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 چکیده
 انشد مادران شادکامی و شناختیروان بهزیستی بر بخشودگی آموزش حاضر با هدف اثربخشی پژوهش
 یشپ از نوع طرح نیمه آزمایشی ازپژوهش حاضر . طبس انجام شد شهر یادگیری خاص اختلال دارای آموزان
 خاص اختلال مبتلابه کودکان دارای کلیه مادران آماری ی جامعه است. دوگروهی آزمون پس -آزمون

 91 شامل یاها، نمونهداده یآورر جمعمنظو. بهطبس بودند شهر در 0959-0956 تحصیلی سال در یادگیری
انتخاب شدند. ابزارهای مورداستفاده جهت دستیابی به اهداف پژوهش  در دسترس یریگبه روش نمونهنفر 

 بهزیستی ( و مقیاس2112هیل و آرگایل،) آکسفورد شادکامی نامهپرسش نامهپرسش عبارت بودند از:
ی آمار توصیفی مانند محاسبه میانگین، انحراف هاروشاز جهت تحلیل داده، (، 0595) ریفشناختی روان

ین گروه آزمایش میانگ داد، نشان نتایجاستفاده شد.  متغیره چند و متغیره تک کوواریانس تحلیل معیار و آزمون
گفت که  وانت روانشناختی و شادکامی نسبت به گروه کنترل افزایش یافته است. می در مولفه های بهزیستی

 گیرییاد خاص اختلال دارای آموزان دانش مادران شادکامی و شناختیروان بهزیستی بر بخشودگی آموزش
 یک وانعن به آن از توانمی و است بالینی مداخلات در ایتازه هایافق موثر بوده است، لذا نتایج نمایانگر

 .جست سود موثر ایمداخله روش
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 مقدمه
 ناتوان ودیموج آن یدرنتیجه که دانست فرایندی ترینبنیادی را یادگیری توانمی جرأت به
 هاییتوانای که رسدمی یافتهتحول فردی به جسمی رشد و تعامل در و زمان طی در درمانده و

 اکبس و آبادیبهرام محمدی، زرگر،) شناسدنمی مرزی و حد او یاندیشه قدرت و شناختی
 عدادها،است آن تبعبه و گذاردمی اثر یادگیری فرایند روی که مواردی از (. یکی0950 نژاد،

 گیرد،می قرار آن تأثیر تحت فرد شخصیت طورکلیبه و کارایی آموزش، ها،نگرش علایق،
 اختلال (.0959امیدوار، و امیدوار محمدزاده، شاه نریمانی،) است ویژه اختلال یادگیری

 فهم رد که شناختیروان اساسی فرایند چند یا یک در اختلال از است عبارت 0یادگیری ویژه
 ناقص واناییت صورتبه است ممکن و کرده مشکل ایجاد نوشتاری یا گفتاری زبان کاربرد یا

 یا کلمات کردن هجی نوشتن، خواندن، کردن، صحبت کردن، فکر دادن، گوش در
 ،ادراکی هایمعلولیت همچون هاییحالت اصطلاح این. گردد ظاهر ریاضی، محاسبات

 گیردبرمی در را 4رشدی پریشی زبان و 9پریشی خوانش ،2مغزی جزئی بدکاری مغزی، آسیب
 ماندگیبعق یا حرکتی، یا شنیداری دیداری، هایمعلولیت درنتیجه بدواً که را کودکانی اما

 هایناتوانی دچار محیطی یا فرهنگی اقتصادی، هایمحرومیت یا هیجانی اختلال یا ذهنی،
پنجمین ویرایش کتاب راهنمای  در(. 0221 ،9سیاک) شودنمی شامل اند،شده یادگیری

 داده نام غییرت یادگیری ویژه اختلال به یادگیری اختلال های روانیتشخیصی و آماری اختلال
 مستقل اختلال یک قبلاً یک هر که ریاضی اختلال و نوشتن اختلال خواندن، اختلال و است

 یادگیری ویژه اختلال در کنندهمشخص یک عنوانبه اکنون شدندمی محسوب مجزا و
 (.0952 گنجی،) است شدهگنجانده

 دهندمی نشان یادگیری هایناتوانی با آموزان دانش به مربوط مطالعات از زیادی تعداد 
 مشکل دارای شدن اجتماعی در دارند؛ رفتاری مشکلات مدرسه در آموزاندانش این که

، 2116،مارتینز  ویس، کافمن، لوید، هالاهان،) دارند رفتاری و هیجانی هایاختلال و هستند
شده حاکی از این است در همین راستا مطالعات انجام .(0951ترجمه علیزاده و همکاران، 

                                                           
1. specific learning disorder 

2. Minimal brain dysfunction 

3. Dyslexia 

4. Developmental aphasia 

5. Casey 
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توان یا ناتوان موجب ایجاد تنش و فشار در اعضای خانواده اثرات منفی داشتن کودک کم
 ططور مستقیم با کودک ارتباشود؛ چراکه مادر اولین شخصی است که بهخصوصاٌ مادر می

ت ناشی از عادی نبودن کودک کند. احساساتی مثل گناه و تقصیر، ناکامی و محرومیمی
گیری مادر و عدم علاقه به برقراری رابطه با محیط و همچنین پایین تواند سبب گوشهمی

و ناشاد بودن در مادر شود  ارزشی و غم و اندوهبینی و بیاحساس خودکم نفس وآمدن عزت
هزیستی ب نفس پایین، بروز افسردگی و به خطر افتادن سلامت روانی وعزت که پیامد آن

 (.0996 نریمانی، آقا محمدیان و رجبی،) شناختی مادر استروان
 و مثبت فعواط این و است پایین منفی یعاطفه و بالا مثبت یعاطفه از ترکیبی شادی

(. 0996 خلیلی، و باقری) است آفرینشادی و بخششادی اصلی؛ عناصر از رضایتمندی
 اشاره یجانیه و شناختی یمؤلفه دو به عمدتاً پردازاننظریه شادی مفهوم تحلیل در طورکلیبه

 بر بیشتر انیهیج هایمؤلفه و زندگی از رضایت بر دلالت بیشتر شناختی هایمؤلفه اند،داشته
. دارد لالتد منفی و مثبت هیجانات بین تعادل همچنین و طبعیشوخ و خندیدن نظیر حالاتی

 است غیره و شدن ناراحت و گریه مانند منفی هیجانات و شادی و خنده مانند مثبت هیجانات
 کودکان دریافتند پژوهشی در( 2102) همکاران و 0کوکوسیس-ژینیری (.0996 جوکار،)

 نفسعتمادبها ترند،پایین عاطفی سلامت ازلحاظ عادی کودکان با مقایسه در یادگیری ناتوان
 ودکانک والدین این، بر علاوه. است ضعیف دوستان و خانواده با هاآن ارتباط و دارند کمتری

 شانن خانواده محیط و اجتماعی روابط حوزه در کمتری رضایت تجربه یادگیری، ناتوان
 یرهدربا تبار لاتین و پوستسیاه مادران دیدگاه بررسی در( 2109) همکاران و 2دادند. بلچر

 دیدگاه تبار لاتین مادران که رسید نتیجه این به ناتوانی دارای فرزند داشتن مثبت تأثیرات
 دارای ودکک یا سالم کودک کهاین از نظرصرف داشتند فرزندانشان به نسبت تریمثبت

 در ماا گذارد،می منفی تأثیر او یادگیری و رفتار در کودک ناتوانی. داشتند ناتوانی
 نشان شواکن ناتوانی به متفاوتی هایگونه به والدین ویژهبه و افراد مختلف، هایفرهنگ

 ،9تهای و کایاما) است همراه جدی اجتماعی داغ با ناتوانی ها،فرهنگ از بسیاری در. دهندمی
2109.) 

                                                           
1. Ginieri-Coccossis 

2. Blacher 

3. Kayama & Haight 
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 سطح رد اختلال این مذکور اثرات دلیل مبتلابه ناتوانی یادگیری به مادران کودکان
 بهزیستی زا تریپایین سطح همچنین گیرند،می قرار خود یبالقوه هایتوانمندی از تریپایین
 بالقوه حالت از هاتوانمندی این اگر اختلال، عدم صورت در که رادارند 0شناختیروان

 گرفتیم قرار بالاتری کیفی سطح در افراد این زندگی سطح آمد،درمی بالفعل صورتبه
 عیواق استعدادهای رشد عنوانبه شناختیروان بهزیستی. (0959 نریمانی، یوسفی و کاظمی،)

 به شناختیروان بهزیستی(. 2115 ،2گومز راهونا، هرواس، وازکوئز،) شودمی تعریف فرد هر
 دمختاری،خو: گیردبرمی در را مؤلفه وشش است فرد استعدادهای تمام یافتن قابلیت معنی
 ،9هاپرت) محیط بر تسلط و خود پذیرش هدفمندی، دیگران، با مثبت روابط شخصی، رشد

 یابدنمی درش باید که طورآن یادگیری، هایناتوانی مبتلابه افراد در هامؤلفه این که ؛(2119
 نشان( 0954) صادق و عابدی عابدینی، جوزستانی، کریمی پژوهشی در (.0996 راغب،)

 شادکامی تی،بهزیس زندگی، کیفیت امید،) شناختیروان گرایمثبت هایمؤلفه بین که دادند
 .اردد وجود داریمعنی تفاوت یادگیری اختلال و عادی کودکان والدین در( بینیخوش و

 مبتلابه کودکان مادران در خشم کنترل و روانی بهزیستی یدر همین راستا در مطالعه مقایسه
 اتوانین مبتلابه کودکان مادران از گروه دو بین عادی، نشان داده شد که و یادگیری ناتوانی

. اردد وجود داریمعنی تفاوت خشم کنترل و روانی بهزیستی زمینه در عادی و یادگیری
 را خشم از یبالاتر نرخ یادگیری ناتوانی مبتلابه کودکان مادران که گرفت نتیجه توانمی

گی و نلپ) دارند عادی کودکان مادران به نسبت را کمتری روانی بهزیستی و دهندمی نشان
 (.0959 رضایی،
 سازیعادی هیجانات، تعدیل مانند هاییروش درمانی، هایآموزش و درمان زمینه در

 مادران کودکان روی بر طبیعی شناختیِروان هایواکنش خصوص در آموزش و هاپاسخ
ی از در این میان یک .داشتند بسزایی تأثیر همگی که است اجراشده یادگیری در ناتوان

امعه هدف جبر  مداخلاتی که کمتر موردتوجه قرارگرفته، خصوصاٌ در مورد تأثیرگذاری آن
 شواهد مادران دانش آموزان دارای اختلال خاص یادگیری، آموزش بخشش درمانی است.

 که است ایسازه شخصیتی، صفت یک عنوانبه بخشودگی که دهدمی نشان پژوهشی

                                                           
1. well-being 

2. Vazquez, Hervas, Rahona & Gomez 

3. Huppert 
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. (0،9211رو و همکاران -لرلاو) دهد افزایش را جسمانی و روانی بهزیستی و سلامت تواندمی
 ندناخوشای هایپاسخ از بازداری سویبه را افراد که درونی میلی را بخشش (2100) 2انرایت

 است، کرده رفتار هاآن با منفی طوربه که کسی به نسبت مثبت طوربه کردن رفتار و ارتباطی
 هایسودمندی بخشش، که است داده نشان پژوهش. اندکرده تعریف نیز سازدمی متمایل

 ششبخ که است داده نشان خوبیبه پژوهش. دارد پی در متعددی جسمانی و شناختیروان
 و یمنا دلبستگی زندگی، از رضایت وجودی، سلامت روان، سلامت با مثبتی همبستگی
 و آذر کار به نقل از لواف پور نوری، زهرا) دارد افسردگی و اضطراب با منفی همبستگی

 در رمانید بخشش اثربخشی بیانگر مختلف هایپژوهش نتایج همچنین .(0959 هوش فتیده،
 (،4،9021ملیک) پرخاشگری ،(6211 ،9رید و اینرایت) اضطراب ،(2119 بک،) خشم کاهش

 نتایج فرا .است( 2115 ،9چائو و هیویی) امیدواری افزایش و افسردگی (،4،9021ملیک)
شناختی نوجوانان و جوانان نشان داد که مداخلات تحلیل بخشش درمانی بر بهزیستی روان

داری در کاهش میزان افسردگی، خشم، خصومت، استرس و پریشانی معنیصورت بخشش به
 ،6راخت) اثربخش بوده است و همچنین توانسته است سطح عواطف مثبت را ارتقاء دهد

 عنیی ذهنی، بهزیستی با بخشودگی که اندکرده گزارش (7211) 7ون دیک و الیاس(. 2106
 .دارد مثبت رابطه زندگی از رضایت و مثبت عاطفه

داشتن فرزند مبتلابه ناتوانی یادگیری بر عقاید، باورها و افکار مادران این کودکان تأثیر 
ای دارد تا جایی که مادران چنین کودکانی، احساسات مختلفی ازجمله ملاحظهقابل

ها، تکذیب و انکار، افسردگی، ناامیدی و بسیاری از احساسات منفی کامیسردرگمی، تلخ
 شادی و بهزیستی مادران این دانش آموزان تأثیر منفی کنند که این خود بر میزانرا تجربه می

ه ای کگذارد. مادران دارای کودکان اختلال خاص یادگیری به دلیل مشکلات عدیدهمی
کارگیری توانایی گوش دادن، صحبت کردن و ... دارند، فرزندانشان در امر فراگیری، به
تحمل این شرایط را نداشته باشند و این امر آرامش روانی ممکن است توانایی لازم برای 

                                                           
1. Lawler-Row 

2. Enright 

3. Reed & Enright 

4. Malik 

5. Hui & Chau 

6. Akhtar 

7. Van Dyke & Elias 
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ود و شها میزند و سبب افت و پایین آمدن شادی و بهزیستی روانی آنوالدین را به هم می
های رایج این والدین در قبال کودکان خود، طیف وسیعی از غم و اندوه تا اغلب واکنش

 یزیاد گذشت و صبر آوری، تاب دکان،و لذا این کوشود، احساس درماندگی را شامل می
 مادران .طلبند میبه یاری  که در ارتباط بیشتر با وی قرار دارد، مادر خصوص به والدین از

ه سبب و گاه ب فرزندانشان نابسندگیِ این از درونی های خشم و ناراحتی حس واسطه به اغلب
 و دارند قرار روحی فشار در خویشعکس العمل ها و عدم تاب آوری در قبال کودک 

ارای د  مادرانزبان از  .دارند بخشش عدم حس...  و محیط کودک، خود، به نسبت نیز معمولا
 عه نموده اند بسیار شنیده میکه به مراکز مشاوره مراجکودکان با اختلال خاص یادگیری 

ر با آنها و یا رفتاخود شود که حس نابخشودنی و نیز عذاب وجدان به سبب مشکلات فرزند 
و نیز سلامت روانی شان تاثیر منفی به جا  مادریمراقبت و در روند بدون شک دارند که 

 مادر ایه چالش ،بخشایشگری آموزش با دمی تواناین حس نابخشودنی گذاشته است. که 
 نیز و خاص فرزند بابت از مادر فکری مشکلات و داده قرار هدف خصوص این در را

 الشعاع حتت ،بیشتر بهزیستی و شادکامی راستای در را فرزندش با وی ارتباطی موضوعات
   .داد قرار

تواند حائز اهمیت باشد. ازلحاظ بنیادی پژوهش حاضر ازلحاظ بنیادی و کاربردی می
مبانی آموزش بخشش و نقش آن در بروز مشکلات و تعارضات و تأثیر آن در بهبود 

شناختی را روشن خواهد کرد. ازلحاظ کاربردی انتظار روانشادکامی و ارتقاء بهزیستی 
رود با آشکار ساختن تأثیر آموزش برنامه بخشش درمانی برافزایش شادکامی و بهزیستی می

اندرکاران آموزش، و بهبود تعاملات خانواده، اطلاعات مفیدی را در اختیار دست
بنابراین  با توجه به اهمیت   رار دهد.روانشناسان، مشاوران و دیگر متخصصان تعلیم و تربیت ق

جایگاه بهزیستی روانشناختی و شادکامی مادران دارای دانش آموز اختلال یادگیری و نقش 
تاثیر گذار بخشش در این بین و عدم پژوهش مداخله ای در زمینه ارتباط یا تاثیر مداخله 

هشی در این زمینه، درمانی بخشش بر متغیرهای مذکور در جامعه هدف و وجود خلاء پژو
 بهزیستی بر بخشودگی آموزش رو پژوهش حاضر در راستای هدف اثربخشیازاین
طبس  شهر یادگیری خاص اختلال آموزان دارای مادران دانش شادکامی و شناختیروان

 یبهزیست بر بخشودگی انجام شد و به دنبال پاسخ به این سؤال است که آیا آموزش
 اثربخش است؟ یادگیری خاص اختلال آموزان دارای دانش درانشادکامی ما و شناختیروان
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 روش
د. بو گواه گروه همراه آزمونپس-آزمونپیش طرح با آزمایشینیمهپژوهش حاضر از نوع 

جامعه آماری شامل همه مادران دارای کودکان مبتلابه اختلال خاص یادگیری در سال 
در دسترس  روش به نفر 91 شامل ایدر شهر طبس بودند. نمونه 0959-0956تحصیلی 

نفر در گروه کنترل قرار  09نفر در گروه آزمایش و  09که از این تعداد  گردید؛ انتخاب
ابزار پژوهش شامل  .کننده از جنس زن بودندها شرکتگرفتند. تمامی آزمودنی

 های زیر بود.نامهپرسش
 0آرگایل هیل و توسطنامه شادمانی آکسفورد، پرسش نامه شادکامی آکسفورد:پرسش

دارد و هر ماده شامل چهار گویه است.  سؤال 25 نامه آکسفوردشده است. پرسش ( تهیه2112)
واند تگو میباشد. بدین ترتیب که هر پاسخمی همیشه( و سه )اصلاً() نمره هر سؤال بین صفر

( پایایی 2112) و حداقل نمره صفر را به دست آورد. هیل و آرگایل (9/29) 97حداکثر نمره 
پور و نوربالا اند. در ایران نیز علیگزارش کرده 51/1آزمون را با ضریب آلفای کرونباخ 

( با نظرخواهی از ده متخصص، روایی صوری مطلوبی را برای این ابزار گزارش 0997)
جام های تهران اناند. این پژوهشگران همچنین در پژوهشی که روی دانشجویان دانشگاهکرده

را گزارش کردند.  52/1را پس از سه هفته و پایایی تصنیفی  75/1آزمایی  ند، پایایی بازداد
 بدست آمد. 99/1در پژوهش حاضر پایایی کل به روش آلفای کرونباخ 

. فرم کوتاه شد( طراحی 2112ی فرم کوتاه: توسط ریف )شناختروانهزیستی بمقیاس 
(، 09 ،02 ،5 استقلال )سؤالاتعامل  6 که؛ ی استسؤال 021رگرفته از فرم بی و سؤال 09

ا بت باط مثب(، ارت07 ،09 ،7 )سؤالات یشخص(، رشد 6 ،4 ،0)سؤالات  یطمحر بتسلط 
( را 01 ،9 ،2 خود )سؤالات(، پذیرش 09 ،00 ،9 )سؤالات یزندگدیگران، هدفمندی در 

( 6وافقم )نمره م( تا کاملاً 0مخالفم )نمره ی از کاملاً ادرجه 6ر روی طیف لیکرت بدر 
شوند. یمی گذارنمرهمعکوس  صورتبه، 09، 07، 06، 09، 9، 9، 4، 0 سؤالات سنجد.یم

 71/1از  نامهپرسشی این سؤال 94ا مقیاس بستگی این آزمون را ب( هم2116) 2ریف و سینگر
 یشکر ی ومظاهر ی،فتح آباد یلجل یدی،شهگزارش نمودند. در ایران خانجانی،  95/1تا 

، ی پذیرش خودهامؤلفهرای باخ با استفاده از آلفای کرونبآن را  ( همسانی درونی0959)

                                                           
1. Hills & Argyle 

2. Ryff & Singer 
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ه با دیگران، داشتن هدف در زندگی، رشد شخصی و استقلال بت بطه مثبتسلط محیطی، را
آوردند. همچنین آلفای  به دست 72/1، 79/1، 99/1، 79/1، 76/1، 90/1ر براب بترتی

ه ییدی نشان دادند کتأا استفاده از روش تحلیل عاملی ب ؛ ودآم به دست 70/1اخ کل بکرون
در پژوهش حاضر پایایی کل به روش آلفای  رخوردارند.بی برازش مناسبتمامی عامل از 

 بدست آمد. 74/1کرونباخ 
 در این پژوهش تمامی آزمودنی ها از حداقل سواد تحصیلات ابتدایی برخوردار بودند.

حداقل سطح سواد ابتدایی، تشخیص قطعی اختلال یادگیری  ترین ملاک ورود، داشتنمهم
کودکشان، نداشتن بیماری روانی دیگر، عدم قرار گرفتن در دوره آموزشی دیگر همزمان، 

های خروج عبارت بودند از: داشتن رضایت کامل برای حضور در جلسات درمانی. ملاک
ان خواسته شد که در ابتدا به انجام ندادن تکالیف و غیبت بیش از دو جلسه بود. از مادر

جلسه  01 آزمون(، سپس افراد گروه آزمایش درپیش) های پژوهش پاسخ دهندنامهپرسش
ای قرار گرفتند، اما گروه کنترل دقیقه 61جلسه  2هفته و هر هفته  9به مدت  آموزشی بخشش

درمانی  وتکلپر آزمون گرفته شد.ای دریافت ننمودند. سپس از هر دو گروه پسهیچ مداخله
 که در شده است؛( بر اساس الگوی بخشش انرایت تنظیم2119) 0بخشش از سوی پارک

 و به شرح زیر است. باشد؛ای دو جلسه میساعته و هفتهقالب ده جلسه یک

 (3002) پروتکل درمانی بخشش از سوی پارک. 1جدول 
 شرح مختصر جلسه جلسه

0 
 مواجهه از فرار دفاعی هایمکانیسم بررسی ،بخشش مفهوم با آشنایی قوانین، بیان اعضا، معرفی

 ونفرت خشم مثل منفی هیجانات با باخشم، مواجهه

2 
 ارسازی، آشکمنفی عواطف بروز کنترل خشم، احساس ویژهبه و مشکل مورد در مراجعین احساسات بیان

 شرم و گناه احساس
 مقابل فرد و خودشان زندگی منفی و مثبت هایجنبه کردن ، پیدارنجش شناختی مرور 9

4 
 آور نجشر و تلخ تجربه از بعد اعضا که قدیمی هایحلراه بررسی و ، شناساییکردن گذشت به تصمیم

 رنجش به دندا خاتمه برای انتخاب حق و گزینه یک عنوانبه بخشش گرفتن نظر گرفتند، درمی کار به
 آن به پس

9 
ان، هایشپذیریآسیب دیدن و مراجعین به مجدد دهی قاب مفهوم کردن ، ارائهنو نگاهی با نگریستن

 رنجش پیرامونی اوضاع و شرایط به تروسیع نگاهی

                                                           
1. Park 
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6 
 و ارافک احساسات، روی بر رنجاننده، تمرکز فرد با کردن همدلی برای اعضا به ، کمکدرون تلطیف

 مثبت رفتارهای

7 
 زا قسمتی عنوانبه تلخ حوادث رنجش جذب برای مراجع به ، کمکگناه احساس و شرم آشکارسازی

 طالبم به راجع افکار و احساسات یدرباره بخشش، صحبت گونه موهبت کیفیت بر تأکید و خود
 شدهعنوان

9 
 به تمثب نگاه و اندکرده دریافت رنجش از که منافعی درک برای اعضا به ، کمکاهمیت و معنا کاوش

 اعضا افکار و احساسات یدرباره تغییرات،صحبت

5 
 فرد با لیهمد جهت در شدن بخشیده برای اشتیاق و بخشش طلب بر ، تصمیمبخشش دریافت پروراندن

 منفی احساسات ارزیابی و دیگران رنجاندن به راجع خود داستان نهادن میان در، رنجاننده

01 
 عاید روند نای در که تغییراتی و بخشش فرایند از گیری، نتیجهبخشش پذیرش و طلب در معنا کشف

 آور رنجش و تلخ هایتجربه از معنا یافتن•شده،  اعضا

 ایترض ها، پرسشنامه بودن محرمانه جمله از مرتبط اخلاقی اصول تمامی پژوهش این در
 جهت .است شده رعایت پژوهش از خروج اختیار و پژوهش در کنندگان شرکت آگاهانه

تحلیل کوواریانس چند متغیره جهت  آزمونو از  22نسخه  SPSS  افزارتحلیل داده ها از نرم
 ها استفاده شد.آزمون فرضیه

 نتایج
تا  46نفر  6 ،سال 49تا  96نفر  02سال،  99تا  29نفر از شرکت کنندگان  9 در این پژوهش

 سن داشتند. در ادامه جدول یافته های توصیفی آمده است. سال 61تا  96 نفر نیز 4و  سال 99

در دو مرحله  ی و شادکامیشناختروان یستیبهزنمرات  استاندارد. میانگین و انحراف 3جدول 
 گیری به تفکیک گروه آزمایش و کنترلاندازه

 پس آزمون پیش آزمون  

 میانگین متغیر گروه
انحراف 
 استاندارد

Z 
 کالموگروف
 اسمیرنوف

 میانگین
انحراف 
 استاندارد

Z 
 کالموگروف
 اسمیرنوف

 آزمایش

 596/1 54/2 46/02 752/1 66/2 99/5 استقلال
تسلط بر 

 یطمح
41/9 22/2 629/1 61/00 22/9 511/1 

 470/1 95/2 26/02 910/1 26/2 46/5 یرشد شخص
ارتباط مثبت 

 یگرانبا د
66/9 69/0 606/1 21/01 57/0 974/1 
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در  یهدفمند
 یزندگ

61/7 64/0 746/1 96/5 60/2 699/1 

 659/1 91/2 02 699/1 09/2 99/01 خود یرشپذ
نمره کلی 

 یستیبهز
 یشناختروان

94 42/02  41/69 09/06  

 کنترل

  97/2 00  57/2 99/01 استقلال
تسلط بر 

 یطمح
41/5 94/2  79/5 79/2  

  19/2 99/01  15/2 66/5 یرشد شخص
ارتباط مثبت 

 یگرانبا د
5 09/2  21/5 14/2  

در  یهدفمند
 یزندگ

91/7 79/2  41/9 40/2  

  46/2 16/5  94/2 59/9 خود یرشپذ
 ینمره کل

 یستیبهز
 یشناختروان

99/99 20/09  79/97 15/04  

 557/1 50/9 99/99 527/1 79/9 46/91 شادکامی آزمایش
  19/6 16/90  69/9 99/91 شادکامی کنترل

 ها )باکس(. نتیجه آزمون همسانی ماتریس کواریانس2 جدول

Box's F df1 df2 سطح معناداری 

206/40 919/0 20 990/2999 166/1 

 166/1. مشاهده می گردد، سطح معناداری آزمون باکس برابر با 9همانطور که در جدول 
بدین ترتیب مفروضه همسانی ماتریس کواریانس ها، به عنوان یک از مفروضات  می باشد.

می باشد. یکی دیگراز مفروضات اجرای آزمون تحلیل کواریانس چند متغیری برقرار  آزمون
تحلیل کواریانس چند متغیری، همگنی واریانس متغیرهای وابسته در بین گروهها می باشد 

وط به نتایج مرب که برای بررسی برقراری این مفروضه از آزمون لوین استفاده شده است.
 .  نشان داده شده است.4اجرای این آزمون در جدول 
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 نتیجه آزمون لوین برای بررسی همگنی واریانس ها. 4 جدول
 متغیر F 0 درجه آزادی 2درجه آزادی  سطح معنی داری

 استقلال 497/0 0 29 240/1

 یطتسلط بر مح 995/9 0 29 171/1

 یشخص رشد 999/2 0 29 005/1

 گرانیمثبت با د ارتباط 779/2 0 29 017/1

 یدر زندگ هدفمندی 970/1 0 29 496/1

 خود پذیرش 221/9 0 29 194/1

نتایج آزمون لوین در هیچ یک از متغیرها معنا دار نمی باشد. از این رو فرض صفر ما 
مبنی برای همگنی واریانس متغیرها مورد تایید قرار می گیرد. بدین ترتیب نتیجه می شود که 
 مفروضه دیگر آزمون تحلیل کواریانس چند متغیری، همگنی واریانس ها، برقرار می باشد. 

 مسانیه متغیری، یعنی آزمون چند کواریانس تحلیل پیش فرض های آزمونپس از تایید 
 یهمگن اسمیرنوف(، – کالموگروف) ها، نرمال بودن داده (باکس) ها کواریانس ماتریس
 ، تحلیل انجام شد که نتایج به شرح زیر است.لوین( F) ها واریانس

 کنترل و شیاآزم گروه یروانشناخت یستیبهزنتایج تحلیل کواریانس چند متغیری برای مقایسه  .5 جدول

 F مقادیر آزمونها اثر
درجه آزادی 

 اثر

درجه آزادی 
 خطا

سطح 
 معناداری

 گروه

 10/1 07 6 691/4 620/1 اثر پیلایی

 10/1 07 6 691/4 975/1 لامبدای ویلکز

 10/1 07 6 691/4 640/0 اثر هتلینگ

بزرگترین ریشه 
 روی

640/0 691/4 6 07 10/1 
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گردد سطح معنی داری هر چهار آمارۀ چند متغیری مربوطه همانطور که مشاهده می
است  10/1 یعنی اثر پیلایی، لامبدای ویلکز، اثر هتلینگ و بزرگترین ریشه روی، کوچکتر از

(10/1p<بدین ترتیب فرض صفر آماری رد و مشخص می .) شیزماآگردد که بین دو گروه 
د در پس آزمون تفاوت معناداری وجو ی،روانشناخت یستیبهز، در نمرات مربوط به کنترل و

 مادران یاختروانشن یستیبهزبر افزایش  یآموزش بخشودگتوان گفت دارد. بر این اساس می
 یادگیری موثر بوده است.آموز اختلال خاص دانش یدارا

گروه آزمایش و  یروانشناخت بهزیستیهای . آزمون اثرات بین آزمودنی برای مقایسه مولفه6 جدول
 کنترل در پس آزمون

 منبع متغیر
مجموع 

 مجذورات
درجه 
 آزادی

میانگین 
 F مجذورات

سطح معنا 
 دار ی

 استقلال
بین 

 گروهی
999/9 0 999/9 942/9 129/1 

 
درون 
 گروهی

290/04 22 647/1   

 یطتسلط بر مح
بین 

 گروهی
594/9 0 594/9 790/00 112/1 

 
درون 
 گروهی

721/06 22 761/1   

 یرشد شخص
بین 

 گروهی
465/9 0 465/9 492/5 116/1 

 
درون 
 گروهی

797/02 22 991/1   

ارتباط مثبت با 
 یگراند

بین 
 گروهی

499/2 0 499/2 962/9 119/1 

 
درون 
 گروهی

410/6 22 250/1   

در  یهدفمند
 یزندگ

بین 
 گروهی

097/6 0 097/6 451/7 102/1 

 
درون 
 گروهی

199/09 22 922/1   

 خود یرشپذ
بین 

 گروهی
765/9 0 765/9 605/01 114/1 
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درون 
 گروهی

069/09 22 926/1   

های استقلال بدست آمده، برای مولفه F، مقدار 6با توجه به نتایج ارائه شده در جدول 
طح سهای بهزیستی روانشناختی در و برای سایر مولفه 19/1و هدفمندی در زندگی در سطح 

بنابراین فرض صفر رد و فرض پژوهش مورد تایید قرار می گیرد.  معنی دار می باشد؛ 10/1
می  در مرحله پس آزمون، چنین نتیجه شیآزماتر بودن میانگین نمرات گروه با توجه به بالا

 یان دارامادر یروانشناخت یستیبهزبهبود  موثر بوده و موجب یآموزش بخشودگشود که 
 می شود. یادگیریآموز اختلال خاص دانش

های بهزیستی روانشناختی گروه آزمایش و کنترل در . نتیایج میانگین های تعدیل شده مولفه7جدول 
 پس آزمون

 آزمایش کنترل 

 خطای استاندارد میانگین خطای استاندارد میانگین 

 715/1 966/09 715/1 010/01 استقلال

 769/1 246/09 769/1 197/9 تسلط بر محیط

 670/1 906/09 670/1 294/5 رشد شخصی

 479/1 149/00 479/1 999/9 ارتباط مثبت با دیگران

 755/1 279/00 755/1 554/6 هدفمندی در زندگی

 910/1 196/09 910/1 591/7 پذیرش خود

شناختی به روانهای بهزیستی نتایج مربوط به میانگین های تعدیل شده مولفه 7در جدول 
 تفکیک برای افراد گروه های آزمایش و کنترل در مرحله پس آزمون ارائه شده است.

 . نتایج تحلیل یکسان بودن شیب خط رگرسیونی به عنوان پیش فرض تحلیل کواریانس8 جدول

 سطح معناداری Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 991/1 519/1 619/9 0 619/9 آزمون* پیش گروه 
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 (=991/1pبر اساس نتایج مندرج، سطح معناداری سطر اثر متقابل گروه و پیش آزمون )
 بنابراین فرضیه همگنی رگرسیونی پذیرفته می شود. می باشد؛ 19/1بزرگتر از 

 نتیجه آزمون لوین برای بررسی همگنی واریانس ها .9 جدول
 متغیر F 0 درجه آزادی 2 درجه آزادی سطح معنی داری

 یشادکام 497/1 0 29 904/1

. نشان داده شده است، نتایج آزمون لوین معنا دار نمی باشد. 5همانطور که در جدول 
از این رو فرض صفر ما مبنی بر همگنی واریانس متغیرها مورد تایید قرار می گیرد. بدین 

 برقرار می باشد. ترتیب نتیجه می شود که مفروضه همگنی واریانس ها،

 کنترل گروه آزمایش و مادران در گروه یشادکام مقابسه جهت کواریانس تحلیل نتایج .10 جدول

 سطح معناداری Fمقدار  میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع تغییرات

 10/1 059/229 569/954 0 569/954 پیش آزمون

 10/1 267/01 910/41 0 910/41 گروه

   574/9 27 910/017 خطا

    25 91/0141 کل

است و سطح معنی داری آن  267/01بدست آمده برابر با  F. مقدار 5جدول  با توجه به
از این رو فرض صفر رد و فرض پژوهش مورد تایید قرار می گیرد. می باشد.  10/1نیز برابر با 

ی توان در پس آزمون، م شیآزماتر بودن میانگین نمرات گروه بر این اساس و با توجه به بالا
 یمادران دارا یشادکامموجب افزایش  بخشش موثر بوده وآموزش نتیجه گرفت که 

 می شود. یادگیریآموز اختلال خاص دانش

 ایج میانگین های تعدیل شده شادکامی گروه آزمایش و کنترل در پس آزمون.  نت11جدول 

 آزمایش کنترل 

 خطای استاندارد میانگین خطای استاندارد میانگین 

 909/1 966/99 909/1 194/90 شادکامی
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. نتایج مربوط به میانگین های تعدیل شده متغیر شادکامی به تفکیک برای 01در جدول 
 افراد گروه های آزمایش و کنترل در مرحله پس آزمون ارائه شده است.

 گیریو نتیجه بحث
 شادکامی و شناختیروان بهزیستی بر بخشودگی آموزش حاضر با هدف اثربخشی پژوهش
 بدین منظور از بین. طبس انجام شد شهر یادگیری خاص اختلال دارای آموزان دانش مادران

 0959-0956 تحصیلی سال در یادگیری خاص اختلال مبتلابه کودکان دارای کلیه مادران
 و انتخاب شدندتصادفی ساده  یریگبه روش نمونهنفر  91 طبس،  نمونه ای شامل شهر در

وه اولین یافته پژوهش نشان داد که بین دو گرتحت آموزش بخشش درمانی قرار گرفتند که 
ناداری در پس آزمون تفاوت مع ی،روانشناخت یستیبهز، در نمرات مربوط به کنترل و شیآزما

در مرحله پس آزمون،  شیآزماتر بودن میانگین نمرات گروه با توجه به بالاوجود دارد. 
 یوانشناختر یستیبهزبهبود  موثر بوده و موجب یآموزش بخشودگچنین نتیجه می شود که 

می شود. یافته فوق در راستای پژوهش  یادگیریآموز اختلال خاص دانش یمادران دارا
؛ مظلومی و ابراهیمی 0959 و امینی، ؛ قاسمی پیر بلوطی0959 ،نیاتقوایی) های مشابه پیشین

( می باشد. پژوهش های 2117 ، 0اسنایدر، باکوم و گوردن؛ 2115 ؛ تسی و یپ،0959 نژاد،
ذکر شده تاثیر مداخله بخشش را بر بهزیستی روانشناختی مورد بررسی قرار داده ان که نتایج 

های یافته تائیید قرار می دهد.مطالعات آن ها، یافته پژوهش حاضر در همین زمینه را مورد 
 افزایش باعث بخشش بر مبتنی گروهی مداخله که داد نشان (0959) نیاپژوهش تقوایی

 گروه (منفی عواطف کاهش و زندگی از رضایت و مثبت عواطف افزایش) ذهنی بهزیستی
بر  (0959) مطالعه قاسمی پیر بلوطی و امینی .شد عادی گروه با مقایسه در همسران جانباز

 فقط آزمون پس مرحله در درمانی بخشش شهرکرد، نشان داد که دختر آموزان دانش روی
 برآورد درصد 09 تاثیر میزان و است بوده تاثیرگذار کل روانشناختی بهزیستی متغیر نمره بر

شناختی و ( در پژوهشی نشان داند که بخشش با بهزیستی روان2115) 2شد. تسی و یپ
تباط مثبت معناداری دارد و موجب بهبود و افزایش این دو متغیر در سازگاری بین شخصی ار

اند که روش درمان بخشودگی بر کاهش اضطراب شود. مطالعات متعدد نشان دادهافراد می
 (.2117 ،، باکوم و گوردناسنایدر) و افسردگی و بهبود روابط فردی زوجین مؤثر بوده است

                                                           
1. Snyder, Baucom, Gordon 

2. Tse & Yip 
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شود. وقتی فکری و یادآوری مکرر خطاکاری می حالت عدم بخشش موجب نشخوار
 که ؛ته رنجش اسافتد، پاسخ اولیه افراد نشخوار درباریک خطاکاری بین فردی اتفاق می

 تواند باعث ایجاد هیجانات ابراز نشده مانند خشم و ترس و تنفر، خصومت و استرس شودمی
کند بخشش درمانی به افراد کمک می (.0959 ،نوری، زهراکار و هوش فتیده لواف پوری)

های دیگران را متوقف کرده و با ترغیب نمودن اسنادهای نشخوار فکری در مورد خطاکاری
های بخشش درمانی است، موجب تغییر شناختی و هیجانی شود. و همدلی که از مؤلفه مثبت
 کند تا از رنجهای وجودنگرانه که در بخشش درمانی وجود دارد به افراد کمک میمؤلفه

کننده خطاکاری و حاصله معنی بیابند. لذا بخشش درمانی موجب کاهش افکار نگران
شش افراد  در تبیینی دیگر می توان گفت بخشود. اختی میشندرنتیجه افزایش بهزیستی روان

را در مقابل تجارب و برداشت های منفی حفط می کند، به این صورت که بخشش منجر به  
کاهش انگیزه برای اقدامات تاتفی جویانه و افزایش انگیزه برای حسن نیت نسبت به فرد  

ی را کاهش می دهد و از بروز خاطی می گردد. این گرایش، سوء ظن و قضاوت بد فرد خاط
رفتارهای نامناسب اجتماعی جلوگیری می کند و اجازه می دهد تا فرد آسیب دیده در  

ر به  عمل نشان دهد و منج رفتارهای اجتماعی مثبت نسبت به فرد خاطی و دیگران ابتکار
ری  معیوب به درگی برقراری روابط مثبت با دیگران می شود، این چرخه معیوب رویدادهای

  گرددفردی را کاهش می دهد و منجر به افزایش بهزیستی روانشناختی می های بین 
 (.  0959 عابدی، جمیلیان و داری،نام ،کارشیرین)

 امی،، در نمرات مربوط به شادککنترل و شیآزمادیگر یافته نشان داد که بین دو گروه 
تر بودن میانگین نمرات گروه با توجه به بالاد. آزمون تفاوت معناداری وجود داردر پس

مؤثر بوده و  یآموزش بخشودگشود که آزمون، چنین نتیجه میدر مرحله پس شیآزما
ق شود. یافته فومی یادگیریآموز اختلال خاص دانش یمادران دارا بهبود شادکامی موجب

 حیدری و همکاران،؛ 0959 ،زارعی کمری و آهنگرکانی،) های مشابه پیشینبا پژوهش
قمری  ؛0959 ،آبادیبلقان تولائیان و سنگده، خدادادی ؛0959 ؛ غلامی و همکاران،0959

 سنگده خدادادیهمخوانی دارد. ( 2119 همکاران، ، مالتبی و0950 ،صادقی و گیوی، محبی
 گروهی شیوه به نگر مثبت درمانیروان ( در مطالعه خود نشان دادند که0959) و همکاران

اربر مالتبی، دای و ب .است بوده کودکان با نیازهای ویژه مؤثر مادران شادکامی برافزایش
 224ای به حجم ( در پژوهشی رابطه بخشودگی و شادکامی را بر روی نمونه2119)
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داری وجود دارد و آموز موردبررسی قراردادند بین بخشش با شادکامی رابطه معنیدانش
 اری در شادکامی است.دهای معنیبخشش علت تفاوت

 آزاد با تا ندکمی کمک افراد به درمانی بخشش توان گفت کهدر تبیین یافته فوق می
 قوعو دلایل بررسی خاطی، فرد دید از رنجش یحادثه دیدن سازنده، ایشیوه به خشم کردن

 موجبات خودشان هاآن در که وقایعی بررسی رنجش، وقوع در خود سهم بررسی رنجش،
 خشش،ب طلب و بخشیدن عادت ایجاد رنجش، رد معنا یافتن. آوردند بار به را دیگران رنجش

 طریق زا نابخشودگی بر و آورندمی وجود به خود در را رفتاری شناختی، هیجانی، تغییرات
ای از تغییرات بخشش شامل مجموعه (.2119 پارک،) دهند پاسخ بخشش گونه موهبت

بت به جویی در آن فرد، نسهای انتقامشود که طی آن انگیزهدیده میانگیزشی در فرد آسیب
 و ؛ترسانی نیسرسان کم شده و همچنین فرد مانند گذشته خواهان اجتناب از آسیبآسیب

لحه با و انگیزش خود را برای مصا دیده روانی آرزوی خوشی، حس نیتفرد آسیب
کسی که از بخشش بیشتری نسبت به خود  لذا (.6211 ،0کوک) دهدرسان افزایش میآسیب

توان گفت دیگران برخوردار است، از شادی بیشتری برخوردار است. در تبیینی دیگر می و
ه و رضایت از زندگی و کاهش عاطف که مداخله مبتنی بر بخشش در افزایش عاطفه مثبت

ریق تأکید بر ارزیابی مثبت رویدادهای قابل وقوع، شرکت در شادکامی( از ط) منفی
ذیری پ های عمومی و ارتباطات اجتماعی مثبت، امید به زندگی، تسلط بر محیط، خودفعالیت

و شکل دادن انتظارات مثبت از آینده قابل تبیین است. لذا بخشش از طریق تنظیم عواطف 
 (.0959 نیا،تقوایی) شودمی میمنفی و تقویت عواطف مثبت موجب افزایش شادکا

ه فقدان دور تک جنسیتی بودن مراجعین پژوهش،های پژوهش حاضر به از محدودیت
گزارشی بودن ابزار پژوهش می توان اشاره نمود. همچنین با توجه به نتایج  پیگیری و خود

رای بدر جلسات آموزش خانواده برنامه آموزش بخشش درمانی  پژوهش پیشنهاد می شود که
دانش آموزان کم توان ذهنی گنجانده شود. در مطالعات آینده جهت راستی آزمایی  اولیاء

 های جنسیتی موردبررسی قرارو تفاوت ها به آموزش در جنس مخالف پرداخته شودفرضیه
ها گیرد. همچنین پیشنهاد می شود که به مقایسه اثربخشی بخشش درمانی با سایر درمان

 پرداخته شود.

                                                           
. Cooke 
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 عمناب
 نزوجی شادکامی و معنوی بهزیستی تبیین. (0959) .ر زارعی، س؛ کمری، م؛ آهنگرکانی،

 29-96، (99) 2،روانشناسی اجتماعی، ای هسته خانواده در بخشایش مولفه اساس بر

 91،9،ملی مطالعات نامهفصل ایرانی، ادب و فرهنگ در شادی( 0996) .. اع خلیلی، باقری
(2.)9-02 

 کودکان مادران در خشم کنترل و روانی بهزیستی ی (. مقایسه0959) .رضایی، ا پلنگی، ا؛
 90-99(،2)6، ناتوانی های یادگیریعادی،  و یادگیری ناتوانی به مبتلا

(. اثربخشی مداخله مبتنی بر بخشش به شیوه گروهی بر بهزستی ذهنی 0959) .عتقوایی نیا، 
 074-096(، 2)20همسران جانباز، ارمغان دانش، 

پژوهشی روانشناسی -فصلنامه علمیشادی،  گرایی و( رابطه هدف0996) .جوکار، ب
 .09-9(،2)9،دانشگاه تبریز

 مهارت آموزش اثربخشی (.0954) .ح پور، قلی و الدینی، ح محی فلاحتی، ز؛ س؛ حیدری،
 ردیف توانمندسازی ملی همایش استثنایی، کودکان مادران شادکامی در زندگی های

 قاین. – جنوبی خراسان ،ویژه نیازهای با افراد اجتماعی
 عاملی (. ساختار0959ا ) شکری، ؛. عمظاهری، م ؛جآبادی، فتح شهیدی، ش؛ خانجانی، م؛

 ریف شناختیروان بهزیستی مقیاس( سؤالی 09) کوتاه فرم سنجیروان هایویژگی و
 .27-96(، 92)9، اندیشه و رفتار پسر، و دختر دانشجویان در

 درمانیروان اثربخشی. (0959) .م آبادی،بلقان ؛س. ع تولائیان، ج؛ سنگده، خدادادی
. یژهو نیازهای با کودکان مادران شادکامی افزایش بر گروهی شیوه به نگرمثبت

 99-62، (0) 0 ،خانواده روانشناسی

 کودکان تحصیلی آمادگی ارزیابی سیاهه سنجی روان های ویژگی(. 0996) .ح. ا راغب،
 7 ،ثناییاست کودکان حیطه در پژوهش ،یادگیری به رویکردها حیطه در دبستانی پش

(2)، (29)، 296-269. 
 خانواده فرایندهای بررسی(. 0950) .س نژاد، بساک و .ر آبادی، بهرام محمدی ؛.ا ی زرگر،

 های ندبیرستا دوم ی پایه آموزان دانش در رفتاری مشکلات هایبینیپیش عنوان به
 .77 -019،(2) 0 ،مدرسه شناسیروان یمجله ،یاسوج شهر
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 مبتنی گروهی درمان (. تاثیر0959). ا عابدی، ؛ح. ر جمیلیان، ک؛ نامداری، ز؛ کار، شیرین
مطالعات ی، خوی افسرده به مبتلا زنان فکری نشخوار و افسردگی علائم بر بخشش بر

 99-014(، 22)6،روانشناسی بالینی
 شادکامی پرسشنامه روایی و پایایی مقدماتی بررسی. (0997) .. عا بالا، نور ؛ا پور، علی

 الینیب روانشناسی و روانپزشکی مجله ،تهران های دانشگاه دانشجویان در آکسفورد
 99-66، (2 و 0) 9 ،ایران

 بخشی (. اثر0959) ..اآبادی، ع شفیع دلاور، ع؛ نژاد، ش؛ نوابی حیدرآبادی، ز؛ غلامی
نا، نابی فرزند دارای مادران روییسخت و شادکامی افزایش بر نگریمثبت آموزش

 .57-006(، 06) 4، استثنایی افراد روانشناسی
 یبهزیست بر درمانی بخشش بخشی اثر بررسی(. 0959) .س. م امینی، و م بلوطی، پیر قاسمی

 ژوهشپ المللی بین کنفرانس شهرکرد، دختر آموزان دانش سازگاری و روانشناختی
 .ترکیه ،مهندسی و علوم در

اثربخشی بخشش درمانی بر پرخاشگری و (. 0950. )صادقی، م .قمری گیوی، ح؛ محبی، ز
وم شهر تهران. مجله دانشگاه علمیزان بخشش در پسران نوجوان کانون اصالح و تربیت 

 .069-069،( 56)29پزشکی مازندران، 
 مثبت های مؤلفه مقایسه (.0954) .صادقی، ا و عابدی، ا ؛عابدینی، م ل؛ جوزستانی، کریمی

 سکنفران دومین یادگیری، اختلال و عادی کودکان والدین در شناختی روان گرای
 .حیدریه بتتر دانشگاه مشهد، ،زندگی سبک و تربیتی علوم روانشناسی، المللی بین

جلد دوم. تهران: انتشارات  .DSM-5آسیب شناسی روانی بر اساس (. 0952گنجی، م. )
 ساوالان.

 اثربخشی نقش (. تبیین0959) .لواف پور نوری، ف؛ زهراکار، ک؛ آذرهوش فتیده، ز
 گزینی دوری و جویی انتقام هایانگیزه کاهش در فرایندمحور بخشش یمداخله

 071-099(، 2)9 روانشناسی مدرسه،راهنمایی،  یدوره پسر آموزاندانش
 رب مبتنی گروهی درمان رویکرد اثربخشی تعیین (.0959) .غ نژآد، ابراهیمی و ن مظلومی،

 در یادگیری اختلال مشکل با کودکان دارای مادران بینی خوش بر پذیرش و تعهد
 جتماعیا علوم و حقوق تربیتی، علوم و روانشناسی جهانی کنفرانس راهنماییی، مقطع

 شیراز ،سوم هزاره آغاز در
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 024-042(، 4)9، یادگیری

 سرمایه یمقایسه(. 0959) .خ امیدوار، ؛ع امیدوار، ی؛ محمدزاده، شاه م؛ نریمانی،
 ادگیری،ی ناتوانی بدون و با پسر آموزاندانش بین در عاطفی هایسبک و شناختیروان

 011-009،(0)4 ،یادگیری های ناتوانی
: یادگیری هایلاختلا(. 2116) .ا مارتینز، و م ویس، ج؛ کافمن، ج؛ لوید، پی، د؛ هالاهان،
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