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 رفتارهای پرخاشگرانه كودكان ها در تنزلخانواده شدهمدیریت رفتارآموزش  اثربخشی الگوی

 
 عباس پیچک 1

 

 چکیده

ها در تنزل رفتارهای پرخاشگرانه خانواده شدهمدیریتآموزش رفتار  یالگو یاثربخشبررسی  باهدفپژوهش حاضر 

ها از نوع نیمه آزمایشی با گردآوری داده ازنظرهدف كاربردی و  برحسبصورت گرفت. روش این پژوهش  كودكان

-6ی كودكان پس آزمون با دو گروه آزمایش و كنترل بود. جامعه آماری پژوهش حاضر شامل كلیه-طرح پیش آزمون

 ایگیری تصادفی خوشهبود كه از این میان با استفاده از روش نمونه شهر اصفهان 2نطقه پسرانه مساله مدارس  8

حجم نمونه در نظر گرفته شد.  عنوانبهه كنترل( درگرونفر  15ه آزمایش، درگرونفر  15نفر) 30تعداد  ایمرحلهتک

كنترل هیچ آموزشی دریافت  ساعته تحت آموزش قرار گرفتند و گروه 2جلسه  8در این پژوهش گروه آزمایش طی 

 منظوربه( انجام پذیرفت. 1983ها بر اساس پرسشنامه سیاهه رفتاری كودكان آخنباخ و ادلبروک)آوری دادهنکردند. جمع

طور به دست آمد و همین 0.7سنجش پایایی پرسشنامه از ضریب آلفای كرونباخ استفاده شد و مقدار این ضریب بالای 

آزمون روایی پرسشنامه استفاده شد كه بدین منظور پرسشنامه مورد تأیید متخصصین مربوطه  ظورمنبهاز روایی محتوا 

در دو بخش توصیفی  SPSSافزار از اجرای پرسشنامه از طریق نرم آمدهدستبهاطلاعات  وتحلیلتجزیهقرار گرفت. 

تارهای مدیریت رفتاری والدین بر كاهش رفها نشان داد كه آموزش و استنباطی)تحلیل كوواریانس( انجام پذیرفت. یافته

معناداری داشت. به عبارتی آموزش مدیریت رفتاری والدین، رفتارهای پرخاشگرانه كودكان  تأثیرپرخاشگرانه كودكان 

ها، رفتارهای نتایج یافته بر اساسچنین دهد. همرا كاهش می شهر اصفهان 2پسرانه منطقه ساله مدارس  6-8

سبت به آزمون نن پس از پایان جلسات آموزش مدیریت رفتاری والدین، با توجه به تغییرات پسپرخاشگرانه كودكا

 است. یافتهكاهشآزمون، پیش

 پسرانه، والدین، كودكان، مدارس پرخاشگرانهآموزش مدیریت رفتاری، رفتارهای ها: كلیدواژه

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
 گرایش مدیریت شهریدوره كارشناس ارشد رشته مدیریت  دانش آموخته 1
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 مقدمه

شود ترین امکانات رشد را دارا است و در بهترین حالت خود آفریده میترین و كاملآیند عالیكودكانی كه به دنیا می

ترین وجه رشد كند و به برترین كمالات دست یابد. كافی است عادی و آمادگی آن را دارند كه به بهترین و شایسته

د. اما زندگی خانوادگی و محیط بهداشتی و آموزشی و اجتماعی و مناسب داشته باشبه دنیا آید و خانواده و محیطی 

سازد)سخندان ناپذیر میامکان ای است كه رسیدن به چنین مقصودی را دشوار و حتیگونهفرهنگی بسیاری از مردم به

 (. 1380توماج، 

رفتارهای . تاس سالانبزرگرشد یافتگی و بالندگی و توانایی و دانایی ما  درگروغافلیم كه سعادت كودكانمان  غالباًما 

و  یوسفیهای بهداشت روانی هستند)ترین علل ارجاع كودكان به كلینیکدر زمره شایع 2و پرخاشگری 1ضداجتماعی

 (. 1381خیر، 

شناسی روان ازنظراند. هها با آن مواجمشکلات روانی است كه انسان ترینوجدیترین پرخاشگری یکی از رایج

؛ به نقل از 2005، 3گیرد)سادوکآزار و آسیب رساندن به فردی صورت می منظوربهپرخاشگری رفتاری است كه 

ممکن است پرخاشگری داشته باشد. تواند انواعی شکل و عمل میبر اساس (. پرخاشگری 2005، 4بمبوئر و كونر

كی و صورت تجاوز به حقوق دیگری باشد)مکكلامی نظیر فریاد زدن، یا بهبدنی باشد مانند زدن، گاز گرفتن و یا 

ز ها و مراكشماری از كودكان خردسال با رفتارهای پرخاشگرانه به درمانگاهدر حال حاضر تعداد بی(. 2008، 5همکاران

ه آشفت سرعتبهكامی در هنگام نا چراكهشود. گونه كودكان به سهولت شناخته میاینشوند مشاوره ارجاع داده می

ن از اگر مراقبادهند. آرام كردن چنین كودكانی بسیار دشوار است. شوند و رفتارهای پرخاشگرانه از خود نشان میمی

زمن، ناپذیری مرفتارهایی نظیر تسلیم هاآنكنند. اغلب بخواهند كه نظم را رعایت كنند پرخاشگرانه رفتار می هاآن

محققان علوم (. 1390یعقوبی و همکاران، دهند)ی نظیر خشم را از خود نشان میپرخاشگری شدید، عواطف منف

اند زیرا تعریف رفتاری در كشورهای مختلف هرگز تعریف روشن و واحدی از مفهوم پرخاشگری ارائه نداده

شناسان (. روان1388فرهنگ، تجربه و اعتقادات جوامع متفاوت است)ایزدی طامه و همکاران،  تأثیرپرخاشگری تحت 

كنند: اكثر پژوهشگران، پرخاش را چنین تعریف می همهباایندر مورد چگونگی تعریف پرخاشگری توافق نظر ندارند. 

گنجی، ؛ ترجمه 2007، 6و همکاران بدارگیرد)آزار رساندن به دیگران انجام می منظوربهرفتار فیزیکی یا كلامی كه 

نه یکی از مشکلات اجتماعی مهم و اساسی در هر جامعه است كه به دلیل رفتارهای پرخاشگرا هرحالبه(. 1389

در  شدهارائهتعاریف  ترینمهمشود. در زیر به ای میاهمیت آن بخصوص در دوران كودكی و نوجوانی توجه ویژه

 شود: خصوص پرخاشگری اشاره می

اعمال درد و رنج جسمانی یا روانی باشد.  ای است كه هدفش(، پرخاشگری رفتار آگاهانه2007)7از دیدگاه ارونسون

گیرد. این عمل ممکن است بدنی وارد آوردن صدمه و رنج انجام می باهدفای است كه به عبارت بهتر عمل آگاهانه

                                                           
1- Antisocial Behavior 
2- Aggression 
3- Sadok 
4- Bambauer & Connor 
5- McKee et al 
6- Bedar et al 
7- Aronson,J.  
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هیلگارد و چنین، همپرخاشگری است.  درهرصورتیا كلامی باشد. خواه در نیل به هدف موفق بشود یا نشود، 

دانند كه قصد آن صدمه زدن)جسمانی و كلامی( به فرد دیگر یا نابود شگری را رفتاری می(، پرخا2006)1اتکینسون

 دهندهاننشكند قصد وی . مفهوم اساسی در این تعریف قصد است. اگر كسی پای شما را لگد میهاستآنكردن دارایی 

 رفتار پرخاشگرانه واجد چهار شرط زیر است:  طوركلیبهپرخاشگرانه بودن یا نبودن رفتار است. 

 دهد. انجام می عمداًبا پرخاشگری است آن رفتار را  توأمفردی كه رفتارش  -

 دهد. آن رفتار در روابط بین فردی كه حاكی از تعارض یا ناكامی باشد رخ می -

رانه داشته قابل او رفتار پرخاشگشخصی كه دارای رفتار پرخاشگرانه است قصدش برتری یافتن بر فردی است كه م -

 است. 

یا حد اعلای شدت، آن مسیر را پیموده  شدهتحریکزند یا در جهت جدال شخصی كه چنین رفتاری از او سر می -

ن مفاهیم مستتر در ای ترینمهم(. با توجه به جمیع تعاریف مربوط به پرخاشگری 1388است)ایزدی طامه و همکاران، 

 ز:ا اندعبارتتعاریف 

 گیرد. مندی: رفتار پرخاشگرانه همراه با قصد و نیت صورت مینیت -

 سازد. )كلامی یا جسمانی( قصد و نیت خود را آشکار مینوعیبهجلوه رفتاری: عامل پرخاشگری  -

 باشد. قربانی: پرخاشگری همواره معطوف به شخصی یا چیزی می -

شود. پرخاشگری خصمانه تقسیم می 3ایلهو پرخاشگری وسی 2به دو نوع پرخاشگری خصمانه طوركلیبهپرخاشگری 

شود و هدفش اعمال درد و آسیب است. اما در پرخاشگری عملی پرخاشگرانه است كه از احساس خشم ناشی می

ای برای رسیدن وسیله عنوانبهرسانی بای قصد و نیت آسیب رساندن به شخص دیگر وجود دارد، لیکن آسیوسیله

حالت پرخاشگری  2(. پرخاشگری خصمانه شامل 2007)ارونسون، ردگیاز ایجاد درد و رنج صورت میبه هدفی غیر 

ه كند یا او را بباشد. در پرخاشگری آشکار كودک به دیگران صدمه بدنی وارد میای میو پرخاشگری رابطه 4آشکار

سال به كتک زدن. اما در پرخاشگری یا تهدید كردن یک هم لگدزدنكتک زدن،  مثلاًكند. ای تهدید میچنین صدمه

)یعقوبی و رسانددهد و به رابطه همسالان آسیب میرخ می پراكنیشایعهمحرومیت اجتماعی و  صورتبهای رابطه

رود شود در مورد كودكانی به كار میمستقیم میرای كه شامل دو نوع مستقیم و غی(. پرخاشگری رابطه1390همکاران، 

كنند. برخی از محققان این نوع رفتار را پرخاشگری اجتماعی كودكان را از گروه طرد و منزوی میعمد سایر  طوربهكه 

 (.1387اند)واحدی و همکاران، ف كردهو مستقل از پرخاشگری آشکار تعری

ی زمنشأ تنش یا فشار روانی برای والدین امرو ترینرایجدلواپسی در مورد رفتار كودكان و نحوه كنار آمدن با آنان 

، زمینه را برای اجرای رقص فراهم شدن قدمپیشیک رقصی است كه در آن والدین با  همچوناست. تربیت فرزند 

محوری كه نقش والدین در  -دهد كه آن دسته از مداخلات كودکمطالعات صورت گرفته نشان می درواقعسازند. می

ای ر خانوادهد رویازاینركز باشد، كارایی بهتری دارند. بر روی كودک متم صرفاًفعال باشد نسبت به مداخلاتی كه  هاآن

بهبود وضعیت ضروری است كه فعالانه مشاركت داشته باشند)بلوم  منظوربه، والدین وجود دارد كه مشکل رفتاری

                                                           
1- Hilgard & Atkinson 
2- Inimical 
3- Instrumental 
4- Clear 
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به وجود  والدینشانهای فراوانی را برای چالش 2اختلالات رفتاری مبتلابهكودكان طور همین(. 2004، 1كویست

( )والدین، دوستان و معلمیناطرافیانشاندهند كه تأثیری منفی بر آورند. این كودكان رفتارهایی از خود نشان میمی

اختلالات  در كل. گرددبازمیبه خودشان  متقابلاًنیز  هاآنهای ناخوشایند این افراد در پاسخ به رفتار گذارد و واكنشمی

شکنانه و پرخاشگرانه است؛ كه در این پژوهش رفتارهای پرخاشگرانه رفتارهای قانون سازی شده شامل دو گروهبرونی

 دنكر حترانادر  تعمد، سالانبزرگ با همشاجر، دررفتن رهكواز قرار گرفت. این اختلال در  یموردبررسكودكان 

ان، یگرد ستاز د نشد حتراناو زود  زودرنجید، خو سوء رفتارو  تشتباهاا خاطر به انیگرد نشزسران، یگرد

 نكاپلا ؛2008، 3مریکاآ پزشکیروان نجمنا)دهدمی ننشارا  دخو جوییمنتقاو ا توزیكینه نیزو  عصبانیتو  ریلخود

اثربخشی » (، طی پژوهشی با عنوان1389آذرخش) در همین راستا (.1381، پور افکاری؛ ترجمه 2002، 4دوکساو 

دریافت كه آموزش مدیریت والدین به شیوه « شیوه ساندرز بر كاهش پرخاشگری كودكان آموزش مدیریت والدین به

است رفتار  اجراشدهساله پرخاشگر  11تا  7نفر از مادران كودكان  40مثبت(كه برای  فرزند پروریساندرز)برنامه 

 پرخاشگرانه كودكان را كاهش داده است. 

و  اـهآرزوت، حساساا به نسبتو  آیندبرنمی دخو ضداجتماعی یهارفتار دنكر نپنها درصدد معمولاًاین كودكان 

 تلذو  تهـشاند صیـمشخ فدـه معمولاً ادفرا این یهارفتار رسدمی رــنظ هــبو  نیستند لــقائ دیگران اهمیتی هاـفر

 قوـحقآن  طی كه رفتار یپابرجاو  اریتکر یلگو(. ا1385، وزیریو  انیـكاشلطفی )برندارددر  هاآن ایرـب یا امتیازی

 شامل لختلاا این ریفتار اتتظاهر. نیست دفر سن با متناسبری، فتار یلگوهاو ا شدهگذاشته پا اولیه دیگران زیر

در باب  .ستا قوانیناز  یدـج فـتخلدزدی و  فریبکاری یاال، موا تخریب، یا حیوانات دممر طرفبه یپرخاشگر

توان به ناتوانی والدین در مدیریت می هاآن ترینمهماست كه از  شدهمطرحاین اختلالات عوامل زیادی  شناسیآلت

؛ كاپلان 2004، 7هالنشتین؛ به نقل از2001، 6؛ اسمارت2002، 5كودک اشاره كرد)برادلی-رفتار كودک و تعامل منفی والد

(، معتقد است كه اختلالات 2002؛ به نقل از برادلی، 1992)8(. پترسون2004كویست، ؛ بلوم2002و سادوک، 

ثبات، دارای سه ویژگی است: قوانین بی معمولاًسازی شده نتیجه شکست در اعمال قوانین والدینی هستند كه برونی

دهد. ، كودكان را به سمت نافرمانی سوق میفرزند پروریضعیف حل مسئله. این نوع سبک  هایمهارتنظارت كم و 

پذیری اند كه، ضعف مسئولیت( بیان كرده2002، 10هالند؛ به نقل از كمپل و 2001)9در همین راستا كچلاک و كیلان

كند (، نیز بیان می2004دهد. بلوم كویست)سازی شده را افزایش میوالدین و تنبیه شدید، خطر بروز اختلالات برونی

شان، والدینی خشن، ناهماهنگ و ناتوان ر برخوردهای انضباطید غالباًمشکلات رفتاری  مبتلابهكه والدین كودكان 

 لـتعام درنتیجه ناـكدكو یاـهرفتار هـك تأكیددارند( 1986، 11برنر نفنوبر مانند)لتحواكولوژیک  یهالمدهستند. 

                                                           
1- Bloom Quist  
2- Behavioral Disorders 
3- American Psychiatric Association  
4- Kaplan & Sadock 
5- Bradly 
6- Smart 
7- Holenstein 
8- Peterson  
9- Kechlak & Kilan 
10- Campbell  & Holland 
11- Bronfenbrenner 
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 یهارفتار ایجادخطر  كه ملیاعو مطالعه ایبر مناسبی بچورچا لمد این هاست.آن تحولی بافتو  دکكو یهاگیویژ

 تمشکلا وزبردر  عامل ترینبرجسته(. 1995، 1الكند و ائر، گونتولا)نمایدمی همارـف دهندمی افزایشرا  زاـسمشکل

 نیز و( والدین غالباً)ادهخانو یعضاا شامل "ادهخانو محیط". ستا ادهخانو محیط انندزفر در ریاـفتو ر هیجانی

 عنوو ، هاآن شناختیروان تمشکلادر، اـم شخصیتی یاـهیـگویژ. دشومیدارد  دجوو عضاا بین این كه تباطاتیار

 توجهیقابل سهم، هددمی ننشا فرزند پروری شیوه قالبرا در  دخو هـكدارد،  دوـجک ودكوو  درما بین كه تباطیار

 تمشکلا به انندزفر یبتلاا در دـسریـم رـنظ هـب كه ملیاعو. از نددار سازیبرونیهای اختلال به انندزفر یبتلادر ا

(، در پژوهش خود دریافتند 2010)2هیرامورا و همکارانشخصیتی مادر است.  یاـهویژگید ـباش مـمه زیاـسیـنوبر

 . ستا تبیین قابل والدین فرزند پروری و دکكو سرشتاز  دهستفاا با زیادی ودحد تا نكادكو یپرخاشگركه 

الدین ناكارآمد و فرزند پروریدهند كه عوامل خطرساز خانوادگی مثل، نشان می هاپژوهشبسیاری از  كهاینبا توجه به 

، 3اندرزباشد)سبینی كننده نیرومندی برای رشد و حفظ مشکلات عاطفی و رفتاری در كودكان و نوجوانان میپیش

والدین را مورد هدف قرار دهد، از زمره  فرزند پروریای كه شیوه (، لذا روش مداخله2003، 4؛ دن و همکاران2003

(،  1999باشد. بدین منظور ساندرز و همکاران)های بسیار مؤثر پیشگیری از اختلالات مزمن رفتاری در كودكان میروش

مثبت را به وجود آوردند)به نقل از دن و همکاران،  فرزند پروری، برنامه فرزند پروریبر اساس مداخلات خانوادگی و 

سازی را بخشد و عوامل خطراین برنامه یک مداخله چند سطحی است كه عوامل محافظتی كودكان را غنا می (.2003

سطح  5(. این برنامه از 2005، 5دهد)دیویسونكه با مشکلات رفتاری و هیجانی كودكان در ارتباط است، كاهش می

(. دو 2003، 6 و ماركی ددز ترنرست)ساندرز، ا شدهتشکیلش نوجوانی درمانی مناسب برای والدین كودكان و دوره پی

تاری ن با خطر مشکلات شدید رفباشد و سطوح بعدی برای والدین كودكاسطح اول برای مشکلات رفتاری خفیف می

: اطلاعات لازم را در مورد رفتار والدی صحیح در اختیار والدین قرار سطح اول(. 2003است)ساندرز،  شدهریزیطرح

 فرزند پروریبالا ببرد. هدف از این سطح درمانی، افزایش آگاهی جامعه از نتایج  هاآننجکاوی را در دهد تا حس كمی

: شامل سطح دومهای رایج والدین است. ها برای رفع نگرانیحلشرح راه وسیلهبهبینانه و ایجاد احساس خوش

ری در پیشگی منظوربهرفتاری است كه های مراقبت اولیه برای مشکلات خفیف در سرویس مدتكوتاههای مشاوره

است كه هدف از آن آموزش فعال  شدهتشکیل: از سه جلسه درمانی سطح سومپذیرد. دو جلسه درمانی صورت می

جلسه آموزش  8: شامل سطح چهارماختلالات خفیف و متوسط رفتاری است.  مبتلابهها به والدین كودكان مهارت

 شود كهیم: برای والدینی استفاده سطح پنجماختلالات شدید رفتاری است.  مبتلابهگروهی برای والدین كودكان 

دچار سایر اختلالات خانوادگی مثل تعارضات زناشویی، افسردگی والدینی یا سطح  فرزند پروریعلاوه بر مشکلات 

 بالای استرس نیز هستند.  

                                                           
1- Tolan., Guerra & Kendall 
2- Hiramura et al 
3- Sanders  
4- Dean et al 
5- Davison 
6- Markei- Dadds & Turner  
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شود كه از انواع مداخلات درمانی در نظر گرفته مییکی  عنوانبه 1فرزند پروری هایمهارتبر همین اساس، آموزش 

های آموزشی كه برای والدین توان به بستهبنا به هدف مداخلات و مخاطبان آن انواع مختلفی دارد. از آن جمله می

اشاره كرد. در این خصوص  اندشدهدیدهو... تدارک  پرخاشگرانهكودكان واجد اختلال رفتار هنجار)سلوک( و 

كه گروه اول تنها « مثبت فرزند پروریارزیابی دو و سه برنامه »(، طی پژوهشی با عنوان 2011و همکاران) 2كانلمک

فرزند آموزش والدین گروهی را دریافت كردند و گروهی كه علاوه بر آموزش گروهی والدین، مداخلات برنامه 

یدند كه گروه دوم رضایت بیشتری نسبت به به این نتیجه رس هاآنكردند. در پایان مثبت را هم دریافت می پروری

افراد گروه اول دارند؛ ولی بین دو گروه تفاوتی در استرس والدین، تعامل مثبت و عملکرد خانواده و اختلال رفتاری 

 كودک مشاهده نشد. 

ادگیری نظریه ی بر مبنای اصول عمدتاًهای آموزشی والدین در اداره رفتارهای كودكان از طریق تعدیل رفتاری كه برنامه

در  كنند و كودكان نقشیهای آموزشی شركت میكند. فقط والدین در این برنامه، به والدین كمک میبناشدهاجتماعی 

گیرند تا اصول تقویت رفتار را به كار برند و پیشایندها و پیامدهای رفتار درمانی ندارند. والدین یاد می آوررویاین 

از »یا سازش نایافته( در پی دارد، شناسایی كنند. بنابراین، رفتارهای جامعه طلبی  3نده)سازرفتار خاصیفرزندشان كه 

نون تربیتی نادیده گرفتن و كاربرد ف»شوند و رفتارهای سازش نایافته از طریق تشویق می« طریق تقویت و توجه مثبت

 اگرچه(. 1387، فرزاد فرده نقل از ؛ ب1998، 4شوند)دان فورثخاموش می« سازیمتناسب و راهبردهایی نظیر محروم

بسیار متنوع و گسترده است.  هاآناند، اما شکل اجرای اصول به كار بسته در این مداخلات آموزشی بسیار مشابه

-سترشود)وببا گذار از رفتارهای نارسا كنش به رفتارهای بهنجارتر مشخص می فرزند پروری هایمهارتاثربخشی 

 (. 1992، 5استراتون

كمک به والدین برای ایفای نقش مؤثرتر والدینی در ارتباط با فرزندانشان است. به  آوررویهدف این  طوركلیبه

پیوسته به كار برند و در تعامل با فرزندانشان  صورتبهرا  شدهآموختهشود تا راهبردهای والدین آموزش داده می

ومندترین عامل خطر در رشد مشکلات رفتاری و هیجانی نیر شدهانجامآرامش خود را حفظ كنند. بنابر تحقیقات 

 (. 2005، 6كند)ساندرز و مراوسکااست كه او دریافت می فرزند پروریكودک كیفیت 

و رفتاری والدین بر كودكان و نیز ارتباط آن با مشکلات رفتاری ناشی از  فرزند پروریهای شیوه تأثیربا توجه به 

 غلط والدینی، عوامل تشدیدكننده آن فرزند پروریهای آمیز شیوهموقعیت مخاطره ، بازشناسیسازیبرونیاختلالات 

های های آموزش والدین برای جمعیتنماید. برنامهضروری می فرزند پروری هایمهارتو درمان آن از طریق آموزش 

كیفیت  شبرافزایو بیشتر است و هدف از آن ارتقای تعامل مفید والدین با كودكان است  شدهطراحینیز  غیر بالینی

  (.1389، نوری و آگاه هریس، جان بزرگیرفتاری) رابطه متمركز است تا حذف مسائل

                                                           
1- Parenting Skills 
2- McConnell  
3- Constructive 
4- Danforth 
5- Webster-Stratton 
6- Morawsk  
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دارند رفتارهای پرخاشگرانه دارند و این رفتارها به طرد شدن این كودكان از گروه  سازیبرونیكودكانی كه مشکلات 

شود. وقتی به نتایج تحصیلی ضعیف ختم می 1همسالان منجر شده و تركیب مشکلات كلامی و اختلالات یادگیری

، حرمت خود در این شوندهای درون خانوادگی با والدین و دیگر اعضای خانواده همراه میچنین عواملی با تعارض

 های آینده دراین اختلالات هم نامطلوب بوده و كودكان مبتلا در سال آگهیپیشیابد. كاهش می شدتبهكودكان 

اختلال 5و الکلیسم،  4، مصرف مواد3، اضطرابی2اختلالات یادگیری، خلقی همچونمعرض خطر مشکلات دیگری 

های زندگی هستند. وجود مشکلات در سازگاری سالیبزرگدوران بلوغ و  7و مجرمیت 6ضداجتماعیشخصیت 

این اختلالات  شناسیآلتعوامل در  نتریشود. از مهممیزناشویی و شغلی از دیگر مسائل این گروه محسوب 

ماندن و ایجاد  پابرجا شده در صورت سازییت رفتاری برونها و مشکلانشانهباشند. متغیرهای خانوادگی می

ی هاللاو اخت 8توجـه یهای نارسایللادر مقوله اخت غالباًروزانه شخص،  یزندگدر روال  ینیمعنادار بال یهاینارسای

 تضاد ورزیل لا، اخت10رفتار هنجاریلال ، اختنارسایی توجه/فزون كنشیل لامشتمل بر اخت 9گررفتـار اغتشاش

لو آماری اختلا یصیراهنمای تشخ تجدیدنظر شدهدر متن ، نشده صریحگر تل رفتـار اغتشـاشلاو یـا اختـگستاخانه 

های رفتاری لاختلا(. 2005، 12امیو ویل زابتیالتا، یدن)كننددریافت می ینیبال صیتشخ ،(2000)11یهای روان

 یسالبزرگدر  پرخاشگرانهدر آینده و رفتار  همسازیت شده در كودكان، عامل خطر عمده برای مشکلا سازییبرون

ن، شکست لاتوسط همسا یدر معرض طردشدگ ملاحظهقابل ایگونهبه كودكاناین  نیچن. همشودمحسوب می

 (. 2008، 13ی و همکارانكمک)با والدین قرار دارند تعارضو  یی خلقهالالبه اخت لاو ابت یلیتحص

یت و شخص زیربنایسازنده و  عنوانبهعاملی است كه در اكثر جوامع،  ترینبادواماز سوی دیگر، خانواده نخستین و 

 14تشناسان باید ریشه بسیاری از اختلالات شخصیو حتی به عقیده بسیاری از روان شدهشناختهرفتارهای بعدی كودک 

 ،17پارک و 16؛ هرینگتون1994 و همکاران، 15های روانی را در پرورش اولیه خانواده جستجو كرد)ماسنو بیماری

های روانی و عاطفی نقش را در پرورش ویژگی ترینمهمقب اصلی كودک (. از میان اعضای خانواده مادر یا مرا1995

زی سااند كه اختلالات برونینشان داده هاپژوهششود. كودک به عهده دارد و كانون سلامتی یا بیماری محسوب می

دن و همکاران،  ؛2003 ساندرز،(دارد هاآنهای تربیتی در كودكان ارتباط تنگاتنگی با مشکلات روانی والدین و شیوه

(. با توجه به اهمیت رابطه والدین و كودک در پدیدار شدن مشکلات رفتاری كودكان، آموزش والدین یکی از 2003

                                                           
1- Learning Disorders 
2- Temperament 
3- Anxiety 
4- Using drugs 
5- Alcoholism 
6- Antisocial Personality Disorder 
7- Conviction 
8- Attention Deficit Hyperactivity Disorder 
9- Disturbance Behavior Disorder 
10- Normality Behaviour Disorder 
11- DSM(Diagnostic and Statistical Manual of mental disorders) 
12- Denita; Elizabeth & William 
13- McKee & et al 
14- Persolality Disorders 
15- Massen 
16 -Harrington 
17 -Park 
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( و نظر به اهمیت دوران 2006ساندرز،  شود)ترنر وها محسوب میهای درمانگری برای این اختلالترین شیوهرایج

 ای كه این مشکلاتملاحظهقابلهای وخیم و در این دوره و نارسایی شده سازیبرونیكودكی، شیوع بالای مشکلات 

های مهم زندگی فرد در حال و آینده ایجاد های تحصیلی، اجتماعی و ارتباطی و دیگر زمینهتواند در قلمروی كنشمی

 نماید. های پیشگیرانه و درمانگرانه را در این حوزه محرز میكند تدارک و معرفی طرح

، راهکارهایی در درمان كودكان دچار رفتارهای شدهطراحییریت والدین كه بر اساس یادگیری اجتماعی آموزش مد

شود كه چگونه تعاملات مثبت با به والدین آموزش داده می 1باشد. در آموزش مدیریت رفتاری والدینناسازگارانه می

بپرهیزند. آموزش مدیریت  فرزند پروریمناسب های نارا افزایش داده و از تعارضات بکاهند و از روش كودكانشان

 صورتهب، نظارت و سرپرستی مؤثر و حل مشکلات غیر خشنتقویت مثبت، اعمال نظم، مقررات  دربرگیرندهوالدین 

كند: افزایش دانش، مهارت، خودكارآمدی و آمیز است. برنامه آموزش مذكور این اهداف را دنبال میمسالمت

، و پردازیالگ واسطهبهیادگیری آموزشی، حل مسئله  وسیلهبه، ارائه درمان كودكانشانوالدین در تربیت  فکریخوش

كمتر برای  2یافته حل مسئله، گسترش سرگرمی، ایمنی، پرورش و ایجاد محیطی با میزان تعارضدرمانگری ساخت

كان از طریق مهارت فرزند پروری كودكان، افزایش كارآمدی رفتاری، هوشی، زبانی، عاطفی و اجتماعی كود

یابد. دلیل منطقی در این برنامه با نزدیک شدن به سطوح بالاتر، شدت مداخلات افزایش می. (2003مثبت)ساندرز، 

ن و نیز نیازهای گوناگون والدی رفتار كودكانبندی این برنامه، وجود سطوح متفاوت اختلال در عملکرد و برای سطح

 تأثیر»(، طی پژوهشی با عنوان 1388جلالی و همکاران) و روش مساعدت است. در این راستا نوع، شدت ازنظر هاآن

یافتند در« آموزاندانش سازیبرونیكاهش اختلالات مثبت بر  فرزند پروری برنامه بر اساسوالدین  مدیریت آموزش

اداری مثبت، كاهش معن زند پروریفركه گروه آزمایش در مقایسه با گروه كنترل، پس از پایان جلسات آموزش برنامه 

ده سازی ششکنانه و نیز نمره كلی مشکلات برونیهای رفتار پرخاشگرانه، رفتارهای قانوندر نمرات زیر مقیاس

 است. پیداكرده

والدین  ناكارآمد فرزند پروریهای كودک و شیوه -تعاملات منفی والد تأثیردر مورد  شدهبیانهای با توجه به پژوهش

ین ناكارآمد والد فرزند پروریهای در ایجاد اختلالات رفتاری كودكان، نیاز به اعمال مداخلاتی جهت تغییر در شیوه

 در پژوهش روازاینشود. كاهش مشکلات رفتاری والدین و كاهش مشکلات رفتاری كودكان احساس می درنتیجهو 

رفتاری  آموزش مدیریت»گویی به این مسئله هستیم كه پاسخحاضر با قصد برطرف نمودن خلأهای پژوهشی به دنبال 

بر «. دارد؟ تأثیریچه  شهر اصفهان 2پسرانه منطقه ساله مدارس  8-6كودكان  پرخاشگرانهوالدین بر كاهش رفتارهای 

 زیر است: قراربهاین اساس فرضیه و مدل پژوهش 

 2پسرانه منطقه ساله مدارس  8-6كودكان  گرانهپرخاش فرضیه پژوهش: آموزش مدیریت رفتاری والدین، رفتارهای

 دهد. را كاهش می شهر اصفهان

 مدل مفهومی پژوهش نیز در شکل زیر آورده شده است:

 

 

                                                           
1- Parenting behavior Management Training(PMT) 
2- Conflict 
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 (دی)دوره جدیدر علوم انسان دیجد قاتیتحقفصلنامه 
 

 ،43 شماره

 سیزدهم،دوره 

 چهارم،سال 

 ،1403 بهار 

 16-1صص 

 

 

 

 

 

 (1983: مدل مفهومی پژوهش)آخنباخ و ادلبروک، 1شکل 

 شناسیروش

-آزمونها از نوع نیمه آزمایشی با طرح پیشگردآوری داده ازنظرهدف كاربردی و  برحسبروش این پژوهش 

شهر  2پسرانه منطقه ساله مدارس  8-6ی كودكان آزمون با دو گروه آزمایش و كنترل بود. جامعه آماری شامل كلیهپس

ه آزمایش، درگرونفر  15نفر) 30تعداد  ایمرحلهتکای گیری تصادفی خوشهبود كه با استفاده از روش نمونه اصفهان

ساعته تحت آموزش قرار  2جلسه  8حجم نمونه در نظر گرفته شد. گروه آزمایش طی  عنوانبهه كنترل( درگرونفر  15

 گرفتند و گروه كنترل هیچ آموزشی دریافت نکردند. 

( بود. این پرسشنامه 1983)2و ادلبروک آخنباخ 1ها در این پژوهش پرسشنامه سیاهه رفتاری كودكانابزار گردآوری داده

كشد و دارای سه نوع دقیقه طول می 20و پایا است و تکمیل آن حدود  اعتمادقابلباشد و می زیرمجموعه 8دارای 

 چنین برای ارزیابی پاسخ به درمانابزار غربالگری هم عنوانبهوالدین، آموزگار و خود گزارشگر است. این پرسشنامه 

نی بر تجربه نظام سنجش مبت طوركلیبهرود. های تشخیصی به كار میمعیاری برای مقایسه با سایر پرسشنامه عنوانبهو 

است.  شدهتهیهسال  18-6برای سنین باشد كه می 3(TRF),4 (CBCL),(YSR)دارای سه فرم (ASEBA)آخنباخ

شود. در شش ماه گذشته تکمیل می هاآنبر اساس وضعیت  كودكانشانتوسط والدین در مورد  (CBCL)فرم

دارند و با عملکرد او آشنا هستند  سروكارتوسط معلم یا سایر كاركنان محیط آموزشگاهی كه با كودک  (TRF)فرم

انجام  اندشدهدادهتشخیص  سازیبرونیدارای مشکلات  (CBCL)شود و در مورد كودكانی كه در فرمتکمیل می

 گزارش دهیفرم خود ، (YSR)این كودكان. فرم سازیبرونیدارا بودن مشکلات  شود تا تأییدی باشد در موردمی

به دلیل پایین بودن سن كودكان از آن استفاده  نوجوان است كه برای سنین نوجوانی است كه ما در این پژوهش

سؤال است و  113گردد. هر فرم دارای كودک مربوط می شناسیجمعیتنکردیم. صفحه اول هر فرم به اطلاعات 

 شوند. ( پاسخ داده میاصلاًو  معمولاً، كاملاً)2، 1، 0 صورتبه

باشد شکنانه و رفتارهای پرخاشگرانه میكه دارای دو مؤلفه رفتارهای قانون سازیبرونیما در این پژوهش با مشکلات 

و  سازیبرونیمشکلات در  60از  ترپایینپرسشنامه سیاهه رفتاری كودكان نمره تراز شده  داریم. در سروكار

اختلال  63متوسط یا مرزی و بیش از  63تا  60شکنانه و پرخاشگری طبیعی، اعداد های رفتارهای قانونمقیاسزیر

 شود. محسوب می

وری سازشی كودک و كنش حیتكه مربوط به ارزشیابی صلا CBCLدر پژوهش حاضر بخش اول پرسشنامه 

 سازیبرونیپردازد حذف شد و در بخش دوم)بررسی مشکلات رفتاری كودكان( از موادی كه به بررسی مشکلات می

                                                           
1- Child Behavior Checklist 
2- Achenbach & Edelbrock 
3- Youth Self- Report 
4- Teacher’s Report Form 

آموزش مدیریت رفتاری 

 والدین

 پرخاشگرانهرفتارهای 
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 ،43 شماره
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 چهارم،سال 

 ،1403 بهار 

 16-1صص 

 

 سؤالاتكه در اینجا اطلاعات مربوط به  پردازد استفاده شدشکنانه و پرخاشگرانه میهای رفتار قانونمقیاسو زیر

-16-3سؤالات:  CBCLمربوط به رفتارهای پرخاشگرانه در فرم  سؤالاتاست.  پرخاشگرانه آورده شده رفتارهای

؛ سؤالات مربوط به رفتارهای پرخاشگرانه در 87-88-89-94-95-97-104—19-20-21-22-23-37-57-68-86

 .104-97-95-94-90-89-88-87-86-77-76-68-57—37-23-21-20-19-16-6-3سؤالات: TRF فرم 

سنجش پایایی از ضریب آلفای  منظوربهچنین، در این پژوهش برای تائید روایی از روایی محتوا استفاده شد. هم

 به دست آمد. 0.7كرونباخ استفاده شد كه مقدار این ضریب برای پرسشنامه بالای 

ار و آم اسیشنجمعیتها در دو قسمت توصیفی و استنباطی صورت گرفت. در بخش اول، اطلاعات تحلیل داده

افزار ی پژوهش از تحلیل كوواریانس در نرمتوصیفی متغیرها ارائه شد. سپس در بخش بعدی، برای بررسی فرضیه

SPSS  .استفاده شد 

 هایافته

آماری تحلیل كوواریانس استفاده شد. قبل  ها و بررسی فرضیه پژوهش، از روشدر این بخش در راستای تحلیل داده

مچنین قرار گرفت، ه موردبررسی اسمیرنف-كالموگروفها با استفاده از آزمون از آزمون فرضیه، نرمال بودن توزیع داده

 اده شد كه در جدول زیر آورده شده است. ها استفلوین برای بررسی یکسانی واریانس از آزمون

 اسمیرنف -ها و كالموگروفلِوِن جهت بررسی مفروضه همگنی واریانس F: نتایج آزمون 1جدول

 F Df1 Df2 P k P متغیر

 289/0 983/0 953/0 28 1 456/0 پرخاشگرانهرفتار 

است. لذا فرض صفر مبنی بر  تركوچکجدول  Fمتغیر از  شدهمحاسبه F به جدول بالا، نتایج نشان داد ک با توجه

ان داد، نتایج نشچنین توان آزمون تحلیل كوواریانس را انجام داد. همگردد. بنابراین میهمگن بودن واریانس تأیید می

پژوهش برای متغیر رفتار های توزیع دادهتوان بیان داشت كه ، می0.05به دلیل بیشتر شدن سطح معناداری متغیر از 

تحلیل كوواریانس در  طور كه گفته شد، آمار استنباطی به آزموناست. در پژوهش حاضر هماننرمال  اشگرانهپرخ

 ی پژوهش در جدول زیر آمده است.اختصاص دارد كه نتایج فرضیه SPSSافزار نرم

پسرانه ساله مدارس  8-6كودكان  پرخاشگرانهآموزش مدیریت رفتاری والدین، رفتارهای ی پژوهش: فرضیه

  دهد.را كاهش می شهر اصفهان 2منطقه 

ه در دو گروه پرخاشگرانرفتارهای  های آماری خرده مقیاسی پژوهش، ابتدا به بررسی شاخصبرای آزمون فرضیه

 آزمایش و كنترل پرداخته و سپس نتایج آزمون تحلیل كوواریانس در جدول زیر آورده شده است. 

گروه كنترل و آزمایش در دو مرحله  "پرخاشگرانهارهای ترف"یاس های آماری خرده مق: شاخص2جدول

 آزمونپس -آزمونپیش
 شاخص آماری 

 گروه
 انحراف استاندارد میانگین

 كنترل
 2/6 46/10 آزمونپیش

 6/5 66/11 آزمونپس
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 سیزدهم،دوره 
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 آزمایش
 92/2 2/11 آزمونپیش

 6/5 7 آزمونپس

ت كه تحت آموزش مدیریگروهی  "پرخاشگرانهرفتارهای "میانگین نمره با توجه به جدول بالا، نتایج نشان داد كه 

 چنین میانگین نمرههم؛ 66/11و  46/10گروه كنترل به ترتیب برابر  آزمونپیشو  آزمونپسدر اند رفتاری نبوده

 گروه آزمایش به ترتیب برابر آزمونپیشو  آزمونپس دراند تحت آموزش بودهگروهی كه  "پرخاشگرانهرفتارهای "

 است.  7و  2/11با 

 : نتایج آزمون تحلیل كوواریانس3جدول
 توان آزمون اندازه اثر F P میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات منبع

 768/0 224/0 01/0 79/5 53/162 1 53/162 دوره آموزشی

 - - - - 86/20 27 31/563 خطا

      30 3340  جمع

 

و  27و  1جدول با درجات آزادی  Fاست كه از  79/5 شدهمحاسبه Fدهد كه اطلاعات مندرج در جدول نشان می

باشد. باشد. لذا فرض صفر مبنی بر عدم وجود تفاوت رد و فرض خلاف پذیرفته میمی تربزرگ 01/0سطح معناداری 

ودكان ك پرخاشگرانهرفتارهای  ،آموزش مدیریت رفتاری والدینتوان ادعا كرد كه استفاده از می 99/0با اطمینان بنابراین 

دهد ها نیز نشان مینتایج جدول مقایسه میانگین .دهدرا كاهش می شهر اصفهان 2پسرانه منطقه ساله مدارس  8تا  6

 . است یافتهكاهش( 8/14از دوره) ( نسبت به قبل8بعد از دوره) پرخاشگرانهرفتارهای میانگین  توجهیقابلكه به میزان 

در جدول ذیل  TRFچنین، بررسی نتایج آزمون تحلیل كوواریانس آموزش مدیریت رفتاری از دیدگاه معلمان هم

 آمده است: 

 آموزانه دانشپرخاشگراندر خرده مقیاس رفتار  TRF: نتایج آزمون تحلیل كوواریانس4جدول 

 منبع
مجموع 

 مجذورات
 F P میانگین مجذورات درجه آزادی

 003/0 95/10 94/114 1 94/114 رفتار پرخاشگری

در سطح  27و  1جدول با درجات آزادی  Fدر آزمون از  شدهمحاسبه  Fدهد كه اطلاعات مندرج در جدول نشان می

نابراین باشد. باست. لذا فرض صفر مبنی بر عدم وجود تفاوت رد و فرض خلاف پذیرفته می تربزرگ 01/0معناداری 

توان ادعا كرد كه از دیدگاه معلمان استفاده از آموزش مدیریت رفتاری والدین توانسته به گونه می 99/0با اطمینان 

 دهد.  را كاهششهر اصفهان  2پسرانه منطقه ساله  8تا  6كودكان  پرخاشگرانهمعناداری رفتار 

 گیرینتیجه

برای دستیابی به نتایج مطلوب و  درواقعگیرد، هایی كه در روند انجام یک كار پژوهشی صورت میتمامی تلاش

حل برای مشکلاتی است كه وجود دارد و هدف از انجام پژوهش، یافتن راه چراكهپیشنهادهایی برای پژوهش است. 

در ظاهر كوچک و ناچیز بوده  هرچنددغدغه پژوهشگر بوده و باعث انجام پژوهش شده است. گاهی این مشکلات 

 رموردنظدهند و مانع رسیدن به نتایج ر جامعه هدر داده و كارآیی و اثربخشی را كاهش میولی هزینه و انرژی زیادی د
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بینی و مهیا كرد و اقدامات را پیش هاآنرفع  هایحلراهتوان این مشکلات و گردند. از طریق پژوهش میو ارزشمند می

 كارآیی و نتایج مثبت افزایش یابد. درنهایتمناسب را انجام داد تا 

 خاشگرانه پر اثربخشی آموزش مدیریت رفتاری والدین بر كاهش رفتارهای لذا این پژوهش با توجه به اهمیت موضوع،

ی موجود فرضیه بر اساس، كه در ادامه قرارداد موردبررسیرا  شهر اصفهان 2پسرانه منطقه ساله مدارس  8-6كودكان 

 پردازیم:گیری میدر پژوهش به بحث و نتیجه

ساله  8تا  6كودكان رفتارهای پرخاشگرانه  ،از آموزش مدیریت رفتاری والدین استفادهژوهش نشان داد كه ی پیافته

دهد كه به میزان ها نیز نشان مینتایج جدول مقایسه میانگین ؛دهدرا كاهش میشهر اصفهان  2پسرانه منطقه مدارس 

 . است یافتهكاهش( 8/14)از دوره نسبت به قبل( 8بعد از دوره)رفتارهای پرخاشگرانه میانگین  توجهیقابل

كانل، مک(، 1385(، قنبری)1388بیرامی)(، 1388جلالی و همکاران) (،1389آذرخش) هایاین نتیجه با نتایج پژوهش

(، 2002و همکاران) 4فرولیش(، 2006)3(، دنفورث و همکاران2007)2كاستین و كمپل(، 2011)1بریتکروز و ساوج

 همخوانی دارد. مطابقت و 

 نیناقواز  نشاانندزفر تربیتدر  هشد سازیبرونی تختلالاا مبتلابه نكادكو لدینوا كه گفت انتومی یافته ینا تبییندر 

 دهستفاا ناهماهنگو  شدید تنبیهو از  دهبو رداربرخو ضعیف پذیریمسئولیتو  مسئله حل ضعیف هایمهارت، ثباتبی

. (2004بلوم كویست، )هستند انناتوو  ناهماهنگ، خشن لدینیوا شانانضباطی یهاردبرخودر  لدینوا ینا. كنندمی

 تهنساتو احتمالاً مادران زشموآ الذشود، نتیجه این رفتار، گاهی ایجاد و افزایش رفتارهای پرخاشگرانه در كودک می

جایگزین  درواقع. هدد ارقر ثیرأت تحترا  مدرآناكا هایروش ینا مدرآكاو  نوین تربیتی هایسبک زشموآ با ستا

های خشن العملعکس جایبهسازی و بازگیری پاداش، زمان ساكت و دستور دادن هایی مانند محرومكردن تکنیک

قاطع  حالیندرعتر و شود كه محیط تربیتی كودک از محیط خشن به محیطی سالموالدین برای كنترل كودک باعث می

 كند.  اشگرانه كودک كمک میتبدیل شود و به كاهش رفتارهای پرخ

 گردد:های پژوهش، پیشنهادهایی در ادامه ارائه مییافته بر اساس

 ( در مدارس و آموزش آن به معلمان و كادر آموزشی؛فرزند پروریاستفاده از روش مدیریت آموزش والدین)

 هایآموزش و آگاهی، برای والدین در همه رده باهدفگسترده و كاربردی  صورتبهآموزش مدیریت رفتاری والدین 

 انجام گیرد؛ فرزندانشانسنی 

وانند بت كودكانشانتر های پایینگنجاندن برنامه آموزش مدیریت رفتاری والدین در مهدهای كودک تا والدین از سن

 این برنامه را اجرا كنند؛

آموزش مدیریت رفتاری والدین و حل مشکلات  یدرزمینههایی كه ی پژوهشاز كلیه فرا تحلیلو  بررسی جامع

 رفتاری كودكان توسط پژوهشگران مختلف در دنیا صورت گرفته است.

 

 

                                                           
1- Mc Connell; Breitkreuz & Savage 
2- Costin & Chambers 
3- Danrforth et al 
4- Frolich  
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 منابع

 انتشارات رشد.: . تهران(1387. )شکرشکن حسین . ترجمهاجتماعی شناسیروان(. 2007ارونسون، الیوت. )

 مسئلهآموزش صبر و حل  تأثیرمقایسه (. 1388ایزدی طامه، احمد؛ برجعلی، احمد؛ دلاور، علی و اسکندری، حسین.)

، فصلنامه دانش انتظامی. دانشجویان دانشگاه علوم انتظامی ایمقابلهبر كاهش پرخاشگری و انتخاب راهبردهای 

 .207-182(، صص: 44)مسلسل 3، شماره 11دوره 

( به شیوه ساندرز بر كاهش پرخاشگری كودكان PMT(. اثربخشی آموزش مدیریت والدین)1389)آذرخش، سمیه. 

 كارشناسی ارشد، دانشگاه علامه طباطبائی. نامهپایانپسر مقطع ابتدائی. 

(. تهران: نشر 1389. ترجمه گنجی، حمزه.)روانشناسی اجتماعی(. 2007بدار، لوک؛ دزبل، زوزه و لامارش، لوک.)

 ساوالان.

 نیوبر تختلالاا مبتلابه بستانید انپسر درانما به فرزند پروری هایمهارت تأثیر آموزش(. 1388بیرامی، منصور. ) 

، همزدیا لسا، نیروا شتابهد لصوا هشیوپژ ی علمیمجله. هاآن تربیتی هایشیوهو  نیروا سلامت بر هشد زیسا

 .2 رهشما

آموزش اخلاق، رفتار اجتماعی و قانون پذیری به (. 1389جان بزرگی، مسعود.، نوری، ناهید.، آگاه هریس، مژگان. )
 .نشر ارجمند. تهران، كودكان

فرزند آموزش برنامه  تأثیر(. 1388خیرالدین، جلیل و شعیری، محمدرضا.) بابا پورجلالی، محسن؛ پوراحمدی، الناز؛ 

، شناسی دانشگاه تبریزفصلنامه روانساله.  10تا  7سازی شده در كودكان لالات برونیمثبت بر كاهش اخت پروری

 .36-15، صص: 13سال چهارم، شماره 

 عاطفی  -اجتماعی بر مشکلات رفتاری هایمهارتبررسی اثربخشی آموزش گروهی (. 1380.)سولسخندان توماج، ر

 .كارشناسی ارشد مشاوره، دانشگاه اصفهان نامهپایان  .گنبدكاووس شهرستان دبستانی كودكان
فرزند پروری بر كاهش تنیدگی مادران  هایمهارت(. نقش آموزش 1387. )حیدر علی، سیده زینب. ، هومن، فرزاد فرد

 .292-277(، 15)4، فصلنامه روانشناسان ایرانیو مشکلات رفتاری كودكان. 

كارشناسی  نامهپایان ساله. 9-7كودكان سازیبرونیآموزش رفتاری والدین بر مشکلات  تأثیر(. 1385قنبری، سعید. )

 ارشد، دانشگاه شهید بهشتی.

، جلد سوم، ترجمه بالینی پزشکیروان -: علوم رفتاریپزشکیروانخلاصه (. 2002هارولد. ، سادوک، بنیامین. )كاپلان،

  (. تهران، نشر آب.1381پور افکاری.) اللهنصرت

 . تهران، نشر ارسباران.روانشناسی مرضی كودک(. 1385لطفی كاشانی، فرح. ، وزیری، شهرام. )

 (.تهران: نشر مركز.1376اسایی.). ترجمه مهشید یرشد و شخصیت كودک .(1994.)ماسن، پاول هنری

روایی مقیاس  (. بررسی پایایی و1387مقدم، محمد.)؛ حسینی نسب، سید داوود؛ اسکندر ،فتحی آذرشهرام؛ واحدی، 

ول بهداشت فصلنامه اصارومیه.  دبستانیپیشو ارزیابی میزان پرخاشگری در كودكان  دبستانیپیشپرخاشگری 
 . 37شماره ، 1، سالروانی
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، طهوریان . ترجمهكودک از دیدگاه معاصر شناسیروان. (1995.)هرینگتون، ای. میویس و پارک، راس دی

 .. مشهد: مؤسسه چاپ و انتشارات آستان قدس رضوی (1378جواد.)

انتشارات ، . تهران(1385. )شناسحقه محمود ساعتچی،حسن ترجم، شناسیروانزمینه (. 2006هیلگارد و اتکینسون. )

 گپ.

های اجتماعی ماتسون و مقایسه (. بررسی پایایی و روایی مقیاس سنجش مهارت1381.)حمدو خیر، م ریدهیوسفی، ف
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158. 
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The Effectiveness of the Managed Behavior Training Model of Families in 

Reducing the Aggressive Behavior of Children 
 

Abbas Pichak1 

 

 

Abstract 

The present study was conducted with the aim of investigating the effectiveness of the 

model of family managed behavior training in reducing children's aggressive behaviors. 

The method of this research was applied in terms of purpose and in terms of data 

collection, it was a semi-experimental type with a pre-test-post-test design with two 

experimental and control groups. The statistical population of the present study included 

all the 6-8 year old boys' schools in the 2nd district of Isfahan city, of which 30 people 

(15 people in the experimental group, 15 people in the control group) were selected 

using the one-stage cluster random sampling method. The sample was considered. In 

this study, the experimental group was trained during 8 2-hour sessions, and the control 

group did not receive any training. Data collection was done based on Achenbach and 

Edelbrock (1983) children's behavior inventory questionnaire. In order to measure the 

reliability of the questionnaire, Cronbach's alpha coefficient was used and the value of 

this coefficient was above 0.7, and content validity was also used to test the validity of 

the questionnaire, and for this purpose, the questionnaire was approved by the relevant 

experts. The analysis of the information obtained from the implementation of the 

questionnaire was done through the SPSS software in two descriptive and inferential 

parts (analysis of covariance). The findings showed that parent behavioral management 

training had a significant effect on reducing children's aggressive behaviors. In other 

words, parent behavior management training reduces the aggressive behavior of 6-8 

year old boys' schools in district 2 of Isfahan city. Also, based on the results of the 

findings, children's aggressive behaviors have decreased after the end of the parents' 

behavior management training sessions, according to the post-test changes compared to 

the pre-test. 

Keywords: Behavior Management Training, Aggressive Behaviors, Parents, Children, 

Boys' Schools 

                                                           
1 A graduate of the master's course in the field of management, majoring in urban management 
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