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Introduction 

Learning disabilities are problems that negatively affect an individual's 
education and education-related skills such as reading, writing, arithmetic, 
and others because of having different perceptions of what they see. Parents 
may wonder what his future will be like despite this problem. Various 
factors affect the family function of parents with learning disabilities; one of 
the factors is controlling negative thinking. This study aimed to predict 
family functioning based on the control of negative thinking and parental 
stress with the mediating role of sexual satisfaction. 
 

Method 
In this correlational study, 212 Parents of children with learning disorders 

in Tehran were selected through the purposive sampling method. For each 
parameter calculated, at least 10 participants are required to test the model. 
In this study, the Family functioning of McMaster (1983), and the Control of 
negative thinking of Wales & Davis (1994) include subscales that measure 
individual differences in controlling annoying thoughts. Strategies for 
controlling thinking are distraction, worry, social strategies, self-discipline, 
and re-evaluating thinking are used, Also Parenting Stress Questionnaire of 
Abidin (1992), which includes items covering adaptability, child domain, 
mood, attachment, acceptance, extravagance, reinforcement, inattention / 
over-action, relationship with spouse, parent domain, depression, sense of 
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competence, role constraints, parental health, isolation It is life… and finally 
Sexual satisfaction of Hadson, et al. (1981) was used for data collection in 
this study which assesses couples' satisfaction levels. The proposed model 
was evaluated using a structural equation method.   
 

Results 
There is a significant relationship between control of negative thinking 

with family functioning (p<0.01), sexual satisfaction with family functioning 
(p<0.01), control of negative thinking with sexual satisfaction (p<0.01), spiritual 
well-being with sexual satisfaction (p<0.01), but there was a significant 
relationship between parental stress with family functioning (p>0.05). Also, 
indirect pathways were significant control of negative thinking with family 
functioning with mediating role of sexual satisfaction (p<0.01), parental stress 
with family functioning with mediating role of sexual satisfaction (p<0.01).  
 

Discussion 
The results indicate that there are high levels of conflict and low levels of 

cohesion in families with children with learning disabilities. It is natural to 
expect these families to be affected by the symptoms of the child disorder and 
for parental problems to increase in these families. When parents can acquire 
these skills, they can be aware of problems and stresses and find appropriate 
solutions, thus reducing stress in their relationship with the child as well as 
marital relationships, and improving sexual satisfaction as well as family 
functioning. Find. Thus, it can be said that sexual satisfaction plays a mediating 
role in the relationship between controlling negative thinking and parenting 
stress with family functioning. The statistical population of this study was 
limited & through questionnaires, which makes the generalization of the results 
and bias issue with caution. Therefore, it is suggested that more research be done 
on other samples to generalize the results. And also holding workshops, to 
strengthen the control of negative thinking and reduce parental stress, it is 
possible to increase sexual satisfaction in them and increase family functioning. 
 

Keywords: control of negative thinking, family functioning, learning 
disorder, parental stress, sexual satisfaction  
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 زهرا محبی
 زهرا دشت بزرگی
 رضا جوهری فرد

 چکیده

کارکرد خانواده بر اساس کنترل تفکر منفی و استرس والدگری با  بينی يشپهدف از انجام پژوهش حاضر 
روش اين مطالعه توصيفی از نوع ود. نقش ميانجی رضايت جنسی در والدين کودکان با اختلال يادگيری ب

تشکيل  3111در سال تهران کليه والدين کودکان با اختلال يادگيری شهر جامعه آماری را  همبستگی بود.
پژوهش عبارت  هایبه عنوان نمونه انتخاب شدند. ابزار نفر 232 گيری هدفمند تعداد نمونهکه به روش دادند 

و مستر، کنترل تفکر منفی والس و ديويس ، استرس والدگری عابدين  های کارکرد خانواده مک پرسشنامه از
انجام  معادلات ساختاریبودند. ارزيابی مدل پيشنهادی با استفاده از روش تحليل رضايت جنسی هادسون 

(؛ رضايت جنسی با p<0.01رابطه بين کنترل تفکر منفی با کارکرد خانواده ) داد نشان . نتايج پژوهشگرفت
(؛ بين استرس والدگری با p<0.01(؛ بين کنترل تفکر منفی با رضايت جنسی )p<0.01انواده )کارکرد خ

( p>0.05است؛ اما رابطه بين استرس والدگری با کارکرد خانواده ) دار یمعن( p<0.01رضايت جنسی )
ه رضايت غيرمستقيم کنترل تفکر منفی با کارکرد خانواده با نقش واسط نشد. همچنين، مسيرهای دار یمعن

( p<0.01)رضايت جنسی ای  با نقش واسطهکارکرد خانواده  ااسترس والدگری ب( و نيز رابطه p<0.01) جنسی
 در مهمی گام و بود برخوردار مطلوبی برازش از پيشنهادی الگوی پژوهش، اين نتايج اساس بر شدند. دار یمعن

 شود. اختلال يادگيری محسوب می کارکرد خانواده والدين کودکان با بر مؤثر عوامل شناخت جهت
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 مقدمه
 های ثير منفی در تحصيل فرد و مهارتأشود که موجب ت می گفتهبه مشکلاتی  اختلال يادگيری

کودکان (. Filippello, et al., 2020) ودش میرياضيات مرتبط با تحصيلات مانند خواندن، نوشتن، 

دچار  نويسی يکتهدبا اين اختلال در يک يا بيش از يک مورد از سه مهارت خواندن، رياضی و 

شوند دارند و  می وبينند  می چه مبتلايان به اختلال يادگيری درک متفاوتی از آند. مشکل هستن

اگرچه اين کودکان اغلب از بهره ت. ر اسها دشوا جديد برای آن یها مهارتيادگيری اطلاعات و 

که مغز  نيستند اما به دليل اين تر هوشهوشی مناسبی برخوردارند و نسبت به همسالان خود کم 

کند دچار  می عملتحليل اطلاعات با ساير کودکان متفاوت  ودريافت و تجزيه  نحوهها در  آن

که دچار اختلال  یآموزان نشداکودکان و (. Chiarenza, 2021) مشکلات يادگيری هستند

های درسی دچار مشکل هستند که اين امر سبب بروز مشکلات  يادگيری هستند اغلب در مهارت

اختلال د. شو می افرادهای تحصيلی در اين  در تحصيل اين افراد و رسيدن به موفقيت ای يدهعد

دگيری تنبل يا کودن نيست. کودکان دچار اختلال يا يزهانگيادگيری به معنای نقص در هوش يا 

متفاوتی  يقهطرسايرين باهوش هستند و فقط مغزشان به  اندازهنيستند، در حقيقت اکثر آنها به 

تحليل اطلاعات اين کودکان اثر  ودريافت و تجزيه  نحوهها در مغز در  کند. اين تفاوت عمل می

يادگيری دچارند متفاوت کودکان و بزرگسالانی که به اختلال (. Padhy, et al., 2015) گذارد می

کنند. آنها به همين دليل در يادگيری اطلاعات و  شنوند و درک می بينند، می از سايرين می

ترين انواع  شوند. شايع با مشکل مواجه می يشانها آموختههای تازه يا به کارگيری  مهارت

لال، گوش کردن و اند از: اشِکال در خواندن، نوشتن، رياضيات، استد اختلالات يادگيری عبارت

 (.Farias, et al., 2017) حرف زدن

 85/4يادگيری در مقطع ابتدايی، ت در ايران، ميزان شيوع اختلالا شده انجامهای  پژوهش

ها  بيش از دخترها مبتلا به اين اختلال درصد 2/2تا  3/3درصد گزارش شده است که پسرها 

سايرين  اندازهدچار اختلال يادگيری به  اکثر کودکان(. Alizadehfard, et al., 2015) هستند

يادگيری مختصِ آنها  يوهشباهوش هستند، فقط لازم است آموزش آنها به نحوی باشد که با 

 دهد اختلالات يادگيری در هر کودک به شکل خاصی خود را نشان مید. سازگاری داشته باش

(Hodge, et al., 2019 .)ردن مشکل داشته يک کودک ممکن است برای خواندن و هجی ک
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کودکی ديگر . که ديگری عاشق کتاب است اما در درک رياضيات مشکل دارد باشد، در حالی

ها مشکل داشته باشد. مشکلات  گويند يا مکالمه هم ممکن است برای درک آنچه ديگران می

تشخيص د. يادگيری تفاوت بسياری با هم دارند اما همگی جزئی از اختلالات يادگيری هستن

ای نيست و به علت گستردگی انواع آن، هيچ نشانه يا  ل يادگيری هميشه هم کار سادهاختلا

 (.Tamiya, 2014) توان معرفی کرد علامت واضحی که مدرکی دال بر يک اختلال باشد نمی

ن دچار اختلال يادگيری باشد دشوار است. شابا اين احتمال که فرزند والدين شدن مواجه

او چگونه خواهد بود يا چطور بايد از پس  يندهآا وجود اين مشکل د که بنممکن است فکر کن

د که به علت اين اختلال به نممکن است نگران باش .,.Stewart, et al) (2020د يآمدرسه بر

 Månsson, et) بخورد يا به مدارس کودکان استثنايی معرفی شود« کنُدذهن»ان برچسب شفرزند

al., 2015توانند موجب اختلال در کارکرد خانواده والدين اين  ها می (. اين سؤالات و نگرانی

 و تعامل ارتباط، چگونگی از عبارت است خانواده . کارکرد(Duarte, et al., 2019) ردندککودکان 

 به عبارت ديگر، است، خانواده اعضای مشکلات و حل ها گيری تصميم چگونگی روابط، حفظ

هيجانی زوجين و  و اجتماعی جسمانی، سلامت که است خانواده محيط جنبه مهم خانوادهکارکرد 

 و ارکان از خانواده، که نهاد (. از آنجايی(Tavakol, 2011دهد  می قرار تأثير تحت را کودکان

 عمومی شرايط گرو در جامعه، و نابهنجاری بهنجاری رود، می به شمار جامعه هر اصلی نهادهای

 دليل، همين به آيد. نمی پديد تأثير خانواده از فارغ ماعیاجت های آسيب از هيچ يک است. ها خانواده

باشد. خانواده  برخوردار سالم های از خانواده آنکه مگر کند سلامت تواند ادعای نمی ای جامعه هيچ

نظامی است که بيش از همه بر فرد و اعضای درون خود تأثير دارد و رفتارهای افراد درون خود 

روانی و رفتاری  های یناهنجار(. بسياری از Bassak Nejad & Farahani, 2015) دهد را شکل می

بشر نيز  های يشرفتپافراد اعضای خانواده در خود خانواده ريشه دارد و در عين حال بسياری از 

خانواده انجام گرفته بر اين  ينهزمها که اخيراً در  گيرند و بسياری از پژوهش ت میأاز خانواده نش

سيستمی طح کارکرد خانواده به کيفيت خانواده در س(. Kelada, et al., 2018د )ديدگاه تمرکز دارن

های نظام  ها و قدرت هايی از قبيل سلامت، کفايت، ضعف يا روابط دوتايی اشاره دارد و به نمونه

 گردد. خانواده برمی يریپذ سازشکلی پيوستگی و  طور بهخانواده و 

ان کودکان با اختلال يادگيری اثرگذارند، يکی از عوامل مختلفی بر کارکرد خانواده مادر

فرد با  آمدن های کنار راه با رابطه در هايی است. کنترل تفکر منفی کنش عوامل کنترل تفکر منفی
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(. پنج راهبرد کنترل تفکر Halvorsen, et al., 2015هستند ) ناگوار اتفاقات و يا زا استرس شرايط

دند که عبارتند از: راهبرد حواس پرتی يا پرت کردن را بر اساس مطالعات خود معرفی کر

به فکری ديگر(، نگرانی )تمرکز بر فکر  کننده ناراحتحواس )تغيير تعمدی توجه از فکر 

و در جا زدن روی آن(، راهبردهای اجتماعی )صحبت کردن درباره فکر با  کننده ناراحت

( و کننده ناراحتدن به موضوع ديگران(، خود تنبيهی )خشم گرفتن بر خود به خاطر انديشي

 کلی، توانايی طور به(. Oyman, 2014ارزيابی مجدد تفکر )تحليل معنای تفکر مزاحم( هستند )

 و فهم توانايی افکار و عواطف و ابراز و شناسايی به نياز بخش يترضايک رابطه  حفظ و ايجاد

 افکار و در آشفتگی اختلال و (.Van de Walle, et al., 2016دارد ) های اطرافيان ويژگی پذيرش

داشت  خواهند شناختی آسيب پيامدهای روزمره، زندگی در شان یذات اهميت دليل به آنها تنظيم

(Tucker, et al., 2017.) 

به . استرس (Hsiao, 2018) دهد می يشافزارا در  استرس والدگریعدم کنترل تفکر منفی، 

استرس نوعی  گریوالداسترس شود و  عنوان تنش جسمی، شناختی و هيجانی تعريف می

ها نشان  است پژوهش یشود و ناشی از مقتضيات فرزندپرور است که توسط والدين تجربه می

اما مادران بيش از پدران تنيدگی والدينی ، زاست استرسدهند که والدگری برای هر دو والد  می

حتی در بهترين شرايط فعاليتی مراقبت از کودکان (. Ceballos, et al., 2019) کنند را تجربه می

شود که  است و گاهی در کنار مراقبت از کودکان شرايطی به والدين تحميل می يزبرانگ چالش

افزايد. در همين راستا ناتوانی فرزند خانواده از جمله شرايطی است که  های آنها می بر چالش

 ,.Lozano, et al) دهد فرزندپروری آنها را افزايش میاسترس مشکلات والدين و به تبع آن 

برند  (. در اين شرايط، والدين از سلامت روان پايين و اختلالات عاطفی متعددی رنج می2016

(Oideen & Mathai, 2018 .)Pisula and Porębowicz-Dörsmann (2017)  در پژوهشی نشان

ن عامل دادند که استرس والدگری در والدين کودکان دارای اختلال يادگيری بالاست و اي

 موجب کاهش کارکرد خانواده در بين والدين آنها شده است.

های منفی  مهم مديريت استرس، آموختن چگونه مقابله کردن با موقعيت یها جنبهيکی از 

 یها درمانو  یشناخت روان یها آموزشاستفاده از  Farahani et al. (2013)است. بر اساس نتايج 

ات مثبتی بر کنترل رفتاری مادران بگذازد و آنها را آماده اثر تواند یممبتنی بر کنترل خشم 

کودک ناتوان سازد. درمان مديريت استرس از طريق آموزش فنون  یها چالشرويارويی با 
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شناختی و راهبردی سازگاری، فشار روانی  های يابیارز، اصلاح نگرش به زندگی، یساز آرام

 .دهد یمشوار را کاهش د های يتموقعغيرمنطقی در  یها برداشتحاصل از 

مورد توجه قرار داد. طبق  توان یممختلفی را  یها مؤلفهجهت فائق آمدن بر شرايط دشوار 

سبک خانواده آزادمنش عملکرد خانواده با محبت و مراقبت  Karami, et al. (2009)نظر 

قابله اعضای خود، آنها را برای م گيری يمتصمسازنده و با تقويت احساس ارزشمندی و قدرت 

آرمانی دانستن خانواده که . (DeLongis & Zwicker, 2017) کند یمبا فشارهای زندگی آماده 

بيانگر مطلوب بودن آن برای فرد و مباهات او به وضع موجود خانواده است، باعث ايجاد 

علاوه آن، مطلوب بودن وضعيت کنونی خانواده از صرف انرژی ه و ب شود یمآرامش و اطمينان 

 توانند یم ها یانرژو اين  کند یمغيير وضعيت موجود به وضعيت مطلوب جلوگيری برای ت

هنگام بحران و فشارهای زندگی مورد استفاده قرار گرفته و فرد را در مقابله با آنها از توان و 

 کارايی لازم برخوردار نمايد.

ه در والدين با وجود اثر مستقيم کنترل تفکر منفی و استرس والدگری بر کارکرد خانواد

دهد تأثير اين عوامل ممکن  حال، مطالعات جديدی نشان می کودکان با اختلال يادگيری، با اين

رسد عاملی به  است مستقيماً باعث اثرگذاری بر کارکرد خانواده اين والدين نباشد. به نظر می

کارکرد عنوان ميانجی وجود دارند که کنترل تفکر منفی و استرس والدگری از طريق آن بر 

رضايت جنسی عبارت  گذارد، مانند رضايت جنسی. خانواده در والدين اين کودکان تأثير می

است از ميزان خرسندی از روابط جنسی و توانايی فرد در ايجاد لذت دوطرفه. استحکام روابط 

ترين  ، لذت جنسی از مهمافتد یمبخش به خطر  زناشويی بدون داشتن روابط جنسی رضايت

که  شود و اين لذت است مند می باشد که فرد در طول عمر خود از آن بهره میهايی  لذت

(. به Pascoal, et al., 2018نمايد ) زندگی و مشکلات بين زوجين را قابل تحمل می های یسخت

باشد که محققين معتقدند که رضايت از رابطه زناشويی همواره در گرو رضايت  اين خاطر می

توان نتيجه گرفت، والدين کودکان با  (. میTræen, et al., 2019)باشد  از رابطه جنسی می

عدم رضايت از روابط زناشويی و  و استرس از تنش و بالايی اختلال يادگيری دارای سطوح

کنند به اين  می تجربه را هيجانات منفی از متفاوتی انواع و نيز کارکرد خانواده و خانوادگی

 گسترده منفی پيامدهای ن کودکان با اختلال يادگيریتوان اذعان نمود، والدي می يبترت
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 گزارش و توصيف فرزندشان متوجه شدن اختلال ابتدای از را شناختی بهزيستی روان های مشکل

 نااميدی يأس و احساس و عودکننده اندوه و غم شديد احساس در آنها اند. بسياری از نموده

و  مشکلات توجه به دهد. با می کاهشيی آنها را اند که اين عوامل، رضايتمندی زناشو بوده درگير

 برای ريزی لزوم برنامه هستند، مواجه آنها که والدين کودکان با اختلال يادگيری با مسائل مختلفی

محقق به پژوهشی در داخل و خارج  که يیآنجاشود و از  می احساس مشکلات فراروی آنها رفع

رد خانواده بر اساس کنترل تفکر منفی و استرس کارک بينی يشپاز کشور که به بررسی همزمان 

والدگری با نقش ميانجی رضايت جنسی در والدين کودکان با اختلال يادگيری پرداخته باشد، 

شود. بر اساس آنچه از نظر  دست نيافت، لزوم انجام پژوهش حاضر بيش از پيش احساس می

بر اساس کنترل تفکر منفی و  کارکرد خانواده بينی يشپگذشت، هدف از انجام اين پژوهش، 

 استرس والدگری با نقش ميانجی رضايت جنسی در والدين کودکان با اختلال يادگيری است.

 

 روش پژوهش
 کليه والدين کودکانآماری را پژوهش حاضر همبستگی از نوع معادلات ساختاری بود. جامعه 

 3111شهر تهران در سال  گيریاختلال يادهای  کلينيکبه  کننده مراجعهدارای اختلال يادگيری 

و هماهنگی با والدين  اختلال يادگيریهای  کلينيکتشکيل دادند. با کسب رضايت از مسئولين 

 ،با توجه به تعداد مسيرهای مستقيم معادلات ساختاریدر پژوهش  که يیآنجااين کودکان و از 

با در نظر  گردد، می محاسبه تعداد پارامتر ،های خطا و تعداد واريانس زاد برونتعداد متغيرهای 

، به ازاء هر پارامتر محاسبه شده برای آزمودن مدل دست کم نياز Kline (1998)د گرفتن پيشنها

 کننده شرکت 28به ازاء هر پارامتر حدود  توان می پژوهشدر البته وجود دارد.  کننده شرکت 36به 

کفايت لازم را داشته باشد؛ به  شده بانتخا، تعداد نمونه برای آزمودن مدل شود تادر نظر گرفته 

ها و مشخصات  پدر( انتخاب شدند و پرسشنامه 16مادر و  346والد ) 216اين ترتيب، تعداد 

والد  232گيری هدفمند از آن تعداد،  نمونهبه روش دموگرافی در اختيار آنها قرار داده شد و 

هش شامل زندگی با همسر، دامنه های ورود به پژو پدر( از والدينی که ملاک 56مادر و  312)

های  سال، داشتن سواد خواندن و نوشتن، رضايت حضور در پژوهش و ملاک 86-25سنی بين 

همکاری، را دارا بودند، خروج نيز شامل پاسخ ندادن به تمامی سؤالات و عدم تمايل به ادامه 
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فتند. در پايان از و مورد تحليل قرار گر یآور جمعها  در پژوهش وارد شدند. سپس پرسشنامه

 .، تقدير به عمل آمداختلال يادگيریهای  کلينيکها و مسئولين  همکاری آزمودنی

 

 ابزار پژوهش
: پرسشنامه عملکرد (Family Assessment Questionnaireکارکرد خانواده )پرسشنامه 

 Mc Masterماده است که برای سنجيدن عملکرد خانواده بر مبنای الگوی  81دارای  خانواده

با  شده يفتوصتدوين شده است. آزمودنی با خواندن هر عبارت، ميزان هماهنگی خصوصيات 

ليکرت و به صورت کاملاً موافقم، موافقم، مخالفم و  یا درجهخانواده خود را روی مقياس چهار 

 اين درباشد.  می 232و حداکثر نمره  81نمايد. حداقل نمره  ( مشخص می4تا 3کاملاً مخالفم )از 

با  ياسمق خرده. اين پرسشنامه دارای هفت است تر ناسالم کارکرد نشانگر بالاتر نمرات ابزار،

عناوين ارتباط، آميزش عاطفی، ايفای نقش، عملکرد کلی، حل مشکل، همراهی عاطفی و کنترل 

را  ياسمق خرده باشد. سازندگان، اعتبار اين پرسشنامه را از طريق آلفای کرونباخ هفت رفتار می

، آميزش 04/6، همراهی عاطفی 72/6 ها ، نقش85/6، ارتباط 03/6نين ذکر نمود: حل مشکل چ

همسانی  از ها ياسمق خردهدهد  که نشان می 53/6و عملکرد کلی  03/6، کنترل رفتار 08/6عاطفی 

در پژوهش خود پايايی  Ardalan and Ardalan (2016). دارندبرخوردرونی نسبتاً خوبی 

ند. در پژوهش حاضر پايايی پرسشنامه از طريق آلفای کرونباخ، کرد گزارش 58/6را  پرسشنامه

 به دست آمده است. 53/6

(: Negative Thinking Control Questionnaire (NTCQ) پرسشنامه کنترل تفکر منفی

ماده است.  16ساختند که دارای  Wells and Davies (1994)پرسشنامه کنترل تفکر منفی را 

سنجند.  های فردی در کنترل افکار مزاحم را می دارد که تفاوت ياسمق خرده 8مه اين پرسشنا

، نگرانی، راهبردهای اجتماعی، خودتنبيهی و ارزيابی مجدد یپرت حواسراهبردهای کنترل تفکر 

گزينه )تقريباً هميشه،  4گيرد که پاسخگو بايد از بين  می برماده را در  0تفکر هستند. هر مؤلفه 

را انتخاب نمايد. حد پايين و بالای پرسشنامه  3تا  4قات، برخی اوقات و هرگز( از بيشتر او

 بالاتر نمرات ابزار، اين در آيد. می دستها، نمره کل به  است. با جمع امتيازات ماده 326تا  16

آلفای  Wells and Davies (1994). در مطالعه استکنترل تفکر منفی بهتر در آزمودنی  نشانگر

و  04/6، تنبيه 71/6، کنترل اجتماعی 73/6، نگرانی 72/6برابر  یپرت حواساخ برای عامل کرونب
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ضريب پايايی آلفای کرونباخ  Manee (2011) Mischelieبود. در پژوهش  75/6ارزيابی مجدد 

های روانسنجی استفاده شد. نتايج آزمون کرويت بارتلت  و تحليل عاملی برای مطالعه ويژگی

ها قابل توجيه  نشان داد که انجام تحليل عاملی بر روی داده KMO( و >63/6P؛ 2/3213)

پايايی اين ابزار با استفاده از آلفای  Goudarzi and Esmaieli Trkanbvry (2005)است. 

گزارش کردند. در پژوهش حاضر پايايی پرسشنامه از  54/6کرونباخ برای کل پرسشنامه را 

 ست آمده است.به د 54/6طريق آلفای کرونباخ، 

 Abidin (1992)(: Parental Stress Questionnaire) پرسشنامه استرس والدگری

از:  های پرسشنامه عبارتند کرد. مؤلفه طراحی ماده 10استرس والدگری را در قالب  پرسشنامه

توجهی/  گری، بی تقوی، طلبی فزونکودک، خلق، دلبستگی، پذيرندگی،  ، قلمروپذيری سازش

نقش،  های صلاحيت، محدوديت والدين، افسردگی، حس همسر، قلمرو با روابط ،کنشی فزون

 8تا  3 ليکرت از روش به گذاری هنمرزندگی است.  تنيدگی اجتماعی و سلامت والد، انزوای

است. با  356تا  10باشد. حداقل و حداکثر نمره پرسشنامه  مخالفم( می کاملاً تا موافقم )از کاملاً

استرس  نشانگر بالاتر نمرات ابزار، اين در آيد. می دستها، نمره کل به  هجمع امتيازات ماد

 طريق از همسانی درونی اعتماد و اعتبار قابليت . ضريباستوالدگری بيشتر در آزمودنی 

ه ب 11/6کنگی  مادران هنگ از نفری 245گروه  يک در مقياس کل برای کرونباخ آلفای محاسبه

 تنيدگی ابزار 8با  ابزار همزمان اعتبار ضريب دامنه و 11/6ار ابز تفکيکی اعتبار آمد. دست

 ,.Tom Chan & Wong, 1994; cited by Amiri et alاست ) بوده 00/6و  15/6ديگر  مختلف

2011 .)Abidin (1992) درونی همسانی اعتماد ضريب قابليت آمريکايی مادران از گروه يک در 

آورد. در پژوهش حاضر پايايی پرسشنامه از  دسته ب 11/6پرسشنامه  کل برای را پرسشنامه اين

 به دست آمده است. 51/6طريق آلفای کرونباخ، 

(: پرسشنامه رضايت Sexual Satisfaction Questionnaire) پرسشنامه رضایت جنسی

( برای ارزيابی سطوح Hadson, et al., 1981; cited by Brassard, et al., 2015جنسی توسط )

ماده است. پاسخ آزمودنی به هر ماده مقياس در  28ين ساخته شده است و شامل رضايت زوج

: گاهی اوقات، 1: اکثر اوقات، 2: هميشه، 3) مشخص شده است 8تا  3ای از درجه 8يک طيف 

است.  328و  28: هرگز(، و حداقل و حداکثر نمره اين مقياس به ترتيب 8: به ندرت، 4

گذاری  معکوس نمره صورت به 21و  22، 23، 31، 37، 30، 31، 32، 36، 1، 1، 2، 3های  ماده
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شود و نمره بالا دراين مقياس بيانگر رضايت جنسی بالا است. ضريب پايايی آلفای کرونباخ و  می

 ,.Brassard et alگزارش شده است ) 11/6و  13/6آزمايی )با فاصله يک هفته( به ترتيب -باز

کی مناسبی در تشخيص زوجين دارا و فاقد مشکلات جنسی (. اين پرسشنامه از روايی تفکي2015

به دست  74/6رضايت جنسی انريچ  ياسمق خردهبرخوردار است و روايی محتوايی اين مقياس با 

 Honarparvaran, etاين پرسشنامه، اولين بار در ايران توسط  (.Amrelahi, et al., 2013آمده است )

al. (2010) و ضريب پايايی نيز  14/6و ضريب آلفای کرونباخ اين مقياس  مورد استفاده قرار گرفته

به دست آمده است. در پژوهش  58/6با استفاده از روش دو نيمه کردن برای اين مقياس برابر با 

 به دست آمده است. 51/6حاضر پايايی پرسشنامه از طريق آلفای کرونباخ، 
 

 ها یافته
همبستگی پيرسون برای کليه متغيرها آورده  ، ميانگين، انحراف معيار و ضريب3در جدول 

 شده است.

Table 1. 

Mean, standard deviation, and Pearson correlation coefficient 
                               Indices 
Variables Mean SD 

Pearson correlation 
coefficient 

Family Functioning 138.98 46.12 1 

Control of Negative Thinking 93.05 33.58 0.355 

Parental Stress 106.71 34.66 -0.300 

Sexual Satisfaction 68.70 27.44 0.524 

 

از روش معادلات ساختاری با استفاده برای ارزيابی مدل پيشنهادی اين پژوهش در ادامه، 

ای جهت تبيين  وليهاستفاده شده است. مدل پيشنهادی ا AMOS-25و  SPSS-25 افزار نرماز 

به دست آمده کنترل تفکر منفی، استرس والدگری و رضايت جنسی بر اساس کارکرد خانواده 

 ارائه شده است. 3و نمودار  2است که نتايج آن در جدول 

 (RMSEA=175/6شاخص جذر برآورد واريانس خطای تقريب ) 2جدول  یها دادهبا توجه به 

. در مدل اوليه، چون مدل اشباع بوده به اين معنا ه اصلاح داردنياز ب اوليه مدلدهد که  نشان می

ها  و ساير شاخص دو یخ، در اين مدل امکان محاسبه اند شدهکه تمام مسيرهای ممکن رسم 

وجود ندارد و بعد از حذف يکی از مسيرها )استرس والدگری به کارکرد خانواده(، مدل از 
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به وجود آمد. مدل  افزار نرمها برای  و ساير شاخص دو یخحالت اشباع درآمده و امکان محاسه 

آمده است. در مدل نهايی شاخص جذر برآورد واريانس خطای تقريب  2نهايی در نمودار 

(663/6=RMSEA بود که )باشد. برازش خوب مدل می دهنده نشان 
  

 
Figure 1.  Initial Model 

 

Table 2. 

Confirmatory factors of the initial and final model 

Goodness of fit  df X2/df IFI TLI CFI NFI RMSEA 

Initial Model - 0 - 0.87 - 0.79 0.84 0.378 

Final Model 0.09 1 0.09 1.05 1.03 1.00 1.00 0.001 

 

 
Figure 2.  Final Model 

 

يم در مستق های برای بررسی فرضيه های مربوط به برآورد ضرايب مسير در ادامه يافته

 ارائه شده است. 1جدول 

حاظ آماری از ل >63/6pسطح  که در( β= 37/6نشان داد در مسير اول ) 1های جدول  يافته

حاظ از ل <68/6pسطح  که در( β= -62/6دوم )مسير است و اين رابطه تأييد شد.  دار معنی



 … بینی کارکرد خانواده بر اساس کنترل تفکر منفی و استرس والدگری با پیش

 

22 

از  >63/6p سطح که در( β=24/6سوم )مسير اين رابطه رد شد. در بود و ندار  آماری معنی

سطح  که در( β=-14/6چهارم )مسير بود و اين رابطه تأييد شد. در  دار حاظ آماری معنیل

63/6p< مسير اين رابطه تأييد شد. در بود و دار  حاظ آماری معنیاز ل( 40/6پنجم=β )که در 

روابط داری  بود و اين رابطه تأييد شد. برای تعيين معنی دار حاظ آماری معنیاز ل >63/6pسطح 

 نماييد. ملاحظه می 4استفاده شده است. که نتايج را در جدول  استراپ بوتای، از روش  واسطه

 
Table 3. 

Path coefficient of direct effects in the initial and final model 

Model Paths 
Initial Model Final Model 

β p-value β p-value 

Control of Negative Thinking to Family Functioning 0.17 0.013 0.17 0.006 

Parental Stress to Family Functioning -0.02 0.769 - - 

Control of Negative Thinking to Sexual Satisfaction 0.24 0.001 0.24 0.001 

Parental Stress to Sexual Satisfaction -0.34 0.001 -0.34 0.001 

Sexual Satisfaction to Family Functioning 0.45 0.001 0.46 0.001 

 
Table 4. 

Bootstrapping results in the assessment of indirect and mediator pathway 

Forecast 

Variables 

Mediator 

Variable 

Criteria 

Variable 

Initial Model Final Model 

Bootstrap 
Interpret 

coefficient 
Bootstrap 

Interpret 

coefficient 

Control of 

Negative 

Thinking 

Sexual 

Satisfaction 

Family 

Functioning 
0.144 0.001 0.146 0.001 

Parental 

Stress 

Sexual 

Satisfaction 

Family 

Functioning 
-0.201 0.001 -0.204 0.001 

 

کنترل تفکر منفی به کارکرد ستقيم داری مسير غيرم حاکی از معنی 4سطوح اطمينان جدول 

از لحاظ >p 63/6 که در سطح( β=340/6) باشد رضايت جنسی میای  با نقش واسطهخانواده 

استرس والدگری به تأييد شد. همچنين، مسير غيرمستقيم  اين رابطهدار بود و  آماری معنی

که در سطح ( β= -264/6) باشد دار می معنیرضايت جنسی ای  با نقش واسطهکارکرد خانواده 

63/6p< تأييد شد. اين رابطهدار بود و  از لحاظ آماری معنی 
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 گیری بحث و نتیجه
کارکرد خانواده بر اساس کنترل تفکر منفی و  بينی يشپهدف از انجام پژوهش حاضر 

استرس والدگری با نقش ميانجی رضايت جنسی در والدين کودکان با اختلال يادگيری بود. 

بجز مسير استرس والدگری به کارکرد  مستقيم مسيرهای تمام داد نشان جنتاي یطورکل به

کارکرد خانواده با رضايت جنسی از طريق  نيز غيرمستقيم مسيرهای. شدند دار یمعنخانواده 

 برخوردار مطلوبی برازش از پيشنهادی الگوی پژوهش، اين نتايج اساس بر .شدند دار یمعن

والدين کودکان با اختلال کارکرد خانواده  در مؤثر املعو شناخت جهت در مهمی گام و است

 شود. محسوب می يادگيری

اولين يافته پژوهش نشان داد، بين کنترل تفکر منفی با کارکرد خانواده رابطه مستقيم وجود 

توان گفت،  می يافته. در تبيين اين . پژوهشی همراستا با اين يافته در دسترس قرار نگرفتدارد

با اختلال يادگيری، سطح زيادی از استرس، اضطراب و نگرانی درباره آينده وجود کودکان 

آورد که اين امر موجب کاهش سطح سلامت روان و روابط  می فراهمکودک را برای والدين 

شود. اين شرايط موجب از هم گسيختگی روابط در بين اعضای  می بخش يترضازناشويی 

والدين اين کودکان، اگر  که یحالشود. در  می ادهخانوخانواده و کاهش سطح مطلوب عملکرد 

توانند مانع از ايجاد مشکلات بعدی گردند. از اين  بتوانند تفکرات منفی خود را کنترل کنند، می

 موجببرای کاهش اختلال يادگيری در کودکان  حل راهرو، کنترل تفکر منفی و پيدا کردن 

 ند و کارکرد خانواده در آنها بهبود يابد.شود والدين از تنيدگی کمتری برخوردار باش می

نشان داد، بين استرس والدگری با کارکرد خانواده  ( Rosen (2017و Solati (2017)يافته 

اند؛  ها با معادلات ساختاری بررسی شده فرضيه در تحقيق حاضر،وجود ندارد.  دار یمعنرابطه 

شد، ولی در مدل  دار یمعنزمون پيرسون در آ استرس والدگری و کارکرد خانوادهرابطه در ابتدا 

از استرس والدگری روی کارکرد خانواده به دليل وجود متغير ميانجی، تمام سهم و اثر متغير 

طريق متغير ميانجی و يا همان رابطه غيرمستقيم تبيين شده است. به عبارت ديگر، در اين مدل 

به اين دارد اما به صورت غيرمستقيم.  تأثير استرس والدگری بر روی کارکرد خانوادهنيز متغير 

روی بر در والدين کودکان با اختلال يادگيری، تأثير مهمی استرس والدگری معنا که وجود 

با  اثرگذار خواهد بود.کارکرد خانواده روی بر گذارد و اين عامل نيز  آنها میرضايت جنسی 
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 اختلال يادگيری در با ود کودکوج گونه تبيين نمود که توان اين يافته را اين میاين حال، 

 والدين پذيری يبآس کند. ميزان می وارد والدين بر را یناپذير جبران های آسيب اغلب خانواده،

 بينند آسيب می به شدت سلامت روانی نظر از والدين که است به حدی گاه ضايعه اين مقابل در

((Long, 2018. و آرزوها خود، تمام رزندف اختلال از والدين آگاهی محض به که به طوری 

سازش  کودک ناتوان، شود. وجود می آغاز والدين مشکلات شود و می مبدل يأس به اميدها

 گذارد. می بر آنها منفی تأثير غالباً و کند می تهديد را والدين روانی و جسمی سلامت و يافتگی

 عوامل به ژه والدين،به وي و خانواده بر ناتوان کودک حضور آسيب رسان و ناتوان کنندگی اثر

 دسترس های در حمايت ميزان کودک، جنسيت ناتوانی، يا مشکل شدت و نوع مانند مختلفی

 که و منابعی مشکل از آنها ارزيابی نوع همچنين و درگير افراد های شخصيتی ويژگی خانواده،

 در هر فرد پذيری يبآس ميزان و دارد بستگی دارند، دسترس در آن با مقابله و کنارآمدن برای

است. همچنين، نتايج نشان  های اجتماعی حمايت ای و مقابله های  مهارت از متأثر تنيدگی، برابر

به اين معنا که با بهبود . داد بين رضايت جنسی با کارکرد خانواده رابطه مثبت وجود دارد

ژوهشی هم پ. يابدتوان انتظار داشت که کارکرد خانواده آنها افزايش  رضايت جنسی والدين می

. وجود کودکان مبتلا به اختلال يادگيری، حجم راستا با اين يافته در دسترس قرار نگرفت

 بين فردی در چگونگی روابط ها بر کند و اين استرس می يلتحمزيادی از استرس را به والدين 

 به کارگيری آگاهی متعالی، توليد معنای گذارند و می اثر ها و مشکلات ناراحتیبروز  زمان

تواند در رضايت جنسی مؤثر  شخصی، تفکر انتقادی و بسط و گسترش حالت هشياری می

باشد و رضايت از روابط زناشويی در بهبود کارکرد خانواده در اين والدين مؤثر خواهد بود 

ها و  ها و توانمندی که کارکرد خانواده چارچوبی برای شناسايی و سازماندهی مهارت چرا

های مورد نياز را فراهم آورده، به  ای از باورها و ارزش امل مجموعهرهنمودهای ارزشمندی ش

آوری زوجين افزايش يافته و اين  و تاب يریپذ انطباق، رضايت جنسیکه با توجه به  طوری

 ,.Michaelson et alتوانند زندگی زناشويی آنها را نيز تحت تأثير قرار دهند ) ها می ويژگی

ها و  ه با توانايی اعضاء در هماهنگی با تغييرات، حل تعارض(. عملکرد کارساز خانواد2016

تضادها، همبستگی بين اعضاء و موفقيت در اعمال الگوهای انضباطی، رعايت حد و مرز بين 

افراد، اجرای مقررات و اصول حاکم بر اين نهاد با هدف حفاظت از کل نظام خانواده همراه 
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 یتر منسجمين کارآمدتر عمل کنند، رابطه بهتر و توان گفت هر چقدر زوج می ،رواست. از اين 

را تجربه خواهند کرد و اين امر تحت تأثير رضايت جنسی زوجين قرار دارد. هرچه رضايت 

جنسی بيشتر باشد، هريک از ابعاد کارکرد خانواده بهتر عمل خواهد کرد و زوجين از رضايت 

 خاطر بيشتری برخوردار خواهند بود.

نشان داد رضايت جنسی در رابطه بين کنترل تفکر منفی و استرس ديگر يافته پژوهش 

ای جهت  . با جست و جوی پيشينه، مطالعهداردوالدگری با کارکرد خانواده نقش ميانجی 

بين کنترل  مقايسه با اين يافته در دسترس محقق قرار نگرفت. در مسير مستقيم نشان داده شد،

وجود داشت و در مسير غيرمستقيم نشان  داری یمعنه زناشويی رابط مندی يترضاتفکر منفی با 

شود و از آن طريق  می ينوالدداده شد کنترل تفکر منفی موجب افزايش رضايت جنسی در 

بين استرس نشان داده شد، همچنين در مسير مستقيم  دهد. می يشافزاکارکرد خانواده را 

اما در مسير غيرمستقيم نشان داده  وجود نداشت. داری یمعنوالدگری با کارکرد خانواده رابطه 

شد استرس والدگری تنها در صورتی با کارکرد خانواده رابطه دارد که ابتدا استرس والدگری 

موجب کاهش رضايت جنسی در والدين شود و از آن طريق کارکرد خانواده را نيز کاهش 

 های خانواده در یپيوستگ پايين سطوح و تعارض بالای سطوح که است حاکی از آن دهد. نتايج

 در والدگری مورد در بودن ناکافی احساس دارد. همچنين دارای کودک اختلال يادگيری وجود

 گسترش کودکان اين والدين زناشويی روابط و زندگی خصوصی های به ساير بخش زمان، گذر

 اشتهد انتظار که است کودک با اختلال يادگيری طبيعی داشتن وجود با کند. در نتيجه می پيدا

 اين والدين در مشکلات و گرفته قرار کودک اختلال های ها تحت تأثير نشانه خانواده اين باشيم

 اهميت کنترل تفکر منفی و کاهش استرس والدگری و بنابراين کند. افزايش پيدا ها خانواده

 دوالدين بتوانن که زمانی شود. می نمايان پيش از بيش عواطف و هيجانات منفی، کردن مديريت

 های حل راه و داشته آگاهی ها مشکلات و استرس از توانند می ها دست يابند، مهارت اين به

 کاهش را فرزند و نيز روابط زناشويی با خود رابطه در استرس در نتيجه و کنند پيدا را مناسبی

توان  کارکرد خانواده دست پيدا کند. بنابراين می طور ينهمدهند و به بهبود رضايت جنسی و 

گفت، رضايت جنسی به خوبی نقش ميانجی را در رابطه بين کنترل تفکر منفی و استرس 

 کند. والدگری با کارکرد خانواده ايفا می
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 شد یمشامل با اختلال يادگيری شهر تهران کودکان  والدين را پژوهشجامعه آماری اين 

 با احتياط همراههای متفاوت  شهرها و با فرهنگتعميم نتايج را به ديگر  موضوعکه اين 

ها در پژوهش، پرسشنامه بود و ممکن است سوگيری  . از طرفی، ابزار جمع آوری دادهسازد می

 های نمونههای بيشتر بر روی  پژوهش شود پيشنهاد میبنابراين، ها به دنبال داشته باشد.  در پاسخ

های آموزشی،  ارگاهشود با برگزاری ک همچنين، پيشنهاد میانجام گيرد. ديگر جهت تعميم نتايج 

به جهت تقويت کنترل تفکر منفی و کاهش استرس والدگری والدين، بتوان رضايت جنسی را 

 در آنها افزايش داده و موجب شد که کارکرد خانواده نيز افزايش يابد.
 
 

طراحی چارچوب کلی، تدوين محتوا و تحليل مطالب، ارسال و  زهرا محبی، :سهم مشارکت نویسندگان
 همکاری در طراحی چارچوب کلی، انتخاب رويکردها و بررسی نهايی؛ زهرا دشت بزرگی، مقاله؛ حاتلااص

همه نويسندگان نسخه نهايی مقاله را مورد بررسی قرار داده و  گيری؛ رضا جوهری، مقايسه رويکردها و نتيجه
  .اند<تائيد نموده

 نقد و مشورت در تکميل اين پژوهش مؤثر نويسندگان مراتب تشکر خود را از همه کسانی که با :سپاسگزاری

  .دارند اعلام می اند، بوده
 مستخرج کنند که در اين مقاله هيچ نوع تعارض منافعی وجود ندارد. اين مقاله نويسندگان اذعان می :تضاد منافع

 است رضا جوهری و مشاورت دکتر زهرا دشت بزرگی دکتری، با راهنمايی رساله از

 .حمايت مالی برخوردار نبوده است له ازاين مقا :منابع مالی
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