure the psychometric properties of the Persian ver-
sion of the Heidelberg form for emotion regulation strategies (HFERST).
Methods In this study conducted from November to December 2022, participants were 333 people aged 
18-60 years in Iran who were selected by a convenience sampling method. To evaluate the convergent 
and divergent validity of the Persian HFERST, the acceptance and action questionnaire-second edition, 
the difficulty in emotion regulation scale, and the depression, anxiety and stress scale were used. Reli-
ability was assessed using Cronbach’s alpha and test-retest method. The data analysis was done in SPSS-
software, version 25 and LISREL version 8.8.
Results The results of confirmatory factor analysis confirmed the 8-factor solution of the questionnaire. 
The Cronbach’s alpha coefficient for the subscales of rumination, reappraisal, acceptance, problem solv-
ing, suppression of emotional expression, suppression of emotional experiences, avoidance and social 
support were 0.88, 0.87, 0.90, 0.91, 0.84, 0.89, 0.92, and 0.90, respectively. In addition, the four-week 
test-retest reliability for the mentioned subscales were 0.83, 0.80, 0.85, 0.89, 0.80, 0.82, 0.86, and 0.91, 
respectively.
Conclusion The Persian HFERST is a reliable and valid scale for measuring emotion regulation strategies 
in Iranian samples.
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P
Extended Abstract

Introduction

revious studies have shown that some emo-
tion regulation strategies are more effective 
in modifying emotion [1]. Among these 
strategies, reappraisal, problem solving, and 
acceptance have been widely studied [2, 3]. 

Evidence suggests that other emotion regulation strate-
gies (such as suppression, rumination, and avoidance) 
are less effective in regulating emotions, and findings in-
creasingly support the importance of these dysfunctional 
strategies for the development and treatment of various 
psychological disorders [4, 5]. These findings highlighted 
the importance of well-designed emotion regulation mea-
surement tools as a preventive and psychotherapeutic 
measure. The Heidelberg Form for Emotion Regulation 
Strategies (HFERST) is a recently developed question-
naire in German language that includes eight emotion 
regulation strategies: rumination, suppression of emo-
tional experience, suppression of emotional expression, 
avoidance, social support, reappraisal, problem solving, 
and acceptance. Several tools including cognitive emo-
tion regulation scale [6], emotion regulation scale [7] and 
difficulties in emotion regulation scale (DERS) [8] have 
already been developed to measure emotion regulation. 
Considering the limitations of the previous questionnaires 
and given that the Persian version of HFERST has not 
been validated for Iranian samples, this study aims to ex-
amine the psychometric properties of the Persian version 
of HFERST in the Iranian population.

Method

This is a descriptive correlational study. The study pop-
ulation includes all people aged 18-60 years in Iran. Of 
these, 333 people were selected by a convenience sam-
pling method from November to December 2022. After 
preparing the questionnaires by the Google Form, the 
made link was sent participants on WhatsApp, Telegram 
and Instagram. Due to the possibility of returning incom-
plete questionnaires, 350 questionnaires were sent to the 
participants, of which 333 questionnaires were obtained. 
Therefore, the final sample size was 333. Inclusion cri-
teria were consent to participate in the study and no sub-
stance abuse. The exclusion criterion was the return of 
incomplete questionnaire. To collect data, the HFERST, 
DERS, acceptance and action questionnaire - second edi-
tion (AAQ-II), and the depression, anxiety, stress scale 
(DASS) were used. 

The HFERST was developed by Izadpanah et al. [9] to 
assess emotion regulation in the past 4 weeks. This scale 
has 28 questions and 8 subscales of rumination, suppres-
sion of emotional experience, suppression of emotional 
expression, avoidance, social support, reappraisal, prob-
lem solving, and acceptance. The items are rated on a 
scale as 1 = Never, 2 = Sometimes, 3 = About half the 
time, 4 = Usually, 5 = Always. Izadpanah et al. [4], con-
firmed the validity and reliability of this scale.The DERS 
was developed by Bjureberg et al [10] and has 16 items 
adapted from its 36-item version [11]. The AAQ-II was 
developed by Bond et al. [12]. This questionnaire mea-
sures the acceptance, experiential avoidance, and psycho-
logical flexibility. Higher scores indicate greater psycho-
logical flexibility. The  DASS is a 21-item scale developed 

Table 1. Mean scores of HFERST subscales

Variables Mean±SD

Rumination 24.36±2.12

Reappraisal 22.17±2.19

Acceptance 25.68±2.44

Problem solving 23.52±2.50

Suppression of emotional expression 25.47±1.57

Suppression of emotional experiences 22.39±1.99

Avoidance 26.89±2.03

Social support 20.77±2.78
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by Lovibond et al. [13] and measures the symptoms of 
depression, anxiety and stress using a 4-point scale from 
0 to 3. This test consists of three subscales of depression, 
anxiety and stress and is one of the reliable tools used for 
measuring these variables in numerous studies [13, 14].

Results

In Table 1, the mean and standard deviation of the scores 
of HFERST subscales are presented. In Figure 1, the re-
sults of confirmatory factor analysis are presented. The 

results showed that factor loads were greater than 0.3 and 
the distribution of items in the subscales was consistent 
with the main version.

Conclusion

The purpose of this study was to investigate the psycho-
metric properties of the Persian HFERST in the Iranian 
population. TstudyfieldThe results of confirmatory factor 
analysis showed that 28 items had high factor loads for 
eight factors. In other words, the findings showed that the 

Figure 1. The factorial model of the Persian HFERST (first order model)
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eight-factor model had good fit to the data. This finding is 
consistent with the results of Izadpanah et al. [9].  

The Persian HFERST with 28 items and 8 factors has 
good validity and reliability. This tool can be used for 
measuring emotion regulation strategies in Iran. 
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مقاله پژوهشی

بررسی ویژگی  های روان  سنجی مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ(

زمینه و هدف هدف این پژوهش، بررسی ویژگی  های روان  سنجی نسخه  فارسی مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( در بین 
جمعیت ایرانی بود.

روش بررسی جامعه آماری پژوهش حاضر شامل کلیه افراد 18 تا 60 ساله در بازه زمانی آبان ماه 1401 الی آذر ماه سال 1401 بودند. 
نمونه آماری پژوهش شامل 333 نفر بود و به روش نمونه  گیری دردسترس ازطریق فراخوان اینترنتی انتخاب شدند. به منظور بررسی 
روایی هم گرا و واگرا از پرسش نامه پذیرش و عمل نسخه دوم، مقیاس دشواری در تنظیم هیجان و مقیاس افسردگي، اضطراب و استرس 
استفاده شد. پایایی به کمک روش آلفای کرونباخ و بازآزمایی و تجزیه وتحلیل داده  ها با نسخه 25 نرم  افزارهای SPSS و نرم افزار لیزرل 

نسخه 8/8، انجام شد.
یافته ها نتایج تحلیل عاملی تأییدی همانند فرم اصلی 8 عامل نشخوار فکری، ارزیابی مجدد، پذیرش، حل مسئله، سرکوب ابراز هیجانی، 
سرکوب تجارب هیجانی، اجتناب و حمایت اجتماعی را تأیید کرد. همچنین، ضریب آلفای کرونباخ برای خرده مقیاس های نشخوار فکری، 
ارزیابی مجدد، پذیرش، حل مسئله، سرکوب ابراز هیجانی، سرکوب تجارب هیجانی، اجتناب و حمایت اجتماعی به ترتیب برابر 0/88، 
0/87، 0/90 0/91، 0/84، 0/89، 0/92 و 0/90 به دست آمد. علاوه بر این، ضریب بازآزمایی با فاصله 4 هفته برای خرده مقیاس های مذکور 

به ترتیب برابر 0/83، 0/80، 0/85 0/89، 0/80، 0/82، 0/86 و 0/91 به دست آمد.
نتیجه گیری باتوجه به نتایج به دست آمده می توان گفت که مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( ابزاری قابل اعتماد و روا برای 

سنجش راهبردهای تنظیم هیجان است.

کلیدواژه ها: 
تنظیم هیجان، 

تکرارپذیری نتایج 
پژوهش، مطالعه 
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مقدمه

یا  راهبردهای شناختی  از  استفاده  به عنوان  هیجان1  تنظیم 
رفتاری برای اصلاح شرایطی که در آن یک هیجان رخ می دهد، 
تجربه یک واکنش هیجانی )شامل شدت و مدت آن( یا روشی 
تعریف می  شود.  بیان می شود،  که در آن یک احساس آشکارا 
اختلال در تنظیم هیجان مثبت و منفی علامت مشترک اکثر 
اختلالات روانی است ]1-4[. مطالعات قبلی نشان می دهد که 
مؤثرتر  عاطفه  اصلاح  در  هیجان  تنظیم  راهبردهای  از  برخی 
مفهوم پردازی  کارآمد  راهبردهای  به عنوان  بنابراین،  هستند؛ 
شده اند ]5[. در میان این، راهبردها، ارزیابی مجدد، حل مسئله 
شواهد   .]7  ،6[ است  شده  مطالعه  گسترده  به طور  پذیرش  و 
پژوهشی حاکی از آن است که سایر راهبردهای تنظیم هیجان 
در اصلاح عاطفه کم تر مؤثر هستند و یافته ها به طور فزاینده ای از 
اهمیت این راهبردهای ناکارآمد )مانند سرکوب، نشخوار فکری و 
اجتناب( برای ایجاد و درمان آسیب های روانی مختلف ]8، 9[ 
حمایت می کنند. این یافته ها اهمیت ابزارهای اندازه گیری تنظیم 
هیجان را که به خوبی طراحی شده اند، نشان می دهد. این ابزارها 

به روش های پیش گیرانه و روان درمانی کمک می کنند. 

فرم هایدلبرگ برای راهبردهای تنظیم هیجان پرسش نامه ای 
به زبان آلمانی است که به تازگی تدوین یافته است که شامل 
8 راهبرد تنظیم هیجان است: نشخوار فکری، سرکوب تجربه، 
ارزیابی  اجتماعی،  حمایت  و  فعالیت  اجتناب،  بیانی،  سرکوب 
مجدد، حل مسئله و پذیرش. تدوین مقیاس راهبردهای تنظیم 
هیجان )فرم هایدلبرگ( براساس ادبیات پژوهشی قبلی تنظیم 
هیجان و با هدف برطرف کردن محدودیت های مقیاس  های تنظیم 
هیجان موجود بوده است. ابزارهای متعددی ازجمله پرسش نامه 
تنظیم شناختی هیجان ]10[، پرسش نامه تنظیم هیجان ]11[ و 
مقیاس دشواری در تنظیم هیجان ]12[ برای اندازه گیری تنظیم 
هیجان ساخته شده است. با این حال، چندین محدودیت برای 
پرسش نامه های قبلی وجود دارد که این پرسش نامه آن ها را درنظر 
گرفته است. به عنوان مثال، پرسش نامه تنظیم شناختی هیجان 
درحالی که  می کند؛  ارزیابی  را  سرکوب  و  مجدد  ارزیابی  صرفاً 
راهبردهای دیگر مانند نشخوار فکری، پذیرش و اجتناب نیز برای 
آسیب روانی مهم بوده است ]13، 14[. پرسش نامه های قبلی 
تنظیم هیجان تا حد زیادی انتخاب موقعیت را نادیده گرفته اند 
که اولین مرحله از فرآیند تولید هیجان در مدل فرآیند تنظیم 
هیجان است ]11[. این امر ممکن است توضیح دهد که چرا 
راهبردهای مربوط به انتخاب موقعیت تاکنون مورد مطالعه قرار 
راهبردهای  که  نشان می دهد  قبلی  مطالعات   .]15[ نگرفته اند 
رفتاری مانند جست وجوی حمایت اجتماعی ]3[ و شرکت در 
فعالیت های دیگر مانند ورزش ]16[ در تنظیم هیجان ها مؤثر 

1. Emotion Regulation

بوده و به سلامت روان کمک می کنند. به همین دلیل، ایزدپناه و 
همکاران ]4[ یک مقیاس رفتاری در مقیاس راهبردهای تنظیم 
افراد  پاسخ  میزان  که  کرده اند  اضافه  هایدلبرگ(  )فرم  هیجان 
به تجارب هیجانی خود را با جست وجوی حمایت اجتماعی و 

درگیرشدن در فعالیت ها اندازه گیری می کند.

باتوجه به محدودیت  های پرسش نامه  های قبلی و اینکه در ایران 
نسخه فارسی این مقیاس هنجاریابی نشده است. لذا در راستای 
پرکردن خلأ پژوهشی کشور در زمینه معرفی و بررسی ویژگی  های 
هیجان  تنظیم  ارزیابی  برای  که  پرسش نامه  هایی  روان سنجی 
ویژگی  های  بررسی  پژوهش،  این  اصلی  هدف  شده  اند،  تدوین 
روان سنجی مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( 

در جمعیت ایرانی بود.

روش بررسی

این پژوهش ازنظر هدف کاربردی و ازنظر روش  شناسی در زمره 
پژوهش  های توصیفی از نوع همبستگی قرار دارد.

جامعه آماری پژوهش حاضر شامل کلیه افراد 18 تا 60 ساله 
در بازه زمانی آبان ماه سال 1401 الی آذر ماه سال 1401 بودند. 
نمونه آماری پژوهش شامل 333 نفر بودند که به روش نمونه گیری 
دردسترس ازطریق فراخوان اینترنتی انتخاب شدند. به این صورت 
که ازطریق طراحی پرسش نامه  ها در محیط گوگل فرم، لینک 
و  تلگرام  واتساپ،  برنامه  های  در  مجازی  به صورت  نظر  مورد 
اینستاگرام در اختیار کاربران فضای مجازی قرار گرفت و پاسخ  ها 
دریافت شد. برای اطمینان از برگشت  پذیری پرسش نامه  ها 350 
پرسش نامه بین نمونه آماری پخش شد که از این میان 333 
پرسش نامه به دست آمد؛ بنابراین نمونه نهایی شامل 333 نفر 
بود. لازم به ذکر است حجم نمونه کافی برای مطالعه  های تحلیل 
عاملی بین3 تا 20 برابر تعداد متغیرهاست. همچنین کامری و لی 
پیشنهاد داده  اند که حجم نمونه 100، ضعیف؛ 200، نسبتاً خوب، 
300، خوب، 500، خیلی خوب و 1000 و بالاتر عالی درنظر 
گرفته می  شود ]17[. ملاک  های ورود براي شرکت در پژوهش 
عبارت بودند از: الف( رضایت داوطلبانه براي شرکت در پژوهش؛ 
ب( عدم سوء مصرف مواد و ملاک  های خروج شامل تکمیل نکردن 
پرسش نامه پس از دریافت آن و داده های مفقودی بالای 20 سؤال 

بود. جهت جمع  آوری داده  ها از ابزارهای زیر استفاده شد:

مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( 

توسط  هایدلبرگ(  )فرم  هیجان  تنظیم  راهبردهای  مقیاس 
ایزدپناه و همکاران ]4[ برای ارزیابی تنظیم هیجان ساخته شده 
است. این مقیاس 28 سؤالی و دارای 8 مؤلفه است. مؤلفه نشخوار 
فکری، مؤلفه ارزیابی مجدد، مؤلفه پذیرش، مؤلفه حل مسئله، 
هیجانی،  تجارب  سرکوب  مؤلفه  هیجانی،  ابراز  سرکوب  مؤلفه 
مؤلفه اجتناب، مؤلفه حمایت اجتماعی. مقیاس راهبردهای تنظیم 
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هیجان )فرم هایدلبرگ(، از شرکت کنندگان خواسته می شود تا 
مشخص کنند که سؤالات در 4 هفته گذشته با پاسخ هایی که از 
1 تا 5 متغیر است )1=هرگز؛ 2=گاهی اوقات؛ 3=تقریباً نیمی از 
زمان؛ 4= معمولا؛ً 5=همیشه(، تا چه اندازه در مورد آن ها صدق 
می  کند. در پژوهش ایزدپناه و همکاران ]4[ روایی و پایایی این 
مقیاس تأیید شده است؛ به طوری که شاخص های تأییدی تناسب 
  χ2=772/35، df=322، χ2/df=2/39، داد:  نشان  را   کافی 
RMSEA=0/06، CFI=0/91. زیرمقیاس های مقیاس راهبردهای 
تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( همسانی درونی خوبی را نشان 
دادند و از 78 تا 86 درصد متغیر بود. این نتایج همچنین از روایی 
هایدلبرگ(  )فرم  هیجان  تنظیم  راهبردهای  مقیاس  هم زمان 
حمایت می  کند. طبق نتایج ایزدپناه و همکاران ]4[ همبستگی 
مثبت بین سرکوب، اجتناب، نشخوار فکری )که عمدتاً ناکارآمد 
تنظیم هیجان وجود  در  مقیاس دشواری  و  شناخته می شود( 
داشت؛ درحالی که خرده مقیاس های دشواری در تنظیم هیجان 
با حل مسئله، حمایت اجتماعی، ارزیابی مجدد و پذیرش )که 
داشتند.  منفی  همبستگی  می شوند(  شناخته  کارآمد  عمدتاً 
مشکلات درگیر شدن در رفتار هدفمند و مشکلات کنترل تکانه 
هیچ ارتباط معناداری با سرکوب و حمایت اجتماعی نشان نداد. 
نگاهی دقیق تر به داده ها نشان داد که مشکلات کنترل تکانه با 
نمرات پایین تر در مقیاس های تجربه و سرکوب بیانی )به ترتیب 
P=0/05 ،r=0/19 ،P=0/01 ،-0/24( در بین مردان مرتبط است، 
در زنان این ارتباط وجود نداشت ]4[. همچنین، بین راهبردهای 
وجود  مثبت  همبستگی  افسردگی  و  هیجان  تنظیم  ناکارآمد 
داشت؛ درحالی که راهبردهای کارآمد بیشتر )مانند ارزیابی مجدد، 
حمایت اجتماعی، پذیرش و حل مسئله( با افسردگی همبستگی 
منفی داشتند. یک استثنا در این مورد، سرکوب تجربه بود که 
نداد.  نشان  بگ  افسردگی  پرسش نامه  با  معنا داری  همبستگی 
که سرکوب  داد  نشان  داده ها  بیشتر  تجزیه وتحلیل  همچنین، 
تجربه با افسردگی در زنان )P=0/13 =0/03( رابطه مثبت دارد اما 

در مردان )r=-0/15( رابطه مثبتی نداشت ]4[.

مقیاس دشواری در تنظیم هیجان2:

 این ابزار شامل 16 گزاره است که توسط بیوربرگ و همکاران 
]18[ براساس پرسش نامه 36 سؤالی و اصلی دشواری در تنظیم 
هیجان ]12[ تدوین شد. درواقع، این ابزار نسخه کوتاه شده مقیاس 
دشواری در تنظیم هیجان 36 سؤالی است. برای امتیازبندی هر 
گویه براساس طیف 5 درجه ای لیکرت، بین 1 تا 5 )تقریباً هرگز، 
گاهی اوقات، تقریباً در نیمی از مواقع، بیشتر اوقات، تقریباً همیشه( 
به هر گویه تعلق می گیرد. این مقیاس از 5 عامل اصلی عدم پذیرش 
پاسخ های هیجانی، دشواری در کنترل تکانه  ها، دسترسی محدود 
به راهبردهای مؤثر تنظیم هیجان، دشواری در انجام رفتارهای 

2.DERS-16

هدفمند، عدم وضوح هیجانی تشکیل شده است. گویه  های 1 و 
2 مربوط به عدم وضوح هیجانی، گویه  های 3، 7 و 15 مربوط به 
دشواری در انجام رفتار هدفمند، گویه   های 4، 8 و 11 مربوط به 
دشواری در کنترل تکانه  ها، گویه  های 5، 6، 12، 14 و 16 مربوطه 
به دسترسی محدود به راهبردهای مؤثر تنظیم هیجان، گویه  های 
9، 10 و 13 مربوط به عدم پذیرش پاسخ  های هیجانی هستند. 
همسانی درونی این پرسش نامه در پژوهش بیوربرگ و همکاران 
]19[، به روش آلفای کرونباخ 92 درصد به دست آمد. همچنین 
پایایی این پرسش نامه به روش بازآزمایی 85 درصد گزارش شد 
]18[. علاوه بر این، روایی هم زمان این مقیاس براساس همبستگی 
این پرسش نامه با پرسش نامه افسردگی، اضطراب و استرس 56 
درصد، با پرسش نامه حساسیت اضطرابی 57 درصد و با پرسش نامه 
پذیرش و عمل 72 درصد به دست آمده است. این پرسش نامه در 
ایران توسط اکبری و همکاران ]19[ هنجاریابی شده است که 
روایی واگرای این پرسش نامه ازطریق بررسی همبستگی آن با 
به دست آمد و روایی  برابر 0/52-  انعطاف  پذیری روان شناختی 
همگرای آن با افسردگی، اضطراب و استرس به ترتیب برابر 63، 
44 و 40 درصد به دست آمد. همچنین پایایی این پرسش نامه 
ازطریق محاسبه ضریب آلفای کرونباخ برابر 84 درصد و به روش 

بازآزمایی برابر 72 درصد گزارش شده است ]19[.

پرسش نامه پذیرش و عمل-نسخه دوم:

 این پرسش نامه به وسیله بوند و همکاران ]20[ ساخته شده 
است. یک نسخه  10 ماده  ای از پرسش نامه  اصلی است که به وسیله 
هیز ساخته شده بود. این پرسش نامه سازه ای را می سنجد که 
به تنوع، پذیرش، اجتناب تجربی و انعطاف  پذیری روان شناختی 
برمی گردد. نمرات بالاتر نشان دهنده  انعطاف  پذیری روانی بیشتر 
است. مشخصات روان  سنجی نسخه اصلی بدین شرح است: نتایج 
ابزار  این  که  داد  نشان  نمونه  در طول 6  2816 شرکت کننده 
پایایی، روایی و اعتبار سازه  رضایت بخشی دارد. میانگین ضریب 
آلفا 84 درصد )0/78-0/88( و پایایی بازآزمایی در فاصله 3 و 
12 ماه به ترتیب 81 و 79 درصد به دست آمد. نتایج نشان داد که 
پرسش نامه پذیرش و عمل نسخه دوم به صورت هم زمان، طولی و 
افزایشی دامنه ای از نتایج از سلامت ذهنی تا میزان غیبت از کار را 
پیش بینی می  کند که همسان با نظریه  زیربنایی  اش است. این ابزار 
همچنین اعتبار تمیزی مناسبی را نشان می  دهد. به نظر می رسد 
نسخه دوم پرسش نامه پذیرش و عمل مفهوم مشابه با  نسخه اول 
پرسش نامه پذیرش و عمل را اندازه می  گیرد اما ثبات روان   سنجی 
بهتری دارد ]20[. در ایران، عباسی و همکاران ]21[ همسانی 

درونی این ابزار را بین 71 تا 89 درصد گزارش کردند.
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مقیاس افسردگي، اضطراب و استرس3 :

 این مقیاس یک آزمون 21 سؤالی است که توسط لوویباند و 
همکاران ]22[ تدوین شده و علائم افسردگي، اضطراب و استرس 
را در مقیاس 4 درجه  ای از نمره صفر تا 3 می  سنجد. این آزمون 
از سه خرده مقیاس افسردگي، اضطراب و استرس تشکیل شده 
است. نمره فرد در هر مقیاس برحسب هفت گویه مختص آن 
ابزارهاي معتبر  از  این مقیاس یکي  مقیاس سنجیده می  شود. 
براي سنجش نشانه  های عواطف منفي قلمداد می  شود و پایایي 
و روایي آن در پژوهش  های متعدد تأیید شده است ]22، 23[. 
بشارت ]23[ ضریب آلفاي کرونباخ مقیاس افسردگي، اضطراب و 
استرس را براي نمره نمونه  هایی از جمعیت عمومي )n=278( از 
0/85 تا 0/93 و بالیني )n=194( از 0/83 تا 0/91 گزارش کرده 
است که نشان دهنده همساني دروني خوب این مقیاس است. 
همچنین، ضرایب همبستگي بین نمره  های تعدادي از جمعیت 
تا  با فاصله دو  نوبت  بالیني )n=65( در دو  عمومي )n=77( و 
 چهار هفته براي سنجش پایایي بازآزمایي به ترتیب r=0/79 و

 r=0/75 محاسبه شد ]23[. در این پژوهش، از این مقیاس به 
منظور بررسي روایي هم گرا و تشخیصي )افتراقي( پرسش نامه 

دشواری در تنظیم هیجان استفاده شد.

روش بررسی

هیجان  تنظیم  راهبردهای  مقیاس  فارسي  ترجمه  از  پس 
نسخه  هایدلبرگ(،  )فرم  هیجان  تنظیم  راهبردهای  مقیاس 
روان شناسي  متخصصان  از  یکي  همکاري  با  ابتدا  ترجمه شده 
بررسي و اصلاح شد، سپس براي اطمینان بیشتر در مورد صحت 
ترجمه و مطابقت دو نسخه انگلیسي و فارسي، در اختیار دو نفر 
از متخصصان زبان انگلیسي قرار داده شد تا با استفاده از روش 
بدین ترتیب، پس  برگردانند.  فارسي  به  را  آن  معکوس  ترجمه 
از چند مرحله بررسي، بازبینی و اعمال تغییرات و اصلاحات و 
تأیید نهایي، بررسي پایایي و روایي فارسي مقیاس فوبیای کرونا 
در پژوهش حاضر آغاز شد. پس اتمام مراحل مربوط به ترجمه 
پرسش نامه و تأیید آن، با طراحی پرسش نامه  ها در فضای گوگل 
فرم، اقدام به انتشار لینک آن در برنامه  های واتساپ، تلگرام و 
اینستاگرام شد و پاسخ  ها از این طریق جمع  آوری شد. به منظور 
کنترل اثر ترتیب و خستگي، مقیاس ها به تناسب با ترتیب های 
متفاوت طبقه  بندی شده بودند. به منظور تحلیل داده ها از روش 
تحلیل عاملی تأییدی )برای بررسی روایی سازه مشترک جامعه 
ایرانی با جامعه اصلی پرسش نامه( با استفاده از نرم افزار لیزرل 8.8 
و ضرایب همبستگی پیرسون )برای به دست آوردن روایی هم گرا( 

با استفاده از نسخه 22 نرم  افزار SPSS استفاده شد.

3. DASS-21

یافته ها

شرکت- به  مربوط  سنی  طبقه  بیشترین  پژوهش،  این  در 
 کنندگان 18 الی 22 ساله با تعداد 79 نفر بود که 23 درصد را 
دربر می گرفت. همچنین بیشترین فراوانی با 185 )55 درصد( 
نفر مربوط به جنس مؤنث بود. میزان فراوانی برای جنس مذکر 
نیز برابر بود با 148 نفر )45 درصد(. علاوه بر این، بیشترین توزیع 
تحصیلات مربوط به دیپلم با تعداد 102 نفر بود که 30 درصد را 
دربر می  گرفت و کم ترین توزیع تحصیلات مربوط به دکتری بود 
که با تعداد 32 نفر )10 درصد( را دربر می  گرفت. در جدول شماره 
1، میانگین و انحراف معیار نمرات راهبردهای تنظیم هیجان ارائه 
شده است. همان  طورکه مشاهده می  شود، میانگین و انحراف معیار 
راهبردهای تنظیم هیجان در خرده مقیاس نشخوار فکری، ارزیابی 
سرکوب  هیجانی،  ابراز  سرکوب  مسئله،  حل  پذیرش،  مجدد، 
با  برابر  به ترتیب  اجتماعی  اجتناب و حمایت  تجارب هیجانی، 
 ،23/52±2/50  ،25/68±2/44  ،22/17±2/9  ،24/36±2/12
 20/77±2/78 و   26/89±2/03  ،22/39±1/99  ،25/47±1/57

به دست آمد.

مقیاس  درونی  انسجام  میزان  و  سازه  روایی  بررسی  جهت 
راهبردهای تنظیم هیجان )هایدلبرگ( با خرده مقیاس های آن، 
ضرایب همبستگی بین خرده مقیاس ها و نمره کل مورد محاسبه 
قرار گرفت. همان گونه که در جدول شماره 2 مشاهده می شود 
تمام خرده مقیاس ها با نمره راهبردهای تنظیم هیجان )هایدلبرگ( 
رابطه معناداری دارند. همچنین خرده مقیاس ها نیز دو به دو رابطه 
معناداری با یکدیگر دارند. درمجموع، الگوی ضرایب همبستگی 
بین خرده مقیاس ها در جدول شماره 2 نشان می دهد که روابط 

درونی خوبی بین خرده مقیاس ها وجود دارد.

در جدول شماره 3، نتایج همبستگی راهبردهای تنظیم هیجان 
با پرسش نامه پذیرش و عمل-نسخه دوم، مقیاس دشواری در 
تنظیم هیجان و مقیاس افسردگي، اضطراب و استرس ارائه شده 

است.

شاخص های  از  آزمون شده  مدل  برازش  میزان  بررسي  براي 
معرفي شده توسط کلاین )2011( استفاده شد. این شاخص ها 
شامل خی دو بر درجه آزادی که مقادیر کم تر از 9 درصد قابل 
پذیرش هستند، شاخص نیکویي برازش، شاخص برازش تطبیقي 
که مقادیر بیشتر از 9 درصد نشانگر برازش مناسب الگو هستند، 
شاخص نیکویي برازش تعدیل یافته که مقادیر بیشتر از 8 درصد 
قابل قبول هستند، شاخص برازش ایجاز که مقادیر بیشتر از 6 
درصد نشانگر برازش مناسب الگوي هستند و مجذور میانگین 
مربعات خطاي تقریب که مقادیر کم تر از 8 درصد نشانگر برازش 
مناسب الگوي هستند. در جدول شماره 4 شاخص های برازش 
الگوي آزمون شده گزارش شده اند. باتوجه به معیارهاي مطرح شده، 
الگوي آزمون شده برازش مناسبي با داده های گردآوري شده دارد.
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است.  شده  ارائه   y لامبدای  ضرایب   ،5 شماره  جدول  در 
همان طورکه مشاهده می شود، تمام ضرایب لامبدای y مقادیر 
بالایی دارند. آزمون معناداری تی نشان می دهد که تمامی ضرایب 
)تصویر  معنادار هستند.  آمده  به دست  عاملی  بارهای  با  مسیر 

شماره 1 و تصویر شماره 2(

به منظور بررسی همسانی درونی پرسش نامه، آلفای کرونباخ 
محاسبه شد. براساس نتایج مندرج در جدول شماره 6، ضرایب 
برای  هایدلبرگ(  )فرم  هیجان  تنظیم  مقیاس  کرونباخ  آلفای 
خرده مقیاس های نشخوار فکری، ارزیابی مجدد، پذیرش، حل 
مسئله، سرکوب ابراز هیجانی، سرکوب تجارب هیجانی، اجتناب 
و حمایت اجتماعی به ترتیب ضریب آلفای کرونباخ برابر با 0/88، 
0/87، 0/90 0/91، 0/84، 0/89، 0/92 و 0/90 به دست آمد. 

همچنین، ضریب بازآزمایی پرسش نامه مقیاس تنظیم هیجان 
)فرم هایدلبرگ( با فاصله 4 هفته برای خرده مقیاس های نشخوار 
فکری، ارزیابی مجدد، پذیرش، حل مسئله، سرکوب ابراز هیجانی، 
سرکوب تجارب هیجانی، اجتناب و حمایت اجتماعی به ترتیب 
0/83، 0/80، 0/85 0/89، 0/80، 0/82، 0/86 و 0/91 به دست 
نشان می دهد که ضرایب  نتایج جدول مذکور  آمد. درمجموع 
آلفای کرونباخ و بازآزمایی به دست آمده برای این مقیاس  از نظر 

روان سنجی مطلوب هستند.

بحث

هدف از پژوهش حاضر بررسی ویژگی  های روان  سنجی مقیاس 
راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( بود. به منظور بررسی 
روایی سازه، نتایج تحلیل عاملی تأییدی نشان داد که 28 سؤال، 

جدول 1. میانگین و انحراف معیار نمرات مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ(

میانگین± انحراف معیارمتغیر

2/12±24/36مؤلفهنشخوارفکری

2/19±22/17مؤلفهارزیابیمجدد

2/44±25/68مؤلفهپذیرش

2/50±23/52مؤلفهحلمسئله

1/57±25/47مؤلفهسرکوبابرازهیجانی

1/99±22/39مؤلفهسرکوبتجاربهیجانی

2/03±26/89مؤلفهاجتناب

2/78±20/77مؤلفهحمایتاجتماعی

جدول2. ماتریس همبستگی نمره کلی مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( و خرده مقیاس  های آن

12345678متغیرها

11.نشخوارفکری

0/481-2.ارزیابیمجدد

0/490/391-3.پذیرش

0/410/380/441-4.حلمسئله

0/481-0/39-0/36-50/41.سرکوبابرازهیجانی

0/460/441-0/47-0/39-60/40.سرکوبتجاربهیجانی

0/350/410/431-0/39-0/48-70/42.اجتناب

0/381-0/40-0/42-0/420/410/440/48-8.حمایتاجتماعی
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دارای بار عاملی بالا با 8 مؤلفه نشخوار فکری، ارزیابی مجدد، 
تجارب  سرکوب  هیجانی،  ابراز  سرکوب  مسئله،  حل  پذیرش، 
هیجانی، اجتناب، حمایت اجتماعی است. این یافته با نتایج پژوهش 
ایزدپناه و همکاران ]4[ مبني بر 8 عاملي بودن این مقیاس هم سو 
است؛ به  عبارت  دیگر، یافته  هاي تحلیل عاملي تأییدي نشان داد 
که داده ها با یک مدل 8 عاملي برازش مناسب دارد که این یافته با 
نتایج قبلي هم سو بود. همساني دروني گویه  های خرده مقیاس های 
ضرایب  برحسب  هایدلبرگ(  )فرم  هیجان  تنظیم  راهبردهای 
آلفاي کرونباخ محاسبه شد و مورد تأیید قرار گرفت. این یافته 
نیز با نتایج پژوهش ایزدپناه و همکاران ]4[ هم سو است. پایایي 
بازآزمایي پرسش نامه نیز برحسب محاسبه ضرایب همبستگي 
خرده عوامل  براي  هفته   4 فاصله  با  آزمودنی ها  نمره  های  بین 
نشخوار فکری، ارزیابی مجدد، پذیرش، حل مسئله، سرکوب ابراز 
هیجانی، سرکوب تجارب هیجانی، اجتناب، حمایت اجتماعی در 
نشان  دهنده  این ضرایب  معنادار محاسبه شد.   P>/001 سطح
پایایي بازآزمایي رضایت بخش مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان 
)فرم هایدلبرگ( است. این یافته  ها با نتایج پژوهش های قبلی 
]4[ در مورد ویژگی های روان سنجی مقیاس راهبردهای تنظیم 
هیجان )فرم هایدلبرگ( هم سو است. روایي هم گرا و تشخیصي 

هایدلبرگ(  )فرم  هیجان  تنظیم  راهبردهای  مقیاس  )افتراقي( 
ازطریق اجراي هم زمان پرسش نامه پذیرش و عمل-نسخه دوم، 
مقیاس افسردگي، اضطراب و استرس و پرسش نامه دشواری در 

تنظیم هیجان در مورد آزمودنی ها محاسبه شد.

تنظیم  راهبردهای  بین  از  که  داد  نشان  یافته  ها  همچنین   
هیجان، مؤلفه  های ارزیابی مجدد، پذیرش، حل مسئله و حمایت 
اجتماعی با انعطاف  پذیری روان شناختی رابطه مثبت و معناداری 
وجود دارد؛ به عبارت دیگر، به هر میزان که افراد قادر به ارزیابی 
مجدد واقعه هیجان  انگیز باشند، آن را پذیرش کنند و برای آن 
حل مسئله ای داشته باشند و در کنار آن از حمایت اجتماعی 
برخوردارند باشند، به همان میزان با انعطاف  پذیری روان شناختی 
افزایش می یابد. این یافته  ها هم سو با پژوهش  های دیگر می  باشد. 
فاوستینو ]24[ نشان داد که بین انعطاف پذیری روان شناختی و 
بدتنظیمی هیجان رابطه وجود دارد؛ به طوری که افرادی که از 
راهبردهای نشخوار فکری، سرکوب ابراز هیجانی، سرکوب تجارب 
پایینی  انعطاف  پذیری  از  می  کردند  استفاده  اجتناب  هیجانی، 
برخوردار بودند یافته های حاصل از مطالعه پینا و همکاران ]25[ 
نیز نشان داد که افرادی که از انعطاف  پذیری روان  شناختی بالایی 

جدول 3. همبستگی مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( با پرسش نامه پذیرش و عمل-نسخه دوم، مقیاس دشواری در تنظیم هیجان و مقیاس 
افسردگي، اضطراب و استرس

پرسش نامه پذیرش و متغیرها
عمل- نسخه دوم

مقیاس دشواری 
درتنظیم هیجان

مقیاس افسردگی، اضطراب و استرس

استرساضطرابافسردگی

0/470/510/450/440/42-نشخوارفکری

0/48-0/55-0/58-0/55-0/54ارزیابیمجدد

0/43-0/48-0/51-0/49-0/56پذیرش

0/41-0/54-0/41-0/55-0/52حلمسئله

0/560/600/470/500/52-سرکوبابرازهیجانی

0/490/500/510/520/49-سرکوبتجاربهیجانی

0/390/380/400/410/40-اجتناب

0/53-0/58-0/50-0/51-0/55حمایتاجتماعی

جدول 4. خلاصه شاخص های نیکویی برازش مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )هایدلبرگ(

خی دو بر درجه درجه آزادیخی دوشاخص
آزادی

شاخص برازش 
مقایسه ای

شاخص نیکویی 
برازش

شاخص 
نیکویی برازش 

اصلاح شده

میانگین مربع 
خطاها

742/593142/360/930/920/880/064پژوهشحاضر

کمتراز0/08بیشتراز0/80بیشتراز0/90بیشتراز0/90--معنیدارنباشدحدقابلپذیرش
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جدول 5. مقادیر استاندارد شده لامبدا y و معناداری آن ها در الگوی اندازه گیری راهبردهای تنظیم هیجان

Y ʎ نشخوار گویه
فکری

Y ʎ ارزیابی 
مجدد

 Y ʎ
پذیرش

Y ʎ
حل مسئله

Y ʎ سرکوب 
ابراز هیجانی

Y ʎسرکوب 
تجارب هیجانی

Y ʎ
اجتناب

Y ʎحمایت 
اجتماعی

10/65

20/53

30/61

40/48

50/72

60/64

70/59

80/60

90/55

100/38

110/44

120/49

130/63

140/71

150/52

160/41

170/61

180/77

190/54

200/68

210/79

220/53

230/42

240/48

250/51

260/59

270/63

280/68

نادر حاجلو و همکاران. بررسی ویژگی های روان سنجی مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( 

http://journal.muq.ac.ir/fa


14

1402. دوره 17

قبیل  از  تنظیم هیجان  مؤثر  راهبردهای  از  بیشتر  برخوردارند 
ارزیابی مجدد، پذیرش، حل مسئله استفاده می  کنند.

تنظیم  راهبردهای  بین  از  که  داد  نشان  یافته  ها  همچنین 
هیجان، راهبردهای نشخوار فکری، سرکوب ابراز هیجانی، سرکوب 
تجارب هیجانی، اجتناب با دشواری در تنظیم هیجان رابطه مثبت 

و معناداری وجود دارد؛ یعنی هر چقدر افراد در مورد موقعیت 
هیجان  زا نشخوار فکری کنند و سعی کنند هیجانات و تجارب 
هیجانی خود را سرکوب کنند یا از موقعیت  ها اجتناب کنند به 
همان میزان این افراد در تنظیم هیجان با دشواری مواجه خواهند 
و  کای  دیگر می  باشد.  پژوهش  های  با  یافته  ها هم سو  این  شد. 

تصویر 1. مسیر برآورده شده برای مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( در تحلیل مرتبه اول )مقادیر استانداردشده(
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همکاران ]26[ نشان داد که افرادی که هیجانات خود را سرکوب 
می کنند در تنظیم هیجانات خود با دشواری مواجه هستند و در 
موقعیت های تنش زا قادر به مواجهه با مشکلات نیستند. درایمن و 
همکاران ]27[ نیز در پژوهش خود نتایج مشابهی به دست آوردند؛ 
به طوری که یافته های حاصل از مطالعه آن ها نشان داد افرادی 
که هیجانات خود را سرکوب می کنند دچار بدتنظیمی هیجان و 
افرادی که از ارزیابی مجدد استفاده می کنند، با مشکلات کمتری 

در زمینه تنظیم هیجانات روبه رو هستند. بودالسکی و همکاران 
]28[ در مطالعه ای نشان دادند افرادی که از راهبردهای نشخوار 
فکری، سرکوب ابراز هیجانی، سرکوب تجارب هیجانی، اجتناب 
استفاده می  کنند دچار مشکلات و پیامدهای روان  شناختی منفی 
می  شوند و افرادی که راهبردهای ارزیابی مجدد، پذیرش، حل 

مسئله را به کار می  برند از سلامت روانی خوبی برخوردارند.

 تصویر 2. مسیر برآورده شده برای مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان هایدلبرگ در تحلیل مرتبه دوم )مقادیر استانداردشده(
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همچنین، نتایج نشان داد که از بین راهبردهای تنظیم هیجان، 
راهبردهای نشخوار فکری، سرکوب ابراز هیجانی، سرکوب تجارب 
هیجانی، اجتناب با افسردگي، اضطراب و استرس رابطه مثبت و 
معنادار و از بین راهبردهای تنظیم هیجان، مؤلفه  های ارزیابی 
افسردگي،  با  اجتماعی  و حمایت  پذیرش، حل مسئله  مجدد، 
اضطراب و استرس رابطه منفی و معنادار وجود دارد. این یافته 
هم سو با یافته  ها دیگر است. پروسک و همکاران ]29[ در پژوهش 
خود نشان دادند که افرادی که از راهبردهای نشخوار فکری و 
اجتناب استفاده می  کنند دچار علائم افسردگی و اضطراب هستند. 
پائولوس و همکاران ]30[ نیز نشان دادند که بین راهبردهای 
ابراز هیجانی، سرکوب تجارب هیجانی و افسردگی و  سرکوب 
اضطراب رابطه وجود دارد. افرادی که هیجانات خود را سرکوب 
می کنند و از موقعیت ها اجتناب می کنند معمولاً پس از اجتناب 
از موقعیت به آن موقعیت فکر زیاد می کنند و دائماً در مورد آن 
موقعیت نشخواری فکری دارند. درواقع اجتناب و سرکوب زمینه 
را برای نشخوار فراهم می کند و افراد به افسردگی و اضطراب دچار 

می شوند ]31[. 

راهبردهای  بین  که  دادند  نشان  نیز   ]32[ همکاران  و  سان 
افسردگي،  با  علائم  و  پذیرش  مجدد،  ارزیابی  هیجان  تنظیم 
راهبردهای  بین  و  دارد  وجود  معنادار  و  منفی  رابطه  اضطراب 
ابراز هیجانی، سرکوب تجارب هیجانی و افسردگی و  سرکوب 
اضطراب رابطه مثبت و معنادار وجود دارد. روداس و همکاران 
]33[ نیز نشان دادند که به هر میزان افراد از راهبردهای نشخوار 
فکری، سرکوب و اجتناب استفاده کنند به همان میزان دچار 

پریشانی روان  شناختی هستند.

نتیجه گیری

داد  نشان  تأییدي  عاملی  تحلیل  از  نتایج حاصل  درمجموع 

مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( از 28 گویه 
سنجش  با  رابطه  در  پژوهشی  است.  شده  تشکیل  عامل   8 و 
ویژگی هاي روان سنجیمقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم 
هایدلبرگ( در ایران وجود ندارد و این پژوهش اولین پژوهش 
در این راستا است. علاوه بر این، ساختار عاملی که توسط ایزدپناه 
حاضر  پژوهش  یافته  هاي  مشابه  گزارش شده   ]4[ همکاران  و 
ابزار با استفاده از تحلیل عاملی،  است. پس از بررسی ساختار 
مدل تأییدي آن نیز مورد بررسی قرار گرفت. شاخص  هاي برازش 
به دست آمده نشان داد که مدل موردنظر مورد تأیید قرار می گیرد. 
باتوجه به اینکه یکی از روش های بررسی روایی سازه، استفاده از 
تحلیل عاملی است، در نتیجه می  توان بیان کرد که باتوجه به تأیید 
عامل هایمقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ(، این 
ابزار واجد روایی سازه است. نتایج این پژوهش می  تواند در زمینه 
سنجش راهبردهای تنظیم هیجان مفید واقع شود و بسیاری از 
درمان گران با استفاده از این مقیاس در کارهای درمانی و پژوهشی 
از آن بهره برند. همان  گونه که یکی از اهداف علم کمک به توسعه 
و تکمیل یافته  های قبلی است، این پژوهش با هنجاریابی این 
پرسش نامه در داخل کشور به ضرورت اهمیت تنظیم هیجان 
پرداخته و با بررسی این پرسش نامه به یاری محققان و درمانگران 
در به کارگیری ابزار جدید برای سنجش راهبردهای تنظیم هیجان 
اعتبار و  تأیید  با  این پژوهش  یافته های  آمده است. همچنین، 
پایایی پرسش نامه راهبردهای تنظیم هیجان، حمایت پژوهشی 

از سازندگان اصلی این مقیاس فراهم می  کند.

با این حال، نتایج پژوهش حاضر در تأیید پایایي و روایي مقیاس 
با محدودیت هایی  راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( 
همراه بود. پژوهش حاضر به صورت نمونه  گیری در دسترس و 
ازطریق فراخوان اینترنتی اجرا شد. همچنین، در این پژوهش 
عدم سوء مصرف مواد جزو ملاک  های ورود محسوب شد و سایر 

جدول 6. ضرایب آلفای کرونباخ و بازآزمایی مقیاس تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ(

ضریب بازآزماییآلفای کرونباخمتغیر

0/880/83نشخوارفکری

0/870/80ارزیابیمجدد

0/900/85پذیرش

0/910/89حلمسئله

0/840/80سرکوبابرازهیجانی

0/890/82سرکوبتجاربهیجانی

0/920/86اجتناب

0/900/91حمایتاجتماعی
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نگرفت که  قرار  بررسی  و اختلال  ها مورد  عوامل روان  شناختی 
می  تواند محدودیت دیگر این پژوهش باشد؛ لذا پیشنهاد می شود 
به منظور تکمیل روند اعتباریابي پژوهش های متعددی در سایر 
انجام شود. همچنین، پیشنهاد می- مناطق جغرافیایی کشور 

 شود سایر اختلال  ها یا عوامل روان  شناختی دیگر در ملاک  های 
ورود موردتوجه قرار گیرد. علاوه بر این، پژوهش های مربوط به 
ویژگی های روان سنجی مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم 
نیز  بالیني  و  بهنجار  مختلف  نمونه  های  مورد  در  هایدلبرگ( 
گام های دیگري است که باید برداشته شوند تا بتوان مقدمات 
)فرم  هیجان  تنظیم  راهبردهای  مقیاس  هنجاریابي  براي  لازم 
هایدلبرگ( را به عنوان فرایندي متمایز از اعتباریابي، در آینده 

فراهم خواهد ساخت.

ملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهش

مقاله حاضر برگرفته از طرح پژوهشی مصوب دانشگاه محقق 
اردبیلی و با اخذ کد اخلاق IR.UMA.REC.1401.066 اجرا شد. 

حامي مالي

معاونت محترم پژوهش و فناوری دانشگاه محقق اردبیلی حامی 
مالی این طرح و مقاله برگرفته از آن بوده است.

مشارکت نویسندگان

تمام نویسندگان در طراحی، اجرا و نگارش همه بخش  های 
پژوهش حاضر مشارکت داشتند.

تعارض منافع

بنابر اظهار نویسندگان، هیچ گونه تعارض منافعی در این مقاله 
وجود ندارد.

تشکر و قدردانی

از کلیه افرادی که در اجرای این پژوهش ما را یاری کردند، 
کمال تشکر و قدردانی را داریم.

نادر حاجلو و همکاران. بررسی ویژگی های روان سنجی مقیاس راهبردهای تنظیم هیجان )فرم هایدلبرگ( 
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