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      چكيده
 

ست كه نتيجه آن گوشه زمينه و هدف: شايندي ا ست. به نظر احساس تنهايي احساس ناخو ستي ا شدن از موفقيت و بهزي گيري و انزوا  و دور 
سن ممي شكار، نااميدي، تعداد خواهر و برادر و  ضطراب آ ساس با عواملي همچون نگرش فرزند به والدين، ا سد كه اين اح شد. ر هدف رتبط با

  بيني احساس تنهايي است.بررسي نقش نگرش فرزند به والدين، اضطراب آشكار، نااميدي، تعداد خواهر و برادر و سن در پيشپژوهش حاضر 
كه از  دانندساله شهر تهران تشكيل مي 17تا  11روش پژوهش از نوع توصيفي و همبستگي بوده است. جامعه آماري را كليه پسران  روش كار:

شكل نمونه 191اين بين  شدند. آنان به پرسشنامهنفر به  شر و همكاران، گيري در دسترس انتخاب  )، نگرش فرزند 1984هاي تنهايي كودكان (آ
) و نااميدي كودكان (كزدين و 1978)، تجديد نظر شـــده اضـــطراب آشـــكار كودكان (رينولدز و ريچموند، 1977به والدين (گيولي و هودســـن، 

سن خود را نيز گزارش كردند. داده1983ان، همكار سخ دادند و تعداد خواهر و برادر و  سون و تحليل ) پا ستگي پير ستفاده از همب هاي پژوهش با ا
  مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت.  SPSS 22رگرسيون چندگانه در نرم افزار 

قادر به به طور مســتقيم احســاس نااميدي، تعداد خواهر و برادر و ســن  نتايج به دســت آمده نشــان داد كه عوامل نگرش فرزند به پدر، ها:يافته
درصــد از واريانس نمرات احســاس تنهايي را  21) و همچنين اين متغيرها P < 0/05( بيني احســاس تنهايي در پســران نوجوان هســتندپيش
ساس تنهايي مربيني ميپيش شكار با نمرات اح ضطراب آ شترين پيشكنند. نمرات نگرش به مادر و ا بيني كنندگي مربوط به نمرات تبط نبود. بي

  احساس نااميدي بود.
 بالاتري از ميزان د باتوانمي بالاتر و سن بيشتر ، تعداد خواهر و برادربيشتر به پدر، احساس نااميديتر منفينگرش رسد به نظر مي گيري:نتيجه

سران نوجوان  ساس تنهايي در پ شوداح ساس اميدواري ش مثبت به پدر، بهتر نيازهاي اجتماعي خود را برآورده مينوجوان با نگر؛ همراه  كند، اح
و اين در حالي است  يابدرود؛ در غير اين صورت احساس تنهايي، حداقل تا مرحله نوجواني شدت ميكند و در جستجوي حمايت اجتماعي ميمي

در  نگرش به مادربراي نوجوان پسـر . شـودآن ميافزايش  باعث بلكهشـود كه داشـتن خواهر و برادر هم نه تنها باعث كاهش اين احسـاس نمي
سط شي ندارد كه احتمالاً مربوط به الگوگيري اجتماعي از پدر تو ساس تنهايي او نق سر نوجوان اح س پ شكار ارتباطي با  همينطورت. ا ضطراب آ ا

كند پس احســاس تنهايي شــود حمايت اجتماعي را جســتجو ميندارد شــايد به اين علت كه فرد وقتي دچار اضــطراب مي ميزان احســاس تنهايي
شت. صل علاوه بر درك بهتر احساس تنهايي، قادر به ايجاد روشب نخواهد دا هاي بهتر براي كاهش احساس تنهايي خواهيم ا توجه به نتيجه حا

  بود.
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Abstract   
 
Bakcground & Aims: Loneliness is an unpleasant feeling caused by a person's inability to establish 
and maintain relationships. As a result of this feeling, the person becomes more aware of the threat. 
In this way, the feeling of vulnerability is intensified in him or her. Next, seclusion and 
isolation occur; which not only aggravates the feeling of loneliness but also leads to physical and 
mental problems (1,7). The feeling of loneliness may occur at any stage of life, but this feeling has 
a special connection with adolescence. Adolescents enter a stage of life where many changes are 
made in the cognitive and physiological fields. On the other hand, there are significant changes in 
the social expectations of the person. Cognitive changes specific to these ages can change the form 
and extent of this feeling. In addition, adolescence is a path towards adulthood, and success or failure 
in solving the challenges of this period directly affects future periods (7). If this feeling continues, 
the consequences will intensify. As a result, individual and social well-being is disturbed. Therefore, 
it is important to examine the factors involved in the emergence of this feeling (1,2,4,8). Based on 
previous studies, loneliness appears to be related to factors such as the child's attitude toward 
parents, manifest anxiety, hopelessness, number of siblings, and age (3,10,22,26,16). Therefore, the 
purpose of this research is to predict the feeling of loneliness based on the child's attitude towards 
parents, manifest anxiety, hopelessness, number of siblings, and age. 
Methods: The research method is descriptive-correlation. The statistical population consists of all 
the boys aged 11 to 17 in Tehran, of which 191 were selected by available sampling. Initially, 200 
questionnaires were distributed, because some participants refused to continue the research and it 
seemed that some questionnaires were filled based on a repetitive pattern, they were 
discarded and the rest of the questionnaires, i.e. 191 questionnaires, were examined. The samples 
were selected from 6 schools in Tehran in the academic year 1401-1400. They responded to 
the Children's Loneliness Scale (Asher et al., 1984), the Child’s Attitude Toward Father and Mother 
Questionnaire (Giuli & Hudson, 1977), A revised measure of children's manifest anxiety (Reynolds 
& Richmond, 1978), The hopelessness scale (Kazdin et al., 1983). They also reported the number 
of siblings and their ages. Research data were analyzed by using correlation and multiple regression 
analysis in SPSS22.  
Results: The obtained results showed that the factors of a child's attitude towards the father, 
hopelessness, the number of siblings, and age can predict loneliness in adolescent boys (P < 
0.05) and also these variables predict 21% of the variance of loneliness scores. Statistical 
coefficients show that the scale of attitude towards father (negative attitude) (P<0.05, β=0.22), 
hopelessness (P<0.05, β=0.29), number of siblings (P<0.05, β=0.14), and age (P<0.05, β=0.20) has 
a significant positive effect on loneliness and vice versa. However, the score of attitudes toward the 
mother (P<0.05, β=0.01) and manifest anxiety (P<0.05, β=0.04) does not affect the scores of 
loneliness. In addition, the strongest predictor of loneliness scores was hopelessness scores. 
Conclusion: As has been observed before (10-14), in the present study we also concluded that the 
quality of the relationship with the father plays an important role in predicting the loneliness of 
boys during adolescence. But because the relationship between the attitude towards fathers and 
younger sons has not been seen before (13), probably, such an effect is because, at this age, the 
teenager takes a role model from his father to achieve social acceptance, so when the adolescent boy 
has a positive attitude, He doesn't have his father, he can't find a suitable role model, and therefore 
his social needs remain unanswered and the feeling of loneliness intensifies in him. In our study, we 
did not find any relationship between the attitude towards the mother and loneliness, and this shows 
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that the attitude towards the mother is probably not important to boys in the occurrence of feelings 
of loneliness at this age. This case may indicate that the attitude towards the father plays a 
more important role in the adolescent boy's feelings about his relationship with society than the 
attitude towards the mother. Although we expected anxiety to be a predictor of loneliness (3, 16-
20), we did not find such a relationship. probably because of the social dimensions of loneliness, 
only a certain type of anxiety, social anxiety (17, 19), is related to it, and other types of anxiety 
cannot be related to loneliness. Usually, people look for social support when anxiety occurs, unless 
they have social anxiety, so probably this search for social support makes the person not feel alone. 
As expected, (22, 23, 25), hopelessness can directly predict feelings of loneliness. If a person feels 
hopeful, he looks for people to help him and thus his loneliness is reduced. But the desperate person 
does not make any effort because he has no hope of finding a supporter and loneliness remains or 
even worsens. Hope is a force to move towards a society with a positive vision and can save a person 
from loneliness. In the present study, contrary to previous reports (26 and 28), we found that the 
number of siblings can directly predict the level of loneliness. To explain this result, it can be 
said that in the relationship between the number of siblings and loneliness, probably cultural 
differences, the dispersion of the number of siblings, and the age range of the studied group play an 
important role. Therefore, the culture can consider the number of siblings as a factor to reduce the 
feeling of loneliness or, on the contrary, as a factor to increase the comparison and consequently 
increase the feeling of loneliness. On the other hand, probably when the number of family members 
increases or decreases, the social and economic level of family’s changes, and this itself is 
considered another variable that changes the result. So, less dispersion in this field makes a more 
appropriate comparison. It even seems that in adolescence, where comparison and competition 
between siblings are more than support and friendship, the relationship between the number of 
siblings and feelings of loneliness is different from other periods of life. In addition, it is likely that 
with the increase in the number of siblings, the attention that adolescent children need from their 
parents decreases, and this is a factor that increases the feeling of loneliness in them as the number 
of siblings increases. By comparing the results of the present study with previous studies (28 and 
29), it seems that the relationship between age and loneliness is non-linear. Probably, the peak age 
of loneliness is related to adolescence and then decreases (5, 13, 14, and 30-32). Because in this age 
range, the person's duties change and over time, society's expectations from the person 
become more difficult. More independence is expected from the individual. Changes in external 
conditions are associated with physical changes caused by puberty, and certain psychological 
changes occur in adolescence. Probably the result is creating and intensifying the feeling of 
loneliness. 
Therefore, the child's attitude towards the father, the feeling of hopelessness, the number of siblings, 
and age can directly predict the level of loneliness in adolescent boys; the feeling of hopelessness is 
the strongest predictor of the feeling of loneliness among the research variables. However, the 
attitude towards the mother and obvious anxiety are not related to the feeling of loneliness in 
teenagers. According to the present result, we will be able to have a better understanding of the 
feeling of loneliness and therefore design effective interventions to reduce the feeling of loneliness. 
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 انو همكار يراميب منصور

  مقدمه
است كه از طرفي  ناخوشاينداحساسي  احساس تنهايي،

كند و از سوي ديگر ترغيب مي فرد را به برقراري ارتباط
فرد تنها  .ارتباط است ايجاد و حفظيادآور ناتواني او در 

 ذيريپشود و احساس آسيبد هشيارتر مينسبت به تهدي
در نتيجه احساس تنهايي،  .)1شود (در او تشديد مي

كه منجر به بروز مشكلات  ؛دهدگيري و انزوا رخ ميگوشه
، ، صدمه به خود. خودكشيشودجسمي و رواني مي

كه بروز  هستندجمله مشكلاتي اضطراب از  و افسردگي
اي با دوران ويژهپيوند  ،اين احساس). 7-2(كند مي

تواند تغييرات شناختي نوجوان مينوجواني دارد. 
). 7توضيحي براي واكنش متفاوت به اين احساس باشد (

تشديد احساس تنهايي دهد ها نشان مييافتههمچنين 
مي و رواني عمر موجب وخامت مشكلات جس در گذر

كه مشكلات جسمي  جهت). از آن 8و  4، 2، 1شود (مي
 ؛موفقيت آتي فرد استبهزيستي و و رواني مانعي براي 

مداخله در زمينه  سپس و به منظور شناختپژوهش لذا 
شوند كاهش عواملي كه منجر به بروز چنين مشكلاتي مي

 اهميت دارد.
يد فرزند به مشكلات موجود در نگرش به والدين د

در دوره نوجواني افراد مهم . )9( ارتباط با والدينش است
ه در اين هستند. اگرچ والدينگروه همسالان و  ،زندگي

والدين  نقش امّا، شودمي دوره نقش همسالان پررنگ
ارتباط  رسدبه نظر ميبنابراين همچنان انكارناپذير است؛ 

در احساس تنهايي آنها ه نگرش بچگونگي با والدين و 
كيفيت خوب ارتباط  ،همچنين نوجوان نقش داشته باشد.

تواند پايين بودن ميزان احساس مي والدو نگرش مثبت به 
  ).14-10بيني كند يا آن را كاهش دهد (تنهايي را پيش
اضطراب حالت رواني همراه با علائم از طرفي 
كه  شوداست و هنگامي ايجاد ميمشخصي فيزيولوژيك 

از آن رو كه  ).15فرد از تهديدي در آينده بترسد (
فرد نسبت به تهديد  هشيارياحساس تنهايي موجب 

تواند زمينه را براي بروز اضطراب فراهم شود لذا ميمي
تواند آورد، همانطور كه اضطراب و ناتواني از حل آن مي

امّا به نظر  ).1( منجر به بروز احساس تنهايي در فرد شود
هايي كه به منظور بررسي ارتباط پژوهشغالب  سدرمي

به نقش اضطراب و احساس تنهايي انجام شده است، 
 و تنها ؛اندتوجه داشتهاحساس تنهايي در ايجاد اضطراب 

اضطراب را در ايجاد احساس تنهايي  هاپژوهشبرخي از 

تمركز روي  هاپژوهشهمچنين در اكثر اند. دخيل دانسته
اب تحت عنوان اضطراب اجتماعي نوع خاصي از اضطر

 ). 3و  18-16( بوده است
ناخوشايندي است كه نااميدي احساس از سوي ديگر 

در مقابل اميدواري به رسيدن به وضعيت مطلوب قرار 
اگر نااميدي زماني حاصل شود كه فرد  ).21دارد (

تواند احساس تنهايي نيز مي؛ كنداحساس تنهايي مي
 صورت گرفته هايپژوهشنتايج  نااميدي را ايجاد كند.

دو عامل به يكديگر  اين احتمالاًدهند كه نشان مي قبلي
 .)25-22(مرتبط هستند 

رسد در احساس تنهايي عامل ديگري كه به نظر مي
است  و برادرها هافرد نقش دارد كيفيت ارتباط با خواهر

ها ارتباطي بين تعداد خواهر برخي پژوهش امّا  ).26-28(
ديگر  ) و برخي26(اند يافتهبا احساس تنهايي نو برادر 

با افزايش تعداد  دهداند كه نشان مينتايجي گزارش داده
يابد و اين امر خواهر و برادر احساس تنهايي كاهش مي

  ).28است ( پذيرتر مشاهدهدر مردان 
واند با احساس تنهايي تمي سن نيز عاملي است كه

ه اين ارتباط رد نحودر مو تاكنون مرتبط باشد اگرچه
در برخي . )16( گزارش شده است متناقضينتايج 
رسد با افزايش سن و افزايش به نظر مي هاپژوهش

احساس دهد هايي كه فرد مورد حمايت قرار مينسل
يابد. ازدواج و فرزندآوري عوامل مهمي تنهايي كاهش مي

 بسياري اماّ ).28،29( در كاهش احساس تنهايي هستند
اس كه ارتباط احس اندنشان داده هاپژوهشز ا ديگر

يعني احساس تنهايي  تنهايي با سن ارتباط خطي نيست؛
در سنين جواني و پيري افزايش و در ميانسالي كاهش 

رسد علاوه بر اين به نظر مي ).5،14،16،30،31(  ديابمي
). در 30اوج تنهايي مربوط به سنين نوجواني باشد (

با  )Schultz & Moore( )32( اسكولتز و مور پژوهش
دانش آموزان دبيرستاني و مقايسه سه گروه سني 

دانشجويان و بازنشستگان بيشترين شدت تنهايي مربوط 
   .به دانش آموزان دبيرستاني بود

با توجه به اهميت شناخت احساس تنهايي در 
، و ارتباط متصوّر بين عوامل فوق و احساس نوجوانان
تنهايي بيني احساس ، هدف پژوهش حاضر پيشتنهايي

، نااميدي، تعداد اضطرابدين، بر اساس نگرش فرزند به وال
 رسد تاكنون؛ چراكه به نظر ميخواهر و برادر و سن است

 همبيني احساس تنهايي به طور بر پيشاين عوامل  نقش
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همچنين ميان  و استمورد بررسي قرار نگرفته زمان
  قبل تناقض وجود دارد. يهاپژوهشهاي يافته
 

  كار  روش
با توجه به آنكه در پژوهش حاضر، تحليل رابطه ميان 

و توصيفي از نوع  متغيرها مورد نظر است، طرح پژوهش
مورد پژوهش كليه  آماريهمبستگي است. جامعه 

باشند. مي استان تهرانسال  17تا  11نوجوانان پسر 
حجم نمونه مورد نياز طبق فرمول ارائه شده توسط 

رت ) از عباKhamis & Kepler( )33( خاميس و كپلر
بيانگر تعداد k آيد كه به دست مي k5+  20مقابل 

 بين است. براي پژوهش حاضر اين مقدارمتغيرهاي پيش
نفر به دليل كاهش خطاي  200است. لذا حجم نمونه  45

كننده گيري و احتمال ريزش تعدادي شركتاندازه
نفر چون برخي  200مناسب است. از بين اين 

انصراف دادند و برخي از  ها از ادامه پژوهشكنندهشركت
رسيد طبق يك الگوي تكراري پر ها به نظر ميپرسشنامه

هاي حجم نمونه اند كنار گذاشته شدند و پرسشنامهشده
نفر مورد بررسي قرار گرفت.  191مانده يعني باقي

در دسترس و  از نوع گيريروش نمونهها  پرسشنامه
موزان آانشاز د نمونه مورد نظر غيراحتمالي بوده است.

ي اول و دوم مدارس شهيد فهميده، انرژي پسر دوره
اتمي، امام موسي صدر، جعفري اسلامي، فتح و سلام در 

 انتخاب شده است. 1401-1400تحصيلي سال 
پخش  داوطلب كنندگانپرسشنامه كاغذي بين شركت

و توضيحات لازم به آنان ارائه شده است. تعداد شده است 
نيز متغيرهاي ديگري هستند كه  خواهر و برادر و سن

 اند.طبق گزارش آزمودني ثبت شده
ماري از آهاي به منظور تجزيه و تحليل دادهدر نهايت 

ار توصيفي چون محاسبه ميانگين، انحراف آمهاي روش
استنباطي از آزمون رگرسيون  آمارمعيار و در بخش 

 در نرم افزار و بررسي همبستگي پيرسون چندگانه 
SPSS و رابطه بين متغيرها . تااستفاده شد22 ه نسخ 

   .دوها بررسي شبيني كنندگي آنتوان پيش
 آشر، :كودكان )Loneliness scale( مقياس تنهايي

در سال  )Asher, Hymel & Renshaw( هايمل و رنشاو
ياس احساس اين مقياس را طراحي كردند. اين مق 1984

گيري را نارضايتي اجتماعي و نيز گوشه، كودك از تنهايي
آن  ماده 8 ؛ كهاستماده  24شامل  .كندارزيابي مي

ها و مربوط به سرگرمي )2،4،5،11،13،15،19،23(
به  .گيرداي به آن تعلق نميكودك است و نمرهيق علا
تا  16گيرد و دامنه نمرات بين ماده نمره تعلق مي 16
بندي ليكرت نمرهرتبهبر اساس مقياس اين است.  80

در (گيرد نمره مي 5تا  1هر عبارت بين  .شودگذاري مي
، كمي در مورد من درست 5=مورد من درست نيست

، غالباً در 3، گاهي در مورد من درست است= 4است=
در مورد من درست  و كاملاً ،2مورد من درست است= 

پايايي اين آزمون با استفاده از  ضريب). نمره  1=است
 -با استفاده از روش اسپيرمنو  83/0كردن يمه روش دون

فاده از روش دو نيمه كردن گاتمن با است و 91/0  براون
   ).34( است 91/0

 Child’s( فرزند به والدينپرسشنامه نگرش 
Attitude Toward Father and Mother(:  اين

ي مادر و حاوي يك پرسشنامه دربارهپرسشنامه 
 25داراي  ابزارپرسشنامه ديگر در مورد پدر است. اين 

گيري دامنه ميزان يا شدت براي اندازه است و  عبارت
 .است ن شدهتدوي مادر و پدرشمشكلات فرزند با 

تهيه 1977گيولي و هودسن در سال توسط  هاپرسشنامه
دو پرسشنامه مادر و پدر مانند هم هستند و . شده است

بزاري اين پرسشنامه ا كند.تغيير ميفقط كلمه مادر و پدر 
مشكلات رابطه ولي فرزندي را از ديد فرزند  است كه

 غالباً نمرات بالا در اين پرسشنامه  د. كناندازه گيري مي
 استرس شديدي دارد و احتمالاً  كودكنشان مي دهد كه 

ها به اين مقياس گذارينمره .نوعي خشونت وجود دارد
به  2،3،8،12،14،15،16،21،24ت اصورت است كه عبار
شود و عددهاي به دست گذاري ميصورت معكوس نمره

كرونباخ به  آلفاي .شوندجمع مياز عبارات با هم آمده 
و براي پرسشنامه  87/0راي پرسشنامه پدر دست آمده ب

 پرسشنامه است يبيانگر اعتبار درون و اين است85/0مادر 
)9.(	  

 طراب آشكار كودكاناضمقياس تجديد نظر شده 
)A revised measure of children's manifest 

anxiety(: ريچموند و رينولدز توسط اين مقياس 
)Reynolds & Richmond( طراحي شد  1978 سال در
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پاسخدهي  گويه است. 37 شامل و يك ابزار خودگزارشي
 است. (صفر نمره)خير نمره) 1(ورت بليها به صبه سوال

ديگر  گويه 9سنجد و آن اضطراب را ميگويه  28
مقياس دروغ سنج را ) 4،8،12،16،20،24،28،32،36(

در مورد سوالات دروغ سنج هرچه نمره  .دهدتشكيل مي
. سه زير دهنده بيشتر استپاسخ صداقتكمتر باشد 

راني و مقياس اين پرسشنامه اضطراب فيزيولوژيك، نگ
ر اضطراب انباشته است كه جمع تمام نمرات بيانگ

براي اعتبار ضريب  .)35(اضطراب آشكار كودك است
و براي اعتبار بازآزمايي آن ضريب  89/0تا  78/0آلفاي 

  ).36( گزارش شده است71/0تا 65/0همبستگي 
 )The hopelessness scale( مقياس نااميدي

 كزدين، راجرز و كولبوستوسط  1983در سال  :كودكان
)Kazdin, Rodgers & Colbus( و در سال د تهيه ش

اين مقياس به منظور  .مورد بازنگري قرار گرفت 1986
داراي و ارزيابي ميزان نااميدي كودكان تهيه شده است 

آزمودني بايد موافقت يا مخالفت خود با  است.عبارت  17
(صفر نمره) يا خير  نمره) 1( عبارات را به وسيله پاسخ بلي

 كه )1،3،4،5،6،7،11،16عبارت( 8براي  .مشخص سازد
گذاري به صورت اند نمرهشده بيان مثبت صورت به

براي به دست آوردن نمره نهايي  .گيردمعكوس انجام مي
با هم جمع شود. بايد امتياز حاصل از همه عبارات 

بالاترين امتياز اين آزمون كه نشانگر بالاترين حد نااميدي 
ترين امتياز آن صفر است و پايين 17باشد كودك مي

مقياس در نمونه كودكان مبتلا اين بازآزمايي يي . پايااست
و در نمونه كودكان  57/0هفته  6به اختلالات رواني در 

اين  .شده استگزارش  49/0به هنجار در فاصله دو هفته 
از  . آزموندهنده ثبات متوسط آزمون استميزان نشان

پايايي  است.برخوردار 97/0همساني دروني مطلوب 
 97/0براون -ن اسپيرمنمه كرددو ني حاصل از روش

  ). 37گزارش شده است (
  

 هايافته
هاي توصيفي و همبستگي متغيرهاي شاخص 1 جدول

هاي ديگر جدول حاكي از يافتهدهد. پژوهش را نشان مي
احساس تنهايي و نگرش به پدر و مادر،  آن است كه بين

اضطراب آشكار، نااميدي، تعداد خواهر و برادر و سن 
. لازم به ذكر است كه در مثبت وجود دارددار رابطه معني

گروه مورد پژوهش تعداد خواهر و برادر در هيچ 
سني  نفر نبود. همچنين بازه 2كننده بيشتر از شركت

  سال بوده است. 17تا  11گروه مورد پژوهش 
 اساسي يكي از مفروضات 2 هاي جدولبا توجه به يافته

 تحليل رگرسيون چندگانه اين است كه مقادير باقيمانده
داري . معنياز توزيع نرمال پيروي كند رگرسيون

موگروف ن كولآزمو هاي رگرسيون درماندهباقي
توان گفت مي رو اين از است 05/0 ازبيشتر اسميرنوف 
همچنين با توجه  مانده نرمال است. هاي باقيتوزيع داده

قرار  5/2تا 5/1واتسون در دامنه -به اينكه مقدار دوربين
رعايت  هاباقيماندهگرفته است بنابراين مفروضه استقلال 

ست حمل به دو شاخص تVIFمقادير شده است و بالاخره 
متغيرهاي جدي بين همبستگي  دهند كهآمده نشان مي

 و فرض عدم همخطي برقرار است.وجود ندارد بين پيش
 

  ماتريس همبستگي مرتبه صفر متغيرهاي پژوهش -1 جدول
انحراف ميانگين  متغيرها

  معيار
1 2 3  4  5  6  

          1 94/10 40/12  نگرش به پدر
         1 57/0** 83/9 80/13  نگرش به مادر
        1 31/0** 15/0* 15/5 05/9  اضطراب آشكار

      1  28/0** 19/0** 09/0 99/2 26/3  نااميدي
    1 05/0  -62/0 03/0 17/0* 64/0 80/0  تعداد خواهر و برادر

  1  -42/0 03/0  13/0 06/0 -07/0 55/1 54/13 سن
  20/0**  18/0* 22/0**  18/0* 0,22** 26/0** 09/11 61/37  احساس تنهايي

**p≤ 01/0 ,*p≤ 05/0  
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در سطح  (F) فيشر آمارهبا توجه به اينكه  3 جدولدر 
توان بيان كرد كه مي است،دار درصد معني 95اطمينان 
نگرش به پدر، نگرش به مادر، كي از متغيرهاي حداقل ي

بر اضطراب آشكار، نااميدي، تعداد خواهر و برادر و سن 
توان داري دارد. به عبارتي ميثير معنيأت احساس تنهايي

 .گفت مدل از وضعيت برازش مناسبي برخوردار است
بين دهد متغيرهاي پيشنشان مي 3همچنين جدول 

احساس  تغييراتتبيين  قادر به درصد 21 مؤثر حداقل 
 هستند.دانش آموزان پسر  در تنهايي
داري ضرايب استاندارد شده بتا و معني 4 جدولدر 

افزايش نمرات در مقياس نگرش به پدر  دهد كهنشان مي
و نااميدي، همچنين افزايش تعداد خواهر و برادر و سن 
با افزايش نمرات احساس تنهايي مرتبط است و بر عكس. 
امّا ميزان نمره نگرش به مادر و اضطراب گزارش شده 

   تأثيري در نمرات احساس تنهايي ندارد.

 بحث 
كه رسد به نظر مي پژوهشطبق نتايج حاصل از اين 

نحوه نگرش به پدر، احساس نااميدي، تعداد خواهر و برادر 
تا  11را در پسران سنين  تواند احساس تنهاييو سن مي

به طوري كه احساس تنهايي  .بيني كندسال پيش17
شود و بيني ميتر به پدر پيشبيشتر با نگرش منفي

، تعداد با افزايش احساس نااميديبرعكس. همچنين 
خواهر وبرادر و سن شاهد افزايش احساس تنهايي هستيم 

  و و بالعكس.  
دهد كه نگرش منفي به حاضر نشان مي پژوهشنتايج 

. طبق مرتبط است پدر با بيشتر بودن احساس تنهايي
) انتظار داشتيم كه چنين ارتباطي 14( لروكس پژوهش

. در و احساس تنهايي وجود داشته باشدبين نگرش به پ
شود با نگرش با مشكلات مواجه مي فرزند هنگامي كه

يعني  مثبت به پدر خود اميدوار است كه تنها نماند.

  مفروضات رگرسيون خطي چندگانه احساس تنهايي -2جدول
نگرش   متغير

  به پدر
نگرش به
  مادر

تعداد خواهر  نااميدي اضطراب
  و برادر

احساس  سن
  تنهايي

ي اهمانده
  رگرسيون

معناداري ح سط
  اسميرنف -كالموگروف

          38/0 

   21/2          دوربين واتسون
VIF 56/1 64/1 20/1 11/1 05/1  03/1     

     97/0  95/0 90/0 83/0 61/0 64/0  شاخص تحمل
  

  بينداري ضريب تعيين متغيرهاي پيشآزمون معني -3 جدول
  F P  خطاي استاندارد  تصحيح شدهR 2R 2R  مدل
1  48/0 23/0 21/0 87/9  33/9  00/0  

**p≤ 01/0  

  بيني احساس تنهايير پيشبين دضرايب بتاي متغيرهاي پيش -4جدول 
 ضرايب استاندارد  بينمتغير پيش

  نشده بتا
 ضرايب استاندارد خطاي معيار

  شده بتا 
T داريمعني  

  01/0  67/2  22/0 08/0 22/0  نگرش  به پدر
  90/0  13/0  01/0 93/0 01/0  نگرش  به مادر

  56/0  59/0  04/0 15/0 09/0  اضطراب
  00/0  34/4  29/0 25/0 09/1  نااميدي

  03/0  15/2  14/0 14/1 45/2  تعداد خواهر و برادر
  00/0  09/3  20/0 47/0 45/1  سن

p≤ 05/0  
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داند كه پدري هست كه از او هنگام بروز مشكلات مي
اگرچه ايت خواهد كرد و او را تنها نخواهد گذاشت. حم
) بين نزديكي با پدر و 13( و همكارانش يان پژوهشدر 

احساس تنهايي در دختران ارتباط ديده شده بود ولي 
براي پسران بين نزديكي با مادر و پدر و احساس تنهايي 

؛ در پژوهش حاضر چنين ارتباطي ارتباطي پيدا نشده بود
؛ كه احتمالاً اين تفاوت نتيجه به پيدا شدبراي پسر هم 

شايد ارتباط  .باشدمي دو پژوهش مربوط تفاوت بازه سني
نگرش به پدر و احساس تنهايي براي پسران ديرتر از 

 پژوهشبا توجه به  با اين حال شود.دختران ايجاد مي
چنين احتمالي وجود داشت  )12و همكارانش ( گوسنس

كمتر را احساس تنهايي  اندبتو نگرش مثبت به مادر كه
. اگرچه با توجه به اين امر محقق نشد كه بيني كند.پيش
رسد كه در پسران و به نظر مي ي پژوهش حاضرهايافته

بيني احساس در اين بازه سني نگرش به مادر در پيش
مادر توان به طور كلي ارتباط نمي وليتنهايي نقشي ندارد 

شايد چنين  .)13-10( تاحساس تنهايي را ناديده گرف با
دهد در اين سن نگرش به مادر به اي نشان مينتيجه

رش به پدر و ارتباط آن با احساس تنهايي مورد اندازه نگ
توجه نوجوان پسر نيست. چرا كه احساس تنهايي ابعاد 
اجتماعي دارد و احتمالاً در اين سن براي نوجوان پسر 

ه مادر دارد. تري نسبت به نگرش بنگرش به پدر نقش مهم
پدر در احساس تنهايي نقش نگرش به تبيين اهميت  در

نوجوان پسر  توان به اين اشاره كرد كهنوجوان پسر؛ مي
ده شدن براي ورود به آما مشغول الگوگيري از پدر خود و

در اين مرحله از زندگي تأثير پدر  بنابراين ؛جامعه است
. به ستااهميت  پر در اجتماعي شدن نوجوان پسر بسيار

رسد نحوه نگرش فرزند به پدرش بازتاب كيفيت نظر مي
ي اين مورد شايد نشان دهندهاين  چنين تأثيري باشد.

مادر نقش  نگرش به باشد كه نگرش به پدر نسبت به
با ش نحوه ارتباطدر احساس نوجوان پسر به مهمتري 

  كند.ايفا مياجتماع 
انتظار  با توجه به آنچه پيش از اين مشاهده شده بود

بيني ميزان داشتيم كه اضطراب عاملي براي پيش
هاي طبق يافته امّا ).20-16و  3( احساس تنهايي باشد

 حاضر چنين چيزي مشاهده نشد. در تبيين اين يافته
احساس تنهايي با  احتمالاً توان بيان كرد كه مي متناقض

نوع خاصي از اضطراب يعني اضطراب اجتماعي ارتباط 
ها و كل به ميزان اضطراب در ساير حوزهو  )19،17( دارد

معمولاً  ست.كند مربوط نياضطرابي كه فرد تجربه مي
هاي اجتماعي افراد هنگام بروز اضطراب دنبال حمايت

هستند مگر آنكه دچار اضطراب اجتماعي باشند پس 
شود احتمالاً همين جستجوي حمايت اجتماعي باعث مي

  . فرد احساس تنهايي نداشته باشد
احساس نااميدي  )25و  22،23(طبق انتظار ما  امّا
بيني پيش به طور مستقيم راتواند احساس تنهايي مي
اگر فرد احساس  كه دهدمينشان اين يافته .كند

اميدواري كند، به دنبال افرادي خواهد گشت تا او را ياري 
دهند و بدين ترتيب احساس تنهايي در او كاهش خواهد 

 چون اميدي به يافتن حامي ندارد، د نااميدفر امّايافت؛ 
باقي خواهد  تلاشي نخواهد كرد و احساس تنهايي در او

امّا نتيجه پژوهش نشان  ماند يا حتي تشديد خواهد شد.
بيني كننده ترين پيشدهد كه احساس نااميدي قويمي

احساس تنهايي بين متغيرهاي پژوهش است. اين چنين 
ري به عنوان نيرويي براي رسد كه اميدوابه نظر مي

تواند فرد را از حركت به سمت اجتماع با ديد مثبت مي
  احساس تنهايي برهاند. 

يالچينكايا و  -حاضر برخلاف يافته هاي الو پژوهشدر 
عداد خواهر و برادر قادر به تدريافتيم كه ) 26(دمير 
آنان در  پژوهش؛ بيني ميزان احساس تنهايي استپيش

كنندگان دختر و پسر انجام شده شركتكشور تركيه با 
در در پراكندگي آنان از نظر تعداد خواهر و برا .است

اين  ها بيشتر از مطالعه حاضر بود. دو دليل برايخانواده
و ديگري  تفاوت فرهنگي رسد؛ يكيبه نظر مي تناقض

تفاوت پراكندگي تعداد خواهر و برادر در دو مطالعه. 
تعداد خواهر و برادر احتمالاً تفاوت پراكندگي بيشتر در 

منجر به تفاوت بيشتر در سطح اجتماعي و اقتصادي 
شود بنابراين شايد هاي مورد مطالعه پژوهش ميخانواده

تعداد خواهر و برادر در يك سطح مشخصي از خانواده بر 
همچنين  ميزان احساس تنهايي نقش داشته باشد.

ا ارتباط بين م )28(هاي ديستل و همكاران برخلاف يافته
 .مستقيم يافتيم تعداد خواهر و برادر و احساس تنهايي را

 پژوهشبازه سني  به تفاوتتوان مين تناقض در تبيين اي
 .حاضر اشاره كرد پژوهشبا ) 28(و همكارانش  ستليد
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 هات بين خواهرمقايسه و رقاب احتمالاًن نوجواني در سني
وه بر اين است. علاو برادرها بيشتر از حمايت و رفاقت 

با افزايش تعداد خواهر و برادر توجهي كه فرزندان  احتمالاً
در سن نوجواني از جانب پدر و مادر خود نياز دارند كمتر 

شود و همين عاملي است تا با افزايش تعداد خواهر و مي
  برادر احساس تنهايي در آنان بيشتر شود.

ن دهد كه بيحاضر نشان مي پژوهشيافته علاوه بر اين 
برخلاف  ليسن و احساس تنهايي ارتباط وجود دارد و

) و بارتو و 28(شديستل و همكاران يهاپژوهش
) با افزايش سن احساس تنهايي كاهش 29(شهمكاران

توان گفت به دليل خطي يابد. در تبيين اين يافته مينمي
پژوهش  يافته ،نبودن ارتباط سن و احساس تنهايي

سنين بالاتر را انكار  كاهش احساس تنهايي در ،حاضر
هاي قبلي نتايج در پژوهش ).5،13،14،30،31(كند نمي

اوج احساس تنهايي در سنين نوجواني  نشان داده كه 
و در پژوهش حاضر اين ميزان با افزايش  )32و  30( است

تكاليف فرد  يسن بازه اين شود چرا كه درسن بيشتر مي
از فرد دشوارتر كند و به مرور انتظارات جامعه تغيير مي

تغيير رود. و از فرد استقلال بيشتري انتظار مي شودمي
با تغييرات فيزيكي حاصل از  بوجود آمده نيشرايط بيرو

ختي خاص نوجواني شود و تغييرات روانشنابلوغ همراه مي
يكي از پيامدهاي آن ايجاد  احتمالاًكه  كند؛را ايجاد مي

هاي وديتاز محدو تشديد احساس تنهايي است.   
هاي توان به ميسرّ نبودن كنترل تفاوتپژوهش حاضر مي

فردي اشاره كرد. علاوه بر اين پژوهش حاضر صرفاً روي 
گروه محدودي از پسران صورت گرفته و بهتر است در 

شود هاي ديگر تكرار شود. همچنين پيشنهاد مينمونه
هاي مطالعاتي ديگر اعم از اثرات متغيرهاي ديگر با روش

  ميّ و كيفي مورد بررسي قرار گيرد.   ك
  

  گيرينتيجه
ساس نااميدي ، نگرش فرزند به پدر، اح در مجموع

د نتوانتعداد خواهر و برادر و سن به طور مستقيم مي
بيني ايي را در پسران نوجوان پيشميزان احساس تنه

د؛ و احساس نااميدي در بين متغيرهاي پژوهش نكن
با توجه به  هايي است.بين احساس تنترين پيشقوي

نتيجه حاضر قادر خواهيم بود درك بهتري از احساس 

تنهايي داشته باشيم و به طبع آن مداخلات مؤثري در 
  جهت كاهش احساس تنهايي طراحي كنيم.

  
  تقدير و تشكر

از كليه كساني كه در انجام اين پژوهش بدينوسيله 
ايت نهاعم از مربيان و دانش آموزان اند، مشاركت داشته
  گردد. ميتقدير و تشكر 

  
  ملاحظات اخلاقي

ي مربوط در طول فرآيند پژوهش كليه اصول اخلاق
كد اخلاق  باطرح مورد رعايت قرار گرفت. 

IR.TABRIZU.REC.1402.081   مورد تأئيد كميته
  باشد.دانشگاه سراسري تبريز مي اخلاق

  
  مشاركت نويسندگان

وهش را نويسنده اول مسئوليت نظارت بر فرآيند پژ
، تحليل هاداشت. نويسنده دوم مسئوليت گردآوري داده

مقدمه و  بخش ، نگارش و ويراستاريهامقدماتي داده
مسئوليت  ،و نويسنده سوم و مسئولروش كار مقاله 

و گزارش نهايي استخراج پيشينه پژوهشي، تحليل 
مقاله و نتايج و بحث ها، نگارش و ويراستاري بخش داده

  ويراستاري نهايي را برعهده داشت.نويسنده چهارم 
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