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ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and Purpose: Mothers of children with an autism spectrum disorder 

(ASD) are more likely to be at risk of anxiety disorders, including generalized anxiety 

disorder (GAD), panic, phobias, mood disorders, depression, psychological cohesion, 

low object relations, and marital disturbance in the family, which generally starts before 

their children's birth; hence, the presents research aimed to investigate the marital 

disturbance and object relations in mothers of children with spectrum disorder with the 

mediating role of psychological cohesion.. Methods: The research method was cross-

sectional and correlational. The statistical population consisted of all the mothers of 

children with autism in Tehran in 2020 among whom 457 mothers were selected by the 

convenience sampling method. The research tools included the marital disturbance 

questionnaire (Schneider, 1997), object relations questionnaire (Bell, 1995), and 

psychological coherence questionnaire (Kimiaei et al., 2014) all of which had acceptable 

validity and reliability. SPSS V.23 and LISREL V7.8 were used to analyze data. 

Structural equation modeling was utilized to respond to the research hypotheses. 

Results: The research results indicated that the model had a good fit, and there was a 

relationship between object relations and marital disturbance in mothers of children with 

an autism spectrum disorder. There was also a relationship between psychological 

cohesion and marital disturbance in mothers of children with an autism spectrum 

disorder. There was an indirect effect of object relations on marital disturbance through 

the mediating role of psychological cohesion in mothers of children with an autism 

spectrum disorder (p<0.05). Conclusion: Paying attention to the above-mentioned 

variables helps researchers and therapists to prevent and design more suitable 

treatments. 
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 112-122های ، صفحه(0)پیاپی  1، شماره 3، دوره 1041 بهار و تابستان

 

: نقش سمیاوت فیو روابط ابژه در مادران کودکان مبتلا به ط ییزناشو یآشفتگ

 یانسجام روان یاواسطه
 

 3ی مسلم عباس،  2* زنگنه مطلق روزهیف ، 1یمانیزهرا ا
 رانیاراک، ا ،یواحد اراک، دانشگاه آزاد اسلام ،یگروه روانشناس ،یدکتر یدانشجو .1

 رانیاراک، ا ،یواحد اراک، دانشگاه آزاد اسلام ،یگروه روانشناس ار،یاستاد .3

 رانیا ،کازرون، کازرون یدانشگاه سلمان فارس ،یگروه روانشناس ار،یاستاد .3

 

 چکیده اطلاعات مقاله

 پژوهشی    -علمینوع مقاله: 

   112-122صفحات: 

لات  در خطر ابتلا به اختلا یشتریبا احتمال ب سمیات فیمادران کودکان مبتلا به اختلال ط : و هدف نهیزم

روابط  و ،یانسجام روان ،یو افسردگ یو اختلالات  خلق یهراس و فوب افته،ی میاز جمله اضطراب تعم یاضطراب

؛ لذا ندقرار دار تولد کودکشان شروع شده است زا شیدر خانواده که عموماً پ ییزناشو یو آشفتگ نییابژه پا

ش با نق سمیاوت فیو روابط ابژه در مادران کودکان مبتلا به ط ییزناشو یپژوهش با هدف، آشفتگ نیا

است.  یاز نوع همبستگ یروش پژوهش مقطع روش پژوهش:. انجام شد یانجسام روان یاواسطه

تشکل دادند  1311شهر تهران در سال  سمیمادران کودکان مبتلا به اوت هیپژوهش را کل نیا یآمارجامعه

پژوهش از  نیدر دسترس انتخاب شدند. در ا یریگنفر با روش نمونه 754عداد ها، تآن انیدادند، که از م

و همکاران،  ییایمی)ک ی( و انسجام روان1115(، روابط ابژه )بل، 1114 در،ی)اشنا ییزناشو یآشفتگ یابزارها

ها داده لیوتحلهیبرخوردار بودند. به منظور تجز یقابل قبول ییایاز اعتبار و پا ی( استفاده شد که همگ1313

 زپژوهش ا یهاهیبه فرض ییمنظور پاسخگواستفاده گردید. به Lisrel-V7.8و  SPSS-V23افزار از نرم

 یپژوهش نشان داد که مدل از برازش مناسب نتایج ها:افتهیاستفاده شد.  یمعادلات  ساختار یابیمدل

 سمیاوت فیدر مادران کودکان مبتلا به ط ییزناشو یروابط ابژه با آشفتگ نینشان داد ب جیبرخوردار است. نتا

رابطه  سمیاوت فیدر مادران کودکان مبتلا به ط ییزناشو یبا آشفتگ یانسجام روان نیرابطه وجود دارد. ب

لا به کودکان مبت ادراندر م ییزناشو یبا آشفتگ یانسجام روان یانجینقش م قیوجود دارد. روابط ابژه از طر

مذکور در  یرهایلذا توجه به متغ :یریگ جهینت(. p<55/5وجود دارد ) میرمستقیاثر غ سمیاوت فیط

 .رساندیم یاریتر به پژوهشگران و درمانگران مناسب یهادرمان یو طراح یریشگیپ

 اطلاعات نویسنده مسئول

                                          ایمیل:
F-zanganeh@iau-arak.ac.ir 

 سابقه مقاله

 37/53/1751      تاریخ دریافت مقاله:

 35/50/1751       تاریخ اصلاح مقاله:

 15/54/1751    تاریخ پذیرش نهایی:

 15/54/1751              تاریخ انتشار:

 واژگان کلیدی
 روابط ابژه، انسجام ،ییزناشو یآشفتگ
 سمیات ،یروان

 .صور  گرفته است CC BY-NC 4.0صور  دسترسی آزاد مطابق با انتشار این مقاله به                                                      
 تمامی حقوق انتشار این مقاله متعلق به نویسنده است.                                                                                                                                                                                                       

 ستناد به این مقالهشیوه ا
ه دوفصلنام. یانسجام روان یا: نقش واسطهسمیاوت فیو روابط ابژه در مادران کودکان مبتلا به ط ییزناشو یآشفتگ (.1751)، م. یعباس، ف.، زنگنه مطلق، ز.، یمانیا

 113-133(: 1)3،  شناختی نوجوان و جوانمطالعا  روان

  

 مطالعات روانشناختی نوجوان و جوان دوفصلنامه 
 www.jayps.iranmehr.ac.ir 
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                    jayps.iranmehr.ac.ir 1شماره  /3دوره  /1041 بهار و تابستان            شناختی نوجوان و جوانروان مطالعاتدوفصلنامه  

 مقدمه

 3رفتاری نشانگان با  3تحولی-عصب اختلال یک  1اوتیسم

ی نقص با که است ی ، 7اجتماع  رفتارهای و  5ارتباط

یکلیشه سیلر و ) شودمی مشخص خاص علائق و  0ا

 شیمیایی زیست ویژه شاخص گونه هیچ(. 3512، 4مورگان

 ودوج کند تعریف را اوتیسم که آناتومی نورو ناهنجاری یا

 داده 2رفتاری و بالینی ارزیابی اساس بر تشخیص و ندارد

ف) شودمی  این شد (. 3512، 1گلدستاین و اوزونو

 یهوش توانمندی فرد آن در که خفیف از تواندمی نشانگان

 فقدان و 15ذهنی ماندگیعقب آن در که شدید تا دارد بالاتیی

 کامارگوس کروز،) باشد متفاو  دهد،می رخ 11گفتار فقدان

 سال 35 در اوتیسم سازی مفهوم(. 3513 ،13روشا و جونیور

 بروز اختلال طیف در است کرده زیادی تغییرا  گذشته

 شدمی تصور پیشتر. دارد زیادی پذیری تغییر امروزه اوتیسم

 اما ددارن نیز هوشی تأخیر اوتیسم به مبتلا افراد از %45 که

 لامبت افراد از نیمی تقریباً که است شده داده نشان امروزه

 نرمال از بالاتتر یا نرمال هوش اوتیسم طیف اختلالات  به

چیستول، باندینی، ماست، فیلیپس، کرماک و ) دارند

 طیف اتیسم اختلال هنوز حال این با(. 3512، 13کورتین

 د ش به که است کودکی پزشکی روان اختلال شدیدترین

توموا، هوساروا، لاتکاتوسوا، باکوس، ویکوا، ) است ارثی

 اوتیسم در ژنتیک عامل اثر( 3515، 17بابینسکا و استاتنیکوا

 دوم کودک تولد احتمال و است درصد هشتاد حدود در

 به مبتلا کودک یک که ایخانواده در اتیسم به مبتلا

 ألیسون، بیلی، گرو،) است %35 دارد اتیسم طیف اختلالات 

 افراد اقوام همچنین ،(3513 ، 15هرکستر و کوهن بارون

 ایدرجه به را اوتیستیک صفا  اوتیسم، به طیف مبتلا

 افتی بالات عملکرد با اختلال طیف اوتیسم در آنچه از کمتر

                                                   
1. autism 

2. transformational nerve disorder 

3. behavioral symptoms 

4. social defects 

5. communicational 

6. stereotyped behaviors 

7. Siller & Morgan 

8. clinical and behavioral evaluation 

9. Goldstein & Ozonoff 

10. mental retardation 

11. lack of speech 

12. Cruz, Camergos-Jonior & Rocha 

 و است خفیف خیلی میزانی که به اما دارند، شودمی

د) گیرندنمی اختلال تشخیص  (. این3512، 10دیامون

تلال در اخ آنچه با مشابه کیفی نظر از که رفتاری فتونایب

 است، آن از ترگسترده ولی دهدمی رخ اوتیسم طیف

 شامل و( 1317فایضی، ) دارد نام اوتیسم گسترده فنوتایپ

 همکاران، و کروز) محدود دوستی روابط چون مواردی

 کمتر، همدلی کمتر، هیجانی پاسخگویی ،(3513

 اصخ علائق الگوی تجربه، به نسبت حد از بیش حساسیت

 هایفعالیت ترجیح ،(1310نوروزی، ) عجیب ارتباطا  و

اسمیت،  -کیس) مرکزی ضعیف هماهنگی و اجتماعی غیر

د  مادران علاوه، به. شود(. می3515، 14ویور و فریستا

 در تریبیش احتمال با اتیسماختلال طیف  به مبتلا کودکان

 تعمیم اضطراب جمله از اضطرابی اختلالات  به ابتلا خطر

ل) فوبی و هراس یافته،  و( 3510، 12مازورک و سوه

افسردگی، انسجام روانی، و روابط ابژه  و خلقی اختلالات 

 تولد زا پیش عموماً که پایین و آشفتگی زناشویی در خانواده

ر و میر اینگرسول،) است شده شروع کودکشان  ، 11بک

 مشکلا  این بالاتی میزان وجود گرچه دارند، قرار( 3511

 هب مبتلا کودک وجود با که باشد محیطی به است ممکن

 سیرتف ژنتیک دیدگاه از معمولات اما است، شده ایجاد اوتیسم

 متغیرهای دیگر، سوی از(. 3515، 35نف و فاسو) شوندمی

ه رفتار وجود نیز و خانوادگی تاریخچه  در  31ناسازگاران

 اعضای تک تک بودن اجتماعی میزان با دو هر کودک

 اعضای در خجالت و افسردگی وجود و است مرتبط خانواده

 گردی عبار  به. است آن معنادار کننده بینیپیش خانواده

 از بیش کودک، 33اجتماعی عملکرد بر خانوادگی متغیرهای

 (. 1317رضایی، ) مؤثرند کودک خود هوش

13. Chistol, Bandini, Must, Phillips, Cermak & Curtin 

14 . Tomova, Husarova, Lakatosova, Bakos, Vlkova, 

Babinska & Ostatnikova 

15. Grove, Baillie, Allison, Baron-Cohen & Hoekstra 

16. Diamond 

17. Case-Smith, Weaver & Fristad 

18. Mazurek & Sohl 

19.  Ingersoll, Meyer & Becker 

20. Neff & Faso 

21. inconsistent behavior 

22. social performance 

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
js

pn
ay

.3
.1

.1
12

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

82
12

52
5.

14
01

.3
.1

.3
1.

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

yp
s.

ir
an

m
eh

r.
ac

.ir
 o

n 
20

23
-0

4-
15

 ]
 

                             3 / 12

http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://dx.doi.org/10.52547/jspnay.3.1.112
https://dorl.net/dor/20.1001.1.28212525.1401.3.1.31.4
http://jayps.iranmehr.ac.ir/article-1-234-fa.html


 117     ... سمیاوت فیو روابط ابژه در مادران کودکان مبتلا به ط ییزناشو یآشفتگ 

 

-، تغییر بزرگی در نظریه و روان1155و  1175های از سال

و  فردیدرمانی تحلیلی ایجاد شد و به تاثیر روابط بین

الگوهای تفکر و احساسا  زیربنای آن بر اختلالات  مورد 

توجه شد. از جمله رویکردهای حاصل از این تغییر، رویکرد 

و   1روابط ابژه است )لویس، میهان، کین، ونگ، کلمنس

(. روابط ابژه از کارکردهای دیگر ایگو است 3510مکاران، ه

که اشاره دارد به روابط و تجاربی که فرد با خودش و 

، 3اطرافیانش دارد )هاپریچ، نلسون، پاگو ، لنگو و آلبریج

کند تا (. بررسی سبک های روابط ابژه کمک می3514

مشکلا  بیماران در ارتباط با اختلالات  شخصیت دارد 

(. 3511، 3مشکل در روابط صمیمی درک شود )لفلرمانند 

پردازان روابط ابژه، همچنان که بسیاری از مفاهیم نظریه

پذیرفتند، توجه خود را به روابط رویکرد کلاسیک را می

فردی و به ویژه روابط مختل اوایل کودکی با والدین که بین

گیری ساختارهای درون روانی معیوب از خود و به شکل

جر های روانی منو استعداد ابتلا به طیفی از بیماری دیگران

(. روابط ابژه 3510، 7شوند، معطوف کردند )اراسموسمی

وضعیت قابل تغییر درون روانی در طول ماهیت هیجانی 

تجارب در طول تکامل هستند که منجر به هر دو روابط ابژه 

رسالم یا پاتولوژیک می ؛ به نقل از 1127، 5شود )هرن

تمایل دارند  4(. کرنبرگ و وینی کا 3513، 0ونماسترس

مفاهیم روابط موضوعی را چیزی بیش از نظریه سایق تلقی 

ر های هیجانی بدوی تکنند که قابلیت کاربرد برای اختلال

( معتقد است که روابط موضوعی 1140را دارد. کرنبرگ )

های عاطفی با افراد مهم زندگی فرد، که در درونی از تعامل

اند و در ساختارهای حافظه ماندگار ول درونی شدهطی تح

گیرند. در این بافت عنوان ساختار به اند، ریشه میشده

الگوی کنشوری روانی پایدار، مکررا فعال شده و با ثباتی که 

تجربه ذهنی، ادراکا  و رفتار فرد را سازمان می دهند، 

کل شاشاره دارد. اگر چه روابط ابژه در طی ارتباطا  گذشته 

های گذشته واقعی فرد با گیرند، اما الزاما با تعاملمی

دیگران مهم زندگی اش، مطابق نیستند. بازنمایی درونی از 

های واقعی و خیالی خود و دیگران در واقع انعکاس جنبه

                                                   
1. Lewis, Meehan, Cain, Wong, Clemence 

2. Huprich, Nelson, Paggeot, Lengu & Albright 

3. Lefler 

4. Erasmus 

5. Herner 

های مربوط به هر دو ارتباطا  گذشته فرد همراه با دفاع

-یدار میهستند. این روابط درونی نسبتا در طول زمان پا

مانند، اما ظرفیت اصلاح هم دارند )جمیل، عاطف وحید، 

 (.1317دهقانی و حبیبی، 

گیری رفتار مادران کودکان مبتلا عوامل متعددی در شکل

گذارد. یکی از این عوامل مهم حس به اتیسم تاثیر می

ای شخصیتی با انسجام در آنان است. انسجام روانی سازه

ایی مدیریت و معناداری است. پذیری، توانسه مولفه درک

پذیری به توانایی فرد در فهم این مطلب اشاره دارد درک

-یبینکه موقعیت قرار گرفته در آن، درک شدنی یا پیش

-پذیری است. مولفه توانایی مدیریت، به درک فرد از توانایی

-آور میهای دشوار و اضطرابهایش برای مقابله با موقعیت

ساس معناداری، توانایی یافتن معنا در پردازد. در نهایت، اح

رو است. اشخاص مجهز های پیشزندگی روزمره و مشکل

به این توانایی، قابلیت سالم ماندن را به هنگام مواجهه با 

فرگاسون، براون، تیلور و ها دارند )ها و بحرانمشکل

س (. مطالعا  انجام شده روی احساس 3510، 2داوی

انسجام بیشتر تمایل به کنترل انسجام، نشان دادند حس 

دهد و فرد بهزیستی بهتر و موثرتر اضطراب را افزایش می

کند؛ در حالی که کم بودن شخصی بیشتری را احساس می

ید افزاپذیری را در برابر بیماری میاحساس انسجام، آسیب

ی-لیونسون، کورمر-الفاسی، بارن) (. 3510، 1نوو و ساگ

درجه انسجام (، نشان داد 1311نتایج پژوهش علی آبادی )

مختلف کنار آمدن مادران  یهادر سبک یروانشناخت

جام انس زانیم نیب نکهیمتفاو  است و ا سمیکودکان اوت

 مسیمادران کودکان مبتلا به اوت یآورو تاب ینشناختروا

 15اومیا، دگوچی، توگاری و یامازاکی وجود دارد. یهمبستگ

(، پژوهشی تحت عنوان عوامل موثر بر احساس 3535)

انسجام روانی و روابط خانوادگی در والدین کودکان مبتلا 

به اوتیسم انجام دادند. احساس انسجام روانی به عنوان یک 

شایستگی شناخته شده است که به افراد کمک می کند تا 

با استرس مقابله کنند. بر همین اساس نتایج پژوهش نشان 

د که احساس انسجام روانی بالات باعث بهبود روابط دا

6. Masterson 

7. Kernberg & Winicott 

8. Ferguson, Browne, Taylor & Davis 

9. Elfassi, Braun‐Lewensohn, Krumer‐Nevo & Sagy 

10. Omiya, Deguchi, Togari & Yamazaki 
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خانوادگی در والدین کودکان مبتلا به اوتیسم می شود. 

همچنین با طراحی مداخلا  روان شناختی می توان میزان 

لوی، -حس انسجام را در این مادران بهبود بخشید. جورج

(، پژوهشی تحت 3535) 1باراد، ناتان و مارگالیت-اسمید 

اس انسجام روانی و فرسودگی روانشناختی در عنوان احس

افراد با نقش میانجی احساس تنهایی انجام دادند. نتایج 

پژوهش نشان داد که بین احساس انسجامی روانی با 

فرسودگی روانشناختی رابطه منفی وجود دارد. همچنین 

نتایج نشان داد که بین احساس انسجام  روانی با احساس 

نادار وجود داری به عبارتی با افزایش تنهایی رابطه منفی مع

احساس انسجام روانی میزان فرسودگی هیجانی و احساس 

 یابد.تنهایی در افراد کاهش می

بنابراین همانگونه که والدین روی رشد کودک تاثیر می 

گذارند، رشد کودک و ویژگی های او نیز بر کارکرد خانواده 

(. 3512، 3و نوموراتاثیرگذار است )کاوادا، میموری، اوکوما 

آنچه از تحقیقا  پیشین بر می آید، والدین کودک 

اتیستیک در معرض رنج روانی بالات، روابط ابژه پایین و 

آشفتگی زناشویی بیشتری هستند )عبداللهی بقرآبادی، 

(. سطوح بالاتی آشفتگی در والدین این کودکان باعث 1314

ای یوه همی شود که آنها گرایش بیشتری به استفاده از ش

انعطاف ناپذیر، پرخاشگرانه و تهدیدآمیز والدگری داشته 

باشند و کمتر از برنامه های درمانی کودک بهره ببرند، 

بنابراین در تصمیم گیری درباره مناسب ترین راهبردهای 

درمانی برای کودک شکست بخورند. این امر تاثیرا  منفی 

جر ا منبر رشد کودک گذاشته و رفتارهای مخرب بیشتری ر

(. با در نظر 3510، 3می شود )اکاس، پرویت و مک کی

گرفتن این واقعیت، روابط ابژه و انسجام روانی والدین تاثیر 

بسزایی بر روند رشد کودک می گذارد، به نظر می رسد که 

ارائه مداخلا  زودهنگام برای حمایت موثر از کودکان و 

جلوگیری،  خانواده هایشان، از پیامدهای منفی این اختلال

انرژی سرشار خانواده را پیش از سرکوب شدن در مسیری 

صحیح هدایت می کند )ادیبی سده، سپهوندی و 

(. بدین ترتیب با توجه به موارد بیان 1314غلامرضایی، 

شده در این پژوهش، مسئله اصلی این است: بین آشفتگی 

                                                   
1. George-Levi, Schmidt-Barad, Natan & Margalit 

2 . Kawada, Mimori, Okuma & Nomura 

زناشویی در مادران کودکان مبتلا به طیف اوتیسم بر اساس 

ط ابژه با نقش میانجی انسجام روانی چه رابطه ای وجود رواب

 دارد؟

 پژوهش روش

 هادادهروش پژوهش حاضر، به لحاظ روش گردآوری 

همبستگی از طریق الگویابی معادلات  ساختاری -توصیفی

جامعه آماری کلیه مادران کودکان مبتلا به اتیسم  است.

شهر تهران بود که فرزندشان را در مدارس استثنایی ثبت 

 1311نام کرده و نیز در انجمن اتیسم شهر تهران در سال 

در این پژوهش، از بین تمامی مادران پرونده داشتند. 

دارای کودکان مبتلا به طیف اتیسم شهر تهران با استفاده 

نفر از مادران   754ش نمونه گیری در دسترس، از رو

کودکان مبتلا به اتیسم انتخاب شد که حاضر در شرکت 

در پژوهش بودند. مدل سازی معادلات  ساختاری، روش 

های برآورد حجم نمونه متفاوتی را معرفی می کنند. یکی 

از این روش ها روش برآورد حجم نمونه کلاین است که 

بر اساس گویه هاست )کلاین، بیشینه  5کمینه و  5/3

گویه موجود در این پژوهش،  123(. با توجه به 3515

نمونه مورد نیاز بود که بر اساس معیارهای ورود  754

سال، تحصیلا  حداقل سوم راهنمایی،  51تا  37)سن 

تمایل به همکاری، داشتن کودک اوتیستیک( و خروج 

مزمن یا  سال، داشتن بیماری 05و بالاتی  37)مادران زیر 

شدید روحی و جسمی، داشتن طول مد  بیماری کمتر 

از دو سال( به پژوهش، به صور  در دسترس انتخاب 

شدند. قبل از شروع مطالعه از آزمودنیها رضایت کتبی 

دریافت شد و کدهای اخلاق کمیته پژوهشی از دانشگاه 

 دریافت شد.

 ابزارهای پژوهش

شنایدر . 1 شویی ا شفتگی زنا شنامه آ س  (:1991)پر

سیله فرم  شویی به و شفتگی زنا در این پژوهش، میزان آ

بازبینی شده پرسشنامه نارضایتی زناشویی اشنایدر اندازه 

شنایدر  سیله ا شنامه که به و س شد. این پر گیری خواهد 

سوالی  155( ساخته شده، یک ابزار خود گزارشی 1114)

3. Ekas, Pruitt & McKay 
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استتتت که برای شتتتناستتتایی ماهیت و میزان آشتتتفتگی 

در روابط زناشتتویی مورد استتتفاده قرار می  )نارضتتایتی(

( و دارای دو خرده 3553گیرد )مینز، اشتتتنایدر و نگی، 

مقیتتاس روایی عتتدم ثبتتا  و پتتایتتداری آزمودنی در 

پاسخگویی و قرار دادگرایی، یک مقیاس آشفتگی کلی؛ و 

عاد مختلف روابط  ده مقیاس ستتتنجش آشتتتفتگی در اب

حل مشتتتکل، زناشتتتویی شتتتامل ارتباط عاطفی، توانایی 

پرخاشتتتگری، زمان با هم بودن، مستتتائل مالی، مستتتائل 

جنسی، تاریخچه مشکلا  خانوادگی، تعارض با فرزندان، 

هت گیری  ند و ج یت فرز باره ترب کدیگر در با ی عارض  ت

صفر و یک نمره گذاری  صور   سوال ها به  ست.  نقش ا

ست و نمره های مربوط به هر خرده مقیاس با هم  شده ا

ر این پرستتشتتنامه نمره بالات نشتتانه جمع می شتتوند. د

آشتتفتگی بیشتتتر و نمره کمتر نشتتانه رضتتایت بیشتتتر یا 

( دو نوع اعتبار 1114آشتتفتگی کمتر استتت. اشتتنایدر )

شتتامل ثبا  درونی و آزمون مجدد را برای پرستتشتتنامه 

شویی بیان کرده که نتایج اعتبار  ضایتی( زنا شفتگی )نار آ

الات نگر اعتبار بثبا  درونی برحستتتب آلفای کرونباخ، بیا

( برای این آزمون است و دامنه نتایج آلفا 23/5)میانگین، 

های مختلف نیز از  یاس  بوده  45/5تا  13/5برای مق

استتت. وی همچنین پنج نوع روایی تجربی، عاملی، پیش 

شنامه مورد  س شخیص یا واگرا و همگرا را برای پر بین، ت

ر آزمون استتتتفاده قرار داده استتتت. نتایج مربوط به اعتبا

( بر 1327مجدد این پرسشنامه که به وسیله سلیمانیان )

نفری از جامعه آماری اجرا شد، دارای  35روی یک نمونه 

استتتت. روایی  42/5و میانگین  20/5تا  21/5دامنه بین 

شاوره مورد  ستادادن م سیله پنج تن از ا محتوایی آن به و

ونه متایید قرار گرفت. اعتباریابی مجدد پرسشنامه روی ن

و  25/5نفری  از جتتامعتته آمتتاری، دارای دامنتته  725

 است. 44/5میانگین 

این (: BORI1( )1991پرسشنامه روابط ابژه بل ). 2

ستتوال  75ابزار یک پرستتشتتنامه خودگزارشتتی و حاوی 

ست که در بردارند الگوهای روابط ابژه و  صحیح و غلط ا

(. این 1120باورهای بین فردی استتتت )بل و همکاران، 

                                                   
1. Bell's Object Relation Inventory 

2. alienation 

3. insecure attachment 

ست )بل،  شنامه دارای چهار خرده مقیاس ا س (: 1115پر

گانگی1 ماد 3( بی نایی فرد در اعت قدار توا نای م به مع  :

کردن و حفظ روابط صتتمیمی استتت. نمرا  بالات در این 

بعد نشتتتان دهنده فقدان اعتماد در روابط و ناتوانی در 

ست.  ضی کننده ا ستگی 3حفظ روابط با ثبا  و را ( دلب

اس نشان دهنده شد  حساسیت فرد به : این مقی3ناایمن

عد  بالات در این ب طرد و زودرنجی در روابط استتتت. نمره 

شدن و  شته  ست دا ضی برای دو شان دهنده نگرانی مر ن

نب دیگران استتتت.  جا ( 3طرد نشتتتدن و زودرنجی از 

: این بعد نشتتانگر بدبینی به انگیزه دیگران، 7خودمحوری

به خود  مت  خد تای  ها در راستتت یدن و دیگران را تن د

ستتوساستتتفاده از آنها برای رستتیدن به اهداف و نیازهای 

خود است. نمرا  بالات در این بعد نشان دهنده مشغولیت 

ناتوانی در  های خود در روابط،  یاز هداف و ن با ا مداوم 

سرمایه گذاری عاطفی و متوقع بودن در روابط  همدلی و 

: این بعد توصتتیف کننده 5( بی کفایتی اجتماعی7استتت. 

ر فرد از ستتطح توانایی اش برای درگیر شتتدن در تصتتو

فعالیت های اجتماعی استتت. نمرا  بالات بیانگر دشتتواری 

شی بودن در روابط، به  ست یابی و نگرانی و نا فرد در دو

بل،  خالف،  استتتت ) با جنس م (. در 1115خصتتتوص 

پژوهشتتی که توستتط بل و همکاران، به منظور بررستتی 

جام  یایی این ابزار ان پا حاکی از روایی و  تایج  شتتتتد، ن

همستتتانی درونی و پایایی دو نیمه بالات در هر چهار خرده 

(. در پژوهش جمیل و 1120مقیاس بود )بل و همکاران، 

کاران ) باخ برای چهار 1317هم فای کرون یب آل (، ضتتتر

ناایمن، خودمحوری و بی  گانگی، دلبستتتتگی  یاس بی مق

  41/5و  42/5، 23/5، 15/5کفایتی اجتماعی، به ترتیب 

ستفاده از این ابزار،  شی دیگر با  ا ست آمد. در پژوه به د

صیت مرزی را از نظر الگوهای مخرب روابط  شخ اختلال 

ابژه، از دیگر گروه ها که شامل بیماران مبتلا به اختلالات  

خلقی و استتتکیزوفرنیا بود، متمایز کردند، افراد مبتلا به 

 تاختلال شخصیت مرزی، تنها در مقیاس بیگانگی، با دق

شدند 23/5تا  44/5پیش بینی  ، از دیگر گروه ها متمایز 

(. در ایران، بررسی مقدماتی روایی 1122)بل و همکاران، 

4. egocentricity 

5. social incompetence 
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و پایایی این پرستتشتتنامه توستتط هادی نژاد و همکاران 

ضریب آلفای کرونباخ 1313) ست. آنها  صور  گرفته ا  )

ماعی، خودمحوری، دلبستتتتگی  فایتی اجت را برای بی ک

 25/5و  47/5، 47/5، 02/5انگی، به ترتیب ناایمن و بیگ

 15گزارش کردند. همچنین همبستتتتگی بین ستتتیاهه 

فرم بازنگری شده و خرده مقیاس های این -سوالی علائم

 بود. 02/5تا  31/5پرسشنامه بین 

سجام روان. 3 شنامه ان س و همکاران  ییایمیک یپر

استتت که توستتط  یستتؤال 55 نامهپرستتش کی(: 1392)

شتتده استتت. ( ستتاخته1313) یو جوز ییارقبا ،ییایمیک

سش نیا . 1 زانیسنجش م یسه مؤلفه برا ینامه داراپر

. معنادار بودن 3بودن و  تیری. قابل مد3درک بودن، قابل

 37شتتامل  یمعنادار اسیق. مباشتتدیازنظر فرد م عیوقا

 اسیستتتؤال و مق 0بودن  تیریقابل مد اسیستتتؤال، مق

ست و در  35درک بودن قابل  5 فیط کیسؤال را دارا ا

جه تا خ1کم ) یلیاز خ یادر به روش 5) ادیز یلی(   )

، 31، 71، 74، 72. ستتؤالات  شتتودیم یبنددرجه کر یل

 یبندصتتتور  معکوس درجهبه 2، 1، 10، 31، 33، 34

( تا 1) ادیز یلیخ یانمره 5 فیدر ط کهیطورشود بهیم

. نمرا  بالاتتر نشتتانگر شتتودیم یگذار( نمره5کم ) یلیخ

 انگریب ترنیی( و نمرا  پا355) شتتتتریب یانستتتجام درون

 نیا یابی( استتتت. در هنجار55کمتر ) یانستتتجام درون

 یاخوشتتته وهیکه به شتتت یآزمودن 715نامه از پرستتتش

له ندمرح نه یاچ عداد  یریگنمو ند، ت  757شتتتتده بود

سال و  75تا  12 یپرسشنامه به دست آمد که دامنه سن

سجام روان 5/33 نیانگیم شنامه ان س شتند. پر  یسال دا

کرونباخ کل  یآلفا بیدارد و ضتر یخوب یدرون یهمستان

نادار اسیخرده مق ی، برا135/5 اسیمق ، 134/5 یمع

مد اسیخرده مق یبرا بل   ی، برا055/5بودن  تیریقا

بل اسیخرده مق  یی. رواباشتتتدیم 220/5درک بودن قا

ستفاده ازنظر  یصور شجو 7با ا س یدان شنا شد  یکار ار

دانشتتگاه  اری( استتتاد1313) ییایمیمشتتاوره خانواده و ک

 هجیآمده نتدستتتبه ییایاستتت. پا دشتتدهییتأ یفردوستت

دختر و پستتر بوده  یدانشتتجو 35 یآزمون بر رو یاجرا

ست که به روش آلفا ست و آلفا رونباخک یا شده ا  یاجرا

ستبه شان م %25آمده د شان دهدیرا ن  ییایدهنده پاو ن

شدیآزمون م یبالات سجام با . اعتبار همزمان پرسشنامه ان

ن طر یدرو گ قیاز  ت عن یهمبستتت بتتا  -550/5 داریم

تمام خرده  نیچنبه دستتت آمد. هم GHQپرستتشتتنامه 

 یهااسیمق ریبا ستتتا یداریمعن یهمبستتتتگ اسیمق

 عمومی دارد. لامتس

 هایافته
های مرکزی، پراکندگی شاخصدر این بخش با استفاده از 

 گیرد.و نمودار متغیرهای پژوهش مورد توصیف قرار می

 

 های آماری متغیرهای پژوهش. مشخصه1جدول 

 کشیدگی چولگی انحراف استاندارد میانگین متغیر

 -5.33 5.15 14.35 41.02 ییزناشو یآشفتگ

 5.14 -5.57 7.04 11.33 روابط ابژه

 5.50 5.55 0.55 35.14 انسجام روانی

ی پژوهش رهایمتغ یآمار یهامشخصه 1اطلاعا  جدول 

دهد. با توجه به مقادیر چولگی و کشیدگی که را نشان می

ها قرار ی معقولی برای حدس بر نرمال بودن دادهدر بازه

ها را مطرح کرده و دادهتوان فرض نرمال بودن دارند، می

 یفتگآش»بر « روابط ابژه»پذیرفت. به منظور بررسی رابطه 

شد. ، از مدل معادلات  ساختاری تائیدی استفاده «ییزناشو

بدین منظور، پس از رسم ساختار، اضافه نمودن قیود مدل 

و انتخاب روش ماکسیمم درستنمایی، مدل اجرا شده و 

 به دست آمد. 3 و 3های نمودار مسیر برازش شکل
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 . ضرایب مسیر و بارهای عاملی مدل )در حالت استاندارد(1شکل 

 

 
 . ضرایب معناداری مدل2شکل 

 

این مدل  RMSEAدو و -با توجه به معیارهای خی

، 3کند. در جدول ها ارائه میبرازش مناسبی به داده

های برازش آورده شده ترین شاخصترین و متداولمهم

ی شود، همهمی دیده 3گونه که در جدول است. همان

ها کفایت آماری دارند. بنابراین، با اطمینان شاخص

ها به برازش توان دریافت محقق در مورد این شاخصمی

 کاملی دست یافته است. نسبتاً

 

 های برازش مهم مدل ترسیمیای از شاخص. گزیده2جدول 

 برازش قابل قبول مقدار اختصار نام شاخص شاخص

  134.22 - سطح تحت پوشش )کای اسکوئر( های برازش مطلقشاخص

 5.2بزرگتر از  GFI 5.15 شاخص نیکویی برازش

 5.2بزرگتر از  AGFI 5.22 شاخص نیکویی برازش اصلاح شده برازش تطبیقیهای شاخص

 5.1بزرگتر از  CFI 5.11 شاخص برازش تطبیقی

 5.1کمتر از  RMSEA 5.503 ریشه میانگین مربعا  خطای برآورد های برازش مقتصدشاخص
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                    jayps.iranmehr.ac.ir 1شماره  /3دوره  /1041 بهار و تابستان            شناختی نوجوان و جوانروان مطالعاتدوفصلنامه  

نتایج جدول فوق نشان داد که شاخص برازش مدل از 

ه بنابراین، با توجه باطمینان قابل قبولی برخوردار است؛ 

 گزارش شده 3ضرایب مسیر در جدول  3و  3های شکل

 . است
 

. ضرایب مسیر و مقادیر 3جدول  t برای فرضیه پژوهش   

 وضعیت tمقدار  ضریب مسیر مسیر

ییزناشو یآشفتگ <--روابط ابژه   پذیرفته شد 12.51 5.24 

توان چنین نتیجه گرفت که فرضیه رابطه بنابراین، می

در مادران کودکان مبتلا  ییزناشو یروابط ابژه با آشفتگ

 شود.پذیرفته می سمیاوت فیبه ط

 بحث و نتیجه گیری
  رد ابژه روابط و زناشویی پژوهش حاضر با هدف آشفتگی

  ای واسطه نقش اوتیسم با طیف به مبتلا کودکان مادران

ه با روابط ابژ نیبنتایج نشان داد انجام شد.  روانی انسجام

 فیدر مادران کودکان مبتلا به ط ییزناشتتتو یآشتتتفتگ

نتایج پژوهش با یافته یزدانی  رابطه وجود دارد. ستتتمیاوت

سویی دارد. در تبیین این یافته 1314همت آبادی ) ( هم

می توان گفت که روابط ابژه بازنمایی های فرد از دیگران 

یدار  پا های  ها الگو مایی  بازن و محیط خود استتتت. این 

درونی هستتتتند که در موقعیت های ارتباطی فعال می 

د. را تعیین می کن شتتوند و چگونگی رابطه فرد با دیگران

که رکن  هایی  یدار درونی، الگو پا های  در واقع این الگو

له  ها از جم نه  مه زمی یت افراد در ه مهمی برای موفق

زندگی زناشتتتویی به حستتتاب می آیند و باعث کاهش 

آشتتفتگی زناشتتویی در زوجین می شتتود. همچنین در 

یه پردازان  که نظر فت  ته نیز می توان گ یاف یه این  توج

شویی را متاثر از روابط اب شکلا  بعدی در زندگی زنا ژه م

روابط اولیه کودک تعبیر می کنند. از دیدگاه روابط ابژه، 

توانایی برقراری روابط ارضتتتا کننده متقابل در زندگی تا 

شی از تعاملا  اولیه بر  شده نا حدودی به الگوی درونی 

می گردد که بر روی روابط درون خانوادگی فرد در آینده 

گذار خواهد بود. روابط ابژه ستتازه ای بنیادین استتت تاثیر

که نقش استتاستتی در تبیین زندگی زناشتتویی در زوجین 

دارد. این روابط درونی مدل های رابطه ای فرد با دیگران 

را شتتتکل می دهد. روابط ابژه را می توان بازنمایی های 

فرد از خود و دیگران و عواطف همران با آن بازنمایی ها 

یت افراد برای برقراری روابط انستتتانی و  و در واقع ظرف

کیفیت این روابط تعریف کرد. از ستتوی دیگر، از آنجا که 

بازنمایی های درونی سازی شده، مجموعه ای از انتظارا  

از پیش تعیین شده درباره بازخورد و رفتارهای دیگران را 

ضوع  دیکته می کند، وجود بازنمایی هایی که نمایانگر مو

کننده و باثبا  در گذشتتته باشتتد، در شتتکل های ارضتتا 

گیری احستتتاس امنیت و حفاظت در مقابل تهدید موثر 

شفتگی های روابط ابژه پایه های امنیت  ست. از طرفی آ ا

شخصی را متزلزل می کند و به افزایش آسیب پذیری در 

شود. به عقیده گبارد ) ضطراب منجر می  ( 1113مقابل ا

یی، به عنوان یکی از انواع در مادران دارای آشفتگی زناشو

آسیب های روانی، بازنمایی از دیگران مخصوصا مراقبان، 

ممکن استتتت به صتتتور  انتقادگر، تحقیر کننده یا ترک 

شده  شد. این بازنمایی های درونی  شده با کننده درونی 

به دیگران  فاعی فرافکنی  های د کانیزم  با م ستتتپس 

سترس  آور منجر فرافکنده و به اجتناب از موقعیت های ا

شد، روابط  شتر بیان  شود. بنابراین همان طور که پی می 

اولیه و الگوهای دلبستتتگی راهنمای روابط صتتمیمانه در 

گستتتتره زندگی فرد به حستتتاب می اید. کیفیت رابطه 

دی فرزن-زناشتتویی نیز به شتتد  تحت تاثیر الگوهای والد

استتتت. مطابق روی آورد روابط ابژه افراد مهم و روابط با 

ضوع خود دارند. در آنه ا نقش مهمی در بازنمایی های مو

واقع هر نوع ارتباط کودک با اطرافیان از ابتدا ستتته جز 

دارد: تجربه مربوط به خود، کستتتی یا چیزی که در این 

رابطه کانون ستترمایه گذاری هایش استتت )موضتتوع( و 

گاه  ید که بین خود و ابژه وجود دارد. از این د جانی  هی

وابط با ابژه درونی شتتتده و الگوهای روابط گذشتتتته یا ر

ارتباطی با دیگران نقش مهم و اصتتتلی را ایفا می کنند و 

 در کاهش آشفتگی زناشویی نقش دارند.

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
js

pn
ay

.3
.1

.1
12

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

82
12

52
5.

14
01

.3
.1

.3
1.

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

yp
s.

ir
an

m
eh

r.
ac

.ir
 o

n 
20

23
-0

4-
15

 ]
 

                             9 / 12

http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://dx.doi.org/10.52547/jspnay.3.1.112
https://dorl.net/dor/20.1001.1.28212525.1401.3.1.31.4
http://jayps.iranmehr.ac.ir/article-1-234-fa.html


 135     ... سمیاوت فیو روابط ابژه در مادران کودکان مبتلا به ط ییزناشو یآشفتگ 

 

همچنین نتایج نشان داد روابط ابژه از طریق نقش میانجی 

انسجام روانی با آشفتگی زناشویی در مادران کودکان 

توان  دارد. می مبتلا به طیف اوتیسم اثر غیرمستقیم وجود

( اشاره 1103برای تبیین نتایج به نقل از وینی کا  )

داشت که نارسایی ها در مراقبت از کودک ممکن است 

خود کودک حقیقی، خودانگیخته یا منسجم نشود و در 

این صور  درون کودک از اضطراب های گوناگون آکنده 

شود. این نتایج همسو با مفروضا  نظریه پردازان روابط 

ژه و نتایج پژوهش های گذشته است )گوبو  و همکاران، اب

(. از دیدگاه روابط ابژه، 1314؛ یزدانی همت آبادی، 3535

توانایی برقراری روابط ارضا کننده متقابل تا حدودی به 

الگوی درون فکنی شده ناشی از تعاملا  اولیه با والدین 

 هیا سایر افراد مهم مربوط است. مادران کودکان مبتلا ب

طیف اتیسم، اشتغال فکری وسواس گونه به دلیل نداشتن 

فرزند عادی دارند و در نتیجه این امر با کاهش انسجام 

روانی و افزایش آشفتگی زناشویی در ارتباط است. روابط 

ابژه از کارکردهای ایگو است که در کانون زندگی 

روانشناختی سلامت قرار دارند و در آسیب شناسی روانی 

می شوند و تعارض میان سطوح ناهشیار و  مهم تلقی

هشیار ذهن است و سانسور در سطح نیمه هشیار اعمال 

می شود. اما تعارض در مدل ساختاری میان ساختارهای 

روان شناختی ذهن در سطح ناهشیار است و سرکوبی نیز 

در همان سطح ناهشیار رخ می دهد و در مدل ساختاری، 

اید و واقعیت با میانجی  تعارض میان اید و سوپرایگو یا

گری انسجام روانی رخ می دهد. با این تغییر، ایگو به جای 

اید، نقش حیاتی در عملکرد روان شناختی ذهن را بر 

عهده می گیرد، سلامتی و بیماری شخصیت تابعی از 

توانایی ایگو برای اداره مناسب فشار آرزوهای متاثر از غرایز 

ه در تضاد شدید با برای تخلیه است، به گونه ای ک

محدودیت های دنیای واقعی و سوپرایگو نباشد. با توجه 

( برای روابط ابژه در 1120به ابعادی که بل و همکاران )

نظر گرفتند، نمره بالاتی مادران کودکان مبتلا به طیف 

اوتیسم در بیگانگی، نشان دهنده فقدان اساسی نوعی 

ان در احساس اعتماد در روابط خود است. این مادر

ارتباطا  خود نوعا بی ثبا  و سطحی بوده، و مشکلا  و 

آشفتگی های زناشویی بیشتری دارند و از انسجام روانی 

کمتری برخوردار هستند. چنین افرادی برای محافظت از 

خود در برابر خشم و خصومتی که به دیگران فرافکنی می 

در  کنند، به تنهایی پناه برده و منزوی می شوند. نمره بالات

دلبستگی ناایمن منعکس کننده حساسیت فرد به طرد و 

آسیب دیدن توسط دیگران است. فقدان جدایی و رها 

شدگی چه به صور  خیالی و یا واقعی، برای این افراد 

سخت و تحمل ناپذیر جلوه می کند. هر چند برقراری 

روابط با چنین افرادی بسیار با اهمیت است، اما از آنجا 

آنها معمولات با احساس گناه، حساد  و  که ارتباطا 

اضطراب همراه است، غالبا روابط آنان به الگوهای 

ناسازگارانه و تمایالت خودآزارگرانه و دیگرآزارگرانه منجر 

می گردد. نمره بالات در خودمیان بینی، سه نگرش نسبت 

به روابط را مشخص می سازد که شامل بدگمانی و عدم 

های دیگران، بهره جویی فردی از اعتماد نسبت به انگیزه 

روابط و دستکاری و سواستفاده از دیگران برای دستیابی 

به خواست شخص خود می باشد. چنین افرادی در روابط 

بین فردی خود هیچ نوع همدلی ابراز نمی دارند و درباره 

احساسا  و برداشت دیگران آگاهی یا نگرانی ندارند. نمره 

 عی منعکس کننده خجالتی بودن،بالات در بی کفایتی اجتما

عصبی بودن، و تردید نسبت به اطرافیان به ویژه جنس 

مخالف می باشد. برای این افراد ارتباطا  بی نهایت دشوار 

و غیرقابل پیش بینی به نظر می اید و اغلب از هر گونه 

روابطی اجتناب می کنند و این امر باعث کاهش انسجام 

 فتگی زناشویی شان می گردد.روانی در افراد و افزایش آش

طبق پیشنه مطالعاتی با توجه به نتایج به دست آمده در 

پژوهش حاضر حمایت از والدین کودکان دارای اتیسم از 

همان زمان تشخیص اولیه از اهمیت ویژه ای برخوردار 

است. همچنین برنامه ریزی هر گونه بحث درمانی برای 

شان پیشنهاد می کودکان دارای اتیسم به همراه والدین

شود. در بسیاری از برنامه ها والدین نه تنها نقش مهمی 

در فرایند تصمیم گیری دارند، بلکه بیشترین تعامل را با 

فرزندشان صور  می دهند. بنابراین والدین به حمایت 

هیجانی، راهنمایی و آموزش در مورد کودکشان نیاز دارند. 

یح و به روز در آنها همچنین به دسترسی به اطلاعا  صح

مورد درمان ها و سرویس های خدماتی موجود نیاز دارند. 

لاتزم است برنامه هایی مخصوص خود والدین از جمله 

کاهش آشفتگی زناشویی و ارتقای انسجام روانی آنان 

 طراحی و اجرا گردد.
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 اخلاقی موازین
در پژوهش حاضر ملاحظا  اخلاقی از جمله اصل 

اطلاعا  شخصی، حفظ حریم ماندن رازداری، محرمانه

ها، آزاد بودن آنها جهت شرکت یا عدم شرکت در آزمودنی

خاطر پژوهش و غیره رعایت و به آنها درباره آنها اطمینان

 داده شد.

 منافع تعارض
این پژوهش با هزینه شخصی نویسنده اول انجام و بین 

 نویسندگان آن هیچ تضاد منافعی وجود نداشت.

 منابع
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(. اثربخشی درمان گروهی شناخت درمانی 1314سیمین. )
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کودکان اختلال طیف اتیسم. مجله دستاوردهای 
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(. سلامت روان از دیدگاه روان 1317مجتبی. ) حبیبی،

پویشی: رابطه توانمندی ایگو، سبک های دفاعی و روابط 

ابژه با سلامت. مجله روان پزشکی و روان شناسی بالینی 

 .177-157(، 3) 31ایران، 

(. رضایت زناشویی و اشتیاق جنسی 1317رضایی، سعید. )

 مغزی. نشریهوالدین دارای کودک با اختلال اتیسم و فلج 

 .10-31(، 153) 053توانمندسازی کودکان استثنایی، 
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روانی در پیش بینی سبک های مقابله ای مادران کودکان 

اتیسم. پایان نامه کارشناسی ارشد، موسسه آموزش عالی 

 حکمت رضوی.

ثربخشی آموزش برنامه درمانی (. ا1317فایضی، نوشین. )

اتیسم یکپارچه با خانواده بر استرس والدگری و رضایت 

زناشویی مادرا کودکان اتیستیک شهر تهران. پایان نامه 

 کارشناسی ارشد، دانشگاه پیام نور استان تهران.
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