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تعیین   هدف  با  حاضر  مبتن  یاثربخشپژوهش  تاب  یآموزش  بر    آوریبر  مادران  به 

انجام شد.    سال  ششتا    چهار کودکان    آوری تاب  یو ارتقا  یاسترس والدگر  شکاه

آزمون با گروه کنترل بود.  آزمون و پسآزمایشی با طرح پیشاین مطالعه از نوع نیمه

  ی مادران دارا نفر از    24گیری در دسترس،  در این پژوهش، با استفاده از روش نمونه
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  آوری ارتقا و پرورش تاب  یآموزش  ۀبرنامکنترل قرار گرفتند. گروه آزمایش، تحت  

مدت  کودکان   ه  ایقه یدق  90  ۀجلس  9به  کنترل  گروه  و  گرفت    ای مداخله  چ یقرار 

  آموزشی،   ۀپایان مداخلهر دو گروه، قبل از شروع و در    کنندگانشرکتدریافت نکرد.  

 ل یتکمان آنگار و لیبنبرگ را  کودک  آوریو تاب  ی آبیدیناسترس والدگرهای  مقیاس

استرس والدگری  در    یگروه  نینشان داد که تفاوت ب  انسی کووار  لیتحل  جی نتا  نمودند.
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 مقدمه
عمده قشر  می کودکان  تشکیل  را  جهان  از جمعیت  به ای  گزارش دهند؛  آخرین  طبق  که  طوری 

کودک در جهان   ارد ی لی م 1/ 9، حدود  2020در سال  ( سفی ونی صندوق کودکان سازمان ملل متحد ) 

بهداشت روانی رو، توجه به  این از    دهند. را تشکیل می جهان    ت یدرصد از جمع   27که    د ن وجود دار 

کند تا از نظر روانی و جسمانی سالم بوده و نقش اجتماعی خود را بهتر ایفا کنند آنان کمک می

ترین رکنی (. در میان عوامل مؤثر بر رشد کودک، خانواده اولین و بادوام 2014)هایدن و ماش،  

شخصیت و رفتارهای   بنای رشدسازنده و سنگ   ءعنوان جزر جوامع از آن بهبیشت است که تقریباً در  

(. در میان اعضای خانواده، مادر نخستین شخصیتی 2012کنند )امیری و کالکیان،  آتی کودک یاد می 

تنگاتنگ  ای وابسته و تنها در دوران جنینی، بلکه در دوران پس از آن نیز رابطه است که با کودک، نه 

ترین کودک، سلامت روانی مادر از بنیادی دلیل نقش محوری مادر در تحول روانی و عاطفی  دارد؛ به 

ترین بخش (. گرچه تولد یک نوزاد از لذت 2005دهی شخصیت کودک است )دیاز،  عوامل شکل

های جدید، نقشی متفاوت را برای اتفاقات زندگی هر پدر و مادری است، اما والد بودن و مسئولیت 

باشد و زا میخود برای والدین استرسهای جدید به خودی  آورد، این مسئولیت فرد به ارمغان می 

و همکاران،  گاهی ممکن است در ایفای نقش والدگری خویش احساس ناکارآمدی کنند )روله 

2017.) 

کنند؛ که اغلب مادران دارای فرزند، آن را تجربه می   هاست ، یکی از انواع تنیدگی 1استرس والدگری

نا  نتیجه  در  والدگری  ادراک  استرس  فردی حاصل همخوانی  منابع  و  والدینی  تقاضای  بین  شده 

زندگی که مربوط به والدگری است، تجربه   ۀتواند در چندین حیط شود و چنین استرسی می می 

(. این نوع استرس، اضطراب و تنشی افراطی است که به نقش والد 1393شود )ربیعی و همکاران،  

رفتار والدگرانه و رشد فرزندان دارد )ایو و   قدرتمند بر   تأثیرکودک وابسته بوده و  -و تعاملات والد 

-( استرس والدگری را حاصل اثر تعامل کنش1990(. آبیدین )2009؛ باگنر و همکاران،  2017کیم،  

ری خصوصیات اصلی و آشکار والدین مانند افسردگی، احساس صلاحیت، سلامت، روابط توأم  و 

مادری کردن با خصوصیات کودک مانند پذیری یا  با دلبستگی با کودک، محدودیت ناشی از نقش 

توسکانو - داند )چرونیس گری می کنشی و تقویت طلبی، خُلق، فزون پذیری، پذیرندگی، فزون سازش 

واقع، برداشت والدین از رفتار کودک، در دسترس بودن منابع   (. در 2016؛ بارلو،  2016و همکاران،  

دین در تربیت فرزندان از جمله عوامل حمایتی در فرزندپروری و احساس شایستگی و چیرگی وال 

-آید که منابع موردنیاز برای پاسخ سازی استرس والدگری است و وقتی به وجود می مهم در مفهوم 

دهی )به مقتضیات و مطالبات والدگری( با منابع در دسترس همخوان نباشد )هالمن و همکاران، 

2010.)  

 
1. Parental Stress 
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امروزه باید به آن توجه شود )منون و استرس ناشی از والد شدن نیز ازجمله مسائلی اس ت که 

ات مخربی نیز بر کودک تأثیر تنها آثار منفی بر سلامت مادر، بلکه    (. این استرس نه 2013همکاران،  

تواند بر این محققان بر این باورند که این نوع استرس می   افزون (.  2015دارد )هوگز و همکاران،  

های پذیری، بهداشت روانی اعضا، کنترل رفتاری و دیگر مؤلفه بر وضعیت تحصیلی فرزندان، جامعه 

باشد )آیالا اثری سوء داشته   ؛ دارداز و احمد، 2017نانس و همکاران،  - کیفیت زندگی خانواده 

مندز و همکاران _ (. نتایج پژوهش رافائل 2003؛ براون و براون،  2010؛ پاتنیک و همکاران،  2015

می 2019)  نشان  مراقب(  که  میاندهد  تجربه  را  استرس  از  بالایی  سطح  که  دچار ی  اغلب  کنند، 

شوند، همچنین این افراد مشکلات اختلالاتی در سلامت روان همانند افسردگی و اضطراب می

تری همچون دوری از اعضای خانواده و دوستان، پریشانی در مراقبت از دیگر فرزندان را گسترده 

می اف تجربه  که  زمانی  بنابراین،  می کنند.  قرار  استرس  و  تنش  تحت  مهارت راد  باید  های گیرند، 

ای لازم را داشته باشند تا بتوانند اثر استرس را کاهش دهند؛ چنانچه استرس، مدیریت شود مقابله 

های زندگی خود ای مؤثر فراهم شود، فرد قادر خواهد بود تا با نیازها و چالش های مقابله و مهارت 

تواند های جدید نشان داده است که آموزش والدین می ز طرفی، پژوهش بهتری کنار آید. ا   ۀ به شیو 

های (. برخی از مشکلات و ضایعه 1396مهم در موفقیت فرزندان باشد )هاشمی ملکشاه،    ۀیک جنب 

های شدید و تولد فرزند تصادف  مانندشوند ) روانی که موجب ایجاد تغییراتی در زندگی افراد می

طور ای که دیگر به گونه پذیری را در افراد پایین آورند؛ به نسجام و انعطاف توانند ا با ناتوانی( می 

باشد )کاوه هایی در این زمینه میگردند و این نیازمند انجام مداخله به سطح قبلی بازنمی   خود به خود

آموزش والدین موجب شناخت از   که   ند بر این باور (  2016(. بارلو و همکاران ) 1396و کرامتی،  

آنان را درخصوص فرزندپروری و خودکارآمدی   نفس ت تربیتی فرزندان شده و اعتماد به  ماهی

والدگری، بالا خواهد برد. از جمله مداخلات مهم برای بهبود سلامت روان و تعدیل استرس در 

 (.1399منش و همکاران، آوری است )شهریاری مادران، آموزش مبتنی بر تاب 

های ثر با عوامل و موقعیت پذیری و مقابله مؤ پویا موجب انعطاف   فرایند عنوان یک  به   1آوریتاب 

برابر (. تاب 2010شود )حدادی و بشارت،  زا می استرس  آوری توانایی انسان برای سازگاری در 

زای با اهمیت در زندگی های تنش ها و محرک ها، درد و رنج ناشی از گرفتاری ها، ضربه مصیبت 

شناختی خویش ناگوار، سلامت روانهای  زا و موقعیت آوری بالا در شرایط استرس بوده، افراد با تاب 

شده همانند بهبود واقع عوامل حفاظتی شناخته  (. در  1395زاده و همکاران،  کنند )بخشی را حفظ می

های فرزندپروری، حساس و پاسخگو آوری و سلامت روان مادر، سبک فاکتورهایی همچون تاب 

سلامت روان فرزند داشته باشد ی ارتقا تواند نقش مؤثری در  فرزند می   _ بودن مادر در روابط مادر 

و همکاران،   تاب 2019)فوگارتی  اگرچه،  تا حدود (.  نوعی ویژگی شخصیتی و  تا حدی  آوری 

 
1. resilience 
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ها قربانی محیط یا وراثت خود نیستند و های محیطی افراد است؛ ولی انساندیگری، نتیجه تجربه 

طوری ها تغییر داد؛ به یند و دشواری توان واکنش افراد را در مقابل استرس، رویدادهای ناخوشا می 

(. بر این اساس، 2011همکاران،   ات منفی محیط، غلبه کنند )کاوه وتأثیر که بتوانند بر مشکلات و  

گذار است )نقل از تأثیرآوری افراد عنوان یک نظام بر تاب برخی از محققان معتقدند که خانواده به

کند، ی مواجه شده و آن را کنترل م ،  کننده مختل   ی هاخانواده چطور با تجربه   ک ی   نکه (. ای 2011والش،  

 دهد، بر انطباق ی خود ادامه م   اتیکند و به ح یم   ی شود، خود را دوباره سازمانده یم   ی سپر فشار روان 

تاب  واحد خانواده    ی اعضا   ۀ هم  آوری و  رابینسون، )   گذارد ی م  تأثیرخانواده و سلامت  و  براون 

آوری به مادران دارای ای دریافتند که آموزش تاب ( در مطالعه 2018الستید و همکاران ) ه.  ( 2012

شناختی مادران )کاهش اضطراب و کننده بهزیستی روان عنوان یک عامل تعدیل فرزند اوتیسم، به 

شود. در خانواده و ادراک مثبت والدینی و استرس خانواده( شناخته می  افسردگی، افزایش رضایت 

آوری بر های تاب ( دریافتند که آموزش مؤلفه 1399منش و همکاران )ای دیگر، شهریاری عه مطال 

معناداری داشته است.   تأثیرهای ارتباطی فرزندان اتیسم در آنها  آوری مادران و مهارت میزان تاب 

آوری به های تاب آموزش مؤلفه   که   ( در پژوهشی نشان دادند 2018همچنین کبودی و همکاران )

شان های ناشی از مشکلات فرزندانمادران دارای فرزند مبتلا به سرطان، موجب کاهش استرس 

وجود قرار گرفتن   که با آوری، به این مادران آموخت شده است؛ در حقیقت آموزش مبتنی بر تاب 

های شدید ناشی از پریشانی فرزندان، عملکرد اجتماعی خود را بهبود بخشند و در معرض استرس 

( در پژوهشی نشان دادند که آموزش گروهی 2021بر مشکلات زندگی غلبه کنند. آمبروسیو و آدلتا )

مادران، تاب  به  تاب   افزون  آوری  بهبود  بر  اینکه  اثربخ بر  فرزندان،  بر  آوری  بوده؛  بهبود ش 

مؤثر بوده است. ضمن   آنان نیز اضطراب  ( و کاهش  SCL-90ی )روان   ی شناس ب ی آس  ی ها شاخص 

 تی حمای و  روابط شخص   ت یو تقو فرزندی  _ والد   تعاملاتبهبود    آموزشی منجر به   برنامۀ اینکه، این  

( در پژوهشی نشان 2018چیترا و کاروناندهی )   . با دیگران نیز شده است مثبت    برقراری روابط  از 

آوری، رضایت شغلی و بهزیستی آوری به مادران شاغل پلیس، بر افزایش تاب دادند آموزش تاب 

شناختی آنان و بر کاهش استرس والدگری اثربخش بوده است. ضمن اینکه، بازخورد کیفی روان 

 برنامۀ ه و شواهد تجربی از اثربخشی این  آوری مثبت بودآموزش تاب   ۀ مادران در رابطه با برنام

 یآموزش گروه ( در پژوهشی نشان دادند  1399)   انلو یچلب اند. طباطبایی و  آموزشی حمایت کرده 

کاهش عاطفه   ،عاطفه مثبت   ش یافزابر    ی، فعال ش ی مبتلا به اختلال ب  کودک ی  مادران دارا به    یآور تاب 

 آنان از جمله استرس والدگری اثربخش بوده است.   ی شناخت روان  یها ی آشفتگکاهش  و   ی منف 

کنند. در حمایت می  ویژه مادران، به والدین به  ی آور تاب نظری متفاوتی نیز از آموزش    ی ها مدل 

ی ابیارز   به والدین مستلزم   ی آورتاب (، آموزش  2005؛ به نقل از سیکسبی،  1996)   1نی کوبمدل مک 

است. در مدل    والدین   های و طرحواره   ی وابستگ  های سبک خانواده،    م ی پارادا  ت، ی موقع  چهار بعُد 

 
1. McCubbin 
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 یآور تاب در آموزش    ی برادر _ و روابط خواهر   ی فرزند - روابط والد   ت یف ی ک (، بر  2012ی ) توم  کارد و 

در مدل نظری خود بر این عقیده  ( 2015)  ی و همکاران نر هِبه مادران، تأکید شده است. همچنین،  

 ی ری پذ ب یآس آوری و  پذیری، تاب تواند بر توانایی انطباق به مادران می   ی آورتاب هستند که آموزش  

بر .  گذارد   تأثیر سلامت روان اعضای خانواده    ۀ کنند د ی عوامل تهد طور کلی بر  به و  روانی فرزندان  

و   ت ی ظرفبهبود    ی برا نظری و تجربی  ارچوب  ه چ  ک ی  به مادران،   ی آور تاب این اساس، آموزش  

 . (2015  ، ی هانل   )ون و  کند یفراهم م   ها چالش و   ها ه با بحران ه در مواجتوانایی فرزندان  

با مرور جامع بر پژوهش پیشین و مدل بنابراین،  که های نظری مطرح شده آشکار میهای  شود 

شناختی زیستی، اجتماعی و روان های مختلف  استرس و ارزیابی آن، نقش مهمی در تعیین مؤلفه 

آوری کودکان توانند تاب ای می های مداخلهرسد که برنامه والدین کودکان دارند و منطقی به نظر می 

ها را به آنان بیاموزند و بر بهبود دهند و راهبردهای مواجهه با تنش را در برابر استرس افزایش  

باشند )حسینی    تأثیر های مذکور  مؤلفه  (. از طرفی، در 1400بخشی،  قمی و جهان بسزایی داشته 

محیط پُر استرس امروزی، هیچ کودکی از فشار و آسیب در امان نخواهد بود؛ به این سبب که حتی 

هایی در اطراف خود تجربه گیرند هم، فشارها قرار نمی ها و استرس کودکانی که در معرض سختی 

 (. 1395فر و همکاران،  از آنها وجود دارد )آرین   کنند و انتظاراتی می 

که   شود؛ چرا آور، بیش از پیش مشخص می این اهمیت پرورش کودکانی با ساختار فکری تاب بنابر 

های روزانه ها و چالش آورانه دارند، برخورد مؤثرتری با استرس کودکانی که ساختار فکری تاب 

کنند  بخشی برقرار میداشته، با دیگران رابطۀ امن و رضایت ای  نانه یب های روشن و واقعدارند، هدف 

و برای خود و دیگران احترام قائل هستند. همچنین، تاکنون در ایران، هیچ پژوهشی در راستای 

آوری کودکان صورت نگرفته غیر مستقیم آن، در تاب   تأثیر اثربخشی این رویکرد درمانی و بررسی  

سال،   6تا    4آوری به مادران دارای کودک  که آیا آموزش تاب   شوداست؛ لذا این سؤال مطرح می 

ارتقا و پرورش تاب می  به  آوری کودکان و کاهش استرس والدگری منجر شود؟ بنابراین، تواند 

سال، بر  6تا    4آوری به مادران دارای کودک  هدف پژوهش حاضر، بررسی اثربخشی آموزش تاب 

 آوری کودکان بود. رورش تاب کاهش استرس والدگری آنان و ارتقا و پ 

 پژوهش  روش 
آزمون و گروه کنترل بود و از نوع هدف  پس  _ آزمونآزمایشی با پیشاین پژوهش یک طرح نیمه

های کاربردی قرار دارد. جامعۀ آماری پژوهش شامل تمامی مادران دارای کودک  در زمره پژوهش

شد که نفر از مادرانی می  24آماری شامل  بود. نمونۀ    98-99سالۀ شهرستان میبد در سال    4-6

گیری  دبستانی نوبهار در حال آموزش بودند. این مادران به روش نمونه  کودکانشان در مرکز پیش

صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل قرار گرفتند. در  در دسترس انتخاب شدند و به

آوری کودک  ( و مقیاس تاب1983دین،  کنندگان، دو پرسشنامۀ استرس والدگری )آبیابتدا شرکت
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لیبنبرگ،   و  )آنگار  نوجوان  در  2011و  آزمایش  نمودند. سپس گروه  تکمیل  را    90جلسۀ    9( 

آوری در کودکان قرار گرفت و گروه کنترل ای، تحت آموزش برنامۀ ارتقا و پرورش تابدقیقه

ها  لسات، مجدداً پرسشنامهای قرار نگرفت. یک هفته بعد از اتمام جتحت هیچ درمان و برنامه

ابزارهای زیر گردکنندگان هر دو گروه قرار گرفت. برای  در اختیار شرکت  از  آوری اطلاعات 

 د: شاستفاده 

است که    یسؤال  36نسخه کوتاه    ک ی  این پرسشنامه،  (:PSI/SF)پرسشنامۀ استرس والدگری  

  سه   و  شده است   یطراح  شده  ادراک   یگراسترس والد  یابیارز  ه منظورب(  1983)  نیدیآب  طتوس

را  ن  یآفرکودک مشکل  یهایژگیو و  کودک   -مد والدآتعامل ناکار،  ینیوالد  یآشفتگ  اسیرمقیز

 کاملاً تا    1=موافقم  کاملاً)از    کرتیل  پرسشنامه برحسب طیف  یگذارنمره  ۀ. نحو ردیگ یدر بر م

نمونه  یآلفا  ب یضر(  1990)  نیدیآبباشد.  می(  5=مخالفم در  را  مادران  یاکرونباخ   بهنجار  از 

،  ینیوالد  ی آشفتگهای )و برای خرده مقیاس  0/ 94  گریوالداسترس  کل    ۀنمر  ی نفر( برا  3633)

  0/ 90و    0/ 86،  0/ 89  ب یترتبه ن(  یآفر  کودک مشکل  یهایژگ ی و و  کودک   _ مد والدآتعامل ناکار

-خرده  یو برا  0/ 93  اسیکل مق  یابزار را برا  یدرون  یهمسان  ت یقابل  ب ی ضر  و  کرده  محاسبه

پرسشنامه    نیا(  1389و همکاران )  ییفداگزارش کرده است.    79/0و    0/ 83،  0/ 86  های آنقیاسم

کل استرس   ۀنمرمادر هنجاریابی کردند. نتایح آلفای کرونباخ برای میزان پایایی  468 ی روبر را 

ناکارآمد والد0/ 87والدینی    یآشفتگهای  خرده مقیاس  و برای  0/ 91والدگری   تعامل  کودک  -، 

 18دست آمده است. همچنین، ضریب پایایی بازآزمایی در طول  به  85/0و کودک دشوار    0/ 80

از   بعد  برابر  روز  اول  نمر  75/0اجرای  والدگری،    ۀبرای  استرس  مقیاس  برای خرده  0/ 82کل 

مقیاس  برای خرده  0/ 71و    کودک -مد والدآتعامل ناکارمقیاس  برای خرده  0/ 73،  ینیوالد  یآشفتگ

، بیانگر ثبات نمرات شاخص  که این مقادیر  ن گزارش شده است یآفرکودک مشکل  ی هایژگ یو

این،    افزونباشند.  میدر طول زمان    ی گراسترس والد طریق    از  این پرسشنامه  گراوا وایی  ر بر 

 2کودکان   ی رفتار  اههیو س(  DASS)  1اضطراب و استرس   ،یافسردگ   های اسیمقهمبسته کردن با  

(TCBC )ه است. قرار گرفت دییمورد تأ 

تاب )مقیاس  نوجوان  و  و (:  CYRM-PMK-28آوری کودک  آنگار  توسط  مقیاس،  این 

ساله ساخته شده است    9تا    5آوری کودکان  ، به منظور سنجش میزان تاب2011لیبنبرگ، در سال  

گذاری آن براساس طیف لیکرت فرعی است و نمره   ۀمؤلف  8اصلی و    ۀمؤلف  3ماده،    28که دارای  

های اصلی و فرعی این مقیاس عبارتند از: فردی  باشد. مؤلفه( می5=  ادیز  یلیختا    1=  )اصلاًاز  

های اجتماعی فرد(، ارتباطی شامل  های شخصی فرد، حمایت همسالان و مهارتامل )مهارتش

شناختی مراقبان( و بافتی )شامل بافت مذهبی، تحصیلی و فرهنگی(.  )مواظبت جسمی و روان

 
1. Depression Anxiety Stress Scales 

2. The Child Behavior Checklist 



 99                       93-109، ص1402تابستان  ،68ی اپیپ، 2 شمارۀ /19 دورۀهای نوین تربیتی، اندیشه 
  

 

ا  داقلح در  نمره    28  مقیاس  نینمره  حداکثر  بالاتر  ب کس   و  است   140و   دهنده  انشن  نمره 

این مقیاس را به روش تحلیل   ۀ، اعتبار سازبنبرگیآنگار و ل(.  1396ست )صالح،  ا  شتریب  یآورتاب

  0/ 91تا    0/ 65عاملی تأییدی و اکتشافی، تأیید کرده و پایایی آن را به روش آلفای کرونباخ بین  

کرده کازرونی  گزارش  )اند.  همکاران  و  بر  1392زرند  را  پرسشنامه  این  آموز دانش    703( 

عوامل  و روایی واگرای آن را از طریق اجرای همزمان این مقیاس با پرسشنامه  هنجاریابی کرده  

( و روایی همگرای آن را از طریق بررسی همبستگی 1997)  سیپل یو ف  نگرپیاس  یفرد  ۀکنندت ی حما

کل، مورد تأیید قرار داده و پایایی آن را به روش آلفای کرونباخ    ۀهای آن با یکدیگر و با نمرمؤلفه

 اند. گزارش کرده 0/ 80تا  0/ 66کردن بین نیمهو به روش دو 0/ 85تا  0/ 71بین 

(  1999)براساس مدل کامپفر    ی،آموزش  برنامۀ  نیا  آوری:ارتقا و پرورش تابآموزشی    برنامۀ

  در کودکان   یآورآموزش تاب  اقتباس از کتاببا    ی،آورتابدرونی و بیرونی  عوامل    ۀنیزم  در

  ن ییتع  منظورهبای تنظیم گردید و  هقیدق  90جلسۀ    9در قالب    (1397صالحی،    ۀ ترجم  نزبرگ، یگ )

  برنامۀ. به این صورت که،  استفاده شد  1( این برنامه از روش لاوشهCVR)  ییمحتوا  یینسبت روا

از  و    دیارائه گرد  شناسی تربیتیرواندرحوزه    نینفر از متخصص  8به    یابیارز  جهت   شده  میتنظ

  ضروری است، ی )سه قسمت  فیبراساس ط  محتوای هر جلسه را  تا  درخواست شد  نیمتخصص

با توجه به جدول    ،د. در نهایت نی نمای  بررس  (ندارد  یضرورت  ندارد و   یضرورت  یول  ،است   دیمف

ضریب روایی    متخصص،  نفر  8برای تعداد  روایی محتوایی در روش لاوشه که    ریحداقل مقاد

نسبت    0/ 78باید    قبول  موردمحتوایی   با  به  ییمحتوا   ییروا باشد؛  برابر  آمده  بود    0/ 93دست 

(93 /0=CVRنشان که  این    ۀدهند(  محتوایی  روایی  بودن  تأیید  است.    برنامۀمورد  آموزشی 

اذعان داشت که چون    توانی م  ،زیننظر    آموزشی مورد   برنامۀسازه    یی در ارتباط با روا  ،همچنین

.  باشدیبرخوردار م  ی نیز مناسب  ۀسازیی  از روا  ؛بنا شده است   یمعتبر   ینظر  ۀبر اساس پشتوان

 ( ارائه شده است. 1) شمارۀ آموزشی در جدول برنامۀشرح جلسات این 

 آوری ارتقا و پرورش تابآموزشی  برنامۀ. شرح مختصر جلسات 1 جدول شمارۀ

 نوع تکلیف  تغییر رفتار مورد نظر  محتوا  هدف  جلسه 

 بیان کلیات  اول

توضیحاتی   و  هدف  بیان 

و   جلسه  موضوع  پیرامون 

کودک   پرورش  اهمیت 

 آور برای مادران تاب

پیرامون   آگاهی  افزایش 

تاب لزوم  موضوع  و  آوری 

آورانه در  داشتن تفکر تاب

 مادران 

آورانه  تمرین تفکر تاب

مطالعه   و  آگاهی  و 

 پیرامون آن 

 دوم
های  شیوه

-پرورش تاب 
 آموزش همدلی 

تعامل   داشتن  لزوم 

و   کودک  با  همدلانه 

راهکارهای   تمرین 

 همدلی 

 
1. Lawshe 



 ... به مادران بر کاهش استرس یآور بر تاب ی آموزش مبتن ی اثربخش: و همکاران ی دستنائ  ی متق              100

    

 

آوری در  

 کودکان 

گام اساسی  آموزش  های 

 همدلی 

 سوم 

های  شیوه

-پرورش تاب 

آوری در  

 کودکان 

ارتباط مؤثر و گوش کردن  

 فعال 

برای   راهکارهایی  آموزش 

مؤثر   ارتباط  برقراری 

 والدین با فرزندان 

راهکارهای   تمرین 

 مؤثر برقراری ارتباط 

 چهارم 

های  شیوه

-پرورش تاب 

آوری در  

 کودکان 

روش و  تغییر  منفی  های 

 ناکارآمد 

گوشزد نمودن اشتباهاتی  

تربیت   هنگام  والدین  که 

شوند  فرزندان مرتکب می 

ارائه   راهکارهای  و 

 جایگزین 

روش های  شناسایی 

با   برخورد  در  منفی 

تمرین   و  فرزندان 

 های مؤثر روش

 پنجم

های  شیوه

-پرورش تاب 

آوری در  

 کودکان 

بچه داشتن  به  دوست  ها، 

احساس  گونه که  ای 

 ارزشمندی کنند. 

این   انجام  چگونگی  بیان 

والد تعاملات  در    - راهکار 

 فرزندی 

تمرین راهکارهای ارائه  

 شده توسط والد 

 ششم

های  شیوه

-پرورش تاب 

آوری در  

 کودکان 

به برای    کمک  کودکان 

به موفقیت  واسطه  تجربه 

و   صلاحیت  تشخیص 

 شایستگی آنان.

جهت   راهکارهایی  ارائه 

ایجاد حس خودکارآمدی  

افزایش   برای  کودک  در 

 نفس اعتماد و عزت 

تمرین راهکارهای ارائه  

 شده 

 هفتم

های  شیوه

-پرورش تاب 

آوری در  

 کودکان 

پذیری،  مسولیت  افزایش

به همدردی  و  -دلسوزی 

فراهم سازی  واسطه 

برای   مشارکت  فرصت 

 کودکان 

شیوه واگذاری  بیان  های 

مسئولیت به کودک برای  

 پذیری افزایش مسئولیت

تمرین راهکارهای ارائه  

 شده 

 هشتم 

های  شیوه

-پرورش تاب 

آوری در  

 کودکان 

تصمیم و  گآموزش  یری 

و   کودکان  به  مسئله  حل 

در   آنها  دادن  مشارکت 

 گیری. تصمیم

مهارت حل  آموزش  های 

با   والد  تعامل  در  مسئله 

 کودک

مهارت های  تمرین 

 بیان شده 

 نهم 

های  شیوه

-پرورش تاب 

آوری در  

 کودکان 

منضبطروش کردن    های 

به افزایش خود   که منجر 

مهارگری و  انضباطی، خود

 شود.نفس می  عزت

تکنیک های آموزش 

 برقراری نظم و انضباط 

تمرین راهکارهای ارائه  

 شده 

از دست آمده،  ههای ببرای تجزیه و تحلیل داده  ،پژوهش  نیدر اها:  روش تجزیه و تحلیل داده

استنباط  یفیتوص   یآمار  یهاروش مرحل  یو  در  شد؛  تحل  ۀاستفاده  از    یفیتوص  ل یاول جهت 

انحراف    نیانگی م  ،یفراوان دو گروه    نیب  ۀسی مقا  یبرا  نیاستفاده شده است. همچن   استانداردو 
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بهنجار    نییتع  یبرا  رنفیاسم  _ کولموگروف  آزمونی )آمار استنباط  یهاو گواه از شاخص  شیآزما

آزمون ام. باکس برای همگنی  ها،  انسی وار  یهمگن  یبررس  یبرا  نینمرات، آزمون لو   عیبودن توز

چند    انسیکووار  لیو آزمون تحل  ونیرگرس   ب یضرا  یهمگنکواریانس،    _ واریانسهای  ماتریس

 ( استفاده شده است. یریمتغ

 ی پژوهش هایافته
انحراف    نیانگیم آزما  یسن  استانداردو  گروه  م  3/ 15  ( 31/ 0)  شیمادران  انحراف  نیانگیو   و 

گواه    استاندارد آزمادرصد مادران    17بود.    2/ 45  (30/ 0)مادران گروه  مدرک    یدارا  شیگروه 

  4)  سانسیمدرک ل  یدرصد دارا  33نفر(،    2)  فوق دیپلممدرک    یدارادرصد    17نفر(،    2)  پلمید

درصد   25  ،زینفر( بودند. در گروه گواه ن  4بالاتر )و    سانسیلفوق  مدرک    یدرصد دارا  33  نفر( و

مدرک    یدرصد دارا   33،  نفر(  2)  فوق دیپلممدرک    ی دارا  17نفر(،    3)  پلمیمدرک د  یمادران دارا

  100  نیهمچن  نفر( بودند.  3بالاتر ) و    سانسیلفوق  مدرک    یدرصد دارا  25  نفر( و  4)  سانسیل

دار خانه  زیدرصد از مادران گروه گواه ن  92  و   نفر(  12)دار  خانه  شیآزما  گروه  از مادران  درصد

بودند  1)  کارمنددرصد    8و    نفر(  11) درآمد    افزون.  نفر(  این،  مادران    75بر  از  گروه  درصد 

 8نفر( و    2میلیون )  3/ 800تا    2/ 200درصد بین    17نفر(،    9میلیون )   2تا    1/ 200بین    شیآزما

ننفر( بود.    1میلیون )  4درصد بالای   از    17، درآمد  زیدر گروه گواه  از مادران کمتر    1درصد 

بین    58نفر(،    2میلیون ) بین    17نفر(،    7میلیون )  2تا    1/ 200درصد    3/ 800تا    2/ 200درصد 

عه  طالهای مورد مریفی متغیصهای تو هآمارنفر( بود.    1میلیون )  4درصد بالای    8نفر( و    2میلیون )

 .است هارائه شد 2 جدول شمارۀها و نوع آزمون در هروگ یک کتف به

 آزمون نوع و هاگروه  تفکيک به متغيرهای  توصيفی هایآماره. 2 جدول شمارۀ

 ها شاخص متغیرها

 گروه گواه  گروه آزمایش 

پیش 

 آزمون 
 پس آزمون 

پیش 

 آزمون 
 پس آزمون 

 استرس والدگری 
 10/93 05/92 00/85 45/92 میانگین 

 82/2 64/2 02/3 21/2 انحراف استاندارد 

 00/82 60/81 45/89 45/82 میانگین  آوری کودکان تاب

 26/3 52/3 88/5 39/3 انحراف استاندارد  

 های این آزمون، اطمینان حاصل شد.فرضشیپکواریانس چند متغیره، از    لیاز انجام تحل  شیپ

(  P>0/ 05، 0/ 96برای استرس والدگری )مقدار= رنفیاسم-آزمون کولموگرافغیرمعنادار   جینتا

تاب )مقدار=و  کودکان  بود.    دیمؤ   (P>0/ 05،  83/0آوری  متغیرها  نمرات  توزیع  بودن  نرمال 

آوری کودکان،  آزمون متغیرهای استرس والدگری و تابآزمون و پسبین پیش  ضرایب همبستگی
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خطی بودن روابط بین    ۀدست آمد که حاکی از تحقق مفروضبه  0/ 86و    0/ 60ترتیب برابر    به

پراش    ریبودن متغ  ایپا  یمنظور بررسبهبر این،    افزون(.  P<0/ 05متغیرهای کمکی و وابسته بود )

استرس والدگری   یرهامتغی  قبول  قابل  ییایپادهندۀ  که نشان  کرونباخ استفاده شدی  آلفا  ب یاز ضر

لوین برای  α>0/ 7بود )  آزمونشی پ  ۀمرحل  در  آوری کودکانو تاب آزمون  نتایج غیرمعنادار   .)

دهندۀ ( نشانF  ،05 /0<P=60/1آوری کودکان )( و تابF  ،05/0<P= 1/ 43استرس والدگری ) 

=  0/ 86،  3/ 29باکس=ها بود. نتایج غیرمعنادار آزمون باکس )ام.همگنی واریانس   ۀبرقراری مفروض

F  ،05 /0<Pماتریس همگنی  مفروضه  برقراری  نشانگر  واریانس(  نتایج    _ های  بود.  کواریانس 

های استرس والدگری  آزمونگروه با پیش  Fهمگنی شیب خط رگرسیون نیز نشان داد تعامل  

(96 /2=F  ،05 /0<Pو تاب )( 1/ 55آوری کودکان =F  ،05 /0<P  معنادار نبوده و فرض همگنی ،)

 های رگرسیون تأیید شد. شیب 
  آوریتابو  یاسترس والدگر آزمون پس اتچندمتغيری نمر  هایآزموننتايج  . 3 جدول شمارۀ

 کودکان

 Fآماره  ارزش  آزمون  منبع تغییرات
df 

 معناداری  خطا  df فرضیه

 عضویت گروهی

 *002/0 80 4 23/36 33/0 اثر پیلایی 

 *004/0 78 4 72/33 25/0 ز ک لامبدای ویل

 *003/0 76 4 51/34 48/0 ر هتلینگاث

ه  شبزرگترین ری

 روی
46/0 21/41 4 40 001/0* 

10/0>P * 

لامبدای  ،  اثر پیلاییهای تحلیل کواریانس )دهد همه آزمون، نشان می3  جدول شمارۀهمانطور که  

توان بیان (. بر این اساس، میP<0/ 01( معنادار بودند )ریشه روی  بزرگترینو    نگیهتل   اثر،  زکویل

های گروه آزمایش و گواه، حداقل از لحاظ یکی از متغیرهای وابسته تفاوت  داشت بین آزمودنی

ها، تحلیل کواریانس چندمتغیره برای هر  تر این تفاوتمعناداری وجود دارد. جهت بررسی دقیق

 ، ارائه شده است. 4 جدول شمارۀدر ر یک از متغیرها د

  آوری رویجهت بررسی اثرات آموزش مبتنی بر تاب انسي کوار  ليتحل. نتايج 4 جدول شمارۀ

 با کنترل اثرات پيش آزمون  کودکان آوری تابو  ی استرس والدگرنمرات پس آزمون 

 متغیر
منبع 

 تغییرات

مجموع  

 مجذورات 

درجه  

 آزادی 

میانگین 

 مجذورات 

آماره  
F 

 معناداری 
مجذور 

 اتا

توان  

 آماری

استرس  

 ی والدگر

پیش 

 آزمون 
48/379 1 48/379 66/21 003/0* 21/0 99/0 

عضویت  

 گروهی
83/268 1 83/268 25/27 002/0* 44/0 97/0 

  آوریتاب

 کودکان 

پیش 

 آزمون 
33/306 1 33/306 74/33 001/0* 32/0 99/0 
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عضویت  

 گروهی
95/211 1 95/211 21/37 002/0* 69/0 98/0 

  10/0>P* 

در  همان که  شمارۀطور  می4  جدول  مشاهده  با  ،  رابطه  در  کنترل  و  آزمایش  گروه  بین  شود 

(  F  ،01 /0>P=37/ 21آوری کودکان )( و تابF  ،01 /0>P=27/ 25متغیرهای استرس والدگری )

آوری دیگر، آموزش مبتنی بر تابعبارت  آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. بهپس  ۀدر مرحل

 مداخله مورد   تأثیرآوری کودکان شده و میزان  موجب کاهش استرس والدگری و افزایش تاب

بدان   افتهی  نیابوده است.    69/0و    0/ 44ترتیب  آوری کودکان بهنظر بر استرس والدگری و تاب

آوری کودکان  استرس والدگری و تاب  یرهایمتغ  راتییدرصد تغ  69و    44  ب یترتکه به  معناست 

 . شودیم نیی( تبآوریآموزش مبتنی بر تاب) یگروه ت ی عضو  توسط

 گیری بحث و نتیجه
سال در   6تا  4آوری به مادران دارای کودک آموزش تاب تأثیرپژوهش حاضر با هدف بررسی  

تابارتقا   پرورش  شد.  و  انجام  والدگری  استرس  کاهش  و  کودکان  یافتآوری  اول   ۀبراساس 

آوری به مادران بر کاهش میزان استرس والدگری مؤثر است. این یافته با  پژوهش، آموزش تاب

-(؛ رافائل1393(؛ ربیعی و همکاران )1400قمی و جهانبخشی )  بخشی از نتایج پژوهش حسینی

(؛ مطابقت دارد.  2011)(؛ کاوه و همکاران  2018(؛ کبودی و همکاران )2019ندز و همکاران )م

توان بیان کرد که استرس والدینی عامل مهمی در تعیین کیفیت  حاضر می  ۀدر تبیین و توجیه یافت

دهد؛ در قرار می  تأثیرفرزندپروری را تحت    فرایندفرزند است؛ در واقع، استرس  _ تعامل والد

-ود؛ از طرفی، تابمحیط خانوادگی پراسترس هیچ کودکی از فشار و آسیب در امان نخواهد ب

آوری،  شود؛ رویکردهای مبتنی بر تابها میآوری باعث افزایش مقاومت والدین در برابر استرس

نگرش در  مهارتتغییراتی  رفتار و  ایجاد می،  والدین  میهای  که  با  کند  در روابط خود  توانند 

وری با افزایش عواطف آ(. در واقع، تاب2011فرزندانشان، بهتر عمل کنند )کاوه و همکاران،  

را سهل زندگی  با شرایط دشوار  مقابله  منفی  احساسات  کرده و  مثبت و کاهش عواطف و  تر 

تواند استرس را کاهش دهد؛ دهد که این عامل میشدن بر مشکلات را افزایش میتوانایی چیره  

 ۀبه کنند، تجربتواند به افراد کمک کند تا هیجانات مثبت بیشتری را تجرآوری میتوانایی تاب

تری نیز با کودک خود داشته باشند و این  کند تا تعامل مثبت هیجانات مثبت به مادران کمک می

کند تا بتوانند با استرس والدگری بهتر مقابله کنند؛  هیجانات مثبت به این مادران کمک می  ۀتجرب

های کنار آمدن و ساز  آوری بر کاهش استرس، ایجاد راهبرداز دیگر دلایل اثربخشی آموزش تاب

بینی، ابراز وجود و اعتماد به  آوری بالا با خوشو کارهای دفاعی بهتر در افراد باشد. افراد با تاب

بینانه، پردازش  های خوش بینند؛ نگرشکنند. در نتیجه رویدادها را قابل کنترل مینفس برخورد می
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گیرد و توان کنار  کار می ال بیشتری را بهسازد و فرد راهبردهای مقابله فعاطلاعات را مؤثرتر می

رو، وقتی مادران آموزش  دهد. از اینیابد و تنش را کاهش میآمدن با شرایط دشوار افزایش می

بینی بیشتری به آینده فرزند  دهی کنند و با خوش ببینند که چطور تکالیف والدینی خود را سازمان

والدگ  استرس  بار  از  نتیجه  در  بیندیشد؛  میخود  کاسته  نیز  وی  همکاران،  ری  و  )ربیعی  شود 

توان چنین اذعان کرد، از آنجا که رابطه والد و کودک نقش اساسی در (. در تبیین دیگر می1393

آوری مادر بیشتر باشد؛ ارتباط  دهد؛ هرچقدر تابسلامت کودکان دارد و رفتار فرزند را تغییر می

می برقرار  فرزند خود  با  را  ربهتری  تابکند.  بر  مبتنی  آموزشی  کمک  ویکرد  مادران  به  آوری 

عنوان یک آوری بهو از تاب های فردی خویش آگاهی یابندها و توانمندیکند تا به ویژگیمی

عامل مقاوم درونی استفاده کرده و با یادگیری حل مسئله، توان خود را افزایش داده و به فرزند 

نا شرایط  با  مواجهه  در  تا  کنند  کمک  بهخود  )حسینی  گوار  کند  عمل  مؤثرتر  و  صورت  قمی 

 (. 1400جهانبخشی، 

آوری کودکان اثربخش بر افزایش تاب  به مادران  آوریبآموزش تاها نشان داد که  همچنین یافته

آوری  های تابمثبت آموزش مؤلفه  تأثیر  ۀکنندگرفته، بیان های صورتبوده است. اغلب پژوهش

غیر مستقیم آن بر   تأثیرآوری افراد بوده است. در ارتباط با اثرگذاری رویکرد درمانی و  بر تاب

آوری کودکان هیچ پژوهشی در این راستا یافت نشد و پژوهش حاضر از  تاب  یبهبود و ارتقا

های پژوهش شهریاری منش و  رسد؛ اما نتایج با بخشی از یافتهنظر میاین جهت بدیع و نو به

(؛ فوگارتی و همکاران  1395زاده و همکاران )  (؛ بخشی1396(؛ کاوه و کرامتی ) 1399همکاران )

راستاست. در تبیین و توجیه ( هم 2010(؛ حدادی و بشارت )2018(؛ هالستید و همکاران )2019)

تاببه  ۀیافت کرد،  بیان  باید  آمده  در قابلیت  آوریدست  زیستی برقراری فرد   و روانی-تعادل 

مثبت هیجانی،   پیامدهای با که است  ترمیم خود نوعی و آمیزمخاطره موقعیت  درمقابل معنوی،

آوری که آموزش جلب حمایت اجتماعی را  همراه است؛ بنابراین آموزش تاب شناختی و عاطفی

سازد و در نهایت این امر  در بردارد؛ توانایی کنترل محیط و ارتباط مؤثر با دیگران را مقدور می

(. در  2010بیشتری را از کودک به عمل آورد )حدادی و بشارت،    حمایت شود که مادر  عث میبا

آوری همچون کنترل احساسات  های اصلی تابواقع، طراحی یک برنامۀ آموزشی که بر پایۀ مؤلفه

تواند منفی نظیر غم، خشم و اضطراب؛ سازگاری با تغییرات و تفکر سالم طراحی شده باشد؛ می

در مادران    هتفکر سازند  و  هایی همچون مدیریت احساسات منفی، حل مسئلهت تواناییبه تقوی

هایی  توانمندی  ی کنندگان و ارتقاکمک کند؛ دلیل این امر شاید برقراری ارتباط عاطفی با شرکت

آنها توجه میهای مبتنی بر تابباشد که تنها در برنامه توان به شود؛ از این موارد میآوری به 

توانمندی به  نسبت  )آگاهی  آگاهی  خود  )عزت  افزایش  ارزشمندی  احساس  نفس(،  ها(، 

گیری(، کنترل نگری )هدفمندی(، افزایش خودکارآمدی )حل مسئله، تصمیمپیوندجویی، آینده  

توان بیان نمود که هر (. در تبیینی دیگر می1395زاده و همکاران،    هیجانات اشاره کرد )بخشی
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شود؛  فرزندی می -والد ۀمادر در شرایط دشوار بیشتر باشد، موجب بهبود رابط آوریچقدر تاب

ها و علایق فرزندشان، خودکارآمدی و اعتماد به نفس مادران با تشویق کودکان به انجام سرگرمی

بخشند، از سویی مادرانی که سطوح  آوری کودکان دارد را بهبود میتاب  یکه نقش مهمی در ارتقا

کنند، منبع عاطفی قوی برای پاسخگویی به نیازهای  ادی و بهزیستی را تجربه میبالاتری از ش 

(. بنابراین براساس مطالب بیان شده، در 2019عاطفی فرزندانشان هستند )فورگاتی و همکاران،  

سال در ارتقا   6تا    4آوری به مادران دارای کودک  بررسی اثربخشی برنامۀ آموزش مبتنی بر تاب

توان چنین استنباط نمود که مادران  آوری کودکان و کاهش استرس والدگری میو پرورش تاب

در طی برنامۀ آموزشی با مواردی همچون کنترل استرس، مدیریت خشم، یادگیری نحوۀ تفکر 

شده های آموختهسازنده آشنا شدند و با استفاده از تکالیف خانگی از مادران خواسته شد تا مهارت

پذیر را  کنند. همچنین این پژوهش به مادران کمک کرد تا شیوۀ تفکر انعطافرا در منزل تمرین 

آوری مادران و کاهش استرس  جایگزین تفکر سخت و ناسازگار کنند و در نتیجه افزایش تاب

 پذیری فرزندان را در پی داشت.آنان و بهبود انعطاف

که پژوهش وده است، از جمله اینرو ببههایی روها با محدودیت این مطالعه مانند سایر پژوهش

ها را با  پذیری یافتهتواند تعمیم ای از مادران به اجرا درآمده است و این امر میحاضر در نمونه

ات مثبت این برنامه  تأثیرمحدودیت مواجه کند. همچنین این پژوهش یک مطالعۀ مقطعی بوده و  

شود برای بررسی ماندگاری اثربخشی  یرا تنها طی یک دورۀ کوتاه بررسی کرده است. پیشنهاد م

شود که پژوهش بر روی پدران های طولی انجام شود. همچنین پیشنهاد میاین برنامه، پژوهش

یافته با  نتایج  و  گیرد  انجام  مینیز  پایان  در  شود؛  مقایسه  پژوهش  این  کرد  های  پیشنهاد  توان 

حیط در  که  متخصصانی  و  ا   ۀمشاوران  در  والدین  برنامهتوانمندسازی  از  هستند،  های  رتباط 

در مناطق آموزشی    ویژهآوری والدین در سطح مدارس و بهافزایش تاب  راستایمداخلاتی در  

 باشند، استفاده نمایند. ن متخصص مواجه میاکه با کمبود امکانات و مشاور

 تشکر و قدردانی 

شهرستان میبد، ما را در انجام این    نوبهار   دبستانیشیپ  کنندگانی که در مرکزشرکت  تمامیاز  

 شود. پژوهش یاری کردند، سپاسگزاری می
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