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چكيدهاطلاعات مقاله

11/12/1400تاریخ دریافت:

13/04/1401 تاریخ پذیرش:

 چكيده
 هایسبک و فردی بین روابط کیفیت خانواده، در والدين ارتباطی الگوهای تعیین نقشحاضر با هدف  پژوهش

انجام شد. روش پژوهش  کودکان در فعالی بیش /توجه نشانگان کاستی شدت بینیپیش در مادران دلبستگی

 /توجه جامعه آماری پژوهش حاضر شامل کلیه کودکان مبتلا به نشانگان کاستی. است یاز نوع همبستگ یفیتوص

در دسترس به عنوان نمونه  یریگهنفر به روش نمون 270ها  بود که از بین آن 1400فعالی شهر قم در سال  بیش

مقیاس تجديدنظرشده الگوهای ارتباطی خانواده ريچی و فیتزپاتريک  از استفاده با هاانتخاب شدند. داده

(Ritchie & Fitzpatrick1990)، یفردنیمشکلات ب اسیمق(Herwitz et al.1988) هایسبک رسشنامه، پ 

 فعالی بیش /توجه کاستی اختلالنشانگان  پرسشنامه و (Hazen and Shaver 1987) بزرگسالان دلبستگی

(Snape1980) رگرسیون لیلو تح رسونیپ یهمبستگ بيضر قياز طر هاافتهي لیو تحل هيشد. تجز آوریجمع 

 اختلالنشانگان های شدت نشانهيمن با سبک های دلبستگی او  گفت و شنود یریگجهتبین نشان دادند که 

-سبکو  بین فردیهمنوايی، مشکلات  یریگجهت داری و  بینمعنی منفی همبستگی فعالی بیش /توجه کاستی

کودکان  در فعالی بیش /توجه کاستیاختلال  نشانگانشدت با  جو یدورو دل مشغول ، های دلبستگی هراسان

ی، فرد ینروابط ب يی، مشکلاتهمنوا هنشان داد ک جي(. نتاp >05/0)دارد  وجود داریمعنی مثبت همبستگی

 نقش فعالی بیش /توجه کاستیاختلال  نشانگانشدت   بینیپیش در هراسانو سبک دلبستگی  گفت و شنود

 .دارند

  ها:كليدواژه

 ن،يوالد یارتباط یالگوها

 ،فردینیمشکلات روابط ب

 ،یسبک دلبستگ

یفعال شیتوجه/ ب یاختلال نارسائ 

 :نویسنده مسئول*

   پست الکترونیکی:

 ه: مقال نیاستناد به ا
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 مقدمه

 تیو اختلال در فعال ندیناخوشا یاست كه با اختلالات رشد يو عصب یاختلال رفتار کی 1يفعال شیب /كاستي توجهاختلال 

به  و همراه است يخاص یرفتار نشانگاناختلال با  نیا (.) شوديمشخص م یدرشت، توجه و تکانشگر يحركت

 تی، تحمل محرومیرشد تیشده است كه با سطح نامناسب فعال يدر كودكان و بزرگسالان معرف عیاختلال مزمن و شا کیعنوان 

 یآن الگو ياصل يژگیو شود. همچنینتعیین ميدر توجه و تمركز  يو ناتوان ينشده، آشفتگ يسازمانده ی، رفتارهایكم، تکانشگر

 رشدسطح  کیدر كه  یاز افراد عاد شتریاست كه ب يژگیدو و نیاز ا يبیترك ای یتکانشگر /يفعال شیببا  يتوجه يب وستهیپ

درصد تا  8.5از  زانیم نیا رانیدرصد و در ا 12تا  5اختلال در جهان  نیا وعیش. () دهديهستند، رخ م

كاستي شود: اختلال يبا سه دسته علائم مشخص م يفعال شیتوجه و ب كاستياختلال  نشانگاندرصد گزارش شده است.  12.3

 ،این (. علاوه بري)تکانش یو رفتارها يتوجهيب ،يفعال شیب -توجه

 . این اختلالاولین یا دومین اختلال در دوران كودكي و نوجواني است دارد، كه يبه دلیل شیوع يفعال شیتوجه/ بكاستي اختلال 

خانوادگي آنان و یری ایجاد كرده است و بر عملکرد شناختي، اجتماعي، هیجاني،گچشملات آموزان مشکبرای بسیاری از دانش

 (. ) ها تأثیرگذار استسالي بر عملکرد شغلي و زناشویي آندر بزرگ

در كودكان بسیار مورد توجه  يفعال شیتوجه/ بنشانگان اختلال كاستي تشدیدكننده یکي از عواملي كه در راستای عوامل 

الگوهای ارتباطي والدین، به عنوان فرایندی كه در طي آن  .()است  2است، الگوهای ارتباطي والدین

شود )كنند، تعریف ميوالدین به شیوه كلامي و غیركلامي با یکدیگر ارتباط برقرار مي

ها تاثیر بر روابط متقابل آنشود و (. الگوهای ارتباطي والدین بر مبنای قراردادهایي نامرئي پدیدار مي

)شود  يدر طرف مقابل م یيوفا ياحساس ب جادیباعث ا يارتباط ینقض الگوهاقابل توجهي دارد. 

 نیوجود دارد، ا یيرابطه زناشو کیدر  يفیكه عملکرد ضع ي، زمان3براون یيایپو هیبر اساس نظر(. 

) دهدينشان م از خود فعال شیب یعملکرد خانواده رفتارها در واكنش به گذارد ويم ریتفاوت بر رفتار كودک تأث

.)   

در كودكان  يفعال شیتوجه/ ب كاستي اختلالنشانگان تشدیدكننده در خانواده از دیگر عوامل  4كیفیت روابط بین فردی

با  كتاست كه منجر به روابط سالم، مشار یيمجموعه رفتارها یفرد نیروابط ب. (است )

) شوديمعقول مریغ ایمعقول  ياجتماع یهاشود و منجر به واكنشيم يو قدردان نی، تحسی، همکارگرانید

 ریتأث يفعال شیتوجه و ب نشانگان اختلال كاستيكودكان بر  نیبه ا نیو نحوه واكنش والد نیتعامل كودكان با والد (.

كودكان ممکن  نیدارند. ا یكمتر یتفاوت هستند و مشاركت و همکارينگر و ب يپرحرف، منف اریكودكان بس نیا رایگذارد، زيم

از خود بروز دهند، در انجام  یزیو قانون گر یمانند پرخاشگر يرونیب یكنند، رفتارها عو مقررات امتنا نیاز قوان یرویاست از پ

مواجه شود ) يروزمره با مشکلات يو نظم را در زندگ ازیمورد ن یهاتیفعال نیكنند و همچن یمحوله سهل انگار فیوظا

ي معمولا فعال شیتوجه/ بكاستي  اختلالهای دارای فرزند مبتلا به در خانواده .(

 رفتار و كودک و نیوالد نیب یریدرگاست. همچنین  پرتلاطم و تنش پر يخانوادگ یهاطیمح وكیفیت روابط بین فردی ضعیف 

) است شده اثبات يفعال شیتوجه/ ب كاستي اختلال به مبتلا كودكان در تعارض با مرتبط

.) 

های دلبستگي شود، مربوط به سبکدر كودكان مي يفعال شیتوجه/ ب كاستيعامل دیگر كه منجر به تشدید نشانگان اختلال 

 مادر و كودک بین كه است پایدار نسبتاً عاطفي پیوند یک . دلبستگي()است  5مادران

 . است دوسوگرا و اجتنابي ایمن، سبک سه دارای و شودمي ایجاد كند،مي برقرار ارتباط هاآن با منظم طور به نوزاد كه افرادی یا
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 دخیل ماعياجت صمیمیت نگهداری و رشد در كه افراد رفتاری و شناختي عاطفي، فرآیندهای دادن نشان برای مفهوم این

 به دلبستگي هایسبک (.) رودمي كار به هستند،

 هاینگاره از  نشد جدا به را افراد رفتاری هایپاسخ شکل كه كندمي اشاره دلبستگي از مشخصي كاریدرون هایمدل از برخي

 مراحل در است، مراقب با كودک تجربیات براساس عمدتا هاسبک این. كندمي تعیین هانگاره این با مجدد ارتباط و دلبستگي

 زمینه در تلفمخ مطالعات (.) گذاردمي تأثیر اجتماعي تعاملات بر و ماندمي باقي ثابت نسبتاً زندگي مختلف

 اصلي ندهكن تعیین كودک عاطفي حالات به اولیه مراقب پاسخ و حساسیت كه است داده نشان والد با محور دلبسته روابط

 (.) است دیگران با روابط و درمانده احساسات تنظیم نحوه یادگیری

(، كیفیت روابط اند كه الگوهای ارتباطي والدین )های مختلفي مطرح كردهپژوهش

های دلبستگي مادران ( و سبک بین فردی )

در  يفعال شیتوجه/ بكاستي منجر به تشدید نشانگان اختلال ( )

 كه دریافتند خانواده 102 روی بر ای طولي مطالعه در ( )شود. كودكان مي

 كیفیت تواندمي والدین رابطه كنند كه نوع مي تجربه خود والدین با را عاطفي تعامل شرایط انواع مختلف سنین در كودكان

 مانند محیطي عوامل بیانگر تأثیر  ()های پژوهشیافته .كند بیني پیش را فرزندان زندگي

 نتایج پژوهش. بود اجتماعي رواني های كنش و رفتار بر را 2كودک-والدین روابط و 1فرزندپروری هایسبک

 بیني پیش توان مادران 3هیجان شناختي تنظیم و دلبستگي هایسبک شناختي، روان علایم داد نشان

 نشان داد كه بین  همچنین نتایج پژوهش دارد را كودكان مشکلات

 ارتباط الگوی و تمایزیافتگي متقابل، اجتناب الگوی و توقع-گیریكناره الگوی سازنده، ارتباط الگوی و 4شناختيروان هایسرمایه

وجود دارد. علاوه بر این نتایج  معناداری همبستگي متقابل در خانواده اجتناب الگوی و توقع-گیریكناره الگوی سازنده،

 و ناپایدار رابطه و كودكي دوران تجربیات در ریشه كه دوسوگرا دلبستگي نشان داد كه سبک(  )پژوهش

 تحت را گرفته شکل زیادی عوامل تأثیر تحت كه شخصیت ناهنجار ابعاد بین یرابطه تواندمي دارد، اولیه مراقبان با فرد ناهنجار

   .دهد قرار تأثیر

ند از جمله عوامل تواهای دلبستگي مادران مياین كه الگوهای ارتباطي والدین، كیفیت روابط بین فردی و سبک با توجه به

این سوال است  در كودكان باشد، پژوهش حاضر به دنبال پاسخگویي به يفعال شیتوجه/ ب كاستيتشدید كننده نشانگان اختلال 

شدت نشانگان  نيبیپیش در مادران دلبستگي هایسبک و فردی بین روابط كیفیت خانواده، در والدین ارتباطي الگوهای كه آیا

 دارد؟ نقش فعالي بیش /توجه كاستي اختلال كودكان با

 پژوهش روش

 به مبتلا كودكان كلیه شامل حاضر پژوهش آماری جامعه پژوهش حاضر یک پژوهش توصیفي از نوع همبستگي است.

 اختلال به مبتلا كودک 80 شامل مطالعه این در نمونه حجم .بود 1400 سال در قم شهر فعالي بیش /توجه كاستي اختلال

 استان بهزیستي سازمان كل اداره به منظور بدین. شد انتخاب دسترس در گیری نمونه روش به كه بود فعالي بیش/كاستي توجه

 مشاهده طریق از كه كودكاني مراكز این در. شد مراجعه سازمان نظر زیر ی مشاوره مراكز به سپس و پژوهش مجوز اخذ برای قم

 توجه كاستي اختلال تشخیص روانپزشک یا كودک شناس روان مادر، توسط رفتاری گزارشات و كودک با مصاحبه یا رفتاری

 12 فقط تعداد این از كه شد پخش كاغذی و قلم پرسشنامه 58 تعداد كل در. شدند شناسایي بودند، كرده دریافت فعالي بیش/

همچنین  .كردند پر آنلاین صورت به را پرسشنامه و شد داده قرار اختیارشان در لینک هم نفر 258 و شد داده عودت پرسشنامه
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 فاقد و ساده هاپرسشنامه. باشدمي محرمانه صورت به ها،آن نام و شده استخراج اطلاعات كه شد داده اطمینان هاآزمودني به

 ارتباطي های الگوهایبرنداشت. پرسشنامه در كنندگانشركت برای ایهزینه و مخارج گونههیچ و بود فرد برای ضرری هرگونه

 گرفت فعال قرار بیش /توجه كاستي اختلال كودک با دارای مادران اختیار تحت دلبستگي هایفردی و سبک بین خانواده، روابط

 .كردند تکمیل را هاپرسشنامه مادران و

 

 ابزارهاي سنجش

 26 كنندگان شركت مقیاس، این در  1خانواده ارتباطی الگوهاي شده تجدیدنظر مقیاس

 كاربرد هاآن برای چقدر جمله هر كه كنندمي تعیین و خوانندمي ، شودمي مربوط خانواده در هاآن ارتباط نحوه به كه را مورد

 ای درجه 5 مقیاس در را خانوادگي روابط( بعدی سوال 11) همنوایي و( اول سوال 15) شنود و گفت بعد دو مقیاس این. دارد

 بین را آزمون سازه روایي آزمون سازندگان. كندمي گیری اندازه( امتیاز 1) متفاوت كاملاً تا( امتیاز 5) مشابه كاملاً  از لیکرت

 گزارش 86/0 و 82/0 ترتیب به همنوایي و شنود و گفت برای سوالات كردن نصف با را آزمون اطمینان قابلیت و 92/0 تا 74/0

 گیریجهت را كرونباخ آلفای ضریب و( 0.80) مطلوب را محتوا اعتبار مقیاس فارسي نسخه . كردند

 .كرد گزارش 0.81 و 0.87 با برابر ترتیب به همنوایي و شنود و گفت

سوالي 127 فردی بین مشکلات مقیاس از كوتاه فرم یک پرسشنامه این : 2فردي بین روابط مقیاس

 پذیری، اطاعت آمیزی، مردم قاطعیت، زمینه شش در را فردی بین مشکلات پرسشنامه این. است گویه 30 دارای و است

 است 4 تا صفر از ای درجه 5 لیکرت مقیاس یک گذاری نمره روش. كند مي ارزیابي مهارگری و پذیری مسئولیت صمیمیت،

 بیشتری فردی بین مشکلات دهنده نشان بالاتر نمره ، مقیاس این در( 4 زیاد خیلي و 3 زیاد ؛2 متوسط ؛1 كم ؛0 كم خیلي)

 مورد 60 مجموعه در وی نمره اساس بر نیز فردی بین مشکلات زمینه در موضوع میانگین فوق، زمینه شش بر علاوه. است

 تا 86/0 از ها زمینه از یک هر در كرونباخ آلفای ضرایب ،  فارسي نسخه اعتبارسنجي در. شودمي محاسبه

  .است ایراني فرهنگ در مقیاس این بالای دروني سازگاری نشانه كه است آمده به دست 89/0

 گزارش خود گیریاندازه ابزار یک پرسشنامه این :3  بزرگسالان دلبستگی هايسبک پرسشنامه

 در فرد احساسات از توصیفي بیان سه شامل گیریاندازه ابزار این. است شده سازگار بزرگسالان روابط با كه است عاملي یک

 دهندگان پاسخ از و دهدمي نشان را دلبستگي سبک سه از یکي توصیف هر. است روابط در صمیمیت و نزدیکي با راحتي مورد

 كنندگان شركت. دهند نشان لیکرت درجه 5 مقیاس در خود درباره را توصیف سه از یک هر استفاده قابلیت كه شودمي خواسته

 و نزدیک رابطه یک در دلبستگي سبک عنوان را به هاآن احساس نحو بهترین به كه كنند انتخاب را هایيتوصیف از یکي باید

 توسط كارشناسان نظرهای بررسي و مجدد ترجمه و ترجمه روش با آزمون این محتوایي روایي. كندمي توصیف صمیمي

 محاسبه 73/0 حدود آزمون این های گروه مجدد گیری اندازه اعتبار. است آمده دست به

 كرنباخ آلفای ضریب. است آمده دست به  تحقیقات در آزمون این روایي. است شده

 است. برخوردار ایراني فرهنگ در قبولي قابل روایي و پایایي از پرسشنامه كه دهدمي نشان پرسشنامه سوالات كلیه برای./73

 برای بندی درجه مقیاس:  4اسنپ فعالی بیش -كاستی توجه اختلال پرسشنامه

 ویرایش سومین در توجه كاستي اختلال رفتاری توصیف اساس بر  بار اولین برای فعالي بیش /كاستي توجه اختلال تشخیص

 توانند مي معلمان یا والدین كه است سوالي مقیاس دارای پرسشنامه این. شد ایجاد رواني اختلالات آماری و تشخیصي راهنمای

 /كنشفزون غالبا ریخت رفتاری هاینشانه دوم سوال نه و وجهبي غالبا ریخت رفتاری های نشانه اول سوال نه دهند پاسخ آن به

 از مطالعه این در. اند شده طراحي تركیبي ریخت شناسایي برای سوال 18 همه نهایت در و كندمي گیریاندازه را تکانشگری

                                                           
1 

2 

3 

4 
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 روش اساس بر( معلمان فرم) آزمون این اعتبار ضریب. شد استفاده فعالي بیش /توجه كاستي اختلال تشخیص برای مادران فرم

 گزارش 0.55 آن ملاكي روایي و 0.73 كردن نیمه دو روش اساس بر ، 97/0 كرونباخ آلفای روش اساس بر ،0.88 بازآزمایي

-روان نظر از همچنین(. ) است شده

 بیش /توجه كاستي اختلال تشخیص تایید جهت فعالي بیش /توجه كاستي اختلال به مبتلا كودكان حوزه با مرتبط شناسان

 های شاخص. است شده استفاده استنباطي و توصیفي آمار از ها داده تحلیل و تجزیه برای حاضر پژوهش در.شد استفاده فعالي

 برای پیرسون همبستگي ضریب از بررسي سوال تحقیق به و معیار انحراف میانگین،: از عبارتند استفاده مورد توصیفي آماری

  افزار نرم از تحقیق این آماری های تحلیل تمامي در. شد استفاده به روش گام به گام چندگانه رگرسیون بیني پیش

  .شد استفاده

 هایافته

 دهد.اطلاعات جمعیت شناختي مطالعه حاضر را نشان مي  1جدول 
 

اطلاعات جمعیت شناختي  .1جدول

       

 های سن، وضعیت شغلي و وضعیت تحصیلي نشان شاخص در نمونه گروه شناختي جمعیت اطلاعات 1 با توجه به جدول  

 داده شده است.
(270متغیرهای پژوهش )توصیفيهایآمار .2جدول

متغیر
 انحراف استاندارد میانگین حداكثر آماره حداقل آماره

آمارهآمارهآمارهآماره

46025/4492/9جهت گیری گفت و شنود

57/2126/8 41 0جهت گیری همنوایي

 99/3 63/13 25 5 مشکلات قاطعیت

 55/3 80/10 25 5 مشکلات مردم آمیزی

 52/3 74/12 25 5 مشکلات اطاعت پذیری

 20/3 82/9 23 5 مشکلات صمیمت

 29/2 71/16 23 9 مشکلات مسولیت پذیری

 76/3 72/13 24 7 مشکلات مهار گری

 09/15 42/77 120 38 كیفیت روابط بین فردی

 71/2 19/16 24 5 ایمن

درصد فراوانيفراواني مجموعهمتغیر

كودک سن  

سال 4بدو تولد تا   6 2/2  

سال  8تا   5  175 8/64  

سال  12تا  9  89 33 

 سن مادر
سال 35تا  20  141 2/52  
8/47 129 سال 55تا  36  

 ملیت
7/96 261 ایراني   

3/3 9 غیر ایراني  

 وضعیت تحصیلي 

1/11 30 پایین تر از سیکل  
5/21 58سیکل  

2/45 122 دیپلم  

3/19 52 لیسانس  

 3 8 فوق لیسانس

 100 270 - تعداد كل
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 06/2 06/9 19 4 هراسان

 61/2 98/10 18 4 دل مشغول 

 97/1 83/12 18 5 دوری جو

 84/4 14/11 27 1 شناسایي

 28/3 80/6 19 0 تشخیص

كاستي شدت نشانه های اختلال 

 بیش فعالي-توجه
2 46 94/17 60/7 

استاندارد خرده  انحراف و های توصیفي حاصل از كمترین و بیشترین مقادیر، میانگینشامل گزارشي از داده 2 جدول

های متغیر های پژوهش است. مقیاس

 
 اسمیرنوف متغیرها-نتایج آزمون كولموگرف. 3جدول

 داریسطح معني اسمیرنوف –مقدار آزمون كولموگرف  متغیرهای اصلي

 056/0 338/1جهت گیری گفت و شنود

 561/0 90/0جهت گیری همنوایي

 054/0 344/1مشکلات قاطعیت

 055/0 342/1مشکلات مردم آمیزی

 055/0 341/1مشکلات اطاعت پذیری

 056/0 338/1 مشکلات صمیمت

 130/0 16/1 مشکلات مسولیت پذیری

 377/0 912/0 مشکلات مهار گری

655/0784/0كیفیت روابط بین فردی

718/0680/0ایمن

 071/0 291/1 هراسان

 335/0 944/0 دل مشغول 

 059/0 328/1 دوری جو

 063/0 313/1 شناسایي

 052/0 352/1 تشخیص

كاستي شدت نشانه های اختلال 

 بیش فعالي-توجه
986/0 285/0 

 تماميتوزیع ، اسمیرنوف – به طور كلي با توجه به مقادیر بدست آمده از آزمون كولموگرف 3 جدول به توجه با

 ، نرمال است. 05/0متغیرها با توجه به سطح معني داری بزرگتر از 
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براساس الگوهای ارتباطي والدین در  بیش فعالي-آنوا برای پیش بیني شدت نشانگان اختلال كاستي توجهتحلیلهاییافته . خلاصه4جدول
در رگرسیون گام به گامو سبک های دلبستگي مادران  خانواده، كیفیت روابط بین فردی

شاخص

 منبع                 

متغیر پیش بین

 مجموع مجذورات
درجه 

آزادی

میانگین 

مجذورات
معني داری

 همنوایي

725/3033897/640001/0 725/30331رگرسیون

   747/46 268 118/12528 باقیمانده

    269 843/15561 كل

كیفیت روابط بین 

 فردی

166/45632583/2281387/55001/0رگرسیون

677/10998267194/41 باقیمانده

269 843/15561 كل

شنودگفت و 

295/50463098/1682550/42001/0رگرسیون

548/10515266532/39 باقیمانده

269 843/15561 كل

هراسان

385/1347101/35001/0 4 540/5389رگرسیون

386/38 265 303/10172 باقیمانده

 269 843/15561 كل

 

اختلال  گانشدت نشانشدت  بیني واریانس بدست آمده مسیرهای پیش با توجه به مقدار تحلیل  4جدول  در مندرج نتایج

كیفیت روابط بین فردی و سبک های دلبستگي مادران  ،الگوهای ارتباطي والدین در خانوادهتوسط  بیش فعالي-كاستي توجه

دار است. معني 01/0در سطح 

 
 هااستاندارد برآورد و هم خطي داده. ضریب همبستگي چندگانه، ضرایب رگرسیون، ضریب تعیین، خطای 5جدول

متغیرهای پیش  گام ها

بین

انه
دگ

چن
ي 

تگ
بس

هم
ب 

ری
ض

ده 
 ش

رد
دا

تان
اس

تا 
ب ب

ری
ض

انه
دگ

چن
ي 

تگ
بس

هم
ب 

ری
 ض

ور
جذ

م

ده
 ش

ل
دی

 تع
انه

دگ
چن

ي 
تگ

بس
هم

ب 
ری

 ض
ور

جذ
م

رد
رآو

د ب
دار

تان
اس

ی 
طا

خ

ب
ری

ض

ی
دار

ي 
عن

م

ن واتسون
دوربی

ي داده ها
 هم خط

تلورانس 

 322/1 757/0 001/0833/1 767/4 837/6 192/0 195/0 272/0 442/0 همنوایي 1

2 
كیفیت روابط 

 بین فردی
542/0 236/0 293/0 288/0 418/6 409/4 001/0 858/0 166/1 

 125/1 889/0 001/0 -513/3 287/6 317/0 324/0 -185/0 569/0گفت و شنود 3

 365/1 733/0  003/0 990/2 196/6 336/0 346/0 173/0 588/0هراسان 4

 در والدین ارتباطي الگوهای براساس بیش فعالي-كاستي توجه اختلال نشانگان شدت بیني پیش ،5 جدول در مندرج نتایج

 همنوایي شده، ارائه جدول در كه آنچه برپایه. است بوده مادران دلبستگي های سبک و فردی بین روابط كیفیت خانواده،

 بیني پیش در شده افزوده صورت به( 346/0) هراسان و( 324/0) شنود و گفت ،(293/0) فردی بین روابط كیفیت ،(195/0)
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 معني بیني پیش ی دهنده نشان  آماره از آمده بدست مقادیر و دارند نقش بیش فعالي-كاستي توجه اختلال نشانگان شدت

 فردی بین روابط كیفیت صدم، 19 همنوایي كه معنا این به. باشد مي بیش فعالي-توجهكاستي  اختلال نشانگان شدت متغیر دار

-كاستي توجه اختلال نشانگان شدت بیني پیش در سهم یا مشترک واریانس صدم 2 هراسان و صدم 3 شنود و گفت صدم، 9

 ،(236/0) فردی بین روابط كیفیت ،(272/0) همنوایي( ) از آمده به دست مقادیر به توجه با همچنین. دارند بیش فعالي

 هدف با همچنین. دارند بیش فعالي-كاستي توجه اختلال نشانگان شدت بر اثر( 173/0) هراسان و( -185/0) شنود و گفت

 با برابر كه شد، استفاده واتسون دوربین ازآماره رگرسیون، مدل با شده بیني پیش مقادیر و واقعي مقادیر بین تفاوت تعیین

 و مسیر تمامي در  مقادیر در. است داشته خطاها بودن مستقل از نشان ،3 تا 1 بین دامنه در مقدار این كه بود 833/1

 پایین، واریانس تورم و بالا تحمل ضریب مقدار نتیجه در دارند، بالا تحمل ضریب همچنین و نبوده واریانس تورم دارای متغیرها

 .است رگرسیون مدل بودن مناسب و بودن خطي هم عدم دهنده نشان

 گیريبحث و نتیجه

 مادران دلبستگي هایسبک و فردی بین روابط كیفیت خانواده، در والدین ارتباطي الگوهای هدف این پژوهش، تعیین نقش

 یریگجهتبین كودكان بود. نتایج این پژوهش نشان داد كه  در بیش فعالي-كاستي توجه اختلال نشانگان شدت بینيپیش در

 یریگجهت داری و  بینمعني منفي همبستگي های اختلال نارسائيشدت نشانهبا یمن سبک های دلبستگي او  گفت و شنود

كاستي  اختلال نشانگانشدت با  جو یدورو دل مشغول ، های دلبستگي هراسانسبکو  كیفیت روابط بین فردیو همنوایي 

گفت ی، فرد ینروابط ب یفیتكیي، همنوا هنشان داد ك جینتا نیهمچندارد.  دوجو داریمعني مثبت همبستگي بیش فعالي-توجه

 .دارند نقش بیش فعالي-كاستي توجه اختلال نشانگانشدت  بینيپیش در هراسانو سبک دلبستگي  و شنود

 بیش فعالي-توجهكاستي  اختلال نشانگان تداوم و تشدید با فرزندان و والدین بین ارتباطي مشکلات كه است این بر فرض

 با ارتباط برقراری در فعالي بیش - توجه اختلال كاستي به مبتلا كودكان كه است داده نشان است. همچنین تحقیقات همراه

 در همین راستا  نتایج  این پژوهش نشان داد  (.)هستند  مشکل دچار خود والدین

 بین و داری معني منفي همبستگي فعالي بیش - توجه كاستي اختلال هاینشانه شدت با شنود و گفت گیری جهت بین

 هایافته این. دارد وجود داری معني مثبت همبستگي فعالي بیش - توجه كاستي اختلال هاینشانه شدت با همنوایي گیریجهت

 ،   هایپژوهش از آمده بدست نتایج با

در تبیین نتایج به دست  .است همسو  مطالعه و

 اختلاف این باشد داشته وجود والدین روابط در ضعیف عملکرد توان گفت وقتيمي بروان پویایي خانواده نظریه آمده براساس

 نشان فعالي بیش - توجه كاستي های نشانه صورت به را والدین بد عملکرد انعکاس كودک و داشته تأثیر كودک رفتار روی

 احتمال مستعد و بوده كمتری سازگاری توانایي و زیاد تنش دارای سالم كودكان والدین با مقایسه در كودكان این والدین. دهدمي

 خانه محیط والدین، بین گذار تأثیر و متقابل رابطه یک كه رسدمي نظر به. هستند شان فرزندان با برخورد در منفي رفتار بروز

 .دارد وجود فعالي بیش و توجه و كاستي

 بیش - توجه كاستي اختلال بالیني تشخیص از بخشي عنوان به اجتماعي، و ارتباطي مشکلات از سوی دیگر اگرچه

 فعالي بیش - توجه كاستي اختلال به مبتلا كودكان موقعیت تواندمي ارتباطي عملکردهای در آسیب اما شودنمي محسوب فعالي

. در همین راستا نتایج این پژوهش گویای () دهد قرار الشعاع تحت درآینده را

 همبستگي فعالي بیش - توجه كاستي اختلال های نشانه شدت و تشخیص شناسایي، با فردی بین روابط كیفیت این بود كه بین

 آمده دست به با نتایج یافته این است، اما پرداخته رابطه این بررسي به پژوهشي با این كه كمتر. دارد وجود داری معني مثبت

 قرار   پژوهش راستای در نوعي به گفت توانمي و است همسو های پژوهش از

 تأثیر فعالي بیش - توجه كاستي اختلال بر تواندمي كه متغیرهایي جمله از كه گفت باید هایافته این تبیین همچنین در .دارد

 مردم قاطعیت، های زمینه در فرد مشکلات: شامل شخصي بین مشکلات است، شخصي بین مشکلات گسترده طیف باشد، گذار

 با سالم روابط برقراری در را فرد های توانمندی سایر كه است مهارگری و پذیریمسئولیت صمیمیت، پذیری،اطاعت آمیزی،
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 دیگران، با مشاركت سالم، روابط برقراری از مانع كه است رفتارهایي مجموعه فردی بین مشکلات. كندمي محدود دیگران

 كودكان كه دادند نشان مختلف مطالعات. دارد همراه به نامعقولي اجتماعي هایواكنش و شود مي قدرداني و تمجید همکاری،

 مشکلات تنهایي، و اجتماعي طرد بالای سطوح ضعیف، فردی بین هایمهارت اجتماعي، اطلاعات پردازش در نقص دارای 

 ( .) باشندمي افسردگي و خلق اختلال و سازگاری

 دایمي منظم تعامل در نوزاد كه افرادی از بیشتری تعداد یا و كودک بین كه است پایداری نسبتاً عاطفي پیوند دلبستگي،

 رفتاری نوع هر عنوان به و شوندمي اندازیراه خستگي یا بیماری تهدید، ترس، با دلبستگي رفتارهای. شودمي ایجاد آنهاست، با

)  اندشده تعریف است، دلبستگي نگارة با تماس حفظ یا بازیافتن آن نتیجة كه

 شدت با جو دوری و مشغول دل هراسان، دلبستگي های سبک در همین راستا نتایج پژوهش حاضر نشان داد كه بین .(

 با ایمن دلبستگي های سبک بین و دارد وجود داری معني مثبت همبستگي فعالي بیش - توجه كاستي اختلال های نشانه

مطالعه از حاصل نتایج با یافته این .دارد وجود داری معني منفي همبستگي فعالي بیش - توجه كاستي اختلال های نشانه شدت

 در اضطراب علائم و فرزندپروری با اولیه فعالي بیش/كاستي توجه اختلال علائم بین رابطه كه

 نشانگان اختلال كاستي بین رابطه آن در كه كندمي پشتیباني گری میانجي مدل یک كردند، از بررسي را كودكي دوران اواخر

 پژوهش هاییافته همچنین. شود مي انجام والدین حد از بیش محافظت با كودک اضطراب علائم و كودک فعالي بیش/توجه

 هیجان شناختي تنظیم و دلبستگي های شناختي، سبک روان علائم بررسي هدف با كه 

 است این شد، بیانگر انجام اصفهان شهر ی ساله7-2 كودكان سنجي تن هایشاخص با مرتبط های بین پیش عنوان به مادران

 را كودكان از تغذیه مشکلات بیني پیش مادران، توان هیجان شناختي تنظیم و دلبستگي های شناختي، سبک روان علائم كه

 با رابطه كننده آغاز كمتر آزمایشي هایموقعیت در فعالي بیش - توجه كاستي اختلال به مبتلا كودكان در واقع مادران .دارد

 دستور و كننده كنترل بیشتر مادران این. دهندمي او به كمتری مثبت پاسخ كودک گری آغاز صورت در و هستند خود كودک

) كنندمي استفاده مثبت فرزندپروری هایروش از كمتر هستند دهنده

 شکل را دیگران و خود از منفي هایتجسم كودک كه زماني نظریه دلبستگي در تبیین نتایج به دست آمده براساس. (

 مقابل در كند،مي اتخاذ دلبستگي به مربوط احساسات و افکار پردازش برای را ایبینانه غیرواقع راهبردهای كه زماني یا دهدمي

 شود.مي پذیرترآسیب رواني هایآسیب

های كودكان به طوركلي براساس نتایج پژوهش انجام شده از جمله عواملي كه در بافت خانواده موجب تاثیرگذاری بر نشانه

 های سبک و فردی بین روابط كیفیت خانواده، در والدین ارتباطي شود، الگوهایمي فعالي بیش - توجه كاستي دارای اختلال

 تواند در پیشبرد رشدمي خانواده، درون در مطلوب روابط بودن مادران است. این نتایج گویای این است كه حاكم دلبستگي

 حاضر مطالعهبسیار كمک كننده باشد.  فعالي بیش - توجه كاستي كودكان دارای اختلال اجتماعي و رواني عاطفي، ذهني،

ها از طریق پرسشنامه قلم وكاغذی نبود و تکمیل بخش ی دادهآوری همهامکان جمع و شد انجام كرونا بیماری شیوع با همزمان

 گستره به توجه همچنین با .گرددمحسوب مي مطالعه این های محدودیت از آنلاین انجام شد كه صورت به پرسشنامه زیادی از

 یا تجربي مطالعه از بعدی پژوهش در گردد كه پژوهشگرانها، پیشنهاد ميبه دست آمده و محدودیت هاییافته موجود، نظری

 مادران دلبستگي هایسبک و فردی بین روابط كیفیت خانواده، در والدین ارتباطي الگوهای متغیرهای نقش تعیین برای طولي

درنهایت  .كنند شناسایي بیشتری دقت را با كودكان در يفعال بیش - توجه كاستي اختلال علائم شدت در تا كنند استفاده

 توجه كاستي های كودكان دارای اختلالشود كه با توجه به اثرگذاری نقش روابط والدین در شدت و كاهش نشانهپیشنهاد مي

 دارای اختلالشناختي مربوط به كودكان فعالي، در مدارس كودكان استثنایي و سایر مركز و موسسات خدمات روان بیش -

  های آموزش رواني خانواده در دستور كار قرار گیرد.فعالي، كارگاه بیش - توجه كاستي
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