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فرزند بر کیفیت دلبستگی کودکان دارای تعامل  -اثربخشی بسته آموزشی تعامل والد

 کودک ناکارآمد-مادر
  1قنواتیعلیسارا 

 2*طیبه شریفی

 3احمد غضنفری

 4محمدرضا عابدی

 5اعظم نقوی

 چکیده

شناختی، تحولی، های روانتواند از بروز بسیاری از آسیبدهی دلبستگی ایمن در فرزندان، میتعامل مثبت بین مادر و کودک علاوه بر شکل: هدف

د بر کیفیت فرزن -پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی بسته آموزشی تعامل والدهیجانی و اجتماعی کودک پیشگیری نماید. بر همین اساس 

روه پس آزمون با گ -آزمایشی با طرح پیش آزمونپژوهش حاضر نیمه روش: کودک ناکارآمد انجام گرفت.-دلبستگی کودکان دارای تعامل مادر

پاییز سال  ماهه سال شهر اصفهان در سه 6تا  3مادران دارای کودکان کنترل و مرحله پیگیری دو ماهه بود. جامعه آماری پژوهش حاضر، شامل 

ای هگیری غیرتصادفی هدفمند انتخاب و با گمارش تصادفی در گروهسال با روش نمونه 6تا  3مادر دارای کودکان  40بود. در این پژوهش تعداد 1397

 9فرزند را طی سه ماه در  -در گروه کنترل(. گروه آزمایش آموزشی تعامل والدمادر  20مادر در گروه آزمایش و  20آزمایش و کنترل گمارده شدند )

های بود. داده( 2006) هالپرن و کاپنبرگپرسشنامه کیفیت دلبستگی مورد استفاده در این پژوهش شامل  ای دریافت نمودند. پرسشنامهدقیقه 75جلسه 

نتایج نشان ها: یافته مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 23SPSSافزار آماری مکرر توسط نرمگیری حاصل از پژوهش به شیوه تحلیل واریانس با اندازه

ورت که کودک ناکارآمد تأثیر معناداری داشته است. به این ص-فرزند بر کیفیت دلبستگی کودکان دارای تعامل مادر -داد که بسته آموزشی تعامل والد

های پژوهش بر اساس یافته گیری:نتیجه شود. کودک ناکارآمد-کیفیت دلبستگی کودکان دارای تعامل مادراین بسته آموزشی توانسته منجر به بهبود 

 جانات،شناخت احساسات و افکار و ایجاد بستری برای تجربه هیفرزند با بکارگیری  -توان چنین نتیجه گرفت که بسته آموزشی تعامل والدحاضر می

 کودک ناکارآمد مورد استفاده گیرد.-هت افزایش کیفیت دلبستگی کودکان دارای تعامل مادرتواند به عنوان یک روش کارآمد جمی

 هاکلیدواژه

 فرزند، کیفیت دلبستگی -بسته آموزشی تعامل والد
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 مقدمه

شناختی و عاطفی کودکان مشکلات رفتاری، هیجانی، روان

شناسان کودک ای اخیر در کانون توجه و تمرکز روانهدر سال

(. بدین دلیل 2018، 1، وانگ، کانگ و ژاوگرفته است )ژائوقرار 

ای از افراد جامعه را کودکان تشکیل که از یک سو قسمت عمده

بایست در جامعه داده و در آینده به عنوان افراد بزرگسال می

کودک  ایفای نقش نمایند و از دیگر سو، همگام با فرایند تحولی

ران کودکی، به مرحله شناختی دوو نوجوان، مشکلات روان

نوجوانی، بلوغ و بزرگسالی منتقل شده و به مرور زمان درمان 

ل شود )گیمپشناختی آنان دشوارتر میمشکلات عاطفی و روان

، 3، کاستی، شر و لوینسون؛ فارمر، گائو، اسلی2017، 2و هالند

(. باید به این نکته توجه کرد که در این فرایند، مشکلات 2016

های ، هیجانی و رفتاری کودکان با استفاده از روششناختیروان

گیری از ای مناسب درمان گردند، وگرنه بدون بهرهمداخله

شناختی مناسب، امید بهبود این مداخلات آموزشی و روان

کنزی، ، دیکاس، مکثمر خواهد بود )جامپمشکلات امیدی بی

وانگ، ، ژائو، ؛ ون، لی2017و همکاران،  4داماس، راسکا، اوارت

(. هنگامی که نوزاد انسان در خانواده متولد 2019، 5هائو و بو

های اولیه او به واسطه همدلی دهی به نیازشود، پاسخمی

مراقبینش و به خصوص مادر است. با توجه به عوامل نامساعد 

های تربیتی ناکارآمد والدینی و عدم محیط خانوادگی نظیر سبک

دارای مشکلات رفتاری، دارای  ارتباط مناسب، بعضی از کودکان

یرزایی پور، شیخی، مای هستند )شفیعمشکلات دلبستگی عدیده

(. 2003، 6دن برگ-؛ موریس، میسترز و ون1394نژاد، و کاظم

یه های اولگیری دلبستگی ایمن در سالعدم موفقیت در شکل

تواند تأثیرات منفی بر رفتارهای دوران کودکی و نیز زندگی، می

ی برجای بگذارد. مشاهده گردیده کودکانی که مشکلات بزرگسال

رفتاری همچون بزهکاری، پرخاشگری و اختلال نافرمانی 

ای برایشان تشخیص داده شده است، اغلب دچار مشکلات مقابله

                                                           
1. Zhao, Wang, Kang and Zhu 

2. Gimpel and Holland  
3. Farmer, Gau, Seeley, Kosty, Sher and Lewinsohn  

4. Gump, Dykas, MacKenzie, Dumas, Hruska and Ewart  

5. Wen, Li, Zhao, Wang, Hou and Bo  
6. Muris, Meesters and Van-den Berg  

های ای از بدرفتاری، غفلت یا آسیبدلبستگی بوده و تاریخچه

بهرام آبادی دوران اولیه کودکی را به همراه دارند )صدری، زارع 

، 7ویلیامز، گودمن، تروکسل، مک؛ چائو، گودمن1395و غیاثی، 

 (. 2018و همکاران 

های اخیر نشان داده است که کیفیت ارتباط والدین بررسی

با فرزندان ارتباط نزدیکی با رفتارهای فرزندان و سازگاری روانی 

شد، اآنها دارد. هر اندازه میزان تعارض والدین و فرزندان بیشتر ب

میزان هیجانات منفی و مشکلات رفتاری در فرزندان بیشتر می

شود. از طرفی به هر میزان که تعامل والدین با فرزندان 

وان انتظار رفتار و هیجانات بهنجار را از تبخش باشد، میکیفیت

، 8، پالاسیوس، رومان و مورنوکودکان داشت )لئون، استیل

اط گرم، صمیمی و مداوم (. بر این اساس تجربه یک ارتب2018

با مادر یا جانشین دائم او، چیزی است که برای سلامت روان 

رسد. بر همین مبنا، بسیاری از کودک ضروری به نظر می

ها ناشی از آزردگیهای شخصیت و اشکال رواناختلال

محرومیت کودک از مراقبت مادرانه، عدم ثبات رابطه کودک با 

ده زا و غفلت شفرزندی آسیب -لدچهره دلبستگی و یا روابط وا

باشد. چرا که این فرایند روند تحولی کودک را با آسیب مواجه می

، کیم و ؛ چوی، تیلور، هونگ2011، 9کند )مورلی و مورانمی

  (.2018، 10وای

نیا و میرزایی کوتنایی، شاکریدر همین راستا نتایج پژوهش 

، ذیرپفرزندی آسیب -( نشان داده که رابطه والد1394اصغری )

رفتارهای پرخاشگرانه بیشتری را در فرزندان در پی دارد. علاوه 

بر مطالبی که ارائه شد باید اشاره کرد که یکی از نتایج وجود 

بین  11پذیر، کاهش کیفیت دلبستگیفرزندی آسیب-روابط والد

، 12یاربرو، ماهافی، آبرامویتز و کاشدانکودک و مادر است )

های پیشین، یکی از بر اساس نتایج پژوهش(. چرا که 2013

زا و در گیری دلبستگی آسیبعمده دلایلی که منجر به شکل

شناختی در های رفتاری، هیجانی و روانادامه سبب بروز اختلال

7. Chae, Goodman, Goodman, Troxel and McWilliams  

8. Leon, Steele, Palacios, Román and Moreno  
9. Morley and Moran  

10. Choi, Taylor, Hong, Kim and Yi  

11. attachment quality  
12. Yarbro, Mahaffey, Abramowitz and Kashdan  
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فرزندی نابهنجار است -شود، وجود تعامل والدکودکان می

 بهتجر(. 2018، 1بلاسیو، بالزاروتی، کامیساسکا و دی)میلاگوری

 او، دائم نیجانش ای مادر با مداوم وی میصم گرم، ارتباط کی

یم نظر بهی ضرور کودک روان سلامتی برا که استی زیچ

 اشکال و تیشخصی هااختلال ازی اریبس مبنا، نیهم بر. رسد

 عدم مادرانه، مراقبت از کودک تیمحروم ازی ناش هایآزردگروان

ی ندفرز -والد روابط ای وی دلبستگ چهره با کودک رابطه ثبات

؛ چوی، 2011 ،2موران وی مورل)باشدیم شده غفلت و زابیآس

، 4اسچالز و جولز-؛ فینگر2018، 3، کیم و وایتیلور، هانگ

2018.) 

های درمانی و آموزشی مختلفی برای کودکان دارای روش

ی فرزند -شناختی و هیجانی حاصل از تعامل والدمشکلات روان

های آموزش بسته شده است. یکی از این روشناکارآمد به کار 

روشی درمانی  فرزند، -والد فرزندی است. تعامل -تعامل والد

 مشکلات درمان در را سنتی و رفتاری هایتکنیک است که

کند و کارآیی آن در جهت کاهش می کودکان، یکپارچه رفتاری

های مختلف شناختی و هیجانی کودک در پژوهشمشکلات روان

؛ دوموف و 2018، 5شده است )دی، کاستا، پروی و کاورلیتایید 

، 7نیلکوی و مک؛ لورن، کواتسچ، رابینسون، مک2018، 6نایک

 -والد تعامل (.2018، 8؛ نازی، لاکاش، کلینوسکی و ایبر2018

 ایبر و بوده حمایت مورد تجربی لحاظ از که است روشی فرزند،

 طراحی هایشانخانواده و فرزندان در رفتاری اختلالات درمان

 ینا فرزند -والد تعامل بر مبتنی درمان ایجاد از هدف. است شده

 گیریجلو دارند، فرزندانشان با والدین که رفتاری سوء از که بود

؛ 2014، 9بروان و گودویکندی، کیم، تریپودی، ) آید عمل به

 به فرزند -والد تعامل بر مبتنی درمان (.2012هولت، -کارنز

 رانهپاسخگ و گرم روابطی فرزندشان با تا کندمی کمک والدین

 مدیریت مؤثرتری طور به را فرزند رفتارهای و سازند برقرار

 ستوارا فرض این فرزند بر -والد تعامل بر مبتنی درمان. نمایند

                                                           
1. Miragoli, Balzarotti, Camisasca and Di Blasio 
2. Morley and Moran  

3. Choi, Taylor, Hong, Kim and Yi  

4. Feniger-Schaal and Joels  
5. Day, Costa, Previ and Caverly  

 انوادهخ عملکرد بهبود به منجر فرزند -والد تعامل بهبود که است

 (.2009، 10گولان و انتن) شد خواهد فرزند و

در باب ضرورت انجام پژوهش حاضر باید اشاره کرد که بروز 

 -شناختی و هیجانی حاصل از تعامل والدهای رواناختلال

فرزندی ناکارآمد باعث ایجاد اختلال در فرایند بازی کردن، 

اجتماعی شدن، عملکرد فعال در خانواده و شرکت در مدرسه در 

اشاره کرد که عدم توجه به شود. همچنین باید نزد کودکان می

تواند منجر به بروز فرزند، می -تعامل سازنده و بهنجار والد

های بیشتر در دوره نوجوانی و بزرگسالی و همچنین آسیب

شناختی و هیجانی دیگر همچون های روانپدیدآیی دیگر آسیب

بر این اساس پرخاشگری و افسردگی در نزد کودکان گردد. 

تواند به عنوان راهگشایی رمانی کارآ میهای دبکارگیری روش

شناختی کودکان به شمار رود. های رواندر جهت بهبود مولفه

شناختی حاصل از های شناختی و روانحال با توجه به آسیب

گیری از فرزندی و اهمیت بهره -تعامل ناسازگارانه والد

ای مناسب، و از سوی دیگر تأیید های درمانی و مداخلهروش

-های روانفرزندی در بهبود مولفه -یی آموزش تعامل والدکارآ

شناختی کودکان و سرانجام عدم انجام پژوهشی در راستای 

یفیت کفرزند بر  -بسته آموزشی تعامل والدبررسی اثربخشی 

لی ، مساله اصکودک ناکارآمد-تعامل مادر دلبستگی کودکان با

عامل بسته آموزشی تپژوهش حاضر بررسی این نکته است که آیا 

کودک -تعامل مادر کیفیت دلبستگی کودکان بافرزند بر  -والد

 تاثیر دارد؟ ناکارآمد

 روش

 -آزمونآزمایشی با طرح پیشروش پژوهش از نوع نیمه

آزمون با گروه کنترل و دوره پیگیری دوماهه بود. متغیر پس

یفیت کو متغیر وابسته  فرزند -بسته آموزشی تعامل والدمستقل 

را تمامی مادران در این پژوهش جامعه آماری بود.  دلبستگی

ها و پیشسال حاضر در مهدکودک 6تا  3دارای کودکان 

6. Domoff and Niec 
7. Lauren, Quetsch, Robinson, McCoy and McNeil 

8. N’zi, Lucash, Clionsky and Eyber 

9. Kennedy, Kim, Tripodi, Brown and Gowdy 
10. Enten and Golan 
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تشکیل  1397دبستانی شهر اصفهان در سه ماهه پاییز 

گیری غیرتصادفی دادند. جهت انتخاب نمونه از روش نمونهمی

مرکز  18هدفمند استفاده شد. بدین صورت که با مراجعه به 

کودک به  -مقیاس رابطه والدمهد کودک و پیش دبستانی، 

گذاری وری و نمرهآمادر ارائه داده شد. سپس با جمع 556

ر دارای رابطه ماد 68وری شده، تعداد آهای جمعپرسشنامه

در  99تر از کودک ناکارآمد بودند )کسب نمره پایین -والد

کودک(. سپس به این مادران پرسشنامه  -پرسشنامه رابطه والد

کودکان ارائه داده شد. پس از پاسخگویی  کیفیت دلبستگی

 ضعیف کیفیت دلبستگیکودک دارای  58مشخص شد که 

نامه دلبستگی در پرسش 60تر از هستند )کسب نمره پایین

کودکان(. سپس از بین مادران کودکانی که فرزندان آنها 

دست آورده  به کیفیت دلبستگیکمترین نمرات را در پرسشنامه 

بندی شده(، تیبو به صورت تر 60تر از نمرهبودند )نمرات پایین

های آزمایش و مادر انتخاب و به صورت تصادفی در گروه 40

مادر در  20در در گروه آزمایش و ما 20کنترل گمارده شدند )

های ورود به پژوهش شامل: کسب نمره ملاکگروه کنترل(. 

کودک و  -رابطه والدتر از میانگین در پرسشنامه پایین

زندی فر -تعامل والد، داشتن پرسشنامه کیفیت دلبستگی

و عدم برخورداری از  برخورداری از سلامت جسمی ناکارآمد،

مزمن همچون افسردگی بود. همچنین  شناختیهای روانآسیب

های خروج از پژوهش نیز شامل: غیبت در دو جلسه ملاک

آموزشی و عدم همکاری، انجام ندادن تکالیف مشخص شده 

بینی نشده بود. جهت در دوره آموزشی و بروز حوادث پیش

رعایت اخلاق در پژوهش رضایت مادران برای شرکت در برنامه 

چنین به شدند. هم مراحل مداخله آگاهمداخله کسب و از کلیه 

افراد گروه کنترل اطمینان داده شد که آنان نیز پس از اتمام 

ن همچنی فرایند پژوهشی این مداخلات را دریافت خواهند نمود.

نها محرمانه آکه اطلاعات  دبه هر دو گروه اطمینان داده ش

آوری برای جمع .ماند و نیازی به درج نام نیستباقی می

 طلاعات از ابزار زیر استفاده شد.ا

                                                           
1. Parent Child Relationship Scale (PCRS) 

در پژوهش حاضر  :کودک -رابطه والد. پرسشنامه 1

کودک از مقیاس رابطه  -جهت سنجش کیفیت تعامل مادر

( استفاده شد. این پرسشنامه برای 1994) 2پیانتا 1کودک -مادر

ماده است و  33تهیه شده که شامل  1994اولین بار در سال 

سنجد. ادراک والدین را در مورد رابطه آنها با کودک خود می

های تعارض، نزدیکی، وابستگی و مقیاس مذکور شامل حوزه

، 5، 1ها( است. سوالات رابطه مثبت کلی )مجموع تمامی حوزه

سنجند، عامل نزدیکی را می 30و 29، 16، 13، 10، 8، 6

سنجند؛ عامل وابستگی را می 22، 20، 18، 15، 11، 9سوالات 

، 26،27، 25، 24، 23، 21، 19، 17، 14، 7،12، 4، 3، 2سوالات 

سنجند. زیرمقیاس عامل تعارض را می 33و  32، 31، 28

بطه ند راکی است که مادر احساس میاتعارض بیانگر درجه

نامطلوب و منفی با فرزند خویش دارد. نزدیکی، بیانگر ادراک 

مادر از رابطه گرم، عاطفی و نزدیک با فرزند خویش است. 

وابستگی، بیانگر ادراک مادر از میزان وابستگی بیش از حد 

گذاری این مقیاس بر اساس کودک به والدین است. نمره

کند( دق نمیای لیکرت از نمره یک )قطعاً صدرجه 5مقیاس 

کند( است. سوالات مربوط به بعد )قطعاً صدق می 5تا نمره 

، 23، 21، 19، 18، 17، 15، 14، 12، 11، 9، 7، 4، 2تعارض )

( به صورت معکوس نمره33و  32، 31، 28، 27، 26، 25، 24

شوند. بر این اساس کسب نمره بالاتر در این بعد به گذاری می

و بالعکس. دامنه نمرات معنای وجود تعارض کمتر است 

 6، در بعد وابستگی بین 45تا  9پرسشنامه در بعد نزدیکی بین 

است. کسب نمره بالاتر  90تا  18و در بعد تعارض بین  30تا 

در ابعاد نزدیکی و وابستگی بیانگر بالا بودن این دو بعد و 

کسب نمره بالاتر در این بعد به معنای وجود تعارض کمتر است 

 1386این پرسشنامه توسط طهماسیان در سال و بالعکس. 

ترجمه و روایی محتوایی آن نیز توسط متخصصان ارزیابی شده 

است )پورمحمدرضای تجریشی، عاشوری، افروز، ارجمندنیا و 

(. پایایی پرسشنامه از طریق آلفای کرونباخ 1394ناب، بغباری

( به دست 1388) طهماسیان، مظاهری و پناغی توسط ابارشی،

2. Piyanta  



، اعظم نقویمحمدرضا عابدی، احمد غضنفری، طیبه شریفی، قنواتیسارا علی  
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های تعارض، نزدیکی، وابستگی و رابطه ده است. پایایی حوزهآم

گزارش شده  86/0و  61/0، 70/0، 84/0مثبت کلی به ترتیب 

( 1394است. در پژوهش پورمحمدرضای تجریشی و همکاران )

و ضریب پایایی آن به روش آلفای  72/0نیز روایی مقیاس 

 73/0 ، وابستگی77/0، نزدیکی 82/0کرونباخ در حوزه تعارض 

به دست آمد. در پژوهش حاضر نیز  74/0و رابطه مثبت کلی 

به دست  77/0ضریب پایایی پرسشنامه به روش آلفای کرونباخ 

 آمد. 

گی : پرسشنامه دلبست. پرسشنامه دلبستگی کودکان2

( طراحی شده است. 2006) 1هالپرنو کودکان توسط کاپنبرگ 

 در کودکان و هدف آن سنجش دلبستگی 20تعداد سوالات آن 

میانی )قبل از دبستان و دبستان( است. این پرسشنامه از  دوره

سوال: سوالات  6چهار زیرمقیاس تکامل انطباقی مثبت )شامل 

(، 7-10سوال: سوالات  4(، واکنش هیجانی )شامل 6-1

(، دوری 11-16سوال: سوالات  6رفتارهای منفی )شامل 

 4)شامل گزیدن از حمایت چهره ی دلبستگی/فرد مراقب 

دهی این طیف نمره ( تشکیل شده است.17-20سوال: سوالات 

پرسشنامه بر اساس لیکرت بوده که امتیازات مربوط به هر 

؛ 3؛ گاهگاهی: نمره 2گزینه )هرگز: نمره یک؛ به ندرت: نمره 

شود. ( اختصاص داده می5و همیشه: نمره  4اغلب اوقات: نمره 

 اساساین بر بوده که  120تا  20دامنه نمرات پرسشنامه بین 

کسب نمره بالاتر بیانگر کیفیت دلبستگی بهتر است. نمرات 

شود که دارای کیفیت کودکانی را شامل می 60کمتر از 

ی معنیهمبستگپذیر هستند. در خارج از کشور دلبستگی آسیب

های های هیجاندار نمرات این پرسشنامه با نمرات پرسشنامه

اگرا و همزمان مقیاس را تایید کرد. مادرانه روایی همگرا، و

 79/0بازآزمون این پرسشنامه  –همچنین پایایی آزمون 

در در ایران نیز  (.2006هالپرن، و گزارش شده است )کاپنبرگ 

( روایی و پایایی 1393پژوهش سلیمانی، بشاش و لطیفیان )

این پرسشنامه مورد بررسی قرار گرفته است. نتایج آزمون 

و در  73/0برابر با  KMOشان داد که آزمون تحلیل عاملی ن

                                                           
1. Kappenberg and Halpern  

سطح مطلوب بوده و آزمون کرویت بارتلت از نظر آماری معنی

دار بود. نتایج تحلیل عاملی با چرخش واریماکس وجود چهار 

از واریانس کل  درصد 72/48عامل در گویه ها را تایید کرد که 

مقیاس را تبیین کرد. ضرایب همسانی درونی این پرسشنامه 

بازآزمون  –در حد بالایی بدست آمد. محاسبه ضریب آزمون 

به فاصله یک ماه مطلوب و بالا بود. تحلیل عاملی تاییدی، 

نتایح حاصل از تحلیل عامل به چرخش واریماکس را تایید 

یی نمره کل پرسشنامه در پژوهش حاضر نیز ضریب پایا کرد.

 به دست آمد. 79/0به روش آلفای کرونباخ 

 شیوه اجرای پژوهش

های لازم با مسئولان جهت انجام پژوهش، ابتدا هماهنگی   

دبستانی انجام و سپس با مراجعه به مهدکودک و مراکز پیش

 521دبستانی و توزیع تعداد مهدکودک و مراکز پیش 12

کودک جهت شناسایی مادران دارای  -پرسشنامه رابطه والد

زا و همچنین پرسشنامه دلبستگی کودک آسیب -رابطه والد

کودکان جهت شناسایی کودکان با کیفیت دلبستگی پایین و 

حجم برای پژوهش حاضر انتخاب گردید. گذاری آنها، نمره

های آزمایش سپس با رضایت کتبی و گمارش مادران در گروه

های پژوهش به صورت گروهی بر روی و کنترل، پرسشنامه

 در نهایت، بر روی گروهمادران حاضر در پژوهش اجرا گردید. 

ر د( محقق ساختهفرزند ) -آزمایش مداخله آموزشی تعامل والد

دقیقه  75نفره( به مدت  5زشی گروهی )هر گروه جلسه آمو 9

توسط نویسنده اول )دانشجوی دکتری رواندر طی سه ماه 

مطابق با جدول یک انجام شد، در حالی که  شناسی( پژوهش

فرزند را دریافت  -گروه کنترل مداخله آموزشی تعامل والد

ای دو ماهه، مرحله پیگیری نیز اجرا شد. نکرد. پس از دوره

فرزند این روند طی  -تدوین بسته آموزشی تعامل والدجهت 

فرزند از روش  -شد: جهت تدوین بسته آموزشی تعامل والد

گراندد تئوری استفاده شد. بدین صورت که با مصاحبه 

سال  6تا  3مادر داوطلب دارای کودکان 12ساختارمند با نیمه

ز ا روند اجرایی تدوین بسته آغاز شد. این مصاحبه با استفاده
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رویکرد کیفی با سوال وسیع و کلی تا سوالات اکتشافی در 

تر زمینه تعامل مادر کودک، برای دستیابی به اطلاعات عمیق

ها بر حسب شرایط و تمایل یافت. مدت زمان مصاحبهادامه می

ها ضبط و دقیقه بود. همه مصاحبه 60-90شرکت کنندگان 

ظور ند. به منبلافاصله پس از ضبط، کلمه به کلمه ثبت شد

رعایت مسائل اخلاقی و محرمانه ماندن اطلاعات، مصاحبه 

کردند و به آنها اطمینان شوندگان از نام مستعار استفاده می

داده شد که مصاحبه ها فقط به منظور اهداف پژوهشی در 

گیرند و هیچ گونه استفاده دیگری از اختیار پژوهشگر قرار می

ها به متن محتوای مصاحبه ها نخواهد شد. پس از تبدیلآن

 تحلیل نوشتاری در چند مرحله کدگذاری انجام گرفت.

 عین در و منظم فرایندی طی شده انجام هایمصاحبه محتوای

 سه فرایند از کار این برای و بود ها داد از مقایسه مداوم حال

انتخابی  کدگذاری و کدگذاری محوری باز، کدگذاری ایمرحله

 شد. فرایند ( استفاده1کوربین و استراوس رویکرد با )مطابق

 به بدین شکل هاداده گردآوری جریان در هاداده کدگذاری

 شده ضبط هایمصاحبه صوتی فایل ابتدا در آمد که در اجرا

 هامصاحبه متن باز، کدگذاری وبرای درآمد متن صورت به

 کد به صورت و استخراج اصلی مفاهیم و خوانده باز چندین

 در گرفتند. قرار هاییدسته در مشابه کدهای سپس و شد ثبت

 داده ربط خود محوری طبقات به طبقات کدگذاری محوری

 شد. ارایه پدیده تری دربارهکامل و تردقیق هایتبیین تا شدند

 که ایاولیه هایدسته محوری کدگذاری در همچنین

 که آنهایی و مقایسه هم با بودند شده تشکیل باز درکدگذاری

 در .گرفتند قرار مشترکی حول محور داشتند شباهت هم با

 هاپالایش مقوله و سازییکپارچه انتخابی کدگذاری در نهایت

 و شد انتخاب مرکزی مقوله عنوان به مقوله یک و شد؛ انجام

و با توجه به شرایط علی، شرایط زمینه مقوله مرکزی محور بر

و بر  طراحی نظر مورد گر و پیامدهای مدلای، عوامل مداخله

پس از  .فرزند تدوین شد -اساس آن بسته آموزشی تعامل والد

آن بسته آموزشی تدوین شده به پنج متخصص حوزه 

فرزندپروری ارائه و از آنان درخواست گردید که بسته را مطالعه 

و راجع به ساختار، فرایند و محتوای هر یک از جلسات در قالب 

 -سته آموزشی تعامل والدسنجی که همراه بپرسشنامه نظر

ظر نفرزند در اختیار هر یک از متخصصان قرار گرفته بود، اظهار

خ نظر باز پاسنمایند. علاوه بر این در این مرحله یک فرم اظهار

به منظور ارائه پیشنهادات و نظرات اصلاحی هر یک از 

متخصصان در جهت ارتقاء محتوا، ساختار و فرایند بسته 

فرزند ارائه گردید. در گام بعد نظرات  -لدآموزشی تعامل وا

 ها دربارهآوری و نظرات اصلاحی آنتخصصی متخصصین جمع

فرزند اعمال گردید. پس از این  -بسته آموزشی تعامل والد

فرایند، بسته آموزشی به همراه فرم نظرسنجی نهایی و محاسبه 

ضریب توافق متخصصان درباره فرایند، ساختار و محتوای بسته 

فرزند مجدداً به متخصصین تحویل و پس  -آموزشی تعامل والد

فرزند  -از انجام اصلاحات نهایی، بسته آموزشی تعامل والد

 تدوین گردید.

 

 ()تدوین شده توسط محققین فرزند -عامل والد.خلاصه جلسات آموزشی ت1جدول
 تکلیف خانگی محتوا هدف جلسات

آشنایی با شرح  اول
 کلی پژوهش

با اهداف و برنامه ها و قوانین مربی، آشنایی آشنایی اعضای گروه با یکدیگر و با 
دقیقه از  1درخواست از هر کدام از اعضا برای اینکه  و چگونگی روند جلسات/ گروه

خودشان و فرزندشان صحبت کنند/توضیح روند مادری و چگونه مادری کردن رابطه 
 در قالب اسلاید و عکس

مرور کردن مطالب 
 جلسه حاضر.

 
 دوم

آشنایی با ذهن
 آگاهی
 

آگاهی در مسیر آگاهی برای اعضای گروه و اینکه چگونه این ذهنمعرفی ذهن
آگاهی شامل: تواند مورد استفاده قرار بگیرد/ بیان معیارهای ذهنمادری کردن می

شناخت احساسات و افکار و ایجاد بستری برای تجربه هیجانات و احساسات/ انجام 

دادن تمرین 
آگاهی به ذهن

                                                           
1. Strauss and Corbin  
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رخواست از مادران برای بیان آگاهی بصورت گروهی در جلسه/ دیک تمرین ذهن
 اند.آگاهی که تاکنون در حیطه مادری خود داشتهیک تجربه ذهن

مادران برای انجام 
 در منزل

 
 سوم

آشنایی با روش 
حل تعارض 
مادران با 
 کودکان

آگاهی بیان کنند/ درخواست از مادران برای اینکه تجربه خود را از تمرین ذهن
توضیح مراقبت و چگونگی آن در رابطه مادر و فرزند/ بیان معیارهای مراقبت یا 
عدم مراقبت در قالب رفتارهای کلامی و غیرکلامی، چگونگی حل تعارضات و 

چگونگی تاثیر آن در رابطه مادر با کودک/ بیان چگونگی تعامل بصورت دوطرفه/ 
ا فرزندشان که شامل معیار درخواست از مادران برای بیان یک تجربه از رابطه ب

 مراقبت و یا عدم مراقبت باشد.

دادن تمرین به 
مادران برای انجام 
دادن رفتار مراقبتی 
و یا رصد رفتار غیر 

 مراقبتی خود

 
 چهارم

آشنایی با 
خودمراقبتی و 
 شناخت نیازها

درخواست از مادران برای بیان تجربه خود از تمرین رفتارهای مراقبتی/تحلیل 
شود/ بیان و توضیح مفهوم شناخت نیاز/ بیان تجربیاتی که از این تمرین بیان می

شود نظیر: شناخت نیازهای خود، شناخت هایی که در شناخت نیاز مطرح میحیطه
نیاز کودک، تامین و یا عدم تامین بموقع نیاز کودک و چگونگی ابراز نیاز/ در 

ابطه با کودکشان در حیطه شناخت و هایی از رخواست از مادران برای بیان مثال
 تامین نیاز.

دادن تمرین برای 
شناخت بهتر 

نیازهای خود و 
کودکشان و 

 چگونگی تامین آن

 
 پنجم

درک علل 
زیربنایی رفتار 

 کودکان

درخواست از مادران برای بیان تجربیاتشان از تمرین جلسه قبل/ تحلیل تجربیاتی 
تحلیل کارکردی/ بیان شاخص های تحلیل شود/ بیان و توضیح مفهوم که بیان می

کارکردی نظیر: آگاهی از تاثیر رفتارهایمان بر روی دیگران و کودکمان، توجه به 
معنای زیربنایی رفتار کودکمان به جای توجه به رفتار ظاهری، چگونگی رفتار و 

عکس العمل در برابر رفتار کودکمان و اینکه منفعل باشیم و یا فعال، تجربه 
 شود و یا حل سریع آناتی که در رابطه با کودک ایجاد میتعارض

دادن تمرین برای 
یادداشت نیازهای 
خود و فرزندان در 

روابط متقابل. 
العمل تمرین عکس

درنگیده در برابر 
 رفتار کودکان.

 
 ششم

آشنایی با روش 
تحلیل کاربردی 

 رفتار

کارکردی با توجه به مقیاسای که از تحلیل درخواست از مادران برای بیان تجربه
های بیان شده در جلسه قبل از رابطه با کودکشان دارند/دادن تمرین تحلیل 

کارکردی برای فاصله این جلسه تا جلسه بعد/بیان مفهوم عشق در رابطه مادر و 
 .گیردکودک/ بیان معیارهایی که در رابطه مادر و کودک برای عشق مدنظر قرار می

تمرین بازخورد 
ب به کودک، مناس

نظارت بر رفتار به 
جای کنترل آن، 
ثبات رفتاری به 
جای پاسخ های 

 متناقض

 
 هفتم

بکارگیری عشق 
در رابطه با 

 کودکان
 

درخواست از مادران برای بیان تجربه خود از تمرین تحلیل کارکردی/ تحلیل 
طه با بشود/ درخواست از مادران برای بیات تجربیاتی که در راتجربیاتی که بیان می

های آن دارند/ تحلیل تجربیاتی که بیان کودکشان در حیطه عشق و زیرمجموعه
 ایشود/ درخواست از مادران برای بیان نظرشان پیرامون تفاوت عشق به گونهمی

 که مطرح شد و عشق مادری در معنای عام.

دادن تمرین به 
مادران برای تجربه 

ای عشق به گونه
 که مطرح شد.

 
 هشتم

توام با  رابطه
 عشق
 

ای از در خواست از مادران برای بیان تجربیاتشان از تمرین عشق/ بیان خلاصه
 شانمفاهیم جلسات اول تا این جلسه/ درخواست از مادران برای بیان تجربه مادری

آگاهی/ مراقبت همراه با بعد از آشنایی با مفاهیم بیان شده/ مادری همراه با ذهن
 عشق

 درخواست از مادران
که تا جلسه بعد 
مادری باشند با 

آگاهی، آشنا به ذهن
نیاز خود و 

کودکشان، تحلیلگر 
 و عاشق
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درخواست از مادران برای بیان تجربیاتشان از تمرین جلسه قبل/ تحلیل تجربیاتی  اتمام جلسات نهم
خواهیم باشیم با عکس و شود/ توضیح مادری که از اکنون به بعد میکه بیان می

 بندی و اختتام جلسات.جمعاسلاید. 

- 

 

از دو سطح آمار  هادر این پژوهش برای تجزیه و تحلیل داده

توصیفی و استنباطی استفاده شده است. در سطح آمار توصیفی از 

میانگین و انحراف استاندارد و در سطح آمار استنباطی از آزمون 

ویلک جهت بررسی نرمال بودن توزیع متغیرها، آزمون لوین  -شاپیرو

-ها، آزمون موچلی جهت بررسی پیشبرای بررسی برابری واریانس

 گیریها و همچنین از تحلیل واریانس با اندازهت دادهفرض کروی

مکرر برای بررسی فرضیه پژوهش استفاده گردید. نتایج آماری با 

مورد تجزیه و تحلیل قرار  -23SPSSافزار آماری استفاده از نرم

 گرفت.

 هایافته

مادران حاضر  دادی جمعیت شناختی نشان هادادهنتایج حاصل از    

و با میانگین سنی  سال 39تا  25پژوهش دارای دامنه سنی  نیدر ا

بیشتر افراد حاضر در پژوهش دارای  نیهمچن بودند. سال 40/32

درصد(. همچنین بیشتر  5/47سطح تحصیلات لیسانس بودند )

 میانگین و انحراف معیار مولفهدرصد(.  5/77دار بودند )مادران خانه

ر دکنترل و آزمایش ی هار گروهفرزند د -ابعاد کیفیت رابطه والد

ارائه شده  2آزمون و پیگیری در جدول آزمون، پسمراحل پیش

 است.

 آزمون و پیگیریآزمون، پس. نتایج آمار توصیفی در مراحل پیش2جدول 

 پیگیری آزمونپس آزمونپیش هاگروه مولفه

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 17/8 10/67 37/7 55/64 82/7 90/48 گروه آزمایش کیفیت دلبستگی

 48/8 51 54/7 85/50 47/8 40/50 گروه کنترل

 

گیری مکرر، قبل از ارائه نتایج تحلیل آزمون واریانس با اندازه

مورد سنجش قرار گرفت. بر  های پارامتریکهای آزمونفرضپیش

همین اساس نتایج آزمون شاپیرو ویلک بیانگر آن بود که پیش 

ی ها در متغیر کیفیت دلبستگای دادهفرض نرمال بودن توزیع نمونه

آزمون و آزمون، پسهای آزمایش و کنترل در مراحل پیشدر گروه

؛ p ،59/0=f>05/0؛ p ،63/0=f>05/0پیگیری برقرار است )

05/0<p ،26/0=f)فرض همگنی واریانس نیز . همچنین پیش

توسط آزمون لوین مورد سنجش قرار گرفت که نتایج آن معنادار 

شده  ها رعایتفرض همگنی واریانسداد پیشنبودکه این یافته می

نشان داد که تفاوت  t. از طرفی نتایج آزمون (p>05/0)است

ترل در متغیر های آزمایش و گروه کنآزمون گروههای پیشنمره

. همچنین (p>05/0)وابسته )کیفیت دلبستگی( معنادار نبوده است 

ا در هفرض کرویت دادهنتایج آزمون موچلی بیانگر آن بود که پیش

  (.p>05/0متغیر کیفیت دلبستگی رعایت شده است )

 ها در متغیر پژوهشجهت بررسی تفاوت گروه گیری مکرر. تحلیل واریانس با واریانس با اندازه3جدول 

مجموع  

 مجذورات

میانگین  درجه آزادی

 مجذورات

توان  اندازه اثر pمقدار  fمقدار 

 آزمون

 1 69/0 0001/0 89/86 23/1033 2 46/2066 مراحل

 1 49/0 0001/0 24/34 63/2669 1 63/2669 گروهبندی

 1 67/0 0001/0 67/76 93/910 2 86/1821 تعامل مراحل و گروهبندی

     89/11 76 66/903 خطا
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اثر  Fدهد که میزات نشان می 3همانگونه که نتایج جدول 

به  67/76بندی برای متغیر کیفیت دلبستگی تعامل مراحل و گروه

دار است. این معنی 001/0دست آمده است که در سطح خطای 

های آزمایش و کنترل از لحاظ متغیر دهد که گروهیافته نشان می

ون، آزموابسته پژوهش )کیفیت دلبستگی( در سه مرحله پیش

 داری دارند. جهتآزمون و پیگیری با یکدیگر تفاوت معنیپس

بررسی تفاوت گروه آزمایش با گروه کنترل در متغیر وابسته پژوهش 

های آزمایش و کنترل در نتایج مقایسه میانگین گروه 4در جدول 

 آزمون و پیگیری گزارش شده است.آزمون، پسسه مرحله پیش

 آزمون و پیگیریآزمون، پسپیشهای آزمایش و کنترل در سه مرحله . نتایج مقایسه میانگین گروه4جدول 

 سطح معناداری خطای استاندارد برآورد هاتفاوت میانگین درجه آزادی tمقدار  مرحله مولفه

کیفیت 

 دلبستگی

 40/0 78/1 -50/1 38 -84/0 آزمونپیش

 0001/0 89/1 70/13 38 24/7 آزمونپس

 0001/0 84/1 10/16 38 72/8 پیگیری

 

کیفیت دهد، در متغیر نشان می 4همانگونه نتایج جدول 

آزمایش با گروه کنترل در مرحله  تفاوت میانگین گروه دلبستگی

دار نیست و در نتیجه بین دو گروه آزمایش ( معنی40/0آزمون )پیش

داری وجود ندارد. اما تفاوت و کنترل در این مرحله تفاوت معنی

( 0001/0آزمون )آزمایش و گروه کنترل در مرحله پس میانگین گروه

باشد. دار میمعنی کیفیت دلبستگییر ( در متغ0001/0و پیگیری )

آزمایش در این دو مرحله به صورت  در نتیجه میانگین گروه

 این بدانباشد. داری متفاوت از میانگین گروه کنترل میمعنی

هبود فرزند توانسته منجر به ب -معناست که بسته آموزشی تعامل والد

در آمد رکودک ناکا -کودکان دارای تعامل والد کیفیت دلبستگی

 آزمون و پیگیری گردد.مراحل پس

 گیریبحث و نتیجه

پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی بسته آموزشی تعامل 

کودک -فرزند بر کیفیت دلبستگی کودکان دارای تعامل مادر -والد

ناکارآمد انجام گرفت. نتایج پژوهش نشان داد که بسته آموزشی 

ودکان ک بهبود کیفیت دلبستگیفرزند توانسته منجر به  -تعامل والد

آزمون و پیگیری در مراحل پسکودک ناکارآمد  -دارای تعامل والد

( مبنی بر 2018با نتایج پژوهش دی و همکاران) یافته حاضر گردد.

فرزندی  -فرزند بر بهبود رابطه والد -تاثیر درمان مبتنی بر تعامل والد

ج پژوهش دوموف و شان و همچنین با نتایکودکان ناشنوا با والدین

فرزند  -( مبنی بر تاثیر مداخلات مبتنی بر تعاملات والد2018نایک )

به عنوان یک مدل پیشگیری در بروز و تداوم مشکلات کودکان 

با نتایج پژوهش لورن یافته پژوهش جهت بود. همچنین همسو و هم

( همسو بود. چنانکه این پژوهشگران گزارش 2018و همکاران )

تعامل والد فرزندی دارای نقشی معنادار و انکارناپذیر در  ند کهاکرده

شناختی کودکان و بهبود علائم بالینی و کاهش مشکلات روان

پذیر دارد. علاوه بر این، نتایج حاضر با نتایج پژوهش نوجوانان آسیب

( مبنی بر تاثیر درمان مبتنی بر تعاملات 2018نازی و همکاران )

شناختی کودکان و افزایش انگیزشای روانهفرزندی بر مولفه -والد

های فرزندپروری والدین همسو بود. این پژوهشگران بر این باروند 

های تعاملی و فرزندی با اصلاح شیوه -که تعاملات والد

شناختی و هیجانی های روانتواند از میزان آسیبفرزندپروری، می

 سیاریبدر تبیین یافته حاضر باید اشاره کرد که کودکان کم نماید. 

 رندبمی سر به فرزندان خود با مشترک فضای و زمان در والدین از

تنی درمان مب .هستند بیگانه خود فرزندان نیازهای و احساسات با اما

 بودن مادر و پدر آموزد کهفرزندی به والدین می -بر تعامل والد

دهد که همچنین یاد می. است زیستی رویدادی از فراتر بسیار

 دارند یازن والدینشان با هیجانی مشارکت برای کافی زمان به فرزندان

 ونهچگ لازم، ارتباط شدن برقرار برای که بدانند باید مادرها و پدر و

پردازند ب و نوجوانان خود کودکان با تعامل به کارآمد هایشیوه به باید

 بردن کار به پذیرنده، و گرم ایجاد رابطه. (2018 )دی و همکاران،

 که محیطی آوردن فراهم و فرزندپروری مناسب روش و سبک

 است عواملی از کند، خاطر آرامش و امنیت احساس آن در کودک
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ان داشته کودک روان، هیجان و دلبستگی سلامت در بسزایی تأثیر که

از  گیریفرزندی با بهره -و بر اساس درمان مبتنی بر تعامل والد

تواند منجر به بهبود کیفیت دلبستگی آموزش همین فرایندها می

فرزند با بهره -کودکان شود. همچنین بسته آموزشی تعامل والد

شناخت احساسات و افکار و ایجاد بستری گیری از فنونی همچون 

برای تجربه هیجانات و احساسات، توجه به معنای زیربنایی رفتار 

های تعارضظاهری، شناسایی زمینه کودکان به جای توجه به رفتار

های مناسب حل تعارض در جهت بهبود آمیز و بکارگیری روش

موقع نیاز واقعی ارتباط والد با فرزند، شناخت نیاز کودک، تامین به

کارگیری عشق در تعامل مادران با کودکان کودک و در نتیجه به

مادر  شناختی کودک باسبب ترمیم روابط عاطفی، هیجانی و روان

شود که این فرایند به شکل طبیعی بهبود در دلبستگی کودکان می

 را در پی دارد.

 فرزند -والد تعامل درمان علاوه بر این باید اشاره کرد که در

 کاهش فرزند، -والد روابط کیفیت بهبود همچون اهدافی عمدتاً

 افزایش اجتماعی، رفتارهای افزایش و رفتاری مسائل و مشکلات

 نیوالدی استرس کاهش و مثبت انضباط شامل والدینی هایمهارت

 ات گیرندمی یاد والدین درمان این روند در همچنین. شودمی دنبال

 ناکامی همچون احساساتی با آمدن کنار برای ایسازنده هایشیوه

، (2012هولت )-کنند. مطابق با یافته کارنز تقویت و داده شکل را

 را کودکان رفتارهای والدین شودمی باعث فرزند -والد تعامل درمان

 لوبمط رفتارهای طریق این از و کنند مدیریت مؤثرتری شیوه به

. یابدیم کاهش نامطلوب و پرتنش رفتارهای و یافته افزایش کودکان

کاهش تنش در تعامل مادر با کودک و همچنین افت رفتارهای تنش

بهنجار فرزندپروری و های اصولی و زا در نتیجه بکارگیری روش

شود تا مادران با کودکان خود ادراک وابستگی تعاملی، سبب می

تر و تری داشته و از این طریق بتوانند بر پایه تعامل مثبتمثبت

همچنین الگو قرار دادن والدین، دلبستگی بیشتری را از خود نشان 

 دهند. 

 ا ششمادران دارای کودکان سه تبه  قیتحق دامنه بودن دودمح

 ده، مانندکنترل نش ایرهیمتغ برخی وجود ساله شهر اصفهان و

 مالی وضعیت هوشی مادران و کودکان حاضر در پژوهش، وضعیت

گیری و عدم بهره آنها یاجتماع تیموقع و ها، تعداد فرزندانخانواده

پژوهش  نیهای اتیاز محدودگیری تصادفی های نمونهاز روش

در ج، یتان یریپذ میقدرت تعم شیافزا رایب ودشمی نهادشیبود؛ لذا پ

 و مناطق و هرهاش رایپژوهش در س نیاسطح پیشنهاد پژوهشی، 

کنترل  های سنی،اوت، دیگر گروههای متففرهنگ دارای جوامع

علاوه بر . شود گیری تصادفی اجراده و روش نمونهعوامل ذکر ش

بسته های دیگر کارآیی شود که طی پژوهشاین پیشنهاد می

های در کودکان دارای دیگر آسیبکودک  -آموزشی تعامل والد

فعالی، بالینی همچون پرخاشگری، اختلال نقص توجه و بیش

ی اثربخش به توجه ای و ... نیز صورت پذیرد. بااختلال نافرمانی مقابله

 کیفیت دلبستگی کودکانکودک بر  -بسته آموزشی تعامل والد

می نهادشیپ در سطح کاربردی، ارآمدکودک ناک-دارای تعامل مادر

طی کارگاهی تخصصی به کودک  -بسته آموزشی تعامل والد شود

تا آنها با  شود داده وزشآم دبستانیمربیان مهدکودک و مراکز پیش

بکارگیری این بسته آموزشی برای مادران دارای فرزندان سه تا شش 

کیفیت دبستانی، جهت بهبود مهدکودک و مراکز پیش سال در

کودک ناکارآمد گامی عملی -دلبستگی کودکان دارای تعامل مادر

  برداشته باشند.

 تضاد منافع

گونه تعارض منافعی توسط نویسندگان در این پژوهش هیچ

 گزارش نشده است.

 تشکر و قدردانی

پژوهش حاضر برگرفته از رساله دکتری به شماره 

شرکت کننده در  است. بنابراین از تمام مادران 13320706952001

دبستانی انتخاب شده، پژوهش و مسئولین مهدکودک و مراکز پیش

 گردد.تشکر و قدردانی می

 منابع

ابارشی، زهره؛ طهماسیان، کارینه؛ مظاهری، محمدعلی و پناغی، 

اجتماعی  -(. تاثیر آموزش برنامه ارتقای رشد روانی1388لیلی )

کودک بر خوداثرمندی والدگری  -کودک از طریق بهبود تعامل مادر

فصلنامه پژوهش در سلامت و رابطه مادر و کودک زیر سه سال، 

 .49-58(، 3)3، روان شناختی



، اعظم نقویمحمدرضا عابدی، احمد غضنفری، طیبه شریفی، قنواتیسارا علی  
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رمحمدرضای تجریشی، معصومه؛ عاشوری، محمد؛ فروز، پو

(. اثربخشی 1394ناب، باقر )بغلامعلی؛ ارجمندنیا، علی اکبر و غباری

هنی، توان ذآموزش برنامه والدگری مثبت بر تعامل مادر با کودک کم

 .129-138(، 2)16، مجله توانبخشی

(. 1393سلیمانی، حمیده؛ بشاش، لیلی و لطیفیان، مرتضی )

خصوصیات روانسنجی پرسشنامه روابط میانی دلبستگی برای 

(، 16)4، های روانشناختیها و مدلروشی سنی میانی کودکی، دوره

63-41. 

ان نژاد، احسپور، زهرا؛ شیخی، علی؛ میرزایی، مهشید و کاظمشفیع

ی و ارتباط آن با مشکلات رفتاری های فرزندپرور(. سبک1394)

 .49-56(، 76)25، نگرمجله پرستاری و مامایی جامعکودکان، 

(. 1395صدری، مریم؛ زارع بهرام آبادی، مهدی و غیاثی، مهناز )

اثربخشی درمان مبتنی بر دلبستگی بر کیفیت دلبستگی و مهارت 

لامت سفصلنامه ای. اجتماعی کودکان دارای اختلال نافرمانی مقابله

 .11-22(، 2)3، روانی کودک

(. 1394میرزایی کوتنایی، فرشته؛ شاکری نیا، ایرج و اصغری، فرهاد )

وزان، آمرابطه تعامل والدفرزند با سطح رفتارهای پرخاشگرانه دانش

 .21-34(، 4)2، فصلنامه سلامت روانی کودک
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Abstract  

Aim: Positive interaction between mother and the child can prevent the emergence of psychological, 

evolutional, emotional and social damages in children besides creating safe attachment in them. 

Therefore, the present study was conducted aiming to investigate the effectiveness of parent-child 

interaction package on attachment quality of children with inadequate mother-child interaction. 

Method: The present study was quasi-experimental with pretest-posttest, control group and two-month 

follow-up design. The statistical population of the present study included mothers of 3-6-year-old 

children in the City of Isfahan in the autumn of 2018. 40 mothers of 3-6-year-old children were selected 

through purposive sampling method and they were randomly replaced into experiment and control 

groups (20 mothers in the experiment and 20 in the control group). The experiment group received nine 

75-minute sessions of parent-child interaction training. The tool used in the present study was 

Kappenberg & Halpern’s Attachment Quality Scale (2006). The data were analyzed by repeated 

measurement ANOVA method via SPSS23 software. Results: The results showed that parent-child 

interaction training package has significantly influenced children’s self-control in inadequate mother-

child interaction (f=76/67, p<0/001). In a way that this training package could lead to the improvement 

of dimensions of mother-child interaction. Conclusion: According to the findings of the present study, 

it can be concluded that training package of parent-child interaction by employing the recognition of 

emotions and thoughts and creating a context for experiencing emotions, can be applied as an efficient 

method to increase attachment quality of children with inadequate mother-child interaction. 
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