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  چكيده
از اجزاي ضروري و مهم حرفه پرستاري اسـت و پرسـتاران بـراي محـدود            تفكر انتقادي   : زمينه و هدف  

هـاي تفكـر      نشدن به اقدامات از پيش تعيين شده و توجه به نيازهاي خـاص بيمـاران، بايـد داراي مهـارت                   
بـين    با توجه به سهم عناصر هيجاني در تفكر انتقادي، اين مطالعه با هدف تعيين نقش پيش               . انتقادي باشند 
 .در گرايش به تفكر انتقادي پرستاران صورت گرفت هوش هيجاني
 نفـر از    118  انجـام يافتـه اسـت، تعـداد        1389 كـه در سـال       تحليلـي  -در اين مطالعه توصيفي    :روش بررسي 

اي انتخاب شدند و      گيري سهميه   هاي آموزشي شهر قزوين به روش نمونه        پرستاران زن شاغل در بيمارستان    
. پاسـخ دادنـد   ) CCTDI( پرسشنامه گرايش به تفكر انتقادي كاليفرنيـا         و) TMMS(به مقياس صفت فراخلقي     

 و )فراواني، ميانگين، انحـراف معيـار  (هاي آمار توصيفي   و آزمونSPSS v.16افزار  ها با استفاده از نرم داده
  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت) رگرسيون چند گانهو ضريب همبستگي پيرسون (آمار استنباطي 

نتايج اين مطالعه نشان داد كه بين هوش هيجاني و گرايش به تفكر انتقادي رابطه مثبـت معنـادار                   : ها  يافته
همچنين، رابطه بين گرايش به تفكر انتقادي با دو زيرمقياس شفافيت           ). >001/0p و   r=385/0(وجود دارد   

ابطه بـين زيرمقيـاس     مثبت و معنادار است، در حالي كه ر       ) r=220/0(و ترميم هيجاني    ) r=459/0(هيجاني  
از سوي ديگـر، نتـايج      ). r=117/0(توجه به هيجان و گرايش به تفكر انتقادي از نظر آماري معنادار نيست              

 از تغييرات گـرايش بـه تفكـر انتقـادي را بـه طـور              %21پژوهش نشان داد كه زيرمقياس شفافيت هيجاني،        
  .كند بيني مي معناداري پيش

تـر بـوده و از شـفافيت هيجـاني بـالاتري       دي كه بـه هيجانـات خـود آگـاه         بر اين اساس، افرا   : گيري  نتيجه
توانـد بـه      تقويت تفكر انتقادي پرسـتاران، مـي      . تري دارند   برخوردارند نسبت به تفكر انتقادي، گرايش بيش      

طور مستقيم در ايمني و بهبود وضعيت بيمار تأثيرگذار باشد و با در نظـر گـرفتن نقـش اساسـي هـوش                       
تـر و بهبـود    هاي ياد شده به آنان، منجر به ارايه عملكرد مطلـوب  ر انتقادي، آموزش مهارت  هيجاني در تفك  
  .هاي پرستاري خواهد شد كيفيت مراقبت

  
 تفكر انتقادي، هوش هيجاني، پرستاران :هاي كليدي واژه

  1393 ماه دي:  پذيرش مقاله-  1393 ماه شهريور:  دريافت مقاله-
  

  ∗مقدمه
 بازآرايي يا دستكاري   ست از  ا تفكر عبارت 

اطلاعات بـه دسـت آمـده از محـيط و نمادهـاي             
 .)1( ذخيره شده در حافظه دراز مدت

يكي از انواع تفكـر كـه در حيطـه تعلـيم و             
  است »تفكر انتقادي « دارد   اي  هتربيت جايگاه ويژ  

                                                            
  كارشناس ارشد پرستاري *

 ، ايرانتهران، نور پيامدانشگاه شناسي  رواناستاديار گروه آموزشي  **

ا ه ـ تترين مهـار  تفكر انتقادي، يكي از حياتي     .)2(
يي در جامعـه امـروز اسـت و كمبـود ايـن توانـا      

ــسا مــي ــد ان ــ نتوان ا را از مــشاركت مــؤثر در ه
  .)3( جوامع بازدارد

امروزه نه تنها تفكـر انتقـادي جـزء مكمـل           
پرستاري شناخته شده است بلكه اهل فن، پـا را          
فراتر گذاشته و پرستاري را نوعي تفكر انتقادي        

دانند كـه شـامل طريقـه خـاص برخـورد بـا              مي

 77-88 ،1393، 4 شماره ،20دوره )حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 
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اي فـرد   ه تاطلاعات است و بستگي به تمام قابلي      
و  دركاز جمله هوش، دانش، خلاقيت، تجربـه و       

  .)4( منطق دارد
يند ذهني پيچيـده اسـت   آتفكر انتقادي يك فر   

رسـد نيازمنـد شـناخت در سـطوح          ميكه به نظر    
بالاي يادگيري است و در عملكرد پرستاري براي        

 اين مؤلفـه    .)5( رود ميگيري باليني به كار      تصميم
انتقادي و گـرايش بـه      شامل دو جنبه مهارت تفكر      

جنبه مهـارت، بـر راهبردهـاي       . تفكر انتقادي است  
شناختي و جنبه گرايش، بر اجزاي نگرشي تفكر و         
 انگيزه پايدار دروني براي حل مـسايل تأكيـد دارد         

 به منظور درك بهتر تفكـر انتقـادي و ارتبـاط            .)6(
موجود بين گرايش و مهارت تفكر انتقادي، تعريف 

. به تفكر انتقادي ضروري است    عملياتي از گرايش    
گرايش به تفكر انتقادي به عنـوان انگيـزه درونـي           
قوي براي حـل مـشكلات و اتخـاذ تـصميمات بـا             

 .)7( شـود  مـي استفاده از تفكر انتقـادي توصـيف        
Ricketts   و Rudd         معتقدند كه گـرايش بـه تفكـر 

  :انتقادي سه جنبه دارد
تمايـــل افـــراد بـــه : بلـــوغ شـــناختي - 1

ا بــراي اســتفاده منطقــي، هــ تجــستجوي فرصــ
ايي كه نياز به منطـق دارد و        ه  تي موقعي بين  پيش

 .اطمينان به توانايي استدلال

اي ه ـ  هرايش افـراد بـه خواسـت      گ: تعهد - 2
 .و تمايل به درك حقيقتمنطقي 

ــوآوري - 3 ــه   : ن ــراد ب ــشش اف ــل و ك مي
شناسايي مشكلات، در اختيار داشتن ديگر نقطه       

ت و تمـايلات خـود و       نظرات و آگاهي از تعصبا    
 .)8( ديگران

Simpson و Courtney ــه ــد كــ  معتقدنــ
اي شـناختي تفكـر انتقـادي بـه عنـوان           ه ـ  تمهار
ــ ــ همؤلف ــه، اســتنباط،  ه ــسير، تجزي ايي چــون تف

 ،شـود  ميتوصيف، ارزيابي و خودكنترلي درك      
ايي ه ـ  هاما گرايش به تفكر انتقـادي شـامل مؤلف ـ        

ــي ــد ب جــويي،  تعــصبي، كنجكــاوي، حقيقــت مانن
 اسـت پذيري و اعتمـاد بـه نفـس          حليلگري، نظم ت
هـاي تفكـر      بيشتر بـه مهـارت     نظران صاحب .)9(

اند و اين در حالي است كـه          انتقادي تأكيد داشته  
تر مـورد توجـه       جنبه گرايش به تفكر انتقادي كم     

اي انجـام   ه  ش نتايج پژوه  .)10(قرار گرفته است    
دهنـده محـدود بـودن        در ايران نيـز نـشان      يافته
 به نحوي كه عمـدتاً  ،ات در اين زمينه است   تحقيق

بر يك جنبه از تفكر انتقادي يعني مهـارت تفكـر           
 و جنبه ديگر كه گـرايش       اند  هانتقادي تأكيد داشت  

 به تفكر انتقادي است ناديده گرفتـه شـده اسـت          
هـاي اخيـر،     رغم ايـن كاسـتي، در سـال        علي. )6(

تفكر انتقـادي   به  بر اهميت گرايش     محققانتأكيد  
 چرا كه بـراي تفكـر انتقـادي ايـن امـر             ،باشد مي

كافي نيست كه فرد بداند چگونه دلايل، حقايق و         
ادراكات را جـستجو كنـد، بلكـه وي بايـد بـراي             

. )10( پيگيري آن، با احساس و با انگيـزه باشـد         
در واقع، براي به كار بردن يك مهارت، شـخص          
بايد هـم مهـارت آن را داشـته و هـم گـرايش و               

 تفاده از آن مهارت را داشـته باشـد        تمايل به اس  
در ايـن ميـان، پرســتاران نيـز بايـد بــراي     . )11(

اي بـاليني پـر خطـر،    ه ـ تگيري در موقعي   تصميم
و همچنين گرايش به يادگيري ) 12( توانمند بوده 

اگر تمايل به   . ا را داشته باشند   ه  تو تقويت مهار  
توانـد بـه     ميتفكر انتقادي در پرستار بالا باشد،       

اي خـود را    ه ـ  هكسب مهارت بوده، آموخت   دنبال  
به كار گرفته و در كار خود، با اتخاذ تصميمات          
صحيح و به موقع، موفق عمل نمايد چرا كه يكي          

ــصميم  ــه تـ ــول پنجگانـ ــلاق،  از اصـ ــري خـ گيـ
  .)13( گرا بودن است هوشمندي و هيجان
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دهنـد كـه تفكـر       مـي برخي مطالعات نشان    
 بر ايمنـي و     تواند مستقيماً  ميانتقادي پرستاران   

 بنـابراين،  .بهبود وضعيت بيمار تأثيرگذار باشـد  
ها بايد داراي توانـايي درك تغييـر وضـعيت           آن

بيمــاران، اجــراي مــداخلات پرســتاري مــستقل، 
بندي  اجراي صحيح دستورات پزشكي و اولويت     

 از طـرف    .)15و14( در اقدامات پرستاري باشند   
ود كارگيري تفكر انتقادي منجر بـه بهب ـ       ديگر، به 

له، توانايي قـضاوت    أاي حل مس  ه  تكارايي مهار 
ــه پرســتا  ــدر حرف ــايي اراي ــت و توان ه ري، كيفي

استفاده از اين مهـارت،     . گردد ميخدمات باليني   
اي باليني صحيح و مديريت بيمـار       ه  تدر قضاو 
 زا مؤثر است   اي بحراني و استرس   ه  تدر موقعي 

يـري گـرايش    گ  هو از همين روست كه انداز     ) 16(
 انتقـــادي در پرســـتاران ضـــروري بـــه تفكـــر

  .باشد مي
هيجـان در تفكـر     اعتقاد بر ايـن اسـت كـه         

 كاركنان به منزلـه     .)17( استگذار  تأثيرانتقادي  
 يهـا  در زمـان   يمنابع انساني يك سازمان، همگ    

سالت، ك ـ،  يختگي، برانگ يدواري، ام ي نگران يخاص
ــترد ــرور،   ي ــشق، غ ــشناكي، ع ــسادت، اندي د، ح

ــرد اضــطراب، دل ــ، نايس ــايماك ر آن را ي و نظ
ه ي نه در حاش ـ   ييهاجانين ه يچن. نندك يتجربه م 

هـا را از چهـارچوب       تـوان آن    ياند و نه م     يزندگ
ن ي ـاز ا . ردك ـ دور   ي زنـدگ  يا وجـه عقلان ـ   يعمل  

 يجـان، شـناخت و عمـل، عناصـر        يه ه كروست  
 يتنـاه يانـه، دامنـه لا    كجان و ت  يه. اند  دهيدرهم تن 
 خـود   يننش انـسا  ك ـه مـا در     ك ـ را   ييهـا  انتخاب

و بـا   سازند    يم محدود م  يسانم به فعل ر   يتوان  يم
هاي هدايتگر، مـا را     ر قرار دادن ارزش   يتحت تأث 

 دهند  يدان انتخاب، قضاوت و عمل سوق م      يبه م 
توانـد   مـي ب، احـساس و عاطفـه       ين ترت يبد .)18(

 بـه جـاي     يري ـگ ميكننده قضاوت و تـصم     تسهيل
  .)19( طرف، باشد ي بيتيقرار گرفتن در وضع

توانـد بـا    يم ـ ين نحو، تفكر شـناخت    يه هم ب
 ي ما و گاه حتيهاجانيردن هكت و متعادل يهدا

 يـك  ي مـا بـه سـو   يت در آوردن عمـد    ك ـبه حر 
گر به منظور به تأمل واداشـتن       ي د يجانيحالت ه 

 ايـن    و )20( نـد ك كم ـكا با نشاط ساختن به ما       ي
 كه مفهوم و نقش هـوش هيجـاني تبلـور           جاست

و همكـاران    Mayerف  بر اسـاس تعري ـ   . يابد مي
هوش هيجاني، توانايي ادراك دقيـق، ارزيـابي و         

زمـاني  (بيان هيجان، دستيابي و يا ايجاد هيجان        
، توانايي فهم هيجان    )استكننده رفتار    كه تسهيل 

ا بــراي ه ـ نو معلومـات هيجــاني و تنظـيم هيجــا  
  .)21( افزايش رشد هيجاني و عقلاني است

ــدگاه  ــوش Alfaro-LeFevreاز ديــ ، هــ
اي فردي مـؤثر بـر      ه  هفيجاني يكي ديگر از مؤل    ه

هـوش هيجـاني بـالا تفكـر        . تفكر انتقـادي اسـت    
ــزايش  ــادي را اف ــيانتق ــد م ــونگي ،ده ــرا چگ  زي

ــده  ــاره پدي ــراد درب ــه طــور  احــساسات اف ــا ب ه
 هـا مـؤثر اسـت      معناداري بر چگـونگي تفكـر آن      

)22(.  
Elder     تفكر انتقـادي كليـد      نيز معتقد است

 تنها ابزار قابل قبول است      هوش هيجاني است و   
بــراي ايــن كــه مــا تــأثير هــوش را بــر زنــدگي  

  .)23( مان ببينيم هيجاني
شــايد بهتــرين امتيــاز هــوش هيجــاني ايــن 

پذير بـوده و بـه راحتـي         عطافان مهارتيباشد كه   
. اســتقابــل يــادگيري، تكامــل، بهبــود و اصــلاح 

هوش هيجاني به هر ميزان كه باشـد، افـراد، بـاز            
 .)24( نند با تمرين آن را بهبـود بخـشند        توا ميهم  

تـري   افراد با هوشبهر هيجاني بالا توانـايي بـيش        
براي مقابله با استرس دارند و اين در حالي است          
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 هوش هيجاني پـايين توانـايي حـل         كه در افراد با   
  .)25( تر است له به ميزان چشمگيري پايينأمس

در بعضي از مشاغل، كاركنان بايد با ايجاد        
 همدلي و از طريـق ارتباطـات اثـربخش بـا            رابطه

هاي كاري، وظـايف خـود را     ديگران و تشكيل تيم   
به انجام برسانند و اين دسته از مشاغل به درجه          

پرستاري نيـز   . بالايي از هوش هيجاني نياز دارند     
از آن دسته مشاغلي است كه نيازمند كار تيمي و          
برقراري ارتباطات قوي پرستار با ساير اعـضاي        

. باشـد  مـي در درمان، بيمار و همراهـان بيمـار         كا
اي ه ـ تپرستاراني كه به طـور مـستمر در موقعي ـ      

هـاي   زا و خطرآفرين قرار دارند و با هيجـان         تنش
ــد، اگــر در كــاربرد   ــيم درمــان مواجهن خــود و ت
صحيح هيجانات، منطقي عمـل ننماينـد و نتواننـد          

سـاز ايجـاد     ها را به خـوبي اداره كننـد زمينـه          آن
رواني و جسمي و حتي وقايع ناگوار در        عوارض  

از اين روست   . شوند ميخود، بيمار و ديگر افراد      
ها بـه سـويي كـه        كه كنترل هيجانات و هدايت آن     

رتي در  منجر به اجراي تصميم به موقع شود، مها       
 .آيد ميخور تأمل به شمار 

گيـري در حيطـه      اي چشم ه  شچه پژوه اگر
ــتاران صــورت     ــاني پرس ــوش هيج ــي ه بررس

 امـــا همــين مطالعـــات انـــدك،  ،رفتــه اســـت نگ
سـزاي هـوش هيجـاني در        هدهنده تأثير ب ـ   نشان

دهـد كـه ايـن       مـي حرفه پرستاري بوده و نشان      
نـــوع از هـــوش، نقـــش مـــؤثري در اســـتخدام 

 Bulmer در مطالعـه  .)26-29( پرستاران دارد

Smith         و همكارانش نيز، بر اهميت نقش هـوش 
العـه  هيجاني در تجـارب پرسـتاري و لـزوم مط         

  .)30( تر در اين حيطه، تأكيد شده است بيش
ا و  ه ـ  تاز اين رو، با در نظر داشـتن ظراف ـ        

اي موجود در حرفه پرسـتاري و بـا         ه  تحساسي

اي متعـدد در    ه ـ  تتوجه به ضرورت وجود مهار    
پرستاران و از طرفي، محدود بودن مطالعات در       

ا در جامعـه    ه ـ  تزمينه شناسايي اين گونه مهـار     
بـا هـدف پاسـخ بـه         حاضـر عـه   پرستاران، مطال 

  :گرفتالات زير انجام ؤس
آيا هوش هيجاني با گـرايش بـه تفكـر         - 1

 انتقادي رابطه دارد؟

ــاني     - 2 ــوش هيج ــتفاده از ه ــا اس ــا ب آي
پرستاران كـه متـشكل از سـه مؤلفـه توجـه بـه              

 ،ست اهيجانات، شفافيت هيجاني و ترميم هيجان  
ن تـوان گـرايش بـه تفكـر انتقـادي را در آنـا              مي

  ي كرد؟بين پيش
ــاير      - 3 ــيش از س ــه ب ــدام مؤلف ــهم ك س

  است؟ه همؤلف
  

  روش بررسي
 -پــژوهش حاضــر يــك مطالعــه توصــيفي

 1389اسـت كـه در سـال        تحليلي از نوع مقطعي     
انجـام  اي آموزشي شهر قزوين     ه  نبيمارستادر  

  .يافته است
جامعــه مــورد مطالعــه، كليــه پرســتاران  

ــتا  ــاغل در بيمارس ــ نش ــهر  ه ــي ش اي آموزش
قزوين شامل بيمارسـتان بـوعلي سـينا، شـهيد      

وابـسته بـه    ( بهمـن    22رجايي، قـدس، كـوثر و       
 568بـه تعـداد     ) دانشگاه علوم پزشكي قـزوين    

دارا بـودن مـدرك كارشناسـي       . نفر بوده است  
پرستاري و سـابقه كـار حـداقل بـه مـدت يـك              

 سابقه بيماري رواني و يا احتمال نداشتنسال، 
در پـژوهش   ورود  اختلالات روانـي معيارهـاي      

 .بود

ــ ــداد نمون ــ هتع ــول  ه ــتفاده از فرم ــا اس ا ب
با توجه بـه   نفر محاسبه گرديد كه  113كوكران،  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ay
at

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
14

 ]
 

                             4 / 12

https://hayat.tums.ac.ir/article-1-974-fa.html


 1393 ،4 شماره ،20دوره                                                                                              ) حيات(مجله دانشكده پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي تهران 

 

٨١ 

 نفـر از پرسـتاران      118،  هـا   ريزش نمونه احتمال  
غيرتـصادفي  يري  گ  هواجد شرايط به روش نمون    

به اين صـورت كـه      .  انتخاب شدند  )در دسترس (
بـه تناسـب توزيـع      پس از برآورد حجم نمونـه،       

ــه هــر بيمارســتان    ــرو، ســهميه مشخــصي ب ني
بـه تمـامي    مراجعـه   بـا   سـپس   . اختصاص يافت 

اي در ه ـ ها در اختيـار نمون ـ ه هپرسشنامها   بخش
  .گرفتدسترس قرار 

ا بــــا اســــتفاده از پرســــشنامه هــــ هداد
شــناختي، مقيــاس صــفت  هــاي جمعيــت ويژگــي

فراخلقي و پرسشنامه گرايش بـه تفكـر انتقـادي          
  .ديدآوري گر كاليفرنيا جمع

شـناختي   هـاي جمعيـت    پرسشنامه ويژگـي  
شامل سؤالاتي در خصوص سن و سـابقه كـار          

  .بود
 Trait Meta(مقيــاس صــفت فراخلقــي 

Mood Scale (  ــط ــه توســ  و Saloveyكــ
 سؤال  30 حاوي   ه است همكارانش تدوين گرديد  

، شـفافيت   » سـؤال  13«عامل توجـه بـه هيجـان        (
) » سـؤال 6«و ترميم هيجان »  سؤال11«هيجاني  

تــا ) 5(و داراي طيــف ليكــرت از كــاملاً مــوافقم 
.  اسـت  30-150با دامنه نمرات    ) 1(كاملاً مخالفم   

زمان و   كنندگان اين پرسشنامه، روايي هم     تدوين
افتراقي خوبي را براي اين پرسـشنامه گـزارش         

 Curtis و   Fitness نتايج مطالعه    .)31( اند  هنمود
ن نيز نشان داد كه همبستگي درونـي بـالايي بـي          

  .)32( سه زيرمقياس اين آزمون وجود دارد
ــي   ــسخه فارس ــي ن ــه در TMMSرواي  ك

 و  بيـاني مطالعه حاضـر بـه كـار رفتـه، توسـط            
 بررسي شـده و نتيجـه آن        عبداللهي و   رمضاني

 پايــايي .)34و33( مطلــوب گــزارش شــده اســت
نسخه اصلي و نسخه فارسي اين پرسشنامه نيز 

 بـين   در مطالعات متعدد بـا روش محاسـبه آلفـا         
 و در سـطح مطلـوب ارزيـابي شـده     8/0 تـا  7/0

  .)33-37 (است
طالعــه حاضــر، روايــي ايــن مقيــاس،  در م

 حسب نظر متخصصان مناسب ارزيـابي شـد       بر
ــه  .)34و33( ــام مطالعـ ــس از انجـ ــين، پـ  همچنـ

 پايـايي  نفر از پرسـتاران،      20 در مورد مقدماتي  
اي آن، بـا    ه  س و خرده مقيا   TMMSپرسشنامه  

 گـزارش   7/0رونبـاخ   ك آلفاي   استفاده از ضريب  
  .شد

ــه تفكــر انتقــادي      ــشنامه گــرايش ب پرس
 California Critical Thinking (كاليفرنيـا  

Disposition Inventory :(  اين پرسشنامه كـه
 1992 در ســـال Facione و Facioneتوســـط 

 تدوين شده تمـايلات عـاطفي متفكـر انتقـادي را          
 75ايـن پرسـشنامه شـامل       . كنـد  مييري  گ  هانداز

و ) 1-6(سؤال از كاملاً موافق تا كـاملاً مخـالف          
، ) سؤال 12(جويي   داراي هفت زيرمقياس حقيقت   

، قدرت تجزيـه و تحليـل       ) سؤال 12(انتقادپذيري  
 11(دهـي اطلاعـات      ، قدرت سـازمان   ) سؤال 11(

ــ ــس  )الؤس ــه نف ــاد ب ــؤال9(، اعتم ــزان ) س ، مي
 10(و جــستجوگري )  ســؤال10(رشــديافتگي 

حداقل نمره كسب شـده از ايـن        . باشد مي) سؤال
 انجمــن .)38(  اســت420 و حــداكثر 70آزمــون 

 بـا اسـتفاده از   1990فيلسوفان آمريكا در سـال    
روش دلفــي، روايــي محتــواي پرســشنامه را    

ــايج آن را رضــايت   ــرده و نت بخــش  بررســي ك
ــود  ــزارش نمـ ــه  .)39( گـ ــين، در مطالعـ  همچنـ

Facionc  روايي صوري و محتوايي      و همكاران 
  .)40( د تأييد قرار گرفتآن مور

ــه  ــاي  Paansدر مطالعـ ــاران آلفـ  و همكـ
 گزارش شـده و مقـدار       9/0كرونباخ اين آزمون    
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 و  6/0 زيرمقياس ايـن آزمـون، بـين         7آلفا براي   
 در بسياري از مطالعات نيز .)41(  متغير بود 7/0

پايايي اين پرسشنامه مـورد تأييـد قـرار گرفتـه           
 .)42و33،41( است

ــر  ــه حاضـ ــن  در مطالعـ ــايي ايـ ــز پايـ نيـ
 پــس از انجــام مطالعــه   CCTDIپرســشنامه 

ب ي نفر با استفاده از ضـر      20 در مورد مقدماتي  
 محاسبه گرديد كـه مطلـوب       8/0رونباخ،  كآلفاي  

  .باشد مي
اين مطالعه، در كميته اخلاق دانـشگاه آزاد        

  .تأييد شده استاسلامي تهران پزشكي 
پــس از اخــذ بــه منظــور انجــام پــژوهش، 

كاري هاي   نوبت، در    مسؤولان ذيربط  موافقت از 
هـاي   اي بيمارسـتان ه ـ شمختلف بـه تمـامي بخ ـ    

حـسب   و بر  شـد آموزشي شهر قزوين مراجعـه      
يـري  گ  ها اقدام به نمون   ه  هدر دسترس بودن نمون   

  .گرديد
پس از تشريح اهداف و فرآيند پـژوهش و         
ــه منظــور شــركت در   ــه ب اخــذ رضــايت آگاهان

حرمانـه  مطالعه، به گروه نمونـه در خـصوص م        
ــان داده شــد  ــه . بــودن اطلاعــات اطمين تمايــل ب

شركت داوطلبانه در مطالعه از ديگـر ملاحظـات         
ا بـدون نـام     ه ـ  ههمچنين، پرسـشنام  . اخلاقي بود 

دهندگان گفته شد كه در صورت       بود و به پاسخ   
تواننـد رمـز     مـي تمايل به اطلاع از نتايج آزمون،       

  .مخصوص به خود را در پرسشنامه درج نمايند
ــ ــده 118امي تمـ  پرســـشنامه توزيـــع شـ

آوري شـده بـا      اي جمـع  ه  هبازگردانده شد و داد   
ــو  ــتفاده از آزم ــ ناس ــستگي  ه ــريب همب اي ض

پيرســـون و رگرســـيون چندگانـــه بـــا ســـطح 
 SPSSافزار آماري  و با نرم >05/0pمعناداري 

v.16مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت .  

  اه هيافت
 43 تـا    22دهنـدگان بـين      دامنه سني پاسخ  

و انحــراف اســتاندارد  90/30ســال بــا ميــانگين 
 ميــانگين ســابقه كــار پرســتاران   .  بــود90/5
داراي %) 5/52( بــود و اكثريــت آنــان 8/5±03/7

  ).1 شماره جدول(  سال بودند1-5سابقه كار 
در اين پژوهش به منظور تعيين چگـونگي        

ها از همبستگي پيرسـون اسـتفاده       ارتباط سازه 
مـشخص   2شـماره   ج آن در جـدول      شد كه نتاي  
هـاي  جا كـه يكـي از مفروضـه        از آن . شده است 

ــستگي     ــريب همب ــتفاده از ض ــراي اس ــلي ب اص
است به ايـن    ه  هپيرسون، نرمال بودن توزيع داد    

-S ( اسـميرنوف  -منظور از آزمون كولموگراف   

K ( نتــايج . شــدو شــرايط لازم احــراز اســتفاده
  و گـرايش بـه     هـوش هيجـاني   نشان داد كه بين     

 رابطـه مثبـت معنـادار وجـود دارد        تفكر انتقادي 
)385/0=r 001/0 وp< .( ــين ــين بـــــ همچنـــــ

 و r=459/0 (اي شــفافيت هيجــانيهــ سزيرمقيــا
001/0p<(   با گرايش بـه تفكـر       و ترميم هيجاني 

 رابطه مثبت معناداري وجود داشـت       انتقادي نيز 
)220/0=r   05/0 وp< .(     بين زيرمقياس توجه بـه

كر انتقادي رابطه معنـادار     هيجان و گرايش به تف    
  ).2شماره جدول (آماري وجود نداشت 

 مشخص  2طور كه در جدول شماره       همان
هـاي   در سطح برخي خـرده مقيـاس       ،شده است 

گـرايش بـه   هـاي    خرده مقيـاس  هوش هيجاني و    
 مثبتي برقرار   تفكر انتقادي نيز روابط معنادار و     

  .بود
به منظور بررسي سهم هوش هيجـاني در        

هـر سـه مؤلفـه هـوش         تفكر انتقـادي،     يبين  پيش
ــي  ــاني يعن ــفافيت  هيج ــات، ش ــه هيجان ــه ب توج

ه عنـوان متغيرهـاي   هيجاني و ترميم هيجـاني ب ـ  
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 و گرايش بـه تفكـر انتقـادي بـه عنـوان             بين  پيش
متغيــر مــلاك وارد معادلــه رگرســيون شــد كــه 
 نتايج مـدل رگرسـيون گـام بـه گـام در جـدول             

ــه اســت  3شــماره  ــايج تح .انعكــاس يافت ــل نت لي
 از بــينرگرســيون گــام بــه گــام نــشان داد كــه 

زيرمقيـاس شـفافيت     صـرفاً ، بين  پيشمتغيرهاي  

 از  %21  وارد معادله رگرسـيون شـده و       هيجاني
 كندتفكر انتقادي را تبيين ميگرايش به نس واريا

)459/0=ß ،534/5=t  001/0وp<( ) ــدول جــــــ
كـه تـوان      ساير متغيرها به دليل ايـن      .)3شماره  
متغيــر مــلاك را نداشــتند از معادلــه ي بينــ پــيش

  .خارج شدند
  
  

  1389 سال )n=118(هاي آموزشي شهر قزوين  توزيع فراواني سن و سابقه كار پرستاران زن شاغل در بيمارستان -1جدول 
  ميانگين و انحراف معيار  درصد   مطلقيفراوان  متغير

30 - 21  61  7/51  
40 - 31  46  39  
50 - 41  6  1/5  

  سن

  2/4  5  بدون پاسخ

90/30±90/5 

5- 1  52  5/52  
10 - 6  10  5/7  
15 - 11  26  5/25  

15>  7  7  
  )سال(سابقه كار 

  5/7  23  بدون پاسخ

03/7±8/5  

  
  

  تفكر انتقاديگرايش به  هوش هيجاني و يماتريس همبستگ -2 جدول

قدرت تجزيه   انتقادپذيري  جويي حقيقت  
  و تحليل

هي د قدرت سازمان
  اطلاعات

اعتماد به 
رشد   جستجوگري  نفس

  يافتگي
  نمره كل

  تفكر انتقادي
 117/0 057/0 041/0 *190/0 079/0 038/0 **274/0 129/0  - توجه به هيجان

 ***459/0 **279/0 **286/0 ***323/0 **405/0 **332/0 **324/0 083/0 شفافيت هيجاني

 *220/0 092/0 149/0 *182/0 **278/0 *188/0 086/0 095/0 ترميم هيجان

001/0p< *** ،01/0p< ** ،05/0p< *  
  
  

  تفكر انتقاديگرايش به هوش هيجاني بر هاي لفهؤمخلاصه مدل رگرسيون گام به گام  -3جدول 
  شاخص

 سطح معناداري  ß  t خطاي استاندارد R R2  B  رگرسيون

  001/0  534/5  459/0  265/0  469/1  21/0  459/0  شفافيت هيجاني
  )يتوجه به هيجان، شفافيت هيجاني، ترميم هيجان( اي هوش هيجانيه هلفمؤ :بين پيش متغير

  تفكر انتقاديگرايش به : متغير ملاك
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  گيري  و نتيجهبحث
هـوش   كننده يبين  پيش در اين مطالعه، نقش   

پرسـتاران،   در گرايش به تفكر انتقـادي        هيجاني
  .مورد بررسي قرار گرفت

نـشان داد   نتايج حاصل از پژوهش حاضر      
كه بين گرايش به تفكر انتقادي و هوش هيجـاني     
رابطه مثبت وجود دارد كه اين نتيجه همـسو بـا           

از . نتايج بعضي مطالعـات در ايـن زمينـه اسـت          
 غناي هيجـاني    Andenoro و   Stedmanديدگاه  

ها بـه تفكـر      دانشجويان، كليد تقويت تمايلات آن    
ه نتايج مطالعه آنـان نـشان داد ك ـ       . انتقادي است 

ــا هــوش هيجــاني    ــادي ب ــه تفكــر انتق گــرايش ب
و به  ) 43( دانشجويان مديريت رابطه مثبت دارد    

 هوش هيجـاني بـالا در       Alfaro-LeFevreنظر  
 نتــايج .)22(  تفكــر انتقــادي مــؤثر اســتارتقــاي
 نيز حـاكي از وجـود       معافيان و   زاده غنيمطالعه  

ــادي و هــوش هيجــاني    ــان تفكــر انتق رابطــه مي
چه  اگر .)17( باشد مينگليسي  دانشجويان زبان ا  

در اين مطالعات ارتبـاط بـين هـوش هيجـاني و            
تفكر انتقادي اثبـات شـده اسـت امـا در مطالعـه             

 و همكاران بـين مهـارت تفكـر انتقـادي و      حقاني
كـه ايـن   ) 2( هوش هيجاني رابطه وجود نداشـت     

توانــد بــه دليــل وجــود  مــيعــدم تطــابق نتــايج 
هـاي   يژگـي ا، و ه ـ  هايي ماننـد پرسـشنام    ه ـ  تتفاو

اي مــورد بررســي، جامعــه هــ هفــردي در نمونــ
  .باشد... پژوهش و 

اين مطالعه حاضر از ديگر نتايج حاصل از 
 كه بين نمره كل گرايش به تفكر انتقادي با           است

زيرمقياس شـفافيت هيجـاني و تـرميم هيجـاني          
يـان نقـش    كـه در ايـن م      وجود دارد مثبت  رابطه  

رخـي از   در ب . تـر اسـت    شفافيت هيجاني پر رنگ   
 همـسويي ايـن دو مؤلفـه بـا تفكـر             نيز مطالعات

ــايج مطالعــه . انتقــادي مــشخص شــده اســت  نت
Augusto Landa  در بررسي رابطه و همكاران

دو زيرمقياس شفافيت هيجاني و ترميم هيجاني       
ــامي     ــا تمـ ــده بـ ــاني درك شـ ــوش هيجـ از هـ

حاكي از وجود رابطه  خودآگاهي ايه سزيرمقيا
 .)36( باشد ميمثبت 

تـر مطالعـات     ه مشهود در نتـايج بـيش      نكت
 ايـن اسـت كـه شـفافيت هيجـاني و            يافتـه انجام  

ــيش    ــش ب ــاني نق ــرميم هيج ــپس ت ــري در  س ت
ــيش ــ پ ــد  بين ــده دارن ــي ش ــاي بررس . ي متغيره

خودآگاهي، پايه و اساس هـوش هيجـاني اسـت          
و با برقـراري تعـاملات اجتمـاعي ارتبـاط           )19(

اسات  احس،Boler به اعتقاد   .)18( تنگاتنگي دارد 
دهند كه براي افراد، چه چيزي شايسته  مينشان 

ــت    ــي اس ــكافانه اخلاق ــي موش ــه و بررس . توج
ــي را      ــش مهم ــاني نق ــوش هيج ــابراين ه در بن

 از  .)20( كنـد  مـي  اي اخلاقـي ايفـا    ه  يگير تصميم
اي تفكر انتقـادي بـه      ه  تسوي ديگر، اغلب، مهار   

اي شـناختي سـطح بـالا بـوده و          ه  تعنوان مهار 
اي سـطح پـايين يـا سـاده         ه ـ  تمتفاوت از مهـار   

اي ه ـ  تچـه فـرد در مهـار      بنـابراين هر  . باشد مي
تــري داشـته باشــد،   سـطح بـالا توانمنــدي بـيش   

تر باشـد و     تواند نسبت به هيجانات خود آگاه      مي
از همچنـين   تـري ببخـشد،      ها وضوح بيش   به آن 

ــيش   ــارتي ب ــا خودنظ ــودگرداني ي ــز   خ ــري ني ت
د معقـول  مند خواهد بود و در نهايت، عملكر  بهره

  .)44( دهد ميو منطقي از خود بروز 
با بررسـي سـهم هـر يـك از متغيرهـا در             

ــيش ــ پ ــادي در مطالعــه حاضــر،  بين ي تفكــر انتق
آشكار شد كه نقـش شـفافيت هيجـاني بـيش از            

در واقـع شـفافيت هيجـاني      . اسـت ه  هساير مؤلف ـ 
كنـد و    مي تفكر انتقادي را تبيين      تغييراتاز  % 21
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ريزان آموزشي و شـغلي      اين ميزان براي برنامه   
چـرا كـه ارتبـاط بـين        . تواند قابل توجه باشد    مي
اي توجه و تـرميم هيجـاني بـه وسـيله           ه  سمقيا

از . آيـد  ميشفافيت هيجاني بهبود يافته به دست       
ن توجـه بـه      شفافيت هيجاني بـدو    ،Palmerنظر  

ــايي نيــستاحــساسات ممكــن   و از طرفــي توان
ترميم احساس و هيجانات منفي بـدون ايـن كـه           
هيجانــات بــه خــوبي و بــه وضــوح درك شــده  

  .)45( باشند ميسر نخواهد بود
ــه وجــود رابطــه ميــان هــوش   ــا توجــه ب ب
هيجاني و گرايش به تفكر انتقـادي، لحـاظ كـردن           

 و  اي هـوش هيجـاني    ه ـ  تمباحث مربوط به مهار   
ــر ا  ــتفك ــادي در برنام ــ هنتق ــته  ه ــي رش اي درس

اي صـحيح آموزشـي     ه ـ  يريـز  پرستاري، برنامـه  
، انتخــاب يــاد شــده اي هــ تمبتنــي بــر مهــار  

اي هـــ هموضـــوعات درســـي مناســـب و برنامـــ
اي ه ـ  تآموزشي مستمر و مداوم آميخته با مهـار       

لازم در اين حرفه، منجر به تربيت نيروي انساني         
جويان و اسـتخدام    گزينش دانش . گردد ميمد  آكار

پرستاران باليني بر مبناي سنجش هوش هيجاني       
ــا برگــزاري   و تفكــر انتقــادي و آمــوزش آنــان ب

ــ هدور ــن   ه ــت اي ــه تقوي ــي و در نتيج اي آموزش
تواند به بالا بردن اعتمـاد بـه نفـس           ميا،  ه  تمهار

ه ي ـاي صحيح باليني، ارا   ه  يگير پرستاران، تصميم 
ي بيمـاران   عملكرد مطلوب و در نتيجه، رضايتمند     

  .و مديران پرستاري كمك قابل توجهي نمايد
اي ايـن پـژوهش     ه  تترين محدودي  اساسي

اي مورد مطالعه، طولاني    ه  هتصادفي نبودن نمون  
پرسشنامه گرايش به تفكر انتقادي و نبود        بودن

دهي به سوالات بـود كـه        زمان كافي براي پاسخ   
به منظور رفع محـدوديت زمـان، پژوهـشگر بـا           

بلي در سـاعات مـشخص پيـشنهادي        هماهنگي ق 
. هـا مراجعـه نمـود      پرستاران جهت تكميـل فـرم     

ــشنامه،    ــدوديت پرس ــع مح ــت رف ــشنهاد جه پي
 طراحـي   اي جامعي به منظور   ه  ششود پژوه  مي

اي مهارت و گرايش به تفكر انتقادي ه هپرسشنام
بـا توجــه بــه شـرايط فرهنگــي و بــومي كــشور   

توانـد نقـش بـه       مـي صورت بگيرد كه ايـن امـر        
زايي در كاربرد تفكـر انتقـادي در آمـوزش و           س

  .بالين داشته باشد
  

   و قدردانيتشكر
، مراتـب قـدرداني خـود را از         انپژوهشگر

همكـــاري و مـــساعدت صـــميمانه پرســـتاران  
كننده در اين پـژوهش ابـراز        كوش شركت  سخت
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Background & Aim: Critical thinking is a necessary and important 
component of nursing profession. Since nurses are not limited to work 
under predetermined roles and need to meet various needs of patients, 
they should have critical thinking skills. This study aimed to determine 
the role of emotional intelligence and its components in critical 
thinking disposition. 
Methods & Materials: In this cross-sectional study, 118 female nurses 
working in educational hospitals of Qazvin were selected using quota 
sampling method. They completed the Trait Metal Mood Scale 
(TMMS) and the California Critical Thinking Disposition Inventory 
(CCTDI). Data were analyzed using descriptive statistics (frequency, 
mean, standards deviation and Pearson correlation coefficient) and 
inferential statistics (Multiple Regression) in the SPSS-16. 
Results: The results showed that there was a significant positive 
correlation between the total score of emotional intelligence with the 
total score of disposition toward critical thinking (r=0.385). There were 
also positive relationships between the total score of disposition toward 
critical thinking with the two subscales of emotional clarity (r=0.459) 
and emotional healing (r=0.220). There was no statistically significant 
relationship between the subscale of attention to emotion and total 
critical thinking score (r=0.117). The subscale of emotional clarity 
significantly predicted 21% of changes in critical thinking. 
Conclusion: Nurses who were more aware of their emotions and 
emotional transparency had higher critical thinking tendency. 
Empowering critical thinking can directly affect patients’ conditions. 
Given the major role of emotional intelligence in critical thinking, 
teaching nurses such skills could result in better performance and 
improving the quality of nursing care. 
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