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چکیده
با  کودکان  در  شناختی  پردازش  و  تصمیم‌گیری  سبک‌های  هیجانی،  تنظیم  مقایسه  حاضر  پژوهش  هدف  هدف:  و  زمینه 

کودکان بهنجار بود. اختلال نافرمانی مقابله‌ای و 

با  آماری شامل تمامی دانش‌آموزان بهنجار و  از نوع علی-مقایسه‌ای بود، جامعه  و  روش: روش پژوهش حاضر توصیفی 
کودکان با اختلال نافرمانی  اختلال نافرمانی مقابله‌ای مقطع ابتدایی شهرستان مینودشت در سال تحصیلی 98-1397 بود. 
ابزار مورد  کودکان بهنجار با روش در دسترس انتخاب شدند.  از روش نمونه‌گیری تصادفی خوشه‌ای و  با استفاده  مقابله‌ای 
گراس  کودکان هومرسون و همکاران، پرسشنامه تنظیم هیجان  استفاده شامل مقیاس درجه‌بندی اختلال نافرمانی مقابله‌ای 

و جان، سبک‌های تصمیم‌گیری اسکات و بروس و پرسشنامه پردازش اطلاعات اسکوونبرگ و اسکیلدر بود.

کودکان  از  بیشتر  بهنجار  کودکان  مجدد  ارزیابی  میانگین‌  که  داد  نشان  چندمتغیری  واریانس  تحلیل  آزمون  نتایج  یافته‌ها: 
در  بود.  بهنجار  کودکان  از  بیشتر  مقابله‌ای  نافرمانی  اختلال  با  کودکان  سرکوبی  میانگین  و  بود  مقابله‌ای  نافرمانی  اختلال  با 
بود  بهنجار  کودکان  از  بیشتر  مقابله‌ای  نافرمانی  اختلال  با  کودکان  میانگین  آنی  و  وابسته  اجتنابی،  تصمیم‌گیری  سبک‌های 
خواندن  شامل  شناختی  پردازش  مؤلفه‌های  میانگین  بود.  بالاتر  بهنجار  کودکان  میانگین  منطقی  و  شهودی  سبک‌های  در  و 

کودکان با اختلال نافرمانی مقابله‌ای بود. کودکان بهنجار بیشتر از  انتقادی، بافت اولیه و ساختار 

آنها در  که  نافرمانی مقابله‌ای موجب می‌شود  با اختلال  کودکان  که ماهیت اختلال  گرفت  نتیجه  بنابراین می‌توان  نتایج: 
کنند. تنظیم هیجانی، سبک‌های تصمیم‌گیری و پردازش شناختی از همتایان بهنجار خود ضعیف‌تر عمل 

كلیدی: اختلال نافرمانی مقابله‌ای، پردازش شناختی، تنظیم هیجانی، سبک‌های تصمیم‌گیری واژه‌های 
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مــقـدمــه  

یکـی از شـایع‌ترین اختلال‌هـای رفتـاری مخرب اختلال نافرمانی 
به‌صـورت  مقابلـه‌ای،  نافرمانـی  اختلال   .)1( اسـت  مقابلـه‌ای1 
نافرمانـی/  رفتـار  عصبانـی2،  تحریک‌پذیـر/  خلـق  از  الگویـی  یـك 
کـه  اختصاصـی  علامـت   4 حداقــــل  بـا  کینه‌جـــویی4  و  جـــدلی3 
بـه مـــدت حـــداقل 6 مـاه طـول می‌کشـد، ظاهـر می‌شـود؛ ضمـن 
کـه بـا سـن، جنـس  اینکـه ایـن رفتارهـا فراوان‌تـر از آن چیـزی اسـت 
در  قابـل ‌ملاحظـه‌ای  پریشـانی  و  باشـد  متناسـب  فـرد  فرهنـگ  و 
زمینـه اجتماعـی، تحصیلـی و شـغلی ایجـاد می‌کننـد. ایـن اختلال 
تقسـیم  و شـدید  3 دسـته خفیـف، متوسـط  بـه  لحـاظ شـدت  بـه 
می‌شـود )2(. اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای، سـومین اختلال شـایع 
بیـن  اختلال  ایـن   .)3( اسـت  نوجوانـان  و  کـودکان  روان‌پزشـکی 
قـرار می‌دهـد و شـیوع  تأثیـر  را تحـت  کـودکان  از  0/4% و ٪13/4 
میـزان  همچنیـن   .)4( می‌باشـد   %4/9 تـا   %3/9 از  آن  تجمیعـی 

شـیوع بیـن پسـران نسـبت بـه دختـران بیشـتر اسـت )2(.
کــه "خلــق  کــودکان اغلــب بــه نظــر می‌رســد  از نــگاه بیرونــی، ایــن 
خشــمگین و تحریک‌پذیــر" دارنــد. بــه نظــر می‌رســد آنهــا بــه راحتــی 
کــه همــه چیــز بــر وفــق مرادشــان  آزرده‌خاطــر می‌شــوند و زمانــی 
پیــش نمــی‌رود، بــه ســرعت عصبانــی می‌شــوند. از نظــر عاطفــی، 
کــودکان بســیار حســاس هســتند، امــا در بیــان احساســات  ایــن 
خــود بــه دیگــران مشــکل دارنــد. آنهــا ممکــن اســت غــم و انــدوه، 
گســتاخانه  و  خصمانــه  به‌صــورت  را  تنهایــی  حتــی  و  نگرانــی 
کــه همــدردی چندانــی را بــه خــود جلــب نکنــد )5(.  کننــد  ابــراز 
و  اســت  نامطلــوب  مقابلــه‌ای  نافرمانــی  اختاــل  گهــی  پیش‌آ
ســوء‌مصرف  ســلوک5،  اختلال‌هــای  بــه  ابتاــ  خطــر  افزایــش  بــا 
اختلال‌هــای  و  ضداجتماعــی7  شــخصیت  اختلال‌هــای  مــواد6، 
اضطرابــی8 )6(، اختلال‌هــای تغذیــه9، اســکیزوفرنیا10 و شــیدایی11 
کــودکان بــا اختاــل نافرمانــی مقابله‌ای  در آینــده همــراه اســت )7(. 
در معــرض خطــر بیشــتری بــرای اختاــلات همبــود12 و مشــکلات 
ســازش‌یافتگی13  ادامــه‌دار بعــدی در زندگــی هســتند )8(. همچنیــن 
ایــن اختاــل بــا کاهــش ســازگاری در خانــه و مدرســه و بزهــکاری 
نافرمانــی  اختاــل  حقیقــت  در   .)9( اســت  همــراه  نوجوانــان14 

مقابلــه‌ای بخشــی از تاریخچــه تحولــی اختلال‌هــای ســنین نوجوانــی 
و بزرگســالی اســت )10(.

گـروه اختلال‌هایـی قـرار می‌گیرد  اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای در 
به‌وجـود  رفتارهـا  و  هیجان‌هـا  تنظیـم  زمینـه‌  در  را  مشـکلاتی  کـه 
مشـکل  خـود  هیجانـات  تنظیـم  در  کـه  کودکانـی   .)2( می‌آورنـد 
خـود  از  را  کینه‌تـوزی  و  تحریک‌پذیـری  زیـاد  احتمـال  بـه  دارنـد، 
نشـان می‌دهنـد )11, 12(. یـک ارتبـاط طولـی بیـن تنظیـم هیجـان و 
ظهـور علائـم اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای در کودکان وجـود دارد و 
همچنیـن فقـدان تنظیـم مؤثـر هیجـان یـک عامـل مهـم در تشـدید 
علائـم اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای اسـت )13(. تنظیـم هیجـان بـه 
چـه  اینکـه  بـرای  افـراد  آن  به‌وسـیله  کـه  دارد  اشـاره  راهبرد‌هایـی 
کننـد و چگونـه  آنهـا را تجربـه  کننـد، چـه موقـع  هیجاناتـی را تجربـه 
هیجـان  تنظیـم  درواقـع،   .)14( می‌گـذارد  تأثیـر  کننـد،  بیـان  را  آنهـا 
فـرد روی  باعـث می‌شـود  کـه  رفتـاری اسـت  و  روانـی  فراینـد  یـک 
کـه در  هیجانـات خـودش و دیگـران تأثیـر بگـذارد )15(. همان‌طـور 
رفتـاری مخـرب15   بـرای اختلال‌هـای  معیارهـای تشـخیصی فعلـی 
کـودکان با اختلال نافرمانـی مقابله‌ای،  کثـر  منعکـس شـده اسـت، ا
از  را  هیجـان16  تنظیـم  مشـکلات  و  بیش‌ازحـد  عاطفـی  تحریـک 
خـود نشـان می‌دهنـد )16(. افـراد بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای 
نافرمانـی  بـدون  افـراد  و  منفـی  هیجانـی  تنظیـم  راهبردهـای  از 
مقابلـه‌ای از راهبردهـای تنظیـم هیجانـی مثبـت بیشـتری اسـتفاده 
می‌کننـد )17(، افـراد بـا اختلال نافرمانی مقابله‌ای دارای نارسـایی 
در راهبرد‌هـای تنظیـم هیجـان به‌خصـوص اسـتفاده از احساسـات 
و راهبرد‌هـای منفـی تنظیـم هیجـان هسـتند )18-21(. یافته‌هـای 
ایـن  از  کـی  حا  )22( کریستینسـن17  و  چاوانـون  بهشـتی،  پژوهـش 
کـه بدتنظیمـی هیجانـی یکـی از علائـم اصلـی اختلال‌هـای  اسـت 
برونی‌سـازی  اختلال‌هـای  بـا  کـودکان  اسـت.  مخـرب  رفتـاری 
از  ضعیف‌تـر  هیجانـی  پـردازش  و  تنظیـم  در  معنـاداری  به‌صـورت 

.)24 بهنجارشـان عمـل می‌کننـد  )23,  همتایـان 
علاوه بـر وجـود شـواهد پژوهشـی مبنـی بـر نارسـایی در تنظیـم 
هیجانـی افـراد بـا اختلال نافرمانـی مقابله‌ای، شـواهدی هم وجود 
نارسـایی در سـبک‌های تصمیم‌گیـری18   از وجـود  کـی  کـه حا دارد 
در  تصمیم‌گیـری   ،)26  ,25( اسـت  مخـرب  اختلال‌هـای  بـا  افـراد 

10. Schizophrenia
11. Mania
12. Comorbid disorder
13. Adjustment problems
14. Juvenile delinquency
15. Disruptive behavior disorder
16. Emotion regulation
17. Beheshti, Chavanon & Christiansen
18. Decision making styles

1.	oppositional defiant disorder
2.	Angry/irritable mood
3.	Argumentative/defiant behavior
4.	Vindictiveness
5.	Conduct disorder
6.	Substance abuse
7.	Antisocial Personality Disorder
8.	Anxiety Disorders
9.	Eating disorders
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بسـیاری از مـوارد زندگـی روزمـره مـا رخ می‌دهـد و مـا را تحـت تأثیـر 
راهبردهـا  مناسـب‌ترین  کـه  می‌دهـد  اجـازه  مـا  بـه  می‌دهـد:  قـرار 
بهتریـن  تـا  کنیـم  انتخـاب  را  خـاص  اقـدام  چندیـن  یـا  یـک  بـرای 
و  روجـا   ، شوسـتر کـس،  کا راس،   .)27( آوریـم  به‌دسـت  را  نتیجـه 
کـه بیـن تصمیم‌گیـری ضعیـف افـراد  کردنـد  گـزارش  گونزالـز 1 )28( 
آنهـا  پرخطـر  جنسـی  رفتارهـای  و  مخـرب  رفتـاری  اختلال‌هـای  بـا 
رفتـاری  اختلال‌هـای  بـا  نوجوانـان  دارد.  معنـاداری وجـود  ارتبـاط 
و  دارنـد  پرخطـر  رفتارهـای  انجـام  بـرای  شـدیدی  تمایـل  مخـرب 
آنهـا  تکانشـی2  و  مشکل‌سـاز  تصمیم‌گیـری  منعکس‌کننـده  ایـن 
انتخاب‌هـای  سـلوک،  اختلال  بـا  افـراد   .  )29  ,26 اسـت)25, 
گـروه بهنجـار  مخاطره‌آمیزتـر و تصمیم‌گیـری ضعیف‌تـری نسـبت بـه 
کیامرثـی  و  طاهری‌فـرد  ابوالقاسـمی،  پژوهـش  نتایـج   .)30( دارنـد 
کـه دانش‌آمـوزان بـا اختلال‌هـای رفتـاری مخـرب  )31( نشـان داد 
ازنظـر تصمیم‌گیـری نمـرات ‌کمتـری نسـبت بـه دانش‌آمـوزان بهنجـار 
افـراد  در  تصمیم‌گیـری  کـه  اسـت  حالـی  در  ایـن  می‌کننـد.  کسـب 
اطلاعـات  تفسـیر  و  کسـب  چگونگـی  تأثیـر  تحـت  زیـادی  حـد  تـا 

اسـت.   شـناختی3  پـردازش  چگونگـی  یعنـی  دریافتـی 
کـه افـراد بـا   ثابتـی هسـتند 

ً
پـردازش شـناختی شـیوه‌های نسـبتا

و  پـردازش می‌کننـد  کـرده،  را دریافـت  آنهـا اطلاعـات  از  اسـتفاده 
بـه آن سـازمان می‌بخشـند. پـردازش شـناختی را می‌تـوان براسـاس 
نیمکـره  )مثـل  مغـز  در  خـاص  جایـگاه  به‌کارگیـری  روش‌هـا،  تنـوع 
یـا مـوازی5، وابسـته بـه زمینـه6  چـپ و راسـت(، پـردازش متوالـی4 
کـرد  بـودن8، تعریـف  تأملـی  یـا  از زمینـه7 و تکــانشــــی  یـا مسـتـــقــل 
کـودکان بـا نشــــانه‌های  کـه  )32(. پژوهش‌هـا نشــــان مــی‌دهــــند 
و  نیت‌هـا   ، افکـــار صحیـح  تفـــــسیر  و  اســـــتنباط  در  برونی‌سـازی9، 
بـا  کـودکان  و   )33( دارنـد  کمـی  توانایـی  دیگـران  احسـاس‌های 
اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای اغلـب نشـانه‌های محیطـی را اشـتباه 
تفسـیر می‌کننـد )34( و مشـکلات ارتباطـی ایـن کـودکان بـا دیگران 
باشـد  شـناختی-اجتماعی  نارسـایی‌های  نتیجـه  اسـت  ممکـن 
اختلال  بـا  کـودکان  در  خصمانـه  نیّـت  نادرسـت  اسـناد   .)35(
سـوگیری  ایـن  و   )36( اسـت  شـده  دیـده  مقابلـه‌ای  نافرمانـی 
 .)37( می‌کنـد  پیـدا  افزایـش  تهدیـد  احسـاس‌های  بـا  خصمانـه 
، ماسـن، ون‌گوزن و ون‌انگلنـد10 )38( بیان کردند که  کمپـس، ماتیـز
کـودکان بـا اختلال نافرمانـی  کـه در  تفسـیر نادرسـت قصـد و نیّـت 
در  آنهـا  توانایـی  عـدم  از  اسـت  ممکـن  می‌شـود  دیـده  مقابلـه‌ای 

نظـر  براسـاس  ناشـی شـود.  بـه دیگـران  اتفاقـی  نیّـت  اسـناد دادن 
در  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  بـا  کـودکان  پژوهشـگران،  ایـن 
یـک  بـه  را  واردشـده  آسـیب  کمتـر  بهنجـار  کـودکان  بـا  مقایسـه 
می‌داننـد.  هدفمنـد  را  آن‌  بیشـتر  و  می‌دهنـد  نسـبت  تصـادف 
پرخاشـگرانه  رفتـار  از  پایینـی  ک  ادرا کـودکان،  ایـن  همچنیـن 
نیـز  دیگـران  پرخاشـگری  از  درکشـان  علاوه‌برایـن،  و  دارنـد  خـود 
تحریـف شـده اسـت )39(. ایـن نارسـایی‌ها در پـردازش اطلاعـات 
اسـتمرار  در  کـه  شـوند  گرفتـه  درنظـر  عواملـی  به‌عنـوان  می‌تواننـد 
رفتـار پرخاشـگرانه و نگهـداری اختلال‌هـای رفتـاری مخـرب نقـش 
در  مخـرب،  رفتـاری  اختلال‌هـای  بـا  کـودکان   .)35( می‌کننـد  ایفـا 
بـه  بیشـتر  انتخابـی  به‌طـور  و  دارنـد  نارسـایی  سـرنخ‌ها  رمزگردانـی 
سـرنخ‌های خصمانـه توجـه می‌کننـد و اغلـب نیّـات دیگـران را نیـز 

.)40  ,35( می‌کننـد  تفسـیر  نادرسـت 

مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  گهـی  پیش‌آ اینکـه  بـه  توجـه  بـا 
آینـده در معـرض  مبتلا در سـال‌های  کـودکان  و  بـوده  نامطلـوب 
می‌توانـد  اختلال  ایـن  و  می‌گیرنـد  قـرار  دیگـری  مشـکلات  خطـر 
کنـد،  کـودک، خانـواده و جامعـه تحمیـل  هزینه‌هـای سـنگینی را بـر 
تلاشـی  هیـچ  از  نبایـد  آن  درمـان  و  پیشـگیری  شناسـایی،  بـرای 
تنظیـم  مقایسـه  پژوهـش  ایـن  هـدف  بنابرایـن،  کـرد،  فروگـذار 
هیجانـی، سـبک‌های تصمیم‌گیـری و پردازش شـناختی در کودکان 
کـودکان بهنجـار اسـت تـا از ایـن  بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای بـا 
ایـن  ویژگی‌هـای  بـه  نسـبت  کامل‌تـری  شـناخت  بـه  بتـوان  طریـق 

یافـت. دسـت  کـودکان 

مواد و روش‌ها

از نـوع علـی- مقایسـه‌ای بـود. جامعـه  طـرح پژوهـش توصیفـی 
نافرمانـی  اختلال  بـا  و  بهنجـار  دانش‌آمـوزان  تمامـی  شـامل  آمـاری 
مقابلـه‌ای مقطـع ابتدایـی شهرسـتان مینودشـت در سـال تحصیلـی 
گـروه انتخـاب  کـه نمونـه‌ای بـه حجـم 60 نفـر از هـر  98-1397 بـود؛ 
کـودکان بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای بـا  (؛   120 نفـر

ً
شـدند )جمعـا

کـودکان بهنجـار  اسـتفاده از روش نمونه‌گیـری تصادفـی خوشـه‌ای و 
با روش در دسـترس انتخاب شـدند. دو گروه براسـاس سـن، جنس، 
پایـه تحصیلـی و تحـت سرپرسـتی والدیـن بـودن همتـا شـدند. بـرای 

جمـع‌آوری داده‌هـا از ابزارهـای زیـر اسـتفاده شـد.

6.	Field depended
7.	Field independent
8.	Reflective
9.	Externalizing 
10. Kempes, Matthys, DeVries & Van Engeland

1.	Ross, Coxe, Schuster, Rojas & Gonzalez
2.	Impulsive
3.	Cognitive processing
4.	Parallel Processing
5.	Serial Processing
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ابزار

کـودکان1:  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  درجه‌بنـدی  مقیـاس 
ایـن مــــقیاس توســــط هومــرســــن2 و هــــمکاران )41( و براســـــاس 
روانـی  اختلال‌هـای  آمـاری  و  تشـخیصی  راهنمـای  ک‌هـای  ملا
سـاخته  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  بـا  کـودکان  تشـخیص  بـرای 
لیکـرت  طیـف  یـک  در  کـه  اسـت  گویـه   8 دارای  و  اسـت  شـده 
نظـر  ارزیابـی  بـه  زیـاد(  خیلـی   =  3 تـا  اصلاً   =  0( درجـه‌ای   4
کـودکان 5 تـا 15 سـال  پاسـخگویان می‌پـردازد. ایـن مقیـاس بـرای 
بـه روش  آن  اعتبـار  اسـتفاده میشـود. سـازندگان مقیـاس ضریـب 
کرونبـاخ3 را 0/92 و ضریـب اعتبـار آن بـه روش بازآزمایـی را  آلفـای 
0/95 گـزارش کرده‌انـد )42(. ایـن مقیـاس توسـط عابـدی )43( بـر 
روی دانش‌آمـوزان ایرانـی روایی‌سـنجی و اعتباریابـی شـده اسـت 
و   0/93 کرونبـاخ  آلفـای  روش  بـه  مقیـاس  ایـن  پایایـی  ضریـب  و 
گـزارش شـده اسـت.  آن بـه روش بازآزمایـی 0/94  ضریـب پایایـی 
مقیـاس  کرونبـاخ  آلفـای  ضریـب   ، نیـز  )44( طاهـر  پژوهـش  در 
بـا 0/63 و ضریـب  برابـر  درجه‌بنـدی اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای 

آمـد. به‌دسـت   0/61 بـا  برابـر  آن  بازآزمایـی 

و  گـراس  توسـط  پرسشـنامه  ایـن  هیجـان:  تنظیـم  پرسشـنامه 
جـان4 )45( به‌منظـور ارزیابـی 2 راهـکار تنظیـم هیجانـی فرونشـانی 
گویـه و  و ارزیابـی مجـدد شـناختی طراحـی شـــده اسـت و شـامل 10 
2 خرده‌مقیاس ارزیابی مجدد با 6 پرسـش و سـرکوبی با 4 پرسـش 
اسـت. ایـن پرسشـنامه در یـک طیـف لیکرت 5 درجـه‌ای )از کاملًا 
کاملاً موافقـم= بـا نمـره 5( بـه ارزیابـی نظـر  مخالفـم = بـا نمـره 1 تـا 
پاسـخگویان می‌پـردازد و نمـرات خرده‌مقیاس‌هـای ارزیابی مجدد 
از 6 تـا 39 و سـرکوبی از 4 تـا 20 در نوسـان اسـت )46(. ضریـب 
کرونبـاخ برای ارزیابی مجدد 0/79 و برای فرونشـانی 0/73  آلفـای 
اسـت  شـده  گـزارش   0/69 مقیـاس  کل  بـرای  بازآزمایـی  اعتبـار  و 
)45(. ضریـب همسـانی درونـی ایـن مقیـاس در دانشـگاه میلان، 
فرونشـانی 0/42  بـرای  و  تـا 0/68  از 0/48  ارزیابـی مجـدد  بـرای 
 )48( تاشـک  پژوهـش  در   .)47( اسـت  به‌دسـت‌آمده   0/63 تـا 
کرونبـاخ مقیـاس ارزیابـی مجـدد 0/87 و مقیاس فرونشـانی  آلفـای 

آمـد. 0/90 به‌دسـت 

پرسشـنامه سـبک‌های تصمیم‌گیـری: اسـکات و بـروس5 )49( 
افـراد، پرسشـنامه سـبک‌های  بـرای سـنجش سـبک تصمیم‌گیـری 
تصمیم‌گیـری را طراحـی و اعتباریابـی کردنـد. ایـن پرسشـنامه دارای 

شـهودی،  سـبک  اجتنابـی،  سـبک  خرده‌مقیـاس   5 و  گویـه   25
پژوهـش  اسـت. در  آنـی  و سـبک  وابسـته  سـبک منطقـی، سـبک 
از  یـک  هـر  بـرای  کرونبـاخ  آلفـای  ضریـب   )50( قربانـی  و  قصـوری 
به‌صـورت  کـه  اسـت  شـده  محاسـبه  مجـزا  به‌صـورت  سـبک‌ها 
وابسـته:  سـبک   ،0/84 شـهودی:  سـبک  عقلایـی:0/85،  سـبک 
می‌باشـد.   0/87 اجتنابـی:  سـبک  و   0/94 آنـی:  سـبک   ،0/86
کاملاً  کاملاً مخالفـم تـا  گزینـه‌ای از  پرسـش‌ها در طیـف لیکـرت 5 
موافقـم درجه‌بنـدی می‌شـود و بـه ترتیـب نمـره 1 تـا 5 بـه هرکـدام 
و   25 کسب‌شـده،  نمـره  حداقـل  بنابرایـن،  می‌شـود؛  اطلاق 
کثر آن 125 خواهد بود. براسـاس مجموع نمرات هر شـخص  حدا
بیـن  نمـره‌ای  کـه  او  غالـب  تصمیم‌گیـری  سـبک  سـبک،  هـر  در 
25-5 خواهـد بـود، مشـخص خواهـد شـد. در پژوهـش آهنچیـان 
و عصـاررودی )51( روایـی محتوایـی پرسشـنامه توسـط 12 نفـر از 
صاحب‌نظـران موضوعـی و روان‌شناسـی تأییـد شـد و اعتبـار آن از 

بـرآورد شـد. کرونبـاخ 0/74  آلفـای  طریـق محاسـبه ضریـب 

ایـن مقیـاس در سـال 1996  پرسشـنامه پـردازش اطلاعـات: 
گویه و 3  توسـط اسـکوونبرگ و اسـکیلدر6 سـاخته شـد و شـامل 24 
کـه  خرده‌مقیـاس‌ خوانـدن انتقـادی، بافـت اولیـه و سـاختار اسـت 
در یـک طیـف لیکـرت 5 درجـه‌ای )از هرگـز تـا همیشـه( بـه ارزیابـی 
نظـر پاسـخگویان می‌پـردازد، در پژوهش‌هـای مختلـف اعتبـار ایـن 
گـزارش شـده اسـت )52(. در پژوهـش  مقیـاس از 0/75 تـا 0/81 
آزمـون  ، روایـی ایـن  نیـز شـیرمحمدی، صادقـی و غضنفـری )53( 

گـزارش شـده اسـت. کرونبـاخ 0/80  براسـاس آلفـای 

حـوزه  بـا  لازم  هماهنگی‌هـای  ابتـدا  پژوهـش:  اجـرای  روش 
بـه‌ عمـل  آمـوزش ‌و پـرورش شهرسـتان مینودشـت  پژوهـش اداره 
ابتدایـی  مـدارس  فهرسـت  لازم  مجوزهـای  کسـب  از  پـس  و  آمـد 
آنهـا 3 منطقـه شـمال، جنـوب و مرکـز انتخـاب  گرفتـه شـد و از بیـن 
و  شـدند  انتخـاب  تصـادف  بـه‌  مدرسـه   2 منطقـه  هـر  از  و  شـده 
کـودکان  بـرای  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  درجه‌بنـدی  مقیـاس 
شـرکت‌کنندگان  و  شـد  تکمیـل  پرورشـی  معلـم  یـا  ناظـم  توسـط 
گویـه  گویـه از 8  کـه دسـت‌کم در 4  دارای نمـره بـالا )دانش‌آموزانـی 
مقیـاس درجه‌بنـدی اختلال نافرمانی مقابلـه‌ای نمره 2 )زیاد( یا 3 
گرفتنـد )به‌عنـوان دانش‌آمـوزان بـا اختلال نافرمانـی  )خیلـی زیـاد( 
مقابلـه‌ای شناسـایی شـدند. سـپس 60 نفر از دانش‌آمـوزان بهنجار 
گـروه بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای بـه روش در  جهـت مقایسـه بـا 

4.	Gross & John
5.	Scott & Bruce
6.	Schouwenburg & Schilder

1.	Oppositional Defiant Disorder Rating Scale
2.	Hommersen
3.	Cronbach's alpha
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دسـترس انتخـاب شـدند و پـس ‌از آن، ضمـن توجیـه آزمودنی‌هـا، 
آنهـا، از ایشـان خواسـته  کسـب رضایـت  بیـان اهـداف پژوهـش و 
بـا  داده‌هـا  تجزیه‌وتحلیـل  کننـد.  تکمیـل  را  پرسشـنامه‌ها  تـا  شـد 
تحلیـل  آزمـون  از  و  شـد  انجـام   SPSS  22 نرم‌افـزار  از  اسـتفاده 
گـروه اسـتفاده شـد. در ایـن  واریانـس چندمتغیـری بـرای مقایسـه 2 
و  گاهانـه  آ رضایـت  ازجملـه  اخلاقـی  ملاحظـات  تمـام  پژوهـش 
کـودکان بـا اختلال نافرمانـی مقابله‌ای  محرمانـه مانـدن اطلاعـات 

و بهنجـار رعایـت شـد.

یافته‌ها

در جـدول )1( شـاخص‌های توصیفـی متغیرهـای پژوهـش بـه 
تفکیـک گروه‌هـا شـامل میانگیـن و انحراف اسـتاندارد گزارش شـده 
اسـت. همچنیـن بـرای بررسـی نرمـال بـودن توزیـع متغیرهـا از آزمون 
کالموگروف-اسـمیرنفK-S Z( 1( اسـتفاده شـد. نتایج غیر معنا‌دار 
آزمـون نشـانگر نرمـال بـودن توزیـع متغیرهـا اسـت. در جـدول  ایـن 

گـزارش شـده اسـت. )1( نتایـج ایـن آزمـون 

)120=n( شاخص‌های توصیفی متغیرهای پژوهش و نتایج بررسی نرمال بودن توزیع متغیرها )جدول 1

K-S Zpانحراف معیارمیانگینتعدادگروهمتغیر

ارزیابی مجدد
6018/0810/531/200/11نافرمانی مقابله‌ای

6035/885/961/140/14بهنجار

سرکوبی
6021/554/870/820/50نافرمانی مقابله‌ای

6011/085/310/970/29بهنجار

سبک اجتنابی
6015/566/021/120/15نافرمانی مقابله‌ای

608/904/541/150/13بهنجار

سبک شهودی
6015/433/030/700/69نافرمانی مقابله‌ای

6016/882/861/050/21بهنجار

سبک منطقی
6013/055/200/890/40نافرمانی مقابله‌ای

6018/964/431/110/16بهنجار

سبک وابسته
60172/960/980/28نافرمانی مقابله‌ای

6015/233/240/970/30بهنجار

سبک آنی
6016/715/721/350/06نافرمانی مقابله‌ای

609/664/061/090/18بهنجار

خواندن انتقادی
6023/784/650/950/31نافرمانی مقابله‌ای

6031/513/081/010/25بهنجار

بافت اولیه
6021/457/791/150/13نافرمانی مقابله‌ای

6036/285/911/260/08بهنجار

ساختار
6018/765/530/580/88نافرمانی مقابله‌ای

6029/055/830/910/37بهنجار

پردازش شناختی
606416/080/710/68نافرمانی مقابله‌ای

6096/8510/550/700/71بهنجار

1.	Kolmogorov-Smirnov
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گـروه، از روش تحلیـل  جهـت مقایسـه متغیرهـای پژوهـش در 2 
واریانس چندمتغیری1 اسـتفاده شـد. قبل از اسـتفاده از این آزمون‌، 
گرفـت. بـرای بررسـی  پیش‌فرض‌هـای آن مـورد بررسـی و تأییـد قـرار 
همگنـی واریانـس‌ متغیر‌هـای پژوهـش از آزمون لوین اسـتفاده شـد. 
آمـاره F لویـن  در بررسـی همگنـی واریانـس متغیـر تنظیـم هیجانـی، 
بنابرایـن  )p>0.05(؛  نبـود  معنـادار   )1/58( سـرکوبی  مؤلفـه  بـرای 
واریانـس ایـن مؤلفـه در گروه‌هـا همگـن می‌باشـد؛ اما آمـاره F لوین2 
 .)p<0.05( معنادار می‌باشـد )برای مؤلفه ارزیابی مجدد )34/75
کـه واریانـس ایـن مؤلفـه  براسـاس نتایـج آزمـون لویـن می‌تـوان گفـت 
کردند  گروه‌ها همگن نیست؛ اما مایلز و بانیارد3 )54(، پیشنهاد  در 
درصورتی‌کـه تعـداد نمونه‌هـا در گروه‌هـا برابـر باشـند، واریانـس متغیـر 
پژوهـش  در  می‌شـود.  گرفتـه  درنظـر  برابـر  گروه‌هـا  ایـن  در  وابسـته 
گـروه دارای 60 نفـر  گـروه برابـر اسـت و هـر  حاضـر نیـز تعـداد افـراد هـر 
عضـو اسـت؛ بنابرایـن بـا توجـه به نظـر مایلز و بانیـارد )54(، واریانس 
بررسـی  در  همچنیـن  می‌باشـد.  همگـن  گروه‌هـا  در  نیـز  مؤلفـه  ایـن 
لویـن   F آمـاره  تصمیم‌گیـری،  سـبک‌های  متغیـر  واریانـس  همگنـی 
نیسـت  و وابسـته )1/78( معنـا‌دار  بـرای سـبک شـهودی )1/23( 
همگـن  گروه‌هـا  در  مؤلفه‌هـا  ایـن  واریانـس  بنابرایـن  )p>0.05(؛ 
سـبک   ،)14/96( اجتنابـی  سـبک  بـرای  لویـن   F آمـاره  امـا  اسـت؛ 
 .)p<0.05( معنـا‌دار اسـت )منطقـی )6/13( و سـبک آنـی )15/34
ایـن  واریانـس  کـه  گفـت  می‌تـوان  لویـن  آزمـون  نتایـج  براسـاس 
واریانـس  همگنـی  بررسـی  در  نیسـت.  گروه‌هـا همگـن  در  مؤلفه‌هـا 
آمـاره F لویـن بـرای مؤلفه‌هـای خوانـدن  متغیـر پـردازش شـناختی، 
انتقـادی )3/99(، بافـت اولیـه )6/32( و سـاختار )7/17( معنـا‌دار 

کـه  گفـت  آزمـون لویـن می‌تـوان  اسـت )p<0.05(. براسـاس نتایـج 
گروه‌هـا همگـن نیسـت؛ امـا بـا توجـه بـه  واریانـس ایـن مؤلفه‌هـا در 
گروه‌هـا همگـن  نظـر مایلـز و بانیـارد )54(، واریانـس ایـن مؤلفه‌هـا در 

گروه‌هـا برابـر اسـت. می‌باشـد؛ زیـرا تعـداد افـراد در 
بـرای بررسـی همگنـی ماتریـس کواریانس‌هـای خرده‌مقیاس‌هـای 
مـــــتغیر‌های پـردازش هــــــیجانی، ســــبک‌هــــای تصـــــمیم‌گــــــیری و 
کـس اسـتفاده شـد. تاباچنیـک و  آزمـون ام با پـردازش شـناختی از 
کـه درصورتی‌کـه سـطح معنـا‌داری  فیـدل4 )55( پیشـنهاد می‌کننـد 
نتیجـه  می‌تـوان  باشـد،   0/001 از  بیشـتر  کـس  با ام  آزمـون   F آمـاره 
بـا  اسـت.  برابـر  وابسـته  متغیرهـای  کواریانـس  ماتریـس  کـه  گرفـت 
کـس بـرای بررسـی همگنـی ماتریـس کواریانس  توجـه بـه آزمـون ام با
کـس  با ام  آزمـون   F آمـاره  هیجانـی،  تنظیـم  خرده‌مقیاس‌هـای 
)21/23( معنـا‌دار اسـت )F=6.94, p<0.001(. آمـاره F آزمـون ام 
کـس بـرای بررسـی همگنـی ماتریـس کواریانـس خرده‌مقیاس‌های  با
 F=3.02,( اسـت  معنـا‌دار   )47/39( تصمیم‌گیـری  سـبک‌های 
کـس برای بررسـی همگنی ماتریس  p<0.001(. آمـاره F آزمـون ام با
 )27/83( شـناختی  پـردازش  خرده‌مقیاس‌هـای  کواریانـس 
معنـا‌دار اسـت )F=4.51, p<0.001(؛ بنابرایـن بـا توجـه بـه معنا‌دار 
کواریانـس  کـه ماتریـس  گرفـت  بـودن ایـن آماره‌هـا، می‌تـوان نتیجـه 
گروه برابر نیسـت. تاباچنیک و فیدل )55(  متغیرهای وابسـته در 2 
آزمـون  از  آمـاره  ایـن  بـودن  پیشـنهاد می‌کننـد در صـورت معنـا‌دار 
بررسـی  بـرای  ویلکـز6  لامبـدای  به‌جـای  پیلایـی5  اثـر  چندمتغیـره 
متغیرهـای  مقایسـه  بـه  مربـوط  نتایـج  شــــود.  اســــتفاده  معنـاداری 

گـزارش شـده اسـت. گـروه در جـدول زیـر  پژوهـش در 2 

4.	Tabachnick & Fidell
5.	Pillais Trace
6.	Wilks Lambda

1.	Multivariate Analysis of Variance
2.	Levene
3.	Miles and Banyard

جدول 2( نتایج آزمون‌های تحلیل واریانس چندمتغیری مربوط به مؤلفه‌های متغیرهای پژوهش

سطح معنا‌داریدرجه آزادی 2درجه آزادی F1مقدارآزمونمتغیر

0/6090/1821170/001اثر پیلاییتنظیم هیجانی

0/3814/4651140/001 اثر پیلاییسبک‌های تصمیم‌گیری

0/5957/8531160/001 اثر پیلاییپردازش شناختی

می‌تـــوان   )2( جـــدول  در  گزارش‌شـــده  نتایـــج  بـــه  توجـــه  بـــا 
گـــروه در متغیـــر ترکیبـــی تنظیـــم هیجانـــی،  کـــه بیـــن ایـــن 2  گفـــت 
مــــــتغیر ترکیبـــی ســـــبک‌های تصــــــــمیم‌گیری و مــــــــتغیر ترکــــــــــیبی 
پـــردازش شــــناختی تفـــاوت معنـــا‌داری وجـــود دارد. جهـــت بررســـی 

تنظیـــم هیجانـــی، متغیـــر  گروه‌هـــا در مؤلفه‌هـــای متغیـــر  تفـــاوت 
تحلیـــل  آزمـــون  از  شـــناختی  پـــردازش  متغیـــر  و  تصمیم‌گیـــری 
کـــه نتایـــج آن در جـــدول )3(  واریانـــس یک‌راهـــه اســـتفاده شـــد 

گـــزارش شـــده اســـت.
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گروه‌ها در مؤلفه‌های تنظیم هیجانی، سبک‌های تصمیم‌گیری و پردازش شناختی جدول 3( نتایج تحلیل واریانس یک‌راهه تفاوت 

گروهمؤلفه‌ها  SSخطا SSگروه  MSخطا MSFp

9505/208642/769505/2073/24129/770/001ارزیابی مجدد

3286/533065/433286/5325/97126/510/001سرکوبی

1333/333358/131333/3328/4546/850/001سبک اجتنابی

63/071028/9163/078/727/230/008سبک شهودی

1050/202762/781050/2023/4144/850/001سبک منطقی

93/631140/7393/639/669/680/002سبک وابسته

1491/072909/511491/0724/6560/470/001سبک آنی

1794/131841/161794/1315/60114/980/001خواندن انتقادی

6600/835647/036600/8347/85137/930/001بافت اولیه

3172/402675/583172/4022/67139/910/001ساختار

بــا توجــه بــه جــدول )3(، آماره F برای مؤلفه‌هــای ارزیابی مجدد 
 .)p<0.05( اســت  معنــا‌دار   )126/51( ســرکوبی  و   )129/77(
ســبک   ،)46/85( اجتنابــی  ســبک  بــرای   F آمــاره  همچنیــن 
وابســته  ســبک   ،)44/85( منطقــی  ســبک   ،)7/23( شــهودی 
 .)p<0.001( اســت  معنــا‌دار   )60/47( آنــی  ســبک  و   )9/68(

گروه‌هــا در ایــن ســبک‌ها تفــاوت  ایــن یافتــه نشــان می‌دهــد بیــن 
کــه بیــن  معنــا‌دار وجــود دارد. نتایــج جــدول بــالا نشــان می‌دهــد 
گروه‌هــا در مؤلفه‌هــای پــردازش شــناختی هــم تفــاوت وجــود دارد. 
گــزارش  گروه‌هــا  در جــدول )4( نتایــج مربــوط بــه مقایســه میانگیــن 

شــده اســت.

گروه‌ها در مؤلفه‌های متغیرهای پژوهش جدول 4( نتایج مقایسه میانگین 

سطح معنا‌داریتفاوت میانگینمیانگینگروهمتغیر

ارزیابی مجدد
18/08نافرمانی مقابله‌ای

35/88بهنجار
-17/800/001

سرکوبی
21/55نافرمانی مقابله‌ای

11/08بهنجار
10/460/001

سبک اجتنابی
15/56نافرمانی مقابله‌ای

6/660/001
8/90بهنجار

سبک شهودی
15/43نافرمانی مقابله‌ای

-1/450/008
16/88بهنجار

سبک منطقی
13/05نافرمانی مقابله‌ای

-5/910/001
18/96بهنجار

سبک وابسته
17نافرمانی مقابله‌ای

1/760/002
15/23بهنجار

سبک آنی
16/71نافرمانی مقابله‌ای

7/050/001
9/66بهنجار
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کـودکان  ارزیابـی مجـدد میانگیـن  بـه جـدول )4(، در  بـا توجـه 
بهنجـار )35/88( به‌صـورت معنـا‌داری بیشـتر از میانگین کودکان 
در  درحالی‌کـه  اسـت.   )18/08( مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  بـا 
سـرکوبی، میانگیـن کودکان با اختلال نافرمانی مقابله‌ای )21/55( 
کـودکان بهنجـار )11/08(  به‌صـورت معنـا‌داری بیشـتر از میانگیـن 
کـودکان بـا  کـه  اسـت. همچنیـن نتایـج ایـن جـدول نشـان می‌دهـد 
اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای بیشـتر از سـبک‌های اجتنابـی، وابسـته 
سـبک‌های  از  بیشـتر  بهنجـار  کـودکان  و  می‌کننـد  اسـتفاده  آنـی  و 
بهنجـار  کـودکان  میانگیـن  می‌کننـد.  اسـتفاده  منطقـی  و  شـهودی 
در مؤلفه‌هـای خوانـدن انتقـادی، بافـت اولیـه، سـاختار و پـردازش 
کـودکان بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای  شـناختی بیشـتر از میانگیـن 
پـردازش  تـوان  دارای  بهنجـار  کـودکان  به‌عبارت‌دیگـر  اسـت. 
کـودکان با اختلال نافرمانـی مقابله‌ای  شـناختی بالاتـری نسـبت بـه 

هسـتند.

نتیجه‌گیری و  بحث 

هـدف از پژوهـش حاضـر مقایسـه تنظیـم هیجانـی، سـبک‌های 
کـودکان بـا اختلال نافرمانـی  تصمیم‌گیـری و پـردازش شـناختی در 
واریانـس  تحلیـل  آزمـون  نتایـج  بـود.  بهنجـار  کـودکان  و  مقابلـه‌ای 
بـا  کـودکان  در  هیجانـی  تنظیـم  بیـن  کـه  داد  نشـان  چندمتغیـری 
کـودکان بهنجـار تفـاوت معنـاداری  اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای و 
کـودکان  مجـدد  ارزیابـی  میانگیـن‌  کـه  به‌این‌ترتیـب  دارد،  وجـود 
و  بـود  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  بـا  کـودکان  از  بیشـتر  بهنجـار 
کـودکان بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای بیشـتر از  میانگیـن سـرکوبی 
کـودکان بهنجـار بـود. ایـن یافتـه بـا نتایـج پژوهش‌هـای جانسـون، 
رمضانـی   ، قاسـم‌پور  ،)16( دودنـی  و  کلهـوف  آیزنبـرگ،  هـاوس، 
نافرمانـی  اختلال  بـا  افـراد  کـه  دادنـد  نشـان  کـه   )17( وکلهـری 
بـدون  افـراد  و  منفـی  هیجانـی  تنظیـم  راهبردهـای  از  مقابلـه‌ای 
نافرمانـی مقابلـه‌ای از راهبردهـای تنظیـم هیجانـی مثبـت بیشـتری 

اسـتفاده می‌کننـد و پژوهـش جیانـگ، لـی، دو و فان )20(؛ بهشـتی، 
کریستینسـن)22( ؛ بیدرمـن و همـکاران )24(؛ جنسـن  چاوانـون و 
کـه  بـود  ایـن  از  کـی  حا کـه   )23( همـکاران  و  سـوپل  )19(؛  رزن  و 
رفتـاری  اختلال‌هـای  اصلـی  علائـم  از  یکـی  هیجانـی  تنظیمـی  بـد 

اسـت.  همسـو  اسـت  مخـرب 
بـا  افـراد  کـه در  براسـاس ویژگی‌هایـی  را می‌تـوان  یافته‌هـا  ایـن 
گـراس  دیـدگاه  و   )2( می‌شـود  دیـده  مقابـه‌ای  نافرمانـی  اختلال 
کـرد، براسـاس ایـن دیـدگاه، تحـول هیجانـی و عاطفـی  )14( تبییـن 
داشـتن  و  هیجـان  و  رفتـار  سـازما‌ن‌دهی  در  دشـواری  نابسـنده، 
عواطـف  و  احساسـات  کـه  می‌شـود  باعـث  منفـی،  هیجانـات 
بـا  فـرد  و  باشـد  اسـتدلالش غلبـه داشـته  و  قـدرت منطـق  بـر  فـرد 
مختلـف  موقعیت‌هـای  و  شـرایط  در  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال 
بـدون  و  و عوامـل محیطـی  احساسـی  گرفتـن جـو  نظـر  در  بـا  تنهـا 
کنـد و دسـت  بـه راه‌حل‌هـای منطقـی ممکـن، حـل مسـئله  توجـه 
راهبرد‌هـای منفـی و  از  بـر همیـن اسـاس اسـتفاده  بزنـد.  بـه عمـل 
مناسـب  توانایـی  عـدم  و  سـرکوبی  مثـل  هیجانـی  تنظیـم  کارآمـد  نا
کـودکان بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای رایج‌تـر  تنظیـم هیجانـی در 
کـودکان بهنجـار در موقعیت‌هـای  کـه  اسـت، ایـن در حالـی اسـت 
مسـئله  مجـدد  ارزیابـی  بـه  و  نکـرده  برخـورد  تکانشـی  هیجانـی، 
می‌پردازنـد امـا کـودکان بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای ازآنجایی‌کـه 
در بـازداری پاسـخ و پـردازش شـناختی نارسـایی دارنـد نمی‌تواننـد 
به‌راحتـی بـه ارزیابـی مجـدد مسـئله بپردازنـد و مسـئله را از زوایـای 

کننـد. بررسـی  مختلـف 
که بین سـبک‌های تصمیم‌گیری  همچنین این پژوهش نشـان داد 
بهنجـار  کـودکان  و  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  بـا  کـودکان  در 
سـبک‌های  در  کـه  به‌این‌ترتیـب  دارد،  وجـود  معنـا‌داری  تفـاوت 
کـودکان بـا اختلال  تصمیم‌گیـری اجتنابـی، وابسـته و آنـی میانگیـن 
کـودکان بهنجـار بـود و در سـبک‌های  نافرمانـی مقابلـه‌ای بیشـتر از 
شـهودی و منطقـی میانگیـن کودکان بهنجـار بالاتر بود. این یافته با 

سطح معنا‌داریتفاوت میانگینمیانگینگروهمتغیر

خواندن انتقادی
23/78نافرمانی مقابله‌ای

31/51بهنجار
-7/730/001

بافت اولیه
21/45نافرمانی مقابله‌ای

36/28بهنجار
-14/830/001

ساختار
18/76نافرمانی مقابله‌ای

29/05بهنجار
-10/280/001
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کانـو )25(؛ رویـال  گـو و لا ، مـک  یافته‌هـای پژوهـش دیسـنی، الکینـز
، روجـا و گونزالـز )28(؛ فرچایلد  کـس، شوسـتر کرتـز )26(؛ راس، کا و 
کیامرثـی  و همـکاران )30(؛ و پژوهـش ابوالقاسـمی، طاهری‌فـرد و 
کـی از ضعـف تصمیم‌گیـری در  کـه به‌طـور ضمنـی یـا صریـح حا  )31(

کـودکان بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای اسـت، همسـو اسـت.
و  تکانـه‌ای  رفتار‌هـای  بـروز  علـل  از  یکـی  اینکـه  بـه  توجـه  بـا 
ایـن  می‌توانـد  برونی‌سـازی  اختلال‌هـای  بـا  افـراد  در  پرخاشـگرانه 
کـه بـرای آنهـا ارزش یـک پـاداش در آینـده بـا گذشـت زمـان،  باشـد 
کاهـش بیشـتری نسـبت بـه افـراد بهنجـار پیـدا می‌کنـد. در نتیجـه 
، ولـی آنـی را بـه پـاداش بیشـتر و بـا تأخیـر در  ایـن افـراد پـاداش کمتـر
آینـده ترجیـح می‌دهنـد کـه ایـن راهـکار می‌توانـد بـه بـروز رفتارهـای 
گرایش‌های  تکانشـی و تصمیم‌گیری آنی و ضعیف آنها منجر شـود. 
مخـرب  رفتـاری  اختلال‌هـای  بـا  افـراد  تکانشـگری  و  پرخاشـگرانه 
کـودکان  آنهـا را از تصمیم‌گیـری عقلایـی دور و مسـتأصل می‌کنـد. 
بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای بـه دلیـل ماهیـت اختلالشـان قبل از 
کمتـر مسـائل را از جنبه‌هـای مختلـف مـورد  تصمیم‌گیـری و عمـل 
کنتـرل نداشـته و در بـازداری  بررسـی قـرار می‌دهنـد و بـر رفتـار خـود 
رفتارهـای تکانشـی بـا دشـواری مواجـه هسـتند کـه ایـن نارسـایی‌ها 
اسـت.  تبییـن  قابـل  نیـز  نوروفیزیولوژیکـی  نظریه‌هـای  طریـق  از 
گـری1 )56( در مـورد سیسـتم فعال‌سـاز2 و بـازداری  براسـاس نظریـه 
نارسـایی‌های  مجزایـی  عصبـی  گذرگاه‌هـای   

ً
احتمـالا رفتـاری3 

بـازداری را منعکـس می‌کننـد. در حقیقـت کودکان بـا اختلال نافرمانی 
مقابلـه‌ای فزونـکاری سیسـتم فعالسـاز رفتـاری دارنـد که بر سیسـتم 
الگـوی  ایـن  بنابرایـن  )29(؛  اسـت  مسـلط  رفتاریشـان  بـازداری 
کارکردهـای اجرایـی  رفتـاری منفـی و مقابله‌جویانـه و نارسـایی در 
موجـب می‌شـود افـراد بـا ایـن اختلال در تصمیم‌گیری‌هـا بـه شـکل 
سـبک‌های  سـراغ  کمتـر  و  کننـد  عمـل  وابسـته  یـا  اجتنابـی  آنـی، 

برونـد. و شـهودی  تصمیم‌گیـری منطقـی 
کـه بیـن پـردازش شـناختی  همچنیـن ایـن پژوهـش نشـان داد 
بهنجـار  کـودکان  و  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  بـا  کـودکان  در 
تفـاوت معنـا‌داری وجـود دارد. ایـن یافتـه بـا نتایـج پژوهش‌هایـی 
وبستر-اسـتراتون  )35(؛  کمـن  لا و  ماتیـز  )34(؛  لهمـن  ازجملـه 
ون‌انگلنـد  و  ون‌گـوزن  ماسـن،   ، ماتیـز کمپـس،  لیندسـی)36(؛  و 
کـی  حا کـه  همـکاران،  و  فونتایـن  و  ؛  داج)39(  و  کمـن  لا )38(؛ 
اغلـب  مقابلـه‌ای  نافرمانـی  اختلال  بـا  کـودکان  کـه  اسـت  ایـن  از 
به‌طـور  تفسـیر می‌کننـد،  و  پـردازش  اشـتباه  را  نشـانه‌های محیطـی 
کـودکان  گفـت  ضمنـی همسـو اسـت. در تبییـن ایـن یافتـه می‌تـوان 

 
ً
بـا اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای بـه دلیل ماهیت اختلالشـان معمولا
جروبحـث  می‌رونـد،  در  کـوره  از  بارهـا  می‌شـوند،  برانگیختـه  زود 
خـودداری  شـده  گفتـه  آنهـا  بـه  آنچـه  دادن  انجـام  از  می‌کننـد، 
، سـتیزه‌‌جو،   دیگـران را می‌رنجاننـد، زودرنـج، دلخـور

ً
می‌کننـد، عمـدا

مغـرور و حق‌به‌جانـب هسـتند، به‌جـای اینکـه خودشـان را علـت 
دارنـد  اصـرار  یـا  کـرده،  سـرزنش  را  دیگـران  بداننـد،  مشکلاتشـان 
مقابلـه  والدینشـان  بـا  بیشـتر  و  هسـتند  شـرایط  قربانـی  آنهـا  کـه 
بـر  کافـی  تمرکـز  می‌شـود  موجـب  مـوارد  ایـن  مجمـوع   و  می‌کننـد 
نگهـداری توجـه بـر موضوعـات در جریـان نداشـته باشـند و نحـوه 
کسـب اطلاعاتشـان از جهـان و شـیوه بازنمایی‌‌شـان از اطلاعـات، 
کشـان از شـناخت‌ها و تفکـر در مـورد شـناخت‌ها تحـت تأثیـر  ادرا
کـودکان بهنجـار در پـردازش شـناختی  قـرار بگیـرد و در مقایسـه بـا 
مخـرب،  رفتـاری  اختلال‌هـای  بـا  کـودکان  کننـد.  عمـل  ضعیف‌تـر 
در رمزگردانـی سـرنخها نارسـایی دارنـد و به‌طـور انتخابـی بیشـتر بـه 
سـرنخ‌های خصمانـه توجـه می‌کننـد و اغلـب نیّـات دیگـران را نیـز 
نادرسـت تفسـیر می‌کننـد )35, 40(  همیـن امـر می‌توانـد موجـب 
بهنجـار  کـودکان  بـا  مقایسـه  در  آنهـا  ضعیف‌تـر  شـناختی  پـردازش 

باشـد.
ابتدایـی  مقطـع  پسـر  دانش‌آمـوزان  بـه  منحصـر  پژوهـش  ایـن 
شهرسـتان مینودشـت بـود؛ بنابرایـن در تعمیم نتایـج به دانش‌آموزان 
گیـرد.  دختـر و پسـر سـایر پایه‌هـا و شـهرها بایـد احتیـاط لازم صـورت 
گـروه نمونـه،  کنتـرل وضعیـت اقتصادی-اجتماعـی خانـواده  عـدم 
عـدم کنتـرل برخـی از متغیرهای مزاحم مثل شـدت اختلال از دیگر 
می‌شـود،  پیشـنهاد  بنابرایـن  بـود  پژوهـش  ایـن  محدودیت‌هـای 
، دانش‌آمـوزان  پژوهـش حاضـر روی دانش‌آمـوزان مقاطـع پایین‌تـر
دختـر و دانش‌آمـوزان سـایر شهرسـتان‌ها نیـز اجـرا شـود، پیشـنهاد 
آتـی متغیـر وضعیـت اقتصادی-اجتماعـی  می‌شـود در مطالعـات 
نافرمانـی  اختلال  فراوانـی  بـه  توجـه  بـا  شـود،  کنتـرل  خانـواده 
پژوهش‌هـای  کمبـود  و  نوجوانـی  و  كودـكی  دوران  در  مقابلـه‌ای 
می‌رسـد  نظـر  بـه  مقابلـه‌ای،  نافرمانـی  اختلال  مـورد  در  داخلـی 
انجـام پژوهش‌هـای روان‌شـناختی مرتبـط بـا ایـن اختلال می‌تواند 
كمك‌هـای شـایان  کـودکان  بـه شناسـایی و درمـان مشكـلات ایـن 
جهـت  بعـدی  پژوهش‌هـای  در  می‌شـود  پیشـنهاد  کنـد،  توجهـی 
پژوهـش  نمونـه  امـکان،  صـورت  در  دقـت،  و  سـرعت  افزایـش 
شـوند  جمـع‌آوری  روان‌پزشـکی  کلینیک‌هـای  از  مدرسـه،  به‌جـای 
و درنهایـت پیشـنهاد می‌شـود بـا اسـتفاده از مقیـاس‌ درجه‌بنـدی 
اختلال نافرمانـی مقابلـه‌ای در غربالگـری سلامت روان مـدارس، 

3.	Behavioral Inhibition System1.	Gray
2.	Behavioral Activation System
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راهنمایـی  و  ابتدایـی  مقاطـع  خطـر  معـرض  در  دانش‌آمـوزان 
آمـوزش اختصاصـی به‌موقـع از انتقـال  شناسـایی شـوند و بـا ارائـه 

اختلال بـه مقاطـع بالاتـر جلوگیـری شـود.

تشکر و قدردانی

نویسـندگان از تمامـی کسـانی کـه در تهیـه و تدویـن این پژوهش 
ایـن  در  کـه  عزیـزی  دانش‌آمـوزان   

ً
خصوصـا کردنـد؛  یـاری  را  مـا 

می‌دارنـد. اعلام  را  تشـکر  نهایـت  کردنـد،  شـرکت  پژوهـش 

منافع تضاد 

در ایـن مقالـه هیچ‌گونـه تضاد یا تعارض منافعی وجود ندارد.
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