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نقش با  یسموتدر مادران کودکان اپذیری شناختی بر اساس انعطافاضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی  بینیپیش

 تنظیم هیجان یانجیم

 4مرضیه السادات زرگر مرادی 3ملیحه بیدقی،  2،*راضیه اسمعیلی 1رفرد،پولیلا پیرمحمدی

 چکیده

، نمایدرو میروبه مادران را با استرس، اضطراب و مشکلات گوناگون ژهیوبهخانواده  کودکان طیف اوتیسم،نگهداری از  مقدمه:

ر اساس ب یو اضطراب اجتماع ریاضطراب فراگ ینیبشیپهدف از پژوهش حاضر  با توجه به لزوم تحقیق در این خصوص بنابراین

 بود.  جانیه میتنظ یانجیمنقش با  سمیدر مادران کودکان اوت یشناخت یرپذیانعطاف

که در تیسم وادران کودکان ام جامعۀ پژوهش کلیه. است تحلیل مسیر از نوع همبستگی توصیفیطرح پژوهش  :پژوهشروش 

دارای  نفر 122در دسترس  صورتبهکه از بین آنها  بودشهر تهران مراجعه کردند،  اوتیسمبه مراکز  1401دوم سال  ماهه 6

ر مقیاس کوتاه اختلال اضطراب فراگیابزارهای این پژوهش شامل  نمونه انتخاب شدند. عنوانبه، سال 11تا  7 کودکان پسر

و  دنیس پذیری شناختیسشنامه انعطافپر، (2000) کانر و همکاران مقیاس اضطراب اجتماعی(، 2006) و همکاران اسپیتزر

 بود.  (2003)جان گروس و پرسشنامه تنظیم هیجان و  (2010)وندروال 

 و =r-37/0) اضطراب اجتماعیو  (>01/0pو  =r-44/0) اضطراب فراگیر با پذیری شناختیانعطاف نشان دادنتایج  :هایافته

01/0p<)  نیز پذیری شناختی و تنظیم هیجانانعطاف بین ودارد  معنادار و منفیرابطه (56/0r=  01/0وp<)  رابطه مثبت و

 اضطرابو  (>01/0pو  =r-42/0) و اضطراب فراگیر تنظیم هیجانمعناداری بین  منفی. همچنین رابطه وجود داردمعنادار 

ر دتنظیم هیجان نتایج تحلیل مسیر جهت بررسی الگوی پیشنهادی، نشان داد . دست آمد به( >01/0pو  =r-38/0) اجتماعی

 میانجی دارد.جتماعی نقش ااضطراب اضطراب فراگیر و یری شناختی با ذپانعطافرابطه 

ثر تأماجتماعی اضطراب اضطراب فراگیر و بر ای اثرگذار مولفه عنوانبهتنظیم هیجان  توان گفت،نتایج می بهباتوجه گیری:نتیجه

 .استشناختی  پذیریاز انعطاف

 تیسموپذیری شناختی، تنظیم هیجان، مادران کودکان اانعطافاضطراب اجتماعی، اضطراب فراگیر،  :هاهاژودکلی

 28/4/1402تاریخ پذیرش نهایی:                      11/3/1402تاریخ دریافت:  
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: مقدمه

دهند و باعث ایجاد را تغییر می رشد عصبی گذارند وتأثیر میبر نحوه عملکرد مغز ، اختلالاتی هستند که 5ت عصبی رشدیاختلالا

 6مسیاوت فیط ت عصبی رشدی، اختلالاختلالا نیترعیشایکی از . (1) شوندمشکلات در عملکرد اجتماعی، شناختی و عاطفی می

(. 3) شودیمشخص م 8یتکرار یاشهیکل یارتباطات و رفتارها ،7یتعامل اجتماع دیگر در زمینهکه با اختلالات  (2) است

 یفعل شیافزا که این (4شود )یداده م صیتشخ اوتیسمکودک مبتلا به  1کودک،  54که از هر  دهدیمنشان  ریاخ یبرآوردها

 ،رشددرحالمعمول  با کودکان سهیدر مقانیز  کیستیکودک اوت تیتربدر این میان  .است کنندهنگرانها صیتعداد تشخ رد

 سمیاوت نیبارتباط  قاتیتحق .(5)است  رگذاریتأثآنها  شناختیروانهای مختلف که بر جنبهباشد می نیوالد یبرا متفاوت یاتجربه

 یاز زندگ تیرضاو کاهش  (8) یاضطراب و افسردگ ،(7) 10یو استرس روان یمشکلات عاطف، (6) 9شناختیروان یشانیکودک و پر

از اختلالات نیز  12و اضطراب اجتماعی 11یراضطراب فراگ است. نشان داده اوتیسممادران کودکان  را در (9)پایین  و کیفیت زندگی

 .(10یسم است )وتدر میان مادران طیف ا 13رایج اضطرابی

و اضطراب بیش  14نگرانیعنوان کننده است که به اختلال اضطراب فراگیر، یک اختلال روانی بسیار شایع، مزمن، پرهزینه و ناتوان

قراری، و جسمانی مثل برانگیختگی، بی شناختیروانشکایات  ادرباره رویدادهای روزمره درونی و بیرونی، همراه باز حد و پایدار 

 هیمادروناز افکار دارای  یارهیزنجنیز . نگرانی (11) شودیمپذیری و مشکلات خواب شناخته خستگی، مشکلات تمرکز، تحریک

افراد مبتلا به اختلال اضطراب فراگیر درباره رویدادهای آینده، خطاهای (. 12)ناپذیر تعریف شده است عاطفی منفی نسبتاً کنترل

  (.13) خود نگران هستندی هیعملکرد شغلی و رو، ل مالی، سلامت خود و عزیزانشانئگذشته، مسا

یجاد میا یردکا عملی یفردانیم یهاتیدر موقع که شودیماطلاق  یا هراسیبه اضطراب  نیز یاضطراب اجتماعدر این میان 

، شود یه باعث شرمندگک یانجام عمل ای و خود به نسبت گرانید یمنف یابیارز از  بالا یاجتماع اضطراب یفراد داراا (.14) شود

گران یدخود و از  یتینارضا یهانشانهبا احساسات و رفتارها و اجتماعی ه اضطراب ک دهدیمنشان  هاپژوهش(. 15) اندمناکیب

را بـه  یاجتمـاع یـدادهاینۀ رویند و قضاوت در زمکیدتر میرا شـداجتماعی  دها، اضـطرابیبه تهد یهمراه است. توجه انتخاب

ممکن است بر سطوح نیز  15یشناخت یریپذانعطاف مثل یشناخت یهاسمیمکان ،ی(. جدا از عوامل عاطف16شاند )کیانحـراف م

 . (17) بگذارند ریاضطراب تأث

ی در با نیازها گراهدفو اقدامات  طیانطباق بهتر با مح یفرد برا یرفتارها ایباورها و/ میتنظ ییبه توانا یشناخت یریپذانعطاف

تیمجدد موقع یابیارز ییبالا و توانا یکنترل شناخت دهندهنشانبالا  یشناخت پذیریانعطاف (.18)اشاره دارد  حال تغییر محیط

                                                           
5 Neurodevelopmental disorders 
6 Autism Spectrum Disorders 
7 Social interaction 
8 Repetitive stereotype 
9 psychological distress 
10 Mental stress 
11 General anxiety 
12 Social anxiety 
13 Anxiety Disorders 
14 Worry 
15 Cognitive Flexibility  
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 توانیم ،نی؛ بنابرا(91) هستندمرتبط  16جانیه میتنظ یبا راهبردها یشناخت یهاو مهارت هاییتوانا نیا که است یفعل یها

  محافظت در برابر اضطراب تعامل داشته باشد. یبرا جانیه میتنظ ییممکن است با توانا یشناخت پذیریانعطاففرض کرد که 

، بنابراین توجه به این عامل مهم در بررسی رابطه انعطاف(20) شوداضطراب در نظر گرفته میدر  یدیعامل کل کی جانیه میتنظ

نظیم هیجان شامل مدیریت هیجانات ت پذیری شناختی با اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی از اهمیت خاصی برخوردار است.

ایت رض انداختنقیتعوتوانایی به به عنوان دلیل ایجاد هیجان، انتخاب واکنش و همچنین  لیوتحلهیتجزعاطفی،  یهاواکنشو 

 یبستگ تنظیم هیجاندر  تیموفق(. 22)اشاره دارد  یفرد بر حالات عاطف یضمن ای حیبه کنترل صر و (21) شودیم فیتعر ،فوری

نامطلوب سلامت روان  یامدهایپ نکهیا بهباتوجه .دارد زااسترس یدادهایاز جمله رو ،یتیموقع یهابه خواسته هاپاسخبه انطباق 

 .(23) کند لیرابطه را تعد نیممکن است ا جانیه می، تنظشودیم تیتقو یعاطف یهاپاسختوسط 

پذیری شناختی و تنظیم هیجان بر اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی مطالعات اندکی در این فااهمیت نقش انعط بهباتوجه

ای بر روی ( اشاره کرد که در مطالعه24و همکاران ) 17های رزالکازاربه پژوهش توانیماست که از این میان  گرفتهصورتزمینه 

-س فکریپذیری شناختی پایین با اختلال اضطراب فراگیر و اختلال وسوانشان دادند انعطافسال(  61-17نفر بزرگسال ) 95

همسالان و  شدنیقربان( در پژوهشی با هدف بررسی رابطه بین 25و همکاران ) 18. همچنین لیوجبری رابطه معناداری دارد

پذیری شناختی و ین انعطافبمنفی  پذیری شناختی، ارتباط معناداراضطراب اجتماعی در نوجوانان با نقش میانجیگری انعطاف

 عنوانبهرا  یجانیو کنترل ه میتنظ ییوانات یامطالعه( نیز در 26) و همکاران 19اضطراب اجتماعی را گزارش کردند. کادویک

( نیز در بررسی رابطه بین 27گزارش نمودند. آکوس و پپر ) متخصصان بهداشت و درماننفر از  203استرس در  کنندهینیبشیپ

و علائم اضطراب اجتماعی با نقش میانجی انتظارات تنظیم خلق منفی نشان دادند بین تنظیم هیجان  یفردنیبتنظیم هیجان 

وجود دارد و رابطه میانجی انتظارات تنظیم خلق منفی در علائم  و علائم اضطراب اجتماعی رابطه منفی معناداری یفردنیب

 یاسشنرواناثربخشی مداخلات  ریتأثبیشتر مطالعات به بررسی  در داخل کشور نیز باشد.اضطراب اجتماعی مثبت و معنادار می

اثربخشی آموزش گروهی مبتنی بر توان به می ااند که از میان آنهپرداختهمادران کودکان اوتیسم  شناختیروانابعاد مختلف بر 

اثربخشی مداخله مبتنی بر پذیرش و تعهد بر حمایت اجتماعی ادراک ، (28)فرزند  پذیرش و تعهد بر خودپنداره و تعامل مادر

سپهوند  زیپژوهش ن نیا نهیگرفته در زممطالعات صورت نیدر باشاره نمود.  (29)پذیری شناختی و تبادل عاطفی فشده، انعطا

 ینفر 300نمونه  کیبر که  یرنجورروان یافراد دارا ریدر اضطراب فراگ یشناخت یریپذبا هدف نقش انعطاف یا( در مطالعه30)

 رنجورروانافراد  ریاضطراب فراگ انسیدرصد از وار 18 حدود یشناخت پذیریانعطاف یها، نشان داد که مولفهبود انیاز دانشجو

در رابطه  جانیه میتنظ یدشوار یانجینقش م یبه بررس یدر پژوهش زی( ن31نژاد و همکاران )شعبان. کندیم ینیبشیپرا 

 یداراروانشناختی  یریپذطافدر زنان نابارور پرداختند و نشان دادند که انع ییو احساس تنها روانشناختی یریپذانعطاف

 پذیریانعطاف نیدر رابطه ب جانیه میتنظ یدشوار یانجیو نقش م باشدیم ییتنها احساس باو معنادار  یمنف یهمبستگ

ترل و ادراک کن یبر نشخوار فکر جانیه میآموزش تنظ یاثربخش نیاست. همچن مثبت و معنادار ییو احساس تنها شناختیروان

 ( گزارش شده است. 32و همکاران ) یتوسط محمد زین یمبتلا به اختلال اضطراب اجتماع انآموزاضطراب دانش

                                                           
16 Emotion Regulation 
17 Rosa-Alcazar, A. 
18 Liu, X. 
19 Kadović, M 
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اضطراب شود، در  شیمنجر به افزا تواندیمتنظیم هیجان پذیری شناختی و انعطافاند که نشان داده یقبل قاتیتحق کهیدرحال

نامطلوب سلامت روان تعامل داشته  یامدهایپکاهش  یبرا جانیه میبا تنظ تواندیم یشناخت یریپذچگونه انعطاف نکهیمورد ا

پذیری شناختی انعطافو  تنظیم هیجان یسهم نسب یابیمطالعه حاضر به دنبال ارز نی؛ بنابراپژوهشی صورت نگرفته استباشد، 

به دنبال پاسخ به این سوال بود که آیا همچنین ، بود کیستیمادران کودکان اوت انیدر م بر اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی

 یانجیبا نقش م سمیدر مادران کودکان اوت یشناخت یرپذیبر اساس انعطاف یو اضطراب اجتماع ریاضطراب فراگ ینیبشیپمدل 

 ست؟معنادار ا جانیه میتنظ

 

 پژوهش روش

. باشدیم مسیر تحلیل همبستگی و مطالعات نوع از روش لحاظ از و کاربردی یهاپژوهش جزء هدف لحاظ از حاضر پژوهش

( اصلی وابسته) زادرون متغیر تنظیم هیجان و( درونزا) یاواسطه متغیر پذیری شناختی،انعطاف پژوهش این در زابرون متغیر

مراکز  به 1401 سال دوم ماهه6 که در تیسمومادران کودکان ا کلیه را پژوهش جامعۀ. بود اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی

 آنها ینب از که دادند مراجعه کرده بودند، تشکیلو اردیبهشت   پایا ،روشا، توانشکز تهران اوتیسم، اشامل مر تیسم شهر تهرانوا

 فرضپیش بررسی با و های مخدوشپرسشنامهبا حذف  پر نمودند کههای مربوطه را نفر پرسشنامه 130 دسترس در صورتبه

 به نمونه تعداد شدند و حذف شناسایی و پرت های داده 20چولگی و ماهالانوبیس کشیدگی، های آزمون از استفاده با آماری های

و  مدل پارامترهای شمار برابر 10 کافی نمونه اندازه مسیر، تحلیل الگویابی روش در نمونه حجم مورد در یافت. کاهش نفر 122

 شمار برابر 20 تا 10 بین نمونه حجم است بهتر بنابراین. باشدمی مدل پارامترهای شمار برابر 20 نیز نمونه اندازه بهترین

 میزان، ، تیسموا اختلال به پسر فرزندابتلا عبارت بود از: تیسم وکودکان امادران معیارهای ورودی (. 33) باشد مدل پارامترهای

 :نیز شاملهمچنین معیارهای خروجی  ،و رضایت برای ورود به پژوهشها جهت پر کردن پرسشنامه د سیکلاسوحداقل 

 ،که بر اساس معیار خودگزارشی که در پرسشنامه درج شده بود بود  یاختلالات روانبه  ی مادرانابتلا های مخدوش وپرسشنامه

 SPSS-21افزار با استفاده از نرممسیر از ضریب همبستگی پیرسون و تحلیل  آمدهدستبه هایدادهبرای تحلیل  .مشخص گردید

  از: بود عبارتنیز ها گردآوری دادهابزار .استفاده شد( >05/0p)در سطح معناداری LISRELL و 

 و یاضاف سؤالک یو  یاصل سؤالن مقیاس دارای هفت یا: اسـپیتزر و همکارانر مقیاس کوتاه اختلال اضطراب فراگی

د که دامنهیآی، نمره کل اضـطراب به دسـت میاصـل سؤالشـود. از جمع نمرات هفت یگذاری منمره 3تا  0از  یلیکرت صورتبه

بیمار  2982که برای ســنجش اختلال اضــطراب فراگیر بر روی  یسؤال 13ن مقیاس از بین یا سؤالات. باشدیم 21تا  0ای بین 

 ییب بازآزمایو ضـر 92/0ن مقیاس یا خب آلفای کرونباید، انتخاب شـده اسـت. ضـریکا گردیالت آمریا 12در  یمرکز بالین 15از 

. (34)ن مقیاس است یخوب ا ییایبالا و پا یدرون یهمسان دهندهنشانگزارش شـده است که  83/0آن به فاصـله دو هفته، 

بین نمره  یهمزمان مقیاس اختلال اضـطراب فراگیر را برحسـب همبسـتگ ییروا یدر پژوهشـ (35) و و همکارانییاکامپاسگار

 وضـعیت سلامت سـازمان و پرسـشـنامه یاضـطراب و افسـردگ یاضـطراب هامیلتون، مقیاس بیمارسـتان یهااسیمقن آزمون و یا

ابزار به روش  ییایپا (36) ینیان و همکارانیگزارش کردند. در پژوهش نا =64/0rو  =81/0r=، 83/0rبهداشـت به ترتیب  یجهان

با مقیاس اضـطراب حالت و صـفت اسـپیلبرگر به  یب همبسـتگیضـر یمحاسبهآن با  ییو شـاخص روا 85/0، خآلفای کرونبا

مقیاس کوتاه اختلال اضطراب فراگیر به روش آلفای  ییایگزارش شـد. در پژوهش حاضـر نیز پا =52/0rو  =71/0rترتیب 

 به دست آمد. 77/0، خکرونبا

                                                           
20 Mahalanobis 
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است که سه خرده  یاماده 17مقیاس اضطراب اجتماعی یک مقیاس  :(2006) و همکاران کانرمقیاس اضطراب اجتماعی 

 از ایدرجه 5آزمودنی بر اساس مقیاس لیکرت  یهاپاسخ. کندیمگیری مقیاس ترس، اجتناب و ناراحتی فیزیولوژیکی را اندازه

درصد  80با بازده  4برای تفسیر نمرات، نقطه برش  آمدهدستبهنتایج  بهباتوجه. است بندی شدهدرجه( 4) تینهایب( تا 0اصلاً )

اختلال اضطراب اجتماعی را از افراد بدون این به درصد افراد مبتلا  89درصد با کارایی تشخیص  50دقت تشخیص و نقطه برش 

. روایی (37) به دست آمد 94/0 اخبا استفاده از روش آلفای کرونب را مقیاساین (. همسانی درونی 38کند )اختلال جدا می

و روایی تمایز  r=-47/0و  r=83/0به ترتیب  را همگرای مقیاس اضطراب اجتماعی با مقیاس اضطراب فوبی و خطای شناختی

با روش  را و پایایی ابزار -=44/0rو  r=-0٫70لیست تصاویر بدن به ترتیب  و نفسعزتبندی مقیاس اضطراب اجتماعی با رتبه

. در پژوهش حاضر پایایی مقیاس اضطراب اجتماعی با استفاده از روش آلفای (38شده است )گزارش  0٫97، اخآلفای کرونب

 به دست آمد. 68/0 اخکرونب

ای میماده 20این پرسشنامه یک ابزار خودگزارشی کوتاه  (:2010) و وندروال دنیس پذیری شناختیپرسشنامه انعطاف

شناختی که در موفقیت فرد برای چالش با افکار ناکارآمد و جایگزینی با افکار پذیری باشد که برای سنجش نوعی از انعطاف

تا کاملاً  1ای لیکرت )کاملاً مخالفم= درجه 7مقیاس  بر اساسگذاری این پرسشنامه رود. نمرهکارآمدتر لازم است، به کار می

 140تا  20تواند از گردد. نمره کُل این پرسشنامه میگذاری میمعکوس نمره 17و  11، 9، 7، 4، 2های ( است و گزینه7موافقم= 

پذیری شناختی پذیری شناختی بالاتر است. این ابزار سه جنبه از انعطافمتغیر باشد و هر چه نمره فرد بالاتر باشد، نشانگر انعطاف

ی ادراک چندین توجیه جایگزین ، ب( توانایکنترلقابلهای موقعیت عنوانبههای دشوار با عنوان الف( میل به ادراک موقعیت

سنجد. سازندگان برای های دشوار، را میجایگزین برای موقعیت حلراهها و ج( توانایی ایجاد چندین برای رویدادها و رفتار انسان

در  یران،ا در. (39)است  آمدهدستبه 86/0تا  75/0اند که ضرایب بین بررسی اعتبار پرسشنامه از آلفای کرونباخ استفاده کرده

 آمدهدستبه 81/0 یریپذکنترل و ادراک 78/0آلفای کرونباخ پردازش حل مسئله  (40) پژوهش کهندانی و ابوالمعالی الحسینی

 .محاسبه شده است 87/0در پژوهش حاضر آلفای کرونباخ  است.

ارزیابی مجدد شناختی  مؤلفهاست که دو  سؤال 10ین پرسشنامه شامل ا(: 2003جان )گروس و پرسشنامه تنظیم هیجان . 4

. آزمودنی بر اساس یک مقیاس کندیمگیری را اندازه (9و  6، 4، 2 سؤالات)و فرونشانی هیجانی  (10و  8، 7، 5، 3، 1 سؤالات)

است. سازندگان  70تا  10دهد. دامنه نمرات بین نمره پاسخ می (7)موافقم  شدتبهتا  (نمره 1)مخالفم  شدتبهای از درجه 7

. در داخل ایران برای بررسی (41) اندگزارش کرده 73/0و سرکوبی  79/0پرسشنامه همبستگی درونی را برای ارزیابی مجدد 

محاسبه  79/0و ارزیابی مجدد شناختی  81/0اعتماد پرسشنامه از آلفای کرونباخ استفاده شده است که ضرایب برای فرونشانی 

 محاسبه شده است. 88/0در پژوهش حاضر آلفای کرونباخ  (.42)شده است 

 

 : هایافته

 وضعیت تیسم، سن مادر،وسن و جنسیت فرزند با اختلال اشامل  پژوهش در کنندگاننفر از شرکت 122بر  دموگرافیک یاهیافته

 نیانگیسال )م 51تا  24 نبی مادران ، سنسال 11تا  7 نیب کیستیکودکان اوت ، وضعیت شغلی و میزان تحصیلات بود. سنتأهل

 71٫1، وهیدرصد( ب 4٫3مطلقه و ) (درصد 9٫3)، متأهلدرصد(  86٫4مادران ) تیاکثر ،(6٫95 اریسال، انحراف مع 36٫4 یسن

گزارش شده  همبستگی متغیرهای پژوهش و ضریبانحراف استاندارد  ،میانگین( 1ل )جدودر  و مابقی شاغل، کاریدرصد مادران ب

است.

 متغیرهای پژوهش همبستگیو ضریب انحراف استاندارد  ،میانگین :1جدول 
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 4 3 2 1 انحراف استاندارد نیانگیم رهایمتغ

پذیری نعطافا. 1

 شناختی
44٫31 9٫906 1    

   1 **56/0 6٫213 47٫29 تنظیم هیجان .2

  1 **-42/0 **-44/0 2٫175 13٫22 اضطراب فراگیر. 3

 1 **41/0 **-38/0 **-37/0 7٫359 37٫55 . اضطراب اجتماعی4

 (0٫01/0**P ‹ 05/0P ‹  *) 

در با اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی  ی، تنظیم هیجان،شناخت یرپذیشود، میان انعطافدیده می 1طور که در جدول همان

لازم برای تحلیل مسیر فراهم  فرضپیشمعناداری رابطه خطی میان متغیرها  بهباتوجه رابطۀ معناداری وجود دارد. 01/0سطح 

استقلال خطاها و اب فراگیر و اضطراب اجتماعی(، راضط) ملاک هایقبل از انجام تحلیل مسیر، نرمال بودن متغیر شد، همچنین

داد  ها را نشانقرار گرفت. نتایج آزمون کلموگروف اسمیرنف نرمال بودن متغیرمورد بررسی نیز  نیبشیپهم خطی متغیرهای 

(5/0<p.) حاکی از استقلال که  گزارش شد (5/2تا  5/1) قبولقابلمحدوده  .همچنین مقدار دوربین واتسون در این پژوهش در

است و معیار سنجش این شرط، عامل تورم واریانس است.  نیبشیپخطاها است. یکی از شروط دیگر، عدم هم خطی متغیرهای 

در پژوهش حاضر، عامل تورم واریانس در تمامی  .شودیمباشد عدم هم خطی متغیرها تأیید  10چنانچه این عامل عددی کمتر از 

از روش تحلیل مسیر استفاده شد.  موردنظرآزمون مدل  منظوربه .بود و عدم هم خطی تأیید شد 10از  ترکوچکمتغیرها 

 ارائه شده است. 2یری روابط مستقیم در جدول گپارامترهای اندازه

 

اضطراب )وابسته میانی( و تنظیم هیجان با  (پذیری شناختیانعطاف) زابرآوردهای ضرایب اثر مستقیم متغیر برون :2جدول

 )وابسته اصلی( فراگیر و اضطراب اجتماعی

ضرایب  مسیرها

 راستانداردیغ

انحراف 

 استاندارد

ضرایب 

 استاندارد

سطح  Tآماره 

 معناداری

اضطراب  ←پذیری شناختیانعطاف

 فراگیر

06/0- 021/0 302/0- 3٫118- 002/0 

 اضطراب ←پذیری شناختیانعطاف

 اجتماعی

169/0- 075/0 227/0- 2٫250- 026/0 

تنظیم  ←پذیری شناختیانعطاف

 هیجان

355/0 047/0 566/0 7٫485 000/0 

 009/0 -2٫668 -259/0 034/0 -091/0 اضطراب فراگیر ←نظیم هیجانت

 014/0 -2٫508 -253/0 120/0 -300/0 اضطراب اجتماعی ←تنظیم هیجان

 

دارای  شودیمختم قیم آنها به متغیر ملاک ترهای مسیتمام متغیرهایی که مس شودیممشاهده  (2)که در جدول  طورهمان

برای بررسی نقش همچنین  .ملاک دارندهای بر متغیر( >05/0p) داریمعنی و تأثیر است ±96/1 از ترکوچکیا  تربزرگ Tمقدار 

تایج ن غیرمستقیمحد پایین و حد بالا در مسیرهای  یهم علامت بهباتوجهو  واسطه از روش بوت استراپ استفاده گردید هایمتغیر
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 اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی است بینیپیشقادر به  طریق تنظیم هیجاناز  پذیری شناختیانعطافنشان داد که 

(01/0p<) ذکر شده است. پژوهش برازش مدل یهاشاخص (3). در جدول 

 

 

 

 

 

 برازش مدل یهاشاخص : 3جدول 

های شاخص

 برازش مدل
Χ2/DF 

ریشه میانگین 

مربعات خطای 

 برآورد

(RMSEA) 

شاخص 

 نیکویی برازش

(GFI) 

شاخص برازش 

 (IFI) افزایشی

شاخص برازش 

 تطبیقی

(CFI) 

شاخص برازش 

نرم شده 

(NFI) 

 0٫96 0٫98 0٫98 0٫98 0٫032 3٫35 مدل پژوهش

 شناختی پذیری، بنابراین انعطافاست مطرح شدهها با مدل داده خوبی برازش دهندهننشا (3)برازش در جدول  یهاشاخص

  .دنک بینیپیش اوتیسمدر مادران کودکان طیف را  اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی توانست تنظیم هیجان از طریق

 

 : گیریبحث و نتیجه

اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی در مادران کودکان  بینیپیشپذیری شناختی در نقش انعطاف یبررساین مطالعه با هدف 

و  پذیری شناختی با اضطراب فراگیرانعطاف نشان داد تنظیم هیجان صورت گرفت و نتایج این پژوهش یگریانجیمبا  تیسموا

در زمینه ( 30سپهوند )(، 24الکازار و همکاران )-رزا یهاپژوهشاین یافته با  ،دارد معنادار منفی ورابطه  اضطراب اجتماعی 

( در زمینه ارتباط منفی 25ی لیو و همکاران )هاپژوهشو ر اضطراب فراگی باپذیری شناختی انعطافبین منفی و معنادار  ارتباط

  همسو بود.پذیری شناختی با اضطراب اجتماعی و معنادار انعطاف

 ،باعث شوک، انکار، احساس گناه، اندوه مرورزمانبهتوان گفت تولد و تربیت کودک مبتلا به اوتیسم می هادر تبیین این یافته

پذیری شناختی به مادران کودکان ، در این میان انعطاف(43) شودمادران می ژهیوبهدرماندگی و ایجاد اضطراب در اعضای خانواده 

ها تا تماس با زمان حال را افزایش دهند و افکار و احساسات بدنی مرتبط با نگرانی کندیممبتلا به اختلال طیف اوتیسم کمک 

 یهاتیمحدودعملکردی، اختلالات شناختی،  یهایناتوانو علائم اضطراب فراگیر ناشی از مشکلات خود و فرزندانشان که شامل 

و  تلاش برای کنترل یا اجتناب از این مشکلات یجابهشود را بپذیرند و تیسم میوکودک ا زیبرانگچالشانطباقی، رفتارهای 

 همچنین(. 44ها بر آیند )آگهی نامطلوب بیماری فرزندشان، با پذیرش و مدیریت صحیح از عهده این چالشهمچنین پیش

ست نیاز ا یاژهیوکودکان طیف اوتیسم در مقایسه با کودکان عادی جامعه در اقلیت هستند و برای مراقبت از آنها به تجهیزات 

(. 45) کندو اضطراب اجتماعی را بیشتر می کندیمو همین موضوع مادران را در نحوه برخورد افراد جامعه با فرزندانشان نگران 

در ، گیرداز هیجانات خود فاصله میو  تمرکز دارددیگران درباره خود و نحوه عملکردش  قضاوتبه در اضطراب اجتماعی فرد 

دارای اختلال اضطراب اجتماعی ی که افراد ،یطورکلبهترتیب،  . بدیندهدیمبیشتری را نشان  پذیریانعطافمشکلات نتیجه 
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 نیبنابرا ؛خودکارآمدی و موفقیت کمتری دارند ،در انعطاف فکری و کاربرد ارزیابی مجدد شناختی ،نسبت به افراد بهنجارهستند 

 ،اساسبراین. ابدییمتداوم  رمنتظرهیغدر برابر شرایط  پذیرییا پاسخ انعطاف سازگاریناتوانی در ایجاد  تواند بر اثراین اختلال می

 .اضطراب اجتماعی نقش داشته باشد هایتواند در ایجاد نشانهمیدرباره تعاملات اجتماعی  نا منعطفباورهای 

(، محمدی 31نژاد و همکاران )(، شعبان27(، آکوس و پپر )26با مطالعات کادویک و همکاران ) پژوهشهای این همچنین یافته

 مادرانبر اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی همسو بود.  تنظیم هیجان( در خصوص رابطه منفی و معنادار بین 32و همکاران )

 ،تهافیرشد یمادران کودکان معمول ریبا سا سهیدر مقا جهیهستند و در نت یحساسافراد  یاز نظر عاطف کیستیکودکان اوت

اند که درک هیجانی ضعیف و عدم پذیرفتن محققان نشان داده. هستند یجانیه میمشکلات در تنظ دارای یشتریب احتمالبه

 اضطراب ژهیوبه مهم اضطراب یهاکنندهینیبشیپ، آنهایا عدم آگاهی از حالات هیجانی و عدم توانایی در تنظیم  هاجانیه

( که این 47دارند )هیجانی  تنظیمدر  زیادیافراد دارای اضطراب اجتماعی مشکلات  (.46) هستند و اضطراب فراگیر اجتماعی

دسترسی محدود به راهبردهای تنظیم مؤثر هیجان و توانایی ضعیف برای درگیری در رفتار معطوف به مشکلات و همچنین 

در این  گرفتهصورتتحقیقات (. طبق 48باشد )میمرتبط نیز  هدف در زمان آشفتگی، با اختلال اضطراب فراگیر و نگرانی مزمن

درک هیجانی ضعیف تشخیص اختلال اضطراب  و دهیدبیآسراهبردهای تنظیم هیجان  ،مشخص شد که شدت هیجانیزمینه 

باشد که نقایص تنظیم هیجان  علتنیابه تواندیمدلیل این مسئله  .(49) کندمی بینیپیشاختلال اضطراب اجتماعی را  وفراگیر 

و در تعداد زیادی از آنها  ردیگیماختلالات اضطرابی متعددی را در بر  ،یصیفرا تشخیک پدیده  عنوانبهدر اختلالات اضطرابی 

 (.50) باشداثرگذار می تنظیم هیجان بر هر دو اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعیمشترک است. در نتیجه 

اضطراب پذیری شناختی با انعطافدر رابطه تنظیم هیجان تایج تحلیل مسیر جهت بررسی الگوی پیشنهادی، نشان داد نهمچنین  

پذیری شناختی از طریق تنظیم هیجان بر انعطاف غیرمستقیماثر در تبیین  فراگیر و اضطراب اجتماعی نقش میانجی دارد.

بعد از رویارویی با مشکلات  بالا، یشناخت یریپذانعطافدارای افراد  گفت توانیم اوتیسماجتماعی مادران طیف  فراگیر و اضطراب

اهمیت و  کنندیم کنند، بر سازنده بودن رویداد ناگوار تأکید دارند و سعیو تجارب مثبت معطوف می هاتیفعالذهن خود را به 

نمرات کمتر در اضطراب فراگیر و  ترمثبتنتایج هیجانی تواند بر ( که این رویه می51) جدیت رویداد ناگوار را ناچیز جلوه دهند

با ارتباط  یترکیمثبت ممکن است ارتباط نزد یریپذانعطاف ،یمنف یریپذانعطافبا  سهیدر مقاو اضطراب اجتماعی منجر شود. 

مبهم  یهاتیموقع ریبه تفس لیتما ای یمنف ریتفس یریبا سوگ یو اضطراب داشته باشد. اختلالات اضطراب جانیه میتنظ نیب

را در اصلاح احساسات فرد ارائه  یریپذاز انعطاف یشکل جانیه میتنظ. شوندیممشخص  زیآمفاجعه ای یمنف حلراه کی عنوانبه

ان با اثر تنظیم هیج نی؛ بنابرادر باورها و افکار موجود است دنظریتجد یبرا ازیموردن یشناخت یریپذکه مطابق با انعطاف کندیم

پذیری شناختی نقش انعطاف یبررسشناختی و اضطراب فراگیر و اضطراب شناختی، نقش مهمی در  یریپذانعطاف بر رابطه بین

 کند.اضطراب فراگیر و اضطراب اجتماعی ایفا می بینیپیشدر 

 محدودیت پژوهش: 

یه از علل آن مکن ییاز: حجم نمونۀ پا اندعبارت آنها نیترمهمه کهمـراه بود  یـیاجرا و یشناختروشت ین مطالعه با محدودیا

 آوریعن جمیـرد. همچنـک ...( اشـارهو راه، اشـتغال، لزوم مراقبت از فرزند یمادران )دور حضور یبرا ییهاتیتوان به محدود

 یدهپاسخناخودآگـاه، تعصب در  یهـال دفـاعیه دلب هان گزارشیه اکانجام شد  یدهخود گزارش یهـااسیمق بر اساساطلاعات 

درمان و خدمات مشـاوره ،یریشـگینـۀ پیزم در یج مهمین پژوهش نتایف هستند. ایمسـتعد تحر یشخص یمعرف یهاوهیو شـ

 تیو رضا یماعتاج - ی، سطح اقتصادیتیشخص یهایژگیر ویتأث علاوهبهدارد.  اوتیسماختلال ان بـا کودک یمادران دارا یبـرا یا

 و گرید یهاناسـتا ها درنمونه ریسا یرو بر یبررس نیا هکشود یشنهاد میپ اساس،براینر نظر گرفته نشد. دمادران  یاز زندگ
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 یهاگروهمشابه در  یهاپژوهش به بررسین یهمچن و داشته باشد یشتریب یدهمیت تعمین هر دو جنس انجام شود تا قابلیهمچن

 .شودپرداختهن آنها یسۀ بیخاص و مقا یازهایان با نکودکگر ید
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