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Abstract 
The present study aimed to determine the impact of the psychological immunization training package 

on resilience and psychological distress of mothers of intellectual disable children. This research was a 

semi-experimental study with a pre-test, post-test and control group design. The statistical population 

of the research consisted of mothers of intellectual disable children in the first period of elementary 

school. Convenient sampling method was used to select the participants. The sample of this research 

was 32 people who were randomly replaced in two experimental and control groups of 16 people. 

Connor-Davidson resiliency scale and depression, anxiety, and stress scale of Lobivand and Lobivand 

were used for assessment of all participants. The experimental group participated in the psychological 

immunization training program in 10 sessions of 60-minutes with two sessions weekly. Then both 

groups were evaluated with the same tools. Data were analyzed by univariate and multivariate analysis 

of covariance. Results showed that the psychological immunization package had a positive and 

significant effect on resilience and psychological distress in the experimental group. Therefore, planning 

for this intervention has a significant role in improving the resilience and psychological distress of 

mothers. 
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 پژوهشی  مقالۀ

 

 شناختي  و پریشاني روان آوریتاب بر  نيسازی رواایمنآموزشي  بستۀاثربخشي  

 توان ذهنيمادران کودکان کم

 *1 آبکنارجلیل سمیه سیده

 چکیده

 ذهنی   توان کم  کودکان  مادران   شناختیروان   پریشانی  و  آوریتاب  بر   روانی  سازیایمن  آموزشی  بستۀ  تأثیر  تعیین  با هدف  حاضر  پژوهش

  مادران را    این تحقیقآماری    جامعۀ.  بود  کنترل  گروه  و  آزمون آزمون، پسپیش  طرح  با  آزمایشیاز نوع نیمهپژوهش، یک مطالعه  این    انجام شد.

  ۀ نمون   . تعداداستفاده شد  در دسترسگیری  از روش نمونه  کنندگان شرکتتشکیل دادند. برای انتخاب    اول دبستان   دورۀ  ذهنی  توان کم  کودکان 

  با   کنندگان شرکت  همۀ.  شدند  نفری جایگزین  16  یک گروه کنترل   و  آزمایش  گروه  یک  در  تصادفی  صورت  که به  بود  نفر  32  پژوهش  این

  گروه .  قرار گرفتندارزیابی  مورد    لاویباند و لاویباند   مقیاس افسردگی، اضطراب و تنیدگی  ی کانر و دیویدسون وآورتاب  مقیاس  از  استفاده

کردند. سپس هر دو گروه آزمایش و    شرکت  جلسه  دو  ایو در هفته   ایدقیقه  60  جلسۀ  10در    روانی  سازیایمنآموزشی    برنامۀآزمایش در  

تحلیل و چندمتغیری  متغیری   تحلیل کوواریانس تک   با استفاده از روش آماریها  . دادهقرار گرفتندارزیابی  ها مورد  کنترل با همان مقیاس

نتایج نشان داد که   بر    تأثیر  نیسازی روا ایمنآموزشی    بستۀشد.  گروه آزمایش در    شناختیروان   پریشانی  و  آوریتابمثبت و معناداری 

 . دارد مادران  شناختیروان  پریشانی و آوریبهبود تاب در قابل توجهی نقش این مداخله  برای ریزیبرنامه بنابراین، .داشت

.یذهن یتوانکم ،یآور تاب ،یشناختروان  یشانیپر ،یروان یسازمنیا  :هاکلیدواژه           
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 مقدمه

توجهی در دریافت اطلاعات از شرایط خاصی در عملکرد شناختی است که ناتوانی قابل   دهندۀنشان   1توانی ذهنیکماصطلاح  

(. بر همین اساس،  2023،  2کند )سونیا و سارونگبامو انطباق با محیط پیرامون در فرد ایجاد می  مسئلهدر حل    مؤثرمحیط، پردازش  

مشخص    مفهومی، اجتماعی و عملی  ی در سه حوزۀو رفتار انطباق  ذهنیقابل توجه در عملکرد    یهاتیمحدود  باتوانی ذهنی  کم

تواند مانع مهمی در عملکرد فرد در محیط (. گستردگی این اختلال به حدی است که می2023و همکاران،    3)هالاهان   شودیم

توانی ذهنی در بیشتر مواقع فشار و استرس بیشتری را (. مادران کودکان کم2024،  4اُده و لچآموزشی و اجتماعی ایجاد کند )بانی

قابل توجهی داشته باشد    تأثیرشناختی آنها  و پریشانی روان   آوریتواند بر تاب کنند که مینسبت به مادران سایر کودکان تجربه می

 (.2023، 5)چانگ و لای 

تعامل با   یبرا  با ارزش  یو چارچوب  بالندگی  ی برا  یبه فرصت  شرایط دشوار  یلو تبد  هاسختیغلبه بر    ییتواناهمان    یآورتاب 

 ینیبشیدر پ  یمؤثرنقش    یآورمانند تاب  عواملیتوجه به  (.  2024و همکاران،    6)سیید است    یزندگ   سخت  هاییتافراد و موقع

گرگری و همکاران،    با تنظیم هیجان و خلق مثبت ارتباط دارد )بدری  یآورتاب (.  1403آبکنار،  )جلیل  دارد  یشناختروان   یستیبهز

تنظیم1403 به  هیجان  (.  مستقیم نیز  می  و  آوریتاب  نقش  گریمیانجی  با  غیرمستقیم  و  طور    پریشانی  تواندخودکارآمدی 

برای انسان  کننده    محافظتاز عوامل    آوری یکی(. در ضمن، تاب 1403سلیمانیان،    و  فرکند )تمناییبینی  را پیش  شناختیروان 

 ین از ا  یبرخوردار.  ناگوار دارد  یطشرا  زا وهای استرسبرای کنارآمدن با موقعیتافراد  قادر ساختن  در    یاست که نقش مهم

آوری تاب (.  2024و همکاران،    7)لاهایجه  داشته باشند  های مختلفتری در موقعیتر افراد رفتار سازگا  شودیباعث م  یتخصوص

آوری حالتی انفعالی نیست (. تاب1402مقابله با شرایط دشوار دارد )زارعی و همکاران،  توانایی فرد برای    ی در بهبودمؤثرنقش  

زا و یا شرایط تهدیدکننده را درپی داشته باشد، بلکه حضور فعال و های آسیبکه تنها مقاومت و پایداری در برابر موقعیت

- راکاپ و وورالتواند منجر به افزایش رضایت از زندگی شود )زا میسازنده در محیط پیرامون است که با تعدیل شرایط استرس

   (.2024، 8باتیک

اشاره شده   ذهنی در مقایسه با مادران کودکان عادیتوانآوری پایین مادران کودکان کمهای پژوهشی بر تاب در برخی پیشینه

(. با توجه به  1403و محمدی،    ؛ منصوری1403آبکنار،  ؛ جلیل 2024باتیک،  -؛ راکاپ و وورال2024است )لاهایجه و همکاران،  

های زندگی، نقش مراقبتی و آموزشی فرزندان خود را بر عهده  بر مسئولیتافزون  توان ذهنی  های دارای کودک کمکه خانوادهاین

(.  2021،  10کنند )گخلهای ناشی از مراقبت این کودکان را تجربه می های مداوم و چالش (، استرس2024و همکاران،    9دارند )مستر
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گذارد )همایونفر نامطلوبی می   تأثیرصورت موقت و دائم در مراحل مختلف بر تحول فرزندشان  های این گروه از مادران به گرانین

شوند )فولادی و چوب صورت علائمی مانند استرس، اضطراب و افسردگی نمایان میها به (. این ناراحتی1401،  و همکاران

های منفی و نشخوار فکری به شدت در والدین بروز شناختی، باورهای ناکارآمد، خودگویی(. در پریشانی روان 1402زاده،  فروش

طور موقت یا دائم در واکنش به شرایط  ختی حالت هیجانی است که افراد به شنا(. پریشانی روان 2022و همکاران،    1کند )بننت می

 (. 2024، و همکاران 2چنگ )کنند های محیطی نامناسب تجربه می زا و یا درخواست خاص استرس

باشد )کاظمی   مؤثرتواند بر میزان توانایی افراد در جهت کنار آمدن و مقابله با شرایط گوناگون  زا در خانواده میهای تنشموقعیت

بینی کننده های هیجانی یک پیشآوری و ظرفیت تنظیم حالت(. از طرفی، افزایش تاب2020و همکاران،    3؛ رن1402و همکاران،  

توان  که والدین دارای کودک کمبا توجه به این  (. 2022  ،و همکاران  4سورزیکیوزحیاتی برای رفتارهای مختلف در والدین است )

بر این، فرزند خود را در بافت و شرایطی از    افزونذهنی در مراحل مختلف رشد فرزندشان با مشکلات متعددی مواجه هستند.  

شناختی،  روانبا مشکلات    ی شتریاحتمال ب  به کنند که کمتر آشنایی با این گروه از افراد دارند. در همین راستا،  جامعه بزرگ می

 بیخانواده آس  یاعضا  همۀ  شرایطی کارکرد  نیدر چن  (. اگرچه2022و همکاران،    5)کرر  شوندیمواجه م  یاجتماعهیجانی و  

ای روانی و  ه. بنابراین آسیب دارند  فرزندشان  برابردر    یشتریب  ی هاتی، مسئولتیمراقب  حمایتی وبه علت نقش    اما مادران  ،ندیبیم

(. به همین دلیل، آموزش راهبردهایی نظیر 2020و همکاران،    6کنند )مارکوس آوری را تجربه میتاب  مشکلات متعددی در حوزۀ

تواند در کاهش مشکلات این گروه از والدین  گزینی مطلوب و انتخاب راهبردی کارآمد میهدف   ، با7سازی روانی ایمن  برنامۀ

 (. 2024همکاران،  و 8شود )دایلرمؤثر واقع 

ی طراحی شده  پیشگیرراهبردهایی با هدف    ، با به کارگیریرویکرد شناختی رفتاری استکه مبتنی بر    سازی روانیایمن   برنامۀ

  یکی  استرس برابر  در سازی(. ایمن2024، عاشوریو  فربهرام) شناختی داردقابل توجهی بر کاهش مشکلات روان تأثیراست و 

این  آن را طراحی کرده و توسعه  1980  دهه  مایکنبام در  که  بر کاهش استرس است  مؤثرهای  تکنیک  از  مداخله  داده است. 

  کسب   مرحله  آموزشی،  یا  مفهومی  مرحله  از جمله  پذیرانعطاف  مراحلی  که  است  ایچندمرحله  آموزش  بر  مبتنی  شناختی رفتاری،

(. از آنجایی که والدین 2022و همکاران،    10ونلیشات   2024و همکاران،    9کاربرد دارد )عبدالعزیز   مرحله   و   هامهارت   تثبیت  و

کنند که منجر به آشفتگی در تفکر و رفتار  گیرند اضطرابی را تجربه میزا قرار میتوان ذهنی وقتی در شرایط تنیدگیکودکان کم 

بیشتر میآنها می را  آنها  ایمن  برنامۀ(  2023کند )هالاهان و همکاران،  شود، مشکلات روانی  تدارک  آموزشی  با  سازی روانی 

سازی ذهنی و رفتاری، خودآموزی و  ، آموزش آرمیدگی، تمرین مجسم مسئلهها در بازسازی شناختی، حل  ترکیبی از توانایی

به منظور گسترش ذهنی  توانهایی در جهت تغییر محیط در توانمندسازی والدین دارای کودک کمتقویت خود و همچنین تلاش
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این برنامه با افزایش   (.2420،  و همکاران  1کومار)ی دارد  مؤثرنقش  ای برای مشکلات کنونی و آتی  های مقابله و کسب مهارت 

ویژه مادران را ده و تنش و ناآرامی در والدین به های رفتاری، هیجانی، شناختی و اجتماعی را تقویت کرانگیزه مثبت، مهارت

  فردی  انسجام حس افزایش در مؤثری روش استرس برابر در سازیایمن (. آموزش2020و همکاران،  2دهد )سولیشکاهش می 

 تأثیر شناختی افراد  های روان های هیجانی و واکنش تجربه   ( و بر2023،  3است )ماتیس و شاتر   شناختیروان   پریشانی  کاهش  و

های استرس  (. این تکنیک شناختی رفتاری، خودکارآمدی افراد را در برابر دوره 1400،  عاشوریو    فربهرامدارد ) قابل توجهی

تواند شدت علائم سازی روانی میایمنآموزش بر این،  افزون(.  2024همکاران،  وکند )دایلر دهد و آنها را ایمن میافزایش می

( و به 2024همکاران،    و  4شناختی از قبیل اضطراب، افسردگی و استرس در افراد را کاهش دهد )ذوالفقاریدرد و عوامل روان

( و سبب  2023،  6؛ برسامین 2023همکاران،    و  5کند )فاطمیشناختی در برابر استرس کمک قابل توجهی  بهبود پریشانی روان 

 (. 2021و همکاران،  7شود )میلگرومکاهش افسردگی و بهبود خلق و خوی افراد می

ایمنآموزش    تأثیرباره  در   ییهاپژوهش  انجام مداخله  ا  سازی روانی  پژوهش  راستا  نیشده است. در  نتایج  همکاران    و  دایلر، 

 .آموزان شدسازی در برابر استرس مبتنی بر رایانه سبب بهبود افسردگی و اضطراب دانشنشان داد که آموزش ایمن  (2024)

مادران    یدر سلامت عموم  ینقش مهم سازی روانی  ( نشان داد که آموزش ایمن2024فر و عاشوری )های پژوهش بهرام یافته

سازی در برابر استرس مبتنی بر رایانه عنوان کردند که آموزش ایمن  (2024)همکاران    وذوالفقاری    دارد.  یینایببا آسیب  کودکان  

  ( حاکی از آن بود که 2023فاطمی و همکاران )  های پژوهشیافتهباعث کاهش اضطراب، افسردگی و استرس دانشجویان شد.  

سازی در برابر استرس باعث بهبود علائم اضطراب، افسردگی و استرس در زنان باردار مبتلا به پریشانی  های ایمنآموزش تکنیک

سازی در برابر استرس سبب بهبود اضطراب بالای ( در پژوهشی نشان داد که آموزش ایمن2023برسامین )شد.   شناختیروان 

دانشگاه شد.   پژوهشیافتهدانشجویان سال آخر  )  های  رفتاری 2021میلگروم و همکاران  درمان شناختی  که  بود  آن  بیانگر   )

های سازی در برابر استرس سبب کاهش افسردگی پس از زایمان مادران شد و خلق و خوی مادران را بهبود بخشید. یافتهایمن

بر تنظیم    مثبت و معناداری  تأثیر  تنیدگی  سازی روانی در برابرآموزش ایمن( نشان داد که  1400)عاشوری  و    فربهرامپژوهش  

 دارد.  شناختی مادران کودکان نابیناشناختی هیجان و مشکلات روان 

سازی ایمن  برنامۀو آموزش    افراد از اهمیت خاصی برخوردار است  همۀزندگی    در  ایمقابله   هایمهارتکه  اینکه  با توجه به  

کند. به همین دلیل در پژوهش حاضر از    تسهیل  هاخانواده   را در  ای والدین در شرایط بحرانمقابله   هایتواند مهارت می   روانی

توان ذهنی استفاده شده است که حاکی از نوآوری پژوهش حاضر است. مادران کودکان کمسازی روانی برای آموزش  ایمن   برنامۀ

نامطلوبی بر عملکرد والدگری آنها   تأثیررسد  نظر میت روانی خاصی مواجه هستند که بهتوان ذهنی با مشکلاوالدین کودکان کم

ها و مشکلات قابل توجهی که در فرزندشان در  توان ذهنی به دلیل محدودیت رسد، والدین کودکان کم داشته باشد. به نظر می

 
1. Kumar 
2. Solish 
3. Matthys & Schutter 
4. Zolfaghary 
5. Fatemi 
6. Bersamin 
7. Song 
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های زیادی شوند که سبب تضعیف  زا متحمل آسیبهایشان در شرایط تنشهای مختلف تحول دارند، در مدیریت هیجان دوره 

. این امر ضرورت  های اندکی در این زمینه انجام شده استپژوهش  شود، این در حالی است که در آنها می  شناختیروان   بهزیستی

  اثربخشی   کند. بنابراین، هدف این پژوهش تعیین میزانتر میبه این مادران را برجسته  سازی روانیایمن   برنامۀو اهمیت آموزش  

 هایبنابراین فرضیه  ی است.توان ذهن مادران کودکان کم  یشناختنروا   یشانیو پر  یآوربر تاب   سازی روانیایمن  برنامۀآموزش  

 پژوهش حاضر عبارتند از:

 است.  مؤثرتوان ذهنی شناختی مادران کودکان کم آوری روان تاب بر سازی روانی آموزشی ایمن بستۀ - 

 است. مؤثرتوان ذهنی شناختی مادران کودکان کم پریشانی روان بر سازی روانی آموزشی ایمن بستۀ -

 روش پژوهش

مادران    همۀ   شامل  این پژوهش  آماری  جامعۀاست.  آزمون و گروه کنترل  پس   آزمون،ش یبا طرح پ  یشیآزمانیمه،  حاضر  مطالعۀ

  تحصیل  به  مدارس استثنایی شهر اصفهان مشغول  در  1402-1401  تحصیلی  سال   فرزندشان در  که  بودتوان ذهنی  کودکان کم 

در دسترس   یریگروش نمونه با استفاده از  که  شد  میساله    11تا    7  یتوان ذهنفرزند کم  یدارا  مادر  32نمونه پژوهش شامل    .بودند

کنندگان شرکت  .شدند  نیگزیجانفر(    16)هر گروه  گروه کنترل    کیو    شیگروه آزما  کیدر    ی و با روش تصادف  انتخاب شدند

 10. گروه آزمایش طی  کسب کرده بودند  ییبالا  نمرۀ  یدگیاضطراب و تن  ،یافسردگ  اسیو در مق  نییپا  ۀنمر  یآورتاب  اسیدر مق

  اس یمق کنندگان با استفاده از  شرکت  همۀمداخله، مجدداً    انیبعد از پارا دریافت کرد.    یروان  یسازمنیا  برنامۀ  ایدقیقه  60  جلسۀ

  آزمون در نظر گرفته شد.شدند و نمرات آنها به عنوان پس  یابیارز یدگیاضطراب و تن ،یافسردگ اسیو مق یآورتاب 

های ها یا اختلالوجود ناتوانی عدم    معیارهای ورود به این پژوهش شامل تمایل به شرکت در پژوهش، تحصیلات دیپلم و بالاتر،

شد. معیارهای خروج  های طیف اوتیسم در فرزندان میفعالی و اختلالتوجهی بیشجانبی مانند آسیب بینایی، آسیب شنوایی، کم

 ی برا.  پژوهش بود  اجرای  دیگر و غیبت بیشتر از یک جلسه در زمان  مراکز  از  شناختیروان   خدمات  از  استفاده  از پژوهش نیز

منظور تعیین نرمالیتی  به  1آمار استنباطی از آماره شاپیرو ویلکزو    یمرکز  هایصشاخ  یمارآ  یهاها از آزمون داده  لیو تحل  هیتجز

  انس یکووارو آزمون تحلیل    3متغیری تک  انسیکووارها، از آزمون تحلیل  جهت تشخیص برابری واریانس   2ها، از آماره لونداده

  تحلیل  SPSS  افزارنرم  26  نیز در نسخۀ  هاداده برای تعیین اثربخشی مداخله بر متغیرهای پژوهش استفاده شد.    4متغیری چند

 شدند 

 

 

 
1. Shapiro-Wilks Test 
2. Levene’s Test 
3. Univariate analysis of covariance 
4. Multivariate analysis of covariance 
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 ابزار 

به   که است گویه  25کانر و دیویدسون تدوین شده است و شامل   توسط  2003در سال   این مقیاس  (:RS)  1آوریتاب مقیاس

آوری تاب   اسیمق  نمرۀ شود. حداقل  گذاری میای لیکرت از صفر )کاملاً نادرست( تا چهار )کاملاً درست( نمره صورت پنج درجه

  50از    ترفردی پایین  نمرۀ  چه  هر  ی،باشد. به عبارتیم  50  یازامت  ین پرسشنامهنقطه برش ا است.   آن صد   نمرۀصفر و حداکثر  

 یز ن  او  یآورشدت تاب  یزانبه همان م  باشد،  50بالاتر از  فرد    نمرۀ  چه  و هر  کمتر است  او  یآورشدت تاب   یزانبه همان م  باشد،

و روایی   89/0( پایایی این مقیاس را از طریق آلفای کرونباخ  2003کانر و دیویدسون )  .(1401بیشتر است )حسینی و عاشوری،  

 0/ 77توان ذهنی ی را در مادران کودکان کم آورتاب اسیمق ( روایی1402یاسین )محاسبه کردند. آزاد و آل 83/0همگرای آن را 

به    84/0اند. در پژوهش حاضر نیز پایایی با روش آلفای کرونباخ  گزارش کرده  82/0و پایایی آن را به روش آلفای کرونباخ  

 دست آمد.

تنیدگي افسردگي، اضطراب،    21طراحی کردند. فرم    1995مقیاس را در سال   این لاویباند و لاویباند  (:DASS)  2مقیاس 

شود و می افسردگی و تنیدگی اضطراب،  مقیاسخرده  مقیاس در پژوهش حاضر مورد استفاده قرار گرفت که شامل سهای  گویه

دارای  و است شده  طراحی لیکرت صورت دارد. مقیاس استاندارد افسردگی، اضطراب، تنیدگی به مقیاس هفت گویههر خرده 

هر   نهایی نمرۀنمره سه است.   بیشترین و صفر گویه هر به امتیاز مربوط کمترین باشد.می زیاد و متوسط کم، اصلاً، هایگزینه

مقیاس صفر  آید و حداقل و حداکثر نمره در هر خرده می دست به آن به مربوط هاینمرات گویه مجموع طریق مقیاس ازخرده 

(. آنتونی 1396عاشوری و همکاران،  به نقل از  بالاتر به معنی وجود افسردگی، اضطراب یا تنیدگی بیشتر است )  نمرۀاست    21و  

  95/0و    92/0،  97/0( با استفاده از تحلیل عاملی اعتبار مقیاس افسردگی، اضطراب و تنیدگی را به ترتیب  1998و همکاران )

بین اضطراب   28/0بین اضطراب و تنیدگی و    53/0میان دو عامل افسردگی و تنیدگی،    48/0گزارش کردند. همچنین همبستگی  

( بررسی شد. آنها اعتبار بازآزمایی  1387دگی به دست آوردند. روایی و اعتبار این مقیاس در ایران توسط سامانی و جوکار )و افسر

گزارش کردند و روایی آن با شیوه آماری تحلیل عاملی از   77/0و  76/0، 80/0اضطراب و تنیدگی را به ترتیب  برای افسردگی،

مقیاس افسردگی، اضطراب   پایاییدر پژوهش حاضر،  به دست آوردند.    78/0و    74/0،  81/0های اصلینوع تاییدی به روش مولفه

 به دست آمد.  77/0و  73/0، 89/0 و تنیدگی با استفاده از آلفای کرونباخ برای افسردگی، اضطراب، تنیدگی به ترتیب

  روش اجرا

های لازم جهت شروع کار به مدارس منتخب مراجعه گردید. به مدیر مدارس در خصوص پس از هماهنگی  برای اجرای پژوهش،

نفر بود و    47سال    11تا    7توان ذهنی  آموز کمتعداد مادران دارای دانش اهمیت و ضرورت پژوهش توضیحات لازم داده شد.  

  بالایی کسب کرده بودند، انتخاب   نمرۀی  دگیتن  و  اضطراب  ،یافسردگ  اسیمقپایین و در    نمرۀی  آورتاب  اسیمقنفر آنها که در    32

 
1. Resiliency Scale (RS)  
2. Depression, Anxiety, Stress Scale (DASS) 
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نفر( تقسیم   16)هر گروه    به دو گروه آزمایش و کنترل  های ورود و خروج پژوهشبا توجه به معیارکنندگان  شرکتسپس  شدند.  

نامه کتبی برای شرکت در پژوهش  اهداف پژوهش به مادران توضیح داده شد و آنها رضایت   ای توجیهیجلسه شدند. سپس در  

های توضیحی،  با استفاده از روش   شیگروه آزما  یبرا  یاقهیدق  60  سۀجل   10در    سازی روانیایمن  برنامۀ  آموزش.  را کامل کردند

کنترل تا   گروه. در حین برگزاری جلسات از پاورپوینت، فیلم و تصاویر مختلفی استفاده شد.  اجرا شدنمایشی و بازی نقش  

ماندند   آزمونپس   مرحله   انیپا انتظار  لیست  در  و  نکردند  برنامه شرکت  این  مجدداً    .در  مداخله،  پایان  از  بعد  روز    همۀ یک 

ارزیابی شدند و نمرات آنها به عنوان    یدگیاضطراب و تن  ،یافسردگ  اسیمق  و   یآورتاب  اسیمقکنندگان با استفاده از  شرکت

محتوای جلسات    .شد  برگزار  سازی روانیایمن  برنامۀ  روزه  دو   کارگاه  کنترل  گروه  پایان برای  آزمون در نظر گرفته شد. درپس 

 است.آمده  1در جدول ( 2017) 1برگرفته از مدل مایکنبام سازی روانی ایمن برنامۀ

 (2017سازی رواني )اقتباس از مایکنبام، ایمن  برنامۀ ی جلساتخلاصه محتوا  . 1 شمارةجدول 

 تکلیف خانگي  تغییر رفتار مورد انتظار  محتوای جلسات  هدف  جلسه

1 

 و علائم ،تنش توصیف

آن و  پیامدهای

 تصویرسازی ذهنی مثبت

زا و آموزش  معرفی شرایط تنش

 تغییرات ذهتی مثبت

شناسایی و کشف  

 زا های تنشموقعیت

تجربیات از  ثبت

زا در موقعیت تنش

 زندگی روزمره

2 
 و دهیآرامش آموزش

 زداییتنش

دهی در شرایط الگوهای آرامش  معرفی

 زا تنش

ها تلاش برای کنترل تنش

 و آرامش

 و زداییتنش تمرین

 دهی آرامش

3 

نقش   شناختی،  بازسازی

افکار در ایجاد استرس و 

ارتباط افکار با احساسات  

 و رفتار

 زاشدر شرایط تن مؤثرشناسایی افکار 

  تغییر در افکار و واقع

اندیشی، شناسایی 

 های رفتاری هدف

  و مثبت هایاندیشه ثبت

 منفی در زندگی روزمره

4 

 هایویژگی با آشنایی

 و منفی خودآیند افکار

 شناختی  خطاهای

 ناآگاهانه  وشناسایی افکار منفی 
تفکر درباره افکار و 

 گری هدایت

  خطاهای ثبت کاربرگ

 و آگاهانه شناختی

 ناآگاهانه 

 های مقابله مهارت 5
های مقابله با تنیدگی و  مهارت آموزش

 منفی  افکار با مقابله چگونگی

مواجهه با مسائل و 

 حل جستجوی راه

  مقابله هایحلراه ثبت

 نامناسب  افکار با

6 
 هدایت هایخودگویی

 شده

 و شده هدایت هایخودگویی آموزش

 ایجاد در منفی هایخودگویی نقش

 تنیدگی

بیان افکار جهت هدایت 

 اعمال 

  خودگویی تمرین

 ها ارزش آگاهانه

7 
های  تمرکز فکر و تکنیک

 توجه برگردانی 

های توجه برگردانی و تکنیکآموزش 

 تمرکز فکر 

تمرکز بر اهداف مثبت و  

 اندیشیمثبت

 نحوه ثبت کاربرگ

 توجه تغییر و تمرکز

8 
مدیریت زمان و حل 

 اجتماعی   مسئله

آموزش مدیریت زمان در هنگام بروز 

 اجتماعی مسئلهتنیدگی و حل 

بررسی دیدگاه زمانی 

 گذشته، حال و آینده

 زیستن حال در تمرین

 زمان مدیریت و

 
1. Meichenbam 
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9 
 جوییخودنظمهای مهارت

 و نظارت بر خودکارآمدی 

در   جوییخودنظمهای آموزش مهارت

شرایط تنیدگی و نظارت بر 

 خودکارآمدی 

اندیشیدن به  

خودکارآمدی و  

جویی در زندگی خودنظم

 روزمره

 وقایع ثبت کاربرگ

 روزانه هدفمند

 ها مهارت تمرین 10

 به  و شده آموخته های مهارت تمرین

 با مواجهه در ها مهارت کارگیری

 زا نشت هایموقعیت

ها و مرور ذهنی مهارت

 تمرین در گروه کوچک 

 و موانع  ثبت کاربرگ

 عملی  راهکارهای

 ها یافته 

به ترتیب    و کنترل  در گروه آزمایش  کنندگانشرکت سن    میانگین و انحراف معیارشناختی حاکی از آن بود که  های جمعیتداده

ها از نظر سن وجود  مستقل نشان داد که تفاوت معناداری بین این گروه   tنتایج آزمون    بود.  27/42  ±74/3و    21/41  ±3/19

  در آزمون  آزمون و پسپیشدر مراحل    شناختیپریشانی روان   و  یآورتاب   هایهای توصیفی نمره(. شاخص  P=26/0نداشت )

تائید  شاپیرو ویلکز بررسی و  آزمون    کاربردبا    نمرات توزیع  یتی  ارائه شده است. نرمال  2در جدول    کنترلآزمایش و    هایگروه 

 .(<05/0P) شد

 شناختيپریشاني روان و  یآورتابتوصیفي متغیر  هایشاخص . 2 شمارة جدول

 کنترلگروه  گروه آزمایش مراحل  متغیر

انحراف  میانگین

 استاندارد

 آماره

 شاپیرو 

 ویلکز

  سطح

 معناداری

انحراف  میانگین

 استاندارد

 آماره

 شاپیرو 

 ویلکز

  سطح

 معناداری

 42/0 41/0 97/1 59/46 20/0 32/0 17/2 67/46 آزمون پیش آوری تاب

 25/0 32/0 24/2 63/46 12/0 35/0 34/2 31/61 آزمونپس 

 21/0 24/0 89/2 91/17 19/0 36/0 20/2 26/17 آزمون پیش افسردگي 

 20/0 36/0 65/2 61/17 11/0 28/0 97/1 48/13 آزمونپس 

 23/0 47/0 11/2 04/17 14/0 24/0 23/1 24/16 آزمون پیش اضطراب

 24/0 35/0 44/2 87/16 21/0 18/0 31/2 04/11 آزمونپس  

 18/0 27/0 90/1 13/18 18/0 26/0 17/2 16/18 آزمون پیش  استرس

 23/0 39/0 93/1 11/18 16/0 36/0 83/2 39/13 آزمونپس 



149 ........................................................................................ .........................................................................................................................جلیل آبکنار   

 

ان
رو

ت 
لعا

طا
م

تي
اخ

شن
  

◼ 
◼  

رة 
دو

21
رة 

ما
 ش

/
2 

همگنی واریانس نمرات این  ابتدا مفروضه  متغیری استفاده شد.تک  انسیکووارآوری از تحلیل  تاب بر    مداخله  تأثیربرای بررسی  

اینکه  با توجه به    (.F=  076/0و    >01/0P)نمرات بود    حاکی از همگنی واریانس   متغیر با آزمون لوین بررسی شد که نتیجه آن

جایی که همگنی  (. از آن P>05/0آزمون معنادار نبود پس مفروضه همگنی شیب رگرسیون نیز تائید شد )تعامل بین گروه و پیش 

آزمون مورد تأیید قرار آزمون و پس رگرسیون و وجود رابطه خطی بین نمرات پیش  ها، همگنی شیبواریانس بین نمرات گروه

است که این مفروضه نیز برقرار بین متغیرهای کمکی    70/0کمتر از  همبستگی    ،آزموناین    هایاز مفروضه دیگر    گرفت. یکی

 گروه اثر    آمده است.  3و نتیجه این آزمون در جدول  متغیری برقرار است  های آزمون تحلیل کوواریانس تکبود. بنابراین مفروضه 

  نشان داد مجذور اتا    (.F=  35/25و    >01/0P)   آوری معنادار بودتاب آزمون  پس  هایه ، بر نمر3با توجه به نتایج جدول  یا مداخله  

 . مداخله است تأثیردلیل به  کنندگاندر شرکت  آوریتاب اتدرصد تغییر 72که 

 آوری تاب نمرات متغیرینتایج تحلیل کوواریانس تک . 3 شمارة جدول

مجموع   اثرمنبع 

 ها مجذور

 درجه

 آزادی

میانگین 

 ها مجذور

 سطح F  آماره

 معناداری

مجذور 

 اتا

توان  

 آزمون

 00/1 73/0 01/0 13/44 20/1097 1 20/1097 آزمون پیش

 00/1 72/0 01/0 35/25 27/630 1 27/630 گروه 

     86/24 29 05/721 خطا

      31 74/2316 کل

های نرمال بودن  متغیری استفاده شد. ابتدا مفروضهچند انسیکووارشناختی از تحلیل پریشانی روان بر  مداخله تأثیربرای بررسی 

  افزونبود.    انسیکووار-واریانس  یهاسیهمگنی ماتر  بیانگرآزمون باکس  ها تائید شد. نتایج  ها و همگنی واریانس در گروهداده

برقراری مفروضه شیب خط رگرسیون بود    دهندۀو متغیر وابسته وجود داشت که نشان  متغیر همپراش  بر این، رابطه خطی بین  

(05/0<P  .)بود    16/0ی ویکلز  داآزمون لامب  را مقد(01/0P<.)    گروه آزمایش و کنترل    یهانی انگیکه م  عنوان کرد  توانیمبنابراین

اثر متغیر همپراش از    ،با حذف  تفاوت  در گروه آزمایش و کنترل   استرس و افسردگی، اضطرابی  هامقیاسحداقل در یکی 

 ارائه شده است. 4چندمتغیری در جدول   انسیکووارنتایج تحلیل  در ادامه دارد.معناداری 

اتا    بیضر  معنادار هستند. بر اساس   اضطراب و استرس   ،یافسردگی  هامقیاسبرای منبع گروهی در    F  نتایج نشان داد که مقادیر

  مداخله  به دلیل  اضطراب و استرس  ،یافسردگی  هامقیاسدر نمرات    رییدرصد از تغ  81و    72،  53به ترتیب    که  کرد   انیبتوان  می

 . است
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 شناختيی پریشاني روانهامقیاسهچندمتغیری خرد انسیکووار. نتایج تحلیل 4 شمارةجدول 

مجموع   منبع مقیاسخرده

 مجذورات 

درجه  

 آزادی

میانگین 

 مجذورات 

مقدار 

F 

سطح  

 معناداری

ضریب  

 اتا

توان  

 آزمون

 آزمون شیپ افسردگي 

 گروه 

 خطا 

 کل

38/29 

54/37 

65/94 

82/172 

1 

1 

28 

31 

38/29 

54/37 

38/3 

 

69/8 

10/11 

 

 

05/0 

01/0 

 

 

34/0 

53/0 

 

 

72/0 

91/0 

 

 

 آزمون شیپ اضطراب

 گروه 

 خطا 

 کل

43/26 

71/39 

68/62 

24/140 

1 

1 

28 

31 

43/26 

71/39 

23/2 

 

85/11 

81/17 

 

 

05/0 

01/0 

 

 

49/0 

72/0 

 

 

87/0 

00/1 

 

 

 آزمون شیپ استرس

 گروه 

 خطا 

 کل

76/32 

03/106 

75/148 

35/297 

1 

1 

28 

31 

76/32 

03/106 

31/5 

 

17/6 

96/19 

 

 

05/0 

01/0 

 

 

23/0 

81/0 

 

 

86/0 

95/0 

 

 

 گیریبحث و نتیجه 

توان  کودکان کممادران    شناختیروان   پریشانیآوری و  تاب   برسازی روانی  ایمن  برنامۀ  که آموزشنشان داد    حاضر  نتایج پژوهش

معنادار   تأثیر( مبنی بر  2024دایلر و همکاران ) های پژوهش  یافته  با  حاضر  پژوهش  نتایج  .داشت  مثبت و معناداری   تأثیرذهنی  

( در خصوص  2024ذوالفقاری و همکاران )  آموزان،سازی در برابر استرس بر بهبود افسردگی و اضطراب دانش آموزش ایمن

سازی در برابر استرس بر کاهش اضطراب، افسردگی و استرس دانشجویان، کومار و همکاران  اثربخشی قابل توجه آموزش ایمن

ی، عبدالعزیز و  ذهن  توانکم کودکان    نیاسترس والد  مثبت و معنادار آموزش شناختی رفتاری بر کاهش  تأثیر( مبنی بر  2024)

ماتیس    ،سمیمادران کودکان اوت  یشناختروان   یشان یبر پر  یرفتار  یدرمان شناخت  ی معناداراثربخش  ( در خصوص2024همکاران )

  ی کودکان و نوجوانان دارا بر کاهش مشکلات رفتاری    یرفتار یشناختمثبت و معنادار آموزش    تأثیر( در راستای  2023و شاتر )

  سازی در برابر استرس بر بهبود اضطراب بالای دانشجویان معنادار آموزش ایمن  تأثیر( مبنی بر  2023و برسامین )  مشکلات سلوک

 همسو بود.  

است   یشناختروان   مشکلات  برای بهبود  مؤثرروشی    یرفتار  ی درمان شناخت  که  عنوان کرد  توانمی   نتایج این پژوهش  تبیین  برای

شامل کنترل فشار روانی،    که مبتنی بر رویکرد شناختی رفتاری است  سازی روانیایمن  برنامۀ(.  2024)عبدالعزیز و همکاران،  
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بر برقراری ارتباط   یروان  یسازمنیا  برنامۀ  (.2024فر و عاشوری،  )بهرامشود  ها و خودکنترلی میبرقراری ارتباط، کنترل احساس

آن بر هیجان و عملکرد تمرکز دارد )دایلر و    تأثیرمبتنی بر همکاری با فرد و کمک به وی جهت درک بهتر ماهیت مشکل و  

دهد و همچنین های جدید را به وی آموزش میکند و مهارتای فرد را تقویت میهای مقابله (. این برنامه مهارت2024همکاران،  

سازد )ذوالفقاری و همکاران، فرد را برای افزایش توانایی مقابله با هرگونه مشکل و عوامل ایجادکننده مشکلات توانمندتر می

کند تا بتوانند در مقابل اضطراب، افسردگی و  در افراد ایجاد می هایی  توانمندی  سازی روانیایمن(. از سوی دیگر، آموزش  2024

ها توانایی فرد برای مقابله مؤثر با  (. این آموزش2023العمل مناسب نشان دهند )فاطمی و همکاران،  زا عکس های تنشموقعیت

کند و موجب احساس قدرت و موفقیت در زندگی و بر  های زندگی، شناسایی و کنترل هیجانات را فراهم میفشارها و موقعیت

ساختار ارزشی، رشد اخلاقی، و خودکارآمدی   ، این برنامهاز طرفی  (.2024گذارد )دایلر و همکاران،  میزان سازگاری افراد اثر می

 آوری و تاب  یارتقاباعث    بنابراین،  شود.میدر اثر تعامل شخص با محیط منجر به خودتوانمندسازی اجتماعی    و  گیردرا دربرمی

 .گرددمی توان ذهنیشناختی در مادران دارای کودک کمبهبود پریشانی روان 

  ر کودکان با دیگ  مؤثربرقراری ارتباط  تحصیلی و    ۀویژه در زمینرشد و تحول، به   های مختلفدوره در    توان ذهنیکودکان کم 

درست از  نااستفاده  (.  2020)رن و همکاران،  کنند  های بیشتری را تجربه می عادی چالش کودکان  نسبت به  و    مشکلاتی دارند

(.  1403آبکنار،  شود )جلیل توان ذهنی میآوری در والدین کودکان کممنجر به کاهش تاب   ی مربوط به تنظیم هیجانهامهارت 

مناسب    هاخانواده این   آموزش  از  برخورداری  هیجان   توانندمیدر صورت  مدیریت  بر  بهتری  باشند کنترل  داشته  خود    های 

  ،ی سقراط  بحث  محور،معلم  آموزش   از  یبیترک  که   است  یرفتار  یشناخت  مداخله  کی  ،یسازمنیا  آموزش  برنامۀ.  (2020)مارکوس،  

  ن یهمچن  و  خود  تیتقو  و  یخودآموز  ،یرفتار  و  یذهن  یسازتجسم   نیتمر  ،یدگیآرم  آموزش  ،مسئله   حل  ،یشناخت   یبازساز

  مثبت،  زشیانگ  تیتقو  به  توانی م  یروان  یسازمنیا  آموزش  از  استفاده  با.  (2017)مایکنبام،    باشدیم  طیمح  رییتغ  جهت  در  تلاش

 را   زیبرانگچالش   یدادهایرو  با  مقابله  و  کاهش  را  یناآرام  و  تنش   و   پرداخت  ی اجتماع  و  یشناخت  ،یجانیه  ،یرفتار   یهامهارت 

 (. 1400فر و عاشوری،  بهرام) داد شیافزا

زا است و در های تنشهای مناسب قادر به حفظ آرامش خود در موقعیتسازی روانی، فرد با یادگیری راهکارایمن  برنامۀدر  

کند )سولیش و همکاران،  دهد و از راهبردهای فرسایشی و آزاردهنده دوری میپذیری از خود نشان می مواجهه با موانع، انعطاف 

کنند، در حل مشکلات مربوط به فرزندان  سازی روانی دریافت میایمن  برنامۀهایی که در  (. والدین با استفاده از آموزش2020

های  تمرکز فکر و تکنیک و  شده  هدایت هایخودگوییها قادر به  دهند و در هنگام دشواری خود کارآیی لازم را از خود نشان می

برگردانی می  توجه  که  شد  راهبردی  خواهند  ح  مؤثرتواند  به  بحران  مواقع  همکاران،  در  و  )کومار  آید    برنامۀ(.  2024ساب 

ی در بین افراد توضیح  دگیارتباط افکار با احساس، رفتار و نقش آن در تن  ،یشناخت  یبازسازچگونگی    زمینۀ  در  سازی روانی ایمن

در    که  کندی مطرح میو نظارت بر خودکارآمد  ییجوخودنظم   یهامهارت ی،  اجتماع   مسئله برای حل  دهد و راهکارهایی را  می

 یدهآموزش آرامش  آموزشی،  برنامۀدر ضمن، مولفه کلیدی این    (.2023شرایط مختلف زندگی بسیار سودمند است )برسامین،  

(. بنابراین،  2022ونلیشات و همکاران،  )است  ی  شناخت  یو خطاها  یمنف  ندیافکار خودآ   یهایژگیبا و  ییآشنایی و  زداو تنش 

  جامع   برنامۀیک    سازی روانیایمن  برنامۀبر این،    افزونشناختی را بهبود بخشد.  های روان واکنش بر رود که تسلطانتظار می
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 جامع،  برنامۀ(. در این  2023ماتیس و شاتر،  است )  پیامد آن مدیریت هیجانات در راستای کنترل بر افکار  که  شود محسوب می

  شخصی رود که این عوامل به رشد(. احتمال می2024)کومار و همکاران،  هر فرد از اهمیت خاصی داردرفتارهای ها و واکنش

آوری بین  های هیجانی و مشکلات متعدد در تابوجود واکنش اینک هبا توجه به  کنندگان کمک قابل توجهی کرده باشد.  شرکت

کند  سازی روانی به آنها کمک میآموزش ایمن  شان بیشتر است،توان ذهنی به سبب مشکلات رفتاری فرزند مادران کودکان کم

، به همین دلیل، کنترل  کار مناسب باشند.د و به دنبال راهننبه هنگام مواجه شدن با ناکامی آن را به صورت یک مسئله مطرح کتا  

ای داده سازی روانی به آن اهمیت ویژهایمن برنامۀهایی است که در ترین مولفهاحساسات و اطلاعات از مهم  انگیزه، ابراز ایجاد

  شود.می

مادران کودکان    شناختین روا  پریشانی   آوری وتاب بر    سازی روانیایمن  برنامۀهای این پژوهش نشان داد که  در مجموع، یافته 

 روابط منبع ترینمهم والدین، از بسیاری برای احساسات ابراز  کهاشت. با توجه به اینمثبت و معناداری د  تأثیر  توان ذهنیکم

 کمک آنها به اجتماعی نیازهای راه تأمین در و شودمی روانی فشارهای از انسان تخلیه موجب ارتباطست، این  ا تعامل یا متقابل

 شوند،مناسب هدایت   مسیر به سازی روانی  ایمنآموزشی    برنامۀ  با استفاده از  توان ذهنیمادران کودکان کم  در نتیجه اگرکند.  می

 درباره   یروان  یسازمنیا  برنامۀجایی که اطلاعات ارزشمندی از طریق  یابد. از آنکاهش می  سلامت روان آنان  ۀعوامل تهدید کنند

کاهش    آوری وتابگردد، بنابراین باعث افزایش  ارائه می  توان ذهنیبه مادران کودکان کم اجتماعی و روانی گوناگون نیازهای

  د.شومیآنها  شناختین روا پریشانی

  11تا    7توان ذهنی  فقط در گروه مادران کودکان کم   سازی روانیایمن   برنامۀهای پژوهش حاضر این است که  یکی از محدودیت

یک ماه و نیم انجام شد که مدت زمان  دورۀدر ده جلسه در یک  سازی روانیایمن برنامۀاینکه اجرا شد. محدودیت دیگر  ساله

عدم اجرای آزمون پیگیری به دلیل محدودیت زمانی پژوهش بود. بنابراین، ضرورت دارد  نسبتاً کوتاهی بود. محدودیت بعدی،  

مداخلاتی حضور داشته باشند،    برنامۀهای آتی هر دو والد در  شود در پژوهش پیشنهاد می  پذیری نتایج احتیاط شود.که در تعمیم

طور جداگانه استفاده و نتایج مقایسه شود،  توان ذهنی در دوران کودکی و نوجوانی به از این برنامه برای والدین دارای فرزندان کم 

مداخله بررسی شود. در   تأثیرآزمون پیگیری انجام و تداوم  های مداخله با توجه به میزان مشکلات افزایش یابد و  جلسه   تعداد

 شناختی استفاده کرد.توان در مدارس و مراکز ارائه خدمات روان سازی روانی میایمن برنامۀضمن از 

 قدرداني

 . میکنی م یتشکر و قدردان شرکت کردند در پژوهشکه  ذهنی توانکم کودکان  مادران از

   حمایت مالي

 از این مقاله هیچ گونه حمایت مالی نشده است. 

 تعارض منافع

 منافعی وجود ندارد. تعارض  گونهچیهاین مقاله بر اساس اعلام نویسنده در 
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 منابع 

آوری و معنای زندگی مادران کودک  شناختی، تابنگر بر بهزیستی روان درمانی مثبتاثربخشی روان   (.1402)  سیدعلی.  ،یاسینآل  ؛رعنا  ،آزاد

  en.html-4573-1-http://frooyesh.ir/article. 172-161 (:5)12، شناسی رویش روان  .توان ذهنیکم

بررس1394. )میمر  ،یرسول  ؛لایسه  ، ییآهنگرزاده رضا فارس  یسنجروان   یها یژگیو  ی(.  در   دسون یوی د  -کانر  یآورتاب  اسیمق  ینسخه 

. http://unmf.umsu.ac.ir/article-747-739(:  9)13  ه،یاروم  ییو ماما  یدانشکده پرستار  مجلۀنوجوانان مبتلا به سرطان.  

en.html-2369-1 
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