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Abstract 
Introduction: In recent decades, different methods have been used for 
improving family emotional conditions. The purpose of the current study 
is assessing both methods of mothers' behavioral management training 
and cognitive-behavioral training with and without the presence of girls 
in family emotional conditions. 
Materials and Methods: This research has performed by pre-test, post-
test, and follow-up with the control group, experimentally. The statistical 
population consists of girls from 13 to 15 years old in Zeynabiyeh school 
in Shahriar. Our assessment has been done on 600 students. Then 45 
students were selected randomly among 120 students with weak family 
emotional Conditions, then, randomly replaced them in two experimental 
groups and one control group. The first training group received mothers' 
behavioral management and girls' cognitive-behavioral group training 
and the second training group received mothers' behavioral management 
training. The control group also did not receive any training and was 
placed on a waiting list. The data collection tool was the Hillburn Family 
Emotional Questionnaire (1964) in which data has been investigated 
using repeated measure MANOVA (Multivariate Analysis of Variance). 
Findings: The results indicate that mothers' behavioral management 
training and cognitive-behavioral group therapy of girls led to enhance 
the family emotional Conditions. However, mothers’ behavior 
management training alone could not increase family emotional 
Conditions. These outcomes were also acknowledged in the follow-ups. 
Conclusion: It seems that both mothers’ behavioral management 
training and cognitive behavior group therapy can be an effective 
intervention to increase family emotional Conditions. 
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Extended Abstract 
Introduction 
Emotion is a psychological state that is often 
associated with feelings, thoughts or moods. 
emotions can affect our behavior in different 
ways (2). 
Emotional incompatibility is an issue that 
has worsened in recent decades, which has 
chronic and difficult consequences. There 
seems to be a link between health and 
behavioral problems during adolescence (3). 
In fact, the emotional conditions of the 
family mean how the members of a family 
communicate and interact each other. The 
nature of the emotional conditions, which 
includes parent-child relationships, 
children-to-each other, and parent-to-child 
relationships, which can facilitate or 
deterrent child and adolescent adjustment 
(15). This shows the importance of the 
family in improving relationships. Cognitive-
behavioral therapy is a short-term, goal-
oriented therapy and is understood as a 
practical approach to problem solving. 
Cognitive-behavioral therapy purpose is to 
change the patterns of thinking or behavior 
that are behind people's problems. In 
addition, this method can also affect the 
change of feelings. It is used to help treat a 
wide range of issues in people's lives. On the 
other hand, Parental involvement has been 
proposed in various ways for a positive 
impact on the treatment process of children. 
Parents can play an inseparable part in 
generalizing and maintaining therapeutic 
changes. Parental involvement can help to 
use the skills learned at the end of the 
cognitive-behavioral therapy course. In fact, 
parents play an important role in facilitating 
professional help and assistance.  Parents are 
often the first to recognize changes in their 
children's mental health and are an 
important factor in the treatment of 
adolescents (20). Evidence shows that 
parental involvement in children's 
cognitive-behavioral therapy leads to 
greater benefits (38).The research also 
showed that children whose parents were 
involved in treatment performed better than 
other children whose parents did not 
participate in treatment. (39-40). 
 

 

Materials and Methods  
The statistical population of the present 
study is all students of Zeinabieh first 
secondary school located in Shahriar city in 
the academic year of 2018-2019. The 
available sampling method has been used to 
select the sample. Exact information was not 
available on which students' family 
conditions was below average. Therefore, a 
Hillburn family emotional atmosphere 
questionnaire was taken from every 600 
school students.  Of the 600 students at the 
school, 80 were found to have low emotional 
levels. Based on the lower level of family 

emotional atmosphere and their interest in 
the research, 45 people were selected and 
randomly divided into two experimental 
groups and a control group, and the 
conditions and rules of the group were 
stated. The research method was as follows. 
After the test, the girls were randomly 
divided into three groups: The first group of 
girls were in the cognitive-behavioral group 
and their mothers in the behavioral 
management training group and the second 
group received only mother’s behavioral 
management training and the third group 
which is the control group and did not 
receive any training and were placed on the 
waiting list. To evaluate the effect of the 
intervention on improving the emotional 
atmosphere of the family, repeated 
measures analysis of variance was used. 
 

Findings 
The results show that first group (mothers 
'behavioral management training and girls' 
cognitive-behavioral training) has been able 
to lead to a significant improve Family 
Emotional conditions.  
However, the results of the Tukey test were 
not significant for the group that received 
only mothers' behavioral management 
training. This difference was such that the 
mean scores of the mothers 'behavioral 
management training group and girls' 
cognitive-behavioral training group were 
significantly higher than the mean scores of 
the control group. The results of repeated 
measures analysis of variance in Table 3 
show that the effect of time on Family 
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Emotional conditions scores is significant (p 
<0.001, f=12.25) while the effect of 
interaction between time and group is not 
significant (p> 0.05, f= 2/46).  The results of 
Benfroni test show that the trend of 
changing the scores of the emotional 
atmosphere of the family from the pre-test in 
comparison with the post-test and follow-up 
stage has been increasing and significant.  
There is a significant difference between the 
three groups in the mean scores of family 
emotional conditions (p <0.01, F = 5.94). Due 
to the significance of this result, the results 
of Tukey test were examined to compare 
pairs of groups. 
 

Discussion 
Accordingly, the results, it can be said that 
the most change has occurred in the first 
group, which received both cognitive-
behavioral group therapy and behavioral 
management training of mothers. In fact, 
these results lead to the finding that in order 
to improve the emotional state of the family, 
in addition to the parents, the children 
should also be provided with therapeutic 
activities so that the treatment is more 
effective and has a longer lasting effect in the 
family. the reason for the effectiveness of 
these two approaches with the results 
obtained in fact shows the importance of the 
presence of family members in treatment 
and that strong relationships between 
family members are necessary to maintain 
the family. Families without good 
relationships break up very quickly. Based 
on the results, the second group that 
mothers have received behavioral 
management training, there is no significant 
difference in the emotional atmosphere in 
the pre-test, post-test, which indicates the 
ineffectiveness of training. Therefore, 
according to the results of the research it can 
be said that parental behavioral 
management training alone can be an 
effective treatment, but in this study was not 
effective to improve the emotional 
conditions of the family that differences in 
the findings of different studies can be due to 
differences in treatment methods. It can be 
due to differences in sample size of studies, 
level of education, age, etc. 
 

Conclusion 
Finally, according to the findings of the 
present study, both mothers’ behavioral 
management training and cognitive 
behavior group therapy can be an effective 
intervention to increase family emotional 
Conditions. 
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 مقاله پژوهشی
با و   یرفتار-یمادران و آموزش شناخت یرفتار تی ر یآموزش مد ی اثربخش هیسمقا

 خانواده  یبدون حضور دختران بر جو عاطف
 

 3، رویا رسولی*2، سیمین حسینیان1زهرا حقی
 1. گروه مشاوره، دانشکده علوم تربیتی و روانشناسی، دانشگاه الزهرا،  تهران، ایران 

تهران، ایران تربیتی و روانشناسی، دانشگاه الزهرا،  گروه مشاوره، دانشکده علوم  .2  
 تهران، ایران تربیتی و روانشناسی، دانشگاه الزهرا،  گروه مشاوره، دانشکده علوم  .3

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 چکیده 

  از   هدفهای اخیر روشهای درمانی مختلفی برای بهبود جو عاطفی بکار گرفته شده است و  در دهه   مقدمه و هدف:

با و بدون حضور دختران بر    یرفتار -ی مادران و آموزش شناخت  یرفتار  تیری آموزش مد  یحاضر بررسی دو شیوه پژوهش
 خانواده بود.   یجو عاطف

با گروه کنـترل اجرا     یریگیآزمون، پس آزمون و پ  شیو با طرح پ   یشیآزما  یوهیبه ش  قیتحق  نیا   : ها مواد و روش

آزمون   یبود. با اجرا  اریواقع در شهرستان شهر هینبیسالة مدرسه ز13تا15دختران  هیشامل کل یاست. جامعه آمار دهیگرد
انتخاب    یصورت تصادف  نفر به  45شد که    افتی  نییپا  آموز با جوعاطفیدانش  120  آموزان مدرسه دانش  600  یبر رو
  ی رفتار  تیریاول مد  یششدند. گروه آموز  نیگزیجا  یصورت تصادف گروه کنترل به  کیو    یشیو در دوگروه آزما  دهیگرد

مادران را   یرفتار  تیریدوم مد  یکردند و گروه آموزش   افتیدختران را در  یرفتار-ی شناخت  یمادران و آموزش گـروه 
ن  افتیدر در  یآموزش   ج یه   زیکردند. گروه کنترل  ل  افتیرا  در  و  ابزار جمع  ستینکرد  گرفتند.   قرار  ها  داده  آوریانتظار 

و    هیمکرر مورد تجز  یرگیاندازه  انسیوار  لها باروش تحلی( بود که  داده 1964برن)    لیخانواده ه  یپرسشنامه جو عاطف 
 قرار گرفت.  لیتحل

توأم باهم موجب بهبود   یرفتار- یشناخت  یمادران و آموزش گروه  یرفتار  ت یرینشان داد که آموزش مد  ج ینتا  ها: یافته

 . دیبه اثبات رس زین های ریگیدر پ  ج ینتا نیشد. ا خانواده   یجو عاطف

عنوان   دختران با هم به  یرفتار-ی مادران و آموزش شناخت   یرفتار  تیری، آموزش مدرسدبه نظر می   گیری: نتیجهبحث و  

 . شودیم شنهادیخانواده پ یبهبود جو عاطف  یمداخله مؤثر برا  کی
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 مقدمه 
شود،  ی ظاهر م یبزرگسال لیاوا  ای یمعمولا در اواخر نوجوان یشپریروان

  ر یتاث  تواندیاست، و م  یو اجتماع  یدر توسعه شناخت یاتیمرحله ح  کی
حالت    کی  انهیج.  (1)  نامطلوب بر عملکرد بلندمدت فرد داشته باشد

حالات مرتبط است و   ا ی  راست که اغلب با احساسات، افکا  یروانشناخت
 (. 2)د  داشته باش  ریبر رفتار ما تاث  تواند یمختلف م  یهابه روش  جاناتیه

شده    ترمیوخ  ریاخ  هایاست که در دهه   یمشکل  کی یجانیه  یناسازگار
و    یسلامت  ن یب  رسدیمزمن و دشوار است. به نظر م  امدیمراه پهو به

رفتار نوج  یمشکلات  دوران  باشد  یواندر  داشته  وجود   (.3)  رابطه 

در کودکان    یعموم  شناسیبی مفهوم بالاتر از آس  ک ی یمشکلات عاطف
مانند غم    ،یبه علائم اضطراب و افسردگ ن ی. اکندی م جاد ی و نوجوانان ا

 ارزش بودن و یاحساس ب ،ینگران ،ییو تنها
  ی دارا   یمشکلات عاطف  ،یروانشناخت دگاهید  ز. اکندیاضطراب اشاره م

هستند که شامل کاهش سطح عملکرد در    یشخص   یعمده  هاینهیهز
دارد.    یو سلامت درون  یلیتحص   یهاتیخانواده و دوستان، موفقرابطه با  
چشم  عاطف  ،عمومی  سلامت  اندازاز    ی اقتصاد  هاینهیهز  یمشکلات 

  ت یو کاهش ظرف  یانشناختو رو   یپزشک  هایدرمان، مراقبت   یبرا  یادیز
در رشد   یدینقش کل یروابط خانوادگ تیفیک  (.4)  دارد ی در زندگ ی کار

رفتار  یعاطف ا  ی و    مثبت   ی خانوادگ  طی مح  ک ی.  کندیم  فاینوجوانان 
متوسط(    یعاطف  یریبالا، و درگ  ت ــیکم، حما  یریمانند ارتباط باز، درگ)
  ع، یوس  قاتیتحق  (.5- ۷)  ندک  ت یسالم جوانان را حما  یسازگار  تواندیم

-یسلامت روان کودک و نوجوان متصل م  جیخانواده را به نتا  طیمح
خانوادگکنند عملکرد  عاطف  فیضع  ی.  مشکلات  اضطراب،    یبا  مانند 

هم    یرو   (.11- 13) همراه است  یو مشکلات رفتار  (۸-10)  یافسردگ
 یطور خاص( نقش مهمه خانواده ب  یدخالت عاطف)   خانواده  طیرفته، مح

  درواقع   (.14و    ۷)  روان فرزندان دارد  سلامتبه استرس و    ییدر پاسخگو
از جو عاطفی خانواده نحوه افراد یک  منظور  برخورد  و طرز  ارتباط  ی 

خانواده با هم است. ماهیت جو عاطفی که شامل روابط والدین نسبت  
باشد،  به فرزندان، فرزندان نسبت به یکدیگر و والدین نسبت به هم می

می تکه  نوجوان  و  سازگاری کودک  ایجاد  در  یا  تواند  و  کننده  سهیل 
برای بهبود روابط نشان    را  که این اهمیت خانواده  (15)  باشد  بازدارنده

 دهد.می
 به و   است گراهدف  مدت،درمان کوتاه کی  1یرفتار-یشناخت  درمـــان

. هدف آن  شــودمی  درک  مســهلهحل یبرا  یکاربرد یکردروی عنوان
رفتار است که در پشت مشکلات افراد قرار دارد    ایتفکر   یالگوها رییتغ
 ــرییبر تغ تواندیروش م  نیعلاوه ابه اثر بگذارد. از آن   زیات ناحســـاسـ
ه د  یبرا ک بـ انکمـ ــترده  فیط  رمـ دگ   ایگسـ ات در زنـ ــوعـ   یاز موضـ

تفاده م ودیاشـخاص اسـ ناخت61)  شـ چند   یبر مبنا  یرفتار-ی(. درمان شـ
  یشناخت که مشکلات روان دهیا  نیها عبارتند از ااست. آن یادیاصل بن

ــاس الگوها   دهفـــــاییتفکر ب  هایو روش  یو رفتار یریادگی  یبراس
 ــ   یها هینظر  ،یرفتار-یدرمان شناخت  اییهپا هایهیاست. نظر یمبتنــ

  یرفتار -یدرمان شــناخت  یهاکیهســتند. تکن یو شــناخت یریادگی
 ــ رییبراساس تغ ــانگان بـ ــ     ماریو اصلاح رفتار و افکار که نشـ را حفـ

 
1. Cognitive-Behavior therapy(CBT) 

بنا   کند،یم  یریافراد  براســاس اهدافشــان جلوگ  یو از زندگ  کنندیم
مثبت  رییتغ  جادیبا ا  یرفتار-یخت(. مداخلات درمان شـنا1۷)  شـده اسـت
و فنون   هاکیبا اسـتفاده از تکن  یچند رنج اصـل ای  کیدر   یروانشـناخت

  یر یدرگ .(۸1) برندیم  نبینادرســت مشــکلات را از    یمختلف، چرخه
اث  یبرا  ینیدال ـو  ت در فرا  ریتـ دیمثبـ ه روش  نـ دان بـ ان فرزنـ ا درمـ   یهـ

ــت. والد  یمختلف ــده اسـ در    رناپذیییبخش جدا توانندیم نیمطرح شـ
بـه   توانـدیم نیوالـد یریکننـد. درگ فـایرا ا  یدرمـان راتییو حف  تغ میتعم

- یدوره درمان شـناخت انیشـده در پا ادگرفتهی  هایاسـتفاده از مهارت
 لیدر تسه  ینقش مهم  نی(. در واقع والد19)  کمک کننده باشد  یرفتار

هســتند   یکســان نیاغلب اول نیدارند. والد  ایحرفه  هایموارد و کمک
 یمهم برا  عاملی  و   داده  صیدر سلامت روان فرزندان را تشخ  رییکه تغ

 .(20) شوندیدرمان نوجوانان محسوب م
اســت که با کمک آن،   یروشـ ـ 2نیوالد  تیریآموزش مد  هایکیتکن
ــان ارتبـاط برقرار کرده، بر  تواننـدیم نیوالـد بهتر و مؤثرتر بـا فرزنـدانشـ
تریها کنترل بآن خص ـ  یشـ د شـ ته، به رشـ الم و پ تیداشـ گیسـ از   یریشـ

درمان،    ندیدرفرا نیکنند. تعامل با والدها کمک  در آن یمشـکلات روان
ا امدادن زو   انی ـاز پـ دیم  یریجلوگ  دهنگـ د21)  کنـ   ت ی ـری(. در آموزش مـ

ار هیرفتـ د  ، بـ ایکی ـتکن  نیوالـ اع  یریادگی ـ  هـ آموزش داده     یاجتمـ
  نی ا  نیهمچن، دهند رییتا رفتار کودکان و نوجوانان خود را تغ شــودیم

ــد در موقع رییروش بر تغ ــتیرفتار فرزنـــ در خانه،    فردینیب  هایـــ
 گرانیهمسـالان، خواهر و برادر و د ن،یجامعه و معلمان، والد و مدرسـه،  

 (.22) دارد دیتأک
ــنـاخت  حـاکی هـاپژوهش جینتـا ــت کـه درمـان شـ و   یرفتـار -یاز آن اسـ
ــبـب بهبود جو عاطف نیوالد  یرفتـار  تی ـریمد ــود از  یخانواده م  یسـ شـ

 یگروه  یشـناخت رفتار درمانگر  یاثربخش ـ یبه بررس ـ در تحقیقی  جمله
ــترک نوجوانـان    نیوالـد ینوجوانـان مهـارت آموز ــات مشـ توام بـا جلسـ

ــد انه نیوالــ ــش نشـ دوره    انیوار پرداخته ودر پاافسـرده  هایدر کاهــ
ــانه  شینوجوانان گروه آزما ــرده  یهادر نش را    معناداری  کاهش  وارافس

به    (42)در تحقیقی دیگر   .(32)  نســـبت به گروه کنترل گزارش کردند
رویکرد خانواده درمانی  بررســـی اثربخشـــی آموزش گروهی والدین با  

تیر بر جو عاطفی خانواده پرداخته ی این آموزش  سـ اند که نتایج اثربخشـ
  یبه بررس ـ  (52)را بر جو عاطفی خانواده نشـان داد و در تحقیقی دیگر  

ه و آموزش مـدیریـت  انـ اهـ امـه ترکیبی والـدگری اهن آگـ ــی برنـ اثربخشـ
که    اندو شــادکامی کودکان پرداخته  یوالدین بر بهزیســتی روانشــناخت

 تیرمدی  وآموزش  آگاهانهاهن یوالدگر) یبینشـان داد برنامه ترک جینتا
د دنیوالـ ه آموزش مـ امـ ه برنـ ت بـ ــبـ د  تی ـری( نسـ نمره   شیدر افزا  نیوالـ
از جمله در تحقیق    کودکان مؤثرتر بوده اسـت.  یروانشـناخت  یسـتیبهز

 ــبه   (62) دیگر مربوط به اثربخشــی    ایهفراتحلیلی بر پژوهش  یبررس
ان ــازی در کودکـ دین بر اختلالات برونی سـ ای آموزش والـ ه هـ امـ   برنـ

ــان داد برنـامـه  جنتـای  انـدکـهپرداختـه بـه  توانـدیم  نیآموزش والـد هـاینشـ
  ی از اختلالات برون یناش  یامدهایکاهش پ جهتمناسب   یعنوان روش ـ

رابطه جوعاطفی    به بررسی  (۷2)  همچنین در تحقیق دیگر  .باشد  یساز
ــگاه  آوریتاب تنظیمی هیجانی و ودخخانواده با  ــجویان دانش آزاد    دانش

2. Parent Management Training(PMT) 

 خانواده یبا و بدون حضور دختران بر جو عاطف یرفتار-یمادران و آموزش شناخت یرفتار تیریآموزش مد یاثربخش هیسمقا

 103                                                                                                                مجله  روشها و مدلهای روانشناختی. 1399؛ 11 )42(: 99- 114



 

 
 

د، ــهـ همشـ ــان داده کـه  پرداختـ ایج نشـ ه نتـ د کـ ا انـ انواده بـ جو عـاطفی خـ
اب انی و تـ اداری داردخودتنظیمی هیجـ اط معنـ در تحقیقی   .آوری ارتبـ

ی   (۸2)دیگر  ت به بررسـ یوه اسـ ی برنامه آموزش والدین به شـ  اثربخشـ

(STEP) د ت روابط والـ دگری و -بر کیفیـ دی والـ ارآمـ دی، خودکـ  فرزنـ

ناختی مادران نوجوانانانعطاف ان داد  پرداخته  پذیری شـ اند که نتایج نشـ
-بط والداسـت  بر بهبود کیفیت روا برنامه آموزش والدین به شـیوهکه  

اختی  فرزنـدی و افزایش خودکـارآمـدی والـدگری و انعطـاف ــنـ پـذیری شـ
 ته است.مادران تأثیر داش

 نیوالد تیریآموزش مد  یاثربخش ــ  یبه بررس ــ  (29) در تحقیق دیگری
  یشـده در دانش آموزان با مشـکلات رفتار   یبرونب  هایبر کاهش نشـانه

شده    یرونبی  رفتارهای  دادنشـــان    جیکه نتاشده   ساله پرداخته  12تا   6
  یدوره کاهش معنادار   انیبا گروه کنترل در پا  سهیدر مقا  شیگروه آزما

  هایموجب کاهش نشـانه نیوالد تیریاسـت و روش آموزش مد افتهی
ــت. لالاخت ــده اسـ همچنین در تحقیق   بهبود رابطـه والـد و کودک شـ

 ــ(03)  دیگری بررسـ بـه  و   اثر  ی،  پـذیرش  تلفیقی  درمـان  ــی  بخشـ
 و رویکرد آموزش مدیریت والدین(ACT-CBT)   شناختی رفتاریتعهد

(PMT)    اسـتفاده جنسـی  عاطفی نوجوانان پسـر مبتلا به سـو بر سـرمایه
ه دپرداختـ ه  انـ ای  کـ ــرم ـ  جنتـ اطف  هی ـانشـــان داد در سـ ، فقط گروه یعـ
و گروه (PMT)   نیوالـد  تی ـریبـا گروه آموزش مـد  ACT-CBTدرمـان

ــتنـد، یکنترل دارا ادار هسـ اوت معنـ  نیوالـد  تی ـریآموزش مـد  نیو ب  تفـ
(PMT)  و در تحقیقی امدیبه دســت ن  یبا گروه کنترل تفاوت معنادار 

بر    یاســت وهیبه ش ــ نیبرنامه آموزش والد  یاثربخش ــ  یبه بررس ــ  (13)
ــل   جیکـه نتـا  انـدرابطـه مـادران بـا دختران نوجوان پرداختـه  تی ـفیک حـاصـ

 ــ  یشــده حاک ادران با دختران نوجوان بوده  رابطه م تیفیک  یاز اثربخش
 یگروه یاثربخش ـ  یبه بررس ـ  (23)   نتایج تحقیق دیگری که و  ،اسـت

اخت ــنـ ار  یشـ د  یرفتـ ان ب  نیوالـ الشیکودکـ ار   فعـ   یبر اختلالات رفتـ
اثربخش بوده   یکه مشـاوره گروه  داد اننش ـ جیو نتا  اندفرزندان پرداخته
حل مســـهله    یهاآموزش مهارت   (22)در تحقیق    نیاســـت  و همچن

در    یرعادیغ  یدر درمان رفتارها  نیوالد  تیریو آموزش مد  یشـــناخت
 ــ پس از درمان و  جنتای  از  انتظارات.  اندکرده یکودکـــــان را بررســــ

مروری    ،(33) و در تحقیق دیگری  شده است  یبانیپشت کسالهی  یریگیپ
ــتماتیک از درگیری   ــیسـ ــناختی برای سـ والدین در درمان رفتاری شـ

ان می دهد  اند و ختلالات اضـطراب نوجوانان پرداختها نتایج درمان نشـ

با درگیری والدین یک مداخله موثر برای اختلالات اضطراب   CBT که
درمان جدید اضــطراب  به بررســی   (43)و در تحقیقی .نوجوانان اســت

اند که نتایج نشـــان داد که  پرداختهدوران کودکی با تغییر رفتار والدین 
ــنـاختی رفتـاری    یـک درمـان کـاملاب مبتنی بر والـدین بـه انـدازه درمـان شـ

ــطرابی کودک و نوجوان     (CBT) فردی ان اختلالات اضـ برای درمـ
 .کارآمد است

 ــ  (53) دیگردر تحقیقی   بر   یرفتار-یشناخت  یگروه درمــــان  یبه بررس
و اضــطراب در نوجوانان مبتلا به مشــکل اســتفاده از    یبهبود افســردگ

ــاناند که  پرداخته  نترنتیا در انتها باعث    یرفتار-یشـناخت  یگروه درمــ
ردگ تفاده از ا یبهبود افسـ کل اسـ طراب و مؤثر بر مشـ بوده    نترنتیو اضـ

 ــ  یبه بررس  (63)  و در تحقیقی کهاست.  ــان   یلیفراتحل ــ   یاز گــروه درم
ــناخت ــنهادیپ  قیتحق  ندرای  اند،پرداخته  یرفتار-یش کردند که گروه  ش

ــناخت  یدرمان ــت.  یمؤثر برا  یدرمان  یرفتار-یش ــرده اس   نوجوانان افس
 ــ   (۷3)  همچنین در تحقیقی که  ــ  یبه بررس بلند مدت درمان    یاثربخش

ناخت   5  یریگیمطالعه پ  کی: یمعمول روان  یدر مراقبت ها  یرفتار  یشـ
 .است کردیرو  نیا یاز اثربخش یحاک جیساله پرداخته اند که نتا 20تا 

ــواهد ــان م  ش ــناخت نیکه دخالت دادن والد  دهدینش - یدر درمان ش
و    (۸3)  شــودیم یشــتریبه منافع ب یابیفرزندان موجب دســت  یرفتار
ــان داد (39-40)  یقـاتیتحق هـا در درمـان  آن  نیکـه والـد  یکودکـان هنشـ
ان بهتر از بق ریدرگ ت  یکودکان هیبودند عملکردشـ انیکه والد  اسـ در   نشـ

مرتبط به    قاتیتحق  شــتریدر ب ازســویی و   انددرمان مشــارکت نداشــته
در   نیمحســوس اســت، در واقع نقش والد نیوالد یخال  ینوجوانان جا

 یشـک برکس ـیب  یحسـاس نوجوان نیدر سـن ژهیو هفرزندانشـان، ب یزندگ
ــتین  دهیپوشـ ـ ــگر باکمک پنج    نیا  .س ــد تا پژوهش ــهله باعث ش مس
بهمراه   نیوالد یرا براســـاس آموزش رفتار یبیروش ترک  صـــصمتخ

ــناخت  یگروه درمان  ــدیآزمایرا ب  یررفتا  یش   نی برا قیتحق  نیا  اتی. فرض
رح ز اس به شـ دیم انیقابل ب ریاسـ  تیریاول: آموزش مد  هی. فرض ـباشـ

ــان   یبر بهبود جو عاطف   یرفتار-یشـناخت  یمادران همراه با گروه درمــ
ت. فرض ـ مادران بر بهبود جو    یآموزش ـ  تیریدوم: مد  هیخانواده مؤثر اسـ

اس ادب  یعاطف ت. براسـ در   یمذکور، و نبود پژوهش ـ  اتیخانواده مؤثر اسـ
موضـو   اسـت که در کدام گروه،   نیا افتنی  یپژوهشـگر در پ  نهیزم  نیا

مادران به همراه    تی ـریآموزش مد ای ـ  ییمادران به تنهـا  تی ـریآموزش مد
ناخت  یگروه درمان بت به گروه کنترل در بهبود   ندخترا  یرفتار-یشـ نسـ
 .خانواده اثرگذار خواهد بود یجو عاطف

 

 هامواد و روش
ه  آموزاندانش  هیپژوهش حاضـر را کل  یآمار  جامعه  اول  متوسـطه  مدرسـ

هر هینبزی تان شـ هرسـ ال تحص ـ اریواقع در شـ   لی تشـک 96-9۷ یلیدر سـ
تفاده    یرگینمونه  روش از و   اندداده ترس، جهت انتخاب نمونه اسـ دردسـ

خانواده کدام    یعاطفجو نکهیدر مورد ا یقیشـــده اســـت. اطلاعات دق
از   نیاز حد متوســط اســت در دســت نبود، بنابرا ترنییدانش آموزان پا

ه  آموزنفر دانش  600هر نامه  مدرسـ شـ برن   لیخانواده ه  عاطفی جو  پرسـ
ــد.  از ب ــه  آموزدانش  600نیگرفته ش   یجو عاطف  نفربا  ۸0  تعداد  مدرس

ــاس م  افـتی ـ نییپـا ــدنـد و براسـ  خـانواده و   یجو عـاطف ترنییپـا  زانیشـ
در دو   یت تصـادفرو به صـو  ابنفر انتخ 45آنها در پژوهش    یعلاقمند
را کیو   شیگروه آزما گروه   نیو قوان  طیگروه کنترل قرار گرفتند و  شـ

ــد. روش اجرا ــرح ا  یعنوان شـ   یبود. پس از اجرا  لی ـپژوهش بـه شـ
ادف ورت تصـ ه گروه قرار گرفتند. گروه اول  یآزمون دختران به صـ در سـ

ناخت آموزش    روهبودند و مادران آنها در گ  یرفتار-یدختران در گروه شـ
ار  تی ـریمـد ا آموزش مـد  یرفتـ ادرهـ ار  تی ـریو گروه دوم فقط مـ را    یرفتـ
  یآموزشـ ـ چیکردند و گروه ســوم که گروه کنترل اســت و ه  افتیدر
.انتظار قرار گرفتند ستیو در ل اند،نکرده افتیدر

 حسینیان و همکاران
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 دختران  رفتاری-شناختیآموزش  (1جدول) 
 تکالیف  شیوه اجرا  هدف جلسات

 معارفه و آشنایی اول جلسه

 اشنایی اعضای گروه با یکدیگر و با مربی -1

 گروه بیان اهداف توسط مربی و اعضای  -2

عنوان کردن قوانین گروه مانند به موقع آمدن، عدم غیبت بیش از دو جلسه، تاکید  -3
 بر انجام تکالیف هر جلسه و ... 

 ها آن  انتظاراتمشخص کردن -4

 

 دوم جلسه 
 هیجانات، خیصشت

  هیجاناتهای بدنی واکنش
 مثبت

 آموزش هیجانات -1
 آموزش تاثیر هیجانات در روابط -2

یادداشت کردن  تشخیص و 
 هیجانات در تعاملات روزانه 

 سومجلسه 
بررسی تکالیف جلسه قبل، 

 خطاهای شناختی شناسایی
 خطاهای شناختی آموزش -1

  خطاهای شناختیتمرین تشخیص 
برداری  در تفکرات روزانه و یادداشت 

 ها از آن 

 چهارم  جلسه

بررسی تکالیف جلسه قبل، 
گوش دادن به افکار  نحوه 
خطاهای  ، شناسایی خود

 شناختی

 چگونگی تأثیر افکار بر احساسات :آموزش درباره-1
 تفکر( -موقعیت -)هیجان A-B-Cآموزش-2

 های منفیآموزش توجه به خودگویی-3
 آموزش خطاهای موجود در خودگویی -4

ها و  یاداشت برداری از خودگویی
تشخیص خطاهای موجود در آن  

 بین جلسات

 پنجم  جلسه

خطاهای  ادامه شناسایی 
تحلیل منطقی ، شناختی

داشتن افکار معطوف  ، باورها
 افکار مثبت، عملبه

 آموزش خطاهای شناختی ادامه -1
 بررسی پیامدهای ناشی از باورها آموزش -2

تا خطاهای شناختی که  شودی، موجب م نوجوانان آموزش بازسازی شناختی به -3
شده و به   شود شناساییبروز رفتار نادرست می یجهمنجر به احساس درماندگی و در نت

و محور تلاش خود را   یافتهآگاهی   یدادهاغلط خود از رو یر و تفس یرمنطقیتفکرات غ
 بر اصلاح تفکر نادرست قرار دهند 

 آموزش افکار مثبت-3

ها و  خودگویییاداشت برداری از 
 تشخیص خطاهای موجود در آنها 

 ششم  جلسه

تشخیص رفتارهای معیوب،  
درک این مطلب که  
دیگران هم در گروه  
 مشکلات مشابه دارند

  یادگیری و   یز افکار خودانگ یحبرای تصر  یدروش قوی و مف  ایفای نقش یک-1
 رفتارهای تازه

که  یابددهد درمینشان مینوجوان مشکل خود را به صورت ایفای نقش در جمع -2
 نظر مشابه او هستند  ینافراد گروه، کسانی از ا  یان که مشکل دارد و در م یستتنها او ن 

توجه به اعضای خانواده و تشخیص 
خطاهای شناختی موجود در رفتار  

 آنها 

 آرامیتن هفتم  جلسه

 سازی اهنی هدایت شدهتمرین آرامش از طریق تصویر -1
کنند که دستخوش احساسات ناراحت  تجسم می  هاییموقعیتآنها خود را در -2

شود چگونه برای پرورش دادن  شوند. بعد به آنها آموزش داده میای میکننده
 کنند. یتمخرب خود را ترب  یجاناتسالم به جای ه هیجانات

افراد    ی دیگر با مشاهده  شود بیماران به صورت گروهی باعث می یوهش اجرای این-3
  یشتری به آرامش ب  یگران های مشترک خود و د ی درون مایهو مشاهدهمشابه خود 

 شوند  یلنا
ابتدا از عضلات سر و صورت و گردن به طور منظم شرو  شده و   آرامیتن حرکات -4

طوری آرامسازی را   یدافراد با  و شودبدن را شامل می ییو انتها یانیم ضای در انتها اع
 های خود را تحت کنترل در آورندکه بتوانند پاسخ یاموزندب

استفاده از تکنیک توقف فکر و  
 برداری از آنها یادداشت 

 جلسه هشتم 
  های مقابله و تقویت مهارت

 حل مساله 

 آموزش تکنیک حل مساله و بیان اهمیت آن در روابط -1
  یکتکانشی و اجتنابی،  یماتبه جای گرفتن تصم گیردمی نوجوانیادروش  یندر ا-2

طی شده، نقاط ضعف و قوت خود را   یر مکرر مس ینیقاطع گرفته و با بازب یمتصم
 یدامتحان نما یز را ن های دیگر نموده و در صورت برخورد با موانع، راه ییشناسا

- یتمسهول یری،گیم قدرت تصم های حل مسهله باید باعث افزایشآموزش مهارت-3
نگرش مثبت به   یقزندگی و سلامت روان از طر  یفیتود کبهب، خودگردانی یری،ذپ 

 شود مثبت در عملکرد  ییراتتغ یجحل مسهله و ترو
افکار   ترینسپس مطلوب  یافته،زا را مشکل یتابتدا  موقع  شودکمک می نوجوان به -4

تواند باعث  را که می های ییکنند و در مرحله بعد خودگو یینتع عیتموق ینرا در ا
 و تکرار آن بپردازند ینکنند و به تمر  یداشوند را پ یتافکار مطلوب در موقع تقویت

استفاده از تکنیک حل مساله در  
 فاصله بین جلسات

 جلسه نهم 
 تنبیهیخودآگاهی از اثرات 

 پاداشیخودو 
 آموزش در مورد  پاداش -1
 آموزش در مورد  تنبیه -2

دقت در رفتار و تاثیر تشویق و تنبیه  
 نحوه رفتار در 

 جلسه دهم

بررسی اهداف  ، جمع بندی 
،  در ابتدا و میزان تحقق آنها

-اجرای پس  ،نظرسنجی

 آزمون

 بررسی میزان تحقق اهداف در طول جلسات -1
 انجام نظرسنجی و بررسی نقاط ضعف آموزشها -2
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 و هافمن (2001( و آنتونی و سوینسون)2002های هایمبرگ و بکر)روشرفتاری پکیج فوق از ترکیب -آموزش شناختی
 

 مادران رفتاری  آموزش مدیریت( 2جدول) 
 تکالیف  شیوه اجرا  هدف جلسات

 معارفه و آشنایی اول جلسه

 آشنایی اعضای گروه با یکدیگر و با درمانگر-1

 معرفی کلی از برنامه  ه همراهبتشکیل گروه عنوان کردن هدف از -2

عنوان کردن قوانین گروه مانند به موقع آمدن، عدم غیبت بیش از دو  -3
 جلسه، تاکید بر انجام تکالیف هر جلسه و ... 

 های آنها و تمرکز بر مداخلهمشخص کردن خواسته-4

 

 دوم  جلسه
باهم    پی بردن به اهمیت

بودن اعضای و تعریف  
 مشاهده 

های فرزند و  های باهم بودن به مادران براساس ویژگیآموزش شیوه-1
 داشتن تعامل مثبت

توانند مشاهده کنند تعریف والدین و مربیان مشکلات خاصی را که می-2
 کنندکنند و برنامه خاصی برای شرو  مشاهدات ایجاد میمی

انجام یک تعامل مثبت هر روز در  
 هده فاصله مابین جلسات و تمرین مشا

 سوم هجلس
های  فعالیت اشنایی با

و   مشترک و توجه مثبت
 تقویت مثبت 

 های مشترک روزانه آموزش به والدین برای داشتن فعالیت-1

 باهم بودن اعضای خانواده   یادآوری اهمیت-2
 آموزش نحوه توجه مثبت بجای توجه به خطاهای نوجوان-3

هدف تمرکز بر یادگیری مفهوم تقویت مثبت، عوامل دخیل در کاربرد   -4
 نوجوانهای کاربردی در ارتباط با مؤثر و تمرین برنامه

قصد بر این است که  تقویت مثبت ی تربیتیدر این روش سازنده -5
شود نوجوان بداند رعایت نکردن قوانینی که از سوی والدین وضع می

های پدر و  کند از خواسته نتیجه سعی می پیامدهای مشخصی دارد، در
 مادر پیروی کنند

سازی توسعه یافته و  نمودار تشویقی و ارائه تشویق از طریق مدل -6
 تعبیه می شود  مربیتشویق، بازخورد و تحسین توسط 

والدین باید فراگیرند که به گفتار فرزندانشان فعالانه گوش دهند. -۷
 داقت و محبت به یکدیگر باشد. های ارسالی باید حاکی از صپیام

ی  انجام یک فعالیت مشترک همه
اعضای خانواده و انجام تکنیک توجه و  

 تقویت مثبت 
 

 چهارم  هجلس
  ایجاد قوانینشناخت اهمیت 

 و حضور و نادیده گرفتن 

 اهمیت و آموزش قوانین مورد انتظار والدین به نوجوان-1
گیرند و رفتار نامطلوب یاد میوالدین حضور داشتن و نادیده گرفتن را -2

 رفتار متضاد مثبت  توجه به گیرند وکه آنها را نادیده می
و والدین با یکدیگر  نوجوان مذاکره و قراردادبستن و سازش است که -3

رفتاری جدید و قراردادن آنها در شکل   تا در مورد برنامه گذارندجلسه می
 کنندمیقراردادی مذاکره 

ت قوانینی در نظر  در فاصله بین جلسا
گرفته و سعی در اجزای آن و تمرین  

 تکنیک ها 

 پنجم  جلسه
نحوه ایجاد تنبیه با   آشنایی

توجه به سن نوجوانی و تغییر  
 رفتارهای نامناسب 

 آموزش تنبیه و مزایا و معایب آن-1

یادآوری این نکته برای والدین که تنبیه به عنوان تنها عمل در مقابل  -2
رفتاری، حتی اگر شدید هم نباشد، احتمالاب در حذف یا کاهش مشکلات 

رفتارهای مخرب چندان مؤثر نیست و حتی ممکن است موجب ماندگاری  
هایی را فراهم کند که  رفتار شود مداخله باید برای والدین جایگزین

 بتوانند رفتارهای مثبت فرزندان را برانگیخته کند.
 های داده شده جوان با توجه به آموزشایجاد تغییراتی در رفتارهای نو-3

های داده شده در فاصله  اجرای آموزش
 بین جلسات

 تن آرامی به مادران ششم  جلسه
 آموزش تن آرامی به مادران-1
 تصویر سازی اهنی  آموزش-2

 آرامی در منزلانجام روزانه تن

 خطاهای شناختی شتاخت  هفتم  جلسه

 افکار بر احساسات چگونگی تأثیر :آموزش درباره-1
 تفکر( -موقعیت -)هیجان A-B-Cآموزش-2

 های منفیآموزش توجه به خودگویی-3
 آموزش خطاهای شناختی  -4

 ها آموزش خطاهای موجود در خودگویی -5

یاداشت برداری از خودگویی ها و  
 تشخیص خطاهای موجود در آن

 هشتم  جلسه
هیجانات و تأثیر   شناسایی

 آن در رابطه با نوجوانان

 آموزش انوا  هیجانات -1

 توجه به علایم هیجانی نوجوانان -2

 

تشخیص و یادداشت کردن هیجانات در  
 تعاملات روزانه با نوجوان

 نهم  جلسه
، اجرای  خلاصه و جمع بندی 

 آزمونپس
 بررسی میزان تحقق اهداف در طول جلسات -1
 نظرسنجی و بررسی نقاط ضعف آموزشها انجام -2

 

 حسینیان و همکاران
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تلفیقی از  مورد اسـتفاده در این پژوهش،  آموزش مدیریت والدیندرمان  
 (2005) کازدین، (2009توسط واترز، فورد، وارتون و کوبهام ) درمان

 

 های پژوهشابزار

 خانواده هیل برن هیجانیپرسشنامه جو 
سال   در  پرسشنامه  برنتوسط    1964این  شده    هیل  ساخته 

بوده که شامل محبت،    و سوال    16ه دارای  پرسشنام.است بعد  هشت 
تایید کردن، تجربه  دادن، تشویق کردن،  نوازش،  های مشترک، هدیه 
فرزندی و سوالات  -سوالات زوج رابطه پدراعتماد، احساس امنیت است.  

  گزینه   به  آزموندراین    کنند.گیری میفرزندی را اندازه-فرد رابطه مادر
  د.گیرمی   تعلق 5د زیا وخیلی 4د زیا ، 3ط  متوس  ،2کم   ،1هنمر کم خیلی
-متوسط نشان بالاتراز  نمرات. است ۸0 تا 16 نآزمواین  نمرات دامنه

  از   ترپایین  نمرات  و   اعضای خانواده  بین  مناسب  هیجانیجو  وجود  هندهد

روایی .  است  خانواده  افراد   بین  در   ضعیف   هیجانیجو    از  حاکی  متوسط
و   کرونباخ  آلفای  طریق  از  پایایی  ضریب  و  متخصصان  محتوایی 

  روایی   (24)   بدست آمد.  (41)توسط    ۸3/0و    ۸۷/0بازآزمایی به ترتیب  
  آلفای   ازآزمون  حاصل  پایایی  و   قرار داده  تأیید  مورد  را  آزمون  ایسازه 

  به   آزمون  این   پایایی  نیز  (34)  درپژوهش.  تاس  بوده  ۸4/0نیز    کرونباخ
  به   ۸2/0ه  آمار   و   قرارگرفته   بررسی  کرونباخ مورد  آلفای  آزمون  کمک 
 . آمد دست

 

 هایافته
دول   ات جـ ار نمرات  1اطلاعـ انگین و انحراف معیـ انی، میـ انواده  هیجـ   خـ

آموزش  /مادران  یرفتار  یریتآموزش مدهای ســـه گروه برای آزمودنی
را در ســـه   مدیریت رفتاری مادران و گواهآموزش  ی،  رفتار-یشـــناخت

 دهد. آزمون و پیگیری نشان میپس زمون، مرحله پیش آ

 در سه گروه به تفکیک پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری  خانواده  هیجانیجو  : شاخص های توصیفی متغیر 1جدول 

 مراحل متغیر

  یریتآموزش مدگروه 

آموزش /مادران یرفتار

 ی دختران رفتار-یشناخت

  یریتآموزش مدگروه 

 مادران  یرفتار
 گروه گواه

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

جو عاطفی  

 خانواده 

 3۸/6 ۸0/40 ۷0/6 ۸6/41 92/10 53/41 پیش آزمون

 11/۸ 40/42 11/15 26/54 99/16 26/61 پس آزمون

 0۷/6 45/3۸ 35/15 3۸/53 ۸0/22 69/5۸ پیگیری

خانواده از روش تحلیل    هیجانیبرای بررسـی تاثیر مداخله در بهبود جو  
ــد. پیش از انجام این تحلیل،   ــتفاده ش واریانس با اندازه گیری مکرراس

ــانی ماتریس ــه کرویت یا همسـ کوواریانس با    -های واریانسمفروضـ
  هیجانیررســی شــد که نتایج این آزمون برای متغیر جو    آزمون ماچلی

ادار ) انواده معنـ ه>05/0pخـ دم  ( بود. بـ اکی از عـ ایج حـ ارتی این نتـ عبـ
ــه برای این متغیر بود.بنـابراینـدر تحلیـل مربوط به این   برقراری مفروضـ

ــیر نتایج آزمون   تحلیل واریانس  متغیر به تعدیل درجه آزادی برای تفس
از بود. بـدلیـل اینکـه در این تحلیـل   ــحیح گرین  ε̂<۷5/0نیـ بود از تصـ

اســتفاده شــد. لازم به اکر اســت در این حالت درجات   گیســر-هاوس
ــت. نتایج مربوط به  آزادی به ــده اس ــاری نمایش داده ش ــورت اعش ص

 ارائه شده است.  2تحلیل واریانس این متغیر در جدول 

 برای متغیر پژوهش  آزمودنی: نتایج آزمون اثرات درون 2جدول 

 منبع
میانگین  

 مجذورات 

 درجه

 آزادی 

 مجموع

 مجذورات 
F 

 مقدار

 معناداری 
 اندازه اثر

 26/0 001/0 25/12 ۸3/19۸9 44/1 ۸5/2۸۷6 زمان 

 12/0 0۷/0 46/2 5۷/400 ۸9/2 2۸/115۸ زمان×گروه 

    32/162 15/49 2۸/۷9۷9 خطا

ــان می  3ازه گیری مکرر در جدول واریانس با اندنتایج تحلیل   دهد  نش
ان بر نمرات جو   انیاثر زمـ ادار اســـت  هیجـ انواده معنـ   >001/0p)  خـ

،25/12.(F=  الی املیدرحـ ه اثر تعـ ــت  کـ ادار نیسـ ان و گروه، معنـ  زمـ
(05/0p>  ،46/2.(F=  ل معن ـهب ـ ــی دلیـ ت بررسـ ان، جهـ اداری اثر زمـ

اوت ه پیش  تفـ ای درون گروهی از مرحلـ ا پیگیری از آزمون  هـ آزمون تـ
ه د که نتایج آن در جدول مقایسـ تفاده شـ ارائه   3های زوجی بنفرونی اسـ

 شده است.
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 : نتایج آزمون بنفرونی برای متغیرهای پژوهش 3جدول 
 مقدار معناداری  انحراف معیار  ها تفاوت میانگین  مراحل متغیر 

 جوعاطفی خانواده

 001/0 62/1 - ۸۸/11 پس آزمون  پیش آزمون 

 004/0 6۷/2 - 31/9 پیگیری  

 00/1 06/3 56/2 پیگیری  پس آزمون 

ایج آزمون بنفرونی ــان    نتـ د تغییر نمرات جومینشـ د رونـ انی  دهـ   هیجـ
ه پس آزمون و پیگیری،  ا مرحلـ ــه بـ ایسـ انواده از پیش آزمون در مقـ خـ

ت. اما ی و معنادار بوده اسـ عیت میانگین نمرات این متغیر از    افزایشـ وضـ

مرحله پس آزمون تا پیگیری تفاوت معناداری نشــان نداده اســت. در  
ــی اثر بین گروهی، نتایج آزمون اثرات بین آزمودنی   پایان جهـت بررسـ

 ارائه شده است. 4د که نتایج آن در جدول نیز بررسی ش

 اثرات بین آزمودنی برای متغیر پژوهش گیری مکرر در نتایج آزمون تحلیل واریانس اندازه: 4جدول 
 اندازه اثر  مقدار معناداری  F مجموع مجذورات  درجه آزادی  میانگین مجذورات  منبع تغییرات 

 25/0 006/0 94/5 93/1999 2 ۸۷/3999 گروه

    56/336 34 31/11443 خطا

دول   ایج جـ ــان می  4نتـ انگین نمرات  نشـ ــه گروه در میـ د بین سـ دهـ
انواده )هیجـانیجو اداری وجود دارد.   =01/0p< ،94/5(Fخـ اوت معنـ تفـ
ــه زوجی  به دلیل معناداری این نتیجه، نتایج آزمون توکی جهت مقایسـ

ــان داد بین  گروه ــی قرار گرفت. نتایج آزمون توکی نشـ ها مورد بررسـ
آموزش شناختی    /مادران  یرفتار یریتآموزش مدمیانگین نمرات گروه 

رد. این تفـاوت به  رفتـاری دختران و گروه گواه تفـاوت معنـاداری وجود دا
گروه  گونـه میــانگین نمرات  کـه  بود  مـدای    یرفتــار   یریـتآموزش 

ادران ــتر از  /مـ اداری بیشـ اری دختران بطور معنـ اختی رفتـ ــنـ آموزش شـ
رفـتــاری   مــدیـریــت  آمـوزش  یـعـنـی  بـود.  گـواه  گـروه  نـمـرات  مـیــانـگـیـن 
مادران/آموزش شـناختی رفتاری دختران توانسـته منجر به بهبود معنادار  

نواده شــود. این در حالی بود که نتایج آزمون توکی برای خاهیجانیجو
ت کرده بود   افـ ادران دریـ اری مـ ت رفتـ دیریـ ه فقط آموزش مـ گروهی کـ

 معنادار نبود. 

 

 گیریبحث و نتیجه
 ــ ــر با هدف بررس  ــ یپژوهش حاض   یرفتار  تیریآموزش مد  یاثربخش

ناخت  یمادران وگروه درمان ور دختران بر جو    یرفتار  یشـ با و بدون حضـ
ــد. نتـا یعـاطف ــت آمـده در ا  جیخـانواده انجـام شـ  انی ـپژوهش ب نیبـدسـ

ان ه گروه درمـ د  آن بود کـ اخت  یکننـ ــنـ ار-یشـ ا آموزش    یرفتـ همراه بـ
د. که ا یبهبود جو عاطف همادران منجر ب یرفتار تیریمد   نی خانواده شـ
هی ـ ا  افتـ ا نتـ ایپژوهش  جیبـ و و   (31-32و    22،  29)  نیو همچن  (23)  هـ

ــوص   .دارد  یهمخوان  (26و    25،  20و    35-3۷)  طور،نیهم در خصـ
افزایش اثربخشـی مداخله شـناختی رفتاری به واسـطه افزودن آموزش  
ــتین  ایـد گفـت این تحقیق نخسـ والـدین در بهبود جو عـاطفی خـانواده بـ

بر جو   توأمانرا    pmt و   cbtیافته در این زمینه که دو شـیوه درمان  
ــاس نمی ــتـه، برهمین اسـ ا خـانواده بکـار بسـ ــی آن را بـ توان اثربخشـ

لی سـنجید بلکه باید با تحقیقات مشـابه سـنجید. با این حال  تحقیقات قب
ان ا همـ این پژوهش بـ ایج  از این نیزعنوان شــــد نتـ ه بیش  ه کـ گونـ

ین که از  پژوهش کلات  در حیطهcbt  و  pmt های پیشـ ی انوا  مشـ
ناختی که بر در دوره نوجوانی بکار گرفته اند و همچنین با ادبیات روانشـ

ت افزایش اثر بخشــی رویکرد شــناختی  لزوم مشــارکت والدین در جه
ت. و اسـ   رفتاری جهت درمان موثر کودکان و نوجوانان تاکید دارد همسـ

انواده ه خـ ک بـ اده این دو رویکرد کمـ ــتفـ دف از اسـ ا در بهبود جو  هـ هـ
ــایی مشــکلات   ــناس عاطفی خانواده از طریق تمرکز بر زمان حال و ش

افزایش گرمی و پذیرش ارتباطی که بین اعضــای خانواده وجود دارد و 
 در بین اعضا و بهبود فضای کلی خانواده است.

در نظـام   هی ـاول یاز نهـادهـا  یکیگفـت    دی ـپژوهش بـا هـایافتـهی ـ  نییتب در
 سـتمیس ـ کیخانواده نشـان دهنده   یخانواده اسـت. به عبارت ،یانسـان

 هستند یفیوظا  یدارا یگریآن نسبت به د  یاز اعضا  کیاست که هر  
  یالگوها   شـوندکهیم  یینقشـها  یدارا  تیخانواده در نها یاعضـا  .(44)

 ســتمیبوده اســت که در س ــ  ییهاآنها متأثر از گذشــته و تحول  یرفتار
انواده بوده اســـت.   ه  نیاز مهمتر  یکیخـ ایمؤلفـ ار    هـ ذار بر رفتـ اثرگـ

خانواده    یاصــل  فیوظا نکهیا  یخانواده اســت. برا یفرزندان، جو عاطف
ا  یعنی ال حس تعلق ب  نیو در ع  یابی ـتی ـاز فرد  تی ـحمـ ــا     نیحـ اعضـ

ا  جـادیاز خـانواده ا  رونیب  نیخـانواده و همچن ــود، خـانواده بـ   یدارا   دی ـشـ
ا ــاخـت کـارآمـد و خودکفـ ــد )   ییسـ (. اهمیـت خـانواده بـه  2۷  و  44بـاشـ

ای اسـت که بسـیاری از صـاحبنظران علوم رفتاری به این موضـو   اندازه
همهم   دپرداختـ انواده نخ. انـ ــتینخـ ــکـل گیری عواطف و   سـ اه شـ ایگـ جـ

کل گیری   جاناتیه ت، لذا برخورد موثر و رفتار کارآمد والدین بر شـ اسـ
را   یطیرفتار در نوجوانان اثرگذار اسـت. در صـورتی که خانواده ها شـرا

ــدن نیـازهـای مـادی و روانی نوجوانـان فراهم   برای نـاکـامی و تـامین نشـ
و نزدیکی نداشته باشند  یمیفرزندان با هم ارتباط صـمکنند و والدین و 

ار پرخطر ــمـت هر رفتـ ه سـ ارهـای پرخطر و گرایش بـ وجود    یبروز رفتـ

 حسینیان و همکاران
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مشـکل در خانواده    جادیکه باعث ا  هاییاز عوامل و مفروضـه یکیدارد.  
 گریکدیخانواده در برخورد با    یاعضا  یو دانش کاف  ینبود آگاه  شودیم

و ت. برهم ییو از سـ کلات اسـ ا نیبرخورد موثر با مشـ با توجه به    ساسـ
- یشناخت  یاول که هم گروه درمان  هیعنوان کرد در فرض  توانیم  جینتا

ار د  یرفتـ ار  تی ـریو هم آموزش مـ ادران را در  یرفتـ تی ـمـ د  کرده  افـ انـ
را به   افتهی  نیا  جینتا  نیاتفاق افتاده اســـت. در واقع ا رییتغ  نیشـــتربی

 دیبا ن،یلدخانواده علاوه بر وا  یبهبود جوعاطف  یآورد که برایدســت م
ــد و   یدرمـان تی ـفعـال  زیفرزنـدان ن یبرا فراهم کرد تـا درمـان مؤثرتر بـاشـ

ــتریب  یماندگار ــد.  یش ــته باش ــی این دو   در خانواده داش دلیل اثربخش
خانواده در    یحضـور اعضـا تیاهم  بدسـت آمده در واقع جینتابا   رویکرد 

 یخانواده برا  یاعضـا نیب یروابط قو نکهیو ا  دهدیدرمان را نشـان م
زود از هم    یلیروابط خوب خ  ناست. خانواده بدو  یحف  خانواده ضرور

دا م دیجـ ــونـ دشـ دنبرگ و گلـ انواده م  فینبرگ در تعر. گلـ هیگویخـ دکـ   نـ
ل را در بر م  ایدهیچیپ یخانواده نظام عاطف ت که چند نسـ و  ردگییاسـ

ــا  زیوجه تما   یدر وفاداری، عاطفه و دائم   های اجتماعینظام ریآن با س
و ت تیبودن عضـ ت   یطیخانواده مح  ن،ی. علاوه بر ا(54) در آن اسـ اسـ

ــتعـدادهـا  رنـدگییم  ادی ـکـه فرزنـدان   ا دن یاز اسـ ــتفـاده و بـ   یا ی ـخود اسـ
وند و آن را درک  یکیزیف ازگار شـ   یروابط خانوادگ   طورنکنند، و همیسـ
. بر (64)  بر رشــد فرزندان داشــته باشــد یمنف ایمثبت  یریتاث  تواندیم
ــاس نق  نیا ــناخت کردیدر رو   یمرکز طهاس ــت ،یرفتار  یش   ییهافرص

 رنـدیبگ ادی ـرا   دی ـجـد یانطبـاق  یهـاتـا مهـارت  کنـدیفراهم م  مـارانیب یبرا
ــو  جـادیا ینیبـال  یهـالازم را در خـارج از حوزه راتییو تغ  ییکننـد.  از سـ

ــع  نین و والـدفرزنـدا ا    کننـدیم  یهم سـ امـل    گریکـدیبـه طور موثر بـ تعـ
 .کنند جادیمقابله با مشکلات خاص را ا یبرا ییهایداشته و استراتژ

ا ارهـ دپرور یرفتـ ارت  یفرزنـ اموثر کـه مهـ دان را    یمیتنظ-خود یهـ فرزنـ
ه  یاجتماع  یرفتارها  دهد،یم  شیاافز مربوط به    نیو ا  کندیم لیرا تسـ

. محقق مشـهور  (4۷-49)اسـت  یبر مشـکلات رفتار  رانهیشـگیاثرات پ
است که    (94)  دگاهیدر مشارکت پدر و مادر، موافق با د  یبجنو یقایآفر

ا وا  یوقت کننـدیادعـا م ا  یبرا  نیلـدمـدارس بـ تلاش    یریادگی ـاز    تی ـحمـ
بالاتر،   یانتظارات آموزش ـ ،آموزان در مدرسـه و در زندگیدانش  کنند،یم

ا نگرش  نیو همچن ار خوب همراه بـ ارفتـ د. همچن  یهـ ت دارنـ   نی مثبـ
آموز و منجر به بهبود عملکرد دانش  نیکه مشـارکت والد  کنندیاشـاره م

ــودیم  یرفتار جینتا ــناخت  یبخشـ ـاثر  (.50)  ش در    یرفتار  یآموزش ش
ــت و در تحق  دهیمطالعات مختلف به اثبات رسـ ـ  یمختلف برا  قاتیاس

  طورنیاز اختلالات مورد اسـتفاده قرار گرفته اسـت هم ایگسـترده  فیط
ا (3۷)در مطـالعـات   ــ یحـاک  جینتـ در    CBTمـدت  یطولان  یاز اثربخشـ

  یهنگام  ژهیاز مشـکلات، به و  یگسـترده ا  فیط یمعمول برا طیشـرا
ک  مدتیکه با اثرات طولان هیمقا  یدرمان پزشـ وند دارد. قابل   یم  سـ شـ

ــت کـه نتـا بهتر از پس از درمـان بود، کـه   یحت  یریگیدر پ  جیتوجـه اسـ
تریاز بهبود ب  یحاک ت. آنچه در نتا  شـ ت آمده در ا جیاسـ   قی تحق نیبدسـ

اطف انواده م  یدر بهبود جو عـ  ــ  بی ـکرد ترک  وانعن  توانیخـ  وهیدو شـ
  یاثربخش ـ  یرفتار-یاختمادران و آموزش شـن  یرفتار تیریآموزش مد
 .تخانواده را متاثر کرده اس یاعضا یکرده و همه شتریدرمان را ب
  یرفتار  تیریدوم که آموزش مد  هیبدســت آمده، فرض ــ جینتا  براســاس

ادران را در اوت معنیکرده  افـتی ـمـ د تفـ انیدر جو ه  داریانـ   شی در پ  یجـ

انآزمون، پس یدهنده عدم آزمون وجود نداردکه نشـ ها  آموزش   اثربخشـ
ــدمی ــهـا ن،یوالـد  تی ـریآموزش مـد  کردی. در رو بـاشـ و   تی ـریمـد  یروشـ

 ــ ــلاح رفتار و شـ  یبرا  نیتعامل مؤثرتر و کارآمدتر به والد  هایوهیاصـ
- 52)  شــودیرفتارکودکان و نوجوانان آموزش داده م رییاصــلاح و تغ

  (15)مختلف، از جملـه در مطـالعـه  لعـات  تـاکنون در مطـا کردیرو  نیا(. 15
و پرخاشــگرانه، در مطالعه    نیخطرآفر  یبر رفتارها  ریدر خصــوص تأث

فرزند   یدارا نیدر والد  یبر اضـطراب و افسـردگ  ریدر خصـوص تأث  (25)
ه ب ال  شیمبتلا بـ ه فرا تحل  یفعـ العـ ه، در مطـ   رد   (4۷)  یلیو کمبود توجـ

 یکودکان و نوجوانان و در بررس ـ  یت رفتارلابر مشـک ریخصـوص تأث
ارهـا  یکردیبـه عنوان رو  (22) ــداجتمـاع یمؤثر بر کـاهش رفتـ در   یضـ

  شــده اســت یعرفاثربخش م یکردیکودکان و نوجوانان به عنوان رو 
، که به بررســی آموزش گروهی (24)طور با نتیجه تحقیق همین  (،30)

اند  والدین با رویکرد خانواده درمانی ستیر بر جو عاطفی خانواده پرداخته
 مورد فرضـیه دومنیز همخوانی ندارد. با توجه به نتایج بدسـت آمده در  

د  توانیم انیدر بهبود جو ه  نیعنوان کرد، والـ ایرا ا  ینقش مهم  یجـ  فـ
دیم ــو  کننـ ا از سـ د  توانیم  ییامـ اکیـ د  تـ ا آموزش والـ ه تنهـ   نی کرد کـ
ــد و کار درمان  یجانیبر جوه تواندینم  یهم بر رو  دی ـبا  یاثربخش باشـ

در    ضــورانجام شــود که هر دو گروه را آماده ح نیفرزندان و هم والد
ــا   نی ا  دیی ـدر تـا زین (23)  قیخـارج از درمـان کنـد. در واقع در تحق یفضـ

ــنـاخـت   12هفتـه،   6بود کـه نوجوانـان گروه در خلال  افتـهی ـ ــه شـ جلسـ
  افتیرا در نیوالد  آموزیها جلســـه مهارتو مادران آن  یرفتاردرمانگر

 نمادران متمرکز بر تمری-اند و ســپس جلســه مشــترک نوجوانانکرده
 ــیگروه آزما  یبرا  یارتباط  هایرتمها  یعمل ــد و نتا  یشـ  جیبرگزار شـ
وار پس از شـناخت  افسـرده  هاینشـان دادند که نشـانه  یآمار  هایلیتحل

انگری د  یگروه  درمـ ارت آموزش والـ ا مهـ ادار   نیتوام بـ ه طور معنـ   یبـ
دی ـکـاهش   امر را    نیا  توانیم  ،(31و    54) طور در پژوهش  نی. همافتنـ

اهده کرد که تنها کار درمان ور والد یبر رو   یمشـ  نیفرزندان بدون حضـ
 ــ  تواندیم   یداشـــته باشـــد و بعد از مدت کوتاه   مدتیکوتاه یاثربخشـ

ــرا ــاس    .از درمان وجود دارد  شیپ طیاحتمال بازگشــت به ش براین اس
ایی  ه تنهـ دین بـ اری والـ ت رفتـ دیریـ ه آموزش مـ میتوان عنوان کرد کـ

تواند درمان موثری باشــد اما در این تحقیق برای بهبود جو عاطفی  می
  مختلف هـای پژوهش هـایدر یـافتـه تفـاوت خـانواده اثربخش نبود کـه

یوه  تواندمی  در تفاوت علت به تواندمی ،  های درمابدلیل تفاوت در شـ
  باشد. سن و غیره تحصیلات، سطح مطالعات، ینمونه جمح
 ــ  هر     اییتی ـهمواره محـدود  یپژوهشـ   یدارا   زین  شپژوه  نیدارد ا  هـ

ــرح ز هـاییتی ـمحـدود ــتا بـا توجـه بـه ا  ریبـه شـ ــع  نیاسـ  تی ـکـه وضـ
  نی نشده است بنابرا  یبررس  هایآزمودن یفرهنـــگ  ،یاقتصاد  ،یاجتماع

 دیمتفاوت با یفرهنگ  ،یاقتصـاد  ،یاجتماع  هایتیبه وضـع جینتا  میتعم
ود. ب یبررس ـ  اطیبا احت هــــمراه    نیوالد  تیریآموزش مد  یریکارگهشـ

کاهش مشکلات    یبرا توسط مشاوران  یرفتار-یشناخت  یگروه درمــان
 شود.یم شنهادینوجوانان پ
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 گیرینتیجه

ــر میدر پایان با توجه به یافته   گیری کردتوان نتیجههای تحقیق حاض
ناختی رفتاری و جو عاطفی خانواده   جهت بهبود  که میتوان از درمان شـ

 آموزش مدیریت رفتاری استفاده نمود.

 

 ملاحظات اخلاقی

 پیروی از اصول اخلاق پژوهش
ها  نامه آگاهانه توسـط تمامی آزمودنی های رضـایتدر مطالعه حاضـر فرم

 تکمیل شد.

  

 حامی مالی
 های مطالعه حاضر توسط نویسندگان مقاله تامین شد.هزینه

 

 مشارکت نویسندگان
ولیا روشطراحی و ایده ی و تحلیل  پردازی: زهرا حقی، رویا رسـ ناسـ شـ

ها: رویا رسـولیا نظارت و نگارش نهایی: سـیمین حسـینیان، زهرا  داده
 حقی.

 

 تعارض منافع 
بنابر اظهار نویســندگان مقاله حاضــر فاقد هرگونه تعارا منافع بوده  
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