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مقدمه

اثــرات عمیقــی  کــودک آهســته گام، می توانــد  یــک  تولــد 
آنــان  کنش هایشــان  و  ارتباط هــا  و  خانــواده  اعضــای  بــر 
ــترس و  ــا اس ــی، ب ــودکان دارای ناتوان ــادران ک ــد. م ــته باش داش
ــی  ــمی و روان ــامت جس ــه س ــد ک ــی مواجهن ــای روان بحران ه
آن هــا را تهدیــد می کنــد و غالبــاً تأثیــر منفــی بــر آن هــا دارد )1(. 
کــودکان آهســته گام دچــار تأخیــر رشــدی هســتند و بــه امكانات 
ــد،  ــاز دارن ــی نی ــمی و آموزش ــای جس ــرای مراقبت ه ــژه ب وی
ــودک آهســته گام ســبب ســرخوردگی  ــد ک از طــرف دیگــر، تول
ــواده می شــود؛  ــن و بر هــم خــوردن آرامــش و تعــادل خان والدی
چــرا کــه داشــتن چنیــن فرزنــدی ناراحت کننــده اســت و باعــث 
ــود  واکنش هــای شــایعی نظیــر اضطــراب و افســردگی خواهــد ب

)2( و در نتیجــه بــر کیفیــت زندگــی والدیــن و بــه خصــوص مــادر 
ــرب دارد )3(.  ــر مخ تأثی

کیفیــت زندگــی1،  ســاختاری پویا و ذهنی اســت کــه در آن فرد به 
مقایســه وضعیــت زندگــی خــود ازگذشــته تــا کنــون می پــردازد؛ 
بــه عبــارت دیگر،کیفیــت زندگــی بــه ادراك افــراد دربــاره 
ــت  ــنجش کیفی ــت س ــاره دارد. اهمی ــان اش ــت زندگی ش وضعی
زندگــی بــه حــدی اســت کــه برخــی بهبودکیفیــت زندگــی را بــه 
ــه  ــد ب ــام می برن ــی ن عنــوان مهمتریــن هــدف مداخــات درمان
خصــوص بــرای کســانی کــه بــا بیماری هــای مزمــن و غیرقابــل 
عــاج درگیــر هســتند ) 5 و4(. هــر انــدازه کیفیــت زندگــی مــادر 
پاییــن باشــد، مشــكات روانــی و جســمانی او بیشــتر خواهــد بود 

1- quality of life 

چکیده

زمینــه: تولــد یــک کــودک آهســته گام، اثــرات عمیقــی بــر کیفیــت زندگــی مــادر او می گــذارد. شناســایی عوامــل تأثیرگــذار بــر کنتــرل 
ایــن اثــرات، گامــی مهــم در ارتقــای ســامت روانــی مــادران دارای ایــن کــودکان اســت. پژوهــش حاضــر بــا هــدف تعییــن رابطــه بیــن 

راهبردهــای مقابلــه ای، تنظیــم شــناختی هیجــان و ذهن آگاهــی بــا کیفیــت زندگــی مــادران دارای فرزنــد آهســته گام در اهــواز بــود. 
روش: ایــن پژوهــش، توصیفــی- تحلیلــی و از نــوع همبســتگی بــود. نمونــه شــامل 350 نفــر از مــادران دارای کــودک آهســته گام بودکــه 
بــا اســتفاده از روش نمونــه گیــری خوشــه ای چندمرحلــه ای انتخــاب  شــدند. بــرای جمــع آوری داده هــا از پرسشــنامه های راهبردهــای 
مقابلــه ای اندلــر و پارکــر، راهبردهــای تنظیــم شــناختی هیجــان گارنفســكی و کرایــچ، پرسشــنامه پنــج وجهــی ذهن آگاهــی بائــر و همكاران 
و پرسشــنامه کیفیــت زنگــی ویــر و شــربورن اســتفاده  شــد. تجزیــه و تحلیــل داده هــا بــا اســتفاده از ضریــب همبســتگی پیرســون و تحلیــل 

رگرســیون چندمتغیــره صــورت گرفت. 
ــرد  ــه ای )راهب ــای مقابل ــای راهبرده ــادران از روی متغیره ــی م ــت زندگ ــی کیفی ــه پیش بین ــان دادک ــیون نش ــج رگرس ــا: نتای  یافته ه
ــردن،  ــران، فاجعه آمیزک ــرزنش دیگ ــود، س ــرزنش خ ــان )س ــناختی هیج ــم ش ــدار(، تنظی ــدار و هیجان م ــأله مدار، اجتناب م مقابله مس
پذیــرش، نشــخوارفكری، تمرکــز مجــدد مثبــت، ارزیابــی مجــدد مثبــت( و ذهن آگاهــی )مشــاهده، توصیــف، عمــل تــوأم بــا هشــیاری، 
ــه هیجان مــدار،  ــه مســأله مدار، راهبــرد مقابل ــودن( معنــی دار می باشــد و متغیرهــای راهبــرد مقابل ــودن وغیرواکنشــی ب ــی ب غیرقضاوت
ــه ترتیــب پیش بینی کننــده کیفیــت زندگــی مــادران می باشــند.  ــا هشــیاری و غیرواکنشــی بــودن ب ارزیابــی مجــدد مثبــت، عمــل تــوأم ب
ــم  ــه ای، تنظی ــرد راهبردهــای  مقابل ــه کارب ــی در زمین ــه آموزش های ــج پژوهــش پیشــنهاد می شــود ک ــه نتای ــا توجــه ب نتیجه گیــری: ب

ــه شــود.  ــودک آهســته گام ارائ ــی مــادران دارای ک ــای ســطح کیفیــت زندگ ــرای ارتف شــناختی هیجــان وذهن آگاهــی ب
کلمات کلیدی: تنظیم شناختی هیجان، ذهن آگاهی، راهبردهای مقابله ای،کیفیت زندگی، مادران دارای فرزند آهسته گام
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)7 و6 (. هاشــم زاده و امیری مجــد )8( در پژوهــش خــود نشــان 
ــتی  ــی و بهزیس ــت زندگ ــی و کیفی ــت از زندگ ــه رضای ــد ک دادن
روانــی مــادران کــودکان آهســته گام، بســیار پاییــن تــر از مــادران 
کــودکان عــادی اســت. خیــاط زاده)9( درمطالعــه خودنشــان داد 
مــادران کــودکان ســالم نســبت بــه مــادران کــودکان فلــج مغــزی 
ــارت  ــه عب ــد. ب ــری دارن ــی مطلوب ت و آهســته گام،کیفیت زندگ
دیگــر کیفیــت زندگــی بــا بیمــاری و شــرایطی کــه ســامت را بــه 

ــت.  ــاط اس ــدازد، در ارتب ــر می ان خط

ــه  ــبت ب ــتری نس ــترس بیش ــته گام، اس ــودک آهس ــادران ک م
پــدران، تجربــه می کننــد. مــادران مســئولیت و درگیــری عاطفی 
ــاعات  ــولا س ــد و معم ــان دارن ــه کودکانش ــبت ب ــتری نس بیش
بیشــتری را بــا آنــان می گذراننــد. دشــواری هایی کــه بــه علــت 
ــودك و در  ــه مادر-ک ــودکان در رابط ــن ک ــاص ای ــای خ ویژگی ه
ــی  ــد، فشــار بســیار بالای ــه وجــود می آی مراقبــت و تربیــت او ب
ــان  ــدی و تبریزی ــی، محم ــد )10(. گنج ــادران وارد می کن ــر م ب
)11( در پژوهشــی بــه ایــن نتیجــه رســیدند کــه عوامــل مختلفــی 
چــون: ســبک های مقابلــه بــا اســترس در شــكل گیــری واکنــش 
بــه اختــالات کــودکان، دخیــل اســت. همــه انســان  ها در 
شــرایط اســترس زا ســعی در انجــام فعالیت هایــی دارند،کــه 
ــان  ــای دفاعی ش ــش مهارت ه ــترس و افزای ــش اس ــث کاه باع
شــود بــه مجموعــه ایــن روش هــا و تاش هــا، راهبردهــای 
مقابلــه ای1  گفتــه می شــود. بــه عبارتــی، راهبردهــای مقابلــه ای 
ــرای  ــه ب ــه می شــود ک ــاری گفت ــه کوشــش های شــناختی و رفت ب
مدیریــت شــرایط بیرونــی و درونــی موقعیت اســترس زا صورت 
ــه حداقــل رســاندن  ــا ب ــردن و ی ــرد و هــدف آن از بیــن ب می گی
میــزان اســترس اســت )12(. از طرفــی ســبک مقابلــه ای والدین 
ــی  ــترس، درماندگ ــزان اس ــا می ــترس زا، ب ــای اس در موقعیت ه
و ســازگاری خانــواده ارتبــاط دارد )13(. شــیوه های مقابلــه 
ــد پیامدهــای  ــه عنــوان متغیــری میانجــی می توان ــا اســترس ب ب
ــای  ــرات و رویداده ــد. تغیی ــرار ده ــر ق ــترس را تحت تأثی اس
ــا  ــال بیماری ه ــده احتم ــود پیش بینی کنن ــودی خ ــه خ ــی ب زندگ
ــرط لازم  ــوان ش ــه عن ــط ب ــه فق ــن زمین ــود و در ای ــد ب نخواهن
ــش زا،  ــل تن ــع و عوام ــام مناب ــار تم ــرد. در کن ــد ک ــل خواهن عم
میــزان استرســی کــه هــر شــخص تجربــه می کنــد، بــه توانایــی 
ــتگی دارد )15 و 14(.  ــاوت وی بس ــوه ادراک و قض ــه، نح مقابل
علی اکبری دهكردی،کاکوجویبــاری و محتشــمی )16( عنــوان 

1- coping style 

نمودنــد: از آن جایــی کــه مــادران کــودکان اســتثنایی در اســتفاده 
از ســبک های مقابلــه ای بــا یكدیگــر و بــا مــادران کــودکان عــادی 
ــن اســاس،آموزش راهكارهــای مناســب  ــر ای ــد، ب ــاوت دارن تف
بــرای مقابلــه بــا اســترس بــه مــادران کــودکان اســتثنایی می تواند 

ــد.  ــر باش ــان مؤث ــای آن ــی خانواده ه ــش روان ــای آرام در ارتق

از دیگــر عواملــی کــه می توانــد بــه مــادران کــودکان آهســته گام 
ــم  ــاند، تنظی ــاری رس ــره ی ــارهای روزم ــا فش ــه ب ــرای مقابل ب
شــناختی هیجــان2 می باشــد کــه عبــارت اســت از توانایــی بــروز 
ــل  ــی قاب ــاظ اجتماع ــه از لح ــه ای ک ــه گون ــی ب ــات هیجان تجربی
ــه  ــه ب ــی، ک ــری در پاســخ های هیجان ــول باشــد و انعطاف پذی قب
ــخ های  ــن پاس ــر انداخت ــه تأخی ــا ب ــهیل و ی ــی تس ــای توانای معن
ــن  ــی را همچنی ــم هیجان ــت. تنظی ــزوم اس ــع ل ــی در مواق هیجان
می تــوان بــه صــورت پــردازش بیرونــی و درونــی تعریــف 
ــای  ــاح واکنش ه ــی و اص ــی، ارزیاب ــه اش بازبین ــه وظیف ــرد ک ک
هیجانــی اســت )17(. ســلیمانی و حبیبــی )18( در پژوهشــی بــه 
ــترس زا،  ــای اس ــراد در موقعیت ه ــه اف ــیدند ک ــه رس ــن نتیج ای
از تنظیــم شــناختی هیجــان بــه عنــوان راهبــردی بــرای کنتــرل 
هیجانــات اســتفاده می نماینــد. در واقــع می تــوان هیجــان را در 
ســطوح مختلفــی کنتــرل نمــود. در ســطح روان شــناختی، افــراد 
بــا تغییــر نحــوه فكــر کــردن دربــاره یــک رویــداد، احســاس خود 
ــراد  ــاری، اف ــطح رفت ــد. در س ــر می دهن ــه آن تغیی ــبت ب را نس
ــترس زا  ــداد اس ــرض روی ــود را در مع ــا خ ــد ت ــاش می نماین ت
ــه ننماینــد و در ســطح  ــا احســاس بــدی را تجرب قــرار ندهنــد ت
ــه  ــط ب ــدی، فق ــور عم ــه ط ــی، ب ــه انتخاب ــا توج ــه ای، ب تجرب
جنبــه ای از رویــداد توجــه می شــود تــا بتــوان هیجــان را کنتــرل 
نمــود. ایــن توانایــی، مــادر کــودک آهســته گام را قــادر می ســازد 
کــه در مواقــع تجربــه موقعیت هــای اســترس زا، هیجانــات خــود 
را کنتــرل نماینــد. ایــن راهبردهــا را نیــز می تــوان هماننــد حضور 
در لحظــه در نظــر گرفــت )19(. مرادی کیــا، ارجمندنیــا و 
غبــاری بنــاب )20( در پژوهشــی بــه بررســی اثربخشــی آموزش 
تنظیــم هیجــان بــرای بهبودســطح بهزیســتی روان شــناختی 
ــه  ــان دادک ــج نش ــد. نتای ــته گام پرداختن ــودکان آهس ــادران ک م
ــناختی  ــتی روان ش ــای بهزیس ــان برارتق ــم هیج ــوزش تنظی آم
مــادران آنــان مؤثــر بــود. اســتفاده از راهبردهــای غیرســازگارانه 
تنظیــم شــناختی هیجــان در مــادران دارای کــودکان آهســته گام، 
ــردگی،  ــون افس ــی همچ ــف منف ــدن عواط ــایع ش ــه ش ــر ب منج

2- cognitive emotion regulation 
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ناامیــدی، مقصــر دانســتن خــود و اضطــراب خواهــد شــد )21(. 

از دیگــر عوامــل مؤثــر در کنتــرل موقعیت هــای تنــش زا، 
ذهن آگاهــی1  اســت کــه بــه معنــی توجــه کــردن ویــژه، هدفمند، 
بــه اکنــون و زمــان حــال بــه دور از پیــش داوری و قضاوت اســت. 
ــود،  ــی خ ــالات ذهن ــه از ح ــر لحظ ــه ه ــرد ب ــی، ف در ذهن آگاه
ــه  ــر مقابل آگاه اســت و مهارت هــای شناســایی شــیوه های مفیدت
ــی، دو  ــرد. در ذهن آگاه ــرا می گی ــره را ف ــارزاهای روزم ــا فش ب
شــیوه اصلــی در نظــر گرفتــه می شــود یكی»انجــام دادن« و 
دیگری»بــودن«، در ذهن آگاهــی فــرا می گیریــم کــه ذهــن را 
ــم )22(.  ــت دهی ــر حرک ــیوه دیگ ــوی ش ــه س ــیوه ب ــک ش از ی
و  شــناختی  رفتــاری،  راهبردهــای  مســتلزم  ذهن آگاهــی 
فراشــناختی ویــژه بــرای متمرکــز کــردن فرآینــد توجــه اســت که 
باعــث جلوگیــری از بــروز خلــق منفــی، فكــر منفــی و گرایــش بــه 
ــه  پاســخ های نگران کننــده می شــود و از طــرف دیگــر، منجــر ب
ــود )25 و 24،  ــایند می ش ــای خوش ــكار و هیجان ه ــی اف پدیدآی
ــه  ــن نتیج ــه ای ــی ب ــدی )26( در پژوهش ــی و وحی 23(. تبریزچ
رســیدند کــه از پــرورش توانایی هــای کنتــرل و تنظیــم هیجانــات 
ــوان یكــی  ــه عن ــوان ب و اســتفاده از روش هــای ذهن آگاهــی می ت
ــه افــراد  از عوامــل افزایــش بهزیســتی روان شــناختی و کمــک ب
ــت.  ــره جس ــارزا به ــل فش ــرات و عوام ــا تغیی ــازگاری ب در س
سیداســماعیلی قمــی، کاظمــی وپزشــک)27( در پژوهــش خــود 
بــه ایــن نتیجــه رســیدندکه :آمــوزش برنامــۀ کاهــش اســترس 
ــودکانِ  ــادران ک ــارروانی م ــش فش ــی درکاه ــی برذهن آگاه مبتن

ــی داری دارد.  ــته گام تأثیرمعن آهس

ــادران  ــه م ــت ک ــل اس ــن دلی ــه ای ــر ب ــش حاض ــت پژوه اهمی
کــودکان آهســته گام بــه دلیــل شــرایط و اســترس های خــاص این 
کــودکان، در معــرض آســیب بیشــتر هســتند و در نتیجه، ســطح 
کیفیــت زندگــی آنهــا و کل خانــواده تحت تأثیــر قــرار می گیــرد. 
ــی  ــر کیفیــت زندگ ــر ب پژوهش هــا شــاید، عوامــل مختلــف مؤث
ــی  ــه بررس ــه ای جداگان ــه گون ــته گام را ب ــودکان آهس ــادران ک م
نموده انــد، امــا کمتــر بــه اهمیــت توانمندی هــای شــخصی 
ــناختی  ــم ش ــبک های تنظی ــدن، س ــار آم ــبک های کن ــادر )س م
هیجــان و ذهن آگاهــی( و تعییــن اهمیــت و ســهم ایــن متغیرهــا 
در کیفیــت زندگــی مــادر پرداختــه باشــند. بــا اســتفاده از نتایــج 
ــای  ــوان برنامه ه ــابه، می ت ــای مش ــش و پژوهش ه ــن پژوه ای

1- mindfulness 

مناســبی بــرای ارتقای ســطح کیفیــت زندگی مــادران آهســته گام 
ــش و  ــینه پژوه ــه پیش ــه ب ــا توج ــود. ب ــرا نم ــزی و اج برنامه ری
ــایی های  ــی از نارس ــر، یك ــش حاض ــای پژوه ــت متغیره اهمی
اصلــی در پژوهش هــای قبلــی، عــدم توجــه بــه نقــش همزمــان 
راهبردهــای مقابلهــای، تنظیــم شــناختی هیجــان و ذهن آگاهــی 
در پیش بینــی کیفیــت زندگــی مــادران آهســته گام و تعییــن 
ــش  ــذا پژوه ــت. ل ــان آنهاس ــن از می ــر پیش بی ــن متغی بهتری
حاضــر به دنبــال شناســایی میــزان نقــش راهبردهــای مقابله ای، 
ــت  ــی کیفی ــی در پیش بین ــان و ذهن آگاه ــناختی هیج ــم ش تنظی

ــود.  ــد آهســته گام ب زندگــی مــادران دارای فرزن

روش

ــت.  ــتگی اس ــوع همبس ــی و از ن ــی- تحلیل ــش توصیف ــن پژوه ای
جامعــه آمــاری ایــن پژوهــش شــامل کلیــه مــادارن دارای 
آهســته گام تحــت پوشــش ســازمان بهزیســتی در ســال 1394 
ــای  ــق داده  ه ــا طب ــداد آن ه ــه تع ــد ک ــواز می باش ــهر اه در ش
واحــد توان بخشــی ســازمان بهزیســتی حــدود 5000 نفــر بــود. 
نمونــه آمــاری ایــن پژوهش را تعــداد 350 نفــر از مــادران دارای 
فرزنــد آهســته گام تشــكیل دادنــد که براســاس جدول کرچســی 
ــه گیــری خوشــه ای  ــا اســتفاده از روش نمون و مــورگان )28( و ب
چندمرحلــه ای از بیــن مادران تحت پوشــش ســازمان بهزیســتی 
انتخــاب گردیدنــد. بــه ایــن صــورت کــه از بیــن چهــار منطقــه 
آمــوزش و پــرورش شــهر اهــواز بــه صــورت تصادفــی 2 منطقــه 
و از هــر منطقــه بــه طــور تصادفــی هشــت مرکــز انتخــاب شــد 
ــد.  ــل نمودن ــنامه ها را تكمی ــز، پرسش ــادران آن مراک ــام م و تم
مــاک ورود مــادران شــامل: رضایــت کتبــی، مــدرک تحصیلــی 
ــالای 23 ســال و  ــد آهســته گام، ســن ب ــودن فرزن ــم، دارا ب دیپل
عــدم رخدادهــای تنــش زا ماننــد طــاق و مــرگ عزیــزان بــود. 
مــاک خــروج شــامل: داشــتن اختال هــای روان پزشــكی، 
خــوردن داروهــای خــاص، عــدم پــر کــردن رضایت نامــه 
کتبــی و پــر کــردن پرسشــنامه ها بــه صــورت ناقــص یــا نامعتبــر 
ــد  ــه بع ــود ک ــورت ب ــن ص ــه ای ــش ب ــرای پژوه ــوه اج ــود. نح ب
ــب  ــواز و کس ــد اه ــامی واح ــگاه آزاد اس ــه دانش ــه ب از مراجع
ــا مســئولان  ــی و هماهنگــی لازم ب مجوزهــای پژوهشــی و اخاق
محتــرم ســازمان بهزیســتی اهــواز، مجــوز پژوهــش و همــكاری 
بــا پژوهشــگران گرفتــه شــد. ســپس بــه مراکــز نگهــداری 
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کــودکان آهســته گام مراجعــه و از مــادران خواســته شــد کــه فــرم 
رضایت نامــه کتبــی شــرکت آگاهانــه در پژوهــش را پــر نماینــد 
ــه  ــل رازداری، محرمان ــنامه ها، اص ــردن پرسش ــر ک ــل از پ و قب
مانــدن اطاعــات و نحــوه تحلیــل داده هــا بــه طــور کلــی بــرای 
آنهــا بیــان شــد و در نهایــت آنهــا پرسشــنامه ها را بــدون ذکــر 
نــام و نــام خانوادگــی تكمیــل نمودنــد. بــرای پژوهش حاضــر، از 

ابزارهــای زیــر اســتفاده شــد:

1( پرسشــنامه راهبردهــای مقابلــه ای1: اندلــر و پارکــر2  
ــبک های  ــواع س ــی ان ــدف ارزیاب ــا ه ــنامه را ب ــن پرسش )29( ای
ــه  ــورت س ــه ص ــترس زا ب ــای اس ــراد در موقعیت ه ــه ای اف مقابل
ــد.  ــی کردن ــی طراح ــدار و اجتناب ــأله مدار، هیجان  م ــبک مس س
ایــن پرسشــنامه شــامل 48 ســؤال اســت کــه هــر 16 ســؤال بــه 
یكــی از ابعــاد مربــوط می شــود. پاســخ بــه هــر ســؤال بــر اســاس 
یــک مقیــاس 5 درجــه ای لیكــرت از هرگــز)1( تاخیلی زیــاد)5( 
ــه  ــورت 5 درج ــه ص ــه ب ــه این ک ــه ب ــود. باتوج ــخص می ش مش
ــرای هــر مــاده 5 و حداقــل  لیكــرت می باشــد، حداکثــر نمــره ب
1 می باشــد. آزمودنــی بایســتی بــه همــه ســؤالات پاســخ دهــد. 
اگرآزمودنــی تعــداد 5 ســؤال یــا کمتــر از 5 ســؤال راجــواب نداده 
ایــن  باشــد در زمــان نمره  گــذاری پژوهشــگر می توانــد در 
ســؤالات، گزینــه 3 را عامــت بزنــد، در غیــر ایــن صــورت اگــر 
بیــش از 5 ســؤال بــدون پاســخ باشــد آن پرسشــنامه نمره گذاری 
نمی شــود. دامنــه تغییــرات ســه نــوع رفتــار رویارویــی بــه ایــن 
شــكل اســت کــه نمــره  هــر یــك از رفتارهــای رویارویــی ســه گانه 
یعنــی مســأله مدار، هیجان مــدار و اجتنابــی از 16 تــا 80 اســت. 
بــه عبارتــی شــیوه رویارویــی غالــب فــرد بــا توجه بــه نمــره ای که 
درآزمــون کســب می کنــد مشــخص می شــود. یعنــی هرکــدام از 
رفتارهــا نمــره بالاتــری راکســب کنــد، آن رفتــار بــه عنوان شــیوه 
ــر )29(  ــر و پارک ــود. اندل ــه می ش ــر گرفت ــرد در نظ ــی ف رویاروی
ــی  ــب همســانی درون ــق ضری ــن پرسشــنامه را از طری ــی ای پایای
ــران  ــران و دخت ــرای پس ــأله مدار ب ــه ی مس ــبک مقابل ــرای س ب
بــه ترتیــب 0/90 و 0/92، بــرای ســبک مقابلــه ی هیجان مــدار 
بــه ترتیــب 0/85 و 0/82، بــرای ســبک مقابلــه ی اجتنابــی 
ــری  ــد )29(. جعف ــرده ان ــزارش ک ــب 0/82 و 0/85 گ ــه ترتی ب
ــا  ــه ای ب ــبک های مقابل ــک از س ــر ی ــتگی ه ــزان همبس )30( می
ــه ای  ــبک های مقابل ــرای س ــی ب ــن روای ــرای تعیی ــی ب ــؤال کل س

1- Coping Strategies Questionnaire 

2- Endler and Parker 

ترتیــب 0/74،  بــه  را  اجتنابــی  مســأله مدار، هیجان مــدار، 
ــی  ــی از پایای ــه حاک ــت آورد )P>0/001( ک 0/71، 0/60 به دس
و روایــی مطلــوب ایــن پرســش نامه اســت. در پژوهــش حاضــر 
نیــز آلفــای کرونبــاخ روی جمعیــت مــورد بررســی بــرای ابعــاد 
ــب 0/89،  ــه ترتی ــدار ب ــدار و اجتناب م ــأله مدار، هیجان م مس

ــه دســت آمــد.  0/81، 0/84 ب

 2( پرســــشنامه راهـبردهای تنظـــیم شناختی هــیجان3: 
پرسشــنامه ای خودســنجی اســت کــه توســط گارنفســكی، کرایــچ4 
و اســپینون )31( طراحــی شــده اســت. نســخه اصلــی ایــن 
پرسشــنامه شــامل 9 زیرمقیــاس و دارای 18 گویــه اســت. بــرای 
هــر زیــر مقیــاس 2 گویــه وجــود دارد. در ایــن پرسشــنامه 
راهبردهــای: ســرزنش خــود، ســرزنش دیگــران، نشــخوار 
ذهنــی و فاجعه آمیز پنــداری، راهبردهــای منفــی تنظیــم  هیجــان 
و راهبردهــای پذیــرش، توجــه مجــدد بــر برنامه ریــزی، توجــه 
ــان  ــان را نش ــم هیج ــت تنظی ــی مثب ــت، باز ارزیاب ــدد مثب مج
 می دهــد. پاســخ های ایــن پرسشــنامه در یــک پیوســتار 5

ــز(  ــی، هرگ ــولًا، گاه ــات، معم ــب اوق ــه، اغل ــه ای )همیش درج
هــر  در  نمــره  حداکثــر  و  حداقــل  می شــود.  جمــع آوری 
زیرمقیــاس بــه ترتیــب 2 و 10 اســت و نمــره بالاتر نشــان دهنده 
اســتفاده بیشــتر فــرد از آن راهبرد شــناختی محســوب می شــود. 
بشــارت و بزازیــان )32( روایــی محتوایــی ایــن پرسشــنامه را بــا 
اســتفاده از نظــرات ده صاحبنظر بررســی و پایایــی آن را از طریق 
ــد و  ــی نمودن ــی بررس ــرد ایران ــر زن و م ــی در 108 نف بازآزمای
ضرایــب پایایــی بــرای ســرزنش خــود 0/70، ســرزنش دیگــران 
فاجعه آمیز پنــداری 0/72،  و  ذهنــی 0/74  نشــخوار   ،0/71
ــه  ــزی 0/83، توج ــر برنامه ری ــدد ب ــه مج ــرش 0/81، توج پذی
مجــدد مثبــت 0/77، باز ارزیابــی مثبــت تنظیــم هیجــان 0/76 
ــای  ــی مؤلفه ه ــر، پایای ــش حاض ــد. در پژوه ــت آوردن ــه دس ب
این پرسشــنامه از طریــق آلفــای کرونبــاخ 0/76، 0/71، 0/75، 

ــد.  ــت آم ــه دس 0/65، 0/72، 0/74، 0/69 ب

3( پرسشــنامه پنــج وجهــی ذهن آگاهــی5: ایــن ابــزار 
یــک مقیــاس خــود ســنجی 39 آیتمــی اســت کــه توســط بائــر، 
ــا  ــكاران )33( ب ــر6  و هم ــون، کرایتمی ــز، بوت ــمیت، لایكین اس
اســتفاده از رویكــرد تحلیل عاملــی ســاخته شــده اســت. پاســخ ها 

3- Cognitive Emotion Regulation Strategies Questionnaire 

4- Garnefski, Kraaij and Spinhoven 

5- Five Fact Mindfulness Questionnaire 

6- Baer, Smith, Lykins, Button, Krietemeyer 
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ــز )1(  ــا هرگ ــه )5( ت ــده از همیش ــدی ش ــورت درجه بن ــه ص ب
نمره گــذاری می شــود. دامنــه نمــرات در ایــن مقیــاس 39-195 
می باشــد. از جمــع نمــرات هــر زیــر مقیــاس، یــک نمــره کلــی 
بــه دســت می آیــد. هرچــه نمــره بالاتــر بدســت آمــده باشــد، 
ــت  ــی تح ــد ذهن آگاه ــج بع ــت. پن ــتر اس ــم بیش ــی ه ذهن آگاه
عنــوان مشــاهده )8 آیتــم(، توصیــف )8 آیتم(، عملكــرد آگاهانه 
)8آیتــم(، عــدم قضــاوت در مــورد تجــارب درونــی )8 آیتــم( و 
عــدم واکنــش بــه تجــارب درونــی )7 آیتــم( را انــدازه می گیــرد. 
بائــر و همــكاران )33( تحلیــل عاملــی اکتشــافی را بــر نمونــه ای 
ــت  ــه دس ــای ب ــد. عامل ه ــام دادن ــگاه انج ــجویان دانش از دانش
آمــده ایــن چنیــن نامگــذاری گردیــد: مشــاهده، عمــل تــوأم بــا 
هشــیاری، غیــر قضاوتــی بــودن بــه تجربــه درونــی، توصیــف و 
غیر واکنشــی بــودن. براســاس نتایــج همســانی درونــی عامل هــا 
ــاخ در  ــای کرونب ــب آلف ــق ضری ــی از طری ــود و پایای ــب ب مناس
گســتره های بیــن 0/75 )در عامــل غیــر واکنشــی بودن( تــا 0/91 
ــا  ــن عامل ه ــتگی بی ــت. همبس ــرار داش ــف( ق ــل توصی )در عام
متوســط و در همــه مــوارد معنــی دار بــود و در طیفــی بیــن 0/15 
ــر روی  ــه ب ــه ای ک ــن در مطالع ــت. همچنی ــرار داش ــا 0/34 ق ت
ــران انجــام گرفــت،  ــن پرسشــنامه در ای ــی ای ــی و پایای اعتباریاب
ــی،  ــانی درون ــق همس ــون از طری ــن آزم ــتگی ای ــب همبس ضرای
در نمونــه ایرانــی بیــن r =0/57 )مربــوط بــه عامــل غیــر قضاوتــی 
بــودن( و r =0/84 )عامــل مشــاهده( مشــاهده گردیــد. همچنیــن 
ضرایــب آلفــا در حــد قابــل قبولــی )بیــن α =0/55( مربــوط بــه 
ــف(  ــه توصی ــوط ب ــودن و α =0/83  مرب ــی ب ــر واکنش ــل غی عام
ــای  ــق آلف ــر از طری ــش حاض ــد )34(. در پژوه ــت آم ــه دس ب
کرونبــاخ 0/81، 0/84، 0/82، 0/79، 0/85 بــه دســت آمــد. 

4( پرسشنامه کیفـیت زنـدگی1: این پـرسشنامه خودگزارشی 
کــه عمدتــاً جهــت بررســی کیفیــت زندگــی و ســامت اســتفاده 
می شــود توســط ویــر و شــربورن2 )35( ســاخته شــد و دارای 36 
عبــارت اســت. نمــره آزمودنــی بیــن 0 تــا 100 متغیــر اســت و 
نمــره بالاتــر به منزلــه کیفیــت زندگــی بهتــر اســت. اعتبــار ایــن 
پرسشــنامه در جمعیــت ایرانــی مــورد تاییــد قــرار گرفتــه اســت 
ــه  ــا فاصل ــا ب ــی آن ه ــق بازآزمای ــی از طری ــب پایای )36( و ضرای
ــزارش شــده اســت.  ــا 0/79 گ ــه بیــن 0/43 ت ــی یــک هفت زمان
همچنیــن ایــن پرسشــنامه می توانــد در تمــام شــاخص ها، 

1- Quality of Life Questionnaire 

2- Ware and Sherbourne 

افــراد ســالم را از افــراد بیمــار تفكیــک نمایــد )36(. در پژوهــش 
حاضــر، پایایــی ایــن پرسشــنامه از طریــق آلفــای کرونبــاخ 0/81 

بــه دســت آمــد. 

 داده هــا در دو ســطح توصیفــی و اســتنباطی بــا اســتفاده از 
 0/05 معنــی داری  ســطح  در   23 نســخه   SPSS نرم افــزار 
مــورد تجزیــه و تحلیــل قــرار گرفــت. در آمــار توصیفــی از 
شــاخص های مرکــزی و در آمــار اســتنباطی از همبســتگی 
پیرســون و درنهایــت از روش رگرســیون بــرای پیش بینــی ســهم 
هریــک از زیرمقیاس هــا در کیفیــت زندگــی مــادران بهــره گرفتــه 
 SPSS ــزار ــتفاده از نرم اف ــا اس ــاری ب ــل آم ــه و تحلی ــد. تجزی ش

ــت.  ــورت گرف ــخه 23 ص نس

یافته ها

 در ایــن پژوهــش 350 نفــر از مــاداران دارای کــودک آهســته گام 
مــورد مطالعــه قــرار گرفتنــد، کــه میانگیــن ســنی آن هــا ±7/23 
و همبســتگی های  میانگیــن )درصــد(  بــود. جــدول)1(   23
ــی و  ــناختی هیجان ــم ش ــترس، تنظی ــا اس ــه ب ــای مقابل راهبرده
ــد.  ــان می ده ــادران را نش ــی در م ــت زندگ ــا کیفی ــی ب ذهن آکاه

جدول1: میانگین، انحراف معیار، کمترین و بیشترین نمره در راهبردهای مقابله با 
استرس، تنظیم شناختی هیجانی و ذهن آکاهی با کیفیت زندگی در مادران

حداکثر نمرهحداقل نمرهانحراف معیارمیانگینمتغیر

راهبردهای 
مقابله

67/214/211031مسأله مدار

43/213/681326هیجان مدار

35/123/011431اجتناب مدار

تنظیم
شناختی
هیجان

5/101/21313سرزنش خود 
سرزنش 
5/751/40314دیگران

فاجعه 
7/442/07517آمیز کردن

8/201/40516پذیرش

7/571/75719نشخوارگری

تمرکز مجدد 
8/981/312535مثبت

ارزیابی مجدد 
8/481/061424مثبت

ذهن آگاهی

22/543/161533مشاهده

24/053/871634توصیف
عمل 

23/843/741633هشیارانه

غیر قضاوتی 
20/993/271428بودن

غیر واکنشی 
19/823/271326بودن

54/566/343989کیفیت زندگی
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جدول2. ماتریس همبستگی راهبردهای مقابله با استرس، تنظیم شناختی هیجانی و 
ذهن آکاهی با کیفیت زندگی در مادران

12345678910111213141516متغیر

1کیفیت زندگی

0/721مساله مدار

0/471-0/68-هیجان مدار

0/611-0/54-0/65-اجتناب مدار

0/32-0/46-سرزنش خود
0/580/531

0/430/340/430/651-0/46-سرزنش دیگران

0/420/530/450/540/541-0/49-فاجعه آمیز 

0/490/450/430/530/450/491-0/31-پذیرش

0/540/590/540/640/640/580/541-0/52-نشخوارگری

0/491-0/52-0/49-0/53-0/48-0/54-0/43-0/420/65تمرکز مثبت

0/560/561-0/47-0/53-0/46-0/53-0/55-0/43-0/690/67ارزیابی مثبت

0/630/650/541-0/56-0/65-0/42-0/67-0/43-0/54-0/520/54مشاهده

0/540/490/650/541-0/47-0/48-0/45-0/56-0/53-0/43-0/590/48توصیف

0/470/540/610/650/581-0/65-0/58-0/56-0/59-0/66-0/58-0/600/52عمل هشیارانه

0/540/570/580/520/590/471-0/54-0/54-0/65-0/64-0/71-0/53-0/620/58غیر قضاوتی 

0/520/520/580/510/650/560/511-58/-0/67-0/64-0/64-0/65-0/54-0/710/61غیر واکنشی 

همه ضرایب فوق در سطح 0/001 معنی دار بودند.

ــرد  ــن راهب ــود بی ــاهده می ش ــدول2 مش ــه در ج ــور ک همان ط
مقابلــه ای مســأله مدار بــا کیفیــت زندگــی در مــادران دارای 
 ، p =0/001( فرزنــد آهســته گام رابطــه مثبــت و معنــی دار
r = 0/72( وجــود دارد. از طرفــی رابطــه منفــی و معنــی داری بین 
 ، p =0/001(ــا کیفیــت زندگــی راهبــرد مقابلــه ای هیجان مــدار ب
r = -0/68( و رابطــه منفــی و معنــی داری بیــن راهبــرد مقابلــه ای 
اجتناب مــدار بــا کیفیــت زندگــی )r = -0/65 ، p =0/001( در ایــن 
افــراد وجــود دارد . بنابرایــن، بــا اطمینــان 99 درصــد می تــوان 
نتیجــه گرفــت کــه هرچــه در مــادران دارای فرزنــد آهســته گام 
راهبردهــای مقابلــه ای مســأله مــدار و اجتنــاب مــدار افزایــش و 
راهبــرد مقابلــه هیجــان مــدار کاهــش یابــد، کیفیــت زندگی شــان 

افزایــش خواهــد یافــت. 

و  منفــی  رابطــه  کــه  می دهــد  نشــان   2 جــدول  همچنیــن 
 ،p =0/001( معنــی داری بیــن ســرزنش خــود بــا کیفیــت زندگــی
r = -0/46(، رابطــه منفــی و معنــی داری بیــن ســرزنش دیگــران 
بــا کیفیــت زندگــی)r = -0/46 ، p =0/001 ( ، رابطــه منفــی و 
 ، p =0/001(معنــی داری بیــن فاجعــه آمیز کردن بــا کیفیــت زندگــی
r = -0/493( ، رابطــه منفــی و معنــی داری بیــن پذیرش با کیفیت 
زندگــی)r = -0/68 ، p =0/001( ، رابطــه منفــی و معنــی داری بین 
نشــخوارگری بــا کیفیــت زندگــی)r = -0/52  p =0/001( و از طرفــی 

رابطــه مثبــت معنــی داری بیــن تمرکــز مثبــت مجــدد بــا کیفیــت 

زندگــی)r = -0/68 ، p =0/001( و رابطــه مثبــت و معنــی داری بیــن 

 =0/65 ، p =0/001( ــی ــت زندگ ــا کیفی ــت مجددب ــی مثب ارزیاب

r( در ایــن افــراد وجــود دارد. بنابرایــن، بــا اطمینــان 99 درصــد 

می تــوان نتیجــه گرفــت کــه هرچــه در مــادران ، ســرزنش خــود، 

ســرزنش دیگــران، فاجعه آمیــز کــردن، پذیرش ، نشــخوارگری 

فكــری کاهــش و تمرکــز مثبــت مجــدد و ارزیابــی مثبــت مجــدد 

افزایــش یابــد، کیفیــت زندگی شــان افزایــش خواهــد یافــت. 

بــر اســاس جــدول 2، رابطــه مثبــت و معنــی داری بیــن مشــاهده 

بــا کیفیــت زندگی در مــادران )r = 0/53 ، p =0/001( وجود دارد. 

همچنیــن رابطــه مثبــت و معنــی داری بیــن توصیــف بــا کیفیــت 

زندگــی)r = 0/59 ،p =0/001( ، رابطــه مثبــت و معنــی داری 

 ،p =0/001( ــی ــا کیفیــت زندگ ــا هشــیاری ب ــوأم ب بیــن عمــل ت

r = 0/2( ، رابطــه مثبــت معنــی داری بیــن غیرقضاوتی بــودن 

ــه  ــت رابط ــی)r = 0/62 ، p =0/001( و در نهای ــت زندگ ــا کیفی ب

مثبــت ومعنــی داری بیــن غیــر واکنشــی بــودن بــا کیفیــت 

زندگــی)r = 0/5 ، p =0/001( در مــادران دارای فرزنــد آهســته 

ــوان  ــد می ت ــان 99 درص ــا اطمین ــن، ب ــود دارد. بنابرای گام وج

ــا  نتیجــه گرفــت کــه هرچــه مشــاهده، توصیــف، عمــل تــوأم ب

هشــیاری، غیــر قضاوتــی بــودن و غیــر واکنشــی بــودن، در ذهــن 

ــش  ــان افزای ــت زندگی ش ــد کیفی ــش یاب ــادران افزای ــی م آگاه

خواهــد یافــت. 

ــا در  ــک از متغیره ــهم هری ــی س ــرای بررس ــد، ب ــه بع درمرحل

ــه  ــل رگرســیون چندگان ــادران از تحلی ــی م ــن کیفیــت زندگ تبیی

ــه  ــرای ب ــه ب ــد و از آن جــا ک ــه گام اســتفاده گردی ــه شــیوه گام ب ب

کارگیــری مــدل رگرســیون،آزمون پیــش فرض هــای رگرســیون 

لازم اســت، لــذا بــرای ایــن منظــور، اســتقال خطاهــا بــا آزمــون 

دوربیــن/ واتســون، هــم خطــی بــا شــاخص های ضریــب تحمــل 

وتــورم واریانــس و نیــز نرمــال بــودن توزیــع داده هــا بــا آزمــون 

کلموگــروف/ اســمیرنف بررســی شــد. آمــاره تولرنس یــا ضریب 

تحمــل در پیش بینــی میــزان کیفیــت زندگــی مــادران در دو گام 

ــم  ــدم ه ــی ازع ــه حاک ــن 1-0/8 بودک ــب بی ــل دارای ضری تحلی

ــود.  ــات مــدل رگرســیونی ب ــی از ثب ــی حاک ــز از طرف خطــی و نی

همچنیــن، مقــدار VIF بــرای هــر متغیــر در گام هــای تحلیــل در 

ــرار  ــه 1/2 – 1 ق ــادران در دامن ــی م ــت زندگ ــی کیفی پیش بین
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تعلیم و تربیت استثنایی رابطه‌راهبردهای‌مقابله‌ای،‌تنظیم‌شناختی‌هیجان‌و‌ذهن‌آگاهی‌با‌کیفیت‌زندگی‌در‌مادران‌دارای‌فرزند‌آهسته‌گام

15 سال نوزدهم، شماره 2، پیاپی 157 |1398 

ــا مقــدار 2/ 2 نیــز حاکــی  داشــت. آزمــون دوربیــن/ واتســون ب
از ثبــات مــدل بــود. 

ــرد  ــه ای )راهب ــای مقابل ــن راهبرده ــش بی ــای پی ــیون متغیره ــب رگرس ــدول 2 : ضرای ج
مقابله مســأله مدار، اجتناب مــدار و هیجان مــدار(، تنظیــم شــناختی هیجــان )ســرزنش 
خــود، ســرزنش دیگــران، فاجعه آمیــز کــردن، پذیــرش، نشــخوار فكــری، تمرکــز مجــدد 
ــا  ــوأم ب ــل ت ــف، عم ــاهده، توصی ــی )مش ــت( و ذهن آگاه ــدد مثب ــی مج ــت، ارزیاب مثب
ــا روش  ــا کیفیــت زندگــی مــادران ب هشــیاری، غیرقضاوتی بــودن و غیــر واکنشــی بــودن( ب

ــه ای ــان و مرحل ورود همزم

RR2FPTPروش

د«
رو

»و

راهبرد مقابله مسأله مدار

0/9090/818105/700/0001

0/1192/300/022

8/860/0001-0/269-راهبرد مقابله هیجان مدار

3/060/002-142/ -راهبرد مقابله اجتناب مدار

0/0992/630/009سرزنش خود 

1/580/114-0/051-سرزنش دیگران

0/6900/490-0/026-فاجعه آمیز کردن

1/400/160-0/046-پذیرش 

3/320/001-0/109-نشخوارگری

0/0551/750/081تمرکز مجدد مثبت

0/2236/270/0001ارزیابی مجدد مثبت

0/1052/590/010مشاهده

0/8160/415-0/065توصیف

0/1702/260/024عمل توام با هشیاری

0/0100/2690/788غیر قضاوتی بودن

0/1784/330/0001غیر واکنشی بودن

RR2FPTPروش

ی«
ه ا

حل
مر

«

10/7190/515185/410/00010/71913/6170/0001ـ راهبرد مقابله مسئله مدار

20/8120/655166/060/0001ـ ارزیابی مجدد مثبت
0/4949/5210/0001

0/4388/4460/0001

30/8660/746171/600/0001ـ   راهبرد مقابله هیجان مدار

0/3607/5530/0001

0/3637/9660/0001

-0/355-7/9360/0001

40/8850/777152/900/0001- عمل توأم با هشیاری

0/3116/8150/0001

0/312 7/1060/0001

-0/320-7/5300/0001

0/2094/9890/0001

50/8990/802142/270/0001-غیر واکنشی بودن 

0/2425/3150/0001

0/2555/9430/0001

-0/277-6/7450/0001

0/1884/7430/0001

0/2184/7420/0001

شاخص آماری

شاخص آماری

متغیرهای پیش بین

متغیرهای پیش بین

ــیون  ــت، رگرس ــده اس ــه ش ــدول 2 ارائ ــه در ج ــور ک ــان ط هم
پیش بینــی کیفیــت زندگی مــادران از روی متغیرهــای راهبردهای 
و  اجتناب مــدار  مقابلــه  مســاله مدار،  )راهبــرد  مقابلــه ای 
خــود،  هیجان)ســرزنش  شــناختی  تنظیــم  هیجان مــدار(، 
ــخوار  ــرش، نش ــردن، پذی ــز ک ــه آمی ــران، فاجع ــرزنش دیگ س
فكــری، تمرکــز مجــدد مثبــت، ارزیابــی مجــدد مثبــت( و 
ــیاری،  ــا هش ــوأم ب ــل ت ــف، عم ــاهده، توصی ــی )مش ذهن آگاه
غیــر قضاوتــی بــودن وغیرواکنشــی بــودن( معنــی دار می باشــد. 
)p >0/0001  و F =105/70( متغیــر راهبــرد مقابلــه مســأله مدار 
ــا  ــت ب ــدد مثب ــی مج ــر ارزیاب ــای 0/119، متغی ــب بت ــا ضری ب
ــدار  ــه هیجان م ــرد مقابل ــر راهب ــای 0/055، متغی ــب بت ضری
بــا ضریــب بتــای 0/269-، متغیــر عمــل تــوأم بــا هشــیاری بــا 
ضریــب بتــای 0/170 و متغیــر غیــر واکنشــی بــودن بــا ضریــب 
ــی  ــت زندگ ــی داری کیفی ــور معن ــه ط ــد ب ــای 0/178 می توانن بت
R2 نشــان  کننــد. همچنیــن، مقــدار  را پیش بینــی  مــادران 
ــط  ــادران توس ــی م ــت زندگ ــس کیفی ــد 80/2%  از واریان می ده
متغیرهــای یــاد شــده تبییــن می شــود. نتایــج تحلیــل رگرســیون 
مرحلــه ای نیــز نشــان داده اســت کــه متغیرهــای راهبــرد مقابلــه 
ــدد  ــی مج ــدار، ارزیاب ــان م ــه هیج ــرد مقابل ــأله مدار ، راهب مس
مثبــت، عمــل تــوأم بــا هشــیاری و غیرواکنشــی بــودن بــه 
ــادران  ــی م ــت زندگ ــای کیفی ــن پیش بینی کننده ه ــب بهتری ترتی

می باشــند.

بحث و نتیجه گیری

هــدف پژوهــش حاضــر، تعییــن رابطــه راهبردهــای مقابلــه ای، 
تنظیــم شــناختی هیجــان و ذهن آگاهــی بــا کیفیــت زندگــی 
در مــادران دارای فرزنــد آهســته گام بــود. نتایــج پژوهــش 
حاضــر نشــان داد کــه پیش بینــی کیفیــت زندگــی مــادران 
از روی متغیرهــای راهبردهــای مقابلــه ای )راهبــرد مقابلــه  
ــناختی  ــم ش ــدار(، تنظی ــدار و هیجان م ــأله مدار، اجتناب م مس
ــز  ــه آمی ــران، فاجع ــرزنش دیگ ــود، س ــرزنش خ ــان )س هیج
ــت،  ــدد مثب ــز مج ــری، تمرک ــخوار فك ــرش، نش ــردن، پذی ک
ــی مجــدد مثبــت( و ذهــن آگاهــی )مشــاهده، توصیــف،  ارزیاب
ــی  ــودن و غیرواکنش ــی ب ــر قضاوت ــیاری، غی ــا هش ــوأم ب ــل ت عم
بــودن( معنــی دار می باشــد و ایــن متغیرهــا در حــدود 80 
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درصــد از واریانــس کیفیــت زندگــی مــادران کــودکان آهســته گام 
ــان داد  ــر نش ــش حاض ــن پژوه ــد. همچنی ــی می نمای را پیش بین
ــه  ــرد مقابل ــأله مدار، راهب ــه مس ــرد مقابل ــای راهب ــه متغیره ک
هیجان مــدار، ارزیابــی مجــدد مثبــت، عمــل تــوأم بــا هشــیاری 
و غیــر واکنشــی بــودن بــه ترتیــب بهتریــن پیش بینی کننده  هــای 

ــند.  ــادران می باش ــی م ــت زندگ کیفی

ــه ای  ــای مقابل ــن راهبرده ــه بی ــان داد ک ــر نش ــش حاض پژوه
ــا  ــدار( ب ــدار و هیجان م ــأله مدار، اجتناب م ــه  مس ــرد مقابل )راهب
ســطح کیفیــت مــادران کــودکان آهســته گام رابطــه وجــود دارد. 
ایــن نتایــج با نتایــج پژوهــش فردریــک1 )14( همســو و همخوان 
اســت، مبنــی بــر اینكــه بــه کارگیــری مؤثــر راهبردهــای مقابلــه 
ــترس و  ــش اس ــا را در کاه ــادران، آن ه ــط م ــترس توس ــا اس ب
نشــانه های آســیب زا یــاری می رســاند. همچنیــن بــا یافته هــای 
پژوهــش الهــی، آقایــاری و اربابیــان )37( همخــوان اســت. 
ــودکان  ــادران ک ــه م ــی  ک ــیدند هنگام ــه رس ــن نتیج ــه ای ــا ب آنه
ــش زا را  ــای تن ــی موقعیت ه ــور منطق ــد به ط ــته گام بتوانن آهس
طبقه بنــدی کننــد، راهبــرد مســأله مدار بیشــترین تأثیــر را 
دارد، ولــی درصورتــی کــه افــراد نتواننــد موقعیت هــای تنــش زا 
را پیش بینــی و بــرای آن راه حل هایــی اتخــاذ کننــد، راهبــرد 
هیجان مــدار مؤثرتــر واقــع می شــود. در تبییــن ایــن یافتــه 
ــه  ــی، ب ــكات هوش ــودکان دارای مش ــن ک ــت والدی ــوان گف می ت
احتمــال بیشــتری بــا مشــكات اجتماعــی، اقتصــادی و هیجانــی 
ــد،  ــر دارن ــرب و فراگی ــده، مخ ــدود کنن ــت مح ــاً ماهی ــه غالب ک
ــای  ــه اعض ــه هم ــر چ ــی گ ــن موقعیت ــوند، در چنی ــه می ش مواج
ــن  ــر ای ــرض ب ــا ف ــد، ام ــیب می بین ــرد آن آس ــواده و کارک خان
اســت کــه مشــكات مربــوط بــه مراقبــت از فرزنــد بــا مشــكل  
خــاص، والدیــن و بــه ویــژه مــادر را در معــرض آســیب و 
ــد )38 و  ــرار می ده ــی ق ــامت روان ــه س ــوط ب ــكات مرب مش
ــوان،  ــودک کم ت ــک ک ــد ی ــه تول ــان می دهدک ــات نش 3(. تحقیق
در مــادر، احساســاتی چــون تــرس، اضطــراب و احســاس گنــاه 
ایجــاد می کنــد. بــروز این گونــه احساســات تعــادل خانــواده 
ــفتگی هایی  ــا وآش ــاد تنش ه ــث ایج ــزد و باع ــم می ری ــه ه را ب
درکــودک بیمــار و ســایر اعضــای خانــواده می شــود )40 و 39(. 
ــد  ــی، حقگــو، دالون ــودرزی، رصافیان ــی، گ طبــق پژوهــش جلیل
ــت  ــر کیفی ــته گام، از نظ ــودک آهس ــادران ک ــكاران )41( م و هم

1- Frederick 

زندگــی، رفــاه مــادی، ســامت جســمانی، روابــط والــد- فرزنــد، 
روابــط زناشــویی، روابــط فامیلــی، روابــط بــا دوســتان و عملكــرد 
اجتماعــی پایین تــر از مــادران کــودکان عــادی هســتند. گــر چــه 
داشــتن یــک کــودک آهســته گام منبــع فشــار روانــی اســت؛ امــا 
تأثیــر آن بــر مــادران مثــل هــر اســترس دیگــر تــا حد زیــادی به 
ارزیابــی شــناختی از مســأله و نیــز مهارت هــای مقابلــه ای آن هــا 
بســتگی دارد )42(. مادرانــی کــه راهبــرد مســأله مدار را اســتفاده 
می کننــد، تــاش می کننــد تــا فعالیت هــای خــود را بــا توجــه بــه 
ــه مدیریــت زمــان و انجــام  اهمیــت آن اولویت بنــدی کننــد و ب
ــا توجــه بــه  بــه موقــع فعالیت هــا، مبــادرت می ورزنــد، آنــان ب
ــات محیطــی و اجتماعــی،  موقعیــت موجــود و اســتفاده از امكان
بــه حــل مســأله می پردازنــد و نتایــج نســبتاً دلخواهــی را کســب 
می نماینــد. ایــن بازخوردهــای مثبــت، احســاس خوشــایندی را 
ایجــاد می نمایــد و در نتیجــه فــرد ادراک مثبت تــری از کیفیــت 
زندگــی خــود دارد )39(. به کارگیــری راهبــرد هیجان مــدار، 
بــه کنتــرل هیجان هــا و تــاش بــرای امیــدوار بــودن بــه هنــگام 
ــی  ــد. مادران ــک می نمای ــش زا کم ــای تن ــا موقعیت ه ــه ب مواجه
کــه ازایــن راهبــرد اســتفاده می کننــد، ضمــن این کــه برهیجانــات 
ــا  ــن اســت احساســاتی چــون خشــم ی ــد، ممك ــرل دارن خودکنت
ــیاری  ــودکان در بس ــن ک ــادران ای ــد. م ــان دهن ــدی را نش ناامی
از موقعیت هــا احســاس ناکامــی را تجربــه می نماینــد و بــا 
اســتفاده از راهبردهــای هیجان مــدار، مســیرهای ســریع کاهــش 
هیجــان، نظیر تــرک موقعیــت، مصرف ســیگار و... را جســتجو 
می نمایــد. ایــن بدنظمی هــای مكــرر هیجانــی، موجــب کاهــش 
کیفیــت زندگــی می شــود )41(. راهبــرد اجتناب مــدار مســتلزم 
تنش زاســت.  موقعیت هــای  شــمردن  کوچــک  یــا  انــكار 
مادرانــی کــه ازایــن روش اســتفاده می کننــد، هشــیارانه تفكــرات 
تنــش زا را واپس رانــی کــرده وتفكــرات دیگــری را جایگزیــن آن 
می کننــد. تولــد و حضــور کــودک آهســته گام در هــر خانــواده ای 
می توانــد رویدادهــای نامطلــوب و چالــش زا تلقــی شــود،که 
احتمــالًا تنیدگــی، ســرخوردگی، احســاس غــم و ناامیــدی را بــه 
دنبــال خواهــد داشــت و همیــن امــر، ســبب می شــود تــا مــادران 
بــرای کاهــش درد و انــدوه خــود، از راهبــردی اســتفاده نماینــد 
ــه  ــه و آگاهان ــه گرفت ــش فاصل ــترس زای خوی ــرات اس ــا از تفك ت
بــه اجتنــاب از افــكار اســترس زای مربــوط بــه مشــكات فرزنــد 

خــود می پــردازد )37(.
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ــم  ــن تنظی ــه بی ــود ک ــن ب ــر ای ــش حاض ــر پژوه ــج دیگ از نتای
دیگــران،  ســرزنش  خــود،  )ســرزنش  هیجــان   شــناختی 
فاجعــه آمیــز کــردن، پذیــرش، نشــخوار فكــری، تمرکــز مجــدد 
ــادران  ــت م ــطح کیفی ــا س ــت( ب ــدد مثب ــی مج ــت، ارزیاب مثب
ــه  ــا یافت ــه ب ــن یافت ــود دارد. ای ــه وج ــته گام رابط ــودکان آهس ک
بیرامــی، موحــدی و خدایــاری )2( همخــوان اســت. یافتــه 
پژوهشــی آنــان نشــان داد کــه آمــوزش تنطیــم شــناختی هیجان 
ــش  ــه افزای ــناختی و در نتیج ــانی های روان ش ــش پریش در کاه
ــت.  ــر اس ــته گام، مؤث ــودکان آهس ــادران ک ــی م ــت زندگ کیفی
همچنیــن بــا یافتــه ســلیمانی و حبیبــی )18( همخــوان اســت کــه 
ــای  ــه در موقعیت ه ــد ک ــان دادن ــود نش ــش خ ــج پژوه در نتای
فشــارزا، تنظیــم شــناختی هیجــان ســبب افزایــش کیفیــت 
زندگــی خواهــد شــد. در تبییــن ایــن یافتــه می تــوان گفــت 
ــه  ــد ک ــان می ده ــناختی نش ــات روان ش ــون و مطالع ــی مت بررس
ــترده ای از  ــه گس ــی در دامن ــیار مهم ــش بس ــان نق ــم هیج تنظی
پیامدهــای روان شــناختی بــازی می کنــد )43( و عامــل مهمــی در 
تعییــن ســامتی و داشــتن عملكرد موفــق در تعامــات اجتماعی 
اســت )44(. نظریه هــای هیجــان تأکیــد می کننــد کــه چگونگــی 
تفســیر یــا ارزیابــی از یــک رویــداد می توانــد کارکــرد مهمــی در 
پاســخ هیجانــی داشــته باشــد )45(. ارزیابی هــای فیزیولوژیــک 
)46( و ارزیابی هــای شــناختی )43( هیجــان بــا ســامت روانــی 
ــری  ــه دارد. به کارگی ــی رابط ــیب روان ــن آس ــطوح پایی ــالا و س ب
تنطیــم هیجانــی، باعــث برخــورد منطقــی و خالــی از هیجــان بــا 
رویــداد اســترس زا خواهــد بــود. مادرانــی کــه کمتــر مشــكات 
کــودک خــود را فاجعــه می پندارنــد ودر مــورد احساســات و افكار 
منفــی نشــخوار فكــری دارنــد و بــه جــای آن، بــر مســایل تمرکز 
ــترس،  ــل اس ــد در مقاب ــر می توانن ــد، بهت ــی دارن ــدد مثبت مج
افســردگی، ناراحتــی و پریشــانی مقابلــه کننــد و کیفیــت زندگــی 
شــان را در حــد مطلوبــی نگــه دارنــد. مــادران بــا ارزیابــی مجدد 
مثبــت در تصمیم گیری هــای مربــوط بــه آینــده ی زندگــی 
ــت  ــی درس ــون از راهبردهای ــد، چ ــل می کنن ــر عم ــود، بهت خ
 در مقابلــه بــا اســترس های زندگــی اســتفاده می کننــد )47(. 
مكانیســم هایــی چــون فرافكنــی )ســرزنش دیگــران( یا احســاس 
گنــاه )ســرزنش خــود( ، مانــع مواجهــه منطقــی بــا مســأله 
ــد  ــادر نتوان ــا م ــود ت ــبب می ش ــات س ــن احساس ــود. ای می ش
رفتــار متعــادل بــا کــودک داشــته باشــد: طــرد یــا پذیــرش بیش 

از حــد کــودک و افــراط در هزینــه نمــودن بــرای کــودک از جملــه 
واکنش هــای آنــان اســت کــه تعــادل خانــواده را بــر هــم می زنــد 
و ایــن عــدم تعــادل و آشــفتگی در خانــواده ســبب می شــود کــه 
ــان  ــت زندگیش ــان ازکیفی ــز ادراکش ــادران نی ــود م ــت خ در نهای

پاییــن بیایــد )20(. 

ــاهده،  ــی )مش ــن ذهن آگاه ــه بی ــان داد ک ــر نش ــش حاض پژوه
ــودن و  ــی ب ــر قضاوت ــیاری، غی ــا هش ــوام ب ــل ت ــف، عم توصی
غیرواکنشــی بــودن( با ســطح کیفیت مــادران کودکان آهســته گام 
ــداپ،  ــش ه ــج پژوه ــا نتای ــج ب ــن نتای ــود دارد. ای ــه وج رابط
ــه  ــد ک ــان می ده ــه نش ــت ک ــو اس ــا1 )48( همس ــر و دپت فیدل
ــا پریشــانی روان شــناختی و اســترس های ناشــی  بــرای مقابلــه ب
از موقعیت هــای دشــوار، مهارت هــای شــناختی کــه مبتنــی بــر 
ــش  ــا پژوه ــه ب ــن یافت ــت. ای ــذار اس ــت، تأثیرگ ــی اس ذهن آگاه
بیرامــی و همــكاران )49( نیــز همخــوان اســت کــه در پژوهــش 
خــود بــه ایــن نتیجــه رســیدند کــه بــا آمــوزش شــناخت درمانــی 
ــناختی  ــانی های روان ش ــوان پریش ــی می ت ــر ذهن آگاه ــی ب مبتن
مــادران کــودک آهســته گام را کاهــش داد و ســبب افزایــش 
ــت  ــوان حال ــه عن ــی ب ــد. ذهن گاه ــادران ش ــی م ــت زندگ کیفی
ــاق  ــی اتف ــه کنون ــه در لحظ ــی ازآن چ ــه وآگاه ــه برانگیخت توج
می افتــد و خــودداری ازقضــاوت، آگاهــی قصدمندانــه و تمرکــز 
ــای  ــطه تمرین ه ــه واس ــد. ب ــد می کن ــی، تأکی ــه کنون ــر لحظ ب
ــه  ــای روزان ــه فعالیت ه ــبت ب ــرد نس ــی ف ــر ذهن آگاه ــی ب مبتن
ــه لحظــه  ــق آگاهــی لحظــه ب خودآگاهــی پیــدا می کنــد و از طری
ــرل  ــا کنت ــمانی برآن ه ــای جس ــات و حالت ه ــكار و احساس ازاف
ــانی های  ــالای پریش ــیوع ب ــه ش ــه ب ــا توج ــد)22(، ب ــدا می کن پی
ــرات  ــته گام و اث ــودکان آهس ــادران ک ــن م ــناختی در بی روان ش
ــر  ــه نظ ــا، ب ــی آن ه ــردی و خانوادگ ــرد ف ــر عملك ــی آن ب منف
ــب راهبردهــای  ــه خدمــات روان شــناختی در قال می رســد، ارائ
ــت  ــن بهداش ــد در تأمی ــان می توان ــم هیج ــی و تنظی ذهن آگاه
روانــی ایــن مــادران راهگشــا باشــد؛ حضورذهــن بامؤلفــه هایــی 
ــاب  ــرش )واقعیــت(، حضــور )درزمــان حــال(، اجتن ــر پذی نظی
)از نشــخوار فكــری( بــه مــادران در ارتقــای بهزیســتی وآگاهــی 
از خــود و محیــط همــراه بــا تعدیــل ذهــن کمــک می نمایــد )50(. 
توانایــی مــادران کــودکان آهســته گام، بــرای مشــاهده و توصیــف 
افــكار خــود بــدون تفســیر و قضــاوت، ســبب ایجــاد آرامــش در 

1- Hodapp, Fidler and Depta 
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آنهــا می شــود، آرامــش در شــرایط ســخت، کیفیــت زندگــی را 

ــود  ــبب می ش ــودن س ــه ب ــی و در لحظ ــد. آگاه ــش می ده افزای

تــا مــادران به طــور کامــل از اتفاقــات و تجربیــات محیــط اطــاع 

ــر و هشــیارانه   داشــته باشــند و همیــن امــر ســبب واکنــش مؤث

آنهــا در مقابــل موقعیت هــا خواهــد شــد. ایــن اقدامــات مؤثــر 

باعــث کاهــش رنــج و افزایــش کیفیــت زندگــی می شــود. کاهــش 

ــتقیم  ــی و مس ــش منطق ــبب واکن ــت، س ــازی موقعی ــه س فاجع

ــداد اســترس زا خواهــد شــد و در نهایــت، توانایــی آنهــا  ــا روی ب

بــرای کاهــش ادراک موقعیــت اســترس زا ســبب افزایــش ادراک 

کیفیــت زندگــی خواهــد شــد . )49( 

 عــاوه بــر نتایج فــوق، بــا ورود همزمــان متغیرهــای راهبردهای 

مقابلــه ای )راهـــبرد مقـــابله  مســأله مدار، اجتـناب مـــدار و 

هیجان مــدار(، تنظیــم شــناختی هیجــان )ســرزنش خــود، 

ــخوار  ــرش، نش ــردن، پذی ــز ک ــه آمی ــران، فاجع ــرزنش دیگ س

فكــری، تمرکــز مجــدد مثبــت، ارزیابــی مجــدد مثبــت( و 

ــیاری،  ــا هش ــوام ب ــل ت ــف، عم ــاهده، توصی ــی )مش ذهن آگاه

غیــر قضاوتــی بــودن و غیرواکنشــی بــودن( در معادله رگرســیون 

ــن پیش بین هــای کیفیــت زندگــی مــادران  ــرای بررســی بهتری ب

ــأله مدار،  ــه مس ــرد مقابل ــای راهب ــته گام، متغیره ــودکان آهس ک

ــی مجــدد مثبــت، عمــل  ــه هیجــان مــدار، ارزیاب راهبــرد مقابل

ــن  ــه ترتیــب بهتری ــودن ب ــر واکنشــی ب ــا هشــیاری و غی ــوأم ب ت

پیش بینی کننده هــای کیفیــت زندگــی مــادران می باشــند. در 

ــودک  ــور ک ــد و حض ــه تول ــت ک ــوان گف ــه می ت ــن یافت ــن ای تبیی

ــوب  ــدادی نامطل ــد روی ــواده ای می توان ــر خان ــته گام در ه آهس

ــرخوردگی،  ــی، س ــالًا تنیدگ ــه احتم ــود ک ــی ش ــش زا تلق و چال

احســاس غــم و ناامیــدی را بــه دنبــال خواهد داشــت. مشــكات 

مربــوط بــه مراقبــت از فرزنــد آهســته گام، والدیــن و بــه ویــژه 

ــه  ــوط ب ــكات مرب ــه مش ــا ب ــر ابت ــرض خط ــادر را در مع م

ســامت روانــی قــرار می دهــد. از ایــن رو جهــت ارتقــای کیفیــت 

ــای  ــری راهبرده ــته گام، به کارگی ــودکان آهس ــادران ک ــی م زندگ

صحیــح مقابلــه بــا مســأله از جملــه راهبردهایــی کــه بــه وســیله 

آنهــا بتوانــد بــه مقابلــه منطقــی و مؤثــر بــا موقعیت هــا بپــردازد 

ــرای  ــی ب ــد راهبردهای ــی بتوان ــا حت ــأله مدار( و ی ــرد مس )راهب

ــدار(  ــرد هیجان م ــرد )راهب ــه کار بب ــود ب ــی خ ــش هیجان آرام

ــرای مــادر اهمیــت دارد )40(. همچنیــن مدیریــت شــناختی  ب

ــداد  ــا روی ــی ب ــی و اصول ــه منطق ــات در مواجه ــم هیجان تنظی

تنــش زا کمک کننــده اســت. مادرانــی کــه به طــور منطقــی، 

هیجانــات خــود را کنتــرل می کننــد، بــدون تنــش و بــا آرامــش 

ــد  ــد ش ــه خواهن ــود مواج ــودک خ ــكات ک ــائل و مش ــا مس ب

ــا توجــه  ــه ایــن معنــی کــه، ب ــه ای منطقــی و مثبــت، ب ــه گون و ب

بــه تمــام امكاناتــی کــه می توانــد در حــل مســأله کمــک نمایــد، 

ــک  ــه کم ــا ب ــد. آنه ــش زا می پردازن ــت تن ــی موقعی ــه ارزیاب ب

تنــش زای  موقعیــت  بــر  ذهن آگاهــی می تواننــد هشــیارانه 

ــی و آرزوهــای  ــه نشــخوار ذهن ــر ب ــد و کمت ــز  کنن حاضــر، تمرک

ــان  ــی نش ــی منطق ــل آن  واکنش ــد و در مقاب ــه  پردازن ــر بادرفت ب

 دهنــد. ایــن مــادران بهتــر می تواننــد تنــش موقعیــت موجــود را 

کنتــرل نماینــد و مجمــوع ایــن عوامــل، در ارتقای کیفیــت زندگی 

آنــان تأثیرگــذار اســت. بــر اســاس نتایــج موجــود منطقی تریــن 

و تأثیرگذارتریــن مؤلفه هــای هــر متغیــر نســبت بــه مؤلفه هــای 

ــت.  ــته اس ــری را داش ــی بهت ــی کنندگ ــدرت پیش بین ــر ق دیگ

ــز  ــا در مراک ــه صرف ــت ک ــن اس ــش ای ــن پژوه ــت ای از محدودی

ــه  ــج آن ب ــم نتای ــد در تعمی ــده و بای ــرا ش ــواز اج ــتی اه بهزیس

شــهرهای دیگر احتیــاط صورت گیــرد. از دیگــر محدودیت های 

ــه  ــت، ک ــی اس ــای خودگزارش ــتفاده از ابزاره ــش، اس ــن پژوه ای

ــوگیرانه  ــت س ــن اس ــرکت کنندگان ممك ــی ش ــن ابزارهای در چنی

پاســخ دهنــد و بــه همیــن دلیــل، در تعمیم پذیــری نتایــج، بایــد 

جوانــب احتیــاط را رعایــت نمــود. از دیگــر محدودیت هــای این 

ــودکان آهســته گام  ــادران ک ــدران و م پژوهــش عــدم مقایســه پ

بــود. بنابرایــن پیشــنهاد می شــود کــه ایــن پژوهش در شــهرهای 

ــای  ــود از ابزاره ــنهاد می ش ــن پیش ــود. همچنی ــرار ش ــر تك دیگ

دیگــر همچــون مصاحبــه ســاختاریافته جهــت جمــع آوری 

ــا رویكــرد  اطاعــات اســتفاده شــود. همچنیــن ایــن پژوهــش ب

ــرار  ــته گام تك ــودکان آهس ــدران ک ــادران و پ ــن م ــه ای بی مقایس

گــردد یا پژوهشــی شــبیه بــه پژوهــش حاضــر در پدران کــودکان 

ــی را  ــود مداخات ــنهاد می ش ــرد. پیش ــورت گی ــته گام ص آهس

جهــت آمــوزش راهبردهــای ســازگارانه مقابلــه، تنظیم شــناختی 

ــادران  ــی م ــت زندگ ــود کیفی ــرای بهب ــی ب ــان و ذهن آگاه هیج

ــرد.  ــورت گی ــته گام ص ــدان آهس دارای فرزن
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