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� پس ��يد 
ين پژ�هش كه 
" نو0 علي � مقايس ���� بر�ســي: 
� 4 گر�8 كم تو
� 7هني، كم بينا، كم شنو
 � عا� به ��4 تصافي  �
�حجم 120 نفر 
" ما

نتخاE شدند. پرسشنامه سبك ها� مقابله 
� لا"
��B � فولكمن  Gكر �ــتا � شهرس �
خوشه 

" Jما�  8ــتفا ــت Jمد8 با 
س 
8 ها� بدســتفا8 گريد.  
س �

بز �

ين پژ�هش به عنو � (1998)

توصيفي، تحليل �
�يانس چند متغير� � J"مو� تعقيبي توكي تجزيه � تحليل شد.
��� جويي، مسئوليت پذير�،  �

" سبك ها� مقابله  8
ستفا Xلحا "

 كه يافته ها: نتايج نشا� 
ــطح  � س �
� كوكا� عا�ــتثنايي با ما 
� كوكا� 
س� مثبت بين ما��Jبا"بر � Eجتنا
گريز � 

� گر�8 ها� �
 كه بين ماــا�  . هم چنين 
ين پژ�هش نش�
 
�� �جوــد تفا�] معنا �ص 5

� كوكا� كم شنو
 بيشترين � كه گر�8 ما�
 ــتثنايي با يكديگر هم تفا�] هايي �جو كوكا� 
س


 مي باشند.�
 �
�تفا�] �
با يگر گر�8 ما

" سبك ها� مقابله 
� با يكديگر �  8ــتفا 
س�ــتثنايي  
� كوكا� 
س�نتيجه گير�: 
" Jنجايي كه ما
ــنها مي شو، مسئولين � متخصصاني كه  ــاB پيش 
�ند، بر 
ين 
س
� كوكا� عا� تفا�] �با ما

ين خصو_ فعا^ هستند، �
هكا�ها� مناسب بر
� مقابله با فشا� ��
ني �
 به �
لدين كوكا�  �

ئه Jمو"4 � حمايت ها� بيشتر، �

� به طو� جد
گانه Jمو"4 هند. با �ــتثنايي به خصو_ ما 
س

مش ��
ني بالاتر� �J "
 8

� مي تو
نند با 
سترB ها� "ندگي مناسب تر برخو� كنند � خانو�ما

بهر8 مند خو
هد شد.


� كوكا� 
ستثنايي، كم تو
� 7هني، كم بينا، كم شنو�كليد��ژ� ها: سبك ها� مقابله 
�، ما
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1- Mental retarded (MR 2- Low Vision  3- Hearing impairment
4- Lazarus & Folkman 5- Problem-Focused  6- Emotion-Focused

مقدمه
ــو� كه نيا�مند تعليم � تربيت  ــتثنايي به كسي گفته مي ش كو�! �س
ــتفا�" كند (1). به  ــتعد�� �نساني �# �س ــت تا �� كل �س �يژ" �% �س
ــتثنايي كو�كي �ست با خصوصيا*، تفا�* ها �  عبا0تي كو�! �س
ــر. �0 ��قع �ين  ــبت به همه كو�كا8 �يگ ــتثنايي نس �يژگي ها% �س
ــا�0�8 � معلما8 با :8  ــا8 � مش ــت كه مربي ــا � تفا�تهاس �يژگي ه
سر�كا0 ��0ند � �ين تفا�تها هستند كه پد0�8 � ما�0�8 بايد خو� 0� 
ــا�گا0 � هماهنگ نمايند (2). يك كو�! �ستثنايي مي تو�ند  با :8 س
ــد. كم تو�A 8هني كسي  ــنو�3 باش كم تو�A 8هني1، كم بينا2 � كم ش
ــد" ��0 :نها كنش ها%  ــد متوقف ش ــت كه �0 مر�حل پايين 0ش �س
ــد، يا�گير%، عاطفه  ــت � محد��يت �0 0ش ــا� قو% � �يا� �س نه
ــم تو�ناA 8هني  ــي �� جمله �يژگي ها% ك ــا% هوش � محد��يت ه
ــو�% نابينا � كم بينا  ــي كو�! � ��نش :م ــت (1). �� نظر :مو�ش �س
ــتفا�" �� كتب � برنامه ها% عا�%  ــوK مي گر�� كه قا�0 به �س محس
ــها � �سايل  ــت بر�% :نا8 �0ش :مو�# � پر�0# نبو�" � لا�L �س
ــكل �0 عملكر� يك يا هر ��  ــنو�يي مش �يژ" �% تد�0! �يد. كم ش
ــت، ممكن �ست �� ��ژ" �% چو8 سخت شنو� نيز �ستفا�"  گو# �س
شو� (2). تولد يك كو�! �ستثنايي (��0�% ناتو�ني) مي تو�ند �ثر�* 
ــي كه �چا0 ناتو�ني  ــد. ��لدين كو�ك ــته باش عميقي بر خانو��" ��ش
ــت با مشكلاتي �� جمله هماهنگ كر�8 �ظايف معموV خو� با  �س
برنامه ها% �0ماني كو�كشا8، فشا0ها% مضاعف جسمي، سا�گا%0 
عاطفي با موقعيت متفا�* فر�ندشا8 � �نتظا0�تي كه به عنو�8 ��لد 
ــوند (3). مطالعا* متعد�% �0  ــد خو� ��0ند، مو�جه مي ش �� فر�ن
ــتر\ ما�0�8  ــو�! ناتو�8 �0 خانو��" � �س ــو�0 �ثر�* حضو0 ك م
ــينه تحقيقاتي نشا8 مي �هد  ــت. مطالعه �0 پيش ــد" �س :نها �نجاL ش
ــتر\ � بحر�8 ها% �0�ني بو�"  كه ما�0�8 كو�كا8 ناتو�8، ��0�% �س
ــا�# يافتگي � سلامت جسمي � �0�ني  � �جو� كو�! ناتو�8، س
ــا 0� تهديد مي كند � غالباً تأثير منفي بر :نها ���0 (4). تحقيقا*  :نه
ــتر\ 0� �0 خانو��" هايي كه كو�!  ــطوb بالاتر% �� �س ــين س پيش
ناتو�8 ��0ند، نسبت به خانو��" هايي كه كو�! عا�% ��0ند، گز�#0 
ــا% ��0�% كو�! ناتو�8  ــد (11-5). �� :نجايي كه خانو��" ه كر�" �ن
ــتر% قر�0 ��0ند، �گر �� سبك ها% مقابله �%  �0 معرe تنيدگي بيش
ــب �ستفا�" كنند، مي تو�نند مشكلا* � تنيدگي ها 0� تغيير ���"  مناس
ــيا0 �  ــبك ها% مقابله �%، 0�هها% هش � بر :نها غلبه كنند (12). س
ــد8 با �ستر\ ها% �ندگي �ست. بنابر�ين به  منطقي بر�% مو�جه ش
ــلا# فر� بر�% كاهش  ــد كه �غلب مولفين، مقابله 0� ت نظر مي 0س
ــيا0 � منطقي، برخي �0  تنيدگي مي ��نند، برخي �ين تلا# ها 0� هش
جهت ���0" � مها0 تنيدگي مي ��نند (13). منابع �0يا�0يي مجموعه 

ــناختي � به طو0 كلي  ــي، ش ــد" �% �� عو�مل هيجاني، �نگيزش پيچي
ــر�% �0# ها%  ــتند كه �مينه لا�L 0� ب ــخصيتي هس �يژگي ها% ش
ــگير%  ــي فر�هم مي كنند. �ين منابع به عنو�8 �قد�ما* پيش �0يا�0ي
كنند" �جتماعي � �0�8 شناختي هستند كه مي تو�نند �حتماV :سيب 
ــي �� تنيدگي 0� كاهش �هند � يا به �فر�� كمك كنند تا  �يدگي ناش
�0 مو�جهه با �0يد��ها% تنيدگي �� نشانه ها% مرضي كمتر% ��شته 
 Lــريعاً بهبو� يابند (14). مفهو ــند � يا �ينكه پس �� مو�جهه س باش
ــاV 1996 توسط لا���0\ معرفي شد.  مقابله بر�% ��لين با0 �0 س
ــكل � جلوگير% ��  ــد بو�، �فر�� به منظو0 كنا0 :مد8 با مش �� معتق
ــر�يط تنيدگي �� �� سبك ها% مقابله �% �ستفا�"  پيامدها% منفي �0 ش
ــبك ها% مقابله �% 0�  ــن4 (1984) س ــد. لا���0\ � فولكم مي كنن
ــناختي � 0فتا0% تعريف مي كنند كه �0 يك موقعيت  تلا# ها% ش
�ستر\ �� بر�% كاهش هيجانا* منفي � مديريت موقعيت �ستر\ �� 
ــو�. :نها �نو�n مقابله 0� بر مبنا% كانو8 مقابله به  به كا0 گرفته مي ش
ــئله5 � مقابله متمركز  ــيم كر�" �ند، مقابله متمركز بر مس 2 گر�" تقس
ــتند كه قصدشا8 ��  ــخ ها% مقابله �% هس بر هيجا68. گر�" ��V پاس
ــت، �0 حالي كه پاسخ ها%  ــتن مشكل يا تعديل :8 �س ميا8 بر��ش
ــتر\ �� 0� مها0 كنند.  ��L �0صد�ند تا پيامدها% هيجاني عامل �س
0�هبر�ها% متمركز بر مسئله مؤثرتر هستند (14). �فر�� بر�% مقابله 
 Kنتخا�ستفا�" مي كنند. �% مختلفي �سبك ها% مقابله  ��ــتر\  با �س
ــا0ها% �0�ني مي تو�ند ��  ــبك ها% مقابله �% مناسب �0 بر�بر فش س
تأثير فشا0ها برسلامت �0�8 كاسته � �0 نتيجه به سا�گا0% هر چه 
بيشتر فر� منجر شو�. بنابر�ين مديريت كر�8 �ستر\ بسيا0 حياتي 
� مهم �ست كه �گر مقابله صو0* نگير�، �ستر\ شديدتر مي شو� 
ــا8 مي �هد كه تحقيقا* صو0* گرفته  (15). پيشينه تحقيقاتي نش
ــته �� �ين تحقيقا* به بر0سي  ــت؛ يك �س ــامل چند قسمت �س ش
ــن ��لدين  ــبك ها% مقابله �% بي ــتفا�" �� س ــا�* معنا��0 �0 �س تف
ــتثنايي، پر��خته �ند (16-19،  ــا ��لدين كو�كا8 �س كو�كا8 عا�% ب
ــت  ــته ��L تحقيقا* به �ين موضوn پر��خته �س 12-11، 7) . �س
ــتثنايي بيشتر �� 0�هبر�ها% متمركز بر هيجا8  كه ��لدين كو�كا8 �س
ــبك ها% مقابله �% با سلامت، بهزيستي  ــتفا�" مي كنند كه �ين س �س
�0�ني � �نسجاL پايين خانو��"، �ستر\، �فسر�گي � �ضطر�K بالاتر 
ــته �يگر تحقيقا* مربوt مي شو�  ــت (24-20، 14). �س همر�" �س
ــبك مقابله �% حمايت �جتماعي كه �0 ��لدين كو�كا8 ناتو�8  به س
بيشتر كا0بر� ���0 � بر�% كاهش مشكلا* :نها كمك شاياني �ست 
ــا8 مي �هد، ��لدين  (26، 25، 15، 12). �� :نجايي كه تحقيقا* نش
كو�كا8 �ستثنايي نسبت به ��لدين كو�كا8 عا�% �� تنيدگي بيشتر% 
0نج مي برند، بنابر�ين :گاهي �ستفا�" �� 0�هبر�ها% مقابله �% به طو0 
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مناسب بر�� ��لدين كو�كا� �ستثنايي بيشتر ضر��� پيد� مي كند � 
ــا� مي �هد، �ستفا�! بيشتر �� ��هبر�ها�  همانگونه كه تحقيقا� نش
ــا�گا�� � �نعطا- پذير� بيشتر  ــئله، با س مقابله �� متمركز بر مس
ــتر تحقيقا�  ــت (14). �ما تاكنو� �� �ير�� بيش ــو��! مرتبط �س خان
ــط  ــتفا�! �� ��هبر�ها� مقابله �� توس ــو�� گرفته �� �مينه �س ص
ــتثنايي، ��با�! ��لدين كو�كا� �تيستيك صو��  ��لدين كو�كا� �س
گرفته �ست � همينطو� بين ��لدين كو�كا� �ستثنايي �� لحاA �ينكه 
ــتفا�! مي كنند، مقايسه �� صو��  �� كد�B سبك مقابله �� بيشتر �س
ــو�� جد�گانه  ــتر به ص ــر كد�B �� گر�! ها بيش ــت � ه نگرفته �س
ــتفا�! ��  ــايي �س ــت با شناس مو�� مطالعه قر�� گرفته �ند. بديهي �س
 Gــط ��لدين كو�كا� �ستثنايي به خصو ��هبر�ها� مقابله �� توس
ــا� لا�B �� ���ئه  ــا� قا�� خو�هند بو� كه Lمو�K ه ما��، متخصص
ــا���� مي تو�نند با  ــد � �� ���� �ين Lمو�K ها � حمايت ها م �هن
ــد � خانو��! �� L��مش  ــب تر برخو�� كنن تنيدگي ها� �ندگي مناس
ــد. لذ� �ين پژ�هش سعي ���� به  ���ني بالاتر� بهر! مند خو�هد ش
ــخ �هد كه Lيا بين ما���� كو�كا� �ستثنايي  ــؤ�R �ساسي پاس �ين س
ــبك ها�  ــتفا�! �� س با يكديگر � ما���� كو�كا� عا�� �� لحاA �س

مقابله �� تفا�� معنا���� �جو� ����؟ 

��� بر�سي
ــت. جامعه  ــه �� پس ��يد��� �س ــن پژ�هش �� نوW علي مقايس �ي
ــامل كليه ما���� ��نش Lمو��� مقطع �بتد�يي �� 4 گر�!  پژ�هش ش
ــتا� كرZ مي باشد  ــنو� � عا�� شهرس كم تو�� \هني، كم بينا، كم ش
 K�� .به تحصيل بو�ند Rــغو ــاR تحصيلي 86-1385 مش كه �� س
ــه �� �� ميا� مد��c �بتد�يي  نمونه گير� به صو�� تصا�في خوش
ــت. به �ليل �جو� يك مد�سه  ــد! �س ــتثنايي � عا�� گرفته ش �س
ــد�� 40 نفر، مبد�  ــتا� كرZ با تع ــژ! نابينايا� �� شهرس ــي �ي �بتد�ي
�نتخاf نمونه �� نظر تعد��، 40 نفر بو�! �ست � بر�� ساير گر�! ها 
نمونه گير� به صو�� خوشه �� �� ميا� مد��c �بتد�يي �ستثنايي � 
عا�� صو�� گرفت. �لبته به علت �فت L�مو�ني �� گر�! نابينايا�، 
ــد. بنابر�ين با توجه  ــبه ش تعد�� 30 نفر به عنو�� تعد�� نمونه محاس
ــت �� جمعيت مو�� مطالعه، تنها  ــه محد��يت �ماني � محد��ي ب
ــرg لا�B بر�� �نتخاf نمونه، پر كر�� فرB �ضايت �� پژ�هش  ش
بو�. بر�� �ين منظو� فرB �ضايت �� پژ�هش �� �ختيا� ما���� قر�� 
ــنامه �� �ختيا�شا�  گرفت � ما���ني كه �ين فرB �� پر كر�ند، پرسش
 fقر�� گرفت كه �� نهايت 120 ما�� � �� 4 گر�! 30 نفر� �نتخا
ــدند. ميانگين سني �فر�� نمونه �� گر�! كم بينا � كم تو�� \هني  ش

 Rــا ــاR � �� گر�! عا�� 35 س ــنو� 39 س ــاR �� گر�! كم ش 40 س
ــطح  ــتر �� س ــد. �� لحاA ميز�� تحصيلا� �فر�� نمونه بيش مي باش
ــتند � بيشتر Lنها فر�ند ��R شا� �� مقطع  تحصيلي �يپلم قر�� ��ش

�بتد�يي مشغوR به تحصيل بو�ند.
ــتفا�! ��  ــه منظو� تعيين �ينكه چه تفا�تي �� �س ــن پژ�هش ب �� �ي
ــبك ها� مقابله ��  ــبك ها� مقابله �� �جو� ���� �� پرسشنامه س س
ــتفا�! گر�يد. �ين پرسشنامه شامل 66 ما�!  لا����c � فولكمن �س
 ،(R6 سؤ�) : مقابله ��يا��گر1�مقابله �� كه عبا�تند � K�� 8 � ست�
ــتن ����3 (7 سؤ�R)، جستجو�  ــؤ�R)، خويش ���� جويي2 (5 س
حمايت �جتماعي4 (6 سؤ�R)، مسئوليت پذير�5 (4 سؤ�R)، گريز� 
 ���Lبر�با � (Rــؤ� ــأله7 (6 س ــؤ�R)، حل مدبر�نه مس �جتنا6f (7 س
 c! گير� مي كند كه پاسخ ها ��� يك مقيا�ند�� �� (R6 سؤ�) مثبت8
 (Bيا�� به كا� بر��تا به مقد��  Bبكا� نبر�) �ــا� گزينه �� ليكر چه
�� صفر تا سه نمر! گذ��� مي شو�. لا����c ثبا� ���ني 0/66 تا 
ــت.  ــر�� هر يك �� ��K ها� مقابله �� گز��K كر�! �س 0/79 �� ب
ــر� � همكا���، 1388)  ــه نقل �� �كب ــي � �ژكاB (1377 ب قدمگاه
 uلفا� كر�نباL ضريب �ــاني ���ني �� با بهر! گير� � ضريب همس
ــي با�L�مايي �ين L�مو� �� �� فاصله چها�  (0/61 تا 0/79) � پاياي
هفته (0/59 تا 0/83) گز��K كر�ند L .(27)قاجاني (1375، به نقل 
ــي �عتبا� 0/80�� بر�� هر  ــي �ما�ند�، 1388) طي پژ�هش �� �جب
ــز��K كر�! � خد����� (1383، به  يك �� ��K ها� ��يا��يي گ
ــد�، 1388) طي پژ�هش خو�، ضريب �عتبا�  نقل �� �جبي �ما�ن
ــت (19). تاكنو�  ــت �L��! �س ــو� �� بر�بر با 0/84 به �س كل L�م
ــنامه به عنو�� �بز�� �� پژ�هش ها� مختلفي  �� �ير�� �� �ين پرسش
ــت كه همگي معتقدند كه �ين �بز�� �� ���يي �  ــد! �س ــتفا�! ش �س
ــت (30-27، 19) يافته ها� متعد�  ــو���� �س ــبي برخ پايايي مناس
حمايت ��شني بر�� پرسشنامه ��هبر�ها� مقابله �� به عنو�� �بز�� 
�جو� ���� چر�كه هم هر �� ��هبر�ها� متمركز بر مسئله كه شامل 
ــاله  ــئوليت پذير�، حل مدبر�نه مس ــر� حمايت �جتماعي، مس ��هب
ــز بر هيجا� كه  ــد � ��هبر�ها� متمرك ــا� بر�L�� مثبت مي باش � ب
ــامل ��يا��گر�، ���� گزيني، گريز ��جتناf � خويشتن ����  ش
مي باشند، �� مي سنجد � هم �� مو�جهه متفا�� � يا �� يك مو�جهه 
ــا� مي �هد. �� پژ�هش حاضر  معين تغيير �� مقابله �� به خوبي نش
ــنامه به ��L Kلفا� كر�نباu 0/80 به �ست Lمد.  پايايي �ين پرسش
�� �ين پژ�هش �� ��K ها� Lما�� توصيفي، تحليل ���يانس چند 
ــت � ���! ها با  ــتفا�! گر�يد! �س متغير� � L�مو� تعقيبي توكي �س

�ستفا�! �� نرB �فز�� SPSS نسخه 16 تجزيه � تحليل شد! �ند.

1- Confronting coping  2- Distancing  3- Self-controlling  4- Seeking social support
5- Acepting Responsibility 6- Escape-Avoidance   7-Planful problem solving  8- Positive Reapptaisal
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جد	! 1- ميانگين، �نحر�� �ستاند��� مربو� به سبك ها� مقابله �� �� 4 گر	� ما����

يافته ها� مربو به �
مو� فرضيه
ــا� پژ	هش كه عبا�#  ــش حاضر جهت /.مو� فرضِيه ه �� پژ	ه
ــبك ها� مقابله �� ما���� كو�كا� گر	هها� كم  بو� �. �ينكه بين س
ــنو�، كم تو�� :هني با يكديگر 	 با ما���� كو�كا� عا��  بينا، كم ش
ــتفا�� شد، بر  تفا	# 	جو� ���� �. تحليل 	��يانس چند متغير� �س
 Wilks Lambda =0/075) �يانس چند متغير��	تحليل  Hسا�
ــطح معنا���� P<0/001) تفا	# �� �ستفا�� �.  	 F = 2/78 �� س

ــطح 5 ��صد تأييد  ــه �� �� 4 گر	� ما���� �� س ــبك ها� مقابل س
ــت كه �ست كم �� يكي  ــاH مي تو�� بيا� ��ش مي گر��. بر �ين �س
ــا���� تفا	#  ــن گر	هها� چها� گانه م ــبك ها� مقابله �� بي �. س

معنا���� 	جو� ����. 
ــت پي بر�� به �ين تفا	# �. تحليل 	��يانس يك ��هه �� متن  جه
ــد كه نتايج حاصل �. /� ها �� جد	! 2  ــتفا�� ش MANOVA �س

��S شد� �ست.

جد	! 2- نتايج تحليل ها� 	��يانس ها� يك ��هه �� متن MANOVA بر�� �نو�T سبك �� مقابله ��

يافته ها
ــامل ميِانگِين 	 �نحر�� معيِا�  �� �يِن بخش ِ	يژگِي ها� توصِيفيِ ش
سبك ها� مقابله �� �� 8 مؤلفه مقياH مقابله �� به طو� جد�گانه �� 

جد	! شما�� 1 ���ئه شد� �ست.
هما� طو� كه جد	! 1 نشا� مي �هد �� سبك ها� مقابله �� متمركز 
ــبك مقابله ��  ــه س ــنو� �� س بر هيجا� گر	� ما���� كو�كا� كم ش

ــترين نمر�  ــتن ���� بيش ــي، گريز 	 �جتنا_ 	 خويش �	�� جوي
ــبك ها� مقابله �� متمركز بر مسئله گر	�  ميانگين �� ���ند 	 �� س
ــتجو� حمايت  ــبك مقابله �� جس ما���� كو�كا� كم بينا �� �	 س
ــتر� ���ند 	 �� سبك  ــئوليت پذير� ميانگين بيش �جتماعي 	 مس
ــئله 	 با. بر/	�� مثبت گر	� ما���� عا��  مقابله �� حل مدبر�نه مس

�. بيشترين نمر� ميانگين برخو���� هستند. 
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ــما�� 2 كه با �ستفا�� �� تحليل ���يانس يك ��هه هر  �� جد�� ش
كد�- �� �نو�, سبك ها( مقابله �( �� به طو� جد�گانه نشا$ مي �هد، 
ــبك ها( مقابله �(  ــا��� �� مو�� س ــا$ �هند� تفا�0 معن نتايج نش
���( جويي، مسئوليت پذير، گريز � �جتنا6 � با�بر5��� مثبت �� 

گر�هها( ما���$ �ست.

ــايي گر�ههايي كه با يكديگر �� سيك ها(  همچنين، جهت شناس
ــتفا��  ــد، �� �5مو$ تعقيبي توكي �س ــه �( تفا�0 معنا��� ���ن مقابل
ــط مقايسه �� به �� ميانگينها �نجا- مي شو�  گر�يد. �ين �5مو$ توس

كه خلاصه نتايج 5$ ��جد�� شما�� 3 ���ئه شد� �ست.

جد�� 3- خلاصه نتايج �5مو$ تعقيبي توكي �� مقايسه �� به �� ميانگين ها( چها� گر�� ما���$ �� لحاJ سبك ها( مقابله �(

هما$ طو�كه ملاحظه مي شو� �� سبك ها( ���( جويي � گريز � 
ــتند، بين  �جتنا6 كه هر �� جزء ��هبر�ها( متمركز بر هيجا$ هس
ــتثنايي تفا�0 معنا���  ــو�كا$ عا�( با ما���$ كو�كا$ �س ما���$ ك
ــو�كا$ عا�( با هر  ــن ترتيب كه گر�� ما���$ ك ــو� ����. به �ي �ج
ــه گر�� ما���$ كو�كا$ كم بينا، كم شنو� � كم تو�$ Rهني تفا�0  س
ــئوليت پذير( � با�  ــبك ها( مس معنا��� ���ند، �� حالي كه �� س
بر5��� مثبت كه جزء ��هبر�ها( متمركز بر مسئله مي باشند، ما���$ 
ــو�كا$ عا�( تفا�0  ــر �ينكه با ما���$ ك ــو�كا$ كم بينا علا�� ب ك
ــنو� هم تفا�0 معنا��� ���ند،  معنا��� ���ند، با ما���$ كو�كا$ كم ش
ــا$ مي �هد بين ما���$ گر�� ها( كو�كا$ �ستثنايي هم ��  كه �ين نش

لحاJ �ستفا�� �� سبك ها( مقابله �( تفا�0 معنا��� �جو� ����. 

بحث
ــتثنايي  نتايج �ين مطالعه تفا�0 معنا���( �� بين ما���$ كو�كا$ �س
با ما���$ كو�كا$ عا�( �� �ستفا�� �� سبك ها( مقابله �( نشا$ ���. 
ــبك ها(  ــا�گا�( � كم كر�$ تنيدگي ها �� س هر �� گر�� بر�( س
مقابله �( �ستفا�� مي كنند �ما به شيو� ها( متفا�0. نتايج �ين پژ�هش 
ــت (22، 16-18، 12،  ــو � هماهنگ �س با پژ�هش ها( �يگر همس
11، 7). �لبته نتايج �ين پژ�هش با پژ�هش هايي �� �ستفا�� �� ��هبر� 
ــت، �ين پژ�هش ها به �ين  مقابله �( حمايت �جتماعي هماهنگ نيس
ــت يافته �ند كه ��لدين كو�كا$ ناتو�$ �� حمايت ��ستا$  نتيجه �س
� فاميل بيشتر �ستفا�� مي كنند، �� حالي كه پژ�هش حاضر تفا�0 
ــتفا�� �� �ين سبك مقابله �( نشا$ ند��� �ست كه  معنا���( �� �� �س

�ين نتيجه مي تو�ند به خاطر تفا�0 ها( بين فرهنگي باشد (26، 25، 
ــاهي � همكا��$  15، 12). همانطو� كه تحقيق محمد خا$ كرمانش
ــا$ مي �هد. 5نها �� پژ�هش  (1385) �� تجربيا0 ما���$ �ير�ني نش
ــو�كا$ ناتو�$ �جو�  ــت يافتند كه ما���$ ك ــو� به �ين نتيجه �س خ
 � bــر�( پذير ــت �لهي مي ��نند � ب ــا$ �� نعمت � �مان كو�c ش
ــوكل ���ند � �� منابع حمايتي  ــا�گا�( با �جو� �� تنها به خد� ت س
ــتفا�� نمي كنند (31). �� نتايج �يگر �ين پژ�هش �ين بو�  �يگر( �س
كه بين ما���$ كو�كا$ كم بينا � كم شنو� هم تفا�0 معنا��� �� بين 
برخي سبك ها �يد� شد كه �ين تفا�0 به كيفيت �ندگي مطلوبي كه 
ــتر( كه كو�كا$ ناشنو�  كو�كا$ نابينا ���ند (33، 32) � تنيدگي بيش
ــر �ين پژ�هش �ين  ــو�. �� نتايج �يگ ���ند (36-34) مربوe مي ش
ــتجو( حمايت �جتماعي بين ما���$ كو�كا$  بو� كه �� سبك جس
ــنو� تفا�0 معنا��� �يد� شد. طبق نظر گوپتا  كم تو�$ Rهني � كم ش
ــاهي � همكا��$ (1385) ��لديني كه  (2004) � محمدخا$ كرمانش
ــا$  ــكا� فر�ندش ــو�c كم تو�$ Rهني ���ند به �ليل معلوليت 5ش ك
ــوند، بنابر�ين ��  ــتا$ ظاهر مي ش كمتر �� بين �عضا( فاميل � ��س
حمايت ��ستا$ � خانو��� كمتر بهر� مي گيرند (37، 31). هم چنين 
بايد �ين مطلب �� يا�5��( كر� كه طبق تحقيقا0 �نجا- گرفته �نا$ 
ــبت به مر��$ بيشتر �� سبك ها( مقابله �( متمركز بر هيجا$ ��  نس
ــايل ���مر� شا$ �ستفا�� مي كنند �� حالي كه مر��$  مو�جهه با مس
ــبك ها( مقابله �( متمركز بر مسئله بهر� مي برند (16).  بيشتر �� س
بنابر�ين نتيجه �ين تحقيق ��� �� تحقيقا0 �يگر نيست � �� 5نجايي 
كه ما���$ كو�كا$ �ستثنايي سطح بالايي �� فشا� ���ني �� نيز تجربه 
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ــبك ها� مقابله � متمركز بر هيجا� ستفا	� بيشتر�  مي كنند، � س
ــا� 		، ما	"� كو	كا�  "ند. هما� طو" كه نتايج ين پژ%هش نش	
ــبك ها� مقابله � 	%"� جويي % گريز %  ــتفا	� � س عا	� 	" س
شتند. ين سبك ها 	 "جتنا5 با ما	"� كو	كا� ستثنايي تفا%2 معنا	
جزء سبك ها� مقابله � متمركز بر هيجا� مي باشند. "هبر	 	%"� 
ــناختي بر� جدكر	� خويش  جويي توصيف كنند� تلا8 ها� ش
ــاند� هميت موقعيت ست، 	" %قع شخص خو	  % به حدقل "س
ــيبي "ها مي كند % خو	 " به 	ست سرنوشت مي سپا"	   	" سرش"
ــد� تلا8 ها� "فتا"� جهت  ــبك گريز %جتنا5 توصيف كنن % س
گريز يا جتنا5 � مشكل ست. بسيا"� � مر	F 	" برخو"	 با يك 
ــا� پنا� ببرند.  "%يد	 تنيدگي � ترجيح مي 	هند به "%ياها� خو	ش
ــبك ها� مقابله � متمركز بر هيجا�، شيو� ها� كمتر مفيد ند %  س
كا"يي خوبي 	" تغيير منابع فشا"� ند"ند % گاهي ثر2 منفي نيز 
� محد%	يت هايي هم "	" پي 	"ند (20-23، 14). ين پژ%هش 	
ــو"	 پژ%هش، ما	"� كو	كا� عا	�  ــو	، � جمله ين كه جامعه م ب
ــتثنايي شهرستا� كرY بو	ند، لذ نتايج ين تحقيق قابل تعميم  س %
ــهرها % مناطق كشو" نمي باشد % به علت محد%	يت 	"  به 	يگر ش
ــريط قتصا	� خانو	�، %يژگي ها�  نمونه گير� به عوملي مانند ش
شخصيتي ما	"�، معلوليت ها� همر� كو	كا� 	" نظر گرفته نشد� 
ــو	 كه تحقيق 	يگر� با همين عنو� با  ــنها	 مي ش ــت، لذ پيش س

حتسا5 محد%	يت ها� ^كر شد�، بر "%� ما	"� 	" مناطق 	يگر 
% همينطو" بر "%� پد"� صو"2 گير	. 

نتيجه گير�
� aنجايي كه %لدين كو	كا� ستثنايي به علت خا` بو	� شريط 
 �"ند % ين فشا" بر	 "ــا" "%ني بيشتر� قر كو	كشا� تحت فش
ــت، بنابرين مسئولين % متخصصا�  گر%� ها� مختلف متفا2% س
 �ــو بايد ميز ــتند � يك س ــط كه 	" ين خصو` فعاc هس �يرب
"�يابي كنند  ــا" "%ني كه %لدين ين كو	كا� تجربه مي كنند " فش
 ــب بر� مقابله با فشا" "%ني " � طرe 	يگر "هكا"ها� مناس %
ــا	"� به طو" جدگانه  ــتثنايي به خصو` م به %لدين كو	كا� س
ئه aمو�8 % حمايت ها� بيشتر، ما	"� مي تونند "aمو�8 	هند. با 
مش "a � �	ــترg ها� �ندگي مناسب تر برخو"	 كنند % خانو با س
ساسي  2ني بالاتر� بهر� مند خوهد شد % به ين ترتيب تغيير%"

يجا	 خوهد شد. �		" 	"%� خانو
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نويسندگا� ين مقاله � مسئولين محترa Fمو�8 % پر%8 شهرستا� 
ــتا�  نش aمو�� شهرس	 �ــئولين محترF مد"g % ما	" كرY، مس

كرY تشكر % قد"	ني مي كنند.
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A Comparison of Coping Styles of Mothers 
of Exceptional Children with Mothers of 

Normal Children
*Aliakbari Dehkordi M. (Ph.D.)1 , Kakojoibari A.A. (Ph.D.)2 , Mohtashami T. (M.Sc.)3

Abstract
Objective: The aim of this study was to compare coping styles 

of mothers of exceptional children with each other and with 
mothers of normal children. 

Materials & Methods: The study was a Causal-Comparative 
research. Sample size of 120 mothers in four groups of mental 

retardation, low vision, hearing impairment and normal children 
randomly clustered chosen in the city of Karaj. In this study coping 

styles questionnaire (Lazarus and Folkman, 1998) was used. Data 
were analyzed through descriptive statistics, multivariate analysis of 

variance and pos hoc Tukey test.
Results: The results showed that there is significant difference (P<0.05) 
in applying coping styles of "distancing, accepting responsibility, escape-
avoidance and positive reappraisal", between mothers of exceptional 
children and mothers of normal children. Also, this study showed that 
there are differences among mothers of exceptional children that these 
differences are more for mothers of hearing impairment children. 
Conclusion: Since mothers of exceptional children differ from each other 
and mothers of normal children in applying coping styles, recommended to 
liable and professionals are active in this area to educate proper solutions 
to parents of exceptional children especially mothers to cope with stress. 
With more education and support, mothers can cope with life stresses 
more suitable and family will be benefited from higher mental calmness.
Keywords: Coping styles, Mothers of exceptional children, Low 
vision, hearing impairment, Mental retarded
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