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Abstract 

 

Introduction: Health is not merely the absence of illness and it includes psychological and 

social well-being. Psychological and social well-being seems to be influenced by parental 

parenting styles.  

Aim: The purpose of this study was to investigate the canonical correlation between parental 

perceptions with psychological and social well-being of students.  

Method: The design of this study was descriptive-correlation and statistical community 

consisted of undergraduate students of Payame Noor University of Mashhad in fall semester of 

2018. The sample size was 235 students was selected using multistage random sampling and 

completed Perceptions of Parents Styles (Robbins, 1994), psychological well-being (Ryff, 1989) 

and social well-being (Keyes, 1998) questionnaires. Data were analyzed by Pearson Correlation 

Coefficient and Canonical Correlation and SPSS.25 software.  

Results: The results showed that there is a significant relationship between parenting styles and 

psychological and social well-being. The common variance of parenting styles and psychological 

and social well-being was 34%. 

Conclusion: Hence, it seems that warm and friendly behavior along with parents' affection 

toward children can have sustainable impacts on children's mental health. 
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 چکیده

 

می رسد بهزیستی به نظر . گیرد سلامت صرفاً به منزله غیاب بیماری نبوده و بهزیستی روانی و اجتماعی را نیز در بر می: مقدمه

 .های فرزندپروری والدین آنها تأثیر می پذیرد شناختی و اجتماعی از سبک روان

دانشجویان انجام  در شناختی و اجتماعی ادراکات والدینی با بهزیستی روان بررسی همبستگی کانونیپژوهش حاضر با هدف : هدف

 .شد

در  دانشگاه پیام نور مشهددوره کارشناسی دانشجویان را  آنآماری  جامعه. همبستگی بود-طرح پژوهش حاضر از نوع توصیفی  :روش

های  مقیاسنمونه گیری تصادفی چندمرحله ای انتخاب شدند و روش با  جویاننفر از این دانش 294 تعداد .تشکیل دادند 9311ترم پاییز 

ها با  داده .را تکمیل کردند( 9118کیز، )اجتماعی و بهزیستی ( 9181ریف، )، بهزیستی روان شناختی (9114رابینز، )ادراکات والدینی 

 .تحلیل شدند .25SPSS نرم افزار باضریب همبستگی پیرسون و همبستگی کانونی و 

واریانس مشترک . نتایج نشان داد که میان ادراکات والدینی و بهزیستی روانشناختی و اجتماعی رابطه معناداری وجود دارد: ها یافته

 .درصد بود 34بهزیستی روانشناختی و اجتماعی  ادراکات والدینی و

تواند تأثیرات نسبتاً  رسد رفتار گرم و صمیمانه و توأم با محبت پدر و مادر نسبت به فرزندان می بر این اساس به نظر می: گیری نتیجه

 . پایداری بر سلامت روانی آنان بر جای بگذارد

 دانشجویان، فرزندپروری، بهزیستی: ها واژهکلید 

 
  

 

 
 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه براي نشر حقوق تمامی
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 مقدمه

بر چندبعدی بودن  سازمان بهداشت جهانیبه رغم تأکید 

التی از ح» و در نظر گرفتن سلامت به عنوان تلامس

فقدان  صرفاًبهزیستی کامل جسمی، ذهنی و اجتماعی و نه 

های مثبت  نبهغالباً متخصصان به جای توجه به ج ،«بیماری

 های روانی سلامت، بیشتر درگیر مهار و درمان بیماری

تر بودن حوزه  رشد یافتهشاید بتوان دلیل این امر را . بودند

 در مقایسه با شناختی شناسی روانی در ادبیات روان آسیب

، 9یز کی)دانستی مثبت سلامت روانی ها یسازمفهوم 

 ،2مثبت شناسی روانهای  رویکردظهور . (2445

رویکرد  پژوهشگران حوزه سلامت را بر آن داشت تا

 را روانی سلامت و دهیبرگزی را متفاوت پژوهشی و نظری

 قالب در و تلقی یشناخت روان کارکرد مثبت معادل

3اصطلاح بهزیستی
، 4راسترامپف)کنند  سازی مفهوم 

تمرکز بر روی سلامتی و بهزیستی از این دیدگاه  .(9114

 یشناخت روان ضیح و تبیین ماهیتجنبه مثبت و نیز تو

، 5ریف و سینگر)را مطمح نظر قرار داده است  بهزیستی

عموماً  ،شناسی مثبت از بهزیستی تعاریف روان (.9118

شامل تعادل در حالات، خلق مثبت و رضایت از زندگی، 

چندبعدی بودن، بهینه سازی شخصی و رفتارهای اجتماع 

اساس بهزیستی  بر این. (2499،  باروایس)پسند است

در بر گیرنده تلاش برای کمال و تحقق  1روانشناختی

و بهزیستی ( 2498، 8دیکرسون) نیروهای بالقوه واقعی فرد

گزارش شخصی فرد در مورد کیفیت روابطش  1اجتماعی

با افراد دیگر، جایی که در آن زندگی می کند و جامعه 

                                                                 
1- Keyes 
2- Positive Psychology 
3- Well-being 
4- Strumpfer 
5- Ryff, & Singer 
6- Barwais 
7- Psychological Well-being 
8- Dickerson  
9- Social Well-being 

بهزیستی  (.2498، 94سوربر، بوهمان، هفلینگر)اش است

فرجی، )وانشناختی از شخصیت و حمایت اجتماعیر

انعطاف پذیری ، (9311مقتدر و اسدی فجره، 

اصغری ابراهیم )شناختی شناختی و سرسختی روان روان

و بهزیستی اجتماعی از  (9311آباد و ممی زاده، 

صفاری نیا، تدریس تبریزی، محتشمی و حسن )شخصیت

و رضایت ، سرمایه اجتماعی، کیفیت زندگی (9313زاده، 

تأثیر می  (9311شربتیان و عرفانیان قصاب، )از زندگی

 . پذیرد

؛ رایان و دسی، 9185، 92دسی و رایان) 99خودتعیین گری

ی است که عوامل فردی و بافتی را در نظریه ا( 2491

ارتباط با تبعات مختلف تحصیلی، انگیزشی و سلامت 

منوط به  را داده و بهزیستی و سلامتمورد بررسی قرار 

این نیازها . داند های بنیادین روانشناختی میارضای نیاز

،  93خودمختاریذاتی و جهانشمول بوده و مشتمل بر 

خودمختاری به . است 95و احساس تعلّق 94شایستگی

احساس  بهانتخاب آزادانه اعمال و خواسته ها، شایستگی 

برقراری  بهتسلط بر اعمال و رویدادها و احساس تعلّق 

، مهم زندگی و برخورداری از حمایت آنانرابطه با افراد 

ارضای نیازهای (. 2448و دسی،   9رایان، هوتا)دارد  اشاره

، پایزائو، لنز، کوردیرو)بنیادین روانی با بهزیستی روانی 

بوده و به حمایت در ارتباط  (2498، 91لاکانته و لویکس

به توانند  میافراد محیط نیاز دارد و از این طریق است که 

رایان، )دست یابندالای بهزیستی و سلامت سطوح ب

  (. 249، و دسی رایان؛ 2441

                                                                 
10- Thurber, Bohmann, & Heflinger  
11- Self-determination  
12- Deci & Ryan  
13- Autonomy 
14- Competence 
15- Relatedness 
16- Huta  
17- Cordeiro Paixão, Lens, Lacante, & Luyckx 
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 اولین افرادی هستند که والدینرسد که  به نظر می

 فرزندان خود شناختی توانند بر ارضای نیازهای روان می

ی والدین تأثیرگذار(. 2441، 9گرولنیک) تأثیرگذار باشند

های  در قالب سبک در چارچوب نظریه خودتعیین گری،

یکی از  2درگیری .گیرد مورد بحث قرار می فرزندپروری

های فرزندپروری مورد بحث در این نظریه است و  سبک

هایی که والدین به فرزندان خود توجه مثبت و فرصت به

 3حمایت از خودمختاری .دهند، اشاره دارداختصاص می

های فرزندان خود  ای که والدین برای فعالیتدرجه به

شده و به آنان حق انتخاب و شرکت در  ارزش قائل

، 4و در نهایت گرمی پردازد ، میدهندگیری میتصمیم

میزانی از پاسخگو بودن، حساسیت و صمیمی بودن 

؛  9111، ، دسی و رایانگرولنیک)والدین است 

ها نشان  پژوهش(. 2448، 5جاسمنت، لندری و کاستنر

بهزیستی و های فرزندپروری با  دهد که سبک می

؛ 2443، 1؛ گانیه2449و رایان،   شیرکف)رزندگی س

؛ نی، چوا، ینگ، 2441، 8سوئننز، ونستین کیست و سیرنز

، ونستین کیست، 94، وندرکاپ دیدر2495، 1رایان و چان

، لو)عمکلرد تحصیلی مثبت ، (2491، 99سوئننز و مابه

؛ تنهای رشوانلو و حجازی، 2491، 92والش، وایت و شیلد

، لی و هی)شناختی و خودکنترلی ، سرمایه روان(9319

تنهای )انگیزش خودمختار تحصیلی، (2491، 93چن

، عزت نفس (9319؛ 9388 ؛2494 رشوانلو و حجازی،

                                                                 
1- Grolnick  
2- Involvement 
3- Autonomy support 
4- Warmth 
5- Joussemet, Landry, & Koestner,  
6- Chirkov 
7- Gagné 
8- Soenens, Vansteenkiste, & Sierens  
9- Nie, Chua, Yeung, Ryan, & Chan  
10- Van der Kaap-Deeder  
11- Mabbe  
12- Lu, Walsh, White, & Shield  
13- He, Liu, & Chen  

؛ تنهای رشوانلو و طالع 9314تنهای رشوانلو و حجازی، )

ترکمنی، قرائی، شیخانی و )و امیدواری ( 9311پسند، 

گویای  تحقیقات .استدر ارتباط ( 9311تنهای رشوانلو، 

فرزندان  بر بهزیستیو پدر  تأثیرگذاری مادر آن است که

و ( 2442، 94کیم و رانر)گیرد به گونه متفاوتی صورت می

اثرات حمایت از خودمختاری و رفتار گرم  از سوی دیگر

پس از کودکی و نوجوانی  و پذیرنده والدین در سالیان

 (.9111، ، رایان و دسیگرولینک)نیز باقی می ماند

ستی و سلامت روانی دانشجویان به عنوان قشری بهزی

، که با تجارب مختلف در جامعه، دانشگاه و أثیرگذارت

، تحت تأثیر عوامل مختلف قرار هستندخانواده مواجه 

رفتار و تعامل شیوه  یکی از این عوامل اثرگذار،. گیرد می

در بررسی پیشینه پژوهشی در داخل  .است والدین با

ه روابط میان سبک های فرزندپروری کشور، مطالعه ای ک

مبتنی بر نظریه خودتعیین گری با بهزیستی روانشناختی و 

اجتماعی دانشجویان را مورد بررسی قرار داده باشد، به 

در سایر مطالعات نیز جامعه آماری . دست نیامد

حمیدی و به عنوان مثال . دانشجویان نبوده اند

ری بامریند با های فرزندپرو رابطه سبک( 9315)انصاری

شناختی را در دانش آموزان مورد بررسی  بهزیستی روان

قرار داده و رابطه مثبت و معناداری میان سبک 

شناختی به دست  فرزندپروری مقتدرانه و بهزیستی روان

و با توجه به اهمیت بهزیستی   بر این اساس .آوردند

شناختی و اجتماعی در دانشجویان و نیز تأثیرپذیری  روان

هدف از پژوهش حاضر بررسی والدینی،  ادراکاتن از آ

شناختی و  بهزیستی روان رابطه ادراکات والدینی با

 .بود با تحلیل همبستگی کانونیدانشجویان در  اجتماعی

 

 روش

                                                                 
14- Kim & Rohner 
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بوده و از  همبستگی -طرح پژوهش حاضر از نوع توصیفی

تحلیل همبستگی کانونی برای بررسی روابط میان دو 

و ملاک ( ادراکات والدینی) ر پیش بینمجموعه از متغی

این . کند استفاده می( شناختی و اجتماعی بهزیستی روان)

روش شناسی امکان بررسی روابط میان چند متغیر پیش 

 آورد بین با چندمتغیر ملاک را به طور همزمان فراهم می

 جامعه آماری(. 2444، 9تیلور-هاودون، زدماک و شاو)

دانشگاه  دوره کارشناسی نپژوهش حاضر را دانشجویا

بنابر . دادند تشکیل می 9311ترم پاییز در پیام نور مشهد 

جهت دستیابی به سطح متوسطی ( 9112) 2پیشنهاد کوهن

اما . نفر نمونه لازم است 998از اندازه اثر حداقل 

 در خصوص تحلیل همبستگی کانونی،( 2495)3گارسون

نفر  244حداقل نفر به ازای هر متغیر موجود در مدل و  94

با توجه به احتمال ریزش نفرات . کند نمونه را پیشنهاد می

. نفر افزایش یافت 244و روش نمونه گیری، این تعداد به 

نمونه گیری با روش تصادفی چندمرحله ای صورت 

بدین ترتیب که در ابتدا چهار رشته تحصیلی از . گرفت

پایه و علوم انسانی، علوم )میان گروه های تحصیلی موجود

در هر . به صورت تصادفی انتخاب شدند( فنی و مهندسی

رشته تحصیلی نیز یک ورودی به تصادف انتخاب و 

 .دانشجویان توزیع گردید نفر از 24پرسشنامه در میان 

ملاک ورود به پژوهش اشتغال به تحصیل در دانشگاه پیام 

زندگی با هر ، ها مشهد در بازه زمانی گردآوری داده نور

برخورداری از سلامت جسمانی و روانی و نیز  لددو وا

پرسشنامه دانشجویانی که تنها با یکی از والدین . بود

کردند و نیز افرادی که دارای بیماری جسمانی  زندگی می

خاص یا سابقه دریافت درمان روانپزشکی بودند، از 

در نهایت پس از حذف  .تحلیل کنار گذاشته شد
                                                                 

1- Hardoon, Szedmak, & Shawe-Taylor 
2- Cohen  
3- Garson  

نفر تحلیل  235ای مربوط به های ناقص، داده ه پرسشنامه

 . شد

 

 ابزار

پرسشنامه طریق  در پژوهش حاضر از ها دادهگردآوری 

 :های ذیل صورت گرفت

این مقیاس توسط  (:POPS) والدینی ادراکاتمقیاس 

و بر اساس نظریه خود تعیین گری تدوین ( 9114) 5رابینز

شده و ابعاد درگیری، حمایت از خودمختاری و گرمی 

عبارت ها در دو . سنجد عبارت می 42را با  مادر و پدر

بر این اساس در . شوند نیمه برای مادر و پدر تکرار می

پاسخگویان . نهایت شش خرده مقیاس به دست می آید

ای لیکرت از در مورد  درجه 1ها در طیف  باید به عبارت

تا در مورد من کاملاً درست ( 9)من اصلاً درست نیست

ات بالاتر در هر زیر مقیاس نشان نمر. پاسخ دهند( 1)است

 خرده  اعتبار. دهنده ادراک بالاتر در آن حوزه است

های حمایت از خودمختاری مادر ـ پدر به ترتیب  مقیاس

رابینز، )بدست آمده است  83/4و  84/4در مطالعه اصلی 

( 2449)در سایر مطالعات شیرکف و رایان (. 9114

حمایت از را برای  12/4تا  85/4ضرایب آلفای 

تنهای رشوانلو . اندخودمختاری مادر و پدر گزارش کرده

نیز در ( 9319نقل از تنهای رشوانلو و حجازی،  9381)

ای پس از ترجمه و تأیید روایی صوری به بررسی مطالعه

تحلیل عاملی . روایی سازه و اعتبار این مقیاس پرداخت

 44اکتشافی با چرخش واریماکس نشان داد که فقط 

رت با نسخه اصلی هماهنگ بوده و زیر شش عامل بار عبا

تحلیل عاملی تأییدی برای تعیین برازندگی . شوندمی

ساختار جدید به اجرا در آمد و ساختار جدید به تأیید 

                                                                 
4- Perceptions of Parents Scale(POPS)  
5- Robbins  
6- Reliability 
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      94      و همکاران فرهاد تنهای رشوانلو

949-955، 9318، 5م، شماره ششمجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال   

اعتبار مقیاس نیز با محاسبه آلفای کرونباخ مورد . رسید

-برای خرده 13/4تا  82/4بررسی قرار گرفت و ضرایب 

اعتبار این . برای کل مقیاس بدست آمد 83/4ها و مقیاس

مقیاس در مطالعات دیگری نیز به تأیید رسیده است 

، تنهای رشوانلو و طالع 9314تنهای رشوانلو و حجازی، )

ها  ضرایب آلفای کرونباخ برای زیر مقیاس(. 9311پسند، 

 .در تغییر بود 85/4و  19/4 ازدر مطالعه حاضر 

این مقیاس  :1شناختی انفرم کوتاه مقیاس بهزیستی رو

این مقیاس مشتمل  .تدوین گردید (9181) 2توسط ریف

و شش بعد بهزیستی روان شناختی شامل  بودهماده  98بر 

خود پیروی، سلطه بر محیط، رشد شخصی، روابط مثبت 

با دیگران، هدفمندی در زندگی و پذیرش خود را در 

 کاملاً»تا « کاملاً مخالف»درجه ای از  1 لیکرت طیف

نمره کل مقیاس با جمع بستن نمرات در  .سنجد می« موافق

ماده به دست آمده و نمرات بالاتر به معنای بهزیستی  98

اعتبار و روایی این  .روانشناختی بالاتر است و بالعکس

مقیاس در مطالعات متعددی به تأیید رسیده 

های  در پژوهش(. 2498، 3ویلاروسا و گنوتیک)است

 از ها مقیاسبرای خرده  ی کرونباخیب آلفااداخلی ضر

، رستمی و جوشن لو)است  گزارش شده 4/4 تا  43/4

از نمره کل  در مطالعه حاضر (.9385، نصرت آبادی

به  11/4 آن برابر با آلفای کرونباخ مقیاس استفاده شده و

 .دست آمد

 این مقیاس توسط : فرم کوتاه مقیاس بهزیستی اجتماعی

ماده، پنج بعد  95ده و با تدوین گردی( 9118)ی یزک

بهزیستی اجتماعی شامل یکپارچگی اجتماعی، پذیرش 

اجتماعی، مشارکت اجتماعی، شکوفایی اجتماعی و 

                                                                 
1- Psychological well-being scale-short form  
2- Ryff 
3- Villarosa, & Ganotice  
4- Social well-being scale-short form   

پاسخگویی به این . سنجد یمدرک پذیری اجتماعی را 

املاً کتا ( 9)درجه ای از کاملاً مخالف 1مقیاس در طیف 

ی نمره کل بهزیستی اجتماع. ردیگ یمصورت ( 1)موافق

ها، پس از معکوس کردن  با جمع بستن تمامی عبارت

نمرات برخی از عبارات، به دست آمده و به معنای 

ضریب ( 2445)یز کی. بهزیستی اجتماعی بالاتر است

جوشن لو، . را برای کل مقیاس گزارش کرد 89/4اعتبار 

در مطالعه ای  بر روی ( 9385)آبادی  رستمی و نصرت

ی مشابه نسخه اصلی بدست دانشجویان ایرانی ساختار

ی بهزیستی ها اسیمقآورده و میزان آلفای کرونباخ زیر 

در پژوهش . گزارش نمودند 4/ 1 تا 51/4اجتماعی را از  

برای کل مقیاس به  83/4حاضر ضریب آلفای کرونباخ 

 .دست آمد

گردآوری داده ها به صورت گروهی و توسط 

ص پیش از اجرا، در خصو. نویسندگان صورت گرفت

اهداف طرح توضیحاتی به شرکت کنندگان داده شده و 

ها اخذ  رضایت شفاهی آنان جهت تکمیل پرسشنامه

شرکت در پژوهش کاملاً داوطلبانه بوده و تمامی . گردید

به شرکت کنندگان اطمینان . ها بی نام بودند پرسشنامه

داده شد که اطلاعات آنان محرمانه بوده و تنها در اختیار 

 .باشد میپژوهشگران 

همبستگی کانونی ها با استفاده از روش تحلیل تحلیل داده

ترین حالت مدل خطی  این روش متداول. صورت گرفت

های آماری  عمومی است که با استفاده از روش

چندمتغیری رابطه میان دو مجموعه از متغیرهای چندگانه 

این تحلیل ترکیب خطی . دهد را مورد بررسی قرار می

ش بینی کننده را برای برآورد ترکیب خطی متغیرهای پی

هاودون و )برد متغیرهای پیش بینی شونده به کار می
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تشکیل  9در این تحلیل دو تابع کانونی(. 2444همکاران، 

شود که یکی مربوط به متغیرهای ملاک و دیگری  می

در  2های کانونی وزن. مربوط به متغیرهای پیش بین است

هم هر یک از متغیرهای اصلی درون هر تابع نشان دهنده س

در ضرایب همبستگی کانونی بوده و همانند ضرایب بتا در 

همبستگی ساده میان  3بارهای کانونی. رگرسیون هستند

یوسفی، )متغیرهای اصلی و تابع کانونی متناظر آنهاست

تجزیه و تحلیل داده با محاسبه (. 9313باقریان و شجاعی، 

پیرسون و  های توصیفی، ضریب همبستگی شاخص

 . صورت گرفت .25SPSS همبستگی کانونی با نرم افزار

 

 ها یافته

 9/52توصیف جمعیت شناختی نشان داد که در کل نمونه 

؛ میانگین و انحراف معیار دادند را مردان تشکیل میدرصد 

 3/81بود؛  34تا  98با دامنه  13/9و  51/24سنی به ترتیب 

رصد در گروه د 8/33دانشجویان مجرد بودند؛  درصد

 1/32درصد در گروه علوم پایه و  3/33علوم انسانی، 

  .درصد در گروه فنی و مهندسی مشغول به تحصیل بودند

ها پرداخته شده و مقادیر  پیش از تحلیل به غربالگری داده

های تک متغیره  پرت. دورافتاده شناسایی و اصلاح شدند

یج نشان داد نتا. مورد بررسی قرار گرفتند 4با نمودار باکس

های  شناسایی پرت. که پرت تک متغیره ای وجود ندارد

سپس . انجام شد 5چندمتغیره نیز با آماره ماهالانوبیس

تعداد متغیرها )فواصل مورد نظر بر اساس درجات آزادی 

در ( متغیر پیش بین موجود در مدل بود ششکه در اینجا 

مورد  α=449/4اصلاح و در سطح ( χ2)آزمون خی دو

                                                                 
1- Canonical Function  
2- Weight Canonical  
3- Canonical Loading  
4- Box plot  
5- Mahalanobis  

(.  249،  میرز، گامست و گوارینو)رسی قرار گرفت بر

بر . پرت چندمتغیره بودیک مورد نتایج حاکی از وجود 

به حذف این شرکت کننده پرداخته شد و این اساس 

نفر شرکت کننده ادامه  234تحلیل با داده های مربوط به 

شاخص اصلاح شده در مورد تمامی شرکت . یافت

های توصیفی  شاخص. بود بزرگتر α=449/4کنندگان از 

 9و ضرایب همبستگی متغیرهای پژوهشی در جدول 

 .آورده شده است

                                                                 
6- Meyers, Gamst, & Guarino 
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 های توصیفی و ضرایب همبستگی متغیرهای پژوهشی شاخص 1جدول 

 1 2 3   5 6 7 8 
        1 درگیری مادر .9
 حمایت مادر از خودمختاری .2

**2 /4 1       
 گرمی مادر .3

**29/4 **55/4 9      
 ردرگیری پد .4

**34/4 *91/4 **91/4 9     
 حمایت پدر از خودمختاری .5

**23/4 **25/4 *9 /4 **3 /4 9    
 گرمی پدر . 

*9 /4 **23/4 **25/4 **2 /4 **5 /4 9   
 شناختی بهزیستی روان .1

**32/4 **3 /4 **32/4 **49/4 **25/4 **33/4 9  
 9 4/ 4** 24/4** 95/4* 39/4** 24/4** 91/4** 24/4** بهزیستی اجتماعی .8
   /55 31/88 14/39 29/31 38/91 35/32 32/31 91/99 نیانگیم

 34/94 51/94 48/8  /84 3/3  23/1  /11 42/3 استاندارد انحراف
 99/4 -42/4 -12/4 -4/ 4 93/4 -1/4  -34/4 -4/ 9 کجی

 49/4 -24/4 -91/4 -95/4 -58/4 -4/ 9 -44/4 -18/4 کشیدگی
**P< 49/4         *P< 45/4  

 

ادارکات والدینی با  دهد که میان نشان می 9نتایج جدول 

و معناداری  مثبتروابط  بهزیستی روانشناختی و اجتماعی

درگیری پدر بیشترین همبستگی با (. P≥49/4)وجود دارد

 .بهزیستی روانشناختی و اجتماعی را داراست

مفروضات نرمال بودن تک متغیره و چند متغیره  ادامهدر 

و استقلال خطاها  9غیرها، عدم همخطی چندگانهتوزیع مت

نشان داد که با در نظر گرفتن  9نتایج جدول . بررسی شد

 ± 1و کشیدگی ( 2492، 2شوماخر و لوماکس) ±2کجی 

، نرمال بودن تک متغیره (9115، 3وست، فینچ و کوران)

در بررسی نرمال . برای تمامی متغیرها محقق شده است

های  ز محاسبه مقادیر باقیماندهبودن چند متغیره، پس ا

، توزیع باقیمانده ها با آزمون 4استاندارد شده

مورد بررسی قرار  5اسمیرنوف یکراهه-کالموگروف

بزرگتر بودن سطح معناداری آزمون از آلفای . گرفت

449/4≥P میرز و )نشان از نرمال بودن توزیع متغیرها دارد

ها  باقیماندهنتایج نشان داد که توزیع (.  249همکاران، 

(45/4≥P ،234=df ،45/4=Z )در بررسی . نرمال است

                                                                 
1- Multicollinearity  
2- Schumaker & Lomax 
3- West, Finch, & Curran 
4- Standardized residuals 
5- One way Kolmogorov-smirnov   

اگر شاخص  ،عدم همخطی متغیرهای پیش بین مدل

و شاخص تورم  44/4و بزرگتر از  9کوچکتر از   تحمل

، 8استیونس)باشد  94کوچکتر از ( VIF) 1واریانس

. مفروضه عدم همخطی چندگانه محقق شده است( 2492

یب تحمل متغیرهای پیش بین از نتایج نشان داد که ضرا

در تغییر  52/9تا  23/9و تورم واریانس از  85/4تا  2/4 

. بر این اساس می توان رأی به تحقق مفروضه داد. هستند

در بررسی مفروضه استقلال خطاها از آماره دوربین 

برای این آماره  2ضرایب نزدیک به . استفاده شد 1واتسون

نتر، کاتنر، ناتشهیم و )دنشان از استقلال خطاها دارن

 41/2این ضریب در پژوهش حاضر (.  911، 94واسرمن

ادراکات والدینی و نتایج محاسبه همبستگی کانونی  .بود

آورده شده  2در جدول  بهزیستی روانشناختی و اجتماعی

.است

                                                                 
6- Tolerance  
7- Variance inflation facto(VIF)  
8- Stevens  
9- Durbin-Watson  
10- Neter, Kutner, Nachtsheim, & Wasserman  
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 ضرایب همبستگی کانونی ادارکات والدینی و بهزیستی 2جدول 

 سطح معناداری F df لامبدای ویلکز مجذور همبستگی تگی کانونیهمبس مقادیر ویژه توابع کانونی
1 59/4 58/4 34/4   /4 81/8 92 4449/4 
2 49/4 99/4 49/4 11/4 52/4 5 1 /4 

 

دهد که همبستگی میان متغیرهای  نشان می 2جدول 

. است 58/4برابر با  ادراکات والدینی و بهزیستیکانونی 

دهد که واریانس  ینشان م( 34/4)مجذور همبستگی 

 34( ترکیب خطی متغیرها)مشترک میان این دو مجموعه

بدین معنی که با آگاهی از متغیر کانونی . درصد است

درصد از تغییرات متغیر کانونی  34، ادراکات والدینی

وزن و بار کانونی در توابع . قابل پیش بینی است بهزیستی

آورده  3در جدول  ادراکات والدینی و بهزیستیکانونی 

 .شده است

 
 وزن و بار کانونی اجزا در توابع ادارکات والدینی و بهزیستی  3جدول 

 بار کانونی وزن کانونی اجزای تابع توابع کانونی

 ادراکات والدینی

 -58/4 -28/4 درگیری مادر
 -4/4  -28/4 حمایت مادر از خودمختاری

 -58/4 -29/4 گرمی مادر
 -14/4 -53/4 درگیری پدر

 -43/4 94/4 حمایت پدر از خودمختاری
 -51/4 -31/4 گرمی پدر

 بهزیستی
 -4/ 1 -89/4 روانشناختی
 -1/4  -32/4 اجتماعی

 

وزن های کانونی نشان دهنده سهم نسبی هر یک از 

متغیرهای اصلی در میزان همبستگی کانونی و بارهای 

یر کانونی نشان دهنده سهم هر متغیر اصلی در تشکیل متغ

 3نتایج جدول (. 9313یوسفی و همکاران، )کانونی است

درگیری ، ادراکات والدینیدهد که در تابع  نشان می

بیشترین وزن یا اهمیت را در همبستگی ( -53/4)پدر

بهزیستی نیز  بهزیستیدر تابع . کانونی داشته است

در حالت (. -89/4)دارای بیشترین وزن است روانشناختی

گه داشته شدن سایر متغیرها، با یک اول با فرض ثابت ن

میزان همبستگی دو تابع به  درگیری پدردر  کاهشواحد 

در حالت دوم نیز با یک . می یابد کاهشصدم  53اندازه 

میزان همبستگی  بهزیستی روانشناختیدر  کاهشواحد 

دهند که  بارهای کانونی نشان می. یابد صدم کاهش می 89

، بیشترین سهم ات والدینیادراکدر تشکیل متغیر کانونی 

و در متغیر کانونی ( -14/4)درگیری پدرمربوط به 

بهزیستی بیشترین سهم مربوط به  بهزیستی

 9ها در شکل  تلخیص یافته. است( -4/ 1)روانشناختی

 .آورده شده است
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 مدل کانونی روابط میان ادراکات والدینی و بهزیستی 1شکل 

 

  بحث

ادراکات بررسی روابط میان پژوهش حاضر با هدف 

با استفاده از والدینی با بهزیستی روان شناختی و اجتماعی 

نتایج نشان داد که . تحلیل همبستگی کانونی انجام شد

درگیری، حمایت از خودمختاری و گرمی پدر و میان 

مادر با بهزیستی روانشناختی و اجتماعی در دانشجویان 

سایر نتایج نشان داد  .و معناداری وجود دارد روابط مثبت

، می توان ادراکات والدینیکه با آگاهی از متغیر کانونی 

را پیش بینی  بهزیستیدرصد از تغییرات متغیر کانونی  34

و در تابع  درگیری پدر، ادراکات والدینیدر تابع . کرد

 .دارای بیشترین وزن بودند بهزیستی اجتماعینیز  بهزیستی

؛ 2449شیرکف و رایان، )پیشین های پژوهشها با  این یافته

  .همسویی دارد (2441سوئننز و ونس تین کیست، 

ها گویای آن بود که درگیری پدر در مقایسه با  سایر یافته

ادراکات مادر سهم بیشتری در ارتباط متغیرهای کانونی 

رسد هر چند به طور سنتی، مادران دارای  به نظر می. دارد

شوند، اما  اشته مینقش بیشتری در فرزندپروری انگ

شناختی  اهمیت پدران در فرزندپروری و مسائل روان

. ی دیگری پیدا کرده است فرزندان، در حال حاضر چهره

از سوی دیگر تغییرات اجتماعی از قبیل ورود زنان و 

های شغلی و اجتماعی و افزایش حضور مادران به عرصه

 های گوناگونی را درمردان در زندگی خانوادگی پرسش

زمینه تأثیرات مثبت و مخرب پدران بر زندگی فرزندان 

ها شواهد روزافزون نتیجه این پرسش. برانگیخته است

مبنی بر اهمیت ویژه تأثیر رفتارهای پدران بر بهبودی و 

ها به دوران بزرگسالی بوده رشد فرزندان و گذار آن

علاوه بر این پدر به عنوان منبع حمایتی مادر، بر . است

طور غیرمستقیم بر سلامت روان مادر و در نتیجه بهسلامت 

حضور پدر و پاسخگویی . روانی فرزند تأثیر بارزی دارد

هیجانی وی نسبت به فرزندان، آنان را از وابستگی صرف 

به حالات هیجانی مادر رها ساخته و زمینه استقلال و 

، 9پلانتین، اوکویالا و نی)آورد خودمختاری را فراهم می

ها، رفتارهای از سوی دیگر تفاوت در نظام ارزش(. 2499

اجتماعی، ساختار خانوادگی و بالاخره تفاوت در 

تعاملات خاص خانواده در کشور ما می تواند تبیین کننده 

نقش بیشتر پدر در بهزیستی فرزندان باشد؛ در فرهنگی که 

های وابستگی در گستره زندگی، ابهام از تأکید بر ارزش

خانواده و برزخ بین پدرسالاری و نقش زوجین در 

برد، نه تنها جوانان آن در گذار از فرزندسالاری رنج می

شوند بلکه وابستگی به استقلال با مشکلاتی مواجه می

گیری استقلال عاطفی رود سطوح بهینه شکلاحتمال می
                                                                 
1- Plantin, Olykoya & Ny 
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بنابراین در چنین شرایطی و با . ها نیز متفاوت باشددر آن

فرزندی، به ویژه در دوران -ت پدرتوجه به اینکه تعارضا

-نوجوانی و پس از آن خیلی بیشتر از تعارضات مادر

فرزندی است، گرمی، حمایت از خودمختاری و درگیری 

تواند اثرات مثبتی بر بهزیستی فرزندان داشته پدر می

 (.  244، 9ملچینگ)باشد

-های پژوهش حاضر در هماهنگی با نظریه خودتعیینیافته

گویای ( 2491؛ رایان و دسی، 9185رایان، دسی و )گری 

آن است که گرمی، حمایت از خودمختاری و درگیری 

. گذارد والدین بر ابعاد انگیزشی، شناختی و رفتاری اثر می

گرم و پذیرنده، حامی خودمختاری و درگیر در  والدین

معمولاً در مورد اینکه چه چیزی  های فرزندان، فعالیت

ات کافی و مناسبی در اختیار باید انجام شود، اطلاع

دهند و وظایف مورد نظر کاملاً می فرزندانشان قرار

شان تکالیف و  به همین دلیل فرزندان. مشخص هستند

دانند، منطقی هستند و در وظایف خود را به خوبی می

چنین والدینی . پذیرندانجام وظایف انعطاف

کنند و های فرزندان را مستقیماً حل می ناسازگاری

به عبارت . شان دارند ن انتظارات خاصی از رفتار فرزندا

دیگر، حمایت والدینی یک منبع اصلی حمایت اجتماعی 

روزمره  های برای دانشجویانی است که در معرض چالش

تحصیلی قرار دارند و در  های زندگی  و به ویژه چالش

نتیجه ادراک از ارتباط بهینه با والدین با افزایش احساس 

موثر و خودمختاری در افراد، زمینه مشارکت  شایستگی

والدین توانمندتر که . کندرا فراهم می ها در این چالش

-سطوح بالایی از مراقبت والدینی و سطوح پایینی از بیش

توانند از کنند، احتمالاً بهتر میحمایتگری را فراهم می

                                                                 
1- Melching 

سلامت روانی و سازگاری فرزندان خود محافظت کنند 

 (.2492، 2و لی مکی ،شین، لی)

رایان و )بر اساس نظریه خود تعیین گری در مجموع 

محیطی که با حمایت خود، زمینه ارضای ( 2444دسی، 

نیاز به خودمختاری یا داشتن حق انتخاب و تصمیم گیری 

حداقل در زمینه مسائل شخصی را در افراد فراهم نماید با 

 افزایش تمایل انگیزش درونی، به سلامت و بهزیستی

علاوه بر آن گرولنیک . رساند شناختی افراد یاری می روان

بر این باورند که افراد نیاز دارند به ( 9111)و همکاران

پدر و مادر خود احساس تعلّق نمایند و در روابط خود با 

بر این اساس پدران و مادرانی . آنان احساس امنیت کنند

رم و که به نیازهای فرزندان خود حسّاس بوده و رفتار گ

صمیمی توأم با تشویق نسبت به آنان داشته باشند، با ایجاد 

امنیت خاطر، نیاز به تعلّق را در آنان ارضاء خواهند کرد 

که این به نوبه خود سطوح بالایی از بهزیستی روان 

 . شناختی و اجتماعی را در آنان موجب گردد

 

 گیری نتیجه

به نظر  های پژوهش حاضر و مبانی نظری، یافته بر اساس

دهند تا در  رسد والدینی که به فرزندان خود اجازه می می

مورد مسائلی که مستقیماً به آنان مربوط است به صورت 

آزادانه تصمیم بگیرند و خود به عنوان راهنمای آنان عمل 

کنند و علاوه بر آن در تصمیمات مشترکی که در  می

 دهند، نیاز به خانواده وجود دارد آنان را شرکت می

خودمختاری را در آنان تسهیل نموده و زمینه تلاش برای 

کمال و تحقق نیروهای بالقوه فردی و افزایش کیفیت در 

روابط بین فردی در محیط خانوادگی، تحصیلی و 

در این بین، بر اساس . نماید اجتماعی را در آنان ایجاد می

تری در این زمینه  رنگ نتایج پژوهش حاضر، پدر نقش پر

                                                                 
2- Shin, Lee, Kim, & Lee  
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ین امر به ویژه در مورد دانشجویان که از محیط ا. دارد

اند اما وابستگی آنان به ویژه در بعد مالی  خانواده جدا شده

سامان دهی به مسائلی از قبیل اسکان، رفت و آمد  و و سر

از . همچنان وجود دارد، صادق است... به محل تحصیل و

سوی دیگر روابط گرم و صمیمانه پدر و مادر با فرزندان، 

توأم با پذیرش بی قید و شرط احساسات آنان باشد، با  که

ایجاد احساس تعلّق، دلبستگی و امنیت خاطر، زمینه ایجاد 

نگرش مثبت نسبت به خود، داشتن هدف در زندگی، 

پذیرا بودن نسبت به تجربیات جدید و برقراری روابط 

گرم، رضایت بخش و صمیمانه با دیگران از یک سو و 

ذات انسان و اعتماد منطقی به دیگران،  دید مثبت نسبت به

احساس تعلّق نسبت به جامعه و عضو مهمی از آن بودن و 

امیدواری نسبت به جامعه و آینده آن را در فرزندان ایجاد 

هایی به نوبه خود اثرات نسبتاً  چنین نگرش. نماید می

پایداری بر سلامت روانی فرزندان در سنین مختلف بر 

 .جای بگذارد

. های این پژوهش تلویحات کاربردی مهمی داردیافته

های نتایج این پژوهش نشان داد که ادراک از سبک

دانشجویان اثر  شناختی بر بهزیستی روانفرزندپروری 

بنابراین فراهم کردن محیطی خانوادگی که در آن . دارد

شان را حمایت کنند، با برقراری روابط  والدین فرزندان

شان  مراقبت کنند و انتظاراتگرم و صمیمی از آنها 

های فرزندانان باشد به ارتقای سلامت متناسب با توانمندی

 . کندروانی فرزندان کمک می

پژوهش حاضر به واسطه استفاده از ابزار خودگزارشی و 

نیز اجرا در یک بافت دانشگاهی محدود، با 

ها به سایر دانشجویان و  هایی برای تعمیم یافته محدودیت

علاوه بر آن در . های فرهنگی روبرو است ر بافتنیز سای

نقش مداخله گر سایر متغیرها از قبیل  پژوهش حاضر

شناختی، خودکارآمدی و شخصیت  نیازهای بنیادین روان

که در سایر مطالعات در ارتباط با متغیرهای پژوهش 

 .حاضر مورد بررسی قرار گرفته بودند، لحاظ نشده است

ان ادراکات والدینی با بهزیستی رسد روابط می به نظر می

شناختی و اجتماعی به واسطه متغیرهای دیگری  روان

بررسی این روابط به پژوهشگران آتی . گیرد صورت می

 .شود پیشنهاد می

 

 سپاسگزاری

دانند تا پژوهشگران این مقاله پژوهشی بر خود وظیفه می

که در این پژوهش ما را یاری  یاز تمامی همکاران

 .مال تقدیر و تشکر را داشته باشیمرساندند ک
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