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The purpose of this research was to compare the quality of life, positive 
thinking and psychological capital of girls from single-child families with those 
from multi-child families. The present study was in the category of causal-
comparative descriptive researches in terms of practical purpose and in terms 
of method and nature. The statistical population of the study was girls aged 15 
to 18 years in Semnan city, where 300 questionnaires (150 questionnaires 
among girls with one child and 150 questionnaires among girls with multiple 
children) were distributed by available sampling method. Ingram and 
Weissnicki (1988), Luthans psychological capital (2007) and World Health 
Organization (1996) quality of life questionnaires were used to collect 
information. Collected data were analyzed using Kolmogorov-Smirnov test, 
multivariate variance analysis and covariance analysis. The findings of the 
research showed that there is a difference between the psychological capital of 
girls from single-child families and from multi-child families. So that the 
components of hope, resilience, self-efficacy and optimism are higher among 
girls from families with several children (p<0.05). There is a difference 
between the quality of life of girls in single-child families and those in multi-
child families. So that the components of mental health, physical health, health 
of the surrounding environment are higher among girls from single-child 
families (p<0.05). There is a difference between the positive thinking of girls 
from single-child families and from multi-child families. So that positive 
thinking is higher among girls from families with several children (p<0.05). The 
obtained results can be used by the guardians of the family system. 
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 خانواده اندختر روانشناختی های سرمایه و اندیشی مثبت زندگی، کیفیت مقایسه پژوهش، این هدف
 و روش نظر زا و کاربردی هدف نظر از حاضر پوهش. بود فرزند چند های خانواده با فرزند تک های

 دختران پژوهش آماری جامعه.  داشت قرار ای مقایسه-علی نوع از توصیفی های پژوهش زمره در ماهیت
 1۵0 و رزندف تک دختران میان در پرسشنامه 1۵0) پرسشنامه 300 که بود سمنان شهر سال 1۸ تا 1۵

 آوری جمع رایب. گردید توزیع دسترس در گیری نمونه روش به( فرزند چند دختران میان در پرسشنامه
( 2007) لوتانز ختیروانشنا سرمایه ،(19۸۸)نیکی ویس و اینگرام اندیشی مثبت های ازپرسشنامه اطلاعات

 از استفاده با شده آوری جمع اطلاعات. گردید استفاده(1996) جهانی بهداشت سازمان زندگی کیفیت و
. گرفت قرار حلیلت مورد کوواریانس تحلیل و متغیره چند واریانس تحلیل اسمیرنوف،-کولموگروف آزمون
 خانواده با زندفر تک های خانواده دختران روانشناختی های سرمایه بین داد نشان پژوهش های یافته
 خوش و کارآمدیخود آوری، تاب امیدواری، های مولفه که طوری به. دارد وجود تفاوت فرزند چند های
 دختران دگیزن کیفیت بین( (.  p<0/05 است بالاتر فرزند چند های خانواده دختران بین در بینی

 سلامت های ولفهم که طوری به. دارد وجود تفاوت فرزند چند های خانواده با فرزند تک های خانواده
 است ربالات فرزند تک های خانواده دختران بین در اطراف محیط سلامت جسمی، سلامت روان،

p<0/05 .) )وجود تفاوت زندفر چند های خانواده با فرزند تک های خانواده دختران اندیشی مثبت بین 
 نتایج( (. p<0/05 است بالاتر فرزند چند های خانواده دختران بین در اندیشی مثبت که طوری به. دارد

 .گیرد قرار خانواده نظام متولیان استفاده مورد تواند می آمده دست به

 تاریخ های مقاله:
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 1402 پاییز، 3، شماره 2، دوره خلقی اختلالات در روانشناختی پویایی فصلنامه 2۸

 مقدمه

 شتریفرزند است. ب کی یدارا یاهخانواده  شیاز افزا یحاک زیو آمارها ن میرا در کشور شاهد هست یبا بالا رفتن سن ازدواج رواج تک فرزند امروزه
 یلیفرزند بنا به دلا نیعد از تولد اولبکردن دوران عقد و  یازدواج کنند و پس از سپر یجوان یهاسال نیو در واپس یلیتکم لاتیافراد بعد از اتمام تحص

  (.1400زاده و همکاران،  )ملک دنکن یقناعت م فزرند کیفرزند و ..... به داشتن  تیترب یو نداشتن وقت برا یاز جمله وجود مشکلات اقتصاد
 ریچشمگ راتییبا تغ همراه ند.ک میاو ترس یرا برا یبهتر ،هندیآ ننداتویفرزند م کیکنند در صورت داشتن تنها  یتصور م نیوالد یبه هر حال برخ

شد و تک یم یتق یعاد یه امرخانواد کیفرزند در  3 ای 2اگر چه تا چند دهه قبل داشتن  افتیخانواده هم کاهش  یدر جامعه تعداد اعضا یاجتماع
 یب رییتب نیکنند و ا یم دهنفرزند بس کیخانواده ها به داشتن  یبرخشود و یم یتلق یعاد یفرزند امر کیرواج نداشت هم اکنون داشتن  یفرزند

  (.1397)شلمزاری،  خواهد گذاشت ریگمان بر بافت جامعه تاث
در پژوهش حاضر نیز به بررسی  روانشناختی قابلیت بررسی علمی دارد. فرزندان در خانواده بر مولفه های مهم به اعتقاد کارشناسان بررسی تاثیر تعداد

خانواده های تک فرزند با خانواده های نوجوان مقطع دوم متوسطه مربوط به های روانشناختی دختران و سرمایه ، کیفیت زندگیمثبت اندیشیتفاوت 
آینده هر شخص تا حد بالایی به نگرش یکی از الگوهای رفتاری سالم در جامعه است. با توجه به اینکه  مثبت اندیشی  پرداخته شده است. چند فرزند

 (.1401)گلستانی بخت و همکاران،  تواند مقدمات موفقیت و کامیابی را برای او فراهم کنداو بستگی دارد مثبت اندیشیدن می
ندیشی یعنی توجه اگیری کلی درباره زندگی است، مثبتشود، بلکه نوعی رویکرد و جهتاندیشی صرفاً در داشتن افکاری خاص خلاصه نمیمثبت

اندیشی به معنای آن است که تصور خوبی از خویش داشته باشیم، نه آن که همواره های منفی. مثبتداشتن به امور مثبت در زندگی و نپرداختن به جنبه
ت مثبت برخورد کردن. ها و با دیگران به صوراندیشی یعنی نیک اندیشیدن درباره دیگران و حسن ظن داشتن به آنخود را سرزنش کنیم. مثبت

 های خود خواهیم رسیداندیشی به این معناست که انتظار داشته باشیم تا در دنیا به بهترین چیزها برسیم و یقین داشتن به این که به خواستهمثبت
 (. 2019، 1)سومرو و شاه

تفاوت وجود دارد. به عنوان مثال نتایج پژوهش  چند فرزند خانواده های تک فرزند با خانواده های فرزندان مثبت اندیشی پژوهش نشان داده است بین
. های تک فرزند استهای چند فرزند بیش از خانوادهدر دانش آموزان دختر در خانواده نشان داد که میزان مثبت اندیشی( 1396آل یاسین و فریدونی )

( نیز نشان دادند تنها بودن فرزندان در خانواده های تک فرزند امر مطلوبی نبوده چرا که در چنین خانواده هایی فرزندان از 2022و همکاران ) 2چنگ

 .کمتری برخوردارند امید به زندگی میزان مثبت اندیشی و
، یک رویکرد علمی برای مطالعه افکار، رفتار و احساسات انسان است که تاکید بر نقاط قوت به جای نقاط ضعف و ساختن چیزهای سرمایه روانشناختی

 (. 0192، 3)سومرو و شاه ها استخوب در زندگی در عین ترمیم بدی
این امر باعث  دهند که هر چه سطح سرمایه روان شناختی در افراد بالاتر باشد در این صورت نگرش آنها به زندگی بهبود یافته ومطالعات نشان می

 (. 1400یکتا،  های عاطفی و شناختی مناسبی از خود بروز دهد )آزادشود واکنشخواهد شد فرد در شرایط سختی که با آن مواجه می
تر از امتیازهایی همچون های گستردهکنند. خانوادهتری را برای فرزندان ایجاد میهای دارای چند فرزندی شادتر بوده و فضای روانی مطلوبخانواده

ت به تک فرزندها هایت فرزندان این خانواده ها ویژگی روانشناختی مثبت بیشتری نسبو در ن تر، حمایت و الگوهای رفتاری بیشتر برخوردارندتعامل بیش
 (.1394دارند )زارعی، 
بق . طدر دهه های اخیر به یکی از موضوعات جذاب تبدیل شده است که توجه علاقه مندان و محققان زیادی را به خود جلب می کند کیفیت زندگی

های ارزشی که در آن زندگی و سیستم ، کیفیت زندگی به عنوان درک افراد از موقعیت خود در زندگی در متن فرهنگیتعریف سازمان بهداشت جهان
تمایل خانواده ها به تک (. 1399)احمدی مبارکه و نظری،  کنند و در رابطه با اهداف، انتظارات، استانداردها و نگرانی های خود آنها تعریف می شودمی

ن بیشتر رسیدگی کنند و امکانات مادی و معنوی فقط فرزند بودن بیشتر شده است؛ شاید مهمترین دلایل این است که والدین دوست دارند به فرزندشا
د به یک نفر اختصاص می یابد و هم وقت بیشتری برای تربیت فرزند داشته باشند و هم توان مالی بیشتری برای رشد و تحصیلات فرزند خود ایجا

دهد که مطالعات زیادی زندی، ادبیات پژوهش نشان می(. با توجه به مطالب بیان شده و توجه به پیامدهای تک فر1394)اسمعیلی و همکاران،  کنند
سرمایه های  مثبت اندیشی و مقایسه کیفیت زندگی،ای که به در خصوص پیشایندها و پیامدهای تک فرزند و چند فرزند بودن  وجود دارد ولی مطالعه

یافت نشد. لذا در این پژوهش به دنبال پاسخ به این سوال اساسی پرداخته باشد خانواده های تک فرزند با خانواده های چند فرزند روانشناختی دختران
فرزندتفاوت وجود مثبت اندیشی و سرمایه های روانشناختی دختران خانواده های تک فرزند با خانواده های چند  کیفیت زندگی، آیا بین هستیم  که

 های زیر مطرح شده اند:دارد؟ جهت پاسخ به سوال پژوهش فرضیه
 

                                                             
1 Soomro & Shah 
2 Cheng 
3 Soomro & Shah 
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 29 (1402، و همکاران  حیدریان) /...  فرزند تک های خانواده دختران روانشناختی های سرمایه و اندیشی مثبت زندگی، کیفیت مقایسه

 اصلیفرضیه 
 تفاوت وجود دارد. زندمثبت اندیشی و سرمایه های روانشناختی دختران خانواده های تک فرزند با خانواده های چند فر کیفیت زندگی، بین

 فرضیه های فرعی
 بین کیفیت زندگی دختران خانواده های تک فرزند با خانواده های چند فرزند تفاوت وجود دارد. 

 تفاوت وجود دارد دختران خانواده های تک فرزند با خانواده های چند فرزندسرمایه های روانشناختی  بین

  تفاوت وجود دارد دختران خانواده های تک فرزند با خانواده های چند فرزند مثبت اندیشی بین
 

 روش پژوهش
 1۵پژوهش دختران  یمارآجامعه  باشد.مقایسه ای می –های علی پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی است. از نظر روش و ماهیت در زمرة پژوهش

نفر در هر گروه توصیه  1۵حداقل  حجم نمونه ای،مقایسه -های از نوع آزمایشی و علیّدر پژوهش. بودسمنان شهر  مقطه دوم متوسطه  سال 1۸تا 
(.  1393؛ حبیبی، 13۸۵)دلاور،  در نظر گرفتتوان حجم نمونه بالاتری نیز ولی به دلیل امکان ریزش و برخورداری از  تعمیم دهی بهتر میشود. می

میان دختران چند فرزند(.  پرسشنامه در 1۵0پرسشنامه در میان دختران تک فرزند و  1۵0نفر در نظر گرفته شد ) 300در این پژوهش حجم نمونه 
شرح داده شده است. همچنین  شد که در ادامهروش نمونه گیری نیز در دسترس بود. جهت جمع آوره داده ها از پرسشنامه های استاندارد استفاده 

 ورت گرفت.و آزمون تحلیل واریاس چند متغیره ص SPSS22های بدست آمده با استفاده از نرم افزار آماری تجزیه و تحلیل داده
ت اندیشی ساخته شده و ( برای سنجش مثب19۸۸این پرسشنامه توسط اینگرام و ویسنیکی ): (19۸۸پرسشنامه مثبت اندیشی اینگرام و ویس نیکی)

گویه، مولفه سوم  6گویه، مولفه دوم) خودارزیابی مثبت( شامل  10خرده مقیاس است. مولفه اول)کارکرد مثبت روزانه( شامل  ۵سؤال و  30شامل 
گویه است که در  ۸( شامل گویه و مولفه پنجم )خوداعتمادی 2گویه، مولفه چهارم)انتظارات مثبت آینده( شامل  4)ارزیابی دیگران از خویش( شامل 

و ضریب  94/0( برای این ابزار ضریب آلفای کرونباخ 19۸۸اینگرام و ویسنیکی ) .=همیشه مورد ارزیابی قرار می دهد۵=هرگز تا 1یک طیف لیکرت از 
و بین  37/0ب همبستگی بین این پرسش نامه و پرسشنامه افسردگی بک و ضری -33/0به روش دو نیمه کردن و ضریب همبستگی  9۵/0بازآزمایی 

( 1401معصومی ) .صفت به عنوان شاخصی از روایی افتراقی و روایی سازه قابل قبولی گزارش کردند –این پرسش نامه و پرسش نامه اضطراب حالت 
 روایی پرسشنامه را به دوطریق روایی محتوا و تحلیل عاملی تاییدی بررسی و تایید کرد.

مؤلفه امیدواری، تاب آوری،  4سوال و  24( طراحی شده است. این پرسشنامه دارای 2007لوتانز )توسط  : این پرسشنامه سرمایه روانشناختی پرسشنامه 
گزینه ای لیکرت با سوالاتی مانند )با اعتماد یک مساله طولانی را بررسی  پنج می باشد و بر اساس طیف گویه( 6)هر کدام  خوش بینی و خودکارآمدی

روایی پرسشنامه در مطالعات مختلف مورد تأیید قرار گرفته است. . می پردازد مثبت گرا حل بیابم.( به سنجش سرمایه روانشناختی می کنم تا یک راه
و  97/0این مدل را  RMSEAو  CFIهای و آماره 6/24( با استفاده از تحلیل عاملی و معادلات ساختاری نسبت خی دو این آزمون را 2007لوتانز )

( 1391کرده است که روایی عاملی آزمون مورد تأیید قرار گرفته است. پایایی پرسشنامه در ایران توسط بهادری خسروشاهی و همکاران ) گزارش 0۸/0
 گزارش شده است.  ۸۵/0بر اساس آلفای کرونباخ 

های توسط گروهی از کارشناسان سازمان بهداشت جهانی و با تعدیل گویه 1996این مقیاس در سال : پرسشنامه کیفیت زندگی سازمان بهداشت جهانی
ها عبارتند از: سلامت زیرمقیاس و یک نمره کلی است. این زیر مقیاس 4 سوال و  24 سوالی این پرسشنامه ساخته شد. این پرسشنامه دارای 100فرم 

و یک نمره کلی. در ابتدا یک نمره خام برای  سوال( ۸) سلامت محیط اطراف، سوال( 3) ، روابط اجتماعیسوال( 6) ، سلامت روانسوال( 7) جسمی
تبدیل شود. نمره بالاتر نشان دهنده کیفیت زندگی بیشتر  100تا  0ای استاندارد بین آید که باید از طریق یک فرمول به نمرههر زیرمقیاس به دست می

نفر از مردم تهران انجام گرفت. شرکت کنندگان به دو گروه دارای بیماری  1167ر روی برای بررسی روایی و پایایی این پرسشنامه پژوهشی ب .است
، 77/0، سلامت روانی 77/0ها به این صورت به دست آمد: سلامت جسمی مزمن و غیرمزمن تقسیم شدند. پایایی آزمون بازآزمون برای زیرمقیاس

 به دست آمد. ۸4/0، سلامت محیط 7۵/0روابط اجتماعی 
 

 اجراروش 
از طریق مقالات موجود در  های پژوهشیای بود. ابتدا مبانی نظری و پیشینهروش گردآوری اطلاعات در این پژوهش به صورت میدانی و کتابخانه

جعه حضوری های عملی دقیق مورد نیاز از مدارس مورد هدف، ابتداء با مراآوری شد. برای گردآوری اطلاعات و دادههای مختلف، کتب و ... جمعسایت
آوری آنها ارائه ها و نحوه توزیع و جمعبه مدارس مذکور و مذاکره با مدیر و مسئولان محترم، توضیحات لازم در مورد ماهیت هدف تحقیق، پرسشنامه

سشنامه در پر 3یل هر و آمادگی لازم برای همکاری فراهم شد. بنا به ضرورت لحاظ شرایط یکسان اجرای آزمون، روش توضیح در کلاس و تکم
پرسشنامه بصورت حضور  مرحله توزیع مدارس ، انتخاب گردید تا در صورت دخالت عواملی چون اعمال نظر والدین و بزرگترها، نتایج متاثر از آن نباشد.

آموزان انشها، از دمجری و معاون مدرسه در کلاس صورت گرفت که پس از ارائه توضیحات کلی در مورد هدف تحقیق و روش تکمیل پرسشنامه
 ها را واقعی و بدون دخالت دیگران تعیین و عودت دهند.خواسته شد حدالامکان پاسخ
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 یافته ها
 یافته های توصیفی

 مار توصیفی متغیرهای مثبت اندیشیمقادیر آ -1جدول 

 تک فرزندهای خانواده چند فرزندهای خانواده
 متغیر

 میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار

 کارکرد مثبت روزانه 73/29 ۵70/۵ ۵0/34 003/6

 خودارزیابی مثبت 03/16 406/4 34/21 9۸1/3

 ارزیابی دیگران از خویش 16/10 3۵0/3 ۵6/14 207/3

 انتظارات مثبت آینده ۵3/۵ ۵13/1 99/6 ۵34/1

 خود اعتمادی 30/26 3۵0/4 1۸/2۸ 42۵/4

 مثبت اندیشی 76/۸7 71۵/11 ۵۸/10۵ 044/14

 
ه بتک فرزند از بین متغیرهای مثبت اندیشی، بیشترین امتیاز متعلق های خانوادهگروه دختران  مشخص است، در-1های جدول همانطور که از داده

و  ۵3/۵میانگین با « رات مثبت آیندهانتظا»و کمترین امتیاز متعلق به متغیر  ۵70/۵و انحراف معیار  73/29با میانگین « کارکرد مثبت روزانه»متغیر 
کارکرد مثبت »ن امتیاز متعلق به متغیر چند فرزند از بین متغیرهای مثبت اندیشی، بیشتریهای خانوادهباشد. و در گروه دختران می ۵13/1انحراف معیار 

 ۵34/1و انحراف معیار  99/6یانگین مبا « انتظارات مثبت آینده»و کمترین امتیاز متعلق به متغیر  003/6و انحراف معیار  ۵0/34با میانگین « روزانه
 باشد.می
 

 دیر آمار توصیفی متغیرهای کیفیت زندگیمقا -2جدول 

 تک فرزندهای خانواده چند فرزندهای خانواده
 متغیر

 میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار

 سلامت جسمی 62/23 372/4 76/1۸ 936/3

 سلامت روان ۸9/19 763/3 ۸4/1۵ 391/3

 روابط اجتماعی ۸6/7 ۸3۵/1 03/11 967/1

 سلامت محیط اطراف ۸۵/27 ۸43/3 23 612/3

 کیفیت زندگی 23/79 32۵/۸ 64/6۸ 239/۸

 
ی، بیشترین امتیاز متعلق به تک فرزند از بین متغیرهای کیفیت زندگهای خانوادهمشخص است، در گروه دختران  2های جدول همانطور که از داده

و انحراف  ۸6/7با میانگین « تماعیروابط اج»و کمترین امتیاز متعلق به متغیر  ۸43/3و انحراف معیار  ۸۵/27با میانگین « سلامت محیط اطراف»متغیر 
یط سلامت مح»ز متعلق به متغیر چند فرزند از بین متغیرهای کیفیت زندگی، بیشترین امتیاهای خانوادهباشد. و در گروه دختران می ۸3۵/1معیار 
 باشد.می 967/1و انحراف معیار  03/11با میانگین « روابط اجتماعی»و کمترین امتیاز متعلق به متغیر  612/3و انحراف معیار  23با میانگین « اطراف

 
 قادیر آمار توصیفی متغیرهای سرمایه روانشناختیم-3جدول 

 تک فرزندهای خانواده چند فرزندهای خانواده
 متغیر

 میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار

 یدواریام 13/1۸ 379/2 31/21 ۵12/2

 یتاب آور 61/16 421/2 ۵6/22 ۸62/2

 ینیخوش ب 3۸/16 412/2 16/23 49۸/2

 یخودکارآمد 30/1۸ 00۵/3 91/22 179/3

 سرمایه روانشناختی 43/69 690/۵ 9۵/۸9 240/6
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نشناختی، بیشترین امتیاز متعلق تک فرزند از بین متغیرهای سرمایه رواهای خانوادهمشخص است، در گروه دختران  3های جدول همانطور که از داده
و انحراف معیار  3۸/16ا میانگین ب« ینیخوش ب»و کمترین امتیاز متعلق به متغیر  00۵/3و انحراف معیار  30/1۸با میانگین « یخودکارآمد»به متغیر 

با « ینیخوش ب»ز متعلق به متغیر چند فرزند از بین متغیرهای سرمایه روانشناختی، بیشترین امتیاهای خانوادهباشد. و در گروه دختران می 412/2
 باشد.می ۵12/2معیار  و انحراف 31/21با میانگین « یدواریام»و کمترین امتیاز متعلق به متغیر  49۸/2و انحراف معیار  16/23میانگین 

 
 ای استنباطی:هیافته

 تفاوت وجود دارد. های تک فرزند با خانواده های چند فرزندهای روانشناختی دختران خانوادهمثبت اندیشی و سرمایه کیفیت زندگی، فرضیه اصلی: بین
 

 . نتایج تحلیل واریانس چند متغیری4جدول 

 مجذور اتا معناداریسطح  درجه آزادی خطا درجه آزادی فرضیه Fمقدار آماره  مقدار نام آزمون

 ۸07/0 001/0 296 3 713/411 ۸07/0 آزمون اثر پیلایی

 ۸07/0 001/0 296 3 713/411 193/0 آزمون لامبدای ویلکز

 ۸07/0 001/0 296 3 713/411 173/4 آزمون اثر هتلینگ

 ۸07/0 001/0 296 3 713/411 173/4 بزرگترین ریشه روی

 
چند متغیری، در تمامی  Fحاصل از تحلیل واریانس چند متغیری حاکی از این است که مقدار  هاییافته مشخص است، -4همانطور که از جدول 

ها، تفاوت معناداری وجود اخصتوان گفت که بین دو گروه حداقل در یکی از شباشد. لذا میاز لحاظ آماری معنادار می P>0۵/0ها در سطح آزمون
وت بین دو گروه با توجه به دهد که تفاضریب همبستگی بین متغیرهای وابسته و عضویت گروهی است( نشان میدارد. مجذور اتا)که در واقع مجذور 

اختلاف بین دو گروه ناشی از  درصد واریانس مربوط به 7/۸0درصد است. یعنی  ۸07/0متغیرهای وابسته در مجموع معنادار است و میزان این تفاوت 
 ودن خانواده است.تاثیر تک فرزندی یا چندفرزندی ب

 
 . نتایج آزمون تحلیل واریانس تک متغیری جهت مقایسه بین دو گروه۵جدول 

 اندازه اثر سطح معناداری Fآماره مقدار  میانگین مربعات درجه آزادی مجموع مربعات مولفه

 292/0 001/0 6۸۵/122 403/۸416 1 403/۸416 کیفیت زندگی

 323/0 001/0 404/142 430/23۸16 1 430/23۸16 مثبت اندیشی

 74۸/0 001/0 ۵2۵/۸۸۵ 2۸0/31۵۸0 1 2۸0/31۵۸0 سرمایه های روانشناختی

( و سرمایه P>0۵/0(، مثبت اندیشی)P>0۵/0های کیفیت زندگی)شخص است، سطح معناداری آزمون برای شاخصم-۵همانطور که از نتایج جدول 
شود. با توجه به مقادیر میانگین ها بین دو گروه پذیرفته نمییکسان بودن نمرات این مولفه( معنادار است. بنابراین فرض P>0۵/0های روانشناختی)
ین نمرات مثبت اندیشی و شود که میانگین نمرات کیفیت زندگی در دختران خانواده های تک فرزندی و میانگمشخص می 3تا  1نمرات در جداول 

 د فرزندی بالاتر است. های روانشناختی در دختران خانواده های چنسرمایه
 

 های چند فرزند تفاوت وجود دارد.های تک فرزند با خانوادهفرضیه اول: بین کیفیت زندگی دختران خانواده
 

 نتایج تحلیل واریانس چند متغیری -6جدول 

 مجذور اتا سطح معناداری درجه آزادی خطا درجه آزادی فرضیه Fمقدار آماره  مقدار نام آزمون

 644/0 001/0 29۵ 4 370/133 644/0 پیلاییآزمون اثر 

 644/0 001/0 29۵ 4 370/133 3۵6/0 آزمون لامبدای ویلکز

 644/0 001/0 29۵ 4 370/133 ۸0۸/1 آزمون اثر هتلینگ

 644/0 001/0 29۵ 4 370/133 ۸0۸/1 بزرگترین ریشه روی

 
ها چند متغیری در تمامی آزمون Fهای حاصل از تحلیل واریانس چند متغیری حاکی از این است که مقدار مشخص است، یافته 6همانطور که از جدول 

توان گفت که بین دو گروه حداقل در یکی از مولفه های کیفیت زندگی، تفاوت معناداری باشد. لذا میاز لحاظ آماری معنادار می P>0۵/0در سطح 
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دهد که تفاوت بین دو گروه با مجذور ضریب همبستگی بین متغیرهای وابسته و عضویت گروهی است( نشان میوجود دارد. مجذور اتا)که در واقع 
درصد واریانس مربوط به اختلاف بین دو گروه  4/64درصد است. یعنی  644/0توجه به متغیرهای وابسته در مجموع معنادار است و میزان این تفاوت 

 یا چند فرزندی است.ناشی از تاثیر خانواده تک فرزندی 
 

 نتایج آزمون تحلیل واریانس تک متغیری جهت مقایسه متغیرهای کیفیت زندگی بین دو گروه 7جدول 

 اندازه اثر سطح معناداری Fآماره مقدار  میانگین مربعات درجه آزادی مجموع مربعات مولفه

 2۵6/0 001/0 347/102 470/1771 1 470/1771 سلامت جسمی

 244/0 001/0 014/96 213/1232 1 213/1232 سلامت روان

 412/0 001/0 60۸/20۸ 2۵3/7۵۵ 1 2۵3/7۵۵ روابط اجتماعی

 299/0 001/0 016/127 613/1766 1 613/1766 سلامت محیط اطراف

روابط (، P>0۵/0)سلامت روان(، P>0۵/0)سلامت جسمی هایمشخص است، سطح معناداری آزمون برای مولفه 7همانطور که از نتایج جدول 
شود. و گروه پذیرفته نمیدها بین ( معنادار است. بنابراین فرض یکسان بودن نمرات این مولفهP>0۵/0)سلامت محیط اطراف( و P>0۵/0)اجتماعی

در دختران حیط اطراف شود که میانگین نمرات سلامت جسمی، سلامت روان و سلامت ممشخص می1با توجه به مقادیر میانگین نمرات در جدول 
 خانواده های تک فرزند و میانگین نمرات روابط اجتماعی در دختران خانواده های چند فرزندی بالاتر است. 

 
 ارد.های تک فرزند با خانواده های چند فرزند تفاوت وجود دفرضیه دوم: بین سرمایه های روانشناختی دختران خانواده

 
 . نتایج تحلیل واریانس چند متغیری۸جدول 

 مجذور اتا سطح معناداری درجه آزادی خطا درجه آزادی فرضیه Fمقدار آماره  مقدار نام آزمون

 766/0 001/0 29۵ 4 0۵3/241 766/0 آزمون اثر پیلایی

 766/0 001/0 29۵ 4 0۵3/241 234/0 آزمون لامبدای ویلکز

 766/0 001/0 29۵ 4 0۵3/241 269/3 آزمون اثر هتلینگ

 766/0 001/0 29۵ 4 0۵3/241 269/3 بزرگترین ریشه روی

 
ها د متغیری در تمامی آزمونچن Fهای حاصل از تحلیل واریانس چند متغیری حاکی از این است که مقدار مشخص است، یافته ۸همانطور که از جدول 

رمایه های روانشناختی، تفاوت مولفه های س توان گفت که بین دو گروه حداقل در یکی ازباشد. لذا میاز لحاظ آماری معنادار می P>0۵/0در سطح 
دهد که تفاوت بین دو ن میمعناداری وجود دارد. مجذور اتا)که در واقع مجذور ضریب همبستگی بین متغیرهای وابسته و عضویت گروهی است( نشا

اریانس مربوط به اختلاف بین ودرصد  6/76نی درصد است. یع 766/0گروه با توجه به متغیرهای وابسته در مجموع معنادار است و میزان این تفاوت 
 دو گروه ناشی از تاثیر خانواده تک فرزندی یا چند فرزندی است.

 
 نتایج آزمون تحلیل واریانس تک متغیری جهت مقایسه متغیرهای سرمایه های روانشناختی بین دو گروه 9جدول

 اندازه اثر سطح معناداری Fآماره مقدار  میانگین مربعات درجه آزادی مجموع مربعات مولفه

 29۸/0 001/0 716/126 430/7۵۸ 1 430/7۵۸ یدواریام

 ۵۵9/0 001/0 213/37۸ 163/26۵۸ 1 163/26۵۸ یتاب آور

 6۵7/0 001/0 ۵6۸/۵71 630/3447 1 630/3447 ینیخوش ب

 3۵۸/0 001/0 317/166 603/1۵91 1 603/1۵91 یخودکارآمد

 
خوش (، P>0۵/0ی)تاب آور(، P>0۵/0ی)دواریام هایداری آزمون برای مولفهمشخص است، سطح معنا -9همانطور که از نتایج جدول 

شود. با توجه به ذیرفته نمیپها بین دو گروه ( معنادار است. بنابراین فرض یکسان بودن نمرات این مولفهP>0۵/0ی)خودکارآمد( و P>0۵/0ی)نیب
ختران خانواده های چند دشود که؛ میانگین نمرات تمامی مولفه های سرمایه های روانشناختی در مشخص می 2مقادیر میانگین نمرات در جدول 

 فرزندی بالاتر است.  
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 های چند فرزند تفاوت وجود دارد.های تک فرزند با خانوادهفرضیه سوم: بین مثبت اندیشی دختران خانواده
 

 نتایج تحلیل واریانس چند متغیری 10جدول 

 مجذور اتا سطح معناداری درجه آزادی خطا درجه آزادی فرضیه Fمقدار آماره  مقدار نام آزمون

 36۵/0 001/0 294 ۵ 7۵۸/33 36۵/0 آزمون اثر پیلایی

 36۵/0 001/0 294 ۵ 7۵۸/33 63۵/0 آزمون لامبدای ویلکز

 36۵/0 001/0 294 ۵ 7۵۸/33 ۵74/0 آزمون اثر هتلینگ

 36۵/0 001/0 294 ۵ 7۵۸/33 ۵74/0 بزرگترین ریشه روی

 
ند متغیری در تمامی چ Fهای حاصل از تحلیل واریانس چند متغیری حاکی از این است که مقدار مشخص است، یافته 10همانطور که از جدول 

مثبت اندیشی، تفاوت ولفه های توان گفت که بین دو گروه حداقل در یکی از مباشد. لذا میاز لحاظ آماری معنادار می P>0۵/0ها در سطح آزمون
دهد که تفاوت بین دو ن میمعناداری وجود دارد. مجذور اتا)که در واقع مجذور ضریب همبستگی بین متغیرهای وابسته و عضویت گروهی است( نشا

مربوط به اختلاف بین اریانس ودرصد  6/3۵درصد است. یعنی  36۵/0گروه با توجه به متغیرهای وابسته در مجموع معنادار است و میزان این تفاوت 
 دو گروه ناشی از تاثیر خانواده تک فرزندی یا چند فرزندی است.

 
 نتایج آزمون تحلیل واریانس تک متغیری جهت مقایسه متغیرهای مثبت اندیشی بین دو گروه 11جدول

 اندازه اثر سطح معناداری Fآماره مقدار  میانگین مربعات درجه آزادی مجموع مربعات مولفه

 146/0 001/0 ۸1۸/۵0 0۸3/1704 1 0۸3/1704 کارکرد مثبت روزانه

 2۸7/0 001/0 076/120 363/2117 1 363/2117 خودارزیابی مثبت

 312/0 001/0 416/13۵ 403/14۵6 1 403/14۵6 ارزیابی دیگران از خویش

 1۸۸/0 001/0 ۸13/6۸ ۸70/1۵9 1 ۸70/1۵9 انتظارات مثبت آینده

 044/0 001/0 669/13 203/263 1 203/263 خود اعتمادی

(، P>0۵/0دارزیابی مثبت )(، خوP>0۵/0کارکرد مثبت روزانه ) هایمشخص است، سطح معناداری آزمون برای مولفه 11همانطور که از نتایج جدول 
ن فرض یکسان بودن نمرات این است. بنابرای( معنادار P>0۵/0( و خود اعتمادی)P>0۵/0(، انتظارات مثبت آینده )P>0۵/0ارزیابی دیگران از خویش)

ن نمرات تمامی مولفه های مثبت شود که؛ میانگیمشخص می 3شود. با توجه به مقادیر میانگین نمرات در جدول ها بین دو گروه پذیرفته نمیمولفه
 اندیشی در گروه دختران خانواده های چند فرزندی بالاتر است.

 

 بحث و نتيجه گيری
(، مثبت P>0۵/0یت زندگی)های کیفهای پژوهش در فرضیه اصلی نشان داد، سطح معناداری آزمون برای شاخصاز تجزیه و تحلیل دادهنتایج حاصل 

شود. ین دو گروه پذیرفته نمیبها ( معنادار است. بنابراین فرض یکسان بودن نمرات این مولفهP>0۵/0( و سرمایه های روانشناختی)P>0۵/0اندیشی)
میانگین نمرات مثبت اندیشی  به مقادیر میانگین نمرات مشخص شد که میانگین نمرات کیفیت زندگی در دختران خانواده های تک فرزندی وبا توجه 

(، 1394تایج اسمعیلی و همکاران )های روانشناختی در دختران خانواده های چند فرزندی بالاتر است. نتایج بدست آمده از این پژوهش با نو سرمایه
  ( مطابقت دارد.1396آل یاسین و فریدونی )و  (1394زارعی) (،2023نگ و ژو )چا

 یفرد از زندگ کی یتمندیو رضا یبه حالت عموم یاست که به صورت کل یمفهوم چند وجه کی یزندگ تیفیک( 2021بنا به تعریف لی و همکاران )
های به دست .   در تبیین یافتهفرد نقش دارند یو خوشبخت یتمندیسطح رضا یاست که در بررس یمفهوم شامل عوامل مختلف نیخود اشاره دارد. ا

فرزند اختصاص  کیرا به  یتوجه و منابع مال نیشتریتک فرزند معمولاً ب یهاخانوادهتوان بیان داشت: (  می2021و همکاران، ) نریداآمده مطابق نظریه  
و کیفیت زندگی بالاتری  را فراهم کند یبه امکانات بهتر یتک فرزند امکان دسترس یهاانوادهدر خ پسران/به دختران تواندیمموضوع   نی. ادهندیم

( نیز فرزندان خانواده های تک فرزند حس امنیت بیشتری را حس کرده و اطمینان دارند بدون 2021و همکاران، ) هوگهرا تجربه کنند.  بنا به گفته 
توجه  شتریب نیتک فرزند، معمولًا والد یهادر خانوادهایجاد مزاحمت خواهر/برادر دیگر از منابع بیشتری بهره مند گردند. علاوه بر حس امنیت مالی،  

توجه و مراقبت  میچند فرزند، تقس یهاباشد. در مقابل، در خانواده دیمف یتیو ترب یکه ممکن است از نظر رشد کنند،یاحد خود مو مراقبت به فرزند و
مثبت اندیشی یک الگوی فکری سالم است که ( 2022از نظر گرنت )  هر فرزند شود. هتوجه ب زانیم نیچند فرزند ممکن است منجر به کمتر انیم

بستگی دارد این نوع تفکر باعث  آنهابه نحوه نگرش  نوجوانان و جوانانمی شود. با توجه به این که آینده  در نوجوانان مات موفقیتباعث ایجاد مقد
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ها و مشکلات زندگی به بهترین شکل ممکن برخورد کنند و از آنها به کند تا نوجوانان بتوانند با چالشاندیشی کمک میمثبت می شود.  آنهاموفقیت 
و با توجه  به بالا بودن میانگین نمرات مثبت اندیشی در دختران خانواده های چند فرزندی بالاتر است   .وان یک فرصت برای رشد استفاده کنندعن

را فراهم کند.  ها و مشکلات زندگیمقابله بهتر با چالش تواند فرصتی برای آموزش و کمک به یکدیگرداشتن خواهر یا برادر می می توان بیان داشت:
 .دختران شود ایجاد حس یک الگوی فکری سالم و مثبت اندیشیپذیری و اشتراک وظایف ممکن است موجب رشد اعتماد به نفس و این مسئولیت

 یو عاطف یاز عوامل ذهن یاهمجموع یا یروانشناخت یهتوجه به سرما ( در خصوص اهمیت سرمایه روانشناختی بیان داشتند:2017لوتانز و همکاران )
چرا است. یاتیح یارنوجوانان بس یبرا کند،یم ینرا تضم یدر زندگ یتروابط سالم و موفق یجاداعتماد به نفس، ا یشها، افزامقابله با چالش ییکه توانا

ها را پیدا مقابله با این چالش کند تا نوجوانان بهترین راهکارها برایسرمایه روانشناختی کمک میت و ها و تغییرات اسدوران نوجوانی پر از چالشکه 
های خانواده ت می توان بیان داشت:با توجه  به بالا بودن میانگین نمرات سرمایه روانشناختی در دختران خانواده های چند فرزندی بالاتر اس .کنند

تر، تر از امتیازهایی همچون تعامل بیشهای گستردهخانوادهکنند. یجاد میاتری را برای فرزندان دارای چند فرزندی شادتر بوده و فضای روانی مطلوب
 نسبت به تک فرزندها دارند. و در نهایت فرزندان این خانواده ها ویژگی روانشناختی مثبت بیشتری حمایت و الگوهای رفتاری بیشتر برخوردارند

های تک فرزند با خانواده های  فیت زندگی دختران نوجوان خانوادهنتایج حاصل از تجزیه و تحلیل داده های پژوهش در فرضیه اول نشان داد بین کی
خانواده های تک فرزند  چند فرزند تفاوت وجود دارد. به طوری که مولفه های سلامت روان، سلامت جسمی، سلامت محیط اطراف در بین دختران

 ( (p<0/05 بالاتر است
وهشگران نیز در پژوهش خود نشان (،  مطابقت دارد. این پژ2023چانگ و ژو ) (،1394اران )نتایج بدست آمده از این پژوهش با نتایج اسمعیلی و همک

مانطور که در ادبیات پژوهش اشاره دادند فرزندان تک فرزند به نسبت فرزندانی که در خانواده چندفرزند رشد کرده اند کیفیت زندگی بهتری دارند. ه
. ی را به خود جلب می کندموضوعات جذاب تبدیل شده است که توجه علاقه مندان و محققان زیاد در دهه های اخیر به یکی از کیفیت زندگیشد، 

های ارزشی که در آن ستم، کیفیت زندگی به عنوان درک افراد از موقعیت خود در زندگی در متن فرهنگ و سییبق تعریف سازمان بهداشت جهانط
 (.1399که و نظری، )احمدی مبار شودستانداردها و نگرانی های خود آنها تعریف میکنند و در رابطه با اهداف، انتظارات، ازندگی می

خود  ینب مختلف زندگفرد از جوا تیو رضا یعموم تیاست که به وضع یمفهوم چند بعد کی یزندگ تیفیک ،برادبنت یزندگ تیفیک هینظرمطابق 
 شیو آسا یآزاد لات،یسلامت، تحص ،یکیزیو ف یعیطب طیشرا ،یاقتصاد-یاجتماع طیمانند شرا یعوامل . طبق این نظریه کیفیت زندگی بهاشاره دارد

وانایی والدین در فراهم کردن محیط تتعداد فرزندان در خانواده ممکن است بر با توجه به اینکه،  .توجه دارد یاجتماع تیو حما یروابط اجتماع ،یفرد
تواند به بهبود سلامت که می ند خود قرار می دهندفرز فرزند معمولاً منابع مالی بیشتری را در اختیارهای تک خانواده؛ تأثیر بگذارد برای فرزندان بهینه

ان به دلیل تعداد کمتر فرزندان، والدین تک فرزند ندریلا یزندگ تیفیک هینظرهمچنین مطابق  .کمک کندو ایجاد محیطی آرام برای او جسمی و روانی 
 .پردازند. این توجه فراوان ممکن است به توسعه روابط فامیلی و افزایش کیفیت زندگی منجر شودفرزندان خود می توجه بیشتری به تربیت و پرورش

ها این امکان کار و زندگی داشته باشند. تعداد کمتر فرزندان به آن والدین تک فرزندان ممکن است توازن بهتری بین نیز زندگی-توازن کارطبق نظریه 
اسبی را برای فرزند خود به وجود و جو محطیی من شان بگیرندایمات را برای تعادل مناسب بین زندگی خصوصی و حرفهدهد که بهترین تصمیرا می

های های زندگی و ارزشهای چندفرزند تمایل به سبکهای تک فرزند نسبت به خانوادهممکن است خانوادهق نظریه ارزش، آورند. در نهایت مطاب
 د. مختلفی داشته باشند که بر سلامت روان و جسمی تأثیر داشته باش

روانی و اجتماعی فرزندشان توجه جسمی، ازهای ینتری به مسائل و وجود تنها یک فرزند ممکن است باعث شود که والدین به طور کاملبه عبارتی، 
 . و این موضوع باعث بالارفتن سلامت روانی و جسمانی فرزندان خواهد شد.کنند

ان  خانواده های تک فرزند با بین سرمایه های روانشناختی دختران نوجو نتایج حاصل از تجزیه و تحلیل داده های پژوهش در فرضیه دوم نشان داد
ر بین دختران خانواده های چند دند فرزند تفاوت وجود دارد. به طوری که مولفه های امیدواری، تاب آوری، خودکارآمدی و خوش بینی خانواده های چ

   ( مطابقت دارد.1394(.  نتایج بدست آمده از این پژوهش با نتایج  زارعی) (p<0/05 فرزند بالاتر است
علاقه به کار ، درک و کنترل زندگی قابل، ای چند بعدی است که به صورت: احساسات مثبتسازه ختی،( سرمایه روان شنا2007مطابق نظریه لوتانز ) 

کند تا با توجه به احساسات و امواج خود، سرمایه روانشناختی به نوجوانان کمک می .یابدتعامل اجتماعی بروز میو  توانائی اثبات خویش ،و فعالیت
 منبع یک عنوان به است ممکن خواهران و برادران لذا وجود هنددها را برای خودشان انجام رضایت بیشتری از زندگی داشته باشند و بهترین انتخاب

مولفه های روانشناختی  تقویت به تواندمی انگیزه و رقابت این. کند ترغیب پیشرفت و بهبود برای شتلا به را آنها و کند عمل فرزندان برای سالم رقابت
  .کند کمک فرزندان از قبیل بروز احساسات و بهبود تعاملات اجتماعی

. شوند آشنا خانواده در مختلف وظایف تقبل و پذیریمسئولیت با است ممکن فرزندان فرزندی، چند هایخانواده ( در2022از منظر چنگ و همکاران، )
های چندفرزند معمولاً خانواده چنین دختران/پسرانکند. هم کمک اضافه آنها خودکارامدی و آوریتاب هایتوانایی به تواندمی پذیریمسئولیت این

و تعاملی در دختران  ، مدیریت زمانهای اجتماعیتوانند به توسعه مهارتها میبیشتر با همسایگان، برادران و خواهران خود تعامل دارند. این تعامل
 .تقویت کنند ان رابینی در دخترامیدواری و خوش خودکارآمدی،  کمک کنند. این تعاملات اجتماعی ممکن است احساس
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های تک فرزند با خانواده های  نتایج حاصل از تجزیه و تحلیل داده های پژوهش در فرضیه سوم نشان داد بین مثبت اندیشی دختران نوجوان خانواده
اعتمادی و انتظارات مثبت  خویش، خود چند فرزند تفاوت وجود دارد. به طوری که مولفه های کارکرد مثبت روزانه، خودارزیابی مثبت، ارزیابی دیگران از

 (. (p<0/05 از آینده در بین دختران خانواده های چند فرزند بالاتر است
در  نشان داد که میزان مثبت اندیشی( 1396نتایج بدست آمده از این پژوهش با برخی نتایج گذشته همسوست. نتایج پژوهش آل یاسین و فریدونی ) 

( نیز نشان دادند تنها بودن فرزندان در 2022. چنگ و همکاران )های تک فرزند استفرزند بیش از خانواده های چنددانش آموزان دختر در خانواده
 کمتری برخوردارند. امید به زندگی خانواده های تک فرزند امر مطلوبی نبوده چرا که در چنین خانواده هایی فرزندان از میزان مثبت اندیشی و

 احساس و عملکرد افزایش برای که پردازدمی هاییروش بررسی به روانشناسی، در جدید الگوی یک عنوان مطابق نظریه روانشناسی پایه یابی، که به
حضور خواهر یا برادر، افراد : توان چنین برداشت کرداست؛ می مفید افراد اجتماعی و در نهایت مثبت اندیشی و فردی زندگی در رضایت و خوشبختی
گیرند ، زیرا افراد یاد میایجاد کند  اعتماد به نفس مطلوبی را در فردتواند می موضوع کند. اینزیستی آشنا میها و نقاط قوت مختلف همرا با تفاوت
های گاها منفی که ممکن است از و به تبع آن از ارزیابی توانند منجر به ارتقاء فردی شوندها مید و برخی از این تفاوتها قابل قبول هستنکه تفاوت

 سوی دیگران دریافت کند ناامید نشده و به پرورش کارکردهای مثبت خود بپردازد.
کامیابی،  و موفقیت روی بر بهتر و تربیش زندگی، تمرکز در خاطر اطمینان و ( نیز وجود خواهران و برادران باعث  آرامش200۵،روینینکز و مال باز نظر)

ت اندیشی فرد خواهد بود. افسردگی می شود که نتیجه آن بهبود حس مثب و اضطراب استرس، مانند منفی افکار از حاصل مشکلات عدیده وجود عدم
 هایحمایت و ها،تعهد ها،تشویق شامل ستا ممکن پشتیبانی این. کند عمل اضافی پشتیبانی منابع عنوان به تواندمی خانواده اعضاء بیشتر وجودهمچنین 

های ارتباطی، تواند فرصتی برای آموزش مهارتوجود خواهر و برادر میخود اعتمادی فرزندان باشد.همچنین،  منجر به تواندمی که باشد روانی و روحی
 .توانند خودارزیابی مثبت را تقویت کنندها میمدیریت تضادها و کار گروهی فراهم کند که این مهارت

ها ممکن است به دختران کمک کند تا با به دختران آموزش دهد. این تجربههای مختلف را تواند تجربه تضادها و تفاوتزندگی با خواهر و برادر می
 .تفاده کنندها به عنوان یک فرصت برای رشد اسهتری مقابله کنند و از تجربهها و تغییرات بچالش

جام شده است،  نتایج پژوهش را ان سمنان سال شهر  1۸تا  1۵دختران پژوهش حاضر محدودیت هایی نیز داشت: از جمله اینکه این پژوهش در میان 
گردد انجام پژوهش نمی توان به سایر دانش آموزان، از جمله: دانش آموزان پسر و یا کلیه دانش آموزان در سنین مختلف تعمیم داد. لذا پیشنهاد می

 گردد ارائه خدمات تخصصینواده نیز پیشنهاد میحاضر با مدل مفهومی و کیفی ارائه شده در جامعه وسیعتری مورد مطالعه قرار گیرد.به متولیان نظام خا
ی، مثبت اندیشی و سرمایه های روانشناختی فرزندانشان در دستور کار قرار زندگ تیفیبهبود کهای دانش آموزان برای خانوادهبه  و رواندرمانیمشاوره 

 گیرد.
  

 موازین اخلاقی
ن اطمینان جهت رعایت کنندگان و دادآزادی انتخاب به شرکت گیرد. ضمن دادنمراحل پژوهش سعی شد اصول اخلاقی مورد توجه قرار  تمام در

 .بر آن بود تا به حریم شخصی زندگی افراد احترام گذاشته شودسعی اصول رازداری، 
 

 گزاریسپاس
 .شودکننده در پژوهش و همه افرادی که در اجرای این پژوهش همکاری داشتند تشکر و قدردانی میاز همه افراد شرکت

 

 تعارض منافع
 بنا بر اظهار نویسندگان، این مقاله حامی مالی و تعارض منافع ندارد.
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