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Abstract 
The purpose of this study was to 
examine the effectiveness of group 
counseling based on the role theory on 
function of families with slow-
learningchildren. The present study is 
a Quasi - experimental research with 
pre-test and post - test, and with exp-
erimental and control groups.  
Statistical population in cludes all 
mothers of slow - learning children in 
thecity of Hamadan. A sample of 30
subjects selected through available 
sampling method from high schools 
with equal numbers of both genders. 
Based on cloning features were alloc-
ated in experimental and control gr-
oups. 
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 مقدمه

 قرار  84 تا   70 هوشبهر بين     ه كه از نظر هوشي در محدود        ، كودكاني هستند  كودكان ديرآموز 
 يك تا دو انحراف استاندارد پايين تر از ميانگين سني خودشان و داراي                  عبارت ديگر، به  .گرفته اند

صيلي داراي عملكردي     هاي تح  مهارت هاين كودكان در حيط     .  عملكرد طبيعي ضعيف هستند     
تر نسبت به همسالان خود هستند و در ساير رفتارهاي انطباقي و سازشي فاقد                  محدودتر و ضعيف  

هاي فردي در حيطه هاي    هرگونه نقص قابل ملاحظه اي مي باشند و مثل همسالان خود داراي تفاوت           
رش به اين سمت سوق     در بسياري از كشورها آموزش و پرو       ).  1387نراقي،  سيف  (مختلف رفتاري اند 

آموزان ديرآموز به   چون دانش آموزان داراي مشكلات خاص، هم     داده مي شود كه تا حد امكان دانش       

 جهت  .بود  پژوهش، پرسش نامه عملكرد خانواده     ابزار
 آمار توصيفي، از     علاوه بر ها،  تجزيه و تحليل داده    

   .بسته استفاده شد همtتحليل كوواريانس و آزمون 
هاي  بين نمره   مشخص شد كه   ها  تحليل يافته   در

پس آزمون گروه آزمايش و گواه تفاوت معناداري           
بسته نيز تفاوت   هم  t  آزمون.  )>001/0p(وجود دارد   

معناداري را در اثربخشي مشاوره گروهي مبتني بر          
فرزند ديرآموز  نظريه نقش بر گروه مادران داراي          

توان  بنابراين مي  ).<01/0p(پسر و دختر نشان داد       
مشاوره گروهي مبتني بر نظريه نقش       نتيجه گرفت   

هاي داراي كودك ديرآموز    در بهبود عملكرد خانواده   
هاي باشد و اثربخشي اين جلسات در خانوادهمؤثر مي

 .داراي فرزند ديرآموز پسر و دختر نيز متفاوت است
 

نظريه نقش، عملكرد      گروهي، مشاوره:  هاكليدواژه 
  .خانواده، كودكان ديرآموز

 

The experimental group rece-ived 10
group counseling and control group 
was placed in the waiting list. Data 
collection instrument is family 
function questionnaire. Descriptive st-
atistics, covariance analysis andt-test 
were applied to analyze data. It was 
found that there is a significant diff-
erence between post-test of experi-
mental and control group (p<0/001). t-
test showed significant difference in 
effectiveness of role theory group
counseling for mothers with slow-
learning girl and boy (p<0/001). So we 
can conclude that group counseling 
based on the role theory is effective on 
improving the function of families 
with slow-learning children. In add-
ition, this effectivenessis different for
families of slow-learning children bas-
ed on the gender of child. 

 
Keywords: Group Counseling, Role-
theory, Family Function, Slow-Lea-
rning Children. 

 
 

���/ 



199 

 
 

 

 

 

تحصيل اشتغال داشته   آموزان به مدارس عادي راهنمايي شوند و در مدارس عادي مانند ديگر دانش            
تحت تأثير برچسب استثنايي    شوند و هم    مند مي زيرا در آن صورت هم از امكانات عمومي بهره        .  باشند

 نام گرفته   1سازي و يا آموزش فراگير    يكپارچهسازي،  اين عمل در اصطلاح عادي    .  گيرندبودن قرار نمي  
مشكلاتي ).  1384ويسمه،  (اين موضوع در عمل ساده نيست و با مشكلات خاصي توأم است               .  است
مان عادي نسبت به اين طرح،      چون عدم پذيرش اين كودكان در مدارس عادي، نگرش منفي معل           هم

عدم تخصص و تجربه رابطان فراگير در مدارس عادي از جمله مشكلات فراوان خانوادگي اين                       
 .باشدكودكان مي

هاي مساوي براي رشد اجتماعي، آموزشي و          سازي و دادن فرصت    با توجه به نگرش يكپارچه      
هاي رشدي  تنها در جهت درمان ناتواني     اي به افراد ديرآموز، متخصصان درماني و مشاوران نه          حرفه
. كنندكوشند؛ بلكه در راستاي از ميان برداشتن يا كاهش عوارض ناشي از معلوليت تلاش مي                   مي

دشوار بودن  ).  1381بهنيا،  (هاي فردي و خانوادگي باشد      تواند در زمينه  عوارض ناشي از معلوليت مي    
ي خود از طرف مادر از يك سو و كوشش در راستاي             هاها و ناتواني  پذيرش كودك ديرآموز با توانايي    

شمار ترس از آشكار شدن     دادن او به اجتماع از سوي ديگر و به دنبال آن استرس بي              طبيعي جلوه   
معلوليت كودك، مشكلات زيادي را در ارتباطات اجتماعي خانواده و رفتار با كودك ديرآموز ايجاد                   

. دور نيست هاي طبيعي به  اي از استرس  وچين، هيچ خانواده  به باور مين  ).  1381بهنيا،  (است  نموده  
ها را كشف كرده و در      هاي سازگاري با استرس    باشد؛ راه  2اي كه داراي نظام كاركردي مناسب     خانواده

 وجود يك كودك ناتوان هوشي به سبب          ).1995  باركر،(كوشد  راستاي سلامت و پايداري خود مي      
 رواني وارده از سوي اجتماع به خانواده مي تواند سلامت خانواده           وجود مشكلات ويژه خود و فشارهاي     

عملكرد نادرست خانواده بر    .   را افزايش دهد   3را دچار مشكل نموده و خطر عملكرد نادرست خانواده         
ويژه ناتواني   تولد يك كودك با ناتواني، به      .)1375  بهنيا،  (گذاردروابط اعضا تأثير آشكار و يا پنهان مي       

دهد و موجب   تأثير قرار مي  هاي بيرون از خانواده را تحت       هاي درون خانواده و نظام    ده نظامذهني، خر 
در نتيجه احتمال   .  اندازدخطر مي شود و سازگاري درون نظام را به      فشار بيشتري در درون خانواده مي     

شود يهاي خانواده م   نارسايي در كاركرد خانواده افزايش مي يابد و موجب تنش در خرده نظام                 
آموزان ترين تعداد دانش  كه بيش خصوصاً اين ).  1387بناب، زماني و پرند،     پژوه، غباري يكتا، به شكوهي(

اي و فقيرنشين شهرها قرار دارند و مشكلات فرهنگي و اقتصادي بيشتري             ديرآموز در مناطق حاشيه   
 هماهنگي يا تطابق با      عملكرد خانواده را توانايي خانواده در       )  1992  (4هاول.  شوندرا متحمل مي   
ها و تضادها، همبستگي بين اعضا و موفقيت در            شده در طول حيات، حل تعارض        تغييرات ايجاد 

الگوي انضباطي، رعايت حد و مرز بين افراد، اجراي مقررات و اصول حاكم بر اين نهاد با هدف                          
 ).1388ي،  مولو وخو، يارمحمديانفرزانه(كند حفاظت از كل سيستم خانواده تعريف مي

 هايهر خانواده با مشكلات و عوامل متعدد فردي و محيطي روبروست و مجموعه اين مشكلات روش              
ممكن است متخصصين تنها     .  طلبدهاي فردي مي  درماني متفاوتي را متناسب با خانواده و تفاوت          

 /��� .../اثربخشي مشاوره گروهي مبتني بر نظريه نقش در بهبود عملكرد                               
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يم خود خانواده   بتوانند مشكلات اندكي را در خانواده شناسايي و درمان كنند، ولي مشاركت دادن مستق                
، تجريشيپورمحمدرضايرصافياني،  (به دليل احاطه وسيعي كه در وضعيت خانواده دارد انكارناپذير است              

 ).1391، دامغانيزادهحاجي و عاشوري، آبكنار جليل،صحاف، دادخواه، همتي
ر اين زمينه نشان داده كه وضعيت بهداشتي، رواني و خانوادگي كودكان ديرآموز                  تحقيقات د 
مهرداد، رهنما و غلامي  (تر است   گانه تحصيلي نامطلوب  آموزان عادي در مقاطع سه     نسبت به دانش  

هاي اجتماعي  نتيجه گرفتند كه از طريق آموزش مهارت       )  1388(پژوه و افروز،    سليماني، به ).  1383
عملكرد .  آموزان ديرآموز را افزايش داد      توان سازگاري اجتماعي و تحصيلي دانش        ه، مي به خانواد 

شود هايي كه بين مدرسه و خانه ايجاد مي       هاي داراي فرزند ديرآموز به دليل تنش      خانواده، در خانواده  
 استرس  دشوار،  و  زافشار  هايموقعيت  گونهاين  با  رويارويي  هنگام  هاخانواده.  گيردمورد تهديد قرار مي   

 .شودمي  خانواده  اعضاي  نوميدي  يا  تنش  ناراحتي،  موجب  اين استرس   و  كنندمي  تجربه  را  زيادي
، تازه  وضعيت  با  بتواند خود را    كه خانواده اين  مگر  كند؛مي  مختل  را  خانواده  سامانه  ا،فشارز  موقعيت
 ميان  از  زيادي براي   وششك  به  بازگردد؛  خود  عادي  عملكرد  به  خانواده  كهاين  براي.  كند  سازگار

هاي در واقع متغيرهاي عملكرد خانواده، ويژگي       ).  1979بالارد،  (دارد    نياز  مشكل  حل  يا  برداشتن
اميري، افروز،  (شناختي با سلامت رواني و استرس والدگري رابطه دارند           كودك و متغيرهاي جمعيت   

 خانواده معمولاً تأثير عميقي بر      وجود يك كودك ناتوان در    ).  1389احمدي، جوادي و نوراللهي،     مال
  ).2008كندي، چانگ، جارا و شوكري، كونكي، تروسدالمك(رضايت از زندگي و روابط خانوادگي دارد 

 بكر، ليز كلاركسون، تايلر، تورنر، كلكهم و ثورني(يابد به طوري كه روابط اجتماعي نيز كاهش مي  

بنابراين اجراي  ).  2007تا، جنيتوري و مازون،     ؛ موگنو، رو  1984؛ كذاك و ويلكوكس،     1998كرافت،  
  بهبود وضعيت خانوادگي كودكان ديرآموز در شرايط حاضر ضروري به          اي در زمينه  مداخلات مشاوره 

شناسي و مشاوره و علوم اجتماعي است؛ كه در          اي در تلاقي روان   نظريه نقش نظريه    .رسدنظر مي 
زمان هم.  استدازي به صورت مستقيم به آن به پرداخته         پر كم تر نظريه  مشاوره  شناسي و وزه روان ـح

 اما  .با گسترش نظريه نقش در علوم اجتماعي؛ روان شناسي و مشاوره نيز از مفاهيم آن بهره جست                  
اي به شيوه خاص آن جامعه قابل تعريف        شد كه نقش در هر جامعه     بعد از مدتي چنين نتيجه گرفته       

از ).  1372ساروخاني،  (ها از اين نظريه استفاده كرد       همه فرهنگ توان به طور مشترك در      است و نمي  
 با  6 با نظريه روانكاوي، يونگ    5فرويد  اند،شناسي به نظريه نقش اشاره كرده      جمله افرادي كه در روان     

 هايتجمع تمامي خاصه  ( با تعريف شخصيت     8 با نظريه روابط بين افراد، آلپورت      7مفهوم پرسونا، ساليوان  
 10 با مفهوم اصول تبعي نظريه سازه شخصي و لوين          9، كلي ) نقش و مقام شخص در خانواده      كنندهتعيين

 ). 1386شولتز، (با نظريه ميداني هستند 
هاي خود در    با برداشت  12درماني و اكرمن    با تحقيقات خود در زمينه زوج        11چنين پارسونز هم

لي و مينوچين با    كت اجتماعي، هي  زمينه نقش به عنوان پلي ميان فرآيندهاي دروني رواني و مشار            
صورت بررسي تسلسل و سلسله مراتب خانواده، از خانواده درمان گراني هستند كه به اين نظريه به                  

اي اجتماعي است كه بر پايه روابط بين افراد شكل             نظريه نقش، نظريه  .  اندغيرمستقيم اشاره كرده  
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كننده رفتار  امل خارجي به عنوان عوامل تعيين      عودر اين نظريه مانند نظريه رفتارگرايي،         .  گيردمي
ها عضو است؛   هايي كه در آن    هرفرد به تعداد گروه    ).1969،  ساكستون(گيرد  فردي مورد توجه قرار مي    

رغم عدم وجود منابع در اين زمينه، اين نظريه پايه و              علي).  1379محسني،  (باشد  داراي نقش مي  
 .درماني خانواده استوانهاي مشاوره و ربناي تمامي نظريهزير

بودن است و اين مفهوم روابط تعاملي  نقش را ممكن             14ترين موضوع در نظريه نقش دوسويه     مهم
كند؛ كودك بايد همانند يك فرزند عمل       براي مثال وقتي يك پدر همانند يك پدر رفتار مي         .  سازدمي

: دهد نقش را چنين توضيح مي       فرآيند تعاملي  15قانون توماس ).  1389مينوچين،  (كند و بالعكس     
گذارد و اين   وقتي مردم انتظار وقوع چيزي را دارند؛ اين انتظارات برآن چه بايد رخ دهد تأثير مي                   

). 1382فورسايت،  (دهند انتظارات آنان را هدايت كنند        جايي مصداق خواهد داشت كه مردم اجازه مي        
كند و نقشي كه بايد  رد؛ نقشي كه بايد ايفا    گيدر واقع هركس در آن واحد در معرض دو نقش قرار مي           

شكلي درآمده تا به     افزون به   خانواده به طور روز    ).  1379  محسني،(ديگران در مقابلش ايفا كنند        
هاي خانوادگي قبل از    نقش).  1375سگالن،  (هاي دوسويه ادراك شود     عنوان نظامي يكپارچه از نقش    

 دهدخانواده، واحدي از افراد درحال تعامل را تشكيل مي         .  ندهر چيز به ساختار دروني خانواده تكيه دار        
كند؛ نه  كه هر كس در بطن آن صاحب موقعيت معيني است و به عنوان يك شخص كامل عمل مي                   

هر عضو خانواده به عنوان پدر، مادر و          ).  1969ساكستون،  (به عنوان نماينده يك گروه اجتماعي         
كنند؛ اما هر مقامي كه در درون گروه خانوادگي داشته           تار مي فرزند در قبال ديگر اعضاي خانواده رف      

گيري نقش همراه با    باتوجه به مراحل شكل   .  باشند، نماينده تماميت خانواده در بيرون اين گروه است        
در دوران  :  16نظر گرفت؛ مرحله اول، ستاندن نقش     رشد شخصيت مي توان سه مرحله كلي براي آن در        

: 17مرحله دوم، بازدهي نقش   ).  1379محسني،  )  (سالگي30هنگام تولد تا  (ي  كودكي و نوجواني و جوان    
كمرنگ شدن  /18مرحله سوم، از دست دادن نقش       ).  سالگي60سالگي تا 31از  (در دوران بزرگسالي     

 همان احساس رضايتي كه فرد از        19رضايت از نقش  ).  سالگي به بعد  60(در دوران كهنسالي     :  نقش
 انطباق آن با  و 20تواند به دليل هماهنگ بودن آن با نقش آرماني        ميكند؛  ايفاي يك نقش احساس مي    

وجود يك كودك ناتوان در خانواده، با تمام مشكلاتي         ).  1372ماري و اسپنله،    (اش باشد   21من آرماني 
 شودريزد و تمام وظايف اعضا روي فرزندي متمركز مي        ها را بر هم مي    كند، نقش كه در خانواده ايجاد مي    

هاي خارج  ارتباط خانواده با نقش   .  ريزد را برهم مي   22كودك ديرآموز، شبكه هاي نقش   .  داردكه نقص   
ايجاد يك استرس   .  گردندتر شده و هر يك از افراد خانواده به نوعي منزوي مي              از خانواده كمرنگ  

ابط و  فشار قرار داده و اين موضوع بر رو         مانند داشتن فرزند ناتوان، والدين خصوصاً مادر را تحت             
هاي دوسويه  تر شدن نقش   كمرنگ )1979  (به عقيده بالارد  .  هاي زناشويي نيز تأثيرگذار است     نقش

زناشويي كه معمولاً با نابهنجاري رفتاري و روان شناختي مادر همراه است؛ موجب بروز مشكلات ديگر               
 . شوددر خانواده مانند اختلالات رفتاري فرزندان مي
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رغم اي، علي كارگيري آن در زمينه مداخلات مشاوره         ه نقش و به     متأسفانه در زمينه نظري     
ولي مطالعاتي كه در مورد تأثير تولد يك كودك ناتوان          .  جست وجوي محققان، پژوهشي مشاهده نشد    

كازاك و  (دهد كه در مورد مادران سطوح بالايي از فشار رواني               بر خانواده انجام گرفته، نشان مي       
  هم و)  2010ايزنبرگ و فابز،    (خانوادگي  افسردگي و از هم گسيختگي       ، نشانگان   )1984ويلوكس،  

 ).1377زاده تبريزي، منصف(چنين فرصت كمتري براي خود و نيز خلقيات سطح پايين دارند 
بيان كردند كه   )  1390(وند، ميرزماني و صالحي     تجريشي، گنجعلي ، پورمحمدرضاي بياتيانياكبري

. رودپذير بالا مي  ذهني آموزش توان  آموزان كم  زندگي والدين دانش   با افزايش روابط اجتماعي كيفيت    
دهند؛ معتقد است كه والدين وقتي انرژي خود را به كودك ناتوان اختصاص مي              )  1974(مينوچين  

 گيردگردد و زيرمجموعه خواهر و برادري نيز مورد تهديد قرار مي           زيرگروه والديني سست و شكننده مي     
نشان داد؛ والديني كه داراي كودك ناتوان هستند در           )  1991  (23طالعه دماير م).  1380محمدي،  (

). 1389مينوچين،  (دهد  روابط زناشويي مشكل دارند چراكه استرس مزمن ميل جنسي را كاهش مي           
 آوريهاي آموزشي مبتني بر افزايش تاب    نتيجه گرفتند كه برنامه   )  1390(كاوه، عليزاده، دلاور و برجعلي      

در ميان  .  توان ذهني خفيف تأثير مثبت دارند     هاي كيفيت زندگي والدين داراي كودكان كم       بر مؤلفه 
بنابراين پرداختن به وضعيت سلامت     .  افراد خانواده، مادر نقش اساسي در تعادل رواني خانواده دارد           

با ).  1378  كوهسالي، ميرزماني، كريملو و ميرزماني،    (رواني مادران نقش اساسي در عملكرد خانواده دارد         
كارگرفتن نظريه نقش و فنون آن در مشاوره           توجه به مطالبي كه بيان شد هدف اين پژوهش به             

آيا :  باشد و در تلاش است كه به سؤالات پژوهشي ذيل پاسخ دهد           گروهي مادران كودكان ديرآموز مي    
باشد؟ آيا  ي كار بردن مفاهيم نظريه نقش در بهبود عملكرد خانواده كودكان ديرآموز مؤثر م                    به

 اثربخشي آموزش نظريه نقش براي مادران داراي فرزندان ديرآموز پسر و دختر متفاوت است؟ 
 
 

 روش

 طرح پژوهش

 در اين پژوهش از طرح پيش آزمون ـ پس آزمون       .  باشدپژوهش حاضر يك پژوهش نيمه آزمايشي مي     
 . همراه با دو گروه گواه و آزمايش استفاده شد

 
 

 گيريه و روش نمونهجامعه آماري، نمون

هاي در دبستان )  با هوشبهر مرزي  (آموزان ديرآموز   جامعه آماري اين پژوهش را كليه مادران دانش       
دادند؛ كه از اين تعداد، از بين مادراني كه         تحت پوشش طرح فراگير در شهرستان همدان تشكيل مي        

گيري  بودند؛ با روش نمونه    ردههاي مشاوره اين مدارس مراجعه ك     به دليل مشكلات خانوادگي به اتاق     
سپس از  .  انتخاب شدند )   نفر از مدارس پسرانه    30 نفر از مدارس دخترانه و       30( نفر   60در دسترس   

كه با توجه به پرسش نامه    )   نفر از مدارس پسرانه    15 مدارس دخترانه و     ز نفر ا  15( مادر   30ها،  بين آن 
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 و  پرسش نامه  نمرات  همتاسازي  طريق  دادند؛ از  نشان   عملكرد خانواده، الگوي بيمار عملكرد خانواده را      
 نقطه  مختلف  منابع  بررسي  با.  گرفتند  قرار  گواه  و  آزمايش  نفره15  گروه  دو  در  توصيفي،  هايويژگي
 اين  نمرات  بازه  به  توجه  با  اما.  است  نشده  گرفته  در نظر   خانواده  عملكرد  پرسش نامه  براي  برشي

 كه  شدند  پژوهش  وارد  خانواده  بيمار  الگوي  از  نماينده اي  عنوان  به  مادراني)  212-53  (پرسش نامه
 نمونه  افراد  از  نفر  11.  بود  ليسانس  تا  سيكل  از  نمونه  افراد  تحصيلات.  بود  100    از  بالاتر  نمرات شان

 مادران  سن  ميانگين.  داشتند  فرزند  سه  نفر  5  و  فرزند بودند   دو  داراي  نفر  14  فرزند،  يك  داراي
. گذشتمي  هاآن  ازدواج  زمان  از  سال  11  ميانگين  صورت  به  و  بود  سال  32  حدوداً  كننده،مشاركت

 ليست  در  گواه  گروه  و  شد  اجرا  آزمايش  گروه  روي  نقش،  نظريه  بر  مبتني  گروهي  مشاوره  جلسه  10
 .گرفت قرار انتظار

 

 ابزار

سنجش باشد و براي      پرسش مي   53اين پرسش نامه داراي     :  24پرسش نامه عملكرد خانواده  
 توسط  1983اين ابزار در سال     .  استي الوي مك مستر، تدوين شده       عملكرد خانواده بر اساس نظريه    

است هاي سازماني و ساختاري خانواده تهيه گرديده         اپشتاين، بيشاپ و لوين با هدف توصيف ويژگي        
دهي، مورد  و توانايي خانواده را در سازش با خود، وظايف خانوادگي و با يك مقياس خودگزارش                    

رود  كار مي  هاي سالم و بيمار به    پرسش نامه عملكرد خانواده براي تمييز خانواده     .  دهدسنجش قرار مي  
اين ابزار متشكل از     .  دهدو الگوهاي تبادلي موجود بين اعضاي خانواده را مورد ارزيابي قرار مي                 

 . كندعباراتي است كه خانواده آزمودني را توصيف مي
 خود را روي    ندن هر عبارت، ميزان هماهنگي خصوصيات توصيف شده با خانواده          آزمودني با خوا  
-اي ليكرت و به صورت كاملاً موافقم، موافقم، مخالفم و كاملاً مخالفم، مشخص مي             مقياس چهارطبقه 

 خرده مقياس با عناوين ارتباط، آميزش عاطفي، ايفاي نقش، عملكرد            7اين پرسش نامه داراي    .  نمايد
). 1389ساعتچي، كامكاري و عسگريان،     (باشد  شكل، همراهي عاطفي و كنترل رفتار مي      كلي، حل م  

دهنده عملكرد سالم و نمره بالا نشانگر عملكرد ناسالم خانواده            نمره پايين در اين پرسش نامه، نشان      
 .است

 1983روايي ابزار سنجش عملكرد خانواده پس از تهيه توسط اپشتاين و همكارانش، در سال                    
 دهندهنشان%  92تا  %  72ها بين    ضريب آلفاي مجموعه   دامنه.   نفري اجرا شد   503 يك نمونه    روي

.  برآورد كرد  93/0، در پژوهشي اعتبار اين آزمون را        )1381(بخاريان  .  همساني دروني بالاي آن است    
 و  96/0 خانواده كل مقياس را از طريق آلفاي كرونباخ،          286اي روي   ، نيز در مطالعه   )1377(نوروزي  

 .معنادار بود) >01/0p( برآورد نمود كه همگي در سطح 75/0 و 60/0ها را بين ساير مقياس
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 درماني مداخله

آموزان اي يك بار براي مادران دانش       اي، هفته  دقيقه 45 جلسه    10ي گروهي در     اين مشاوره 
 برگزار  همدان  شهرستان  استثنايي  پرورش  و  آموزش  فراگير  طرح  پوشش  هاي تحت ديرآموز دبستان 

 در اين جلسات مشاوره     .اي انجام نگرفت و در ليست انتظار قرار گرفت         شد و روي گروه گواه مداخله     
، اغراق در   26، بازي كردن نقش    25هاجا كردن نقش  جابهگروهي از فنون مختلف نظريه نقش مانند          

، استفاده از   29ردهاي يك ف  ، كشف روابط سلسله مراتبي بين نقش      28ها، حذف كردن نقش    27هانقش
 كه با توجه به عدم وجود اين         استفاده شد   31آل و استفاده از نقش ايده     30ها براي تغيير  توصيف نقش 

 .شوندفنون در منابع فارسي، به اختصار شرح داده مي
 هاجا كردن نقشجابه

 حل  ها در قالب نمايش بسياري از آسيب هاي نقش را          جايي فرضي نقش  تواند با جابه  مشاور مي 
توانند انتظارات يكديگر را برآورده كنند، اين فن مفيد           كه افراد نمي   32براي مثال در ابهام نقش    .  كند
 .باشدجايي نقش به صورت واقعي نيز ممكن ميحتي گاهي جابه. است
 

 هااغراق در نقش

ر را وادار   هاي ديگ تواند با بزرگ نمايي يا افراط يك نقش درخانواده نقش         گاهي اوقات درمانگر مي    
پذير كردن مردي كه انتظارات مربوط به        تواند براي مسئوليت  براي مثال درمانگر مي   .  به تغيير كند  

كند؛ نقش زن را پررنگ كند و بدين منظور از زن بخواهد كه                  نقشش را در خانواده برآورده نمي       
 .شودتمامي انتظارات مربوط به نقش مرد را نيز انجام دهد و مرد به حاشيه رانده 

 

 ها حذف كردن نقش

ها در خانواده حذف شود تا ديگران       اي از نقش  دربعضي مشكلات لازم است يك نقش يا مجموعه       
 . ببرندها پيشان با آنها و از بين رفتن روابط دوسويهبه اهميت آن نقش يا نقش

 

 هاي يك فردكشف روابط سلسله مراتبي بين نقش

ها و انتظارات هر نقش را بر         مجموعه آن ها و در زير    نقشدرمانگر در اين روش بايد مجموعه         
ها و  بندي كند و توجه فرد را به ايفاي نقش           اساس درجه اهميت و موقت يا دائمي بودن تقسيم           

 .تر جلب نمايدتر و دائميوظايف مهم
 

 ها براي تغييرتوصيف نقش

هاي ي خود را در قالب جمله     هاتوان از مراجعان خواست تا نقش     در بسياري از مشكلات نقش، مي     
توان براي مثال از مادري كه شاغل و دانشجوست؛ مي          ).  1386سيدمحمدي،  (كوتاه توصيف كنند     

سپس وظايفي را كه در اين سه        .  خواست تا سلسله وظايف هر نقشش را به صورت جداگانه بنويسد            
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 ،توانندمشاور و مراجع مي   ).  خط بزند (صورت امكان حذف نمايد       نقش با هم متعارض است تعديل يا در       
 .ها را شناسايي و از نو تعريف كننداين نقش

 

 آلنقش ايده

آل خود را تعريف و تلاش كنند تا در          تواند از مراجع بخواهد تا نقش ايده      در اين روش مشاور مي    
 بيند؛ درقالب تعهدات درماني، پاداش و غيره،       يك سيستم درجه بندي كه مشاور برايشان تدارك مي        

زمان با  هم  .استآمده    1جدول    در  درماني  مداخله  شرح.  آلشان نزديك نمايند  خود رابه نقش ايده    
آزمون در گروه آزمايش، اجراي آن براي گروه گواه          اجراي پرسش نامه عملكرد خانواده به عنوان پس       

قي در  آزمون، به منظور رعايت ملاحظات اخلا      پس از اجراي پس    لازم به ذكر است      .  نيز انجام شد  
 .  جلسه راهنمايي گروهي بر اساس نظريه نقش، براي گروه گواه نيز اجرا شد2فرآيند پژوهش، تعداد 

 
 

 درماني بسته شرح :1 جدول

 جلسه هاي انجام شدهفعاليت

 آشنايي با رهبر گروه، اعلام قوانين گروه توسط رهبر، مشخص كردن اهداف گروه، برقراري :هافعاليت
آوردن جو اعتماد و همدلي در بين اعضاي گروه حترام و محبت با اعضاي گروه، به وجودرابطه توأم با ا

ها از نظر توسط رهبر، آموزش مفهوم نقش و شبكه نقش و انتظارات نقش، آشنايي با انواع نقش
 ).تجويزي و اكتسابي(چگونگي پذيرفتن 

هاي تأثيرگذار ديگر را در قالب يك قشهاي خود و ناي از نقش هر يك از مادران شبكه:تكليف
 .هايشان را از نظر چگونگي پذيرفتن آن، مشخص نمايندنمودار رسم نمايند و مجموعه نقش

جلسه 

 اول

گيري نقش همراه با رشد ها در جامعه، آشنايي با مراحل شكل آشنايي با انواع نقش:هافعاليت
، آشنايي با )كمرنگ شدن نقش/نقشاز دست دادن . 3بازدهي نقش، . 2ستاندن نقش، . 1(شخصيت 

ها در خانواده، بررسي تأثيرگذاري ويژگي افراد در هريك از مراحل، آشنايي با عوامل تأثيرگذار بر نقش
 .ها همراه با بحث در گروهوجود يك فرزند ديرآموز در خانواده بر نقش

 هايشان در يكي از مراحل ش خود و اعضاي خانواده خود را با توجه به سن و نوع نق:تكليف

 شان تأثير هاي خود و هر يك از اعضاي خانوادهعواملي را كه بر نقش. گيري نقش قرار دهندشكل

هاي افراد خانواده بررسي تأثيرات وجود يك فرزند ديرآموز را در نقش. گذارد را ليست نمايندمي
 ).با مشورت اعضاي خانواده در منزل. (نمايند

جلسه 

 دوم

تكميل نقش، تغيير نقش، تعارض نقش و ( آشنايي با مفاهيم اساسي نظريه نقش با مثال :اهفعاليت
هايشان را در وظايف هر كدام از نقش(هايشان ، ترغيب اعضاي گروه به توصيف نقش)سازي نقشوارونه

ها را با يك ها را خط بزنند و وظايف متكامل نقشقالب يك جدول نوشته و وظايف متعارض نقش
هاي دائمي و موقت خود را با خط و نقطه چين هايشان نقشدر جدول نقش).  مشخص كنندرنگ

 .مشخص كنند

جلسه 

 سوم
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هاي خود و وظايفشان در مقابل نقش مادري براي هايشان را بررسي كرده و نقشجدول نقش: تكليف
مكمل اين نقش را هاي متعارض و يك فرزند ديرآموز را با دقت بيشتري بررسي كرده و وظايف نقش

 ).خصوص پدر را نيز ترغيب به انجام اين كار نماينداعضاي ديگر خانواده به(ليست نمايند 

 

هايشان طراحي كرده و وظايف هر نقش را به صورت  اعضاي گروه جدول ديگري براي نقش:هافعاليت
 .هاي خودشان مقايسه نماينداين جدول را با جدول نقش. آل بنويسندايده

آلشان را بررسي و بيان كنند هاي ايدههاي خود و نقش در منزل با كمك پدر خانواده، نقش:تكليف
 .آلشان نزديك شوندتوانند انجام دهند؛ كه به نقش ايدهكه چه كارهايي مي

سه جل

 چهارم

ن هر يك از مادرا. آلشان را براي نقش زن و شوهري بررسي نمايندهاي ايده جدول نقش:هافعاليت
پس از بيان نظرات مادران، رهبر . شان رضايت دارندهاي زناشوييتوضيح دهند؛ كه چه اندازه از نقش

گروه مفهوم رضايت نقش در زندگي زناشويي را توضيح داده و راهكارهاي افزايش رضايت از نقش در 
 .زندگي زناشويي را بيان كرد

هاي حلنزل با همسر خود بحث نمايند و از بين راهدر مورد مفهوم رضايت از نقش در م: تكليف
معرفي شده براي افزايش رضايت نقش چند مورد را انتخاب و با كمك همسر اجرا و هفته بعد نتايج را 

 .به گروه گزارش نمايند

جلسه 

 پنجم

كننده درخواست كرد، تا به رهبر گروه با استفاده از فن اغراق در نقش، از افراد شركت: هافعاليت
هاي ديگرشان يك هفته به فرزند ديرآموز توجه نمايند و وظايف اين نقششان را در اولويت نقشمدت 

 .قرار دهند
 .پس از يك هفته تأثيرات ناشي از اغراق در اين نقش را بررسي و در جلسه بعد بيان كنند: تكليف

جلسه 

 ششم

 درخواست كرد؛ تا به مدت يك رهبر گروه با استفاده از فن حذف نقش، از افراد گروه: هافعاليت
تر كنند و در مقابل تلاش كنند تا به نقش هفته، وظايف نقش مادري خود را تا حد ممكن كمرنگ

 .آل همسري خود نزديك شوندايده
 .پس از يك هفته تأثيرات ناشي از حذف نقش و واكنش افراد خانواده را بررسي كنند: تكليف

 جلسه

 هفتم

ه از مادران درخواست كرد كه از پدران بخواهند كه در مدت سه روز، تعدادي از رهبر گرو: هافعاليت
داري را به چنين تعدادي از وظايف خانههم. وظايف نقش مادري و نقش زن بودن را در منزل ايفا كنند

اي محول كنند ها وظيفهفرزند بزرگ خانواده واگذار كنند و متناسب با شرايط هر يك از اعضاء به آن
 ).هاجايي نقشجابه(اند كه تاكنون انجام نداده

 .را بررسي كنند) چه مثبت و چه منفي(در مدت اين سه روز، واكنش افراد خانواده : تكليف

جلسه 

 هشتم

 ها، اغراق و حذف نقش و استفاده شده در جلسات قبل، مانند توصيف نقشنونمفهوم ف: هافعاليت

 . شده ديگر فنون توسط رهبر توضيح داد
تواند در زندگي خانوادگي داشته تا جلسه بعد، درباره كاربردهايي كه هر يك از اين فنون مي: تكليف

 .باشد؛ تفكر نمايند

جلسه 

 نهم

 هاي انجام شده در جلسات قبل را بيان كرد رهبر گروه خلاصه كوتاهي از فعاليت: هافعاليت

و چه تأثيراتي  اند انجام دهندها را توانستهز فعاليتيك او هر يك از مادران توضيح دادند كه كدام
 .استها داشته روي زندگي آن

 .آزمون اجرا شددر پايان مقياس عملكرد خانواده به عنوان پس

جلسه 

 دهم

 1ادامه جدول 
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 هايافته

ها نشان  داده.  است، ميانگين و انحراف استاندارد معيار عملكرد خانواده ارائه شده              2در جدول   
اين صورت كه ميانگين گروه آزمايش       به  .   بهبود عملكرد خانواده در گروه آزمايش است        دهنده روند 

چنين كاهش ميانگين   هم).  150 در برابر    99(است  آزمون نسبت به گروه گواه كاهش داشته         در پس 
ها، همراهي عاطفي، آميزش عاطفي،      حل مشكل، ارتباط، نقش    (هاي عملكرد خانواده     مقياسخرده

 .دهنده بهبود عملكرد خانواده استنيز نشان) ار و عملكرد كليكنترل رفت

 
 

 آزمون عملكرد خانوادهآزمون و پسهاي توصيفي نمره پيشآماره: 2جدول 

 هاي آزمايش و گواهدر گروه

 مقياس گروه آزمودني ميانگين انحراف استاندارد

 066/145: آزمونپيش 757/9

 333/99: آزمونپس 754/3
 آزمايش

 133/149: آزمونپيش 799/7

 133/150: آزمونپس 356/5
 گواه

 مقياس عملكرد خانواده

 533/16: آزمونپيش 924/2
 933/7: آزمونپس 667/1

 آزمايش

 666/17: آزمونپيش 838/1
 933/17: آزمونپس 869/1

 گواه

 بعد حل مشكل

 933/15: آزمونپيش 830/1
 266/13: آزمونسپ 334/1

 آزمايش

 933/15: آزمونپيش 709/1
 866/15: آزمونپس 407/1

 گواه

 بعد ارتباط

 400/23: آزمونپيش 529/2
 266/14: آزمونپس 593/0

 آزمايش

 333/22: آزمونپيش 768/2
 400/22: آزمونپس 197/2

 گواه

 هابعد نقش

 800/14: آزمونپيش 612/1
 533/12: آزمونپس 743/0

 آزمايش

 933/14: آزمونپيش 869/1
 200/15: آزمونپس 473/1

 گواه

 بعد همراهي عاطفي

 466/21: آزمونپيش 778/4
 000/10: آزمونپس 035/2

 آزمايش

 200/23: آزمونپيش 629/3
 733/23: آزمونپس 576/2

 گواه

 بعد آميزش عاطفي

 933/22: آزمونپيش 576/2
 000/14: آزمونپس 401/3

 آزمايش

 466/24: آزمونپيش 799/2
 333/24: آزمونپس 951/1

 گواه

 بعد كنترل رفتار

 000/30: آزمونپيش 690/1
 333/27: آزمونپس 617/0

 آزمايش

 600/30: آزمونپيش 723/1
 666/30: آزمونپس 447/1

 گواه

 بعد عملكرد كلي
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معمولي بودن توزيع خطا با استفاده از       ( مدل آماري    قبل از انجام هرگونه استنباط آماري، اعتبار       
 )34ها با استفاده از آزمون لوين     هاي خطاي بين گروه   و يكساني واريانس    33آزمون كلموگروف ـ اسميرنوف   

 . ، مورد بررسي قرار گرفته  است3در جدول 

 نيست؛  05/0داري   مقدار محاسبه شده كمتر از سطح معني       pدر هر دو آزمون با توجه به اين كه         
هاي از اين دو فرض عادي بودن توزيع خطاي نمره عملكرد خانواده و فرض يكسان بودن واريانس                   

توان  صورت نگرفته است و مي     fشوند و در نتيجه تخطي از مدل آماري          ها رد نمي  خطاي بين گروه  
 . را گزارش كرد35تحليل كوواريانس

 
 

 نوف براي اعتبار مدل تحليل كوواريانسهاي لوين و كلموگروف ـ اسميرآزمون: 3جدول 

 تأثير مشاوره گروهي بر عملكرد خانواده

 f  آزمون لوين   pمقدار  z آزمون كلموگروف ـ اسميرنوف pمقدار 

639/0 743/0 903/0 015/0 
 

نتايج حاصل از اجراي پرسش نامه عملكرد خانواده با استفاده از تحليل كوواريانس مورد بررسي                 
آزمون و  دهد؛ تفاوت نمرات پيش     نشان مي  4گونه كه نتايج مندرج در جدول          همان .قرار گرفت 

دهنده كاهش   نمرات پرسش نامه عملكرد خانواده در گروه آزمايش چشمگير و نشان               آزمونپس
آزمون در  آزمون نسبت به تفاوت نمرات پيش آزمون و پس         آزمون نسبت به پيش    ميانگين نمره پس  

 .گروه گواه است

دار توان نتيجه گرفت كه پس از تعديل نمرات پيش آزمون، اثر معني             ، مي 4 وجه به جدول  با ت 
 . وجود داشت) 27Fو 1= 467/959 و p>001/0مجذور اتا و = 973/0(هاي عامل بين آزمودني
آموزان ديرآموز  توان گفت كه مشاوره گروهي مبتني بر نظريه نقش به مادران دانش             بنابراين مي 

و مؤثر  )  p>001/0(هاي آنان در مقايسه با گروه گواه معنادار           لكرد خانواده، در خانواده   بر بهبود عم  
 .استبوده 

ها، حل مشكل، ارتباط، نقش   (هاي عملكرد خانواده    مقياسچنين تحليل كوواريانس در خرده     هم
 و ميزان   باشددار و مؤثر مي   نيز معني )  همراهي عاطفي، آميزش عاطفي، كنترل رفتار و عملكرد كلي         

بنابراين فرضيه اول پژوهش تأييد     .  است درصد بوده    3/97گروهي مبتني بر نظريه نقش      تأثير مشاوره 
 .شودمي

منظور مقايسه ميزان تأثيرپذيري مشاوره گروهي مبتني بر نظريه نقش روي گروه مادران                  به  
 .بسته استفاده شدم هtداراي فرزند پسر و گروه مادران داراي فرزند ديرآموز دختر از آزمون 
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 آزمون دوهاي عملكرد خانوادگي پسنتايج حاصل از تحليل كوواريانس بر ميانگين نمره: 4جدول 

 هاآزمون آن پيشگروه با گواه ميانگين نمره

 p F مجذور اتا
ميانگين 

 مجذورات

درجه 

 آزادي
 مقياس منبع تغييرات مجموع مجذورات

 آزمونپيش 286/101 1 286/101 494/5 027/0 169/0

 گروه 034/17689 1 034/17689 467/959 000/0 973/0

 خطا 781/497 27 436/18 - - -

 كل 000/486706 30 - - - -

مقياس عملكرد 
 خانواده

 آزمونپيش 138/0 1 138/0 042/0 838/0 002/0

 گروه 737/713 1 737/713 665/219 000/0 891/0

 خطا 729/87 27 249/3 - - -

 كل 000/5856 30 - - - -

 بعد حل مشكل

 آزمونپيش 183/23 1 183/23 230/21 000/0 440/0

 گروه 700/50 1 700/50 429/46 000/0 632/0

 خطا 484/29 27 092/1 - - -

 كل 000/6469 30 - - - -

 بعد ارتباط

 آزمونپيش 167/25 1 167/25 346/14 001/0 347/0

 گروه 162/521 1 162/521 073/297 000/0 917/0

 خطا 367/47 27 754/1 - - -

 كل 000/10652 30 - - - -

 هابعد نقش

 آزمونپيش 388/13 1 388/13 608/14 001/0 351/0

 گروه 162/51 1 162/51 823/55 000/0 674/0

 خطا 745/24 27 916/0 - - -

 كل 000/5860 30 - - - -

بعد همراهي 
 عاطفي

 آزمونپيش 573/52 1 573/52 431/14 001/0 348/0

 گروه 888/1245 1 888/1245 998/341 000/0 927/0

 خطا 360/98 27 643/3 - - -

 كل 000/10100 30 - - - -

بعد آميزش 
 عاطفي

 آزمونپيش 172/12 1 172/12 618/1 214/0 057/0

 گروه 125/684 1 125/684 920/90 000/0 771/0

 خطا 162/203 27 525/7 - - -

 كل 000/12037 30 - - - -

 بعد كنترل رفتار

 آزمونپيش 029/11 1 029/11 599/12 001/0 318/0

 گروه 341/70 1 341/70 348/80 000/0 748/0

 خطا 367/47 27 754/1 - - -

 كل 000/10652 30 - - - -

 بعد عملكرد كلي

 
. ، تفاوت بين اين دو گروه معنادار است       tبه نقاط بحراني     آمده با توجه     5طور كه در جدول     همان

عبارت ديگر ميزان تأثير جلسات مشاوره گروهي بر روي دو گروه مادران براي فرزند ديرآموز پسر و                  به
 .شودبنابراين فرضيه دوم پژوهش نيز تأييد مي). p>001/0(دختر متفاوت است 
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 هاي با فرزند ديرآموز پسر و دخترمون گروهآزبسته در پس همtنتايج آزمون  :5جدول 

سطح 

 معني داري

t  
 

درجه 

 آزادي

انحراف 

 استاندارد
 تعداد ميانگين

 شاخص

 گروه

 داراي فرزند ديرآموز پسر 15 333/99 754/3
001/0 233/26- 29 

 داراي فرزند ديرآموز دختر 15 133/150 356/5
 
 

 گيريبحث و نتيجه

 به مشكلات خانوادگي فراوان كودكان ديرآموز در مدارس ابتدايي عادي،           در اين پژوهش، با توجه    
 مادر از مدارس ابتدايي تحت اجراي طرح فراگير آموزش و پرورش استثنايي در شهرستان همدان                30

هاي سطح تحصيلات، سن، مدت      گيري در دسترس انتخاب و با همتاسازي ويژگي         به صورت نمونه  
زمينه سازگاري    تحقيقاتي كه در  .  ر دو گروه آزمايش و گواه قرار گرفتند         ازدواج و تعداد فرزندان، د     

 سازگاري مادران كمتر از پدران است و مادران داراي سطوح            والدين انجام شده نشان داده است كه       
بنابراين اجراي مداخلات     ،)1384 و نظري،     1376ايلالي،  (د  تنش بيشتري نسبت به پدران هستن       

كوهسالي، ميرزماني، كريملو و ميرزماني     .  تواند بر عملكرد خانواده مؤثر باشد     آموزشي روي مادران مي   
نيز معتقد هستند كه پرداختن به وضعيت سلامت رواني مادران نقش اساسي در عملكرد                   )1378(

ها در مداخلات درماني و نيز تأثيرگذاري        چنين دسترسي به مادران و همكاري آن       هم.  خانواده دارد 
 جلسه مشاوره گروهي، مبتني بر      10مادران در گروه آزمايش،     .  واده نيز،  قابل توجه است     ها بر خان  آن

در اين جلسات، علاوه بر آموزش مفاهيم كاربردي نظريه نقش، از فنون              .  نظريه نقش دريافت كردند   
ها، كشف روابط سلسله مراتبي بين       ها، حذف كردن نقش    اغراق در نقش   مختلف اين نظريه مانند       

، آزمونپس از اجراي پس     .آل استفاده شد  ها براي تغيير و نقش ايده     ي يك فرد، توصيف نقش    هانقش
.  جلسه راهنمايي گروهي برگزار شد     2براي مادران گروه گواه نيز،      به منظور رعايت ملاحظات اخلاقي      
واده ها در گروه آزمايش پس از سه ماه، چهار جلسه آموزش خان            با توجه به برگشت تعدادي از نشانه       

 .به منظور پيگيري و بهبود روابط زناشويي اجرا شد
كارگيري پرسش نامه عملكرد خانواده به عنوان          هاي پژوهش در به        نظر گرفتن يافته   با در 

آزمون آزمون در گروه آزمايش و گواه و معنادار بودن نمره اين پرسش نامه در پس               پيش آزمون و پس  
توان نتيجه گرفت كه مفاهيم نظريه نقش كاربردي بوده و قابل           گروه آزمايش نسبت به گروه گواه، مي      

ارادون ـپ.  باشدمييك كودك نـاتوان    هاي مبتلا به مشكلات خاص مـانند داشتـن        آموزش به خانواده  
هاي گروهي مي تواند به     و آموزش  دارد؛ مشاوره هم مطابق با نتايج اين پژوهش، اظهار مي         )  1994(

 ن، كمك كند تا احساسات منفي خود را در مسير صحيح قرار دهند؛ به                 والدين داراي كودك ناتوا    

آموزند كه چه منابعي را براي كمك به  بدين ترتيب آنان مي   .  اي كه موجب تعاملات سازنده شوند     گونه
هاي ابراز  چنين به راه  هم.  توانند اين منابع را به دست آورند      كودك ناتوان خود نياز دارند و چگونه مي       
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نيز معتقد  )  1375(بهنيا  .  يابندگونه اي مؤثرتر دست مي   شان به  خود و بهبود روابط زناشويي     احساسات
است؛ وجود يك كودك ناتوان هوشي به سبب وجود مشكلات ويژه خود و فشارهاي رواني وارده از                    

تواند سلامت خانواده را دچار مشكل نموده و خطر عملكرد نادرست               سوي اجتماع به خانواده مي     
كارگيري مفاهيم كاربردي نظريه نقش براي اولين       اين پژوهش توانست با به      .  واده را افزايش دهد   خان

هاي مثو،  هاي داراي فرزند ديرآموز را بهبود بخشد؛ كه با نتايج پژوهش           بار در ايران، عملكرد خانواده    
كاربرد مداخلات  نيز در   )  2006  (برچمنو بوگلز و    )  2013(ثانيا، بروگ، ردي، كري، كارن و دانيل         

اين پژوهش نشان داد كه مشاوره        .  سوستدرماني براي بهبود عملكرد خانواده با اين پژوهش هم           
خو، فرزانههاي  هاي داراي مشكل را بهبود دهد كه با نتايج پژوهش          تواند عملكرد خانواده  گروهي، مي 
، كاوه، عليزاده،   )1389(لهي  احمدي، جوادي و نورال   ، اميري، افروز، مال   )1388( مولوي    و يارمحمديان

اما نتايج اين   .  مطابق است )  1390(آبادي  و مجردكاهاني و قنبري هاشم     )  1390(دلاور و برجعلي     
مبني بر عدم معناداري تفاوت سازگاري      )  1383(آبادي  پژوهش با پژوهش رقيبي، بخشايي و حسين       

چنين در اين پژوهش مشخص     هم  .منطبق است رواني مادران كودكان ديرآموز و كودكان عادي غير        
شد كه ميزان تأثير جلسات آموزش نظريه نقش در دو گروه مادران داراي فرزند ديرآموز پسر و دختر                  

و گـرامي  )  1385(پور، فراهـاني، آقـايي و بهرامـي      هـاي ملك است؛ كه نتايج پـژوهش   تفاوت داشتـه   
 .با اين نتيجه متفاوت است) 1383(

 عامل  ارتباط  كه  باورند  براين  نيز)  2001  (چريستوفر  و  شتاين، گيلبرگ اپ  و)  1986  (باركر
 كه  است  مفهومي  ترينمهم  نيز  نقش  در  دوسويه  ارتباط.  است  خانواده  عملكرد  ارزيابي  براي  معتبري

 بين  از  خانواده،  در  ناتوان  كودك  يك  تولد  از  پس  نيز  مشكل  ترينمهم.  گرددمي  منتقل  نظريه  اين  در
 فنون  با  نقش  نظريه  شرايط،  اين  در.  باشدمي  هانقش  شبكه  از  هاييبخش  دنش  سست  يا  رفتن

 ،هاآن  سلسله مراتب  كشف  و  خانواده  هاينقش  وظايف  توصيف  ضمن  و  شتافته  خانواده  ياري  به  كاربردي
 ديد  با  خانواده  اعضاي  صورت  اين  در.  كندمي  شناسايي  را  نقش  هر  متكامل  و  متعارض  وظايف
 خصوصاً  خانواده  اعضاي  به  نقش  نظريه.  نمايندمي  فصل  و  حل  را  خود  نقشي  مشكلات  تريگسترده
 حذف  تجربه  با  و  كشف  را  ناتوانش  فرزند  براي  خود  مادري  نقش  نمايياغراق  تا  كندمي  كمك  مادر،
 خود  هاينقش  ديگر  و  بودن  زن  همسري،  براي  خود  آلايده  هاينقش  به  تا  بيابد  فرصتي  نقش،  اين

 همسري  نقش  هايكاستي  تا  دهدمي  را  فرصت  اين  شوهر  و  زن  به  هانقش  كامل  تشريح.  يابد  دست
 افراد  نهايت  در  و  باشند  خود  زناشويي  روابط  بهبود  براي  راهكارهايي  جست وجوي  در  و  بيابند  را  خود
 خودكفا  صورت  به  و  كرده  درك  كامل  طوربه  را  نقش  از  رضايت  مفهوم  نظريه،  اين  فنون  از  استفاده  با

 اين.  يابند  دست  خود  مختلف  هاينقش  از  رضايت  به  تا  دهند  انجام  را  هاييفعاليت  شوند،مي   قادر
 ناتوان،  فرزند  قبال  در  هانقش  فداي  جايبه    تا  دهدمي  فرصت  خانواده  اعضاي  از  يك  هر  به  موضوع
 كه  برد  پي  هم جهت با اين پژوهش،      نيز  )2005(  ويزمن.  دهند  نجات  نيز  را  خود  ديگر  هاينقش
 سلامت  با  واحد،  عنوان يك   هايشان به و نقش   خود  از  اعضا،  درك  و  خانواده  در  پيوستگي  و  امانسج
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 اضطراب و   تنيدگي،  هاآن  كه  طوريبه  دارد؛  رابطه  و  همبستگي  خانواده  اعضاي  كلي  هيجاني
هاي اندكي مبتني   هاي انجام شده، تاكنون مداخله     با بررسي  .كنندمي  گزارش  را  تريپايين  افسردگي

است و متأسفانه پژوهشي كه كاربرد        اين نظريه و فنون معرفي شده در اين پژوهش، انجام شده                بر
 .درماني را به اثبات برساند؛ يافت نشداين نظريه در مشاوره و خانواده

 نفر در هر    15(هاي پژوهش حاضر، كم بودن تعداد افراد نمونه در دو گروه است                 از محدوديت 
حال بايد اشاره كرد كه      با اين .  دهدتأثير قرار مي  پذيري نتايج را تحت       تعميم ايكه تا اندازه  )  گروه

هاي ديگر اين   محدوديت.  امكان انتخاب افراد نمونه بيشتر در شرايط پژوهشي حاضر امكان نداشت            
اي در زمينه نظريه نقش و        پژوهش عدم وجود يا عدم دسترسي پژوهشگران به مداخلات مشاوره             

خصوص پدران در جلسات مشاوره      كاري و دسترسي به اعضاي ديگر خانواده به          هم چنين عدم هم  
 موقع  چنين نداشتن همكاري مناسب تعدادي از مادران و عدم شركت مرتب و به            هم.  باشدگروهي مي 

 كارگيري اين نظريه در     به.  كردآنان در جلسات، از ديگر مشكلاتي بود كه محققان را دچار مشكل مي            
ان داد كه با توجه به خودكفاگر بودن اين نظريه، استفاده مناسب از فنون آن براي                   اين پژوهش نش  

تري از آن را    گيري مناسب افراد با بهره هوشي و تحصيلات بالا مؤثرتر است و اين افراد توانايي بهره               
چنين هم.  هاي آينده، از اين افراد براي مداخله استفاده شود           بنابراين بهتر است در پژوهش     .  دارند

شود كه در تحقيقات بعدي، مداخلات گروهي و فردي بيشتري مبتني بر نظريه نقش                  پيشنهاد مي 
 . انجام و در جلسات گروهي از دو گروه پدران و مادران استفاده گردد

 
 

 هانوشتپي

1. Inclusive Education  21. Network of roles 
2. Family function  22. Demayr 
3. Family Disfunction  23. Family Assessment Device (FAD) 
4. Howl    24. Displacement of role 
5. Freud    25. Playing role 
6. yung    26. Exaggerating role  
7. Sullivan   27. Eliminating roles 
8. Allport                28. Explore the hierarchical relations between a person's roles 
9. Kelly    29. Describing roles for changing 
10. Levine   30. Using ideal Roles 
11. Parsons   31. Discovery of the hierarchy of roles 
12. Ackerman   32. Ambiguity role  
13. Mutual role   33. Kolmogorov-smirnov test 
14. Thomas Law   34. Levene's Test 
15. Take the role   35. Analysis of covariance 
16. Efficiency of role 
17. Cancel of role 
18. Satisfaction of roles 
19. Ideal roles  
20. My ideal 

���/ 



213 

 
 

 

 

 

 منابع

ارس زا در مد   ذهني در رابطه با عوامل تنش        هماند بررسي نسبت سازگاري والدين كودكان عقب       ).  1376.  (ايلالي، ا 
 .دانشگاه تهرانشناسي باليني، رشته روان كارشناسي ارشد، هنام پايان،ي شهر سارياستثناي

گري در  بررسي سلامت رواني و استرس والد     «  ).1389.  ( ف ، نوراللهي و.   س ، جوادي ،. ا ،احمدي  مال ،. غ ، افروز ،. م ،اميري
 .261-268 ،)4 (4،  علوم رفتاريه مجل،»توان ذهنيميان والدين كودكان كم

ارتباط شبكه  «،  )1390.  (و صالحي، م  .  ، ميرزماني، م  .وند، ن ، گنجعلي .، پورمحمدرضاي تجريشي، م   .اكبري بياتياني، ع 
، فصلنامه ايراني كودكان استثنايي،     »پذيرتوان ذهني آموزش  آموزان كم اجتماعي با كيفيت زندگي در والدين دانش      

2 ،174-163. 
نامه كارشناسي   پايان هاي قلبي و عروقي،   ارتباط بين رضايت از زندگي زناشويي و بيماري        بررسي  ).  1381.  (بخاريان، ح 

 .ارشد، رشته روان شناسي باليني، دانشگاه آزاد اسلامي واحد كرج
نامه كارشناسي ارشد، رشته     ، پايان بررسي اختلال رفتاري كودك و ارتباط آن با اضطراب مادر             ).  1375.  (بهنيا، ف 

 .نشگاه علوم بهزيستي و توان بخشي تهرانكاردرماني، دا
، فصلنامه انديشه و    »آموزان ارجاعي به كلينيك كاردرماني    هاي رفتاري دانش  بررسي كيفي اختلال  «).  1381.  (بهنيا، ف 

 .67-72، )4 (7رفتار، 

 و عادي در     آموزان ديرآموز بررسي وضعيت بهداشت رواني و جسماني دانش        «).  1383.  (مهرداد، ع و غلامي .  رهنما، ا 
 .35-48 ،9، )دانشگاه شاهد(ماهنامه علمي ـ پژوهشي دانشور . »مدارس استان همدان

، » كودكان عادي  مادران كودكان مرزي و     سازگاري رواني مادران  «).  1383.  (، ف يآبادحسينو  .  ، ن بخشايي،  .، م رقيبي
 .120-137، 32 و 31، )هيپنوتيزم(درماني هاي روانجله تازهم

زاده حاجي،  .، م  عاشوري ،.، س  جليل آبكنار  ،.، ر  صحاف ،.، ا  دادخواه ،.، س همتي،  . م ، پورمحمدرضاي تجريشي  ،.رصافياني، م 
، »مبناي نظري و نمونه كاربردي خانواده داراي كودكان سندرم داون          :   خانواده به خانواده   آموزش  «).1391.  (، ر دامغاني

 .173-189، )30 (8پژوهي، فصلنامه خانواده
، فصلنامه  »شناختي با سلامت رواني نوجوانان     يازهاي روان رابطه عملكرد خانواده و ن     «).  1393.  (نژاد، م ، پاك .نژاد، ع رحيمي

 .99-112 ،)37(10پژوهي، خانواده

هاي اجتماعي بر سازگاري اجتماعي و عملكرد          تأثير آموزش مهارت   «).  1388  (.و افروز، غ   .  پژوه، ا ، به .سليماني، م 
 .٠�1-1٧١، 96 و 95، مجله تعليم و تربيت استثنايي، »آموزان ديرآموزتحصيلي دانش

 :  چاپ دوازدهم ت ه ران   ، ) ع ل وم   ت رب ي ت ي   هرش ت( آم وزش  و پ رورش  ك ودك ان  اس ت ث ن اي ي         . )1387.  (و نادري، ع  .   ، م ن راق يس ي ف 
 .دان ش گ اه  پ ي ام  ن ور

 .نشر ويرايش: ، چاپ اول، تهرانهاي روان شناختيآزمون). 1389. (و عسگريان، م. ، كامكاري، ك.ساعتچي، م

هاي مديريت خشم مادران تأثير آموزش مهارت، )1387. (و پرند، ا. ، زماني، ن.بناب، ب، غباري.پژوه، ا، به.يكتا، مشكوهي
 .358-369، )4(8، مجله پژوهش در حيطه كودكان استثنايي، توان ذهني و ديرآموزآموزان كمدانش

 علوم همجل، آموزانتأثير عملكرد كلي خانواده بر وضعيت هويت دانش ،)1388. ( ح، مولويو.  ا، يارمحمديان،. م،خوفرزانه
 .151-166، )2 (3 ،رفتاري
 .نشر دوران: ، چاپ دوم، تهران)زند و حسن پاشاشريفيترجمه جعفر نجفي(، پويايي گروه). 1384. (فورسايت، د

آوري در برابر استرس و تأثير آموزش       امه افزايش تاب  تدوين برن «،  )1390.  (و برجعلي، ا  .  ، دلاور، ع  .، عليزاده، ح  .كاوه، م 
، 2، فصلنامه ايراني كودكان استثنايي، »توان ذهني خفيفهاي كيفيت زندگي والدين داراي كودكان كم     آن بر مؤلفه  

140-119. 

 /��� .../اثربخشي مشاوره گروهي مبتني بر نظريه نقش در بهبود عملكرد                               



214 

 
 

 

  
 

������� �
���������� / ������ / � �!"#$/ %�&	��' (#)#/

 و بدون فرزند     سازگاري اجتماعي مادران با     همقايس«.  )1387.  ( م ، ميرزماني و.   م ، كريملو ،. م ، ميرزماني ،. م ،كوهسالي
 .165-172 ،)2 (2،  علوم رفتاريه مجل،»پذيرذهني آموزشمانده عقبدختر 

پذير، تربيت  مانده ذهني عقب  كودكان  مادران  رواني  فشار  بركاهش  آرميدگي  آموزش  تأثير  بررسي).  1383(  .ا  گرامي،
 .)خوراسگان واحد(هان  اصفاسلامي آزاد دانشگاهعمومي،  رشته روان شناسي ارشد، كارشناسي نامهپايان
: ، مشهد)ترجمه ابوالحسن سروقدمقدم  (، چاپ اول،    شناسي اجتماعي مفهوم نقش در روان   ).  1372.  (و اسپنله، ر  .  ماري، آ 

 .انتشارات آستان قدس رضوي
 .انتشارات اميركبير: ، تهران)ترجمه باقرثنايي(، چاپ هفتم، درمانيخانواده و خانواده). 1389. (مينوچين، س

مانده ذهني و مادران كودكان عادي در پذيرش يا  واكنش مادران عقب   هبررسي و مقايس    ).1377.  (زاده تبريزي، م  فمنص
 رشته روان شناسي كودكان     كارشناسي ارشد،  هنامپايان،  پسر خود در مدارس ابتدايي شهر تهران        عدم پذيرش فرزند  

  .لامه طباطباييشناسي و علوم تربيتي، دانشگاه ع  روانه دانشكداستثنايي،
مانده ذهني در خانه يا سپردن او به مراكز          عقب  هاي مؤثر در نگهداري از كودك     بررسي ويژگي ).  1380.  (محمدي، ك 

شناسي و علوم   روانه دانشكدشناسي كودكان استثنايي، رشته روانارشد،  كارشناسيهنامپايان، بهزيستي شهر تهران
 .تربيتي، دانشگاه علامه طباطبايي

 مادران رواني فشار كاهش بر زندگي هايمهارت آموزش تأثير«). 1385. (و بهرامي، ب. ، آقايي، ا.، فراهاني، ح.پور، مكمل
 .661-676، 2استثنايي،  كودكان حيطه در پژوهش، »عادي و مانده ذهنيكودكان عقب

 . نشر دوران: ، چاپ پنجم، تهرانشناسيمقدمات جامعه). 1379. (محسني، م
 عملكرد  بر  گروهي  رواني  آموزشي  مداخلات  اثربخشي  ارزيابي«).  1390.  (آبادي، ب هاشم  و قنبري .  اهاني، ا مجردك

 .399-412، 3درماني خانواده، ، فصلنامه مشاوره و روان»خلقي اختلالات به مبتلا بيماران خانواده

ميزان سازگاري آنان با اين عوامل در     زا و   تنش  بررسي نظر والدين كودكان مصروع نسبت به عوامل       ).  1384.  (نظري، ش 
 .، دانشگاه تهرانرشته پرستاري كارشناسي ارشد، هنام پايان،درماني منتخب شهر تهران كنندگان به مراكزمراجعه

 سال در شهر 18 تا 15بررسي تأثير عملكرد خانواده در ابتلاء به اختلال رواني نوجوانان گروه سني          ).  1377.  (نوروزي، م 
 .شناسي باليني، دانشگاه آزاد اسلامي واحد رودهننامه كارشناسي ارشد، رشته روانايان، پتهران

رابطه برخي عوامل با نگرش معلمان نسبت به آموزش تلفيقي دانش آموزان ديرآموز در مدارس                  ).  1384.  (، ع ويسمه
  .451-464، 18،  كودكان استثنائيهپژوهش در حيط ، فصلنامهتلفيقي
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