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 چکیده
 یمیخود تنظهدف از اين پژوهش طراحی و اعتبار سنجی برنامه 

اسییترو واگدیرم مادرا  دارام زرزند بر مادر و اثربخشییی    
 از پژوهش ی بود. روشزعاگ شبی /اختلال نقص توجه مبتلا به 

 اکتشازی-ترکیبی تحقیقات، از و وکاربردم بنیادم هدف گحاظ

نیمه  زمايشی با طرح  نوع از کمی بخش در پژوهش روش .ودب
 جامعۀ کنترل بود. یروه با  زمو  و پیگیرم پس –  زمو  پیش

ساگه  54-03 مادرا  مارم پژوهش در اين بخش شیام  تمامی  
  تهرا ی شهرزعاگ شبی /نقص توجه  اختلالدارام زرزند مبتلا به 

مادر  04مادر ) 03شام   نمونه بود. حجم 0530-0533در سیال  
 شیوه به  مارم جامعه یواه( از مادر یروه 04 و  زمايش یروه

 و یواه یروه دو در و شییده انتخاب در دسییتروییرم نمونه
 زمايشییی، برنامه تدوين  برام یروه شییدند.  جايدهی  زمايش
کنترل  یروه حیاگیهه  اجرا شییید درمیادر   یمیخود تنظشیییده 

اسییترو  پژوهش شییام  مقیاو ابزارنهردند.  دريازت  موزشییی
 استفاده با هاتحلی  دادهبود.  (Berry & Jones, 1995واگدیرم )

 spssاززار در نرم ییرم مهرراندازهبا  واريانس تحلی   زمو  از
 یمیخود تنظنتايج  نشییا  داد که مداخله  انجام شیید. 62نسییخه 
  زمو  و پیگیرم تاثیربر اسییترو واگدیرم در مراح  پس مادر
  (.>30/3P)دار داشته است معنی
مادر، اسیییترو واگدیرم،  یمیخود تنظ كلید : هاي  واژه
 ی.زعاگ شبی /نقص توجه  اختلال
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Abstract 
The purpose of this study was to design and validation 

of mother's self-regulation program and its effect on 

parenting stress of mothers with children with attention 

deficit/hyperactivity disorder. The research method is 

considered to be fundamental and applied in terms of 

its purpose, and it is a combination-exploratory 

research. The research method in the quantitative part 

was a semi-experimental type with a pre-test-post-test 

design and follow-up with a control group. The 

statistical population of the research in this section 

included all mothers aged 30-45 with children suffering 

from attention deficit/hyperactivity disorder in Tehran 

in 2022. The sample size consisted of 30 mothers (15 

in the experimental group and 15 in the control group) 

from the statistical population were selected by 

available sampling method and placed in two groups of 

control and experimental. For the experimental group, 

a mother self-regulation program was implemented, 

while the control group did not receive any training. 

The research instruments included the Parenting Stress 

Scale (Berry & Jones, 1995). Data analysis was done 

using analysis of variance with repeated measures in 

spss software version 26. The results showed that self-

regulation intervention had a significant effect on 

parenting stress in the post-test and follow-up stages 

(P<0.01).  

Keywords: self-regulation, parenting stress, attention 

deficit/hyperactivity disorder. 

mailto:p_tajalli@yahoo.comr


 177  / ...استرس والدگري مادرانبر مادر و اثربخشي آن  يمیخود تنظطراحي و اعتبار سنجي برنامه 

 

  

  مقدمه
 Attention Deficitفعتتالی  توجتت/ / بی اختتتلال نت ت     

Hyperactivity Disorder  یک اختلال عصتیی توولی است )
شود و اغلب تا بزرگسالی ادام/ ک/ از دوران کودکی شروع می

 (.Singh, Kumar, Kaur, Mandal, Kumar, 2022یابد  می

فعتالی از نرر بالینی با علائ  مداو   توجت/ / بی  اختلال ن  
شتتتود فعتتالی و تنتتانشتتتگری تعری  میتوجهی، بی بی
 Sedgwick-Müller, Müller-Sedgwick, Adamou, 

Catani, Champ, Gudjónsson, 2022  ؛ کتت/ ایتتئ عتتلائتت)
توانتد شتتتامت ناتوانی در توج/ مداو ، یا ناتوانی در انجا   می

کردن زیاد، صتتویت قراری و حرکتشتتده، بیتنالی  موول

 ,Wildeبی  از حتد و قع  صتتتویت با افراد دیگر شتتتود   

Welch, 2022فعالی در توجت/ / بی  اختلال ن   (. شتتتیوع
درصد برآورد شده  5.5درصتد و در بزرگستا ن    5.5کودکان 

 ,Faraone, Banaschewski, Coghill, Zhengاستتتتتت  

Biederman, Bellgrove, 2021 .) افراد میتلا بتت/ ایئ اختلال
 ,Capuzziبیشتتتتر درگیر بزرنتتاری و رفتتتار مجرمتتانتت/   

Capellazzi, Caldiroli, Cova, Auxilia, Rubelli, 2022 ،)
 ,Fuller-Thomson, Lewisستوممصر  النت و مواد مددر   

Agbeyaka, 2022 /تجرب/ بارداری زودرنگا  یا ناخواستتتت ،)

 Hua, Huang, Hsu, Bai, Su, Tsai, 2021  و تجرب/ چال )
 ,Sawhney, Perera, Bassett, Ziaدر توصیت و کار رستند  

Alexander, Shankar, 2021رای رمراه (. مشنلات و بیماری
 ,Fuller-Thomson, Carriqueنتیز از جملتت/ ااتتتعرا    

MacNeil, 2022  و افستتردگی )Mayer, Brandt, Medda, 

Basten, Grimm, Reif, 2022  /در ایئ افراد شتای  رستند ک )
 معالب ب/ توج/ با شتتتوند.اغلب در دوران کودکی ایجاد می

 پیشتتنهاد و ابداع کودکان برای متنوعی رای درمان شتتده، بیان

 رایدرمان ب/ ایویژه توج/ اخیر رایسال در لنئ است، شده

 کننده( شتتتده  فعال کننده توریک دارورای ویژه ب/ دارویی

 را کودکان ایئ شتتناختی کارکردرای قادرند دارورا ایئ .استتت
درمانی  روینردرای جمل/ از (.Haavik, 2022بدشتتند   بهیود

 جلب کرده خود ب/ را زیادی متدصتتصتتان  توج/ ک/ دیگری

حرکت  بر میتنی شناختی توانیدشی روینرد ب/ توانمی استت، 
 انجا  ک/ استتت آن از حاکی پژورشتتی کرد. شتتوارد اشتتاره

 شتتتناختی کارکردرای در بهیود ویژه ب/ حرکتی رایفعالیت

 (.Best & Miller, 2010است   موثر کودکان

رفتاری از جمل/  اختلال دارای کودك با از ستتویی زندگی
 صتتتورت عاملی ب/ اغلب ،فعتالی توجت/ / بی  اختلال ن  

 را رای خانوادهجنی/ رمة و شتتده درك خانواده، برای زاتن 

-karimzadeh, khodabakhshiدرتتد  می قرار تتتیثیرتتوتتت 

koolaee, Davoodi, Heidari, 2021 /در ایئ بیئ مادران ب .)
عنوان عضتتتوی از ایئ مجموع/ ک/ دارای بیشتتتتریئ تعامت و 

ن   مراقیتی خود را برای کودك نزدینی بتتا کودك استتتت، 
ا زفعالی، ستتدت و استتتر توج/ / بی اختلال ن   میتلا ب/

در رمیئ راستا، (. Peters, Jackson, 2009  اندتوصتی  کرده 

اگر چ/ برخی از  رتا حتاکی از ایئ استتتت ک/  نتتای  پژور  
 شتتتوند، اما در کتمتادران ب/ خوبی با مشتتتنلات روبرو می 

سیت ن فعالیتوج/ / بی اختلال ن  مادران دارای کودکان با 
 ارندداستتر  فرزندپروری بیشتری  ب/ مادران کودکان عادی، 

 Bhide , Sciberras, Anderson, Hazell, Nicholson, 

 ,Mulraney, Giallo, Efron, Brown, Nicholson؛2019

Sciberras, 2019.)   استتتر  والدگریParenting stress)  /ب
شتتناختی ناخوشتتایند ناشتتی از عد    عنوان یک واکن  روان
شتتتده والدیئ و مناب  موجود رای دركتعابق بیئ خواستتتت/

 ,Mazumdar, Parekh Guptaشتتده استتت   والدیئ تعری  

Sen, Kumar, 2022 /در واق  استتتتر  فرزنتتدپروری بتت .)
 شتان اشاره دارد ک/ استتر  والدیئ در فرآیند تربیت فرزندان 

شامت تجار  عاطفی منفی و حا تی مانند ااعرا ، تر  و 
(. Dong, Dong, Chen, Yang, 2022شتتتود  خستتتتگی می

Setyanisa, Setiawati, Fithriyah & Prabowo  2022 )
معت دند ک/ استتتتر  فرزندپروری منجر ب/ مهارت ناکافی در 

شود؛ ی میفعالتوج/ / بی تربیت کودك میتلا ب/ اختلال ن  
 کنند رفتار کودك خود را بیشتردر نتیج/ ایئ والدیئ سعی می

کنترل کنند و ب/ دلیت رفتار نامناستتب از تنیی/ استفاده کنند ک/ 
تواند ب/ بدتر شتتدن رابع/ بیئ والدیئ و فرزند / میایئ مستت ل

فعالی شتتود. از ستتوی دیگر  توج/ / بی دارای اختلال ن  

مدت فرزندپروری ممنئ است منجر ب/ نتای  استر  طو نی
 رای فرزندپروریتر سلامت روانی والدیئ و استراتژیاعی 
 تر والدیئ شتتود، ک/ رر دو مت ابلاب با شتتدت علائ  ستتدت
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 ,Endoفعالی کودك مرتیط رستند  توج/ / بی لال ن  اخت

Stanyon, Yamasaki, Nakanishi, Niimura, Kanata, 

2022.) 
استتتتر  درند ک/ با توج/ ب/ اینن/ تو ی ات نشتتتان می

کودکان  و حفظ مشتتنلات رفتاری والدیئ در رشتتدوالدگری 

 لذا؛ نددار ن   مهمیفعالی توج/ / بی اختلال ن  ب/  میتلا
 از ایئ اختلال، پیشتتتگیری مؤثر جهت رتای روش ازجملت/ 
 ,Dean  رار درندق است ک/ والدیئ را مورد رد  مداخلاتی

Myers, Evants, 2003مداخلات از گستره وسیعی میان (. در 

 رفتاررای کلیدی تغییر عتامتت   عنوان بت/  والتدیئ  درمتانی، 

 فصتتتت و بنابرایئ حت شتتتوند؛می گرفت/ نرر در ناستتتازگار

 ارت ام منجر ب/ مادر خصتتو  ب/ والدینی تنیدگی مشتتنلات

 ن   والدگری ایفای در بهتر عملنرد و وی روانی بهداشتتت

 (. درFarshad, Najarpourian, Shanbedi, 2018شتتود   می

از  ینی عنوان ب/ مداخلات خودتنریمی از میان استتتفاده ایئ
اثربد   بستتیار تواندمی مداخلات پرکاربردتریئ و تریئرای 

(. Guderjahn, Gold, Stadler, Gawrilow, 2013بتتاشتتتد  
خودتنریمی بتت/ عنوان توانتتایی افراد برای کنترل و رتتدایتتت 
را رفتتار، عواط  و افنتار خود بت/ ستتتمت اردا  و آرمان   

( Cibrian, Lakes, Schuck, Hayes, 2022شود  توصتی  می 

 دیگرانتواند ناشتتی از تمایلات شتتدصتتی یا انترارات ک/ می
 رای جامع/ و مویطکند تا با خواست/باشد و ب/ افراد کمک می

در واق  خودتنریمی نوعی  (.Matric, 2018 ستتازگار شتتوند 
یافت/ استتت ک/ طی آن افراد اردافی را فرایند فعال و ستتازمان
کنند تا شتتناخت، ند ستت س ستتعی میکنبرای خود انتدا  می

انگیزش و رفتتتار خود را تنری ، مهتتار و نرتتارت نمتتاینتتد 
 Nemati &  Asadollahi, 2019 /در راستای اثربدشی برنام .)

 ,noroozi, Nazari, Rasouli, Davarniaختتودتتتنتترتتیتتمتتی 

babaeigharmkhani  2015   /درمانی زوج( نشتتتان دادنتد کت

استتتر  زناشتتویی زوجیئ   مدت خودتنریمی در بهیودکوتاه
 ,Efstratopoulou, Sofologiای دیگر . در معالع/موثر استتت

Giannoglou, Bonti  2022 /توسع/ راریردرایی ( دریافتند ک

رای خودتنریمی ممنئ استتتت ب/ ویژه در برای بهیود مهارت
رایی ک/ کودکان کتار  استتتتر  فرزندپروری برای خانواده 

دارند، مه  باشتتتد. رمننیئ رتای رشتتتدی  میتلا بت/ نتاتوانی  

Tsotsi, Broekman, Sim, Shek, Tan, Chong & et al  
( نشتان دادند مداخلاتی ک/ شامت ت ویت خودتنریمی  2019 

شتود، ممنئ است ب/ کار  استر  فرزندپروری  والدیئ می
 منجر شود.

فعالی، توج/ / بی اختلال ن   بتا توج/ ب/ ماریت مزمئ 

میز آکودکان میتلا، برای ردایت موف یتمشارکت فعال والدیئ 
 رای کارکردی گوناگون اتتترورتزنتدگی کودکان در حیع/ 
پایدار و اساسی را در  ن شیمادران دارد. برخلا  دیگر افراد، 

توج/ / اختلال ن   گیری در مورد جریتان ارزیابی تصتتتمی 
رتتای رتتای مدتل  در موقعیتتتکتتاربرد درمتتان فعتتالی،بی 

گیرد و رتتا قرار میدر طول زمتتان در آنمتعتتددی کتت/ کودك 

حمایت از فرزندشان، در میان بسیاری از دیگر امور و عواملی 
شوند، بر عهده دارند. ک/ بدشی از فرزندپروری موسو  می

کودکان میتلا  مادرانبر رمیئ اسا  است ک/ حمایت موثر از 
ایئ کتت/ بتواننتتد  برای فعتتالیتوجتت/ / بی اختلال ن   بتت/

ی پی  روی فرزند خود را در روند رشتتتد مدیریت راچال 
ستاز متدصصیئ  اصتلی و سترنوشتت    رایکنند، ینی از ن  

رای مدتل  در ایئ حوزه استتتت. از ایئ رو، اتدتاد دیتدگاه  
وج/ تاختلال ن   جدیدتر و میتنی بر شوارد علمی نسیت ب/

رایی کارآمدتر و تدویئ و ب/ روزرستتتانی شتتتیوه فعالی/ بی 

متدیریت رفتار کودکان میتلا ب/ ایئ اختلال، اتتترورتی  برای 
رای روانی و اقتصتتتادی ک/ توانتد از رزین/ بنیتادی دارد و می 

کند، ب/ اختلال مزبور بر فرد، ختانواده و اجتمتاع تومیتت می   
بر رمیئ اسا  ایئ پژور  با رد   گیری بنارد.نوو چش 

ی آن شطراحی و اعتیارسنجی برنام/ خودتنریمی مادر و اثربد
بر استتتتر  والتدگری متادران دارای کودك میتلا ب/ اختلال   

ای رن   توجت// بی  فعتالی انجا  گرفت. بنابرایئ ستتتؤال  
 انداز: پژور  عیارت

مادر از روایی موتوایی  یمیخود تنرسؤال اول، آیا برنام/ 

  یمیبرنام/ خود تنرمناسب برخوردار است؟ و سؤال دو ، آیا 
ی متاداران دارای کودکان میتلا ب/  استتتتر  والتدگر متادر بر  

   است؟ اثربد  یفعال  بی –اختلال ن   توج/ 
 

  روش
 نوع از روش پژور  :نمونه و آماري جامعۀ پژوهش، روش

https://www.researchgate.net/profile/Maja-Matric
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 و کیفی ماریت ک/ رودمی شمار ب/ اکتشتافی -ترکییی تو ی ات
 کیفی، روش از استفاده با ابتدا پژور  حااتر،  در دارد. کمی

رای استتتدراج مؤلف/ .شتتد تدویئ مادرانتنریمی بستتتة خود
تولیت مضمون صورت گرفت  روش از تنریمی با استفادهخود
 با اولی/ کدگذاری ابتدا در مضتتمون تولیت روند توج/ ب/ و با

روشتتی  ک/ شتتد استتتفاده فرایندی کدگذاری روش ب/ توج/
 مرور با س س آید.می شتمار  ب/ مضتمون  تولیت برای مناستب 

 برمینای و س س شد پا ی  ایجادشده کدرای کدرا، چندبارۀ

 نهایی، کدرای بودن جدید یا فراوان تنرار و تیکید را،شیارت

 خودتنریمی از رایمؤلف/ ب/ با توج/ شدند. تشتنیت  مضتامیئ 

 حوزه در انگلیسی و فارسی تدصصی م ا ت و کتب بررستی 

 بستتتتتتة اخیر، ستتتتال 50 در خودتنریمی والتتدیئ آموزش

بستة  ایئ جلسات شرح است. شده مادران تدویئتنریمی خود
 ابزار روایی تعییئ مرحل/ در .است آمده 1 جدول در آموزشی

دو روش روایی صتتوری و روایی  از مدتل ، رایحیع/ برای
 نررات صوری، روایی تعییئ مرحل/ موتوایی استفاده شد. در

 ستتع  تغییر از اع  تغییراتی انجا  صتتورت متدصتتصتتان ب/

 در نارسایی و عیارات ابها  رف  تناسب، عد  کار دشواری، 

و  کلمات کردن ترمناسب زبان، دستتور  رعایت معانی کلمات،
 بست/ آموزشی در ... و خود مناسب جای در سوا ت قراردادن

از  نفر 5 شتتترکت با موتوایی روایی تعییئ در اعمال شتتتد.
 مواستتی/  CVR و  CVIرای  شتتاخ   حوزه، صتتاحینرران

 تمامی نمره ک/ داد ( نشانCVRموتوا   روایی نستیت  .گردید

( 88/0از عدد جدول  وش/   بزرگتر یا مستاوی  ابزار رایآیت 
 و اتتروری رایآیت  ک/ آن استتت از حاکی معلب ایئ و بوده
 نتای  استتا  بر بودند. گرفت/ شتتده کار ب/ بستتت/ ایئ در مه 

 CVIنمره  راآیت  تمامی ( نیزCVIموتوا   روایی شتتتاخ 
 و شدند داده تشتدی   داشتتند و لذا مناستب   80/0با تر از 
 صتتورت رای بستتت/ آموزشتتی آیت  تعداد در تغییری مجددا

   .شد تییید اول فرایة بنابرایئ .نگرفت
آزمایشتتتی با طرح روش نیم/ از پژور  کمی بد  در

 متتارتت/ بتتا گروه کنترل 5پس آزمون و پیگیری  -پی  آزمون 

سال/  45-00 مادرانتمامی پژور  شتامت   بود. جامعة آماری
 ی شتتتهرفعال  بی /ن   توج/  اختلالدارای فرزند میتلا ب/ 

در گیری نمون/ شتتیوه ب/ بود ک/ 1401-1400در ستتال تهران 

کودکانی ک/ قیلا توستتتط  بتا مراجعت/ ب/ مدار ،   دستتتتر 
 /اختلال ن   توج/ مشتتاوران آموزش و پرورش تشتتدی  

برای تشتتتدی   .اند، انتدا  شتتتدی دریافت کردهفعال  بی
ا یافت/ توسط پژورشگر بنیم/ ستاختار بالینی  تر مصتاحی/ دقیق

 مادراندر نهتایتت از بیئ جامع/    .والتدیئ صتتتورت گرفتت  

رای ورود انتدا  و بر اسا  ملاك مادر 00 ای شتامت نمون/
 مادر 15ست س در دو گروه آزمای  و گواه جایگزیئ شدند   

رای ورود ب/ پژور  عیارت کنترل(. ملاك مادر 15 آزمای ،

میتلا ب/ فرزند ستتال/،  45تا  00 یئستتن مادرانشتامت  بودند از: 
 یراعد  شتترکت در کلا  ی، فعال  یب-اختلال ن   توج/

و نداشتتتئ بیماری جستتمی و   گرید یروانشتتناخت یآموزشتت

رای خروج از حاد و مزمئ دیگر. رمننیئ ملاك روانشناختی
فرزند ، نداشتئ سال 45تا  00نداشتئ سئ  :پژور  نیز شامت

شتتترکتتت در ی، فعتتال  یب-میتلا بتت/ اختلال ن   توجتت/
داشتئ بیماری جسمی  ،گرید یروانشناخت یآموزش یراکلا 

غییت در دو جلستتت/  ،حتاد و مزمئ دیگر  و روانشتتتنتاختی 
آموزشتتتی و عد  رمناری و انجا  ندادن تنالی  مشتتتد  

 روش از استفاده با راتولیت داده .شتده در دوره آموزشی بود 

گیری با اندازه واریانس تولیت آزمون و توصتتتیفی آمار رای
 انجا  یافت. 52نسد/  spssافزار در نر  منرر

 
 ابزارهاي سنجش 

(: parenting stress scale پرسشنامه استرس فرزند پروري 
و  طراحی شده (Berry & Jones  1995توسطپرستشنام/  ایئ 

بودن و جنی/ مثیت  ندیرا خوشا /ی. گواستت  /یگو 18 شتامت 
آن را مورد توج/ قرار  یمنف یجنی/ را زیو ن ئیوالتد   یوظتا 

عد  مواف ت خود را با رر  ایمواف ت  دیبا ئیدرنتد. والد  یم
ک/ ب/ طور معمول با فرزند خود  یبر استتتا  رابع/ ا /،یت گو

 .مشتتتد  کنند یپن  درج/ ا نرتیل ا یم  کیدارند، در 

را /یگو ریب/ طور معنو  و سا 1،5،5،2،8،818،18 یرا/یگو
 ئیشتتتوند. حداقت نمره در ایم یگذارنمره  یب/ طور مستتتت 

در  یاست و رر چ/ نمره آزمودن 50و حداکثر آن  18 ا یم 

و  یبر ت.اس یشتریبا تر باشتد، نشانگر استر  ب  ا یم  ئیا
 ئای  آزمون باز –و اعتیار آزمون  ی( اعتیار درون1555جونز 

در نمون/ گزارش کردند.  80/0و  80/0 بیرا بت/ ترت  ا یت م 
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( پایایی ایئ م یا  Mohtashami & et al  2013ایرانی نیز 
و بتا استتتتفتتاده از روش   84/0را بتت/ روش آلفتای کرونیتا    

 اند.  گزارش کرده 80/0رفت/  4بازآزمایی ب/ مدت 
 

 هاداده تحلیل و اجرا روش
اخلاقی، در مورد مواوع  اصول براسا  افراداز انتدا   پس
آنها ارائ/ شتتتد، ب/    پژور  اطلاعات مدتصتتتری ب/ارداو 

 شرکت کنندگان اطمینان داده شد ک/ نتای  پژور  ب/ صورت

 رر درو آنها اختیار دارند  شتتوندمینتیج/ گیری کلی منتشتتر 
از کتیی  نام/انصتتترا  درند و راتتتایت ای از آموزشمرحل/

ر دو توسط ر ابتدا شتد. پرستشنام/ را   گرفت/شترکت کنندگان  
، جلستتات ی گروه آزمایشتت گروه تنمیت شتتد و ستت س برای

ب/  ی مادرمیخود تنرتدویئ شتتده  مداخلةآموزشتتی براستتا  
بصتتتورت گروری و توستتتط  ایدقی / 45جلستتت/  8 مدت

. ندننرددریافت درمانی  کنترلشد و گروه  برگزار پژورشتگر 

افراد گروه برای ات اخلاقی در پایان پژور ، / دلیت ملاحربت 
 پس از پایان جلستتتات مداخلات صتتتورت گرفت.کنترل نیز 
پس آزمون عنوان ب/ م یتا  استتتتر  والتدگری   ،آموزشتتتی

 ماه انجا  گرفت. 5بلافاصل/ و پیگیری ب/ فاصل/ 

 مادر يمیخود تنظ راهبردهاي آموزش جلسات محتواي. 1جدول 

 تنلی  موتوا ارد  جلسات

جلس/ 

 اول

 با اختلال ییآشنا

ن   توج/ / 

 یفعال  یب

 ریا سب ییبرنام/ و آشنا  یتوا گر،یندیاعضا با  یو معرف ییآشنا

مربوط ب/ آن،   یرا یمدتل  و درمان را ئیاختلال در سن یتوول

مشنلات   یتوا،رد   ئیینشانگان ، تع یاختلال و طی / بند  یتعر

 یتو فراشناخ ییاجرا یکودکان، ن   کن  را ئیا یو رفتار یشناخت

 اختلال  ئیدر ا یمیو خودتنر

 آموزش اصول رابع/ با کودك

جلس/ 

 دو 

و  یمفهو  ساز

 استر   یتوص

 یفرزندپرور

ا و استر  ز طیشرا یوالد و کودك ، معرف یتوج/ ب/ بعد روانشناخت

ن، آ رشیو پذ یاز استر  فرزندپرور یاز آن، آگار یناش راتییتغ

 واکن  و عد  واکن  یایاستر  توسط افنار، مزا دیتشد یچگونگ

 ب/ استر 

 یکار  سیک فرزند پرور ،یفرزندپرور یبا انواع سینها ییآشنا

 رشیسیک م تدران/، با  بردن سع  تومت و پذ  یو افزا ریسهت گ

ان و اقدا  ب/ کنترل با  از کودک ئیاز حد والد  یبا موافرت ب ییآشنا

 یار یو استفاده از استراتژ یمیآن با مشنلات خود تنر و ارتیاط

 ی اجتناب

استر  و  تیریآموزش مد

آرا   یرا وهیاستفاده از ش

 آموزش، از جمل/ مراقی/ یساز

 جانیر یم ابل/ ا یمهارت را

 آموزش، مدار و مسیل/ مدار

دان  و مهارت  زانیم

 یوالدگر

جلس/ 

 سو 

 تیریراریرد مد

 رفتار       کارآمد

 ئ،یناکارآمد  خش ، مشارکت ک  والد یبا ارتیاط فرزندپرو ییآشنا

 نرارت ک (

 ییحوزه از توانا 2 یرا   معرف یستگیرا و شا ییشناخت توانا یبررس

 خود(

خو  و تجرب/  یزمان را و منان را یادآوری ،ییاز توانا یس اسگزار

 اوج آنها

 رشیخود و پذ ییاز توانا یشناخت و آگار ،یستگیحس شا داشتئ

 خود یرا یکاست

در  ژهیدر رفتار و احساسات بو شتریب یریبردن سع  انععا  پذ با 

مواوع ک/ آنن/  ئیب/ ا یآگار

را   یدر رییتغ  یتوان ینم

احساسات خود را   ،یریب ذ

قضاوت نننند ف ط شارد آن 

 یبوده و نسیت ب/ آنها آگار

داشت/ باشند،، با  بردن سع  

 اعتماد ب/ نفس 
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 تنلی  موتوا ارد  جلسات

 .زیمیاحث چال  بر انگ

جلس/ 

 چهار 

 یخود نر  در

 جانیر

  یضعآن بر ت ریبا  و تیث یمنف جاناتیب/ ارتیاط ر ئیوالد ییآشنا

عامت ت ن/یب/ امر اجتنا  در زم ییشناآکودکان،  یاجتماع یعملنرد روان

 ینرم یاجتنا  ک/ منجر ب/ :  ب یبا مشنلات کودك و اثرات منف

 یشدن احساسات منف یرونیب ایخشئ  دینر  شد ئ،یوالد یعاطف

ت مشنلا رشیپذ ای  یتشد ،ییدر عد  شناسا یبصورت کوتار

 کودکان

از حد از کودك،   یااعرا  کنترل نشده با موافرت ب ارتیاط

لیدند، لوئ  ،یصوت یارتیاط مثیت با کودك  صدا یبرقرار

 گر (  یتما  چشم ،یآوازخوان

 یبرا ئیتلاش والدآموزش 

رفتار خود  خود   یتنر

 ی( و تلاش آنها برایمیتنر

و رشد  یرفتار، سلامت  یتنر

آموزش مهار کردن ب/  فرزندان

کودك ن/ مهار خود کودك، 

 از حد کودك   یعد  کنترل ب

جلس/ 

 پنج  

 یرا یاستراتژ

 یجانیر  یتنر

 تیوقعم کیشدن ب/  کینزد ای: امتناع تیانتدا  موقع یاستراتژ – 1

 احساسات  یتنر یبرا

ب/  تیموقع کیدادن  رییتغ ی: تلاش برا تیموقع رییاصلاح و تغ -5

 ای ینیزیف ،یخارج طیمو رییآن شامت تغ یاحساس ریتیث رییمنرور تع

. توج/ یتوج/ : مانند حوا  پرت گسترش -0باشد.  یفرد م یاجتماع

 :دور شدن از آن شامت ای یعاطف تیموقع کیفرد ب/ 

 یجانیر تیدور شدن از موقع ایمنور  کردن توج/ ب/ سمت   -

  یشانیپر یفعال و منرر توج/ برنشان/ را ریتمرکز غ اینشدوار -

مربوط ب/  ریجلب توج/ شد  ب/ افنار، تصاو ای ینگران  -

واند ت یم یننت/ ک/ نگران ئیا انی. بندهیدر آ یبال وه منف یدادرایرو

مدت ک/ خود  یمؤثر و موجب حت مشنت باشد اما ن/ در سع  طو ن

 شود یم یموجب ناسازگار

 ایمتوق  کردن توج/ فرد از افنار  یتلاش برا ایسرکو  افنار  -

موقت  ئیعمت موجب تسن ئیا نن/یا انیخا  و ب یدرن ریتصاو

 شود یواست/ مافنار ناخ

ز شد  ا کی یابیارز یدادن چگونگ ریی: تغیشناخت رییتغ – 4

 :امتشود ک/ ش جادیا رییآن تغ یاحساس یک/ در معنا یب/ نوو تیموقع

است تا با  دادیرو کی یمجدد معنا ریمجدد:  شامت تفس یابیارز -

 درد رییآن را تغ یاحساس ریتیث ،یجانیکار  واکن  ر

 فعال سازی ریجانات فاصل/ گرفتئ : کار  -

 کند یم تیرا تسه یاحساسات منف یطنز: طنز مثیت و شو  طیع -

 ی، تلاش برا یعاطف انیاغراق در ب ایپاسخ : مهار  تیتعد - 5 

 جاناتیر ینیولوژیزیو ف یرفتار انیب ست یس یدستنار

آشنایی با بنارگیری استراتژی 

رای عاطفی در ارتیاط با 

 مشنلات کودك

 

جلس/ 

 شش 

ر ارتیاط ب شتریمتمرکز کردن درئ بر توج/ ب یدر مورد چگونگ  یتوا ارتیاط معنوی

ا، ر یییایدرئ بر ز ، متمرکز کردندر ررلور/ از زمان با خدا شتریب

با خدا و  یدلیستگ جادیا

 آرام  درون
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 تنلی  موتوا ارد  جلسات

 را و آرام   یشاد

  یایدعا و ن ،و صیر داشتئ توکت

جلس/ 

 رفت 

آموزش راریرد 

   یریادگی

 یاجتماع

 

 

 

 

 

 

 

 

 یلرمد تیقابل ط،ی: سازش با مو قیاز طر یسازگار اجتماع  یافزا

بت قا رابع/ ی، برقرارخودفرد با احساسات و عواط   یبا ، سازگار

 یفرد ئیب تیمیصم جادیا گران،یاعتماد با د

بهتر با اعضا خانواده و کمک گرفتئ از آنان، گرفتئ کمک و  تعامت

لا ک/ بازپرورش فرزند میت یو ارتیاط با رمسر ب/ عنوان شدص تیحما

 ردیگ یرا بر دوش م یفعال  یب/ ب

 یفعال شدن در گرورها ک،ینزد انیگرفتئ از دوستان و اطراف کمک

 دیک/ مشنلات مشاب/ با آنان دارند، تجد یب/ گرور وستئیو پ یتیحما

  یویبرنام/ تفر ایدور از خان/  تیپرداختئ ب/ فعال قیقوا کردن از طر

 یابیدوست  یخود را ب/ عنوان مربک/ در قیال فرزندان  ئیوالدآشنایی 

فتار دو ر ای کی یدر منزل بر رو یبرنام/ ژتون کی جادیا، کنند یتل 

ا ب گران،ید تینوبت، دست نزدن ب/ وسا تی مشارکت، رعایاجتماع

 ریننردن، سوال کردن از سا ییآرا  صویت کردن، زورگو یصدا

 (یکودکان در مورد انتدا  باز

 مراحت آموزش برنام/:

و اشتتتتاره بر  دیتتابتتتدا تتتاک

رونتتد آموزش  یریبتنتتارگت  

الگو  قیاز طتر  یاجتتتمتتاعت   

 ئیح یکلام  یتوص ،یبردار

متتهتتارت، دادن  یریتتادگتتیتت

 یاجتماع ییبازخورد و رارنما

و ستتتت تتس بتت/ ستتتتمتتت  

  خود یدرون یاستتتتانداردرا

و  یمیو خود تنر یتیت تت تو  

 (یحودکارآمد

متتهتتارت از بعتتد  تیتترتتدا

بت/ ستتتمت  خود   یاجتمتاع 

  یمیتنر

 

 ها  یافته
میتتانگیئ و انورا  استتتتتتانتتدارد ستتتنی در گروه آزمتتای   

 آزمون ( بود.05/0±22/08( و گروه کنترل  02/05±40/0 

 تفاوت پژور  گروه دو بیئ ستتنی نرر از داد نشتتان دو خی

ستتتایر رای مربوط ب/ (. داده<05/0P ندارد وجود معنتاداری 

گزارش  5در جدول شتتتماره  رای جمعیت شتتتناختیویژگی
شده است.

 هاي پژوهشگروه هاي جمعیت شناختيویژگي. 1جدول 

  متغیر جمعیت شناختی
 رای گواهگروه آزمای  گروه 

 درصد فراوانی درصد فراوانی تعداد

 شغت

 0/50 8 0/20 5 18 دارخان/

 8/52 4 8/52 4 8 کارمند

 0/50 0 0/10 5 5 آزاد

 100 15 100 15 00 کت

 توصیلات

 0/00 5 8/42 8 15 دی ل 

 8/42 8 0/40 2 10 لیسانس

 0/50 0 0/10 5 5 فوق لیسانس و با تر

 100 15 100 15 00 کت
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آزمون آزمون، پسب/ متغیر وابست/ در پی رای مربوط داده
رتتای توصتتتیفی میتتانگیئ و انورا  و پیگیری بتتا شتتتاخ 

گزارش شده  0را در جدول شماره استاندارد ب/ تفنیک گروه
 است.

 كنترل و آزمایش گروه تفکیک به پژوهش متغیر توصیفي هاي . شاخص3جدول 
 پیگیری آزمونپس آزمونپی  گروه متغیر

 میانگیئ انورا  معیار میانگیئ  
انتتتوتتترا  

 معیار
 میانگیئ

انتتتوتتترا  

 معیار

 استر  والدگری
 201/5 800/45 521/5 400/40 851/1 500/54 آزمای 

 581/5 200/50 055/5 422/54 840/1 500/55 کنترل

واریتانس با   تولیتت  آزمون از رتا بت/ منرور تولیتت داده  
رای زیربنایی شد، لذا ابتدا مفروا/ گیری منرر استتفاده اندازه

 ویلک-شتتاپیرو آزمون از .ایئ آزمون مورد بررستی قرار گرفت 

 نتای  شتتد. استتتفاده نمرات بودن توزی  نرمال بررستتی برای

رد  در رر دو گروه توزی  نرمال بودن فرض پی  ک/ داد نشتتان
 رایفرض پی  رعایت برای لویئ آزمون از(. <05/0Pنشتتد 

نشتتان داد برابری  آن نتای  ک/ شتتد استتتفاده کوواریانس آزمون

( در =05/0P > ،018/5Fاستتتتر  والدگری   واریانس مولف/
را رد نشتتد. رمننیئ نتای  آزمون کرویت موچلی نشتتان گروه

شده، لذا فرض کرویت  05/0داری کوچنتر از داد سع  معنی

 -ز نتای  مربوط ب/ تصتتتوی  آزمون گریئ را رد شتتتد و ا
 ترتیب ایئ گیری منرر استتتفاده شتتد. ب/گایزر در مدل اندازه

   .بود برقرار کواریانس اجرای آزمون شرایط  ز  برای

 براي متغیر پژوهشگروهي گیري مکرر جهت بررسي تاثیرات درون و بینواریانس با اندازه . تحلیل4جدول 

  مؤلف/

مجموع 

 مجذورات

درج/ 

 آزادی

میانگیئ 

 مجذورات
 Pم دار  F م دار 

اندازه 

 اثر

توان 

 آزمون

استر  

 والدگری

 1 85/0 001/0 540/81 855/521 558/1 152/858 مراحت

 1 22/0 001/0 284/54 811/084 558/1 200/585 تعامت مراحت و گروه

 1 85/0 001/0 180/500 100/1505 1 100/1505 گروه

اثر تعامت مراحت و F درد میزان نشتتان می 4نتای  جدول 
دار استتت ( معنی284/54گروه برای متغیر استتتر  والدگری  

 001/0P< بیانگر است ک/ 85/0برابر با اریب اتا (. رمننیئ 

ناشتتی از ایجاد شتتده غییرات تدرصتتد  85 ک/ حدود تآن است 

متغیر  ئیانگینمودار م 1در شتتتنت ارائ/ مداخل/ بوده استتتت. 
  یو کنترل در ستتت/ مرحل/ پ  یآزما رایگروهدر  پژور 

 داده شده است.  ینما یریگیآزمون، پس آزمون و پ
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، در متغیر استر  والدگری 1 شنت و5 جدول ب/ توج/ با

 (<01/0P ی نداشتندداریمعندو گروه در پی  آزمون تفاوت 
ی داریمتتعنولتی در پتس آزمتون و پتیتگتتیتتری تتتفتتاوت      

 .شد تییید دو  پژور  نیز فراتیة  بنابرایئ(. >01/0P داشتتند 
 یمیخود تنرشده ایئ یافت/ بدان معنی استت ک/ برنام/ طراحی 

مادر ن/ تنها منجر ب/ بهیود استتتر  والدگری مادران در گروه 
آزمای  شتتتده استتتت، بلن/ ایئ تیثیر در مرحل/ پیگیری نیز 

 پایدار بوده است.
 

 گیريبحث و نتیجه
طراحی و اعتیارستتتنجی برنام/ خودتنریمی پژور  با رد  

مادر و اثربدشتی آن بر استر  والدگری مادران دارای فرزند  
میتلا بت/ اختلال ن   توجت// بی  فعالی انجا  گرفت. نتای    

نشتتتان داد ک/ برنام/ خودتنریمی مادر بر استتتتر  والدگری 
اختلال ن   توج// بی  فعالی متادران دارای کودك میتلا ب/  

 ,.noroozi et al استتت. ایئ یافت/ با برخی از نتای  اثربد  

2015  ،)Efstratopoulou et al., 2022 ،) Tsotsi et al., 

2019 ،) Moradi, Hashemi, Farzad, Beyrami, Ketamati, 

2009  ،)Bagherzade, Hosseini Tabaghdehi, Hafezian, 

 .( رمسو است2018
می آموزش خودتنریتوان گفت ک/ در تیییئ ایئ یتافت/ می 
را کمک کند ک/ با اعمال فرایندرای توانست/ است ب/ آزمودنی

ختودتتنترتیتمتی  ختودنترتتارتی، خودثیتی، خودارزیتتابی،         
گری و خودت ویتی( بتواننتد فرآینتدرای پردازش   واکن خود

داد اطلاعات، ادارك اطلاعات، فیلترکردن و اطلاعتات  درون 

مغز( را بهیود بدشتتتند و را ب/ گزین  اطلاعات و ورود داده
رونده را ب/ وجود آورده و ب/ رای پی انععا   ز  در پاستتخ
ب/ نووی ک/  .را نائت شوندرا در موقعیتتغییر اروری پاسخ

 را، ادراکات ودر راستتتای ایئ تغییرات اقدا  ب/ تغییر پاستتتخ 
باوررای خود در زندگی روزمره کرده استتت. بر ایئ استتا   

رتایی منر  برای رتدایت افنار،   تلاش توانتد ایئ شتتتیوه می
احستتتاستتتات و رفتتار ب/ منرور دستتتتیابی ب/ یک رد  را   

(. فراینتتدرتتای Moradi et al., 2009ستتتازمتتانتتدری کنتتد   
 یشتتتود ک/ فرد خودتنری  ک/ انگیزهخودتنریمی بتاعتث می  

قوی در انجتا  فعتالیتت دارد و ب/ عیارتی ردفمند استتتت از    
خوردار باشتد. بدیهی است  ستلامت و بهزیستتی روانی نیز بر  

ی خودتنریمی والدی ک/ دارای سلامت روان باشد و در نتیج/

بتواند کنترل بیشتتری بر رفتاررای خود داشت/ باشد، از اعمال  
گیران/ تربیتی برای فرزند خود جلوگیری رای ستتتدتشتتتیوه

کند و ب/ تی  آن با اصلاح روابط بیئ والد و فرزند، استر  می

 Ghorbani, fooladکند  ری را تجربت/ می فرزنتدپروری کمت 

Chang, 2015  در واق  برنام/ خودتنریمی از طریق افزای .)
میتادل/ مثیت رفتار، افزای  ابراز مستتتت ی  مویت و مواج/ با  

عواط  مثیتت متادران و کمک ب/ مادران در شتتتناخت ن     
فرزندی موجب ارت ای کیفیت روابط -خود در تعاراات والد

شود. ایئ روینرد درمانی رای تربیتی مادران میو بهیود سیک
رای مادران در زمین/ گوش رمننیئ ب/ واسع/ افزای  مهارت

دادن رمد ن/ رمراه با تیمت، گفتگو درباره مواتتتوع و درك 
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فردی و کتتار  دیتتدگتتاه دیگری موجتتب بهیود روابط بیئ
 ,Halford, Markmanشود  استتر  فرزندپروری مادران می 

Kline, Stanley, 2003توان گفتتت کتت/ (. در تییینی دیگر می
شتتتود؛ آموزش خودتنریمی بتاعث ارت ام خودآگاری فرد می 

افرادی ک/ از خودآگاری بیشتتتتری برخوردار رستتتتند، درك 

رای خود را، نیازرا و ستتتائقعمی ی از ن اط اتتتع  و قوت
 شتتتاندارند و قادر ب/ ارزیابی، ردایت و کنترل وقای  زندگی

را ن   بارزی در ایجاد بصیرت و بین  یئ قابلیترستند ک/ ا

کند و قدرت ستتازش نستتیت ب/ خود و مویط پیرامون ایفا می
بدشتتتتد پتتذیری فرد را بتت/ لوتتاا اجتمتتاعی ارت تتام می 

 Bagherzade et al., 2018 تمرکز برنتتامتت/ خودتنریمی بر .)

ستتتازد تا روی خودتغییری و خودآگتاری، مادران را قادر می 
ای را در روابط خود با فرزندانشتتتان انجا  دهکاررای ستتتازن

کند تا درنتد. خودتنریمی در درون بتافتت رابعت/ کمتک می     
مندی و متادران بت/ فراینتد خودتغییری ب ردازند تا راتتتایت   

 noroozi etفرزندی را افزای  درند  -استتتونا  روابط والد

al., 2015 /ک/ ایئ عامت عامت با با بردن توان برقراری رابع .)
رای  ز  را برای بهیود کیفیت عتاطفی و ابراز رمتدلی، زمین/  

فرزنتتدی را در متتادران دارای کودك میتلا بتت/ -روابط والتتد
درتتد. در واق  افزای  می فعتتالیتوجتت/ / بی اختلال ن  

رتتای خودتنریمی بتت/ متتادران دارای کودك آموزش مهتتارت
بدشتتتی عواط ، کنترل نر ، فعالیتوج/ / بی اختلال ن  

یاط ی ارتاررقروانی، کنترل ریجانات، خودکنترلی و برر فشتتتا
/ در کگیرد بر می را در ب/ نوو مناستب و شتتایستتت/ با دیگران 

استتتتر  ، منجر ب/ کار  طنتیجت/ تعتامت شتتتد  با موی  
 شود.فرزندپروری مادران می

رای ایئ پژور  مودودیت جامع/ از جملت/ موتدودیت  
 (فعالیتوج/ / بی ن   کودکان دارای اختلالآماری  مادران 

گیری در دستر  بود. بر ایئ اسا  و استتفاده از روش نمون/ 

شتتتود پژور  حااتتتر با جامع/ آماری دیگر و پیشتتتنهاد می
گیری تصتتادفی اجرا شتتود تا روایی  رمننیئ ب/ شتتیوه نمون/

بیرونی پژور  ارت تام یتابد. رمننیئ با توج/ ب/ اثربدشتتتی   

بر روی استتتر  والدگری  برنام/ آموزشتتی خودتنریمی مادر
 الیفعتوج/ / بی کودك میتلا ب/ اختلال ن  متادران دارای  
شتتتود ک/ درمانگران، مشتتتاوران و مربیان مراکز پیشتتتنهاد می

توانیدشتی از برنام/ آموزشی خودتنریمی مادر جهت کار   
 اختلالشتتناختی مادران دارای کودك میتلا ب/ مشتتنلات روان

 فاده نمایند.فعالی استتوج/ / بی ن  
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