
 

 

 

  
 

  

  شناسي دانشگاه تبريزن فصلنامه علمي ـ پژوهشي روا
  ١٣٨٨ بهار ١٣ شماره چهارمسال 

  

 شده يسازي فرزندپروري مثبت بر كاهش اختلالات برونيهمر آموزش برنايتأث
   ساله۱۰در کودکان هفت تا 

   و مدرس دانشگاه پيام نوري عموميکارشناس ارشد روانشناس ـ یمحسن جلال
  ام نوري کودک و مدرس دانشگاه پيني باليکارشناس ارشد روانشناسـ  يالناز پوراحمد

  استاديار گروه روانشناسي دانشگاه تبريز - نیرالدیل باباپور خیدکتر جل
   دانشگاه شاهديار گروه روانشناسياستاد ـ يریدکتر محمدرضا شع

  دهیچک
بر ) 3P(فرزندپروري مثبت  يهاساس برنامسي تأثير آموزش مديريت والدين برپژوهش حاضر جهت برر

ن يا.  شهرستان نهاوند، انجام شده استيله سا۱۰ تا ۷آموزان پسر  دانشيه شديسازيکاهش اختلالات برون
 آن يه مورد مطالعيهعآزمون با گروه کنترل است و جامآزمون و پسشي با طرح پيشيآزمامطالعه از نوع شبه

 به روش يريگنمونه. باشندي شهرستان نهاوند ميهن پسرايهان دبستايه سال۱۰ تا ۷آموزان پسر دانش
آنها در فهرست  يه شديسازي مشکلات برونيه که نمري  نفر از کودکان۲۸ انجام شد و مادران ياخوشه
 و )=۱۴n(ش يبود، انتخاب شده و به دو گروه آزما) T=۶۴(  برشيهبالاتر از نقط) CBCL( کودک يرفتار

 ۱۲۰ي آموزشيه جلس۸ ماه در ۲ مثبت به مدت ي فرزندپروريهمسپس برنا. م شدنديتقس) =۱۴n(کنترل 
 کودک توسط مادران هر دو يسپس مجدداً فهرست رفتار. ش اجرا شدي گروه آزمايهايآزمودن ي براياقهيدق

ل قرار ي تحله وي مورد تجزيتني من وUدست آمده با استفاده از روش ه بيهات دادهيدر نها. ل شديگروه تکم
ان جلسات آموزش يسه با گروه کنترل، پس از پاي در مقايشيها نشان داد که گروه آزمال دادهيتحل. گرفتند
، )>۰۵/۰P(  رفتار پرخاشگرانهيهااسير مقي در نمرات زيکاهش معنادار  مثبت،ي فرزندپروريهبرنام

 .دا کرده استي پ)>۰۱/۰P(  شدهيسازين مشکلات بروي کليهز نمريو ن) >۰۱/۰P(شکنانه  قانونيرفتارها
 شده يسازي مثبت سبب کاهش اختلالات بروني فرزندپروريهآموزش برنامجه گرفت که يتوان نتين ميبنابرا

  .شوديدر کودکان مبتلا م
  .CBCL ،TRF شده، کودک، يسازي مثبت، اختلالات بروني فرزندپروريهبرنام :يدیکلگان واژ
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اجتماعي کودکان  ـ حول عاطفيـه تـوجه بـلاقه و تـته، عذشـگ يهـ چند دهيط
 از پژوهشگران بر اين باور بودند که مشکلات کودکان يپيشتر، برخ. افته استيگسترش 

. هاي تحول است که با گذشت زمان، پشت سر گذاشته خواهد شدناشي از نارسايي
دار يتواند پاي آن نمع همراهيواقعيت اين است که اگر چه فرايند تحول و تغييرات سر

هاي نخستين کودکي  که در ساليد توجه داشت که بسياري از کودکانيبماند، اما با
کنند، بلکه ي از آن عبور نميواجد مشکلات عاطفي و رفتاري هستند نه تنها به سادگ

، ۲ و هالند۱گيمپل(ن امر تا دوران بلوغ و حتي بزرگسالي نيز تداوم يابد يممکن است ا
طور بر پذيرش اين واقعيت که مشکلات عاطفي و رفتاري اغلب بهيمبتن.  )۲۰۰۲

مشکلات اي به پيشگيري و درمان اين طبيعي کاهش نخواهد يافت، توجه فزاينده
   ).۲۰۰۵، ۳هارتون ـ کارت رايت(معطوف شده است 

 ۴فلوري( درصد برآورد شده است ۲۵ تا ۶ميزان شيوع اختلالات دوران کودکي بين 
 يهن اختلالات به دو طبقيا). ۲۰۰۲ ، ۷ و بارکلي۶، به نقل از ماش۲۰۰۰، ۵انانو بوچ

 يگروه اول مشکلات .شونديم مي تقس۹ شدهيسازي و برون۸ شدهيسازياختلالات درون
 يريگ، کنارهي شخص وجود دارند مانند اضطراب، افسردگ۱۰»خود«هستند که در 

انگر يکه گروه دوم ب ي، در حالي بدون علت جسمانيات جسماني و شکاياجتماع
 و ي، تضادورزيکنشفزون/يختگي آنهاست مانند برانگيگران و انتظارهايها با دتعارض
هاي متعدد نتايج پژوهش).۲۰۰۱آشنباخ و رسکولار، (کاري و مشکلات سلوک  منفي

شوند مي ها ارجاع دادهبه کلينيک بيشتر ،سازي شدهاختلالات بروني دهند کهنشان مي
  ؛۲۰۰۴و همکاران، ۱۳، به نقل از کوستين۱۹۹۹ و همکاران، ۱۲، تاينان۱۹۹۹، ۱۱کازدين(

  
    

2- Halland 
4- Flouri 
6- Mash 
8- Internalizing 
10- Self 
12- Tynan 

1- Gimpel 
3- Cartright-Hattont 
5- Buchanan 
7- Barkley 
9- externalizing 
11- Kazdin 
13- Costin 

PDF created with pdfFactory Pro trial version www.pdffactory.com

http://www.pdffactory.com
http://www.pdffactory.com


  
 

 فصلنامه علمی ـ پژوهشی روانشناسی دانشگاه تبریز   {
1388 بهار ،13سال چهارم شماره    {  

  

 

 
 

17 

ده به ـ ارجاع شيهاتيجمع در). ۱۹۹۹مکاران، ـو ه ۲قل از برسلوـ ن به،۱۹۹۳، ۱وزيه
 يعيبخش وس لذا درصد گزارش شده، ۵۰ يبالالات ن اختلايوع ايزان شي، مهاکينيکل

ن و ي، به نقل از کوست۱۹۹۰ن و همکاران، يکازد(شوند ي را شامل مينياز موارد بال
  ).۲۰۰۴همکاران، 

شکنانه و پرخاشگرانه  قانوني دو گروه رفتارهايهرنديگبر شده دريسازياختلالات برون
 و ۴ي، اختلال رفتار هنجار۳يفزون کنش/ توجهيياست که در قالب سه اختلال نارسا

ن اختلالات تأثير يا. اند آمدهDSM-IV-TR۶در  ۵طلبانه مبارزهياختلال تضادورز
 يرفتارها ). ۲۰۰۲ي، ماش و بارکل( بر کودک، خانواده، معلمان و جامعه دارند يمخرب

ن يهمچن. شودين کودکان به طرد شدن آنها از گروه همسالان منجر مي ايهپرخاشگران
ف ختم ي ضعيليج تحصي در آنها به نتايريادگي يها و اختلاليب مشکلات کلاميترک
گر اعضاء ين و دي با والدي درون خانوادگيها با تعارضين عواملي چنيوقت. شوديم

 تاختلالان يا يآگهشيپ. ابديي، حرمت خود در آنها به شدت کاهش مشوديهمراه م
 يگريدخطر مشکلات معرض نده در ي آيهانامطلوب بوده و کودکان مبتلا در سالز ين

 و ۷انگللد(همچون اختلالات يادگيري، خلقي، بيش اضطرابي، مصرف مواد و الکليسم 
؛ ۲۰۰۴، ۸؛ باربارا۱۳۸۳ت، ؛ بلوم کويس۱۳۸۲؛ کاپلان و سادوک، ۱۹۹۹همکاران، 
لوبر ( شخصيت ضداجتماعي ، اختلال)۲۰۰۱و همکاران،  ۱۰؛ ميلين۲۰۰۶، ۹مارمورستين
؛ بلوم ۱۳۸۲؛ کاپلان و سادوک، ۲۰۰۲، ۱۲؛ ريچارد و همکاران ۲۰۰۰، ۱۱و همکاران
هاي و  ناسازگاري )۲۰۰۱، ، به نقل از ميلين و همکاران۱۹۹۶، ۱۳؛ لانگ۱۳۸۳ کويست،
  .هستند )۲۰۰۵، ۱۴ديويسون(ه زندگي زناشويي و شغلي ـمربوط ب

  

    

2- Breslow 
4- Conduct Disorder 
6- Diagnostic and Statistical Manual of 
Mental Disorders (DSM) 
8- Barbara 
10- Milne & et al 
12- Richard & et al 
14- Davison 

1- Hughes 
3- Attention Deficit Hyperactivity Disorder 
5- Oppositional Defiant Disorder 
7- Angold 
9- Marmorstin 
11- Loeber & et al 
13- Long 
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ن يتـر ح شده اسـت کـه از مهـم   ر مط يادين اختلالات عوامل ز   ي ا يشناسدر باب علت  
کودک اشاره - والديت رفتار کودک و تعامل منف  يرين در مد  ي والد يتوان به ناتوان  يمآنها  

ــرد  ــارت و (ک ــارانب ــي۱،۲۰۰۳همک ــمارت۲۰۰۲ ،۲ ؛ برادل ــل از  ۲۰۰۱، ۳؛ اس ــه نق ، ب
، ۱۹۹۲ (۵پترسـون  ).۱۳۸۳يست، ؛ بلوم کو ۱۳۸۲؛ کاپلان وسادوک،    ۲۰۰۴،  ۴هالنشنتين

 شکست در يهسازي شده نتيج  معتقد است که اختلالات برون    ) ۲۰۰۲به نقل از برادلي،     
ثبـات،  قـوانين بـي  : گـي اسـت   داراي سـه ويژ ي هستند که معمـولاً ـاعمال قوانين والدين 
اين نوع سبک فرزنـدپروري، کودکـان را بـه    . لههاي ضعيف حل مسأنظارت کم و مهارت   

، بـه نقـل از   ۲۰۰۱(کينـان   در همـين راسـتا کچـلاک و     . دهـد سمت نافرماني سوق مي   
پذيري والدين و تنبيه شـديد،  اند که، ضعف مسئوليتبيان کرده) ۲۰۰۲مپل و هالند،   يگ

نيـز  ) ۱۳۸۳(بلـوم کويـست   . دهـد  شده را افزايش مـي يسازيـتلالات برونخطر بروز اخ 
 در برخوردهـاي  اً غالب ـيکند که والـدين کودکـان مبـتلا بـه مـشکلات رفتـار            يان مي ـب

نتـايج مـورد اشـاره موجـب      .هماهنگ و نـاتوان هـستند  شان، والديني خشن، نا  انضباطي
 شناسي کودک قرار گيـرد، چـرا  بکودک در مرکز توجه آسي -شدند تا روابط متقابل والد    

توانند اختلالات عاطفي و رفتاري را در کودکـان و نوجوانـان          نامناسب مي  يهاکه تعامل 
  ).۲۰۰۲، ۶بينا(ايجاد کنند 

هاي علمـي  ها و پژوهش پردازي شده مبناي نظريه   يسازيابعاد مختلف اختلالات برون   
 که در زندگي کودک و اطرافيان او ايدليل مشکلات فزاينده  زيادي قرار گرفته است و به     

هـاي درمـانگري ايـن اخـتلالات     کنند، توجه بسياري از پژوهشگران را به روش   ايجاد مي 
 ده راـ شيسازيتوان مداخلات مربوط به اختلالات برون    طور کلي مي  هب. جلب کرده است  

  ,۹ولز  و۸منـ؛ لوچ۲۰۰۰ و همکاران، ۷اروين( حورـهاي کودک مدر سه قلمرو درمانگري
  

  

    

2- Bradly 
4- Holenstein 
6- Beena 
8- Lochman 

1- Burt.& et al 
3- Smart 
5- Patterson 
7- Ervin 
9- Wells 
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 و ۳؛ کندال۱۹۹۱، بلوم کويست، ۱۹۹۳ ،۲؛ برازوال۲۰۰۵، ۱، به نقل از ديوسيون۱۹۹۶
 محور ، درمانگري هاي مدرسه )۲۰۰۰، به نقل از اروين و همکاران، ۱۹۹۳برازوال، 

 و کانينگ هام، ۶، کانينگ هام۱۹۸۷ و همکاران، ۵، بير من۱۹۹۷ و همکاران، ۴آرنولد(
هاي و  درمانگري) ۲۰۰۰، ۸، به نقل از تري و همکاران۱۹۹۸ و بارکلي، ۷، پيفنر۱۹۹۸
  .قرار داد) ۲۰۰۳، ساندرز و همکاران، ۲۰۰۳، ۹ساندرز(محور خانواده

طور وسيع در مورد کودکان مبتلا به اختلالات هن مداخلاتي که بيتر از برجستهيکي
تحقيقات ثابت کرده است که . باشندروند مداخلات خانواده محور ميکار ميهرفتاري ب

 برمبناي اصول يادگيري اجتماعي در درمان و پيشگيري ۱۰مداخلات خانوادگي رفتاري
؛ ۲۰۰۲، کاران ؛ سندرز و هم۲۰۰۳سندرز، (طيف وسيعي از مشکلات رفتاري و هيجاني 

  . مؤثر است) ۲۰۰۰، به نقل از سندرز، ۱۹۹۹، ۱۲ استراتون-، وبستر۱۹۸۸، ۱۱فورهند

دهد که عوامل خطرساز خانوادگي مثل، باتوجه به اينکه تحقيقات نشان مي
هاي کنندهبيني پيش۱۵ خانوادگي و جدايي زناشويي۱۴تعارضات  ضعيف،۱۳فرزندپروري

سازي شده در کودکان و نوجوانان هستند لات برونينيرومندي براي رشد و حفظ مشک
 ،۱۹۹۱، ۲۰رايســ و پ۱۹ينزـ، روب۱۹۹۰ ،۱۸وسـ، دري ف۱۹۹۴، ۱۷ و داويس۱۶گزـکامين(

، به نـقل از ۱۹۹۶ و هـمکاران ،۲۱؛ سـيل بارن۲۰۰۳، به نـقل از سـندرز ۱۹۹۰سندرز، 
  دپروري والدين راـ  فرزنيي اوليه که شيوهداخلهـ، لذا روش م)۲۰۰۳ و همکاران، ۲۲دن

  
    

2- Braswell  
4- Arnold 
6- Cunningham 
8- Terri & et al 
10- Forehand 
12- Webster-Stratton 
14- Conflict 
16- Cummings 
18- Dryfoos 
20- Price 
22- Dean 

1- Davison 
3- Kandall 
5- Bierman 
7- Pfiffnar 
9- Sanders 
11- Behavior Family Intervention 
13- parenting 
15- Marital breakdown 
17- Davies 
19- Robins 
21- Silburn 
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هاي موثر پيشگيري از اختلالات مزمن رفتاري مله روشـهدف قرار دهد، از جمورد 
بدين منظور ). ۲۰۰۳، به نقل از دن و همکاران، ۱۹۹۷استراتون،  ـ وبستر(باشد يم

 فرزندپروري يهخانوادگي و فرزندپروري، برنامسندرز و همکاران براساس مداخلات 
) ۲۰۰۳، به نقل از دن و همکاران ، ۱۹۹۹سندرز، (وجود آوردند هرا ب) triple-p(مثبت 

اساس اصول يادگيري اجتماعي قرار هاي خانوادگي رفتاري برکه در قلمرو درمانگري
رز و همکاران، ساند(سطحي است  چنديهلاين برنامه يک مداخ). ۲۰۰۳سندرز، (دارد 
سازي را که با بخشد و عوامل خطرکه عوامل محافظتي کودکان را غنا مي) ۲۰۰۳

). ۲۰۰۳سندرز، (دهد مشکلات رفتاري و هيجاني کودکان در ارتباط است کاهش مي
ن در ي والدي و خودکارآمدييش خودکفاين روش، بر افزاي اي سطوح درمانياهداف تمام

 تحول ءمنظور ارتقان بهي والديهاق آموزشيست که از طر ايکنترل رفتار کودکان مبتن
سندرز و همکاران، (شود يسر مي مي و خودکنترليت اجتماعيکودک، حس صلاح

  :کند آموزش مذکور اهداف زير را دنبال مييهبرنام). ۲۰۰۰

فکري والدين در تربيت افزايش دانش، مهارت اعتماد به نفس، خود کارامدي و خوش  •
 . انکودکانش

هايي با ميزان تعارض کمتر براي گسترش سرگرمي و ايمني و پرورش و ايجاد محيط• 
  .کودکان

افزايش کارآمدي رفتاري، هوشي، زباني، عاطفي و اجتماعي کودکان از طريق   • 
  ).۲۰۰۳ساندرز، (هاي والدين مثبت مهارت

 يد قرار گرفتهطالعات مختلف مورد تأيـ فرزندپروري مثبت در ميهـاثربخشي برنام
سندرز و  ( ي در درمان اختلالات رفتاري خوبي تجربيهن برنامه از پشتوانيا. است

 و وبستر ۱۹۸۸؛ فورهند، ۲۰۰۵؛ سندرز، ۲۰۰۴؛ سندرز و همکاران،۲۰۰۱همکاران، 
 ؛۲۰۰۵ندرز، ـ، به نقل از س۲۰۰۱؛ زوبريک، ۲۰۰۰قل از سندرز، ـ، به ن۱۹۹۷استراتون، 
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 و همکاران، ۲، به نقل از بار۲۰۰۰؛ هازل، ۲۰۰۵ به نقل از سندرز، ،۱مارکي دادز, ۲۰۰۱
 ي فرزندپروريهاوهي، ش)۲۰۰۳ و همکاران، ۴؛ کن۲۰۰۳ و همکاران، ۳؛ لئونگ۲۰۰۲

، ي، افسردگ)۲۰۰۳؛ لئونگ و همکاران، ۲۰۰۲؛ بار و همکاران، ۲۰۰۱ک، يزوبر(ناکارآمد 
، به نقل از ۲۰۰۱ دادز، يرک، ما۲۰۰۱ک، يزوبر(ن ياضطراب، استرس و خشم والد

و ) ۲۰۰۶؛ سندرز و فورلند، ۲۰۰۳؛ کن و همکاران، ۲۰۰۵؛ سندرز، ۲۰۰۵سندرز، 
  .برخوردار بوده است) ۲۰۰۳؛ کن و همکاران، ۲۰۰۵سندرز،  (ييتعارضات زناشو

هاي پيشرفت مشکلات و جنبه باتوجه به تحقيقات بيان شده در مورد سير بروز و
ثر ؤهاي بومي و نياز به درماني م شده و نيز توجه به جنبهيسازيشيوع اختلالات برون

شود که يـطرح مـد، اين پرسش مـتلا را کاهش دهـشکلات کودکان مبـواند مـکه بت
تواند اختلالات  فرزندپروري مثبت مييه برناميهشيوا مداخلات خانوادگي رفتاري بهيآ

  ؟ شده را در کودکان ايراني کاهش دهديسازيبرون

  روش
آزمون و پس شي با طرح پيشيآزما از نوع شبهي حاضر، پژوهشيهمطالع :قیطرح تحق

  آزمون با گروه کنترل است

   ي آماريهه و نمونجامع
آموزان پسر سال اول تا چهارم  دانشيهيامل کلـ آماري پژوهش شيهعـجام
ونه، چهار مدرسه آوري نمبه جهت جمع. باشنديهاي ابتدايي شهرستان نهاوند مدبستان

 پسرانه انتخاب و سپس به اين مدارس مراجعه يهاان دبستاني از ميتصادفطور به
آموزان نمونه د و با مسئولين اين مدارس در ارتباط با تحقيق حاضر و ويژگي دانشيگرد
  هاي لازم با مسئولين اين مدارس، فهرست رفتاري کودک نگيـبعد از هماه. گو شدـگفت
  

  

  

2- Bor 
4- Cann 

1- Markie-Dadds 
3- Leung 
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)CBCL (آموزان اين مدارسدف تحقيق، توسط دانشـمراه با توضيحاتي در مورد هـه 
تاري کودک توسط والدين و ارجاع ـهرست رفـپس از تکميل ف. دـارسال ش والدين براي

 يه شديسازي که در شاخص مشکلات برونيآموز دانش۳۸مجدد آن به مدرسه، 
. کسب کردند، انتخاب شدند) T=۶۴(رفتاري کودک نمره بالاتر از نمره برش فهرست 

بت برروي پروري مث فرزنديهاند که برنامکه تحقيقات ثابت کردههمچنين باتوجه به اين
 سندرز،(اجتماعي و تحصيلات پايين کارايي کمي دارد  - والديني با سطح اقتصادي

 والدين وجود داشت، يهدر پرسشنامشناختي که ، براساس شواهد جمعيت)۲۰۰۳
ن ييلات در سطح پاي و تحصياقتصاد ـ يکه از لحاظ اجتماع) =۱۰n(هايي خانواده

آموز انتخاب شده و مادران آنها  دانش۲۸در نهايت . بودند، از نمونه اصلي حذف شدند
پس س. دندي که آموزش در مورد آنها صورت خواهد گرفت، انتخاب گردياعنوان نمونهبه
 نفر در هر گروه ۱۴ش و کنترل به تعداد ي در دو گروه آزمايطور تصادفن مادران بهيا

 نفر در ۱۱، يل افت آزمودنيدل، بهيد از شروع جلسات آموزشعت بيدر نها. قرار گرفتند
  . ماندندي نفر در گروه کنترل باق۱۴ش و يگروه آزما

  گیرياندازه يابزارها
 نظام سنجش ي هافرم از يکين پرسشنامه، يا :CBCL(۱( کودك يفهرست رفتار
، براساس وضعيت کودک در ني از والديکياست که توسط  ۲آخنباخ يمبتني بر تجربه
تلالات ـ براساس اخييهااسيـن پرسشنامه مقي در ا.شوديل مي تکمشش ماه گذشته
DSM-IV-TR اضطرابيافسردگ / عبارتند از مشکلات انزوا ده است کهـم شينظـت ، /

 ين و رفتارهايده گرفتن قواني نادکنشي،-فزون/ بدني، نارسايي توجه، مشکلاتيافسردگ
 و ، معمولاًي کاملاًاصورت سه گزينهه، بپرسشنامههاي اين سؤالات مقياس. پرخاشگرانه

وع نمرات از مجم. ندنکيـک و صفر را دريافت مـترتيب نمرات دو، يد که بهـباشيـ ماصلاً
  سازيي کلي مشکلات برونيشکنانه، نمره پرخاشگرانه و رفتارهاي قانونهاي رفتارمقياس

  

    

2- Achenbach of Empirically Based Assessment  1- Child Behavior Checklist 
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  در ايران،باخخنجربه آـ براي هنجاريابي نظام سنجشي مبتني بر ت.آيددست ميده بهـش
زم به لحاظ زباني، فرهنگي و اجتماعي، اين هاي لاانطباق پس از) ۱۳۸۴(مينايي 

اي به تعداد اي بر روي نمونهگيري چند مرحلهفهرست را با استفاده از روش نمونه
 بخش ۳ پسر براساس مقطع و پايه تحصيلي از ۷۴۹ دختر و ۶۸۹ نفر شامل ۱۴۳۸

شکي زپهاي روانکنندگان به بخششمال، مرکز و جنوب شهر تهران و تعدادي از مراجعه
ي بر نهاي شايستگي نظام سنجشي مبتهمساني دروني مقياس. كرد بيمارستان اجرا

آن از آلفاي  يهدر سطح نسبتاً بالايي قرار دارد و دامن) ASEBA(نباخ آخ يهبتجر
ي مبتني بر ـندرمـهاي سقياسـفاي مـرايب آلـض .است CBCLراي ـ ب۸۵/۰ تا ۶۵/۰

DSM-IV براي ۸۱/۰ تا ۶۴/۰ آن از يهـد و دامنبخشي قرار داردر سطح رضايت 
CBCL هاي سندرمي مبتني بر تجربه نيز در است همچنين ضرايب آلفاي مقياس

گزارش شده  CBCLبراي ۸۸/۰ تا ۶۷/۰آن از  يهسطح رضايت بخشي قرار دارد و دامن
 ی کودک با فاصلهي رفتاريهاهيآزمون مجدد هر فرم س-ي آزمونين پايايهمچن. است
آموزان و معلمان مجدداً تکميل شد  نفر از والدين، دانش۱۲۴ هفته توسط ۸ تا ۵ زماني
هاي  براي نمونهtها با استفاده از ضريب همبستگي گشتاوري پيرسون و آزمون و داده

 ضرايب همبستگي در سطح ینتايج نشان داد که کليه. وابسته مورد تحليل قرار گرفت
۰۵/۰<Pدر مورد روايي وابسته به ملاک از فهرست . وده است از لحاظ آماري معنادار ب

 براي کودکان ۱هاي عاطفي و اسکيزوفرنياي کيدي اختلالیساخت يافتهمصاحبه نيمه
معنادار بوده  P>۰۵/۰مبستگي در سطح ـکه تمام ضرايب ه سن مدرسه استفاده شد

استفاده از ضريب ها با تدا همبستگي دروني مقياسـيز ابـن ازهـسدر مورد روايي . است
همبستگي پيرسون و براساس کل نمونه هنجاريابي مورد بررسي قرار گرفت که تمام 

ايز بين ـاز لحاظ آماري معنادار بودند و سپس تم) P>۰۱/۰(ضرايب حاصله در سطح 
ي ـهاي مستقل مورد ارزيابروهـ براي گt آزمون يوسيلههنجار بـروه باليني با گروه بهـگ

  گذاري مناسبي بينزدهد اين نظام سنجش از قدرت  تماينشان مي ست کهقرار گرفته ا
  

    

 1- Kidi 
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ازي ـسشکلات درونـرش براي مـقاط بـن. ني برخوردار استـبالي هنجار وـروه بـگ
نباخ و همکارانش محاسبه شده خسازي شده و مشکلات کلي با آنچه توسط آبرونشده،

  ).۱۳۸۴مينايي، (بود کاملاً برابر بود 

  قی انجام تحقيوهیش
آموزاني که شرايط لازم جهت انجام بعد از مراحل اوليه تشخيص، از مادران دانش

سپس اين مادران . پژوهش را دارا بودند، دعوت شد که در پژوهش حاضر شرکت کنند
 بعد مادران گروه يهدر مرحل.  در دو گروه آزمايش و کنترل قرار گرفتنديطور تصادفبه

ن برنامه يا.   مثبت شرکت کردندي آموزش فرزندپروريه برنامير جلسات گروهش ديآزما
ه و دو يت دو سويکودک استوار است و ماه- تعامل والدي اجتماعيريادگي مدل يهيبر پا
 آن دسته يي به شناسان مدل آموزشيا. کنديکودک را مشخص م- تعاملات والديهجانب

عامل ـتل تـ و مخيپردازد که الگوهاس استبدادين مي در والديريادگي يهازمياز مکان
در . کندي مينيبشي را رد کودکان پي آتيکند و رفتار ضداجتماعيـخانواده را حفظ م

 ي استبدادي والدگري مثبت کنترل کودک را به جايها مذکور، مهارتيهجه، برنامينت
  .آموزدين ميبه والد

که در فواصل يک هفتگي به  ساعته بود دو ي جلسه آموزش۸ مذکور  شامل يهبرنام
  :ر بوده استي جلسات به شرح زيمحتوا. مدت دو ماه اجرا شد

کنندگان پس از ن جلسه شرکتيدر ا ):ی مثبت گروهيفرزندپرور( اول يهجلس
ن گروه مورد بحث قرار يشوند، قواني آشنا م برنامهيگر با اهدف و محتوايکدي با ييآشنا

ق ين تشوين والديهمچن. شوديح مي مادران تشري برايرفتارگرفته و علت مشکلات 
ر رفتار يي تغي براي رفتار کودک خود پرداخته و اهدافيابيشوند که به مشاهده و رديم

  .ن کنندييکودکشان تع
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جاد ارتباط ي اي براييهاين جلسه استراتژي در ا):1ارتقاء رشد کودك ( دوم يهجلس
ن با کودک، عاطفه به خرج دادن، اختصاص دادن مانند صحبت کرد(مثبت با کودک 

ن و يشود که به تمرين خواسته ميشود و از والديآموزش داده م) د به کودکيزمان مف
   . کوچک بپردازنديها نقش آنها در گروهيفايا

ش ي افزاي براييهاين جلسه استراتژي در ا):2 رشد کودك يارتقا( سوم يهجلس
ن يبه والد...) کننده،  سرگرميهاتي، فراهم کردن فعاليفين توصيتحص( مثبت يرفتارها

ن يتوانند ايشود که چه وقت و چگونه ميشود و به آنها آموزش داده ميـموزش داده مآ
  .کار ببرندهها را بآموزش

تارها و ـ رفياددهيلسه جهت ـن جي در ا):3ارتقاء رشد کودك ( چهارم يهجلس
دن، يک پرسي، تکني همانند آموزش اتفاقييهاياتژد به کودک استري جديهامهارت

  .شودين آموزش داده ميبه والد... گفتن، انجام دادن و 

 ي منفيامدهاي پيهن جلسه درباري در ا):1ت رفتار ناکارآرمد یریمد( پنجم يهجلس
 رفتار کودک ء مقابله با سوي براييهايشود و استراتژين صحبت ميه با والديتنب

م، دستور دادن يها شامل قانون گذاشتن، بحث مستقن روشيا. شودي مآموزش داده
  .باشديده گرفتن ميم و روشن، و ناديمستق

ن يگذي جايهاين مرحله استراتژي در ا):2ت رفتار ناکارآمد یریمد( ششم يهسجل
-ه مقابليبرا)  و زمان ساکتيساز، محروميامد منطقيشامل پ(شرفته يه به شکل پيتنب
  .شودين آموزش داده مي نامناسب به والديبا رفتارها موثر ي

 شده در ي معرفيهانکه روشيتوجه به ا با):3ت رفتار ناکارآمد یریمد( هفتم يهجلس
گر يکديب شدن با يازمند ترکيشوند و ني موثر واقع نميين به تنهايشيجلسات پ

 يه، برناميروي پيه روزانيه شامل برنامي کاربرديهن سه برناميهستند، به والد
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صورت روزانه ن بتوانند بهيود تا والدشي آموزش داده ميح رفتار و چارت رفتاريتصح
  . رفتار کودک خود از آن استفاده کنندءت سويري مديبرا

شود کـه  ين آموزش داده مين جلسه به والدي در ا ): کردن يزیرش برنامه یاز پ ( يهجلس
 شـده در طـول جلـسات    ي معرف ـيهاي استراتژ کنند و يي پرخطر را شناسا   يهاتيموقع

در خانـه  ( پرخطر يهاتي شده در موقع   يزير برنامه يهاتيک فعال يش را در قالب تکن    يپ
 و دوام ء بقـا ي بـرا يين رهنمودهـا ين جلـسه همچن ـ ي ـدر ا . رنـد يکار گ هب) و خارج از آن   

  .شوديخانوداه به مادران ارائه م

جاد ارتباط با مادران، در هر جلسه يدا بعد از ا انجام کار چنين بود که در ابتيهنحو
که  موضوعات اصلي با زباني ساده و قابل فهم براي آنها بازگو شد و از آنها خواسته شد

در صورت احساس مشکل و يا داشتن سؤال آن را مطرح و ايفاي نقش نمايند تا درمانگر 
در پايان هر جلسه نيز . به اتفاق ديگر اعضاي جلسه در اين مورد بحث و گفتگو نمايند

د و يکنندگان ارائه گردصورت تايپ شده به شرکتخلاصه رئوس مطالب جلسه به
لازم . جهت تمرين در منزل به آنها داده شد ن تکاليف لازم مربوط به آن جلسه،يهمچن

به ذکر است که در ابتداي هر جلسه مطالب جلسات قبل مرور شده و سپس در مورد 
کلاتي که در اجراي تمرينات با آن مواجه شده بودند، بحث شده و با تکاليف منزل و مش

در مورد مادران . شديرفع مشکلات و سؤالات احتمالي به موضوع جديد پرداخته م
 ـ آزموندرماني انجام نشد و تنها در پيش  ـيـگونه مداخله آموزشچـنترل هيـگروه ک
ش و کنترل ي، مادران گروه آزمايپس از اتمام جلسات آموزش. آزمون شرکت کردندپس

 قبل و بعد از آموزش يهات دادهيدر نها. ل کردنديمجدداً فهرست رفتاري کودک را تکم
ل قرار يه و تحلي مورد تجزيتني من وUو آزمون  spss يوتري کامپيهبه کمک برنام

  . گرفتند
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  هایافته
ن تعداد ي که از اباشدي نفر م۲۵کننده در پژوهش حاضر تعداد کل مادران شرکت

 در ۱ يهجدول شمار.  نفر در گروه کنترل هستند۱۴ش و ي نفر در گروه آزما۱۱
  .باشديش و کنترل مي سن کودکان و مادران دو گروه آزمايهايژگي ويهرنديبرگ

  

  ش و کنترلیسه سن کودکان و مادران دو گروه آزمای مقا)1(  شمارهجدول
  شاخص                        

  
    گروه                      یزمودنآ 

انحراف   نیانگیم
 F  استاندارد

t  مشاهده
  شده

 يهدرج
  يآزاد

سطح 
معنادار

  ي
  ۹۴/۱  ۱۸/۲۶  شيآزما

  مادران
  ۳۱/۱  ۷۹/۲۶  کنترل

۱/۴  ۹۲/۰  ۲۳  ۲۶/۰  

  ۶۵/۰  ۲۳  -۴۵/۰  ۰۱/۰  ۹۱/۰  ۲۹/۸  کنترل  کودکان  ۹۳/۰  ۴۵/۸  شيآزما

  

 يهسي مربوط به مقايه مشاهده شدtدهد که ينشان م) ۱( ولج ارائه شده در جدينتا
وده ـ ب۲۳ ي آزاديبا درجه) ۹۲/۰(ش و گروه کنترل برابر ين سن مادران گروه آزمايانگيم

. باشـد يش ميروه کنترل و آزماـنادار سن مادران دو گ ـشانگر عدم وجود تفاوت مع    ـکه ن 
 برابـر   يشي ـکان گـروه کنتـرل و آزما       محاسبه شده مربوط به سن کود      tن مقدار   يچنهم

 ين سـن  يانگي، نشانگر تفاوت معنادار م    ير بحران يسه با مقاد  يباشد که در مقا   يم) -۴۵/۰(
  . باشديدو گروه نم

 يسـاز ي مشکلات برون ي کل يهنمر ن و انحراف استاندارد   يانگي م ۲ يهدر جدول شمار  
آزمـون،  شيدر پ ـ شـکنانه   نون قـا  يار پرخاشگرانه و رفتارها   ـرفت يهااسير مق ي و ز  دهـش

  .آزمون آمده استآزمون و پسشيآزمون و تفاضل پپس
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 ی کليهها و نمراسیمقری مربوط به نمرات زیفی توصيها  شاخص)2(  شمارهجدول
  آزمون و تفاضل آنهاآزمون، پسشی شده در پيسازیمشکلات برون

  

 شـده،   يسازي مثبت بر کاهش مشکلات برون     ي فرزندپرور يهر برنام ي تأث ي بررس يبرا
 رفتـار پرخاشـگرانه و   يهـا اسي ـرمقي ز يهآزمون نمـر  پس - آزمونشين پ يانگيتفاضل م 

  شاخص
 ری متغ   آزمون        گروه                    

 نیانگیم
انحراف 
 استاندارد

 ۹۹/۲ ۷۱/۱۱ رفتار پرخاشگرانه
  ۵۸/۲  ۹۳/۱۰   شکنانه قانونيرفتارها

  
 کنترل

  ۰۲/۲  ۶۴/۲۲   شدهيسازي مشکلات بروني کليهنمر
 ۵۰/۱ ۴۵/۱۱ رفتار پرخاشگرانه

  ۶۰/۱  ۱۸/۱۰  شکنانه قانونيرفتارها

ش يپ
   آزمون

 يشيآزما
  ۷۴/۱  ۶۴/۲۱  شدهيسازي مشکلات بروني کليهنمر

 ۹۰/۲ ۱۱ رفتار پرخاشگرانه
  ۴۵/۲  ۲۱/۱۰   قانون شکنانهيرفتارها

  
 کنترل

  ۱۵/۲  ۲۱/۲۱   شدهي سازي مشکلات بروني کليهنمر
 ۴۳/۲ ۱۰ رفتار پرخاشگرانه

  ۴۰/۱  ۸۲/۸   قانون شکنانهيرفتارها

س پ
  آزمون
    

 يشيآزما
  ۹۴/۱  ۸۲/۱۸  شدهيسازي مشکلات بروني کليهنمر

 ۷۲/۰ ۷۱/۰ رفتار پرخاشگرانه
  ۶۴/۰  ۵۴/۰  شکنانه قانونيرفتارها

  
  کنترل
  ۸۲/۲  ۴۳/۱   شدهيسازي مشکلات بروني کليهنمر 

 ۸۲/۰ ۴۵/۱ رفتار پرخاشگرانه
  ۸۰/۰  ۳۶/۱  شکنانه قانونيرفتارها

  تفاضل
-شيپ

پس 
  آزمون
 

  
 يشيآزما

  ۱۶/۱  ۸۲/۲  شدهيسازي مشکلات بروني کليهنمر
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 و  يشي شده دو گروه آزما    يسازي مشکلات برون  ي کل يهز نمر يشکنانه و ن   قانون يرفتارها
 در بـر  ۳جـدول شـماره     . سه قرار گرفـت   ي مورد مقا  يتني من و  U کنترل براساس آزمون  

  .باشدياد شده ميج ي نتايهرنديگ
  

 و ی کليهآزمون نمر پس ـآزمونشین تفاضل نمرات پیانگی ميهسی مقا)3(جدول 
  یتنی من وU شده براساس آزمون يسازی مشکلات برونيهااسیر مقیز

  شاخص
 من ـ U  ن رتبهیانگیم    گروه    ر        یمتغ       

  یتنیو
Z 

سطح 
  يمعنادار

رفتار   ۴۵/۱۶ شيآزما
  ۲۹/۱۰ کنترل پرخاشگرانه

۳۹  ۲/۲-  ۰۲/۰  

   يرفتارها  ۷۳/۱۶ شيآزما
  ۰۱/۰  -۳/۲  ۳۶  ۰۷/۱۰ کنترل  شکنانهقانون

 ي کليهنمر  ۸۶/۱۷ شيآزما
 يمشکلات برون

   شدهيساز
 ۱۸/۹  کنترل

۲۳  ۰۱/۳-  ۰۰۳/۰  

  

 از ي ناشيهشد مشاهده Zدهد که ي نشان م۳ج مندرج در جدول ينتاه بينگاه
 يسازي مشکلات بروني کليهها و نمراسير مقيز در مورد نمرات يتني من وUآزمون 

توان ين ميبنابرا. باشدي معنادار مير بحرانيش و گواه باتوجه به مقاديدو گروه آزماشده 
 ي کليهها و نمراسيرمقيزآزمون نمرات آزمون و پسشيجه گرفت که تفاضل پينت

گر يعبارت دبه. باشديش و گواه معنادار ميدو گروه آزما شده يسازيمشکلات برون
 يسازي مشکلات بروني کليهشکنانه و نمر قانونينمرات رفتار پرخاشگرانه، رفتارها

افته يهش آزمون، کاشيآزمون نسبت به پرات پسييتوجه به تغش بايشده در گروه آزما
 مثبت به مادران، باعث کاهش ي فرزندپروريهآموزش برنامتوان گفت که يپس م. است

  . مبتلا شده استيه سال۱۰ شده در کودکان هفت تا يسازيمشکلات برون
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  يگیر و نتیجهبحث
ش ي شده در گروه آزمايسازيکه مشکلات برون پژوهش حاضر نشان داد يهاافتهي

ن با توجه يبنابرا. افته استيآزمون کاهش شيآزمون نسبت به پرات پسييباتوجه به تغ
 مثبت به مادران، ي فرزندپروريهتوان گفت که آموزش برناميدست آمده مهج بيبه نتا

 يهاافتهيها با افتهين يا.  شده در کودکان شده استيسازيباعث کاهش مشکلات برون
؛ بار و ۲۰۰۶؛ سندرز و فورلند، ۲۰۰۴؛ سندرز و همکاران، ۲۰۰۱سندرز و همکاران، 

؛ وبستر ۱۹۸۸؛ فورهند، ۲۰۰۲، به نقل از بار و همکاران، ۲۰۰۰؛ هازل، ۲۰۰۲همکارن، 
؛ ۲۰۰۵، به نقل از سندرز، ۲۰۰۱ک، ي؛ زوبر۲۰۰۰، به نقل از سندرز، ۱۹۹۷استراتون، 

 .د داريي، همسو۲۰۰۵، به نقل از سندرز، ۲۰۰۱ دادز، ي؛ مارک۲۰۰۳لئون و همکاران، 
، تحت يز نشان دادند که مشکلات افراد مبتلا به اختلالات رفتارين پژوهشگران نيا

در ايران نيز . ابديي مثبت کاهش مي فرزندپروريهبر آموزش برنامي مبتنيهر مداخليتأث
پروري مثبت بر روي کودکان  فرزنديهبر تأثير برناماي مبنيرغم اينکه تاکنون مطالعهبه

 شده انجام نگرفته است، اما شواهد حاکي از آن است که يسازيلات برونمبتلا به اختلا
 و )۱۹۸۹ و همکاران، ۲دنگل (۱هاي ديگر آموزش والدين از جمله آموزش والدينشيوه

 يه شديسازيدر کاهش اختلالات برون) ۱۹۸۷ بارکلي، (۳آموزش رفتاري والدين
؛ ۱۳۷۵هماسيان، ـ؛ ط۱۳۸۳د، ژاـن؛ زرگري۱۳۷۴، يفتح(باشند يـکودکان مؤثر م

  ).۱۳۸۵، ي؛ قنبر۱۳۷۲ منش،احسان

 شده در اثر آموزش،  يسازي مربوط به کاهش مشکلات برونيهاافتهيتوجه به با
 جهت يکار گرفته شده در پژوهش حاضر، روش سودمنده بيهتوان گفت که مداخليم

ن امر ين ايي تبيبرا .ستآموزان مبتلا بوده ا شده در دانشيسازيکاهش اختلالات برون
   شده در يساز از مشکلات کودکان مبتلا به اختلالات برونياريبس د توجه داشت کهيبا

  
    

2- Dangel,R.F 1- Parent Training 
3- Behavior Parent Training 
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ن يز در همي آنها نيهشوند و عوامل نگهدارندي خانواده فرا گرفته ميعيط طبيمح
ن زمان را با يشتري که بيرفت که آموزش کسانيتوان پذين ميبنابرا. ط قرار دارنديمح

 نامناسب را ير را بر او دارند، احتمال کاهش رفتارهاين تأثيشتريگذرانند و بيکودک م
 شده در يسازح مشکلات برونيز در توضين) ۱۹۹۸(پترسون . دهديش ميدر آنها افزا

 ين به اعمال فشار و زور براين والددهد که در آيح مي را توضياکودکان، چرخه
ن فشار از خود مقاومت نشان يز در مقابل ايپردازند، کودکان نيمواجهه با کودکان م

ن يا. شونديتر  مکنند و کودکان سرسختيشتر مين اعمال فشار را بيدهند، والديم
 کردن از يچي کودکان در سرپيروزي توأم با فشار متقابل که در اغلب مواقع با پيچرخه
 شده يسازي بروني از مشکلات و رفتارهاياري بسين همراه است، مبناين والديفرام
 به يين جلسات آموزش داده شد که چگونه دستورالعمل هاين در ايبه والد. شوديم

آنها آموختند که .  کردن را در آنها به حداقل برسانديچيکودک بدهند که احتمال سرپ
 مختلف از کودکانشان، ابتدا توجه آنها راجلب کنند، قاطعانه فيدر هنگام درخواست وظا

ن نوع يا. امد دنبال کنندي پيهليوسه خود را بيه را بخواهند و خواستيزياز آنها چ
ن کودک و والد را تحت يوب روابط بي معيه احتمالاً توانسته است چرخينيرفتار والد

 ي که رفتارهاييگر از آنجاي طرف داز. )۲۰۰۲به نقل از برادلي، (ر قرار دهد يتأث
ن، يدهند، اغلب والدي شده فراوان رخ ميسازنامناسب کودکان مبتلا به اختلالات برون

 يکنند و چون رفتارهايآنها را طرد م  به کودکان خود دارند ويني توأم با بدبينگاه
سندرز و (شوند يده انگاشته مي ناديين فضايدهند، در چنيار اندک رخ ميمناسب بس

 از يکيد که ـح داده شي توضيـن در جلسات آموزشي والديبرا). ۲۰۰۴کاران، ـهم
 ياريرا در بسين است، زي نامناسب جلب توجه والدي رفتارهايسو رو آوردن بهيهاعلت

کنند و به او يدهد، به او توجه نمي انجام مي کودک رفتار مناسبين وقتيار مواقع، والد
ده يتوانند با نادين جلسات آموختند که چگونه مين در ايلدوا. دهنديپاداش نم

 به يف، آنها را کاهش دهند و از پاداش دادن تصادفي نامناسب خفيانگاشتن رفتارها
  .نديت نماي مناسب فرزند خود را تقوي آن رفتارهايجا کنند و بهيريآنها جلوگ
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ک ي متفاوت نزدي فرهنگطيها در شراافتهيگر ين پژوهش با دي ايهاافتهي، يياز سو
طور  شده بهيسازد توجه داشت که اختلالات برونين امر باين ايي تبيبرا. بوده است

وجود آمده، ه مسائل بيچند ممکن است در محتوا است، هري فرافرهنگيادهي پديکل
 مثبت ي فرزندپروريه که برنامي اصوليياز سو. ز دخالت داشته باشدي نيط فرهنگيشرا

 ي آدمي از رفتارهاين بخشيي است که نقش آنها در تبيي هايا شده، تئوربر آن بن
قات يگر تحقي با ديق شباهت قابل توجهين تحقيج اين خاطر نتايبد. انکار استرقابليغ
 ي سنيهک محدودير در ين تأثيکه اد توجه داشت يهر چند با .دست آورده استهب

. ج اغراق شوديم نتايد در تعمين نبايبنابرا.  خاص انجام شده استيمشخص و در شهر
ن ياند که ا قرار گرفتهي ساله مورد بررس۷-۱۰ن مطالعه فقط پسران يگر در اي دياز سو
ن آنچه يبنابرا. ر آن در دختران را مطرح سازديزان تأثي در مورد ميتواند پرسشيامر م
 يا تازهيهاره، تا گستي بعديها پژوهشي ما، براي است فرا رويدست آمده گامهکه ب
  . ان گرددينما

  يسپاسگذار
 صادقانه آموزش و پرورش کل شهرسـتان نهاونـد و      يسته است در انتها از همکار     يشا

 ـ  ـن ش ـ ي ـ ا يهسرانـ ـ پ يهـا  دبستان يـن گرام يعلمـمسئولان و م   ن يز والـد  يـهرستان و ن
  .ميين مطالعه تشکر نمايکننده در اآموزان شرکتدانش

  

  ۲۶/۰۱/۸۷     : مقاله هيول ايهافت نسخيخ دريتار
  ۳۰/۱۱/۸۷  :  مقالهيي نهايهافت نسخيخ دريتار
  ۳۰/۰۳/۸۸  :رش مقالهيخ پذيتار

  

PDF created with pdfFactory Pro trial version www.pdffactory.com

http://www.pdffactory.com
http://www.pdffactory.com


  
 

 فصلنامه علمی ـ پژوهشی روانشناسی دانشگاه تبریز   {
1388 بهار ،13سال چهارم شماره    {  

  

 

 
 

33 

 References                                                                               منابع

 ،تلال سلوكکارورزي والدین کودکان مبتلا به اخ ).۱۳۷۲( مجتبي شي،ـاحسان من
دانشگاه علوم پزشکي و خدمات بهداشتي  :تهران .نامه کارشناسي ارشدپايان

  .درماني ايران
شناخت درمانی در کودکان و  ).۱۳۷۹( .جي و دوپل،. ال .سي بانکرت، ،.آز اروين،

  .نشر بقعه :تهران .چاپ اول  جواد علاقبندراد،:ترجمه ،نوجوانان
 ي و آماریصی تشخيراهنما يهدنظر شدیمتن تجد ).۱۳۸۱ (کاي آمريانجمن روانپزشک

: تهران). انگ، مترجميس ياک آزاديکخو و هامايرضا نمحمد (یاختلالات روان
  .انتشارات سخن

راهنماي  :هاي سازگاري با کودکان ناسازگارمهارت ).۱۳۸۳( .ال .مايکل ،کويستومبل
  .ت سناانتشارا: هران ت.ترجمه جواد علاقبندراد .عملی براي والدین و درمانگران

-علوم رفتاري:  روانپزشکیيهخلاص). ۱۳۸۲(ا ينيرجيامين، و سادوک، ويسادوک، بن
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