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چکیده
هدف این پژوهش مقایسه گونه شناسی خانواده در مدل فرایند و محتوا در خانواده های با تاب آوری بالا و پایین 
بوده است. روش پژوهش حاضر توصیفی از نوع پیمایشی و جامعه آماری پژوهش حاضر شامل 6000 هزار نفر از 
والدین دانش آموزان مقطع راهنمایی ساکن در شهر شیراز در سال 1398 بودند. حجم نمونه پژوهش 361 نفر بود 
که به روش در دسترس انتخاب شدند. ابزار پژوهش حاضر مقیاس های فرآیند و محتواي خانواده ساماني )1387( 
و تاب آوری خانواده سیکبی )2005( بود. روایی پرسشنامه در پژوهش حاضر با استفاده از ضرایب همبستگی هر 
سوال با نمره کل محاسبه گردید و نش��ان داد که همه سوالات با نمره کل همبس��تگی معنی داری دارند. همچنین 
پایایی پرسش��نامه ها در پژوهش حاضر با استفاده از ضرایب آلفای کرونباخ برای مقیاس خودگزارش��ي فرآیند 
خانواده 0/66، مقیاس خودگزارشي محتواي خانواده 0/86 و برای تاب آوری خانواده 0/95 بدست آمد. داده ها با 
استفاده از روش آماری تحلیل وایانس و کای اسکوئر و با استفاده از نرم افزار SPSS 23 مورد تحلیل قرار گرفتند. 
یافته ها نشان داد که بین گونه های خانواده با خانواده های با تاب آوری بالا و پایین تفاوت معناداری وجود دارد. 
همچنین از میان زیرمقیاس های فرآیند و محتوا، در خانواده های سالم و ناسالم، محتوا مش��کل و فرآیند مش��کل 
مهارت مقابله دارای بیش��ترین مقدار میانگین و  فضای زندگی دارای کمترین مقدار میانگین می باش��ند. بنابراین 
پیشنهاد می گردد با توجه به آموزش پذیر بودن عوامل فرایندي خانواده با آموزش خانواده ها در مورد این عوامل، 

گامی ارزشمند در کاهش مشکلات خانواده ها و به طبع آن افزایش تاب آوری والدین برداشت.
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مقدمه
خانواده1 به مفهوم محدود آن عبارتست از یک واحد اجتماعی، ناشی از ازدواج یک زن و یک مرد که 
فرزندان پدید آمده از آنها آن را تکمیل می کنند )آقابخشی، 1397(. خانواده تنها نظام اجتماعی است 
ک��ه در هم��ه جوامع، از  مذهبی  و غیر مذهب��ی پذیرفته شده و توسعه یافته است؛ و در جوامع مختلف 
دارای نق��ش، پایگ��اه و منزلت های گوناگون است. با این که هسته ای کوچک از اجتماع است در حیات 
اجتماعی مردم نقش و تأثیری فوق العاده دارد. خانواده هسته اول همه سازمان ها و نهادهای اجتماعی 
اس��ت. هم��ه نقش های مربوط به 1- ایجاد تمدن  2- انتق��ال مواریث 3- رشد و  شکوفایی انسانیت به 
آن مرب��وط م��ی شود. همه سنت ها، عقاید و آداب، ویژگی های ف��ردی و اجتماعی از طریق خانواده به 
نسل جدید منتقل می گردد )ریموند2، 2010(. با مطالعه ادبیات پژوهشی در حوزه خانواده در می یابیم 
ک��ه مدل ه��ای مختلفی در زمینه خانواده ارائه شده است که پایه ه��ا و اصول هر یک از این دیدگاه ها با 
یکدیگر متفاوت است و هر یک خانواده را از چشم انداز خاصی مورد بررسی قرار داده است. یکی از مدل 
های��ی که در زمینه خان��واده ارائه شده است مدل بافت نگر فرآیند و محت��واي خانواده3 است که توسط 
سامان��ی )2005( ارائه شده است. مدل بافت نگر فرآین��د و محتواي خانواده، برگرفته از اصول دو نظریه 
سیستم��ی و تعارضی است که با نگاهی جامع، ب��ه سه بعد فرآیندهاي خانواده، محتواي خانواده و بافت 
اجتماع��ی خانواده که در کارایی خانواده ها تاثیرگذارند توجه می کند )سامانی، 2011(. در این مدل که 
مدل��ی بومی براي خانواده ه��اي ایرانی است و قابلیت نمایش نیمرخ روان شناختی را دارد، کارآمدي یک 
خانواده را وابسته به سه مجموعه عوامل می داند: 1( فرآیندهاي خانواده4؛ 2( محتواي خانواده5؛ 3( بافت 
اجتماع��ی خانواده6. فرایند خانواده شامل کل عملکردهاي افراد خانواده در طول زمان براي سازماندهی 
رویداده��اي عاطفی، شناختی و اجتماعی، از جمله توانایی خانواده براي انطباق با نیازها و شرایط جدید 
و انواع مهارت هاي ارتباطی، تصمیم گیري، مقابله با تنیدگی، حل مسئله، انعطاف پذیري، پرورش کودک، 
برنامه ریزي و رهبري است. محتواي خانواده شامل سطح کیفی سلامت جسمانی و روانی خانواده، شغل، 
درآمد، تحصیلات، تعداد افراد خانواده، حضور و عدم حضور اعضاي خانواده، سطح سواد، محل سکونت، 
س��ن، جنس، نژاد، ملیت و م��واردي از این قبیل است. مهمترین این عناصر عوامل جمعیت شناختی، به 
دو ص��ورت کل��ی ثابت و تغییرپذیر است. در نهایت بافت اجتماعی خان��واده که بیان گر نظام اعتقادي و 

استانداردهایی است که نهاد خانواده را در یک جامعه در برگرفته است )سامانی، 2010(.  
از سویی تاب آوری7 به عنوان یکی از متغیرهای مربوط به روان شناسی مثبت نگر دارای اهمیت فراوانی 
است. پرداختن به تاب آوری خانواده نیز به جهت کشف فاکتورهای تأثیرگذار بر مقاوم نمودن خانواده ها 
و نی��ز مشخ��ص نمودن عوامل تأثیرپذیر از تاب آوری، اهمیت زی��ادی دارد. در این زمینه می توان اظهار 
ک��رد که ترکیب��ی از عوامل باعث شکل گیری تاب آوری می شود. یکی از این عوامل نوع رابطه و تعاملات 
در خان��واده اس��ت. مطالع��ات خانواده، امروزه بیشت��ر در جهت این موضوع است ک��ه چطور افرادی در 

1. Family
2. Raymond
3. Family process and content model (FPCM)
4. Family processes
5. Family content
6. Family social context
7. Resilience
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برخ��ورد با عوامل استرس زا، توان مقابله و مقاومت را دارند، و چطور خانواده بر این توانایی اساسی افراد 
اث��ر    می گذارد )فیتزپاتریک و کوئرن��ر1، 2004(. همچنین محیط خانوادگی در تاب آوری می تواند یک 
عامل کلیدی باشد. خانواده از طریق فراهم کردن محیط حمایتی و منسجم می تواند در تاب آوری فردی 
مؤثر باشد )لواف، شکری و قنبری، 1393(. در تایید تاثیر و همچنین ارتباط تاب آوری با فرایند خانواده 
سامانی )2011( اذعان می دارد خانواده های سالم دارای کارکردهای خوبی برای سازگاری با موقعیت های 
جدید و نظم بخشیدن به توانایی های بالقوه شان هستند. همچنین آن ها از محتوای خوبی همانند شغل، 
درآم��د خوب، سطح بالای تحصیلات و سلامت برخوردارند. ای��ن در حالی است که خانواده های ناسالم 
فاقد کارکردهای لازم جهت مدیریت مشکلات شان هستند. در واقع نقطه آغاز زندگی  آن ها اشتباه بوده 
اس��ت چرا که آن ها هیچ گونه مه��ارت پردازشی برای سازمان دادن به زندگی ش��ان نداشته و همچنین 
محتوای کافی برای برآوردن نیازهای اساسی خانواده ندارند. خانواده های مشکل دار تنها در یک بعد خود 
هستن��د. یک گروه از ای��ن خانواده ها با وجود داشتن محتوای خوب )شغل، پول، جذابیت فیزیکی، خانه 
و ماشی��ن(، مه��ارت کافی برای استفاده از فرآیندهای خانواده را ندارند و گروه دیگر در فرآیندها مهارت 
عملی داشته اما محتوای کافی برای فرآیندها را ندارند )سامانی، 2011(. هدف رویکرد تاب آوری خانواده 
شناسایی عواملی است که به تاب آوری خانواده کمک می کند و در نتیجه خانواده در مواجهه با تغییرات 
در موقعیت های بحرانی، توانایی بازسازی و ایجاد تعادل در خود را پس از یک بحران به دست می آورد.  
وال��ش )2003( چارچوبی برای ت��اب آوری خانواده رشد داد که عامل ها اص��ل لازم برای عملکرد بهینه 
خان��واده در طی ناپایداری ها و بحران های مرتبط با رویداده��ا را در بر می گیرد. وی بر اساس تحقیقات 
خود سه حوزه اصلی شامل سیستم باور خانوادگی، الگوی سازمان دهی و فرایندهای ارتباط حل مسئله 
را در تاب آوری خانواده معرفی می نماید. سیستم باور خانوادگی، نقش باورهای خانواده در میزان مقاومت 
و تاب آوری در برابر سختی ها را مورد تأکید قرار می دهد. این حوزه شامل سه بخش است:  الف( توانایی 
خان��واده در ایجاد باورهای همسان و معنایابی درب��اره سختی و دشواری، عامل مهمی برای سازگاری با 
بحران هاست، که با ارزش های مشترک، احساس انسجام، ارزیابی بحران، استرس و جبران مرتبط است. 
ب( چشم انداز مثبت: اثر باورهای خانواده در متغیرهای خوش بینی، پیش قدمی فعالانه، پافشاری، پردلی 
)دلی��ری(، تمرکز بر نقاط قوت و احتمال تسلط بالقوه را بر تاب آوری خانواده نشان می دهد. ج( تعالی و 
معنوی��ت: باورهای خان��وده در زمینه ارزش بالاتر، معنویت، ایمان، مراسم مذهبی و دگرگونی و تغییر را 
م��ورد تأکی��د قرار می دهد. در این زمینه والش )2003( معتقد است که تشریفات مذهبی و مراسم ها به 
سازگ��اری خانواده کمک می کند.  همچنین ب��ا بررسی پژوهش ها در داخل و خارج در راستای موضوع 
مشخ��ص شد که  در داخل کشور تحقیقی به ص��ورت مستقیم به مقایسه گونه شناسی خانواده در مدل 
فراین��د و محت��وا در خانواده های ب��ا تاب آوری بالا و پایین انجام نشده اس��ت و در برخی از تحقیقات به 
ص��ورت ضمنی در مقدمه ب��ه آن اشاره هایی شده است از جمله اینک��ه: همچنین حیدري )1396( در 
پژوهش��ی تح��ت عنوان "مقایسه تاب آوری و خودکارآمدی نوجوان��ان در گونه های خانواده" که بر روی 
270 نف��ر از دانش آم��وزان متوسطه دوم پایه دهم شهر مرودشت، انجام شد نشان داد که بین تاب آوری 
در گونه ه��ای خان��واده تفاوت معنی داری وجود دارد اما بین خودکارآم��دی در گونه های خانواده تفاوت 
معن��ی داری وجود ندارد. بین مؤلفه های تاب آوری، شایستگی و استحکام شخصی، تحمل عواطف منفی 
در گونه های خان��واده تفاوت معنی داری وجود دارد. شفیع آبادی، موزیری، اسمعیلی و یونسی )1399( 
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در پژوهش��ی تحت عنوان » تدوین مدل تاب آوری خان��وادة ایرانی: یک پژوهش کیفی« که بر روی 13 
زوج، انجام شد نشان دادند که، در تجزیه و تحلیل در مرحلۀ کدگذاری باز 168 کد اولیه، و در کدگذاری 
محوری بر اساس شباهت موضوعی 15 مقوله، و در نهایت در مرحلۀ کد گذاری انتخابی به 5 مقوله اصلی 
شخصی��ت، نظام باورها، مهارت ها، ساختار خانواده، و مناب��ع بیرونی دست یافتیم. مدل بومی به دست 
آم��ده جامع اس��ت و می توان از آن برای طراحی آموزش هایی استفاده کرد که در پی افزایش تاب آوری 
و تحمل خانواده ها در برابر مشکلات هستند. کریمی نژاد، صادقی و غلام رضایی )1398( در پژوهشی 
تح��ت عنوان تدوین مدل تاب آوری خانواده بر اساس دیدگاه متخصصان خانواده، زوجین و پژوهش ها 
)پژوهش کیفی( که بر روی 24 نفر معلم متاهل، انجام شد نشان داد که در تجزیه و تحلیل متن مصاحبه 
با متخصصان خانواده در کدگذاری باز 170 مقوله و در کدگذاری محوری براساس شباهت موضوعی 21 
مقول��ه، در تجزیه و تحلیل متن مصاحبه با زوجین در کدگذاری باز 155 مقوله و در کدگذاری محوری 
بر اساس شباهت موضوعی 20 مقوله و از تجزیه و تحلیل کیفی پژوهش ها پیرامون تاب آوری خانواده 
97 مقوله به دست آمد که در کدگذاری محوری بر اساس شباهت موضوعی در 16 دسته موضوعی قرار 
گرفتند. سپس با استفاده از مثلث سازی براساس مقوله های مستخرج از مصاحبه با زوجین، متخصصین 
خان��واده و پژوه��ش ها مدل تاب آوری خانواده در 16 بع��د تدوین شد. آیینه چی )1397( در پژوهشی 
تح��ت عنوان مدل یابی ت��اب آوری خانواده بر اساس عوامل فردی و خانوادگی با تاکید بر نقش میانجی 
تاب آوری فردی که بر روی 210 نفر از بیماران عضو انجمن ام اس قم، انجام شد نشان داد که معنا در 
زندگ��ی به عنوان متغیر برونزاد، فقط پیش بینی کنن��ده معنادار برای تابآوری فردی و عملکرد خانواده 
میباش��د. ت��اب آوری فردی نیز فقط پی��ش بینی کننده همبستگی خانواده ب��وده و از این مسیر با تاب 
آوری خانواده در ارتباط است. از بین همه متغیرها فقط دو متغیر عملکرد خانواده و همبستگی خانواده 
اث��ر مستقیم روی تاب آوری خان��واده دارد. حمایت خانواده با هیچ یک از متغیرهای تاب آوری فردی و 
خان��واده ضریب معنادار ندارد. بنابراین میتوان نتیجه گرفت که برخی عوامل فردی تنها زمینه ساز تاب 
آوری خان��واده هستند و اثر مستقیم روی آن ندارند، بلک��ه زمانی روی آن تاثیرگذار خواهند بود که در 
کن��ار عوامل خانوادگی قرار گیرند. ایزپورا پرز و پرز تجادا1 )2020( در پژوهشی تحت عنوان تاب آوری 
در زن��ان مبت��لا به سرطان پستان: یک بررسی منظم به ای��ن نتیجه رسیدند که تاب آوری با متغیرهای 
متع��دد بالینی، اجتماعی، جمعیتی، اجتماعی، روانشناخت��ی و فیزیولوژیکی همراه بود، از جمله عوامل 
روانشناختی مهمترین عوامل توسعه انعطاف پذیری. برخی از عوامل محافظتی مانند حمایت اجتماعی، 
چندی��ن بعد از کیفیت زندگی و استراتژی های سازگاری سازگار شناسایی شدند. پریشانی روانشناختی 
متغی��ری ب��ود که بیشتر به کاهش انعطاف پذیری مرتبط ب��ود و رابطه دوسویه ای را بین آنها پیدا کرد. 
مشخ��ص شد که مداخلات ارتقا دهنده مقاومت در بهب��ود وضعیت روانشناختی شرکت کنندگان مسر 
است. چئو و هاس2 )2016( در پژوهشی تحت عنوان ویژگیهای روان سنجی مقیاس ارزیابی تاب آوری 
خان��واده: دیدگاه سنگاپور به این نتیجه رسیدند که ایج��اد معنی و چشم انداز مثبت، تعالی و معنویت، 
انعط��اف پذیری و اتصال، منابع اجتماعی و اقتصادی )جامعه(، منابع اجتماعی و اقتصادی )همسایگان(، 
وض��وح و بی��ان احساسی باز و همکاری حل مسئله از واریانس تاب آوری را تشکیل می دهد. تاب آوری 
خانواده با سطح بالاتری از عزت نفس ارتباط معنی داری داشت. مقیاس تاب آوری قابل اعتماد و معتبر 

1. Aizpurua-Perez & Perez-Tejada
2. Chew & Haase
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ب��رای ارزیاب��ی ساختار مقاومت خانواده در جوانان مبتلا به صرع در سنگاپ��ور است. نام، کیم، دویلدر و 
سون��گ1 )2016( در پژوهشی تحت عنوان الگوهای ارتباطی خانواده برای پیش بینی تاب آوری، رابطه ی 
وال��د- فرزندی به این نتیجه رسیدند که الگوهای ارتباطی خانواده با تاب آوری و رابطه ی والد- فرزندی 
رابط��ه معناداری دارد و همچنین تاب آوری و رابطه ی والد- فرزندی می توانند الگوهای ارتباطی خانواده 
را پیش بین��ی کند. روپناری��ن و اینوان��ز2 )2015( در پژوهشی تحت عنوان تأثی��ر سبک های والدینی، 
ت��اب آوری و همدل��ی به این نتیجه رسیدند که سبک والدینی استب��دادی پدر با تاب آوری، صمیمیت و 
همدل��ی رابطۀ منفی دارد؛ در حالی که سب��ک اقتدارگرایانۀ پدر و تاب آوری، صمیمیت و همدلی رابطۀ 
مثبتی دارد؛ در مورد مادران نیز در این پژوهش مشخص گردید که سبک والدینی استبدادی مادران با 
ت��اب آوری، صمیمیت و همدلی رابط��ۀ منفی دارد، در حالی که مادرانی که ارتباط مستمر با فرزند خود 

دارند، فرزندان آن ها از صمیمیت و همدلی بالاتری برخوردارند.
بنابرای��ن پژوهش حاضر به دنبال پاسخ به این سوال است ک��ه آیا بین گونه شناسی خانواده در مدل 

فرایند و محتوا در خانواده های با تاب آوری بالا و پایین تفاوت وجود دارد؟

خانواده مشکل دار خانواده سالم
محتوای

خانواده مشکل دار 
خانواده ناسالمفرآیندی

شکل 1 گونه های مختلف خانواده در مدل بافت نگر فرآیند و محتوای خانواده )سامانی، 2011(

روش پژوهش
پژوهش حاضر از نوع مطالعات پیمایشی بود که به مقایسه گونه شناسی خانواده در مدل فرایند و محتوا 
در خانواده های با تاب آوری بالا و پایین پرداخت. جامعه آماری پژوهش حاضر شامل؛ کلیه زوجین )والدین 
دانش آموزان مقطع راهنمایی ساکن در شهر شیراز( در سال 1398، بود. حجم جامعه، مورد بررسی بنا بر 
استع��لام از اداره ک��ل آموزش و پرورش استان فارس حدود 6000 هزار نفر می باشد. برای انتخاب نمونه، 
روش ه��ای مختلفی وجود دارد، که در این پژوهش با توجه به وضعیت فعلی )مشکلات و محدودیت های 
کرونایی( در سطح مدارس انتخاب والدین به صورت نمونه گیری در دسترس انجام گرفت. در این پژوهش 
ب��ا استفاده از فرمول برآورد حجم نمونه کوک��ران با حجم جامعه آماری 6000 نفر در سطح اطمینان 95 
درص��د ب��ا احتمال خطای 5 درصد، حجم نمونه برابر 361 نفر محاسب��ه شد. به منظور گردآوري داده ها، 
در ای��ن پژوهش از پرسشنامه های خودگزارشی فرآیند خانواده، خودگزارشی محتواي خانواده و تاب آوری 

خانواده استفاده شد که در مورد هر یک در زیر به طور جداگانه، اطلاعاتی ارائه شده است. 

1. Nam, Kim, DeVylder & Song
2. Roopnarine & Evans
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الف( مقیاس خودگزارشي فرآیند خانواده1: مقیاس خودگزارشی فرآیند خانواده2 توسط سامانی )2004( 
بر پایه ي الگوي نظري فرآیند و محتواي خانواده ساخته شده است. این پرسشنامه داراي 43 سوال است 
ک��ه در آن آزمودن��ی باید میزان توافق خود را، با هر ی��ک از گویه ها با انتخاب یک مقیاس پنج درجه ای 
انتخ��اب  کند. این پرسشنامه به بررسی فرآیند خان��واده در 5 حیطه )تصمیم گیري و حل مسئله سوال 
ه��ای 28 ت��ا 37، مهارت مقابله سوال های 16 تا 27، انسجام و احترام متقابل سوال های 2، 4، 9، 10، 
11، 12، 13، 14 و 15، مهارت ارتباطی سوال های 1، 3، 5، 6، 7 و 8 و باورهاي مذهبی سوال های 38 
تا 43( می پردازد. شیوه نمره گذاری مقیاس خودگزارشی فرآیند خانواده به صورت لیکرت 5 درجه ای از 
1 ت��ا 5 است که برای پاسخ »کاملًا مخالفم« نمره 1، »مخالفم« نمره 2، »نه مخالف/نه موافق« نمره 3، 
»موافق��م« نم��ره 4 و »کاملًا موافقم« نمره 5، در نظر گرفته می شود. سوال های 40، 37، 36، 35، 34، 
33، 32، 31، 30، 29، 28، 20، 8، 7، 5 و 1 ب��ه ص��ورت معک��وس نمره گذاری می گردد. دامنه نمرات 
این پرسشنامه بین 43 تا 215 است. نمره بالا در هر یک از این حیطه ها نشانگر وجود بیشتر آن فرایند 
در میان اعضاي خانواده است. به منظور تعیین پایایی مقیاس فرآیند خانواده، سامانی )1387( دو روش 
محاسب��ه آلفاي کرونباخ و روش بازآزمایی را ب��ه کار برد. ضریب آلفا به ترتیب براي عامل تصمیم گیري 
و ح��ل مسئله، مهارت مقابله، انسجام و احترام، مهارت ارتباطی و باورهاي مذهبی برابر با 0/86، 0/88، 
0/76، 0/79 و 0/79 گ��زارش شده است. نتایج بررسی پایایی این عوامل به شیوه ي بازآزمایی به ترتیب 
برابر 0/83، 0/77، 0/78، 0/72 و 0/79 به دست آمده است. روایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر با 
استف��اده از ضرایب همبستگی هر سوال با نمره کل محاسبه گردید و نشان داد که همه سوالات با نمره 

کل همبستگی معنی داری دارند.
ب( مقیاس خودگزارشي محتواي خانواده3: مقیاس خودگزارشی محتواي خانواده توسط سامانی )2004( 
ب��ر پایه ي م��دل بافت نگر فرآیند و محتواي خانواده ساخته شده اس��ت. این پرسشنامه داراي 38 سوال 
اس��ت ک��ه در آن آزمودن��ی باید میزان توافق خ��ود را، با هر یک از گویه ها با انتخ��اب یک مقیاس پنج 
درج��ه ای از »کاملًا مخالفم« تا »کاملًا موافقم« انتخاب  کند. این پرسشنامه به بررسی محتوای خانواده 
در 7 حیط��ه )شغ��ل و تحصیلات سوال های 28، 20، 21، 2، 23 و 24، زمان با هم بودن سوال های 6، 
7، 8، 10 و 12،  مناب��ع مال��ی س��وال های 1، 2، 3، 4 و 5،  ظاهر بدن��ی و منزلت اجتماعی سوال های 
13، 16، 18 و 19، سلام��ت جسمان��ی و روانی سوال های 34، 35، 36، 37 و 38، فضاي زندگی سوال 
ه��ای 31، 32 و 33، 6 و تسهی��لات تحصیلی سوال ه��ای 25، 26 و 27( می پردازد. شیوه نمره گذاری 
مقیاس خودگزارشی محتوای خانواده به صورت لیکرت 5 درجه ای از 1 تا 5 است که برای پاسخ »کاملًا 
مخالفم« نمره 1، »مخالفم« نمره 2، »نه مخالف/نه موافق« نمره 3، »موافقم« نمره 4 و »کاملًا موافقم« 
نم��ره 5، در نظ��ر گرفته می شود. سوالات 1 تا 12 و 18 ت��ا 23، 25، 27 و 28، 31 تا 33، 37 و 38 به 
صورت معکوس نمره گذاری می گردد. دامنه نمرات این پرسشنامه بین 43 تا 190 است. نمره بالا در هر 
یک از این حیطه ها نشانگر کفایت و رضایت بیشتر اعضاي خانواده در آن حیطه است. به منظور تعیین 
پایای��ی مقیاس محتوای خانواده، سامانی )2008( دو روش محاسبه آلفاي کرونباخ و روش بازآزمایی را 
به کار برد. روایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر با استفاده از ضرایب همبستگی هر سوال با نمره کل 

1. Self-report Family Process Scale (SFPS)
2. Self-report Family Process Scale (SFPS)
3. Self-report Family Content Scale (SFCS)
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محاسبه گردید و نشان داد که همه سوالات با نمره کل همبستگی معنی داری دارند.
ج( پرسش�نامه ت�اب آوری خانواده1: پرسشنامه تاب آوری خانواده2 یک اب��زار استاندارد برای اندازه گیری 
تاب آوری خانواده است که توسط سیکبی3 )2005( بر اساس نظریه سیستمی تاب آوری خانواده والش4 
)2003( ساخت��ه شده است. ای��ن پرسشنامه دارای 66 سوال است که در آن آزمودنی باید میزان توافق 
خ��ود را، با هر یک از گویه ه��ا با انتخاب یک مقیاس چهار درجه ای از "کاملًا مخالفم" تا "کاملًا موافقم" 
انتخاب  کند. این پرسشنامه به بررسی میزان تاب آوری خانواده در 6 حوزه می پردازد که عبارتند از: 1- 
ارتباط��ات خانوادگی و حل مسئله، 2- بهره مندی از منابع اقتصادی/اجتماعی، 3- حفظ یک چشم انداز 
مثبت، 4- پیوند خانوادگی، 5- معنویت خانواده 6- توانایی ایجاد معنا برای سختی و دشواری. همچنین 
لازم ب��ه ذک��ر است که یک سوال باز در انتهای پرسشنام��ه طراحی شده تا افراد موارد مورد نظر خود را 
اضاف��ه نماین��د.  شیوه نمره گذاری پرسشنامه تاب آوری خانواده ب��ه صورت لیکرت 4 درجه ای از 1 تا 4 
است که برای پاسخ "کاملًا مخالفم" نمره 1، "مخالفم" نمره 2، "موافقم" نمره 3 و "کاملًا موافقم" نمره 
4، در نظ��ر گرفت��ه می شود. بنابراین دامنه نمرات این پرسشنامه بین 66 تا 204 است. هر چه نمره فرد 
در این مقیاس بیشتر باشد به منزله ی آن است که خانواده دارای سطح بالایی از تاب آوری است و نمره 
پایین به معنای این است که خانواده از سطح پایین تاب آوری برخوردار است. )برای مشخص کردن تاب 
آوری ب��الا و ت��اب آوری پایین میانگین را در نظر گرفته و از دو انحراف معیار بالاتر از میانگین می شود 
تاب آوری بالا  و از دو انحراف معیار پایین تر از میانگین می شود تاب آوری پایین(. شواهد روانسنجی 
ای��ن مقیاس به وسیله سیکبی )2005( مورد تأیید ق��رار گرفته است. روایی این پرسشنامه در پژوهش 
حاضر با استفاده از ضرایب همبستگی هر سوال با نمره کل محاسبه گردید و نشان داد که همه سوالات 

با نمره کل همبستگی معنی داری دارند.
داده ها با استفاده از روش آماری تحلیل وایانس و کای اسکوئر و با استفاده از نرم افزار SPSS 23 مورد 

تحلیل قرار گرفتند.

یافته های پژوهش
نتایج میانگین و انحراف استاندارد متغیرها در گونه های مختلف خانواده در جدول 1 ارائه شد.

1. Family Resiliency Assessment Scale (FRAS)
2. Family Resiliency Assessment Scale (FRAS)
3. Sikbi  
4. Walsh
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جدول 1. میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای مورد مطالعه در گونه های مختلف خانواده

توا
مح

ی 
 ها

س
قیا

ر م
زی

خانواده محتوا خانواده ناسالمخانواده سالمشاخصمتغیر
مشکل

خانواده فرآیند 
مشکل

تاب آوری
195/37165/67187/66189/22میانگین

23/069/0117/3223/59انحراف استاندارد

محتوا
132/46102/53104/63132/29میانگین

13/349/976/5411/58انحراف استاندارد

فرآیند
140/74118/00142/97120/64میانگین

8/173/4912/654/22انحراف استاندارد

شغل و تحصیلات
20/6617/4215/1921/56میانگین

3/494/913/853/68انحراف استاندارد

زمان برای با هم بودن
19/8011/3914/7221/03میانگین

5/442/162/833/58انحراف استاندارد

منابع مالی
14/898/3510/0514/34میانگین

3/770/9512/652/75انحراف استاندارد

ظاهر بدنی و منزلت 
اجتماعی

21/3619/1420/9021/37میانگین
1/910/4052/381/70انحراف استاندارد

20/3813/0714/3620/76میانگینسلامت جسمی و روانی

فضای زندگی
3/254/172/462/61انحراف استاندارد

10/2110/356/779/09میانگین
3/003/042/484/03انحراف استاندارد

تسهیلات زندگی
10/329/509/279/39میانگین

2/091/771/842/41انحراف استاندارد
ند

رآی
ی ف

 ها
س

قیا
ر م

زی

23/0927/9627/1423/22میانگینتصمیم گیری و حل مسئله

مهارت مقابله
8/0411/469/3710/60انحراف استاندارد

43/5334/3543/4135/11میانگین
6/368/967/586/17انحراف استاندارد

36/0025/3934/0430/54میانگینانسجام و احترام متقابل

مهارت ارتباطی
5/428/394/949/15انحراف استاندارد

17/0216/8218/5517/58میانگین

باور مذهبی
2/083/453/022/38انحراف استاندارد

19/0913/4619/8214/17میانگین
3/423/673/434/86انحراف استاندارد



259 مجله روان شناسی اجتماعی

ب��ا توج��ه به نتایج جدول 1 مشاهده گردید که از میان زیرمقیاس ه��ای فرآیند و محتوا، در  خانواده 
های سالم، ناسالم، محتوا مشکل و فرآیند مشکل مهارت مقابله دارای بیشترین مقدار میانگین و  فضای 

زندگی دارای کمترین مقدار میانگین می باشند.

جدول 2. نتایج آزمون تحلیل واریانس جهت بررسی گونه شناسی خانواده در مدل فرایند و محتوا 
در خانواده های با تاب آوری بالا و پایین

سطح معناداریآماره Fدرجه آزادیمجموع مجذوراتشاخص

گروه  2074/121973/490/001

84042/74خطا  3588/70/003

313599/30360کل

با توجه به نتایج آزمون تحلیل واریانس در جدول 2 و سطح معناداری می توان گفت که بین دو گروه 
خانواده با تاب آوری بالا و خانواده با تاب آوری پایین در یکپارچگی خانواده تفاوت معناداری  وجود دارد. 
با توجه به مقادیر میانگین میانگین بدست آمده برای مقیاس یکپارچگی )میانگین یکپارچگی برای گروه 
خان��واده با ت��اب آوری پایین برابر با 27/59 و برای خانواده با تاب آوری بالا برابر با 22/82 بدست آمده 
اس��ت( و اینکه هر چه این مقدار کمتر باشد نشان از یکپارچگی بیشتر خانواده دارد، می توان گفت این 

تفاوت به نفع گروه خانواده با تاب آوری بالا معنادار شده است.

بحث و نتیجه گیری
به منظور پاسخگویی به این فرضیه از تحلیل واریانس استفاده شد که نتایج نشان داد که از میان 720 
آزمودنی )360 زوج زن و مرد( 198 نفر از گونه خانوده سالم، 28 نفر از گونه خانواده ناسالم، 97 نفر از 
گون��ه خانواده محتوا مشکل و 30 نفر از گونه خانوده فرآیند مشکل در گروه خانواده با تاب آوری پایین 
ق��رار دارند. همچنین مشخ��ص گردید 271 نفر از گونه خانواده سالم، 0 نفر از گونه خانواده ناسالم، 75 
نفر از گونه خانواده محتوا مشکل و 23 نفر از گونه خانواده فرآیند مشکل در گروه خانواده با تاب آوری 
بالا قرار دارند. با توجه به نتایج مشاهده شد که بین گونه های خانواده با خانواده های با تاب آوری بالا 
و پایین تفاوت معناداری وجود دارد. نتایج پژوهش سامانی، خیر و صداقت )1389(، سامانی و بهبهانی 
)1390(، فره��ادی )1391(، صبری، فولادچنگ، محمدی دهاقانی و گل��زار )1393(، نجفی و شکاری 
)1394(، حیدري )1396(، آب روشن )1396(، کریمی نژاد، صادقی و غلام رضایی )1398(، آیینه چی 
)1397(، شفی��ع آبادی، موزیری، اسمعیلی و یونسی )1399(، روپنارین و اینوانز )2015(، چئو و هاس 

)2016( و ایزپورا پرز و پرز تجادا )2020( با این پژوهش همسو است.
در تبیی��ن احتمال��ی این فرضیه باید گفت که در خانواده سالم نیازهایی فراتر از مسکن، غذا، تحصیل 
و حت��ی امنیت جسمی و جنسی اعضا برآورده می ش��ود. انسان دارای ابعاد شخصیتی متفاوتی است که 
اگر در خانواده به آن ها اهمیت داده شود، به بهترین شکل رشد می یابد. بسیاری از انحرافات، اختلالات 
و ک��ج روی های رفتاری ناش��ی از مشکلات خانوادگی است. وجود یک خانواده سالم هم برای خود اعضا 
و هم برای جامعه منافع زیادی به همراه دارد. خانواده نخستین محیطی است که کودک در آن پرورش 
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می یاب��د و بر رفتارهای او در بزرگسالی نیز تاثی��ر می گذارد. آزادی در خانواده سالم به معنای آزادی در 
دیدن، شنیدن، اندیشیدن، احساس کردن، خواستن و انتخاب کردن است. صمیمیت در خانواده سالم نیز 
باع��ث می شود افراد نظرات خ��ود را علارغم تفاوت ها بیان کنند. اعضای خانواده سالم به یکدیگر اعتماد 
می کنن��د و بین آن ها ارتب��اط روشن و سازگار وجود دارد؛ برقراری ارتب��اط روشن مستلزم آگاه بودن از 
خود و دیگری و همچنین احترام گذاشتن به یکدیگر است. در خانواده های سالم لزومی ندارد همه افراد 
خان��واده مثل هم فکر و رفتار کنند. منحصر به  فرد بودن اعضای خانواده نوعی ارزش محسوب می شود. 
در ی��ک خانواده سالم مشکلات هر کدام از اعضا قض��اوت و رد نمی شوند، بلکه همه خانواده با هم برای 
ح��ل آن می کوشند. در چنین خانواده هایی قوانین خانه، ب��از و انعطاف پذیرند. همچنین در هر خانواده 
سالم��ی ع��لاوه بر این ویژگی ها مجموع��ه ای از اصول وجود دارد که در زیر سای��ه آن ها خانواده شکوفا 
می ش��ود )سامان��ی، 2011(. از سویی گونه ي خانواده هاي ناسالم، به لح��اظ محتوا و فرایند خانوادگی 
از کیفی��ت پایین��ی برخوردارند، بدین معنا که مهارت هایی از قبیل مه��ارت حل مسئله، تصمیمگیري، 
مقابل��ه، انعطافپذیري و ارتباطی در اینگونه خانوادهها بسیار ضعیف است و از امکانات مناسبی نیز براي 
زندگ��ی برخوردار نمی باشد )محنا و سامانی، 1396(. خان��واده ناسالم آن خانواده ای نیست که آشکارا 
غیرطبیعی، بد و ناکارآمد باشد، بلکه برعکس خانواده های ناسالم اغلب طبیعی و خوب به نظر می رسند. 
ای��ن   خان��واده ها در ظاهر خود را خوب جلوه می دهند. آنها برای تظاهر، دروغ و فریب کاری که از آن 
ب��ا عنوان »زرنگی« یاد می کنند بیشتر از صداقت، ارزش قائل می شوند. بددهنی، پرخاشگری، تنبیه و 
سرزنش در این خانواده ها عادی است. آنها به داشتن و به دست آوردن و به طور کلی به جذب و تصاحب 
ب��ی قی��د و شرط هر آنچه در دنیای بیرون از خود فرد است بیشتر از بودن و همانی که در واقع هستند 
اهمی��ت می دهند. فرزندان و اعضای چنی��ن خانواده هایی به لحاظ جسمی به شکل بزرگسالانی درمی 
آین��د ک��ه فقط نقش آدم بزرگ را بازی می کنند، بدون این که از درون رشد کرده و بزرگ شده باشند. 
بنابراین آنها »کودکان بزرگسال« می شوند. یعنی کسانی که از درون احساس خلأ و پوچی می کنند و 
ب��ه سختی در تلاشند این خلأ را به طریقی ناسالم پر کنند. معمولاً در خانواده های ناسالم که والدین و 
سرپرس��ت خانواده، خ��ود کودکانِ بزرگسالِ  خانواده های ناسالم هستند، قوانین تقریباً پنهان و بصورت 
ناگفت��ه ای به اجرا در می آیند که بیشتر در خدمت برآورده ساختن نیازهای ارضا نشده والدین است تا 
فرزندان آنها. رشد کردن و بزرگ شدن در خانواده ناسالم تقریباً سه نوع احساس را در افرراد پایدار می 
س��ازد: ت��رس، خجالت و ناامنی. حتی افراد پس از ترک خانواده اولیه خود و تشکیل خانواده جدید، این 
احس��اس ه��ا را با خود خواهند داشت چرا که تنها احساس های��ی هستند که آنها یاد گرفته اند. چنین 
وضعیت��ی بستر پیدایش انواع مشکلات و اختلالات رفت��اری، روانی و معنوی را فراهم خواهد ساخت. از 
طرف��ی خانواده ه��اي داراي مشکل محتوایی به لحاظ فرایند خانواده ق��وي هستند اما از امکانات کافی 
)همانند درآمد، شغل، تحصیلات و سلامت جسمی و غیره( براي زندگی برخوردار نمی باشد. از دیگر سو 
در مقاب��ل، خانواده هاي داراي مشکل فرایندي از امکانات مناسب براي زندگی برخوردارند، اما به لحاظ 
مهارت هاي زندگی )فرایندها( وضعیت مناسبی ندارند )سامانی، 2011 (. سامانی و ترابی )1390( نشان 
دادند خانواده هایی که تنها به لحاظ فرایند از وضعیت مناسبی برخوردارند با ایجاد محیطی سالم و امن 
و دور ک��ردن نوجوان��ان از استرس ها و فشارهاي روان��ی در شادکامی آنها مؤثر هستند. همچنین وجود 
فض��اي آزاد در خانواده براي بیان احساسها، هیجانها و بی��ان افکار موجب افزایش سلامت روان اعضاي 
خانواده و بویژه فرزندان می شود. سامانی و بهبهانی )1390( نشان دادند که خانواده هاي سالم به طور 
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معناداري از گفت و شنود بیشتري در مقایسه با دیگر گونه هاي خانواده و خانواده هاي غیرسالم به طور 
معناداري از میزان همنوایی بیشتري در مقایسه با دیگر گونه هاي خانواده در روابط استفاده می کنند. 
به عبارت دیگر،  خانواده هاي سالم به واسطه ایجاد محیط امن این فرصت را براي ابراز ایده ها، نیازها و 
درخواست هاي اعضاء فراهم می کنند. سامانی، خیر و صداقت )1389( دریافتند که خانواده هاي سالم 
در مقایس��ه با دیگر گونه ه��اي خانواده، از سبک والدگري مثبت، مشارکت بالاي پدر، تنبیه بدنی کمتر 
استف��اده می کنند. در مقابل، در خانواده هاي غیرسالم، استفاده از تنبیه بدنی و نظارت ضعیف بیش از 
دیگ��ر گونه هاي خانواده استفاده می شد؛ در تحقیقی سامانی )2010( دریافت که خانواده هاي سالم و 
ناسالم در مدل رضایت و فرآیندهاي خانوادگی از حیث الگوهاي ارتباطی خانواده، انگیزه فرزندان، سطح 
تف��اوت و عملکردهاي تحصیلی با یکدیگر تفاوت دارند؛ مازور، اسکوتینک و تاباک )2014( دریافتند که 
افزای��ش سطح تحصیلات مادر می تواند رشد منابعی را که براي سلامت نوجوانان مهم است تحت تأثیر 

قرار دهد و اینکه سطح تحصیلات مادر در کودکان بزرگتر بیشتر تأثیرگذار است.
ای��ن پژوهش ممکن است انگیزه ای برای مراکز مشاوره باشد تا برای گونه های مختلف خانواده برنامه های 
آموزش��ی مکمل را در نظر بگیرند و تاثیرات بسیار مثب��ت آن را در بهبود تاب آوری خانواده مشاهده نمایند. 
همچنین به منظور افزایش پیوند والدین با افراد خانواده، تعامل مثبتی را با آنها برقرار سازند تا آنها را که از جانب 
خان��واده ط��رد شده اند شناسایی کرده و مورد حمایت روانی خود قرار دهند و بدین طریق با آموزش برقراری 
تعامل مثبت و احترام متقابل و حفظ روابط بین فردی به افزایش تاب آوری بهتر آنها در خانواده کمک نمایند.
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