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 چکیده 
باز  یوالد مبتن-کودک  یدرمان رابطهبرنامه   محور  درمانی کودکیبر اصول 

  ی رفتار ییراتتغ یبرا ییعنوان مبناو فرزند به ینوالد ینرابطه ب  راست و ب

  یاد   این برنامه  حینرا در    ی درمان   ی هامهارت  ینتمرکز دارد. والد  هیجانیو  

نظر  گیرند،  یم مراقبت،  بر  شوند و  میبا فرزند خود هماهنگ    هیجانی از 

پذ  و  می  او  یرشدرک همدلانه  معرف  نایکنند.  تمرکز  با هدف    ی مطالعه 

آن    یسازاهداف، شرح مداخله و متناسب  ،والد-کودک  یدرمان رابطهبرنامه  

و ناشنوا انجام شد. روش پژوهش    یسماوت  ی،جسم  یبکودکان با آس  یبرا

  ی هاهدواژیکلاز    هاانتخاب مقاله  ی است. برا  روایتی  و از نوع  ی حاضر مرور

های  سال  نیب ناشنوا  و    سمیاوت  ،ی جسم  آسیبوالد،  -کودک  یدرمان رابطه

  مقاله،   63.  استفاده شد  معتبر  یعلم  یهاگاهی موجود در پا   2022تا    2006

که    کتاب   ا ی  نامه انیپا شد  شدند.    40یافت  انتخاب  آن  کودکان  مورد 

در    یاساس  ی نقش  یز کودکان ن   ینا   ین دارند. والد   خاصی  یازهاین   استثنایی

- کودک  یدرمان رابطهدر  .  کنندیم   یفاو مراقبت از فرزندان خود ا   یتحما 

تقو  بر  ب   یت والد  طر   ین والد   ین رابطه  از  کودک  تمرکز    ی درمان رابطه  یق و 

نوع  به    مداخله با توجه  ینا  هایتوصیهو    هایابیاقانطب  ین. همچنشودمی

به  ی ناتوان  آس  یبرا  یژهوکودکان،  با  ناشنوا    یسماوت  ی، جسم  یبکودکان  و 

است.   شده  نتارائه  ا  توانیم  جه،یدر  باز  نی از  عنوان    یدرمان ینوع  به 

  ی هاگروه  اجتماعیو    ی جان یه  ،یموثر در بهبود مشکلات رفتار   یامداخله

 استفاده کرد. استثناییمختلف کودکان 

کلیدی:واژه روایتی،   ،یسماوت  ی،جسم  آسیب  های  مرور  درمانی،  برنامه 

 .ناشنوا

 Abstract 
The child-parent relationship therapy program is based 

on the principles of child-center play therapy and 

focuses on the parent-child relationship as a basis for 

behavioral and emotional changes. Parents learn 

therapeutic skills during this program, become 

emotionally attuned to their child, and focus on caring, 

empathic understanding, and acceptance. The aim of 

this study was to introduce child-parent relationship 

therapy, its objectives, description of the intervention, 

and its adaptation for physical impairment, autism, and 

deaf children. The present research method is a review 

and narrative type. To select the articles, the keywords 

of child-parent relationship therapy, physical 

impairment, autism, and deaf were used in reliable 

scientific databases from 2006 to 2022. 63 articles, 

theses, or books were found, of which 40 were 

selected. Exceptional children have special needs. The 

parents of these children also play a key role in 

supporting and caring for their children. Child-parent 

relationship therapy focuses on strengthening the 

parent-child relationship through relationship therapy. 

Also, the adaptations and recommendations of this 

intervention have been provided according to the type 

of disability of children, especially for physical 

impairment, autism, and deaf children. As a result, this 

type of play therapy can be used as an effective 

intervention to improve the behavioral, emotional, and 

social problems of different groups of exceptional 

children. 

Keywords: physical impairment, autism, therapy 

program, narrative review, deaf. 
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 مقدمه 
 

ارتباط    (.2022،  1)ایلدز و آیهان است  و اجتماعی کودک    هیجانیساز رشد  یند تربیتی خانواده و نحوه ارتباط والدین با فرزندان، زمینه افر

گفتار که کودک    سطحی از  . در واقع،(2010،  2)کلارک شود  محسوب میامری حیاتی    برای یادگیری زباننیز    ینوالدبا    کودک  و تعامل

کنند خزانه    کند. پس هر چه والدین بیشتر با فرزندشان صحبتبینی  پیش تواند  می واژگان درکی و بیانی او را    کند، تعداد خزانه می  درک

  ، حمایت اجتماعی، حمایت خانوادگی، وضعیت والدین(. عواملی نظیر وضعیت روانی  1400عاشوری،  )   یابدواژگان آنها بیشتر توسعه می

آلی که ، ثبات خانوادگی، وضعیت سلامت کودک، وضعیت ناتوانی کودک و پذیرش کودک واقعی خود در برابر کودک ایده والدینجسمی  

خودجوش    یبه عنوان روش  یهمه کودکان از باز  (.2018،  3)هالاهان و همکاران گذارند  تأثیر می  والد-کودک اند بر رابطه  انتظارش را داشته 

کودکان مورد استفاده  ی که برا  یدرمان یهااز روش  یکی(. 1399)سلیمانی و فردوست،  کنندی و افکار خود استفاده م هاهیجان  انیب یبرا 

 (.1399،  عباسلواست )  4والد -درمانی کودکرابطهدرمانی مبتنی بر  بازی   ردیگی قرار م

عنوان  و    طراحیوالد  -کودک  یدرمانرابطه   مداخلهیا  والد  -درمانی کودکرابطهدرمانی مبتنی بر  بازی  2006در سال   5و لندرث براتون  

کاربرد اصلی    .  (2021،  6م ی)ک  بهبود بخشدان  شفرزند   و  نیوالد  همراه کردنرا با    هیجانیو    فتاریمشکلات ر  تواندیمکرد که این مداخله 

مداخله    این  . در بخشدآنها را بهبود میو تعامل    کندمیتر  حساس   فرزندشان نسبت به    را  نیوالد  این است که  والد-کودک  یدرمانرابطه برنامه  

  ی درمان ی باز   یهامهارت   والدین  . علاوه بر این،شودیاستفاده م  اتیو نظارت بر تجرب  تیحما،  آموزش  یکوچک برا   حمایتی  یهااز گروه 

ارتباط کودک با   در بهبودوالد -کودک یدرمانرابطه  هدف (.2019)براتون و لندرث،  کنندمی  استفادهآن  از و گیرندرا یاد میمحور کودک 

های  . یکی از جنبه(2011،  7)توفام و ونفلیت   شودخلاصه می  و مشارکت کننده  در دسترس، پاسخگو  یتیشخص  به  نیوالد  ل یتبد  قیوالد از طر

(. باید آنها  2021)کیم،    استدر درمان  والدین    مشارکت  ،والد-درمانی کودک رابطه مبتنی بر  درمانی  مستقیم بازی   کاربرد  و  فردبه   منحصر

والدین    کنند.تمرین   را  گیرندهایی که هر هفته یاد میمهارت   ،حینهمان  در  اختصاص دهند و  خود    فرزندانفرادی با    زمانی را برای بازی

تعامل بین درمانگر،  گونه  این    بگیرند.  بازخوردبرای درمانگر بیاورند و    روع جلسه بعدیشخود را نیز در زمان    ویدیوهای ضبط شده   توانندمی

به  (.  2019)لندرث و براتون،  شود  . بنابراین رابطه کودک و والدین بهتر می کندیوالدین و سایر اعضای گروه به ایجاد محیطی امن کمک م

و   یاد بگیرندفرزندانشان    ینفس و خودکنترل   نفس، عزت به  را برای کمک به تقویت اعتماد  ییهاتوانند مهارتحتی می والدین    این ترتیب،

 (. 2019است )براتون و لندرث،    والد-درمانی کودکرابطهدرمانی مبتنی بر  به آنها کمک کنند. این موارد بیانگر کاربردهای غیرمستقیم بازی 

)جعفرپور و    شودمی  یو رفتار   شنوایی، بینایی   ،یجانیه  ،یجسم   ،یهوش  یهاتفاوت   مانند  یا ژهیو   اتیخصوص  شامل  یفرد  یهاتفاوت 

  و  سمیاوتکودکان   ،یجسم  بیآس با کودکان شوند کههای مختلفی تقسیم می(. کودکان و نوجوانان استثنایی نیز به گروه 1400همکاران، 

درمان  در آموزش و  دیبا(. 2018های فردی خاصی با همدیگر دارند )هالاهان و همکاران، سه گروه از آنها هستند و تفاوت ناشنواکودکان 

های  والد به ویژگی -ی کودکدرمانرابطه درمانی مبتنی بر (. از طرفی، در بازی 2021، 8)لی و لو  فردی آنها توجه کرد یهابه تفاوت  کودکان

در حضور والدین  کودکان و نوجوانان    یمشکلات روانشناخت  توان از آن برای بهبودگردد و میهر کودک توجه می  های فردخاص و تفاوت 

دهند این پیام را به او هایی که به کودک میآنها و پاسخ   واکنشواقع حضور والدین،    در .  (2021،  9و همکاران  گوئزی)رودرآنها استفاده کرد  

)براتون و لندرث،    هستم  تکنم و مراقبتو را درک می   ،دهمگوش میهایت  صحبتبه    ،بینمکند که من اینجا هستم، تو را میمنتقل می

2006 .) 

  ی خاص  جانیهو  بخش است  لذت   نیوالد  یبرا  ندیراف  نیا  یهمراه است ول   ی زیادیهایسختو    هایبا نگران  یتولد هر کودکطور کلی،  به

شود  ی شروع م یاما مشکل زمان کندیم جادیا نیو اعتماد را در والد دیبودن کودک، احساس ام یعیبه سالم بودن و طب  دیدارد. معمولاً ام
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توان به آسیب جسمی، اوتیسم و ناشنوایی اشاره  ها می از جمله این ناتوانی  (.2021،  1)دیفدریکو باشد   خاصی  یهای ناتوان  یکه کودک دارا

سازد. چنین  کرد که خانواده را با مشکلات مختلفی در زمینه درک شرایط فرزند، پذیرش بی قید و شرط او و همدلی با وی مواجه می 

کند. با این که هیچ پژوهش داخلی  تر میر را برجستهشود، ضرورت و اهمیت پژوهش حاضوالد مربوط می   -هایی که به رابطه کودکچالش 

سازی و استفاده از  رسد متناسب وجود دارد، به نظر می در این زمینه  (2021) و همکاران رودریگوئز مطالعهدر این حوزه یافت نشد و فقط 

با والدینشان منجر شود که بیانگر کاربرد پژوهش حاضر و خلاء    ناشنوا  یا  سمیاوت  ،یجسم  بیآس  با   این برنامه به بهبود رابطه کودکان

  و   (2021)  و همکاران  رودریگوئز  وجه تمایز مطالعهبین کودک دارای نیازهای ویژه و والدین وی است.    یدرمانرابطه  پژوهشی در حوزه

محور و  درمانی کودک نی و والدین آنها، بازی این است که بحث اصلی در مقاله خارجی مذکور، تجربیات کودکان دارای ناتوا حاضرپژوهش 

نیز مطرح شده است، در پایان هم پیشنهاداتی برای    والد-کودک  یدرمانرابطه های اولیه  باشد. البته پایه تراپی میفرزند درمانی یا فیلیال 

محور توصیف شده است.  درمانی کودکبازی   های مربوط بهبازی وجود دارد و پنج گروه اسبابوالد  -کودک  یدرمانرابطهبرنامه    یساز متناسب 

مداخلاتی،    است. علاوه بر ارائه برنامهشرح مداخله    و  اهداف  با تاکید بر  والد-کودک  یدرمانرابطه جامع برنامه    یمعرفنوآوری پژوهش حاضر در  

سازی  نه مطرح شده و نحوه متناسب طور جداگاو والدین آنها به و ناشنوا    یسماوت  ی،جسم  یبکودکان با آسهر سه گروه    یبرااهمیت آن  

سازد. این موارد  تر میهای این دو پژوهش را برجستهها به صورت مجزا مورد بحث و بررسی قرار گرفته است که تفاوتبرنامه برای این گروه 

و والدین آنها و همچنین خلاء پژوهشی   و ناشنوا یسماوت ی،جسم یبکودکان با آسبرای بهبود رابطه میان پژوهش حاضر  کاربردحاکی از 

حوزه   این  به    .استدر  پژوهش  این  مداخلهبنابراین،  می  اهداف  و  والد-کودک  ی درمانرابطه   شرح  برنامهآن  اهمیت  سپس  و    و   پردازد 

دهد. در واقع،  رار میطور جداگانه مورد بحث و بررسی قرا به   ناشنوا  و  سمیاوت  ،یجسم  بیآس  با  کودکانهر سه گروه    یبرا   آن  یساز متناسب 

بر    ناشنوا  و  سمیاوت  ،یجسم  بیآس  با  کودکان  یبرا   آن  یساز متناسب  و  والد- کودک  یدرمانرابطه   برنامه  یمعرف  مساله اصلی پژوهش حاضر، 

 اساس مروری روایتی است. 
 

 ش  رو

 
- درمانی کودکرابطه   مورد   دری  و پژوهش  ینظر   یهاهنیشیپ  یاساس، با بررس  نیهم  بر  بود.  روایتیو از نوع    مروریروش پژوهش حاضر،  

،  والد برای کودکان با آسیب جسمی   -درمانی کودکوالد؛ ابتدا به شرح این مداخله و اهداف آن پرداخته شد و در ادامه اهمیت مداخله رابطه 

،  کودک  یناتوان  ر بخش با توجه بهمورد بررسی قرار گرفت. همچنین در هشنوا   و کودکان ناشنوا و کم  سم یاوت  فیکودکان مبتلا به اختلال ط

  فیاختلال ط  ،3ی جسم  آسیب،  2والد -کودکی  درمانرابطه   یهاهدواژیکل،  منظور  نیبه ا  سازی مداخله اشاره شده است.های متناسب به شیوه 

،  8پروکوئست   ،7مدپاب  ،6وب آو ساینس   ی خارجی مختلف از جملهعلم  یهاه گایپا  از  2022تا    2006  یهاسال   نیب  5شنوا ناشنوا و کم   ،4سمیاوت

  14نورمگز   ،13پایگاه جهاد دانشگاهی  ی داخلی از جملهعلم  یهاهگایپاو همچنین    12ر لاوگوگل اسک   و  11نگر یرپاش،  10ر ی زوال،  9ساینس دایرکت 

 . مورد جستجو قرار گرفت  15مگیران   و

های ورود به پژوهش را داشتند. این  مورد آن، ملاک   40نامه یا کتاب یافت شد که  مقاله، پایان   63بر اساس جستجوهای انجام شده،  

ها در آنها چاپ شده بودند و قرار گرفتن سال چاپ آنها در فاصله زمانی ها یا کتابنامه ها، پایان ها شامل معتبر بودن منابعی که مقالهملاک 
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های  باشد. اعتبار مجله تاکنون می والد-کودک یدرمانرابطه بود. ملاک انتخاب این بازه زمانی به دلیل سال طراحی برنامه  2022ا ت 2006

و    ینظر   یدر حوزه مبان  یاطلاعات ضرور به این ترتیب،  .  داخلی و خارجی نیز از طریق سامانه اعتبارسنجی مجلات علمی مشخص شد

شناسی یا  های دارای روش های خروج از پژوهش شامل منابع تکراری، مقالهه است. ملاک شد  یآوروالد جمع -کودک  یدرمانرابطه ی  پژوهش

های یه شکل گزارش موردی و نامه به سر دبیر بودند. علاوه بر این، از منابعی که فقط چکیده آنها در دسترس بود  تحلیل نامشخص و مقاله 

نامه یا کتاب از سه مرحله بررسی  لیست استفاده گردید. برای تعیین مرتبط بودن هر مقاله، پایان از چک استفاده نشد. برای شناسایی منابع  

عنوان، مطالعه چکیده یا خلاصه و مطالعه متن استفاده شد. این کار را دو متخصص روانشناسی و آموزش افراد با نیازهای ویژه که حداقل  

   منابع مورد استفاده معرفی شده است.  1ر جدول  سه سال سابقه کار داشتند انجام دادند. د

 
 . منابع استفاده شده در پژوهش1جدول 

سال  نوع منبع  محل انتخاب منبع 

 انتشار

 ردیف  عنوان منبع  نام نویسنده 

 نورمگز
 

مقاله )فصلنامه علمی پژوهشی  

 شناخت(

مقایسه اثربخشی دو روش بازی درمانی و  و همکاران  آقاجانی 1400

درمانی کاتاریا )یوگای خنده( بر اضطراب خنده 

 سال 6-12تعمیم یافته کودکان 

1 

های نوین  مقاله )فصلنامه ایده  رانیمگ

 شناسی(روان

های کلامی بر بهبود حس عدد اثربخشی بازی و همکاران  ایزدپناه  1400

)شمارش اعداد( کودکان چهار تا شش ساله دارای 

 مشکلات یادگیری 

2 

جهاد  گاه یپا

 ی دانشگاه

جویی هیجانی در مقایسه با  اثربخشی آموزش نظم و همکاران جعفرپور 1400 مقاله )مجله علوم روانشناختی(

پذیری شناختی و  آموزش ذهن آگاهی بر انعطاف

توان فرزند در مادران دارای کودکان کم-تعامل والد

 ذهنی خفیف 

3 

های علوم مقاله )مجله پژوهش رانیمگ

 شناختی و رفتاری( 

والد  یبر رابطه یمبتن یدرمانیباز یاثربخش کنام ینو  ور دانالولهیپ 1400

مادرانه و  یهامراقبت تی فیکودک بر کـ

 ی کودکان با مشکلات رفتار یخودمهارگر

4 

 دانشگاه  انتشارات

 اصفهان

بخشی افراد با آسیب  توانشناسی، آموزش و روان عاشوری  1400 (اصفهان دانشگاه  انتشاراتکتاب )

 شنوایی

5 

  و  مشاوره  فرهنگ مجله مقاله ) نورمگز

 ی( درمانروان

بر   ی مبتن یدرمانیباز یابرنامه مداخله یاثربخش ی بخشجهان و  یبهمن 1399

-تعامل والد  ت یفیکودک بر بهبود ک-رابطه والد

 یدبستانش یکودکان پ یکودک و کاهش پرخاشگر

6 

جهاد  گاه یپا

 ی دانشگاه

  پژوهش و سنجش  فصلنامهمقاله )

 ی( روانشناس و مشاوره  در

نعمت  ی و نصرت 1399

 ی طاوس

- بر رابطه والد یمبتن یدرمانگر یباز یاثربخش

  یکودک و خودکارآمد-کودک بر تعارض والد

 مادران  یوالدگر

7 

 -درمانی مبتنی بر رابطه والدتاثیر آموزش بازی  عباسلو 1399 مقاله )مجله علمی پژوهان( مگیران

( به مادران بر کاهش مشکلات CPRTکودک )

 ADHDرفتاری کودکان مبتلا به 

8 

جهاد  گاه یپا

 ی دانشگاه

 9 ها و کاربرد فرزند درمانی: اهداف، ویژگی و همکاران پوریزدانی  1399 شناسی(مقاله )مجله رویش روان

و محمودی قرایی  1398 ( قطره  نشر  شرکت) کتاب گیسوم

 همکاران 

 10 والد از طریق بازی-کودک بهبود رابطه

جهاد  گاه یپا

 ی دانشگاه

والدـکودک به   یدرمانرابطه یآموزش گروه ریتأث و همکاران رنجگر   1398 ( دانش ارمغان مجله مقاله )

 شنوادختران کم  ییمادران بر کاهش احساس تنها

11 

 12 ی اصل یهاک یو تکن هاهی: نظریدرمانی باز عاشوری  1398 )انتشارات جهاد دانشگاهی( کتاب  دانشگاه اصفهان

 یدرمانروان و  مشاوره  مجله مقاله ) مگیران

 (خانواده 

و  یدگیفرزند بر تن -درمان رابطه والد ریتاث ی و همکاران زیعز 1397

 یفرزند دچار اختلال کاست یدارا  نیوالد یتوانمند

 یکنشتوجه/ فزون

13 
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  یپژوهش یعلم فصلنامهمقاله ) نورمگز

 (  پژوهش و خانواده 

والد بر استرس  -کودک یدرمانرابطه یاثربخش الهی و همکاران امان 1397

کودکان   ینیوالد  رشیمادران و پذ ینیوالد

 یدبستان

14 

 یازها یو کودکان با ن ری بر آموزش فراگ یامقدمه آبکنار و عاشوری جلیل 1397 کتاب )انتشارات رشد فرهنگ(  گیسوم

 ژه یو

 

شنوا و  مادران کودکان کم یسلامت عموم سهیمقا و همکاران موللی 1392 ی(شناسییشنوا مجله مقاله ) رانمدکس یا

 شنوا

15 

مقاله )مجله تعلیم و تربیت   مگیران

 استثنایی( 

رفتاری معمول در کودکان ناشنوااختلالات  ابراهیمی  1390  16 

PubMed Article (Frontiers in 

Neuroscience) 

2022 Conti & et al. Autism spectrum disorder within 

neurodevelopmental disorders: 

Catching heterogeneity, specificity, 

and comorbidity in clinical 

phenotypes and neurobiological 

bases 

17 

Springer Article (BMC Psychiatry) 2022 Zhang & et all. Neurodevelopmental domain 

characteristics and their association 

with core symptoms in preschoolers 

with autism spectrum disorder in 

China: A nationwide multicenter 

study 

18 

Elsevier Article (Egyptian Journal 

of Neurology, Psychiatry 

and Neurosurgery) 

2022 Wong Neuroinflammation in autism 

spectrum disorders: Potential target 

for mesenchymal stem cell-based 

therapy 

19 

Web Of 

Science 

Article 2021 Rodríguez & et 

al. 

Disability-responsive adaptations: 

Child parent relationship therapy for 

children with disabilities 

20 

PubMed Article (Sustainability) 2021 Lee and Liu Use of decision trees to evaluate the 

impact of a holistic music 

educational approach on children 

with special needs 

21 

Google 

Scholar 

Article (Elementary 

Education Online) 

2021 Kim The effect of the child-parent relation 

therapy program on the parenting 

stress and parenting efficacy of 

mothers of the multi-cultural families 

22 

Web Of 

Science 

Article (International 

Journal of Psychosocial 

Rehabilitation) 

2020 Jandra & et  al.  Inequalities in access of learning in 

primary school: Voices from children 

with special needs 

23 

ProQuest Article (International 

Journal of Play Therapy) 

2019 Tapia-Fuselier 

& Ray 

Culturally and linguistically 

responsive play therapy: Adapting 

childcentered play therapy for deaf 

children 

24 

Taylor & 

Francis Group 

Book (Routledge) 2019 Landreth & 

Bratton 

Child-parent relationship therapy 

(CPRT): An evidence-based 10-

session filial therapy model 

25 

Taylor & 

Francis Group 

Book (Routledge) 2019 Bratton & 

Landreth 

Child parent relationship therapy 

(CPRT) treatment manual: A 10-

session filial therapy model for 

training parents 

26 

ProQuest Article (International 

Journal of Play Therapy) 

2018 Hillman Child-centered play therapy as an 

intervention for children with autism: 

A literature review 

27 

Amazon Book (Pearson Education) 2018 Hallahan & et  

al. 

Exceptional learners: An introduction 

to special education 

28 

ScienceDirect Article (International 

Journal of Emotional 

Education) 

2017 Cavioni & et al. Social and emotional learning for 

children with learning disability: 

Implications for inclusion 

29 
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PubMed Article (Journal of Deaf 

Studies and Deaf 

Education) 

2016 Laugen & et  al. Predictors of psychosocial outcomes 

in hard-of-hearing preschool children 

30 

Google 

Scholar 

Article (Journal of 

Education and Practice) 

2016 Muthoni Factors influencing provision of play 

and learning materials among 

children with physical challenges 

31 

Amazon Book (Routledge) 2016 Ray A therapists guide to child 

development: The extraordinarily 

normal years 

32 

Elsevier Article (International 

Journal of Pediatric 

Otorhinolaryngology) 

2015 Vanormelingen 

& et  al. 

Interaction patterns of mothers of 

childrenwith different degrees of 

hearing: Normally hearing children 

and congenitally hearingimpaired 

children with a cochlearimplant 

33 

Google 

Scholar 

Article (Journal of 

Counseling & 

Development) 

2015 Ware Balch & 

Ray 

Emotional assets of children with 

autism spectrum disorder: A single 

case therapeutic outcome experiment 

34 

Google 

Scholar 
Article (Eurasian Journal 

of Educational Research) 
2014 Aydin & 

Yamak 

The relations between the acceptance 

and child-rearing attitudes of parents 

of children with mental disabilities 

35 

Amazon Book (Guilford) 2014 Bratton & et al. Child-parent relationship therapy: A 

10-session filial therapy model 

36 

Springer Article (Journal of Autism 

and Developmental 

Disorders) 

2013 Beurkens & et 

al. 

Autism severity and qualities of 

parent-child relations 

37 

Springer Article (Journal of Autism 

and Developmental 

Disorders) 

2012 Goodman & 

Glenwick 

Correlates of attachment perceptions 

in parents of children with autism 

spectrum disorders 

38 

University of 

North Texas 

Dissertation (UNT Digital 

Library) 

2011 Sullivan Parents of children with high-

functioning autism: Experiences in 

child-parent relationship therapy  

39 

Amazon Book (Routledge) 2006 Bratton & 

Landreth 

Child parent relationship therapy 

(CPRT) treatment manual: A 10-

session filial therapy model for 

training parents 

40 

 

گزارش شده است. در    محل انتخاب منبعو  نوع منبع    ،سال انتشار  )گان(،سندهینام نومنابع مورد استفاده بر اساس عنوان،    1در جدول  

 های پژوهش بر اساس منابع ذکر شده با روش مرور روایتی گزارش شده است. ادامه، یافته

 

 هایافته
   

ای از  خلاصهپژوهش مورد بررسی قرار گرفت.    موضوع  نامه یا کتاب دربارهمقاله، پایان   40شده  جستجو    یدیکل  یهابر اساس واژه 

ی  جسم  بیکودکان با آس  یوالد برا -کودک  یدرمانمداخله رابطه   تیاهمآن،  اهداف  و    والد-کودک  یدرمانشرح مداخله رابطه ها شامل  یافته

متناسب  کودکان،و  این  برای  آن  رابطه   تیاهم  سازی  برا -کودک  یدرمانمداخله  دارا   یوالد  و    سمیاوت  فیط  یهااختلال   یکودکان 

  کودکان   نیا  یآن برا  یساز شنوا و متناسب والد در کودکان ناشنوا و کم-کودک  یدرمانمداخله رابطه   تیاهم  آنها،  یآن برا  یساز متناسب 

 شود. ها پرداخته می یافته  به  به تفصیل  شود. در ادامه،می

 آن   اهدافو    والد-کودک  یدرمانرابطه شرح مداخله  

. کودک هم  دنشان تجربه کنفرزندبا    خوبی را  شود تا والدین بتوانند رابطهفرصتی فراهم می   والد،-کودکدرمانی  برنامه رابطه در طول 

کنند که در ای را تجربه میرابطه   ،. وقتی کودکان در حین بازیاندپذیرفتهو    کننددرک می  او را  ،است  مهم  شبرای والدین  که  بردپی می

(.  2021)کیم،    کنندریزی می طریق تخلیه و برون   این  ، مشکلات زیادی را ازگیرندقرار میت  مراقب  شوند و موردمی آن پذیرفته و درک  

نقاط قوت    تواندو می   شودیم  . سپس احساس کودک نسبت به خودش بهتریابدکاهش می آنها    مشکلات هیجانی  استرس و،  علاوه بر این
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لندرث،  مسئولیت خود و کارهایش را  و    خود را کشف کند )براتون و  . احساسی که کودک نسبت به خود دارد، تفاوت  (2006بپذیرد 

کنند کودک    بیشتر توجه  فرزندشان  هب  گیرندیاد میهای خاص بازی که والدین  ن ادر زم  ؛ پسچشمگیری در رفتار وی به وجود خواهد آورد

)محمودی    او دارد  کردو عملکردن  ، فکر  کردن  رفتار  در مورد خودش ارتباط مستقیمی با نحوه   او  احساس  زیرا  کند.میرفتار    تدریج بهترهم به

 (. 1398قرایی و همکاران،  

  ،ی ارتباط، همدل  یبرقرار  ،فرزندان خود   یعاطف  یازهایبا ن  انطباق  یرا برا   ییهاوالد، مهارت -کودک  یدرمانرابطه مداخله  در طول    نیوالد

دقیقه بازی    30های منحصر به فرد این مداخله، مربوط به والدین و  یکی از جنبه .  (2006و لندرث،  براتون  )  آموزندی م  آنان  و درک  رشیپذ

  ن ی والد  نیتمربر  نظارت    ،والد-کودک  یدرمانفرد رابطه منحصربه   یهایژگیاز ودیگر    یک(. ی2019روزانه با فرزندشان است )لندرث و براتون،  

  ت یحساسفیلم ضبط شده را به دلیل    آنها  کنند.می  ضبطخود را    خانگی  جلسات  ،هر هفته  نی. والدباشد ی م  دیجد  یهاهارت م   یاجرا  نیدر ح

 ک همچنین ی.  (2021شود )کیم،    نظارتو بر کارشان    بگیرند  بازخورد  آورند تابرای گروه می   ،فرزندان خود  اتی نسبت به احساسات و تجرب

در روابط    شهیر  ،نیآموزش والد  یهاکه اغلب مدل   یحالدر    تمرکز دارد  بر آیندهاست که    نیوالد ا-کودک  یدرمانرابطه آموزش    دیگر  یژگیو

 (. 2011  ،1وان ی )سال  کنندیم  دیکودک تأک  روابط گذشته   اصلاح گذشته دارند و بر    یو رخدادها 

،  حال   نیع  در  یاد بگیرند.را    یدرمانی باز  یهاع شوند و مهارت هم جم  تا دور  دهدیاجازه م  نیوالد  به  والد-کودک  یدرمانرابطه مداخله  

  بر  یمبتن یدرمانی باز این نوع. (2019)براتون و لندرث،  قرار گیرند تیو حما قی تشومورد  والدین نگرانی که شرایط مشابهی با آنها دارند

  ی د ی و کاهش احساس گناه و ناام  توانمندسازیبا  ،روش نیدر ا  (.1399کند )عباسلو، ارتباط است و به کاهش مشکلات رفتاری کمک می 

 ی تیساختار حما  .آیدبه وجود می  یشتریب  یو تعامل درمان  یهمکار  که از این طریق  شودی عنوان درمـانگر استفاده مبه از آنها  ،  والدین  در

همدلانه به    یاست که در آن درمانگر به صورت  یدرمانگروه   ندیفرا   هیشب  شتریب  داردوالد وجود  -کودک  یدرمانکه در گروه آموزش رابطه 

و عواطف آنها    نیوالد  یهاالعمل عکس   لیتحل  ،. در واقع دهدیخانواده پاسخ م یمرتبط با اعضا   یعاطف  یهاالعمل و عکس  نیمشکلات والد

و  براتون  (. پژوهشگرانی به نام  2006براتون و لندرث،  )است  شان  فرزندان  درباره   آنهادر ادراک    رییتغ  یبرا   یآغاز   شان، نقطه فرزندان  درباره 

- کودک  یدرمانرابطه   عنوانبه    یاجلسه   ده  یصورت پروتکل درمانکتابچه راهنما بهدر یک  را    یمدل فرزند درمان،  2006در سال  لندرث  

  آن جلسات    یمحتوا امع گزارش شده که  طور ج( هم به2019شرح این مداخله در کتاب براتون و لندث )  . علاوه بر این،کردند  یالد طراحو

 . آمده است  2در جدول  
 

 (2019و   2006براتون و لندرث،  ) والد-کودک   یدرمانشرح مداخله رابطه. 2جدول  

 تکلیف محتوا  هدف  جلسه 

معرفی    دیگر هم  با   والدینآشنایی   اول و 

 برنامه 

فرزند  والدین  گفتگوی رفتار  شان، درباره 

درمانگرپاسخ    برنامه،  معرفی و   انعکاسی 

 آموزش ایجاد محیط امن در خانه 

انعکاسی   پاسخ  سه  رفتار    والدین ثبت  به  نسبت 

 گزارش  در دفترچه ان فرزندش 

نحوه  والدینآشنایی   دوم فضای    با  ایجاد 

 شان بازی با فرزند

اسباب برای بازیمعرفی  نیاز  مورد  های 

 زمان بازی در مکان بازی 

مکان   و  زمان  کردن  وتهیه مشخص    بازی 

 های مورد نیاز بازیاسباب

انعکاس افکار و    با نحوه  والدینآشنایی   سوم 

 شان احساسات فرزند

حین و بعد از بازی    ،قبلدر  بایدها و نبایدها  ی  اجرا معرفی باید و نبایدها در زمان بازی 

کودک پاسخ  ،با  ب تمرین  انعکاسی  و    ا های  فرزند 

 گزارش  آنها در دفترچه ثبت

نحوه  والدینآموزش   چهارم    برای 

ایجادگذاری  محدودیت بر  تاکید    با 

 خود محیطی امن برای فرزند 

روش ایجاد محدودیت برای فرزند در زمان  

 بازی 

 لیست مربوط به اعمال محدودیت پر کردن چک

از   پنجم تشویق    والدینحمایت  به  و 

جلسات  یادگیری طول  تمرین  ،  در 

 ها و دریافت بازخورد مهارت

تمرین مهارت و  داده تشویق  آموزش  های 

بازی با کودک و ارائه    درباره  والدین شده به  

 بازخورد و حمایت مناسب 

 فرزند خودتمرین بغل ساندویچی و توجه به 

 
1. Sullivan 
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به    دادن  اختیار  نحوهبا    والدین آشنایی   ششم

مسئولیت  فرزند آموزش  و  و  پذیری 

 گیریتصمیم 

انتخاب حق  دادن  با  روش  متناسب  های 

 سن فرزند 

دادن انتخاب  حق  سن  تمرین  با  متناسب  های 

 گزارش  در دفترچه ثبت آنکودک و 

والدینآموزش   هفتم ایجاد    به  برای 

 نفس در فرزندان اعتمادبه

ایجادپاسخ در  اعتمادبه  کننده  های  نفس 

هایی برای بالا بردن  عنوان روشفرزندان به

 آنها نفس در عزت

های مثبت  آشنا کردن فرزند با نقاط قوت و ویژگی

 بازخوردهای مثبت ثبتخود و 

فرزند  برای هدایت    والدین آموزش به   هشتم 

و    برای  خود درونی  ارزیابی 

 خودکنترلی

مقابل  فرزند  کردن  قویت  ت و در  تعریف 

 تمجید و پاداش دادن 

تلاش کردن  بهتشویق  فرزند  منتظر های  جای 

ماندن برای رسیدن به نتایج مطلوب و پاداش دادن  

 به آنها 

فرزندپروری    والدین آشنایی   نهم  روش  با 

 مقتدرانه 

،  کشتی با کودک جهت افزایش صمیمیت و محبت گذاری باثبات استفاده از روش محدودیت

بازی ساختاریافته با بیان داستان واقعی و  عروسک

 رسیدن به پیام اخلاقی دلخواه 

از تأثیر مداخله و ایجاد   والدین آگاهی  دهم

 اشتیاق نسبت به تداوم و تعمیم آن 

 

با    والدین  پیشرفت  درباره  بحث رفتار  در 

و آنها  فرزند  قوت  نقاط  ی خواه نظر ،  بیان 

 تأثیر مداخله  درباره

خود   فرزند  با  کردن  تعمیمبازی  و    قوانین  و 

بازی   هامحدودیت جلسات  از  خارج  تعیین به   ،

 پیگیری جلسات 

 

با    آنهاروابط  بتوانند به والدین کمک کنند تا  درمانگران    شوداست سبب می شده    مطرحوالد  -دک کو  یدرمانرابطه   ی که برایاهداف

، توسعه درک همدلانه  شکودک توسط خود  یهات یفعال  دقیق  نییبه تع  قیتشو  شاملاهداف    نیا(.  1399فرزندشان را بهتر شود )عباسلو،  

و احساسات و   ازهاین با توجه به دکبا کو ی، ارتباط فور یباز  قیاز طر ابراز خود  ،کودک یاساس هایهیجانو   ازهاینباره در نیوالد  یاز سو 

در طول  همدلی    او وتوسط خود  کودک    رفتارهای  تیمسئول  رفتنیپذ  تیاهم  ،انسان  کیعنوان  بهپذیرش کامل کودک  و    افکار او، درک

 عبارتند از:   ن یوالد  یوالد برا- کودک  یدرمانرابطه اصلی  اهداف  ،  طور کلی(. به2019شود )لندرث و براتون،  می   یجلسات باز 

 ؛ کودک  یجهـانِ عـاطف  رشیدرک و پـذ  -1

 ؛ و صبورانه نسبت به خود و کودک  نانهیبواقع   یکسب نگرش  -2

 ؛ نسبت به خـود در ارتباط با کودک  نیوالد  یو آگاه  نشیب  شیافزا  -3

 ؛ کودک  یاز رفتارهـا   نیوالـدک  ادرا  ـرییتغ  -4

 ؛ کودک  یو همـراه بـا درک متقابل برا  رندهیپذ  ،یقضاوت  ریغ   یجو   جادیا  یمحور و چگونگکودک   یدرمانی باز   یهامهارت   یریادگی  -5

 .(2006)براتون و لندرث،    ینینقش والد  یفایجهـت لذت بردن از ا  نی. کمک به والد6

 سازی آن برای آنها والد برای کودکان با آسیب جسمی و متناسب -درمانی کودکمداخله رابطه اهمیت  

های جسمی یا مشکلات سلامتی آنها برای  ، کودکانی هستند که محدودیت1های سلامتیکودکان با آسیب جسمی یا سایر آسیب

ای که به خدمات ویژه، آموزش، تجهیزات، مواد آموزشی یا امکانات ویژه  کند تا اندازه حضورشان در مدرسه یا یادگیری مزاحمت ایجاد می

های  هه مبارزه کنند که یکی مبارزه برای غلبه بر محدودیت افراد با آسیب جسمی در دو جب  (.2018هالاهان و همکاران، )کنند  نیاز پیدا 

های خاصی مواجه  ناشی از شرایط جسمی خود و دیگری مبارزه برای پذیرش از سوی دیگران است. به همین دلیل ممکن است با چالش 

  ن ی والد  تیحما  زانیسطح مراقبت ارائه شده و م  ی ایجاد شده برای این کودکان بهعاطف  یهاچالش .  (1397،  آبکنار و عاشوریجلیل )  شوند

را    رفتار والدین  نیممکن است ا  ناتواندهند کودک  ی م  به فرزندشان یادرا    ه بودنوابست  نیکه والد  ی عنوان مثال، هنگام  بهبستگی دارد.  

- درمانی کودکمداخله رابطه (.  2014  ،2اماکیو    نیدی)آ  برداشت کند  توانمندنسبت به کودکان    احساس حقارتو    یاعتماد یعنوان طرد، ببه

 (. 1397تنیدگی والدین را کاهش و توانمندی آنها را افزایش دهد )عزیزی و همکاران،    تواندالد می و

 
1. Children with physical disabilities or other health impairment 

2. Aydin & Yamac 
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شود و احساس امنیت در  والدینی می پذیرش  افزایش  و والدگری  استرس کاهش سببوالد  -درمانی کودکبا این که مداخله رابطه 

؛  2016،  1)ری   پذیرتر هستندتر و تحریک حساس   کودکان استثنایی  والدین( ولی  1397الهی و همکاران،  دهد )امان فرزندان را افزایش می 

  دارند   ازی ن  یشتریب  تیبه حما  یباز زمان  فعال بودن در    یآسیب جسمی برا   یکودکان دارا در این راستا،    (.2017،  2و همکاران   یونیکاو

  ی کودکان دارامتناسب و سازگار کرد.  آسیب جسمیکودکان با   توان آن را برای تمامیبا انجام تغییرات در مداخله می  (.2016، 3موتونی)

  ی فضا   ن،یا. بنابر کنند  یباز  دخو  توانمندمتفاوت از همسالان    ایبه گونه   یعملکرد   یهایی تواناتفاوت در    لیآسیب جسمی ممکن است به دل

  گیرند باید متناسب با توانایی آنها باشد )رودریگوئز مورد استفاده قرار میکه  ییهای بازاسباب  نیکودکان و همچناین  یباز  یبرا  ازیمورد ن

ای دارد  ها اهمیت ویژهبازی ها کلمات و سخنان او هستند، پس مناسب بودن اسباب بازی زیرا بازی زبان کودک و اسباب   .(2021و همکاران،  

 (. 1398)عاشوری،  

. بنابراین، لازم  بزرگسالان است  یکودکان مانند کلام برا  یبرا   یباز و    کنندیبدون به کار بردن کلام با ما صحبت م  ی،باز  درکودکان  

مدت    درتوانند  یم  در صورت لزوم  نیوالد  .(1399پور و همکاران،  )یزدانیدین در حین بازی به فرزند خود توجه بیشتری کنند  است که وال

  ی ازها یبه ن ییپاسخگو  یتوان برای م بازی را ژهی زمان وهمچنین مدت . کنند ارزیابیخود را  و کمک  فرزندشان به ی بازی اقهیدق 30زمان 

خود را به دو جلسه    یتوانند زمان بازیم  نیخسته شود، والد  یباز  قهیدق  20داد. به عنوان مثال، اگر کودک پس از    رییکودک تغ  یجسمان

   .(2021و همکاران،   )رودریگوئز  کنند  میدر طول هفته تقس  یاقهیدق  15

ها و شرایط بازی وجود  بازی سازی اسباب ب توان گفت نکات مهمی در حین بازی کودک با آسیب جسمی و متناسبا نگاهی تحلیلی می

شود. در این زمینه باید از کودک سوال شود که دوست دارید به شما  دارد. برای مثال، حمایت بیش از حد از کودک باعث وابستگی او می 

و    کودک است مکان  یهاییبه توانااعتماد    این کار بیانگرتر باشیم.  کمک کنم یا اگر امکان دارد بگویید که بهتر است چه کار کنم تا راحت

دامنه   باید طوری باشد تا کودک با آسیب جسمی به راحتی به آنها دسترسی داشته باشد. در این زمینه باید به  های بازاسباب نحوه چینش  

فرزندش قرار بگیرد. کارآیی هر  والد در کنار  -درمانی کودکتواند در هنگام مداخله رابطه . والدین نیز می شودتوجه  و مهارت کودک    یحرکت

متناسب اسباب  نیاز دارد و  با آسیب جسمی به بررسی دقیقی  برای کودک  این زمینه به توانایی فردی، دامنه حرکت و  بازی  سازی در 

ی برخی  شود امکان دارد براها که روی زمین انجام می های حرکتی ظریف و درشت کودک بستگی دارد. به همین دلیل، برخی بازی مهارت 

بازی برای کودکان با آسیب جسمی  ها و اسباب از این کودکان مناسب نباشد ولی بتوان آنها را روی میز اجرا کرد. به این ترتیب، برخی بازی 

 سازی و استفاده کرد. توان با توجه به شرایط و توانایی کودک مناسب مناسب نیستند و باید حذف شوند ولی بسیاری از آنها را می 

 سازی آن برای این گروه از کودکان اوتیسم و متناسب   کودکان  برایوالد  -کودک  یدرمانمداخله رابطه   تیاهم

  و   ارتباط،  و  یاجتماع  تعامل  در  اختلال  با  که  شودی م  اطلاق   یعصب  یرشد   دهیچیپ  هایل اختلا   از  یگروه  به   سمیاوت  فیط  اختلال

دهند  کودکان اوتیسم گروه ناهمگنی را تشکیل می(.  2022  ،4کونتی و همکاران)  شودی م  مشخص  یتکرار   یرفتارها   و  محدود  قی علا  وجود

های مداخله  ای در آنها وجود دارد. بنابراین، شایسته است که متخصصان به آنها توجه بیشتری کنند و از برنامه های فردی گسترده و تفاوت 

آموزشی و توانبخشی  خدمات  از طریق  اغلب  اوتیسم    کودکانواقع، شرایط    و حمایت از آنها استفاده نمایند. در  زودهنگام برای بهبود شرایط

اوتیسم دستخوش    بعد از تشخیص اختلال کودک  و    نیوالد  . البته گاهی اوقات ارتباط میان  (2022  ،5زانگ و همکاران)شود  بهتر می  مختلف

  اختلال   و  یتکرار   یرفتارهابا توجه به این که   (.2012  ،6کی)گودمن و گلنو  کودک کمتر شود-ی والددلبستگ   شود و ممکن استتغییر می

ها باید به این موارد توجه  های اصلی شناسایی کودکان اوتیسم است و در طراحی برنامهاز نشانه   یاجتماع  و  یعاطف  ،یارتباط  یهامهارت   در

 (.  2022  ،7وونگ )  کندکمک قابل توجهی می آنها    یعاطف  یسازگار  به  اوتیسم  ان کودکاز    تیحماشود. علاوه بر این،  

 ر یتأث  فرزندشانبر رشد  خود  و مشارکت    ییدر دسترس بودن، پاسخگو  قیرا دارند که از طر  لی پتانس  نیااوتیسم    کودکان  نیوالد  

خود به    فرزند  یو رشد  یعاطف   یازهایبه ن  ییپاسخگو  شیتمرکز بر افزا  یکودکان برا   نیا  نیوالد. لازم به ذکر است که  بگذارندمطلوبی  

 
1. Ray 

2. Cavioni et al. 

3. Muthoni 

4. Conti et al. 

5. Zhang et al. 

6. Goodman & Glenwick 

7. Wong  
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ای به ذهن کودک باز نمود و با او ارتباط  توان دریچه(. از آن جایی که از طریق بازی می2013،  1)بیورکنز و همکاراندارند  نیاز  آموزش  

ی مناسبی را  رشد   یهامهارتوالد،  -درمانی کودکرابطه مانند    بازیبر    یدر مداخلات مبتن  مشارکت(. بنابراین  1398برقرار کرد )عاشوری،  

  یی فضا  جادیوالد با ا-کودک  یدرمانرابطه. در این راستا،  (2015  ،2ی )واربالچ و ر  مراه داردهای طیف اوتیسم به هبرای کودکان دارای اختلال 

و کودکان    نیاز والد  تیحما  یبرا   یقو  یا و پاسخگو، مداخله  منی ا  یاوه یتعامل با فرزند به ش  دیجد  یهاراه   یر یادگیدر جهت    نیوالد  یبرا 

- رابطه والد  قیکودکان را از طر  یمشارکت اجتماع  تواندمی  مداخله  نیا  (.2011  وان،ی )سال  شودیمحسوب م  سمیاوت  فیهای طاختلال   دارای

  مبتنی   درمانگریبازی   (. علاوه بر این،1399سازی شده آنها را کاهش دهد )عباسلو،  کند و مشکلات رفتاری درونی و برونی تقویت    یرزند ف

کیفیت تعامل    (،1399و نعمت طاوسی،    نصرتی)  مادران  والدگری  کارآمدیخود  و  کودک-تعارض والد  باعث بهبود  کودک-والد  رابطه  بر

  مادرانه و خودمهارگری کودکان با مشکلات رفتاری   یهاکیفیت مراقبت ( و  1399،  خشیبجهان و    بهمنی)کودک و پرخاشگری کودکان  -والد

 شود.( می1400،  نیکنام و    دانالو  ورلهیپ)

ی این  هایی با توانا  والد-کودک  یدرمانرابطهبنابراین باید قالب مداخله  ،  های متفاوتی دارندویژگی  اوتیسمکودکان  که    با توجه به این

ی این  اجلسه   10  پروتکل  به عنوان مثال،  (.2018  ،3لمنی)ه  تا موفقیت والدین را در طول این مداخله تضمین کند  ان انطباق یابدکودک

شده در طول جلسه  آموخته   یهامهارت جهت اجرای    اوتیسم در کودکان    نیتا به والد  گسترش یابد  یشتریجلسات ببه    تواندمداخله می

از حد و    شیب  کیکاهش تحر  یبرا   دارد.آنها بستگی    یازها ینبرای این کودکان به    مخصوص بازی  و فضای  زمان  میتنظکمک کند.    یباز

  ، ی کیالکترون  لیاز وسا  ها و خالیحداقل محرک آرام و با    ییفضانین باید  استفاده کرد. همچرنگ  تک  یپتو  توان از یکی کودک می پرتحواس 

وسیله   هر باید به صورتی باشد که های باز اسباب  دمانیچ (.2021و همکاران،  گوئزی)رودر در نظر گرفته شودافراد  ری و سا یخانگ واناتیح

  ییها به توانای باز احساسات کودک کمک کند. استفاده از اسباب   میپتو قرار داده شود تا به تنظ  و دور تا دور  ثابت  مکان  کیجلسه در    در هر

  طول   در  متفاوتی  ها و سطح استقامتییتوانا  های طیف اوتیسماختلال   دارایکودکان    .بستگی دارد  یشرکت در باز   یبرا   اوتیسمکودک  

 (.  2011،  وانی)سال  دهنداز خود نشان می  یباز

ی  وتراپ یزیف  ی یا، کاردرماندرمانیمانند گفتاراوتیسم از خدمات توانبخشی  اگر کودکان  توان عنوان کرد که حتی  ها می ی بر پژوهش با مرور

ان  کودکاین  تعامل با    دیجد  ی هاراه این امر، لزوم آموزش  کمک کند.    درمانتواند به روند  ی م  والد-کودک  یدرمانرابطه   مداخله  استفاده کنند

والدینتوسط   به  برجسته  درمانگر  میرا  جامع تر  آموزش  برای  بنابراین،  استسازد.  نیاز  بیشتری  جلسات  تعداد  به  راستا،    .تر  این  در 

های  کمک کند. در حوزه مهارت   آنها  یحرکتحسی و    یهامهارت رشد  به  شود باید  اوتیسم استفاده می کودکان  هایی که برای  ی بازاسباب 

برخی وسایل حتی   های پشمی یا جنس و بافتتوجه شود. برای مثال، برخی از این کودکان به لباس کودک  یحس یازهاینباید به  حسی

گذاری باشد و این دو  آزادی دادن به کودک باید به همراه محدودیت   ن،یعلاوه بر امانند پتو حساس هستند و گاهی برای آنها آزارنده است.  

توان  های خاص هر کودک توجه شود و حتی میبازی باید به ویژگیکلی، در انتخاب هر اسبابطور  در کنار هم مفید و موثر هستند. به

برای کودکان  والد  -کودک  یدرمانرابطه ها است که مداخله  تغییراتی در آنها ایجاد یا از وسایل جایگزین استفاده کرد. بر اساس همین ویژگی

 باشد. اوتیسم از اهمیت خاصی برخوردار می

 سازی آن برای آنها شنوا و متناسب ناشنوا و کم  والد در کودکان-کودک  یدرمانمداخله رابطه   تیاهم

ها  تفاوت   نیو در ابعاد مختلف با هم تفاوت دارند. ا  ستندین  گر یکدیمانند    یدو انسان  چیکه ه  میابییها درمتامل در وجود انسان   یبا کم

در میان    یفرد  یهاتفاوت  (.2020،  4توجه است )جاندرا و همکاران قابل    ییدر افراد استثنااما    کندینمتوجه را به خود جلب    یدر افراد عاد 

در کودکان توجه    یعیطب  ی هاتفاوت   نیبه ا  یدر امر آموزش و توانبخش  دیبا( و  1400)جعفرپور و همکاران،    ها بسیار گسترده استانسان 

 کند ی م  جادیشنوا اتعامل مادران شنوا و کودکان کم  نهیدر زم  یمشکلات  ،یداریفقدان اطلاعات شن(. بدون تردید،  2021)لی و لو،  شود  

  ی مشکل در تعامل اجتماع   جادیبلکه باعث ا  شودینم  یمشکلات ارتباط  جادیفقط باعث ا  ییشنوا  بیآس  ،(. در واقع2016،  5)لاگن و همکاران 

به  خود    فرزنددر تعامل با  شنوا  ناشنوا و کم که مادران کودکان  اند  ها نشان دادهپژوهش . نتایج برخی  (1392و همکاران،    ی)مولل  شودیهم م
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و    یلف آموزشمخت  یهاروش   یتوجه اصل  ، لیدل  نی(. به هم 2015،  1و همکاران   نگنیورنورمل)  کنندیاز گفتار استفاده ممیزان کمتری  

  (. 1389،  یمیوالد است )ابراه-بر تعامل کودک  د یبا تأکی  زبان  یهامهارت   و آموزش  یو کلام  یدار یشن  یهاو رشد مهارت   کیبر تحر  یدرمان

فرزندشان    ازحدشیبو محدودکردن مستقیم و  به کنترل    یکمتر  ازین  کنند،ی خود برقرار م  یشنوا با فرزند کم  یکه ارتباط مؤثر  یمادران

  ن یگزیجا  یسادگهب  هیو تنب  شتریها بتفاوت   ، در این صورتمؤثر نداشته باشند   یروش ارتباط  کیو فرزندان    نیوالد  کهی. وقتکننداحساس می 

تر  خانه را راحت   یاجتماع  نی دارند و قوانقرار    یبهتر   طیمشترک است در شرا  نشانیکه زبان آنها با والد  یکودکان  ی،کل  طور. به شودی ارتباط م

  ی بهتر  یتماعاج یرفتارها ای ند هست ترباادب ییشنوا بیکه کودکان شنوا نسبت به کودکان با آس ستین ی معن ن ی. البته به ارندیگیم ادی

  (. 1400 ،یبهتر با فرزندان خود ارتباط برقرار کنند )عاشور  یتا به نحو نمایند زیتجه ییخود را به ابزارها ،نیدارند بلکه ضرورت دارد والد

که مبتنی بر بازی است به کیفیت  والد  -کودک  یدرمانرابطه شنوایی پیامدهای روانشناختی نامطلوبی دارد ولی  با این که ناشنوایی و کم

کودک    یدرمانی باز   (. این نوع درمان بر اساس1398کند )رنجگر و همکاران،  می  رابطه بین آنها و کاهش احساس تنهایی در فرزندان کمک 

  کان نسبت به کود  نیکه والد  رودی انتظار م  ،یآموزش  نیچن  قیشده است. از طر  یکودک طراح  یبستگلاز اصول رشد و د  یمحور و با آگاه

  ت ی ارتباط را تقو  تواندمی   والد-کودک  یدرمانرابطه   جه،ینت  در  .کنند  خلق   همدلانهو    رایبدون قضاوت، پذ  یهاط یو بتوانند مح  شوندتر  حساس 

 (. 2021  م،ی)ک  دهدکودکان را کاهش    یو مشکلات رفتار  کندیم

. اگرچه پروتکل این  کند  رییتغکودک    ی یا مشکلناتوانتوجه به  با    والد-درمانی کودکمداخله رابطه و ساختار    اتجلس   باید ساختار

مشخص کرده    شانت یها و موقعی بازاسباب   دمانیبا مشخصات مکان، چ  مخصوص بازی همراهزمان    میظتن  یرا برا   نینقشه راه والد  مداخله،

عنوان مثال،   به .ای به نحوه برقراری ارتباط شودتوجه ویژه  دی، باشنواکمکودکان ناشنوا و  نیوالد(، اما برای 2019است )لندرث و براتون، 

اطلاعات    شنواکمکودکان ناشنوا و  زیرا  دهد.  یکاهش م  نیبا والد  تعاملو    یهنگام بازدر    را  محیط  یینایب  یهامحرک   تک رنگ،  یپتو  کی

  . شود یموی    نیکودک و والد  یبرا  یکمتر  یپرتها باعث حواس به حداقل رساندن محرک   . بنابراینکنند یم  افتیدر  یردیدارا به صورت  

شوند که حتی در حالت پشت به کودک هم مشکلی در بازی به  باعث می  رندیگی که در اطراف پتو قرار م  ییهانه یاستفاده از آ  همچنین

 (.2019،  2وجود نیاید )تاپیا فاسیلر و ری 

)ایزدپناه  را کاهش داد و گاهی به تغییراتی اساسی نیاز است تا درمان موثرتر واقع شود  کودکان  توان مشکلات  درمانی می از طریق بازی 

،  از محیط حذف شوند بلند    و  مخرب  یصداها  بایددارند،    مانند سمعک  کنندهت یتقو  یهاکه دستگاه   یکودکان  یبرا .  (1400و همکاران،  

ر نظر گرفته شود  پنجره دبه    کینزدهوا، مکانی    برقراری جریان   کمک به   یبرا و  داشته باشد  وجود    جذب صدا   یبرا  یسطح نرم  ایفرش  

  ، یواقع یهای بازاسباب شده است که شامل مشخص  در پروتکل این مداخله ی بازسه دسته اسباباگرچه  (.2021و همکاران،  گوئزی)رودر

اسباب ی  تهاجم  یهای بازاسباب  می   ییهای باز و  خلاقیت  ابراز  و  برای  والدشود  اسباب  یفهرست  نیبه  همراه    های باز از  به  دسته  هر  در 

شنوا باید  کمکودکان ناشنوا و  ، اما در خصوص  (2019)لندرث و براتون،  شود  آنها ارائه میاز    یادیانتخاب تعداد ز  یبرا  ییهادستورالعمل 

کودک قرار    اریرا در اخت  ییهافرصت  های بازاسباب شود. این  اضافه    یااصلاح، حذف  آنها    متناسب با نیاز و تواناییدسته    ردر ه  هابازی اسباب 

  والدین هم باید از این روش   دنمایی کودک از زبان اشاره استفاده مد. حتی اگر  کن  انیب  کمک آنهاخود را با    یزندگ  اتیتا تجرب  دهندیم

نوعی    یباززیرا    .(2019،  یو ر  لریفاس  ای)تاپ  مهم است، استفاده کند  شاننیوالد  یآنها برا   یایدن  که  نی بر ا  یبه کودک مبن  امیارسال پ  یبرا 

 .(1400)آقاجانی و همکاران،  دهد  به کودک می  یخاص  نشیاست و ب  یعیطب  ارتباط

  ی ها بر رشد مهارت مشخص گردید که تاثیر آسیب شنوایی    ها انجام شد با توجه به دیدگاهی تحلیلی و بر اساس مروری که بر پژوهش 

شود تحول شناختی، هیجانی و اجتماعی آنها با تاخیر مواجه شود. علاوه بر این،  گاهی سبب می و  ان قابل توجه است  کودک   یو ارتباط  یزبان

سازد. به نظر  رقراری ارتباط با محدودیت مواجه میگذارد و آنها را از نظر بآسیب شنوایی کودک بر شرایط سایر اعضای خانواده نیز تاثیر می

  ن ی والد  یبرا   یبر باز  یمداخلات مبتنکمتر کرد. در    یقابل توجه  را تا حدکودکان  درمانی بتوان مشکلات  رسد از طریق بازی و بازی می

در این    .توجه داشت  کودک  یرشد عاطفجمله  از    یرشد   یازهاین و به  د  رک  تیحما  نیرابطه کودک و والداز    دیبا  شنواکمکودکان ناشنوا و  

والد استفاده کرد. زیرا در این برنامه به برقراری ارتباط بین کودک و والدینش  - درمانی کودکدرمانی رابطه توان از برنامه بازی راستا، می 

قرار گرفتن آنها طوری باشد که کودک آنها را ببیند و به راحتی    تیموقعها باید  بازی سازی اسباب شود. در زمینه مناسبای می توجه ویژه 

توان استفاده کرد.  شود نیز میهایی که چراغ دارند یا در شرایط خاصی لامپ آنها روشن میبازی به هر کدام دسترسی داشته باشد. از اسباب 
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 ی مرور روایتییسم و ناشنوا: یک مطالعهاوتآسیب جسمی، کودکان با  یبراسازی آن  و متناسبوالد -کودک  یدرمان رابطهبرنامه 

The Child-Parent Relationship Therapy Program and Its Adaptation for Physical Impairment, Autism and Deaf Children: … 

  

 
 

ی نیازهای فرزندشان  پاسخگوتر دیده شوند و بهتر بتوانند  ت باید در موقعیتی قرار بگیرند که راح  یدر طول بازهم    نیوالدعلاوه بر این،  

 . باشند

 

 گیری بحث و نتیجه
 

  ی، جسم  یبکودکان با آس  یبراآن    یساز اهداف، شرح مداخله و متناسب   ،والد -کودک  یدرمانرابطه برنامه    یهدف از پژوهش حاضر، معرف

حمایت  و    خود فرزندبرای درک ناتوانی    کودکان استثنایی  والدینبود.  شنوا  و کمو کودکان ناشنوا    یسماوت  یفط  یهااختلال   یکودکان دارا 

  توان می  یدرمانی باز  از  قت،یدر حق  .کنندها و موانع بیشتری را تجربه میچالش   معمولاً  هاخانواده این    (. 2016دارند )ری،    کمک نیازبه    از او

  ی راهبردها   یر یادگیها، آرزوها و  احساسات، ترس   انی ب  یبه کودکان برا  یدرمانی باز   .کان کمک گرفتکوداین    یبرا   یتیعنوان منبع حمابه

م  میتنظ  یبرا   مقابله کمک  خود  کودکدرمانرابطه برنامه    .کندیاحساسات  وس  یبرا   یمناسب  نیگزیجا  والد،-ی  مشکلات    یعیدامنه  از 

 .  (2021و همکاران،    گوئزی)رودرشود  محسوب میکودکان و نوجوانان    یروانشناخت

  های ناتوانی خود مراقبت و حمایت کنند و روش  آموزش داد تا از فرزند دارای  ها به والدینخانواده برآورده کردن نیازهای    برای  باید

کند تا درک و پذیرش  لدین کمک میوالد به وا -درمانی کودک. رابطهرا از طریق بازی یاد بگیرندوالد  -کاهش استرس و بهبود رابطه کودک

مؤثر    ناتوانیدر کمک به والدین کودکان دارای    رسدبه نظر می ( و  2015خود را نسبت به فرزندانشان افزایش دهند )براتون و همکاران،  

روش   نیاکرد.  خواهنددرک از این طریق ناتوانی فرزندانشان و چگونگی حمایت از آنها را  به این دلیل که والدین و به ویژه مادران،  ؛باشد

گیرند که بر مشکلات  تمرین کنند. علاوه بر این، والدین یاد میرا    یدرمانی باز   یهاتا دور هم جمع شوند و مهارت   دهدی اجازه م  نیبه والد

 بیاورند. و احساس مثبتی در وی به وجود    کودک تاکید نداشته باشند بلکه ارتباط مطلوبی با او برقرار کنند

در  متخصصان  قرار دهد.    ریرا تحت تأث  آنهاو نقاط قوت    هاییتوانا  تواندی م  زدن به کودکان  برچسب  زای دیگری مانندعوامل استرس 

و    یاجتماع  تیمسئول  ه،لااحساسات، حل مس  میکه تنظ  کنندیم  استفاده  یاز مداخلات  یناتوان  یفرد کودکان دارا منحصربه   یازها ی پاسخ به ن

قوت   نقاط  درشناخت  می  آنها  را  همکاران،    یونی )کاو  کندتقویت  باید  (.  2017و  زمان بنابراین،  طول  باز   یهادر  مداخله   یخاص    در 

کودکان   ی. وقتو او را بپذیرندشان را تجربه کنند  فرزندبا    ارتباط مطلوبی رابتوانند    نیتا والد  شودیفراهم م  یوالد، فرصت-کودک  یدرمانرابطه 

را از    یاد یمشکلات ز  شود،ی مو حمایت  و از آنها مراقبت    شوندی و درک م  رفتهیکه در آن پذ  کنندی را تجربه م  یابطه را  ،یباز   نیحدر  

. علاوه بر مواردی  دننقاط قوت خود را کشف کن  توانندتدریج میبهد داشت و  نخواه  یاحساس بهتر   ،کنندی م  یزیرو برون  هیتخل  یباز  قیطر

والد وجود  -درمانی کودکبا نیازهای ویژه دلایل دیگری در خصوص استفاده از مداخله رابطه  کودکانکه در بالا مطرح شد، برای هر گروه از  

ی این  ساز های مختلف وجود دارد، نیاز به متناسبدارد که البته به سبب مشکلات متفاوتی که در هر گروه و حتی در یک گروه با طیف 

سازی و سازگار کردن برنامه، موفقیت در آن  شود. در واقع با اجرای این مناسب های فردی کودکان احساس می مداخله با توجه به تفاوت 

ها و راهبردهای خاص برقراری ارتباط انجام  بازی سازی در زمان، مکان بازی، اسباب ی، مناسب به نوع ناتوان  با توجه  شود. معمولاًتضمین می

های  رسد این مداخله برای دیگر گروه شود که در مقاله حاضر به بررسی سه نمونه از آنها پرداخته شد. با توجه به این که به نظر مییم

ها و والدین  های آینده تاثیر این مداخله برای سایر گروه شود در پژوهش با نیازهای ویژه کاربرد داشته باشد بنابراین پیشنهاد می   کودکان

- کودک  یدرمانرابطه مداخله    رودی انتظار م پسکم و محدود هستند.   اریحوزه بس  نیدر ا  هاپژوهش مورد بررسی قرار گیرد. در واقع، آنها 

  ی درمان آموزش رابطه   با محوریت  ییهاکارگاه  نی. همچنبا نیازهای ویژه مورد استفاده قرار بگیرد  کودکان  برای  یداخل  یهاوالد در پژوهش 

بهره    یدرمانی نوع باز   نیا  تعامل بیشتری دارند، از  انکه با کودک  ی ها برگزار شود تا افراد و پرورشگاه   یستیمدارس، مراکز بهزوالد در  -کودک

 . ببرند
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