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 چكيده

 ،گري بخشايش بين رابطة سيبرر هدف با پژوهش اين :دفه
 و ذهني توان كم كودكان والدين روان سلامت و زناشويي رضايتمندي

 نفر 80 مزبور هدف به رسيدنبراي  :روش است. شده انجام عادي
 عادي) كودك داراي مادر 40 و ذهني توان كم كودك داراي مادر 40(

 مورد يابزارها و شدند انتخاب اسفراين شهرستان از تصادفي صورت به
 آزمون ،رواني اختلالات هاي نشانه ليست چك شامل استفاده

 بود. رايت ان يبخشايشگر اهةيس و انريچ يزناشوي يرضايتمند
 رضايتمندي و يبخشايشگر زانيم داد نشان قيتحق نتايج :ها يافته
 روان سلامت ودارد  مثبت تأثير آنها روان سلامت بر مادران يزناشوي

 قابل يزناشوي رضايتمندي و يبخشايشگر زانيم طريق از آنها
 ،يزناشوي رضايتمندي و يبخشايشگر متغير دو بين از است. بيني پيش

 مادران روان سلامت يبرا يتر يقو كنندة ينيب شيپ بالا يبخشايشگر
 دةننك ينيب شيپ بالا، يزناشوي رضايتمندي و ذهني توان كم كودكان

 نيب نيهمچن .بود يعاد كودكان مادران روان سلامت يبرا يتر يقو
 و يعاد كودكان مادران دري بخشايشگر و يزناشوي رضايتمندي

 كي هر ووجود داشت  ميمستق ارتباط حاضر ةنمون دري ذهن توان كم
 توان كم و يعاد كودكان مادران روان سلامت با زين رهايمتغ اين از

 از يحاك ها يافته يطرف از داشتند. مستقيم معنادار ةرابط ذهني
 و روان سلامت بر ذهني توان كم ككود داشتن يمنف اتأثيرت

 :گيري نتيجه بود. ذهني توان كم كودكان مادران يزناشوي منديترضاي
 و روان سلامت بر ذهني توان كم كودك داشتن گفت توان مي بنابراين

 و نظري پيامدهاي دارد. منفي تأثير مادران زناشويي رضايتمندي
 است. گرفته قرار بررسي و بحث مورد مقاله در ها يافته عملي
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Abstracts 
Objective: The current study was designed to 
investigate the relationship between forgiveness 
and marital satisfaction with mental health of 
parents of children with mental retardation and 
normal children. Method: To fulfill the stated 
objective, 80 parents (40 mothers of children with 
mental retardation and 40 mothers of normal 
children) were selected by means of random 
sampling method from Esfarayen and the following 
measuring were administrated on them: Symptoms 
Checklists 90-R, (SCL-90-R), Enrich Marital 
Satisfaction Inventory and Enright Forgiveness 
Inventory (EFI). Data analysis carried out using 
multiple regression analysis. Results: The result of 
analysis revealed that magnitude of forgiveness and 
marital satisfaction were positively correlated with 
each other. Moreover, using multiple regression 
analysis indicated that marital satisfaction can be 
predicted significantly by subjects’ forgiveness 
scores. In addition, the data analysis revealed that 
there is a significant correlation between mental 
health of mothers of mentally retarded and normal 
students with these variables. The findings also 
confirmed that birth of mentally retarded child has 
an adverse impact on parents’ mental health. 
Conclusion: It can be concluded that having 
children with mental retardation imposes negative 
impact on mother’s mental health and marital 
satisfaction. Theoretical and practical implications 
of the finding have been discussed in the paper. 
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 مهمقد
 وقـايع  از يا گسـتره  با ها خانواده اغلب زندگيروند  در

 تولد مانند انگيز چالش اتفاقات موارد برخي در و مثبت
 شـرايط  اين كه شوند مي مواجه ويژه نيازهاي با كودك

 ايــن دهـد.  مـي  قـرار  تــأثير تحـت  را خـانواده  كـاركرد 
 هاي واكنش از مختلفي انواع مادران ويژه بهو ها  خانواده

 ايـن  كه طوري به ،كنند مي تجربه را شناختي و اطفيع
 پذيرش تا كامل طرد از اي دامنه در تواند مي ها واكنش
بـيش   مراقبت تا غفلت از عشق، تا زياد خشم از كامل،

 ،پــولين و كــافمن (هالاهــان، باشــد نوســان در حــد از
2014.( 

 ذهنـي  توان كم كودكان ويژه به كودكان اين مادران
 بـه  را بيشتري زمان اينكه دليل به پدران با مقايسه در

 علـت  بـه  و دهنـد  مـي  اختصاص خود فرزند از مراقبت
 كودكـان  ايـن  كه العمري مادام هاي مسئوليت و شرايط

 تـنش  ،دارنـد  هيجـاني  و اجتمـاعي  شناختي، لحاظ از
 هـاي  آسـيب  معرض در وشوند  مي متحمل را بيشتري

 بـر  علاوه .)2010 كايور، و گوپتا( گيرند مي قرار رواني
 داشـتن  بـراي  والدين اين رفته دست از آرزوهاي اين،

 ختيشـنا  روان هاي واكنش بروز به منجر سالم يفرزند
 خشـم،  گنـاه،  احساس افسردگي، انكار، شوك، قبيل از

 شـود  مـي  والدين در خجالت احساسو  اضطراب ،اندوه
 تـأثير  خـانواده  اعضـاي  كـاركرد  بـر  هـا  واكنش اين كه

 ايــن والــدين ).2005 مريــك، و نــديل(كا گــذارد مــي
 در وندارنـد   مسـاعدي  ختيشـنا  روان شـرايط  كودكان
 تـنش  از بالايي سطح عادي، كودكان والدين با مقايسه

 وجـود  .كننـد  مـي  تجربـه  را روان سـلامت  مشكلات و
 از ناشـي  هـاي  تـنش  كنـار  در نظـر  مـورد  هاي واكنش

 كودكـان  انگيز چالش رفتارهاي مديريت و فرزندپروري
 و خـانواده  ارتباط و همبستگي احساس ذهني توان كم
 قـرار  تـأثير  تحـت  را زناشـويي  رضـايتمندي  نتيجه در

 همكــاران، و رش آرون ؛2007 هــو، و (مــك دهــد مــي
 ؛2013 پــور، عيســي و يگانــه نــوري، خــانزاده، ،2010
 ).2014 جاني، و كي وينگ

ــه ــاي يافت ــورد در متناقضــي پژوهشــي ه ــأثير م  ت
 وجـود  زناشويي رضايتمندي بر هنيذ توان كم انكودك
 تـوان  كـم  كـودك  داشـتن  ها پژوهش از برخي در .دارد

 در زناشــويي رضـايتمندي  كيفيــت در يتـأثير  ذهنـي 
 بـاركر،  هارتلي،( ندارد عادي كودكان والدين با مقايسه

ــيلتز، ــرگ سـ ــد و گرينبـ ــك ؛2011 ،فلويـ  و هلمبيـ
 هـا  پـژوهش  از برخي در كه حالي در .)1997 ،همكاران

 در مندييترضــا كيفيــت كــه اســت شــده داده اننشــ
 هسـتند،  ذهنـي  تـوان  كـم  كـودك  داراي كـه  والديني

 ؛1988 اسـكوپلر،  و گـالاگر  (بريسـتول،  اسـت  تر پايين
 پـولين،  و كـافمن  هالاهـان،  ؛2001 فينـدلر،  و فلورين
2014.( 

 خصـوص  بـه  ويـژه  نيازهاي با كودكانهاي  خانواده
 از بالايي ميزان با ذهني توان كم كودكان داراي مادران
 اضــطراب، شــرم، و گنــاه احســاس افســردگي، تــنش،
 وهسـتند   مواجـه  ديگران و خود دانستن مقصر خشم،

ــه ــن مجموع ــل اي ــلامت عوام ــايتمندي و روان س  رض
 قـرار  تـأثير  تحت را والدين با كودك رابطه و زناشويي

 و هـيمن  ؛1392 نـامي، و  افـروز  (ارجمنـدنيا،  دهد مي
ــر، ــافمن ؛2007 برگ ــان، و ك ــان، ؛2011 هالاه  هالاه
  ).2014 پولين، و كافمن

 جو و زندگي تعادل حفظ در زناشويي رضايتمندي
 شـادماني،  موجـب دارد،  حيـاتي  نقش خانواده عاطفي
 هـا  بيمـاري  برابـر  در بـدن  مقاومت و جسماني سلامت

 .دهـد  مـي  كاهش را تنهايي احساس و افسردگي ،شده
 ثرمؤ عوامل از يكي زناشويي رضايتمندي ،اين بر افزون
 عملكـرد  داشـتن  و زنـدگي  فشـارهاي  بـا  مقابلـه  براي

 روان سـلامت  و فرزنـدان  بـا  تعامل ،زندگي در مناسب
 واقـع  در ).2000 (روبـرت،  آيـد  يم ـ حساب به والدين

 واســطه بــه ذهنــي تــوان كــم كودكــان خــاص شــرايط
 بـه  پاسـخ  يـادگيري،  در مشـكل  شناختي، هاي آسيب

 والـدين  مضاعف تلاش اري،سازگ و محيطي تقاضاهاي
 همـراه  بـه  جديـد  و روزانـه  هاي مهارت آموزش جهت
 كودكـان  از گـروه  ايـن  صـرف  كـه  زيـادي هاي  هزينه

 بـر  مهـم  منفـي  گـذار تأثير شـرايط جملـه   از شـود  مي
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 خـانواده  اعضـاي  روان سلامت و زناشويي رضايتمندي
 هـارتلي،  ؛1998 كوسـتيگان،  و گليـون  (فلويـد،  است

  ).2011 رينبرگ،گ و باركر سيلتز،
 خــانواده، در توجــه قابــل و مهــم عوامــل از يكــي

 ،ذهنـي  توان كم كودكان داراي هاي خانواده خصوص به
ــوم ــري بخشــايش مفه ــت ان اســت. گ ــاران و راي  همك

 از عمـدي  رهـايي  عنـوان  به را گري بخشايش )1991(
 و خـاطي  فـرد  ملاحظـه  قابـل  عـدالتي  بي از ناشي رنج

 خاطي فرد اگرچه اند؛ انستهد وي به خيرخواهانه پاسخ
ــتحق ــيده مس ــدن بخش ــد ش ــن در .نباش ــدگاه، اي  دي
 شـخص  سوي از آزادانه انتخابي و اقدام گري بخشايش

 فراينـد  گـري  بخشـايش  عبارتي به است. خاطر رنجيده
 ـ كـه  اسـت  اي داوطلبانـه  و تعمدي  تصـميم  ةواسـط  هب

 اتفـاق  ،شـود  مـي  انجـام  بخشـيدن  بـراي  كه اختياري
 فينچـام،  ؛1989 المبيوق، و سانتوس يت،را (ان افتد مي

 ،ميلـر  و پيترينـي  وليـت،  وايـت  ورثينگتون، و ؛2000
 فـرد  منفـي  هاي هيجان ،فرايند اين نتيجه در ).2007

ــاهش ــي ك ــد  م ــزه وياب ــرايوي  انگي ــت ب ــاي فعالي  ه
 و ســانتوس رايــت، (ان رود مــي بــين از جويانــه تلافــي

 ).1989 المبيوق،
دهـــد  مـــي نشـــان كـــه دارد وجـــود شـــواهدي

 بهبـود  باعـث  منفـي  هيجانات كاهش با گري بخشايش
 جسـماني  سلامت به منجر وشود  مي فردي بين روابط

 كـاهش  پرخاشـگري،  كـاهش  ،روان سـلامت  يارتقا و
 ارتقــاي و زوجــين تعارضــات حــل افســردگي، علايــم

 و آزادي پـور،  (زنـدي گـردد   مـي  زناشويي رضايتمندي
 ذاكر، ثنايي و اكارزهر پورنوري، لواف ؛1390 ناهيدپور،

 ايكسـلاين،  ؛1391 فراهـاني،  و بشارت فياض، ؛1391
ــتر، ــك باميس ــت لاف، م ــن، و پارگامن  ؛2000 توريس

 نعمتـــي، ؛2005 ،وب و تويســـنت ؛2000 لاف، مـــك
 )2016 غباري، و ميرنسب

 آن بـودن  مفيد و گري بخشايش اهميت به توجه با
 شـيوع  و فـردي  بـين  تعاملات و روان سلامت ةحوز در

 رضـايتمندي  كمبـود  و روان سـلامت  مشـكلات  بالاي
 ايـن  نيـاز  و ذهنـي  توان كم كودك مادران در زناشويي

 مطلـوب،  زنـدگي  كيفيت از مندي بهره به افراد از گروه
 و گـري  بخشـايش  ةرابط ـ بررسي صدد در پژوهش اين

 از گـروه  ايـن  روان سـلامت  بـر  زناشـويي  رضايتمندي
 عـادي  كودكـان  ايدار مـادران  با آن مقايسه و مادران

 تـوان  كـم  كودكـان  والـدين  شرايط وسيله بدين تا است
 قـرار  توجـه  مورد وشود  مشخص شيپ از شيب ذهني

 و حلااص ـ بـه  مناسب اي مشاوره خدمات ارائه با و رديگ
 .شود پرداخته آنان رواني ناسازگاري و مشكلات رفع

   روش
 گيري جامعه، نمونه و روش نمونه

 شـامل  پـژوهش  ايـن  در همطالع ـ مـورد  آماري جامعة
ــامي ــادران تم ــان م ــادي كودك ــادران و ع ــان م  كودك

 ـ .بود اسفراين شهرستان ذهني توان كم  قي ـتحق ةنمون
 مـدارس  عادي كودكان مادران از نفر 40 شامل حاضر

ــدايي ــال ابت ــيلي س ــر 40 و 1391-1390 تحص  از نف
 شـيوة  بـه  كـه  بـود  ذهنـي  تـوان  كـم  كودكـان  مادران
 شدند. خابانت تصادفي گيري نمونه
 ابزار

 شده استفاده زير شرح به ابزار سه از حاضر پژوهش در
 .است
 اختلالات هاي نشانه ةشدرنظ تجديد ليست چك

 و پمني ـلرا  روانـي  علائم ستيل چك ةياول فرم: 1رواني
ي هـا  جنبـه  دادن نشـان  بـراي  1973 سـال  دري ورك

 ريــزي طــرح روانــي و جســمي مــارانيب تيخشــنا روان
 1984 ســـال در راك و ركلـــز س،دراگـــوتي .كردنـــد
 و دادنـد  قـرار  نظـر  تجديـد  مورد را مذكور نامه پرسش

 ةشـد رنظ تجديـد  ليسـت  چـك  نـام  با را آن نهايي فرم
 سـؤال  90شامل فهرست اين .نمودند هيته رواني علائم

 )زياد لييخ و زياد حدي، تا ،كمي چ،يه( اي درجه پنج
 هـيچ  بـه  كـه  اسـت  صـورت  ايـن  به امتيازبندي .است

 امتيـاز  تاحـدي  ،»يـك « امتيـاز  كمـي  ،»صـفر « متيازا
 »چهـار « امتيـاز  زياد خيلي و »سه« امتياز زياد ،»دو«

 علائـم  بعـد  نـه  شـامل  آزمون اين مواد گيرد. مي تعلق
 و فكـري  وسواس جسماني، شكايتيعني  پزشكي روان

 اضـطراب،  افسـردگي،  فـردي،  ميـان  حساسـيت  عملي،
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 پارانوائيـدي  افكار مرضي، ترس پرخاشگري، خصومت،
 .)2000 ،باگي باب و لتم( است پويشي روان و

 مــورد زيــادي هــاي پــژوهش در ليســت چــك ايــن
 اسـت.  برخـوردار  بالايي روايي از و گرفته قرار استفاده

 ملاكـي  روايي ضرايب )1976( راك و ركلز ،گوتيسادر
 نامـة  پرسـش  بـا  را آزمـون  ايـن  گانـه  نـه  ابعاد همزمان

 وسـواس  مقيـاس  تثناياس ـ بـه  سـوتا  مينه چندوجهي
 ميرزايـي  انـد.  كـرده  گـزارش  %73 تـا  36 بين اجباري

 بـه  هـا  مقيـاس  تمـام  در را آزمـون  اين اعتبار )1359(
ــرس صــومت،خ مقيــاس اســتثناي ــار و مرضــي ت  افك
 بيشــتر و اســت كــرده اعــلام 8/0 از بيشــتر پارانوييــد

 %90تـا  78 بين بالا همسبتگي ضريب داراي ها مقياس
ي درونــي همســان بيضــر )1376( هــومن بودنــد.

 نيبـ ـ و قبول قابل سطح در را ابزار نيا هاي اسيرمقيز
ــا 69/0 ــدار و 88/0 ت ــا مق ــر ني ــرا را بيض ــب  لي ك

 ـا اســت.  ـردهك گـزارش 79/0 بـا برابـر مجموعه  ـني
 .است آزمون نيايي ايپا ويي روا ازكي حا ها افتهي

ــش ــه پرس ــايتمندي نام ــويي رض ــريچ زناش : ان
 و فـورز را  2انـريچ  زناشـويي  منديرضـايت  نامـة  پرسش
 سـنجش  آن هـدف  وانـد   كـرده  هي ـته )1989( السون

ــت ــط كيفي ــويي رواب ــاد در زناش ــف ابع ــت مختل  .اس
 تي ـجامع از كه انريچ زناشويي منديرضايت نامة پرسش

 هـاي  فرهنـگ  و جوامع در بارها است، برخوردار يخاص
 .است گرفته قرار ارزيابي و استفاده مورد گوناگون
 و بسـته  سـؤال  115 از نامـه  پرسش اين صليا فرم

 در بارهــا كــه اســت شــده ليتشــك مقيــاس خـرده  12
 ـا در ختيشنا روان هاي پژوهش  اسـتفاده  خـارج  و راني

 اي گزينـه  پـنج  صـورت  به الاتؤس به پاسخ است. شده
 ،مخـالف  ،مخـالف  نـه  و موافق نه موافق، ،موافق كاملاً(

 نمره موافق، كاملاً هاي پاسخ به كه است )مخالف كاملاً
 تعلـق  يـك  نمـره  مخـالف كـاملاً   هـاي  پاسخ به و پنج

ــي ــرد م ــر .گي ــالا ةنم ــن در ب ــش اي ــه پرس ــان نام  ةنش
 ةرابط ـ از ارضـايتي ن نشـانه  پـايين  ةنمر و منديرضايت

 و اعتمـاد  قابليـت  از انـريچ  نامة پرسش .است زناشويي
 آلفاي ضريب كه طوري به است، برخوردار بالايي روايي

ــاخ ــا 48/0 كرونب ــاران و الســون توســط 90/0 ت  همك
ــل ،1989( ــايي از نقـ ــاران، و ثنـ  در و )1384 همكـ

 شده گزارش 95/0 با برابر )1379( پور عبادت پژوهش
 پـنج  توسـط  نيز نامه پرسش اين محتوايي روايي است.
ــر ــتادان از نف ــنا روان اس ــان و سش ــاور متخصص  ةمش

 ).1384 رمضاني، و پژوه به( است شده ييدأت خانواده
 كـه  اسـت  ابـزاري : رايـت  ان گري بخشايش ياهةس

 نـام  بـا در دانشگاه ويسكانسـين و  آن را  رايت ان رابرت
ــياهة ــايش س ــري بخش ــت ان گ ــراي 3راي ــنجش ب  س

 تحقيقـات  اسـت. كـرده   تهيه فردي بين گري بخشايش
 ةرابط ـ عصبانيت با آزمون اين كه اند داده نشان تجربي
 و (كويـل  تاس داشته مثبت ةرابط اميدواري با و منفي

 است گزاره 60 از متشكل آزمون اين ).1997 ،رايت ان
 حيطـة  در گزاره 20 شناختي، بعد در آن ةگزار 20 كه

 .اســـت رفتـــاري ةحيطـــ در گـــزاره 20 و عـــاطفي،
 تـا  80/0 بـين  آزمون اين مختلف ابعاد بين همبستگي

 هـر  كـه  دهـد  مي نشان اين و است شده گزارش 87/0
 و سـنجند  مـي  را هسـاز  يـك  گـري  بخشـايش  بعد سه
 بعـد  نمود. جمع هم با را مقياس هرسه نمرات توان مي

 68/0 سياهه آخر در ملاك سؤال با آزمون اين عاطفي
 بـرآورد  60/0 شـناختي  بعد با و 64/0 رفتاري بعد با و

 مـلاك  سـؤال  بـا  نيز آزمون كل همبستگي است. شده
 و رايت ان تحقيقات است. شده گزارش 68/0 حدود در

 و منفـي  همبسـتگي  كه داد نشان )1991( شهمكاران
 مقيـاس  و بك افسردگي مقياس بين )-43/0( معنادار

 همبسـتگي  دارد. وجـود  رايت ان انساني روابط سنجش
 اضـطراب  مقيـاس  و آزمـون  ايـن  بـين  معنـادار  منفي

 آلفـاي  ضـريب  اسـت.  آمـده  دسـت  بـه  نيـز  اشپيلبرگر
 سـؤالات  درونـي  همسـاني  دهنـدة  نشـان  كـه  كرونباخ

را  آزمـون  ايـن  شـد.  بـرآورد  97/0 بـا  برابر بود نآزمو
 نامبا  )1382( يكتا شكوهي و خداياري نصفت، غباري،

ــاس ــنجش مقي ــط س ــاني رواب ــه انس ــان ب ــي زب  فارس
 شـده  بـرآورد  آن روايي و اعتماد قابليت و اند برگردانده

 شـناختي  و رفتـاري  ،عاطفي بعد سه همبستگي .است
 ،56/0 ،63/0 بترتي ـ بـه  گري بخشايش ملاك سؤال با
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 خطـاي  سـطح  در همگـي  كه است شده برآورد 54/0
 كـه  دهد مي نشان اين و اند بوده معنادار 01/0 از كمتر

 معناداري همبستگي ملاك سؤال با آزمون بعد سه هر
 62/0 مـلاك  سـؤال  بـا  آزمـون  كل نمره است. داشته
 اسـت.  معنادار 01/0 از كمتر خطاي سطح در كهاست 
 دادنـد  نشـان  )1382( همكاران و يغبار اين بر علاوه

 بـا  انسـاني  روابـط  سـنجش  مقيـاس  گانـة  سه ابعاد كه
 معنــاداري و منفــي همبســتگي دانشــجويان اضــطراب

 دارند.
 ها يافته

 منديرضايت ،گري بخشايش نيب ةرابط پژوهش اين در
ــادران روان ســلامت و زناشــويي ــان م ــادي كودك  و ع

 گـروه  .اسـت  گرفتـه  قـرار  بررسي مورد ذهني توان كم
 نفر 40 و عادي كودكان مادران از نفر 40 شامل نمونه

 سـني  ةدامن ـ .اسـت  ذهنـي  توان كم كودكان مادران از
 ســني ميــانگين وســال  45 تــا 30 بــين هــا آزمــودني
 تعـداد  بيشـترين  بـود. سال  40/37 با برابر ها آزمودني

 كــه بودنــد كارشناســي تحصــيلات داراي پاســخگويان
 درصـد  5/17 بـود.  درصد 34 حدود آن فراواني درصد
 درصــد 5/27 ديــپلم، از كمتــر تحصــيلات داراي آنهــا

 ليسـانس  فـوق  درصد 6 و ديپلم فوق درصد15 ديپلم،
 بودند.

 ونيرگرس ـ ليتحل آماري آزموناز  پژوهش اين در
ــه، ــون چندگان ــي آزم ــريب داري معن ــتگي ض  همبس

 لي ـدل به مستقل نيانگيم دو ةمقايس آزمون و رسونيپ
 لي ـتحل از قبـل  شد. استفاده شتريب اريسازگ و تناسب

 و گـري  بخشـايش  نقـش  بررسي و چندگانه رگوسيون
ــ در زناشــويي منديرضــايت  روان ســلامت نــييب شيپ
 اسـتقلال  ةمفروض ابتدا ،ذهني توان كم كودكان مادران

 مقـدار  كـه  شـد  بررسـي  پـژوهش  رهاييمتغ خطاهاي
 اسـتقلال  انگريب و 95/1 با برابر )k4( 4واتسون نيدورب

 از حاصــل نتــايج .بــود پــژوهش رهــاييمتغ خطاهــاي
 جـدول  در همزمان ةويش به چندگانه ونيرگرس اجراي

 است. شده ارائه 1
 گري بخشايش و زناشويي منديرضايت طريق از روان سلامت بيني پيش براي رگوسيون اجراي نتايج .1 جدول

 تغييرات منبع
 مجموع

 مجذورات
 درجه
 آزادي

 ميانگين
 F مجذورات

 اداريمعن
 شده عديلت R2 R2 شده مشاهده

/.0001 15/13 25/10032 2 50/20064 بين پيش  42/0 39/0 
     53/762 37 87/28213 مانده باقي

      39 37/48278 كل

 رهـاي يمتغكـه   دهـد  مـي  نشـان  1 جـدول  نتايج
ــ ــ شيپ  گــري بخشــايش و زناشــويي منديرضــايت نيب

 مــادران در را روان سـلامت  مـلاك  ريــمتغ تواننـد  مـي 
 P ≤0005/0( كنند نييب شيپ ذهني توان كم كودكان

، 15/13  =F(39�2)(، جــدول بــه توجــه بــا همچنــين، 
 2R =41/0 بـا  برابر چندگانه همبستگي ضريب مجذور

 منديرضايت نيب شيپ رهاييمتغ كه معني بدين ؛است
 بـي يترك صـورت  به وانندت مي گري بخشايش و زناشويي

 مادران در را روان سلامت ريمتغ راتييتغ از درصد 41

 معنـادار  F مقـدار  .كنند نييتب ذهني توان كم كودكان
 حـداقل  كـه  گرفت نتيجه توان مي بنابراين ،است شده
 متغيـر  معناداري صورت به بين پيش متغيرهاي از يكي

 اينكـه  شـدن  روشـن  بـراي  .كنـد  مـي  تبيين را ملاك
 را مــلاك متغيــر بــين پــيش متغيرهــاي از يــك كــدام
 بينـي  پـيش  ضـرايب  تحليـل  از كننـد  مـي  ينـي ب پيش

 را بـين  پيش ضرايب تحليل 2 جدول .كنيم مي استفاده
 دهد. مي نشان

 روان سلامت بيني پيش در گري بخشايش و زناشويي منديرضايت استانداردشده رگرسيون ضرايب .2 جدول
 معناداري سطح β T رگوسيون ضرايب B SE رگوسيون ضرايب بين پيش متغيرهاي

 992/0 010/0 002/0 237/0 002/0 زناشويي ايتمنديرض
شايش  0001/0 -099/4 -646/0 107/0 -438/0 گري بخ
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 در استانداردشـده  ونيرگرس ـ ضـرايب  بـه  توجه با
ــدول ــين از ،2 ج ــاي ب ــيش متغيره ــين پ ــر ،ب  متغي

p ã 0001/0(گري بخشايش   ،09/4-t=(بـه  توانـد  مي 
ــايي ــمتغ تنه ــلاك ري ــلامت م ــ در را روان س  ادرانم
 ريــمتغ و كنــد بينــي پــيش ذهنــي تــوان كــم كودكــان

 بـه  قـادر  تنهـايي  بـه  زناشـويي  رضايتمندي نيب شيپ
 .ستين افراد اين روان سلامت نييب شيپ

 رضـايت  و گـري  بخشـايش  نقـش  بررسي منظور به
 كودكـان  مـادران  روان سـلامت  نييب شيپ در زناشويي

 همفروض ابتدا ،چندگانه سيونررگ ليتحل از قبل عادي
 كـه  شـد  بررسي پژوهش رهاييمتغ خطاهاي استقلال

 اسـتقلال  انگري ـب و 72/1 با برابر واتسون نيدورب مقدار
  بود. پژوهش رهاييمتغ خطاهاي

 گري بخشايش و زناشويي رضايتمندي طريق از روان سلامت بيني پيش براي رگوسيون اجراي نتايج .3 جدول
 انگينمي آزادي درجه مجذورات مجموع تغييرات منبع

 مجذورات
F داري معني R2 R2 شده تعديل 

/.0001 78/3 48/5135 2 97/10270 بين پيش  17/0 13/0 
     003/1356 37 12/50172  مانده باقي

      39 10/60443  كل

 گفـت  تـوان  مـي  3 جـدول  هـاي  يافتـه  به توجه با
 و زناشـــويي رضـــايتمندي نيبـــ شيپـــ رهـــاييمتغ

 را روان سـلامت  مـلاك  ريمتغ توانند مي گري بخشايش
 كننـد  نييب شيپ حاضر ةنمون عادي كودكان مادران در
)05/0ã   p ،)2،39(78/3F=(،  ضــــريب همچنـــين 

ــه همســبتگي ــر چندگان ــدين .اســت 2R =17/0 براب  ب
 و زناشـويي  رضايتمندي نيب شيپ رهاييمتغ كه معني

 از درصد 17 بييترك صورت به وانندت يم گري بخشايش
 كودكـان  مـادران  در را روان متسـلا  ري ـمتغ راتييتغ

   .كنند نييتب عادي
 روان سلامت بيني پيش در گري بخشايش و زناشويي منديرضايت استانداردشده رگرسيون ضرايب .4 جدول

 معناداري سطح β T رگوسيون ضرايب B SE رگوسيون ضرايب بين پيش متغيرهاي

 256/0 -154/1 -264/0 395/0 -455/0 زناشويي رضايت
 450/0 -764/0 -175/0 171/0 -131/0 گري يشبخشا

 رهـاي يمتغ از يـك  چيه ـ 4 جدول نتايج به توجه با
 سـلامت  مـلاك  ري ـمتغ تنهايي به توانند نمي نيب شيپ

 .كنند نييب شيپ عادي كودكان مادران در را روان
ــبه ــريب محاس ــتگي ض ــون همبس ــن در پيرس  اي

 و گـــري بخشــايش  نيبـ ـ كـــه داد نشــان  پــژوهش 
 كودكــان مــادران گــروه دو در ناشــوييز رضــايتمندي

 معنـادار  ارتباط عادي كودكان مادران و ذهني توان كم
01/0ã(دارد وجــود ميمســتق   p، 6/0r=(همچنــين  ؛

 )=01/0ã p،6/0- rروان( سلامت و گري بخشايش بين
 مادران در روان سلامت و رضايتمندي زناشويي بينو 

 تجه ـ در معنـاداري  ارتبـاط  توان ذهنـي  كم كودكان

01/0ã(دارد  وجود معكوس   p،3/0- r=.( بـه  توجه با 
 اخـتلالات  هـاي  نشانه ليست چك در شتريب نمرة اينكه
 اسـت،  تـر  پايين روان سلامت زانيم دهندة نشان رواني

 سـلامت  بـا  گـري  بخشـايش  كـه  گرفت نتيجه توان مي
 ارتبـاط  روان سـلامت  بـا  زناشويي رضايتمندي و روان

 دو مـادران  چه هر بنابراين دارند. معناداري و مستقيم
 كسـب  بـالاتري  نمـرة  گـري  بخشـايش  آزمون در گروه

 و دارنـد  شـتري يب زناشـويي  رضايتمندي زانيم كنند،
 بـالاتري  نمـرة  زناشـويي  رضايتمندي آزمون در هرچه
   دارند. بيشتري روان سلامت كنند، كسب

 گروه دو در گري بخشايش و روان سلامت ،زناشويي رضايتمندي ةمقايس .5 جدول
 معناداري سطح T Df متغير

 006/0 78 80/2 زناشويي رضايتمندي
 059/0 78 917/1 گري بخشايش
 013/0 78 548/2 روان سلامت
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 دو در مـادران  زناشويي رضايتمندي متغير ةمقايس
 دو در روان ســلامت متغيــر ةمقايســ همچنــين گـروه، 

 دهـد  مـي  نشـان  را معناداري تفاوت حاضر نمونه گروه
 تـوان  كـم  كودكان مادران كه صورت بدين ).5 جدول(

ــي ــبت ذهن ــه نس ــادران ب ــان م ــادي كودك ــم ع  علائ
 و كننـد  مـي  گـزارش  را شـتري يب رواني شناسي بيآس

 مـادران  همچنين ،دارند كمتري روان سلامت بنابراين
ــان ــادي كودك ــايتمندي ع ــويي رض ــترييب زناش  را ش
 زانيـــم نيبـــ كـــه حـــالي در .انـــد كـــرده گـــزارش
 مادران و ذهني توان كم كودكان مادران گري بخشايش
  نداشت. وجود معناداري تفاوت عادي كودكان

 گيري نتيجه و بحث
ــژوهش ــر پ ــه حاض ــور ب ــي منظ ــاط بررس ــ ارتب  نيب
 روان سـلامت  و زناشـويي  منديرضايت ،گري بخشايش

 مقايسـه  و ذهنـي  تـوان  كـم  و عـادي  كودكـان  مادران
   .شد انجام پژوهش متغيرهاي
 )1 (جدول چندگانه ونيرگرس ليتحل نآزمو نتايج

 روان سـلامت  ري ـمتغ واريـانس  از درصد 41 داد نشان
ــوان كــم كودكــان مــادران ــق از ذهنــي ت ــم طري  زاني

 نييتب قابل آنها زناشويي رضايتمندي و گري بخشايش
 و گـري  بخشـايش  گرفـت  جـه ينت تـوان  مـي  لـذا  .است

 ذهنـي  تـوان  كم كودكان مادران زناشويي رضايتمندي
 از نيهمچن ـ .اسـت  آنها روان سلامت ةكنند نييب شيپ
 فقـط  ،زناشـويي  رضـايتمندي  و گـري  بخشـايش  انيم

 در را روان سـلامت  تنهـايي  به تواند مي گري بخشايش
 و كنـد  نـي يب شيپ ـ ذهنـي  تـوان  كـم  كودكـان  مادران

 ـ بـه  قـادر  تنهايي به زناشويي رضايتمندي  نـي يب شيپ
ــلامت ــن روان س ــراد اي ــتين اف ــابراينب .س ــهم ن  س

ــايش ــري بخش ــلامت در گ ــادران روان س ــان م  كودك
 است. زناشويي رضايتمندي از شتريب ذهني توان كم

 كه مزايايي به توجه با توان مي را قيتحق ةيافت اين
 در بـالا  زناشـويي  رضايتمندي و گري بخشايش داشتن
 تـوان  كـم  كودكـان  مـادران  ويژه به افراد روزمره زندگي
 كــه افــرادي .كــرد نيــيتب آورد، مــي وجــود بــه ذهنــي

 همچــون امــدهايييپ دارنــد، ينيپــاي گــري بخشــايش
 عـزت  كـاهش  رنجـش،  و نـه يك خشم، دائمي احساس

 داوري شيپ ـ و مشـكلات  بـا  مواجهـه  در ناتواني نفس،
ــانواده، ــاطراف خ ــي و اني ــراد حت ــه اف ــه را غريب  تجرب

 سـلامت  كاهش ساز نهيزم خود عوامل اين كه كنند مي
ــن در روان ــراد اي ــي اف ــالتبي،( دشــو م ــاربر، و دي م  ب

 دسـتخوش  خـانوادگي  زنـدگي  كه مواقعي در ).2004
 ذهنـي  تـوان  كـم  كـودك  آمـدن  ايدن به مانند مسائلي

 و پايدار روابط حفظ براي مهم ابزاري بخشش ،شود مي
 مشــكلات بــا مقابلــه بــراي بخشــش .اســت درازمــدت

 هـا  خانواده به آينده در آنها بروز از رييشگيپ و موجود
 ختيشــنا روان تيوضــع بهبــود در و دكنــ مــي كمــك
 دارد سـزايي  بـه  نقـش  مادر خصوص به خانواده اعضاي

 ،وب و تويسـنت  ؛2000 لاف، مـك  ؛2000 ايكسلاين،(
 در زناشـويي  رضـايتمندي  سهم ديگر سوي از )2005

ــر افــراد روان ســلامت  .ســتين دهيپوشــ كــس چيهــ ب
 فـرد  هـر  زنـدگي  اساسـي  عنصر زناشويي رضايتمندي

 تأثير او هاي نگرش و رواني تيوضع بر كه است هلأمت
 زناشــويي رضــايتمندي گــذارد. مــي منفــي يــا مثبــت

 بـه  و بگـذارد  تـأثير  فـرد  روانـي  بهزيسـتي  بر تواند مي
 شـود  تبديل منفي يا و مثبت هاي جانيه براي منبعي

 تـأثير  افـراد  روان سـلامت  زاني ـم بـر  طريـق  اين از و
 باشـد؛  نيپـاي  فـرد  زناشـويي  رضـايتمندي  اگر .گذارد

 ارتباطــات روزانــه، كاركردهــاي اجتمــاعي، روابــط
 هـاي  حيطـه  جملـه  از كه خانوادگي روابط و فردي نيب

 قـرار  تـأثير  تحـت  هسـتند،  فـرد  روان سلامت بر مؤثر
  ).2000 لاف، مك( گيرد مي

 باكســتر، قــاتيتحق نتــايج بــا قيــتحق يافتــه ايــن
 و دي مـالتبي، و همچنين  )2000( يوليتس و كومينز

 نيــز )2004( سوبســي .دارد همخــواني )2004( ربــارب
 مهـم  ختيشـنا  روان متغيرهـاي  از يكـي  اسـت  معتقد
 نقـش  كـه  ذهنـي  تـوان  كـم  كودكان مادران به مربوط
 رضـايتمندي  كند مي ايفا آنها روان سلامت در اي عمده

 از گـروه  ايـن  انگيـز  چـالش  رفتارهـاي  .اسـت  زناشويي
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 سـلامت  وگـذارد   مـي  تـأثير  زوجين روابطبر  كودكان
 هـاي  ويژگـي  دهـد.  مـي  قـرار  تـأثير  تحت را آنها روان

 بـه  آن بـه  مربـوط  هـاي  مهارت كسب و گري بخشايش
 از ناشـي  هـاي  آسيب التيام با تا كند مي كمك زوجين
 سـلامت  و زناشـويي  رضـايتمندي  بـه  فردي بين روابط
 ختيشـنا  روان درماندگي بعد در كنند. پيدا دست روان

ــين و ــق از آن تبي ــايشبخ طري ــري ش ــز گ ــواهد ني  ش
 بـين  هـايي  آشـفتگي  وقتـي  دهـد  مـي  نشـان  پژوهشي
 طـور  بـه  ،افتـد  مـي  اتفـاق  زناشـويي  روابـط  در زوجين
 منفـي  وقـايع  مـورد  در نشخوارهايي و خشم با معمول
 هريـك  كـه  اي شده ادراك هاي آسيب و زناشويي روابط

 ايـن  در .شـود  مـي  تـداعي  انـد  شـده  مرتكب زوجين از
 سـلامت  افسردگي، خشم، با تواند مي نشخوارها شرايط

ــماني ــايين روانـــي و جسـ  پـــايين تمـــايلات و پـ
 خشـم،  بـا  گـري  بخشايش باشد.مرتبط  گري بخشايش

ــومت، ــتلالات خص ــبي، اخ ــرس عص ــخوارهاي و ت  نش
 سـازي،  بـرون  ،سـازگاري  بـا  و منفـي  رابطه توزانه كينه

 دارد مثبتـي  رابطـه  همـدلي  رفتارهاي و روان سلامت
  .)2005 ود، و پاروت اوكانر، ورثينگتون، (بري،

 روان سـلامت  كـه  داد نشان پژوهش اين هاي يافته
 و گـري  بخشايش زانيم طريق از عادي كودكان مادران

 اســت نــييب شيپــ قابــل آنهــا زناشــويي رضــايتمندي
 )4( جـدول  بتـا  ضـرايب  بـه  توجـه  بـا  اما .)3 (جدول

 تنهـايي  بـه  توانند نمي بين پيش رهاييمتغ از يك چيه
 عـادي  كودكان مادران در را روان سلامت ملاك ريمتغ
 نتــايج بـا  زي ـن قي ـتحق يافتــه ايـن  .كننـد  نـي يب شيپ ـ

و  )2000( يــوليتس و كــومينز ،باكســتر قــاتيتحق
 .دارد همخـواني  )2004( باربر و دي مالتبي،همچنين 

 و فـردي  بـين  زاي آسيب رخدادهاي تبيين در كه آنچه
 تعارضــات حــل بــه كمــك در گــري بخشــايش نقــش

 ايـن  بـوده  توجـه  مورد روان سلامت ايجاد و فردي بين
 اجتنـابي  غيرقابـل  رخـدادهاي  منفـي  وقـايع  كه است

 و دارنـد  وجـود  زنـدگي  فراينـد  در همواره كه هستند
 پيامــدهاي بــه فــردي بــين تضــادهاي حــل چگــونگي

 تضـادها  ايـن  نامناسـب  حـل  .شـود  مي منجر مختلفي

 شـود؛ منجر  فردي بين هاي تنش به بيشتر است ممكن
 فردي بين تضادهاي مناسب حل كه است حالي در اين

 ارتقـاي  و فـردي  بـين  روابط سودمند نگهداريموجب 
 و ورثينگتــون لاف، مــك( شــود مــي روانــي بهزيســتي

 ،زمينـه  ايـن  در ).2010 ،كايور و گوپتا ؛1997 راچال،
 از پـس  گـري  بخشايش هاي مهارت يا ويژگي فاقد افراد

 هـاي  واكـنش  ،فـردي  بـين  هـاي  آسـيب تجربه كردن 
 فـرد  اقدام از منفي ادراك مثلمعيني را  ختيشنا روان

ــار، ــا دوري خطاك ــاب ي ــرد از اجتن ــار، ف ــد خطاك  رش
 منفـي  ذهنـي  نشـخوارهاي و  آميز خصومت هاي ادراك

 خـود  از دهـد  مـي  كاهش را گري بخشايش احتمال كه
 شـده  تجربه فردي بين تضادهاي تكرار .دهند مي نشان

 و خشــم خصــمانه، تمــايلات بــه منجــر اســت ممكــن
ــايي و شــود اجتمــاعي گزينــي دوري ــراد توان ــراي اف  ب

 را صـميمي  رابطـه  ايجـاد  و اجتمـاعي  حمايت دريافت
بـر   هـا  واكـنش  ايـن  ةمجموع ـ ودهـد   قرار تأثير تحت

  ).2000 لاف، (مك گذارد مي تأثير روان سلامت
 كـه  بـود  ايـن  از حاكي رسونيپ همبستگي ضريب

 زناشـويي  رضـايتمندي  و يگـر  بخشـايش  زاني ـم نيب
 عادي كودكان مادران و ذهني توان كم كودكان مادران

ــهر ــاداريم ابط ــت در عن ــتق جه ــود ميمس  .دارد وج
 تسـانگ  و چـام نيف ،لاف مـك  تحقيقـات  كه طور همان

 هرچه است داده نشان نيز )2000( چامنيف و )2003(
ــادران ــان مـ ــم كودكـ ــوان كـ ــي تـ ــون در ذهنـ  آزمـ

 زانيــم كننــد، كســب ريبــالات نمــره گــري بخشــايش
 در كننـد.  مي گزارش را شترييب زناشويي رضايتمندي

 ختيشـنا  روان كاركرد به بايد پژوهش ةيافت اين نييتب
ــري بخشــايش ــه در گ ــا مواجه ــكلات و مســائل ب  مش

 گـري  بخشـايش  از كـه  افـرادي  .نمـود  توجـه  زناشويي
 و رنجـش  مـدت  طـولاني  عـوارض  از برخوردارند ييبالا

 زنـدگي  در آمده شيپ مسائل از اشين كه غضب و نهيك
 افـراد  اين ديگر سوي از د.هستن مصون ،است زناشويي

 موجـب  كـه  رنديگ كار هبرا  هاييراهبرد توانند مي بهتر
 نـامطلوبِ هـاي   روش از واسـت   همسر با روابط بهبود

 و افتـرا  ،يبـدگوي  ،يجـوي  انتقـام  ماننـد  يجانيه هيتخل
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 اسـت  طارتبـا  خـوردن  هـم  به موجب يهمگ كه حسد
 اسـت  معتقـد  )2000( لاف مـك  .دارند شترييب فاصله

 و ثابـت  روابطـي  تـا  كنـد  مـي  كمـك  فـرد  به بخشش
 سـو  هـم  زين جوان هاي زوج و كند ايجاد كننده حمايت

 تي ـظرف داشـتن  كـه  كننـد  مـي  گزارش ديدگاه اين با
 و دوام به كننده كمك عوامل ترين مهم از يكي بخشش
 شخصـي  بـه  بخشش .است بوده آنان زناشويي رضايت

 از تـا  دهـد  مـي  امكان گرفته صورت او حق در خطا كه
 شـود  رها كند مي مختل را رابطه كه منفي هاي هيجان

 را همســر از مثبــت شــناختي هــاي بازنمــايي رشــد و
 .نمايد مي تشويق

 و گـري  بخشـايش  نيب داد نشان پژوهش هاي يافته
 و ذهنــي تـوان  كـم  كودكـان  مـادران  در روان سـلامت 

 وجـود  يمسـتقيم  معنادار رابطه عادي كودكان مادران
 زاني ـم گـري  بخشايش افزايش با ديگر، عبارت به .دارد

 بـا  ،بـالعكس  و يابـد  مـي  افزايش زين آنها روان سلامت
 زي ـن آنهـا  روان سـلامت  زاني ـم گـري  بخشايش كاهش
 توجـه  بـا  تـوان  مي را قيتحق يافته اين .يابد مي كاهش

 شـناختي  روان تيوضـع  بـر  گـري  بخشايش اتتأثير به
 را ديگـران  بخشش توانايي كه افرادي .كرد نييتب افراد
 ،انـد  داده انجـام  آنهـا  حق در خطاهايي كه هنگاميدر 

كننـد   را تجربه مي كمتري نهيك و خشم ،داشته باشند
 گــزارش را كمتــري شناســي بيآســ علائــم متعاقبــاً و

ــي ــد م ــو .نماين ــت عف ــاهش در وگذش ــطراب، ك  اض
-عـاطفي  اخـتلالات  پرخاشگري، ت،يعصبان افسردگي،

 درمـان  و دواريي ـام نفس، به اعتماد افزايش و رفتاري
 و پيفـري  يـانگر،  ،لاولـر ( اسـت  مـؤثر  رواني اختلالات

 هـيمن  ؛1392 نامي،و  افروز ارجمندنيا، ؛2000 ،جونز
 و خـانزاده  ؛2011 هالاهـان،  و كـافمن  ؛2007 برگر، و

 ).2014 پـولين،  و كـافمن  هالاهان، ؛2013 همكاران،
 مثبتـي  رابطـه  كـه  دهد مي نشان نيز پژوهشي شواهد

 خشـم،  كـاهش  بـا  گـري  بخشـايش  هـاي  ويژگـي  بين
 رواني و جسماني سلامت ارتقاي و افسردگي اضطراب،

ــود دارد ( ــريوج ــون، و ب ــك ؛2001 ورثينگت  لاف، م
ــون،گورثين ــال، و ت ــي، ؛1997 راچ ــب نعمت  و ميرنس

  ).2016 ،بناب غباري
 داد نشان نيز مادران گروه ود روان سلامت مقايسه

 ذهنـي  توان كم كودكان مادران روان سلامت ميزان كه
 رضايتمندي ميزان همچنين است. تري پايين سطح در

 در عـادي  مـادران  گروه با مقايسه در نيز آنها زناشويي
ــرايط ــايين ش ــري پ ــرار ت ــدول دارد ق ــدين ).5 (ج  وال
 ـ انـدازه  بـه  تواننـد  نمي ذهني توان كم كودكان  دينوال
 هـاي  تي ـفعال در خود فرزندان همراه به عادي كودكان

 ايــن، بــر لاوهعــ .كننــد شــركت تفريحــي و اجتمــاعي
 حتـي  و اني ـاطراف سوي از منفي هاي عبارت با همواره
 دهـد  مـي  نشـان  قـات يتحق .هستند مواجه خود همسر
 كــودك، روزانـه  مراقبــت بـه  زيـاد  ازيــن ت،ي ـامن عـدم 

 ـ محوله وظائف توزيع نابرابري  ودمب ـك و همسـران  نيب
 خطـر  عوامـل  از هـا  تي ـفعال انجام براي فرصت و زمان
 ايـن  والـدين  زناشـويي  رضـايت  بـه  رساني بيآس براي

 والـدين  ).1388 همكـاران،  و شـكوهي ( است كودكان
 بـا  كـودك  از نگهـداري  و مراقبـت  علت به است ممكن

 صـرف  يكـديگر  بـراي  را كمتـري  زمـان  ،ويژه نيازهاي
 مهمـي  عامـل  زناشويي روابط به توجهي كم اين .كنند

ــراي ــزايش ب ــايتي اف ــويي نارض ــا در زناش ــت آنه  اس
 نيبــ اســت داده نشــان قــاتيتحق .)2005 ،انويــمارك(

 سـطح  و ذهنـي  تـوان  كم كودك از نگهداري مشكلات
 بـر  .دارد وجود منفي همبستگي زناشويي منديرضايت

 نگهـداري  در شترييب مشكلات كه والديني اساس اين
ــ كــم كــودك از ــه خــود ذهنــي وانت ــد كــرده تجرب  ،ان

ــايت ــويي منديرض ــريك زناش ــد مت ــتس( دارن  و ايس
 ،بروبسـت  ؛2008 ،كـارتر  و ديـويس  ؛2009 ،همكاران
 ،همكــاران و رش آرون ؛2009 ،هنــدريك و كلپتــون

 عامــل زناشــويي رضــايتمندي كــه حــالي در ).2010
 رشـد  و زنـدگي  هـاي  تـنش  برابـر  در يمهم محافظتي

بـه   كـودك  بـا  مـادر  ثرؤم ـ مـل تعا و شناختي عاطفي،
شـود   مي بيشتر زوجين تعارضات وقتي .آيد مي حساب

 گيـرد  مـي  قـرار  تـأثير  تحـت  زناشـويي  رضايتمندي و
 كـودك  عـاطفي  نيازهـاي  تشـخيص  براي مادر توانايي
 ضـعيف  كودك و مادر تعامل نتيجه درآيد و  مي پايين
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  .)2005 هال، و فينچام ؛1984 (بيلسكي، شود مي
 اهميــت و پــژوهش ايــن هــاي يافتــه بــه توجــه بـا 

 كودكـان  مـادران ويژه  به مادران، ختيشنا روان تيوضع
 و زناشــويي منديرضــايت اتتــأثير و ذهنــي تــوان كــم

 ازي ـن افـراد،  ايـن  روان سلامت زانيم بر گري بخشايش
ــت ــاي تيــفعال اس ــيزم در شــترييب ه  افــزايش ةن
 كودكـان  مادران گري بخشايش و زناشويي منديرضايت
 و قيــتحق ايــن نتــايج .شــود انجــام ذهنــي نتــوا كــم
 كـاربرد  جهـت  در هـايي  آمـوزش  از گذشـته  قاتيتحق

 ةهنـد د افـزايش  درمـاني  يـا  آموزشـي  هاي روش شتريب
 كودكـان  مادران گري بخشايش و زناشويي منديرضايت
 ديگـر  سوي از كند. مي حمايت ذهني توان كم و عادي
 تـوان  كم كودك داشتن منفي اتتأثير از حاكي ها يافته

 مـادران  زناشويي منديرضايت و روان سلامت بر ذهني
 مسـائل  بـه  بايد بنابراين .است ذهني توان كم كودكان
 تــري دقيــق توجــه ذهنــي تــوان كــم كودكــان مـادران 
براي  تري جدي اقدامات است ضروري و گردد معطوف
 سـطح  در ذهنـي  تـوان  كـم  كودكان مادران از حمايت
 خـدمات  ئـة ارا قبيـل  از اجتمـاعي  و خانوادگي فردي،
 ماننـد  متـولي  هـاي  ارگـان  سوي از مناسبي ا مشاوره
 صـدمات  بـروز  از تـا  گيـرد  صـورت  پـرورش  و آموزش

 .شود رييجلوگ آتي اجتماعي و ختيشنا روان
 
 ها نوشت پي

1. Mental disorders Symptoms Checklist 90 
Revised 
2. ENRICH Marital Satisfication Scales 
3. Enright Forgiveness Inventory 
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