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 چکیده 
هدف بررسی اثربخشی مشاوره خانواده مبتنی بر  این پژوهش با :هدف

پذیرش مادران با فرزند -آوري و طردیافته بر تابذهنیت رشد
 .آموز چندمعلولیتی انجام شددانش
 -آزمون آزمایشی با طرح پیشاز روش نیمه پژوهشاین  :روش

 108آماري شامل  آزمون و گروه کنترل نابرابر استفاده کرد. جامعهپس
صورت چندمعلولیتی کوشا در شهر مشهد بود که به موز مدرسهآدانش

آوري گیري شامل پرسشنامه تابتصادفی انتخاب شدند. ابزارهاي اندازه
) 1954پذیرش پورتر (-) و پرسشنامه طرد2000کانر و دیویدسون (

هاي توصیفی و تحلیل کوواریانس ها با استفاده از روشبودند. داده
 .تحلیل شد SPSS 22 ارافز(آنکوا) در نرم

نتایج نشان داد که مشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت  :هایافته
آوري مادران دارد و همچنین بر تابداري یمعنیافته تأثیر مثبت و رشد

 .پذیرش در آنها شد-موجب بهبود طرد
دهند که مشاوره خانواده ها نشان میاین یافته :گیريبحث و نتیجه

عنوان یک مداخله مؤثر در تواند بهیافته میشدمبتنی بر ذهنیت ر
فرزند چندمعلولیتی  باهاي آوري و پذیرش مادران در خانوادهبهبود تاب
. این نوع مشاوره با کاهش احساس طرد و افزایش شوداستفاده 

هاي روزمره مواجه کند تا بهتر با چالشآوري، به مادران کمک میتاب
 .شوند

 

-آوري، طردیافته، تابوره خانواده، ذهنیت رشدمشا: هاي کلیديواژه
 .چندمعلولیتی پذیرش، مادران، کودکان
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Abstract  
Objective: This study aimed to examine the 
effectiveness of family counseling based on a 
growth mindset on resilience and rejection-
acceptance in mothers of children with multiple 
disabilities. Method: A semi-experimental design 
with a pre-test-post-test approach and an unequal 
control group was used. The statistical population 
consisted of 108 students from Kousha School for 
children with multiple disabilities in Mashhad, 
selected randomly. The Connor-Davidson 
Resilience Scale (2000) and Porter’s Rejection-
Acceptance Questionnaire (1954) were used for 
data collection. The collected data were analyzed 
using descriptive statistics and analysis of 
covariance (ANCOVA) in SPSS 22. Findings: The 
results revealed that family counseling based on a 
growth mindset had a significant positive effect on 
the resilience of mothers of children with multiple 
disabilities. It also improved the mothers’ rejection-
acceptance.Discussion and Conclusion: The 
research findings indicate that family counseling 
based on a growth mindset can be an effective 
intervention for improving resilience and 
acceptance in mothers of children with multiple 
disabilities. This approach helps reduce feelings of 
rejection and enhances resilience, enabling such 
mothers to better cope with daily challenges. 
Keywords: Family counseling, Growth mindset, 
Resilience, Rejection-acceptance, Mothers, 
Children with multiple disabilities. 
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 مقدمه
تواند به عنوان یک بحران، میتولد کودك معلول به

هاي خانواده اثر ها وکنششکل عمیق بر ارتباط
ها و اعضاي بگذارد. به علت وجود این کودکان، خانواده

کنند، آن، بار هیجانی بسیار سنگینی را تحمل می
حدود سه درصد از کل جمعیت هر کشور را کودکان 

از میان ). 2018، 1ویز(د دهناستثنایی تشکیل می
لی است که در لااخت چندمعلولیتیکودکان استثنایی، 

جمله  از ییهایدارند. ناتوان یچند قسمت بدن ناتوان
 یماندگعقب ،يریادگیاختلال  ،یمشکلات حرکت

به  . …و  يصدمات مغز ،ییمشکلات شنوا ،یذهن
به سبب  یتیمعلولکودکان چند ،گزارش دکترمن

از آنها،  یبیترک ای یروح ،یذهن ،یسمج هاياختلال
 ،یپرورش ،یبه خدمات منظم آموزش ازین

دارند تا  یو پزشک یاجتماع يمددکار ،یشناختروان
ثر در ؤطور مبتوانند به شیدر حدود امکانات خو

به  قعوامرتبط شرکت کنند و در يهاتیاجتماع و فعال
 یکسپیدا کنند. خود دست  يهاییرشد توانا حداکثر

داشته باشد، به او  یناتوان کیاز  شیه بک
که از همان  یشود. کودکانیاطلاق م یتیمعلولچند
مختلف مبتلا هستند،  يهایو ناتوان تیبه معلولآغاز 

 ییتوانا يماریب ایکه بر اثر حادثه  ینسبت به کودکان
 نهیدر زم يشتریاند، مشکلات بخود را از دست داده

، 2(میرلاشاري ف دارندمختل لمسائ يریادگیآموزش و 
2021(. 
هاي جدیدي را در کلی، تولد فرزند سازگاريطوربه

تولد کودك با ناتوانی  کهدرحالی کندخانواده طلب می
اي چون تغذیه، نگهداري، ت ویژهلابر مشکوهلاذهنی، ع

پرستاري و مانند آن، فشارهاي روانی بسیاري را بر 
زیرا مادران ، ندکویژه مادران تحمیل میوالدین و به

این کودکان در مقایسه با پدران به دلیل اینکه زمان 
دهند بیشتري را به مراقبت از فرزند خود اختصاص می

هایی که این کودکان از و به علت شرایط و مسئولیت
لحاظ شناختی، اجتماعی و هیجانی دارند، تحت تنش 

 گیرندهاي روانی بیشتري قرار میو آسیب

یکی  ).2020، 3استوگ و اوزل کیزیلستینباکیس، ب(
پذیري بیشتر مادران نسبت یل آسیبلاترین داز مهم

این است که مادران وقت  به سایر اعضاي خانواده
و حضور آنها در خانه  گذرانندمیکودکان با بیشتري را 

. این استو محیط خانوادگی بسیار بیشتر از پدران 
و  شودمیدر باعث وابستگی بیشتر فرزند به ما موضوع

عاطفی مادران  هايالتثیر حأاغلب فرزندان تحت ت
گیرند. از سوي دیگر مادران احساس مسئولیت قرار می

بیشتري در تربیت و پرورش فرزندان از خود نشان 
 باشندت فرزندان خود میلاداده و اغلب گرفتار مشک

یافتگی و وجود کودك ناتوان، سازش). 2022، 4(دانگ
کند و روانی خانواده را تهدید میمت جسمی و لاس
ها گذارد. اغلب افراد این خانوادهثیر منفی بر آنها میأت

ایمنی، میگرن، زخم معده، هاي خوددچار بیماري
اضطراب، خشم، احساس گناه، انزواي اجتماعی، 

جمله عواملی از، خواب و افسردگی هستند هايلالاخت
هاي وقعیتکه به افراد در برخورد و سازگاري با م

کند و افراد را در زاي زندگی کمک میدشوار و تنش
هاي هاي آسیب شناختی و دشواريلالبرابر اخت

آوري آوري است. تابدارد، تابزندگی در امان نگه می
توجه و هاي بهنجار موردیکی از مفاهیم و سازه

نگر است و به فرایند مثبت شناسیروان پژوهش 
هاي تلخ و ناگوار گفته ا تجربهپویاي سازگاري مثبت ب

شناسی هاي رواناي در حوزهو جایگاه ویژه شودمی
شناسی خـانواده و بهداشـت روانـی دارد تحول، روان
 ).2021، 5(مک کارتی

هایی اشاره ها و توانمنديآوري به مهارتتاب
ت لاها، مشکسازد با سختیکه فرد را قادر می کندمی

هاي چند برخی از ویژگی. هرها سازگار شودو چالش
با یک جمع بندي اما ، است آوري قابل آموزشتاب

آوري را شامل موارد زیر دانست: توان تابکلی می
پذیري در مواجهه با حفظ آرامش زیر فشار، انعطاف

موانع، اجتناب از راهبردهاي فرسایشی، حفظ 
ها و دشواري زمانبینی و احساسات مثبت خوش
آوري، فراتر از مفهوم تاب. موانع درونیشدن از خالص
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هاي تیملاو نام فشار هیجانیبردن از درجان سالم به
آوري که تابییجااز آن). 2022، 6(لوو زندگی است

عاملی است که به افراد در مواجهه و سازگاري با 
 کند،شرایط سخت و استرس زاي زندگی کمک می

مت روانی و لاس رسد این عامل دربـه نظر می روایناز
ت جسمی و روانی ناشی از زندگی بـا لامواجهه با مشک

مت روانی عبارت لاس. ثر باشدؤکودك ناتوان ذهنی م
است از رفتار موزون و هماهنگ با جامعه، شناخت و 

هاي اجتماعی و توانایی سازگاري با پذیرش واقعیت
سازمان بهداشت ، آنها و شکوفایی استعدادهاي ذاتی

مت روان را قابلیت فرد در برقراري ارتباط لاجهانی س
ح لاموزون و هماهنگ با دیگران، توانایی در تغییر و اص

محیط اجتماعی خویش و حل مناسب و منطقی 
شخصی خود تعریف  هايلهاي هیجانی و تمایتعارض

حالت خاصی از  ،به عبارت دیگر بهداشت روان. کندمی
صیت روان است که سبب بهبود، رشد و کمال شخ

کند که با خود و شود و به فرد کمک میانسان می
 ).2021، 7باشد (بیرن دیگران سازگاري داشته

شده در این پژوهش یکی دیگر از متغیرهاي بررسی
طرد  -هدف نظریه پذیرش پذیرش است.  –طرد 

بینی و تبیین علل پیامدها و دیگر والدینی پیش
فردي نطرد در روابط بی -هاي عمده پذیرش همبسته

این نظریه به دو قطب پیوستار بعد  در تمام دنیاست.
گرمی والدین اشاره دارد که پذیرش در انتهاي مثبت 
پیوستار و طرد در انتهاي منفی آن قرار دارد. پذیرش 

حمایت  ،بودنمایه آرامش ،مراقبت ،مهربانی ،عشق به
یا پرورش اشاره دارد که والدین از آن برخوردار باشند 

، یگرمنبود ا به کودکشان ابراز کنند. طرد به و آن ر
عشق یا محبت و یا امتناع از ابراز آن نسبت به 

هاي هاي جدید مقیاسدر ویرایش. فرزندان اشاره دارد
عنوان بعد ارزیابی ابعاد پذیرش و طرد، بعد جدیدي به

گیري شده است که پیوستاري از سختکنترل اضافه
 ).2020، 8(هان ودشمی انگاري را شاملتا سهل

مت روان کمک به همه افراد در لاهدف اصلی س
تر، شناخت تر، شادتر، هماهنگرسیدن به زندگی کامل

خلقی، عاطفی و  هايلالوسیع و پیشگیري از بروز اخ
مت روانی، لاکلی دستیابی به سطوربه. رفتاري است

نیاز اصلی هر انسان است، امروزه براي کاهش تنش و 
هاي ها از روشتی درمان بیمارياضطراب و ح

 شودسازي و مراقبه استفاده میمختلفی، مثل آرام
فکر و مشغولیت به افکار  نداشتنکنترل ).2020، 9(لو

 ،پردازدصورت وسواسی به آن میمنفی که فرد به
دهد. ثیر خود قرار میأمت روان فرد را تحت تلاس
تی هاي شناخسازوکارواسطه داشتن مت روان بهلاس

که  شودمنفی موجب می هايسازگار در برابر هیجان
ها، اشتغال ذهنی کمتر، فرد در برابر حوادث و ناکامی

تفکر منطقی بهتر و تفسیر صحیحی به آنچه که در 
 نشان دهد ،افتدلحظه به لحظه حال اتفاق می

 ).2020، 10(اسبورن
بر روش فراشناخت از روش در این پژوهش علاوه

فاده شد. از نظر تاریخی حضور ذهن حضور ذهن است
است که  "در مراقبه بودایی شدهاستفاده اصلـی  روش

ریشه در آیین مذکور دارد. روش حضور ذهن قصد 
تنهـا در تغییر سیر آموزش ذهنی، نـه راهدارد از 

کارکردي و بالینی ذهنی مراجع، بلکه در تغییر نحوه 
جان کبات کمک کند.  -عملکرد و رابطه نیز به مراجع 

شناسی و پزشکی ذهن زیــن حضور ذهن را در روان -
ه با موفقیت بفشار هیجانی کاهش خصوص بهبدن، 

). در روش 1994کبات زین،  براي مثالکار گرفت (
بیمار با  پژوهش،در این  شدهحضور ذهن استفاده

که  مرحله اي رانظارت درونی خود فرایندي چهار
شوارتز براي  وسیلهبهو برگرفته از فلسفه بودا است 

مطرح  1997اولین بار در کتاب قفل ذهن در سال 
). شوارتز  در این 2004کند (شوارتز، طی می، شد

اي را براي افزایش توانایی روش فرایند چهار مرحله
مراجع جهت مواجهه و جلوگیري از پاسخ بدون نیاز 

ده است. اصل کربه کمک مستقیم درمانگر پیشنهاد 
این روش این است که مراجع با درك  اساسی در

ماهیت واقعی افکار و امیال، نحوه کنترل و اداره ترس 
گیرد و اداره اضطراب و ترس وي و اضطراب را یاد می
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دهد تا به نحو خود به بیمار این امکان را می نوبهبه
هاي رفتاري خویش را مهار کند. مراجع مؤثرتري پاسخ

شناختی براي انجام گاهیشناختی و آاز اطلاعات زیست
این  .مواجهه و جلوگیري از پاسخ بهره خواهد گرفت

راهبرد درمانی از چهار مرحله بنیادي تشکیل شده 
 .شوداز هر مرحله به اختصار ارائه می است که هدف

شده، پرسش اصلی پژوهش با توجه به موارد بیان
 تیبر ذهن یمشاوره خانواده مبتناین است که آیا 

مادران با  رشیپذ -و طرد  يآوربر تاب تهافیرشد
 ی اثربخشی دارد ؟ تیآموز چند معلولدانش

یکی از مسائل مهم و پیچیده است که  ،معلولیت
عوامل مختلفی که موجب  .جوامع با آن مواجه هستند

و است از گذشته دور وجود داشته  ،ها هستندمعلولیت
ان برآورد سازم براساس .اکنون نیز وجود داردهم

ن امعلول  جمعیت جهان را درصد 10 ،بهداشت جهانی
دهند که جسمی، ذهنی و اجتماعی تشکیل می

و  درصد 3حرکتی و نقص عضو هاي اختال
کري درصد و  2، نابینایی  درصد 3ماندگی ذهنی عقب

با نگرش  ).1395حافظی، ( باشندمی درصد 2لی لا
 که این پدیدهآشکار است عمیق به پدیده معلولیت 

و فشارهاي شود هاي گوناگونی میموجب محرومیت
شریعتی، ( آوردمختلفی براي افراد معلول به وجود می

ها و داشتن کودك معلول در خانواده، خسارت ).1398
هاي مادي و روانی مضاعفی را بر خانواده آسیب

کند. والدین ممکن است از داشتن چنین تحمیل می
مدهایی همچون پیا شوند کهفرزندانی دچار شوك 

افسردگی، اضطراب، پرخاشگري، ترس، خجالت، انکار 
برخی از . احساس گناه را براي آنها در پی دارد

روان مادر و داشتن فرزند  سلامتها رابطه بین پژوهش
 ).2016، بیگس و کارتر( اندمعلول را تأیید کرده

 هاي فیزیولوژیکی طولانیاختلال چندمعلولیتی،
طور چشمگیري بر توانایی آیند که بهمدت به شمار می

هاي زندگی روزمره مانند کودك در انجام فعالیت
تغذیه مستقل، برقراري ارتباط و جابه جایی تأثیر 

گذارد. افرادي که از اعضاي خانواده ناتوان خود می

شوند رو میهاي زیادي روبهکنند، با چالشمراقبت می
که عواقب  و مادران در درجه اول کسانی هستند

ناگواري مانند مشکلات زناشویی، انزواي اجتماعی، 
زمان محدود براي رسیدگی به امور شخصی و سایر 

شوند زا را متحمل میفرزندان و دیگر عوامل استرس
). این کودکان ناخواسته 1400(امیري مقدم، 

هاي مالی و عاطفی بیشتري را نسبت به هزینه
کنند میل میهمتایان سالم خود به مادران تح

توانند بر روابط زناشویی ) و حتی می1400(رضایی، 
زوجین، فشار روانی اجتماعی و اقتصادي نیز تأثیر 

طور معمول مادران )؛ به1399زاده، بگذارند (حسین
(کمبود خواب،  کودکان مبتلا دچار مشکلات جسمی

دردهاي اسکلتی عضلانی و فشار خون بالا)(حبیبی، 
خشم، ناامیدي، اضطراب، مشکلات ) افسردگی، 1400

شوند. گاهی مادران عوامل خانوادگی و اجتماعی می
محیطی، اطرافیان، حتی همسر و خدا را براي اتفاقی 

که دچار طوريکنند،، بهکه رخ داده است، سرزنش می
هاي شوند و از شرکت در فعالیتانزواي اجتماعی می

از انگی قدر  کنند و گاهی آناجتماعی خودداري می
شوند که شود، خشمگین میکه به فرزندشان زده می
 .)2021 ،11(کولادو کنندبا اعضاي جامعه ستیز می

هاي تجربهوجود دارد که  اندکی هايپژوهش
مادران ایرانی داراي فرزند چندمعلولیتی را مطالعه 

اهمیت است این است حایز اي که باشند. نکته کرده
کودك، تنها خود او ا جسمیهاي ذهنی و یکه ناتوانی

ویژه سازد بلکه سلامت کل خانواده و بهرا متأثر نمی
دهد. را تحت تأثیر قرار می مراقب اصلی خود، مادر

کردن ، برجستهپژوهشهاي انجام این یکی از ضرورت
این مادران  هاي سلامت ذهنی و جسمیاهمیت مؤلفه

نیازهاي زیستی آنها، آشکارسازي هاي بهتجرمبتنی بر 
هاي مداخلهو در صورت نیاز ارائه  و روانی آنها جسمی

هاي ثانویه هنگام و پیشگیري از آسیبدرمانی زود
است. آنها ناشی از فرسودگی و بار مراقبتی فرزندان 

مشاوره خانواده  یاثربخشبنابراین هدف از این مطالعه 
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 -و طرد  يآوربر تاب افتهیرشد تیبر ذهن یمبتن
 ی است. تیمعلولآموز چنددران با دانشما رشیپذ

 پژوهش روش 
آزمایشی (طرح نیمه پژوهشدر این پژوهش از روش 

آزمون با گروه کنترل نابرابر) پس -آزمون پیش
استفاده شد. جامعه آماري این پژوهش شامل تمامی 

آموزان مدرسه چندمعلولیتی کوشا در شهر دانش
مشغول  1402-1403مشهد است که سال تحصیلی 

. براي استنفر  108و تعداد آنها  بودندبه تحصیل 
عنوان نمونه در دو گروه آموزان بهانجام آزمون، دانش

بندي شدند. میانگین و انحراف معیار نفره تقسیم 30
 3,58و  11,13ترتیب سن کودکان در گروه کنترل به

هاي بود. ملاك 3,45و  11,10و در گروه آزمایش 
آموزان مدرسه شامل دانشورود به پژوهش 

اساس که بر بودچندمعلولیتی کوشا در شهر مشهد 
هاي مدرسه داراي ها و غربالگرينتایج تست

و همچنین  ندشدهاي متعدد تشخیص داده معلولیت
ها رضایت کامل و داوطلبانه خود را براي تکمیل فرم

 . ندکرداعلام 
 یافته ها 

ه مبتنی بر ذهنیت ارزیابی اثربخشی مشاوره خانواد براي
پذیرش مادران  - آوري و طردیافته بر تابرشد

آموزان چندمعلولیتی، از تحلیل کواریانس استفاده دانش
، میانگین و انحراف معیار 3خواهد شد. در جدول 

هاي کنترل و متغیرهاي پژوهش به تفکیک گروه
یک از این متناظر با هرهاي لفهؤمآزمایش، به همراه 

 .ائه شده استمتغیرها ار

 
 رشیپذ -و طرد  يآورتابمیانگین و انحراف معیار براي متغیرهاي   3جدول 

 گروه آزمایش گروه کنترل   

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین تعداد مرحله متغیر
 05/4 40/27 79/3 20/26 15 آزمونپیش شایستگی

 48/3 60/29 24/4 23/25 15 آزمونپس
 75/4 60/22 10/5 93/22 15 آزمونپیش د به غرایز شخصیاعتما

 92/4 80/26 12/4 93/22 15 آزمونپس
 09/3 67/17 26/3 90/17 15 آزمونپیش تحمل عواطف منفی

 37/2 20/21 90/4 17 15 آزمونپس
 80/4 93/17 97/4 93/18 15 آزمونپیش مهار

 91/4 73/20 11/6 90/18 15 آزمونپس
 74/6 60/85 66/8 33/86 15 آزمونپیش در افراد معنویت

 93/8 33/89 02/9 80/85 15 آزمونپس
 10/3 07/19 40/3 19 15 آزمونپیش پذیرش احساس کودکان

 14/4 13/16 24/3 73/18 15 آزمونپس
 92/1 47/10 23/2 67/9 15 آزمونپیش احترام به حقوق کودك

 21/2 80/7 33/2 13/9 15 آزمونپس
بودن  فردبهپذیرش منحصر

 کودك
 88/2 14 59/3 93/14 15 آزمونپیش
 11/3 40/13 56/3 60/14 15 آزمونپس

آزمونشیپ پذیرش نیاز کودك   18 58/3 86/19 9/3 
آزمونپس  15 45/18 14/3 14/16 15/4 

 
هاي گروه هنمردهد که میانگین نشان می 3جدول 

آزمون در هر دو شکنترل و آزمایش در مرحله پی
پذیرش مشابه است، اما در -آوري و طردمتغیر تاب

وجود دارد. در گروه  هاییآزمون اختلافمرحله پس
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آزمون و ها در هر دو مرحله پیشکنترل، میانگین
که در حالیدر اندآزمون نزدیک به هم باقی ماندهپس

آزمون بیشتر آوري در پسگروه آزمایش، میانگین تاب
پذیرش در  - آزمون است و میانگین طردشاز پی
دهد است. این نشان می پیدا کردهآزمون کاهش پس

که مشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت رشد، بر افزایش 
بوده است. ثیرگذار أتپذیرش  - آوري و کاهش طردتاب

 هاهنمردهنده پراکندگی همچنین، انحراف معیار نشان
که در گروه دهد است و نتایج جدول نشان می

آزمون پراکندگی مرحله پیش هايهنمرآزمایش، 
 موضوعکه این  آزمون دارندکمتري نسبت به پس

 .دهدها را نشان میوضوح تفاوت در نتایج گروهبه
هاي لازم براي اجراي فرضدر این پژوهش، پیش

بودن ، نرمالنخست. شدتحلیل کواریانس بررسی 
اسمیرنف  - لموگروفها با استفاده از آزمون کوداده

براي داري یمعنشد که نتایج نشان داد سطح  ارزیابی
هر دو گروه کنترل و آزمایش در تمامی متغیرها و در 

 0,05آزمون بیشتر از آزمون و پسهر دو مرحله پیش
ها پذیرفته شد. بودن دادهبنابراین فرض نرمال .بود

ها از آزمون همچنین، براي بررسی برابري واریانس
که نتایج آن نشان داد سطح د شلوین استفاده 

بوده و  0,05براي تمامی متغیرها بیشتر از داري یمعن
ها در دو گروه تأیید شد. در فرض برابري واریانس

 - مرحله بعد، براي ارزیابی همگنی ماتریس واریانس
کواریانس، آزمون باکس انجام شد که نتایج آن نیز 

شود، زیرا پذیرفته می نشان داد فرض همگنی واریانس
 .بود 0,05آزمون بیشتر از داري یمعنسطح 

هاي خطی فرض همگنی شیبدر ادامه، پیش
. نتایج آزمون نشان داد که شدرگرسیونی نیز بررسی 

پذیرش، سطح  -آوري و طردبراي هر دو متغیر تاب
آزمون و گروه بیشتر پیش هايهنمراثر توأم  داريیمعن

خطی فرض همگنی شیببراین پیشبنا .بوده 0,05از 
خطی نهایت، براي بررسی همبرقرار است. در

رگرسیونی، تحلیل کوواریانس انجام شد که نتایج آن 
 - آوري و طردنشان داد براي هر سه متغیر تاب

آزمون کمتر پیش هايهداري نمریمعنپذیرش، سطح 
خطی فرض همکه به معنی برقراري پیش بود 0,05از 

اساس این نتایج، شرایط لازم براي ی است. بررگرسیون
اجراي تحلیل کواریانس فراهم بوده و از این روش در 

 .استفاده شده است پژوهشهاي تحلیل فرضیه
براي بررسی فرضیه اصلی پژوهش مبنی بر 
اثربخشی مشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت رشد یافته 

زان آموپذیرش مادران با دانش -آوري و طردبر تاب
هاي آماري مختلف شامل معلولیتی، نتایج آزمونچند

اثر پیلایی، آزمون اثر هوتلینگ، آزمون لامبداي ویلکز 
نتایج  براساسترین ریشه روي ارائه شده است. و بزرگ
داري یمعنهاي مختلف و سطح ، مقادیر آماره9جدول 

براي ) 0/001برابر با داري یمعنسطح ( 0/05کمتر از 
میان دار یمعندهنده تفاوت ها نشانونتمامی آزم

آزمون براي حداقل هاي آزمایش و کنترل در پسگروه
 .باشدپذیرش می - آوري و طردیکی از متغیرهاي تاب

و  0/766با آماره  پیلاییطور خاص، نتایج آزمون به
و سطح  0/234آزمون لامبداي ویلکز با آماره 

هوتلینگ و و همچنین آزمون اثر  0/001داري یمعن
دار یمعندهنده اثر ترین ریشه روي نیز نشانبزرگ

یافته بر بهبود مشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت رشد
پذیرش مادران در گروه  - آوري و کاهش طردتاب

ها آزمایش در مقایسه با گروه کنترل است. این یافته
هاي شده باعث تفاوتکنند که مداخله انجاممییید أت

آزمون براي این متغیرها در پس هايهنمردر دار یمعن
 .هاي مختلف شده استگروه
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 ترین ریشه رويج آزمون اثر پیلایی، آزمون اثر هوتلینگ، آزمون لامبداي ویلکز و بزرگیانت  9جدول 

 Fآماره  مقدار آماره 
درجه آزادي 

 فرضیه
درجه آزادي 

 خطا
سطح 

 داريمعنی
 ضریب اتا

 766/0 001/0 23 3 130/25 766/0 اثر پیلایی

 766/0 001/0 23 3 130/25 234/0 آزمون لامبداي ویلکز

 766/0 001/0 23 3 130/25 278/3 آزمون اثر هوتلینگ

 766/0 001/0 23 3 130/25 278/3 ترین ریشه رويبزرگ

نتایج تحلیل کواریانس براي بررسی تأثیر مشاوره 
 آوري و طردتاب یافته برخانواده مبتنی بر ذهنیت رشد

در  معلولیتیچندآموزان پذیرش مادران با دانش -
اساس این نتایج، سطح ارائه شده است. بر 10جدول 

آزمون براي هر دو پیش هايهنمرمربوط به داري یمعن
سطح ( 0/05پذیرش کمتر از  - آوري و طردمتغیر تاب

دهنده رابطه خطی که نشان است) 0/001داري یمعن
آزمون با آزمون و پسپیش هايهنمربین ر دایمعن

 هايهنمرهمچنین، مقایسه  .درصد است 95اطمینان 
دهد آزمون در دو گروه کنترل و آزمایش نشان میپس

داري یمعن، سطح شدهکه در تمامی متغیرهاي بررسی
شده بنفرونی) اصلاحداري یمعنسطح ( 0/025کمتر از 

مشاوره خانواده مبتنی دار یمعنها اثر است. این یافته

پذیرش  - آوري و طردیافته را بر تاببر ذهنیت رشد
و  0/416در بخش ضریب اتا، مقادیر . کنندتأیید می

پذیرش  - آوري و طردبراي متغیرهاي تاب 0/470
دار یمعندهنده اندازه اثر بزرگ و تأثیر ترتیب نشانبه

 پذیرش - درمان است. ضریب اتا بالاتر براي طرد
دهد که اثر مشاوره در آوري نشان مینسبت به تاب

گیري نتیجه. این متغیر بیشتر از متغیر دیگر بوده است
کلی این است که مشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت 

 - آوري و طردبر تابداري یمعنیافته تأثیر رشد
معلولیتی دارد و آموزان چندپذیرش مادران با دانش

تأیید درصد   95اطمینان فرضیه اصلی پژوهش با 
 .شودمی

  خلاصه تحلیل کواریانس در بررسی تاثیر درمان  10جدول 

 مجموع مربعات متغیر 
درجه 
 آزادي

میانگین 
 مربعات

 Fآماره 
سطح 

 داريمعنی
 ضریب اتا

ها نمره
 آزمونپیش

 807/0 001/0 398/104 394/1574 1 394/1574 آوريتاب

 885/0 001/0 494/192 526/2134 1 526/2134 پذیرش –طرد 

 گروه
 416/0 001/0 799/17 424/268 1 424/268 آوريتاب

 470/0 001/0 142/22 531/245 1 531/245 پذیرش –طرد 

 خطا
    081/15 25 017/377 آوريتاب

    089/11 25 220/277 پذیرش –طرد 

 کل
     29 367/2357 آوريتاب

     29 40/2874 پذیرش –طرد 
 

نتایج تحلیل کواریانس براي بررسی تأثیر مشاوره 
آوري یافته بر تابخانواده مبتنی بر ذهنیت رشد

 13معلولیتی در جدول آموزان چندمادران با دانش

 هاهارائه شده است. در این تحلیل، استفاده از نمر
عنوان متغیر کمکی براي بررسی تأثیر آزمون بهپیش

ضروري بوده است. سطح آوري مشاوره بر تاب
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آزمون) برابر مربوط به متغیر کمکی (پیشداري یمعن
) داريیمعنسطح ( 0/05است که کمتر از  0/001با 
آزمون و بین پیشدار یمعنبنابراین رابطه . باشدمی
در . شود و تحلیل معتبر استآزمون تأیید میپس

آوري در تابهاي لفهؤمبراي داري یمعنادامه، سطح 
است  0/05هاي کنترل و آزمایش نیز کمتر از وهگر

دهنده تأثیر که نشان) 0/001داري یمعن(سطح 
یافته مشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت رشددار یمعن

دهد که مشاوره بر آوري است. نتایج نشان میبر تاب

آوري شامل شایستگی، اعتماد به از تابلفه ؤمچهار 
و معنویت در افراد  غرایز شخصی، تحمل عواطف منفی

بنابراین، فرضیه فرعی اول . داردداري یمعنتأثیر 
مشاوره خانواده مبتنی بر «پژوهش مبنی بر اینکه 

آموزان آوري مادران با دانشیافته بر تابذهنیت رشد
 درصد 95با اطمینان  »چند معلولیتی اثربخشی دارد

بر داري یمعنشود و مشاوره خانواده تأثیر تأیید می
 .معلولیتی داردآموزان چندآوري مادران با دانشتاب

 آوريیافته بر تابمشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت رشدآموزش تأثیر خلاصه تحلیل کواریانس در بررسی   13جدول 
 ضریب اتا داريمعنیسطح  Fآماره  میانگین مربعات درجه آزادي مجموع مربعات متغیر 

 گروه

 230/0 013/0 162/7 18/28 1 18/28 یستگیشا

 219/0 016/0 727/6 48/23 1 48/23 یشخص زیاعتماد به غرا

 047/0 0087/0 188/1 557/3 1 557/3 مهار

 045/0 00254/0 252/5 441/4 1 441/4 یتحمل عواطف منف

 145/0 00452/1 532/4 235/4 1 235/4 در افراد تیمعنو

 
أثیر آموزش ت بررسینتایج تحلیل کواریانس براي 

 -یافته بر طرد مشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت رشد
معلولیتی در جدول آموزان چندپذیرش مادران با دانش

مربوط به متغیر داري یمعنارائه شده است. سطح  16
است که کمتر از  0/001آزمون) برابر با کمکی (پیش

بنابراین رابطه  .باشد) میداريیمعنسطح ( 0/05
شود و آزمون تأیید میآزمون و پسبین پیش داریمعن

براي داري یمعندر ادامه، سطح . تحلیل معتبر است
پذیرش مانند پذیرش احساس،  -طرد هاي لفهؤم

بودن و پذیرش فردبهاحترام به حقوق، پذیرش منحصر

هاي کنترل و آزمایش کمتر از نیاز کودك براي گروه
دهنده نشان که) 0/001داري یمعناست (سطح  0/05

مشاوره خانواده مبتنی بر ذهنیت دار یمعنتأثیر 
بنابراین، فرضیه . پذیرش است -یافته بر طرد رشد

مشاوره خانواده «بر اینکه فرعی دوم پژوهش مبنی
پذیرش مادران  -یافته بر طرد مبتنی بر ذهنیت رشد

با  »معلولیتی اثربخشی داردآموزان چندبا دانش
شود و مشاوره خانواده تأیید می درصد 95اطمینان 

پذیرش مادران با  -بر طرد داري یمعنتأثیر 
 .معلولیتی داردآموزان چنددانش

 
 پذیرش -طرد بر  افتهیرشد تیبر ذهن یآموزش مشاوره خانواده مبتن ریثأتخلاصه تحلیل کواریانس   16 جدول

درجه  مجموع مربعات متغیر 
 آزادي

میانگین 
 مربعات

طح س Fآماره 
 داريمعنی

 ضریب اتا

 203/0 021/0 123/6 485/26 1 485/26 پذیرش احساس گروه

 496/0 001/0 592/23 783/18 1 783/18 احترام به حقوق 

 001/0 0076/0 001/0 002/0 1 002/0 فرد بودنبهپذیرش منحصر
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  گیري ث و نتیجهبح
دهد که آموزش حاضر نشان می پژوهشنتایج 

آوري تواند تأثیرات چشمگیري بر تابمی آگاهیذهن
مادران داراي فرزند مبتلا به اختلال یادگیري داشته 
باشد. این تأثیرات بیشتر به این دلیل است که مادران 

هاي روانی و با چالش لمعموطور بهاین کودکان 
رو هستند که این فشارها ههاي زیادي روباسترس

لکرد فردي، طور مستقیم و غیرمستقیم بر عمبه
هاي یافتهگذارد. خانوادگی و اجتماعی آنها تأثیر می

هاي پیشین همسو است. با نتایج پژوهش پژوهشاین 
ادیبی و  هايپژوهشجمله هاي متعدد ازپژوهش

)، سیداسماعیلی قمی و همکاران 1395همکاران (
) و 2020جانسک و همکاران ( - )، ویتک2020(

اند که آموزش ده) نشان دا2011چیسا و سرتی (
آوري و شادکامی مؤثر آگاهی در افزایش تابذهن

دهد که آموزش ها نشان میاست. این یافته
کند تا از نظر روانی و آگاهی به مادران کمک میذهن

تر ها و مشکلات زندگی مقاومهیجانی در برابر استرس
شوند. در این راستا، مادرانی که فرزند مبتلا به اختلال 

در معرض افسردگی و  لمعموطور بهي دارند، یادگیر
هاي درمانی که اضطراب قرار دارند و استفاده از برنامه

تواند بتواند این مشکلات روانی را کاهش دهند، می
 .آوري آنها شودساز افزایش شادکامی و تابزمینه

طور بهدارند، چندمعلولیتی مادرانی که فرزند 
امل با فرزند خود زیادي در تع فشارهايبا  لمعمو

تنها به سلامت روانی ها نهشوند. این استرسمواجه می
تواند باعث کاهش کیفیت زند بلکه میمی آسیبآنها 

روابط خانوادگی و اجتماعی آنها شود. در این شرایط، 
تواند عنوان یک راهکار مؤثر میآگاهی بهآموزش ذهن

قابله به مادران کمک کند تا با این فشارهاي روانی م
 .آوري خود را افزایش دهندکرده و تاب

مختلفی مانند  هايروش راهآگاهی از آموزش ذهن
از  جدااندیشی، مراقبه، خودآرامی، پذیرش مثبت

به این امکان را  ،قضاوت و هشیاري نسبت به خویش
ها و فشارهاي دهد که بهتر بتوانند با چالشمیمادران 

آگاهی، آرامش ذهنرو شوند. هدف اصلی هروانی روب
هاي شناختی منفی است که درونی و کاهش پردازش

تواند به سلامت روانی آسیب برساند. این رویکرد به می
کند تا رابطه جدیدي با افکار خود مادران کمک می

از فشارهاي روانی و راه برقرار کنند و از این 
به افسردگی و  لمعموطور بهنشخوارهاي ذهنی که 

. از آنجا که پیدا کندشوند، رهایی می اضطراب منجر
در مادران کودکان مبتلا به  لمعموطور بهاین مشکلات 

اختلال یادگیري شایع است، کاهش این مشکلات 
 . تواند به بهبود شادکامی آنها منجر شودمی

، پژوهش آگاهی در اینهدف اصلی آموزش ذهن
تغییر آگاهی افراد نسبت به افکار و احساسات خود 

به جاي  افرادشود که ست. این تغییر آگاهی باعث میا
اي سالم و تلاش براي تغییر افکار خود، رابطه

بتوانند  راهغیرقضاوتی با این افکار برقرار کنند و از این 
خود را بهتر مدیریت کنند.  فشارهاي روانیو  هاهیجان

اي مقابلههاي روشآگاهی، علاوه، در آموزش ذهنبه
هاي تنظیم مثبت و تقویت مهارت دوبارهبی مانند ارزیا

آوري، به مادران آموزش داده هیجان، همچون تاب
هاي ناشی از داشتن شود تا در مواجهه با چالشمی

بتوانند آرامش و  فرزند مبتلا به اختلال یادگیري
 .سلامت روانی خود را حفظ کنند

دهد مادرانی به وضوح نشان می پژوهشنتایج این  
گیرند، قادر به آگاهی قرار میآموزش ذهنکه تحت 

براي مادران  موضوعبهبود شادکامی خود هستند. این 
طور معمول کودکان مبتلا به اختلال یادگیري که به

اي دچار افسردگی و اضطراب هستند، از اهمیت ویژه
هاي درمانی که استفاده از برنامه چون برخوردار است

زمینه شادکامی را  و دهدبتواند افسردگی را کاهش 
، براي این گروه از افراد ضروري است. هدف کندفراهم 

هاي آگاهی کمک به افراد براي رهایی از پردازشذهن
هاي شناختی منفی است که آنها را در برابر دوره

نتیجه شادکامی سازد و درپذیر میافسردگی آسیب
 . دهدآنها را افزایش می
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آگاهی وزش ذهن، استفاده از آمپژوهشدر این 
طور ملموسی افزایش آوري مادران بهباعث شد که تاب

نیز  مادرانترتیب، شادکامی این همین. بهپیدا کند
هاي پیشین ها با یافتهکه این یافته ارتقا پیدا کرد
که مادران کودکان مبتلا به حالیدر همخوانی دارد

اختلال یادگیري اغلب با مشکلات روانی همچون 
کنند، پنجه نرم میوو اضطراب دست افسردگی

تواند در آگاهی میهاي حمایتی مبتنی بر ذهنبرنامه
آوري آنها کاهش این مشکلات و بهبود شادکامی و تاب

 . ایفا کندثري ؤمنقش 
که از نظر  پژوهش هايمحدودیتبا توجه به 

مکانی و زمانی محدود به یک بخش خاص از ایران 
در مناطق  پژوهشود که این شبوده است، پیشنهاد می

هاي مختلف جغرافیایی انجام شود تا نتایج قابل و گروه
تنها  پژوهشدست آید. همچنین در این  تري بهتعمیم

آگاهی بر تأثیر مشاوره خانواده مبتنی بر ذهن
که عوامل دیگري حالیدر آوري مادران بررسی شدتاب

هاي اجتماعی، حمایت-مانند وضعیت اقتصادي
نوادگی و سایر متغیرهاي فردي و اجتماعی نیز خا
آوري و شادکامی مادران توانند تأثیر زیادي بر تابمی

توانند آینده می هايپژوهشداشته باشند. بنابراین، 
این عوامل را نیز در نظر بگیرند و تأثیر آنها را بر 

آوري مادران کودکان مبتلا به اختلال یادگیري تاب
 . بررسی کنند

شود که مشاوره خانواده مبتنی بر ، پیشنهاد میخرآدر
هاي عنوان رویکردي مؤثر در برنامهآگاهی بهذهن

حمایتی براي مادران داراي فرزند مبتلا به اختلال 
شناسان، مشاوران و یادگیري در نظر گرفته شود. روان

بهبود  برايتوانند از این رویکرد مراکز بهزیستی می
آوري مادران استفاده ش تابسلامت روانی و افزای
تواند به مادران کمک کند تا در کنند. این رویکرد می

ناشی از داشتن  فشارهاي روانیبرابر مشکلات روزمره و 
تر شده و فرزند مبتلا به اختلال یادگیري مقاوم

شادکامی بیشتري را تجربه کنند. همچنین، انجام 
و  هاي بیشتر در زمینه تأثیر عوامل فرديپژوهش

ویژه در آوري و پذیرش مادران، بهاجتماعی بر تاب
و  پژوهشتواند به تعمیم نتایج این دیگر شهرها، می

 . ها کمک کندگسترش یافته
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