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 مقاله پژوهشی

  ي فرزند -  جان در روابط متعارض مادري ه  ي و ابرازگر  ابژهبر روابط  ی ساز یذهندرمان با روش  ري تأث
  

  ٤فر ي ، محمدحسن غن٣ي، قاسم آه*٢ان ينيبحر ديعبدالمج ديس، ١ن روستا يپرو
  

  1403/ 05/06 پذیرش تاریخ 01/1403/ 22 دریافت  تاریخ
 
 ده يچک

ن  يا توجهقابل از ابعاد  ي کيبه همراه دارد.   يو با خود تعارضات شودي م يراتييدچار تغ هاآن ن با  ي ، رابطه والدين نوجوان يبا ورود فرزندان به سن : هدف و  نه يزمشيپ 
  ، ن پژوهشي هدف از ا  .شودي م استفاده    ي سازي ذهنبر    ي مانند درمان مبتن  ين تعارضات از مداخلاتي کاهش ا  ي ان مادر و فرزند است که برايتعارضات، تعارض م

  بود.   يفرزند -جان در روابط متعارض مادري ه يو ابرازگر  ابژه بر روابط   يساز ي درمان با روش ذهن ريتأثن ييتع
ل يتشک  هاآن مادران و نوجوانان    ي پژوهش حاضر را تمام  يبا گروه کنترل بود. جامعه آمار  آزمون پس   - آزمونش ي پ  يمه تجرب ي ن پژوهش از نوع ني ا  : روش کارمواد و  

نفر از    ٤٠مراجعه نموده بودند. نمونه پژوهش،   ۱۴۰۱راز در سال يدر شهر ش يمشاوره و روانشناس يهاک ينيل روابط متعارض با فرزندانشان به کليدادند که به دل
پرسشنامه    گیری اندازه ابزار  نفر) قرار گرفتند.    ۲۰در دو گروه مداخله و کنترل (هر گروه    يبودند که به روش در دسترس انتخاب شدند و با صورت تصادف  مادران ن  يا

و    SPSS-23 افزار نرم از   هاداده  وتحلیلتجزیه  ي برا. ) بودندEEQ( ي جانيه  ي و پرسشنامه ابراز گر ) BORRTI( ابژه پرسشنامه روابط ، )PCSفرزند (-تعارض والد
  . شد استفاده  ٠١/٠ ي داري معندر سطح  يريانس چند متغيوار کو ل يآزمون تحل

).  >P ٠١/٠افت (يکاهش   آزمونپس در مرحله  ٥٢/٢١به    آزمون پيش در مرحله  ٧١/٣٣در گروه مداخله از   ابژه ر روابط  ين نمره متغيانگيج نشان داد مينتا :هاافتهي
  ). >P ٠١/٠افت (يش ي افزا آزمونپس در مرحله  ١٣/٥٧به  آزمون پيش در مرحله  ٧٣/٣٩جان در گروه مداخله از يه  ير ابرازگر ين نمره متغيانگيم نيچنهم
  شودي م شنهاديپ ني . بنابرابود  يفرزند  -جان در تعارضات مادريه  يو ابراز گر  ابژهبهبود روابط   بر يساز  يبر ذهن  يمبتندرمان  ريتأثاز  يحاکج ينتا  :يريگجهينت

نقش   تواند ي مجانات يبهبود روابط و ابراز ه  يهان آموزش يند. همچنياستفاده نما ي ساز يدرمان ذهن از  يفرزند  - تعارضات مادرکاهش   يمشاوران و درمانگران برا
  ن و فرزندان داشته باشد. يدر کاهش تعارضات والد يار مهم يبس
  ابژه روابط ،  يفرزند-، مادريساز يجان، ذهن يه  يروابط متعارض، ابرازگر  :هاواژه ديکل
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  مقدمه

  ان يانسان است که م يو روان ي کيزي مرحله گذار رشد ف ينوجوان
جوان  يکودک ا دهدي م  ي رو  يو  تغ  ني.  بلوغ  (  ي ستيز  رات يي گذار، 
  يدوران نوجوان.  رديگي را در بر م يشناختو روان ،ي)، اجتماعيجنس

تعارضات خود  دارد    يبا  همراه  ابعاد    يکي).  ۱(به  ن يا   توجهقابلاز 
م تعارض  والديتعارضات،  متعدد  يان  مطالعات  است.  نوجوانان  و  ن 

  ۱۳- ۱۴(حدود    يل نوجوانيتعارضات در اوا   يدهد که فراوانينشان م
)  يسالگ  ۱۴- ۱۶(  يرسد و در اواسط نوجواني ) به اوج خود ميسالگ

 
  ران يا رجند،يب ، يدانشگاه آزاد اسلام رجند،يواحد ب ،ينيبال ي روانشناس ي دکتر يدانشجو ١
  مسئول)   سندهي(نو راني ا رجند،يب ،يدانشگاه آزاد اسلام  رجند،يواحد ب ، يگروه روانشناس استاد ٢
  ران يا رجند،يب ، يدانشگاه آزاد اسلام رجند،يواحد ب ،يگروه روانشناس ار ياستاد ٣
  ران يا رجند،يب ، يدانشگاه آزاد اسلام رجند،يواحد ب ،يو علوم انسان ات يدانشکده ادب ،يگروه روانشناس ار ياستاد ٤

رشد است که    يعيند طب ين جزء فرا ي، که ا ابدييمکاهش    تدریجبه
شود. به  ي والد م - والد به نوجوان - ل تعاملات کودکيمنجر به تبد 

م والدي نظر  تعارض  که  متغ  - رسد  با  که    ي گري د  ي رهاي نوجوان 
مثال    ي داشته باشد در ارتباط است. برا   کننده تعدیلتواند جنبه  يم

دارد اما در اواسط   ي شتريوع بيش  يل نوجوانيدر اوا   يتعارض خانوادگ
  ).۲( دهدي مرخ   ي شتريبا شدت ب  ينوجوان

  ي، ارتباطات خانوادگشوديم  يکه کودک وارد دوره نوجوان  يزمان
  ي. کارکرد اصلرنديگيمبه خود    ي دي دگرگون شده و شکل جد  یکلبه
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و  يستيو ز ي، اجتماعيرشد روان ي برا  يتيجاد موقعيواحد خانواده ا 
ط  ي بقا در  است.  خانواده  ا يفرا   ياعضاء  برآوردن  کارکرد،  يند  ن 

تکال  مسائلبا    هاخانواده و  .  شوندي مروبرو    يف مختلفيو مشکلات 
ف را فراهم آورده و مشکلات را  ين تکالين بتوانند ا ينکه والديا   ي برا 

کرد حل مسئله  يو رو  يسلامت روان نسب  ي د خود دارا يند بايحل نما
) باشند  ا  ).۳مناسب  به  توجه  تعارض  يبا  که   ي ا مسئلهنکه  است 

ب برساند و  يخانواده آس  ي ن اعضايت رابطه در بيمي به صم  توانديم
افراد خانواده بخصوص    ي که برا   ناپذیری جبران ن صدمات  يهمچن

اقدام نمود  ي رفع آن به ش  ي فرزندان دارد، لازم است برا  وه مناسب 
)۴.(  

تعارض    ي در افراد دارا   ١با تعارض  ييارويکه در رو  ياز عوامل  يکي
وجود روابط    ٢ابژه روابط    ديآي م  به  روانشناس  ابژهاست.  و   يدر 

ه روابط  ينظر).  ۶(  ژه برخوردار است يو  يگاهي مربوطه، از جا  ي هاهينظر
ر شدن در  يمستعد درگ  هاانسانن فرض بنا شده است که  يبر ا   ابژه

  يروابط کنون  هاآن مشکل هستند، چون    کننده حفظ  يتعامل  ي الگوها
کنند که در  يار برقرار ميناهش  يارتباط  ي ها خود را بر اساس نقشه

دگاه  ي ). بر طبق د٧شکل گرفته است (  يه زندگياول  ي هاطول سال 
نظر  روابط  يطرفداران  اشخاصابژهه  در    ي،  ک خانواده هستند،  يکه 

و    کننديمرا وارد آن رابطه    ي ا جداگانهکتا و  ي  يراث روانيهرکدام م
کنند  يم  ي گر فرافکنيکدي  ي خود را بر رو  يدرون  شدهسرکوب   ي هاابژه
  ي ند همانندسازي ق فرآين نقش از طريرش ا ي گر را وادار به پذي کديو 

ن است که مشکلات  يده بر ا يکرد عق ين رويکنند. در ا يفرافکنانه م
انعکاس  يفعل  يارتباط اصل  يفرد  ز  ياز مسائل خانواده  را هر  ياست 

دارد و    يدر مورد روابط خانوادگ  ي ا انهيگرا   ایدئال  ي شخص باورها
نيم کودک  اشنشده برآورده    ي ازهايخواهد  دوران  روابط  با    ياز  و 

  ). ٨فرزندان ارضا کند ( ي نش را در خانواده و بر رويوالد
  ي دور  ازجمله  ي ل گوناگونياز افراد به دلا   ي اريز بسي ن  ياز طرف

ا ترس  ي  يه کودکيدوران اول  ي هاب يآس ا ناخودآگاه از تکرار  يخودآگاه  
  ي ري ادگيا عدم يرش از سمت طرف مقابل و  ي از طرد شدن و عدم پذ

، فاقد  ٤يجانيه   ي و ابراز گر  ٣ت يمي نه صميدر زم   يات ناکافيو تجرب
شفاف   ابراز  ههاخواسته قدرت جهت  و  عواطف  باورها،  جاناتشان ي ، 

ا  يو ترس   يجانيه ي ت در ابراز گريهستند؛ توجه به علت عدم شفاف
صم  ميم يعدم  مفيت  شواهد  روابط    ي دي تواند  در  کاوش  جهت 

رودبه    هاانسان ابراز گر٩(  شمار  تغ  يجانيه  ي ).  رات  ييبه هرگونه 
  ي که به طرز شوديماطلاق  يا ابراز کلاميو  ي، حرکات بدني ا چهره 

).  ١٠کند (ي را منتقل م  يجانيت ه يک وضعي  اطمینان قابلژه و  يو
مرتبط است. نوجوان    ينيوالد  ي ندهاياز فرا   يبا برخ  يجانيه  ي ابرازگر

 
1 . Conflict 
2 . Theory of object relations 
3 . Intimacy 

رويجانيه  ازنظر توانمند   در  است،    يياروي،  آزاردهنده  آنچه  هر  با 
آن را درک    يم ضمنيدهند، مفاهيص ميخود را تشخ  ي ها احساس

مادران  ي خود را برا   يجانيه ي هاحالت  ي کنند و به گونه مؤثرتريم
که   ي فرزند  - سه با والديفرزند در مقا  - ن والديکنند. ا يان ميخود ب

توانا و  مناسب    ييمهارت  کنار    ي هاجان يهابراز  در  ندارند،  را  خود 
  ي برخوردارند و سازگار  ي شتريت بياز موفق   يمنف  ي هاتجربه آمدن با  
ارتباط با مح  ي ترمناسب   دهند يمنشان    ي زندگ  ي ط و فضايرا در 

)١١.(  
مطالب   به  توجه  روابط    شدهارائهبا  که  است  و    ابژهمشخص 

فرزنديه  ي ابرازگر مادر  تعارضات  در  مؤثري جان  نقش  فا  يا   ي ، 
مؤثر جهت    يدرمان  ي هاوه يش  يو معرف  ييشناسا  رونیازا کنند؛  يم

ا  مشکلات  يکنترل  روانشناسان    موردتوجهن  و  . است پژوهشگران 
م  ييهادرمان   ازجمله روابط  يکه  کاهش  در  افزا   ابژه تواند  ش  يو 
پژوهشگران    موردتوجهرگذار باشد و تاکنون  ي جان و تأثيه  ي ابرازگر

  MBTاست.    ٥) MBT(  ي ساز  يبر ذهن  يقرار نگرفته، درمان مبتن
خاص پو  درمانیرواناز    ينوع  و    يشيروان  بتمن  توسط  که  است 

  ي بر دو مفهوم اصل ي ابداع شده است و مبتن ۲۰۱۶در سال  ٦ي فوناگ
نظر ذهن  يبالب  بستگیدل ه  ياست:  از    يشکل  عنوانبه  ي ساز  يو 

  ي، به عبارتشودي مف  يار تعريمه هوشين   غالباً  يليتخ   يت ذهنيفعال
تفس و  د  ي ر رفتارهاي درک  و  ذهني خود  از حالات  است که    يگران 

ن   ي عمد خواسته ي(مانند  ناش  ي هاازها،  باورها)  و  شده    ياحساسات 
ا  فعالياست.  ذهنين  توانا  يت  تشخ  ييشامل  در  واقعيفرد  ت يص 

ن  يع بياز وقا  يدرون  ي و ذهن  يجانيه   ي ندهايو فرا   ي رونياز ب   يدرون
خودکار   ي سازيچهار بعد ذهن  ي دارا  ي ساز  ي). ذهن١٢است (  ي فرد

مقابل   ذهنشدهکنترل در  د   ي سازي ،  مقابل  در  ،  ي گريخود 
  يو ذهن يرونيب ي هايژگي در مقابل و يدرون ي هايژگيو ي سازيذهن
ازمند  ين  ي سازي ذهن  يي. توانااست   ي در مقابل عاطف  يشناخت  ي ساز

ن ابعاد حفظ يتعادل را در ا   ينوع  تنهانهن است که افراد بتوانند  يا 
با بلکه  را  ي کنند،  ابعاد  بتوانند  به شرا   يمناسب  طوربهد  توجه  ط  يبا 

ــک هــدف  ي،  ي ســاز  يذهن ).١٣قرار دهند (  مورداستفاده  يطيمح
ب  است مهــم    يدرمان بـر عملکـرد  فــرديکـه  نوجوانــان    ي ن  در 

  ). ۱۴( ر دارديتأث ي مبتلا به ناسازگار
)، در پژوهش خود نشان دادند که  ٢٠٢٣و همکاران (  يرمضان

جان و کاهش مشــکلات يه  ي ش ابرازگريموجب افزا   ي ســاز  يذهن
اول ١٥شده است (  ي ن فــرديب )، در  ٢٠١٧ــرا و همــکاران (يوي). 

در    ابژهدر کاهش روابط   ي ساز  يذهن افتند کــهيپژوهش خود در
). کالکلــف و  ١٦دارد (  ريتأث  ينوجوانـان مبتـلا بـه اختلال نافرمان

4 . Emotional Expressiveness 
5 . Mentalization based therapy 
6 . Batman and Fonagy 
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) پژوهشـ٢٠١٨کارتـرود  در  بهبود  ي)،  کـه  کردنـد    ي گـزارش 
  يمارانـيدر ب  ي ن فـرديو ب  ي، عملکـرد شـغليشـانيپر  ي هانشـانه

ذهن کـه در  ي ساز  يدرمان  بــه    اندکرده افــت  يرا  نســبت 
را    ي ســنت  يشيروانپو  يدرمانــ  ي هابرنامهکــه    يمارانــيب

  ). ١٧شــتر اســت (يب داری معنی  طوربه اندکرده افــت يدر
در حل تعارضات   ي ساز ي بر ذهن ي با توجه به نقش درمان مبتن

ت فرزندان و  يز با توجه به نقش مادر در پرورش و ترب يو ن  ي ن فرديب
نوجوانان، انجام  ي بعد ي هات يموفقدر  ي فرزند - ت رابطه مادر ياهم

ن يچنان شد و هميکه ب  چهنآ. با توجه به  است   ي ن پژوهش ضروريا 

مطالعه حاضر،    ي رهاين متغ يدر ارتباط ب   يداخل  ي هاپژوهش کمبود  
  ي ساز  يبر ذهن  يدرمان مبتن  ين اثربخشييتع  باهدفن پژوهش  يا 

انجام    ي جان در روابط متعارض والد فرزنديه  ي و ابرازگر  ابژهبر روابط  
  شد.

  روش کارمواد و 
با گروه    آزمون پس   - آزمونش يپ  يمه تجربين پژوهش از نوع ن يا  

مادران و نوجوانان   يپژوهش حاضر را تمام  ي کنترل بود. جامعه آمار
دليتشک  هاآن به  که  دادند  به يل  فرزندانشان  با  متعارض  روابط  ل 
روانشناس  ي هاک ينيکل و  ش   يمشاوره  شهر  سال  يدر  در    ۱۴۰۱راز 

از ب  ي ن مراکز سه مرکز مشاوره و روانشناسيمراجعه نموده بودند. 
انتخاب شدند که حاضر به    يکشقرعه و با روش    يتصادف  صورت به

مادران  ي همکار بودند.  پژوهشگر  دل   يبا  به  روابط  يکه  داشتن  ل 
ا  به  فرزندانشان  با  بودند،    هاک ين يکل ن  يمتعارض  کرده  مراجعه 
ن پرسشنامه  يل کردند. در ا يرا تکم  ي پرسشنامه تعارض والد فرزند

روا  مورد    ييمحتوا   ييکه  پا  ديي تأآن  و  گرفت    ٩٦/٠آن    ييايقرار 
د در نظر  يشد ي هانمره تعارض  عنوانبه به بالا  ۵۰گزارش شد؛ نمره 

  عنوانبه نفر    ۸۵  شدهلیتکم  ي هاپرسشنامه  بر اساسگرفته شد و  
د با فرزندانشان داشتند  يانتخاب شدند که روابط متعارض شد  يمادران

ورود و خروج    ي هاملاک و    يبر اساس مصاحبه مقدمات  درنهایت و  
از مادران که دارا   ٤٠به مطالعه،   متعارض با نوجوانان   ي نفر  رابطه 

  يوه در دسترس انتخاب شدند و با گمارش تصادفي خود بودند به ش
دو گروه مداخله کنترل (هر گروه تعداد    ۲۰  در  قرار گرفتند.  نفر) 

،  ۰۵/۰  ي ) و با در نظر گرفتن آلفا۱۸(  يقبلنمونه بر اساس مطالعه  
برا نفر محاسبه شد.    ۴۵=۱/ ۱۲و    ٪ ۲۰  ي بتا نمونه  هر    ي حجم 

  آمد. به دست نفر  ١٥گروه 
برا   ازآنجاکه مادران  آزما  ي انتخاب  در  اعلام  يحضور  به  ش، 

بنابرا   هاآن يآمادگ بود،  گروه    کنندگان مشارکت ن  يمنوط  دو  در 
در دسترس انتخاب شدند. البته،    گيري نمونه مداخله و کنترل با روش  

بوده است، اما   غیر تصادفی  صورتبهانتخاب افراد  ا  ينش  يگز  اگرچه
ظرفيتقو   منظوربه تفسيت  انتساب  يتحق  ي ري ت  به   هاآن ق، 

 يهاانجام شد. ملاک   يکاملاً تصادف  صورت به  يشيآزما  ي هات يموقع

از پرسشنامه   ۵۰شتر از يها عبارت بود از کسب نمره بيورود آزمودن
سن    ي ک فرزند نوجوان دارا ي، داشتن حداقل  ي تعارض والد فرزند

  ٣٥کل، حداقل سن يلات در سطح س يسال، حداقل تحص ٢٠تا  ١٤
عبارت بود از ابتلا   هاي آزمودنخروج  ي هاملاک و  سال ٥٠و حداکثر  

ب درشناختيروان اختلالات    ي ماري به هرگونه  ردن خدمات  کافت  ي، 
ا   زمانهم  درمانیروان مواد  يبا  دارو، مصرف  از  استفاده  پژوهش،  ن 

اليمخدر   از سه جلسه.  يبت ب يمداخلات و غ   زمانمدت ل در  کا  ش 
ح  يپژوهش توض   کنندگان شرکت به    يت ملاحظات اخلاقيجهت رعا

درمان    ين اثربخشييتعکه قصد دارد    يداده شد که آنان در پژوهش
ذهن  ي مبتن روابط    ي ساز  يبر  ابرازگر  ابژه بر  روابط  يه   ي و  در  جان 

ن به  ي. همچن کنندي مشرکت    ، دينما  يبررس  ي فرزند  - متعارض مادر
  کاملاً   صورت به  هاآن نان داده شد که اطلاعات مرتبط با  ياطم   هاآن

سؤالات   ن ضمن پاسخ به تماميخواهد ماند. علاوه بر ا  يمحرمانه باق
ج  ينان داده شد که نتاي ، به آنان اطمموردپژوهش در    کنندگانشرکت 

منتشر خواهد    ي و نه فرد  يکل  ي ريگجه ينت و    ي آمار  صورتبهپژوهش  
ا در هر  يار کامل دارند که در پژوهش شرکت نکنند  يها اختشد و آن

از   که  مختارند  بخواهند  که  دهند.    ادامهمرحله  انصراف  پژوهش 
را    ي گريچ درمان د ي ن شرکت در جلسات هيدر ح  کنندگانشرکت 

    .کردندينمافت يدر
 .است ل استفاده شده  يذ  ي هاپرسشنامهاز    هاداده   ي گردآور  ي برا 
 : (pcs)فرزند - سشنامه تعارض والدپر

اسديا   توسط  پرسشنامه  مظاهريونسي  ي ن  شهي ،  ،  ي دي ، 
شده است. فرم    يطراح  ١٣٩٠اض بخش در سال  يان و فيطهماسب 

  سؤال   ۹۲  ي و فرم نوجوان دارا   سؤال   ۸۹  ي ن پرسشنامه دارا ين ا يوالد
شود  ي کرت انجام مياس ليبر اساس مق  هاپرسش   گذاری نمرهاست.  
  ي ، برا ۲ ندرتبه نه يگز ي ، برا ۱هرگز  باًي تقرنه يگز ي آن برا  يکه ط

در نظر    ۵شه ينه هم يگز ي و برا  ٤نه اغلب ي گز ي ، برا ٣ ينه گاهيگز
دو قسمت است که قسمت اول هر    ي دارا   سؤال . هر  شودي مگرفته  
سنجد.  يتعارض» و قسمت دوم «شدت تعارض» را م ي«فروان سؤال

  ي را برا   ٩٦/٠کرونباخ    ي ب آلفايو همکاران، ضر   ي در پژوهش اسد
فراوان  يدرون  يهمسان ضر  يبخش  و  آلفايتعارض    ي برا   ٠/ ٩٨  ي ب 

اس ين مقيا  ييبازآزما  ييايپاد.  انوردهآبخش شدت تعارض را به دست  
برا ين فراوان  ي ز  برا  ٧٢/٠تعارض    يبخش  تعارض    ي و  بخش شدت 

ق  يطراس از ين مقيا  زمانهم سازه  ييبه دست آمده است. روا  ٧٤/٠
 ي والدبررس  - اس سنجش تعارض نوجوانيآن با مق  زمانهم  ي اجرا 

 ي معنادار نمره با هر دو بخش فراوان  يانگر همبستگيج ب يشد که نتا
  ).٢٠) است (r =0/39) و شدت تعارض (r =0/31تعارض (

  : ابژهروابط پرسشنامه 
 يا نه يگز   ٩٠از پرسشنامه    يبل، بخش  يپرسشنامه روابط موضوع

) است. پرسشنامه  BORRTIبل (  يسنجت يواقعو    يروابط موضوع



 فر محمدحسن غني ، قاسم آهي، سيد عبدالمجيد بحرينيان، پروين روستا
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موضوع که    ٤٥  ي دارا  BORRTI بل  يروابط  است    صورت بهماده 
اس،  يق چهارخرده مقيشود و از طريح و غلط به آن پاسخ داده مي صح
ن خرده  يدهد. ا يارائه م  ياز روابط موضوع  ي ق و معتبريدق  يابيارز
ب  هااسيمق خودميناا   بستگیدل ،  يگانگيعبارتنداز:  بيمن،  ،  يني ان 

و  يصح   صورت به   ييگوپاسخ .  ياجتماع  يتيکفايب است  غلط  و  ح 
کل و  يبرحسب  صفر  نمرات  جمع  پرسشنامه،  نمره    سؤالاتک  يد 

مق خرده  هر  به  ميمربوط  مشخص  را  همکارا ياس  و  بل  ن،  سازند. 
بل گزارش نمودند    يپرسشنامه روابط موضوع  ييو روا   ييايدرباره پا

باشد، يم  ينيت باليک جمعين جهت که قادر به تفکين ابزار از ا يکه ا 
بالا درجه  تفک  يياز  اعتبار  م  ي کياز  و همچني برخوردار  از  يباشد  ن 

با د  ي بالا  يلحاظ همبستگ ابزارهايآن    ي ري پذب يآس سنجش    ي گر 
).  ٢١(  اندنموده آن برآورد    ي را برا   يقابل قبول  زمانهم، اعتبار  يروان

بل توسط    يپرسشنامه روابط موضوع  يي ايو پا  ييروا   يمقدمات  يبررس
است.    ي هاد گرفته  صورت  همکاران،  و  آلفايضر  هاآن نژاد    ي ب 

من  يناا   بستگیدل ،  ي ، خودمحورياجتماع  يتيکفايب  ي کرونباخ را برا 
ب ترت  يگانگيو  کردند.    ٠/ ٨٥و    ٧٤/٠،  ٠/ ٧٤،  ٦٨/٠ب  يبه  گزارش 

همبستگيهمچن س يب   ين،  بازنگر  يسؤال  ٩٠اهه  ين  فرم    ي علائم 
تا   ٠/ ٣١ن ين پرسشنامه بيا   ي هااس يمق و خرده   SCL-90-R شده
  ). ٢٢بود ( ٦٨/٠

  
  : يجانيه يپرسشنامه ابرازگر

سال    ١آمونز  و نگيک توسط پرسشنامه نيا   ي برا   ١٩٩٠در 
 يجانيه ي گر ابراز پرسشنامه است. شده  يطراح جانيه ابراز يبررس
 ريز به مربوط آن ۱-٧ مواددارد.   ماده شانزده و اسيمق ريز سه
مق   ۱۲-۸ مواد مثبت، جان يه انيب اسيمق به  مربوط  اس  يآن 

  يجان منفياس ابراز هير مق يآن مربوط به ز  ۱٦- ۱۳ت و مواد  يم يصم 
 کاملاً  پاسخ به که است  کرتيل  وهي ش به آن گذاری نمره است. روش  

 البته .رديگيم تعلق ۱ نمره مخالف، کاملاً  پاسخ به و ٥ نمره موافق،

 بودن يمنف ليدل به  ي گذارنمره  روش ۹ ،۸ ،٦ سؤالات پاسخ مورد در

 وهيش نيا  اساس بر  است، معکوس جان،يه ابراز با مواد جهت 

 نمره که بود  خواهد ري متغ ۸۰ تا ۱۹ از فرد لک نمره ،ي گذارنمره 

ز  ين ن پرسشنامهيا  ).٢٣است ( بالاتر يجانيه ي گر زابرا  انگريب بالاتر
ان سه دانشگاه  ينفر دانشجو  ٥٢١  ي و همکاران، بر رو  ي توسط علو

اعتبار پرسشنامه   يبررس ي قرار گرفت. برا  يابيدر تهران مورد هنجار
(تحل سازه  اعتبار  عاملياز  تا  ياکتشاف  يل  همگرا  ي دييو  اعتبار  و   (

کرونباخ،    ي آلفا  ي هاروش پرسشنامه از    يي ايپا  يبررس  ي استفاده و برا 
استفاده شده است.    ييبازآزما  ييايب پايو ضر  ي مه سازيدون  ييايپا

جان، يدر ابراز ه  ييپرسشنامه دوسوگرا   ياکتشاف  يل عامليج تحلينتا
مثبت و ابراز   ي هاجان يهدر ابراز    يياز وجود دو عامل دوسوگرا   يحاک

انس کل يدرصد از وار  ١٤/٦٥  جمعاًبوده است، که    يمنف  ي هاجانيه
د ساختار به دست  ي، مو ي دييتا  يل عامليج تحلي. نتااندنموده ن  ييرا تب

تحل در  عامليآمده   = ٢٢٦١/ ٩٠ ،KMO= ٦/١(  ياکتشاف  يل 
χ2Bartlett  ،۱۱۹/۱< =P  ،۳۵۹ =df.است بوده  آلفايضرا   )    ي ب 

  ٧٧/٠در دامنه    آندهنده  ليتشک  ي ها کرونباخ کل پرسشنامه و عامل
ب  يو ضرا   ٨٨/٠تا    ٧٧/٠براون در دامنه   - رمني ب اسپيضرا   و  ٨٦/٠تا  
به دست    ٠/ ٧٩تا    ۷۲ن  يهفته ب  ٤  يدر دامنه زمان  ييبازآزما  ييايپا

  ). ٢٤آمده است (
مبتن و   ي ا قه يدق   ٩٠جلسه    ١٣در    ي سازي ذهنبر    ي درمان 

نس  ي ا هفته مشاوره  مرکز  در  بار  شيدو  شهر  آرامش  توسط  ي م  راز 
مداخله   ي اجرا شد. قبل از اجرا   ١٤٠١در سال    يمتخصص روانشناس

جان در  ي ه  ي و ابرازگر  ابژهفرزند، روابط  - تعارض والد  ي هاپرسشنامه
ازا  يبرگزار گرد   آزمونپيش   عنوانبه گروه مداخله و کنترل   د و بعد 

پا  مجدداًمداخله،    ي جرا  آخر،  يدر  مذکور    ي هاپرسشنامهان جلسه 
  در هر دو گروه اجرا شد. آزمونپس  عنوانبه

مبتن درمان  ذهن  يپروتکل   باشدي مل  يبه شرح ذ  ي ساز  يبر 

)١٩:(  
  

 )MBT( يجلسات پروتکل درمان ي محتوا : )١(جدول 

  جلسات  يمحتوا   جلسات

(ذهن و    يسازي اول 
ذهن   ي سازي موضع 

  ست؟)يچ

اعضا در گروه /    فعالانهد بر حضور  ياول / تأک  جلسهان اهداف  ي/ ب  يان اهداف جلسات گروهيرهبر گروه / ب  ي/ معرف   ييخوشامدگو
ح ي/ توض  يت گروه يفعال  ارائهف ساختار گروه /  يکاربرگ / توص  ارائهاند؟ /  نکه چرا به درمان ارجاع شده يگروه و ا  ياعضا  يمعرف
کنندگان/ شرکت  ي از سو ييهاان مثال يرهبر گروه / ب  ي رها از سويز آن با سوءتغبيو تما يسازي ذهن يا يخاص، ابعاد و مزا يهاجنبه
  ي ف خانگيتکل ارائه اعضا /  يموارد مطرح شده از سو  ي بررس

 
1 .King, Emmons 
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  جلسات  يمحتوا   جلسات

  دوم
با   داشتن  (مشکل 

  چه؟)  يعني  يسازيذهن

  يخوانف و خوب / مشکلات در ذهن يضع يسازي ذهن  يهاان اهداف جلسه (شاخص يف / بيتکال ي قبل و بررس جلسه بر بحث   ي مرور
  ي ف خانگيتکال ارائه/  ي ن فردي ت بيو حساس  يجان و تکانشگريم هيگران / مشکلات تنظيخود و د

  سوم
م  يدار يجاناتي (چرا ما ه

ه اصلي و    ي جانات 
  کدامند؟)

ت  يفعال ارائهه)/ ي ه و ثانويجانات اولي/ ه يو اجتماع  يجانات اصليان اهداف جلسه (هيف / بيتکال يقبل / بررس جلسهبر بحث  ي مرور
  يف خانگ يتکل  ارائه   /تانياهمح درمورد نقش عواطف و  يجانات / توضيدر کنترل ه  ي فرد  يهاجانات و تفاوت يف انواع هي/ توص  ي گروه

  چهارم 
  جانات)ي ه يسازي(ذهن

در   ي گروه ت يفعال ارائه جانات و احساسات)/ يبرخورد با ه  ي ان اهداف جلسه (چگونگيف / بيتکال يقبل / بررس  جلسه بر بحث   ي مرور
  يهار علامت يکنندگان / تفسشرکت  يگران / بحث در مورد موارد مطرح شده از سوي جانات در رابطه با خود و ديثبت ه نحوهمورد  

  ي ف خانگيتکل ارائه/ بحث /   ي ت گروهيفعال ارائه گران / يدر د يجان يدر خودمان و حالات ه يدرون ي جانيه

  پنجم
روابط  ي(اهم ت 
  )بستگیدل 

بحث    ي رورم بررس  جلسهبر   / بيتکال  يقبل   / (چگونگيف  اهداف جلسه  تنظير يمد  ي ان  و  هيت    ي ميآموزش خودتنظ  /)جاناتيم 
ا و  دياحساسات  مي نکه چگونه  تنظي گران  به  /  يتوانند  کنند  ما کمک  احساسات  گروهيفعال  ارائهم  غ  ي ت  احساسات   / بحث  ر  ي/ 

/ بحث   ي ت گروهيفعال ارائه م / يت کني ريرا مد يجان ين حالات هيم چنيتواني کننده هستند و چگونه م ار ناراحت يکه بس  يسازيذهن
  ي ف خانگيتکل ارائه/  ي دگيآرم يهاروش  ارائه  /

  ششم
و    بستگیدل(

  )يسازيذهن

و    بستگیدل ت  ي) / بحث در مورد اهمبستگیدل ت روابط  ي ان اهداف جلسه (اهميف / بيتکال  يقبل و بررس   جلسهبر بحث    ي مرور
  ي ف خانگيتکال ارائه/ بحث /  يت گروهيفعال ارائه /يدر بزرگسال بستگی دل  ي راهبردها

  هفتم 
  )بستگیدل   يهاب يآس(

/    يت گروه يفعال  ارائه ) /  يسازي و ذهن  بستگیدل ان مشخصات و اهداف جلسه (يف / بيتکال  ي قبل / بررس  جلسهبر بحث    ي مرور
  ي ف خانگيتکال ارائه/ بحث / ي ت گروهيفعال ارائه  /بستگیدل  يهاب يآسو  هاتعارض و  بستگی دل ح در مورد انواع يبحث / توض

  هشتم
مبتن بر    ي(درمان 

  )يسازيذهن

/    ي ت گروهي)/ فعاليسازي بر ذهن ي درمان مبتن  بستگی دل ان اهداف جلسه (جنبه  يف / بيتکال  ي قبل / بررس  جلسه بر بحث   ي مرور
گر  ي د  ينگر و اعضايبا بال بستگیدل جاد روابط  يا /يگري جانات خود و دي شناخت ه  يگران /چگونگي جاد ارتباط با ديت ا ي بحث / اهم
  ي ف خانگ يتکال ارائه/ بحث /  ي ت گروهيگروه / فعال

  نهم 
  (ارتباط سالم

و    بستگیدل ،  
  )يسازيذهن

جانات /  يه  ي جانات و عدم بازداريآموزش در مورد تجربه ه ارائهان اهداف جلسه/  يف / بيتکال  يقبل و بررس  جلسه بر بحث    ي مرور
در    ي ديگر مؤلفه کليشخص د  ي ارينکه  يها و اآن   يدرمان   يو راهکارها  بستگیدل ان انواع اختلالات  يبحث / ب /يت گروه يفعال  ارائه 

  ي ف خانگيتکال ارائه/ بحث /  يت گروهيدرمان است / فعال

  دهم
سالم،  (ارتباط 

و    بستگیدل 
  )يسازيذهن

جاد  ي و ا  ي در مورد درمان تعارضات ارتباط  يکرد آموزش يرو  ارائهان اهداف جلسه /  يف / بيتکال  ي قبل / بررس  جلسه بر بحث    ي مرور
  ي ف خانگيتکال ارائه /بحث/   ي ت گروهيفعال ارائه ارتباطات سالم/ 

  ازدهم ي
  )سازيشفاف(

  يسازدن انها. شفاف ي ان اهداف جلسه/ کاوش مشکلات و درصورت لزوم به چالش کشيف /بيتکال  ي قبل و بررس  جلسهبر بحث    ي رورم
  ي ف خانگيتکال ارائه ب مشکلات / بحث/ يدرمانگر/ترک ي گروه از سو  ياعضا شدهمباحث مطرح 

  دوازدهم 
تأي(حما و  د  ييت 

  همدلانه)

مباحث مطرح   ي بر رو  يو تمرکز عاطف   يجاني مشکلات ه ييان اهداف جلسه/ شناسايف /بيتکال يقبل و بررس جلسهبر بحث  ي مرور
  ي ف خانگيتکال  ارائهگروه/ بحث/    ياعضا  شدهد همدلانه مباحث مطرح  ييجانات / تأيگروه و کمک به شناخت و تجربه ه  ي شده از سو

  )يساززدهم (شفاف يس
ان دادن  ينه پايان دادن به درمان. تمرکز بر احساسات فقدان در زميپا  يبرا  يف/ اماده سازيتکال  يقبل و بررس  جلسهبر بحث    يمرور

          .ان دادن درمانيپا درمان/
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از    هاداده  وتحلیلتجزیه استفاده  ر  ينظ  ي آمار  ي هاروش با 

معيانگيم انحراف  تحل ين،  آزمون  و  کوواريار  کمک  يل  به  و  انس 
  انجام شد. SPSS-23 افزارنرم 

  هاافتهي
  يبر ذهن يدرمان مبتن ين اثربخشييتع منظوربه هاداده  ليتحل

روابط    ي ساز ابرازگر  ابژهبر  مادريه  ي و  متعارض  روابط  در   -جان 
گروه    دو  در  نفر   ٤٠  تعداد  مطالعه  نيا   در.  گرفت   صورت   ي فرزند

  انحراف±يسن  نيانگيم  با)  نفر  ٢٠(  کنترل  گروه  و)  نفر  ٢٠(مداخله  
  ش يپ   ابتدا   آزمون،  انجام   از  قبل .  داشتند  شرکت   ٠٦/٣٤±   ٥٣/٦  اريمع

  ي رهايمتغ   عيتوز   بودن  نرمال  شامل  انس يکووار  ليتحل  ي هافرض 
  يهمسان  و )  P>٠٥/٠(  لکيو- روي شاپ  آزمون   از  استفاده   با  وابسته

  گرفت  قرار  يبررس مورد) P>٠/ ٠٥( لون  آزمون اساس بر هاانس يوار
  اطلاعات.  است   شده   ت يرعا  هامفروضه   ن يا   که  داد  نشان  جي نتا  و

  است. شده ارائه ٢  جدول در پژوهش  ري متغ به مربوط  يفي توص
  

  پژوهش  ي رهايار متغين، انحراف معيانگ يم ):٢(جدول 

  ر يمتغ
  زمان
 گروه

سطح   آزمون پس آزمون پيش
 ار يانحراف مع ن يانگيم ار يانحراف مع ن يانگيم ي داري معن

  ابژه روابط 
  ٠/ ٢٣٧  ٢٥/٦  ٠٧/٣٢  ٢٩/٥ ٥٦/٣١  کنترل 
  ٠/ ٠٠١  ٥٦/٤  ٥٢/٢١  ١٤/٦ ٧١/٣٣ مداخله 

  جان يه ي ابرازگر
  ١٨٦/٠  ١٦/٦  ٢٧/٤٠  ١٧/٨ ٥١/٤١  کنترل 
  ٠/ ٠٠١  ٩٣/٥  ١٣/٥٧  ٥٦/٧ ٧٣/٣٩  مداخله 

  
  آزمون ش يپ   نمرات  نيب   شوديم  ده يد  ٢  جدول   در  که  گونههمان

  ي رهايمتغ   در  کنترل  گروه  با  سهيمقا  گروه مداخله در  آزمونپس   و
  . دارد  وجود  ي ا ملاحظه  قابل  تفاوتجان  يه  ي ابرازگرو    ابژهروابط  

در مرحله    ٧١/٣٣در گروه مداخله از  ابژه ر روابط ين نمره متغيانگيم
  نيچنهمافت.  يکاهش    آزمونپس در مرحله    ٥٢/٢١به    آزمونپيش 

در   ٣٩/ ٧٣جان در گروه مداخله از يه ي ر ابرازگرين نمره متغ يانگيم
  افت يش يافزا  آزمون پس در مرحله   ٥٧/ ١٣به   آزمونپيش مرحله 
  و   ابژهروابط    بر  ي ساز  يبر ذهن  يدرمان مبتن  ج مربوط بهينتا
آمده   ٣در جدول  ي فرزند- در روابط متعارض مادرجان يه ي ابرازگر
  است. 

  
 و کنترل  مداخله ي هاگروه سه يمقا ي انس برا يل کوواريج تحلي نتا): ٣(جدول 

  تا يمجذور ا  يداري معن سطح  Fمقدار   ن مجدورات يانگيم  ي درجه آزاد   مجموع مجذورات   ر وابسته يمتغ  منابع
  ۰/ ۴۸۲  ۰/ ۰۰۱  ۶۴۱/۱۸ ٧٦٣/ ٢٨٩  ۱ ٧٦٣/ ٢٨٩  ابژه روابط   گروه 
  -  -  -  ٩٤٦/٤٠  ۲۸  ١١٤٦/ ٤٩٢  ابژه روابط   خطا
  ۰/ ۵۸۷  ۰/ ۰۰۱  ۲۲/ ۲۹۸  ٩٦١/ ٤١٥  ۱  ٩٦١/ ٤١٥  جان يه ي ابرازگر  گروه 
  -  -  -  ٤٣/ ١١٥  ۲۸  ٢٣٦/١٢٠٧  جان يه ي ابرازگر  خطا
  

بعد٣جدول    آمده  بدست   جينتا  مطابق   اثر  شدنبرداشته   از  ، 
مبتن  ، آزمونش يپ ذهن  ي درمان    بر  ي داري معن  طور به   ي ساز  يبر 

 است  گذاشته  ريتأث  مادرانجان  يه  ي ابرازگرو    ابژهروابط  ش  يافزا 
)٠٥/٠<P(  . ش  يافزا   ٥٨/ ٧و    ابژهروابط  درصد کاهش    ٤٨/ ٢  نيچنهم

مبتن  را   مادرانجان  يه  ي ابرازگر ذهن  يدرمان    ن ييتب  ي ساز  يبر 
  .کنديم

  
  ي ريگجهينتو  بحث
  يبر ذهن  يدرمان مبتن  ين اثربخشيين پژوهش تعيهدف از ا  

روابط    ي ساز ابرازگر  ابژهبر  مادريه  ي و  متعارض  روابط  در   -جان 

  يبر ذهن يدرمان مبتنن پژوهش نشان داد که يج ا ي بود. نتا ي فرزند
ــرا و  يو ياول  افتهيافته با  ين  يج ا ي دارد. نتا  ريتأث  ابژهبر روابط    ي ساز

 ي ساز  يذهن افتند کــهي)، که در پژوهش خود در ٢٠١٧همــکاران (
  ر يتأث   يدر نوجوانـان مبتـلا بـه اختلال نافرمان  ابژه در کاهش روابط  

  افت نشد. يمطالعه ناهمسو  . در مرور متون،)، همسو بود١٦دارد (
تب  ا ييدر  مين  ين  گفت يافته  به    ابژهاصطلاح    توان  ک يهم 
شده آن فرد   ير درونيو هم به تصو يرونيب ي ايدر دن يواقع يشخص

  ي ريا تصاويشخص وجود دارد  ي ن فرديا در روابط بياشاره دارد که 
پ تجارب  از  که  درونيش ياست  فرد  (  ي ن  است  د  يفرو  ).٣٠شده 

اولي ن بار در زمينخست از اصطلاح    - ـه مـادرينه روابـط    ابژه فرزنـد 
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 ها انسانن فرض بنا شده است که  يبر ا   ابژهه روابط  ياستفاده کرد. نظر
مشکل هستند،    کنندهحفظ    يتعامل  ي ر شدن در الگوهاي مستعد درگ

ار يناهش  يارتباط  ي هاخود را بر اساس نقشه  يروابط کنون  هاآن چون  
شکل گرفته است  يه زندگياول ي هاکنند که در طول سال ي برقرار م

که در    ي، اشخاصابژهه روابط  يدگاه طرفداران نظر يبر طبق د).  ٢٦(
را وارد    ي ا جداگانهکتا و  ي  يراث روانيک خانواده هستند، هرکدام م ي

ابژهيآن رابطه م   ي خود را بر رو  يسرکوب شده درون  ي هاکنند و 
ن نقش از يرش ا يگر را وادار به پذي کديکنند و  يم  يگر فرافکني کدي

ده  يکرد عق ين رويکنند. در ا يفرافکنانه م ي ند همانندسازيق فرا يطر
ا  ارتباطيبر  مشکلات  که  است  انعکاس  يفعل  ي ن   مسائل از    يفرد 

اصل (  يخانواده  موضوع).  ٨است  روابط   يهايي بازنمابه    ياصطلاح 
نکه چگونه  ي گران با عواطف مرتبط اشاره دارد و ا ي از خود و د  يدرون

  دهندي مقرار    ر يتأثگران را تحت  يرابطه با خود و د  بعداًن ساختارها  يا 
شـود افراد  يافراد باعث مـ  ي، تجارب نامطلوب کودکيعبارتبه  ).  ٦(

ا ديگربيان بهکنند.    يمختل را درون  يموضـوع  ي هاييبازنما ن  ي، در 
ارزش    يکند که بيکه اکنون خود مادر است گمان م  ي مواقع فرد

جه، ممکن  يز ندارد، و در نت ياقت مراقبت مناسب بودن را نياست و ل
بودن را تجربه کند که مانع از   ياست ناقص بودن و دوست نداشتن

ن منظر، مشکلات  ي). از ا ٢٩(  شوديم  ي فرزند- تعاملات سازنده والد
م  يوقت  يکل  طور به  شناختيروان وجود  تجربه  يآي به  ذهن،  که  د 

که  ي کند به حدي ر ميگران سوء تعب يخودش را از خود و د يشخص
خودش استنباط    يتجربه شخص  بر اساسگران  ياز د  ي ر ذهني ک تصوي
 ياعتماد و الگوها  يبا بازخوان  ي ساز  ين درمان ذهنيکند. بنابرا يم

درمان به مادران اجازه    يافته در طيبهبود    ي ساز  ياز ذهن  يارتباط
برا   دهديم را  ذهنش  و  کند  درک  بهتر  را  مسائل  دن  يفهم   ي تا 

تواند باعث کاهش ي ن ميد. بنابرا ياحساسات خود و فرزندانش بگشا
ب  ي گانگيب تمرکز  شود.  مادران  در  اعتماد  عدم  و  يو  عاطفه  به  شتر 

فراهم   ي ا نه ي ک جلسه و در طول زمان، زميدر طول    ي ن فرديتعامل ب
 يا نه يزم در    ي ذهن  ترده ي چيپ  ي هاحالت کند که در آن به کاوش  يم

ا يپرداخته شود. بنابرا   بستگیدل از   ن درمان باعث بهبود روابط  ين 
  .)٢٥آن در مادران است ( ي هامؤلفهو  ابژه

ا ي گر نتايد    يبر ذهن  ي درمان مبتنن پژوهش نشان داد که  يج 
ن  يج ا ي نتا  دارد.   ري تأث  ي فرزند- جان تعارض مادريه   ي بر ابرازگر  ي ساز

)، که در پژوهش خود نشان  ٢٠٢٣و همکاران (  يرمضانافته  يافته با  ي
جان و کاهش يه  ي ش ابرازگريموجب افزا   ي ســاز   يدادند که به ذهن

. در مرور متون،  )، همسو بود١٥شده است (  ي ن فــرديمشــکلات ب
  افت نشد.يمطالعه ناهمسو 

ا يير تبد  ، سلامت روان و  يگفت که آگاه  تواني مافته  ين  ين 
ز نحوه ابراز  ي و ن ي والدگر ي هاسبک مادران در  ويژه به ن يمهارت والد

ن يدر ا   يدارد. چرا که اگر مشکلات  ييار بالايت بسيجانشان اهميه

ترب يزم باشد؛  مادران وجود داشته  را تحت  ينه در  فرزند  و رشد  ت 
قرار    ريتأث خود  بد  نتا  دهديمکارکرد  نگران  ي و   يبرا   ي ا کننده ج 

ن  يا   يي. شناساابدييمتداوم    يکه تا بزرگسال  آوردي مفرزندان به بار  
  ي بر کنترل و درمان مشکلات رفتار  يانيرها در مادران کمک شايمتغ

م بنابرا يکودکان  مادران  يکند.  آموزش  با  کاهش    تواني من  در 
  ي فرزند  - جه کاهش تعارضات والديکودکان و در نت   ي مشکلات رفتار

  ر يتأث ن  يشتري، ب يعامل اصل  عنوانبهمادر   ).٢٦بسزا برداشت (  يگام
، کاهش ي جاد سازگاريت و رفتار کودک، ا يبه شخص   يرا در شکل ده

ل مادر در رشد و  ين دليت او دارد؛ به هميتعارضات و احساس امن
احتمال  يتحول کودک و حت به    ر يتأثکودک    يدر درمان مشکلات 

  يجانيو ه  يعاطف  ي هامادر اعم از واکنش   ي هاواکنش دارد.    ييسزا 
کودک    ي و بروز مشکلات رفتار  يارتباط سازنده اجتماع  ي در برقرار

جاد  يماً با ا ي، مستقي والدگر  ي هاجنبه   .دينمايمفا  يا   يينقش به سزا 
در    يو اجتماع  يجانيه  ي هاچالش کودکان جهت مواجه با    يآمادگ

(ارتباط   مناسب  ينيوالد ).١٥هستند  تعامل  خود    يکه  فرزندان  با 
مد و جهت  رفتاريري ندارند  برخوردها  ي ت  از    يانضباط  ي کودکان، 

  يو ارتباط  ي ش مشکلات رفتاريکنند، باعث افزا يسخت استفاده م
نان نسبت  ي که کودک حس اطم  شونديمن باعث  يشوند. همچن يم

؛ از دست شوديمه  يرا که با او وارد مشاجره سخت و تنب  ي به مادر
نابالغانه استفاده کند   ي هاروش از  مسائلز در برخورد با ي بدهد و او ن

)٢٥.(  
زم  ي ساز  يذهن  بي در  روابط  فردينه    کننده مشارکت ک  ي  ي ن 

ا  در  است که  والد  يجاد چگونگيمهم  اساســ- رابطه  نقش   ي فرزند 
ذهن مادر  ي هاجنبه بر    ي ساز  ي دارد  رابطه  اثرگذار   -متعدد  کودک 

و همچن  بهترياست  احساس  مادران  دارند،    ي ن  بودن خود  مادر  از 
  ).٢٦کودکشان را درک و پاســخ دهند (  ي ازهاين  توانندي مرا بهتر  يز
والد  ت يفيک ارتباطيارتباط  فرزندان  با  رفتارهاينزد  ين  با    ي ک 

ن يزان تعارض والديهر اندازه م دارد.  هاآن  يروان  ي فرزندان و سازگار
  ي و مشکلات رفتار  ي جانات منفيزان هي شــتر باشد، ميو فرزندان ب

ن يزان که تعامل والدي ن به هر مي. همچن شودي مشتر  يدر فرزندان ب
انتظار رفتار    توانيمت بخش باشد، به همان اندازه  يف يبا فرزندان ک

ه طيو  در  مادران  از کودکان داشــت.  را  بهنجار  جلسات    ي جانات 
ن  يدرمان شناخت  ن  ياساس  ي ازهايبا  مانند  برقراريکودکان  به    ي از 

خود را با کودکان بهبود    ي هاتعامل  هاآن ارتباط و درک احساسات  
 ).٢شوند (يق موجب کاهش تعارضات مين طريبخشــند و از ا يم

آگاه  يکي تعارضات،  بهبود  الزامات  احساسات   ياز  شــناخت  و 
ا  از  از مادران  يگز  ي ق، دورين طريکودکان اســت که  دن کودکان 

ن منظور، در  يرد. به ا يگيمن شکل ميا   بستگیدل ابد و  ييکاهش م
رش احساسات ينه درک و پذ ي در زم ييهاآموزش، يجلســات درمان

ن، قضاوت نکردن در مورد احساســات کودک به  يکودکان و همچن
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  يکي ابد.  يکودکان بهبود    بستگیدل ق،  ين طريشد تا از ا   ارائهمادران  
بود که در مداخلات از   يجانيه  ي ها واکنش گر از ابعاد تعارضات،  يد

آموزش،  يطر تمج   ي هاراه ق  و  انتقاد  فرزند،  يدرست  از  کردن  د 
با    مؤثر  ي هاروش اخت  يجانيه  ي هاواکنش برخورد  در  ار  يکودکان 

ا  از  بهبود    ي فرزند  - ق، تعارضات مادرين طريمادران قرار گرفت تا 
  ).٢٠د (ي من در آيا  صورت بهابد و ي

ابرازگر  يمادران در  نايه  ي که  دچار  هستند؛    ي کارآمدجان 
ت  يم يا صم يو    يا منفيجان مثبت  يت، هيمتناسب با موقع  توانندينم

ابراز ه  ابراز کنند.  ابراز صميخود را  افراد، با  يمي جان مثبت و  ت در 
ن بودن ابراز  ييرابطه دارد. پا  ي ن فرديو مشکلات ب  ي ن فرديارتباط ب

بيه تعارضات  و  فرديجان  ناشي ن  برقرار  ي،  با  يارتباط ضع  ي از  ف 
مشکلاتيد و  سرد  يگران  ابرازگر  يني گز  ي دور/ي مانند  عدم    ي و 
  دهنديمنشان    تريمنفکه عاطفه    يني). والد٢٨(  باشديم  يجانيه

مشکلات  يکودکان که  تطب   يدارند  بنايدر  دارند.  ميرا يق  توان  ين 
زمان  گيري نتيجه  که  صم   يکرد  ابراز  بيم يمادران  و  يت  شتر 

؛  کننديمنسبت به کودکانشان ابراز    ي ترسالممناسب و    ي هاجانيه
رفتار م  ي مشکلات  ابراز صم ي در کودکان کمتر  ت  يم يشود. هرقدر 

مح يب در  کودک  باشد؛  امنيشتر  احساس  خانواده  اعتماد  يط  و  ت 
و آرامش کودک و کاهش   يکند که موجب ثبات رواني م  ي شتريب

ه شوديمتعارضات   ابراز  اما  آشفتگي؛  مانند  ناسالم  ترس،  يجان   ،
مانند   يجاد احساسات منفيملامت و تنفر توسط مادران منجر به ا 

  شودي مر شدن  ينبودن و تحق   يرش، خوب و دوست داشتني عدم پذ
  ). ٢٧شود ( ي فرزند- نه ساز تعارضات والديزم توانديمکه 

با  يا  پژوهش  است.    ييهات يمحدودن  بوده    ازجملهروبرو 
همکار  هات يمحدود لزوم    يبرخ  ي عدم  و  محقق  با  مادران  از 

  يمادران در جلسات آموزش  يمکرر جهت شرکت تمام  ي هاي ريگ يپ
در دسترس، حجم   گيري نمونه به    توانيم  هات يمحدودگر  ي از دبود.  

ن يج ا يبر اساس نتا.  نامناسب مراکز اشاره کرد  ي ن، انتخايينمونه پا
پ ميپژوهش  که  ي شنهاد  والد    منظور بهشود  تعارضات    - کاهش 

نوجوان  خصوصاً  ي فرزند دوره  در خصوص    يکامل   ي هاآموزش   يدر 
به زندگ  يتجارب با خود  فرد  فرزندان    يکه هر  با  روابط  و  مشترک 

در قالب    مادران  خصوصاًن  يجانات به والديه  ي و نقش ابرازگر  آورديم
ب شاهد روابط  ين ترتي، تا بدداده شود  يو عموم  ي مجاز  ي هاآموزش 

شود با توجه  ي شنهاد ميگر پ ي د  ي م. از سويخانواده باش  ي سالم اعضا
نقش   ذهن  مؤثر به  ا   ي سازي درمان  درمانياز  روش  کنار  ين  در   ،

رفتار  يشناخت  ي هادرمان اعضا   ي و  روابط  بهبود  خانواده   ي جهت 
  استفاده شود.  ي فرزند - والد  خصوصاً

  
  :يتشکر و قدردان

تمام ا شرکت   ياز  در  همچنيکنندگان  و  پژوهش  اساتين  د  ين 
ا  در  صبورانه  که  مطالعه  يمحترم  سپاسگزار  ي ارين    ي رساندند، 

  .شوديم
  

  :تضاد منافع
  وجود ندارد.  يتضاد منافع گونههيچ ن مقاله يدر ا 

  
  :يمنابع مال

  ست. ينبرخوردار  يچ سازمانيه يت مالين مقاله از حمايا 
  

  :يملاحظات اخلاق
از رساله دکترا يا  اول و دارا ينو  ي ن مقاله برگرفته  کد   ي سنده 

ته اخلاق دانشگاه علوم  ي از کم  IR.SUMS.REC.1401.493اخلاق  
  راز است.ي ش يپزشک
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Abstract 
Background & Aim:  As children enter their teenage years, the parents' relationship with them undergoes 
some changes and causes conflicts. One of the significant dimensions of these conflicts is the conflict 
between mother and child, which interventions such as mentalization-based therapy are used to reduce 
these conflicts. The purpose of this research was to determine the effectiveness of treatment based on 
mentalization on object relations and emotional expression in conflicting mother-child relationships. 
Materials & Methods: This study used a semi-experimental pre-test-post-test design with a control 
group. The statistical population consisted of all mothers and their teenagers referred to counseling and 
psychology clinics in Shiraz City in 2022 due to relationship conflicts. The study sample consisted of 
40 mothers selected using convenience sampling which randomly assigned into two groups of 
intervention and control (20 participants in each). The measurement tools were the Parent-Child Conflict 
Questionnaire (PCS), the Object Relations Questionnaire (BORRTI), and the Emotional Expression 
Questionnaire (EEQ). Data was analysed using SPSS-23 software and a multivariate covariance analysis 
test at a significance level 0.01. 
Results: The results showed that the mean score of the object relations variable decreased from 33.71 to 
21.52 in the intervention group between the pre-test and post-test phases (P<0.01). Additionally, the 
mean score of the emotional expressiveness variable in the experimental group increased from 39.73 to 
57.13 between the pre-test and post-test stages (P<0.01). 
Conclusion: The results showed that mentalization therapy had a positive impact on enhancing object 
relations and emotional expression during conflicts between mothers and children. So, it is 
recommended that counselors and therapists utilize mentalization therapy to diminish these conflicts. 
Furthermore, training focused on improving relationships and enhancing emotional expression may be 
crucial in decreasing disputes between parents and children.  
Keywords: Conflicting Relations, Emotion Expression, Mentalization, Mother-Child, Object Relations 
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