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Abstract 

Background & Objective: Autism spectrum disorders are a neurological disorder that is a clear sign of failure in communicating with behaviors, 
interests and stereotypical activities. The degree of family adaptation to the stress of having such children is different and studies on the stressors 

in the lives of children parents with autism indicate that parents have more stress. Stress coping styles is one of the most influential personal that 

influences on family stress. Those parents of children with autism who use positive styles of coping with stress (such as problem-based coping 
and positive assessment), reduce negative outcomes and increase positive outcomes, while using coping negative styles (such as a counter-focus 

on excitement and avoidance coping) is associated with increasing negative outcomes. Autism spectrum disorders due to restrictions on the child 

can cause many problems in the care of the child. On the other hand, families with these children tolerate a lot of stress. This study aimed of 
determining the role of the mediator of perceived stress among relation coping style of problem-oriented stress with family adaptive in the family 

of children with autism. 

Methods : The correlation research method was based on the structural equation modelling method. The statistical population consisted of 
families with autism children in the autism association of Tehran (capital city of Iran). A total of 360 samples selected by available sampling 

method. The instruments for collecting were Cohen et al., (1983) perceived stress questionnaire, Billings and Moos (1984) coping style 

questionnaire, and Olson, et al Family adaptability (1985). To analyze the obtained data, descriptive statistics including mean and standard 
deviations and inferential statistics of Pearson correlation and regression equations used in the probability of 0.05 with SPSS-18 and AMOS-23 

software. 

Results: There was a significant direct correlation between the coping style of problem-oriented stress with family adaptive of children with 
autism (p<0.001, β=0.21) and there was a significant negative correlation between parental perceived stress with family adaptive of children 

with autism (p<0.001, β=-0.38). In addition, parental perceived stress played a mediator role in the relationship between the problem-oriented 

coping styles with family adaptive. 
Conclusion: Based on the findings of this study, it can be concluded that parental perceived stress and coping style of problem-oriented stress 

was effective in family adaptive of children with autism. According to the results of this study, the parents of children with autism use problem-

oriented coping styles and more emotional styles than mothers with normal children are.   
Keywords: Adaptability, Stress coping style, Perceived stress, Autism. 
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1 

  .۶۷(:۹)؛ ۸1۳۹ی ناتوان مطالعات مجله 1

 لیاصی پژوهش مقاله 1۳۹۸ آبان برخط انتشار 

اوتیسم براساس سبک مقابله با استرس  به پذیری خانوادهٔ کودکان مبتلایابی انطباقمدل
 شدهٔ والدینگری استرس ادراکمدار با میانجیمسئله

 ۳، رویا کوچک انتظار۲، *مژگان سپاه منصور1لیلا سادات عزیزی

 سندگانینو حاتیتوض
 ؛رانیا تهران، ،یاسلام آزاد دانشگاه ،یمرکز تهران واحد ،یعموم یشناسروان گروهی، شناسن. دانشجوی دكترای روا1

 ؛  رانیا تهران، ،یاسلام آزاد دانشگاه ،یمرکز تهران واحد ،یعموم یشناسروان گروهشناسی عمومی، . دکترای روان۲

 .رانیا تهران، ،یاسلام آزاد دانشگاه ،یمرکز تهران واحد ،یعموم یشناسروان گروه، شناسی عمومیروان . دکترای۳

 drsepahmansour@yahoo.com *رایانامهٔ نویسندهٔ مسئول:

 1۳۹۸مرداد۲۶ تاریخ پذیرش:؛ 1۳۹۸خرداد۲۲ تاریخ دریافت:
 

 

  

                                                      
( deed.fa/4.0nc/-https://creativecommons.org/licenses/byی )المللنیب ۰٫۴ی رتجاریغ-اریاخت مجوز تحت که است آزادی دسترس با مقاله کی نیا. یناتوان مطالعات مجله ،۱۳۹۵  © است محفوظ انتشار حق

 .دیکن عیتوز وی بردارنسخهی رتجاریغ طوربه ،یاصل نسخهٔ به مناسب ارجاع شرط با را مقاله نیا در شده منتشر مواد که دهدیم اجازه شما به که است شده منتشر

 
 دهیچک

. این پژوهش با هدف تأثیر قرار بگیردشود، ممکن است عملکرد کل خانواده تحتکه یکی از اعضای خانواده مبتلا به بیماری مزمنی تشخیص داده میهنگامی زمینه و هدف:
 انجام شد.  یسمکودکان مبتلا به اوت هٔخانواددر مدار لهئسبک مقابله با استرس مس با پذیریانطباقین در رابطهٔ والد هٔشدادراک ضطراباتعیین نقش میانجی 

تشکیل  تهران شهر اوتیسم انجمن در اوتیسم کودکان دارای هایخانواده را آماری بود. جامعهٔ ساختاری معادلات یابیمدل شیوهٔ برمبتنی همبستگی روش پژوهش بررسی:روش
 هایسبک پرسشنامهٔ و (1۹۸۳کوهن و همکاران )شدهٔ ادراک استرس رهای گردآوری شامل پرسشنامهٔشدند. ابزا انتخاب دردسترس گیریروش نمونهبه نمونه ۳۶۰ دادند و تعداد

و  یانگینم مانند یفیآمده از آمار توصدستهاطلاعات ب یلوتحلیهتجز منظور( بود. به1۹۸۵ی )پورتنر و لاو و السون پذیریانطباق ( و مقیاس1۹۸۴موس ) و بیلینگز ایمقابله
 استفاده شد.  ۲۳نسخهٔ  Amosو  1۸نسخهٔ  SPSS هایافزارنرم و ۰٫۰۵یونی در سطح معناداری و معادلات رگرس یرسونپ یهمبستگ ازجمله یو آمار استنباط معیارانحراف 

 ( و بین اضطراب>۰٫۰۰1pو  =۰٫۲1βدار )مستقیم و معنارابطهٔ  اوتیسم به مبتلا کودکان پذیریمدار با انطباقاسترس مسئله با مقابله نتایج نشان داد که بین سبک ها:یافته
 در رابطهٔ ینوالد هٔشدادراک ضطرابا(. همچنین >۰٫۰۰1pو  -=۰٫۳۸βشود )داری مشاهده میرابطهٔ معکوس و معنا اوتیسم دارای کودکان پذیریوالدین با انطباق شدهٔادراک
 یسم نقش میانجی دارد. کودکان مبتلا به اوت هٔخانوادمدار در لهئبا سبک مقابله با استرس مس یریپذانطباق
 پذیری خانوادهٔ دارای فرزند اوتیسم مؤثر است. مدار والدین در انطباقاسترس و سبک مقابلهٔ مسئلهکه  رفتگ یجهتوان نتپژوهش می ینا یهایافتهبراساس  گیری:نتیجه

 . شده، اوتیسمادراک اضطراباسترس،  با مقابله پذیری، سبکانطباق ها:کلیدواژه
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۲ 

 مقدمه ۱
آسیب رشد عصبی فراگیری بوده که ویژگی  1های طیف اوتیسماختلال

همراه رفتارها و علایق بارز آن نارسایی در برقراری ارتباط اجتماعی به
دربرابر   ۲ها(. میزان انطباق خانواده1ای است )های کلیشهو فعالیت

گرفته اضطراب داشتن چنین فرزندانی تفاوت دارد و مطالعات صورت
زندگی والدین کودکان اوتیسم،  آور دردر زمینهٔ عوامل اضطراب

بیشتربودن استرس والدین این کودکان را درمقایسه با والدین سایر 
 ضطرابمنابع فردی مهم تأثیرگذار بر ا از(. ۲دهد )کودکان نشان می

(. آن ۳) ی مقابله با استرس اشاره کردهاتوان به سبکخانوادگی می
های مثبت مقابله با شیوهز ا مبتلا به اوتیسم که والدین کودکان دسته از

، کننداستفاده می ،ارزیابی مثبتو محورلهئمس مقابلهٔ اننداسترس م
؛ دهندپیامدهای منفی را کاهش و پیامدهای مثبت را افزایش می

متمرکز بر  مقابلهٔ انندای منفی مهای مقابلهسبک کارگیریبهکه رحالید
(. ۵اجتنابی با افزایش پیامدهای منفی در ارتباط است ) مقابلهٔ و هیجان

با استرس  چارچوب نظری پژوهش حاضر عبارت بود از مدل مواجهه
والندر و وارنی که در دیگر مطالعات اثبات شده است  ۳از ناتوانیناشی

(. این مدل، ۶شود )و به عوامل تأثیرگذار بر سازگاری والدین مربوط می
طور مستقیم کند که بهطر و مقاومتی را شناسایی میهای عمدهٔ خعامل

گذارد. یا غیرمستقیم بر سازگاری والدین کودکان ناتوان رشدی اثر می
های . مؤلفه1شود: در مدل مذکور عوامل خطر به سه دسته تقسیم می

. ۳. وابستگی کارکردی؛ ۲بیماری/ناتوانی )مثل شدت(؛ 
ای مربوط به ناتوانی، هشناختی )سختیهای روانآوراضطراب

های مقاومت نیز سه های روزمره(. عاملهای مهم زندگی، مشکلاتفاق
. ۳اجتماعی؛ . عوامل اقتصادی۲فردی؛ . عوامل درون1بخش دارد: 

عوامل پردازش استرس. این مدل، پیچیده و جامع بوده و آزمودن آن در 
چای و (. در همین راستا فلاح۷پژوهشی واحد کار دشواری است )

 والدین در سازگاری والدینی و اضطراب بررسی رابطهٔ همکاران در
 سازگاری با استرس نشان دادند که بین اوتیسم اختلال با کودکان

 در سهیم را همکاران، عوامل و (. کاستا۳دارد ) منفی وجود رابطهٔ
های ارزیابی کرده و دریافتند که سبک این کودکان والدین اضطراب

 های ارتباطی والدین تأثیرگذار استبا استرس در رشد تعاملای مقابله
ای و اضطراب والدین های مقابلهداس و همکاران به بررسی شیوه (.۶)

های ها مشخص کردند که سبکبا کودکان اوتیسم پرداختند. آن
شده و انسجام و مدار والدین در کاهش استرس تجربهای مسئلهمقابله

(. ایلیاس و همکاران نیز در مطالعهٔ ۷گذارد )یانطباق خانواده اثر م
اضطراب والدین کودکان طیف اوتیسم نشان دادند که نوع روش 

شده و تواند در استرس تجربهشده در والدین میای استفادهمقابله
(. اختلال طیف اوتیسم ۸سازگاری و انطباق خانواده مؤثر باشد )

کودک، مشکلات زیادی را شده برای های ایجادباتوجه به محدودیت
دیگر، آورد. ازطرفوجود میدر نگهداری و رسیدگی به او به

کنند. های دارای این کودکان استرس زیادی را تحمل میخانواده
ای بر اضطراب و انطباق های مقابلهمطالعات سابق نیز به اثرات سبک

داخته خانواده تأکید داشتند. پژوهش حاضر به اجماع پیشینهٔ گذشته پر

                                                      
1. Autism 
2. Family Adaptability and Cohesion 

بر تواند مقادیر دقیق تأثیرها را بر انطباق خانواده مشخص کند. که می
پذیری انطباقبرای ی پژوهش حاضر تدوین مدل لهٔئاین اساس مس

اوتیسم براساس سبک مقابله با استرس  به خانوادهٔ کودکان مبتلا
 شدهٔ والدین بود. مدار با میانجیگری اضطراب ادراکمسئله

 بررسیروش 2
 معادلات یابیاز نوع مدل همبستگیپژوهش حاضر توصیفیروش 

کودکان مبتلا به   ٔخانواده ۴۵۰ی تمام را یآمار جامعهٔساختاری بود. 
در  شهر تهران یسم در حال تحصیل در مدارس استثناییاوت

حجم نمونه باتوجه به تعداد  نییتع یبراتشکیل دادند.  1۳۹۷تابستان
 ریهر متغ یبرا ۵۰ بیضر صیتخص پنهان، شده ومشاهده یرهایمتغ

و با احتساب احتمال وجود ( ۹انجام پذیرفت )شده مشاهده
 دردسترسروش عنوان حجم نمونه بهنفر به ۳۶۰های ناقص پرسشنامه
معیارهای ورود به پژوهش عبارت بودند از: . شدندانتخاب 

تحصیل در یسم؛ کودکان درحالکودکان مبتلا به اوت یهاخانواده
 های خروج از مطالعهاستثنایی؛ سکونت در شهر تهران. ملاک مدارس

ها و خروج فرد از تحقیق در هنگام شامل تکمیل ناقص پرسشنامه
 گیرینمونه شروع از قبل تمایل، بودند. در فرآیند اجرایی ابتداداشتن

 به مطالب رازداری حفظ و مطالعه هدف درخصوص توضیحاتی
ها نمونه شرکت منظوربه آگاهانه نامهٔرضایت زمانهم و ارائهها آزمودنی

 ازها دریافت پرسشنامه سپس شد. اخذ هااز خانواده پژوهش در
آمار  ،آمدهدستهاطلاعات ب یلوتحلیهتجز ی. براها صورت گرفتنمونه
 ازجمله آزمون یو آمار استنباط معیارو انحراف  یانگینم مانند یفیتوص

در  یرسونپ یهمبستگیس و ماهالانوب یرنوف و آزموناسمکولموگروف
 Amosو 1۸نسخهٔ  SPSS هایافزارنرم و نیز ۰٫۰۵ سطح معناداری

کار رفت. در سنجش برازش مدل معیار پذیرفتنی به ۲۳نسخهٔ 
 دو به درجهٔمقدار کای و بوده ۰٫1کمتر از  RMSEAدر ها شاخص

برابر و  NFI و CFI و GFIشاخص  نیز میزان و ۳ کمتر از آزادی
 (. 1۶بود ) ۰٫۹ زرگترازب

مدار با میانجیگری ، سبک مقابله با استرس مسئله1 شکل مطابق
 به پذیری خانوادهٔ کودکان مبتلاشدهٔ والدین بر انطباقاضطراب ادراک

 اوتیسم اثر دارد. 
و پورتنر و  را السون : این مقیاس4پذیری خانوادگیمقیاس انطباق-

که دارای  طراحی کردندسؤال  ۲1با  1۹۸۵در سال  لاوی
گذاری (. نمره1۰آشفته است ) نامنعطف و متوازن و هایمقیاسخرده

زمان شود. روایی سازه و همای انجام میدرجهصورت لیکرت پنجبه
 نامنعطفشیوهٔ آلفای کرونباخ برای توسط سازندگان تأیید و پایایی به

محاسبه  ۰٫۸۷و نیز برای کل آن  ۰٫۸۴ هو آشفت ۰٫۷۸ متوازن و ۰٫۸۲
زمان را تأیید کرده سازه و هم شد. در ایران مظاهری و همکاران روایی

 ،۰٫۷۴، متوازن ۰٫۷۶نامنعطف  یبرا را کرونباخ یآلفا روشو پایایی به
(. در پژوهش حاضر 11گزارش کردند ) ۰٫۸1و کل آن  ۰٫۷۳آشفته 

، ۰٫۷۰، متوازن ۰٫۷1نامنعطف  یکرونباخ برا یآلفا شیوهٔپایایی به
 آمد.  دستهب ۰٫۷۸و کل آن  ۰٫۷۲آشفته 

3. Disability-Stress-Coping  
4. Family adaptability scale )FACES( 
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۳ 

 
 . مدل مفهومی پژوهش1شکل 

: بیلینگز و موس این 1ای با استرسهای مقابلهپرسشنامهٔ سبک-
نوع  دوسؤال طراحی کردند. دارای  1۹با  1۹۸۴پرسشنامه را در سال 

 متمرکز بر هیجان و مقابلهٔ متمرکز بر حل مسئله مقابله شامل مقابلهٔ
مدار استفاده شد. در پژوهش حاضر فقط از بعُد مسئله (.1۲) است
گیرد. صورت می ۳تا۰ای از گذاری براساس لیکرت چهاردرجهنمره

روش آلفای زمان توسط سازندگان تأیید و پایایی بهروایی سازه و هم
دست آمد. در ایران زنوزیان و به ۰٫۸۲مدار کرونباخ برای مسئله

شیوهٔ آلفای ان را تأیید و پایایی را بهزمهمکاران روایی سازه و هم
روش (. در پژوهش حاضر پایایی به1۳گزارش کردند ) ۰٫۷۹کرونباخ 

 بود.  ۰٫۷۸آلفای کرونباخ برابر با 
: این پرسشنامه را کوهن و همکاران در ۲شدهپرسشنامهٔ استرس ادراک–

گذاری هر (. نمره1۴ماده است ) 1۴تهیه کردند و دارای  1۹۸۳سال 
شود. روایی سازه و ای انجام میؤال در مقیاس لیکرت چهاردرجهس

 ۰٫۸1روش آلفای کرونباخ زمان توسط سازندگان تأیید و پایایی بههم
 رازمان سازه و هم ییرواگزارش شد. در ایران ابولقاسمی و نریمانی 

در پژوهش (. 1۵) دست آوردندرا به ۰٫۷۴کرده و آلفای کرونباخ  أییدت
 محاسبه شد.  ۰٫۷1کرونباخ برابر با  یآلفا شیوهٔبه ایییحاضر پا

 هایافته ۳
شناختی بازهٔ سنی کودکان اوتیسم بین براساس اطلاعات جمعیت

نفر  1۷۲سال و  ۸تا۵نفر بین  1۸۸ترتیب که سال بود؛ بدین 1۲تا۵
سال قرار داشتند. تعداد فرزندان در خانواده به این صورت  1۲تا۹بین 

 ۸۹کودک؛ سه فرزند و بیشتر 1۹۳کودک؛ دو فرزند  ۸۷فرزند بود: تک
سبک مقابله متغیرهای  میانگین و انحراف معیار 1کودک . در جدول 

یری آورده شده پذانطباقو  شدهادراک و استرس مدارلهئبا استرس مس
 است. 

 . آمار توصیفی متغیرهای پژوهش1 جدول
 معیارانحراف  میانگین متغیر

 ۴٫۶۴ ۲۳٫۴1 مدارمسئله مقابلهٔ

 ۹٫۹۳ ۶۰٫۹1 پذیری خانوادهانطباق
 ۳٫۳۹ 1۸٫11 متوازن

 ۳٫۸۷ ۲1٫۲۸ نامنعطف
 ۳٫۵۳ ۲1٫۲۹ آشفته

 ۴٫۵۸ ۳1٫1۰ شدهاسترس ادراک

با استفاده از آزمون  آماری یهافرضدر ادامه جهت بررسی پیش
های پرت انجام پذیرفت. سپس اسمیرنوف، شناسایی دادهکولموگروف

های پرت حذف و درنهایت نرمالی کمک آزمون ماهالانوبیس دادهبه

گیری متغیرهای پژوهش تحت ها تأیید شد. همچنین مدل اندازهداده
 . تأیید قرار گرفت

 متغیرهای پژوهش بین همبستگی پیرسون . ماتریس۲ جدول
 شدهاسترس ادراک آشفته نامنعطف متوازن خانواده مدارلهئمس مقابلهٔ متغیر

      1 مدارمسئله مقابلهٔ
     1 ۰٫۲۹* پذیری خانوادهانطباق

                                                      
1. Coping Responses Inventory 2. Measure of Perceived Stress 
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۴ 

    1 ۰٫۲۹* ۰٫۴۲* متوازن
   1 ۰٫۲۴* ۰٫۲۰* ۰٫۲۰* نامنعطف

  1 ۰٫۲۵* ۰٫۲۹* ۰٫۲۸* ۰٫۲۴* آشفته
 1 -۰٫۲۰* -۰٫۲۷* -۰٫۲۸* -۰٫۲1* -۰٫۴۲* شدهاسترس ادراک

 معناداری. ۰٫۰۵ سطح در *
 با مقابله سبک بین داریمستقیم معنا ، همبستگی۲ جدول مطابق

 یهمبستگ(. >۰٫۰۵pوجود دارد ) پذیریانطباق مدار بااسترس مسئله
مشاهده  یریپذبا انطباق شدهاسترس ادراک ینب ی نیزدارامعن معکوس

 (. >۰٫۰۵pشود )می

 هاها و متغیروتحلیل دادههای برازش حاصل از تجزیه. شاخص۳جدول 
 آمدهدستمقدار به توضیحات آماره

 ۲٫۶۶۰ نسبی اسکوئرکای 
DF 1۰۹ درجهٔ آزادی 

RMSEA ۰٫۰۳1 ریشهٔ میانگین توان دوم خطای تقریب 
GFI  ۰٫۹۸۷ یافتهبرازندگی تعدیلشاخص 
NFI ۰٫۹۹۲ شاخص برازش نرم 
CFI ۰٫۹۹1 ایشاخص برازش مقایسه 

آمده براساس دستهای به، مقادیرشاخص۳باتوجه به جدول 
دهد که مدل شود. همچنین نشان میتوضیحات در روش پذیرفته می

 شده جهت سنجش اثرات دارای برازش و پذیرفتنی است. ارائه

 یریپذشده بر انطباقادراک استرس و بر حل مسئله متمرکز مقابلهٔاثر متغیر  مستقیم و غیرمستقیم و ضرایب . برآورد۴ جدول
 pمقدار  tمقدار  ضریب تعیین استانداردشده مقدار اثر متغیر مسیر

 مستقیم
 <۰٫۰۰1 ۶٫۵۴۲ ۰٫1۹۷ ۰٫۳۷ پذیریمسئله بر انطباق حل بر متمرکز مقابلهٔ

 <۰٫۰۰1 ۹٫۵۷۸ ۰٫1۶۹ -۰٫۳۳ پذیریشده بر انطباقاسترس ادراک

 غیرمستقیم
پذیری با بر انطباق مسئلهحل بر متمرکز مقابلهٔ

 شدهمیانجیگری استرس ادراک
 pمقدار  حد زیاد حد کم مقدار اثر

۰٫۴۷۲ ۰٫۴۴۲ ۰٫۵۳۶ ۰٫۰۳1 

 استرس ومتمرکز بر حل مسئله  مقابلهٔ، مسیرهای ۴براساس جدول 
اثر  اوتیسم به مبتلا کودکان پذیریوالدین بر انطباق شدهٔادراک

 مسئله متمرکز بر حل مقابلهٔ غیرمستقیم مستقیمی دارد. همچنین مسیر

 مقدار اثر ، دارایشدهاسترس ادراک یانجیگریبا م پذیریانطباق بر
 . شودمی تأیید استرپبوت برآورد روش به باتوجه که است ۰٫۴۷۲

 
 شدهاستاندارد ینیبیشپ یهاهمراه آمارهشده بهآزمون ییمدل نها .۲شکل 
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  بحث 4

پذیری خانوادهٔ کودکان انطباقبرای  یوین مدلهدف پژوهش حاضر تد
مدار با اوتیسم براساس سبک مقابله با استرس مسئله به مبتلا

این مطالعه  نتایجشدهٔ والدین بود. میانجیگری اضطراب ادراک
با سبک  یریپذانطباق  ٔدر رابطه ینوالد هٔشداسترس ادراکمشخص کرد 

 یانجینقش م یسمکودکان اوت هٔمدار در خانوادلهئمقابله با استرس مس
 استرس چای و همکاران نشان دادند که بینرد. در همین راستا فلاحدا

دریافتند  نهمکارا و (. کاستا۳شود )رابطهٔ منفی دیده می سازگاری با
های ارتباطی والدین ای با اضطراب در رشد تعاملهای مقابلهکه سبک

های داس و همکاران به این نتیجه رسیدند که شیوه (.۶تأثیرگذار است )
شده و انسجام مدار والدین در کاهش اضطراب تجربهای مسئلهمقابله

ار، پارک و (. ایلیاس، کورنیش، کوم۷گذارد )و انطباق خانواده اثر می
تواند شده در والدین میای استفادهگلدن بیان کردند که نوع سبک مقابله

(. ۸شده و سازگاری و انطباق خانواده مؤثر باشد )در اضطراب تجربه
 به مبتلا کودکان مادران ایمقابله هایمهارت خوشابی بین پژوهشی در

 (.1۷آورد ) دستبه معناداری تفاوت عادی کودکان مادران و اوتیسم
 هایروش از بیشتر بیمار کودکان مطالعه، والدین این هاییافته براساس
 ایمقابله هایسبک از بیشتر عادی کودکان مادران و مدارهیجان
 که اعتقاد دارند کنند. شیورز و همکاران نیزمی استفاده مدارمسئله

 این ئمعلا به را فرزندشان ، سوءرفتارASD به مبتلا کودکان والدین
 کودک با برخورد در گیرسهل رویکردی و دارای دهندمی ربط اختلال

 موجب اغلب هاخانواده و والدین درخورتوجه اضطراب (.1۸هستند )
 بازخوردی چرخهٔ و شودمی اوتیسم به مبتلا کودک مشکلات تشدید
 (؛1۹کاهد )می مداخله مثبت اثرات از درنهایت که کندمی ایجاد منفی

 نیازهای دارای کودک با اولویت رسیدگی، خانوادهٔ است بنابراین، بهتر
 چالش با را خانواده نظام عضو، کلیک تحولی نارسایی باشد؛ زیرا ویژه

 تعادل مجدد بازیابی و بردمی بین از آن در را تعادل و کرده مواجه
 این در (.۸دارد ) اعضا همهٔ زیاد بسیار هایتلاش به نیاز سازگارانه

 تشخیص با رویارویی سبببه که ایخانواده به یاری برای و مسیر
است  آن هایضعف و هاقوت کشف گام شده، اولین آشفته اوتیسم

. کندمی کمک خانواده مجدد، به سازگاری مسیر در مهم این درک (.۷)
توان چنین تعبیر دیگر این مدل کارکرد را در محیط خانوادگی میازسوی

ها، باورها، رفتارها ای تابع بسیاری از نگرشعملکرد هر خانوادهکرد که 
بر دیدگاه نظری های اعضا در کنار یکدیگر است. این مدل مبتنیو کنش

کند خانواده، ابعاد متفاوت معنوی سیستمی در خانواده بوده و بیان می
و شناختی و رفتاری دارد. همچنین الگوهای ذهنی، رفتاری است که 

تأثیر تک اعضا را تحتکرد خانواده و فرایند کارکردی تکمدل عمل
رو بود: یی روبههامحدودیتپژوهش حاضر با دهد. قرار می

های دارای کودک اوتیسم شهر تهران؛ شدن مطالعه به خانوادهمحدود
. درنظرگرفتن 1۳۹۷محدودبودن به زمان اجرای پژوهش در تابستان 

ین و خانواده همانند شغل والد بامرتبط  یشناختیتجمع یهایژگیو
شود پیشنهاد می. کندفراهم  یتریقدق یجنتا دتوانمی هاآن یلاتتحص

تر و با های گستردهگرفته در این حیطه در حوزههای انجامپژوهش
پذیرد تا نتایج  صورتتر های مختلف و بزرگهایی از جامعهنمونه
و مشاوران مدارس نیز  شناسانروانبیشتری داشته باشد.  پذیریتعمیم

های دارای کودکان اوتیسم و حفظ جهت کاهش فشار روانی خانواده
های مدیریت و تنظیم هیجانی مرتبط با مقابلهٔ انسجام به آموزش

 درون هایهای متمرکز بر پویاییبرنامه مدار بپردازند. طراحیمسئله
 . است برخوردار سزاییبه اهمیت از خانواده

 یریگجهینت ۵
 در رابطهٔ ینوالد هٔشدادراک ضطرابان پژوهش نشان داد که ای

کودکان  هٔمدار در خانوادلهئبا سبک مقابله با استرس مس یریپذانطباق
رد و انطباق خانواده در والدین این دا یانجینقش م یسممبتلا به اوت

شدهٔ آنان کودکان، تابعی از سبک مقابله با استرس و اضطراب ادراک
 است. 

 تشکروقدردانی 6
جهت کننده در پژوهش، بههای شرکتنویسندگان از تمامی خانواده

گونه تعارض کنند. پژوهش حاضر هیچهمکاری در این تحقیق تشکر می
 حاصل منافعی با هیچ سازمانی در ابعاد متفاوت ندارد. این مقاله

.ستنامهٔ دکتری خانم عزیزی از دانشگاه آزاد اسلامی تهران مرکز اپایان
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