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 چکیده  
 مادران زناشوییِ رضایت بینیپیش در والدینی استرس و مثبت ادراک هدف بررسی نقشبا  حاضر پژوهش

 روش پژوهش توصیفی و از نوع همبستگی است. جامعۀ. ویژه و عادی انجام شد نیازهای با کودکان دارای
مادر  161بودند که تعداد ویژه  نیازهای با کودکان دارای و عادی فرزند با گروه از مادرانپژوهش دو  آماری

 مقیاسگیری غیراحتمالی و از نوع دردسترس انتخاب شدند. ابزارهای سنجش شامل نمونهبا استفاده از روش 
بین بود. رابطۀ متغیرها و سهم پیش کانزاس زناشویی رضایت و مقیاس مثبت ادراک والدینی، مقیاس استرس

ر ، و تفاوت بین دو گروه د AMOS.V24تحلیل مدل معادلات ساختاری در محیط آنها با استفاده از 
نتایج پژوهش نشان داد . تحلیل شدSPSS.V24 های مستقل در محیط گروه tمتغیرهای پژوهش با آزمون 

ادراک مثبت با رضایت زناشویی رابطۀ بین بین استرس والدینی با رضایت زناشویی رابطۀ منفی معنادار و 
کنندگی خوبی برای رضایت زناشویی بینیادراک مثبت از قدرت پیشمثبت معناداری وجود داشته، 

در ادراک مثبت و استرس کننده، دو گروه از مادران شرکتبرخوردارست. نتایج همچنین نشان داد بین 
تواند های خود، میادراک مثبت نسبت به خود و تواناییتفاوت معناداری وجود دارد. برخورداری از  والدینی

های مربوط به وظایف فرزندپروری و افزایش رضایت از زندگی زناشویی به نقش موثری در کاهش استرس
 ویژه در مادران دارای کودکان با نیازهای ویژه ایفا کند.
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 زناشویی. والدینی، رضایت استرس مثبت، ادراک :واژگان کلیدی

 مقدمه 
هایی را برای اعضای ای از قواعد است که نقشخانواده، نظامی اجتماعی و طبیعی با مجموعه

در چارچوب نظری (. 1393دهد )زهراکار و جعفری، ها نسبت میخود طراحی کرده و به آن
دیدگاه سیستمی خانواده، هر فرد در رابطه با چندین نظام مختلف )فرد، ازدواج، والدینی، 

ای که هیچ فردی به طور کامل جدا از دیگر گونهشود، به..( نگریسته و تعریف میکار و 
تری به این نظام، تعاملات ها یا مفاهیم آن قابل تعریف نیست. با ورود افراد بیشنظامخرده

، 2؛ به نقل از هس1997، 1شود )بکوار و بکوارتر میافراد درون آن نظام متفاوت و پیچیده
ترین تصمیم ترین و دائمیوالدشدن و پذیرش نقش پدری/مادری به عنوان بزرگ(. 2008

( تجربۀ ازدواجِ زوجین را در رفتارهایی چون ابراز 2013، 3زندگی هر فرد )سیگل و هرتزل
بخشی، ناصری )جهان دهدآمیز برای یکدیگر تحت تأثیر قرار میعاطفی و رفتارهای حمایت

( به اهمیت مطالعۀ بافت و زمینه و نقش 2010) 4چام و بیچ. فین(1393و کشاورز افشار، 
اند، کنندۀ آن در درک پیامدها و برآیندهای زناشویی تأکید کردهکننده یا تضعیفتقویت

تواند ورود فرزند به عرصۀ تعاملات زوجین، نوع تبادلات رفتاری ای میاین متغیرهای زمینه
در شده از وظایف فرزندپروری باشد. فرزندی و سطح استرس ادراک-و عاطفی والد

شرایطی که تولد یک کودک به طور ذاتی، موجب تغییراتی در مبادلات رفتاری و عاطفی 
شناختی یا رشدی تکلیفی به مراتب شود، تولد کودکی با مشکلات روانبین زوجین می

ری شدن این کودکان، عدم سازگاشود، حتی با بالغزا برای والدین محسوب میاسترس
ای که همواره با فشارهای ماند، به گونههای این فرزندان همچنان باقی میوالدین با ناتوانی

 کودکان (. والدین2016، 5هیجانی چون احساس شرم یا گناه دست به گریبانند )پاولوس
 برای محوراجتماع هایبرنامه و مناسب منابع کمک و پیداکردن جستجوی در دارای ناتوانی

 رفتاری بوده و با تقاضاهای ناشی از مشکلات خود کودک رشد پیشرفت خود نگران فرزند

                                                             
1. Becvar & Becvar 

2. Hess 

3. Siegel & Hartzell 

4. Fincham & Beach 

5. Pawlus 
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ای از رفتارهای غیرانطباقی این کودکان با گستره .(2009، 1لانگ)اند مواجه خود کودک
قالبی و  حرکتی رفتارهای و پذیریتحریک ،2اجتماعی اجتناب اجتماعی، اضطراب چون

(. 2007، 3کنند )آبدوتو، برادی و کاوربر والدین وارد میفشار روانی مضاعفی  تکراری
( 1392شنوا )قراشی و همکاران، مطالعات مختلف نشان دادند که والدین دارای کودکان کم

تری نسبت به و فشار روانی بیش 4توان ذهنی استرس والدینیو والدین دارای کودکان کم
 5کنند. چاپمن( تجربه می1392شیرازی و کشاورز، نامجویان مادران دارای کودک عادی )

تر از والدین ( نشان داد والدین دارای کودک مبتلا به اختلال، حداقل دوبرابر بیش2013)
 تجربه طبیعی از بخش والدینی کودکان عادی با استرس والدینی دست به گریبانند. استرس

 واقعی والدین و شده بینیپیش نابعم از والدین تقاضای که دهداست و زمانی رخ می والدین
از این رو، استرس والدینی به عنوان  .آفرینی موفق والدینی گرددرفته و مانع از نقش فراتر

فیزیولوژیکی  و روانی هایواکنش به منجر که شودفرآیندهایی تعریف می از ایمجموعه
(. در 2008، 6دکارد-)دترشود والدین می تقاضاهای با سازگاری برای تلاش از ناشی منفی

توان استرس های آزارندۀ روزمره میفرزند و مسئولیت-سایۀ نظریات متمرکز بر تعامل والد
 والدینی متأثر از  استرس بر تأکید 7والدینی را تعبیر و تفسیر نمود. نظریات متمرکز بر رابطه

)کیم  کندأکید میکیفیت و ماهیّت رابطه ت و فرزند خود والدین یا های مختلف خودحوزه
متوسطی  تا خفیف هایتنش بر 9بر تجارب آزارنده متمرکز نظریات .(2005، 8و ماهونئی

 یا کودکان با در زندگی هفته یا متمرکز است که یک خانواده به طور معمول طی روز
مطابق با رویکردهای مربوط به استرس، (.2018، 10وی و هریسکنند )پیتجربه می نوجوانان

بینی )غیرمنتظره(، متوالی و بدون وقفۀ واقعه زمانی که غیرقابل کنترل، غیرقابل پیشیک 
زا تلقی شده و فشار زمانی )پیاداری و ثبات واقعه( و بدون تجربۀ پیشین رخ دهد، استرس

                                                             
1. Long 

2  . social avoidance 

3. Abbeduto, Brady & Kover  

4. parental stress 

5. Chapman  

6. Deater-Deckard 

7  . relationship-focused theories 

8.Kim & Mahoney  

9.hassles-focused theories 

10.PV & Haris 
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، 2؛ به نقل از نابونیا، سئومالا و ایلک1991، 1کند )یانگرروانی مضاعفی بر افراد وارد می
 پیامدهای و علل مورد در را مکمّلی و فرد به منحصر هایدیدگاهرویکردها، این  (.2014

 چارچوب دو هر از فراوانی نیز تجربی شواهد و کنندمی آمیز ارائههای تعارضمراقبت
 علائم جنسیت، متغیرهای والدمحور چون سن و که دهدمی نشان مطالعات. کندمی پشتیبانی

 و خودپنداره چون نگرش و اجتماعی والد شناخت و شخصیتی هایویژگی روانپزشکی،
 و رفتاری مشکلات معلولیّت، یا جدی هایبیماری مانند ناشی از کودک عوامل همچنین
 کنندهمراقبت والدینیِ فرد استرس میزان در خوی و... و خلق تغییرات و اختلالات یا عاطفی

های جنسیتی در میزان استرس حاصل از بر تفاوت( 2011) 3برای نمونه، پیسولا  .تأثیر دارد
اند وظایف و مواجهه با پرورش کودکان دارای ناتوانی تأکید کرده است. مطالعات نشان داده

تر از پدران تحت تأثیر مشکلات مادران به عنوان مراقب دائمی و اصلی کودک، بیشکه 
( و سطح 2013، 5؛ اشتیمن2011، 4ی بوده )بنسون و کرشرفتاری کودک دارای ناتوان

-دسترسی پایینی به منابع حمایت اجتماعی داشته، احساسات منفی و آزردگی هیجانی بیش

 (. اثرات2014، 6ریوارد و تروکسکنند )تری را نسبت به مادران دارای فرزند عادی تجربه می
 روانی پایین، سلامت با آن اختلال و ارتباط به مبتلا کودکان والدینِ در والدینی استرس

طلاق در برخی مطالعات تأیید  احتمال و افزایش زناشویی، اختلافات اجتماعی، اضطراب
 (.2014، 9؛ بورک و هوداپ2011، 8اسبنسن؛ 2009، 7شدند )بروبست، کلاپتن و هندریک

در تداوم و ثبات رغم نقش مثبت آن علی دهد که آغاز فرایند والدینیمطالعات نشان می
های جدید با کاهش رضایت زناشویی همراه ، ناشی از تقاضاهای برخاسته از نقشزناشویی

(. رضایت زناشویی به 2007، 11؛ استون و شاکلفورد2006، 10است )پوردم، لوکاس و میلر
های حاصل از ازدواج با یک فرد شده و ارزشمعنای حالت ذهنی و بازتابی از مزایای ادراک

                                                             
1.Younger 

2. Nabunya, Ssewamala & Ilic.  

3. Pisula  

4. Benson & Kersh 

5. Shtayermman 

6. Rivard & Terroux 

7. Brobst, Clopton & Hendrick 

8. Esbensen  

9  . Burke & Hodapp 

10. Purdom, Lucas, & Miller 

11. Stone & Shackelford   
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یابد. تغییر میفردی و بافت ( تحت تاثیر عوامل مختلف فردی، بین2007استون و شاکلفورد، )
( نشان دادند که احساس شادکامی و رضایت زوجین 2010) 1اسکگراندفرین و السون، دی

شدن فرزندان، رگپیش از تولد اولین فرزند افزایش، پس از تولد کاهش و در میانسالی با بز
در والدین به ویژه در والدینِ با فرزند دارای این برآیند زناشویی یابد. مجدداً افزایش می

کننده را برای زوجین و نقش زا نقش محافظتتواند در مواجهه با شرایط استرسناتوانی می
حمایتی والدین در (. جدای از منابع 2018، 2کننده را برای فرزند ایفا کند )الشیراویحمایت

مدت بر رضایت زناشویی این ای، استرس طولانیمدیریت استرس ناشی از چنین شرایط ویژه
(. 2006، 3کارتی، کاسکلی، کراینورد و کوهنگذارد )مکمادران اثرات منفی برجای می

ی های اعضا( واکنش2017، 4فیرو آویلا؛ به نقل از دل1966های خانوادۀ هیل )در نظریۀ نظام
-دهد که در آن واقعۀ استرسزای زندگی طی مدل فرایندی رخ میخانواده به وقایع استرس

زای زندگی منجر به تاثیر بر نظام خانواده )تجربۀ مدیریت استرس یا منابع دردسترس خانواده 
زا توسط اعضای خانواده برای مقابله( و تأثیرات آن منجر به تفسیرهایی از واقعۀ استرس

قعه و دیدگاه اعضا نسبت به واقعه( و آن تفسیرها موجب بروز واکنش در اعضای )معنای وا
زا(. مبتنی بر این مدل فرایندی، شود )بازتاب بحران یا نتیجۀ نهایی واقعۀ استرسآن نظام می

شود. بروز یک پیامد منفی یا ناخواستۀ یک عضو خانواده موجب بروز نارضایتی زناشویی می
( نشان دادند که مدیریت هیجانات و رفتارها و میزان 2014) 5و جائون در همین راستا، کی

ها و فشار زمانی ناشی از اقتضائات مربوط به کودکان دارای ناتوانی بر رضایت مسئولیت
زناشویی مادرانشان اثر منفی دارد. دیگر مطالعات حاکی از ارتباط سطوح بالای استرس 

توان ذهنی )قراشی، شنوا و کمین دارای کودکان کموالدینی با کاهش رضایت زناشویی والد
( و کاهش رضایت زناشویی و 1392؛ نامجویان شیرازی و کشاورز، 1392سرندی و فرید، 

(، 2013شیوع نشانگان اختلال افسردگی و اضطراب در هر دو والد کودک اوتیست )اشتیمن، 
دارای کودک اوتیست ارتباط استرس در والدین با کاهش سازگاری زناشوییِ مادران 

 در فرزندپروری آمرانه های( و استفاده از سبک1396 و فلاح، جامیموذن چای،)فلاح

                                                             
1. Olson, DeFrain & Skogrand 

2. Al-Shirawi 

3. McCarthy, Cuskelly, Kraayenoord, et al. 

4. Del Fierro Avila 

5. Ki & Joanne 
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( است. این مطالعات نشان 1392مسعودزاده،  محمودی و بریمانی،) ناشنوا کودکان والدین
و مادران دارای کودک  شنوادادند که بین رضایت زناشویی در والدین دارای کودکان کم

)قراشی و همکاران، وجود دارد  تفاوت معناداری توان ذهنی با مادران دارای فرزند عادیکم
های دیگری اثر ناتوانی (. با این حال، پژوهش1392نامجویان شیرازی و کشاورز، ؛ 1392

دسته از  اند. اینکودک بر رضایت زناشوییِ والدین را متفاوت از نتایج فوق گزارش نموده
مطالعات حاکی از نبود تفاوت معنادار بین کیفیت زناشویی والدینِ دارای کودک عادی با 

( در 2012)  1اند، فریدمن، کالب، زابلوتسکی و استوراتوالدینِ کودک دارای ناتوانی بوده
هزار والد، بین میزان نارضایتی زناشویی و جدایی در والدین دارای  78مطالعه بر روی 

ها تفاوت یا عادی و مبتلا به اوتیسم تفاوت معناداری مشاهده نکردند. این پژوهشکودک 
تر از رفتار، نتیجۀ نوع و شدت اختلال یا ناتوانی تفاوت در برآیندهای زناشویی را بیشعدم

ای متأثر از خانادۀ اصلی والدین گزارش نمودند در کودک یا نتیجه متغیرهای زمینه
(. برای نمونه 2011، 3؛ هارتلی، بارکر، سلتزر، گرینبگر و فلوید2010 ،2)دابورسکا و پیسولا

تر در معرض توانی ذهنی بیشهای رشدی چون کممادران دارای فرزند مبتلا به ناتوانی
( و یا والدینی 2018تعارضات زناشویی و کژکارکردهای خانوادگی قرار دارند )الشیراوی، 

والدگری در خانوادۀ اصلی خود بودند، استرس  که شاهد تعاملات منفی و الگوی منفی
تری را در گذار از نقش همسری به والدینی گزارش تر و رضایت زناشویی کموالدینی بیش

(. در برخی دیگر از مطالعات نیز شرایط بحرانی کودک 2013، 4کنند )نولر، فنی و پترسونمی
کند، پرورش د زناشویی عمل میتر زوجین برای ارتقای برآینبه نفع همکاری و تعامل بیش

کردن و مدیریت کودک با نیازهای ویژه، نیازمند تعامل و مشارکت و در عین حال فراهم
ای که یک همسر زمان شود، به گونهتر زوجین برای یکدیگر میهای عاطفی بیشحمایت

ی شده با شریکش را برای مواجهه و مقابلۀ مثبت وی با شرایط پرورش چنین کودکسپری
دهد و همین تعاملات موجب افزایش رضایت زناشویی در زوجین با فرزند دارای افزایش می
( نیز حاکی از تأثیر آموزش 1390مطالعۀ جناآبادی )، (2016، 5شود )کاتانگیانناتوانی می
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 .ه استهای تعامل زناشویی بر رضایت زناشویی مادرانِ کودک دارای نیازهای ویژمهارت
-در چنین شرایطی رضایت زناشویی به طور منحصر به فرد منبع مهمی برای مواجهه با چالش

کنندگی برای مقابله با های مراقبت از فرزند دارای ناتوانی محسوب شده، از نقش محافظت
(.  نتایج این مطالعات محدود که با 2011شرایط بحرانی برخوردارست )هارتلی و همکاران، 

های رضایت زناشویی در مادران دارای کودک ناتوان انجام کنندهبینیهدف بررسی پیش
دهد مقابله با فشارها و استرس ناشی از پرورش این کودکان غیر از شده است، نشان می

ای یادشده، به عوامل مختلف فردی دیگری چون شخصیت والدین، ادراک متغیرهای زمینه
آمده، وابسته فتن مزایایی در موقعیت بحرانی پیشبینی و یاو تفسیر والدین از موقعیت، خوش

است که قادر است روابط زناشویی را به نفعِ والدینی به طریقۀ مثبت در والدین با کودک 
، 2؛ ایکاس، تایمونس، پروییت، گیلین و الساندری2009، 1ناتوانی تغییر دهد )گوردن و بوکام

کنند بالایی از عاطفۀ مثبت گزارش می(. این مطالعات نشان دادند افرادی که سطوح 2015
( دریافتند که 2007) 3از رضایت زناشویی بالاتری نیز برخوردارند. آساد، دونلان و کنگر

بینی قادر است رضایت افراد از رابطۀ رمانتیک بین زوجین را طی یک دورۀ دوساله خوش
ای خود، از صفات هبینی کند.  برخورداری از ادراک مثبت نسبت به خود و تواناییپیش
شناسی ( و مفهومی مشتق از روان2013، 4کنندۀ بهزیستی روانی )ایسکسن و پاینسبینیپیش
بینی فرد نسبت به گذشته، حال و آینده اشاره دارد )سلیگمن و نگر است که به خوشمثبت

های بهزیستی (. شواهد پژوهشی حاکی از ارتباط این سازه با شاخصه2000، 5سیکزنتمهالی
زا در افراد است )هیس و چون سلامتی، سطوح پایین افسردگی و مقابلۀ موثر با وقایع استرس

-( نشان داد افرادی که رویکرد خوش2010) 7(. کارور، شیر و سگرستورم2007، 6ویثینگتون

-تر در معرض اختلال افسردگی قرار داشته، در مواجهه با دشواریبیناینه به زندگی دارند، کم

تری از خود نشان داده و در پیگیری اهداف خود آوری بیشمقاومت و تاب های زندگی
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در مادران با کودک دارای ناتوانی، منبع غنی شادکامی،  1تر هستند. داشتن ادراک مثبتموفق
ست که به شکل معناداری با راهبردهای بلوغ شخصی، قدرت و نزدیکی بین اعضای خانواده

های یافته (.2005، 2ان مرتبط است )هاستینگر، بک و هیلمقابله، حمایت خانواده و دوست
مهارت درک، تشخیص و ابراز هیجانی در بر  تفکر مثبت( حاکی از اثرات 1397ناعمی )

 3براک، ایکاس و ویتمن-لیکن اند.مادرانی است که با نیازهای ویژۀ فرزند خود مواجه
تری ( نشان دادند  مادرانی که نگرش مثبتی نسبت به فرزندشان دارند، سازگاری بیش2011)

های محدودی که با هدف بررسی نقش دهند. با وجود پژوهشفردی نشان میدر روابط میان
ادراک مثبت در رضایت زناشویی مادران دارای فرزند ناتوان صورت گرفته است، به نظر 

کارگیری های خود، موجب بهمثبت نسبت به خود و تواناییرسد داشتن ادراک می
شود. تصورات های مراقبت از این فرزندان میای مثبت در مواجهه با چالشراهبردهای مقابله

های عاطفی از همسر رابطه دارد )ولن، مثبت نسبت به خود، مستقیماً با میزان دریافت حمایت
های حل مسألۀ بینانه، مهارتد دارای رویکرد خوش(. افرا2011، 4آنتونیو، هارتونگ و رنر

گیرند که این امر به رضایت کار میای را در حین مواجهه با تعارضات زناشویی بهسازنده
گونیگال، (. سیرواستاوا، مک2013، 5انجامد )نف و گیرزها میتر در آنزناشویی بیش

بینی بالاتری برخوردار از خوش( در مقایسه زوجینی که 2006) 6ریچاردز، بوتلر و گراس
بین بلکه شریک زندگی آنها نیز از سطح رضایت زناشویی بودند دریافتند نه تنها افراد خوش

بالاتری برخوردار بودن و این رابطه به واسطه حمایت ادراک شده از طرف همسرشان 
لۀ مشارکتی ( با حل مسا2007شد. همین رابطه در مطالعۀ آساد و همکاران )گری میمیانجی

بینی و نگرش مثبت افراد نسبت به و نشان دادند که خوش شد.گری میبین همسران میانجی
بینی کند. زوجین بدبین جهان پیرامونشان قادر است رضایت از رابطۀ زناشویی را در زنان پیش

بت، بین با انجام رفتارهای نگهدارنده و داشتن انتظارات مثبا رفتارهای مخرب و زوجین خوش
و  حمولهمردانیکنند )پیامدهای مثبتی را در روابط با همسر برای خود ایجاد می
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نولتی ، مک1،2007؛ هنری، برگ، اسمی و فلوریشم1394ایمانی و همکاران،  ؛1389،حیدری
 (.2004، 2و کارنی

فرزند -از آنجایی که ادراک مثبت از خود در بستر مبادلات زناشویی و تعاملات والد 
رضایت  به ویژه والدین دارای کودک با نیازهای ویژه مورد مطالعه قرار نگرفته است، مطالعۀ

والدینی به مثابۀ برآیند والدینی در مادران به عنوان  زناشویی به مثابۀ برآیند زوجی و استرس
-اصلی و دائمی کودکان دارای نیازهای ویژه با تأکید بر نقش ادراک مثبت از خود  مراقبان

ما را نسبت  دانش -گراشناسی مثبتها برگرفته از روانبه عنوان ویژگی فردی و شخصیتی آن
کند. با عنایت به محدودیت مطالعات موجود در  می تقویت آن پویایی و خانواده به کارکرد

دران از خود و توانایی خود در مدیریت شایسته فرزندانشان، ضرورت حوزۀ نقش ادراک ما
ای و بافتی موثر بر کیفیت زناشویی و والدینیِ مادران های فردی، رابطهمطالعه بر روی ویژگی

شود. از این رو، این پژوهش با هدف بررسی استرس دارای فرزند با نیازهای ویژه احساس می
ای و بینی رضایت زناشویی و مقایسه این متغیرهای رابطهشوالدینی و ادراک مثبت در پی

فردی در دو گروه از مادران دارای فرزند عادی و فرزند با نیازهای ویژه انجام شد تا به این 
 ها پاسخ دهد که: پرسش
بینی رضایت زناشویی استرس والدینی و ادراک مثبت هریک چه سهمی در پیش -

 ش دارد؟کننده در پژوهمادرانِ شرکت
آیا بین دو گروه از مادران با فرزند عادی و کودکان دارای نیازهای ویژه در استرس  -

 والدینی، ادراک مثبت و رضایت زناشویی تفاوت معناداری وجود دارد؟
 شود: از این رو مدل مفهومی پژوهش حاضر به شکل زیر ارائه می

 
 مدل مفهومی پژوهش .1شکل        
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 روش 
پژوهش توصیفی و از نوع همبستگی است. جامعۀ پژوهش حاضر کلیۀ مادران دارای روش 

-فرزند عادی و فرزند با نیازهای ویژۀ ساکن شهر قزوین بودند که با استفاده از روش نمونه

کنندگان در گیری دردسترس و به صورت داوطلبانه در پژوهش شرکت کردند. شرکت
مادر دارای کودک عادی با میانگین  87از آن میان  مادر بودند که 161پژوهش حاضر شامل 

سال، با میانگین و انحراف  24-55در دامنۀ سنی  71/36±33/6استاندارد سنی و انحراف
فرزند بودند، میانگین و انحراف  1-3و دارای محدودۀ  36/14±2های تحصیل استاندارد سال

ن و انحراف استاندارد سن و میانگی 54/13±96/5ها استاندارد طول مدت ازدواج آن
ها، بود که با مراجعه به مراکز عمومی شهر چون پارک 96/22±25/3ازدواجشان 

های ورزشی و زیبایی و.. با جلب رضایت آنها برای مشارکت در پژوهش فرهنگسراها، سالن
کودکان و با اطمینان دادن نسبت به محرمانگی اطلاعات انتخاب شدند. در گروه مادران با 

حرکتی و ناشنوا پس از -مادر دارای کودک معلول جسمی 74دارای نیازهای ویژه، 
هماهنگی با معاونت توانبخشی و حراست ادارۀ کل بهزیستی استان و جلب مشارکت سه 

کننده و داوطلب برای شرکت در مطالعه مرکز خدمات توانبخشی معلولان از مادران مراجعه
سال، با میانگین و  21-48در دامنۀ سنی  5/32 ± 05/6ندارد سنی با میانگین و انحراف استا

فرزند انتخاب شدند.  1-5و با محدودۀ  70/12±5/1های تحصیل انحراف استاندارد سال
و میانگین و انحراف  56/13±75/5ها میانگین و انحراف استاندارد طول مدت ازدواج آن

 بود 36/19±63/4استاندارد سن ازدواجشان 
های ورود در گروه مادران دارای کودک عادی، سکونت در شهر له ملاکاز جم

های پرسشنامه، زندگی قزوین، داشتن فرزند تحت مراقبت، حداقل سواد برای درک گویه
فرزند با هر دو والد، برخورداری از سلامت جسمی مادر و رضایت وی برای شرکت در 

کودکان با نیازهای ویژه نیز سکونت در های ورود در گروه مادرانِ پژوهش بود. از ملاک
شهر قزوین، داشتن حداقل یک فرزند معلول تحت مراقبت در منزل، حداقل سواد برای درک 

های پرسشنامه، نداشتن سابقه اختلال جسمی یا روانی حاد، زندگی فرزند با هردو والد گویه
پرسشنامه به شکل  161پرسشنامۀ توزیع شده،  180و رضایت برای شرکت در پژوهش بود. از 

در  1397کامل تکمیل و وارد تحلیل شدند. هر دو گروه نمونه مادرانی بودند که در سال 
 کردند. شهر قزوین زندگی می
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 ها سه پرسشنامۀ استاندارد شده به شرح زیر بودند:ابزار گردآوری داده
( 1995) 2جونز(: این مقیاس خودگزارشی توسط بری و PSS)1مقیاس استرس والدینی

)کاملاً موافقم( برای ارزیابی  5)کاملاً مخالفم( تا  1ای از درجه 5گویه با طیف لیکرت  18در 
کنند و نیز بررسی ابعاد میزان استرسی که والدین از داشتن فرزند و رابطه با فرزند تجربه می

والدینی ساخته ها( مثبت )مزایای عاطفی و رشد شخصی( و منفی )تقاضا در منابع، محدودیت
مقیاس شامل پاداش والدین، استرسورهای والدینی، شده است. این مقیاس در چهار خرده

فقدان کنترل، رضایت والدینی دارای بارهای عاملی قابل قبولی گزارش شده است، دو گویه 
بر روی هیچ یک  4و  2گویه  2بر روی بیش از دو عامل بارعاملی مطلوبی داشته و  18و  16

-ها بارعاملی مطلوبی نداشت. نمرۀ استرس والدین در این مقیاس از جمع همه گویهاملاز ع

آید. دامنۀ نمرات ها دارای بار مثبت به دست میپرسشنامه پس از معکوس نمودن گویههای 
 73/0است. پایایی آن با روش همسانی درونی توسط سازندگان آن  90تا  18این مقیاس از 

(. پایایی آن در پژوهش 1995گزارش شده است )بری و جونز،  81/0و با روش بازآزمایی 
 73/0( با استفاده از آلفای کرونباخ 1395اکبری دهکردی و چیمه )محتشمی، ابراهیمی، علی
داشتن فرزند/فرزندان تحمیل »های پرسشنامه عبارتند از : ای از گویهگزارش شده است. نمونه

فرزندانم، گاهی بیش از حد ممکن زمان و انرژی از من /مراقبت از فرزند»، «بار مالی است
به « برم.از گذران زمان با فرزندم/فرزندانم لذت می»های دارای بار مثبت مانند گویه«. بردمی

دهندۀ استرس پایین والدین و نمرات شود. نمرات پایین نشانگذاری میشیوۀ معکوس نمره
به دست  71/0ایایی این مقیاس در پژوهش حاضر بالا، حاکی از استرس والدینی بالاست. پ

 آمد.
 مقیاسگویه و سه خرده 8این مقیاس خودگزارشی در  (:PPS) 3مقیاس ادراک مثبت

های خود و ادراک شامل ادراک مثبت نسبت به خود در گذشته، ادراک مثبت به توانایی
( با هدف ارزیابی ادراک مثبت از 2013) 4طبیعت انسان توسط ایسکسون و پاینسبه مثبت 

)کاملاً  1ای از درجه 7ها به صورت مستقیم و در طیف لیکرت خود ساخته شد. همه گویه
ها شود، برای بدست آوردن نمرۀ کل همل گویهگذاری می)کاملاً موافقم( نمره 7مخالفم( تا 
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های مورد نظر باهم جمع گویهمقیاس نمرات و برای بدست آوردن نمرات فرد در هر خرده
است. نمرات بالاتر نشان دهندۀ ادراک مثبت نسبت به  56تا  8شوند، دامنۀ نمرات از بسته می

گزارش 90/0تا  79/0ها و کل مقیاس توسط سازندگانش بین مقیاسخود است. پایایی خرده
، 54/0بینی های خوششده است. در این مطالعه روایی همگرای مقیاس با مقیاس

ای از عبارات این مقیاس عبارتند به دست آمد. نمونه 46/0و عزت نفس  58/0خودکارآمدی 
پایایی مقیاس در «. طبیعت انسان ذاتاً خوب است» ، «در مورد خودم، احساس خوبی دارم»از: 

 به دست آمد. 75/0پژوهش حاضر 
ارشی کوتاه (: این ابزار یک مقیاس خودگزKMSS) 1مقیاس رضایت زناشویی کانزاس

( با هدف ارزیابی رضایت 1986) 2سؤالی است که توسط شام، نیکولز، شکمن، گریگسبیسه
از روابط زناشویی ساخته شد و همبستگی بالایی با مقیاس سازگاری دونفره و کیفیت 

 1ای از درجه 7گو بر اساس طیف لیکرت زناشویی نشان داده است. در این مقیاس، پاسخ
 .کندبندی میام( میزان رضایت از همسر خود را درجه)کاملاً راضی 7 تا (امناراضی)کاملاً 

شوند، دامنۀ نمرات بین برای بدست آوردن نمرۀکل همه سوالات مقیاس با هم جمع بسته می
تر است. نمونه عبارات رضایت زناشویی بیش دهندۀاست و نمرات بالاتر نشان 35تا  7

چقدر »، «رضایت دارید؟ چقدر از همسرتان به عنوان شریک زندگی»  پرسشنامه عبارتند از:
بر اساس یک مطالعۀ فراتحلیل درباره اعتبار ابزارهای موجود «. تان رضایت دارید؟از ازدواج

ترین اعتبار بوده در زمینه رضایت زناشویی، مقیاس رضایت زناشویی کانزاس دارای بیش
-نسخۀ فارسی این مقیاس در پژوهش عربپایایی  (.2011، 3گراهام، دایبلس و برنو) است

آمد. همسانی درونی این مقیاس در بین  دست به 98/0( 1394علیدوستی، نخعی و خانجانی )
(. پایایی مقیاس در 1393دهشیری و موسوی، ) گزارش شده است 91/0زوجین ایرانی 

 محاسبه شد. 94/0پژوهش حاضر، 
مورد بررسی قرار پرت های دادهاز حیث  اصلاح شد وروش میانگین  هب مفقود هایداده 

بینی رضایت بین پژوهش در پیشبین متغیرهای پیشبه منظور بررسی سهم پیش .گرفت
و برای بررسی تفاوت بین دو گروه از مادران در متغیرهای  AMOS24افزار زناشویی از نرم

 استفاده شد. SPSS24های مستقل از  گروه tپژوهش از آزمون 
                                                             
1.Kansas Marital Satisfaction Scale 

2.Schumm, Nichols, Schectman, & Grigsby 

3.Graham,  Diebels & Barnow 



 165  ...دارای مادران زناشوییِ رضایت بینیپیش در مثبت ادراک و والدینی استرس نقش

 

 

 

 

 

 نتایج
 میانگین، انحراف استاندارد و همبستگی بین ادراک مثبت، استرس والدینی و رضایت زناشویی .1جدول

 رضایت زناشویی استرس والدینی ادراک مثبت متغیرها 
   (83/0) # ادراک مثبت 1
  (44/0) # -51/0** استرس والدینی 2
 (52/0) # -27/0** 39/0** رضایت زناشویی 3

 69/15 08/39 71/32 میانگین کل
 31/4 56/9 53/7 انحراف استاندارد

 3-21 17-65 11-48 شدهمحدودۀ مشاهده
 p<0/01**  (AVEشده )واریانس تبیین #

استاندارد نمرات استرس والدینیف ادراک مثبت و نشان میانگین و انحراف 1جدول 
همچنین روابط  1دهد. جدول مادران گروه نمونه نشان میرضایت زناشویی را در همۀ 
دهد، این جدول حاکی از بینی و ملاک پژوهش را نشان میهمبستگی میان متغیرهای پیش

شود که بین است. مشاهده می 01/0روابط معنادار بین متغیرهای پژوهش در سطح معناداری 
رابطۀ مثبت و معنادر و بین استرس  (=p< , 39/0r 01/0) ادراک مثبت با رضایت زناشویی

رابطۀ منفی معناداری وجود دارد. به این  (=p< , 27/0-r 01/0)والدینی با رضایت زناشویی 
معنا که افزایش ادراک مثبت مادران با افزایش رضایت زناشویی و افزایش سطح استرس 

 مادران از وظایف فرزندپروری با کاهش رضایت زناشویی همراه است.
دهد که هریک از نشان می 1( متغیرهای پژوهش در جدول AVEشده )انس تبیینواری

های ادراک مثبت، رضایت زناشویی و استرس والدینی توانایی خوبی در تبیین مقیاس
بین ادراک مثبت و گیری پژوهش داشتند. به منظور بررسی سهم پیشمتغیرهای مورد اندازه

 AMOS24بینی رضایت زناشویی از تحلیل متغیرهای پژوهش در استرس والدینی در پیش
 استفاده شده است. 2و جدول  1در شکل 

 های رگرسیون استانداردشده در مدل ساختاری متغیرهای پژوهشوزن .2جدول 

p C.R S.E Standardized Estimated روابط بین متغیرها 
05/0 92/1  17/0 35/0  مثبتادراک   رضایت زناشویی 

43/0 - 8/0  11/0 - 10/0  استرس والدینی  رضایت زناشویی 

001/0 6/3-  31/0 51/0-  استرس والدینی  ادراک مثبت  
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دهد که بین ادراک مثبت و استرس والدینی رابطۀ منفی معناداری نشان می 2جدول 
، به این معنا که افزایش در نمرات ادراک مثبت با کاهشِ (=p< ,51/0-r 01/0)وجود دارد 

دهد که ادراک نمرات استرس در والدین همراه است. نتایج این جدول همچنین نشان می
 >p 01/0)ایت زناشویی برخوردارست  کنندگی خوبی برای رضبینیمثبت از قدرت پیش

,35/0β =) درصد متغیر رضایت زناشویی را در  35، به این معنا که ادراک مثبت قادر است
بودن بار بتا به معنای رابطۀ مستقیم ادراک کننده در پژوهش تبیین نماید، مثبتمادران شرکت

، سهم معناداری در تبیین -1/0مثبت و رضایت زناشویی است. با این حال، استرس والدینی با 
، به این معنا که استرس والدینی قدرت (= p> ,1/0-β 4/0)واریانس رضایت زناشویی ندارد 

نمایش داده  1ط ذکرشده در شکل رواب بینی رضایت زناشویی را در مادران دارا نیست.پیش
 شده است:

 
 بین متغیرهای پژوهشمدل ساختاری و روابط پیش .1شکل

، مدل ساختاری متغیرهای پژوهش، از 1بین در شکل بر بررسی روابط پیشعلاوه 
 /RMSEA=91/0,TLI=92,09/0های نیکویی برازش مطلوبی برخوردار بود )شاخص

0,GFI=94/ 0, CFI=001/0, p<48/2CMIN/df=.)  مدل تجربی بدست آمده نشان
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داد ادراک مثبت از خود بر رضایت زناشویی تاثیر داشته، اما استرس والدینی نقشی در پیش 
 بینی رضایت زناشویی نداشت. 

برای بررسی تفاوت دو گروه از مادران دارای کودک عادی و کودک با نیازهای ویژه، 
 استفاده شده است: 2ستقل در جدول های مگروه tدر پاسخ به پرسش دوم پژوهش از آزمون 

 برای بررسی تفاوت دو گروه از مادران در متغیرهای پژوهش  tها و آزمونمیانگین .3جدول 

 میانگین نوع کودک متغیرها
 انحراف
 استاندارد

t df p 
اختلاف 
 میانگین

رضایت 
 زناشویی

09/16 عادیمادران کودک   44/4  

27/1  159 2/0  87/0 دارای مادران کودک  
 نیازهای ویژه

22/15  13/4  

 ادراک مثبت

85/33 عادیمادران کودک   9/7  

12/2  159 04/0  49/2 دارای مادران کودک  
 نیازهای ویژه

36/31  88/6  

استرس 
 والدینی

01/37 عادیمادران کودک   74/8  

- 07/3  159 001/0  - 52/4 دارای مادران کودک  
 نیازهای ویژه

53/41 96/9 

کودک عادی و کودک با نیازهای دهد که دو گروه از مادران دارای نشان می 3جدول 
 (=p< ,07/3-t 001/0)و استرس والدینی   (=p< ,12/2t 04/0) ویژه در ادراک مثبت

دهد که های دو گروه در همین جدول نشان میتفاوت معناداری داشتند، مقایسۀ میانگین
دارای کودک با نیازهای ویژه در مقایسه با مادران دارای کودک عادی، به طور کلی مادران 

( و نمرات بالایی =∆49/2های خود )نمرات پایینی در ادراک مثبت نسبت به خود و توانایی
 ( داشتند.=∆-52/4های مربوط به وظایف فرزندپروری )در استرس

 گیریبحث و نتیجه
ای از ناتوانی درصد از جمعیت دنیا با گونه 15بهداشت جهانی سالانه به گزارش سازمان 

ها با مشکلات جدی کارکردی گریبانگیرند، به گزارش درصد آن 2-4کنند که زندگی می
هزار کودک معلول  35تا  29( این رقم به سالانه تولد 1397سازمان تأمین اجتماعی کشور )

کودکان در خانواده، به ویژه خانوادۀ ایرانی که  شود. حضور ایندر ایران تخمین زده می
وظایف مربوط به فرزندپروری را به عنوان نقش زنانه برای مادران پذیرفته است، فشار زمانی 
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های اضافی و استرس روانی مضاعفی بر مادران تحمیل کرده و برآیندهای ناشی از مسئولیت
دهد. پژوهش حاضر با خود قرار میالشعاع فردی همسران را تحتزناشویی و روابط بین

هدف بررسی رابطۀ استرس والدینی و ادراک مثبت با رضایت از زناشویی و مقایسه متغیرهای 
یادشده در دوگروه از مادران با کودک عادی و کودک دارای ناتوانی شهر قزوین انجام 

 شد.
با رضایت در پاسخ به بخش اول پرسش اول پژوهش نتایج نشان داد استرس والدینی 

بینی رضایت زناشویی زناشویی رابطۀ منفی معنادار داشته، با این حال سهم معناداری در پیش
 السون و همکارانکننده در پژوهش نداشت. این یافته با نتایج مطالعات مادران شرکت

( همسوست. ورود فرزند به عرصۀ تعاملات زناشویی 1393بخشی و همکاران، ؛ جهان2010)
شود و تغییر در کمیتّ و کیفیت تبادلات رفتاری و عاطفی بین زوجین میخود موجب 

 1دهد. مطالعات طولی گاتمن و نوتاریوسکیفیت زناشویی همسران را تحت تأثیر قرار می
توجهی در کیفیت زناشویی درصد از همسران افت قابل 70تا  40( نشان داد برای تقریباً 2000)

ها، کارهای در همان سال اول پس از تولد اولین فرزند، تعارضات زناشویی در خصوص نقش
دهد. مطابق با نتایج گوهای جنسی و زناشویی رخ میومنزل و مراقبت از فرزند، کاهش گفت

ترین تغییر پس از ازدواج و نقطۀ ( بارداری به عنوان مهم2010ولسون و همکاران )مطالعات ا
شود زوجین به لحاظ ساختارمندی شروع تغییرات در کیفیت رابطه همسران، موجب می

-ای را برقرار کنند. هنگام تولد فرزند، همسران به شکل اغتشاشخوردهروابط متصل و گره

-یابند. تولد اولین فرزند، نزدیکی عاطفی بیشغییر شکل میآمیزی به یک خانوادۀ منسجم ت

ها تری برای ثبات زندگی آنها به ارمغان آورده، امّا به نوبۀ خود اغتشاش بیشتری برای آن
شود. با رسیدن کودک به محور شیرخوار متحول میشود، زیرا که زندگی حولمحسوب می

-اند. این انعطاففی به یکدیگر متصلسالگی، همسران اکنون به شکل غیرمنعطسن یک

شود، ناپذیری از نیاز برای برقراری یک برنامۀ روشن برای تغذیه و خواب کودک حاصل می
تری را حس کرده و روابط از انسجام به شکلی از پیوند ای که همسران نزدیکی کمبه گونه

شده احساس ف محولدهد؛ زیرا که یکی از زوجین )معمولاً مادر( با وظایتغییر شکل می
کند و دیگری معمولاً شوهر همچنان درگیر شده را تجربه میخستگی ناشی از بار اضافه

( 1393بخشی و همکاران )های مطالعۀ جهانوظایف شغلی و کاری خارج از خانه است. یافته

                                                             
1. Gottman & Notarius  
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ها و تغییرات رضایت زناشویی زنان در گذار به نقش والدینی نشان داد در بررسی چالش
خود، تغییر در سبک زندگی، کاهش صمیمیت  ران با فرزنددارشدن و تغییر در دیدگاهماد

های فرزندپروری، جنسی، تمرکز بیش از اندازه به فرزند، افزایش فشار ناشی از مسئولیت
های مشترک با همسر، اضطراب تغییر نقش و تغییراتی در برآیندهای کاستن از فعالیت

مطالعات دیگر حاکی از عدم تغییر در رضایت زناشویی ناشی از  کنند.زناشویی را تجربه می
کاکس کند )ویلپذیرش نقش والدینی در زنان است و حتی در مواقعی افزایش نیز پیدا می

شده است های جنسیتی بسیار تفکیکهایی که نقشها یا فرهنگدر خانواده(. 2011، 1و دیو
تر شود، سازگاری و رضایت زناشویی کمویق میسازی و تشهای والدینی زنان ارزندهو نقش

بیند. به این معنا که پذیرش نقش جدید والدگری به عنوان نقش پذیرفته شدۀ آسیب می
ها های سنتی شرق، گاه نه تنها به نقش همسری آنفرهنگی به ویژه برای مادران در فرهنگ

تکمیلی در کنار نقش همسری عنوان یک نقش زند، بلکه بهیا برآیندهای زناشویی لطمه نمی
(. اثرات این گذار از نقش همسری به 2013شود )نولر، فنی و پترسون در مادران نگریسته می

والدینی با تجارب قبلی رابطه و نقش آن در کارکردهای زناشویی موضوع مطالعۀ بسیاری از 
لسون و ؛ ا1393بخشی و همکاران، ؛ جهان2011کاکس و دیو، محققان بوده است )ویل

ها و الگوهای والدگری زوجین در زمینۀ جدید پس (. با همین تبیین، شیوه2011همکاران، 
سازی هایی است که از خانوادۀ اصلی اقتباس و دروناز ازدواج، نمایش همان الگوها و سبک

-کنند )میزان چالشای که افراد والدگری را تشویق یا ترغیب میشده است، از این رو، شیوه

های والدینی( درکنار زا و قابل کنترل بودن وظایف و مسئولیتزی، تهدیدآمیز یا استرسانگی
مدار( و سطح دسترسی به مدار یا هیجانای )مسالهچگونگی استفاده از راهبردهای مقابله

های اجتماعی به طور تلفیقی تحت یک نظام تغییرات بهزیستی زناشویی را در دورۀ حمایت
 کند. بینی میی به والدینی پیشگذار از نقش همسر

با همۀ تغییراتِ مورد تأییدی که در کمیت و کیفیت روابط همسران پس از تولد فرزند 
بینی با رضایت زناشویی دهد، مطالعات مختلف حاکی از رابطۀ ادراک مثبت و خوشرخ می

که است. در پاسخ به بخش دوم پرسش اول پژوهش نتایج این مطالعه همچنین نشان داد 
بینی رضایت ادراک مثبت با رضایت زناشویی رابطۀ مثبت معنادار و سهم زیادی در پیش

(؛ دونلان 2011براک و همکاران )-(؛ لیکن2013ایسکسن و پاینس )مطالعات زناشویی دارد. 

                                                             
1. Wilcox & Dew  
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همسو با یافتۀ این پژوهش ( 2011(؛ ولن و همکاران ) 2013(؛ نف و گیرز )2007کنگر )و 
های خود و طبیعت ادراک مثبت نسبت به خود، تواناییبینی و داشتن نشان دادند که خوش

های عاطفی و در نهایت انسان، موجب ادراک مثبت در رابطه با همسر، دریافت حمایت
های نف و گیرز کند. همسو با یافتهبینی میا در همسران پیشبخش زناشویی رروابط رضایت

انگیز استقبال های چالش( افراد دارای رویکرد مثبت به خود و پیرامون خود از موقعیت2013)
آیند، فردی برمیمحور از عهدۀ حل تعارضات در روابط میانکرده، با اتخاذ راهبردهای مسأله

با نگرش مثبت به خود، همسر و رابطۀ فیمابین، تعارضات  لذا حین بروز اختلافات زناشویی
( نشان دادند 2007( و آساد و همکاران )2006کنند. سیرواستاوا و همکاران )را حل می

بینی و نگرش مثبتی نسبت به خود برخوردارند، دیدگاه مثبتی نسبت به زوجینی که از خوش
شیوۀ ی عاطفی و حل مسائل بههاشریک زندگی خودو رابطه با وی داشته، با حمایت

دهند. چنین افرادی با مشارکتی سطح تعارضات موجود در رابطه را به حداقل کاهش می
تری در مقابله با شرایط آوری و انعطاف بیشداشتن حس خوب نسبت به خود و دیگران، تاب

خش بدهند و در تعامل با دیگران روابط خود را رضایتدشوار زندگی از خود نشان می
( نشان دادند 1394ایمانی و همکاران ) ( و1389) حیدریو  حمولهمردانیکنند. ارزیابی می
بینی و نگرش مثبت افراد نسبت به و جهان پیرامونشان قادر است رضایت از رابطۀ که خوش

 دریافتند زوجینی که دیدگاه( 2007) بینی کند. هنری و همکارانزناشویی را در زنان پیش
و اقداماتی را انجام  نسبت به خود و دیگران دارند، از کنترل هیجانات خود عاجزندبدبینانه 

کند یک تصور می شود، هرشان میکه موجب رنجش و آزاردگی شریک زندگی دهندمی
کند. این دسته دیگری دارای نقایصی است که توانایی یا تمایلی برای تغییر آن احساس نمی

یری در قبال رفتارهای خود نداشته، از مکانیسم فرافکنی پذاز همسران احساس مسئولیت
کنند و از حل سازندۀ مشکلات و مسائل استفاده کرده، ارتباطاتی ناکارآمد با محیط برقرار می

عاجزند و در نقطۀ مقابل آن زوجینی که دیدگاه مثبتی به خود دارند، انتظارات مثبتی نیز از 
تری برخوردارند و در روابط خود با ساس همدلی بیشهمسر و رابطۀ فیمابین داشته، از اح

-دهند )مکتری از خود نشان میپذیری بیشدیگران و ازجمله همسر و فرزندانشان انعطاف

 (.2004نولتی و کارنی، 
در پاسخ به پرسش دوم پژوهش نتایج نشان داد مادرانِ کودکان دارای ناتوانی استرس 

های مطالعات ودکان عادی گزارش کردند. همسو با یافتهتر نسبت به مادرانِ کوالدینی بیش
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(؛ 2011بنسون و کرش )(؛ 1392نامجویان شیرازی و کشاورز )(؛ 1392قراشی و همکاران )
توان می( 2013(؛ اشتیمن )2014ریوارد و تروکس )(؛ 2009) بروبست، کلاپتن و هندریک

تری ن ذهنی استرس والدینی بیشتواشنوا و کممشاهده نمود که والدین دارای فرزندان کم
مادران به عنوان مراقبان دائمی و اصلی کنند. نسبت به مادران دارای فرزند عادی تجربه می

های سنگین مالی مراقبت و بازتوانی، همواره با فشارهای هیجانی هزینه این کودکان، تحت
تر و بالطبع منابع کمهای اجتماعی ز تماسچون احساس شرم یا گناه دست به گریبان بوده، ا

 ای کهگونهتری نسبت به والدین دارای کودک عادی برخوردارند، بهحمایت اجتماعی کم
-های این فرزندان و پیامدهای ناشی از ناتوانی سازگار نمیحتی با گذشت زمان نیز با ناتوانی

 شوند.
ن فرزند معلول، ناامیدی و درماندگی ناشی ناشی از داشت مطالعات نیز نشان داده است که

کودکان موجب  این تربیش مدام، و وابستگی روانشناختی مداخلات و پزشکی هایمراقبت
شود، نگرانی از وضعیت امروز و ابهام در ترسیم تجربۀ فشار و استرس زیادی در مادران می

فشاری یابد، موقعیت آیندۀ این کودکان به طور فزاینده با افزایش سن کودکان افزایش می
الشعاع خود قرار داده، موجب تغییر در کارکردهای فرزندی را تحت-که تعاملات والد

 (.2014؛ بورک و هوداپ، 2011شود )اسبنسن، خانواده می
تری نسبت به نتایج همچنین نشان داد مادران دارای کودک ناتوان ادراک مثبت کم

( 2005استینگر و همکاران )مادرانِ کودکان عادی گزارش کردند، اگرچه طبق نتایج ه
تواند سرمایۀ روانی برای ایجاد داشتن ادراک مثبت در مادران با کودک دارای ناتوانی، می

آمیز، و نزدیکی بین اعضای خانواده قلمداد شده و برانگیزانندۀ روابط نسبتاً شاد، حمایت
مثبت به خود و دهد ادراک های عاطفی دوستان و خانواده باشد، مطالعات نشان میحمایت
شود که طی آن فرد در پی یافتن های خود، موجب اتخاذ رویکردی در فرد میتوانایی

آمیز با آن موقعیت شده و چه بسا در شرایط استرس مزایایی از هرموقعیت و برخورد موفقیت
کند. افرادی که نمرات بالایی ای پیدا میزا برخورداری از این ویژگی اهمیتی ویژهو آسیب

تری داشته )هلگسن، رینولدز تر و بهزیستی بیشکنند، افسردگی کمر این ویژگی کسب مید
زا و اتخاذ رویکردهای حل کردن موقعیت استرسانگیز درک(، با چالش2006، 1و تامیچ

کنند و بدین وسیله مسأله، شایستگی خود را در مقابله با شرایط بحرانی، بالا ارزیابی می

                                                             
1. Helgeson, Reynolds & Tomich 
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دهند. با این حال، نتایج این برانگیز افزایش میهای چالشای موقعیتتوانایی خود را بر
پژوهش حاکی از تفاوت معنادار بین نمرات ادراک مثبت در مادران دارای کودک ناتوان 

تواند معلول شرایط ناگوار پایدار و نسبت به مادران دارای کودک عادی بود، امری که می
های خانواده و رویکرد مبتنی بر رابطه، بق با نظریه نظاممطاخارج از کنترل فرد قلمداد شود، 

تولد فرزندی با مشکلات خاص، موجب تغییرات سیستمی شده، با تغییر در ادراک و معنای 
موقعیت تفسیرهای اعضای خانواده را نسبت به موقعیت بحرانی تغییر داده، این تغییر در تفاسیر 

از  شود.بر برآیندهای کارکردی خانواده می های منفی و تأثیرموجب برانگیختن واکنش
آنجایی که بحران داشت کودک با نیازهای ویژه موقیعتی باثبات در طول زمان است و با 

تر و تقاضاهای تربیتی های تحولی نیازهای این کودکان بیشگذشت زمان و طی چرخه
ای اطرافیان نسبت به هتری پیدا کرده، به علاوه موجب تغییرات در واکنشمتفاوت و پیچیده

شود، برداشت اعضای این خانواده ممکن است به مرور زمان دستخوش ها میاین خانواده
تغییرات منفی شده و سیستم دفاعی مراقبان به ویژه مادران را تضعیف نماید. با این حال، نتایج 

ینی و بمطالعات مختلف نشان داده است آموزش و مداخلات درمانی مبتنی بر ایجاد خوش
ادراک مثبت به خود و دیگران به عنوان یک رویکرد تغییر شناختی قادر است پیامدهای 

عقدا، رحمتی مثبت رفتاری در مادران دارای فرزند با نیازهای ویژه در پی داشته باشد )افخمی
 (.1394؛ بیرانوند، موسوی، کاکاوند، غفوری و اوحدی، 1395پور، و فضیلت

ترِ مادران دارای شان داد با وجود گزارش رضایت زناشویی پاییننتایج پژوهش همچنین ن
کودکان با نیازهای ویژه نسبت به مادران دارای کودک عادی، بین آنها تفاوت معنادار آماری 

گرفته تاکنون  نتایج متفاوت و قابل بحثی در نتایج تحقیقات صورتاز حیث مشاهده نشد. 
بودن رضایت زناشویی مادران دارای فرزند پایین برداشته است. برخی مطالعات حاکی از

-(؛ فلاح2013های مطالعات اشتیمن )ناتوان نسبت به مادران دارای فرزند عادی است، یافته

( 1392(؛ نامجویان شیرازی و کشاورز )1392(؛ قراشی و همکاران )1396چای و همکاران )
ودکان مبتلا به اختلال اوتیسم، های پرورش کنشان دادند فشار ناشی از وظایف و مسئولیت

شنوایی موجب کاهش رضایت زناشویی و توانی ذهنی و دارای اختلال کمدارای کم
شود. تولد فرزند و به طور اختصاصی فرزند دارای سازگاری زناشویی به ویژه در مادران می

کند ل میمشکلات رشدی با نیازهای ویژه، استرس و فشار روانی مضاعفی را بر والدینی تحمی
که وقوع یک تغییر مثبت )تولد فرزند( را در زندگی خود به عنوان اولین تغییر مهم ازدواج 
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زا والدین را متوسل به اند، این تغییر غیرمنتظره همچون یک واقعۀ آسیبخود به انتظار نشسته
 زنی و غرق درهیجاناتی چون پرخاشگری،های دفاعی چون انکار، سرکوبی و چانهمکانیسم

سردرگمی، اغتشاش، و درنهایت استیصال و پذیرش غیرارادی و تحمیلی این رویداد 
انگیز که به عنوان یک واقعۀ بیرونی، کنند، موقعیتی چالشزا در زندگی خود میاسترس

باثبات و خارج از کنترل فرد تمامی قوای جسمی و روانی والدین و به ویژه مادران را تحلیل 
ها و گونه که برخی مطالعات نیز نشان دادند میزان مسئولیتهمان کند.برده و تضعیف می

فشار زمانی ناشی از اقتضائات مربوط به کودکان دارای ناتوانی با شیوع نشانگان اختلال 
افسردگی و اضطراب در هر دو والد و کاهش رضایت زناشویی به ویژه در مادران رابطه دارد 

؛ قراشی و همکاران، 1396چای و همکاران، فلاح؛ 2013؛ اشتیمن، 2014)کی و جائون، 
با این حال، مطالعاتی نیز هستند که بین مادران (. 1392؛ نامجویان شیرازی و کشاورز، 1392

ای مشاهده نکردند )فریدمن دارای فرزند عادی و فرزند دارای ناتوانی تفاوت قالب ملاحظه
مطالعات تفاوت در برآیندهای زناشویی (. این 2010؛ دابورسکا و پیسولا، 2012و همکاران، 

تر از کمیت یا کیفیت رفتارهای فرزندان دارای ناتوانی، نتیجۀ نوع و شدت ناتوانی در را بیش
تر و های شدید موجب بروز برآیندهای منفیکودکان دارای معلولیت اند.کودک دانسته

نتایج برخی مطالعات همسو با شوند. تری در کیفیت تعاملات زوجی و والدینی میباثبات
یافته پژوهش حاضر، با توجه به پیشینۀ  تعاملات زوجی پیش از تولد فرزند قابل تبیین است. 
برای والدینی که از کیفیت زناشویی باثبات، ایمن و صمیمی برخوردارند، تولد فرزند خود 

ت و مبادلات کند. در چنین نظام تعاملاتری میبه شادکامی در رابطۀ زوجین کمک بیش
تر تواند موجب انسجام و اتحاد بیشهای ویژه، میهمسری وجود فرزند نیازمند مراقبت

مطالعات سازی انرژی خود و همسر در کمک به کودک ناتوان گردد، والدین برای یکپارچه
کارکرد نسبت به اند که والدین برخوردار از روابط زناشویی خوشمختلف نیز نشان داده

تری از وظایف ارای پیشینۀ ارتباطی ضعیف زناشویی، استرس و خستگی بیشوالدین د
-(. از این یافته می2004، 1ایوانس-کنند )بنزیس، هاریسون و مگیلفرزندپروری احساس می

کند، به این معنی که توان دریافت که کیفیت والدینی در بستر کیفیت زناشویی رشد می
قایسه با والدین دارای رضایت زناشویی پایین، کیفیت والدین با رضایت زناشویی بالا در م

؛ هارتلی و همکاران، 2016گذارند )کاتانگیان، فرزندی را به نمایش می-بالایی از روابط والد
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های سنتی، فرایندهای والدینی به علاوه مطابق با ارزش فرهنگی مادری در فرهنگ (.2011
 شود.ت زوجی تفسیر و تبیین میمکمل فرآیندهای زناشویی و در چارچوب تعاملا

-گیری غیراحتمالی، محدودیت در تعداد شرکتهایی چون نمونهبا عنایت به محدودیت

کنندگان در هر دوگروه به ویژه در بخش مادران دارای کودک ناتوان )به دلیل همکاری 
)به دلیل  نمودن به جامعۀ مادرانمحدود برخی مراکز(، عدم بررسی رابطۀ علیّ متغیرها، بسنده

پذیری نتایج به پدران و دیگر جوامع پژوهشی کنندگان غالب به مراکز(، باید در تعمیممراجعه
های آتی مدّنظر های موجود در پژوهششود محدودیتبا احتیاط عمل نمود. پیشنهاد می

 های مثبت در بستر خانوادهمحققان این حوزه قرار گیرد. با توجه به ضرورت تأکید بر مؤلفه
 -دادکه هدف این پژوهش را تشکیل می–ها بر برآیندهای زناشویی و خانوادگیو اثر آن

شود محققان بر ادراک مثبت و تقویت گذشته از تأکید و تمرکز بر خود کودکان، پیشنهاد می
های ارتقادهندۀ کیفیت زناشویی در والدین و به ویژه در مادران دارای کودکان با مؤلفه

 های پژوهشی و بالینی تمرکز کنند.  ای در حوزهه صورت مداخلهنیازهای ویژه ب
از مدیران و پرسنل ادارۀ کل بهزیستی استان قزوین، مراکز توانبخشی معلولان : قدردانی

کننده در پژوهش برای همکاری و تسهیل در اجرای پژوهش و مادران هر دو گروه شرکت
 شود.حاضر قدردانی می

 منابع
-خوددلگرم آموزش اثربخشی (. بررسی1395م. ) پور،فضیلت ع؛ رحمتی، عقدا، ع؛افخمی

 ذهنی. معلول کودکان دارای بینی مادرانخوش و آوریتاب میزان بر سازی شوانکر
 .159-174(، 2)15. یزد بهداشت پژوهشی دانشکده علمی دوماهنامه

(. 1394رضایی، س. و. )ولیخانی، ا؛ کاظمیرضایی، س. ع؛ پیرزاده، ح؛ م؛ کاظمی ایمانی،
 رضایت و زناشویی رضایت میان رابطۀ در بینیخوش و خودکارآمدی ایواسطه نقش

(، 3)5 ،خانواده درمانی روان و مشاوره فصلنامهنهاوند.  شهر آموزگار زنان زندگی از
71-50. 
-شیوه با والدگری استرس میزان (. رابطه1392مسعودزاده، ع. ) محمودی، ق؛ و ص؛ بریمانی،

   .9-14(، 3)2، نسیم تندرستیعادی.  و ناشنوا کودکان والدین در پروری فرزند های
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 آموزش (. تأثیر1394اوحدی، ع. ) غفوری، ا؛ و موسوی، س. س؛ کاکاوند، ع؛ بیرانوند، م؛
 به مبتلا کودکان مادران زندگی در معنی احساس و زندگی از رضایت بر مثبت تفکرّ

 .63-80 (،1)5، مشاوره کاربردیشده.  سازیبرونی های اختلال
(. اثربخشی مشاوره زناشویی بر کاهش تعارضات زناشویی والدین 1390جناآبادی، ح. )

کننده به مرکز مشاوره بهزیستی شهر زاهدان در توان ذهنی مراجعهکودکان کم
 .53-72(: 1)4، شناسی افراد استثناییروان. 1389اردیبهشت 

 تغییرات ها،چالش کیفی (. بررسی1393بخشی، ز؛ یوسفی، ن؛ و کشاورز افشار، ح. )جهان
 .64-78(، 51)13، پژوهشهای مشاورهوالدینی.  به گذر در زنان رضایت زناشویی و

جنس در مقایسه شادکامی و  کنندهلیتعد(. نقش 1393) دهشیری، غ؛ و موسوی، س. ف.
(، 7) 3،شناسیرویش روانمتأهلین دارای/ بدون رضایت زناشویی.  رضایت از زندگی

19- 30. 
-مشاوره خانواده )مفاهیم، تاریخچه، فرآیند و نظریه(. 1393زهراکار، ک؛ و جعفری، ف. )

 تهران: نشر ارسباران.. چاپ چهارم. ها(
 کد شوند؟می متولد ایران در معلول کودک چند سازمان تأمین اجتماعی کشور. سالانه

 . درج در سایت:1397 آبان 29انتشار تاریخ.853326خبر:

https://www.tabnak.ir/fa/news/853326                                    
 رضایت هایپرسشنامه روایی و ( پایایی1394نخعی، ن؛ و خانجانی، ز. ) علیدوستی، ع؛عرب

(،  2) 4 مجله بهداشت و توسعه،فارسی.  زبان به شده کوتاه اینریچ و کانزاس زناشویی
167-158. 

 والدینی، استرس ارتباط (. بررسی1396ع؛ و فلاحی، م. )، جامی موذن ر؛س.   چای،فلاح
شناسی رواناتیسم.  اختلال با کودکان والدین در زناشویی سازگاری و مذهبی مقابله

  .115-133(، 27)7، کودکان استثنایی
 زناشویی رضایتمندی و استرس میزان (. مقایسه1392قراشی، ک؛ سرندی، پ؛ و فرید، ا. )

 .18-24(، 1)22، شناسیشنواییعادی.  و شنوا کم کودکان والدین در
 استرس (. مقایسه1395دهکردی، م؛ و چیمه، ن. ) اکبریمحتشمی، ط؛ ابراهیمی، ف؛ علی

 مادران اتیسم با دارای کودکان مادران خانوادۀ و کارکرد رضایتمندی والدگری،
 .51-62(، 4)16، کودکان استثناییفصلنامۀ معمول.  رشد دارای کودکان

https://www.tabnak.ir/fa/news/853326
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های دلبستگی با رضایت بینی و سبکارتباط خوش (.1389) ه. ،حیدری؛ و م ،حمولهمردانی
 .(1) 8، مجله پرستاری و مامایی ارومیهزناشویی در کارکنان بیمارستان . 

 یشگریو خودبخشا یجانیه ییبر ناگو یشیاندآموزش مثبت ریتاث(. 1397ناعمی، ع. م. )
-145(: 29)8شناسی افراد استثنایی، ی. روانریادگی یهایناتوان یمادران کودکان دارا

111. 
ای میزان شدت فشار روانی و ( بررسی مقایسه1392شیرازی، ف؛ و کشاورز، ر. )نامجویان

پذیر نسبت به مادران ماندۀ ذهنی تربیترضایت زناشویی بین مادران کودکان عقب
 .129-146(، 4)4، زن و جامعهان عادی. کودک
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