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Abstract 
The purpose of present study was to 
investigate the effect of life skills trai-
ning on the mother-child relationship 
in mothers of children with hearing 
problems. The study’s procedure was 
experimental with pretest-posttest de-
sign employing a control group. The 
participants include 36 mothers of ch-
ildren with hearing problems in Shiraz 
who were selected by an available sa-
mpling method and assigned into exp-
erimental and control group, rando-
mly; hence, each group included 18 
mothers. Both groups had undergone a 
pre-test. 
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 مقدمه

كند و  خانواده يك نظام اجتماعي است كه اختلال در هريك از اعضاي آن كل نظام را مختل مي                  
يكي از مواردي كه    ).  1391،  1نجاتي، ملكي، ذبيح زاده و احمدي    (مشكلات جديدي را ايجاد مي كند       

 دهكردي، علي پور، چيمه و        اكبريعلي(ي فرزندان است      بر نظام خانواده تأثير مي گذارد، ناتوان         
تولد نوزادي با ناتواني مي تواند خانواده را به عنوان يك نهاد اجتماعي، به                    ).  1391،  2محتشمي

است كه سبب تأثيراتي جدي بر         3كم شنوايي   يكي از اين ناتواني ها     .شيوه هاي مختلف تغيير دهد    
و استرس و فشار رواني بسياري براي خانواده وي بر جاي              سلامت عمومي كودك كم شنوا مي شود       

، 5؛ اصلاني، آزخوش، موللي، يونسي و صالحي      2015،  4موللي، دوستي و عابدي شاپورآبادي    (مي گذارد  

12 مهارت هاي زندگي را در       گروه آزمايش، آموزش  
جلسه دريافت كردند، در حالي كه به گروه كنترل،           

در پايان براي هر دو گروه        .  اين آزمايش ارائه نشد    
-براي سنجش ارتباط مادر     .  پس آزمون اجرا شد   

. استفاده شد )  1961(كودك از پرسش نامه راس        
تحليل داده ها با استفاده از روش تحليل كوواريانس         

 كه آموزش مهارت هاي زندگي بر رابطه          نشان داد 
 كودك مادران داراي كودك كم شنوا تأثير           -مادر

و باعث   )  p>0001/0(معني داري داشته است        
افزايش پذيرش فرزند و كاهش حمايت افراطي            
فرزند، سهل گيري نسبت به فرزند و طرد فرزند در           

بنابراين .  مادران داراي كودك كم شنوا شده است        
 كودك با   -ود جهت بهبود رابطه مادر    پيشنهاد مي ش 

طراحي و اجراي برنامه آموزش مهارت هاي زندگي         
 .شنوا، اقدام شودبه مادران داراي كودك كم

 

- مهارت هاي زندگي، رابطه مادر           :هاكليدواژه
 .كودك، مادران، كودكان كم شنوا

 

The experimental group received life 
skills training in 12 sessions while the 
control group did not. After the in-
tervention period the post-test was 
administered for both groups. The 
Roth mother-child relationship strateg-
ies scale (1961) was employed to asse-
ss the mother-child relationship strate-
gies. The data analyses by ANCOVA 
showed that there was a significant 
effect in the mean score of mother-
child relationship in mothers of chi-
ldren with hearing problems in the 
experimental group (p<0/0001) and 
increased the acceptance of child and 
reduced the overprotection, the over-
indulgence and the child rejection 
among the mothers of experimental 
group. Therefore, life skills training 
program construction and employment 
are highly recommendable to improve 
mother-child relationship strategies 
among mothers of children with hea-
ring problems. 
 
Keywords: Life skills, Mother-child 
Relationship, Mothers, Child with he-
aring problems.  
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 ،7؛ هازارد، آندرس و بيرمن     2010 و همكاران،    6كويتنر، بيكر، كروز، اسنل، گريملي، بوتري       ؛2014
1990 .( 

گيري از آن ها در شنيدن گفتار       با استفاده از وسايل كمكي يا بدون بهره        كم شنوا شخصي است كه   
 دسيبل است   25عادي ديگران مشكل دارد يا به عبارتي ميزان ناتواني حس شنوايي اش بيشتر از                  

كودك است و هر ساله بين       نفر در هزار   3  الي 1ميزان شيوع كم شنوايي مادرزادي     ).  2010 ،8كتز(
مركز ملي ارزيابي و مديريت      (شنوايي مادرزادي به دنيا مي آيند        ك با كم   كود 12000 الي   8000

، در  )2010 كتز،(از كودكان كم شنوا از والدين شنوا متولد مي شوند         %  95 بيش از ).    2006،  9شنوايي
چنين شرايطي، انتظاراتي كه والدين شنوا از كودك كم شنوا دارند، اغلب مشابه همان انتظاراتي است                

هاي كودك  و واكنش )  به ويژه مادر  (ك كودك شنوا دارند، اما بين انتظارات والدين شنوا              كه از ي  
كم شنوا هماهنگي وجود ندارد، اين مسئله باعث مختل شدن رابطه والدين با كودك كم شنوا مي شود                

اين والدين بعد از تشخيص كم شنوايي كودك، دچار شك، انكار و           ).  1391،  11؛ موللي 2013،  10شين(
شم مي شوند و نمي توانند ارتباط خوبي با كودك كم شنوا برقرار كنند و حتي گاهي آرزوي مرگ او                  خ

افزون بر اين، آموزش، توانبخشي و هزينه هاي درماني كودك كم شنوا نيز بر مشكلات اين              .  را مي كنند 
موللي، (ود  كودك مي ش  والدين به ويژه مادر  اضافه مي شود و باعث مختل شدن رابطه بين مادر و                 

كودك نيز امنيت عاطفي كودك را مختل مي كند و بر رشد،              اختلال در رابطه  بين مادر و      ).  1391
 ). 1391، 12ميلاني فر(رفتار و شخصيت او تأثير منفي مي گذارد 

در پژوهش هاي خود به اين نتيجه رسيدند كه        )  1990  (13و موبلي   در تأييد اين موضوع، لدربرگ    
 مادران شنواي آن ها در مقايسه با نمونه هاي شنوا وقت كمتري را صرف تعامل با                 كودكان كم شنوا و  

يكديگر مي كنند و نقش مادران كودكان كم شنوا در يك مكالمه، بيشتر تلاش براي كنترل موقعيت                  
مادران كودكان كم شنوا در مقايسه با مادران شنوا تعاملات را خيلي كنترل مي كنند و بيشتر از                .  است

 )1987  (15هم چنين پژوهش شلسينگر  ).  1990،  14اسپنسر و گوتفروند  (اظ عاميانه استفاده مي كنند      الف
بين مادر و كودك كم شنوا باعث ايجاد يك حس ناتواني            نشان داد كه نقص زياد در ارتباط دوطرفه        

كلي به طور   .  در مادران كودكان كم شنوا مي شود، در نتيجه حس كنترل گري مادر شديدتر مي شود             
وجود فرزند كم شنوا اثرات عميقي بر روي نحوه   ارتباط يكايك افراد خانواده با هم و هر يك از آن ها  با                    
فرزند كم شنوا مي گذارد و همين اثرات ناخوشايند چنانچه به گونه اي منطقي و چاره جويانه حل نشود،              

، 16واكا(ويژه فرد كم شنوا وارد مي كند      زيان جبران ناپذيري بر روان والدين و ساير اعضاي خانواده و به            
 ).2011، 18 و جكسون2015، 17؛ كوهي، موللي و كاكاوندي2006

در دهه هاي اخير حمايت از خانواده هايي كه كودك با نياز ويژه دارند، مورد توجه قرار گرفته                     
ده و كودك   است؛ زيرا پژوهش ها نشان مي دهند كه حمايت و آموزش به اين خانواده ها روي خانوا                 

هاي مؤثر و كارآمد در     يكي از روش   ).2009،  19دمپسي، كين، پنل، ريلي و نيلندز       ( نتايج مثبتي دارد  
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هاي آموزشي براي بهبود روابط مادر و كودك، روش آموزش مهارت هاي زندگي است                ميان رويكرد 
 ؛ به نقل از    1997(از نظر سازمان بهداشت جهاني        ).  1378زاده،  ؛ ترجمه عبداالله   1993،  20هانتر(

 مهارت هاي زندگي، توانايي هاي رواني اجتماعي براي رفتار انطباقي و مؤثر           )1378،  21فتحعلي لواساني 
هستند كه افراد را قادر مي سازد تا به طور مؤثري با مقتضيات و چالش هاي زندگي روزمره مقابله                      

، تفكر خلاق، تفكر نقاد، توانايي        از مهارت تصميم گيري، حل  مسئله      :  اين مهارت ها عبارتند   .  كنند
ارتباط مؤثر، ايجاد و حفظ روابط ميان فردي، خودآگاهي، همدلي  كردن، مهارت مقابله با هيجان ها و                 

آموزش مهارت هاي زندگي باعث تغيير متناسب نگرش ها، ارزش ها، تقويت رفتارهاي              .  فشار رواني 
محمدي، قياسوند  نصب، ملك اسماعيل( رواني   متناسب با مشكلات و موانع سلامتي و ارتقاي بهداشت         

و همچنين باعث   )  1391،  23بوگر و طباطبايي  ؛ نجفي، بيگدلي، دهشيري، رحيميان    2011،  22و بهرامي 
 ).2010، 24رجبي صبحي قراملكي و(توانمندي افراد در رويارويي با مشكلات زندگي مي شود 

يك پژوهش به بررسي اثربخشي آموزش       ، در   )2008  (25در همين راستا، لام، استوارت و كلي        
در اين  .  مهارت هاي زندگي به والدين براي برخورد صحيح با كودكان با نيازهاي ويژه پرداختند                  

ساله با نيازهاي ويژه بودند، به عنوان نمونه انتخاب            8ـ  12 زوج كه داراي فرزند       30پژوهش تعداد   
نتايج پس از يك سال پيگيري      .  افت كردند  ماه آموزش مهارت هاي زندگي را دري       6شدند و به مدت     

نشان داد؛ مشكلات فرزندان والديني كه آموزش ديده بودند در مقايسه با والديني كه چنين آموزشي                 
 ، در پژوهش خود به بررسي اثربخشي       )1394  (26هم چنين كوهي .  را نديده بودند، كاهش يافته بود      

در اين پژوهش تعداد    .  شنوا پرداخت  كم   كودكان كودك  مادر  ـ  رابطه  بر  فرانك  والد ـ كودك    برنامه
كه داراي فرزند كم شنوا بودند، به عنوان نمونه انتخاب          )   نفر كنترل  14 نفر آزمايش و     14( مادر   28

نتايج نشان داد؛ مادراني    .  برنامه فرانك را دريافت كردند    )  گروه آزمايش ( جلسه   12شدند و به مدت     
 مادراني كه چنين آموزشي را نديده بودند، رابطه بهتري با               كه آموزش ديده بودند در مقايسه با        

، به  )1389  (27افزون بر اين، ابارشي، طهماسبيان، مظاهري و پناغي           .  كودك كم شنوايشان دارند   
مطالعه تأثير آموزش برنامه ارتقاي رشد رواني ـ اجتماعي كودك از طريق بهبود تعامل مادر ـ كودك                  

بطه مادر و كودك زير سه سال پرداختند و نتايج نشان داد كه مداخله،               بر خوداثرمندي والدگري و را    
 .خوداثرمندي والدگري را به طور معناداري افزايش داد؛ اما رابطه مثبت مادر و كودك افزايش نيافت

، به آموزش تعامل والد ـ كودك خانواده هاي داراي كودك            )2013(هم چنين در پژوهشي شين      
خت و نشان داد كه آموزش و آگاهي والدين باعث بهبود تعامل والد ـ كودك                  ناشنوا و كم شنوا پردا   

، )1391  (28افزون بر اين، عابدي شاپورآبادي، پورمحمدرضاي تجريشي، محمدخاني و فرضي         .  مي شود
در پژوهشي به اثربخشي برنامه گروهي والدگري مثبت بر روابط مادر ـ كودك در كودكان با اختلال                   

 جلسه آموزشي برنامه گروهي      8در اين پژوهش والدين در       .  بيش فعالي پرداختند نارسايي توجه ـ     
شركت كردند و نتايج نشان داد كه اجراي برنامه گروهي           )   جلسه 1 ماه؛ هفته اي    2(والدگري مثبت   
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والدگري مثبت به مادران كودكان با اختلال نارسايي توجه ـ بيش فعالي منجر به كاهش معنادار                     
در .  گي و افزايش نزديكي و به طور كلي موجب بهبود رابطه مادر ـ كودك شده است                تعارض و وابست  

 ماه و به صورت 6، در يك برنامه آموزشي كه به مدت         )2007  (29همين راستا، ترنر، ريچاردز و ساندرز     
زش هاي بومي استراليا انجام دادند؛ به اين نتيجه رسيدند كه برنامه آمو           هفتگي  بر تعدادي از خانواده     

والدين باعث رشد سازگاري كودكان و كاهش مشكلات رفتاري آن ها مي شود و آموزش والدين به                   
. آن ها كمك مي كند تا در برخورد با مشكلات رفتاري فرزندان خود اقدامات مناسبي انجام دهند                    

يدبك ف ، به اثربخشي روش ويدئو      )2015  (30همسو با يافته هاي فوق، كاستري، وادنركر كمبل و جيمز        
بر ارتباط والد ـ كودك و عزت نفس والدين داراي فرزند ناشنوا و كم شنوا پرداختند و نتايج نشان داد                    

همسو با  .  كه اين برنامه مداخله اي مفيد براي ارتباط والد ـ كودك و عزت نفس والدين است                      
اي زندگي بر   ، در پژوهشي اثربخشي آموزش مهارت ه      )1384  (31يافته هاي مذكور، ثمري و لعلي فاز     

نتايج نشان داد كه    .  استرس خانوادگي و پذيرش اجتماعي را در شهر مشهد مورد بررسي قرار دادند              
استرس (آموزش مهارت هاي زندگي در مجموع باعث بهبود نسبي شاخص هاي سلامت رواني                     

 . در گروه هاي شركت كننده مي شود) خانوادگي و پذيرش اجتماعي
شود آموزش مهارت هاي زندگي باعث تغيير متناسب نگرش ها، ارزش ها،         همان طور كه ملاحظه مي    

نجفي و همكاران،   (تقويت رفتارهاي متناسب با مشكلات و موانع سلامتي و ارتقاي بهداشت رواني                
صبحي (و هم چنين باعث توانمندي افراد در رويارويي با شرايط مشكل زندگي مي شود                   )  1391

ش هاي يادشده اين موضوع را تأييد مي كنند؛ اما بر اساس                  پژوه).  2010رجبي،   قراملكي و 
بررسي هاي پژوهشگران مطالعه اثربخشي آموزش مهارت هاي زندگي در والدين كودكان كم شنوا مورد            

بنابراين پژوهش حاضر در پي آن است تا با مطالعه تأثير آموزش مهارت هاي               .  غفلت واقع شده است   
دران داراي كودك كم شنوا، افزون بر پر كردن خلاء پژوهشي در اين            زندگي بر رابطه مادر ـ كودك ما      

زمينه، گامي براي مقابله با فشار و مشكلات خانوادگي، اجتماعي، اقتصادي و رواني ناشي از داشتن                   
شايان ذكر است كه اجراي     .  كودك داراي مشكل شنوايي و بهبود روابط مادر و كودك در آن ها بردارد            

اند افزون بر تعيين اثربخشي آموزش مهارت هاي زندگي بر رابطه مادر ـ كودك               پژوهش حاضر مي تو  
مادران داراي كودك كم شنوا، به متخصصان و معلمان حوزه كودكان با آسيب شنوايي در ارائه                       

از اين  رو، هدف اين پژوهش        .  راهكارهاي مؤثرتر مشاوره اي به والدين و كودكان شان كمك كند            
 .زش مهارت هاي زندگي بر رابطه مادر ـ كودك مادران داراي كودك كم شنوا بودمطالعه اثربخشي آمو

 

 روش

آزمون با گروه كنترل بود و متغير مستقل،           پس ـ آزمونآزمايشي با طرح پيش     روش پژوهش 
 . برنامه آموزش مهارت هاي زندگي و متغير وابسته رابطه مادر ـ كودك كم شنوا بود
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  نمونه گيريجامعه آماري، نمونه و روش

 سال بودند كه در سال       8 تا   2جامعه آماري پژوهش حاضر همه مادران داراي فرزند كم شنواي            
ميانگين ( مادر   36 به مركز توان بخشي سروش شهر شيراز مراجعه كرده بودند كه از بين آن ها               1393
 8/27%شده و    داراي بارداري برنامه ريزي      2/72% و   8/77% و خانه دار     2/22%، شاغل   66/29سني  

 18به روش نمونه گيري در دسترس انتخاب شدند و به طور تصادفي به دو گروه                 )  بارداري ناخواسته 
سپس گروه آزمايش تحت برنامه مداخله اي آموزش            .  تقسيم شدند )  آزمايش و كنترل   (نفري  

ي شايان ذكر است كه پيش و پس از اجراي برنامه مداخله ا                .  مهارت هاي زندگي قرار داده شد      
 .پرسش نامه روابط مادر ـ كودك براي هر دو گروه كنترل و آزمايش تكميل شد

 برنامه آموزشي و ابزار پژوهش

 سنجش رابطه مادر ـ      براي )1961  (32در پژوهش حاضر از پرسش نامه رابطه مادر ـ كودك راس          
 .برنامه  آموزش مهارت هاي زندگي براي آموزش مهارت هاي زندگي استفاده شد و كودك

پرسش نامه رابطه مادر ـ كودك براي نخستين بار توسط            :  پرسش نامه رابطه مادر ـ كودك     
اين پرسش نامه داراي   .   مورد تجديد نظر قرار گرفت      1986تهيه شد و سپس در سال        )  1961(راس  

و طرد فرزند در مقياس ليكرت         خرده مقياس پذيرش فرزند، حمايت افراطي، سهل گيري      4 گويه و    48
، )2(، مخالفم   )3(، نمي توانم تصميم بگيرم      )4(، موافقم   )5(اي به صورت كاملاً موافقم        پنج درجه  

 به صورت معكوس    48 تا   40شايان ذكر است كه گويه هاي       .  شودگذاري مي نمره)  1(كاملا ًمخالفم   
 نفر از   30پايايي آزمون را از طريق آلفاي كرانباخ كه روي            )  1384  (33ضميري.  گذاري مي شود نمره

 به دست آورد و روايي آزمون از طريق همبستگي  گشتاوري               78/0 تا   71/0مادران انجام داد، از      
 محاسبه  57/0 تا   41/0پيرسون در نمرات مقياس نيمه نخست در برابر نيمه دوم به كار گرفته و از                  

در پژوهش حاضر براي احراز روايي از روش همبستگي نمره هر گويه با نمره كل زيرمقياس                     .  شد
47(، سهل گيري   )61/0(، حمايت افراطي    )68/0(استفاده شد و ضريب همبستگي براي ابعاد پذيرش         

هم چنين پايايي  .   معنادار بودند  01/0به دست آمد كه  همه ضرايب در سطح             )  44/0(و طرد   )  0/
اين پرسش نامه نيز در اين پژوهش از طريق آلفاي كرانباخ محاسبه شد كه ضرايب               )  همساني دروني (
به دست آمد   )  66/0(و طرد   )  53/0(، سهل گيري   )76/0(، حمايت افراطي    )78/0(ن در ابعاد پذيرش     آ

 .بنابرين نتايج نشان دهنده روايي و پايايي قابل قبول پرسش نامه بود. به دست آمد) 77/0(و نمره كل 
 

 برنامه  آموزش مهارت هاي زندگي

هاي مهارت هاي زندگي سازمان بهداشت جهاني      برنامه  آموزش مهارت هاي زندگي مبتني بر مؤلفه       
 شامل ده مهارت توانايي تصميم گيري، توانايي حل           )1378 فتحعلي لواساني،     ؛ به نقل از    1997(

مسئله، توانايي تفكر خلاق، توانايي تفكر انتقادي، توانايي ارتباط مؤثر، توانايي روابط بين فردي،                    

�
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ي مقابله با هيجانات و توانايي مقابله با استرس تهيه و طي              توانايي خودآگاهي، توانايي همدلي، تواناي    
 دقيقه نخست،   30بدين صورت كه در     .  آموزش داده شد  )  هفته اي دو جلسه  ( دقيقه اي   80 جلسه   12

 دقيقه بعد با مشاركت والدين مهارت        30سپس در   .  مهارت مورد نظر تعريف و توضيح داده مي شد        
 دقيقه پاياني نيز به سؤال هاي والدين پاسخ داده          20د و در    مورد نظر به صورت عملي تمرين مي ش       

مي شد و به كاربرد عملي اين مهارت ها در زندگي روزمره پرداخته و سرانجام از بحث جمع بندي                      
 .  خلاصه برنامه آموزشي مهارت هاي زندگي ارائه شده است1در جدول . مي شد
 
 

 يخلاصه برنامه آموزش مهارت هاي زندگ: 1جدول 

 آموزش مهارت هاي زندگي: موضوع

  جلسه12: تعداد جلسات

  دقيقه80: زمان

  نفر18: كنندهتعداد افراد شركت

 سالن همايش مركز:  مكان آموزش

 مشخصات كلي برنامه

 جلسات موضوع مباحث هر جلسه

، تكميل ) دقيقه10(سلام و احوال پرسي، خوشامدگويي، حضور و غياب افراد گروه آزمايش 
مربي، شركت كنندگان  (، آشنايي با عناصر برنامه ) دقيقه30( پرسش نامه توسط مادران كردن

 ). دقيقه40) (و چارچوب برنامه

 آشنايي با عناصر برنامه

  دقيقه80:زمان
 اول

در اين جلسه درباره تعريف خودآگاهي، اجزاي خودآگاهي، عوامل مؤثر در رشد خودآگاهي و 
 .سپس به مادران تكاليفي داده شد. موانع رشد خودآگاهي صحبت شد

 مهارت خودآگاهي

  دقيقه80:زمان
 دوم

در اين جلسه درباره مهارت هاي بين  فردي و اهميت آن در سلامت رواني، مهارت هاي 
ارتباطات اجتماعي، روابط بين فردي و ايجاد امنيت، آرامش، اهميت و احترام در افراد 

 .ده شدصحبت شد و سپس تكاليفي به مادران دا

مهارت روابط 
 بين فردي

  دقيقه80: زمان

 سوم

درباره توانايي مقابله با مسائل و . در اين جلسه مادران با مهارت هاي حل مسئله آشنا شدند
در اين . حل كردن يا كنار آمدن با مشكلات و تأثير آن در ارتقاي سلامت رواني صحبت شد

كل، پيدا كردن راه حل هاي مختلف و نوع مش(جلسه هم چنين درباره فرآيند حل مسئله 
 .صحبت شد و به مادران تكاليفي در اين رابطه داده شد) تصميم گيري درباره بهترين تصميم

 مهارت حل  مسئله

  دقيقه80: زمان
 چهارم

در اين جلسه درباره تعريف همدلي، كسب مهارت همدلي، شرط لازم براي همدلي، راه هاي 
ير مهارت هاي همدلي صحبت شد و تكاليفي به مادران داده رسيدن به همدلي و معرفي سا

 .شد

 مهارت همدلي

   دقيقه80: زمان
 پنجم

در اين جلسه درباره اهميت ارتباط مؤثر در شكوفايي انسان و موانع ارتباط صحبت شد و از 
در مادران خواسته شد تجربه اي را از موانع برقراري ارتباط بيان كنند و آن ها را با يكديگر 

 .ميان بگذارند

 مهارت ارتباط

   دقيقه80:زمان
 ششم

در اين جلسه درباره اهميت مهارت تصميم گيري در رسيدن به اهداف، شيوه هاي مختلف 
سپس تكاليفي به . تصميم گيري، مراحل مختلف آن و موقعيت هاي مهم زندگي صحبت شد

 .مادران داده شد

 مهارت تصميم گيري

   دقيقه80:زمان
 هفتم

 اين جلسه تفكر خلاق تعريف شد و بيان تفاوت تفكر مادي و تفكر خلاق و چگونگي بالا در
 .بردن و پرورش تفكر خلاق به مادران آموزش داده شد

 مهارت تفكر خلاق

   دقيقه80: زمان
 هشتم


� /...هاي زندگي بر رابطه مادر ـ كودك مادرانرتاثربخشي آموزش مها                               �/ 
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در اين جلسه مادران با تعارضاتي كه در زندگي شخصي وجود دارد و روش هاي پيشگيري و 
 .ي آن آشنا شدند و سپس تكاليفي به آن ها داده شدمهارت هاي شخص

 مهارت تفكر انتقادي

  دقيقه80: زمان
 نهم

در اين جلسه درباره عواطف، انواع هيجانات و تأثير آن ها در ارتباطات اجتماعي و راهبردهاي 
كنترل احساسات ناخوشايند صحبت شد و براي تمرين از مادران خواسته  شد تا تجارب خود 

ز واكنش هاي هيجاني افراد خانواده هنگام بروز يك رويداد خوشايند و ناخوشايند بيان را ا
 .كنند و احساس خود را از يك موقعيت هيجاني توصيف كنند

مهارت مقابله با 
 هيجانات

  دقيقه80: زمان

 دهم

تعريف استرس، مهارت هاي مقابله اي و عوامل مؤثر در : آموزش مهارت مقابله با استرس
و راهبردهاي ) مقابله مسئله مدار، هيجان مدار و ناسازگار(بله با استرس، انواع مقابله مقا

 .مناسب در مقابل استرس

مهارت مقابله با 
 استرس

  دقيقه80: زمان

 يازدهم

جمع بندي از مباحث آموزشي، پاسخ به سؤال هاي آزمودني ها و در پايان نيز به مادران داراي 
 .ي براي آموزش و مديريت رفتار فرزندانشان داده شدكودك كم شنوا راهكارهاي

 جمع بندي مطالب

  دقيقه80: زمان
 دوازدهم

 

پس از انتخاب نمونه هاي پژوهش و تقسيم تصادفي  آن ها به دو گروه                 :شيوه اجراي پژوهش  
 آزمايش و كنترل، پرسش نامه  رابطه مادر ـ كودك راس به عنوان پيش آزمون براي هر دو گروه اجرا                   

 دقيقه  80و هر جلسه به مدت       )  هفته اي دو جلسه  ( جلسه   12سپس گروه آزمايش به مدت       .  شد
. برنامه مداخله مهارت هاي زندگي را دريافت كردند و گروه كنترل هيچ مداخله اي را دريافت نكردند                

ر دو   جلسه، دوباره پرسش نامه  رابطه مادر ـ كودك راس به عنوان پس آزمون براي ه              12پس از پايان    
گروه اجرا شد و داده هاي گردآوري شده در مرحله پيش آزمون و پس آزمون مورد تحليل آماري قرار                  

 .گرفت

.  استفاده شد  spss به منظور تحليل داده ها از نرم افزار آماري          :روش تجزيه و تحليل اطلاعات    
استاندارد استفاده شد   براي داده هاي توصيفي از شاخصه هاي آمار توصيفي از قبيل ميانگين و انحراف             

 .و براي آزمون فرضيه هاي پژوهش از آزمون تحليل كوواريانس تك متغيره استفاده شد
 

 يافته ها

تحليل  نتايج آزمون    ارائه شده است و سپس    در اين بخش نخست اطلاعات توصيفي آزمودني ها         
 مادران داراي كودك    كوواريانس براي بررسي تأثير آموزش مهارت هاي زندگي بر رابطه مادر ـ كودك            

 .ارائه شده استكم شنوا 

 مشاهده مي شود ميانگين دو گروه آزمايش و كنترل در                     2همان طور كه در جدول          
خرده مقياس هاي رابطه مادر ـ كودك در مرحله پيش آزمون تقريباً برابرند؛ اما در مرحله پس آزمون در             

مقياس هاي پذيرش نسبت به پيش آزمون      برخي خرده  )  كه مداخله دريافت كرده اند    (گروه آزمايش   
افزايش و خرده مقياس هاي حمايت افراطي، سهل گيري بيش از حد و طرد فرزند نسبت به                          

به منظور آزمون اين تفاوت كه مشخص شود تغييرات حاصل شده از            .  پيش آزمون كاهش داشته است   
 .نظر آماري معنادار است، از آزمون تحليل كوواريانس استفاده شد

 

 1ادامه جدول 
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 ميانگين و انحراف استاندارد گروه آزمايش و كنترل در پيش آزمون و پس آزمون: 2جدول 

انحراف 

 استاندارد
 متغير گروه مرحله ميانگين

 پيش آزمون 33/34 23/6

 پس آزمون 33/33 69/5
 كنترل

 پيش آزمون 55/31 63/3

 پس آزمون 77/33 81/5
 آزمايش

 پذيرش

 پيش آزمون 38/32 46/6

 پس آزمون 55/32 42/6
 ترلكن

 پيش آزمون 55/32 88/6

 پس آزمون 61/29 05/6
 آزمايش

 حمايت افراطي

 پيش آزمون 32 80/5

 پس آزمون 66/33 77/5
 كنترل

 پيش آزمون 77/29 97/4

 پس آزمون 27/27 79/4
 آزمايش

 سهل گيري بيش از حد

 پيش آزمون 94/28 16/5

 پس آزمون 55/29 94/4
 كنترل

 پيش آزمون 50/27 16/3

 پس آزمون 50/24 38/3
 آزمايش

 طرد كودك

 
 

پيش از انجام تحليل  كوواريانس، مفروضه هاي اصلي تحليل كوواريانس مورد بررسي قرار گرفت                
 ذيرشـپ  :خرده آزمون ها به شرح زير به دست آمد        رايـب  رگرسيون  ضرايب  همگني  آزمون  نتايج  كه

)05/0>p  ,  11/1=F(،  افراطي  حمايت)  05/0>p  ,  19/3=F(،  حد  از  بيش  سهل گيري)  05/0>p  , 
73/0=F  (طرد    و)05/0>p  ,  84/0=F  .( بررسي  اسميرنوف در ـ  كولموگروف    آزمون  هم چنين نتايج 

 ،)p  ,  61/0=z<05/0  (پذيرش  :خرده آزمون ها به شرح زير بدست آمد       در  توزيع  بودن  نرمال  مفروضه
رد ـط  و )p  ,  71/0=z<05/0  (دـح  از  شـبي  ريـل گيـسه  ،)p  ,  69/0=z<05/0  (راطيـاف  ايتـحم

)05/0>p  ,  64/0=z  .(      لوين در   آزمون  از  استفاده  با  واريانس ها  همگني  افزون بر اين مفروضه 
 ,  p<05/0  (افراطي  حمايت  ،)p  ,  07/0=F<05/0  (پذيرش  :ها به شرح زير به دست آمد      خرده آزمون

53/3=F(،  حد  از  بيش  سهل گيري)  05/0>p  ,  69/3=F    (   و طرد)05/0>p  ,  83/2=F  .(  همان طور
 از تحليل   كه ملاحظه مي شود مفروضه ها رعايت شده است و نتايج حاكي از اين است كه مي توان                  

 .كوواريانس استفاده كرد
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 كودك هاي رابطه مادر ـنتايج آزمون آماري تحليل كوواريانس براي خرده مقياس: 3جدول 

 ه آزمايش و كنترلدر گرو

ضريب 

 تفكيكي اتا

سطح 

  داريامعن
F 

ميانگين 

 مجذورات

درجه 

 آزادي

مجموع 

 مجذورات
 متغير منبع تغيير

 پيش آزمون 36/1030 1 36/1030 03/176 000/0 91/0

 گروه 27/76 1 27/76 01/26 000/0 44/0

 خطا 74/96 33 93/2   

 كل 41664 36 36/1030   

 پذيرش

 پيش آزمون 78/1253 1 78/1253 24/583 000/0 94/0

 گروه 25/86 1 25/86 12/40 000/0 54/0

 خطا 93/70 33 15/2   

 كل 36185 36    

 حمايت افراطي

 پيش آزمون 15/905 1 15/905 37/569 000/0 94/0

 گروه 87/156 1 87/156 67/98 000/0 74/0

 خطا 46/52 33 59/1   

 كل 34753 36    

 سهل گيري

 پيش آزمون 41/543 1 41/543 88/243 000/0 88/0

 گروه 06/120 1 06/120 88/53 000/0 62/0

 خطا 53/73 33 22/2   

 كل 27145 36    

 طرد كودك

 
 نشان داد  3نتايج جدول   )  كمكي(با در نظر گرفتن نمره هاي پيش آزمون به عنوان متغير هم پراش           

 ,  p>01/0(، حمايت افراطي    )p  ,  01/26=F>01/0( بر پذيرش فرزند     كه آموزش مهارت هاي زندگي   
12/40=F(      سهل گيري بيش از حد ،)01/0<p  ,  67/98=F  (   و طرد)01/0<p  ,  88/53=F  ( معنادار

 .است

 

 بحث و تفسير

پژوهش حاضر به منظور بررسي اثربخشي آموزش مهارت هاي زندگي بر رابطه مادر ـ كودك                    
نتايج نشان داد آموزش مهارت هاي زندگي بر               .  شنوا انجام شد    مادران داراي كودك كم        

اين يافته با نتايج پژوهش لام، استورات و        .  خرده مقياس هاي رابطه مادر ـ كودك تأثيرگذار بوده است       
، كاظمي،  )2012  (35، بوتوين و گريفين    )2015  (34، تانومن، كانوك لين و تانگ كيو        )2008(كلي  

 39، ناصري و باباخاني   )2013  (38، خان زاده و يگانه   )2005  (37، ميچل )2014  (36مومني و عبدالقاسمي  
، )2014  (40،  وطن خواه، درياباري، قدمي و خانجان شعيبي          )1389(، ابارشي و همكاران      )2014(

همسو )  1393  (42و هادي زاد )  2011( و همكاران    41پوهن، هيندوان، ريانتي، موكاروما، موتيارا، تاسيا     
 .است
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 آموزش مهارت هاي زندگي بر افزايش پذيرش كودك در مادران كودكان كم شنوا                    اثربخشي
احتمالاً ناشي از اين است كه آموزش مهارت هاي زندگي مي تواند منشاء تغييرات، از جمله تغيير در                  

و اين امر به نوبه خود باعث افزايش سازگاري            )  2012بوتوين و گريفين،     (ها و باورها باشد      نگرش
در واقع آموزش    .  مي شود)  1393هادي زاد،  (و پذيرش    )  2014مومني و عبدالقاسمي،     كاظمي،  (

مهارت هاي زندگي باعث مي شود افراد از جمله مادران داراي كودك كم شنوا شناخت بيشتري از خود               
در نتيجه، فرد .  و شرايط پيش آمده پيدا كنند، نقاط قوت و ضعف خود و شرايط پيش آمده را بشناسند              

ت ها را بهتر مي پذيرد، با آن ها به طور صحيح سازش مي يابد و اين امر باعث افزايش سازگاري و                   واقعي
در تأييد اين   ).  2015هانومن و همكاران،    (به دنبال آن پذيرش شرايط و كاهش فشار رواني مي شود            

تفاده در پژوهشي نشان داد كه آموزش مهارت هاي زندگي با اس          )  1388  (43موضوع، اميري برمكوهي  
از شيوه هاي كارآمد گوش فرا دادن، صحبت كردن و ارائه پاسخ هاي غيركلامي مؤثر، باعث بهبود                    
روابط مي شود و از سويي ديگر با ايجاد تغييراتي در خودآگاهي، درك و فهم احساسات و افكار،                        

تغيير هاي رفتاري، احساس خودكارآمدي و كفايت فردي در مادران به              سبك هاي ارتباطي، گرايش  
از طرف ديگر   ).  2013خان زاده و يگانه،    (رفتار و سرانجام افزايش رابطه مادر ـ كودك منجر مي شود            

عنوان مي كنند كه آموزش گروهي، خود      )  1389  (44در همين راستا پورسيد، حبيب اللهي و فرامرزي       
گروه و اينكه تك تك     مي تواند تأثير مثبتي در افزايش سازگاري داشته باشد، زيرا جمع شدن افراد در              

افراد احساس كنند ديگران نيز مشكلاتي مشابه با آن ها دارند، خود در كاهش فشار رواني و كاستن از                  
به طور كلي مي توان    .  روحيه منفي و در نتيجه افزايش قبول واقعيت و كنار آمدن با آن مؤثر است                 

بت، عزت نفس و مقابله موفق      گفت كه آموزش مهارت هاي زندگي از طريق افزايش سطوح عواطف مث          
شود والدين داراي كودك كم شنوا بتوانند با چالش ها به         با تجربه هاي منفي عمل مي كند و موجب مي       

طيبي رامين،  (خوبي سازگار شوند و مشكلات پيش آمده به ويژه اختلال كودك شان را بهتر بپذيرند                
 ).2014، 45دادخواه، بهمني و موللي

ج نشان داد كه آموزش مهارت هاي زندگي به كاهش حمايت افراطي از كودك               افزون بر اين، نتاي   
در تبيين اين يافته بايد گفت كه حمايت اجتماعي          .  در مادران داراي كودك كم شنوا منجر شده است       

كه از طريق بازخوردهاي مثبت اعضاي گروه صورت مي گيرد، در كاهش حمايت افراطي مؤثر است                  
به اين نتيجه رسيد كه حمايت اجتماعي باعث          )  2013( همين راستا، شين      در).  1393هادي زاد،  (

افزايش سازگاري روان شناختي در مادران شنواي كودكان كم شنوا، ايجاد تعامل مثبت بين مادر ـ                  
 46همچنين بندورا .  كودك و هم چنين به وجود آمدن زمينه براي رشد طبيعي كودك كم شنوا مي شود            

ار گرفتن در گروه اجتماعي هم به شيوه غيرمستقيم مانند الگودهي                   معتقد است قر   )  1982(
يادگيري روش هاي فرزند پروري صحيح با مشاهده رفتار والدگري صحيح در دوستان و خويشاوندان               (

و هم به شيوه مستقيم از طريق مورد تشويق قرار گرفتن، بر بهبود تعامل مادر ـ كودك                    )  با كفايت 
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 چون آموزش مهارت هاي زندگي براي مادران كودكان كم شنوا به صورت                 تأثير دارد كه احتمالاً    
گروهي بود، اين عامل در كاهش حمايت افراطي از كودك در مادران داراي كودك كم شنوا مؤثر بوده                 

نيز بيان مي كنند   )  2009  (47هماهنگ با يافته هاي بيان شده، بارلو، پاول، گيلچريست و فوتيادو         .  است
ت زندگي، مداخله اي مفيد و روشي مؤثر در بهبود و خودكارآمدي براي سرپرستي از               كه آموزش مهار  

 . فرزندان است
هم چنين يافته هاي پژوهش نشان داد كه آموزش مهارت هاي زندگي باعث كاهش سهل گيري                

ه در تبيين اين يافته بايد يادآوري شود كه با توجه به اين ك            .  مادران داراي كودك كم شنوا شده است     
و از  )  1391موللي،  (مادران داراي كودك كم شنوا سهل گيري بيشتري نسبت به كودك خود دارند               

 آن ها  در  را  فرزندان  صحيح  پرورش  مهارت  و  دانش  زندگي به مادران،    مهارت هاي  آن جايي كه آموزش  
ح باعث اصلا   زندگي به مادران    مهارت هاي  مي توان گفت كه آموزش   )  2013شين،  (مي دهد    افزايش

در همين  .  شيوه فرزندپروري و در نتيجه كاهش سهل گيري در مورد كودك در آن ها شده است                  
زندگي   مهارت هاي  به اين نتيجه رسيدند كه آموزش     )  2000  (48راستا، سندرز، ماركي دد، تولي و بور      

 . شودباعث بهبود شيوه فرزندپروري و در نتيجه منجر به بهتر شدن روابط والد ـ كودك مي به والدين
هاي ياد شده، نتايج نشان داد كه آموزش مهارت هاي زندگي در كاهش طرد كودك              افزون بر يافته  

در تبيين اين يافته مي توان گفت      .  شنوا تأثير معني داري داشته است    از سوي مادران داراي كودك كم     
، )1385،  49اميملك پور، فراهاني، آقايي و بهر     (كه آموزش مهارت هاي زندگي به كاهش فشار رواني           

و توانمندي افراد در رويارويي با شرايط مشكل         )  1391نجفي و همكاران،    (تغيير و اصلاح نگرش ها      
كه احتمالاً در اين پژوهش آموزش         )  2010رجبي،   صبحي قراملكي و   (زندگي منجر مي شود      

ن داري  مهارت هاي زندگي منجر به تغييرات ياد شده و در نتيجه كاهش طرد كودك از سوي مادرا                  
بيان مي كند كه مشاوره و آموزش        )  1994  (50در همين راستا، پدرون    .  كودك كم شنوا شده است    

حمايتي مي تواند به والدين كمك كند تا احساسات منفي خود را در مسير صحيح قرار دهند، به                       
ر اثر  هم چنين بهبود مهارت هاي ارتباطي مادر با كودك د        .  گونه اي كه موجب تعاملات سازنده شوند      

آموزش مهارت هاي زندگي مي تواند در كاهش طرد كودك از سوي مادران داراي كودك كم شنوا مؤثر               
 ).2014كاظمي، مومني و عبدالقاسمي، ( باشد

 داراي  مادران  فقط  را  پژوهش  اين بود كه آزمودني هاي      حاضر  هاي پژوهش از جمله محدوديت  
 تعميم پذيري  از  نتايج  مي شدند،  نمونه  شامل  نيز  انپدر  كه  صورتي  در.  مي دادند  تشكيل  كم شنوا  كودك

هم چنين به دليل عدم همكاري آزمودني هاي پژوهش، امكان اجراي              .  مي شد  برخوردار  بيشتري
افزون بر اين،   .  پيگيري وجود نداشت، بنابراين اطلاعي از پايداري اثربخشي مداخله در دسترس نيست           

 برنامه  اثربخشي  ميزان  مقايسه  امكان  رو  اين  از  شد؛  اجرا  آزمايش  گروه  روي  فقط  مداخله اي  برنامه
پيشنهاد مي شود در پژوهش هاي آتي       از اين رو   .نيست  امكان پذير  مداخله اي  هايبرنامه  ساير  با  مذكور
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كم شنوا به عنوان آزمودني پژوهش انتخاب شوند و اثربخشي             كودك  هم پدران و هم مادران داراي      
هم چنين اجراي پيگيري در پژوهش هاي     .  ها مورد مقايسه قرار گيرد     آن آموزش مهارت هاي زندگي بر   

هم چنين بهتر است اثربخشي    .  آتي ضروري است تا بتوان به پايداري اثربخشي برنامه اطمينان يافت           
رابطه مادر ـ كودك مادران داراي كودكان كم شنوا با ساير ناتواني ها هم             آموزش مهارت هاي زندگي بر   

در پايان بايد يادآوري شود كه برگزاري كارگاه هاي آموزش مهارت هاي زندگي براي                  .  انجام شود 
بنابراين بهتر است مسئولان و متوليان كار با          .  خانواده هاي داراي كودك كم شنوا بسيار مفيد است        

هاي اين  كودكان با آسيب شنوايي، برگزاري كارگاه هاي آموزش مهارت هاي زندگي براي خانواده                
 . را در اولويت برنامه هاي خود قرار دهندكودكان
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