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 Predicting life satisfaction of women with disabled children based on psychological capital, self-

compassion, and meaning in life 

 پیشبینی رضایت از زندگی زنان دارای فرزند معلول بر اساس سرمایه روانشناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 چکیده 

شناختی،  سرمایه روانپژوهش حاضر با هدف بررسی نقش  

پیش معنا در زندگی در  از  شفقت به خود و  بینی رضایت 

زندگی زنان دارای فرزند معلول طراحی و اجرا شد. جامعه  

مدارس   در  معلول  فرزند  دارای  مادران  شامل  آماری 

نفره به روش    ۱۰۰ای  استثنایی شهرستان شیراز بود و نمونه 

  ها با استفاده از پرسشنامهدر دسترس انتخاب گردید. داده

شناختی (، سرمایه روان2۰۰7رضایت از زندگی دینر ) های 

( و  2۰۰3(، شفقت به خود نف )2۰۰7لوتانز و همکاران )

( همکاران  و  استیگر  زندگی  در  معنا  (  2۰۰6پرسشنامه 

داده تحلیل  شد.  آزمون گردآوری  از  استفاده  با  های  ها 

فت. نتایج  همبستگی پیرسون و رگرسیون چندگانه انجام گر

پیش متغیر  داد که هر سه  زندگی  نشان  از  رضایت  با  بین 

شده  رابطه مثبت و معنادار دارند و مدل رگرسیونی طراحی 

توانست بخش قابل توجهی از تغییرات رضایت از زندگی را  

شناختی، بر این اساس، سرمایه روان  (.>P/۰5)  تبیین کند

عنوان منابع روانی مؤثر،  شفقت به خود و معنا در زندگی به

نقش مهمی در ارتقاء رضایت از زندگی مادران دارای فرزند  

 .کنندمعلول ایفا می

از زندگی، سرمایه روان:  دیواژگان کلی شناختی،  رضایت 

 .شفقت به خود، معنا در زندگی، فرزند معلول

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Abstract 
The present study was conducted to examine 

the role of psychological capital, self-

compassion, and meaning in life in predicting 

life satisfaction among mothers of children with 

disabilities. The statistical population included 

mothers of children with disabilities enrolled in 

exceptional schools in Shiraz County, and a 

sample of 100 participants was selected using 

the available sampling method. Data were 

collected using the Life Satisfaction 

Questionnaire by Diener (2007), the 

Psychological Capital Questionnaire by 

Luthans et al. (2007), the Self-Compassion 

Scale by Neff (2003), and the Meaning in Life 

Questionnaire by Steger et al. (2006). Data 

analysis was performed using Pearson 

correlation and multiple regression tests. The 

results indicated that all three predictor 

variables had a significant and positive 

relationship with life satisfaction, and the 

regression model accounted for a considerable 

portion of the variance in life satisfaction 

(P<0.05). Accordingly, psychological capital, 

self-compassion, and meaning in life, as 

influential psychological resources, play a 

significant role in enhancing life satisfaction 

among mothers of children with disabilities. 

Key words: Life satisfaction, psychological 

capital, self-compassion, meaning in life, 

children with disabilities .
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 مقدمه 
تواند ساختار روانی، اجتماعی و معنایی زندگی والدین  ای عمیق، چندلایه و گاه فرساینده است که می، تجربه۱داشتن فرزند معلول

اند که  هایی مواجهاصلی مراقبت، آموزش و حمایت از کودک، با چالشعنوان محور  طور بنیادین دگرگون سازد. مادران، بهرا به

سازد.  دهد، بلکه رضایت کلی آنان از زندگی را نیز دستخوش تغییر میروزمره آنان را تحت تأثیر قرار می  2تنها کیفیت زندگی نه

های زمانی، فرسودگی جسمی و روانی، احساس گناه، انزوای اجتماعی،  توانند شامل فشارهای اقتصادی، محدودیتها میاین چالش

 .(۱۴۰۱پور، و حتی کاهش امید به آینده باشند )گرجی و کیوان

شود. این سازه، بازتابی از ارزیابی ذهنی  های اصلی بهزیستی ذهنی و سلامت روان محسوب میرضایت از زندگی، یکی از شاخص

پایدار  ای یا رضایت از حوزهاش است و فراتر از احساسات لحظه فرد نسبت به کیفیت کلی زندگی های خاص زندگی، نگرشی 

عنوان یکی از گرا، رضایت از زندگی بهشناسی مثبت. در روان (2۰۰3،  3نف ) کندعنوان یک کل را منعکس مینسبت به زندگی به

آوری و معنا در  عملکرد اجتماعی، تابشود و با پیامدهایی چون سلامت روان،  های اصلی شادکامی پایدار در نظر گرفته میمؤلفه 

(. در شرایط دشوار، مانند فرزندپروری کودک معلول، رضایت از زندگی  2۰۰6،  ۴زندگی ارتباط دارد )استیگر، فریزر، اوایشی و کالر 

توانند  شناختی درونی میاند که برخی منابع روانها نشان دادهپذیر شود و کاهش یابد. با این حال، پژوهششدت آسیبتواند بهمی

 .(2۰23، 5نقش حفاظتی و تقویتی در حفظ و ارتقاء این رضایت ایفا کنند )وانگ، ژانگ، لیو، ژائو و ژو 

تواند به طراحی مداخلات مؤثر برای ارتقاء سلامت روان و ، می6پذیر های آسیبویژه در گروه، به روانشناختی  بررسی این منابع

روان  سرمایه  منابع،  این  از  یکی  شود.  منجر  زندگی  سالکیفیت  در  که  مفهومی  است؛  از شناختی  بسیاری  توجه  اخیر  های 

سازد در  ، نوعی دارایی ذهنی و هیجانی است که فرد را قادر می7شناختی پژوهشگران را به خود جلب کرده است. سرمایه روان

آوری،  تنها دوام بیاورد، بلکه رشد کند و معنا بیابد. این سازه شامل چهار مؤلفه اصلی است: امید، تابها، نهمواجهه با چالش

(. امید، توانایی طراحی مسیرهای دستیابی به اهداف و انگیزه برای 2۰۰7،  8بینی و خودکارآمدی )لوتانز، یوسف و آوولیو خوش 

های جایگزین  حلجای تسلیم شدن، به دنبال راهسازد. افراد امیدوار، در مواجهه با موانع، بهحرکت در آن مسیرها را فراهم می

کند تا در  کند و به فرد کمک میها و سازگاری با فشارهای روانی را تقویت میآوری، ظرفیت بازگشت از شکست گردند. تابمی

بینی، نگرش مثبت به آینده و انتظار نتایج مطلوب را در فرد  پذیر باقی بماند. خوشهای زندگی، انعطافها و ضربهبرابر ناکامی

می تواناییایجاد  به  فرد  باور  نیز  خودکارآمدی  دارد.  ارتباط  افسردگی  و  اضطراب  کاهش  با  و  مدیریت کند  برای  خود  های 

کنند که فرد را در  ی روانی ایجاد میها، در تعامل با یکدیگر، نوعی نیروسازد. این مؤلفهبرانگیز را منعکس میهای چالشموقعیت

تواند نقش کلیدی در حفظ  شناختی میسازد. در مادران دارای فرزند معلول، سرمایه روانتر میبرابر فشارهای زندگی مقاوم

 .(۱3۹۹انگیزه، مقابله با فرسودگی روانی، و ارتقاء رضایت از زندگی ایفا کند )کاوه فارسانی، صالحی و ربیعی، 

ها با رضایت از زندگی در شرایط خاص این گروه است.  ها، آنچه اهمیت دارد بررسی رابطه آن با وجود انسجام درونی این مؤلفه

است. این    ۹عنوان عامل مؤثر بر سلامت روان و رضایت از زندگی مطرح شده، شفقت به خود های اخیر بهمنبع دیگری که در سال

، ژانگ، لیو و  وانگ)  های شخصی استها و مواجهه مهربانانه با رنجسازه، به معنای توانایی فرد در همدلی با خود، پذیرش نقص

سوی شود، شفقت به خود فرد را به. برخلاف خودانتقادی مخرب که منجر به احساس گناه، شرم و افسردگی می(2۰23،  ۱۰ژاو 

(. این سازه شامل سه مؤلفه اصلی است: مهربانی  2۰۰3دهد )نف، آوری سوق میپذیرش واقعیت، کاهش اضطراب و افزایش تاب

دهد. احساس  جای سرزنش، به مراقبت از خود سوق میآگاهی. مهربانی با خود، فرد را بهبا خود، احساس مشترک انسانی، و ذهن

آگاهی  هاست و فرد در این تجربه تنها نیست. ذهنمشترک انسانی، یادآور این نکته است که رنج، بخشی طبیعی از زندگی انسان
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کند تا هیجانات منفی را بدون اغراق یا سرکوب، مشاهده و مدیریت کند. در مادران دارای فرزند معلول، نیز به فرد کمک می

عاملی تعیین شفقت به خود می باشد  تواند  از زندگی  ارتقاء رضایت  افزایش پذیرش شرایط و  کننده در کاهش احساس گناه، 

 .(۱۴۰2آبادی، درتاج، احدی، نصری و قائمی، )احمدی کاظم

های اجتماعی یا فشارهای فرهنگی، از خود مراقبت تواند به مادران کمک کند تا در مواجهه با قضاوتهمچنین، این سازه می

گراست که به  شناسی مثبتکنند و احساس ارزشمندی خود را حفظ نمایند. معنا در زندگی نیز از جمله مفاهیم بنیادین روان

داری و ارزشمندی تجربه زیسته اشاره دارد. این سازه شامل دو بعد اصلی است: وجود معنا که به مندی، جهتاحساس هدف

دهنده تلاش فرد برای یافتن یا تعمیق معناست احساس فعلی فرد از داشتن معنا در زندگی اشاره دارد، و جستجوی معنا که نشان

رایط دشوار، تجربه خود را در چارچوبی هدفمند  کند تا حتی در ش(. معنا در زندگی، به فرد کمک می2۰۰6)استیگر و همکاران،  

های روانی  تنها از آسیب تحمل بازسازی کند. مادرانی که بتوانند تجربه فرزندپروری را در قالبی معنابخش تعریف کنند، نهو قابل

(. معنا در زندگی، با افزایش  2۰22،  ۱تر خواهند بود، بلکه رضایت بیشتری از زندگی خود خواهند داشت )کیم، لی و پارکمصون 

ارتقاء تاب افسردگی،  ارتباط دارد. همچنین، معنا میانگیزه، کاهش  انسانی  روابط  بهبود کیفیت  بهآوری و  نیرویی تواند  عنوان 

 .سوی پذیرش مسئولیت، رشد شخصی و مشارکت اجتماعی سوق دهددرونی، فرد را به

تواند به  با وجود انسجام درونی این سازه، بررسی رابطه آن با رضایت از زندگی در شرایط خاص مادران دارای فرزند معلول، می

عنوان شاخصی از  های زندگی منجر شود. با توجه به اهمیت رضایت از زندگی بهتری از نقش معنا در مقابله با چالشدرک عمیق

شناختی، شفقت زمان سرمایه روانگرا در ارتقاء آن، بررسی همشناختی مثبتسلامت روان و کیفیت زندگی، و نقش منابع روان

تواند تصویری جامع و علمی از عوامل مؤثر بر رضایت از زندگی زنان دارای فرزند معلول ارائه دهد.  به خود و معنا در زندگی، می

پوشانی مفهومی دارند، اما هدف این پژوهش، بررسی رابطه  یگر همگرا با یکدشناسی مثبتاگرچه این سه سازه در چارچوب روان 

بین  یک نقش پیشها با رضایت از زندگی در شرایط خاص مادران دارای فرزند معلول است؛ تا مشخص شود کدامهر یک از آن

ای و آموزشی بهره برد. در همین راستا، پژوهش حاضر با  ها در طراحی مداخلات مشاورهتوان از آن تری دارد و چگونه میقوی

توانند رضایت  شناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی میگویی به این سؤال شکل گرفته است که آیا سرمایه روانهدف پاسخ

 بینی کنند؟ از زندگی زنان دارای فرزند معلول را پیش

 روش شناسی پژوهش
. هدف آن بررسی  بودهمبستگی از نوع تحلیل رگرسیون چندگانه -این پژوهش از لحاظ هدف، کاربردی و از نظر روش، توصیفی

شناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی با رضایت از زندگی در زنان شناختی شامل سرمایه روانرابطه بین سه متغیر روان 

از طریق  در بستر طبیعی و بدون مداخله مستقیم پژوهشگر انجام شده و داده  بود که در همین راستادارای فرزند معلول   ها 

جامعه آماری این پژوهش شامل تمامی زنان دارای فرزند معلول بود که فرزندان   .آوری گردیدندهای استاندارد جمعپرسشنامه

های اجرایی و حساسیت در مدارس استثنایی شهرستان شیراز مشغول به تحصیل بودند. با توجه به محدودیت  ۱۴۰۴ها در سال  آن 

گیری در دسترس انتخاب شد. انتخاب حجم نمونه فاده از روش نمونه نفر از این مادران با است  ۱۰۰ای به حجم  گروه هدف، نمونه

نفر   3۰های همبستگی و رگرسیون، حداقل  کند در پژوهشصورت گرفت که بیان می 2(،2۰۰۴) بر اساس پیشنهاد فرگوسن

بین در این شود. با توجه به وجود سه متغیر پیش بین جهت دستیابی به قدرت آماری مناسب توصیه می برای هر متغیر پیش 

گیری نفر با هدف افزایش دقت تحلیل و کاهش خطای نمونه  ۱۰۰نفر کف قابل قبول بوده و انتخاب    ۹۰پژوهش، حجم نمونه  

انتخاب افراد بر اساس حضور فعال در جلسات مدرسه، همکاری با مشاوران، و تمایل به مشارکت در پژوهش صورت   .انجام شد

کنندگان باید زن باشند، دارای حداقل یک فرزند معلول )ذهنی،  گرفت. معیارهای ورود به پژوهش شامل موارد زیر بودند: شرکت

ل سابقه مراقبت نام شده باشد، حداقل یک ساجسمی یا چندگانه( باشند که در یکی از مدارس استثنایی شهرستان شیراز ثبت 

دهی  و رضایت آگاهانه برای شرکت در پژوهش را ارائه دهند. همچنین، معیارهای خروج شامل پاسخ  از فرزند معلول داشته باشند
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زمان  پزشکی سنگین، یا مشارکت همآوری داده، مصرف داروهای روانها، عدم همکاری در تکمیل مراحل جمع ناقص به پرسشنامه

 .شناختی دیگر بودهای درمانی رواندر برنامه

 : گیری مورد استفاده در پژوهش شامل چهار پرسشنامه استاندارد بودندابزارهای اندازه

طراحی شده و با هدف    (۱۹85)این پرسشنامه توسط دینر، امونز، لارسن و گریفین در سال   :1پرسشنامه رضایت از زندگی

گیرد. نسخه فارسی این ابزار توسط محمدی  عنوان یک کل مورد استفاده قرار میسنجش ارزیابی کلی فرد از زندگی خود به

ماده    5های متعدد داخلی مورد استفاده قرار گرفته است. این پرسشنامه شامل  ( ترجمه و هنجاریابی شده و در پژوهش۱385)

ای و از »کاملاً مخالفم« تا  درجه  7ها در اصل  کند. دامنه پاسخاست که هر ماده یک گزاره کلی درباره زندگی فرد را بیان می

و به پاسخ    ۱که به پاسخ »کاملاً مخالفم« نمره  طوری شود؛ بهگذاری به شیوه لیکرت انجام می»کاملاً موافقم« متغیر است. نمره

  35تا   5ای بین  دامنه  آید و دردست میگیرد. نمره کل پرسشنامه از مجموع نمرات پنج ماده بهتعلق می  7»کاملاً موافقم« نمره  

های جداگانه است  مقیاساین ابزار فاقد خرده  .دهنده سطح بالاتری از رضایت کلی فرد از زندگی استقرار دارد. نمره بالاتر نشان

(، ضریب آلفای کرونباخ برای کل ۱۹85سنجد. در پژوهش دینر و همکاران )بعدی رضایت کلی از زندگی را میصورت تک و به

های بهزیستی ذهنی و خلق مثبت تأیید شده است. در ایران، محمدی گزارش شده و روایی همگرا آن با مقیاس  87/۰مقیاس  

گزارش کرده و روایی صوری و محتوایی آن را نیز مورد تأیید   82/۰( پایایی این ابزار را با استفاده از روش آلفای کرونباخ  ۱385)

دهنده  محاسبه گردید که نشان  8۴/۰ریب آلفای کرونباخ برای این پرسشنامه  قرار داده است. همچنین در پژوهش حاضر، ض

 . پایایی قابل قبول ابزار در نمونه مورد مطالعه است

طراحی شده و با هدف    (،  2۰۰7)این پرسشنامه توسط لوتانز، یوسف و آولیو در سال   :2شناختیپرسشنامه سرمایه روان

گیرد. بینی و خودکارآمدی مورد استفاده قرار میآوری، خوش شناختی یعنی امید، تابسنجش چهار مؤلفه اصلی سرمایه روان 

های متعدد داخلی مورد استفاده  ( ترجمه و هنجاریابی شده و در پژوهش۱3۹2زاده )نیا و علینسخه فارسی این ابزار توسط رحیم

شناختی فرد در مواجهه های روان صورت مستقیم به ارزیابی توانمندیماده است که به  2۴قرار گرفته است. این پرسشنامه دارای  

،  ماده(   6آوری )تاب،  ماده(   6امید )  :پردازد. پرسشنامه شامل چهار زیرمقیاس مساوی استهای زندگی میها و موقعیتبا چالش

ای و از »کاملاً مخالفم« تا »کاملاً موافقم« متغیر درجه   6ها در اصل  دامنه پاسخ.  ماده(  6خودکارآمدی )،  ماده(  6بینی )خوش 

و به پاسخ »کاملاً موافقم«    ۱که به پاسخ »کاملاً مخالفم« نمره  طوری شود؛ بهگذاری به شیوه لیکرت انجام میاست. روش نمره 

قرار دارد.    ۱۴۴تا    2۴ای بین  آید و در دامنهدست میماده به  2۴گیرد. نمره کل پرسشنامه از مجموع نمرات  تعلق می  6نمره  

(، ضریب آلفای  2۰۰7در پژوهش لوتانز و همکاران )  .شناختی فرد استدهنده سطح بالاتری از سرمایه رواننمره بالاتر نشان

ه و روایی سازه آن با استفاده از تحلیل عاملی تأیید گردیده است. همچنین، روایی  گزارش شد  88/۰کرونباخ برای کل مقیاس  

دست های معناداری بههای عملکرد شغلی، رضایت از زندگی و بهزیستی روانی بررسی شده و همبستگیهمگرا این ابزار با مقیاس

  8۴/۰( پایایی این ابزار را با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای کل مقیاس  ۱3۹2زاده )نیا و علیآمده است. در ایران، رحیم

اند. در پژوهش حاضر نیز ضریب آلفای کرونباخ برای اند و روایی صوری و محتوایی آن را نیز مورد تأیید قرار دادهگزارش کرده

 .است دهنده پایایی قابل قبول ابزار در نمونه مورد مطالعه محاسبه گردید که نشان 86/۰این پرسشنامه 

طراحی شد و با هدف سنجش میزان شفقت فرد   (،2۰۰3)این پرسشنامه توسط نف در سال    :3پرسشنامه شفقت به خود

گیرد. نسخه فارسی این ابزار توسط محمدی، های شخصی مورد استفاده قرار مینسبت به خود در مواجهه با رنج، شکست و نقص

ابوالقاسمی ) پژوهش(  ۱3۹۴نریمانی و  های متعدد داخلی مورد استفاده قرار گرفته است. این  ترجمه و هنجاریابی شده و در 

اند از: مهربانی با خود، قضاوت نسبت به خود، احساس ماده است و شامل شش زیرمقیاس است که عبارت  26پرسشنامه دارای  

ای و از »کاملاً مخالفم« تا »کاملاً موافقم« متغیر درجه   5ها  دامنه پاسخ  .آگاهی و همانندسازی افراطیمشترک انسانی، انزوا، ذهن

و به پاسخ »کاملاً موافقم«    ۱که به پاسخ »کاملاً مخالفم« نمره  طوری شود؛ بهگذاری به شیوه لیکرت انجام میاست. روش نمره 

های مربوط به قضاوت نسبت به خود،  شوند )مانند مادهگذاری میصورت معکوس نمرهها بهگیرد. برخی آیتمتعلق می  5نمره  

 
1. Life satisfaction questionnaire 
2. Psychological Capital Questionnaire 
3.  Self-compassion questionnaire 
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دهنده  آید. نمره بالاتر نشاندست میمقیاس بهانزوا و همانندسازی افراطی(. نمره کل پرسشنامه از میانگین نمرات شش خرده

گزارش شده و   ۹2/۰، ضریب آلفای کرونباخ برای کل مقیاس  (2۰۰3در پژوهش نف )  .سطح بالاتری از شفقت به خود است

های بهزیستی  روایی سازه آن با استفاده از تحلیل عاملی تأییدی تأیید گردیده است. همچنین، روایی همگرا این ابزار با مقیاس

دست آمده است. در ایران، محمدی و  های معناداری بهروانی، رضایت از زندگی، اضطراب و افسردگی بررسی شده و همبستگی

اند و روایی صوری و  گزارش کرده  87/۰کل مقیاس  پایایی این ابزار را با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای  (  ۱3۹۴همکاران )

محاسبه گردید    8۹/۰اند. در پژوهش حاضر نیز ضریب آلفای کرونباخ برای این پرسشنامه  محتوایی آن را نیز مورد تأیید قرار داده

 دهنده پایایی قابل قبول ابزار در نمونه مورد مطالعه است که نشان

میلادی طراحی شد و با هدف سنجش    ( 2۰۰6)این پرسشنامه توسط استیگر و همکاران در سال    :1پرسشنامه معنا در زندگی

گیرد. نسخه فارسی این ابزار توسط گنجی، نریمانی و  مندی در زندگی افراد مورد استفاده قرار میمیزان احساس معنا و هدف

های متعدد داخلی مورد استفاده قرار گرفته است. این پرسشنامه ترجمه و هنجاریابی شده و در پژوهش(  ۱3۹5ابوالقاسمی )

 . ماده( 5جستجوی معنا در زندگی )، ماده(  5وجود معنا در زندگی ) :باشدماده است و دارای دو زیرمقیاس اصلی می ۱۰شامل 

شود؛  گذاری به شیوه لیکرت انجام میای و از »کاملاً مخالفم« تا »کاملاً موافقم« متغیر است. روش نمره درجه  7ها  دامنه پاسخ

گیرد. نمره کل پرسشنامه از مجموع  تعلق می  7و به پاسخ »کاملاً موافقم« نمره    ۱که به پاسخ »کاملاً مخالفم« نمره  طوری به

و در دامنهدست مینمرات دو زیرمقیاس به بالاتر نشان  7۰تا    ۱۰ای بین  آید  از معنا و  قرار دارد. نمره  بالاتری  دهنده سطح 

 82/۰، ضریب آلفای کرونباخ برای زیرمقیاس وجود معنا  (2۰۰6در پژوهش استیگر و همکاران )  .مندی در زندگی فرد استهدف

آن با استفاده از تحلیل عاملی تأییدی تأیید گردیده است.    گزارش شده و روایی سازه  87/۰و برای زیرمقیاس جستجوی معنا  

های معناداری های رضایت از زندگی، بهزیستی روانی و امید بررسی شده و همبستگیهمچنین، روایی همگرا این ابزار با مقیاس

پایایی این ابزار را با استفاده از روش آلفای کرونباخ برای کل مقیاس  (  ۱3۹5دست آمده است. در ایران، گنجی و همکاران )به

اند. در پژوهش حاضر نیز ضریب آلفای کرونباخ  اند و روایی صوری و محتوایی آن را نیز مورد تأیید قرار دادهگزارش کرده  8۰/۰

 . دهنده پایایی قابل قبول ابزار در نمونه مورد مطالعه استمحاسبه گردید که نشان 83/۰برای این پرسشنامه 

شده پس از بررسی نرمال بودن توزیع، با استفاده از روش رگرسیون چندگانه تحلیل شدند تا نقش هر یک از  های گردآوریداده

پیش گرددمتغیرهای  مشخص  معلول  فرزند  دارای  زنان  زندگی  از  رضایت  تبیین  در  دادهجمع.  بین  دریافت  آوری  از  پس  ها 

ها  ها به صورت حضوری و الکترونیکی توزیع و پس از تکمیل، دادهرسانی به معلمان انجام شد. پرسشنامهمجوزهای لازم و اطلاع

ها با استفاده از آمار توصیفی شامل میانگین، انحراف معیار  گردید. تحلیل داده  26نسخه   SPSS افزار آماریکدگذاری و وارد نرم

  ی نیبشیپ و فراوانی و همچنین آمار استنباطی شامل تحلیل همبستگی پیرسون و رگرسیون چندمتغیره انجام شد تا میزان  

مشخص شود و سهم    یشفقت به خود و معنا در زندگ ،یشناختروان هیفرزند معلول بر اساس سرما یزنان دارا یاز زندگ تیرضا

بررسی گردد. این حجم نمونه مناسب باعث افزایش اعتبار نتایج و کاهش    رضایت از زندگیهر متغیر مستقل در توضیح تغییرات  

 .کندتر را فراهم میها به جامعه آماری بزرگخطای آماری شده و امکان تعمیم یافته

 

 یافته ها
این   از پرسشنامهآوریهای جمعداده،  قسمتدر  پژوهش مورد تحلیل قرار گرفته شده  یافتههای  ابتدا  های توصیفی شامل  اند. 

های آماری مناسب  های پژوهش با استفاده از آزمون شود و سپس به بررسی فرضیههای آماری متغیرهای پژوهش ارائه میشاخص

 .شودپرداخته می

 

 

 

 
1. Meaning in Life Questionnaire 



 پیشبینی رضایت از زندگی زنان دارای فرزند معلول بر اساس سرمایه روانشناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی 

 

 های پژوهش : توصیف آماری نمرات متغیر ۱جدول 

 انحراف استاندارد  میانگین  کشیدگی چولگی  

 ۴.2۱7 2۴.86 ۰.3۹۱ ۰.۱۱۴- رضایت از زندگی 
 ۱۱.3۰5 ۹7.۴2 ۰.77۴ ۰.2۰3- شناختی سرمایه روان

 ۹.8۴2 82.۱7 ۰.5۱2 ۰.۰87- شفقت به خود 
 7.۹۱۴ 58.33 ۰.68۹ ۰.۱56- معنا در زندگی 

های توصیفی مربوط به چهار متغیر اصلی پژوهش شامل چولگی، کشیدگی، میانگین و انحراف استاندارد  بالا، شاخصدر جدول  

، شفقت به خود برابر با  ۹7.۴2شناختی برابر با  ، سرمایه روان2۴.86ارائه شده است. میانگین نمرات رضایت از زندگی برابر با  

 قرار   ±2ی  باشد. همچنین مقادیر چولگی و کشیدگی برای هر چهار متغیر در بازهمی  58.33و معنا در زندگی برابر با    82.۱7

 .است ۰.۰5 سطح در هاداده توزیع بودن نرمال  دهندهنشان که دارند

از زندگی بر اساس سرمایه روانبه منظور پیش شناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی در زنان دارای فرزند  بینی رضایت 

آزمون رگرسیون چندگانه استفاده شد. نتایج مربوط به اجرای این آزمون به همراه ضرایب همبستگی پیرسون و بررسی معلول، از  

 های آن در ادامه ارائه شده استفرضپیش

 

 بین با رضایت از زندگی متغیرهای پیشضرایب همبستگی بین  :2جدول 

 3 2 1 متغیرها

   ۱ شناختیسرمایه روان-۱
  ۱ **۰.5۹۴۰ خود شفقت به  -2
6۱۱/۰ **۰.628 معنا در زندگی  -3 ** ۱ 

 **۰.68۴ **۰.65۹ **۰.672 رضایت از زندگی  -۴

 ۰۱/۰معنی داری در سطح **          ۰5/۰معنی داری در سطح    *                               

شناختی و رضایت  همبستگی بین سرمایه روان در جدول بالا، ضرایب همبستگی بین متغیرهای پژوهش نشان داده شده است.  

، و بین معنا در زندگی و رضایت از زندگی برابر با  ۰.65۹، بین شفقت به خود و رضایت از زندگی برابر با  ۰.672از زندگی برابر با  

دهنده وجود رابطه مثبت و مستقیم بین متغیرهای  دار هستند. این نتایج نشانمعنی  ۰.۰۱است که هر سه در سطح    ۰.68۴

 .باشدبین و متغیر ملاک )رضایت از زندگی( میپیش
 : خلاصه آماره های مربوط به برازش مدل 3جدول 

R2 R مدل مجذور    واتسون -آماره دوربین  خطای استاندارد برآورد   

۱ 587/۰ 73۱/۰ ۹۱۴/3 8۱2/۱ 

درصد از تغییرات رضایت از زندگی توسط سرمایه   58.7دهد که  نشان می  ۰.587برابر با   (R²) در جدول بالا، ضریب تعیین

قرار دارد و    2.5تا    ۱.5ی  واتسون در بازه-شود. مقدار آماره دوربینشناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی تبیین میروان 

 .کندها را تأیید میماندهاستقلال باقی

 
 : نتایج آزمون تحلیل واریانس ۴جدول 

 سطح معنی داری  F میانگین مجذورات  درجه آزادی  مجموع مجذورات  

 ۰.۰۰۱ ۹6.2۱۴ 27۰8.۱3۰ 3 8536.3۹۱ رگرسیون 

   5۹.5۰8 ۹6 57۱2.6۰۹ باقیمانده 

    ۹۹ ۱3836.33۰ کل

دار است؛ بنابراین مدل رگرسیونی مناسب است و متغیرهای معنی ۰.۰۱در سطح آلفای  ۹6.2۱۴برابر با  F در جدول بالا، مقدار

 .توانایی تبیین تغییرات رضایت از زندگی را دارندبین پیش
 شناختی، شفقت به خود و معنا در زندگیبینی رضایت از زندگی بر اساس سرمایه روانپیش: تحلیل رگرسیون برای 5جدول



 

 1، شماره 2، دوره نگر اسلامی روانشناسی مثبت

 

19 
 

 ضرایب استاندارد   استاندارد    غیر ضرایب 

t  سطح معنی داری 

 شاخص های هم خطی 

 

B 

خطای  

 Beta استاندارد 
Tolerance VIF 

   0.001 87۹/3  2۱5/3 ۴73/۱2 ثابت 

 6۱۱/۱ 62۱/۰ ۰۰۱/۰ ۹۴۴/3 3۴8/۰ ۰5۴/۰ 2۱3/۰ شناختی سرمایه روان

 682/۱ 5۹۴/۰ ۰۰۴/۰ ۹68/2 2۹7/۰ ۰63/۰ ۱87/۰ شفقت به خود 

 2.۰8۱ ۰.۴8۱ ۰.۰۰۱ 26۴/۰ ۰.38۹ ۰.۱37 ۰.8۹3 معنا در زندگی 
 

۰.8۹3 ۰.۱37 ۰.38۹ ۰5۹/۰ ۰.۰۰۱ ۰.۴8۱ 2.۰8۱ 
 

۰.8۹3 ۰.۱37 ۰.38۹ ۴۰2/۰ ۰.۰۰۱ ۰.۴8۱ 2.۰8۱ 
 

۰.8۹3 ۰.۱37 ۰.38۹ ۴75/۴ ۰.۰۰۱ ۰.۴8۱ 2.۰8۱ 
 

۰.8۹3 ۰.۱37 ۰.38۹ ۰۰3/۰ ۰.۰۰۱ ۰.۴8۱ 2.۰8۱ 
 

۰.8۹3 ۰.۱37 ۰.38۹ 578/۰ ۰.۰۰۱ ۰.۴8۱ 
 

۰.8۹3 ۰.۱37 ۰.38۹ 73۱/۱ ۰.۰۰۱ ۰.۴8۱ 
 

بین در سطح  خطی بین متغیرها وجود ندارد. هر سه متغیر پیشدهند که همنشان می VIF بالا، مقادیر آماره تحمل ودر جدول  

دار رضایت از  شناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی به شکل مثبت و معنیدار هستند. بنابراین، سرمایه روان معنی  ۰.۰۱

 .کنندبینی میزندگی زنان دارای فرزند معلول را پیش

 بحث و نتیجه گیری 
شناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی، همگی  آمده نشان داد که سه متغیر سرمایه روان دستدر پایان این پژوهش، نتایج به

رابطه مثبت و معنادار دارند و مدل رگرسیونی طراحی زنان دارای فرزند معلول  از زندگی  توانست بخش قابل  با رضایت  شده 

هیجانی و  - های شناختیگرا، نظریهشناسی مثبتها از منظر روان توجهی از تغییرات رضایت از زندگی را تبیین کند. این یافته

توانند در شرایط دشوار، نقش حفاظتی،  دهد که چگونه منابع درونی میتجربیات زیسته مادران قابل تبیین است و نشان می

 .ترمیمی و ارتقایی ایفا کنند

های ذهنی و هیجانی، شامل امید،  ای از توانمندی عنوان مجموعهشناختی، بهسرمایه رواندر تبیین این یافته میتوان گفت که،  

ها در تعامل با یکدیگر، نوعی نیروی روانی  (. این مؤلفه2۰۰7بینی و خودکارآمدی است )لوتانز، یوسف و آولیو،  آوری، خوشتاب

عنوان توانایی طراحی سازد. در مادران دارای فرزند معلول، امید بهتر میکنند که فرد را در برابر فشارهای زندگی مقاومایجاد می

مسیرهای دستیابی به اهداف و انگیزه برای حرکت در آن مسیرها، نقش مهمی در حفظ انرژی روانی دارد. این مادران، با وجود 

ندازی روشن برای آینده هستند تا بتوانند نقش مراقبتی خود را با انگیزه اهای مالی، اجتماعی و جسمی، نیازمند چشممحدودیت

ها و فشارهای مزمن، توان بازگشت و سازگاری ها، ناکامیکند تا در مواجهه با شکستآوری نیز به آنان کمک میادامه دهند. تاب

خوش باشند.  میداشته  ایجاد  فرد  در  را  آینده  به  مثبت  نگرش  میبینی،  موجب  و  بهکند  مادران،  که  بر  شود  تمرکز  جای 

به ظرفیتمحدودیت تواناییها،  به  باور  نیز  خودکارآمدی  کنند.  توجه  و خودشان  رشد کودک  مدیریت  های  برای  فردی  های 

های اجتماعی، احساس ضعف نکنند.  شود که مادران در برابر قضاوتکند و موجب میبرانگیز را تقویت میهای چالشموقعیت

از زندگی، نشانین، تأیید رابطه سرمایه روان بنابرا عنوان تواند بهدهنده آن است که این سرمایه درونی میشناختی با رضایت 

سپری روانی در برابر فرسودگی، ناامیدی و انزوای اجتماعی عمل کند و مادران را در مسیر مراقبت، رشد و معنا بخشی به زندگی  

)رحیم رساند  علییاری  و  پژوهش(.  ۱3۹2زاده،  نیا  دادههمچنین،  نشان  داخلی  روان های  سرمایه  که  کاهش  اند  با  شناختی 

 .(۱3۹۹پذیر ارتباط دارد )کاوه فارسانی، صالحی و ربیعی،  های آسیبافسردگی، افزایش انگیزه و بهبود عملکرد اجتماعی در گروه

عنوان عامل مؤثر در تنظیم هیجانی، کاهش اضطراب و ارتقاء سلامت روان های اخیر بهای است که در سالشفقت به خود، سازه

آگاهی است. در مادران دارای (. این سازه شامل مهربانی با خود، احساس مشترک انسانی و ذهن2۰۰3مطرح شده است )نف،  

های  تواند نقش ترمیمی و حمایتی ایفا کند. این مادران، اغلب با احساس گناه، شرم، یا مقایسهفرزند معلول، شفقت به خود می

جای سرزنش،  کند تا بهاند و ممکن است خود را مسئول وضعیت فرزند بدانند. مهربانی با خود، به آنان کمک میاجتماعی مواجه 

رک انسانی، یادآور این نکته است که رنج، بخشی با خود همدلی کنند و مراقبت روانی از خود را جدی بگیرند. احساس مشت

شود که  دهد و موجب میهاست و فرد در این تجربه تنها نیست. این مؤلفه، احساس انزوا را کاهش میطبیعی از زندگی انسان

کند تا هیجانات منفی را بدون  آگاهی نیز به آنان کمک میدرک ببینند. ذهنمادران، تجربه خود را در چارچوبی انسانی و قابل

دهنده آن است که  اغراق یا سرکوب، مشاهده و مدیریت کنند. بنابراین، رابطه مثبت شفقت به خود با رضایت از زندگی، نشان



 پیشبینی رضایت از زندگی زنان دارای فرزند معلول بر اساس سرمایه روانشناختی، شفقت به خود و معنا در زندگی 

 

شناختی، مادران را در مسیر پذیرش، آرامش و معنا بخشی به تجربه فرزندپروری یاری  عنوان ابزاری روان تواند بهاین سازه می

اند که شفقت به خود با کاهش اضطراب های جدید نشان دادههمچنین، پژوهش(.  ۱۴۰2آبادی و همکاران،  دهد )احمدی کاظم

 .(2۰23های مراقبتی ارتباط دارد )وانگ و همکاران، اجتماعی و افزایش احساس ارزشمندی در زنان دارای مسئولیت 

داری و ارزشمندی تجربه زیسته اشاره دارد. در شرایطی که مادران با فشارهای  مندی، جهتمعنا در زندگی، به احساس هدف

تواند نقش انگیزشی، حفاظتی  اند، داشتن معنا در زندگی میروانی، اجتماعی و اقتصادی ناشی از مراقبت از کودک معلول مواجه 

فرد کمک می به  ایفا کند. وجود معنا،  قابلو معنابخش  را در چارچوبی هدفمند و  تا تجربه خود  بازسازی کند و  کند  تحمل 

کند. مادرانی که بتوانند تجربه فرزندپروری ای برای رشد، یادگیری و مشارکت فعال در زندگی ایجاد میجستجوی معنا، انگیزه

خواهند بود، بلکه رضایت بیشتری از زندگی خود خواهند  تر  های روانی مصونتنها از آسیب را در قالبی معنابخش تعریف کنند، نه

آوری و بهبود کیفیت روابط انسانی ارتباط دارد )استیگر، داشت. معنا در زندگی با افزایش انگیزه، کاهش افسردگی، ارتقاء تاب

هایی چون امید،  های داخلی نیز معنا در زندگی با شاخص(. در پژوهش2۰22؛ کیم، لی و پارک،  2۰۰6فریزر، اوایشی و کالر،  

 .(۱3۹5رضایت از نقش مادری و مشارکت اجتماعی همبستگی مثبت نشان داده است )گنجی، نریمانی و ابوالقاسمی، 

های فردی  خوانی دارد. این رویکرد بر منابع درونی، توانمندیگرا همشناسی مثبتاز منظر نظری، نتایج این پژوهش با مبانی روان

توانند حتی در مواجهه با رنج، معنا بیابند و رضایت را  های رشد در شرایط دشوار تأکید دارد و معتقد است که افراد میو ظرفیت

ها و تنظیم هیجانی در  راستا هستند که بر نقش باورها، نگرشهیجانی هم- های شناختیها با مدلتجربه کنند. همچنین، یافته

ای، آموزشی تواند به طراحی مداخلات مشاورهگیری رضایت از زندگی تأکید دارند. از منظر کاربردی، نتایج این پژوهش میشکل

شناختی، آموزش شفقت به خود و  ای که با تقویت سرمایه روانگونهد؛ بهبخشی برای مادران دارای فرزند معلول کمک کنو توان

 . های روانی پیشگیری کردکمک به یافتن معنا در زندگی، بتوان رضایت آنان را افزایش داد و از آسیب 

   سپاسگزاری
ایشان نقش مهمی در  همراهی   .پذیری و صداقت در این پژوهش مشارکت کردندسپاسگزاریم از مادران عزیزی که با مسئولیت

 . امید است نتایج این مطالعه در بهبود کیفیت زندگی آنان مؤثر واقع شود .تحقق اهداف علمی داشت

 منابع
اثربخشی آموزش شفقت به خود بر اسناد  (.  ۱۴۰2آبادی، ز.، درتاج، ف.، احدی، ح.، نصری، ص.، و قائمی، ف. )احمدی کاظم

  .22–۱ (،2)۱8شناختی، های نوین روانپژوهش .شخصی و بهزیستی هیجانی مادران دارای کودکان استثنایی

علیرحیم  و  )نیا، ف.،  م.  ویژگی(.  ۱3۹2زاده،  روانبررسی  روان های  پرسشنامه سرمایه   .شناختی در کارکنان سازمانیسنجی 

 .۹2–75 (،2) 6شناسی کاربردی،  فصلنامه روان

بینی افسردگی  شناختی در پیشهای روانبررسی نقش شفقت به خود و سرمایه (.  ۱3۹۹کاوه فارسانی، ذ.، صالحی، ر.، و ربیعی، م. )

 .۱۱۴–۱۰3(، ۱۰) ۹شناسی، رویش روان  .و اضطراب مرگ در بیماران مبتلا به سرطان

 .معلولنگری بر امید و رضایت از زندگی در مادران دارای فرزند  اثربخشی آموزش مثبت (.  ۱۴۰۱پور، ر. )گرجی، ی.، و کیوان 

 .۱72–۱5۱ (،۴7)۱2شناسی افراد استثنایی، روان 

 .سنجی پرسشنامه معنا در زندگی در جمعیت ایرانیهای روان بررسی ویژگی(. ۱3۹5گنجی، ف.، نریمانی، م.، و ابوالقاسمی، ع. )

 ۴۰–23 (،۱)2گرا، شناسی مثبتمجله روان 

(،  3)۹شناسی،  مجله روان  .سنجی پرسشنامه رضایت از زندگی در جمعیت ایرانیهای روانبررسی ویژگی(.  ۱385محمدی، ع. )

25–۴۰. 
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