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  چکیده
 والدین فرزندپروری هایشیوه رآموزش والدین با رویکرد آدلری بر تغییاثربخشی پژوهش تعیین این هدف 
 آزمایشی با طرح  پیش آزمون. روش پژوهش، نیمهاست فعالینارسایی توجه/بیشکودکان با اختلال  دارای

نامه نفر از والدینی که فرزندانشان با استفاده از پرسش 30بود. تعداد  گواهپس آزمون و پیگیری با گروه 
دارای این اختلال تشخیص داده شده بودند به ( 2013انی )های روراهنمای تشخیصی و آماری اختلال

جای  و در دو گروه آزمایش و کنترل به صورت تصادفیشده گیری در دسترس انتخاب صورت نمونه
های  و  سبک (2013های روانی )راهنمای تشخیصی و آماری اختلال. ابزارهای پژوهش، پرسش نامه گرفتند

 90جلسه  10ا رویکرد آدلری در قالب ( بود. آموزش والدین ب2000) فرزندپروری رابینسون و همکاران
نامه سبک در پایان و در پیگیری، دو گروه آزمایش و کنترل، پرسش. برای گروه آزمایش اجرا شد ایدقیقه

تحلیل واریانس همراه با ها با استفاده از تحلیل آزمون تکمیل کردند. دادهفرزندپروری را به عنوان پس
والدین  آموزش که این برنامه  داد نشان پژوهش این در آمده دست به نتایجتحلیل شد. زه گیری مکرر اندا

 لازم همچنین .باشد داشته معنادار تأثیر و نه پدر )مادر( مقتدرانه فرزندپروری شیوة در افزایش است توانسته

 مادر( تأثیر و گیرانه )پدره و سهلفرزندپروری مستبدان برشیوة والدین آموزش که این برنامه  است ذکر به

 توان نتیجه گرفت که این برنامه آموزش والدین به شیوه آدلری، شیوهبر این اساس می .نداشت معنادار
 فعالی را تغییر داده است. فرزندپروری  مقتدرانه مادران دارای کودکان با اختلال نارسایی توجه بیش
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های فعالی، شیوهبیش/اختلال نارسایی توجهوالدین آدلری، آموزش  :واژگان کلیدی
 فرزندپروری

 مقدمه 
 های اولیهسال از که است رشدی عصبیهای اختلال از یکی1فعالیبیش /جهنارسایی تو

 بیش توجه، نارسایی از اندعبارت هاویژگیاین . دارد اصلی ویژگی چند و شده ظاهر رشد
(. 2015، 3، کاپلان و سادوک2013، 2آمریکا پزشکیروان انجمن) گریوتکانش فعالی
 عمدتاً نوع توجه،بی عمدتاً نوع شامل که شده گرفته نظر در طبقه سه اختلال این برای

 5 تا 3 تقریبا بین. (4،2016تام و وگنر -پوپا بایرد، )کوگان، است مرکب نوع و تکانشگر
نارسایی  اختلال از انواعی تشخیص به مربوط شرایط کودکان کلی جمعیت از درصد

 .(2006، 5اسائو (کنندمی احراز را فعالیتوجه/بیش

 بیش توجه نارسایی اختلال هاینشانه کودکان چرا اینکه مورد در متفاوتیهای نظریه

 فعالیبیش توجه اختلال نارسایی در که عواملی از یکی . دارد وجود دهندمی نشان را فعالی

 هاآن هایخانواده یدوقلوها روی شده جامان هایپژوهش. است ژنتیکی عوامل دارد، نقش
 ،6و کونارد دراستون) هستند دخیل اختلال این در به نحوی ها ژن که است این بیانگر
اختلال  این شناسیعلت در محیطی عوامل نقش بر دیگری هاینظریه مقابل در(. 2007
نی آنها، (. سبک فرزندپروری والدین، آسیب روا2011 ،7دوتانفینزی) دارند تأکید

ترین این عوامل محیطی محسوب مهمزای خانواده، مشکلات زناشویی و عوامل استرس
-شناسی روانی میگرایان، خانواده را کانون آسیب(. ساخت2006، 8)مادریگال شوند می

دانند بلکه تحت الشعاع عوامل ای کاملا درونی نمیدانند و فرایندهای درونی افراد را پدیده
گذراند دانند که متقابلا بر هم اثر میمله تعاملات درون خانوادگی میبیرونی از ج

                                                           
1. Attention-deficit/hyperactivity disorder 

2  . American Psychiatry Association             

3  . Sadock  & kaplan 

4  . Coogan, Baird, Popa-Wagner & Tome 

5. Essau 

6  . Durston & Konard 

7. Finzi dottan 

8. Madrigal  
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 2و کفی پاندینا، بیلدر. (1389، به نقل از درتاج و محمدی، 2003، 1سکستون، ویکز، رابینز)
های محیطی نامناسب مانند عدم پذیرش رفتاری کودکان را با محرک هایلتلااخ (2007)

هدفی در ز طرف والدین، افراط در محبت، بیکودک، عدم محبت و حمایت کافی ا
و استرس والدین در خانواده، سردی کانون خانواده، دلبستگی ناایمن در خلال کودکی 

دهد که ارتباط تنگاتنگی بین می ت انجام شده در این زمینه نشانتحقیقا .اندارتباط دانسته
 وجود داشته و فعالیتوجه/بیشنارسایی های والدین و خانواده با کودکان با اختلال ژگیوی

وجود  فعالینارسایی توجه/بیشافراد با اختلال  فرزندی -رفتارهای نامناسبی در روابط والد
های کودکان با فرزند در بین خانواده -عامل والدمطالعه ت .(2008، 3)مک برنت و فیفنردارد

 دین کودکان عادی ازاز وال بیشتر این اختلال در ایران نشان داده است که این والدین
 نفس به اعتماد ( از1383علیزاده،) کنندمی استفاده خودکامه و منفی فرزندپروری هایشیوه

 به که کنندمی استفاده بیشتری تنبیهی هایشیوه از و برخوردارند کودک تربیت در کمتری
 علیزاده،) شودمی کودکاناز این  بیشتر غفلت و آزاریکودک موجب خود نوبۀ
( در تحقیقی تعامل بین والدین و 2001) 5و ماش جانستون. (2007 ،4کولیج و ویستاپلک

را مورد بررسی قرار داده و مشاهده  فعالینارسایی توجه/بیشکودکان مبتلا به اختلال 
و دهند نشان میتری در برخورد با کودکانشان های منفیواکنش ند که این والدینکرد
( 1388 همکاران، و بیرامی به نقل از ،2007) 6میراندا .نندکیهای مثبت کمتری اتخاذ مشیوه

نیز نشان دادند که والدین این کودکان سطوح بالاتر استرس و احساس شایستگی کمتری 
های انضباطی ناکارآمد یعنی تکنیک ن استرس در ارتباط با به کارگیریدارند که ای

 فعالیبیش توجه نارسایی ختلالا هاینشانهاز سوی دیگر، گیرانه است. سختگیرانه و  سهل

 می تأثیر این کودکان به والدین سخدهیپا شیوه نیز و والدینشان کودکان  با تعامل بر

 و مشارکت کمتر و هستند اعتنابی و گرامنفی حرف، پر بسیار کودکان این زیرا گذارد،
 سرباز نینقوا و قواعد اجرای از است ممکن کودکان این همچنین ،کنندمی همکاری

 خواسته هایفعالیت انجام در همچنین و بوده کار اهمال محوله هایرکا انجام در زنند،

                                                           
1  . Sekston, Vikze & Rabynz 

2  . Pandina, Bilder & Keefe 

3. McBurnett & Pfiffner 

4  . Alizadeh,Applequist & Coolidge 

5   . Johnston & Mash 

6  . Miranda  
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 ماسون )بوسینگ، زیما، باشندمیمواجه  مشکل با نیز زندگی روزمره امور در نظم و شده

 کودک رفتار که است آن دهندهنشان کودکان این هایبررسی تعامل  (.2007 ، 1میر و

-می و (1388، تیموری و فرسلطانی یوسفی،) کندمی زا عملتنش محرک یک عنوان به

 عدم احساس والدینی، نقش شدن محدودافسردگی، اضطراب،  احساس ایجاد به تواند

 سطح رفتن بالا والد، و کودک بین عاطفی ضعیف دلبستگی فرزند، تربیت در کفایت

 منجر خانوادگی روابط سیختگیگ هم از و طلاق میزان رفتن بالاتر خانواده، در تنیدگی

 فرد، تنها نه اختلال این بنابراین، (.1388رهگذر،  و میرزایی خوشابی، ور، هوششود )

 کیفیتو  (2007، 2موراسک و بور ساندرز،) خانواده ترگسترده و یکپارچه نظام بلکه

 .دهدمی قرار تأثیر تحت نیز را خانواده اعضای زندگی
مدت برای این اختلال کوتاهاز موثرترین انواع درمان ویی یکی اگرچه درمان دار 

از سوی دیگر، در ، نگرانی والدین و پزشکان از عوارض جانبی داروها و شناخته شده است
دهنده تاثیرات بلندمدت داروها باشد، مشکلاتی را های پژوهشی که نشاندست نبودن یافته

اصولا اثرات  (.2005، 3نر، الفسونمارکوس، ون، کم) در تجویز داروها پدید آورده است
، 4)بنت شودمحرک موقتی است و فقط هنگام مصرف دارو مشاهده میروانداروهای 

 آموزش درمان اجتماعی این اختلال، -روانی هایحوزه درمان از این رو، در(. 2007
(. تحقیقات 2011، 5شود)بلمی محسوب درمانی مداخلات از ضروری بخشی والدین

تواند یک جنبه مهم در درمان کودکان با اختلال داده که آموزش والدین می جدید نشان
ترین درمان اختلالات ترین و متداولموفق(. 2014 ،6باشد)دالی فعالینارسایی توجه/بیش

کودک است که بیشتر والدین از آن رضایت دارند  -کودکان، آموزش تعامل والد
 (.2010، 7)اسکریتول، سبرو و لوبنکو

ناخت آنان از ماهیت اختلال ( معتقد است آموزش والدین موجب ش2002کلی )بار
شان را در خصوص نقش فرزندپروری بالا خواهد برد و نیز به آنها اعتماد به نفس شده و

                                                           
1  . Bussing, Zima, Mason, Meyer 

2  .  Sanders, Bor & Morawsk 

3  .  Marcus, Wan, Kemner & Olfson 

4. Bennet 

5  . Bell 

6  . Daley 

7  . Skreitule, Sebro & Lubenko 
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کند تا رفتارهای نامناسب فرزند خود را کنترل کرده و کاهش دهند و در تربیت کمک می
( 1996) 1در بحث انواع آموزش والدین، اسمیتشند. آنها احساس موفقیت بیشتری داشته با

کند که هدف آنها بهبود رویکرد آدلری را از جمله رویکردهای ارتباطی مطرح می
کند و الگوهای ارتباطی در خانواده است و بر ارتقاء احترام متقابل و حل تعارض تاکید می

پذیرد و بر آن تاثیر تاثیر میدر این میان کودک به عنوان عضوی از سیستم خانواده، از آن 
 رفتاری مشکلات از زیادی قسمت که کندمی فرض چنین آدلری رویکردگذارد. می

-می پیدا تداوم محیط آن بوسیله و شده آغاز خانواده و خانه محیط از نوجوانان و کودکان

 یبرا آلایده روشی بافت این در مداخله که آیدمی بدست نتیجه این ترتیب بدین. کند
ترین عوامل یکی از مهم (.1393خدابخش و جعفری، ) بود خواهد درمان نیز و پیشگیری

بیش فعالی در رویکرد آدلری سبک فرزندپروری  تاثیرگذار بر اختلال نارسایی  توجه
( به خصوص اینکه روابط منفی والدین و کودک به عنوان 2007 ،2)والتون والدین است

، 3پپرگرونوالد و  ، برونیا)درایکورس اری کودکانیک عامل خطرساز در مشکلات رفت
-نارسایی توجه/بیشو بالاخص کودکان با اختلال ( 1388، ترجمه علیزاده و روحی، 1999

همواره مطرح بوده است. زیرا مشکلات رفتاری کودکان، منعکس کننده شکست  فعالی
ر کنترل رفتار والدین در به کارگیری یک سبک فرزندپروری کارآمد و مناسب به منظو

 اصولا والدین دو رویکرد اشتباه و ی آدلر در رویکرد(. 2006)بارکلی، شان استفرزندان
کردن است، رویکرد نازپرورده ،نخستبرند: به کار میدر تربیت فرزندان خود را ول متدا

های او شدن. رویکرد دوم، کارها برای کودک و تسلیم خواسته یعنی انجام دادن همه
کردن کودکان. رویکرد نازپروردگی مخرب بوده و نوآوری و مطیعی است، خودکامگ

ن افرادی حس اجتماعی پرورش گیرد. چنیاعتماد به نفس را از کودک و نوجوان می
والدین  در حالی که .نها هماهنگ کندآای نداشته، انتظار دارند جامعه خود را با  یافته

دهند، والدین خودکامه فرزندان را طبق میل موردی به فرزند خود مینازپرور حمایت بی
( در مقایسه دو رویکرد 2006) 4در پژوهش گوتییرز. (1370)کریمی،  کنندمی خود تربیت

آمریکای های خانوادهکودکان رفتاری  های لو رفتاری به کاهش علائم اختلا آدلری

                                                           
1. Smith 

2  .  Valton 

3. Dereikurs, Grunwald & Pepper 

4. Gutierrez 
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د ارتباطات درون ونشان داد که درمان رفتاری و آدلری تاثیر مثبت یکسانی بر بهبلاتین 
 در( 2009) 1بست و متیو که تحقیقی در های فرزندپروری داشته است.خانواده و مهارت

 رفتار بر آدلری والدگری هایکلاس تاثیر بررسی به آن در و داده انجام آمریکا
 رفتار، در را معناداری تغییرات والدین که داد نشان نتایج پرداختند، والدین خودگزارشی

 تندی و خشونت کاهش و مثبت پیوندهای و احساسات افزایش ها،محدودیت ردنکتنظیم
 گرایش مقتدرانه والدگری سمت به بیشتر تغییرات این. دادند نشان خود فرزندان به نسبت
 .بود داده کمتر رخ کودکان و ترپایین درآمد با افراد تر،جوان والدین در بیشتر و داشت
سازی به والدین بر میزان پذیرش فرزند، سطح اضطراب لگرمد( اثر آموزش 2010) 2اسمالز

درآمد رزند را روی والدین سیاه پوست کمناشی از تعامل با فرزند و انگیزه پیشرفت ف
سنجید. نتیجه این تحقیق  تغییر نگرش والدین در جهت پذیرش فرزندانشان را نشان داد، 

و فرزندانشان انگیزه پیشرفت ه درهمچنین این والدین سطح اضطراب کمتری را تجربه ک
( انجام گرفت نشان داد 2011) 3پژوهش دیگری که توسط کی مولربالاتری را نشان دادند. 

های ی ناسازگار کودکان و بهبود مولفهکه آموزش والدین با رویکرد آدلری بر رفتارها
)که یکی از  ( در بررسی اثرگذاری برنامه  استپ1981) 4دادلی خانواده تاثیر داشته است.

های آموزش والدین با رویکرد آدلری است(، بر محیط خانواده کودکان دچار برنامه
های محیط خانواده دست نیافت. مشکلات رفتاری، به تغییری در مولفه انسجام یا سایر مولفه

دهد و معتقد است ماهه( نسبت می 3البته وی این عدم تغییر را به کوتاه بودن دوره مداخله )
 5های خانواده، به مدت زمان بیشتری نیاز دارد. این نتایج در بررسی فالزونهییر مولفهتغ
اسماعیلی نسب، ، 1387سروی، در ایران توسط هایی که پژوهش در ( نیز یافت شد.1993)

با رویکرد آدلری  انجام شده بود، نتایج نشان داد که آموزش والدین 1391، مبینیو  1388
 اثرگذار است.  و عملکرد خانواده ی محیط خانوادههابر بهبود مولفه

های کودکان مبتلا به اختلال در خانوادههای فرزندپروری سبکبا توجه به مختل بودن 
کودک،  -و تاثیرپذیری کودکان از کارکرد خانواده و رابطه والدفعالی /بیشنارسایی توجه

                                                           
1. Mcvittie & Best 

2. Smalls 

3  . KayMueller 

4  . Dodley 

5  . Falzone 
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تغییر نگرش تربیتی آنان و نیز  این مطالعه در راستای احساس نیاز به آموزش والدین جهت
های  شیوهاکنون بر اساس آنچه در مورد  سبک فرزندپروری شکل گرفته است.تغییر 

های این پژوهش به شرح فرضیه  ،گفته شد فرزند-تعاملات والدینفرزندپروری والدین و 
 زیر تدوین گردیده اند:

 ه تاثیر دارد.آموزش والدین با رویکرد آدلری بر سبک فرزندپروری مقتدران .1

 .دارد مستبدانه تاثیر فرزندپروری سبک بر آدلری رویکرد با والدین آموزش .2
 .دارد تاثیرگیرانه سهل فرزندپروری سبک بر آدلری رویکرد با والدین آموزش .3

 روش
آزمایشی با طرح پیش آزمون و پس پژوهش حاضر از نوع کاربردی و روش تحقیق نیمه

 7-12آموزان پسرشامل کلیه دانش پژوهش، این آماری معهآزمون با گروه کنترل است. جا
در مقطع ابتدایی مشغول به تحصیل در سال  فعالینارسایی توجه/بیش اختلال با سال

 نامه تشخیصیشهر تهران و والدین آنها بود که بر اساس پرسش 1393 -1394تحصیلی 
کودکان دارای اختلال به عنوان ( 2013های روانی )راهنمای تشخیصی و آماری اختلال

انتخاب نمونه در جنس مذکر به علت اند. تشخیص داده شده فعالینارسایی توجه/بیش
  60برای گزینش گروه نمونه نخست از بین والدین شیوع بیشتر این اختلال در پسران بود.  

ین شان و بنابر مصاحبه تشخیصی پژوهشگر با اآموزان پسری که با معرفی معلمنفر از دانش
های روانی )انجمن های راهنمای تشخیصی و آماری اختلالمعلمان، بر حسب نشانه

گیری در های این اختلال بودند از طریق نمونه( دارای نشانه2013، پزشکی آمریکا روان
آموزانی که دارای اختلال تشخیص سپس، از میان والدینِ دانشدسترس انتخاب شدند. 

آنها انتخاب و به شیوه گمارش تصادفی در دو گروه آزمایش و  نفر از 30،  داده شده بودند
 برای درمانی طرح به ورود هایملاک والدین( جایگزین شدند.15کنترل )هر گروه 

 مصاحبه انجام اساس بر فعالینارسایی توجه/بیشاختلال  تشخیص از بودند عبارت والدین

 از خروج هایه. ملاکفرزندان و رضایت والدین برای شرکت در جلس در تشخیصی

 سوء گذشته، ماه شش در روانشناختی و دارویی هایدرمان شامل دریافت نیز پژوهش

وجود اختلالاتی  و والدین در روانی و شخصیتی اختلالات و وجود الکل یا مواد مصرف
  .بود فرزندان  در فعالینارسایی توجه/بیشغیر از 
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تشخیصی اختلال ی نامهشامل پرسش پژوهش این در اطلاعات آوریجمع ابزارهای
 توصیف به ادامه در که بود 2های فرزندپروریشیوه نامهپرسش و 1فعالینارسایی توجه/بیش

 پردازیم. می کدام هر
 که است ابزاری نامهپرسش این .فعالینارسایی توجه/بیشپرسشنامه تشخیصی اختلال 

 کتاب معیارهای به بنا فعالی بیش توجه سایینار اختلال نشانه های از فهرستی از متشکل

 هافقدان نشانه و حضور . یعنیاست (2013 ) روانی بیماریهای آماری و تشخیصی راهنمای

 اساس بر که استماده  18 شامل آزمون این .گردندمی مقایسه کتاب این معیارهای با
 هانشانه وقوع والدین بیارزیا به بنا و گرددگذاری مینمره (خیر-بلی) ایدوگزینه مقیاس

 .سنجدمی را گری تکانش و فعالیتوجهی، بیشبی مقوله سه هر نامهپرسش این .سنجدمی را
 نیز پائین نمره و توجه نارسایی اختلال هاینشانه شدت دهندهنشان مقیاس این در بالا نمره

شده  ( گزارش82/0همسانی درونی این آزمون ) .است هانشانه کاهش دهنده نشان
نامه از طریق ضریب آلفای در این تحقیق پایایی این پرسش(. 1394)کاشانی موحد، است

و برای شاخص  85/0ای نمره کل کرونباخ محاسبه شده است. ضریب آلفای کرونباخ بر
 بدست آمده است. 88/0گری الی و تکانشفعو برای شاخص بیش 76/0رسایی توجه نا

رابینسون،  توسط فرزندپروریهای رسشنامه سبکپ .فرزندپروریهای پرسشنامه سبک
به  آن را 1379علیزاده در سال  ساخته شده است و 2000 در سال 3ماندلکو، الس و هارت

خودکامه و سه نوع شیوه فرزندپروری مقتدرانه، نامه این پرسشکرده است.  فارسی ترجمه
به صورت طیف ل و تکمی ای توسط والدینگویه 32این پرسشنامه سنجد. گیر را میسهل

. خیلی 4. تقریبا برخی مواقع 3. گاهی اوقات 2. هیچ وقت  1 درجه ای است: 5 لیکرت
 اعتبار از آزمون ایناست.  160و حداکثر  32حداقل نمره در این آزمون . همیشه. 5مواقع 

( اعتبار درونی برای مقیاس 2002) و آندریس علیزاده است. برخوردار بالایی روایی و
گزارش  70/0و سهل گیر  78/0و برای مقیاس استبدادی  9/0قتداری در کودکان عادی را ا

سبک فرزندپروری مقتدرانه با بدست آورد.  76/0( نیز اعتبار آن را 1382داده اند. یوسفی )
سبک فرزندپروری  ؛ 31، 29، 27، 25، 22، 21، 18، 14، 12، 11، 9، 7، 5، 3، 1هایسوال

                                                           
1. Attention-Deficit/ Hyperactivity Disorder Questionnaire (ADHDQ) 

2. Parenting Styles Questionnaire(PSQ) 

3. Robinson, Mandleco, Olsen & Hart 
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سبک فرزندپروری  ؛ 32، 30، 28، 26، 23، 19، 16، 13، 10، 6، 4، 2هایمستبدانه با سوال
 شوند. سنجیده می 24و  20 ،17، 15، 8 هایگیرانه با سوالسهل

ها و جایگزینی تصادفی آنها در دو گروه آزمایشی و پس از مشخص شدن نمونه
های ز هماهنگیهای مشخص شده در چند مرحله تماس گرفته شد و بعد اکنترل، با خانواده

لازم و توضیح مراحل مختلف کار و بیان اهداف طرح پژوهشی روز آزاد والدین جهت 
شرکت در دوره آموزشی مشخص شده و سپس اقدامات لازم صورت گرفت. ترکیب 

والدین که مخصوص گروه آزمایشی با رویکرد آدلری  15ها عبارتند از: گروه اول گروه
ین که مخصوص گروه گواه بوده و هیچ آموزش جانبی والد 15است و گروه دوم شامل 

گیری کمیت و کیفیت مباحث نظری و عملی مطرح دریافت نکردند. برای کنترل و اندازه
 و همکاران های فرزندپروری رابینسوننامه شیوهشده در جلسات آموزشی والدین، پرسش

حت عنوان مرحله آموزان، ت( قبل از شروع جلسات آموزشی توسط والدین دانش2000)
های آموزشی خانواده  مبتنی بر رویکرد آدلر در قالب ده جلسهآزمون تکمیل گردید. پیش

ای انجام شد، مکان برگزاری جلسات در سالن جلسات مدرسه بوده و زمان دقیقه 90جلسه 
بار برگزار گردیده و به مدت ای یکعصرها بوده است. جلسات، هفته 5-5/3آن، ساعت 

 انجام شده پرداخته شده اقدامات آموزشی شرح به طول کشیده است. در ادامه به ده هفته
گیری اندازه بعد از دو ماه  متغیرهای یاد شده پس از پایان آموزش و در پیگیری نیزاست.  
های همکار آدلر ، درایکورس ، تنظیم و ی آدلر و تکنیکی نظریهاین برنامه بر پایه شدند.

س رویکردهای تربیتی این نظریه تدوین شده و سپس به تأیید استادان محتوای آن بر اسا
از  آموزشی یبرنامه نظر در این زمینه رسیده است. محتوایایرانی و خارجی صاحب

فرزند)  – والدین رابطه بهبود و کودک تربیت راهبردهای: کودکان خوشبخت»های کتاب
روابط دموکراتیک و »، (1392،، ترجمه علیزاده و روحی1،1995درایکورس و سولتس

فنون مدیریت کلاس: رویکرد روانشناختی به »( ، 1388)علیزاده و سجادی، « احترام متقابل
، ترجمه علیزاده و 1999درایکورس و همکاران ،« ) رسهبهسازی آموزش و ارتباطات مد

، ترجمه 1999، 2)درایکورس، کاسل و فرگوسن« انضباط بدون اشک»و  (1388روحی،

                                                           
1  . Dreikurs & Soltz 

2  . Dreikurs, Cassel, Ferguson 
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انجام  اقدامات آموزشی شرحبه  شده بود. در ادامه، اقتباس (1378قی و داداش زاده، واث
 پرداخته شده است.شده 

 . خلاصه جلسات آموزش والدین با رویکرد آدلری1جدول 

  محتوا هدف عنوان جلسات
روش 
 تدریس

 
تکلیف اعضای 

 گروه
 

1 

نایی آش
اعضا با 
یکدیگر 

تبیین اهداف 
 طرح

آشنایی گروه 
کدیگر و با با ی

پژوهشگر، 
تبیین هدف 

آشنایی برنامه و 
والدین بر نقش 

خانواده در 
 تربیت فرزندان

ارائه اطلاعاتی در زمینه 
قوانین گروه مانند 

رازداری، وفاداری، 
همدلی، حضور به 
موقع، مشارکت در 

ها، انجام فعالیت
تکالیف، زمان و تعداد 

جلسات، زمان برگزاری 
جلسات . در آخر به 

ت والدین در سوالا
خصوص برنامه پاسخ 

 داده شد

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 

 ارائه
های جزوه

 آموزشی

 

از والدین 
خواسته شد که 
جزوه را مطالعه 
کرده و به چند 
سوالی که در 

رابطه با اختلال 
ADHD 

پرسیده شده از 
جمله علائم 

اختلال جواب 
 بدهند

 

2 

اختلال 
نارسایی 

توجه بیش 
ی و فعال

اشتباهات 
 رایج

اصلاح باورها 
های و نگرش

رایج اما غلط 
درباره اختلال 

نارسایی 
-توجه/بیش

و اهمیت  فعالی
ش والدین نق

در تعامل با 
کودکان    

 فعالبیش

 ضروری ارائه اطلاعات
 شیوع، ماهیت، مورد در

-سببآگهی،پیش سیر،

 هدف تبیین شناسی،
 گروه، قوانین و برنامه
 نوادهخا نقش بر تأکید

درمان این  به کمک در
 اختلال

 

نرانی، سخ
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 

جزوه  ارائه
های 

 آموزشی

 

از والدین 
خواسته شد که 

های نگرش
نادرستی را که 
قبلا در مورد 
این اختلال 

داشتند و بعد از 
جلسه آموزشی 
تصحیح شده را 

 گزارش کنند

 

3 
اصول رفتار 
از دیدگاه 

 آدلر

 آشنایی والدین
های با دیدگاه

اصلاح رفتار 
با تمرکز بر 

نظرات آلفرد 
 ادلر

بحث درباره اصول 
رفتار از دیدگاه آدلر 

 شخصیت وحدت شامل
 رفتار انسان،

 بودنهدفمند،اجتماعی
 گراییذهنیت انسان،

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 

  ارائه     

 

از والدین 
خواسته شد که 
مشخص کنند 
فرزندشان از 
کدامیک از 

اهداف 
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 کهتری از گریز و رفتار
برتری و نیز  سمت به

 اهداف نادرست رفتار
در کودکان شامل توجه 

 طلبی،قدرتطلبی،
توزی و انتقام، و کینه

ابراز ناتوانی و 
چگونگی برخورد با 
 این اهداف نادرست

جزوه های 
 آموزشی

نادرست گفته 
شده استفاده 

 کندمی

4 
مفاهیم 

اساسی در 
 دلرنظریه آ

درک اهمیت 
مفاهیم اساسی 
آدلر در تربیت 

 کودکان

بررسی مفاهیم اساسی 
 آدلری شامل سبک

 علاقه زندگی،
 و دلگرمی اجتماعی،
 و سلیم عقل دلسردی،
 شخصی منطق

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 

   ارائه     
جزوه های 

 آموزشی

 

راهکارهایی 
که در رابطه با 
ایجاد علاقه 
ه اجتماعی گفت

شد را در منزل 
 کار کنند

 

5 
دلگرمی و 
تفاوت آن 

 با تشویق

آشنایی والدین 
با عناصر 

دلگرمی در 
کودکان و 

تفاوت دلگرمی 
 با تشویق.

 کاربرد و آموزش
-روش دلگرم عملی

 نکات بر تأکید و سازی
 این کاربرد مهم در

و تفاوت آن با  روش
 تشویق

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 
    ارائه  

جزوه های 
 آموزشی

 

برای یادگیری 
عملی خانواده 

ها از آنها 
خواسته شد 

لیستی از 
رفتارهای خود 
را در قبل و بعد 

از آموزش 
همراه با 

چگونگی 
تغییرات به 
کلاس ارائه 

 کنند.
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6 

چهار نیاز 
حیاتی 
 کودکان

های و سبک
 فرزندپروری

آشنایی با 
نیازهای حیاتی 

 کودکان

 هارآشنایی والدین با چ
آدلر  دید از حیاتی نیاز

)نیاز به تعلق، احساس 
توانایی، نیاز به مهم 

 و بودن و دلگرمی(
 فرزندپروری هایشیوه

ناموفق و  و موفق
چگونگی ارتباط 

     اختلال نارسایی توجه 
فعالی با عوامل بیش

 محیطی و خانوادگی.

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 

  ارائه     
جزوه های 

 وزشیآم

 

 والدین از
 که شد خواسته

 رفتارهای
 را خود کودک
 و کرده مشاهده

 نماید مشخص
 غالب علت

 فرزندشان رفتار
 از کدامیک

 مطرح موارد
 جلسه در شده

 .باشدمی

 

7 
انواع سبک 
 فرزندپروری

آشنایی والدین 
های با سبک

فرزندپروری و 
   ارتباط آن با

 فعالیبیش

 هایبررسی انواع سبک
وری ) فرزندپر

، گیرانهمستبدانه، سهل
گیر و مقتدرانه( و کناره

-ویژگی        بررسی 

سبک مقتدرانه و  های
 فعالیتاثیر آن بر بیش

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
    گروه، 

    ارائه    
جزوه های 

 آموزشی

 

در این جلسه 
والدین باید در 

منزل سبک 
رفتاری مورد 

استفاده خود را 
 مشخص کنند.

 

8 
پیامدهای 
طبیعی و 

 منطقی

آشنایی والدین 
های با شیوه

 انضباطی جدید

پیامدهای منطقی و 
طبیعی به عنوان یک 

شیوه ی انضباطی موثر 
در سبک فرزندپروری 
مقتدر مورد بررسی و 

 بحث قرار گرفت.

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 

   ارائه     
جزوه های 

 آموزشی

 

دکان خود کو
نزل با را در م

پیامدهای 
طبیعی 

رفتارشان مانند 
دیر رفتن به 

مدرسه مواجه 
 کنند

 

9 
مشارکت 

کودکان در 
 خانه

آشناساختن 
       والدین با 

های جلب شیوه
مشارکت و 
همکاری 

کودک در 
 خانه

آموزش راهبردهای 
جلب همکاری و 

مشارکت کودکان در 
خانه و تفاوت توجه 
صحیح به کودکان با 

د توجه بیش از ح
 بررسی شد.

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 

    ارائه    
جزوه های 

 

والدین برای 
جلسه آینده 

تعدادی 
تغییرات رفتاری 

و سهیم شدن 
کودکان در 

کارهای منزل 
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 نتایج
به  کنترل و آزمایش گروه در دو تصادفی به صورت نمونه افراد پژوهش اجرای ابتدای در

 در دو گروه کنترل و آزمایش شناختیهای جمعیتویژگی. شدند شکل تصادفی جایگزین
 .است شده ارائه 2 جدول

 شناختی دو گروهژگی های جمعیت. وی2جدول 

 متغییرها

 کل لکنتر آزمایش

 درصد فراوانی درصد فراوانی درصد فراوانی

 سن فرزندان
 %10.00 3 %13.30 2 %6.70 1 سال 7     

 %30.00 9 %26.70 4 %33.30 5 سال 8

 %10.00 3 %13.30 2 %6.70 1 سال 9

 %33.3 10 %40.00 6 %26.70 4 سال 10

 %10.00 3 %0.00 0 %20.0 3 سال 11

 %6.70 2 %6.70 1 %6.70 1 سال 12

 پایه تحصیلی فرزندان
 %6.70 2 %13.30 2 %0.00 0 اول     

 %36.70 11 %33.30 5 %40.0 6 دوم

 %10.00 3 %6.70 1 %13.30 2 سوم

 %23.30 7 %40.00 6 %6.70 1 چهارم

 %20.00 6 %0.00 0 %40.00 6 پنجم

را گزارش  آموزشی
 کنند

10 
 بندی،جمع

مرور و          
 گیرینتیجه

        مرور 
های آموخته

اعضا و بررسی 
ل به میزان عم
 آنها

تجارب و اموخته های 
والدین بررسی شد و 

اعضا نظرات و 
عقایدشان را مطرح 

های نمودند و به سوال
 آنها پاسخ داده شد.

 

سخنرانی، 
بحث و 

مشارکت 
اعضای 
گروه، 

    ارائه    
های جزوه

 آموزشی

 

از والدین 
خواسته شد 

های روش
بحث شده در 
گروه را در 

منزل ادامه دهند 
یری و در پیگ

 گزارش دهند
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 %3.30 1 %6.70 1 %0.00 0 ششم

 سن پدر
 %56.70 17 %66.70 10 %46.70 7 سال 40تا  31     

 %36.70 11 %33.30 5 %40.00 6 سال 50تا  41

 %6.70 2 %0.00 0 %13.30 2 سال 60تا  51

 سن مادر
 %16.70 5 %13.30 2 %20.00 3 سال 30تا  20     

 %70.00 21 %73.30 11 %66.70 10 سال 40تا  31

 %10.00 3 %13.30 2 %6.70 1 سال 50تا  41

 %3.30 1 %0.00 0 %6.70 1 سال 60تا  51

 تحصیلات پدر
 %36.70 11 %40.00 6 %33.30 5 زیر دیپلم     

 %43.30 13 %46.70 7 %40.00 6 دیپلم

 %16.70 5 %13.30 2 %20.00 3 لیسانس

 %3.30 1 %0.00 0 %6.70 1 فوق لیسانس

 تحصیلات مادر
 %40.00 12 %33.30 5 %46.70 7 زیر دیپلم     

 %40.00 12 %46.70 7 %33.30 5 دیپلم

 %10.00 3 %6.70 1 %13.30 2 لیسانس

 %10.00 3 %13.30 2 %6.70 1 فوق لیسانس

 %100.00 30 %100.00 15 %100.00 15 مجموع

 هایشیوه تغییر بر آدلری رویکرد با والدین آموزش در ادامه به منظور بررسی اثربخشی
از تحلیل واریانس  فعالیارسایی توجه/بیشن اختلال با کودکان دارای والدین فرزندپروری

 و کنترل و آزمایشی هایگروه:گروهی بین )عامل آمیخته با اندازه گیری مکرر استفاده شد
در ابتدا میانگین و انحراف معیار  پیگیری. و آزمون پس آزمون، پیش :گروهی درون عامل

 گزارش شده است. 3این نمرات براورد شد که نتایج آن در جدول
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 پروری والدین به تفکیک زمان و گروهفرزند هایسبکاصلاحی . میانگین و انحراف معیار 3جدول

ین
لد

وا
 

 زمان گروه

 سهلگیرانه مستبدانه مقتدرانه

ین
نگ

میا
 

د)
دار

ستان
ف ا

حرا
(ان

 

ین
نگ

میا
 

ر)
عیا

ف م
حرا

(ان
 

ین
نگ

میا
 

ر)
عیا

ف م
حرا

(ان
 

 مادر

 آزمایش

33/50 آزمونپیش  13/3  86/29  12/2  66/13  07/1  

40/56 آزمونپس  87/2  20/28  92/1  13/14  10/1  

86/60 پیگیری  45/3  73/26  69/1  46/12  09/1  

 کنترل

60/55 آزمونپیش  13/3  20/27  12/2  00/15  07/1  

40/54 آزمونپس  87/2  66/27  92/1  66/14  10/1  

20/55 پیگیری  45/3  60/28  69/1  13/14  09/1  

 پدر

 آزمایش

93/47 آزمونپیش  26/3  53/29  27/2  46/12  99/0  

60/49 آزمونپس  53/3  60/27  39/2  60/12  02/1  

93/56 پیگیری  17/4  20/26  33/2  33/11  99/0  

 کنترل

86/46 آزمونپیش  26/3  33/28  27/2  60/13  99/0  

26/48 آزمونپس  53/3  80/28  39/2  53/14  02/1  

80/48 پیگیری  17/4  53/30  33/2  66/14  99/0  

های انگین و انحراف معیار نمرات شیوهشود میمشاهده می 3گونه که در جدولهمان
آزمون ، پیش گیریاندازه زمانگیرانه در سه سهل  فرزندپروی مقتدرانه، مستبدانه و

 قبل از آزمون و پیگیری به صورت مجزا برای والد مادر و والد پدر گزارش شده است. پس
)توزیع نرمال وضریب های مربوط به این آزمونفرضمیخته پیشانجام تحلیل واریانس آ

رقرار بود. با توجه به تعداد بررسی شد که تمامی آنها به شکل قابل قبولی ب کرویت موچلی(
های متفاوت برای پدر و مادر شش تحلیل واریانس فرزندپروری و اندازه هایسبک

 شده است.خلاصه  4آمیخته انجام شد که نتایج آنها در جدول 
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 هایشیوه تغییر بر آدلری رویکرد با والدین آموزش نتایج تحلیل واریانس آمیخته اثربخشی .4جدول
 فعالینارسایی توجه/بیش اختلال با کودکان دارای والدین فرزندپروری

غیر
مت

ییر 
 تغ

ابع
 من

ییر
 تغ

ابع
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ت
ورا
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گی
میان

 

ی
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ا
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م  ی
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تا)
ر ای

ذو
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ر(
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 مقتدرانه مادر
 درون گروهی

2/385 زمان  599/1  871/240  530/3  47/0  09/0  

4/646 زمان*گروه  599/1  387/290  255/4  028/0  23/0  

400/14 گروه بین گروهی  1 400/14  42/0  839/0  03/0  

 مقتدرانه پدر
 درون گروهی

8/505 زمان  706/1  455/296  616/4  19/0  10/0  

7/226 زمان*گروه  706/1  887/132  069/2  144/0  11/0  

8/298 گروه بین گروهی  1 844/298  599/0  445/0  09/0  

 مستبدانه مادر
 درون گروهی

82/11 زمان  2 911/5  307/0  737/0  05/0  

15/77 زمان*گروه  2 578/38  001/2  145/0  11/0  

44/4 گروه بین گروهی  1 444/4  035/0  853/0  03/0  

بدانه پدرمست  
 درون گروهی

867/8 زمان  2 433/4  199/0  820/0  03/0  

115/ زمان*گروه  2 744/57  595/2  084/0  18/0  

94/46 گروه بین گروهی  1 944/46  234/0  633/0  07/0  

گیرانه سهل
 مادر

 درون گروهی
82/22 زمان  2 411/11  152/1  323/0  09/0  

089/5 زمان*گروه  2 544/2  257/0  774/0  06/0  

21/31 گروه بین گروهی  1 211/31  923/0  345/0  10/0  

گیرانه سهل
 پدر

 درون گروهی
067/6 زمان  2 033/3  403/0  671/0  07/0  

600/18 زمان*گروه  2 300/9  234/1  299/0  11/0  

40/102 گروه بین گروهی  1 400/102  384/4  076/0  19/0  

 دارانه مادر معنیدرن بر شیوه مقتشود تاثیر زمامشاهده می 4همانگونه که در جدول
F1,28=3.53, p>0.47, η) باشدنمی

2
گروه در شیوه مقتدرانه ( ولی تعامل زمان با 0.09=

به منظور پیگیری این  .(F2,56=4.25, p<0.028, η2=0.23)داری را نشان دادمادر معنی
-ان داد بین پیششد. این مقایسه نشاستفاده  بنفرونیتفاوت مشاهده شده از آزمون تعقیبی 

آزمون با پیگیری ( و بین پسMdiff=5.66,p<0.019پیگیری ) باآزمون 
((Mdiff=3.93,p<0.023 ای که در هر مرحله دار وجود داشت به گونهفاوت معنیت
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کلی نشان داد که بین نتایج  .دار نشان داده استرات مقتدرانه مادران افزایش معنینم
آزمون و پیگیری( تفاوت معناداری وجود داشته مون، پسآز)پیش مکرر هایگیریاندازه

وجود نداشته است که این بدین معنی است که  یت اما بین دو گروه تفاوت معناداراس
گیری سبک تربیتی مقتدارانه مادران تاثیر گذارد توانسته است بر تکرر اندازهروش آموزش 

ه در شد ک ها مشخصمه بررسیادادر  .ولی باعث ایجاد تفاوت بین دو گروه نشده است
داری مشاهده نشد به شکلی معنیفرزندپروی اثربخشی  هایهیچ کدام از موارد دیگر سبک

F1,28=0.307, p>0.737, η)پروی استبدادی مادرانفرزند هایبکسدر 
2
و  (0.03=

F1,28=0.199, p>0.720, η)پدران 
2
ت. داری وجود نداشاثر بخشی معنی( 0.03=

پروری بر شیوه فرزند داریاثربخشی معنی گیرانه نیزخش فرزندپروری سهلهمچنین در ب
F1,28=1.153, p>0.323, η)مادران

2
 ,F1,28=0.403, p>0.671)و پدران  (0.09=

η
2
 مشاهده نشد.( 0.07=

 گیری و نتیجه بحث
های این برنامه آموزش والدین به شیوه آدلری بر تغییر شیوه تحلیل نتایج نشان داد که

نوع  فعالینارسایی توجه/بیشمادران  دارای کودکان با اختلال  ندپروری مقتدرانهفرز
های بسیاری از پژوهشگران )متیو و عمدتا مرکب موثر بوده است. این یافته با نتایج  پژوهش

؛ اسماعیلی 1387؛ سروی، 2011؛ کی مولر،2010؛ اسمالز، 2006؛ گوتییرز، 2009بست، 
( 1993و فالزونه ،  1981های )دادلی،( همسو  و با نتایج پژوهش1391؛ مبینی،1388نسب، 

 همسو نمی باشد. 
 کودک و والد رابطه بر هاآموزش این ارائه با که گفت تواندر تبیین این نتایج می

 را کودک رفتار والدین، خلق وخوی و اعمال است ممکن که نکته این شده و تأکید

های آموزش والدینی آدلری که بر گیرد. برنامهمی ارقر مورد توجه قرار دهد تأثیر تحت
اساس فرزندپروری دموکراتیک و دلگرمی مبتنی است، با آموزش روش فرزندپروری 
دموکراتیک به والدین جهت تغییر روش فرزندپروری خود از خودکامه یا نازپرور به 

اعتماد به نفس والدین نفس و های فرزندپروری باعث ارتقاء عزتمقتدرانه و ارتقاء توانایی
بخشد. این برنامه والدین را ترغیب و کودکان گشته و در نتیجه تعامل آنها را بهبود می

های فرزندپروری خود های بدرفتاری فرزندان خود را بشناسند، به روشکند تا هدف می
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ار تعیین توجه کنند، به فرزندان خود احترام گذاشته و به او اعتماد کنند، قوانینی برای رفت
دانا، کی، ترجمه رئیسمایر و مککنند و به کودکان خود حق انتخاب دهند )دینک

(. یکی دیگر از دلایل اثربخشی برنامه موردنظر بر روی مادران، شرکت بیشتر آنها و 1386
 حضور منظم آنها نسبت به پدران در جلسات آموزشی بود. 

وری مقترانه پدران، قبل و پس از های فرزندپرنتایج حاصل از بررسی نمرات شیوه
دهد. همچنین در شیوه دوره آموزشی نسبت به گروه کنترل تفاوت معناداری را نشان نمی

گیرانه  پدران و مادران، تغییر نتایجی حاصل نشد. این نتایج  با فرزندپروری مستبدانه و سهل
 ( همسو می باشد. 1993) و فالزونه (1981) دادلیهای نتایج پژوهش

گروه آموزشی از آموزش والدین با رویکرد آدلری بسیار والدین در پژوهش حاضر، 
داد که و آنها را در تمرینات خود به کار بردند. بازخوردهای آنان نشان میاستقبال کردند 

به کارگیری اصول فرزندپروری دموکراتیک که یکی از اصول رویکرد آدلری است در 
گر رضایت بخش بوده است. از طرفی آموزش این اصول تعامل اعضای خانواده با یکدی

ها و گفتگوهای زیادی به همراه داشت. گروهی از ی والدین چالش برانگیز بود و بحثبرا
کردند تغییردادن نوع والدین بر نامناسب بودن روش تربیتی خود اذعان داشته اما بیان می

ن با آنان نیازمند دوره طولانی نگرش و عملکردشان نسبت به تربیت فرزندان و ارتباطشا
آموزشی همراه با تمرینات فراوان است. مدت کم دوره آموزشی، فشرده بودن دوره، 

، و مشغله زیاد والدین های داده شدهافی برای به تمرین درآوردن آموزشنداشتن فرصت ک
 از جمله عواملی است که ممکن است بر عدم اثربخشی برنامه تاثیر گذاشته باشد. 

باشد که سن والدین تجربیات بدست آمده از جلسات آموزشی بیانگر این امر می
ها موثر باشد بدین صورت که والدین با بی تاثیر بودن این آموزش در  تواند تا حدودی می

دهند و از سنین بالا توان و حوصله کمتری از خود نسبت به والدین با سنین پایین نشان می
ثرا در چنین والدینی وجود داشت عاملی دیگر برای عدم تمرکز طرفی تعدد فرزند که اک

 شدن فرضیه پژوهشی باشد. داده شده و در نهایت رد هایآموزش کافی برای اجرای
ها نیازمند بر اساس رویکرد آدلری در خانوادهاز نظر پژوهشگر اجرای آموزش والدین 
تمایل همه به  هدف جلسات باید و اولین است آگاهی کامل والدین به اصول تربیتی آدلری

های دیگران باشد. قبل از اینکه راه حل مطلوبی پیدا بشود باید شنیدن شنیدن صادقانه حرف
)درایکورس، گرونوالد و  آنها یک عادت شود دیگران و درک منظور هایحرف
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 های. در واقع والدین ابتدا با شیوه(1388، ترجمه علیزاده و روحی، 1998چایلدرزپپر، 
به تربیت  ،هایشاننگرش فرزندپروری آدلری به طور کامل آشنا شوند و تغییرات لازم را در

ها در خانواده، کنند بدهند و بعد با اجرای آموزشمتناسب با جوی که در آن زندگی می
 جو حاکم بر خانواده را تغییر دهند. 

کند اما حمایت می آدلری  به طور کلی ر آموزش فرزندپرورییتاثاز اگرچه مطالعات، 
رزندپروری آدلری را مورد توجه قرار نداده فای کاربردهای فرهنگی آموزش هیچ دوره

گیری جهان بینی فرد لی است که اکثر مشاوران از نقش فرهنگ در شکلاست. این در حا
محتوایی است.  سازیهای آدلری در ایران نیازمند بومیهمین جهت، برنامهآگاه هستند. به 

گاه فرد نسبت به دادن به فرهنگ از این نظر ضرورت دارد که فرهنگ بر روی دیداهمیت
تاثیر دارد.  برابری، همکاری، علاقه اجتماعی وهای اجتماعی و فرهنگی، خانواده و سیستم

تر ممکن است های والدینی مهمنگرش ها با است که والدین از بعضی از فرهنگ قابل ذکر
چند، را به عنوان شیوه فرزندپروری مورد توجه قرار ندهند. هر سبک والدینی دموکراتیک 

برای  آیدبه دست می از طریق آموزش فرزندپروری آدلری هایی کهها و مهارتتجربه
اما  ، فلسفه آموزش آدلری است،مرزباشد و آزادی در چارچوب حد و ها مفید میخانواده

خانوادگی و  هاییامدهای منطقی، آموزشپ بردنرای تفسیر اهداف رفتاری و به کارباید ب
، 1)چانگ و ریتردادرا مورد توجه قرار  هاها، درجه فرهنگی خانوادهکردن بچهدلگرم
وز این ذهنیت وجود دارد که برای مثال در کشور ما و در میان پدران هن(. 2004
عنای کوچک آمدن در مقابل فرزندان و برابر دانستن حقوق خود با فرزندانشان به م کوتاه

شمردن خود است. و منظور ما از برابری، برابری اجتماعی است که همه بدون توجه به 
یزیکی یا سن از ارزش و احترام یکسانی برخوردار فمذهب، ثروت، آموزش، وراثت، ظاهر 

باشند. گرچه بسیاری از بزرگترها موافق این مفاهیم هستند ولی پذیرفتن اینکه یک کودک 
نیازی . احترام نسبت به حقوق دیگری پیشدارد برای آنها سخت است همچنین حقی را

)درایکورس، گرونوالد و چایلدرزپپر،  برای توافق و حل مسالمت آمیز تعارضات است
 (. 1388، ترجمه علیزاده و روحی، 1999

حس داشتن موقعیت یکسان چه در ، های خانوادگی بیش از هر چیزی به اعضا آموزش
دهی بی به توافقی ارادی، نیاز به جهتدهد. و برای دستیامی ظایف راحقوق و چه در و

                                                           
1  . Chang & Ritter
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رسد ولی به کارگیری آن داریم که این اصل خودش ساده به نظر میرا ها مجدد نگرش
، ترجمه 1999 درایکورس، گرونوالد و چایلدرزپپر،) ز دارداست و به صبر فراوان نیا مشکل

های خانوادگی مطرح ی، زمانی که بحث آموزش(. در چنین فضای1388علیزاده و روحی، 
ها) همانند تغییر آموزش شود والدین همانند سایر اعضا باید قوانین و مقررات مربوط بهمی
های همدیگر هر چند مخالف نظر آنها باشد( را عیت رهبری میان اعضا، شنیدن صحبتموق

تناقض  سخت باشد. هایی برای والدینعایت کنند، مسلم است که قبول چنین نگرشر
کردن به مشاوره اجعان برای تغییراین است که گرچه فرض بر این است که مردر درمان 

های خاص خود به دلیل حفاظتی آیند، آنها همچنین تمایل غیرهوشیاری به حفظ نشانهمی
کنند، دارند. این خطر متوجه عزت نفس که باعث که از عزت نفس و سبک زندگی می

نامد ریشه ارزشی میشود، در آنچه آدلر ترس از به اثبات رسیدن بیتغییر می ایجاد ترس از
 (.1389، ترجمه علیزاده، سیفی و کرمی، 2002)اکستین و کرن،  دارد

 سپاسگزاری
هایی که در این ند که از تمامی کودکان و خانوادهدانپژوهشگران بر خود لازم می

 ند. پژوهش مشارکت داشتند تشکر و سپاسگزاری کن

 منابع 
 مقایسه اثربخشی دو روش آموزش والدین با رویکرد آدلری (. 1388اسماعیلی نسب، م. )

های اختلال محیط خانواده و کاهش شدت نشانه هایو رویکرد رفتاری بر بهبود مولفه
 دانشگاه علامه طباطبایی. .  پایان نامه دکتری.سلوک در کودکان

محسن علیزاده، حمید ترجمه  بی و درمان سبک زندگی.ارزیا(. 2002کرن، ر. ) ؛اکستین، د
 . اهواز: نشر رسش 1389سیفی و فروزان کرمی.

 کودکان دارای هایخانواده عملکرد مقایسه (.1388)و سودمند، م.  ؛حکمتی، ع؛بیرامی، م
  .بهنجار کودکان دارای هایخانواده با فعالینارسایی توجه/بیش اختلال به مبتلا

 .47-27(، 16 )4تبریز،  دانشگاه روانشناسی پژوهشی-یعلم فصلنامه
نارسایی  اختلال درمان و (. شناسایی1392و  یگانه، ط. )؛ طاهر، م ؛خانزاده، ع حسین

 .39-52(، 6)13، استثنایی تربیت و تعلیمنشریه ه. مدرس در فعالیتوجه/بیش
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ا رویکرد آدلری بر ش والدین ب(. بررسی اثربخشی آموز1393و  جعفری، م. )؛ خدابخش، ر
های ای و کاهش نشانهکودکان مبتلا به نافرمانی مقابلهای مادران های مقابلهسبک

 . 8-29، (1)10 . فصلنامه مطالعات روانشناختی ،اختلال
 رویکرد: کلاس مدیریت فنون(. 1999ف. ) پپر، و ؛ب گرونوالد، برونیا ؛ر درایکورس،

حمید علیزاده و علیرضا ترجمه  .مدرسه اطاتارتب و آموزش بهسازی به شناختیروان
  .تهران: نشر دانژه.1388روحی. 
 و کودک تربیت راهبردهای: خوشبخت کودکان(. 1995. )و سولتس،  ؛ر درایکورس،
تهران: . 1392و علیرضا روحی،  علیزاده حمید  ترجمه .فرزند-والدین رابطه بهبود

 انتشارات ارسباران. 
و مریم داداش  واثقیمینو ترجمه  .اشک بدون انضباط(. 1999) پ.  کاسل،؛ ر درایکورس،

 انتشارات رشد. . تهران:1378 زاده،
های دارای کودکان با (. مقایسه عملکرد خانواده1389درتاج، فریبرز؛ محمدی، اکبر)

با عملکرد خانواده کودکان بدون نقص توجه  فعالینارسایی توجه/بیشاختلال 
 . 211-226(. 22) 6 واده پژوهی،فصلنامه خانفعالی.  بیش

 ،رییس دانامجید ترجمه  والدین موثر، فرزند مسئول.(. 1999و گری، م. ) ؛دینک مایر، د
 . تهران: انتشارات رشد.1386
اثربخشی آموزش والدین با برنامه استپ )گام به گام( مبتنی بر رویکرد (. 1387سروی، ز. )

 .رزند در کودکان با اختلال رفتاریف -درایکورس بر بهبود تعامل مادر -آدلر
 ، دانشگاه علامه طباطبایی.نامه کارشناسی ارشد  پایان

 . تهران: انتشارات رشد.جنبشیفزونتوجه  نارسایی اختلال(.  1383. ) ح علیزاده،
 با فرزندان دارای هایخانواده برای والدین آموزش برنامۀ (. تدوین1391علیزاده، ح. )

خانواده.  کارکرد و هانشانه برکاهش آن تأثیر و فعالی بیش جهتو اختلال نارسایی
 . 43-70(:7) 2 استثنایی، افراد فصلنامۀ

 احترام و دموکراتیک روابط:  درایکورس رودولف (.1388)و سجادی.، ح.  ؛علیزاده، ح
 دانژه. تهران: نشر .متقابل

. ترجمه و علوم تربیتی شناسیتحلیل آماری در روان(.  1989و تاکانه، ی. ) ؛فرگوسن، ج
 . تهران: نشر ارسباران.138علی دلاور و سیامک نقش بندی.
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 و با دانش آموزان در هیجانی پایداری با فعال حافظه رابطه(. 1394) آ موحد، کاشانی
اه علامه نامه  کارشناسی ارشد. دانشگپایان. یفعال بیش توجه نارسایی اختلال بدون

  .طباطبایی
 . تهران: انتشارات پیام نور. روانشناسی شخصیت(. 1370کریمی، ی. ) 

بررسی اثربخشی آموزش خوددلگرم سازی به مادران بر کاهش تنیدگی (. 1391مبینی، ا. )
. پایان نامه  کارشناسی های رفتاریادران دارای فرزندان با   اختلالوالدینی در م

  .اه علامه طباطباییدانشگارشد. 
 آموزش تأثیر (.1388،) م رهگذر، و ه؛ میرزایی، ک؛ شابی،خو ف؛ بهنیا، پ؛ ور،هوش

 اختلالات بر فعالیبیش نقص توجه اختلال با ساله 10 تا4  کودکان والدین گروهی
 .24- 30(،10)3 توانبخشی پژوهشی -علمی فصلنامه فرزندانشان، رفتاری
ر دانش آموزان های اجتماعی دی با مهارتهای فرزندپروررابطه شیوه(. 1382یوسفی، آ. )

  .اه علامه طباطبایینامه  کارشناسی ارشد. دانشگ. پایانابتدایی شهر اسفراین
(. مقایسه تنش والدگری مادران 1388و تیموری، س. ) ؛ سلطانی فر، ع  ؛یوسفی، ش 

مجله فعالی با مادران کودکان بهنجار. بیش    کودکان مبتلا به اختلال نارسایی توجه 
 .115-122(: 2)11ل بهداشت روانی،علمی پژوهشی اصو
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