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 Good enough parenting is a type of parenting method 
based on schema therapy theory. This study was conducted 
with the aim of determining the effect of schema-based 
good enough parenting training on mother's empathy and 
parental acceptance in mothers with Attention-
Deficit/Hyperactivity Disorder (ADHD) children. The 
research method was experimental with a pre-test-post-test 
design with a control group and a 1-month follow-up. In 
this study, the statistical population included all mothers 
with children with ADHD who referred to education and 
welfare counseling centers in the spring of 2024. 30 
mothers were selected by a convenient sampling method; 
they were placed in two experimental and control groups 
randomly; 15 people were considered for each. The 
research tools were Davis' mother's empathy (1983) and 
Porter Parental Acceptance Scale (1954). The 
experimental group was trained in the good enough 
parenting program during eight 90-minute sessions, but the 
patients in the control group did not receive any therapeutic 
intervention. Multivariate analysis of covariance 
(MANCOVA) using SPSS26 software was used to analyze 
the data. According to the results, there is a significant 
difference between the average scores of parental empathy 
and acceptance in the pre-test, post-test and follow-up 
stages. According to the findings of covariance analysis, 
schema-based good enough parenting education has had a 
significant effect on mother's empathy and parental 
acceptance of mothers with ADHD children (p<0.001). 
Finally, according to the results, it is possible to take 
advantage of schema-based good enough parenting 
education to increase mother's empathy and parental 
acceptance in mothers with ADHD children. 
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در مادران داراي  محور بر همدلی مادر و پذیرش والدینی فرزندپروري باکفایت طرحواره آموزش  تاثیر

 ی فعالبیش /اختلال نقص توجه با کودك

 ،*2ایلناز سجادیان، 1رادستاره ابراهیمی
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 ، دانشگاه آزاد اسلامی، اصفهان، ایران بالینی، واحد اصفهان (خوراسگان)  شناسیروان گروهدانشیار،  2

 

 

     چکیده   اطلاعات مقاله 

 تاریخچه 
 1402شهریور  12دریافت: 

 1404تیر  27 :نهایی اصلاح
 1404تیر  29 :پذیرش
 1404شهریور  31: آنلاین انتشار

 مقاله پژوهشی نوع مقاله: 

 ها کلیدواژه
طرحواره  فرزندپروري پذیرش باکفایت  مادر؛  همدلی  محور؛ 

 فعالی بیش/ والدینی؛ اختلال نقص توجه

 *مسئول  نویسنده
 افت یخود را از دانشگاه اصفهان در  يدرجه دکترا  انیسجاد  لنازیا

در دانشگاه آزاد    شناسیروانگروه    اریاو دانش  ،کرد. در حال حاضر
  ایشان  یپژوهش  قی. علااست (خوراسگان)   واحد اصفهان  یاسلام 

  نیمکاتبه در مورد ابراي    است.  ینی بال  شناسیروانمطالعات حوزه  
دانشگاه    ،ینیبال   شناسیروانگروه    ان،یدسجا  لنازیمقاله با دکتر ا

اسلام خ  ی،آزاد  اصفهان،  (خوراسگان)،  اصفهان   ی ج  ابانیواحد 
تماس   81551-39998  ی بلوار دانشگاه، کد پست  ه،یارغوان   ،یشرق

 داشته باشید. 

 6967-4257-0003-0000 :ارکید

 i.sajjadian@iau.ac.ir :الکترونیکی پست

 . درمانی است ندپروري مبتنی بر نظریه طرحوارهروش فرز  نوعی ،وري باکفایت فرزندپر 
محور بر همدلی  آموزش فرزندپروري باکفایت طرحواره  تاثیر  بررسی  هدف   ین پژوهش باا

فعالی انجام بیش/ نقص توجه  کودك با اختلالمادر و پذیرش والدینی در مادران داراي  
و پیگیري    آزمون با گروه کنترلپس- آزمونشی طرح پ   روش پژوهش آزمایشی با.  شد
آماري    ماههیک جامعه  داراي  شامل  بود.  مادران  اختلالکلیه  با  نقص    کودك 

بهاربیش/ توجه بود که در  بهزیستی   وپرورشآموزش  مراکز مشاوره  به  1402  فعالی  و 
 شدند  انتخاب  در دسترس  ير یگبا روش نمونه  مادر  30  ها،نآ  میان. از  کرده بودندمراجعه  

براي هر  کهطوري؛ بهجایگزین شدندو کنترل  شیگروه آزمادر دو   یصورت تصادفبه و
پرسشنامه    شامل  . ابزارهاي پژوهشگرفته شدر  نفر در نظ  15  ،پژوهش  هايگروهیک از  

مادر   پوپرسشنامه    و  )1983(  سیویدهمدلی  والدینی  (پذیرش  بود.  1954رتر  گروه  ) 
برنامه فرزندپروري  اقهیدق   90در هشت جلسه    شیآزما قرار    تی باکفا  يتحت آموزش 

ها از داده لیوتحل هیتجزبراي  نکرد. افتیدر یمداخله درمان  چیاما گروه کنترل ه  ؛گرفت
نتایج نشان  استفاده شد.    SPSS-26آماري    افزار نرم  درتحلیل کوواریانس چندمتغیره  

بر همدلی مادر و پذیرش والدینی   محورطرحواره  تیباکفاي  فرزندپرورآموزش  که  داد  
داراي   اختلالمادران  با  توجه  کودك  پسبیش/ نقص  مرحله  در    تاثیر آزمون  فعالی 

است داشته  است   معناداري  مانده  باقی  نیز  پیگیري  مرحله  در  آموزش  اثرات   و 
)001 /0<p(.  که    ،تینها   در داد  نشان  و افزایش همدلی  منظوربهنتایج  پذیرش   مادر 

 فرزندپروريآموزش  از    توانیم   ،فعالیبیش/ والدینی در مادران داراي کودك نقص توجه
 . کرداستفاده محور طرحواره تیباکفا

         
 

 مقدمه

توجه  نقص  شا  1فعالی بیش/اختلال  اختلالات   ن ی ترعیاز 
کودک  یشناختروان دوران  نوجوان  یدر  (آ   یو  همکاران،    انویاست  و 

شروع آن  است که    2رشدي -اختلال عصبیاین اختلال، یک  .  )2020
درصد    8تا    5  حدود  ).2022و همکاران،    سینگ(  از دوران کودکی است

درصد    85تا    60و    هستند  لا مبت  به این اختلالکودکان سنین مدرسه  از  
در نوجوانی   ،کنندمی  کودکی این تشخیص را دریافت  در  افرادي که  از

 ا  ـها تآن مـلائ درصد ع  60بوده و تا  لال ـاخت هاي اینكلا ـد مـواج
______________________________________________________________________________ 

1 Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) 
2 neuro-developmental 

 
 

ادامه  ی لاص  خصه مش  .)2021(مومنی و همکاران،    یابدمی  بزرگسالی 
 ت اس  يتکانشگر  و  یفعالبیش  ایفقدان توجه    داریپا  ي الگو  ، اختلال  نیا
این اختلال    یبالین  يهانشانه همچنین،    .)2021،  همکارانو    کسارینیم(

ازباید   باشد  یسالگدوازده   پیش  داشته  و    یصیتشخ  ي(راهنما  وجود 
پنجمروان  اختلالات  يآمار نسخه  اختلال    وعیش   زانیم).  2016،  3ی 

 درصد گزارش   12تا    5  افته یتوسعه   يدر کشورها   فعالیبیش/نقص توجه 
همکاران،    پور(حمزه   است  شده  کودکان   آن  ن یانگیمو    )2020و  در 

3 Diagnostic  & Statistical Manual of Psychiatric 
Disorders (DSM-5) 
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 . . .  محورطرحواره  تاثیر آموزش فرزندپروري باکفایت              سجادیان و  رادابراهیمی

همکاران ي آباد(تلک   استدرصد    7/8  یرانیا با   یزندگ.  )2023  ،و 
زا براي خانواده درك شده و  استرس  یعنوان عاملبه   فعالشیبکودکان  

قرار    تاثیرخانواده را تحت    اعضاي  ی مختلف زندگ  يهاجنبه   تواندیم
که در    دهدیمنشان    هاپژوهش .  )2021  و همکاران،  زاده میدهد (کر
  ن یوالد  نیدر روابط ب  يداریمشکلات پا  ،فعالشیکودکان ب  يهاخانواده 

ها  خانواده   نیو کودکان در ا  نیروابط والد  و  شودیم  مشاهده و کودك  
 .)2022، ر و همکارانپوي دیاست (جاو يو اجبار ی منف شتریب

  ی کودك و مراقب اصل  نیدر روابط ب  گذارتاثیر  رهايیاز متغ   یکی
ها یا صورت توانایی و مهارت درك حالتبه   یهمدلاست.    1او، همدلی

 فرد دیگردادن خود در موقعیت    دیگر یا مهارت قرار   فردشرایط عاطفی  
است و همکاران،    تعریف شده  از    آنجا  از  ).2023(طراویان  که یکی 

و عاطفی    زیستیمناسب به نیازهاي    وظایف والدین شناخت و پاسخ 
بسیار    يعنوان عنصرجاي تعجب نیست که همدلی به   ،کودکان است

  تواند ؛ عنصري که میهاي فرزندپروري در نظر گرفته شودشیوه   درمهم  
ارتقا  به  را  بهزیستی کودکان  ). 2018استرن و همکاران،  (  دهدخوبی 

در   همدلی  و  امنیت    میانصمیمیت  به  خانواده  کمک   آناناعضاي 
شود خانواده می  يکند و باعث حاکم شدن جو اعتماد در بین اعضامی

با فرزندپروري، همدلی اغلب    نه ی در زم).  2022(عالیخانی و همکاران،  
بازتاب  ذهنی یا  در  مرتبط   مادرانسازي  انعکاس    ، واقع  است.  توانایی 

اصلی   هايویژگی  ی ازعنوان یکاحساسات و وضعیت ذهنی فرزندان به 
طور منفی با بدرفتاري با کودك شود که به مادران در نظر گرفته می

 ).2020، و همکاران دانی(م ارتباط دارد
مهم از یکی  2والدینی  پذیرش  کاهش بر گذارتاثیر  عوامل 

و   رفتارهاي کودکانزامشکلمخل  این .  )2012 (موزس،  است ي 
فرآیند    .ردیگیم  صورت 3کودك -والد  تعامل و تربیت فرآیند در پذیرش

ارتباط   دتربیتی خانواده و نحوه ارتباطی که والدین در آن با کودکان خو
. روابط  است  موثر  کودكو عاطفی  رشد اجتماعی    ، در کنندیبرقرار م

اجتماعی کودکان     ـوه بر اهمیتی که در تحول روانی  لا ع  ،درون خانواده 
مشک از  پیشگیري  در  ایفا  لادارد،  بسزایی  نقش  کودکان  رفتاري  ت 

از پذیرش).  2020(ایلدیز و همکاران،    کندیم گو بودن پاسخ  ، منظور 
  ،یبا او، گرم  یرابطه عاطف   يبرقرار  ،فرزند  یاحساس  يازهایبه ن  نیوالد

و   مانه یصم  نیبرخورد والد  هاخانواده   برخیاست. در    رشیتوجه و پذ
آنان به فرزندان از توجه  ها روابط  خانواده   ی است و در برخشان  آکنده 

ب   يازهاین  به  ییهاخانواده   ن ی طردکننده است. در چنو    تفاوتیسرد، 
نم  یروان  یاساس پرداخته  نوجوان  رهاشده   شودیفرزندان  آنان  .  اندو 
کردن و داشتن رفتار    تیگرم بودن، حما  يابه معن  نیوالد  یدهپاسخ

با (ل  کودك  همدلانه  همکاران  ویاست  و  .  )2019،  و  درك  کسب 
مناسب    درست  یرشیپذ میو  کودکان  رفتار  پ از    کنندهینیبشیتواند 

______________________________________________________________________________ 
1 empathy 
2 parental acceptances 

آن  نیوالد  یهمدل درست  درك  و  کودك  رفتاربا  مشکلات  از  ي  ها 
 رش یپذ  و درك کودك از مورد  ین یوالد  رشیپذ  شی افزا  باشد.  کودکان
والددر  بودن   با  بر کاهش مشکلات   ییبسزا  تاثیرتواند  می  نیرابطه 
 . )2021 ،فر و همکاراننجاتیکودکان داشته باشد ( يرفتار

کننده سرنوشت افراد هر خانواده یکی از واحدهاي مهم و تعیین
بر    موثرجامعه است و رفتارهاي والدین در این واحد از عوامل بسیار  

 نشان هاپژوهش ).2021(قانع عزآبادي،  ها استوضعیت فرزندان آن
است توجه   اختلال وجود که  داده   بروزدلیل  به  ، فعالیبیش/نقص 
  اختلال با را خانواده  عملکرد  ، والدین در بیشتر شناختیروان مشکلات

خود  کودك کنترل براي معمولاً کودکان  این والدین و  کندمی مواجه 
 را فرزند در اختلال علائم وضعیت که  کنند هایی استفاده میاز روش

وضعیتی را ایجاد  ، کودك بر شدید اعمال کنترل همچنین  د. کنمی  بدتر
اختلال و تعارض جدي والد  علائم شدن شدیدتر  آن پیامد که  کندمی

 نگرش تغییر با ،بنابراین  .)2021،  و همکاران  با کودك است (بنانی
  در   فردترین  و نزدیک  ترینمهم عنوانبه  ،فرزندپروري  به  نسبت مادر

؛  کرد اصلاح  را فرزندپروري معیوب چرخه  توانمی  ،کودك زندگی
 عامل بین بردن از و کودکان اختلالات که باعث کاهشاي  گونه به 

 ).2014و همکاران،    (بشردوست دشوها  آن در ناخشنودي و  اضطراب
فرزندپروري   و  خانوادگی  و تمحافظ  عاملی  ،موثرفرایندهاي    کننده 

می محسوب  به قدرتمند  میطوريشود،  والدین  با  که    تامین توانند 
بر   نظارت  راهنمایی،  خانوادگی،  امن  فضاي  ایجاد  اساسی،  نیازهاي 

ساز  از رفتارهاي مشکل  را  ها آن  ،گذاري مناسبزندگی فرزندان و قانون
  ).2019نگه دارند (جهانشاهی،  دور

است که   4فرزندپروري باکفایت  فرزندپروري،هاي  روشیکی از  
والدین بیشترین تلاش را براي ابراز عشق به فرزندانشان    ،در این شیوه

آنان را به شیوه انجام می نیازهاي عاطفی اساسی  اي متعادل دهند و 
اگر کنند. فرض اساسی فرزندپروري باکفایت این است که  می  تامین

به  فرزندانوالدین  اساسی  عاطفی  نیازهاي  کافی  را  شاندازه    تامین ان 
احتمال اینکه فرزندان رشد مطلوب و حس کارآمد بودن را در    ،کنند

 همکاران، و نیایابد (محرابیافزایش می  ، سالی تجربه کنندگدوران بزر
طرحواره   ).2022 بر  مبتنی  فرزندپروري   ،فرزندپروري  روش  نوعی 

درمانی است. مفروضه اصلی این نظریه بر این  مبتنی بر نظریه طرحواره 
هاي ناسازگار، برخاسته از نیازهاي گیري طرحواره است که ریشه شکل

نشده در فرزندپروري ادراك شده دوران کودکی تامینعاطفی اساسی  
این نیازها    تامیندهد که چرا  و نوجوانی است و این نظریه توضیح می

در  است.  واجب  و  لازم  روانی  نظر  از  فرزندان  سالم  پرورش  براي 
باکفایت طرحواره  فرفرزندپروري  در  فرزندانشان  و  مادران  یند  امحور، 

نیازهاي عاطفی   تامین  براي  ازین  موردو شرایط    یابندمیمشارکت ارتقا  

3 parent-child 
4 enough parenting 
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این    .کندیمبا کمک الگوهاي خاص فرزندپروري را برآورده    اساسی
درمانی است که تمرکز دوگانه اولین درمان مبتنی بر طرحواره   ،مداخله 

طرحواره  از  پیشگیري  طرحواره بر  تقویت  و  اولیه  ناسازگار  هاي هاي 
 .)2015(لوییس و همکاران،   سازگار اولیه از طریق آموزش والدین دارد

 داشتن جهت در  مادرانبه   را ايپیشگیرانه  راهبردهاي  باید   ،بنابراین
 فرزندانشان  مشکلات  کاهش براي ،باکفایت فرزندپروري شیوه 

 .)2017لوییس، داد ( آموزش
بر همدلی   محورطرحواره فرزندپروري باکفایت    تاثیر  در حمایت از

مادران،   والدینی  پذیرش  (  یاللهامانو  همکاران    تاثیر)  2018و 
مادران و کاهش    ینیوالد  رشیپذ  شیافزا  کودك بر-  والد  یدرمانرابطه 

دانش   يرفتارها ابتدامخل  مقطع  اهواز  ییآموزان  و   پژوه ،  شهر 
والد  تاثیر)  2018( همکاران تعامل  تنیدگی  -برنامه  میزان  بر  کودك 

فرزندپروري مادران کودکان با ناتوانی هوشی داراي مشکلات رفتاري  
طرد ادراك  همکاران-و  و  لوییس  مادر،  به  نسبت  کودکان   پذیرش 

بر طرحواره   )2021( مبتنی  والدین  برنامه  زودهنگام  و مداخله  درمانی 
) همکاران  و  سبزي  گروهی طرحواره   تاثیر )  2021باکفایت،  درمانی 

طرحواره  اصلاح  مورد  در  مادران  فرزندپروري  ناسازگار  آموزش  هاي 
فرزند  و  والدین  رابطه  کیفیت  در  آن  بهبود  و  و  کودك  جمشیدي   ،

آموزش فرزندپروري باکفایت با رویکرد   تاثیرمقایسه  )  2022( همکاران
برنامه فرزندپروري مثبت در مورد تعارض طرحواره  درمانی و آموزش 

و  فهامی  به اختلال سلوك،    والدین و فرزند در مادران کودکان مبتلا
راهبردها  تاثیر)  2023( همکاران حس    يفرزندپرور  يآموزش  بر 

آموزش والدین   تاثیر) 2023( ی، قشقایی و همکارانو همدل   یدوستنوع
طرحواره بر  بر  مبتنی  والدین،  پذیرش  و  والدینخودپنداره  کودکان   ی 

 .  را در مطالعات خود نشان دادند سازياختلالات درونی به  مبتلا
نسبت به  ، والدین  محورطرحواره در شیوه فرزندپروري باکفایت  

هاي منجر آموزند چگونه از واکنشکنند و میاي پیدا میخود دید تازه 
پرهیز   و    کنند،به خشم  کنند  ترمیم  درگیري  و  نزاع  از  بعد  را  روابط 

برقرار کنند رابطه مجدد  با کودکان خود  واقعی زمانی   .بتوانند  رابطه 
گیرد که اتصال صمیمی سالم و یک همدلی قابل فهم بین  شکل می

 کودکانکه    گیرددو طرف شکل گیرد. پذیرش فرزندان زمانی شکل می
در نتیجه    ؛انداحساس کنند والدینشان براي آنچه هستند ارزش قائل

می احساس  عقایدشان،کودکان  و  افکار  که  و  آسیب  کنند  ها 
ارتباط مطمئن همراه    ، احساساتشان در قلب والدین جا دارد. در نتیجه 

 گیردقیدوشرط میان والدین و کودکان شکل میبا همدلی و پذیرش بی
 گفت توانمی شده انیب مطالب به  توجه  با  ).2020(لوییس و همکاران،  

 کودك با اختلالهمدلی و پذیرش والدینی در مادران داراي   اثرات  که 
توجه/بیش بود    فعالینقص  خواهد   به  توانهمچنین می و بلندمدت 

اشاره  تشدید عدم براي متغیرها این  بر مداخله  لزوم کرد.   اختلال 
مشکلات   ،فعالینقص توجه/بیششیوع اختلال    با توجه به   همچنین

این    به   مبتلا کودکان  و اینکه آموزش مادران،    همراه آن براي مادران
و سلامت روان مادر   دهدیماختلال را در مسیر صحیح درمانی قرار  

و نتایج مثبت آن به جامعه منتقل    استسلامت کل خانواده    منزله به 
بنابراین شد؛  تعیین    ،خواهد  ضرورت  و  جدید  شیوه   تاثیرخلأ  هاي 

کودك   و  مادر  روان  سلامت  بر  که  بود    موثرفرزندپروري  خواهد 
مینمایان  از  تر  بررسی    رونیاشود.  به  حاضر  آموزش    تاثیرپژوهش 

  ینیوالد  رشیمادر و پذ  یبر همدل  محور طرحواره   تیباکفا  يپروردفرزن
 . پردازدیمی فعالشیب/نقص توجه  کودك با اختلال يدر مادران دارا 

 

 روش 

 پژوهش  طرح

آموزش فرزندپروري باکفایت   تاثیربررسی    هدف بااین پژوهش  
 پژوهش، روش انجام شد. بر متغیرهاي وابسته پژوهش محورطرحواره 

 پیگیريدوره    و  کنترل  گروه   با  آزمونپس -آزمونشیآزمایشی با طرح پ
گروه بود  ماهه یک دو   . ) مرحله  سه  پسپیشدر  و  آزمون،  آزمون 

ابزارهاي پژوهش شامل پرسشنامه همدلی مادر   استفاده از  ) باپیگیري
ي هاملاكپذیرش والدینی پورتر ارزیابی شدند.  پرسشنامه  دیویس و  

مادران داراي کودك با تشخیص اختلال نقص  شامل    به پژوهش ورود
عدم  ،  جهت شرکت در پژوهش  هاآنرضایت کامل    فعالی،بیش/توجه 

در   دیگر  مداخله  قبل   6دریافت  حاد   و  ماه  اختلالات  به  ابتلا  عدم 
همروان پژوهش  هاملاك  بود.زمان  پزشکی  از  خروج  شامل  نیز  ي 

غیبت بیش از دو جلسه یا انصراف از شرکت در جلسات درمانی، شروع 
ادامه  درمان  یا  در  روان حضور  در هاي  نامنظم  حضور  دیگر،  شناختی 

 بود.  با پژوهشگر يعدم همکارجلسات درمان و 

 کنندگان شرکت
  کودك با اختلال مادران داراي    جامعه آماري پژوهش شامل کلیه 

هاي مراکز و کلینیک  به  1402فعالی بود که در بهار  بیش/نقص توجه 
کردند  آموزش مراجعه  اصفهان  شهر  بهزیستی  و  کودکان وپرورش  و 

اختلال    هاآن توجه/بیشتشخیص  روان  فعالینقص  توسط  پزشک را 
با توجه به معیارهاي   نفر  30تعداد    ،هاآن  نیاز ب  ند.ه بوددریافت کرد

پژوهش به  و    ير یگنمونه   روش   به   ،ورود  شدند  انتخاب  دسترس  در 
قرار    )نفر  15(و کنترل    )نفر  15(  شیآزماروه  در دو گ  یصورت تصادفبه 

 گرفتند.
میانگین سن در گروه    شناختی نشان داد که هاي جمعیتیافته 

 06/37در گروه کنترل  بود و   34/7  و انحراف استاندارد  8/39آزمایش  
) داراي %40نفر (  6  ،در گروه آزمایش.  بود  04/7و انحراف استاندارد  

 تحصیلات کارشناسی ارشدداراي  )  % 20(  نفر  3تحصیلات کارشناسی،  
 داراي ) %20( نفر  3 تحصیلات کاردانی وداراي ) %20( نفر  3و بالاتر، 

کمتر   و  دیپلم  کنترلبودندتحصیلات  در گروه  )  %7/46(  نفر  7  نیز  . 
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کارشناسی  داراي تحصیلات  داراي  )  %3/13(  نفر  2  ،تحصیلات 
و   تحصیلات کاردانیداراي  )  %7/26(  نفر  4کارشناسی ارشد و بالاتر،  

آزمون خیداراي  )  %3/13(  نفر  2 بودند.  دو تحصیلات دیپلم و کمتر 
 دوبین  کدام از متغیرها معنادار نشد و حاکی از آن است که  براي هیچ

) و تحصیلات  p=717/0( مادران  سن گروه پژوهش در توزیع فراوانی  
)892/0 =p (تتفاوت معناداري وجود نداش )005/0>p(. 

 سنجش ابزار 
پرسشنامه توسط دیویس   نیا  :)1IRIمادر (  یپرسشنامه همدل

سال   اقتباس  شد.  ساخته   1983در  نسخه  از  استفاده  با  شده  همدلی 
. این  شودسنجیده می)  1983فردي (دیویس،  گري بینشاخص واکنش

،  7،  4،  1هاي  سوال(همدلانه    دغدغه  اسیمق خرده    سهپرسشنامه از  
  و   19،  16،  12،  9،  5،  2هاي  سوال ی (یگرادگاه ید)،  18  و   17،  14،  10
  ل یتشک)  20  و  15،  13،  11،  8،  6،  3هاي  سوال (  یشخص  ی و آشفتگ  )21

ها داراي هفت گویه است که با  مقیاساز این خرده   یک   . هر است  شده 
خوبی  مرا به   =0اي از  دامنه   در  ،ايدرجه   5گویی  استفاده از مقیاس پاسخ

 د.نشوپاسخ داده می   ،کندخوبی توصیف میمرا به   =4کند تا  توصیف نمی
نگاه کردن به    اوقاتگاهی  «  اند از:عبارتبرخی از سوالات پرسشنامه  

است دشوار  برایم  فرزندم  دید  از  «چیزها  و  فرزندم  نسبت    غالباً»  به 
ها مجدداً گویه   ، در این مطالعه ».  ی دارممشغولدلاحساس مهربانی و  

کننده همدلی والدین نسبت به کودك پردازي شدند تا منعکسعبارت
در  روایی  .است شده  دییتأ ابزار این پایایی و روایی ،ایران باشند. 
هاي همدلی مولفه  براي و  76/0  ی ران یا جمعیت در ابزار  این بازآزمایی

شخصی،   آشفتگی    ترتیب به   همدلانه دغدغه  و  ی  یگرادگاه یدشامل 
).  2011همکاران،   (بشارت و گزارش شده است  69/0  و   72/0،  71/0

پژوهش و همکاران در  میرکوهی    72/0کل  پایایی    ،)2019( قدرتی 
) از 1983(  سی ویدروایی این مقیاس در پژوهش  دست آمده است.  به 

طریق تحلیل عوامل مطلوب بوده است و پایایی آن با آلفاي کرونباخ  
است  دستبه   70/0بالاي   (آمده  دیویس  همچنین،    روایی   )1983. 
  0/ 80تا  62/0  نی ب ياهفته  چهارآزمون را پس از یک دوره  باز-آزمون

  بین و روایی همگرا و پیش   77/0تا    71/0همسانی درونی    و  کردگزارش  
پژوهش    پرسشنامه همدلیپایایی    ، نیهمچن.  استمطلوب    ظهور در 

ترتیب  به   ،آزمون آلفاي کرونباخ استفاده از  با    )2022( پرونده و همکاران
و    72/0گرایی  دیدگاه ،  76/0همدلانه    دغدغه ،  0/ 83  یهمدلبراي  

 یهمدلي کرونباخ پرسشنامه  آلفا  گزارش شد.  89/0آشفتگی شخصی  
همدلانه    دغدغه   ابعاددر  دست آمد و  به   89/0  حاضر  در پژوهش  مادر
 است.   شده   گزارش  72/0  یشخصو آشفتگی    73/0ی  یگرادگاه ید،  67/0

پذ  توسط    نیا  :)2PPAS(   ینیوالد  رشیپرسشنامه  پرسشنامه 
سال   در  به  به   1954پورتر  والدین  احساس  و  رفتار  سنجش  منظور 

______________________________________________________________________________ 
1 Interpersonal  Reactivity Index (IRI) 

کودك مورد  در  یا  کودك  با  نشانه به ،  کودك،  پذیرش عنوان  از  اي 
مورد تجدیدنظر    2005شده است و در سال    والدینی طراحی و تدوین

که میزان پذیرش والد    الی استوس   40گرفته است. این پرسشنامه    قرار
ال با مقیاس وس   10این مقیاس از    کند.مینسبت به کودك را ارزیابی  

و  درجه  لیکرت  گزینه ال  وس  30بندي  است.  تشکیل  ايپنج   شده 
 مقیاسه خرد چهار  و کل نمره  یک  از تررپو والدینی پذیرش مقیاس
شامل پذیرش احساسات کودکان و احترام به   است که   شده  تشکیل

پذیرش نیاز کودك ،  فرد بودن کودكپذیرش منحصربه   ها،حقوق آن
استقلال بیو    به  داشتن  سوالات  است  قیدوشرطدوست  از  برخی   .

آرزو    ،زندیم  ییکارها  به   وقتی کودکم دستاند از: «عبارت  پرسشنامه 
 ی بیشتر از حد معمول/لیخ(  »کردیارها را نمکاین    کاشي ا  کنمیم

از حد معمول/   از حد معمول/ مثل همیشه/ کمی کمتر  بیشتر  کمی 
معمول حد  از  کمتر  نم«  همچنین:  .)خیلی  کودکم  از   تواندیوقتی 

  کنم یم  سعی(  ...»براي او مهم است  کنمیبرآید که فکر م  يکارپس 
 /شومیاز او ناامید م /به او کمک کنم تا در کارهاي دیگر موفق شود

 کنمی درك م  /داز پس آن کار برآی  توانستی او م  کاشي ا  کنمیآرزو م
بیشتر در    کنمیسعی م   /را انجام دهد  هاهمه کار  تواندی که کودکم نم

 ). نمره آگاهی کسب کنم  دیآ یشان برم مورد کارهایی که او از عهده 
 گیرد.  می قرار 200 تا 40 بین مقیاس این کل

نشاننمره مقیاس،  این  در   بالا  والد    دهنده هاي  بالاي  پذیرش 
به کودك   ابزار    همچنین،.  استنسبت  این   مشخصی   برش  نقطه در 

همکاران  و  لندرث  ندارد.  وجود  بالینی  مشکلات  تشخیص    براي 
ضریب پایایی آزمون را از طریق    ،)1954تر (ورو همچنین پ )1998(

)  1957و همکاران ( بورچینال گزارش کردند.  76/0کردن  روش دونیمه 
را   این پرسشنامه  پایایی  این   گزارش کردند.  80/0نیز ضریب  روایی 

 ه هم  ينفر از پنج داور متخصص برا  3توافق حداقل    از طریق  اسیمق
موزس،  1957،  نالیبورچ( شد  د ییتأ  هاتمیآ  از  نقل  به  در  2012؛   .(

هاشمی این   ،)2012( پژوهش  ملاکی  و  صوري  محتوایی،  روایی 
مناسب   و    شده   یابیارزپرسشنامه  کرونباخ  است  آلفاي  ضریب 

امحاسبه  براي  بالا  نیشده  ازپرسشنامه  شد  70/0  تر  است. ه  برآورد 
پژوهشهمچنین،   نتایج  اساس  (  بر  آلفاي ،  )2010سجادي  ضریب 

براي کل س براي س  73/0الات  وکرونباخ  اول  وو  ،  75/0الات عامل 
دوم  وس عامل  عامل سوم  وو س  69/0الات  شده    گزارش   51/0الات 

لفاي آ سنجش پایایی آزمون از    ، براي)2022( در پژوهش افتخار  است.
کودکان آن براي بعد پذیرش احساسات    مقدارکرونباخ استفاده شد و  

کودك    ، پذیرش نیاز77/0کودك  بودن    فردمنحصربه ، پذیرش  77/0
بی  69/0استقلال  به   داشتن  دوست  آمد.  به   69/0قیدوشرط  و  دست 

و در    است  90/0  حاضر  مقدار آلفاي کرونباخ این پرسشنامه در پژوهش
کودك    ابعاد احساسات  پذیرش  66/0پذیرش  بودن   فردمنحصربه ، 

2 Porter Parental Acceptance Scale (PPAS) 
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استقلال  97/0 به  نیاز  پذیرش  داشتن    0/ 70،  دوست    دوشرط یقیبو 
 شده است.  گزارش 86/0

 شیوه اجرا 
ابتدا مجوزهاي لازم از سوي دانشگاه آزاد   ،جهت اجراي پژوهش
خوراسگان   واحد  از کلینیک   ازاسلامی  سپس  شد.  اخذ  مشاوره  هاي 

مراکز مشاوره،  کلینیک  میان و  که   30ها  مادرانی  از    کودکانشان   نفر 
روان توجه اختلال    تشخیص پزشک  توسط  دریافت فعالی  بیش/نقص 

صورت به   ند وشد  انتخابدر دسترس    گیريبه روش نمونه   ،بودند  کرده 
منظور بدین  گرفتند.  قرار  کنترل  و  آزمایش  گروه  دو  در    ، تصادفی 

پیش  کنندگانشرکت مرحله  سه  در  و    آزمون پس آزمون،  پژوهش 

به   شامل  هاپرسشنامه پیگیري  پژوهش  مادر پرسشنامه  ي  همدلی 
  گروه آزمایش پاسخ دادند.    پورترپذیرش والدینی  پرسشنامه    و  سیوید

قرار    محورطرحواره آموزش فرزندپروري باکفایت    تحت  جلسه  8طی  
دریافت ي  اهیچ مداخله تا پایان دوره پیگیري    گروه کنترل  اما  ند،گرفت

گروه آزمایش آموزش فرزندپروري باکفایت را   کنندگانشرکت نکردند.  
و همکاران   سییلو  محورطرحواره   تیباکفا  يفرزندپرور  کتاببر اساس  

که بر اساس   ) 2021و همکاران (  اینی محراب  آموزشی  بسته و    )2017(
کتاب   صورت به   و  ياقه یدق  90جلسه    8در    ،است  شده   نی تدواین 

یاهفته  آموزشی در    بارکي  دریافت کردند. خلاصه محتواي جلسات 
 شده است. ارائه  1جدول شماره 

 

 )2021و همکاران ( اینیمحراب  بسته )؛2017همکاران (لوییس و  برگرفته از  محورطرحواره تیباکفا يفرزندپرور آموزشی جلسات. خلاصه 1جدول 
 محتواي جلسات  جلسات 

آزمون، معرفی فرزندپروري باکفایت (اهمیت  تاکید بر شرکت در تمامی جلسات و اجراي پیش ،آشنایی با اعضا و ایجاد ارتباط، تبیین طرح و اهداف آن اول
 این نیازها). تامینفرزندپروري، معرفی پنج نیاز اساسی عاطفی و ذکر اهمیت 

 ی معرف رابطه و پذیرش شامل تعریف و بیان اهمیت مفهوم رابطه و پذیرش، حوزه قطع و طرد،    ، یعنیمعرفی و آموزش مفهوم اولین نیاز عاطفی اساسی دوم
 . گرفتهشکل  يهاطرحواره يهانشانه بیان) و ياعتمادیب ،ی (رهاشدگ ازین ن ینشدن ا تامینمربوط به  يهاطرحواره

 سوم
  ی معرف ،  در کودکان  ازین  نیشدن ا  تامین  تیاهم  بیان ،  رشیبه محبت، رابطه و پذ  ازین  فیو تعر  گرانیبه د  منیا  یدلبستگ  یاساس  یعاطف  ازین  ادامه

 .)یاجتماع  يو شرم، انزوا  (نقص  رشیبه رابطه و پذ از ی نشدن ن تامینمربوط به  يهاطرحواره

 . ازین نیشدن ا تامین تیاهم  و بیان ناقص یدر برابر خودگردان تیهو  و احساس تیکفا  ،یخودگردان یاساس یعاطف ازین فیتعر چهارم 

 پنجم 
 اصلی يهاامیپ و بیان نیافته، شکست)ي نسبت به ضرر، خویشتن تحولریپذبی آسوابستگی، ناقص ( خودگردانی از گرفتهلشک هاي طرحواره معرفی

 .طرحواره هر

 ي ها نشانه  بیاناین نیاز و    نشدن  تامیندر اثر    گرفتهشکل  يهاطرحوارهمعرفی  ،  سالم  يها جانیه   و  ازهاین  انیدر ب  يآزاد  یاساس  یعاطف  ازین  ی معرف ششم 
 .)توجهجلبجویی و ایثارگري، اطاعت، پذیرشگرفته (شکلي هاطرحواره

تفر  یختگ یخودانگ   یاساس  یعاطف   ازینی  معرف هفتم  این    تامین  اثر در هگرفتشکل هايطرحوارهمعرفی  ،  حیو  بازداري هیجانی،  منفی(  ازیننشدن  گرایی، 
 .، تنبیه)رانهیگ سختمعیارهاي 

گرفته (استحقاق شکل  يهاطرحواره  يهانشانه  بیانو    گرفتهشکل  يهاطرحوارهمعرفی    ،يدار شتنیو خو  نانهیبانتظارات واقععاطفی اساسی    ازین   یمعرف هشتم 
 .)یو خودانضباط  یناکاف يدارشتنی خو ،یفتگیو خودش

 اصول اخلاقی پژوهش 
  منظور به   ،به مراکز مشاوره  لازم جهت ارائه  نامهیمعرفمجوز و  

ي ریگنمونه و    عاتلاحضور پژوهشگر در مراکز مذکور براي دریافت اط
 آگاهانه   یتارض اخذ پس از کنندگانشرکت  از مادران اخذ شد. تمامی

کد   يپژوهش دارا   نیا  شدند. پژوهش وارد ،آموزشی روند توضیح و
کم از    شماره به  اسلامی آزاد دانشگاه   اخلاق  ته یاخلاق 

IR.IAU.KHUISF.REC.1402.030  کنندگان . به شرکتاست
و اطلاعات    یشده در جلسات آموزشمطرح   مطالباطمینان داده شد که  

پرسشنامه دستبه  از  باقی    ترصوبه   ها،آمده  پژوهشگر  نزد  محرمانه 
و می علمی  صرفاً  هاداده   ماند  اهداف  راستاي   .شودیماستفاده    در 

  و   خواهد شد ارائه    ها آنبه    پژوهش  نتایج   ،در صورت تمایل،  همچنین
 .شوند خارج  توانند از مطالعه کنندگان در هر مرحله میشرکت

 نتایج

مطالعه  و  نتایج  توزیع  شامل  حاضر    يهایژگیکمی 
نمونه جمعیت گروه  افراد  تحلیلی   يهاافته یو    شناختی  و  توصیفی 

است مطالعه  مورد  جمع داده   .متغیرهاي  از    شدهيآورهاي  استفاده  با 
مورد  و   SPSS-26 افزارنرم چندمتغیري  کوواریانس  تحلیل  آزمون 
گرفت  ل یوتحله یتجز یافته قرار  متغیرهاي  .  نمرات  توصیفی  هاي 

 است.  شده   ارائه   2پژوهش به تفکیک گروه آزمایش و کنترل در جدول  
که  همان جدول  گونه  این  میدر  بر مشاهده  یافته   شود،  هاي  اساس 

میانگین نمرات همدلی و پذیرش والدینی در گروه آزمایش  ،  توصیفی
  در مقایسه با آزمون و پیگیري  حل پسادر مر  ،کنترل  گروه  نسبت به 

استفاده از تحلیل کوواریانس افزایش بیشتري داشته است.    آزمون پیش 
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طبیعی  شامل ها ترین آنهایی است که مهمفرض پیش رعایت نیازمند
ها با استفاده از آزمون  یا نرمال بودن توزیع نمرات، همگنی واریانس

کوواریانس با استفاده از آزمون باکس، - لوین، همگنی ماتریس واریانس
از  همگنی شیب رگرسیون  و همبستگی متعارف بین متغیرهاي کنترل

متغیر مستقل است تعامل پیش  طریق  ).  2008ین،  یکو(مک  آزمون و 
ها فرض نرمال بودن داده که پیش  نشان داد  ویلک-شاپیرو آزمون    نتایج

لوین   آزمون  از  متغیرها  واریانس  همگنی  بررسی  است. جهت  برقرار 

لوین در مرحله   آزمون  نتایج  متغیرهاي   براي  آزمونپس استفاده شد. 
و   1,28F=42/2(   ) و پذیرش والدینیp<095/0و    1,28F=88/2(  همدلی

131/0>p  1,28=05/3متغیرهاي همدلی (  براي) و در مرحله پیگیريF  
(p<055/0و   والدینی  پذیرش  و   ،(5/1=1,28F    231/0و>p و  (

بنابراینبوددار  اغیرمعن خطا  ،.  در   پژوهش  گروه  دو  در  واریانس 
داري متفاوت نیست و فرض همگنی اطور معنبه   مورد مطالعه متغیرهاي  

 . شدیید او پیگیري ت آزمونپسها در مراحل واریانس 

 گروه و سه مرحله پژوهش دو نمرات متغیرهاي همدلی و پذیرش والدینی به تفکیک میانگین و انحراف استاندارد .2جدول 

 گروه متغیر 
 پیگیري   آزمون پس  آزمون پیش

 انحراف استاندارد  میانگین   انحراف استاندارد  میانگین   انحراف استاندارد  میانگین 

 7/ 01 37/ 87  6/ 89 39/ 07  4/ 55 24/ 07 آزمایش  همدلی 
 6/ 78 25/ 8  6/ 68 25/ 33  7/ 47 24/ 11 کنترل 

 15/ 12 107/ 53  12/ 51 107/ 73  10/ 01 79/ 67 آزمایش  پذیرش والدینی 
 10/ 25 80/ 4  10/ 47 80/ 12  12/ 44 78/ 13 کنترل 

 

حاضر  پژوهش  متغیرهاي   آزمونپسنمرات    ،در  پیگیري  و 
آزمون  ش پینمرات  عنوان متغیر وابسته و  به همدلی و پذیرش والدینی  

به آن کمکی  ها  متغیر  شد  )کوواریت(عنوان  گرفته  نظر  تعامل  در   .
  متغیرهاي   و همدلی و پذیرش والدینی)آزمون (پیش  متغیرهاي کمکی

پیگیري  آزمون پس (وابسته   والدینی)  و  پذیرش  و  در سطوح    همدلی 
نابراین، ب  ).p<05/0(  دار نبودامعن  ) گروه آزمایش و گروه کنترل(عامل  

و پیگیري    آزمونپسآزمون،  رگرسیون در پیششیب  مفروضه همگنی  
والدینی   پذیرش  و  تهمدلی  عامل  سطوح  شد.  ادر  آزمون  یید  نتایج 

ماتریسامُ همسانی  بررسی  براي  واریانسباکس  اریانس وکو-هاي 

در پس   نمرات  (مرحله  ، Mbox  ،34/1=10,6903F=35/4آزمون 
259/0>p(  ) پیگیري  مرحله  در  ، Mbox  ،42/2=10,6903F=8/8و 
078/0>p(  آزمون  . نتایج آزمون همبستگی بین نمرات پیش شدیید  ات

عنوان متغیرهاي کوواریت نشان داد که همبستگی بین این متغیرها  به 
آموزش فرزندپروري براي بررسی اثر    و قابل قبول است.  8/0کمتر از  

والدینی بر    محورطرحواره باکفایت   پذیرش  و  داراي    همدلی  مادران 
اختلال با  تحلیل کوواریانس   دوبتدا  ا  ،فعالیبیش/نقص توجه   کودك 

جداگانه  به )  مانکووا(چندمتغیري   و    آزمون پس   مراحل براي  صورت 
 ها انجام گرفت. روي داده بر پیگیري 

 آزمون و پیگیري متغیرهاي وابسته در گروه آزمایش و کنترلبراي بررسی تفاوت پس يمتغیرتحلیل کوواریانس تک. نتایج 3جدول 
 اندازه اثر  F p میانگین مجذورات  درجه آزادي  مجموع مجذورات  ها شاخصمنبع  متغیر وابسته  مرحله 

 آزمون پس

 همدلی 
678/ 57 آزمون پیش  1 57 /678  86 /28  001/0 <  526/0  
1400/ 03 گروه  1 03 /1400  55 /59  001/0 <  696/0  
611/ 26 خطا   26 51 /23     

 پذیرش والدینی 
3065/ 19 آزمون پیش  1 19 /3065  96 /60  001/0 <  7 /0  
5123/ 5 گروه  1 5 /5123  89 /101  001/0 <  797/0  
1307/ 33 خطا   26 28 /50     

 پیگیري 

 همدلی 
609/ 61 آزمون پیش  1 61 /609  71 /22  001/0 <  466/0  
1108/ 68 گروه  1 68 /1108  31 /41  001/0 <  61 /0  
697/ 72 خطا   26 84 /26     

 پذیرش والدینی 
1689/ 22 آزمون پیش  1 22 /1689  16 /24  001/0 <  482/0  
5044/ 02 گروه  1 02 /5044  16 /72  001/0 <  735/0  
204/1817 خطا   26 89 /69     

در    اثر اصلی گروه   ،بر اساس نتایج تحلیل کواریانس چندمتغیري
که   آزمون پسمرحله   داد  باکفایت   نشان  فرزندپروري  آموزش 

(همدلی و پذیرش بر حداقل یکی از متغیرهاي وابسته    محورطرحواره 
معن  والدینی) استااثر  داشته  در  p>001/0و    2,25F=69/66(   داري   .(
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مرحله  آموزش  ،این  اثر  با   اندازه  برابر  وابسته  متغیرهاي  ترکیب  بر 
آموزش فرزندپروري باکفایت   ،. همچنین در مرحله پیگیريبود  842/0

(همدلی و پذیرش بر حداقل یکی از متغیرهاي وابسته    محورطرحواره 
معن  والدینی) داشتااثر  این  p>001/0و   2,25F=9/49(  داري  در   .(

. بود  8/0اندازه اثر آموزش بر ترکیب متغیرهاي وابسته برابر با    ، مرحله 
تکبه  کوواریانس  تحلیل  بیشتر،  بررسی  ي هانمره   برمتغیري  منظور 

انجام شد. همان والدینی  پذیرش  و  است، همدلی  که مشخص  گونه 
و پیگیري   آزمونپسعنوان متغیر کمکی و مراحل  آزمون به مرحله پیش

از متغیرها به  عنوان متغیرهاي وابسته در نظر گرفته شد.  در هر یک 
در مرحله    دهدنشان می  نتایج جدول  است.  شده  ارائه   3نتایج در جدول  

متغیري براي متغیرهاي تک  انسیکووارتحلیل    Fنسبت    ، آزمونپس 
والدینیF  ،001/0<p=55/59( همدلی پذیرش  و   ( )89/101=F ،

001/0<p که در مرحله    دهدیمنشان    هاافته دست آمده است. این ی) به
(  ، آزمونپس  آزمایش  گروه  باکفایت بین  فرزندپروري  آموزش 

 تفاوت  همدلی و پذیرش والدینی) و گروه کنترل از لحاظ  محورطرحواره 
پیگیري  معناداري مرحله  در  همچنین  دارد.  تحلیل    Fنسبت    ،وجود 

متغیرهاي  تک   انسیکووار براي  ،  F=31/41( همدلی متغیري 
001/0<p) 16/72) و پذیرش والدینی=F  ،001/0<p دست آمده  ) به

بین گروه    نیز  که در مرحله پیگیري  دهدیمنشان    هاافته است. این ی
و گروه کنترل    ) محورطرحواره فرزندپروري باکفایت  (آموزش  آزمایش  
منظور  وجود دارد. به   معناداري  تفاوت  همدلی و پذیرش والدینیاز لحاظ  

یافته  بررسی بیشتر، آزمون تعقیبی بنفرونی براي مقایسه میانگین تعدیل
هاي آزمایش  آزمون و پیگیري گروه متغیرهاي پژوهش در مراحل پس 

ارائه شده است.  4و کنترل، انجام گرفت. نتایج در جدول 

 گروه  دو آزمون و پیگیري در متغیرهاي وابسته پژوهش در پس افتهیلیهاي تعد نتایج آزمون بنفرونی براي مقایسه میانگین. 4جدول 
 p ها نیانگ یمتفاوت  استاندارد خطاي  افته یلیتعدمیانگین  ها گروه متغیر  مرحله 

 آزمون پس
 1/ 25 25/ 34 کنترل  > 001/0 13/ 7 1/ 25 39/ 05 آزمایش  همدلی 

 > 001/0 26/ 21 1/ 83 106/ 97 آزمایش  پذیرش والدینی 
 1/ 83 80/ 76 کنترل 

 پیگیري 
 0/ 33 25/ 74 کنترل  > 001/0 12/ 19 1/ 33 37/ 93 آزمایش  همدلی 

 > 001/0 26/ 01 2/ 16 106/ 97 آزمایش  پذیرش والدینی 
 2/ 16 80/ 96 کنترل 

 

همدلی و پذیرش در متغیرهاي  که  دهد  نشان می  4نتایج جدول  
گروه آزمایش و گروه کنترل در   افته یلیتعدهاي  بین میانگین  ،والدینی

پس معنمرحله  تفاوت  پیگیري  و  دارداآزمون  وجود  همچنین،  داري   .
باکفایت   فرزندپروري  آزمایش  محورطرحواره آموزش  گروه  باعث   در 

شده است و    آزمون در مرحله پس  افزایش همدلی و پذیرش والدینی
نیز  آموزش اثرات   پیگیري  مرحله  به   در  پایدارهمچنان    ی باق  صورت 
 است. مانده 

 بحث
حاضر   فرزندپرور  تاثیربررسی    هدف  با پژوهش    ي آموزش 

همدل  محورطرحواره   تیباکفا بهبود  در ی  نیوالد  رشیپذ  و  مادر  یبر 
 جینتای انجام شد.  فعالشیب/نقص توجه   کودك با اختلال  يمادران دارا
  مادر  یبر همدل  محورطرحواره   تی باکفا  يآموزش فرزندپرور  نشان داد

  اثر در مرحله  ن یو ا  بوده   موثر  آزمونپس  در مرحله   ینیوالد  رشیپذ  و
 .نیز پایدار مانده است يریگیپ

همدل  محورطرحواره   تیباکفا  يفرزندپرور  آموزش  تاثیر  ی بر 
،  شخصی)آشفتگی  همدلانه و    ، دغدغه گراییدیدگاه آن (و ابعاد   رماد

هاي  با یافته   ،یفعالبیش/نقص توجه   کودك با اختلال  يدر مادران دارا

بر اجتناب   یدرمانطرحواره   تاثیر  مبنی بر )  2021و همکاران (  انیمحمد
همدل  ،یشناخت و  زنان  یاضطراب  پژوهش  و    در  و  عنایتینتایج  راد 

و    هاتیذهندرمانی مبتنی بر  طرحواره   تاثیر) با عنوان  2021همکاران (
داراي    هلامتدر زنان    متمرکز بر روابط زناشویی بر همدلی و بخشش

  توان یمهمسو است. در تبیین این یافته    بدرفتاري در کودکیسابقه  
مشترك  گفت فرزندپروريروش  اغلب  نقطه  رابطه  هاي  برقراري   ،

. در مدل  هاستآن  ناکامیو جلوگیري از    والدین با کودکان  همدلانه 
باکفایت می  ،فرزندپروري  تاکید  باور  این  با   شودبر  همدلی  عدم  که 

در و  کودکان  عدم    احساسات  عاطفی  ایجادنتیجه  پذیرش  و    ، رابطه 
از    گیريشکلبه  تواند  می خشم  هاواکنشبسیاري   . شودمنجر  ي 

نباشد  مبتنی براگر نگرش مادران  همچنین     ند یگویمآنچه    ،همدلی 
لوییس و رسد (به نظر می  شده يدستکارساختگی یا    کودکانتوسط  

به دلبستگی ایمن کودك  کید بر نیاز  ا. این آموزش با ت)2021همکاران،  
ارتباط    کردنفراهم  و و  امنیت   ايرابطه   تقویتباعث    ،موثرزمینه 

طرحواره محرومیت    از آنجا که .  شود یممادر و کودك    میان  مانه یصم
 محرومیت از حمایت و همدلی شکل بگیرد،  در اثرهیجانی ممکن است  

در حوزه    هیناسازگار اول  يهاطرحواره این آموزش توانسته    توان گفت می
هستند    منیا  یبه دلبستگ  ازینارضا نشدن  حاصل  ، که  بریدگی و طرد
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و   بخشد  بهبود  موجبرا  نتیجه  مادران شود.   در  در  افزایش همدلی 
آموختند   با  مادران  کودك  همدلیکه  درك   با  براي  او  به  کمک    و 

تجربه اتش،  احساس را    کودك  پذیرش  و  می به رابطه  آورد. دست 
 میان مادر و کودك شکل گیرد،ارتباط صحیح    هنگامی که   همچنین

کودك    نسبت  مادر  همدلی میبه  مشکلات    یابدافزایش  پذیرش  و 
و  تقویت شده  کودك    ـ  والد  رابطه در نتیجه  ؛  شودمی  ترآسان   کودك
 د.کنبهبود پیدا میمشکلات رفتاري کودك  مادر ازدرك 

حاضر    افته ی پژوهش  بهدیگر  آموزش   تاثیر بررسی    مربوط 
پذ  محور طرحواره   تیباکفا  يفرزندپرور آنن یوالد  رشیبر  ابعاد  و    ی 

آن( حقوق  به  احترام  و  کودکان  احساسات  پذیرش    ها،پذیرش 
دوست و    پذیرش نیاز کودك به استقلال،  فرد بودن کودكمنحصربه 

بی دارا  )قیدوشرطداشتن  مادران  اختلال  يدر  با  نقص    کودك 
این    دربا توجه به جدید بودن موضوع پژوهش  ی بود.  فعالبیش/توجه 

با نتایج پژوهش حاضر    طور مستقیمبه   ي که انه یشیپ   یاپژوهش    ، نه یزم
باشد یافت نشد این حال،   ؛همخوانی داشته   مطالعات  نیترکینزد  با 

  درباره  ) 2023همکاران (این یافته شامل پژوهش قشقایی و    همسو با
والدین،    تاثیر خودکارآمدي  بر  طرحواره  بر  مبتنی  والدین  آموزش 

سازي، اختلالات درونی   به   مبتلا خودپنداره و پذیرش والدین کودکان  
  والد  یدرمانرابطه   تاثیرهدف    با)  2018همکاران (اللهی و  امان پژوهش  

مخل    يو کاهش رفتارها  مادرانی  نیوالد  رشیپذ  شی افزا  بر  کودك  ـ
ابتدادانش  مقطع  اهواز  ییآموزان  پژوهش    ،شهر  همکاران و  پژوه  و 

عنوان  2018( با  والد  تاثیر)  تعامل  م -برنامه  بر    ی دگیتن  زانیکودك 
  يمشکلات رفتار  يدارا  یهوش  یفرزندپروري مادران کودکان با ناتوان

طرد ادراك  مادر  رشیپذ -و  به  نسبت  ازآنجایی  کودکان  که  بود. 
والدین و    میانتر به بررسی رابطه  فرزندپروري باکفایت در بافتی کلی

آن نیاز  و  پذیرش  کودکان  و  رابطه  به  آموزش   بنابراین،  پردازدیمها 
طرحواره  بر  مبتنی  باکفایت  افزایش    تواندمیدرمانی  فرزندپروري  در 

 باشد.  ي داشته موثرنقش  پذیرش مادران
نتایج نشان    ز ین  ینیوالد  رش یپذ  يهااسیمقخرده   ارتباط با در  

احساسات کودکان و احترام به    رش یپذ  هاياسیدر خرده مق  داد که 
کودك   ازین  رشیفرد بودن کودك، پذمنحصربه   رشیها، پذحقوق آن

تفاوت    از مداخله   پسو    پیش   ،دوشرطیقیبه استقلال و دوست داشتن ب
  رش یپذ  که   گفتتوان  می  نتایج این  در تبیین  .  وجود داشت  يمعنادار

  رات ییتغ   نسبت به   نیوالد  یهمدل  و  ادراك  شیافزا  يبه معنا  ینیوالد
مح در  رفتار  آنانادراك    شیافزا  و  خانواده   ط یمثبت  مشکلات    ياز 
است مهم  یکی  .کودکان  مباناز  ارتباط  روان  یترین  با    موثرشناختی 

کودك    نیوالد  ، که   معنا  ه اینب  ؛است  آنانمشروط  ریغ   رشیپذ  ،فرزندان
بپذنهمارا   هست  که  مورد   ، رندیگونه  او  رفتار  است  ممکن    هرچند 
 ).2018اللهی و همکاران، امانآنان نباشد ( رشیپذ

، پذیرش کودك  محورطرحواره   تیباکفا  يآموزش فرزندپروردر   
عنوان یکی از نیازهاي اساسی کودکان در نظر گرفته  توسط والدین به 

و کودك   والدین  میانقیدوشرط  بی   يارابطه بر ایجاد    تلاششود و  می
به مادران آموزش داده شد که پذیرش فرزندان    ،. در طول جلساتاست

احساس کنند والدینشان براي آنچه    کودکانگیرد که  زمانی شکل می
تمام    ،هستند دارندهاقوتو    هاضعفبا  که  در    اندقائلارزش    ،یی  و 
گیرد که همچنین رابطه واقعی زمانی شکل می .انداحترام  قابلزندگی 

  .دوطرفه باشد  ،میان والدین و کودکان  به اشتراك گذاشتن احساسات
 دو بین    فهم  قابلهمدلی    نوعی  اتصال صمیمی سالم و   بیترت  نیا  به 

مادران با رویکردي جدید    ،گیرد. در طی این آموزششکل می  طرف
و آموختند که رابطه و پذیرش    فرزندپروري خود آشنا شدند  در شیوه 

پیش    شانه به شانه   ، قیدوشرطبی با   روندیمهم    اند خته یآم   یکدیگر  و 
بر   ،جه ی نت   در).  2017،  و همکارانلوییس  ( اثرگذاري  با  آموزش  این 

طرد  حوزه هاي  طرحواره  و  رهاشدگشامل    بریدگی  ی،  طرحواره 
شرمجانیه  تیمحرومي،  اعتماد یب و  نقص   ،یاجتماع  يانزوا  و  ی، 

والدین    هنگامی که توانسته پذیرش را در والدین بهبود بخشد.    احتمالاً
 ات خوداحساس  تاکنند  ها کمک می کنند و به آنبا کودکان همدلی می

 رابطه و پذیرش را تجربه خواهند کرد.  کودکان ،را درك کنند
 طرد و سطح داد نشان ) 2011همکاران (و   ولاي گش  پژوه

فعالی بیرونی مانند بیش مشکلات قوي کننده بینیپیش  ،مادر پذیرش
است. محدودیت زمانی و جغرافیایی پژوهش،   کودکان در  و پرخاشگري

متغیرهاي  ریگنمونه روش   کنترل  عدم  و  دسترس  در  بر تاثیري  گذار 
با اختلال  يمادران دارای  نیوالد  رشیپذو   مادر  یهمدل نقص    کودك 
  بنابراین ي پژوهش حاضر بود.  هاتیمحدودجمله  از    ،یفعالشیب/توجه 

  ، این پژوهشي نتایجریپذمیتعمبراي افزایش قدرت    شودی مپیشنهاد  
استان سایر  مناطق،  در  و  عوامل  با  ها  ي  ریگنمونه و    ذکرشدهمهار 

شود.   اجرا  به  همچنین  تصادفی  توجه  فرزندپرور  تاثیربا   يآموزش 
همدل  محورطرحواره   تیباکفا بهبود  در ی  نیوالد  رشیپذ  و  مادر  یبر 

دارا  اختلال  يمادران  با  توجه   کودك  سطح  فعالشیب/نقص  در  ی، 
پیشنهاد   دوره آموزش    این  شودیمکاربردي  به    يهاطی  تخصصی 

  مداخلهي این  ر یکارگبه شود تا با    ارائه ز  روانشناسان مراکدرمانگران و  
در جهت   ، گامیفعالینقص توجه/بیشاختلال    با  براي مادران کودکان

 .شود این مادران برداشته  والدینی بهبود همدلی و پذیرش
 

 .دیآی می قدردانی به عمل اسلامآزاد  ن محترم دانشگاهمسئولا  و  کنندهشرکتدر این پژوهش از تمامی مادران   قدردانی:
 .تعارض منافع از سوي نویسندگان گزارش نشده است گونهچ یهدر این مقاله  تعارض منافع:

نهاد یا سازمانی خاص    از سويحمایت مالی    گونه چ یهبدون دریافت  ،  راهنمایی خانم دکتر  اب هکارشناسی ارشد نویسنده اول مقال  نامه ان یپااین مقاله برگرفته از    حامی مالی:
 .است شده  انجام
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