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 خلاصه 

اجتناب بهبود آگاهانه بر  ذهن یآموزش فرزندپرور ياثربخشمطالعه حاضر با هدف بررسي : مقدمه

 ي انجام گرفت.دبستان شیکودک پ یدارا دهیآگاهي مادران تنو ذهن يشفقت-خود ،یاتجربه

پس آزمون و پیگیری با گروه  -ا طرح آزمايشي از نوع پیش آزمونپژوهش کاربردی ب روش کار:

 که در دو گروه يدبستان شیکودک پدارای مادر  10مداخله نما )شبیه کنترل( بود. شرکت کنندگان 

مداخله  ساعته6 سهجل 9 شيگروه آزماجايگزيني شدند.  يو مداخله نما به صورت تصادف شيآزما

آموزش زبان ساعته 6جلسه  9کردند و گروه مداخله نما  افتيه، درآگاهانذهن یفرزندپرور يآموزش

ها قبل از آغاز آموزش و پس از اتمام و در دوره دوماه همه آزمودني کردند. افتيدر يسیانگل

 مقیاس ای؛برای سنجش اجتناب تجربه (AAQ-II)نسخه دوم  -پذيرش و عمل پرسشنامهپیگیری، 

، توجه و آگاهيذهن شفقتي، مقیاس -ای سنجش خودبر (SCS-SF) فرم کوتاه -يشقفتخود

های مكرر و گیریها با استفاده از تحلیل واريانس با اندازهرا تكمیل کردند. داده (MAAS)هشیاری

 تحلیل کوواريانس تک متغیره تجزيه و تحلیل شد.

شفقتي و ذهن -دای، خونتايج مطالعه حاضر افزايش میانگین نمرات در متغیرهای اجتناب تجربه نتایج:

آگاهي را در گروه آزمايش در مرحله پس آزمون و پیگیری نسبت به گروه مداخله نما نشان 

 .(p >01/0داد)

اجتناب بر بهبود  آگاهانهذهن یآموزش فرزندپرورنتايج پژوهش بیانگر است که نتیجه گیری: 

 یش دبستاني موثر است.مادران تنیده دارای کودک پ آگاهيو ذهن يشفقت-خودی و ارتقای اتجربه

 شفقتي، مادران تنیده-ای، خودآگاهانه، اجتناب تجربهفرزندپروری ذهنکلمات کلیدی:  

 

 
 



 
 و  همكاران زهرا بندار كاخكي            آگاهیشفقتی و ذهن-آگاهانه بر بهبود اجتناب تجربه ای، خوداثربخشی آموزش فرزندپروری ذهن -2 

 

 مقدمه 

ی نسبتاً جديدی است که توجه فرزندپروری حوزه

های زيادی را به خود جلب کرده است؛ زيرا پژوهش

 بلوغ به انسان نوزاد برای رسیدن فرزندپروری تلاشي است که

 روان سلامت ارتقای برای ؛ تلاش(1)لازم و ضروری است 

های توجه به نوع فرزندپروری والدين در سال نیازمند کودکان،

 به والدين نخستین زندگي کودک است. از اين رو آموزشِ

 مشكلات رفع فرزندان و بهبود زندگي اصلي ضروری در عنوان

، 1آگاهانه. فرزندپروری ذهن(6)بايد مورد توجه قرار بگیرد  آنها

است و به عنوان  فرزندپروریدر مطالعات  ایتازه مفهوم کي

شده است  فیتوص نيوالد یهامهارت ايها وهیاز ش یامجموعه

و  نيلحظه به لحظه در روابط والد يآگاه تيکه به دنبال تقو

و نوع خاصي از فرزندپروریِ هدفمند و  (3) فرزند است

است که بر حضور آگاهانه والدين در زمان حال و  غیرقضاوتي

 شرايط تحت. (1)توجه به کودک بدون پیش داوری تاکید دارد 

رنگ ، فرزندپروری برای اکثر والدين یهاتنیدگي، مهارت

آگاهانه باعث با اين حال، فرزندپروری ذهن ؛(1)بازند مي

پیشرفت در فرزندپروری تحت شرايط تنیدگي زياد و همچنین 

های رواني شده های آسیبکمک به والدين دارای فرزند با نشانه

آگاهانه هم برای آموزش فرزندپروری ذهن. (5)است 

های رواني و هم برای های دارای فرزند با اختلالخانواده

والديني که تنیدگي والديني يا مشكلات والدگری را تجربه 

 و 6چاپلین پژوهش . نتايج(2)ای موثر است کنند، مداخلهمي

 در آگاهانهذهن فرزندپروری داد رويكرد نشان (7)همكاران 

 والدين تنیدگي فرزندپروری، آموزشي هایديگر مدل با مقايسه

 (9)ی بهبهاني و همكاران داده است. طبق مطالعه کاهش بیشتر را

آموزش فرزندپروری ذهن آگاهانه باعث کاهش تنیدگي 

های مشكل ساز فرزند و ويژگي-والديني، تعامل منفي والد

فرزندان در گروه مداخله شد. محققان در مطالعات ديگر  

را به همان  يبرنامه، ذهن آگاه نيا ايکه آند کرد يبررس

ه ک ،دهديم شيافزا یدر بافت فرزند پرور يذهن آگاه یاندازه

                                                           
1 Mindful Parenting 
2 Chaplin 

بیانگر افزايش ذهن آگاهي در بافت  نتايج اين پژوهش

 .(1)فرزندپروری در هر دو مرحله پس آزمون و پیگیری بود 

يعني تجربه سرکوب نكردن يا غلو نكردن  3آگاهيذهن

احساساسات. افكار و هیجانات منفي با گشودگي و آگاهي و 

ای شفقتي رابطه-ای و خودحضور پويا در لحظه با اجتناب تجربه

آگاهي حالتي غیرقضاوتي و پذيرا تنگاتنگ دارد. در واقع ذهن

اسات خود را از ذهن است که در اين حالت افراد افكار و احس

همان گونه که هستند، بدون تلاش برای سرکوبي يا انكار آنها 

. در موقعیت فرزندپروری، ذهن آگاه بودن (8)کنندمشاهده مي

 و باز نگرش حال، زمان هب متمرکز آگاهي و توجه آوردن يعني

مناسب  رفتارها، عكس العمل و احساسات افكار، پذيرا نسبت به

 که (10, 1)های تنش زای زندگي از جمله تربیت در موقعیت

 اين در فرزندان و اقدام هایهیجان یتجربه از مخالف با اجتناب

تلاشي برای اجتناب  1ایازين رو اجتناب تجربه .است هاموقعیت

از افكار، احساسات، خاطرات، احساس بدني و ديگر تجارب 

ها و و عدم تمايل به تجربه کردن اين رويداد (11)دروني 

. (16)شودهای عمدی برای کنترل يا فرار از آنها اطلاق ميتلاش

رسد که اين فرآيند از طريق تقويت منفي حفظ به نظر مي

ود و احتمال ششود يعني در کوتاه مدت باعث آسودگي ميمي

دهد. عدم تمايل دائمي ماندگاری رفتار اجتناب را افزايش مي

)عادتي( برای تجربه افكار و احساسات ناخوشايند )اجتناب و 

بازداری اين تجارب( با دامنه وسیعي از مشكلات ارتباط دارد 

ن دادند که شدت اجتناب های بسیاری نشا. پژوهش(13)

. (11)های تنیدگي و اضطرابي بالا استای در اختلالتجربه

ای ارتباط ای با هیجانات منفي و مشكلات مقابلهاجتناب تجربه

های خوشايند و . اين افراد نسبت به هر دو محرک(15)دارد

. (12)کنندشديدتر تجربه مي ناخوشايند تجارت هیجاني را

ای نقش مهمي را در سبب شناسي، حفظ و اجتناب تجربه

های مختلف آسیب شناسي رواني دارد و عامل گیری شكلشكل

در  .(17)آسیب پذيری مهمي برای پريشاني هیجاني است 

کودک هدف در ده گروه  76والد و 71پژوهشي که بر روی 

                                                           
3 Mindfulness 
4 Experiential Avoidance 
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اجرا شد، اثربخشي فرزندپروری ذهن آگاهانه را بر اجتناب 

و  آزموندر پستجربي و تنیدگي والدين بررسي کردند که 

 ينيوالد و تنیدگي يدر اجتناب تجرب یکاهش معنادار پیگیری

 یهتجرب اجتناباز ی کمتر شد که بیانگر میزانگزارش 

 يدگیکاهش تنبود به علاوه فرزندشان  ی خود وهاجانیه

 .(1)افتین شيافزااما معنادار بود  ی نیزریگیکه در پ ينيوالد

ای بیشتر با استفاده از از آنجايي که شدت اجتناب تجربه 

 (15)ي نیز بیشتر همراه استانكار و خودسرزنش ،خودتخريبي

ي که به کاهش اجتناب های آموزشوجود مداخلات و برنامه

های خود شفقتي در برابر خود ای و افزايش مهارتتجربه

برنامه فرزندپروری  سرزنشي منجر شوند، ضروری است. اساس

 قرار فرزندان و والدين برای مهرباني و شفقت بر ذهن آگاهانه

 هادر خانواده اجتناب ناپذير رنج با رويارويي برای که دارد

تمايلي برای مهربان، گرم، دلسوز  1يشفقت-خود است. ضروری

و پذيرا بودن نسبت به خود با وجود درد و رنج و ناکامي و 

های منفي است شكست به جای خود انتقادی و تجربه هیجان

در  یقو یزهر پاد حال نیدرعو با خود، ساده  شفقت .(19)

به گفته . (1)والد است عنوان بودن به نقصيبه ب شيبرابر گرا

 لیبه ما تحم یکه زجر یا)در لحظه يبا آگاه يخود شفقت 6نف

که  ييبه زجرها يمهربان بودن با خود )پاسخ با مهربان، (شوديم

 ياشتباهات نيوالد يمعمول خود ) تمام تیارتباط با انسان ،(ميدار

 . (19)همراه است  دارند(

 يبرخ اند.مطالعات متعددی فوايد خودشفقتي را نشان داده

بهبود آگاهانه با  یاست که فرزندپرور نياز ا يمطالعات حاک

 يهمراه است، در حال آنها خودشفقتيو  نيوالد يذهن آگاه

 زندپروری ذهن آگاهانهکه فردهند ينشان م گريد يکه برخ

 یرا کاهش داده و فرزندپرور نيوالدو تنیدگي تواند استرس يم

 و ای نفمطالعهاين در  . علاوه بر(3)دمثبت را ارتقا ده

 خود یدوره که يکنندگانشرکت نشان دادند که (18)گرمر

 با مقايسه دراند گذرانده را 3(MSCذهن آگاهانه) شفقتي

 خود در معناداری افزايش اندبوده انتظار لیست در که گروهي

                                                           
1 Self-Compassion 
2 Neff 
3 Mindful Self-Compassion 

شفقتي -خوداند. داده نشان بهزيستي و ذهن آگاهي شفقتي،

های رواني و کاهش باعث کاهش ريسک ابتلا به اختلال

الگوهای ناکارآمد شناختي و رفتاری شده است. برای مثال 

, 60)شود خودشفقتي باعث کاهش خطر ابتلا به افسردگي مي

61) . 

ت اما با اس کيبه بخشش نزد یاديتا حدود ز يخود شفقت 

قضاوت کردن خود يا توجیه کردن خود و دلیل تراشي متفاوت 

شفقتي با رضايت -ای نشان داد، خود؛ همچنین که مطالهاست

تدافعي کمتر )مثل  بیشتر در روابط، بخشش بیشتر و رفتارهای

 (66)انزوا، سلطه گری و پرخاشگری کلامي کمتر( ارتباط دارد 

، اثربخشي آموزش (1)در پژوهش باگلز و همكاران .(63)

والد دارای کودک با  11فرزندپروری ذهن آگاهانه بر روی 

های رواني که برای اولین بار مولفه خودشفقتي در انواع اختلال

نسخه نهايي برنامه آموزشي وارد شده بود بررسي شد، نتايج 

ترين حاکي از افزايش میزان فرزندپروری ذهن آگاهانه با بیش

اين پژوهش و افزايش ذهن آگاهي عمومي و ( در 3/1اندازه اثر)

ای والدين و انعطاف پذيری رواني و کاهش میزان اجتناب تجربه

تنیدگي والديني و علايم دروني سازی و برون سازی هم در 

کودک و هم در والدين بود. علاوه بر اين  در خصوص اهمیت 

شفقت به خود در اين پژوهش نیز ارزيابي انجام شد که با نمره 

فرزندی تلقي شد و -از ده، اين مولفه اثرگذار در رابطه والد 1/9

در نسخه نهايي برنامه آموزش فرزندپروری ذهن آگاهانه 

 صورت گام دو در شفقت آموزش ماندگار شد. در اين مدل،

 دوم گام در و خود به نسبت دلسوزی و شفقت اول گیردمي

 . (1)شودمي  مطرح ديگران به نسبت مهرباني و شفقت

هم چنین ذهن اگاهي که مستلزم توجه منعطف به زمان حال 

های مختلف توانايي شناخته شده است است، بر اساس پژوهش

آگاهي از حالات دروني، انعطاف که رابطه مثبت و معناداری با 

پذيری شناختي، تجربه پذيری ) برخلاف اجتناب تجربي( و 

ها نشان داده است که پژوهش .(61)خودشفقتي دارد

ذهن آگاهانه با سطح بالاتری از ذهن آگاهي، فرزندپروری 

خودشفقتي و سبک فرزندپروری مقتدرانه و میزان کمتری از 

تنیدگي والديني و سبک فرزندپروری سلطه گرايانه همراه است 
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فرزندپروری ذهن از آن است که آموزش  يحاک جينتا. (3)

 یمداخله مؤثر باشد نه تنها برا کيممكن است  آگاهانه

های رواني که نیازمند دارای کودکاني با اختلال یهاخانواده

 تنیدگي والدينيکه  ينيوالد یبلكه برا های رواني هستندمراقبت

نیز ، کننديرا تجربه م ناشي از فرزندپروری مشكلات اي

 در شده انجام هایپژوهش اکثر اينكه به توجه با .(2)موثراست 

 والدين بر متمرکز والدين تنیده، و آگاهانهذهن فرزندپروی حیطه

 با پژوهشي کمتر و بوده ويژه نیازهای با کودکان يا و مشكلات با

 هاینمونه بر زمینه اين در تمشكلا زودهنگام پیشگیری هدف

 آموزشي هایبرنامه اهمیت است، گرفته صورت بالیني غیر

 پژوهش اين در بنابراين. شودمي آشكارتر زودرس پیشگیری

 بروز از پیشگیری برای زودهنگام آموزشي مداخله از هدف

 که است مسئله اين به پاسخ و فرزندان و والدين عمیق مشكلات

 بهبود سبب تواندمي میزان چه تا اهانهآگذهن فرزندپروری

دارای  آگاهي مادرانشفقتي و ذهن-ای و خوداجتناب تجربه

 کودک پیش دبستاني شود؟

 روش کار

 آزمايشي شبه پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی، با طرح

همراه  و( دوماهه) پیگیری و آزمون پس/ آزمون پیش و مراحل

 مادران پژوهش متشكل از معهبود. جا نما مداخله گروه با اجرای

 دانشكده کلینیک پلي به که دبستاني پیش کودک دارای

( 82در سال) مشهد فردوسي دانشگاه تربیتي علوم و روانشناسي

نفر که پس از مصاحبه بالیني و  28نمونه پژوهش  نمودند. مراجعه

و کسب حداقل  (PSIاجرای تست تنیدگي والديني آبیدين )

مادر تنیده، انتخاب شدند که نمونه نهايي به عنوان  620نمره 

 اين دبستاني بود. سپس پیش تنیده دارای کودک مادر 17 شامل

 جای تصادفي صورت به نما مداخله و آزمايش گروه دو در افراد

 شامل نما مداخله گروه و نفر 63 آزمايش گروه. شدند گذاری

 آموزشي مداخله جلسه 9 آزمايش بودند.گروه نفر 61

 9 نما مداخله گروه کردند و دريافت آگاهانه، ذهن روریفرزندپ

 اعضای نهايي تعداد. کردند دريافت انگلیسي زبان آموزش جلسه

 شرکت پیگیری جلسه و جلسه 2 حداقل در که آزمايش گروه

. تقلیل يافت نفر 60 به نما نیز مداخله گروه و بود نفر 60 داشتند

 با آگاهانه،هنآموزش فرزندپروری ذ جلسه 9 اجرای از پس

شد. دياگرام  برگزار پیگیری جلسه يک ماهه 6 زماني فاصله

و خلاصه جلسات  1شرکت کنندگان در پژوهش در شكل

 ارائه شده است.  1آگاهانه در جدول مداخله فرزندپروری ذهن

 (6013تیفو، )برگرفته از مدل باگلز رس آگاهيبر ذهن مبتني فرزندپروریگروهي  آموزش هجلس 9خلاصه  -5جدول 

 تمرين فرزندپروری ذهن آگاهانه تمرين رسمي محتوا عنوان جلسه

 . فرزندپروری خودکار1
 *فرزندپروری غیرواکنشي

 حالت بودن-*حالت انجام دادن

 *وارسي بدن

 *تمرين کشمش
 *تمرين تنیدگي صبحگاهي

 . فرزندپروری با ذهن بكر6

 *ديدن کودک با ذهن بكر

 *نگرش مهرباني

 انع تمرين و انتظارات*بررسي مو

 *وارسي بدن

 *مراقبه نشسته: تنفس

 *مراقبه ديدن

 *تنیدگي صبحگاهي از ديد دوست

 *فیلم گوريل

 *تمرين قدرداني

. برقراری ارتباط با بدن خود به 3

 عنوان يک والد

 *حس های بدني

 *آگاهي از رويداد های خوشايند

 کشیده*يوگا: دراز 

 *مراقبه نشسته: تنفس و بدن

های بدن به تنیدگي * بررسي واکنش

 فرزندپروری
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 شفقتي-*خود دقیقه ای3* تنفس ی بدن در تنیدگي فرزندپروری*مشاهده

. پاسخ به جای واکنش به تنیدگي 1

 فرزندپروری

 

 * آگاهي و پذيرش تنیدگي فرزندپروری

 کنند* افكار چگونه تنیدگي را تشديد مي

*مراقبه نشسته: تنفس و بدن، صدا و 

 افكار

 *يوگای ايستاده

 دقیقه ای 3*تنفس 

میخكوب شدن و -گريز-*واکنش جنگ

 رقص

 *تصور فرزندپروری ذهن آگاهانه

 *تنفس سه دقیقه ای

.الگوهای فرزندپروری و طرحواره 5

 ها

 *شناسايي الگوهای کودکي خود

 *تحمل هیجان های شديد

*آگاهي از حالت های کودک عصباني و 

 سخت گیر آسیب پذير و والد تنبیه گر و

*مراقبه بدن، صداها، افكار و 

 هیجانات

 *مراقبه در محیط داخلي

 *تمرين شناسايي الگو های خود

 *تحمل هیجانات شديد با مهرباني

 . تعارض و فرزندپروری2

*ديدگاه گیری، توجه مشترک، گسیختگي 

 و ترمیم

 *هماهنگي با حالات هیجاني کودک

 ی:آگاهي غیرانتخابي*مراقبه

 ی  در محیط بیرون* مراقبه

 فرزند-*تصويرسازی: تعارض والد

 *ديدگاه، گسستن و پیوستن

 . عشق و محدوديت ها7

 

 

 محبت-*شفقت و عشق

 *دوستي با خود و کودک درون

 *آگاهي و تنظیم محدوديت ها

 *تصوير سازی: محدوديتها

 *خودشفقتي

 دقیقه ای خود10*تمرين 

 *نقش بازی کردن: محدوديت ها

 زی نیاز دارم؟*من به چه چی

 . مسیر ذهن آگاهانه فرزندپروری9

*مرور رشد خود به صورت نمادين يا 

 نگاه به آينده-داستان

 *چگونه از خودم )و فرزندم( مراقبت کنم؟

 عشق و محبت-*وارسي بدن
* اشتراک گذاری روند رشد به صورت 

 تمرين قدرداني-نمادين

 آرزوی خوب-*مراقبه کوهستان مراقبه سنگ-بدن*وارسي  *تجربیات، موانع و مقاصد جديد پیگیری

گیری های مكرر و تحلیل کوواريانس تک متغیره تجزيه و تحلیل شد.داده ها با استفاده از تحلیل واريانس با اندازه
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 دياگرام شرکت کنندگان در پژوهش -(1شكل )

  

 

 

 

 

 

 

 

 

                 

 

 

 

 

 

 

 

 ار پژوهشابز

اين شاخص توسط (: PSI) 5. شاخص تنیدگی والدینی5

ای است که ساخته شده است و پرسشنامه (65)و آبیدين 6آبیدين

کودک را  -توان اهمیت تنیدگي در نظام والدينبر اساس آن مي

ماده اصلي  101ارزشیابي کرد. تعداد سوالات اين فرم پرسشنامه 

ماده اختیاری به  18در دو قلمروی مربوط به والدين و کودک و 

به هر  های مربوطعنوان مقیاس تنیدگي زندگي است. زير مقیاس

قلمرو عبارتند از قلمروی کودک )سازش پذيری، پذيرندگي، 

                                                           
1 Parent Stress Index 
2 Abidin, R 

فزون طلبي، خلق، نارسايي توجه/ فزون کنشي، تقويت گری( و 

های نقش، قلمروی والدين )افسردگي، دلبستگي، محدوديت

حس صلاحیت، انزوای اجتماعي، روابط با همسر و سلامت 

)  5تا  1ای هوالد(. نمره گذاری به روش لیكرت بر حسب پاسخ

شود؛ آبیدين و از کاملا موافقم تا کاملا مخالفم( انجام مي

 اعتماد قابلیت ضريب آمريكايي مادران از گروه يک در آبیدين

 بدست 83/0 پرسشنامه کل برای را پرسشنامه اين دروني همساني

و  98/0برای شاخص تنیدگي  . ضريب اعتبار کل(65)آوردند 

تا  63/0از  CBCLدامنه همبستگي تنیدگي والدين با پرسشنامه 

نفر( 74دريافت رضايت آگاهانه براي شرکت در پژوهش )  

 

 

 

(نفر 02تکميل مطالعه )  

عدم تمايل به ادامه 

       شرکت در پژوهش

(نفر 7)  

 

 

 

 

 

عدم دستيابی به 

نفر( 61هاي ورود )ملاک  

انصراف به علت سفر 

نفر( 5تابستانی )  

 انصراف به دليل بارداري

نفر( 6)  

 

 

 

نفر( 02آزمايش )  

نفر( 74تصادفی سازي )  

نفر( 16ارزيابی جهت ورود به پژوهش )  
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38 

نفر( 07خله نما )مدا  

نفر( 02آزمون )پيش نفر( 02آزمون )پيش   

نفر( 02آزمون )پس نفر( 02آزمون )پس   

نفر( 02گيري )پی نفر( 02گيري )پی   

(نفر 02تکميل مطالعه )  

عدم تمايل به ادامه 

       شرکت در پژوهش

(نفر 7)  
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به  99/0در اين پژوهش آلفای کرونباخ  .(62)محاسبه شد 29/0

 دست آمد.

 :II)-(AAQ 5نسخه دوم -پذیرش و عمل پرسشنامه. 2

وی ساخته شده  6سوالي توسط بوند و همكاران 10اين پرسشنامه 

وجه ) به هیچ  1ای درجه 7است که بر روی يک مقیاس لیكرت 

) همیشه در مورد من صدق  7کند(  تا در مورد من صدق نمي

شود. اين پرسشنامه پذيرش، اجتناب کند( نمره گذاری ميمي

نمرات  گیرد کهتجربي و عدم انعطاف پذيری رواني را اندازه مي

، 1، 3، 6بالاتر بیانگر انعطاف پذيری رواني بیشتر است. سوالات 

س دارند. میانگین ضريب آلفا نمره گذاری معكو 8و  9، 7، 5

و  91/0ماه به ترتیب  16تا  3و اعتبار بازآزمايي در فاصله  91/0

 .(67)بدست آمد 98/0تا  97/0پرسشنامه  کرونباخ و آلفای 78/0

همساني دروني و ضريب نسخه فارسي اين پرسش نامه نیز 

در اين پژوهش  .(16)قابل قبولي داشت  (71/0-98/0)تنصیف 

 به دست آمد.  97/0آلفای کرونباخ 

اين  :SF)-(SCS 3فرم کوتاه -یشقفتخود . مقیاس3

ساخته شده است 6011در سال  1و همكاران ريس  توسط مقیاس

 5 دامنه يک در آن هایپاسخ که است گويه12 شامل که 

همیشه( قرار  )تقريبا 5تقريبا هرگز( تا ( 1از لیكرتي  ایدرجه

دهد. گیرند. نمره بالاتر سطح شفقت خود بیشتر را نشان ميمي

با  زير مقیاس مهرباني 2را در  قطبي دو یسه مولفه مقیاس اين

آگاهي/ هماندسازی قضاوتي )معكوس(، ذهن-خود/خود

افراطي )معكوس( و اشتراکات انساني و انزوا )معكوس( اندازه 

به  16و  11، 8، 9، 1، 1کند. نمره گذاری سوالات گیری مي

. فرم کوتاه با فرم بلند (69)شود صورت معكوس انجام مي

 86/0( دارد و اعتبار بازآزمايي r 87/0=همبستگي بالايي )

 (30)در پژوهش شهبازی و همكاران . (68)گزارش شده است 

                                                           
1 Acceptance and Action Questionnaire-II  
2 Bond et al 
3 Self-Compassion Scale- short form 
4 Raes et al 

های مهرباني به خود، ضريب آلفای کرونباخ برای خرده مقیاس

آگاهي قضاوت کردن خود، تجارب مشترک انساني، انزوا، ذهن

 86/0، 99/0، 81/0، 97/0، 93/0و همانندسازی افراطي به ترتیب 

 91/0در اين پژوهش آلفای کرونباخ بدست آمده است.  77/0و 

 اس استفاده شد.  به دست آمد و فقط از نمره کل اين مقی

 :(MAAS) 1، توجه و هشیاریآگاهیذهن . مقیاس1

سوالي است که توسط ريان و  15اين مقیاس يک پرسشنامه 

( که به منظور اندازه گیری سطح هوشیاری و 6003) 2براون

توجه نسبت به رويدادهای جاری زندگي ساخته شده است. نمره 

ره يک برای ای از نمدرجه 2گذاری در يک مقیاس لیكرتي 

برای تقريبا هرگز است. اين مقیاس يک  2)تقريبا همیشه( تا نمره 

 80تا  15دهد که دامنه آن آگاهي بدست مينمره کلي از ذهن

آگاهي بیشتر است. همساني است و نمره بالاتر بیانگر ذهن

های مقیاس بر اساس ضريب آلفای کرونباخ از دروني سوال

و روايي مقیاس با توجه به  گزارش شده است 97/0تا  90/0

های سنجش افسردگي و اضطراب و همبستگي منفي با ابزار

همبستگي مثبت با ابزارهای سنجش عاطفه مثبت و حرمت خود، 

. در نمونه چیني نیز اين ابزار نرم (31)کافي گزارش شده است

. در اين (36)شده و از اعتبار و روايي قابل قبولي برخوردار است

 به دست آمد. 93/0پژوهش میزان آلفای کرونباخ 

 پروتکل درمانی

بر  مبتني فرزندپروریگروهي  آموزش پروتكل در اين مطالعه از

 استفاده شد. (6013)برگرفته از مدل باگلز رستیفو،  آگاهيذهن

 نتایج

تجزيه و تحلیل شد.  SPSS-23ها با استفاده از نرم افزار داده

ر توصیفي )میانگین وانحراف استاندارد( و آمار های آماشاخص

و تحلیل  7های مكرراستنباطي )تحلیل واريانس با اندازه گیری

                                                           
5 Mindful Attention Awareness Scale 
6 Brown, K., & Ryan, R 
7 repeated measures analysis of variance 
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کوواريانس تک متغیره( و نتايج آزمون لوين و کالموگروف 

مشخصات جمعیت  6اسمیرنوف در ادامه ارائه شده است. جدول 

 دهد.ميشناختي مادران دو گروه آزمايش و مداخله نما را نشان 

 های جمعیت شناختي مادران )شرکت کنندگان(ويژگي -2جدول 

 (60گروه مداخله نما )نمونه= (60گروه آزمايش )نمونه= 

 51/1 ± 87/2 28/1 ± 61/2 انحراف معیار( ±سن کودک )میانگین 

 81/1 ± 75/36 63/5  ± 82/36 انحراف معیار( ±سن مادر ) میانگین 

 تحصیلات، تعداد )درصد(

 ديپلم

 فوق ديپلم

 لیسانس

 فوق لیسانس

 

1 (60) 

6 (10) 

9 (10) 

2 (30) 

 

3  (15) 

6 (10) 

10 (50) 

5 (65) 

 فرزندان، تعداد)درصد(

 يک فرزند

 دو فرزند

 سه فرزند

 

9 (10) 

9 (10) 

 1 (60) 

 

2 (30) 

10(50 ) 

1 (60) 

میانگین و انحراف معیار دو گروه در پیش آزمون و  3جدول 

 دست به توصیفي هایداده دهد.یگیری نشان ميپس آزمون و پ

 و میانگین که از اين است حاکي ،6در جدول شماره  آمده

و  آزمون پس، آزمون پیش در هاگروه استاندارد انحراف

به اين صورت  .باهم دارند هاييتفاوت و نیست يكسانپیگیری 

در  و پیگیریآزمون  گروه آزمايش در مرحله پس هایکه نمره

آگاهي نسبت به شفقتي و ذهن-ای، خوداجتناب تجربه کلي نمره

مشخص کردن میزان تفاوت  برای ست.هبود يافته اپیش آزمون ب

واريانس با اندازه گیری مكرر  و معنادار از آزمون تحلیل واقعي

نتايج آن ارائه شده است.  1که در جدول  استفاده شده است

ها در نمرات يانسنتايج آزمون لوين برای بررسي برابری وار

آگاهي نشان داد که بین شفقتي و ذهن-ای، خوداجتناب تجربه

ها در تمام متغیرهای وابسته تفاوت معناداری وجود واريانس

(. نتايج آزمون کالموگروف اسمیرنوف نشان p >05/0ندارد)

های داد که اين آزمون برای متغیرهای اين پژوهش در گروه

مراحل پیش آزمون و پس آزمون و  مداخله نما و آزمايش و در

شود (و بنابراين نتیجه گرفته ميp <05/0پیگیری معني دار نشد  )

فرض تحلیل ها نرمال بود. پس دو پیشکه توزيع داده

کوواريانس تک متغیره و تحلیل واريانس با اندازه گیری مكرر 

 رعايت شده است.

آگاهي در پیش آزمون و پس ای، خوشفقتي و ذهنرل در نمره اجتناب تجربههای توصیفي دو گروه آزمايشي و کنتويژگي -3جدول 

 آزمون و پیگیری

 پیگیری پس آزمون پیش آزمون تعداد متغیر گروه

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 

 آزمایش

 35/8 35/16 75/9 1/15 69/9 25/69 60 ایاجتناب تجربه

 77/2 05/10 25/7 05/11 08/2 15/65 60 شفقتي-خود
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 16/7 8/18 16/7 95/51 26/5 9/32 60 آگاهيذهن

 

 مداخله نما

 37/7 1/69 78/7 6/69 97/7 65/69 60 ایاجتناب تجربه

 29/1 15/61 92/1 15/61 98/5 7/61 60 شفقتي-خود

 66/2 6/31 93/5 55/35 93/5 6/32 60 آگاهيذهن

تايج آزمون تحلیل واريانس با اندازه گیری مكرر برای معناداری تفاوت میانگین نمرات دو گروه آزمايشي و مداخله نما برای ن -4جدول 

 آگاهيو ذهن يشفقت-خود ،یااجتناب تجربه
میانگین  منبع 

 مجذورات

F df P تايا بيضر 

 85/0 00/0 1 15/757 009/131203 درون آزمودني ایاجتناب تجربه

 36/0 00/0 1 31/19 609/3655 گروهي بین

 82/0 00/0 1 786/1121 07/109190 درون آزمودني شفقتي-خود

 502/0 00/0 1 822/39 009/3218 بین گروهي

 89/0 00/0 1 987/1882 5/188627 درون آزمودني آگاهيذهن

 19/0 00/0 1 5/35 53/3516 بین گروهي

نگین نمرات دو گروه باهم دهد که میانتايج جدول فوق نشان مي

به طوری که آموزش  .(p >01/0تفاوت معناداری دارند)

فرزندپروری ذهن آگاهانه در مرحله پس آزمون باعث افزايش 

معنادار انعطاف پذيری شناختي )نمرات بالا بیانگر انعطاف 

-خود ،ای کمتر است(پذيری روانشناختي بیشتر و اجتناب تجربه

گروه آزمايشي شده بود. برای اطمینان در  آگاهيو ذهن يشفقت

از اثربخشي متغیر مستقل و حذف اثر پیش آزمون از تحلیل 

کوواريانس تک متغیره نیز استفاده شد و تمامي نتايج مورد تايید 

قرار گرفت. همچنین نتايج تحلیل کوواريانس بیانگر معناداری 

های گروه آزمايش نسبت به گروه کنترل به نمرات آزمودني

اسطه مداخله آموزش گروهي فرزندپروری مبتني بر ذهن و

 آمده است. 2و  5( که نتايج در جدول p > 01/0آگاهي است)

و  يشفقت-خود ،یااجتناب تجربهنتايج تحلیل کوواريانس تک متغیره تاثیر آموزش فرزندپروری ذهن آگاهانه بر میزان  -1جدول 

 مداخله نما و آزمايش هایپس آزمون گروه -در پیش آزمون آگاهيذهن
 F df P میانگین مجذورات منبع 

 00/0 1 97/18 810/1189 پیش آزمون ایاجتناب تجربه

 00/0 1 5/81 672/6750 گروه

 00/0 1 03/68 71/292 پیش آزمون شفقتي-خود

 00/0 1 7/109 66/6571 گروه

 00/0 1 13/12 18/511 پیش آزمون آگاهيذهن

 00/0 1 63/78 52/6565 گروه
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 -در پیش آزمون آگاهيو ذهن يشفقت-خود ،یااجتناب تجربهنتايج تحلیل کوواريانس تک متغیره تاثیر آموزش فرزندپروری ذهن آگاهانه بر میزان  -6جدول 

 پیگیری گروه های مداخله نما و آزمايش

 F df P میانگین مجذورات منبع 

 00/0 1 38/30 56/1612 پیش آزمون ایاجتناب تجربه

 00/0 1 22/12 51/1927 گروه

 00/0 1 32/67 10/519 پیش آزمون شفقتی-خود

 00/0 1 27/113 12/6679 گروه

 00/0 1 1/17 58/523 پیش آزمون آگاهیذهن

 00/0 1 78/70 61/6333 گروه

 بحث ونتیجه گیری

های ی نسبتا جديدی است که توجه پژوهشفرزندپروری حوزه

ود جلب کرده است؛ زيرا فرزندپروری تلاشي زيادی را به خ

لازم و ضروری است  بلوغ به انسان نوزاد برای رسیدن است که

توجه به  نیازمند کودکان، روان سلامت ارتقای برای ؛ تلاش(1)

های نخستین زندگي کودک نوع فرزندپروری والدين در سال

 اصلي ضروری در عنوان به والدين است. از اين رو آموزشِ

بايد مورد توجه قرار  آنها مشكلات رفع فرزندان و بهبود زندگي

لذا مطالعه حاضر به بررسي عوامل موثر در اين مساله  (6)بگیرد 

 پرداخته است.

 یآموزش فرزندپرورهدف مطالعه حاضر بررسي اثربخشي 

و  يشفقت-خود ،یااجتناب تجربه بهبود آگاهانه برذهن

ي بود. دبستان شیکودک پ یدارا دهیمادران تن يآگاهذهن

ای، های حاصل از بررسي متغیرهای اجتناب تجربهيافته

خودشفقتي و ذهن آگاهي مادران گروه آزمايش نسبت به گروه 

مداخله نما در مرحله پس آزمون و پیگیری تفاوت آماری 

معناداری را نشان دادند بطوری که مداخله فرزندپروری ذهن 

ای )افزايش انعطاف آگاهانه منجر به کاهش اجتناب تجربه

ي مادران شفقتي و ذهن آگاه-پذيری رواني( و افزايش خود

های اين پژوهش همسوست با تنیده گروه آزمايش شد. يافته

از اين جهت که اجتناب تجربي (61) (18, 2)  (3) (1)مطالعات 

را کاهش و انعطاف پذيری رواني و خودشفقتي و ذهن اگاهي را 

ازين جهت که منجر به افزايش ذهن  (33)افزايش مي دهد و 

ناهمسوست ازين  (5) پژوهش شود. همچنین با نتايجآگاهي مي

جهت که فرزندپروری ذهن آگاهانه در اين پژوهش ذهن 

 آگاهي عمومي را افزايش نداده است. 

رنامه فرزندپرروی ذهن آگاهانه علاوه بر اين چندين پژوهش اثر ب 

اند و نشان دادند که اين را بر تنیدگي والديني بررسي کرده

 (7) (31) (1)رويكرد بر بهبود تنیدگي والديني موثر بوده است 

 زایتنش هایموقعیت در تنیدگي و استرس تكاملي منظر . از(9)

 فوق و مضطربانه واکنشي، فرزندپروری به منجر فرزندپروری

 به وابسته افراطيِ حاصل تنش مادران شود. تنیدگيمي حفاظتي

 مادران وقتي دهدمي نشان شواهد ست.ا کودک و مادر تعاملات

 يا و برندمي رنج استرس حاد از يا هستند افسرده يا تنیده

 در احتمالاً کنند،مي تجربه شان روابط در تعارضاتي

 فرزندانشان به نسبت حساس و پاسخگو کارآمد که فرزندپروری

 ييرو شناسا نياز. (10)شوند مي مواجه مشكلاتي باشند، با

 یهاو کسب مهارت انفرزندين، والد یزا يدگیتن یهاتیموقع

است که در  یاز الزامات فرزندپرور فرزندانبا  حیبرخورد صح

ذهن آگاهانه  یفرزندپرور كرديروپژوهش به اثرات آن از  نيا

 شرفتیذهن آگاهانه، پ یاز اهداف فرزندپرور يكيپرداخته شد. 

. در اين است اديز يدگیتن طيتحت شرا یدر فرزندپرور

کودک  یمشكلات رفتار یآموزش به جا هی، تمرکز اولرويكرد

 صورتدر -ينوالد يروان يشناس بیرنج و آس ،يدگیبر تن

 . (1)باشديم -وجود

های اختلال های اضطرابي و از جمله ويژگي هم چنین،

ها يا های ناشي از تنیدگي اجتناب يا فرار از موقعیتآسیب

ی تعريف اناب تجربهاجتهای تنش زا ست که به صورت محرک

اجتناب از افكار، احساسات، خاطرات،  یبرا يتلاش شود:مي
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به تجربه  لي( و عدم تما11) يتجارب درون گريو د ياحساس بدن

فرار از  ايکنترل  یبرا یعمد یهاها و تلاشداديرو نيکردن ا

های ها رهايي آني از حالتپیامد فوری اين تلاش(. 16آنها)

رد در حال تجربه کردن شان بوده است ولي آزارنده ايست که ف

در طولاني مدت شدت، فراواني و مدت زمان اين تجارب 

اش را محدود رسد که فرد زندگيآزاردهنده به حدی مي

دهد ها انجام ميکند و هرکاری برای رهايي ازين حالتمي

(11). 

است که  نيا شويممتوجه مي يتكامل خچهياز تارچه آن

و مراقبت  یفرزندپرور اتیمقتض نیکه ب مياداشته ازین شهیهم

از  میتوانيم يما فقط زمان م،یکن جاديکردن از خودمان تعادل ا

از خودمان و  اقبتمر یبرا يکه منابع کاف میفرزندمان مراقبت کن

و  يجسم یازهاین يوقت. میداشته باش اریدر اخت فرزندانمان

ممكن است  شود،يمان م از توان شتریب یفرزندپرور يجانیه

 یو خود انتقاد يافسردگ ،يتيکفاي ب ،يخستگ ،يدگینتاحساس 

را  خودممكن است  نيعنوان والدبهبسیاری از ما . میداشته باش

 کم صبرفرزندان خود  نسبت بهکه  ينقد را زمان نيو ا  مینقد کن

معمول و  یامر نيعنوان والد)که به ياشتباهات اي ميابوده

اگر  ي. از طرفمیانجام ده ،ميااست( را تكرار کرده ريناپذاجتناب

ی به همدرد شتریبدهد، احتمالاً ب رخدوست ما  یاتفاق برا نیهم

 ندهد در ايمي کنیم. پژوهش ها نشان مي هیبا او تك وشفقت

ند. دار ازین يشفقت-ه به خودیشاز هم شتریبوالدين  لحظات

 عنوان به آگاهي ذهن بر تنها نه سنتي آگاهي ذهن بنابراين تمرين

 ترمشفق انسان با هدف بلكه کندمي تاکید فردی مهارت يک

که تحت آموزش برنامه  نياز والد يبرخ .(1)رودشدن پیش مي

خودشفقتي را، که  فرزندپروری ذهن آگاهانه بودند بیان کردند

است که  ني. درست مانند ااندافتهيآرام کردن خود  راهي برای

دست دور گردن خود انداخته  ايها خود را بغل کرده باشند و آن

ه خواهد داشت: را به همرا یاديز یهاکار حس نيباشند. ا

بگیريم و  در آغوشاگر ما خود را  استنشان داده  قاتیتحق

کار باعث آزاد شدن  نياسعي در تسلي دادن به خود باشیم، 

ما را آرام  یگريکه د ي. درست مانند زمانشوديم نیتوسیاکس

به همین دلیل است که خودشقتي منجر به . (18)کرده باشد

 شود.کاهش تنیدگي والدين مي

 و قشری بخش بكارگیری با آگاهي ذهن هایتمرين اجرای

 حالت به مربوط که را مغز قشری زير فعالیت مغز پیشاني پیش

 .کندمي مديريت است، هیجاني )غمگیني، تنیدگي و خشم(

هايشان مشكل دارند، انعطاف انوالديني که در تنظیم هیج

ای بیشتری داشته و قادر به پذيری رواني کمتر و اجتناب تجربه

های زندگي و ناراحتي نیستند که اين تحمل مشكلات و چالش

امر منجر به آسیب های رواني و سلامت روان کمتر 

. ازين رو فرزندپروری ذهن آگاهي با آموزش (16)شودمي

 شرايط از باعث شد آنها فارغ های ذهن آگاهي به والدين،تمرين

 ذهن آگاهي برای را خود ظرفیت آينده شان، و گذشته زندگي،

 ای( درو انعطاف پذيری رواني)کاهش اجتناب تجربه شفقت و

 .(1)افزايش دهند  گروهي هایتمرين طي

 استفاده آگاهانه ذهن تربیتي هایشیوه از که مادراني 

 بدون را آنها و داده گوش مشتاقانه خود فرزندان به نمايند،مي

 با را خوبي و مانهصمی رابطة وسیله بدين و پذيرندمي قضاوت

 مادران. شوندمي تعاملات بهبود به منجر و نموده برقرار فرزندان

 اين که يابند رهايي عادتي هایانگیزه از توانندمي روش اين با

 و آنها بین تعاملات بهبود و افزايش به منجر خود نوبة به نیز

 و نهايتا منجر به پذيرش هیجانات (35)شودمي شان فرزندان

 .(16)مي شود آنها به نسبت کمتر اجتناب و فرزندشان شديد

های اين پژوهش و بررسي آثار ها و تبیینتكیه بر يافته

دهد که ذهن آگاهي در بهبود پژوهشي در اين زمینه نشان مي

ای امیدبخش تنیدگي والديني رويكردی قابل پذيرش و مداخله

برای متخصصان حیطه سلامت روان و خانواده با هدف بررسي و 

ی مهم تحولي است. به واقع رهرفع مشكلات والدين در اين دو

ای نوين، با رويكرد فرزندپروری ذهن آگاهانه به عنوان مداخله

کاهش تنیدگي والديني منجر به افزايش سلامت رواني والدين و 

شود که با کاهش میزان اجتناب افزايش شفقت به خود مي

  دهد.گری را به والدين و کودک ميای فرصت تجربهتجربه

ا دو محدوديت رو به رو بود. نخست اينكه به اين پژوهش ب

دلیل عدم حضور پدر و کودک در جلسات آموزشي، تعمیم 
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 برای ها به جامعه با محدوديت همراه است. هم چنینيافته

انتخاب نمونه از جمعیت غیر بالیني به گزارش شخصي افراد با 

 اينكه بر علاوه هاپرسشنامه شد. اکتفا خودسنجي هایپرسشنامه

 در ایگسترده و ارزشمند اطلاعات کوتاهي مدت زمان در

 .باشند نیز سوگیری دارای است ممكن گذارند،مي اختیار

های های آتي در قالب طرحشود در پژوهشپیشنهاد مي

مداخلاتي مختلف کودکان و پدران نیز همراه با مادران تحت 

آموزش مداخلات ذهن آگاهي قرار گیرند. هم چنین مقايسه 

آگاهانه با ديگر رويكردهای ربخشي فرزندپروری ذهناث

تر فرزندپروری به متخصصان برای انتخاب مداخلات اثربخش

 کند.کمک مي
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 Abstract 
Introduction: The purpose of this study was investigating the effectiveness 

of mindful parenting training on improvement of experiential avoidance, 

self-compassion and mindfulness in stressed mothers with preschooler child. 

Methods: The design of the present study is experimental with pre-test, 

post-test and follow-up with sham group. Participants of 40 mothers with 

preschool children who were randomly divided into experimental and sham 

groups. The experimental group received 8 sessions of 2-hour mindful 

parenting educational intervention and the sham group received 8 sessions 

of 2-hour English language training. For measuring experiential avoidance, 

self-compassion, mindfulness, in order Acceptance, Action Questionnaire-II 

(AAQ-II), Self-Compassion Scale- short form (SCS-SF), and Mindful 

Attention Awareness Scale (MAAS) were used. Questionnaires were used in 

3 phases including pre-test, post-test and two month-follow-up. Statistical 

analysis of data based on repeated measures analysis of variance and 

covariance  

Results: The findings showed that the mean scores on the experimental 

avoidance, self-compassion and mindfulness variables in the experimental 

group at the post-test and follow-up phase were significantlyhigher than the 

intervention group(p <0.01). 

Conclusion: The results of this study indicate that mindful parenting 

training is effective on improving the experience avoidance and promoting 

self-compassion and mindfulness of mothers with preschool children. 

Key words: Mindful Parenting, experiential avoidance, self-compassion, 

stressed mothers   

 


