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Family Resilience Pattern on the Basis of the Family 
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Resilience is one of the most important property that helps families pass the 

problems and crisis with satisfaction and wellbeing. The aim of this research was to 

explore the elements of family resilience pattern in the Iranian families based upon 

their experiences. Qualitative method was used to conduct the study and data were 

collected by using purposive sampling and semi-structured interviews. The sample 

of this study was 10 resilient families and the Connor-Davidson resilience scale 

(CD_RISC) was applied for sampling. The data were analyzed by using grounded 

theory method (Strauss and Corbin approach). Findings indicated that among 

resilient families, adaptation with realities of existence was the core category of the 

study. The causal condition of the study was belief system, and communicational 

and adaptive strategies were the main strategies of pattern. The context of model 

was history of family, family culture, and accessibility to social support resources. 

By review of five specialists, validation of the pattern was investigated. According 

to the findings, resilient families have efficient beliefs that are consistent with 

realities, and create supportive family space in which problem solving and 

adaptation with challenges occurs. 

Keywords: Resilience, Family Resilience; Live Experience 
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 تربیتی زنان و خانواده -نشریه علمی فرهنگی

 7-30: 1400 تابستان، 55، شماره شانزدهمسال 

 

       

 مبتنی بر تجربیات زیسته آوری خانواده الگوی تاب

 2 حسین سلیمی بجستانی 1 قدرت اله زارعان

 4عبداله معتمدی                    3 کیومرث فرحبخش

 09/06/1400پذیرش نهایی:  16/04/1399 :دریافت مقاله
 

 چكیده
هاا‌بواور‌‌‌‌هاا‌و‌سای ی‌‌‌ها‌را‌از‌بحران‌هایی‌است‌که‌خانواده‌ترین‌ویژگی‌ترین‌و‌اساسی‌آوری‌یکی‌از‌مهم‌تاب

بافات‌فرهگیای‌و‌‌‌‌هاسات‌کاه‌باا‌توباه‌با‌‌‌‌‌‌آنهدف‌این‌پاژوه ‌‌شود.‌‌می‌آنهادهد‌و‌بابث‌رشد‌و‌شکوفایی‌‌می

آوری‌خاانواده‌را‌تهیاه‌و‌‌‌‌های‌الیوی‌تااب‌‌های‌ایرانی‌و‌با‌توبه‌به‌تجربیات‌زیس ه‌آنان،‌شاخص‌اب مابی‌خانواده

نموناه‌کاه‌باه‌رو ‌‌‌‌‌15یاف ه‌از‌تعاداد‌‌‌های‌نیمه‌ساخ ار‌های‌این‌پژوه ‌با‌اس فاده‌از‌مصاحوه‌تدوین‌نماید.‌داده

(‌FRASخاانواده‌ ‌آوری‌‌تااب‌‌مقیاا ‌گیاری‌از‌‌‌اج‌گردید‌و‌برای‌نمونهگیری‌هدفمگد‌ان یاب‌شدند،‌اس یر‌نمونه

اری‌اش راو ‌و‌کوربین‌تحلیا ‌شاد.‌پاز‌از‌م ایص‌شادن‌‌‌‌‌‌ذای‌و‌کدگ‌ها‌با‌رو ‌نظریۀ‌زمیگه‌اس فاده‌شد.‌داده

هاای‌‌‌م یصاص‌نیاا‌اسا فاده‌گردیاد.‌یوات‌یاف اه‌‌‌‌‌‌‌8ها‌برای‌تعیین‌روایی‌مح وایی‌الیوی‌مس یرج،‌از‌نظار‌‌‌مقوله

.‌مؤلفۀ‌نظام‌باورها‌به‌بگوان‌باما ‌‌شدمؤلفۀ‌انطواق‌با‌واقعیات‌هس ی‌به‌بگوان‌هس ۀ‌مرکای‌الیو‌معرفی‌‌،پژوه 

ی‌الیو‌و‌راهوردهای‌ارتوایی‌و‌انطواقی‌به‌بگوان‌راهوردهای‌اصلی‌الیو‌شگاساایی‌شادند.‌همیگاین‌ساه‌مؤلفاۀ‌‌‌‌‌‌بلّ

ای‌الیاو‌معرفای‌‌‌‌به‌بگوان‌بواما ‌زمیگاه‌‌‌،بیتاریییۀ‌خانوادگی،‌بافت‌فرهگیی‌و‌دس رسی‌به‌مگابع‌حمای ی‌اب ما

 گردیدند.‌‌

‌.،‌تجارب‌زیس هآوری‌خانواده‌آوری،‌تاب‌تاب:‌هاکلیدواژه

  

                                                                                                                             
 

‌.،‌ایرانتهران،‌ ره(دان یاه‌بلامه‌یوایوایی‌،دان کده‌روان گاسی،‌دان جوی‌دک ری‌م اوره‌.1

‌Zareangh@gmail.com 

 .،‌ایرانتهران،‌ ره(دان یاه‌بلامه‌یوایوایی‌،دان کده‌روان گاسی‌،گروه‌م اوره‌،اریدان نویسگده‌مسئول:‌‌.2

‌H.salimi.b@gmail.com 

 ‌Kiiumars@ yahoo.com.،‌ایرانتهران،‌ ره(دان یاه‌بلامه‌یوایوایی‌،دان کده‌روان گاسی‌،گروه‌م اوره‌،اریدان .‌3

 .،‌ایرانتهران،‌ ره(دان یاه‌بلامه‌یوایوایی‌،دان کده‌روان گاسی‌،گروه‌م اوره‌،اریدان .‌4
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 مقدمه 

گرا، با شعار توجه به استعدادها و توانمندی انساان   شناسی مثبت های اخیر رویکرد روان در سال

تطابق هر چه بیشتر آدمی باا نیازهاا و    موجب مورد توجه پژوهشگران قرار گرفته است. عواملی که

باشاد. در ایان    های مورد پژوهش در این رویکرد مای  ترین سازه بنیادیشود،  میتهدیدهای زندگی 

شناسای خاانواده و    شناسی تحاویی، روان  ای بخصوص در حوزه روان آوری، جایگاه ویژه میان تاب

، 2؛ داتای، دیاوی ، آردیتای   2015، 1بهداشت روان به خاود اختصااص داده اسات سماساتن و ماان     

بحاران و مصایبت تعریا      در طاول زا و همچنین  آوری، توانمندی تحت شرایط تنش (. تاب2017

برگیرنااده سااازگاری مثباات دریااافتی از شاارایط اساات کااه درآوری، فرایناادی پوی شااود. تاااب ماای

 (. 2016؛ 2006؛ 2003، 4؛ وایش2000، 3بار و ناگوار است سیوتر و سی چتی و بکر مصیبت

بلکاه   ،ها یا شرایط تهدیدکننده نیست مقاومت منفعل در برابر آسیب اًصرف ،آوری تابدر واقع 

آوری قابلیات فارد در    کننده فعال و سازنده محیط پیرامون خود است. تااب  آور، مشارکت فرد تاب

ا ناوعی تارمیم خودکاه با     ؛ یعنای باشاد  مای  خطرمعنوی در مقابل  _روانی  _برقراری تعادل زیستی 

 (. 2016، 5پیامدهای مثبت هیجانی، عاطفی و شناختی همراه است سهارورفیلد و تی 

آور  آن را صفتی ذاتی در نظر گرفته و افراد تاب ،آوری گرچه باورهای اوییه در خصوص تاب

های اخیر  اما نتایج تحقیقات در سال ،های منحصر به فرد می پنداشتند پذیر و با ویژگی را غیر آسیب

شاود کاه    آوری توانمندی ذاتی نبوده و قابل دستیابی است و زماانی حاصال مای    اده که تابنشان د

 آور حضور داشته باشد.  عوامل حفاظتی مناسب به رغم وجود عوامل خطرزا در زندگی افراد تاب

و شارایط مار ر در رشاد      شناسایی اساناد  ،آوری ها در حوزه تاب بنابراین تمرکز اصلی پژوهش

کنناده   آوری است. چنین متغیرهایی به عنوان عوامل حفاظتی یا ارتقادهنده یا ترغیب و تساهیل  تاب

بندی کرد: عوامل  توان در سه سطح طبقه اند. این عوامل حفاظتی را می سازی شده آوری مفهوم تاب

 (. 2015، 6همکاران فردی، عوامل خانوادگی و عوامل اجتماعی سهنری و

                                                                                                                             
 

1. Masten and Monn 

2. Doty, Davis and Arditti 

3. Luthar, Cicchetti and Baker 

4. Walsh 

5. Haverfield and Theiss  

6. Henry et al 
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ایان    ،(2014س 2(، گلوریا و استین هارد2006س 1سیل، کوهان و استین -در حوزۀ فردی کمپبل

تنظاایم  اننااد:هااای خااود دریافتنااد کااه عااواملی م ( در پااژوهش2016ماسااتن و ساایچیتی س و (2017س

ر مساالل و  آوری او د در میازان تااب   ،ای و انطبااقی فارد   مهارت مقابلاه  و هیجانات، خودکارآمدی

( نیز به 1392های داخلی مثل پژوهش نریمانی و همکاران س مشکلات نقش مهمی دارد. در پژوهش

 شده است.نقش این عوامل اشاره 

آوری افاراد ماورد توجاه محققاان قارار گرفتاه اسات، مفهاوم          مفهوم دیگری که در کنار تاب

ارکرد خانواده در شرایط سختی درک ما از ک ،آوری خانواده مفهوم تابآوری خانواده است.  تاب

 دهد.  را گسترش می

هاای جادی    آوری خانواده شامل پتانسیل برای بهبود، اصلاح و رشد در خانواده با چاایش  تاب

بحاران، انتقاال مخارب یاا ساختی مازمن آسایب        باه واساطه   ها  ی خانوادهعضزندگی است. گرچه ب

آورناد   دیگر توانایی بیشتری به وجود میویی آنچه قابل توجه است این است که بسیاری  ،بینند می

 تا بتوانند فرزندانشان را دوست داشته و به درستی پرورش دهند. 

ست که درصدد فهم این مطلب هستند کاه  ا ها از سوی دیگر، محققین و متخصصان بایینی سال

ها و عوامل تهدیدکننده سلامتی و رفاهشان باه   با چایش هها هنگام مواجه خانواده افراد و رخیچرا ب

 ،ه با چنین شرایطیهدر حایی که برخی دیگر هنگام مواج ،شوند بهترین شکل با شرایط سازگار می

آوری را مطارح   مفهاوم تااب   ،مناد باه ایان سارال     توانند این کار را انجام دهند. محققین علاقاه  نمی

 (. 2018ماستن، ؛ 2016، 3ی؛ ماستن و سیچیت2016کردند سوایش، 

آور  های عملی متمرکز بر کمباود و نقصاان، رویکردهاای تااب     در حوزۀ خانواده در برابر مدل

اماا   ،(2013، 4گیرند سهاویی ها به کار می محور، استعداد و توان خانواده را برای رویارویی با چایش

 ون خانواده باشد. تواند محصول عواملی در درون و بیر آوری خانواده، خود می تاب

هاای بااور    پاذیری در خاانواده(، نظاام    سه فرایند کلیدی ایگوهای سازمانی سانساجام و انعطاا   

و ( 2016، 1؛ تروبریج2013، 6؛ ماییک2001 5روزهای غایب در خانواده( س ها، عقاید، نگرش سارزش

                                                                                                                             
 

1. Campbell-Seal, Cohan and Stein 

2. Gloria and Steinhardt 

3. Masten and Cicchetti 

4. Hawley 

5. Rouse 

6. Malik 
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؛ 2008، 2لاکر و همکااران هیاعضا( سمیان فرایندهای ارتباطی سفرایند انتقال باورها، تبادل اطلاعات 

کنااد. در  آوری خااانواده ذکاار ماای  را باارای تاااب  (2015، 4؛ کوینااو و کاالا  2010، 3بوزاناال

 و دیگاران  (، محماودی 1390های قمای و سالیمی بجساتانی س    پژوهشهای داخلی نیز مانند  پژوهش

آوری اشااره شاده    ( به نقش باورهاا و اعتقاادات در میازان تااب    1392سو دیگران  (، نریمانی1390س

 است. 

آور مطارح   هاای مثبات و تااب    ( در تحقیقاات خاود دربااره خاانواده    1985س 5ت و دفرینناستین

اتفاقاات مثبات را در اوآ آسایب و ناامیادی      75در موقعیات بحاران،     هاا  کنند که این خانواده می

اناد   ها گزارش داده بسیاری از خانواده دهد. رخ میلاخره اخوب ب اقاتاتفکنند و معتقدند  تجربه می

و بایش از پایش    شاده اسات  ها گذشتند، روابطشان غنای   دیگر به سلامت از بحرانیککه به کمک 

های حال مساهیه    آور از مهارت های تاب دهد در خانواده . تحقیقات نشان میاند شدهعاشق یکدیگر 

 (. 2008، 7؛ بلک و یوبو2009، 6شود سبرگر، وی  شناختی به خوبی استفاده می

های منحر ، سابقة افسردگی و منبع کنترل بیرونی از  دهد که شناخت مطایعات نشان می بعضی

آوری  آوری خاانواده اسات و از جملاه ماواردی اسات کاه باعا  تااب         ا برای تابز عوامل آسیب 

 شود.  خانواده می

های شناختی،  باات   مهارت انند:م ،آور آور از منابع تاب تابهمچنین محققین دریافتند خانواده 

های هیجانی  توانایی استفاده از مهارتل به طور فعا و حمایت اجتماعی برخوردار هستند و فرهنگی

آوری خاانواده هساتند سوساتفال،     های ضروری در تاب منطق از مریفه هیجانات و د؛ چرا کهرا دارن

 (. 2009، 9؛ فریدیی2010، 8وودوارد

                                                                                                                             
1. Truebridge 

2. Hillaker et al 

3. Buzzanell 

4. Koenig Kellas 

5. Stinnt and  Defrani 

6. Berge and Wiss 

7. Black and Lobo 

8. Westphal and Woodward. 

9. Friedli and Organization 
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آوری  هاایی اسات کاه در میازان تااب      دسترسی به منابع حمایت اجتمااعی نیاز از دیگار مریفاه    

( بایادن و  2001س 2(، تایت و همکااران 2008س 1یونگر :هایی مثل ها مر ر است و در پژوهش خانواده

 . به نقش آن اشاره شده است (2012س 5( و یو و همکاران2013س 4(، ییو و اکسو2005س 3مان

کنناد آماوزش تفکار انتقاادی باه وایادین باعا  افازایش          ( مطرح می2000س 6واردو، کامپفرای 

نتیجه اینکه  .شود های ضعی  شناختی و حل مسهیه فرزندان می آوری خانواده و کاهش مهارت تاب

 آوری خانواده رابطه دارد.  های شناختی با تاب مهارت

آوری خاانواده را   کنناده در تااب   ( ماواردی از عوامال حمایات   2009س 7بنزی  و میچارسیوک

هاای   ( مهاارت 5( خودکفاایتی  4( سیساتم باورهاا   3( تنظیم هیجانی 2( منبع کنترل 1معرفی کردند: 

 ( خلق و خو. 9( سلامتی 7ها و آموزش  ( تحصیلات، مهارت6انطباقی مر ر 

وابساته اسات و امکاان     و فرهنو خااص  آوری خانواده به زمان آوری فردی، تاب همانند تاب

ها و مصایب مختل  زندگی تغییر  ها با چایش آوری طی زمان، هنگام مواجهه خانواده این تاب دارد

تاه یر فرهناو و شارایط     آوری خاانواده تحات   های تاب جا که شاخص (. از آن2018کند سماستن، 

فرهنگای   ،انی(، تغییرات اجتمااعی اجتماعی است و در جوامعی که در حال گذارند سمثل جامعة ایر

کارده و  هاای گونااگون    هاا را دساتخوش تغییار و تحاول     زنادگی بسایاری از خاانواده    ،و اقتصادی

هایی در حوزۀ اقتصادی و  ها، بخصوص چایش های ایرانی نیز امروزه با انواع و اقسام چایش خانواده

بقاا و  حفا   ها، برای  تغییرات و بحراناین آوری و سازگاری خانواده با  تابرو هستند،  اشتغال روبه

 بسیار حیاتی و مهم است.  یاستحکام بنیاد خانواده، عامل

هاای   از این جهت پژوهش حاضر کوشیده است با توجه به بافت فرهنگی و اجتمااعی خاانواده  

 با تهکید بر نقشآوری خانواده را  های ایگوی تاب ، شاخصهاایرانی و با توجه به تجربیات زیسته آن

امار   صها بوده و متخصا  تا از این رهگذر بتواند راهنمایی برای خانواده تهیه و تدوین نمایدوایدین 

 . ها باشد آموزش به خانواده

                                                                                                                             
 

1. Ungar, M. 

2. Tiet et al 

3. Boyden and Mann 

4. Liu and Xu 

5. Yu et al 

6. Alvarado and Kumpfer 

7. Benzies and Mychasiuk 
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آوری خانواده مبتنای بار    تدوین و اعتباریابی ایگوی تاب ،بنابراین مسهیه اساسی پژوهش حاضر

ها و راهبردهاای   ویژگی ،ها اخصو سرال پژوهش این است که کدام ش استتجربیات زیسته آنان 

 باشد؟ آوری خانواده می کننده ایگوی تاب تعیین ،خانوادگی

 

 روش پژوهش

به ارالة ایگویی بر در جستجوی آن است تا کاربردی است و  یاین تحقیق از نظر هد ، تحقیق

جا که زمینة این پژوهش فرهنگی است و نیااز   . از آندست یابدهای ایرانی  اسا  تجربیات خانواده

 های کیفی استفاده شود.  ، لازم بود از شیوهداردبه اطلاعات دقیق و عمیق بومی 

( و یکای از فرزنادان   سحاداقل یکای از وایادین    هاا  حبه با خاانواده های این پژوهش از مصا داده

زندگی به دست آمد و برای تحلیال آن   درباره شیوۀ رویارویی و مواجهه آنها با مسالل و مشکلات

 . ای استفاده شد از روش نظریه مبنایی یا نظریه زمینه

هایی است که قبلاً کمتر مورد توجه قرار گرفته و در  هر جا محقق در پی کش  عوامل و مریفه

ندد اخواهد به استخراآ یک ایگو و مدل در آن زمینه دست یابد، بهترین روش، شیوۀ گر نهایت می

هاا، باه کشا  و اساتخراآ مادل و       ئوری یا نظریة مبنایی است که از روش استقرایی و از دل دادهت

 پردازد.  ایگو می

ها هستیم، روشی  جا که در این پژوهش به دنبال کش  ایگو و ارتباط میان مریفه در واقع از آن

ای یاا داده بنیااد    زمینهکننده باشد، نظریة  ها و استخراآ ایگو کمک توانست برای تحلیل داده که می

 . بود

انشاان بودندکاه باا یکای از وایادین باه       تن از وایدین و فرزند 15، های این پژوهش تعداد نمونه

ها مصااحبه شاد.    عنوان مصاحبه شوندۀ اصلی و یکی از فرزندان خانواده، به منظور تهیید اعتبار داده

که شرایط حضور در مصاحبه را دارا بودند های شهر اصفهان انتخاب شدند  خانواده میانها از  نمونه

 پذیر بود. و جلب مشارکت و همکاری آنان برای پژوهشگر امکان

 به خوبی توانسته بودناد که اولاً ه این صورت انتخاب شدند آور ب های تاب برای نمونه، خانواده

ا فقادان  ، مهااجرت یا  ایعالاآ  صاعب مانند: بحران مایی، معلوییت یا بیمااری   دشوارسخت و  طیشرا

رغام شارایط    ناگهانی یکی از اعضای خانواده و. . . را پشت سار بگذارناد و  انیااً فرزندانشاان علای     
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مساابقات   ،ادی، ایمپیلیتحص :جمله ازی مختل ، ها نهیزمرا در  های خوبی سخت و دشوار، موفقیت

 به دست آورده بودند. … . و یورزش علمی 

هایی سحداقل  ها دعوت به عمل آورد و طی مصاحبه مقدماتی، خانواده خانواده از اینپژوهشگر 

آوری را از خودنشااان دادنااد را انتخاااب نمااود، پرسشاانامه  هااای تاااب یکاای از وایاادین( کااه مریفااه

سحاداقل نماره    ییکه نمارات باالا   ییآنهااین میان،  و ازرا اجرا کرد  (FRAS)آوری خانواده  تاب

انتخااب   افتهیسااختار کسب کرده بودند، جهت انجام مصاحبه نیماه   یآور تاب درو بالاتر( را  170

 نمود. 

 خانواده و با مطایعاه  بر نقش مبتنی یآور تابی ها مریفههد  کلی پژوهش و  با در نظر گرفتن

شدند  مصاحبه طراحی سرالات ی،آور تاب ی موجود در زمینهها پژوهشو بررسی ادبیات و سوابق 

باه   ی نظارات کارشناساان آگااه   بناد  جماع از روایی محتوایی سرالات مصااحبه، باا   و برای اطمینان 

 انتخاب شد.  سرال 15تعداد  (شنا  مشاور و روان تن 5موضوع س

باازبینی   سارالات بعضای   آنهاا ی بازخوردهاا پایلوت روی دو خانواده انجام گرفت و با  مطایعه

را مورد بررسی قرار  مبتنی بر نقش خانوادهی آور تاب، میرمستقیغمستقیم و  طور  سرالات بهشدند. 

 بود.  افتهیساختاری نیمه ها مصاحبه مصاحبه حاضر از نوع اینکه به دییل اد؛د یم

را بارای  1پیگیری سرالاتبا توجه به بافت موضوعات مطرح شده،  سرالپ  از هر  گر مصاحبه

بخصاوص عوامال   باود،   آنها شده یورآ که باع  تاب یو عوامل کرد یمی مطرح آور تاببررسی 

 ادامه داشات جا  ها تا آن مصاحبه داد؛ ایبته میقرار  سشها مورد پرشدن آن آور را در تاب یخانوادگ

 . به حد اشباع برسد یآور تاب میعوامل و مفاهکه 

هاای بعادی   گیریروند نمونه ،آمددست ه های اوییه ببا توجه به مفاهیمی که از تحلیل مصاحبه

مواردی مورد بررسی  ،گیریبدین معنی که در نمونه ؛انجام شدنیز  گیری نظری نمونههدایت شد و 

هاا و  ها را از یحاا  ویژگای  رساند و مقویهها را به حداکثر ن کش  گوناگونیکه امکا قرار گرفت

 . نمودتر ابعاد مورد بررسی غنی

                                                                                                                             
 

1. Follow-up. 
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بادین معنای کاه تعاداد      ؛رساید  اشاباع نظاری  جا پیش رفت که به  ها تا آن ها با خانواده مصاحبه

هاا صارفاً   د و دادهما دسات نیا ه ها تا حدی پیش رفت که دیگر اطلاعات و کاد جدیادی با   مصاحبه

 ود.بهای پیشین تکرار نتایج داده

و از  شداستفاده و سرالات نیمه ساختاریافته کارگیری شیوۀ مصاحبه عمیق  بهدر این پژوهش از 

آید، افراد چگوناه واکانش نشاان     ده شما وقتی مشکلی پیش میدر خانوا»افراد سرالاتی نظیر اینکه: 

شاود؟ بارای حال مشاکل چاه       ها و مکایمااتی میاان شاما رد و بادل مای      دهند؟ چه نوع صحبت می

 پرسیده شد. « دهید؟ و... کارهایی انجام می

ضابط و  هاا و   تدریج همراه با انجام مصااحبه ه ای، ب ها با استفاده از نظریة زمینه برای تحلیل داده

و کدگاذاری انتخاابی    ای کدگذاری بااز، کدگاذاری محاوری    سازی آنها از فرایند سه مرحله پیاده

هاا بارای اعتبارسانجی و تعیاین روایای محتاوایی ایگاوی         پ  از مشخص شدن مقویهاستفاده شد و 

 . متخصص نیز استفاده گردید 8مستخرآ، از نظر 
بررسای شاد و اعتباار     CVRیاری در ماورد   گ تصمیم بر اسا  جدول همریفاعتبار محتوای هر 

برخاوردار باود، پذیرفتاه شاد. شااخص روایای        75/0 که از حداقل مقدار روایی همریفمحتوای هر 

هاایی کاه    نیز برای این ایگو با استفاده از نظر متخصصاین انجاام گرفات و مریفاه     CVI محتوا یعنی

 بود، در ایگو قرار گرفتند. 79/0تر از  شاخص آنها بزرگ

 ابزار پژوهش

  (:FRASخانواده )آوری  تاب مقیاس

آوری خاانواده   گیاری تااب   (، ابزاری استاندارد برای اندازهFRASخانواده سآوری  مقیا  تاب

( 2003آوری خاانواده وایاش س   ( بار اساا  نظریاة سیساتمی تااب     2005است که به وسیلة سایکبی س 

محاسبه شاده کاه    96/0ش آیفای کرونباخ ساخته شده است. پایایی کل این مقیا  با استفاده از رو

 ( روی نمونة ایرانی نیز مورد تهیید قرار گرفته است. 1392در ارزیابی حسینی و چاری س

ای ییکرتی است که شامل درجاات کااملاً مخاایفم تاا کااملاً       این ابزار یک مقیا  چهار درجه

( ارتبااط  1دهاد:   زیابی قرار مای حوزه مورد ار 6آوری را در  شود. این مقیا  میزان تاب موافقم می

 ؛      اناداز مثبات   ( حفا  چشام  3 ؛مندی از مناابع اقتصاادی/ اجتمااعی    ( بهره2 ؛خانوادگی و حل مسهیه

 ( توانایی ایجاد معنا برای سختی و دشواری. 6؛ ( معنویت خانواده5 ؛( پیوند خانوادگی4
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دهنادۀ   هاای باالاتر نشاان    رهاسات و نما   204و بیشاترین نماره    66کمترین نمره در این مقیاا ،  

 باشد.  آوری بیشتر در خانواده می تاب

 های پژوهش یافته

بر اسا  تجربیات زیستة  آوری خانواده های ایگوی تاب بود که شاخص آنسرال این پژوهش 

 چیست؟ ها خانواده

خانواده سیکی از وایدین به عنوان مصااحبه شاوندۀ اصالی و یاک تان از       15در این پژوهش با 

. اطلاعاات جمعیات شاناختی    مصاحبة عمیق انجاام شاد   ها( ندان به عنوان تهییدکنندۀ اعتبار دادهفرز

 گروه نمونه به قرار ذیل است:

 آور های تاب خانواده شناختی جمعیت اطلاعات .1جدول   
یا‌پدر(‌ مادر سن‌والد‌ 

‌مورد‌مصاحوه‌قرار‌گرف ه

سن‌فرزند‌مورد‌

‌مصاحوه‌قرار‌گرف ه

تعداد‌

‌فرزند
‌ها‌نوع‌چال ‌شغ ‌تحصیلات

‌های‌مالی‌بحران‌کارمگد‌کارشگاسی‌‌2سال‌41‌15

‌دار‌خانه‌دیپلم‌‌2سال‌44‌17

های‌شغلی‌پدر‌‌مأموریت

خانواده‌و‌تغییرات‌مح ‌

‌زندگی

‌های‌مالی‌بحران‌دبیر‌کارشگاسی‌‌3سال‌45‌15

‌بحران‌مالی‌مددکار‌کارشگاسی‌‌2سال‌40‌16

‌مدرسهمعاون‌‌کارشگاسی‌‌3سال‌53‌19
العلاج‌یکی‌از‌‌بیماری‌صعب

‌فرزندان

‌دار‌خانه‌کارشگاسی‌‌3سال‌43‌15
بحران‌مالی‌و‌اب یاد‌وقت‌

‌همسر

‌ورشکس یی‌دار‌خانه‌دیپلم‌‌3سال‌18 45

‌های‌مالی‌بحران‌کارمگد‌کارشگاسی‌‌2سال‌43‌20

‌دار‌خانه‌کارشگاسی‌‌1سال‌42‌17
العلاج‌مادر‌‌بیماری‌صعب

‌خانواده

‌بیکار‌شدن‌پدر‌خانواده‌دبیر‌کارشگاسی‌‌2سال‌44‌16

‌بحران‌مالی‌کارمگد‌کارشگاسی‌‌3سال‌50‌19

‌‌2سال‌48‌16
کارشگاسی‌

‌ارشد
‌حسابدار

العلاج‌یکی‌از‌‌بیماری‌صعب

‌فرزندان

تصادف‌شدید‌و‌از‌‌دبیر‌کارشگاسی‌‌2سال‌40‌17
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یا‌پدر(‌ مادر سن‌والد‌ 

‌مورد‌مصاحوه‌قرار‌گرف ه

سن‌فرزند‌مورد‌

‌مصاحوه‌قرار‌گرف ه

تعداد‌

‌فرزند
‌ها‌نوع‌چال ‌شغ ‌تحصیلات

‌کاراف ادگی‌پدر‌خانواده

‌ورشکس یی‌آزاد‌کارشگاسی‌‌3سال‌55‌21

‌های‌مالی‌بحران‌دار‌خانه‌دیپلم‌47‌18‌3

 

تراو  و کاوربین، ساه کاد    شو تحلیل و کدبندی آنها به روش اها  سازی مصاحبه پ  از پیاده  

ی های اصلی مشخص شد. کد انتخابی نظام باورها که به عناوان عامال عل ا    انتخابی به عنوان شاخص

راهبردهاای   ،انتخاابی دوم کاد بااز اسات. کاد      12کاد محاوری و    3نیز معرفی شده اسات، دارای  

 9کد محوری و  3ارتباطی است که به عنوان یک دسته از راهبردهای اصلی مشخص شده و دارای 

 استباشد. کد انتخابی سوم نیز دستة دیگر راهبردهای اصلی و با نام راهبردهای انطباقی  کد باز می

 کد آزاد است.  9کد محوری،  3که شامل 
 

 ها از مصاحبه شده ی و انتخابی استخراج باز، محور کدهای .2 جدول
‌ها‌نمونه‌گویه کدهای‌باز کدهای‌محوری کدهای‌ان یابی

‌

 نظام‌باورها

باورهای‌مربوط‌به‌

 هس ی

دهگدگی‌وقایع،‌‌ناپایداری‌وقایع،‌رشد

امید‌به‌سرانجام‌مثوت‌در‌امور،‌باور‌

 به‌نظارت‌و‌حکمت‌خالت‌در‌امور

‌،میاد‌ما‌به‌این‌باور‌داریم‌که‌هر‌چی‌پی 

 .خیری‌در ‌هست

باورهای‌مربوط‌به‌

 خانواده

بات‌نفز‌خانوادگی،‌ارزشمگدی‌

مفهوم‌خانواده،‌اولویت‌داش ن‌حفظ‌

 خانواده،‌رشد‌خانواده‌در‌م کلات

من‌و‌همسرم‌به‌‌،هر‌م کلی‌که‌پی ‌بیاد

مونه‌و‌‌هکگیم‌که‌اص ‌خانواد‌این‌فکر‌می

خانواده‌و‌‌،هر‌یوریم‌که‌شده‌باشه

روابطمون‌نواید‌به‌خایر‌اون‌م ک ‌

 .آسیوی‌بیوره

 باورهای‌فردی

داش ن‌بات‌نفز،‌اب قاد‌به‌

های‌فردی،‌باور‌به‌تجارب‌‌توانمگدی

 موفت‌گذش ه

من‌به‌‌،خب‌هر‌وقت‌م کلی‌پی ‌میاد

هم‌م کلات‌‌کگم‌که‌قولاً‌این‌فکر‌می

زیادی‌واسم‌پی ‌اومده‌و‌تونس م‌از‌

این‌یکی‌هم‌‌از‌پزِپز‌‌؛پس ون‌بربیام

 .برمیام
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‌ها‌نمونه‌گویه کدهای‌باز کدهای‌محوری کدهای‌ان یابی

‌

‌راهوردهای

 ارتوایی

 حمای یری‌از‌ابضا
گف یوهای‌همدلانه،‌ارزشمگدسازی‌

‌ابضای‌خانواده،‌م ارکت

کگم‌وق ی‌م کلی‌‌من‌همی ه‌سعی‌می

پی ‌میاد،‌دنوال‌سرزن ‌و‌مقصر‌نواشم؛‌

دونیم‌تأثیر‌‌هام.‌چون‌می‌میصوصاً‌با‌بیه

باهام‌بکز‌داره‌و‌دییه‌نمیان‌حرفاشونو‌

کگم‌ت ویق ون‌‌بانن.‌من‌همی ه‌سعی‌می

 کگم‌به‌صحوت‌کردن.

‌

 گری‌ارتوایی‌تسهی 

ابضا،‌اس فاده‌از‌‌میانواسط‌شدن‌

 آفریگی‌های‌بیرونی،‌ن اط‌واسط

‌تر‌مسأله‌شون‌رو‌در‌هام‌با‌من‌راحت‌بیه

واسه‌همین‌‌.ارن‌تا‌با‌پدرشونذمیون‌می

بعد‌من‌تو‌یه‌‌،اونا‌میان‌به‌من‌میین

کگم‌‌فرصت‌مگاسب‌با‌پدرشون‌مطرح‌می

 .کگیم‌برا ‌یه‌فکری‌میو‌

‌توادل‌باورها

ان قال‌باورهای‌کارآمد‌به‌یکدییر،‌

ها‌به‌ابضا،‌‌یادآوری‌باورها‌و‌نیر 

‌یادآوری‌تجارب‌کارآمد‌گذش ه

همی ه‌به ‌ به‌‌،وق ی‌م کلی‌پی ‌میاد

فرزندم(‌مییم‌که‌این‌م کلات‌برای‌همه‌

ممکگه‌پی ‌بیاد‌و‌مهم‌ایگکه‌تو‌چطوری‌

کگی‌و‌م کلات‌تو‌رو‌‌باها ‌برخورد‌می

‌.تر‌میکگه‌قوی

‌

‌راهوردهای

 انطواقی

های‌‌پذیری‌انطواق

 فردی

ها،‌‌پذیری‌باورها‌و‌خواست‌انعطاف

مدیریت‌هیجانات،‌تفکر‌ان قادی،‌

 لههای‌ح ‌مسأ‌مهارت

خب‌من‌به‌بگوان‌یه‌بضو‌خانواده‌

دونم‌که‌خیلی‌باها‌باید‌از‌خودم‌‌می

انعطاف‌ن ون‌بدم‌یا‌بعضی‌ان ظاراتم‌رو‌

‌،دونم‌که‌تو‌زمان‌م ک ‌چون‌می‌،کم‌کگم

 .م‌تو‌وضعیت‌خوبی‌نیست‌هخانواد

های‌‌پذیری‌انطواق

 خانواده

پذیری‌باورهای‌خانوادگی،‌‌انعطاف

پذیری‌‌انعطافها،‌‌پذیری‌نق ‌انعطاف

 قوابد

تو‌خانواده‌ما‌رسم‌نوود‌که‌زن‌بره‌سر‌

‌،کار،‌ولی‌از‌وق ی‌همسرم‌ورشکست‌شد

دیدیم‌خب‌ایرادی‌نداره‌که‌همه‌از‌بمله‌

مون‌‌من‌کمک‌کگیم‌تا‌م کلات‌مالی

 .بریرف‌شه‌و‌زندگی‌به ری‌داش ه‌باشیم

اس فاده‌از‌مگابع‌

 حمای ی‌بیرونی

‌اس فاده‌از‌مگابع‌حمای ی‌روانی،

 اس فاده‌از‌مگابع‌حمای ی‌مالی

میین‌ما‌اب قادی‌‌ها‌هس ن‌که‌مثلاً‌خیلی

من‌‌،‌امابه‌م ورت‌یا‌م اوره‌رف ن‌نداریم

و‌همسرم‌اصلاً‌ایگجوری‌نیس یم‌و‌هر‌

وقت‌لازم‌باشه‌از‌کمک‌یه‌م یصص‌یا‌

 .کگیم‌کسی‌که‌قوول ‌داریم‌اس فاده‌می

‌
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آوری  هاای ایگاوی تااب    شااخص  ،گرفته های انجام های انجام شده و کدگذاری طبق مصاحبه

خانواده در سه دستة کلی و سه کد انتخابی نظام باورها، راهبردهای ارتباطی و راهبردهاای انطبااقی   

 بندی شدند.  طبقه

 ،هاای اعضاای خاانواده در ماورد مساالل      مجموعة تفکرات، اعتقادات و نگارش  :نظام باورها

های زندگی، نظام باورهای خانواده نامگاذاری شاده اسات. در واقاع ایان نظاام        مشکلات و سختی

هاای خاود در مواجهاه باا ایان       دربردارندۀ نگاهی است که افراد خانواده به مشاکلات و توانمنادی  

چرا که راهبردهای دیگار   ،ی ایگو در نظر گرفته شدهمشکلات دارند. این دسته به عنوان عوامل عل 

آوری بالا، نظاام باورهاا خاود     های کارآمد با تاب گیرد. در خانواده ته یر این عوامل شکل می تتح

دارای سه زیر مقویه باورهای کارآمد مربوط به هستی، باورهای کارآمد فردی و باورهای کارآماد  

 باشد.  خانوادگی می

اعضاای   ،آوری باالا  باا تااب   یهاای  در خاانواده  باورهای کارآمد مربوط به  هته:     -

خانواده به این باور دارند که نظام هستی قواعد و ساختارهای خاص خود را دارد و بایست 

اناد،   ی از زندگیها جزل سختیآن را پذیرفت و با آن هماهنو شد. افراد به این باور دارند 

 -چه خوشایند و چه ناخوشایند  -وقایع و اتفاقات  افتد و بدون سختی رشدی نیز اتفاق نمی

رشد و حکمتی نهفته است و خداوناد بار    ،ای در هر سختی و واقعه .گذرند یدارند و میناپا

اصالاً بادون مشاکل     »توان به آینده امیدوار بود.  امور دنیا و اتفاقات آن نظارت دارد و می
ها هم باید با این سختی آشنا بشن تا قوی بشان و رشاد    که نمیشه قوی شد. من معتقدم بچه

 .«کنن

آور، خانواده جایگاه بسایار ویاژه و    های تاب در خانواده رآمد خانوادگ  باورهای کا -

هاای خاانواده و    ارزش ،ارزشمندی دارد. آنها معتقدند که در هار شارایطی حفا  خاانواده    

 پیوندها و ارتباطات عاطفی در اویویت است و بایست آن را حف  کرد. 

 تواند از پ ِ دند که خانوادۀ آنها میها از عزت نف  بالایی برخوردارند و معتق این خانواده -

نقش رشادی و مثبتای بارای اساتحکام خاانواده       ،مشکلات مختل  بربیاید و این مشکلات

من اعتقاد دارم ما کنار هم سخانواده( از پا  هار مشاکلی برمیاایم و کالاً      »خواهد داشت. 
 .«ای داریم و کم نمیاریم خونوادۀ خیلی قوی
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باورها شیوۀ نگاه و نگارش افاراد خاانواده اسات     وه از گراین  باورهای کارآمد فردی  -

آور از عزت نف  باالایی برخوردارناد و    نسبت به خود، در مواجهه با مشکلات. افراد تاب

های خود را ارتقا بخشند. آنها  توانند از پ  مشکلات مختل  برآیند و مهارت معتقدند می

شاان را باه خاود یاادآوری      و تجاارب کارآماد گذشاته    هاا  ا مسالل، توانمنادی در مواجهه ب

خب »بخشند.  رهایی می ،گونه خود را از اینکه دچار ضع  و ناامیدی شوند کنند و این می
کنم که قبلاً هم مشکلات زیادی واسم پیش  هر وقت مشکلی پیش میاد، من به این فکر می

 .«میاماومده و تونستم از پسشون بربیام. پ  از پ  این یکی هم بر

کار ه آور ب های تاب در این پژوهش راهبردهایی که خانواده راهبردهای ارتباط  

ها، ارتباط مر ر و مثبت خود را با اعضای  گیرند تا بتوانند حین مشکلات و بحران می

خانواده حف  کنند، تحت عنوان راهبردهای ارتباطی در نظر گرفته شده است که شامل سه 

 باشد.  گری ارتباطی و تبادل باورها می ز اعضا، تسهیلزیر مریفة حمایتگری ا
کنند با گفتگوی همدلانه  آور سعی می ها افراد خانوادۀ تاب حمایتگری از اعضا: در بحران  -

مشکلات و احساسات یکدیگر را درک  ،تحقیر و مقصریابی، مسالل ،دور از سرزنشه و ب

ها، احسا  توانمندی و ارزشمندی یکدیگر را  کنند. آنها همچنین در مشکلات و سختی

 کنند.  نمایند و باورهای کارآمدشان را با یکدیگر تبادل می تقویت می

کنند که بسیار  به عبارت دیگر آنها در فضایی دوستانه و همدلانه، به یکدیگر یادآوری می

اند تا با مشارکت  ارزشمندند و توانایی رویارویی با مشکلات را دارند. همچنین آنان آماده

من همیشه سعی »و همراهی در حل مشکلات، حمایت خود را به یکدیگر نشان دهند. 

هام. چون  یش میاد، دنبال سرزنش و مقصر نباشم؛ مخصوصاً با بچهکنم وقتی مشکلی پ می

کنم  دونیم ته یر عک  داره و دیگه نمیان حرفاشونو باهام بزنن. من همیشه سعی می می

  «تشویقشون کنم به صحبت کردن.

های  گری ارتباطی: در هنگام بروز مسالل و مشکلات، افراد تحت فشارها و تنش تسهیل -

اعضای خانواده را  میانگیرند و این امر برقراری ارتباط سایم و مر ر  ار میمختل  روانی قر
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دیدگی روابط  گوها منجر به جر و بح  و آسیبتکند و اغلب گف سخت و دشوار می

 شود.  می

گری ارتباط در این شرایط است که از  آور، تسهیل های تاب یکی از راهبردهای خانواده

های بیرونی و نشاط آفرینی در فضای  ک از واسطاعضا، کم میانگری  طریق واسطه

گاهی اوقات در که ن اعضا به این معنی است میاگیرد. واسطه شدن  خانواده انجام می

خواهر یا برادر نقش میانجی و  ،پدر ،ها و تعارضات، مادر تنش ،هنگام بروز مشکلات

ارتباط بین اعضا تسهیل  کنند تا ن دو عضو یا اعضای دیگر بازی میمیامنتقل کنندۀ پیام را 

تر مسهیه شون رو درمیون میذارن تا با  هام با من راحت بچه»شود و مشکل برطر  گردد. 

پدرشون. واسه همین اونا میان به من میگن، بعد من تو یه فرصت مناسب با پدرشون مطرح 

 «کنیم. کنم و براش یه فکری می می

تباط صمیمانه و گفتگوی همدلانه با همچنین گاهی اوقات که وایدین برای برقراری ار

ها و افراد خارآ از خانواده ساز دوستان و  از واسط ،شوند فرزندشان دچار مشکل می

گیرند تا بتوانند از این  کمک می ،آشنایان و اقوام( که ارتباط خوبی با فرزندشان دارند

کنند،  های مخرب جلوگیری می ها و جر و بح  طریق در عین حال که از بروز تنش

اندیشی کنند.  ارتباطشان را با یکدیگر حف  کرده و برای مشکلات پیش آمده چاره

هاشون خیلی راحتن. چون پسرم هستن، یه وقتایی که احسا   های من با یکی از دایی بچه»

کنم مشکل دارن و به من نمیگن، از دایی شون میخوام که بره باهاشون صحبت کنه  می

 « ببینه داستان چیه.

آور در هنگام بروز  های تاب ط آفرینی نیز از دیگر راهبردهایی است که خانوادهشان

گاهی  ،طبعی و مزاح برند. نگاه طنزآمیز به وقایع زندگی، شوخ مشکلات از آن بهره می

تری برای ارتباط  کاهد و بستر مناسب اوقات از شدت فشار و تنش و اضطراب اعضا می

همسر من خب خیلی مشکلات داشته و »نماید.  می مر ر و پ  از آن حل مسهیه ایجاد
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بیماریش و اینا هم همیشه بوده، ویی همیشه سعی میکنه با طنز و شوخی و خنده حال ماها و 

 «اطرافیان رو بهتر کنه و بار اون قضیه رو کم کنه.

مکایمات  ،آور در هنگام بروز مشکلات های تاب تبادل باورها: از دیگر راهبردهای خانواده -

مشکل و  ها و باورهای کارآمد است که زمینه را برای حل  گفتگوهایی حول نگرش و

تواند به صورت یادآوری تجارب کارآمد و  آورد. این گفتگوها که می مسهیه فراهم می

اما از یک سو  ،پردازد به حل مسهیه نمی مثبت گذشته به یکدیگر نیز باشد، با اینکه مستقیماً

کارآمد در اعضا و ایجاد ح  امید و انگیزه و توانمندی در هم باع  تقویت باورهای 

کنم همه ما  من فکر می. »نماید تر می شود و هم ارتباط آنها را با یکدیگر مستحکم افراد می

تو مشکلات نیاز داریم که یه سری افکار بهمون گوشزد بشه و من همیشه به همسرم و 

رو واسه خودشون کوه نکنن و هام میگم که مشکلات همیشه هست. پ  چیزی  بچه

های مثبت اتفاقات رو ببینن. خیلی اوقات هم که من کم میارم، اونها اینا رو  همیشه قسمت

  «به من میگن.

هایی است کاه   راهبردهای انطباقی از دیگر شیوه ،در این پژوهش راهبردهای انطباق  

ت پیش آمده را مدیریت کرده و مسالل و مشکلا نندک وسیلة آنها سعی میه آور ب های تاب خانواده

پاذیری فاردی،    خود را با شرایط جدید ساازگار نمایناد. ایان راهبردهاا در ساه دساتة کلای انطبااق        

 شود. تقسیم میپذیری ساخت خانواده و استفاده از منابع حمایتی اجتماعی  انطباق

ک عضو پذیری فردی: گاهی اوقات مسالل پیش آمده در زندگی بیشتر مربوط به ی انطباق -

ست و نیاز است تا آن عضو بیشتر از سایرین خود را با مسهیه سازگار نماید. اخانواده 

آور بیان کردند اینکه هر فرد از اعضای خانواده این مهارت را داشته باشد  های تاب خانواده

مدیریت هیجانات خود و با به کارگیری  ،ها و انتظارات که بتواند با مدیریت خواسته

رو شود،  بات و  ههای حل مسهیه با مشکلات خود روب شناختی مناسب و شیوه های مهارت

حلی داره.  بالاخره هر مشکلی یه راه»دهد.  ته یر قرار می آوری کل خانواده را نیز تحت تاب

آدم باید خلاقیت به خرآ بده و راهشو پیدا کنه. من بدم میاد ازینایی که زود غمبرک 
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حلش و همیشه هم بالاخره یه  گردم دنبال راه من همیشه میخونن.  میزنن و آیه یه  می

 «کنم. راهی پیدا می

ته یر  گاهی همة اعضای خانواده را تحت ،پذیری ساخت خانواده: مسالل و مشکلات انطباق -

آور  های تاب های اقتصادی یا بیماری یکی از اعضا. خانواده مثل بحران ،دهد خود قرار می

رایطی تغییرات متناسبی را در سطوح مختل  خانواده خود ایجاد بیان کردند که در چنین ش

 کنند تا بتوانند بهتر با شرایط پیش آمده سازگار شده و آن را مدیریت نمایند.  می

ها و تغییر در قواعد  ها و باورها، تغییر در نقش ها شامل تغییر در نگرش این تغییرات و انطباق -

ممکن است نیاز باشد افرادی  ،مشکلات اقتصادی با مواجهه در است؛ برای مثالخانوادگی 

پذیری در باورها و  تغییر و انعطا  این امر مستلزمسر کار بروند سمانند مادر خانواده( که 

دچار بیماری  -مادر خانواده  مثلاً - یا اگر فردی در خانواده است.های خانوادگی  نقش

قواعد قبلی خانواده دستخوش تغییر بسیاری از ایگوهای تعاملی و ممکن است  ،جدی شود

گیرند مادر را کمتر در جریان مشکلاتشان قرار دهند و بافراد خانواده تصمیم  مثلاً .شود

 مسالل از طریق پدر حل و فصل شود. 

توانند به موقع و به طور مناسب با موقعیت، این تغییرات را در  آور می های تاب خانواده -

م خیلی کمک کردن و خیلی از  ز بیماری من، خب خانوادهبعد ا»ساخت خود ایجاد کنند. 

 «شد! هام، وگرنه اصلاً نمی وظای  منو به عهده گرفتن. هم شوهرم و هم بچه

تو خانواده ما رسم نبود که زن بره سر کار، ویی از وقتی همسرم ورشکست شد، دیدیم » -

ن برطر  شه و مو خب ایرادی نداره که همه از جمله من کمک کنیم تا مشکلات مایی

 «زندگی بهتری داشته باشیم.

ها بتوانند به موقع  هایی که در مشکلات و بحران استفاده از منابع حمایتی اجتماعی: خانواده -

توانند با مسالل خود  بهتر می ،و در صورت یزوم از منابع حمایتی اجتماعی استفاده کنند

سسات رمثل افراد یا م ،ایتی مادی باشدتوانند به صورت منابع حم انطباق یابند. این منابع می

توانند به خانواده کمک مایی کنند و یا به صورت حمایت روانی مثل  هایی که می یا سازمان

های روانی  توانند یاریگر و درمانگر آسیب شناسان که می مشاوران و روان ،متخصصان

یا مشاوره رفتن نداریم  ها هستن که مثلاً میگن ما اعتقادی به مشورت خیلی»خانواده باشند. 
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و من و همسرم اصلاً اینجوری نیستیم و هر وقت لازم باشه از کمک یه متخصص یا کسی 

 «کنیم. که قبویش داریم، استفاده می

سه عامل تاریخچة خانوادگی، بافت فرهنگی و دسترسی به منابع حمایتی اجتماعی نیز به عنوان  

تاریخچة خانوادگی، نحوۀ رشد افراد خانواده و اتفاقاات   ای معرفی گردیدند. منظور از عوامل زمینه

 ،خصوص وایادین خاانواده  ب ،و وقایع دوران کودکی و رشدی وایدین است. در واقع اینکه خانواده

اکناون در چاه بافات فرهنگای      ،در چه بافت فرهنگی رشد کرده باشند ،ای داشته باشند چه گذشته

سساات و نهادهاای خادماتی    ربع حمایت اجتماعی مثال م زندگی کنند و میزان دسترسی آنها به منا

 ،عباارت دیگار  ه هاا و راهبردهاای آناان در مقابلاه باا مشاکلات و با        چگونه باشد، در نحوۀ نگرش

 آوری خانواده مر ر است.  های تاب مهارت

پ  از انجام کدگذاری محوری و انتخابی ارتباط این مقاولات باا یکادیگر در قایاب ایگاوی      

ی  ای شناسایی شد. در ادامه فرایند کدگذاری طبقة مرکزی یا مقویاه  تنی بر نظریه زمینهمب  پارادایمی

تحات   ذیال انتخاب گردید و در شکل  «پذیری با واقعیات هستی انطباق»ای این ایگو با عنوان  هسته

شااد. طبقااه مرکاازی مااذکور بااه برقااراری نااوعی   نشااان داده «آوری خااانواده ایگااوی تاااب»عنااوان 

ها کمک نموده و منجر به ایجاد یکپاارچگی در ایگاوی نهاایی شاده      یکپارچگی در کدها و مقویه

 است. 

همچنین مریفة باورها به عنوان عامل عل ی و راهبردهای ارتباطی و انطباقی به عنوان راهبردهاای  

کنناده در   هاای وایادین، عااملی تعیاین     ا و نگارش اصلی ایگو عنوان شدند؛ به این دییال کاه باورها   

شود و وایدینی که از باورهای کارآمد برخوردار بودند، در بکارگیری  های عمل محسوب می شیوه

 عمل کنند.  تر توانستند موفق های مر ر ارتباطی و حل مسهیه نیز می شیوه

هاا، داشاتن    در چاایش  شرط به کارگیری راهبردهای ارتباطی و انطبااقی کارآماد   در واقع پیش

باورهای متناسب با موقعیت و رشد دهنده است. به همین دییل مریفة باورها به عنوان عامل عل ی این 

ایگو معرفی گردید و راهبردهای ارتباطی و انطباقی به عنوان راهبردهای اصلی ایگو معرفی شادند؛  

گیرند تا مسالل  ها عملاً به کار می یعنی راهبردهایی که خانواده و وایدین پ  از رویارویی با چایش

 را مدیریت کنند. 

همچنین به کارگیری راهبردهای ارتباطی نسبت به راهبردهای انطباقی دارای تقدم زمانی است؛ 

یعنی بر اسا  نتایج، خانواده در مواجهه باا چاایش ابتادا بایسات باا راهبردهاای ارتبااطی مناساب،         
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یاورد و از جو تنش و اضطراب کاسته و ح  توانمندی را در های لازم از اعضا را به عمل ب حمایت

افراد تقویت کند و پ  از آن، در فضایی دوستانه و آرام بتواند با راهبردهای انطباقی به حل مسهیه 

 و ایجاد تغییرات لازم بپردازد. 

تواناد باه تثبیات باورهاای کارآماد       ها، خاود مای   جا که تجارب موفق در مدیریت چایش از آن

طور که در شکل نشاان داده   رسد ارتباط این سه مریفة اصلی همان مک کند، در نتیجه به نظر میک

 ای است. شده، به صورت حلقه

 

 
 

 آوری خانواد الگوی پارادایمی تاب .1شكل
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 آوری خانواد الگوی پارادایمی تاب .2شكل 

 و پیشنهادات یگیر نتیجه

ای  آوری خااانواده بااا اسااتفاده از روش کیفاای و نظریااة زمینااه  ایگااوی تاااب ،در ایاان پااژوهش

پذیری با واقعیات هستی مطرح گردید. در  بندی و اراله شد و هستة مرکزی آن با عنوان انطباق مقویه

هاا   هاا و دشاواری   که سختی -ته یر واقعیات زندگی  ها تحت ها و نگرش باور ،آور های تاب خانواده

کنناد در عاین حفا  و     گیارد و افاراد خاانواده ساعی مای      شکل مای  -ذیر آن است ناپ بخش جدایی

هایی را متناسب با شرایط  نگهداری از هستة اصلی خانواده و ارتباطات خانوادگی، تغییرات و انطباق

کاه زمیناة    ه و وایادین هاای خاانواد   های زندگی ایجاد کنند. در نتیجاه باورهاا و نگارش    و موقعیت

شارط   ، به عنوان پیشآورد رشد و شکوفایی در طول آن را فراهم می به وقایع و معنادهی پذیرش و

 شود.  ی برای راهبردهای دیگر محسوب میاز عوامل عل  و

باا   و منطباق باا واقعیاات زنادگی    و های کارآمد  باورها و نگرشداشتن آور با  های تاب خانواده

از یکدیگر  در ابتدای امر توانند ت میدر هنگام بروز مشکلاها در رشد انسان،  پذیرش نقش سختی

تساهیل نمایناد، باه یکادیگر عازت نفا  و ارزشامندی اعطاا کنناد          ارتباطاتشاان را   ،حمایت کنند
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باه حال مساهیه و تغییارات و      ،در این فضای مشترک و همدلانهو پ  از آن ( راهبردهای ارتباطیس

 (. راهبردهای انطباقییابند س و متناسب با شرایط دستدر ساختار خانواده های لازم  انطباق

کننادۀ   تواناد تثبیات   ها خود نیز می جا که حل مسهیه و مدیریت و انطباق کارآمد با چایش از آن

باورهای کارآمد و باور توانمندی در افراد خانواده شود، در نتیجه ارتباط این سه مریفه با یکادیگر  

 پذیری باا واقعیاات هساتی    انطباقیگو نیز هستة مرکزی این امانند یک چرخه نشان داده شده است. 

شود و هم ابعااد عملیااتی و رفتااری را     ها را شامل می نام گرفته است که هم ابعاد شناختی و نگرش

 گیرد.   دربرمی

سه عامل تاریخچة خانوادگی، بافت فرهنگی و دسترسی به منابع حمایتی اجتماعی نیز به عنوان 

( 2003آوری وایش س این ایگو به طور کلی همسو با ایگوی تاب اند. ای معرفی گردیده عوامل زمینه

کاه شاامل باورهاا، ارتباطاات و      -بر سه محاور اصالی ایگاوی وایاش      علاوه ،ضمن اینکه .باشد می

ها نیز مشخص شاده   ن مریفهمیاای و ارتباط  در ایگوی حاضر نقش عوامل زمینه - سازماندهی است

 است. 

( و 2003های وایاش س  آوری با یافته نقش و اهمیت باورها در تابهای این پژوهش درباره  یافته

هاای   سات. در پاژوهش  ا ( همسو2016( و تروبریج س2013(، ماییک س2001(، روز س2016(، س2006س

 (، نریمانی1390س و دیگران (، محمودی1390و سلیمی بجستانی س  های پژوهش قمی داخلی نیز یافته

 آوری آنهاست.  باورها و اعتقادات افراد در میزان تاب تهییدکننده نقش (1392س و دیگران

هاای   آوری خانواده نیز پژوهش درباره نقش و اهمیت ارتباطات و مکایمات خانوادگی در تاب

(، 2004(، بوناانو س 2016برای مثال وایش س ؛باشد بسیاری انجام گرفته و مرکد این اهمیت و ته یر می

اند کاه ناوع    ( گزارش داده2015( و کوینو و کلا  س2010س(، بوزانل 2008هیلاکر و همکاران س

آوری خاانواده در   ارتباطات و مکایمات خانوادگی و میزان حمایتگری و گرمی آن در میازان تااب  

(، 1388های داخلی نیز مانند پژوهش کشتکاران س مسالل و مشکلات ته یر بسزایی دارد. در پژوهش

 آوری اشاره شده است.  تباطات خانوادگی در میزان تاب( به این نقش ار1390صیدی و همکاران س

راهبردهااای انطباااقی بااود کااه شااامل     ،آوری در ایاان پااژوهش  از دیگاار راهبردهااای تاااب  

های فردی و خانوادگی و کمک گرفتن از منابع حماایتی اجتمااعی اسات. در حاوزۀ      پذیری انطباق

 ،حال مساهیه، مادیریت هیجاناات     تفکار انتقاادی،   :هاایی مثال   هاای فاردی و مهاارت    پذیری انطباق

بایادن و  باشند. بارای مثاال    آوری می زیادی تهییدکنندۀ نقش این عوامل در میزان تاب های پژوهش

 (2017ایان  س  ،(2014هارد س  (، گلوریا و استین2006سیل، کوهان و استین س -لبکمپ(، 2005مان س
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تنظایم هیجاناات،    :املی مثال هاای خاود دریافتناد کاه عاو      ( در پاژوهش 2016ماستن و سیچیتی س و

آوری او در مسالل و مشاکلات نقاش    ای و انطباقی فرد در میزان تاب خودکارآمدی، مهارت مقابله

( 1392آقاباباایی س  و (1392های داخلی مثل پژوهش نریماانی و همکااران س   مهمی دارد. در پژوهش

 شده است.نیز به نقش این عوامل اشاره 

(، 2016ا ایگاوی وایاش س  با هاای ایان پاژوهش     خانواده نیز یافتهپذیری ساخت  در حوزۀ انطباق

عااملی مهام    ،پذیری و انسجام در ساخت خانواده ست که بیان کرده انعطا ا ( همسو2018ماستن س

 آوری خانواده است.  برای افزایش تاب

ای ایگوی  پذیری که از عوامل زمینه های اجتماعی نیز چه از جهت دستر  درباره نقش حمایت

شود و چه از جهت استفاده از آنها توساط خاانواده کاه باه عناوان یکای از        آوری محسوب می تاب

 های این پژوهش است.  های زیادی همسو با یافته راهبردهای انطباقی در نظر گرفته شده، پژوهش

( و یاو و  2013(، ییاو و اکساو س  2005( بایادن و ماان س  2001(، تایت و همکاران س2008سیونگر 

هاای اجتمااعی را در    های خود تاه یر دسترسای و اساتفاده از حمایات     در پژوهش( 2012همکاران س

 ،اند. همچنین در حوزۀ ته یر بافت فرهنگی و تاریخچاة خاانوادگی   های خود گزارش کرده پژوهش

 آوری خانواده مر ر است.  ن کرده است که این عوامل در میزان تاببیا (2008یونگر س

با توجه به اینکه این پژوهش با روش کیفی انجام شاده  است که  آناز محدودیت این پژوهش 

گار، عادم    های روش کیفی، از جمله: غیرممکن بودن حذ ، ساوگیری مشااهده   است، محدودیت

 پذیری بر آن وارد است.  یت تعمیمگیری محقق و عدم قابل کنترل اعتبار نتیجه

تااوان در  آوری خاانواده تاادوین شاده اساات، مای    جاا کاه در ایاان پاژوهش ایگااوی تااب     از آن

ها تدوین گردد  آوری خانواده ای جهت ارتقای تاب های بعدی از این ایگو، ایگوی مشاوره پژوهش

 ای نیز مورد ارزیابی قرار گیرد.  تا ا ربخشی این ایگوی مشاوره

آوری ویژگی بسایار مهمای، بخصاوص بارای کودکاان و نوجواناان        جا که تاب ین از آنهمچن

آوری  دهد و تااب  ته یر قرار می شود و کارکردهای اجتماعی و تحصیلی آنان را تحت محسوب می

شود در برنامه آموزش خاانواده   آوری آنان دارد، پیشنهاد می خانواده و وایدین نقش مهمی در تاب

های آموزش وایادین قارار    شود، آموزش این ایگو از اویویت ای وایدین انجام میکه در مدار  بر

توان در آموزش وایدین در مدار  به صورت فاردی و   ای می از این ایگوی مشاوره گیرد. همچنین

 گروهی استفاده کرد. 



 

 

‌
گی
ره
ه‌ف
گام
صل
ف

‌ا‌
ی

ی‌
ربی 
ت

ان
زن

‌
اده
انو
‌خ
و

ل‌
سا
‌،

هم
اد
شان

مار
‌ش
،

ه‌
55‌،

ان
س 
تاب

‌
14
00

‌
‌

‌
‌

‌
‌

‌‌‌
‌‌‌
‌‌‌
‌‌‌
‌‌‌
‌‌‌

 

28 

 

 منابع 

بماومی‌باا‌رضاایت‌از‌‌‌‌آوری‌در‌رابطه‌بین‌هاو ‌هیجاانی‌و‌هاو ‌‌‌‌‌ای‌تاب‌(.‌نق ‌واسطه1386بوکار،‌بهرام.‌ 

‌.‌12-3صص‌‌،86زمس ان‌‌(،4 ‌،دوره‌دوم‌،شناسی معاصر روان‌.زندگی

آوری‌در‌بین‌مادران‌‌گیری‌مذهوی‌و‌تاب‌(.‌رابطه‌بین‌بهت1390بجس انی.‌ ‌‌سلیمی‌و‌حسین‌حسیگی‌قمی،‌یاهره

‌.‌69-‌82،‌صص(3 ‌‌4،شناسی دین مجله رواندارای‌فرزندان‌مو لا‌به‌بیماری.‌

مجلهه  آوری‌و‌کیفیت‌زندگی‌ماادران‌دارای‌فرزنادان‌کام‌تاوان‌.هگای.‌‌‌‌‌‌‌(.‌تاب1390.‌ و‌دییران‌فرح‌حت‌رنجور،

 20-‌29صص‌(،1 ‌،1،‌دوره‌شناسی سلامت روان

آوری‌در‌افاراد‌مواباه‌شاده‌باا‌ضاربه‌روانای.‌‌‌‌‌‌‌‌بواما ‌ماؤثر‌بار‌تااب‌‌‌‌‌.(1390.‌ و‌دییاران‌‌محمودی،‌سید‌بواد

‌.‌5-‌14،‌صص(1 ‌،شناسی بالینی و مشاوره های روان پژوهش

گری‌کیفیات‌ارتوااط‌‌‌‌آوری‌آن‌با‌واسطه‌(.‌رابطه‌بین‌معگویت‌خانواده‌با‌تاب1390 ‌و‌دییران.‌صیدی،‌محمدسجاد

‌.‌63-‌79،‌صص(5 ‌‌2،های روان شناختی ها و مدل روشدر‌خانواده.‌

دانش ن یاه‌شهر‌شیراز.‌آوری‌در‌دان جویان‌دا‌(.‌رابطۀ‌الیوهای‌ارتوایی‌خانواده‌با‌تاب1388 ‌.ک  کاران،‌یاهره

‌.‌53-43صص‌‌،(39 ‌‌11،شناسی کاربردی و پژوهش در روان

‌.‌امیرکبیرتهران:‌‌،ثگایی‌باقر‌تربمه،‌(.‌خانواده‌و‌خانواده‌درمانی1383میگوچین،‌سالوادور.‌ 

دیاده‌و‌باادی.‌‌‌‌آماوزان‌آسایب‌‌‌آوری‌در‌باین‌دانا ‌‌‌(.‌مقایسه‌سوک‌اسگاد‌و‌تاب1392 ‌و‌دییران.‌نریمانی،‌محمد

 .‌10-‌26(،‌صص59،‌ سال‌سوم‌،فصلنامه افراد استثنائی

‌تهران:‌بلم.‌‌،(.‌موانی‌زوج‌درمانی‌و‌خانواده‌درمانی1388نظری،‌بلی.‌ 
Alvarado, R. , & Kumpfer, K. (2000). Strengthening America's families. Juv. Just. , 7, 8.  

Narayanan, A. (2009). Resilience, metacognition, and complexity. Journal of the Indian 

Academy of Applied Psychology, 63, 112-118.  

Benzies, K. , & Mychasiuk, R. (2009). Fostering family resiliency: A review of the key 

protective factors. Child & Family Social Work, 14 (1), 103-114.  

Berger, R. , & Weiss, T. (2009). The Posttraumatic Growth model: An expansion to the 

family system. Traumatology, 15 (1), 63.  

Black, K. , & Lobo, M. (2008). A conceptual review of family resilience factors. Journal of 

family nursing, 14 (1), 33-55.  

Bonanno, G. A. (2004). Loss, trauma, and human resilience: Have we underestimated the 

human 

 capacity to thrive after extremely aversive events? American Psychologist, 59, 20–28 

Boyden, J. , & Mann, G. (2005). Children’s risk, resilience, and coping in extreme situations. 

Handbook for working with children and youth: Pathways to resilience across cultures 

and contexts, 3, 26.  

Buzzanell, P. M. (2010). Resilience: Talking, resisting, and imagining new normalcies into 

being.  

 Journal of Communication, 60, 1–14.  

Campbell-Sills, L. , Cohan, S. L. , & Stein, M. B. (2006). Relationship of resilience to 

personality, coping, and psychiatric symptoms in young adults. Behaviour research and 

therapy, 44 (4), 585-599.  



 

 

 

ب
‌تا
ی
یو
ال

‌
اده
انو
‌خ
ی
ور
آ

‌
س ه

‌زی
ت
ربیا
تج
ر‌
ی‌ب
و گ
م

‌

29 

Connor, K. M. , & Davidson, J. R. (2003). Development of a new resilience scale: The 

Connor‐Davidson resilience scale (CD‐RISC). Depression and anxiety, 18 (2), 76-82.  

Cowan, P. A. , Cowan, C. P. , & Schulz, M. S. (1996). Thinking about risk and resilience in 

families. In E. M 

Hetherington &E. A. Blechman (Eds. ), Stress, coping, and resiliency in children and families. 

(pp. 1-38). Mahwah, NJ: Erlbaum 

Doty, J. L. , Davis, L. , & Arditti, J. A. (2017). Cascading resilience: Leverage points in 

promoting parent 

 and child well-being. Journal of Family Theory & Review, 9 (1), 111–126.  

Friedli, L. , & World Health Organization. (2009). Mental health, resilience and inequalities 

(No. EU/08/5087203). Copenhagen: WHO Regional Office for Europe.  

 

Gallarin, M. , & Alonso-Arbiol, I. (2012). Parenting practices, parental attachment and 

aggressiveness in adolescence: A predictive model. Journal of adolescence, 35 (6), 1601-

1610.  

Gloria. C. T. & Steinhardt, M. A. (2014). Relationships Among Positive Emotions, Coping, 

Resilience and Mental Health. Stress and Health. 32: 145–156.  

Goldstein, S. , & Brooks, R. B. (Eds. ,) (2005). Handhook of Resilience in children New 

York: Springer.  

Hall, D. K. , & Pearson, J. (2003). Resilience-giving children the skills to bounce back. 

Voices for Children, 1-10.  

Hawley, D. R. (2013). The ramifications for clinical practice of a focus on family resilience. 

In D. S.  

 Becvar (Ed. ), Handbook of family resilience (pp. 31–49). New York, NY: Springer.  
Haverfield, M. C. , & Theiss, J. A. (2017). Parental communication of responsiveness and 

control as 

predictors of adolescents’ emotional and behavioral resilience in families with alcoholic 

versus 

non-alcoholic parents. Human Communication Research, 43, 214–236.  
Henry, C. S. , Morris, A. S. , & Harrist, A. W. (2015). Family resilience: Moving into the 

third wave.  

 Family Relations, 64, 22–43.  

Hillaker, B. D. , Brophy-Herb, H. E. , Villarruel, F. A. , & Haas, B. E. (2008). The 

contributions of 

 parenting to social competencies and positive values in middle school youth: Positive family 

 communication, maintaining standards, and supportive family relationships. Family 

Relations, 

 57, 591–601.  
Innes, S. I. (2017). The relationship between levels of resilience and coping styles in 

chiropractic students and perceived levels of stress and well-being. Journal of 

Chiropractic Education, 31 (1), 1-7.  
Koenig Kellas, J. (2015). Narrative theories: Making sense of interpersonal communication. 

In D. O.  

 Braithwaite & P. Schrodt (Eds. ), Engaging theories in interpersonal communication (pp. 

253– 

 266). Thousand Oaks, CA: Sage.  
Liu, Z. , & Xu, J. (2013). An economic loss assessment framework of a region after 

Wenchuan earthquake. Disaster advances, 6 (5), 69-77.  

Luthar, S. S. , Cicchetti, D. , & Becker, B. (2000). Research on resilience: Response to 

commentaries. Child development, 71 (3), 573-575.  

Luthar, S. S. , & Cicchetti, D. (2000). The construct of resilience: Implications for 

interventions and social policies. Development and psychopathology, 12 (4), 857-885.  



 

 

‌
گی
ره
ه‌ف
گام
صل
ف

‌ا‌
ی

ی‌
ربی 
ت

ان
زن

‌
اده
انو
‌خ
و

ل‌
سا
‌،

هم
اد
شان

مار
‌ش
،

ه‌
55‌،

ان
س 
تاب

‌
14
00

‌
‌

‌
‌

‌
‌

‌‌‌
‌‌‌
‌‌‌
‌‌‌
‌‌‌
‌‌‌

 

30 

 

Malik, A. (2013). Efficacy, Hope, Optimism, and Resilience at Workplace–Positive 

Organizational Behaviour. International Journal of Scientific and Research 

Publications, 3 (10), 1-4.  

Masten A. S. (2018). Resilience Theory and Research on Children and Families: Past, 

Present, and Promise, Journal of Family Theory & Review. DOI:10. 1111/jftr. 12255.  

Masten, A. S. (2016). Resilience in developing systems: The promise of integrated 

approaches.  
 European Journal of Developmental Psychology, 13, 297–312.  

Masten, A. S. , & Monn, A. R. (2015). Child and family resilience: A call for integrated 

science, 

 practice, and professional training. Family Relations,64, 5–21.  

Masten, A. S. , & Cicchetti, D. (2016). Resilience in development: Progress and 

transformation. In D.  

Cicchetti (Ed. ), Developmental psychopathology (3rd ed. , Vol. 4, pp. 271–333). New York, 

NY. 
Wiley.  

Rouse, K. A. G. (2001). Resilient students' goals and motivation. Journal of adolescence, 24 

(4), 461-472.  
Simon, J. B. , Murphy, J. J. , & Smith, S. M. (2005). Understanding and fostering family 

resilience. The Family Journal, 13 (4), 427-436.  

Stinnett, N. , & DeFrain, J. (1985). Secrets of strong families. Boston: Little, Brown and 

Company.  

Tiet, Q. Q. , Bird, H. R. , Hoven, C. W. , Wu, P. , Moore, R. , & Davies, M. (2001). 

Resilience in the face of maternal psychopathology and adverse life events. Journal of 

Child and Family Studies, 10 (3),  

Truebridge, S. (2016) Resilience: It Begins With Beliefs, Kappa Delta Pi Record, 52:1, 22-27, 

 DOI: 10. 1080/00228958. 2016. 1123041347-365.  

Ungar, M. (2008). Resilience across cultures. The British Journal of Social Work, 38 (2), 

218-235.  

Walsh, F. (2006). Strengthening family resilience: Guilford Publications.  

Walsh, F. (2002). A family resilience framework: Innovative practice applications. Family 

relations, 51 (2), 130-137.  

Walsh, F. (2003). Family resilience: A framework for clinical practice. Family process, 42 

(1), 1-18.  

Walsh, F. (2016). Strengthening family resilience (3rd ed. ). New York, NY: Guilford Press.  

Westphal, R. J. & Woodward, K. R. (2010). Family fitness. Military Medicine, 175 (suppl_8), 

97-102.  

Yates, T. M. , & Masten, A. S. (2004). Fostering the future: Resilience theory and the practice 

of positive psychology. Positive psychology in practice, 521-539.  

Yu, Y. , Peng, L. , Chen, L. , Long, L. , He, W. , Li, M. , & Wang, T. (2014). Resilience and 

social support promote posttraumatic growth of women with infertility: The mediating 

role of positive coping. Psychiatry research, 215 (2), 401-405.  

 


