
     Journal of  Learning Disabilities, spring 2018                                      1397بهار  هاي يادگيري،ي ناتوانيمجله
                  

 Vol. 7, No.3/77-90                                                                                77- 3/90ي ، شماره7ي دوره       

77 

هاي حل تعارض راهبرد مبتني بر پذيرش و تعهد بر مداخله بررسي اثربخشي

  يادگيريان مبتلا به ناتواني آموزدانش فرزند مادران -والد

  3و مهدي دلاوري 2منيره اسماعيل بيگي، 1ياسر رضاپورميرصالح
  

  چكيده

ي حل تعارض هاراهبرد بر مبتني بر پذيرش و تعهد هدف پژوهش حاضر بررسي اثر بخشي مداخله
ان پسر آموزدانش يادگيري بود. جامعه آماري شامل كليه ان مبتلا به ناتوانيآموزدانشمادران  فرزند -والد

 22شهرستان ميبد بود. تعداد  هاي يادگيرياختلال مركز به كننده مراجعه دبستاني مبتلا به اختلال يادگيري
ري دردسترس انتخاب و به صورت تصادفي در گروه گيان با روش نمونهآموزدانشنفر از مادران اين 

موري اي  فرزند -تعارض والد گيري پژوهش شامل پرسشنامهآزمايش و گواه جايگزين شدند. ابزار اندازه
گيري مكرر مورد تجزيه و تحليل ها با استفاده از آزمون تحليل واريانس همراه با اندازهبود. داده اشتراس

كنندگان گروه آزمايش نسبت به گروه آزمون شركتداد كه بين ميانگين نمرات پسها نشان گرفتند. يافته
توان نتيجه گرفت مداخله مبتني بر پذيرش و ها ميداري وجود دارد. با توجه به اين يافتهگواه تفاوت معني

ري تاثير ان مبتلا به اختلال يادگيآموزدانشفرزند مادران  -والد حل تعارض يدر بهبود راهبردهاتعهد 
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  قدمهم
شود كه بر شناختي ناشي از عملكرد مغز محسوب مييك اختلال عصب 1ناتواني يادگيري

گذارد (كلدنبرگ، لاعات فرد تاثير ميتوانايي كسب، سازماندهي، حفظ، ادراك و يادآوري اط
اختلالات يادگيري با وجود داشتن هوش عادي و  ان مبتلا بهآموزدانش). 2015، 2وات و تررين

ظاهر طبيعي به دليل سطوح پايين پردازش شناختي در مدرسه به مراتب ضعيف تر عمل كرده و 
ل، توانايي حل مسئله و حافظه، استدلا، ذهني هايدعملكر همزمان مشكلات قابل توجهي در

). اين مشكلات مي2015، 3كنند (مكي، فلويد و روبرسونمشكلات عصبي، رواني را تجربه مي
تواند ايجاد كننده يا تشديدكننده پيامدهايي چون خودپنداره ضعيف، اعتماد به نفس پايين و 

  ).2015ها با همسالان شود (كلدنبرك و همكاران، مشكلات ارتباطي آن
هاي سوگيرانه جامعه ، نگرش4هاي مكرر، خودپنداره منفي، شكستعملكرد ضعيفجه به با تو

نقش مهمي در تواند يكي از عواملي كه مي، يادگيري در ناتوان كودكان و مشكلات ارتباطي
در خانواده است  5فرزند والد ومتقابل  روابط كيفيتكند ها ايفا عملكردهاي رفتاري و شناختي آن

نظران بر اين باورند كه رابطه مناسب والد و كودك نقش ). صاحب2017، 6براداويك(شافر و او
لگوي سالم و ا). 2016و همكاران،  7كنديكند (گيري در تحول و سلامت روان فرد ايفا ميچشم

آيد كه هاي اساسي در رشد و تربيت فرزندان به شمار مييكي از مؤلفه فعال رابطه مادر و كودك
ها، هيجانات و احساسات در فرد مؤثر است بسياري از ابعاد شخصيت، نگرش گيريدر شكل

تواند به پذيرش فرد از سوي خانواده كمك كه اين رابطه مييطور). به2016و همكاران،  8نيك(

                                                                                                                            
1 . Learning Disability 
2 . Kaldenberg, Watt & Therrien 
3 . Maki, Floyd & Roberson 
4 . Negative self-concept 
5 . Parent child relationships 
6 . Shaffer & Obradović 
7 . Kennedy 
8 . Niec 
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كند و در ارتباطات بعدي فرد، تنظيم هيجان، سازش يافتگي و روابط با اعضاي خانواده و همسالان 
). سطوح بالاي كيفيت روابط والد و فرزند 2016ا كند (كندي و همكاران، نقش مهمي را ايف

 3، شايستگي تحصيلي و خودپنداره مثبت2، خودكارآمدي1موجب اعتماد به نفس بالا، خودمختاري
تواند منجر به احساس ناايمني، مي  فرزند–گردد. برعكس تعارض در رابطه والد در فرد مي

). مادران 2016و همكاران،  4لئونگاجتماعي در بزرگسالي شود ( اضطراب و بروز رفتارهاي ضد
كودكان ناتوان در يادگيري، در مقايسه با پدران، به دليل اينكه وقت بيشتري را با فرزند خود مي

اين  .هاي رواني بسياري قرار دارندكنند و در معرض آسيبگذرانند تنش بيشتري را تحمل مي
، انبوهي از در رقابت با همسالان او ناتوانيد با كودكان عادي و مشاهده مادران با مقايسه فرزند خو

اندوه و اضطراب را تجربه ميشناختي از جمله، انكار، خشم، احساس گناه، هاي روانواكنش
هاي حمايتگري، داشتن رابطه گرم و صميمانه ها با فرزندانشان، سبككنندكه بر كيفيت ارتباط آن

- الگذارد (آميز اين كودكان با همسالانشان تاثير ميدر سازگاري موفقيتها و نقش آن با آن
تا تعارضات كمتري  كند كمك به اين مادران تواندمي رويكردهايي كه از يكي ).2015، 5ياگان

  باشد.مي 6و پذيرش برتعهد مبتني تجربه كنند درمان بافرزندان خود ارتباط در
قضاوتي و كامل تجربه در زمان حال و رهايي از موانع  درمان پذيرش و تعهد همان پذيرش غير

و به عملي  داست را بپذير اشآنچه خارج از كنترل شخصيتوان گفت كه فرد است. به عبارتي مي
در اين درمان ). 2016، 7(هيز هد باشدعسازد مترا غني ميفرد زندگي  كه با هشياري و حضور كامل

تا ارتباط روانشناختي فرد با افكار و احساساتش افزايش  شودبه جاي تغيير در شناخت، سعي مي
 مادران، در مقايسه با مادران داراي فرزندان ناتوان در يادگيريدهد كه مطالعات نشان مي يابد.

                                                                                                                            
1 . Autonomy 
2 . Self-efficacy 
3 . Positive self-concept 
4 . Leung 
5 . Al-Yagon 
6 . Acceptance and Commitment Therapy 
7 . Hayes 
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- الكنند (را تجربه مي تريكودكان عادي، سطح سلامت عمومي و بهزيستي روانشناختي پايين
سزايي به اين مادران و رابطة تواند كمك بهمييرش و تعهد مداخلات مبتني بر پذ ).2015ياگان، 

كنند توانايي تغيير هايي كه دريافت ميكه اين مادران با آموزشطوريبهها با فرزندانشان نمايد، آن
موانع اجراي عمل متعهدانه، افكار آگاهانه در رفتار، عقايد و باورهاي خودپيدا نموده و  نسبت به 

، اضطراب، خاطرات افسردگيپذيري، هاي هيجاني (از قبيل احساس آسيبشخود آيند و واكن
ها به مادران ). همچنين اين آموزش2015و همكاران،  1شوند (كاتسورتتر ميآگاه دردناك)

كند تا  تجربه آموزشي را به عنوان يادگيرنده به داراي فرزند ناتوان در يادگيري كمك مي
با به كارگيري ا ارتباط با فرزند خود گسترش دهند و هاي مختلف زندگي خصوصموقعيت
هاي پذيرش در برابر مشكلات، انتخاب و عمل متعهدانه، سلامت روان بالاتر و تعارضات مكانيزم

  كمتري را در رابطه با فرزند خود تجربه كنند. 
آن فرزند صورت گرفته است از - در ايران پژوهش هاي ارزشمندي در ارتباط با تعارض والد 

رنامه ب )  اشاره كرد كه در آن نشان دادند،1396توان به پژوهش غضنفري و همكاران (جمله مي
فرزند و - آموزش فرزندپروري مبتني بر ذهن آگاهي باعث كاهش اضطراب، كاهش تعارض والد

. شودنافرماني مي- افزايش خوداثرمندي والدگري در مادران داراي كودك مبتلا به اختلال لجبازي
هاي حل تعيين رابطه بين شيوه) در پژوهشي كه با هدف 1395نين خوش روش و همكاران (همچ

پژوهش  نتايجانجام دادند،  تعارض والدين و حمايت اجتماعي خانواده با احساس تنهايي فرزندان 
هاي حل تعارض والدين و حمايت اجتماعي خانواده با احساس رابطه بين شيوه داد كهنشان  هاآن

شناخته دار بوده و استدلال مادر بعنوان قويترين متغير پيش بين فرزندان از نظر آماري معني تنهايي
طور كه در بالا اشاره شد، ضرورت كاربرد راهبردهاي تعارض والد و فرزند براي بالا همانشد. 

بردن ميزان سازگاري و روابط فردي و اجتماعي، مورد تأييد قرار گرفته است. با اين وجود، 
اند. اي در اين خصوص پرداختههاي مداخلههاي بسيار محدودي در ايران به بررسي برنامهپژوهش

                                                                                                                            
1 . Coatsworth 
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  هاي زير برآمده است:درصدد پاسخگويي به فرضيهپژوهش حاضر با در نظر گرفتن اين ضرورت، 
 مادران 1فرزند هاي حل تعارض والدراهبرد بر بر پذيرش و تعهدمبتني مداخله .1

   به ناتواني يادگيري مؤثر است.ان مبتلاآموزدانش
 فرزند مادران -هاي حل تعارض والدراهبرد بر بر پذيرش و تعهدمبتني مداخله .2

  ان مبتلا به ناتواني يادگيري در مرحله پيگيري مؤثر است.آموزدانش

  روش

و آزمون پيگيري با گروه  آزمونآزمون، پسآزمايشي، با طرح پيشپژوهش نيمهاين روش 
  گواه بود.

ان آموزدانششامل كليه  پژوهشاين  جامعه آماريگيري: جامعه، نمونه و روش نمونه
شهرستان ميبد در  هاي يادگيرياختلال مركز به كننده مراجعه دبستاني مبتلا به اختلال يادگيري

گيري دردسترس ان با روش نمونهآموزدانشنفر از مادران اين  22بودند. تعداد  1395- 96سال 
 11به صورت تصادفي در يكي از دو گروه آزمايش و گواه جايگزين شدند (هر گروه  انتخاب و

، از بين افرادي كه اعلام آمادگي اين مادرانقبل از برگزاري جلسه توجيهي براي  منظور بدين نفر).
از ارائه  پس .گيري برخوردار بودند، شناسايي شدندهاي نمونهكه از ملاك افراديكرده بودند، 

ها كه تعداد آنافراد هاي آموزشي، اين ها نسبت به پيگيري برنامهلازم و جلب تعهد آن هايحتوضي
هاي ورود به پژوهش عبارت بود عنوان نمونه پژوهش انتخاب شدند. ملاكرسيد، بهنفر مي 22به 

از سطح تحصيلات حداقل ابتدايي، درقيد حيات بودن همسر و زندگي مشترك با همسر، از طرف 
گر نيز نداشتن سابقه بيماري روانشناختي خاص، عدم بيماري جسمي خاص و غيبت بيش از دو دي

جلسه گروهي  8در  گروه آزمايشجلسه به عنوان معيارهاي خروج از نمونه در نظر گرفته شد. 
. در نوبت انتظار قرار گرفتنداي يك بار شركت كردند و گروه گواه اي به صورت هفتهدقيقه 120

                                                                                                                            
1 . Parent-child conflict resolution strategies 
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فرزند  -تعارض والد روه قبل، در پايان و يك ماه بعد از اجراي آزمايش، به پرسشنامههر دو گ
براي  آزمايشطور كه به گروه ها در مرحله پيگيري، همانآوري دادهپس از جمع پاسخ دادند.

هاي صورت گرفته براي گروه آزمايش، در آموزش تعهد داده شده بود، به گروه گواه نيز آموزش
-در نهايت پس از جمع ني كه پژوهش براي گروه آزمايش صورت گرفته بود، ارائه شد.همان مكا

گيري مكرر از آزمون تحليل واريانس همراه با اندازهها  براي تجزيه و تحليل دادهها، آوري داده
  در اين پژوهش براي سنجش متغيرهاي وابسته از ابزار زير استفاده شد: استفاده شد.تحليل 

سوال است كه سه راهبرد حل  15ين پرسشنامه داراي افرزند:  –ه تعارض والد پرسشنام-1
 - سنجد و توسط موري ايپرخاشگري فيزيكي را ميو  تعارض، استدلال، پرخاشگري كلامي

فرم است: تعارض با پدر، تعارض با مادر، تعارض با  3اين مقياس داراي  .تهيه شده است اشتراس
سوال  5ش حاضر از فرم تعارض با مادر استفاده شده است. در اين فرم در پژوه كه برادر يا خواهر

سوال سوم پرخاشگري فيزيكي را  5تا سوال دوم پرخاشگري كلامي، و  5اول پرسشنامه استدلال، 
). در اين فرم پنج سوال اول پرسشنامه استدلال، پنج سوال دوم پرخاشگري 1379سنجد ( ثنايي، مي

هاي متعددي سنجد. پژوهشپرسشنامه، پرخاشگري فيزيكي را ميكلامي و پنج سوال سوم 
كند. دامنه هاي استدلال، پرخاشگري كلامي و فيزيكي را تاييد ميهمساني دروني خرده مقياس

تا  62/0، مقياس پرخاشگري كلامي بين 76/0تا  42/0ضريب آلفاي كرونباخ مقياس استدلال بين 
به دست آمده است (ثنايي،  96/0تا  42/0يزيكي بين و براي خرده مقياس پرخاشگري ف 88/0

نفر از اعضاي جامعه اجرا شد، پايايي آن  100) روي 1384). اين پرسشنامه توسط مرادي (1379
به دست  81/0و پرخاشگري فيزيكي  74/0، پرخاشگري كلامي 70/0هاي استدلال براي مقياس

نفر ديگر از اعضاي جامعه اجرا گرديد،  60آمد. همچنين اين پرسشنامه براي بار دوم بر روي 
براي كل آزمون و براي خرده مقياس  72/0پايايي آزمون اجرا شده با استفاده از آلفاي كرونباخ 

 به دست آمد و روايي 76/0و پرخاشگري فيزيكي  69/0، پرخاشگري كلامي 61/0هاي استدلال 
 ).1384(مرادي،  شد ييدصان تاصاز نظر متخ يي آنمحتوا
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گروه آزمايش طي هشت جلسه دو ساعته، هر هفته يك جلسه به مدت دو ماه در  وش اجرا:ر
هر جلسه شامل بررسي تكليف جلسه قبل،  .برنامه درمان مبتني بر پذيرش و تعهد شركت كردند

بندي و مقرر كردن تكليف براي گروهي، جمعآموزش مباحث به صورت مستقيم، بحث درون
آموزشي به صورت گروهي براي اين مادران انجام شد. اين برنامه مطابق جلسه آينده بود. جلسات 

)، آورده شده است. خلاصه 2004اي درمان مبتني بر پذيرش و تعهد دكتر هيز(جلسه 8پروتكل 
  آمده است. 1جلسات آموزشي در جدول 

  . محتواي جلسات آموزشي1جدول 

لسه ج

  اول

 احساسات افراد بيان يكديگر؛ با و درمانگر با گروه معارفه اعضاي و آشنايي و آمدگوييخوش

 دارند؛ بيان درماني جلسات از كه انتظاري و جلسه اين به آمدن دليل جلسه؛ به آمدن از قبل

 موقع آمدن، به جمله: از است الزامي گروه در هاآن رعايت كه قوانيني بيان قبلي؛ مشابه تجارب

 گروه اعضاي متقابل احترام و رازداري اصل بيان ؛..و تكاليف شناسي)، انجام غيبت (وقت عدم

درمان مبتني  پيرامون آموزشي مطالب كلي ارايه آن؛ اهداف و پژوهش موضوع بيان يكديگر؛ به
  آزمون.پيش اجراي نتايج آن؛ و پذيرش و تعهد بر

جلسه 

  دوم

 و د اميدايجا ميشود؟؛ احساس شناختي روان مداخلات به نياز چرا كه اصل اين بيان و توضيح
 افكار پيرامون و احساسات و شناخت پذيرش اصل بيان فشارها؛ اين كاهش در درمان انتظار

 به عنوان را احساسات و افكار عنوان به را افكار كه زمينه اين در بخشي آگاه مشكلات،

 و خود زمينه پذيرش در تكليف ارايه بپذيريم؛ خاطره عنوان به فقط را خاطرات و احساسات
  ات خود.احساس

جلسه 

  سوم

 اين مطلب آموزش گروه؛ اعضاي افكار و درباره احساسات صحبت قبل؛ جلسه تكاليف بررسي

 را بپذيرند؛ هاآن خود، احساسات و افكار بودن بد يا خوب مورد در قضاوت بدون اعضا، كه

 خود چقدر تكليف اينكه ارايه احساسات؛ و افكار با هاآن تفاوت و هيجانات شناخت و آموزش

  پذيريم؟.مي را ديگران احساسات و ديگران چقدر و خود احساسات و
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جلسه 

  چهارم

 و در لحظه حضور تكنيك ارايه تنفس؛ بر تمركز و آگاهي ذهن تكنيك ارايه تكاليف؛ بررسي
 بر شناخت تاكيد افكار؛ و احساسات شناخت در پذيرش اصل بر دوباره تاكيد فكر؛ توقف

 به نوعي را )آزاردهنده(زندگي رويدادهاي تكليف: ارايه ديگر؛ هينگا با افكار و احساسات

  كنيم. نگاه ديگر

  جلسه 

  پنجم 

 آگاهي به و تسليم و پذيرش بين تفاوت خصوص در شناخت ايجاد و آموزش تكاليف؛ بررسي

 تشويق اعضا و قضاوت موضوع شناخت بپذيريم؛ را دهيم تغيير توانيمنمي چهآن كه موضوع اين

 لحظه، در هر بودن آگاه ذهن با كه تكنيك اين ارايه نكنند؛ قضاوت را خود احساسات كهاين به

 تكليف نكنند؛ ارايه قضاوت ولي باشند هاآن شاهد فقط يابند، آگاهي خود احساسات وجود از

  قضاوت. بدون پذيرش با همراه آگاهي ذهن خانگي

  جلسه

  ششم 

- برون جهت گروه اعضاي از درخواست آموزش؛ فرآيند از كوتاه نظرسنجي و ارايه بازخورد

 تعهد و اصل ارايه و آموزش قبل؛ جلسه تكاليف خصوص در خود هيجانات و احساسات ريزي

 و مسير ارزشمند انتخاب از بعد يعني عمل به تعهد درمان؛ آموزش و آموزش روند در آن لزوم
 خود و عمل كنيم آن هب زندگي، در رويدادي هر قبول يا آرامش به رسيدن خصوص در درست

 خصوص در آرامش بيشتر براي انتخابي توجه تكنيك ارايه سازيم؛ متعهد آن انجام به نسبت را

 اسكن همراه به آگاهي ذهن مجدد تمرين زمينه در تكليف منفي؛ ارايه خودآيند افكار هجوم

  بدن.

  جلسه

  هفتم 

طرح شناسايي گروه؛ اعضاي در نشده حل مسايل جستجوي و بازخورد ي ارايه تكاليف؛ بررسي
 توانايي ايجاد ها؛آن به عمل براي تعهد ايجاد و شده پذيرفته امور خصوص رفتاري در هاي

  تر. عمل نه باشد ترمناسب كه اي گون به مختلف هايگزينه بين عمل در انتخاب

  جلسه 

  هشتم

 پايان دوره؛ از پس تكاليف انجام جهت اعضا از تعهد اخذ مطالب؛ بندي جمع تكاليف؛ بررسي

- پس جلسات؛ اجراي در حضورشان از سپاسگزاري و قدرداني گروه، اعضاي به بازخورد ارايه

  آزمون.

  نتايج

كنندگان و شركت 42/3و  67/34كنندگان گروه آزمايش ميانگين و انحراف معيار سن شركت
نفر  6يش ابتدايي، نفر از مادران گروه آزما 3سطح تحصيلات  بود. 93/3و  16/35گروه گواه 
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نفر  7نفر از مادران گروه گواه سطح تحصيلات ابتدايي،  2نفر بالاي ديپلم بود.  2سيكل و ديپلم و 
نفر بالاي ديپلم بودند. وضعيت اقتصادي تمامي اعضاي هر دو گروه نيز متوسط  2سيكل و ديپلم و 

كننده انحراف معيار افراد شركتميليون در ماه) بود. ميانگين و  5/2الي  1(درآمد خانوادگي بين 
  آورده شده است.  2در پژوهش به تفكيك گروه آزمايش و گواه در جدول 

هاي آزمايش و فرزند به تفكيك گروه-هاي تعارض والد. ميانگين و انحراف معيار خرده مقياس2جدول 

  گواه

  پيگيري  پس آزمون  پيش آزمون  گروه  متغير
M  SD  M  SD  M  SD  

  استدلال
 514/1 91/19 328/2 27/20 537/1 82/13  يشآزما

 018/2 45/13 940/1 81/13 794/1 73/13  گواه

پرخاشگري 
  كلامي

 809/0 36/6 136/1 91/6 690/1 64/10  آزمايش

 753/1 55/10 601/1 18/10 214/1 45/11  گواه

پرخاشگري 
  فيزيكي

 009/1 27/6 489/1 73/7 228/2 18/11  آزمايش

 758/1 09/11 036/1 45/10 250/1 82/10  گواه

كه در آزمون تفاوت دارد درحاليآزمون و پيگيري گروه آزمايش نسبت به پسميانگين پس
هاي پژوهش از آزمون تحليل گروه گواه اين تفاوت محسوس نيست. به منظور تحليل فرضيه

-در هر سه خرده نرمال بودن توزيع نمرات گيري مكرر استفاده شد. پيش فرضواريانس با اندازه

) و P ،789/0=F=562/0)، پرخاشگري كلامي (P ،806/0=F=534/0مقياس استدلال (
هاي دو گروه آزمايش و گواه ) رعايت شد. واريانسP ،905/0=F=386/0پرخاشگري فيزيكي (

، P=067/0)، پرخاشگري كلامي (P ،035/0=F=854/0نيز در هر سه خرده مقياس استدلال (
01/4=F349/0گري فيزيكي () و پرخاش=P ،920/0=F همسان بود. نتايج مربوط به آزمون (

خواني ماتريس كوواريانسِ خطايِ مربوط به متغيرهاي فرض مبني بر همكرويت موخلي در مورد 
، P=494/0)، پرخاشگري كلامي (P ،945/0=W=584/0در هر سه خرده مقياس استدلال ( وابسته

928/0=W) 571/0) و پرخاشگري فيزيكي=P ،943/0=Wدار بود كه نشان از تأييد ) غير معني
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-آزمون و پسگيري مكرر براي مقايسه مرحله پيشداد. نتايج آزمون اندازهاين پيش فرض مي

  ارائه شده است.  3آزمون و پيگيري در جدول 

گيري آزمون و پيآزمون با پسگيري مكرر جهت مقايسه نمرات پيش. يافته هاي آزمون اندازه3جدول 

  فرزند در گروه آزمايش و گواه-هاي حل تعارض والدراهبرد

  SS Df  MS  F P  Eta  SP  متغير وابسته
  1  575/0  0001/0  012/27  242/74  2  485/148  گروه * استدلال

  1  380/0  0001/0  279/12  652/16  2  303/33  گروه * پرخاشگري كلامي
  1  539/0  0001/0  406/23  379/37  2  758/74  گروه * پرخاشگري فيزيكي

مداخله مبتني بر پذيرش و دار است و معني Fدهد كه تمامي مقادير نشان مي 3نتايج جدول 
آزمون و پيگيري در هر آزمون، پسدر مرحله پيش فرزند-راهبردهاي حل تعارض والدبين  تعهد

هاي ندازهشود. اتفاوت ايجاد كرده است. بنابراين فرضيه پژوهش حاضر تأييد مي خرده مقياس سه
 9/53درصد از تغيير پرخاشگري كلامي و  38درصد از تغيير استدلال،  5/57دهد كه اثر نشان مي

  توان به مداخله مبتني بر پذيرش و تعهد نسبت داد. درصد از تغيير پرخاشگري فيزيكي را مي

  اي آزمونبه تفكيك مراحل اجرفروني براي تعيين اثر مداخله . نتايج آزمون تعقيبي بن4جدول 

  پيگيري-آزمونپس  پيگيري-آزمونپيش  آزمونپس-آزمونپيش  ابعاد
MD  SE  P  MD  SE  P  MD  SE  P  

  999/0  801/0  -346/0  0001/0  707/0  091/6  0001/0  976/0  455/6  استدلال
  830/0  474/0  -545/0  0001/0  524/0  -273/4  0001/0  589/0  -727/3  پرخاشگري كلامي
  092/0  578/0  -455/1  0001/0  639/0  -909/4  0001/0  718/0  -455/3  پرخاشگري فيزيكي

ها در مراحل اجراي آزمون به منظور سنجش ميزان پايداري تأثير داري تفاوتبراي تعيين معني
آورده شده  4فروني استفاده شد كه نتايج آن در جدول اي، از آزمون تعقيبي بنبرنامه مداخله

آزمون پس-آزمونها در مراحل پيشهاي بين ميانگينتمامي تفاوتدهد ها نشان مياست. اين يافته
پيگيري معني دار است. به عبارتي ديگر، برنامه مداخله مبتني بر پذيرش و تعهد -آزمونو پيش

هاي حل تعارض در مراحل پس آزمون و پيگيري نسبت موجب تغيير هر سه خرده مقياس راهبرد



     Journal of  Learning Disabilities, spring 2018                                      1397بهار  هاي يادگيري،ي ناتوانيمجله
                  

 Vol. 7, No.3/77-90                                                                                77- 3/90ي ، شماره7ي دوره       

87 

ها در مرحله پيگيري داري تفاوت ميانگين). عدم معنيp>01/0به مرحله پيش آزمون شده است (
اي پذيرش و تعهد، در دهد تغييرات ايجاد شده از برنامه مداخلهآزمون نيز نشان مينسبت به پس

  مرحله پيگيري پايدار مانده است.

  گيريبحث و نتيجه

هاي حل بردراه مبتني بر پذيرش و تعهد بر پژوهش حاضر با هدف بررسي اثر بخشي مداخله
يادگيري شهرستان ميبد انجام شد.  ان مبتلا به ناتوانيآموزدانشمادران  فرزند -تعارض والد

هاي مبتني بر پذيرش و تعهد منجر به افزايش راهبرد دهد كه آموزشهاي پژوهش نشان مييافته
توان در ان ناآموزدانشهاي پرخاشگري كلامي و فيزيكي در مادران استدلال و كاهش راهبرد

؛ 2015هاي پيشين همسو است (كاتسورت و همكاران، ها با پژوهشيادگيري شده است. اين يافته
 تعهد، و بر پذيرش مبتني درمان توان گفت كهها مي). در تبيين اين يافته2016كندي و همكاران، 

تعارض والد  لهاي حراهبرد بر مثبتي تاثير تواندمشكلات مي با برخورد نحوه دادن قرار هدف با
باشد. از آنجا كه اين مادران از يك سو  فرزند در مادران داراي فرزند ناتوان در يادگيري داشته –

كه كنند دريافت مي فرزندشانتحصيلي  دعملكرنسبت به  انمعلمنامناسب از سوي بازخوردهاي 
اتوان در يادگيري به ناز سويي ديگر بسياري از كودكان زا و دشوار است، ر استرسبسياها براي آن

مقاوم در برابر پذيرش  ايمن،مضطرب، ناهاي سوگيرانه جامعه و مشكلات ارتباطي، دليل نگرش
از سوي پذيرش عدم با حس ناامني و  ممكن است اين رفتارها. و سركش هستند ، پرخاشگرقانون

و بدون  حمايت كننده، گرم ايرابطه. بنابراين ايجاد )2015ياگان، - ال( پيوند داشته باشد والدين
تواند ي فرزند، ميهاناتوانيخصوصا مادر و كنار آمدن مؤثر با مشكلات و  از سوي والدين تعارض

  ). 2016كندي و همكاران، منجر به كاهش مشكلات رفتاري در اين فرزندان شود (
و مادر ، عقايد و رفتار پدر باورهافرزند ريشه در  - تعارض والد هاي حلراهبرداز آنجا كه  

و جهت  پذيريانعطاف پذيرش، مانند خود درماني اجزاي تعهد با و بر پذيرش مبتني درماندارد، 
با فرزند  موثر ارتباط كه براي آموزدگيري مثبت، به مادران داري فرزند ناتوان در يادگيري مي
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 موزد كه ازآها ميهمچنين به آن خود توجه كنند. فرزند قوت و ضعف نقاط تمام بايستي به خود

هاي كاستي و كم و با تمام مشكلات را فرزند خود سفيد دوري كنند و و سياه دوگانه تفكرات
اين مادران نسبت به مشكلات  دهيپاسخ نحوه تغيير با ). اين درمان2016بپذيرند (هيز،  خود

 ،نظميرفتارهاي پرخطر، بي كودك، هاينافرماني تحصيلي، فرزندان خود از جمله مشكلات
 دهد.ها را در ارتباط با فرزندانشان كاهش ميتعارض آن و استرس، رفتارهاي افراطي توجه طلبي

مشكلات  وي پذيرش و تعامل با خود، فرزند از گيريكناره آموزد كه بدونها ميبه آن
 هاياجتناب نشخوارهاي فكري، افراطي، هايواكنش مانند هاييو از پاسخ فرزندشان را پذيرفته

 كند،ها در ارتباط با فرزندشان نميمشكل آن حل به كمكي كه پاسخي هر و فعال غير و فعال

  ).2015كاتسورت و همكاران، دوري كنند (
- تعارض والدهاي حل راهبردتوان نتيجه گرفت كه جهت هاي اين تحقيق ميبر اساس يافته

استفاده كرد.  بر پذيرش و تعهد مبتني مداخلهتوان فرزند در فرزندان داراي اختلال در يادگيري مي
مبتني بر پذيرش هاي هاي آموزشي مدوني جهت آموزش مهارتشود كه برنامهبنابراين پيشنهاد مي

هاي مربوطه اعم از بهزيستي و به مادران داراي فرزند اختلال در يادگيري توسط سازمان و تعهد
يق كه در تعميم نتايج بايد آن را هاي اين تحقآموزش و پرورش تدوين گردد. از جمله محدوديت

توان به اين اشاره كرد كه با وجود معيارهاي ورود در پژوهش باز هم ممكن بود لحاظ كرد مي
ميزان انگيزه فرد، مسائل فرهنگي، تجارب يادگيري گذشته و مشكلات هاي فردي مانند تفاوت

هاي .علاوه بر اين تعدد مهارتها را تحت تاثير خود قرار دهدفردي ميزان اثر بخشي اين آموزش
و محدود بودن تعداد جلسات آموزشي ممكن بود در جريان آموزش،  مبتني بر پذيرش و تعهد

در ، شودبنابراين پيشنهاد ميهابه طور كامل صورت نگيرد. تداخل ايجاد كرده و آموزش مهارت
 پايگاه متغيرهاي تاثرا هاي آتي به ارزيابي اين الگوي مداخله، خصوصاً با كنترلپژوهش

غيره  سابقة ضربات عاطفي وها، آزمودني جنسيت و خانوادگي شرايط اقتصادي، اجتماعي
 بر مبتني درمان اثر بخشي تعيين جهت مشابه شود مطالعاتيپرداخته شود. همچنين پيشنهاد مي
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Investigating the effectiveness of intervention based on 
acceptance and commitment in parent-child conflict 

resolution strategies in mothers of students with learning 
disabilities  

Y. Rezapour Mirsaleh1, M. Esmaeelbeigi2 & M. Delavari3  

 

Abstract  
The aim of the present study was to determine the effectiveness of 

intervention based on acceptance and commitment in parent-child conflict 
resolution strategies in mothers of students with learning disabilities. The 
population consisted of all pre-school students with learning disabilities 
referring to the learning disruption center of Meybod city. By available 
sampling method, 22 mothers of these students were selected and randomly 
assigned to the control and experimental groups. In the experimental group, 
participants received 8 two-hour admission and commitment training 
sessions and the control group received no intervention. Data collection was 
performed by the Parent-Child Conflict Questionnaire Murray A. Strauss 
(2002). Data were analyzed by the analysis of variance with repeated 
measurement. Based on the results, it can be said that eeffectiveness of 
intervention based on acceptance and commitment in decreasing the parent-
child conflicts has a positive and meaningful effect on the mothers of 
students with learning disorder. 

Key words: Acceptance and Commitment Therapy, Parent-child conflict 
resolution strategies, learning disability. 
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