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Abstract 

  ی هاطیدر مح  ی اساس  یهااز چالش   یکی  ی شغل  یفرسودگ
ا  یکار هدف  بررس  نیاست.  سازه   یپژوهش   یهانقش 

شخص تشخ  تی سازمان  تما  ص یدر  با  گروه   نیب  زیو  ها 
  329منظور،    نیاست. به ا  ی شغل  یسطوح مختلف فرسودگ

تابستان    ی کارمند شهردار بهار و    قیازطر  1403تهران در 
 یهااهه یانتخاب و با استفاده از س  یبسلسله مرات  یریگنمونه 
)  یشغل   یفرسودگ شخصMBIمسلش  سازمان  و   تی( 
( تحلIPOکرنبرگ  روش  از  استفاده  با  و   یصیتشخ  لی( 

بررس مورد  نتا  یمقاوم  گرفتند.  که   جیقرار  داد  نشان 
و    یپرخاشگر ت،یآزمون واقع  تِیسازمان شخص  یرهایمتغ

  صیتشخ  جادیقادر به ا  یطور معناداربه   یاخلاق   یهاارزش
  ی و با فرسودگ  یمقاوم به فرسودگ  یهاگروه  نیب  زیو تما

هستند.   م  هاافتهیبالا  کارکنان  دهندینشان  نقص   یکه  که 
واقع  یشتریب آزمون  ارزش  یپرخاشگر  ت،یدر   ی هاو 

ب  یاخلاق فرسودگ  شتریداشتند،  معرض  قرار   یشغل  یدر 
 ی هایژگیتوجه به و  تیپژوهش بر اهم  نی ا  جیاند. نتاگرفته
شخص  یتیشخص سازمان  اتخاذ    تیمدل  در  کرنبرگ 
داشته و نقش   دیتأک  یکار  یهاطیتر در محجامع  یدگاهید

تشد و  بروز  در  را   افتهیمعنادار    یشغل  یفرسودگ  دیآنها 
 است.

کلیديژهوا شخص  ،یشغل  یفرسودگ  :هاي    ت،یسازمان 
 ی صیتشخ  لیتهران، تحل یکرنبرگ، شهردار

 Job burnout is one of the major challenges 

in work environments. The aim of this 

research is to examine the role of 

personality traits in diagnosing and 

distinguishing between groups with 

different levels of job burnout. To this end, 

329 municipal employees in Tehran were 

selected through hierarchical sampling 

during the spring and summer of 2024 and 

were assessed using the Maslach Burnout 

Inventory (MBI) and Kernberg's Inventory 

of Personality Organization (IPO) through 

robust discriminant analysis. The results 

indicated that the personality organization 

variables of reality testing, aggression, and 

moral values were significantly effective in 

distinguishing between resistant and highly 

burnt-out groups. The findings show that 

employees with greater deficiencies in 

reality testing, aggression, and moral values 

were more prone to job burnout. This 

research highlights the importance of 

considering Kernberg's personality 

organization model in adopting a more 

comprehensive approach in work 

environments, emphasizing its significant 

role in the development and intensification 

of job burnout. 
Keywords: Job Burnout, Personality 

Organization, Kernberg, Tehran 

Municipality, Discriminant Analysis 
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 مقدمه •
ای  یافتهبه سااختارها و فرآیندهای روانی پایدار و ساازمان ،(2023کرنبرگ )  (personality organizationساازمان شاخصایت ) مدل

 اساتفردی در طول زمان و در شارایط مختلف و روابط بینهشایار و ناهشایار  رفتار، افکار، احسااساا   هدایت کننده  اشااره دارد که 

 های اساااساای و زیرینو سااازهاین مفهوم به چگونگی یکپارچگی و انسااجام عنا اار عبار  دیگر به .(2024،  همکاران)یوومانس و 

و   (emotion regulation)  ، تنظیم هیجانی(defense mechanism)  های دفاعی، مکانیزم(identity) شاااخصااایت فرد مانند هویت

تو یفی با ارائه  این مدل،    .(1400و همکاران،    رادعباسی؛  2024)سامرز،    اشاره دارد  (interpersonal relationships)  فردیروابط بین

از آنجایی که مدل ساازمان شاخصایت (. 2024پردازد )دورینگ، در پیوساتاری از ساطوح شاخصایتی می آنبه بررسای    ،ابعادی از شاخصایت

کارکردهای  و های زیرین وساایله آن به بررساای مکانیساامبه سااازد کهاین امکان را فراهم می، داردنظریه روابط موضااوعی  ریشااه در 

دلآمیکو و د لوساااپیکون، ) بپردازیمهای سااالم و بالینی شااخصاایت ( در هر دو ساااحت ویژگیpersonality functionsشااخصاایت )

2023).  

یسازمان شخص  اسیمق ابزارها  یکیت  برا  ییاز  همکارانش  و  کرنبرگ  توسط  که  و    یاب یارز  یاست  اختلالا  ساختار شخصیت 

دهنده آزمون سازمان شخصیت (. رویکردهای پژوهشی جدیدتر، عوامل تشکیل2001)لنزروگر و همکاران،   است مطرح شده یتیشخص

کنند. با توجه به اینکه ی است، بررسی و تحلیلی میمدرن  یکیتکن( که رویکرد  bifactor modelsرا با استفاده از مدل عاملی دوگانه )

 یتیشخص  قا یدر تحق  ی، به ابزار مهمکردهفراهم  عوامل اختصا ی  از    را  تیشخص  یدوگانه امکان جداکردن عامل عموم  یمدل عامل

 (.  2023)ریسه و همکاران، شده است  لیتبد

ساالامت رواناای  آن باار گسااتردهپیاماادها و اااارا  مخاارب هااای جاادی اساات کااه ( از چالشjob burnoutفرسااودگی شااغلی )

(. 1398زاده و بشاایلده، ؛ پااری2024؛ هااریس و همکاااران، 2024ی اساات )ماادا ، پوشاا چشم رقاباالیو جساامی کارکنااان  

باار  آن را یتااأاتااوان بااه دلیاال می را فرسااودگی شااغلی باار بااروز مااراربیناای و رویااارویی زودهنگااام بااا عواماال اهمیاات پیش

هااا و حتاای افاازایش  یبترضااایت شااغلی،  کااارایی، کاااهشچااون کاااهش  ایمشااکلا  ساالامت کارکنااان و مشااکلا  سااازمانی

فرسااودگی شااغلی کااه  دهناادمیهااای اخیاار نشااان پژوهشدیگر . ازسااوی(2024و همکاااران،  دانساات )سااوفانتاار  شااغل 

(. بنااابراین 2023)پنااگ و همکاااران،  دنتری ماننااد افسااردگی و اخااتلالا  اضااطرابی شااوساااز مشااکلا  جاادیتوانااد زمینهمی

چااه در  و عواماال )ازجملااه عواماال شخصاایتی( ماارار باار تجربااه یااا تشاادید پدیااده فرسااودگی چااه در هنگااام اسااتخدام صیتشااخ

 (.  2024باشد )گیلبر  و همکاران،  هابخش افراد و سازمانتواند یاری، میکارکنانحین اشتغال 

مسل و  به   ،(2024)   شلیتر  را  شغلی  عاطف  هایمرلفه  لهیوسفرسودگی  )خستگی  ی زدایشخصیت  (،emotional exhaustionی 

(depersonalization  )شخصی موفقیت  احساس  کاهش  میreduced personal accomplishment)  و  تعریف  خستگی  .  کنند ( 

زدایی را نیز به معنی همراه با احساس تحلیل انرژي روانی و از دست دادن انرژي و شخصیت  استرستوان به معناي  هیجانی را می

معنای  به کاهش احساس موفقیت شخصی  همچنین  کنندگان خدمات تعریف نمود.  هاي منفی و غیرانسانی نسبت به دریافتواکنش

توجهی در بروز فرسودگی شغلی نقش دارند، اما طور قابل به   کاری،اگرچه عوامل محیط    کاهش کارایی و احساس ناکامی است.   احساس

)بیانچی و همکاران،    کرد  پوشیچشمهای محیطی  در ادرا  و واکنش به این استرسشناختی  توان از اهمیت عوامل فردی و روان نمی

2021) . 

ابزار سنجش   عنوانبه   تیپنج عامل بزرگ شخصهای موجود برای بررسی ارتباط شخصیت و فرسودگی، از آزمون  در ا لب پژوهش

که استفاده از هایی است  ی، دارای نقصنظر  های محکمهیپا  نداشتن  دلایل مختلف از جملهبه شخصیت استفاده شده است. این آزمون  

 نماید هاي مرتبط با موضوعات حوزه مشکلات و مسائل بالینی با محدودیت جدي مواجه میخصوص در زمینه پژوهشرا بهآن

ازاین2024)آلتگاسن و همکاران، از مدل جایگزین سازمان شخصیت  (.  پوشش کمبودهای مدلرو  بزرگ شخصیت   برای  عامل  پنج 

 استفاده شد. 
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ها،  است که شامل معاونت  ینهادهای شهری ایران، دارای ساختاری پیچیده و چندسطح  نیترعنوان یکی از بزرگشهرداری تهران به

حجم چون   سااز فرساودگیدرگیر بودن ساازمان شاهرداری تهران با عوامل سابب.  اسات ایگساترده  های تابعهها و شارکتمناطق، ساازمان

های اداری گساترده، نبود وجود بروکراسای  (،1401)قاسامی و همکاران،  ، تعداد زیاد مراجعین و سااختار ناهمگن ساازمانی  یبالای کار

پذیر و براسااااس اساااتعدادها عمل کند و همچنین کمبود توجه و حمایت مدیران  یک نظام مدیریت منابع انساااانی که متمایز، انعطاف

 این توان از دلایل ا الی انتخاب این ساازمان برای انجام این پژوهش دانسات.(، را می1401)مرادی و همکاران،  شاهری از کارآفرینی

شاغلی کارکنان   و فرساودگی  عملکرد  ،طور مساتقیم بر سالامت روانیتوانند بهکه می  کندمیهایی مواجه با چالش را  ساازمان  مساائل،

 اارگذار باشند. 

تشخیص   توان   با توجه به تأایرا  منفی چشمگیر فرسودگی شغلی بر سلامت روانی و جسمی کارکنان، این پژوهش با هدف بررسی

تمییز گروه براساس  های  و  انجام شده است؛    های سازمان شخصیتسازهفرسودگی شغلی  تهران  کارکنان شهرداری  میان  این در  در 

ی شخصیتی هاتفاو  به بررسی تأایر  ،  مناسب ها و ابزارهای تحلیلی  گیری از مدلبا استفاده از مقیاس سازمان شخصیت و بهرهمطالعه،  

شناسایی و    نماید که از طریقدر میزان فرسودگی شغلی پرداخته شده است. استفاده از مدل سازمان شخصیت، این امکان را فراهم می

 .افتیدست   فرسودگیساز تری از عوامل زمینهبه در  عمیق شخصیتی،  شناختی زیرینتبیین سازوکارهای روان 

 روش  •
جامعه .  انجام شده است  1403ی در بازه زمانی بهار و تابستان   ور  مقطعاست که به تحلیلی   -تو یفیپژوهش    از نوع  این پژوهش

گیری کار هستند. نمونهدر سازمان شهرداری مشغول به  1403که در سال    بودند  مورد بررسی این پژوهش کلیه کارکنان شهرداری تهران

بدین ترتیب که شهر تهران به چهار پهنه شمال، جنوب، شرق و  رب تقسیم شد. از هر پهنه،   ه است؛مراتبی انجام شدبه شیوه سلسله 

 ور  به ،  هاها و بخش  ور  تصادفی انتخاب شدند. سپس در هر منطقه از تمامی افراد معاونت به   و در مجموع هشت منطقه  دو منطقه

 (، برای تشخیص 1988مطابق با نظر کوهن )دعو  به شرکت در پژوهش شد.  رس،  گیری در دستبه شیوه نمونهحضوری و اختیاری  

 .  است مناسب نفری برای تحلیل 300نمونه ،  (0٫8)بالاتر از  بالا با قدر  آماری  یگروهنیهای معنادار بتفاو  

عنوان پرسشنامه معتبر نمونه به  329،  عدد از آنها  84آوری شد، اما پس از حذف  پرسشنامه جمع  413مجموع  در    این پژوهش  در

معیارهای و    شهرداری تهرانسال و اشتغال در    18برای تحلیل، مورد بررسی قرار گرفت. معیارهای ورود شامل داشتن حداقل سن  

های فرسودگی و نمره کل نمرا  فرسودگی افراد مورد بررسی در هریک از مرلفه های  حیح یا کامل بود. پاسخ   نبودخروج شامل  

تبدیل و براساس آن دو گروه با فرسودگی پایین و بالا انتخاب شدند؛ بدین ترتیب که   z ور  جداگانه به نمره استاندارد  فرسودگی، به 

عنوان افراد با فرسودگی پایین یا مقاوم به فرسودگی و افراد قرارگرفته در در د پایین در نمرا  فرسودگی، به   33افراد قرار گرفته در  

  بندی شدند.عنوان گروه با فرسودگی بالا تقسیمدر د بالا یا انتهایی در نمرا  فرسودگی، به  33

ها ارائه کنندگان توضیحا  لازم درباره اهداف پژوهش و نحوه تکمیل پرسشنامه  ور  حضوری توزیع و به شرکتها به پرسشنامه 

طور داوطلبانه و بدون ذکر نام یا اطلاعا  شخصی در پژوهش شرکت کردند. به آنها اطمینان داده شد که اطلاعا   کنندگان به شد. شرکت 

پاسخ  به و  نگهداری خواهد شدها  رعایت گرد   . ور  محرمانه  پژوهشی  براساس ا ول کمیته اخلاق  اخلاقی  د.  یتمامی ملاحظا  

 . ه استدر کمیته اخلاق مصوب شد IR.KHU.REC.1401.064 این پژوهش با شناسه اخلاقهمچنین 

 افزار از نرم   و بررسی همبستگی  شناختیهای جمعیتویژگی  (شامل میانگین، انحراف معیار، فراوانی و در د)  برای تحلیل تو یفی

SPSS     توزیع نرمال   ازنشان داد که ا لب متغیرهای مورد بررسی  ها  توزیع دادههای نرمال بودن  استفاده شد. نتایج آزمون  27نسخه

نیستند وبه   ،برخوردار  اسپیرمن  آزمون  از  متغیرها  بین  بررسی همبستگی  برای  دلیل  سازمان های  ویژگی  ارتباط  تشخیصبرای    همین 

و آزمون آنوا   (robust discriminant analysis)  مقاوم  تشخیصیتحلیل   و روش  Rافزار  فرسودگی شغلی از نرمهای  با گروهشخصیت  

ها  خصوص در شرایطی که دادهها و کاهش تأایر آنها، به یی بالا در مدیریت ناهنجاریدلیل توانا. این روش بهشده استاستفاده  مقاوم  

 .  شودمی شود، انتخاب رعایت نمی تحلیل تشخیصی کلاسیکنرمال نیستند و مفروضا  
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 ابزارها  •
نمراتی که    ازطریق مجموع  فرسودگی شغلی  :(Maslach burnout inventory- MBI)  فرسودگی شغلی مسلش  الف. سیاهه 

و   ماده  22ه شامل  سیاه(. این  1996،  مسلش، جکسون و لیتر)  شودمحاسبه میآورد،  دست میفرسودگی شغلی مسلش به   سیاههفرد در  

به    ،ماده  9 باهیجانی  شود. مرلفه خستگی  گذاری مینمره   6تا    ز  فرای لیکر  ادرجهبراساس یک مقیاس هفت  کهسه مرلفه است  

  کنندگان خدما  اشاره فرد نسبت به دریافت   ی تفاوتماده به بی  5 با  زداییمرلفه شخصیتو    احساسا  ناشی از خستگی شغلی اشاره دارد

پردازد. مسلش، جکسون ماده است که به ارزیابی احساس شایستگی و موفقیت در کار می  8مرلفه موفقیت شخصی شامل  همچنین  .  دارد

ل زیرمقیاس(،  1996)  تریو  برای  کرونباخ  هیجانی  آلفای  موفقیت شخصی    0٫79زدایی  ، شخصیت0٫9های خستگی  گزارش   0٫71و 

پژوهش میزان تتای ترتیبی برای کل آزمون این  گزارش کردند. در    0٫87(، آلفای کرونباخ آزمون را  2017اند. شاملو و همکاران )کرده

شغلی   عاطفی  0٫87فرسودگی  خستگی  مرلفه  برای  شخصی  0٫88،  موفقیت  احساس  کاهش  مرلفه  برای  مرلفه   0٫72،  برای  و 

 .دست آمدبه  0٫70زدایی شخصیت

  تی برای سانجش ساطوح ساازمان شاخصا :  (inventory of personality organization- IPO)سیازمان شیخصییت   ب. سییاهه

در این پژوهش از نساخه کوتاه آزمون شخصیت کرنبرگ استفاده شد   شاد.گرفته   کاربه کرنبرگ  تیساازمان شاخصا  سایاههکنندگان  شارکت

 تیشاخصا   )عملکرد(. عامل عمومی اساتبا سااختار عاملی دوگانه شاامل یک عامل عمومی و ساه عامل اختصاا ای   و  ماده 41  شاامل که

 7با   ی،اخلاق یهاماده و ارزش 19با   یپرخاشاگر،  ماده 15با   تیآزمون واقعهای آزمون و ساه عامل اختصاا ای شاامل  مادهشاامل تمامی 

گیری  ای از یک )هرگز درسات نیسات( تا پنج )همیشاه درسات اسات( اندازهها با اساتفاده از مقیاس لیکر  پنج درجهپاساخاسات.    ماده

. عامل  اساات  ی فردکننده تعارضااا  درونکه منعکس  کندیم یابیرا ارز سااوپرایگومسااائل مربوط به   ی،اخلاق یهاارزشعامل   شاادند.

خود  نیبتمایز   ییتواناعامل آزمون واقعیت نیز . سانجدیها، افکار و اعمال پرخاشاگرانه را ممربوط به کنترل تکانه لا یتماپرخاشاگری 

 یابیمعمول را ارز یاجتماع یبراسااس اساتانداردها یحفظ همدلهمچنین و  ای درونی و بیرونی  هو توانایی تمایز بین محر  گرانیو د

در این آزمون ضریب امگا کلی برابر  ؛دارای همسانی درونی بالایی است  یابزار پژوهشاین نشان داد که    دونالدضریب امگا مک.  کندیم

و ضارایب امگا  0٫45مراتبی برای عامل عمومی اسات. ضاریب امگا سالساله  سایاههدهنده همساانی درونی بالای  بود که نشاان 0٫89با  

 .دهنده اعتبار خوب این عوامل استبودند که نشان 0٫74و  0٫79، 0٫77گروهی برای عوامل اختصا ی به ترتیب 

ای سازمان شخصیت  ماده   83ی ایجاد شده است. این سیاهه از آزمون  دوعاملای این سیاهه با استفاده از رویکرد تحلیلی  ماده   41نسخه  

ای در مطالعه دیگری )نتایج در ماده  83این سیاهه  استخراج شده که با روش تحلیل اکتشافی با چرخش دو عاملی ایجاد شده است.  

راستا نتایج پژوهش هم   دست چاپ( و در نمونه متفاو  از نمونه پژوهش حاضر توسط نویسندگان این مطالعه، مورد بررسی قرار گرفت.

، تی هو  یآشفتگعامل    5و    ماده  83ا لی این سیاهه شامل    ( بود. نسخه 2021و همکاران )  ساگستتر-هرزدست آمده از مطالعه  با نتایج به 

در نمونه   نشان داد کهای  ماده   83ی نسخه  ساختار عامل  لیتحلاست.    ی اخلاق  هایو ارزش  یر، پرخاشگیبدو  های، دفاع تیآزمون واقع

. روایی آزمون با دهدیها ارائه مداده  یبرازش را برا  نیبهترساختار عاملی دوگانه )یک عامل عمومی با سه عامل اختصا ی(    ایرانی

نتایج بررسی پژوهش پیشین نشان دادند  امگا    بی از ضرا  استفاده برای این آزمون   G.6( و  αکرونباخ )  ی آلفا  ریکه مقادبررسی شد. 

بر  هایی است که علاوهماده ای، استخراج شد که شامل تمامی  ماده  83ای از آزمون  ماده  41نسخه کوتاه    .بود  0٫97و   0٫95برابر با    بیترتبه 

 دار بودند. دار روی عامل عمومی، روی عوامل اختصا ی نیز دارای بار معناداشتن بار معنا 

 ها یافته •
و   میانگین، انحراف معیاری نمونه و شکل توزیع آنها،  هایژگیوو در راستای در  بهتر    هاداده  تو یفیهای  شاخص  برای بررسی

 گزارش شده است.  1ها در جدول ای از این یافته. خلا هشناختی محاسبه شدهای مربوط به متغیرهای جمعیتفراوانی 

در د زن بودند. میانگین   61٫4در د مرد و    38٫6نفر،    329ای متشکل از  داده شده است، نمونهنشان    1طور که در جدول  همان 

در د از افراد دارای مدر    36٫5بود. ازنظر تحصیلا ،    6٫74سال با انحراف معیار    41٫75کننده در این پژوهش  سن افراد شرکت 
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در د از افراد   69٫6در د از افراد مجرد و    30٫4نظر وضعیت تأهل،   در د دارای مدر  کارشناسی ارشد بودند. از  54٫1کارشناسی و  

 .متأهل بودند

در  .  استفاده شده است  ها(دلیل نرمال نبوده داده)به  رمنیاسپ  یمختلف پژوهش، از همبستگ  یرهایمتغ  نیارتباط ب  یمنظور بررسبه 

فرسودگی شغلی، شخصیت2جدول   متغیرهای  بین  اسپیرمن  موفقیت شخصی، خستگی هیجانی،  ، همبستگی  کلی، فرسودگی  زدایی، 

 .های اخلاقی، پرخاشگری و آزمون واقعیت گزارش شده استارزش

 شناختی توصیفی متغیرهاي جمعیت هاي شاخص  .1جدول 

 متغیر بندیدسته (%) درصد (N) تعداد 

 مرد  38/6 127
 جنس

 زن 61/4 202

 دیپلم  0/6 2

 تحصیلات

 دیپلم فوق 3/0 10

 مدرک کارشناسی  36/5 120

 ارشدمدرک کارشناسی  54/1 178

 مدرک دکتری  5/8 19

 مجرد  30/4 100
 وضعیت تأهل 

 متأهل 69/6 229

41/75 

6/74 

 میانگین
 سن

 انحراف معیار 

 فرسودگی و سازمان شخصیت  يرها ی متغ  يبرا  رمنی اسپ ی همبستگ  .2جدول 

 متغیر خستگی هیجانی  موفقیت شخصی  زدایی شخصیت فرسودگی شغلی کلی

 شخصیتعامل عمومی  **0/33 0/07- **0/24 **0/31

0/27** 0/11* -0/ 90  های اخلاقی ارزش  **0/31 

0/ 62 ** 0/ 62 ** -0/ 60  پرخاشگری  **0/24 

0/27** 0/ 32 ** -0/ 60  آزمون واقعیت  **0/27 

 ، با علامت * نشان داده شده است.  05/.0در یسطح معنادار ، با علامت ** و 01/.0در  ی : سطح معنادارحاتیتوض

 

بااین نمااره کاال همبسااتگی اسااپیرمن نشااان داد کااه  نتااایج حا اال از شااده اساات،نشااان داده  2طور کااه در جاادول همااان

 آزمااونهااای اخلاقاای، پرخاشااگری و توانااایی ، ارزششخصاایت عمااومی سااازمان شخصاایت یعناای عاماال هایمرلفااه وفرسااودگی 

خسااتگی هیجااانی و ایاان عواماال نیااز  و زداییواقعیاات همبسااتگی موباات و معناااداری وجااود دارد. همچنااین، بااین شخصاایت

یااک از متغیرهااا همبسااتگی معناااداری همبسااتگی موباات و معناااداری مشاااهده شااد. بااا ایاان حااال، بااین موفقیاات شخصاای و هی 

هااای اخلاقاای، پرخاشااگری و توانااایی شخصاایت عمااومی، ارزش  عاماال  دهنااد کااه عااواملی مانناادیافت نشد. ایاان نتااایج نشااان می

 .کنندارزیابی واقعیت نقش مهمی در ابعاد مختلف فرسودگی شغلی ایفا می

های برای بررسی امکان ایجاد تشخیص بین دو گروه مقاوم و فرسودگی بالا توسط متغیرهای آزمون واقعیت، پرخاشگری و ارزش 

 تشخیصی   ها، از آزمون تحلیلبرقراری مفروضه نرمال بودن داده   نبوداستفاده شد. با توجه به  مقاوم  اخلاقی، از آزمون تحلیل تشخیصی  

 است.شده   دادهنشان  3های فرسودگی در جدول  مرلفهی مرتبط با هاکه نتایج آن برای هر یک از گروه استفاده شده مقاوم 

های خطی های اخلاقی و همچنین ضریبمیانگین و انحراف معیار متغیرهای آزمون واقعیت، پرخاشگری و ارزش  3جدول  در  

زدایی و  های مقاوم و با فرسودگی بالا در متغیرهای وابسته مختلف )فرسودگی هیجانی، موفقیت شخصی، شخصیت برای گروه   مربوطه

، تیآزمون واقع  یرهایبالا در متغ  یمقاوم و با فرسودگ   یهاگروه   نیب  معنادار  دهنده تفاو  نشان   جینتا  شده است.فرسودگی کلی( ارائه  

 ی و فرسودگ  ییزدات یشخص  ،یجانی ه  یخستگ  یهامرلفه)در  بالا    یگروه با فرسودگ  ،یطور کل هستند. به   یو پرخاشگر  های اخلاقیارزش
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از آن است   یحاک  جی نتا  ن ی. اداشتند  یو پرخاشگر  های اخلاقی، ارزشتیدر آزمون واقع  ینمرا  بالاتر،  با گروه مقاوم  سهیدر مقا  ی(کل

 مرتبط است. یشغل یبا سطوح بالاتر فرسودگ یپرخاشگر شیو افزا های اخلاقی، ارزشتیکه ضعف در آزمون واقع

 . مقادیر مرتبط با تحلیل تابع تشخیصی مقاوم 3جدول 

ضریب خطی  

 آزمون واقعیت 

آزمون واقعیت )میانگین  

 انحراف معیار(  ±

ضریب خطی  

 پرخاشگری 

  ±پرخاشگری )میانگین 

 انحراف معیار( 

ضریب خطی  

 های اخلاقی ارزش 

های اخلاقی )میانگین ارزش 

 انحراف معیار(  ±
 متغیر وابسته گروه

-0/ 50  26/69 ± 6/07 2/10 22/32 ± 3/10 0/ 56 فرسودگی   مقاوم 3/02 ± 18/37 

/0- هیجانی 100  فرسودگی بال  3/21 ± 21/88 0/81 3/12 ± 24/43 2/20 5/41 ± 31/10 

0/10 28/73 ± 5/95 2/ 81  23/21 ± 3/15 0/ 74  مقاوم 3/17 ± 20/72 
 موفقیت شخصی 

0/ 309  27/97 ± 5/95 2/23 22/90 ± 3/16 0/ 63  فرسودگی بال  3/10 ± 19/36 

-0/08 27/30 ± 5/90 2/ 98  22/45 ± 3/20 0/ 73  مقاوم 3/25 ± 19/65 
 زدایی شخصیت

-0/03 30/08 ± 5/90 3/ 30  فرسودگی بال  3/26 ± 20/54 0/34 3/18 ± 23/85 

 مقاوم 3/01 ± 18/33 0/59 3/05 ± 21/99 1/81 5/93 ± 26/46 0/10
 فرسودگی کلی 

0/17 31/09 ± 5/93 1/ 29  فرسودگی بال  3/22 ± 21/60 0/75 3/10 ± 24/51 

های شخصیت از آزمون تحلیل واریانس )آنووا( مقاوم استفاده  بین شخصیت و مرلفهبرای بررسی معناداری ارتباط متغیرهای پیش

در   شده  گزارش  مقادیر  است.  مقادیرنشان ،  4جدول  شده  و  ضرایب  پیش t دهنده  متغیرهای  واقعیت،   شخصیتبین  برای  )آزمون 

 های مختلف است.  های اخلاقی( در گروه پرخاشگری، و ارزش

 بین سازمان شخصیت. نتایج تحلیل واریانس مقاوم براي متغیرهاي پیش 4 جدول

 گروه متغیر داری سطح معنا  t مقادیر خطای استاندارد  ضریب

2/17 0/47 4/ 95  آزمون واقعیت  *** 0/001 > 

 پرخاشگری  *** 0/001 > 3/90 0/23 0/90 فرسودگی هیجانی 

1/50 0/29 5/ 51  های اخلاقی ارزش  *** 0/001 > 

-0/40 0/ 54  آزمون واقعیت  0/374 0/89- 

/0 0/27- موفقیت شخصی  32  پرخاشگری  0/233 1/20- 

-0/ 15  0/2944 -1/ 27  های اخلاقی ارزش  0/087 

 آزمون واقعیت  *** 0/001 > 4/17 0/4026 1/68

/4 0/2037 0/92 زدایی شخصیت 35  پرخاشگری  *** 0/001 > 

 های اخلاقی ارزش  * 0/022 2/30 0/26 0/60

2/17 0/46 4/ 17  آزمون واقعیت  *** 0/001 > 

 پرخاشگری  *** 0/001 > 4/04 0/25 1/02 فرسودگی کلی 

1/ 34  های اخلاقی ارزش  *** 0/001 > 4/77 0/30 

 است. p < 0/005  داری ا دهنده سطح معنو علامت * نشان  p < 0/001  داریادهنده سطح معننشانعلامت *** ت: توضیحا

 

آن های بین آزمون واقعیت، پرخاشگری و ارزشهای مختلف، متغیرهای پیشدهد که در گروه وا نشان میو نتایج تحلیل واریانس 

زدایی و فرسودگی کلی، بین فرسودگی هیجانی، شخصیتهای  در مرلفه  ژهیوبه .  (4)جدول    داری هستنداهای معناخلاقی دارای تفاو  

تفاو   گروه  بالا  متغیرهای موفقیت شخصی، هی مولفه  دیگر، در  سوی   از  شود.معناداری مشاهده می های مقاوم و فرسودگی  از  یک 

توانند  های اخلاقی میدهند که آزمون واقعیت، پرخاشگری و ارزشها نشان می، تحلیل یطورکلداری نشان ندادند. به ابین تفاو  معنپیش

در زمینه موفقیت   کهی زدایی باشند، درحالو شخصیت  خستگی هیجانی، فرسودگی کلیدر تشخیص و تمایز افراد در    یابزارهای مرار

 . شخصی، این متغیرها ممکن است نقش کمتری ایفا کنند

 بحث  •

دارای اهمیت   ،های اخلاقیآزمون واقعیت، پرخاشگری و ارزششامل    سازمان شخصیت  هایمرلفهنتایج پژوهش حاضر نشان داد که  

های فرسودگی هیجانی، داری در نمرا  مرلفههای معناویژه تفاو  های مختلف فرسودگی شغلی هستند. بهبالایی در تمایز بین گروه

های پیشینی است راستا با پژوهشها همهای مقاوم و فرسودگی بالا مشاهده شد. این یافتهزدایی و فرسودگی کلی، بین گروه شخصیت
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؛ 2021توانند نقش مهمی در بروز و تشدید فرسودگی شغلی ایفا کنند )بیانچی و همکاران،  های شخصیتی میدهند ویژگیکه نشان می 

 (.2023آنجلینی، 

های اخلاقی در نمرا  بالاتر در آزمون واقعیت، پرخاشگری و ارزشزدایی  در مرلفه فرسودگی کلی، خستگی هیجانی و شخصیت

این امر بر احتمال   های سازمان شخصیت است.گروه با فرسودگی بالا نسبت به گروه مقاوم به فرسودگی، نشان از نقص بیشتری در سازه

شده های اخلاقی درونی ارزش تر در ارزیابی واقعیت و مشکل در تنظیم رفتار با توجه به  های پرخاشگرانه و توانایی ضعیفبالاتر واکنش

پرخاشگری ی چون  هایدهد ویژگیخوانی دارد که نشان میهای قبلی در این زمینه همها با پژوهش کند. این یافتهدر این گروه تأکید می

؛ حیدری و همکاران، 2022توانند نقش مهمی در بروز و تشدید فرسودگی شغلی ایفا کنند )کامیزا و همکاران،  های اخلاقی، میو ارزش 

2022.) 

نتایج پژوهش نشان داد که پرخاشگری و فرسودگی شغلی ارتباط نزدیکی با یکدیگر دارند. در نظریه سازمان شخصیت کرنبرگ، 

توان های تنظیم هیجانی را می (. مکانیسم 2023  ن،کند )دلآمیکو و د لوساپیکوپرخاشگری نقش محوری در سازماندهی شخصیت ایفا می

های شغلی با افزایش پرخاشگری دهنده پرخاشگری و فرسودگی دانست. افراد ممکن است در مواجهه با استرسیکی از عوامل مهم ارتباط

مرور زمان، منجر به کاهش انرژی روانی و تواند به های مختلف میواکنش نشان دهند. این روند استرس و پاسخ پرخاشگرانه از راه 

عنوان یک مکانیسم دفاعی در برابر بر این، پرخاشگری ممکن است به(. علاوه 2022شود )گانگون و همکاران،  افزایش فرسودگی شغلی  

مانند منفی  و  احساسا   ناتوانی  یا    احساس  در  ضعف  ناتوانی  از  به ترس  شغلی  محیط  از  کنترل  است  ممکن  افراد  شود.  گرفته  کار 

عنوان ابزاری برای محافظت از خود در برابر احساسا  ناخوشایند استفاده کنند. اما استفاده مکرر از این مکانیسم دفاعی پرخاشگری به 

بلندمد  پرخاشگری بر سلامت روان   اارا (.  2020تواند به افزایش استرس و فرسودگی شغلی منجر شود )لاکان و همکاران،  نیز می

های کاری پرتنش که در محیط   ژهیو عنوان یکی دیگر از عواملی دانست که بر فرسودگی شغلی مرار است. این شرایط به توان به را می

 (.2022رو است، بیشتر مشهود است )نویل و همکاران، ه فرد با تعارضا  مداوم روب

تواند منجر به کاهش همدلی و قضاو  اخلاقی، تخریب روابط کاری، کاهش همکاری دیگر پرخاشگری در محیط کاری می ازسوی

های ناشی از پرخاشگری و اعتماد بین همکاران و درنهایت افزایش سطح استرس و فرسودگی شغلی منجر شود. در چنین شرایطی، تنش

(. 2023؛ شارپ و اولدهام،  2022باعث انزوای اجتماعی فرد شده که خود عاملی مهم در تشدید فرسودگی است )اسچابلون و همکاران،  

به  پرخاشگری  موارد،  برخی  استفاده میدر  کاری  محیط  یا  دیگران  کنترل  برای  ابزاری  به عنوان  این وضعیت  و  به  شود  منجر  سرعت 

نقش ،  پرخاشگری و نحوه تنظیم آنتوان گفت  میبنابراین،    (.1400؛ سپهوند و همکاران،  2021شود )ارنشتین،  فرسودگی شغلی می

 در ایجاد و تشدید فرسودگی شغلی دارد.   اساسی

ترتیب یکی از معیارهای ا لی برای ارزیابی سطح سازمان شخصیت در نظریه کرنبرگ، توانایی آزمون واقعیت است. آزمون    همینبه 

عینی( اشاره دارد. ضعف در آزمون   هایها و تخیلا ( و دنیای بیرونی )واقعیتواقعیت به توانایی فرد در تمایز بین دنیای درونی )فانتزی

تواند منجر به رفتارهای  یرمنطقی و  دیگر میو ازسوی  ده فردی منجر شتواند به تشدید مشکلا  در روابط بین سو میواقعیت از یک

(. افرادی که در آزمون واقعیت 2022ها و روابط کند ) سیمون و باخ،  تکانشی شده و فرد را دچار ناتوانی در ارزیابی درست از موقعیت 

ها، تعارضا  تواند به بروز سوءتفاهمها و رفتارهای دیگران دچار خطا شوند، که این مسئله میبی نیت مشکل دارند، ممکن است در ارزیا

تواند به بروز رفتارهای پرخاشگرانه منجر خیال، میاز    واقعیت  تمایزدیگر ناتوانی در  شان منجر شود. ازسویو مشکلا  مداوم در روابط 

است  ؛شود ممکن  به  هایتهدید  فرد  زیرا  را  کخیالی  تجربه  واقعیت  وعنوان  پرخاشگرانه واکنش  رده  از های  ناشی  که  دهد  نشان  ای 

تواند منجر به تخریب نهایت ناتوانی در تنظیم هیجانا  و ناکارآمدی در آزمون واقعیت می درها است.  تفسیرهای نادرست از موقعیت

بینی منجر گردد )لابه تواند به بروز رفتارهای  یراخلاقی و  یرقابل پیش این مسئله می همچنین  های ارزشی و اخلاقی فرد شود.  سیستم

توان نتیجه گرفت توانایی در آزمون واقعیت به حفظ تعادل روانی و سلامت کلی فرد کمک رو می(. ازاین2020همکاران،  کا و  آرو

از   توانندمیهای کاری  در محیط   منطقی  هایها، ارزیابی دقیق شرایط و اتخاذ تصمیمتوانایی افراد در تشخیص واقعیت   درنتیجه  کند.می

 ساز دوری آنها از مسئله فرسودگی شغلی باشند. موفقیت فرد به شمار بیایند و زمینه عوامل کلیدی
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های اساسی سازمان شخصیت است که مطابق با نتایج های اخلاقی یکی از سازهدیگر مطابق با نظریه سازمان شخصیت ارزشسویاز

های فرسودگی از هم است. افرادی که به ا ول اخلاقی پایبند  توان مشاهده کرد که قادر به تمییز گروه آمده در این پژوهش می دستبه 

پذیری(، معمولاً سطح بالاتری از رضایت شغلی و سلامت روانی را تجربه هایی همچون  داقت، عدالت، و مسئولیتهستند )ارزش

کاری سنگین و  شرایط  های کاری با  ، در محیط ویژه(. به 2020گیرند )اتوتا و همکاران،  کنند و کمتر در معرض فرسودگی قرار می می

تاسترس بالایی در حفظ و  توانایی  افرادی که  با تنش زا،  برای برخورد  های اخلاقی بدون  قویت مقاومت اخلاقی دارند )توانایی فرد 

گیرند )گلانیز و توجهی کمتر در معرض فرسودگی شغلی قرار میطور قابلها و ا ول اخلاقی شخصی خود(، به خطرانداختن ارزشبه 

توانند به ا ول و ها و موانع در سیستم کاری، نمیدلیل محدودیت(. همچنین فشار اخلاقی )وضعیتی که در آن افراد به2024همکاران،  

های کاری )همچون شهرداری( که با بار کاری بالا و کمبود منابع انسانی و مادی ویژه در محیطهای اخلاقی خود پایبند باشند( به ارزش

دیگر شجاعت اخلاقی )توانایی افراد ازسوی(.  2023و با فرسودگی شغلی در ارتباط است )کو  و همکاران،    بودهاند، شدیدتر  مواجهه

تواند به کاهش خطر فرسودگی های اخلاقی خود حتی در مواجهه با موانع و خطرا ( می برای انجام اقداما  اخلاقی و پایبندی به ارزش 

نشان دادند که حساسیت اخلاقی )توانایی   ،(2023(. همچنین لطفی بجستانی و همکاران )2023شغلی منجر شود )الشاماری و البولیته،  

تواند باعث کاهش استرس اخلاقی و درنتیجه کاهش فرسودگی شغلی فرد برای تشخیص مسائل اخلاقی و واکنش مناسب به آنها( می 

تواند به  تواند به تعهدا  اخلاقی خود عمل کند، که این مسئله می کند نمیدهد که فرد احساس می شود. استرس اخلاقی زمانی رخ می

عنوان یک چارچوب اخلاقی، تنها به های اخلاقی نهدهند که ارزشها نشان میش فرسودگی شغلی منجر شود. بنابراین این یافتهافزای

 کنند. عنوان یک ابزار مرار برای مقابله با فرسودگی شغلی عمل میبلکه به 

 گیرينتیجه •
عنوان یک ابزار تشخیصی قوی برای شناسایی تنها به دهد که مدل سازمان شخصیت کرنبرگ نه بنابراین، نتایج این پژوهش نشان می

های تر تعاملا  پیچیده بین ویژگیعنوان یک چارچوب نظری جامع برای در  عمیقبه  تواندمی  فرسودگی شغلی کاربرد دارد، بلکه

تر فرسودگی شغلی مرار است، تنها در تشخیص دقیقاین مدل نه   .شخصیتی و عوامل محیطی مرار در فرسودگی شغلی به کار گرفته شود

دقیق با شناسایی  از مدلتر ویژگی بلکه  فراتر  برنامه و    کندهای سنتی شخصیت عمل می های شخصیتی  و اجرای  های امکان طراحی 

های مدیریت بهتر پرخاشگری و ارتقای ارزش  بر  ای کههای مداخلهوان موال، برنامهعنسازد. بهمند و مرار را نیز فراهم میای هدفمداخله

های کاری پرتنش و پرفشار  در محیط   ژهیوتوانند در کاهش سطح فرسودگی شغلی مرار باشند. این امر بهاخلاقی متمرکز هستند، می

 برخوردار است.   ایاهمیت ویژهاز طور مداوم با حجم بالای کار و فشارهای روانی مواجه هستند، به   ،ها که کارکنانمانند شهرداری

های دلیل طراحی مقطعی مطالعه، امکان استنتاج روابط علّی بین ویژگیاست. اولاً، به   بوده  این پژوهش با چند محدودیت مواجه

شناختی و فرسودگی شغلی محدود شده است؛ بنابراین، انجام مطالعا  طولی برای در  بهتر این روابط  شخصیتی، متغیرهای جمعیت

تواند منجر به بروز سوگیری در نتایج شود، چرا که کارکنان ممکن رسد. اانیاً، استفاده از ابزارهای خودگزارشی مینظر میضروری به

به  االواً، است  از واقعیت گزارش دهند.  بیشتر  یا  استیگما، شد  فرسودگی خود را کمتر  از  یا ترس  به پذیرش اجتماعی  تمایل  دلیل 

 سازمانی   هایها یا فرهنگها به سایر جمعیتیافتهتعمیم    است درنتیجهتهران بوده    گیری این پژوهش محدود به کارکنان شهردارینمونه 

دهد که این موضوع نشان می   .های این مطالعه بودمحدودیتها یکی دیگر از  . همچنین، نرمال نبودن دادهکندرا با سختی مواجه می

 . ممکن است پرسشنامه فرسودگی شغلی نیازمند بازنگری و تعدیل برای انطباق بهتر با جمعیت ایرانی باشد

 تعارض منافع •

و    در مرکز مطالعا  شهرداری تصویب شده است  1/5/1402در تاریخ    470388/ 137با شماره قرارداد   عنوان طرحاین پژوهش به 

 .  بین نویسندگان تعارض منافع وجود ندارد

 تشکر و قدردانی •
 اند، سپاسگزاریم.از کلیه کارکنان شهرداری که ما را در انجام تحقیق مساعد  نموده
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   چکیده 

Abstract 
تعامل    ی مقايسه تأثير بسته آموزش هدف از پژوهش حاضر  

مادر  تنظ - کارآمد  آموزش  و  احساس    جان ي ه   م ي نوجوان  بر 
در دختران نوجوان بود.    ی شناخت روان   ی ر ي پذ و انعطاف   يی تنها 

آزمون و  آزمون، پس با طرح پيش   ی تجرب روش پژوهش نيمه 
آماری،   جامعه  شد.  انجام  کنترل  گروه  با  ماهه  دو  پيگيری 

پاييز    2ناحيه    ختران د  در  از    60بودند.   1401اصفهان  نفر 
به   و  مطالعه  به  ورود  معيارهای  برحسب  مذکور  جامعه 

نوجوان انتخاب و ازطريق گمارش تصادفی    - صورت مادر 
گرفتند.   قرار  کنترل  گروه  يک  و  آزمايش  گروه  دو  در 

(  2010و ونادروال )   س ي دن   ی شناخت   ی ر ي پذ انعطاف   ۀ پرسشنام 
( در  1980همکاران )   راسل و   يی تنها   حساس و پرسشنامه ا 

شد.  پس آزمون،  پيش مراحل   استفاده  پيگيری  و  آزمون 
آزمايش  گروه  کارآمد    8های  تعامل  آموزش  تحت  جلسه 
قرار گرفتند و در اين مدت    جان ي ه   م ي نوجوان و تنظ   - مادر 

آموزش  کنترل  داده   ی گروه  نکرد.  از  دريافت  استفاده  با  ها 
  ی بونفرون   ی مکرر و آزمون تعقيب   های ه تحليل واريانس انداز 

تعامل کارآمد    ی نشان داد که بسته آموزش   ج ي تحليل گرديد. نتا 
تنظ   - مادر  و  مراحل    جان ي ه   م ي نوجوان  و  پس در  آزمون 

متغ  بر  کنترل  گروه  به  نسبت  تنها   ر ي پيگيری  و    يی احساس 
انعطاف  معنادارداشته   ی شناخت روان   ی ر ي پذ نمرات  اند  تأثير 

 (05 /0 >P همچ مادر   ن ي ن (.  کارآمد    ري تأث نوجوان    - تعامل 
انعطاف   ی شتر ي ب  بر  است.    ی شناخت روان   ی ر ي پذ را  داشته 

نوجوان    - تعامل کارآمد مادر   ی بسته آموزش   ها،افته ي براساس  
تنظ  تنها   ی برا   جان ي ه   م ي و  احساس  ارتقاء    يی کاهش  و 

 . قابل استفاده است   ی شناخت روان   ی ر ي پذ انعطاف 
کلیديژهوا احساس   ،یشناختروان  یر يپذانعطاف  :هاي 

تعامل کارآمد   یبسته آموزش  جان،يه  م يآموزش تنظ  ،يیتنها
 نوجوان  -مادر

 This study aimed to evaluate the Comparing the 

Effectiveness of Mother-Adolescent Efficient 

Interaction Training Package and Emotion 

Regulation Training on Loneliness Feeling and 

Cognitive Flexibility among Female 

Adolescence. The research was conducted using a 

semi-experimental method with a pre-test, post-

test and two-month follow-up design. The 

statistical population of girls in district 2 of 

Isfahan in the fall of 2021. 60 people from the said 

population were selected in a purposeful manner 

according to the inclusion criteria and randomly 

assigned to two experimental groups and one 

control group. questionnaires Dennis & Vander 

Wal (2010) on cognitive flexibility and e UCLA 

Loneliness Scale (Russell, 1980) were used in the 

pre-test, post-test and follow-up stages. The 

experimental groups received 8 sessions of 

effective mother-adolescent interaction and 

emotion regulation training, and the control group 

did not receive any training during this period. 

The data were analyzed using repeated measures 

analysis of variance and Bonferroni post hoc test. 

The results showed that the effective mother-

adolescent interaction training package and 

emotion regulation had a significant effect on the 

Loneliness Feeling and psychological flexibility 

in the post-test and follow-up stages compared to 

the control group (P<0.05). effective mother-

teenager interaction has had a greater impact on 

psychological flexibility. Based on the findings, 

effective mother-adolescent interaction training 

and emotion regulation can be used to reduce 

Loneliness Feeling and improve psychological 

flexibility. 
Keywords: psychological flexibility, 

Loneliness Feeling, emotion regulation 

training, Mother-Adolescent Efficient 

Interaction Training 
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 مقدمه •
  ،یروان  ،یستيو مستمر است که شامل رشد و بلوغ ز   عيمرحله رشد سر  کي  و  یبه بزرگسال  یعنوان دوره گذار از کودکبه   یوجوانن

مربوطه وجود دارد   یاجتماع  یهاتيو مسئول  ازاتينوجوانان و امت  یبلوغ جسمان   نيب  یمرحله، شکاف  نياست. در ا  یو اجتماع   یذهن

 ( psychological flexibility)  شناختیروان پذيری انعطاف ،یمهم دوران نوجوان گذارتأثير  يکی ازمتغيرهای ،(4202)مونتاج و همکاران، 

همکاران،    است و  انعطاف 2022)گورينلی  تواناروان  یريپذ(.  به  پذ  يیشناختی  در  )حت  یفعل  تيموقع  رشيفرد    ت ي موقع  یخود 

فراهم   تيبلندمدت براساس آنچه موقع  یهااهداف و ارزش  یريگيپ  یخود برا  یرفتارها  رييبه تغ  یبندي( بدون اجتناب و پازيبرانگچالش 

در   یها حتبر ارزش  یرفتار مبتن  یريکارگو به   یفعل  تيحفظ تمرکز بر وضع  يیتوانا  و نيز   (2022)يی و همکاران،    اشاره دارد  کند،یم

محافظت   یرا از احساسات منفنوجوان    تواندیشناختی مروان  یريپذنعطاف (. ا2022است )تيندل و همکاران،    سخت   یدادهايطول رو

شناختی نامطلوب را کاهش  روان   یامدهايتأثير پرا بهبود و    یسازگار شود، سلامت روان  یمنف  یهاتياجازه دهد تا با موقع  اوکند، به  

افراد را از احساسات   تواندیشناختی مروان  یريپذانعطاف   ،یزندگزای  استرس  یدادهايدر طول رو  (.2022آن،  د )گوکمن و کلیده

شناختی روان   یامدهايتأثير پو  بهبود بخشد    اسازگار شود، سلامت روان ر  یمنف  یهاتيمحافظت کند، به فرد اجازه دهد با موقع  یمنف

 (.2020دهد )کليا و همکاران،  نامطلوب را کاهش

(.  2024است )دانگ و همکاران،  (  loneliness feelingنوجوانان احساس تنهايی )  سلامت روانتأثيرگذار بر  يکی ديگر از متغيرهای  

احساس   ماًيممکن است مستق  ،و ترک خانه  ی، تعارض با والدينو شغل  یليتحص  یهایريگميازجمله تصم  هايیچالش  ی نوجواندر دوره  

 دهد   شيرا افزا  يیممکن است احساس تنها  تأثير بگذارد که به نوبه خوداضطراب    اي   یبر احساسات افسردگ  ايدهد    شيرا افزا  يیتنها

نامطلوب   یاز روابط اجتماع  یاست که از ادراک ذهن  يیاز تنها  زيانگاحساس نفرت   کي  (. احساس تنهايی2023)کونتی و همکاران،  

و همکاران،    شودی م  یناش تنها(.  2022)رينحارد  ذهن  عنوانبهيی  احساس  نشان   یاحساس  که  ارتباط  بعدم  اختلاف  روابط   نيدهنده 

تا کم  یبستگ  اجتماعی  ابطور  تيفيک به    ، درواقعشودیم  فياست تعر  یمطلوب و واقع  یاجتماع ارنست و همکاران،  آنها )  تيدارد 

داشتن ارتباطات   یعن ي)  یاجتماع  یانزوا  ینيع  تيبرخلاف ماهگونه که اشاره شد، احساس تنهايی  همان (.  2021همکاران،    و  گوبلر؛  2023

نادر(،    ايکم   ذهن  کيتماس  که    ند يناخوشا  یتجربه  است  انزوا  احساس  پريشانی از  با  اجتماعهمراه  اندوه  و  غم  پوچ  ی،   است   یو 

درصد از نوجوانان احساس تنهايی   70بيشتر از    است و  عيشا  ینوجوان  نوراد   در  شتريب  يی تنها  (. احساس2022)گلسزوسکی و همکاران،  

(. داشتن 2023)وانگ و همکاران ،  هستند  ترريپذبيآس(، و ازنظر جنسيت، نوجوانان دختر  2022کنند )وريتی و همکاران،  را تجربه می 

  (.2020نداشتن، خشم، پوچی و نااميدی در ارتباط است )سيفرت و همکاران،  احساس تنهايی در نوجوانان با حس دوست 

پژوهش  انعطافمنتشرشده    یهابراساس  بهبود  نيزبرای  و  افراد، روش  يیتنهااحساس    کاهش  پذيری  ددر  آموزش  یرمان های  ی و 

(. تنظيم هيجان  2024شود )لوپز و همکاران،  کار برده می( به emotion regulation trainingمتعددی از جمله آموزش تنظيم هيجان )

م  يیندهاايفربه   افراد  آن  توسط  که  دارد  احساسات خود  ی اشاره  نوع  بر  بگذارندتوانند  کاهش   جانيه  ميتنظ  ،تأثير  به  محدود  صرفاً 

منف م   ست،ين  یاحساسات  تنظ  تواندیبلکه  پا  ميشامل  و  منف   یجانيه  یهاحالت  نييبالا  اهداف    ،یمثبت و  به  باشد    یميتنظبسته  فرد 

و    یو در سطح آگاهانه و عمد  یگروه  نهيزم  کيو هم در    یتواند هم در سطح فردی م  جانيه  ميتنظ  ن،يبر ا(. علاوه 2020)گراس،  

 هيجانات است که افراد بر    يیندهاياز فرا   یامجموعه   جانيه  ميتنظ(.  2021د )پريس و همکاران،  فتيدر سطح خودکار اتفاق ب  نيهمچن

 ی راتيي منجر به تغ  ندها ايفر  نيا  گذارند،یتأثير م  کنندیرا حس و ابراز م  هيجانات  نيکه ا  یاوهيهم در زمان تجربه آنها و هم در ش  ،خود

 شود یم  جان يه  کي از    ی ناش  یکيولوژيزيو ف  ی تجرب  ،یرفتار  یهادر واکنش  رييتغ  نيو همچن  جانات يمدت و سرعت بروز ه  ،يیايدر پو

: انتخاب کندیم  زيمجزا از هم متما  یطور زمان را به  جانيه  ميتنظ   نديپنج فرآ  جانيه  مي تنظ  ندي. مدل فرآ(2023)کوبيلينسکا و همکاران،  

پاسخ )مثلاً    لي(، و تعدیمجدد شناخت  یابي)مثلاً ارز   یشناخت  رييتمرکز(، تغ  ،یپرتگسترش توجه )مانند حواس  ت،ياصلاح موقع  ت،يموقع

حفظ تجربه احساسات مثبت   اي  تيتواند باهدف کاهش، تقو ی م  جانيه  ميتنظ  (.2022)متور و همکاران،    (ینيبازب  یبرا  ؛ یانيسرکوب ب

آموزش تنظيم هيجان    های متعددی نشان دادند که(. پژوهش2022)کراجيانپولو و همکاران،    فرد باشد  ک ي  یبسته به اهداف فعل  ی منف  اي
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تنهايی )گرورک و همکاران،   تقوايی2022هيکين و همکاران،   ؛2021موجب کاهش احساس  افشار و همکاران، 1401نيا،؛  ؛ کشاورز 

 شود.( می1399و فهيمی و همکاران،  1401)برادران و نوشتری، یشناختروان پذيری انعطاف  شيافزا( و 1401

 ی تأثير نامطلوبنوبه خود، ممکن است  به   ، کهاست  ان و نوجوان  ينوالد  تعامل ناکارآمد بينها  ها در خانواده چالش   ني از بزرگتر  یکي

 ی سنگ بنانوجوان    -مادرتعامل    تيفيک(.  2022)هسلس و همکاران،    داشته باشد   زندگیدوره مهم    ني در طول ا  یاجتماع  یبر رشد روان

  -مادررابطه    تيفيو قابل مشاهده ک  ینيع  یهاعنوان شاخص به ،  نوجوان  -مادری تعامل کارآمد  لگو. ااست  امنيت و عشق در نوجوان

کاناس و همکاران،  )  است  مرتبط  نوجوانی در دوران  یو اجتماع  یلي تحص  یستگيشا  نهيدر زم  نهيبه  جيکه با نتا،  فرزند درنظر گرفته شده

والد  یارتباط  یهاآموزش مهارت   (.2022 با  تعامل کارآمد  نوجوان  نيو  برا  ،یدر  ارتباط   یهم  برا  یبعد   ريبر سا  یگذارتأثير  یو هم 

  و   نتانويبب  -است )سرانو  یآموزان ضروردانش   یها در آموزش رسمنوع آموزش  نيگنجاندن ا  مهم و  ارينوجوانان بس  یزندگ   یهاحوزه 

 ی بدرفتار  نيرابطه ب  هاهای نوجوانان از طرف والدين، در نوجوان کارآمد مبتنی بر نيازها و مشخصه روابط  ازطرف ديگر    (.2023همکاران،  

و فرزندان هر دو   نيوالدنوجوان،  والد و  در تعامل با کيفيت بالا )کارآمد(    (.2020بخشد )فاگان،  می  بهبودرا    پرخاشگرانه  یو رفتارها

م يکديگر    دهند وینظر  والدتعامل  .  رنديگیم   ميتصمبا کمک  افزايش  ننوجوا-کارآمد  به  روان  منجر  تاب   سلامت  فرزندان   آوریو 

رانه در نوجوانان )ژو و همکاران،  پرخاشگ  و رفتارهای  یکاهش بدرفتار،  (  2017ر و کرنس  فکوچند  ؛2021و همکاران،    نيستاول)ه

 شناختی پذيری روان انعطاف   و  يیاحساس تنهابر    نوجوان  -کارآمد مادر شود. برای مؤثر بودن بسته آموزشی تعامل  می  (2020فاگان،؛  2023

باعث نوجوان    -تعامل کارآمد مادر  یبسته آموزش   ( اشاره کرد، نتايج پژوهش نشان داد که1402توان به پژوهش رهنمايی و همکاران )می

 شود. می یسازبرون  یمشکلات رفتار یداراافزايش و بهبود سرمايه عاطفی بر دختران نوجوان 

مطالعه به اولينبرای    حاضر،  در  تعاملبار  آموزشی  بسته  انعطاف   -مادر   کارآمد  طور همزمان  بر  تنظيم هيجان  و  و نوجوان  پذيری 

هر دو   زمان از فنونتأثير استفاده هم  درواقع، خلأ دانش موجود در رابطه با  مورد بررسی قرار گرفت.احساس تنهايی نوجوانان دختران  

  -آموزشی تعامل کارآمد مادر  به دليل نوين بودن بستههم و نيز    اين دو رويکرد در کنارمندی هرچه بيشتر  بسته آموزشی برای بهره

 شده،  قبلاً آزموده و اعتبارسنجیکه    جانيه  مي، آموزش تنظآموزشیمنطقی و طبيعی بود که برای مقايسه اثربخشی اين بسته  نوجوان  

 موزشیتأثير بسته آی مقايسه  مورد استفاده قرار گيرد. درمجموع براساس آنچه گفته شد، پژوهش حاضر باهدف مطالعه بسته آموزش

 انجام شد. دختران  نوجوانان شناختی درپذيری روانانعطاف  و يیبراحساس تنها جانيه مينوجوان و آموزش تنظ -تعامل کارآمد مادر

 روش  •
آمرروزان دختررر بررود. جامعرره آمرراری پررژوهش، دانش  ايیمرحلهو سرره  گروهیطرررح سررهب  آزمايشرری در قالرر پژوهش حاضررر، نيمه

لازم و  یبودنررد. پررس از کسررب مجوزهررا 1401 آمرروزش و پرررورش شررهر اصررفهان در پرراييز 2ناحيرره در  مقطررع متوسررطه دوم

برررای شرررکت در  نفررر 334انجررام شررده بررا آمرروزش و پرررورش، ابترردا طرری فراخرروان در مرردارس متوسررطه دوم، یهررا یهمرراهنگ

و بررسرری معيارهررای ازطريررق مصرراحبه    نفررر(  60نفررر )درمجمرروع    20گررروه    دنررد. برررای هررر يررک از سررهکرپژوهش اعررلام تمايررل  

و در دو گررروه آزمررايش    یسررپس ازطريررق گمررارش تصررادفنوجرروان انتخرراب شرردند.    -گيری مررادرنمونرره  ورود و خروج، برره شرريوه

کسررب نمررره متوسررطه دوم،  معيارهررای ورود برره پررژوهش شررامل اشررتغال برره تحصرريل در دورهترررل قرررار گرفتنررد. يررک گررروه کن

 شررناختی در نوجوانرران وبرره اخررتلال روانابررتلا  فقرردان(، 1980) راسررل و همکرراران تنهررايیدر پرسشررنامه احسرراس  45بيشررتر از 

تمايررل برره شرررکت داوطلبانرره در  دقت بررسرری شررد،اوليرره برره والرردين آنهررا کرره از طريررق سرروابق پرونررده مدرسرره و مصرراحبه نيررز

زمرران و طور همبرره یهررای آموزشرر از سرراير روشنکررردن و اسررتفاده  یپزشررکداروهررای روان نکررردن دريافررت ،یجلسررات آموزشرر 

جلسررات ازسرروی نوجرروان يررا والرردين آنهررا، غيبررت برريش از دو جلسرره در  تمايررل برره ادامرره نبررودنيررز شررامل  یهررای خروجرر ملاک

هررای حاصررل از اجرررای پررژوهش داده .بررود یو بيمرراری بررارز جسررم یپزشررکروان هررایو وجررود اختلال یجلسررات آموزشرر 

تحليررل  spssافررزار نرم 25های مکرررر و آزمررون تعقيبرری بررونفرونی، بررا اسررتفاده از نسررخه انرردازهازطريررق آزمررون تحليررل واريررانس 

 شدند.
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 ابزارها  •
و ونررادروال  سيدنرر  (:CFI- cognitive flexibility questionnaireی )شففناخت يریپفف انعطاف ۀپرسشففنامالفف ( 

آن براسرراس  یگررذارنمره وهيشرر  و مرراده 20پرسشررنامه تعررداد  نيرر سرراختند. ا 2010را در سررال  یشررناخت یريپررذانعطاف ۀرسشررنامپ

ادراک  ،یريپررذسرره عامررل ادراک کنترل یدارا یشررناخت یريپررذپرسشررنامه انعطاف. اسررت 7تررا  1از  کرررتيل یادرجرره 7 اسيرر مق

و  -39/0بررک برابررر بررا  یردگپرسشررنامه بررا پرسشررنامه افسرر   نيرر زمرران اهم  يرریرفتررار اسررت. روا  هيرر مختلررف و ادراک توج  یهانهيگز

 یآلفررا بي(. ضررر2010 و ونررادروال، سي)دنرر  بررود 75/0 نيو رابرر  نيمررارت یشررناخت یريپررذانعطاف اسيرر آن بررا مق یهمگرررا يرریروا

برراقری شيخانگفشرره و انررد. گررزارش کرده 55/0، 89/0، 87/0 بيترتبرره هررااسيمقخرده یو برررا 90/0 اسيرر کرانبرراک کررل مق

در آلفررای کرونبرراک  بيزمرران و ضرررهم يرریرواگررزارش کردنررد.  88/0( آلفررای کرونبرراک پررژوهش خررود را 1402همکرراران )

 دست آمد.به 84/0و 83/0ترتيب بهپژوهش حاضر 

و   راسرليی توسرط  پرسرشرنامه احسراس تنها  (:loneliness scale questionnaire of UCLA)یی احسفا  تنهاب( پرسفشفنامه 

ی( را و فقدان شرربکه اجتماع  مانهيفقدان روابط صررمماده و دو مؤلفه )  20سرراخته شررد. اين مقياس دارای 1980همکارانش در سررال 

 نينمرات ا في( اسررت. ط4( و اغلب )3اوقات ) ی(، گاه2ندرت )(، به1شررامل هرگز ) یادرجه4  کرتيل  یبر مبناها  سررنجد. مادهمی

راسرل و همکاران،  (. 1980)راسرل و همکاران،  شرود یقلمداد م يیعنوان احسراس تنهابه 40از  شرترينمرات بو اسرت  80تا   20از   اسيمق

  ن يا یاعتبار فرم موازو  96/0  اسيمق نيکرونباک ا  یآلفا اعتبار بيو ضررر گزارش کردند 94/0ابزار را  نيا  یدرون  یهمسرران بيضررر

 بيضرر( 1373) در پژوهش داورپناه. دسرت آمده اسرتبه 77/0ی  همبسرتگ بيبک آزموده شرده اسرت که ضرر یافسررگ  اسيبا مق  اسيمق

  آلفا کرونباک پرسرشرنامه بيزمان و ضررهم يیدر پژوهش حاضرر روا .گزارش شرده اسرت 78/0  در نوجوانان برابر با  یدرون  یهمسران

 برآورد شد. 81/0 و86/0

 یبررر مبرران یآمرروزش تنظرريم هيجرران مبتنرر و  (1403نوجرروان )رهنمررايی و همکرراران،  -آموزشرری تعامررل کارآمررد مررادر بسررته

 8شررده را در  یاعتبارآزمرراي( 1398) و همکرراران یدر ايررران توسررط شررايق بروجنرر (کرره 2007و تامپسررون ) مطرررح توسررط گررراس

 آمرروزش تنظرريم هيجرران و نوجرروان -تعامررل کارآمررد مررادر یخلاصرره محترروای جلسررات آموزشرر  ای اجرررا گرديررد.دقيقرره 60 جلسرره

 ارائه شده است. 2و1 در جدول شماره

 (1398)شایق و همکاران،  جانیه  میجلسات تنظ یآموزش يحتوا. م1جدول 

 محتوای خلاصه جلسات جلسات 

 جلسه اول 
  یو فرع  یاهداف اصل انيها بس کلاجلسات و قوانين مرتب به حضور در ی  ارائه توضيح درباره ماهيت آموزش و نحوه برگزار ها،ی با آزمودن یآشناي

 منطق و مراحل مداخله انيب ،یو جمع یاعضا راجع به اهداف شخص یگروه و گفتگو 

 جلسه دوم 
راجع به ابعاد مختلف   اطلاعات ها،  عملکرد انواع هيجان  بر انگيزنده از طريق آموزش تفاوت  یهاشناخت هيجان و موفقيت  ،یارائه آموزش هيجان

 ها.مدت و درازمدت هيجانکوتاه هيجان و اثرات و

 جلسه سوم 
آنها و  ی  رو یبا ديگران و تأثيرگذار  طردن ارتباکها در برقرارانسان و فوايد آنها، نقش هيجان  ی يند سازگارافر  راجع به عملکرد هيجانها در   گفتگو

 گفتگو صورت خواهد گرفت. یو برانگيزاندن رفتار انسان بين آزمودن  یده همچنين سازمان 

جلسه  

 چهارم 

 یهاآموزش مهارت مسئله،    آموزش راهبرد حل   ،و اجتناب  ی اجتماع  ی از انزوا  یريجلوگ،  دستور جلسه  جان؛يه  زاننده يبرانگ  تي در موقع  رييتغ  جاديا

 ، گفتگو، اظهار وجود و حل تعارض یفرد نيب

جلسه  

 پنجم

تمرکز   یهاوه يو ش  و آموزش توجه  یو نگران  ی فکر  ینشخوارها  ردنکنش، تغيير جهت توجه، متوقفکتأخير انداختن وامانند به  یهايآموزش شيوه 

 داشته باشند. تيموقع  ن يا در که ممکن است  یمثبت و منف یهاو پاسخ   تيبر موقع

جلسه  

 ششم

از    تي موقع  و توجه مجدد بهی  ارزياب  -باز  یآموزش راهبردها ،یهيجان  یهاحالت   یو اثرات آنها رو   طغل  یهای ارزياب  ،یشناخت  یهای تغيير ارزياب

 مختلف  ی ايزوا

جلسه  

 هفتم

 هآن، مواجه  یهيجان  یپيامدها   یو بررس  یبازدار   یراهبردها  ميزان و نحوه استفاده از  یهيجان، شناساي  یيکژو فيزيولو  یرفتار  یتغيير پيامدها

 و عمل معکوس. یو آرميدگ یآموزش تخليه هيجان ،یمحيط یهانندهکتغيير تقويت  رفتار ازطريق  صلاح آموزش ابراز هيجان، ا

جلسه  

 هشتم

و    یجلسه، بررس   خارج از  یهاط شده در محيآموخته   یهااربرد مهارت ی، کو گروه  یبه اهداف فرد   لين  زانيم  یابيمجدد و رفع موانع، ارز  یارزياب

 رفع موانع انجام تکاليف. 
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 (1403)رهنمایی و همکاران،  نوجوان-آموزشی تعامل کارآمد مادر. شرح مختصر جلسات 2جدول 

 شرح مختصر جلسات جلسات آموزشی 

 اول 

پرداختن به روابط دختران    ی،از برنامه آموزش  و افزايش آگاهی افراداصول حاکم بر گروه  قوانين و    بيان  ، گريکديگروه با    یاعضا  يیشناآ

،  با آنها  حيشناخت مسائل و مشکلات بلوغ دختران و نحوه برخورد صح،  روابط ناسالم مادر و دخترو اهميت آن،    گروه( با مادر  ی)اعضا

 زمون.  آشيپ  یاجرا

 دوم 

  ی آور آور، آموزش تابتاب   فرد  یهای ژگيآوری و وآموزش تاب  در رابطه با مادر،  آن  یامدهايپ  یو بررس  ینيبخوش   یهاک يآموزش تکن

مربوط    ناتي آموزش و انجام تمر  با مادر،  تيف يبا ک  یداشتن روابط عاطف  یبرا  ک يتکن  5مادر،    ی رفتارها  شدر جهت تقويت فرايند پذير

 ی.آگاهمراقبه ذهن  ناتي تمر یهات يبه وضع

 سوم 
مادر و    نيب  هاینشدن تعارض حل  تأثيرات،  یافکار منف  ه يجهت تخل  یبارش فکر   وهي استفاده از ش  ی،منف  نديبا افکار خودآ  يیآشنا

 .  نوجوانتأثير آن در رابطه مادر با   ی چگونگ  و هاحل تعارض   دختر، راهکارهای - ، ايفای نقش، آشنايی با عوامل تعارض مادردختر

 چهارم 

نکاتی   های خشم،نشانه  ، یقاطعانه با پرخاشگر رفتار  سهيمقامند، پرخاشگری چيست؟ های افراد جرأت آشنايی با ابراز وجود و ويژگی

  ی راهبردها   ،یمقابله با افکار منف  ی مهروزانه برا  یرساز ي تصو  ، کننده خشمک يتحر  یمنف  یفکر   ی الگوها،  خشم  تيري مد  اساسی در 

  ی.آگاهذهن   نيتمر ،مدل حل تعارض قاطعانه ،خشم

 پنجم

 های جانيه  یآموزش چرخه تعاملی،  ارتباط  یهامهارت  ش يافزا  یراهبردها  ،ثرؤارتباط م   یو شروط برقرار   یارتباط  یهاانواع مهارت 

مادر   يیشناسا با  ارتباط  در  ه  ی راهبردها،  نوجوان  -نشده  مادر   یبرا  یجانيمثبت  با  تعاملات  دق   ک يتکن،  بهبود  ی،  اقهيتنفس سه 

  های افراد قدرشناس.، ويژگیآن در ارتباطات ت ياهم  و یقدرشناس

 ششم

ی و  همدل،  به مادر  یابراز قدردان  یهاروش   ها وآموزش سبک   م؟يبریسود م  یچگونه از قدردان،  در خود  یقدردان  تيتقو  یهاروش 

با همدرد  سهيمقا راه آن  موانع همدلی،  آينه،ی،  تکنيک  به همدلی،   ، زيآمشفقت  یرفتارها  تيتقو،  با شفقت  يیآشنا  های رسيدن 

   .دادن آگاهانهگوش 

 هفتم
آموزش    از شفقت کم به خود است؟  یناش  یچه مشکلات،  )شفقت به خود(  یخوددلسوز  یآموزش راهبردها ،  خودشفقت نسبت به

  آگاهانه. هشياریمادر،  یبرا ینوشتن نامه قدردان یآموزش عمل ،نسبت به مادر یورزشفقت، ابراز همدلانه  ک يتکن

 هشتم
  و اجرای  پايانی  هایتوصيه   ارائه  نوع بهتری از خود،  با مادر،  یفضای امن تعامل  افکار،  منفی  الگوی  اصلاحداشتن ديدگاه خوش بينانه،  

 آزمون پس

 ها یافته •
، گروه آموزش 1/16  ±  11/1نوجوان  -کارآمد مادرگروه تعامل  ،  هاگروه   کيتفک  به   افراد نمونهو انحراف استاندارد سن    نيانگيم

و  ها، رشتهاز نظر ميانگين سنی آزمودنی گروههر سه بين  بود. همچنين  20/16 ± 19/1کنترل در گروه و  30/16 ± 03/1تنظيم هيجان 

ها، نياز به کنترل اين متغيرها  همسانی جمعيت شناختی گروه  خاطربه  .تفاوت معناداری وجود نداشت  ت مادرلاتحصيلی، تحصيپايه  

 های مکرر برای تحليل استفاده شد. نبود. بنابراين از آزمون واريانس اندازه

 سه مرحله زمانی در سه گروه پژوهش   در میانگین و انحراف معیار متغیرها  .3جدول 

 مرحله متغير
 کنترل تنظيم هيجان  نوجوان   - مادر کارآمدتعامل 

 شاپيروويلک  انحراف معيار  ميانگين شاپيروويلک  انحراف معيار  ميانگين شاپيروويلک  انحراف معيار  ميانگين

  ی ريپذانعطاف

 شناختی روان 

 0/ 2 5/ 91 56/ 7 0/ 2 7/ 02 55/ 2 0/ 2 5/ 75 55/ 65 پيش آزمون 

 0/ 2 6/ 61 51/ 15 0/ 089 7/ 19 67/ 45 0/ 2 5/ 51 74 آزمون پس

 0/ 2 6/ 15 57/ 65 0/ 094 6/ 12 76/ 1 0/ 2 6/ 65 82/ 75 پيگيری 

 يی احساس تنها

 0/ 2 6/ 47 65/ 45 0/ 2 5/ 78 60/ 75 0/ 051 5/ 04 55/ 1 پيش آزمون 

 0/ 064 5/ 56 61/ 25 0/ 129 3/ 33 37/ 05 0/ 2 4/ 07 37/ 95 آزمون پس

 0/ 2 6/ 76 60/ 8 0/ 2 3/ 63 37/ 07 0/ 2 4/ 18 37/ 8 پيگيری 
 

شناختی پذيری روانانعطاف)  هر دو متغير  آزمون و پيگيری درپس آزمون به مرحله  پيشتغييرات از مرحله    ،نشان داد  3جدول شماره

نسبت به گروه کنترل چشمگيرتر است. پيش از  و تنظيم هيجان    نوجوان  -مادرکارآمد  تعامل  گروه آموزش    در هر دو  يی(و احساس تنها

و    ريبودن توزيع اين دو متغ   یعينشان از طب  يیشناختی و احساس تنهاپذيری روانانعطاف  در  اجرای تحليل نهايی، آزمون شاپيروويلک

بر علاوه   يی بود.شناختی و احساس تنهاپذيری روانانعطاف  ري مطالعه در متغ  یهاواريانس گروه   یحاکی از برابر  زينتايج آزمون لوين ن

متغيرهای ها در  داده  تيکرو  فرضش يآن بود که پ  انگريب  زين  زينماچلی    آماره  ،پژوهش برقرار بود  یرهاياين، نتايج آزمون ام باکس در متغ

شناختی پذيری روانگروهی انعطافگروهی و بينهای تکرارشده درون واريانس اندازه  نتايج تحليل  (.p>05/0)  شده است  تيرعا  پژوهش

 ارائه شده است.  4در سه مرحله آزمايش در جدول شماره  يیو احساس تنها
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   مکرر  هايگیري اندازه با واریانس تحلیل . نتایج4جدول

 تغييرات  منبع متغير
  مجموع

 مجذورات 
 آزادی  درجه

 ميانگين

 مجذورات 
 معناداری  Fضريب

  سهمی  مجذور

 اتا

پذيری  انعطاف

 شناختی روان 

 0/ 735 0/ 001 158/ 415 3994/ 239 2 7988/ 478 زمان

 0/ 614 0/ 001 45/ 289 1141/ 789 4 45/ 156 زمان* گروه 

    25/ 214 114 367/ 2874 خطا

 0/ 643 0/ 001 51/ 220 3879/ 439 2 7758/ 878 بين گروهی 

    75/ 740 57 4317/ 183 خطا 

 يی احساس تنها

 0/ 942 0/ 001 926/ 506 12932/ 617 2 25865/ 233 زمان

 0/ 566 0/ 001 37/ 197 519/ 208 4 2076/ 83 زمان* گروه 

    13/ 958 114 1591/ 267 خطا

 0/ 72 0/ 001 73/ 124 2455/ 267 2 4910/ 533 گروهیبين

    33/ 577 57 1913/ 883 خطا 

 و  یريگيآزمون و پپس   آزمون،شي پو احساس تنهايی در شناختیپذيری روانانعطاف  مشاهده می شود، نمرات 4چنان که در جدول 

نشان می دهد که عامل   یبخش اثرات بين گروه(.  p<01/0)  وجود دارد  یتعامل زمان با گروه )سه گروه پژوهش( تفاوت معنادار  نيز

معنادار (  p<01/0و  =2df=،  124/73F( و احساس تنهايی )p<01/0و =2df=  ،220/51Fشناختی )پذيری رواندر متغير انعطاف  گروه

 وجود دارد.   معنادار  تفاوتو کنترل    ش يدر سه گروه آزما  يیشناختی و احساس تنهاپذيری روان انعطاف  نيانگيم  نيب   جهيدر نت،  است

نشان داده   5شماره    ها از آزمون تعقيبی بونفرنی استفاده شد که نتايج آن در جدولها و مقايسه ميانگينبرای تشخيص تفاوت بين گروه 

 شده است. 

 گروه هاي آزمایش وکنترل در متغیرهاي پژوهش بونفرنی.مقایسه زوجی 5جدول 

 سطح معنا داری  خطای استاندارد  تفاوت ميانگين ها  گروه مقايسه گروه مبنا مرحله متغير

 آزمون پس تنهايی  احساس 

 1 1/ 70 0/ 9 تنظيم هيجان  نوجوان   - تعامل کارآمد مادر

 0/ 001 3/ 901 -23/ 3 کنترل نوجوان   - تعامل کارآمد مادر

 0/ 001 2/ 798 -24/ 2 کنترل هيجان تنظيم 

 پيگيری  تنهايی  احساس 

 1 1/ 58 0/ 75 تنظيم هيجان  نوجوان   - تعامل کارآمد مادر

 0/ 001 2/ 402 -23 کنترل نوجوان   - تعامل کارآمد مادر

 0/ 001 1/ 183 -23/ 75 کنترل تنظيم هيجان 

 آزمون پس انعطاف پذيری 

 0/ 03 1/ 43 6/ 55 هيجان تنظيم  نوجوان   - تعامل کارآمد مادر

 0/ 001 3/ 18 22/ 85 کنترل نوجوان   - تعامل کارآمد مادر

 0/ 001 2/ 25 16/ 3 کنترل تنظيم هيجان 

 پيگيری  انعطاف پذيری 

 0/ 01 1/ 05 6/ 3 تنظيم هيجان  نوجوان   - تعامل کارآمد مادر

 0/ 001 2/ 13 25/ 1 کنترل نوجوان   - تعامل کارآمد مادر

 0/ 001 2/ 17 9/ 45 کنترل تنظيم هيجان 

دو گروه آموزش تعامل کارآمد بين    يیاحساس تنهاو  شناختی  پذيری روان نمرات انعطاف ،  شودیملاحظه م  5همانطور که در جدول  

(. p<05/0)وجود دارد    یتفاوت معنادار  پيگيری نسبت به گروه کنترل  آزمون وپس در مراحل  ،  جاني ه  مي نوجوان و آموزش تنظ-مادر

آزمون و  پس در  شناختی  پذيری روان انعطافدر متغير    جانيه  ميآموزش تنظ  بانوجوان    -ر گروه آموزش تعامل کارآمد مادهمچنين بين  

اند کرده   افتينوجوان را در  -تعامل کارآمد مادرآموزش  که    ینوجوانان دختردرواقع    (.p<05/0پيگيری تفاوت معناداری وجود دارد )

 برخوردار بودند.  زين یشناختی بهترپذيری روان انعطاف  از

 بحث  •
 و   يیحساس تنهاا بر    جانيه  مينوجوان و آموزش تنظ  -تعامل کارآمد مادر  یبسته آموزش  ی اثربخش  سه يمقاباهدف    پژوهش حاضر 

کاهش احساس   منجر به  جانيه  ميپژوهش نشان داد که آموزش تنظ  انجام شد. نتايج اينشناختی دختران نوجوان  پذيری روان انعطاف 
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( 1401)  اينی تقوائ  (،2022)  همکاران   و   کنيه  (2021)  همکاران   گرورک و های  اين يافته با پژوهش شده است.  تنهايی دختران نوجوان  

 ( همسو است. 1401)  یکشاورز افشار و لواسان و

احساسات خود  از راهبردهای ناسازگار پيروی و    ها مشکل دارند وجانيه  تيريافراد در مد ، وقتی  گفت  توانیم  افتهي  نيا  نييدر تب

 ی کمتر  یاجتماع  تيحما  جهيدارند و در نت  یترفي ضع  یارتباط برقرار کنند، روابط اجتماع  گرانيدارند کمتر با د  ليتما کنند،را سرکوب 

 یانطباق  یراهبردها  ها،جانيه  م يتنظ  یبراآموزش تنظيم هيجان    کنند.یم  يیاحساس تنها  خود حمل و  ارا ب  یشتريب  ینشخوارفکر  دارند و

کار را به   ی است،ريپذدگاه يو د  دادهايمجدد مثبت رو  یابيارز  ،یزيرتمرکز مجدد مثبت، تمرکز مجدد بر برنامه   رش،يشامل پذرا که  

با تمرکز بر راهبردها  گيرندافراد ياد می.  رديگیم  ی کنار گذاشتن راهبردها  یبرا  نيطرف و تمرکيمثبت و سازگار از    یجانيه  یکه 

تأثير طور مثبت بر رفاه  به و   کندمیها به حفظ احساسات مثبت کمک  یاستراتژ  نيا  (.2017  دوک،يراس و آ)ک ناسازگار خود غلبه کنند  

کند.    قيروزمره تشو یرا در زندگ  گرانيبا د  شتريمشارکت بتمايل  برود و    نياز ب  يیاحساس تنهاشود،  می  آرامش  جاديا  باعث  .گذاردمی

 در تعامل با ديگران هستند. طور مداوم دارند به  بالايی جانيه ميکه مهارت تنظ یافراد

با   داشت.  یريکاهش چشمگنيز  نوجوان   -تعامل کارآمد مادر  یدر بسته آموزش  يیتنهاهمچنين نتايج پژوهش نشان داد که احساس  

نوجوان بر   -تعامل کارآمد مادر  یبسته آموزش  یکه اثربخش  یتاکنون پژوهش  ؛نيشيصورت گرفته در مطالعات پ  یهای توجه به بررس

 وجود نداشت.  نيشيها با مطالعات پافتهي  نيا  يیناهمسو  اي  يیهمسو  سه يامکان مقا  نينشد. بنابرا  افتي  ،انجام گرفته باشد  احساس تنهايی

انداز افراد نسبت به مشکلات خود چشم  شودیخود باعث مشفقت بهرو شدند.  خود روبه آموزش با فرايند شفقت بهگروه در طول    یاعضا

درهنگام درد و رنج به    رند،يخود درنظر بگ  یاز زندگ  یرا بخش   یفرد  یهاو شکست   یزندگ  یهاچالش ها، سختیداشته باشند،    وسيعی

آگاه    هاو احساس  هاجان ي از افکار، ه  ،سرکوب، قضاوت و اجتناب  یجارابطه برقرار کنند و به   گرانيبا د  ش ياز پ  شياحساس انزوا ب  یجا

 ی رفتار  یهاها و پاسخ شناخت   ردادنيي تغ  یبرا  یشتري ب  يیتر داشته باشند و تواناگشوده   یذهن  کندیعوامل به افراد کمک م  نيباشند. ا

های بسته آموزشی تعامل از تکنيک  گريد  یکي  (.2024)نف و گرمر ،  کار ببرندبه   یمؤثرتر   یامقابله   ی مناسب کسب کنند و راهبردها

روابط   چگونه در  دانندی و م  برندیلذت م  تعامل با ديگران )خصوصا والد خود( از    جهياست. درنت   یهمدل  نوجوان، آموزش  -کارآمد مادر 

  ی ها تواند در بروز تعارض در روابط، راهیم  یر يگميتفکر خلاقانه، حل مسئله و تصم  یهابا مهارت   ني مشارکت کنند. همچن  یفرد  نيب

 . دنرعمل آوبه یري، جلوگو احساس تنهايی  راه حل را انتخاب کرده و از تعارض نيمختلف حل مسائل را مرور کرده و بهتر

باعث    جانيه  مي گروه آموزش تنظ  بسته تعامل کارآمد مادر نوجوان و  از آن داشت که  تيحکاها  داده   ليوتحل  هي تجز  ديگر  جينتا

و   فهيمی  ( و1401و نوشتری )  های مطالعات برادراندر دختران نوجوان شد. نتايج پژوهش با يافته شناختی  پذيری روانانعطاف  افزايش

العات طگرفته در مصورت  یهایبا توجه به بررسشناختی همسو بود.  پذيری روانتأثير تنظيم هيجان بر انعطاف (، مبنی بر  1399همکاران )

انجام گرفته باشد، يافت شناختی  پذيری روان نوجوان بر انعطاف  -تعامل کارآمد مادر  یبسته آموزش   یاثربخش  که  ی تاکنون پژوهش  نيشيپ

 نداشت.  وجود نيشيالعات پط با مها افتهي نيا يیناهمسو اي يیهمسو ه سين مقااامک نيبنابرا نشد.

شناختی روان  یريپذنعطافاتوان گفت که  شناختی میپذيری رواننوجوان بر انعطاف  -تعامل کارآمد مادر  یدر تببين نتايج بسته آموزش

 (. وجود 2022و همکاران،   است )اودين  یطيمح  راتييسازگارشدن با تغ  یدر راستا  ،شانی هاشناخت  ردادنييتغ  یافراد برا  یتوانمند

گرفتن تا با فاصله   کندیکمک م  افرادبه    یرونيو ب  یدرون  اتيمشفقانه در ارتباط با تجرب  ی آگاهذهنهمچنين    ،متمرکز بر شفقت  یهاکيتکن

 یعنوان بخش( به های با والديندر چالش   ژهيو)به   یمشکلات زندگ  رفتنيپذ  يیو توانانکردن  مهارت قضاوت   ،یافراط  یها یاز همانندساز

 (. 2019)بنوی و همکاران،    را تجربه کنند  یشتريشناختی بروان  یريپذانعطاف  قيطر  ني کنند و از ا  جاديرا در خود ا  یانسان  هایاز اشتراک

  ند يفرا  ن ياو    کند یافراد کمک م  دربخش  آرامش  ستميس   کي   تيو تقو  جاديو استدلال مشفقانه به ا  یرسازيتصو  ،یآرامتن  تمرينات  انجام

م افزا  تواندیخود  انعطاف   شيموجب  در  روان   یر يپذسطح  فردشود  آنهاشناختی  افراط  .  نظرات  از  و   ی قضاوتی،  با رهاساختن خود 

 دست آورند. بهبالايی  یريپذانعطاف  توانندیم دشوار طيوابسته به شرا یجانيه راتييبا تغ  یسازگار

 بر   تمرکز  برای  فرد  توانايی  به  شناختیروان   توان گفتشناختی میروان پذيری  در تبيين اثربخشی آموزش تنظيم هيجان بر انعطاف

دارد )گوبلر و همکاران،   اشاره مندارزش اهداف به خدمت برای رفتارها تغيير يا دادن ادامه و خود اهداف سمت به حرکت حال، لحظه

  زمينه   حساسيت  گيرد،می  قرار  استفاده  مورد  موقعيتبه  بسته  استراتژی  کدام  کندمی  تعيين  که  عواملی  از  (. در تنظيم هيجان يکی2021
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 های استراتژی  تعداد  شود. وقتیاستراتژی مربوط می  پذيرترينانعطاف  انتخاب  و  موقعيتی  هایخواسته  ارزيابی  در  فرد  توانايی  به  که  است

پذيری و انعطاف   برخوردار هستند  بهتری  روانی  سلامت  از  کند، بيشتر باشدمی  استفاده  عاطفی  هایپاسخ   تغيير  برای  فرد  که  فردیبه  منحصر

 پيدا   خويش آگاهی   بر  آنها  منفی  تأثير  و  منفی  هایهيجان   وجود  از  کره  شودنوجوانان باعث می  به  هيجان  تنظيم  بيشتری را دارند. آموزش

 ميزان  اين طريق از و کنند  تلاش خويش هيجانی زندگی نگهداشتن سالم به مختلف نسبت هایموقعيت ها درهيجان  مديريت با و کنند

 .دهند را بهبود روانیپذيری انعطاف  خاص طوربه  و  روانی مشکلات

 نتیجه گیري  •
کاهش  در  جانيه  مينوجوان و آموزش تنظ  -تعامل کارآمد مادر  یکه بسته آموزش طور خلاصه نتايج پژوهش حاضر نشان داد که  به 

است   زين يیهاتيمحدود یمطالعه حاضر دارااثربخش است. دختران نوجوان شناختی در پذيری روان يی و افزايش انعطافاحساس تنها

آموزان پسر بنابراين لازم است در تعميم نتايج به دانش اشاره کرد،  آموزان دختر مقطع متوسطه دوم  به اجرای مداخله بر دانش   توانیکه م

تعامل کارآمد   یشود اثربخشی بسته آموزشهای پژوهشی مورد اشاره پيشنهاد می جهت رفع محدوديت.  های ديگر احتياط شودو نمونه 

 آموزان هر دو جنس )دختر و پسر( در سنين مختلف مورد بررسی قرار گيرد. در مطالعات آينده و بر دانش و تنظيم هيجان    نوجوان  -مادر

 تعارض منافع •
 وجود ندارد. گونه تضاد منافعی هيچ  کنند که در اين پژوهشنويسندگان اذعان می

 تقدیر وتشکر •
گر ما ی اريپژوهش  نيکه در انجام ا یکسان یتمامدانيم از نامه دکتری محقق بوده و بر خود لازم میپژوهش حاضر برگرفته از پايان 

 .ميينما یبودند، تشکر و قدردان

 منابع  •
بر    یرفتار   -یدرمان شناخت  یاثربخش  (.1402، زينب )؛ بوربور، زهرا آصف  ني؛ نخستی، وحيدر ين  ی؛ صوابی، مريمد ي؛ سع، فرزين خانگفشه يش  یباقر 

 .28-37(، 27) 1.شناسیمجله روان ی. عمل -یمبتلا به وسواس فکر   ماران يب یپذيری شناختو انعطاف جان يه ميدر تنظ یدشوار

نوشرديمج  ،برادران رنجبر  مهارت  یاثربخش(.  1401)  فرزانهی،  ؛  اهمال  جان يه  ميتنظ  یهاآموزش  انعطاف  یليتحص  یکاربر  شناخت و   یپذيری 

 21-35( :2) 9. فصلنامه سلامت روان کودک . یمجاز  یبه فضا  اديآموزان با اعتدانش

 ی فصلنامه علمهمسر وابسته به مواد.    یدر زنان دارا  يیو احساس تنها  يیزناشو  یبر سازگار   جان يه  ميآموزش تنظ  یاثربخش  (.1401ی )عل،  اينیتقوائ

 24-7( :66) 16 ;1401. اعتيادپژوهی
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Abstract 

  ن یای بخشش در رابطه بنقش واسطه هدف پژوهش حاضر  
کرابطه   یادهاناس و  با    ییزناشو  تیفیای  مواجه  زنان 

بود. روش پژوهش از نوع همبستگی و   شکنی همسرپیمان 
  پژوهش حاضر شامل جامعه آماری  معادلات ساختاری بود.  

در شهر تهران که در    شکنی همسرزنان مواجه با پیمان کلیه  
اند و طلاق  مشغول به زندگی با همسر خود بوده   1402سال  

اند و به اینترنت دسترسی داشتند، بود. از این میان نگرفته
نمونه   300تعداد   روش  به  انتخاب نفر  دسترس  در  گیری 

جمع برای  دادهشدند.  مقیاسآوری  از  کیفیت  ها  های 
و  بخشش  همکاران،  و    برادبور زناشویی   همکاران  و  ری 

رابطه  برای اسنادهای  شد.  استفاده  برادبری  و  فینچام  ای 
مقیاس روایی  برای  بررسی  و  تأییدی  عامل  تحلیل  از  ها 

آلفای کرونباخ استفاده گردید که نتایج  اعتبار نیز از ضریب  
و حاکی از مطلوب بودن روایی و اعتبار بود. برای تجزیه  

داده  همبستگی  تحلیل  ضریب  و  توصیفی  آمار  از  نیز  ها 
یافته استفاده شد.  معادلات ساختاری  آزمون  و  ها  پیرسون 

رابطه اسناد  داد،  دارد.  نشان  بخشش  بر  معناداری  تأثیر  ای 
تأثیر معنادار بر کیفیت زناشویی است.  نیز دارای  بخشش 

ای نیز تأثیر معناداری بر کیفیت زناشویی دارد.  اسناد رابطه
بررسی روابط غیرمستقیم نیز نشان داد که بخشش در رابطه 

رابطه  اسناد  با  بین  مواجه  زنان  زناشویی  کیفیت  و  ای 
ان  توطور کلی میای دارد. به شکنی همسر نقش واسطه پیمان 

ای و بخشش دو مورد از عوامل  رابطه   اسنادنتیجه گرفت که  
 اصلی برای پیشایندهای کیفیت زناشویی هستند.

، ییزناشو  تیف یک  ،یابخشش، اسناد رابطه   : هاي کلیديژهوا
 . شکنیپیمان 

 The aim of the present study was the mediating 
role of forgiveness in the relationship between 
relational attributions and marital quality of 
women facing spouse's infidelity. The research 
method was correlation and structural equations. 
The statistical population of the current study 
includes all women who were faced with 
breaking the contract of their husbands in the city 
of Tehran, who were living with their husbands 
in 2024 in this city and did not get divorced and 
had access to the internet, among them 300 
people available sampling methods were 
selected. To collect data, Bradbur et al. marital 
quality scale, Ray et al. forgiveness 
questionnaire, and Fincham and Bradbury's 
relational attribution scale were used. To check 
the validity of the scales, confirmatory factor 
analysis was used, and Cronbach's alpha 
coefficient was used for reliability, and the 
results indicated that the validity and reliability 
were favorable. Descriptive statistics, Pearson's 
correlation coefficient and structural equation 
test were also used to analyze the data. The 
findings showed that relational attributions have 
a significant effect on forgiveness. Forgiveness 
also has a significant effect on marital quality. 
Relational attributions also have a significant 
effect on marital quality. Examining indirect 
relationships also showed that forgiveness plays 
a mediating role in the relationship between 
relational attributions and marital quality of 
women faced with breaking the contract. In 
general, it can be concluded that relational 
attributions and forgiveness are two of the main 
factors for the antecedents of marital quality. 
Keywords: Forgiveness, Relational Attribution, 

Marital Quality, Infidelity. 
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 مقدمه •
( افراد خانواده  mental health)  یبهبود رابطه سالم و سلامت روانیک رابطه سالم است بلکه خود بر    ازدواج سالم نه تنها نتیجه

توان با بیانی دقیق، ازدواج موفق را در گرو اند اما مینشانگان موفقیت یک ازدواج ذکر کرده   عنوانبه  تأثیرگذار است. عوامل متعددی را

زناشویی شاخصی است که سالم بودن   ( یا زوجین در نظر گرفت. کیفیت رابطهmarital relationship qualityکیفیت رابطه زناشویی )

؛ به نقل از کاوه فارسانی و 2010پاپ،    -دهد و با سلامت روانی و جسمانی افراد رابطه دارد )پارکریا نبودن روابط زناشویی را نشان می

 عنوانبه   سلامت خود اشاره دارد که اغلب  و  ییفرد از رابطه زناشو  یکل  یابیبه ارز(. کیفیت رابطه زناشویی همچنین  1402همکاران،  

 (.2022،  )صادق و همکاران  ارتباط در خانواده دارد  یکل  تیفیک  نییدر تب  یشود و نقش مهمدرنظرگرفته می  ییزناشو  تی از رضا  یشاخص

ابعاد گوناگون روابط زوجین مانند سازگاری، رضایت، شادی، انسجام و تعهد است )گلدرفاب و ترودل،   کیفیت زناشویی دربرگیرنده

فرد از رابطه زناشویی است )کامومو و همکاران، منعکس کننده ارزیابی کلی    (quality of marital life)  زناشوییزندگی  کیفیت  (.  2019

شود، ی در ازدواج م  تیکه منجر به عملکرد سازنده و موفق  "رابطه  یذهن  یابیارز"اصلاح    عنوانبه  را(. کیفیت رابطه زناشویی  2021

توانند بر ارتقاء یا کاهش کیفیت این رابطه تأثیر بگذارند. از دیدگاه رویکرد (. از این رو، عوامل متعددی می2022)رید،   دنکنیم فیتعر

اسناد گفت که    توانی م  یفرد  نیدر بعد بشامل عوامل فردی و اجتماعی دانست.  توان  روانی اجتماعی، عوامل اثرگذار بر این مسئله را می 

های رابطه از عوامل مهم تأثیرگذار نادبسیار مهم است و اس  عواملیکی از  مشترک    یدر زندگ  نیزوج  (relational attributionای )رابطه

کلی ما مایل هستیم علل زیربنایی رفتار خود و دیگران را   طوربه   (.2015بر کیفیت روابط و رضایت زناشویی است )هیو و همکاران،  

کنیم، این فرایند را اسنادهای های مشخص و معین عمل میتا دریابیم که چرا خود یا دیگران تحت شرایطی خاص به شیوه   بفهمیم

 (. 1998ارتباطی گویند )گاتمن، 

 responsibility( و اسنادهای مسئولیت )causal attributionsکلی شامل دو نوع اصلی اسنادهای علی )  طوربه  اسنادهای ارتباطی

attributionsو کلی یا جهان شمول بودن تأکید دارد. افرادی   بیرونی(، پایداری و ثبات  -( هستند. اسنادهای علی بر جایگاه اسناد )درونی

دارند، همچنین هرچه فرد اتفاق پیش آمده را تلاش برمیدهند، به احتمال بیشتری دست از  که اتفاقات را به عوامل بیرونی نسبت می

تر بداند و آن را به کل زندگی نسبت دهد و احساس کند کنترلی بر آن ندارد، دچار ناامیدی و در نهایت افت انگیزه و  پایدارتر و باثبات 

اند، اتفاق پیش آمده را با ثبات بدانند و فکر کنند که این شکنی همسر مواجه شده درماندگی خواهد شد. لذا چنانچه زنانی که با پیمان 

اتفاق در دفعات بعد نیز ممکن است اتفاق بیفتد و کنترلی بر آن ندارد، به احتمال بیشتری دچار آشفتگی و در نهایت بر هم خوردن  

فتار همسر خویش نسبت دهد شوند. همچنین، هرچه فرد علت اتفاق پیش آمده را به عوامل بیرونی همچون رکیفیت رابطه زناشویی می

دهد بلکه منجر به کاهش کیفیت و تصور کند خود نقشی در بروز آن ندارد، نه تنها عملی برای بهبود زندگی زناشویی خویش انجام نمی

پذیر اسناد ثبات، اختصاصی و کنترلدرونی، بی   صورتبه  شکنی پیش آمده راگردد. بر عکس، چنانچه فرد پیمانرابطه زناشویی آنان می

تواند به مدیریت اتفاق پیش آمده و افزایش و یا شود بلکه به احتمال زیاد میدهد، نه تنها دچار برافروختگی شدید و درماندگی نمی 

حداقل بهبود کیفیت رابطه زناشویی خویش کمک نماید. در سوی مقابل، اسنادهای مسئولیت بر عمدی و آگاهانه بودن رفتار، خودخواهی 

؛ 1400از جمله؛ کاوه فارسانی،  )  (. بررسی پیشینه پژوهشی2006کیسلاک و کاوسوقلو،    -خاطی و سرزنش تأکید دارد )توتارلهمسر  

ای تأثیری آن است که اسنادهای رابطه  ( نشان دهنده1389؛ عسکری و همکاران،  1394؛ یوسفی و همکاران،  1396شهبازی و همکاران،  

 معنادار بر بهبود کیفیت رابطه زناشویی زوجین دارند.

مطلوبی بررسی نشود و گاهی نیز با    صورتبه  شکنی همسر اگرعلاوه بر آنچه بیان شد، کیفیت رابطه زناشویی زنان مواجهه با پیمان

پوشی و یا ( به معنای چشمforgivenessبخشش )تر در پی داشته باشد.  هایی عقلانی همراه نباشد، شاید بتواند پیامدی مخرببخشش 

(، بلکه بخشش یعنی 2012نادیده گرفتن شدت رنجش و همچنین به حداقل رساندن مسئولیت فرد خاطی نیست )وب و همکاران،  

عدالتی قابل ملاحظه فرد خاطی و پاسخ خیرخواهانه به وی؛ اگرچه فرد خاطی مستحق بخشیده شدن  رهایی عمدی از رنج ناشی از بی

اهانه، منطقی، تعمدی و درونی است که توسط قربانی، صرف نظر از مجرم، (. لذا بخشش یک فرآیند آگ1991نباشد )انرایت و همکاران،  

تجربه شده در روابط زناشویی   تیو رضا  ییبر طول عمر روابط زناشو  یادیطلب بخشش و بخشش تا حد ز  تیظرفشود.  انجام می 
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شکنی همسر (. بر طبق این مفهوم از بخشش، زنانی که با پیمان 1403آبادی،  ؛ به نقل از طهماسبی و خرم1993)فنل،    گذارندیتأثیر م

توانند عواطف منفی حاصل از شکنی همسر، میپوشی سطحی از پیمان اند به جای تکیه بر رنجش درونی و یا حتی چشم مواجهه شده 

اتفاق پیش آمده را کاهش دهند و با تأکید بر عواطف مثبت، آسیب به خود را به حداقل برسانند، در جهت سلامت رابطه بکوشند و 

کند که درباره شان پیش ببرند. در واقع، بخشش به فرد کمک میهمسر خویش را با بخشش به سمت افزایش کیفیت رابطه زناشویی

( و با  2000گیبونز،  ت به وی افزایش دهد )انرایت و فیتستری فکر کند، همدلی و شفقت را نسبهمسر خطاکار خویش به طریق وسیع

ای که (، به گونه 2005نفس بالا و هیجانات مثبت بالا اقدام به بخشش کند )لاولر و همکاران،  وجود آنکه فرد خطاکار است، با اعتمادبه 

شوند به و منفعلانه این کار را انجام دهد. این موارد باعث می   بخشد، نه اینکه از روی اجبار، ترسای را میکند دارد هدیهاحساس می

پیمان با  مواجهه  دقیق زنان  تفسیر  برای  آمادگی  ارزیابی سطحی شکنی همسر  از  دهد،  را کاهش  منفی  بدهد، هیجانات  را  موقعیت  تر 

را انجام دهد که در نتیجه جلوگیری کند و احتمال ارزیابی مجدد را افزایش دهد و در نتیجه اقدام به عمل فکری نماید و بخشش  

آنان منجر گردد. همچنین  می افزایش کیفیت رابطه زناشویی  به  بدبینانه  تواند  به عوامل )پرهیز از سبک اسناد  اسناد رویدادهای منفی 

که شادی را در پی   بینانه )که عبارت است از اسناد رویدادهای مثبت به عوامل درونیدرونی که افسردگی را در پی دارد( و اسناد خوش

گردد فرد به احتمال بیشتری دست به بخشش زده و با افزایش احتمال بخشش، کیفیت رابطه زناشویی زوجین افزایش دارد( باعث می 

( و در صورت بروز مشکل و مسئله و یا رفتار منفی از سوی همسر، زنان به احتمال بالایی دست به بخشش 2008یابد )سلیگمن،  می

معناداری بین   پیشینه پژوهشی نیز حاکی از آن است که رابطه  گردد.ت، این امر باعث افزایش کیفیت رابطه زناشویی میزدند و در نهای

(، شلدون  2016(، چانگ )2016های ری و اکستریمرا )توان به پژوهش که از آن جمله می  بخشش با کیفیت رابطه زناشویی وجود دارد

(، 1398(، احمدی اردکانی و فاطمی عقدا )1400(، کاوه فارسانی )2005)  و همکاران(، پالیاری  2007چ )ی(، فینچام و ب2014)  و همکاران

 ( اشاره کرد. 1394) و همکاران(، نادری 1397رضاپور میرصالح و همکاران )

زناشویی زوجین در  اما کیفیت  باشد،  نشده  بالا عنوان  زناشویی در تحقیقات مختلف شاید خیلی  میزان شیوع مشکلات  هرچند 

که این امر اهمیت پیشگیری، آموزش و درمان مشکلات   (2014تحقیقات مختلف در سطح مطلوبی گزارش نشده است )بلاچ و همکاران،  

رو، بررسی عوامل مؤثر بر دهد. ازاینتر، افزایش کیفیت رابطه زناشویی را به وضوح نشان می و تعارضات زناشویی و به شکل ویژه

کیفیت رابطه زناشویی از اهمیت بالایی برخوردار است. در همین راستا، آمار از روند افزایشی تعارضات زناشویی و طلاق حکایت دارد 

ها  افزایش یافته که نشانه بدترشدن این شاخص  1398در سال    31/77به    1388  در سال  5/12و بر اساس آمارها، نسبت طلاق به ازدواج از  

 03/31آمار طلاق    1401(. همچنین، طبق آمار رسمی کشور، در شش ماهه اول سال  1398در کشور است )بالاگبری و السادات حسینی،  

ترین دلایل طلاق و همچنین خشونت خانگی، (. با توجه به آمار بالای طلاق، یکی از مهم1401بوده است )سایت مرکز آمار ایران،  

شود  های روانی، جسمی و تحصیلی میهای جدی بر فرزندان در زمینهشکنی است که منجر به تشدید تعارض زوجین و آسیبپیمان 

بین زوجین و طلاق عاطفی شوند که تعارضات زناشویی، کاهش روابط  تر میکنندهاین آمارها از آنجا نگران  (.1400)شقاقی و همکاران،  

تر از آمارهای رسمی طلاق دارند که این موارد ضرورت بررسی عوامل مؤثر بر کیفیت زناشویی کنندهدر کشور آماری بسی بیشتر و نگران

 سازد. شکنی را بیش از پیش نمایان میزنان مواجهه با پیمان 

ای است  پردازند، بخشش به جهت اینکه سازه ای برای برقراری ارتباط بین متغیرها میها به بررسی نقش واسطه از آنجا که برخی مدل

ای است که توانایی تبیین رفتار افراد را دارد، لذا گیرد و از سوی دیگر، سازه می  نشأتها، عواطف و هیجانات  که از یک سو از نگرش

رغم ارتباط نظری و پژوهشی بین متغیرهای پژوهش، تاکنون پژوهشی ای انتخاب شده است. علی متغیر واسطه  عنوانبه  در این پژوهش

 عنوان به   یک سازه کارآمد  عنوانبه   ها، بخششی نپرداخته است. در برخی پژوهش به بررسی ارتباط این متغیرهای در قالب یک مدل علّ

با کیفیت زناشویی مورد بررسی قرار گرفته که نتایج   (دهیدبیهمسر آس  یعاطف  یو همدل  یشخوار فکر)ن  یشناخت اجتماعواسطه بین  

(. لذا پژوهش حاضر درصدد است به بررسی رابطه 2005،  و همکارانای این سازه دارد )پالیاری  حاکی از معنادار بودن نقش واسطه

است   ای بخشش بپردازد. لذا هدف پژوهش حاضر پاسخ به این سؤالای با کیفیت رابطه زناشویی با درنظرگرفتن نقش واسطهاسناد رابطه

 شکنی همسر دارد؟ ای با کیفیت زناشویی زنان مواجه با پیمان گری در رابطه بین اسناد رابطه آیا بخشش نقش واسطه  که
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 مدل فرضی پژوهش  .1شکل 

 روش  •
مورد بررسی قرار گرفت.  ساختاری  لات  ابی معادیمدل ی بین متغیرها به روش  بود که در آن روابط علّ  همبستگیپژوهش حاضر از  

در این شهر مشغول به    1402در شهر تهران بودند که در سال    شکنی همسرپیمان زنان مواجه با  کلیه    پژوهش حاضر شاملجامعه آماری  

شکنی همسر ماه از پیمان   6حداقل    افراد،  هایویژگی  .اند و به اینترنت دسترسی داشتنداند و طلاق نگرفته زندگی با همسر خود بوده 

 شکنی همسر زنان مواجه با پیمان نفر از    300کنندگان این پژوهش شامل  ها داشته باشند. شرکت گذشته باشد و تمایل به تکمیل پرسشنامه 

. به این ترتیب که ددننمونه در این پژوهش شرکت داده ش  عنوانبه  گیری در دسترس،با استفاده از شیوه نمونهدر شهر تهران بودند که  

روان و خدمات  مشاوره  مراکز  فعالیت  از  خانواده  مشاوره  زمینه  در  تهران  شهر  سابقه شناختی  با  که  مراجعانی  تا  شد  خواسته  دارند 

کنند را جهت شرکت در پژوهش حاضر معرفی نمایند. همچنین از افراد معرفی شده نیز خواسته شکنی همسر به مرکز مراجعه میپیمان 

شناسند نیز جهت شرکت در پژوهش معرفی نمایند. پس از ارائه شکنی همسر را میشد که اگر افراد دیگری با داشتن سابقه پیمان می

شکن که کنندگان قرار گرفت. معیار ورود به پژوهش زنان پیمان صورت مجازی در اختیار شرکتبه  هاتوضیحات مناسب، پرسشنامه 

آوری یا ناقص بودن پرسشنامه بود. پس از جمعندادن  ا گذشته باشد و معیار خروج نیز تحویل  آنه  شکنیماه از پیمان  6مطلقه نباشند و  

ناقص تکمیل کرده بودند کنار گذاشته شدند و در تحلیل مورد استفاده قرار نگرفتند و تحلیل از روی   صورتبه   آزمودنی که  8اطلاعات،  

 انجام گرفت. AMOS و SPSS-20 افزارهایبا نرم   نیز هاتحلیل داده  و  تجزیهآزمودنی باقیمانده صورت گرفت.  292

 ابزارها  •
 عنوانبه   (2000)همکاران  و    برادبوراین پرسشنامه توسط    (:quality of marital scale- QMSزناشویی )کیفیت    الف( مقیاس

 داریم   همیشه اختلاف=  1)  تایی  6طیف    صورتبه  یاماده   14این پرسشنامه  طراحی شد.    ییزناشو  تی فیک  یابیارز  یمناسب برا  یابزار

آلفای   شیوه. پایایی پرسشنامه به  سنجدرا می   انسجام  و   مقیاس توافق، رضایتسه خرده و    شودگذاری مینمره   (توافق دائم داریم=  6تا  

زارش شده گ  90/0و    80/0،  79/0  ترتیب ازمقیاس توافق، رضایت، انسجام به سه خرده   ( برای2005و میلر )  کرونباخ در مطالعه هولیست

اند. در پژوهش حاضر گزارش کرده  92/0این مقیاس را با استفاده از روش آلفای کرونباخ    اعتبار( در پژوهشی  1390. یوسفی )است

بودند که همه   80/0تا    41/0ها از  مادهاستفاده قرار گرفت که دامنه بار عاملی    روایی این ابزار، روش تحلیل عاملی تأییدی موردجهت  

 های مؤلفهمقیاس از آلفای کرونباخ استفاده شده که برای    اعتبارمعنادار بودند. همچنین جهت بررسی    P< 01/0بارهای عاملی نیز در سطح  

 دست آمد.به  87/0و  91/0، 88/0ضرایب  ترتیببه   توافق، رضایت و انسجام

با هدف سنجش میزان   (2001ری و همکاران )  پرسشنامه بخشش توسط  (:forgiveness scale- FSب( مقیاس بخشش ) و 

و   یفقدان احساس منف  اسیمقخرده   2و  شود  گذاری میای نمرهدرجه   5در طیف لیکرت    ماده  15ساخته شده است که از  بخشش افراد  

این مقیاس را بر اساس آلفای کرونباخ برای فقدان احساس منفی،   اعتبار  ،(2001سنجد. ری و همکاران )را می  وجود احساس مثبت

پرسشنامه کل  و  مثبت  احساس  کرده  87/0و    85/0،  86/0  ترتیببه   وجود  اکبریگزارش  اسمخانی  و  پژوهشی مسعودی  در  نژاد اند. 

روایی این ابزار، روش تحلیل جهت  اند. در پژوهش حاضر  دست آورده به   88/0طریق آلفای کرونباخ  این مقیاس را از  اعتبار(  1403)

بودند که همه   81/0تا    38/0ها دارای بار عاملی در دامنه  هبقیه ماد  7و    2های  ماده  جزبهاستفاده قرار گرفت که    عاملی تأییدی مورد

 های مؤلفهاده شده که برای  مقیاس از آلفای کرونباخ استف  اعتبارمعنادار بودند. همچنین جهت بررسی    P< 01/0بارهای عاملی نیز در سطح  

 دست آمد. به  89/0و  86/0ضرایب  ترتیببه وجود احساس مثبتو  یفقدان احساس منف
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( تدوین 1992مقیاس توسط فینچام و برادبری )این    :(relationship attribution scale- RASاي )ج( مقیاس اسنادهاي رابطه

و اسنادهای   یعلّ= کاملاً مخالف( و دارای دو بعد اسنادهای  6مخالف تا    = کاملا1ًای )درجه  6ه در طیف لیکرت  ماده  24شد و دارای  

این پرسشنامه را با استفاده از روش آلفای کرونباخ در بعد اسنادهای علٌی و اسنادهای   اعتبار(  1992مسئولیت است. فینچام و برادبری )

( ضریب آلفای کرونباخ برای کل 1378اند. ذولفقاری )برای زنان گزارش کرده  85/0و    84/0برای مردان و    78/0و    82/0مسئولیت  

ن  روایی ای جهت  گزارش کرد. در پژوهش حاضر    93/0( ضریب آلفای کرونباخ برای کل مقیاس را  1389و نیلفروشان ) 90/0مقیاس را  

بودند که همه بارهای عاملی نیز   83/0تا    35/0ها از  ه ار گرفت که دامنه بار عاملی مادابزار، روش تحلیل عاملی تأییدی مورداستفاده قر

مقیاس از آلفای   اعتباربنابراین، مقیاس فوق از روایی مطلوبی برخوردار است. همچنین جهت بررسی  ؛  معنادار بودند  P< 01/0در سطح  

 دست آمد.به 94/0و  91/0، 87/0ترتیب ضرایب به  کرونباخ استفاده شده که برای اسناد علی، اسناد مسئولیت و نمره کل اسناد

 ها یافته •
کنندگان در متغیرهای شرکت   ، کجی و کشیدگیبررسی اطلاعات توصیفی، میانگین، انحراف معیار، حداقل و حداکثر نمرات  منظوربه 

 آمده است.  1پژوهش حاضر مورد بررسی قرار گرفت که نتایج حاصل در جدول 

 توصیفی متغیرهاي پژوهش  هاي . یافته1 جدول شماره

 کشیدگی  کجی نمره حداکثر  نمره حداقل  انحراف معیار  میانگین متغیر

 0/ 47 0/ 03 83 17 11/ 81 49/ 07 کیفیت زناشویی

 0/ 41 0/ 52 143 37 19/ 54 87/ 54 ایاسناد رابطه 

 -0/ 16 -0/ 36 61 16 8/ 06 39/ 73 بخشش

تری از ارتباط میان متغیرهای پژوهش  منظور ارائه تصویر روشن معادلات ساختاری و همچنین به   هایپیش نیاز انجام تحلیل   عنوانبه 

 آورده شده است. 2های پژوهش، ماتریس همبستگی بین متغیرها بررسی شد که نتایج در جدول و پیش از پرداختن به فرضیه 

 . ماتریس همبستگی بین متغیرهاي پژوهش 2جدول 

 3 2 1 متغیر

   -  . کیفیت زناشویی1

  -  0/ 46** ای. اسناد رابطه 2

 -  0/ 51** 0/ 11* . بخشش 3

05 /0>P* 01 /0>P ** 

برازندگی  مقادیر شاخص  نیکویی X2/df=72/1مجذور خی نسبی )  هایشده پژوهش، یعنی شاخص مدل اصلاحهای  (، شاخص 

(، شاخص برازندگی  IFI=99/0(، شاخص برازندگی افزایشی )AGFI=97/0شده )(، شاخص نیکویی برازش تعدیلGFI=99/0برازش )

مدل است. نمودار مطلوب  حاکی از برازش  (  RMSEA=03/0( و شاخص جذر میانگین مجذورات خطای تقریب )CFI= 98/0تطبیقی )

 دهد.مدل نهایی پژوهش را نشان می  2شماره 

 
 ضرایب استاندارد مدل نهایی پژوهش  .2شکل 
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ای و شود، بین اسناد رابطه گونه که مشاهده میدهد. همان ضرایب مسیرهای مستقیم و غیرمستقیم مدل پژوهش را نشان می   3جدول  

، β=  49/0زناشویی )ای بر کیفیت  ( و اسناد رابطهβ  ،005/0  =P=  31/0(، بخشش و کیفیت زناشویی )β  ،007/0  =P=  74/0بخشش )

007/0 =P )داری وجود دارد. ارابطه مستقیم معن 

شکنی همسر ای و کیفیت زناشویی زنان مواجه با پیمان بخشش در رابطه بین اسناد رابطه دهد که  بررسی روابط غیرمستقیم نشان می

 ای دارد.نقش واسطه 

 . اثرات مستقیم کل متغیرهاي پژوهش 3جدول 

 اثر کل  اثر غیرمستقیم  مستقیم اثر  

 𝛽 P β P Β P مسیر 

 005/0 89/0 005/0 15/0 007/0 74/0 ای بر بخششاسناد رابطه

 005/0 31/0 - - 005/0 31/0 بخشش بر کیفیت زناشویی 

 005/0 49/0 - - 007/0 49/0 ای بر کیفیت زناشویی اسناد رابطه

 بحث  •
های اخلاقی  مؤلفه  به دلیل اهمیتای بپردازد و  کیفیت زناشویی بر اساس اسناد رابطه  نبررسی و تبییپژوهش حاضر درصدد بود تا به  

مورد بررسی   گری آننقش واسطه انتخاب گردید و سعی شد تا  واسطه    عنوانبه   شکنی همسر، بخششدر رابطه با زنان مواجهه با پیمان 

شکنی همسر ای تأثیر معناداری بر کیفیت زناشویی زنان مواجه با پیمان پژوهش نشان داد که اسنادهای رابطه از  نتایج حاصل    قرار گیرد.

؛ عسکری 1394؛ یوسفی و همکاران،  1396؛ شهبازی و همکاران،  1400های کاوه فارسانی،  ها با نتایج حاصل از پژوهش داشت. این یافته

تواند بر اسناد توان بیان داشت که تعاملات رفتاری مداوم بین اعضای خانواده میهمسو است. در تبیین این یافته می  1389و همکاران،  

گذارد. گیری علّی رفتار تأثیر میگذارد و بر جهتکند که شناخت بر احساسات تأثیر میو انتظارات فرد تأثیر بگذارد، مدل او تأکید می

های توانند در موقعیت ارتباط با نظریه یادگیری اجتماعی معتقد است که اسنادها و انتظارات مورد استفاده در الگوی او هم می   دورتی در

ته در  های شناختی تعلیم یافته درنظرگرفته شوند. فرد بر اساس تجربیاتی که در گذشمجموعه   عنوانبه   خاص وجود داشته باشند و هم

کند، مثلاً این انتظار را دارد که این دست آورده است، اسناد و مدارک و انتظارات مفیدی را برای خود ایجاد میروابط زناشویی خود به 

مستقیم، اما اعتقاد بر    طوربه   ها به این موضوع اشاره نشده است.اختلافات جدی و مزمن زناشویی حل نشدنی باشد، هرچند در بحث

طول زمان  گیرد یا در  ای ریشه در تجربیات فرد دارد که از روابط گذشته فرد سرچشمه میهای تربیت شدهاین است که چنین شناخت

 هایهای خاصی که افراد در موقعیتروش  ؛ وشوندسبک شناخته می  عنوانبه  هادست آمده است. این شناخت و از روابط موجود او به

توانند سطح کیفیت زناشویی زوجین را تحت (. این تعاملات می2015شود )کیمز و همکاران،  نظرگرفته میدر   برندکار میتعارض به 

های ها و امور روزمره زندگی یا حوزه خوانی عملکرد زوجین در فعالیتدهنده نزدیکی و همکیفیت زناشویی نشان تأثیر قرار دهند. چرا که  

های سازگار، زن و ( زوج2000ریف و برونی )نظر گدل پایین فرزند( است. ازعملی مشترک زن و شوهر )مانند نحوه برخورد با مع

بخش کنند. یک ازدواج موفق و رضایتخوبی مدیریت میند و زمان و امور مالی خود را به شوهرهایی هستند که با یکدیگر توافق دار 

یک سیستم خانواده و حتی بخشی از نیروهای   عنوانبه   توانمستلزم سطح پایداری از سازگاری زوجین است. سازگاری زناشویی را می

توانند با ایجاد زمینه ای سازگارانه می بنابراین، اسنادهای رابطه ؛  (2019نگهدارنده و احیاگر خانواده در نظر گرفت )گولدفارب و ترودل،  

 مطلوب در ذهن و ابراز رفتار معقول در عمل، زمینه را برای افزایش کیفیت زناشویی زوجین رقم بزنند.

ها با نتایج شکنی همسر داشت. این یافتهنتایج همچنین نشان داد که بخشش تأثیر معناداری بر کیفیت زناشویی زنان مواجه با پیمان 

(، پالیاری و  2007(، فینچام و بس بچ )2014(، شلدون و همکاران )2016(، چانگ )2016های ری و اکستریمرا )حاصل از پژوهش

نادری و 1397)  رضاپور میرصالح و همکاران(،  1398(، احمدی اردکانی و فاطمی عقدا )1400(، کاوه فارسانی )2005همکاران )  ،)

یک عمل ارادی نشان   عنوانبه   توان بیان داشت که بخشش، مانند عشق، خود را( همسو است. در تبیین این یافته می1394همکاران )

 دیدن خودداری کنند. ز آسیبکنند تا او یکی از طرفین یا هر دو انتخاب می دهدمی

رسان عمل کرده است. به  هایی هم بوده که به عنوان فرد آسیبشود که در گذشته زمانمراحل بخشش، فرد آسیب دیده آگاه می  در
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کند با عمل اشتباه را جبران کند.  کند و سعی میکند و استغفار و بخشش میدلیل مؤلفه رفتاری بخشش، از آسیب وارده عذرخواهی می

هایی برای ایجاد روابط جدید است. این شامل ایجاد  اعمال، نمادین یا غیر آن، شامل تمایل به ایجاد تغییرات رفتاری لازم و برداشتن گام 

رو،  (. ازاین1399های حمایتی برای رفتارهای جدید است )واثقی،  تغییرات موقعیتی برای کاهش احتمال تکرار یا اشتباه و ایجاد سیستم

افزایش گذشت از خطاهای همدیگر در زندگی زوجین شود. کیفیت زناشویی تابعی از سه نوع متغیر است: منابع   تواند باعثبخشش می

و پاداش یا تقویتی که از   آورند، رضایت آنها از سبک زندگیه همسران برای خانواده به ارمغان میفردی و اجتماعی قبل از ازدواج ک

چه کیفیت ازدواج بالاتر باشد، ازدواج پایدارتر است. ثبات یعنی اینکه ازدواج کامل است یا . هرکنندتعاملات زناشویی خود دریافت می

زیرا احساس ناراحتی یا نارضایتی از ازدواج ؛  دهداثبات را افزایش مینبود  خیر. آنها همچنین اظهار داشتند که کیفیت پایین زناشویی  

 (.2019دهد )گولدفارب و همکاران،  معمولاً افکار و رفتارهای مرتبط با طلاق را افزایش می

ها با نتایج  شکنی همسر داشت. این یافتهای تأثیر معناداری بر بخشش در زنان مواجه با پیمان نتایج نیز نشان داد که اسنادهای رابطه

 توان بیان داشت که اسنادهای ارتباطی با زناشویی ( همسو است. در تبیین این یافته می2016بارتولوموس و استرلان )  حاصل از پژوهش

شوند: اسنادهای  تری تقسیم میو اسنادهای مسئولیت بوده که هرکدام به ابعاد کوچک " علی"کلی شامل دو نوع اصلی اسنادهای  طوربه 

دادن به رفتار اهمیت دارند. اختصاصی هستند و در استنباط وقایع و جهت  –ناپایدار و عمومی  -ی شامل ابعاد درونی بیرونی، پایدارعلّ

قبیل دشواری تکلیف، پنداره و یا عوامل بیرونی ازوخو، شخصیت، خودعد درونی بیرونی با عوامل درونی از قبیل تلاش، توانایی خلق بُ

عد  کدام از عوامل مذکور ارتباط دارد. بُبا استنباط فرد از میزان ثبات هر ناپایدار   -یدارعد پاهای پرفشار مرتبط است و بُشانس و موقعیت

(. در 2008هایی فراتر از یک موقعیت خاص اشاره دارد )والاک و سیلا،  دهی رفتار به موقعیتمومی اختصاصی نیز به میزان تعمیمع

های رابطه ها و شکست های شناختی، عاطفی و رفتاری از وقایع پیرامون لغزشای از بازسازی سوی دیگر، بخشش اصیل شامل مجموعه 

های شناختی، های متعددی است، مانند مؤلفهدهد. بخشش واقعی دارای مؤلفهو همچنین روابطی است که پیرامون آن رویدادها رخ می

هایی چون غیرمشروط  دیگران. ویژگیهای رفتاری، بخشش خود، استغفار، پذیرش بخشش، عشق، جبران، درک واقعیت و بخشش  مؤلفه

خاطر وجود شخص دوستانه بودن و انجام شدن به ف مقابل معطوف بودن به فرد و نوعشدن بدون داشتن انتظار پاسخ از طربودن و ارائه 

از فرایند رشد و تحول    عنوانبه  دیگر احتساب به اشخاص    نبودبخشی  از عواطف منفی دردناک نسبت  برای اجتناب  دیگر، کاربرد 

ی منطقی زمینه را رو، اسنادهای علّاین(. از2021های بخشش اصیل محسوب گردند )بایومان، جمله ویژگیفرایندی و تدریجی بودن، از

توان برخی از خطاهای افراد را به سایر کند چرا که میبرای جبران از سمت طرفیت باز گذاشته و امکان گذشت از خطاها را ایجاد می 

 تی نسبت داد و احتمال بخشش را در بین زوجین افزایش داد.عوامل موقعی

شکنی همسر داشت. از آنجا ای و کیفیت زناشویی زنان مواجه با پیمان ای بخشش در بین اسنادهای رابطه نتایج نشان از نقش واسطه 

های حاصل از ی نپرداخته است، لذا امکان مقایسه این نتیجه با یافتهپژوهشی به بررسی این سه متغیر در قالب یک مدل علّ  تاکنونکه  

اند از: توضیحات شخص در مورد های مهم اسناد عبارتتوان بیان داشت که مؤلفههای پیشین میسر نبود. در تبیین این یافته میپژوهش 

پایدار در   -یهای علّها یا استنتاجهای ابعاد این تبیینعلل موفقیت و شکست، درونی یا شخصی در مقابل بیرونی یا موقعیتی، ویژگی

کنترل(. طبق کنترل در مقابل غیرقابل ها در تعیین رفتار بعدی )قابل های احساسی ناشی از این استنباطنش مقابل ناپایدار و درنهایت، واک

گیرد. افراد نفس که همراه با عملکرد ما است تحت تأثیر قرار می(، مکان درونی یا بیرونی اسناد عاطفی مرتبط با عزت1989نظر واینر )

کنند و وقتی این موفقیت را به عوامل درونی مانند استعداد کنند و بعد از شکست احساس شرمندگی میبعد از موفقیت احساس غرور می

های کار یا شانس( نسبت همچنین وقتی شکست خود را به عوامل بیرونی )ویژگی  .کننددهند، احساس غرور میو تلاش خود نسبت می

کند که افراد وضعیت و شکست  که انتظارات آینده را زمانی تعیین میکنند. بلکه این ثبات اسنادی است  دهند، احساس شرمندگی میمی

کنند، چه درونی )استعداد( و چه بیرونی )عوامل مرتبط با وظیفه(، انتظارات دهند که لحظه به لحظه تغییر نمیخود را به عواملی نسبت می 

خود را با توجه به عملکرد خود افزایش یا کاهش دهند و هنگامی که همان بازگشت را به عوامل ناپایدار )شانس یا تلاش( نسبت 

سوی   ند رفتار مطلوب ازتوانوارد فوق، اسنادها میمماند. طبق  نسبت بدون تغییر باقی میبهدهند، انتظارات آنها برای عملکرد آینده  می

ز زندگی و تجربه عواطف و  جمله رضایت ان بخشش و دو جنبه سلامت روانی، ازفرد همچون بخشش را مشخص کنند. همچنین، بی

به عبارت دیگر، بخشش با ایجاد و تجربه احساسات مثبت نسبت به  ؛  احساسات مثبت نسبت به دیگران، ارتباط معناداری وجود دارد
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هایی که در روابط رخ داده است، رغم اشتباهات و شکستطرف مقابل که ناشی از بخشش اشتباهات و خطاهای این فرد است، علی 

سازد، در نتیجه، طرف مقابل احتمالاٌ به عنوان یک منبع حمایتی برای روابط متقابل و ایجاد روابط پایدار و حمایتی را ممکن میحفظ  

شود. (. این موارد باعث افزایش احتمال تلاش زوجین برای رشد کیفیت زناشویی خود می2023)استوکل،    شما در آینده عمل خواهد کرد

شود. همچنین کیفیت زندگی چرا که کیفیت زندگی زناشویی یک فرآیند ایستا نیست، بلکه پویا است و با روابط بین زوجین تعیین می

دهنده موفقیت در زندگی کلی نشان   طوربه   مدت ازدواج، ثبات و پایداری طولانیبخش تر، شادی در رابطه، ازدواج مطلوب و رضایت مرفه

ترودل،   رابطه بنابراین، وجود نقش واسطه ؛  (2019زناشویی است )گولدفارب و  اسنادهای  بین  معنادار بخشش در  ای و کیفیت  گری 

 رسد. زناشویی منطقی و قابل قبول به نظر می

 گیرينتیجه •
شناختی در پاسخ به اتفاقات  توان بیان داشت که اسنادهای ارتباطی با ایجاد شرایط ذهنی مناسب جهت آمادگی روان مجموع می در

تواند با ایجاد زمینه مناسب توانند احتمال بخشش را در زندگی زوجین افزایش دهند و بخشش نیز به نوبه خود میزندگی مشترک، می

برای جبران اعمال اشتباه و خطاهای طرفین، باعث افزایش کیفیت زناشویی زوجین شود. هرچند پژوهش حاضر نتایج جالب توجهی را 

شکنی همسر نشان داد، اما در  ای با کیفیت زناشویی در زنان مواجه با پیمان گری بخشش در رابطه بین اسناد رابطه در زمینه نقش واسطه

ی از نتایج آن  طرح پژوهش حاضر از نوع همبستگی است و استنباط علّجمله اینکه،  زهایی وجود دارد ا انجام این پژوهش محدودیت

های دیگر اند و در تعمیم به جمعیتبوده شکنی همسر  زنان مواجه با پیمان کنندگان پژوهش صرفاً  باید با احتیاط صورت گیرد، شرکت

دست آمده که های خودگزارشی به آوری شده در پژوهش حاضر از مقیاساطلاعات جمع. همچنین  باید جانب احتیاط را رعایت کرد

بنابراین، پیشنهاد   کنندگان تحت تأثیر قرار گرفته باشند؛ها ممکن است توسط مطلوبیت اجتماعی و سوگیری مشارکتگیریاین اندازه

دوم، با توجه به اینکه گروه نمونه فقط از زنان    تری از افراد باشد.های واقعین رفتارهایی استفاده شود که مبیّها و روششود از ابزارمی

 های دیگر انجام شود. شود این پژوهش برای گروه شکنی همسر انتخاب شده بودند، پیشنهاد می مواجه با پیمان 

 تعارض منافع •
 انجام این پژوهش و امتیازات علمی و پژوهشی حاصل از آن با منافع مادی و معنوی هیچ فرد، گروه و نهادی در تعارض نیست. 

 تشکر و قدردانی •
  دند، به ویژه مراکز مشاوره شهر تهران، نمونه اجرای مطلوب این پژوهش همکاری کر  اندرکارانی که در جهتدر پایان از دست
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 چکیده 
  

Abstract 

مناسب   یاسیمق  یابیهدف پژوهش حاضر ساخت و اعتبار
آموزان دختر ناسازگار در دانش   ییگراجهت سنجش کمال

از نوع ساخت    یفیدوره متوسطه بود. روش پژوهش، توص
آموزان دختر مقطع دوم شامل دانش  یابزار بود. جامعه آمار
بودند که    1400-1399در سال    رجندیمتوسطه شهرستان ب

انتخاب    315در دسترس، تعداد    یریگبه روش نمونه  نفر 
پرسشنامه  به  و  پرسشنامه  محقق  یهاشدند  و  ساخته 

به PASS)  یلیتحص  یکاراهمال دادند.  پاسخ  منظور  ( 
با استفاده    یمحتو  ییروا  یهااز روش   اسیمق  ییروا  یبررس

شاخص  رواCVI, CVR  یهااز  و  ازطر  یی،   ق یسازه 
 یهامؤلفه  لیتحل  جینتااستفاده شد.    یاکتشاف  یعامل  لیتحل
  4مذکور از    اسیبا چرخش اکواماکس نشان داد، مق  یاصل

مق بالا،    ینگران  اسیخرده  انتظارات  اشتباه،  از  ترس  و 
 ی)نشخوار فکر  یرمنطقی غ  یو باورها  یل یتحص  یتینارضا
درصد   82/53شده است که درمجموع    لی( تشکیلیتحص

  ی بررس  منظوربه  نی. همچنکنند یم   نییکل را تب  انسیاز وار
ضرا  ییروا   اس یمق  یهامؤلفه  یهمبستگ  بیهمگرا، 

تحص  ییگراکمال اهمال  یلیناسازگار  پرسشنامه    یکاربا 
به   یلیتحص و  شد  آمارمحاسبه  بود    یلحاظ  معنادار 

(05/0>Pهمسان .)هااسیمقو خرده  یکل  اسیمق  یدرون  ی 
کرونباخ محاسبه و در حد قابل    یبا استفاده از روش آلفا

درمجموع    لقبو که دست به  یهاافتهیبود.  داد  نشان  آمده 
همسان  اسیمق و  )ثبات  اعتبار  روای درون  یحاضر،  و   یی( 

برا کمال   یمناسب  تحص  ییگراسنجش    ی لیناسازگار 
مدانش  و  است  دارا  را  مورداستفاده    تواندی آموزان 

 .ردیپژوهشگران و مشاوران قرار گ
کلیديژهوا ناسازگار    ییگراکمال   ،یی گراکمال  :هاي 

 یاکتشاف ی عامل لیتحل ،یابیاعتبار ،یلیتحص

 The aim of the present study was to construct 

and validate a suitable scale to measure 

maladaptive perfectionism in female high 

school students. The research method was 

descriptive in the form of instrument 

construction. The statistical population of the 

study included female high school students in 

Birjand in 2010-2011, of whom 315 were 

selected using convenience sampling and 

responded to researcher-made questionnaires 

and the Academic Procrastination 

Questionnaire (PASS). In order to examine the 

validity of the scale, content validity methods 

using CVI and CVR indices, and construct 

validity through exploratory factor analysis 

were used. The results of principal component 

analysis with Equimax rotation showed that the 

scale consists of four subscales: worry and fear 

of making mistakes, high expectations, 

academic dissatisfaction, and irrational beliefs 

(academic rumination), which together explain 

53.824 percent of the total variance. Also, in 

order to examine the convergent validity, the 

correlation coefficients of the components of 

the maladaptive academic perfectionism scale 

with the academic procrastination questionnaire 

were calculated and were statistically 

significant (P<0.05). The internal consistency 

of the overall scale and subscales was 

calculated using Cronbach's alpha method and 

was acceptable. Overall, the findings showed 

that the present scale has appropriate reliability 

(stability, internal consistency) and validity for 

measuring maladaptive academic perfectionism 

of students and can be used by researchers and 

counselors. 
Keywords: Perfectionism, Maladaptive 

Academic Perfectionism, Validation, 

Exploratory Factor Analysis 
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 مقدمه •
منطقی دارند، کنند، برخی در مواجهه با وقایع زندگی افکار و باورهای  افراد در زندگی روزمره خود رویدادهای مختلفی را تجربه می 

سازد )بیلز و رسانند که آنها را آشفته میسطحی میکه برخی دیگر، افکار، باورها و انتظارات غیرمنطقی ایجادشده در خود را، به درحالی

گرایی را فراهم ساخته (. این باورهای غیرمنطقی و انتظارات غیرواقعی از خود و دیگران، زمینه پژوهش مفهوم کمال2023همکاران،  

شود؛ بعد یی تمایز گذاشته میگراشکل از کمال  مطالعات علمی بین دو  در  (.1396؛ سرشار و همکاران،  2020است )ییلدز و همکاران،  

با نگرانی درباره اشتباهاتگرایی شامل جنبهمنفی کمال انتظارها هایی است که  بین  به ، احساس اختلاف  نتایج و واکنش های منفی   ،

تمایل به    بودن و، تلاش برای عالیهایی نظیر داشتن استانداردهای بالا گرایی با تلاشمثبت کمال  . در مقابل بعدتاشتباهات همراه اس

گرایی ارائه گوناگونی که از کمال  و ابعاد   پژوهشگران مختلف در تعاریف  (.2020ترتیب همراه است )اوزکن و اورن،    داشتن نظم و

عنوان یك گرایی را به ، کمال رفتههمیمثبت و سالم، اهمیت داده و رو  یهامنفی و ناسازگارانه آن بیشتر از جنبه  یهااند، به جنبهداده

یکی از ابعاد   رونیازا  (.1398؛ یزدانی و شیخ الاسلامی،  2014  ،و همکاران  اند )فلترنجور و ناسازگارانه قلمداد کردهویژگی منفی، روان

کمال کممنفی  تحصیلی،  حوزه  در  )الگرایی  تحصیلی  ناسازگار  )هوacademic maladaptive perfectionismگرایی  است  و   ( 

 (.2019همکاران، 

 ی ا ، داشتن استانداردهیآموزش  یهاطیاست و در مح  ارمشهودیبس  یگرایی در نظام آموزشمعتقدند کمال،  (2008)  و همکارانکرنز

تشو مورد  معمولاً  بالا  م  قیسطح  فراگردیگیقرار  بزرگ  یکودک  نیاز سن  رانی.  آزمون  انیجر  كیدر  ،  یسالتا  از  تکالمداوم  و   ف یها، 

اوربان    و یدگلیزعم مسنجش قرار دهد. به  خود را مورد  تیصلاح  زانیاست تا فرد م  شدهی  موارد طراح  نیا  اند، همهامتحانات قرارگرفته

 زانیکنند و ممی  افتیخود بازخورد در  یهاییتوانا  که در آن درباره   شوند یرو مه روب  یطیبا شرا  و مدرسهه در خانه  وقفآنها بی (،  2001)

کامل امتحان،    ، گرفتن نمرهمثال  عنوانسطح بالا به   ار یبس  یاستانداردها  نییتع  به  شود وافراد نشان داده می  هوش و تلاش آنها به همه 

بهتر  یابی دست  یتلاش برا انجام تکال  گاهیجا  نیبه  ن  یکلاس  فیکلاس در  )کرنز و همکاران،    شوندمی  قیبه اصلاحات، تشو  از یبدون 

2008.) 

داد استانداردهای سطح بالای نشأت گرفته از مطالبات و انتظارات افراد مهم زندگی عنوان برون به،  ناسازگار تحصیلی   گراییکمال

 کیورلارو )ممکن است منبعی از کشمکش درونی و بیرونی فراهم آورد  ،  تبع دغدغه درونی خود آنها و به والدین    ،آموزشی نظام،  نوجوانان 

و   رایت؛  2022)لئو و همکاران،  روانی منفی    یامدهایو پ  هاب یو آس  تحصیلی اساسی  یهابروز چالش   سازنهیو زم  (2017،  و همکاران

)یوسوپو،،  (2019،  سیکوکور)افسردگی    یهانشانه (؛  2021  ،همکاران شکست  از  خواب اختلال  (؛ 2020کارابابتا،  ؛  2020ترس  های 

نوعی عامل خطر در   (،1401،  یمت؛ زارعی و ه2020؛ گامالدو و همکاران،  2021اسبنسن و همکاران،    ؛2021)گروگان و همکاران،  

عملکرد تحصیلی   (،2021  اسمیت و همکاران،؛  2020پیا و همکاران)  یرسانبی، خودزنی یا خود آسگرایانهخودکشی و افکار خودکشی 

؛ 1401،  ؛ منصوری و همکاران 2020،  و همکاران  ؛ کوباری2020،  و همکاران  سدرلند؛  2020)یوسوپو    کاری تحصیلیپایین و اهمال 

گرا و آموزان تحت عنوان کمالدرصد دانش  66( باشد. شواهد پژوهشی نشان داده که تقریبا  1400؛ اعیادی و همکاران،  1400  حسینی،

( و شیوع 1402به نقل از بحرینی مقیم جیرفت و همکاران،    2018،  گرای ناسازگار هستند )جیمز وریمزدرصد آنها کمال  25از    بیش

 (.  2010و مریکانگاس و همکاران،  2013؛ جارادات، 2014آموزان پسر است)هس، آموزان دختر بیشتر از دانش گرایی در دانش کمال

طور که به مقیاسی  تاکنون    کشور  از  خارج   و  در داخل  کهدهد  نشان می،  گراییگیری کمالاندازه  بررسی پیشینه تحقیقات مربوط به

بنابراین تدارك ابزار مناسب است؛  و ساخته نشده    یگیری کند طراحرا اندازه   یلیهم در بعد تحص  گرایی ناسازگار، آنکمال  یاختصاص

 ی، سلامت روانرانیفراگ   یلیتحص  عملکرد  هدف کاستن از اثرات ناخوشایند این پدیده بر  ، بایلیگرایی ناسازگار تحصبرای سنجش کمال

پژوهش .  کندیمشخص م  شیپ  از  شیب  له رائضرورت پرداختن به این مس،  یهای انسانناپذیر آن بر سرمایهجبران  راتیآنها و همچنین تأث

والدین  مراکز آموزشی و پژوهشی،مشاوران، تواند راهبردهای مناسبی در اختیار در این زمینه میبه اطلاعات مکرر و فزاینده  و دستیابی

تا دهد  تـشکیل جلـسات  قرار  کارگاه   بـا  در   های و  از    آموزشی  پیشگیری  برای  راهبردهایی  کمال اهمالجهت کسب  و  گرایی کاری 

دهی به نیازهای گیرانه و پاسخها را نسبت به برخورد سخت تواند خانواده نتایج این پژوهش می   .تحصیلی و غلبه بر آن برآیند  ناسازگار
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انتظارات بالای فرزندان آگاه کند و به آنان یادآور شود که فرزندان، تنها ماشین  های مکانیکی برای حفظ محتوای دروس و عمل به 

آموزان های محیط مقدم است. ازسوی دیگر شناخت معلمان نسبت به صفات دانش والدین نیستند، بلکه سلامت روانی آنها بر خواسته

و   سازگاربه سمت بعد    را  آموز آندانش   هگرایانافکار و اهداف کمالهای یادگیری  تواند موجب شود که معلمان در تجربهگرا میکمال

بین دانش   گرایی مفید کمال ناسالم  ننمایند.  سوق دهند و رقابت  ناخواسته تشویق  این اساس  آموزان را  از مطالب فوق، بر  استنباط  با 

آموزان نیازمند انجام تحقیقات میدانی و وجود ابزار استاندارد در  سازگار تحصیلی در بین دانش گرای ناشناسایی باورها و رفتارهای کمال

گرایی والدین گرایی ناسازگار تحصیلی و ادراك از کمالجامعی در زمینه کمال  این زمینه است. با توجه به این نکته که هنوز مقیاس

های مذکور مبتنی بر فرهنگ داخل کشور، اولین قدم در پر کردن این شکاف تحقیقاتی رو ساخت و اعتباریابی مقیاس، ازاینیستموجود ن

آموزان مقطع متوسطه گرایی ناسازگار تحصیلی در دانش ی مقیاس کمالاب یاعتبارساخت و    پژوهش حاضر  شود. بنابراین هدفمحسوب می

 بود. 

 روش  •
 از و توصیفی هایطرح  ها، بهداده گردآوری روش و ابزار یك سنجیروان بررسی خصوصیات به ساخت و وجهت با  حاضر پژوهش

تحصیلی   در سالآموزان دختر دوره دوم متوسطه شهر بیرجند است که  پژوهش، شامل دانش  این آماری جامعه  .دارد تعلق همبستگی نوع

 در سالآموزان دختر دوره دوم متوسطه شهر بیرجند بودند که  نفر از دانش   315به تحصیل اشتغال داشتند. از این میان تعداد    1400-99

های پژوهش را تکمیل نمودند. انتخاب و پرسشنامه  ،گیری در دسترسبه روش نمونه  ،به تحصیل اشتغال داشتند 1399- 1400تحصیلی 

ابتلا به عوارض ذهنی  نبودسال و  18الی   15مندی به شرکت در پژوهش، حضور در بازه سنی ه های ورود به پژوهش شامل علاقملاك

شامل مخدوش آموز( بود. ملاك خروج از پژوهش نیز  دانش و روانی خاص )طبق تأیید مربی بهداشت مدرسه بر اساس پرونده سلامت  

های پژوهش پس  ها بود. درنهایت دادهرغبت به تکمیل پرسشنامه   نبودگزینه( و    1نبودن و خط خوردگی بیش از  بودن پرسشنامه )تکمیل

 تجزیه و تحلیل شدند.  26نسخه  SPSSافزار آوری توسط پژوهشگر، در محیط نرم از توزیع، نظارت و جمع

 ابزارها  •
ناسازگار تحصیلی )الف( پرسشنامه کمال پرسشنامه  (:  maladaptive academic perfectionism scale- MAPSگرایی 

ها بر  مادهگذاری  است. نمره  ماده  35، که در پژوهش حاضر طراحی و اعتباریابی گردید، شامل  (MAPS)   گرایی ناسازگار تحصیلیکمال

 دامنه شامل کاملاً موافقم، موافقم، کمی موافقم، کمی مخالفم، مخالفم، کاملاً مخالفم( انجام شد.   6ی )با  ا درجه شش اساس مقیاس لیکرت  

از   روا  یشناسروان  متخصص   10سپس  تا  شد  بررس  ییمحتوا  ییخواسته  را  اطم  یپرسشنامه  جهت  ا  نانیکنند.  و   نی ترمهم  نکهیاز 

)ضرورت    نیترحیصح انتخاب مادهمحتوا  باشد  (  برا  یریگاندازه (CVR)   محتوا  ییروا  نسبت  ،شده   از   ،ابزار  CVR  نییتع  یشد. 

 است   دیمف"  ،"است  یضرور  تمیآ"  یقسمت  سه  فی ابزار بر اساس ط  یهاماده   از  كیهر  درخصوص   که   دیگرد  درخواست  نیمتخصص

و مهم   یضرور  هاماده   ریاز سا  درمجموع  هامادهاز    كیهر  ایگردد که آ  نیدهند تا مع  پاسخ   ،"ندارد  یضرورت"  و  "ستین  یضرور  یول

. دیگرد  نییتع  نی متخصص  ابانیبر اساس تعداد ارز  وحداقل ارزش لاوشه    نییبا کمك جدول تع  CVR  یعدد  ارزش  ر؟یخ  ایاست  

 نی همچنقرار گرفتند.    یبررس  مورد  ،بود  80/0که عدد حاصله کمتر از    یو موارد  شد  دییتأ  بود،  80/0  از  شتریب  حاصله  عدد  که  یموارد

 ن یب  CVIبا نمره    ییهاماده   و  اخذ نمودند مناسب  80/0بالاتر از    CVIکه نمره    ییهاماده( محاسبه شد و  CVI)  یمحتو  ییروا  شاخص

 .گرفتندو اصلاح قرار  یبازنگر مورد 79/0تا  70/0

 مقیاس  این(:  academic procrastination scale students- PASS) آموزدانش   نسخه   -تحصیلی  کارياهمال  ب( مقیاس

مقیاس  استسؤال    27  دارای  طراحی شد  ،(1984)  راثبلوم  و  یله سولومونوسبه  ( 5)  همیشه  تا(  1)هرگز   از  یادرجهپنج  لیکرت  که 

 شامل)تحصیلی    تکالیف  برای  شدنآماده  ،(8  تا  1سؤالات    شامل)  امتحان  برای  شدن  آماده  یهاحوزه  در  کاری و اهمال  شودمی  یگذارنمره

 نمره  بالاترین  هرفرد  برای.  سنجدیم  را  (27  تا  20سؤالات    شامل)  تحصیلی   نیمسال  پایان  مقالات  برای  شدن  آماده  ،(19  تا  9سؤالات  

 مقیاس  این  در  همچنین.  است  پایین  تحصیلی  کاریاهمالدهنده  ( نشان 27)  نمره  ترینیینپا  و  بالا  تحصیلی  کاریاهمالدهنده  ( نشان 135)
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 روایی   خود  پژوهش  در(  1984)راثبلوم    و  سولومون  .شوندیم  یگذارنمره  معکوسصورت  به  2  ،4  ،6  ،11  ،15  ،16  ،21  ،23  ،25  ایهماده 

  سطح  در (1965روزنبرگ )نفس عزت  (،1996 ) بك، استیر و براون، افسردگیهای مقیاس با کردن همبسته ازطریق مقیاس اینزمان هم

( 1991عمومی )تاکمن،    کاریاهمال  مقیاس  با  معناداری  همبستگی  این مقیاس  ،(2017) چن  پژوهش  در  همچنین  .کردند  گزارش  مطلوبی

 برای  ،79/0 مقیاس کل برای( 1984)راثبلوم  و سولومون پژوهش در کرونباخ آلفای روش از استفاده با ابزار این اعتبارداشت. همچنین 

 است درآمده  دستبه   89/0  ترمیان پا  مقالات  برای  آمادگی   و  86/0  تکلیف   برای  آمادگی  ،85/0  امتحان  برای  آمادگیهای  مقیاسخرده 

 75/0  کردن   یمهدون  روش  ازطریق  و  85/0  کرونباخ  آلفای  روش  ازطریق  این مقیاس  درونی  همسانی(  2016)  شی و وانگ چن،  پژوهش 

آمد. در مطالعه دست به   73/0 کل مقیاس با استفاده از روش آلفای کرونباخ  اعتبار (1395)  همکاران  و زادهولی در پژوهش  .آمددست به 

 برآورد گردید. 84/0آن، مقدار  اعتبارحاضر، ضریب آلفای کرونباخ این پرسشنامه جهت تعیین 

 ها افتهی •
 .ه استآمد  1در جدول  اطلاعات جمعیت شناختی پژوهش

 . اطلاعات جمعیت شناختی پژوهش 1جدول 

 درصد  فراوانی  سطح متغیر

 7/ 90 25 15 سن

16 89 25 /28 

17 135 85 /42 

18 66 00 /21 

 33/ 33 105 تجربی رشته تحصیلی 

 20/ 67 65 ریاضی

 34/ 90 110 انسانی

 11/ 10 35 علوم فنی و کاردانش

 36/ 50 115 دهم  پایه تحصیلی 

 42/ 85 135 یازدهم 

 20/ 65 65 دوازدهم 

 

کل )شاخص قدرت تشخیص   با نمره  مادهها شامل میانگین و درصد پاسخ، واریانس و ضریب همبستگی هرماده های آماری ویژگی

دلیل همبستگی ضعیف با نمره کل به  18ماده شماره برآورد شد. در این مرحله  لفای کرونباخ در صورت حذف هرماده( و ضریب آماده

فرض   بود و  937/0گرایی ناسازگار تحصیلی برابر  ای کمالماده   34برای نسخه    KMO( حذف شد. شاخص  r=    189/0  <3/0مقیاس )

(، بنابراین اجرای تحلیل عاملی اکتشافی و استخراج P< 001/0ها رد شد )ماده بر صفر بودن همبستگی بین تمامی  صفر آزمون بارتلت مبنی

  ماده   34برای تعیین اینکه مقیاس پژوهش )  پذیر بود.مطالعه، توجیه   ماتریس همبستگی حاصل در گروه نمونه مورد  بر اساسعوامل  

 .های ویژه یا اسکری استفاده شدهای کایزر و نمودار ارزشاست از ملاك شده اشباعپرسشنامه( از چندعامل معنادار، 

عامل   4دست آید. نتایج نشان داد که استخراج  عامل انجام شد تا بهترین ساختار به  5ای از دو تا  های اصلی در دامنهتحلیل مؤلفه 

عامل،   4. پس از استخراج  است درصد از واریانس کل متغیرها    8/53کننده حدود عاملی، تبیین  4  و ساختارکند  بهترین الگو را ایجاد می 

تر ، پایین مادهعامل( محاسبه گردید. میزان اشتراك پنج    4روی    مادههای مقیاس )مجموع مجذور بارهای عاملی یك  مادهمیزان اشتراك  

)اگر کارم را کمتر از عالی انجام دهم احساس   34  ماده بود. در این حالت، بیشترین میزان اشتراك متعلق به    4/0و مابقی بالای    4/0از  

توانش از خودش انتظار نداشته   ازحدشیب)به نظر من اگر کسی    6  مادهکنم( و کمترین میزان اشتراك متعلق به  یگناه یا سرافکندگی م

 باشد، هرگز موفق نخواهد شد( است.

اکواماکس استفاده    از روشها،  گذاری عاملسازی ساختار عاملی و نیز نام برای سهولت تفسیر بارهای عاملی متغیرها و درنتیجه ساده 

  در حدود   828/5ویژه    باارزشعامل نخست    کهیطوربه تر شده است؛  های ویژه بین عوامل یکنواختشد. پس از چرخش، توزیع ارزش

با توجه به محتوای    کنند.درصد واریانس کل را توجیه می   0/11  در حدود  729/3ویژه    باارزشدرصد واریانس کل و عامل چهارم    1/17
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به   4ها،  ماده  زیر  عامل  اشتباه،  ی شدند:گذارنام ترتیب  از  ترس  و  نگرانی  اول:  دوم:    عامل  بالاعامل  نارضایتی   ،انتظارات  عامل سوم: 

 . (یلیتحص ی)نشخوار فکری  رمنطقیغ یباورهاتحصیلی، عامل چهارم: 

ها، به انطباق محتوای  ماده گرایی ناسازگار تحصیلی، علاوه بر بزرگی بارهای عاملی  برای رسیدن به ساختار عاملی نهایی مقیاس کمال

 هدف   باها  مادهها و یا تغییر عامل مربوط به تعدادی از  ماده شده نیز توجه شد. این امر منجر به حذف برخی  با عوامل استخراج  مادههر

 حصول عواملی با مفهوم مشخص گردید.

ی سولومون و کاری تحصیلاهمال نیز از پرسشنامه    (MAPS)  گرایی ناسازگار تحصیلیبرای بررسی روایی همگرای پرسشنامه کمال 

کاری تحصیلی گرایی ناسازگار تحصیلی با اهمالرود سطوح بالای کمالصورت نظری انتظار میبه   ازآنجاکه( استفاده شد.  1984راثبلوم )

شده بین نمره بیشتر فرزندان مقارن شود، همبستگی بین این دو مقیاس نیز باید مستقیم و معنادار باشد. تمام ضرایب همبستگی محاسبه 

کاری تحصیلی، مستقیم و معنادار بوده که با نمره کل پرسشنامه اهمال  ( MAPS)  گرایی ناسازگار تحصیلیعامل پرسشنامه کمال   4کل و  

کاری تحصیلی با عامل باورهای است. همبستگی اهمال  (MAPS)  گرایی ناسازگار تحصیلی لقبول پرسشنامه کمانشان از روایی قابل 

 معنادار است. 01/0گرایی در سطح خطای و با سایر عوامل و نمره کل کمال  05/0غیرمنطقی در سطح خطای 

گرایی دو های کمالنیز ازطریق مقایسه میانگین نمره  (MAPS)  گرایی ناسازگار تحصیلیکمالروایی تشخیصی یا افتراقی پرسشنامه  

  در حدودکار  گرایی ناسازگار تحصیلی گروه اهمالی قرار گرفت. میانگین کمالبررس  مورد  کارغیراهمالکار و  آموزان اهمالگروه دانش 

(؛  P<05/0حاصل شد )  05/0مستقل کمتر از    tبود. با توجه به اینکه سطح معناداری آزمون    کارغیراهمالاز گروه    نمره بیش  10/23

میانگین گروه  نمره کمال   ازلحاظ ها  اختلاف  میانگین  بنابراین  ناسازگار تحصیلی گروه اهمالآماری معنادار است.  به میزان گرایی  کار، 

درستی قادر به تمایز گرایی ناسازگار تحصیلی به محقق ساخته کمال  بوده و این یعنی سازه پرسشنامه  کارغیراهمالمعناداری بیش از گروه  

 که شاهدی بر روایی سازه این پرسشنامه به شیوه افتراقی است. است کارغیراهمال کار و آموزان اهمالدانش 

استفاده شد. قبل از انجام تحلیل گرایی ناسازگار تحصیلی از روش تحلیل عاملی اکتشافی  منظور بررسی روایی سازه مقیاس کمالبه 

در هر دو    شودمیکه مشاهده    طورهمان  ( محاسبه شد.KMOبرداری کیسر، میر و الکین )عاملی اکتشافی، اندازه شاخص کفایت نمونه

داراست. امعن  p<001/0( مناسب و آزمون کرویت بارتلت در سطح KMOبرداری کیسر، میر و الکین )فرم اندازه شاخص کفایت نمونه

ها با در نظر عامل   نیترمناسبنمونه و ماتریس همبستگی برای تحلیل عاملی مناسب بودند. برای تعیین    دهدمی نشان    هاشاخص این  

های اصلی و چرخش ها با روش تحلیل مؤلفههای ویژه و درصد واریانس تبیین شده توسط هر عامل، عامل گرفتن نمودار اسکری، ارزش

عامل   4این    یك شد  عامل با مقدار ارزش ویژه بیشتر از   4دند. نتایج تحلیل عاملی اکتشافی منجر به استخراج  اکواماکس استخراج ش

گرایی ناسازگار تحصیلی را تبیین واریانس عامل کلی مقیاس کمال  824/53درمجموع  و    968/10،  020/12،  695/13،  141/17ترتیب  به 

 کردند.

و از سهم سایر عوامل کاملاً متمایز   توجهقابلاستنباط کرد که سهم عامل اول در واریانس کل متغیرها    توانمی(  1از نمودار اسکری )شکل  

یباً به حالت هموار  تقرشکسته و    ازآنپس، شیب منحنی اسکری تا عامل چهارم تند بوده و  شودمی که در نمودار مشاهده    گونههماناست.  

پس ی قرار گرفت.  بررس  موردعامل در تحلیل باقی ماند و در ادامه برای تعیین ساختار عاملی،    4درآمده است. لذا بر اساس آزمون اسکری،  

میزان اشتراک   عامل( محاسبه گردید.  4روی    مادههای پرسشنامه )مجموع مجذور بارهای عاملی یک  مادهعامل، میزان اشتراک    4از استخراج  

اگر کارم را کمتر از عالی انجام دهم )  34  مادهدر این حالت، بیشترین میزان اشتراک متعلق به    بود.  0/ 4و مابقی بالای    4/0از    ترن ییپا،  مادهپنج  

توانش از خودش انتظار نداشته   ازحدشیببه نظر من اگر کسی  )  6  ماده( و کمترین میزان اشتراک متعلق به  کنممی احساس گناه یا سرافکندگی  

پوشانی داشت ها با یکدیگر هممادهی اصلی در بسیاری از  هامؤلفهبا روش تحلیل    شدهاستخراجعامل    4( است.  باشد، هرگز موفق نخواهد شد

، ها عاملی  گذارنامی ساختار عاملی و نیز  سازسادهی عاملی متغیرها و درنتیجه  رهاو درنتیجه منجر به ساختاری ساده نشد. برای سهولت تفسیر با

های . از میان روشدهدمی   دستبهی  تریمنطقمعنادارتر و    هایعاملچرخش اکواماکس استفاده شد تا مشخص شود که کدام روش،    روشاز  

ها به عوامل، ادهمها( روی عوامل داشت، اختصاص    مادهتری از متغیرها )دلیل اینکه توزیع مناسبمذکور، روش اکواماکس انتخاب شد؛ به

تر داشت.  طورکلی ساختاری مناسب با این روش چرخش از اهمیت کمتری برخوردار بودند و به  شدهحذفهای  مادهتر و معنادارتر بود،  منطقی 

ها مادهسازی ساختار عاملی، و انطباق بهتر  تر بارهای عاملی، ساده دلیل توزیع یکنواختدر این پژوهش از روش چرخش اکواماکس بهدرواقع  
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عنوان روشی گذاری معنادار عوامل را تسهیل کرد و در مطالعات مشابه نیز بهتر و نامشده استفاده شد. این روش، تفسیر دقیق با عوامل استخراج

ها و اهداف پژوهش، اکواماکس بهترین گزینه برای تحلیل عاملی اعتماد مورد استفاده قرار گرفته است. با توجه به ماهیت دادهکارآمد و قابل

 .(1403)اسدی یونسی و همکاران،  محسوب شد

 عاملی پس از چرخش با روش اکواماکس  4هاي آماري پرسشنامه . مشخصه 2جدول 

 درصد تجمعی  درصد واریانس  ارزش ویژه  عامل 

1 828 /5 141 /17 141 /17 

2 656 /4 695 /13 836 /30 

3 087 /4 020 /12 856 /42 

4 729 /3 968 /10 824 /53 

 

 
 پرسشنامه شدهاشباع . نمودار اسکري تعداد عوامل  1شکل 

گرایی های مقیاس کمال عواملهای اصلی و مقادیر ارزش ویژه برای هریک از  ، بارهای عاملی حاصل از تحلیل مؤلفه3همچنین در جدول  

با عامل   4  مادهبا عامل اول،    31و    30،  16،  11،  2های  مادهانطباق محتوای    رغمشده است. لازم به ذکر است علیناسازگار تحصیلی گزارش

از پرسشنامه    ماده  8ها روی عامل مرتبط، این  مادهقبول بودن بار عاملی این  دلیل پایین و غیرقابل بهبا عامل چهارم،    29و    6های  مادهسوم و  

با   ( MAPS)   گرایی ناسازگار تحصیلی. بنابراین درنهایت، پرسشنامه کمال و لذا بار عاملی آنها تحت هیچ عاملی ارائه نشده است  حذف شدند

 با استفاده از تحلیل عاملی اکتشافی تدوین شد. ماده 26عاملی و متشکل از  4ساختاری 

(  1984ی سولومون و راثبلوم )کاری تحصیلاهمال از پرسشنامه    ( MAPS)  گرایی ناسازگار تحصیلیبرای بررسی روایی همگرای پرسشنامه کمال 

کاری تحصیلی در نظر برای محاسبه نمره کل مقیاس اهمال  ماده 21ذکر است که تنها سه مؤلفه با  شایان. است ماده  27استفاده شد که دارای 

کاری تحصیلی در ادامه تبیین  اهمالگرایی والدین با نمره کل  ضرایب همبستگی بین نمره کل و هریک از عوامل پرسشنامه کمال گرفته شد.  

. همچنین همبستگی است(  >0P/ 05)  کاری تحصیلی، مستقیم و معنادارگرایی ناسازگار تحصیلی با اهمال عامل کمال   4همبستگی  شود.  می 

اهمال با  پرسشنامه  این  کل  برابر  نمره  تحصیلی  قابلبه  ( >01/0P)و    38/0کاری  همگرای  روایی  از  نشان  که  آمد  پرسشنامه دست  قبول 

ازطریق مقایسه (  MAPS)   تحصیلی  ناسازگار  گراییمه کمالاست. همچنین روایی واگرا پرسشنا   (MAPS)  گرایی ناسازگار تحصیلیکمال 

مستقل برای tبررسی قرار گرفت. نتایج آزمون    ی موردکار غیراهمال کار و  آموزان با اهمالگرایی دو گروه از دانشهای کمال میانگین نمره 

 شده است.  در جدول زیر ارائه کارغیراهمالکار و های اهمالگرایی هریک از والدین بین دو گروه آزمودنیمقایسه میانگین نمره کل کمال
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 شده از تحلیل عاملی اکتشافی و ماده هاي متناظر با هر عامل . عوامل استخراج 3جدول 

 بار عاملی   محتوای ماده شماره ماده تعداد ماده  عامل 
نگران

 ی 
س از اشتباه

و تر
 

5 

 0/ 315 .ستمیباهوش ن کنند،ببرند که آنقدر که آنها فکر می  ی پ گران ینگرانم د 3
 0/ 580 شوم. بینم، ناامید و افسرده می وقتی حتی یک اشتباه در کارم می  12
 0/ 470 ترسم. واقعیت امر این است که از اشتباه کردن می 13
 0/ 491 چنانچه مرتکب اشتباهی )حتی کوچک( بشوم، عصبی و آشفته خواهم شد. 24
 0/ 626 . امخورده کنم کاملاً شکست اگر مرتکب اشتباه شوم احساس می  32

 1/ 288 ارزش ویژه 

ت بال 
انتظارا
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 0/ 397 دهد.اینکه همیشه در کارهایم بهترین نباشم،واقعاً مرا آزار می  19
 0/ 485 همیشه انتظار دارم که در کارهایم بهتر از بقیه باشم. 20
 0/ 550 توانم به کمتر از عالی رضایت دهم. نمی 22

25 
چنانچه شخص دیگری در مدرسه یا کلاس کاری را بهتر از من انجام دهد، احساس شکست و بازنده  

 دهد.بودن به من دست می
347 /0 

 0/ 425 ام. خوردهچنانچه در بخشی از کار شکست بخورم مثل این است که در کل کار شکست  26
 0/ 689 .ترین نقصی داشته باشم متنفرماز اینکه در کاری کوچک  28
 0/ 731 شوم. تا زمانی که در جهت معیارهای بالتر تلاش نکنم، از خودم راضی نمی  33
 0/ 660 کنم.اگر کارم را کمتر از عالی انجام دهم احساس گناه یا سرافکندگی می 34

 2/ 440 ارزش ویژه 

ی 
صیل

ی تح
نارضایت
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 0/ 786 اندازه کافی خوب نیست.ام، به کنم که عملکرد تحصیلی همیشه فکر می  1
 0/ 619 هرگز از عملکرد تحصیلی خودم راضی نیستم.  7
 0/ 403 ام، از خودم راضی نیستم.دانم بهترین عملکرد تحصیلی را داشته حتی وقتی می  8
 0/ 442 اندازه کافی خوب بوده است.ام به داده کنم،کاری را که انجام ندرت احساس می به 9

10 
کنم کنم زیرا فکر می اغلب پس از انجام یک فعالیت تحصیلی )تکلیف یا امتحان ( احساس ناامیدی می 

 توانستم آن را بهتر انجام دهم.که می
488 /0 

 0/ 467 هرگز احساس خوبی نسبت به کارهایم ندارم.  14
 0/ 507 ستایش باشد.شود که قابلاندازه کافی خوب انجام نمی بهکار من هرگز  15
 0/ 322 ام.دهم، این احساس رادارم که آن کار را خوب انجام نداده حتی وقتی کاری را بسیار با دقت انجام می 27
 0/ 350 حتی اگر کارهایم را خوب انجام دهم از عملکردم رضایت ندارم. 35

 2/ 298 ارزش ویژه 

ی
ی غیرمنطق

باورها
 

4 

 0/ 561 کنم. ام قضاوت می هایم در یادگیری را با مشاهده نمراتی که گرفتهتوانایی  5
 0/ 720 خواهم بهترین باشم تا دیگران دوستم داشته باشند.همیشه می  17
 0/ 308 ام. خورده شکستکنم  آورم، احساس می شوم اما بالترین نمره کلاس را نمیوقتی در آزمونی موفق می  21
 0/ 261 دانم.ای می خورده ام شکست بخورم، خودم را فرد شکستچنانچه در امور تحصیلی 23

 0/ 995 ارزش ویژه 

 کار غیراهمال کار و آموزان اهمال دانش گرایی ناسازگار تحصیلیکمالمستقل براي مقایسه میانگین  t. نتایج آزمون 4جدول 

 t df Pآماره  انحراف معیار  میانگین تعداد  گروه متغیر وابسته

ناسازگار گرایی کمال

 تحصیلی

 22/ 86 78/ 36 85 کار اهمال 
381 /6 168 *001 /0 > 

 24/ 33 55/ 26 85 کارغیراهمال 

 (.P<0/ 05معنادار است ) 0/ 05اختلاف میانگین در سطح  *

. با  است  کارغیراهمالاز گروه  نمره بیش  10/23حدود  در  کار  گرایی ناسازگار تحصیلی گروه اهمال، میانگین کمال4مطابق جدول  

آماری معنادار   ازلحاظها  (؛ اختلاف میانگین گروه P<05/0حاصل شد )  05/0مستقل کمتر از    tتوجه به اینکه سطح معناداری آزمون  

بوده و این یعنی   کارغیراهمالمیزان معناداری بیش از گروه  ، به کارگرایی ناسازگار تحصیلی گروه اهمالاست. بنابراین میانگین نمره کمال

پرسشنامه محقق ساخته کمال به سازه  تحصیلی  ناسازگار  دانشگرایی  تمایز  به  قادر  اهمالدرستی  و  آموزان  که   است  کارغیراهمالکار 

 را است.شاهدی بر روایی سازه این پرسشنامه به شیوه واگ

،  25،  22،  20،  19های  ماده تحت عامل اول،    32و    24،  13،  12،  3های  مادهو نیز انطباق محتوایی،    3/0با توجه به بار عاملی بالاتر از  

تحت عامل   21و    17،  5های  ماده تحت عامل سوم و    35و    27،  15،  14،  10،  9،  8،  7،  1های  مادهتحت عامل دوم،    34و    33،  28،  26

 چهارم جای گرفتند. 

رغم داشتن بار عاملی بالاتر روی عامل اول، تحت پوشش عامل چهارم قرار  با توجه به انطباق محتوا با عامل چهارم، علی  23  ماده
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به با عامل چهارم،    29و    6های  مادهبا عامل سوم و    4  مادهبا عامل اول،    31و    30،  16،  11،  2های  ماده رغم انطباق محتوای  علی   گرفت.

بنابراین درنهایت، پرسشنامه   .از پرسشنامه حذف شدند  ماده   8ها روی عامل مرتبط، این  ماده قبول بودن بار عاملی این  پایین و غیرقابل   لیدل

 با استفاده از تحلیل عاملی اکتشافی تدوین شد.  ماده 26عاملی و متشکل از  4با ساختاری  (MAPS)  گرایی ناسازگار تحصیلیکمال

 65/0جز عامل باورهای غیرمنطقی که ضریب آلفای آن برابر  حاصل شد. به   94/0ضریب آلفای کرونباخ برای کل پرسشنامه، برابر با  

دهنده همسانی درونی مناسب کم(، سایر عوامل دارای ضرایب آلفای کرونباخ بالا بوده که نشان   مادهتعداد    علتبهو لذا پایین است )

 های آن است. های پرسشنامه در کل مقیاس و نیز زیرمقیاسماده 

کمال  اعتبار ساخته  محقق  بهپرسشنامه  کرونباخ  آلفای  روش  ازطریق  تحصیلی  ناسازگار  همانگرایی  آمد.  مشاهده دست  که  گونه 

 65/0جز عامل باورهای غیرمنطقی که ضریب آلفای آن برابر  است. به   94/0شود، ضریب آلفای کرونباخ برای کل پرسشنامه، برابر با  می

دهنده همسانی درونی مناسب کم(، سایر عوامل دارای ضرایب آلفای کرونباخ بالا بوده که نشان   مادهو لذا پایین است )به علت تعداد  

 های آن است. های پرسشنامه در کل مقیاس و نیز زیرمقیاسماده 

 گرایی ناسازگار تحصیلی . ضرایب همسانی درونی پرسشنامه کمال 5جدول 

 آلفای کرونباخ  تعداد ماده  نام عامل  عامل 

 0/ 82 5 ترس از اشتباه 1

 0/ 87 8 انتظارات بال  2

 0/ 88 9 نارضایتی تحصیلی  3

 0/ 65 4 باورهای غیرمنطقی 4

 0/ 94 26 کل

 بحث  •
برای بررسی    آموزان انجام شد. دانش   در   ( MAPSتحصیلی )   ناسازگار   گرایی کمال   پرسشنامه   اعتباریابی   و   پژوهش حاضر با هدف ساخت 

است، از تحلیل عاملی   برخوردار   قبولی   قابل (  سازه، همگرا و واگرا )   روایی   از   ( MAPSتحصیلی )   ناسازگار   گرایی پرسشنامه کمال  اینکه آیا 

ماده مربوط به    5عامل انتخاب شدند که در عامل اول    4ماده در    26اکتشافی و همبستگی پیرسون استفاده شد. در تحلیل عاملی اکتشافی  

ماده و    9ماده مربوط به انتظارات بالا، عامل سوم مربوط به نارضایتی تحصیلی شامل    8، عامل دوم شامل  و ترس از اشتباه   ی نگران مؤلفه  

های پرسشنامه  بین مؤلفه   همبستگی   گیری روایی همگرا ضرایب ورهای غیرمنطقی بود. همچنین جهت اندازه ماده مربوط به با   4عامل چهارم  

( که نشانگر  P  < 0/ 05( همگی معنادار بودند) 1984کاری تحصیلی سولومن و راثبلوم ) تحصیلی با پرسشنامه اهمال   ناسازگار   گرایی کمال 

گرایی  های کمال ازطریق مقایسه میانگین نمره   تحصیلی   ناسازگار   گرایی همچنین روایی افتراقی پرسشنامه کمال روایی مناسب پرسشنامه است.  

  گرایی مستقل نشان داد که میانگین نمره کمال tکار مورد بررسی قرار گرفت که نتایج آزمون  کار و غیراهمال آموزان با اهمال دو گروه از دانش 

گرایی  (. که نشانگر این است پرسشنامه کمال P  < 0/ 05کار است) کار بیش از گروه غیراهمال آموزان گروه اهمال در دانش   تحصیلی   ناسازگار 

کار است که شاهدی بر روایی افتراقی است. همچنین  کار و غیراهمال آموزان اهمال درستی قادر به تمایز دو گروه دانش ناسازگار تحصیلی به 

دهد، اعتبار مطلوبی دارند از ضریب  را تشکیل می   تحصیلی   ناسازگار   گرایی هایی که پرسشنامه کمال که آیا مجموع ماده برای بررسی این 

توان گفت مقیاس  های این پرسشنامه ضریب آلفای مطلوبی داشتند. بنابراین می آلفای کرونباخ استفاده شد که نتایج نشان داد که کلیه مؤلفه 

 آموزان از اعتبار کافی و قابل قبولی برخوردار است.  گرایی ناسازگار تحصیلی در بین دانش کمال 

درستی های گوناگون به تواند در ابعاد مختلف و از جنبهتوان گفت که پرسشنامه محقق ساخته مذکور میبا توجه به توضیحات بالا می 

عنوان یك ابزار مناسب تواند بهمی  ( MAPS)  تحصیلی  ناسازگار  گراییکند. مقیاس کمالگیریرا اندازه  آموزانگرایی ناسازگار دانش کمال

های تحصیلی محسوب اشتباه، انتظارات بالا، نارضایتی تحصیلی و باورهای غیرمنطقی در رابطه با فعالیت  از  ترس  و  جهت سنجش نگرانی

 تدوین شده،پرسشنامه  شود و دقت مناسبی از میزان باورهای انگیزشی ناکارآمد را در ابعاد فوق به دست دهد. در تببینی دیگر باید گفت  

،  مقیاس محقق ساخته در این پژوهش.  داردتمرکز    یو ناسازگار  یلیتحص  نهیطور خاص به زماست، اما به   ییگراشامل ابعاد مختلف کمال

ا به   نیبرخلاف  وابزار،  زم  ییگراسنجش کمال  یبرا  ژهیصورت  در  مق  ی طراح  یلیتحص  نهیناسازگار  در  است.   یی گراکمال  اسیشده 

 نیمطلوب است. ا  ار یبس  یدرون  یدهنده همسانبود که نشان   94/0برابر با    اسیکل مق  یکرونباخ برا  ی آلفا  بیضر  ،یل یناسازگار تحص
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گزارش شده    90/0( به طور معمول کمتر از  1991و همکاران،    تی)هو  یعموم  ییگراپرسشنامه کمال   رینظ  گرید  یدر ابزارها  بیضر

دست به  یمعنادار  یهمبستگ   بیشد و ضرا  ی ( بررسPASS)  یلیتحص  یکارما با پرسشنامه اهمال   اسیمق   یهمگرا  ییرواهمچنین    است.

اP<05/0آمد ) روا  نی(.  از  مقا  ،ییسطح  ابزارها  سهیدر  مق  تریمیقد  یبا  بنشان   ،ییگراکمال  یچندبعد  اسیمانند  تناسب   شتریدهنده 

 یابزارها  کهیدرحال پردازد،یناسازگار م ییگراکمال  یلیبه ابعاد تحص یطور انحصارحاضر به  اسیمق گروه هدف است. یپرسشنامه برا

 قات یآن را در تحق  یریدقت و کاربردپذ  تواندیموضوع م  نیا  بدیهی است  .رندیگینظر مدر  یطور کلرا به  یژگیو  نی مشابه معمولاً ا

گرایی ناسازگار تحصیلی جهت سنجش و کارگیری مقیاس کمالتوان گفت نتایج حاصل از بهلذا می  دهد.  شیافزا  یاو مشاوره  یآموزش

های آموزشگاهی و تحصیلی را آشکار سازد و مقیاس بینانه و غیرمنطقی در کلیه فعالیتشناسایی میزان انتظارات و باورهای غیرواقع

های مختلف را مورد ها و یا مدل آموزان در نظریهمذکور خصوصیات ذکرشده را در جهت بهبود عملکرد و انگیزش تحصیلی دانش

رود که اجرای ، به عبارتی احتمال میاستپرسشنامه مطلوب    اعتبارارزیابی قرار دهد. همچنین بر اساس نتایج حاصل از تحقیق میزان  

لات برای پاسخگویان روشن و بدون ابهام دست دهد و سؤابه های مختلف روی گروهی واحد نتایج مشابهی  این پرسشنامه در موقعیت

  با که این یافته    بوده است؛  صورتکه در پژوهش حاضر هم بدین که همبستگی درونی بین سؤالات مناسب باشد چنانطوریباشد به 

( 1398شهریاری احمدی،    لیاقت و  کار،به نقل از گندم  1994)  همکاران  و  ( و میتزمن1995)  شورت و همکارانتری   های پژوهشیافته

 مطلوبی است. اعتبارگرایی منفی یا نابهنجار دارای ضریب که نشان دادند کمال است همسو 

 نتیجه گیري  •
تواند یك ابزار قوی و دقیق می   (MAPS)  گرایی ناسازگار تحصیلیتوان گفت پرسشنامه کمال مینتایج پژوهش حاضر،  بر اساس  

ابعاد کمال  بافت برای سنجش  ناسازگار در  به  گرایی  انسجام و   های ماده رسد  نظر میآموزشگاهی محسوب شود. همچنین  از یك  آن 

برخوردار   خاصی  به   استگویایی  جنبهکه  از  یکپارچه  و  متحد  مجموعه  یك  کمال صورت  مختلف،  تحصیلی های  ناسازگار  گرایی 

هایی نیز برخوردار است. های پژوهش حاضر از محدودیت تواند با دقتی بالا بسنجد. با توجه به توضیحات بالا، یافتهآموزان را میدانش 

ی سنی دیگر هاگروه های این پژوهش به  پذیری یافتهبنابراین ظرفیت تعمیم  ،آموزان دختر بوداول نمونه پژوهشی حاضر فقط شامل دانش 

گیری غیرتصادفی )در دسترس( استفاده شد که این مطالعات بیشتری است. دوم اینکه در پژوهش حاضر از روش نمونه  و پسران نیازمند

های مطالعه حاضر نشان داد که پرسشنامه محقق ساخته های فوق، یافتهمحدودیت   باوجودهای پژوهش بود.  ترین محدودیت یکی از مهم

ابزار جدید می  مثابهبهگرایی ناسازگار تحصیلی  کمال و درمانگران در جهت سنجش    مشاورانتواند پاسخگوی نیاز پژوهشگران،  یك 

 آموزان باشد.گرایانه ناسازگارانه دانش باورهای کمال 
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   چکیده 

Abstract 
م   ر ی اخ   ی ها پژوهش  بخش   دهد ی نشان  اثر    ی کردها ی رو   ی که 

  ی روان   ی ها اختلال   ی ها تنها برحسب نشانه   توان ی را نم   ی درمان 
  ی کردها ی که در رو   ی مورد سنجش قرار داد و با توجه به تحولات 

  ی کردها ی رو   ی ، بهتر است کارآمد رخ داده است   ی ص ی فراتشخ 
.  رد ی توجه قرار گ   د مور   ز ی ن   ی شناخت بر ابعاد مختلف روان   ی درمان 

  - ی شناخت   ی ها درمان   ی اثربخش   سه ی هدف از پژوهش حاضر مقا 
افکار    ، ی افسردگ   ی ها و تعهد بر نشانه   رش ی بر پذ   ی و مبتن   ی رفتار 

مبتلا    ماران ی ب   ی زندگ   ی مند و ارزش   ی جان ی ه   ی بازدار   ، ی رمنطق ی غ 
  ی ش ی آزما مه ی بود. روش پژوهش ن   ی اساس   ی به اختلال افسردگ 

روان    ی ها ک ی ن ی بود که به کل   ی افراد   ه ی شامل کل   ی مار آ   بود. جامعه 
نمونه   5منطقه    ی شناس  کردند.  مراجعه  روش    ی ر ی گ تهران  به 
شرکت هدف  با  پژوهشگر  مصاحبه  از  پس  و  و  مند  کنندگان 

-DSMبراساس    ی اساس   ی افسردگ   ی ص ی تشخ   ی ها احراز ملاک 

  ی اساس   ی مبتلا به افسردگ   مار ی نفر ب   60،  عمل آمد. درمجموع به   5
به  و  شدند  تصادف انتخاب  گروه    ی صورت  سه  نفره    20در 

پژوهش شامل پرسشنامه باورهای    ی شدند. ابزارها   ی گذار ی جا 
  ش ی را ی بک )و   ی افسردگ   اهه ی ، س ( IBQ-40جونز )   ی رمنطق ی غ 

ارزش دوم(  پرسشنامه  زندگ ،  بازدار   ی مندی  پرسشنامه    ی و 
  ی ها ه نشان داد که در بهبود نشان   ها افته ی ( بود.  ECQ)   ی جان ی ه 

مؤثرتر    ی رفتار   - ی شناخت درمان    ، ی رمنطق ی و افکار غ   ی افسردگ 
ول  بازدار   ی بود؛  بهبود  ارزش   ی جان ی ه   ی در    ، ی زندگ   ی مند و 

گرفت که    جه ی نت   توان ی م تر بود.  تعهد اثربخش   / رش ی درمان پذ 
و تعهد ابعاد    رش ی و پذ   ی رفتار   - ی شناخت   ی درمان   کرد ی دو رو 
و درمان    دهند ی م را مورد هدف قرار    ی از سلامت روان   ی متفاوت 

کمتر   رش ی پذ  اثرات  مدت  کوتاه  در  حداقل  تعهد  بر    ی و 
غ   ی افسردگ   ی شناس نشانه  افکار  به    ماران ی ب   ی رمنطق ی و  مبتلا 

 دارد.   ی اساس   ی اختلال افسردگ 
بر    ی درمان مبتن   ،ی رفتار   - ی درمان شناخت   واژه های کلیدی: 

پذ  و  افکار    ،ی جان ی ه   ی بازدار   ،ی مند ارزش   ،رش ی تعهد 
 ی رمنطق ی غ 

 Recent research shows that the effectiveness of 
therapeutic approaches cannot be measured only in 
terms of the symptoms of mental disorders, and 
considering the developments that have occurred in 
meta-diagnostic approaches, it is better to evaluate the 
effectiveness of therapeutic approaches on various 
psychological dimensions as well. be noticed. The 
purpose of this study was to compare the 
effectiveness of cognitive-behavioral and acceptance 
and commitment-based therapies on depression 
symptoms, irrational thoughts, emotional inhibition 
and value of life in patients with major depressive 
disorder. The research method was semi-
experimental. The statistical population included all 
the people who referred to the psychological clinics 
of the 5th district of Tehran. Sampling was done in a 
purposeful way and after the researcher interviewed 
the participants and verified the diagnostic criteria of 
major depression based on DSM-5. In total, 60 
patients with major depression were selected and 
randomly placed in three groups of 20 people. The 
research tools included Jones Irrational Beliefs 
Questionnaire (IBQ-40), Beck Depression 
Questionnaire (2nd edition), Value of Life 
Questionnaire and Emotional Inhibition 
Questionnaire (ECQ). The findings showed that 
cognitive-behavioral therapy was more effective in 
improving symptoms of depression and irrational 
thoughts; But in improving emotional inhibition and 
value of life, acceptance/commitment therapy was 
more effective. It can be concluded that the two 
approaches of cognitive-behavioral therapy and 
acceptance and commitment target different 
dimensions of mental health, and acceptance and 
commitment therapy, at least in the short term, it has 
less effects on the symptoms of depression and 
irrational thoughts of patients with major depressive 
disorder. 
Keywords: Cognitive-behavioral Therapy, 

Treatment Based on Commitment and Acceptance, 

Value, Self-restraint, Irrational Thoughts 
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 مقدمه •
، ( major depressive disorder، اختلال افسردگی اساسی )های روانی اختلالبنا به تعریف نسخه پنجم راهنمای تشخیصی و آماری  

، های مشترک آنها عبارت است از احساس غم، اما ویژگیهای شایع در قرن حاضر است. افسردگی انواع و علل متعددی دارداختلالاز 

گذارند)انجمن کردن فرد تأثیر  ای بر توانایی عمل طور قابل ملاحظهپذیر همراه با تغییرات جسمانی و شناختی که بهپوچی یا خلق تحریک

 گذارد ، تأثیرات منفی زیادی برجای میها در روابط میان فردی انسان افسردگی یک وضعیت روانی است که    (.2022،  روانپزشکی آمریکا

شود. می، مشخص  اندبخش بوده هایی که قبلاً لذتپذیری و فقدان اشتیاق به فعالیت، تحریکو با پوچی(  1401،  )مردانی و همکاران

های افسردگی است دادن تمرکز از دیگر نشانه ، افکار خودکشی و ازدست، خواب آشفتهبینی به آینده، نبود خوشارزشیاحساس بی 

های خواب و خودآزاری اختلال،  نفس، کاهش عزت توان به مهار تفکر و انگیزهمی(. ازدیگر علائم افسردگی  2024،  )کایویی و همکاران

شود. برانگیزی مشخص می، ارزیابی و مقابله با حساسات چالشهمچنین افسردگی با مشکلات در مدیریت(.  2023،  اشاره کرد )روف 

دهد که در بررسی میبررسی پیشینه مطالعاتی نشان    (.1402،  یابد )بیرامیافزایش می سالگی  18تا    15طور چشمگیری بین  نرخ افسردگی به 

، کارآمدی ایجانبهصورت همهتواند بههای روانی نمیاختلالهای ، توجه صرف به علائم و نشانهدرمانیاثربخشی رویکردهای مختلف روان

ها را آشکار سازد. مفاهیم نوینی که در رویکردهای جدید فراتشخیصی مطرح شده است ابزارهای مناسبی را در اختیار پژوهشگران این رویکرد

 عنوان متغیرهای میانجی یا وابسته برای مطالعات اثربخشی مورد استفاده قرار دهند.  دهد تا آنها را بهمیقرار 

های مختلف زندگی های افسردگی است. علائم افسردگی خود را در زمینه، نشانه یکی از متغیرهای مورد مطالعه در پژوهش حاضر

های گیری(؛ نشانه ارزشی و ناتوانی در تصمیم)احساس بی  ی شناختیاهنشانه است:  های افسردگی شامل موارد زیر  نشانه دهد.  نشان می

، ، تغییراتـی در خـواب، خسـتگی مـزمنیافتـه، دردهای تعمـیمسینههای حسی نامطبوع در قفسه ، دریافـتهاضـمه ، سوءبدنی )سردرد 

،  دادن احساس و عاطفه نسبت به دوسـتان یا خویشاوندانهای هیجانی )ازدست، کـاهش قابـل ملاحظه انرژی(؛ نشانه اشـتها و وزن 

دادن تمایل به های انگیزشی )ازدسـت، نـاتوانی در اخـذ لذت از هر رویداد یا ارتبـاط(؛ نشـانه ریو شرمسا   ء، خلااحساس بدبختی

حالـت برقرار   ، خـوردن غـذا و یـاتمایل به کار و صحبت با دوستان   نبود،  ، فقـدان ابتکـار و ارتجالیهای روزمـره مشارکت در فعالیت

 (. 2022، شناسی آمریکاانجمن روان )  کردن روابط جنسی(

ای هستند  ، ساختارهای پیچیدهغیرمنطقیاست. افکار    (irrational thoughts)، افکار غیرمنطقی  دیگر متغیرهای پژوهش حاضر  از

پاسخ  براساس واقعیت و  به آن واقعیت نشان می که مفاهیم ساختاریافته فرد را  بهافکار  دهند.  های رفتاری  باورهای غیرمنطقی  عنوان 

 (.2021، و همکاران  ووسو)اند نامعقول تعریف شده ، افراطی و خشک

طوری   گردد بهآیند و تبدیل به اهداف اجباری و الزامی و قطعی میصورت ترجیحات ضروری و الزامی درمیبه ،  غیرمنطقیافکار  

ا و  هاز تحریف واقعیت براساس فرض  خلقی ازجمله افسردگی  لاتمشک.  گرددو اضطراب منجر می  افسردگیکه اگر برآورده نشوند به  

های هیجانی فرد با  شوند. بنابراین پاسخهای خاصی منجر میشده به هیجان های تحریفشوند. این نوع ارزیابی منطق معیوب ناشی می

منطقی وجود خارجی ندارند و براساس . افکار غیر)2022،  و همکاران   مانسل(ارزیابی تحریف شده خود هماهنگ است نه با واقعیت  

دهند شده و موفقیت شخص در برخورد یا رویداد تحریک زا را تحت تأثیر قرار میخوردن تعادل فرد  واقعیت نیستند و موجب برهم

برای تغییر و  فرد  تلاش  و  شود  می نفس  عزت خودکارآمدی و  کاهش  ،  غیرمنطقی باعث ایجاد احساسات منفی افکار  (.  2010،  )الیس

 (. 2022،  )توماسی   کند ی مواجه م با مشکل    را شناختی  های  با موقعیت   سازگاری 

تواند موجب تشدید افسردگی شود و یک  که می،  است   (emotional inhibition)، مفهوم بازداری هیجان  یکی از مفاهیم فراتشخیصی

منزله تمایل به بازداری هیجانی را بـه بازداری  ،  (1989(. راجرز و نجاریان )2006،  شیوه غیرمنطقی در جهت مقابله با مسائل است )باتلر 

سازی فیزیولوژیکی است که موجب بهبودی کنند؛ نقش بازداری هیجانی به تأخیر انداختن فعال و سرکوب هیجان تجربه شده تعریف می

های منفی بازداری هیجانی با ارزیابی   .وسیله مطالعات مستقل نشان داده شده استشود که به دنبال استرس میتنش عضلانی تأخیری به

ری هیجانی  پذیاز خود و اسنادهای درونی پیوند تنگاتنگی دارد و باعث افزایش فعالیت اعصاب سمپاتیک و در صورت فقدان انعطاف

 (. 1997، )گراسشود های شناختی نیز میموجب کاهش در فعالیت
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 the value of)، نداشتن یک سیستم ارزشی منسجم در زندگی است. نداشتن ارزش در زندگی  یکی دیگر از مفاهیم فراتشخیصی 

life)  مخاطره می به  را  روان  بنابراین   تواند سلامت  افسردگی شود.  اختلال  باعث  و  ایجاد انداخته  و  بروز  در  آن  کلیدی  نقش  باید   ،

ی و پوچی یمعنابی  ساحسا ،  رد و ندار   پیش  روشن در که هدفی  سی  ک(.  2003،  شناختی همواره مد نظر باشد )نلسون های روان اختلال

دمی و  حیات  ازفرر  کند  نشیب  گام  رس،  و  ا.  دداربرمیگشته  احسایتداوم  به س  ن  اقافسردگی ت  ورصبیهودگی  خودکشی  ،  به  و  دام 

 (اهداف)ها  نهایی خواسته  نقطه، مسیر رسیدن به  هاارزش  شود.گر میساز جلوههای ویرانری خاشگرو پ  ردن به الکل و مواد مخدروآیور

 (.2014، )هایزتر از هدف است هستند و این مسیر مهم

که در این پژوهش    ،کنندشناختی بسیاری وجود دارند که به بهبود اختلالات خلقی کمک میهای روانبر طبق ادبیات پژوهشی، درمان 

 رفتاری و درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد، پرداخته شده است. -درمان شناختیاثربخشی  به مقایسه

  ( (cognitive behavioral therapyرفتاری-شناختی های اختلال افسردگی مؤثر است، درمانهایی که در بهبود نشانه یکی از درمان

شود تا احساسات خود را  هایی آموزش داده می شناختی است که در آن به بیماران مهارت درمان شناختی رفتاری یک درمان روان   .است

، ساختاریافته و درمانی رفتاری نسبت به سایر اشکال روان   –طور مؤثرتری مدیریت کنند. درمان شناختی  تنظیم کنند و علائم خود را به

از   وسیعی  طیف  علائم  کاهش  در  که  است  حال  زمان  بر  خصوص  اختلالمتمرکز  به  روانپزشکی  خلقی  اختلالهای   moodهای 

disorders) 2024، ( اثربخشی نشان داده است )ساوثوارد و همکاران.) 

درمان دیگر  در  از  مؤثر  اساسی،بهبود  های  افسردگی  تعهد    اختلال  و  پذیرش  بر  مبتنی   acceptance and commitment)درمان 

therapy)    واسطه راهکارهایی که شود که روی افکار و احساسات تمرکز کرده و به های موج سوم محسوب می در شمار درمان است که

بر اقدامدهد سبب میمی بپذیرد و  افکار و احساسات مزاحم را  بر   (committed actions)های متعهدانه  شود که مراجع این  مبتنی 

 (. 2024، )سنابریاشود پذیری روانی در فرد میمند تأکید دارد و باعث انعطاف های هدف ارزش

شود و رفتاری ای می، یعنی فرد رفتاری که باعث اجتناب تجربه شناختی استپذیری روان، انعطافآنچه به عنوان نتیجه درمان مطرح است

ها هستند. بدین ، بلکه رفتارهایی را انتخاب کند که بهترین گزینه هستند و در جهت ارزشکند؛ انجام ندهدکه افکار و احساسات را کنترل می

 (.2020، )بایی و همکارانهای هیجانی من جمله افسردگی را کاهش داد اختلال های توان نشانه، میترتیب

نشانه بهبود  بر  پذیرش  بر  مبتنی  و  رفتاری  شناختی  رویکردهای  اثربخشی  افسردگی بین  غیرمنطقی های  باورهای  و  ،  هیجانی  بازداری   ،

 مندی زندگی از لحاظ آماری تفاوت معنادار وجود دارد.  ارزش

های اختلالات روانی مورد سنجش قرار توان تنها برحسب نشانهدهد که اثر بخشی رویکردهای درمانی را نمیهای اخیر نشان میپژوهش

داد و با توجه به تحولاتی که در رویکردهای فراتشخیصی رخ داده است، بهتر است کارآمدی رویکردهای درمانی بر ابعاد مختلف روان  

های رفتاری و درمان پذیرش و تعهد بر علائم و نشانه  -شناختیهرچند در تحقیقات گذشته اثر بخشی درمان  شناختی نیز مورد توجه قرار گیرد.  

مندی ، دو بعد بازداری هیجانی و احساس ارزشاختلال افسردگی اساسی و افکار غیر منطقی مورد توجه قرار گرفته است؛ در این مطالعات

رفتاری و پذیرش و تعهد   -شناختیهای  ای بین اثربخشی درمان، در تحقیقات گذشته مقایسهبرایندر زندگی نادیده انگاشته شده است. علاوه

، هدف مندی صورت نگرفته است. بنابراین، افکار غیر منطقی، بُازداری هیجانی و احساس ارزشهای اختلال افسردگی در زمینه علائم و نشانه

های افسردگی وسه سازه افکار غیر منطقی، بازداری هیجانی و احساس یکرد را بر علائم و نشانهتحقیق حاضر این است که اثر بخشی این دو رو

 مندی مورد بررسی قرار دهد و این دو رویکرد را در ابعاد فوق الذکر با یکدیگر مقایسه نماید. ارزش

 ابزارها  •
 ( جونز  غیرمنطقی  باورهای  پرسشنامه  باورهای    (:Jones irrational beliefs questionnaire- JIBQالف(  پرسشنامه 

ماده  40 این آزمون دارایمنظور سنجش باورهای غیرمنطقی طراحی و تدوین شده است.  ( به 1969غیرمنطقی توسط جونز در سال ) 

دهنده باور غیرمنطقی متغیر است. امتیاز بالاتر نشان   5 تا ای لیکرت است و امتیازها در دامنه صفرگزینه  5روش    ها به است. پاسخ به پرسش 

مسؤولیتی ، اجتناب از مسئله و بی ، توقع تأیید از دیگراناست. این پرسشنامه شامل چهار زیرمقیاس است که شامل درماندگی در برابر تغییر
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گزارش شده   61/0و روایی آن  92/0بازآزمون برابر با   -، ضریب آزمون72/0تا  45/0هیجانی است. همسانی درونی این پرسشنامه بین 

 است.

ه افسردگی  سیاهشده  شکل اصلاح  سیاههاین    (:Beck depression inventory-II(  BDI-II))   2-افسردگی بک  ب( سیاهه

به    سیاهه   اعتبارماده است.    20شامل    سیاهه (. این  1996،  کند )بک و همکاران میگیری  شدت اختلال افسردگی را اندازه   بک است و 

باز  دامنه  روش  در  این    93/0تا    73/0آزمایی  بین  دارد. همبستگی  افسردگی همیلتون  سیاههقرار  آزمون  و   6/0،  و  گزارش شد )بک 

برابر   سیاههآزمایی این  . ضریب باز است  91/0کل آزمون مساوی    اعتبار(. همچنین در مطالعات داخل کشور نیز ضریب  1996،  همکاران 

 (.1386، )دابسون و محمدخانی  گزارش شده است 94/0

( هیجانی  بازداری  پرسشنامه  نشوور  :  emotional control questionnaire- ECQ)ج(  و  راجر  توسط  ابتدا  در  پرسشنامه  این 

ماده دارد.  56 و مقیاسخرده  4مجدد مورد بررسی قرار دادند. این آزمون   را آن  (1989نجاریان) و (، تدوین شد و سپس راجر1987)

بازداری هامقیاسخرده  مهار هیجانی  شامل  نشخوارپرخاشگری ،  خوش  و  ذهنی  مرور یا  فکری ،  از  شوند.می خیممهار  هرکدام 

اگر پاسخی درست باشد امتیاز   شود.میصورت کلمات درست و غلط در پاسخنامه درج ها به ماده است. پاسخ   14ها شامل  قیاسمخرده 

 و مقیاس کل برای آن و مقدار تعیین درونی روش همسانی از استفاده با مقیاس اعتبار  .گیردامتیاز صفر میو اگر پاسخی غلط باشد    1

مشخص   58/0و    77/0،  76/0،  70/0،  68/0خیم به ترتیب  خوش  مهار و  فکری  ، نشخوار پرخاشگری  ، مهاربازداری هیجانی  هایمقیاسزیر

 مقیاس بازداری هیجانی استفاده شد.، فقط از خردهشد. در این پژوهش

های  مقیاسماده است و خرده  10شامل   پرسشنامهاین  : (Value of life questionnaire- VLQ)مندی زندگی د( پرسشنامه ارزش

، تعلیم و ، اشتغال، دوستی و ارتباطات اجتماعیهای والدینی، ایفای نقش، ازدواج و ارتباطات صمیمانه، ارتباطات خانوادگی آن شامل 

 10ها در طیف لیکرت  ویی به مادهپاسخگ ، شهروندی و زندگی جمعی و بهزیستی جسمی است. مقیاس  ، معنویت، تولید مثلآموزش

است و   83/0و    79/0شود. آلفای کرونباخ این آزمون برابر با  میذاری  گ( نمره10ارزش دارد:  کاملًتا    یکارزش ندارد:  ای )اصلاً درجه 

 (.2010، مثل( گزارش شده است )ویلسون و همکاران  تولید )82/0)برای بهزیستی جسمی( تا  61/0بازآزمایی آن  اعتبار

 روش   •
 اثربخشــی کــه در آن بــود کنتــرل گــروه بــا پیگیــری و آزمــونپس -آزمــونپیش طــرح بــا آزمایشــی، نیمهپــژوهش حاضــر روش

های نشــانه یعنــی وابســته متغیرهــای رفتــاری بــر -تعهــد و درمــان شــناختی و پــذیرش بــر مبتنــی درمــان یعنــی مســتقل متغیرهــای

آمــاری پــژوهش  گرفــت. جامعــه قــرار بررســی منــدی زنــدگی مــوردارزش، بــازداری هیجــانی و ، باورهــای غیرمنطقــیافســردگی

شــناختی هــای روانتهــران جهــت انجــام درمان 5منطقــه  هــایی دربــه کلینیک 1402افــرادی بــود کــه در بــازه زمــانی  شــامل کلیــه

گیری بــه ایــن ترتیــب بــود کــه ابتــدا گیری در دســترس اســتفاده شــد و نمونــهمراجعه کرده بودنــد. در ایــن مطالعــه از روش نمونــه

ــد. پــس از هــا خواســته کلینیک هــایدرمانگراز روان ــه محقــق معرفــی نماین شــد مراجعینــی را کــه تشــخیص افســردگی داشــتند ب

، محقــق بــا آنهــا یــک تشــخیص افســردگی اساســی داشــتند ،کلینیــکهــای  معرفی مراجعینــی کــه بــر حســب گــزارش روان درمانگر

ــاس ملاک ــی براس ــاحبه تشخیص ــای مص ــی در ه ــردگی اساس ــی افس ــب  DSM-5تشخیص ــیترتی ــورتیم ــق داد و درص که محق

ــد  ــردمیتشــخیص افســردگی اساســی را تأیی ــراجعین خواســته  ؛ک ــق را میاز م ــه شــرکت در تحقی ــرم رضــایت آگاهان ــه ف شــد ک

تشــخیص افســردگی اساســی توســط محقــق   -1هــای نمونــه عبــارت بودنــد از:هــای ورود بــرای گروهتکمیل و امضــاء کننــد. ملاک

ــنی  -2 ــازه س ــع در ب ــتن مراج ــا  20قرارداش ــال 50ت ــتن -3، س ــدن و نوش ــواد خوان ــوداری از س ــا  -4، برخ ــه ب ــت آگاهان موافق

 -2، هــای روانــی بــه جــز افســردگی اساســیاختلالزمــان داشــتن تشــخیص هم -1هــای خــروج نیــز: مشــارکت در تحقیــق. ملاک

 . بود گیری از پژوهش در حین جلسات درمانیواست کنارهدرخ -3، موافقت برای شرکت در تحقیق نداشتن

رغم اینکه برای نفره گمارده شدند. علی  20سه گروه    طور تصادفی درنفر جهت شرکت در مطالعه انتخاب شدند و به   60،  درمجموع 

دلیل حال به   این  ، با(1390،  )یالوم  نفری برای هر گروه پیشنهاد شده است   10تا    8آزمایشی مانند پژوهش حاضر نمونه  های شبه پژوهش 
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های پیگیری  نفر درنظر گرفته شد. همچنین آزمون  20، برای هر گروه  تعداد نهایی   کاهشیری برخی از اعضای نمونه و  گاحتمال کناره

 آزمون اجرا شد. ماه پس از پسدو

منظور رعایت پژوهش رضایت آگاهانه اخذ شد و به کنندگان برای شرکت در  منظور رعایت ضوابط اخلاقی پژوهشی از شرکتبه 

اخذ نشد. قبل از شروع مطالعه برای انجام پژوهش   ؛گونه اطلاعاتی که هویت شخصی آنها را فاش کندبودن از مراجعان هیچاصل محرمانه

 از دانشگاه علوم پزشکی شیراز اخذ شد:( IR.US.REC.1403.002)کد اخلاقی 

های آمار توصیفی )میانگین و انحراف معیار( و استنباطی  و از روش   SPSS25افزارتجزیه و تحلیل اطلاعات پژوهش از نرم   منظوربه 

آزمون و پیگیری استفاده  ، پس آزمونها در مرحله پیش مقایسه میانگین نمرات گروه   منظوربه های مکرر(  گیری)تحلیل واریانس با اندازه 

 است. آمده 2و  1لاصه محتوای جلسات درمانی دو گروه در جدول شد. خ

 خلاصه محتوای درمان شناختی رفتاری  .1جدول 

 خلاصه محتوای درمان شناختی رفتاری   جلسات  

 ، شناسایی افکار غیرمنطقی های شناختیلفهؤ توضیح راجع به افسردگی و آموزش م_ آموزش درباره افسردگی جلسه اول  

 آشنایی با مدل   جلسه دوم  

 .رفتاری سازی، آموزش فعال فعالیت نبود و افسرده خلق ارتباط آشنایی  بیمار: سازیفعال  و لذت-تسلط فعالیت خودپایی جلسه سوم  

 .خلق  انواع  با آشنایی و گزینیهدف جلسه چهارم و پنجم 

 .خودآیند افکار با ، آشناییافسردگی  تشدید و  بروز  در منفی افکار شناخت جلسه ششم  

 .آنها با چالش  و خود  تفکر  در آنها شناسایی و شناختی هایتحریف  با آشنایی جلسه هفتم و هشتم 

 .باورهای منفی با چالش ، آموزش عمودی  پایین به رو  پیکان ، تکنیک منفی باورهای  شناختی: شناسایی بازسازی جلسه نهم و دهم  

 عود  از  پیشگیری جلسه یازدهم و دوازدهم  

 خلاصه محتوای درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  .2جدول 

 خلاصه محتوای درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد  جلسات 

 جلسه اول 
، آشنایی و معرفی کلی از رویکرد برای تغییر و ، ایجاد انگیزه مشارکت میان اعضا ، اجرای پیش آزمون ، شرح ساختار و اهداف جلسات معارفه

 آزمون و معارفه و ایجاد رابطه حسنه( پذیرش و تعهد )انجام پیشآشنایی با مبانی رویکرد  

 ، ایجاد درماندگی خلاق و آشنایی اعضا با مفاهیم رویکرد پذیرش و تعهد ا هبحث در مورد تجربیات و ارزیابی آن جلسه دوم 

 آگاهی، آموزش و تمرین تکنیک ذهن گسلش شناختی  جلسه سوم 

 کردن ازطریق افکار افکار و اندیشیدن به جای نگاه آموزش نگاه کردن به  جلسه چهارم 

 ، تماس با زمان حال کردن به افکار و آموزش پذیرش و تمایل ادامه آموزش نگاه جلسه پنجم

 عنوان زمینه جلسهآموزش معرفی خود به جلسه ششم 

 هاتعیین ارزش ها و ، تمرین سنجش ارزش ، معرفی تفاوت ارزش و هدفهامعرفی ارزش  جلسه هفتم 

 آزمون، جمع بندی درمان و اجرای پس ها، تعیین الگوهای مناسب با ارزش درک ماهیت تعهد و تمایل  جلسه هشتم 

 ها یافته •

گیری مکــرر هــای توصــیفی و در ادامــه بــه بررســی فرضــیه پــژوهش بــا اســتفاده از تحلیــل واریــانس بــا انــدازهدر ابتــدا یافتــه

، گــروه درمــان مبتنــی رفتــاری  -شــناختیمیــانگین و انحــراف معیــار متغیرهــای وابســته در گــروه درمــان    3شود. جدول  میپرداخته  

طور دهــد. بــهآزمــون و پیگیــری( را نشــان مــی، پسآزمــون)پیش تعهــد و گــروه کنتــرل بــه تفکیــک مراحــل ســنجش بــر پــذیرش/

شــناختی در هــر دو گــروه اثــرات مثبتــی بــر بهبــود متغیرهــای وابســته در مراحــل هــای رواندهــد کــه درمانمیهــا نشــان  ، دادهکلی

 آزمون رخ داده است. آزمون و پیگیری نسبت به پیشپس

ــذیرش/ ــر پ ــی ب ــاری و مبتن ــناختی رفت ــای ش ــی رویکرده ــین اثربخش ــیه ثب ــی فرض ــرای بررس ــانه ب ــود نش ــر بهب ــد ب های تعه

ــردگی ــیافس ــای غیرمنطق ــازداری و ارزش، باوره ــود دارد ، خودب ــادار وج ــاوت معن ــاری تف ــای آم ــدگی ازلح ــدی زن ــس از  ؛من پ

 (.5های مکرر استفاده شد )جدول ( از تحلیل واریانس با اندازه گیری4های پیش فرض )جدول انجام آزمون
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 رفتاری و گروه کنترل  – شناختی درمان  ، گروهتعهد  مبتنی بر پذیرش/ درمان  میانگین و انحراف معیار متغیرهای وابسته در گروه . 3جدول 
متغیرهای  

 وابسته
 مراحل 

 گروه کنترل گروه درمان شناختی و رفتاری   گروه درمان مبتنی برتعهد و پذیرش  
  انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین

 افسردگی 
 0/ 79 15/ 00 1/ 79 14/ 35 0/ 76 14/ 95 آزمون پیش
 0/ 93 14/ 85 1/ 35 11/ 45 1/ 35 13/ 60 آزمون پس

 0/ 91 14/ 90 1/ 36 11/ 50 1/ 27 13/ 65 پیگیری 

درماندگی در  
 برابر تغییر

 3/ 40 41/ 30 4/ 61 39/ 80 3/ 90 39/ 40 آزمون پیش

 3/ 39 41/ 10 2/ 18 33/ 35 4/ 24 36/ 00 آزمون پس

 3/ 33 41/ 15 2/ 03 33/ 50 4/ 11 36/ 10 پیگیری 

توقع تأیید 
 دیگران 

 1/ 04 22/ 40 1/ 16 22/ 75 1/ 30 22/ 70 آزمون پیش

 1/ 14 22/ 15 1/ 64 18/ 50 1/ 54 18/ 95 آزمون پس

 1/ 10 22/ 20 1/ 63 18/ 60 1/ 52 19/ 00 پیگیری 

اجتناب از  
 مشکل 

 0/ 73 12/ 70 0/ 94 12/ 60 0/ 76 12/ 55 آزمون پیش

 0/ 82 12/ 60 1/ 05 9/ 45 0/ 82 10/ 05 آزمون پس

 0/ 87 12/ 65 1/ 15 9/ 50 0/ 79 10/ 10 پیگیری 

مسئولیتی بی
 هیجانی

 3/ 10 23/ 35 3/ 19 23/ 80 2/ 84 23/ 45 آزمون پیش

 3/ 19 23/ 25 2/ 97 17/ 25 3/ 31 19/ 65 آزمون پس

 3/ 16 23/ 30 2/ 99 17/ 30 3/ 40 19/ 70 پیگیری 

نمره کل افکار  
 غیرمنطقی

 5/ 00 99/ 75 5/ 44 98/ 95 5/ 38 98/ 10 آزمون پیش

 5/ 48 99/ 10 4/ 29 78/ 55 6/ 17 84/ 65 آزمون پس

 5/ 34 99/ 30 4/ 22 78/ 90 6/ 26 84/ 90 پیگیری 

 بازداری هیجانی 

 1/ 19 7/ 60 0/ 98 7/ 70 0/ 91 8/ 25 آزمون پیش

 1/ 147 7/ 50 1/ 67 5/ 50 1/ 97 5/ 10 آزمون پس

 1/ 146 7/ 55 1/ 50 5/ 60 1/ 75 5/ 30 پیگیری 

کنترل 
 پرخاشگری 

 0/ 875 9/ 15 0/ 88 9/ 05 0/ 86 9/ 00 آزمون پیش

 1/ 026 9/ 00 1/ 27 6/ 55 1/ 09 5/ 60 آزمون پس

 1/ 050 9/ 05 1/ 23 6/ 60 1/ 14 5/ 65 پیگیری 

 نشخوار فکری 

 1/ 188 7/ 60 1/ 24 7/ 80 1/ 13 7/ 70 آزمون پیش

 1/ 318 7/ 50 1/ 72 5/ 70 0/ 85 5/ 10 آزمون پس

 1/ 234 7/ 45 1/ 77 5/ 75 0/ 93 5/ 15 پیگیری 

کنترل 
 خیمخوش 

 0/ 933 9/ 15 0/ 91 9/ 10 0/ 68 9/ 40 آزمون پیش

 0/ 887 9/ 05 1/ 39 5/ 55 0/ 28 4/ 80 آزمون پس

 0/ 968 9/ 10 1/ 46 6/ 60 1/ 27 4/ 85 پیگیری 

نمره کل  
خودبازداری  

 هیجانی

 2/ 800 33/ 50 1/ 81 33/ 65 2/ 28 34/ 35 آزمون پیش

 3/ 034 33/ 05 3/ 02 23/ 30 1/ 99 22/ 60 آزمون پس

 2/ 996 33/ 15 2/ 98 23/ 55 1/ 76 20/ 95 پیگیری 

مندی ارزش 
 زندگی

 8/ 347 44/ 90 9/ 39 37/ 90 9/ 04 41/ 65 آزمون پیش

 8/ 958 45/ 35 6/ 17 65/ 75 12/ 93 68/ 75 آزمون پس

 8/ 835 46/ 05 16/ 19 65/ 85 12/ 41 67/ 85 پیگیری 

از    P valueمعنادار است )مقدار آماره    001/0موچلی برای متغیرهای وابسته در سطح    Wدهد که آماره  نشان می   4نتایج جدول  

ها در میان سطوح متغیرهای وابسته به صورت معناداری متفاوت تر است(. این یافته حاکی از آن است که واریانس تفاوت کوچک  050/0

تحلیل واریانس دقیق   Fشود که آماره  فرض کرویت سبب میشود. تخطی از پیش فرض تحلیل واریانس کرویت رعایت نمیاست. پیش 

 Greenhouse- Geisser)  گیسر-هاوس ، درجه آزادی را با استفاده از دو روش گرینFنباشد. برای رفع این مشکل و افزایش دقت آماره  

correction  فلدت  -هیون( و(Huynh- Feldt correction)  باشد از تصحیح   75/0تر از  کنند. اگر مقدار اپسیلون بزرگ تصحیح می

 -هاوسگونه اطلاعاتی در مورد کرویت وجود نداشته باشد از تصحیح گرینباشد یا هیچ  75/0فلت و اگر اپسیلون کوچکتر از  -هیون

می استفاده  گرین گیسر  شاخص  برای  اپسیلون  مقدار  حاضر  پژوهش  در  از    -هاوسشود.  وابسته  متغیرهای  تمامی  برای   75/0گیسر 

گیسر در جدول -هاوس، با درنظرگرفتن تصحیح گرینگیسر استفاده شده است. بنابراین  -هاوس، لذا از اپسیلون گرینتر استکوچک

آزمون و پیگیری ، پسآزمونرسی تفاوت نمونه پژوهش در سه مرحله پیش گیری مکرر برای برنتایج آزمون تحلیل واریانس با اندازه  5

 گزارش شده است. 
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 ها  ها و کوواریانس نتایج آزمون موچلی برای آزمون برابری واریانس .4جدول 

 sig کای دو  آماره ( Wکرویت موچلی ) متغیرهای وابسته
 اپسیلون 

 فلدت -تصحیح هیون گیسر-هاوس تصحیح گرین
 0/ 50 0/ 53 0/ 001 203/ 98 0/ 066 افسردگی 

 0/ 53 0/ 51 0/ 001 207/ 60 0/ 063 درماندگی در برابر تغییر
 0/ 53 0/ 51 0/ 001 223/ 28 0/ 051 توقع تأیید دیگران 
 0/ 55 0/ 53 0/ 001 160/ 35 0/ 11 اجتناب از مشکل 

 0/ 52 0/ 50 0/ 001 340/ 74 0/ 01 مسئولیتی هیجانیبی
 0/ 53 0/ 51 0/ 001 239/ 65 0/ 04 نمره کل افکار غیرمنطقی

 0/ 56 0/ 54 0/ 001 136/ 34 0/ 16 بازداری هیجانی 
 0/ 55 0/ 53 0/ 001 160/ 79 0/ 11 کنترل پرخاشگری 

 0/ 54 0/ 52 0/ 001 189/ 44 0/ 08 نشخوار فکری 
 0/ 54 0/ 52 0/ 001 117/ 56 0/ 09 خیمکنترل خوش 

 0/ 55 0/ 53 0/ 001 152/ 15 0/ 13 نمره کل خودبازداری 
 0/ 54 0/ 52 0/ 001 186/ 30 0/ 08 مندی زندگیارزش 

 گیسر( متغیرهای وابسته- هاوس و درون آزمودنی )تصحیح گرین  اثرات بین آزمودنی  نتایج .5جدول 

 توان آماری  ضریب تأثیر معناداری  Fآماره  منابع تغییر   متغیرهای وابسته

 افسردگی 
 0/ 99 0/ 48 0/ 001 24/ 08 گروه
 0/ 99 0/ 60 0/ 001 116/ 76 زمان

 0/ 99 0/ 38 0/ 001 16/ 03 زمان×گروه 

 درماندگی در برابر تغییر
 0/ 99 0/ 27 0/ 001 9/ 55 گروه
 0/ 99 0/ 67 0/ 001 157/ 64 زمان

 0/ 99 0/ 45 0/ 001 21/ 24 زمان×گروه 

 توقع تأیید دیگران 
 0/ 99 0/ 46 0/ 001 21/ 74 گروه
 0/ 99 0/ 73 0/ 001 205/ 04 زمان

 0/ 99 0/ 43 0/ 001 19/ 72 زمان×گروه 

 اجتناب از مشکل 
 0/ 99 0/ 59 0/ 001 36/ 54 گروه
 0/ 99 0/ 79 0/ 001 296/ 72 زمان

 0/ 99 0/ 55 0/ 001 31/ 84 زمان×گروه 

 مسئولیتی هیجانیبی
 0/ 98 0/ 23 0/ 001 7/ 58 گروه
 0/ 99 0/ 50 0/ 001 76/ 05 زمان

 0/ 99 0/ 28 0/ 001 10/ 17 زمان×گروه 

 نمره کل افکار غیرمنطقی
 0/ 99 0/ 56 0/ 001 33/ 30 گروه
 0/ 99 0/ 84 0/ 001 406/ 45 زمان

 0/ 99 0/ 64 0/ 001 46/ 30 زمان×گروه 

 بازداری هیجانی 
 0/ 99 0/ 17 0/ 002 5/ 30 گروه
 0/ 99 0/ 67 0/ 001 159/ 51 زمان

 0/ 99 0/ 42 0/ 001 18/ 53 زمان×گروه 

 کنترل پرخاشگری 
 0/ 99 0/ 67 0/ 001 51/ 46 گروه
 0/ 99 0/ 86 0/ 001 493/ 47 زمان

 0/ 99 0/ 72 0/ 001 68/ 13 زمان×گروه 

 نشخوار فکری 
 0/ 99 0/ 32 0/ 001 11/ 97 گروه
 0/ 99 0/ 68 0/ 001 167/ 79 زمان

 0/ 99 0/ 41 0/ 001 18/ 10 زمان×گروه 

 خیمکنترل خوش 
 0/ 99 0/ 60 0/ 001 39/ 38 گروه
 0/ 99 0/ 86 0/ 001 502/ 51 زمان

 0/ 99 0/ 68 0/ 001 55/ 58 زمان×گروه 

 نمره کل خودبازداری هیجانی
 0/ 99 0/ 73 0/ 001 68/ 80 گروه
 0/ 99 0/ 73 0/ 001 102/ 30 زمان

 0/ 99 0/ 63 0/ 001 125/ 57 زمان×گروه 

 مندی زندگیارزش 
 0/ 992 0/ 25 0/ 001 8/ 50 گروه
 0/ 99 0/ 65 0/ 001 141/ 23 زمان

 0/ 99 0/ 38 0/ 001 16/ 01 زمان×گروه 
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جدول   می   5نتایج  نشانه نشان  بهبود  بر  پذیرش/تعهد  بر  مبتنی  و  رفتاری  شناختی  رویکردهای  که  افسردگیدهد  باورهای  های   ،

آمده مشخص نکرده است که تأثیر   دستبهکه نتایج  مندی زندگی اثربخشی معناداری دارد. ازآنجایی، خودبازداری و ارزشغیرمنطقی

تر بوده است. لذا  آزمون و پیگیری مربوط به کدام روش درمانی بوده است یا اینکه کدام روش درمانی اثربخشایجادشده در مرحله پس 

 (. 6های مداخله( استفاده شد )جدول )برای مقایسه اثربخشی گروه  فرونیاز آزمون تعقیبی بن 

 تر نتایج آزمون تعقیبی متغیرهای وابسته برای بررسی درمان اثربخش  .6جدول 

 معناداری  تفاوت میانگین گروه 2تفاوت میانگین  متغیرهای وابسته

 افسردگی 

 0/ 001 -1/ 63 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -2/ 48 کنترل / -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 034 0/ 88 کنترل  -تعهد   تفاضل درمان پذیرش/ 

 درماندگی در برابر تغییر

 0/ 848 -1/ 61 تعهد  پذیرش/ درمان   -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -5/ 63 نترلک / -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 002 -4/ 01 کنترل  -تفاضل درمان پذیرش/تعهد

 توقع تأیید دیگران 

 0/ 999 -0/ 26 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -2/ 30 کنترل / -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -2/ 03 کنترل  -تعهد   تفاضل درمان پذیرش/ 

 اجتناب از مشکل 

 0/ 607 -0/ 38 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -2/ 13 کنترل / -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -1/ 75 کنترل  - تعهد تفاضل درمان پذیرش/ 

 مسئولیتی هیجانیبی

 0/ 469 -1/ 48 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -3/ 85 کنترل/ -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 034 -2/ 36 کنترل -تعهد   تفاضل درمان پذیرش/ 

 نمره کل افکار غیرمنطقی

 0/ 075 -3/ 75 درمان پذیرش/تعهد  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -13/ 91 کنترل/ -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -10/ 16 کنترل -تعهد   تفاضل درمان پذیرش/ 

 بازداری هیجانی 

 0/ 999 0/ 05 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 016 -1/ 28 کنترل / -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 011 -1/ 33 کنترل  - تعهد تفاضل درمان پذیرش/ 

 کنترل پرخاشگری 

 0/ 123 0/ 65 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -1/ 66 کنترل/ -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -2/ 31 کنترل  - تعهد تفاضل درمان پذیرش/ 

 نشخوار فکری 

 0/ 999 0/ 43 درمان پذیرش/تعهد  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 023 -1/ 10 کنترل / -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -1/ 53 کنترل  - تعهد تفاضل درمان پذیرش/ 

 خیمکنترل خوش 

 0/ 999 0/ 40 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -2/ 35 /کنترل -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -2/ 75 کنترل  - تعهد تفاضل درمان پذیرش/ 

 نمره کل بازداری هیجانی

 0/ 218 1/ 53 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -6/ 40 کنترل / -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 -7/ 93 کنترل  - تعهد تفاضل درمان پذیرش/ 

 مندی زندگیارزش 

 0/ 999 -2/ 91 تعهد  درمان پذیرش/  -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 11/ 06 کنترل / -رفتاری -شناختیتفاضل 

 0/ 001 13/ 98 کنترل  -تفاضل درمان پذیرش/تعهد

- 48/2)  رفتاری با گروه کنترل  -شناختیهای افسردگی تفاوت میانگین درمان  توان گفت که در خصوص نشانه می  6براساس جدول

تر از رفتاری اثربخش   -شناختیتوان گفت درمان  ( است که می88/0)   تعهد با گروه کنترل  بیشتر از تفاوت میانگین درمان پذیرش/  (

رفتاری با گروه    -شناختیدرمورد افکار غیرمنطقی تفاوت میانگین درمان    های افسردگی بوده است.تعهد بر بهبود نشانه  درمان پذیرش/
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از تفاوت میانگین درمان پذیرش/-91/13)  کنترل بیشتر  با کنترل   (  رفتاری   -شناختیتوان گفت درمان  ( است که می- 16/10)  تعهد 

 - شناختیدرمورد خودبازداری هیجانی تفاوت میانگین درمان    تعهد بر بهبود افکار غیرمنطقی بوده است.  تر از درمان پذیرش/اثربخش 

 توان گفت درمان پذیرش/( است که می -93/7)  تعهد با کنترل  ( کمتر از تفاوت میانگین درمان پذیرش/-40/6)  رفتاری با گروه کنترل

مندی زندگی تفاوت میانگین درمان درمورد ارزش   رفتاری بر بهبود خودبازداری هیجانی بوده است.   -شناختیتر از درمان  تعهد اثربخش 

توان گفت درمان  ( است که می98/13( کمتر از تفاوت میانگین درمان پذیرش/تعهد با کنترل)06/11)  رفتاری با گروه کنترل  -شناختی

   مندی زندگی بوده است.رفتاری بر بهبود ارزش -شناختیتر از درمان پذیرش/تعهد اثربخش 

پژوهش مبنی بر اینکه بین اثربخشی درمان شناختی رفتاری با درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر بهبود   توان گفت که فرضیه لذا می

 ، تأیید شد.  مندی زندگی از لحای آماری تفاوت معنادار وجود دارد، خودبازداری و ارزش، باورهای غیرمنطقیهای افسردگینشانه 

 بحث   •
، های افسردگی اثربخشی درمان شناختی رفتاری با درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر بهبود نشانه مقایسه   منظوربه حاضر پژوهش

 مندی زندگی صورت گرفت. ، بازداری هیجانی و ارزش باورهای غیرمنطقی

تر از درمان رفتاری اثربخش   -شناختیهای افسردگی در پژوهش حاضر نتایج نشان داد که درمان  در ارتباط با بهبود علائم و نشانه 

 رفتاری   -شناختی  درمان( که نشان دادند  1396های افسردگی است. این یافته با نتایج عزیزی و همکاران )تعهد بر بهبود نشانه   پذیرش/

ست. ا  ، همسو تأثیر بیشتری داشته است،  پذیرش و    تعهدبر    مبتنی   درمانهای افسردگی و ارتقا کیفیت زندگی نسبت به  در کاهش نشانه 

ریزی فعالیت رفتار سبب توان گفت که رفتاردرمانی شناختی با استفاده از راهبردهای شناختی و همچنین برنامهتبیین این یافته می  در

 (.2007، )کنوس شودمینهایت کاهش علائم افسردگی در و تغییر نگرش مثبت و تغییر خلق  

تعهد بر بهبود افکار غیرمنطقی است.    تر از درمان پذیرش/رفتاری اثربخش   -شناختیدرمورد افکار غیرمنطقی نتایج نشان دادکه درمان  

 پرداخت و غیرمنطقی کاهش باور در رفتاری اثربخشی درمان شناختی موضوع  به خود ( که در تحقیق2013این یافته با نتایج کراسون )

توان گفت می، همسو است. در تبیین این یافته  است ثرؤم غیرمنطقی کاهش باورهای رفتاری در  -شناختی  که درمان رسید نتیجه این به

شود تا با شناخت افکار غیرمنطقی و ناکارآمد و چالش با خطاهای شناختی و اصلاح میکه در درمان شناختی رفتاری به مراجعان کمک  

های خویش را تغییر دهند و احساس بهتری پیدا ، افکار منفی درباره علل و معانی احساسباورهای منفی درباره خود و دیگران و آینده

 (.2007، )کنوس کنند

ها با  رفتاری است. این یافته  -شناختیتر از درمان  تعهد اثربخش   داد که درمان پذیرش/ درمورد متغیر بازداری هیجانی نتایج نشان

مبتنی  درمان تأثیر بر ( مبنی2021)  همکاران و تامپسون ( و1399همکاران ) و کارو فعله   (1401)  نژاد و همکاراننتایج مطالعات اسماعیل 

جای این است که مراجعان به ACT توان گفت فرض اصلیمیبازداری هیجانی همسو بود. در تبیین این یافته   بهبود بر تعهد و پذیرش بر

، احساسات ناخوشایند خاصی را تجربه خواهند کرد. ، باید یاد بگیرند که در برخی شرایطکننده خود مبارزه کننداینکه با دنیای ناراحت

، )ریلی  توانند بینش پیدا کنند و احساس کنند که کنترل بیشتری بر خود دارند، افراد میجای اجتناب از آنها به   با پذیرش چنین شرایطی

2019.) 

مندی در زندگی  نتایج مطالعه حاضر نشان داد که درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش نسبت به درمان شناختی رفتاری در متغیر ارزش

مندی زندگی ( همسو است که بر اثربخشی این درمان بر ارزش2017  ،، که این یافته با مطالعه )فیوریلو و همکاران ثرتر بوده استؤم

تعهد   در مطالعه  ،(1393صحه گذاشته است. همچنین عندلیب و همکاران ) اثربخشی درمان   مندیارزش پذیرش درمانی بر و خود 

دند. در درمان  کرمندی زندگی را تأیید  ( نیز اثربخشی درمان تعهد و پذیرش بر ارزش2010)  همکاران  را تأیید نمودند. ریوز و زندگی

 طور دائمبه داند و  ، عواطف یا افکار درونی خود را آزاردهنده می، فرض بر این است که انسان بسیاری از احساساتپذیرش و تعهد 

چهارچوب  نظریه تعهد رویکردی است که براساس و پذیرش مبتنی بر شدن از شر این تجارب درونی دارد. درمان سعی در تغییر یا خالص 

 کلامی زمینه در  مشکلی صورتبه  را روانی شناسی، آسیبارتباطی  چهارچوب ، نظریهشناخت است. درمجموع  و  زبان  در مورد  بافتاری 

با    همراهایی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد یک زندگی  نه داند. هدف  ، میمحتوا  مشکل نه و کندمی  تجربه را درونی فرد رویدادهای که
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دنبال ایجاد نهایت به در  جای آنکه از احساسات و هیجانات ناخوشایند اجتناب کند باید آنها را بپذیرد و  مندی است و فرد به ارزش

 (.  2020، )بایی و همکاران ها استتوانایی در خود برای انتخاب عملی معنادار و مبتنی بر ارزش
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 چکیده 
  

Abstract 
است که    ی مشکلات   ن ی تر ج ی از را   ی ک ی   یی رابطه زناشو   ی گسستگ 

اشاره    ی عاطف   یی جدا   ند ی و به فرا   شود ی مطرح م   ن ی توسط زوج 
احساس    ا ی   ی زندگ   ک ی عنوان جداشدن از شر دارد که معمولًا به 

. هدف از انجام پژوهش  شود ی م   ف ی نسبت به او تعر   ی تفاوت ی ب 
تدو  اعتبار   ن ی حاضر،  زوج   ی اب ی و  ا   ی ق ی تلف   ی مان در بسته    ن ی بود. 
دارا  ک   ی پژوهش  مرحله  کمّ  ی ف ی دو  ک   ی و  مرحله  در    ، ی ف ی بود. 

مند و روش  از روش مرور نظام   ی درمان بسته زوج   ن ی منظور تدو به 
  یی مضمون استفاده شد. سپس، عناصر مشترک شناسا   ل ی تحل   ی ف ی ک 

کدگذار  زوج   ی و  بسته  آن،  اساس  بر  و    ن ی تدو   ی درمان شدند 
کمّد ی گرد  بخش  در  ن   ، ی .  طرح  پ   ی ش ی آزما مه ی از    آزمون، ش ی با 
آمار پس  استفاده شد. جامعه  کنترل  در بخش    ی آزمون و گروه 

کل   ، ی ف ی ک  با    ه ی شامل  مرتبط  موجود  مکتوب  مدارک  و  اسناد 
  ی و در بخش کمّ   یی رابطه زناشو  ی با حوزه گسستگ   ی درمان زوج 

کننده به  مراجعه   یی رابطه زناشو   ی گسستگ  ی دارا   ی ها شامل زوج 
بودند.    ۱۴۰۲تا    ۱۴۰۱مرکز مشاوره شهر مشهد در بازه سال    ک ی 

کردند    ل ی را تکم   یی رابطه زناشو   ی گسستگ   اس ی کنندگان مق شرکت 
  ی صورت تصادف داشتند، به   ی در گسستگ   یی که نمره بالا   ی و افراد 

شدند.    ن ی گز ی زوج( جا   ۵و کنترل )هرگروه    ش ی در دو گروه آزما 
  ۱۴در    ی ق ی تلف   ی درمان زوج   ته نشان داد بس   ی ف ی در مرحله ک   ج ی نتا 

توافق    ب ی ضر   ی شده است دارا   م ی تنظ   قه ی دق   ۹۰  ی جلسه هفتگ 
نشان داد که    انس ی کووار  ل ی تحل   ج ی نتا   ، ی بود. در بخش کمّ ۰/ ۸۰

  یی رابطه زناشو   ی موجب کاهش گسستگ   ی ق ی تلف   ی درمان بسته زوج 
با گروه کنترل شده است    سه ی در مقا   ش ی گروه آزما   ی ها در زوج 

 (۰۵ /۰  p< )    ی ق ی تلف   ی درمان پژوهش، بسته زوج   ی ها افته ی براساس  
 مؤثر باشد.   یی رابطه زناشو   ی در کاهش گسستگ   تواند ی م 

رابطه،    ی گسستگ   ن، ی زوج   ، ی درمان بسته زوج   : هاي کلیدي ژه وا 
 ی ت ی نارضا 

 Relationship disengagement is one of the most 
common problems raised by couples and refers to the 
process of emotional separation, which is usually 
defined as separation from a life partner or a feeling of 
indifference towards him. The current research aimed 
to compile and validate a couple's therapy package 
focused on relationship disengagement. This research 
had two qualitative and quantitative stages. To compile 
the couple therapy package, the method of systematic 
review in the qualitative phase, and the qualitative 
method of thematic analysis were used. Then, the 
common elements were identified and coded, and 
based on that, the couple therapy package was 
developed. A semi-experimental design with a pre-test, 
post-test, and control group was used in the quantitative 
part. In the qualitative part, the statistical population 
included all available written documents and 
documents related to couples therapy in the field of 
relationship disengagement, and in the quantitative 
part, it included couples with relationship 
disengagement referring to a counseling center in 
Mashhad between 2022 and 2023. Participants 
completed the Relationship Disengagement Scale 
(Barry et al., 2008) and those who had a high score in 
disengagement, were randomly divided into two 
experimental and control groups (each group 5 
couples). The results in the qualitative stage showed 
that the package of couple therapy was arranged in 14 
weekly sessions of 90 minutes, which had an 
agreement coefficient of 0.80. In the quantitative part, 
the results of the analysis of covariance showed that the 
couples therapy package had reduced the relationship 
disengagement in the couples of the experimental 
group compared to the control group (p<0.05). Based 
on the findings of the study, the couple therapy package 
focused on relationship disengagement can be effective 
in reducing relationship disengagement. 
Keywords: Couple Therapy Package, Couple, 
Relationship Disengagement, Dissatisfaction 
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 مقدمه •
  پایدار   ثبات   مثبت،  احساسات   باوجوداین .  بین هستند بسیار خوش   خود   رابطه   آینده   به   نسبت   زوجین   همه   تقریباً  ازدواج،  شروع   در 

  با   اغلب   مردم .  باشد   سخت   است   ممکن   ازدواج  رو،(. ازاین ۲۰۱۶شود )بارتون و همکاران،  نمی   محقق   ها زوج   از   بسیاری   برای   زناشویی 

نالتی  کنند )مک می   تغییر   شرایط   و   افراد   مرور زمان اما به   باشد   داشته   ادامه   عمر   آخر   تا   دارند   انتظار   و   کنند می   برقرار   عاشقانه   پیوندهای   یکدیگر 

  تخمین   درصد   ۶۲  تا   ۵۶  بین   و   مانده باقی   ثابت   نسبتاً  گذشته   دهه   در   شود،می   ختم   طلاق   به   که   هایی ازدواج   میزان اولین   (. ۲۰۱۹و همکاران،  

  یا  یک  که   زمانی  و   کنند می   تجربه   را   زناشویی   ثباتی بی   دوره   دارند، را   طلاق   قصد   که   افرادی  که   است   این   اهمیت   حائز   نکته .  شده است زده  

(.  ۲۰۰۰یابد )گیلبرت و همکاران، می   افزایش   زناشویی   پریشانی  کنند،می   حرکت   ازدواج   به  دادن  پایان  برای  تصمیم  سمت   به  همسر  دو  هر 

رو شده و پیامد نهایی آن طلاق است. در جامعه ایران،  وفصل تعارضات خود اقدامی نکنند، رابطه با شکست روبه چنانچه زوجین برای حل 

  ۲۰۰(. طبق آمار رسمی در ایران، از هر هزار مورد ازدواج، حدود  ۱۴۰۱درصدی داشته است )محمدیاری و همکاران،    ۴۰طلاق رشد تقریباً  

سازی شده،  ( مفهوم ۲۰۰۸(. یکی از مفاهیمی که اخیراً توسط باری و همکاران ) ۱۳۹۷شود )محمدی و همکاران،  مورد به طلاق منتهی می 

 شود. مرور زمان موجب انحلال و فروپاشی رابطه زناشویی می است که به   ( relationship disengagementمفهوم گسستگی رابطه زناشویی ) 

هیجانی  های عاطفی و  های عاطفی و هیجانی و نیز شناختی و رفتاری است. جنبه گسستگی رابطه یک سازه واحدی است که شامل مؤلفه 

 ( زناشویی  سرخوردگی  رابطه،  ) marital disaffectionگسستگی  عاطفی  گسستگی   ،)emotional disengagement بی و  تفاوتی  ( 

 (indifference تعریف می ) ها و رفتارهایی که  های شناختی و رفتاری است؛ شناخت بر این، گسستگی در رابطه شامل مؤلفه شود. علاوه

گیری ارتباطی  (. هس فاصله ۲۰۰۸گیرند )باری و همکاران،  شناختی از همسر مورد استفاده قرار می منظور افزایش فاصله فیزیکی یا روان به 

  کاهش   ( که برای avoidanceاجتناب )   . ۱گیرد:  داند که توسط همسران مورد استفاده قرار می راهبرد رفتاری و شناختی می   سه   را شامل 

  خود   فرد   ( که disengagementگسستگی ) .  ۲شوند؛  می   رساندن تماس و ارتباط فیزیکی با همسر استفاده داقل ح   و به   همسر   با   تعامل   میزان 

شود که صمیمیت زناشویی را محدود  کنند و شامل رفتارهایی می می   برقرار   یکدیگر   با   کمتری   تعامل   همسران   کند،می   جدا   همسرش   از   را 

  تغییر   و   رابطه زناشویی   مورد   در   ادراک   تغییر   به   که   ( cognitive dissociationشناختی )   جدایی و گسستگی   . ۳برد؛  کرده یا آن را از بین می 

عنوان فردی جدا از خود مورد استفاده  هایی است که با هدف درک همسر به و شامل تاکتیک   شود می   اطلاق   همسر   اعمال   و   رفتارها   معنای 

 (. ۲۰۰۳  هس،)   گیرد قرار می 

  تفاوتی بی   احساس   یا   زندگی   شریک   از   جداشدن   عنوان به   معمولًا  که   دارد   اشاره   عاطفی   جدایی   فرایند   به   زناشویی   گسستگی رابطه درواقع،  

  خود مطرح  رابطه   انحلال   و  پریشانی  توضیح  هنگام  ها زوج  که  است   دلایلی  ترین شایع   از  یکی   عاطفی   گسستگی .  شود می   شناخته  او   به  نسبت 

  روانی درون   فرایند   یک   گسستگی رابطه،  . ( ۲۰۲۰شود )کالاکی و همکاران،  مطرح می   درمان   مشکلاتی است که در   ترین رایج   از   یکی   و   کنند می 

  وجود  احتمال  این  هستند،  ناراضی   یکدیگر  از  همسر   دو   هر  که  زمانی  حتی . ندهد   رخ  دیگری  در   و   دهد   رخ   شریک   یک  در   تواند می  که  است 

.  رسند نمی  پایان  به   ناراضی   روابط   همه  که  نیست  تعجب  جای   پس . قرار نداشته نباشند   عاطفی  گسستگی   از   یکسانی   سطح   در   دو  این   که   دارد 

  های ازدواج   در   بهتر،  های جایگزین   نبود   به   اعتقاد   و   بلندمدت   تعهد   یک   عنوان به   ازدواج   درنظرگرفتن   ازجمله   مختلفی   دلایل   به   ها زوج   از   بسیاری 

  از   بسیاری  که   دهد می   نشان  تحقیق   ادبیات   طلاق، از   (. مستقل ۲۰۱۸کنند )سعید عباسی،  مانند و گسستگی رابطه را تجربه می می   باقی  ناراضی 

  افسردگی   مانند )   علائم   بروز   یا   انحلال   خطر   معرض   در   را   آنها   که   کنند می   تجربه   را   توجهی قابل   آشفتگی   از   هایی دوره   آنها،  بیشتر   اگرنه   ها،ازدواج 

  خود  ازدواج   از  که   دهند می  گزارش   متأهل   افراد  از   سوم یک   فقط . دهد می   قرار  شان زندگی  از   مقطعی  در   شریک   دو  هر  یا   یک   در ( اضطراب   یا 

های شدید والدین موجب فرزندپروری ضعیف، افزایش دیدگاه منفی فرزندان  (. تعارض ۲۰۰۵)اشنایدر و همکاران،    هستند   " راضی   بسیار " 

  کودکان نیز   برای   زناشویی   (. نیز اختلافات ۱۴۰۲مقدم و همکاران،  شود )قاسمی درخصوص ازدواج و افزایش خشونت نسبت به فرزندان می 

  توجهی قابل   تحقیقات   گذشته،  دهه   در   (. ۲۰۱۱  همکاران،  و   فیرکلوتس )   دهد می   افزایش   کودکان   در   را   روانی   ناسازگاری   خطر   و   است   زا استرس 

همچنین،    . ( ۲۰۱۹؛ ویسمن،  ۲۰۱۶دارد )ویسمن و روباستلی،    جسمانی   و   روانی   مشکلات   بروز   با   قوی   رابطه   زوجین   پریشانی   دهد می   نشان 

  های سیستم   سایر   ایمنی، سیستم عصبی و   ریز،درون   غدد   عروقی،  قلبی   های سیستم   بر   نامطلوبی   اثرات   – منفی   ارتباطات   ویژه به –   زوجین   پریشانی 

زدن  طورکلی، طلاق موجب برهم (. به ۲۰۰۵شود )اشنایدر و همکاران،  منجر می   جسمانی   های بیماری   به   خود   نوبه به   که   دارد   فیزیولوژیکی 
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 (. ۱۴۰۲شود )نادری و همکاران،  بهزیستی و تعادل روانی همسران، فرزندان و اطرافیان آنها می 

 ناایمن   است، دلبستگی  شدهتبدیل    صمیمانه  روابط  درک  برای  اصلی   هایچارچوب  از  یکی  به  دلبستگی   نظریه  اینکه  به   با توجه

زناشویی است  درک  در  مهم  عامل  یک  کنندهمنعکس رابطه  رابطه در  بهتر  درک  برای  تلاش  در.  گسستگی    های زوج  میان  گسستگی 

 دنبال به  که  زوجینی است  در  گسستگی رابطه زناشویی  کنندهبینیناایمن پیش  دلبستگی  ( نشان دادند که ۲۰۲۰کالاکی و همکاران )  پریشان،

 پیوندهای   اولین  کنند.می  و آن را حفظ  ایجاد  نزدیک  روابط  افراد  چرا  اینکه  برای  دهدتوضیحی ارائه می  دلبستگی  هستند. نظریه  درمان

 را  زمینه(  والدین  مثلاً)   اولیه  دلبستگی  افراد   توسط  شدهارائه  مراقبت  ثبات  و  کیفیت  شود ومی  ایجاد  زندگی  اولیه  هایسال  در  دلبستگی

دارد )کالاکی و   بزرگسالان  دلبستگی ایمن  بر  پایدار  تأثیری  کودکی  اولیه  تجربیات.  کندمی  فراهم  فردی،  روش برقراری ارتباط بین  برای

 باشد   مفید  گسستگی رابطه  فرایند  سازیمفهوم  برای  دلبستگی   نظریه  رسدمی  نظر( و به۲۰۱۹؛ لئوندارت و همکاران،  ۲۰۲۰همکاران،  

  استفاده   بزرگسالان  دلبستگی   در خصوص  ،(۲۰۰۰)  شیور  و  فریلی  سازیمفهوم  از  ،(۲۰۱۳)  لارنس  و  باری(.  ۲۰۱۳  لارنس،  و  باری)

  و  اضطرابی  دلبستگی:  شودمی  توصیف  متعامد  بعد   دو  در   اغلب  بزرگسالان  دلبستگی  در   فردی   هایتفاوت  که   کردند  اشاره . آنها  کردند

   (.۲۰۱۳ لارنس، و باری)شود می شناختهآنها  دلبستگی سبک عنوانبه  اغلب بعد  دو این در فرد  یک قرارگیری. اجتنابیدلبستگی 

  کاهش  را  رابطه  پریشانی  و   بخشدمی   بهبود  را  رابطه  پیامدهای  درمانی،زوج   که  اندداده  نشان  مداوم  طوربه   سازیتصادفی   هایکارآزمایی

است   دستبه   مطالعات  بین  در  را  متوسطی  اثر  هایاندازه   و  دهدمی (. ۲۰۰۵  بالدوین،  و  شادیش  ؛۲۰۱۲  اشنایدر،  و  هالفورد)  آورده 

 رابطه   پریشانی  با   که  تغییراتی  با  درمانیزوج   طول   در  شدهمشاهده   گسستگی رابطه  در  درمانی   تغییرات  آیا   که  نیست   مشخص  حال،بااین

 های بررسی   ،(۲۰۰۳)  بالدوین  و  شادیش  .خیر و آیا بر گسستگی رابطه زوجین نیز اثرگذار است  یا  است  مقایسهقابل    شود،می  یافت

  درمان   برای  را  ۸۴/۰  کلی  اثر  اندازه  میانگین  که  کردند  بررسی  را  قبلی  متاآنالیز   ۶. آنها  اندکرده  ارائه  درمانیبر رویکردهای زوج   فراتحلیلی

 دریافت  درمان  که  بود  هاییزوج   درصد  ۸۰  از  بهتر  کردند،می  را دریافت  درمان  که  زوجی  دادمی   نشان  که  کردند،می  گزارش  زناشویی

 های فردی بود. اختلال برای انفرادی درمان تأثیر متاآنالیز با مقایسهقابل   سطحی  نکرده بودند که

  مهم   بالینی   ازنظر   (،۲۰۰۴؛ داس و همکاران،  ۲۰۱۱هستند )بویسورت و همکاران،    درمان   دنبال به   که   هایی زوج   در   جدایی   فراوانی   به با توجه  

  با   را   درمانگران   تواند می   اطلاعاتی   چنین .  دهد   کاهش   را   گسستگی رابطه زناشویی   مؤثری   طور به   تواند می   درمانی زوج   آیا   شود   بررسی   که   است 

  آیا   که   بگیرند   تصمیم   تا   کند   کمک   درمانگرها   به   تواند می   بر این،علاوه .  کند   راهنمایی   مناسب   های مداخله   تعیین   و   درمانی   اهداف   ایجاد   به   توجه 

  در   را   گسستگی رابطه   در   تغییر   های کننده بینی پیش   ای مطالعه   هیچ   بر این،علاوه   . خیر   یا   شود می   درمانی بر زوجین با گسستگی رابطه توصیه زوج 

  تواند می   درمان   آیا   که   اند نپرداخته   موضوع   این   به   همچنین   و   اند نکرده   بررسی   کنند؛ می   تجربه   را   توجهی قابل   روابط   مشکلات   که   هایی زوج   میان 

  تاریکی   در   را   درمانی متخصصان زوج   ها محدودیت   این .  دهد   کاهش   هستند   درمانی زوج   دنبال   به آنها    که   زمانی   در   زوجین را   گسستگی رابطه 

 . است   ها مؤثرتر کدام درمان   است،  چنین   اگر   و   است   مؤثر   ها زوج   گسستگی رابطه بهبود    در   درمانی زوج   آیا   که   گذارد می 

در بهبود روابط    توجهیقابل   نیز دشواری  و  پریشان  هایزوج   بین  در  رابطه  گسستگی  بالای  شیوع  از  حاکی  که  مطالعاتی  رغمعلی 

گسستگی   نگرگذشته  صورتبه   گذشته  مطالعات.  دارد  مهمی  هایمحدودیت  رابطه،  گسستگی  مورد  در  تحقیقات  پریشان زوجین است،

 حاصل  نتایج.  اند)زنان یا مردان( متمرکز شده  افراد  روی  هازوج   جایبه   و  اندکرده  گیریاندازه  گرفتهطلاق  یا  جداشده  افراد   در  را  رابطه

 در   گسستگی  تجربه  کنندهمنعکس  دقیق   طوربه   است  زنان متأهل ممکنو یا    جداشده و طلاق گرفته  همسران   از  استفاده  با   مطالعات  از

 اگرچه   این،  برعلاوه .  هستند  خود  روابط  بهبود  برای  درمان  به دنبال  و  کنندمی  تجربه   را  توجهیقابل   ارتباطی  مشکلات  که  نباشد  هاییزوج 

 دنبال به   کمی  مطالعات  ،(۱۹۹۳  کایسر،  مثال،  عنوان به)  اندکرده   برجسته  را  رابطه  انحلال  و  گسستگی رابطه  بین   ارتباط  پژوهشگران  از  برخی

 گسستگی   با  هایزوج  بر  مقدماتی  درمانی  مدل  هایگام  محتوا،  ها،ویژگی  که  بود  این  پژوهش  سؤال.  اندبوده   درمانی مؤثرتدوین مدل زوج 

 زناشویی اثرگذار است یا خیر. درمانی بر گسستگی رابطه است و آیا بسته زوج  چگونه ابطه زناشوییر

 روش  •
شناسی از روش پژوهش حاضر ازنظر هدف کاربردی و در دو مرحله کیفی و کمّی صورت گرفته است. مرحله اول، ازنظر روش

مند استفاده شد. در این مرحله، پس از شناسایی عوامل مؤثر بر گسستگی تحلیل محتوای کیفی )با رویکرد تحلیل مضمون( و مرور نظام 
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" فردی  بین "(، بسته درمانی مبتنی بر عامل  ۲۰۲۴رابطه زناشویی که در پژوهش قبلی توسط پژوهشگران انجام شد )صلایانی و همکاران،  

ها سنجیده شد. ی ازنظر متخصصان در حوزه روابط زوج ریگبهره که بیشترین فراوانی را دارا بود، تدوین شد. اعتبار مدل درمانی نیز با  

مند شیوه هدف   قرار داده شد که به  ۱۴۰۲ها در سال  متخصص حوزه روابط زوج   ۱۰شده در اختیار  به این منظور مدل درمانی تدوین 

ها، مدل درمانی نهایی جهت اجرا ی متخصصان در حوزه روابط زوجشنهادها یپانتخاب شدند. سپس با درنظرگرفتن و اعمال نظرات و  

ی از درمانزوج ی  هامدل منظور اثربخشی  ت فارسی و انگلیسی با روش آزمایشی بودند که به آماده شد. جامعه آماری شامل تمامی مقالا

شرح زیر بود: مطالعه باید اند. معیارهای ورود و خروج برای مقالات بهمیلادی منتشر شده  ۲۰۲۳تا    ۲۰۰۳شمسی و    ۱۴۰۲تا    ۱۳۸۳سال  

اثربخشی یک رویکرد   باید در قالب ۲ی برای هدف قراردادن گسستگی رابطه زناشویی باشد؛  درمانزوج شامل بررسی  . مدل درمانی 

آزمایشی،  ی زیر باشد: کارآزمایی بالینی تصادفی، مطالعه آزمایشی حقیقی، شبههاطرح . مدل باید در قالب یکی از  ۳ی ارائه شود؛  درمانزوج 

تدوین بسته درمانی   منظوربه . مقالات به زبان فارسی و انگلیسی منتشر شده باشند.  ۴موردی؛  ی آزمایشی تکهاطرح زمایشی و    نیمه

ی مرور الگوهای درمانی از توالاستفاده شد که    ،(۲۰۰۵چوربیتا و همکاران،  )فردی، از روش الگوی تقطیر و تطبیق    عامل بین  براساس

 ادبیات پژوهشی گسترده متناسب است.  بندیو نیز برای فهرست  کندیمشده استفاده متنوع و بررسی عناصر از پیش تعیین

در این پژوهش، شامل تمامی افراد متأهل دارای تعارضات زناشویی بودند که در شهر مشهد زندگی    مطالعه  موردمرحله دوم، جامعه  

 ۱۴۰۲تا    ۱۴۰۱شناسی دانشگاه فردوسی مشهد از سال  و مشاوره دانشکده علوم تربیتی و روان  شناسیروانو به مرکز خدمات    کردندیم

مند انتخاب ی هدفریگنمونه ی ورود با روش  هاملاکزوج بود که از بین افراد دارای    ۱۰در شهر مشهد مراجعه کرده بودند. نمونه شامل  

داشتن علائم و    :شامل  شرایط ورود به مطالعه  قرار گرفتند. (زوج  ۵زوج( و کنترل )  ۵تصادفی در دو گروه آزمایش )  صورتبه شدند و 

پرسشنامههانشانه  از  استفاده  با  ازدواج    ی گسستگی  درمان    ۱و مصاحبه، حداقل مدت  دریافت  دیپلم، عدم  سال، حداقل تحصیلات 

ها برای شرکت دو ماه قبل به اتمام رسیده باشد و زوج   ستیبایمی قبلی  شناختروان با این درمان و یا درمان    زمانهمی دیگر  شناختروان 

مطالعه از  خروج  شرایط  باشند.  داشته  تمایل  جلسات  حاد  هااختلالتشخیص    : شامل  در  قانونی، شناختروانی  طلاق  به  اقدام  ی، 

نداشتن یک همسر یا هر دو برای حضور در مطالعه، تمایل نداشتن به ادامه درمان، مصرف مواد مخدر یا دارو، داشتن بیماری شدید تمایل 

 لیست محقق ساخته بررسی شد. جسمانی. تمامی موارد ذکرشده ازطریق چک

 ابزارها  •
ها، شناختی هریک از زوجی جمعیتهایژگیوساخته برای سنجش  این پرسشنامه محققشناختی:  الف( پرسشنامه اطلاعات جمعیت

 قرار گرفت. استفاده موردمانند جنسیت، تحصیلات، سن ازدواج، مدت ازدواج و شغل 

مقیاس گسستگی رابطه توسط باری و همکاران در سال  :  ((relationship disengagement scale -RDS  ب( مقیاس گسستگی رابطه 

ی گذارنمره )همیشه(    ۵)هرگز( تا    ۱ی از  ادرجه  ۵ماده است و در یک مقیاس    ۱۸شده است. این مقیاس دارای   طراحی و تدوین  ۲۰۰۸

گسستگی   ۱۸تا    ۱۰گسستگی شناختی و    ۹و    ۸گسستگی عاطفی،    ۷تا    ۱عاطفی، شناختی و رفتاری دارد که عبارات    مؤلفهو سه    شودیم

بوده است. اعتبار مقیاس   بخشتیرضا. اعتبار این مقیاس توسط باری و همکاران مورد بررسی قرارگرفته است و  سنجندیمرفتاری را  

شده است. اعتبار سازه با روش تحلیل گزارش    ۹۵/۰و    ۹۷/۰ترتیب  با روش ضریب آلفای کرونباخ برای نمره کل در مردان و زنان به 

است.   بوده  برخوردار  برازش  از  مدل  و  شده  تأیید  نیز  تأییدی  )هاشاخص عاملی  مردان  در  برازش  ، =۹۵/۰CFI=  ،۹۶/۰IFIی 

۰۷/۰SRMR=  ،۵۵/۴۰۵=2X( زنان  در  و   )۹۰ /۰CFI=  ،۹۶/۰IFI=  ،۰۸/۰SRMR=  ،۶۷/۳۳۸=2X    گزارش و (  )باری  است  شده 

شناسی و مشاوره تأیید شده است. اعتبار نفر از استادان گروه روان  ۱۰(. در این پژوهش، روایی محتوایی مقیاس توسط ۲۰۰۸همکاران، 

نفر از دانشجویان متأهل برای نمره کل گسستگی رابطه   ۶۱آن به روش همسانی درونی و با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ روی نمونه  

است. روایی   آمده  دست به   ۸۳/۰و    ۴۶/۰،  ۷۷/۰  بیترتبه ی گسستگی عاطفی، شناختی و رفتاری  هااسیمقخرده و برای    ۸۸/۰زناشویی  

. کردندیمدرصد از واریانس کل را تبیین    ۷۰/۴۹درمجموع    مؤلفهقرار گرفت و دو    دییتأسازه با روش تحلیل عاملی اکتشافی نیز مورد  

نیز تأیید شد و به  ۰۰۱/۰و در سطح معناداری کمتر از    ۲۱/۶۰۱مقدار بارتلت   دست آمد. اعتبار سازه با روش تحلیل عاملی تأییدی 

 (. =۰۶/۰RMSEA؛ 2X=۲۶/۱۵۱و  =۹۴/۰CFI= ،۹۴/۰IFI= ،۹۲/۰TLIی برازش در مدل دوعاملی مورد تأیید گرفتند )هاشاخص 
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درمانی از روش کیفی تحلیل مضمون استقرایی استفاده شد جهت تدوین بسته زوج درمانی )مرحله کیفی(:  فرایند تدوین بسته زوج

درمانی از روش مرور ( جهت کشف محتوا و ساختار بسته زوج ۱شرح زیر بوده است:  که مراحل آن براساس رویکرد براون و کلارک به 

( سپس،  ۲آوری شد؛  درمانی مرتبط با گسستگی رابطه زناشویی جمعهای زوجمند استفاده شد و متون علمی مرتبط با اثربخشی مدلنظام 

صورت استخراج کدگذاری باز و محوری با  درمانی استخراج شدند و فرایند تحلیل مضمون به های زوج بعد از مطالعه منابع مذکور، مدل

صورت ها به ها و فنون درمان ( در مرحله بعد، تکنیک۳ی گزینشی یا تم اصلی انجام گرفت؛  بخش طبقات فرعی و طبقات اصلی و کدگذار

آمده دستطبقه به  ۷( در مرحله آخر، بعد از شناسایی فنون درمانی و فراوانی طبقات اصلی )۴جداگانه از کتابچه درمانی استخراج گردید؛  

شده در انتخاب فنون، تناسب تکنیک و تمرین با طبقه اصلی و    درمانی تدوین شد. از معیارهای استفاده از تحلیل مضمون(، بسته زوج 

 بودن اثربخشی آن تکنیک درمانی بوده است.   گستردگی و مستند

  ،PsycINFO،  Science Direct  اطلاعاتی  هایپایگاه   در  انگلیسی  زبان  به  درمانیزوج   اثربخشی  و  کارآزمایی  مقالات  جستجوی

Pubmed    زمانی بازه   و   SID  اطلاعاتی  هایپایگاه  از  نیز  فارسی  زبان  به  مقالات  جستجوی  در.  گرفت  صورت  ۲۰۲۳تا    ۲۰۰۳در 

Magiran  شد  استفاده  بالینی  کارآزمایی  اثربخشی، زوج،  زناشویی،  درمانی،زوج   هایکلیدواژه  از.  شد  انجام  ۱۴۰۲  تا  ۱۳۸۳  زمانی  بازه  در .

 تعداد  ها،عنوان   بررسی  و  اولیه  غربالگری  تکراری،  موارد  حذف  از  بعد  که   آمد  دستبه  مقاله  عنوان  ۱۱۷۰  درمجموع   فارسی  مقالات  در

 این  در   که  بود  مطالعه  تحت   موضوع  با  ارتباط  غربالگری  معیار.  شدند(  مقالات  چکیده  بررسی)  ثانویه  غربالگری  مرحله  وارد  مقاله  ۶۱۷

 ذکر   دلیلبه  مقاله  ۲۱۷  تعداد،  این  از  و   شد  بررسی  مقالات  کامل  متن  بعد،  مرحله  در.  کرد  پیدا  کاهش  مقاله  ۴۲۸  به  مقالات  تعداد  مرحله

 اصلی   پروتکل   به  دسترسی   نبود  دلیل  به  مقاله  ۳۰  و  مقاله  اصلی  متن  به   نبود دسترسی  دلیلمقاله به   ۴۸  درمانی،زوج   پروتکل  منبع  نکردن

سپس در مرحله نهایی، به ارزیابی کیفیت    .بود  راستاهم  حاضر  پژوهش  اهداف  با  فارسی  مقاله  ۱۳۳  تعداد  و  شدند  حذف  مطالعه  از  درمان

مقاله واجد شرایط بودند. از این تعداد،   ۶۰( پرداخته شد که در پایان،  ۲۰۰۷مقالات منتشرشده براساس معیارهای گیفورد و همکاران )

 مقالاتی که دارای فراوانی سه پژوهش و بیشتر بودند، وارد بسته درمانی شدند و مابقی حذف شدند.  

  پایگاه   ۳  از  استفاده  با  جستجو  این.  شدند  جستجو  درمانیزوج   حوزه  در  منتشرشده  مقالات  ابتدا  انگلیسی،  مقالات  خصوص  در

. گرفتدربرمی   را  میلادی  ۲۰۲۳  تا  ۲۰۰۳  سال  از  جستجو  این.  PubMed  و  ،ScienceDirect ،  PsycINFO:  گرفت  صورت  الکترونیکی

 : شده استها بدین شرح استفاده کلیدواژه از هر پایگاه  در جستجو در
("couples" OR "spouse" OR "marital" OR "marriage" OR “dyadic”) AND (“therapy” OR “program” OR 

“treatment”) AND (“efficacy” OR “effectiveness” OR “effect”) AND (“randomized controlled trial”). 

 (“couple therapy” OR “couple program” OR “marital treatment”) AND (“efficacy” OR “effectiveness” 

OR “effect”) 
 طلاق   و  زوج  تعارض  و  زوج  بر  آن  تمرکز  که  مطالعاتی  حذف  و  چکیده  عنوان،  بررسی  شد که با  مقاله   ۱۶۲۷  به  منجر  جستجو  این

 و   پروتکل  متن  به  دسترسی  نبود  درمانی،زوج  بر  نبود تمرکز  دلیلبه  مقاله  ۴۶  مقالات،  میان  از .  کرد  پیدا  کاهش  ۳۲۷  به  هامقاله  تعداد  نبود،

بودند. با بررسی   ورود  معیارهای  حائز  و  گرفتند  قرار  تأیید  مورد  مقاله  ۲۵۷در مرحله نهایی    و   شدند  رد  اعتیاد   و  مزمن  هایبیماری   بر   کار

 بررسی   برای  موجود  های  فراتحلیل  و  مروری  هایپژوهش   شدند. سپس،  استخراج  درمانی زوج   هایانگلیسی، مدل   و  فارسی  مقالات

 که   مابقی  و  شده  شناسایی  مطلوب  شواهد  دارای  درمانیزوج   هایمدل.  گرفت  قرار  مورد بررسی  هازوج  برای  درمانی  هایمدل  شواهد

 .  شدند حذف اولیه فهرست از بودند، درمانیزوج   در کاربرد برای  شواهد فاقد

 ی بندممکن طبقه  نیکرد. سپس، کدها در مضام  یها را کدگذارطور مستقل رونوشت و به  دیرا تول  هیاول  یکدها  سپس، پژوهشگر 

 جلسات   در  شده  کدگذاری  عناوین  گرفت.  صورت  ارزیاب   دو  از  استفاده  با  مطالعات  همه   اولیه  کدگذاریانجام شد.    یکدگذار   و  شدند

مورد   هاپروتکل   و  مطالعات  از  حاصل  اطلاعات  نهایی  کدگذاری  و  اعتبارسنجی  و  شد  گذاشته  درمیان  پژوهش  گروه  اعضای  همه  با  منظم

 تنها.  بودند  ذکر شده  مقاله  متن  در  که  گرفت  صورت  درمانی  هایاز روش  موجود  توصیف  بهترین  روی  کدگذاری.  گرفت  قرار  بررسی

 در  سه بار  از   کمتر  درمانی  عناصر  فراوانی   که  زمانی.  بود  دردسترسآنها    درمان  راهنمای  کتابچه  که  گرفتند  قرار  کدگذاری  مورد  مقالاتی

 که  عناصری   و  شدند  بررسی  ارزیاب  ۱۰  توسط  تمرینی  عناصر  پایانی،  مرحله   در  سپس.  شدمی  حذف  نهایی  تحلیل  از  کد  آن  بود،  مقالات

ها و داده  نانیاطم  تیاعتبار و قابل  حاصل شد.  بین پژوهشگران  درصد توافق  ۸۰  .شدند  گنجانده  درمانی  بسته  در  داشتند،  بالایی  ضریب

 . انجام شد  (۲۰۲۲دستورالعمل یاداو ) یاجرا قیها ازطرداده  لیتحل و هیتجز
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 از   پس.  شد  اخذ  IR.UM.REC.1401.182  شماره   با  دانشگاه فردوسی مشهد  اخلاق  کمیته  از  مطالعه  این  برای  اخلاقی  تأییدیه

 اخذ  کنندگانشرکت  همه  از  رسمی  آگاهانه  رضایت  و  شد  داده  کنندگانشرکت  به  مورد مطالعه  در  شفاهی  و  کتبی  اطلاعات  مجوز،  کسب

در تحقیق در هر مرحله در   کنندهشرکتی  ها. زوج کنند  ترک  را  مطالعه  که  بودند   آزاد  توضیح  بدون  و  زمان  هر  در   کنندگانشرکت .  شد

دادن آنها درباره اهداف و علت   ها و فریبمورد انصراف از شرکت در تحقیق مختار بودند، در تحقیق، از نقض حریم خصوصی زوج 

 تحقیق خودداری شد.

 ها یافته •
  درمانیزوج   اثربخشی  بررسی  موضوع  با  مقاله  ۷۱۹۲  اول در مقالات فارسی و انگلیسی درمجموع  مرحله  در  پژوهش،  سؤال   به  پاسخ  در

دار نشان داد که نتایج مرور نظام  شدند.  و پریشانی زناشویی بررسی  زناشویی  دلزدگی  زناشویی،  سرخوردگی  عاطفی،  طلاق  در زمینه

مقاله در   ۲۱موردی و  مقاله منتخب فارسی، دو مقاله در قالب طرح تک  ۲۳از  منتشر شده بودند.    ۱۴۰۲تا    ۱۳۹۲مقالات فارسی بین سال  

منتشر شده   ۲۰۲۳تا    ۲۰۰۶همچنین، نتایج نشان داد که مقالات انگلیسی بین سال  گرفته بودند.  آزمایشی( انجام قالب طرح آزمایشی )نیمه

ها و در قالب نمونه زوج   آزمایشی استفاده کرده بودند. تمامی مقالات برمقاله از روش    ۷مطالعه کارآزمایی بالینی تصادفی و    ۸بودند.  

 درمانی اجرا شده بودند.  ج زو
  هایبسته  به  مربوط  معتبر  منابع  کلیه  محتوای  درمانی،  مشترک  عناصر  به  دستیابی  منظوربه  متون  محتوای  تحلیل  و  بررسی  با  درنهایت

 کدگذاری   برای  هاییدرمان .  شدند  بررسی  و   استخراج  درمانی  رویکرد  هر  مشترک  عناصر  و   شدند  تحلیل  موجود  منتخب  درمانیزوج 

درمانی که دارای های زوج درنهایت، عناصر مشترک مدل. را داشتند پریشان زوجین بر درمان اثربخشی از قوی شواهد که  شدند انتخاب

تکنیک   ۳۲  مجموعدرمان به مرحله بعدی راه پیدا کردند و بررسی شدند. در   ۷فراوانی کمتر از سه بودند، از بسته درمانی خارج شدند و  

 شده است. ارائه  ۱های درمانی در جدول ی شدند. عناصر مشترک و تکنیکبندطبقهعنصر مشترک  ۷درمانی شناسایی شد که در 

 محتوا   روایی  نسبی  ضریب  از  کمیکل  به  محتوایی  روایی  بررسی  منظورشد و به   شناسایی  مشترک  عناصر  ،تلفیقیدرمانی  زوج   بسته  در

CVR  بالاتر  نمره  مشترک  اصلی  عنصر  ۳۲  تعداد  این  از  که  شد  ارسال  ارزیاب  ۱۰  برای  لاوشه  جدول  با  مطابق  عناصر  تمامی.  شد  استفاده 

 همبستگی   ضریب  از  همچنین.  شدند  گنجانده   تلفیقی  درمانی زوج   بسته  در  مشترک  اصلی  عناصر  عنوانبه   که  کردند  کسب  را  ۶۲/۰  از

 . است شدهین تدو یبسته درمان  در ارزیابان بالای توافق دهندهنشان  که آمددست به  ۱  تا ۸۲/۰ بین آن مقدار که شد ی استفادهارده درون 

 تلفیقی درمانیزوج بسته تدوین

  تدوین   درمانیزوج   قالب  در  درمانیزوج   بسته.  بود   زوجین  رابطه  گسستگی  کاهش  هدف  با  درمانیزوج   بسته  تدوین  و  طراحی  هدف،

 ی هاواره طرح   و   افکار  تعدیل   مخرب،  رفتارهای  تغییر  زوجین،  ارتباطی  الگوهای  بهبود:  است  جزیی زیر  اهداف   به   دستیابی  دنبالشد که به 

 .است شده  ارائه ۲در جدول  تلفیقی درمانیزوج  بسته. ابطه زناشویی بودر گسستگی کاهش ،هدف کلی و  زوجیناکارآمد 

 درمانی تلفیقی . فهرست نهایی عناصر مشترک بسته زوج1جدول  

 طبقات فرعی  طبقه اصلی 

، سایر  آموزش مهارت مدیریت خشم، مهارت حل مسئله/ مدیریت تعارض و سازش،  آموزش مهارت ارتباطی   هامهارت آموزش 

(، آموزش راهکارهای بهبود رابطه جنسی و مشکلات    کردن   ابراز)همدلی، گوش دادن،    هامهارت آموزش  

 ی فرزندپرور  یهاک یتکنآموزش ، بخشیآرام جنسی، 

انعکاس   ارزیابی و مصاحبه اولیه و  خلوص  درمانی(پذیرش،  و  )اتحاد  مصاحبه  و  )مشاهده  زوجی  و  فردی  تاریخچه  ارزیابی   ،

 موردی  یسازمفهوم  ی،گذارهدف پرسشنامه(، 

 زوج  یتعامل  ی اصلاح الگوها / یچرخه تعامل یری گیپ، تقویت( شیافزاافزایش تبادلات مثبت زوجین ) بازسازی و بهبود تعاملات زوج 

 یخودنظارت، تصویرسازی ذهنی ،بر نقاط قوت رابطه دیتأک، بازسازی شناختی هاواره طرح بازسازی شناختی و تغییر 

، ایفای نقش/ جابجایی نقش، مشترک  بخشلذت  یهاتیفعالانجام  ،  آزمایش رفتاری/ قرارداد تبادل رفتاری نی تبادلات مثبت زوج  شیافزاتغییر رفتار/ 

 تناقضی  فنی رفتاری زوجی، سازفعال

تمرین رشد و شکیبایی ،  آگاهی و مراقبهذهن   ی هانیتمرآگاهی،  راهبردهای افزایش تحمل و پذیرش/ ذهن افزایش پذیرش و تحمل 

 استفاده از استعاره  ،و شفقت

 دستیابی به هیجان زیربنایی در تعاملتشدید و پردازش مجدد تجربیات هیجانی،  افزایش درگیری هیجانی
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 درمانی تلفیقی . معرفی بسته زوج 2جدول 
 تکلیف هدف محتوای جلسه )عنصر درمانی(  

 : ۱جلسه 
 ارزیابی و مصاحبه اولیه

برقراری اتحاد درمانی، ایجاد یک محیط امن، دریافت توصیف 
اولیه از هر همسر درباره علل مراجعه به درمان، مطلع شدن از  

تاریخچه رابطه و ارزیابی کارکرد کنونی رابطه، ارزیابی موارد مثبت 
مشاهده رفتاری تعاملات زوجین و ثبت آن، شناسایی  رابطه، 
 های تکرارشونده تعاملات زوج چرخه 

ایجاد اتحاد درمانی تا زوجین  
احساس امنیت، حمایت و  

شدن و پذیرش از سوی  درک 
 درمانگر کنند.

شود تا وارد  از زوجین خواسته می
یافته شوند و درمانگر  بحث سازمان 

پردازد و از  به مشاهده آنها می 
 کند. برداری می تعاملات آنها نت 

 : ۲جلسه 
بازخورد ارزیابی، ارائه 

سازی  طرح درمان و مفهوم 
 موردی 

های روانی، تاریخچه تاریخچه فردی هر همسر )شناسایی آسیب
های فردی، خانوادگی و سلامتی هر همسر، ارزیابی سوءاستفاده

تعیین اهداف، جسمی و روانی(، انتقال اطلاعات ارزیابی به زوج، 
 سازی مشکل زوج.ارائه طرح درمان، مفهوم 

کردن مشکلات کنونی  روشن 
گیری زوجین و ردیابی شکل

 مشکلات
 هاتکمیل پرسشنامه 

: دستیابی ۵و  ۴، ۳جلسه 
به تجربه هیجانی و  

 تشدید آن

: شناسایی چرخه تعاملی منفی و پیگیری آن، ترسیم   ۴و   ۳جلسه 
دهی های اولیه و ثانویه زوج، چارچوب چرخه، شناسایی هیجان

مجدد مشکل بر مبنای هیجانات زیربنایی و نیازهای دلبستگی، 
 یجانیبر تجربه ه تأکید

: شناسایی نیازهای انکار شده دلبستگی، کمک به آگاهی  ۵جلسه 
های پنهانی و ابراز آن، کمک به همسر  هیجانپیداکردن زوج از  

ها و احساسات آزاردهنده همسر و  دادن به ترس برای گوش 
دهی  پذیرش آن، پردازش و بسط بیشتر تجارب هیجانی، چارچوب

 های جدید پاسخ 

کمک به زوجین تا در فضای ایمن،  
های هیجانی خود را  بتوانند پاسخ 

مهیا کرده و هیجانات منفی و  
واکنشی خود را وسعت بخشد تا به  

 گذاشته برسد. هیجانات کنار

هایی برای گفتگو  تعیین زمان
درباره هیجانات و افکار مرتبط با  
 همسر، تمرین بخش کردن سالم 

: بازسازی  ۶جلسه 
شناختی و تغییر  

 هاواره طرح 

توضیحات درمانگر درباره اهمیت فرایندهای شناختی، توصیف 
های  آفرین و آموزش انواع تحریف شناختی مشکل انواع فرایندهای 

شناختی، شناسایی و ارزیابی افکار خودآیند، آموزش فنون ارزیابی 
های هر زوج و ایجاد یک ها، به چالش کشیدن شناخت شناخت 

 دیدگاه جایگزین 

زوجین  است که به   نیهدف ا
کمک کند تا از محتوا و فرایند  

شوند، و    خود، آگاه یشناخت
را   غیرمفید هایشناخت  نیهمچن

 . به چالش بکشند

تکمیل برگه شناسایی افکار،  
 شناخت و هیجان و رفتار

 : ۷جلسه 
بازسازی شناختی و تغییر 

 هاواره طرح 

ساختن    های زوجی، کمک به مرتبطواره آشنایی و شناسایی طرح 
واره با تجربیات اوایل کودکی و  اندازهای طرح تعارضات فعلی و راه 

نیازهای برآورده نشده قبلی، توضیح نحوه تأثیرات  تشخیص 
ای واره بر رابطه زوج، شناسایی و ردیابی رفتارهای مقابله طرح 
 زدایی شناختی  ای، همجوشیواره طرح 

 ادامه هدف قبلی 

ها و  واره تکمیل برگه شناسایی طرح 
ای، تمرین فنون  رفتارهای مقابله 

های ها، تمرین فن واره ارزیابی طرح 
 زدایی شناختیجوشی هم

: تغییر رفتار/ ۸جلسه 
تبادلات مثبت  شیافزا

 ن یزوج

سازی رفتاری زوجی  آموزش ارائه درخواست از همسر، فعال 
های همراهی و  )روزهای عاشقانه و روزهای محبت، انجام فعالیت

مجموعه   نیانتظارات و سپس تدو انیبهای مشترک(، سرگرمی 
 در جلسه  یرفتار منف نیتمر یی،زناشو نیاز قوان ی واحد

تر به دنبال تغییرات رفتاری سازنده 
در زوج است، ترغیب زوجین به  

 انجام رفتارهای مثبت است. 

تمرین روزهای محبت، تمرین  
ریزی  روزهای مراقبت، برنامه

فعالیت مشترک و انجام فعالیت  
خوشایند زوج، تمرین تشکر و  

 قدردانی 
 : ۱۰و   ۹جلسه 

  شیافزاتغییر رفتار/ 
 نی تبادلات مثبت زوج

ارتباطی و  سازی رفتاری زوجی، آموزش مهارت  ادامه فعال 
 دادن فعال، آموزش مهارت حل تعارض گوش 

 ادامه هدف قبلی 
انجام فعالیت مشترک زوجی، انجام  

های تحسین و قدردانی از  تمرین 
 همسر، تمرین مهارت ارتباطی 

 :۱۱و   ۱۰جلسه 
های  آموزش مهارت 

 سازی رابطه غنی

آموزش مهارت حل تعارض، مهارت سازش و مذاکره، آموزش ابراز  
 احساسات 

 ادامه هدف قبلی 
ها در جلسه درمان و  تمرین مهارت 

 خانه

 : ۱۲جلسه 
های  آموزش مهارت 

 سازی رابطه غنی

های  ریزی احساسدهی به برون سازی عضلانی، ارتباط و اجازه آرام 
دهی مجدد مشکل جنسی، تمرکز حسی  تلخ و چارچوب 

 غیرتناسلی، تمرکز حسی تناسلی، خودتمرکزی 

سازی به  های غنیمهارت آموزش 
هایی برای تمرین  زوجین تا فرصت 

 رفتارهای جدید پیگیری شود. 

ها در جلسه درمان و  تمرین مهارت 
 خانه

: آموزش  ۱۳جلسه 
سازی های غنی مهارت 

 رابطه

های مؤثر  های فرزندپروری، آموزش استفاده از تکنیک حل چالش 
 ناسازگارانه فرزنداندر برخورد با رفتارهای 

 ادامه هدف قبلی 
ها در جلسه درمان و  تمرین مهارت 

 خانه

 : ۱۴جلسه 
 افزایش پذیرش و تحمل 

آگاهی )تنفس آگاهانه، های ذهنآموزش آرمیدگی، آموزش تکنیک 
های رشد شکیبایی و  مراقبه، مراقبه مهر و محبت(، آموزش تکنیک 

هایی برای حفظ و نگهداری و  تکنیک ها، بندی مهارتصبر، جمع 
 ها ، گرفتن بازخورد از زوج ها و مهارت تعمیم تکنیک 

کمک به زوجین است تا میزان  
تحمل خود افزایش دهند و با  

سرعت بیشتر از تعارضات 
 جلوگیری و بهبود یابند.

آگاهی و  های ذهنتمرین تکنیک 
مراقبه، تمرین مهارت شکیبایی در  

 ارتباط با همسر 
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صورت  به  تلفیقی  درمانیزوج   بسته  ساختاری  چارچوب  و  محتوا  رئوس  کلیات  شامل   ییهابرگه   درمانی،زوج   بسته  اجرای  از  قبل

ازنظر   استفاده  با (  CVR)  محتوایی  روایی   نسبت  سپس.  گردید  طراحی  نظرانصاحب  توسط   محتوایی  روایی  بررسی  و  مقدماتی  ویرایش

 روایی   از   شدهینتدو  بسته  که   گرفت  نتیجه   توانیم  آمد،  دستبه   ۶۲/۰  از  بیشتر  CVR  شاخص   اینکهتوجه به    با.  شد  محاسبه  ارزیاب  ۱۰

 . است شدهین تدو باریک ای هفته اییقهدق ۹۰ جلسه ۱۴ در تلفیقی درمانیزوج بسته .است برخوردار محتوایی

 درمانی تلفیقی )کمّی( اثربخشی بسته زوج

زوج دارای گسستگی رابطه زناشویی، پرسشنامه   ۱۰درمانی تلفیقی بررسی شد. به این منظور  در مطالعه کمّی، اثربخشی بسته زوج 

پژوهش را تکمیل کردند و سپس درمان بر گروه آزمایش انجام گرفت و گروه کنترل در لیست انتظار قرار گرفتند. در انتهای مداخله،  

منظور رعایت اصول اخلاقی، گروه کنترل درمان را در انتهای مطالعه، درمان را دریافت ها را مجدد تکمیل کردند. به هر دو گروه پرسشنامه

های زوج در گروه کنترل قرار گرفتند. ویژگی  ۵زوج در گروه آزمایش و    ۵زوج بود که    ۱۰کردند. در این پژوهش، گروه نمونه شامل  

 شده است. شناختی نمونه در جدول ذیل ارائهجمعیت

 کنترل  گروه  و  شیآزما  گروه در های آزمودن یشناخت  تیجمع اطلاعات. 3جدول 

 هاگروه متغیر
 آزمون آماری  کنترل آزمایش

 سطح معناداری  آماره انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین

 t= ۶۲ /۰-۰/ ۵۰ ۱۲/ ۸۰ ۳۶/ ۸۰ ۱۱/ ۱۲ ۳۴/ ۱۰  سن

 t= ۸۱ /۰-۰/ ۲۳ ۸/ ۴۷ ۲۵/ ۱۰ ۴/ ۲۴ ۲۴/ ۴۰  سن ازدواج 

 ۰t= ۹۸ /۰/ ۰۱ ۱۱/ ۸۸ ۱۱/ ۶۰ ۱۱/ ۶۰ ۱۱/ ۷۰  مدت ازدواج 

   درصد  فراوانی  درصد  فراوانی   

 2X ۲۸ /۰=۳/ ۸۰ ۳۰ ۳ ۱۰ ۱ دیپلم  تحصیلات

   ۱۰ ۱ ۰ ۰ دیپلم فوق

   ۵۰ ۵ ۵۰ ۵ کارشناسی

   ۱۰ ۱ ۴۰ ۴ ارشد و بالاتر  کارشناسی

 2X ۴۸ /۰=۳/ ۴۸ ۱۰ ۱ ۱۰ ۱ شاغل اداره دولتی  شغل 

   ۰ ۰ ۲۰ ۲ شاغل شرکت خصوصی 

   ۵۰ ۵ ۲۰ ۲ شغل آزاد  

   ۲۰ ۲ ۲۰ ۲ دار خانه 

   ۲۸/ ۶ ۴ ۲۸/ ۶ ۴ بدون شغل  
 

شناختی تفاوت معناداری وجود ندارد  آزمایش و کنترل در متغیرهای جمعیت  شود، بین گروه مشاهده می  ۳که در جدول    طورهمان 

(۰۵/۰p> جهت پاسخ به سؤال پژوهش از روش تحلیل .) ی لازم برای هامفروضهیانس استفاده شد. جهت انجام این تحلیل، ابتدا کووار

یانس مورد بررسی قرار گرفت. جهت بررسی نرمال بودن توزیع از آزمون کالموگروف اسمیرونوف استفاده شد.  کووارآزمون تحلیل  

های متغیر  یانس وار(. برای بررسی همگنی  <۰۵/۰pتوزیع نمره کل گسستگی رابطه زناشویی با توزیع نرمال تفاوت معناداری نداشت )

ها نیز رعایت یانس وار فرض برابری  یش پنتایج،    های آن از آزمون لوین استفاده شد که با معنادارنشدنیاسمقگسستگی رابطه و خرده 

آزمون در نمره کل گسستگی رابطه زناشویی یش پها نیز نشان داد که بین گروه و  یونرگرس(. مفروضه همگنی شیب  =۹۶/۰pشده است )

و    ۹۰/۳۱آزمون در گروه آزمایش  (. میانگین و انحراف معیار نمره کل گسستگی رابطه زناشویی در پیش<۰۵/۰pتعاملی وجود ندارد )

بوده   ۳۷/۷و    ۱۰/۲۶و در گروه کنترل    ۶۸/۸و    ۲۰/۲۵آزمون در گروه آزمایش  و در مرحله پس   ۹۳/۶و    ۴۰/۲۵و در گروه کنترل    ۱۷/۱۱

 شده است.ارائه  ۴ها، از آزمون تحلیل کوواریانس تک متغیری استفاده شد که نتایج در جدول است. بنابراین، با رعایت شدن مفروضه 

 یی زناشو  رابطه یگسستگ  کل  نمره در هاگروه سهیمقا   يبرا  ير ی متغتک  انسی کووار لیتحل  جینتا. 4جدول 

 اندازه اثر  F P میانگین مجموع مجذورات  درجه آزادی  مجذورات مجموع   منبع تغییرات  متغیر

 گسستگی رابطه زناشویی 
 )نمره کل( 

 ۰/ ۶۴ ۰/ ۰۰۱ ۳۰/ ۹۵ ۷۵۴/ ۲۶ ۱ ۷۵۴/ ۲۶ آزمون یشپ

 ۰/ ۲۳ ۰/ ۰۳ ۵/ ۳۱ ۱۲۹/ ۵۱ ۱ ۱۲۹/ ۵۱ گروه

    ۲۴/ ۳۶ ۱۷ ۴۱۴/ ۲۳ خطا

     ۲۰ ۱۴۳۳۱ کل
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ی گروه آزمایش و کنترل ازلحاظ متغیر هایآزمودنآزمون در  که با کنترل پیش  دهدی ممتغیره نشان  تک   انس یکوواری تحلیل  هاافتهی

تفاوت   زناشویی  رابطه  بسته درمانی در مرحله    توانیم،  گریدعبارت به.  شودیمی مشاهده  دارامعنگسستگی  موجب   آزمونپسگفت 

(. =۰۳/۰p=  ،۳۱/۵Fی گروه آزمایش در مقایسه با گروه کنترل شده است )های آزمودنکاهش نمره کل گسستگی رابطه زناشویی در  

  توانیم،  نی؛ بنابرابوده است  ۲۳/۰برای نمره کل گسستگی رابطه زناشویی    آزمونپسدر مرحله    تلفیقیدرمانی  میزان تأثیر بسته زوج 

 ست.بر کاهش گسستگی رابطه زناشویی اثربخش بوده ا تلفیقیدرمانی گفت که بسته زوج

   بحث  •
مند مقالات  از مرور نظام   آمدهدستبه های  درمانی تلفیقی بود. با توجه به یافتهیابی بسته زوجاعتبارهدف کیفی مطالعه، تدوین و  

رویکرد عوامل مشترک   براساسدرمانی تدوین گردیده است. مبنای این پژوهش  فارسی و انگلیسی و تحلیل مضمون آن، جلسات زوج 

درمانی ایفا شود، الگوها و فنون درمانی هستند. عوامل مشترک نقش مهمی در روان بود که معتقد است آنچه باعث تغییر در درمان می

شود. درمانگران حوزه زوج و خانواده اغلب با این مشکل مواجه هستند که رویکردهای مشابهی کند و اغلب نقش آن نادیده گرفته مییم

ی با مشکل و زمینه زوج هستند. از این حیث، شاید بتوان مطرح کرد که استفاده  مداخله درمانرساندن    حداکثربه  دنبال  وجود دارند و به 

کند. چوربیتا و همکاران یمتواند راهگشا باشد. فرایندی که به چالش انتخاب مداخلات مبتنی بر شواهد کمک  از مدل تقطیر و تطبیق می

کند درمانی از میان رویکردهای درمانی کمک می  ( در تحقیق خود نشان دادند که مدل تقطیر و تطبیق به انتخاب استراتژی مناسب۲۰۰۵)

های درمانی و مراجع یا یکتکنکند و درک رابطه بین  پیامدهای درمانی مطلوب آن طراحی می  همراهبههای درمانی را  ای از شیوهو نقشه 

 بخشد. ای را تسهیل می متغیرهای زمینه

کننده به یک مرکز خدمات مشاوره شهر مشهد  های مراجعهدر زوج  تلفیقیدرمانی  هدف مطالعه کمّی، بررسی اثربخشی بسته زوج 

بر نمره کل گسستگی رابطه زناشویی اثربخش بوده است. در تدوین  تلفیقیدرمانی بود. نتایج تحلیل کوواریانس نشان داد که بسته زوج 

  - سخت خود  یتعامل  یالگوهادرمانی هیجان مدار  مدار استفاده شد. زوج درمانی هیجان های رویکرد زوج از تکنیک  تلفیقیبسته درمانی  

 د ی جد   یاحساس  یهاپاسخ  ،فرایند  نی . در ادهدیرا هدف قرار م  یدنبال آن فاصله و حالت تدافعو به  گریز   -بیمانند تعق  کنندهتیتقو

و    ارتباطاز    یدیسازنده جد  هایچرخه  دادهایرو  نی . سپس اکنندیم  جاد یازوج  را در تعامل    یاصخ  راتییکه تغ  شوندیم  انیب  ایگونهبه 

 کندمیکمک    گربه درمان  ی دلبستگ  ی. تئورنگردمی  یدلبستگ   ربه روابط ازمنظمدار  درمانی هیجان زوج.  کند می  جادیا  همسران  نیمراقبت ب

. (۲۰۱۶کند )وایب و جانسون،  می  فیرا تعر   کیروابط نزد  ازهاین  نیخاص به ا   هایپاسخچگونه    نکه یرا درک کند و ا  همسران  یازهایتا ن

شوند تا تجربیات هیجانی خود را بیان کنند، آن را کشف کنند و احساسات اولیه خود را که در  ها ترغیب میدر جلسات درمانی، زوج 

کردند، را کشف کرده و احساسات مثبت و منفی طول مدت زندگی زناشویی، پنهان کرده بودند و از به سطح آمدن آن جلوگیری می

 خود را در جلسه درمان ابراز نمایند که پیامد آن کاهش گسستگی رابطه زناشویی بوده است.  
درمانی و شناختی رفتاری استفاده های بازسازی شناختی در رویکردهای طرحواره  درمانی از تکنیکهمچنین، در تدوین بسته زوج 

نظر  یرفتار -یشناخت  ی درمانزوج شد.   ب  هیتک  یاجتماع  یریادگی  یهاهیبر اصول  تعامل  بر  پاسخ شناخت   نی دارد و  رفتارها و   ی ها ها، 

در این جلسات، پس از .  (۲۰۲۰)بودنمن و همکاران،    تمرکز دارد تا به آنها در بهبود ارتباطات و حل مسئله کمک کند  همسران  یعاطف

 ،غیرواقعی، که شامل انتظارات  شودرابطه    ی شانیاست که ممکن است باعث پر  هاییشناخت   یبازسازها، تمرکز بر  پرداختن به هیجان

های بازسازی های ارتباطی، تکنیکواره. در جلسات درمان، بعد از شناسایی و آشنایی با طرح است  یرمنطقیاسناد ناکارآمد و مفروضات غ

چالش بکشند و   ها بتوانند افکار و باورهای ارتباطی منفی مرتبط با همسر و رابطه زناشویی خود را به شناختی آموزش داده شد تا زوج 

های بازسازی شناختی مانند سود و زیان،  آن را تغییر دهند. افکار و باورها را شناسایی کنند و آنها را ارزیابی کنند. استفاده از تکنیک

 کننده در پژوهش شد.های شرکتسی شواهد و غیره موجب بهبود گسستگی رابطه زناشویی در زوج برر

مدار در رویکرد درمان مبتنی زدایی شناختی و بررسی اقدامات ارزشجوشیهای همدرمانی از تکنیکطور، در تدوین بسته زوج همنی

ها  در زوج   یتعارض و فاصله عاطف  ،یشانیو حفظ پر  جادی، ارویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهدازمنظر  بر پذیرش و تعهد استفاده شد.  

به در جلسات،  .  (۲۰۰۹)پیترسون و همکاران،    شودیم  یناش  نیاز طرف  کیهر  یاجتناب تجربو    یکنترل  ازطریق استفاده از راهبردهای
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ی موجود هاو رفتار خود در رابطه توجه کنند، ارزش  یزندگ  کیخود نسبت به شر  یو عاطف   یشناخت  یهاتا به واکنش  شدزوج کمک  

درصورت وجود افکار و  یجهات ارزشمند، حت نیسازگار عمل کنند. با ا  ییهاروشن کنند و متعهد شوند که به روش در رابطه خود را 

در مورد   شانیهایاب یو ارز  یبا افکار قضاوتچالش  تا    کردبه مراجعان کمک  رویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهد    ناخواسته.  اتاحساس

تا    کرد کمک    هازوج به  رویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهد  ،  حالدرعینآنها را کاهش دهد.    یریباورپذ  درنتیجهدهند و    انیخود پا  ی ناتوان

 کنند. شرفتیارزش محور متعهد شوند و به سمت آن پ یبه رفتارها

مهارت  در جلسات،  مهارت همچنین،  فرزند،  تربیت  تعارض،  ارتباطی، حل  مهارت  ازجمله  زناشویی  مهم  نیز های  و  های جنسی 

مهارتهای ذهنتکنیک این  آموزش  در  داده شد.  آموزش  از رویکردهای زوج آگاهی  تلفیقی، زوج ها  رفتاری  رفتاری، درمانی  درمانی 

کند می  ق یرا تشو  ها زوج   نگر،درمانی رفتاری سنتی و رفتاری یکپارچه سازی بهره گرفته شد. زوج آگاهی و رویکرد غنیمداخلات ذهن 

  در رفتار زوج   رییدهد. درمقابل، تغو حل مسئله را به آنها آموزش می  یارتباط   یداشته باشند و راهبردها  گریکدیبا    تریمثبت  یتا رفتارها

نگر درمانی یکپارچههای زوجتکنیکدر  .  شودیحاصل م  یو شناخت  یعاطف  یهاو واکنش  در زمینه  ر ییتغ  انگیخته درنتیجهطور خودبه 

کند تا مشکلات خود را مطرح کنند و الگوهای رفتاری مخرب تأکید بر راهبردهای پذیرش رفتار طرف مقابل است و به زوج کمک می

مهارت آموزش  در رویکردهای  دیگر،  تبیین  در  تغییر دهند.  را  آن  و  را شناسایی کرده  افزاهاخود  بر  تمرکز  ا  شی،  مثبت،    جادیرفتار 

که بتوان تعاملات مثبت   ی تا زمان  نیزوج  نیها است. توجه به مسائل عمده مشاجره بمناسب با آن مهارت   یمحتوا  بیها و ترکمهارت 

انجام شود،   برانگیزبحثدر مورد موضوعات کمتر    نیو حل مسئله آموزش و تمر  ی ارتباط  هایآموزشکه    یکرد و تا زمان  قیرا تشو

که موجب بهبود   صحبت کنند   با همکه در ذهنشان است    یتا در مورد هر موضوع  شوندمی   قیتشو  هازوج.  افتدمی  ریتأخصراحتاً به  

 ،(۱۳۹۰و همکاران )  ینظرشود.  الگوهای ارتباطی زوج و کاهش تعارض زناشویی و درنتیجه بهبود و تعدیل گسستگی رابطه زناشویی می

 سازیغنی  هایبرنامه  ن،یبر اعلاوه  .را گزارش کردند   ییزناشو  یزندگ  یهامهارت  یریادگ یبر    یآموزش  - یروان  یکردهای اثرات مثبت رو

بخشد که می( را بهبود  ۲۰۰۰مارچاند و هوک،  )  ییزناشو   رابطه ( و  ۱۳۹۰نظری و همکاران،  )  ییزناشو  یسازگار  توجهیقابل طور  به 

 .همسو با یافته تحقیق است

   يریگ جهینت •
درمننانی تلفیقننی بننر کنناهش گسسننتگی رابطننه زناشننویی اثننربخش طورکلی نشننان داد کننه بسننته زوجهای ایننن پننژوهش بننهیافته

طور معننناداری گسسننتگی رابطننه را در نمونننه زوج مننوردنظر کنناهش دهنند. بنننابراین، بننه نظننر بننوده اسننت و توانسننته اسننت بننه

های محنندودیت ازجملننهای مناسننب بننرای زوجننین دارای گسسننتگی رابطننه زناشننویی باشنند. رسنند کننه ایننن درمننان، مداخلننهمی

 کامننل  مننتن  کننه  انگلیسننی  و  فارسننی  زبننان  بننا  مطالعننات  کننرد کننه در ایننن پننژوهش، از  اشنناره  مننوردتوان به ایننن  پژوهش حاضر می

 دسننتبهباشنند. بننرای اطمینننان و رفته ازدسننت ،منتشرشننده مطالعننات بعضننی اسننت ممکننن و شنند اسننتفاده بننود،آنهننا در دسننترس 

درمننانی های مقالننه، اسننتفاده از ایننن بسننته زوجبننه یافتننه  بننا توجننههای بننالاتر اسننت. همچنننین،  آوردن نتایج باثبات، نینناز بننه نمونننه

بننر شننود. علاوهدر کنناهش پریشننانی زناشننویی و گسسننتگی رابطننه زناشننویی بننه درمننانگران حننوزه زوج و خننانواده پیشنننهاد می

منندت هننای بننا گسسننتگی رابطننه زناشننویی و پیگیننری طولانیدرمننانی در زوجشننود کننه اثربخشننی بسننته زوجایننن، پیشنننهاد می

 صورت گیرد.

 منافع  تضاد •
این پژوهش در قالب رساله دکتری   .ندارد  وجود  منافعی   تضاد  گونههیچ   پژوهش  این  نتایج  در  که  دارندمی  اعلام  همچنین  نویسندگان

 و بدون حمایت مالی است.

 تقدیر و تشکر  •
 گردد.هایی که در این پژوهش شرکت کردند، تشکر و قدردانی میوسیله از متخصصان و زوج بدین
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Abstract 

تع حاضر  پژوهش  بر   یشناخت  یتوانبخش  ری تأث  نییهدف 
مؤلفه و  توجه  مختلف  کارکنان   یهاسطوح  در  حافظه 

و طرح    یش یآزما  مهیبود. روش پژوهش ن  رازیادارات شهر ش
آمارپس   -آزمونشیپ بود. جامعه  کنترل  گروه  با   یآزمون 

ش شهر  اداره  سه  کارکنان  را  سال    رازیپژوهش   1401در 
نمونه  د،دادن  لیتشک با روش    ی اخوشه   یتصادف  یریگکه 

  ی که نمره مطلوب ینفر از کارکنان 30انتخاب شدند و تعداد 
روان سلامت  مصاحبه  شناخت  یدر  و    یو  انتخاب  داشتند 

تصادفبه  گروه   یکیدر    ی شکل  گمارش   یهااز  پژوهش 
برا توانبخش  یاجرا  یشدند.  پروتکل  از    ی مداخلات 

بر1396)  ی نجات  یشناخت و  از  داده  یآورجمع  یا (  ها 
)لزاک،    یهاآزمون مداوم  استروپ 1995عملکرد   ،)

داو توسط  همکاران،    دسونی)بروزشده  توجه  2003و   ،)
)مؤسسه س  میتقس )کرکنر،    N-BACK(،  1390  نا،یشده 

( استفاده 1981( و حافظه وکسلر بزرگسالان )وکسلر،  1958
نتا ابزار حاک  ییروا   جیشد که  بودن    وباز مطل  یو اعتبار 

برا بود.  آزمون  داده   لیتحل  یآنها  از    MANOVAها 
 یشناخت  ی نشان داد، مداخله توانبخش  هاافتهیاستفاده شد و  

افزا  یمعنادار  ریتأث پا  شیبر  توجه  توجه    داریسطوح  و 
تقس   یانتخاب توجه  بر  اما  تأث  میداشت   ی معنادار  ریشده 

همچن مؤلفه  یمعنادار  ریتأث  نینداشت.  سه  هر   افظه ح  بر 
به    ی دارید  ،ی)کلام توجه  با  داشت.  فعال(    ی هاافتهیو 

م توانبخش  توانی پژوهش  روش به   یشناخت  یاز    ی عنوان 
توجه و حافظه    یشناخت  یکارکردها  شیافزا  یمطلوب برا

 استفاده کرد.
 توجه، حافظه. ،یشناخت یتوانبخش :های کلیدیژهوا

 The purpose of the present study was to 

investigate the effect of cognitive rehabilitation 

on different levels of attention and memory 

components in office workers in Shiraz city. 

The method was Semi-experimental and pre-

test and post-test design with control group. The 

statistical population of the research was 

formed by the employees of three departments 

of Shiraz city in 1401, who were selected by 

cluster random sampling method and 30 

employees who had a favorable score in the 

mental and cognitive health interview were 

selected and randomly assigned to one of the 

research groups. Rescue Cognitive 

Rehabilitation Protocol (2017) was used to 

perform the interventions and to collect data 

from continuous performance tests (Lezak, 

1995), Stroop (updated by Davidson et al., 

2003), divided attention (Cina institute, 2011), 

N-BACK (Kerkner, 1958) and Wechsler 

memory adult (Wechsler, 1981) were used and 

reliability indicated their suitability. The 

MANOVA test was used to analyze the data 

and Findings showed that cognitive 

rehabilitation treatment had a significant effect 

on increasing levels of sustained attention and 

selective attention but did not have a significant 

effect on divided attention. It also had a 

significant effect on all three components of 

memory (verbal, visual and active). According 

to the research findings, cognitive rehabilitation 

can be used as a desirable method to increase 

cognitive functions of attention and memory.  
Keywords: Cognitive Rehabilitation, 

Attention, Memory. 
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 مقدمه •
افزاری و ساختاری، به وضعیت های سختها، در کنار توجه به مؤلفهوری سازمانی و بهبود کارایی سازمان در عصر حاضر، جهت بهره 

ای کننده بخش هر سازمانی هستند که نقش تعیینکارکنان، نیروی انسانی حیاتگردد چرا که روانی و شناختی کارکنان توجه خاصی می

رو، متخصصان  (. از این1402زاده و همکاران،  )قیصی  وری دارندبهره سازی، طراحی، نگهداری و محیط مساعد کاری و افزایش  در فراهم

شناختی موثر بر کارایی کارکنان فراهم آورند. منابع انسانی در پی آن هستند که بتوانند شرایطی مناسب برای کاهش عوامل مزاحم روان 

شناختی، ابعاد شناختی کارکنان نیز مورد توجه قرار گرفته چرا که سلامت شناختی روان های اخیر، در کنار توجه به ابعاد  اما در سال 

شناسی روان (. سلامت شناختی، بیشتر در حوزه  2023وری فردی و سازمانی دارد )دی الیویرا و همکاران،  بهره ای تنگاتنگ با افزایش  رابطه

در ذهن   دانشب و تغییر  کس  به دنبال چگونه  (cognitive psychologyی )شناسی شناختروان گیرد.  شناختی مورد بررسی قرار می

(. 2020)میلر و همکاران،    اطلاعات و استفاده از آن است  یسازرهیپردازش، ذخ  افت،یمطالعه نحوه در( و  2023)دینگرا و همکاران،  

می ایفا  اساسی  نقش  رفتار  کنترل  و  هدایت  در  که  بالا  سطح  شناختی  فرایندهای  و  عوامل  این  اجرایی مجموعه  کارکردهای  کنند، 

(executive functionsنامیده می )کنند. حافظه و توجه، زیربنای تمامی کارکردهای اجرایی شوند که بروندادهای رفتار را تنظیم می

 (. 1396هستند )داوسون و گوار، 

تمرکز بر    ییتواناشود.  دار می(، مرحله ابتدایی هر یادگیری است و اگر توجه کافی نباشد، یادگیری نیز خدشهattentionتوجه )

پردازش   یبرا  ،یکار ذهن  کیتمرکز در طول    نینامربوط و حفظ ا  یهایپرتگرفتن حواسده یحال ناد  نی اطلاعات مرتبط با هدف و در ع

های نظری متفاوتی در رابطه با توجه وجود دارد مدل  .(2024)هابیس و لاوی،    است  یات یو حافظه ح  یریادگیمؤثر اطلاعات در ادراک،  

( )هنگام کار بر یک تکلیف، متوجه focusedترین آنها مدل سولبرگ است که توجه را دارای پنج سطح توجه متمرکز )که یکی از دقیق 

مدت(، انتخابی صورت طولانی( )نگهداشتن و تداوم توجه بر یک موضوع یکنواخت به sustainedحضور محرک جدید شویم(، پایدار )

(selective  ها(، انتقالی )محرک خاص و نادیده گرفتن سایر محرک( )تخصیص توجه به یکtransitional تغییر و کندن توجه از( )

( )تقسیم توجه بین چند تکلیف شناختی مختلف و یا انجام dividedشده )روی یک محرک و درگیرشدن با محرک جدید( و تقسیم

تواند باعث ایجاد تداخل در  (. آسیب در هرکدام از سطوح توجه می 2023و همکاران،    آتاسونداند )زمان چند تکلیف شناختی( میهم

تمامی کارکردهای شناختی دیگر شود. بدین جهت بررسی و سنجش توجه و ارتقاء آن از اهمیت بارزی برخوردار است و سلامت آن 

های گردد فرد نتواند به محرک تواند نشانه خوبی بر سلامت نسبی دیگر کارکردهای شناختی باشد. ضعف در سطوح توجه باعث میمی

های غیرهدف متمایز کند و به پردازش های هدف را از محرکحیاتی دقت کرده، آنها را تعقیب نماید و در نهایت اهداف یا محرک

برنامه ریزی شناختی ناقص و درنهایت رفتار معیوب منجر گردد. این ضعف بالاخص در مشاغل مهم و سطحی، سوگیری شناختی، 

تواند عواقب خطرناکی برای جسم و روان افراد داشته باشد. آید و میحساس که از میزان استرس بالاتری برخوردارند، بیشتر به چشم می

صورت مناسب برای انجام تواند علاوه بر کاهش تمرکز برای انجام کار مورد نظر و یا تقسیم توجه به ضعف در سطوح مختلف توجه می

های چگونگی تغییر و افزایش توجه رو، بررسی راه وری شغلی، اجتماعی و روانی فرد گردد. از اینبهرهد باعث کاهش  توانچند کار، می

 در کارکنان از اهمیت بالایی برخوردار است. 

ارتباط   نیاای که  گونهآید بهگونه که بیان شد، حافظه در کنار توجه، پایه تمام کارکردهای شناختی به حساب میازسوی دیگر، همان 

عنوان مرکز ثبت و  (. حافظه به2023)فو و همکاران،    بوده است   یشناخت  شناسیروان در    فرضش یپ  دگاهید  ،یحداقل از زمان مدل بدل

تواند فرد را برای امورات ضبط اطلاعات، نقشی کلیدی در سلامت شناختی دارد و با اختلال در حافظه، سلامت دیگر کارکردها نیز نمی 

حافظه   یهامدلطور قطع در تمام آنها با مشکل جدی مواجه خواهد شد.  نیاز کند و به زندگی فردی، اجتماعی و شغلی از حافظه بی

حافظه کاری/ فعال   .(2013)کارا،    کرد  میو بلندمدت تقس  ، فعالمدتبه حافظه کوتاه   توانی م  سطح  نیترهستند، اما در ساده   دهیچیپ

(memory working ،افکار و رفتار است و ضعف در آن از راهبردهایی برای تنظیم هیجانات،  از توانایی استفاده  ( که جزء مهمی 

فین،  به  و  )جان  دارد  ارتباط  منفی  رفتارهای  و  افکار  هیجانات،  با  مستقیم  به 2013صورت  موقتی، (،  مخزن  ظرفیت  به  طور خلاصه 

می گفته  اطلاعات  بر  نظارت  و  بیکل،  بروزرسانی  و  )وسلی  )2014شود  مرکزی  مجری  قسمت  چهار  از  فعال  حافظه   .)central 



 429/ 1403/429 زمستان   /  4، شماره  تمشه سال بیست و    /  112مجله روانشناسی  

 

executive فضایی دیداری  لوح  است،  مدت  بلند  و  کای  حافظه  پیوند  و  است  توجه  تقسیم  و  توجه  تغییر  تمرکز،  مسئول  که   )

(visuospatial sketchpad که مسئول اندوزش، دستکاری و نگهداری اطلاعات دیداری است، حلقه واج )( شناسیphonological 

loop( که مسئول اندوزش و نگهداری اطلاعات صوتی است و میانجی رویدادی )episodic bufferسازی اطلاعات ( که مسئول یکپارچه

تواند به سلامت های حافظه فعال و در کل سلامت حافظه، می(. سلامت این مؤلفه2017های حافظه کاری است )بدلی،  و رابط زیرسیستم

ها و  ه افراد نیازمند اندوزش، دستکاری و به یادسپاری دقیق صداها، مکان های شناختی نیز کمک کند، بالاخص اینکدیگر ابعاد و مؤلفه

تواند باعث گردد کارکنان  سایر اطلاعات محیط برای کارکرد بهتر شغلی، روانی و اجتماعی هستند. ضعف در کارکردهای حافظه فعال می

به محرک  به توجه  قادر  نادیده گرفتن محرک در محیط کاری  و  با  های مهم  را  فعلی  اطلاعات  نتوانند  به خوبی  نباشند،  های غیرمهم 

سازی اطلاعات شنیداری و دیداری دچار مشکل گردند که این امر اطلاعات ذخیره شده در حافظه بلندمدت مرتبط سازند و در ارتباط 

کارکنان نیز گردد. به بیان    های روانی و اجتماعیتواند باعث افزایش تنشعلاوه بر افت عملکرد و کاهش عملکرد شغلی کارکنان، می 

تواند شود، بلکه می تر، ضعف در دو کارکرد حیاتی توجه و حافظه نه تنها به ضعف در کارکردهای شغلی و تحصیلی منجر میدقیق

 زندگی اجتماعی فرد را نیز مختل کرده و به سلامت روان او نیز آسیب زند.

در راستای تقویت و ارتقای کارکردهای شناختی و بالاخص توجه و حافظه، پژوهشگران به سمت استفاده از رویکردهای نوین، 

 ی شناخت  یتوانبخشاند که در این بین، توانبخشی شناختی از پیشروترین رویکردها در این زمینه است. هدف  دقیق و آزمایشگاهی رفته 

آنها    ییحل مسئله و بهبود توانا  لیتسه  ب،یپس از آس  فیپردازش اطلاعات و انجام وظا  ییتوانا  یابی ازی تقویت و ببرا  افرادکمک به  

  ی عملکردها  تیتقو  ای با هدف آموزش    تواندیم  توانبخشی شناختی  مداخلات(.  2014و همکاران،    ت )یانگمراقبت از خود اس  یبرا

سو با استفاده از تمرینات عملی متعدد و ازسوی دیگر تعمیم آنها به سایر  ی، از یکجبران  یهاسمیمکان  یاجرا  ای  و/  دهیدبیآس  یشناخت

طور دقیق شناسایی هایی از توجه و حافظه که دچار ضعف هستند، به شود بخش (، باعث  2023و همکاران،    های زندگی )جولینبخش 

شکل ها صورت گیرد، تمرینات به محیط خانه، کار و بیرون از کلینیک تعمیم و توسعه یابد، تمرینات بهشوند، تمرینات بر همان بخش 

های مورد نظر در توجه ردهای شناختی و بالاخص بخش تری ارائه شوند و درنهایت مجموع این عوامل، باعث ارتقاء و رشد کارکعملی 

های ریز و مبتنی بر نقاط دارای ضعف یا نیازمند تقویت شناختی و نیز به بیان دیگر، توانبخشی شناختی با ارائه آموزش  و حافظه گردند. 

کننده حواس با اجرای تمرینات عملی و دقیق، به کارکنان ادارات می آموزد که توجه خود را بر محرک هدف متمرکز کنند، عوامل پرت 

سوی دیگر، اطلاعات مفید را از غیرمفید را نادیده بگیرند، میزان توجه خود را بین وظایف محوله به نحو مطلوب تقسیم نمایند و از

نمایند و در   های مختلف، اطلاعات دیداری و شنیداری را به نحو احسن ترکیب، اندوزش و نگهداریتفکیک کرده و با آموزش تکنیک

 وری خود را افزایش دهند.  بهره جهت بهبود وضعیت کاری و شغلی خویش بکوشند و درنهایت میزان 

توان به موارد پیشینه پژوهشی حاکی از آن است که توانبخشی شناختی دارای تأثیر معنادار بر توجه و حافظه است که از آن جمله می

(،  2015موسویکز و همکاران )-(، مازور2019(، عاشوری و همکاران )2023و همکاران )  (، دانگ2023زیر اشاره کرد: ژئو و همکاران )

(، موسی بیگی 1398(، زارع و همکاران )1399(، اسلامی و همکاران )1399ور رستمی )(، عاشوری و تاج 1402ادیب نیا و همکاران )

(. با این وجود، تاکنون پژوهشی به بررسی اثربخشی توانبخشی شناختی بر توجه و 1392( و نریمانی و سلیمانی )1397و همکاران )

نچه بیان شد، و با توجه به ارتباط نظری و پژوهشی توانبخشی شناختی بر توجه و حافظه حافظه در کارکنان ادارات نپرداخته است. بنابرآ

و همچنین با در نظر گرفتن خلا پژوهشی موجود، پژوهش حاضر درصدد بررسی این فرضیه است که توانبخشی شناختی تأثیر معناداری 

 های حافظه دارد. بر افزایش سطوح توجه و مؤلفه 

 روش   •

پژوهش کارکنان ادارات شهر شیراز   یمارآجامعه  کنترل بود.  آزمون با گروه  پس   -آزمونتجربی از نوع پیش طرح پژوهش حاضر، نیمه

که پس از کسب رضایت از مسئولین ادارات مربوطه و طوریگیری از روش غیرتصادفی در دسترس استفاده شد؛ به بودند. برای نمونه

نیمه  100کارکنان، سلامت شناختی   ازطریق مصاحبه  آنها  از  بالینی سنجش شد و آزمودنی نفر  هایی که ساختاریافته توسط متخصص 

صورت نفر( در زمره افراد دارای سلامت شناختی قرار گرفتند. از این بین، به   92درصد سوالات پاسخ صحیح دادند )  75حداقل به  
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سال، تحصیلات حداقل دیپلم، تمایل فرد   40تا    20های ورود به پژوهش )همچون دامنه سنی بین  نفر با درنظرگرفتن ملاک  30تصادفی  

به شرکت در دوره آموزشی و قرارگرفتن در دامنه سلامت شناختی( انتخاب و بر حسب گمارش تصادفی و با شانس برابر )به شیوه 

ی خروج از مطالعه نیز هالاکنفر( تقسیم شدند. م  15نفر( و کنترل )15کشی ازطریق پرتاب سکه(، در یکی از دو گروه آزمایش )قرعه 

( و همچنین  1398دلاور،  ))نبود تمایل به ادامه شرکت در جلسات و غیبت بیش از دو بار در دوره آموزشی( بودند. بر اساس ادبیات رایج  

نفر لازم بود.    30، برای  دوگروه و با داشتن یک روش مداخله، حجم نمونه حدود  05/0( با سطح خطای  G-Powerافزار توان جی )نرم

 بود.  20/31سال و با میانگین  40تا  26ها دامنه سنی آزمودنی

کنندگان اجازه داشتند هرزمان مایل بودند از مطالعه شایان ذکر است که تمام اصول اخلاقی در این مقاله رعایت شده است. شرکت

نام و مشخصات فردی شرکت بودن مشخصاتخارج شوند و همچنین،  با محرمانه  یادداشت نشد و در رابطه  آنان کنندگان  به  شان، 

کنندگان صورت گرفت و برای برگزاری جلسات اطمینان داده شد. همچنین شرکت در این پژوهش کاملاً آزادانه و با رضایت شرکت

 ای دریافت نشد.  درمانی، از اعضای گروه آزمایش هیچ هزینه

 ابزارها  •
  یبرادر این آزمون که توسط لزاک طراحی شد و    (:continuous performance test- CPTالف( آزمون عملکرد مداوم )

 با فاصله زمانی معین و  با ترکیب تصادفی    ثانیه(،مدت نیم)به  تایی  40  بلوک  5  در  سری اعدادیک  شود،میاستفاده  توجه پایدار    یابیارز

کلید کامپیوتر   صفحه  روی   enterکلید  هدف،  اعداد  مشاهده  با  شوند. فرد بایدعنوان محرک هدف تعیین میبه   عدد   دو   ظاهر و  ثانیه()یک

 روایی  .(2007)داوسون و همکاران،    واکنش  میانگین زمان   پاسخ صحیح، پاسخ غلط و   عبارتند از:  قابل سنجش  متغیرهای  . دهد  فشار  را

(. در پژوهش 1389آباد و همکاران،  )کریمی علی  است  شده  تأیید  مختلف  مطالعات  در   پایدار  توجه  سنجش   برای  این آزمون  اعتبار  و

 دست آمد. به 83/0حاضر نیز اعتبار مقیاس ازطریق آلفای کرونباخ ضریب 

توجه انتخابی است، نخست توسط ریدلی استروپ در سال    ی اب ی ارز   ی برا این آزمون که    (: Stroop test- STب( آزمون استروپ ) 

( بروزرسانی و نسخه کامپیوتری آن تهیه شد، که در پژوهش حاضر از نسخه کامپیوتری  2003همکاران ) طراحی و توسط داویدسون و    1935

است( و    یکسان   کلمه   معنای   با   کلمه   خوان )یعنی رنگ صورت هم بار به   48آن استفاده شد. در این آزمون، کلمات آبی، قرمز، سبز و زرد،  

  و  شود می   کامپیوتر ظاهر   صفحه   بر   متوالی   و صورت تصادفی  به است(،    متفاوت   کلمه   معنای   با   کلمه   خوان )یعنی رنگ صورت ناهم بار به   48

  . زمان ارائه هر محرک بر مانیتور دهد   فشار   را   کلید   صفحه   در   آن   با   مطابق   )نه معنی کلمه(، کلید   نگ کلمه ر   بر اساس   شود می   خواسته   فرد   از 

میانگین    و   و غلط   صحیح   های پاسخ مهم قابل سنجش عبارتند از:    متغیرهای .  است   ثانیه   م هزار   800محرک    دو ثانیه و فاصله بین ارائه    دو 

های سنجش کارکردهای شناختی،  ها ازطریق همبستگی با آزمون (. روایی آزمون در پژوهش 2003)داویدسون و همکاران،  زمان واکنش  

؛ خدادای و  2003عنوان شده است )داویدسون و همکاران،    0/ 91تا    0/ 80مطلوب گزارش شده و اعتبار آن ازطریق بازآزمایی در دامنه  

 دست آمد. به   0/ 79(. در پژوهش حاضر نیز اعتبار مقیاس ازطریق آلفای کرونباخ ضریب  1393همکاران،  

و با همکاری منور یزدی    در این آزمون که توسط موسسه سینا  (:divided attention test-DATج( آزمون توجه تقسیم شده )

حرف دیگر محرک غیرهدف هستند. این حروف به تعداد   4حرف وجود دارد که دو حرف آن محرک هدف و    6طراحی شده است،  

هدف  محرک به فقط راست  دست با باید  شود و آزمودنیثانیه در دو سمت صفحه کامپیوتر نمایش داده می بار و با فاصله زمانی نیم 20

قابل    متغیرهای های غیرهدف ندهد.  دهد و هیچ پاسخی به محرک  پاسخ  چپ  هدف سمت  محرک  به  فقط  چپ  دست  با  و  راست  سمت

ازطریق   (1391زارع و همکاران )  پژوهش  در  آزمون  این  . رواییمیانگین زمان واکنش  و  و غلط  صحیح  هایپاسخ سنجش عبارتند از:  

و همکاران   نهروانیان  در پژوهشازطریق آلفای کرونباخ    نیز  عتبار آزمونا  .آمد  دستبه  93/0آزمون  آزمون و پس همبستگی بین پیش

 دست آمد. به  89/0د. در پژوهش حاضر، اعتبار آزمون ازطریق آلفای کرونباخ، ضریب دست آمبه 87/0، (1396)

رود، ابتدا توسط کرکنر طراحی و بعدها نسخه کامپیوتری کار می به حافظه فعال  سنجش یبرااین آزمون که   :N-BACKد( آزمون 

شود. اگر محرک صورت تصادفی روی صفحه ظاهر میهای بینایی، گام به گام و به ای از محرکآن تهیه شد. در نسخه کامپیوتری، دنباله

گام قبل از آن مشابه باشد، فرد باید دکمه مشخص شده را فشار دهد. در این پژوهش، از نسخه کامپیوتری  Nشده فعلی با محرکارائه
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1-BACK  (10    و )2کوشش-BACK  (10    .استفاده شد )میانگین   و  و غلط  صحیح  هایپاسخ قابل سنجش عبارتند از:    متغیرهایکوشش

و روایی آن نیز مورد قبول است )کین و   84/0تا    54/0ها، اعتبار این آزمون با آلفای کرونباخ در محدوده  . در پژوهش زمان واکنش

 دست آمد.  به  78/0(. در پژوهش حاضر نیز اعتبار مقیاس ازطریق آلفای کرونباخ ضریب 2007همکاران، 

این آزمون توسط وکسلر تهیه شده    (:Wechsler memory test for adults- WMTFAه: آزمون حافظه وکسلر بزرگسالان )

نمره ترکیبی حافظه کلامی، حافظه بصری، حافظه عمومی، توجه/ تمرکز و   5آزمون تشکیل شده است که از ترکیب آنها  خرده  12و از  

های حافظه کلامی سال تهیه شده است. در پژوهش حاضر از مؤلفه  89تا    16آید و در سیزده گروه سنی از  دست مییادآوری تأخیری به

دست آمد. در پژوهش  به   95/0تا    93/0(، روایی مقیاس با همسانی درونی از  2003و حافظه بصری استفاده شد. در پژوهش مارنات ) 

 0/ 62و با روش دونیمه کردن از    0/ 85تا    65/0ها از  مقیاسی خرده( اعتبار مقیاس با روش آلفای کرونباخ برا1387ساعد و همکاران )

ترتیب ضرایب دست آمد. در پژوهش حاضر اعتبار مقیاس با روش آلفای کرونباخ برای حافظه کلامی و حافظه دیداری بهبه   84/0تا  

 دست آمد. به  79/0و  73/0

(  1396جهت توانبخشی شناختی از پروتکل نجاتی )  (:cognitive rehabilitation protocolو: پروتکل توانبخشی شناختی ) 

گردید. خلاصه جلسات آموزشی پروتکل ساعته است که در هر هفته دو جلسه برگزار میجلسه آموزشی یک  10استفاده گردید که شامل  

 آورده شده است.  1در جدول 

 خلاصه جلسات مداخله .1جدول 

 توضیح خرده کارکرد شناختی کارکرد شناختی  جلسه 

 های رنگی  آزمون / اجرای تکلیف خانهآشنایی و معرفی طرح، اجرای پیش توجه پایدار  توجه  اول 

 سازی ها و تکلیف سرنام اجرای تکلیف صورت توجه انتخابی/ تقسیم شده   دوم 

 ها های مشابه، ردیابی حیوانات و جفت کردن تأخیری رنگ اجرای تکلیف پنجره  حلقه دیداری فضایی   سوم 

 دار، تصاویر تکراری، جفت کردن حروف کلمات اجرای تکلیف جدول نشان حلقه آوایی   حافظه چهارم 

 های آخر، تصاویر مقطع اجرای تکلیف رنگ  بروزرسانی    پنجم

 های رنگی، جفت کردن حروف کلمات اجرای تکلیف خانه  توجه پایدار/ انتخابی توجه  ششم

 سازی ها و تکلیف سرنام تکلیف صورتاجرای  شدهتوجه انتخابی/ تقسیم  هفتم

 ها های مشابه، ردیابی حیوانات و جفت کردن تأخیری رنگ اجرای تکلیف پنجره  حلقه دیداری فضایی   هشتم

 دار، تصاویر تکراری  اجرای تکلیف جدول نشان حلقه آوایی   حافظه نهم

 آزمون بندی و اجری پس جمع های آخر، تصاویر مقطع/ اجرای تکلیف رنگ  بروزرسانی   دهم 

گروه توانبخشی   هایآزمودنی آزمون گرفته شد و سپس،  ابتدا از هر دو گروه پیش   ها،تصادفی آزمودنی  گمارشپس از انتخاب و  

ی مشابه  هاآموزشو یا    هاآموزشگونه ارتباطی با این نوع  جلسه مورد آموزش قرار گرفتند و افراد گروه کنترل هیچ  10مدت  شناختی به

منظور گرفته شد. به آزمون  گروه پس   دوهای هر  ز آزمودنیا  ، مجدداًآزمایش  گروه های آموزشی در  دوره پایان اجرای    پس از  اند.نداشته

 استفاده شد.     SPSS-23با نرم افزار( MANOVAتحلیل سوال پژوهش، از روش تحلیل واریانس چندمتغیره )

 ها  یافته •
 شود. مشاهده می 2در ابتدا اطلاعات توصیفی متغیرهای پژوهش ارائه شده که نتایج در جدول 

آزمون های کنترل و آزمایش به همدیگر نزدیک است، اما تفاوت بارزی در میانگین پس آزمون گروه ، میانگین پیش 2طبق نتایج جدول  

آنها وجود دارد. همچنین طبق نتایج آزمون کولموگروف اسمیرنف، به جز در توجه تقسیم شده، بقیه متغیرها در سطح غیرمعناداری قرار 

توانبخشی شناختی تأثیر معناداری بر  "مبنی بر اینکه  پژوهش  فرضیه  منظور آزمون  به دارند که حاکی از نرمال بودن توزیع متغیرها است.  

شد. در ابتدا مفروضه همبستگی ( استفاده  MANOVAچندمتغیره )   واریانس  لیتحلاز    "های حافظه داردافزایش سطوح توجه و مؤلفه

( نتایج  طبق  و  شد  بررسی  بارتلت  کرویت  آزمون  کمک  با  پژوهش  متغیرهای  و    42/312بین  تقریبی  ( =0001/0Sig=مجذور خی 

متغیر ترکیبی با آزمون ام باکس بررسی شد که   انسیهمگنی وار  همبستگی کافی بین متغیرهای وابسته وجود دارد. همچنین مفروضه

نتایج ) اثر پیلای گزارش رو، به برقرار نیست که از این  ( همگنی واریانس=01/0Sigو    Boxs M=49/48طبق  جای لامبدای ویلکز، 
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درصد از واریانس  52(. مجذور اتا نیز نشان داد =006/0Sigو   F(6و   23=)14/4گردد که نتایج حاکی از معناداری اثر پیلای است )می

(، توجه =51/0Sigو    F=45/0شود. نتایج آزمون لوین درباره تمامی متغیرهای توجه پایدار )متغیر ترکیبی توسط روش مداخله تبیین می

تقسیم =18/0Sigو    F=88/1انتخابی ) فعال )=09/0Sigو    F=13/3شده )(، توجه  (، حافظه دیداری =23/0Sigو    F=52/1(، حافظه 

(34/0=F  0/ 56وSig=( و حافظه کلامی )21/0 =F  65/0وSig= غیرمعنادار است که حاکی از همگنی واریانس این متغیرها است. در )

 ست. ادامه، نتایج حاصل از تحلیل واریانس ارائه شده ا

 آزمون متغیرهای توجه و حافظهآزمون و پس اطلاعات توصیفی پیش  .2جدول 

 کولموگروف اسمیرنف  آزمون پس  آزمون پیش  

 K. S Sig انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین گروه متغیر

 توجه پایدار 
 13/ 53 150/ 73 10/ 56 137/ 13 توانبخشی شناختی 

09 /0 21 /0 
 11/ 57 137/ 93 11/ 93 137/ 53 کنترل

 توجه انتخابی 
 3/ 46 38/ 87 3/ 64 34/ 87 توانبخشی شناختی 

12 /0 08 /0 
 5/ 24 34/ 80 5/ 65 34/ 87 کنترل

 توجه تقسیم شده 
 2/ 32 15/ 40 2/ 10 14/ 13 توانبخشی شناختی 

15 /0 01 /0 
 1/ 58 14/ 27 1/ 75 14/ 07 کنترل

 حافظه فعال
 2/ 21 15/ 93 2/ 84 13/ 60 توانبخشی شناختی 

14 /0 06 /0 
 1/ 68 13/ 87 1/ 48 13/ 73 کنترل

 حافظه دیداری 
 5/ 02 118/ 60 4/ 86 110/ 87 توانبخشی شناختی 

12 /0 08 /0 
 5/ 39 111/ 13 5/ 14 110/ 93 کنترل

 حافظه شنیداری 
 3/ 55 110/ 67 2/ 99 106/ 53 توانبخشی شناختی 

10 /0 20 /0 
 3/ 88 107/ 33 3/ 57 106/ 94 کنترل

 آزمون تحلیل واریانس تأثیر توانبخشی شناختی بر توجه و حافظه .3جدول 

 مجذور اتا F Sig میانگین مجذورات  df مجموع مجذورات  متغیر وابسته

 0/ 22 0/ 01 7/ 74 1228/ 80 1 1228/ 80 توجه پایدار 

 0/ 18 0/ 01 6/ 29 124/ 03 1 124/ 03 توجه انتخابی 

 0/ 08 0/ 12 2/ 44 9/ 63 1 9/ 63 توجع تقسیم شده

 0/ 22 0/ 008 8/ 25 32/ 03 1 32/ 03 حافظه فعال

 0/ 35 0/ 001 15/ 37 418/ 13 1 418/ 13 حافظه دیداری 

 0/ 18 0/ 02 6/ 03 83/ 33 1 83/ 33 حافظه شنیداری 

ندارد.  3طبق جدول   تقسیم شده  توجه  بر  تأثیری  اما  دارد  انتخابی  و  پایدار  توجه  بر  معناداری  تأثیر  توانبخشی شناختی  ، مداخله 

همچنین، تأثیر معناداری بر هر سه مؤلفه حافظه فعال، دیداری و شنیداری دارد. با توجه به معنادار بودن نتایج آزمون تحلیل واریانس،  

 ارائه شده است.  4تفاوت، از آزمون مقایسه جفتی استفاده شد که نتایج در جدول  جهت اطلاع از محل

 های آزمایش و کنترل  های حافظه در گروه میانگین پس آزمون سطوح توجه و مؤلفه مقایسه  .4جدول 

 P تفاوت میانگین انحراف معیار  میانگین گروه   متغیر

 توجه پایدار 
 3/ 25 150/ 73 توانبخشی شناختی 

80 /12 01 /0 
 3/ 25 137/ 93 کنترل

 توجه انتخابی 
 1/ 14 38/ 86 توانبخشی شناختی 

06 /4 01 /0 
 1/ 14 34/ 80 کنترل

 حافظه فعال
 0/ 51 15/ 93 توانبخشی شناختی 

06 /2 008 /0 
 0/ 51 13/ 86 کنترل

 حافظه دیداری 
 1/ 34 118/ 60 توانبخشی شناختی 

46 /7 001 /0 
 1/ 34 111/ 13 کنترل

 حافظه شنیداری 
 0/ 96 110/ 66 توانبخشی شناختی 

33 /3 02 /0 
 0/ 96 107/ 33 کنترل
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حافظه فعال،    ، توانبخشی شناختی قادر به افزایش سطوح توجه پایدار و انتخابی و همچنین افزایش هر سه مؤلفه4طبق نتایج جدول  

 دیداری و شنیداری است. 

 بحث   •

گونه که بیان شد، هدف پژوهش حاضر بررسی تأثیر مداخله توانبخشی شناختی بر افزایش کارکردهای شناختی توجه و حافظه  همان 

صورت معناداری توجه پایدار و توجه انتخابی را افزایش داد. این نتیجه بود. نتایج حاصل از پژوهش نشان داد که توانبخشی شناختی به

(، ادیب نیا و همکاران  2019(، عاشوری و همکاران )2023(، دانگ و همکاران )2023های ژئو و همکاران )های حاصل از پژوهش با یافته

توان بیان داشت که افرادی که در  (، همسو بود. در تبیین این یافته می1392( و نریمانی و سلیمانی )1399(، اسلامی و همکاران )1402)

مدت و پیوسته را صورت تقریباً طولانیند، حوصله کافی برای تمرکز بر یک مساله و فعالیت به توجه پایدار دچار ضعف و مشکل هست

صورت طراحی (. تمرینات پروتکل توانبخشی شناختی پژوهش حاضر به2015شوند )اندرسون،  پرت میندارند و بعد از مدتی حواس

مرور شده بود که بتواند با ایجاد تمرینات شناختی، ابتدا توجه پایدار فرد را روی تکالیف متوسط و با بازه زمانی کوتاه تقویت نماید. به 

کردند. این تمرینات با ارائه مکرر باعث افزایش سطح این تمرینات هم به لحاظ سطح دشواری و هم به لحاظ مدت زمان افزایش پیدا می

شدند فرد بتواند آنچه را در کلینیک فرا گرفته لیف خانگی باعث میشدند، اما مهمتر آنکه این تمرینات با انجام تکاتوجه پایدار فرد می

 مرور بر میزان سطح حوصله و توجه پایدار خویش بیفزاید.  کار گیرد و فرد به های اجتماعی نیز بهخانه و سایر محیط است، در محیط 

زمان با بررسی و انجام یک تکلیف شناختی، دادند تا همازسوی دیگر، تمرینات پروتکل توانبخشی شناختی به افراد این امکان را می

گرفت و به صورت شنیداری انجام میصورت دیداری و هم بهمحرک مزاحم و غیرهدف دیگری را کنترل نمایند. این تمرینات هم به

های غیرهدف های صوتی اصلی و یا هدف را پیدا کند و بر آن متمرکز شود، سپس بر محرکنمود که بتواند ابتدا محرکفرد کمک می

(. این امر در نتیجه باعث تقویت 2019آگاهی یابد و بتواند با کنترل آنها، مانع از ایجاد اختلال در انجام تکلیف هدف شوند )گلدستن،  

نمود که در مشاغل پر استرس کل توانبخشی شناختی با ایجاد تمرینات خانگی به افراد کمک میگردید. همچنین، پروتتوجه انتخابی می

های مزاحم را با اختصاص توجه کمتر، های خاصی در نظر بگیرند و محرک خویش، محرک اصلی را پیدا نمایند، برای آن محرک ویژگی

انجام تکلیف هدف گردند. علی از ایجاد اختلال در  بیان شد، پروتکل توانبخشی شناختی نادیده بگیرند و یا حداقل مانع  رغم آنچه 

صورت ترین سطح توجه است را به میزان معناداری افزایش دهد. با توجه به اینکه سطوح توجه به نتوانست توجه تقسیم شده که عالی

تر توجه را نیز تقویت کند، سایر سطوح پایینویت میبر آنکه همان سطح را تقپلکانی بر هم سوار هستند، تمرینات هر سطح توجه علاوه 

شدند و لذا میزان رو، توجه پایدار سه مرحله، توجه انتخابی دو مرحله و توجه تقسیم شده تنها یک مرحله تقویت مینماید. ازاینمی

توان دلیل عدم افزایش این سطح توجه بر اثر پروتکل توانبخشی شناختی تمرینات کمتر اختصاص داده شده به توجه تقسیم شده را می 

 تری نیازمند است. دانست. چرا که توجه تقسیم شده عالی ترین سطح توجه است و به تمرینات بسیار بیشتر و عمیق 

حافظه فعال، دیداری و شنیداری را افزایش   صورت معناداری هر سه مؤلفهنتایج همچنین نشان داد که مداخله توانبخشی شناختی به

(، زارع 1399ور رستمی )(، عاشوری و تاج 2015موسویکز و همکاران )  -(، مازور 2023و همکاران )   های دانگبا پژوهش   داد. این یافته

توان بیان داشت که اطلاعات در لوح دیداری ( همسو بود. در تبیین این یافته می1397( و موسی بیگی و همکاران )1398و همکاران )

گردند و برای جلوگیری از زائل شدن آنها، افراد نیازمند تکرار اطلاعات هستند )استرنبرگ فضایی حافظه فعال به شدت و سرعت زائل می

شود و امکان ایجاد پیامدهای منفی شرایط شغلی پر استرس و پر فشار، میزان یادزدودگی بیشتر می(. بالاخص در  2017و استرنبرگ،  

شکل بسیار ریز و دقیق برای تقویت بارشناختی و یادگیری  یابد. در رویکرد توانبخشی شناختی، مداخلات با کمک رایانه به افزایش می

کنند ابتدا تصاویر بسیار ساده را به ذهن بسپارند، سپس تصاویر با  ها به فرد کمک میگیرند. این آموزشاطلاعات دیداری صورت می

کارگیری اطلاعات سازی و بهگردد که فرد توانایی ذخیرهمیزان شلوغی بیشتر و زمان محدودتر. این رویه به میزانی استفاده و تمرین می

علاوه، ضعف وح دیداری فضایی یا حافظه دیداری خویش کمک نماید. بهدیداری خویش را افزایش دهد و در نهایت بتواند به بهبود ل

کارگیری  گردد افراد دارای مشاغل حساس و پراسترس، در ادراک اصوات و همچنین بهدر حلقه آوایی یا حافظه شنیداری باعث می

(. مشاغل پر استرس با افزایش بار شناختی و محدود کردن دامنه حافظه شنیداری 2016جامع گفتار دچار مشکل شوند )گروم و آیزنک،  
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رو، توانبخشی شناختی با ارائه تمرینات شنیداری در سطوح ساده تا  شود. ازاینفرد، باعث افت تمرکز و کاهش کارایی حافظه فرد می

ها به محیط بیرون از کلینیک با استفاده از تمرینات خانگی، باعث بهبود ظرفیت ها و آموزشپیچیده، انجام تمرینات مکرر و تعمیم آموخته

انبار آوا شناختی می به و  افراد کمک گردد.  به  توانایی فرد در تخصیص توجه در حافظه کاری،  با تقویت  توانبخشی شناختی  علاوه، 

(. از 2017صورت مؤثرتری بر تکالیف شناختی مختلف متمرکز شده و به پردازش مطلوب آنها کمک نماید )بدلی،  نماید بتوانند بهمی

س و پر استرس همزمان باید به چند مؤلفه، فعالیت یا مسئله توجه نمایند، نیازمند تقویت حافظه فعال آنجا که افراد داری مشاغل حسا 

نماید بتوانند اطلاعات غیرمرتبط یا متعلق خویش برای این امر هستند. تقویت حافظه فعال با توانبخشی شناختی به این افراد کمک می

گذارند را بروزرسانی کرده و با اطلاعات مهم و مرتبط جایگزین کنند. این امر به گذشته که بر انجام مطلوب تکلیف فعلی تأثیر منفی می

توان بیان داشت که توانبخشی شناختی با  مجموع می گردد. دردرنهایت منجر به تقویت حافظه افراد و درنتیجه بهبود عملکرد آنان می

های مختلف حافظه در افراد و ها بیرونی باعث ارتقا مؤلفهتعمیم آنان به محیط ارائه تمرینات مطلوب و دقیق، تعدد و تنوع تمرینات و  

 بالاخص افراد دارای مشاغل حساس و پر استرس گردند. 

کارکردهای   مطالعاتی  بافت  در  توانبخشی شناختی  اثربخشی  دربارۀ  را  ارزشمندی  اطلاعات  پژوهش حاضر،  نتایج  آنکه  با وجود 

اما برخی از محدودیت با مشکل روبه های پژوهش حاضر ممکن است تعمیمشناختی فراهم کرده است،  نتایج آن را  رو کند. پذیری 

ها و  شود این پژوهش برای سایر گروهنخست اینکه گروه نمونه فقط از بین کارکنان برخی ادارات انتخاب شده بودند، لذا پیشنهاد می

اندرکاران گردد دست های سنی دیگر انجام گیرد. با توجه به وجود تأثیر معنادار توانبخشی شناختی بر کارکردهای شناختی، پیشنهاد می رده 

 ها در جهت افزایش توجه و حافظه کارکنان ادارات مشاغل حساس بکوشند.  ز این روششناسی و آموزشی در استفاده اروانحوزه  

 گیری  نتیجه •
های حافظه دست آمده از پژوهش حاضر نشان داد که توانبخشی شناختی توانست توجه پایدار و انتخابی و همچنین مؤلفهنتایج به

فعال، دیداری و شنیداری را ارتقا دهد و باعث بهبود وضعیت آنها در کارکنان ادارات گردد. لذا این نتایج می تواند چارچوبی مناسب را 

های کاری فراهم آورد تا جهت برنامه ریزی برای بهبود وضعیت برای متخصصان حوزه سلامت شناختی و روانی بالخص در محیط

 وری سازمانی اقدام نمایند. بهره توجه و حافظه کارکنان و درنهایت ارتقا وضعیت سلامت شناختی و 

 تعارض منافع  •
 بنابر اظهار نویسندگان، این مقاله تعارض منافع ندارد. 

 تقدیر و تشکر  •
 نویسندگان بر خود لازم می دانند از شرکت کنندگان در پژوهش حاضر تقدیر و تشکر نمایند.  

 منابع   •
اکبری چرمهینی، صغری. ) فائزه؛ کلانتری، مهرداد و  نیا،  اثربخشی بسته توانبخشی شناختی بر کاهش آسیب1402ادیب  ارزیابی  های (. تدوین و 

  .195-205(: 2) 27، شناسیروان مجله شناختی نوجوانان فعال در فضای مجازی. 

های توجهی و توانبخشی شناختی بر توجه و کارکردهای شناختی (. تأثیر بازی1399اسلامی، مهدیه؛ نمازی زاده، مهدی و اصلان خانی، محمدعلی. )
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مجله (. تأثیر آموزش شکل دهی توجه بر تقویت توجه رانندگان حادثه دیده.  1391پور، احمد و ناظر، محمد. )الله؛ علیزارع، حسین؛ فرزاد، ولی

 . 87-97(: 54) 14 های علوم شناختی،تازه
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 .  451-459(: 4) 27، شناسیروان مجله بر تربیت شهروندی در بین کارکنان. 
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Abstract 

تع حاضر  پژوهش  از  آموزش   یاثربخش  نییهدف 
  ی لیتحص  یو سرزندگ   یآورمحور بر تاب کودک  یآگاهذهن 

اختلال  دانش  با  پژوهش    ژهیو  یریادگیآموزان  بود. روش 
پ  یشیآزمامهین طرح  دوره  پس   -آزمونش یبا  و  آزمون 
آموزان دانش  یشامل تمام  ی دوماهه بود. جامعه آمار  یریگیپ

ا دوم  دوره   ژهیو  یریادگیاختلال    یدارا  ییبتداپسر 
ر نوشتن،  مراجعهیاضی)خواندن،  اختلال (  مراکز  به  کننده 

ناحآموزش    یریادگی پرورش  در سال    رازیشهر ش  3  هیو 
از    30بودند.    1403-1402 روش دانش نفر  به  آموزان 
به هدف  یریگنمونه  و سپس  انتخاب  تصادفمند    ی صورت 

آزما گروه  دو  ک  شیدر  گروه  نفر(    15)هرکدام    نترلو 
  یلیتحص  یگمارش شدند. ابزارها شامل پرسشنامه سرزندگ

کودک و نوجوان   یآورو مارش و پرسشنامه تاب   نیمارت
ل و  آزما  بنبرگ یانگار  گروه    50جلسه    10در  شیبودند. 

مهارت  ی ا هفته  یاقهیدق آموزش  جلسات  بار    ی هادو 
کردند و گروه گواه در    افتیمحور را درکودک  یآگاهذهن 

برا   ستیل  ی هادهآموزش قرار گرفتند. دا  افتیدر  یانتظار 
تحل  شدهیآورجمع روش  اندازه  انسیوار  ل یبا    ی ریگبا 

تجز مورد  تحل  هیمکرر  نتا  لیو  گرفتند.  داد    جیقرار  نشان 
و   یآورتاب  شیمحور باعث افزاکودک  یآگاهآموزش ذهن

اختلال  دانش   یلی تحص  یسرزندگ با   ژهیو  یری ادگیآموزان 
( است  بنابرا >001/0Pشده  ذهن  نی(.    یآگاهآموزش 

مکودک را  برا  توانیمحور  مدارس  با  دانش  یدر  آموزان 
 مورد استفاده قرار داد.  ژهیو  یریادگیاختلال 

کلیديژهوا ذهن  :هاي  محور،  کودک  یآگاهآموزش 
 یسرزندگ  ژه،یو  یریادگیآموزان با اختلال  دانش   ،یآورتاب 
 ی لیتحص

 The purpose of this research was to determine 

the effectiveness of child-centered mindfulness 

training on resilience and academic vitality of 

students with specific learning disorders. The 

research method was semi-experimental with a 

pre-test-post-test design and a follow-up period 

of two-month. The statistical population 

included all second period of primary school 

male students with specific learning disorders 

(Reading, writing, Math) who referred to 

learning disorders centers in district 3 of Shiraz 

city in 2023-2024. The sampling method was 

purposeful. In this way, 30 primary school 

students with disabilities were selected and then 

randomly assigned to two experimental and 

control groups (15 people each). The tools used 

included the academic vitality questionnaire 

Martin and Marsh and the child and adolescent 

resilience questionnaire Angar and Liebenberg. 

The experimental group received 10 sessions of 

50 minutes per week, twice in child-centered 

mindfulness skills training sessions (Burdick, 

2014; translated by Monshai, Hosseini Mazal 

Azad and Tayibi, 2016). The collected data 

were analyzed by repeated measure analysis of 

variance. The results showed that child-

centered mindfulness training increases 

resilience and academic vitality of students with 

special learning disorders (p≤0.001). Therefore, 

child-centered mindfulness training can be used 

in schools for students with specific learning 

disorders. 
Keywords: Academic vitality, Child-Centered 

Mindfulness Training  ،Resilience, Students 

with Specific Learning Disorders 
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 مقدمه •
. است  (specific learning disordersویژه )  یادگیری   بوده، اختلال  برانگیزچالش  و  پراهمیت  پژوهشگران  نظر  در   که  مسائلی  از

 غیرکلامی   یا  کلامی  اطلاعات  مؤثر  پردازش  در  مغز  توانایی  بر  و  است  وراثت  از  تأثیرپذیر  که  کودکان  در  تحولی  باریشه عصبی  اختلالی

 در   و   شودمی  مشخص  ریاضیات  و  خواندن، نوشتن  در  نقص  مشخصه  با  اختلال  این(.  2019همکاران،    و  مارزیک)  است  تأثیرگذار

 بسیاری   در(.  2019همکاران،  و  آفلی)  است  تحصیلی  یادگیری  جدی  مشکلات  اصلی  ریشه  و  است  شده  تلقی  مهم  بسیار  های اخیردهه 

 اختلال   این  شیوع  میزان.  شودمی  شامل  را  ویژه  آموزش  پوشش  تحت  استثنایی  آموزاندانش  کل  از  نیمی  از  بیش  اختلال  این  کشورها  از

جویی آموزان درزمینه خودنظمدانش این    (.2023همکاران،    و  ،کینگ)  است  شدهگزارش    درصد  18  تا  6  مدرسه  سنین  کودکان  بین  در

شوند. )روساری روزمره زندگی دچار مشکل میهای  تحصیلی، عملکرد و فعالیتهای  شناختی، مهارتپذیری روانتحصیلی، انعطاف

 (. 2023چیفو و همکاران، 

  تنش  بر  غلبه  برای  شیهایتوانمند  به  فرد  نانیاطم  عنوانکه به   است  (resilience)  وریآتاب ،  آموزاندانش این  از مسائل مهم در    یکی

  بردن نیازب  و  تنش  برابر  در  مشکلات، مقاومت  بر  غلبه  لیتسه  برای  یمنبع   عنوانبه  وریآتاب.  (2023نگانبن،    -)فرو  است  شدهتعریف  

  کنند را تجربه می  آوریآموزان استرس بالا و سطوح پایین بهزیستی هیجانی و تاب دانش(. این  2019است )ولا و پای،    یروان  اثرات

پژوهش 2024)استین و همکاران،   یادگیری و  آموزاندانش درصد    75دهد که  نشان می ها  (.  اختلال  تاب با  پایین  از سطوح   آوری یژه 

 ی کند و منجر به سازگاراست که از افراد محافظت می   ی از عوامل  یکیآوری  تاب که  (. ازآنجایی2016ند )پانیکر و چیلیا،  هست برخوردار

 ی شتریب  شناختیروان  ی، از عواطف مثبت، حرمت خود و سازگارآورتاب افراد    کهو ضرورت دارد به آن توجه شود و این    شودمثبت می

با مشکلات و فائق   حیرفتار سازگارانه، مقابله صحتواند خودتنظیمی،  می  آوریداشتن تاب   بنابراین(.  2022،  یند )آرشهست  برخوردار

(. 1400و همکاران،  ؛ عطایی  2018همکاران،  )هالاهان و    دهد  شیبه اهداف هستند را افزا  دنیکه بر سر راه رس  یآمدن بر موانع و مشکلات

باعث   ؛آموزانی که در یادگیری مشکل دارنددانش پذیری و سطح تحمل بالا در  آوری با ایجاد انعطاف انداز آموزشی نیز تابدر چشم

 .(1401؛ دارابی و همکاران، 2023نگانبن،  -گذارد )فروکنند و بر سبک زندگی تحصیلی تأثیر میبهتر از انتظار عمل  ،شودمی

ی لیتحص  یسرزندگرد،  یقرار گ  توجه  مورد  دیآموزان بادانشاین  خصوص  و مدرسه در  یریادگی  طی که در مح  یگری دهمچنین مؤلفه  

(academic vitalityسرزندگ مفهوم  است.  براواکنش   عنوانبه   یلیتحص  ی (  مثبت  و  سازنده  موانع    یهای   وسیله به   شدهتجربه انواع 

  شده مطرح  و امثال آن،    فینمرات ضع  افتی، درپرمخاطرهامتحانات    ی فشارها  لیمدرسه از قب  ای  یلیتحص  یآموزان در دوره جاردانش 

)پوتوا موانع و   تیموفق  یبرارندگان،  یادگی  یی توانا  عنوانبه   لییسرزندگی تحصهمچنین  (.  2020و همکاران،    نیاست  با  در مواجهه 

 ی شــگرف   ــریتأث  یلــی تحص  یســرزندگ  داشتن (.2020و مارش،    نیاست )مارت  شدهتعریف  معمول    لییزندگی تحص  ری ها در مسچالش 

و   دهـا یآنها در برابـر تهد  یدارد و باعــث ســازگار  یلــیآموزان در مقابــل مشــکلات تحصدانش   یاتــوان مقابلــه   ــشیافزا  بر

آموزان از دانشدهد این  که مطالعات نشان می ازآنجایی (.  1402و همکاران،    ویدوست گیشـود )حاجمی  یلـیتحص  طـهیفشـارها در ح

پایینی برخوردار آنهست  انگیزش تحصیلی  تأثیر قرار میها  ند که عملکرد تحصیلی  تقویت سرزندگی تحصیلی را تحت  بنابراین  دهد، 

 (.  1401داشته باشد )محتشم و همکاران، ها تواند با افزایش انگیزش تحصیلی تأثیر مثبتی بر عملکرد تحصیلی آنمی

  ضرورتآموزان دارد،  دانش شناختی، رفتاری و سازگاری در  های  و سرزندگی تحصیلی در زمینه  آوریبا توجه به اهمیتی که تاب 

 cognitive-behavioral playرفتاری )  –درمانی شناختیراهکارهای مختلفی مثل بازی    .به کار بردآنها    دارد راهبردهایی برای بهبود

therapyآگاهی ذهنآموزش  ی دیگر،  راهبردها  اجتماعی وجود دارد. ازجمله  – اندیشی و آموزش شایستگی هیجانی(، آموزش مثبت 

روش  نیا  آگاهیذهناست. هدف    (child-centered mindfulness) محورکودک مراجعان  به  ک  یاست  داده شود    طوربه   ه آموزش 

ظهور است.   محضبه    یرونیب  اتیو تجرب  یاز انواع تجارب درون  یاهشامل آگ  آگاهیذهنکنند.  برخورد   شانات یبا افکار و تجرب  یمتفاوت

 ن ی(. در ا2021)بارتلد،    شودبه افکار و احساسات مشخص می  یبدون قضاوت است که با کاهش دلبستگ  یاز آگاه  یحالت  یعبارتبه 

افراد   همدل،  رندگیمی  ادیحالت  و  کردن  )کائو  اتیتجرب  داوریپیش    جای  بهرا    یقبول  دهند  همکاران،    خود گسترش  و  2021و   )

های بسته آموزش مهارت  ی(. هدف اصل2021و همکاران،    )گوردون  رندیبگ  ادیرا  ها  تیدادن و واکنش به موقعپاسخ   دیهای جدروش
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احساساتکودک  آگاهیذهن  تفکرات،  با  روابط خود  تا  است  کودکان  به  بدن  محور کمک  احساس  نما  یو  همچنین  .  دیخود اصلاح 

به تجارب  توجه  ند یفرا  عنوانبه  آگاهیذهن  با نگرش کنجکاوانه،   یمیخودتنظ  بیترک  عنوانبه  نیو همچن  لحظهبه  لحظه  کردن  توجه 

 ی ندهای آکه از فر  دهدمی  ادیبه کودکان و نوجوانان    آگاهیذهنآموزش  . بنابراین  شده است  فیتجارب فرد توص  رشیبودن، و پذرایپذ

  نی. در ا(2024) ساپ و هانچر،    واکنش دهند  یمؤثر به افکار، احساسات و حواس بدن  یاوه یآگاه شوند و به ش  شیناخودآگاه ذهن خو

. در مؤثراستآوری  تاب  افزایشکودک در    یوگایو    آگاهیذهن  موزشنشان داد که آ  ،(2023و همکاران )  پژوهش بازانو  جیراستا نتا

 ی معنادار  تأثیر  یلیتحص  یدگنو نشاط و سرز  یلیبر عملکرد تحص  آگاهیذهنکه آموزش    دیرس  جهینت  نی به ا  ،(2022)  زلوت  گرید  یپژوهش

آگاهی مبتنی بر شناخت درمانی در افزایش بهزیستی در پژوهش خود دریافتند که آموزش ذهن   ،(1401همچنین اربابی و همکاران )   .دارد

از  توجهیقابل  بخش  ،خاص یریادگیبا مشکلات  ریآموزان درگدانشکه ازآنجایی آوری تأثیر دارد.، کیفیت زندگی و تابشناختیروان 

 ی و رفتار  یو شناخت  یلیمسائل متعدد تحص  مهم است که به  ؛را به خود اختصاص داده است  رانیدر جامعه ا  لیدر حال تحص  تیجمع

به مطالعه    ازیاما هنوز ن ،اندقشر از جامعه پرداخته نیبه مطالعه در ا  ریچندسال اخ  یمطالعات در ط یبرخ اینکه وجود  با. توجه شودآنها 

بررسی این دنبال  پژوهش حاضر بهذکرشده،  مطالب    به  با توجه  نی. بنابراگرددیاحساس م  شدت  بهآموزان  دانشگروه از    نیدر ا  شتریب

 .دارد تأثیر ژهیو یر یادگیآموزان با اختلال دانش  یل یتحص یو سرزندگ آوریتاب محور بر کودک آگاهیذهناست که آموزش  فرضیه

 روش  •
هدف کاربردی    ازنظر که    بود   دوماهه   ی ر ی گ ی با گروه کنترل و دوره پ   آزمون پس   -   آزمون پیش با طرح    ی ش ی آزما   مه ی ن روش پژوهش حاضر  

کننده به  مراجعه   ژه ی و   ی ر ی ادگ ی اختلال    ی دارا   یی ابتدا   دوم   دوره   پسر   آموزان دانش   ی پژوهش شامل تمام   ن ی در ا   مطالعه   مورد   ی . جامعه آمار است 

ابتدا برای اطمینان    . جهت انتخاب نمونه نفر بودند   86که    بود   1402- 1403در سال    راز ی شهر ش   3  ه ی ناح   پرورش   و آموزش    ی ر ی ادگ ی کز اختلال  ا مر 

داشتن   نوشتن، ریاضی(   ژه ی و   ی ر ی ادگ ی اختلال  از  ناتوانی   ست ی ل چک  آموزان،  دانش   )خواندن،  یادگیری تشخیصی  رشیدی و همکاران    های 

گانی )به استناد حداقل نمونه لازم در  کنند شرکت نفر از    30آوری  و تاب   ی ل ی تحص   ی دو پرسشنامه سرزندگ   ع ی با توز شد. سپس    اجرا (،  1400) 

گیری  ورود به پژوهش را داشتند به روش نمونه   ی ها ر ا ی مع   ر ی مذکور کسب نمودند و سا   اس ی که نمره لازم را در دو مق   ی( ش ی آزما مه ی ن تحقیقات  

ورود به    ی ارها ی شدند. مع   ن ی گز ی گواه جا   ه در گروه کنند شرکت   15  و   ش ی زما آ   ه در گروه کنند شرکت   15  ی تصادف   صورت به مند انتخاب و  هدف 

  ی آگاهانه برا   ت ی و رضا   ل ی تما ،  ی دارودرمان   ا ی   ی مشاوره فرد   افت ی در   نبود شرکت در پژوهش،    برای   داشتن   علاقه :  از   بودند  پژوهش عبارت 

پرونده    در   شده ثبت  اطلاعات    براساس   د ی شد   ی و روان   ی تکلم و مسائل عاطف ،  یی شنوا ،  یی نا ی ب هوشی،    حضور در پژوهش، نداشتن مشکلات 

  ل ی تما   نبود خروج از پژوهش شامل    ی ارها ی و مع   ؛ آوری و کمتر در تاب   50و نمره    ی ل ی تحص   ی و کمتر در سرزندگ   30آموزان، کسب نمره  دانش 

در مراحل  ها  پرسشنامه   ل ی تکم   نبود   و   ، نبود همکاری در انجام تمرینات شتر از دو جلسه ی ب   ا ی نکردن در دو  شرکت در پژوهش و شرکت   ی برا 

در این    . است در کمیته اخلاق دانشگاه پیام نور    شده ثبت   IR.PNU.REC.1403.021کد اخلاق با شماره    ی پژوهش دارا   ن ی ا   . گیری بود اندازه 

 استفاده شد.   24نسخه    SPSS  افزار گیری مکرر و نرم با اندازه   انس ی وار   ل ی ها از روش تحل داده   ل ی وتحل ه  ی تجز   منظور به    پژوهش 

 ابزار  •

 ی سرزندگ  اسیاز مق،  یلیتحص  یسنجش سرزندگ  ی برا(:  academic vitality scale- AVSی )لیتحص  یسرزندگ  اسیمق الف(  

و   نیمارت  یلیتحص  یسرزندگ  اسیمق  یسیبراساس نسخه انگل  اسیمق   نی. اشد( استفاده  1391)  یچار  نیزاده و حسی دهقان  یلیتحص

کرونباخ   یبود )آلفا  ای پا  ییو باز زما  یدرون   یهای همسانو مارش از جنبه  نیمارت  اسیاست، ابداع شد. مق  ماده  4  ی( که دارا2008مارش )

کاملاً   تا ،  1  )کاملاً مخالفم  کرتیاز نوع ل  یادرجه   7  اسیمق  براساسو    ماده  9در    اسیمق  نیا  ی (. نسخه پارس67/9،  ییو باز آزما  80/0

زاده و ی آمده در مطالعه دهقاندست به  یآلفا  بیضر.  است  63و حداکثر نمره    9آزمون    نی( توسعه داده شد. حداقل نمره در ا7  موافقم

 68/0تا    51/0  نیبا نمره کل بها  ماده   یدامنه همبستگ  نیبود. همچن  73/0برابر با    ییبازآزما  بیو ضر  80/0( برابر با  1391)  یچار  نیحس

ند. محققان مذکور هست  برخوردار  یبخش تیو ثبات رضا  یدرون  یساناز همها  ماده است که    نیا  انگریب  جینتا  نیگزارش شده است. ا

ها  ماده  یاستفاده کردند. بار عامل  ماکسیبا چرخش وار  یهای اصلمؤلفه  لی، از تحلمقیاسسازه(    یی)روا  یساختار عامل  یمنظور بررسبه 
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( نشان 611/360بارتلت )  تی( و آزمون کرو83/0)  (KMO)  یبردارنمونه  تیکفا  زانیهای مآزمون  جینتا  نیبود. همچن  64/0تا    50/0  نیب

عامل قابل   کینشان داد که    کیبالاتر از    ژهیهای وارزش  ریو مقاد  زهیرعامل بود. نمودار سنگ  لیانجام تحل  یبرا  یاز وجود شواهد کاف

در   ی تحصیلی سرزندگ  نامهپرسش  اعتبار  بیضر  .کنندنییرا تب  انسیدرصد وار  37مذکور توانستند    ماده  9استخراج است. درمجموع،  

 دست آمد.به 77/0از روش کرونباخ  تفادهبا اس حاضر  پژوهش

ل  انگار(:  CARQ -child and adolescent resilience questionnaire)  نوجوان و آوری کودکتاب  پرسشنامهب(     بنبرگ یو 

 ی آوری طراح ( تاب یبافت،  یارتباط،  یکشف منابع )فرد  یبرا  کیابزار تفک  کی  عنوانبه آوری کودک و نوجوان را  تاب   اسیمق  ،(2009)

لاً، =اص1  اسیدر مق  کرتیل  اسیها در مقهرکدام از ماده شان را با  توافق   زانیم  دهندگانپاسخ که    است  ماده  28شامل    اسیمق  نی. ااندکرده

 باهمپرسشنامه    یاهماده پرسشنامه، نمره همه    یکل  ازیمحاسبه امت  ی. براکنندیاعلام م  اد یز  اریبس=5و    ادی=ز4،  یحدود  تا=3،  ی=کم2

. شتراستیآوری بتاب  دهندهنشان است نمره بالاتر    یهیآوری نوجوان است. بدنشانگر تاب   130تا    74نمره    اسیمق  نی. در اشودجمع می

 ت یحما  آوری کودک و نوجوانتاب   اسیمق  ی نسخه فارس  اعتبارو    ییاز روا  ،(1392زند و همکاران )  یپژوهش کازرون  جیانت  رانیدر ا

 استفاده   مورد  زبانی  فارسنوجوانان    ان یآوری در مسنجش تاب  یبرا  یابزار مناسب  عنوانبه   تواندپرسشنامه می  نیا  دهدنشان می؛ که  کندمی

طور  ن یخوب پرسشنامه بوده است. هم  اعتبارنشانه    کهدست آمد  به   85/0تا  0/  71  نیپرسشنامه ب  نیا  رونباخک  یآلفا  بیضرا.  ردیگ  قرار

پژوهش با    نیآوری در اپرسشنامه تاب   اعتبار  بیدست آمد. ضربه   0/ 80تا    66/0از    یسازمه یروش دون  قیطرکرونباخ از   یآلفا  بیضر

 آمد. دستبه  86/0کرونباخ  یاستفاده از روش آلفا

، یبیآزاد و ط  یاصل  ینیحس،  ی؛ ترجمه منشئ2014ک،  یمحور )بوردکودک   آگاهیذهن های  پژوهش حاضر برنامه آموزش مهارت   در

 که در ادامه خلاصه جلسات آمده است. استفاده شد( 1396

 محورآگاهی کودک ذهن خلاصه جلسات آموزش .1 جدول

 محتوا  هدف جلسه 

 جلسه اول 

آشنایی با کودکان و معرفی  

یکدیگر، جلب مشارکت والدین و  

مقدماتی های نیتمرانجام 

 آگاهی ذهن 

گان  کنندآگاهی، توضیح به شرکت چگونگی رسیدن به ذهن آگاهی و اجزای آن،  تعریف و معرفی آموزش ذهن 

برنامه  آگاهی و قراردادن آن در  ی برای تمرینات ذهن زیربرنامهدرباره علت اجرای این برنامه آموزشی، آموزش  

مربوط  های  ن یتمرآگاهی، انجام  روزانه درباره تمرین ذهن های  ادداشت ی  وروزانه خود، آموزش مشارکت والدین  

آگاهی )وضعیت نشستن روی صندلی، وضعیت خوابیده، نشستن به حالت  تمرینات مراقبه ذهن های  ت یوضعبه  

 ( و انجام تمرینات در خانه.هادست، حالت لوتوس کامل، وضعیت چهارزانو

 آگاهی نسبت به تنفس آگاهانه جلسه دوم 
آگاهانه و آموزش تنفس شکمی،  آگاهی صحبت شد، تمرینات تنفس  درباره تجربیات کودکان در مورد ذهن 

 تمرینات ذهن آشفته در مقابل ذهن آرام به کمک بطری اکلیلی و انجام تمرینات در خانه.

 آموزش اسکن بدن  جلسه سوم 
آگاهی صحبت شد و تکرار تنفس ذهن آگاهانه و آموزش اسکن بدن و انجام  در مورد تجربه کودکان از ذهن 

 تمرینات در خانه. 

 چهارم جلسه  
رسیدن به آگاهی نسبت به زمان  

 حال 

تمرینات  انجام  آب،  لیوان  تمرینات  کمک  با  حال  به  نسبت  آگاهی  آموزش  و  تکرار  تنفسی  پایه  تمرینات 

 آگاهی و انجام تمرینات در خانه. ذهن 

 جلسه پنجم
شدن نسبت به اعمال پنج  آگاه

 حس اصلی بدن 

ذهن تمرینات  از  کودکان  تجربه  مورد  ذهن در  و  شد  صحبت  )شنیدن آگاهی  حس  پنج  به  نسبت  آگاهی 

با تکرار و تمرین آنها آموزش    همراه آگاهانه(  آگاهانه، دیدن ذهن آگاهانه، لمس ذهن آگاهانه، بو کردن ذهن ذهن 

 داده شد و انجام تمرینات در خانه.

 شدن نسبت به هیجاناتآگاه جلسه ششم 
آگاهی نسبت به هیجانات، هیجانات و داشتن ذهن  مقابل  در آگاهی  تنفس آرمیدگی مبتدی، انجام تمرین ذهن

 )بازرس مفید و بازرس غیرمفید( و انجام تمرینات در خانه.های برنامه استفاده از 

 تکرار تمرینات تنفسی جلسه هفتم 
رودخانه  آگاهی نسبت به تفکرات )مراقبه  مرور و تکرار تمرینات تنفسی و بررسی بدن و انجام تمرینات ذهن 

 روان( و انجام تمرینات در خانه.

 جلسه هشتم 
کسب آگاهی نسبت به عملکرد  

 عضلات 

تمرینات پایه تنفسی )تنفس آرمیدگی( تکرار و آموزش آرمیدگی عضلانی تدریجی ازطریق بازی و انجام بازی  

 )عوض کردن کانال( و انجام تمرینات در خانه.

 جلسه نهم 
 آوردن آگاهی نسبت بهدستبه

 حرکات بدن 

)بازرس مفید برنامه  آگاهانه، تکرار و تمرین  ذهن های  حرکت تنفسی اولیه )نگهداری تنفسی، انجام  های  ن یتمر

 و غیرمفید(و انجام تمرینات در خانه. 

 جلسه دهم 
زندگی   آگاهی درداشتن ذهن 

 روزمره

ی روزمره آموزش داده  زندگ  درآگاهی  تمریناتی که در جلسات قبلی آموزش داده شد مرور شده و داشتن ذهن 

 )آرزوهای دوستانه( تمرین شد و انجام تمرینات در خانه. زیآممحبتشد و همچنین مراقبه 
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 روش   •

طریق تکمیل فرم رضایت از  اخلاق  کد  جمله  ازپژوهش ابتدا مجوزهای لازم    ،قبل از شروعبود که    بی ترت  نیجلسات بد  یروش اجرا

را تکمیل   آوریو تاب   یلیتحص  یسرزندگهای  پرسشنامه  هر دو گروه  ،آگاهانه شرکت در پژوهش دریافت شد. قبل از اجرای آموزش

محور را توسط کارشناس آگاهی کودکآموزش ذهن،  بار  دو  یاهفته  صورتبه  یاقهیدق   50جلسه    10  یط  شیگروه آزما  سپس  .کردند

کردند    یشناس روان ارشد   گروه  دریافت  ل  گواهو  برا  ستیدر  گرفت.    یانتظار  قرار  مرحله  مداخله  در  آموزش  اتمام جلسات  از  بعد 

جهت بررسی پایداری اثربخشی آموزش   .را جهت بررسی اثربخشی آموزش تکمیل کردندها  پرسشنامه هر دو گروه مجدد    آزمونپس 

 شد.مجدد اجرا  دوماههدر دوره پیگیری ها پرسشنامه 

 هایافته •

 کنندگانشرکت   معیار  انحراف  و  سنی  میانگین.  بود  ویژه  یادگیری  اختلال  با   پسر   آموزدانش   30  پژوهش  این  در   ندگاننکشرکت   تعداد

 پراکنش .  بود  98/2  و 44/10  ترتیببه  گواه  گروه  کنندگانشرکت  معیار  انحراف  و  سنی میانگین  و  34/3 و  82/10  ترتیببه   آزمایش  گروه

  به   مشغول  ششم  پایه  در  درصد  66/26  و  پنجم  پایه  در  درصد  34/33چهارم،    پایه  در  آزمایش   گروه  درصد  40  داد  نشان  تحصیلی  پایه

 مشغول  ششم  پایه  در   درصد  60/25  و  پنجم  پایه  در  درصد   12/31چهارم،    پایه  در  آزمایش  گروه  درصد  28/43  همچنین.  بودند  تحصیل

 تفکیک   به  تحصیلی  سرزندگی  و  آوریتاب  نمرات  معیار  انحراف  و  میانگین  به  مربوط  توصیفی   ، آمار2  ه شمار  جدول  در.  بودند  تحصیل  به

 که   دهدمی  نشان  2  جدول  نتایج.  است  شده  آورده(  پیگیری  و  آزمونپس،  آزمونپیش)  سنجش   مرحله  سه  در  گواه  و  آزمایش  گروه  برای

 افته یش  یافزاآنها    آزمونپیش  نمرات  به  نسبت  آزمایش  گروه  در  تحصیلی  سرزندگی  و  آوریتاب   پیگیری  و  آزمونپس  نمرات  میانگین

 .نشد مشاهده پیگیری و آزمونپس  با  آزمونپیش نمرات میانگین بین  تفاوتی گواه گروه در یول است

 و مراحل ها گروه  کی به تفک رهای متغ ی فی توصهاي  افتهی. 2جدول 

 مراحل  متغیر
 گواه  آزمایش

 انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین

 آوریتاب

 3/ 84 47/ 73 3/ 83 47/ 6 آزمون پیش

 3/ 88 47/ 93 5/ 1 53/ 8 آزمون پس

 3/ 84 48/ 26 4/ 96 53/ 73 پیگیری 

 سرزندگی تحصیلی 

 2/ 94 21/ 86 2/ 63 21/ 06 آزمون پیش

 3/ 14 22/ 2 4/ 07 26/ 26 آزمون پس

 3/ 13 22/ 6 3/ 87 26/ 53 پیگیری 

 

شود. ابتدا با استفاده از آزمون   تی آن رعاهای  فرضش یپ  ستیباگیری مکرر میبا اندازه   انسیوار  لیجهت استفاده از آزمون تحل

در   نیآزمون لو   جینتان،  ی(. همچنp  >  05/0موردمطالعه نرمال است )  ی رهاینمرات متغ   عینشان داده شد که توز  رنوفاسمی  –کلموگروف

)=69/0F=،  55/0P)  آزمونپس (،  =56/0F=،  81/0P)  آزمونپیش پیگیری  و   )60/0F=،  52/0P= تاب برای  در    آوری(   آزمون پیش و 

(34/0F=،  56/0P=  ،)43/0)  آزمون پسF=،  51 /0P=( پیگیری برای سرزندگی تحصیلی=72/0F=،  79 /0P( و  داد که شرط   (  نشان 

آزمون    جینتا  است.شده    تیرعا  یگروه   نیبهای  انس یوار  یبرابر از  تابباکس  ام  حاصل  برای =61/0F=،  56/0P)آوریبرای  و   )

شده است.   تیوابسته رعا  یرهایمتغ  یدر تمامها  انسیکووار  یتساو  فرضشینشان داد که پ  (=53/0F=،  71/0Pسرزندگی تحصیلی)

فروضه  نشان داد که م (=507/0W=، 001/0P( و برای سرزندگی تحصیلی )=468/0W=،  01/0P) آورینتایج آزمون ماچلی برای تاب 

هاوس نیبا استفاده از آزمون گر  یاز اصلاح درجه آزاد  فرضشیپ  نیا  تی. لذا جهت رعانیستوابسته برقرار    یرهایمتغ   یبرا  کرویت

 استفاده شد. سریگ

شماره   جدول  می   3نتایج  تاب  دهدنشان  برای  )  آوریکه  زمان  تغییرات  منبع  گروه =38/165F=،  01/0Pدر  و  زمان  تعامل   ،)

(64/130F=،  01/0P=( گروه )84/5F=،  02/0P=آموزش ذهن )بوده است. همچنین برای سرزندگی تحصیلی   مؤثرمحور  آگاهی کودک
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آگاهی ( آموزش ذهن=04/4F=،  04/0P( گروه )=41/81F=،  01 /0P(، تعامل زمان و گروه )=72/122F=،  01/0Pدر منبع تغییرات زمان )

 بوده است.  مؤثر محور کودک

 و سرزندگی تحصیلی  آوريتاب گیري مکرر با اندازه انسیوار  لی تحل جی. نتا3جدول

 درجه آزادی  مجموع مجذورات  منبع تغییرات  متغیر
میانگین 

 مجذورات 
F اندازه اثر  داری اسطح معن 

 آوریتاب

 0/ 85 0/ 01 165/ 38 163/ 69 2 213/ 68 زمان

 0/ 82 0/ 01 130/ 64 129/ 37 2 168/ 8 زمان * گروه 

 0/ 17 0/ 02 5/ 84 313/ 6 1 313/ 6 گروه

سرزندگی  

 تحصیلی

 0/ 81 0/ 01 122/ 72 129/ 71 2 173/ 75 زمان

 0/ 74 0/ 01 81/ 41 86/ 04 2 115/ 26 زمان * گروه 

 0/ 13 0/ 04 4/ 04 129/ 6 1 129/ 6 گروه

ها در نیانگیم  نی ب  یتفاوت معنادار  ی در گروه آزمایشلیتحص  یدگ نآوری و سرزکه در تاب  دهدنشان می  4نتایج جدول شماره  

با    آزمون پس ها در مرحله  نیانگیم  نیب  یتفاوت معنادار  کهی (، درحال>01/0Pوجود دارد )  یریگیو پ  آزمونپس با    آزمونپیشمراحل  

مشاهده   یریگیو پ  آزمونپس ،  آزمونپیش ها در مراحل  نیانگیم  نیبهمچنین در گروه گواه تفاوت معناداری    شود.یمشاهده نم  یریگیپ

 نشد. 

 یزوج  سهیبر مقا  یمبن  یبونفرون یب یآزمون تعق جی. نتا4جدول

 گواه  آزمایش مقایسه مراحل  متغیر

 داری اسطح معن هاتفاضل میانگین داری اسطح معن هاتفاضل میانگین  

 آوریتاب

 1/ 0 0/ 20 0/ 01 6/ 2 آزمون پس آزمون پیش

 0/ 43 0/ 53 0/ 01 6/ 13 پیگیری  آزمون پیش

 0/ 13 0/ 33 1/ 00 0/ 07 پیگیری  آزمون پس

 سرزندگی تحصیلی 

 0/ 99 0/ 33 0/ 01 5/ 2 آزمون پس آزمون پیش

 0/ 17 0/ 73 0/ 01 5/ 46 پیگیری  آزمون پیش

 0/ 08 0/ 40 0/ 40 0/ 26 پیگیری  آزمون پس

 بحث  •

انجام    ژهیو  یریادگ یآموزان با اختلال  دانشآوری  محور بر تاب آگاهی کودکآموزش ذهن   یاثربخش  نییهدف تع  پژوهش حاضر با

 نی ا  جی(. نتا>01/0Pآموزان مؤثر بوده است )دانشآوری  تاب  شیمحور در افزاکودکآگاهی  نشان داد که آموزش ذهنها  افتهی  جیشد. نتا

مثبت    ریدهنده تأث( که نشان 2023)و همکاران    تروس  و  (2023(، بازانو و همکاران )1401و همکاران )  پورمیرحهای  با پژوهش   افتهی

همچنین در   بود، همسو است.هیجانی در کودکان و نوجوانان    آوریتاب اجتماعی و    – ، رشد هیجانیآوریآگاهی بر تاب آموزش ذهن 

داشت   انیتوان بمی  افتهی  نیا  نییدر تب  آگاهی رابطه مثبت وجود دارد.و ذهن   آوریتابدریافتند که بین    (2019)  یسنبل و گونرپژوهشی  

بهبود مؤلفه  تواندمحور میآگاهی کودکذهن  کردیکه رو به  ایوهیکودکان و نوجوانان، ش  یناختشهای روان در  با    دیشمار آمناسب  و 

د و ن دست آورخود به  جاناتیو ابراز هت  یریدر مهار، مد  یشتریب  ییتوانا  اندر کودکان سبب شود که آن  یو بدن  یجانیه  یآگاه  شیافزا

آگاهی به . ذهن (2021)لاندی و همکاران،    کند  دایپ  شیافزاآنها    آوریتاب  قیطر  نیکنند و از ارا تجربه   یبالاتر  یجانیه   یبخشخودنظم 

، آگاهیذهن   مداخلهکنند.    برخورد   یگریگونه دبه   شانی های بدنحس   و  احساسات  و  افکار  با  و   بودهتر  تا آگاه   دهدکودکان آموزش می

با   حال ن  یکردن و درعبدون قضاوت   ردگیمی  رارق  ارشدنیکه در لحظه، در حوزه هوش  ییهاتا به تمام محرک  کندبه کودکان کمک می

آگاهی در کودکان  آموزش ذهن  همچنین(.  2024اردمیر و همکاران،  )  مؤثر است  اریآوری آنان بستاب   شیدر افزا  نیکنند و انگاه رت،  یبص

افکار و اعمال، بتوانند   یشود تا با جداساز  انتحمل آن  رتقد  شیمنجر به افزا  تواندمی  ند یفرا  نیو ا  شودمی  یباعث کاهش نگرش منف 

های افته ین،  یا  بر(. علاوه 2023تروس و همکاران،  )هند  آزاردهنده از خود نشان د  طیرا در مواجهه با افکار و شرا  یآوری بالاتر تاب 

مؤثر بوده    ژهیو  یریادگیبا اختلال  یی  ن ابتداآموزادانش  یلیتحص  یمحور بر سرزندگ آگاهی کودک پژوهش نشان داد که آموزش ذهن
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(، 2023)  ین و همکاران(،  2022(، لوتس )1399)  ی(، آهنگران1401و همکاران )  یهای شعبانبا پژوهش   افتهی  نیا  جی(. نتا>01/0Pاست )

 ن یی بود، همسو است. در تب  یلیتحص  یمحور بر سرزندگآگاهی کودک مثبت آموزش ذهن  ریدهنده تأث( که نشان 2015و همکاران )  بای کن

شخص را  یمنف اتجان یکار و هاز اف ییهدف تمرکززدا با هایینیمحور با کمک تمرآگاهی کودک گفت، آموزش ذهن توانمی افتهی نیا

که منجر به بهبود عواطف و د  به حال معطوف کن  دهنیته و آخود را از گذش  یو آگاه  ردخــود را بالا بب  رشیپذ  زانی م  ازدسادر می قـ

بـا مشاهده دق  (.2024دووی و مگویر،  )گردد  سرزندگی می  ادامـه فـرد   یحالکــه خوش  ابـدیی  خـود درم  یدرونـ  ـتیواقع  ـقیدر 

به    ی تگکــه فرد وابسـ  دافتاق میاتف  یو زمان  تسیدرون ن  یــایدن  یو دگرگون   راتییو تغ  یرونیبهای  کنندهتیه تقووابسته ب   یت یفیک

 دن یرس  یرارا کنــار بگذارد کــه ب  یودکارخ  یارفتاره  هجید و درنترا رها کن   شدهنیی تع  شیپاز  یذهنهای  گیری و برنامه کار، موضع اف

 شـتریب  یاحسـاس سـرزندگ  جـهید و درنتبرس  یید و بــه رهادهام میدردناک انجهای  تیفــرار از موقع  ــایآور  لذتهای  تیبــه موقع

های به چالــش بــا مقوله   لیبه تجربه، تما  یودگگش  ــرینظ  هایییژگیآگاهی وز بــه ذهن (. افــراد مجه2015و همکاران،    بای  کنـد )کن

ارز  ـیسـخت،  م  یاب و  محمجـدد  موج  طیداوم  کــه  دارند  آن  بـه  واکنش  کا و  تن  یهای شــناختیناهماهنگ  شهب  بهبـود  و   یدیو 

در مواجهـه بـا احساسـات و افـکار، کاهـش   جــان ی ه  تیریمد  شیآگاهی بــه افزا آمــوزش ذهن  نی. همچن شودمی  یل یتحص  یودگفرس

این  آگاهی در  آموزش ذهن  بنابراین؛(.  1399،  ی)آهنگران  شودمنجـر می  یلـیتحص  یو سـرزندگ  ـفیتکال  ی ـریگیپ  ش یافزا،  یدگـیتن

،  هاجانیو ابراز هآنها    رشیخود و استفاده درست و پذ  یاز خلق و عواطف مثبت و منف  یشود که آنان با آگاهباعث می  آموزاندانش 

 یآوری و سرزندگ اب ت   زانیرا کاهش دهند که به دنبال آن م  شیخو  یاحساسات منف ،  یزندگ های  تیمثبت در موقع  هایجانیخصوص هبه 

افزا  یلیتحص آنان  آنا کند. آموزش ذهنمی  دایپ  شیدر  به  تأث  یمنفشود که از وجود عواطف  باعث می   ن آگاهی  بر آنها    نامطلوب   ر یو 

 شیخو یزندگ طیداشتن شرا مختلف نسبت به سالم نگههای تیدر موقع یمنف جاناتیعواطف و ه یابیکنند و با ارزدایپ یآگاه شیخو

 را کاهش دهند.  یل یتحص یآوری و سرزندگمشکلات مربوط به تاب  زانیمق، یطر نی کنند و از اتلاش

 يریگ جهینت •

و   لحظهبه  لحظه  کردن به تجارب  توجه   ندیفرا  عنوانبه آگاهی  ذهننتیجه گرفت که آموزش    توانپژوهش می های  افته با توجه به ی

پذ  یمیخودتنظ  بیترک  عنوان به  نیهمچن کنجکاوانه،  نگرش  با  پذرایتوجه  و  فرد  رشیبودن،  تاب می  تجارب  بهبود  در  و تواند  آوری 

با مشکل مواجه   تواندمی  را  جینتا  میبود که تعم  پرسشنامهآوری داده ازطریق  جمع،  پژوهش  تیمحدودسرزندگی تحصیلی مؤثر باشد.  

آموزان دارای اختلال یادگیری دانش پژوهش با    کهییازآنجا  استفاده شود.  مصاحبهاز    یهای آتدر پژوهش   گرددمی  شنهادیلذا پسازد،  می

( oppositional defiant disorderی ) امقابله اختلال نافرمانی    ها ازجملهاختلالهایی با سایر   شود پژوهشانجام شده است، پیشنهاد می

، تحقیقاتی شودهمچنین پیشنهاد می   انجام شود.  (attention deficit-hyperactivity disorderفعالی )بیش   –و اختلال نارسایی توجه

 آموزش   نیبا توجه به اثربخش بودن ا  نیهمچن.  شودکودکان انجام    برآگاهی مدرسه محور و خانواده محور  ذهن های  برنامهبا استفاده از  

 قرار گیرد. استفاده پرورش مورد وو آموزش  یریادگیکه در مراکز اختلال   دشومی شنهادیپ

 تضاد منافع  •
 تناقض منافعی بین نویسندگان وجود ندارد. گونهچ یه

 ی  قدردانتشکر و  •

 . میینمامی را قدردانی  و تشکر کمال  پژوهش در ی  همکار جهت والدین و آموزاندانش  تمامی از

 منابع  •

 آوری ای تابآگاهی با خودکارآمدی خلاق در معلمان مدارس ویژه: نقش واسطه(. رابطه ذهن1401بفرویی، کاظم. )ابراهیمی اسدآبادی، رویا و برزگر  

 https://doi.org/10.22054/jpe.2022.60159.2307 .69-12، 88( 53، )شناسی افراد استثناییروان  شناختی.

https://doi.org/10.22054/jpe.2022.60159.2307
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  روان  بهزیستی  بر  درمانی  شناخت  بر  مبتنی  آگاهیذهن  اثربخشی(.  1401. )سنجانی، امیر  هاشمی  و  پور، مژگان   زینلی  سراوانی، شهرزاد؛  اربابی، فائزه؛

کیفیت - 149،  ( 2)  26،  روانشناسی  مجله .  زناشویی  تعارضات  با   زوجین  درآوری  تاب  و   زندگی  شناختی، 

401.https://dorl.net/dor/20.1001.1.18808436.1401.26.2.9.8 

محور آگاهی کودک آموزش برنامه ذهن  یر، تأث( 1399، امین؛ عموپور، محمد مهدی؛ میری، سید محمد علی و روشن بخت، طاهره. )آهنگرانی فراهانی

شناسی  المللی روان ششمین همایش بین  دهی و سرزندگی تحصیلی کودکان مقطع ابتدایی در زمان شیوع بحران کرونا ویروس جدید،  بر خودنظم

 . ، دانشگاه الزهراءمدرسه

ئی، مسلم اصلی آزاد، لاله حسینی منش. مترجمان غلامرضا  آگاهی به کودکان و نوجوانان ذهنهای  مهارتراهنمای آموزش    (.2014بوردیک، دبرا ای ) 

 . (، اصفهان: انتشارات دانشگاه آزاد اسلامی واحد خوراسگان اصفهان 1396و پریناز طیبی نایینی. )

شناختی بر اضطراب و سرزندگی تحصیلی   -. اثربخشی آموزش گروهی رفتاریاطمهف ،  شهابی زاده  حمد حسن وم ،  غنی فراطمه؛  ف ،  حاجی دوست گیو 

 http://dx.doi.org/10.22034/IJRN.10.2.10. 98-107 (،2) 10 ;1402.  در پرستاری یبخشنشریه پژوهش توان آموزان. دانش

: تحصیلی   زندگی  سبک  بر  پنسیلوانیا  آوریتاب  برنامه  آموزش  اثربخشی(.  1401. )داوودی، حسین  و  حیدری، حسن   عربزاده، مهدی؛  دارابی، رضا؛

-35،  ( 1)  26،  روانشناسی  مجله.  تحصیلی  سلامت  بازدارنده   رفتارهای 

44.https://dorl.net/dor/20.1001.1.18808436.1401.26.1.12.9  

خودکارآمدی.   ایواسطه  نقش  خانواده؛  ارتباطی  الگوی  از  ادراک   و  تحصیلی  (. سرزندگی1391زاده، محمد حسین و حسین چاری، مسعود. )دهقانی
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ابرکوه.   شهرستان  متوسطه  دوم  دوره  معلمدختر  تربیتی   .59-72(،  1)  1،  سواد 

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.28210719.1400.1.1.4.7 
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   چکیده 

Abstract 
  ی ابزارها   ن ی تر از مهم   ی ک ی عنوان  به   نترنت ی به ا   ی دسترس   ش ی با افزا 
اطلاعات   ی ارتباط  ا   ۀ استفاد   ش ی افزا   ، ی و  از  در    نترنت ی ناکارآمد 

  ۀ استفاد   ی به معنا   ی نترنت ی ا   ی . اختلال باز شود ی نوجوانان مشاهده م 
است که منجر    ها ی شرکت در باز   ی برا   نترنت ی مداوم و مکرر از ا 

. هدف پژوهش  شود ی م   ی ن ی توجه بال قابل    ی حت نارا   ا ی به اختلال  
  ۀ در رابط   ی نترنت ی ا   ی علائم اختلال باز   ی انج ی نقش م   ن یی حاضر، تع 

در   ی ذهن  ی با سرگردان   ی و اضطراب اجتماع   یی احساس تنها  ن ی ب 
  ی ف ی ساله شهر تهران بود. روش پژوهش، توص   18تا    13نوجوانان  

  65و    ر پس   187نفر )   252بود. حجم نمونه    ی و از نوع همبستگ 
تحص  به  مشغول  نوجوانان  از  سال    ل ی دختر(  در  تهران،  شهر 

در دسترس    ی ر ی گ نمونه   ق ی بود که از طر   1402- 1401  ی ل ی تحص 
  ی اختلال باز   اهه ی پژوهش با استفاده از س   ی رها ی انتخاب شدند. متغ 

چنگ،    ی نترنت ی ا  و  پرسشنام 2002)وانگ    ی ذهن   ی سرگردان   ۀ (، 
)کانور    ی اجتماع   اضطراب   ۀ (، پرسشنام 2013)مراکز و همکاران،  

(  1996)راسل،  یی احساس تنها   ۀ ( و پرسشنام 2000و همکاران،  
  ی و معادلات ساختار   ی ف ی توص   ج ی استخراج نتا   ی سنجش شد. برا 

  ج ی استفاده شد. نتا   Smart PLS 3و    SPSS 25  ی افزارها از نرم 
متغ   ها افته ی  داد  باز   ر ی نشان  اختلال  رابط   ی نترنت ی ا   ی علائم    ۀ در 

  ر ی دارد. اما متغ   ی انج ی نقش م   ی ذهن   ی و سرگردان   ی اع اضطراب اجتم 
  ی و سرگردان   یی احساس تنها   ۀ در رابط   ی نترنت ی ا   ی علائم اختلال باز 

احساس    م ی مستق   ۀ رابط   نکه ی نداشت؛ با وجود ا   ی انج ی نقش م   ی ذهن 
ب   د یی تأ   ی ذهن   ی و سرگردان   یی تنها  اما  و    یی احساس تنها   ن ی شد 

  ن ی نشد. باتوجه به ا   اهده مش   ی رابطه معنادار   ی نترنت ی ا   ی اختلال باز 
سرگردان   ی برا   ها افته ی  برنامه دانش   ی ذهن   ی کاهش    یی ها آموزان، 

اجتماع  اضطراب  کاهش  تنها   ی باهدف  احساس    ه ی توص   یی و 
همچن گردد ی م  علا   ی نوجوانان   ن ی .  اجتماع   م ی که  و    ی اضطراب 

  نترنت ی استفاده از ا   زان ی دارند ازجهت م   ی شتر ی ب   یی احساس تنها 
قرار    ی شتر ی مورد توجه ب   ست ی با ی م   ن ی آفلا   و   ن ی آنلا   ی ها ی و باز 

 .   رند ی گ 
کلیدي ژه وا  تنها   : هاي  باز   ، یی احساس    ، ی نترنت ی ا   ی اختلال 

 نوجوان   ، ی ذهن   ی سرگردان   ، ی اضطراب اجتماع 

 With the increasing accessibility of the internet as 
one of the most important tools for 
communication and information, a rise in 
adolescents’ inefficient use of the internet has 
been observed. Internet gaming disorder refers to 
the persistent and recurrent use of the internet for 
gaming purposes, leading to clinically significant 
impairment or distress. The aim of the present 
study was to investigate the mediating role of 
internet gaming disorder symptoms in the 
relationship between loneliness and social anxiety 
with mind-wandering among adolescents aged 13 
to 18 in Tehran. The study employed a descriptive 
and correlational research design. The sample 
consisted of 252 adolescents (187 boys and 65 
girls) studying in Tehran during the 1401-1402 
academic year, selected through available 
sampling. The research variables were assessed 
using the Internet Gaming Disorder Inventory 
(Wang & Cheng, 2002), the Mind-Wandering 
Questionnaire (Mrazek et al., 2013), the Social 
Anxiety Questionnaire (Connor et al., 2000), and 
the Loneliness Questionnaire (Russell, 1996). 
Descriptive results and structural equation 
modeling were analyzed using SPSS 25 and 
Smart PLS 3 software. The findings revealed that 
symptoms of internet gaming disorder mediated 
the relationship between social anxiety and mind-
wandering. However, internet gaming disorder 
symptoms did not mediate the relationship 
between loneliness and mind-wandering. While a 
direct relationship between loneliness and mind-
wandering was confirmed, no significant 
relationship was observed between loneliness and 
internet gaming disorder. Based on these findings, 
programs aimed at reducing social anxiety and 
loneliness are recommended to decrease mind-
wandering among students. Additionally, 
adolescents with higher levels of social anxiety 
and loneliness require more attention regarding 
their internet usage and engagement with online 
and offline gaming. 
Keywords: Loneliness, Internet Gaming 
Disorder, Social Anxiety, Mind-Wandering, 
Adolescents 
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 مقدمه •
بسیاری از تحولات عمیق  های تحولی زندگی انسان از اهمیت زیادی برخوردار است؛ زیرا زمینۀ  عنوان یکی از دوره نوجوانی به 

الگوی تحولی مطالعاتی که    (.2017شود )برک،  زندگی انسان، مانند تحولات جسمی، شناختی، هیجانی و اخلاقی در این دوره فراهم می

دهند اوج شیوع اختلال اضطراب اجتماعی در نوجوانی است )سادوک و همکاران،  اند، نشان مینوجوانی را مورد بررسی قرار داده

2015 .) 

های اجتماعی  های شبکهای )مانند گروه های اجتماعی واسطه اند که افراد دارای اضطراب اجتماعی به محیطمطالعات متعدد نشان داده 

تری برای ارائه خود شوند، زیرا شرایط راحتخود به تعلق خاطر درگیر میهای ویدیویی چندنفره مشارکتی( برای ارضای نیاز  یا بازی 

صورت (. ازسوی دیگر، این افراد، لزوماً حمایت مورد نیاز خود را به 2019کنند )الهای و همکاران،  و افشای خود برای آنها فراهم می

های کنند. بنابراین افزایش احتمال مقایسه منفی خود با دیگران در این افراد، آنها را در معرض خطر افزایش فعالیتآنلاین دریافت نمی

 (.2021اده و درنتیجه احساس تنهایی بیشتری خواهند داشت )آدی و هیمبرگ، تر قرار دآنلاین منفعلانه

حساس کنند روابط اجتماعی  دهد که افراد شکافی بین روابط واقعی و روابط مطلوب خود درک کنند و ااحساس تنهایی زمانی رخ می 

بنابراین، افراد از اینترنت برای پرکردن خلأهای عزت نفس، هویت، روابط شخصی (.  2023نظر کمی یا کیفی ناقص است )لومان،  آنها از

؛ به نقل از خیلدار و فتحی آشتیانی، 2007کنند )یانگ و تانگ،  عمیقی که در دنیای واقعی ممکن نیست، استفاده می و ایجاد ارتباطات  

2024.) 

های اینترنتی و درنتیجۀ آن اختلال  آوردن نوجوانان به بازی شده حاکی از آن است که احساس تنهایی بر روی درنهایت مطالعات انجام 

؛ وانگ و 2021؛ وانگ و چنگ،  2021؛ لی و همکاران،  2021؛ وانگ و همکاران،  2021بازی اینترنتی تأثیر بگذارد )دانگ و همکاران،  

  (.2020؛ وانگ و همکاران، 2020؛ فرارو و همکاران، 2019همکاران، 

(. در 2018ترین کاربردهای اینترنتی در حال حاضر استفاده از آن برای سرگرمی و تفریح است )آلگان و فورتین،  یکی از اصلی

است.   ( اختلال جدیدی با نام اختلال بازی اینترنتی، پیشنهاد شدهDSM-5آخرین نسخۀ راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی )

همین سبب در روابط اجتماعی و کنند و بهکردن استفاده میطور مداوم از اینترنت برای بازیاین اختلال به افرادی اشاره دارد که به

 (. 2023است )بلند، وردون و روئیز،  عملکرد کاریشان اختلال ایجاد شده

؛ ناکایاما  2022همکاران،  و  ویژه نوجوانان و جوانان، داشته باشد )لو  طولانی مدتی در افراد مبتلا، به  تواند عواقب شدید این اختلال می

)کاراسا و    کنندیم  د یکأتاختلال بازی اینترنتی    در  یکننده اضطراب اجتماع  ینیبشیاز مطالعات بر نقش پ   رخی ب(.  2020و همکاران،  

تواند طریق بازی میدهد که کاهش استرس ازات نشان میسوی دیگر، برخی از مطالعاز(.  2019؛ آدامز و همکاران،  2020همکاران،  

جمله اثرات منفی ازبدین ترتیب،    (.2021مثبت یا منفی هرگونه مشکل ذهنی یا عاطفی موجود را تقویت کند )کوبان و همکاران،    طوربه 

 (. 2021کرد )ژانگ و همکاران، توان به سرگردانی ذهنی اشاره اختلال بازی اینترنتی می

یعنی درگیر فکری است که مستقل از وظیفه فعلی   .گذردپردازی میبرآوردها حاکی از آن است که نیمی از زندگی بیداری به خیال

(، فرد در زمانی که در حال انجام بازی 2021مرتبط با کار )آرچ و همکاران،  در این تفکر غیر(.  2016)پوریو و همکاران،    فرد است

 (. 2021شود )ژانگ و همکاران،  روزمرۀ وی اختلال ایجاد میهای که در انجام فعالیتی صورتبهکند؛ نیست هم به آن فکر می

 جدا بیرونی محیط از  که است درونی  فرآیند یک ذهنی دهد که سرگردانیفرضیه جداسازی در ارتباط با سرگردانی ذهنی، نشان می 

توجه به چنین با(. هم2006ند )اسمالوود و اسچولر، کمی  رقابت توجه تمرکز برای بیرونی عملکرد با مستقل طوربه بنابراین و است شده

فرض است و بنابراین یک سوگیری مداوم برای منابع یک حالت ذهنی پیشدیدگاه کنترل منابع از توجه پایدار حالت، سرگردانی ذهنی 

(. این نظریه معتقد است که با افزایش زمان 2015سمت سرگردانی ذهنی هدایت شوند )تامسون و همکاران،  اجرایی وجود دارد که به 

شود  انی ذهنی تخصیص داده میماند و این منابع اجرایی، به احتمال زیاد به سرگردانجام کار، منابع اجرایی کافی برای کار اصلی باقی نمی 

 (.2023شود )ونگ و همکاران، نتیجه منجر به اختلال در کار میو در

رسد که افراد دارای علائم اختلال بازی اینترنتی دچار مشکلات بیشتری در زمینۀ اضطراب اجتماعی و بنابر شواهد چنین به نظر می 
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احساس تنهایی و سرگردانی ذهنی هستند. هدف از انجام این پژوهش آن است که نقش میانجی علائم اختلال بازی اینترنتی در رابطۀ 

 اضطراب اجتماعی و احساس تنهایی با سرگردانی ذهنی بررسی شود. 

اضطراب اجتماعی با اختلال   -2احساس تنهایی با اختلال بازی اینترنتی رابطه دارد؛    -1بنابراین، فرضیات اصلی پژوهش عبارتند از:  

 - 5اضطراب اجتماعی با سرگردانی ذهنی رابطه دارد؛    -4احساس تنهایی با سرگردانی ذهنی رابطه دارد؛    -3  بازی اینترنتی رابطه دارد؛

اختلال بازی اینترنتی در رابطه بین اضطراب اجتماعی با سرگردانی ذهنی نقش  -6اختلال بازی اینترنتی با سرگردانی ذهنی رابطه دارد؛ 

 در رابطه بین احساس تنهایی با سرگردانی ذهنی نقش میانجی دارد.اختلال بازی اینترنتی  - 7میانجی دارد؛ 

 
 مدل مفهومی پژوهش  .1 شکل

 روش  •
 آموزاندانش  کلیه  شامل  پژوهش  این  آماری  جامعه  .بود  معادلات ساختاریهمبستگی و با استفاده از روش    نوع  از  حاضر  پژوهش

بود. با    1402-1401  تحصیلی  سال  در  تهران  شهر(  ساله   18  تا  13  نوجوانان)دوم    و متوسطه  اول  متوسطه  مقاطع  در  تحصیل  به  مشغول

کنندگان و  (؛ با احتساب احتمال ریزش شرکت2011نفر است )کلاین،    200که حداقل حجم نمونه برای این نوع پژوهش  توجه به این

نمونه   بهتر، حجم  برآورد    252تعمیم  نمونه شدنفر  با روش  ایتا و  گیری . سپس  برنامه  از طریق  اینترنتی پرسشنامه  لینک   دردسترس، 

نفر   252و از این میان    شدآموزی مدارس داوطلب برای شرکت در پژوهش قرار دادههای دانش آموزان و گروهدر اختیار دانش   اپواتس 

 . پسر( به سؤالات پاسخ دادند187دختر و 65)

  این پژوهش بود.  تهران و رضایت آگاهانه به شرکت در شهر  دوم و  اول متوسطه اشتغال به تحصیل در مقطع شامل  ورود هایملاک

شد، امکان پاسخگویی سلب می  که  نابینایی  و  ذهنی  ماندگیعقب  به  پژوهش و ابتلا  در  شرکت  از  رضایتنبود  شامل    های خروج نیزملاک

 با استفاده از روش معادلات ساختاری مورد تحلیل قرار گرفت. Smart PLS 3و  SPSS 25 یافزارهانرم ها توسط نهایت دادهبود. در

 ها ابزار •
  و   وانگ  توسط  2002ه در سال  سیاه  این  (:online gaming addiction inventory-OGAI)  اینترنتی  بازي  عتیادا  الف. سیاهه

ای شامل  ماده  20های مورد بررسی این ابزار  مؤلفه.  است  شده   ساخته  (1996یانگ )  اینترنتی  اعتیاد  پرسشنامه  در  تغییراتی  ایجاد  با  چانگ

 نشان  را آنلاین هایبازی   به بیشتر تمایل  بالاتر، که کسب نمره استمشکلات اجتماعی و خلقی و مشکلات عملکرد تحصیلی و شغلی 

گزارش داد. در پژوهش    9/0  ابزار  این  برای  را  کرونباخ  آلفای   (، ضریب2002چنگ )  و  وانگ  (.1394  همکاران،  و  پیام  دهد )زندیمی

 71/0  یانگ  به اینترنت  اعتیاد  پرسشنامه  و  سیاهه  این  هاینمره  بین  همبستگی  همگرا،  روایی   بررسی  منظورنیز به  ،(2008همکاران )  و  یون

و ضریب روایی سازه بین   95/0  سیاهه  این   برای  آلفای کرونباخ  ضریب  ،(1394همکاران )  و  پیام  . در مطالعه زندیه استدشگزارش  

سیاهه مشکلات اجتماعی و خلقی    مؤلفهسازه برای    اعتبار. در این پژوهش نیز، ضریب آلفای کرونباخ و  شدگزارش    57/0دو عامل،  

 79/0ترتیب  بازی اینترنتی به   سیاهه اعتیادمشکلات عملکرد تحصیلی و شغلی    مؤلفهو برای    81/0و    8/0ترتیب  بازی اینترنتی به  اعتیاد

 د.شگزارش  42/0شده،  استخراج واریانس میانگین د. روایی همگرای آن نیز با استفاده از شاخصش محاسبه 8/0و 

احساس تنهایی

اضطراب 
اجتماعی

علائم اختلال بازی 
اینترنتی

سرگردانی ذهنی
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  فیلیپس،  مرازک،  توسط  2013پرسشنامه در سال    این  (:mind wandering questionnaire-MWQ)   ذهنی  سرگردانی  ب. پرسشنامه

توجه )چین، کریر و    با  مرتبط  شناختی  (، خطاهای1995پردازی )گیامبرا،  خیال   فراوانی  مقیاس  سه  بازبینی  اسچولر با  فرانکلین، برادوی و

 نتیجه این   در.  است  شده  ساخته  جدید  مواردی  اضافه کردن  ( و همچنین2003( و توجه و آگاهی ذهن )بران و رین،  2006اسمایلک،  

ای ماده  5های مورد بررسی این ابزار  مقیاسخرده   .است  شده   گرفته  درنظر   سرگردانی ذهنی  قابل قبول  ارزیابی  عنوانبه  ماده  5  بازبینی،

 را   کرونباخ  آلفای  (، ضریب2013. مرازک و همکاران )استزندگی    رضایت از  و  خلق  نفس،به  اعتماد  استرس،  مطالعه،  شامل توانایی

ه دشگزارش    73/0  پرسشنامه  این  برای  آلفای کرونباخ  ( ضریب1396زاد و گلزار )گزارش دادند. در پژوهش زمانی   85/0  ابزار  این  برای

د. روایی همگرای آن شمحاسبه    78/0و    77/0  ترتیببه سازه برای این ابزار    اعتبار. در این پژوهش نیز، ضریب آلفای کرونباخ و  است

 .شدگزارش  52/0شده،  استخراج واریانس میانگین  نیز با استفاده از شاخص

  و همکاران   توسط کانور  2000اولین بار در سال    سیاهه  این  :(social anxiety inventory -SAIN) اجتماعی    اضطراب  سیاههج.  

این مؤلفه.  است  شده  ساخته بررسی  مورد   و   اجتناب  ترس،  یعنی  فرد  اضطراب  جنبه  ای شامل سهماده   17خودگزارشی    سیاهه  های 

 و   مقیاس  کل  برای  آلفای کرونباخ  ( ضریب1394وند عموزاده )در مطالعه حسن   .است  اجتماعی  اضطراب  از  ناشی  مشکلات جسمانی

 هایعامل   و  مقیاس  کل  بازآزمایی برای  اعتبار  و ضریب  93/0و    94/0،  94/0  ترتیببه اجتناب    و  ناراحتی فیزیولوژیک  ترس،  هایعامل 

و  ناراحتی  ترس، هم  95/0و    96/0،  96/0ترتیب  بهاجتناب    فیزیولوژیک  روایی  همچنین ضریب  گردید.  این  گزارش  با    سیاههزمان 

 90( نیز، روایی همگرا با نشانگان تجدیدنظرشده  2022گزارش گردید. در مطالعه بکائیان و همکاران )  70/0پرسشنامه اضطراب فوبیک،  

؛ برای  74/0و    72/0  ترتیببه ترس،    مؤلفهسازه برای    رواییبدست آمد. در این پژوهش نیز، ضریب آلفای کرونباخ و    82/0ای،  ماده 

فیزیولوژیک،    مؤلفه برای    68/0و    67/0  ترتیببهناراحتی  همگرای   0/ 77و    76/0  ترتیببهاجتناب،    مؤلفه و  روایی  گردید.  محاسبه 

 0/ 42و    5/0،  42/0  ترتیببهشده،  استخراج  واریانس  میانگین   اجتناب نیز با استفاده از شاخص  و  ناراحتی فیزیولوژیک  های ترس،مؤلفه

 گزارش گردید. 

پرسشنامه سال    :(loneliness questionnaire -UCLA)تنهایی    احساس  د.  در  ابتدا  پرسشنامه  و    1978این  پپلا  راسل،  توسط 

 تجدیدنظر  مورد  1996در سال    راسل  توسط  برخی نواقص این پرسشنامه،  رفع  منظوربه   .است  شده  ساخته  کالیفرنیا  دانشگاه  فرگوسن در

 گزارش   94/0  برای نسخه سوم این ابزار  را  کرونباخ  آلفای  ضریب  ،(1996)  ای ارائه گردید. راسلماده   20شد و نسخه سوم  قرار گرفته

در این پژوهش نیز،   گزارش گردید.  88/0  پرسشنامه  این  برای  آلفای کرونباخ  ضریب  (،1395)  همکاران  بحیرایی و  پژوهش   در.  کرد

محاسبه گردید. روایی همگرای آن نیز با استفاده از   94/0و    93/0  ترتیببهسازه برای این پرسشنامه    اعتبارضریب آلفای کرونباخ و  

 گزارش گردید.  44/0شده، استخراج واریانس میانگین  شاخص

 ها یافته •

درصنند( را   8/25نفر ) 65درصنند( را پسننران و    2/74نفر ) 187بدین صننورت بود که  کنندگانشننرکتشننناختی اطلاعات جمعیت

سنال تشنکیل   15درصند آنها را افراد  30سنال و بیش از  18تا   13کنندگان در این پژوهش  دامنۀ سننی شنرکت  دختران تشنکیل دادند.

 دهند.می

گیری انعکاسی شامل بررسی بارهای عاملی، این پژوهش، تحلیل عاملی تأییدی از نوع مرتبۀ بالاتر و انعکاسی بود. تحلیل مدل اندازه

های هریک از متغیرهای موردمطالعه نباید روایی همگرا، پایایی سازه، آلفای کرونباخ و روایی واگرا است. مقادیر بارهای عاملی گویه

گویه پرسشنامۀ اختلال بازی   4گویه پرسشنامۀ احساس تنهایی و    1(. بار عاملی  2016باشند )کلاین،    1، منفی و یا بزرگتر از  4/0کمتر از  

 از تحلیل کنار گذاشته شدند.  قبول بودند و در نتیجهاینترنتی کمتر از مقدار قابل 

دهد که آن سازه از روایی همگرای قابل قبولی نشان می(،  AVE)  شده در میانگین واریانس استخراج  5/0که مقدار بیشتر از  از آنجایی

 0/ 6نیز در صورت وجود پایایی سازه بالای    4/0( و از طرفی، مقدار روایی همگرا بالای  2017برخوردار است )سارستت، رینگل و هر؛  

، همه متغیرها، روایی همگرای قابل قبولی است  شده گزارش    1(. بنابراین همانطور که در جدول  1981قابل قبول است )فورنل و لارکر،  

 را نشان دادند.  



 450/ 1403/450 زمستان   /  4، شماره  تمشه سال بیست و    /  112مجله روانشناسی  

 

 سازه و آلفاي کرونباخ متغیرهاي مورد مطالعه اعتبارروایی همگرا،   .1 جدول

 کرونباخ آلفای سازه  اعتبار روایی همگرا   متغیرها 

 0/ 80 0/ 81 0/ 42 مشکلات اجتماعی و خلقی  

 0/ 79 0/ 80 0/ 44 شغلی وعملکردتحصیلی مشکلات بازی اینترنتیاختلال 

 0/ 77 0/ 78 0/ 52  سرگردانی ذهنی 

 0/ 72 0/ 74 0/ 42 ترس  

 0/ 76 0/ 77 0/ 42 اجتناب  اضطراب اجتماعی 

 0/ 67 0/ 68 0/ 50 فیزیولوژیک ناراحتی  

 0/ 93 0/ 94 0/ 44  احساس تنهایی 

 

استفاده شد. همانطور که در   )Monotrait Ratio (HTMT)-Heterotrait    منظور بررسی روایی واگرا از شاخص چند خصیصهبه 

 .استقبول آن متغیر است؛ که نشان از روایی واگرای قابل 85/0، ارزش عددی هر یک از متغیرها، کمتر از است شده گزارش  2جدول 

 گیري هاي اندازهروایی واگراي مقیاس  .2 جدول

 ذهنیسرگردانی  اینترنتیبازیاختلال  اجتماعی اضطراب  تنهاییاحساس  متغیر

 0/ 4 0/ 28 0/ 56 -  احساس تنهایی 

 0/ 42 0/ 39 -   اضطراب اجتماعی 

 0/ 44 -    اختلال بازی اینترنتی

 -     سرگردانی ذهنی 

ارزیابی مدل ساختاری پژوهش شامل چهار مرحله ارزیابی ضرایب  گیرد.  در ادامه مدل ساختاری پژوهش، مورد ارزیابی قرار می

( است )سارستت، رینگل 2Qبینی )( و ارزیابی معیار قدرت پیش 2f(، ارزیابی اندازه اثر )2Rضریب تعیین )(،  values-T)   معناداری مسیر

 (.  2017و هر؛ 

بارهای عاملی  که  . با توجه به این است   شدهارائه    2در شکل    هاهر یک از خرده مقیاسضرایب مسیر مدل درونی پژوهش و بارعاملی  

 گیرد. مدل مورد تایید قرار می اعتبار، است 4/0تر از همگی بیش

 
 ضرایب مسیر مدل درونی پژوهش  .2شکل 
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استفاده گردید.   tداری مسیر برای روابط مستقیم بین متغیرها از ضرایب استاندارد شده مسیر و آماره  منظور ارزیابی ضرایب معنیبه 

ضرایب ، بنابراین  استتر  بیش   1.96از مقدار  جز فرضیه اول،  همه ضرایب مسیر به   t، آماره  است  شده گزارش    3همانطور که در جدول  

 95، اما ضریب مسیر متغیرهای فرضیه اول، در سطح  دارای روابط معنادار هستنددرصد    95در سطح    ،5تا    2های  ی فرضیهمسیر متغیرها

 21کند. همچنین  بازی اینترنتی را تبیین میدرصد از تغییرات متغیر اختلال    25درصد معنادار نیست. بدین ترتیب، اضطراب اجتماعی  

درصد   25درصد از تغییرات آن، توسط اضطراب اجتماعی و    15درصد از تغییرات متغیر سرگردانی ذهنی توسط متغیر احساس تنهایی و  

 شود. تغییرات آن، توسط متغیر اختلال بازی اینترنتی تببین می

 براي روابط مستقیم بین متغیرها   داري مسیرارزیابی ضرایب معنی  .3 جدول

 معناداری سطح tآماره  مسیر ضریب  هافرضیه

 0/ 07 1/ 81 0/ 123 اختلال بازی اینترنتی  ⟵احساس تنهایی فرضیه اول 

 0/ 001 3/ 73 0/ 256 اختلال بازی اینترنتی ⟵اضطراب اجتماعی  فرضیه دوم 

 0/ 001 3/ 41 0/ 217 سرگردانی ذهنی   ⟵احساس تنهایی فرضیه سوم 

 0/ 038 2/ 08 0/ 155 سرگردانی ذهنی ⟵اضطراب اجتماعی  فرضیه چهارم 

 0/ 001 3/ 91 0/ 258 سرگردانی ذهنی ⟵اختلال بازی اینترنتی فرضیه پنجم

شد. مقدار ضریب  ( و اندازه اثر پرداخته2Qبینی ) ( و معیار قدرت پیش2Rدر ادامه ارزیابی مدل ساختاری، به بررسی ضریب تعیین )

 (. 2017به ترتیب نشاندهندۀ ضریب تعیین ضعیف، متوسط و قوی است )سارستت، رینگل و هر؛  67/0و  33/0، 19/0تعیین 

 بینی . ضریب تعیین و معیار قدرت پیش 4 جدول

 (2Qبینی )قدرت پیش  ( 2Rضریب تعیین ) زا متغیرهای درون 

 0/ 03 0/ 113 اینترنتیاختلال بازی 

 0/ 103 0/ 226 سرگردانی ذهنی 

زا، ضریب تعیین ضعیفی  زای مدل نسبت به متغیرهای درون ، متغیرهای برون است  شدهگزارش    4همانطور که در جدول شماره  

معیار قدرت پیش بر آن  پیش   35/0و    15/0،  02/0بینی  دارند. علاوه  نشاندهندۀ قدرت  ترتیب  بینی ضعیف، متوسط و قوی است به 

بینی زا، قدرت پیش زای مدل نسبت به متغیرهای درون ، متغیرهای برون 4با توجه به جدول شماره  (.  2019)هنسلر، رینگل و سینکاویس،  

 ضعیفی دارند.

(. همانطور که در 1988به ترتیب نشاندهندۀ اندازه اثر کوچک، متوسط و بزرگ است )کان،    35/0و    15/0،  02/0مقدار اندازه اثر  

 ای با اندازۀ اثر کوچک بین متغیرهای پژوهش وجود دارد.، رابطه است شدهگزارش  5جدول شماره 

 ( 2f. اندازه اثر )5 جدول

 سرگردانی ذهنی  اختلال بازی اینترنتی احساس تنهایی  اضطراب اجتماعی  متغیرها 

 0/ 022 0/ 054 ؟ ؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟؟ -  اضطراب اجتماعی 

 0/ 044 0/ 013 -   احساس تنهایی 

 0/ 076 -    اختلال بازی اینترنتی

 -     سرگردانی ذهنی 

غیر در مقدار ضریب تعیین آن متغیر. هرچه مقدار معیار افزونگی  مت ضرب مقدار اشتراکی  افزونگی عبارت است از حاصل  مقدار معیار

برای مدل   ترتیببه برای معیار نیکویی برازش    35/0و    25/0،  01/0بیشتر باشد مدل از برازش بهتری برخوردار است. سه خط برش  

نظر گرفته   اسپوسیتو،    است  شده ضعیف، متوسط و قوی در  آماتو و  ، است  شدهگزارش    6(.همانطور که در جدول  2004)تننهاس، 

 زای مدل از معیار افزونگی قابل قبول و معیار نیکویی برازش متوسطی برخوردار هستند. متغیرهای درون

 ستفاده شد. ا از روش بارون و کنیمنظور سنجش نتایج تحلیل مسیر در مدل میانجی در ادامه به 

، در بررسی فرضیه نقش میانجی اختلال بازی اینترنتی در ارتباط بین اضطراب اجتماعی است  شدهگزارش    7همانطور که در جدول  

( و مدل p    ،351/0=ꞵ<01/0و سرگردانی ذهنی مشاهده شد که ارتباط بین اضطراب اجتماعی و سرگردانی ذهنی در مدل مستقیم )
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(  p    ،256/0=ꞵ<01/0معنادار است. در مدل میانجی، رابطه بین اضطراب اجتماعی با اختلال بازی اینترنتی )(  p    ،155/0=ꞵ<05/0میانجی )

توان گفت ( معنادار است. بنابراین، میp  ،258/0=ꞵ< 01/0معنادار است. همچنین، رابطۀ بین اختلال بازی اینترنتی با سرگردانی ذهنی )

اختلال بازی اینترنتی در ارتباط بین اضطراب اجتماعی و سرگردانی ذهنی نقش میانجی جزئی دارد؛ بدین معنا که اختلال بازی اینترنتی 

 کند. بخشی از ارتباط بین اضطراب اجتماعی و سرگردانی ذهنی را تبیین می

اختلال بازی اینترنتی در ارتباط بین احساس تنهایی و  ، در بررسی فرضیه نقش میانجی  است  شده گزارش    8همانطور که در جدول  

( و مدل میانجی p    ،361/0=ꞵ<01/0سرگردانی ذهنی مشاهده شد که ارتباط بین احساس تنهایی و سرگردانی ذهنی در مدل مستقیم )

(01/0>p    ،217/0=ꞵ( معنادار است. رابطۀ بین اختلال بازی اینترنتی با سرگردانی ذهنی )01/0>p    ،258/0=ꞵ نیز در مدل میانجی )

(  معنادار نیست. p    ،123/0=ꞵ<077/0معنادار است. با این حال، در مدل میانجی رابطه بین احساس تنهایی با اختلال بازی اینترنتی ) 

 رتباط بین احساس تنهایی و سرگردانی ذهنی نقش میانجی ندارد. توان گفت اختلال بازی اینترنتی در ابنابراین، می

 . معیار افزونگی و نیکویی برازش 6 جدول

 نیکویی برازش  افزونگی  متغیرهای پژوهش

 0/ 05 0/ 003 اختلال بازی اینترنتی

 0/ 15 0/ 023 سرگردانی ذهنی 

 ذهنی ی سرگردان ⟵اینترنتی ي بازاختلال ⟵اجتماعی . تحلیل مدل میانجی اضطراب 7 جدول

 مدل مستقیم مدل میانجی زا متغیر برون  زا متغیر درون 

 0/ 351 0/ 155 اضطراب اجتماعی  سرگردانی ذهنی 

  0/ 256 اضطراب اجتماعی  اختلال بازی اینترنتی

  0/ 258 اختلال بازی اینترنتی سرگردانی ذهنی 

 ذهنی سرگردانی⟵اینترنتی بازي اختلال ⟵تنهایی احساس تحلیل مدل میانجی  .8 جدول

 مدل مستقیم مدل میانجی زا متغیر برون  زا متغیر درون 

 0/ 361 0/ 217 احساس تنهایی  سرگردانی ذهنی 

  0/ 123 احساس تنهایی  اختلال بازی اینترنتی

  0/ 256 اختلال بازی اینترنتی سرگردانی ذهنی 

 بحث  •
 یاجتماعهای  شده است. امروزه رسانه  جیرا  اریبزرگسالان جوان بس  انیدر م  ژهیدر جامعه مدرن، به و  یاجتماعهای  استفاده از رسانه 

اطراف  شهیهم با  افراد  ارتباط  تغ  انیدر جامعه حضور دارند و نحوه  اند )آد  رییخود را   ن یتریاز اصل  یکی(.  2021  مبرگ،یو ه   یداده 

 ،ینترنت یا  یهایباز  یبرا  نترنتیاز بستر ا  یادیاست. افراد ز  حیو تفر  یسرگرم  یدر حال حاضر استفاده از آن برا  ینترنت یا  یکاربردها

 (. 2018 ن،ی)آلگان و فورت کنندیاستفاده م یسرگرم یهاتیفعال ریو سا ن یآنلا یقیموس ،ی نترنتیاخبار ا ن،یآنلا یوهایدیو

از جمله موضوعات جالب    ینترنتیا  یاختلال باز  یهم عوامل خطر و هم اثرات منف  تال،یجیدر عصر د  دیجد  ۀدیپد  کیعنوان    به

؛ وانگ و چنگ، 2021  ن،و همکارا  ی)ل  ییتنها  مانند  یاجتماع  یو روان  یبا مشکلات شناخت  ینترنتیا  یهستند. اختلال باز  قاتیتوجه تحق

( 2019، آدامز و همکاران،  2020؛ کاراسا و همکاران،  2021؛ وانگ و چنگ،  2021)ژانگ و همکاران،    ی( و اضطراب اجتماع2021

 مرتبط است.  

اضطراب   نیب  ۀدر رابط  ینترنتیا  یعلائم اختلال باز  یانجینقش م"  یو معنادار بودن اثرات مدل مفهوم  ریمس  لیتحل جیتوجه به نتا  با

 ی ذهن  یو سرگردان  یاضطراب اجتماع  نیدر ارتباط ب  ینترنتیا  یعلائم اختلال باز  ری، مشخص شد که متغ"یذهن  یو سرگردان  یاجتماع

علائم اختلال   یانجیو هم با نقش م  م یمستق  صورتبههم    یذهن  یو سرگردان  یاضطراب اجتماع  یرهایمتغ    قعدارد. در وا  یانجینقش م

اضطراب   نیدر ارتباط ب  ینترنت یا  یعلائم اختلال باز  یجزئ  یانجینقش م  یبه معنا  نی داشتند و ا   داریبا هم ارتباط معن  ی نترنتیا  یباز

 برخوردار است.   یف یاز شدت ضع ری سه متغ نیا نیکرد که ارتباط ب اشاره دیاست. البته با یذهن یو سرگردان یاجتماع
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(،  2019آدامز و همکاران )  یهاپژوهش  جیبا نتا  یو اضطراب اجتماع   ینترنتیا  یعلائم اختلال باز  ۀآمده در مورد رابطبه دست  ۀجینت

پژوهش کوبان و همکاران   ۀجیپژوهش با نت  نیا  یهاافتهیدارد. البته    ی ( همخوان2021( و ژانگ و همکاران )2020کاراکا و همکاران )

 . ردندا ی( همخوان 2021)

 نیدارند. ا  میمستق  ۀرابط  یذهن  ی با سرگردان  یپژوهش اضطراب اجتماع  نیکه قبلاً انجام شده است، در ا  ییهااکثر پژوهش  همانند

و دوست دارند ارتباطات   کنندیارتباط با همسالان احساس م  یدر خود برا  یاندهیفزا  از یعلت باشد که نوجوانان ن  نیبه ا  تواندی رابطه م

است، از حضور   یفرد دچار اضطراب اجتماع  یاست. وقت  یسن شروع اضطراب اجتماع  یحال نوجوان  نی. در همندخود را گسترش ده

تا بتواند با    ندیآیبه کمک فرد م  ینترنتیا  یهای و باز  یمجاز  یفضا  نجای. در ا کندیو در معرض توجه بودن اجتناب م  گرانیدر جمع د

د  ی اضطراب کمتر احتمالاً  گرانیبا  کند.  مقا  نیآنلا  یهاتیفعال  تعامل  د  یمنف  ۀسیخطر  با  نوجوان دچار اضطراب   گرانی خود  در  را 

 .  دهدیکاهش م یاجتماع

  تواند یخود م نی و ا کنندینم افتیدر ینترنتیا یهای و باز یمجاز یخود را از فضا ازیمورد ن یاجتماع تیافراد لزوماً حما نیا  البته

موقت کاهش    طوربهممکن است اضطراب را    ینترنتیا  یهای (. اگر چه باز2021  مبرگ،یو ه  یدر آنان شود )آد  شتریاضطراب ب  سازنهیزم

 ی در استفاده از فضا   یرواده یباعث ز  ینترنتیا  یهایاز باز   تیرضا  دیشا  ی. در مقابل حتبخشندی را بهبود نم  یواقع  یایدن دهند اما روابط  

 شود.    یواقع یایباعث مختل شدن روابط دن نیشود و ا یمجاز

(، 2021پژوهش انجام شده توسط ژانگ و همکاران )  ۀجیبا نت  یذهن  یبا سرگردان  یاضطراب اجتماع  ۀحاصل در مورد رابط  ۀجینت

 ( هماهنگ است.  2021آرک و همکاران )

توجه از   جهی. در نتابدییم  شیبا کار افزا  رمرتبطیاضطراب، افکار غ  شی( با افزا2006اسمالوود و اسکولر )  یجداساز  هیفرض  طبق

 .  ابدییاختصاص م یبه افکار درون یرونیکار ب کی

زمان    جهی. در نتابدیی فرد کاهش م  یاضطراب عملکرد کل  شی( با افزا2015کنترل منابع تامسون و همکاران )  یۀطبق نظر  نیهمچن

 ی منابع توجه  ثابت است و وقت  دیگویم  هینظر  نی. اشودیم  شتریب  یذهن  یزمان کار سرگردان  شیو با افزا  ابدییم  شی انجام کار افزا

کردن   ی صرف باز  یاد یکه زمان ز  ی. در واقع افراد ابدی  یم  شیافزا  یذهن   یسرگردان  ابد،یی اختصاص م  طرابمنبع به اض  نیاز ا  یقسمت

 ن یکنند. ا  یخود احساس نگران  یدر مورد روابط اجتماع  شتر یکنند و ب  یستگیکمتر احساس شا  یممکن است در روابط اجتماع  کنند،یم

 .  شودیم یذهن  یباعث بروز سرگردان ینگران

با پژوهش انجام شده توسط ژانگ و همکاران   یذهن  یو سرگردان  ینترنتیا  یعلائم اختلال باز  ۀآمده در مورد رابط  به دست  ۀجینت

 ( هماهنگ است.  2021)

DSM-5  ن ی . اکندیفکر م  یبه باز یباز ریمداوم در زمان غ طوربه فرد چقدر  دهدی است که نشان م یاشتغال فکر اریمع کی شامل  

 است.  یذهن یسرگردان یسطح بالا ۀدهندنشان  نیمختل کند که ا یادیروزانه را به مقدار ز یانجام کارها تواندیم کیپاتولوژ تیفعال

احساس   نیب  ۀدر رابط  ینترنتی ا  یعلائم اختلال باز  یانجینقش م"  ی و معنادار بودن اثرات مدل مفهوم  ریمس  لیتحل  جیتوجه به نتا  با

نقش   یذهن  یو سرگردان  ییاحساس تنها  نیدر ارتباط ب  ینترنتیا  یعلائم اختلال باز  ریمتغ  ، مشخص شد که"یذهن  یو سرگردان  ییتنها

ارتباط   ی داشتند ول  داریارتباط معن  گریکد یبا    میمستق  صورتبه  یذهن  یو سرگردان  ییاحساس تنها  یرها یندارد. در واقع  متغ  یانجیم

و   ینترنتیا  یپژوهش علائم اختلال باز  نیدر ا  راینداشت. ز  یداریمعن   تباطار  ینترنتی ا  یعلائم اختلال باز  یانجیبا نقش م  ریدو متغ  نیا

احساس    نیدر ارتباط ب  ینترنتیا  یعلائم اختلال باز  یانجیمعناست که نقش م  نیبه ا  نی باهم نداشتند و ا  یداریمعن  ۀرابط  ییاحساس تنها

 رد شده است.   یذهن یو سرگردان ییتنها

(، وانگ  2021و همکاران )  یل  یهاپژوهش   جیبا نتا  ینترنتیا  یو علائم اختلال باز  ییاحساس تنها  ۀرابط  ۀبه دست آمده دربار  ۀجینت

(، ناهمخوان 2021(، دونگ و همکاران )2020(، وانگ و همکاران )2021(، وانگ و همکاران )2020(، فرارو و همکاران )2021و چنگ )

ا  دست  هب  ۀجینت  کهیاست در صورت انجام شده توسط کوبان و همکاران )  ن یآمده در  با پژوهش   ۀ( هماهنگ است. رابط2021مورد 

افراد  ییپژوهش نشان داد که تنها نینشد و ا دیی( تا2021در پژوهش کوبان و همکاران ) ینترنت یا یو علائم اختلال باز ییاحساس تنها

 .  کندینم ریپذ بیآس یرا در برابر رفتار باز
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همسالانشان در دوران    یهابا گروه   هایباز  نیاستفاده از ا  شیجوانان و نوجوانان و افزا  انیدر م  ینترنتیا  یهای باز  تی توجه به جذاب  با

از   یک ی  دینداشته باشد. در واقع شا  ییبه احساس تنها  یربط  نیآنلا  یها ی نوجوانان از باز  ۀاستفاد  رسدی کرونا، به نظر م  روسیو  وعیش

با دوستان    یهمراه  ینوجوانان برا   جهیباشد. در نت  نیآنلا  یهاینوجوانان استفاده از باز  انیبه شرکت در جمع ها، در م  شی گرا  یهانشانه 

 .   کنندیم  ییکه احساس تنها لیدل نیو نه به ا رندیگیم یتعامل ینترنتیا یها ی باز نیبه انجام ا میخود تصم

( همخوان 2016و همکاران )  ویپور  پژوهش   جیبا نتا  یذهن  یبا سرگردان  ییاحساس تنها  ۀپژوهش درمورد رابط  نی حاصل ا  ۀجینت

. ابدیبا کار کاهش    رمرتبطیغ  الاتیافکار و خ  قیاز طر  ردیگی نشأت م  یکه از خلأ ارتباطات اجتماع  ییاست احساس تنها  ممکناست.  

احتمال   نیهمچن  خود را کاهش دهند.     ییآن باشند که احساس تنها  یدر پ  شانیهایپردازال یبا کار و خ  رمرتبطیافراد با افکار غ  جهیدر نت

 ی کار، سرگردان   یبرا  ترش یصرف زمان ب  ۀجیخود صرف کنند و درنت  یانجام کارها  یبرا  یشتریباعث شود افراد وقت ب  ییدارد تنها

 دهد.   شیرا افزا یذهن

 گیرينتیجه •
تواند منجر گری علائم اختلال بازی اینترنتی میکه علائم اضطرابی با میانجی  رسدیبه نظر م با توجه به نتایج حاصل از این پژوهش،  

که فرزندشان علائم اضطرابی دارد،  کنند، در صورتیهای اینترنتی میبه سرگردانی ذهنی شود. بنابراین والدین نوجوانانی که اقدام به بازی

باید مراقب این موضوع باشند که احتمالا مسائل مربوط به سرگردانی ذهنی برای این افراد بیشتر پیش خواهدآمد. لذا باید نظارت بیشتری 

های آتی های بیشتر یا پژوهش باشند. البته بررسی این مسئله نیازمند بررسیهای اینترنتی در فرزندانشان داشته بر روی میزان ساعت بازی 

 است.

 تعارض منافع •

 هیچ گونه تعارض منافعی بین نویسندگان وجود ندارد.

 تشکر و قدردانی •
 شود.از تمامی نوجوانان و افرادی که در راستای اهداف این پژوهش ما را یاری کردند، صمیمانه سپاسگزاری می

 منابع  •
 ، نشر ارسباران. 34(. 131-3، ص 2شناسی رشد )ویرایش ششم، ج . یحیی سیدمحمدی )مترجم(، روان نوجوانی(. 1396برک، لورا. )

ی دانشجویان مستقر در در جامعه نسخه سوم(.  UCLAاحساس تنهایی )(. هنجاریابی مقیاس  1385بحیرانی، هادی؛ دلاور، علی؛ و احدی، حسن. )

    http://magiran.com/p465677(. 1. )فصلنامه اندیشه و رفتار در روانشناسی بالینیتهران.  

(. مقایسه اثربخشی روان نمایشگری و درمان  2022بکائیان، مهدی؛ بلقان آبادی، مصطفی؛ اصغری نکاح، سیدمحسن، و باقرزاده گلمکانی؛ زهرا. )

اجتماعی.   اضطراب  دارای  دانشجویان  در  خودانتقادی  و  خود  بر  متمرکز  توجه  منفی،  ارزیابی  از  ترس  بر  گروهی  رفتاری  مجله  شناختی 

   http://www.iranapsy.ir/Article/22213. 581-572( (، 100)پیاپی  4) 25 روانشناسی،

( اجتماعی ) 1394حسنوند عموزاده، مهدی.  فوبیای  هنجاریابی سیاهه   .)SPIN  .ایرانی نمونه غیربالینی  مطالعات علوم پزشکی )مجله ( در  مجله 

 https://sid.ir/paper/63961/fa . 30-17(، 1)26(، پزشکی دانشگاه علوم پزشکی ارومیه
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 چکیده 
  

Abstract 

  یفرزندپرور  یهارابطه سبک  نییهدف پژوهش حاضر، تع
آموزان دختر بود. روش شده دانشبا استرس ادراک نیوالد

  ن یمنظور از ب  نیبود. بد  یپژوهش حاضر از نوع همبستگ
و   زیشهر تبر  کی  هیششم ناح  هیآموزان دختر پادانش   هیکل

نمونه   ۳۰۱آنها،    نیوالد روش  به    ی تصادف  ی ریگنفر 
مق   نتخابا  یاخوشه  از  استفاده  با  و  کوهن   اسیشدند 

بامر(  ۱۹۸۳) پرسشنامه  قرار (  ۱۹۶۷)   ندیو  آزمون  مورد 
برا رگرسداده   لیتحل  یگرفتند.  آزمون  از  چندگانه    ون یها 

زمان نشان داد که از هم  ونی رگرس  لیتحل  جیاستفاده شد. نتا
  ی سبک فرزندپرور  نیب  نیوالد  یفرزندپرور  یهاسبک  انیم

با   معنادارادراک  استرسمقتدرانه  سطح  در   یشده 
(۰5/۰P<) منف معنا  یرابطه  بو  دارد.  وجود  سبک   نیدار 

ادراک  یفرزندپرور استرس  با  سطح  مستبدانه  در  شده 
 ی دار وجود دارد. ولرابطه مثبت و معنا(  >۰5/۰P)  یدارمعنا

فرزندپرور  نیب ادراک  رانهیگسهل   یسبک  استرس  شده  با 
دست  به   یهاافته ی. با توجه به  اردوجود ند  یداررابطه معنا

کردن  فراهم  نیوالد  یفرزندپرور  یهاسبک  تیآمده و اهم
برا مناسب  سبک  یبستر  به    یفرزندپرور  یهاآموزش 

 . شودیم شنهادیها پخانواده 

 ی شده، سبک فرزندپروراسترس ادراک :کلیديهاي ژهوا

 The purpose of this study was to determine 

the relationship between parents' parenting 

styles and the perceived stress of female 

students. The method of the current 

research was correlational. For this 

purpose, among all sixth-grade female 

students in one district of Tabriz city and 

their parents, 301 were selected by random 

cluster sampling method and tested using 

Cohen's questionnaire (1983) and 

Bamrind's questionnaire (1967). Multiple 

regression test was used to analyze the data. 

The results of simultaneous regression 

analysis showed that among parenting 

styles of parents, there is a negative and 

significant relationship between 

authoritative parenting style and perceived 

stress at a significant level (P<0.05). And 

there is a positive and significant 

relationship between authoritarian 

parenting style and perceived stress at a 

significant level (P<0.05). But there is no 

significant relationship between permissive 

parenting style and perceived stress. 

According to the findings and the 

importance of parents' parenting styles, it is 

suggested to provide a suitable platform for 

teaching parenting styles to families. 

Keywords: Perceived Stress, Parenting 

Style 
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 مقدمه •
شده های آموختهکارگیری علم و دانش و مهارت آیند زیرا با بههای انسانی هرجامعه به حساب میآموزان بزرگترین سرمایهدانش 

گاممی و  توانند  رشد  و  تعالی  جهت  در  استواری  بردارندهای  جامعه  همکاران،  )جعفری  آبادانی  و  سکه  دانش ۱۴۰۲زاده  آموزان،  (. 

آفرین های مهمی دارند که شکوفاسازی آنها شرط لازم و اساسی موفقیت و توسعه جامعه امروزی است، اما وجود عوامل خطرظرفیت

(. ۱۳۹۹پور و همکاران،  مدت و بلندمدت فردی و اجتماعی را درپی داشته است )اعتصامیهای کوتاه متعدد در این مسیر، همواره آسیب

آموزان زیادی با وجود توانایی و استعداد خوب جهت ادامه تحصیل، دچار افت تحصیلی و در مواردی مجبور به ترک هرساله دانش 

تحمل شرایط   نبودبوط به مدرسه و  . عوامل زیادی در این امر دخالت دارند که عوامل مر(۱۳۹۸)ابوالمعالی و همکاران،    شوند تحصیل می

نسب، )اسلامی  دلایل عمده آن باشد  تواند ازها می حمایت از طرف خانواده  نبودمشکلات مالی و    مدرسه به دلایل مختلف ازجمله مسائل و

۱۳۹۹.) 

با وضعیت روحی و روانی سالم است که تحت تأثیر هیجان بنابراین یکی از اهداف مهم نظام آموزشی تربیت دانش  هایآموزان 

 شود رویدادی پیچیده و چندبعدی است که منجر به آمادگی برای عمل می شناختی قرار دارند. هیجانمحیطی مختلف و مشکلات روان 

مله استرس نمود جهای مختلف ازتوانند تحت تأثیر عوامل و شرایط محیطی مختلف و به شکلها می(. هیجان۲۰۰5)پکران وهمکاران،  

های بالایی را بر سیستم ها بوده و سالیانه هزینهدرصد از بیماری  ۳۰یابند. استرس یکی از مشکلات شایع قرن حاضر است که علت  

 (.۲۰۲۲مکاران، )حیدری و ه کندبهداشتی درمانی و خانواده و فرد تحمیل می 

شود ایجاد  عنوان آسیب، چالش یا تهدیدی برای تعادل و پویایی فرد تلقی میاسترس حالتی است که در اثر یک تغییر محیطی که به 

طور واقعی یا تصوری به وجود تعادلی به ، در این حالت بین توانایی فرد برای رفع نیازها و تقاضاهای موقعیت جدید یک بیشودمی

 نداشتندهد و باعث  توانایی یادگیری در کلاس را کاهش می  ،دهدآموزان را کاهش می(. استرس میزان کارایی دانش۲۰۱۲)چائو،    آیدمی

شود؛ بنابراین استرس با عملکرد کیفیت و کاهش عملکرد تحصیلی مینوبه خود منجر به یادگیری بیشود. این به تمرکز در کلاس می

دچار    کند،(. زمانی که فرد محیط را فراتر از منابع خود تهدیدکننده ارزیابی  ۱۴۰۰  ،مکاران )قاسمی و ه  آموزان رابطه منفی دارددانش 

(. ۲۰۲۰)لئوناردکس و همکاران،    شودعبارت دیگر تفسیر و ارزیابی فرد از وقایع به ایجاد و ادراک استرس منجر میشود. به استرس می

های محیطی و ادراک فرد از توانایی وی جهت مقابله با  شود که موقعیت تهدیدکننده تفسیر شود و بین خواستهاسترس زمانی ادراک می

 perceived)  شده(. لازاروس و فولکمن، مفهوم استرس ادراک۲۰۲۳)لیر و همکاران،    های محیطی ناهمخوانی وجود داشته باشدخواسته

stress  د که فشاری را  شوتفسیر یک رویداد، رویدادی ایجاد میوسیله  که به  کردند( را در مورد نقش ارزیابی در فرایند استرس مطرح

ها است. هر فرد یک شده فرد همان ادراک و تفسیر کلی فرد از تأثیرپذیری در برابر استرسدرواقع استرس ادراککند.  بر فرد تحمیل می

)حسینی هاشمی،   کند که در این فرایند عوامل مختلفی نقش دارندزای مشابه را به طرق مختلف درک و برای خود تفسیر میعامل استرس

ولیه اهای حساس و  ویژه در سال پذیرکردن کودکان بهترین نهاد جامعه عنوان اساسی توان به خانواده به(. از میان عوامل مختلف می ۲۰۲۳

 parenting)  (. یکی از مهمترین عوامل خانوادگی در تحول مشکلات رفتاری کودکان سبک فرزندپروی۲۰۱۰)زارعی،    زندگی اشاره کرد 

style)  ها و رفتارهای والدین درنظر گرفت که ای از نگرشعنوان مجموعه توان بهی را می(. فرزندپرور۲۰۲۰)یاناندا و همکاران،   است

)رستمی و   کندعاطفی را برای زندگی کودکان ایجاد می   ها و رفتارها نوع خاصی از جوّشود. این نگرشمنتقل می  شانفرزنداننسبت به  

به ۲۰۱۸سعادتی،   فرزند خود  تربیت  در  والدین  که  است  راهبردهایی  بیان  فرزندپروری  درمجموع سبک  می(.  و    )شوینگ  گیرندکار 

 گذارندای بر رفتار فرزندان میهای متفاوتی دارند و تأثیر قابل مشاهده (. چندین سبک فرزندپروری وجود دارد که ویژگی۲۰۲۲،  همکاران

ها عبارتند فرزندپروری استفاده کرد. این سبک  ز بعد کنترل والدینی برای مشخص نمودن سه سبکا  (. بامریند۲۰۲۲)پورناما و همکاران،  

مستبدانه سبک  سلطهauthoritarian)  از  یا  مقتدران(  سبک  است.  پذیرش  پایین  سطوح  و  سخت  و  اجباری  قوانین  شامل  که  ه گر 

(authoritative style که ترکیبی از کنترل و حمایت و علاقه ) دادن پذیرش در مندی منطقی است و اعمال قوانین ثابت همراه با نشان

مارتین،   و  کوبی)مک  ( که با سطوح پایین کنترل مربوط استpermissive style)ه  گیرانشود؛ و سبک سهل این دسته از والدین یافت می 

۱۹۸۳ .) 
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طور مؤثری با کفایت دهی و فرزندان آنان اجتماعی و به در شیوه فرزندپروری مقتدرانه والدین دارای سطح بالایی از کنترل و پاسخ 

فرهنگی که در اکثر مطالعات مشاهده (. روند بین ۲۰۱۱دهند )توزنده جانی و همکاران،  هستند و مشکلات رفتاری اندکی را نشان می

(. همچنین شواهدی ۲۰۱۷)پینکورات و همکاران،    شود، این است که فرزندپروری مقتدرانه با عملکرد تحصیلی بهتر مرتبط استمی

 های عنوان مثال، هنگامی که نوبت به کاهش تعارض کند. به عنوان بهترین سبک حمایت میاز فرزندپروری مقتدرانه به وجود دارد که  

(. کودکانی که در یک مقطع زمانی ۲۰۲۲ن،  )لیو و همکارا  رسد رویکرد مقتدرانه ممکن است تنها گزینه مؤثر باشدخواهر و برادر می

دادند. دشوار سازی بیشتری را نشان می گرفتند در مقاطع زمانی بعدی مشکلات رفتاری برون های اقتدارگرایانه قرار میتحت تاکتیک

های مختلف فرزندپروری شود یا خیر. اما وقتی محققان سبکاست که بدانیم آیا فرزندپروری مستبدانه باعث رشد متفاوت کودکان می 

پایینشود که فرزندپروری مستبداکنند، مشخص می را مقایسه می با شایستگی اجتماعی  ن، )استاینبرگ و همکارا  تری مرتبط استنه 

(. در فرزندپروری مستبدانه ۲۰۲۰؛ گارسیا و همکاران،  ۲۰۰۷؛ مارتینز و همکاران،  ۲۰۰۴؛ ژو و همکاران،  ۱۹۹۷؛ چن و همکاران،  ۱۹۹۴

ند هست  کنند. آنها معمولاً ارزش زیادی برای حفظ اقتدار خود قائلدهی را اعمال میوالدین سطوح بالایی از کنترل و سطح پایینی از پاسخ 

کنند، کودکان مجاز نیستند با والدین بحث کنند و یا و هرگونه تلاش از جانب فرزندان برای به چالش کشیدن این اقتدار را سرکوب می

گیرانه است که طی آن  ندپروری سهل (. روی دیگر سبک استبدادی سبک فرز۲۰۱۴به طور مستقل تصمیم بگیرند )مرادیان و همکاران،  

والدین سخت  برخلاف  پاسخ والدین  بسیار  به کودکان می گیر  را  اجازه خودگردانی  و  بوده  رفتار دهنده  انجام  به  ملزم  را  آنها  و  دهند 

(. برخی از محققین معتقدند که سبک فرزندپروری نامناسب اغلب منجر به بروز رفتار منفی در ۲۰۰۴)سیدشیرازی،    کنندرشدیافته نمی 

 (.  ۲۰۲۰ی، ؛ مون و با۲۰۱۶)پیکرینگ و سندرز،  شود نوجوانان می

های های فرزندپروری مطالعات مختلفی در این راستا انجام گرفته است. در پژوهشی که رابطه بین سبکبا توجه به اهمیت سبک

گیرانه با  های فرزندپروری سهل آموزان مورد مطالعه قرار گرفته است، نتایج نشان داد که بین سبکفرزندپروری والدین با خلاقیت دانش 

آموزان ارتباط معکوس و بین آموزان رابطه معنادار وجود ندارد. ولی بین سبک فرزندپروری استبدادی و خلاقیت دانش خلاقیت دانش 

علاوه در بررسی (. به ۱۳۹۳)امیری و همکاران،    ارتباط مستقیم و معنادار وجود داردان  آموزسبک فرزندپروری مقتدرانه با خلاقیت دانش

آموزان دختر دوره  شده در دانششده و میزان امید به زندگی با استرس ادراکندپروری ادراکرابطه بین هویت کسب شده شیوه فرز

نتایج پژوهش نشان داد که بین خردمتوسطه دبیرستان گیر و مستبدانه در فرزندپروری و استرس مقیاس سهل ه های سما استان گیلان 

شده رابطه منفی وجود مقیاس مقتدرانه در شیوه فرزندپروری و استرس ادراکولی بین خرده ،  دار وجود داردشده رابطه مثبت و معناادراک

 (. ۱۳۹۳عاشوری،  و )خلعتبری دارد

های فرزنههدپروری اسههتبدادی و علائههم رابطههه مسههتقیم میههان سههبک ،(۲۰۲۲) برونیکویگدال و کالسههتندر مطالعههه شههوینگ

نشههان داد کههه علائههم  ،(۱۳۹۱) هههای خانجههانی و همکههارانشههود. در پههژوهش دیگههر تحلیههل دادهاضههطراب و افسههردگی دیههده می

دار بهها دار بهها شههیوه فرزنههد پههروری مسههتبدانه و رابطههه منفههی و معنههاوسواس فکری و عملی و افکار اضههطرابی رابطههه مثبههت و معنهها

های فرزنههدپروری در میههزان یههادگیری فرزنههدان بههه تههأثیر نقههش سههبک ،(۲۰۲۲شههیوه فرزنههدپروری مقتدرانههه دارد. تیههواری )

یههادگیری سههبک مقتدرانههه بهتههرین سههبک بههرای ، های فرزنههدپروریپرداخههت و نتههایج پههژوهش وی نشههان داد از میههان سههبک

هههای فرزنههدان دسههته ازعوامههل تأثیرگههذار بههر ویژگی هههای شخصههی و ارتبههاطی والههدین، دوفرزنههدان اسههت. ازآنجاکههه ویژگی

 های فرزنههدپروری والههدین و رفتارهههای سههازنده و مخههرب فرزنههدان رابطههه معنههاداری وجههود داردشههود و بههین شههیوهمحسههوب می

 جامعههه از سههاختن و آمههوزش بههه والههدین وخههانواده درجهههت پههرورش فرزنههدان سههالم درلههذا آگاه ؛(۲۰۱۱)بشههارت وهمکههاران، 

تری را ایفهها کننههد. بهها توجههه بههه بایسههت در ایههن زمینههه نقههش فعههالربههط میهای ذیبسههیاری برخورداراسههت و سههازماناهمیههت 

شههده انجههام دادنههد؛ پیشههینه تجربههی های فرزنههدپروری بهها اسههترس ادراکراسههتای رابطههه بههین سههبک مطالعههاتی کههه پژوهشههگران در

خههلاپ پژوهشههی موجههود و بهها توجههه بههه پیامههدهای منفههی اسههترس  منسههجمی در جامعههه مههدنظر مطالعههه حاضههر، یافههت نشههد. لههذا

آمههوزان، انجههام پههژوهش حاضههر را در راسههتای پاسههخ بههه فرضههیه شههده و نقههش فرزنههدپروری والههدین در مسههیر تحههول دانشادراک

های فرزنههدپروری والههدین، اسههترس سههبک :فرضههیه اسههتایههن کنههد و پههژوهش حاضههر درصههدد بررسههی پژوهشههی ضههروری می

 کند.بینی میآموزان دختر را پیششده دانشکادرا
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 روش   •
آموزان دختر های همبستگی است. جامعه آماری این پژوهش را کلیه دانشبا توجه به هدف و ماهیت این پژوهش از نوع پژوهش 

با توجه به   . تحصیل بودندمشغول به   ۱۴۰۱-  ۱۴۰۲  دادند که در سال تحصیلی پایه ششم ناحیه یک شهر تبریز و والدین آنها تشکیل می

ای از بین  ای چندمرحلهنفر بود. نمونه پژوهشی به روش تصادفی خوشه   ۱۹۳۴آموزان  تعداد این دانش   ،آمار آموزش و پرورش ناحیه

نفر    ۳۲۲آموزان دختر مدارس ناحیه یک در شهر تبریز سه مدرسه انتخاب شدند. با استناد به جدول مورگان نمونه آماری پژوهش  دانش 

نفر از والدین مادر مورد تحلیل   ۳۰۱( نفر، درنهایت اطلاعات    ۲۱ها )آزمودنی  دلیل تعداد. پس از حذف والدین پدر به درنظرگرفته شد

ها بین  پرسشنامه   ،قرار گرفت. در مرحله اجرا پس از اخذ مجوز از معاونت پژوهشی آموزش و پرورش ناحیه یک، در مدارس این ناحیه

آموزان در خصوص هدف پژوهش، اهمیت موضوع آموزان توزیع شد. در زمان انجام پژوهش پس از دادن توضیحات لازم به دانشنش دا

ها خواسته شد تا با توجه از آزمودنی   ؛بودن اطلاعات اخذ شده از سوی آنانپژوهش و پاسخ آنها و دادن اطمینان به آنان مبنی بر محرمانه 

آوری انتخاب نمایند. پس از گرد  ،کندای را که در مورد آنها صدق میگزینه  ؛به توضیحات داده شده در خصوص سوالات پرسشنامه

زمان(  ( و آمار استنباطی )ضریب همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه هم معیارهای آمار توصیفی )میانگین، انحراف  از روش   هاداده

شده و متغیر کنترل  های فرزندپروری و متغیر ملاک استرس ادراکبین این پژوهش سبکاستفاده شد. لازم به ذکر است که متغیر پیش

 تحلیل شدند. ۲۶نسخه  SPSSافزار آماری ها با استفاده از نرم سن، مقطع و جنس بودند. همچنین داده 

 ابزارها  •
توسط کوهن، کمارک    ۱۹۸۳شده در سال  مقیاس تنیدگی ادراک  (:perceived stress scale- PSS)  شدهتنیدگی ادراک  مقیاس

ای )هیچ، کم، متوسط و خیلی زیاد( درجه   5بر اساس مقیاس لیکرتی    مادهدارد و هر    ماده  ۱۴این مقیاس    . و مرملستین ساخته شده است

مقیاس سنجد. خرده مقیاس را میشده دو خردهگیرند. مقیاس تنیدگی ادراکمی  ۴،  ۳،  ۲،  ۱،  ۰ترتیب نمره  ها به این گزینهشود،  پاسخ داده می 

، 5های  مادهشده مثبت از تنیدگی که  مقیاس ادراکخرده  شود ومی  ۱۴و    ۱۲،  ۱۱،  ۴،  ۳،  ۲،  ۱های  ماده نیدگی که شامل  ادراک منفی از ت

آید که کار میشده زمانی به شوند. مقیاس تنیدگی ادراکگذاری میبرعکس نمرهصورت  گیرد که به ر میرا درب  ۱۳و    ۱۰،  ۹،  ۸،  ۷،  ۶

طریق اعتبار همسانی درونی مقیاس ازیب  ضر  .زا استهای زندگی یک فرد تا چه اندازه از نظر خود فرد تنیدگیبخواهیم بدانیم موقعیت

دست آمده در دو گروه از دانشجویان و یک گروه از افراد سیگاری در برنامه ترک به   ۸۶/۰  تا   ۸۴/۰ای از  ضریب آلفای کرونباخ در دامنه

مندی از خدمات بهداشتی، های افسردگی و جسمی، بهره رویدادهای زندگی، نشانه   داری باطور معناشده به است. مقیاس تنیدگی ادراک

ابزار بر اساس  اعتبار. در این پژوهش نیز ضریب (۱۹۸۳، و همکاران  )کوهن استرس اجتماعی و رضایت از زندگی پایین همبسته است

 دست آمده است.به  ۸5/۰آلفای کرونباخ 

بامریند فرزندپروری  فرزندپروری  پرسشنامه سبک  (:Baumrind parenting styles questionnaire- BPSQ)   پرسشنامه  های 

گیرانه، های فرزندپروری سهل بسته پاسخ است که سبکماده    ۳۰( طراحی و اعتباریابی شد. این پرسشنامه شامل  ۱۹۶۷توسط بامریند )

ماده از   ۱۰و  (۲۸،  ۲۴،  ۲۱،  ۱۹،  ۱۷،  ۱۴،  ۱۳،  ۶،  ۱)  گیرانهشیوه سهل ماده از سوالات پرسشنامه به  ۱۰سنجد.  مقتدرانه و مستبدانه را می

، ۲۳،  ۲۲، ۲۰، ۱5، ۱۱، ۸، 5، ۴شیوه مقتدرانه )ماده از سوالات به  ۱۰( و۲۹، ۲۶، ۲5، ۱۸، ۱۶، ۱۲، ۹، ۷، ۳، ۲شیوه مستبدانه )سوالات به 

کنند. درجه لیکرتی مشخص می   5  حسب مقیاس پرسشنامه والدین نظر خود را بر  شود. در این( به امر پرورش فرزند مربوط می۳۰،  ۲۷

=تا ۲=موافقم،    ۳= کاملاً موافقم،  ۴شود. )سنجیده می  ۴تا    صفر  جه از نمرهدر  5آیتم در مقیاس لیکرت    ۱۰یک از این سه سبک با  هر

( برای بررسی اعتبار و روایی این پرسشنامه از روش افتراقی استفاده و مشاهده ۱۹۹۱)  مخالفم(. بورای  =کاملا۰ً=مخالفم،  ۱ای،  اندازه

داری با شیوه مقتدرانه گیرانه رابطه معنا گیرانه و شیوه مقتدرانه دارد و شیوه سهل دار با شیوه سهل کرد که شیوه مستبدانه رابطه منفی و معنا

 ۷۸/۰، سبک مقتدرانه  ۷5/۰گیرانه  ترتیب برای سبک سهلو برای ابعاد به   ۹۲/۰ابزار برای کل پرسشنامه    اعتبار(  ۱۳۹۳نداشت. سومالی )

مستبدانه   سبک  آوردبه   ۷۲/۰و  )دست  اسفندیاری  توسط  ایران  در  پرسشنامه  این  و    ،(۱۳۷۴.  شد  های سبک  اعتبارضریب  ترجمه 

س براسا   ۷۷/۰و سبک فرزندپروری مستبدانه    ۷۳/۰، سبک فرزندپروری مقتدرانه  ۶۹/۰گیرانه  فرزندپروری برای سبک فرزندپروری سهل 
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گیرانه های فرزندپروری سهل سبک  اعتبار.در پژوهش حاضر ضریب  (۱۴۰۱فر،  فر و سعیدی)سعیدی  دست آمدضریب آلفای کرونباخ به 

 اساس ضریب آلفای کرونباخ محاسبه شد. بر ۰/ ۸۳سبک مستبدانه ، ۷۲/۰، سبک مقتدرانه ۷۸/۰

 ها  یافته •
های توصیفی دست آمده از نمونه مورد مطالعه در خصوص متغیرهای پژوهش از شاخصهای به در راستای بررسی و توصیف داده

( قابل بررسی است. چنانچه مقدار چولگی و کشیدگی ۱)میانگین، انحراف معیار( استفاده شد که نتایج حاصل از آن در جدول شماره )

، شامل ۱شود مقادیر جدول  گونه که مشاهده میتوان ادعا کرد که توزیع نرمال است. همان + قرار گیرد، می۲و    -۲  یک توزیع در بازه

نتایج آزمون میانگین نشان   ۱با استناد به جدول شماره   های تحقیق دارای توزیع نرمال است.توان دریافت داده لذا می  .قاعده مذکور است

کمترین   ۲۴/۱۹دست آورد و سبک فرزندپروری مستبدانه نیز با میانگین  ا بهر ۹۲/۳۲  میانگین  سبک فرزندپروری مقتدرانه بیشترین،  داد

شدند. برای   های تحلیل بررسی و تأییدفرضشایان ذکر است که پیش   ،میانگین را کسب کرده است. قبل از پرداختن به تحلیل رگرسیون

. نتایج آزمون چولگی و کشیدگی ها از آزمون کشیدگی و چولگی استفاده شدبودن داده یتوجه به کمّ با های رگرسیون فرضبررسی پیش 

ها از آزمون دوربین واتسون استفاده شد. فرض استقلال داده، نشان دادکه توزیع داده ها نرمال است. برای بررسی پیش ۱اساس جدول  بر

آماره دوربین بین    ۴۹/۱  واتسون در تحقیق حاضر  -مقدار  مقادیر  استقلال خطا  5/۲تا    5/۱است.  دادهنشانگر وجود   ها هستند ها در 

ها وجود دارد. برای بررسی همگنی هتوان گفت که در تحقیق حاضر برای انجام رگرسیون استقلال داد(. بنابراین می۱۳۸۹)کلانتری،  

ها  نتیجه فرض برابری واریانسدر  .است  ۰5/۰بیشتر از     sig=5۱۳/۰داری آزمون لون  ها از آزمون لون استفاده شد که سطح معناواریانس 

 شود.می تأییدهای فرزندپروری در بین سبک

 هاي توصیفی متغیرهاي پژوهش . شاخص 1جدول 

 کشیدگی  چولگی  انحراف استاندارد  میانگین متغیرها 

 -0/ 136 0/ 097 8/ 16 45/ 02 شدهاسترس ادراک 

 1/ 03 0/ 512 5/ 82 32/ 92 سبک مقتدرانه

 -0/ 133 0/ 087 5/ 98 32/ 02 گیرانهسبک سهل 

 1/ 54 1/ 20 5/ 98 19/ 24 سبک مستبدانه

 

که بین   دهدنشان می  ۲مندرجات جدول    شود.پژوهش ارائه میهای پژوهشی ماتریس همبستگی متغیرهای  قبل از بررسی فرضیه

بدین معنا که با افزایش سبک فرزندپروری مقتدرانه،   .( =r-۱۳۹ (دار وجود داردمعنا  شده رابطه منفی وسبک مقتدرانه واسترس ادراک

شده رابطه  دهد که بین سبک مستبدانه و استرس ادراکنشان می   ۲های جدولیابد. همچنین یافتهشده کاهش میمیزان استرس ادراک

یابد. بین شده افزایش می(. که با افزایش نمره سبک فرزندپروری مستبدانه، میزان استرس ادراک =۱۴۲/۰rدار وجود دارد )مثبت و معنا

 داری وجود ندارد.  شده رابطه معناگیرانه و استرس ادراکسبک فرزندپروری سهل 

 . ماتریس همبستگی بین متغیر هاي پژوهش 2جدول 

 شدهاسترس ادراک  سبک مستبدانه گیرانهسبک سهل  سبک مقتدرانه متغیرها 

    -  سبک مقتدرانه

   -  ** 0/ 151 گیرانهسبک سهل 

  -  - 0/ 050 -0/ 087 سبک مستبدانه

 -  ** 0/ 142 0/ 054 * -0/ 139 شدهاسترس ادراک 

شده دارند، در بینی استرس ادراکداری در پیش فرزندپروری والدین کدام یک سهم معناهای  به منظور بررسی اینکه از بین سبک

 ارائه شده است.   5، ۴، ۳جداول 

آموزان دختر شهر تبریز است که با شده دانش های فرزندپروری و استرس ادراکضریب همبستگی بین سبک  ۳مندرجات جدول

گیرانه، )سهل   های فرزندپروریشده توسط سبکاسترس ادراک  درصد از  ۳/۴حدود   ۰/ ۰۳۳توجه به مقدار ضریب تبیین تعدیل شده  

 مستبدانه و مقتدرانه( قابل تبیین است.
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بین رابطه خطی وجود داشته باشد. به همین دلیل  دار باشد، باید بین متغیر ملاک و متغیرهای پیشبرای اینکه مدل رگرسیون معنا

پیش متغیر  متغیر ملاک و  بین  رابطه  بررسی وجود  آزموبرای  از  دهد سطح نشان می   ۴است، مندرجات جدول    ستفاده شدها  Fنبین 

است بنابراین بین متغیر ملاک و متغیرهایی   ۰5/۰کمتر از    Fداری آزمون  است. با توجه به اینکه سطح معنا  ۰۰5/۰برابر    Fداری  معنا

 . بین رابطه خطی معناداری وجود داردپیش

فه  ؤل( و م=۰۱۶/۰p=  ،۴۲/۲  =t  ،۱۴۰/۰- βلفه سبک فرزندپروری مقتدرانه )ؤگیریم که منتیجه می  5رجات جدول  به مندبا توجه  

استرس   دار هستند. همچنین مثبت بودن اثر سبک فرزندپروری مستبدانه در( معنا=۰۲۰/۰p=  ،۳۴/۲  t=  ،۱۳۴ /۰βپروری مستبدانه )فرزند

شده بیشتر خواهد بود و نیز شده، نشانگر آن است که هر چقدر فرد دارای سبک مستبدانه بالاتری باشد، میزان استرس ادراکادراک

ادراکمنفی استرس  در  مقتدرانه  سبک  استرس بودن  میزان  باشد،  بالاتری  مقتدرانه  سبک  دارای  فرد  هرچه  که  است  آن  نشانگر  شده 

 شده نیز کاهش خواهد یافت.ادراک

 هاي فرزندپروري شده از روي سبک . نتایج تحلیل رگرسیون استرس ادراک 3جدول 

 خطای استاندارد برآورد  شده تبیین R2شده  واریانس تبیین R2شده  واریانس تبیین Rضریب همبستگی چندگانه  شاخص آماری مدل رگرسیون 

1 207 /0 043 /0 033 /0 02 /8 

 هاي فرزندپروري والدینتوجه به سبک شده با . جدول تحلیل واریانس متغیر استرس ادراک 4جدول

 سطح F میانگین مجزورات  درجه آزادی  مجموع مجزورات  شاخص معناداری 

 0/ 005 4/ 42 284/ 91 3 854/ 74 بین گروهی 

   64/ 45 297 19143/ 98 درون گروهی 

    300 19998/ 73 کل

 هاي فرزندپروري توجه به سبک شده با بینی استرس ادراک . ضریب رگرسیونی مربوط به پیش 5جدول 

شاخص آماری مدل  

 رگرسیون 

ضریب رگرسیون  

 Bنشده استاندارد 
 (S.E)خطای استاندارد 

ضریب رگرسیون  

 (BETA)استانداردشده 
 سطح معناداری  t آماره

 0/ 016 -2/ 42 -0/ 140 0/ 081 -0/ 196 سبک مقتدرانه

 0/ 156 1/ 42 0/ 082 0/ 078 0/ 111 گیرانهسبک سهل 

 0/ 020 2/ 34 0/ 134 0/ 077 0/ 183 مستبدانهسبک 

 0/ 001 11/ 53  3/ 84 44/ 39 ضریب ثابت

 بحث   •
اساس آنچه از تحلیل رب  .آموزان دختر پرداخته استشده دانش های فرزندپروری با استرس ادراکاین مطالعه به بررسی رابطه سبک

شده رابطه منفی و معنادار وجود دارد. یعنی با افزایش نمره شیوه استرس ادراکدست آمد، بین سبک فرزندپروری مقتدرانه با  ها به داده

(، پینکورات و ۲۰۱۱جانی و همکاران ) توزنده که با مطالعه    ؛یابد و بالعکسشده کاهش می فرزندپروری مقتدرانه نمره استرس ادراک

های کنند فعالیتتوان گفت که والدین اقتدارگرا سعی میها می ( همسو است. در تبیین این یافته۲۰۲۲)  (، لیو و همکاران ۲۰۱۷)  همکاران

شان را با فرزندان دلایل رفتارهای  ،کنندمحور هدایت کنند. این والدین گفتگوی شفاهی را تشویق میفرزندان را به شیوه منطقی مباحثه

کنند. این والدین کنترل بر رفتار فرزندان اعتراض خود را بیان می   ؛ورزندمیکردن امتناع  از پیروی  شان فرزندانگذارند و وقتی  درمیان می 

طرف و )بی  کنندتعیین می  شانفرزندانطرفی استانداردهایی را برای رفتار آینده  ازسازند،  اعمال کرده ولی آنان را خیلی محدود نمی 

توضیح   ،بپذیرند  شانفرزندانخواهند  آنان با دلیل و منطق شرایطی را که می  .پذیر هستند. والدین اقتدارگرا انعطاف(۲۰۱۰همکاران،  

کلی خودمختاری  به   .دهندمی می  شانفرزندان طور  میرا  تشویق  را  نقادانه  افکار  و  اهداف همدلا  .کنندپذیرند  بر  بیشتر  ت آنان  کید أ نه 

 (.  ۲۰۱۱ران، )بشارت و همکا گو هستندحال پاسخ والدین مذکور متوقع و در عین  .نمایندمی

هایی ها و تشویق کنند، محدودیتهای مختلف فرزندان در منزل مشارکت میعنوان یک الگوی قابل اعتماد در فعالیتوقتی والدین به

عنوان مشاور و راهنما عمل به   شانفرزندان فردی و اجتماعی    ،درمواقع بروز مشکلات تحصیلی  کنند.رای فرزندان خود اعمال میرا ب
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دهنده ارزش و اهمیت والدین نسبت به فرزندان . درگیرشدن والدین در مسائل مختلف فرزندان نشان (۱۳۹۹)اکرمی و همکاران،    کنند می

 کنند. نتیجه فرزندان دچار اضطراب و استرس کمتری شده و توانایی حل مسئله پیدا میدراست، 

داری وجود دارد. یعنی شده رابطه مثبت و معنا فرزندپروری مستبدانه و استرس ادراکدهد بین سبک نتایج تحقیق همچنین نشان می 

(،  ۲۰۱۴یابد و بالعکس. نتایج تحقیق مرادیان و همکاران )شده افزایش میبا افزایش نمره شیوه فرزندپروری مستبدانه نمره استرس ادراک

( با یافته تحقیق ۲۰۲۲(، لیو و همکاران )۲۰۲۲برونیک )ویگدال و کالستن(، شوینگ۲۰۲۰(، مون و بای )  ۲۰۱۷)  پینکورات و همکاران

و براساس  کندهای مهم و تأثیرگذار در پرورش فرد ایفا می لفهؤه اینکه سبک فرزندپروری یکی از مراستا است. با توجه بدر یکحاضر 

 ؛ گیرندکار میعنوان راهبردی برای تربیت فرزند خود به ا به ( که والدین، فرزندپروری ر۲۰۲۲برونیک )ویگدال و کالستنتعریف شوینگ

گردند. در   شانفرزندانپذیری فردی و اجتماعی  توانند با سبک تربیتی خود موجب آسیبشود که والدین مستبد چگونه میمشخص می

یافته می این  پیامتبیین  با  فرزندپروری مستبدانه  ازتوان گفت سبک  بسیاری  منفی  انعطاف دهای  پایین، عزتجمله  پایین، پذیری  نفس 

ای مناسب و افزایش استرس و انواع اضطراب در ارتباط است )میشرا و کاهش شادمانی، انگیزه پیشرفت پایین، فقدان راهبردهای مقابله 

 (. ۲۰۱۸همکاران، 

کردند، نوجوانان این والدین از سطح بالای افکار  های فرزندپروری مستبدانه استفاده می والدینی که در ارتباط با نوجوانان از سبک

کننده شرایط پیچیده اضطرابی و بروز علائم و وسواس فکری و عملی برخوردار بودند. اکثر مشکلات فکری اضطرابی نوجوانان منعکس 

نفس پایین تواند با اثرات نامطلوب هیجانی و اعتمادبه ویژه والدین است. برخوردهای مستبدانه با فرزندان می فردی اعضای خانواده به بین

واقع شیوه فرزندپروری مستبدانه با  . در (۱۴۰۲)اسکندری و همکاران،  های روانی فراهم سازد  زمینه را برای بروز اختلالات و آشفتگی

محدودکنن خشن،  میبرخوردهای  آسیب  خانواده  در  فرزندان  استقلال  و  فردیت  به  افراطی  کنترل  و  به زده  مطالعه ند.  در  مثال  طور 

های فرزندپروری استبدادی و علائم اضطراب و افسردگی دیده ( رابطه مستقیمی میان سبک۲۰۲۲برونیک )کالستن   ویگدال وشوینگ

( نشان داد که علائم وسواس فکری و عملی و افکار اضطرابی رابطه مثبت ۱۳۹۱های خانجانی و همکاران )شود. همچنین تحلیل داده می

های دار با شیوه فرزندپروری مقتدرانه دارد. همچنین بر این باورند که شیوه مستبدانه و رابطه منفی و معنا دار با شیوه فرزندپروریو معنا

 و افکار اضطرابی نوجوانان را دارند.بینی سطح علائم وسواس فکری و عملی فرزندپروری توانایی پیش

شده رابطه  گیرانه و استرس ادراککه بین سبک فرزندپروری سهل   همچنین نتایج ضریب همبستگی میان متغیرهای تحقیق نشان داد

در تبیین این .  ( همسو است۲۰۲۰(، مون و بای )۲۰۱۶(، پیکرینگ وسندرز )۲۰۰۴داری وجود ندارد. که با مطالعه سید شیرازی )معنا

های موجود این  ترین سطح قرار دارند و براساس گزارشها در پایینتوان گفت که والدین سختگیر در ابعاد کنترل و خواستهیافته می

و در بیشتر موارد به   کننداستفاده می شانفرزندان های احساس گناه برای کنترل  آنها از روش  .دارند  شانفرزندان والدین کنترل اندکی بر  

بهانه  مقابل  در  شکایت  آسانی  و  می   شانندان فرزها  سهل تسلیم  والدین  فرزندان  بهشوند.  و  گیر  استقلال  نداشتن حس   نداشتنعلت 

روی پذیری در سطح بالایی از تردید و نگرانی در مورد اشتباهات خود قرار دارند و در هنگام مواجهه با مشکلات تمایل به واپس مسئولیت

کنند و چون کنند. زیرا این کودکان بدون اعمال کنترل ازسوی خانواده احساس رها شدن میدارند و در بیشتر موارد نسنجیده عمل می

 کنند.  لذا استرس بیشتری را تجربه می   ؛کنندهای بحرانی پیدا نمیپناهگاهی برای دوران 

 گیرينتیجه •
یافته  به  توجه  پژوهشبا  استهای  لازم  مطلوب  ،  از  سبکوالدین  مقتدرانه ترین  فرزندپروری  شیوه  کنند.  استفاده  تربیتی  های 

های بسیاری در این خصوص صورت گرفته است. زیرا کودکان در این شیوه با  های فرزندپروری است که پژوهش ترین شیوهازمناسب

کاهش میزان استرس خود عملکرد بهتری داشته   توانند درآزادی عمل همراه با مشارکت همدلانه والدین در حل مسائل و مشکلات می

های پژوهش  هایی همراه است. از محدودیتپژوهشی با محدودیتهر  های فعالانه خود بیفزایند.  و بر میزان خلاقیت و فعالیتباشند؛  

 نبود و پرورش شهر تبریز و همچنین  گانه آموزش  زمان جامعه آماری دختر و پسر مقطع ششم در کل نواحی پنجمطالعه هم  نبودحاضر  

ها و پیشینه پژوهش پیشنهاد  های فرزندپروری در والدین پدر و مادر بوده است. لذا با توجه به محدودیت توزیع برابری پرسشنامه سبک

سبکمی اهمیت  به  توجه  با  که  والدینشود  فرزندپروری  سبک  ،های  آموزش  برای  مناسب  بستر  نمودن  به فراهم  فرزندپروری  های 
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با راهنمایی و مشاوره توسط روانشناسان و مشاوران پیشنهاد  طریق آموزش و پرورش، مراکز و سازمان ها ازخانواده  های بهزیستی و 

نداشتن شرایط و امکانات مالی برای مراجعه به مشاوران تربیتی در خصوص مشکلات ها به دلیلشود. زیرا تعداد زیادی از خانواده می

 ارتباطی خود با فرزندان عاجز و ناتوان هستند. 

 تشکر تقدیر و   •
کننده و تمامی دانند از معاونت پژوهشی ناحیه یک شهر تبریز و مدیران و معلمان مدارس مشارکتنویسندگان مقاله بر خود لازم می

 آموزان و والدین آنها که در انجام این پژوهش همکاری نمودند تشکر و سپاسگزاری نمایند. دانش 

 تعارض منافع •
 .کردندنویسندگان هیچ تضاد منافعی و حمایت مالی را در رابطه با این پژوهش اعلام ن

 منابع   •
گری  فرزند با میانجی  -(. تبیین فرسودگی تحصیلی براساس الگوی ارتباط والد۱۳۹۸ابوالمعالی، خدیجه؛ هاشمیان، کیانوش؛ و اعرابیان، اقدس. )

 .۶5-5۰(: ۱) ۲۳، شناسیمجله روان مسئله. آوری و توانایی حلتاب

ای بزرگسالی: نقش واسطههای شکوفایی در پیش های والدگری و مؤلفه(. ادراک از سبک۱۴۰۲اسکندری، ریحانه؛ حجازی، الهه؛ و نقش، زهرا. )

 .۲۶۲-۲5۱(: ۳) ۲۷، شناسیمجله روان راهبردهای مدیریت زندگی. 

 تهران: انتشارات مهرداد.  شناسی اعتمادبه نفس.روان (. ۱۳۹۹) اسلامی نسب، علی.

شناسی، مجله روان های فرزندپروری والدین با مشکلات دوره بلوغ.  ای سبک(. نقش واسطه۱۳۹۹پور، مختار؛ و عابدی، احمد. )اکرمی، لیلا؛ ملک

۲۴ (۴ :)۳۹5-۴۱۶. 

اولین کنفرانس ملی   آموزان.های فرزندپروری والدین با خلاقیت دانشسبک  (. بررسی رابطه۱۳۹۳)  و پرتابیان، اکبر.  ؛امیری، مهدی؛ دودمان، پروانه

  اجتماعی و فرهنگی. تهران.  شناسی. مطالعاتتوسعه پایدار در علوم تربیتی و روان 

آبادی، مهدی بهرام  زارع  راضیه؛  پور،  باقری.  ؛اعتصامی  فریبرز،  والد۱۳۹۹)  و  ارتباطی  الگوهای  میان  رابطه  مهارت  -(.  و  با فرزند  ارتباطی،  های 

 . ۱۱۱-۱۳5 :( ۳۳) ۱5، فصلنامه علمی تربیت اسلامییابی ساختاری. مدل نفس وگری مدیریت هیجانی، عزتمیانجی

های ای از خانوادهگرایی کودکان در نمونههای فرزندپروری و کمال(. رابطه سبک۱۳۹۰)  و پورشریفی، حمید.  ؛بشارت، محمدعلی؛ عزیزی، کاخ

 . ۱۴5-۱۶: ( ۲۶) ۷، خانواده پژوهیایرانی. 

جهانشیر؛   زاده،  توکلی  حسن؛  جانی،  زهرا.و  توزنده  تکنیک۱۳۹۰)  لگزیان؛  فرزندپروری  اثربخشی  روان (.  سلامت  و  خودکارآمدی  روی  های 

 .5۶-۶۴: ( ۲، ). طب داخلی روزدانشجویان علوم انسانی پیام نور و دانشگاه آزاد نیشابور

 .۱-۷: ( ۱) ۳۰شناسی و علوم رفتاری ایران،  مجله روان شده با رضایت شغلی پرستاران. (. رابطه استرس ادراک ۲۰۲۲) حسینی هاشمی، مهسا.

اولین کنفرانس   آموزان.بینی سرزندگی تحصیلی دانش(. نقش کیفیت زندگی در مدرسه در پیش۱۴۰۲)  و قهرمان، فائزه.؛  زاده سکه، عادلهجعفری

 شناسی، علوم اجتماعی، علوم تربیتی و فلسفه. بابل.  المللی روان بین

ژاله؛ حیدری، فرنگیس؛ رئیسی، هادی الهه؛ کوراوند،  بین ۱۴۰۱)  و همکاران.  ؛حیدری فارسانی، نسیم؛ مقیمیان، مریم؛ حیدری،  ارتباط  (. بررسی 

  ۱۳،  مجله توسعه پرستاری در سلامتهای کرونا و عمومی در طول پاندمی کرونا.  بخش  استرس شغلی و کیفیت زندگی پرستاران شاغل در

(۳ ) :۲۴-۱۴.  

بینی افکار اضطرابی و علائم وسواسی های فرزندپروری در  پیش (. نقش شیوه۱۳۹۱)  غلام زاده، مجتبی.و  خانجانی، زینب؛ اسماعیلی انابق، بهمن؛  

 .۳۹-۴۸ (:۱) ۲۰،  مجله علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهید صدوقی یزدفکری و عملی نوجوانان. 

شده و میزان امید به زندگی با استرس ادراک   (. بررسی رابطه بین هویت کسب شده, شیوه فرزند پروری۱۳۹۱)  عاشوری، آلاله.و  خلعتبری، جواد؛  

 . ۹۹-۱۰۸(: ۱) ۳شناسی تربیتی، روان های سماپ استان گیلان. شده در دانش آموزان دختر دوره متوسطه دبیرستان ادراک 

بینی نافرمان مخالف رفتار، خلق و خو و اختلالات اضطراب های فرزندپروری مادر در پیش (. نقش سبک۱۳۹۷)  سعادتی، نادره.و  رستمی، مهدی؛  

 . ۴۱۸-۴۲۴: ( 5) ۸مجله تحقیقات و سلامت، آموزان. جدایی در میان دانش
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مجله شهید های فرزندپروری والدین با نوجوان مجرمان در رفتارهای پرخطر بر اساس مقیاس کلونینجر.  (. بررسی رابطه شیوه۲۰۱۰زارعی، علی. )

 .۲۲۰-۲۲۴: ( ۳) ۸، صدوقی دانشگاه علوم پزشکی یزد

گری هوش آموزان با میانجیبینی سلامت روان دانشهای فرزندپروری در پیش(. بررسی نقش سبک۱۴۰۱فر، عهدیه. )فر، محمد؛ و سعیدیسعیدی

 .۱۷-۱(:  ۱۹) ۱5شناسی، های نوین روان معنوی. فصلنامه ایده

 فرهنگ صبا.تهران:  اقتصادی. -ها در تحقیقات اجتماعی پردازش و تحلیل داده(. ۱۳۸۹) کلانتری، خلیل.

پروری و عملکرد تحصیلی با خودکارآمدی  فرزندهای  (. رابطه علی بین سبک۱۳۹۳)  و شهنی ییلاق، منیجه.  ؛مرادیان، جلال؛ عالی پور، سیروس

 .۶۳-۷۴: ( ۱) ۱، شناسی خانواده روان تحصیلی و انگیزه پیشرفت. 
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 چکیده 
  

Abstract 

پ هدف  با  حاضر  اجتماع  ین یبش یپژوهش  و    یسلامت 
اجتماع براساس    انیدانشجو  یاضطراب  عاطفدختر    ی جوّ 

 - یفیخانواده انجام شد. روش پژوهش حاضر از نوع توص
دختر مقطع    انیدانشجو  هی را کل  یبود. جامعه آمار  یهمبستگ
انسان   یکارشناس علوم  بروجرد   یدانشکده  آزاد    دانشگاه 

دختر بودند که   یدانشجو  205نمونه    گروهدادند و    لیتشک
انتخاب و با    یاچند مرحله  یاخوشه  یریگبه روش نمونه 

(، اضطراب 1964برن)  لیه   یجوّ عاطفاستفاده از پرسشنامه  
وبر)  یاجتماع و  اجتماع1969واتسون  سلامت  و   ی( 

آمار2004)زییک آزمون  گرفتند.  قرار  مطالعه  مورد    ی( 
  spss21افزار  با کمک نرم  ونیو رگرس  رسونیپ  یهمبستگ

ب داد  اجتماع  ن ینشان  مولّفه  یسلامت  تمام  به    یها و  آن، 
اجتماع مشارکت  عاطفبا    یاستثناء  رابطه    یجوّ  خانواده 

و مثبت  بمعنادار  دارد،  اجتماع  نیجود  جوّ  با    یاضطراب 
منف  یعاطف معنادار  رابطه  نتابه  یخانواده  آمد.   ج یدست 

  توانیخانواده م  یجوّ عاطف  کنشان داد که با کم  ونیرگرس
کرد. از   ین یبش یرا پ  یو سلامت اجتماع  یاضطراب اجتماع

  یجوّ عاطف  تیفیگرفت که ارتقاء ک  جهینت  توانیرو م  نیا
اجتماع سلامت  شاخص  بهبود  در  وکاهش    یخانواده 

 مهمّ و قابل توجه است. یاضطراب اجتماع
کلیدیژهوا اجتماع  :های  سلامت  اضطراب   ،یابعاد 

 دختر  انیخانواده، دانشجو یجوّ عاطف ،یاجتماع

 The present study was conducted with the aim 

of predicting the social health and social anxiety 

of female students based on the emotional 

atmosphere of the family. The present research 

method was descriptive-correlation. The 

statistical population consisted of all 

undergraduate female students of the Faculty of 

Humanities of Azad University of Boroujerd, 

and the sample group was 205 female students 

who were selected by multi-stage cluster 

sampling and studied using Hillburn Family 

atmosphere Questionnaire (1964) Watson and 

Friend social anxiety questionnaire (1969), and 

Keyes Social Health Questionnaire (2004). The 

statistical test of Pearson correlation and 

regression with the help of spss21 software 

showed that there is a significant positive 

relationship between social health and all its 

components, except for social participation and 

the emotional atmosphere of the family, a 

significant negative relationship was obtained 

between social anxiety and the emotional 

atmosphere of the family. The regression 

results showed that social anxiety and social 

health can be predicted with the help of the 

emotional atmosphere of the family. Therefore, 

it can be concluded that improving the quality 

of the emotional atmosphere of the family is 

important and significant in improving the 

social health index and reduce social anxiety. 
Keywords: Dimensions of Social Health, 

Family Emotional Atmosphere, Female 

Students, Social Anxiety Disorder 
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 مقدمه •
شود. ترین روابط و تعاملات بین فردی در آن تجربه می ترین واحد اجتماعی است و اولین کانونی است که صمیمانهخانواده کوچک 

؛ بولبی، 1970ترین تأثیر را بر رشد آتی فرد خواهد داشت )آینزورث و بل،  شود که دلبستگی به یک مراقب اصلی برجسته استدلال می

 (. 2022باتلر و همکاران،  به نقل از 1958؛ هارلو، 1982

نحوه ارتباط و طرز برخورد افراد خانواده با یکدیگر است. نظر   ، (family emotional atmosphere)جوّ عاطفی خانوادهمنظور از  

ها را نحوة ارتباط آن ها در کارهای همدیگر که  و چگونگی دخالت یا عدم دخالت آن  هانسبت به هم، احساسات و علاقه آن   افراد خانواده

 های (. روابط حمایتگرانه در خانواده با فراهم کردن فضایی امن برای بازیابی و توسعه سیستم1395)عبدالملکی و همکاران،    دهدنشان می

کند )شورای علمی ملی در مورد پاسخ سالم در مقابل استرس، کودکان پرخطررا در برابر اثرات سمی استرس شدید بر رشد محافظت می

نشان دادند که   ،(2013)  (. آکرمن و همکارانnational scientific council on the developing child،2015کودک در حال رشد  

سال   20زندگی زناشویی در  بینی نتایج مثبت در  فردی مناسب با پیشکننده و دارای روابط بین ای گرم، حمایتشدن در خانواده بزرگ 

تری از بیماری د در دوران کودکی، با سطوح پاییندهد که حمایت قابل اعتمانگر با بزرگسالان نشان میبعد همراه است. مطالعات گذشته

ی برای رشد کننده مهمبینیکودک، پیش  -(. سطوح بالای تعامل حمایتی والدین2018روانی در بزرگسالی همراه است )هیوز و همکاران،  

پامتعدد، و  قاتیتحق(.  2020؛ کربی و همکاران،  2008آور است )سیلوا و همکاران،  کودک در مقابل شرایط زیان و   دار یجوّد روابط 

و  ؛ مورگان2010)چو و همکاران،    یدر دوران کودک  یشناختروان   ی ستیکننده مهم در رفاه و بهزنییعامل تع  کیعنوان  را به  یتیحما

بیشترین   ی،(، در روابط خانوادگ2012  و همکاران،  از دنسون  ل)به نق  ستیر   اینیرجیو.  اندشناخته   ی( و در کل دوران زندگ2007همکاران،  

 تأکید را روی ارتباط و احساس دارد. 

ابعاد کنند، اما یکی از  نهایت به سلامت روان فکر می شند، اغلب به سلامت جسمی و یا در اندیوقتی مردم به موضوع سلامت می

است. از دیدگاه سازمان بهداشت جهانی، منظور از سلامت فقط فقدان بیماری نیست؛ بلکه    (social health)دیگر، سلامت اجتماعی

  ی و چند بعد  دهیچیمفهومی پ یسلامت اجتماع. )2019وضعیت بهزیستی کامل جسمی، روانی و اجتماعی است )هامبلیون و همکاران، 

در (.  1399و همکاران،    یخاوندیو کلان قابل بررسی است. )ک  ردامع وابسته و در دو بعد خجوخاص    هایژگییو و  طیاست و به شرا

(. در 2020،  و همکاران  )هلپمناست    گرانیدار مثبت و منفی فرد در ارتباط با دامعن  ی رفتارها  ابییسلامت اجتماعی ارزدیدگاه خرد،  

حوزه سلامت از   (.1399و همکاران،    یخاوندی؛ ک2020  ،یسالم است )راماسوام  کلان منظور از سلامت اجتماعی، همان جامعه  دگاهید

بر نگرش کلی و عامی که بر کیفیت سلامت در میان تمام افراد دارد، گرایشی خاصی را در دو بعد سلامت ، علاوه به بعد  1995های  سال 

 (. 2011و همکاران،  روان و نیز سلامت اجتماعی آغاز کرده است )دئوس

است. فرد مبتلا   (social anxiety Disorder- SAD)  د اختلال اضطراب اجتماعیجوفقدان سلامت اجتماعی، و   هاییکی از نشانه 

به اختلال اضطراب اجتماعی در شرایط ارزیابی یا قضاوت توسط دیگران، مانند صحبت در جمع، ملاقات با افراد جدید، حضور در 

روانی   هایطبق راهنمای آماری تشخیصی اختلال  (.2022)بروشور،    کنداضطراب یا ترس را احساس میعلائم  ...    مصاحبه شغلی و

(DSM-5  اضطراب اجتماعی ،)شود. اجتماعی یا عملکردی تعریف می  هایمنطقی و اجتناب از موقعیتاز حد، غیرترس بیش  عنوانبه

(. میانگین سنی 2013،  کایآمر  یپزشکانجمن روان )  درصد است  12تا    8میزان شیوع اختلال اضطراب اجتماعی در طول زندگی بین  

)کسلر و همکاران،   تر نیز رخ دهدتواند در کودکان بسیار کوچکسال(، اما می 15شروع آن از اوایل تا اواسط بلوغ است )متوسط سنی 

 2020و    1980  یهاسال   نیمطالعات منتشر شده ب  گاهیپا  4(، با بررسی  2023)  وسیله ارتیکا و همکارانشده به های انجام پژوهش  (.2012

است. پژوهش گراوند  بالاتر همراه    یاختصاصرینمرات اضطراب غبا    شتریاحتمال ب  هبودن بنث  مؤاز مطالعات،    یمین  مشخص کرد که در

   اجتماعی نمرات بالاتری دارند.( نیز نشان داد، دختران در مقایسه با پسران در ابعاد شناختی و رفتاری اضطراب 1395و کاظم نژاد )

پژوهش  از کشور  داخل و خارج  ا  یمرتبط  هایدر  است  نیبا موضوع  انجام شده  از پژوهش   هایروابط طرحواره   یبررسجمله  . 

ناسازگار    هایای طرحوارهنقش واسطه   ،(1403،  حسنوند عموزاده و همکاران)  یبا اضطراب اجتماع  ی رفتار  یبازدارو    هیناسازگار اول

)نادرزاده و همکاران، اجتماعی  بین عملکرد خانواده و اضطراب  اجتماعی ومهارت 2020  اولیه دررابطه  نقش عوامل روانی و  های (؛ 
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(. رابطه مثبت و معنادار بین تنظیم هیجانی ناسازگار و اضطراب 1395پور و مرادی،  یان )شهریاریارتباطی بر سلامت اجتماعی دانشجو

(. 2016ان )بینلی و همکاران،  جوی(؛ نقش رویدادهای اولیه منفی زندگی بر اضطراب اجتماعی در دانش2019اجتماعی )پامر و همکاران،  

خطر اضطراب   شیوافزا  منیناا  یبا دلبستگ  ی کهکلام  یو پرخاشگر  یکیزیف  هیازجمله تنب  ن،یاز والد  کیتوسط هرفرزندپروری خشن  

عملکرد  -یو طرد، حوزه خودگردان  یدگیبر بنه حوزهروان  نیدار بارابطه مثبت و معن(، 2015)وانگ و همکاران،  مرتبط است یاجتماع

اثربخشی  (1397،  و همکاران  یموسو  ی)مختل و اضطراب اجتماع کاهش معنادار   در  یگروه   یرفتار  یو درمان شناخت  یشگرینما؛ 

با انجام یک  2015مورارتی و همکاران )  -و پژوهش لوئیس  (1400،  و همکاران  ان یبکائ)  یاضطراب اجتماع  یشناخت  یهانشانه  ( که 

طور قابل توجهی اضطراب اجتماعی انی نشان دادندکه سطوح بالای بازداری رفتاری و دلبستگی ناایمن به جومطالعه طولی از نوزادی تا نو 

 یدر گسترش اضطراب اجتماع   از حد، طرد و انتقادرل بیشجمله کنتهای فرزندپروری منفی ازکند. سبکبینی میانان پیشجورا در نو

از حد مادر، (، نشان دادند که کنترل بیش2012)  (. لوئیس مورارتی و همکاران2014جمبک،    -؛ رادلف و زیمر2017)آکان،  دخالت دارد  

اورتیز  -ی است. بنابر نتایج پژوهش گومزنوجوانکننده علائم اضطراب اجتماعی بیشتر و استمرار آن در طول زندگی و در دوران  بینیپیش

با    نبودهای فرزندپروری منفی )مانند  (، شیوه2019و همکاران ) ارتباط ضعیف، دادن استقلال محدود و فقدان شوخ طبعی(  محبت، 

 کند. اثر، به اضطراب اجتماعی کمک میتحریک عزت نفس ادراک شده پایین و تشویق راهبردهای تنظیم هیجانی بی 

بینی دو متغیر سلامت اجتماعی و خارجی و داخلی در مورد پیش  هایبا توجه به پیشینه مورد بررسی معلوم شد که در پژوهش 

پژوهشی انجام نشده است؛ در عین حال توجه به موضوع بر خانواده  جوّ عاطفی  طور همزمان و با کمک متغیر  اضطراب اجتماعی به 

بودن با توجه به نقش بی بدیلی که در توسعه اجتماعی ایفا   دانشجواساس جنسیت دختران و حیطه تحصیل در علوم انسانی و همچنین  

لذا پژوهش حاضر با هدف یان در برقراری ارتباط بین فردی و اجتماعی سالم است،  دانشجو کنند و لازمه پیشرفت فردی و اجتماعی  می

یان دختر دانشگاه آزاد اسلامی بروجرد انجام  دانشجوخانواده در بین  عاطفی    یو اضطراب اجتماع  یسلامت اجتماع  یرهایبینی متغ پیش

 شد.

 روش   •

همبستگی است. جامعه    -یک مطالعه کمّی از نوع توصیفیها  پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی و از نظر شیوه گردآوری داده

در زمان اجرای تحقیق ها  آماری دانشجویان دختر مقطع کارشناسی دانشکده علوم انسانی دانشگاه آزاد اسلامی بروجرد بودند که تعداد آن

علت کم بودن تعداد دانشجویان پسر در مقطع ترم تابستانی و زمان انجام تحقیق از شرکت دادن آنان در )به  نفر بوده است  440برابر با  

ای ای چندمرحلهگیری خوشهنفر بود که به روش نمونه   205ران  . نمونه آماری تحقیق با استفاده از فرمول کوکپژوهش صرف نظر شد(

 ی مند ه و علاق  تیرضا  ،یهای علوم انساندر رشته   لی تحص  ،دختر  تیّ نشجوبودن، جنسهای ورود شامل داملاک تصادفی انتخاب شدند.  

ملاک خروج فرد از پژوهش   ،ورود  یارهایاز مع   کیافراد نمونه بوده است. فقدان هر  به شرکت در انجام پژوهش و کامل بودن پرسشنامه

های علوم انسانی دو  ، دانشکده علوم انسانی و از بین رشتهواحد بروجرد  یدانشگاه آزاد اسلامدانشکده    6در ابتدا از بین  است.  بوده  

اصول اخلاقی در پژوهش، حق آزادی اشخاص برای شرکت در پژوهش،  عنوان رعایت  رشته مدیریت و حسابداری انتخاب شدند. به 

دقت اعمال گردید. ابزار مورد استفاده در این پژوهش شده به آوریمحرمانه ماندن اطلاعات جمعکسب رضایت آگاهانه افراد نمونه و

عاطفی خانواده   جوّهل بود و بخش دوم شامل استفاده از سه پرسشنامه  أشامل اطلاعات دموگرافیکی نظیر سن، رشته تحصیلی، وضعیت ت

 بود. (2004(، سلامت اجتماعی کییز )1969) (، اضطراب اجتماعی واتسون و فرد1964) هیل برن

 ابزارها  •
پرسشنامه   هیل الف(  خانواده  عاطفی  ) جوّ  این   : Hill-Burn family atmosphere questionnaire- HBFAQ)برن 

 ی فرزند  -در تعاملات پدر و مادر   یمهرورز  زانیمنظور سنجش مپرسشنامه به  نیا  .( طراحی شده است1964)  برنپرسشنامه توسط هیل

شامل: محبت، نوازش،   مقیاس خرده یا    بعد  8و    است  اسیمقخرده  کی  ةرندیدربرگ  مادهکه هر دو  است  ماده    16و دارای    ساخته شده است 

تجربهتأیید تشوهیمشترک، هد  هایکردن،  اعتمادکقیدادن،  امنک ردن،  احساس  و  قرار   تیردن  ارزیابی  مورد  آن نمره   .دهدمی  را  گذاری 
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مادر و    یعاطف  وندیزوج به پ  هایپدر و فرزند و پرسش  یعاطف  وندی فرد به پ  هایپرسش.  استای  درجه  جبراساس مقیاس لیکرت پن

در تحقیق کوتی وهمکارانش دست آورد.  به   83/0و    87/0ترتیب  آلفای کرونباخ و بازآزمایی را به   ،(1387بشارت )  .فرزند اختصاص دارند

درصد   67استفاده شده است که ضریب روایی پرسشنامه    (Afc) زمـان این مقیاس از پرسشنامۀ ملاکیبرای تعیین روایـی هم  ،(1386)

 ژاد و همکاران ندست آمده در تحقیق رشیدیهب  اعتبارشد.    82/0  برابراعتبار    بیضر(،  1381در پژوهش حقیقی و همکاران )آمد؛    دستبه 

ه شد که مورد نفر از متخصصان داد  سهبرای تعیین روایی محتوایی، این پرسشنامه به    بوده است. در پژوهش حاضر   83/0برابر    ،(1391)

 ه است. شد 81/0پرسشنامه   اعتبارقرار گرفت و آلفای کرونباخ جهت بررسی   تأیید

این :  )WFSAQ -Watson and Friend social anxiety questionnaire( ب( پرسشنامه اضطراب اجتماعی واتسون و فرند

اده زپرسشنامه مذکور توسط مهرابی   برای سنجش اضطراب اجتماعی ساخته شد.  ،(1969واتسون و فرند )  و توسط  ه داردماد   58پرسشنامه  

 مقیاس خرده و با    85/0با استفاده از روش سازه    اسیمق   نیاعتبار اها  کار برده شده است، در پژوهش آنبه ( ترجمه و  1378و همکاران )

گزارش 89/0  ییو از روش بازآزما  92/0کرونباخ    یآلفا   قیازطررا  پرسشنامه    نیا  اعتبار  بیو ضر  شدگزارش    67/0یاضطراب اجتماع 

  تأیید محتوا توسط کارشناسان مورد    ییدست آمده و رواهب  79/0برابر    ،(1384و همکاران )  یچراغ  قیپرسشنامه در تحق  اعتبار.  نمودند

 85/0کل برابر با    اعتبارشده و    تأییدتوسط متخصصان    ،(1396روایی این پرسشنامه در پژوهش برزگر بفرویی و همکاران ).  گرفتقرار  

بود و از آلفای   تأییددر پژوهش حاضر برای تعیین روایی محتوایی، این پرسشنامه به سه نفر از متخصصان داده شد که مورد  بوده است.  

 .دست آمدبه 80/0پرسشنامه استفاده شد که مقدار آن برابر  اعتبارکرونباخ جهت بررسی 

بوده    ماده  20این پرسشنامه دارای  :  (Keyes social health questionnaire- KSHQ )  ج( پرسشنامه سلامت اجتماعی کیز

شامل: )شکوفایی اجتماعی، همبستگی اجتماعی، انسجام اجتماعی،   مقیاسخرده   5و هدف آن بررسی میزان سلامت اجتماعی با استفاده از  

(، ترجمه و مورد استفاده قرار گرفته شده 1388)  پذیرش اجتماعی، مشارکت اجتماعی( است. این پرسشنامه توسط باباپور و همکاران

این ابزار از همسانی درونی    اعتباربرای بررسی    قرار گرفت و  کارشناسان  تأییدپرسشنامه مورد    نیا   ییمحتوا  ییرواها  در پژوهش آن  .است

مقیاس   کل  برای  کرونباخ  آلفای  و  نموده  برای    78/0استفاده  اجتماعی،  مقیاسخرده و  مشارکت  اجتماعی،  74/0ها:  پذیرش   ،74/0 ،

مطلوبی   اعتباردست آمدکه نشان داد این ابزار از  به   77/0و برای انسجام اجتماعی،    70/0شکوفایی اجتماعی  ،71/0ی،اجتماع  یهمبستگ

در پژوهش .  بوده است  87/0(،  1389آمده پرسشنامه مذکور توسط افکارى و همکاران )دستمیزان آلفاى کرونباخ به برخوردار است.  

و آلفای کرونباخ جهت   قرارگرفت  تأییدحاضر برای تعیین روایی محتوایی، این پرسشنامه به سه نفر از متخصصان داده شد که مورد  

، 72/0، همبستگی اجتماعی85/0ها: شکوفایی اجتماعی  در زیرمقیاس  و  78/0در کل مقیاس  نامه سلامت اجتماعی،  اعتبار پرسشبررسی  

 دست آمد. . به78/0و مشارکت اجتماعی  76/0، پذیرش اجتماعی 82/0انسجام اجتماعی 

 ها  یافته •

نفر   122هل و تعداد  أدرصد( مت  5/40نفر )  83تعداد  سال بوده است.    23در مطالعه حاضرمیانگین سنی افراد مورد مطالعه حدود  

بوده   5/59) مجرد  )  102عداد  ت.  انددرصد(  تعداد    7/49نفر  و  مدیریت  تحصیلی  رشته  در  )  103درصد(  رشته   2/50نفر  در  درصد( 

رگرسیون خطی استفاده  و آزمون همبستگی پیرسون وآزمون  SPSS  افزارها از نرم برای تحلیل داده   اند.حسابداری مشغول به تحصیل بوده

اسمیرنوف و شاپیرو ویلک نشان داد که: سطح معناداری متغیرهای شکوفایی اجتماعی   -کولموگروف ها  آزمون نرمال بودن داده  شده است.

، اضطراب اجتماعی 34/0، مشارکت اجتماعی با  23/0، پذیرش اجتماعی با  12/0، انسجام اجتماعی با  22/0، همبستگی اجتماعی با  24/0با  

 دارای توزیع نرمال بوده اند.  05/0بالاتر از  13/0جوّ عاطفی خانواده با  ، و  19/0با 

و در حــدّ  41/17حــدّ مطلــوب اســت. میــانگین همبســتگی اجتمــاعی برابــر  در ، و86/15میــانگین متغیــر شــکوفایی اجتمــاعی 

بــوده اســت. میــانگین پــذیرش اجتمــاعی از حــد متوســط  16/11بــالا اســت. میــانگین انســجام اجتمــاعی در حــد متوســط و برابــر 

ــایین ــر پ ــر  25/8تر و براب ــاعی براب ــارکت اجتم ــانگین مش ــت. می ــده اس ــایین68/8ش ــط پ ــد متوس ــه از ح ــت و در ، ک تربوده اس

جــوّ عــاطفی برابــر کــه از حــد متوســط بــالاتر اســت. میــانگین    38وضعیت مطلوبی قرار ندارد. میــانگین اضــطراب اجتمــاعی برابــر  

 در سطح مطلوبی قرار دارد.  است و از متوسط بالاتر و 19/49
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 نفر( در متغیرهای پژوهش  205) هانمره آزمودنی  معیار. میانگین و انحراف 1جدول

 انحراف معیار  میانگین متغیر

 7/ 02 15/ 86 شکوفایی اجتماعی 

 11/ 61 17/ 41 همبستگی اجتماعی 

 8/ 54 11/ 16 انسجام اجتماعی 

 2/ 54 8/ 25 پذیرش اجتماعی  

 2/ 43 8/ 68 مشارکت اجتماعی 

 2/ 43 38 اضطراب اجتماعی 

 2/ 42 49/ 19 جوّ عاطفی خانواده 

 . ماتریس همبستگی بین متغیرهای پژوهش 2جدول

  1 2 3 4 5 6 7 8 

        -  جوّ عاطفی خانواده  1

       -  **66/ 0 همبستگی اجتماعی  2

      -  **39/ 0 **39/ 0 انسجام اجتماعی  3

     -  **43/ 0 **79/ 0 **35. پذیرش اجتماعی  4

0/ 40 مشارکت اجتماعی  5  0 /70** 0 /46** 0 /48**  -    

   -  **51/ 0 **45/ 0 **69/ 0 **78/ 0 *45/ 0- اضطراب اجتماعی  6

  -  **62. **41. **57. **31. **77. **41. شکوفایی اجتماعی  7

 -  **75. **67. **69. **79. **69. **92. **36. سلامت اجتماعی  8

 :*P<0.01  :**P<05 /0 

داده  جدولمطابق  همبستگی2های  )ضریب  اجتماعی  همبستگی  متغیرهای  اجتماعی66/0.  انسجام  همبستگی  (،  و    (39/0)ضریب 

( 36/0( و سلامت اجتماعی )ضریب همبستگی  41/0)ضریب همبستگی  (، شکوفایی اجتماعی35/0  پذیرش اجتماعی )ضریب همبستگی

مشارکت اجتماعی)با ضریب   مقیاسخرده عاطفی خانواده دارای همبستگی مثبت و معنادار بودند و تنها    جوّبا    01/0همگی در در سطح  

با  40/0همبستگی نداد.    جوّ(  نشان  رابطه  خانواده  همبستگیازعاطفی  )ضریب  اجتماعی  اضطراب  سطح    -45/0طرفی  با  05/0در   )

 منفی و معنادار بود.  عاطفی خانواده دارای همبستگی جوّ

 . ضرایب رگرسیون استاندارد شده و استاندارد نشده متغیرها  3جدول

 بین:متغیر پیش 

 جوعّاطفی خانواده 

متغیر ملاک: اضطراب 

 اجتماعی 

 ضرایب استاندارد  ضرایب غیر استاندارد

T  معناداری سطح F R 
ضریب  

 تعیین

میزان واریانس تبیین 

 Beta خطای استاندارد  B شده

 0/ 62 0/ 62 0/ 75 5.22 0/ 02 -2/ 28 0/ 15 0/ 20 0/ 45 اضطراب اجتماعی 

 

دار است. ادهد این تاثیر معنشده است که نشان می  02/0داری برابر  ااست و ضریب آن منفی است. سطح معن  28/2برابر    tآماره  

را نشان    ونیرگرساری کلی  ادمعن  fداری آماره  ادرصد است. سطح معن  5کمتر از    fداری آماره  ااست و سطح معن  22/5برابر    fمیزان آماره  

د در جومتغیر مستقل مشاهده شده در مدل، تغییرات موکند که هردارشده است. ضریب تعیین فرض میدهد، درنتیجه رگرسیون معنامی

کند. بنابراین درصد نشان داده شده توسط ضریب تعیین با فرض تاثیر همه متغیرهای مستقل بر متغیر وابسته متغیر وابسته را تبیین می

است، که بیانگر قدرت   62/0ترین معیار سنجش نیکویی برازش مدل است. مقدار آن در این فرضیه برابر  ضریب تعیین معروف  .است

اجتماعی  توضیح بنابراین، اضطراب  نیکویی مدل است.  یا ضریب  را میدانشجودهندگی  با کمک  یان دختر  جوّ عاطفی خانواده توان 

 بینی کرد.پیش

دار است. میزان ادهد این تاثیر معناست که نشان می  001/0داری برابر  ااست و ضریب آن مثبت است. سطح معن  5/ 27برابر    tآماره  

داری کلی رگرسیون را نشان  امعن  fاری آماره  اددرصد است. سطح معن  5اری کمتر از  سطح معناد  fاست و در آماره    86/16برابر  fآماره  

ترین معیار سنجش نیکویی برازش مدل است. مقدار آن در این شده است. ضریب تعیین معروف   دارادهد، درنتیجه رگرسیون معنمی
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ضریب تعیین بیانگر قدرت توضیح دهندگی یا ضریب خوبی مدل است. بنابراین سلامت  دهد کهاست، پس نشان می  0/ 74فرضیه برابر  

 ینی کرد.جوّ عاطفی خانواده پیشتوان با کمک یان دختررا میدانشجو اجتماعی 

 . ضرایب رگرسیون استانداردشده و استانداردنشده متغیرها  4 جدول

 بین:متغیر پیش 

 جوعّاطفی خانواده 

 متغیر ملاک:  

 سلامت اجتماعی  

ضرایب   ضرایب غیر استاندارد

 استاندارد 

T  سطح

 معناداری 

F R   ضریب

 تعیین

میزان  

واریانس  

تبیین  

 شده 

B  خطای استاندارد Beta 

 0/ 73 0/ 74 0/ 77 16/86 0/ 001 5/27 0/ 46 0/ 02 0/ 14 سلامت اجتماعی 

 بحث  •
پژوهش    هاییافته،  جوّعاطفی خانواده طریق  مت اجتماعی و اضطراب اجتماعی ازبینی سلادر بررسی پژوهش حاضر به منظور پیش

اجتماعی   بود که، سلامت  آن  از  را می دانشجوحاکی  ازطریق  یان  پیش توان  نتایج جوّ عاطفی خانواده  با  پژوهش  این  نتایج  بینی کرد. 

خوانی داشته است. نتایج ( هم1390)  (؛ رحمانی و محب1395)  پور و مرادی( ؛ شهریاری2022)  بریسگردل و همکاران  هایپژوهش 

 گردد. نوعی به ابعاد سلامت اجتماعی بر می( نشان داد ریشه سلامت ذهنی و روانی افراد به 2007پژوهش بلانکو و دیاز )

میزان رتباط با کودک را آغاز کرده و به خصوص مادران، اولین افـرادی هستند که ابهچون والدین و  توان گفت  در تبیین این یافته می

این  و  یادگرفتـه  را  دیگـران  بـا  ارتبـاط عـاطفی  ایجـاد  آنهـا، شـیوة  عاطفی  ارتباط  نحوة  از  دارنـد؛کودک  تعامـل  با کـودک  زیادی 

بود تأثیرگذار خواهد  او  بلوغ عاطفی  یـادگیری مشـاهده  .موضوع، در  از کعبه1994  ،بنـدورا)ای  طبـق نظریـۀ  نقل  به  ،  و همکاران  ؛ 

شود و عنصر اصلی می   طریـق مشـاهدة رفتار دیگران کسبتقیم، بیشترین میزان یـادگیری ازد یادگیری افراد از تجربۀ مسجوو   (، با 1396

در  اجتماعی    هایهرچقدر ارزیابی فرد از کیفیّت روابطش در جامعه و گروه گیری اسـت. از طـرف دیگر  ای سرمشق یادگیری مشاهده 

توان گفت چنین فردی از سلامت اجتماعی سازند، سهیم بداند میجامعه بهتر باشد و خود را با دیگرانی که واقعیّت اجتماعی را می

مـرتبط بـا های  دهد، پرخاشگری )از مؤلّفـهمی   بخشی از شواهد مربوط بـه نظریۀ یادگیری اجتماعی نیز نشانبیشتری برخوردار است.  

ازتمی  رشـد عاطفی(  نبود از رفتارها  بسیاری  مانند  از علل پرخاشگری  واند  این یکی  تقلید آموخته شود و  است که   فرزندانیطریق 

بنابراین، نبـود رابطـۀ مثبت بین والدین و فرزنـدان و رفتـار  .(1397، و همکاران   کنند )اتکینسونمی شدت تنبیهشان، آنهـا را بـه والدین

والدین نیز این  شود و فرزندان  می  گیری یادگیری این رفتار در فرزندان نسـبت بـه فرزنـدان باعـث شکل سـرد و پرخاشـگرانۀ آنهـا  

دادن رفتارهای رشدیافته مانند استفاده از گفـتگوی منطقی و صمیمی با  جای انجام ـه با مشکلات و فشارهای زندگی به معمولاً در مواجه 

 .آورندمی و فقدان سلامت اجتماعی رویرشد عاطفی  نبوددیگران، به استفاده از رفتارهای مخرب و پرخاشگرانه حاکی از 

جوّ عاطفی خانواده حاکی از آن بود که اضطراب اجتماعی  بینی اضطراب اجتماعی با کمک  دیگر نتایج این پژوهش در مورد پیشاز

مورارتی    -دست آمده از این پژوهش با مطالعات لوئیسبینی کرد. نتایج به جوّ عاطفی خانواده پیش توان از طریق  یان دختر را میدانشجو

ان نوجوانطور قابل توجهی اضطراب اجتماعی را در  ( که نشان دادند سطوح بالای بازداری رفتاری و دلبستگی ناایمن به 2015و همکاران )

؛ 2012مکاران،  مورارتی و ه  -؛ لویس2017؛ آکان،  2012؛ اولندیک و بنویت،  2014بیشاپ و همکاران،  و با تحقیقات  کند؛  بینی میپیش

های فرزندپروری منفی  ( که همگی نشان دادند شیوه2016(؛ بینلی و همکاران)2016؛ ناندا و همکاران )2014،  جمبک-رادلف و زیمر

(، نشان دادند که تنبیه فیزیکی 2015کنند، همخوانی داشته است. وانگ و همکاران )ان کمک نوجوان توانند، به اضطراب اجتماعی در می

از حد، با دلبستگی ناایمن و خطر اضطراب اجتماعی مرتبط است. اگر و پرخاشگری کلامی توسط والدین، مانند انتقاد یا تحقیر بیش 

جوّ عاطفی خانواده و عملکرد خود بر سلامت و شکوفایی فرزندان آگاه باشند، سعی خواهند کرد که فضایی آرام، متعادل والدین از تأثیر  

 (.  2012و همکاران،   کننده را برای فرزندان خویش مهیا کنند. )دنسونو حمایت

  ی عاطف  ع ی و وقا   ی دگ ی تن   ی جان ی و ه  ی های رفتار درک همبسته   ی کانون اصل   جان،ی ه   یی جو نظم  ی توان گفت: راهبردها می   افته ی   ن ی ا   ن یی در تب 

دهد  ها نشان می (، پژوهش 2011و همکاران،    ی مقابله است ) برزونسک   ه ی شب   جان ی ه   ،یی جو های نظم  از جنبه   ی برخ   گر،ی د   ان ی است. به ب   ی منف 

(؛  2022  ،یی جو و شاه    ی دنبال خواهد داشت )هاشم را به   ی بخشد و سلامت روان را بهبود می   گران ی تعامل با د   جان،ی ه   م ی سازگارانه تنظ   ی راهبردها 
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(.  2013و همکاران،    ی دارند )برجعل   یی نقش بسزا   ی روان   های ب ی و تداوم آس   ی ر ی گ در شکل   جان ی ه   م ی ناسازگارانه تنظ   ی درمقابل، راهبردها 

ا ه ی نظر  بر  افراد   ن ی پردازان مختلف  در رو   ی باورند  رو   یی ارو ی که  نم   ی دادها ی با  پاسخ ی روزمره  مد   ی جان ی ه   ی ها توانند  را    ند،ی نما   ت ی ر ی خود 

افسردگ   ،ی مرز   ت ی به اختلال شخص   توان را تجربه خواهند کرد که ازجمله می   ی د ی شد   ی جان ی ه   های اختلال  و    شوبر یو )ف   ی اساس   ی اختلال 

عنوان  توانند به می   جان ی ه   م ی تنظ   ی راهبردها   ن،ی ( اشاره نمود. بنابرا 2023و همکاران،    ان ی )موسو   افته ی م ی تعم   اضطراب ( و اختلال  2019  ،همکاران 

  ی ، استفاده از راهبردها جانات ی به ه  ی بخش نظم  های روش   ن ی تر از متداول   ی ک ی عمل کنند.   ی روان  ی ها ب ی محافظ در برابر آس  ا ی عوامل خطرساز  

  داد ی رو   ک ی هستند که افراد بعد از تجربه    ی شناخت   ی ندها ی راهبردها، فرآ   ن ی ا   . ( 2022،  و همکاران   سلام است )باب   جان ی ه   ی شناخت   ی ده نظم 

  توان می   جان ی ه   ی شناخت   م ی نظ ت   ی دارند. ازجمله راهبردها   د ی ک أ مقابله ت   ی و بر جنبه شناخت   رند ی گ ی م   کار خود به   جانات ی ه   ت ی ر ی مد   ی زا برا   ی دگ ی تن 

اشاره نمود که    ی ز ی ر و تمرکز مجدد بر برنامه   رش ی مجدد مثبت، پذ   ی اب ی و ارز   ی ساز فاجعه   گران،ی ملامت د   ،ی به راهبرد ملامت خود، نشخوارگر 

  - بنا بر نتایج پژوهش گومز   (. 2018وود و همکاران،    ن ی دنبال خواهد داشت )گر افراد به   ی را بر سلامت روان   یی امدها ی راهبردها، پ   ن ی از ا   ک ی هر 

های فرزندپروری منفی )مانند نبود محبت، ارتباط ضعیف، دادن استقلال محدود و فقدان شوخ طبعی( با  (، شیوه 2019اورتیز و همکاران ) 

 کند. نوجوانان کمک می اثر، به اضطراب اجتماعی در  شده پایین و تشویق راهبردهای تنظیم هیجانی بی تحریک عزت نفس ادراک 

 گیرینتیجه •

 بینیپیشرا    انیدانشجو   یو اضطراب اجتماع  یخانواده، سلامت اجتماع  یعاطف  جوّتوان با کمک  می  پژوهش،  نیا  جیمطابق با نتا

م با پذیرش، محبت و احترام در خانواده از لوازم اساسی رفتار والدگری أعاطفی گرم و تو  جوّکسب مهارت فرزندپروری و ایجاد  کرد.  

 انجام گردد، انتظار  ح یصح  هایوهیسلامت محور و با ش  یخانواده و فرزندپرور  یاعضا  نیب  تعاملی  روابطها  چه در خانواده نلذا چنااست؛  

آنان    یخانواده و کاهش اضطراب اجتماع  یاعضا  یخانواده به ارتقاء سلامت اجتماع  یو عاطف   یروان  یفضا  تیفیک  شیرود با افزامی

صورت افزایش سلامت درخانواده را به ارمغان آورد.    یاعضا  گریفرزندان و د  یرشد و تعال  یبرا  یعمل  یامکان  جهیکمک کرد و درنت 

و با کاهش اضطراب اجتماعی و افزایش روابط اجتماعی سالم   قرار خواهند گرفت  انان در سطح بالاتری از توان اجتماعیجواجتماعی،  

  م با روابط گرم، پذیرنده بهینه به منصه ظهور خواهد رسید.أدر بستر محیطی تو هاننهفته آ یاستعدادها فعلیت بخشیدن بهامکان 

تواند استنباط علّی از نتایج را با محدودیّت  همبستگی است که می  -پژوهش حاضر استفاده از طرح توصیفی  هایجمله محدودیتاز

دلیل انتخاب افراد نمونه در ترم دانشجویان دختر بوده است که بهگیری از  حدودیت این پژوهش اکتفا به نمونه مواجه سازد. دیگر م

افراد  عنوانبه   دانشجوچار دختران دانشجویان پسر به نابودن تعداد دانشجو در این دوره و کمد تعداد حداکثری دختران جوتابستانی و و 

 نمونه انتحاب شدند. 

و با تفکیک وضعیّت تاهل و تجرد  ها و دانشگاه ها ها، دانشکده جنسیّتی دختر و پسر، در بین سایر رشته  هایتفاوت شود  پیشنهاد می 

ای پیچیده و چندوجهی جوّ خانواده سازه با اطمینان بیشتری صورت پذیرد. هرچند  ها  ای انجام شود، تا تعمیم یافتهصورت مقایسهبه 

بیات زندگی، های فردی در شخصیت و تجر مختلف زندگی خانوادگی، همچنین تفاوت   هایجنبه  شود نقش دیگراست، پیشنهاد می

قرار گیرد. ضرورت توجه به اهمیت استرس تحصیلی در تبیین سلامت اجتماعی و اضطراب اجتماعی مورد مطالعه  روابط با همسالان و  

خصوص در سطح تماعی و کنترل اضطراب اجتماعی به سلامت اج  هایمهارت  جوّ عاطفی خانواده و افزایشت  آموزش در بهبود کیفی

 این پژوهش است.   هایدیگر پیشنهاد  ه بالینی و خانواده درمانگران ازمراکز دانشگاهی با کمک متخصصان عرص

 تعارض منافع •

ویسندگان در  همچنین ن   رند.اند و منافعی تجاری در این راستا نداطور کامل اخلاق پژوهش و نشر اثر را رعایت کرده نویسندگان به 

 اند. گونه وجهی دریافت نداشته قبال ارائه اثر، هیچ

 تقدیر و تشکر  •

این پژوهش را یاری رساندند  داشتی محققان  العه، بدون هیچ چشمافراد نمونه مورد مط  عنوانبه یانی که  دانشجواز اساتید دانشگاه و  

 شود. تشکر و قدردانی می
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 منابع  •
تأثیر مداخله آموزشی براساس مدل پرسید بر  .  ( 1389)  .یمرتض   ،ان یمنصور  و  فاطمه  ی،نیحس  ؛بهیحب  ،نیمت  ؛مهناز  ی،صلح  ؛محمد اسحاق  ی،فکار ا 

 .43-78(، ص 4)5 .مجله سالمند سالمندان. کیفیت زندگی  ارتقاء

(. بررسی نقش عوامل جمعیت شناختی در سلامت اجتماعی دانشجویان دانشگاه 1388باباپورخیرالدین، جلیل؛ طوسی، فهیمه و حکمتی، عیسی. )

 1-19(. 16) 4، شناسی دانشگاه تبریزن روا  فصلنامه تبریز.

نوجوانان  های ارتباطی بر اضطراب اجتماعی  اثربخشی آموزش مهارت  (.1396برزگر بفروئی، کاظم؛ زارعی حسین آبادی، مهدی و امیدیان، مرتضی. )
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 چکیده 
  

Abstract 

آزمون   حاضر  پژوهش  عملکردهدف  با    الگوی  خانواده 
م  یل یتحص  یریدرگ نقش  و    یلیتحص  دیام  یانجیبا 

دانش   یریپذتیمسئول اول  در  متوسطه  دوره  آموزان 
خرم  شرکت  دیب  شهرستان  بود.  فارس(  کنندگان )استان 

نمونه دانش  300شامل   روش  به  و    یتصادف  یریگآموز 
  یهاشدند و به پرسشنامه  ابانتخ  یاچندمرحله   یاخوشه 

( همکاران  و  اپـستاین  خانواده  عملکرد  (، 1983سنجش 
 یری(، درگ2016)  لدیمرگلر و ش  یشخص  یریپذتیمسئول
و    ییخرما  لیبه تحص  دیام  اسی( و مق2013)  ویر  یلیتحص
از آن بود که مدل   یحاک جی( پاسخ دادند. نتا1396)  یکمر

داده  با  دارد.    یمطلوب   برازش  شدهیآورجمع  یهاپژوهش 
مستق  هاافتهی اثر  که  داد  بر    مینشان  خانواده  عملکرد 

ام  یریپذتیمسئول مستق  یلیتحص  دیو  اثر    م یو 
ام  یریپذتیمسئول درگ  یل یتحص  دیو    یلیتحص  یریبر 

  ی انجیاثر عملکرد خانواده با نقش م  ن،یدار بود. همچنمعنا
  ز ین  یلیتحص  یریبر درگ  یلیتحص  دیو ام  یریپذتیمسئول

 ی رهایپژوهش نقش متغ  نیا  جینتا  ،یطور کلدار بود. بهمعنا
مسئول خانواده،  ام  یریپذتیعملکرد  در   یل یتحص  دیو  را 

م   یلیتحص  یریدرگ  نییتب ادهدینشان  بر  اساس،   نی. 
به   جهینت  توانیم افزاگرفت   ی لیتحص  یریدرگ  شیمنظور 

  ی ناش  یلیحصت   دیو ام  یری پذت یبه مسئول  دی آموزان، بادانش 
 از عملکرد مناسب خانواده آنها توجه نمود.  

کلیديژهوا ام  :هاي  خانواده،    ،یلیتحص  دیعملکرد 
 یلیتحص یریدرگ ،یریپذتیمسئول

 The objective of the current study was to test 

the family functioning model with academic 

engagement and the mediating role of academic 

hope and responsibility in first high school 

students of khorrambid city (Fars province). 

The participants included 300 students who 

were selected by multi-stage cluster random 

sampling method and they responded to Epstein 

et al.'s family assessment device (1983), 

Mergler and Shield's Personal Responsibility 

(2016), Rio's Academic Engagement (2013) 

and Khormai and Kamari's educational hope 

scale (2017). The results indicated that the 

research model has a good fit with the collected 

data. The findings showed that the direct effect 

of family Functioning on responsibility and 

academic hope and the direct effect of 

responsibility and academic hope on academic 

engagement were significant. Also, the effect of 

family functioning with the mediating role of 

responsibility and academic hope on academic 

engagement was also significant. In general, the 

results of this research show the role of family 

Functioning variables, responsibility and 

academic hope in explaining academic 

engagement. Based on this, it can be concluded 

that in order to increase the academic 

engagement of students, it is necessary to pay 

attention to the responsibility and academic 

hope resulting from the proper functioning of 

their families.  
Keywords: Family Functioning, Academic 

Hope, Responsibility, Academic Engagement 
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 مقدمه •
 academic. درگیری تحصیلی )است  افتهی  شیافزایر  اخ  یهادر سال   ی آموزش  یهاطیآن در محد  گرا و کاربرمثبت  یشناسبه روان   تمایل

engagement  تفکر به  که  است  متغیرهایی  از جمله  وظا  تیاحساس رضا  ومثبت  (  به  )تحصیلی    ف ینسبت  داشته  و   ی ادیمولاشاره 

 و جذب است   یفداکار  ،یبخش مرتبط با مطالعه براساس انرژتعامل مثبت و لذت  یی همچونهایژگ یشامل و  ( و 2020ی،  ساراسوات

 ،یریادگی  جملهاز  ،یل یتحص  ی مختلفهاتیدر فعال  فراگیران  فعال  مشارکت  یلیتحص  یریدرگعبارت دیگر،  (. به   2022)سالیم و همکاران،  

به سطوح ( و  2013شود )هریسون،  ی را نیز شامل میررسم یغ  یریادگیتعاملات  است و    قیانجام تحقو    دانشجستجوی    کسب مهارت،

انجامد )کارمناهلتی، میمثبت    گیریجهتو    آموزشگاهی  هایفعالیتدر    یگذارهیبه سرما  لیمطالعه، تما  نیدر ح  یذهن  یآورتاب ی  بالا

با مشارکت فعال دانش   یعاطف  تیفیو ک   یتلاش شناخت  ی،مشارکت رفتار  زانیمبه  درواقع، درگیری تحصیلی(.  2021 آموز در مرتبط 

)افروز  آموزشگاهی بستگی دارد  و    خانوادگی، اجتماعی، اقتصادی، روانیمحیطی،  به شرایط  و    (2004  کسون،ی)فردرشته  اشاره دا   یریادگی

 . فراگیراناست  یضروری آنها لیتحص  تیموفق  یبرا  ی آموزش  یهاطی در محیادگیرندگان  مشارکت فعال  (. درگیری و  1398و همکاران،  

ی رشد و پیشرفت برا  ی لازمهاشوند تا دانش و مهارت  ریدرگ  یآموزش  یهاطیارائه شده در مح  مطالب و موضوعات  طور فعال بابه   دیبا

مهم و قابل    یطیمح  یندهایشاپیازجمله  خانواده  .  ردیقرار گ  محیطی مختلفیعوامل    تأثیرتواند تحت  یم. درگیری تحصیلی  کسب کنندرا  

 (. 2023، به نقل از بادامیان، 2013شود )جنسن، ی محسوب می لیتحص یریدرگ نییتوجه در تب

برا  کیپرورش  جهت    هی اول  طیمحایجاد    در  نهاد خانواده  توان ی خانواده را م  کی. سلامت  نقش بسزایی داردجامعه    یفرد مولد 

 . ( 2022ارزیابی و تشخیص داد )فابیان،    ء،از اعضا  کیهر  یهاتیمسئول  نحوه تعیین  و  بین فردیمشکلات    ی حلبرا  یی آنتواناحسب  بر

، از عهده وظایف و خود  نقش  یفایبا ا  اشاره دارد که چگونه خانواده   مطلب  نیبه ا  (family functioning)  عملکرد خانوادهدر این بین،  

شود. (. دستیابی فرزندان به اهداف تحصیلی یکی از مهمترین کارکردهای هر خانواده محسوب می2022آید )کانگ،  هایش برمیفعالیت

  (. در این زمینه،2010)سالانووا و همکاران،    ها و امور تحصیلی شوندگردند که فرزندان درگیر فعالیتاین اهداف درصورتی محقق می

توانند جمله خانواده، افراد مهم زندگی و دوستان میمنابع حمایت اجتماعی از( نشان داد که  2020ی )و ساراسوات   یادیمولنتایج پژوهش  

ی لیتحص  درگیری  باخانواده  عملکرد    نیرابطه ب( نیز با بررسی  2020بینی کنند. آدنیجی و همکاران )ی یادگیرندگان را پیشلیتحص  یریدرگ

سال آخر دوره راهنمایی، به این نتیجه رسیدندکه متغیرهایی همچون عملکرد خانواده آموزان  دانش آوری در  کنندگی تابو نقش تعدیل 

به پیش آورتاب و   قادر  ارتقاء سطح درگیری   عنوانبه عملکرد خانواده    ،ن یبنابراهستند.    ی لیتحص  یریدرگ  بینیی  از عوامل مهم  یکی 

فرزندان محسوب می  پژوهش  شود.تحصیلی  نتایج  با مسئولیتازسوی دیگر،  از آن است که عملکرد خانواده  رابطه ها حاکی  پذیری 

نوجوانان اثر گذاشته )موسیوند، پذیری  مستقیم و غیرمستقیم بر مسئولیت  صورتبه ( و  1395دار داشته )کاظمی خوبان و همکاران،  معنا

(. 2021کند )حسینی مهرآبادی و عبدی زرین،  بینی میها را پیششناختی آزمودنی اجتماعی و بهزیستی روان پذیری  ( و مسئولیت1400

طح تر باشد، س ه راهنمایی و متوسطه نیز نشان داده است که هرچه عملکرد خانواده مناسب ر همچنین، نتایج پژوهش در بین نوجوانان دو

نیز بالاتر است )لی  ی سازگار و    لاتیبهتر در تحص   جینتا  واری،دیام( و این  2021یان و همکاران،    ،2021و همکاران،    امید فرزندان 

 (.2018شناختی را برای آنها در پی دارد )یوتسیدی، روان 

  ی جهت رسیدن زیر  )برنامه  رهایمس  و  معطوف به هدف(  ی)انرژ  تیعامل  ،تیموفقاحساس  است که بر    یمثبت  یزشیحالت انگ  دیام

در (.  2018گیرد )یوتسیدی،  در برمیرا    هایژگیو  و  ی تیموقع  تفکرِ  یندهایفرآ  و  بوده  محورهدف   دوارانهیتفکر ام  است.  مبتنی  به هدف( 

 دوستانمدرسه و    ،خانواده ازجمله    یمهمعوامل  باشد که    ییهاراهبردمشترک و    تیتواند شامل عاملیهدف م   بیگرا، تعقجوامع جمع

 اثرات   کهاست  کلی  های امیدواری  یکی از زمینهنیز    (academic hope)  امید تحصیلی  (. 2022شود )برنالدو و همکاران،  شامل می را  

انگیزشی است که (. درواقع، امیدواری تحصیلی ازنظر مفهومی حالتی  2020های مختلف تحصیلی دارد )تلف،  بر حیطهب زیادی  ومطل

افکار   آموزان امیدوار،(. دانش 2019های مختلف تحصیلی مرتبط است )هارتانتو و همکاران،  از گرایش به موفقیت حاصل شده و با حیطه

کنترل بیشتر آنها بر موقعیت، و تلاش در جهت کسب  احساس. این امر به (2002 ،و همکاران دری)اسناکنند را تجربه می  یشتریمثبت ب

ارزیابی   خود را توانمند،  های تحصیلیها و موقعیتدر برخورد با چالششود آنها گردد. دستیابی به موفقیت باعث میموفقیت منجر می
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)کشت  همکاران،  نموده  و  کندازی  و  1400ورز  بس  طوربه (  در  وظا  یاریفعال  و  یرفتار  یری)درگ  نمایند  شرکت  یکلاس  فی از  به ( 

ها حاکی از آن (. در این رابطه، نتایج پژوهش2016،  داتو و والدزنشان دهند )  (یعاطف  ی ری)درگعلاقه بیشتری    تحصیلی  هایفعالیت

بینی همه ( و متغیرهای امید و تعلق به مدرسه، قادر به پیش2020دار داشته )دمیرسی،  معنااست که امید با درگیری تحصیلی رابطه مثبت  

  طوربه آموزان دختر دبیرستانی،  ( و افزایش امیدِ ناشی از آموزش آن به دانش 2021،  سیو گنتز کسونی دابعاد درگیری تحصیلی هستند )

های مختلف درگیری تحصیلی )رفتاری، عاطفی، شناختی و عاملی( و سازگاری اجتماعی در بین آنها قابل توجهی باعث افزایش مؤلفه

از اهمیت جوانان کمک کند،  نو  ر بیند  دیامافزایش    به  بتواند  که  یعوامل  یبررس  ،ساسر این اب(.  2022چه و همکاران،  شود )قرهمی

  (.2022آیدن و ملکمن،  )سالیمانی را کاهش دهدهای فعلی پژوهش  موجود در شکافتواند می و  ای برخوردار بودهویژه

تعلیم و    (، از دیرباز مورد توجه نظام 2023،  سایرونیخ)  فیوظاانجام مؤثر تعهدات و    عنوانبه ( نیز responsibility)  پذیریتیمسئول

بلکه بسیاری از   بسزایی دارد،  ن نقشالاپذیری و سازگاری فرد با اجتماع و همستنها در جامعهپذیری نهتمسئولی  .تربیت بوده است

مستلزم آن است که نوجوان   ،دهد. هرگونه پیشرفت در امور تحصیلی و یا تکالیف روزانهقرار می  تأثیررا تحت    انعملکردهای نوجوان

ی  پذیربه موضوع مسئولیت  مختلف  هایوزه دلیل، پژوهشگران ح  همینه داشته باشد. به لانرفتاری مسئو  ،تکالیف و وظایف محوله  در قبال

ی ازها یاست که بتواند ن  یکس  ریپذتیمسئول(. فردِ  1398، به نقل از جوکار و همکاران،  2018هولدورف و گرینوالد،  زیادی دارند )  علاقه 

 یک ویژگی ژنتیکی  پذیریتیمسئول.  مسئول باشد  خود  ط یو در قبال محدرستی انجام داده  به خود را    فیو وظا  خود را برآورده نموده

به ویژه پدر و مادر   ،افراد  ریمستلزم نقش سا  ی،ریپذتیمسئولی نسبت به  آگاه  جهت. تلاش  نیازمند آموزش و تمرین استبلکه    ست،ین

،  سایرونیخدر محیط خانواده است تا با نظارت و راهنمایی صحیح فرزندان، این ویژگی را از سنین پایین در وجود فرد شکل دهند )

کنند و میشرکت    یدرستمدرسه به   ی آموزش  یهاتیدر فعالبرخوردارند،    یشخص  پذیریتیمسئولی که از ویژگی  آموزاندانش (.  2023

لیت کند، )درگیری( و  ئومس احساس  خود  انجام وظایف  بتواند در قبال  ی  آموزاگر دانش   ند.هست  صمم و جدیم  ات خودمیدر تصم

 شیگرفت و با افزا  ادی  یدبستانشیپ  نی را از سن  توان آنیماست و    ندیفرآ   کی   امر  نیاخواهد یافت.    شی افزانیز    اشپیشرفت تحصیلی

پذیری  ( نشان داد که مسئولیت2020و ین ) (. در این رابطه، نتایج پژوهش سان2023ن و همکاران،  اراتم یفولدکند )می  رشد نیز  سن  

 دار دارد. معنامستقیم با درگیری تحصیلی آنها رابطه مثبت  صورتبه آموزان دبیرستانی،  شخصی دانش 

ویژه در دوره متوسطه اول که  به  های مختلف کلی، بررسی و شناخت عوامل مؤثر بر درگیری تحصیلی فراگیران در دوره  طوربه 

تواند نظام آموزشی را آموزان در حال شروع تجربه دوران حساس بلوغ و نوجوانی هستند، از اهمیت بسزایی برخوردار بوده و می دانش 

نظری مبانی  شواهد تجربی و    در جهت ایجاد شرایط و بستر مناسب برای دستیابی به اهداف خود یاری نماید. بر این اساس، با توجه به

پذیری طریق مسئولیتتواند اززا، میمتغیر برون  عنوانبه عملکرد خانواده    آیا  این سوال بود کهدر صدد یافتن پاسخ    پژوهشاین    ،موجود

امید تحصیلی )متغیرهای میانجی(   بنابراین، زا( را پیشآموزان )متغیر درون دانش  غیرمستقیم درگیری تحصیلی  صورتبه و  بینی کند؟ 

امید    پذیری وآزمون برازش مدل پیشنهادی و بررسی رابطه علّی بین عملکرد خانواده و درگیری تحصیلی با نقش میانجی مسئولیت

  دهد.، مدل مفهومی پژوهش را نشان می 1های این پژوهش مورد بررسی قرار گرفت. نمودار فرضیه عنوانبه ، تحصیلی

 

 پذیري  . مدل مفهومی عملکرد خانواده با درگیري تحصیلی با نقش میانجی امید تحصیلی و مسئولیت 1 نمودار
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 روش   •
مورد  ت ساختاری  لاسازی معادبین متغیرهای پژوهش به روش مدل   علّی  که در آن روابط  بودپژوهش حاضر از نوع همبستگی  

و همبستگی بین   ، حداقل و حداکثر نمرات(میانگین و انحراف معیار) آمار توصیفی    از  هاتجزیه و تحلیل داده قرار گرفت. برای  بررسی  

از   ،متغیرهای پژوهش  بینعلّی    رابطه  منظور بررسیهاستفاده گردید. همچنین ب  26  نسخه  SPSS  افزاراز نرمبا استفاده  متغیرهای پژوهش  

روش   از   های میانجی،متغیر  ایواسطه   نقش   بررسی   جهتو    24نسخه    AMOS  رافزات ساختاری با استفاده از نرمدلامعا  سازیروش مدل 

آموزان دورة متوسطه اول شهرستان  دانش پژوهش شامل تمامی    جامعة آماری  گردید.استفاده  (  process macroماکروی پریچر و هیز )

( برای تعیین حجم نمونه از نسبت حجم نمونه به 1390، به نقل از قاسمی،  1996ند. مولر )بود  1401- 1402در سال تحصیلی  بید  خرم

بیان کرد. با توجه   1به    20و حد بالای آن را    1به    10، حد متوسط آن را  1به    5استفاده نمود. او حد پایین این نسبت را  پارامترهای آزاد  

نفر، که   300( بود، تعداد  کواریانس، وزن بدون عنوان، وزن ثابت و واریانسپارامتر آزاد )  29به اینکه مدل پیشنهادی پژوهش دارای  

تصادفی انتخاب و به    صورتبهای  مرحلهای چندگیری خوشهبا روش نمونه   آموزان دختر و پسر،اعضاء نمونه به نسبت تعداد دانش

ها، پژوهشگران در مورد نحوه پاسخ آموزان به پرسشنامه های مربوط پاسخ دادند. لازم به ذکر است، قبل از پاسخگویی دانشپرسشنامه 

ز آن جهت انجام یک کار پژوهشی و همچنین آزاد بودن آنها جهت مشارکت در این پژوهش،  دادن، محرمانه بودن اطلاعات و استفاده ا

 نکات مهم و ضروری را بیان نمودند. 

 ها ابزار •
ابزار سنجش خانواده   پرسشنامه  (:  family assessment device- FAD) الف(  مستراین  مدل مک  پایه  توسطبر  و    اپـستاین  ، 

 یی )توانا  لهئمسحل های:  به نام   مقیاسخرده و هفت    ماده  60و شامل  است  تهیه شده  عملکرد خانواده  برای ارزیابی  (  1983)  همکاران

 ی )الگوها   هاخانواده(، نقش  یاعضا  ن ی)تبادل اطلاعات ب  خانواده(، ارتباط  مناسبعملکرد    در جهت  حل مشکلات  یخانواده برا  یاعضا

خانواده(، کنترل    ءاعضا  نیب  ی و محبتگرم  زانی)م  (، آمیختگی عاطفیمختلف  یابه کارکرده  یدگیرسی  برا  خانواده  تکرارشونده  یرفتار

 ی اعضا   یی)توانا  عاطفی  دهیپاسخ   ،شود(یم  یاضطرار  طیبه شرا  یفرد  یهاکه منجر به واکنش  ی خانوادهاستانداردها  ایهنجارها  ی )رفتار

است )کانگ،    عملکرد خانواده(  ی)سطح کلو عملکرد کلی    (احساسات مناسبطریق بروز  ی ازطیمح  یها خانواده در واکنش به محرک

 ،3  م، موافق4  م)کاملاً موافقهای مستقیم  مادهبرای    4تا    1  ای، از نمرهدرجه  4این پرسشنامه براساس طیف لیکرت    گذارینمره(.  2022

گیرد. نمره ( صورت می4و کاملاً مخالفم    3  ممخالف  ،2  م، موافق1  م)کاملاً موافقهای معکوس  مادهو برای   (1و کاملاً مخالفم    2  ممخالف

چه است. هر  240اکثر آن  و حد  40آید. حداقل نمره این پرسشنامه  دست می های مربوط به آن به ماده از جمع نمرات    مقیاسخرده هر  

انواده آن فرد در شرایط بهتری قرار دارد. به بیان تر باشد، عملکرد خها و در کل آزمون پایینمقیاسخردهنمره آزمودنی در هریک از  

های ( به بررسی ویژگی1385محمدی و ملک خسروی ). زادهعملکرد خانواده است  ترنامطلوب دهنده سطوح  نمرات بالاتر نشان دیگر،  

های مقیاسخرده  اعتبارو    94/0کل پرسشنامه را    اعتبارسنجی و اعتباریابی این مقیاس پرداختند. آنها با استفاده از روش آلفای کرونباخ  روان 

 0/ 66و کنترل رفتاری  71/0دهی عاطفی ، پاسخ 74/0، آمیختگی عاطفی 71/0ها ، نقش 70/0، ارتباط 72/0مسئله ، حل83/0کارکرد کلی 

 مسئله حل های  مقیاسخرده   اعتبار( نیز در پژوهش خود با روش آلفای کرونباخ میزان  2020مارزیلی و همکاران )  آوردند.  دستبهرا  

را گزارش نمودند. در پژوهش   72/0رفتاری    کنترل  و  92/0، آمیختگی عاطفی  81/0یعاطف   دهیپاسخ ،  77/0  هانقش   ،79/0  ارتباط،  77/0

مسئله حل  مقیاسخردهو    94/0کل این پرسشنامه    اعتباراین ابزار با استفاده از روش آلفای کرونباخ محاسبه گردید.    اعتبارحاضر نیز  

عملکرد کلی   مقیاسخرده و    66/0، کنترل رفتاری  55/0، آمیختگی عاطفی  66/0دهی عاطفی  ، پاسخ 75/0ها  ، نقش 69/0، ارتباط  66/0

 آمد. دستبه   87/0خانواده 

( تهیه و 2016مرگلر و شیلد )  این مقیاس توسط  (:personal responsibility scale- PRS)پذیري شخصی  ب( مقیاس مسئولیت

پاسخ   ماده  15شامل   نمرهبرمی  هیجانی و کنترل شناختی را در  -گویی شخصی، کنترل رفتاریبوده و سه عامل   مقیاس گذاری  گیرد. 

شوند. گذاری میمعکوس نمره  صورتبه  11تا    8های  ماده( صورت گرفته و  4( تا کاملاً موافقم )1لیکرت از کاملاً مخالفم )  صورتبه 

ی مورد تأییدرا با دو روش تحلیل عاملی اکتشافی و    مقیاس( روایی این  1398، به نقل از جوکار و همکاران،  2016مرگلر و شیلد )
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( =001/0P)  39/4812و شاخص کرویت بارتلت را    0/ 89را    KOMبررسی قرار دادند. آنها در روش تحلیل عامل اکتشافی مقدار ضریب  

 02/0های برازش مدل نیز مطلوب )قرار گرفت و شاخص  تأییددر سه عامل مورد  ماده 15ی نیز تأییدگزارش دادند. در تحلیل عاملی 

  =RMSEA    98/0و  =CFI( گزارش شد. جوکار و همکاران )برای بررسی روایی این ابزار از روش تحلیل عاملی اکتشافی به 1398 )

( گزارش =001/0P)  59/2546و ضریب کرویت بارتلت را    94/0را    KOMهای اصلی استفاده کردند. آنها مقدار ضریب  شیوه مؤلفه

آوردند   دستبه   92/0را    کل آن  اعتباراین ابزار پرداخته و مقدار    اعتباری  نمودند. همچنین، آنها با استفاده از روش آلفای کرونباخ به بررس

 دست به   78/0کل پرسشنامه با استفاده از روش آلفای کرونباخ    اعتباراست. در پژوهش حاضر نیز    مقیاسکه نشان از مطلوب بودن ثبات  

 آمد. 

منظور سنجش امید ( به1396ی )و کمر  ییتوسط خرما  مقیاساین    (:educational hope scale- EHS)ج( مقیاس امید به تحصیل  

های امید به کسب مهارت   ها،است که امید به تحصیل را در چهار بعد امید به کسب فرصت  ماده   27به تحصیل ساخته شده و شامل  

  گیری اندازه (موافقم املاًک) 5تا  (مخالفم لاًکام)  1براساس طیف لیکرت از  زندگی، امید به سودمندی مدرسه و امید به کسب شایستگی

 د. ن شوگذاری مینمره  ستقیمم  صورتبه   هاماده و بقیه    ،معکوس  صورتبه   27و    24،  21،  13،  11،  10،  9،  6  های شماره ماده  کند.می

عاملی اکتشافی تحلیل  طریق  از   آن  سازندگان  به وسیله   مقیاسروایی این    است.  135و حداکثر آن    27  مقیاسحداقل نمره آزمودنی در این  

 ، امید به کسب هافرصت  یک از ابعاد امید به کسبر  ه  اعتبارجهت تعیین  آلفای کرونباخ  نتایج    شده است.  تأییدهای اصلی  به روش مؤلفه 

و   76/0  ،80/0،  90/0،  90/0ترتیب  به   نیز  کل پرسشنامهو نمره  های زندگی، امید به سودمندی مدرسه، امید به کسب شایستگی  مهارت 

 آن سنجش روایی برای از روش آلفای کرونباخ و اس( جهت بررسی اعتبار این مقی1399پیما و همکاران ). راهگزارش شده است 94/0

عامل را   4وجود    ،های اصلی با چرخش واریماکس. نتایج تحلیل عاملی اکتشافی به روش مؤلفه نمودنداکتشافی استفاده    ی از تحلیل عامل

کفایت دهنده  که نشان ده  بو(  p  >001/0، )377/2374و ضریب کرویت بارتلت برابر  0/ 85برابر    KMO  مقدار ضریب  قرار داد.  تأییدمورد  

 اعتبار   آورده و  دستبه   ضریب آلفای کرونباخرا از طریق    مقیاس  اعتبارهمچنین آنها    ها است.ماده   گیری و ماتریس همبستگی نمونه 

کل   های زندگی، امید به سودمندی مدرسه، امید به کسب شایستگی و نمره، امید به کسب مهارتهاهریک از ابعاد امید به کسب فرصت

با استفاده از روش آلفای کرونباخ   مقیاسکل    اعتباردر پژوهش حاضر نیز    گزارش نمودند.  87/0  و74/0،  80/0،  78/0،  79/0ترتیب  به را  

 آمد. دستبه 91/0

ــیلی(: academic engagement questionnaire- AEQد( پرسشنننامه درگیننري تحصننیلی ) ــری تحص ــنامه درگی  پرسش

ــو ) ــامل 2013ری ــاده 17( ش ــار  م ــاسخردهو چه ــاملی ) مقی ــازنده ع ــارکت س ــدهمش ــه در یادگیرن ــی ک ــان آموزش ــت یدر جری اف

 ــمربــوط بــه درگ یفکــر یهــاتیفعالشــناختی )(، رفتــاری )تــلاش یادگیرنــده بــرای انجــام تکــالیف(، کنــدمی و مشــارکت  شــدن ری

( اســت کــه بــر اســاس یــک طیــف خــود و همســالان  ی مــدیریت هیجانــاتبــرا  ی( و عاطفی )فعالیت یادگیرنــدهلیتحص  فیدر وظا

ــرت  ــه 7لیک ــالفم )درج ــاملاً مخ ــوافقم )1ای از ک ــاملاً م ــذاری مینمره (7( و ک ــو )گ ــود. ری ــانی و 2013ش ــل از رمض ــه نق ، ب

ــان،  ــار (1396خامس ــاملیمقیاسخرده اعتب ــای ع ــاری، 86/0 ه ــاطفی، 86/0 رفت ــناختی  90/0 ع ــتفاده از روش  84/0و ش ــا اس را ب

( بــا 1396رمضــانی و خامســان ) .اســت ایــن پرسشــنامه همســانی درونــی مطلــوب هندهدآورد کــه نشــان دســتبهآلفــای کرونبــاخ 

ــد. آنهــا  ــرار دادن ــورد بررســی ق ــاخ م ــای کرونب ــاراســتفاده از روش آلف ــاری، مقیاسخردهکــل پرسشــنامه و  اعتب هــای عــاملی، رفت

گــزارش نمودنــد. همچنــین، آنهــا جهــت بررســی روایــی ســازه  79/0و  87/0، 79/0، 85/0، 92/0ترتیب شــناختی را بــهعــاطفی و 

شــاخص هنجارشــده مجــذور  بــرازش آن یعنــی،های ایــن پرسشــنامه از روش تحلیــل عــاملی تأییــدی اســتفاده نمودنــد و شــاخص

ــای ــب، (df2/) ک ــای تقری ــات خط ــانگین مربع ــرازش، (RMSEA) مجــذور می ــدگی ، (GFI) شــاخص نیکــویی ب شــاخص برازن

ــدههنجار ــاخص، (NFI) ش ــی ش ــدگی تطبیق ــی، (CFI) برازن ــدگی افزایش ــاخص برازن ــهرا  (IFI) ش ، 91/0، 06/0، 89/1 ترتیبب

ابــزار   اعتبــارمنظور بــرآورد  لــوب آن اســت. در ایــن پــژوهش نیــز بــهآوردنــد کــه نشــان از بــرازش مط  دستبه  94/0و    95/0،  90/0

ــه  ــد ک ــتفاده ش ــاخ اس ــای کرونب ــاراز روش آلف ــل و  اعتب ــناختی آن مقیاسخردهک ــاطفی و ش ــاملی، ع ــاری، ع ــای رفت ــهه  ترتیبب

 آمد.  دستبه 75/0و  77/0، 82/0، 77/0، 89/0
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 ها یافته •
از  ساختاری    سازی معادلاتدلمروش  استفاده از  های مربوط به  مفروضه پژوهش،    هایداده   تحلیل و    پیشنهادی  مدلاز ارزیابی    لقب

. پذیر استاین روش امکانگرفت و مشخص گردید که انجام  قرار  بررسیمورد  ها و غیره  جمله حذف نمرات پرت، نرمال بودن داده 

 ، ارائه شده است.1های توصیفی پژوهش حاضر در جدول شاخص 

 هاي توصیفی متغیرهاي پژوهش . شاخص 1 جدول

 4 3 2 1 انحراف معیار  میانگین متغیرها 

 . عملکرد خانواده 1

 . درگیری تحصیلی 2

 . امید تحصیلی 3

 پذیری . مسئولیت4

16 /128 

05 /92 

10 /100 

010 /46 

46 /26 

77 /16 

44 /17 

49 /6 

- 
 **39 /0 - 

 **37 /0 - 

 **59 /0 - 

 
- 
 **61 /0 

 **60 /0 

 

 
- 
 **53 /0 

 

 

 
- 

p < 0/01  p < 0/05 

شاخص   های برازش مدل یعنی،سازی معادلات ساختاری استفاده گردید. شاخصجهت بررسی برازش مدل پژوهش از روش مدل

، شاخص  (=IFI  94/0)  شاخص برازندگی افزایشی  (، GFI  =  90/0)  شاخص نیکویی برازش  ،(df2/=    15/3)  هنجارشده مجذور کای

(  =08/0RMSEA)  مجذور میانگین مربعات خطای تقریبو    ( CFI  =  94/0)  برازندگی تطبیقی شاخص  (،=TLI  92/0برازش غیر استاندارد )

 دهد.، مدل نهایی پژوهش را نشان می 2نمودار ها است.  ه برازش مطلوب مدل نهایی پژوهش با دادهدهندنشان 

 

 پذیري . مدل نهایی عملکرد خانواده با درگیري تحصیلی با نقش میانجی امید تحصیلی و مسئولیت2نمودار 

تر شود، با توجه به اینکه نمرات پایین گونه که مشاهده میدهد. همان ، ضرایب مسیرهای مستقیم مدل پژوهش را نشان می 2جدول  

) دار وجود دارد  معنانفی  رابطه مپذیری  مسئولیتو    عملکرد خانواده بین  تر خانواده است،  عملکرد خانواده، حاکی از عملکرد مناسب 

62/0-  =    001/0و=P  منفی رابطه  نیز  تحصیلی  امید  و  خانواده  عملکرد  بین  )معنا(.  دارد  وجود  بین  P= 001/0و    =   -41/0دار   .)

(. بین امید تحصیلی و درگیری تحصیلی نیز P=001/0و    =46/0دار وجود دارد )معناپذیری و درگیری تحصیلی رابطه مثبت  مسئولیت

 (. P=0/ 001و  = 49/0دار وجود دارد )معنارابطه مثبت 

 پژوهش  ضرایب مسیرهاي مستقیم مدل. 2 جدول

 داری سطح معنا  نسبت بحرانی  انحراف معیار  استاندارد ضریب غیر  ضریب استاندارد  مسیرهای مستقیم مدل

 پذیری عملکرد خانواده به مسئولیت

 عملکرد خانواده به امید تحصیلی

 پذیری به درگیری تحصیلی  مسئولیت

 امید تحصیلی به درگیری تحصیلی 

62 /0- 

41 /0- 

46 /0 

49 /0 

 91 /1- 

32 /3- 

20 /0 

08 /0 

19 /0 

49 /0 

02 /0 

009 /0 

25 /10- 

83 /6- 

19 /8 

54 /8 

001 /0 

001 /0 

001 /0 

001 /0 
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دهد. می روش را نشان  ، نتایج حاصل از این  3جدول  استفاده شد.    هیز  ور  پریچ  روش ماکرویجهت بررسی مسیرهای غیرمستقیم از  

پذیری و میانجی مسئولیتبرای مسیر غیرمستقیم رابطه بین عملکرد خانواده و درگیری تحصیلی با نقش  ،  شودکه مشاهده می  طورهمان 

=حد   -28/0)  گیردنمی در این فاصله اطمینان قرار    ای است که صفری آن به گونه الاحد پایین فاصله اطمینان و حد ب امید تحصیلی،  

حد پایین فاصله   پذیری،=حد بالا(. برای مسیر رابطه بین عملکرد خانواده و درگیری تحصیلی با نقش میانجی مسئولیت  -18/0پایین و  

=حد بالا(. برای مسیر   -09/0=حد پایین و    -18/0)  گیردنمی در این فاصله اطمینان قرار    ای است که صفرگونه ی آن بهالااطمینان و حد ب

ای ی آن به گونه الاحد پایین فاصله اطمینان و حد ب رابطه بین عملکرد خانواده و درگیری تحصیلی با نقش میانجی امید تحصیلی نیز  

  =01/0pمسیر در سطح  هر سه    =حد بالا(. بنابراین،  -06/0=حد پایین و  -13/0)  گیردنمی   در این فاصله اطمینان قراراست که صفر  

پذیری و امید بین عملکرد خانواده و درگیری تحصیلی با نقش میانجی مسئولیت  فرضیه غیرمستقیم رابطه  بر این اساس،  .استدار  معنا

 .شودمی تأییدتحصیلی 

 براي مسیرهاي غیرمستقیم با استفاده از روش ماکروي پریچر و هیز نتایج بوت استراپ . 3ل دوج 

 ها شاخص

 مسیرهای غیر مستقیم

خطای   سوگیری  بوت  ها   داده

 استاندارد 

 %95سطح اطمینان 

 حد بال  حد پایین 

 پذیری و امید تحصیلی  رابطه بین عملکرد خانواده و درگیری تحصیلی با نقش میانجی مسئولیت 

 پذیری رابطه بین عملکرد خانواده و درگیری تحصیلی با نقش میانجی مسئولیت 

 رابطه بین عملکرد خانواده و درگیری تحصیلی با نقش میانجی امید تحصیلی 

22 /0- 

13 /0- 

09 /0- 

22 /0- 

13 /0- 

09 /0- 

002 /0 

001 /0 

0004 /0 

27 /0 

24 /0 

18 /0 

28 /0- 

18 /0- 

13 /0- 

18 /0- 

09 /0- 

06 /0- 

   بحث  •
نتایج پذیری و امید تحصیلی بود.  خانواده با درگیری تحصیلی با نقش میانجی مسئولیت  الگوی عملکردآزمون    هدف پژوهش حاضر

چه عملکرد معنا که هردار دارد؛ بدین  معناپذیری و امید تحصیلی رابطه منفی  عملکرد نامناسب خانواده با مسئولیتپژوهش نشان داد که  

پذیری و امید تحصیلی فرزندان نیز بالاتر خواهد بود. این یافته  تر بوده و با کیفیت بهتری صورت گیرد، سطح مسئولیتخانواده مناسب 

( 2020( و آدنیجی و همکاران )2021(، یان و همکاران )2021(، حسینی مهرآبادی و عبدی زرین )1400با نتایج پژوهش موسیوند )

پذیر و امیدوار باید گفت، یکی از مهمترین اهداف و کارکردهای هر خانواده، پرورش فرزندانی مسئولیتدر تبیین این یافته  .  همسو است

بر این اساس، خانواده   .(2022)فابیان،    شوده می تأمین و برآورد  خانوادهشناختی انسان در محیط  است. ازطرفی، بسیاری از نیازهای روان 

گیری از کارکرهایی مناسب یعنی، تعامل و ارتباط سالم و سازنده بین اعضاء، حل مؤثر مسائل و  تواند با تأمین محیطی امن و با بهره می

، 1983  و همکاران، اپـستاینها )ها و نقشمشکلات، کنترل و نظارت رفتاری، پاسخدهی و آمیختگی عاطفی، مشخص نمودن مسئولیت 

(، پاسخگوی نیازهای فرزندان بوده و با حمایت آنها در جهت تعیین هدف و احساس مسئولیت نسبت به انجام  2022به نقل از کانگ،  

کرد مطلوب عبارت دیگر، عملبه   پذیری آنها شود.وظایف، موجب تلاش، پشتکار، موفقیت و در نتیجه ارتقاء سطح امیدواری و مسئولیت

پذیری آنها مؤثر است ( و بر مسئولیت2021یان و همکاران،    ،2021و همکاران،    خانواده، سطوح بالای امید فرزندان را در پی داشته )لی

 (.1400)موسیوند، 

دار دارند که با نتایج  معناپذیری و امید تحصیلی با درگیری تحصیلی رابطه مثبت  های پژوهش این بود که مسئولیتیکی دیگر از یافته

مستلزم ،  تکالیفموقع وظایف و  انجام به ( همسو است. در تبیین این یافته باید بیان داشت،  2020( و دمیرسی )2020و ین ) پژوهش سان

(. از 1398، به نقل از جوکار و همکاران، 2018هولدورف و گرینوالد، ) ه داشته باشدلان رفتاری مسئو ل انجام آنهادر قبافرد   آن است که 

 تحصیلی   هایبه فعالیت( و  یرفتار  یری)درگ  نموده  شرکت  یکلاس  فیاز وظا  یاریفعال در بس   طوربهامیدوار  آموزان  دانش دیگر سو،  

  طوربه (. باید در نظر داشت که افزایش سطح امیدواری تحصیلی،  2016،  داتو و والدزدهند )نشان می   (یعاطف  یری)درگعلاقه بیشتری  

مؤلفه افزایش  باعث  توجهی  میقابل  شناختی(  و  عاطفی  )رفتاری،  تحصیلی  درگیری  مختلف  )قره های  همکاران،  شود  و  (. 2022چه 

های مختلف واقع، امیدواری تحصیلی از نظر مفهومی یک حالت انگیزشی است که از گرایش به موفقیت حاصل شده و با حیطهدر

آموزانی که نسبت به انجام وظایف تحصیلی و آموزشگاهی خود ملتزم و متعهد (. دانش2019ست )هارتانتو و همکاران،  تحصیلی مرتبط ا
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و  تکالیف  درگیر  بیشتر،  پشتکار  و  تلاش  با  بالاست،  موفقیت  به  دستیابی  و  تحصیلی  آینده  به  نسبت  آنها  امیدواری  و سطح  هستند 

 های تحصیلی خواهند شد.فعالیت

پذیری و امید خانواده با درگیری تحصیلی با نقش میانجی مسئولیت  الگوی عملکرداز سوی دیگر، نتایج این پژوهش نشان داد که  

توان گفت، هرخانواده وظایف و کارکردهای خاصی را شده برازش مناسبی دارد. در تبیین این یافته میآوریهای جمعتحصیلی با داده 

سوی دیگر، درگیر شدن فرزندان در انجام امور و تکالیف گردد. ازدهد که در قالب عملکرد آن خانواده متجلی میمورد نظر قرار می

فرد   تیاحساس رضا  ومثبت    یحالت ذهنتواند به  شود. درگیری تحصیلی میخانواده محسوب میاز مهمترین اهداف هرتحصیلی، یکی  

پذیر است (. دستیابی به این هدف مهم در صورتی امکان2020ی،  و ساراسوات  یادیمول)   شوداش منجر  تحصیلی   فیوظاانجام  نسبت به  

دهی و آمیختگی عاطفی و کنترل ها، ارتباط، پاسخ مسئله، نقش جمله حلهای مختلف ازکه خانواده با عملکرد مناسب خود در حیطه

مشارکت رفتاری، فرزندانی متعهد و مسئول پرورش دهد که با امیدواری نسبت به آینده تحصیلی و با میل و علاقه )درگیری عاطفی(،  

های مناسب یادگیری و مطالعه )درگیری )درگیری عاملی( و دقت و تمرکز حواس و استفاده از شیوه   سازنده در جریان آموزش فعال و  

 یکی پس از دیگری طی نمایند. های ترقی را شناختی(، با تلاش و پشتکار درگیر انجام تکالیف )درگیری رفتاری( شده و پله 

بین عملکرد خانواده با درگیری تحصیلی، نتایج این    پذیری و امید تحصیلی در رابطه گری چندگانه مسئولیتدر خصوص میانجی

زا )عملکرد خانواده( با مشترک و هم به تنهایی در رابطه بین متغیر برون  صورتبهپژوهش حاکی از آن بود که این دو متغیر واسطه، هم  

درون میمتغیر  ایفا  میانجی  نقش  تحصیلی(  )درگیری  معزا  بدان  این  ازکنند.  خانواده  مناسب  عملکرد  که  سطح ناست  افزایش  طریق 

های مختلف )عاملی، رفتاری، شناختی و عاطفی( تواند میزان درگیری تحصیلی فرزندان را در مؤلفهپذیری و امید تحصیلی، میمسئولیت

های مختلف، امور و تکالیف مختلف تحصیلی شود. در تبیین این یافته باید گفت، نتایج پژوهش   افزایش داده و باعثِ درگیر شدن آنها در 

( و عملکرد خانواده و  1395، کاظمی خوبان و همکاران،  1400پذیری )موسیوند،  دار بین عملکرد خانواده و مسئولیتمعناوجود رابطه  

کننده عملکرد خانواده بینیاند. ازطرفی، با توجه به نقش پیش ( را نشان داده 2021، یان و همکاران،2021امید تحصیلی )لی و همکاران،  

و با کیفیت مناسبی صورت  ای باشد (، چنانچه عملکرد خانواده در سطح بهینه2020در ارتباط با درگیری تحصیلی )آدنیجی و همکاران،

فرزندان   بهتر  جینتانیز    شود. امیدواری حاصل از عملکرد مناسب خانوادهو امید تحصیلی فرزندان منجر میپذیری  گیرد، به رشد مسئولیت

کنترل بر موقعیت، و تلاش آنها در جهت کسب موفقیت    باعث احساس  و  (2018پیوسته به همراه داشته )یوتسیدی،    طوربه را    لیدر تحص

با  و    ارزیابی نمایند  خود را توانمند،  های تحصیلی ها و موقعیتدر برخورد با چالششود آنها  شود. دستیابی به موفقیت باعث میمی

( و پذیرش تعهد و امید، درگیر امور تحصیلی شوند و به انجام تکالیف و وظایف آموزشگاهی 1400ورز کندازی و همکاران،  شت)ک  شلات

 کنند.   اقدام

 گیرينتیجه •
دخیل هستند که پژوهش   تحصیلیآموزان در انجام تکالیف و وظایف شدن دانش درگیر عوامل و فاکتورهای مختلفی در مشارکت و 

پیش  نقش  بررسی  به  مسئولیت  کنندهبینیحاضر  و  تحصیلی  امید  پرداخت.عملکرد خانواده،  یافته  پذیری  این  براساس  از  های حاصل 

پذیری و امید تحصیلی( مورد آموزان نه تنها باید پیشایندهای فردی )مسئولیتپژوهش، برای بهبود و ارتقاء سطح درگیری تحصیلی دانش 

خانواده   عملکرد  به  بلکه  گیرند،  قرار  شود  عنوانبه توجه  توجه  باید  نیز  اجتماعی  مؤثر  عوامل  از  ابزار   .یکی  از  پژوهش  این  در 

شود در همین علت، پیشنهاد میها در پاسخ دقت کافی صرف نکرده باشند. بهدهی استفاده شد که ممکن است آزمودنی خودگزارش

از شیوهپژوهش  پرسشنامه،  بر  آتی علاوه  دیگر جمعهای  پیشنهاد می های  نظری  لحاظ  به  گردد.  استفاده  نیز  اطلاعات  در آوری  شود 

کننده اجتماعی )عملکرد خانواده(، متغیرهای فردی و آموزشگاهی بینیعلاوه بر متغیرهای پیش  ،گیردهایی که در آینده صورت میپژوهش 

آموزان متوسطه اول صورت گرفت، که در تعمیم نتایج به سایر نیز مورد توجه قرار گیرند. باید در نظر داشت که این پژوهش روی دانش 

نمود.رده  رعایت  را  احتیاط  باید جانب  پیشنهاد می به  های سنی،  دلیل،  پژوهش همین  در  دانش شود  آتی،  و  های  دوم  متوسطه  آموزان 

شود مسئولان و دست اندرکاران نظام تعلیم دانشجویان نیز مورد بررسی قرار گیرند. با توجه به نتایج حاصل از این پژوهش، پیشنهاد می
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و تربیت به ویژه در سطح مدارس، با تشکیل جلسات مختلف جهت ارتقاء و افزایش سطح آگاهی و اطلاعات والدین در خصوص 

 آموزان هموارتر کنند.  پذیری، امید و درگیری تحصیلی دانشبهبود عملکرد خانواده، راه را برای مسئولیت

 تعارض منافع  •
   .بین نویسندگان تعارض منافعی وجود ندارد

 شکر قدیر و تت •
 شود.پژوهش یاری و حمایت نمودند، تقدیر و تشکر میاز تمامی کسانی که ما را در انجام این 

 منابع  •
. آموزان دبیرستانی ایرانی: یک مطالعه کیفیدرگیری تحصیلی در دانش(.  1398ای، جواد، حجازی، الهه و مقدم زاده، علی )افروز، حمید رضا، اژه

 .354-370(، 4) 23شناسی، ن مجله روا 

پذیری شخصی برای روایی و اعتبار مقیاس مسئولیت(.  1398جوکار، حمید رضا، فولادچنگ، محبوبه، رئوف انجم شعاع، محمد و کرهانی، نادر )

 .161-170(، 10) 8شناسی، رویش روان . نوجوانان 

( فرهاد و کمری، سامان  بررسی ویژگی1396خرمائی،  به تحصیل.  های روان (. ساخت و  امید  مقیاس  دو فصلنامه راهبردهای شناختی در سنجی 

 .15-37(، 8) 5یادگیری، 

ای خودتنظیمی تحصیلی. (. رابطه امید به تحصل و رویکرد به یادگیری: بررسی نقش واسطه1399راه پیما، سمیرا، بارانی، حمید و خرمائی، فرهاد )

 .106-122(، 1) 24شناسی مجله روان 

فصلنامه اندازه .  با معرفی درگیری عاملی:  2013سنجی پرسشنامه درگیری تحصیلی ریو  های روان شاخص(.  1396رمضانی، ملیحه و خامسان، احمد )

 .185-204(، 29)  8گیری تربیتی، 

(. FAD) سنجی و اعتباریابی مقیاس سنجش کارکرد خانوادههای روان بررسی مقدماتی ویژگی(.  1385زاده محمدی، علی و ملک خسروی، غفار )

 .69-89(، 5) 2فصلنامه خانواده پژوهی، 

شناسی   مجله جامعههای معادله ساختاری و ارزیابی کفایت آن برای پژوهشگران اجتماعی.  (. برآورد حجم بهینه نمونه در مدل1390قاسمی، وحید )

   .126-147(، 4) 12ایران، 

گیری هویت و عملکرد خانواده  پذیری بر اساس جهتبینی مسئولیتپیش (.  1395کاظمی خوبان، سیده زهرا، حکمی، محمد و صیرفی، محمد رضا )

 .77-90(، 21) 6نشناسی اجتماعی، های روا پژوهش. در نوجوانان 
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 چکیده 
  

Abstract 

اجرا از  حاضر    یهدف   یریپذبی آس  ینیبش یپپژوهش 
به    ادیو اعت  تیشخص  کیبراساس صفات تار   یشناختروان 
اسل   انیدانشجو  یمجاز  یفضا آزاد  واحد   یمدانشگاه 

منظور،   نی همبود. به   1401-1402  یلیشبستر در سال تحص
 یریگدانشجو با روش نمونه  322جامعه مورد نظر    نیاز ب

پرسشنامه  ینسبت  یاقهطب  یتصادف و  شدند   یهاانتخاب 
(، مدل 1380  ،یو داود  انی )نجار  یشناختروان  یریپذبیآس

تار چهارگانه  ا  یوسفی)  تی شخص  کیصفات  زاد،    مانی و 
( در مورد  1998  انگ،ی)  یمجاز  ی( و آزمون به فضا1397

توص پژوهش  اجرا شد. روش  همبستگ  یفیآنان  نوع    ی از 
داده  استفابود.  با  همبستگ  دهها  روش  و    رسونیپ   یاز 

نشان    هاافتهیقرار گرفتند.    ل یزمان( مورد تحل)هم   ونیرگرس
با اینترنت  به    ادیو اعت  تیشخص   کیصفات تار  نیداد که ب

رابطة مثبت و معنادار وجود دارد   یشناختروان  یریپذبیآس
(01/0˂Pدرضمن مشخص شد که صفات جامعه ست .)ی زی  

د اعت  یگرآزاریو  فضا  ادیو   توانند یم  یمجاز  یبه 
کنند    ینیبش یپرا    انیدانشجو  یشناختروان  یریپذبیآس
(01/0˂P بنابرا .)ی به فضا  ادیکه اعت  شودیگرفته م  جهینت  نی  

 ینیبشیپتوان    یگرآزاریو د  یزیستصفات جامعه  ،یمجاز
 را دارند.   انیدانشجو یشناختروان یریپذبیآس
کلیديژهوا به   ادیاعت  ،یشناختروان   ی ریپذبیآس  :هاي 

 تیشخص کیصفات تار  ،یمجاز یفضا

 The purpose of the current research was to 

predict psychological vulnerability based 

on dark personality traits and addiction to 

virtual space of students of Islamic Azad 

University, Shabestar branch in the 

academic year of 2022-23. For this purpose, 

322 students were selected from among the 

target population by stratified random 

sampling method and psychological 

vulnerability questionnaire (Najarian and 

Davoudi, 2001), four dark personality traits 

model questionnaire (Yousefi and Imanzad, 

2018) and internet addiction questionnaire 

(Yang, 1998) was implemented about them. 

The descriptive research method was 

correlation type. Data were analyzed using 

Pearson's correlation and regression. The 

findings showed that there is a positive and 

significant relationship between dark 

personality traits and internet addiction 

with psychological vulnerability (P˂0.01). 

In addition, it was found that psychopathy 

trait, sadism trait and addiction to virtual 

space can predict the psychological 

vulnerability of students (P˂0.01). 

Therefore, it is concluded that cyberspace 

addiction, psychopathy trait and sadism 

trait can predict the psychological 

vulnerability of students. 
Keywords: Psychological Vulnerability, 

Dark Personality Traits, Addiction to 

Cyberspace 
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 مقدمه •
مندی نوجوانان و جوانان گذاشته گسترش تکنولوژی و به تبع آن اینترنت، تأثیرات متفاوتی بر روابط خانوادگی و احساس ارزش 

آشتیانی،   فتحی  و  )خیلدار  که  1403است  آسیبمی(،  بروز  به  منجر  گردد.تواند  آنان  در  مختلف   از  است  ممکن  پذیریآسیب  های 

 کند؛ می  بروز  چاقی  و  الکل  مصرفسوء  صورتبه  پذیریآسیب  معنای  در یک موقعیت،  گاه.  آید  وجوداجتماعی به  فردی و  هایچالش 

 های فرصت  فقدان  گاهی نیز  دینی.  هایمانند اقلیت  شوند،می  پذیریآسیب  دچار  سکونت  محل  دلیلبه  جمعیت  از  ایبخش عمده   گاه

پذیری خود ناکافی در قالب آسیب  ارتباطی  امکانات   و  ضعیف  نقل  و  حمل  امکانات  ناکافی،  و آموزشی  اجتماعی  پزشکی،  خدمات  شغلی،

نشان   روانینابهنجاری   آن  در  که  (. شرایطی2007تانر،    و  )میچانیک  دهدمیرا   در  روزافزون  به شکل  آیندمیوجود  به   مختلفی  های 

  (.2008 آیند )مانسل و همکاران،میشمار  به مهم شناختی،روان  آسیب حفظ یا عامل با  مرتبط کارهای  و  ساز شناسایی

 darkشخصیت )  تاریک  صفات  آن شده است،  ای بهویژه  توجه  پذیری در ارتباط بوده و در این اواخر،یکی از متغیرهایی که با آسیب

personality traits)  های زیادی برانگیخته است عنوان یک مفهوم نوپدید، پژوهش . این صفات به(2015  آقابابایی و بلچنیو،)  است

 شخصیت   تاریک  (. صفات1398های منفی و آسیب شناختی شخصیت در ارتباط است )عطادخت و همکاران،  چرا که این صفات با جنبه

های در همه موقعیت  صفات  این.  هستند  غیرقابل تشخیص ازنظر بالینی  اجتماعی اما در عین حال  های آزاردهندهبرخی ویژگی  شامل

 که  نیست  ایبه گونه   آنها   میزان و شدت   وجود   این  با  یابند.میبروز    مره،روز  صورتتحصیلی و به   و   اجتماعی و روابط بین فردی، شغلی

بالینیاز   توجهروان   یا  منظر  مستلزم  صفات.  باشد  پزشکی  صفت  این  چهار  )  شخصیتی  شامل   (،machiavellianismماکیاولیسم 

( )جامعه  (،narcissismخودشیفتگی  )  و  ( psychopathyستیزی  عنوان  است  (sadismدیگرآزاری  با    تاریک   چهارگانه   صفات  که 

  احساس  و  استحقاق  حس  یک  شامل  که  است  شخصیتی پیچیده  ساختار  یک  خودشیفتگی  (.2014  پاولهوس،)  شودمیشخصیت از آنها یاد  

. است  دیگران  از  ترمهم  و  دارد  فردی  منحصر به  شخصیت  که  است  باور  این  بر  خودشیفته  فرد  و  است  دیگران  به  نسبت  بهتر  وضعیت

جیاکومو )  شوندمی  طرد   دیگران  جانب  از  و  پذیر هستنندآسیب  درنهایت  اما  دارند،  دیگران  تأیید  و  تحسین به  حد، نیاز  از  بیش  افراد  این

  و   شده است   گرفته  در نظر  شخصیت  تاریک  هایویژگی  از  یکی  عنوانبه  خودشیفتگی  که  است  سال  صد  از  بیش(.  2023و همکاران،  

 اند کرده  بندیطبقه  روانی  هایآماری اختلل  و  تشخیصی  راهنمای  در  خودشیفته  شخصیت  اختلل  عنوانبه  را  خودشیفتگی  پزشکان،روان 

 از  ناشی   که  شودمی  مشخص  عاطفگیبی   و   فریب  استثمار،  چون  هاییویژگی  با  صفت شخصیتی ماکیاولیسم(.  2024  )میترا و فلویائو،

اخلقی  فقدان بهره   سنگدلی،  طلبی،منفعت  خودمحوری،  چون  هاییویژگی  دارای  ماکیاولی  افراد.  است  آنها  در  اصول   کشی،بدبینی، 

 از  هستند  ماکیاولیسم  از  بالایی  سطح  که دارای  افرادی  کلی  طوربه .  هستند  پرواییبی   و  عاطفی  سردی  دیگران،  بر  کنترل  اعمال  فریبکاری،

 با  ازمنظر کلسیک ماکیاولیسم   (.2012،  بریکزکی  سزیبر و)  کننداستفاده می  خود  منفعت  و  سود  به  رسیدن   برای  مختلفی  راهبردهای

شود که  می ضداجتماعی هایشامل روش  همراه است،  آن  با که هاییو ویژگی ماکیاولیسم. است مرتبط ذات انسان  ترهای تاریکویژگی

عبارت بهتر، این افراد رفتاری از خود نشان خواهند داد که نفع آنها در به  کند.می  توجیه  را   هدف  ای رسیدن بهبه اصطلح، هر وسیله 

 (. 2016زیگلر هیل و مارکوس، ) همان است؛ بدون اینکه دیگران را در نظر بگیرند 

 شودمیآن قلمداد    های مهمویژگی  از  گناه  پشیمانی و احساس  نبود  و  دیگران  با  نبود همدلی   که  است  دیگری  صفت  ستیزیجامعه

عاطفه به اصطلح بی  و  ضداجتماعی داشته  رفتارهای  در همدلی مشکل دارند،  ثباتی دارند،خُلق بی   این افراد  .(2009هادسون و همکاران،  )

است.   همدلی پایین  و  اضطراب پایین  با  همراه  زیاد  هایهیجان   ستیزی،جامعه  اصلی  . عناصر(2014  همکاران،  و  کارتر)  هستند  و سرد

 ویلیامز،  و  پاولهوس)  است  بینیافراد قابل پیشاین    وسیلهبه   رفتارهای غیرانسانی و نامناسب ازلحاظ اجتماعی  از  وسیعی  انواع  درضمن

 کند می  پیدا  نمود  به دیگران   نسبت  پرخاشگرانه   و  تحقیرآمیز  ظالمانه،  رفتار  صورتبه   که  است  شخصیت  اختلل  نوعی  . دیگرآزاری(2002

 خود  ارضای  راه  کردنتر  آسان   دیگرآزاری برای  به  مبتل  افراد.  شودمی  آزارگر  شخص   در  جنسی   و  روانی  جسمی،  آرامش  موجب  و

 در   تمکین  حد  بیشترین  از  ذاتی  صورتبه   که  رساندمی  موقعیتی  و به  داده  آنها  به  را  قدرت  بیشترین  که  آورندمی  روی  مشاغلی  به  معمولاً

 (. 1392 نژاد، یعقوبی و  پاکزاد) شوند برخوردار دیگران
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پرواز و چلبیانلو ) ادراک  جینتا(  1399در بررسی  افسردگ  نشان داد که استرس   سم،یاولیماک  ،یفتگ یتوسط خودش  یشده و علئم 

ذهن پر  ینشخوار  ازسومیبینی  پیش   یشناخت   ی شانیو  ساختار  جینتا  گریدی شوند.  روابط  از  آن    یحاکی  حاصل  صفات   بوداز  که 

در استرس ادراک شده و   یانجینقش م  یدارای  و نشخوار ذهن  نیبشینقش پ  یشناختی داراروان  یشان یو پر  سمیاولیماک  ،یفتگیخودش

پذیری به بیو آس  تیشخص  کتاری  گانه صفات سه  نینشان داد ب  جینتا(  1398در مطالعه یوسفی و تیموری )  .هستند  یعلئم افسردگ

مؤلفه انحراف و    یزستی صفت جامعه  ،یلفه خودمحورؤو م  سمیاولیصفت ماک  نها بییهمبستگ  نیرابطه مثبت وجود دارد. بالاتر  ،ادیاعت

خودش صفت  و  هنجارها  خودنماو    یفتگیاز  شد.  ییمؤلفه  مورفومتری  مشاهده  بررسی  )  بر  مبتنی  نتایج   voxel-basedوکسل 

morphometry( میزنیکوف و همکاران )کاهش  در  را  خود  است   ممکن  تاریک،  گانهسه   صفات  از  بالاتری  سطح  که  داد  ( نشان2024 

 در  که  مواردی  همچنین  و(  کمربندی  قشر  جانبی،  پشتی  پیشانی  جلوی  قشر)  هیجانی  تنظیم  به  مربوط  نواحی  در  خاکستری  ماده  حجم

( در 2022در یک پژوهش به وسیله شنگبو و همکاران )  (.اوربیتوفرونتال  قشر  شکمی،  استریاتوم)دهد    نشان  اندشده   گنجانده  پاداش

اندازه  یهاافته، یبر اختلل اضطراب  شخصیت  کیتار  گانه ابعاد سهتأثیر  مورد   اعتماد و معتبر    هااسینشان داد که مق  یریگمدل  قابل 

بر اختلل   یمعنادار  میتأثیر مستق  کووید  یی وتنها  احساس  ،یشیپرروان   ،یفتگینشان داد که خودش  یمدل ساختار  جیکه نتایدرحال  .هستند

 تاریک صفات ( بیانگر این بود که2016) نتایج مطالعه بارلت .نداشتبر اختلل اضطراب  یتأثیر معنادار  سمیاولیاضطراب دارند، اما ماک

 که   معلوم شد  دادند  انجام  (2016)  ورنان  و  استناسون  ای کهمطالعه  در.  کنندمیبینی  پیش نوجوانی را    در  پرخاشگرانه  رفتار  شخصیت،

 دارند. مثبت و معنادار  رابطه مواد سوءمصرف با صفت خودشیفتگی و ستیزیجامعه صفت

فضای    ترصورت عام به   و  اجتماعی  هایشبکه  به کارگیری  و  پذیریآسیب   بین  ارتباط  مطالعات بیانگر این است که  از  نتایج برخی

اضطراب   و  به افسردگی شدید  منجر  تواندمی   در فضای مجازی  که حضور مستمر  علت اعتقاد بر این است  همینبه   است.  طرفهدو   مجازی،

به فضای  اعتیاد یعنی اعتیاد، ای ازتازه نوع اینترنت، به  هاانسان  وسیع  و  رو به فزون دستیابی . با (2015  همکاران، )وندیارسن و  بالا شود

های اعتیاد به مواد مخدر دارای نشانه   گونه کههمان .  است   عصر ارتباطات  و  اطلعات  مهم دوره مبادله  مسئله  وجود آمده است کهبه   مجازی

 گیری گوشه   وسواسی،  افکار  قراری،بی   ثباتی در خلق،بی   افسردگی،  اضطراب،  مانند  هایینشانه   با  نیز  فضای مجازی  به  اعتیاد  مرضی است،

در  فوبی،  نفس،کاهش عزت   منزوی شدن،  و نیز  عواطف  و   احساس  اختلل  در  و    و  پنگ )  شودمیتعیین    اجتماعی  روابط  آشفتگی 

 اعتیاد   هاینشانه   زیرا  شود،می  گرفته  کاربه    هم  مجازی  فضای  کاربران  برای  معتاد  که واژه  است  معتقد(  2009)  یانگ   (.2019  همکاران،

 شیمیایی  مواد  مصرف  در مورد  که  گونهشود. همان می  دیده  سیگار  و   الکل  به  اعتیاد  در   که  دارد  را  هاییویژگی  همان  مجازی   فضای  به

شخص   به اینترنت،  اعتیاد  در.  است  رفتار   آن   خوشایندی تجربه  داشته باشند،  معتادگونه  رفتار  افراد  شودمی  باعث   که  افتد، عاملیمیاتفاق  

 کند،میتجربه    مشغولیت با آن  هنگام  در  که   احساسی  یا   دهد ومی   انجام  رایانه  در  رفتاری که  به تجربه  بلکه  یک ماده شیمیایی،  به  نه نسبت

 (.2011 اسکندر، و آکین) شودمی معتاد

 مدرسه   درگیری  با   و   مثبت  رابطه  روانی   پریشانی  با اینترنت  به  اعتیاد  که   داد  نشان   (، نتایج2024در یک مطالعه توسط گولراوزتکین )

 اضطراب  افسردگی،  که  داد  نشان  همچنین  مطالعه  این.  داشت  منفی  رابطه  مدرسه  درگیری با  روانی  پریشانی  کهدرحالی  دارد،  منفی  رابطه

در   . کنندمی  عمل  شناختی  درگیری  و  عاطفی  درگیری  رفتاری،  درگیری  و  اینترنت  به  اعتیاد  بین  رابطه  در  ایواسطه   عنوانبه  استرس  و

( و همکاران  اوربانووا  نوجوانانی 2024بررسی  هیجانی  سطح   که  ( مشخص شد    کاربران  به   بیشتر  دارند،  بالاتری  رفتاری  -مشکلت 

).  شوندمی  تبدیل  اینترنت  به  معتاد   یا  اینترنتی کرمانی  پژوهش  یافته1399در  قدرت (  و خطرپذیری،  رنجوری  روان  که  داد  نشان  ها 

 های کاربری تأثیر علیّ نداشت. یک از جنبهکه خودشیفتگی بر هیچکنندگی استفاده از فضای مجازی را دارند، درحالیتبیین

ویژه بر خودکارآمدی تحصیلی )سعادت و همکاران،  باتوجه به پیامدهای نامطلوب صفات تاریک شخصیت بر زندگی دانشجویان و به 

پور  1396 )نجفی  اجتماعی  روابط  کیفیت  و جعفری،  (،  خودافشاگری1396تابستانق  همکاران،    (،  و  )پوراسمعلی  و  1395اینترنتی   )

( و با لحاظ مطالب ذکرشده، هدف از 1398؛ آهنگر قربانی و همکاران،  1403سایبری )ابوسعیدی و همکاران،    آزارگری و پرخاشگری

  انیدانشجودر بین    یمجاز  یبه فضا  ادیو اعت  تیشخص  کیبراساس صفات تارشناختی  پذیری روانبیبینی آسپیشاجرای پژوهش حاضر،  

 بود. واحد شبستر میدانشگاه آزاد اسل
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 روش  •
. است  همبستگیاز نوع    یفیتوص  ،هاداده   یبراساس نحوه گردآور  نیهمچنهدف جزء تحقیقات کاربردی و    ازلحاظاین پژوهش  

می اسل  آزاد  ای دانشگاهکاردانی، کارشناسی، کارشناسی ارشد و دکترای حرفه  مقاطع  دانشجویان دختر و پسر  کلیه  جامعة آماری شامل

براساس فرمول کوکران . حجم نمونه  استنفر    1950در حدود  دانشجویان  این  تعداد    . بود  1401-1402  تحصیلی  سال  در  شبستر  واحد

 ای نسبتی بود.صورت طبقهگیری بهنفر تعیین شد. روش نمونه  322

 ابزارها  •

این پرسشنامه توسط   (psychological vulnerability questionnaire-PVQ):شناختی پذیري روانالف( پرسشنامه آسیب 

امتیازی   5ماده است که در مقیاس    25ساخته شده است. پرسشنامه دارای  می  (، برای سنجش آسیب روانی عمو 1380نجاریان و داودی )

تا   این پرسشنامه    4از نمره صفر  بین فردی،   -عامل اصلی اضطراب، وسواس فکری  8ثبت شده است.  عملی، حساسیت در روابط 

دهد. میهفته گذشته مورد ارزیابی قرار    دهندگان را در یکجسمانی سازی، پسیکوز، تصورات پارانوییدی، افسردگی و هراس پاسخ 

( 1394شود. در بررسی تنهای رشوانلو و سعادتی شامیر )میپذیری بیشتر است و با افزایش نمره، آسیب 100حدود نمرات بین صفر تا 

های بالینی و پژوهشی است. در پژوهش مولایی و همکاران مناسب، بیانگر امکان استفاده از آن در موقعیت  روایی عاملی و واگرا و اعتبار

 دست آمد. به 84/0گزارش گردید. در پژوهش حاضر اعتبار با روش آلفای کرونباخ  86/0( اعتبار با روش آلفای کرونباخ 1399)

 -questionnaire model of four dark traits of personalityب( پرسشنامه مدل صفات چهارگانه تاریک شخصیت ) 

QMFTP :)   ( برای نمونه ایرانی تهیه شده است و حاصل ترکیب دو پرسشنامه دوجین  1397زاد )   این پرسشنامه توسط یوسفی و ایمان

ماده است و هر    21( است. پرسشنامه دارای  short sadistic impulse scale( و مقیاس کوتاه تکانش دیگرآزاری ) dozen dirtyکثیف ) 

دهنده میزان بالای صفات  شود و نمره بالا نشان می گذاری  = کاملً موافقم نمره 7=کاملً مخالفم تا  1ای لیکرت از  درجه   7ماده بر یک مقیاس  

( نتایج روایی سازه نشانگر تأیید  1397زاد ) است. در پژوهش یوسفی و ایمان    147تا    21تاریک شخصیت در فرد است. دامنه نمرات بین  

تا    0/ 76ای بین  ها در دامنه مؤلفه های حاصل بود. ضرایب بازآزمایی برای کل مقیاس و  ساختار چهار عاملی مدل و برازش خوب آن با داده 

دست  به   0/ 88تا    0/ 68ها بین  مقیاس قرار داشت که بیانگر اعتبار مطلوب آزمون بود. ضریب همسانی درونی برای کل مدل و نیز خرده   0/ 84

 دست آمد. به   0/ 85تا    0/ 79ها آلفای کرونباخ بین  مقیاس آمد که نشانگر انسجام درونی آزمون بود. در این پژوهش نیز برای خرده 

( 1998توسط یانگ )  پرسشنامهاین    (:internet addiction questionnaire - IAQیانگ )  اینترنت اعتیاد به    پرسشنامه ج(  

شود. برای ارزیابی نمره حاصل، از دستورالعمل  میگذاری  نمره   5ماده است. هر سوال در یک طیف لیکرت از یک تا    20تهیه شده و دارای  

تا    80دهنده کاربر در معرض خطر و نمره  نشان   79تا    50دهنده کاربر معمولی، نمره  نشان  49تا    20معنا که نمره  یانگ استفاده شد؛ بدین

(. روایی محتوایی و همگرای پرسشنامه در مطالعه هادی و 1394دهنده کاربر معتاد به اینترنت است )حمیدی و همکاران،  نشان   100

دست به  91/0( همسانی درونی آن با ضریب آلفا  2016( مورد تأیید قرار گرفته است. در پژوهش پونتس و همکاران ) 1393همکاران )

 محاسبه شد.   85/0این پژوهش نیز آلفای کرونباخ پرسشنامه آمده است. در 

های آمار توصیفی که شامل میانگین، کمترین نمره، بیشترین نمره و انحراف معیار است، استفاده  ها از روشبرای تجزیه و تحلیل داده 

ها با استفاده زمان استفاده شد. داده ها از آزمون همبستگی پیرسون و رگرسیون هممنظور بررسی فرضیهشد و در بخش آمار استنباطی به 

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. SPSS- 26افزار از نرم

 ها یافته •
 ها ارائه شده است.های توصیفی مربوط به آزمودنیدر جدول پایین یافته

ها از آزمون  دهد. برای بررسی مفروضه نرمال بودن داده میهای آماری مربوط به توصیف سه متغیر را نشان  شاخص   1جدول شماره  

های مورد بررسی برقرار بوده و استفاده ها برای متغیراستفاده شد و نتایج نشان داد مفروضه بهنجار بودن داده   رنفیاسم  -کولموگروف

 است(.  05/0از تحلیل رگرسیون بلمانع است )سطوح معناداری بالاتر از 
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 هاي پژوهش در بین کل دانشجویان هاي آمار توصیفی مربوط به متغیر شاخص  .1جدول 

 بیشترین نمره کمترین نمره  انحراف معیار  میانگین متغیر وابسته

 24 4 5/ 30 9/ 15 ماکیاولی

 24 4 3/ 90 13/ 47 ضداجتماعی 

 24 4 4/ 87 10/ 89 خودشیفتگی

 58 10 8/ 54 26/ 24 دیگرآزاری 

 112 24 17/ 23 67/ 27 نمره کل صفات شخصیت

 100 20 22/ 34 50/ 92 اینترنتاعتیاد به  

 95 8 14/ 85 43/ 39 شناختیپذیری روان آسیب

پذیري  بین )صفات تاریک شخصیت و اعتیاد به فضاي مجازي( با متغیر ملاک )آسیب ماتریس ضرایب همبستگی پیرسون براي متغیرهاي پیش  .2جدول 

 شناختی( روان 

 شناختیپذیری روان آسیب اعتیاد به فضای مجازی دیگرآزاری  خودشیفتگی ضد اجتماعی  ماکیاولی 

 0/ 21** 0/ 30** 0/ 33** 0/ 14** 0/ 13* -  ماکیاولی

 0/ 69** 0/ 59** 0/ 55** 0/ 30** -   ضد اجتماعی 

 0/ 23** 0/ 29** 0/ 21** -    خودشیفتگی

 0/ 73** 0/ 54** -     دیگرآزاری 

 0/ 47** -      اینترنتاعتیاد به  

 -       شناختیپذیری روان آسیب

شناختی پذیری روان دهد که همبستگی پیرسون بین صفات تاریک شخصیت و اعتیاد به فضای مجازی با آسیب مینشان    2نتایج جدول  

درصد اطمینان   95درصد معنادار است. همچنین ضریب همبستگی پیرسون بین صفت ماکیاولی و ضد اجتماعی در سطح    99در سطح  

توان اظهار میدرصد اطمینان معنادار است. بنابراین    99معنادار است و بین بقیه صفات تاریک با یکدیگر همبستگی پیرسون در سطح  

 یابد. میشناختی نیز افزایش پذیری روانکرد که با افزایش صفات تاریک شخصیت و اعتیاد به فضای مجازی به همان میزان آسیب

پذیري  بین )صفات تاریک شخصیت و اعتیاد به فضاي مجازي( و متغیر ملاک )آسیب ضریب همبستگی چندگانه و مجذور آن: متغیرهاي پیش  .3جدول 

 شناختی(  روان 

 داری اسطح معن خطای استاندارد  اصلاح شده  R R2 R2 مدل

 0/ 01 7/ 64 0/ 73 0/ 73 0/ 86 ورود همزمان متغیرها

درصد  99است که با سطح اطمینان بیش از  70/0دهد ضریب همبستگی چندگانه برای معادله رگرسیون برابر میجدول فوق نشان 

درصد از واریانس متغیر وابسته   69توان گفت در حدود  میشده  اصلح  R2براساس مقدار  مقدار این ضریب معنادار است. درضمن  

 است.بین یعنی صفات تاریک شخصیت و اعتیاد به فضای مجازی قابل تبیین های پیششناختی از روی متغیرپذیری روان یعنی آسیب

 R2آزمون تحلیل واریانس براي معناداري . 4جدول 

 داری معناسطح  مقدار مشخصه  میانگین مجذورات  درجه آزادی  مجموع مجذورات  مدل آزمون: همزمان 

 0/ 01 179/ 26 10472/ 74 5 52363/ 74 رگرسیون 

 58/ 42 316 18461/ 37 باقیمانده 

  321 70825/ 11 کل

 بین: صفات تاریک شخصیت و اعتیاد به فضای مجازی های پیشمتغیر

 شناختیپذیری روان متغیر وابسته: آسیب

بین یعنی  های پیش اطمینان معنادار بوده و متغیردرصد    99دهد معادله با بیش از  میآزمون تحلیل واریانس معادله رگرسیون نشان  

 کنند. میبینی پیششناختی را پذیری روانطور معنادار آسیبصفات تاریک شخصیت و اعتیاد به فضای مجازی به 

دهد رابطه دو صفت تاریک شخصیت یعنی صفت ضد اجتماعی و دیگرآزاری و نیز اعتیاد به فضای  مینشان   5نتایج جدول شماره 
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شناختی مثبت و معنادار است. یعنی با افزایش در نمرات صفات تاریک شخصیت ضد اجتماعی و دیگر پذیری روانمجازی با آسیب

یابد. اما دو صفت تاریک ماکیاولی و میطور معنادار افزایش  شناختی نیز بهپذیری روانآزاری و اعتیاد به فضای مجازی، نمرات آسیب

توان اظهار داشت که صفات ضد اجتماعی  میشناختی نیستند. بنابر این  پذیری روانهای معنادار برای متغیر آسیببین خودشیفتگی پیش

 بینی کنند. پیش شناختی دانشجویان را پذیری روانتوانند آسیبمیو دیگرآزاری و اعتیاد به فضای مجازی  

 ضرایب معادله تحلیل رگرسیون. 5جدول 

 مدل

 زمان هم

استاندارد   Bضریب  ضرایب معادله 

 شده

 سطح معنی داری  tمقدار 
B  خطای استاندارد 

 0/ 87 -0/ 15  1/ 76 -0/ 27 مقدار ثابت 

 0/ 06 -1/ 84 -0/ 05 0/ 08 -0/ 16 ماکیاولی

 0/ 01 7/ 36 0/ 28 0/ 14 1/ 08 ضد اجتماعی 

 0/ 30 -1/ 01 -0/ 03 0/ 09 -0/ 09 خودشیفتگی

 0/ 01 13/ 27 0/ 49 0/ 06 0/ 86 دیگرآزاری 

 0/ 01 6/ 65 0/ 25 0/ 02 0/ 17 اینترنتاعتیاد به  

 شناختیپذیری روانمتغیر وابسته: آسیب

 بحث   •
شناختی رابطه مثبت و معنادار دارند. این یافته با پذیری روانیافته اول پژوهش حاضر این بود که صفات تاریک شخصیت با آسیب

( همسو است؛ اما 2016( و استانسون و ورنان )2016(، بارلت )1398(، یوسفی و تیموری ) 1399چلبیانلو )های پرواز و  نتایج پژوهش 

صفات   های مرتبط با دارای ویژگیکه    یگفت افراد  توانی م  افتهی  نیا  نییر تباست. د(، ناهمسو  2022های شنگبو و همکاران )با یافته

به    ی هستند و توجه  شانی خودهاخواستهنیازها و  دنبال برآورده شدن  هستند، بیشتر به    یو رفتار ضداجتماع  ، دیگرآزاریسمیاولیماک

در پژوهش   ،(2008)  همکاران. مالترر و  شودی م  ی آنانرفتارها  یثباتی خود موجب ب  نیکه ا  ؛ندارند  گران ید  ، شرایط و نیازهایحقوق

خود   یهاجان یعواطف و همهم دانستن  به    تمایل کم  سمیاولیکو ما  یضداجتماع  تی شخص  یکه افراد دارا  خود به این نتیجه رسیدند

شاید که    دهندمی  نشان را    یشتریغرور و تنفر ب  مانند  ی،منف  یهاجان یه  همچنین آنها  .دندهی نشان م  یمثبت کمتر  یهاجان یدارند و ه

و دیگرآزارانه   یآن، اقدامات ضداجتماع  سرکوب  یبرا  احتمالاًهمین دلیل  ی است. به منف  جانیه  افزایشمثبت و    جان یه  کاستی در  ناشی از 

 ی ها محرک   دنیبا د  ی،ضداجتماع  تی شخص  یکه افراد دارا  بیانگر این بود  ،(2009)  همکارانو    یعلیافته پژوهش  .  دهندمیاز خود بروز  

 . دهندمینشان   از خود یشتریب یمنف ی هاجان یمطلوب، هریو غ نیغمگ

شناختی افراد دارای صفات پذیری روانشود، آسیبمیهای سرشتی و منشی شخصیت در نظر گرفته  ازمنظری دیگر وقتی ویژگی

 ؛و نافذبودن هستند  یاحترام و عزت، رهبر  یدارا  ،یخودراهبر  یافراد داراعنوان مثال،  سازد. بهمیتاریک شخصیت، بیشتر خود را نمایان  

 ،عزت   ،احترام  گران،ید  نیدر ب  تیو محبوب   تیمطلوب  نداشتن  لیدلبه   تیشخص  کیتار  چهارگانهموجود در    یهایژگیو   یافراد دارا  اما

و   یرفتار اجتماع  یدارا  ؛دانندیو جامعه م  گرانید  وزخود را در مقام همکار و دلس  ،یهمکار  یدارند. افراد داراکمی    ینفوذ و رهبر

و    یضداجتماع  تیو شخص   سمیاولیماک   تیبا شخص  های ژگیو  نیمشخص اطور  به که    هستند  ریبه انجام امور خ  لیپخته، وجدان و متما

 ،یمذهب   مانیا  یاز جهان که دارا  یعنوان بخش خود را به   زین  یخودفرارو  یژگیو  یافراد دارا  نیتضاد و تقابل دارد. همچندیگرآزاری،  

  ی فقدان همدل  فتهیخودش  تیشخص  یاست. افراد دارا  فتهیخودش  تیدر تضاد با شخص  زی ن  نیکه ا  دانندیمشروط است، م ر یصبر و متانت غ

پرخاشگر هستند که   زیو ن  دهندیمناسب نشان م  یفرد  نیو ب  یاما فقدان کارکرد اجتماع  ،دارند  قیتشو  افتیبه در  ازیدارند، ن  گرانیبا د

دنبال افراد معمولاً بهمؤلفه ویژگی سرشتی یعنی نوجویی، این  . در  دشون یمحسوب م  ،صفات  نیفاقد ا  یخودفرارو  یژگ یو  یافراد دارا

 در تقابل است. افراد   چهارگانه   کیتار  یهاتیشخص  یافراد دارا  یژگیبا و  خصوصیت  نیکه ا  ،هستند  هیاز تنب  یکسب پاداش و دور

. دهندی و عاطفه نشان نم  یهمدل  گرانیبا د  کنند،یم  گرانیاز د  یالهی استفاده وس  پردازند،یم  گرانیبه استثمار د  ماکیاول و ضداجتماعی

مدام در معرض   ،صفات  نیا   یافراد دارا  طور طبیعیبهآنان است که    یهایژگیاز و  نییپا  تیو مطلوب  گرانیبا د  یپرخاشگر  همچنین

  .هستند گرانیتنفر د ایو   میمستقریو غ می مستق هیطرد، تنب
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شناختی رابطة مثبت و معنادار وجود دارد. این یافته پذیری روانیافتة دیگر پژوهش این بود که بین اعتیاد به فضای مجازی با آسیب

 تلفن  نترنت،یدانشجویان با ااغلب    راستا است.، هم (2024و اوربانووا و همکاران )  (2024)  های گولراوزتکینتا حدودی با نتایج پژوهش 

لذت و ی یا کسب  اطلعات  ،یاحساس ،یاجتماع  تیحما  رای کسبب  توانندیم  یبه راحت  آنان  .اندبزرگ شده  یاجتماع  یها همراه و رسانه 

منجر شود    ادیبه اعت  تواندی م  زین  هاتیفعال  نیا  یبرا  اد یاز حد و صرف زمان ز  ش یب  . البته استفادهپناه ببرند  فضای مجازیبه    ی،خوش

 تواند ی م  آناز حد از    شینشان داده است که استفاده ب  فضای مجازیدر مورد مشغولیت با    افتهی(. مطالعات انجام  2012و،  ک)تورل و سرن

ابزار تقلب )رابرتز و   ایفرار    زمیمکان  ک یعنوان  به فضای مجازی  به همراه داشته باشد که استفاده از    دانشجویان  یبرا  ی خطرات احتمال

 ی پایینلی( و عملکرد تحص2015و همکاران،    می)ک  ی (، افسردگ2013از خواب و کمبود توجه )مورداک،    تیمحروم  ،( 2014  ،همکاران

 ق ی تطب  یآنان برا  یفشار روان   کنند،میرا آغاز    شانییدانشجو   یزندگ  ان،یکه دانشجو  میند. هنگاهست  ( از آن جمله2016و سماحا،    ی)هاو

و اضطراب   یفرد  نیبروانی    فشار  منابع  که  است  داده  ها نشان. پژوهش شودمی  بیباعث آس در برخی مواقع  و    ادیز  ،دیجد  طیبا مح

ارتباط دارد )هاوی و   ،شده توسط افراد  تجربه   یهایریپذبیعنوان آسبه   فضای مجازیبه    ادیبا اعت  یمعنادار  زطربه   ،از تحصیل   یناش

 (. 2014؛ چیو، 2016سماحا، 

جستجو   ای  یوتریکامپ  یهای را صرف انجام باز  یاد یزمان زوابسته به فضای مجازی،  افراد    توان اظهار داشت کهمیدر تبیین این یافته  

. ردبی م  نیاز برا  افراد    نیمعنادار ا  یروابط دوستانه و اجتماع   کند ومی  تری را منزو  آنان  این رفتار،.  کنندیم  یاجتماع  یهادر وب و شبکه 

 یبا مشکل جد وظایف شغلی خود  انجام    و اگر شاغل باشند در  شوندمیدچار مشکل    شغل  کردن  دا یافراد در پ  نیا  ،اغلب موارد  در

 ی ضررها   ،دارند   ادی اعت  یبندشرط   یها ت یکه به سا  یراد . در افآیدمی  وجودآنها به   یبرا  ی فراوان  یمشکلت مال  جه،ی. درنتگردندمیرو  ه روب

در نیز    یمانند اضطراب و افسردگ  یهای روان . احتمال ابتل به اختللتواند باشدمیاز پیامدهای اعتیاد به فضای مجازی    هنگفت  یمال

منتشر شده    ریو تصاو  هالم یپرده فپشت  تیاغلب افراد بدون توجه به واقع  رایز  شود،می  شتریب  ی که اعتیاد به فضای مجازی دارندافراد

 است. یدیو ناام یآن افسردگ یاصل امدیکه پ کنندیم سهیخود را با آن مقا یزندگ تیوب، واقع یدر فضا

پذیری توانند آسیبمینتیجه تحلیل مربوط به فرضیه سوم نشان داد که صفات ضداجتماعی و دیگرآزاری و نیز اعتیاد به فضای مجازی  

فرد است که   کی  ی در طول زندگ  زابیآس  یدادهایتجربه رو   یعیطب  جهیشناختی نتروان  یریپذبیآس  .بینی کنند پیششناختی را  روان 

توان اظهار داشت که مهار درونی در افراد میدر تبیین این یافته    (.1391گر و همکاران،  وستهی)پ  کندیآن را تجربه م  یهرکس به درجات 

شود این افراد، در رعایت هنجارهای اجتماعی ناسازگار باشند. درواقع این افراد، میضداجتماعی و دیگرآزار، دچار نقص است و باعث  

با هم   یاز عوامل اساس  یدر برخ  هستند،صفات    نی ا   یکه دارا  یافراد(.  1397کنند )بشرپور و میری،  میاعمال و افکارشان را توجیه  

 ی به معنا   گرانیو درک د  ی. همدلندهست  گانهیکاملً ب  گرانیو درک د  یاست. آنها با همدل  یعوامل همدل  نیاز ا  یکی مشترک هستند.  

را درک   نیریسا  یعاطف   یازهاینانسان بتواند احساسات و    نکهیا  یاست. برا  گرانیو حالات د  تیوضعاحساس، تجسم و درک   ییتوانا

 زیر   را  قانون  ضداجتماعی اغلب  افرادافراد فاقد آن هستند.    نیکه ا  ؛درک احساسات و عواطف خود را داشته باشد   ییتوانا   یستیبا  ،کند

 مصرف   الکل  و  مخدر  مواد  و  باشند  داشته  تکانشی  یا   آمیزخشونت   رفتار  بگویند،  دروغ  است  ممکن  آنها.  شوندمی  مجرم  و  گذارندمی  پا

 رنج  دیگر، افراد دیگرآزار ازازسوی  . کنندمی  کوتاهی   دانشگاه   یا   کار  محل  خانواده،  در  خود  هایمسئولیت  انجام  در  معمولاً  همچنین.  کنند

 روابط   در  رسانآسیب  رفتارهای کنترل دیگران دارند و    و   تسلط   به   دهند، تمایلمیتحقیرآمیز نشان    برند، رفتارهایمیو آزار دیگران لذت  

رعایت   چاقی،  خوابی،کم  مانند  جسمانی  مشکلت  دیگر، اعتیاد به فضای مجازی منجر به بروز دهند. ازسویمیشخصی از خود بروز  

انزوایمیدست    و  کمر  ناحیه  درد   چشم،  خشکی   تمرکز،  نبود  شخصی،  بهداشت   نکردن و   شود.  از جمله  اجتماعی  نیز   پرخاشگری 

  روابط  دادن  دست  از  و  خانواده  اعضای  با  صمیمانه  روابط  برقرای  عدم  و  شدن  است. دور  فضای مجازی  به  اعتیاد  شناختیروان   پیامدهای

دست هم داده بنابر این، همه این موارد دست به  .شودمیمحسوب    مجازی  فضای  به  اعتیاد  از  ناشی  ناپذیر  جبران  هایپیامد  عاطفی نیز،

  دهد.میشناختی فرد را افزایش پذیری روان و آسیب

توان اظهار داشت که احتمالاً میشناختی توسط دو صفت ماکیاولی و خودشیفتگی،  پذیری روانبینی آسیبپیشدرخصوص نبود  

زدن عینی به دیگران را در بر دارند  چون این دو صفت در مقایسه با دو صفت ضداجتماعی بودن و دیگرآزاری، درجات کمتری از آسیب
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شود(، پیامدهای نامطلوب صفات ماکیاولی و خودشیفتگی در روابط بین فردی و در زندگی شخصی، می)که در روابط بین فردی نمایان  

 های بیشتری نیاز است.   سازد. البته برای بررسی این موضوع به پژوهشمیدر طولانی مدت خود را نمایان  

 گیرينتیجه •
ستیزی و دیگرآزاری و اعتیاد به فضای مجازی، توان  دست آمده از پژوهش حاضر نشان داد که صفات جامعه های به مجموع یافته   در

جمله   از  پزشکینروا  هایتوان نتیجه گرفت که احتمالاً اختللمیشناختی دانشجویان را دارند. بنابراین،  پذیری روانبینی آسیبپیش

توان میهمچنین    .در ارتباط هستند   مجازی  فضای  به  وابستگی  یا  اعتیاد  با  خودکشی،  و   خلقی  هایاختلل  تکانشگری،  پایین،  نفس  عزت

آزاری در مرحله اول، به خود فرد آسیب وارد آورده و در مرحله بعد، منجر به بروز ستیزی و دیگراظهار داشت که وجود صفات جامعه

توان از بروز میشود. لذا با شناسایی این قبیل دانشجویان و با کمک گرفتن از درمانگران مجرب،  میرسان در جامعه  رفتارهای آسیب 

 حوادث ناگوار و غیر قابل جبران، جلوگیری نمود.

انجام شده است، لذا در تعمیم نتایج    واحد شبستر  میدانشگاه آزاد اسل  انیدانشجوشود که پژوهش حاضر بر  میدر پایان یادآور  

کنند، در صورت میپژوهش به سایر افراد، باید با احتیاط عمل نمود. با توجه به اینکه اکثر دانشجویان در سنین پایین به دانشگاه ورود  

توان نسبت به حل مسائل شخصیتی آنان از  میشناسایی آن دسته از دانشجویانی که در صفات تاریک شخصیت دچار مسئله هستند،  

یافته اقدام نمود. برخی  ارتباط بین ویژگی های حاصل از پژوهش طریق درمانگران مراکز مشاوره دانشگاه  های های مختلف در زمینة 

نتایج متناقض هستند. لذا به پژوهشگران شناختی تفاوت وجود دارد و گاهی نیز این  پذیری روان شخصیت و از جمله خودشیفتگی با آسیب 

 های بیشتری انجام دهند.  شود برای شفاف شدن چگونگی رابطة این دو متغیر پژوهش پیشنهاد می

 تعارض منافع •
 صورت شفاف بیان شده است.گونه تضاد منافع نداشته است و نتایج به این پژوهش برای نویسندگان هیچ

 تشکر و قدردانی •
کمال تقدیر و    شبستر  واحدمی  اسل   آزاد  دانشگاه  ویژه دانشجویانافرادی که ما را در انجام این پژوهش یاری کردند به می  از تما

 تشکر را داریم.

 منابع  •
 شخصیت   تاریک  گانهسه  صفات  رابطه  در  تکانشگری  میانجی  نقش  (.1398آهنگر قربانی، زهره؛ عطادخت، اکبر؛ معزز، رقیه و سپهری نسب، زهرا. ) 

 . 21-1، 54، 14شناختی، های نوین روان دانشجویان. پژوهش  میان  ایمطالعه: سایبری  آزارگری با

و هاش فاطمه  تپه،  نعمتی سوگلی  امیر؛  معروف صوفیان،  )میابوسعیدی جیرفتی، سهیل؛  تورج.  آباد،  نقش1403نصرت    هیجان  تنظیم  میانجی  (. 

 .  66-57، 98شناسی، سایبری. رویش روان  پرخاشگری با شخصیت تاریک  صفات بین رابطه در ناسازگار

اشتیاقی اخلقی در رابطه بین صفات تاریک شخصیت و استعداد خیانت زناشویی. مجله  ای بی(. نقش واسطه1397بشرپور، سجاد و میری، میرنادر. )

 . 286 -172، 3، 22شناسی، روان 
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 چکیده 
  

Abstract 

رابطه   یمدل ساختار  نییهدف از انجام پژوهش حاضر تب 
گرا  یی گراکمال   نیب ز  شیو  عمل  نقش    ییبایبه  با 
افراد   یاجتماع  تیحما  یگری انجیم در  شده  ادراک 

کلمراجعه به  جامعه   ییبای ز  یهاکینیکننده  بود.  قم  شهر 
 یهاکی نیکننده به کلافراد مراجعه  هیپژوهش شامل کل  یآمار

از    یریگبود و روش نمونه  1402شهر قم در سال    ییبایز
 240  ن،ینوع در دسترس و تعداد نمونه براساس فرمول کل 

بود.    یهمبستگ  -یفینفر محاسبه شد. روش پژوهش توص
نشان داد که مدل    یمعادلات ساختار  لیحاصل از تحل  جهینت

  یی بایبه عمل ز  شیو گرا  یی گراکمال  نیرابطه ب   یساختار
ادراک شده در افراد  یاجتماع تیماح یگری انجیبا نقش م
کلمراجعه به  برازش   ییبای ز  یهاکینیکننده  از  قم  شهر 

است.    یخوب پراکندگ   40برخوردار  از  نمرات   یدرصد 
ز  شیگرا عمل  حما  ییگراکمال  قیازطر  ییبایبه   تیو 

درصد    24  نی. همچنشودیم   ینیبش یشده پادراک  یاجتماع
 ق یشده از طر  دراکا  یاجتماع  تینمرات حما  یاز پراکندگ

نتاشودیم  ینیبشیپ  ییگراکمال ب  جی.  که  داد   نینشان 
کننده  در افراد مراجعه  ییبا یبه عمل ز  شیبا گرا  ییگراکمال
کل ب  ییبایز  یهاکینیبه  دارد.  وجود  رابطه  قم   ن یشهر 
در    ییبایعمل زبه  شیادراک شده با گرا  یاجتماع  تیحما

مراجعه کلافراد  به  رابطه    ییبایز  یهاکینیکننده  قم  شهر 
 وجود دارد. 

کلیديژهوا ز  شیگرا  ،ییگراکمال  :هاي  عمل   ،ییبایبه 
 یی بایز کینیادراک شده، کل یاجتماع تیحما

 The purpose of this research was to explain 

the structural model of the relationship 

between perfectionism and the tendency to 

practice beauty with the mediating role of 

perceived social support in people who 

refer to beauty clinics in Qom. The research 

method was descriptive-correlation. The 

result of the structural equation analysis 

showed that the structural model of the 

relationship between perfectionism and the 

tendency to practice beauty with the 

mediating role of perceived social support 

in people referring to beauty clinics in Qom 

has a good fit. 40% of the dispersion of the 

scores of tendencies to beautify practice is 

predicted through perfectionism and 

perceived social support. Also, 24% of the 

dispersion of perceived social support 

scores is predicted through perfectionism. 

Also, the results showed that there is a 

relationship between perfectionism and 

tendency to cosmetic surgery in people who 

refer to beauty clinics in Qom. There is a 

relationship between perceived social 

support and tendency to cosmetic surgery in 

people who refer to beauty clinics in Qom. 
Keywords: perfectionism - tendency to 

practice beauty - perceived social support - 

beauty clinic 



 497/ 1403/497 زمستان   /  4، شماره  تمشه سال بیست و    /  112مجله روانشناسی  

 

 مقدمه •
افزایش  ترین اعمال جراحی هستند که متقاضیان آن در سطح جهان روبه یکی از شایع (cosmetic surgery)   های زیبایی امروزه جراحی 

آید دقت بیشتری دارند، که همین امر حساسیت و  زنان در مقایسه با مردان نسبت به وضعیت زیبایی و ظاهری خود و آنچه به چشم می  است. 

 (indulgent) دارد تا رفتارهایی گاه افراطی ها حاکی از آن است که این انگاره آنان را وا می زنی کند. گمانه توجه ایشان را بیش از پیش افزون می 

ها به زیبایی و  آورد. گرچه قبل از دوران مدرنیته نگاه انسان بار می شدن اتخاذ کنند که تبعات سوئی را به منظور تأیید گرفتن و زیبا دیده را به 

این است که امروزه گرایش به زیبایی به مرحله ظاهرپرستی و خودنمایی رسیده است و    بود اما واقعیت امر   ظاهر براساس معیارهای سنتی 

های گزاف و قبول عواقب جسمی و حتی  ها و اقتضای سنی، روانی خود با صرف هزینه جوانان، نوجوانان و حتی افراد بزرگسال به تبع گرایش 

میلیون عمل جراحی    25/ 8،  2019(. در سال  1401ترشدن هستند )رشیدی و همکاران،  جانی، درصدد کسب سهم بیشتری از زیبایی و جذاب 

های زیبایی با تهاجم خفیف  جراحی   2019داد. در سال  می   را در جراحی زیبایی نشان   2010درصدی از سال    5در آمریکا انجام شد که افزایش  

دادند  درصدی را نسبت به سال قبل نشان می   6تا    2ها شناخته شدند که افزایش  ین عمل تر عنوان رایج برداری شیمیایی( به )مانند: بوتاکس، لایه 

(. اگرچه آمار دقیقی از جراحی زیبایی در ایران در دسترس نیست، اما ایران یکی از کشورهایی است که بالاترین میزان  2020)گوپتا و همکاران،  

های زیبایی بینی در دنیا مقام اول را دارد و پایتخت جراحی  که از نظر تعداد جراحی طوری خود اختصاص داده است، به جراحی زیبایی را به 

(. بسیاری از پژوهشگران بر این نکته توافق دارند که دلایل اصلی برای عمل  1400بینی جهان نامیده شده است )وحیدهرندی و همکاران،  

-self)نفس عزت   و (life satisfaction) بودن رضایت از زندگی  پایین   (،(disorder dysmorphic bodyن  جراحی زیبایی، اختلل بدشکلی بد 

esteem)     ،د ی شا   (. 2021است )وانگ و همکاران،   یی شناختی در گرایش به عمل زیبا روان دهنده اهمیت عوامل  که نشان ؛  ( 2020است )اوئر  

است  (perfectionism)   گرایی کمال   ر ی شناختی نظ روان ثر از عوامل  أ جامعه مت   ک ی در    یی با ی های ز ی بتوان گفت که گسترش نامطلوب جراح 

  ی ت ی ای از نارضا دهند و بخش عمده می   ل ی را تشک   یی با ی ز   ی جراح   ان ی متقاض   ن ی شتر ی گرا ب های کمال ت ی رسد که شخص   ی نظرم (. به 1399)برادران،  

را    انه ی گرا کمال   ی ها ش ی از اشخاص افکار مزاحم و گرا   ی ار ی (. درواقع بس 1398  ،ی د ی و جمش   ی افراد است )هاشم   ن ی بعد ازعمل مربوط به ا 

و   ی افکار است )محمد  ن ی اشخاص از ا  ر ی تفس   د،ی زا عمل نما اضطراب  ی عنوان عامل تجارب به  ن ی ا  گردد ی آنچه که سبب م  ی ول  کنند ی تجربه م 

گرایی شناخته  کمال شود مهمترین ویژگی  تمایل به معیارهای بسیار بالا که تحت عنوان معیارهای شخصی قلمداد می (.  1400  ،ی روشن چسل 

و اهداف    ارها ی که مستعد انتخاب مع   ی است که در افراد   ی ت ی ساختار شخص   ک ی گرایی  کمال (. در واقع  1396)سرشار و همکاران،   شده است 

   است.   ارها ی مع   ن ی افراد مشروط به برآوردن ا   ن ی نفس ا عزت هستند، وجود دارد و    ی واقع ر ی غ   ی بالا 

گرایی، داشتن اهداف بلندپروازانه مبهم و غیرقابل  کمال گرایی وجود دارد، اما مهمترین مشخصه  کمال های فردی زیادی در  اگرچه تفاوت 

های مثبت و منفی است که  گرایی دارای جنبه کمال (.  1400وصول و تلش افراطی برای رسیدن به این اهداف است )شیروانی و همکاران،  

گرایی سازگارانه  کمال امروزه تلش شده است بین    (. 1400همراه داشته باشد )پوررمضانی و همکاران،  تواند پیامدهای متفاوتی برای فرد به می 

گرایی ناسازگارانه با وجود شواهدی که  کمال گرایی سازگارانه و ناسازگارانه این است که در  کمال تفاوت کلیدی    وناسازگارانه تمایز ایجاد شود 

گرایان  یابند. همچنین تفاوت آنها در این است که کمال گرایانه همچنان ادامه می های کمال از غیرواقعی بودن معیارها هستند، گرایش حاکی  

بنابراین به  (.  1398)یزدانی و همکاران،    دهند نفس خود را از دست نمی عزت کنند ولی  سازگار برای رسیدن به این معیارها تلش لازم را می 

س  رسد افرادی که گرایش ناسازگارانه دارند، وقتی انتظارات بالایی دارند و از نظر فیزیکی و روانی نتوانند آنها را برآورده سازند، استر نظر می 

گرایی ناسازگارانه در مواردی  کمال (.  1400افتد )دهقان منشادی و همکاران،  کنند و سلمت جسمی و روانی آنها به خطر می بیشتری تجربه می 

تر از  شود که در این حالت تصویری که فرد از خود دارد نامطلوب شکل بیمارگونه و وسواس فکری تبدیل می در افراد بسیار تشدید شده و به 

رو  دلیل شرایط ویژه روانی با نارضایتی بعد از عمل روبه های زیبایی باشند به تصویر واقعی خود است، درنتیجه اگر این افراد داوطلب جراحی 

 ( 1401خواهند شد )دبستانی،  

گرایی  کمال تواند در رابطه میان  عنوان یکی از عواملی که می به    (perceived social support)شده ادراک شاید بتوان به حمایت اجتماعی  

طور قابل  نقش دارد اشاره نمود، زیرا کیفیت روابط اجتماعی فرد به  (tendency towards cosmetic surgery) و گرایش به عمل زیبایی 

شده یک فرد پیامدهای رضایت و خشنودی از زندگی را  ادراک اعتمادی با پیامدهای رضایت از وضعیت خود است و سطح حمایت اجتماعی  
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شود که چگونه افراد،  شده به ارزیابی ذهنی مربوط می ادراک (. حمایت اجتماعی  2022)لاندواتر، یوچینوو همکاران،    کند بینی  تواند پیش می 

(. درواقع حمایت  2022دانند )ژی و کیم، دوستان و اعضای خانواده را در دسترس برای ارائه مطالب، حمایت روانی و کلی در مواقع نیاز می 

(.  1400دهد )عبدی زرین، شاهمرادی و همکاران،  فرد می   ه شده توسط دیگران که احساس ارزشمندبودن ب شده یعنی منابع فراهم اجتماعی ادراک 

شده با تجربه پریشانی کمتر، احساس کنترل بیشتر، بهبود اعتمادبه نفس، کاهش تأثیرات حوادث منفی بر  ادراک همچنین حمایت اجتماعی  

بیشترین نوع حمایت اجتماعی توصیف شده در  و    (. 1400زاده و همکاران،  نیا، عیسی ود کیفیت زندگی همراه است )صفاری زندگی و بهب 

تر است. حمایت اجتماعی  شده، از خود خدمات ارائه شده مهم های دریافت شده است، درک از حمایت ها، حمایت اجتماعی ادراک پژوهش 

مند  زا، بیانگر آن است که در صورت نیاز، فرد از کمک دیگران بهره ای مؤثر درفرایند رویارویی با تجارب تنیدگی شده مانند منبع مقابله ادراک 

 .( 1400خواهد شد )فرزاد نیا،  

و با توجه به    کرد  کننده آن را شناسایی و کنترل ساز و تقویت اختلل روانی ابتدا باید عوامل زمینه ر بنابراین از آنجا که برای پیشگیری از ه 

توانند عاملی برای تقاضای جراحی زیبایی باشند و به لحاظ کاستی تحقیقات در این زمینه، پژوهش با هدف بررسی  نقش مسائل روانی که می 

کننده به  شده در افراد مراجعه ادراک گری حمایت اجتماعی  گرایی و گرایش به عمل زیبایی با نقش میانجی کمال مدل ساختاری رابطه بین  

گرایی و گرایش به عمل زیبایی با  کمال آیا مدل ساختاری رابطه بین   بود های زیبایی شهر قم انجام شد که درصدد پاسخ به این سوال کلینیک 

 ؟ های زیبایی شهر قم از برازش خوبی برخوردار است کننده به کلینیک شده در افراد مراجعه ادراک گری حمایت اجتماعی  یانجی نقش م 

 ش رو •
کننده به  جامعه آماری شامل کلیه افراد مراجعه .  همبستگی بود   - ها توصیفی روش پژوهش از نظر هدف کاربردی و از نظر گردآوری داده 

نفر محاسبه شد و روش    240در این پژوهش، نمونه آماری براساس فرمول کلین،    بود.   1402های جراحی زیبایی شهر قم در سال  کلینیک 

گرایی و  کمال های گرایش به جراحی زیبایی،  ابزارهای سنجش )پرسشنامه   گیری از نوع در دسترس بود. در اجرای این تحقیق، بسته نمونه 

اجتماعی   به ادراک حمایت  نحوه شده(،  و  پژوهش  طرح  معرفی  برای  مختصری  توضیحات  داده   همراه  از  رعایت  استفاده  راستای  در  ها 

های ورود به پژوهش عبارت بود از متقاضی جراحی زیبایی  ملک   ها قرار گرفت. ر اختیار آزمودنی های اخلقی، توسط پژوهشگر د دستورالعمل 

های خروج از پژوهش نیز ابتل  سال، حداقل داشتن مدرک سیکل و ملک   45تا    18بودن، تمایل به شرکت در پژوهش، قرارداشتن در رده سنی  

  نداشتن   شناختی( و تمایل های جسمانی و روانی جدی مستلزم مصرف دارو )با وجه به گزارش فرد در پرسشنامه اطلعات جمعیت به بیماری 

 گزارش شده است.   1های پژوهش حاضر در جدول  شناختی آزمودنی اطلعات جمعیت   به شرکت در پژوهش بود. 

 هش هاي پژوشناختی آزمودنیاطلاعات جمعیت . 1جدول 

 جنس 

 درصد فراوانی  رده 
 3/63 152 دختر 
 7/36 88 پسر 
 100 240 کل

 وضعیت تأهل
 4/60 145 مجرد 
 6/39 95 متأهل
 100 240 کل

 سن

 2/9 22 سال  20کمتر از 
 8/43 105 سال  30-20
 4/40 97 سال  40-30

 7/6 16 سال و به بال  40
 100 240 کل

 5/12 30 زیر دیپلم  
 3/13 32 دیپلم 

 0/5 12 کاردانی  میزان تحصیلات 
 2/44 106 کارشناسی  
 0/25 61 کارشناسی ارشد و بالتر 
 100 240 کل 
 5/47 114 شاغل 

 5/52 126 بیکار  وضعیت اشتغال 
 100 240 کل 

 آسیب جسمانی
 7/81 196 بلی
 3/18 44 خیر 
 100 240 کل
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   ها ابزار •

این پرسشنامه   (: cosmetic surgery orientation questionnaire-  CSOQ)  پرسشنامه گرایش به جراحی زیباییالف(  

)کاملً مخالفم( تا  یک ای از براساس طیف لیکرت پنج گزینه ماده 24طراحی و ساخته شد. شامل ، (1392توسط اعتمادی فرد و امانی )

نقطه   ۷2نمره    .گیردقرار می  120الی    24شده و در بازه  حاصل   ماده  24)کاملً موافقم( است. نمره این پرسشنامه از مجموع امتیازات    5

ا   برش از  پرسشنامه  بیشتر  از  نشان  ۷2ست که نمرات  بالا و نمرات کمتر  به  نشان  ۷2دهنده گرایش به جراحی زیبایی  دهنده گرایش 

و   0/ ۷9(، با روش ضریب آلفای کرونباخ  1392و امانی )  دفرین است. میزان اعتبار پرسشنامه در پژوهش اعتمادییجراحی زیبایی پا

 آمده است.دست  به ۷6/0یدی أیروایی آن با روش تحلیل عاملی ت

 30یک آزمون    :  (Tehran multidimensional perfectionism scale- TMPS)گرایی چندبعدي تهرانکمالمقیاس  ب(  

به فارسی ساخته شده است. این مقیاس، سه بعد   1386های قبلی فلت و هویت، توسط بشارت در سال  است که براساس مقیاس  ایماده 

سنجد. می  5تا    یک  ای لیکرت از نمرةهای پنج درجه محور را در اندازه گرایی جامعهکمالگرایی دیگرمحور و  کمالگرایی خودمحور،  کمال

زیرمقیاس در  آزمودنی  نمره  حداکثر  و  سهحداقل  به های  آزمون  زیر  50و    10ترتیب  گانة  کرونباخ  آلفای  ضرایب  های مقیاساست. 

ترتیب دانشجوی دانشگاه تهران، به   500ای متشکل از  محور در نمونه امعهگرایی جکمالگرایی دیگرمحور و  کمالگرایی خودمحور،  کمال

درونی  81/0و    91/0،  90/0 همسانی  نشانه  که  بین    (internal consistency)محاسبه شد  همبستگی  است. ضرایب  مقیاس  خوب 

محاسبه شد.   (test-retest reliability)  هفته برای سنجش اعتبار بازآزمایی  4ها در دو نوبت با فاصله دو تا  نفر از آزمودنی   ۷8های  نمره

 r   =84/0و   =r    ،۷9/0 r  =85/0ترتیب  محور به گرایی جامعهکمالگرایی دیگرمحور و  کمالگرایی خودمحور،  کمالاین ضرایب برای  

ها  بخش مقیاس است. نتایج ضرایب همبستگی پیرسون نشان داد که بین نمره آزمودنیمعنادار بودند که نشانه اعتبار بازآزمایی رضایت

( 059/0)  شناختیروان(، درماندگی  -62/0شناختی )روان(، بهزیستی  0/ 44شخصی )  گرایی خودمحور با مشکلت بینکمالدر زیرمقیاس  

گرایی دیگرمحور کمالها در زیرمقیاس  ( همبستگی معنادار وجود دارد. نتایج همچنین نشان داد که بین نمره آزمودنی۷4/0و نوروزگرایی )

گرایی  ( و برون 025/0(، نوروزگرایی )26/0شناختی )روان(، درماندگی  -35/0شناختی )روان (، بهزیستی  19/0با مشکلت بین شخصی )

با بهزیستی  کمالها در زیر مقیاس  (؛ و بین نمره آزمودنی-22/0) ( و 2۷/0(، نوروزگرایی )-29/0شناختی )روانگرایی جامعه محور 

کنند )بشارت گرایی چندبعدی تهران را تأیید میکمالزمان مقیاس  ( همبستگی معنادار وجود دارد. این نتایج روایی هم-0/ 44گرایی )برون 

 (.1395و همکاران، 

اجتماعی  ج(   حمایت  (:  multidimensional scale of perceived social support- MSPSS-12)  شدهادراکمقیاس 

 ماده برای سنجش میزان  12طراحی شد و مشتمل بر   1988شده، توسط زیمت و همکاران در سال  ادراکاجتماعی   مقیاس حمایت

( 1ای از )کاملً مخالف=نقطه  5دیگر افراد مهم است که براساس یک مقیاس   شده از سه منبع خانواده، دوستان وادراکحمایت اجتماعی  

 9،  6، ۷ هایماده خانواده،  شده ازسویادراکمربوط به حمایت اجتماعی   11و   8، 4، 3 هایماده شود. ( پاسخ داده می 5تا )کاملً موافق= 

شده ازسوی ادراکبه حمایت اجتماعی   مربوط  10و    5،  1،2  هایماده و    شده از سوی دوستان،ادراک مربوط به حمایت اجتماعی  12و  

شود. نمرة هر ( تقسیم می12جمع شده و بر تعداد آنها ) ها با هممادهکل این مقیاس، نمرة همة    دست آوردن نمرهدیگران است. برای به

آید. روایی و اعتبار دست می( به 4های آن زیرمقیاس )ماده های مربوط به آن تقسیم بر تعداد  مادهنیز از حاصل جمع نمرات    زیرمقیاس

(. 1988و همکاران،   گزارش شده است )زیمیت   89/0توسط زیمت و همکاران در حد مطلوب و آلفای کرونباخ مقیاس کلی،   این مقیاس

اند. دست آورده به   89/0تا    ۷6/0های حمایت اجتماعی را بین  مقیاس( ضریب آلفای کرونباخ خرده1389رستمی و همکاران )در پژوهش  

( اعتبار مقیاس را با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ برای سه بعد حمایت اجتماعی دریافت شده از 1388سلیمی، جوکار و همکاران )

  اند.گزارش کرده 82/0و  86/0، 86/0ترتیب سوی خانواده، دوستان و افراد مهم زندگی به 

 ها یافته •
در قسمت آمار توصیفی مقادیر میانگین، انحراف    .استفاده شد  Amos-22افزار  ونرم   Spss-26  افزارازنرمها  جهت تجزیه وتحلیل داده 

، 2در جدول  د.  شدر قسمت آمار استنباطی، تحلیل معادلات ساختاری وضریب همبستگی پیرسون ارائه    و  ...  معیار، حداکثر وحداقل و
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های یافته ،  3در جدول    .آن )خود محور، دیگر محور و جامعه محور( ارائه گردیده استهای  و زیرمقیاس  گراییکمالهای توصیفی  یافته

های یافته  ،4در جدول    است.شده  های آن )خانواده، دوستان و دیگر افراد( ارائه  و زیرمقیاسشده  ادراکمتغیر حمایت اجتماعی    توصیفی

    توصیفی متغیر گرایش به جراحی زیبایی ارائه گردیده است.  

 آن هاي و زیرمقیاس  گراییکمالهاي توصیفی متغیر  یافته .2جدول 

 متغیرها  میانگین انحراف معیار  حداکثر  حداقل  چولگی  کشیدگی 

215 /0-  211 /0  95 126 258 /6  50 /109 گرایی کمال   

254 /0-  212 /0-  44 64 196 /4  84 /54  خودمحور  

155 /0  124 /0-  29 48 863 /3  01 /39  دیگرمحور  

634 /0  778 /0-  8 20 258 /2  65 /15 محور جامعه    

 هاي آن و زیرمقیاس شده ادراک متغیر حمایت اجتماعی  هاي توصیفی یافته .3جدول 

 متغیرها  میانگین انحراف معیار  حداکثر  حداقل  چولگی  کشیدگی 

734 /0-  003 /0-  22 51 778 /6  54 /37  شده ادراک حمایت اجتماعی   

794 /0-  019 /0  4 20 826 /3  11 /12  خانواده  

563 /0-  026 /0  7 20 051 /3  68 /14  دوستان  

377 /0-  331 /0  5 20 531 /3  75 /10  دیگرافراد  

 هاي توصیفی متغیر گرایش به جراحی زیبایی یافته. 4دول ج 

 متغیر میانگین انحراف معیار  حداکثر  حداقل  چولگی  کشیدگی 

595 /0-  155 /0  79 102 407 /5  90 /88  گرایش به جراحی زیبایی 

ورزی )مهربانی پذیری شناختی، خودشفقتمقدار سطح معناداری انعطاف دهد،  می  نتایج نشان  ،  5ساس آمار استنباطی در جدول  برا

انزوا، ذهن خود، قضاوت به  پذیری شناختی آگاهی و انعطاف افراطی(، ذهن آگاهی و همانندسازی  کردن خود، تجارب مشترک انسانی، 

 .گیریم توزیع نمرات متغیرهای پژوهش نرمال است. بنابراین نتیجه میاست 05/0بزرگتر از 

با گرایش به جراحی زیبایی ارائه شده  شده  ادراکو حمایت اجتماعی    گراییکمال، مقدار ضریب همبستگی پیرسون بین  6ر جدول  د

دست آمده است. بنابراین بین ه( ب464/0با گرایش به جراحی زیبایی برابر با )  گراییکمالاست. مقدار ضریب همبستگی پیرسون بین  

با گرایش به جراحی زیبایی رابطه مثبت و معناداری وجود دارد. مقدار ضریب همبستگی پیرسون بین حمایت اجتماعی    گراییکمال

با گرایش به  شده  ادراکدست آمده است. بنابراین بین حمایت اجتماعی  ه ( ب-44۷/0با گرایش به جراحی زیبایی برابر با ) شده  ادراک

 .دارد جراحی زیبایی رابطه منفی و معناداری وجود 

 آزمون کولموگروف اسمیرنوف براي مفروضه نرمال بودن متغیرها  .5جدول 

 متغیرها  آماره کولموگروف اسمیرنوف   سطح معناداری 

 گرایی کمال 1/ 107 0/ 172

 شده ادراک حمایت اجتماعی   1/ 129 0/ 157

 گرایش به جراحی زیبایی 1/ 324 0/ 060

 ( =240nماتریس همبستگی پیرسون بین متغیرها ) .6جدول 

 3 2 1 متغیرها 

   -  گرایی کمال .1

  -  - 0/ 285** شده ادراک حمایت اجتماعی   .2

 -  - 0/ 447** 464/0** گرایش به جراحی زیبایی .3

 معنادار است.  01/0همبستگی در سطح  **
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های توان استنباط کرد که شاخص های برازش میبا ارزیابی تمامی شاخص   بررسی شده است.  ،۷  برازش مدل در جدولهای  شاخص 

پژوهش از برازش مناسبی برخوردار است. با مدل مفهومی دارد و مدل  ها  مجموع نشان از برازش قابل قبول داده دست آمده دربه برازش  

  کرد. تأییدنسبی طور به  توان برازش مدل رامی  های برازش مقدار مطلوبی دارندلذا با توجه به اینکه شاخص 

 برازش مدل پژوهش هاي شاخص  .7جدول 

 هاشاخص  مقدار قابل قبول  نتیجه  تفسیر 

 0/ 930 برازش مطلوب 
90 /0 < 

 (0/ 90)بزرگتر از 

GFI 

 )شاخص نیکویی برازش( 

 0/ 059 برازش مطلوب 
08 /0 > 

 (0/ 08)کوچکتر از 

RMSEA 

 ( جذر برآورد واریانس خطای تقریب)

 0/ 917 برازش مطلوب 
90 /0 < 

 (0/ 90)بزرگتر از 

CFI 

 )شاخص برازش تطبیقی(

 0/ 926 برازش مطلوب 
90 /0 < 

 (0/ 90)بزرگتر از 

NFI 

 )شاخص برازش نرم شده(

 0/ 915 برازش مطلوب 
90 /0 < 

 (0/ 90)بزرگتر از 

IFI 

 )شاخص برازش افزایشی(

 0/ 912 برازش مطلوب 
90 /0 < 

 (0/ 90)بزرگتر از 

AGFI 

 ( شاخص برازندگی تعدیل شده)

 0/ 538 برازش متوسط 
50 /0 < 

 (0/ 50)بزرگتر از 
PGFI 

 )شاخص نیکویی برازش مقتصد( 

 3/ 261 برازش مطلوب 
 1≤  شاخص ≤ 5

 (5تا  1)بین 
/df  Chi-Square 

 )نسبت کای اسکوئر بر درجه آزادی( 

، نتایج آزمون روابط مدل اصلی پژوهش ارائه شده است. در جدول مقدار ضریب استاندارد مستقیم و غیرمستقیم گزارش 8ر جدول  د

 . (p<01/0شده است ) تأییددهد که تمامی روابط مستقیم و غیرمستقیم در مدل شده است. بررسی روابط و مدل مفهومی نشان می

 نتایج آزمون مدل پژوهش)جدول ضرایب(   .8جدول 

 نوع رابطه ضریب استاندارد مستقیم  ضریب استاندارد غیرمستقیم  نتیجه 

 شده ادراک حمایت اجتماعی      گراییکمال **300/ 0-  -  تأیید 

 گرایش به عمل زیبایی    گراییکمال **380/ 0 -  تأیید 

 گرایش به عمل زیبایی  شده ادراک حمایت اجتماعی   **450/ 0-  -  تأیید 

0/ 135 تأیید   گرایش به عمل زیبایی شده ادراک حمایت اجتماعی      گراییکمال **380/ 0 
 معنادار است. 0/ 01همبستگی در سطح  **

 بحث  •
حمایت گری  و گرایش به عمل زیبایی با نقش میانجی  گراییکمالهدف از انجام پژوهش حاضر تبیین مدل ساختاری رابطه بین  

افراد مراجعهشده  ادراکاجتماعی   افراد مراجعه  240زیبایی شهر قم بود.  های  به کلینیککننده  در  از  جراحی های  به کلینیککننده  نفر 

نفر   95ها مجرد و  نفر از آزمودنی  145نفر پسر بودند.    88نفر از آنها دختر و    152اند که  زیبایی شهر قم در پژوهش حاضر شرکت کرده

نفر( کارشناسی بود.   106)ها  سال قرار داشتند و میزان تحصیلت اکثر آن  20-30سنی    نفر( در رده  105)ها  متأهل بودند. اکثر آزمودنی

از آزمودنی   114 بیکار بودند و    126شاغل و  ها  نفر  بودند. جهت بررسی فرضیه  44نفر  های نفر دچار آسیب دیدگی جسمانی شده 

مدل ساختاری رابطه که  است این شرحپژوهش از تحلیل معادلات ساختاری و ضریب همبستگی پیرسون استفاده شد. نتایج حاصل به 

زیبایی های  به کلینیککننده  در افراد مراجعهشده  ادراکحمایت اجتماعی  گری  و گرایش به عمل زیبایی با نقش میانجی   گراییکمال بین  

( و شده  ادراکبر متغیر میانجی )حمایت اجتماعی    گراییکمال  تأثیرنتایج گویای این است که   ت.شهر قم از برازش خوبی برخوردار اس

و گرایش به عمل زیبایی دارد. شده  ادراکمعناداری بر حمایت اجتماعی    تأثیر  گراییکمالشود.  می  تأییدوابسته )گرایش به عمل زیبایی(  
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بر گرایش به  شده ادراکمنفی است. نتایج نشان داد که متغیر میانجی حمایت اجتماعی شده ادراکبر حمایت اجتماعی   گرایی کمال  تأثیر

شده ادراکحمایت اجتماعی    تأثیرشود.  تأیید میبر گرایش به عمل زیبایی  شده  ادراکگذار است. لذا اثر حمایت اجتماعی  تأثیرعمل زیبایی  

و گرایش به    گراییکمال. لذا فرضیه فوق پذیرفته و نتیجه گرفته شد که مدل ساختاری رابطه بین  استبر گرایش به عمل زیبایی منفی  

با نقش میانجی  زیبایی شهر قم از برازش خوبی های  به کلینیککننده  در افراد مراجعهشده  ادراکحمایت اجتماعی  گری  عمل زیبایی 

است.   کهنتایبرخوردار  داد  نشان  از طریق    40ج  زیبایی  به عمل  نمرات گرایش  پراکندگی  از  اجتماعی    گرایی کمالدرصد  و حمایت 

 شود.  پیش بینی می  گراییکمالاز طریق  شده  ادراکدرصد از پراکندگی نمرات حمایت اجتماعی    24شود. همچنین  بینی میپیش شده  ادراک
صورت اختلف بین خود واقعی و گرایی خودمدار است که به ، کمالگراییکمالهای  توان گفت یکی از مؤلفهمی  در تبیین یافته فوق

بایست امور می   باشند و همیشهگونه خطایی نباید داشته  چنین باور دارند که هیچ   گراییکمالیابد. افراد دارای این  می  خود آرمانی نمود

این امر باعث خواهد شد تا برای کسب رضایت   .گیرندموجود فاصله میهای  مناسب هدایت کنند و گاه از واقعیتهای  را براساس روش

رفتاری از جمله بی صبری، عجله داشتن و های  گرایان دیگرمدار ویژگیهمچنین کمال  .به جراحی زیبایی نمایند  از ظاهر خویش اقدام

و اظهارنظرهای دیگران راجع به خودشان هستند و از ارزشیابی ها  آنان همواره نگران دخالت  دهند.می   رقابتی بودن را از خود نشان

و همواره هستند  توسط دیگران اضطراب دارند. چنین افرادی در مواجهه با دیگران نگران سرزدن خطا از خود و قضاوت منفی دیگران  

نمایند. همچنین افراد دارای می  بودن از نظر دیگران اقدام به جراحی زیباییآلکنند، بنابراین برای ایدهمی  ضطراب زندگیاهای  با تجربه 

با معیارهای دیگران هستند، آنان همواره ترس بیشتری از قضاوت منفی دیگران گرایی جامعهکمالسطوح بالای   مدار نگران برخورد 

شده توسط جامعه و افراد دهند، چون معیارهای تحمیل می   داشته و اهمیت زیادی به دسترسی به کمال و اجتناب از ناامید کردن دیگران

شود، لذا تجربه شکست و حالات هیجانی همچون خشم، اضطراب، احساس گناه می  غیرقابل کنترل ادراکودار زندگی بسیار شدید  امعن

افسردگی معمول بودن در روابط گرایان جامعهاز طرفی کمال  .است  و  منفعل  فرمانبرداری و  آنها  مدار مشکلتی در زمینه  دارند.  شان 

)حتی اگر مبتنی بر واقعیت نباشد( و    کنندمی  انعکاس این دیدگاه مثبت را در نگاه، ارزیابی و رفتار دیگران نسبت به خود جست و جو

غیرواقع بینانه ذهنی نسبت به رفتار کلمی و غیرکلمی دیگران و برای اینکه های  نفس کاذب و برداشتبه   این مسئله به ایجاد اعتماد

تا از دیگران  های  کنند نظرات و حرفمی  همیشه سعی  ؛و تمجید دیگران قرار بگیرند  تأییدبیشتر مورد    تأییددیگران را گوش کنند 

 .وقت از تصویر بدنی خود راضی نیستنداین افراد هیچ   .درگیر نظرات و نگاه دیگران هستندخود زندگی نمی کنند و همیشه    بگیرند، برای

اجتماعی خانواده، دوستان و دیگر افراد مهم، که فرد های  و حمایت ها  شامل کمک که  شده  ادراکدر این میان عامل حمایت اجتماعی  

ادراک فردی خود  و  اجتماعی  به شرایط  توجه  با  را  استمی  آنها  درونی می   باعث؛  کند  افراد حس  از  خانواده  تا حمایت  شده گردد 

دیگران برای درک خویشتن به عوامل   تأییدبودن به عوامل بیرونی و  جای وابسته آنان انتقال داده و باعث شود به  خودارزشمندی را به

روانی نیازهای  ارضاء  یعنی  بهعاطفی    -درونی  و  شوند  معطوف  مدیریت خویشتن  وابستهو  برای حجای  بیرونی  عوامل  به  س بودن 

بنابراین گرایش به جراحی زیبایی نتیجه نبود   . کنندمی  خودارزشمندی، هرگونه حس ارزشمندی و خودباوری را از درون خود دریافت

کنند. درواقع پذیرش می  داشتن دیگران اقدام به جراحی زیباییاست و بیشتر افراد جهت راضی نگه   فردیحمایتی در روابط بین   یک جوّ

یافته   برای اقدام به جراحی زیبایی است و در مقابل پذیرش و ادراک حمایت از عوامل بازدارنده است.ها  پایین افراد یکی از دلایل آن

(، 1398(، احمدی و همکاران )1398جمشیدی )  (، هاشمی و1399(، برادران )1400وحید هرندی و همکاران ) های  فوق با پژوهش 

( در پژوهشی به همبستگی رضایت جنسی وحمایت 1400همکاران )  ال وحید هرندی ومث  عنوانبه .  است  ( همسو2021کاران )مه  کوپر و

اجتماعی  شده  ادراکاجتماعی   با حمایت  زیبایی  به جراحی  گرایش  داد  نشان  نتایج  پرداختند.  زیبایی  عمل  به  گرایش  شده، ادراکبا 

جویی شناختی ای راهبردهای نظم( که به بررسی نقش واسطه1399معنادار دارد. همچنین نتایج پژوهش برادران )  همبستگی منفی و

 ؛ و حساسیت اضطرابی در دانشجویان متقاضی جراحی زیبایی پرداخته بودند  گراییکمالدفاعی در رابطه بین  های  مکانیسم  هیجان و

های جویی شناختی هیجان و مکانیسم، نظمگراییکمالثر از  أدهد که حساسیت اضطرابی در افراد متقاضی جراحی زیبایی متمی  نشان

 گرایی کمال ( در پژوهشی به بررسی رابطه  1398جمشیدی )  همسو بودن آن با پژوهش فوق است. هاشمی ودهنده  که نشان   ؛دفاعی است

وافسردگی با تصویر بدنی رابطه   گراییکمالو افسردگی با تصویر بدنی در دختران داوطلب جراحی زیبایی پرداختند. نتایج نشان داد بین  

تصویر بدنی ضعیف تری خواهند داشت. احمدی   ،باشد  بالاتر ها  یی وافسردگی در آزمودنی اگر. یعنی هرچقدر کمال معکوس وجود دارد
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شده  ادراکوحمایت اجتماعی    شناختیروانبینی اقدام به جراحی زیبایی پوست براساس سرمایه  ( در پژوهشی به پیش1398همکاران )  و

صورت مثبت )خانواده، دوستان، افراد مهم( به شده  ادراکحمایت  های  لفه ؤدر زنان پرداختند. نتایج پژوهش حاکی از این بود که کلیه م

 کنند. می بینیاقدام به جراحی زیبایی را پیش

 گیرينتیجه •
مبتنی  های  کنندگان را به استفاده از شیوهجای مطالعه رفتار واقعی ممکن است مشارکت ستفاده از ابزارهای خودگزارشی به اازآنجا که  

به   از بدنامی مربوط  ت  نبودبر کسب تأیید اجتماعی و اجتناب  افراد   یاز آنجا که این مطالعه رو  نیهمچنو    غیب کندرکفایت فردی 

  م ی تعم  نیکل جامعه نباشد، بنابرا  تیلذا شاید معرف مناسبی از وضع  ؛شهر قم صورت گرفته است  ییبایزهای  کینیبه کلکننده  مراجعه

ساختاریافته، مشاهده و ... در کنار پرسشنامه برای شود از مصاحبه نیمهمی   پیشنهادلذا    صورت پذیرد.  اطیباید با احت  گرانینتایج به د

تر ها، این پژوهش در حجم نمونه وسیعپذیری یافتهجهت افزایش گستره تعمیم  و  مورد استفاده قرار بگیردتر  دستیابی به نتایج بهتر و دقیق

و گرایش به عمل زیبایی    گراییکمالآنجا که نتایج نشان داد مدل ساختاری رابطه بین    همچنین از  با گستره جغرافیایی بیشتر انجام شود.

زیبایی شهر قم از برازش خوبی برخوردار است های  نیکبه کلیکننده  در افراد مراجعه شده  ادراکحمایت اجتماعی  گری  با نقش میانجی 

شناسان و مشاوران جهت کاهش شود که روانمی  لذا پیشنهادبرای جراحی زیبایی،  کننده  با توجه به افزایش روز افزون افراد مراجعهو  

نقش   زیبایی،  جراحی  به  افراد  غیرضروری  اجتماعی    گراییکمالگرایش  حمایت  توجه شده  ادراکو  مورد  بهبود   را  با  و  دهند  قرار 

 اجتماعی، به افراد در کاهش گرایش به عمل جراحی زیبایی کمک نمایند. های سازی حمایتغنیوخودپنداره افراد  

 تعارض منافع •
 این پژوهش هیچ گونه تضاد منافعی وجود ندارد. در

 تقدیر وتشکر •
ین تحقیق تشکّر و قدردانی  ارهنمودهای دلسوزانه در تهیه    و  صدرسعه   به خاطری  رین  دهیوح  دکتر  سرکار خانم  استاد ارجمند  از

  .را از درگاه احدیت خواهانم ایشانموفقیّت  و نموده

 منابع   •
شناختی و حمایت  روان های  اساس سرمایه   بینی اقدام به جراحی زیبایی پوست بر (. پیش 1398)  احمدی، سمیرا. خوشنویس، الهه و غلمی حیدرآبادی، زهرا 

 . 26- 3۷(،  2) 5،  پیراپزشکی   فصلنامه پرستاری، مامایی و شده در زنان.  اجتماعی ادراک 

انسانی  پژوهشنامة زنان، پژوهشگاه علوم   زیبایی.   های شناختی انگیزة زنان از گرایش به جراحی (. مطالعة جامعه 1392، سید مهدی؛  امانی، ملیحه ) د اعتمادی فر 
 . 22- 1(،  2) 4،  و مطالعات فرهنگی 

گرایی و حساسیت اضطرابی در دانشجویان  کمال های دفاعی در رابطه  جویی شناختی هیجان و مکانیسم ای راهبردهای نظم (. نقش واسطه 1399)  برادران، مجید 
 . ۷4  –   5۷(،  2) 9،  شناسی سلمت روان متقاضی جراحی زیبایی.  

 . 49- 6۷(،  2) 10،  شناختی های روان پژوهش گرایی چندبعدی تهران.  کمال (. ساخت و اعتباریابی مقیاس  1386)  بشارت، محمدعلی 
های  گرایی و نشانه کمال ای استحکام من در رابطه بین ابعاد  (. نقش واسطه 1395)  بشارت، محمدعلی. اسدی، محمد مهدی و غلمعلی لواسانی، مسعود 

 . 1- 18(،  4) 2،  شناسی مثبت پژوهش نامه روان اضطراب.  
گرایی در کارورزان رشته پزشکی عمومی دانشگاه علوم پزشکی گیلن در سال  کمال (.  1400)  پوررمضانی، علی. آل یاسین، سیده سارا و سعادت، سجاد 

 . 11- 1(،  4)   30  مجله دانشگاه علوم پزشکی گیلن، .  1400
،  شناسی مجله روان گرایی وسازگاری هیجانی با نقش واسطه باورهای انگیزشی.  کمال (. بررسی رابطه  1396سرشار، عاطفه. ملتفت، قوام. نیکدل، فریبرز) 

84 (4  ،)5 -1. 
و    ی منف   ی بدن   ر ی با تصو   یی با ی ز   ی به جراح   ش ی گرا   ن ی (. رابطه ب 1401)  محمدرضا   ، ی مولود و بحران   ، ی خسروان ی . ک ی عل   ، ی شهر ی ر   ی خبازثابت، سرور. پولاد 

 . 50- 31(،  44) 11،  شناسی سلمت روان .  جان ی ه   ی شناخت   م ی تنظ   ی گر ی انج ی : نقش م یی با ی ز   ی جراح   ی زنان متقاض   ی رمنطق ی غ   ی باورها 
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  ر ی با نگرش به مد و تصو  یی با ی ز  ی به جراح   ش ی گرا   ن ی (. رابطه ب 1401)  محمدرضا   ، ی و بحران   ی عل   ، ی شهر ی ر   ی مولود. پولاد   ، ی خسروان ی سرور. ک   خبازثابت، 
(،  46) 12  ، ی شناسی اجتماع های روان پژوهش .  جان ی ه   ی شناخت   م ی تنظ   ی گر ی انج ی : نقش م ی بر نوع جراح   ه ی با تک   یی با ی ز   ی جراح   ی زنان متقاض   ی منف   ی بدن 
3۷ -60 . 

شناسی  مطالعات روان   ی کنفرانس مل   ن ی . نخست 1401- 1400در سال    ان ی دانشجو   یی با ی ز   ی به جراح   ش ی گرایی با گرا کمال (. رابطه  1401)  سان ی آ   ، ی دبستان 
 . سلمت روان 

گرایی  کمال بر کاهش استرس و    ی آگاه بر ذهن   ی مبتن   ی درمان شناخت   ی (. اثربخش 1400)  مه ی و کلنترزاده، فه   اسر ی   ، ی در ی سارا. ح   بازر، ی منصور. د   ، ی دهقان منشاد 
 . 69- ۷9(،  1) 20،  طلوع بهداشت   . زد ی دوره دوم متوسطه شهر    ی آموزان دختر مدارس نمونه دولت دانش 

های اختلل شخصیت نمایشی و تنظیم  بینی گرایش به جراحی زیبایی براساس ویژگی (. پیش 1401)  رشیدی، سمیه. غلمی، مرضیه و رنجبری پور، طاهره 
 . 1- 13(،  16) 12  شناسی، های نوین روان فصلنامه ایده شناختی هیجان در بین زنان دارای تحصیلت دانشگاهی.  

های علئم اختلل  بین عنوان پیش گرایی مثبت و منفی به کمال بزرگ شخصیت و  (. پنج عامل  1399)  شهیدپورهاشمی، نیلوفر. اژدری،  فاطمه و امیری، فرزاد 
 . 50- 61(،  1) 2،  ای زنان های میان رشته مجله علمی پژوهش بدشکلی بدن دختران نوجوان.  

در رابطه    ی ل ی تحص   ی دگ ی تن   ی گر ی انج ی نقش م   ی مدل ساختار   ن یی و تب   ی (. طراح 1400)   رضا ی عل   ، ی و منظر   دا ی و   ، ی امان الله. رضو   ، ی محبوبه. سلطان   ، ی روان ی ش 
 . 35- 42(،  1) 14  ، ی آموزش در علوم پزشک   ی راهبردها   ی پژوهش   - ی دوماهنامه علم مقابله با استرس.    ی ها گرایی با سبک کمال 

(،  3) 91،  شناسی مجله روان ورزی.  ای خود شفقت گرا نقش واسطه گرایی وبهزیستی فضیلت کمال (. رابطه بین  1398شیخ الاسلمی، راضیه. یزدانی، فرزانه ) 
5 -1 . 

فاطمه و حمزئ ی س ی . ع د ی مج   ا، ی ن ی صفار  پ 1400)  زهرا   ، ی زاده،  زندگ   د ی ام   ی ن ی ب ش ی (.  م ادراک   ی اجتماع   ت ی براساس حما   ی به  در    ان ی شده و سلمت روان 
 . 9- 1(،  1) 28،  سبزوار   ی دانشگاه علوم پزشک   ی پژوهش   - ی مجله علم .  19  - د ی کوو   ی مار ی ب   افتگان ی بهبود 

شده.  ادراک   ی اجتماع   ت ی و حما   ی منطق ر ی غ   ی خانواده براساس باورها   - تعارض کار   ی ن ی ب ش ی (. پ 1400)  زهرا   ، ی و جعفر   ه ی رق   ، ی سهراب. شاهمراد   ن، ی زر   ی عبد 
 . 24- 15(،  1) 10  ، ی شناس روان   ش ی رو 

آموزش و    ه ی نشر . ان ی دانشجو  ن ی در ب  ی ل ی و عملکرد تحص  گرایی کمال   ن ی در رابطه ب   شرفت ی اهداف پ   ی ر ی گ جهت   ی انج ی نقش م   ی (. بررس 1396)  رضا  ، ی عبد 
 . 53- 68(،  39) 10  ، ی اب ی ارزش 

مرضیه  پیش   ( 1400)   فرزادنیا،  در  هیجانی  ناگویی  واسطه نقش  نقش  مبنای  بر  پرخطر  رفتارهای  به  گرایش  اجتماعی  بینی  مجله    شده. ادراک ای حمایت 
 . 1- 3(،  4)   100،  شناسی روان 

.  ی آگاه ذهن   ی ا : نقش واسطه ان ی گرایی در دانشجو کمال با    ی اضطراب اجتماع   ی ها نشانه   ی (. روابط ساختار 1400)  رسول   ، ی و روشن چسل   رضا ی عل   ، ی محمد 
 . 119- 109(،:  1) 19  ، ت ی و شخص   ی ن ی شناسی بال روان 

مهر    شگران ی تهران، هما   ، ی شناسی و علوم اجتماع روان   ی الملل   ن ی کنفرانس ب   ن ی . پنجم ی و افسردگ   ی اجتماع   ت ی حما   ن ی رابطه ب   ی (. بررس 1395)  م ی مر   ، ی نور 
 اشراق. 

(،  1) 10  ، یی با ی پوست و ز .  یی با ی ز   ی در دختران داوطلب جراح   ی بدن   ر ی با تصو   ی گرایی و افسردگ کمال   ی (. رابطه  1398)  مهرنوش   ، ی د ی سارا و جمش   ، ی هاشم 
11 -3 . 

درک شده با    ی اجتماع   ت ی و حما   ی جنس   ت ی رضا   ی . همبستگ (1400)  زهره   ، ی س ی عباس و رئ   د ی س   ق، ی . حقا ی مجتب   ، ی د ی شه   ی . انصار ده ی سپ   ، ی دهرند ی وح 
 . 1- 11(، 4) 10،  سلمت   ی ارتقا   ت ی ر ی فصلنامه مد در زنان و مردان.    یی با ی ز   ی به عمل جراح   ش ی گرا 
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 چکیده 
  

Abstract 

  ی مبتن  یطرحواره درمان  یپژوهش حاضر با هدف اثربخش 
 یشناختروان  هیپس از طلاق و سرما  یبر سازگار  تیبر ذهن

طرح   کیحاضر    قیفرزند انجام شد. تحق  ی زنان مطلقه دارا
پ  یشیآزمامهین دو    یریگ یآزمون و پپس   ،آزمونشیاز نوع 

پژوهش   نمونه  بود.  گواه  گروه  با  سرپرست    30ماهه  زن 
در دسترس و بر اساس   یر یگنمونه   وهیشبودند که به  ارخانو
ورود و خروج به پژوهش انتخاب و با گمارش   یهاملاک
گروه گواه )هرگروه   کیو    شیدر دو گروه آزما  یتصادف
ابزارها  15 گرفتند.  قرار  حاضر    یگردآور  ینفر(  مطالعه 

روان  یهاپرسشنامه  )سرمایه  لوتانز  و 2006شناختی   )
ف  یسازگار  اسیمق طلاق  از  گروه 1976)  شریپس  بود.   )
  ی پروتکل طرحواره درمان  یاقه یدق  90جلسله    12  شیآزما
  ی ا مداخله   چیکرد و گروه گواه ه  افتیرا در  تیبر ذهن  یمبتن 
با استفاده از روش  داده  لینکرد. تجزیه و تحل  افتیدر ها 
آن   یهاو بر اساس رعایت مفروضه  ختهیآم  انسیوار  لیتحل

 ی اره درماننشان داد که پروتکل طرحو  جیصورت گرفت. نتا
پس از   یشناختی و سازگار بر سرمایه روان  تیبر ذهن  یمبتن 

( اثربخش  اp<01/0طلاق  بر  است.  م  نی(   توان یاساس 
پروتکل    ی مطالعه از اثربخش  نیا  یهاافتهیگرفت که    جهینت

 . کندیم تیحما ت،یبر ذهن یمبتن  ی طرحواره درمان
کلیديژهوا درمان  :هاي  ذهن  یمبتن  یطرحواره   ت،یبر 

 زنان مطلقه ،یشناختروان   هیپس از طلاق، سرما  یسازگار

 The current research was conducted with the 

aim of the effectiveness of schema mode 

therapy on post-divorce adjustment and 

psychological capital of divorced women with 

children. The current study was a semi-

experimental design of pretest-posttest and 

two-month follow-up with a control group. The 

study sample was 30 female heads of the 

household, who were selected by available 

sampling and based on the criteria for entering 

and exiting the study and were randomly 

assigned to two experimental groups and one 

control group (15 people in each group). The 

collection tools of the present study were 

Lathan’s psychological capital questionnaires 

(2006) and Fisher's post-divorce adjustment 

questionnaire (1976). The experimental group 

received 12 90-minute sessions of the 

mindfulness-based schema therapy protocol, 

and the control group did not receive any 

intervention. Data analysis was done using 

mixed variance analysis and based on its 

assumptions. The results showed that the 

schema mode therapy protocol on 

psychological capital and adjustment after 

divorce is effective (P<0.001). Based on this, it 

can be concluded that the findings of this study 

support the effectiveness of the schema mode 

therapy protocol. 
Keywords: Schema Mode Therapy, 

Adjustment After Divorce, Psychological 

Capital, Divorced Women 
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 مقدمه •
تجربه   کی  عنوانبهطلاق  دیگران نیز از  .  (1994)  است  یازدواج رسم  یانحلال قانون(  ivorced)بارتل و مارشال، طلاق    دهیبه عق

مردم را   نیب  یفرهنگ  یهاتفاوت   فیتعار  نی، ارسدمینظر  . به(2022اند )اوسمان و بولت،  یاد کرده  ی است،زندگ  رانگریو  که  قیعم

 یی قضا  ای  یفرهنگ  ،یمذهب  ندیجمله فرآمختلف از  یندهایفرآ  ازطریقتواند خاتمه ازدواج  یاز طلاق م  یبهتر  فیتعر.  ردیگیم  دهیناد

عنوان ( به 2007)دیفراین و آسای،  سال گذشته سه برابر شده است    50تک والد در  های  . درصد خانواده (2022)اوسمان و بولت،    باشد 

طلاق   .(2022)اوسمان و بولت،   کنندی م  یبدون پدر زندگ  ییکایدرصد از کودکان آمر  21فرزندان طلاق،  طبق آمار مربوط به  مثال،  

)ساندر و همکاران،    استاین فرایند    ری شود که درگ  یم   یهر کودک  یو هم برا  یزندگ  کی شر  یهم برا  یعاطف  یاغلب منجر به ناراحت

تواند اثرات   یرا تجربه کنند که م  نییو اعتماد به نفس پا  یسردرگم  ،یمطلقه ممکن است احساس رهاشدگ  نید. فرزندان وال(2024

با افراد   سهیدهد که افراد مطلقه در مقا  ینشان م  قاتیتحقهمچنین،   .(2024)سابیلو،   آنها داشته باشد  یبر سلامت روان  یمدت  یطولان

مسائل مربوط به سلامت   ریو سا  (anxiety)  اضطراب  ،(depression)  یافسردگ  ی برا  یشتریدرمعرض خطر ب  داریازدواج پا  یدارا

و در  (  2018گلاسر،    -)کایلتکند    فیبدن را تضع  یمن یا  ستمیتواند سیطلاق م  ناشی از  استرس  .(2024،  و همکاران   )پلون  روان هستند

مطالعات   جینتا(.  1401،  نظریو    نجفی  ،علیجانیبگذارد )  تأثیر( فرد نیز  psychological capital)  شناختیروان بر سرمایه    طول زمان

 بینیو پیش  ن ییزنان مطلقه را تب  یزندگ  ت یفیک  تواندیم  شناختیروان   هیکه سرماه است  داد( نیز نشان  1401،  و همکاران  یکلانتراخیر )

 بُعد   چهار   در   که  است  مشترک  و  یکپارچه  موضوع  یک  دارای  گرامثبت  شناسیروان   از برگرفته  است  مفهومی  ،شناختیروان  سرمایهکند.  

شود )نوار و پاندی، بازنمایی می  (resilienceپذیری )انعطاف   و   (hopeامید )  (،optimismبینی )خوش  (،efficacyکارآمدی )   یعنی

 را   فشارزا  هایموقعیت  تغییر   برای  فرد  بخشند و تلاشمی  معنا  فرد  زندگی  به  ارزشیابانه،  و  تعاملی  فرایند  یک  در  هاسازه  (، این2022

او را در   سرسختی  و  آوریتاب   و  کرده  آماده  عمل  صحنه  به  ورود  برای  را  بخشند. همچنین فردمی  کنند و امید وی را تداومتسهیل می 

 کننده تسهیل  عامل  ،شناختیروان   سرمایه  (،2012لوتانز )  نظر  (. از1401کنند )امانی، کجباف و ماردپور،  می  تأمین  اهدافش  تحقق  راستای

   .است آن در بخشی اثر و کار و عشق در تعامل

از   دیگر  میمؤلفهیکی  طلاق  مسئله  در  که  برجستههایی  نقش  )ای  تواند  طلاق  از  پس  سازگاری  کند،  divorce -ostpایفا 

adjustment  ،در نظر گرفته   یزندگ  یدادهایرو  نیزاتر از استرس  یکیخود    یطلاق به خود(. چراکه  2024( است )پلون و همکاران

استرس   نیاز تعارض مخرب وجود دارد، ا  ییکه سطح بالا  یحال، هنگام  نی. با اندیآ  یبا آن کنار م   یشده است، اگرچه اکثر مردم به خوب

دارند   یشتریب  یافراد معمولاً مشکلات سازگار  رد،موا  نیدر ا(  2014سایمونز، کولمن و بیک،  تواند مزمن شود )  یو م  ابدی  یم  شیافزا

 یبا زندگ  یسازگار  ندیپس از طلاق به فرآ یسازگار  (.2022 نن،یو لات یکوپتریبر رفاه خود دارند )ن ی شتر یب یمنف یامدهایپ نیو بنابرا

 طور به  رای، زفترنادیده گ توان  یپس از طلاق را نم  یسازگار  تیاهم.  (2007)کرامری و همکاران،   پس از انحلال ازدواج اشاره دارد 

 . (2020)هدیکر،  گذاردیم تأثیراش یزندگ شبردیپ یفرد برا  ییبر رفاه و توانا میمستق

ب درمان   هاهرسد مداخلنظر میهلذا،  از یکو  این هیجانات  تعدیل  برای  افزایش سرمایه  هایی هم  برای  و   شناختیروان سو و هم 

ثر باشد؛ طرحواره درمانی  ؤتواند در این حوزه ممی  هایی که احتمالاًاست. یکی از مداخلهمورد نیاز    ،سازگاری پس از طلاق، از دیگر سو

 از نظریه ( schema therapy)  یطرحواره درمان  یساختار اصل  نیدومعنوان  که به  (schema mode therapy) مبتنی بر ذهنیت است

های ذهنیت   (.2003،  و همکاران  ؛ یانگ2022؛  2021؛ آرنتز و همکاران،  2020گردن،  آرنتز و ون )وام گرفته شده است    انگی  یجفر

نقطه مشخص از زمان    کیدر    هااین ذهنیت  دهدی را نشان مفرد    یاو لحظه  یعاطف  ،یشناخت  یهاتیاست که موقعمفهومی    ایطرحواره 

 ای طرحواره   هایذهنیت.  (2023گراسکا و سترلزکی،  ؛  2012سازند )لوبستیل،  ی مشخصی را نیز فعال می امقابله   یهاپاسخ   فعال هستند و

 )جاکوب   مقابله کنند  ( early maladaptive schemas)  هیناسازگار اول  یهاارهکنند با طرحویم  یشوند که افراد سع ی فعال م  یزمان

 ف ی دسته تعر  4مختلف را در    ایطرحواره  ذهنیت  10(  2003یانگ و همکاران،  و همکارانش )  انگ(. در همین راستا، ی2015،  و همکاران

های ذهنیت (  3،  (maladaptive coping modes)  مقابله ناسازگار  های ذهنیت(  2،  (child modes)   کودکهای  ذهنیت(  1کردند:  

  یطرحواره درمان  .(healthy adult mode)  بزرگسال سالمهای  ذهنیت(  4و    (maladaptive parent modes)  نیناسازگار والد
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؛ 2020؛ ستاوروپولوس،  2022؛ ادواردز،  2017؛ باسیل و همکاران،  2015در مطالعات مختلف )جاکوب و همکاران،    قبلاً  تیبر ذهن  یمبتن 

( 2023راد و همکاران،  ؛ عباسی2023؛ پوشتیری و همکاران،  2020؛ فلیپس و همکاران،  2022؛ پنی و نورث،  2021فسبیندر و همکاران،  

شود. لذا با توجه به شدت حس می ه داخلی ب شناسیروان کرده است. با این حال جای خالی آن در مطالعات  تأییدکاربردپذیری خود را 

ی خانواده بالقوه آن بر سلامت و رفاه روان  تأثیرو    (2022)اوسمان و بولت،    طلاق  وعیش  رغمی علآنچه گفته شد و با عنایت به اینکه  

دارای   زنان مطلقه  یازهاین  یرا برا  مبتنی بر ذهنیت   طرحواره درمانی  همداخل  یخشکه اثرب  یتجرب  قاتیتحق  ،(2024)ساندر و همکاران،  

بررسفرزند نداردندنک   ی،  ام  شناختیروان  هیکه سرمایدرحال  ن،یبر اعلاوه.  ، وجود  ( ی ن یبو خوش  یریپذانعطاف  ،یکارآمد  د،ی)شامل 

 های هچگونه مداخل  نکهیدر مورد ا   یکاف  قاتیمواجه هستند شناخته شده است، تحق  ماتیکه با ناملا  یافراد  یبرا  یاتیمنبع ح  کی عنوان  به 

کمک کند،   دارای فرزند  زنان مطلقه  انیدر م  شناختیروان   هیسرما  ش یممکن است به توسعه و افزا  مبتنی بر ذهنیت   طرحواره درمانی 

 ی سازگار  یدر ارتقا  مبتنی بر ذهنیت  طرحواره درمانی   یاثربخش  یابیارز  یبرا  قیدق  یتجرب  قاتیبه تحق  ی مبرم  ازین  ن،یبنابراوجود ندارد.  

 طرحواره درمانی  یاثربخش   یبررس  مطالعه  نیهدف الذا،  زنان مطلقه وجود دارد.    انیدر م  شناختیروان   هیپس از طلاق و پرورش سرما

مطالعه به    نیا  ،ه مذکورمداخل  ی اثربخش  نییتب  با زنان مطلقه است و   شناختیروان   هیسرماسازگاری پس از طلاق و  بر    مبتنی بر ذهنیت

زنان مطلقه در   یستیاز سلامت روان و بهز  تیحما  یمناسب برا  یدرمان  یکردهایاطلاع از توسعه رو  یبرا  یدنبال ارائه شواهد تجرب

 پس از طلاق است.  زیطول دوران چالش برانگ

 روش  •

پژوهش   یماهه با گروه گواه بود. جامعه آمار  دو  یریگیو پ  آزمونپس   –آزمونپیشاز نوع    یشیآزمامهیطرح ن  کیحاضر    قیتحق

زن   30داد. نمونه پژوهش    لیتشک  1403-1402در سال    شهر کرمانشاه  یخدمات اجتماع  یهاگاه یشامل زنان مطلقة تحت پوشش پا

 ی ورود و خروج به پژوهش انتخاب و با گمارش تصادف  هایملاکدر دسترس و بر اساس    یریگنمونه   وهیسرپرست خانوار بودند که به ش

آگاهانه    تینندگان به پژوهش شامل رضاکورود شرکت   هایملاکقرار گرفتند.    (نفر  15  هرگروه)  گروه گواه  کیو    شیدر دو گروه آزما

مشترک   یدائم و زندگ  یرسم  ازدواج، سابقه  داشتن مدرک سیکل(  حداقل)  سال، باسواد  50تا    25  یجهت شرکت در پژوهش، دامنه سن

ق لا طمدت  سال از  یک ، گذشت  (فرزند  کیحداقل    یسرپرستسرپرست خانواده بودن )  ،یرسم  طلاقسال،  کیمدت  با همسر حداقل به

 ،یپزشکروان   یو مصرف داروها  یپزشکروان   یهامارستانیدر ب  یگردان، سابقه بسترو مصرف الکل و مواد روان  موادمخدر  به  ادیاعت  .بود

خارج از جلسات    یخدمات مشاوره فرد   افتیو در  یاز افسردگ  ریبه غ  یو روان  یتی شخص  اختلالاتاز دو جلسه، وجود    شیب  بتیغ

 خروج افراد از مطالعه در نظر گرفته شد. یارهایمع عنوانبه زین ی، درگیری در یک رابطه عاطفی جدید گروه درمان

دسسسترس و انجسسام  در یریسس گ انتخسساب شسسده بسسا اسسستفاده از روش نمونسسه یخسسدمات اجتمسساع یهسساگاهیاز مراجعسسه بسسه پاپسسس 

 یسسیاجرا رانیمسسدا یانجسسام پسسژوهش بسسا همکسسار یو کسسسب اجسسازه بسسرا هسساگاهیپا ربسسد در آنمسسسئولین ذیبسسا  لازم یهسسایهماهنگ

و شسسماره تمسساس و آدرس آنسسان جهسست انجسسام  هیسس ته یخسسدمات اجتمسساع هسساگاهیکننسسده بسسه پا زنسسان مطلقسسة مراجعسسه سسستیمراکسسز، ل

 حیو توضسس  یشسسرکت در پسسژوهش، ثبسست شسسد. ابتسسدا بسسا اسسستفاده از تمسساس تلفنسس  یبسسرا شسسانیو جلسسب همکار لازم یهسسایهماهنگ

بسسودن  یاریسس بسسه آنسسان در مسسورد اخت نسسانی، اطمشسسانتمسسامی اطلاعاتمانسسدن بسسه آنسسان در مسسورد محرمانه نسسانیو اطم یاهسسداف پژوهشسس 

مطالعسسه در   جینتسسا  لیسس بسسه آنسسان کسسه در صسسورت تما  نسسانیمرحلسسه از پسسژوهش، اطمرانصسسراف در ه  اعسسلامشرکت در پژوهش و امکسسان  

اخسسلاق در مسسدارک مربسسوط بسسه پسسژوهش کسسه از شسسروط    هیسس از درج نسسام آنسسان در کل  یآنهسسا قسسرار داده خواهسسد شسسد و خسسوددار  اریاخت

شسسرکت در  یاکسسه بسسا آنسسان بسسر یازن مطلقسسه 86. از دیسس شسسرکت در پسسژوهش فسسراهم گرد یآنسسان بسسرا تی، رضسساپسسژوهش اسسست

نفسسر   30تعسسداد،    نیسس ا  کردنسسد، سسسپس از  یآمسسادگ  اعسسلامشسسرکت در پسسژوهش    ینفسسر بسسرا  49پژوهش تماس گرفته شسسده بسسود، حسسدود  

عمل شسسرکت در پسسژوهش از آنهسسا دعسسوت بسسه  یراورود بسسه پسسژوهش را داشسستند انتخسساب شسسده و بسس   یارهسسایکسسه مع  یااز زنان مطلقسسه

 یتصسسادف  صسسورتبهانتخسساب شسسده    زنسسان مطلقسسه  یآنسسان، در مرحلسسه بعسسد  تیاهسسداف پسسژوهش و جلسسب رضسسا  حیآمد. پسسس از توضسس 

شسسکل هایی کاغسسذ کسسه همسسسان و هم؛ بسسدین ترتیسسب کسسه در ابتسسدا روی برگسسهشسسدند نیگزیو کنتسسرل جسسا شیآزمسسا یهسسادر گروه

را بردارنسسد و بسسه پژوهشسسگر ها  بودند اسم گروه مداخله و گروه کنتسسرل درج شسسد و هریسسک از افسسراد ملسسزم بودنسسد کسسه یکسسی از کاغسسذ
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 )مداخلسسه(، گسسروههایی دیگسسر کسسه روی آنهسسا گسسروه یسسک  پژوهش حاضر بدهند. سسسپس پژوهشسسگر کاغسسذها را بسساز نمسسود و در جعبسسه

 هادامسس  اجراشسسد. در آزمسسونپیشعنوان بسسهآنسسان  یرو مسسد نظسسر یهاسسسپس، پرسشسسنامه )کنتسسرل( درج شسسده بودنسسد، قسسرار داد. دو

 90ده جلسسسه هسسر هفتسسه یسسک جلسسسه مرحلسسه و  3 یطسس  را ی مبتنسسی بسسر ذهنیسستدرمسسان طرحسسواره شیپسسژوهش، افسسراد گسسروه آزمسسا

 ی )دو ماهسسه(ریسس گیپ و آزمسسونپس یجهسست بررسسس ها مجسسدداً پرسشسسنامه ،نمودنسسد. بعسسد از اتمسسام جلسسسات درمسسان افسستیدر ایدقیقسسه

و  نیانگیسس شسسامل م یفیتوصسس  یهسساقسسرار گرفتنسسد. از آماره سسسهیمسسورد مقا جیاجسسرا شسسد و نتسسا هسسای آزمسسایش و کنتسسرلگروه روی

ی، بسسا بنفرونسس  یبسس یمکسسرر و آزمسسون تعق یریگبسسا انسسدازه انسیسس وار لیسس شسسامل روش تحل یاسسستنباط یاهسس ، و از آمارهانحسسراف معیسسار

ی طرحسسواه درمسسانی مبتنسسی بسسر ذهنیسست بسسر اسسساس شسس یآزما  یها. شسسرح سسساختار جلسسسات مداخلسسهاستفاده شسسد  SPSS26استفاده از  

 آمده است. 1در جدول  (2022منوال آرنتز و یاکوب )

 ابزارها  •
 100شسسامل  اسیسس مق نیسس ا(: Fisher divorce adjustment scale- FDAS) شفریپف  از لافلاف ف يسفازگار الف(( مقیفا 

 (هرگسسز 5تسسا  شسسه،یهم 1از ) ترتیببسسه یادرجسسه 5 کسسرتیل صسسورتبهشسسده و  سسساخته 1976در سسسال   شسسریف  لهیوسسس است کسسه به  ماده

 یبسسرا اسیسس مق نیسس . ا31مسساده بسسه جسسز  شسسودیم یگسسذارنمره میمسسستق صسسورتبه اسیسس مق نیسس ا هسسایماده. همسسة شسسودیم یگسسذارنمره

 یدهنده سسسازگاربسسالاتر نشسسان  یشسسده اسسست و نمسسره کلسس   یرابطسسه عاشسسقانه طراحسس   کیسس   افتنیسس انیپسسس از پا  یسطح سسسازگار  یابیارز

( 1 از: دانسس ارتهسسست کسسه عب مقیسساسخرده 6 یدارا اسیسس مق نیسس ا. (1994 رهسساوس،یو ب شسسریاسسست )ف ییبهتسسر فسسرد پسسس از جسسدا

( خودارزشسسمندی اجتمسساعی )بسسوهلر، 6اعتمسساد اجتمسساعی و ( 5( سسسو ؛ 4( خشسسم؛ 3ی؛ شسسدن از رابطسسة قبلسس  هسسار( 2؛ ارزش خسسود

کسسه در خسسارج از  یادیسس در مطالعسسات ز اسیسس مق نیسس ا یسسیرواو  اعتبسسار(. 1390زاده، ، بسسه نقسسل از بلالسسی، اعتمسسادی و فسساتحی1990

 شسسریاسسست. ف  یمناسسسب  یسسیبسسالا و روا  اعتبسسار  یاسسست کسسه دارا  نیسس دهنده انشسسان  جیکشور صورت گرفته، محاسبه شسسده اسسست کسسه نتسسا

 خسسود رشیپسسذ اسیسس بسسا مق یاز راه همبسسستگ زیسس آن ن یسسیهمگرا یسسیگسسزارش کسسرده اسسست و روا  98/0  را  اسیسس مق  نیسس ا  ییبازآزما  اعتبار

محاسسسبه  زیسس سسسازه آن ن  یسسیمحتسسوا و روا  یسسیروا  ن،یقسسرار گرفتسسه و همچنسس   یمسسورد بررسسس ی  تیشخصسس   یریگو پرسشسسنامه جهسستی  تنس

در . (1390 و همکسساران، ی؛ بسسه نقسسل از بلالسس 2005براون، هسسست )راهسسه اسیسس مق نیسس مناسسسب ا یسسیدهنده روانشسسان یشسسده کسسه همگسس 

 90/0تسسا  51/0 هسسامقیاسخرده اعتبسسارو  82/0 هسسامادهکرونبسساک کسسل  یانجسسام گرفسست، آلفسسا (1390) یبلالسس  لهیوسسس کسسه به یپژوهشسس 

شسسد  یبررسسس  SCL-90بسسا نمسسرات پرسشسسنامه  یهمبسسستگ نیسسیاز راه تب اسیسس مق  نیسس زمسسان اهم  یملاکسس   یسسیروا  ن،یدست آمد. همچنسس به

و همکسساران،  یوجسسود دارد )بلالسس  یمعکسسوس معنسسادار یهمبسسستگ SCL-90 و ابعسساد اسیسس مق نیسس نمسسرات ا نیو نشسسان داد کسسه بسس 

1390.) 
 یبسسرا (:Luthans psychological capital questionnaires- PCQ) پرسشففنامه سففرمایه روانشففناتتی لوتففانزب( 

 مسساده 24 یپرسشسسنامه دارا نیسس . ادیسس اسسستفاده گرد (2006) ویسس و آوول وسسسفیاز پرسشسسنامه لوتسسانز،  یشسسناختنروا هیسسسنجش سسسرما

 (18 تسسا 13 هسسایماده) یدواریسس ، ام(12تسسا  7 هسسایماده) یآور، تسساب(6تسسا  1 هسسایمادهی )خودکارآمسسد مقیسساسخردهاسسست و چهسسار 

. در ایسسن سسسنجدیمسسوافقم ( م  مخسسالفم تسسا کسساملاً  )کسساملاً  یادرجسسه  6  کسسرتیل  فیسس را بسسر اسسساس ط  (24تسسا    18  هسسایماده)  ینیو خوشب

طور وسسسیعی سسساختارهایی کسسسه امیسسسد، تسسساب آوری، خوشسسبینی و خودکارآمسسدی را بسسهپرسشسسنامه از مقسسادیر اسسستاندارد شسسده کسسسه 

 صسسورتبهمقیسساس مایه روانسسسی ابتسسسدا نمسسره هسسر خردهدسسست آوردن نمسسسره سسسسربسسرای به. اسسسستفاده شسسده اسسست ،مسسی سسسسنجند

شسسد. خواهسسد شسسناختی محسسسوب نمسسسره کسسسل سسسرمایه روان عنوانبسسهآمسسد و سسسپس مجمسسسوع آنهسسسا خواهسسد دسسسست هجداگانسسه ب

را  پرسشسسنامهایسسن  اعتبسسار پرسشسسنامه نیسس سسسازندگان ا. شسسده اسسست تاییسسدهسسا نیسسز و پایسسسایی ایسسسن خسسسرده مقیاس قابلیسسست اعتبسسسار

کسسل  یبسسرا تیسس و درنها ینیبو خسسوش یخسسود کارآمسسد ؛یتسساب آور ؛یدواریسس ام یهسسامقیاسخرده یکرونبسساک بسسرا یآلفسسا ازطریسسق

ایسسن پرسشسسنامه در جدیسسدترین میسسزان پایسسایی . انسسدگسسزارش کرده 88/0نهایسست  در و 74/0، 75/0، 71/0، 72/0 ترتیببسسه اسیسس مق

آمسسسده دسسسست بسهو مطلسسوب  85/0بسسر اسسساس آلفسسسای کرونبسسساک  (1401ی، اولادو  پوریبخشسس مثسسال ) عنوانبسسهمطالعسسات داخلسسی 

 است.
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 .ذکر شده است 1در جدول  خلاصه محتوای جلسات طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیت

 (2022)آرنتز و یاکوب،  تی ذهن   ی مبتنی برجلسات لارحواره درمان  يمحتوا. 1جدول 

 محتوا  هدف عنوان 

 جلسه اول 
  کردیرو رابطه درمانی و آموزش  جادیا  ارزیابی بیمار،

 محورطرحواره 

  نآموزش درما؛ ماریب نییبازوالد وندی پ لیجهت تسه رش یهمدلی و پذ

 محورطرحواره 

 جلسه دوم 
های  ؛ ارزیابی ریشههیناسازگاراول یهاطرحواره  ییشناسا

 ای بیمار های مقابلهها؛ شناسایی سبک تحولی طرحواره

؛  مرتبط با مشکلات فعلی هیو تجارب اول های ریادگیمستمر  ییو شناسا نییتع

و  ها واره تحولی طرح های شهیبا ر ییآشنا ی های تجربی براک یتکن یاجرا

 ایطرحواه های ذهنیت

 جلسه سوم 
های  آموزش اهمیت نیازهای هیجانی و شناسایی سبک 

 مختلف به بیمارای مقابله

زهای هیجانی،  نیا مرتبط با هیو تجارب اول های ریادگیمستمر  ییو شناسا نییتع

 وهای تکراری بیمار در روابط بین فردی و عاطفی تعیین و شناسایی الگ

 جلسه چهارم 
طرحواره    کردی مشکل مراجع بر اساس رو یسازمفهوم 

 تیدرمانی مبتنی بر ذهن

پذیر، کودک پرخاشگر، کودک  ها )کودک آسیبت یذهن یگذار و نام  ییشناسا

ای  های مقابلهعصبانی، کودک، تکانشی، کودک شاد، والدهای ناکارآمد، سبک 

، بحث درباره فواید و مضرات  هانآ مستمر ابی یردناکارآمد و بزرگسال سالم( و 

 ای ناکارآمد های مقابلهها و سبک تیذهن

 جلسه پنجم
  یامدهایپ ابی یو ارز، جانییاز رنج ه ماریب نکردآگاه

 شناختیروان ، سازگاری پس از طلاق و سرمایه  منفی

به   ماریب قیتشو  ن؛ ادامه درما یعنوان اهرم برا فعلی به های تیاستفاده از شکا

،  چالش برانگیز طلاق و سازگاری پس از آن ی امدهایبر پ د یکأو تن درما ادامه

های آن برای ادامه زندگی و بهبود سرمایه  شناختی و مؤلفه روانکید بر سرمایه  تأ

 شناختی روان 

 جلسه ششم 
و کاوش   "کودک تنها "، تیبا ذهن ماریب یآشناساز

 هاتیتحولی ذهنی، هاشهیر

تنها و  کودک " تی درمانگر با ذهن وندیذهنی؛ پ   یرسازیتصو ک یتکن یریکارگهب

 ؛بازوالدینی حدومرزدار در ارتباط با بیمار "پذیرکودک آسیب 

 ها  تیذهن  نیآموزش مذاکره ب جلسه هفتم 

، استفاده غالب یهاطرحواره یاعتبارساز شناختی جهت بیهای ک یاستفاده از تکن

 از 

  جادیاهای بیمار؛ های مرتبط با طرحواره کارتتکنیک صندلی خالی، تدوین فلش 

 ثباتی،، بی ییتوجهی به کمالگراشرط همراه بی و دیق توجه مثبت بیی فضا

 متناسب با نوع اختلال وی  مار یب نبودو خاص  شکنیهنجار

 جلسه هشتم 
  تیبا ذهن نو ماند ریپذب یکودک آس تیارتباط با ذهن

 کودک تنها 

  یهاصورت مستمر در برابر طرحوارهحدو مرزدار به نییبازوالد ک یتکن یریبکارگ

 جانییه تیو محروماعتمادی بی  -؛ بدرفتارینقص

 جلسه نهم 
  تیبا ذهن نو ماند، ریپذب یکودک آس تیارتباط با ذهن

 کودک تنها 

زای گذشته با استفاده از  های هیجانی؛ بازسازی تصاویر آسیبک یتکن یریکارگهب

تمرینات بازنویسی تصویر و همچنین بازوالدینی حدومرز دار؛ آرام کردن  

های متمرکز  پذیر با سایر تکینک های کودک تنها و کودک آسیب ذهنیت

 برهیجان

 چالش زا و فخرفروشانه ، با سبک  ماریب یاروسازیرو جلسه دهم 

  ی اروسازیرو ک یتکن محتاطانه یریکارگهب ؛مندانهت أجر کردیاستفاده از رو

  ن بازگوکرد ؛ماریب شکنی فردثباتی و هنجار ، بیطلبیهمدلانه در مقابل استحقاق

 ازطرف درمانگر  مندانهت أدبانه و جرؤصورت م حقوق به 

 جلسه یازدهم 
به   ندرما ی دستاوردها ، میتعم  یبرا ماریکمک به ب

 از عود   یریشگیو پ، واقعی طیمح

ها در جهت رهاکردن  آزمودنی  بی ترغ ؛ ماریهای آموخته ببر مهارت  دیکأت

 ای سازگارانهمقابله  یرفتارها  نیای ناسازگار و تمرمقابلهی هاسبک 

 آزمون ؛ و اجرای پس ماریهای آموخته ببر مهارت  دیکأتمرور بر جلسات قبلی،  اتمام جلسات  جلسه دوازدهم 

 ها یافته •

 40تسسا  30 یاز زنسسان مطلقسسه در دامنسسه سسسن یشسستریو گسسروه کنتسسرل درصسسد ب طرحواره درمسسانی مبتنسسی بسسر ذهنیسستدر هر دو گروهِ  

فرزنسسد بودنسسد. یسسک فقسسد  یآنهسسا دارا شسستریآنسسان گذشسسته بسسود و ب تیسس از زمسسان طسسلاق اکثر شسستریسسسال و بیک سسسال قسسرار داشسستند،

از زنسسان مطلقسسه   یشسستریوگسسروه کنتسسرل درصسسد ب  طرحسسواره درمسسانی مبتنسسی بسسر ذهنیسستاشتغال، در دو گسسروهِ    تیعلاوه، ازنظر وضعبه

 ت،یسس بودنسسد. درنها سسسانسیل لاتیتحصسس  یاز زنسسان مطلقسسه دارا یشسستریدر هسسر دو گسسروه درصسسد ب لاتیشسساغل بودنسسد. ازنظسسر تحصسس 

در ادامسسه  ود.از زنسسان مطلقسسه در حسسد متوسسسد بسس  یشسستریدرصسسد ب یاقتصسساد تیدر هسسر دو گسسروه وضسسع یاقتصسساد تیازنظسسر وضسسع

 های پژوهش آمده است.مؤلفههای توضیفی مرتبد با شاخص
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 شناتتی روان آزمون و پیگیري سازگاري پ  از لالاف و سرمایه  آزمون، پ  هاي آماري نمرات پیش . توصی( شاتص 2جدول 

 ( =30nآزمایش و گواه )در دو گروه  

 پیگیری  آزمون پس آزمون پیش

 انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین انحراف معیار  میانگین گروه متغیر ها 

سازگاری پس از  

 طلاق

 7/ 54 284/ 58 7/ 60 284/ 16 6/ 18 268/ 46 آزمایش

 4/ 60 269/ 10 4/ 29 268/ 06 4/ 96 267/ 73 گواه 

سرمایه  

 شناختی روان 

 7/ 49 85/ 40 6/ 41 87/ 93 4/ 83 72/ 46 آزمایش

 5/ 27 69/ 74 4/ 60 71/ 28 4/ 69 71/ 80 گواه 

پیگیری متغیرهای سازگاری پس از طلاق و    و  آزمونپس آزمون،  یش ها در مراحل پکنندهنمرات شرکت   انحراف معیارمیانگین و  

نمره کل متعیرهای سازگاری پس از طلاق   ، میانگینشودی گونه که مشاهده ماست. همان   گزارش شده  2در جدول    شناختیروان سرمایه  

 است و این افزایش در مرحله پیگیری نیز ثابت مانده است.  گروه آزمایش افزایش یافته آزمونپس در  شناختیروانو سرمایه  

بررسبه  بر ذهنیت  تأثیر  یمنظور  از طلاق و  بر    طرحواره درمانی مبتنی    لیاز تحل  زنان مطلقه  شناختیروان  هیسرماسازگاری پس 

 ی گروه )حداقل دو گروه( و هم عامل درون   یگروهن یکه هم عامل ب  می کنی استفاده م  یآزمون زمان  نیاستفاده شد. از ا  ختهیآم  انسیوار

 ی و کنترل( و برا   ش ی)آزما  میپژوهش دو گروه داشت  نیدر ا  نکهی( وجود داشته باشد. لذا با توجه به اباشدمشاهده    چند  ی)هرگروه دارا

ها  اثر عامل   یبر بررس  علاوه  رایز  ؛است  یآزمون، آزمون مناسب  نی( وجود داشت، ایریگیآزمون و پپس  آزمون،شیهر گروه، سه مشاهده )پ

  ع یآن شامل نرمال بودن توز  یهافرضشیآزمون لازم است که پ  نی. قبل از انجام اکندیم  یسبرر  زی)اثر گروه و اثر زمان( تعامل آنها را ن

 شود.  یبررس  یگروه نیب انسیکووار یهاسی ماتر یخطا و برابر یهاانس یوار یها، برابرداده

  ه یسرمابرای  و  (  sig=،96/0 379/0)سازگاری پس از طلاق  های محاسبه شده برای  نتایج آزمون شاپیرو ویلک نشان داد که شاخص 

های خطا از  منظور بررسی فرض برابری واریانس هاست. به دهنده نرمال بودن توزیع دادهاست که نشان (  sig=،94/0 21/0)  شناختیروان 

است؛   تأییدها مورد  باشد فرض برابری واریانس گروه  05/0داری این آزمون، بیشتر از  معنا آزمون لوین استفاده شد. هنگامی که سطح  

بsig= 520/0F 475/0)  شناختیروان   هیسرما  ( و برایsig= 562/0F 885/0)سازگاری پس از طلاق  که برای   دست آمد، لذا این  ه( 

 =sig 364/0)سازگاری پس از طلاق باکس برای  Mهای. همچنین نتایج آزمون همسانی ماتریس کواریانس استفرض نیز برقرار پیش

دست آمد، لذا پیش فرض همسانی نیز برقرار است. بنابراین، برای ه( ب sig= 28/19F 107/0)  شناختیروان   هیو سرماو برای    (06/15

شده   تیرعا  ختهیآم  انس یوار لیاستفاده از آزمون تحل  یهافرضشیپ   نکهیبا توجه به امانعی وجود ندارد.    ختهیآم  انسی وار  انجام تحلیل 

 . تعامل زمان و گروه ارائه شده است نیزمان و همچن تأثیر یبررس یبرا لکزیو یا آزمون لامبد (3است، در جدول )

 شناختی روان   هیسرما و  سازگاری پس از طلاق  های  مؤلفه  اثر زمان و اثر تعامل زمان و گروه در دهد،  نشان می   3گونه که جدول  همان 

تعامل زمان و گروه معنادار هستند.   نیاز آن است که نمرات در طول زمان و همچن  ی حاک  جینتا  نیمعنادار است؛ بنابرا  001/0  در سطح

 .ارائه شده است یگروه نیب  انسیوار ل یآزمون تحل جینتا  (4) لدر جدو

 زمان و تعامل زمان و گروه تأثیر  ی بررس يبرا لکزیو  يآزمون لامبدا  .3جدول 

 توان آماری  مجذور اتا sig درجه آزادی خطا  فرضیه  درجه آزادی F ارزش  اثر  متغیر

 1/ 00 0/ 76 0/ 001 27 2 42/ 68 0/ 24 زمان سازگاری پس از طلاق

 1/ 00 0/ 73 0/ 001 27 2 35/ 58 0/ 23 زمان و گروه 

 1/ 00 0/ 72 0/ 001 27 2 34/ 87 0/ 28 زمان شناختیروان   هیسرما

 1/ 00 0/ 80 0/ 001 27 2 52/ 02 0/ 21 زمان و گروه 

 ی گروه نیب ان یوار ل یتحل .4جدول 

 توان آماری  اثر اتا  F sig میانگین مجموع مجذورات  درجه آزادی  مجموع مجذورات  منبع تغییرات  متغیر

 سازگاری پس از طلاق
 1/ 00 0/ 69 0/ 001 62/ 73 756/ 15 1 756/ 15 زمان و گروه 

 1/ 00 0/ 76 0/ 001 88/ 50 1066/ 82 1 1066/ 82 گروه

 شناختیروان   هیسرما
 1/ 00 0/ 62 0/ 001 45/ 44 735/ 00 1 735/ 00 زمان و گروه 

 0/ 992 0/ 52 0/ 001 22/ 58 365/ 07 1 365/ 07 گروه
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(، 578/22)  شناختیروان   هیسرما( و  498/88)سازگاری پس از طلاق  گروه در متغیر    شده، اثر  نشان داده  4  همانگونه که در جدول

 شناختیروان   هیسرما( و  726/62)سازگاری پس از طلاق  معنادار است و این مقدار و یعنی اثر تعامل زمان و گروه برای    001/0در سطح  

 . آورده شده است   هانیانگیم  سهیمقا  ی برا  یآزمون بنفرون  جینتا  5ادامه و در جدول    درمعنادار شده است.    001/0( نیز در سطح  438/45)

 هاي متغیرهاي پژوهش در سه مرحلهآزمون مقایسه زوجی بنفرونی براي مقایسه میانگین .5جدول 

در سه مرحله    شناختیروان   هیسرماو  سازگاری پس از طلاق  های زوجی  مقایسهشود نتایج  مشاهده می  5همانگونه که در جدول  

در (. بدین معنا که مداخله انجام گرفته موجب افزایش معنادار نمرات متغیرهای مذکور P<01/0ارزیابی در گروه مداخله معنادار است )

شود  آزمون و پیگیری تفاوت معناداری در متغیرهای پژوهش مشاهده نمیذکر است که بین مراحل پسگروه آزمایش شده است. لازم به

(05/0<P که نشان )  طرحواره پروتکل  توان گفت که  . با توجه به جداول بالا میاستدهنده ثبات و ماندگاری اثر مداخله در طول زمان

 .استبوده اثربخش  مطلقهزنان  شناختیروان  هیو سرماسازگاری پس از طلاق  بر درمانی مبتنی بر ذهنیت

 بحث   •

شناختی روان   هیپس از طلاق و سرما  یبر سازگار  تیبر ذهن  یمبتن  یطرحواره درمان  میآموزش مفاهپژوهش حاضر با هدف بررسی  

سازگاری پس از بر   طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیتکه    بود از آن    یحاکاولین یافته پژوهش حاضر    فرزند انجام شد.  یزنان مطلقه دارا 

؛ ادواردز، 2017؛ باسیل و همکاران،  2015داخلی و خارجی )جاکوب و همکاران،    با مطالعات  افتهی  نیمثبت دارد ا   تأثیر  مطلقه زنان  طلاق  

؛ 2023؛ پوشتیری و همکاران،  2020؛ فلیپس و همکاران،  2022؛ پنی و نورث،  2021؛ فسبیندر و همکاران،  2020؛ ستاوروپولوس،  2022

گاری سازبر    طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیتکه    افتهی  نیامستقیم همسو است.  صورت مستقیم و غیره ( ب2023راد و همکاران،  عباسی 

کند تا    یبه افراد کمک م  طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیت،  اولاً  است.  نییقابل تب  یمتعدد  لیدلا، به دارد  تأثیر  مطلقهزنان  پس از طلاق  

)جاکوب و همکاران،    احساسات و رفتارها هستند، بشناسند و درک کنند  کار،اف  ریو فراگ  داریپا  یطرحواره خود را که الگوهاهای  حالت

 هایذهنیتو اصلاح    ییشناسا  طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیتمند،  هدف   یدرمان  جلسات  ازطریق  .( 2017؛ باسیل و همکاران،  2015

 ی سی بازنو  ،یتجرب  یهانیمانند تمر  ییهاکی . تکنکندیم  تیرا تقو  یجانیه  میتر و تنظمقابله سالم  یهازمیمکان  کند،یم  لیناسازگار را تسه

آنها را بر   تأثیرا را پردازش کنند و  هدردناک مقابله کرده و آن  اتبا خاطرات و احساس   دهدیبه افراد اجازه م  یشناخت  یو بازساز  ر،یتصاو

تر درک متعادل  توانندیسازگارتر، افراد م  یهابا حالت  ی طرحواره منف  یهاحالت  ی نیگزیکاهش دهند. با جا  یفعل  یفکر  یندهایرفتار و فرآ

 . (2022؛ پنی و نورث، 2021)فسبیندر و همکاران،  کنند جادیا شاند یاز خود و شرا یتری و واقع

زنان  پس از طلاق    شناختیروان سرمایه  بر    طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیت  کردی که رو  بوداز آن    ی حاکدومین یافته پژوهش حاضر  

؛ 2022؛ ادواردز،  2017؛ باسیل و همکاران،  2015داخلی و خارجی )جاکوب و همکاران،    با مطالعات  افتهی  نیا  .مثبت دارد  تأثیر  مطلقه

همکاران،  2020ستاوروپولوس،   و  فسبیندر  نورث،  2021؛  و  پنی  همکاران،  2022؛  و  فلیپس  همکاران،  2020؛  و  پوشتیری  ؛ 2023؛ 

طرحواره  ،اولاً  است.  نییقابل تب  یمتعدد  لیدلا، به افتهی  نیاصورت مستقیم و غیرمستقیم همسو است.  ه ( ب2023راد و همکاران،  عباسی 

)پنی و نورث،   را پرورش دهند  دیام   نده،ینسبت به آ  جدید خود  یها دگاه یددر  تا    کندیبه زنان مطلقه کمک م  درمانی مبتنی بر ذهنیت

سایمونز و )  کشدیفرد را به چالش م  یو روان  یعاطف  یآورزا مهم باشد که تابعامل استرس  کیتواند  یطلاق ماز دیگر سو،  .  (2022

با  زنان مطلقه و  با کمک به    ، این رویکرددرواقعنماید.  طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیت این چالش را تعدیل می( و  2014همکاران،  

 مقایسه سه مرحله  
 متغیر ( Iمرحله) (Jمرحله)

Sig  ها تفاضل میانگین خطای استاندارد(I-J) 

 آزمون پیش آزمون پس -7/ 93 0/ 89 0/ 001

 آزمون پیش پیگیری  -8/ 43 0/ 89 0/ 001 سازگاری پس از طلاق

 آزمون پس پیگیری  -0/ 500 0/ 27 0/ 229

 آزمون پیش آزمون پس -7/ 22 0/ 967 0/ 001

 آزمون پیش پیگیری  -4/ 92 1/ 14 0/ 001 شناختیروان   هیسرما

 آزمون پس پیگیری  2/ 300 1/ 35 0/ 300
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 یزنان مطلقه دارا  شناختیروان   هیاند، بر سرماشده   جادینامطلوب ا  اتیتجرب  لیدلکه به   یو عاطف  یشناخت  قیعم  یالگوها  رییپرداختن و تغ

 دار یپا  یالگوهاطرحواره خود را که  های  کند تا حالت   یبه افراد کمک م  تیبر ذهن  یمبتن  یگذارد. طرحواره درمان  یمثبت م  تأثیرفرزند 

بشناسند شوند،  یم  یناش  ینامطلوب زندگ  یدادهایبرآورده نشده و رو  یاحساس  یازهایهستند که اغلب از ن  ییو رفتارها  احساسات افکار،  

 .  (2023)پوشتیری و همکاران،  و درک کنند

 گیرينتیجه •

پس از   یبر سازگار  تیبر ذهن  یمبتن   یطرحواره درمان  میمفاهآموزش  گیری کرد که  توان نتیجههای مطالعه حاضر میبا توجه به یافته

هایی را نیز به همراه داشت پژوهش حاضر محدودیت با این حال،    .اثربخش استفرزند    یشناختی زنان مطلقه داراروان   هیطلاق و سرما

های افتهی  یریپذ  میانجام شد که ممکن است تعممطلقه شهر کرمانشاه  از زنان    یخاص  تیروی جمع  اینکه انجام پژوهش فوق  ازجمله

و  ای  و مختص به زمان محدود چند هفته   بوده   یپژوهش، مقطع  نیاست که ا  یهیبد  ها محدود کند.دی مح  ایها  تیجمع  ریرا به سا  ما

های پژوهشی و نتایج حاصل با توجه به محدودیت  است.   یتحت بررس  یهاگروه   نیبودن آن در ب  دارمعنا  انگریشده، تنها نماحاصل  جینتا

متفاوت و با حجم   نهیرا در زم  ی مطالعه مشابه  های آتیشود پژوهش شود: پیشنهاد می حاضر پیشنهادهای زیر مطرح می  شده در مطالعه

را   مطالعه حاضرهای  افتهی  یریپذمیتا تعم  دنانجام ده  های فرهنگی و در میان دیگر اقشارها و بافت و در سایر موقعیتتر  نمونه بزر  

 اثرات بلندمدت  یبررس  یمطالعه طول  کیانجام  با    های آیندهشود پژوهش و نتایج آن را با مطالعه ما مقایسه کنند. پیشنهاد می  دنکن  یبررس

های دیگری مانند افسردگی، اضطراب و  شناختی و مؤلفهروان و سرمایه    سازگاری پس از طلاقبر    طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیت 

با تمرکز بر   طرحواره درمانی مبتنی بر ذهنیتمداخله  گردد که  یم  یشنهاددست آمده پهب  یجبا توجه به نتا  .استرس را نیز بررسی کنند

و   ن یتدودر سراسر کشور    یخدمات اجتماع  یهاگاهیپا مطلقه، توسد  شناختی زنان  روان   هیسرمابهبود  و    افزایش سازگاری پس از طلاق

 شود. اجرا

 تعارض منافع •

 و تعارض منافع در پژوهش حاضر وجود نداشته است. یمال تیحما

 تقدیر و تشکر  •

در    یخدمات اجتماع  هایگاهیپا   نیراستا، از همه از زنان مطلقه، مسئول  نیممستقل است در ه  یپژوهشضر برگرفته از طرح  امقاله ح

   .شودیم قدردانی و  تشکر اند،و مساعدت نموده   یپژوهش همراه نیکه در انجام ا کرمانشاهشهر 

 منابع  •
  و  روانشناختی  سرمایه  روان،  سلامت  بر  بومی  درمانی  شفقت  بسته  تدوین  و  آموزش(.  1401. ) رضا  علی  ماردپور،  محمدباقر،  کجباف،  زیبا؛  امانی،

 .138-117 ،( 1)29 ،شناختی روان  آوردهای  دست. اصفهان   شهر شاغل زنان زندگی سبک

 ی انجی با م  یروانشناخت  ی ها   هیبر اساس اعتماد به نفس و سرما  یلیتحص  تی موفق  یساختار  یالگو   (.1401. )هیزکی،  اولاد  ؛ابوالفضل  ،پور  یبخش

 .194-181(، 1)12 ی. و آموزش یدرس  یزیبرنامه ر یپژوهش ها .مدار(  جان یمسئله مدار و ه ،ی)اجتناب یا مقابله یراهبردها  یگر

 ی کننده سازگار   ی نیب  شیپ  یشناخت  تیو جمع  یرابطه عوامل روانشناخت  ی(. بررس 1390السادات. )  میزاده، مر  ی فاتح  ؛عذرا   ،یاعتماد  ؛بهیط  ،یبلال

 . 53-29(، 5)2)فرهنگ مشاوره(،  یپس از طلاق در زنان مطلقه شهر اصفهان. فرهنگ مشاوره و روان درمان

در معلمان زن شهر   یطلاق عاطف  ی نیب  شی خود در پ  یافتگیزیو تما  یروانشناخت  هی(. نقش سرما1401فاطمه. )  ،یشهناز؛ نظر  ،یفاطمه؛ نجف  ،یجانیعل
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