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  ينيوالد

 
  رانيا قم، ،ياسلام آزاد دانشگاه قم، واحد ،يروانشناس گروه ،يدكتر يدانشجو: يانيزوار يمعصوم رايسم
  zarghamhajebi@gmail.com  )مسئول سندهينو(* رانيا قم، ،ياسلام آزاد دانشگاه قم، واحد ،يروانشناس گروه ار،يدانش: يحاجب ضرغام ديجم

 رانيا قم، ،ياسلام آزاد دانشگاه قم، واحد ،يروانشناس گروه ار،ياستاد: ينيرزاحسيم حسن

  
      چكيده

 
انشـــناســـان و كودكان مورد توجه رو يو عاطف يشـــناختروان ي،جانيه ي،مشـــكلات رفتار رياخ يهادر ســـال: زمينه و هدف

ست كه همگام با فرا شكان قرار گرفته ا س يتحول نديروانپز شنا شكلات روان سالبه مرحل يدوران كودك يكودك م  يه بلوغ و بزرگ
تبيين مدل مشــكلات لعه . لذا هدف اين مطاگردديم دشــوارترآن  يو روانشــناخت يدرمان مشــكلات عاطف جيو به تدر افتهيانتقال 
  گري خودكارآمدي والديني بود.سازي شده كودكان براساس كاركرد تحولي خانواده با ميانجيدروني
ستگي كار: روش ضريب همب صيفي از نوع  شامل كليه ما. بود روش اين پژوهش تو ضر  دران كودكاني جامعه آماري پژوهش حا

سال  ست كه در  شهر قم مراجعه كرده 1401ا شاوره  ست آمد. از  210نمونه ازطريق فرمول كوكران اند. حجم به مراكز م نفر بد
 يرفتار ي، ســياهه)1996( دومكا يوالدگر يخودكارآمد، )1392( ســنجش كاركرد تحولي خانواده عالي و همكارانهايپرســشــنامه

رايب معناداري و مقدار ضاستفاده شد. از آزمون همبستگي پيرسون و رگرسيون و تحليل مسير با استفاده از  نينسخه والد –كودك
t ها از نرم افزار انجام شد و براي تجزيه و تحليل دادهSPSS  وpls  .استفاده شد  

شان داد كه ها:يافته ستقل كاركرد تحولي خانواده بر اختلال دروني نتايج ن سسازي متغير م تقيم دارد. همچنين نقش شده اثر م
  سازي شده دارند.متغير ميانجي خودكارآمدي والدين تاثير كاهنده بر اختلال دروني

ـــده دارند. بر اســـاس نتايج به دســـت آمده، متغير خودكارآمدي والدين تاثير كاهنده بر اختلال دروني گيري:نتيجه ـــازي ش س
  سازي شده شود.رونيكاركرد تحولي خانواده به طرز بهتري موجب كاهش اختلال دتواند موجب شود كه خودكارآمدي والدين مي

  
  : گزارش نشده است.تعارض منافع 

 حامي مالي ندارد.: كنندهحمايتمنبع 
  

 هاكليدواژه

 شده، يسازيدرون مشكلات
 خانواده، يتحول كاركرد

  ينيوالد يخودكارآمد
  
  
  
  
  

 06/08/1402 تاريخ دريافت:  

  10/02/1403 تاريخ چاپ:     

  مقاله: شيوه استناد به اين
Masoumi Zavariani S, Zargham Hajebi M, Mirzahoseini H. Explaining the Model of Children's Internalized 
Problems Based on the Transformative Function of the Family with the Mediation of Parental Self-Efficacy. Razi 
J Med Sci. 2024(29 Apr);31.19. 

Copyright: ©2024 The Author(s); Published by Iran University of Medical Sciences. This is an open-access article distributed under  the terms 
of the Creative Commons Attribution License (https://creativecommons.org/licenses/by/4.0), which permits unrestricted use, distribution, and 
reproduction in any medium, provided the original work is properly cited. 

 صورت گرفته است. CC BY‐NC‐SA 4.0دسترسي آزاد مطابق با  صورتبهانتشار اين مقاله *

 ID

https://orcid.org/0000-0002-7975-0845
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.47176/rjms.31.19


  Original Article 

 
  
 
 
 
 

2 
 

   Razi Journal of Medical Sciences. 2024(29 Apr);31.19. https://doi.org/10.47176/rjms.31.19 

 
 
 

 
Explaining the Model of Children's Internalized Problems Based on the 
Transformative Function of the Family with the Mediation of Parental Self-
Efficacy 
 
Samira Masoumi Zavariani: PhD Student, Department of Psychology, Qom Branch, Islamic Azad University, Qom, Iran 
Majid Zargham Hajebi: Associate Professor, Department of Psychology, Qom Branch, Islamic Azad University, Qom, Iran 
(* Corresponding Author) zarghamhajebi@gmail.com 
Hasan Mirzahoseini: Assistant Professor; Department of Psychology, Qom Branch, Islamic Azad University, Qom, Iran 
 
Abstract   
 
Background & Aims: One of the positive characteristics of parents influencing the child's future is their 
sense of self-efficacy. Self-efficacy is one of the most important human traits for feeling competent, and 
this trait plays a fundamental role in determining the type of interaction people have with life issues in 
various fields. Basically, self-efficacy is the belief in a person's ability to perform difficult tasks and deal 
with concerns caused by certain situations. Self-efficacy enables people to do extraordinary things in 
dealing with life's problems. Experts believe that self-efficacy has various dimensions. According to 
scholars, one of the dimensions of self-efficacy that is very valuable in the psychological life of parenting 
is parental self-efficacy. In fact, parents need to have a sense of self-efficacy in order to effectively deal 
with the psychological events of their children's upbringing. In general, parental self-efficacy refers to 
how confident parents are in raising and managing their children's behavior. Bandura (1997) believes that 
parental self-efficacy is an important potential construct that is related to family and child functioning. It 
also describes self-efficacy as doing the desired action that is a reflection of people's perceptions. In 
general, the recognition of self-efficacy is considered one of the main aspects of human rights, and the 
self-efficacy of parents is actually their beliefs and ability in the successful growth and upbringing of their 
children. Parental self-efficacy is an important cognitive structure related to the performance of parents 
and The assessment of parents is defined as their ability to fulfill their role as a father or mother. When 
parents feel competent and capable, they are more likely to use more effective parenting methods, which 
can ultimately lead to favorable developmental outcomes. Self-efficacy determines a person's feelings, 
thoughts, emotions, and behavior. According to his belief, the high level of this belief in a person improves 
the performance and level of well-being of a person. A high sense of self-efficacy about abilities makes a 
person try to overcome problems when faced with difficult issues and avoid behavior in a person decreases. 
If parents feel unworthy, they become weak and suffer severe stress and their self-confidence decreases 
and they gradually suffer from depression and other mental problems, and this severe stress affects their 
inability to educate effectively. Also, a weak sense of self-efficacy in parents leads to an unstable and 
powerless parenting style, which leads to poor outcomes for children based on numerous evidence of these 
factors. Research results seriously show that there is an inverse relationship between the high self-efficacy 
of parents and children's behavioral problems. On the contrary, strong evidence indicates a positive 
relationship between parents' sense of greater self-efficacy and their competence in effective education 
and better children's results in such a way that parental self-efficacy leads to increased sensitivity, warmth, 
and responsiveness to children. This is one of the protective factors against the onset of children's 
problems. Nowadays, one of the concerns of families and even those in charge of the development of 
childhood and adolescence is raising and raising a successful child. Therefore, parents, as the first agents 
of education, play an important role in the successful development of a child. In researches that study 
internalized and externalized disorders, interpersonal factors such as the role of parents are often 
investigated. According to the expert of structural theorists of the family, in order to identify and change 
this structure by observing its function over time, one should focus on the following components: First, 
the totality of the family system means that the members in the form of what special arrays govern their 
exchange with Are they related? Although these arrays are not clearly expressed or identified, they 
ultimately create a whole, a family structure, and of course, the nature of this structure follows an order 
that is different from the individual nature of each member. Second, how are the interconnected functions 
of subsystems in the family and how do they function in relation to each other? The family realizes its 
main functions to some extent through organization in the form of its subsystems, which include the 
subsystems of spouses, children, and parents. In recent years, the behavioral, emotional, psychological 
and emotional problems of children have attracted the attention of psychologists and psychiatrists, who 
along with the developmental process of the child, the psychological problems of childhood have been 
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transferred to the stage of maturity and adulthood, and gradually the treatment of emotional problems and 
it becomes more difficult psychologically. Therefore, the aim of this study was to explain the model of 
children's internalized problems based on the transformative function of the family with the mediation of 
parental self-efficacy. 
Methods: The method of this research was a descriptive correlation coefficient type. The statistical 
population of the present study includes all mothers of children who referred to counseling centers in Qom 
in 1401. The sample size was obtained by Cochran's formula of 210 people. The questionnaires used to 
measure the transformational functioning of the family by Aali et al. (2012), Dumka's parenting self-
efficacy (1996), and the child's behavior inventory - parents' version were used. Pearson's correlation test 
and regression and path analysis were performed using significant coefficients and t value, and SPSS and 
pls software were used for data analysis. 
Results: The results showed that the independent variable of family transformational function has a direct 
effect on internalized disorder. Also, the mediating role of parental self-efficacy has a reducing effect on 
internalizing disorder. 
Conclusion: The results showed that the independent variable of family transformational function has a 
direct effect on internalized disorder. The negativity of these relationships shows that the direction of the 
effect is opposite, that is, with the increase in the transformational function of the family, the amount of 
disorder decreases, and in the absence of the transformational function of the family and its dimensions, 
the amount of externalized disorder in the examined children has increased. Also, the role of the mediator 
variable has been added to this model. Based on the obtained results, the variable of parental self-efficacy 
has a reducing effect on internalized disorder. Parental self-efficacy can make the family's transformational 
function better and reduce internalizing disorder. In all the mentioned research, the variable of the family's 
transformational function has caused the reduction of internalized disorders in children, and of course, the 
degree of effect has been different in the research. Therefore, the current research results can be considered 
in line with other research that has been discussed in this field. Children with internalizing problems face 
complex challenges in their growth and development. Internal issues often include emotional problems 
such as anxiety and depression. Anxiety, based on social issues or public concerns, can have a significant 
impact on children's well-being. Depression, known for persistent feelings of unhappiness and 
hopelessness, adds to the burden once again. Behavioral disorders, resistance to orders, or violence 
towards peers may indicate these externalizing issues. These behaviors may act as a way to express or deal 
with internal anomalies. Both internal and external problems can greatly affect a child's development. 
Internal problems may hinder cognitive development, cause problems in academic performance, and 
create challenges in establishing positive relationships. Knowing the main factors is essential for effective 
intervention. Family dynamics, traumatic experiences, genetics, or problems with emotion regulation can 
add to these problems. Understanding these factors can contribute to a broader nature of interventions. 
Interventions should be tailored to help each child specifically. This may involve collaboration between 
parents, educators, and mental health professionals. Providing a supportive environment, strengthening 
healthy strategies for facing challenges, and teaching effective communication skills are among the critical 
components of the intervention. Based on the obtained results, parental self-efficacy variable has a 
reducing effect on internalized disorder. Parental self-efficacy can make the family's transformational 
function better and reduce internalizing disorder. 
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 و همكاران يانيزوار يمعصوم رايسم

  مقدمه
تار رياخ يهادر ســــال ـــكلات رف  ي،جانيه ي،مش

سان  يو عاطف يشناختروان شنا كودكان مورد توجه روان
ـــت كه همگام با فرا ـــكان قرار گرفته اس  نديو روانپزش

به  يدوران كودك يكودك مشــكلات روانشــناســ يتحول
ــال درمان  جيو به تدر افتهيانتقال  يمرحله بلوغ و بزرگس

. گردديم دشــوارترآن  يو روانشــناخت يمشــكلات عاطف
ست  يتحول ريدر مسـ يدوره انتقاليك  يكودك انسـان ا

سلامت روان دارد و بررس ندهيدر آ ييكه نقش بسزا  يو 
ـــتبرخوردار  يوافر تيدوره از اهم نيا  اختلال. )1( اس

ـــكلات فرد ي،رفتار فراوان را به وجود  يو اجتماع يمش
خــانواده  ،اختلالات نيو كودكــان مبتلا بــه ا آورديم

 يگوناگون يهايآموزشگاه و اجتماع را با مسائل و دشوار
 يهــايكننــد و آنهــا را در برابر درمــانــدگيمواجــه م

ــال يدوران نوجوان ياجتماعيروان ــ يو بزرگس  ريپذبيآس
عاد كرديبر اســـاس رو. )2( ندســـازيم اختلالات  ياب

سازه ابعاد يسازيشده و برون يسازيدرون  يشده دو 
 ياختلالات عاطف يبندهســتند كه به وفور طبقه يتجرب
 رفتهيصورت پذ اسيدو مق نيكودكان در قالب ا يرفتار

، شده يسازيبرون يدر مقابل مشكلات رفتار. )3(است 
 يتيشده قرار دارد كه ماه يسازيدرون يمشكلات رفتار

از  يريگداشــته و خود را به صــورت كناره يدرون فرد
ــردگ ي،بازدارندگ ي،ارتباطات اجتماع ــطراب و افس  ياض

 يســازياختلالات درون نيهمچن. )4( ســازديم انينما
سم اتيشكا ي،ديشده با ناام س يج همراه  اديز كوتو 

ـــاس حقارت كه موجب احس ـــت   ،ترس ي،كم رو ،اس
 .گرددياز حد و غم و اندوه در كودك م شيب يدلبســتگ

هدف قرار دادن ك نيعلاوه ابه  با  از  شيب ودكاختلال 
خود كودك  دنيشود سبب آزار د گرانيآنكه باعث آزار د

ــوديم ــكلات رفتار .)5( ش ــازيبرون يمش ــده و  يس ش
توان حاصل يم يشده را در حد دانش كنون يسازيدرون

ـــتيز يهارياز متغ يتعامل تعداد  يو اجتماع يروان يس
ـــت كه به عنوان عوامل زم ـــازنهيدانس نگهدارنده و  ،س

ــر ــتزي عوامل كه . هرچندكنديكننده عمل م عيتس  س
 واملع رســدياســت اما به نظر م تيحائز اهم يشــناخت

ساعد مح سترش  يخانوادگ طينام تداوم و  ايدر بروز و گ
شانه ديتشد شده  يسازيرونبشده و  يسازيدرون يهان

ـــ ـــاس  كياكولوژ يهامدل .)6( كنديم يباز ينقش اس
 جهيكودك در نت يدارند كه رفتارها ديتحول مانند تاك

 نيا .آنها اســـت يكودك و بافت تحول يهايژگيتعامل و
ـــب ناس چارچوب م مل فراهم  يبرا يمدل  عه عوا طال م

تارها جاديكه خطر ا كنديم ـــكل يرف  شيزا را افزامش
ــيعامل در بروز مشــكلات درون نيبارزتر .دهديم  يازس

ــده و برون ــاز يش ــده در كودكان محيس خانواده  طيش
ست ضا ،خانواده طيمح .ا ارتباطات را  زيخانواده و ن ياع

ــامل م ــوديش ــا وجود دارد نيكه ب ش خانواده . )7( اعض
ست كه در آن و شكل از افراد ا صر به  يهايژگيمت منح

ــو با و ــا يهايژگيفرد هر عض ــا در تعامل قرار  ريس اعض
ســـو بر عملكرد  كيعضـــو از  كياختلال . )8( رديگيم

 گريد يو از ســـو گذارديم يمنف ريخانواده تاث ياعضـــا
سا يتواند ناشيم افراد خانواده به  رياز روابط نامطلوب با 
ـــد نيوالد ژهيو  يماريگفت ب توانيكه م يبه طور .باش
ضو نما كي س تلالاخ انگريع خانواده به عنوان  ستميدر 
سلامت روان افراد خانواده ن يگروه كل كي ست و  به  زيا

ستگ سالم در گروه خانواده ب . )9( دارد يوجود تعاملات 
ناب خانواده  يتئور ير مب ـــورتتحولي  ـــاي يدر ص  اعض

 و به نديمايرشــد ســالم را بپ ريتوانند مســيخانواده م
كه  ابنديذكرشــده دســت  نياديبن يتحول يهايتوانمند

ند نيا به عنوان  هايتوانم خانواده  حد  كيدر درون  وا
تحول ســالم  يرو برا نياز ا .وجود داشــته باشــد يكل

حل  يمراحل زيخانواده ن با مرا به  هر فرد  تحولمشـــا
ند از يانســــان بارت كه ع جه و تنظ : وجود دارد   ،ميتو

 ،حل مسئله مشترك يه،ارتباط متقابل دو سو ،تيميصم
ما جاديا باط  يتفكر منطق،ها دهيو ا هاييبازن ـــ و انض

ست سطح خانواده  نيدر ا :ميتوجه و تنظ )مرحله اول.(ا
آن  ياســت كه اعضــا افتهي ميســالم خانواده آرام و تنظ

بل محرك گريكديتحمل  زانيم قا  يطيمح يهارا در م
اعضا  يخانواده برا زيدر مقابل چالش ن .رنديگيدر نظر م
 يتفاوتيب ايبمباران و  يكننده دارد و به جا مينقش تنظ

و آرام  ميرا تنظ ختهيرتلاش دارد تا فرد به هم يجانيه
 نيچن ياعضــا : تيميصــم )دوم مرحله(. )10( ندينما

 ؛كننديهم مشـــاركت م يجانيه اتيدر تجرب ياخانواده
نه به يابه گو ـــو  يجانيو ه يذهن يهاكه تجر هر عض

ضا اهم گريد يخانواده برا شر تياع شته و در آن   كيدا
سوم(  .شونديم سو )مرحله   نيدر ا :هيارتباط متقابل دو

 ،اتخانواده قادر به مبادله احســاســ يســطح اول اعضــا
حل  )مرحله چهارم( .هستند گريكديافكار خود با ت و اين

ــئله اجتماع ــا ي:مس  تيقابل نيكه به ا ياخانواده ياعض
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خانواده يتحول كاركرد براساس كودكانشده يسازيدرون مشكلاتمدل

ست  يتحول شكلات اند در برخورد با چالشافتهيد ها و م
دارد و با مشاركت در حل  يحل مسئله ا كرديخانواده رو

ــكلات فرد ــئله مش ــمت يمس ــا را به عنوان قس از  ياعض
 پنجم) (مرحله .رنديگيمشـــكلات كل خانواده در نظر م

ما جاداي جا :هادهيا ايها ييبازن به  كنترل  ياعضـــا 
سات  سا شان را با تجربه گريكدياح س يهاخود سا  ياح

اعضـــا درباره دامنه  .دنكنيم ميهمĤهنگ و تنظ يكديگر
 ،تيميصم ،داشتندوست رياز احساسات نظ ياگسترده
به گفتگو و تبادل نظر  تو حساد يكنجكاو ي،پرخاشگر

شم. (پردازنديم ش سطح  اين در ي:تفكر منطق )مرحله 
عمل  يو منطق نانهيببا مسـائل واقع ييارويخانواده در رو

ـــا يزمان .كند يم گروه  كيخانواده به عنوان  يكه اعض
ـــتند  نيواقع ب يمتفكران رنديگ يدر كنار هم قرار م هس

سائل و رو ساتداديكه در مواجهه با م سا و  يها كمتر اح
ضباط )حله هفتم. (مركننديعملگرا رفتار م شتريب در  :ان
ســـطح قواعد درون خانواده با گفتگو و تبادل نظر با  نيا

ــا و ن ــب با توانمند زيهمه اعض  نييآنها تع يها يمتناس
همه اعضـــا  يقواعد برا ياخانواده نيدر چن .شـــود يم

ــت و قاطعانه به آنها عمل م ــن اس ــح و روش د نكنيواض
تاث يهايژگياز و يكي. )11( بت  لدريمث بر  نيگذار وا
مد ندهيآ كارآ ها اســــت يكودك احســــاس خود  .آن

ـــان نياز مهمتر يكي يخودكارآمد ـــفات انس  يبرا يص
نوع  نييدر تع يژگيو نياســت و ا يســتگياحســاس شــا

گوناگون نقش  يهادر حوزه يتعامل افراد با مسائل زندگ
فرد  يياعتقاد به توانا يخودكارآمد اصلدر  .دارد ياساس
ـــوار و مقابله با نگران فيانجام دادن وظا يبرا  يهايدش
را  افراد يخود كارآمد .)12( خاص است طياز شرا يناش

شكلات زندگيقادر م  يكارها يسازد كه در برخورد با م
ند جام ده عاده ان كه  .فوق ال ند  قد ـــصـــان معت متخص

مد كارآ ناگون يدارا يخود عاد گو باور  .اســــت ياب به 
ـــمندانياند  اتيكه در ح ياز ابعاد خودكارآمد يكي ش
 يارزشـــمند اســـت خودكارآمد اريبســـ يوالدگر يروان
 ينيوالد فهيبا توجه به وظ نيوالد اقعدر و. است ينيوالد
 يبرا يداشتن احساس خودكارآمد ازمنديخود ن نيسنگ

ــناخت عيبرخورد موثر با وقا ــان  يتيترب يروانش فرزندانش
ـــتند به  ينيوالد يخودكارآمد يدر حالت كل .)13( هس

ـــاره دارد كه والد نيا ـــبت به ترب نياش و  تيچقدر نس

. كودكان خود اعتماد به نفس دارند يرفتارها تيريمد
است خودكارآمدي والدين، ساختار شناسي  معتقد بندورا

بالقوه مهمي اســت كه با عملكرد خانواده و كودك رابطه 
كه  جام عمل مطلوب  دارد. همچنين خودكارآمدي را ان

طور  كند. بهانعكاس ادراكات افراد اســـت، توصـــيف مي
هاي اصـــلي كلي، شـــناخت خودكارآمدي يكي از جنبه
ــت و  ــده اس ــر در نظر گرفته ش خودكارآمدي حقوق بش

والدين در واقع اعتقادات و توانايي آنها در رشد و پرورش 
 كي الدينيو خودكارآمدي .)14( كودكانشان است موفق

شناخت است  نيمهم در ارتباط با عملكرد والد يساختار 
در  شــانيهايينســبت به توانا نيوالد يابيارزبه عنوان و 
ـــودتعريف ميمادر  اينقش خود به عنوان پدر  يفايا . ش

كنند به وقتي والدين احســاس صــلاحيت و توانايي مي
ــيوه ــتفاده احتمال زياد از ش هاي فرزندپروري موثرتر اس

ــدي كنند كه در نهايت ميمي تواند به نتايج مطلوب رش
ـــود ندورا .منجر ش مدي ب كارآ به خود باور و  را  عنوان 

خاص  جام تكليف  نايي خود براي ان ـــاوت فرد از توا قض
ــت، باورهاي خودكارآمدي تعيين كننده  تعريف كرده اس

ها و رفتار فرد است. به اعتقاد وي احساس، افكار، هيجان
سطح بالاي اين باور در فرد موجب ارتقا عملكرد و سطح 

ــتي فرد مي ــاس خودكارآمدي بالا در  .گرددبهزيس احس
گردد تا در مواجهه با مسائل ها موجب ميورد توانمنديم

ــائل برآيد و رفتارهاي  ــدد غلبه بر مس ــوار فرد درص دش
بد يا كاهش  نابي در فرد  لدين احســــاس  .اجت اگر وا

د ناتوان شده و دچار استرس شديد نلياقتي داشته باشبي
ـــوند و اعتماد به نفس آنها افت پيدا ميمي كند و به ش

ـــكلات روحي مبتلا تدريج به  ـــاير مش ـــردگي و س افس
شوند و اين استرس شديد ناتواني آنها را براي تربيت مي

ــــاس مؤثر تحــت تــأثير قرار مي دهــد. همچنين احس
ـــبك والدگري  ـــعيف در والدين به س خودكارآمدي ض

شواهد ثبات و غيرمقتدر منجر ميبي ساس  گردد كه بر ا
كودكان  متعدد اين عوامل به پيامدهاي ضـعيف در مورد

صان نظر. انجامدمي ص ساختارهيبنا بر نظر متخ  يپرداز 
ــا يخانواده برا ــناس ــاختار از طر نيا رييو تغ ييش  قيس

 ريز يهامولفه رويكاركرد آن در طول زمان بر شــاهدهم
خانواده  تياول كل :تمركز كرد ديبا ظام  كه اين يعنين

كه حاكم بر تبادل  يخاصــ يها هياعضــا در قالب چه آرا
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وضوح به   اگرچه هيآرا نيا؟ با هم ارتباط دارند استآنها 
 كل كي تيدر نها يول، شــوند ينم ييشــناســاو يا ابراز 

و البته  آورنديم ودرا به وج يساخت خانوادگ يعني يك
ــاختار از نظم و ترت نيا تيماه كه  كنديم تيتبع يبيس

ست ايككي يفرد تيبا ماه ضا متفاوت ا دوم كاركرد  .اع
ــتهيبه هم پ در خانواده و نحوه  يفرع يهانظام ردهخ وس

با  باط  ها در ارت ـــت گريكديعملكرد آن نه اس  رايز ؟چگو
ـــل يخانواده كاركردها  قياز طر يخود را تا حدود ياص

ـــازمان ظام يابيس قالب خرده ن كه  يفرع يهادر  خود 
هســت  نيده نظام همســران و فرزندان و والدرشــامل خ
در اين پژوهش ما به دنبال پاســـخ  .)15( ابدييمحقق م

ستيم كه آيا خودكارآمدي والديني عامل  سوال ه به اين 
ست كه  صي ا شخي سازي زير بناي اختلالات درونيفرا ت

ـــده افراد قرار دارد و يا مي توانند انتقال بين كاركرد ش
خانواده و اختلالات دروني ســــازي شــــده را تحولي 

  و بالعكس؟  گري كنندواسطه
  

  كار روش
ستگي  ضريب همب صيفي از نوع  روش اين پژوهش تو

ست.  شامل كليه مادران ا ضر  جامعه آماري پژوهش حا
سال كودكاني  شهر  1401است كه در  به مراكز مشاوره 

عه كرده ند. قم مراج ته اخلاق در ا اين پژوهش در كمي
ـــاري با كد اخلاق  ـــلامي س ـــگاه آزاد اس پژوهش دانش

IR.IAU.SARI.REC.1403.097   .به تصــويب رســيد
نفر بدست آمد  210طريق فرمول كوكران حجم نمونه از

شنامه را در  س شامل كودكاني بود كه والدين آنها پر كه 
ــ ــناس ــاوره و روانش  تكميل نموده بودند. قم يمراكز مش

يك رويكرد كمي، جمع آوري  مل  روش تحقيق شــــا
ــت. اين داده ــنامه اس ــش ــنجي يا پرس ها ازطريق نظرس

ندازه كان ا يل آرويكرد ام يه و تحل ماري گيري و تجز
ـــامل متغيرها و روابط را فراهم مي كند. اين ارزيابي ش

اي از جامعه آماري هاي زير براي نمونهاجراي پرسشنامه
  باشد:مي

ــنجش كاركرد تحولي خانواده ــنامه س ــش اين  :پرس
مقياس با هدف سنجش كاركرد تحولي خانواده بر اساس 

سخه تدوينDIR الگوي  ست. ن ي پاياني اين ابزار شده ا
شد و ويژگيماده مي 43داراي  كاركردي -هاي هيجانيبا

كند، اين مرحله تحولي، ارزيابي مي 7خانواده را در قالب 
ـــميميــت و  مراحــل عبــارتنــد از: توجــه و تنظيم، ص

ي ارادي، ها، ارتباط متقابل دو سويهشدن به انسانجذب
ها، ها و ايدهحل مساله اجتماعي مشترك، ايجاد بازنمايي

تمام  DFFAQبراي نمره گذاري  طقي و انضباط.تفكر من
ـــخ ـــفر(هيچگاه) تا پاس ـــه)3ها از ص كدگذاري  (هميش

تر ي بالاتر نشــانگر كاركرد رشــد يافتهشــوند و نمرمي
ست آوردن نمرهمي شد. براي به د ي هر خرده مقياس با

نمرات مواد هر خرده مقياس با هم جمع شده و بر تعداد 
ي شــود؛ بنابراين نمرهمي مواد آن خرده مقياس تقســيم
ــفر تا  ــوال 3هر خرده مقياس بين ص هاي خواهد بود. س

 39و  28، 37، 31، 30، 24، 23، 20، 19، 18، 13، 12
   شوند.نيز معكوس نمره گذاري مي

لدگر يخودكارآمد اسيمق اين  :)PSAMدومكا ( يوا
پرسشنامه  نيسوال است و پاسخ به ا10پرسشنامه شامل

نديامت 7تا 1از  ياهفت درجه كرتيل فيطبق ط  يازب
 يم براه پدر و يپرسشنامه هم برا نيسوالات ا شود.يم

ستفاده بوده و هدف از طرح ا شنامه  نيمادر قابل ا س پر
س در و پ در يوالدگر يخودكارآمد زانيم يابيو ارز يبرر
  .باشديمادر م

 –)ASEBA(آخنباخ ) CBCLكودك ( يرفتار يسياهه
 كي (CBCL) كودك يرفتار ستيچك ل :نينسخه والد

ــنامه پركاربرد برا ــش ــكلات رفتار يابيارز يپرس و  يمش
ــت. اغلب به عنوان  يعاطف ــخ كياس ــيغربالگر تش  يص

در   (ASD) سمياوت فيشود، اما اختلالات طياستفاده م
CBCL ــه گنجانده نشــده  يبرا كودكان در ســن مدرس
ـــت.  يرفتار يبندرتبه اسيمق كي CBCLواقع،  در اس

ــن 18-5/1 كودكان يابيارز يبرا ــاله (در دو رده س ي س
  133 از اين پرسشنامه سال) است. 18-6سال و  5/1-5

ســوال در رابطه با انواع حالات رفتاري كودكان تشــكيل 
صورت  شنامه به  س سوالات اين پر سخ به  ست. پا شده ا

ـــد. بدين ترتيب كه مي 2تا  0اي از گزينه 3ليكرت  باش
تار تعلق ميبه مواردي  0نمره  كه هرگز در رف گيرد 

به حالات و رفتارهايي داده  1 كودك وجود ندارد؛ نمره
شــود و شــود كه گاهي اوقات در كودك مشــاهده ميمي
شــود كه بيشــتر مواقع يا نيز به مواردي داده مي 2 نمره

از آزمون همبستگي  .هميشه در رفتار كودك وجود دارد
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خانواده يتحول كاركرد براساس كودكانشده يسازيدرون مشكلاتمدل

استفاده از ضرايب  پيرسون و رگرسيون و تحليل مسير با
ـــد و براي تجزيه و تحليل  tمعناداري و مقدار  انجام ش

  استفاده شد.  plsو  SPSSها از نرم افزار داده
  

  هايافته
جدول  تايج آزمون  1در  ـــتگن طه  نيب يهمبس راب
مد كارآ لد يخود ـــازيبا اختلال درون نيوا ـــده يس  ش

ست،  شده ا شخص  ست. همانطور كه م شده ا شخص  م
ــده بين خودكارآمدي والدين و اختلال دروني ــازي ش س

همبستگي وجود دارد. اين رابطه تقربا قوي بوده و جهت 
با افزايش آن نيز معكوس مي كه  بدين معني  باشـــد. 

ســازي شــده خودكارآمدي والدين، ميزان اختلال دروني
كاهش مي كان  بد. پس ادر كود ـــي روابط يا ز بررس

ستگي بين متغيرها، در ادامه به بررسي تاثيرگذاري  همب

  متغيرها بر يكديگر پرداخته شده است.
مشخص شده است، معناداري  1همانطور كه در شكل 

شده است.  روابط بين متغيرها در مدل رگرسيوني تاييد 
ـــتر  96/1براي متغيرها از  t-valueكما اينكه كليه  بيش

است و نشان از معناداري ضرايب در مدل دارد. از همين 
ـــي  ـــتناد به معناداري روابط، در ادامه به بررس رو با اس

شكل  ست. در  شده ا ضرايب پرداخته  مشخص  1ميزان 
ستقل كاركرد تحولي خانواده تا  ست كه متغير م شده ا

سازي شده اثر مستقيم دارد. چه ميزان بر اختلال دروني
شان ميمنفي بود دهد كه جهت اثرگذاري ن اين روابط ن

معكوس اســت يعني با بالا رفتن كاركرد تحولي خانواده، 
كاهش مي كاركرد تحولي ميزان اختلال  بد و در نبود  يا

ســازي شــده در خانواده و ابعاد آن، ميزان اختلال دروني
ست. ميزان هر يك  سي افزايش يافته ا كودكان مورد برر

  
  شده يساز يبا اختلال درون نيوالد يرابطه خودكارآمد نيب يهمبستگنتايج آزمون  -1جدول 

  دروني سازي كلي سازي شدهاختلال دروني متغيرها
  ياضطراب/ افسردگ جسمانيشكايات يافسردگ/يريگوشه گ

  -60/0**  -61/0** -55/0** -57/0** خودكارآمدي والدين

* P< 0.05;  ** P< 0.01 

 
  معناداري مدل رگرسيوني ساده بدون متغيرهاي ميانجي -1شكل 
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هاي دهد كه بر اســاس دادهمي از ضــرايب اصــلي نشــان
مورد بررسي، اين ضريب قابل اهميت و معنادار است. بر 

ـــاس كاهش  واحدي كاركرد تحولي خانواده  1همين اس
به ميزان مي ند  حد موجب افزايش اختلال  527/0توا وا

سازي شده كودكان مورد بررسي شود. اين ضريب دروني
ناداري  ـــطح مع قابل قابل اطمينان بوده  95/0در س و 

  ها با شرايط مشابه است.تعميم به ساير گروه
ساس در جدول  ضرايب  2بر همين ا سي جزئي  به برر

  و معناداري روابط پرداخته شده است.
ـــرايب و معناداري  3در جدول  ـــي جزئي ض به بررس

  روابط پرداخته شده است. 

بر اساس نتايج به دست آمده مشخص شد كه كاركرد 
شده تحولي خانواده موجب كاهش اختلال دروني سازي 

  شود.مي
 

  بحث
شود كه كاركرد خودكارآمدي والدين مي تواند موجب 

جب  به طرز بهتري مو خانواده  كاهش اختلال تحولي 
شوددروني شده  هاي مطرح در كليه پژوهش .)7( سازي 

كاهش  جب  خانواده، مو كاركرد تحولي  شـــده، متغير 
شده است و البته اختلال دروني شده در كودكان  سازي 

ها متفاوت بوده اســت. نتايج ميزان اثرگذاري در پژوهش
 

  سازي شدهاختلال درونيخانواده بر  متغيرها و ابعاد كاركرد تحولي خانواده برنتايج تحليل رگرسيون  -2جدول 
 2R T روابط

  151/8  -527/0  اختلال دروني سازي شده >--كاركرد تحولي خانواده 
  384/5  -253/0  اختلال دروني سازي شده >--توجه و تنظيم

  318/3  -227/0  اختلال دروني سازي شده >--هاصميميت و جذب شدن به انسان
  498/4  -165/0  اختلال دروني سازي شده >--ارتباط متقابل دو سويه ارادي
  011/4  -179/0  اختلال دروني سازي شده >--حل مساله اجتماعي مشترك
  275/3  -129/0  اختلال دروني سازي شده >--ايجاد بازنمايي ها و ايده ها

  179/4  -178/0  اختلال دروني سازي شده >--تفكر منطقي
  734/4  -164/0  اختلال دروني سازي شده >--انضباط

  744/8  -324/0  اضطراب/افسردگي >--كاركرد تحولي خانواده 
  28/7  -207/0  شكايات جسماني >--كاركرد تحولي خانواده 

 829/2  -366/0  گوشه گيري >--كاركرد تحولي خانواده 
  

  سازي شدهاختلال درونيخانواده بر  متغيرها و ابعاد كاركرد تحولي خانواده بررسيون رگنتايج تحليل  -3جدول 
 2R T روابط

  882/3  353/0  خودكارآمدي والدين >--كاركرد تحولي خانواده 
 581/6  -131/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين 

  017/7  -542/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين  >--كاركرد تحولي خانواده 
  759/4  -245/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين >--توجه و تنظيم

  518/2  -234/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين >-- هاصميميت و جذب شدن به انسان
  768/3  -17/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين  >-- ارتباط متقابل دو سويه ارادي
  167/4  -169/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين  >-- حل مساله اجتماعي مشترك
  123/2  -164/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين  >-- ايجاد بازنمايي ها و ايده ها

  594/3  -178/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين  >-- تفكر منطقي
  349/4  -162/0  اختلال دروني سازي شده >--خودكارآمدي والدين  >-- انضباط

  723/9  -282/0  اضطراب/افسردگي >--خودكارآمدي والدين  >--كاركرد تحولي خانواده 
  737/6  -159/0  شكايات جسماني >--خودكارآمدي والدين  >--كاركرد تحولي خانواده 

  458/8  -322/0  گوشه گيري >--خودكارآمدي والدين  >--كاركرد تحولي خانواده 
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خانواده يتحول كاركرد براساس كودكانشده يسازيدرون مشكلاتمدل

سو با پژوهش ضر هم ) و Uniyalيونيال( هايپژوهش حا
كاران كاران Irwantoو ايروانتو ( )2017()4( هم ) و هم

سازي كودكاني كه با مشكلات دروني. )11(بود  )2019(
ستند، با چالش شد و هاي پيچيدهشده روبرو ه اي در ر

سعه شامل تو سائل دروني اغلب  ستند. م شان روبرو ه
مشــكلات عاطفي مانند اضــطراب و افســردگي هســتند. 

هاي نگرانياضــطراب، بر اســاس موضــوعات اجتماعي يا 
تواند تأثير قابل توجهي بر روي رفاه كودكان عمومي، مي

داشته باشد. افسردگي كه به تداوم احساسات ناراحتي و 
ست، به بار ديگر به بار افزوده مي . شودنااميدي معروف ا

ـــونت  اختلالات رفتاري، مقاومت در مقابل اوامر يا خش
بروني نسبت به همسالان ممكن است نشانگر اين مسائل 

باشـــد. اين رفتارها به عنوان راهي براي بيان يا مقابله با 
جاري ندناهن مل كن هم . هاي دروني ممكن اســـت ع

توانند به شدت مشكلات دروني و هم مشكلات بروني مي
بر توســعه كودك تأثير بگذارند. مشــكلات دروني ممكن 
شوند، در عملكرد تحصيلي  شناختي مانع  است به رشد 

ـــكلات ايجاد  هايي در برقراري روابط كنند و چالشمش
ــلي براي مداخله  ــناخت عوامل اص مثبت ايجاد كنند. ش

ـــت. ديناميك ـــروري اس هاي خانواده، تجربيات موثر ض
جان  ـــكلات در تنظيم هي يا مش يك،  يك، ژنت مات ترو

ــناخت اين مي ــوند. ش ــكلات افزوده ش توانند به اين مش
ستردهعوامل مي ر مداخلات تتر و كاملتواند به ماهيت گ
ـــند كه بهمداخلات بايد به گونه. كمك كند طور اي باش

شامل  ست  خاص به هر كودك كمك كنند. اين ممكن ا
ـــت ايهمكاري بين والدين، مربيان و حرفه هاي بهداش

ـــد. فراهم كردن يك محيط حمايتي، تقويت  رواني باش
چالش با  ـــالم براي مواجهه  ها و آموزش راهكارهاي س

هارت باطم ياتي در هاي ارت له اجزاي ح ي مؤثر از جم
ست صلي پذيرش،  .)14( مداخله ا اين درمان با فاكتور ا

ــترش مفهوم پذيرش با باورهاي بيماران مي تواند در گس
مبتلا به سرطان مبني بر عدم كنترل بر زندگي، نداشتن 

ـــرايط و ـــاس كنترل بر ش به طور كلي زندگي كه  احس
شبرد اهداف  شكلات رواني، و مانع پي شديد م منجر به ت
ست مقابله نموده و منجر به افزايش اميد و به  شكي ا پز
باعث افزايش كيفيت زندگي در اين بيماران  بال آن  دن

شن ارزش ساس بازخورد گردد. همچنين تعيين رو ها برا

يار بيماران، در اميدوار و علاقمند نمودن بيمارا ـــ ن بس
 موثر بوده و آنها مُصر به ادامه اين تكليف در آينده بودند

)15(.   
ــنهادات اهداف  :گيرياندازه قابل اهداف تعيين :پيش

شخص شكل به بايد . شوند تعيين گيرياندازه قابل و م
 گيرياندازه قابل و كوچك اهداف كلي، اهداف جاي به

ـــوند  خودكارآمدي در تدريجي افزايش تا بايد تبيين ش
 نمايان شود.
يد خود را :خود پذيرش با لدين  يت با وا  و هامز
هيچ يك  اينكه به اعتراف. بپذيرند خود هايمحدوديت

 كنند،مي اشــتباه هاانســان و نيســتند كامل والدين از
 .كند كمك خودكارآمدي به تواندمي

هارت آموزش به :هام يد  بال با هارت آموزش دن  هايم
لديني با مرتبط تب، طريق از. بود وا يت ك  ها،وبســــا
ـــاوره يا هاكارگاه لديني، مش  هايمهارت به توانمي وا
ست جديدي شه د سنتي و مذهبي يافت. بايد كلي هاي 

هاي ارتباطي علمي و به كنار گذاشــته شــود و به مهارت
  روز دنيا آموخته شود.

هر پژوهش با توجه به شرايط ويژه خود،  :هامحدوديت
هايي اســت كه محقق را در رســيدن به داراي محدوديت

شكل مي شي خود دچار م نمايد. محدوديت اهداف پژوه
شد،  محقق در بررسي متغيرهاي متعدد موثر كه موجب 
محقق تنها متغيرهاي مورد مطالعه در پژوهش را از بين 
تعداد زيادي از متغيرها انتخاب نمايد و روي آنها تمركز 
جه  ماني پژوهش و بود بازه ز يك  عا در  يد. قط ما ن

حدود، نمي قاتي م يادي از تحقي يار ز ـــ عداد بس توان ت
ـــي قرار داد و همين امر يكي از متغ ها را مورد بررس ير

يت حدود جام پژوهش بوده اســـت. م هاي محقق در ان
كاري و تلاش براي تمركز فعاليت متمركز محقق بر حوزه

كان داراي اختلالات دروني و بروني مدارس و كود بر 
ها و كودكان ســازي شــده موجب شــد كه ســاير اســتان

سي داراي اختلالات دروني و بروني شده مورد برر سازي 
جه  ماني پژوهش و بود بازه ز عا  ته قط ند. الب قرار نگير
ـــت و  تحقيقاتي محدود نيز در اين زمينه موثر بوده اس

ـــي، به محدوديت هاي موجود در متغيرهاي مورد بررس
  جامعه مورد بررسي نيز تعميم يافت.
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 و همكاران يانيزوار يمعصوم رايسم

 گيرينتيجه
ـــان داد كه  ـــتقل كاركرد تحولي  نتايج نش متغير مس

ســـازي شـــده اثر خانواده تا چه ميزان بر اختلال دروني
دهد كه مســتقيم دارد. منفي بودن اين روابط نشــان مي

ست يعني با بالا رفتن كاركرد  جهت اثرگذاري معكوس ا
يابد و در نبود تحولي خانواده، ميزان اختلال كاهش مي

عاد آن، م خانواده و اب يزان اختلال برونيكاركرد تحولي 
سازي شده در كودكان مورد بررسي افزايش يافته است. 
ـــافه  مدل اض همچنين نقش متغير ميانجي نيز در اين 
شـــده اســـت. بر اســـاس نتايج به دســـت آمده، متغير 
نده بر اختلال دروني كاه تاثير  لدين  مدي وا كارآ خود

  سازي شده دارند.
 
  

References 
1. Brummelman E, Nelemans SA, Thomaes S, 

Orobio de Castro B. When Parents' Praise Inflates, 
Children's Self-Esteem Deflates. Child Dev. 
2017;88(6):1799-1809. 

2. Shimomura H. Emotional Problems in 
Pediatric Headache Patients. Curr Pain Headache 
Rep. 2022;26(6):469-474. 

3. Pakalnis A, Butz C, Splaingard D, Kring D, 
Fong J. Emotional problems and prevalence of 
medication overuse in pediatric chronic daily 
headache. J Child Neurol. 2007;22(12):1356-1359. 

4. Uniyal R, Paliwal VK, Tripathi A. Psychiatric 
comorbidity in new daily persistent headache: A 
cross-sectional study. Eur J Pain. 2017;21(6):1031-
1038. 

5. Fields LC, Brown C, Skelton JA, Cain KS, 
Cohen GM. Internalized Weight Bias, Teasing, and 
Self-Esteem in Children with Overweight or 
Obesity. Child Obes. 2021;17(1):43-50. 

6. Caqueo-Urízar A, Urzúa A, Flores J, Acevedo 
D, Lorca JH, Casanova J. Relationship between 
eating disorders and internalized problems in 
chilean adolescents. J Eat Disord. 2021;9(1):118. 

7. Özata E, Akelma Z, Günbey S. Relationship 
between montelukast and behavioral problems in 
preschool children with asthma. Allergol 
Immunopathol (Madr). 2022;50(1):85-91. 

8. Mello C, Rivard M, Morin D, Patel S, Morin 
M. Symptom Severity, Internalized and 
Externalized Behavioral and Emotional Problems: 
Links with Parenting Stress in Mothers of Children 
Recently Diagnosed with Autism. J Autism Dev 
Disord. 2022;52(6):2400-2413. 

9. Ettekal I, Eiden RD, Nickerson AB, Molnar 
DS, Schuetze P. Developmental cascades to 
children's conduct problems: The role of prenatal 
substance use, socioeconomic adversity, maternal 
depression and sensitivity, and children's 
conscience. Dev Psychopathol. 2020;32(1):85-103. 

10. Eiden RD, Edwards EP, Leonard KE. A 
conceptual model for the development of 
externalizing behavior problems among 
kindergarten children of alcoholic families: role of 
parenting and children's self-regulation. Dev 
Psychol. 2007;43(5):1187-201. 

11. Irwanto M, Kahfi M, Febriyana N, Hartini S, 
Takada S. Emotional and Behavioral Problems of 
Pre-school Children with Autistic Spectrum 
Disorder Assessed by the Child Behavior Checklist 
1½-5. Kobe J Med Sci. 2019;64(5):E170-E173. 

12. Simon P, Nader-Grosbois N. Preschoolers' 
Empathy Profiles and Their Social Adjustment. 
Front Psychol. 2021;12:782500. 

13. Sabato H, Kogut T. The association between 
religiousness and children's altruism: The role of 
the recipient's neediness. Dev Psychol. 
2018;54(7):1363-1371. 

14. Elahi S. Neonatal and Children's Immune 
System and COVID-19: Biased Immune Tolerance 
versus Resistance Strategy. J Immunol. 
2020;205(8):1990-1997. 

15. Fields LC, Brown C, Skelton JA, Cain KS, 
Cohen GM. Internalized Weight Bias, Teasing, and 
Self-Esteem in Children with Overweight or 
Obesity. Child Obes. 2021;17(1):43-50. 

 


