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Abstract 

Background and Objectives: The purpose of this study is comparing the Effectiveness 

of Social-Emotional Aspects of Learning (SEAL) and Parent Effective Training (PET) on 

Parenting-Stress, in 6-12-Year-old Children with Attention Deficit Hyperactivity 

Disorder (ADHD). 

Materials and Methods: The research method was semi-experimental and a pre-test-

post-test design was used with a control-group. The statistical population of this 

research was all male and female students aged 6-12 with ADHD in Isfahan who 

were studying in the academic year of 2021-2022.The research sample consisted of 

48 parents and students with ADHD who were purposefully selected and randomly 

assigned to experimental and control groups. Each package consisted of 8 treatment 

sessions for children and parents, which was package (SEAL) for children and package 

(PET) for parents. To analyze the data at the descriptive level, frequency tables and 

graphs and percentages of frequency, average and standard-deviation were 

calculated, and at the inferential level, univariate and multivariate analysis of 

covariance tests were used. 

Results: The findings showed that there is a significant difference between the average 

scores of the experimental and control groups before and after the intervention at the 

P<0.05 level. The parenting-stress scores in the experimental-group of the SEAL 

training-package were lower than the PET-group and the control-group. There is no 

significant difference between the parenting-stress scores of the two packages in the 

post-test and follow-up stages. 

Conclusion: The results showed that the parenting-stress after the intervention in the 

experimental-group is lower than in the control-group, and the educational programs 

reduced the parenting-stress. 
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Extended Abstract  

Background and Objective 

The purpose of this study is comparing the 

Effectiveness of Social-Emotional Aspects of 

Learning (SEAL) and Parent Effective Training (PET) 

on Parenting-Stress, in 6-12-Year-old Children with 

Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD). 

ADHD is one of the chronic neurodevelopmental 

disorders that begins in childhood and can be 

diagnosed during preschool years. Its main features 

are attention deficit, hyperactivity and impulsivity. 

The other problems of ADHD children are learning 

disabilities, social and emotional problems. ADHD 

is associated with many problems in various 

educational fields, including academic 

performance, grade repetition, dropping out of 

school, poor family and friendship relationships, 

anxiety, depression, aggression, drug abuse at a 

young age, and breaking the law. Family 

relationships with stress, especially in the early 

stages of a child's development, have harmful 

effects on the health of parents, children, and 

parent-child relationships. Research evidence 

shows that in the families of children with ADHD, 

parenting stress, feelings of inadequacy in 

parenting, isolation and limited relationships, 

marital conflict, separation and divorce, and 

depression are more common. Meanwhile, 

empowering parents to manage their relationship 

with their child can significantly reduce this stress. 

Among the different treatment approaches, the most 

important treatment method for these children, 

along with drug therapy, is teaching parents how to 

adapt and cope with children with developmental 

problems, as well as teaching these children 

emotional and behavioral control skills. Two of the 

treatments developed for this group of children in 

recent years are the SEAL and PET packages. The 

SEAL package is an educational program for 

elementary students that helps them learn social, 

emotional and behavioral skills such as self-

awareness, emotion management, motivation, 

empathy and social skills. PET is also a 

comprehensive program in which parents acquire 

special skills that strengthen communication 

between them and their children and teach new 

ways to resolve disputes between parents and 

children. 

Materials and Methods 

The research method was semi-experimental and a 

pre-test-post-test design was used with a control-

group. The statistical population of this research 

was all male and female students aged 6-12 with 

ADHD in Isfahan.The research sample consisted of 

48 parents and students with ADHD who were 

purposefully selected and randomly assigned to 

experimental and control groups. Each package 

consisted of 8 treatment sessions, which was SEAL 

package for children and PET package for parents. 

First, parenting stress index-short-form (PSI-SF) was 

administered to mothers for the purpose of pre-test 

for both experimental and control groups. Then, on 

the experimental group of children, SEAL package, 

and on the parents' group, PET package was 

implemented for 8 sessions of 2 hours each. There 

was no training for the control group and only the 

questionnaires were completed by the mothers. After 

that, the parenting stress questionnaire was again 

administered to the mothers of both experimental 

and control groups for the purpose of post-testing. In 

addition, one month later, the parenting stress 

questionnaire was completed again by the mothers 

of all 3 groups in order to measure the lasting 

effectiveness of the two educational packages. To 

analyze the data at the descriptive level, frequency 

tables and graphs and percentages of frequency, 

average and standard-deviation were calculated, and 

at the inferential level, univariate and multivariate 

analysis of covariance tests were used. 

 

Results 

The findings showed that there is a significant 

difference between the average scores of the 

experimental and control groups before and after 

the intervention at the P<0.05 level. There is a 

significant difference between the parenting stress 

scores of the experimental groups and the control 

group in the post-test and follow-up phases. This 

means that SEAL and PET packages have been able 

to reduce parenting stress in the post-test and 

follow-up phase. 

 

Discussion 

The results showed that packages were able to 

improve parenting stress in the post-test and follow-

up phases. The explanation of the effectiveness of 

the SEAL package in ADHD children in this study is 

in line with the results of Daunic et al.'s research, 

which showed the effectiveness of the social-

emotional learning curriculum for students at risk of 

emotional and behavioral disorders. It should be 

mentioned that Humphrey's study that the effect of 

the primary SEAL work group with four 

interventions on children in need of support in the 

development of social and emotional skills had a 

positive effect and is in line with the present study. 

It is interesting to note that in the research of Eyberg, 

in addition to the fact that the parents' efficiency 

program significantly reduces children's behavioral 

problems, it also provides the necessary 

background for learning social skills, which is 

another part of the present study. In general, 

emotional and social development as well as 

emotional regulation are considered as effective 

factors in child development, which include the 

person's relationships with others, the level of self-

control, and the motivation and perseverance of the 

person during an activity. 

 

Conclusion 

The results showed that the parenting-stress after the 

intervention in the experimental-group is lower 

than in the control-group, and the educational 

programs reduced the parenting-stress. Considering 

the fact that improving the emotional, social and 

functional abilities of students with ADHD as well 

as empowering their parents to face the challenges 

of parenting is of particular importance, it is 



 

 

 

 
 

suggested that both trainings be combined as 

effective trainings for improving Parenting stress 

should be used in treatments for ADHD children. 

Also at the research level, it is suggested that 

researchers in future studies implement these 

educational packages on healthy children or 

children with other neurodevelopmental disorders 

such as autism or learning disorders, and in addition 

to examining parenting stress, the effect of these 

educations on the performance of these children in 

Family and society should be investigated and 

studied. The present study, like any scientific study, 

has limitations, including that the study was 

conducted on children aged six to twelve; 

Therefore, caution should be taken in generalizing 

the results to older ages. The measurements were 

done on a sample of 48 people, so caution should 

be taken in order to generalize to the whole society.
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  چکیده
فعالی از جمله اختلالاتی است که تعداد زیادی از کودکان به آن مبتلا هستند توجه و بیشاختلال نقص :سابقه و هدف

دهد که ها نشان میمنظور بهبود نشانگان این اختلال انجام گرفته است. بررسیهای مختلفی بهو تاکنون پژوهش

؛ بنابراین، اجتماعی یادگیری در بهبود نشانگان این اختلال نقش اساسی دارد -ابعاد عاطفی کارآمدی والدین و توجه به 

والدین  با آموزش کارایی(SEAL) اجتماعی یادگیری  -ی آموزشی عاطفی بسته ی تأثیرهدف پژوهش حاضر مقایسه

(PET) عالی فتوجه و بیشسال با اختلال نقص 12تا  6والدگری در کودکان  بر استرس(ADHD) .است 

ی آزمون با گروه کنترل و دورهآزمون و پسآزمایشی است و از طرح پیشروش پژوهش نیمه مواد و روش ها:

در  ADHDی مبتلا به ساله12تا  6آموزان نفر از والدین و دانش 48پیگیری استفاده شد. به این منظور تعداد 

آزمایش  صورت تصادفی در دو گروهصورت هدفمند انتخاب و بهبه 1401و  1400شهر اصفهان در سال تحصیلی 

جلسه تحت مداخلات درمانی قرار  8گماری شدند. دو گروه آزمایش هرکدام به مدت و یک گروه کنترل جای

و برای گروه آزمایشی (SEAL) گیری اجتماعی یاد -ی آموزشی عاطفی گرفت. برای گروه آزمایشی کودکان، بسته

های پژوهش با استفاده از روش آماری تحلیل اجرا شد. داده (PET)والدین  ی آموزشی کاراییوالدین بسته

 تحلیل شد. SPSS 21افزار آماری کوواریانس و نرم

تفاوت  P> 0/05در سطح بعد از مداخله های آزمایش و کنترل گروهها نشان داد که بین میانگین نمرات یافته ها:یافته

و گروه کنترل کمتر  PETاز گروه  SEALی آموزشی . همچنین نمرات استرس والدگری در گروه بستهمعنادار وجود دارد

 دار وجود نداشت.آزمون و پیگیری تفاوت معنیبود و بین نمرات استرس والدگری دو بسته در مراحل پس

 هایبسته بود وگروه کنترل  کمتر ازدر گروه آزمایش مداخله  از بعد که استرس والدگری نتایج نشان داد گیری:نتیجه

توجه و منظور بهبود نشانگان نقصها بهاسترس والدگری شده است و استفاده از این بستهآموزشی موجب بهبود 

 شود.شناسان و مشاوران توصیه میفعالی به درمانگران، مربیان، روانبیش

 
 ؛سال 12تا  6کودکان  ؛استرس والدگری ؛آموزش کارایی والدین ؛اجتماعی یادگیری -ابعاد عاطفی  :کلیدیواژگان 

 فعالیتوجه و بیشنقص

پزشکی  علوم دانشگاه برای نشر حقوق تمامی

 .است محفوظ همدان
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با آموزش کارایی والدین بر استرس والدگری در  اجتماعی یادگیری-ی آموزشی عاطفیتأثیر بسته یهمقایس. ایروانی، الهام؛ فرامرزی، سالار؛ رضایی جمالویی، حسن ستناد:ا

 .152-143(: 2)22؛1403 بهار ،علمی پژوهان مجله. فعالیتوجه و بیشسال با اختلال نقص 12تا  6کودکان 

مقدمه
های عصبی رشدی یکی از اختلال فعالیو بیش توجهصاختلال نق

های شود و در طول سالمزمن است که در دوران کودکی آغاز می

 29/5شیوع جهانی این اختلال  .]1[ دبستانی قابل تشخیص استپیش

توجه، نقص :ند ازاعبارت آن اصلیهای ویژگی .]2[ استدرصد 

ای هاتوانینها آنمشکلات دیگر  .]3[ گریفعالی و تکانشبیش

توجه اختلال نقص .]4[ست مشکلات اجتماعی و هیجانی ا یادگیری،

های مختلف آموزشی از جمله زمینهفعالی با مشکلات زیادی در و بیش

عملکرد تحصیلی، تکرار پایه، ترک مدرسه، روابط خانوادگی و 

ضعیف، اضطراب، افسردگی، پرخاشگری، تخلف،  یهدوستان

  .]3[ شکنی همراه استموادمخدر در سنین پایین و قانون سوءمصرف
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ی از ـرورشـوزشی و پـایگاه آمـخستین پـنوان نـع هـانواده بـخ

گیری شخصیت کودکان است. هرچه عواطف ترین عوامل شکلاساسی

، بهداشت به کودکان توجه نشودکودکان در خانواده درک نشود و 

اثرات منفی قرار خواهد تأثیر روانی فرد نیز به همان نسبت تحت 

افراطی است که نوعی اضطراب و تنش  استرس والدگری .]6[ گرفت

استرس . ]6[ کودک وابسته استو  به نقش والد و تعاملات والد

 والدگری متغیری است که شدت علائم فرزندان را تا حد زیادی تعیین

 تنها آثار منفی بر سلامت مادر دارد،استرس والدگری نه. ]7[ کندمی

م با أروابط خانوادگی تو. ]8[ گذاردبر کودک میثیر مخربی أبلکه ت

ویژه در اوایل رشد کودک، اثراتی مضر روی سلامت والدین، به ،استرس

های منفی برخی از ویژگی دارد.کودکان و ارتباطات والد با کودک 

های کارگیری روشوالدگری مانند الگوهای والدگری نامناسب، به

دوسویه  یهیرانه و پایین بودن سطح روابط همدلانگسختتربیتی 

 .]9[ شودوالدین می درمیان والدین و فرزندان سبب افزایش استرس 

والدین از رفتار کودک، در دسترس بودن منابع حمایتی در برداشت 

والدین در تربیت فرزندان  فرزندپروری و احساس شایستگی و چیرگی

سازی استرس والدگری است و وقتی به جمله عوامل مهم در مفهوماز 

دهی به مقتضیات و مطالبات برای پاسخ لازمآید که منابع وجود می

استرس و . ]10[ والدگری با منابع دردسترس همخوان نباشد

ناکارآمدی والدگری با یکدیگر ارتباط خطی دارند و حتی سطوح پایین 

تواند در کیفیت والدگری اختلال ایجاد کند. این شکل سترس نیز میا

پذیری بیشتر ایرادگیری، تنبیه و تحریک المتواند احتمیاز استرس 

این باورند که این  محققان بر افزایش دهد.نسبت به گذشته را والدین 

پذیری، تواند بر وضعیت تحصیلی فرزندان، جامعهنوع استرس می

های کیفیت زندگی خانواده اثر سوء لفهؤاعضا و دیگر م بهداشت روانی

ثیر أگونه که والدین بر افراد خانواده تهمان [.11] داشته باشد

ثیراتی أهای رشدی و رفتاری خود، تگذارند، فرزندان نیز با ویژگیمی

ر دهند که دشواهد پژوهشی نشان می گذارند.بر والدین بر جای می

های کودکان با این اختلال، استرس والدگری، احساس خانواده

کفایتی در والدگری، انزوا و محدودیت روابط، تعارض زناشویی، بی

 ،در این میان[. 12] جدایی و طلاق و افسردگی بیشتر است

تواند خود با فرزندشان می یهسازی والدین در مدیریت رابطتوانمند

 [. 13] طور چشمگیری این استرس را کاهش دهدبه

ترین روش درمان برای از میان رویکردهای درمانی مختلف، مهم

 یهکنار دارودرمانی، آموزش والدین مبنی بر نحو این کودکان در

سازگاری و کنار آمدن با کودک با مشکلات رشدی و همچنین آموزش 

 [.14] هیجانی و رفتاری به خود این کودکان است ای کنترلهمهارت

ی مختلفی را برای پاسخ به مشکلات کودکان هاروشپژوهشگران 

. دو مورد از اندکردهتدوین  فعالیتوجه و بیشدچار نقص

 نیتدوهای اخیر برای این گروه از کودکان هایی که در سالدرمانگری

 Socialاجتماعی یادگیری ) -عاطفی آموزشی  یبرنامه، شده

Emotional aspects of learning آموزش کارایی والدین ( و(Parent 

Effectiveness Training ).است 

ی اجتماعی یادگیری یک برنامه -عاطفی ی آموزشی بسته

ها کمک آموزان ابتدایی است که به آندانشمخصوص آموزشی 

[. 15اعی، عاطفی و رفتاری را یاد بگیرند ]های اجتمکند تا مهارتمی

های هوش هیجانی ی جنبهی آموزشی بر پایهی این بستهمایهدرون

ی خودآگاهی، مدیریت احساسات، انگیزه، گلمن است که در پنج حوزه

[. 16پردازد ]های اجتماعی به تقویت کودکان میهمدلی و مهارت

های استدلال، ارزیابی، خلاقیت، ی مهارتبرای توسعه SEALی برنامه

حل مسئله، تحقیق و پردازش اطلاعات طراحی شده است. به نظر 

گلمن، صلاحیت عاطفی و اجتماعی بر موفقیت شخصی، شغلی و 

ش [. رو17های شناختی تأثیرگذار است ]تحصیلی بیش از توانایی

SEAL های اجتماعی، عاطفی و رفتاری و مدیریت با آموزش مهارت

انطباق با شرایط ها را در احساسات و هیجان به کودکان دبستانی، آن

و رسیدن به اهداف تحصیلی و اجتماعی یاری  و محیط اجتماعی

 نیوالدی جامعی است که برنامه رساند. آموزش کارایی والدین نیزمی

 نیب یارتباط هایراهکه  آورندیبه دست م ایژهیو هایمهارت در آن

 یبرارا  یدیجد یکارهاو راه شودشان تقویت میها و فرزندانآن

. [18]دهد آموزش می و فرزندان نیوالد نیوفصل مشاجرات بحل

 ی کارایی والدینبرنامهی اثربخشی مطالعات مختلفی که در زمینه

(PET) نشان داده است که این برنامه موجب کاهش گرفته انجام ،

مشکلات رفتاری، بهبود روابط خانواده، بهبود تعامل والد و کودک و 

 .شودیم[ 22-19های رشدی و تحولی کودکان ]بهبود مهارت

 SEALی آموزشی ی تأثیر برنامهازآنجاکه تاکنون پژوهشی درباره

انجام نشده است و  فعالیتوجه و بیشبر کودکان مبتلا به نقص

ی آموزشی کارایی والدین بر والدین کودکان مبتلا همچنین، اثر برنامه

فعالی بررسی نشده است و از طرفی با توجه به توجه و بیشبه نقص

 -ی آموزشی عاطفی شود که هر دو برنامهمطالب فوق استنباط می

فعالی بیشتوجه و تواند بر نقصاجتماعی یادگیری و کارایی والدین می

ی آموزشی ی تأثیر بستهاثرگذار باشد، این پژوهش با هدف مقایسه

اجتماعی یادگیری با آموزش کارایی والدین بر استرس  -عاطفی 

فعالی توجه و بیشسال با اختلال نقص 12تا  6والدگری در کودکان 

 انجام شده است.

 

 مواد و روش ها
آزمون آزمون و پسآزمایشی بود و از طرح پیشروش پژوهش نیمه

ی آماری پژوهش ی پیگیری استفاده شد. جامعهبا گروه کنترل و دوره

 ADHDی مبتلا به ساله12تا  6آموزان دختر و پسر شامل تمام دانش

مشغول به  1401و  1400شهر اصفهان بود که در سال تحصیلی 

 آموزان مبتلانفر از والدین و دانش 48ی پژوهش تحصیل بودند. نمونه

های ورود به پژوهش و با روش بودند که با توجه به ملاک ADHDبه 

های صورت تصادفی در گروهگیری هدفمند انتخاب شدند و بهنمونه

 نیوالد یبرا پژوهش به ورود یهاملاکآزمایش و کنترل قرار گرفتند. 

 پلم،ید حداقل ینسب سواد از یبرخوردار :اند ازآموزان عبارتدانش

. بودن کودک یبنسَ الدو و آموزش ای مداخله در شرکتبودن  داوطلب
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به  ابتلا :از ندارتعبا آموزاندانش یورود به پژوهش برا یهاملاک

 لیتما ،DSM5 یهااریبا توجه به مع یفعالشیتوجه و باختلال نقص

 سال، 12تا  6 یسن یدامنه درقرار داشتن  مطالعه، در شرکت به

 صیبنا به تشخ یگریخاص د یشناختروان گونه اختلالچیهنداشتن 

 یماریو ب ینقص حس گونهچیهنداشتن  ،پزشکروان ایشناس روان

 تیمعلول ،یینایناب ،یذهن یمانند ناتوان تیهرگونه معلولو  یجسم

به اختلال نبودن  مبتلا و سمیاوت فیاختلالات ط ،یحرکتو  یجسم

 از خروج یهاملاک. پزشک صیتشخ به بنا یرکلامیغ یریادگی

 نیوالد ای آموزدانش یاز دو جلسه شیب بتیغاند از: عبارت پژوهش

 یعدم همکار ،یدرمان جلسات در منظمحضور نا ،یآموزش جلسات در

 جلسه، دو یط در خانه فیتکال و ناتیتمر انجام عدمبا پژوهشگر و 

 را با مشکل مواجه سازد. آموزشکه روند  یوجود هرگونه مشکل

آموزان به اجرای پژوهش به این ترتیب بود که برای انتخاب دانش

وپرورش شهر ی آموزشگانهمراکز اختلالات یادگیری نواحی شش

، IVتوسط آزمون وکسلر اصفهان مراجعه شد و پس از بررسی پیشینه 

ی بالینی و برای انتخاب نهایی از مصاحبهآموزان غربالگری شدند دانش

آموزان مبتلا نفر از والدین و دانش 48از میان آنان،  استفاده شد.

های صورت تصادفی در گروهصورت هدفمند انتخاب و بهبه  ADHDبه

ی آموزشی گروه آزمایشی برنامهآزمایش و کنترل گمارده شدند. 

نفر، گروه آزمایشی  16( شامل SEALاجتماعی یادگیری ) -عاطفی 

 نفر بود. 16و گروه کنترل شامل  نفر 16شامل  (PET)کارایی والدین 

منظور ادران بهـرس والدگری روی مـی استنامهتدا پرسشـاب

آزمون برای هر دو گروه آزمایش و کنترل اجرا شد. سپس روی پیش

اجتماعی یادگیری  -ی آموزشی عاطفی گروه آزمایشی کودکان بسته

ه مدت ی آموزشی کارایی والدین هرکدام بو روی گروه والدین بسته

 4و  1اختلالات یادگیری نواحی  مرکز 2ساعته در محل 2ی جلسه 8

اجرا شد. گروه  1401وپرورش شهر اصفهان در اردیبهشت ماه آموزش

ای برا آن صورت نگرفت و بود که مداخله 5ی کنترل مربوط به ناحیه

ها را تکمیل کردند. پس از آن، مجدداً نامهتنها مادران پرسش

استرس والدگری روی مادران هر دو گروه آزمایش و ی نامهپرسش

آزمون اجرا شد. علاوه بر این، یک ماه بعد منظور پسگروه کنترل به

منظور ی استرس والدگری را مادران هر سه گروه بهنامهمجدداً پرسش

 .ی آموزشی تکمیل کردندسنجش اثربخشی پایدار دو بسته

ی آموزشی عاطفی تهساعته، بس2ی جلسه 8در این پژوهش طی 

ی کارایی اجتماعی یادگیری روی کودکان گروه آزمایشی و برنامه -

د. ـرا شـورت جداگانه اجـص هـایش بـروه آزمـن گـن روی والدیـوالدی

 که برای گروه کنترل اقدام خاصی صورت نگرفت. درحالی

ها در سطح توصیفی، از جداول، وتحلیل آماری دادهبرای تجزیه

معیار  ی میانگین و انحرافنمودار فراوانی، درصد فراوانی، محاسبه

های پژوهش با استفاده از دادهاستفاده شد و در سطح استنباطی، 

 تحلیل شد. SPSS 21افزار آماری روش آماری تحلیل کوواریانس و نرم

فرم کوتاه شاخص استرس والدگری ها از ادهآوری دبرای جمع

(SF-PSI)  .سؤالی 36ی کوتاه این ابزار شامل یک نسخهاستفاده شد

بود که ابیدین تهیه کرده   (PSI)از شاخص اصلی استرس والدگری

[. سه زیرمقیاس آشفتگی والدین، تعاملات ناکارآمد والد و 23است ]

وجود دارد.  PSI-SFآفرین در های کودک مشکلکودک و ویژگی

( احساس تنش والدین 12تا  1زیرمقیاس آشفتگی والدین )سؤال 

های شخصی دیگر اندازه ی فرزندپروری را برحسب استرسدرباره

( 36تا  25آفرین )سؤال های کودک مشکلگیرد. زیرمقیاس ویژگیمی

تر شدن تر یا مشکلنشانگر رفتارهای کودکان است که سبب آسان

شود. در نهایت، زیرمقیاس تعاملات ناکارآمد والد و فرزندپروری می

پردازد که ( به انتظارات والدین از کودکان می24تا  12کودک )سؤال 

[. در 23د ]کنرفتار کودک تا چه حد رفتار فرزندپروری را تقویت می

 75/0ضریب پایایی این آزمون برابر با  ی فدایی و همکاران،مطالعه

برای زیرمقیاس آشفتگی والدین و  82/0برای کل استرس والدین، 

آفرین بود که این های کودک مشکلبرای زیرمقیاس ویژگی 73/0

رات این شاخص بخش نمگیری رضایتبستگی بیانگر اندازهمقادیر هم

 [.24بوده است ]

 

 اجتماعی یادگیری کودکان -ی آموزشی عاطفی برنامه
SEAL یهامهارت یارتقا یبرا ایجامع و کل مدرسه یکردیرو 

مؤثر،  یریادگی یربنایز شودیاست که تصور م یو عاطف یاجتماع

عنوان بار به نیاول . [25ت ]اس یرفتار مثبت، حضور منظم و رفاه عاطف

اجرا شد  2003در سال  ابیرفتار و حضور و غ یمل شیاز آزما یبخش

در سراسر انگلستان  ابتدایی درصد مدارس 80از  شیدر ب اکنونو 

 . [24] شودیاستفاده م

 

 شرح جلسات کودکان
برای کودک، انجام  اهداف آنمعرفی برنامه و ی اول: جلسه

ها، توضیحی مختصر از شرح جلسات آینده، توضیح مفهوم آزمونپیش

ی آگاهی از روحیه و شرایط خودآگاهی و آموزش عینی درباره

 گذارد.موقعیتی کودک که بر رفتارش تأثیر می

ی اشتباهات رایج های همدلی، ارائهی دوم: آموزش مهارتجلسه

های و شناخت زمینه های آنهمدلی و آسیب در رفتار کردن بدون

 آموزان.و اجتماعی و مذهبی دانش فرهنگی

ت احساسات، ـدیریـای مـهوزش مهارتـآموم: ـی سهـجلس

خودتنظیمی، آموزش به کودک برای آگاهی از احساسات و هیجانات 

های احساسی و بیان خویش و کمک به وی در کنترل طغیان

  های صحیح.اده از واژگان و روشاحساسات خویش با استف

ناپذیر میان احساسات ی چهارم: تبیین تعارضات اجتنابجلسه

شود و رو میها روبههای مختلف با آنمختلفی که کودک در زمان

 .آوری هیجانیو تاب رو شدن با انواع هیجانات مثبت و منفیی روبهنحوه

صورت عینی بههای حل تعارضات ی پنجم: آموزش مهارتجلسه

 نفس و کرامت انسانی کودک.افزایش عزت تبع آن،به و عملی و

های اجتماعی به کودک، آموزش ی ششم: آموزش مهارتجلسه

 .در گروه های عملیتنظیم هیجانات روزانه در موقعیت
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طرفانه و آرام در برخورد با شرایط ی هفتم: آموزش رفتار بیجلسه

 سازی درونی به کودک. ترل رفتاری و آرامهای کنبرانگیز و شیوهچالش

ی هشتم: مرور جلسات قبل، آموزش مهارت خودانگیزشی جلسه

ه به کودک، نشان دادن چگونگی اشتیاق و ابراز شوق برای رسیدن ب

های جزئی و کلی و آموزش چگونگی برگزاری جشن انگیزشی هدف

های شخصی برای رسیدن به آن شخصی و در نظر گرفتن پاداش

 ها.آزمونها و انجام پسهدف
 

 ی آموزشی کارایی والدینبسته
 8ی آموزشی گوردون، در ی آموزشی بر اساس برنامهاین بسته

 .[18]ی آموزش گروهی برای والدین طراحی شده است جلسه

 

 شرح جلسات والدین
ینده، آمعرفی برنامه و اهداف آن، توضیح جلسات ی اول: جلسه

 توضیح مفهوم پذیرش، آموزش هنر گوش دادن و آموزش هنر مقبولیت.

های هنر گوش ی قبل، آموزش مهارتی دوم: مرور جلسهجلسه

ی اشتباهات رایج در استفاده از گوش دادن فعال، دادن فعالانه، ارائه

 های آن.گوش دادن بدون همدلی و آسیب

د و ترغیب کودکان ی گوش دادن فعال والی سوم: رابطهجلسه

های ناکارآمد در برای تعامل و صحبت کردن بیشتر، شناسایی راه

های غیرکلامی و تأثیر آن بر رویارویی با کودکان، شناسایی پیام

 رفتارهای کودکان.

های ی چهارم: تغییر رفتار غیرمقبول با تغییر محیط، روشجلسه

ن فعالیتی سازی محیط، ساده کردن محیط، روش جایگزین کردغنی

سازی کودک برای های آمادهبا فعالیت دیگر در آموزش کودک و روش

 تغییرات محیط.

ناپذیر بین والدین و ی پنجم: تبیین تعارضات اجتنابجلسه

فرزندان: چه کسی باید برنده شود؟ رویکردهای رفتاری والدین و تأثیر 

وفصل برای حل« بدون بازنده»ی یادگیری کودک، روشآن بر انگیزه

 تعارضات.

شکست در آموزش به ی ششم: آموزش روش شش گام بیجلسه

 کودک.

عنوان یک الگو، ها، والدین بهی ارزشی هفتم: مسئلهجلسه

توانند با اصلاح خودشان، عنوان مشاور، چگونه والدین میوالدین به

مانع از بروز تعارض شوند و تعامل کودک با محیط را بهبود بخشند؟ 

 پذیراتر بودن در مواجهه با خود و کودک.های روش

ها و عوامل تأثیرگذار بر رشد و ی هشتم: شناسایی محیطجلسه

ی راهکارهای عملی برای تعامل مؤثر و اجرای تحول کودک، ارائه

 ها.آزمونپس
 

 هایافته
ها آمده با استفاده از آمار توصیفی از روی نمونهدستاطلاعات به

استفاده از آمار استنباطی و با توجه به سؤالات اصلی تنظیم و سپس با 

 پژوهش تحلیل شده است.

دهد که میانگین نمرات استرس والدگری نشان می 1نتایج جدول 

آزمون و پیگیری نسبت به گروه ی پسهای آزمایش در مرحلهدر گروه

نشان  2طور که نتایج جدول کنترل کاهش داشته است. همان

دار وجود دارد و تفاوت معنی P<05/0ها در سطح دهد، بین گروهمی

توجه به اینکه میانگین نمرات استرس والدگری در گروه آزمایش از با 

تر است، این آزمون و پیگیری پایینمیانگین گروه کنترل در پس

نشان  3نتایج مندرج در جدول  تفاوت به نفع گروه آزمایش است.

های آزمایش و گروه دگری گروهدهد که در بین نمرات استرس والمی

دار وجود دارد. آزمون و پیگیری تفاوت معنیکنترل در مراحل پس

اجتماعی یادگیری و آموزش  -ی آموزشی عاطفی بدین معنی که بسته

ی کارایی والدین توانسته است استرس والدگری را در مرحله

آزمون و پیگیری کاهش دهد. بین نمرات استرس والدگری پس

اجتماعی یادگیری و آموزش کارایی والدین  -ی آموزشی عاطفی بسته

 دار وجود ندارد.آزمون و پیگیری تفاوت معنیدر مراحل پس
 

 آزمون و پیگیریآزمون، پسی پیشهای آزمایش و کنترل در استرس والدگری در مرحلهمعیار گروه ی میانگین و انحرافمقایسه :1جدول 

 های آماریشاخص

 

 گروه 

 متغیر
 - ی آموزشی عاطفیبسته

 یادگیریاجتماعی 
 کنترل آموزش کارایی والدین

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین های آماریشاخص

 استرس والدگری

 17/34 75/125 55/34 87/129 61/27 93/119 آزمونپیش

 51/33 12/125 18/28 37/93 43/33 81/71 آزمونپس

 58/32 125 60/36 43/78 40/32 75/72 پیگیری
 

 مورد مطالعههای درگروه استرس والدگرینمرات تحلیل کوواریانس )چندمتغیری(  :2جدول 

 توان آماری مقدار اتا داریسطح معنی F مجذور میانگین ی آزادیدرجه مجموع مجذورات آزمون منبع

 آزمونپیش
 969/0 258/0 001/0 287/15 153/11741 1 153/11741 آزمونپس

 931/0 220/0 001/0 379/12 335/11368 1 335/11368 پیگیری

 گروه
 997/0 384/0 001/0 706/13 360/10527 2 721/21054 آزمونپس

 997/0 388/0 001/0 938/13 324/12800 2 649/25600 پیگیری
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 2ادامه جدول 

 خطا
     063/768 44 784/33794 آزمونپس

     377/918 44 602/40408 پیگیری

 کل
      48 518051 آزمونپس

      48 484897 پیگیری

 

 های آزمایش وکنترلی زوجی نمرات استرس والدگری در گروهمقایسه :3جدول 

 داریسطح معنی تفاوت میانگین گروه گروه آزمون

 آزمونپس
 اجتماعی یادگیری -ی آموزشی عاطفی بسته

 100/0 -589/16 آموزش کارایی والدین

 001/0 -403/50* کنترل

 001/0 -815/33* کنترل آموزش کارایی والدین

 پیگیری
 اجتماعی یادگیری -ی آموزشی عاطفی بسته

 942/0 -793/0 آموزش کارایی والدین

 001/0 -387/49* کنترل

 001/0 -594/48* کنترل آموزش کارایی والدین

 

 بحث
 -ی آموزشی عاطفی ی تأثیر بستهاین پژوهش با هدف مقایسه

اجتماعی یادگیری با آموزش کارایی والدین بر استرس والدگری در 

فعالی انجام پذیرفت. توجه و بیشسال با اختلال نقص 12تا  6کودکان 

اجتماعی یادگیری و  -ی آموزشی عاطفی بسته نتایج نشان داد که

ی وانسته است استرس والدگری را در مرحلهآموزش کارایی والدین ت

ی آموزشی آزمون و پیگیری بهبود دهد. تبیین اثربخشی بستهپس

در این مطالعه با  ADHDاجتماعی یادگیری در کودکان  –عاطفی 

ی ی اثربخشی برنامهنتایج پژوهش دوانیک و همکاران که درباره

معرض خطر  آموزان درعاطفی بر دانش –درسی یادگیری اجتماعی 

[. قابل ذکر است که 26اختلالات هیجانی و رفتاری بود، همسو است ]

با  SEALی ی هامفری و همکاران، تأثیر کار گروهی اولیهدر مطالعه

های چهار مداخله بر کودکان نیازمند به حمایت در رشد مهارت

شی مثبتی داشت و با پژوهش حاضر همسو اجتماعی و عاطفی اثربخ

یک از است، اما شواهد معناداری مبنی بر تأثیر مثبت والدین در هیچ

چهار مداخله وجود نداشت، لذا با بخش کارایی والدین این پژوهش 

 [. 27ناهمسو است ]

کارایی والدین در هیچ پژوهش ی آموزش گفتنی است که از برنامه

های آموزشی والدین ی برنامهای استفاده نشده است، اما دربارهداخلی

اند. در متفاوتی پژوهش شده است که همگی اثربخشی مثبتی داشته

های والدین در اسپانیا ی مهارتی وازکوئز و همکاران، برنامهمطالعه

که همسو با درصد استرس والدگری را کاهش دهد  66توانست 

[. همچنین، ولاریش و همکاران در انجمن 28ی فوق است ]مطالعه

منتشر کردند که  ADHDهایی برای درمان اطفال آمریکا دستورالعمل

عنوان اولین خط درمان برای کودکان آموزش رفتاری والدین را به

[. جالب توجه است که در 29کند ]تجویز می ADHDمبتلا به 

ی کارایی والدین تا پژوهش ایبرگ و همکاران، علاوه بر اینکه برنامه

ی حد درخور توجهی مشکلات رفتاری کودکان را کاهش داد، زمینه

های اجتماعی را نیز که بخش دیگری از لازم برای آموختن مهارت

 [.19ی حاضر است فراهم کرد ]طالعهم

ی اثربخشی آموزش کارایی والدین بر استرس والدگری در مطالعه

ی عبداللهی و طاهر در مورد اثر آموزش حاضر با نتایج مطالعه

ی والد و رفتاری و رابطه –های والدگری بر مشکلات هیجانی مهارت

ی ایوانز و همکاران نقش [. همچنین، مطالعه30کودک همسو است ]

فعالی پسران و توجه و بیشاسترس مادر را در علائم اختلال نقص

کیفیت زندگی نشان داد. این مطالعه نشان داد که استرس مادر با 

کاهش کیفیت زندگی مرتبط است و مداخلات مدیریت استرس برای 

ی ضروری است که با نتایج مطالعه ADHDمادران کودکان مبتلا به 

 [. 31حاضر همسویی دارد ]

دهی هیجانی طور کلی، رشد عاطفی و اجتماعی و همچنین نظمبه

عوامل مؤثر در رشد کودک هستند که شامل روابط فرد با دیگران )از 

جمله با والدین و همسالان(، سطح کنترل خود و انگیزه و پشتکار فرد 

 است.در طول یک فعالیت 

 

 گیرینتیجه
 -ی آموزشی عاطفی در مجموع، نتایج نشان داد که بسته

اجتماعی یادگیری و آموزش کارایی والدین دو آموزش مؤثر بر استرس 

فعالی هستند. با توجه توجه و بیشوالدگری در کودکان مبتلا به نقص

آموزان های عاطفی، اجتماعی و کارکردی دانشبه اینکه بهبود توانایی

فعالی و همچنین توانمندسازی والدین ایشان برای توجه و بیشا نقصب

ای دارد، پیشنهاد های فرزندپروری اهمیت ویژهرویارویی با چالش

هایی مؤثر عنوان آموزشصورت تلفیقی بهدو آموزش بهشود که هر می

ی کودکان با برای بهبود استرس والدگری، در مراکز مورد مراجعه

فعالی به کار گرفته شوند. همچنین، با توجه به اینکه یشتوجه و بنقص

آموزش در گروه آزمایش با  یهبعد از برنام نتایج استرس والدگری

آموزشی موجب  یهبرنامگیریم که نتیجه می بود،گروه کنترل متفاوت 

شود. لذا در سطح پژوهشی پیشنهاد استرس والدگری میبهبود 

های عات آینده به اجرای بستهشود که پژوهشگران در مطالمی
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آموزشی بر کودکان سالم یا کودکان مبتلا به دیگر اختلالات رشد 

عصبی مانند اوتیسم یا اختلالات یادگیری بپردازند و در کنار بررسی 

ها بر عملکرد این کودکان در استرس والدگری، تأثیر این آموزش

 خانواده و جامعه بررسی و مطالعه شود.

ی علمی واجد حاضر نیز مانند هر مطالعهی مطالعه

 12تا  6ی کودکان هایی است. از جمله اینکه مطالعه دربارهمحدودیت

ید احتیاط سال انجام گرفته است؛ لذا در تعمیم نتایج به سنین بالاتر با

نفره انجام شده است؛ بنابراین، 48ای ی نمونهها دربارهکرد. سنجش

 ستی جانب احتیاط رعایت شود.برای تعمیم به کل جامعه بای

 

 قدردانی و تشکر
وسیله از تلاش تمام محققانی که از مطالعات آنان در این پژوهش بدین

 شود.استفاده شد، سپاسگزاری می

 

 منافع تضاد

 گونه تضاد منافعی نداشته است.این مطالعه برای نویسندگان هیچ
 

 سندگانینو سهم

رشته روانشناسی نویسندۀ اول است که این مقاله برگرفته از رساله دکتری 

آباد به تصویب رسیده است و همۀ نویسندگان در دانشگاه آزاد اسلامی واحد نجف

ها، تهیه در طراحی، مدیریت طرح، مفهوم سازی، اجرا، تحلیل و تفسیر داده

 .اندسازی مقاله مشارکت داشتهنویس، بازبینی و اصلاح، ویراستاری و نهاییپیش
 

 یمال تیحما

گونه حمایت مالی از جانب سازمان خاصی صورت پژوهش حاضر بدون هیچ

 گونه تعارض منافعی ندارد.گرفته است و نتایج آن برای نویسندگان هیچ
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