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 چکیده

 نوعی به و یکپارچه سازگار، نظری طور به که است مدت کوتاه و محور آینده -حال آموزشی، –درمان آدلری نوعی رویکرد روانی

 آن شناختی روان هایمفروضه و هاویژگی چنین هم. کندمی یکپارچه را سیستمی و شناختی هایادراک آشکارا و است ترکیبی

گوناگون فرهنگی های خوان است و برای استفاده در جمعیتهای قومی و نژادی همگروه از بسیاری فرهنگی هایارزش با

بیند. به همین دلیل آدلرگرایان درمانگر آدلری مراجع را به عنوان فردی دلسرد، و نه به عنوان بیمار می. های بالایی داردقابلیت

شناسی آدلری برای دانند. روانمی "دلگرمی "چیزی نیستند، بلکه به بیان دقیق تر، درمان را نوعی فرآیند "درمان"به دنبال 

 هدف از نگارش این مقاله بررسی روان .اندهای دلگرمی را تشریح و از آنها استفاده کردهسال مبانی و اصول و شیوه 55 بیش از

ای باشد که با روش کتابخانهیادگیری می اختلال دارای آموزاندانش نفس عزت و آوریتاب ارتقاء بر آن تاثیر و آدلری درمانگری

های روان شناختی بسیاری از رویکرد ها و منابع الکترونیکی و بانک اطلاعاتی انجام شد.ه از کتاباسنادی( و با استفاد –)تحلیلی

اند تبیین های دقیقی درباره شخصیت ارایه دهند. دانش آموزان با اختلال خواندن مشکلاتی از قبیل بیش فعالی، تلاش کرده

ادراک شنیداری، مشکلات زبانی، مشکلات رفتاری  مشکلات توجه، مشکلات حرکتی، مشکلات ادراک دیداری، مشکلات

های روان شناختی بسیاری از رویکرد. اجتماعی، مشکلات جهت یابی، مشکلات تحصیلی، کاستی شناختی را دارند -هیجانی

روان اند تبیین های دقیقی درباره شخصیت ارایه دهند. یکی از این رویکردها روان شناسی فردی آلفرد آدلر است. تلاش کرده

شناسی فردی در اوایل قرن بیستم کارخود را شروع کرد و بر منحصر به فرد بودن افراد و رفتار کردن آن ها در جامعه به 

تواند کند، بنابراین نمیآموز نسبت به مدرسه احساس تعلق میدر نظریه آدلر یک دانش .کندصورت منحصر به فرد تاکید می

کند. به عبارت دیگر، تار کند. او خودش را براساس این ارتباطات و احساس تعلق تنظیم میخارج از این رفتارها در مدرسه رف

شود که شود که دانش آموز بطور پیوسته به تلاشش ادامه دهد. به مدارس توصیه میاحساس تعلق و ارتباط با دیگران باعث می

آموزان برای ایجاد سبک زندگی درست که موجب رشد دانشبه دانش آموزان احترام بگذارند و او را درک کنند. مدارس باید به 

 علاقه اجتماعی می شود، کمک کنند.

 سنف عزت، یریادگی اختلال ،یآور تاب ،یدرمان آدلرهای كلیدی: واژه
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 مقدمه
ن متخصص ید و به عنوارسان میلادی در وین به دنیا آمد، تحصیلات خود را در دانشگاه وین به پایان 1870آلفرد آدلر در سال 

میلادی  1902های روانی پرداخت، در سال رحرفه پزشکی را رها ساخت و به کا شد، بزودیهای چشم مغشول بکاربیماری

 نسی فرویدظریه جدعوت فروید را پذیرفت و به گروه او پیوست، پس از چندی از روانکاوی کناره گرفت و ضمن انتقاد از ن

فراد بشر ا دیگر ابمثال که در کل هر انسان در حد خود واحدی است بیی را بنا نهاد، به نظر ادلر مکتب روان شناسی فرد

 شناسیروان"ود را ن جهت دیدگاه خهمیه تفاوت دارد. او بر فردیست و یا منفرد بودن شخصیت انسان تأکید بسیار دارد و ب

ین ومله نازیها به حائی کودک را در وین تأسیس کرد و پس از میلادی اولین مرکز راهنم 1922نامد. آدلر در سال می "فردی

ی چشم از سالگ 86 به آمریکا رفت. او سالیان متمادی در توسعه و تبیین نظریه خویش کوشید تا اینکه در سن 1935در سال 

 .(1394)هاشمی ملک، جهان فروبست

ه ب از شده وواده آغو نوجوانان، از محیط خانه و خان کند که قسمت زیادی از بدرفتاری کودکانرویکرد آدلری چنین فرض می

برای  یآلوش ایدهرکه مداخله در این بافت، آید بدین ترتیب، این نتیجه به دست میکند. وسیلة آن محیط تداوم پیدا می

ناختی شزیست یت است که واقعنظری معلوم شده های، برای متخصصان گرایشاینربود. افزون بپیشگیری و نیز درمان خواهد

 ای تکهون خانهکند. گسترش روزافزپرورش کودک را به آن ها اعطا نمیپدر و مادر بودن به خودی خود مهارت های مؤثر 

 مند ازرهودکان بهادگی استوار و تربیت کهای دوشغله، وظیفة ایجاد یک محیط خانوهای مخلوط و خانوادهوالدی، خانواده

 (.1382کند)پروت و براون، می بهداشت روانی را بسیار دشوار

ز به ندگی و نیزمی از دلگرمی یکی از مفاهیم اساسی روانشناسی آدلری است و آدلر و پیروان او دلگرمی را به عنوان جنبة مه

ها یح و از آنرا تشری و برای ده های متمادی، اصول و شیوه های دلگرم اندی از فرآیند مشاوره در نظر داشتهعنوان بخش مهم

بخشد و در و میس و ادراک فرد از خود را نیردلگرمی اعتماد شخص و احسا .(1999 ،)موساک و مونیاچیانداستفاده کرده

افراد  در "عیعلاقه اجتما"نتیجه کلیدی برای رشد و پرورش شخصی است. دلگرمی مفهومی کلیدی در ارتقاء و فعال سازی 

 ،(1947 ،فروم)کندو امیال شخصی را در خود متوقف میها ه فرد تعلقنوعی احساس شخصی است کاست، بنابراین، دلگرمی 

ه اصولا به جای نتیجه بر چنین دلگرمی بازخورد مثبتی است کهم .(2005)ایوانز، تا در راه رفاه و بهزیستی اجتماعی مؤثر باشد

ه او کحض است مبرای این حقیقت تلاش یا بهبود و پیشرفت متمرکز است. دلگرمی شناخت، پذیرش و انتقال ایمان به فرد 

رد فارغ از نتایجی ف. با دلگرمی، (1995 ،)موساکوجود دارد. شخص برای اینکه انسانی کامل باشد، مجبور نیست بهترین باشد

 "خوب"راد عنوان اف کند لذا چیزی بهرمی فعل ها را از فاعل ها جدا میکند. دلگشمندی میآورد، احساس ارزکه به دست می
 (.1394آقایوسفی و همکاران، وجود ندارد) "دب "یا

 گاه آدلر،ر دیدد .نگرش و دید مثبت به خود یک حس تعلق داشتن و جرات ناکامل بودن از ابعاد بسیار مهم دلگرمی هستند

و  ردداا میوکرد خود را به ارزیابی عمل نهد، فرددهد، برهمکاری ها ارج میست که پذیرش را نشان میدلگرمی اظهار نظری ا

ه همان بیرش آنها جعان، پذای از مهارت های خاص مانند: دادن ایمان و اعتقاد به مرامجموعه .کندایمان و اعتماد را القاء می

ارنز و است)ک صورت که هستند، معتبر سازی هدف و مقصود رفتار آنها، و بازشکل دهی رفتار آنها در یک چهارچوب مثبت

یوه عمل به ش ید به معنام گذاشتن به دیگر انسان ها و کمک به آنها برای دستیابی به اهداف خو(. به علاوه، احتر1998کارنز،

 (.2000واتس و پیترزاک،) ای دلگرم کننده است

گیری شخصیت بزرگسالی بسیار پراهمیت است، اما او اول زندگی در شکلآدلر نیز معتقد است چند سال همانند فروید،

رای والدین در این فرآیند قائل است؛ رویکردهای فرزندپروری والدین از دیدگاه آدلر بر مبنای دو همچنین نقش بسیار زیادی ب

کنند: نخست رویکرد میدان خود استفاده اصل است؛ به عقیدة آدلر اصولاً والدین از دو رویکرد اشتباه و متداول در تربیت فرزن

ی کودک و تسلیم خواسته های او شدن. رویکرد دوم، خودکامگی است. ناز پرورده کردن است؛ یعنی انجام دادن همة کارها برا

گیرد. چنین د به نفس را از کودک و نوجوان مییعنی مطیع کردن کودکان. رویکرد نازپروردگی مخرب بوده و نوآوری و اعتما
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ند، ولی در حالی که والدین آن ها هماهنگ کنافرادی حس اجتماعی پرورش یافته ای نداشته، انتظار دارند جامعه خود را با 

)پروت و  .کننددان خود را طبق میل خود تربیت میدهند، والدین خودکامه فرزنحمایت بی موردی به فرزند خود می نازپرور

  (.1382براون، 

دین از وال رداشتکان و بدهند که برنامه های آموزش والدین تأثیر مثبتی بر تغییر رفتارهای والدین و کودپژوهشگران نشان می

طح ساند، دهنامه های آموزش والدین شرکت کراست والدینی که در براست. همچنین عنوان شدهسازگاری کودکان داشته

های مختلفی با توجه به افزایش مهارت درصد کاهش یافته است. برنامه های آموزشی 6-20پرخاشگری کودکان آن ها بین 

ن به به والدی ر آموزشکودک و تسهیل رشد اجتماعی کودک وجود دارد. این برنامه ها بفرزند پروری در زمینة کنترل رفتارهای 

های  ، روشاثربخشی روابط اجتماعی با کودک، حل مسألهمنظور کمک به سرپرستی و تقویت مثبت و تکنیک های نظم دهی،

 (. 2005کند )داف، گفتگو و غیره تمرکز می

 ارای اهداف زیر است: فرایند روانی/ آموزشی مشاورة آدلری د

 پرورش علاقة اجتماعی .1

 کاهش احساس حقارت و غلبه بر یأس  .2

 تغییر در ادراکات واهداف فرد  .3

 تغییر نگرش اشتباه که زیربنای رفتار یا ارزش های در حال تغییر است.  .4

 تشویق فرد برای تشخیص برابری خود با همردیفان خود  .5

  .ده تبدیل شود کننبه او برای آن که به فردی مشارکتکمک  .6

شود. می ی و به منظور بهبود فرد طراحیویکرد آدلری بر مبنای اصول روان شناسی بالینرآموزشی والدین براساس برنامة

. برخی از استس تکنیک های نظری آدلر طراحی شده( براسا1976آموزش نظام فرزندپروری کارآمد دینکمییر و مک کی )

 کردند، شامل موارد زیر است: ی ارائهاساسی که دینکمییر و مک کاصول 

 اجتناب از تنبیه .1

 توجه به نتایج منطقی و طبیعی  .2

 تمایز بین اضباط و تنبیه  ا3

 های فرزند پروری ساده برای کودکان انتخاب روش .4

 شوند(. اری کودکان این است که تشویق نمیکاربرد تشویق )علت بدرفت .5

 (.2002ترتیب تولد )مک فترس و رابینسون،  .6

 روان درماني 

 ارتباط درمانگر و مراجع

ارد. گر ضرورت دآن، مشارکت کامل بین مراجع و درمانروان درمانی از دیدگاه ادلر، یک فرآیند آموزشی است و برای توفیق در

روان لسه اجع در جد، در صورتی که مرکننهای مناسب را برای مشکل جستجو میدرمانگر و مراجع با همکاری یکدیگر راه حل 

اشت، دواهدخانگر همکاری لازم را معمول درمانی احساس پذیرش و آرامش کند، برای یافتن راه حل های مناسب با درم

یل به اهدافی و را در ناراجع، درمانگر با برقراری ارتباط کلامی و غیرکلامی، ایجاد رابطه ای پذیرا، و احتراز از برچسب زدن به م

 . (2005)ایوانز، دهدشوند یاری میین میکه در جلسه روان درمانی تعی

کند، بحث جلسه اول روان درمانی معمولاً بر اینکه آیا داره جلسه را به مراجع واگذار میای از مسئولیت ادرمانگر بخش عمده

لسه ور در جهای مراجع از حضشکلی دارد، و نوع انتظارات و هدفچه م است،نه برای روان درمانی مراجعه کردهمراجع داوطلبا

سازد، درمان، آزادانه با مراجع مطرح میباشد، درمانگر، احساسات و عقاید خود را در جلسه روان درمانی چیست، متمرکز می
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شود و ز کسب موفقیت در درمان مغرور نمیحتی الامکان از قضاوت و پیشداوری درباره مراجع  و مشکل او اجتناب می ورزد، ا

  (.1392)آقایوسفی و همکاران، کند، و سعی بر تعامل در زمان حال دارداحساس ناکامی نمیم پیروزی در آن از عد

 فرآیند روان درماني

گر بحث ور درمانشود، بدین منظاساسی درمان محسوب میبرقراری و حفظ رابطه:  برقراری رابطه و پذیرش مراجع رکن  .1

گر های درمان نقشو  راجع است و یا تذکر اهداف روان درمانیجلسه روان درمانی را با مطالبی که مورد توجه و خواست م

-ر میکدیگوبروی یرکند.  درمانگر و مراجع همچون دو دوست و با تکیه بر همکاری و احترام متقابل و مراجع آغاز می
 کنند. نند و گفتگوی هدفداری را آغاز مینشی

ای ازی او برماده سآندن مراجع از اهداف و شیوه زندگی و بررسی هدف ها و شیوه  زندگی و ارائه فرضیات روانی: آگاها .2

 دگییوه زنشهداف و اشود. درمانگر با طرح فرضیاتی درباره ان درمانی به شیوه ادلر محسوب میتغییر، بخش مهمی از رو

 دهد. های متعدد افزایش میمراجع، آگاهی او را در زمینه

عف ضاط قوت و ی از نقشود که وآگاهاند و موجب میرا از علل رفتارش می انگر، مراجعتعبیر و تفسیر: در این مرحله درم .3

 مراجع از سب بینشکیل آید. از طریق ناغییر در انگیزه ها و اهداف است خود اطلاع یابد و به کسب بینشی که لازمه ت

ه نی خودآگار کنور رفتاکدام د اهداف، شیوه زندگی، علت و مدیریت اهیت مشکل، اشتباهات اساسی، و چگونگی تأثیر هر

 شود. می

ات ا و امکانوانائی هتگیری از مراجع پس از کسب بینش با بهرهطرح برنامه های آموزشی و ارائه راه حل های پیشنهادی:   .4

لیت و رأت فعاجکند. مراجع باید تشویق به تلاش شود و نگیزه ها و هدف های خود اقدام میخویش نسبت به تغییر ا

مورد توجه  ا در مراجعدرمانگر باید هرگونه تغییر مطلوبی رکند تا بتواند رفتارش را تغییر دهد. در این مرحله،عمل را پیدا 

 (. 2012بریگمن و همکاران، و تایید قرار دهد)

 

 تاثیر درمان آدلری بر اختلال یادگیری

ضی تن یا ریادن، نوشزبان، خواندن، هجی کراختلال یادگیری به اختلال یا تاخیر رشدی در یک یا بیش از یک فرآیند گفتار، 

ده از یا استفا ل: فهماشاره دارد. این مشکلات منجر به اختلال یا کاستی در یک یا بیش از یک فرآیندروان شناختی پایه شام

، رکتیلیت ح، معلوی یا شنیداریشود. این اختلال، مشکلات یادگیری که در نتیجه مشکلات دیدارشفاهی یا نوشتاری می زبان

. کودک (2007 ،وک)سادوک و سادیردگوجود می آیند را در برنمیهتوانی ذهنی و مشکلات هیجانی و یا عوامل محیطی بکم

هم یا استفاده از زبان شفاهی، خواندن، فمشکلاتی در  -1شود که: دارای اختلال یادگیری شناخته می هنگامی به عنوان کودک

-انگیزه برای یادگیری داشته مکانات کافی، علاقه وا -2سالگی( داشته باشد، 16رشد)قبل از سن نوشتن و ریاضیات در دوران 
 (.2012بریگمن و همکاران، باشد)

ری و ناتوانی ابان نوشتزانی در های یادگیری وجود دارد که اغلب آنها را به سه دسته ناتوانی خواندن، ناتوانواع مختلفی از اختلال

روان  دقیق و کنند. ناتوانی در خواندن، یک مشکل عصب شناختی است که توسط مشکلاتی در شناسایییدر ریاضی تقسیم م

 2003 ،کورسینی ؛2008 ،)سیلور و دیگرانشودی رمز گشایی ضعیف مشخص میکلمات، هجی کردن ضعیف و توانای

وتاه مدت نند حافظه کاختی و ادراکی ماناتوانی در خواندن، همچنین با مشکلاتی در فرآیندهای شن (.2003 ،هالان و کافمن؛

با اختلال خواندن  (. دانش آموزان2017ازرنوی پالچیک و همکاران، ) کلامی، نامیدن سریع و آگاهی واج شناختی همراه است

شکلات اری، ممشکلاتی از قبیل بیش فعالی، مشکلات توجه، مشکلات حرکتی، مشکلات ادراک دیداری، مشکلات ادراک شنید

 (.1984رافی، کلات جهت یابی، مشکلات تحصیلی، کاستی شناختی را دارند)اجتماعی، مش -مشکلات رفتاری هیجانی زبانی،
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ان یکردها روز این روااند تبیین های دقیقی درباره شخصیت ارایه دهند. یکی های روان شناختی تلاش کردهبسیاری از رویکرد

و  ودن افرادبه فرد بر اوایل قرن بیستم کارخود را شروع کرد و بر منحصر شناسی فردی آلفرد آدلر است. روان شناسی فردی د

 (.2012بریگمن و همکاران، کند)ه به صورت منحصر به فرد تاکید میرفتار کردن آن ها در جامع

کورس (. درای1914درایکورس و همکاران، ای در رشد و پیشرفت افراد سن مدرسه دارد)ی گستردهروان شناسی فردی تاریخچه

-ار میای رفتنهان به گواند. این کودککند که ما نگران کودکانی هستیم که به اشتباه برچسب ناتوانی یادگیری خوردهبیان می
ترام و ورد احو م شوندیکنند که انگار اختلال در یادگیری دارند؛ اما همین کودکان وقتی به وسیله معلم و هم سالان دلگرم م

ای هد اختلال ین در موربرند. بنابرایابند و از یادگیری لذت میند؛ اعتماد به نفس خود را باز میرگیدوست داشتن قرار می

نگاهی  یز بایدهای فیزیکی شکست کودک در یادگیری به ناتوانی آموزش و تدریس معلم نیادگیری به جای تمرکز بر جنبه

ارد ه معلم بستگی دبتوانند موفق شوند و این موفقیت ن می. ما معتقدیم که این کودکا(2003 ،) مارش و برکلیودانداخته ش

یادگیری،  ا ناتوانیسته شود تاتوانی آموزش نگرینها به عنوان ها و فنون مناسب را به کار گیرد. وقتی به نارساییکه بتواند روش

نند هایی ماتید مهارآموزان باشبود. بنابراین معلمان و داناهدآن وقت نظام آموزشی مسئول موفقیت یا شکست دانش آموز خو

اران، ی و همک)غلامرفتارهای معطوف به هدف و مدیریت خلق و خو را در یادگیری بدانند دلی، خودتنظیمی، تاکید برهم

1396). 

-رت قسمتدر روان شناسی فردی نمی توان افراد را به صو: براساس روان شناسي فردی دانش آموزان مشکلات خواندن
 وز نسبت بهآمدانش های غیرقابل تقسیم هستند. در نظریه آدلر یکیکدیگر در نظر گرفت؛ بلکه افراد ارگانیزمهای جدا از 

اطات و این ارتب ا براساسرتواند خارج از این رفتارها در مدرسه رفتار کند. او خودش کند، بنابراین نمیمدرسه احساس تعلق می

یوسته به پوز بطور شود که دانش آماحساس تعلق و ارتباط با دیگران باعث می کند. به عبارت دیگر،احساس تعلق تنظیم می

دارس درک کنند. م شود که به دانش آموزان احترام بگذارند و او را. به مدارس توصیه می(2001 ،ریچمن شش ادامه دهدتلا

ین ای منکر ود، کمک کنند. کسآموزان برای ایجاد سبک زندگی درست که موجب رشد علاقه اجتماعی می شباید به دانش

 نیاهمانند کودک نیست که این کودکان ممکن است آسیب مغزی داشته باشند. کودکانی که به عنوان ناتوانی خواندن هستند،

ی است و کل رفتارکنند، بیش فعالی آن ها در اثر آسیب مغزی نیست؛ بلکه نوعی مشدارای آسیب مغزی هستند رفتار نمیکه 

اختی شنل آسیبتن دلایهای قاطع اما محبت آمیز متوقف شود یا کاهش یابد. ما باید قبل از پذیرفریق محدودیتمی تواند از ط

ناختی مل روان شتن عوادر ارتباط با عدم یادگیری کودک، هشیار و مراقب باشیم. تصورات عضوی یا فیزیولوژیکی به نادیده گرف

 کراس، )لمبرگرونیاز به درک تصور کودک و منطق شخصی او دارد شود و معیارهای اصلاحیمشکلات خواندن منجر می

2013). 

-سان بودهروان شنا میشگی معلمان وهای هخود پنداره و تاثیر آن بر رفتار یکی از نگرانی: اختلال یادگیریپنداره و خود
ای هند. نظریهکنمی کودک تاکید گیری خود پندارهلاست. بسیاری از نظریه ها بر رشد دوران کودکی و تاثیرات والدین بر شک

گذارد. تاثیر می پنداره کنند که ترتیب تولد خواهرها و برادرها بر خوددیگر بر روابط برادر و خواهری در خانواده تاکید می

ت خاص ک موقعییکننده درباره درک کودک ازجهان است. کودکان بطور عمده براساس درکشان از خودپنداره یک عامل تعیین

-یی رفتار مدر کودک کنند که کودکان آنگونه که ماکنند حتی اگر درکشان اشتباه باشد. والدین و معلمان شکایت میمی عمل
 اند. کنند. امروزه مدارس در برخورد با مشکلات رفتاری و تحصیلی تخصص یافتهکردیم رفتار نمی

شوند و معلمان از رفتارهای مخرب کودکان پریشان می ها از جهان است. والدین ومشکلات کودکان ناشی از درک اشتباه آن

باشید، باید بدانید که وقتی این که برکودک تاثیر مثبتی داشتهشوند. برای پدر و مادر در برخورد با مشکلات کودک دلسرد می

ست سبب می کودک رفتار نامناسبی دارد از لحاظ آسیب شناسی بیمار نیست. بلکه فقدان آموزش، بینش و جهت گیری در
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های درست سودمندی را شناسایی کند. به عبارت دیگر کودکی که از عدم کفایت به سوی کسب کفایت که نتواند راه شود

کند. خودپنداره تحت تاثیر منطق خصوصی کودک است. به گفته درایکورس و همکاران شما نمی توانید به فرزندتان تلاش می

 . ( 1389)علیزاده و همکاران، یدکمک کنید مگر اورا بشناسید و درک کن

ه کودک ی کند کهای رشد دادن کودک است، معلم باید سعتاکید بر توانایی کودک برای مشارکت و مفید بودن یکی از روش

هر  د کودک درلکه بایها نباید آموزش ویژه داد بدر کلاسش موفقیت و تعلق را احساس کند، این به این معنا نیست که به آن

نند تا مکاری کهیکدیگر یژه و هم معلم کلاس عادی باید باباشد، هم معلم آموزش واحساس تعلق به آن کلاس داشتهسی کلا

د و کنگرم میرا دل مانی که معلم کودکانبهترین و مؤثرترین برنامه آموزشی را برای این کودکان فراهم کنند. در نتیجه ز

-می اهش پیداها کگیرد و مشکلات یادگیری آنرد تحت تاثیر قرار میکنند، خودپنداره و منطق شخصی فاحساس تعلق می
 .(1396)غلامی و همکاران، کند

 بک زندگیخوانندگان خوب دارای سبک زندگی مثبت هستند و این نوع ستوانا در تحصیل: دانش آموزان سبک زندگي در

د رافاانگیزه این  کنند.هستند و باثبات عمل می نشان دهنده یک فرد موفق است. این افراد دارای احساس کفایت و شایستگی

دیگران  ستی بابه سمت به دست آوردن موفقیت است. یکی دیگر از ویژگی های این افراد این است که آن ها تمایل به دو

ی ارتباط راحت ا بهد، آن هها دارندیگران به جای فاصله گرفتن از آندارند، بدین معنی که این افراد علاقه بسیاری به بودن با 

 دهند.رشد می نزدیک و هویت بدون مالکیتاجتماعی محترمانه را براساس درک متقابل و تعهد، تقسیم وظایف و وابستگی 

وش ه آن ها خکن معنی دانند که چطور کارکنند و موفق شوند. خوانندگان خوب خودفرما هستند، به ایبسیاری از این افراد می

را  های واقعیرند خطرنند، بالغ هستند، اعتماد به نفس دارند و مستقل هستند. آن ها تمایل داکی عمل میبین هستند، انسان

 تجربه کنند و علاقه کمی به کنترل دیگران دارند. 

د. سبک انرفتهه عنوان افراد کم پیشرفت پذیخوانندگان ضعیف، خود را بدانش آموزان ناتوان در تحصیل: سبک زندگي در

که  دی استضعیف شکست خورده، قربانی و طغیانگر است. سبک زندگی شکست خورده، نشان دهنده افرا زندگی خوانندگان

گی ی سبک زنداد داراکنند، افرادی که نمی توانند هیچ کاری را به درستی انجام دهند. افرنقش افراد نامناسب را بازی می

 هعنی است کمنی بدین کنند. سبک زندگی قرباشنوا رفتار میدهند و مثل افراد نابه خواسته های دیگران اهمیت نمی طغیانگر

ن ها کنند. آیا امنی ماین موقعیت ها احساس ن دهد و آن ها درکنند که آن ها را آزار میاین افراد موقعیت هایی تنظیم می

ان، همکار ولامی )غکنند و به دنبال جستجوی دلسوزی از طرف دیگران هستندبدبختی، خودترحمی، سرافکندگی می احساس

196). 

 نتیجه گیریبحث و 

ش های ا باید روهما آن شوند اقه به ارتباط با دیگران متولد میاز دیدگاه روان شناسی فردی همه انسان ها با توانایی و علا

شاهده مز طریق بگیرند. هم چنین سبک زندگی که منحصر به فرد است، ارا برای ارتباط برقرار کردن یاد مثبت نه منفی

یگران و دخودش،  از گیرد. در نتیجه درک کودکو موقعیت های مختلف زندگی شکل میدیگران و واکنش آن ها به افراد دیگر 

ا هو ادراک  گیری ها ین نتیجهداند. برخی از ااین ادراک ها را درست و واقعی میگیرد. رفتار کودک از طریق جهانش شکل می

 س به حساب، احسادرباره زندگی و روابط اشتباه است. براساس نظریه آدلر، نیازهای مهم شامل: احساس ارتباط با دیگران

 ،)فرومکندمی "حرکت روان شناختی"ها تلاش و آمدن، احساس شایستگی و دلگرمی است که کودک برای رسیدن به آن 

1941). 
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گی س جداشدکند، احساکنند. وقتی کودک احساس تعلق نمیدارند، احساس امنیت و همکاری می ساس تعلقکودکانی که اح

یری ئولیت پذنتیجه از مسدهد زیرا احساس می کند بخشی از گروه نیست و در د و رفتارهای توجهی منفی نشان میکنمی

 ترلی نشاند خودکنکند می توانی که احساس قابلیت میت است. کودکگیرد. یکی دیگر از نیازهای مهم احساس قابلیفاصله می

نین نیاز چان هم دهد. کودکی که احساس قابلیت دارد مسئولیت پذیر است و قادر است مسئولیت رفتارش را قبول کند. کودک

ه بدکان اگر کو د کنند.توانند تغییر ایجاآیند معتقدند که میکنند به حساب میآمدن دارند. کودکانی که احساس میبه حساب 

نیاز  . آخرینزنندبه این احساس به دیگران آسیب می کنند و در واکنشد، احساس کهتری و آزار و اذیت میحساب نیاین

لاش ترم است است. کودکی که دلگدلگرمی است. کودکی که دلگرمی دارد برای مواجهه با زندگی و مشکلات زندگی مشتاق 

 رانگیز رای چالش بشود. کودکانی که دلگرمی دارند مشتاق هستند که موقعیت هاحتی اگر مطمئن نباشد که موفق می کند،می

 ، دلگرمی،وانمندیکند. معلمان و والدین برای ایجاد احساس ترمی ندارد احساس عدم توانمندی میحل کنند. کودکی که دلگ

ت حساس امنیاودکان زندان خود احترام بگذارند و فضایی ایجاد کنند که کبه حساب آمدن و تعلق باید به دانش آموزان و فر

جع رارک بهتری از مدتوانند گشوده باشد و معلمان می توانند . در چنین فضایی کودکان می(1394)ابراهیمی و همکاران، کند

تا آن ها  ندکمی بخشد و کمکمی ای داشتن اعتقادی راسخ الهام باشند.دلگرمی به افراد برو نظرشان درباره جهان داشته

اعت ابی به شجی دستیبتوانند برای یافتن راه حل ها کار کنند و در چالش های پیش رو تلاش کنند و در واقع به نوعی دلگرم

 برسند.
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