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 چکیده

تعاملل بلا    کهینحوافرادی خاص در زندگی به دلبستگی عبارت است از برقراری پیوند عمیق با: مقدمه

ها به هنگام تنش مایله آراملش باشلدل دلبسلتگی در     ها باعث احساس نشاط و شعف شود و وجود آنآن

یابلد  تری تسریع میهای پیش از پیش وسیعجریان چرخه زندگی از مادر به نزدیکان و بالاخره در گروه

آیلدل ماالعله حا لر بلا هلدس بررسلی       یت فلرد درملی  دهی شخصصورت عامل مهمی برای ساختو به

 شنوا و عادی انجام شدلکیفیت دلبستگی به مادر در نوجوانان کم

شلهر بیرجنلد در بلازه زملانی      نفر از نوجوانان عادی 20شنوا و نفر از نوجوانان کم 20تعداد کار: ر ش

ه دلبستگی نوجوانان با واللدی   صورت تصادفی انتخاب و مورد بررسی قرار گرفتند و پرسشنامبه 92-93

( در اختیار آنان قرار گرفت ای  پرسشنامه شامل سه زیر مقیلاس اعتملاد، ارتبلاط،    IPPA-Rو همسالان )

و آزمون تی دو نمونله مسلتقل ملورد بررسلی      spss18ی افزارنرمنتایج با استفاده از بسته  بیگانگی استل

 قرار گرفتل

شنوا در میزان دلبستگی به مادر، اعتماد به مادر و ارتباط با مادر تفلاوت  بی  نوجوانان عادی و ناها: یافته

اما بی  دو گروه در میزان احساس بیگانگی با مادر تفاوت معنادار وجلود  ؛ (p<0.05)معنادار وجود دارد 
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 Abstract 
Introduction: Emotional Dependence is the deep link with the special people in 

life interacting in a way that makes sense of exhilaration, joy and they are to be 

stress assuagement. Maternal Emotional Dependence during the life cycle of the 

families and the wider advanced group is accelerated and becomes an important 

factor for Sakhtdhy personality. This study aimed to assess the quality of Emotional 

Dependence to mother in adolescents hearing was normal. 
 

Methods: 20 normal adolescents were randomly selected and examined inventory 

and adolescent Emotional Dependence to parents and peers (IPPA-R) were placed 

at the disposal of the questionnaire consists of three subscales: trust, 

communication, alienation. 

 

Results: Normal and impaired teenagers there are significant differences in the 

degree of Emotional Dependence to mother. Showed that the mean value of 

Emotional Dependence to mother in deaf adolescents more than the normal teens. 

 

Conclusion: The results of this study suggest that advisory actions, the availability 

of systems, sources of support, such as insurance support, promote economic 

literacy support for parents and families better cope with climate-induced hearing 

children performedل 

  Keywords: Emotional Dependence, mother, normal, deafness, Birjand 
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 مقدمه

عصبی است و از هر  -نقص حسی ی ترناشنوایی متداول

 شوندنفر با اختلال شنوایی شدید متولد می 1کودک  1000

 450ل حدود (1)نتیکی استکه بیش از نیمی از ای  موارد ژ

میلیون نفر  70میلیون نفر ناتوان جسمی در دنیا وجود دارد که 

ل ناشنوایی علل محیای و (2)برند ها از ناشنوایی رنج میآن

نوزاد متولد شده،  1000ژنتیکی فراوانی دارد و به ازای هر 

 50آید که در یک نوزاد با ناشنوایی مادرزادی به دنیا می

درصد موارد،  50ارثی و در حدود  درصد موارد ناشنوایی

تواند همراه با علائم ل اختلال در شنوایی می(3)اکتسابی است

دیگر و به عنوان بخشی از یک بیماری بروز کند که به آن 

صورت تنها گردد و یا ای  که بهسندرمیک اطلاق میناشنوایی 

گونه نقص دیگری بروز نماید که به عنوان علامت و بدون هیچ

ل دلبستگی عبارت (4)شودناشنوایی غیرسندرمیک شناخته می

است از برقراری پیوند عمیق با افرادی خاص در زندگی به 

ها باعث احساس نشاط و شعف شود و نحوی که تعامل با آن

ها به هنگام تنش مایه آرامش باشدل سبک و الگوی وجود آن

گیرد و در گستره زندگی دلبستگی از دوران کودکی شکل می

ر جریان چرخه زندگی از مادر ماندل دلبستگی دنسبتاً پایدار می

تری های پیش از پیش وسیعبه نزدیکان و بالاخره در گروه

دهی صورت عامل مهمی برای ساختیابد و بهتسریع می

های بسیاری نشان داده است آیدل پژوهششخصیت فرد درمی

های رفتاری خاص که هر الگویی از دلبستگی مجموعه ویژگی

روابط نزدیک و تجارب هیجانی آن انگیزد ورا در افراد برمی

 ل(5)دهدقرار می یرها را تحت تأث

 ستگی در انسجام( نیز به اهمیت نظام دلب1997) 1سروس

 استل کرده تاکید رفتاری و شناختی انگیزشی، عاطفی، ابعاد

 ای،عمده نقش تواندمی افراد کیفیت دلبستگی است، معتقد او

عهده  به فردی، بی  روابط در ر ایت و روانی سلامت در

  مادر و ل ناشنوایی کودک سبب ارتباط بسته بی(6)باشد داشته

                                                           
1. Sroufe 

کودک خواهد شد؛ زیرا کودکان ناشنوا در زمان برقراری 

توانند تقویت مثبت ارائه نموده و چنان چه ارتباط با مادر نمی

های مثبت کودک به مادر به هر دلیلی ها و واکنشای  تقویت

از جمله عدم امکان ارتباط کلامی یا ناشنوایی مختل گردد، 

اس ر ایت و خرسندی دهندگی و احساحتمال کاهش پاسخ

از مراقبت و در نهایت کاهش احساس شایستگی در مادر 

وجود دارد که به نوبه خود ایجاد نا ایمنی دلبستگی را در 

 ل(7)کندکودک استثنایی تسریع می

شنوا با کم بینا، کم بر روی کودکان کم یانتایج ماالعه

توان ذهنی و عادی صورت گرفته بود، نشان داد که میزان 

شنوا بیشتر از استرس به طور معناداری در مادران گروه کم

توسط  یال ماالعه(8)مادران کودکان عادی و کم بینا است

حسی در  یها( با هدس بررسی نقش نقص1387خانجانی )

 84دلبستگی و مشکلات رفتاری کودکان بر روی  یهاسبک

ساله شهر تبریز  7و  6نفر از کودکان نابینا، ناشنوا و عادی 

انجام شد، نشان داد که از بی  سه گروه کودکان ناشنوا، نابینا و 

و اجتناب بالاتر  تریی دلبستگی پا عادی فقط کودکان ناشنوا از

نشان داد که کودکان ناشنوا  هایافتهل همچنی  (9)برخوردارند

ض خار نا ایمنی دلبستگی قرار بیشتر از کودکان عادی در معر

( با هدس بررسی 1386دارندل ماالعه میرهاشمی و همکاران )

ارتباطی بر  هاییتدلبستگی و محروم یهاراباه بی  سبک

نفر از افراد  41نفر ناشنوا و  39نفر از افراد نابینا،  34روی 

نشان داد افراد عادی بیشتر از افراد نابینا از ، عادی انجام شدل

، همچنی  افراد عادی بیشتر از افراد کنندیایم  پیروی م سبک

ماالعه  هاییافتهل (10)کنندیناشنوا از ای  سبک استفاده م

( نشان داد کودکان بیش فعال در 1391بهروز و همکاران )

کنترلی هستند و  یهادلبستگی بیشتر دارای سبک یهاسبک

ی بیشتر دارای سبک دلبستگی مراقبتی در مقابل کودکان عاد

( در پژوهشی به ای  2000و همکاران ) 2ل کولینز(11)هستند

                                                           
2 Collins 
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که افراد ناشنوا بیشتر از افراد نابینا از سبک نتیجه دست یافتند 

 و 3ل هنگ گلر(12)(>05/0p) کنندیاجتناب گر پیروی م

( در تحقیقی به ای  نتیجه رسیدند که میانگی  1984همکاران )

نمره دلبستگی در کودکان ناشنوا نسبت به کودکان عادی به 

توسط  یاماالعه ل(13)(>05/0pطور معنی داری کمتر بود )

( بر روی دانش آموزان ناشنوا انجام 2002و همکاران ) 4پریسلر

شد و نتایج نشان داد که میانگی  نمره دلبستگی در دانش 

آموزان ناشنوا و عادی تفاوت معنی داری ندارد 

(05/0p>)(14)( در پژوهشی به 2002) 5ل کلارک و همکاران

-ای  نتیجه رسیدند که کودکان دارای اختلال کمبود توجه

 هایییبیش فعالی به احتمال بیشتری نسبت به افراد عادی بازنما

( 1994نتایج پژوهش کاگان )ل (15)دلبستگی ناایم  دارند

اختلال دلبستگی در کودکان ناشنوا به طور معنی نشان داد که 

توجه به نتایج با  ل(9)داری بیشتر از کودکان عادی است

دهد محرومیت کودک از مراقبت ماالعات که نشان می

مادرانه و مختل شدن راباه دلبستگی بی  مادر و کودک در 

ساز بسیاری از تواند زمینهنتیجه مشکلاتی مانند ناشنوایی، می

مشکلات و اختلالات رفتاری و هیجانی باشد، ای  ماالعه با 

کودک در  –گی مادر ای کیفیت دلبستهدس بررسی مقایسه

 به  دلبستگی کیفیت شودلکودکان ناشنوا و عادی انجام می

 بیگانگی احساس و ارتباط اعتماد، مقیاس زیر سه توسط مادر

شد و تفاوت بی  دو گروه در ای  سه زیر مقیاس و  سنجیده

 نمره کلی مورد بررسی گرفتل

 کارر ش

یک ماالعه ای  پژوهش با توجه به هدس و کاربرد 

در شهر بیرجند انجام شده  93باشد که در سال یممقاعی 

پژوهشگر به مقایسه سبک دلبستگی کودکان ناشنوا )و است و 

ل به دلیل ای  که هیچ پردازدیشنوا( با کودکان عادی میا کم

 یک از متغیرها دست کاری نشده و موقعیت طبیعی است،

                                                           
3 Henggclcr 
4 Preisler 
5 Clarke L, Ungerer J, Chahoud K, Johnson C, Stiefel I 

للی ع -طرح مورد استفاده از نوع غیر آزمایشی: توصیفی 

 استل اییسهمقا

ابزار جمع آوری اطلاعات پرسشنامه دلبستگی نوجوانان  

آزمون دلبستگی به  باشدی( مIPPA-Rبه والدی  و همسالان )

به منظور ارزیابی تصور نوجوانان در  (16)والدی  و همسالان

مورد ابعاد مثبت و منفی عاطفی/ شناختی راباه با والدی  و 

دلبستگی بالبی ساخته  ٔ یهنظر ٔ  یه، بر پاشانیمیدوستان صم

شدل ای  آزمون دارای سه زیرمقیاس میزان اعتماد، کیفیت 

پرسشنامه راباه و میزان خصومت و احساس بیگانگی استل 

مجوزهای لازم از آموزش و پرورش و بهزیستی پس از کسب 

اصلی آزمون دارای  ٔ نسخهدر اختیار پاسخگویان قرار گرفتل 

بخش اول و دوم آن میزان دلبستگی به پدر  کهبخش بود،  سه

و بخش سوم مربوط به  سنجدیو مادر را به طور مجزا م

ل در ای  ماالعه تنها از بخش دوم دلبستگی به دوستان است

باشد( یمه دلبستگی )که مربوط به دلبستگی به مادر پرسشنام

عبارت است که  25بخش دارای ای   استفاده شده استل

لیکرت میزان موافقت  یادرجه 5آزمودنی باید در یک مقیاس 

یا مخالفت خود با هریک از عبارات آن را مشخص کندل نمره 

 5بدی  صورت است که به گزینه همیشه،  هاینهگذاری گز

ل برای به دست آوردن گیردیامتیاز تعلق م 1از و هرگز امتی

، 9، 8، 6، 3) یهانمره دلبستگی به مادر لازم است نمره عبارت

( را معکوس کرده و سپس امتیاز هر 23و18، 17، 14، 11، 10

عبارت مربوط به مقیاس مورد نظر را با هم جمع کنیمل  25

مربوط به  9و  3، 22، 21، 20، 13، 12، 4، 2، 1سؤالات 

، 25، 24، 19، 16، 15، 7، 5زیرمقیاس اعتماد به مادر، سؤالات 

، 18، 17، 11، 10، 8مربوط به ارتباط با مادر و سؤالات  14و  6

 ل پایایی ای  ابزارباشدیمربوط به احساس بیگانگی با مادر م 23

در زیرمقیاس  با استفاده از  ریب آلفای کرونباخ سنجیده شدل

دست آمده است و  ریب آلفای کرونباخ  به 93/0والدی  

برای  79/0برای ارتباط و  82/0برای زیرمقیاس اعتماد،  78/0

در ای  ماالعه مقدار  ریب  ل(17)بیگانگی گزارش شده است

آلفای کرونباخ برای مقیاس کلی )دلبستگی به مادر( و زیر 
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، 89/0مقیاس اعتماد، ارتباط با دیگران و بیگانگی به ترتیب 

 بدست آمدل 78/0و  82/0، 81/0

در شهر بیرجند  شنواکمدانش آموزان مقاع راهنمایی 

رسی از نمونه نفر از آنها به دلیل عدم دست 3نفر بودند که  23

نفر از دانش  20در ای  پژوهش  ماالعه کنار گذاشته شدندل

آموزان ناشنوا مقاع راهنمایی شاغل به تحصیل در مدارس 

 20استثنایی شهر بیرجند به روش نمونه گیری مبتنی بر هدس و 

پایه تحصیلی، نفر از دانش آموزان عادی که از نظر جنس، 

و محل  شغل والدی تحصیلات والدی ، ، درآمد خانواده

 صورت، بهبودندزندگی همسان با دانش آموزان ناشنوا 

 معیار ورود به ماالعه نداشت  نوع ل تصادفی انتخاب شدند

 

اختلال همراه )فلج مغزی، نقص بینایی یا حرکتی آشکار( 

و با استفاده  SPSS 18ها با استفاده از نرم افزار دادهباشدل یم

مورد بررسی قرار گرفته و سا  مستقل  tاز آزمون آماری 

 در نظر گرفته شدل =05/0pمعنی داری 

 هایافته

 دختلر و بقیله   پسلر  در هلر گلروه   درصد پاسلخگویان  75

 5/57درصللد پللدران دارای شللغل آزاد بودنللدل  5/47ل انللدبللوده

درصلد پلدران دارای    5/32انلدل  خانله دار بلوده   ملادران درصد 

دارای تحصللیلات  درصللد مللادران 5/27تحصللیلات دیللپلم و 

درصلد پاسلخگویان    60درآملد خلانواده بلرای    اندل بوده سیکل

 تا یک میلیون تومان بوده استل 501

 توزیع فراوانی پاسخگویان برحسب متغیرهای دموگرافیک: 1 جد ل

 سطوح متغیر

 کل گر ه

  شوواکم عادی

 درصد فراوانی درصد فراوانی
فراوا

 نی
 صددر

 جنسیت
 25 10 25 5 25 5 دختر

 75 30 75 15 75 15 پسر

 تحصیلات پدر

 5/7 3 10 2 5 1 بی سواد

 25 10 25 5 25 5 ابتدایی

 5/22 9 25 5 20 4 سیکل

 5/32 13 30 6 35 7 دیپلم

 5/7 3 5 1 10 2 فوق دیپلم

 5 2 5 1 5 1 لیسانس و بالاتر

 تحصیلات مادر

 20 8 25 5 15 3 بی سواد

 20 8 20 4 20 4 ابتدایی

 5/27 11 25 5 30 6 سیکل

 5/22 9 20 4 25 5 دیپلم

 5/7 3 5 1 10 2 فوق دیپلم

 5/2 1 5 1 0 0 لیسانس و بالاتر

 شغل پدر

 30 12 30 6 30 6 کارمند

 5 2 5 1 5 1 بیکار

 5/17 7 20 4 15 3 بازنشسته

 5/47 19 45 9 50 10 آزاد

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

l.j
m

u.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

2-
14

 ]
 

                             5 / 10

http://journal.jmu.ac.ir/article-1-81-fa.html


کیفیت دلبستگی به مادر در نوجوانان ناشنوا و عادی مقایسه  جیرفت زشکیپ علوم دانشگاه مجله 

 

 
 

27 

 شغل مادر

 10 4 10 2 10 2 ارمندک

 5/57 23 60 12 55 11 خانه دار

 15 6 15 3 15 3 بازنشسته

 5/17 7 15 3 20 4 آزاد

 درآمد خانواده

 15 6 15 3 15 3 هزار تومان 500کمتر از 

 60 24 60 12 60 12 میلیون تومان 1تا  501

 15 6 15 3 15 3 میلیون تومان 1.5میلیون تا  1

 10 4 10 2 10 2 میلیون تومان 1.5بیشتر از 

 
 1393شهر بیرجند در سال  شنواخلاصه نتایج مقایسه میزان دلبستگی در نوجوانان عادی و کم: 2جد ل 

 

شلنوا در  علادی و کلم  بلی  نوجوانلان    دهلد ینشان م نتایج

(ل p<0.05میزان دلبستگی به مادر تفاوت معنادار وجلود دارد ) 

میللزان دلبسللتگی بلله مللادر در  دهللدیمقللدار میللانگی  نشللان ملل

 شنوا بیشتر از نوجوانان عادی بوده استلنوجوانان کم

 شنواخلاصه نتایج مقایسه میزان اعتماد به مادر در نوجوانان عادی و کم: 3جد ل 

 

شلنوا در  بلی  نوجوانلان علادی و کلم     دهلد ینشان م نتایج

(ل p<0.05میزان اعتماد بله ملادر تفلاوت معنلادار وجلود دارد )     

 میزان اعتماد به ملادر در نوجوانلان   دهدیمقدار میانگی  نشان م

 شنوا بیشتر از نوجوانان عادی بوده استلکم

 شنواخلاصه نتایج مقایسه میزان ارتباط با مادر در نوجوانان عادی و کم :4جد ل 

 معواداری tآماره  انحراف استاندارد میانگین گر ه

 26/0 65/3 عادی
19/5- 0001/0 

 32/0 13/4 شنواکم

 معواداری tآماره  انحراف استاندارد میانگین گر ه

 53/0 04/4 عادی
03/4- 001/0 

 32/0 61/4 شنواکم

 معواداری tآماره  انحراف استاندارد میانگین گر ه

 66/0 68/3 عادی
01/4- 002/0 

 29/0 33/4 شنواکم
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شلنوا در  مبلی  نوجوانلان علادی و کل     دهلد ینشان م نتایج

(ل p<0.05میزان ارتباط بلا ملادر تفلاوت معنلادار وجلود دارد )     

میزان ارتباط با ملادر در نوجوانلان    دهدیمقدار میانگی  نشان م

 شنوا بیشتر از نوجوانان عادی بوده استلکم
 شنواخلاصه نتایج مقایسه میزان احساس بیگانگی با مادر در نوجوانان عادی و کم :5جد ل 

 معواداری tآماره  انحراف استاندارد نگینمیا گر ه

 88/0 43/3 عادی
73/0- 47/0 

 78/0 62/3 شنواکم

شلنوا در  بلی  نوجوانلان علادی و کلم     دهلد ینشان م نتایج

 میزان احساس بیگانگی با مادر تفاوت معنادار وجود نداردل 

میلزان احسلاس بیگلانگی بله      دهدیمقدار میانگی  نشان م

 .شنوا بیشتر از نوجوانان عادی بوده استمادر در نوجوانان کم

شلنوا  نتایج ای  ماالعه نشان داد بی  نوجوانان عادی و کم

میللزان دلبسللتگی بلله مللادر تفللاوت معنللادار وجللود دارد       در 

(p<0.05 ل مقدار میانگی  نشان داد میزان دلبستگی به مادر در)

شنوا بیشتر از نوجوانان عادی بوده استل ای  یافتله  نوجوانان کم

و  7( و پریسلللر1984و همکللاران ) 6بللا پللژوهش هنللگ گلللر   

شلنوا انجلام شلد    ( بر روی دانش آملوزان کلم  2002همکاران )

ماابقت ندارد زیرا نتایج نشان داد که میلانگی  نملره دلبسلتگی    

شنوا و علادی تفلاوت معنلی داری نلدارد     در دانش آموزان کم

(05/0p>  ( ؛ اما با نتیجه ماالعه میرهاشلمی و همکلاران)1386 )

ن داد میلانگی  نملره   ماابقت دارد زیرا نتیجله ایل  ماالعله نشلا    

شلنوا و نابینلا   دلبستگی در سه گروه افراد عادی، کم یهاسبک

 تفاوت معنی داری داردل یکی از عوامل مؤثر بر راباه والدی 

فرزند، به خصوص در مادران، معنایی است که مادر برای 

که هر فرزنلد   گویدی( م1996فرزند قائل استل ردر و دانک  )

ی  خلود دارد کله بلر تعاملل آنهلا اثلر       معنای خاصی برای والد

ل تحقیقات در ای  زمینه در والدی  کودکان اسلتثنایی  گذاردیم

                                                           
6 Henggclcr 
7 Preisler 

شللنوا معتقدنللد کلله کلله مللادران کودکللان کللم دهنللدینشللان ملل

هلا در  فرزندانشان نیاز بیشتری به راهنمایی و کمک دارنلد، آن 

مقایسه با مادران کودکان شنوا دوست ندارند که فرزندانشان به 

ر مستقل در نزدیکی منزل بازی کنند، به طور کلی اعتماد و طو

حمایتهللای افراطللی نسللبت بلله   اطمینللان کمتللری دارنللد و از   

 (18)ندفرزندانشان برخودار هست

ای  ماالعه تفاوت معنادار بی  نوجوانان  هاییافتهاز دیگر 

شنوا در میزان اعتماد به ملادر بلودل مقلدار میلانگی      عادی و کم

شلنوا بیشلتر از   نشان داد میزان اعتماد به ملادر در نوجوانلان کلم   

وجوانان عادی بلوده اسلتل همچنلی  بلی  نوجوانلان علادی و       ن

شنوا در میزان ارتباط بلا ملادر تفلاوت معنلادار وجلود داردل      کم

نهایت کاهش احساس شایسلتگی در ملادر وجلود دارد کله بله      

کودک استثنایی تسریع نوبه خود ایجاد ناایمنی دلبستگی را در 

(ل نوجوانانی کله در زملان رشلد، فقلدان     1997کند )فوگل، می

گرمی و نزدیکی را در ارتباط با مادرانشان گلزارش کردنلد در   

مقایسلله بللا همسلل  وسالانشللان بللیش از دو برابللر در معللرض     

قلبلی و سلوم مصلرس     هلای یملاری جدی از جمله ب هاییماریب

 هلای یلاس اجتملاعی در مق  یهال پژوهش(19)الکل قرار گرفتند

بزرگ نشان داد که نوجوانانی که دارای فقدان ارتباط علاطفی  

دیک بلا خلانواده و   هستند در مقایسه با نوجوانانی که ارتباط نز

شبکه حمایتی اجتماعی دارند، پنج برابر خار مرگ نابهنگام را 

ل نتایج ایل  ماالعله همچنلی  نشلان داد     (21. 20)کنندیتجربه م

 بحث
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شلنوا در میلزان احسلاس بیگلانگی بلا      بی  نوجوانان عادی و کم

  مادر تفاوت معنادار وجود نداردل

 یلک  هلر  که باشدیم نفر دو بی  قوی یراباه دلبستگی، ایجاد

 شناسلان روان برخلی ل کننلد یم تلاش آن، تداوم برای طرفی  از

 سلال  اولی  در مراقب به کودک شدن دلبسته که معتقدند رشد

 نظلر  بله  باشلدل یمل  او بعلدی  رشد برای محکمی مبنای زندگی،

 بلا  کودک آمدن کنار ینحوه با اولیه دلبستگی الگوی رسدیم

 باشدل داشته ارتباط نیز بعد سال چند یهاتجربه

 ی و تحول اسلتقلال یکی از نکات مهم در ماالعه دلبستگ

از والدی  و هدفمند شدن آن است، به ای  معنی کله نوجوانلان   

یابنللد تللا یمللطللی کسللب مهارتهللای ارتبللاطی ایلل  توانللایی را  

رفتارهای دلبستگی خویش را در موقع لزوم تغییر داده و اتکای 

ی دلبستگی هاچهرهمادر به عنوان  مخصوصاًکمتری به والدی  

تحقیقللاتی کلله روی والللدی  کودکللان در تمللام داشللته باشللندل 

 خاطرنشان پژوهشگران از بسیاریشنوا صورت گرفته است، کم

 بلرای ها دوره برانگیزتری  چالش از یکی نوجوانی کهاند کرده

 رخ دوره ایل   در عملده  مسلأله  دول ناشنواست کودکان والدی 

 موجود هاییتواقع و والدی  انتظارات بی  فاصله ابتدال دهدیم

 و امیدها بی  غالباًل شودیم والدی  آزردگی و یسردرگم سبب

 بلا  بلود  شلده  گفتله  آنها به ای  از پیش آنچه و والدی  رویاهای

 در ویلژه  بله  املر  ایل  ل اسلت  بسلیار  فاصله آنها فرزندان واقعیت

 مثلال  عنلوان  بله ل خلورد یم چشم به ارتباط توانایی و زبان مورد

 گفتلار  و زبلان  در شلان فرزند کردنلد یم تصور ای  از پیش اگر

 و شلوند یمل  روبرو آن از غیر واقعیتی با شد خواهد روان کاملاً

 فرزنلد  هایییتوانا و مهارتها جامعه که بودند باور ای  بر اگر یا

 او اشلتغال  سلر  بلر  بسلیار  موانلع  با عملاً پذیردیم را ناشنوایشان

 بینندلیم منفی را جامعه نگرش و شوندیم روبرو

انلد بله شلدت نیازمنلد و علاقمنلد بله       ر داشتهوالدی  اظها

اطلاعات کاملی دربلاره کلم شلنوایی فرزندشلان هسلتندل غالبلاً       

صورت کتبی در اختیار آنان قرار بگیرد، از نظر اطلاعاتی که به

ل در علی  حلال واللدی  بسلیار     (22)تلر بلوده اسلت   آنان مناسب

هللا غالبللاً اجتمللاعی بودنللد، ایلل  خللانواده هللاییللتنیازمنللد حما

 شلوند یا افی در ارتباط با فرزندان خلود مل   هایینهمتحمل هز

و گلاه خلود سلبب     گذاردیکه باری ا افی بر دوش خانواده م

 یهلا حمایلت و مداخلله   .شلود یایجاد مشکلاتی دو چنلدان مل  

ها بسیار ارزشمند استل مداخله بهنگلام  تخصصی برای خانواده

اجتمللاعی و تخصصللی مناسللب سللبب کللاهش  هللاییللتو حما

ب و افسردگی و دیگر اختلالات روان شناختی استرس، ا ارا

و  شلود یدر والدی  پس از شناسایی کم شلنوایی فرزندشلان مل   

ل (24. 23)کنلد یها را در پرورش فرزندانشان بسیار کمک مآن

اجتمللاعی تللأثیر بلله سللزایی بللر کللاهش اسللترس   هللاییللتحما

شللنوا و نحللوه تعامللل والللدی  دارای فرزنللد کللم یهللاخللانواده

 تللرییشفرزنللدان داردل مللادرانی کلله از حمایللت اجتمللاعی بلل 

س پللذیرتر بللوده، رفتارهللا و هیجانللات بللا   برخوردارنللد انعاللا

 ل (25)هم دارند یتردارند و فرزندان کم شنوای موفق یترثبات

ملادر در نوجوانلان    نتایج ای  ماالعه نشان داد دلبستگی به

اقللدامات  شللودیپیشللنهاد مللبیشللتر اسللت بنللابرای     شللنواکللم

هلا، منلابع حملایتی از قبیلل     ، در اختیار گذاشت  نظلام یامشاوره

 هلای یت، ارتقای سا  سواد والدی  و حمااییمهب هاییتحما

تلر خلانواده بلا جلو ناشلی از      اقتصادی برای سلازگاری مناسلب  

ام گیردل زیرا داشت  کودک مبتلا معلولیت شنوایی کودک انج

و  گلذارد یبه آسیب شنوایی بر بهداشت روانی خلانواده اثلر مل   

از ملوارد   یاعلاوه بر ایجاد نگرانی و مشکلات روانی، در عده

ل بنلابرای   گلردد یباعث بروز مشکلات خانوادگی زیادی نیز مل 

( نشان داده اسلت حمایلت   2008هماناور که تحقیق آسبرگ )

شلنوا در کلاهش تنیلدگی آنهلا     لدی  کودکلان کلم  اجتماعی وا

 یهلا حمایلت و مداخلله   ، بنلابرای  (26)بسیار ملؤثر بلوده اسلت   

ها بسیار ارزشمند استل مداخله بهنگلام  تخصصی برای خانواده

و حمایت اجتماعی و تخصصی مناسلب بلرای واللدی  پلس از     

و باعلث   کنلد یشناسایی معلولیلت فرزندشلان کملک بسلیار مل     

ننلدل  تلر عملل ک  که آنها در پرورش فرزندانشلان موفلق   شودیم

 نتیجه گیری
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مادرانی که از حمایت اجتماعی بیشلتری برخوردارنلد انعالاس    

دارنلد و فرزنلدان    یتلر ثبات پذیرتر بوده، رفتارها و هیجانات با

دارنلدل بنلابرای  مشلاوره و برنامله ریلزی بلرای ارائله         یترموفق

ای  کودکان، برنامه ریلزی آموزشلی و    یهاآموزش به خانواده

ائله مشلاوره بله ملادرانی کلله     تربیتلی بلرای کودکلان معللول، ار    

ویژه و خلاص بلرای    یهاکودکان معلول دارند و تدوی  برنامه

 لازم و  للروری اسللت، هللر چلله در حیاللهکودکللان اسللتثنایی 

 آنللان پژوهشللهای بیشللتری  یهللاکودکللان اسللتثنایی و خللانواده

هلا در کودکلان معللول    به خلانواده  توانیصورت گیرد، بهتر م

خاطر مشکلات فراوانشان بیشلتر ملورد   کمک کرد و آنها را به 

 بلود  ای  تحقیق دارای موانع و محلدودیتهایی   حمایت قرار دادل

عدم وجود تحقیقات مشابه در کشور و حتی خارج از  :از جمله

کشور که امکان مقایسه نتایج ای  پلژوهش بلا نتلایج تحقیقلات     

دسترسلی بله پاسلخگویان و جللب      د ومشابه را امکانپلذیر نکلر  

 کار دشواری بودل یکی هانان جهت تکمیل پرسشنامهر ایت آ

  کودکللان واللدی   بله  مربللوط ماالعلات  در عملده  مشلکلات  از

 

 تأکیلد  فرزنلدان  -روابلط واللدی    روی فقلط  که اینست ناشنوا

 درنظلر  آنهلا  تجربیلات  و احساسلات  و واللدی   خلود  و شودیم

 واللدی   شخصلیت  در تلدریج  بله  کله  تغییراتیل شودینم گرفته

 از جنبله  ایل  ل اسلت  یاماالعه قابل مو وع خود شودیم ایجاد

 رشلد  و هیجلانی  شخصلی،  جنبله  یعنلی  ناشنوا کودکان پرورش

 حلالی  درل گیلرد یمل  قرار غفلت مورد غالباً آنها خود شخصیت

 فرزندان سرنوشت وها خانواده ای  زندگی کل تغییرات ای  که

 لدهدیم تغییر را آنها

اداره دی که در ای  ماالعه شلرکت کردنلد و   از تمام افرا

کلله در گللردآوری اطلاعللات  و پللرورش و بهزیسللتی آمللوزش

 ارملزهمکاری کردند سپاسگ

  هیچ تعارض منافعی توسط نویسنده بیان نشده است
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