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 چکیده 

روش    ،اوتیسم  کودک  دارای   والدین  وجود  ابراز  و  تمایزیافتگی  براساس  والدین  هیجانی  ابرازگری  بینی  هدف پژوهش حاضر پیش

  والدین دارای کودک اوتیسم شهر اصفهان  بود. جامعه ی مورد مطالعه در این پژوهش کلیهتوصیفی و از نوع همبستگی  پژوهش

شامل  بود.   نمونه  اوتیسم  120حجم  کودک  دارای  والدین  روش  نفر  از  استفاده  با  که  نوع   حاضراز  پژوهش  گیری  نمونه  بود 

(،  1990کینگ و امونز)ابزار مورد استفاده در پژوهش حاضر عبارتند از: پرسشنامه ابراز گری هیجانی      دردسترس انتخاب شدند.

تجزیه و تحلیل داده ها در    (.  1975)پرسشنامه ابراز وجود توسط گمبریل و ریجی(،  2011دریک)  پرسشنامه تمایز یافتگی خود

در دو سطح توصیفی و استنباطی انجام گرفت که در سطح توصیفی از شاخص    SPSS26پژوهش حاضر با استفاده از نرم افزار  

 های میانگین، انحراف معیار )استاندارد(، فراوانی و درصد فراوانی و در سطح استنباطی از رگرسیون سلسله مراتبی استفاده شد. 

  2R و میزان     0/ 491تمایز یافتگی و ابراز وجود  والدین  براساس    ابراز گری هیجانی که مقدار ضریب همبستگی چندگانه بین  

با   عبارتی    0/ 241برابر  به  باشد؛  نمرات  49می  طریق  از  هیجانی،  ابرازگری  واریانس  قابل    وجود  ابراز  و  یافتگی  تمایز  درصد 

آمده   تحلیل واریانس به دست  نتایج  به منظور بررسی معناداری ضریب همبستگی به دست آمده،  که   نشان دادتبیین است. 

  (. بنابراین می توان نتیجه گرفت به طور کلی ابراز گری هیجانی =05/0P <    ،609/18  Fبه دست آمده معنادار است)  Fمیزان  

 دارد.   ینیب  شیپ تیقابل تمایزیافتگی و ابراز وجود والدینبراساس 

 

 اوتیسم.  وجود، ابراز تمایزیافتگی، والدین هیجانی، ابرازگریها: کلیدواژه
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 مقدمه    

اختلال اوتیسم یکی از بیماری های گروه اختلال فراگیر رشد است، که با تخریب پایدار در تعامل اجتماعی متقابل  

 2جسیکا (.  2013،  1)انجمن روانپزشکی آمریکا  و تأخیر یا انحراف ارتباطی و الگوی ارتباطی کلیشه ای محدود مشخص است

است که سه حوزه مهم  2010و همکاران)   نورولوژیک و علایم روان شناختی   منشا  با  این اختلال  بیان می دارند که    )

( الگوهای رفتاری کلیشه ای و یا  3(ارتباط کلامی و غیر کلامی،  2(تعامل اجتماعی،  1رفتاری را تحت تاثیر قرار می دهد:  

)مثل صرع(  وسواسی. علایم بیماری بسیار متنوع و تابعی از شدت بیماری، میزان هوش و وجود سایر اختلالات نورولوژیک 

 فراگیر  مشکلات با که است العمر مادام شرایطی اختلال این(. 1399)قاسمی کفرودی،   یا اختلالات متابولیسمی می باشد

شود.  کلیش رفتارهای  ارتباطات، و اجتماعی متقابل  روابط در می  مشخص  محدود  علایق  و  ای   ارتباط، در  نقص پسه 

است کیفیت نقصان اصلی  بخش سه محدود  علائق و  ایه  کلیش تکراری رفتارهای اوتیسم  اجتماعی  و    3)موری تعامل 

 مسأله  این و  دارند مستقل  زندگی برای  محدودی توانایی انطباقی، یا شناختی های محدودیت سبب (. به2019همکاران،  

دهند و از   اختصاص فرزندشان نیازهای   رفع به  را بسیاری زمان خود زندگی  ی دوره  طول  در  والدین  که  است شده  موجب

 (. 1393)عالی و همکاران،  مسایل و ویژگی های روان شناختی  خود غافل بوده و حتی در این زمینه آسیب ببینند

از   بر اساس پژوهش های انجمن اوتیسم آمریکا، والدین کودکان مبتلا به اوتیسم، فشار روانی به مراتب بیشتری 

این   مادران  در  ایجاد شده  روانی  فشار  نتایج  از  یکی  کنند.  می  تجربه  را  داون  و سندرم  ذهنی  توان  کم  کودکان  والدین 

فی است که در پژوهش های اخیر، نقش آن در عود اختلالات روانپزشکی  من  کودکان، عدم تمایز یافتگی و ابراز هیجان های

بررسی شده است. هیجان ابراز شده، پاسخ مبتنی بر هیجانی است که اطرافیان بیمار به او ابراز می کنند. از سوی دیگر،  

أثیر می گذارد و زندگی  مطالعات قبلی نشان داده است بار روانی حاصل از داشتن کودک مبتلا به اوتیسم بر مراقبان بیمار ت

با یک عضو بیمار، تجربهً تلخی برای سایر اعضای خانواده ایجاد می کند. بار روانی که خانواده های این کودکان تحمل می 

کنند، در دو بعد عینی و ذهنی خلاصه می شود. بعد عینی شامل؛ مشکلاتی نظیر آشفتگی در روابط خانوادگی، محدودیت  

در روابط اجتماعی، محدودیت اوقات فراغت و مشکلات اقتصادی می باشد. در حالیکه بار ذهنی شامل واکنش های روانی  

فقدان، افسردگی، اضطراب، شرم از حاضر شدن در موقعیت   تمایز خود، حس  باشد از جمله؛ عدم  در اعضای خانواده می 

اده به ناتوانی دچار می شود، کل خانواده های اجتماعی و فشارهای روانی می باشد. به بیانی دیگر، وقتی عضوی در خانو

دچار بحران می شود و یا میزانی از فشارهای روانی و نگرانی بر آنها وارد می شود. والدین ممکن است، دچار هیجانات منفی  

اضطراب، ترس، نگرانی و یا احساس گناه شوند. تحقیقات نشان دادند وجود کودک مبتلا به اوتیسم برای مادران که نسبت  

یافتگی تمایز  هیجان،  ابراز  بـر  و  استرس محسوب شده  منبع  دارند،  کودک سرکار  بـا  بیشتر  خانواده،  اعضای  دیگر  ،   4به 

 (.   1395سلامت روانی و سازگاری آنها تأثیر می گذارد)خدابخشی کولایی و همکاران،  

است  یافتگی  تمایز  است،  ارتباط  در  اوتیسم  فرزند  دارای  مادران  در  خانواده  کارکرد  با  که  هایی  ویژگی  از          یکی 

تمایز یافتگی یکی از مهم ترین مسایلی که در ارتباط با سلامت روان و کیفیت زندگی والدین    (. 1402) کموشی و ایزدی،  

به عنوان یک ویژگی   فرآیند و هم  به عنوان یک  تواند هم  یافتگی می  تمایز  در پژوهش های مختلف بررسی شده است. 

شخصیتی تلقی شود. فرآیند تمایز فرد از خانواده اصلی اش ایجاب می کند که او را از نظام خانوادگی و نسلی که با سطوح  

گی مستلزم آن است  متفاوت دلبستگی های عاطفی و فرافکنی اضطراب توصیف می شود متمایز کند. از این رو تمایز یافت

؛ به نقل از نعیمی و همکاران،  2008،  5)پلگ که فرد خود را از اعضای خانواده اش بدون گسلش عاطفی از آن ها جدا کند

به دیدگاه سیستمی1399 بنا  به خانواده که می(.  از عوامل مربوط  بروز بوئن یکی  را مستعد مشکلات عاطفی و  فرد  تواند 

 
1 .American Psychiatric Association(APA ( 
2   .Jessica 
3  .Murray 
4   .Differentiation 
5. Peleg 
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یافتگی است )کریمی  نشانه تمایز  بیماری سازد  به  2014و همکاران،  های  آن  یافتگی ساختاری است که طراحی  تمایز   .)

گردد و به ابعاد درون فردی و بین فردی وابسته است. تمایز یافتگی توانایی فرد را  خانوادگی بوئن برمیهای  تئوری سیستم

 (. 2019؛ به نقل از محمدی و همکاران،  2006، 1 دهد )لوچ و چابوتبرای جدایی از خانواده خود نشان می

های خانواده کلید سلامت روان یک شخص، در برخورداری او از هر دو حس تعلق به خانواده و در تئوری سیستم

است نهفته  یافتگی  احساسات خاص خودشان واقف  2014)پاشا شریفی و همکاران،   تمایز  افکار و  به  یافته،  تمایز  افراد   .)

کنند. در مقابل  نمایند و اجباری جهت وفق دادن خود با انتظارات نا معقول دیگران احساس نمیهستند و انها را ابراز می

کنند  شوند و به سختی برای خود, فکر, احساس و عمل میافراد تمایز نایافته معمولا از نظر عاطفی به دیگران وابسته می

همکاران،   و  می2014)پیرساقی  کسب  تری  پایین  مقیاس  یافتگی  تمایز  از  که  افرادی  بر  (.  در  آسیب  کنند  استرس  ابر 

کنند بیشتر احتمال دارد  و اجتماعی هستند و وقتی عملکرد مختل انها ظهور میپذیرترند و بیشتر مستعد بیماری جسمی

(. فرد تمایز نیافته معمولا به  طور شتاب زده با فرمانبرداری یا نافرمانی نسبت به سایر  1401،  2 که مزمن شود )گلادینگ

می نشان  واکنش  میافراد  مشکل  را  خود  مختاری  خود  حفظ  انها  )حیاوی  دهد.  اضطرابی  موضوعات  حول  ویژه  به  یابند 

 (.  1401چاملی، 

بیان کرده اند که بالا بودن سطح اضطراب  و عدم ابراز هیجان با سطح تمایز یافتگی پایین در معرض    4و بوئن 3کر 

رفتاری هستند. بنابراین می توان گفت افراد تمایز نیافته تقریبا در همه اوضاع  –خطر بالایی برای ابتلا به مشکلات عاطفی  

و  نفرت  به  منجر  مشخص  حقوق  ابراز  در  ها  آن  توانایی  عدم  که  هستند  مضطرب  و  ناراحت  نحوی  به  جمعی  احوال  و 

نوبه ی خود غالبا احساسخصومت واپس زده می به  بار میشود که  به  نامتناسب گناه و پشیمانی  اورد. گاهی اوقات های 

های تکانشی شود فرد به طور غیر منطقی عمل کرده و به پرخاشگری و رفتار خشم و ناراحتی ناشی از مشکلات باعث می

نشان داد که یکی  ( 1397(. در این راستا سلطانی نژاد) 1400؛ به نقل از روشن چراغ، 2005، 5 دست بزند)اسکوورون و پلت

 از ویژگی های مرتبط با تمایز یافتگی خود، ابرازگری هیجانی است.  

ابراز گری هیجانی درجه ای است که یک فرد به طور فعال، تجارب هیجانی اش را به شکل رفتارهای کلامی و  

غیرکلامی بیان می کند. نمونه های ابراز هیجان مانند حرکات چهره مثل لبخند زدن، اخم کردن یا رفتارهایی مانند گریه  

کردن یا خندیدن است. ابرازگری هیجان که در مقابل سرکوبی هیجان قرار می گیرد، نقش مهمی در کارکرد انطباقی انسان  

ابرازگری هیجان به آشکارسازی و نمایش ظاهری هیجان،  (.  1402)صادقی،   داشته و پیامدهای مثبتی برای سلامتی دارد

گفته می شود بدنی  شکل  و  کلام  یا حالت صورت،  منفی  یا  مثبت  ارزش  به  توجه  دولتشاهی،   بدون  و    (. 1398)یونسی 

توسط گراس و جان  ارائه شده  ابراز گری هیجانی  الگوی  تفاوت های 1997)  6براساس  فهم  برای  به عنوان چارچوبی  ( که 

بیرونی به شیوه ای   به کار می رود، هیجان وقتی روی می دهد که درون داد درونی و  ابرازگری هیجانی  رفتار  فردی در 

بیفتد کار  به  شادی  یا  غم  مثل  هیجان  برنامه  یک  که  شود  می  شیوه   .پردازش  به  که  کنند  نمی  وادار  مارا  ها  هیجان 

مخصوصی عمل کنیم، بلکه فقط انجام کاری را به ما پیشنهاد می کنند به این دلیل احساس همیشه آشکار کننده نیست.  

برخی افراد   (. 1397)دهقان،  گرایش های پاسخ هیجانی ممکن است به عنوان یک رفتار قابل دیدن ابراز شوند یا ابراز نشوند

افراد دارای شیوه ا  ابراز می کنند. این  از پیامدهای آنها  ابراز گری  هیجاناتشان را آزادانه و بدون نگرانی  نوع  براز هیجان از 

ابراز   های  دارای شیوه  افراد  این  دارند.  هیجانی خود  های  پاسخ  ابراز  در  بازداری  به  گرایش  دیگر  برخی  هستند.  هیجانی 

 (.  1397)ایزدی و همکاران،   هیجان از نوع بازداری و سرکوب هیجانی هستند

 
1 .Licht ,Chabot 
2 .Glading 
3    .Kerr  
4   .Bowen 
5 .Skowron & Platt 

6 . Gras & John 
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با    های مهم  از مؤلفه  دیگر  کیی باشد. ابراز وجود به معنی توانایی ابراز    مید،  ابراز وجو  ،روابط اجتماعیو مرتبط 

صحیح، صریح و مستقیم و ارج نهادن به احساسات و فکر خود و شناخت نقاط قوت و ضعف خویشتن    صورت  خویشتن به

عقاید(.  1400)فدایی،  است احساسات،  بیان  برای  افراد  توانایی  به  وجود،  ابراز  قدرت  واقع  صادقانه،    در  به صورت  نیازها  و 

با جرأت مندی  ابراز وجود به عنوان توانایی که   اشاره دارد.  مستقیم، صریح، قاطع و بدون تعرض به حقوق دیگران همراه 

، در نظر گرفته می شود.  نمی خواهد انجام بدهد یک فرد برای دفاع از خود و نیز توانایی » نه گفتن« به تقاضاهایی که فرد

به طوری که شایستگی بین فردی در تعارضات و توانایی حفظ  در دهه های اخیر مفهوم ابراز وجود گسترده تر شده است،

نیز در برمی گیرد را  بلکوم روابط  زمانی کلجاهی،  2008،  1)بکر، کرون و  از  نقل  به  از مهم  ابراز(.  1396؛  ترین   وجود یکی 

در صورت ناکافی بودن فرد قادر به درک و بیان افکار و احساسات دیگران به طور مثبت نیست   مهارتهای اجتماعی است که

بیاورد)فخری،  حقوق دیگران به دست    حقوق خود را در روابط بین فردی با در نظر گرفتننمی تواندبدین ترتیب فرد    و  

است،    (.1397 نگرفته  صورت  عنوان  این  با  پژوهشی  تابحال  اینکه  و  موضوع  اهمیت  شده،  گفته  مطالب  به  هدف  باتوجه 

می    اوتیسم   کودک  دارای  والدین  وجود  ابراز  و  تمایزیافتگی  براساس   والدین  هیجانی   ابرازگری   بینی   پیشپژوهش حاضر  

 باشد. 

 

 پیشینه پژوهش

های شخصیتی و ابرازگری هیجانی میان والدین کودکان مقایسه ویژگی( در پژوهشی با عنوان 1402ستاری تملی)

ویژگی رابطۀ  و  بهنجار  کودکان  والدین  و  ویژگیاوتیستیک  که  داد  نشان  علائم،  شدت  با  والدین  شخصیتی  های  های 

از   کمتر  داری  معنی  سطح  با   ، بهنجار  کودکان  والدین  و  اوتیستیک  کودکان  والدین  شاخص  0/ 05شخصیتی  های  در 

به نشان دادن بدی   تمایل  روانپریشی، اسکیزوفرنی و  پارانویا، سطح  روانی،  هیپوکوندریازیس، افسردگی، هیستری، انحراف 

وضعیت، دارای تفاوت معنادار بودند. همچنین میزان ابراز گری هیجانی میان والدین کودکان اوتیستیک و والدین کودکان 

بود و نشانگر آن بود که   05/0نشان داده شد. این میزان کمتر از   =p-value 002/0بهنجاردارای تفاوت بودند، که میزان  

داری میان دو گروه در میزان ابرازگری هیجانی وجود دارد. و در نهایت، ارتباط میان شخصیت والدین کودکان  تفاوت معنا

های ، نشان داده شد که ویژگی F برای آماره  304/0اوتیستیک و شدت علائم اوتیسم مورد بررسی قرار گرفت و با میزان  

 دهند، ارتباطی ندارد. شخصیتی والدین با میزان شدت علائمی که کودکان ایشان نشان می

اثربخشی آموزش درمان مبتنی بر ابراز گری هیجانی  ( در پژوهشی به بررسی  1402رحیمی امیرهنده و همکاران)

بر انعطاف پذیری شناختی، اضطراب اجتماعی و تنیدگی روان شناختی  مادران دارای فرزند اتیسم، پرداختند و نشان دادند  

شناختی     که روان  تنیدگی  و  اجتماعی  اضطراب  شناختی،  پذیری  انعطاف  بر  هیجانی  ابرازگری  بر  مبتنی  درمان  آموزش 

مادران دارای فرزند اتیسم اثربخش است. با توجه به شدت اثر، آموزش درمان مبتنی بر ابرازگری هیجانی بر انعطاف پذیری  

 .شناختی تاثیر بیشتری نسبت به اضطراب اجتماعی و تنیدگی روان شناختی  مادران دارای فرزند اتیسم دارد

مقایسه هیجان ابراز شده مادران کودکان مبتلا به طیف   ( در پژوهشی که به بررسی  1397ملک پور و همکاران) 

تعامل اوتیسم و عادی و پیش   رفتاری،  بر اساس مشکلات  اوتیسم  ابراز شده مادران کودکان مبتلا به طیف  بینی هیجان 

ین مادران کودکان مبتلا به اختلال طیف اوتیسم و مادران کودکان ، پرداختند، نشان دادند که  اجتماعی و شدت اوتیسم

و انتقاد تفاوت وجود دارد. همچنین نتایج نشان داد که از    و درگیری عاطفی افراطی عادی در نمره کلی هیجان ابراز شده  

با رفتاری  فرزندان آنها  طریق نمرات مشکلات  را پیش  و شدت اوتیسم  ابراز شده مادران  توان هیجان  بینی کرد اما  می 

بینی نبود. همچنین از طریق  نمرات هیجان ابراز شده مادران از طریق نمرات مشکلات تعامل اجتماعی فرزندانشان قابل پش

 میزان تحصیلات مادران می توان میزان هیجان ابراز شده آنها را پیش بینی کرد.

 
1 - Bekker, Croon & Belkom 

https://elmnet.ir/doc/2086708-11212
https://elmnet.ir/doc/2086708-11212
https://elmnet.ir/doc/2086708-11212
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همکاران) و  عنوان  1396اباذری  با  ای  مطالعه  در  کودکان  (  مادران  شده  ابراز  هیجان  بر  تاثیرگذار  عوامل  درک 

و   هیجان ابراز شده هم در نمره کلی ,اوتیسم کودکان مبتلا به مادران (، به این نتیجه رسیدند که  اوتیسم )پژوهش ترکیبی

از بالاتر  افراطی,  عاطفی  درگیری  و  انتقاد  یعنی  آن  های  زیرمولفه  در  دوم   مادران هم  مرحله  نتایج  بودند.  عادی  کودکان 

تاثیر داشت که عبارت از نگران نظر دیگران بودن,   اوتیسم مادران هیجان ابراز شده بیانگر این بود که پنج عامل در بالا بودن

نگرانی در مورد وضعیت آینده کودک، نادیده گرفتن خود و ترجیح نیازهای کودک بر نیازهای خود و دیگر اعضای خانواده,  

مقایسه کودک خود با کودکان دیگر، سرزنش و انتقاد از کودک بود. با توجه به نتایج به دست آمده توصیه می شود که در  

 .والدین آن ها را نیز در نظر داشته باشد هیجان ابراز شده الگوهای درمانی تدوین شود که، اوتیسم بازپروری کودکان

همکاران)  1اپراتو در  2021و  والدین  استرس  و  هیجانی/رفتاری  مشکلات  انطباقی،  رفتار  عنوان  با  پژوهشی  در   )

داشتند،   اوتیسم کودکان مبتلا به اختلال طیف اوتیسم، به این نتیجه رسیدند که کودکانی که سطوح شدیدتری از علائم

اوتیسم را نشان دادند. بچه های بزرگتر مهارت های   عملکرد انطباقی کمتری داشتند. کودکان کوچکتر علائم شدیدتری از

ارتباطی بهتری داشتند. وجود مشکلات انطباقی بیشتر با حضور بیشتر مشکلات درونی مرتبط بود. افزایش سطح استرس  

 .اوتیسم ، مهارت های سازگاری کمتر و حضور بیشتر مشکلات درونی و بیرونی مرتبط بود والدین با شدت بالاتر علائم

همکاران)   2مانیکاچی  کودکان  2019و  مادران  در  مقابله  و  آوری  تاب  در  هیجان  نقش  عنوان  با  ای  مطالعه  (در 

اوتیستیک، نشان دادند که مقایسه ها تفاوت های کمتری را بین گروه ها نسبت به آنچه انتظار می رفت نشان داد. مادران 

این،   بر  علاوه  دادند.  نشان  اوتیستیک  غیر  کودکان  مادران  به  نسبت  بیشتری  آوری  تاب  توانایی  اوتیستیک  کودکان 

های عاطفی مشاهده کردیم. هوش هیجانی منبعی است که از نظر  هایی را بین هر دو گروه در مورد استفاده از مهارتتفاوت 

 پیامدهای بالینی آن به ویژه در میان والدین کودکان اوتیستیک شایسته بررسی است. 

به اختلال طیف  2019و همکاران)  3کو  والدین کودکان مبتلا  والدین بین  رفتار  با عنوان مقایسه  ( در مطالعه ای 

از نظر  اوتیسم و   والدین کودکان بدون اختلال طیف اوتیسم: یک متاآنالیز، نشان دادند که تفاوت معناداری بین دو گروه 

رفتارهای کنترلی و منفی   اوتیسم رفتار حمایتی/گرمی و خنثی والدین وجود نداشت. با این حال، والدین کودکان مبتلا به

والدین کودکان بدون به  تعدیل  اوتیسم بیشتری نسبت  والدین  والدین در بعد حمایتی/گرمی  ارتباطی  نشان دادند. سبک 

های این تفاوت   .کننده معناداری بود. علاوه بر این، توانایی رشد کودک در بعد کنترل والدین تعدیل کننده قابل توجهی بود

داخلات مربوط به خانواده برای کودکان  رفتاری والدین بین والدین کودکان با و بدون اوتیسم باید هنگام ایجاد و توسعه م

 مبتلا به اوتیسم در نظر گرفته شود. 

اوتیسم  2018و همکاران)   4هو  اصلی اختلال طیف  با علائم  والدین  تنظیم هیجانی  رابطه  با عنوان  ( در پژوهشی 

کودک: نقش تعدیل کننده فعالیت واگ قلبی کودک، به این نتیجه رسیدند تنظیم هیجانی والدین مستقیماً با علائم اصلی  

نه  اما  کودکان،  استراحت  حال  در  قلبی  واگ  فعالیت  با  توجهی  قابل  طور  به  عوض،  در  نیست.  مرتبط  کودکان  اوتیسم 

تغییرات مربوط به کار در فعالیت واگ قلبی، تعامل داشت تا بر علائم اصلی اوتیسم کودکان تأثیر بگذارد. به طور خاص،  

می یافته نشان  ما  قابل های  طور  به  خودشان  هیجانی  تنظیم  با  والدین  مشکلات  که  اوتیسم دهد  اصلی  علائم  بر  توجهی 

ذارد. مفاهیم برای  گدهند، تأثیر میفرزندانشان فقط برای کودکانی که فعالیت واگ قلبی در حال استراحت ضعیف نشان می

 در زمینه خانواده و جهت گیری های آینده برای مداخله مورد بحث قرار می گیرد.  ERاندازه گیری آینده 

اوتیسم  2018هو و همکاران) با علائم  والدین  توانایی های تشخیص هیجان  با عنوان اختلال در  در مطالعه ای   )

پاسخ تعداد  که  دادند  نشان  اوتیسم،  طیف  اختلال  در  کودکان ERT های صحیحکودکان  والدین  از   برای  کمتر  اوتیسم 

با توجه به تشخیص غم، انزجار، ترس و همه احساسات بود. با کنترل سن، جنسیت و ضریب هوشی والدین   والدین کودکان

 
1  -Operto 
2  -Manicacci 
3 -Ku 
4 -Huo 

https://www.sid.ir/search/paper/%D9%85%D8%A7%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D9%86/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D8%A7%D9%88%D8%AA%DB%8C%D8%B3%D9%85/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D9%87%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D9%86%20%D8%A7%D8%A8%D8%B1%D8%A7%D8%B2%20%D8%B4%D8%AF%D9%87/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D9%85%D8%A7%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D9%86/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D9%87%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D9%86%20%D8%A7%D8%A8%D8%B1%D8%A7%D8%B2%20%D8%B4%D8%AF%D9%87/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D9%85%D8%A7%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D9%86/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D8%A7%D9%88%D8%AA%DB%8C%D8%B3%D9%85/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D8%A7%D9%88%D8%AA%DB%8C%D8%B3%D9%85/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D9%87%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D9%86%20%D8%A7%D8%A8%D8%B1%D8%A7%D8%B2%20%D8%B4%D8%AF%D9%87/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
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و »الگوهای رفتاری  اوتیسم برای والدین کودکان ERT های صحیحو فرزندان، یک همبستگی منفی بین تعداد کل پاسخ

کلیشه و  تکراری  توانایی  محدود،  در  کودکان  والدین  با  مقایسه  در  اوتیسم  کودکان  والدین  شد.   پیدا  کودکان  این  ای« 

اوتیسم  کودکان  اوتیسم  علائم  با  هیجان  تشخیص  توانایی  در  والدین  نقص  این  دادند.  نشان  اختلال  احساسات  تشخیص 

 مرتبط بود. 

 

 روش 

  والدین   وجود  ابراز  و  تمایزیافتگی  براساس  والدین  هیجانی  ابرازگری  بینی  پیشنظر به این که هدف پژوهش حاضر  

والدین   بود. جامعه ی مورد مطالعه در این پژوهش کلیهتوصیفی و از نوع همبستگی    روش پژوهش  ،اوتیسم  کودک  دارای

  بود که با استفاده از روش   والدین دارای کودک اوتیسمنفر    120حجم نمونه شامل    بود.   شهر اصفهان   دارای کودک اوتیسم

توضیحاتی در خصوص ضرورت اجرای پژوهش و   انتخاب شدند.  دردسترسنوع    حاضراز  پژوهش  گیری  نمونه ارایه  از  بعد 

شد که  اهداف پژوهش و رعایت اصل راز داری برای افراد نمونه، پرسشنامه های پژوهش بین آنها تقسیم و از آنها درخواست 

پرسشنامه های پر شده جمع آوری و  والدین با صداقت کامل پاسخگوی سوالات پژوهش باشند. پس از ارایه پاسخ ها توسط 

ملاک های ورود به پژوهش: -1ا برای تجزیه و تحلیل آماده شد.  بعد از بررسی پرسشنامه ها و اطمینان از کامل بودن آنه

اوتیسم-1 کودک  بودن  بین  -2،  دارا  دیپلم-3،  سال  55تا20سن  تحصیلات  به -4،  حداقل  وکامل  صادقانه  پاسخگویی 

:  -سوالات.    پژوهش  از  خروج  های  اوتیسم-1ملاک  کودک  از    -2،  نداشتن  تر  پایین  یا  بالاتر  -3،  سال  55تا    20سن 

روش گرداوری اطلاعات در بخش تئوری ها کتابخانه ای بوده   پاسخگویی ناقص به سوالات.  -4،  تحصیلات پایین تر از دیپلم

ابزار مورد استفاده در      ستفاده از پرسشنامه جمع آوری شد.و در بخش میدانی به منظور گردآوری داده های پژوهش  با ا

از:  پژوهش   عبارتند  هیجانی:  حاضر  ابرازگری  امونز)پرسشنامه  و  کینگ  توسط  هیجانی  گری  ابراز  برای  1990پرسشنامه   )

ابراز گری هیجانی سه زیر مقیاس و شانزده ماده دارد.  مواد   پرسشنامه  ابراز هیجان طراحی شده است.  آن    1-7بررسی 

مثبت، مواد   بیان هیجان  مقیاس  به زیر  به مقیاس صمیمیت و مواد     12-8مربوط  زیر    16-13آن مربوط  به  آن مربوط 

کاملا  "تا    "کاملا موافق"مقیاس ابراز هیجان منفی است. دامنه ی پاسخ در پرسشنامه ابراز گری هیجان کینگ و امونز، از

و به    5روش نمره گذاری آن به شیوه لیکرت است که به پاسخ کاملا موافق، نمره  در طیف لیکرتی، متغیر است.    "مخالف

روش نمره گذاری به دلیل منفی بودن    9،  8،  6. البته در مورد پاسخ سؤالات  تعلق می گیرد  1پاسخ کاملا مخالف، نمره  

تعلق می گیرد    5و به پاسخ کاملا مخالف نمره    1جهت مواد با ابراز هیجان، معکوس است، یعنی به پاسخ کاملا موافق نمره  

متغیر خواهد بود که نمره بالاتر بیانگر ابراز گری هیجانی    80تا    19که بر اساس این شیوه نمره گذاری، نمره کل فرد از  

است آلفای    .بالاتر  ضریب  محاسبه  و  درونی  همسانی  روش  از  استفاده  با  امونز  و  کینگ  هیجان  ابرازگری  مقیاس  پایایی 

بدست آوردند    70/0( ضریب آلفای کرونباخ را برای این پرسشنامه  1990گزارش شده است. کینگ و امونز )   68/0کرونباخ  

و مقیاس عاطفه ی  و روایی همگرا  ابرازگری هیجانی، پرسشنامه شخصیت چند بعدی  پرسشنامه ی  ی معنی داری میان 

(، ضرایب آلفا برای خرده مقیاس های ابراز  1394(. در پژوهش حسنی و بمانی یزدی )  p  < 05/0مثبت بدست آوردند )

ترتیب   به  کل  و  منفی  هیجان  ابراز  ابراز صمیمیت،  مثبت،  این    0/ 78و    82/0،  0/ 74،  76/0هیجان  پایایی  آمد.  به دست 

 به دست آمده و مورد تایید است.   89/0پرسشنامه در پژوهش حاضر 

گویه است که با   20ساخته شد. که شامل    2011پرسشنامه تمایز یافتگی خود: این مقیاس توسط دریک در سال  

 " کاملا شبیه خصوصیات من است"تا    "اصلا شبیه خصوصیات من نیست" مقیاس لیکرت در یک طیف شش گزینه ای از

درجه بندی شده و دارای چهار خرده مقیاس است: واکنش پذیری هیجانی، جایگاه من، برش هیجانی و هم امیختگی با  

مربوط به خرده    17و    13،  8،  5،  2های  مربوط به خرده مقیاس جایگاه من؛ گویه   20و 19،12،10،3،1های  دیگران. گویه

  16،  14،  11،  9،  6های  مربوط به خرده مقیاس برش هیجانی و گویه  15و    7،  4های  مقیاس هم آمیختگی با دیگران؛ گویه

،  5،  4،  2های  به خرده مقیاس واکنش پذیری هیجانی است. به منظور نمره گذاری این مقیاس لازم است گویه مربوط    18و  
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های آن است. نمرات  معکوس شود. نمره هر خرده مقیاس میانگین گویه  19و    18،  17،  16،  15،  14،  13،  11،  9،  8،  7،  6

بالاتر در این پرسشنامه نشان دهنده سطح تمایز بالاتر است. علت استفاده از این نوع شاخص روایی به طور کلی این بود که  

ابزار، شاخصی است که روشن می ها با سازه مورد سنجش تناسب دارد و نیز  سازد شکل ظاهری گویه اساسا روایی صوری 

مستقیمی   گویهرابطه  به  پاسخگویی  برای  دهنده  پاسخ  در  انگیزش  ایجاد  کوتاه با  فرم  روایی  تعیین  راستای  در  دارد.  ها 

  ، )دریک  خود  یافتگی  تمایز  اکت2011پرسشنامه  عامل  تحلیل  آماری  روش  با  سازه  روایی  از  تحلیل  (،  روش  و  شافی 

های اصلی با چرخش واریماکس استفاده  شد. علت استفاده از این روش بررسی نظم و ساختار ابزار تمایزیافتگی از  مؤلفه

عامل  ماهیت  و  تعدد  تعیین  واقع  در  و  ایرانی  غیر  فرهنگ  در  سازندگان  پیشنهادی  ساختار  با  انطباق  میزان  های لحاظ 

و    KMOهای مورد مشاهده بود. پیش از استفاده از تحلیل عامل از دو شاخص  مشترک و مکنون و تاثیر آن ها بر متغیر 

تعیین بعد پذیری ساختار مقیاس و آزمون فرض همانی بودن ماتریس همبستگی گویه ترتیب جهت  به  بارتلت  ها آزمون 

لی پس از چرخش، ملاک ارزیابی قرار  در نظر گرفته شد. الگوی عام 3/0استفاده شد. حداقل بار عاملی برای احراز یک عامل  

ها علاوه بر ضرایب همبستگی گویه با عامل، از ساختار پیشنهادی سازنده ها به عاملگرفت و همچنین برای اختصاص گویه

(  2011ها با نمره کل نیز به عنوان شاخصی از روایی بررسی شد. سازنده ابزار دریک)مقیاس استفاده شد. همبستگی عامل

برای بررسی روایی ملاکی همزمان پرسشنامه از رابطه آن با افسردگی، اضطراب حالت، اضطراب صفت، استرس و عزت نفس  

 استفاده کرده است. 

ساخته شده است که توسط    1975پرسشنامه ابراز وجود توسط گمبریل و ریجی در سال  پرسشنامه ابراز وجود:  

ماده دارد و هر ماده یک موقعیت خاص را که مستلزم رفتار جرات ورزی است نشان    40( ترجمه شده است،  1375) بهرامی

دهد. پرسشنامه جرات ورزی دارای دو قسمت است، یک قسمت به اندازه گیری درجه یا میزان ناراحتی فرد اختصاص  می

در این پرسشنامه از ازمودنی خواسته  . دهددارد و قسمت دیگر آن، احتمال بروز رفتار جرات مندانه را مورد سنجش قرار می

با موقعیت می را در زمان مواجهه شدن  ناراحتی خود  ابراز وجود است بر حسشود که میزان و شدت  ب  هایی که مستلزم 

از نمره   لیکرت  تا نمره  1طیف  زیاد( نمره گذاری می5)خیلی کم(  است و    52نمره برش در این پرسشنامه  .  شود)خیلی 

از   کمتر  نمرات  مقیاس  این  در  که  می 52کسانی  بهکسب  داده  کنند،  تشخیص  پایین،  ورزی  جرات  دارای  افراد  عنوان 

با    ی ماده ها  ینب   یی بالا  یهمبستگ   یایی، پا  یزان از نظر م   .شوندمی بار عامل  یکدیگرآزمون  دارد.  مختلف    یماده ها  یقرار 

گزارش شده است.پس از حذف    0/ 81  یجیو ر  یلتوسط گمبر  یاییپا  یبدرصد گزارش شده است. ضر  70تا    39  ینآزمون ب

  40  ی روتهران بر    ی روانپژشک   یتو ( در انست1373)آملیتوسط شهره    یاییپا  یبضر  یرانی با فرهنگ ا  یماده و هماهنگ  18

کرونباخ مورد محاسبه   یپرسشنامه با روش آلفا یاییپا. شد یین تع 0/ 82روز،   25 یبا فاصله زمان ییدانش آموز دختر راهنما

واقع     ییدپرسشنامه توسط  استادان دانشگاه مورد تا  ینا   یصور   ییاست.  روا  یدهبرآورد گرد  80/0آن    یزانقرار گرفت که م

ب  ینا  یماده ها  یعامل  ییو روا  یدهگرد تحلیل داده ها در پژوهش    .گزارش شده است  75/0تا    39/0  ینآزمون   تجزیه و 

افزار   نرم  از  با استفاده  توصیفی از شاخص   SPSS26حاضر  انجام گرفت که در سطح  توصیفی و استنباطی  در دو سطح 

از رگرسیون سلسله مراتبی استفاده   های میانگین، انحراف معیار )استاندارد(، فراوانی و درصد فراوانی و در سطح استنباطی 

 شد.
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 یافته ها

 فراوانی و درصد فراوانی سن والدین به تفکیک نشان داده شده است.   1در جدول
 توزیع فراوانی سن والدین 1جدول 

 آزمایش سن

 انحراف استاندارد  میانگین 

25-45 06/35 38 /4 

 

 بوده است.   4/ 38با انحراف استاندارد  35/ 06 والدین  شود، میانگین سنیدیده می 1همان گونه که در جدول 

 
 یافته های توصیفی متغیرهای پژوهش  2جدول 

 شاخص ها

 متغیر

 انحراف  میانگین  تعداد 

 استاندارد 

 حداکثر نمره حداقل نمره

 80 40 7/ 29 73/ 23 120 ابراز گری هیجانی 

 120 65 261/11 106/ 75 120 تمایز یافتگی

 200 113 19/ 82 61/179 120 ابراز وجود 

 

جدول   در  آمده  دست  به  نتایج  میانگین  2براساس  هیجانی،  گری  وجود  ابراز  ابراز  و  یافتگی  تمایز  ترتیب ،   به 

 به دست آمده است.   61/179، 75/106،  73/ 23
 خلاصه نتایج تحلیل رگرسیون چندگانه   3جدول 

همبستگی   ضریب  مقدار 

 (Rچندگانه )

تطبیق   2Rمقدار   2Rمقدار 

 یافته

استاندارد   خطای 

 تخمین زده شده

استاندارد   خطای 

 باقیمانده 

491/0 241/0 228/0 405/6 241/0 

 
 نتایج تحلیل رگرسیون چندگانه  4جدول 

میانگین   درجه آزادی  مجموع مجذورات  منبع تغییرات 

 مجذورات

 مقدار معناداری  Fمقدار 

 000/0 609/18 763/ 32 2 64/1526 پیش بینی 

 033/41 117 827/4800 باقی مانده 

  119 467/6327 کل

 

ابراز گری بیانگر این است که مقدار ضریب همبستگی چندگانه بین    4خلاصه نتایج تحلیل رگرسیون در جدول  

والدین  براساس    هیجانی ابراز وجود   به عبارتی    0/ 241برابر با    2R و میزان     0/ 491تمایز یافتگی و  درصد    49می باشد؛ 

قابل تبیین است. به منظور بررسی معناداری ضریب    وجود  ابراز  و  یافتگی   تمایز  ، از طریق نمراتابرازگری هیجانیواریانس  

تحلیل   نتایج  آمده،  دست  به  جدول  همبستگی  در  آمده  دست  به  میزان    4واریانس  معنادار    Fکه  آمده  دست  به 

  تمایزیافتگی و براساس    ابراز گری هیجانی (. بنابراین می توان نتیجه گرفت به طور کلی  =05/0P <    ،609/18  Fاست)

 دارد.  ینی ب شیپ تیقابل ابراز وجود والدین
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 نتایج مربوط به ضرایب رگرسیون    5جدول 

ضریب  متغیر پیش بین 

 Bرگرسیون 

SE Beta  مقدارt  مقدار

 معناداری

Tolerance VIF 

 187/1 843/0 000/0 602/3 316/0 057/0 205/0 تمایز یافتگی

 187/1 843/0 000/0 089/3 271/0 032/0 100/0 ابراز وجود 

 

میزان   شود   می  مشاهده  که  گونه  از    VIF همان  رگرسیون  تحلیل  این  میزان    10در  باشد.  می  کمتر 

telorance    بیشتر به دست آمده است. لذا پیش فرض های لازم در این رگرسیون تأیید شده است.  به منظور    0/ 1نیز از

  های متغیرحاکی از آن است که    5بررسی نقش پیش بینی کنندگی متغیرهای پیش بین به صورت جداگانه، نتایج جدول  

را دارا می باشند. به طور کلی می توان گفت   ابراز گری هیجانی( قدرت پیش بینی   > 05/0P)    وجود  ابراز  و  یافتگی  تمایز

ترتیب   آن    B=  0/ 205با     تمایزیافتگیبه  از  بعد  و  توان  وجودبیشترین  پیش    B=0/ 100با    ابراز  توان  ابرازگری  کمترین 

 را دارد.   نیهیجا

 

 نتیجه گیری 

بر جنبه های مختلف زندگی خانوادگی   اوتیسم داشتن فرزند دارایدر تبیین نتایج به دست آمده می توان گفت  

تأثیر می گذارد، از جمله خانه داری، امور مالی، سلامت عاطفی و روانی والدین، روابط زناشویی، سلامت جسمانی اعضای  

خانواده، محدود کردن پاسخ به نیازهای سایر فرزندان در خانواده، ضعف روابط خواهران و برادران، روابط با دیگر بستگان،  

که دهد  می  نشان  مطالعات  فراغت.  های  فعالیت  و  تفریح  و  همسایگان  و  اوتیسم دوستان  دارای  های  کودکان  چالش  با 

مختلفی روبرو هستند که می تواند به طور قابل توجهی بر عملکرد والدین و خانواده تأثیر منفی بگذارد. همچنین، می تواند  

استرس قابل توجهی را در تمام اعضای خانواده ایجاد کند. بنابراین، کمبودهای اجتماعی و ارتباطی بر کل اعضای خانواده  

تیسم به وضوح می تواند از این  اوتأثیر می گذارد. خانواده های کودکان اتیستیک از نظر هیجانی و مالی خسته می شوند.  

طریق تأثیر بالقوه ای بر روی کودک و عملکرد کل خانواده داشته باشد. چراکه کودک دارای اوتیسم از خانواده خود جدا  

افراد   اتفاقات در بستر یک خانواده رخ می دهد، خانواده ای که  این  والدین در معرض مسایل  نیست و همه  آن بخصوص 

 می باشند.  و ابراز وجود  ابراز هیجانی  ، روان شناختی از جمله عدم تمایزیافتگی خود

( را تشکیل می دهد، بیانگر آن است که فرد به آن اندازه از بلوغ عاطفی  1976تمایزیافتگی که اساس نظریه بوئن ) 

رسیده است که می تواند با خانواده اصلی خود ارتباط برقرار کند، بدون این که به روش غیرارادی و هیجانی به موقعیت  

نماید و  1987از دیدگاه بوئن )های گوناگون واکنش نشان دهد.   ( خودتمایزیافتگی باعث می شود فرد راه خود را ترسیم 

وی نکند. سطح خودتمایزیافتگی نشانه میزان استقلال عاطفی از خانواده است. درجه توانایی  رراهکارهای دیگران پی  مدام از

بیانگر میزان خودتمایزیافتگی است و   از احساسات،  رفتار  تبعیت خودکار  از  برای اجتناب  توازن میان  فرد  هدف اصلی آن 

و   باشند  داشته  روابطشان  در  تا خودمختاری  دارند  تمایل  خودتمایزیافته  بیشتر  افراد  واقع  در  است.  و شناخت  احساسات 

موجب   تمایزیافته  افراد  ویژگیهای  این  باشند.  داشته  احساسات  در  شدن  غرق  بدون  شان  روابط  در  بیشتری  صمیمیت 

والد تفاوت عقاید -استحکام روابط  توانند  پایینی برخوردارند نمی  از سطح خودتمایزیافتگی  والدینی که  فرزندی می شود. 

دهند. برای حل این مشکل، طرحواره درمانی بر    یخود با فرزندان را تحمل کنند و واکنش هیجانی بالایی از خود نشان م

خود را به شکل مثبت بروز دهند و چرخه    تاحمایت والدین از فرزندان تأکید دارد و پیشنهاد می کند که والدین هیجان

های تعاملی منفی را شناسایی کنند؛ چرا که واکنش های هیجانی ارتباط تنگاتنگی بـا تعارض های والد فرزندی دارد. در  

https://autism-clinic.com/autism/
https://autism-clinic.com/%d8%a7%d9%88%d8%aa%db%8c%d8%b3%d9%85-%da%86%db%8c%d8%b3%d8%aa/
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اصــل، نوعــی از شــناخت هــا کـه در رابطـه بین والدین و فرزندان نقش مهمی دارد، طرحـواره ها هسـتند، و والدینی 

کــه طرحــواره هــای ناسـازگار هیجانـی تأییـد شـده دارنـد، بــه احتمال زیـاد در برابـر هیجانی خـاص مقاومـت نشـان  

اسـتفاده   اجتنابـی  راهبردهـای  از  و  کن م داده  مداخله نی  ارائــه  از  قبل  پژوهــش،  این  در  والدین  توضیحات،  این  با  د. 

باورهای  دادند،  می  نشان  بالایی  هیجانی  واکنش  بودند،  برخـوردار  تـری  پاییـن  خودتمایزیافتگـی  سـطح  از  درمانـی 

مرزهای مشـخص در روابط شان را  مشـخصی بـرای خـود نداشـته، بـه حمایت دیگـران نیازمند بوده و توانایـی سـاختن  

والد را در پیوندهای  بالایی  والدین در رونـد -نداشـتند؛ به همین دلیل معمـولا آشـفتگی  تجربه می کردند.  فرزندی خود 

د شـود، حتی اگر برداشـت  یآنها تای  باورهایزندگی خـود و در تعامل با دیگـران بـه گونـه ایـی عمـل مـی کردنـد کـه  

اولیه آنهـا نادرست بـود. آنها احساس می کردند که در یک دنیای هیجانی به دام افتــاده انــد و در روابــط خـود بیش از  

حد آمیخته با دیگران هستند و بـه جای در میان گذاشـتن ارزش هـا و دیدگاه های واقعـی خـود، تصویـر دروغ را از خود  

پایین د فراهـم ارائه می دهند. چون  خودتمایزیافتگی  را  فردیت آنـان  بــود، خود آمیختـه زمینه کاهش  ر آنان برجسته 

استفاده از راهبردهای مقابله داشت.  و به نسبت ابراز وجود آن ها نیز کاهش    نمـوده و اضطـراب والدین افزایش یافتـه بـود

ای سازگارانه نیز می تواند به بهبود وضعیت روانی و قدرت حل مساله فرزندان اوتیسم منجر شده و این فرایند سبب بهبود  

باعثتمایزیافتگی نسبت  به  و  وجود  ابراز  شود  ،  آنها  هیجانی  پژوهش    .ابرازگری  های  از:  محدودیت  عبارتند  عدم  حاضر 

نمونه پژوهش حاضر  همکاری مناسب مراکز اوتیسم در خصوص اجرای جلسات آموزشی برای والدین دارای کودک اوتیسم.  

دارای   والدین  اند.  صرفا  بوده  اصفهان  اوتیسم شهر  بوده  همچنین  کودک  پرسشنامه  پژوهش حاضر  در  استفاده  مورد  ابزار 

پیشنهاد می شود پژوهش حاضر برروی اختلالات  است و از مصاحبه و مشاهده به عنوان ابزارهای کیفی استفاده نشده است.

مانند   دیگر  های  ابزار  از  استفاده  این  بر  علاوه  شود.  اجرا  نیز  دیگر  شهرهای  در  عادی  کودکان  والدین  همچنین  و  دیگر 

 مصاحبه در پژوهش های آتی در این زمینه پیشنهاد می گردد.  
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