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The present study aimed to investigate the mediating role of early maladaptive 

schemas in the relationship between parenting styles and anxiety symptoms. The 

research employed a descriptive and correlational method, utilizing structural 

equation modeling to examine the proposed model. The statistical population 

consisted of all second-grade high school students in Delijan city during the 2022-

2023 academic year. A sample of 550 participants was selected through multi-stage 

cluster random sampling. Data were collected using the Buri Parental Authority 

Questionnaire, Young’s Early Maladaptive Schemas (YEMS), and the short form of 

the Depression, Anxiety, and Stress Scale (DASS-21) by Lovibond and Lovibond. 

The results revealed a significant direct relationship between authoritarian parenting 

styles and early maladaptive schemas (p < .001), as well as between early 

maladaptive schemas and anxiety symptoms (p < .001). Conversely, authoritative 

parenting styles showed a significant inverse relationship with maladaptive schemas 

(p < .001). Model fit analysis confirmed the proposed model’s alignment with the 

collected data, indicating that early maladaptive schemas fully mediate the 

relationship between authoritative/authoritarian parenting styles and anxiety 

symptoms (p < .001). These findings suggest that the nature and quality of parent-

child interactions indirectly influence anxiety symptoms through the development 

of maladaptive schemas. In other words, this study provides further evidence for the 

critical role of parenting practices in individuals’ mental health. Consequently, 

enhancing the quality of parent-adolescent relationships and integrating early 

maladaptive schemas into educational and therapeutic interventions could yield 

significant benefits. 
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  کلیدی:گان واژ
 ، اضطراب

  ،سبک فرزندپروری

 .های ناسازگار اولیهطرحواره

های سبک ی بینهای ناسازگار اولیه در رابطهای طرحوارهپژوهش حاضر با هدف بررسی نقش واسطه

فرزندپروری و علائم اضطراب انجام شد. روش پژوهش توصیفی و از نوع همبستگی بود و جهت بررسی 

آموزان ی حاضر شامل تمام دانشمدل ارائه شده از معادلات ساختاری استفاده گردید. جامعه آماری مطالعه

گیری آزمودنی به روش نمونه 554بود. 1041-1042مقطع دوم دبیرستان شهرستان دلیجان در سال تحصیلی 

های اقتدار والدینی بوری، طرحواره های ناسازگار انتخاب شد. پرسشنامه ایچند مرحله ایتصادفی خوشه

ها ادهآوری دمنظور جمعبه اولیه یانگ و فرم کوتاه افسردگی، اضطراب و فشار روانی لاویبوند و لاویبوند

های ناسازگار اولیه و با طرحواره مستبدانهفرزندپروری  استفاده شد. نتایج حاصل نشان داد که سبک

( و سبک فرزندپروری مقتدرانه >p 441/4رابطه مستقیم ) اضطرابهای نشانههای ناسازگار اولیه با طرحواره

. همچنین بررسی برازش مدل نشان ( دارد>p 441/4) دارمعنیهای ناسازگار رابطه معکوس و با طرحواره

های ناسازگار آوری شده برازش داشته و طرحوارههای جمعی حاضر با دادهنهادی در مطالعهداد که مدل پیش

 441/4) های اضطراب نقش میانجی کامل داردی بین فرزندپروری مقتدرانه و مستبدانه با نشانهاولیه در رابطه

p<). اسطه ی ویرمستقیم و بهطور غنوع و کیفیت تعامل والدین با فرزندان به نتایج حاکی از آن است که

های یافته عبارت دیگر،است. بهها موثر ای اضطراب در آنهای ناسازگار در بروز نشانهگیری طرحوارهشکل

پژوهش حاضر شاهد دیگری است بر اهمیت نقش والدین در سلامت روان افراد.. بنابراین افزایش توجه بر 

ای ههای ناسازگار اولیه در برنامهگرفتن نقش طرحواره ها و درنظری بین والدین و نوجوانکیفیت رابطه

 تواند مفید باشد. آموزشی و درمانی می

  یو علائم اضطراب یفرزندپرور یهاسبک نیدر رابطه ب هیناسازگار اول یهاطرحواره یانقش واسطه(. 1040)؛ محمود، نجفی ؛زهرا سادات، حسینی: استناد

 .92-122(، 59) 22، یتیترب ینشناسمطالعات روا. آموزاندر دانش

                 DOI:  10.22111/JEPS.2025.50911.5916 
  

 نویسندگان. ©                                       سیستان و بلوچستاندانشگاه ناشر: 
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 مقدمه

ت همیگردد و توجه به آن از اای تأثیرگذار محسوب میشناسی روانی، نوجوانی دورهدر آسیب

ساله، یک نفر دارای  19تا  14در سطح جهانی، از هر هفت نوجوان ای برخوردار است. ویژه

یک سوم همچنین، (. 2421، 1شود )سازمان بهداشت جهانیهای روانی تشخیص داده میاختلال

(. از 244۲و همکاران،  2شوند )کسلرسالگی شروع می 10های جدی روانپزشکی نیز از سن اختلال

شناختی ترین مشکلات رواناز جمله شایع 3های عاطفیشناختی، اختلالهای روانختلالبین ا

از شیوع بالاتری برخوردار هستند  0های اضطرابیها اختلالگردند و از بین آنمحسوب می

 (. 241۲، ۲؛ ریچی و روزر241۲و همکاران،  5)استنسفلد

ی یا یافتگی سازشتواند تیغ دولبهمر میاضطراب وجه لاینفک زندگی انسان است. امّا، همین ا

(. اضطراب، احساس 1393نایافتگی آدمی تلقی شود )شیخ الاسلامی و سیداسماعیلی قمی، سازش

وی بینی یا مطلوب بودن آن را ضمانت کرد، رتوان پیامد موقعیتی را پیششدیدی است که وقتی نمی

توان دلهره، نگرانی یا اضطراب را می (. 1392دهد )سیداسماعیلی قمی و شیخ الاسلامی، می

برانگیختگی بیش از اندازه تعریف نمود که افراد در هنگام مواجهه با شرایط مبهم با حالت فیزیولوژی 

اضطراب بیمارگون اختلالی (. 2413، ۲پزشکی آمریکانمایند )انجمن روانکننده تجربه میترس ناتوان

شود )شیخ الاسلامی و های کم اجتماعی میو موفقیتروانشناختی است که منجر به ناسازگاری 

 (. 139۲همکاران، 

                                                 
1. World Health Organization 
2. Kessler 
3. affective disorders  

4. anxiety disorders 

5. Stansfeld 
6. Ritchie & Roser 
7. American Psychiatric Association 
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ی چندبعدی است که متناسب با وضعیت سنی، جنسی، فرهنگی، اجتماعی اضطراب یک پدیده

 شود )شیخ الاسلامی وگیری در آن حاصل میشناختی فرد تغییرات چشمو به طور کلی جمعیت

 00( که بر روی 2413و همکاران،  1سیستماتیک )باکستردر یک پژوهش مروری  (.1399همکاران، 

درصد گزارش شده است.  3/۲های اضطرابی کشور جهان صورت گرفته است، شیوع جهانی اختلال

های یک نفر در یک زمانی به اختلال نفر در سراسر جهان، 10همچنین نشان داده شده است که از هر 

سیتی نیز، زنان دو برابر مردان در معرض ابتلا به شود. درخصوص تفاوت جناضطرابی مبتلا می

دهد که های بالینی نیز نشان می(. بررسی2414و همکاران،  2های اضطرابی هستند )تونگهاختلال

ی، های اضطرابگیری و بروز سایر اختلالوجود یک اختلال اضطرابی عامل خطری است برای شکل

 (. 2411 و همکاران، ۲؛ لمرز241۲همکاران، ،  و 5مز)ری 0و سوء مصرف مواد مخدر 3خلقی

 های روانی باعثهای اضطرابی با دیگر اختلالشیوع بالا، مزمن بودن و همبودی بالای اختلال

عنوان نهمین علت ناتوانی مرتبط با سلامتی شده است تا سازمان بهداشت جهانی، اضطرب را به

با شروع زودهنگام، مشکلات فراوانی مانند  ل(. این اختلا2415 و همکاران، ۲بندی کند )وسرتبه

ها، عدم ثبات در روابط زناشویی و افت پیشرفت تحصیلی، افزایش احتمال فرزندآوری نوجوان

 9؛ ویکرشام244۲، ۲همراه خواهد داشت )باترورث و راجرزهای شغلی و کاهش درآمد را بهموقعیت

گیری آن بسیار حائز اهمیت عوامل موثر در شکلرو، بررسی و شناسایی (. از این2419و همکاران، 

                                                 
1. Baxter 

2. Twenge 
3. mood disorder  

4. substance use disorder  

5. Remes 
6. Lamers 

7. Vos 

8. Butterworth & Rodgers 
9. Wickersham 
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خواهد بود. در  این راستا،  مطالعات صورت گرفته به نقش مراقبین اصلی و فرایندهای پردازش 

؛ 2420و همکاران،  1؛ لیو2420اند )حق شناس و همکاران، ای کردهشناختی هیجانی توجه ویژه

 (.1390، کاووسیان و برزگر بفرویی

های اضطرابی جو عاطفی حاکم بر خانواده خواهد گیری نشانهل موثر در شکلاز جمله عوام

-گیری عاطفه و رفتار سالم کودکان و نوجوانان تحت تأثیر روشبود. اهمیت نقش والدین در شکل

، در تعیین چگونگی تعامل والدین با 2های فرزندپروریها خواهد بود. شناخت سبکهای تربیتی آن

 0(. اولین بار بامریند1041؛ فخری و همکاران، 241۲، 3ه خواهد بود )اسمتانافرزندان کمک کنند

شرایط را برای انجام  ۲گیرانهو سهل ۲، مستبدانه5( با معرفی سه سبک فرزندپروی مقتدرانه19۲1)

تاً نوع سبک فرزندپروری به نگرش و رفتار نسبشناسی روانی را محیا نمود. تحقیقات در حوزه آسیب

 ینبرگدارلینگ و استدهند )شود که والدین در فرآیند تربیت فرزندان خود نشان میاطلاق میپایداری 

اند و تشکیل داده  14و کنترل 9های فرزندپروری را عوامل گرمیساختار زیربنایی سبک (.9931، ۲

بک اند. سی گوناگون این دو ساختار تعریف شدههاهای فرزندپروری با توجه به تعاملانواع سبک

مقتدرانه حاصل گرمی و کنترل زیاد است، سبک مستبدانه، نتیجه تعامل گرمی کم و کنترل بالا است 

گیرانه نیز نتیجه تعامل گرمی و کنترل کم است. گرمی، توجه مثبت، پذیرش، محبت و و سبک سهل

                                                 
1. Liu  

2. parenting styles 
3. Smetana 
4. Baumrind 
5. authoritative 
6. authoritarian 
7. permissive 
8. Darling & Steinberg 
9. warmth 
10. control 
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ی ادعنوان انضباط و آزحمایت والدین از کودک تعریف شده است و در مقابل آن، کنترل نیز به

دهند گیر اجازه می(. با بیانی دیگر، والدین سهل241۲و همکاران،  1شود )هاکبندی میمحدود مفهوم

خواهند رفتار کنند، درحالی که والدین مقتدر نظمی و انضباط کم هرطور که میتا فرزندانشان با بی

نمایند. در مقابل، میهای معقولی را اجرا دهنده، دستورالعملبا فراهم سازی محیطی گرم و پرورش

-نمایند و در شرایطی که برای ایجاد محیطی گرم و حمایتوالدین مستبد، بسیار سختگیرانه رفتار می

 (. 19۲1کنند )بامریند، کننده اهمیتی قائل نیستند و پایبندی دقیق به قوانین را  ارزش تلقی می

های مختلف های اضطرابی بر جنبهلبا توجه به تأثیرات گسترده و پیامدهای ناتوان کننده اختلا

ها از اهمیت بالایی گیری این اختلالزندگی فردی و اجتماعی، شناسایی عوامل زیر بنایی شکل

عنوان یکی از عوامل شناختی عمیق به 2های ناسازگار اولیهبرخوردار است. در این راستا، طرحواره

(. در این 2424و همکاران،  3رد )نیکولو پایدار مطرح است که ریشه در تجارب اولیه زندگی دا

گیری اضطراب نوجوانان نقش زمینه، دینامیک خانوادگی و الگوهای شناختی والدین نیزدر شکل

های ناسازگار، در اوایل زندگی و در پی ناامیدی (.  طرحواره1043مهمی دارد )صادقیان و همکاران، 

مانند و در پی آن طول زندگی نیز پایدار می شوند که دراز ارضای نیازهای اصلی اولیه ظاهر می

توانند ناسازگار شوند و به ها میکنند. از سوی دیگر، این طرحوارهثبات شناختی را تضمین می

گیری عبارت دیگر، شکل(. به2423و همکاران،  0الگوهای خود ویرانگر تفکر و رفتار منجر شوند )بار

اولین روابط کودک با مراقبین اصلی بستگی دارد. این روابط های ناسازگار اولیه به ماهیت طرحواره

ها لایق عشق هستند؟ آیا دیگران قابل ها ایمن و شایسته هستند؟ آیا آنگوید که آیا آنها میبه آن

اعتماد هستند؟ حال اگر برایند ارتباط کودک و مراقبش به سمتی باشد که عدم اطمینان به دیگران را 

                                                 
1. Hock 

2. early maladaptive schemas 
3. Nicol 

4. Bär  
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اب های درونی را در غیدال بر نبود امنیت برای کودک باشد، کودک این بازنمایی پر رنگ نماید و یا

عنوان ها را بهکند و آناطلاعات دیگری که برای به چالش کشیدنشان ضروری است درونی می

های (. طرحواره2423، 1پذیرد )باسر بایکال و اردن سینارحقایق اساسی در مورد خود و دیگران می

ی شوند و سطوح بالایصورت خودکار ظاهر میکننده بهلیه، در پاسخ به رویدادهای فعالناسازگار او

، 2شوند )سالاواتی و سلبینمایند که منجر به بروز علائم بالینی میاز عواقب منفی را ایجاد می

-وشر های ناسازگار اولیه، بهسازی طرحواره(. افراد نیز برای مقابله با ناراحتی ناشی از فعال2425

ا را هشود که طرحوارهشوند که منجر به تقویت رفتارهایی میهای جبرانی و اجتنابی متوسل می

های ناسازگار اولیه به کند. به همین دلیل طرحوارهها جلوگیری میتر کرده و از بهبود آنطولانی

و همکاران  انگ(. ی2424؛ نیکول و همکاران، 1994، 3شدت در مقابل تغییر مقاوم هستند )یانگ

اند که بر اساس نیازهای عاطفی برآورد (، هجده طرحواره ناسازگار اولیه را توصیف نموده2443)

های ، محدودیت5، خودگردانی و عملکرد مختل0نشده فرضی، در پنج حوزه انفصال و بریدگی

)هدایت شدن توسط دیگران( و گوش  ۲مندی)نقص در حد و مرزهای دورنی(، دیگر جهت ۲مختل

 اند. دهی شدهسازمان ۲زنگی بیش از حد و بازداریهب

نمایند، در های گرم و حمایت کننده رشد میدهد،  افرادی که در محیطها نشان میپژوهش

(. همچنین، مطالعات 241۲، 9شوند )پینکوارتهای روانی مبتلا میمجموع کمتر به بیماری

                                                 
1. Başer Baykal & Erden Çınar 
2. Salavati & Selby  
3. Young 

4. Disconnection/Rejection 
5. impaired autonomy and performance 
6. impaired limits 
7. other directedness 
8. over-vigilance and inhibition 
9. Pinquart 
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 1ز علائم درونی سازی شده مانند افسردگیهای فرزندپروری در بروگرفته، از اهمیت سبکصورت

(. از سوی دیگر، بررسی 241۲؛ پینکورات، 244۲، 2کنند )یاهاوو اضطراب نیز حمایت می

ای ههای ناسازگار اولیه در طیفی از حالتهای صورت گرفته، حاکی از آن است که طرحوارهپژوهش

و ( دخیل هستند  2424، 3آتالای-آلتانآتالار و -)سارتاسهای اضطرابی منفی به ویژه در اختلال

ول و نیکتر است )شناختی نسبت به افراد سالم پر رنگحضورشان در افراد دارای مشکلات روان

پژوهش در قالب فراتحلیل  5۲با بررسی نتایج  ،(2424نیکول و همکاران )(. پژوهش 2424همکاران، 

م مرزی و لائت خوردن، علا، مشکت افسردگی، اضطرابلاکه در هرکدام از مشکداد که نشان 

و در این بین علائم اضطراب  ها وجود داردرفتارهای بیرونی سازی شده الگوهای خاصی از طرحواره

( نیز 2421) طارق و همکارانشپذیری در برابر صدمه و بیماری مرتبط است. با طرحواره آسیب

روه اضطراب در گ علائمر اولیه با های ناسازگابررسی رابطه بین طرحواره به ترطور اختصاصیبه

های ناسازگار اولیه و علائم اضطراب اند که در آن اندازه اثر بین طرحوارهپرداخته سال، 29تا  14سنی 

 گزارش شده است.  59/4

 ملائهای تربیتی والدین بر رشد عپیامدهای سبک ( نیز،2419) و همکاران 0پژوهش باسودر 

ردید و روابط احتمالی بین رفتارهای تربیتی والدین و ایجاد شناسی روانی ارزیابی گآسیب

پژوهش مروری سیستماتیک فوق با ارزیابی . مورد مطالعه قرار گرفت اولیههای ناسازگار طرحواره

های تربیتی والدین از سایر متغیرهایی که بر رشد شخصیت و بیست و دو مطالعه نشان داد که سبک

های أثیر گذار متمایز است و در طول رشد شخصیت، طرحوارهسازی الگوهای شماتیک تفعال

مدی را میانجی ناکارآ علائمهای تربیتی والدین و عنوان متغیر واسطه رابطه بین سبکناسازگار اولیه به

                                                 
1. depression 

2. Yahav 
3. Saritas-Atalar & Altan-Atalay 

4. Basso  
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د توانهای بین فردی میهای حاصل از ارتباط. همچنین، طبق مدل طرحواره درمانی، ویژگینمایدمی

های فرزندپروری عبارت دیگر، سبکهای ناسازگار اولیه موثر باشند. بهوارهدر درک و ایجاد طرح

ناسازگار و عدم پاسخگویی به نیازهای اولیه کودک که در کسب دلبستگی ایمن ضروری هستند، 

)یانگ و همکاران،  های ناسازگار اولیه نقش داشته باشندگیری و رشد طرحوارهتوانند در شکلمی

های ناسازگار اولیه در ی طرحوارهرسد که مطالعه نقش میانجی سازهنظر میبه (. بنابراین،2443

 همراه داشته باشد. از این رو،های مفیدی بههای فرزندپروری با اضطراب یافتهارتباط بین سبک

ای ههای ناسازگار اولیه در ارتباط بین سبکپژوهش حاضر با هدف بررسی نقش میانجی طرحواره

 1با اضطراب انجام گرفت. مدل مفهومی طراحی شده پژوهش حاضر نیز در شکل فرزندپروری 

 نشان داده شده است.

 
ای های فرزندپروری بر علائم اضطراب با بررسی نقش واسطهمدل فرضی روابط ساختاری سبک. 1نمودار 

 های ناسازگار اولیهطرحواره

 پژوهش روش

ی حاضر، جهت با توجه به هدف مطالعهپژوهش حاضر توصیفی و از نوع همبستگی بود و 

آموزان مورد استفاده قرار گرفت. جامعه آماری را نیز از دانش 1ارزیابی مدل روش معادلات ساختاری

                                                 
1. structure equation modeling  
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تشکیل شده بود. تعیین حجم  1042-1041تحصیلی  مقطع دوم دبیرستان شهرستان دلیجان در سال

ذیر پل، تعداد متغیرهای نهفته و مشاهدهنمونه در روش حاضر به مسائل مختلفی چون پیچیدگی مد

بارت عتر باشد و یا بهچه مدلی پیچیدهطور کلی هر آنها بستگی دارد و بهبودن توزیع داده 1و نرمال

(. 244۲، 2یاید )گلدشتیاندیگر تعداد پارامترهای مدل بیشتر باشد، حداقل حجم مورد نیاز افزایش می

زنند. اما، آل را بیست برابر تعداد پارامترهای مدل تخمین میی ایده(، حجم نمونه2443) 3جکسون

آزمودنی به ازای هر پارامتر را قابل  14یا  5نمونه و یا نسبت  244گران، تعداد حداقل اکثر پژوهش

(. در این مطالعه نیز برای تعیین حجم نمونه از روش کلاین 2414، 0نمایند )کلاینقبول ارزیابی می

چند  ایگیری تصادفی خوشهصورت نمونهگیری در پژوهش حاضر بهروش نمونه استفاده گردید.

ن های متوسطه دوم فعال در شهرستاو پس از تهیه لیست کامل دبیرستانای صورت پذیرفت مرحله

ای( ها بر اساس جنسیت، سه مدرسه دخترانه )دو مدرسه نظری و یک مدرسه فنی حرفهو تفکیک آن

صورت تصادفی انتخاب ( به ایدو مدرسه نظری و یک مدرسه فنی حرفهو سه مدرسه پسرانه )

های مدارس انتخاب شده براساس مقطع تحصیلی دهم، یازدهم و گردید و پس از آن لیست کلاس

عد از ب د.یصورت تصادفی گزینش گرددوازدهم نیز تهیه شد و از هر مقطع تحصیلی دو کلاس به

صورت حضوری به مدارس مراجعه شد و پیش ها بهرسشنامهانتخاب نمونه پژوهش جهت توزیع پ

ها اطمینان داده شد که شرکت در پژوهش اختیاری است و کنندهها، به شرکتآوری دادهاز جمع

دانش آموز شرکت کردند و در  554ها محرمانه باقی خواهد ماند. در پژوهش حاضر، اطلاعات آن

ها بر اساس اطلاعات آزمودنی، بررسی پیش فرض 35های خروج و حذف نهایت با توجه به ملاک

 ها نیز از ابزارهای زیر استفاده شد.آوری دادهبرای جمعنفر صورت پذیرفت.  515

                                                 
1. normality 

2. Goldstein 
3. Jackson 
4. Klein 
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یک مقیاس خود  1پرسشنامه اقتدار والدینی بوری(: 1992پرسشنامه اقتدار والدینی )بوری، 

های این پرسشنامه هر کدام از سبکطراحی شده است. در 1992گویه در سال  34ارزیابی است که با 

شود و با توجه به اهداف سوال مشخص می 14گیرانه، مستبدانه و مقتدرانه با فرزندپروری سهل

توان نظر آزمودنی را نسبت به سبک فرزندپروری مادر، پدر و یا والدین جویا شد. پژوهش می

)کاملاً  5)کاملاً مخالف هستم( تا  1ز ای اگزینه 5پرسشنامه اقتدار والدینی بوری طبق طیف لیکرتی 

و حداکثر نمره  14شود. حداقل نمره فرد در هر یک از زیرمقیاس ها گذاری میموافق هستم( نمره

های آلفای کرونباخ این پرسشنامه برای شاخصخواهد بود.  54فرد در هر یک از زیرمقیاس ها 

گزارش شده  ۲0/4و  ۲۲/4، ۲5/4ترتیب  گیرانه به، سبک مستبدانه و سبک سهلسبک مقتدر منطقی

( 1394)و همکاران  ایاژه(. روایی و پایایی نسخه ایرانی این پرسشنامه نیز توسط 1992است )بوری، 

بک ، سهای سبک مقتدر منطقیآلفای کرونباخ آن برای مقیاسمورد بررسی قرار گرفته است و 

گزارش شده است. در پژوهش حاضر  ۲0/4و  95/4، ۲9/4گیرانه به ترتیب مستبدانه و سبک سهل

منظور بررسی پایایی شاخص آلفای نیز، روایی و پایایی پرسشنامه مورد بررسی قرار گرفت. به

و به منظور بررسی روایی همگرا، شاخص میانگین  2( و پایایی ترکیبیRhoکرونباخ، ضریب نامعینی )

گزارش  0دوگانه-، شاخص افتراقی یگانهی روایی افتراقی، و برای مطالعه3واریانس استخراج شده

ترتیب دوگانه حد مجاز به-گردید. برای شاخص میانگین واریانس استخراج و شاخص افتراقی یگانه

و شاخص  5/4تعیین شده است. درصورتی که میانگین واریانس استخراج شده بیشتر از  9/4و  5/4

ز قابل قبول بودن روایی همگرا و افتراقی است باشد نتایج حاکی ا  9/4دوگانه کمتر از -افتراقی یگانه

(. در پژوهش حاضر، شاخص آلفای کرونباخ برای سه زیرمقیاس سبک 19۲1)فورنل و لارکر، 

                                                 
1. Buri 
2. Composite reliability 

3. Average Variance Extracted (AVE) 

4. Heterotrait-Monotrait Ratio (HTMT) 
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محاسبه گردید. همچنین شاخص  ۲4۲/4و  ۲۲4/4، ۲49/4ترتیب گیرانه بهمقتدرانه، مستبدانه و سهل

رانه گییاس سبک مقتدرانه، مستبدانه و سهل( برای سه زیرمقAVEمیانگین واریانس استخراج شده )

-دست آمد. مقادیر محاسبه شده برای شاخص افتراقی یگانهبه 099/4و  515/4، 540/4ترتیب به

 (. 1دهد که معیار روایی افتراقی نیز قابل قبول است  )جدول ( نیز نشان میHTMT) دوگانه 

 والدینی بوری ه اقتدارپرسشنام (HTMTروایی افتراقی ) شاخص. 1جدول

 سبک مستبدانه سبک مقتدرانه 

  581/4 سبک مستبدانه

 081/4 628/4 گیرانهسهلسبک 

های نسخه اصلی پرسشنامه طرحواره(: 1998های ناسازگار اولیه )یانگ، پرسشنامه طرحواره

نیز فرم  199۲گویه ارائه گردید. یانگ در سال  245( با 1990ناسازگار اولیه توسط یانگ و برون )

طرحواره ناسازگار اولیه که شامل  1۲گیری سوالی را بر اساس فرم بلند و برای اندازه 94کوتاه 

فایتی، کمحرومیت هیجانی، بی اعتمادی/بدرفتاری، انزوای اجتماعی/بیگانگی، شکست، وابستگی/بی

بت پذیری نسیبداری و خود کنترلی ناکافی، طرد/رهاشدگی، آساطاعت، بازداری هیجانی، خویشتن

، د طلبیتأیی، ایثار، منشیبزرگگیرانه، استحقاق/ به صدمه یا بیماری، شرم/نقص، معیارهای سخت

 5ر قالب ها دتنیدگی هستند معرفی نمود. همچنین، طرحوارهخود تنبیه، منفی گرایی/بدبینی و درهم

ص در حد و مرزهای های مختل )نقحوزه انفصال و طرد، خودگردانی و عملکرد مختل، محدودیت

زنگی بیش از حد و بازداری نیز مندی )هدایت شدن توسط دیگران( و گوش بهدورنی(، دیگر جهت

ای گزینه ۲گویه و در طیف لیکرت  5اند. در فرم کوتاه پرسشنامه هر طرحواره با سازماندهی شده

( مورد ۲دق است با امتیاز تا در مورد من کاملاً صا 1کند با امتیاز )از اصلا در مورد من صدق نمی

های ناسازگار منظور ارزیابی طرحواره(. در پژوهش حاضر به199۲گیرد )یانگ، سنجش قرار می
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و  0، شکست3، شرم/نقص2، انزوای اجتماعی/بیگانگی1های زیرمقیاس محرومیت هیجانیاولیه، گویه

 مورد سنجش قرار گرفتند. 5پذیری نسبت به صدمه یا بیماریآسیب

( همسانی درونی پرسشنامه با استفاده از آلفای 13۲0فر و بشارت )های آهی، محمدیژوهشدر پ

گزارش شده است. همسانی درونی  9۲/4و در جمعیت مردان  9۲/4کرونباخ در جمعیت زنان 

تعیین شده است. در پژوهش  ۲۲/4تا  3۲/4ها نیز بر اساس آلفای کرونباخ در بازه بین زیرمقیاس

های محرومیت هیجانی، انزوای اجتماعی/بیگانگی، لفای کرونباخ برای زیرمقیاسحاضر، شاخص ا

، ۲32/4، ۲3۲/4، ۲59/4ترتیب پذیری نسبت به صدمه یا بیماری بهشرم/نقص، شکست و آسیب

های محرومیت گزارش گردید. همچنین شاخص روایی همگرا نیز برای زیرمقیاس ۲4۲/4و  ۲10/4

ری پذیری نسبت به صدمه یا بیمایگانگی، شرم/نقص، شکست و آسیبهیجانی، انزوای اجتماعی/ب

دوگانه -محاسبه شد. شاخص افتراقی یگانه 532/4و  5۲0/4، 599/4، 5۲4/4، 549/4ترتیب به

دهد ( گزارش شده است. نتایج فوق نشان می2های ناسازگار اولیه در جدول )ی طرحوارهپرسشنامه

های ناسازگار اولیه در این مطالعه قابل پذیرش ی طرحوارهشنامههای پایایی و روایی پرسکه شاخص

 است. 

 های ناسازگار اولیهه طرحوارهپرسشنام (HTMTروایی افتراقی ) شاخص. 2جدول

 شکست شرم/نقص انزوای اجتماعی محرومیت هیجانی 

    292/4 انزوای اجتماعی

   292/4 214/4 شرم/نقص

  812/4 240/4 691/4 شکست

                                                 
1. emotional deprivation  
2. social isolation/alienation  
3. shame/defectiveness  
4. failure  
5. vulnerability to harm/illness  
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 268/4 829/4 205/4 664/4 پذیری نسبت به صدمه یا بیماریبآسی

: (1995پرسشنامه فرم کوتاه افسردگی، اضطراب و فشار روانی )لاویبوند و لاویبوند، 

( ارائه شده 1995) 1لاویبوند و لاویبوندپرسشنامه افسردگی، اضطراب و فشار روانی اولین بار توسط 

گذاری آن توسط یک  سوالی است و نمره 21ال و فرم کوتاه آن سو 02است. فرم بلند این پرسشنامه 

گیرد. ( صورت می3کند )( تا کاملاً در من صدق می4کند )ای اصلا در من صدق نمیدرجه 0مقیاس 

(، مورد بررسی قرار گرفته است و 13۲۲پایایی و روایی این پرسشنامه توسط سامانی و جوکار )

 ۲۲/4و ۲5/4، ۲5/4قیاس افسردگی، اضطراب و استرس به ترتیب شاخص آلفای کرونباخ برای سه م

 ۲4/4و  ۲۲/4، ۲1/4گزارش شده است. ضریب اعتبار بازآزمایی نیز برای سه عامل فوق به ترتیب 

(. در پژوهش حاضر نیز ضریب آلفای کرونباخ برای 13۲۲محاسبه شده است )سامانی و جوکار، 

گزارش شده برای شاخص میانگین واریانس استخراج  به دست آمد. مقدار ۲0/4مقیاس اضطراب 

 بود. 542/4شده )روایی همگرایی( نیز 

 کار گرفته شد.به SMART-PLSو  SPSSمنظور توصیف و ارزیابی برازش مدل نرم افزارهای به

 هایافته

ی های زیربنایپیش از مطالعه و بررسی برزاش مدل پژوهش، لازم است از برآورده شدن مفروضه

آوری شده اطمینان حاصل نمود. بنابراین پیش از هرگونه های جمعادلات ساختاری توسط دادهمع

خطی چندگانه مورد ها و همهای پرت، نرمال بودن توزیع دادههای دادهتحلیل و ارزیابی، مفروضه

فواصل  های پرت تک متغیری وبرای شناسایی داده Zارزیابی قرار گرفت. در ابتدا، نمرات استاندارد 

های پرت چند متغیری مورد استفاده قرار گرفت و در نهایت با برای شناسایی داده 2نوبیسماهالا

آزمودنی مورد بررسی قرار گرفت. در گام  54۲های پرت اطلاعات مربوط به شناسایی و حذف داده

                                                 
1. Lovibond & Lovibond 
2. mahalanobis distance 
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-اپیروو ش 3اسمیرنوف_کالموگروف، آزمون 2و کشیدگی 1سوم با استفاده از بررسی ضرایب چولگی

ها مورد ارزیابی قرار گرفت. بررسی نتایج آزمون فوق حاکی از عدم تأیید نرمال بودن داده  0ویلک

دلیل نرمال نبودن توزیع و پیچیدگی مدل جهت ارزیابی ها بود. بنابراین، بهفرض نرمال بودن داده

ی فرضیه ر مطالعهمنظواستفاده گردید. در گام نهایی، به PLS -SMARTافزار برازش مدل از نرم

استفاده گردید. نتایج نشان داد که  ۲و تورم واریانس ۲ها از دو آماره تحملداده 5خطی چندگانههم

است. بنابراین فرضیه عدم  14و و مقدار تورم واریانس نیز کمتر از  5/4شاخص تحمل بیشتر از 

 خطی چندگانه نیز تأیید گردید.وجود هم

درصد  50/50دانش آموز بود. از این بین،  54۲ضر متشکل از تعداد نهایی نمونه پژوهش حا

آموزان با هر درصد از دانش 9/91پسر بودند. با توجه به اطلاعات استخراج شده،  05/05دختر و 

درصد با دیگر اقوام )مادر بزرگ، پدر  بزرگ،  ۲/4درصد با پدر و  2/1درصد با مادر،  1/۲دو والد، 

ود ی تحصیلی نیز به این صورت بکردند. توزیع بر اساس رشتهزندگی می خاله، عمه یا دیگر اقوام(

 1/۲درصد گرافیک،  9/۲درصد ریاضی،  2/10درصد علوم انسانی،  0/34درصد تجربی،  2/1۲که 

درصد در رشته خیاطی مشغول  4/2درصد کامپیوتر  و  5/0 درصد حسابداری، ۲/10درصد معماری، 

درصد  4/33ی دهم، ها در پایهدرصد آزمودنی 1/05ی تحصیلی نیز، هبه تحصیل بودند. از نظر پای

های کنند. نتایج مربوط به شاخصی دوازدهم تحصیل میدرصد در پایه 9/21ی یازدهم و در پایه

، میانگین نمره 3ارائه شده است. باتوجه به جدول  3توصیفی متغیرهای پژوهش نیز در جدول 

                                                 
1. skewness  
2. kurtosis  
3. kolmogorov-smirnov test 
4. shapiro-wilk test 
5. multicollinearity 
6. tolerance 

7. variance inflation factor 

https://en.wikipedia.org/wiki/Kolmogorov%E2%80%93Smirnov_test
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 21گزارش شده است که براساس راهنمای رسمی فرم  1۲/۲ر اضطراب در نمونه پژوهشی حاض

یانگین گردد. همچنین مسوالی پرسشنامه افسردگی، اضطراب و فشار روانی در حد متوسط ارزیابی می

دست آمده است و به ۲1/15تا  ۲۲/14ی های ناسازگار اولیه در بازههای طرحوارهنمره خرده مقیاس

 های فوق در حد کم تا متوسط استهرحاکی از آن است که شدت طرحوا

 های توصیفی متغیرهای پژوهششاخص. 1جدول 

 کشیدگی چولگی انحراف استاندارد میانگین متغیرهای پژوهشی

 41/4 -00/4 26/2 22/11 فرزندپروری مقتدرانه

 -68/4 16/4 82/8 52/22 فرزندپروری مستبدانه

 11/4 10/4 22/5 51/22 گیرانهفرزندپروری سهل

 41/4 21/4 55/25 91/61 های ناسازگار اولیهطرحواره

 -51/4 60/4 01/6 85/12 محرومیت هیجانی

 -22/4 14/4 28/6 21/15 انزوای اجتماعی/بیگانگی

 21/4 89/4 10/6 05/12 پذیری نسبت به صدمه یا بیماریآسیب

 12/4 12/1 12/6 86/14 شرم/نقص

 48/4 89/4 10/6 41/12 شکست

 -01/4 84/4 98/1 16/6 اضطراب

های ی بین سبکهای ناسازگار اولیه در رابطهی طرحوارهدر مدل حاضر، نقش میانجی سازه

(. در این راستا، در ابتدا مسیرهای مستقیم 2فرزندپروری با اضطراب مورد مطالعه قرار گرفت )شکل 

آزمون  یابی ساختاری ومدل منظور تبیین مسیرهای غیرمستفیم، از روشمدل بررسی شد و در ادامه به

ی استفاده گردید. نتایج حاصل نشان داد که در ارتباط با مسیرهای مستقیم، تنها رابطه 1بوت استروپ

های ی بین طرحوارههای ناسازگار اولیه و رابطهبین فرزندپروری مقتدرانه و مستبدانه با طرحواره

( . از سوی دیگر، 0دار هستند )جدول معنی 441/4های اضطراب در سطح ناسازگار اولیه با نشانه

                                                 
1. Bootstrap test  
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نتایج آزمون بوت استروپ دو فرضیه وجود اثر ساختاری غیرمستقیم فرزندپروری مقتدرانه و 

های ناسازگار اولیه را تأیید و فرضیه وجود ی طرحوارههای اضطراب و به واسطهمستبدانه بر نشانه

های وارهی طرحهای اضطراب و به واسطهبر نشانهگیرانه اثر ساختاری غیرمستقیم فرزندپروری سهل

 ناسازگار اولیه را رد کرده است.

 
 یگریانجیم با اضطرابعلائم  با گیرانهسبک فرزندپروری مقتدرانه، مستبدانه و سهل یرابطه یساختار مدل .2شکل 

 .های ناسازگار اولیهطرحواره

 های آماری مسیرهای مستقیمخلاصه یافته .0جدول

 tآماره  ضریب مسیر مسیرهای مستقیم

 48/1 46/4 اضطراب فرزندپروری مقتدرانه

 90/1 14/4 اضطراب  فرزندپروری مستبدانه

 11/4 -41/4 اضطراب  گیرانهفرزندپروری سهل

 21/0 -22/4** های ناسازگار اولیهطرحواره فرزندپروری مقندرانه

 28/8 19/4** زگار اولیههای ناساطرحواره  فرزندپروری مستبدانه
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 15/1 46/4 های ناسازگار اولیهطرحواره  گیرانهفرزندپروری سهل

 62/9 06/4** اضطراب   های ناسازگار اولیهطرحواره

های از وجود اثر ساختاری غیر مستقیم سبک  5و  0های بررسی نتایج گزارش شده در جدول

ه( های ناسازگار اولیی طرحوارههای اضطراب )به واسطهفرزندپروری مستبدانه و مقتدرانه بر نشانه

های ناسازگار اولیه در مدل حاضر نقش میانجی ذکر است که طرحوارهحمایت کرده است. لازم به

اضطراب  هایکامل را دارد، چراکه مسیرهای مستقیم سبک فرزندپروری مقتدرانه و مستبدانه به نشانه

ه های ناسازگار اولیگری طرحوارهما مسیرهای غیرمستقیم و با میانجیدار نبوده، ااز نظر آماری معنی

اضطرابی  هایگیرانه با نشانهدار است. همچنین در رابطه با اثر ساختاری سبک فرزندپروری سهلمعنی

ار نبوده دنتایج حاکی از آن است که هیچ کدام از دو مسیر مستقیم و غیرمستقیم از نظر آماری معنی

 است.

 میمستق ی غیررهایمس یآمار یهاافتهیخلاصه .5ل جدو

ضریب  مسیرهای غیرمستقیم

 مسیر

آماره 

t 

سطح 

 داریمعنی

 نتیجه

 تأیید 441/4 60/1 -14/4 اضطراب های ناسازگار اولیهطرحواره فرزندپروری مقتدرانه

 ییدتأ 441/4 54/6 18/4 اضطراب های ناسازگار اولیهطرحواره فرزندپروری مستبدانه

 های ناسازگار اولیهطرحواره گیرانهفرزندپروری سهل

 اضطراب

عدم  258/4 11/1 41/4

 تأیید

( و 2R) 1ها از دو شاخص ضریب تعییندر پژوهش حاضر، به منظور بررسی برازش مدل

SRMR زا غیر درونزا بر یک متاستفاده شده است. ضریب تعیین نشان دهنده تأثیر یک متغیر برون

ررسی منظور برچه شاخص ضریب تعیین بیشتر باشد، نشان از برازش بهتر مدل است. بهاست. ه

عنوان مقدار ملاک برای مقادیر ضعیف، متوسط و به ۲۲/4و  33/4، 19/4ضریب تعیین سه مقدار 

نیز هرچه   SRMR(. درخصوص شاخص 2414، 2قوی درنظر گرفته شده است )هوک و رینگل

                                                 
1. determination coefficient 
2. Hock & Ringle 
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طور کلی درصورتی که مقدار گردد و بهتر ارزیابی میمدل مطلوب مقدار آن کمتر باشد برازش

SRMR  شود. شاخص کمتر باشد ، برازش کلی مدل قابل قبول درنظر گرفته می 4۲/4از مقدار

های اضطراب در مدل حاضر های ناسازگار اولیه و نشانهضریب تعیین برای متغیرهای طرحواره

دست آمده است. به 4۲/4نیز  SRMR همچنین شاخص  گزارش گردید. 20/4و  25/4ترتیب به

 دهد که برازش مدل قابل قبول است.های فوق نشان میشاخص

های ناسازگار اولیه نیز در مدل های طرحوارهگری زیرمقیاسدر بخش دیگر، نقش میانجی

پذیری دهد که خرده مقیاس آسیبنشان می 0و  3پژوهش حاضر مورد بررسی قرار گرفت. شکل 

های نقص/شرم، انزوای در برابر صدمه و بیماری تنها خرده مقیاسی است که از بین زیرمقیاس

 ی بینپذیری در برابر صدمه و بیماری و محرومیت هیجانی، رابطهآسیب اجتماعی، شکست،

آمده در  دستنماید. ضریب بههای اضطراب را میانجی میفرزندپروری مقتدرانه و مستبدانه با نشانه

گری های اضطراب با میانجیمسیر غیرمستقیم، رابطه فرزندپروری مقتدرانه و مستبدانه با نشانه

گزارش شده است که هر دو از  10/4و  -49/4بت به صدمه و بیماری به ترتیب پذیری نسآسیب

 دار است.معنی 441/4نظر آماری و در سطح 
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های خرده مقیاس یگریانجیم با اضطرابعلائم  سبک فرزندپروری مقتدرانه، با یرابطه یساختار مدل .1شکل 

 های ناسازگار اولیهطرحواره

 

 
 هایی خرده مقیاسگریانجیم با اضطراب علائم با مستبدانه یفرزندپرور سبک یبطهرا یساختار مدل.0شکل 

 هیاول ناسازگار یهاطرحواره

 گیریبحث و نتیجه
ی بین های ناسازگار اولیه در رابطهمنظور بررسی نقش میانجی طرحوارهی حاضر بهمطالعه

های حاصل نشان داد که طرحوارههای اضطراب صورت گرفت. نتایج های فرزندپروری و نشانهسبک

ی طهصورت منفی و رابهای اضطراب را بهی بین فرزندپروری مقتدرانه و نشانهناسازگار اولیه رابطه

. از سوی کندصورت مثبت میانجی میهای اضطراب را بهبین سبک فرزندپروری مستبدانه و نشانه

راب های اضطهای ناسازگار اولیه و نشانهی سبک فرزندپروری سهل گیرانه با طرحوارهدیگر، رابطه

ی به ا(، در مطالعه241۲دار نیست. در این راستا، ادیب سرشکی و همکاران )نیز از نظر آماری معنی

ی بین سبک فرزندپروری مادران و ای طرحواره های ناسازگار اولیه در رابطهبررسی نقش واسطه

است. در این پژوهش نشان داده شده است که  سال پرداخته 12تا  9اختلال اضطراب کودکان 

گیرانه ی بین فرزندپروری مقتدرانه و سهلپذیری در برابر صدمه و یا بیماری در رابطهطرحواره آسیب

دهد که های اضطرابی نقش واسطه ای دارد. همچنین نتایج پژوهش فوق نشان میبا اختلال
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جی های اضطرابی را میانری مستبدانه و اختلالی بین فرزندپروکفایتی نیز رابطهی بیطرحواره

 نماید. می

ی پژوهشی حاضر، شاهد دیگری است بر اهمیت نقش والدین در شناخت و سلامت روان یافته

توان چنین گفت که والدین مقتدر، قوانین و ی پژوهشی میمنظور تبیین این یافتهبهافراد. 

کنند و به طور مداوم بر رفتارشان نظارت دارند و در استانداردهایی را برای فرزندان خود وضع می

ز کنند. در این فرایند والدین ای غیر تنبیهی استفاده میهای بازدارندهصورت نقض قوانین از روش

فرزندانشان انتظار دارند تا رفتاری بالغانه و مسئولانه ارائه دهند و در این راه این رفتارها را نیز تقویت 

 طوروالدین مقتدر با فرزندانشان صمیمی هستند و به (.2420، 1اردراس و گوالیچیکو)گو نمایندمی

کنند، ارتباط دو طرفه را ها دیدگاه فردی کودکان خود را تأیید میآن کنند.ها حمایت میکلی از آن

 شناسند. رابطه گرم و محبت آمیز بین کودکان وتشویق و حقوق والدین و فرزندان را به رسمیت می

دد. گرشود و تأثیر آن تا دوران نوجوانی نیز حفظ میوالدین باعث رشد شناختی در کودکان می

یابند نسبت به دیگر نوجوانان در معیارهای شایستگی نوجوانانی که در یک محیط مقتدر رشد می

 های پریشانی درونی و رفتارکنند و در مقابل، در مقیاسشناختی امتیاز بیشتری کسب میروان

نمایند. بنابراین سبک فرزندپروری مقتدرانه با ایجاد فضایی ی کمتری کسب میزا نیز نمرهمشکل

و  2آمیز در پرورش رفتار و شخصیت پایدار فرزندان بسیار موثر است )گلاسکوگرم و محبت

 (.2420؛ یانگ، 199۲همکاران، 

گیر گر و سختان بسیار مطالبهدر مقابل، والدین با سبک فرزندپروری مستبدانه نسبت به فرزندانش

توجه هستند و در تعامل با فرزندشان هیچ گونه حمایت ها نسبت به نیازهای فرزندانشان بیهستند، آن

کنند تا رفتار و نگرش فرزندان خود را بر اساس این والدین سعی میدهند. عاطفی را نشان می

طور مداوم بر اطاعت، احترام و نظم ها بهآن ای از استانداردها شکل دهند و کنترل کنند.مجموعه

ند که کنند و انتظار دارگو و بحث با فرزندانشان امتناع میگفت. والدین مستبد از کنندتأکید می

؛(. 2420ها را رعایت نمایند )یانگ، ای بپذیرند و آنفرزندانشان قوانین را بدون هیچ توضیح اضافه

خاشگری و ایجاد سبک ناسازگارانه در پردازش اطلاعات سبک فرزندپروری احتمال بروز پراین 

                                                 
1. Guarderas & Guallichico  
2. Glasgow 
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. به (199۲، 2؛ وایس و شوارتز1994و همکاران،  1دهد )رامبرگراجتماعی و اضطراب را افزایش می

ا تنها سطوح بالاتری از استرس رشوند، نهعبارت دیگر، افرادی که توسط والدین مستبد بزرگ می

ی کمتری برخوردار هستند و در بیان احساسات خود مشکلات کنند، بلکه از حمایت عاطفتجربه می

پذیر خواهند بود )ماجد و های اضطرابی آسیبقابل توجهی دارند. از این رو، در برابر اختلال

 (. 2420، 3جوشی

دهند. گیر، فرزندپروری را با تقاضای کم و پاسخگویی بالا ارائه میاز سوی دیگر، والدین سهل

های کمی را گرم و پذیرا هستند اما در برخورد با فرزندانشان محدودیتر، خوناین والدین بردبا

دهند تا کودک یا ها از فرزندانشان انتظار ارائه رفتاری بالغانه ندارند و اجازه میکنند. آناعمال می

دهد که سبک ها نشان می(. پژوهش19۲3، 0نوجوان خودش بر رفتارش نظارت داشته باشد )مککوبی

و  پذیری کمترگیرانه با پیامدهای منفی مانند عزت نفس پایین، مسئولیتندپروری سهلفرز

ند گیرانه هستخودکنترلی ناکارامد همراه است. با این وجود، کودکانی که تحت فرزندپروری سهل

رخوردار یابند، از سرزندگی بالاتری بهایی که تحت سبک فرزندپروی مستبدانه رشد مینسبت به آن

نمایند. پیرو این فرایند، زمانی که نیازهای عاطفی اصلی د و کلاً آسیب کمتری را گزارش میهستن

ها، خودانگیختگی، تفریح و آزادی کودکان مانند نیاز به ایمنی، امنیت، عشق، استقلال، محدودیت

د یابهای ناسازگار در پاسخ به تجربیات نامطلوب دوران کودکی، رشد میارضا نگردد، طرحواره

گردد که از عبارت دیگر، محیطی برای رشد کودک سالم محسوب می(. به2443و همکاران،  انگ)ی

نظر روانی، اجتماعی و رشد عصبی متناسب با نیاز کودک پاسخ داده شود. در غیر این صورت کودک 

واهد خ های ناسازگار اولیه راگیری طرحوارههایی نامطلوب مواجهه خواهد شد که بنای شکلبا تجربه

های نامطلوب تا (. این امکان نیز وجود دارد که این تجربه241۲، 5گذاشت )مک لافلین و شریدان

                                                 
1. Rumberger 

2. Weiss & Schwarz 
3. Majeed & Joshi  
4. McCoby 
5. McLaughlin & Sheridan 
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و  1شناسی روانی را افزایش دهند )فلاهرتینوجوانی ادامه داشته باشند و به تبع آن خطر آسیب

 (. 2413همکاران، 

اولیه با اضطراب در افراد نیز از های ناسازگار دار و قابل توجه بین طرحوارهوجود ارتباطی معنی

های (. طرحواره2421و همکاران،  3؛ طارق2440و همکاران،  2حمایت بالایی برخوردار است )دلاتر

ها در ناسازگار اولیه منجر به فیلتر کردن مغرضانه اطلاعات برای تأیید، تثبیت و بسط بیشتر طرحواره

ای های مقابلهعنوان بازنمایی از محیط اولیه و پاسخهها در دوران کودکی بشوند. آنزندگی افراد می

(؛ اما از آن جایی که در  برای ثبات مبارزه 2443و همکاران،  انگگیرند )یسازگارانه شکل می

ند، شوهای بین فردی فعال میشوند و هنگامی که توسط موقعیتنمایند، ناسازگار تلقی میمی

همراه خواهند داشت پذیری را بههای اضطراب و آسیبشانهکنند و نهای فرد را تحریف میادراک

 (.2449و همکاران،  0)رایت

ی ناسازگار اولیه، از بین ی طرحوارهی حاضر نشان داد که درخصوص سازهیافته بعدی مطالعه

های پذیری نسبت به صدمه و بیماری با نشانههای بررسی شده، تنها خرده مقیاس آسیبخرده مقیاس

ی ی گزارش شده در مطالعهی پژوهشی با نتیجهدار داشته است. این یافتهی معنیرابطه اضطراب

( در پژوهش خود به بررسی 2424خوانی دارد. نیکول و همکاران )( نیز هم2424نیکول و همکاران )

ن ااند و نشهای روانی مختلف پرداختههای ناسازگار اولیه در اختلالتمایزهای موجود بین طرحواره

ها وجود دارد. در این های خاصی از طرحوارهداد که در هرکدام از مشکلات روانشناختی الگو

ه پذیری در برابر صدماضطراب به شدت با طرحواره آسیبهای نشانهپژوهش گزارش شده است که 

 اریپذیری نسبت به صدمه و بیمذکر است که  خرده مقیاس آسیبو یا بیماری مرتبط است. لازم به

گر را های اضطراب نیز نقش میانجیی بین سبک فرزندپروری مقتدارنه و مستبدانه با نشانهدر رابطه

( نیز همخوانی دارد. پژوهش شوت و 2419و همکاران ) 5نماید. این یافته با پژوهش شوتبازی می

ی رابطه پذیری در برابر صدمه و یا بیماریدهد که خرده مقیاس آسیب(، نشان می2419همکاران )

                                                 
1. Flaherty 

2. Delattre 
3. Tariq 
4. Wright 

5. Shute 
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ین توان چنین تبنماید. یافته حاضر را میهای اضطراب را میانجی میبین طرد از جانب پدر و نشانه

، و با آمیز با کودکانی گرم و محبتنمود که، والدگری مقتدرانه، با ایجاد صمیمیت و برقراری رابطه

ینی بتر، دنیا را قابل پیشوضع قوانین و حد و مرزهای معقول، روابط بین فردی و در نگاهی جامع

تواند از رو، این امنیت در روابط بین والد و کودک مینماید. از اینپذیر بازنمایی میو کنترل

پذیری نسبت به صدمه و بیماری جلوگیری نماید. ی ناسازگار آسیبگیری و ثبات طرحوارهشکل

زا با درک تسلط بر شرایط و ترسهای اسعبارت دیگر، این افراد در هنگام مواجهه با موقعیتبه

زا را، قابل کنترل ارزیابی نموده و به تبع آن اضطراب های استرسهای پرخطر، موقعیتموقعیت

نمایند. در مقابل آن، والدگری مستبدانه است که با سختگیری، داشتن انتظارات کمتری را تجربه می

نماید. مدام افراد را دچار چالش و نگرانی می ی صمیمانه به طورغیرمعقول و نبود راه گفتگو و رابطه

ترین آلرسد که سبک فرزندپروری مقتدرانه ایدهبا توجه به بررسی مطالعات صورت گرفته، به نظر می

 رنجوریگردد. این سبک فرزندپروری با پیامدهای مثبتی چون شادی، روانسبک محسوب می

ل اخلاقی ورزی، استدلابرای دستیابی به اهداف، جرأت تر، خود ارشمندی بالاتر، افزایش انگیزهپایین

 (.2444، 1؛ فورنهام و چنگ199۲پیشرفته و خودمختاری همراه است )کلاین و همکاران، 

های به جامعه پژوهش های بوده است. یکی از این محدودیتمطالعه حاضر، دارای محدودیت

اجرای آن در یک منطقه ی جغرافیایی  سال و 19تا  15مرتبط است. انتخاب افراد با گروه سنی 

 نماید. از اینخاص، بسط نتایج به دیگر جوامع را بدون درنظر گرفتن ملاحظات لازم، ناممکن می

گردد که بررسی مدل حاضر در دیگر جوامع نیز مورد بررسی قرار بگیرد و نتایج رو، پیشنهاد می

ردد. در پژوهش حاضر،  سازه فرزندپروری های مطالعه حاضر نیز مقایسه گدست آمده با یافتهبه

طور کلی و در قالب مقیاس سبک فرزندپروری والدین مورد سنجش قرار گرفته است. به منظور به

های فرزندپروری والدین به تفکیک سبک تر نیاز است تا در مطالعات آتی سبکمطالعه دقیق

ین با توجه به نتایج پژوهش حاضر و فرزندپروری مادر و پدر نیز مورد ارزیابی قرار بگیرد همچن

ن های فرزندپروری برای والدیرسد که برگزاری کلاسنظر میتأکید آن بر اهمیت نقش والدگری، به

تبع آن افزایش سلامت روان ها و بهگیری باورها و طرحوارهتواند در شکلو یا مراقبین اصلی می

                                                 
1. Furnham & Cheng 
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شناسی و درمان نیز، شناخت و ی آسیب، در حوزهها موثر باشد. از سوی دیگرافراد به ویژه نوجوان

  ای داشته باشد.کنندهتواند نقش بسیار پررنگ و کمکهای ناسازگار اولیه میتوجه به طرحواره

 اخلاقی ملاحظات

 پژوهش اخلاق اصول از پیروی

 اهکنندهاطلاعات شرکت محرمانه ماندن و قی پژوهش ازجمله رازداریلادر پژوهش حاضر اصول اخ

 .رعایت شد

 مالی حامی

 .حامی مالی نداشته استاین پژوهش  

 نویسندگان مشارکت

 اند.های پژوهش حاضر مشارکت داشتهتمام نویسندگان در طراحی، اجرا و نگارش همه بخش

 منافع تعارض

 بنابر اظهار نویسندگان این مقاله تعارض منافع ندارد.

 تشکر و قدردانی 

آموزان مسئولان، معلمان و دانش یصمیمانه از همکاریدانند تا زم مینویسندگان مقاله، بر خود لا

 .نمایندتشکر و قدردانی اند، یاری نمودهپژوهش ی این که در اجرا شهر دلیجان

 منابع

(. پایایی و اعتبار فرم کوتاه 13۲۲) .علی و بشارت، محمدعلیفر، محمدآهی، قاسم؛ محمدی

 .12-5(، 3)3۲، وانشناسی و علوم تربیتیمجله رپرسشنامه طرحواره یانگ. 

(. الگوی 1394) .ای، جواد؛ لواسانی مسعود، غلامعلی؛ مال احمدی، احسان؛ و خضری آذر، هیمناژه

های فرزندپروری ادراک شده، اهداف پیشرفت، خودکارامدی و موفقیت علی روابط بین سبک

 .2۲0-341(، 3)11، فصلنامه روانشناسیتحصیلی. 

. نقش نظم جویی شناختی هیجان و توانایی حل (1390) جواد ،کاووسیان و کاظم ،ییبرزگر بفرو

 .۲4-53،(0و  3)3 ،فصلنامه روانشناسی شناختیآموزان . مسئله در اضطراب ریاضی دانش
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(. بررسی اعتبار و روایی فرم کوتاه مقیاس افسردگی، 13۲۲) .سامانی، سیامک و جوکار، بهرام

 .۲۲-۲5(، 3)2۲، مجله علوم اجتماعی و انسانی دانشگاه شیرازاضطراب و فشار روانی. 

های اضطراب و افسردگی ی نشانه(. مقایسه1392سیداسماعیلی قمی، نسترن و شیخ الاسلامی، علی. )

(، 14)3 فصلنامه روانشناسی افراد استثنایی،ذهنی و عادی. توانیآموزان کمدر نقاشی آدمک دانش

12۲-113. 

مقایسه ی تاثیر روش های آموزشی (. 1393علی و سیداسماعیلی قمی، نسترن. )شیخ الاسلامی، 

. کاهش استرس مبتنی بر ذهن آگاهی و مهارت های مطالعه بر اضطراب امتحان دانش آموزان

 .140-121(، 2)3فصلنامه روانشناسی مدرسه، 

. اثربخشی آموزش (139۲شیخ الاسلامی، علی؛ بشرگنبدی، سپیده و سیداسماعیلی قمی، نسترن. ) 

های خودآموزی کلامی بر اضطراب اجتماعی )ترس از ارزیابی منفی؛ اجتماب اجتماعی مهارت

مجله آموزان کمرو. های جدید، اجتناب اجتماعی و اندوه عمومی( دانشو اندوه در موقعیت

 .99-124(، 3۲)1۲ مطالعات روانشناسی تربیتی،

های روانسنجی بررسی ویژگی(. 1399ازاده، مسعود. )شیخ الاسلامی، علی؛ شریفی، نیلوفر و رض

فصلنامه . آموزانویراست دوّم در دانش-مقیاس تجدیدنظر شدة اضطراب آشکار کودکان

 .۲1-۲9(، 01)11 گیری تربیتی،اندازه

آموزان بینی اضطراب دانش(. پیش1043) ، فهیمهدهقانی، کاظم و برزگر بفروئی ؛مهدیه ،صادقیان

نشریه علمی رویش روان  های ناسازگار اولیه والدین.مندی زناشویی و طرحوارهبراساس رضایت

 .۲4-۲1 ،(9)13 ،شناسی

(. اثربخشی آموزش 1041. )، مهدیشریف الحسینی و احمد علیپور, حسین؛ زارع,زهرا؛ فخری, 

گرایانه بر الگوهای فرزندپروری، افسردگی، اضطراب و استرس برنامه فرزندپروری حمایت



 

 

 

 

 

 
 0414، و نه پنجاه، شماره و دو بیست دوره ،یتیترب یمطالعات روانشناس

 

 

118 

-135(, 0۲)19 ,مطالعات روانشناسی تربیتی سازی کودکان. ران و مشکلات رفتاری برونیماد

111. 
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