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 چکیده 
پروری مبتنی بر پذیرش و تعهد  اثربخشی فرزند  تعیینهدف پژوهش حاضر  

تجربه اجتناب  وبر  دارای    ای  کودکان  مادران  والدگری  کفایت  احساس 

آزمایشی با طرح  فعالی بود. روش پژوهش نیمهنارسایی توجه بیشاختلال  

آزمون با گروه کنترل بود. جامعه آماری شامل تمام مادران  پس_ آزمونپیش

فعالی  سال دارای اختلال نارسایی توجه بیش  10تا    8دارای فرزند دختر  

در مدارس ابتدایی شهر اصفهان    1401-1402بود که در سال تحصیلی  

کودک به روش هدفمند انتخاب و به صورت    30ه تحصیل بودند.  مشغول ب 

گروه  نفر آزمایش و کنترل قرار گرفتند و مادارن    15تصادفی در دو گروه  

-ای مداخله فرزنددقیقه  90جلسه    10و طی    و نیم  آزمایش به مدت دو ماه 

ها  آوری دادهروری مبتنی بر پذیرش و تعهد را دریافت کردند. برای جمعپ

(  2011؛ باند و همکاران،  AAQ-IIنسخه دوم ) - پرسشنامه پذیرش و عملاز  

( شایستگی  از  والدین  احساس  مقیاس  گیبودPSOCSو  و  -؛  والستون 

شد.  1978اندرسمن،   استفاده  داده(  تحلیل  و  تجزیه  آزمون  جهت  از  ها 

چندمتغیره  کوتحلیل   یافتهواریانس  شد.  استفاده  پژوهش  )مانکوا(  های 

  متغیرهای   آزمون درآزمون بین میانگین پسکنترل اثر پیش  بانشان داد که  

در دو گروه آزمایش و کنترل   احساس کفایت والدگریو ای اجتناب تجربه

پروری مبتنی بر  فرزند(. در نتیجه،  P<05/0تفاوت معناداری وجود داشت )

تعهد و  کاهش    پذیرش  بر  موثر  مداخله  تجربهیک    بهبود  و  ای اجتناب 

کفا  دارا  یوالدگر  تیاحساس  کودکان  نارسا   یمادران  توجه    ییاختلال 

 ی است.  فعال-شیب 

 

کلیدیواژه تجربه:  های  اختلال  ای،  اجتناب  والدگری،  کفایت  احساس 
 . پروری مبتنی بر پذیرش و تعهدفرزند، فعالینارسایی توجه بیش

 Abstract 
The current research aims to determine the 

effectiveness of parenting based on acceptance and 

commitment to the experiential avoidance and sense 

of competence of mothers of children with ADHD. 

The research method was a semi-experimental design 

with a pre-test and post-test with a control group .  The 

statistical population included all mothers with 8- to 

10-year-old girls with ADHD who were studying in 

Isfahan primary schools in the academic year of 2022-

2023. 30 children were selected in a purposive 

sampling way and were randomly divided into two 

groups of 15 people, experimental and control, and the 

mothers of the experimental group received parenting 

intervention based on acceptance and commitment for 

two and a half months and during 10 sessions of 90 

minutes. To collect data, the Acceptance and Action 

Questionnaire – version 2 (AAQ-2; Bond et al., 2011) 

and the Parenting Sense of Competence Scale 

(PSOCS; Gibaud-Wallston & Wandersman, 1978) 

were used. To analyze the data, the multivariate 

covariance test (MANCOVA) was used. The findings 

of the research showed that by controlling the pre-test 

effect, there was a significant difference between the 

post-test average in the variables of experiential 

avoidance and sense of competence in the 

experimental and control groups (P<0.05). As a result, 

parenting based on acceptance and commitment is an 

effective intervention in reducing experiential 

avoidance and improving the sense of competence of 

mothers of children with ADHD. 
Keywords: Experiential Avoidance, Parenting Sense 

of Competence, Attention Deficit Hyperactivity 

Disorder, Parenting based on Acceptance and 

Commitment. 
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 مقدمه 
 

سویه با هم تعامل دارند. در این مجموعه طرفین قادر هستند  ای از ارتباطات است که در آن والدین و کودکان در فرآیندی دوخانواده شبکه

توان به نقش حساس مادر در ارتباط با  تأثیرات شگرفی بر یکدیگر داشته باشند. با تأمل در کیفیت روابط والدین و فرزند و موشکافی در آن می

گذاری  های مادر قدرت تأثیرطوری که واکنش دارد؛ همانکودک پی برد. رشد شخصیت کودک به چگونگی رفتار مادر و ساختمان منش او بستگی  

و   1ها و عواطف مادر نسبت به فرزند تأثیر فراوان داشته باشد )آلن تواند بر رفتارخوی کودک نیز میوها و خلقبسیاری بر کودک دارد، رفتار 

گذار  های مادر تأثیرتواند بر واکنشای دوران کودکی است که میهترین اختلال یکی از شایع   2فعالی (. اختلال نارسایی توجه بیش2023همکاران،  

تر از آن است که معمولاً در کودکان و  تر و رایجهای تکانشی است که شدیدفعالی و رفتارباشد. این اختلال الگوی کاهش توجه پایدار و یا بیش

توجهی تأثیرات  قراری و کمفعالی، بی عالی به دلیل مشکلاتی مانند بیشفشود. اختلال نارسایی توجه بیشنوجوانان با سطح رشد مشابه دیده می 

های  رفتاری ها و قواعد، عدم توجه به نظم و انضباط شخصی و بدتوجهی کودکان به فرمانگذارد. بی عمیقی بر روابط خود با سایر اعضای خانواده می

هایی چون  ها در کودک، به بروز واکنشگونه رفتار نماید. وجود این خدوش میکودک را م  -ها باعث رنجش مادر شده و کانال ارتباطی مادرآن

ها در نهایت منجر به حاد شدن  العملانجامد. این عکسپرخاشگری، تنبیه جسمانی و احساس خصومت از جانب والدین نسبت به کودک می

رسد  ی که به تدریج تشخیص علت و معلول بسیار بعید به نظر میآید، به شکل گردد. به این ترتیب چرخه معیوبی به وجود میمشکلات کودک می

 (. 2022و همکاران،    3)لی 

کند و این نظام مختل شده به  که خانواده یک نظام اجتماعی است که اختلال در هر یک از اعضا، کل آن نظام را مختل میبا توجه به این 

توان تصور کرد که وجوه رفتاری متعدد اختلال پایداری چون اختلال نارسایی  راحتی می کند  به  نوبه خود اختلالات مربوط به اعضا را تشدید می

تواند به افسردگی مادران، اضطراب، احساس محدود شدن نقش والدینی، احساس عدم کفایت در امر تربیت فرزند، وابستگی  فعالی میتوجه بیش

ا، بالا رفتن سطح تنش در خانواده، بالاتر بودن میزان طلاق و از هم گسیختگی  ه عاطفی ضعیف بین کودک و والد، روابط منفی کودک با همشیر

های  شده با فشاروالدین کودکان دارای مشکلات رفتاری برونی   (.2022و همکاران،    4منجر شود )اونیل    ADHDهای کودکان روابط در خانواده 

طور که گفته شد با مشکلات  های روزانه کودک روبرو هستند و همانالیتسامان دادن به فعوبسیار جدی در زمینه تلاش برای مدیریت و سر

آورند  (. در اکثر مواقع، والدین با کنترل افراطی کودک، شرایطی را به وجود می2003،  و همکاران   5باشند )هوانگ شناختی فراوانی مواجه میروان

(. در این میان، مسئولیت  2020،  و همکاران  6رفتاری در کودک است )دیمن های مشکلات  کودک و شدت یافتن نشانه  -که پیامد آن تعارض والد 

شناختی  ها و مشکلات روان ساز فشارو تعهد مادران نسبت به پدران، به دلیل داشتن نقش سنتی مراقب در قبال فرزند بیشتر است که این امر زمینه

 (.2019و همکاران،    7شود )روچلا ها میبیشتری در آن

علائم فرزندشان،    تی ریمد  یازهاین  لیبه دل  یمنحصر به فرد  یها ها و چالشاغلب با استرس  ADHDکودکان مبتلا به    مادرانهمچنین  

ممکن است به    8ی خانواده مواجه هستند. اجتناب تجرب  ییا یبر پو  ADHD  ریو مقابله با تأث یو آموزش  یبهداشت  یهامراقبت یها ستم یس  تیهدا 

و همکاران،    9)برادلی   شود  جادیها همراه باشد، ا چالش   نیتواند با ایکه م  یشانیو پر   یعاطف  یمقابله با ناراحت  یبرا  یا مقابله  سمیمکان  کی عنوان  

خاطرات ناخواسته    ایاز افکار، احساسات، احساسات    کنندی م  یاشاره دارد که در آن افراد سع  یشناختروان  یند یبه فرآ   یاجتناب تجرب(.  2024

  ای ههستند، اجتناب تجرب مبتلا به ناتوانی  کودکان    یکه دارا   یمادران  نهی. در زم(1996و همکاران،    10)هیز   ها را سرکوب کنندآن   ای جتناب کنند  ا

)قراشاهی    ظاهر شود  ناتوانیکودک مبتلا به    یدشوار مرتبط با فرزندپرور  یهافرار از احساسات و چالش  ایبه اجتناب    لی تما  عنوانممکن است به  

  ر یتأث  ایسرکوب شدن خود در ارتباط با رفتار فرزندشان    ای گناه،    ، یکنند از احساس سرخوردگ  یمادران ممکن است سع(.  2019و همکاران،  

شرکت    ییها ت یدر فعال  ایاحساسات را کنار بزنند    نیها ممکن است اسرکوب کنند. آن  ای روزمره خود اجتناب کنند    یبر زندگ  اختلال فرزند خود

  ی ر یگکناره   یمادران ممکن است از تعاملات اجتماع(.  2021،  11)بودن و ماهاجسن  از پرداختن به احساساتشان منحرف کند  اها رکنند که آن
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در مورد قضاوت   ینگران لیتواند به دل یم نیباشد. ا زتریبرانگچالش  ای فرزندشان آشکارتر  اختلالاجتناب کنند که علائم  ییهات یاز موقع ای کنند 

 (.  1399پور و همکاران،  )غلامی  رفتار فرزندشان باشد  تیر یدر هنگام مد  یاجتماع  یازهایاحساس غرق شدن در مورد ن  ای  گرانیانتقاد د   ای

ری و کاهش  رضایتی از نقش مادفعالی، مشکلاتی از قبیل نا ها نشان داده است مادران کودکان دارای اختلال نارسایی توجه بیش پژوهش 

پوررا تجربه می  1احساس کفایت والدگری  از  1396،  و همکاران  کنند )عبدالله  توجه داشت احساس کفایت و شایستگی والدینی یکی  باید   .)

که  شده والدین از نقش والدگری و باور به این آمدی و رضایت ادراکهای ضروری برای انطباق با نقش مادری است و به صورت خودکارمؤلفه

(. مادران کودکان دارای اختلال نارسایی  2022و همکاران،    2توانند به طور مؤثر وظایف والدی خود را مدیریت کنند، تعریف شده است )زومی

ر  کنند و عقیده دارند که مقص ها خود را سرزنش میآفرین کودک خود در ارتباط با دیگران باشند، آنفعالی، باید پاسخگوی رفتار مشکلتوجه بیش

های شدید ارتباط معکوس و با عطوفت و صمیمیت با فرزند ارتباط  هستند و سزاوار سرزنش شدن هستند. احساس کفایت والدگری با واکنش

ی  مستقیم دارد. مادران این گروه از کودکان، با احساس کفایت پایین دچار احساس خجالت هستند و قادر نیستند اهداف را در یک چارچوب رفتار 

دهند. احساس کفایت بر انگیزش والدین جهت انجام وظایف دشوار  های شدید از خود در مقابل فرزند نشان میند و به همین دلیل رفتارتعیین کن

 (. 2010،  و همکاران  3گذار است )دکوویچ انگیز تأثیربرو چالش

مشکلات رفتاری کودکان دارای اختلال نارسایی توجه  شناختی والدین در رشد و حفظ  باید توجه داشت عوامل خانوادگی مانند مشکلات روان 

دهند. در این  های مؤثر جهت پیشگیری از این اختلال، مداخلاتی است که والدین را هدف قرار میفعالی نقش مهمی دارند لذا از جمله روشبیش

ها،  های مختلف ارزشفعالیت پیچیده است که شامل الگوپروری یک  باشد؛ فرزند ها میترین رویکرد پروری یکی از برجستههای فرزندراستا شیوه 

(. تمرکز اولیه بسیاری از  2016،  4گذارد )ماهاپاترا و بوتال ها و رفتار والدین است که به صورت جداگانه و با هم بر رفتار کودکان اثر میشیوه 

های والدین  ت و این مداخلات توجهی به افکار، احساسات و ارزشپروری ویژه والدین، نظارت کارآمد بر رفتار کودک اس های آموزشی فرزندبرنامه

ها، افکار منفی به عنوان  باشند و بر اساس آنهای رفتاری موج سوم مبتنی بر پذیرش میدهند. این در حالی است که مداخلات رویکردنشان نمی

 ای معکوس به دنبال خواهد داشت. ها احتمالاً نتیجهآن  شوند و کنترل و سرکوبهای والدینی ناکارآمد محسوب میمکمل انگیزشی رفتار

تعهد  و  پذیرش  بر  رویکرد مبتنی  برای شیوه   5مداخلات  ارائه میروش جایگزینی  احساسات منفی  و  افکار  با  آمدن  کنار  کند.  های سنتی 

ساسات منفی بهتر کنار آمده و در نتیجه کفایت  شود تا والدین بتوانند با افکار و احپروری مبتنی بر پذیرش و تعهد موجب میمداخلات فرزند

شده را  های درک ها و نارسایی کند با شفقت، احساسات، نگرانی (. این رویکرد به والدین کمک می2012،  6شان را بهبود بخشند )کورز والدینی

وری مبتنی بر پذیرش و تعهد به عنوان یک مداخله  پربپذیرند و هدف تغییر رابطه فرد با افکار و احساساتش است. باید توجه داشت مداخله فرزند 

شده هستند کمک کند. در  پروری کودکانی که دارای طیف وسیعی از مشکلات رفتاری برونی تواند به فرزند تشخیصی، نویدبخش است و میفرا

آگاهی یابند تا بتوانند با افزایش ظرفیت    های مبتنی بر آنپروری مبتنی بر پذیرش و تعهد سعی بر آن است تا والدین بر ذهن و فرآیند فرزند

توانند با اصلاح ذهنیت، تماس با لحظه حال، توجه آگاهی، پذیرش  شناختی خود، رفتار متناسب با فرزند خود داشته باشند؛ بنابراین والدین می

انتخابی، فرزنها و عمل متعدانه در جهت ارزشها به جای اجتناب از آن ها و واقعیتتجربه  پروری مؤثری را به انجام برسانند )فقیهی و  د های 

 (. 1395کجباف،  

های مختلف حکایت دارند؛ برای مثال تأثیر این مداخله بر  پروری با رویکرد پذیرش و تعهد در حیطه های مختلف از اثربخشی فرزندپژوهش 

(، افزایش  2021،  و همکاران  8فسردگی و اضطراب )بیرن (، بر کاهش استرس، ا2022،  و همکاران  7شناختی )هولمبرگ برگن بهبود بهزیستی روان

(، بسط و گسترش  2021،  9شناختی )بودن و ماتیسنکفایتی والدگری و حل مشکلات روانپذیری شناختی، کاهش احساس بی و تقویت انعطاف

(،  2019و همکاران،    11تنظیم هیجان )جوزفسون(، افزایش  2021،  و همکاران  10پروری مثبت و جلوگیری از آزار کودکان )اولیویرا های فرزندشیوه 

،  و همکاران   14هلمر -کودک )رفتری  -(، بهبود تعاملات والد2015،  و همکاران  13؛ پودار 2018،  12آوری روانی مادران )گولد و تاربوکس افزایش تاب

 
1. Parenting sense of competence 

2. Zhu 

3. Deković 

4. Mahapatra & Batul 

5. Acceptance and commitment therapy (ACT) 

6. Cohrs 

7. Holmberg Bergman 

8. Byrne 

9. Bodden & Matthijssen 

10. Oliveira 

11. Josefsson. 

12. Gould & Tarbox 

13. Poddar 

14 . Raftery-Helmer 
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The Effectiveness of Parenting Based on Acceptance and Commitment on Experiential avoidance and the Sense of … 

  

 
 

-(، بهبود تنظیم1401،  و همکاران  )جلالی  افزایش رضایت از زندگی مادران(،  2014و همکاران،    1شناختی )بورک (، کاهش مشکلات روان2016

(،  1399،  و همکاران  (، کاهش استرس فرزندپروری )تردست1396؛ گودرزی و همکاران،  2021؛ اللهیاری،  1401،  و همکاران  یجانی مادران )بنانیه

(، افزایش سازگاری  1399ناغانی و همکاران،  (، کاهش پرخاشگری مادران )امینی  1397،  و همکاران  فرخودکارآمدی والدینی مادران )عظیمی 

 (، نشان داده شده است. 1399مادران )جلالی و همکاران،  

های متعددی را برای والدین این کودکان  فعالی، چالشچه گفته شد مراقبت از کودکان دارای اختلال نارسایی توجه بیشبا عنایت به آن  

همواره مورد     ADHD(. سلامت روانی والدین کودکان  2022سازد )کلاوسن و همکاران،  تل می کند و فرآیند بهنجار والدگری را مخایجاد می

رو هستند، فشار روانی بیشتری از جمله تنیدگی والدینی، احساس  های والدگری بیشتری روبهباشد زیرا این گروه از والدین با چالش توجه می

کنند و سلامت روانی  وابط، تعارض زناشویی، طلاق، خشم، افسردگی و انزوا را تجربه میکفایتی در والدگری، میزان مصرف الکل، محدودیت ربی

روند  والدین این کودکان به مراتب کمتر از والدین کودکان بهنجار است. با در نظر گرفتن این حقیقت که استرس بالای والدین تأثیر بسزایی بر  

ای برای مقابله با مشکلات والدین دارای  های مداخلهرسد استفاده از برنامه (  به نظر می 2023،  2گذارد )فیلیپس و مایکایلیزین رشد کودک می

کند.  های منفی این اختلال جلوگیری می شود و از پیامدها میفعالی موجب کاهش مشکلات والدین آنکودک مبتلا به اختلال نارسایی توجه بیش

رد با مشکلات کودک و نیز بالندگی خانواده هدایت شود. لذا هرگونه تلاشی در جهت کاهش  شود انرژی خانواده در جهت برخو همچنین باعث می

رسد. لذا پژوهش  فعالی برای حل مشکلات ناشی از این اختلال و بهبود روابط والد کودک ضروری به نظر مینشانگان اختلال نارسایی توجه بیش

احساس کفایت والدگری مادران کودکان دارای اختلال    ای واجتناب تجربه  یرش و تعهد برپروری مبتنی بر پذ اثربخشی فرزند  تعیینحاضر با هدف  

 نارسایی توجه انجام گرفت.

 

 روش

 

. جامعه آماری این پژوهش شامل مادران دارای فرزند دختر  بودگروه کنترل  وآزمون پس -آزمون پیش با طرحپژوهش حاضر نیمه آزمایشی 

در مدارس ابتدایی شهر اصفهان مشغول به تحصیل    1401-1402فعالی بود که در سال تحصیلی  اختلال نارسایی توجه بیشسال دارای    10تا    8

به    3پرورش شهر اصفهان، ناحیه    واستفاده شد؛ بدین صورت که از بین پنج ناحیه آموزش  هدفمند  گیری  بودند. برای انتخاب نمونه از روش نمونه

از بین مدارس دولتی دخترانه،  صورت تصادفی انتخاب ش های لازم،  دبستان به صورت تصادفی انتخاب شد و پس از کسب مجوز  5د. سپس 

به وسیله پرسشنامه نشانه  10تا    8آموزان  دانش با    ADHDشناسی  سال  برای تشخیص نهایی  والد( مورد سنجش قرار گرفتند.  )کانرز فرم 

آموزان بررسی گردید. پس از تشخیص کودکان دارای اختلال  و اطلاعات مندرج در پرونده دانششناس مدرسه و معلمان مصاحبه انجام شد  روان

نفر( قرار گرفتند. به    15نفر( و گروه گواه )  15آموزان به شیوه تصادفی در دو گروه آزمایش )نفر از دانش  30فعالی، مادران  نارسایی توجه بیش

های ورود به این پژوهش شامل تشخیص  نفر است. ملاک  15ها جم مطلوب برای هر یک از گروهآزمایشی، حدلیل استفاده از روش پژوهش نیمه

سال برای    10تا    8، محدوده سنی  )با استفاده از مصاحبه بالینی توسط یک متخصص روانشناسی(  فعالیقطعی ابتلا به اختلال نارسایی توجه بیش

شناختی در مادر، تمایل داشتن مادر به شرکت در جلسات آموزشی و  تلالات حاد روانکودک، زندگی کردن کودک با هر دو والد، عدم وجود اخ

زمان در هر  های خروج نیز شامل غیبت بیش از دو جلسه، عدم همکاری با پژوهشگر، حضور نامنظم در جلسات آموزش و شرکت کردن همملاک

دست  مادران مشارکت کننده در پژوهش اطمینان داده شد که اطلاعات به  نوع مداخله آموزشی دیگر بود. به منظور رعایت ملاحظات اخلاقی، به

های آموزشی آزاد بودند و  ها برای مشارکت در جلسهگیرد. همچنین آزمودنینام مورد استفاده قرار میآمده از پژوهش به صورت محرمانه و بی

های آماری میانگین و انحراف های پژوهش، از شاخص یل توصیفی داده ها نداشت. برای تحلگونه ضرر و زیان جانی و مالی برای آنپژوهش هیچ

انجام    SPSSافزارنرم  23ها با استفاده از نسخه  ( استفاده شد. تمام تحلیلمانکوا)  همعیار و برای تحلیل استنباطی، از تحلیل کوواریانس چند متغیر

 شد. 

 ابزار سنجش 

معرفی شده است. سپس فرم کوتاه  1973ای توسط کانرز در سال  گویه  93این مقیاس  :  3( CPRSکانرز فرم والد )   بندیدرجه  مقیاس

فعالی از فرم  سؤال تهیه شد. امروزه برای تشخیص کودکان دارای اختلال نارسایی توجه بیش  48با    (1978و همکاران )  4این مقیاس توسط گویت 

اصلاً درست  ای از گذاری در این پرسشنامه بر اساس طیف لیکرت چهار درجه؛ نمرهشوده است استفاده میگوی 27اصلاح شده پرسشنامه دارای 

 
1 . Burke 

2. Phillips & Mychailyszyn 

3. Conners Parent Rate Scale (CPRS) 

4 Goyette 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

25
-0

5-
14

 ]
 

                             4 / 10

https://frooyesh.ir/article-1-5479-fa.html


239 
 1403اسفند  ،105شماره پیاپی  ،12ه شمار ، 13سال ، رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),13(12), 2025 

 

 

است   81شود؛ دامنه نمرات در این پرسشنامه بین صفر الی انجام می (3کاملاً درست ) و( 2(، نسبتاً درست )1(، فقط کمی درست )صفرنیست ) 

و   73/0( در پژوهشی همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ را  1998کانرز و همکاران ).  اختلال استنشان دهنده وجود    27و نمرات بالاتر از  

از    68/0روایی به روش سازه به روش تحلیل عاملی اکتشافی را مطلوب گزارش کردند؛ نتایج نشان داد که این مقیاس دارای هفت عامل است که  

به روش همگرا    و روایی آن  73/0و ضریب آلفای کرونباخ    58/0پس از دو هفته  آزمایی  ضریب پایایی باز کنند. در نمونه ایرانی  واریانس راتبیین می

در پژوهش حاضر همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ    (.1386،  و همکاران   کند )شهائیانمی  محاسبه شد  48/0بارت    یتکانشگر  اسیمقبه  

 .  محاسبه شد  72/0

( جهت سنجش اجتناب تجربی و عدم  2011و همکاران،    2این پرسشنامه )باند   :1( II-AAQنسخه دوم )- امه پذیرش و عملپرسشن

)هرگز درست(    1کند که از  گویه ساخته شده است و از یک مقیاس لیکرت استفاده می   10از    AAQ-IIانعطاف روانشناختی طراحی شده است.  

ای است. نتایج تحلیل عاملی تاییدی جهت  شود و نمرات بالاتر نشان دهنده سطوح بیشتری از اجتناب تجربه)همیشه درست است( اجرا می  7تا  

های مختلف  دهد که ضریب آلفای کرونباخ جهت بررسی پایایی در نمونه کند. نتایج نشان می بررسی روایی از یک ساختار تک عاملی حمایت می

(.  2011گزارش شد )باند و همکاران،    79/0و    81/0به ترتیب در    AAQ-IIماهه برای    12و    3  ازآزماییبهمچنین    .قرار دارد  88/0الی    78/0بین  

تحلیل عاملی اکتشافی دو عامل  ( در یک مطالعه در دانشجویان اعتباریابی شده است.  1391در ایران این پرسشنامه توسط عباسی و همکاران )

های مختلف مطلوب  چنین همسانی درونی و ضریب تنصیف پرسشنامه در گروها نشان داد. هماجتناب از تجارب هیجانی و کنترل روی زندگی ر

  56/0و ضریب روایی همگرا با پرسشنامه اضطراب اجتماعی    79/0(. در پژوهش دیگری در نوجوانان ضریب آلفای کرونباخ  71/0-89/0بود )

در این مطالعه همسانی درونی     (.1389وجوانان ایرانی است )رشاد و همکاران، گزارش شد که نشان دهنده روایی و پایایی مطلوب این ابزار در ن

 محاسبه شد.   78/0به روش آلفای کرونباخ  

شناسی آمریکا  ( در انجمن روان1978)  4والستون و اندرسمن -این ابزار توسط گیبود :  3( PSOCSمقیاس احساس والدین از شایستگی )

مقیاس  باشد. این مقیاس شامل خردهسؤال می 17شایستگی و کفایت والدین در موضوع والدگری تدوین شده است و دارای برای ارزیابی میزان 

که آیا در باور خود توانایی لازم  آیتم( است. این پرسشنامه احساس والدین را از والد بودن و این  8آیتم( و شایستگی نقش )  9احساس رضایت )

  تا کاملاً مخالفم ( 6)نمره ای از کاملاً موافقم گذاری این مقیاس در طیف لیکرت شش درجهکند. نمرهد یا خیر، ارزیابی میبرای والد بودن را دارن

 5دهنده شایستگی بیشتر در نقش مادری است. جانستون و مش است و نمره بیشتر نشان  102تا    17باشد. محدوده نمره کل مقیاس  می  (1)نمره  

آن با استفاده از آلفای کرونباخ    پایاییگزارش کردند و    31/0تا    15/0بین    6لیست مشکلات رفتاری کودکان این مقیاس با چک  ( روایی واگرا1989)

محاسبه شد؛    54/0فرزند  -( روایی همگرا با پرسشنامه تعامل والد1396رشید و حسینی اصل نظرلو )گزارش کردند. در نمونه ایرانی    78/0را  

به   71/0. میزان آلفای کرونباخ برای این پرسشنامه در پژوهش حاضر بود 71/0عه همسانی درونی به روش آلفای کرونباخ همچنین در این مطال 

 دست آمد. 

آزمون در نظر گرفته شد. در این  ابتدا تمامی مادران پرسشنامه احساس والدین از شایستگی را تکمیل کردند و نمرات آن به عنوان پیش

( که دارای  1395؛ ترجمه عابدی و همکاران،  2009،  7پروری مبتنی بر رویکرد پذیرش و تعهد )کوین و مورل ای فرزندله پژوهش از جلسات مداخ

مداخله را  و نیم  دقیقه( در طول دو ماه    90)هر جلسه    به صورت هفتگی  جلسه  10اعتبار کافی است، استفاده گردید و گروه آزمایش به مدت  

ها  ای دریافت نکرد. پس از پایان جلسات آموزشی، مجدداً همه آزمودنیآمده است و گروه کنترل مداخله  1در جدول  دریافت کردند که محتوای آن  

 آزمون در نظر گرفته شد.  ها به عنوان پسبا استفاده از پرسشنامه احساس والدین از شایستگی ارزیابی شدند و نمرات آن 
 

 پروری مبتنی بر رویکرد پذیرش و تعهد فرزندمداخله  . خلاصه محتوای جلسات1جدول 

 محتوای آموزشی  جلسه

بر   آشنایی و معارفه با اعضای گروه، تلاش برای ایجاد رابطه مبتنی بر مشارکت و اعتماد متقابل در گروه، توضیح قوانین و اهداف گروه مبتنی  اول

پروری از نگاه رویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهد، بیان نقش افکار و  فرزندسازی  پروری و تقویت رابطه با کودک، مفهومآموزش مهارت فرزند

های رشدی و مشکلات رفتاری  پروری )اهمیت دادن به فرزند یا ذهن؟(، بیان مختصر چالش های فرزندکارگیری مهارتاحساسات والدین در به

 آزمون. فتاری و اجرای پیش رو شدن با مشکلات رمتداول در کودکان، بیان اهمیت نقش والدین در روبه

 
1 Acceptance and Action Questionnaire – version 2 (AAQ-2) 

2 Bond 

3. Parenting sense of competence scale (PSOCS) 

4. Gibaud-Wallston & Wandersman 

5. Johnston & Mash 

6. Child Behavior Checklist (CBCL) 

7. Coyne & Murrell 
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The Effectiveness of Parenting Based on Acceptance and Commitment on Experiential avoidance and the Sense of … 

  

 
 

ها ها با اهداف، ارزشمدار؟(، بیان تفاوت ارزشپروری )والد تکانشی یا والد ارزشهای فرزندمباحثی از جلسه قبل، آشنایی با ارزش  ارائه خلاصه دوم

 ها.  به عنوان اعمال و یادگیری زندگی کردن با ارزش

پروری بر تغییر رفتار کودک یا تجربه والد،  های فرزندها و نقش راهبردها، رفتار و پیامدمباحثی از جلسه قبل، شناسایی پیشایند  ارائه خلاصه سوم

 پروری. کنترل هیجان در برابر مدیریت مؤثر رفتار و آشنایی با مفهوم کنترل و اجتناب در تجربه فرزند

آگاهانه و نحوه درک کردن کودک و آشنایی با پروری ذهنآگاهی، آشنایی با فرزندآشنایی با مفهوم ذهنمباحثی از جلسه قبل،    ارائه خلاصه چهارم 

 آگاهی برای تقویت رابطه با کودک. های ذهنمهارت

عمل متعهدانه در ها و  های حمایت از کودک به صورت عملیاتی، پایبندی و تمایل به ارزشمباحثی از جلسه قبل، اجرای مهارت  ارائه خلاصه پنجم

 مشروط از کودک.  پروری هماهنگ و ایجاد تعهد برای حمایت نارابطه با کودک، آشنایی با عوامل عمل متعهدانه، آشنایی با مفهوم فرزند

از جلسه قبل، مفهوم   ارائه خلاصه ششم با کودک و ویژگیمباحثی  آمادهسازی رابطه خوب  موفقیت،  سازی کودک برای  های آن، آموزش راهبرد 

 دهی مؤثر. آموزش راهبرد کنترل پیشایند )تنظیم پایه برای رفتار خوب( و آموزش راهبرد دستور

نظر در  ها، آموزش گفتگوی مؤثر با کودک، آموزش راهبرد تجدیدکنندهمباحثی از جلسه قبل، آموزش راهبرد استفاده از تقویت  ارائه خلاصه هفتم

پذیری در برخورد با  های کودک، نحوه استفاده از عبارات وابستگی و بیان اهمیت هماهنگی و انعطافناییانتظارات، آموزش همسویی با توا

 کودک.  

راهبرد  ارائه خلاصه هشتم آموزش  قبل،  از جلسه  فرزندمباحثی  روبههای  نحوه  آموزش  کودک،  متداول  رفتاری  مشکلات  برای  با  پروری  رو شدن 

های رفتار کودک ها، شرایط محیطی و پیامدچکانهای کودک، آموزش بررسی ماشهرو شدن با نافرمانینحوه روبههای کودک، آموزش قشقرق

 و توضیح درباره چگونگی آموزش موافقت به کودک. 

رو شدن با  نحوه روبهپروری برای مشکلات رفتاری متداول کودک، آموزش  های فرزندمباحثی از جلسه قبل، ادامه آموزش راهبرد  ارائه خلاصه نهم 

 اقتصاد ژتونی و آموزش استفاده از راهبرد وقفه.   پرخاشگری کودک، آموزش استفاده از راهبرد

 آزمون. بندی و اجرای پس های والدین، رفع اشکال و جمعپروری و بررسی بازخوردهای فرزندارائه خلاصه مباحث مطرح شده، مرور مهارت دهم

 

 یافته ها 
 

سال    83/38و    49/39های سنی  نفری مشارکت داشتند، گروه آزمایش و کنترل به ترتیب در میانگین   15نفر در دو گروه    30مطالعه  در این  

درصد دارای مدرک کاردانی،    3کنندگان گروه آزمایش دارای مدرک دیپلم،  درصد از شرکت  13 شناختی نشان دادقرار داشتند؛ اطلاعات جمعیت

کنندگان دارای یک  درصد از مشارکت  50درصد دارای تحصیلات کارشناسی ارشد هستند. همچنین    23کارشناسی و    درصد دارای مدرک  60

های مورد مطالعه به تفکیک نوع آزمون  های توصیفی متغیرشاخص  2درصد دارای سه فرزند بودند. در جدول    6درصد دارای دو فرزند و    43فرزند،  

 و گروه ارائه شده است. 
 

 ای و احساس کفایت والدگری در دو گروه آزمایش و کنترل های توصیفی اجتناب تجربه. شاخص2جدول  

 اسمیرنونف -کالموگروف پس آزمون  آزمون پیش گروه متغیر

 معناداری  آماره انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین 

 20/0 14/0 15/7 85/21 63/5 19/29 آزمایش  ای اجتناب تجربه

 07/0 21/0 99/5 11/30 40/6 05/30 کنترل

 20/0 09/0 26/5 4/71 05/5 13/60 آزمایش  احساس کفایت والدگری 

 20/0 15/0 47/5 20/62 83/5 66/61 کنترل

 

متغیر  آزمون کاهش یافته است، همچنین در  ای گروه آزمایش در پسشود، نمرات اجتناب تجربهنشان داده می  2هماهگونه که در جدول  

آزمون میانگین نمره گروه گروه آزمایش افزایش یافته است. جهت بررسی نرمال بودن  احساس کفایت والدگری نیز نشان داد که در مرحله پس 

نشان داد که  نتایج  (.P>05/0ها در متغیرها نرمال است )اسمیرنوف استفاده شد، نتایج نشان داد توزیع داده -ها از آزمون کالموگروفتوزیع داده 

( رابطه خطی  P  ،69/7=F=0/ 01( و احساس کفایت والدگری )P  ،76/12=F= 01/0ای )آزمون متغیرهای اجتناب تجربه آزمون و پسبین پیش

؛ همچنین نتایج نشان داد که همگنی شیب رگرسیون در  است  بودهآزمون  آزمون تحت تاثیر پیش(، در واقع نمرات پسP<05/0)  داردوجود  

ها، آزمون تحلیل  ، در صورت برقراری سایر پیش فرض( برقرار بودP= 071/0( و و احساس کفایت والدگری )P=311/0ای )اجتناب تجربه  متغیرهای

ها از آزمون لون استفاده شد؛ نتایج نشان داد که  ترین آزمون است. جهت بررسی همگونی خطای واریانس مناسب  )مانکوا(  واریانس چندمتغییرهکو
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( وجود دارد و  P  ،48/0=F= 49/0( و احساس کفایت والدگری )P  ،27/1 =F=27/0ای )ها در متغیرهای اجتناب تجربهی واریانسهمگونی خطا 

ها از آزمون ام باکس استفاده شد؛ نتایج نشان داد که این  ها قابلیت مقایسه بایکدیگر را دارند. جهت بررسی همگونی ماتریس کوواریانسگروه

  )مانکوا(   واریانس چندمتغییرهکونتایج آزمون تحلیل    3(؛ بر این اساس در جدول  P  ،19/0=F  ،64/0=Box's M=90/0است )  فرض نیز برقرارپیش

 ارائه شده است. 
 

 بر روی متغیرها در دو گروه آزمایش و کنترل مانکوا. نتایج آزمون 3جدول 

 توان آزمون  ضریب اتا  سطح معناداری  2درجه آزادی  1درجه آزادی  F مقدار  آزمون 

 1 66/0 01/0 25 2 37/24 66/0 اثر پیلائی 

 1 66/0 01/0 25 2 37/24 34/0 لامبدای ویکلز 

 1 66/0 01/0 25 2 37/24 95/1 اثر هوتلینگ

 1 66/0 01/0 25 2 37/24 95/1 بزرگترین ریشه روی 

 

ای و  تفاوت گروه آزمایش و کنترل در متغیرهای اجتناب تجربه( بررسی  مانکوا واریانس چندمتغیره )کوتحلیل    Fآماره    3با توجه به جدول  

توان گفت که بین گروه آزمایش و کنترل حداقل در یکی از  (. بنابراین میP<05/0بود ) معنادار ( P ،37/24=F=01/0) احساس کفایت والدگری

 به تفکیک متغیرها ارائه شده است.  )مانکوا(  متغیرها در پس آزمون تفاوت معنی داری وجود دارد. در ادامه نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیره  
 

 ای و احساس کفایت والدگری برای اجتناب تجربه نتایج تحلیل مانکوا. 4جدول 

درجه   مجموع مجذورات  اثر یرهامتغ

 آزادی

میانگین  

 مجذورات 

F   سطح

 معناداری 

توان   ضریب اتا 

 آزمون 

 76/0 23/0 01/0 43/7 55/270 1 55/270 آزمون پیش ای اجتناب تجربه

 92/0 32/0 01/0 34/12 65/449 1 65/449 گروه

     43/36 26 08/947 خطا 

      30 40/21760 کل

کفایت  احساس 

 والدگری 

 95/0 35/0 01/0 81/13 10/283 1 10/283 آزمون پیش

 1 53/0 01/0 64/29 320/607 1 320/607 گروه

     49/20 26 82/532 خطا 

      30 72/136560 کل

 

،  P=01/0ای )کاهش اجتناب تجربه طور معنادار باعث  بهآزمون  با تعدیل اثر پیش   پروری مبتنی بر پذیرش و تعهدفرزندنتایج نشان داد که  

34/12=F( و افزایش احساس کفایت والدگری )01/0 =P، 81/13=F؛ ضریب اتا برای این دو  ( در گروه آزمایش نسبت به گروه کنترل شده است

 (. P<05/0)  درصد محاسبه شده است  53درصد و    32متغیر به ترتیب  

 

 گیری بحث و نتیجه
 

احساس کفایت والدگری مادران کودکان    ای واجتناب تجربه   پروری مبتنی بر پذیرش و تعهد براثربخشی فرزند  تعیینپژوهش حاضر با هدف  

بر کاهش اجتناب    پروری مبتنی بر پذیرش و تعهدفرزند های پژوهش نشان داد که  یافته فعالی انجام گرفت.  دارای اختلال نارسایی توجه بیش

( همسو بود.  1399پور و همکاران )( و غلامی2021(، بودن و ماهاجسن )2019وثر بوده است؛ این یافته با نتایج قراشاهی و همکاران )ای متجربه

که شامل حضور   کند،یم دی تأک  یشناختروان  یریپذ انعطاف  ایجادپروری مبتنی بر پذیرش و تعهد بر فرزندتوان گفت که در تبیین این یافته می

احساسات چالش    مشاهدهو    رشی پذ  یریادگی است. با    هابر ارزش  ی به انجام اقدامات مبتن  لی، باز بودن در برابر احساسات دشوار و تما در لحظه 

احساسات کاهش دهند.   نیسرکوب ا  ای خود را به اجتناب  لی توانند تمایشود، مادران میم  جادیا  ADHDکودک مبتلا به    تیکه در ترب زیبرانگ

پروری  فرزند )(.    فرزندشان به طور موثرتر و سازگارانه پاسخ دهند  یازها یدهد تا به نی ها اجازه مبه آن  شناختی روان   یری پذانعطاف  شی افزا  نیا

  جسمانی احساسات    کند بدون قضاوت از افکار، احساسات ویاست که به مادران کمک م  یذهن آگاه  یهاوهیمبتنی بر پذیرش و تعهد شامل ش
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The Effectiveness of Parenting Based on Acceptance and Commitment on Experiential avoidance and the Sense of … 

  

 
 

توانند مقاومت خود را در برابر احساسات و افکار  یخود، مادران م  ات ینسبت به تجرب  رشیتر شوند. با پرورش نگرش بدون قضاوت و پذخود آگاه

  ی ها به رفتار و چالش  شتریسازد تا با شفقت، صبر و درک بیها را قادر مآن  رشیپذ   نیفرزندشان کاهش دهند. ا  ADHDبه    ربوطدشوار م

 (.  2012کورز،  )  فرزندشان پاسخ دهند

پروری مبتنی بر پذیرش و تعهد بر احساس کفایت والدگری مادران کودکان دارای اختلال نارسایی توجه  نشان داد فرزند   های پژوهشیافته

( و پودار و همکاران  2018گولد و تاربوکس ) ،  (2021)  بودن و ماتیسن  هایفعالی تأثیر معناداری داشته است. این یافته با نتایج پژوهشبیش

( است. در تبیین  1399جلالی و همکاران ) و( 1397عظیمی فر و همکاران )، (1399تردست و همکاران )، (1401جلالی و همکاران )، (2015)

اند  شان دچار آشفتگی شدهبطه با فرزندان مداخلات درمانی مبتنی بر پذیرش و تعهد برای والدینی که در را  توان گفتفوق می   نخست یافته

تواند  پروری مبتنی بر پذیرش و تعهد میمداخله فرزند( نیز معتقدند  2021(. در این راستا بیرن و همکاران )2006،  1سودمند است )بلکلج و هایس 

این رویکرد فنون    سمانی مورد استفاده قرار گیرد.شناختی و ج تشخیصی مؤثر برای والدین دارای کودکان با مشکلات روانبه عنوان یک مداخله فرا

آمیزد. به بیان دیگر متخصصانی که از رویکرد مبتنی بر پذیرش و تعهد استفاده  آگاهی در هم میدرمانی سنتی را با فنون پذیرش و ذهنرفتار 

آموزند )کوین و مورل،  شان به عنوان یک والد را میسات هایی برای پذیرش افکار و احسا زمان راهکار کنند و همکنند تغییر رفتار را ترغیب میمی

های سنتی به چالش کشیدن شناخت و هیجانات است. اهمیت پذیرش در این است که  (. در واقع پذیرش، یک راهکار جایگزین برای شیوه2009

کند تا به جای به  ذیرش به والدین کمک میممکن است برخی از مشکلات رفتاری کودکان حداقل به صورت فوری رفع نشوند بنابراین راهکار پ

ها  آموزند تا ارزشدهنده فاصله بگیرند. به علاوه والدین میها را بپذیرند و از افکار آزادشان، آنچالش کشیدن محتوای افکار و احساسات ناخوشایند 

 ها حرکت کنند. و اهداف شخصی خود را مشخص کنند و در مسیر آن

کننده در این پژوهش آموزش داده شد مهارت  هایی که به مادران شرکتتوان گفت از جمله مهارتژوهشی فوق می در تبیین دیگر یافته پ

آگاهی در آموزش والدین پرداختند. بر این  ( به صورت نظری به کاربرد ذهن2004)  2آگاهانه بود. در این زمینه کوین و ویلسون پروری ذهنفرزند

شود؛ برای مثال اگر والدی باور داشته باشد که من »پدر/ مادر بدی هستم« که  های والدینی ناسازگارانه میمنجر به رفتار  3اساس امتزاج شناختی 

دهد.  العمل نشان میگاه والد به این باور ذهنی همچون یک واقعیت عینی عکسهای رایج در والدین دارای خودکارآمدی پایین است آنیکی از باور

شود تا والدین برای فرار از این موقعیت و احساس  های فرزندم را تحمل کنم« موجب می رفتاری توانم بدانین کلامی همچون »من نمیامتزاج با قو

(  2004دهد. کوین و ویلسون )العملی مبادرت ورزند که به نوبه خود احساس کفایت والدینی را تحت تأثیر قرار میناخوشایند به هر رفتار یا عکس

انعطافبیان می  همچنین تعهد موجب گسترش  و  پذیرش  رویکرد  بر  رفتار کنند که مداخلات مبتنی  و کاهش  والدینی  پذیری شناختی  های 

 شود. گردد که موجب بهبود احساس رضایت و کفایت از نقش والدینی میمنعطف میگیرانه و ناسخت

فعالی اصفهان انجام شد و در تعمیم نتایج باید  اختلال نارسایی توجه بیش  سال دارای  10تا    8این پژوهش در میان مادران دارای فرزند دختر  

پروری، محدودیت زمان  پروری مبتنی بر رویکرد پذیرش و تعهد با سایر مداخلات در حوزه فرزنداحتیاط کرد. عدم مقایسه اثربخشی آموزش فرزند

های این پژوهش بود.  یگیری برای بررسی پایداری نتایج از دیگر محدودیتهای پگیری تصادفی و عدم امکان مشاهده و حجم نمونه، عدم نمونه

های آتی  به مقایسه  گردد در پژوهشهای آتی، دوره پیگیری برای بررسی پایداری نتایج اجرا گردد. پیشنهاد میشود در پژوهش پیشنهاد می

فعالی  توجهی بیشاس کفایت والدگری مادران کودکان دارای اختلال کمپروری مبتنی بر پذیرش و تعهد با سایر مداخلات بر احس اثربخشی فرزند 

پروری، استرس  پروری مانند سبک فرزند های فرزندپروری مبتنی بر پذیرش و تعهد بر سایر مؤلفهپرداخته شود. بررسی اثربخشی مداخله فرزند

توان برای کمک والدین دارای کودکان  های این پژوهش را میع یافتهباشد. در مجمووالدگری و عملکرد خانواده از دیگر پیشنهادات پژوهشی می

ها کمک شود کیفیت زندگی خود را بالا برند و با ناملایمات ناشی از این اختلال با توان  فعالی به کار برد تا به آن با اختلال نارسایی توجه بیش

 بیشتری کنار بیایند. 
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