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Abstract
Introduction: Behavioral disorders in children cause helplessness in academic and behavioral 
performance and also reduce their efficiency. The aim of this study was to investigate the effectiveness 
of video-based attachment-based education on parental bonding of children with behavioral disorders.
Methods: The present study was a quasi-experimental study with a pretest and posttest design with 
a control group. The statistical population of this study includes children 10 to 12 years old with 
behavioral disorders (according to the diagnosis of child psychologists or child psychiatrists in Sari) 
and their parents (mother or father) who from July to December 1398 to counseling centers under 
the supervision of welfare They have been to Sari. A total of 20 samples (20 including children 
with one of their parents) in the form of 2 groups of 10 people were purposefully selected based 
on inclusion and exclusion criteria. Data collection tools included the parents' version of the Rutter 
Child Behavior Disorder Questionnaire (1994), the Goodenough Puppet Painting Test (1920), and 
the Pianta Child-Parent Relationship Scale (1994). Video feedback attachment training was provided 
to the experimental group in 10 sessions (three months, one week per week), while the control group 
received no training. data were analyzed using statistical methods including mean, standard deviation, 
and analysis of covariance and using SPSS software version 25. 
Results: The results of the analysis of covariance showed that attachment-based education through 
the video feedback method had a significant effect on parental bonding and its components in children 
with behavioral disorders (p <0.01). 
Conclusions: In general, the results indicate the effect of attachment-based education training on 
video feedback, which can be used as an effective way to improve parental bonding of children with 
behavioral disorders.
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چکیده 
مقدمــه: اختــلال رفتــاری در کــودکان باعــث درماندگــی در عملکــرد تحصیلــی و رفتــاری و همچنیــن کاهــش میــزان کارایــی آنهــا                   
مــی شــود. هــدف پژوهــش بررســی اثربخشــی آمــوزش دلبســتگی محــور بــه شــیوه پســخوراند ویدیویــی بــر پیونــد والدینــی کــودکان 

ــوده اســت. دارای اختــلال رفتــاری ب
روش کار  : پژوهــش حاضــر یــک مطالعــه ی نیمــه آزمایشــی بــا طــرح پیــش آزمــون و پــس آزمــون بــا گــروه کنترل بــود. جامعــه آماری 
ایــن پژوهــش شــامل کــودکان 10 تــا 12 ســال مبتــلا بــه اختــلالات رفتــاری )طبــق تشــخیص روانشناســان کــودک یــا روانپزشــکان 
اطفــال شــهر ســاری( و والدیــن آن هــا )مــادر یــا پــدر( کــه از تیــر تــا آذر مــاه ســال 1398 بــه مراکــز مشــاوره تحــت نظــارت بهزیســتی 
ســاری مراجعــه کــرده انــد، بــوده انــد. تعــداد 20 نمونــه )20 شــامل کــودک بــا یکــی از والدیــن آن هــا( در قالــب 2 گــروه 10 نفــره بــه 
شــیوه هدفمنــد بــر اســاس معیارهــای ورود و خــروج انتخــاب شــدند. ابزارهــای گــردآوری داده هــا شــامل نســخه والدیــن پرسشــنامه 
اختــلال رفتــاری کــودکان راتــر )1994(، آزمــون نقاشــی آدمــک گودینــاف )1920( و پرسشــنامه پیونــد والدینــی )رابطــه والد-کــودک( 
پیانتــا )1994( بــود. آمــوزش دلبســتگی محــور بــه شــیوه پســخوراند ویدیویــی طــی 10 جلســه )طــی ســه مــاه، هفتــه ای یــک جلســه( بــه 
گــروه آزمایشــی ارائــه شــد، در حالــی کــه گــروه کنتــرل هیــچ آموزشــی دریافــت نکردنــد. داده هــا بــا اســتفاده از روشــهای آمــاری شــامل 

میانگیــن، انحــراف معیــار و تحلیــل کوواریانــس و بــا اســتفاده از نــرم افــزار آمــاری SPSS نســخه 25 تجزیــه و تحلیــل شــدند.
یافتــه هــا: نتایــج تحلیــل کوواریانــس نشــان داد کــه آمــوزش دلبســتگی محــور بــه شــیوه پســخوراند ویدیویــی بــر پیونــد والدینــی و                    

 .)p< 0/01( مولفــه هــای آن در کــودکان دارای اختــلال رفتــاری تاثیــر معنــاداری داشــت
نتیجه گیــری: بــه طــور کلــی نتایــج حاکــی از تاثیــر آمــوزش دلبســتگی محــور بــه شــیوه پســخوراند ویدیویــی کــه مــی توانــد بــه 

عنــوان روشــی موثــر در  بهبــود پیونــد والدینــی کــودکان دارای اختــلال رفتــاری مــورد اســتفاده قــرار گیــرد.
کلیدواژ ه ها:  اختلال رفتاری، آموزش دلبستگی محور، پسخوراند ویدیویی، پیوند والدینی.

مقدمه 
اختــلال رفتــاری بــه رفتــاری اطــلاق مــی شــود کــه بــدون پاییــن 
ــدازه  ــودن بهــره هوشــی، تعــادل روانــی و رفتــاری کــودک از ان ب
عمومــی اجتمــاع دور و دارای شــدت، تکــرار و مداومــت در زمــان 
هــا و مــکان هــای متعــدد باشــد. به گونــه ای کــه فــرد در عملکرد 
ــاری دچــار درماندگــی و کاهــش میــزان کارایــی  تحصیلــی و رفت
شــود. ایــن گونــه کــودکان مــدام از ســوی اطرافیــان مســتقیم یــا 

غیرمســتقیم طــرد مــی شــوند و در  مدرســه دائمــاً از آن هــا گلــه 
ــا اختــلال رفتــاری در برقــراری  ــد )1(. کــودکان ب و شــکایت دارن
ارتبــاط و کارکردهــای اجتماعــی بــا مشــکلات عمــده ای مواجــه 
هســتند. آنهــا گاهــی اوقــات از طــرف همســالان خــود مــورد طــرد 
و تنفــر قــرار مــی گیرنــد )2(. مشــکلات رفتــاری ایــن کــودکان 
بــه قــدری زیــاد اســت کــه گاهــی کــودکان در حــال تــلاش بــرای 

دوســتی بــا آنهــا، از ایــن کار دســت برمــی دارنــد )3(.
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مهمتریــن بخــش زندگــی، یعنــی کودکــی، در خانــواده مــی گــذرد 
و وجــود کشــمکش، تعــارض هــا، خشــونت هــای خانوادگــی، فقــر 
و اعتیــاد در خانــواده موجــب افزایش تــرس و اضطــراب در کودکان 
مــی شــود )4(. کــودکان و نوجوانانــي کــه مشــکلات هیجانــي و 
رفتــاري دارنــد و بــه عنــوان افــراد ناســازگار، دشــوار و مســئله دار 
مطــرح مــي شــوند، در خانــواده هــاي بحرانــي زندگــي مــي کننــد. 
ــد پرخاشــگري  ــز مانن ــرون ری ــاري ب ــلالات رفت ــا گاهــي اخت آنه
کلامــي، پرخاشــگري فیزیکــي، کوبیدن ســر بــه دیــوار و خرابکاري 
نشــان مــي دهنــد، و زمانــي اختــلالات رفتــاري درون ریــز ماننــد 
اضطــراب، افســردگي، کنــاره گیــري اجتماعــي و ناخــن جویــدن از 
ــراد  ــد اف ــد )5(. پژوهــش هــا نشــان داده ان ــروز مــي دهن خــود ب
داراي مشــکلات رفتــاري، نارســایي بیشــتري در شناســایي، درک و 

مدیریــت هیجانــات داشــته انــد )6(.
ــت  ــود در تربی ــد موج ــای جدی ــیوه ه ــی از ش ــی یک ــد والدین پیون
ــداول و  ــیار مت ــدی بس ــی پیون ــده بالب ــه عقی ــه ب ــد اســت ک فرزن
مؤثــر در روابــط انســانی بــوده و نقــش مهمی در رشــد شــخصیت و 
کارکردهــای روانشــناختی دوران بزرگســالی ایفــا مــی کنــد. بــا این 
ــج  ــی، نتای ــد والدین ــف پیون ــب هــای مختل ــل و ترکی حــال، عوام
پیامدهــای روانشــناختی متفاوتــی بــه دنبــال دارد. پیونــد والدینــی، 
فرآینــد دلبســتگی را کــه در ســنین اولیــه بیــن مــادر و کــودک در 
حــال شــکل گیــری اســت، گســترش داده و در نتیجــه پیوندهــای 
عمیقــی بیــن مراقــب و کــودک حاصــل مــی شــود کــه از طریــق 
تعامــلات عاطفــی مکــرر بیــن مراقبان و کــودک در رابطــه طولانی 
مــدت شــکل مــی گیــرد. ویژگــی هــای والدینــی بــه طــور باثباتــی 
در دو طیــف مهربانــی و گرمــی در مقابــل ســردی و طــرد از یــک 
طــرف و تشــویق آزادی رفتــاری در مقابــل حمایــت کنندگــی بیش 
ــی  ــبک والدین ــد. س ــرار دارن ــر ق ــرل در ســمت دیگ ــد و کنت از ح
ــد والدینــی  ــه عنــوان پیون ــان، در ادبیــات ب کنتــرل کننــده نامهرب

ضعیــف نــام بــرده شــده اســت )7(.
ــی  ــکلات روان ــار مش ــه دچ ــالانی ک ــه بزرگس ــی تاریخچ بررس
هســتند نشــان داده اســت کــه ایــن افــراد دوران کودکی نابســامانی 
ــای  ــفتگی ه ــی آش ــود، برخ ــول خ ــا در دوره ای از تح ــته ی داش
هیجانــی و رفتــاری را تجربــه کــرده انــد. از آن جایــی کــه اختــلال 
ــتمرار                                                                                                        ــالی اس ــنین بزرگس ــا س ــولا ت ــی معم ــای دوران کودک ه
مــی یابنــد، توجــه فزاینده ای بــه پیشــگیری و درمان آنهــا معطوف 
شــده اســت )8(. یکــی از مشــکلات روانشــناختی دوران کودکــی 
ــت  ــه کیفی ــی ب ــیب فراوان ــد آس ــی توان ــه م ــت ک ــتگی اس دلبس
ارتبــاط اجتماعــی و تحصیلــی کــودکان وارد کنــد. پژوهــش حاضــر 
از آمــوزش دلبســتگی محــور بــه شــیوه پســخوراند ویدیویــی بهــره 

بــرده اســت، تمرکــز اصلــي دلبســتگي درمانــي، تغییــردادن دیــدگاه 
نســبت بــه جهــان و بزرگســالان اســت. کــودکان دارای مشــکلات 
ــر دلبســتگی قــرار  دلبســتگی کــه تحــت درمــان هــای مبتنــی ب
مــی گیرنــد، کــم کــم مــی آموزنــد کــه بزرگســالان مــی تواننــد 
قابــل اعتمــاد، کمــک کننــده و تأمیــن کننــده ایمنــی باشــند و بــه 

او آزار نمــی رســانند )8(. 
ــان لازم  ــودن درم ــذار ب ــراي تاثیرگ ــگران ب ــده پژوهش ــه عقی ب
ــان  ــواده و مراقب ــر کــودک، خان ــه جــاي تمرکــز کامــل ب اســت ب
ــد )9(.  ــرار بگیرن ــان و آمــوزش ق ــز تحــت درم ــي کــودک نی اصل
ــي،  ــرد دلبســتگي درمان ــا رویک ــي ب ــواده درمان ــي خان هــدف اصل
ایجــاد یــک پایــگاه و تکیــه گاه ایمــن بــراي کــودک در خانــواده 
ــد کــه چطــور  ــواده آمــوزش دهن ــه خان اســت )10(. وقتــي کــه ب
مــي تواننــد بــراي یکدیگــر تکیــه گاه ایمنــي بــه وجــود بیاورنــد، 
خــود ایــن خانــواده مــي تواننــد بــراي رفــع مســایل و مشــکلات 
خانــواده در طــول جلســات درمــان و پــس از آن از ایــن روش هــا 
ــي، انتظــار مــي  ــه شــواهد تحقیقات ــا اســتناد ب ــد. ب اســتفاده نماین
رود دلبســتگي در درمــان مشــکلات خلقــي و رفتــاري کــه ریشــه 
در مشــکلات دلبســتگي دارنــد، موثــر واقــع گــردد. درمــان مبتنــي 
ــه کار گرفتــن تکنیــک هایــي مثــل آمــوزش  ــا ب ــر دلبســتگي ب ب
در دســترس بــودن مــادر، تأمیــن نیازهــاي فیزیولوژیــک و روانــي 
ــژه  ــه وی ــودک، تمــاس جســمي و ب ــت ک ــأمین امنیـ ــودک، تـ ک
تمـــاس چشـمي، پاســـخگو بودن، افزایش زمـان گفتگـو، بـازي و 
تعامـــل دو بـــه دو بــا کــودک و ... ارتبــاط والــد- کــودک را تقویت 
نمــوده و بــه تدریــج بــي اعتمــادي ناشــي از ناایمنــي دلبســتگي را 
بــه رابطــه اي بــر پایــه اعتمــاد تبدیــل می نمـــاید و بـــه طبـــع آن 
تصـــحیح ارتبـــاط والـــد- کــودک نیــز تــا حــد زیــادي رفتارهــاي 

منفــي کارانـــه و مقابلـــه اي آنــان را کاهــش مــی دهــد )11(. 
اســتفاده از فــن آوری آموزشــی و محتــوای الکترونیکــی مــی توانــد 
منجــر بــه توســعه کیفیــت آمــوزش، گســترش شــانس یادگیــری و 
در دســترس بــودن آمــوزش شــود. تأکیــد بــر اســتفاده از فــن آوری 
ــارت  ــش و مه ــه دان ــه دســتیابی ب ــد منجــر ب ــی توان آموزشــی م
هــای مــورد نیــاز بــرای عملکــر مؤثــر در جهــان امــروز شــود )12(.

ــیوه  ــه ش ــور ب ــتگی مح ــوزش دلبس ــوان آم ــا عن ــی ب در پژوهش
پســخوراند ویدئویــی بــرای افزایــش تأثیــر عملکــرد بازتابــی والدین 
ــه اختــلال روانــی مزمــن بســتری  در مراقبیــن کــودکان مبتــلا ب
در بیمارســتان روانــی نتایــج نشــان دادنــد کــه آمــوزش دلبســتگی 
ــا و  ــش تعامــلات آن ه ــن و افزای ــود رابطــه والدی ــر بهب محــور ب
عملکــرد بازتابــی والدیــن موثــر بــوده اســت )13(. در پژوهشــی بــا 
عنــوان اثربخشــی آمــوزش دلبســتگی محــور بــا روش پســخوراند 
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ویدیویــی بــر کاهــش بازنمایــی هــاي منفــی و اضطــراب جدایــی 
کــودکان، یافتــه هــا نشــان دهنــده اثر بخشــی آمــوزش دلبســتگی 
ــه، کاهــش بازنمایــی هــاي  ــر افزایــش حساســیت مادران محــور ب
منفــی کــودک و همچنیــن علائــم اضطــراب جدایــی در کــودکان 
گــروه آزمایــش بــود. میانگیــن نمــرات گــروه آزمایــش در مقایســه 
ــا گــواه در تمــام متغیرهــا بــه طــور معنــاداري کاهــش یافتــه و  ب

ایــن کاهــش در پیگیــري باقــی مانــده بــود )14(.
همچنیــن پژوهشــی بــا عنوان اثربخشــی آمــوزش دلبســتگی محور 
ــترس  ــش اس ــر کاه ــی ب ــخوراند ویدیوی ــتفاده از روش پس ــا اس ب
ــر روی زوج  والدینــی و مشــکلات برونــی ســازي کــودکان کــه ب
ــج نشــان  ــد نتای ــتانی انجــام ش ــاله دبس ــا 5 س ــودک 3 ت مادر-ک
دادنــد کــه کــه اســترس والدینــی در مــادران گــروه آزمایــش در هر 
دو حیطــه شــاخص هــاي مربــوط بــه والدیــن و کــودک کاهــش 
ــامل  ــودکان، ش ــازي ک ــی س ــکلات برون ــت. مش ــاداري داش معن
ــه اي، پرخاشــگري و بیــش فعالی-نقــص توجــه  رفتارهــاي مقابل

ــاداري در گــروه آزمایــش داشــت )15(. ــز کاهــش معن نی
 بــا توجــه بــه مولفــه هــاي دلبســتگی محــور بســته مداخلــه اي، 
ــود  ــه و بهب ــیت مادران ــش حساس ــه افزای ــد ک ــی رس ــر م ــه نظ ب
الگــوي رابطــه مادر-کــودک موجــب کاهــش اســترس والدینــی و 
ــه  ــویی ااگرچ ــد. از س ــده باش ــودکان ش ــاري در ک ــکلات رفت مش
اســتفاده روزافزونــی از روش هــای جدیــد بــازی درمانــی و 
ــه  ــی و پژوهشــی ب ــای بالین ــت ه ــی در موقعی پســخوراند ویدیوی
وجــود آمــده اســت، پژوهــش هایــی کــه اثربخشــی دقیــق ایــن 
ــا اصــول  ــر و ب ــا یکدیگ ــب ب ــه خصــوص در ترکی ــا را ب روش ه
محــوری مداخــلات دلبســتگی محــور مــورد بررســی قــرار دهــد، 
انــدک هســتند. بــا توجــه بــه مطالــب بیــان شــده و فقــدان ایــن 
ــذا نهایتــاً بایــد گفــت پژوهــش  پژوهــش هــا در داخــل کشــور، ل
ــن،  ــي مــي شــود. بنابرای ــا مهــم و ضــروري تلق و بررســي آن ه
ــتگی  ــوزش دلبس ــی آم ــی اثربخش ــر بررس ــش حاض ــدف پژوه ه
محــور بــه شــیوه پســخوراند ویدیویــی بــر پیونــد والدینی کــودکان 

ــود. ــاری ب ــلال رفت دارای اخت

روش کار  
پژوهــش حاضــر یــک مطالعــه ی نیمــه آزمایشــی بــا طــرح پیــش 
ــاری  ــه آم ــود. جامع ــرل ب ــروه کنت ــا گ ــون ب ــس آزم ــون و پ آزم
ایــن پژوهــش شــامل کلیــه کــودکان 10 تــا 12 ســال مبتــلا بــه 
ــا  ــودک ی ــان ک ــخیص روانشناس ــق تش ــاری )طب ــلالات رفت اخت
ــا  ــادر ی ــا )م ــن آن ه ــاری( و والدی ــهر س ــال ش ــکان اطف روانپزش
پــدر( کــه از تیــر تــا آذرمــاه ســال 1398 بــه مراکــز مشــاوره تحــت 

نظــارت بهزیســتی ســاری مراجعــه کــرده انــد، مــی باشــند. از میان 
ــی کــه تشــخیص  ــر از کودکان ــداد 30 نف ــدا تع ــاری ابت ــه آم جامع
اختــلالات رفتــاری را از روانپزشــکان اطفــال و روانشناســان 
ــد، انتخــاب شــده و از آنهــا  کــودک شــهر ســاری دریافــت نمودن
ــون  ــر و آزم ــودکان رات ــاری ک ــلالات رفت ــای اخت ــنامه ه پرسش
آدمــک گودینــاف بــه عمــل آمــد. ســپس 20 نفــر از افــرادی کــه 
ــاف  ــون گودین ــر از 10 و در آزم ــره بالات ــر نم ــنامه رات در پرسش
هوشــبهر بالاتــر از 90 را دریافــت کردنــد، بــه روش نمونــه گیــری 
هدفمنــد بــر اســاس شــرایط ورود و خــروج انتخــاب شــدند. ســپس 
ــوزش و  ــری )آم ــروه 10 نف ــی در دو گ ــور تصادف ــداد بط ــن تع ای
ــی،  ــلات درمان ــه مداخ ــل از ارائ ــدند. قب ــن ش ــرل( جایگزی کنت
میــزان پیونــد والدینــی کــودکان دارای اختــلال رفتــاری بــه عنوان 
ــت )پیــش- ــرار گرف ــی ق ــورد ســنجش و ارزیاب ــر وابســته م متغی
آزمــون(. ســپس افــراد بــر اســاس جنســیت، ســن، بهــره هوشــی، 
ــه اهــداف پژوهــش،  ــا توجــه ب ــت اجتماعی-اقتصــادی ب و وضعی
بــه 2 گــروه آزمایــش و کنتــرل بــا روش تصادفــی )قرعــه کشــی( 
تقســیم شــدند. لازم بــه ذکــر اســت بــا توجــه بــه کــودک بــودن 
جامعــه آمــاری اصلــی در پژوهــش حاضــر از آزمــون نقاشــی آدمک 
ــه منظــور ســنجش و همتاســازی کــودکان از لحــاظ  ــاف ب گودین
بهــره هوشــی اســتفاده گردیــد، بدیــن ترتیــب کودکانــی کــه نمــره 
ــالا  ــه ب ــطه ب ــازه متوس ــاف در ب ــون گودین ــا در آزم ــوش آن ه ه
بــوده )90 بــه بــالا( بــه عنــوان اعضــای نمونــه ایــن پژوهــش در 
ــن )یکــی از  ــن کــودکان دارای والدی ــه شــدند، همچنی نظــر گرفت
ــالا جهــت همتاســازی و  ــه ب ــا تحصیــلات لیســانس ب والدیــن( ب
کاهــش محدودیت¬هــای در دســترس پژوهــش، گزینــش شــدند. 
پــس از آن جلســات آموزشــی طــی 2 مــاه بــرای گــروه آزمایشــی 
ــد از  ــچ آموزشــی داده نشــد. بع ــرل هی ــروه کنت ــه گ اجــرا شــد. ب
ــورد  ــی م ــد والدین ــزان پیون ــددا می ــی مج ــام دوره ی آموزش اتم

ــی گرفــت )پــس آزمــون(. ارزیاب
ــرکت در  ــه ش ــب ب ــن داوطل ــش: والدی ــه پژوه ــای ورود ب معیاره
ــال  ــنی 10-12 س ــا در دوره س ــدان آن ه ــند، فرزن ــش باش پژوه
ــاری در مراکــز  ــده و تشــخیص اختــلالات رفت باشــند، دارای پرون
مشــاوره و خدمــات روانشــناختی ســازمان بهزیســتی باشــند، بهــره 
هوشــی نرمــال بــر اســاس پرسشــنامه گودینــاف داشــته باشــند، در 
ــر )1975(  ــاری کــودکان رات ــن اختــلالات رفت ــرم والدی ــون ف آزم
ــن  ــن ای ــی از والدی ــند، یک ــرده باش ــب ک ــا 40 کس ــره 10 ت نم
ــای  ــند. معیاره ــالا باش ــه ب ــانس ب ــلات لیس ــا تحصی ــودکان ب ک
خــروج از پژوهــش: عــدم رضایــت جهــت ادامــه همــکاری، غیبــت 

بیــش از دو جلســه.
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ــود: 1.  ــل ب ــرح ذی ــه ش ــر ب ــش حاض ــی پژوه ــات اخلاق ملاحظ
ــی در  ــفاهی اطلاعات ــورت ش ــه ص ــرکت کنندگان ب ــه ی ش کلی
ــارکت  ــل مش ــورت تمای ــرده و در ص ــت ک ــش دریاف ــورد پژوه م
کردنــد. 2. ایــن اطمینــان بــه آزمودنــی هــا داده شــد کــه تمامــی 
اطلاعــات آن هــا محرمانــه خواهــد مانــد. بــرای تحلیــل توصیفــی 
داده هــا، از امــار توصیفــی و تحلیــل کوواریانــس تــک متغیــره و 
چنــد متغیــری بــا اســتفاده از نرم افــزار SPSS نســخه 25 تجزیــه 
و تحلیــل شــدند. ســطح معنــی داری ایــن پژوهــش p< 0/01 بود. 

ابــزار پژوهــش در ذیــل مطــرح شــده انــد.
پرسشــنامه اختــلال رفتــاری کــودکان راتــر )فــرم والدیــن(: ایــن 
ــای  ــلال ه ــی اخت ــرای بررس ــر )1994( ب ــط رات ــنامه توس پرسش
رفتــاری کــودکان ســن مدرســه )6-13 ســال( ســاخته شــد و دارای 
ــخه  ــش از نس ــن پژوه ــت. در ای ــم اس ــن و معل ــخه والدی دو نس
ــه ای در  ــه گزین ــؤال س ــه دارای 31 س ــد، ک ــتفاده ش ــن اس والدی
ــن نســخه از  ــودک اســت. در ای ــاری ک ــای رفت ــورد ویژگــی ه م
ــدی  ــه بن ــاس درج ــا مقی ــق ب ــود مطاب ــی ش ــته م ــن خواس والدی
)مشــکل یــا مــورد نــدارد=0(، )کمــی یــا گاهــی مشــکل دارد=1( و 
)زیــاد یــا همیشــه مشــکل دارد=2( بــه آنهــا پاســخ دهنــد. امتیــاز 
کل آزمــون بــرای هــر فــرد بیــن اعــداد 0 تــا 62 متغیــر و چنانچــه 
کودکــی امتیــاز مســاوی یــا بیشــتر از 13 کــه نقطــه بــرش اســت 
ــاری تشــخیص داده مــی شــود.  ــد، دارای اختــلال رفت کســب کن
ــی  ــه روش بازآزمای ــاس ب ــن پرسشــنامه را ســازنده مقی ــی ای پایای
ــن و  ــخه والدی ــن نس ــتگی بی ــاه 0/74 و همبس ــه دو م ــه فاصل ب
ــر  ــش حاض ــت )16(. در پژوه ــرده اس ــزارش ک ــم را 0/76 گ معل
پایایــی پرسشــنامه بــه شــیوه بازآزمایــی بــه فاصلــه دو هفتــه 0/95 

ــا 0/90 بدســت آمــد. ــر ب گــزارش شــد و آلفــای کرونبــاخ براب
 Goodenough Draw –A- ــاف ــک گودین ــی آدم ــون نقاش آزم
Person Test: ایــن آزمــون، یکــی از آزمــون هــای ســاده ارزیابــی 

ــاف  ــس گودین ــط فلوران ــه توس ــت ک ــودکان اس ــی ک ــوش کل ه
)1920( ابــداع شــد. ایــن آزمــون 51 مــاده دارد و بــرای ســنجش 
هــوش کــودکان ســه تــا ســیزده ســال بــه کار بــرده مــی شــود. 
ــه دو صــورت  ــی و ب ــت زمان ــدون محدودی ــز ب ــون نی اجــرای آزم
ــن  ــه ای ــرا ب ــت. روش اج ــام اس ــل انج ــی قاب ــرادی و گروه انف
صــورت اســت کــه بــه کــودک یــک مــداد نــرم همــراه بــا پــاک 
کــن و یــک بــرگ کاغــذ داده مــی شــود و بــه او گفتــه مــی شــود: 
ــید.  ــک آدم را بکش ــر ی ــن تصوی ــم زیباتری ــی خواه ــما م »از ش
دقــت زیــادی در ایــن امــر بــه خــرج دهیــد«. در ازای هــر یــک 
از قســمت هــای نقاشــی شــده یــک نمــره بــه کــودک داده مــی 
شــود. مجمــوع نمــرات کــودک، ســن عقلــی او را تعییــن مــی کند. 

پایایــی ایــن آزمــون بــه روش تنصیــف 0/80 و ضریــب بازآزمایــی 
ــار آن  ــت. اعتب ــده  اس ــت آم ــه دس ــه 0/75 ب ــس از دوازده هفت پ
ــون  ــا آزم ــون ب ــن آزم ــب همبســتگی ای ــا اســتفاده از ضری ــز ب نی
اســتنفورد-بینه )Stanford – Binet( بیــن 0/36 تــا 0/74 گــزارش 
شــده اســت )17(. در پژوهــش حاضــر پایایــی پرسشــنامه براســاس 

ــا 0/81 بدســت آمــد. محاســبه ضریــب آلفــای کرونبــاخ برابــر ب
Pianta Child-: )پرسشــنامه پیونــد والدینــی )رابطــه والد-کــودک

Parent Relationship Scale پرسشــنامه رابطــه والد-کــودک 

ــن  ــت، ای ــده اس ــی ش ــی و اعتباریاب ــا )1994( طراح ــط پیانت توس
پرسشــنامه شــامل 33 گویــه بســته پاســخ بــر اســاس طیــف پنــج 
ــارض،  درجــه ای لیکــرت مــی باشــد، پرسشــنامه ســه عامــل تع
ــن  ــد. ای ــی ده ــرار م ــنجش ق ــورد س ــتگی را م ــی و وابس نزدیک
مقیــاس یــک پرسشــنامه خودگــزارش دهــی اســت و نمــره 
ــره  ــرت )نم ــه ای لیک ــاس 5 درج ــاس مقی ــر اس ــذاری آن ب گ
ــدق  ــا ص ــرای قطع ــره 1 ب ــد و نم ــدق می کن ــا ص ــرای قطع 5 ب
نمــی کنــد( اســت. شــیوه نمــره گــذاری آن بــرای مقایســه نمــرات 
خــط پایــه پیــش آزمــون بــا پــس آزمــون( و معنــادار بــودن ایــن 
تفــاوت انجــام می شــود. ایــن مقیــاس بــرای ســنجش رابطــه والــد 
ــا تحلیــل  ــا ب کــودک در تمــام ســنین اســتفاده شــده اســت. پیانت
ــت:  ــت یاف ــاس دس ــن مقی ــی در ای ــل اصل ــه عام ــه س ــی ب عامل
عامــل اول تعــارض )17 گویــه(، عامــل دوم نزدیکــی )10 گویــه(، 
و عامــل ســوم وابســتگی )6 گویــه(. تعــارض جنبــه هــای منفــی 
رابطــه ماننــد کشــمکش بــا یکدیگــر، عصبانــی شــدن نســبت بــه 
یکدیگــر، نافرمانــی و عــدم پذیــرش مهارشــدگی، و غیرقابــل پیش 
ــک و  ــط نزدی ــر رواب ــی ب ــرد. نزدیک ــر می گی ــودن را در ب ــی ب بین
صمیمــی والد-کــودک تاکیــد دارد و وابســتگی میــزان وابســتگی 
نابهنجــار کــودک و والدیــن را مــورد ارزیابــی قــرار می دهــد )18(. 
در پژوهــش حاضــر ضریــب آلفــای کرونبــاخ بــرای خــرده مقیــاس 
ــه ترتیــب 0/85 و  ــارض ب ــت رابطــه و تع ــه هــای مثب هــای جنب
0/78 بــه دســت آمــد و همچنیــن پایایــی ایــن پرسشــنامه بــرای 

ــه دســت آمــد. کل ســوالات پرسشــنامه 0/88 ب
ــه صــورت گروهــی،  ــش ب ــروه آزمای ــن گ ــه والدی جلســات مداخل
طــی ســه مــاه و تقریبــا هــر هفتــه یکبــار، بــه مــدت 90 دقیقــه 
برگــزار شــد. ایــن بســته مداخلــه اي بــراي نخســتین بــار توســط 
سیدموســوي و همــکاران )19( بــر مبنــاي اصــول نظریه دلبســتگی 
ــامل  ــور، ش ــتگی مح ــرد دلبس ــن رویک ــی از چندی ــب نوین و ترکی
بــازي هــاي درمانــی، فرزندپــروري مثبــت با اســتفاده از پســخوراند 
ویدیویــی جوفــر و همــکاران )20(، فرزنــد درمانی ون فلیــت )21( و 
 Marvin, Cooper, چرخــه امنیــت مارویــن، کوپر، هافمــن و پــاول
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Haffman & Powell )22( طراحــی شــده اســت. در هــر جلســه 

ــی  ــازي های ــف و ب ــی، تکالی ــازي درمان براســاس اصــول بســته ب
ــن  ــط دوربی ــا توس ــل آنه ــی و تعام ــودک طراح ــادر و ک ــراي م ب
ضبــط و ســپس بــا اســتفاده از روش پســخوراند ویدیویــی، آمــوزش 
هایــی بــراي افزایــش بینــش و حساســیت مادرانــه و ســپس ارائــه 
پاســخ هــاي مناســب بــه رفتارهــاي کــودک ارائــه شــد. بــه منظور 
متناســب نمــودن ایــن بســته بــا نیازهــاي خــاص کــودکان داراي 
مشــکلات رفتــاری، تغییراتــی در بســته مــورد نظــر اعمــال شــد. 

خلاصــه محتــواي جلســات عبــارت بودنــد از:
جلســه اول: مــرور ویدیویــی تعامــل اولیــه والد-کــودک و ارزیابــی 
ــی  ــد، بررس ــراي وال ــات ب ــد جلس ــح رون ــه، توضی ــش مادران بین

ــودک. ــاي ک ــکلات رفتاره ــورد مش ــد در م ــدگاه وال دی
جلســه دوم: ارائــه پســخوراند ویدیویــی )کلامــی ســازي رفتــاري 
کــودک( و همچنیــن بررســی بازنمایــی هــاي والدینــی در رابطــه 

والد-کــودک( و بررســی حساســیت هــاي بنیــادي(.
جلســه ســوم: جلســه بازي والد-کــودک، ارائــه پســخوراند ویدیویی 
)بــا هــدف تغییــر بازنمایــی هــاي رفتارهــای اشــتباه توســط والــد از 
کــودک(، افزایــش درک والــد از انگیــزه هــاي مشــکلات رفتــاری 

در کــودک.
ــاي  ــت رفتاره ــری و تقوی ــش والدگ ــش بین ــارم: افزای ــه چه جلس

ــه. ــودک در خان ــافی ک اکتش
جلســه پنجــم: افزایــش بینــش والدگــری، تمریــن مهارت¬هــاي 
بــازي بــا کــودک و شــروع جلســات بــازي آزاد در خانــه، آمــوزش 

مهــارت همدلــی بــا مشــکلات رفتــاری کــودک.
جلســه ششــم: بررســی رونــد بــازي والد-کــودک در خانــه، ارائــه 
ــازي  ــار حســاس( و الگوس ــع رفت ــی )درک موان پســخوراند ویدیوی

ــاری. ــت رفتارهــاي اکتشــافی و درک مشــکلات رفت ــراي تقوی ب
ــی  ــخوراند ویدیوی ــه پس ــودک، ارائ ــازي والد-ک ــم: ب ــه هفت جلس
)افزایــش پاســخدهی والــد: کنــش وري انعــکاس دهنــده(، مــرور و 

آمــوزش روش تایم-ایــن )time in( بــه جــاي محرومیــت زمــان 
منــد کــه بــه کــودک ایــن پیــام را مــی دهــد کــه مــادر در مواقــع 

پریشــانی و تنیدگــی در دســترس اســت.
جلسه هشتم: بازي مادر-کودک، ارائه پسخوراند )مرور(.

جلسات نهم و دهم: مرور آموزش ها و ارزیابی مجدد.
ــرا  ــن اج ــی 18 جلســه تمری ــی ط ــای حرکت ــی ه ــوزش توانای آم
شــد. ایــن جلســات طــی 6 هفتــه کــه در هــر هفتــه 3 جلســه و 
هــر جلســه تمرینــی 45 دقیقــه طــول مــی کشــید کــه 15 دقیقــه 
ــازی هــای  ــات و ب ــه تمرین ــردن، 20 دقیق ــرم ک ــه گ ی اول آن ب
حرکتــی اصلــی و 10 دقیقــه شــامل ســرد کــردن بــوده اســت. در 
ــه هــای  ــر آن شــد کــه همــه مقول هــر جلســه تمرینــی ســعی ب
ــادل(  ــف، تع ــت، ظری ــی درش ــارت حرکت ــی )مه ــی حرکت توانائ
ــه  ــان ب ــورت آس ــه ص ــات ب ــم جلس ــاً ریت ــود و گاه ــده ش گنجان

ــه شــده اســت. مشــکل در نظــر گرفت
داده هــا بــا اســتفاده از روشــهای آمــاری شــامل میانگیــن، انحــراف 
ــاری  ــزار آم ــرم اف ــا اســتفاده از ن ــس و ب ــل کوواریان ــار و تحلی معی

SPSS نســخه 25 تجزیــه و تحلیــل شــدند.

یافته ها
ــی  ــرح م ــا مط ــل داده ه ــه و تحلی ــج تجزی ــش نتای ــن بخ در ای
ــر  ــر و 4 دخت ــش 6 پس ــروه آزمای ــدگان در گ ــرکت کنن ــود. ش ش
ــی                                   ــره ی هوش ــن به ــد. میانگی ــنی 11/5 بودن ــن س ــا میانگی ب
ــن ســنی 42  ــا میانگی ــز ب ــا نی ــن آن ه ــد. والدی ــا 102 بودن آن ه
ــد.  ــط بودن ــد متوس ــی در ح ــادی و اجتماع ــر اقتص ــال و از نظ س
ــا  ــر ب ــز  6 پســر و 4 دخت ــرل نی ــروه کنت ــدگان در گ شــرکت کنن
ــد. میانگیــن بهــره ی هوشــی آن هــا  میانگیــن ســنی 11/2 بودن
ــن ســنی 43 ســال و  ــا میانگی ــز ب ــن آن هــا نی ــد. والدی 102 بودن
از نظــر اقتصــادی و اجتماعــی در حــد متوســط بودنــد. میانگیــن و 

ــت.  ــده اس ــان داده ش ــدول1( نش ــتاندارد در )ج ــراف اس انح

جدول 1. میانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش

آزمونمتغیر
گروه کنترلگروه آزمایش

انحراف استانداردمیانگینانحراف استانداردمیانگین

پیوند والدینی 
)کل(

پیش آزمون
پس آزمون

106/48
90/22

12/11
10/52

111/46
112/73

12/35
12/49

تعارض والد-
فرزندی

پیش آزمون
پس آزمون

62/24
35/20

8/20
6/06

60/78
59/32

6/95
6/63

نزدیکی والد-
فرزندی

پیش آزمون
پس آزمون

22/14
39/08

4/10
5/31

30/52
29/91

4/10
5/31

وابستگی 
والد-فرزندی

پیش آزمون
پس آزمون

22/10
15/94

3/30
2/69

20/16
23/50

3/53
2/78



مرتضی عباسی  و همکاران

43

جدول 2. نتایج آزمون تحلیل کوواریانس برای اثر آموزش دلبستگی محور به شیوه پسخوراند ویدیویی بر پیوند والدینی

اندازه اثرمعني داريFمیانگین مجذوراتدرجه آزاديمجموع مجذوراتمنابع تغییرات

892/811892/81112/300/010/77تعارض والد-فرزندی
270/3297/95خطا

696/381696/38168/680/010/53نزدیکی والد-فرزندی
103/2194/13خطا

1374/501906/1879/800/010/45وابستگی والد-فرزندی
430/62917/22خطا

بــا توجــه بــه نتایــج جــدول فــوق آمــوزش دلبســتگی محــور بــه 
شــیوه پســخوراند ویدیویــی بــر پیونــد والدینــی مؤثــر بــوده اســت 
)P<0/01(؛ مجــذور ســهمي إتــا شــدت ایــن اثــر را )0/77، 0/53 
0/45( نشــان مــي دهــد. معنــی دار شــدن تاثیــر نشــانگر آن اســت 
ــی  ــیوه پســخوراند ویدیوی ــه ش ــوزش دلبســتگی محــور ب ــه آم ک
ــد والدینــی و مولفــه هــای آن را در کــودکان  توانســته اســت پیون
دارای اختــلال رفتــاری بهبــود بخشــد. مــی تــوان گفــت آمــوزش 
ــب  ــه ترتی ــی ب ــخوراند ویدیوی ــیوه پس ــه ش ــور ب ــتگی مح دلبس
حــدود 77 درصــد کاهــش تعــارض والد-فرزنــدی، 53 و 45 درصــد 
واریانــس افزایــش نزدیکــی و وابســتگی  والد-فرزنــدی را تبییــن 
مــی کنــد. بــه منظــور ســنجش دقیــق تــر تفــاوت بیــن گــروه هــا 
ــه دســت  ــج ب ــتفاده شــد. نتای ــي اس ــن فرون ــي ب ــون تعقیب از آزم
آمــده بیانگــر آن بــوده اســت کــه بــا برداشــتن اثــر پیــش آزمــون 
ــادار  ــاوت معن ــواه تف ــي و گ ــروه آزمایش ــاي گ ــن ه ــن میانگی بی

وجــود دارد.
 

بحث
نتایــج نشــان داد آمــوزش دلبســتگی محــور بــه شــیوه پســخوراند 
ویدیویــی توانســته اســت پیونــد والدینــی و مولفــه هــای آن را در 
ــج  ــا نتای ــه ب ــد ک ــود بخش ــاری بهب ــلال رفت ــودکان دارای اخت ک
ــن  پژوهــش هــای )12، 13، 14، 15( همســو مــی باشــد. در همی
ــی  ــواده درمان ــه اثربخشــی خان ــتا در پژوهــش اســلاد )23( ب راس
مبتنــی بــر دلبســتگی  بــر افســرگی و مشــکلات نوجوانــان و روابط 
متقابــل والدیــن بــا فرزنــدان اشــاره شــده اســت. در پژوهــش )24( 
نیــز بــه اثربخشــی آمــوزش دلبســتگی محــور بــر تقویــت ارتبــاط 
ــز نشــان  ــاره شــده اســت. در پژوهــش )25( نی ــوزاد اش ــادر و ن م
داده شــد کــه آمــوزش دلبســتگی محــور بــر رابطــه بیــن والدیــن 
ــا پژوهــش  و کــودک تاثیــر مثبــت دارد. مطالعــات غیــر همســو ب

حاضــر یافــت نشــد.
همچنیــن نتایــج در ایــن پژوهــش همســو با نتایــج پژوهــش )25(، 
زمانــی کــه والدیــن از اشِــکال هــا و معایــب روش تربیتــی و ارتباطی 

خــود بــا کــودک آگاه شــدند؛ بنــا بــه علاقــه ای کــه بــه ســلامت 
روحــی و روانــی کودکشــان داشــتند؛ ســعی کردنــد تعامــل هــای 
خــود را بــا کودکشــان اصــلاح کننــد کــه تــداوم ایــن تعامــل جدید 
ــش  ــداوم و کاه ــرفت م ــه پیش ــر ب ــن در آن، منج ــات والدی و ثب
علائــم و مشــکلات کــودکان آنهــا شــد. ضمــن اینکــه بــه والدیــن 
ــروز  ــده و در صــورت ب ــه در آین ــوزش داده شــد ک ــی آم ــن های ف
مجــدد مســائل و مشــکلاتی از ایــن قبیــل بــا بــه کارگیــری ایــن 
فــن هــا بــا مشــکلات و رفتارهــای نادرســت کــودک مقابلــه کنند. 
آمــوزش دلبســتگی محــور یــاد شــده بــا تکیــه بــر مبانــی نظــری 
پیشــین، بــر ســه بعــد از ابعــاد تعاملــی بیــن دلبســتگی و ســلامت 
ــر ایــن اســت کــه همیــن  ــد و فــرض ب کــودکان توجــه مــی کن
ــر  ــور ب ــذرگاه هــای اثربخشــی الگــوی مذک ــد گ ــی توانن ــاد م ابع
شــاخص هــای دلبســتگی و ســلامت کــودکان دچــار مشــکلات 
رفتــاری باشــند. در ایــن الگــو نخســت توجــه بــر الگوی دلبســتگی 
ــر اثرهــای تنیدگــی محــور  ــی شــود؛ دوم، ب ــن و کــودک م والدی
کــودک بــر ایــن الگــو و ســوم بــر اثــر ایــن الگــو بــر شــرایط رابطه 
کــودک و والدیــن تمرکــز مــی شــود )20(. مطالعــه هــای تجربــی 
ــوی  ــده الگ ــکل دهن ــوان ش ــه عن ــب را ب ــودک و مراق ــه ک رابط
ــی،  ــاد هیجان ــر ابع ــزوم توجــه ب ــر ل ــی و ب ــراد معرف دلبســتگی اف
شــناختی و رفتــاری ایــن رابطــه در مداخلــه هــای دلبســتگی محور 

تأکیــد کــرده انــد )26(.
در تبییــن یافتــه هــای فــوق می تــوان گفــت کــه در روش آموزش 
دلبســتگی محــور، کــودک مــی آمــوزد کــه والدیــن را بــه عنــوان 
ــد و از او  ــه کن ــه او تکی ــد ب ــی توان ــه م ــد ک ــی ببین ــگاه ایمن پای
آرامــش بگیــرد. همچنیــن مــی آمــوزد کــه چگونــه احساســاتش را 
ــد و در نتیجــه رفتارهــای مخــرب وی کاهــش مــی  ــم نمای تنظی
ــروی  ــه پی ــودک ب ــش ک ــن، گرای ــیت والدی ــد )27(. حساس یاب
ــن  ــد. ای ــی ده ــش م ــا افزای ــای آن ه ــت ه ــن و درخواس از قوانی
ــه  ــه ای کمتــری در پاســخ ب ــار پرخاشــگرانه و مقابل کــودکان رفت
محدودیــت گــذاری والدیــن نشــان مــی دهنــد. حساســیت والدیــن 
بــر معنایــی کــه کــودک بــه رفتارهــای تربیتــی آن هــا مــی دهــد، 
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ــن در چهارچــوب رابطــه ایمــن  ــذارد. همچنی ــر مــی- گ ــز تاثی نی
بــا والدیــن، کــودک مــی آمــوزد کــه چگونــه هیجانهــای خــود را 
تنظیــم و تعدیــل نمایــد و بــه مهــارت خودمهارگــری بهتری دســت 
مــی یابــد. اشــاره بــه نــکات مثبــت در تعامــل والدین-کــودک بــه 
واســطه بــه کارگیــری روش پســخوراند ویدیویــی، بــه والدیــن این 
احســاس را مــی دهــد کــه مــی توانــد بــه عنــوان یــک والدینــی 
حســاس و توانمنــد عمــل کننــد. در خانــواده هایــی کــه والدیــن، 
کــودکان را بــه شــدت کنتــرل کــرده و مــورد حمایــت افراطــی قرار 
مــی دهنــد و بــه کــودک در بســیاری از امــور مســئولیتی واگــذار 
ــا توســط کــودک،  ــد و در صــورت انجــام برخــی کاره نمــی کنن
اور ا مــورد انتقــاد و عیــب جویــی قــرار مــی دهنــد، احســاس بــی 
کفایتــی و درماندگــی در کــودک ایجــاد مــی شــود کــه بــه موجــب 
آن کــودک احســاس عجــز و ناتوانــی در پذیــرش مســئولیت کــرده 
و مســتعد وابســتگی بــه دیگــران مــی شــود. همچنیــن رفتارهــای 
والدیــن کــه احســاس نقــص و شــرم در کــودکان ایجــاد مــی کنــد 

نیــز کــودکان را مســتعد بــد رفتــاری مــی کنــد )27(. 
ــه ایــن  ــود، از جمل ــا محدودیــت هایــي مواجــه ب ایــن پژوهــش ب
کــه اثــرات کوتــاه مــدت آموزشــی را مــورد بررســی قــرار داده لــذا 
ــا محدودیــت مواجــه اســت.  ــه درازمــدت ب در تعمیــم نتایــج آن ب
غیــر قابــل تعمیــم بــودن نتایــج ایــن پژوهــش بــه جامعــه آمــاری 
دیگــر و شهرســتان هــای اســتان مازنــدران و عــدم اجــرای مراحل 
پیگیــری و انتخــاب نمونــه بــه روش غیرتصادفــی در دســترس کــه 
ــه را محــدود مــی ســازد از دیگــر  ــه جامع ــج ب ــم دهــی نتای تعمی
ــه اثربخشــی  ــه ب ــا توج ــد. ب ــوده ان ــای پژوهــش ب ــت ه محدودی
آمــوزش دلبســتگی محــور بــه شــیوه پســخوراند ویدیویــی بــر روی 
اختــلالات رفتــاری کــودکان و رابطــه آنهــا با والدینشــان، پیشــنهاد 
ــات  ــردن اطلاع ــم ک ــا فراه ــی ب ــای جمع ــانه ه ــود رس ــی ش م
ــودکان  ــلالات روان شــناختی ک ــه اخت درســت و مناســب در زمین
و درمــان هــای مناســب، اطلاعــات لازم را ارائــه نمــوده و آمــوزش 
ــی  ــردم معرف ــه م ــری و ب ــا کــودکان را پیگی مناســب در رابطــه ب
نماینــد. پیشــنهاد مــی شــود در کنــار تمامــی روش هــای درمانــی 
ــیوه  ــودکان، از ش ــاری ک ــلالات رفت ــرای اخت ــتفاده ب ــورد اس م
ــز  ــی نی ــیوه پســخوراند ویدیوی ــه ش ــوزش دلبســتگی محــور ب آم
اســتفاده گــردد تــا بــا افزایــش ســطح آگاهــی والدیــن دربــارۀ علــل 
ــز کاهــش اضطــراب و  ــاری، و نی و ویژگــی هــای اختــلالات رفت

بدفهمــی هــا و اشــتباهات تربیتــی رایــج آنــان، بــه کاهــش علائــم 
بیمــاری و بهبــود پیونــد والدینــی و مشــکلات رفتاری کمک شــود. 
پیشــنهاد مــی شــود از ایــن روش بــه عنــوان درمــان روانشــناختی 
ــد،  ــی باش ــی م ــوار دارو درمان ــوارض ناگ ــد ع ــه فاق ــی، ک انتخاب
ــن  ــود. همچنی ــتفاده ش ــی اس ــز رواندرمان ــا و مراک ــک ه در کلینی
اســتفاده از پیگیــری هــای کوتــاه مــدت و بلندمــدت بــرای بررســی 
میــزان تــداوم تأثیــر نتایــج آمــوزش دلبســتگی محــور بــه شــیوه 

پســخوراند ویدیویــی مــی توانــد موثــر باشــد.

نتیجه گیری
از آن جایــی کــه در جلســات گروهــی بــا والدیــن، اصــول دلگــرم 
ــتگی  ــی در روش دلبس ــوم اساس ــک مفه ــوان ی ــه عن ــازی ب س
ــه  ــه ب ــا توج ــد و ب ــی ش ــه و تشــویق معرف محــور جانشــین تنبی
تأثیــر دلگرمــی والدیــن بــر بهتــر عمــل کــردن کــودکان در مــوارد 
ــود تنیدگــی والد-کــودک  ــوان تبییــن کــرد کــه بهب فــوق مــی ت
بــر اثــر تغییــر ســبک تنبیهــی والدیــن و دلگرمــی دادن آنهــا بــه 
کــودکان در مداخلــه اتفــاق افتــاده اســت. همچنیــن بــا توجــه بــه 
اینکــه دانــش صحیــح والدیــن در زمینه ی مشــکلات کودکانشــان 
بــر کارکردهــای شــناختی کودکانشــان تأثیــر دارد و دانــش والدینی 
ناکافــی نیــز باعــث مداخلــه والدیــن در تعاملاتــی مــی شــود که به 
مانــدگاری مشــکل ایــن کــودکان کمــک مــی کنــد بــه نظــر مــی 
رســد بالابــردن دانــش والدیــن در زمینــه ی تعارضــات در حیطــه 
ــود  ــب بهب ــت موج ــری، در نهای ــای والدگ ــارت ه ــودک و مه ک
ــاری در کــودکان دارای اختــلال  ــد والدینــی و مشــکلات رفت پیون

رفتــاری شــود.

سپاسگزاری
ــنده اول و دارای  ــرای نویس ــاله دکت ــه از رس ــه برگرفت ــن مقال ای
ــد   ــد اخــلاق IR.REC.SARI.1399.021 از دانشــگاه آزاد واح ک
ــه  ــد از کلی ــی دانن ــود لازم م ــر خ ــندگان ب ــت. نویس ــاری اس س
ــد. ــی نماین ــکر و قدردان ــش تش ــن پژوه ــرکت کنندگان در ای ش

تعارض منافع
هیچ گونه تعارض منافعی بین نویسندگان بیان نشده است.
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