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Abstract 
    The aim of the present research is to 
examine factors influencing of paren-
tal self-efficacy in mother with 2-6 
year-old children. The study is descry-
ptive-post hoc. 350 mothers were se-
lected from 15 kindergartens of 3 ar-
eas of Tehran by multistage sampling 
method. They completed Rosenberg’s 
Self-esteem Scale, Parental Bonding 
Questionnaire, Parenting Stress In-
dex, Sources of Social Support Scale, 
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 مقدمه

هاي خاص است و     ي مقابله خود در موقعيت      خوداثرمندي به معناي باور فرد در مورد تواناي           

، 1بندورا(دهد    الگوهاي فكري، رفتاري و هيجاني را در سطوح مختلف تجربه انساني تحت تأثير قرار مي               

كننده مهمي در شروع    خوداثرمندي را تعيين  )  1995  (3 و لويس  2مدوكس).  1999،  1997،  1989

هايي ها بر اين نظرند كه افراد در فعاليت       آن.  داننديك رفتار، مقدار تلاش، استقامت و پشتكار فرد مي        

هايي كه احساس توانمندي كمتري دارند،       كنند شركت كرده و از فعاليت      كه احساس توانمندي مي   

. تر و پشتكار منجر خواهد شد     افزون بر اين، احساس توانمندي به استقامت طولاني       .  ورزنداجتناب مي 

خوداثرمندي يك صفت شخصيتي     )  1999براي مثال؛ بندورا،     (از ديدگاه بسياري از پژوهشگران        

هاي اختصاصي هستند كه فقط در ارتباط با يك رفتار خاص در يك موقعيت يا                نيست، بلكه شناخت  

 . شوندزمينه خاص، مشخص و تعريف مي

باور خوداثرمندي  ).  2006،  4گي(تواند بر اساس نقش والديني نيز بررسي شود           خوداثرمندي مي 

هاي ني به معناي حس آگاهي و توانايي شخص جهت به جا آوردن يا انجام دادن وظايف و نقش                  والدي

چنين اشاره به انتظارات والدين دارد كه تا چه حد          ؛ هم )2006،  5ديس جاردين (روزمره والديني است    

ديدگاه در  ).  1996،  7 و گلفند  6تتي(اي شايسته و مؤثر عمل كنند        گونهقادرند به عنوان يك والد، به      

Maternal efficacy Questionnaire and 
Preschool Behavior Checklist. 
Stepwise regression analysis showed 
that parenting stress, behavioral pro-
blems in children, mother’s self-est-
eem and parental stress subscale from 
parenting stress index, in four steps, 
could explain 32% of variance in 
maternal self-efficacy. Therefore, edu-
cational  programs relevant to the men
-tioned factors can enhance maternal 
self-efficacy and prevent from child-
ren’s psychological problems. 

 
KeyWords: parental stress, parental 
bonding, social support, parenting se-
lf-efficacy, self-esteem, behavioral pr-
oblems, mothers. 
 

دبستاني جهت   رست رفتاري كودكان پيش      و فه  

 .ها استفاده شد دادهآوريجمع

نتايج تحليل رگرسيون گام به گام نشان داد استرس         

والديني، مشكلات رفتاري كودك، عزت نفس مادر و        

مقياس آشفتگي والديني در شاخص استرس        خرده

 درصد واريانس    32والديني، در چهار گام، حدود         

لذا .  كنندادران را تبيين مي   خوداثرمندي والديني م  

هاي آموزشي و پيشگيرانه با در نظر گرفتن            برنامه

تواند سطح خوداثرمندي در مادران      اين متغيرها مي  

هاي بعدي پيشگيري   را افزايش داده و از ناسازگاري      

 .كند

 

استرس والديني، پيوند والديني،         :  هاكليدواژه

نفس، حمايت اجتماعي، خوداثرمندي والديني، عزت      

 .مشكلات رفتاري و مادران
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اشان جهت بدست گرفتن همه      كه والدين به چه ميزان در توانايي        اين)  1997  (9 و كاراكر  8كولمن

كنند به عنوان خوداثرمندي والديني در نظر گرفته          هاي پرورش كودك احساس اثرمندي مي      جنبه

 مثبت بر   از نظرگاهي ديگر، خوداثرمندي والديني ادراك فرد از توانايي خود در جهت تأثير              .  شودمي

 ).1991تتي و گلفند، (رفتار و رشد فرزندانش است 

والديني كه  .  والديني با رفتارهاي متفاوتي در والدين و كودكان همراه است          باورهاي خوداثرمندي   

، )1991تتي و گلفند،    (شوند  از خوداثرمندي بالايي برخوردارند؛ حمايتگر، گرم و حساس توصيف مي          

هاي اي فعالي را در موقعيت      گيري مقابله قش والديني دارند، جهت     سازگاري بهتري نسبت به ن      

، به  1990،  11 و پاركر  10ولز(شود  كودك منجر مي   ـ    كه به روابط سالم والد     دهندنشان مي زا  استرس

شان را در طي مراحل گوناگون      هايشان اطمينان دارند و قادرند فرزندان     ، به توانايي  )2006نقل از گي،    

 .ش بالا در روابط خانوادگي هدايت كنندرشد، بدون تن

اند كه بين خوداثرمندي والديني بالا و سازگاري مشاهده            نشان داده )  2003(كولمن و كاراكر     

در اين مطالعه خوداثرمندي بالاي والديني در مادر، به          .  اي معنادار وجود دارد   شده در كودك رابطه   

 نگرياق، عاطفه و به صورت منفي اجتناب و منفي        صورت معناداري اطاعت و پذيرش كودك، شوق و اشتي        

كننده بينيافزون بر اين، خوداثرمندي بالاي والديني از سويي پيش            .  دنكبيني مي كودك را پيش   

كند بيني مي نظارت والديني است و از سوي ديگر، سازگاري هيجاني و اجتماعي در نوجوانان را پيش               

 ).2002، 13 و لوماكس12شوماو(

، 15نزو؛ ج 1994 و همكاران،     14؛ گراس 2003 كولمن و كاراكر،       :براي مثال (بسياري  مطالعات  

با افسردگي،  در پدر و مادر را         خوداثرمندي والديني ضعيف   )  2009 و همكاران،     16؛ سالو 2006

اي ضعيف در والدين و مشكلات رفتاري،          هاي مقابله استرس، نارضايتي از نقش والديني و شيوه         

 ،جتماعي ناكارآمد، اضطراب، خوداثرمندي پايين و مشكلات تحصيلي در كودكان           سازگاري، تعامل ا  

رسد خوداثرمندي والديني سازه مهمي در سازگاري والد و            رو به نظر مي    از اين .  دانندهمبسته مي 

كودك -آيد و شناخت عوامل و متغيرهاي مؤثر بر آن گام مهمي در بهبود روابط مادر               شمار  كودك به 

. طور كلي افزايش سازگاري مادر و كودك خواهد بود         ز مشكلات رفتاري، تحصيلي و به     و پيشگيري ا  

كنندگي بينيتر پيش به نقش مهم   )  2009سالو و همكاران،     (در اين ميان برخي از پژوهشگران          

 .اندكيد كردهأخوداثرمندي مادران به عنوان مراقب اصلي ت

 خوداثرمندي در نظريه بندورا دو منبع براي         اساس چهار منبع    بر)  2002  (18 و كرانبرگ  17ليركز

 20 و خلق و خو 19هاي خود دارد  خاطراتي كه مادر از مراقبت    :  خوداثرمندي والديني مادر مطرح نمودند    

كي توسط والدين است    كودمنظور از خاطرات مراقبت، نوعي از مراقبت در دوران          .  و رفتارهاي كودك  

تر ثير قوي أبر همين اساس، اين دو پژوهشگر بر اين ت          .  دكه فرد در خاطر دار     )  هم پدر و هم مادر     (

به .  كيد كردند أت از طريق مكانيزم تجربه جانشيني         والديني مادر خاطرات مراقبت در خوداثرمندي      
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دانند احساس كفايت   آميز رفتار والديني مي   بياني ديگر، مادراني كه والدين خود را الگوهاي موفقيت         

 . خواهند داشتلدگري خود بيشتري در مورد توانايي وا

كننده مهمي در خوداثرمندي والديني مادران        بينيوجود مشكلات رفتاري در كودك نيز پيش        

به مادر احساس اطميناني در انجام درست       كه كودكان آرام و بدون مشكلات رفتاري         به طوري .  است

ليركز و كراكنبرگ،   (  دندهداده و در نهايت خوداثرمندي والديني مادر را افزايش مي             خود   هوظيف

در اين ميان نقش حمايت اجتماعي را       اگرچه    ؛)2009؛ سالو و همكاران،     2007،  21؛  آندرسون  1999

هاي اجتماعي و حمايت اجتماعي       كه مادراني كه از شبكه      ، به طوري   توان ناديده گرفت   نيز نمي 

 و پاپوسك،    22پوسكپا(كنند  برخوردارند احساس كفايت بيشتري در انجام نقش مادري خود مي             

1977.( 

توان گفت عزت نفس، تاريخچه والدگري، خلق و خو و رفتارهاي كودك و حمايت                  بنابراين مي 

 و  23سرتونا(آيند  شمار مي هاي خوداثرمندي والديني مادران به      كنندهترين تعيين اجتماعي از مهم   

 ،28 و ملوين  27، ديشيون 26، شاو 25؛ ويور 1991؛ تتي و گلفند،     1994؛ گراس و همكاران،     1986،  24تروتمن

 را در خوداثرمندي والديني مادر      29هاي پژوهشي، نقش استرس والدگري    افزون بر اين يافته   ).  2008

 ).2009، 32آري، بن31؛ اسپيلمن2000، 30كيم(اند يد قرار دادهأيمورد ت

 ريزي و لزوم طرح   با توجه به نقش قابل توجه خوداثرمندي والديني مادر در سازگاري مادر و كودك              

هاي آموزشي و پيشگيرانه در جهت افزايش خوداثرمندي والديني مادران، شناخت عوامل مؤثر              برنامه

ترين هدف اين     ساله شهر تهران اصلي      2-6ثيرگذار بر خوداثرمندي والديني مادران كودكان           أت

ثيرگذار بر  أوامل ت اي كه بر ع    هاي داخل كشور به مطالعه     كه در پژوهش  نظر به اين  .  پژوهش است 

تواند گام آغازيني در      دست نيافتيم، اين پژوهش مي       ،خوداثرمندي والديني مادران پرداخته باشد      

ثيرگذار بر اين متغير در مادران كودكان و نوجوانان سنين          أسلسله مطالعاتي با هدف شناخت عوامل ت      

 .مختلف باشد

 

 روش پژوهش

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

قرار داشته و از حيث       )  غيرآزمايشي(ضر از نظر هدف در گروه مطالعات توصيفي             پژوهش حا 

جامعه اين پژوهش كليه مادران       .  است)  رويداديپس(اي  مقايسه ـ    يها از نوع علّ    گردآوري داده 

براي انتخاب نمونه   .  رفتندشان به مهدهاي كودك مي     ساله شهر تهران بودند كه كودكان      2-6كودكان  

اي، شهر تهران به سه منطقه شمال، جنوب و مركز تقسيم شده و سپس                گيري خوشه هبه روش نمون  

در نهايت  .  صورت تصادفي انتخاب شدند    ه   مهدكودك ب   5با مراجعه به بهزيستي از هر منطقه            

��
/ 



487 

 
 

 

 

  

همكاران پژوهش به مهدهاي منتخب مراجعه كرده و پس از هماهنگي با مسئولان مهدها، از مادران                 

 . الات پژوهش پاسخ دهندؤواسته شد تا به س ساله خ2-6كودكان 

 نفر از اين    160.  طور كامل پاسخ دادند   ها به  سال به پرسشنامه   33 مادر با ميانگين سني       350

 نفر از   178.  بود)   نفر 165( نفر شاغل بودند و تحصيلات اكثر مادران ليسانس          190دار و   مادران خانه 

 5/4 نفر پسر بودند و ميانگين سني كودكان          183ر و   كننده در پژوهش دخت   كودكان مادران شركت  

 .سال بود

 

 ابزارهاي پژوهش 

 توسط روزنبرگ   1965اي در سال      ماده 10اين مقياس   :  33پرسشنامه عزت نفس روزنبرگ   

گسترده )  همگرا و افتراقي  (بالا و روايي    )  همساني دروني و بازآزمايي   (ساخته شد و به طور كلي اعتبار        

 و آلفاي كرونباخ براي      88/0 تا   82/0بازآزمايي در دامنه       ضريب همبستگي .  ردو قابل قبولي دا    

؛ 1991،  35 و توكاما   34بلاسويچ( بدست آمده است       88/0 تا    77/0 مختلف در دامنه       هاينمونه

 0-30گذاري به صورت ليكرت انجام شده و نمرات هر آزمودني در دامنه                نمره).  1986،  36روزنبرگ

 بيانگر ميزان اعتماد    15  -25 اين مقياس نمره برش منظور نشده اما نمرات بين            براي.  گيرندقرار مي 

موسوي، محمدخاني، كاوياني   .   بيانگر اعتماد به نفس كم است      15تر از   به نفس بهنجار و نمرات پايين     

 را در جمعيت    37ضريب همبستگي بين اين مقياس و آزمون اعتماد به نفس آيزنگ           )  1385(و دلاور   

 . گزارش كردند88/0 و 92/0 و ضريب بازآزمايي و همساني دروني را به ترتيب 81/0ايراني 

 در سال   40 و براون  39، تاپلينگ 38 سؤالي توسط پاركر   25اين مقياس   :  پرسشنامه پيوند والديني  

هاي والدگري ادراك شده شخص والدين ساخته شده است و دو عامل                جهت سنجش سبك   1979

همساني دروني  )  1385(دي، جزايري، رفيعي، جوكار و پورشهباز          محم.  مراقبت و محافظت دارد    

يد شد  أيبعد از تحليل عاملي نيز دو عامل مراقبت و محافظت ت           .  اند گزارش كرده  63/0-72آزمون را   

 . برآورد شد67/0 و 83/0كه همساني دروني هر عامل 

 سؤالي را در سه     36اين پرسشنامه   )  1993  (42 آبيدين :41فرم كوتاه /  شاخص استرس والديني  

 45آفرينهاي كودك مشكل   و ويژگي  44كودك ـ   ، تعامل ناكارآمد والد    43زيرمقياس آشفتگي والديني  

اين مقياس جهت ارزيابي استرس والديني ادراك شده والدين در رابطه با فرزندان خود               .  ساخته است 

ي كرونباخ براي كل    ضريب قابليت اعتماد همساني دروني از طريق محاسبه آلفا         .  طراحي شده است  

اين ضريب در قلمرو كودك     .   بدست آمد  93/0كنگي   نفري از مادران هنگ    248مقياس در يك گروه     

 و دامنه ضريب اعتبار همزمان ابزار       93/0ضريب اعتبار تفكيكي ابزار     .   بود 92/0 و در قلمرو والد      85/0

دادستان، ).  1994،  48 و وونگ  47، چان 46تام( بود   66/0 و   38/0با پنج ابزار استرس مختلف ديگر بين         
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 را در جمعيت ايراني گزارش      94/0 و بازآزمايي    88/0آلفاي كرونباخ   )  1385(آبادي  احمدي و حسن  

 .نمودند

 و  50 حمايت اجتماعي را كوسك    اي ميزان  ماده 10مقياس    :49حمايت اجتماعي منابع  مقياس  

ملي و عاطفي را از منابع مختلف        منشر كردند كه ميزان حمايت اجتماعي ع       2002 در سال    51كوسك

مانند همسر، والدين، دوستان، كارفرما يا رئيس، همكاران، فرزندان، اقوام و بستگان، همسايگان،                   

همبستگي اين آزمون با آزمون رفتارهاي حمايتي        .  سنجدهاي اجتماعي و درمانگر يا مشاور مي       گروه

 88/0چنين همساني دروني     هم.  ه است اجتماعي و روايي سازه آن در حد قابل قبولي گزارش شد             

ميزان همساني دروني در اين پژوهش      ).  2002كوسك و كوسك،    (توسط سازندگان ارائه شده است       

 .يد كردأي بود و تحليل عامل دو عاملي حمايت عملي و حمايت عاطفي را ت75/0

 1991 سؤالي را تتي و گلفند در سال             11 اين پرسشنامه     :52پرسشنامه اثرمندي مادرانه  

افزون بر اين   .   محاسبه شد  86/0 تا   79/0آلفاي كرونباخ اين مقياس توسط سازندگان       .  طراحي كردند 

همساني دروني  .   گزارش شده است   75/0  53همبستگي اين آزمون با مقياس احساس كفايت والديني        

 . محاسبه شد81/0اين آزمون در اين پژوهش 

؛ 1986  (56 و رايچمن  55گايراس توسط مك   اين مقي  :54فهرست رفتاري كودكان پيش دبستاني    

 ماده دارد و مشكلات عاطفي و رفتاري        22.  جهت سنجش ساخته شده است    )  1997نقل از مظاهري،    

 0-44نمرات بين   .  دارد  هر ماده به يك رفتار خاص اختصاص         .دهد ساله را نشان مي     2-5كودكان  

سازندگان روايي و اعتبار قابل     .  شودي نمره برش مشكلات رفتاري محسوب م      12د و نمره    نگيرقرار مي 

اين ).  1997؛ نقل از مظاهري،       1986گاير و رايچمن،      مك(كنند  يد مي أيقبول اين آزمون را ت      

به فارسي ترجمه و رواسازي      )  1997؛ نقل از مظاهري،      1989(پرسشنامه توسط كلانتري و داراني       

 .شده است

 

 هايافته

 

 نفس، پيوند والديني، اثرمندي والديني مادران و عزتهاي همبستگي بين خودضريب: 1جدول 

 استرس والديني، حمايت اجتماعي و مشكلات رفتاري كودك

5 4 3 2 1 SD M  

 خوداثرمندي والديني 57/49 86/8     

 نفسعزت 97/17 15/2 306/0**    

 پيوند والديني 56/145 14/22 239/0** 258/0**   

 استرس والديني 53/81 24/19 -497/0** -362/0** -33/0**  

 حمايت اجتماعي 71/34 82/13 208/0** 185/0** 261/0** -269/0** 

 مشكلات رفتاري كودك 97/30 87/4 -319/0** -086/0 258/0** 43/0** 001/0

**P< 01/0  
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 بيشترين همبستگي را با       ،شود خوداثرمندي والديني    مشاهده مي   1گونه كه در جدول       همان

به صورت  (و كمترين ميزان همبستگي را با حمايت اجتماعي            )  به صورت منفي  ( والديني   استرس

نفس، پيوند  عزتبا وجود معناداري ضرايب همبستگي بين خوداثرمندي والديني و              .  دارد)  مثبت

. والديني، استرس والديني، حمايت اجتماعي و مشكلات رفتاري كودك از لحاظ آماري معنادار است               

بيني و تبيين واريانس خوداثرمندي والديني مادران بر اساس عوامل ذكر شده از                  شبه منظور پي  

 ).2جدول (رگرسيون گام به گام استفاده شد 

 
 

نفس، پيوند عزتخلاصه تحليل رگرسيون گام به گام خوداثرمندي والديني مادر از طريق : 2جدول 

 كودكوالديني، استرس والديني، حمايت اجتماعي و مشكلات رفتاري 

B β 2
 R R F گام متغير 

  26/0 51/0 015/112  

 استرس والديني    -51/0** -23/0

1 

  28/0 53/0 12/61  

 استرس والديني    -45/0** -2/0

 مشكلات رفتاري كودك    -15/0** -26/0

2 

  3/0 55/0 11/45  

 استرس والديني    -39/0** -17/0

 فتاري كودكمشكلات ر    -17/0** -29/0

 عزت نفس    16/0** 62/0

3 

  32/0 56/0 86/35  

 استرس والديني    -57/0** -25/0

 مشكلات رفتاري كودك    -16/0** -27/0

 عزت نفس    19/0** 73/0

 )استرس والديني(مقياس آشفتگي والديني خرده    22/0** 21/0

4 

                      **P< 01/0  

 
شود از بين عوامل مذكور تنها چهار متغير استرس والديني،              مشاهده مي  2ر جدول   كه د چنان

 مقياس استرس والديني     زمقياس آشفتگي والديني ا    نفس و خرده   مشكلات رفتاري كودك، عزت    

در گام اول كه متغير استرس         .  بيني معنادار خوداثرمندي والديني مادران را دارند         توانايي پيش 

در گام دوم .  درصد از تغييرات خوداثرمندي والديني مادران را تبيين كرد        26له شد   والديني وارد معاد  

 درصد از تغييرات پيشرفت تحصيلي به شكل         28با اضافه شدن مشكلات رفتاري كودك در مجموع          

نفس در گام بعدي، استرس والديني، مشكلات رفتاري كودك و عزت               .  بيني شد  پيش يمعنادار

 درصد از تغييرات خوداثرمندي والديني مادران شدند و در نهايت در              30بيني  مادران، قادر به پيش   

�� / ساله2-6عوامل مؤثر در خوداثرمندي والديني مادران كودكان                                / 
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 درصد از تغييرات    32)  از آزمون استرس والديني   (مقياس آشفتگي والديني    گام آخر و با افزودن خرده     

 . ساله تبيين شد2-6خوداثرمندي والديني مادران كودكان 

 

 بحث 

كننده خوداثرمندي والديني مادران به عنوان يك         بينياين مطالعه با هدف بررسي عوامل پيش        

 استرس والديني، مشكلات رفتاري     ندنتايج نشان داد  .  عامل مهم در سازگاري مادر و كودك، انجام شد        

كننده ميزان خوداثرمندي والديني    بينيمقياس آشفتگي والديني پيش   نفس مادر و خرده   كودك، عزت 

، )2002(هاي ليركز و كرانبرگ     اين يافته همسو با يافته     .  د ساله شهر تهران بو     4-6مادران كودكان   

، گراس و   )1986(، سرتونا و تروتمن      )2006(، جونز   )2009(، سالو و همكاران      )2008(آندرسون  

 .است) 2009(آري و اسپيلمن و بن) 2007(، كيم )1994(همكاران 

بيني سطح  به پيش از سوي ديگر در اين پژوهش پيوند والديني و حمايت اجتماعي قادر                     

، )1994  (58 و وتك  57اين يافته با نتايج بدست آمده توسط فوگ       .  خوداثرمندي والديني مادران نبودند   

) 2009(آري  و اسپيلمن و بن   )  2008  (62و ملوين   61، ديشيون 60، شاو 59، ويور )1991(تتي و گلفند    

 معنادار سهمي از      بينيبدين معنا كه مطالعات اين پژوهشگران حاكي از پيش              .  ناهمسو است 

 .خوداثرمندي والديني مادران بر اساس حمايت اجتماعي و تاريخچه والدگري است

هاي كودك است كه هم ويژگي      ـ   كننده ادراك استرس در نظام والد      استرس والديني مشخص  

به نظر  ).  1993آبيدين،  (گيرد  ها را در برمي   هاي والدين به اين ويژگي    زاي كودك و هم پاسخ    استرس

، 64 و وونگ  63ووك(هاي خاص والديني مانند مديريت هنجارهاي كودك        رسد ناملايمات و درگيري   مي

هاي كودك  ها و بيماري  ، مشكلات روزمره مانند تغذيه و خواب يا گريه بيش از حد و عفونت               )1999

تا شود،  مي ـ   خصوص مادر ـ به منجر به تجربه استرس در والدين        )  1997 و همكاران،    65اوستبرگ(

حدي كه والدگري و فشارهاي حاصل از مراقبت از كودكان مي تواند به عدم سازش قابل ملاحظه در                   

ثير استرس والديني دستخوش سازش نايافتگي       أهايي كه تحت ت    يكي از حوزه  .  مادران منتهي شود  

 ل؛براي مثا (هاي ديگر   چه اين پژوهش و پژوهش    چنان.  اثربخشي والديني مادران است      خود ،شودمي

) 2002،  68 و آلدريج  67، روبينسون 66؛ مورگان 2009آري،  اسپيلمن و بن    ؛1388آبادي و همكاران،    خرم

كنند خود اثربخشي والديني    اند مادراني كه سطوح بالايي از استرس والديني را تجربه مي           نشان داده 

آيند و قادر   نميكنند به خوبي از عهده نقش مادري خود بر         بدين معنا كه احساس مي    .  ضعيفي دارند 

 .به ايفاي نقش خود و انجام وظايف خود نيستند

تواند هاي كودك نيز ميها و تواناييمشكلات عاطفي و رفتاري، خلق و خو، ترس        منظورافزون بر اين    

هاي سطح خوداثرمندي والديني در مادران در نظر گرفته شود          كنندهترين تعيين نوان يكي از مهم   به ع 

نياز به تلاش    مشكلات رفتاري،    باو كودكاني   كودكان سخت   ).  2008ر و همكاران،    براي مثال؛ ويو  (
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از اين رو، در برخورد با اين كودكان مادران بيشتر           .  دارندو رفع نيازهايشان    بيشتري براي آرام شدن     

هاي ممكن است به سردرگمي و ناكامي در برابر ارضاي نيازهاي كودك خود و يا كنترل در موقعيت                  

تواند منجر به افزايش يا كاهش        مي 69نظر بندورا، دستاوردهاي عملكرد   براساس  .  مبتلا شوند مشكل  

 به مادر احساس اطميناني در انجام       ،دنشو كه به راحتي آرام مي     كودكانيرو،  از اين .  خوداثرمندي شود 

كان با   كود ؛دندهد و در نهايت خوداثرمندي والديني مادر را افزايش مي           نده خود مي  هدرست وظيف 

د و در نتيجه    ندهمشكلات رفتاري به مادر احساس عدم اطمينان در انجام وظايف مادري خويش مي             

؛ سالو و    2008؛ آندرسون،    2002ليركز و كراكنبرگ،      (كند  خوداثرمندي مادر كاهش پيدا مي       

  ).2009همكاران، 

ان خوداثربخشي والدگري   اي در ميز  كنندهنفس مادر نيز نقش تعيين     عزت نداها نشان داده  پژوهش

رسد كه در مادراني كه     چنين به نظر مي   ).  2009آري،  ؛ اسپيلمن، بن  2000براي مثال؛ كيم،    (دارد  

 انتخاب  ، آموختن ، درك كردن  ،ي فكر كردن  يباور خودتوانمندي به معناي داشتن اطمينان به توانا         

طمينان به خود در زمينه     ر ا د به طور كلي ضعيف و ناكارآمد است؛          گيري براي خود  كردن و تصميم  

هاي زندگي احساس توانمندي    به بياني ديگر مادراني كه در ديگر زمينه       .  فرزندپروري نيز ضعيف است   

كنند در حيطه مادر بودن و پرورش فرزند نيز به خود اعتماد نكرده و احساس ضعف                    و قدرت نمي  

 .كنندمي

) 1999ليكركز و كراكنبرگ،    ي مثال؛   برا(هاي ديگر   چه در پژوهش  در اين پژوهش برخلاف آن     

كننده ميزان خوداثرمندي والديني     بيني پيش ،شود حمايت اجتماعي و تاريخچه والدگري       ديده مي 

 71هاي حمايت اجتماعي   و سيستم  70هاي محيطي طور كامل نقش ويژگي   ها هنوز به  پژوهش.  مادر نبودند 

اما به نظر   ).  1977 و پاپوسك،    72پاپوسك(اند  را در افزايش خوداثرمندي والديني مادر تبيين نكرده        

تواند احساس اطمينان مادر نسبت به ايفاي نقش مادري            هاي اجتماعي مي  رسد وجود حمايت  مي

تواند از كمك و ياري      هاي حساس و سخت، اين فكر كه مي         خود را افزايش دهد؛ زيرا در موقعيت        

رغم نتايجي كه   رسد علي به نظر مي  .  دهدش مي ديگران استفاده كند؛ اطمينان به نقش مادر را افزاي         

در كشورهاي ديگر ديده شده است حمايت اجتماعي در ميزان خوداثرمندي والديني مادران نقش                 

. هاي شرقي اشاره كرد    رسد در تبيين اين مسئله بايد به نوع فرهنگ          به نظر مي  .  معناداري نداشت 

ازهاي جسماني، عاطفي و اجتماعي كودكان را        گري در قبال ني   مادران در جوامع شرقي نقش مراقب      

هاي انضباطي هستند   كشند و پدران كمتر با كودكان درگير شده و عمدتاً درگير نقش             بر دوش مي  

رو ممكن است دريافت حمايت اجتماعي از سوي مادران در چنين              از اين ).  1999ووك و وونگ،     (

ه ميزان حمايت اجتماعي در خوداثرمندي      در نتيج .  هايي براي فرزندپروري حتي تقبيح شود      فرهنگ

هاي فرهنگي بيشتر   رسد تبيين اين مسئله نياز به بررسي       به نظر مي  .  والديني مادران دخيل نباشد   

هاي خاص گروه نمونه در اين پژوهش       از نگاهي ديگر، دستيابي به اين يافته را با توجه به ويژگي           .  دارد

� / ساله2-6داثرمندي والديني مادران كودكان عوامل مؤثر در خو                               �/ 
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 همه مادران    ًيابيم كه تقريبا   هاي گروه نمونه درمي    ژگيبا نگاهي به وي    .  توان تبيين نمود   نيز مي 

 درصد  60كه نزديك به     كننده در اين مطالعه، از تحصيلات بالايي برخوردارند؛ به طوري              شركت

تواند در  استفاده از مهدكودك براي نگهداري فرزند مي       .  مادران ليسانس و بالاتر از ليسانس هستند       

رسد افزون بر اين، به نظر مي      .  ايت اجتماعي در نظر گرفته شود      اين مادران به عنوان يك منبع حم       

اقتصادي متوسط قرار داد؛ از اين       ـ   توان در گروه اجتماعي   كننده در اين پژوهش را مي     مادران شركت 

ادران ايفاء  ـرو نقش حمايت اجتماعي با استفاده از امكانات اجتماعي چون مهدكودك براي اين م                 

 .شودمي

يعني خاطراتي كه مادر از نحوه مراقبت       (خاطرات مراقبت     ،معتقدند)  1999(نبرگ  ليكرز و كراك  

نقش مؤثري را بر     از طريق مكانيزم تجربه جانشيني       والديني مادر در خوداثرمندي   )  مراقبان خود دارد  

 دانندآميز رفتار والديني مي   مادراني كه والدين خود را الگوهاي موفقيت         به بياني ديگر  .  عهده دارند 

يد أيدر اين پژوهش اين نتيجه مورد ت      .  احساس كفايت بيشتري در مورد توانايي والدگري خود دارند         

 ،رسد براي تبيين نقش خاطرات مراقبان در خوداثربخشي والديني مادران            به نظر مي  .  قرار نگرفت 

 .اي مبذول شودبايستي به عوامل فرهنگي اجتماعي جامعه ايراني توجه ويژه
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