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چکیده
ویژگی های  شناسایی  حاضر  پژوهش  هدف 
در   )FTPS( آینده  زمان  چشم انداز  مقیاس  روان سنجی 
پیش بینی  در  آن  نقش  تعیین  و  دبیرستانی  دانشآموزان 
پیشرفت تحصیلی آنان بوده است. بدین منظور تعداد 527 
نفر از دانش آموزان دوره متوسطه دوم که در سال تحصیلی 
95-94 در شهر کرج مشغول به تحصیل بودند با استفاده 
انتخاب  متناسب  انتساب  با  نمونه گیری طبقه ای  از روش 
شدند و به پرسشنامه ای متشکل از مقیاس چشم انداز زمان 
نتایج  دادند.  پاسخ  آینده نگر  حال  مقیاس  خرده  و  آینده 
ساختار  که  داد  نشان  اکتشافی  عاملی  تحلیل  از  حاصل 
مقیاس چشم انداز زمان آینده پس از چرخش واریماکس 
به وضوح نشان دهندة وجود چهار عامل مستقل است که 
تا حد بسیار زیادی با دسته بندی هاسمن و شل)2008( از 
ماده ها همخوانی دارد اما در تحلیل عاملی تأییدی مرتبة 
بار عاملی مناسبی روی سازه  به  دوم خرده مقیاس بسط 
چشم انداز زمان آینده نرسید که می توان نتیجه گرفت که 
چشم انداز زمان آینده در دانش آموزان ایرانی تنها با سه 
می شود.  مشخص  »سرعت«  و  »ارزش«  »ارتباط«،  مؤلفه 
همچنین نتایج حاکی از اعتبار مطلوب مقیاس بود. تحلیل 
رگرسیون نشان داد که این سه مؤلفه به طور معناداری قادر 

به پیش بینی پیشرفت تحصیلی دانش آموزان هستند.

کلید واژه ها: مقیاس چشم انداز زمان آینده، نگرش 
زمان، پیشرفت تحصیلی، تحلیل عاملی

 Abstract
The present study aims at investigating psycho-

metric properties of Future Time Perspective Scale 
(FTPS) among a sample of senior high school stu-
dents and to determine its role in predicting their 
academic achievement. To this end 527 senior high 
school students in Karaj (city in Alborz Province) 
during the school year 2015-2016, were chosen us-
ing stratified proportional sampling and completed a 
questionnaire which consists of Future Time Perspec-
tive Scale (FTPS) and futurist present subscale. Ex-
ploratory factor analysis demonstrated that the struc-
ture of Future Time Perspective Scale (FTPS) after 
varimax rotation was clearly indicated the existence 
of four independent factors that is almost consistent 
with Husman and Shell (2008) classification of the 
items but second-order confirmatory factor analysis 
showed insignificant factorial load of extension com-
ponent on future time perspective construct. There-
fore, we can conclude that future time perspective of 
Iranian students only consist of three components: 
connection, value and speed. The results indicated 
acceptable reliability of FTPS. Regression analysis 
showed that these three factors significantly predict 
student's academic achievement.

Keywords: Future Time Perspective Scale, time 
attitude, academic achievement, confirmatory factor 
analysis
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l مقدمه

انسانی  منحصربه فرد  خصیصة  یک  به عنوان  دارند  آینده  در  افراد  که  انتظاراتی  تعیین 
دوران  در   .)1999 )زیمباردو،  می کند  ایفا  آنها  فعلی  رفتار  به  دادن  شکل  در  مهمی  نقش 
درنتیجه  و  نوجوانان  در  آینده  به  نگاه  توانایی  پیدایش  و  ذهن  نظریة  نوجوانی شکل گیری 
توسعه اهداف فردی در زمان آینده بر چگونگی اتخاذ راهبردهای سازشی در زمان حال تأثیر 
می گذارد. توانایی بازنمایی آینده و ادراک از زمان باعث می شود افراد برای خود در فواصل 
زمانی مختلف در آینده اهدافی تعیین کنند که نقش مهمی در ایجاد انگیزه برای شرکت در 
فعالیت های جاری خواهد داشت )بندورا، 1977 به نقل از هارفورد،2011(. در فرهنگ های 
مختلف، پیشرفت تحصیلی به خودی خود یک غایت نیست، بلکه یک سرمایه گذاری معطوف 
به آینده است. بسیاری از فعالیت های تحصیلی در مدارس به منظور آماده سازی دانش آموزان 
آموزان  دانش  می شود.  مختلف طرح ریزی  نقش های  ایفای  توانایی  و  آینده  زندگی  برای 
برخی  متفاوت اند.   1)FTP( آینده«  زمان  »چشم انداز  ازلحاظ  متوسطه  تحصیلات  دوره  در 
آینده خوددارند  پیشرفت  و  زندگی  در  نقش تحصیلات  از  دانشآموزان تصویر روشنی  از 
بیشتر درزمان  به نظر می رسند و  آینده  لنز، 1999( و برخی دیگر کمتر نگران  )هاسمن و 
حال زندگی می کنند. آنها فواید فعالیتهای تحصیلی جاری برای زندگی آینده خود را در 
نظر نمی گیرند و ارزش اندکی برای فعالیت های تحصیلی قائل هستند )پیتسما و وندروین، 
ارزش  از  ملوو همکاران، 2010(  ؛  و همکاران، 2016  )هاسمن  مختلف  مطالعات   .)2011

انگیزشی اهداف آینده در موقعیت های تحصیلی حمایت می کنند.

درنتیجه  که  است  انگیزشی-شناختی  شخصیتی  صفت  یک  آینده  زمان  چشم انداز 
یادگیری در بافت های مختلفی چون خانواده، مدرسه و اجتماع شکل می گیرد )ملو و وورل، 
لنز، 2011(. هاسمن  بیلد، ونستینکیست، و  2015( و دارای پیامدهای انگیزشی است )دی 
و همکاران)2016( معتقدند که معمولاً مفاهیم مرتبط با چشم انداز زمان آینده در یک شکل 
آشیانه ای چارچوب بندی می شود: »چشم انداز زمانی به مثابه خصیصه ای صفت مانند با حیطه-
عمومی«2 بر چشم انداز زمانی افراد در حیطه های خاص زندگی )همچون شغل ، خانواده و 
یا تحصیلات( تأثیر دارد، و این چشم انداز بر ادراک فرد از  رابطه بین اهداف آینده با فعالیت 

های جاری و محتوای آموزشی )مثلًا درس جبر( در بافت های خاص تأثیر می گذارد.
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 بازنمایی ذهنی آینده  به واسطه خودتنظیمی بر پیشرفت تحصیلی دانش آموزان و تلاش 
آنها برای غلبه بر موانع یادگیری تأثیر می گذارد )بمبنوتی و کارابنیک، 2004 ؛ سایمونز و 
همکاران،2004(. پژوهش های اخیر نشان داده است که خودتنظیمی یکی از واسطه های مهم 
لواسانی و  )بانشی و همکاران، 1393؛ غلامعلی  آموزان است  دانش  پیشرفت تحصیلی  در 
همکاران، 1392 (. فریر، جینز و والکر )2014( نشان دادند که چشم انداز زمان آینده به طور 
اتخاذ  یادگیری همچون  رفتارهای  بر  پیشرفت  اهداف  به واسطه  و  درونی  تنظیم  بر  مستقیم 
راهبردهای یادگیری عمیق  تأثیر زیادی داشتند. سگینر )2009( معتقد است که چشم انداز 
زمان شامل تفکر ، ارزیابی و عمل است. توانایی کمتر در نظارت بر جهت گیری وضعیت 
کنونی به سمت اهداف و پرداختن به فعالیت هایی که موجب لذت فوری می شوند با ضعف 

در خودتنظیمی  همراه است )نیل و کری، 2005(.  

دو ویژگی اصلی چشم انداز زمان آینده عبارت اند از »بسط« )یعنی، آیندة روانشناختی تا 
چه حد به آینده زمانی گسترش می یابد( و »محتوا« )یعنی، فرد چه چیزی را در آینده پیش بینی 
میکند )سگینر و لنز، 2014(. پژوهشگران ابعاد مختلفی برای چشم انداز زمان آینده مشخص 
نموده اند. دی ولدر و لنز )1982( معتقدند چشم انداز زمان آینده دارای  دو بعد »شناختی« 
و »پویایی« است. بعد شناختی بیانگر قابلیت پیش بینی و نگاه به آینده دور در فرد می باشد. 
افراد دارای چشم انداز زمان آینده بلندمدت، قادر به شکل دهی ساختارهای اهداف بلندمدت 
خود در مقایسه با افراد دارای چشم انداز زمان آینده کوتاه مدت هستند. درنتیجة بعد شناختی 
فرد می تواند اهداف انگیزشی، باورها، پروژه ها و عملکردهای مستقیم برای رسیدن به هدف 
را در فاصله زمانی تا رسیدن به هدف تعیین کند )سایمونز و همکاران،2004(. منظور از بعد 
پویایی، میزان ارزشی است که به هدف نهایی داده می شود. در طول زمان ممکن است ارزش 
اهداف بلندمدت به دلیل تأخیر زمان رسیدن به آن هدف کاهش یابد اما شیب کاهش ارزش 
برای افراد با چشم انداز زمان آینده بلندمدت،  کمتر از افراد با اهداف کوتاه مدت می باشد 
)سایمونز و همکاران، 2004(. هاسمن و شل، )2008( در پژوهشی بادانش آموزان دبیرستان 
متمایز  را  »بسط«  و  »ارزش«  »ارتباط«، »سرعت«،  آینده شامل  زمان  انداز  بعد  چشم  چهار 
کرده اند. بسط و ارتباط همسو با بعد شناختی چشم انداز زمان آینده، دیولدر و لنز)1982( ، با 
»گرایش« فرد به سمت فرجه ها یا فواصل زمانی و آگاهی فرد برای ارتباط رفتارهای حاضر 
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به اهداف موردنظر، مشخص می شود. از سوی دیگر، ارزش و سرعت، همسو با بعد چشم 
انداز زمان آینده ارائه شده توسط دیولدر و لنز)1982(، به این نکته اشاره می کند که چگونه 
ارزش های مختلفی  به اهداف نسبت داده می شوند و چگونه برای رسیدن به آن اهداف  به 
مدیریت کردن وقایع پیشرو و سازمان دهی فعالیت ها می پردازند. برای توضیح بیشتر، چهار 

مؤلفه مدل هاسمن و شل به صورت جداگانه بررسی می شود.  

o ارتباط.  به عنوان توانایی ایجاد رابطه بین فعالیت های حال و اهداف آینده است و به 
تمایلی کلی برای ایجاد ارتباط بین اعمال فعلی و بروندادها و اهداف آینده )سایمونز، دویت 
لنز ، 2004( و اهمیت کلی دستاوردهای آینده ازنظر فرد اشاره دارد و حاکی از داشتن  و 
طرح و نقشه برای آینده است )هاسمن و شل ، 2008(. بین ارتباط و ادراک از سودمندی 
تکالیف تحصیلی  و استفاده از راهبردهای عمیق شناختی رابطه مثبت وجود دارد )هیلپرت 

و همکاران، 2012(.

از  نقل  )به  شد  مطرح   )1985( توسط جسمی3  بار  اولین  مفهوم سرعت  سرعت.   o
برای  افراد  ادراک شده  توانایی  و  زمان  از سرعت گذر  ادراک  به  و  هاسمن و شل، 2008( 
مدیریت کردن وقایع پیش رو اشاره دارد: ادراک اینکه وقایع در آینده تصویرسازی شده افراد 

با چه سرعتی رخ می دهند و چه میزان توانایی برای مدیریت کردن آنها وجود دارد. 

o بسط. اینکه نقشه ها و طرح های فرد تا چه میزان در آینده گسترش می یابند در ادبیات 
پژوهشی »بسط« نامیده می شود. اهدافی که در محدودة افق زمانی فرد قرار می گیرند عموماً 
نزدیک تر ، واضح تر و بااهمیت تر ادراک می شوند تا اهدافی که خارج از فضای زمانی عادی 
فرد هستند. هرقدر افق زمانی افراد به آینده دورتری گسترش یابد،  اهداف بلندمدت نزدیک تر 

و بااهمیت تر به نظر می رسند )توکر، واچینچ و ریپنز ، 2002(. 

دور  آینده  در  قابل دسترس  اهداف  برای  افراد  که  اهمیتی  میزان  به  جاذبه  جاذبه4.   o
قائل اند اشاره دارد. مفهوم جاذبه همچنین به عنوان تأخیر لذت تعریف شده است. هاسمن و 
شل )2008( به جای جاذبه از اصطلاح »ارزش« برای بازنمایی ارزش قائل شدن برای آینده و 

به ویژه تمایل به قربانی کردن زمان حال به نفع آینده استفاده می کنند. 

ابزارهای جدیدی که جهت گیری  ملو، فینن و وورل )2013( در پژوهشی به بررسی 
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زمانی را در نوجوانان بررسی می کردند پرداخته و نشان دادند که جهت گیری زمانی پیشرفت 
دانش  زمانی  اهمیت چشم انداز  علیرغم  اما  می کند.  پیش بینی  را  و حرمت خود  تحصیلی 
آموزان در پیشرفت تحصیلی آنان ، آن چنان که باید مجامع علمی کشور به بررسی این مفهوم 
در حوزه مطالعات تربیتی نپرداخته اند. یکی از دلایل عدم اقبال به این مفهوم نبود ابزار دارای 
روایی و اعتبار مناسب برای اندازه گیری چشم انداز زمان آینده دانش آموزان است. تاکنون با 
توجه به سطوح مختلف تحلیل چشم انداز زمانی افراد، ابزارهای مختلفی برای اندازه گیری 
زیمباردو   )ZTPI( زمان«5  »سیاهه چشم انداز  به  می توان  ازجمله  که  است  ساخته شده  آن 
از  ادراک  »مقیاس  بوید )1999(، »سیاهه زمان نوجوانان«6 )ATI( ملوو وورل )2010(،  و 
 )FTPS( 8»و »مقیاس چشم انداز زمان آینده )( هاسمن و همکاران )2004PIS( 7»سودمندی
هاسمن و شل )2008( اشاره نمود. یکی از اهداف پژوهش حاضر تعیین ساختار عاملی و 
ویژگی های روانسنجی »مقیاس چشم انداز زمان آینده« )FTPS( است. این مقیاس به روش 
غیر موضوعی به اندازه گیری چشم انداز زمانی افراد می پردازد. درروش غیر موضوعی، فاصله 
زمانی نسبت به اهداف آینده و یا  بسط آینده روانشناختی و درجه ای که افراد آینده نگر هستند 

در نظر گرفته می شود )سگینر، 2009؛ هاسمن وشل، 2008(. 

اعتبار(  و  عاملی  روان سنجی)ساختار  ویژگی های  »تعیین  پژوهش حاضر  اصلی  هدف 
مقیاس چشم انداز زمان آینده )FTPS(« است. 

l روش

پژوهش حاضر از نوع پژوهش های کاربردی و به لحاظ طرح پژوهش در دسته طرح های 
غیرآزمایشی )توصیفی( از نوع همبستگی است. شرکت کنندگان در پژوهش حاضر 572 نفر 
در  که  تجربی  علوم  تحصیلی  رشتة  در  کرج  دبیرستان های شهر  دانش آموزان سال سوم  از 
اکتشافی  عاملی  تحلیل  انجام  برای  بوده اند.  تحصیل  به  مشغول   1394-95 تحصیلی  سال 
برای هر متغیر تعداد 10 تا 20 نمونه کافی است )کلاین، 2010(. ازآنجایی که هدف پژوهش 
حاضر تعیین ویژگی های روان سنجی و تحلیل عاملی اکتشافی مقیاس چشم انداز زمان آینده 
بود، حجم نمونه متناسب با تعداد ماده های آزمون )29 ماده( 572 نفر مناسب به نظر می رسد. 
برای انتخاب نمونه از روش نمونه گیری طبقه ای با انتساب متناسب استفاده شد. به این ترتیب 
که با توجه به حجم متفاوت هر یک از چهار ناحیه شهر کرج نمونه موردنظر انتخاب شد و 
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به پرسشنامه های مربوطه پاسخ دادند.

l ابزار

□ الف: مقیاس چشم انداز زمان آیندهFTPS( 8(: این مقیاس دارای 27 ماده است که 
برای اندازه گیری ابعاد چشم انداز زمان آینده توسط هاسمن و شل)2008( ایجادشده است. 
ابتدا پس از اجرای مقدماتی مقیاس روی نمونه 30 نفره از دانش آموزان دبیرستانی و برای 
رسیدن به اعتبار بهتر دو ماده جدید بعد از تأیید روایی محتوایی، به بعد »سرعت« اضافه شد. 
نمره گذاری پرسش نامه بر اساس طیف لیکرت از کاملًا مخالفم )1(  تا کاملًا موافقم )5( است. 
نمره بالا در این مقیاس به مفهوم داشتن چشم انداز زمان آینده بلندمدت ترمی باشد. برخی 
از ماده های مقیاس منفی و به صورت عکس کدگذاری می شوند. هاسمن و شل )2008( بر 
اساس آلفای کرانباخ برای خرده مقیاس های آزمون  به ترتیب ضرایب اعتبار 0/72 برای خرده 
مقیاس سرعت ، 0/72 برای خرده مقیاس ارزش ، 0/82 برای خرده مقیاس ارتباط و  0/74 

برای خرده مقیاس بسط گزارش کردند.

□ ب: مقیاس نگرش زمان: این مقیاس توسط خضری آذر )1394( ساخته شده است و 
از 34 سؤال تشکیل  شده ایت و هشت بعد نگرش زمان که عبارت اند از: آیندة مثبت، آیندة 
منفی، حال منفی، حال لذت گرا، حال آینده نگر، گذشته منفی، گذشته مثبت و پذیرش گذشته 
تأییدی،  و  اکتشافی  عاملی  تحلیل  از  استفاده  با  آذر)1394(  اندازه گیری مي کند. خضری  را 
روایی مناسب و اعتبار این ابزار را نشان داده و برای خرده مقیاس حال آینده نگر ضرایب 
آلفای کرانباخ 0/74 و اعتبار ترکیبی 0/80 گزارش نموده است. در پژوهش حاضر ضریب 

آلفای کرانباخ 0/64 برای این خرده مقیاس به دست آمد.

افراد  عملکرد  سنجش  هنگام   )1997( بندورا  نظر  بر  بنا  تحصیلی:  پیشرفت  ج:   □
بایست عملکرد واقعی آنها را موردتوجه قرارداد و عملکرد واقعی نیز وقتی نمود پیدا می کند 
که انجام تکلیف برای آزمودنی ها حائز اهمیت باشد و برای انجام آن انگیزش بالایی داشته 
سوم  سال  دانش آموزان  برای  بخصوص  سال  پایان  نهایی  آزمون های  اساس  این  بر  باشند. 
متوسطه فوق العاده مهم می باشند. از طرفی به دلیل هماهنگ بودن این آزمون ها برای پایه سوم 
در سراسر کشور، نمره اکتساب شده توسط دانش آموزان شاخص مناسبی برای سنجش و 
مقایسه عملکرد تحصیلی به حساب می آید. بنابراین میانگین سه درس اصلی شیمی، فیزیک و 
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زیست شناسی پایان سال دانش آموزان سال سوم متوسطه به عنوان شاخص پیشرفت تحصیلی 
آنان منظور گردید و در تجزیه وتحلیل های آماری مورداستفاده قرار گرفت.

l یافته ها

روش های  از  آینده«  زمان  چشم انداز  »مقیاس  روان سنجی  ویژگی های  بررسی  برای   
و  اکتشافی  عاملی  تحلیل  از  سازه  روایي  بررسی  به منظور  ابتدا  است.  استفاده شده  مختلفی 
تأییدی و بررسی ضریب همبستگی بین این مقیاس با مقیاس نگرش زمان  استفاده گردید. 
هم چنین برای تعیین رابطه چشم انداز زمان آینده و نقش آن در پیش بینی پیشرفت تحصیلی 
نتایج تحلیل رگرسیون ارائه خواهد شد. به منظور بررسی ساختار عاملیFTPS، تحلیل عاملی 
اکتشافی با استفاده از داده های گروه نمونه، به روش تحلیل مؤلفه های اصلی بر روی 29 ماده 

انجام شد و نتایج نشان داد برونداد تحلیل عاملی قابل توجیه است )جدول 1(.

 تاباچنیک و فیدل )2007( به تبعیت از کومری و لی )1992( پیشنهاد می کنند که از 
نقاط  برش 0/32 )کوچک( ، 0/45 )نسبتاً خوب( ، 0/55 )خوب( ، 0/63 )خیلی خوب( و 
0/71 )عالی( استفاده گردد. در پژوهش حاضر ماده هایی که بار عاملی کمتر از 0/32 داشتند 

یا روی بیش از یک عامل بار عاملی زیادی داشتند از تحلیل حذف شدند.

همبستگی پایین عامل ها نشان می دهد که فرض نبود رابطه هم خطی چندگانه رعایت 
مقیاس  ساختار  می شود،  مشاهده  که  همان طور   .)1996 فیدل،  و  )تاباچنیک  است  شده 
عامل  نشان دهنده وجود چهار  به وضوح  واریماکس  از چرخش  آینده پس  زمان  چشم انداز 
مستقل است. »نمودار سنگریزه ای« و »ارزش های ویژه« مربوط به هر عامل نشان داد که 29 
ماده قابل تقلیل به چهار عامل اصلی »ارتباط«، »ارزش«، »سرعت« و »بسط« هستند. دو ماده 
ای که بار عاملی زیر 0/32 و یا میزان اشتراک کمتر از 0/15 داشتند از تحلیل حذف شده و 
در تحلیل نهایی 27 ماده باقی ماندند.  در بعد »سرعت« علاوه بر سه ماده پیشنهادی هاسمن 
و شل)2008( به منظور رسیدن به ضریب آلفای بهتر در اجرای مقدماتی دو ماده شماره 21 

                      

جدول 1. نتایج آزمون KMO و آزمون بارتلت مقیاس چشم انداز زمان  آینده

دترمینان

0/030
KMO

0/666
مجذور کای بارتلت

4381/002

p

0/000
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»معمولاً برای انجام کارهایم فرصت کافی دارم و ازلحاظ وقت در تنگنا قرار نمی گیرم« و 
شماره 28 »معمولاً آنقدر دیر شروع به کار می کنم که مجبور می شوم کارهایم را باعجله انجام 
دهم« به ابزار اضافه گردیدند. همچنین در تحلیل نهایی نتایج نشان داد ماده شماره 13 » من 
دوست ندارم برای آینده  برنامه ریزی کنم« دارای بار عاملی مناسبی روی بعد سرعت است 
که درنهایت ماده های این بعد به 6 ماده افزایش یافت. در بعد بسط همه 5 سؤال مقیاس  
هاسمن و شل)2008(  دارای بار عاملی مناسبی روی این بعد از چشم انداز زمان آینده بودند. 
در بعد ارتباط ماده های شماره 1 »آنچه ممکن است در طولانی مدت اتفاق بیافتد نباید در 
تصمیم گیری امروز ما نقش زیادی داشته باشد« و شماره 26 »آنچه فرد امروز انجام می دهد 
بر آنچه ده سال بعد اتفاق می افتد تأثیر کمی خواهد داشت« در تحلیل نهایی به بار عاملی 
مناسبی نرسیدند و از مقیاس حذف شدند و ماده شماره 23 »پس انداز برای آینده از خریدن 
چیزهایی که امروز دوست داریم داشته  باشیم  مهم تر است« به بعد ارتباط منتقل شد. در بعد 
ارزش به استثنای ماده شماره 23 که به بعد ارتباط منتقل شد مابقی 6 ماده مقیاس هاسمن و 
شل)2008( دارای بار عاملی مناسبی روی این بعد بودند. در ادامه در جدول 2 ماده ها و بار 

عاملی هر ماده بر روی عامل ها نشان داده شده است.

در ادامه به منظور بررسی اعتبار »مقیاس چشم انداز زمان آینده«  از روش تحلیل عاملی 
که  داد  نشان  اکتشافی  عاملی  تحلیل  نتایج  ازآنجاکه  و  گردید  استفاده  دوم  مرتبه  تأییدی 
مقیاس از چهار بعد مستقل تشکیل شده است، تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم با چهار عامل 
موردتوجه قرار گرفت. در ادامه، شکل 1 مربوط به نمودار تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم 

مقیاس چشم انداز آینده پس از حذف ماده های 1 و 26  آورده شده است. 

همان طور که در شکل 1 مشاهده می شود، در مرتبه اول تمامی ماده ها همبستگی خوبی 
با مؤلفه های خوددارند اما در تحلیل مرتبه دوم بار عاملی مؤلفه بسط روی سازه چشم انداز 
آینده به سطح معناداری نرسید که نشان می دهد سازه چشم انداز زمان آینده در دانش آموزان 
برازش  نشانگر  نتایج  و  می شود  مشخص  و سرعت  ارتباط  ارزش،  بعد  سه  با  تنها  ایرانی 

مطلوب این الگو می باشد )جدول 3(.

تعیین  به منظور  و  آینده  زمان  مقیاس چشم انداز  روان سنجی  ویژگی های  بررسی  برای 
 روایي همگرا از خرده مقیاس حال آینده نگر پرسشنامه نگرش زمان استفاده شد. نتایج مربوط 
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حال  مقیاس  خرده  و  آینده   زمان  چشم انداز  مقیاس های  خرده  بین  همبستگی  ضرایب  به 
آینده نگر در جدول 4 ارائه شده است. هر دو پرسش نامه ها به ارزیابی زمان روانشناختی افراد 

می پردازند و متناسب با دوره سنی نوجوانی هستند.

مقیاس ها و ماده ها                      
ماده ها

11
16
27
28
13
21
10
20
06
03
25
07
22
08
12
24
17
04
2

29
19
09
14
02
05
18
15

واریانس

سرعت

0/733
0/707
0/701
0/692
0/550
0/538

15/56

جدول 2. نتایج تحلیل عاملی اکتشافی مؤلفه های چشم انداز زمان آینده

بسط

0/788
0/755
0/699
0/615
0/613

11/58

ارتباط

0/644
0/611
0/605
0/576
0/502
0/407
0/385
0/356
0/364
0/321

6/9

ارزش

0/621
0/569
0/532
0/496
0/475
0/367

6/6
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جدول 3. شاخص های کلی برازش برای مدل تحلیل عاملی مقیاس چشم انداز زمان آینده

CFI

0/94

AGFI

0/87

GFI

0/91

RMR

0/08
RMSEA

0/04

x/df

1/56

همان طور که مشاهده می کنید به استثنای خرده مقیاس بسط میان متغیر حال آینده نگر 
 ،p >0/01( سرعت ،)R = 0/298 ،p >0/01( ارزش ،)R=0/225 ،p >0/01( با بعد ارتباط

0/43

0/49

0/41

0/90

0/75

0/83

0/85

0/86

0/71

0/91

0/89

0/93

0/70

0/93

0/93

0/72

0/47

0/23

0/58

0/70

0/76

0/42

0/66

0/48

0/38

0/91

0/80

07

22

08

12

24

17

04

23

29

19

09

14

02

05

18

15

10

20

06

03

25

11

16

27

28

13

21

شکل 1. نمودار تحلیل عاملی تاییدی مقیاس چشم انداز آینده در حالت تخمین استاندارد
Chi- square= 389.47, df= 250, p- value= 0.00000, RMSEA= 0.04

0/37

0/39

0/42

0/10

0/42

0/57

0/51

0/59

0/50

0/31

0/67

0/00

0/45

بسط

ارزش

ارتباط

سرعت

چشم انداز 
زمان آینده

0/54

0/30

0/33

0/53

0/27

0/27

0/54

0/27

0/49

0/55

0/65

0/88

0/73

0/45

0/31

0/79

0/72

0/58

0/76



/ 132 / 132  مجله روانشناسی 86 / بررسی ويژگی های روان سنجی مقیاس ... 

R = 0/284( و  نمره کل چشم انداز زمان آینده )R = 0/374 ، p > 0/01( ارتباط معنی داری 
سطح  به   )R  =  -0/042( بسط  مقیاس  خرده  با  آینده نگر  حال  رابطه  تنها  و  دارد  وجود 

معنی داری نرسید. 

پیشرفت  پیش بینی  در  آینده  زمان  چشم انداز  مؤلفه های  نقش  بررسی  برای  درنهایت 
پیشرفت  روی  آینده  زمان  چشم انداز  مؤلفه های  گام به گام  رگرسیون  تحلیل  از  تحصیلی 
تحصیلی استفاده شده است تا به این سؤال پاسخ داده شود که آیا مؤلفه های چشم انداز زمان 

آینده قادر به پیش بینی پیشرفت تحصیلی دانش آموزان هستند؟

نتایج تحلیل رگرسیون گام به گام پیشرفت تحصیلي برحسب مؤلفه های چشم انداز زمان 
آینده نشان داد در گام اول مؤلفه سرعت، در گام دوم مؤلفه ارزش و در گام سوم مؤلفه 
ارتباط،  معناداري خود را طي سه گام حفظ نموده و در معادله باقي ماندند و مؤلفه بسط به 
سطح معناداری نرسیده و از معادله خارج شد )جدول 5(. همانطورکه در این جدول مشاهده 
مي شود در گام اول مؤلفه سرعت وارد معادله شده و مقدار ضریب تعیین )R2( براي آن برابر 
0/23 است. یعني این مؤلفه به تنهایی23 درصد از واریانس کل پیشرفت تحصیلي را پیش بینی 
می کند. F حاصل ورود این مؤلفه }F )1 ,570( = 170/336{ در سطح p>0/001   معنادار 
است. در گام دوم مؤلفه ارزش وارد معادله شده و مقدار ضریب تعیین )R2( براي این گام 
0/303 و )ΔR2( افزایش واریانس برابر 0/073 است. این متغیر به تنهایی 7/3 درصد واریانس 
 }F )1 ,569( = 202/59{ حاصل ورود این متغیرF  .کل پیشرفت تحصیلي را پیش بینی می کند 
ارتباط وارد معادله رگرسیون شد و  در سطح p>001/0 معنادار است. در گام سوم مؤلفه 
افزایش واریانس برابر 0/009   )ΔR2( براي این گام 0/312 و )R2( مقدار ضریب تعیین
است. این بدین معناست که  این متغیر به تنهایی 0/9 درصد واریانس کل پیشرفت تحصیلي 

متغیرها                       

جدول 4. همبستگی بین خرده مقیاس های چشم انداز زمان آینده و  حال آینده نگر 

1- چشم انداز زمان آینده
2- ارتباط
3- ارزش

4- بسط
5- سرعت

6- حال آینده نگر

1
-

0/754**

0/608**

-0/066
0/757**

0/374**

4

-
-0/227**

-0/042

2

-
0/285**

0/049
0/313**

0/225**

5

-
0/284**

3

-
0/088**

0/173**

0/298**
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 p>0/006 در سطح }F )1 ,568( = 7/536{ حاصل ورود این متغیرF .را پیش بینی می کند
براي  به دست آمده   F میزان  داد  نشان  واریانس  تحلیل  آزمون  نتایج  همچنین  است.  معنادار 

تمامي گام ها در سطح p>0/001  ازلحاظ آماري معنادار است.

قابلیت اعتماد مقیاس چشم انداز زمان آینده در پژوهش حاضر بر اساس ضریب آلفای 
کرانباخ ، 0/79 برای خرده مقیاس سرعت،0/54 برای خرده مقیاس ارزش، 0/67 برای خرده 
مقیاس ارتباط و 0/78 برای خرده مقیاس بسط به دست آمد که نشانگر همسانی درونی مناسب 
تمامی خرده مقیاس های ابزار بود. در جدول 6 ضرایب آلفای کرانباخ بر اساس پژوهش حاضر 

در مقایسه با پژوهش هاسمن و شل )2008( و هاشمی )1394( ارائه شده است. 

در پژوهش حاضر در اجرای مقدماتی ابزار روی نمونه 30 نفره از دانش آموزان مقطع 
دبیرستان در مؤلفه های  »سرعت« و »بسط« ضریب آلفای کرانباخ مطلوبی مشاهده نشد که 
نتایج حاصل از اجرای مقدماتی با پژوهش هاشمی)1394( هماهنگ بود. لذا با بررسی مجدد 
روایی صوری سؤالات، دو سؤال جدید به مؤلفه سرعت اضافه گردید و سؤالات مربوط به 
خرده مقیاس بسط مورد بازبینی قرار گرفت که  همان طور که در جدول 6 مشاهده می شود 

به ضرایب اعتبار مناسب دست  یافتیم.

l بحث و نتیجه گیری 

اعتبار  تعیین ساختار عاملی و شاخص های روایی و  هدف اصلی پژوهش حاضر   o

                      

جدول 5. نتایج تحلیل رگرسیون گام به گام پیشرفت تحصیلي بر حسب مؤلفه های چشم انداز زمان آینده

متغیر ملاک

پیشرفت تحصیلي

الگو

1

2

3

SEخطاي معیار

2/07

1/97

1/96

R2Δ

0/230

0/073

0/009

R2تعدیل شده

0/229

0/300

0/308

R2

0/230

0/303

0/312

R

0/480

0/550

0/558

                      

جدول 6. مقایسه ضرایب پایایي در پژوهش های مختلف

هاسمن و شل )2008(

هاشمی )1394(

پژوهش حاضر

سرعت

α = 0/72

α = 0/37

α = 0/79

ارزش

α = 0/72

α = 0/69

α = 0/54

ارتباط

α = 0/82

α = 0/66

α = 0/67

بسط

α = 0/74

α = 0/47

α = 0/78
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نتایج تحلیل عاملی  بود.  ایرانی  آموزان  از دانش  نمونه ای  آینده در  مقیاس چشم انداز زمان 
نشان دهنده  به وضوح  واریماکس  چرخش  از  پس  مقیاس  ماده   29 که  داد  نشان  اکتشافی 
وجود چهار عامل اصلی »ارتباط«، »ارزش«، »سرعت« و »بسط« هستند. همسو با این یافته 
هاشمی)1394( در تحلیل عاملی تأییدی مرتبه اول  این مقیاس مبتنی بر الگوی چهار عاملی 
هاسمن و شل در نمونه ای از دانشجویان دانشگاه فردوسی مشهد وجود چهار عامل مستقل را 
نشان داده است.  لذا در ادامه تحلیل عاملی تأییدی مرتبه دوم  بر اساس الگوی چهار عاملی 
هاسمن و شل )2008( در نمونه ایرانی به اجرا گذاشته شد. نتایج  تحلیل عامل تأییدی مرتبه 
دوم نشان داد هرچند  تمامی ماده ها همبستگی خوبی با مؤلفه های خوددارند، اما بار عاملی 
مؤلفه »بسط« روی سازه چشم انداز آینده  به سطح معناداری نرسید. لذا در پژوهش حاضر 
نیز می توان نتیجه گرفت که سازه چشم انداز زمان آینده در دانش آموزان ایرانی با سه مؤلفه 
»ارزش«، »ارتباط« و »سرعت« مشخص می شود. همسو با این یافته ایرن9)2007( با استفاده از 
یک نمونه بزرگ از دانشجویان مقطع کارشناسی ساختار عاملی این مقیاس )هاسمن و شل، 
2008( را از طریق تحلیل عاملی اکتشافی و تأییدی در کشور ترکیه بررسی نمود. او دریافت 
که در این جامعه چهار عامل با 27 نشانگر وجود ندارد، بلکه تنها دو عامل )ارتباط و ارزش( 
با 14 نشانگر مشخص می شود. لذا میتوان نتیجه گرفت که تفاوت های اجتماعی- فرهنگی 
توضیح  در  مهمی  نقش  است  ممکن  ایرانی  و  ترکیه ای  و  آمریکای شمالی  دانشجویان  بین 

تفاوت های مشاهده شده در ساختار عاملی مقیاس چشم انداز زمان آینده داشته باشد. 

o روایي همگرای مقیاس چشم انداز زمان آینده  به وسیله بررسی ارتباط آن با خرده 
مقیاس حال آینده نگر مقیاس نگرش زمان خضری آذر )1394( موردمطالعه قرار گرفت و  
نتایج حاکی از وجود همبستگی معنی دار بین خرد مقیاس های سرعت،  ارزش و ارتباط و  
حال آینده نگر بود و رابطه ای بین این خرده مقیاس و بعد بسط مشاهده نشد. هرچند خضری 
تا  آینده است  از  ابهام و ترس  از  ناشی  بیشتر  »آینده نگری در زمان حال  معتقد است  آذر 
برنامه ریزی برای آینده« اما نگاهی به روایی صوری سؤالات خرده مقیاس حال آیندهنگر و 
همبستگی بالای آن با خرده مقیاس های چشم انداز زمان آینده خلاف این فرض را نشان می 
دهند. به ویژه که تحلیل نتایج حاصل از نمونه نشان داد که خرده مقیاس حال آینده نگر فقط بعد 
از حذف ماده شماره 3 »من زمان حال را با نگرانی نسبت به آینده سپری می کنم« به ضریب 
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آلفای کرانباخ مناسب رسید و همبستگی این ماده با سایر ماده های خرده مقیاس منفی بود.

o به منظور بررسی نقش پیشبین مؤلفه های چشم انداز زمان آینده در پیش بین پیشرفت 
و  هورستمن  )ازجمله  پژوهش ها  از  بسیاری  شد.  استفاده  گام به گام  رگرسیون  از  تحصیلی 
زیمیتات،2007؛ بوهلو لیندنر، 2009؛ پیتسما و وندروین،2011؛ النسری و همکاران 2012؛  
وورل و همکاران، 2013؛ اندرتا و همکاران، 2014( نشان داده اند که بین چشم انداز زمان 
آینده و پیشرفت تحصیلی ارتباط معنی داری وجود دارد و داشتن درکی عمیق تر از زمان آینده 
با افزایش پیشرفت تحصیلی همراه است. همسو با این نتایج پژوهش حاضر نشان داد که 
بین ابعاد سرعت، ارزش و ارتباط و پیشرفت تحصیلی ارتباط وجود دارد و این ابعاد به طور 
معناداری قادر به پیش بینی پیشرفت تحصیلی هستند و تنها خرده مقیاس بسط با پیشرفت 

تحصیلی ارتباط معناداری نداشت.

o درنهایت نتایج پژوهش حاضر نشان داد که چشم انداز زمان آینده در دانش آموزان 
ایرانی با سه مؤلفه »سرعت«، »ارزش« و »ارتباط« مشخص می شود و با توجه به روایی و 
نتایج  هرچند  بهره جست.  آتی  پژوهش های  برای  آن  از  می توان  ابزار  این  مناسب  اعتبار 
آینده دورتر گسترش می یابد  به  پژوهش حاضر نشان داد که هرقدر چشم انداز زمانی فرد 
این  بین  از وجود رابطه خطی مستقیم  پیدا میکند که حاکی  افزایش  نیز  پیشرفت تحصیلی 
دو متغیر است بااین حال تعمیم نتایج را به نمونه دانش آموزانی که در مقطع دبیرستان ترک 
تحصیل می کنند دشوار می کند و به نظر نمی رسد با لحاظ کردن نتایج حاصل از نمونه ای 
ادامه تحصیل  از  را در حوزه های دیگری غیر  نوجوانانی که مسیر زندگی خود  از  متشکل 
زمان  نظر میرسد چشم انداز  به  رابطه خطی دست یابیم.  به همین  بتوانیم  می کنند  پیگیری 
آینده به ویژه در جوامعی که نوجوانان به طور مداوم در معرض اخباری در خصوص بیکاری و 
عدم رضایت اقشار تحصیلکرده هستند، می تواند به مثابه شمشیری دو لبه عمل کرده و باعث 

بازداشتن دانش آموزان از ادامه تحصیل و انتخاب مسیری متفاوت در زندگی گردد. 
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چکیده
هدف از این مطالعه تعیین نقش توانایی های شناختی، 
خانه  سوادآموزی  محیط  اجتماعی-اقتصادی،  وضعیت 
کودکان  زبان  رشد  در  جمعیت شناختی  ویژگی های  و 
تا   6 کودکان  کلیه  پژوهش  این  جامعه  بود.  زبان  فارسی 
نفر به روش چندمرحله  7 سال شهر تهران بود که 105 
پرسشنامه  دو  به  کودکان  این  مادران  شدند.  انتخاب  ای 
دادند  پاسخ  جمعیت شناختی  و  خانه  سوادآموزی  محیط 
و روی کودکان، مقیاس هوشی وکسلر برای کودکان پیش 
اجرا  سوم  اولیه-ویرایش  زبان  رشد  آزمون  و  دبستانی 
با  مؤلفه های هوش کلامی  همه  که  داد  نشان  نتایج  شد. 
اما در بخش  مؤلفه های رشد زبان همبستگی مثبت دارد 
غیرکلامی، تکمیل تصاویر، مازها، طرح هندسی و مکعب 
واژگان  همچون  زبان  رشد  مؤلفه-های  از  برخی  با  ها 
ربطی، واژگان شفاهی، درک دستوری و معناشناسی رابطه 
زبان  با  مرتبط  منابع  بین  به علاوه  دارد.  معناداری  مثبت 
محیط  از  والدین  مثبت  الگوی  و  سوادآموزی  و  آموزی 
سوادآموزی خانه با تعدادی از مؤلفه های رشد زبان )مانند 
مثبت  رابطه  ربطی(  و  شفاهی  واژگان  تصویری،  واژگان 
تحلیل  از  آمده  دست  به  نتایج  داشت.  وجود  معناداری 
میزان  و  والدین  تحصیلات  که  داد  نشان  روند  واریانس 
درآمد خانواده موجب بهبود رشد زبان می-شود، اما بین 
کودکانی که به مهدکودک رفته اند و نرفته اند، در رشد زبان 
تفاوتی وجود ندارد و در این سن، رشد زبان بین دو جنس 
نظر می رسد هوش کودکان  به  درنتیجه،  نیست.  متفاوت 
فارسی زبان تا حدودی می تواند رشد زبانشان را پیش بینی 
کند و درآمد خانواده ها و تحصیلات والدین و همچنین، 
محیط سوادآموزی خانه بر رشد زبان کودکان فارسی زبان 

تأثیرگذار است.
محیط  تحصیلات،  درآمد،  هوش،  ها:  واژه  کلید 

سوادآموزی خانه، جنس، مهدکودک

 Abstract
Aim of the current study was to evaluate the 

impact of cognitive abilities, socio-economic status, 
home  literacy training environment, and demograph-
ic characters on development of Persian-language 
in children. To achieve the stated goal 105 seven to 
eights students were selected on the basis of cluster 
sampling. These children’s mothers responded Home 
Literacy Environment and demographics question-
naires and Wechsler Preschool and Primary Scale of 
Intelligence (WPPSI) and Test of Language Devel-
opment (TOLD-P3) were administered on children. 
Results showed that all components of verbal IQ cor-
related with language development positively, but in 
non-verbal components, picture completion, mazes, 
geometric design and blocks were correlated posi-
tively with some components of language develop-
ment such as relational vocabulary, oral vocabulary, 
grammatic understanding and semantics. In addition, 
language and literacy related resources and parents’ 
positive model in home literacy environment ques-
tionnaire were positively related to a number of lan-
guage development components (such as picture vo-
cabulary, oral vocabulary and relational vocabulary). 
The results of trend analysis using ANOVA indicated 
that parents’ education and family income improved 
language development, but there is no difference in 
language development between children who have 
been in daycare and children who haven’t been, and 
at this age, language development did not differ be-
tween males and females. In conclusion, it seems that 
Persian-speaking children's intelligence can predict 
their language development to some extent and fami-
lies' income and parents’ education, as well as, home 
literacy environment impact children's language de-
velopment of Persian-speaking children.

Keywords: intelligence, income, education, 
home literacy environment, gender, daycare
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l مقدمه

بر پایه »دیدگاه تجمعی زبان«1، مهارت های زبان شفاهی ازجمله واژگان، آگاهی واج 
و  آغازین  بنیان سوادآموزی  که  است  مرتبطی  به هم  مهارت های  گفتگو،  و  نحو  شناختی، 
مهارت های بعدی خواندن را پایه گذاری می کند )نیومن و دیکنز، 2001؛ نقل از پو، برچینال 
و ربرتس، 2004؛ اسمیت، سیمپسون و فرند، 2011(. چارچوب نظری زبان شناختی را میتوان 
ابعاد زبان شناختی و نظام های زبان شناختی نشان داد  الگوی دوبعدی شامل  به صورت یک 
که مؤلفه های آنها در جدول 1 ارائه شده است )هامیل و نیوکامر، 1389(. معناشناسی را می 
توان به عنوان قواعد حاکم بر واژگان و معانی مرتبط با آنها تعریف کرد. نحو قواعد حاکم 
بر ساخت های جملات را دربرمی گیرد و واج شناسی، قواعد حاکم بر ساختار آوایی است 
)سیتنر بریجز و همکاران، 2012(. نظام های زبانشناختی )گوش کردن، سازمان دهی و صحبت 

کردن( نشان دهنده چگونگی کاربرد و درک زبان است )هامیل و نیوکامر، 1389(.

با توجه به اهمیت زبان آموزی و پیچیدگی آن، بررسی عوامل تأثیرگذار بر آن موردتوجه 
قرار می گیرد. باوجوداین اهمیت، بیشتر پژوهش هایی که در این زمینه صورت گرفته است، 
رشد زبان انگلیسی را موردبررسی قرار داده است، درحالی که زبان های مختلف ازجمله زبان 
فارسی متفاوت از زبان انگلیسی هستند و ویژگی های منحصربه فرد خود رادارند. به عنوان 
نمونه، زبان فارسی و انگلیسی ازلحاظ »ویژگی های عروضی«2، ساخت هجاها، نظام صامت 
تفاوت  این  به  توجه  با   .)2002 اینگرام،  و  )کشاورز  هستند  متفاوت  باهم  مصوت  نظام  و 
که  گوناگونی  محیطی  و  فردی  ویژگی های  بررسی  فارسی،  زبان  ویژگی های  دیگر  و  ها 
مرتبط با توانایی های زبانی کودکان فارسی زبان است، مهم تلقی می شود. پژوهش ها، عوامل 
فردی )هوش و جنس( و محیطی )محیط سوادآموزی خانه، وضعیت اجتماعی-اقتصادی و 

                      

جدول1. الگوی دو بعدی ساختار زبان

معناشناسی
نحو

واج شناسی

گوش کردن
)مهارت های دریافتی(

واژگان تصویری
درک دستوری

تمایزگذاری کلمه

صحبت کردن
 )مهارت های بیانی(

واژگان شفاهی
تکمیل دستوری

تولید کلمه

نظام های زبان شناختی
سازماندهی 

)مهارت های یکپارچه سازی و واسطه گری(
واژگان ربطی
تقلید جمله

تحلیل واجی
ابعاد زبان شناختی



/ 141 / 141  مجله روانشناسی 86 / رشد زبان در کودکان فارسی زبان 6 تا ...   

مهدکودک( را پیش بین توانایی های زبانی می دانند )نیکلاس و اشنایدر، 2015(.

هوش به عنوان یکی از وجوه قابل توجه در سازش یافتگی انسان با محیط و از عوامل 
مهم در تفاوت افراد بشر با یکدیگر به شمار می آید )هاشمی و همکاران، 1385(. اقدامات 
پژوهشی و بالینی اخیر بر این مفروضه استوار است که تفاوت های موجود در توانایی زبان 
کودک به دلیل تفاوت در توانایی شناختی عمومی کودکان است و مشکلات زبانی کودکان با 
آسیب زبان3، محصول جانبی نقص در فرایندهای شناختی عمومی است )دتورن و واتکینز، 

 .)2006

مطالعات مختلف )مانند کریگ و الُسون، 1991؛ اسمیت، اسمیت و دابز، 1991( ارتباط 
هوشبهر کلامی، غیرکلامی و هوشبهر کلی با واژگان دریافتی را نشان داده است. بنابراین با 
توجه به رابطه ای که بین واژگان و هوش در مطالعات گذشته وجود دارد، این سؤال مطرح 
می شود که آیا بین هوش و سایر مؤلفه های زبان گفتاری مانند معناشناسی، نحو، صحبت 

کردن، سازمان دهی و گوش دادن رابطه ای وجود دارد؟

دومین متغیر فردی تاثیرگذار بر رشد زبان جنس است. بر همین اساس از دیرباز تأثیر 
جنس بر توانایی های زبانی، موضوع پژوهش های بسیاری بوده است و کلیشه شایع در مورد 
تفاوت های جنسی، به این صورت بوده است که پسران در رشد زبان عقب تر از دختران هستند 
)باربو، ناردی و همکاران، 2015(. بااین حال، شواهد تجربی ضدونقیضی در این زمینه وجود 
دارد. پژوهشگرانی معتقدند که این برتری احتمالاً کم است و وابسته به نوع توانایی کلامی 
است که مورداندازه گیری قرار می گیرد )هالپرن، 2013(. بنابراین، در این مطالعه دومین هدف، 

تعیین تفاوت دختران و پسران در مؤلفه های رشد زبان است.

با توجه به رابطه هوش و زبان، درصورتی که فردی توانایی های شناختی پایینی داشته 
باشد، آیا لزوماً در رشد زبان دچار نقص می شود یا می توان امید داشت که تا حدی بتوان این 
مشکل را جبران نمود؟ در هر مرحله از رشد، علاوه بر اساس ژنتیکی، محیط نیز بر میزان 
واژگان کودکان )معناشناسی(، پیچیدگی ساختاری که تولید می کنند )نحو( و مهارتی که با آن 

ارتباط برقرار می کنند )کاربرد(، تأثیرگذار است )هاف، 2006(.

بافت های اجتماعی که کودکان در آنها زندگی می کنند، به عنوان مجموعه ای تودرتو از 
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نظام ها4 است که کودک را احاطه کرده است. دورترین نظام ها از کودک که نظام های دور 
از مبدأ، نامیده می شود، فرهنگ، وضعیت اجتماعی-اقتصادی و قومیت است که نظام های 
نزدیک به مبدأ را شکل میدهد. نظام های نزدیک به مبدأ، مدرسه، محیط مراقبت از کودک و 
گروه همسالان را شامل می شود و منبع تعاملات مستقیم کودک با جهان است که بر رشد زبان 
او تأثیرگذار است )هاف، 2006(. بر همین اساس، در این پژوهش محیط سوادآموزی خانه 
و به مهدکودک رفتن کودک به عنوان نظام های نزدیک به مبدأ و وضعیت اجتماعی-اقتصادی 

به عنوان نظام دور از مبدأ موردبررسی قرار می گیرد.

که خانواده  است  تشکیل شده  عناصر محیطی  تمام  از  مفهوم محیط سوادآموزی خانه 
فراهم می کند تا اکتساب مهارت های زبانی کودک تسهیل یابد )نیکلاس و اشنایدر، 2015(. 
در ادبیات پژوهشی، سه جنبه از محیط سوادآموزی خانه مرتبط با رشد زبان و سواد کودکان 
اندازه گیری شده اند که عبارت اند از: 1( فعالیت های مرتبط با زبان آموزی و سوادآموزی )مانند 
تجارب خواندن مشارکتی(، 2( منابع مرتبط با زبان آموزی و سوادآموزی )مانند کتاب های موجود 
در خانه، بازدید از کتابخانه، و 3( الگوهای مثبت )مانند فعالیت ها و نگرش خود والدین در 
مورد خواندن( )به عنوان مثال، لاندبرگ، 1991؛ نقل از تورپا و همکاران، 2007؛ لی و تان، 

 .)2016

پیش  کودکان  شفاهی  زبان  مهارت های  رشد  با  هم زمانی  و  کننده  پیش بینی  ارتباط 
بااین وجود،   .)2006 همکاران،  و  ویگل  2011؛  فرند،  و  سیمپسون  )اسمیت،  دارد  دبستانی 
بیشتر پژوهش های صورت گرفته در این حوزه در کشورهای مختلف ازجمله کره، آلمان 
و هلند، رابطه محیط سوادآموزی خانه با رشد واژگان را موردبررسی قرار داده است )مانند 
اسمیت، سیمپسون و فرند، 2011؛ تورپا و همکاران، 2007؛ سنکال و لفور، 2002؛ فریتجرز 
و همکاران، 2000؛ کیم، ایم و وون، 2015( و ارتباط این عامل با سایر مؤلفه های رشد زبان 
این  به عنوان سومین هدف،  دارد  نظر  در  پژوهش حاضر  بنابراین،  است.  بررسی شده  کمتر 

ارتباط را موردبررسی قرار دهد.

همان طور که اشاره شد یکی دیگر از نظام های نزدیک به مبدأ که بر رشد زبان کودک 
تأثیر می گذارد، محیط آموزش و مراقبت پیش از دبستان یا مهدکودک است. مطالعات نیز 
بر تأثیر آموزش های پیش از دبستان بر جوانب مختلف رشد کودک، ازجمله رشد زبان او 
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صحه گذاشته اند )بارنت، 2008؛ کامیلی، وارگاس، ریان و بارنت، 2010؛ روحی و هشجین، 
1390(. بااین حال، کودکانی که به پیش دبستانی باکیفیت پایین می روند، پیامدهای تحصیلی و 
شناختی آنها در سال های دبستان با کودکانی که به پیش دبستانی نرفته اند، ازلحاظ معناداری 
متفاوت نیست )سیلوا، ملهوش، سامونز، سیراج-بلچفورد و تاگارت، 2011(. بر همین اساس، 
چهارمین هدف این مطالعه مقایسه کودکانی که قبلًا به مهدکودک رفته اند و نرفته اند، در مؤلفه 

های رشد زبان است.

تأثیرگذار  بیان شد که ازجمله نظام های دور  با وضعیت اجتماعی-اقتصادی  در رابطه 
بر رشد زبان است. درواقع محیط و فعالیت های سوادآموزی خانواده از وضعیت اجتماعی-
شناخته شده  متغیر  اجتماعی-اقتصادی  وضعیت   .)2006 )مارتین،  می پذیرد  تأثیر  اقتصادی 
محیطی است که تفاوت های فردی قابل توجهی در رشد شناختی و زبان پیش بینی می کند 
)توماس، فورستر و رونالد، 2013(. در الگوی سرمایه خانوادگی5 )کانگر و دوگان، 2007؛ 
نشانگر  به عنوان  ترتیب  به  خانواده  درآمد  و  والدین  تحصیلات   ،)2007 دونلان،  و  کانگر 
وضعیت اجتماعی و اقتصادی در نظر گرفته می شود که درآمد، سرمایه مالی و تحصیلات، 
سرمایه انسانی را اندازه می گیرد. این مدل بیان می کند والدین با درآمد بیشتر و تحصیلات 
می برند،  کار  به  خود  فرزندان  رشد  برای  بیشتری  مادی  و  فردی  بین  سرمایه های  بالاتر 
درحالی که والدین با وضعیت اجتماعی-اقتصادی پایین تر مجبورند بر نیازهای فوری تمرکز 
کنند )کانگر و دونلان، 2007(. بنابراین آخرین هدف این مطالعه تعیین رشد زبان در افراد با 

طبقه اجتماعی )تحصیلات والدین( و اقتصادی )درآمد خانواده( متفاوت است.

l روش

ازآنجاکه روش پژوهش حاضر، غیرآزمایشی و از نوع همبستگی است، دست کم حجم 
نمونه 100 نفر لازم است )هومن، 1389(. جامعه این مطالعه کودکان پایه اول ابتدایی شهر 
تهران بود. با توجه به اینکه یکی از اهداف این مطالعه ارتباط بین وضعیت اجتماعی-اقتصادی 
با رشد زبان بود، با استفاده از نمونه گیری طبقه ای، نواحی 6، 10 و 14 شهر تهران و سپس، 
انتخاب شد. در هر مدرسه به طور  ناحیه پنج مدرسه دخترانه و پنج مدرسه پسرانه  در هر 
تصادفی یکی از کلاس های پایه اول انتخاب شدند. ازآنجاکه اجرای آزمون ها زمانبر بود و 
دو پرسشنامه توسط مادر پر می شد، از میان این دانش آموزان، دانش آموزانی که خودشان 
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و والدینشان برای همکاری با این پژوهش مایل بودند، انتخاب شدند که مجموعاً 105 نفر 
بودند. 

در  است.  گزارش شده   2 جدول  در  شرکت کنندگان  شناختی  جمعیت  ویژگی های 
اعضاء  تعداد  اما  بود،  اقتصادی خانواده  تعیین کننده وضعیت  میزان درآمد  مطالعات گذشته 
خانواده در نظر گرفته نمی شد. برای مثال کسانی که 4 میلیون درآمد داشتند به نظر می آمد 
دارای وضعیت اقتصادی خوبی باشند، اما اگر تعداد اعضای این خانواده 8 نفر بود، نمی شد 
آنها را ازنظر وضعیت اقتصادی خوب در نظر گرفت. بر این اساس، در این مطالعه مبلغ درآمد 
کل خانواده بر تعداد کل اعضاء تقسیم شد تا شاخص بهتری از وضعیت اقتصادی خانواده 
باشد. توزیع درآمد به ازای هر نفر نشان داد که در اکثر خانواده ها، به ازای هر نفر در خانواده 
بین هفتصد و یک هزار تومان تا یک میلیون و پنجاه هزار تومان درآمد وجود دارد. در دیگر 

طبقات توزیع فراوانی تقریباً یکسان بود.

l ابزار

و  )کانگر  خانوادگی  سرمایه  مدل  به  توجه  با  شناختی:  جمعیت  پرسشنامه  الف:   □
دوگان، 2007؛ کانگر و دونلان، 2007(، وضعیت اجتماعی-اقتصادی، با استفاده از دو متغیر 
تحصیلات والدین و درآمد خانواده به دست آمد. برای اندازهگیری این متغیر یک پرسشنامه 
جمعیت شناختی در اختیار مادر قرار گرفت که در آن در مورد میزان درآمد خانواده، سطح 

تحصیلات والدین و رفتن به مهدکودک فرزند سؤال شده بود.

□ ب: محیط سوادآموزی خانه: اغلب در مطالعات گذشته این محیط از طریق مادر 

                      

جدول 2. توزیع فراوانی شرکت کنندگان بر اساس اطلاعات جمعیت شناختی و وضعیت اقتصادی-اجتماعی

متغیر

تحصیلات مادر

وضعیت مهد رفتن

جنسیت

سطح
کاردانی و پایین تر
کارشناسی و بالاتر

مهد رفته
مهد نرفته

پسر
دختر

فراوانی )درصد(
)40%( 42
)60%( 63

)86/70% 91
)13/30% 14
)52/4%( 55
)47/6%( 50

متغیر

تحصیلات پدر

درآمد به ازاء هر 
عضو خانواده

سطح
کاردانی و پایین تر
کارشناسی و بالاتر

صفر تا 350 هزار تومان
351 تا 700

701 تا 1050
1051 و بیشتر

فراوانی )درصد(
)42/9%( 45
)57/1%( 60
)19 %( 20

)23/80%( 25
)38/10%( 40

)19%( 20



/ 145 / 145  مجله روانشناسی 86 / رشد زبان در کودکان فارسی زبان 6 تا ...   

مورد پرسش قرارگرفته است. به علت عدم وجود مقیاسی برای سنجش این متغیر در ایران، 
انتخاب سؤالات این پرسشنامه، بر اساس مدل های مفهومی معمول در ادبیات پژوهشی )مانند 
بریت-اسمیت و همکاران، 2010؛ فریتجرز و همکاران، 2000؛ رادریگیوز و تمیس-لوموندا، 
ابتدا پرسشنامه  2011( و از روی مقیاس های موجود در دنیا بود. پس از ترجمه سؤالات، 
در یک مرحله پایلوت بر روی جامعه هدف اجرا گردید و پس از اصلاحات، برای مرحله 
نهایی مورداستفاده قرار گرفت. در این مطالعه، محیط سوادآموزی خانه، در قالب سه عامل 
موردبررسی قرار گرفت: 1( فعالیت های مرتبط با زبان آموزی و سوادآموزی )مانند تجارب 
خواندن مشارکتی(، 2( منابع مرتبط با زبان آموزی و سوادآموزی )مانند کتاب های موجود در 
خانه و بازدید از کتابخانه( و 3( الگوهای مثبت )مانند فعالیت ها و نگرش خود والدین در 
مورد خواندن(. بررسی روایی سازه این ابزار از طریق تحلیل عاملی اکتشافی به شیوه مؤلفه 
نتایج به دست آمده سه مؤلفه فعالیت های مرتبط  اصلی و با چرخش واریماکس انجام شد. 
با زبان آموزی و سوادآموزی )یازده سؤال(، منابع مرتبط با زبان آموزی و سوادآموزی )هفت 
سؤال( و الگوی مثبت )شش سؤال( را تأیید کرد که به ترتیب داری ارزش ویژه 5/64، 2/84 
و 1/62 و درصد واریانس تبیین شده 23/52، 11/83 و 6/77 بودند. در کل این سه مؤلفه 
42/13 درصد از واریانس کل را تبیین کردند. محاسبه اعتبار آزمون از طریق آلفای کرونباخ 
صورت پذیرفت و نتایج به دست آمده نشان داد که همسانی درونی برای سه مؤلفه یادشده به 

ترتیب 0/64، 0/79 و 0/78 به دست آمد.

□ ج: مقیاس هوشی وکسلر برای دوره پیش دبستانی6 )رضویه و شهیم، 1391(: این 
مقیاس که برای کودکان 1 تا 7 سال طراحی شده، دارای 11 خرده آزمون شامل 6 آزمون 
کلامی )اطلاعات، واژگان، مشابهت ها، حساب، فهم و آزمون تکمیلی جملات(  و 5 آزمون 
غیرکلامی یا عملی )خانه حیوانات، تکمیل تصاویر، مازها، طرح هندسی و مکعب ها( است. 
این مقیاس )بدون آزمون مکمل جملات( 169 سؤال دارد و به صورت انفرادی در 50 تا 75 
دقیقه اجرا می شود. در پژوهش رضویه و شهیم )1391( اعتبار هوشبهرهای کلامی، عملی 
و کل از طریق باز آزمایی 0/83، 0/90 و 0/88 به دست آمده است و روایی آن مورد تأیید 

قرارگرفته است.

□ د: آزمون رشد زبان اولیه-ویرایش سوم7 )هامیل و نیوکامر، 1389(: این آزمون با 
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9 خرده آزمون بر اساس الگوی دوبعدی ابعاد زبان شناختی و نظام های زبان شناختی است. 6 
خرده آزمون اصلی این آزمون، واژگان تصویری، واژگان ربطی و واژگان شفاهی )مرتبط با 
معناشناسی( و درک دستوری، تقلید جمله و تکمیل دستوری )مرتبط با نحو( است که در این 
پژوهش موردبررسی قرار می گیرد. این آزمون برای کودکان 4 تا 8 سال و 11 ماه طراحی شده 
و در 15 الی 20 دقیقه برای خرده آزمون های اصلی قابل اجرا است )هامیل و نیوکامر، 1389(. 
آلفای کرونباخ برای خرده آزمون ها و ترکیب ها برای گروه های سنی مختلف به طور متوسط 
بین 0/72 و 0/96 و اعتبار باز آزمایی برای خرده آزمون ها و ترکیب ها نیز بین 0/78 و 0/88 
به دست آمده است. روایی محتوایی، ملاکی و سازه خرده آزمون ها و ترکیب ها نیز با استفاده 

از روش های مناسب موردبررسی قرارگرفته است )هامیل و نیوکامر، 1389(.

l یافته ها

در این پژوهش برای تحلیل داده ها، از آماره های توصیفی )میانگین و انحراف استاندارد(، 
توزیع فراوانی و از آزمون های تحلیل واریانس به شیوه تحلیل روند و ساده و همچنین ضریب 
استفاده شد. همان گونه که در جدول 1 نشان داده شده است  پیرسون  همبستگی گشتاوری 
ساختار زبانی از دو بعد ابعاد زبانشناختی )معناشناسی، نحو و واج شناسی( و نظامهای زبان 
شناختی )گوش کردن، سازمان دهی و صحبت کردن( تشکیل شده است. جدول 3 میانگین 
خرده آزمون های معناشناسی )واژگان تصویری، واژگان ربطی و واژگان شفاهی( و نمره کل 
آن را نشان می دهد. میانگین های به دست آمده نشان می  دهد که با افزایش درآمد میانگین خرده 
آزمون های معناشناسی افزایش می یابد و درنهایت تقریباً ثابت می شود. در متغیرهای جنس 
و وضعیت مهد رفتن تفاوتی در معناشناسی و خرده آزمون هایش مشاهده نشد. در ارتباط با 
تحصیلات، میانگین ها نشان میدهد با افزایش سطح تحصیلات، میانگین معناشناسی و خرده 

آزمون هایش افزایش می یابد.

دومین مؤلفه از ابعاد زبان شناختی، نحو است که شامل سه خرده آزمون درک دستوری، 
تقلید جمله و تکمیل دستوری است. میانگین های به دست آمده از این سه خرده آزمون نشان داد 
که با افزایش سطح درآمد، میانگین خرده آزمون های نحو نیز روند صعودی دارد و درنهایت تقریباً 
ثابت می شود. وضعیت کودکانی که مهد رفته اند یا نرفته اند و دختران و پسران ازنظر خرده 
آزمون های نحو مشابه است و تفاوتی ندارد. با افزایش تحصیلات میانگین خرده آزمون های نحو 
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نیز افزایش یافته است )جدول 4(.

با افزایش سطح درآمد میانگین نظام های زبان شناختی افزایش یافته است. در وضعیت 
تغییرات  با  اما  تفاوتی مشاهده نشد.  نیز  زبان  از ساختار  این بخش  مهد رفتن و جنس در 

                      

جدول 3. میانگین و انحراف معیار خرده آزمون های معناشناسی و نمره کل معناشناسی 
در وضعیت اجتماعی-اقتصادی و ویژگی های جمعیت شناختی

واژگان ربطی
)6/70(45/70
)7/16(48/88
)5/96(51/05
)5/23(51/38
)6/45(49/36
)7/31(49/79
)6/74(48/93
)6/33(49/96
)7/62(47/56
)5/24(50/82
)6/43(48/26
)6/54(50/19

واژگان شفاهی
*)5/81(40/45
)4/82(43/84
)4/23(45/08
)2/92(47/25
)4/78(44/13
)6/05(45/50
)4/96(44/11
)4/99(44/54
)5/79(42/53
)3/75(45/65
)5/08(42/69
)4/60(45/40

معناشناسی
)12/51(136/55
)12/60(144/88
)11/55(148/03
)9/12(149/45

)11/90(145/03
)15/00(147/50
)11/53(144/58
)13/17(146/22
)13/76(140/98
)10/00(148/65
)12/08(142/29
)12/11(147/41

متغیر
درآمد به ازاء هر نفر

وضعیت مهد رفتن

جنس

تحصیلات پدر

تحصیلات مادر

سطوح
تا 350

351 تا 700
701 تا 1050
1051 و بیشتر

رفته
نرفته
پسر
دختر

کاردانی و پایین تر
کارشناسی و بالاتر
کاردانی و پایین تر
کارشناسی و بالاتر

واژگان تصویری
)4/07(40/45
)4/21(50/16
)3/44(51/90
)2/60(51/65
)3/67(51/54
)3/42(52/21
)3/00(51/55
)4/25(51/72
)3/77(50/89
)3/45(52/18
)3/65(51/33
)3/63(51/83

* اعداد درون پرانتر انحراف معیار است.

                      

جدول 4. میانگین و انحراف معیار خرده آزمون های نحو و نمره کل نحو در 
وضعیت اجتماعی-اقتصادی و ویژگی های جمعیت شناختی

تقلید جمله
)9/84(45/25
)9/34(48/20
)6/97(52/48
)5/19(52/11
)8/33(50/55
)7/38(45/36
)9/09(49/93
)7/59(49/78
)9/76(46/67
)6/23(52/25

)10/00(48/71
)7/06(50/62

تکمیل دستوری
)7/03(43/10
)7/99(43/56
)6/12(46/35
)5/65(46/91
)7/10(44/92
)4/46(45/29
)7/75(45/42
)5/60(44/48
)8/10(43/31
)5/36(46/22
)7/66(44/64
)6/21(45/19

نحو
)16/96(129/85
)18/48(133/88
)15/52(141/88
)11/23(141/10
)16/65(137/75
)14/34(134/43
)17/43(137/98
)15/18(136/56
)19/55(131/74
)12/00(141/49
)19/55(135/73
)13/86(138/35

متغیر
درآمد به ازاء هر نفر

وضعیت مهد رفتن

جنس

تحصیلات پدر

تحصیلات مادر

سطوح
تا 350

351 تا 700
701 تا 1050
1051 و بیشتر

رفته
نرفته
پسر
دختر

کاردانی و پایین تر
کارشناسی و بالاتر
کاردانی و پایین تر
کارشناسی و بالاتر

درک دستوری
)3/40(41/50
)5/16(42/12
)4/84(43/05
)3/01(43/75
)4/20(42/27
)5/39(43/79
)3/97(42/64
)4/82(42/30
)5/11(41/76
)3/69(43/02
)4/70(42/38
)4/19(42/54
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افزایشی که در سطح تحصیلات رخ داده است میانگین مهارت های گوش کردن، سازمان دهی 
و صحبت کردن نیز افزایش یافته است )جدول 5(.

نتایج تحلیل واریانس )جدول 6( نشان داد که با افزایش تحصیلات بالاتر پدر، میانگین 
همه مؤلفه های رشد زبان به جز واژگان تصویری، درک دستوری، گوش کردن و سازمان دهی، 
به طور معناداری در حال افزایش است. همچنین با افزایش تحصیلات مادر، میانگین واژگان 

شفاهی و معناشناسی به طور معناداری افزایش داشت.

نتایج تحلیل واریانس به شیوه روند نشان داد که افزایش درآمد نیز می تواند در رشد 
تکمیل  دستوری،  درک  تصویری،  واژگان  آزمون های  خرده  در  اما  باشد،  داشته  تأثیر  زبان 
بین گروه ها مشاهده نشد.  معناداری در  تفاوت  افزایش درآمد  با  دستوری و گوش کردن، 
جنس عامل مهمی در تفاوت بین خرده آزمون های رشد زبان نبود. همچنین در مؤلفه های 

رشد زبان بین کودکان مهد رفته و نرفته تفاوتی وجود نداشت.

همچنین رابطه بین مؤلفه های محیط سوادآموزی خانه و هوش با رشد زبان از طریق 
همبستگی پیرسون بررسی شد )جدول 7(. نتایج به دست آمده نشان داد که فعالیت های مرتبط 
با زبان آموزی هیچ ارتباطی با رشد زبان ندارد. منابع مرتبط با زبان آموزی و سوادآموزی با 
خرده آزمون هایی مانند واژگان ربطی و شفاهی که خود زیرمجموعه معناشناسی و صحبت 

                      

جدول 5. میانگین و انحراف معیار نظام های زبان شناختی )گوش کردن،سازماندهی 
و صحبت کردن( در وضعیت اجتماعی-اقتصادی و جمعیت شناختی

سازمان دهی
)15/07(90/95
)15/40(97/08

)11/60(103/53
)9/11(103/85
)13/60(99/91
)13/41(95/14
)14/57(98/85
)12/59(99/74
)15/98(94/22

)10/09(103/07
)15/41(96/98

)12/14(100/81

صحبت کردن
)11/61(83/55
)11/53(87/40
)8/78(91/43
)8/19(93/10
10/56(89/05
)9/52(90/79

)11/06(89/53
)9/73(89/02

)12/43(85/84
)7/73(91/87

)11/17(87/33
)9/73(90/59

متغیر
درآمد به ازاء هر نفر

وضعیت مهد رفتن

جنس

تحصیلات پدر

تحصیلات مادر

سطوح
تا 350

351 تا 700
701 تا 1050
1051 و بیشتر

رفته
نرفته
پسر
دختر

کاردانی و پایین تر
کارشناسی و بالاتر
کاردانی و پایین تر
کارشناسی و بالاتر

گوش کردن
)6/84(91/90
)8/37(94/28
)7/23(94/95
)5/13(94/40
)6/90(93/81
)8/26(96/00
)5/85(94/18
)8/32(94/02
)7/63(92/64
)6/52(95/20
)7/22(93/71
)7/06(94/37
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کردن هستند، ارتباط مثبت و معناداری داشت. الگوی مثبت والدین برای کودکان نیز با واژگان 
تصویری، شفاهی، درک دستوری، معناشناسی، نحو، گوش کردن و صحبت کردن در ارتباط بود.

نتایج به دست آمده از هوش نشان می دهد که بین همه مؤلفه های هوشبهر کلامی با رشد 
زبان همبستگی مثبت وجود دارد. بااین وجود، اطلاعات با تقلید جمله، تکمیل دستوری، نحو 
و صحبت کردن ارتباط معناداری ندارد و ارتباط واژگان، حساب و فهم با تکمیل دستوری 
درنتیجه،  و  شفاهی  و  تصویری  واژگان  با  اطلاعات  کلامی،  هوشبهر  در  نیست.  معنادار 
با واژگان ربطی و واژگان  ارتباط زیادی  نیز  ارتباط را داشت. واژگان  معناشناسی بیشترین 
را  بیشترین همبستگی  مؤلفه های هوشبهر کلامی، مشابهت ها  تمام  بین  شفاهی داشت. در 
با خرده آزمون های رشد زبان داشت. حساب نیز ارتباط بسیار زیادی با واژگان شفاهی و 

درنتیجه، معناشناسی داشت. فهم، با واژگان ربطی و شفاهی بیشترین همبستگی را داشت. 

در بخش غیرکلامی، مازها بیشترین ارتباط را با واژگان شفاهی، معناشناسی و صحبت 

                      

جدول 6. تفاوت های موجود در رشد زبان در ویژگی های جمعیت شناختی و وضعیت اقتصادی-اجتماعی

تحصیلات مادر
0/46
2/22
8/02
4/53
0/03
1/31
0/16
0/64
0/46
0/03
0/21
2/22
1/31
2/02
8/02
0/16
2/50

درآمد
1/22
7/09
23/35
13/77
1/56
8/27
2/77
6/32
1/22
1/56
1/81
7/09
8/27
9/56
23/35
2/77
11/01

مهدرفتن
0/23
0/45
0/80
0/73
2/22
3/80
0/02
0/26
0/23
2/22
1/34
0/45
3/80
0/80
0/80
0/02
0/28

معناشناسی

نحو

گوش کردن

سازماندهی

صحبت کردن

متغیر
واژگان تصویری

واژگان ربطی
واژگان شفاهی

معناشناسی)نمره کل(
درک دستوری

تقلید جمله
تکمیل دستوری
نحو )نمره کل(

واژگان تصویری
درک دستوری

گوش کردن) نمره کل(
واژگان ربطی
تقلید جمله

سازماندهی )نمره کل(
واژگان شفاهی
تکمیل دستوری

صحبت کردن )نمره کل(

تحصیلات پدر
3/34
6/76
11/15
10/95
2/16
12/74
4/88
9/95
3/34
2/16
3/41
6/76
12/74
12/02
11/15
4/88
9/30

جنسیت
0/06
0/65
0/20
0/46
0/15
0/01
0/50
0/20
0/06
0/15
0/01
0/65
0/01
0/11
0/20
0/50
0/06

نکته: مقادیر گزارش شده در جدول مقدار F به دست آمده از تحلیل واریانس است. اعداد برجسته در سطح کمتر از 0/05 معنادار است.
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داشت.  را  ارتباط  بیشترین  کردن  و گوش  دستوری  با درک  هندسی  و طرح  داشتند  کردن 
اگرچه مکعب ها با اغلب خرده آزمون های رشد زبان همبستگی معناداری نداشت اما با واژگان 
ربطی و شفاهی، معناشناسی و صحبت کردن ارتباط قابل توجهی داشت. خانه حیوانات هیچ 
همبستگی با رشد زبان نداشت. تکمیل تصاویر با واژگان تصویری همبستگی بالاتری داشت.

l بحث و نتیجه گیری 

عوامل  و  جنس(  و  )هوش  فردی  عوامل  روابط  تعیین  حاضر،  پژوهش  از  هدف   o
محیطی )محیط سوادآموزی خانه، وضعیت اجتماعی-اقتصادی و مهدکودک رفتن( با رشد 
زبان کودکان بود. همان طور که نتایج نشان داد خرده آزمون های بخش کلامی آزمون وکسلر 
با خرده آزمون ها و مؤلفه های مختلف رشد زبان ارتباط قوی تری داشت که در مطالعات قبلی 
این ارتباط در زبان های دیگر )مانند کریگ و الُسون1991 و اسمیت، اسمیت و دابز، 1991( 
نشان داده شده بود. دراین ارتباط میتوان گفت کاهش هوشبهر کلامی یک انحراف استاندارد یا 

                      

جدول7. ماتریس همبستگی بین مؤلفه های سواد خانه و هوش با رشد زبان

متغیر

دن
کر

ت 
حب

ص

هی
اند

ازم
س

دن
کر

ش 
گو

حو
ن

سی
شنا

عنا
م

ری
ستو

ل د
کمی

ت

مله
 ج

لید
تق

ری
ستو

ک د
در

هی
شفا

ی 
گان

واژ

طی
 رب

ان
ژگ

وا

ری
صوی

ن ت
گا

واژ

0/06

0/03

0/28*

0/24*

0/20**

0/26*

0/24*

0/29*

0/14

0/19

0/20**

0/30*

0/06

فعالیت ها

منابع

الگوی مثبت

اطلاعات

واژگان

مشابهت ها

حساب

فهم

خانه حیوانات

تکمیل تصاویر

مازها

طرح هندسی

مکعب ها
* P< 0/01 **

 P< 0/05  N=105

0/07

0/01

0/19

0/19

0/31*

0/40*

0/22**

0/25*

0/13

0/03

0/21**

0/15

0/20**

0/10

0/14

0/16

0/01

0/18

0/27*

0/14

0/17

0/19

0/09

0/18

0/01

0/13

0/02

0/31*

0/26*

0/34*

0/49*

0/56*

0/42*

0/49*

0/03

0/20**

0/30*

0/26*

0/38*

0/06

0/06

0/24*

0/16

0/29*

0/38*

0/23**

0/27*

0/11

0/01

0/24*

0/16

0/17

0/05

0/10

0/36*

0/32*

0/24*

0/32*

0/30*

0/29*

0/09

0/22**

0/13

0/32*

0/06

0/05

0/11

0/18

0/22**

0/39*

0/49*

0/28*

0/35*

0/11

0/04

0/26*

0/19

0/29*

0/04

0/25*

0/21*

0/15

0/36*

0/42*

0/29*

0/36*

0/13

0/03

0/30*

0/10

0/31*

0/03

0/17

0/36*

0/33*

0/22**

0/31*

0/31*

0/22**

0/01

0/20**

0/01

0/26*

0/05

0/02

0/25*

0/12

0/21**

0/42*

0/50*

0/30*

0/41*

0/06

0/12

0/27*

0/20**

0/35*

0/04

0/32*

0/23**

0/32*

0/51*

0/51*

0/42*

0/52*

0/01

0/18

0/38*

0/20**

0/46*
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بیشتر از میانگین در حدود 75 درصد از کودکان با نقص زبان عمومی، مسئله همپوشی بین 
هوشبهر کلامی و زبان عمومی را مطرح می کند که می توانیم نتیجه بگیریم هوشبهر کلامی 

پایین منجر به رشد مهارت های زبانی ضعیف می شود )مکگینس، 2005(.

تکمیل  با  هوش  دیگر  کلامی  آزمون های  خرده  مشابهت ها،  آزمون  خرده  به جز   o
دستوری رابطه معناداری نداشت. مشابهت ها، تفکر انتزاعی را می سنجد و کودک باید به طور 
منطقی و انتزاعی فکر کند تا بتواند به پرسش های آن پاسخ دهد )سانتراک، 1387(، بنابراین، 
کودکی که در این خرده آزمون بهتر عمل می کند، با ویژگی های انتزاعی تر زبان مانند اشکال 
تکواژ شناختی و نشانه های جمع، ضمایر، زمان افعال و صفت تفضیلی آشنایی بیشتری دارد 

و درنتیجه در تکمیل دستوری بهتر عمل می کند. 

o به علاوه یافته ها نشان داد که برخی مؤلفه های هوشبهر غیرکلامی نیز با مؤلفه های 
رشد زبان رابطه معنادار دارد که در پژوهش های پیشین این رابطه نیز به طورکلی موردبررسی 
قرارگرفته است )کریگ و الُسون1991 و اسمیت، اسمیت و دابز، 1991(. در مطالعه سنکال 
با  بود و خانه حیوانات  اندازه گیری شده  با خانه حیوانات  تحلیلی  لفور )2002( هوش  و 
ابزارهای زبان واژگان و درک مطلب شنیداری، ارتباط معناداری نداشت. در مطالعه حاضر نیز 

رابطه خانه حیوانات با هیچکدام از مؤلفه های زبان معنادار نبود. 

o در بررسی تفاوت رشد زبان بین دو جنس نتایج نشان داد که تفاوت معناداری بین 
این کودکان وجود ندارد. اگرچه تأثیر جنس در ابتدای مراحل زبان آموزی محسوس است، در 
حدود سن 6 سالگی، تفاوت دو جنس در رشد زبان از بین می رود )مکوبی، 1966؛ نقل از 

بورنستاین و همکاران، 2004( و در این مطالعه نتایج به دست آمده مبین این موضوع  است.

o بااینکه نتایج این پژوهش همسو با بسیاری از پژوهش ها )مانند لی و تان، 2016؛ 
وون، 2015؛  و  ایم  کیم،  تمیس-لوموندا، 2011؛  و  رادریگیوز  اشنایدر، 2015؛  و  نیکلاس 
اسمیت، سیمپسون و فرند، 2011؛ ویگل و همکاران، 2006؛ هاشمی و همکاران، 1385(، 
ارتباط دو مؤلفه محیط سوادآموزی خانه با بسیاری از مؤلفه های رشد زبان را نشان داد، مشابه 
بامطالعه ویگل و همکاران )2006(، فعالیت های مرتبط با زبان آموزی و سوادآموزی با مؤلفه 
های رشد زبان ارتباطی نداشت. می توان این نتیجه را به این موضوع مرتبط دانست که علاوه 
بر میزان خواندن کتاب های مختلف برای کودکان و انجام فعالیت هایی مانند شعر خواندن 
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و ترغیب کودکان برای نوشتن و خواندن کلمات، یادگیری رنگ ها، حروف و ... که فعالیت 
های هدفمند والدین درزمینة سوادآموزی و زبان آموزی است، آنچه در این میان اهمیت دارد 
نحوه و کیفیت اینگونه تعاملات است که والدین با کودکان دارند )ویگل و همکاران، 2006(. 
پژوهش ها نشان داده است که استفاده از راهبردهای خواندن گفتگومدار21 که در آن فرد 
بزرگ سالی که کتاب می خواند با کودک در تعامل است، از کودک سؤال می پرسد، نکاتی را 
که کودک بیان میدارد، مورد تشویق قرار می دهد و متن را گسترش می دهد، در یادگیری و 
زبان آموزی کودک اهمیت دارد )نیکلاس و اشنایدر، 2015(، درحالی که در این پژوهش، این 

بخش از فعالیت های مرتبط با زبان آموزی و سوادآموزی بررسی نشد.

o در رابطه با کودکانی که به مهدکودک رفته اند و کودکانی که به مهدکودک نرفته اند 
نتایج نشان داد که تفاوتی در رشد زبان ندارند. در رابطه با تبیین این نتیجه باید بیان کرد 
که دو موضوعی که در ارتباط با آموزش پیش از دبستان و تأثیرگذاری آن بر رشد شناختی 
کودک به ویژه رشد زبانی او نقش ایفا می کند، کیفیت این آموزش و مدت زمان دوره است 
)سیلوا و همکاران، 2011( که در این پژوهش بررسی نشد. چراکه اگر محیط های مراقبتی 
برانگیزاننده تر و سازمان یافته تر باشند، کودکان خزانه واژگان بهتر و مهارت های توجه و 
حافظه پیشرفته تری کسب می کنند و باهم سالان روابط بهتری برقرار می کنند. علاوه بر این، 
در سال های پیش از دبستان، کودکانی که زمان بیشتری را در مرکز مراقبت از کودکان سپری 
می کنند، مهارت های زبانی و شناختی پیشرفته تری از خود نشان می دهند )پینتو، پسانها، و 

آگیار، 2013(.

o از یافته های دیگر پژوهش حاضر این بود که با بهبود وضعیت اجتماعی-اقتصادی 
احتمالاً  می شود.  بهتر  نیز  کودکانشان  زبان  والدین( خانواده ها، رشد  تحصیلات  و  )درآمد 
داشتن درآمد بالاتر استرس برای نگرانی های مالی را کاهش می دهد و زمان و منابع شناختی 
بیشتری را در اختیار والدین قرار می دهد تا ارتباطات کلامی غنی تر و واضح تری فراهم کنند 
)سوهر-پرستون و همکاران، 2013(.  درواقع، به نظر می رسد تفاوت های مرتبط با وضعیت 
اجتماعی-اقتصادی در ارتباطات والدین تفاوت های کلیتر در ارتباط کلامی با دیگران و نه تنها 
با کودکان را منعکس می کند. خانواده هایی با وضعیت اجتماعی و اقتصادی پایین در مکالمات 
کمتری شرکت دارند، از بیان نیازهای مستقیم کوتاه تری استفاده می کنند و سؤالات کمتری 
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میپرسند )مارتین، 2006(. در مقابل، مادران با وضعیت اجتماعی-اقتصادی بالاتر به طورکلی 
بیشتر صحبت می کنند، طولانی تر صحبت می نمایند و از واژگان متنوع تری استفاده می کنند 

)هاف، 2003(.

o علاوه بر موارد بالا، وضعیت اجتماعی-اقتصادی، فعالیت های سوادآموزی خانواده را 
نیز تحت تأثیر قرار می دهد. کودکانی که در خانواده هایی زندگی می کنند که بالاتر از خط فقر 
هستند، نسبت به کودکانی که در خانواده های فقیر زندگی می کنند، احتمال بیشتری دارد که 
در فعالیت های سوادآموزی به طور منظمی شرکت کنند )مارتین، 2006(. هنگامی که کودکان 
با والدینشان کتاب می خوانند یا در دیگر فعالیت های مرتبط با سوادآموزی مشارکت دارند، 
نسبت به فعالیت های روزانه طبق روال مانند وعده های غذایی و زمان بازی، ممکن است در 
معرض زبانی که ازلحاظ زبانشناسی پیچیده تر است و واژگان متنوع تری دارد، قرار گیرند 
)ایوانز و شا22، 2008؛ ویزمن و اسنو23، 2001؛ نقل از کیم، ایم و وون، 2015؛ پورحسین 

و همکاران، 1381(. 

o هارت و ریزلی24 )1995؛ نقل از مارتین، 2006( استفاده از زبان را در کودکان پیش 
دبستانی که والدینشان استاد بودند و کودکان پیش دبستانی با زمینه محروم مقایسه کردند. آنها 
دریافتند که هر دو گروه کودکان پیش دبستانی در مورد چیزهای مشابه، اما با عمق متفاوتی در 
واژگان صحبت می کنند. کودکان اساتید حداقل دو برابر کودکان محروم صحبت می کردند و 
در مورد جنبه های مختلف آنچه انجام می دادند صحبت می نمودند و در مورد اینکه هر چیزی 

چگونه و چرا کار می کند، سؤالات بیشتری مطرح می کردند. 
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چکیده
پژوهش حاضر باهدف تعیین نقش واسطه ای عواطف 
مثبت و منفی در رابطة بین معنای زندگی و سلامت روانی 
صورت گرفت. طرح پژوهش از نوع توصیفی و همبستگی 
)153پسر،  دانشجو   337 شامل  پژوهش  نمونة  است. 
184دختر( از دانشگاه تهران، در مقاطع تحصیلی لیسانس، 
در  نمونه گیری  روش  با  که  بودند  دکترا  و  فوق لیسانس 
دسترس انتخاب شدند. شرکت کنندگان پرسشنامه معنای 
زندگی، سیاهه سلامت روانی و فهرست عواطف مثبت و 
منفی را تکمیل نمودند. برای تحلیل داده ها از شاخص ها 
میانگین،  درصد،  فراوانی،  شامل  آماری  روش های  و 
برای  و  پیرسون،  همبستگی  ضریب  معیار،  انحراف 
استفاده  مسیر  تحلیل  از  متغیرها  واسطه ای  نقش  بررسی 
با  زندگی  معنای  بین  که  داد  نشان  پژوهش  نتایج  شد. 
بهزیستی روانشناختی و درماندگی روانشناختی به ترتیب 
آماری  معنادار وجود داشت. تحلیل  منفی  مثبت و  رابطة 
داده ها نشان داد که عواطف مثبت و منفی در رابطه بین 
دارند.  واسطه ای  نقش  روانی،  سلامت  و  زندگی  معنای 
بر اساس یافته های این پژوهش می توان نتیجه گرفت که 
توجه به معنای زندگی و ارتقا آن در زندگی دانشجویان 
افزایش  درنتیجه  و  مثبت  عواطف  بروز  افزایش  سبب 
سطح سلامت روانی و کاهش بروز عواطف منفی و سطح 

درماندگی روانشناختی می شود. 
 کلید واژه ها: معنای زندگی، عواطف مثبت و منفی، 
درماندگی  و  روانشناختی  بهزیستی  روانی،  سلامت 

روانشناختی 

Abstract 
The purpose of this study was to investigate 

the mediating role of positive and negative affect in 
the relationship between meaning in life and mental 
health. The sample consisted of 337 students (153 
males and 184 females) from University of Tehran 
at three levels: BA, MA and PHD. Participants are 
chosen by available sampling. The students answered 
the Crumbaugh Maholick (1964) Meaning of Life 
Questionnaire, Veit and Ware (1983) Mental Health 
Inventory and Watson et al (1988) Positive and Nega-
tive Affect Schedule. For analyzing data, we used 
some indexes such as Frequency, Percent, Standard 
deviation, Pearson correlation test and for proving the 
mediating role, we used Pathway analysis. The results 
showed a significant positive and negative relation-
ship between meaning in life and psychological well-
being as well as psychological distress. The Pathway 
analysis showed that positive and negative affect has 
mediating role in the relationship between meaning 
in life and mental health. According to the result, it 
can be concluded that, attention to meaning in life and 
improve it in students life lead to increasing positive 
affect and as a result can influence mental health and 
decrease expression of negative affect and psycho-
logical distress level. 

Keywords: meaning in life, positive and 
negative affect, mental health, psychological well-
being and psychological distress
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l مقدمه

بر اساس یافته های پژوهشگران )استگر، 2014؛ سودانی، مهرابی زاده هنرمند و ضرغامیان، 
1391؛ کروز و های وارد، 2013؛ کوهن و کایرن، 2012؛ گارسیا- آلاندت، سوکاس، سلز و 
روزا، 2013؛ غلامعلی لواسانی، اژه ای و مصیری، 1392؛ ویسر، گارسن، وینگرهت، 2010( 
یکی از عواملی که تأثیر مثبت بسزایی بر سلامت روانی دارد، »معنای زندگی«1 یا هدف در 
زندگی است. طبق گفته فرانکل )1963( یک معنای واحد جهانی وجود ندارد و هرکس باید 
خودش معنای زندگی اش را بیابد، خواه از طریق دنبال کردن اهداف ارزشمند )کلینگر، 1971(، 
خواه با گسترش احساس تداوم در زندگی )کینون، 2000(. به طورکلی، به رغم قابل قبول بودن 
استفاده از واژه های معنا و هدف به جای یکدیگر، به نظر می رسد تعریف رکر )2000( از این 
منظر یکی از کامل ترین تعریف ها است: ادراك نظم، انسجام و هدف در هستي و دنبال کردن 
اهداف ارزشمند و نیل به آن ها همراه با حس رضایتمندي. در اختیار داشتن معنا در زندگی، 
به این معناست که زندگی فرد »منسجم«2، حائز اهمیت و هدفمند است و حضور معنا برای 

کارکرد انسانی ضروری است )هایتزمن و کینگ، 2014(.
با پریشانی و »اختلال«3  یافته های حاصل از صدها پژوهش، معنای زندگی  بر اساس 
کمتر، بهزیستی و کامیابی بیشتر همراه است و فواید حاصل آن با سلامت فیزیکی نیز مرتبط 
داده اند که هرچه  نشان  پژوهش های دیگر در حوزه سلامت روانی  )استگر، 2014(.  است 
میزان معناداری در زندگی یک فرد بیشتر باشد، احتمال بروز نشانه های افسردگی کمتر است 
)پارك، 2010؛ وسترهف، بهمیجر، ون بلجو و مارگاریت،2010؛ ون در هیدن، دزوتر و بی 
یرز، 2015(. درمجموع می توان گفت که معنای زندگی به طور مثبت با سلامت جسمانی و 
بهزیستی روان شناختی مرتبط است و به عنوان یک عامل مؤثر در سلامت روانی محسوب 
می شود )استگر، 2012؛ براسای، پیکو و استگر، 2011؛ دوگان، سمپز، تل، سمپز و تمیزل، 
2012؛ کروز و های وارد، 2013(. افرادی که در طول زندگی خود تجربه های معنادار دارند، 
این تجربه ها بخش عمده ای از بهزیستی آن ها را شکل می دهد )لاویگ، هافمن، رینگ، رایدر 
و وود وارد، 2013(. در شرایط عادی افراد قادرند اهدافی را انتخاب و تعقیب نمایند که به 
زندگی آنها معنا ببخشد و آن را رضایت بخش سازد و همین طور قادرند از اهدافی که منجر به 
آسیب های روان شناختی می گردد، اجتناب کنند )ککس و کلینگر، 2011(. با توجه به مطالب 
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ذکرشده یکی از مسائل موردمطالعه در پژوهش حاضر، »بررسی رابطة بین معنای زندگی و 
آیا رابطه بین معنای زندگی و سلامت روانی یک رابطة ساده و  اما  سلامت روانی« است. 
مستقیم است یا متغیرهای روان شناختی دیگر در این رابطه نقش واسطه ای دارند؟ شناسایی 

متغیرهای واسطه ای همواره یکی از دغدغه های علمی پژوهشگران بوده است. 

بررسی های گوناگون نشان داده اند شادی با ابعاد مختلف سلامت و درنتیجه رضایت 
اختلال های  بروز  از  پیشگیري  مهم در  نقشی  داشته و  معناداري  مثبت و  رابطه  از زندگی، 
جسمی و رواني دارد )سالوی، روتمن، دتویلر و استوارد، 2000(. صفت »عاطفة مثبت« بیشتر 
بیشتر همراه است )استلار،  التهابی4( و سلامت  پایین تر IL-6 )سیتوکسین پیش  با سطوح 
جان-هندرسون، اندرسون، گوردن و مک نیل، 2015(. عواطف منفی منجر به پیامد سلامت 
تیلور،  و  اسنبرگر  )مونز،  می گردد  ایمنی(  نظام  )پاسخ  التهاب  افزایش  طریق  از  ضعیف تر 
2010(. درواقع ظرفیت هیجان های مثبت در پیشبرد بهبود هر چه سریع تر از تنیدگی و کمک 
به قوی تر شدن ارتباطات اجتماعی، اشاره به سازوکارهایی دارد که درنهایت منجر به سلامت 

بیشتر و کاهش فعالیت التهابی می گردد )استلار و همکاران، 2015(.

بنابراین با توجه به نتایج حاصل از پژوهش های مختلف می توان بیان کرد که، یکی دیگر 
از عوامل تأثیرگذار بر سلامت روانی، »عواطف« است. واتسون و تلگن )1985( دریافتند که 
و  افسردگی  ازجمله  روانی  با شاخص های سلامت  متفاوتی  ارتباط  منفی  و  مثبت  عواطف 
اضطراب دارند. »عاطفة منفی« دارای رابطة مثبت با اضطراب و افسردگی است، درحالی که 
»عاطفة مثبت« دارای رابطه منفی با اضطراب و افسردگی است. از دیگر مسائل موردمطالعه 
در این پژوهش رابطة عواطف مثبت و منفی با سلامت روانی است. پژوهش ها نشان داده اند 
که هیجان ها و عواطف مثبت ممکن است مقاومت فرد را در برابر رویدادهای منفی افزایش 
دهند و به پیشگیری از بروز اختلال های روانی و حتی جسمی منجر شوند )ایزارد، 2002؛ 
فردریکسون، 1998(. درزمینة بهداشت روانی، مطالعات نشان داده اند که عاطفه مثبت می تواند 
تورکن،  و  والنتین  )اشبی،  باشد  آنها  اثرات مخرب  و خنثی کننده  منفی  ابطال کننده عواطف 
2002(. در مقابل عاطفه منفی، عامل مشترك زمینه ساز هر دو اختلال اضطراب  و افسردگی 

است )بخشی پور و دژکام، 1384(. 

با توجه به مطالبی که بیان شد، مسئله اصلی پژوهش حاضر این است که آیا رابطه بین 
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معنای زندگی و سلامت روانی یک رابطه ساده و مستقیم است یا عواطف مثبت و منفی در 
این رابطه نقش واسطه ای ایفا می کنند؟  

l روش

روش مورداستفاده در این پژوهش توصیفی و از نوع طرح های همبستگی است. »جامعة 
آماری« این پژوهش دانشجویان دختر و پسر مقاطع کارشناسی، کارشناسی ارشد و دکتری 
دانشگاه تهران در سال تحصیلی 94-95 بودند، که به صورت در دسترس انتخاب شدند. بر 
طبق فرمول کوکران تعداد 306 نفر به عنوان حجم نمونه به دست آمد که به منظور دقت بیشتر 
در طرح پژوهش تعداد 337 پرسشنامه دارای شرایط استاندارد مبنی بر پاسخ دهی به مقیاس ها 
موردبررسی و تحلیل آماری قرار گرفت. برای تحلیل داده های پژوهش از ضریب همبستگی 

پیرسون و برای بررسی نقش واسطه ای متغیرها، از تحلیل مسیر استفاده شد.

l ابزار

□ الف: پرسشنامه معنای زندگی5 یا هدف در زندگی- پرسشنامه هدف در زندگی6 
)PIL(: توسط کرامباخ و ماهولیک )1964-1969(، بر اساس دیدگاه فرانکل درباره معناي 
در  معنا  یا  فردی هدف  به منظور سنجش احساس  پرسشنامه  این  زندگی ساخته شده است. 
زندگی ساخته شده است.20 سؤال دارد و می تواند احساس خلأ وجودی یا معنا و هدف در 
زندگی را بسنجد. این پرسشنامه توسط چراغی، عریضی و فراهانی )2008( به فارسی ترجمه 
و روی 250 نفر از دانشجویان دانشگاه اصفهان اعتبار یابی شده است. اعتبار این پرسشنامه 
با استفاده از آلفای کرونباخ  0/92 به دست آمده است که، نشان دهنده همسانی درونی نسبتاً 
این پرسشنامه، میزان همبستگی نمرات آن  این پرسشنامه است. برای بررسی روایی  بالاي 
دسی،  و  )رایان  »سرزندگی«8   ،)1984 )دینر،  زندگی«7  از  رضایت  »مقیاس های  نمرات  با 
2000(  و عاطفه مثبت و منفی محاسبه شده است. بین نمرات پرسشنامه هدف در زندگی با 
نمرات مقیاس های رضایت از زندگی و سرزندگی رابطه مثبت معناداری وجود داشت. زیر 
مقیاس های عاطفه منفی نیز همگی با نمرات پرسشنامه هدف در زندگی همبستگی منفی نشان 
دادند. تحلیل عاملی نشان داده که ساختار نظری پرسشنامه از یک عامل تشکیل شده است. 
همچنین در پژوهش غلامعلی لواسانی و همکاران )1392( آلفاي کرونباخ مقیاس معادل 0/88   

به دست آمده است.
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سؤالی سلامت   34 مقیاس  کوتاه  فرم   :)MHI-28( روانی-  سیاهه سلامت  □ ب: 
وضعیت  دو  و  است  سؤالي   28 سیاهه  یک   )1983 ویر،  و  ویت  1385؛  )بشارت،  رواني 
بهزیستي روانشناختي و درماندگي روانشناختي را در اندازه های پنج درجه ای لیکرت از نمرة 
1 تا 5 مي سنجد. حداقل و حداکثر نمره آزمودني در زیر مقیاس هاي بهزیستي روانشناختي 
فرم  روان سنجی  ویژگی های  بود.  خواهد   70 و   14 ترتیب  به  روانشناختي  درماندگي  و 
بیمار  از هفتصد و شصت آزمودني در دو گروه  ابزار، در نمونه اي متشکل  این   28 سؤالی 
)n= 277 ؛ 173 زن، 104 مرد( و بهنجار )n= 483 ؛ 267 زن، 216 مرد( موردبررسی قرار 
گرفت. ضرایب آلفاي کرونباخ زیر مقیاس های بهزیستي روانشناختي و درماندگي روانشناختي 
براي نمرة آزمودنی های بهنجار به ترتیب 0/94 و 0/91 و براي نمرة آزمودنی های بیمار به 
روایي  هستند.  مقیاس  دروني خوب  همساني  نشانه  که  محاسبه شد   0/90 و   0/93 ترتیب 
عمومي«9  »پرسشنامه سلامت  هم زمان  اجراي  طریق  از  روانی-28  سیاهه سلامت  هم زمان 
نتایج ضرایب  )گلدبرگ، 1972، 1988( در مورد همه آزمودنی های دو گروه محاسبه شد. 
همبستگي پیرسون نشان داد که بین نمرة کلي آزمودنی ها در پرسشنامه سلامت عمومي با 
زیر مقیاس بهزیستي روانشناختي همبستگي منفي معنادار )r=-0/87 , p>0/001( و با زیر 
مقیاس درماندگي روانشناختي همبستگي مثبت معنادار  )r=-0/89 , p>0/001(وجود دارد. 

این نتایج روایي هم زمان سیاهه سلامت رواني را تأیید می کنند. )بشارت، 1388(.

□ ج: فهرست عواطف مثبت و منفی- )PANAS(10: )واتسون و کلارك، تلگن، 
1988(. این فهرست دو زیر مقیاس عاطفه مثبت )10 عاطفه مثبت( و عاطفه منفي )10 عاطفه 
منفی( را، به منزله دو بعد متعامد، در اندازه های پنج درجه ای لیکرت از نمره 1 تا 5 مي سنجد. 
ویژگی های روان سنجی نسخه فارسي فهرست عواطف مثبت و منفي در چندین پژوهش که 
در خلال سال های 1381 تا 1385در نمونه های بیمار و بهنجار انجام شده اند، موردبررسی و 
تأیید قرارگرفته اند. در این پژوهش ها، ضرایب آلفاي کرونباخ براي پرسش های عاطفه مثبت 
از 0/83 تا 0/91 و براي عاطفه منفي از 0/81 تا 0/89 براي بیماران به دست آمد. این ضرایب 
در نمونه های بهنجار براي پرسش های عاطفه مثبت از 0/85 تا 0/90 و براي عاطفه منفي از 
0/83 تا 0/88 محاسبه شد که همگی در سطحp>0/001 معنادار بودند و »همساني دروني« 
)افتراقي( نسخه  تأیید می کنند. »روایي همگرا« و تشخیصي  این فهرست را  زیرمقیاس های 
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اضطراب  »سیاهه  بک«11،  افسردگي  »سیاهه  هم زمان  اجراي  طریق  از  فهرست  این  فارسي 
بک«12 و »سیاهه سلامت رواني«13 در مورد آزمودنی های دو گروه بیمار و بهنجار  محاسبه 
به  منفي  مثبت و  مقیاس های عاطفه  قرار گرفت. ضرایب همبستگي زیر  تأیید  شد و مورد 
با  با سیاهه اضطراب بک 0/38- و 0/47،  با سیاهه افسردگي بک 0/44- و 0/53،  ترتیب 
درماندگي روانشناختي 0/42- و 0/51 و با بهزیستي روانشناختي 0/54 و 0/43- به دست 
آمد. این ضرایب در سطحp>0/001 معنادار بودند. نتایج تحلیل عاملي تأییدی نیز با تعیین دو 
عامل عاطفه مثبت و منفي، روایي سازه نسخه فارسي فهرست را مورد تأیید قرارداد )بشارت، 

.)1387

l یافته ها

معیار،  انحراف  میانگین،  شامل  آماری  و روش های  از شاخص ها  داده ها  تحلیل  برای 
آزمون همبستگی پیرسون و برای تعیین نقش واسطه ای متغیرها از تحلیل مسیر استفاده شد. 
در جدول 1 )شاخص های توصیفی میانگین و انحراف معیار(، جدول 2 )ضرایب همبستگی 
بین متغیرها( و در جدول 3 )نتایج استنباطی- ضرایب معیار و غیرمعیار حاصل از تحلیل 

مسیر( ارائه شده اند. همچنین ضرایب معیار مدل ها در شکل 1 نمایش داده شده اند.

متغیرها                      

جدول 1. میانگین و انحراف معیار نمره های معنای زندگی، بهزیستی روانشناختی، درماندگی 
روانشناختی، عواطف مثبت و عواطف منفی برای دانشجویان مرد، زن و کل نمونه

    میانگین         انحراف معیار           میانگین         انحراف معیار        میانگین         انحراف معیار
کل نمونه دانشجویان مرددانشجویان زن

معنای زندگی
بهزیستی روانشناختی

درماندگی روانشناختی  
عواطف مثبت
عواطف منفی

101/51
50/24
34/03
34/20
25/37

99/08
50/72
35/59
35/10
26/65

99/95
50/46
34/73
34/61
25/95

18/33
8/98

11/07
6/79
7/46

18/39
9/87

10/60
7/26
7/90

18/41
9/38

10/87
7/01
7/68

متغیرها                       

جدول 2. ماتریس ضرایب همبستگی متغیرهای پژوهش 

1- معنای زندگی
2- بهزیستی روانشناختی

3- درماندگی روانشناختی
4- عواطف مثبت
5- عواطف منفی

1
 1

0/694**
-0/574**
0/590**

-0/375**

4

1
-0/223**

2

1
-0/635**
0/611**

-0/425**

3

1
-0/424**
0/668**

نتایج در سطح p >0/01 معنادار می باشند.
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معنای  بین  رابطه  در  منفی  و  مثبت  عواطف  واسطه ای  نقش  اثبات  و  بررسی  برای   
زندگی و سلامت روانی از روش تحلیل مسیر با نرم افزار لیزرل بهره گرفته شد که ضرایب 

استانداردشده در جدول 3 و مدل های به دست آمده در شکل 1 ارائه شده است. 

و   )β=0/59( مثبت  عواطف  بر  زندگی  معنای  تأثیر  میزان  بودن  معنادار  به  توجه  با 
عواطف منفی )β= -0/37(، می توان گفت حضور معنا در زندگی باعث افزایش بروز عواطف 
مثبت و کاهش بروز عواطف منفی می گردد. همچنین با توجه به معنادار بودن اثر مستقیم 
عواطف مثبت بر روی بهزیستی روان شناختی )β=0/31( و عواطف منفی بر روی درماندگی 
بهزیستی  افزایش  باعث  مثبت  عواطف  حضور  گفت  می توان   )β=0/53(روان شناختی
روان شناختی و بالعکس حضور عواطف منفی سبب افزایش درماندگی روان شناختی می گردد. 
روان شناختی  بهزیستی  بر  مثبت  عواطف  مستقیم  اثرات  شدن  معنادار  به  توجه  با  بنابراین 
)β=0/31( و عواطف منفی بر درماندگی روان شناختی )β=0/53(، می توان نقش واسطه ای 
عواطف را تأیید کرد ولی برای اینکه بتوان با اطمینان بیشتر بر نقش واسطه ای عواطف تأکید 

کرد، به حمایت های پژوهشی بیشتری نیاز است. 

الگوها نشان می دهد که برازش مطلق مدل مطلوب است.  نتایج شاخص های برازش 
از  میزان کوچک تر  این شاخص،  در  است.  معادل صفر  به دست آمده   X2/df نسبت  مقدار 
2 نشان دهنده برازش مناسب مدل است. همچنین ریشه خطای میانگین مجذورات تقریب 
)RMSEA( ، می بایستی کمتر از 0/05 باشد که در مدل ارائه شده معادل 0/0001 به دست آمده 
یا  برازندگی مقایسه ای  برازش )GFI( و شاخص  نیکویی  میزان مؤلفه های شاخص   است. 

                      

 جدول 3. ضرایب مستقیم و غیر مستقیم معیار شده مدل فرضی نقش واسطه ای 
عواطف مثبت و منفی در رابطه بین معنای زندگی و سلامت روانی

متغیر ملاک

به روی بهزیستی روانشناختی از:

به روی درماندگی روانشناختی از:

 به روی عواطف مثبت از معنای زندگی
به روی عواطف منفی از معنای زندگی

متغیر پیش بین
معنای زندگی
عواطف مثبت
عواطف منفی
معنای زندگی
عواطف مثبت

عواطف منفی     

اثر کل
0/69
0/31

-0/19
-0/57
-0/13
0/53
0/59

-0/37

اثر مستقیم
0/44

0/31)**(
-0/19
-0/30
-0/13

0/53 )**(
0/59

-0/37

اثر غیر مستقیم
0/25

-0/27

همبستگی چندگانه
0/58

0/58

0/35
0/14

 p>0/05
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تطبیقی )CFI( ، باید بیشتر از 0/9 باشد که در مدل مذکور معادل یک به دست آمده است. با 
توجه به شاخص های به دست آمده مدل های ذکرشده کاملًا تأیید شدند.

l بحث و نتیجه گیری 

روان شناختی  بهزیستی  و  زندگی  معنای  بین  که  داد  نشان  حاضر  پژوهش  نتایج   o
همبستگی مثبت وجود دارد. این نتایج با نتایج پژوهش های )استگر 2014؛ کوهن و کایم، 
2012؛ کروز و های وارد، 2013؛ غلامعلی لواسانی، اژه ای و مصیری، 1392؛ هیسل، نوفلد و 

فلت، 2015( همسو است و به شرح زیر تبیین می گردد. 

از  بیشتری  مثبت  ادراك  می کنند،  احساس  را  بیشتری  زندگی  معنای  که  افرادی   o
سلامت روانی خود دارند )گارسینی، شورت و نوروود، 2013(. وونگ )2012( بیان می کند 
انجام  از  مردم  و  پیش می رود  امور خوب  وقتی  معناست.  ارث رسیده  به  مؤلفه  که شادی 
فعالیت های خوشایند و موفقیت آمیز خشنود هستند، وجود هیجان ها و عواطف مثبت برای 
ثبات سطوح بالایی از بهزیستی کفایت می کنند. اما هنگامی که افراد در زمان های خیلی سخت 
و شرایط طاقت فرسا قرار می گیرند، معنا بیشتر از هیجان های مثبت در حفظ سطوح بالایی از 
بهزیستی تأثیرگذار است )فرانکل، 1985؛ وونگ، 2010، 2011(. درمجموع می توان گفت که 
معنای زندگی به طور مثبت با بهزیستی روان شناختی مرتبط است و به عنوان یک عامل مؤثر 

در سلامت روانی محسوب می شود.

عواطف مثبت

معنای زندگی
درماندگی 
روانشناختی

شکل 1. ضرایب استاندارد حاصل از مدل نقش واسطه ای عواطف مثبت و منفی در ربطه بین معنای زندگی و سلامت روانی

عواطف منفی

0/59

-0/37
-0/30

-0/13

0/53

عواطف مثبت

معنای زندگی
بهزیستی 

روانشناختی

عواطف منفی

0/59

-0/37
0/44

0/31

-0/19
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روان شناختی  درماندگی  و  زندگی  معنای  بین  که،  داد  نشان  پژوهش حاضر  نتایج   o
رابطه منفی وجود دارد. این نتایج با نتایج پژوهش های )شولن برگ، استراك و باچانان، 2011؛ 
دزوتر، واترمن، شوارتز، لاکس و بی یر، 2014؛ هیسل، نوفلد و فلت، 2015؛ هو، چونگ و 
چونگ، 2010( همسو است و به شرح زیر تبیین می شود.                                          

o وونگ )2011(، بیان می کند که معنا در مواجهه مؤثر و کاهش تنیدگی از چندین طریق 
نقش دارد. نخست، عاملی »سازگار کننده« و »توسعه بخش« است که می تواند در امیدواری 
و موفقیت نقش داشته باشد )سلیگمن، 1990(. دوم، راهبردهای مواجهه ای »وجودگرایانه« 
همانند »پذیرش« و دیدن »توان مثبت« موجود در شرایط و حوادث منفی در رویارویی با 
شرایطی که از کنترل ما خارج است، حائز اهمیت است )وونگ، رکر و پی کوك، 2006(. 
سوم، داشتن احساسی واضح از حضور معنا و هدف در زندگی در برخورداری از اراده ای 
برای زیستن و ادامه دادن در شرایط طاقت فرسا و بسیار سخت اثرگذار است )وونگ، 2009(. 
و  با شرایط  مؤثر  مواجهه  در  معناداری  ارزیابی  اهمیت  درباره  پژوهشی گسترده ای  ادبیات 

کاهش استرس صحه گذاشته اند )وونگ و وونگ، 2006(. 

با بهزیستی روان شناختی، رابطه  o نتایج پژوهش حاضر نشان داد که عواطف مثبت 
بهزیستی  با  منفی  عواطف  همچنین  دارد.  منفی  رابطه  روان شناختی  درماندگی  با  و  مثبت 
نتایج  با  نتایج  این  با درماندگی روان شناختی رابطه مثبت دارد.  روان شناختی رابطه منفی و 
پژوهش های )استپتو، ادُانل، بدریک، لوماری و مارموت، 2008؛ استلار و همکاران، 2015؛ 
شلدون،  اسکادا،  لیوبومرسکی،  2006؛  موریسی،  و  دوناف  مک  گیلمارتین،  ویک،  ساوت 
2005( هم راستا است و این به شرح زیر تبیین می شوند. افراد با بروز عواطف مثبت بالا به 
شرایط و اتفاقات به شیوه ای مثبت تر و سازگارانه  تر پاسخ می دهند، از سطح استرس کمتری 
برخوردار هستند، درواقع افراد شاد در مواجهه با  فراز و نشیب های روزمره زندگي و در 
کنار آمدن با حوادث استرس زا و تهدیدزاي زندگي موفق تر عمل می نمایند، انتظارات مثبت 
افراد، سطوح  این  این عوامل سبب می شود  بیشتري دارند و خوش بین تر هستند. مجموعه 
بالاتری از بهزیستی روان شناختی و پایین تری از درماندگی روان شناختی را نشان دهند. از 
دیگر سو، بروز و حضور عواطف منفی همچون ناامیدی، یأس، غم و اندوه سبب می شود 
فرد احساس عدم کنترل بر شرایط داشته باشد، از راهبردهای مواجهه ای ناکارآمدتر استفاده 
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کند، نسبت به توانمندی خود در مواجهه با امور زندگی احساس شایستگی کمتری داشته 
باشد و همین امر موجب می شود نوعی از درماندگی مستمر را در خود احساس کند. درنتیجه 
بروز عواطف منفی، سبب کاهش بهزیستی روان شناختی و افزایش بروز پریشانی های روانی 

می گردد. 

o نتایج پژوهش حاضر نشان داد که بین معنای زندگی و عواطف مثبت و منفی به 
ترتیب رابطه مثبت و منفی وجود دارد. این نتایج با نتایج حاصل از پژوهش های )ایشنگ و 
اوزبه، 2015؛ استگر و دیک، 2010؛ براتی سده، 1388؛ براسای و همکاران، 2011؛ کوهن و 

کایرن، 2012( همسو است و به شرح زیر تبیین می شوند.

o ازنظر رایان و دسی )2001(، تجربه معنا می تواند منجر به افزایش احساسات مثبت 
گردد. کسي که در زندگي خود را هدفمند بداند، زندگي حساب شده و اهداف مشخصي دارد 
و در مورد طرح ها و برنامه های اصلي خود احساس هیجان می کند )استگر، 2007(. از منظر 
بسیاری از نظریه پردازان وجود گرا، نبودن احساس معنا و هدف در زندگی، که پیش روي 
انسان قرار دارد، آزاردهنده است و تجربه  بی حوصلگی و عواطف منفی نتیجه اصلی این نبود 

معنا و هدف در زندگی است )شلی، فاهمن، مرکر، آدرین و جان، 2009(. 

که  داد  نشان  مسیر(  )تحلیل  ساختاری  معادلات  یابی  الگو  از  به دست آمده  نتایج   o
عواطف مثبت و منفی در رابطه بین معنای زندگی و سلامت روانی نقش واسطه ای دارند. در 
این زمینه پژوهشی که مستقیماً به نقش واسطه ای عواطف اشاره کرده باشد یافت نشد. تنها در 
پژوهش کینگ ، هیکس، کرول و دل گیسو )2006(، ریف و سینگر )1998( و لنت )2004( 
افزایش معناداری منجر به افزایش شادي و عواطف مثبت و رضایت از  بیان شده است که 
افسردگی  و  اضطراب  میزان  افزایش  به  منجر  دو،  این  از  یکی  یا  دو  هر  کاهش  و  زندگی 
بنابراین، معنا یکی از مجموعه متغیرهای مرتبط با رشد است که موجب فراهم  می گردند. 
کردن شرایطی می شود که منجر به افزایش عواطف مثبت به ویژه شادی و افزایش سلامت 

روانی می گردد. این یافته ها به شرح زیر تفسیر می شوند.

o در تبین نقش واسطه ای عواطف می توان بیان کرد که در اثر حضور معنا در زندگی، 
فرد احساس ارزشمندی عمیقی را نسبت به خود، زندگی، آینده، جهان پیرامون و ارتباطات 
انسانی در گستره هستی را تجربه می کند و همین امر سبب می شود که در مواجهه با مسائل 
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و دشواری های زندگی به نیروی درونی خویش تکیه کرده و آنچه را بالقوه در او نهاده شده 
است را محقق سازد. بنابراین درراه رسیدن به اهداف، شکست ها نه تنها مایه یأس و ناامیدی 
در فرد نمی گردند، بلکه مسیر را برای رشد و شکوفایی هموار می سازند و درنتیجه موجب 
خوش بینی نسبت به موانع و شرایط موجود، بروز عواطف مثبت و ارتقای سلامت روانی 
می گردند. چنین فردی خود را موجودی هدفمند می بیند که دارای آمال و اهدافی ارزشمند 
است که به زندگی اش معنا می بخشند. تلاش درراه رسیدن به اهداف و ارزش های معنا بخش 
بنابراین نه تنها از موانع و مشکلاتی که بر سر راه رسیدن به  به خودی خود ارزشمند است، 
اهدافش وجود دارد مأیوس و دل زده نمی شود، بلکه با شور، اشتیاق و علاقه مندی بیشتر به 
لذتی  معنا بخش زندگی اش است،  ارزشمند و  آنچه  به  با رسیدن  ادامه می دهد و  مسیرش 
حقیقی و شادی وصف ناپذیری را تجربه می کند و درنتیجه بهزیستی روان شناختی بالاتر و 

درماندگی روان شناختی کمتری رانشان می دهد.

تکرار در  نیازمند  ایرانی و خارجی،  نمونه های  در  تازگی  دلیل  به  پژوهش حاضر   o
نمونه های مختلف و تأییدهای تجربی بیشتر است. تا آن زمان یافته های پژوهش باید بااحتیاط 
تفسیر شوند. همین طور نمونه پژوهش)گروهی از دانشجویان( و نوع پژوهش )همبستگی(، 
محدودیت هایی را درزمینة تعمیم یافته ها، تفسیرها، اسناد علت شناختی متغیرهای موردبررسی 
باید در نظر گرفته شوند. به علاوه مشکلات و محدودیت های مربوط به  مطرح می کند که 

ابزارهای خود گزارش دهی در این پژوهش را نباید نادیده گرفت.
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چکیده
پژوهش حاضر درصدد است به تعیین نقش واسطه ای 
و  اولیه  ناسازگار  بین روان بنه های  رابطه  در  کنترل  منبع 
اضطراب اجتماعی نوجوانان بپردازد. جامعه آماری شامل 
کلیه دانش آموزان دختر و پسر شاغل به تحصیل مدارس 
دولتی و غیردولتی مقطع متوسطه ناحیه 1 شهر رشت در 
سال تحصیلی 92- 93 بودند. لذا نمونه ای به حجم 400 
انتخاب  چندمرحله ای،  خوشه ای  تصادفی  روش  به  نفر 
نوجوانان  برای  اجتماعی  اضطراب  مقیاس  به   و  شدند 
و  یانگ  ناسازگار  روانبنه های  پرسشنامه   ،)SAS-A(
از  با استفاده  مقیاس منبع کنترل راتر پاسخ دادند. داده ها 
رگرسیون  تحلیل  اسپیرمن،  و  پیرسون  همبستگی  ضریب 
تحلیل  کنی  و  بارون  روش  به  واسطه ای  سلسله  مراتبی 
شدند. تحلیل های همبستگی پیرسون نشانگر رابطه مثبت 
حوزه  طرد،  بریدگی  و  حوزه  روان بنه  بین  معنی دار  و 
محدودیت های  حوزه  مختل،  عملکرد  خودگردانی- 
مختل، حوزه دیگر جهت مندی، حوزه بازداری و اضطراب 
مقادیر 0/60، 0/55، 0/39، 0/54،  با  ترتیب  به  اجتماعی 
منبع  رابطه  این  در  داد  نشان  یافته ها  بود. همچنین   0/50
کنترل قادر به تعدیل رابطه اضطراب اجتماعی و روان بنه 

های ناسازگار اولیه )در هیچ یک از حوزه ها( نیست.
 کلید واژه ها: نوجوانان، اضطراب اجتماعی، روان بنه های 

ناسازگار اولیه، منبع کنترل.

Abstract 
The present study aims to investigate the media-

tor role of locus of control in the relationship between 
early maladaptive schemas and social anxiety in ado-
lescents. The statistical population included all male 
and female students of studying in state and non-state 
high schools in Rasht District 1 in the academic year 
2015-16. In a cross-sectional cluster sampling se-
lected 400 students and responded to Social Anxiety 
Scale for Adolescents (SAS-A), Yang Maladaptive 
Schemas Questionnaire and Rutter Locus of Control 
Scale. The collected data were analyzed by using 
Pearson and Spearman correlation coefficients, Medi-
ation hierarchical regression analysis with Baron and 
Kenny method. Pearson correlation analyses indicate 
a significant positive relationship between schemas 
of Disconnection/Rejection domain, Impaired Au-
tonomy and/or Performance domain, Impaired Limits 
domain, Other-Directedness domain, Overvigilance/
Inhibition domain and social anxiety, with values of 
0.60, 0.55, 0.39, 0.54, 0.50 respectively. The results 
also revealed that this association, locus of control is 
not capable to modifying of the relationship between 
social anxiety and early maladaptive schemas (in any 
of domains). 

Keywords: adolescents, social anxiety, early 
maladaptive schemas, locus of control. 
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l مقدمه

»اختلال اضطراب اجتماعی«1 رایج ترین اختلال اضطرابی است )بیدل و تورنر، 2007؛ 
از  بعضی  اما  نوجوانی است،  از  آن معمولاً  لیدلی و همینبرگ، 2010( و شروع  روزنبرگ، 
نیز  سالگی(   8 مثال  )برای  اولیه  سنین  در  می تواند  اختلال  این  که  داده اند  نشان  مطالعات 
اجتماعی،  اضطراب  همه گیرشناسی  مطالعات   .)1998 تورنر،  و  )بیدل  شود  داده  تشخیص 
شیوع این اختلال را بین 2 تا 10 درصد در نوجوانان تخمین می زند )ایسوا، کورنات و پترمان، 
1999؛ کسلر، برگلند، دملر، جین، مریکنگاس و والترس، 2005(. اختلال اضطراب اجتماعی 
باعث مشکلات فراوان در حوزه های گوناگون زندگی فردی می شود و بر کارکرد تحصیلی، 
شغلی، فیزیکی و اجتماعی فرد تاثیر می گذارد )فورمارک و همکاران، 2002(. به نظر می رسد 
به  منجر  که  باشند  داشته  ناسازگاری  روان بنه های  اجتماعی،  اضطراب  مبتلابه  بیماران  که 
تشدید نشانه های این اختلال می شود )یانگ،کلوسکو و ویشار، 2003(. روان بنه ها موجب 
سوگیری در تفسیرهای افراد از رویدادها می شوند و این سو گیری ها در آسیب شناسی روانی 
میان فردی به صورت سوءتفاهم ها، نگرش های تحریف شده، گمانه زنی های نادرست، هدف و 

چشمداشت های غیرواقع بینانه  مشخص می شوند )پاسکال، کریستین، و جین، 2008(. 

طي چند دهة گذشته الگوهاي نظري چندي براي تبیین سازوکار هاي زیربنایي اختلال 
اضطراب اجتماعي ارائه گردیده که برخي از آنها بر فرآیندهاي شناختي تأکیددارند )بک و 
بر نقش  الگوهای شناختی  گرینبرگ، 1985؛ کلارک و ولز، 1995؛ فوا و کوزاک، 1986(. 
یعنی سوگیری های  دارد  تأکید  اجتماعی  اضطراب  اختلال  در حفظ  شناختی  سوگیری های 
شناختی کانون اصلی مداخلات است )راپی و هیمبرگ، 1997(. بر طبق این الگوها افرادی 
طرد شدن  از  تا  می شوند  برانگیخته  زیاد  بسیار  هستند  بسیار مضطرب  اجتماعی  ازنظر  که 
اجتناب کنند و برداشت های خوبی برای دیگران از خودشان به جا بگذارند )لری و همکاران، 
2001(. آنها از اینکه در موقعیت های اجتماعی موردبررسی و ارزیابی دیگران قرار گیرند، 
واهمه داشته و ممکن است به صورت خجالت آور یا تحقیرآمیز رفتار کنند )زادحسن و خرمی، 
1395( و همچنین نسبت به خودشان دارای دیدگاه منفی هستند )ولز و همکاران، 1998(. 
افراد  الگوهای شناختی معاصر درباره اختلال اضطراب اجتماعی نشان می دهد،  به طورکلی 
واجد اضطراب اجتماعی دارای روان بنه هایی ناسازگار درباره خودشان و روابطشان با دیگران 
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توجه ای  و  شناختی  فرایندهای  می شوند  فعال  اجتماعی  موقعیت های  در  وقتی  که  هستند 
ذکرشده بالا را هدایت می کنند )هینبرگ، بروزوویچ و رایی، 2010(. در برخي فرایندهاي 
ذهني ممکن است در نقش عاملي مقاوم در برابر تغییر عمل کنند و موجب کندي در فرآیند 
تغییر الگوهاي رفتاري شوند )ریسو، دوتویت، استین و یانگ، 2007؛ ترجمة یوسفي، یعقوبي 

و قربانعلي پور،1390(. 

روانی  مشکلات  یافتن  تداوم  به  منجر  شناختي،  کارکرد  تسهیل  بر  علاوه  روان بنه ها 
می گردند. درنتیجه به آن دسته از روان بنه هایي که منجر به شکل گیری مشکلات روان شناختی 

می شوند روان بنه های ناسازگار اولیه گفته می شود )عارف نیا، سرندی و یوسفی، 1391(. 

برحسب  را  آنها  و  کرده  ذکر  را  اولیه  ناسازگار  روان بنه  هیجده  تعداد  صاحب نظران 
مختل3،  عملکرد  و  خودگردانی  طرد2،  و  بریدگی  حوزه  پنج  در  نشده،  ارضاء  نیاز  پنج 
تقسیم  بازداری  و  بیش ازحد5  گوش به زنگی  و  جهت مندی  دیگر  مختل4،  محدودیت های 

می شود )یانگ،کلوسکو و ویشار، 1386(. 

یکی دیگر از سازه های روان شناختی مرتبط با اضطراب اجتماعی، »منبع کنترل« است. 
این سازه در بسیاري از حوزه هاي روانشناسی، از سلامت جسمی گرفته تا پیشرفت و هیجان 
به کار بسته شده است )کندي، لینچ و شواب، 1998(. منبع کنترل مفهومی برای نشان دادن 
منبع حاکم بر رفتار انسان است. از دیدگاه جولین راتر  افراد را می توان ازلحاظ کانون یا منبع 
کنترل به افراد دارای کانون کنترل درونی و کانون کنترل بیرونی تقسیم کرد. برخی اوضاع 
را تحت کنترل خویش می بینند )کنترل درونی( و برخی دیگر سرنوشت خود را در دست 

نیروهای خارج از خود می بینند )کنترل بیرونی(. 

 برخی محققان بیان می کنند افراد دارای اضطراب اجتماعی رویدادها را فراتر از کنترل 
و  کنترل  منبع  بین  نیرومندی  و  مستقیم  رابطه  اعتقاددارند  و  می کنند  ارزیابی  شخصی خود 
با  هستند  شخص  کنترل  از  فراتر  رویدادها  اینکه  به  باور  دارد؛  وجود  اجتماعی  اضطراب 
اضطراب بیشتری همراه است )توماس و کین می، 2005(. می توان ادعا کرد اضطراب اجتماعی 
نتیجه ای از احتمال وقوع نوعی ارزیابی شخصی در موقعیت های مختلف است. یعنی فردی 
که دچار اضطراب اجتماعی می شود تمایلی به برقراری ارتباط با دیگران ندارد و با احساسی 
از ترس پایدار و غیر منطقی از هر موقعیتی که ممکن است در معرض داوری دیگران قرار 
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گیرد اجتناب می ورزد )مهرابی زاده هنرمند، نجاریان و بهارلو، 1378(.

اجتماعی در دوران کودکی و  اختلال اضطراب  داده است که  نشان  تحقیقات  اگرچه 
نوجوانی آغاز گردیده است ولی تحقیقات اندکی به بررسی اختلال اضطراب اجتماعی در 
خیر  استوار،  از  نقل  به  1992؛  همکاران،  و  )اشنیر  است  پرداخته  ما  کشور  در  نوجوانان 
اضطراب  مطالعه  برای  کلیدی  دوره ای  نوجوانی  می دانیم  که  همانطور   .)1385 لطیفیان،  و 
اجتماعی است؛ زیرا این دوره معمولاً با چند موقعیت تنیدگی زا نظیر رقابت های تحصیلی، 
تعارضات خانوادگی، هویت جویی و روابط عاشقانه و ... همراه است. علاوه بر آن در این 
مرحله از زندگی افراد است که روان بنه های ناسازگار اولیه هنوز به طور کامل تثبیت نشده اند 
تغییر می یابند. سرانجام  بیشتری  با سهولت  و در صورت کاربستِ مداخلات روان شناختی 
با توجه به اینکه اطلاعات اندکی در جمعیت  نوجوانان برای بررسی نقش واسطه گرانه منبع 
کنترل در رابطه بین روان بنه های ناسازگار اولیه و اضطراب اجتماعی وجود دارد، لذا پژوهش 
حاضر باهدف پاسخگویی به سؤال زیر انجام گرفت. آیا منبع کنترل درونی )که دارای نقشی 
اولیه و اضطراب  ناسازگار  بین روان بنه های  قلمداد شده( می تواند رابطه مخرّب  محافظتی 
اجتماعی را تعدیل نماید؟ بر این اساس الگوی مفهومی پژوهش حاضر در شکل1 ترسیم 

می شود.

شکل1. الگوی مفهومی روان بنه های ناسازگار اولیه و اضطراب اجتماعی

حوزه بریدگی/طرد

حوزه خودگردانی 
عملکرد مختل

حوزه محدودیتهای 
مختل

حوزه دیگر 
جهت مندی

حوزه گوش به زنگی 
بیش از حد/بازداری

اضطراب اجتماعی

منبع کنترل
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l روش

این پژوهش در قالب یک طرح توصیفی- مقطعی انجام پذیرفت. جامعه آماری شامل 
کلیه دانش آموزان شاغل به تحصیل مدارس دولتی و غیر دولتی مقطع متوسطه ناحیه 1 شهر 
انجام  چندمرحله ای  خوشه ای  روش  به  نمونه گیری  بود.   93-92 تحصیلی  سال  در  رشت 
گرفت. بر اساس کرجسی و مورگان، تعداد 375 نفر تعیین شد و پژوهشگر به دلیل مقابله 
با داده های گمشده و افُت نمونه، تعداد شرکت کنندگان را به 400 نفر افزایش داد که البته 
از مدارس دخترانه و  افراد نمونه  از  نفر  به 40 دخترها، 240  تقریبی60  برتری  به  با توجه 
160 نفر از مدارس پسرانه انتخاب شدند. ملاک های ورود شامل این موارد بود: عدم ابتلا 
به بیماری های جسمی حاد و مزمن، بیماری های اعصاب و روان و عدم استفاده از داروهای 
روان پزشکی، عدم وجود معلولیت جسمی و آسیب های فیزیکی آشکار و داشتن تمایل به 
همکاری بود. بعد از حضور پژوهشگر در کلاس ها و صحبت بادانش آموزان در مورد نحوة 
نیز  و  کنترل  منبع  و  اولیه  ناسازگار  روان بنه های  اجتماعی،  اضطراب  پرسشنامه های  تکمیل 
محرمانه و بی نام ماندن داده های حاصل از آن، این آزمون ها بین آنها توزیع گردید. داده های 
حاصل از این مطالعه به منظور تجزیه وتحلیل آماری به نرم افزار SPSS )نسخه 20( منتقل شده 

و نتایج در قالب آمار توصیفی و استنباطی گزارش شد. 

l ابزار

□ الف: مقیاس اضطراب اجتماعي براي نوجوانانSAS-A( 6(: این مقیاس داراي 18 
ماده و سه زیرمقیاس ترس از ارزیابي منفيFNE( 7(، اجتناب اجتماعي و اندوه در موقعیت هاي 
 )SAD-General( عمومی  اندوه  و  اجتماعي  اجتناب  و   )SAD-NEW(  جدید8 
است )ورنبرگ، آبوندر، اویل و بیری، 1992(. استوار و رضویه )1382( کاربرد ساختار سه 
عاملي این مقیاس را روي نمونه اي از نوجوانان ایراني تأیید نمودند. آنان اعتبار این مقیاس 
افزون  کردند.  گزارش   0/88 هفته  چهار  تا  یک  از  زماني  فواصل  با  بازآزمایي  به روش  را 
بر آن میزان همساني دروني مقیاس را به کمک ضریب آلفا براي زیرمقیاس هاي ترس از 
ارزیابی منفی، اجتناب اجتماعی و اندوه در موقعیت های جدید و اجتناب اجتماعی و اندوه 
عمومی را به ترتیب برابر با 0/84، 0/74 و 0/77 گزارش کردند. نمره هاي بالا در این مقیاس 
نشان دهنده ی اضطراب اجتماعي بالاتر است. در این پژوهش ما از نمره کل حاصل از این 
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ابزار استفاده شد و ضریب اعتبار همسانی درونی برای کل گویه های این ابزار 0/76 به دست 
آمد.

□ ب: پرسشنامه روان بنه های ناسازگار یانگ9: پرسشنامة خود-گزارشي روان بنه هاي 
قبیل  از  اولیه  ناسازگار  روان بنه هاي  از  حیطه   18 که  است  ماده   90 داراي  اولیه،  ناسازگار 
اجتماعي-بیگانگي،  انزواي  بي اعتمادي-بدرفتاري،  رهاشدگي-بي ثباتي،  هیجاني،  محرومیت 
نقص-بي مهري )بي عشقي( شکست در پیشرفت، وابستگي- بي کفایتي عملي، آسیب پذیري 
معیارهاي  بازداري هیجاني،  )فداکاري(،  ایثار  اطاعت،  بیماري، گرفتاري،  و  به ضرر  نسبت 
ناکافي، تحسین- انضباطي  استحقاق داشتن-برتري داشتن، خویشتن داري-خود  سختگیرانه، 
فرم  از  حاضر  پژوهش  در   مي گیرد.  اندازه  را  خود-تنبیهي  نگراني-بدبیني،  جلب توجه، 
جدید90 سؤالی )ویرایش سوم( که به وسیله یوسفی و همکاران )1387( روایی و اعتبار یابی 
شد بر روي یک نمونه 579 نفري در دو مرحله )مرحله اول 394 و مرحله دوم 185( بررسي 
شد. در این بررسي اعتبار پرسشنامه روان بنه هاي ناسازگار اولیه با استفاده از دو روش آلفاي 
کرونباخ و دونیمه کردن درکل نمونه به ترتیب )0/91 و 0/86(، در دختران )0/87 و 0/84( 
و در پسران )0/84 و 0/81( بود )یوسفي، اعتمادی، بهرامي و همکاران، 1387(. در پژوهش 

حاضر ضریب اعتبار همسانی درونی برای کل ماده های این ابزار 0/81 به دست آمد.

□ ج: مقیاس منبع کنترل راتر10: این مقیاس شامل 29 ماده است که توسط راتر در 
سال 1966 تدوین گردیده. ضریب اعتبار  اولیة مقیاس منبع کنترل با استفاده از روش تنصیف 
برابر با 0/65، به روش کودر ریچاردسون 0/73 و با روش بازآزمایي بافاصلة زماني یک ماه 
0/72 به دست آمده است. اعتبار افتراقی مقیاس منبع کنترل دروني - بیروني راتر، بر اساس 
نمونة  در  و  تعیین  مارلو-کراوان  اجتماعي  مقیاس رضایت  نمرات  با  آن  نمرات  همبستگي 
اوهایو  ایالت  در  زندانیان  و  مختلف  دانشگاه هاي  دانشجویان  شامل  آزمودني ها  از  متنوعي 
محاسبه شده است که ضرایب همبستگی به دست آمده از 0/16 تا 0/41 متغیر بود )راتر، چنس 
آلفای  و ضریب   )1374 )دارابی،   0/75 بازآزمایی  اعتبار  ایران ضریب  در   .)1972 فریز،  و 
کرونباخ آن برابر با 0/70 )حسین چاری، 1376( گزارش شده است. در پژوهش حاضر ضریب 

اعتبار همسانی درونی برای کل ماده های این ابزار 0/73 به دست آمد.

l یافته ها
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اطلاعات 384 نفر از دانش آموزان به صورت صحیح بازگشت داده  شد )اعتبار پیمایش 
96%(. به عبارت دیگر 155 نفر از مشارکت کنندگان پسر و 229 نفر دختر بودند. میانگین سنی 
دانش آموزان مشارکت کنندگان 15/78 سال بود. در ادامه میانگین و انحراف معیار متغیرهای 

پژوهش در جدول 1 گزارش شده است.

ماتریس همبستگی پیرسون بین متغیرهای پژوهش در جدول 2 ارائه شده است. یافته ها 
نشان داد که بین روان بنه های ناسازگار اولیه )در همه حوزه ها( و اضطراب اجتماعی نوجوانان 
با  همبستگی مثبت و معناداری وجود دارد )دامنه ضرایب 0/14 تا 0/29( به این معنی که 
افزایش نمره فرد در روان بنه های ناسازگار اولیه، اضطراب اجتماعی افزایش آنان می یابد. 
همچنین ضریب همبستگی پیرسون نشان داد که بین اضطراب اجتماعی و منبع کنترل رابطه 
مثبت و معناداری وجود دارد یعنی هرچه منبع کنترل بیرونی تر شود اضطراب اجتماعی بیشتر 

.)p>0/0001( می شود

                      

)N=384( جدول 1.  آمار توصیفی مربوط به متغیرهای پژوهش

اضطراب اجتماعی
منبع کنترل

بریدگی و طرد
خودگردانی و عملکرد مختل

محدودیتهای مختل
دیگر جهت مندی

گوش به زنگی بیش از حد

44/7922
9/4260

58/7247
43/9870
32/1870
46/8338
60/6805

11/42655
2/92624

20/98678
14/56871
9/22131

10/97029
15/97473

20/00
0/00

25/00
20/00
10/00
17/00
21/00

74/00
20/00

120/00
87/00
53/00
79/00

104/00

-
0/44
0/60
0/60
0/39
0/54
0/50

                  متغیرها                        میانگین       انحراف معیار
  

ضریب همبستگی
اضطراب اجتماعی

دامنه تغییرات
حد بالا حدپایین 

                      

)N=384( جدول 2. ماتریس ضرایب همبستگی بین متغیرها

3

1
.40**

.60**

.55**

.39**

.54**

.50**

7

1
.59**

.64**

4

1
.29**

.23**

.23**

.18**

.14*

8

1
.66**

1
1

.02
-.02
.03

-.06
-.10

-.15*

-.11
-.08

5

1
.74**

.63**

.64**

.63**

2

1
-.16*

-.10
-.16*

-14*

-.17*

-.14*

-.09

6

1
.57**

.60**

.66**

متغیرها
1-جنسیت†

2-سن
3-اضطراب اجتماعی

4-منبع کنترل
5-بریدگی و طرد

6-خودگردانی و عملکرد مختل
7-محدودیتهای مختل
8-دیگرجهت مندی
9-گوش به زنگی

 * p<0/05, **
 p<0/0001, † همبستگی دورشته ای نقطه ای
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   در مقابل نتایج حاصل از تحلیل رگرسیون سلسه مراتبی واسطه ای نشان می دهد سؤال اصلی 
 پژوهش تأیید نمی شود. یعنی منبع کنترل )درونی یا بیرونی( نمی تواند رابطه بین روان بنه های 

ناسازگار اولیه با اضطراب اجتماعی نوجوانان را تحت تاثیر قرار دهد. 
)N=384( جدول 3. تحلیل رگرسیون سلسله مراتبی اضطراب اجتماعی با واسطه ای منبع کنترل از روی روان بنه های ناسازگار اولیه

متغیرهاي پیشبین

جنس
سن

بریدگی و طرد 
منبع کنترل

بریدگی و طرد× منبع کنترل
R
R2

R2 تنظیم  شده

جنس
سن

خودگردانی و عملکرد مختل
منبع کنترل

خودگردانی و عملکرد مختل × منبع کنترل
R
R2

R2 تنظیم شده

جنس
سن

محدودیتهای مختل
منبع کنترل

محدودیتهای مختل × منبع کنترل
R
R2

R2 تنظیم شده

جنس
سن

دیگر جهت مندی
منبع کنترل

دیگر جهت مندی × منبع کنترل
R
R2

R2 تنظیم شده

جنس
سن

گوش به زنگی 
منبع کنترل

گوش به زنگی × منبع کنترل
R
R2

R2 تنظیم شده

گام چهارم
β

0.030
0.031-
0.615*

0.407**
0.211-

0.640**
0.409**
0.401**

0.011
-0.045

0.485**
0.372**
-0.054
0.611
0.373
0.365
0.004

-0.033
0.075
0.149
0.347
0.533
0.284
0.274

-0.022
-0.074

0.576**
0.474**
-0.226
0.632
0.399
0.391
0.025

-0.069
0.424**
0.407**
-0.060
0.594
0.352
0.344

گام سوم
β

0.027
0.026-

0.476**
0.293**

-
0.638**
0.407**
0.401**

0.011
-0.044

0.422**
0.0341**

-
0.611**
0.373**
0.367**

0.006
-0.045

0.283**
0.363**

-
0.528**
0.279**
0.272**
-0.019
-0.069

0.455**
0.317**

-
0.630**
0.397**
0.391**

0.025
-0.069

0.388**
0.366**

-
0.594**
0.352**
0.345**

گام دوم
β

0.036
0.035-

0.567**
-
-

0.574**
0.330**
0.325**

0.019
-0.062

 0.521**
-
-

0.514**
0.264**
0.258**

0.009
-0.056

0.383**
-
-

0.397
0.158
0.151
0.018

-0.069
0.540**

-
-

0.552**
0.305**
0.299**

0.036
-0.094

0.455**
-
-

0.473**
0.244**
0.218**

گام اول
β

0.044
0.131*

-
-
-

0.133*
0.018*
0.012*
0.044

-0/13*
-
-
-

0.133*
0.018

0.012*
0.044

-0.131*
-
-
-

0.133*
0.018*
0.012*
0.044

-0.131*
-
-
-

0.133*
0.018*
0.012*
0.044

-0.131*
-
-
-

0.133*
0.018*
0.012*
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با توجه به نتایج جدول 3 در تحلیل های رگرسیون سلسله مراتبی مشاهده می شود که 
کنترل وارد تحلیل شدند، سپس روان بنه های  متغیرهای  به عنوان  اول  جنس و سن در گام 
پیش بین شده و  بلوک  وارد  گام دوم  در  به صورت جداگانه(  )در هر حوزه  اولیه  ناسازگار 
تا   38/3 بین  دامنه  )در  اجتماعی  اضطراب  واریانس  از  معنی داری  نسبت  توانستند  هریک 
14 درصد( را تبیین کنند. در گام سوم منبع کنترل بعد از سه متغیر سن، جنس و روان بنه ها 
از واریانس اضطراب اجتماعی )در  وارد بلوک پیش بین شد و  توانست نسبت معنی داری 
واسطه  گرانه  نقش  آزمون  برای  گام چهارم  در  کنند.  تبیین  را  تا 12/9 درصد(   7 بین  دامنه 
منبع کنترل در رابطه بین هر یک از روان بنه ها با اضطراب اجتماعی، اثر تعاملی منبع کنترل 
و هر روان بنه به طور مجزّا وارد بلوک پیش بین شد. نتایج نشان دادند منبع کنترل در رابطه 
بین روان بنه های بریدگی- طرد، خودگردانی- عملکرد مختل، محدودیت های مختل، دیگر 
جهت مندی و گوش به زنگی بیش ازحد با اضطراب اجتماعی هیچ نقش واسطه گران های ایفا 
نمی کند. در گام چهارم تمامی مقادیر R2∆ کمتر از 0/06 به دست آمدند که گویای ایفای نقش 
واسطه گرانه ضعیف منبع کنترل است. بنابراین ملاحظه می گردد که اثر تعاملی باعث افزایش 
واریانس متغیر ملاک نشده و درنتیجه سؤال اصلی پژوهش تأیید نمی شود؛ به بیان دیگر منبع 
کنترل نمی تواند رابطه بین روان بنه های ناسازگار و اضطراب اجتماعی را در نوجوانان تحت 

تاثیر قرار دهد.

l بحث و نتیجه گیری 

o پژوهش حاضر باهدف تعیین »نقش واسطه ای منبع کنترل در رابطه بین روان بنه های 
در  تحصیل  به  شاغل  نوجوانان  از  نمونه ای  روی  بر  اجتماعی  اضطراب  و  اولیه  ناسازگار 
مدارس دولتی و غیردولتی مقطع متوسطه شهر رشت« انجام شد. یافته ها نشان داد بین منبع 
کنترل و حوزه های مختلف روان بنه های ناسازگار اولیه با اضطراب اجتماعی همبستگی مثبت 
باشد  بیشتر  نوجوانان  در  اولیه  ناسازگار  روان بنه های  چه  هر  یعنی  دارد.  وجود  معناداری 
اضطراب اجتماعی آنها بیشتر خواهد بود. علاوه بر آن رابطه معنی دار بین اضطراب اجتماعی 
و منبع کنترل در این مطالعه تأیید شد. یعنی به میزانی که منبع کنترل )بیرونی( در نوجوانان 

افزایش یابد، اضطراب اجتماعی بیشتر می شود و بالعکس.

o یافته های این مطالعه با فرمول بندی بارلو )2002( دربارة ادراک کنترل درونی پایین در 
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بیماران اضطراب اجتماعی و نیز ماهیت کلی اضطراب اجتماعی همخوانی دارد. بارلو عقیده 
داشت افراد دارای اضطراب اجتماعی به این خاطر از موقعیت های اجتماعی اجتناب می کنند 
که احساس می کنند، فاقد کنترل درونی بر این موقعیت های هستند و توانایی کنترل پاسخ های 
هیجانی شان را در موقعیت های اجتماعی ندارند. همچنین این یافته با نتایج مطالعه کلوتیر و 
همکاران )1992( هماهنگ است. آنها بر اساس مطالعه ای که بر روی 14فرد مبتلابه اضطراب 
اجتماعی و 14 نفر گروه کنترل بدون مشکل بالینی انجام دادند به نتیجه دست یافتند که افراد 
مبتلابه اضطراب اجتماعی دارای منبع کنترل درونی کمتری هستند و رویدادها را تحت کنترل 
داراي  افراد  داد  نشان   )1996( هیمبرگ  و  لییونگ  پژوهش های  می بینند.  قدرتمند  دیگرانِ 
اختلال اضطراب اجتماعي در مقایسه با افراد عادي عقیده دارند که کنترل احتمالی کمتري بر 
روي رویدادها دارند چراکه مکان کنترل بیرونی در صورت شدید بودن به طور آشکار موجب 

مشکلات روان شناختی جدی در فرد می شود. 

o نتایج این مطالعه نشان داد به هر میزان که روان بنه های مانندِ حوزه بریدگی- طرد، 
گوش به زنگی  و  دیگرجهت مندی  مختل،  محدودیت های  مختل،  عملکرد  خودگردانی- 
بیش ازحد- بازداری ناسازگارتر شوند اضطراب اجتماعی نوجوانان افزایش می یابد که در این 
میان روان بنه حوزه »بریدگی- طرد« قوی ترین رابطه را با اضطراب اجتماعی نشان داد. ارتباط 
بین روان بنه حوزه بریدگی- طرد و اضطراب اجتماعی در مطالعات پیشین نیز تأییدشده است 
که از آن جمله می توان به تحقیقات پینتو-گوویا و همکاران )2006(، کالویت و ارو )2008(، 
مایرت و همکاران )2014( و همچنین تحقیق کالویت و همکاران )2014( اشاره نمود. در 
تبیین این یافته می توان بیان کرد که افراد دارای اضطراب اجتماعی اغلب در محیطی پرورش 
احساس   ،)2003 زیمرمان،  و  )چلمینسکی  نیست  محبت آمیز  و  حمایت کننده  که  می یابند 
نقص اجتماعی دارند )دارسی، داویلا و بک، 2005(، می ترسند دیگران آنها را رها کنند و یا 
احساس می کنند که از بقیه جهان کنار گذاشته شده اند یا از دیگران متفاوت هستند )الُفسون 

و دیگران، 2000(.

o ارتباط بین اضطراب اجتماعی و روان بنه حوزة »خودمختاری و عملکرد مختل« نیز 
در تحقیقاتی چون کالویت و ارو )2008(؛  پینتو-گوویا و همکاران )2006( تأییدشده است. 
در تبیین این یافته می توان بیان کرد، در خانواده هایی که بی اعتمادی را در کودک ایجاد می کنند 
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می آید.  وجود  به  می گیرند،  نادیده  بی توجهی  با  را  کودک  استقلال خواهانه  فعالیت های  و 
ازآنجاکه این روان بنه فرد را به دوری گزینی از فعالیت ها و به خصوص فعالیت های جمعی 
می کشاند )پینتو-گوویا و همکاران، 2006( به نظر می رسد علائم اجتناب که در اضطراب 
اجتماعی وجود دارد متأثر از روان بنه ناسازگار عملکرد و خودگردانی مختل باشد. همچنین 
و  فعالیت های خوداتکایی  در  و عدم تأیید  بزرگ سال  با  ابتدایی کودک  روابط  در  عدم تأیید 
مستقلانه کودک از طرف بزرگ سال، از  دیگر عوامل رابطه این حوزه روان بنه ای با اضطراب 
بزرگ سالی  فرد در  به گونه ای که خودگردانی  اجتماعی است )رولفس و همکاران، 2013( 
به راحتی در ارتباط با محیط بیرون به چالش گرفته می شود، حساسیت اضطرابی، بالا رفته 
)بیرامی، اکبری، قاسم ور و عظیمی، 1391( و شاهد ظهور نشانه های ناراحتی فیزیولوژیک 

در اضطراب اجتماعی می باشیم.

روان بنه حوزه محدودیت های  و  اجتماعی  اضطراب  بین  ارتباط  تأیید  راستای  در   o
مختل نیز می توان به پژوهش های پینتو- گوایا و همکاران )2006( اشاره کرد. روان بنه های 
انضباطی  خود  و  »خویشتن داری  و  »استحقاق-بزرگ منشی«  روان بنه های  شامل  حوزه  این 
ناکافی« است. این حوزه در مقایسه با حوزه های روان بنه ای دیگر کمترین رابطه را با اختلال 
اضطراب اجتماعی در تحقیق حاضر دارد. یکی از ویژگی های اصلی افرادی که در روان بنه 
حوزة محدودیت های مختل نمره بالا می گیرند اجتناب از موقعیت های اجتماعی است )بارلو 
و دوراند، 2005( و به نظر می رسد وجه مشترک این حوزه روان بنه ای با اختلال اضطراب 
اجتماعی اجتناب از موقعیت های اجتماعی باشد، که در موارد شدیدتر فرد از مواجهه با هر 
موقعیت اجتماعی که باعث بروز اضطراب شود پرهیز می کند )فومارک و همکاران، 2006(.

به  می توان  جهت مندی  دیگر  روان بنه  و  اجتماعی  اضطراب  بین  ارتباط  تأیید  در   o
پژوهش های پینتو- گوایا و همکاران )2006( و کالویت و همکاران )2013( اشاره کرد. در 
تبیین این یافته می توان گفت افرادی که دارای این روان بنه هستند، باور دارند که در مقایسه 
از  با دیگران فرد مهمی نیستد. علاوه بر این موافقت کردن در موقعیت اجتماعی می تواند 
گروه  که عضو  نوجوانی  دورة  در  به ویژه  این  باشد.  آسان تر  گروه  برخلاف  کردن  صحبت 
بودن و ترس از طرد شدن از گروه برای نوجوان اهمیت زیادی دارد مهم است و همچنین 
در محیط های کلاسی که بحث محور است و حتی گاهی شکل مشاجره به خودش می گیرد 
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نیز اهمیت دارد. همچنین روان بنه های این حوزه شامل سرکوبی عواطف نیز می شود که این 
موضوع می تواند با اضطراب اجتماعی در چارچوب ترس از شرمندگی به خاطر بروز دادن 
هیجانات اجتماعی فرد نیز تفسیر شود. اضطراب اجتماعی بر ترس از ارزیابی منفی از رفتار یا 
شخصیت یک فرد توسط دیگران متمرکز است )بارلو و دوراند، 2005(.  بنابراین فرد از نیازها 
و عواطف دیگران اطاعت می کند برای اینکه از ترس احتمالی مورد قضاوت قرار گرفتن یا 

ارزیابی دیگران، خارج شود.

o ارتباط بین اضطراب اجتماعی و روان بنه »گوش به زنگی« بیش ازحد و بازداری نیز تأیید 
شد. در تبیین این یافته می توان اشاره کرد افرادی که دارای ویژگی های این حوزه هستند اگر 
انتظارات و معیارهای موردنظر خورد را برآورده نکنند احتمالاً از خود انتقاد می کنند. هرچند 
معیارهای سخت گیرانه این افراد فقط محدود به خودشان نیست و تمایل دارند قضاوت های 
تندی درباره دیگران به خاطر اشتباهاتشان انجام دهند و اغلب توسط دیگران به عنوان افراد 
بدون تحمل، ناشکیبا و بدون بخشش نسبت به اشتباهات دیگران توصیف می شوند )یانگ، 
کلوسکو و ویشار، 1384(. بر طبق نظریه شناختی بک )1987( افرادی که دارای روان بنه 
افسردگی  به  ابتلا  برای  بیشتر  خطر  معرض  در  هستند  منفی  مرکزی  باورهای  یا  شناختی 
روان بنه های  می افتد،  اتفاق  افراد  این  زندگی  در  تنیدگی زا  رویداد  که  موقعی  دارند.   قرار 
شناختی منفی فعال می شوند و بر شیوه ای که افراد حوادث را تفسیر می کنند، تاثیر می گذارد 

و منجر به نشانگان افسردگی می شوند.

o در ارتباط با سؤال اصلی پژوهش با توجه به تحلیل رگرسیون سلسله مراتبی، نتایج 
نشان داد نقش واسطه ای منبع کنترل در رابطه بین روان بنه های ناسازگار اولیه با »اضطراب 
اجتماعی« تأیید نمی شود. یعنی میزان درونی یا بیرونی بودن »منبع کنترل« نمی تواند رابطه 
قوی و دیرین بین روان بنه های ناسازگار اولیه با اضطراب اجتماعی را در نوجوانان تحت تاثیر 
قرار دهد و هر یک از حوزه  های روان بنه ای به صورتی نسبتاً مستقل از یکدیگر بر اضطراب 

اجتماعی نوجوانان اثر می گذارند. 

 
یادداشت ها

1. social anxiety disorder                                             
3. impaired autonomy performance
5. over vigilance

2. disconnection rejection
4. impaired limits
6. Social Anxiety Scale for Adolescents (SAS-A)
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چکیده

هدف از انجام این پژوهش، تعیین روابط ساختاری 

کودک آزاری و بد تنظیمی هیجانی با نشانه های شخصیت 

دانشگاه  دانشجویان  از  نفر  منظور 377  بدین  بود.  مرزی 

شدند.  انتخاب  دسترس  در  نمونه گیری  شیوة  به  شیراز 

دشواری  مقیاس  کودک آزاری،  پرسشنامه  شرکت کنندگان 

را  مرزی  شخصیت  پرسشنامه  و  هیجان  تنظیم  در 

و    SMART-PLS نرم افزار  با  داده ها  نمودند.  تکمیل 

رگرسیون چندگانه تحلیل شدند. یافته ها نشان می دهد که 

مرزی،  شخصیت  نشانه های  با  عاطفی  کودک آزاری  بین 

کودک آزاری جنسی با نشانه های این اختلال شخصیت و 

طرد با نشانه های این اختلال ارتباط غیرمستقیم و معنی دار 

طرد  همچنین  دارد.  وجود  هیجانی  تنظیمی  بد  طریق  از 

به صورت مستقیم با نشانه های این اختلال مرتبط است.

کودک  تجارب  هیجانی،  تنظیمی  بد  واژه ها:  کلید 
آزاری، نشانه های شخصیت مرزی

 Abstract
This research aims to investigate the structural 

relationship between child abuse and emotion dys-

regulation with symptoms of borderline personality 

disorder three hundred and seventy seven participants 

were chosen from Shiraz university students through 

convenience sampling method. All participants com-

pleted Child Abuse Questionnaire, Difficulties in 

Emotion Dysregulation Scale and Schizotypal Trait 

Questionnaire (B form). Data were analyzed using 

SMART-PLS software and multiple regression. Find-

ings suggest that among main types of child abuse, 

neglect relates to symptoms of borderline personal-

ity disorder directly and indirectly through emotion 

dysregulation as mediator variable. In addition, child 

emotional and sexual abuse both indirectly relate to 

symptoms of borderline personality disorder, through 

emotion dysregulation as mediator variable.

Keywords: borderline personality disorder, 

child abuse, emotion dysregulation.

مجله روانشناسی 86/ سال بیست و دوم، شماره 2/ تابستان 1397

Journal of Psychology, 2018, 22 (Summer) 188-201



/ 189 / 189  مجله روانشناسی 86 / روابط ساختاری کودک آزاری و بد ...

l مقدمه

مقدمه

»اختلال شخصیت مرزی« جزء اختلال های خوشة B شخصیت است. طبق مطالعات 
حوزة  بی ثباتی)در  از  پایداری  الگوی  اختلال  این  به  مبتلایان  بارز  مشخصة  آسیب شناسی، 
شناخت، عاطفه و روابط بین فردی( است )روکا، 2008؛ به نقل از عاطفی و همکاران، 1389( 
که در اوایل بزرگ سالی آغاز می شود و غالباً با برون ریزی رفتاری شدید در اوایل نوجوانی 

بروز پیدا می کند. 

شیوع این اختلال در جمعیت عمومی 3 تا 4 درصد، در جمعیت بیماران سرپایی 15 
تا 25 درصد و در جمعیت بیماران بستری 15 تا 25 درصد می باشد) گاندرسون،2000؛ به 
نقل از علی لو و شریفی،1390(. اقدام به خودکشی در 84 درصد این بیماران اتفاق می افتد 
)لیب و همکاران، 2010؛ به نقل از علیلو و همکاران، 1394(. آنها همچنین دچار اختلال های 
قابل ملاحظه در عملکرد هستند و نرخ قابل توجهی از مرگ در اثر خودکشی ) بین 5 تا 7 
درصد( در بین آنها دیده می شود ) دوبرستین و کانول، 1997(. میزان شیوع این اختلال و 
بریدن و  مانند  اعمال جرح خویشتن  قبیل خودکشی و  از  با آن  ویژگی ها و مسائل مرتبط 
و  قماربازی   ، بی پروا  رانندگی  پرخوری،  مواد،  قبیل سوءمصرف  از  رفتارهایی  و  سوزاندن 
می دهد،  قرار  جبران ناپذیری  صدمات  معرض  در  را  افراد  این  به احتمال زیاد  که  ولخرجی 
بررسی عوامل دخیل در شکل گیری این اختلال را از اهمیت ویژه ای برخوردار کرده است. 

در  باهم  تعامل  در  متعددی  عوامل  و  است  پیچیده  اختلال  این  چگونگی شکل گیری 
شکل گیری آن سهیم هستند. یکی از  این عوامل کودک آزاری است. مطالعات نشان می دهند 
که تعداد بسیار زیادی از مبتلایان به اختلال شخصیت مرزی ، تاریخچه ای از سوءاستفاده 
جنسی، طرد و جدایی را در دوران کودکی خود گزارش می کنند ) زانارینی ، فرانکنبورگ 
، 1997(.40 تا 71 درصد مبتلایان به این اختلال ابراز می دارند که در دوران کودکی مورد 
تعارض قرارگرفته اند و این امر معمولاً توسط فردی انجام گرفته که مراقبت از آنان را بر عهده 

نداشته است )زانارینی ، 2200(. 

کودکانی  از  درصد   50 تا   20،)1999( همکاران  و  فوساتی  مطالعات  طبق  بااین حال 
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نشده اند  مبتلا  مرزی  اختلال شخصیت  به  بوده اند  کودکی  دوران  بدرفتاری های  قربانی  که 
 ، این اختلال  به  از مبتلایان  تا 60  و همچنین طبق مطالعات گودمن و یهودا )2002(، 30 
هیچ گونه بدرفتاری را در دوران کودکی خود گزارش نکرده اند با عنایت به آنچه گفته شد 

توجه به سایر متغیرهای روانشناختی  میانجیگر در شکل گیری این اختلال ضروری است.

یکی دیگر از عواملی که ازنقطه نظر بسیاری از محققین نقش بسزایی را در شکل گیری 
اختلال شخصیت مرزی بازی می کند »بد تنظیمی هیجانی«1 است. تنظیم هیجان، تلاش افراد 
بیان، تغییر طول دوره یا شدت  برای تأثیرگذاری بر روی نوع، زمان و چگونگی تجربه و 
فرآیندهای رفتاری، تجربی و یا جسمانی هیجان ها است و به صورت خودکار یا مهارشده، 
هوشیار یا ناهشیار و از طریق بکار گیری راهبردهای تنظیم هیجان انجام می گیرد )گراس و 
همکاران،2006؛ به نقل از اژه ای و همکاران،1394(. اگرچه هیجان ها اساس زیست شناختی 
به  هیجان ها  تنظیم  باشند.  داشته  تسلط  آنها  ابراز  و  هیجان ها  بر  می توانند  افراد  اما  دارند، 
اعمالی اطلاق می شود که به منظور تغییر یا تعدیل یک حالت هیجانی به کار می رود و شکل 
خاصی از خودتنظیمی است. فرآیند تنظیم هیجان، جدا از فرآیند ایجاد هیجان مفهوم پردازی 
)آلدو،نولن، هوکسما و  فرآیند هنوز بحث برانگیز است  این دو  بین  تمایز  اگرچه  می گردد، 
سویزر؛ به نقل از عیسی زادگان و همکاران،1392(. امروزه مطرح شده است که مشخصه های 
پرخاشگری  و  پوچی  مزمن  احساسات  عاطفی،  بی ثباتی  ازجمله  مرزی  شخصیت  اختلال 
پردازش هیجان می باشند، همچنین  فرآیند  نشانگر مشکلاتی در  نامناسب و شدید، همگی 
نشانه هایی از قبیل تکانش گری، خود آسیب زنی،ترس از رهاشدگی و نشانه های تجزیه ای، 
نشانگر پاسخ های نابهنجار به هیجان ها می باشند )به نقل از قنادی فرنود و همکاران،1392(. با 
توجه به آنچه گفته شد و اهمیت نقش عوامل محیطی و تنظیم هیجان در شکل گیری اختلال 
شخصیت مرزی پژوهش حاضر سعی دارد نقش دو متغیر تجارب کودک آزاری و کژ تنظیمی 

هیجانی را در شکل گیری این اختلال موردبررسی قرار دهد. 

l روش

این پژوهش از نوع توصیفی-همبستگی است. »جامعة آماری« در پژوهش حاضر »کلیة 
دانشجویان دانشگاه شیراز در سال تحصیلی 94-93« می باشد که 377 نفر ازین افراد به روش 

نمونه گیری تصادفی انتخاب شدند.
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l ابزار

□ الف: پرسشنامه کودک آزاری2: این پرسشنامه شامل 38 سؤال و چهار خرده مؤلفه 
می باشد که عبارت اند از: مؤلفه عاطفی، طرد، آزار جسمی و آزار جنسی. این پرسشنامه توسط 
 محمدخانی و همکاران )2003( تهیه شده است. به منظور بررسی روایی پرسشنامه خود گزارش گری 
کودک آزاری از روش های محاسبة روایی محتوا، روایی سازه و روایی ملاکی استفاده کردند 
و برای محاسبه ی ضریب اعتبار پرسشنامه خود گزارش گری کودک آزاری از روش محاسبة 
باز آزمون استفاده نمودند. در  همبستگی درونی مقیاس )آلفای کرونباخ( و روش آزمون- 
پژوهش آنها، ضریب آلفای کرونباخ برای پرسشنامه خود گزارش گری کودک آزاری 0/92 
محاسبه گردید. این ضریب نشان می دهد که این مقیاس از ضریب همخوانی درونی بالایی 
برای  آزمون  باز  آزمون-  ، ضریب همبستگی  مذکور  پژوهشگران  است.همچنین  برخوردار 
به  تا 0/079  از 0/089  آزار جنسی  و  آزار جسمی  غفلت،  عاطفی،  آزار  مقیاس های  خرده 

دست آوردند.

□ ب: مقیاس دشواری در تنظیم هیجان3: این مقیاس توسط گرتز و رومر )2004( 
راهبرد  هیجان شش  تنظیم  در  دشواری  مقیاس  است.  ماده   36 دارای  و  است  تدوین شده 
کردن  کنترل  در  توانایی  عدم  اهداف،  با  مطابق  کردن  رفتار  هیجانات،  پذیرش  شناختی 
رفتارهای تکانشی، نقص در آگاهی و درک هیجانات، نقص در راهبرد های به کار رفته در 
تنظیم هیجان و نقص در شفافیت هیجانات  می باشد. گرتز اعتبار این مقیاس را 0/93 و اعتبار 
آن را به روش آلفای کرونباخ 0/80 گزارش کرده است. در پژوهش امینیان )1388( اعتبار آن 
با دو روش آلفای کرونباخ و تنصیف محاسبه شد که به ترتیب برابر 0/86 و 0/80 گزارش 
گردید. برای بررسی روایی مقیاس، نمرة آن با نمرة مقیاس هیجان خواهی زاکرمن همبسته 
شد و مشخص شد که همبستگی مثبت معنی داری بین آن ها وجود دارد که بیانگر برخورداری 

مقیاس تنظیم هیجان از روایی همگرایی لازم بود.

طیف  و  است   سؤال   20 دارای  پرسشنامه  این  مرزی4:  پرسشنامه شخصیت  ج:   □
پاسخگویی به آن به این صورت است که به پاسخ بلی نمره 1 و به پاسخ خیر نمره صفر 
و  اسکیزوتایپی  صفات  پرسشنامه  از  بخشی  مرزی،  شخصیت  پرسشنامه  می گیرد.  تعلق 
بروکس )1984( طراحی شده است،  پرسشنامه شخصیت مرزی است که توسط کلاریج و 
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با  ابزار  این  شدة  ویرایش  نسخة  انطباق  با   )2005( ملازاده  و  ،تقوی  گودرزی  محمدزاده، 
ملاک های راهنمای تشخیصی و آماری اختلال های روانی، 20 ماده از آن استخراج نمودند 
که شامل: عامل ناامیدی، عامل تکانش گری و عامل تجزیه ای می باشد. محمدزاده و همکاران 
)2005( اعتبار این ابزار را برای کل پرسشنامه شخصیت مرزی و خرده مقیاس های تکانش 
گری،ناامیدی و عوامل تجزیه ای و پارانوئیدی وابسته به استرس به ترتیب 0/84، 0/72، 0/53 

و 0/50 و با ضریب آلفای 0/77، 0/58، 0/64 و 0/57 گزارش کرده اند.

l یافته ها

 جدول 1 نتایج حاصل از آزمون t  با سطح اطمینان 0/95 مربوط به تحلیل مسیر معادلات 
ساختاری کودک آزاری و بد تنظیمی هیجانی با نشانه های شخصیت مرزی را نشان می دهد.
با توجه به نتایج مندرج در این جدول و شکل 1، مسیر کودک آزاری عاطفی به بد تنظیمی 
هیجانی)t=3/051(، طرد به بد تنظیمی هیجانی )t=2/955(، کودک آزاری جنسی به بد تنظیمی 
هیجانی )t=2/195(، طرد به نشانه های شخصیت مرزی)t=3/342( و بد تنظیمی هیجانی به 
نتایج حاکی ازین  نشانه های شخصیت مرزی )t=9/967( ازنظر آماری معنادار می باشد.این 
است که بد تنظیمی هیجانی ارتباط میان کودک آزاری عاطفی و نشانه های شخصیت مرزی و 
رابطه میان کودک آزاری جنسی و نشانه های این اختلال را به صورت کامل و ارتباط  میان طرد 

و نشانه های این اختلال شخصیت را به صورت جزئی میانجی گری می کند.

                      

جدول1. نتایج حاصل از آزمونt  با سطح 0/95معناداری مربوط به مدل معادلات 
ساختاری کودک آزاری و بدتنظیمی هیجانی با نشانه های شخصیت مرزی 

t

3/051
0/153
2/995
3/342
1/139
0/913
2/195
1/580
9/967

Sig.
0/002
0/878
0/003
0/001
0/255
0/362
0/029
0/115
0/001

مسیر
کودک آزاری عاطفی – بدتنظیمی هیجانی

کودک آزاری عاطفی – نشانه های شخصیت مرزی
طرد – بدتنظیمی هیجانی

طرد – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جسمی – بدتنظیمی هیجانی

کودک آزاری جسمی – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جنسی – بدنتظیمی هیجانی

کودک آزاری جنسی – نشانه های شخصیت مرزی
بدتنظیمی هیجانی – نشانه های شخصیت مرزی
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جدول 2 نتایج حاصل از آزمونt  با سطح اطمینان 0/95 مربوط به بررسی نقش میانجیگر 
عدم پذیرش پاسخ هیجانی در ارتباط با انواع کودک آزاری و نشانه های شخصیت مرزی را 
به عدم  عاطفی  مسیر کودک آزاری  این جدول،  در  مندرج  نتایج  به  توجه  با  می دهد.  نشان 
 )t=2/270( و کودک آزاری جنسی به عدم پذیرش هیجانات )t=3/328( پذیرش هیجانات
و همچنین مسیر طرد به نشانه های شخصیت مرزی )t=4/182( و عدم پذیرش هیجانات به 
نتایج حاکی ازین  نشانه های شخصیت مرزی )t=5/688( ازنظر آماری معنادار می باشد.این 
است که عدم پذیرش پاسخ هیجانی ارتباط میان کودک آزاری عاطفی و نشانه های شخصیت 
کامل  به صورت  را  مرزی  نشانه های شخصیت  و  جنسی  کودک آزاری  میان  رابطه  و  مرزی 

میانجی گری می کند. 

 
جدول 3 نتایج حاصل از آزمونt  با سطح اطمینان 0/95 مربوط به بررسی نقش میانیجگر

شکل1. مدل کلی مربوط به نقش میانجی بدتنظیمی هیجانی به همراه ضرائب استاندارد مسیرها

طرد

بد تنظیمی 
هیجانی

کودک آزاری

0/448

کودک آزاری

کودک آزاری

نشانه های
شخصیت

0/215

0/131

0/340

0/091

0/051

0/121
0/066

0/170

0/210

0/012

                      

جدول2. نتایج حاصل از آزمونt  با سطح اطمینان 0/95 مربوط به نقش میانجی عدم 
پذیرش پاسخ هیجانی در ارتباط با انواع کودک آزاری و نشانه های شخصیت مرزی 

t

3/328
0/180
0/789
4/182
0/779
0/626
2/270
1/445
5/688

Sig.
0/001
0/857
0/430
0/001
0/424

0/0531
0/024
0/149
0/001

مسیر
کودک آزاری عاطفی – عدم پذیرش پاسخ هیجانی
کودک آزاری عاطفی – نشانه های شخصیت مرزی

طرد – عدم پذیرش پاسخ هیجانی
طرد – نشانه های شخصیت مرزی

کودک آزاری جسمی – عدم پذیرش پاسخ هیجانی
کودک آزاری جسمی – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جنسی – عدم پذیرش پاسخ هیجانی
کودک آزاری جنسی – نشانه های شخصیت مرزی

عدم پذیرش پاسخ هیجانی – نشانه های شخصیت مرزی
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دشواری در انجام رفتار هدفمند در ارتباط با انواع کودک آزاری و نشانه های شخصیت مرزی 
را نشان می دهد. با توجه به نتایج مندرج در این جدول، مسیر طرد به نشانه های شخصیت 
مرزی )t=3/781( کودک آزاری جنسی به نشانه های شخصیت مرزی )t=2/302( و دشواری 
معنی دار  آماری  ازنظر   )t=5/131( مرزی  شخصیت  نشانه های  به  هدفمند  رفتار  انجام  در 

می باشد.

جدول 4 نتایج حاصل از آزمونt  مربوط به بررسی نقش میانجی گر دشواری در کنترل 
تکانه در ارتباط با انواع کودک آزاری و نشانه های شخصیت مرزی را نشان می دهد. با توجه به 
 )t=3/458( نتایج مندرج در این جدول، مسیر کودک آزاری عاطفی به دشواری در کنترل تکانه
طرد به نشانه های شخصیت مرزی )t=3/874(، کودک آزاری جنسی به نشانه های شخصیت 
مرزی )t=2/424(و دشواری در کنترل تکانه به نشانه های شخصیت مرزی )t=7/883( ازنظر 
آماری معنادار می باشد.این نتایج حاکی ازین است که دشواری در کنترل تکانه ارتباط میان 

کودک آزاری عاطفی و نشانه های شخصیت مرزی را به صورت کامل میانجی گری می کند.

 جدول 5 نتایج حاصل از آزمون t  با سطح اطمینان 0/95مربوط به بررسی نقش میانجی گر 
را  مرزی  شخصیت  نشانه های  و  کودک آزاری  انواع  با  ارتباط  در  هیجانی  آگاهی  فقدان 
نشان می دهد. با توجه به نتایج مندرج در این جدول، مسیر طرد به فقدان آگاهی هیجانی 
نشانه های  به  )t=1/962(،طرد  هیجانی  آگاهی  فقدان  به  جسمی  )t=771/2(،کودک آزاری 

                      

جدول3. نتایج حاصل از آزمونt  با سطح اطمینان 0/95 مربوط به نقش میانجی دشواری 
در انجام رفتار هدفمند در ارتباط با انواع کودک آزاری و نشانه های شخصیت مرزی 

t

0/726
1/931
1/489
3/781
0/653
0/542
0/749
2/302
5/131

Sig.
0/468
0/054
0/137
0/001
0/514
0/588
0/454
0/022
0/001

مسیر
کودک آزاری عاطفی – دشواری در انجام رفتار هدفمند

کودک آزاری عاطفی – نشانه های شخصیت مرزی
طرد – دشواری در انجام رفتار هدفمند

طرد – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جسمی – دشواری در انجام رفتار هدفمند

کودک آزاری جسمی – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جنسی – دشواری در انجام رفتار هدفمند

کودک آزاری جنسی – نشانه های شخصیت مرزی
دشواری در انجام رفتار هدفمند – نشانه های شخصیت مرزی
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 )t=3/148( کودک آزاری جنسی به نشانه های شخصیت مرزی )t=3/856( شخصیت مرزی 

و فقدان آگاهی هیجانی به نشانه های شخصیت مرزی )t=2/398( ازنظر آماری معنادار است. 
نشانه های شخصیت  و  میان طرد  رابطة  هیجانی  آگاهی  فقدان  که  نشان می دهد  مسئله  این 
مرزی را به صورت جزئی و رابطه میان کودک آزاری جنسی با نشانه های شخصیت مرزی را 

به صورت کامل میانجیگری می کند.

جدول 6 نتایج حاصل از آزمون t  مربوط به بررسی نقش میانجیگر دسترسی محدود 
به راهبردهای تنظیم هیجان در ارتباط با انواع کودک آزاری و نشانه های شخصیت مرزی را 
نشان می دهد. با توجه به نتایج مندرج در این جدول، مسیر کودک آزاری عاطفی به دسترسی 

                      

جدول4. نتایج حاصل از آزمونt   مربوط به نقش میانجی دشواری 
درکنترل تکانه در ارتباط با کودک آزاری و شخصیت مرزی 

t

3/458
0/285
0/860
3/874
0/056
0/386
0/675
2/424
7/883

Sig.
0/014
0/775
0/063
0/001
0/956
0/700
0/500
0/016
0/001

مسیر
کودک آزاری عاطفی – دشواری در کنترل تکانه

کودک آزاری عاطفی – نشانه های شخصیت مرزی
طرد – دشواری در کنترل تکانه

طرد – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جسمی – دشواری در کنترل تکانه

کودک آزاری جسمی – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جنسی – دشواری در کنترل تکانه

کودک آزاری جنسی – نشانه های شخصیت مرزی
دشواری در کنترل تکانه – نشانه های شخصیت مرزی

                      

جدول5. نتایج حاصل از آزمونt  مربوط به نقش میانجی فقدان آگاهی 
هیجانی در ارتباط با کودک آزاری و شخصیت مرزی 

t

0/535
0/183
2/771
3/856
1/962
0/561
0/790
3/148
2/398

Sig.
0/593
0/237
0/006
0/001
0/050
0/575
0/430
0/002
0/017

مسیر
کودک آزاری عاطفی – فقدان آگاهی هیجانی

کودک آزاری عاطفی – نشانه های شخصیت مرزی
طرد – فقدان آگاهی هیجانی

طرد – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جسمی – فقدان آگاهی هیجانی

کودک آزاری جسمی – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جنسی – فقدان آگاهی هیجانی

کودک آزاری جنسی – نشانه های شخصیت مرزی
فقدان آگاهی هیجانی – نشانه های شخصیت مرزی
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محدود به راهبردهای تنظیم هیجان )t=2/019( ، طرد  به دسترسی محدود به راهبردهای 
 ،)t=0/180( مرزی  شخصیت  نشانه های  به  عاطفی  کودک آزاری   )t=516/3( هیجان  تنظیم 
طرد به نشانه های شخصیت مرزی )t=2/454(، کودک آزاری جنسی به نشانه های شخصیت 
نشانه های شخصیت  به  تنظیم هیجان  راهبردهای  به  مرزی )t=1/974( و دسترسی محدود 
ازین است که دشواری در  نتایج حاکی  این  آماری معنادار است.  ازنظر   )t=451/9( مرزی
کنترل تکانه ارتباط میان کودک آزاری عاطفی و نشانه های شخصیت مرزی و رابطه بین طرد 

و نشانه های شخصیت مرزی را به صورت جزئی میانجی گری می کند.

عدم وضوح  میانجی گر  نقش  بررسی  به  مربوط    t آزمون  از  نتایج حاصل   7 جدول 
هیجانی در ارتباط با کودک آزاری و نشانه های شخصیت مرزی را نشان می دهد. با توجه به 
 ،)t=2/243( نتایج مندرج در این جدول، مسیر کودک آزاری عاطفی به عدم وضوح هیجانی
 ،)t=3/255( مرزی  نشانه های شخصیت  به  طرد   ،)t=398/3( هیجانی  به عدم وضوح  طرد 
کودک آزاری جنسی به نشانه های شخصیت مرزی )t=2/333( و عدم وضوح هیجانات به 
ازین  حاکی  نتایج  است.این  معنی دار  آماری  ازنظر   )t=6/869( مرزی  شخصیت  نشانه های 
ارتباط میان کودک آزاری عاطفی و نشانه های شخصیت  است که دشواری در کنترل تکانه 
مرزی را به صورت کامل و ارتباط میان طرد و نشانه های این اختلال شخصیت را به صورت 

جزئی میانجی گری می کند.

                      

جدول6. نتایج حاصل از آزمونt  با سطح معناداری0/95 مربوط به نقش میانجی دسترسی 
محدود به راهبردها در ارتباط با انواع کودک آزاری و نشانه های شخصیت مرزی

t

2/019
0/180
3/516
2/454
0/095
0/493
0/632
1/974
9/451

Sig.
0/001
0/044
0/001
0/014
0/925
0/623
0/528
0/049
0/001

مسیر
کودک آزاری عاطفی – دسترسی محدود به راهبردها
کودک آزاری عاطفی – نشانه های شخصیت مرزی

طرد – دسترسی محدود به راهبردها
طرد – نشانه های شخصیت مرزی

کودک آزاری جسمی – دسترسی محدود به راهبردها
کودک آزاری جسمی – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جنسی – دسترسی محدود به راهبردها
کودک آزاری جنسی – نشانه های شخصیت مرزی

دسترسی محدود به راهبردها – نشانه های شخصیت مرزی
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l بحث و نتیجه گیری

o یافته های پژوهش حاضر نشان داد که بد تنظیمی هیجانی ارتباط میان کودک آزاری 
این  نشانه های  و  جنسی  کودک آزاری  میان  رابطه  و  مرزی  شخصیت  نشانه های  و  عاطفی 
اختلال را به صورت کامل و ارتباط  میان طرد و نشانه های این اختلال شخصیت را به صورت 
سابق  پژوهش های  از  حاصل  نتایج  با  پژوهش  این  یافته های  می کند  میانجیگری  جزئی 
مطابقت دارد. به عنوان مثال علیلو وهمکاران )1393( در پژوهش خود که باهدف پیش بینی 
شخصیت مرزی بر اساس تجارب تروماتیک دوران کودکی با نقش تعدیل کنندگی بد تنظیمی 
هیجانی انجام گرفته بود، دریافتند که بد تنظیمی هیجانی نقش میانجی را در ارتباط با تجارب 
غیرمستقیم  مسیر  و  می کند  بازی  مرزی  شخصیت  نشانه های  و  کودکی  دوران  آسیب زای 
کودک آزاری به شخصیت مرزی از طریق بد تنظیمی هیجانی معنادار است. همچنین اثبات 
وجود ارتباط غیرمستقیم و معنادار میان کودک آزاری عاطفی و نشانه های شخصیت مرزی از 
طریق بد تنظیمی هیجانی در پژوهش حاضر با یافته های کوئو و همکاران )2015( مطابقت 
دارد. این واقعیت در مورد کودک آزاری جنسی نیز صادق است. اما در مورد طرد باید گفت 
که به نظر می رسد این نوع از کودک آزاری خود به صورت مستقل نشانه های شخصیت مرزی 
یافته که طرد خود به صورت مستقیم می تواند نشانه های شخصیت  افزایش می دهد. این  را 
مرزی را پیش بینی کند با یافته های برخی پژوهشگران مطابقت دارد به عنوان مثال جانسون و 

                      

جدول7. نتایج حاصل از آزمونt  مربوط به نقش میانجی عدم وضوح 
هیجانی در ارتباط با کودک آزاری و شخصیت مرزی

t

2/243
0/547
3/398
3/255
1/233
0/730
1/567
2/333
6/869

Sig.
0/025
0/585
0/001
0/001
0/218
0/466
0/118
0/020
0/001

مسیر
کودک آزاری عاطفی – عدم وضوح هیجانی

کودک آزاری عاطفی – نشانه های شخصیت مرزی
طرد – عدم وضوح هیجانی

طرد – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جسمی – عدم وضوح هیجانی

کودک آزاری جسمی – نشانه های شخصیت مرزی
کودک آزاری جنسی – عدم وضوح هیجانی

کودک آزاری جنسی – نشانه های شخصیت مرزی
عدم وضوح هیجانی – نشانه های شخصیت مرزی
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همکاران) 1999(. 

o مؤلفه عدم پذیرش هیجانات از بد تنظیمی هیجانی ارتباط میان کودک آزاری عاطفی 
و نشانه های شخصیت مرزی وهمچنینارتباط بین کودک آزاری جنسی و نشانه های این اختلال 
شخصیت را به صورت  کامل میانجی گری می کند. کودک آزاری عاطفی و کودک آزاری جنسی 
با نشانه های شخصیت مرزی  از طریق عدم پذیرش هیجانات  تنها به صورت غیرمستقیم و 
در ارتباط هستند.در مورد ارتباط کودک آزاری جنسی باشخصیت مرزی از طریق بد تنظیمی 
هیجانی می توان گفت که به عقیدة لینهان، آنچه باعث پیچیدگی آسیب پذیری هیجانی می شود، 
محیط بی اعتبار ساز است. شکل افراطی این محیط سوءاستفادة جنسی و جسمی از کودک 
است )لینهان،1993(. سوءاستفادة جنسی به ندرت مورد تأیید یا پذیرش اعضای خانواده قرار 
می گیرد و چنانچه کودک آن را گزارش کند، خطر باور نکردن وی و حتی تنبیه و سرزنش 
او وجود دارد )تاسی و واگنر، 1978( و نتیجة نهایی محیط بی اعتبار ساز این است که کودک 

احساسات درونی خودش را عاری از اعتبار می داند )لینهان،1993(.

o طبق نتایج به دست آمده ازین پژوهش ارتباط غیرمستقیم و معنادار میان کودک آزاری 
عاطفی با نشانه های شخصیت مرزی از طریق دشواری در کنترل تکانه وجود دارد. وجود 
ارتباط غیرمستقیم میان کودک آزاری عاطفی با نشانه های شخصیت مرزی از طریق دشواری 
همکاران،  و  )گرتز  است  هیجانی  تنظیمی  بد  مؤلفه های  از خرده  یکی  که  تکانه  کنترل  در 
2004(، نشان دهندة اهمیت بد تنظیمی هیجانی در آگاهی از سبب شناسی اختلال شخصیت 

مرزی است که این مسئله با نظریة لینهان )1993( هم راستا می باشد.

ارتباط میان طرد و نشانه های شخصیت مرزی را به صورت  o فقدان آگاهی هیجانی 
جزئی میانجیگری می کند. وجود تجربة طرد در دوران کودکی باعث کاهش آگاهی هیجانی 
در بزرگ سالی می شود. در شرایط طرد والدین و دیگر اعضای خانوادة کودک به خواسته های 
و  )محمدخانی  نیست  او  توان  در حد  که  دارند  انتظاراتی  وی  از  و  نمی کنند  توجهی  وی 
همکاران، 2003( این مسئله ممکن است باعث شود که این افراد در بزرگسالی به هیجانات 
یابد. در  افزایش  آنها  تکانشی توسط  رفتارهای  بروز  احتمال  باشند و  نداشته  خود توجهی 
اثبات وجود ارتباط مستقیم و معنادار بین این  مورد کودک آزاری جنسی می توان گفت که 
نوع از کودک آزاری و شخصیت مرزی با پژوهش های اوگاتا و همکاران )1989( هم جهت 
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است. در پژوهش این افراد که نمونه ای از افراد مبتلابه اختلال شخصیت مرزی را با مبتلایان 
اختلال  به  مبتلایان  درصد   71 که  گردید  مشخص  می داد،  قرار  مقایسه  مورد  افسردگی  به 
شخصیت مرزی تاریخچه ای مبتنی بر سوء رفتار جنسی را گزارش کرده اند )به نقل از وستن 
طرد رخ  بستر  در  معمولاً  کودک آزاری  از  نوع  این  که  است  قابل توجه  همکاران،1990(  و 
می دهد )وستن و همکاران،1990( که این مسئله بر اهمیت عامل طرد در سبب شناسی این 

اختلال شخصیت می افزاید.

میان  معنادار  و  غیرمستقیم  ارتباط  یک  پژوهش  ازین  به دست آمده  نتایج  طبق   o
کودک آزاری عاطفی و نشانه های شخصیت مرزی و همچنین طرد و نشانه های این اختلال 
شخصیت از طریق دسترسی محدود به راهبردهای تنظیم هیجان وجود دارد. همچنین یک 
ارتباط مستقیم و بدون واسطه میان طرد و نشانه های شخصیت مرزی و کودک آزاری عاطفی 
و نشانه های این اختلال وجود دارد. وجود ارتباط مستقیم بین طرد و نشانه های شخصیت 
مرزی که با پژوهش های محققینی چون زانارینی و همکاران )1997( مطابقت دارد و همچنین 
نتایج  با  که  اختلال شخصیت مرزی  نشانه های  و  میان کودک آزاری عاطفی  ارتباط مستقیم 
پژوهش.سید مهدوی و همکاران )1392( در تطابق است بر اهمیت این نوع از کودک آزاری 

در شکل گیری این اختلال شخصیت تأکید می ورزد.

o عدم وضوح هیجانی رابطة بین کودک آزاری عاطفی باشخصیت مرزی را به صورت 
کامل و رابطة بین طرد و نشانه های این اختلال را به صورت جزئی میانجیگری می کند. به 
نظر می رسد عدم توجه به خواسته ها و نیازهای کودک و عدم تطابق انتظارات و خواسته های 
توانایی های وی، همچنین زخم زبان زدن،  با سطح  اعضای خانوادة کودک  دیگر  والدین و 
عاطفی  زیرمجموعة کودک آزاری  که همگی جزء  او  به  بی احترامی  و  از وی  گرفتن  خرده 
بزرگسالی  در  فرد  که  شود  باعث  است  ممکن   )2003 همکاران،  و  خانی  )محمد  هستند 
نسبت به هیجانات خود توجه کمی نشان دهد و به مرورزمان آنها را سرکوب کند و نتیجتاً 
آنها  تنظیم  به پردازش صحیح و  هیجانات خود را به وضوح درک نکند و درنهایت نسبت 
ناتوان باشد )گرتز و رومر،2004( که این مسئله باعث افزایش بروز رفتارهای تکانشگرانه و 
دیگر نشانه های شخصیت مرزی می شود. در مورد طرد می توان گفت که طبق نتایج حاصل 
از پژوهش های پیش ازین ارتباط میان این نوع از کودک آزاری باشخصیت مرزی به اثبات 
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رسیده است. به عنوان مثال گاندرسون و انگلوند )1981 ( نشان دادند که طرد به صورت کلی 
با اختلال شخصیت مرزی مرتبط است.
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چکیده
کیفیت  ابعاد  رابطه  تعیین  حاضر  پژوهش  از  هدف 
هیجان های  با  شناختی  ارزیابی های  و  کلاس  آموزشی 
تحصیلی و پیامدهای انگیزشی آن بر اساس نظریه کنترل– 
ارزش پکران می باشد. بدین منظور 5۸6 دانش آموز دختر 
و پسر پایه نهم متوسطه شهر تهران به روش نمونه گیری 
و  شدند  انتخاب  تصادفی  چندمرحله ای  خوشه ای 
پرسشنامه هیجان های تحصیلی، مقیاس انگیزش تحصیلی 
بازخورد  از  و کنترل تحصیلی، فعالسازی شناختی، درک 
تکلیف،  ارزش  تکلیف،  دشواری  مقیاس های  و  معلم، 
ارزشیابی تبحری و کیفیت تدریس معلم را تکمیل کردند. 
ارتباط متغیرها در قالب یک مدل ساختاری بررسی و به 
شد.  تائید  آن  برازش  و  شده  آزمون  مسیر  تحلیل  روش 
نتایج حاصل از آزمون مدل نشان داد فعالسازی شناختی، 
پیشرفت  بازخورد  و  تبحری  ارزشیابی  دشواری تکلیف، 
دارند.  معناداری  و  مستقیم  اثر  شناختی  ارزیابی های  بر 
یا  به طور مستقیم  فعال سازی شناختی و دشواری تکلیف 
غیرمستقیم از طریق متغیرهای واسطه بر هیجان های مثبت 
و منفی و انگیزش خودمختار اثر معناداری دارند. اثر مستقیم 
اثر غیرمستقیم  بازخورد پیشرفت بر هیجان های مثبت، و 
آن بر هیجان های منفی و انگیزش خودمختار معنادار بوده 
اما کیفیت تدریس تنها بر هیجان های منفی اثر مستقیم و 
تأثیر  برانگیزش خودمختار  آن  طریق  از  و  داشته  معنادار 
دارد. همچنین کنترل تحصیلی و ارزش تکلیف بر هیجان 
انگیزش خودمختار، و هیجان های  و  منفی  مثبت و  های 
دارند.  معناداری  اثر  خودمختار  برانگیزش  منفی  و  مثبت 
ابعاد کیفیت آموزشی به عنوان عامل های محیطی  بنابراین 
کلاس بر ارزیابی های شناختی اثر داشته و هردو از تعیین 
کننده های هیجان های تحصیلی می باشند و این هیجان ها 

برانگیزش خودمختار دانش آموزان تأثیر دارند.
کلید واژه ها: هیجان های تحصیلی، کیفیت آموزشی، 

ارزیابی های شناختی، نظریة کنترل-ارزش پکران

Abstract 
The aim of present study was to investigate the 

relationship between the quality of classroom instruc-
tion and cognitive appraisals with academic emotions 
and their motivational outcomes, based on Pekrun’s 
control- value theory. The participants were 5۸6 nine 
grade students (male and female) in Tehran that se-
lected using multistage cluster sampling method. The 
participants completed five questionnaires, Academic 
Emotions Questionnaire (AEQ), Academic Motiva-
tion Scale (AMS), Academic Control Scale, Cognitive 
Activation Questionnaires and Perceived Teacher 
Feedback, Questionnaire and four scales, task diff-
culty, task value, mastery evaluation and Teacher’s 
Quality of Teaching Scale. The relation between 
variables were examined by a structural equation 
modeling and tested with path analysis method that 
the model was confirmed. The results of path analy-
sis showed that cognitive activation, task diffculty, 
mastery evaluation and achievement feedback had 
significant and direct effects on cognitive evaluations. 
Cognitive activation and task diffculty had direct and 
indirect significant effects on positive and negative 
emotions and self-determined motivation, through 
mediatory variables. Achievement feedback had a 
significant direct effect on positive emotions and it 
had indirect significant effects on negative emotions 
and self-determined motivation. However teacher in-
struction quality had only a direct effect on negative 
emotions and an indirect effect on self-determined 
motivation. Also academic control and task value had 
significant effects on positive and negative emotions 
and self-determined motivation, and this emotions  
had significant effect on self-determined motivation. 
Therefore instructional quality as classroom environ-
mental factor affect  on cognitive appraisals and they 
are both determinants of positive and negative emo-
tions experienced in classroom, And these emotions 
affect on self-determined motivation of students.

Keywords: academic emotions, instructional 
quality, cognitive appraisals, self-determined motivation, 
Pekrun’s control- value theory
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l مقدمه

را صرف حضور  زیادی  دانش آموزان ساعت های  است.  هیجانی  مکانی  کلاس درس 
موقعیتها،  این  در  می کنند.  اجتماعی  روابط  برقراری  و  امتحان  پروژه،  تکمیل  در کلاس، 
به طور مکرر هیجاناتی از قبیل لذت، کنجکاوی، علاقه، امید، غرور، خشم، اضطراب، شرم، 
دستپاچگی، خستگی و ناکامی را تجربه می کنند که این هیجانات یادگیری و عملکرد تحصیلی 
و همچنین رشد فردی و اجتماعی آنها را تحت تأثیر قرار می دهند. علیرغم اهمیت هیجان ها 
در موقعیت های آموزشی، پژوهش درباره آن در حوزه تربیتی، به ویژه هیجان های خوشایند 
تا مدت ها نادیده گرفته شده بود (پکران و لینن برینک-گارسیا، 2014؛ پکران، گوئتز، تیتز و 
پری، 2002). در چند دهة اخیر متخصصین تربیتی به بررسی سازه های هیجانی در بافت 
آموزشی پرداخته و نظریات و الگوهای متعددی در این زمینه ارائه کردند. یکی از مهم ترین 
این نظریات، »نظریه شناختی/اجتماعی کنترل-ارزش پکران« می باشد (پکران، 2000، 2006؛ 
پکران و همکاران، 2002). در این نظریه پکران و همکارانش (2002) به تبیین پیشایندها و 
پیامدهای هیجان های تحصیلی پرداخته و عامل های شناختی، اجتماعی و انگیزشی را  به طور 

یکپارچه در درک هیجانهای تحصیلی به کاربرده اند.

همکارانش  و  پکران  توسط  پیشرفت«2  »هیجان های  یا  تحصیلی«1  »هیجان های  واژه 
از  مجموعه ای  را  هیجان ها  نظریه پردازان،  این  شد.  مطرح  تربیتی  حوزة  در   (2000،2002)
فرایندهای روانشناختی مرتبط باهم می دانند که شامل اجزای عاطفی، شناختی، انگیزشی، بیانی 
و فیزیولوژیکی می باشند و هیجان های تحصیلی را هیجان هایی تعریف می کنند که در بافت 
آموزشی ایجادشده و مرتبط با فعالیت های تحصیلی یا پیامدهای آن می باشد (پکران و لینن 
برینک-گارسیا، 2014). در نظریه کنترل-ارزش پکران(2000، 2006) هیجان های تحصیلی بر 
اساس سه بعد ارزش (مثبت در مقابل منفی، یا خوشایند در برابر ناخوشایند)؛ درجه فعالیت 
طبقه بندی شده اند  پیامد)  مقابل  در  (فعالیت  موضوع  و  ساز)  غیرفعال  مقابل  در  (فعال ساز 
به عنوان نمونه خستگی که در طول یک سخنرانی  (پکران، فرنتزل، گوئتز و پری، 2007). 
یکنواخت تجربه می شود، هیجان پیشرفت منفی، غیرفعال ساز و مرتبط با فعالیت در نظر 
هیجان  چالش انگیز،  حل مسئله ای  در  موفقیت  از  حاصل  غرور  مقابل  در  می شود؛  گرفته 

پیشرفت مثبت، فعال ساز و مرتبط با پیامد می باشد (پکران و استفنز،2010). 
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در این نظریه، ارزیابی های شناختی به عنوان عامل اصلی ایجادکننده هیجان های تحصیلی 
در نظر گرفته شده است که شامل دو گروه ارزیابی می باشد، نخست »کنترل ذهنی« (درک 
ادراکات شایستگی،  انتظارات و  پیامدهای پیشرفت است که توسط  بر فعالیت ها و  کنترل) 
مانند خودکارآمدی و خودپندارشت های توانایی مشخص می شود و دیگری »ارزش ذهنی« 
این فعالیت ها و پیامدهاست که بیانگر اهمیت درک شده آنها بوده و می تواند درونی (برای 
اینکه  دلیل  به  فعالیت  ارزش گذاری یک  مثال  بیرونی(برای  یا  ریاضی)  به  ذاتی  مثال علاقه 
موجب پاداش بیرونی می شود) باشد (پکران، 2006، به نقل از آرتینو، هولمبویی ودارنینگ، 
پیامدهای  یا  فعالیت  ارزش  و  کنترل  درک  از طریق  تحصیلی  هیجان های  بنابراین   .(2012

پیشرفت تعیین می شوند. 

شناختی)،  فردی(ارزیابی های  عامل های  بر  علاوه  پکران«،  ارزش  کنترل-  »نظریه  در 
عامل های محیطی- اجتماعی کلاس نیز از پیشایندهای هیجان های تحصیلی در نظر گرفته شده 
است و فرض شده است که این عوامل از تعیین کننده های ارزیابی های شناختی بوده و به 
واسطه آنها بر هیجان های تحصیلی تأثیر می گذارند (پکران و همکاران، 2007). عامل های 
پیش بین محیطی و اجتماعی کلاس شامل کیفیت آموزشی (ساختار و وضوح مطالب، انسجام 
و تطابق مطالب، فعالسازی شناختی، مدیریت کلاسی، حمایت از خودمختاری، انتظارات و 
اهداف کلاسی، فرصت های یادگیری و بازخورد پیشرفت)، مهارت و شایستگی معلم (دانش، 
شایستگی، باورها و هیجان ها)، مدرسه (جوّ کلاسی)، والدین(حمایت و ارزش ها)، همسالان 
(ارتباطات و ارزش ها) و نظام آموزشی می باشد (گلازر-زیکودا، استاچلیکوا و زانیک، 2013). 
در بین این عوامل، کیفیت آموزشی، به دلیل داشتن ماهیت شناختی و انگیزشی از اهمیت 

خاصی برخوردار است. 

یکی از ابعادکیفیت آموزشی، »فعال سازی شناختی« است (کلیم، پاولی و روسر،2009). 
فعال سازیشناختی به معنی فعال کردن و به چالش کشیدن فرایندهای شناختی و فراشناختی 
دانش آموزان می باشد که شامل راهبردهایی از قبیل خلاصه کردن، سؤال کردن و پیش بینی 
پاسخ هایی است که معلم در آموزش کلاسی به کار می برد (برگ، لنکیت و سیزمور، 2015؛ 

کلیم وهمکاران، 2009).  

بر اساس نظریه کنترل- ارزش پکران، کیفیت شناختی محیط های یادگیری، بر ارزش 
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دهی مطالب یادگیری و همچنین درک شایستگی و کنترل بر یادگیری دانش آموزان تأثیر می گذارد 
چالش انگیز  تکالیف  و  واضح،  و  ساخت یافته  مطالب   .(2007  ،2002 همکاران،  و  (پکران 
که متناسب باقابلیت های دانش آموزان است، در درک شایستگی و علاقه آنها مفید بوده و 
به طور مثبت بر ارزیابی ها و هیجان هایشان اثر می گذارد. (الیوت و پکران، 2007). یکی از 
ابعاد »اهداف تبحری« کلاس، ارزشیابی تبحری است که بیانگر میزاني است که دانش آموز 
ارزشیابی و عملکردهاي شناختی کلاس را خوب و مناسب مي داند و اینکه چقدر در کلاس 
از  نقل  به  برن، 199۸،  (بلک  تأکید مي شود  رقابتی  اجتماعی و  مقایسه هاي  یادگیری و  بر 
حجازی، نقش و سنگری، 13۸۸). انتظار میرود درک از تبحری بودن ارزشیابی ها و نه رقابتی 

بودن آنها، به ایجاد اهداف تبحری و درنتیجه هیجان های سازگار با یادگیری بیانجامد.  

بر اساس این نظریه، بازخورد موفقیت و شکست در یادگیری، روی هیجان های پیشرفت 
مرتبط با پیامد دانش آموزان تأثیر می گذارد. منظور از بازخورد، اطلاعاتی درباره قابل کنترل 
بودن و ارزش عملکرد، به عنوان مثال، پیام معلم درباره دلایل عملکرد دانش آموزان می باشد. 
این اطلاعات به ویژه برای ارزیابی های بعدی و هیجان های مربوط با عملکرد آینده مهم و 

حیاتی هستند (پکران،2006).

هیجان های  که  است  شده  فرض   ،(2006  ،2000) پکران  ارزش  کنترل-  نظریة  در 
و  شناختی  میانجی  سازوکارهای  یکسری  به وسیله  آموزشی  موقعیت های  در  تجربه شده 
این  از  یکی  همکاران،2007).  و  (پکران  می گذارند  اثر  پیشرفت  و  یادگیری  بر  انگیزشی 
متغیرهای میانجی، انگیزش است که از عاملهای بسیار مهم و تأثیرگذار بر پیشرفت تحصیلی 
از  هیجان ها  معتقدند  نظریه پردازان  برخی  دارد.  نیرومندی  ارتباط  نیز  هیجان ها  با  و  بوده 
پیامدهای انگیزش بوده و انگیزش پیش بینی کننده شناخت، هیجان و رفتار می باشد (دسی و 
ریان، 19۸5 و 2002؛ والرند، 1997، 2001). درحالی که در نظریاتی ازجمله نظریه کنترل- 
ارزش پکران، هیجان ها را برانگیزش مقدم دانسته و فرض می شود هیجان های تحصیلی با 
پیامدهای مرتبط با پیشرفت ازجمله انگیزش تحصیلی، راهبردهای یادگیری و خودتنظیمی 
مرتبط بوده و آنها را پیش بینی می کنند (پکران و همکاران، 2002، 2007). در نظریه خود 
تعیین گری (دسی و ریان، 19۸5، 2002) انگیزش به عنوان سازه ای چندبعدی و یکپارچه 
تعریف شده که شامل سه نوع »انگیزش درونی«، »انگیزش بیرونی«و »بی انگیزگی«است. (دسی 
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و ریان، 1991؛ راتل، گایا  و والرند، 2007). 

اخیراً  که  است  تربیتی  حوزه  در  جدید  و  مهم  موضوعات  از  تحصیلی  هیجان های 
موردتوجه و بررسی قرارگرفته است. نتایج مطالعات حاکی از ارتباط محکم هیجان، انگیزش 
و شناخت می باشد و هیجان ها از عوامل مهم و تأثیرگذار بر یادگیری و پیشرفت تحصیلی 
دانش آموزان می باشند. ازاین رو لازم است عوامل مؤثر محیطی و اجتماعی کلاس در ایجاد 
هیجان ها و نحوه اثرگذاری آنها مشخص گردد. در پژوهش حاضر بر اساس نظریه »کنترل- 
ارزش هیجان های پیشرفت پکران«، مدلی ساختاری برای هیجان های تحصیلی طراحی شده 
و هدف بررسی تأثیر ابعاد کیفیت آموزشی به عنوان عامل های محیطی کلاس بر هیجان های 
تحصیلی و پیامدهای انگیزشی آن، به واسطه ارزیابی های شناختی می باشد. در این مدل ابعاد 
و   تبحری  ارزشیابی  تکلیف،  دشواری  شناختی،  فعالسازی  (شامل  کلاس  آموزشی  کیفیت 
بازخورد پیشرفت؛ و کیفیت تدریس معلم) به عنوان متغیرهای برون زاد، ارزیابی های شناختی 
(شامل ارزش تکلیف و کنترل تحصیلی) و هیجان های تحصیلی (هیجان های مثبت و منفی) 
متغیرهای واسطه، و انگیزش تحصیلی (انگیزش خودمختار) به عنوان متغیر درون زاد در نظر 

گرفته شده است (شکل 1). 

l روش

روش اجرای پژوهش حاضر توصیفی (غیرآزمایشی) و طرح آن از نوع همبستگی است. 
آماری«  »جامعه  بررسی شد.  مدلی ساختاری  قالب  در  متغیرها  بین  روابط  پژوهش  این  در 
تحقیق حاضر شامل کلیه دانش آموزان دوره اول متوسطه (پایه) شهر تهران است که در سال 
تحصیلی 1395در دبیرستان های شهر تهران مشغول به تحصیل می باشند. برای تعیین حجم 
نمونه با توجه به این که تحلیل از نوع تحلیل مسیر می باشد، بنتلر(1993) توصیه می کند حجم 

شکل1. مدل پیشنهادی پژوهش

ارزیابی های شناختی
کنترل ذهنی
ارزش ذهنی

انگیزش تحصیلی
انگیزش خودمختار

کیفیت آموزشی کلاس
  فعالسازی شناختی
  دشواری تکلیف
  ارزشیابی تبحری
  بازخورد پیشرفت

 کیفیت تدریس معلم

هیجان های تحصیلی
هیجان مثبت
هیجان منفی
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نمونه بر اساس تعداد پارامترهایی که باید برآورد شود و به نسبت حداقل پنج به یک (5:1)  
محاسبه گردد (به نقل از میولر، 13۸9) که برای این پژوهش 410 به دست آمد. روش نمونه 
گیری، خوشه ای چندمرحله ای تصادفی بود. پرسشنامه ها روی کلیه دانش آموزان اجرا شد. 
نمونه شامل ۸00 دانش آموز بود که پس از کنار گذاشتن پرسشنامه های مخدوش، تعداد نمونه 

به 5۸6 (272پسر و 314 دختر) نفر کاهش یافت.

l ابزار

پکران  توسط  پرسشنامه  این   :)AEQ( تحصیلی3  هیجان های  پرسشنامه  الف:   □
بخش  می باشد.  بخش  سه  در  سؤال  شامل۸0  و  ساخته شده   (2005،  2002) همکارانش  و 
اول مربوط به هیجان های کلاس، بخش دوم هیجان های مربوط به یادگیری و بخش آخر، 
دارد  وجود  زیرمقیاس   ۸ قسمت  هر  در  می شود.  شامل  را  امتحان  به  مربوط  هیجان های 
.زیرمقیاس های هر بخش شامل لذت، امیدواري، غرور، عصبانیت، اضطراب، شرم، خستگي 
و  پکران  است.  شده  نمره گذاری  پنج درجه ای  لیکرت  مقیاس  با  مادهها  است.  ناامیدي  و 
همکارانش (2002) آلفای کرونباخ محاسبه شده، برای خرده مقیاس های پرسشنامه را 0/75 تا 
0/95 گزارش کردند و روایی آن به روش تحلیل عاملی اکتشافی تأیید شد (پکران و همکاران، 
2002). کدیور و همکارانش (13۸۸) نیز ضرایب آلفای کرونباخ زیر مقیاس ها را از 0/75 تا 
0/۸6 به دست آوردند و روایی آن را به روش تحلیل عاملی تأییدی بررسی و تأیید کردند. 
در پژوهش حاضر با توجه به هدف پژوهش از هیجان های مربوط به کلاس استفاده شده و 
هیجان های مثبت لذت، غرور و هیجان های منفی عصبانیت، اضطراب و ناامیدی برای درس 
ریاضی سنجیده شد. ضرایب آلفای کرونباخ برای هیجان های مثبت به ترتیب 0/92 و 0/۸7 و 
برای هیجان های منفی 0/۸9، 0/۸9 و 0/93 به دست آمد و روایی سازة این پرسشنامه به روش 
 ،GFI=0/91،X2 /df=3/3 تحلیل عامل تأییدی بررسی شد که شاخص های نیکویی برازش

RMSEA=0/06،AGFI=0/۸7 تناسب سازه با داده های مشاهده شده را تاییدکرد.

و  والرند  توسط  مقیاس  این   :)AMS( تحصیلی4  انگیزش  مقیاس  ب:   □
درونی،  انگیزش  عامل  سه  و  بوده  ماده   2۸ دارای  و  است  ساخته شده  همکارانش(19۸9) 
انگیزش بیرونی و بی انگیزگی را در هفت زیرمقیاس می سنجد. نمره گذاری مقیاس از نوع 
لیکرت پنج درجه ای می باشد. والرند و همکاران (1992) ضریب آلفای محاسبه شده برای کل 
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مقیاس را معادل 0/۸۸ به دست آوردند و تحلیل عاملی سه عامل مذکور را مشخص کرد. در 
مطالعه اژه ای و همکاران (1390) میزان آلفای کرونباخ برای این خرده مقیاس ها به ترتیب 
0/۸4، 0/۸6، 0/67 به دست آمد  و روایی آن به روش تحلیل عاملی تأییدی بررسی و تأیید 
شد. در پژوهش حاضر با توجه به هدف موردنظر، از انگیزش خودمختار استفاده گردید که بر 
اساس فرمول ارائه شده توسط گای و والرند (1997) محاسبه گردید. ضرایب آلفای کرونباخ 
برای زیرمقیاس های انگیزش درونی، بیرونی و بی انگیزگی به ترتیب 0/۸9، 0/۸5 و 0/۸4 به 
دست آمد و روایی سازة این مقیاس به روش تحلیل عامل تأییدی بررسی شد که شاخص 
 RMSEA=0/06  ،AGFI  =0/۸7  ،GFI=0/91  ،   X2  /df  =3/3 برازش،  نیکویی  های 

تناسب سازه با داده های مشاهده شده را تأیید کرد.

□ ج: پرسشنامه راهبردهای انگیزشی برای یادگیری5: این پرسشنامه توسط پنتریچ، 
اسمیت، گارسیا و مک کینی در سال 1991 در ۸1 ماده تنظیم شده است و شامل دو بخش 
باورهای انگیزشی با 6 خرده مقیاس و راهبردهای خودتنظیمی یادگیری با 9 خرده مقیاس 
می باشد. اعتبار آن به روش همسانی درونی و روایی محتوایی و سازه به روش تحلیل عاملی 
توسط سازندگان آن بررسی و مورد تأیید قرار گرفت (گارسیا و مک کیچی، 2005). سیف 
و لطیفیان (13۸3) اعتبار این پرسشنامه را به روش همسانی درونی محاسبه کردند و ضرایب 
راهبردهای  بخش  برای  و   0/۸۸ تا   0/56 بین  انگیزش  بخش  برای  حاصله  کرونباخ  آلفای 
ارزش  مقیاس  خرده  از  حاضر  پژوهش  در  آوردند.  دست  به   0/77 تا   0/71 بین  یادگیری 
و  آمد  به دست  تکلیف، 0/۸9  ارزش  برای  آلفای کرونباخ  استفاده گردید. ضریب  تکلیف 
نتایج  که  گردید  استفاده  اصلی  مؤلفه های  روش  به  عامل  تحلیل  روش  به  آن  سازه  روایی 
نشان دهنده وجود یک عامل در کل مقیاس بود. ضریب KMO، 0/۸7 و مقدار خی دو آزمون 

بارتلت 1926/17 محاسبه شد که در سطح 0/0001 معنادار بود.

□ د: مقیاس کنترل تحصیلی6: این مقیاس توسط پری، هالدکیج، پکران و پلیتیر (2001) 
تهیه شده و ۸ ماده از نوع لیکرت پنج درجه ای است. پری و همکارانش (2001) روایی و اعتبار 
این ابزار را بررسی و تأیید کردند. حسینی و خیرّ (1390)  نیز ضریب آلفای کرونباخ را برای 
این مقیاس 0/70 و ضریب باز آزمایی بافاصله سه هفته را 0/79 به دست آوردند که بیانگر 
اعتبار قابل قبول این مقیاس است. روایی مقیاس نیز از طریق تحلیل عاملی بررسی و تأیید 
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شد. در پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ، 0/66 به دست آمد و روایی مقیاس به روش 
تحلیل عاملی به روش مؤلفه های اصلی محاسبه شد که مقدار ضریب KMO، 0/71و مقدار 

خی دو آزمون بارتلت7۸0/۸0 محاسبه شد که در سطح 0/0001معنادار بود.

□ هـ: پرسشنامه فعالسازی شناختی7: این پرسشنامه توسط برنامه بین المللی ارزیابی 
دانش آموزان (2012) ذکرشده در OECD،2013)، به منظور اندازه گیری فراوانی استفاده از 
راهبردهای فعال سازی شناختی در درس ریاضی، ساخته شده است که دارای 9 ماده با مقیاس 
4 درجه ای لیکرت است. روایی و اعتبار این ابزار توسط سازندگان آن احرازشده است. در 
پژوهش حاضر ابتدا با استفاده از ترجمه معکوس، پرسشنامه نهایی آماده شد. سپس اعتبار 
آن به روش همسانی درونی بررسی شد. ضریب آلفای کرونباخ برای این پرسشنامه 0/۸6 
به دست آمد و روایی آن بارویش تحلیل عامل به روش مؤلفه های اصلی محاسبه شد که 
مقدار ضریب KMO، 0/90 و مقدار خی آزمون بارتلت1۸55/51 محاسبه شد که در سطح 

0/0001 معنادار بود. 

□ و: پرسشنامه انتظار- ارزش سمنان۸: این پرسشنامه بر اساس نظریه انتظار – ارزش 
و پژوهش های مربوطه (ازجمله اکلز و ویگفیلد، 1995، 2000؛ پنتریچ و شانک،2002) توسط 
حسینی، طالع پسند و بیگدلی (13۸9) ساخته شده است و دارای سه خرده مقیاس، باورهای 
توانایی- انتظار، درک دشواری تکلیف و ارزش تکلیف می باشد. در پژوهش حاضر از زیر مقیاس 
درک دشواری تکلیف که شامل7 سؤال با مقیاس لیکرت 5 درجه ای است، استفاده شد. اکلز و 
همکاران (2003) آلفای کرونباخ دشواری تکلیف را 0/۸0 گزارش کردند (به نقل از حسینی 
و همکاران ،13۸9). حسینی و همکاران (13۸9) ضریب اعتبار این خرده مقیاس را 0/95 گزارش 
کردند. در پژوهش حاضر ضریب آلفای کرونباخ 0/91برای این پرسشنامه به دست آمد و 
 ،KMOروایی آن به روش تحلیل عامل با روش مؤلفه های اصلی بررسی شد که مقدار ضریب

0/92و مقدارخی دو آزمون بارتلت 2234/11 محاسبه شد که در سطح 0/0001 معنادار بود.

□ ز: پرسشنامه ادراک از ساختار کلاس: این پرسشنامه توسط بلک برن در سال 199۸ 
ساخته شده  است که شامل سه زیر مقیاس، وظایف انگیزشی، حمایت خودمختارانه و ارزشیابي 
تبحري می باشد. در پژوهش حاضر از زیرمقیاس ارزشیابی تبحری استفاده شد که دارای 5 ماده 
بوده و با مقیاس پنج درجه ای لیکرت اندازه گیری می شود. میزان آلفاي کرونباخ به دست آمده 
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در مطالعه انجام شده توسط بلک برن (199۸) براي ارزشیابي تبحري0/۸0 است. حجازی، 
نقش و سنگری (13۸۸) ضریب آلفای 0/6۸ را برای ارزشیابی تبحری به دست آوردند. روایی 
سازه این پرسشنامه به روش تحلیل عاملي تأییدي بررسی و تأیید شد. در این پژوهش ضریب 
آلفای کرونباخ برای زیرمقیاس ارزشیابی تبحری، 0/60 به دست آمد و روایی این مقیاس به 
روش تحلیل عاملی با روش مؤلفه های اصلی محاسبه شد که مقدار ضریب KMO، 0/۸1 و 

مقدار خی دو آزمون بارتلت 1227/41 محاسبه شد که در سطح 0/0001 معنادار بود. 

□ ح: پرسشنامه درک از بازخورد معلم9: نیکاییس و همکارانش (2006) این پرسشنامه 
را برای سنجش بازخورد معلم در درس تربیت بدنی بر اساس پرسشنامه بازخورد مربی (آلن 
و هاو، 199۸؛ آمروس و هورن 2000؛ به نقل از نیکاییس و همکاران، 2006) تهیه کردند 
که شامل 43 ماده در 11 عامل می باشد. ماده ها روی مقیاس لیکرت 7 درجه ای نمره گذاری 
 (2006) همکارانش  و  نیکاییس  است.  رفتار  بیشتر  تکرار  نشان دهنده  بالاتر  نمرة  و  شده 
ضرایب آلفای کرونباخ را از 0/60 تا 0/۸۸ برای زیرمقیاس ها به دست آورده و روایی آن به 
روش تحلیل عامل با روش مؤلفه های اصلی انجام شد. در پژوهش حاضر با استفاده از این 
پرسشنامه، فرم کوتاه شدهای با 10 ماده و 4 عامل (تحسین، بدون پاسخ، اطلاعات اصلاحی 
و انتقاد) تهیه شد که بازخورد ادراک شده عملکرد در دروس تخصصی را می سنجد. مادهها با 
مقیاس 5 درجه ای لیکرت درجه بندی شدند. بر اساس هدف پژوهش از عامل های تحسین و 
اطلاعات اصلاحی به عنوان بازخورد پیشرفت استفاده شد. ضریب آلفای کرونباخ این عامل 
ها به ترتیب 0/75 و 0/61به دست آمد و روایی آن به روش تحلیل عامل با مؤلفه های اصلی 
محاسبه شد. مقدار ضریب KMO، 0/67 و مقدار خی دو آزمون بارتلت 606/74 محاسبه 

شد که در سطح 0/0001 معنادار بود. 

□ ط: مقیاس کیفیت تدریس معلم10: این مقیاس توسط کریاکیدز، کمپبل و گاگاتاسیس 
(2000) ساخته شده و دارای 15 ماده است که با مقیاس لیکرت چهاردرجهای نمره گذاری 
شده است. این ابزار داراي دو بعد وضوح تدریس و رفتار معلم است. کریاکیدز و همکاران 
(2000) روایي این مقیاس را به شیوه تحلیل عاملی و اعتبار آن را با استفاده از آلفای کرونباخ 
به دست آوردند (حسینی و خیر، 13۸9). لطیفیان و خوشبخت (13۸6) روایي این ابزار را 
به وسیله روایي سازه به روش تحلیل عاملی با روش مؤلفه های اصلی بررسي کردند که یک 
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عامل کلی استخراج شد. ضریب آلفای کرونباخ نیز 0/92 به دست آمد. در پژوهش حاضر 
 ،KMO روایی مقیاس به روش تحلیل عامل با مؤلفه های اصلی محاسبه شد که مقدار ضریب
0/96 و مقدار خی دو آزمون بارتلت  4793، در سطح 0/0001 به دست آمد و با حذف دو 
گویه با بار عاملی کمتر از 0/3یک عامل کلی استخراج شد و ضریب آلفای کرونباخ این عامل 

0/94 به دست آمد. 

l یافته ها

به منظور انجام تحلیل های آماری ابتدا میانگین، انحراف معیار و همبستگی مرتبه صفر 
بین متغیرهای پژوهش محاسبه شد (جدول 1). نتایج نشان داد بین متغیرهای برون زا و درون 
زای مدل در همبستگی های زوجی متغیرها ارتباط معنادار وجود دارد که این خود مجوزی 
نتایج جدول 1 بالاترین ضریب  برای انجام تحلیل مسیر و آزمون مدل  می باشد. بر اساس 
همبستگی مربوط به هیجان های مثبت و ارزش تکلیف بوده (0/75) و پایین ترین ضریب 
همبستگی مربوط به دشواری تکلیف با فعالسازی شناختی (0/19-) است. از میان متغیرهای 
پژوهش هیجان های منفی با ضریب همبستگی 0/53-، هیجان های مثبت با ضریب 0/50، 
ارزش تکلیف با ضریب 0/47و کنترل تحصیلی با ضریب 0/45 به ترتیب بیشترین همبستگی 

را با انگیزش خودمختار دارند. 
جدول 1. میانگین، واریانس و همبستگی مرتبه صفر و ضریب اعتبار)α( متغیرهای پژوهش )تعداد آزمودنی ها =586(

متغیرها

1- فعالسازی شناختی

2- دشواری تکلیف

3- ارزشیابی تبحری

4- بازخورد پیشرفت

5- کیفیت تدریس

6- کنترل تحصیلی

7- ارزش تکلیف

8- هیجانات مثبت

9- هیجانات منفی

10- انگیزش خودمختار

   میانگین

   انحراف معیار

3

1

0/46*

0/61*

0/27*

0/28*

0/29*

-0/36*

0/29*

31/82

5/86

4

1

0/50*

0/23*

0/33*

0/44*

-0/26*

0/31*

15/29

4/23

5

1

0/26*

0/33*

0/37*

-0/37*

0/35*

52/12

13/20

6

1

0/51*

0/51*

-0/60*

0/45*

29/54

5/32

7

1

0/75*

-0/59*

0/47*

22/00

5/97

8

1

-0/52*

0/50*

66/11

16/75

9

1

-0/53*

72/31

28/52

10

1

12/96

13/63

2

1

-0/25*

-0/20*

-0/28*

-0/54*

-0/54*

-0/52*

0/69*

-0/37*

22/54

6/29

α

0/86

0/91

0/60

0/67

0/94

0/66

0/89

0/93

0/96

0/81

1

1

-0/19*

0/51*

0/50*

0/60*

0/25*

0/38*

0/42*

-0/26*

0/35*

33/33

7/29
* p>0/01    
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به منظور تحلیل استنباطی داده های پژوهش، مدل پیشنهادی پژوهش(شکل 1)، به روش 
تحلیل مسیر توسط نرم افزار لیزرل آزمون شده و برازش داده ها با مدل تأیید شد. مدل برازش 
شده شامل مسیرهای معنادار، ضرایب استاندارد رگرسیون و واریانس تبیین نشده می باشد که 

در شکل 2 ترسیم شده است. 

به  برازش مطلوب مدل می باشد، نسبت خی دو  بیانگر  برازش،  نیکویی  شاخص های 
برازش (GFI)، 99/0، نکویی  نکویی  آمد و شاخص  به دست  برابر 71/1  آزادی  درجه ی 
 ،(RMSEA) 97/0 و ریشه خطای میانگین مجذورات تقریب ،(AGFI) برازش تعدیل شده

03/0محاسبه شد. بنابراین داده ها با مدل پیشنهادی پژوهش برازش داشته و مدل تأیید شد.

مستقیم،  اثرات  ضرایب  (شکل2)،  پژوهش  مدل  آزمون  از  حاصل  نتایج  اساس  بر 
تبیین شده  آن ها در  بر متغیرهای درون زا، و واریانس  غیرمستقیم و کل متغیرهای پژوهش 
جدول2 ذکر گردیده است. این ضرایب نشان می دهد 63 درصد از واریانس هیجانهای مثبت، 
59 درصد از واریانس هیجانهای منفی و 3۸ درصد از واریانس انگیزش خودمختار توسط 

متغیرهای درون زا و برون زای پژوهش تبیین شده است.

شکل 2. مدل نهایی آزمون شده از روابط ساختاری متغیرها

 دشواری 
تکلیف

0/16

 فعالسازی
 شناختی

0/46

0/21 0/12

 ارزشیابی
تبحری

 بازخورد
پیشرفت

کیفیت 
 تدریس

معلم

هیجانات  منفی

کنترل تحصیلی

ارزش تکلیف

هیجانات مثبت

-0/24
-0/30

0/23

-0/25

0/11

0/37

0/62

-0/13

0/6۸

0/62

0/19

0/51

0/50

 انگیزش
 خودمختار

-0/2۸

0/20

0/50

0/61

0/60

0/15 0/09
0/23

-0/50

-0/11

0/41

-0/47

0/41

0/11 0/11

0/55 0/09

))β(نشانه مسیر معنادار )ضریب رگرسیون استاندارد
)R2-1( نشانه واریانس خطا یا میزان واریانس تبیین نشده 

نشانه همبستگی        
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مسیر                      
بر کنترل تحصیلی از:

فعالسازی شناختی
دشواری تکلیف
ارزشیابی تبحری

بر ارزش تکلیف از:
فعالسازی شناختی
دشواری تکلیف
بازخورد پیشرفت

بر هیجانات مثبت از:
فعالسازی شناختی
 دشواری تکلیف
ارزشیابی تبحری
بازخورد پیشرفت
کنترل تحصیلی
ارزش تکلیف

بر هیجانات منفی از:
فعالسازی شناختی
 دشواری تکلیف
ارزشیابی تبحری
بازخورد پیشرفت
کیفیت تدریس
کنترل تحصیلی
ارزش تکلیف

بر انگیزش خودمختار از:
فعالسازی شناختی
 دشواری تکلیف
ارزشیابی تبحری
بازخورد پیشرفت
کیفیت تدریس
کنترل تحصیلی
ارزش تکلیف
هیجانات مثبت
هیجانات منفی

  اثر مستقیم

0/11 )2/79(*

-0/50)-14/11(*

0/09 )2/34(*

0/23 )6/10(*

-0/47)-14/11(*

0/12)3/18(*

0/09)2/90(*

-0/11)-3/51(*

---
0/16)5/75(*

0/11)3/36(*

0/55)16/73(*

---
0/41)12/04(*

---
---

-0/14)4/55(*

-0/24)-7/23(*

-0/21)-6/14(*

0/15)4/00(*

---
---
---
---

0/11)2/65(*

---
0/23)5/36(*

-0/30)-6/92(*

جدول 2. اثرهای مستقیم، غیر مستقیم، کل و واریانس تبیین شده ی متغیرهای درونزای مدل پژوهش

  اثر کل

0/11 )2/79(*

-0/50)-14/11(*

0/09 )2/34(*

0/23 )6/10(*

-0/47)-14/11(*

0/12)3/18(*

0/23)6/17(*

-0/42)-13/15(*

0/01)1/92(
0/23)6/43(*

0/11)3/36(*

0/55)16/73(*

-0/07)-4/77(*

0/63)20/78(*

-0/02)-2/23(*

-0/02)-2/83(*

-0/14)-4/55(*

-0/24)-7/23(*

-0/21)-6/14(*

0/23)6/32(*

-0/34)-12/61(*

0/02)2/14(*

0/06)4/39(*

0/04)3/80(*

0/21)5/29(*

0/19)7/29(*

0/23)5/36(*

-0/30)-6/92(*

)2^R( مقدار واریانس تبیین شده    

0/32

0/38

0/63

0/59

0/38

   اثر غیرمستقیم

--
--
--

--
--
--

0/14)5/94(*

-0/31)-11/42(*

0/01)1/92(
0/07)3/13(*

---
---

-0/07)-4/77(*

0/22)9/44(*

-0/02)-2/23(*

-0/02)-2/83(*

---
---
---

0/08)5/31(*

-0/34)-12/61(*

0/02)2/14(*

0/06)4/39(*

0/04)3/80(*

0/10)5/29(*

0/19)7/29(*

---
---

* t ≤ ± 1.96                       .می باشند t و مقادیر داخل پرانتز آزمون معناداری )β(ضرایب مندرج در جدول ضرایب رگرسیون استاندارد شده -
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 l بحث و نتیجه گیری 

ابعاد کیفیت آموزشی و ارزیابی های  انجام پژوهش حاضر »تعیین رابطه  از   o هدف 
شناختی با هیجان های تحصیلی به عنوان پیشایندهای محیطی و فردی آن، و انگیزش خودمختار 
به عنوان پیامد این هیجان ها بود«. ارتباط متغیرها در قالب مدلی ساختاری بررسی و به روش 
تحلیل مسیر آزمون شد که برازش داده ها با مدل تأیید شد. نتایج حاصل از آزمون مدل و 
تحلیل های واسطه ای نشان داد کلیه ابعاد کیفیت آموزشی به طور مستقیم، و یا غیرمستقیم به 
واسطه ارزیابی های شناختی، بر هیجان های مثبت و منفی تحصیلی اثر داشته و از این طریق 

انگیزش خودمختار را تحت تأثیر قراردادند. 

دشواری  »درک  کلاس«،  آموزشی  »کیفیت  ابعاد  بین  در  پژوهش  نتایج  اساس  بر   o
یافته  این  داشت.  انگیزش خودمختار  و  تحصیلی  هیجان های  بر  را  تأثیر  بیشترین  تکلیف« 
و  (اکلز  است  قبلی  پژوهش های  و   (2000) اکلز  و  ویگفیلد  ارزش  انتظار–  مدل  با  همسو 
همکاران، 19۸3؛ لی، 2009؛ به نقل از حسینی و همکاران، 13۸9). منظور از »درک دشواری 
تکلیف«، قضاوت دانش آموز درباره دشواری یا پیچیدگی تکلیف و تلاش صرف شده برای 
انجام تکلیف می باشد (ویگفیلد و اکلز، 2000). در پژوهش حاضر درک دشواری تکلیف 
بر هیجان های مثبت و انگیزش خودمختار اثر منفی، و بر هیجان های منفی اثر مثبت داشته 
و کنترل تحصیلی و ارزش تکلیف را نیز به طور منفی پیش بینی کرد. در تبیین این یافته ها 
می توان گفت دانش آموزانی که درس خاصی را دشوار می دانند و از عهده انجام تکالیف آن 
برنمی آیند، به تدریج احساس می کنند کنترلی بر عملکرد خود نداشته و تلاش بی نتیجه است؛ 
درنتیجه برای آن درس ارزش کمتری قائل بوده و از یادگیری آن ناامید می شوند یا اضطراب 
ناشی از عدم یادگیری را تجربه می کنند. این موارد موجب می شود به لحاظ درونی تمایلی 
برای یادگیری و انجام تکالیف آن درس نداشته باشند و حس خودمختاری آنها کاهش یابد. 

o یافته دیگر پژوهش اهمیت »فعالسازی شناختی« در بین ابعاد کیفیت آموزشی بود. 
این متغیر بر کنترل تحصیلی، ارزش تکلیف، هیجان های مثبت و انگیزش خودمختار تأثیر 
مثبت داشته و هیجان های منفی را به واسطه ارزش تکلیف به طور منفی پیش بینی کرد. این یافته 
همسو با نظریه کنترل- ارزش پکران (2006) و پژوهشهای انجام شده است (کلیم و همکاران، 
که طرح  بود  آن  مؤید  نتایج  نیز  پژوهش حاضر  در  همکاران، 2009).  و  لیپوسکی  2009؛ 
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مسائل چالشانگیز در کلاس و حدس پاسخ توسط دانش آموزان، توجه به فرایند حل مسئله، 
 استفاده از روش های مختلف حل مسئله توسط دانش آموزان و تعمیم مسائل درزمینه های 
جدید، موجب فراخوانی فرایندهای شناختی و فراشناختی و پردازش عمیق تر اطلاعات و 
یادگیری مؤثر می شود. یادگیری موفقیت آمیز نیز موجب فراخوانی هیجان های مثبت، افزایش 
علاقه و حس کنترل بیشتر بر عملکرد شده و دانش آموز به طور درونی برای یادگیری آن درس 

برانگیخته می شود.

ارزش  به واسطه  غیرمستقیم  و  مستقیم،  به طور  پیشرفت«  »بازخورد  داد  نشان  نتایج   o
تکلیف بر هیجان های مثبت اثر مثبت و بر هیجان های منفی تأثیر منفی داشته و از این طریق 
برانگیزش خودمختار اثر دارد. رابطه این متغیرها تاکنون در تحقیقات همبستگی بررسی نشده 
است. بااین حال این یافته همسو با نتایج مطالعات آزمایشی است (باتلر، 19۸7؛ زیدنر، 199۸؛ 
ذکرشده در پکران و همکاران، 2014). یافته پژوهش حاضر نشان می دهد نوع بازخوردی 
که دانش آموزان در رابطه با عملکردشان دریافت می کنند می تواند هیجان های تجربه شده در 
کلاس را تعیین کند. زمانی که معلم عملکرد مثبت دانش آموز را تشویق می کند و عملکرد 
منفی او را با دادن اطلاعات اصلاحی پاسخ می دهد، هیجان های مثبت را در او برمی انگیزد 
و با ایجاد علاقه به درس از بروز هیجان های منفی جلوگیری و انگیزه درونی و خودمختار 

او را افزایش می دهد.

o بر اساس نتایج این پژوهش »ارزشیابی تبحری« به واسطه کنترل تحصیلی بر هیجان 
پیش بینی  مثبت  به طور  را  انگیزش خودمختار  این طریق  از  و  داشته  منفی  تأثیر  منفی  های 
و  میلر  همکاران،2004؛  و  (گرین  است  قبلی  تحقیقات  نتایج  راستای  در  یافته  این  نمود. 
وقتي  اساس  این  بر  است.   (13۸۸ سنگری،  و  نقش  در حجازی،  ذکرشده  بریکمن،2004؛ 
دانش آموزان ارزشیابي را به عنوان بخشی از یادگیري نه وسیله ای براي مقایسه خود با دیگران 
درک می کنند، کمتر هیجان های منفی مانند اضطراب را تجربه کرده و با افزایش حس کنترل 
برای  درونی  به طور  رسید،  بالاتری  پیشرفت  به  می توان  تلاش  با  اینکه  و  موضوع  بر  آنها 

یادگیری آن درس برانگیخته می شوند.

o یافته دیگر پژوهش حاضر تأثیر منفی »کیفیت تدریس معلم« بر هیجان های منفی بود 
و این متغیر از طریق این هیجان ها انگیزش خودمختار را به طور مثبت پیش بینی کرد. رابطه 
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این متغیر با هیجان های مثبت معنادار نشد. علت عدم معناداری این رابطه به لحاظ آماری، 
کنترل-ارزش  نظریه  راستای  در  یافته  این  باشد.  برون زاد  متغیرهای  هم زمان  تأثیر  می تواند 
پکران (2006) و تحقیقات قبلی است (پکران و استفنز، 2010؛ حسینی و خیر، 13۸9). بر 
اساس این یافته، تدریس واضح مطالب، معنادار کردن مفاهیم جدید با ایجاد ارتباط با مطالب 
قبلی و کاربرد آنها در زندگی، رسیدگی و اطمینان از یادگیری کلیه دانش آموزان، موجب 

تجربه هیجان های مثبت و افزایش انگیزش درونی آنها می شود.

کنترل  و  تکلیف  ارزش  »ارزیابی های شناختی« شامل  نتایج این پژوهش  بر اساس   o
تحصیلی بر هیجان های مثبت اثر مثبت و بر هیجان های منفی تأثیر منفی داشته و به واسطه آنها 
انگیزش خودمختار را به طور مثبت پیش بینی کردند. این یافته ها با مبانی نظری (ویگفیلد و اکلز، 

2000؛ پکران،2006) و مطالعات قبلی (پکران و همکاران، 2004، 2010) همسو می باشد. 

o حاصل این پژوهش یک مدل شناختی، هیجانی، انگیزشی است که می تواند توسط 
ایجاد  برای  عملی  راهکارهای  به عنوان  تربیت  و  تعلیم  دست اندرکاران  و  مربیان  معلمان، 

محیط های یادگیری مطلوب به لحاظ هیجانی مورداستفاده قرار گیرد. 
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چکیده
رویکرد  اثربخشی  تعیین  حاضر  پژوهش  از  هدف 
عملکرد  بر  گروهی  مشاورۀ  شیوۀ  به  روایت درمانگری 
نوع  از  مطالعه  این  بود.  معتاد  همسر  با  زنان  خانوادۀ 
با  پیش آزمون-پس آزمون  زماني  با طرح سري  آزمایشی 
با نمرۀ  نفر  به شمار می رود. آزمودنی ها 44  گروه کنترل 
عملکرد خانواده پایین تر از میانگین جامعه در منطقۀ 10 
تهران بودند که به روش نمونه گیری داوطلبانه انتخاب و 
به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل گمارده 
شدند. هر گروه شامل 20 نفر بود و هر دو گروه در شرایط 
عملکرد  مقیاس  با  فردی  مصاحبه  انجام  از  پس  یکسان 
خانواده ارزیابی شدند. گروه آزمایش به مدت 10 جلسه 
گروه  و  گرفت  قرار  گروهی  درمانگری  روایت  تحت 
کنترل هیچ آزمایشی را دریافت نکرد. در پایان دوره، یک 
مورد ارزیابی  ماه و سه ماه پس ازآن هر دو گروه مجدداً 
قرار گرفتند. یافته های پژوهش با آزمون تحلیل واریانس 
اندازه گیری مکرر و آزمون تعقیبی بنفرونی تحلیل شدند. 
همراهی  نقش ها،  ارتباط،  مشکل،  )حل  خانواده  عملکرد 
کلی(  عملکرد  و  رفتار  کنترل  عاطفی،  آمیزش  عاطفی، 
گرفتند  قرار  گروهی  روایت درمانگری  تحت  که  زنانی 
به طور  نکردند،  شرکت  دوره  در  که  زنانی  به  نسبت 

چشمگیری افزایش یافت. 

کلید واژه ها: زن، اعتیاد، خانواده، مشاورۀ گروهی، 
روایت درمانگری

 Abstract
The purpose of the current study was to inves-

tigate the effectiveness of group counseling "Narra-
tive therapy" on family functioning among women 
with addicted husbands. Present research was an ex-
perimental study with pretest-posttest control group 
design along with follow up 1 month and 3 month. 
Participants were 44 persons of the 10 region of Teh-
ran who had family functioning score lower than the 
mean of statistical population. They were selected 
based on the voluntary sampling procedure, and were 
also randomly assigned to two groups, experimen-
tal and control. After the early loss, each group was 
include 20 persons and is evaluated by Family As-
sessment Device (FAD) after doing interview in the 
same condition. The experimental group received 10 
sessions of group counseling "Narrative therapy" and 
the control group did not received any intervention. 
Both groups were evaluated again at the end of in-
tervention, 1 month and also 3 month after that. Data 
analyzed with repeated measure analysis of variance 
and Bonferroni post-hoc test. Family functioning the 
(problem solving, communication, roles, affective 
responsiveness, affective involvement, behavior con-
trol and general functioning) of women who received 
the sessions of group counseling "Narrative therapy" 
was improved significantly rather than they who did 
not received that. 

Keywords: woman, addiction, family, group 
counseling, narrative therapy
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l مقدمه

خانواده نظام عاطفی پیچیده ای است که چند نسل را شامل می شود و وجه تمایز آن با 
سایر نظام های اجتماعی، در وفاداری، عاطفه و دائمی بودن عضویت افراد در آن است. ورود 
به کانون خانواده از لحظۀ تولد آغاز می شود و تا لحظۀ مرگ ادامه می یابد تا جایی که عملکرد 

افراد در خانواده تحت تأثیر عملکرد متقابل آنها قرار دارد )کار، 2012(. 

»عملکرد خانواده«1 به چگونگی روابط اعضای خانواده، نحوۀ تصمیم گیری ها، تعامل 
و حفظ روابط اعضا و چگونگی حل مشکلات اعضای خانواده مربوط می شود )سیلبورن و 
 همکاران، 2006(. یکی از الگوهای مهم در مورد ارزیابی عملکرد خانواده، »الگوی مک مستر«2 
است. ارتباط بین بخش ها و اجزای خانواده با یکدیگر، قابل درک نبودن یک بخش جدای از 
سایر بخش های دیگر، نقش چشم گیر ساختار و الگوهای تعاملی خانواده در تعیین و شکل 
دهی رفتار اعضای خانواده و این که کارکرد خانواده، چیزی بیش از کارکرد مجموع اجزای 
آن است، از اصول بنیادی این الگو است )اپشتین، بیشاپ و لوین، 1978(. این الگو که مبتنی 
بر رویکرد سیستمی است، ساختار، سازمان و الگوهای تبادلی واحد زناشویی را توصیف می 
کند و این امکان را می دهد که روابط خانوادگی یا زناشویی در یک طیف سطحی، از وضعیت 
سلامت تا اختلال شدید روانی موردبررسی قرار گیرد )کارلسون، اسپری و لویس، 2005(. 
یافته های پژوهشی بسیاری نشان می دهند کنترل، همبستگی و عدم تضاد در محیط خانواده 
می تواند باعث رشد مثبت مفهوم خود و کفایت اجتماعی شود. از سوی دیگر عدم کفایت 
فردی و اجتماعی میتواند به رفتارهای پرخطر و آسیب زا منجر شود )خسروی، کیامنش، بنی 
جمالی و نیک منش، 1386(. بدیهی است یکی از رفتارهای ناسازگارانه، پرخطر و آسیبزا در 

خانواده اعتیاد است.

اعتیاد به مواد مخدر سبب ایجاد اختلال مغزی می شود تا جایی که عملکرد مغز را دچار 
آسیب می کند و تسلط فرد معتاد بر ادارۀ امور زندگی را کاهش می دهد و در پی آن، عملکرد 
کلی اعضای خانواده تحت تأثیر منفی قرار می گیرد )ولکو، کوب و مک للان، 2016(. ارمی، 
اژه ای، محمدخانی و بادله )1395( به این نتیجه رسیدند که روان بنه های هیجانی افراد معتاد 
در مقایسه با افراد غیر معتاد متفاوت است، به گونه ای که افراد معتاد عملکرد ضعیف تری در 
ابعاد روان بنه های هیجانی از خود نشان می دهند. همچنین امیری، نواب و عبداللهی )1396( 
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در پژوهش خود به این نتیجه رسیدند که افراد با سوءمصرف مواد نسبت به افراد عادی در 
کارکردهای اجرایی وضعیت پایین تری دارند، تا جایی که سوءمصرف مواد می تواند برآیندی 

از ویژگی های شخصیتی باشد و به تخریب در کارکردهای اجرایی منجر شود. 

از مصادیقی  بوده و  اعتیاد واقعیتی است که در حوزۀ مشکلات خانوادگی محسوس 
است که به عملکرد خانواده خلل وارد نموده و لطمات فراوان جسمی و روانی در اعضای 
ویژه ای  توجۀ  از  به سرپرست خانواده  مربوط  اعتیاد  میان،  این  در  می آورد.  پدید  خانواده 
برخوردار است، به دلیل اینکه اثرات مضر و مخربی بر کلیه اعضای خانواده و از همه مهم 
 تر بر همسر دارد. جایگاه زنان دارای همسر معتاد با توجه به مسائل فردی آنان و نقش هایی 
که در مقابل همسر، فرزندان و جامعه دارند از حساسیت خاصی برخوردار است و توجۀ ویژه 
 به این گروه، ضروری است. با نگریستن به ساختار خانواده های نابسامان ازجمله خانواده های 
معتاد، با فقدان ارتباطات صحیح بین زوجین، آشفتگی ها و کشمکش های بین اعضای خانواده 
روبرو هستیم. همسران مربوط به این گونه خانواده ها، روابط منفی و ناخوشایندی مثل سرزنش 
کردن و تحقیر کردن یکدیگر را از خود نشان می دهند و در حل مسائل خانواده، سطح پایینی 
از همدلی را ابراز می کنند. لذا استفاده از مهارت های حل مسئله در خانواده کاهش پیداکرده و 
به تبع آن، عملکرد خانواده تنزل پیدا می کند و درنهایت عملکرد نزولی خانواده منتج به سقوط 
 و اضمحلال خانواده خواهد شد. ازجمله افرادی که نقش کلیدی در خانواده ایفا می کنند، 
آسیب های  انواع  جدی  معرض  در  معتاد  همسر  دارای  زنان  میان  این  در  که  هستند  زنان 
بدین  شود،  شایانی  توجه  زنان  گروه  به  باید  لذا  می گیرند.  قرار  مخدر  مواد  سوءمصرف 
منظور که انجام مداخلات مشاورهای در این راستا بسیار ضروری است )محمدیفر، طالبی و 

طباطبائی، 1389(. 

بدیهی است عملکرد بهتر خانواده درگرو سلامت روان اعضاست. عملکرد خانواده با 
سلامت روانی اعضا ارتباط دارد. آسیب روانی اصولاً یک مشکل درون فردی در یک عضو 
 خانواده نیست، بلکه یک فرآیند تعاملی بین اعضای خانواده است )زرگر، عاشوری، اصغری پور 
و عاقبتی، 1386(. چنانچه رحمینژاد و پاکنژاد )1393( نشان دادند بین عملکرد کلی خانواده 
عملکرد  کاهش  دنبال  به  بنابراین  دارد.  وجود  مستقیم  رابطه  آن  اعضای  روان  سلامت  و 
خانواده، خطر رخ دادن جدایی و اثرات مضر آن بر سلامت روانی زنان نشان دهنده نیاز زنان 
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به مداخلات روانشناختی در این زمینه است. به منظور ارتقاء عملکرد خانواده، رویکردهای 
 مداخله ای متعددی توسط متخصصان ارائه داده شده است. ازجمله این رویکردها که می تواند 
و  خانواده  اعضای  عملکرد  زناشویی،  انتظارات  و  عشق  بر  مؤثر  عوامل  بهتر  شناخت  بر 
ساخت وساز اجتماعی مشکلات مؤثر باشد، مداخله به شیوۀ روایت درمانی است )کریستی، 

توماس، کاترین و جوزف، 2013(.

دارند،  خانواده  در  نامناسبی  عملکرد  که  معتاد  همسران  با  زنان  اینکه  درنظرگرفتن  با 
داستان های سرشار از مشکل برای زندگی خودساخته اند، مشاوران در کار گروهی با رویکرد 
روایت درمانی، تشویق می شوند تا از شیوه های خلاقانه ای به منظور »قاب گیری مجدد« و 
تغییر داستان های ناکارآمد به داستان های کارآمد استفاده کنند )ریکس و همکاران، 2014(، 
به طوری که این رویکرد با تمرکز بر روی داستان ها و زندگینامۀ شخصی افراد و دادن نقش 
فعال اعضا در فرایند مشاورۀ گروهی، مسئولیت اعضا را در تسکین و بهبود مسائل روانی خود 
افزایش میدهد )وایت و اپستون، 1990(. همچنین با توجه به مشخصه های برجستۀ رویکرد 
روایت درمانی که شامل درنظرگرفتن سطوح ضمنی و تمثیلی تجارب مراجع، برونی سازی 
مشکل، حس ارتقا یافتۀ عاملیت شخصی، صاحب قدرت و اختیار بودن خود افراد، وضعیت 
بدون سرزنش،  مداخلۀ  کنندگان، یک وضعیت  مداخله  مراتبی  غیر سلسله  و  اشتراکی  کار 
حرکت از یک ساخت فردی و درون فردی مسئله به سمت ساختی که بیشتر بین فردی و 
با درنظر گرفتن موقعیت خانوادگی و اجتماعی زنان با  رابطه ای است )حسنی، 1388(. و 
همسر معتاد، به نظر می رسد که این رویکرد نسبت به سایر رویکردها کارایی بیشتری در 
زمینۀ عملکرد خانوادۀ این افراد داشته باشد. با توجه به اهمیت بسزای نقش زن در کانون 
بالاتری  روانی  و  آسیب پذیری روحی  در معرض  معتاد،  با همسران  زنان  اینکه  و  خانواده 
نسبت به زنان با همسران عادی هستند و با نظر به تحقیقاتی که در زمینۀ سازگاری والدین 
در خانواده انجام شده است دال بر این بوده که سازگاری مادران کمتر از پدران بوده است 
و زنان دارای سطوح تنش بیشتری نسبت به مردان هستند )ایلایی، 1376 و نظری، 1384( 
توجه به این گروه در زمینه بهبود عملکرد خانواده ضروری است. لذا تحقیق حاضر، مطالعه 
ای در مورد اثربخشی روایت درمانی به شیوۀ گروهی بر عملکرد خانوادۀ زنان دارای همسر 

معتاد است.
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l روش

   مطالعۀ حاضر از نوع آزمایشي با طرح سري زماني پیش آزمون- پس آزمون با گروه 
کنترل بود. جامعۀ آماری شامل تمامی زنان دارای همسر معتاد مراجعه کننده به کلیۀ خانه های 
خدمات اجتماعی و رفاهی منطقه 10 شهر تهران بود. از افرادی که داوطلبانه مراجعه نمودند، 
در جلسات  درمانگری گروهی(،  )روایت  مستقل  متغیر  ارائۀ  از  پیش  آمد.  به عمل  ثبت نام 
انفرادی بررسی های لازم توسط پژوهشگر به منظور تشخیص شرایط مناسب شرکت کنندگان 
از روش  استفاده  معتاد،  دارای همسر  زنان  از  نفر  انتخاب 44  انجام شد. ملاک  تحقیق  در 
از  پایین تر  خانواده  عملکرد  نمرۀ  داشتن  مثال:  )برای  پژوهش  ابزارهای  توسط  غربالگری 
 میانگین نسبت به نمرۀ عملکرد خانوادۀ کل گروه( و درنظرگرفتن معیارهای ورود آزمودنی ها 
بود. که درنهایت، پس از ریزش اولیه، به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل قرار 
گرفتند )20 نفر گروه آزمایش و 20 نفر گروه کنترل(. به گروه کنترل توضیح داده شد که 
هیچ آموزشی به آن ها داده نمی شود و توافق بر آن گذاشته شد که پس از اتمام جلسات و 
پیگیری های 1 ماهه و 3 ماهه و پس از هماهنگی با مسئولین مربوطۀ منطقۀ 10، برای گروه 
کنترل و همچنین به تمامی افرادی که به فراخوان پاسخ مثبت داده بودند و از آنها ثبت نام 
به عمل آمده بود، در صورت تمایل، مشاورۀ گروهی به شیوۀ روایت درمانگری اعمال شود. به 
منظور کنترل تفاوت های میان آزمودنی ها، سن، تحصیلات، اعتیاد همسر و داشتن حداقل یک 
فرزند به عنوان متغیرهای همگن شده میان گروه ها به کار گرفته شد. ملاک های ورود آزمودنی 
ها در پژوهش حاضر عبارت بود از: داشتن همسر معتاد، حداقل 25 سال سن، سواد خواندن 
و نوشتن، علاقه و انگیزۀ لازم و کافی به شرکت در جلسات، داشتن نمرۀ عملکرد خانواده 
پایین تر از میانگین نسبت به نمرۀ عملکرد خانوادۀ کل گروه و در حال زندگی کردن با مردان 
خود )مثلًا هیچکدام در کمپ به سر نمی بردند(. ملاکهای خروج از مطالعه نیز عبارت بود 
از: همکاری نکردن افراد برای شرکت در پژوهش و بی اطمینانی به پاسخ صادقانۀ افراد به 
 پرسش ها. همچنین زنانی که قبل از ازدواج مصرف کنندۀ مواد بودند، از مطالعه خارج شدند. 
داده های جمعیت شناختی دربارۀ مدت زمان زندگی مشترک، تعداد فرزندان، میانگین سنی، 
میزان تحصیلات و وضعیت اشتغال افراد نیز با استفاده از یک پرسشنامۀ خود اجرا جمع آوری 

شد. این یافته ها در جدول 1 آمده است. 



/ 225 / 225  مجله روانشناسی 86 / اثربخشی روایت درمانگری به شیوۀ...   

                      

جدول 1. یافته های جمعیت شناختی آزمودنی های گروه آزمایش وکنترل

گروه کنترل
38/75

10
9
1

11
7
2
7

13
2

18
15
5

12
8

متغیر
میانگین سنی

میزان تحصیلات

میزان تحصیلات همسر

تعداد فرزندان

مدت زندگی مشترک

شغل

شغل همسر

مشخصه ها
کل

سیکل
دیپلم

دیپلم به بالا
سیکل
دیپلم

دیپلم به بالا
یک فرزند

یک فرزند به بالا
2 سال

2 سال به بالا
شاغل

بدون شغل
شاغل

بدون شغل

گروه آزمایش
37/45

7
12
1
8
9
3
4

16
1

19
16
4

13
7

l ابزار 

□ ابزار سنجش خانوادهFAD( 3(: این ابزار، یک پرسشنامۀ 60 سؤالی است که برای 
الگو خصوصیات  این  است.  تدوین شده  الگوی مکمستر  بر  بنا  خانواده  عملکرد  سنجیدن 
ساختاری، شغلی و تعاملی خانواده را معین می سازد و شش بعُد از عملکرد خانواده را تعیین 
میکند؛ حل مشکل، ارتباط، نقش ها، همراهی عاطفی، آمیزش عاطفی و کنترل رفتار. بنابراین 
به منظور سنجیدن  مقیاس  از شش خرده  بعُد،  این شش  با  متناسب  »ابزار سنجش خانواده« 
آن ها، به علاوه یک خرده مقیاس هفتم مربوط به عملکرد کلی خانواده تشکیل شده است. این 
ابزار دارای روایی هم زمان و پیشبین است. همچنین با ضرایب آلفای خرده مقیاس های خود 

از 0/72 تا 0/92 از همسانی درونی نسبتاً خوبی برخوردار است )ثنایی، 1387(.

l روش اجرا

   پس از گزینش آزمودنی ها با توجه به ملاک های ورود، آن ها توسط ابزارهای پژوهش 
مورد ارزیابی قرار گرفتند. به منظور اجرای جلسات مداخله، ابتدا برای تک تک افراد نمونه، 
 جلسه ای انفرادی به منظور مصاحبۀ تکمیلی، شرح حال نویسی و مطرح کردن اهداف مداخله ای 
درنظرگرفته شد. توسط مسئول خانه های خدمات اجتماعی و رفاهی منطقه، از افراد برای 
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شرکت در جلسات دعوت به عمل آمد و درخواست و موضوعی که افراد قصد مشارکت 
واضح،  به صورت  بیان شد. همچنین،  و دوست داشتنی  به صورت جالب  داشتند،  را  آن  در 
به افراد توضیح داده شد که مسئولیت آنها در این تحقیق چیست و به زبان ساده و روشن، 
شفاف سازی اهمیت علمی و نظری موضوع تحقیق برای آنها صورت گرفت. جامعۀ موردنظر 
تحقیق به طور واضح به افراد شناسانده شد و برای آنها به خوبی و با زبان ساده، گفته شد که 
به چه طریقی این تحقیق با جامعه ارتباط پیدا میکند. پس از به توافق رسیدن برای شرکت 
در فرایند مداخله به صورت گروهی، قرارداد کتبی به منظور تعهد شرکت در تمامی جلسات 
ابتدای جلسۀ  انفرادی و هم در  تنظیم شد. شایان ذکر است که هم در فرایند مصاحبه های 
اول مداخلۀ گروهی، اصل رازداری و ارزش جلسات مداخله ای برای اعضا اذعان شد. گروه 
 آزمایش به مدت 10 جلسه تحت روایت درمانگری گروهی قرار گرفت. جلسات 90 دقیقه ای 
بود که دو بار در هفته برگزار شد. به طورکلی جلسات 5 هفته به طول انجامید. گروه کنترل 
 تحت روایت درمانگری گروهی قرار نگرفت. مکان تشکیل جلسات در سرای محلۀ شبیری جی 
واقع در منطقه 10 بود. پس از پایان جلسات به منظور اندازه گیری اثربخشی متغیر مستقل بر 
متغیر وابسته، از هر دو گروه آزمایش و کنترل، پس آزمون به عمل آمد و »پیگیری«4 در فواصل 
1 ماهه و 3 ماهه صورت گرفت. به منظور مطالعۀ عمیقتر موضوع پژوهش و تقویت نتیجۀ 
اولیه، مقایسه های برنامه ریزی شدۀ گروه ها با خودشان در زمان های مختلف و به طور کامل 
دیدن چگونگی وضعیت متغیرهای وابسته در طول زمان یا به عبارتی، مطمئن شدن درزمینۀ 
اینکه تأثیر متغیر مستقل بر متغیرهای وابسته قابل برگشت نباشد، در این پژوهش از دو آزمون 

پیگیری استفاده شد. 

o ساختار جلسات روایت درمانگری گروهی

به جلسات  شده  آورده  موضوعات  کیفیت  به  بسته  آنها  بین  فاصلۀ  و  تعداد جلسات 
نسبت  را  کمتری  جلسات  تعداد  گروهی  درمانی  روایت  به طورکلی،  است.  متغیر  گروهی، 
به بسیاری از مشاوره های گروهی سنتی، به خود اختصاص می دهد )درایدن، 2007(. هیچ 
قرارداد ثابتی مبنی بر طول مدت جلسات روایت درمانگری گروهی وجود ندارد. کوتاه مدت 
بودن مشاورۀ گروهی روایت درمانگری نسبت به بسیاری از روش های دیگر، به خاطر فن ها 
و تمرین های به کاربرده شده در این شیوه است. درواقع، روایت درمانگری گروهی کوتاه مدت 
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نیست، اما در کل، فن ها و کارهای روایتی به کاربرده شده در این شیوۀ گروهی می توانند طول 
مدت مشاوره را بسیار کوتاه تر از بسیاری از شیوه های مداخله ای دیگر کنند. همچنین، هیچ 
فرضی مبنی بر جلسات هفتگی یا هرگونه فواصل از پیش تعیین شده بین جلسات وجود ندارد 
)پاین، 2006(. طرح کلی جلسات با اقتباس از طرح مداخله ای وایت و اپستون )1990( به 

شرح زیر بود؛

□ جلسۀ یکم: معرفی و ارائۀ قوانین

□ جلسۀ دوم: بررسی روایت ها و آغاز برون سازی

مروری بر جلسۀ پیشین انجام و تکلیف خانه که جلسه پیش داده شد موردتوجه قرار 
گرفت. در این جلسه روایت های مشکل دار زندگی آزمودنی ها بررسی و به جزییات زبان 
مراجعان به طور دقیق گوش داده شد. درنهایت، به منظور پی بردن به استعاره های خود )آغاز 
برون سازی( به آن ها تکلیف داده شد که استعاره های خود را از خود، محیط، اطرافیان و 

به طورکلی از مشکل بنویسند.

□ جلسۀ سوم: نامگذاری مشکل و استعاری سازی آن مشکلات مربوط به تکلیف خانه 
بررسی شد. پس ازآن برنامه این جلسه که کار روی استعاره ها صورت گیرد تا درنهایت مشکل 

مشترک نامگذاری شود. 

□ جلسۀ چهارم: ادامۀ نامگذاری مشکل و استعاره سازی و راهبردهای آن که درنهایت 
به جمع بندی مباحث پرداخته شد و به افراد تکلیف داده شد که ترفندهای استفاده شده توسط 

مشکل که باعث نفوذ بر روی آن ها شده است را پیداکرده و بنویسند.

و  آنها  ارتباطهای  و  افراد  روی  مشکل  نفوذ  تشخیص  مرحلۀ  آغاز  پنجم:  جلسۀ   □ 
پرسش های تأثیرگذار

و  آنها  ارتباط های  و  افراد  روی  مشکل  نفوذ  تشخیص  کردن  کامل  ششم:  جلسۀ   □
ساخت شکنی

□ جلسۀ هفتم: تشخیص نفوذ افراد بر مشکل و توانمندیهای آنها و نام نویسی به مشکل

□ جلسۀ هشتم: پیامدهای منحصربه فرد
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□ جلسۀ نهم: بازنویسی روایت زندگی پس از مرور و بررسی مشکلات تکلیف خانه، 
در رابطه با خود، محیط، اطرافیان، ارتباط ها، نگرش ها، رفتارها و ... در مواقعی که افراد قادر 

به غلبه بر مشکل شده بودند، بحث گروهی شکل گرفت. 

□ جلسۀ دهم: خلاصه و نقد

افراد در مورد  بازخورد  به بررسی تکلیف خانه و مرور کل جلسات پرداخته و  ابتدا 
به احساسات خود صحبت  ارائه شد. سپس اعضا راجع  جلسات و اظهارنظر دربارۀ گروه 

کردند. 

از اعضا خواسته شد تا یک هفته بعد از جلسۀ آخر به منظور گرفتن پس آزمون حضور به 
هم برسانند. ضمناً به منظور به عمل آورده پسآزمون از گروه کنترل نیز، به آنها اطلاع داده شد 
که هنگام گرفتن پس آزمون حضورداشته باشند. با توجه به طرح پژوهش حاضر، در فواصل 
یک ماهه و سه ماهه نیز، با گروههای آزمایش و کنترل هماهنگی های لازم جهت اجرای مجدد 
پرسشنامه ها )دو پیگیری( به عمل آمد. شایان ذکر است که جهت ایجاد انگیزه برای جذب 
همکاری گروه کنترل، ضرورت انجام کار و شرکت در جلسات گروهی بعد از اتمام نهایی 
کار توضیح داده شد و توافق بر آن گذاشته شد که پس از اتمام جلسات و پیگیری های 1 
ماهه و 3 ماهه و پس از هماهنگی با مسئولین منطقۀ 10، برای آنها، روایت درمانگری به شیوۀ 

مشاورۀ گروهی اعمال شود. 

l یافته ها

یافته های توصیفی حاصل از اجرای ابزارهای پژوهش در مراحل پیش آزمون، پس آزمون، 
پیگیری 1 ماهه و پیگیری 3 ماهه در جدول 2 ارائه شده است. همان طور که در این جدول 
مشاهده می شود، میانگین پس آزمون گروه آزمایش با میانگین پیش آزمون این گروه، تفاوت 
آشکاری دارد. این در حالی است که میانگین پس آزمون گروه کنترل با پیش آزمون آن، تفاوت 
معناداری را نشان نمی دهد. همچنین تفاوت چشمگیری در پیگیری ها با پس آزمون در گروه 

آزمایش دیده نمی شود.

آزمون های  از  مکرر،  اندازه گیری  واریانس  تحلیل  پیش فرض های  بررسی  به منظور 
 »شاپیرو-ویلک«5 برای بررسی »نرمال بودن« داده ها، »آزمون لوین«6 برای بررسی »همگونی 
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واریانس ها«، »آزمون M باکس« برای برابری ماتریس واریانس-کواریانس متغیرهای وابسته 

جدول 2. خلاصۀ یافته های توصیفی نمره های زیرمقیاس های عملکرد خانواده 
در مراحل پیش آزمون، پس آزمون، پیگیری اول و دوم

مقیاس

مقیاس عملکرد خانواده

بعد حل مشکل 

بعد ارتباط 

بعد نقش ها 

بعد همراهی عاطفی

بعد آمیزش عاطفی

بعد کنترل رفتار

بعد عملکرد کلی

گروه کنترلگروه آزمایش آزمون ها

پیش آزمون
پس آزمون
پیگیری اول
پیگیری دوم
پیش آزمون
پس آزمون
پیگیری اول
پیگیری دوم
پیش آزمون
پس آزمون
پیگیری اول
پیگیری دوم
پیش آزمون
پس آزمون
پیگیری اول
پیگیری دوم
پیش آزمون
پس آزمون
پیگیری اول
پیگیری دوم
پیش آزمون
پس آزمون
پیگیری اول
پیگیری دوم
پیش آزمون
پس آزمون
پیگیری اول
پیگیری دوم
پیش آزمون
پس آزمون
پیگیری اول
پیگیری دوم

میانگین
162/10
125/35
124/70
124/25
14/30
9/95
9/80
9/85

18/35
14/25
14/35
14/25
22/60
19/35
19/65
19/70
18/15
15/00
15/40
15/50
26/95
18/75
18/00
17/55
25/05
18/55
18/40
18/40
36/70
29/50
29/10
29/00

انحراف معیار
9/06
7/34
6/13
7/64
1/94
1/09
1/10
1/13
2/25
1/91
2/15
2/12
3/61
3/64
3/11
3/02
1/69
1/33
2/18
2/25
2/48
2/84
2/88
3/10
2/99
3/31
3/36
3/60
4/30
4/12
3/85
3/ 47

میانگین
158/25
158/90
159/95
160/65
14/00
13/90
13/85
13/85
17/90
18/15
18/15
18/45
22/60
22/70
23/00
23/25
17/35
17/40
17/70
17/70
25/80
25/65
26/10
26/25
25/00
25/35
25/55
25/35
35/60
35/75
35/60
35/80

انحراف معیار
7/25
8/86
7/50
6/68
1/58
1/33
1/72
1/59
2/46
2/43
2/43
2/43
3/56
3/27
3/38
3/02
1/66
1/63
1/71
1/83
2/58
3/37
2/69
2/61
2/31
2/39
2/30
2/23
3/48
3/79
3/43
3/84
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یکسانی  دادن  نشان  و  داده ها  کرویت  بررسی  برای  ماچلی«7  »آزمون  از  و  گروه ها  بین  در 
ماتریس کوواریانس خطا بین متغیرهای وابسته در گروه ها استفاده شد. نتایج آزمون شاپیرو-
 M آزمون   ،)  f=1/47,p=0/23( لوین  آزمون   ،p=0/67 معناداری  در سطح   )0/98( ویلک 
باکس )12/26( با سطح معناداری )p=0/004 < α=0/001( و آزمون ماچلی که مقدار آن 
معنادار شد، بنابراین بااحتیاط بیشتر، از برآوردهای کرویت )اپسیلون( برای تعدیل درجه های 
آزادی مربوط به مقدار F استفاده شد. مقدار »آزمون هوینه-فلدت«8 )0/77( بود. با توجه به 
نتایج گفته شده، مفروضه ها برقرار است. بنابراین می توان نتایج تحلیل واریانس اندازه گیری 

مکرر را گزارش داد.

اندازه گیری مکرر نمره های پیش آزمون، پس آزمون،  از تحلیل واریانس  نتایج حاصل   
پیگیری های 1 و 3 ماهۀ عملکرد خانواده به همراه مؤلفه های آن در جدول شمارۀ 3 ارائه شده 
است. نتایج حاصل نشان می دهد که تعامل دو متغیر زمان و گروه معنی دار است. یعنی با 
توجه به اینکه شاخص F حاصل از تعامل دو متغیر در تمامی زیر مقیاس ها معنادار است 
 0/99 سطح  در   )1( آزادی  درجه  با   )216/43( خانواده  عملکرد  متغیر  در  شاخص  این  و 
 )α›0/001( معنی دار  متغیر  دو  تعاملی  اثر  بنابراین   ،)0/001 معناداری  )سطح  است  معنادار 
است.  گذاشته  معناداری  تأثیر  وابسته  متغیر  بر  مستقل  متغیر  که  می گردد  و مشخص  است 
به عبارت دیگر، روایت درمانی به شیوۀ مشاورۀ گروهی به طور معنی داری برافزایش عملکرد 

خانواده و تمامی مؤلفه های آن در زنان دارای همسر معتاد مؤثر بوده است.

جدول 3. یافته های تحلیل واریانس اندازه گیری مکرر عملکرد خانواده به همراه مؤلفه های آن

گروه*

1

1

1

1

1

1

1

1

مقیاس

عملکرد خانواده
حل مشکل

ارتباط
نقش ها

همراهی عاطفی
آمیزش عاطفی

کنترل رفتار
عملکرد کلی

زمان00

1

1

1

1

1

1

1

1

تعامل زمان 

و گروه

1

1

1

1

1

1

1

1

گروه*

148/42

63/39

23/88

7/06

12/81

55/96

49/36

16/83

زمان00

162/03

61/55

14/32

3/73

5/71

75/01

29/60

65/42

تعامل زمان 

و گروه

216/43

53/07

24/69

11/19

11/77

96/22

37/97

70/63

گروه*

0/000

0/000

0/000

0/011

0/001

0/000

0/000

0/000

زمان00

0/000

0/000

0/001

0/061

0/022

0/000

0/000

0/000

تعامل زمان 

و گروه

0/000

0/000

0/000

0/002

0/001

0/000

0/000

0/000

گروه*

0/79

0/62

0/38

0/15

0/25

0/59

0/56

0/30

زمان00

0/81

0/61

0/27

0/08

0/13

0/66

0/43

0/63

تعامل زمان 

و گروه

0/85

0/58

0/39

0/22

0/23

0/71

0/50

0/65

            درجۀ آزادی                               F                 سطح معناداری            مربع ایتای سهمی 

*آزمایش و کنترل، 00 پیش آزمون- پس آزمون – پیگیری اول – پیگیری دوم



/ 231 / 231  مجله روانشناسی 86 / اثربخشی روایت درمانگری به شیوۀ...   

                      

جدول 4. یافته های آزمون تعقیبی بنفرونی برای تفاوت میانگین های پیش آزمون، پس آزمون، پیگیری 1 ماهه و 3 ماهه
زمان

پیش آزمون-پس آزمون

پس آزمون-پیگیری اول

پس آزمون-پیگیری دوم

تفاوت میانگین ها

18/05

-0/20

-0/32

انحراف استاندارد

1/06

0/79

0/96

(α) سطح معناداری

0/000

1/000

1/000

ارائه شده است.  بنفرونی« برای عملکرد خانواده در جدول 4  نتایج »آزمون تعقیبی     
این آزمون، تفاوت میانگین های پیش آزمون-پس آزمون معنادار است  یافته های  به  با توجه 
تفاوت  اما  است  گروهی  درمانی  روایت  رویکرد  بودن  اثربخش  بیانگر  که   )α›0/001(
 )α‹0/001( میانگین های پس آزمون-پیگیری اول و پس آزمون-پیگیری دوم معنادار نیست
و به این معناست که اثرات این رویکرد بر روی ارتقاء عملکرد خانواده زنان با همسر معتاد 

نیز پایدار مانده است.

l بحث و نتیجه گیری

o  پژوهش حاضر باهدف »تعیین اثربخشی روایت درمانی گروهی بر عملکرد خانواده 
زنان با همسر معتاد« انجام شد. نتایج نشان داد در نمرات حل مشکل، ارتباط، نقش ها، همراهی 
عاطفی، آمیزش عاطفی، کنترل رفتار و عملکرد کلی زنانی که در جلسات مشاورۀ گروهی 
شرکت کردند، افزایش محسوسی نسبت به گروهی که در جلسات شرکت نکردند، مشاهده 
می شود. به عبارت دیگر، جلسات روایت درمانی به شیوۀ مشاورۀ گروهی توانسته است میزان 
عملکرد زنان با همسر معتاد را در کانون خانواده ارتقاء دهد و اثر خود را نیز در پیگیری 
ها حفظ کند. ازجمله افرادی که نقش کلیدی در خانواده ایفا می کنند، زنان هستند که در 
این میان زنان دارای همسر معتاد در معرض جدی انواع آسیب های سوءمصرف مواد مخدر 
قرار می گیرند. بسیاری از این زنان علاوه بر امور خانه داری و تربیت فرزندان ناگزیر هستند 
 مسائل مالی و سرپرستی خانواده را نیز بر عهده بگیرند. شواهد تلخ از تعارض های شدید، 
گسستگی های عاطفی، طلاق و ازهم پاشیدگی کانون خانواده از عوارض سوء این امر به شمار 
می آید )محمدیفر، طالبی و طباطبائی، 1389(. همچنین با توجه به نتایج تحقیقات ایلایی در 
سال 1376 و نظری در سال 1384 درزمینۀ سازگاری والدین در خانواده، سازگاری مادران 
در خانواده نسبت به پدران کمتر است و زنان دارای سطوح تنش بیشتری نسبت به مردان 



/ 232 / 232  مجله روانشناسی 86 / اثربخشی روایت درمانگری به شیوۀ...

هستند، لذا اجرای مداخلات مشاوره ای روی زنان می تواند بر عملکرد خانواده مؤثر باشد. 

o  در تبیین تأثیر رویکرد روایت درمانگری گروهی بر مؤلفه های حل مشکل، نقش ها 
و عملکرد کلی می توان به ویژگی های رویکرد مذکور اشاره کرد که در آن، افراد متخصصان 
اصلی زندگی شان هستند و از باورها، ارزش ها، مهارت ها و توانایی هایی برخوردارند که به 
آن ها کمک می کند تا اثرات مشکلات را در زندگی شان کاهش دهند و اینکه مشکلات آنها 
بر زندگی  تأثیرگذار  از داستان های رنج آور و  نظر گرفته می شوند که  به عنوان مسائلی در 
اینکه درزمینۀ  با توجه به  آن ها نشئت گرفته است )وایت و اپستون، 1990(. علاوه بر این، 
فرآیند ساختن روایت های جدید، رویکرد روایت درمانگری گروهی به بررسی داستان های 
زندگی افراد در حوزۀ روابط زناشویی می پردازد )جوسلسون، لیبلیچ و مک آدامز، 2007(، 
ساختن روایت هایی برای رویدادهای بااهمیت در روابط زناشویی، موجب بهزیستی ارتباطی 
و روانشناختی همسران می شود )فروست، 2012(. لامبرت )2013( در تحقیق خود نشان داد 
که از طریق داستان  اعضای خانواده خود و موقعیتشان را در کانون خانواده درک می کنند. 
با  توأم  کنجکاوی  علاقه،  دادن،  اهمیت  مفاهیم  فعال اند.  تسهیل کنندگان  درمانگران  روایت 
احترام، گشودگی، تماس و حتی شیفتگی برای ارتباط ضروری هستند. موضع بدون آگاهی 
که به درمانگران امکان می دهد روایت های درمان جویان را دنبال کرده، آن ها را تأیید کنند، 
و توسط آن ها هدایت شود. نقش های شرکت کننده – مشاهده گر و تسهیل کننده - فرایند را 
برای درمانگر به وجود می آورند و درمان را با دیدگاه پست مدرن بررسی انسان ادغام می کنند. 
وظیفۀ اصلی درمانگر کمک به درمان جویان برای ساختن قصه ای است که ترجیح می دهند 
بسازند. روایت درمانگر موضعی می گیرد که مشخصۀ اصلی آن کنجکاوی محترمانه است 
با درمان جویان  تأثیر مشکل،  به منظور کاهش  بر درمان جویان،  تأثیر مشکل  بررسی  برای  و 
بر اساس  از درمان جویان و  از وظایف اصلی درمانگر، پرسیدن سؤالاتی  همکاری می کند. 

پاسخ های آن ها مطرح کردن سؤال های بیشتر است )کوری، 1391(.

o مشاوران در کار با رویکرد مذکور، بیشتر به فواید اجتماعی که در روایت های زندگی 
افراد بیان می شود، علاقه مند هستند. در این رویکرد، به زندگی به شکلی متفاوت و از دیدگاه 
 جدید نگاه می شود. درواقع، هدف نهایی فرایند روایت درمانی گروهی، بازنویسی روایت های 
)بریمهال،  کرد  خواهد  تغییر  اعضا،  تجدیدنظر  با  زندگی  که  به گونه ای  اعضاست  زندگی 
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گاردنر و هنلاین، 2003(. بنابراین، رویکرد مذکور توانسته است بر تمامی مؤلفه های عملکرد 
خانواده تأثیر مثبت بگذارد و آنها را در زنان با همسر معتاد ارتقاء دهد. همچنین در تبیین 
این یافته مبنی بر تأثیر رویکرد روایت درمانی گروهی بر مؤلفه های ارتباط، همراهی عاطفی 
از عادات  اظهار داشت که همسران متعارض کسانی هستند که  و آمیزش عاطفی، می توان 
و شخصیت همسر خود ناراضی بوده و دارای مشکل ارتباطی در حوزه های گوناگونند. از 
دیدگاه سیستمی اکثر زوجین به این دلیل دچار تعارض می شوند که هرکدام سعی می کند 
دیگری را وادار به تغییر کند، اما این تغییر معمولاً با بیزاری همراه است که بعدها خواه آشکارا 

یا پنهان ابراز خواهد شد. 

o این یافته با یافته های پژوهشی ربیعی، فاتحی زاده و بهرامی )1387( که در پژوهش 
خود نشان دادند روایت درمانگری در بهبود عملکرد خانوادگی زوجین تأثیر دارد، هم راستا 
است. همچنین با پژوهش کلواتر و همکاران )2014( که دریافتند رویکرد روایت درمانگری 
گروهی میتواند در ارتقای تنظیم هیجانات، روابط و عملکرد کلی زنان تأثیر بسزایی داشته 
باشد، همسو است. به طورکلی، با توجه به اینکه دو پیگیری انجام گرفته در پژوهش حاضر 
باهم تفاوت چشمگیری نداشتند، نتایج حاصل دال بر اثربخش بودن رویکرد روایت درمانگری 
به شیوۀ مشاورۀ گروهی بر عملکرد خانواده زنان دارای همسر معتاد و همچنین حفظ پایداری 
اثربخشی آن در طول زمان بود. والش )2003( عملکرد خانواده را بهمنزلۀ واکنش ها و اعمال 
خانواده توصیف می کند که حمایت مالی و عاطفی را برای خانواده فراهم میسازد. او بیان 
می کند که حالت یا نمونه های مختلف خانواده عملکرد متفاوتی دارند. مثلًا ساختار خانواده 
)هردو شاغل، خانواده ای با ازدواج مجدد(، مفهوم فرهنگی-اجتماعی )تفاوت قومی-نژادی 
طبقۀ اجتماعی( و مفاهیم تکمیلی )مثل بیماری جدی( در فهم این که عملکرد خانواده چگونه 
است، مهم اند. در تبیین این یافته می توان بیان کرد که ازیک طرف، با نگریستن به ساختار 
زوجین،  بین  ارتباطات صحیح  فقدان  با  معتاد،  خانواده های  ازجمله  نابسامان  خانواده های 
آشفتگی ها و کشمکش های بین اعضای خانواده روبرو هستیم. همسران مربوط به این گونه 
خانواده ها، روابط منفی و ناخوشایندی مثل سرزنش کردن و تحقیر کردن یکدیگر را از خود 
نشان می دهند و در حل مسائل خانواده، سطح پایینی از همدلی را ابراز می کنند. لذا استفاده 
از مهارت های حل مسئله در خانواده کاهش پیداکرده و به تبع آن، عملکرد خانواده تنزل پیدا 



/ 234 / 234  مجله روانشناسی 86 / اثربخشی روایت درمانگری به شیوۀ...

میکند و درنهایت عملکرد نزولی خانواده منتج به سقوط و اضمحلال خانواده خواهد شد 
)محمدی فر، طالبی و طباطبائی، 1389(. 

o ازآنجایی که عملکرد خانواده به چگونگی روابط اعضای خانواده، نحوۀ تصمیم گیری ها، 
تعامل و حفظ روابط اعضا و چگونگی حل مشکلات اعضای خانواده مربوط می شود )سیلبورن 
 و همکاران، 2006( و با توجه به رویکرد روایت درمانگری به شیوۀ گروهی، که بر روی داستان ها 
و زندگینامۀ شخصی افراد تمرکز دارد و مراجعان نقش فعالی در فرایند مشاورۀ گروهی دارند، 
افراد یاد میگیرند مسئولیتشان را در تسکین و بهبود مسائل روانی خود به عهده بگیرند و آن را 
تمرین کنند )وایت و اپستون، 1990(. بدیهی است که در خانواده انواع روابط از قبیل دوستی، 
عشق، تولیدمثل، همیاری، حمایت، گفتوگو و ... وجود دارد. فهم عملکرد خانواده با مقایسه 
آن با سایر گروه های اجتماعی ممکن می شود. خانواده یک گروه اجتماعی خاص است که 
دارای روابط طولانی و زمان دار است )آزادارمکی، 1390(. روایت درمانگری گروهی نه تنها 
شکل جدیدی از درمان که توسط درمانگران قابل کاربرد است را ارائه می کند، که همچنین 
روش متفاوتی از برخورد با انسان را تدارک می بیند و طریق متفاوتی از مشارکت در ساختار 
تأثیر جو  به طوری که میتواند جامعه را تحت  تنظیم میکند.  فرآیند قدرت را در روابط  و 
مثبت خود قرار دهد )غلامی، 1387(. همچنین با توجه به مشخصه های برجستۀ این رویکرد 
برونی سازی مشکل، حس  تمثیلی تجارب مراجع،  که شامل درنظرگرفتن سطوح ضمنی و 
ارتقا یافتۀ عاملیت شخصی، صاحب قدرت و اختیار بودن خود افراد، وضعیت کار اشتراکی 
و غیر سلسله مراتبی مداخله کنندگان، یک وضعیت مداخلۀ بدون سرزنش، حرکت از یک 
ساخت فردی و درون فردی مسئله به سمت ساختی که بیشتر بین فردی و رابطه ای است 
)حسنی، 1388(، بنابراین اثربخش بودن این رویکرد بر عملکرد خانواده زنان با همسر معتاد 

کاملًا مشهود است. 

o از محدودیت های پژوهش حاضر، می توان به عدم همکاری یا دسترسی به اعضای 
دیگر خانواده در جلسات مشاورۀ گروهی اشاره کرد. پیشنهاد می شود این تحقیق با مشارکت 

تمامی اعضای خانواده مخصوصاً مردان نیز صورت گیرد.
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معـرفی کـتاب
o مبانی نظری و راهنمای عملی

   درمان مبتنی بر پذیرش و 
)ACT( تعهد

 o مؤلفین: استیون هایز، کرک استروسال 
    و کلی ویلسون

 o مترجمین: حسین زارع، مریم عابدین و   
    مجید برادران  

□ روان درمانی های موج سوم با خیز گرفتن درمان های رفتارگرایی مبتنی بر اصول شرطی 

سازی عاملی و پاسخگر آغاز شد که می توان این پدیده را واکنشی به رویکردهای روان تحلیلی تلقی 

کرد. نسل دوم این درمان ها علیه افراط گرایی های دیدگاه رفتارگرایی کلاسیک و در واکنش به نادیده 

گرفتن بعد شناختی روی کار آمد که بر نقش فرایندهای شناختی در پدیدآیی، بقاء و درمان  اختلالات 

روانشناختی تأکید می کرد. امروزه نسل سوم این درمان ها بیشتر مورد توجه است که آنها را می توان 

تحت عنوان کلی »مدل های مبتنی بر ذهن آگاهی و پذیرش« مطرح نمود. درمان مبتنی بر پذیرش و 

تعهد، رویکردی فرایند مدار است که به عنوان یکی از روان درمانی های موج سوم شناخته می شود.

□ در این رویکرد بر خلاف شناخت درمانی سنتی، محتوای افکار و باورهای بیماران مورد 

ارزیابی قرار نمی گیرد، در عوض به فرایندهای شکل گیری آسیب شناسی روانی در بافت و زمینه 

مشکل توجه می شود.

□ این کتاب در 4 بخش شامل 13 فصل است که در فصل نخست، درمانگری مبتنی بر پذیرش 

و تعهد ارائه گردیده است. فصل دوم به پایه و اساس درمانگری مبتنی بر پذیرش و تعهد می پردازد. 

در فصل سوم، انعطاف پذیری روانی به عنوان یک مدل فراتشخیصی جامع درباره کارکرد انسان و 
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سازگاری بررسی می شود. در فصل چهارم، این مدل در مورد مطالعات موردی خاص به کار گرفته 

از  نقاط قوت و ضعف روانی گوناگون را در مراجعان و خود  بتدریج  اینکه درمانگر،  تا  می شود 

نقطه نظر بافتاری شناسایی نماید. در فصول شش تا دوازده به شما نشان داده می شود که چگونه با 

مراجعان با همراهی فرایندهای اصلی ACT مشغول به کار شوید که در هر فصل یک فرایند اصلی 

توصیف می گردد و در فصل سیزدهم، به گذشته و آینده »درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد« پرداخته 

می شود و به طور جزئی تر اصول اساسی توسعه درمان بررسی می گردد تا شکاف بین علم و عمل 

بالینی کاهش گردد.
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