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 چکیده 
  راه  از  توجه   و   حافظهتوانبخشی شناختی اثر  مقایسه هدف از پژوهش حاضر،  

  نقص   دارای  کودکان   در   رفتاری  علائم   و  اجرایی   کارکردهای  بر  دور

روش پژوهش نیمه   بود.ویژه    یادگیری  اختلال  بدون  و  با   فعالی  بیش/توجه

جامعه آماری  .  آزمون و گروه کنترل بودپس_ آزمون آزمایشی با طرح پیش

پژوهش شامل     نقص   اختلال  به  مبتلا  سال   12  تا  8  کودکان  تمامیاین 

  در   تهران  شهر  مشاوره   مراکز  یادگیری اختلال  بدون   و   با  فعالی   بیش   / توجه

  نقص  اختلال   به  کودک مبتلا 15  در این پژوهش تعداد .  بودند  1400  سال

یادگیری    اختلال  کودک بدون 15یادگیری و  اختلال با فعالی  بیش  /توجه

توانبخشی  آزمایش    های گیری هدفمند انتخاب شدند. گروه  با روش نمونه 

  ای دقیقه   75  جلسه    10طی  را    (2021)نجاتی،    توجه   و  حافظه شناختی

نمودند اط.  دریافت  گردآوری  منظور  ازلابه    شناختی   عصب  آزمون   عات 

مقیاس   (CNT)(  2002کولیج)   های   مهارت  بندی  درجه  و 

ها با آزمون  تجزیه و تحلیل داده  استفاده شد.    ( SSRS)   (1990اجتماعی)

کوواریانس  گرفت.  تحلیل  داد یافته  انجام  نشان  توانبخشی  اثر    ها 

)بر    دور  راه   از   توجه   و  حافظه شناختی اجرائی  و  >001/0Pکارکردهای   )

رفتاری دارا(  >0P/ 001)علائم  کودکان  توجه    یدر  نقص  بدون  اختلال 

اختلال  همراه با  نقص توجه    یبا کودکان دارا  سه یدر مقا  ی ریادگیاختلال  

  ی شناخت  یتوانبخش. نتایج پژوهش حاضر نشان داد که  بود  شتریب  یریادگی

  ی دارامنجر به بهبود عملکرد اجرائی و کاهش مشکلات رفتاری کودکان  

 شود.ی میریادگی اختلال  ی و فعال شیب   /توجه نقص اختلال
کلیدیواژه شناختی    :های  اختلال  توجه  و  حافظهتوانبخشی    نقص ، 

 . عملکرد اجرائی، مشکلات رفتاری  ویژه،  یادگیری  فعالی، اختلال  بیش/توجه

 Abstract 
The aim of this study was to compare the effectiveness of 

remote Attention and Memory Cognitive Rehabilitation 

on executive functions and behavioral symptoms in 

children with attention-deficit/hyperactivity disorder with 

and without special learning disorder. The method of this 

study was quasi-experimental with a pretest-posttest 

design and a control group. The statistical population of 

all children aged 8 to 12 years with attention-

deficit/hyperactivity disorder with and without learning 

disorders in counseling centers in Tehran in 1400. In this 

research, 15 children with attention-deficit/hyperactivity 

disorder with a learning disorder and 15 children without 

a learning disorder were selected by purposive sampling 

method. The experiment group received Cognitive 

Rehabilitation of memory and attention (Najati, 2021) 

during 10 sessions of 60 to 75 minutes. In order to collect 

data, the (Coolidge, 2002-CNT) Neurocognitive Test and 

Social Skills Rating Scale (1990-SSRS) were used. 

Findings showed that remote attention and memory 

cognitive Rehabilitation on executive functions (P < 

0.001)and behavioral symptoms (P < 0.001) were higher 

in children with attention deficit disorder without learning 

disorder compared to children with attention deficit 

disorder with a learning disorder. The results of the 

present study showed that cognitive rehabilitation leads 

to the improvement of executive functions and reduction 

of behavioral problems in children with attention-

deficit/hyperactivity disorder and learning disorder. 

 

Keywords: Attention and Memory Cognitive 

Rehabilitation, Attention Deficit/Hyperactivity Disorder, 

Special Learning Disorder, Executive Functions, 

Behavioral Symptoms . 
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Comparison of the Effectiveness of Remote Attention and Memory Cognitive Rehabilitation on Executive Functions … 

  

 
 

 مقدمه 
 

درصد در سنین مدرسه و شیوع    15تا    5با شیوع    رشدی دوران کودکی-های عصبیللا ترین اختیکی از شایع  1ویژه  یادگیری  اختلال

ت در  لات یادگیری و مشک لال یادگیری ویژه به مجموعه مشک لااخت   .(2019،  2)سادوک و ساسمن   ن استلادرصد در بزرگسا  4حدود  

ت  لا شده، مشک   قبیل، دشواری در روخوانی، کند و نادرست خواندن کلمات، ناتوانی در درک معنی آنچه خواندههای تحصیلی از  مهارت

ل ریاضی اشاره دارد که باید  لاکردن، ایرادات بیان نوشتاری، اشکال در یادگیری مفاهیم و معانی اعداد یا محاسبات و اشکال در استد  هجی

ل دارای  لا این اخت  (.2019  ساسمن،  و  سادوکمانی در جهت رفع مشکل، تداوم داشته باشد )ت درلا ماه علیرغم انجام مداخ  6حداقل  

بندی اصلی به  عات، همچنین در سیستم طبقهلا ماهیتی ناهمگن است که این ناهمگنی در الگوهای تحصیلی، قوت و ضعف پردازش اط

 (. 1400و همکاران،    پورطالب)  شود.ضی منعکس میهای تحصیلی حوزه ویژه مانند خواندن، نوشتن، زبان و ریاللا عنوان اخت

دارد،  ل یادگیری ویژه  لااخت و همبودی بالائی با    یی برخوردار استلاتی که از شیوع بالالال یادگیری ویژه یکی دیگر از اختلا در کنار اخت

رشدی در دوران کودکی  -های عصبی تلالترین اخل نیز یکی از شایعلا . این اخت(2019،  4)سادک   است  3فعالی   توجه/ بیش  نارسایی للا اخت

با سه ویژگی اصلی یعنی نقص (. این اختلال  2018،  5و همکاران   سایال)  درصد است  5میانگین شیوع   درصد و    7تا    2با شیوع جهانی بین  

گفتگو مستقیم و رودررو بر    بیش فعالی، به هنگام /ل نقص توجهلا به اخت  لاکودکان مبت   .شودتوجه، بیش فعالی و تکانشگری توصیف می

دهند و حتی در انجام فرامین دیگران و به پایان رساندن کارها مشکل داشته و در اغلب موارد  ها تمرکز ندارند و گوش نمی  روی گفته

انجام دهند و یا وسایل خود را کجا گذاشته فراموش می این اختلال  1400)کرمانی و همکاران،    اندکنند تکالیف خود را  بر عملکرد  (. 

و سپس در بزرگسالی بـر عملکـرد شغلی و زناشویی و میزان سلامت آنها    دانش آموزان گیشناختی، اجتماعی، هنجاری، تحصیلی، خانواد

 (.  1399)یاوری و همکاران،    گـذاردتاثیر مـی

کارکردهای  می باشد.    6کارکردهای اجرائی، ضعف  فعالی  توجه/ بیش  نارسایی للااخت و    یادگیری ویژهیکی از نقاط اشتراک اختلال  

ریزی، سازماندهی، حل مسئله و ارزیابی پذیری شناختی، برنامه  مانند توجه، بازداری، انعطاف  لاهای شناختی سطح بااجرایی به توانایی

ی در توانایی فرد برای آغاز کردن،  تواند به مشکلات. نقص در این کارکردها می(2018،  7و همکاران   هاهدانپا )  عملکرد در افراد اشاره دارد

انعطافریزی، دستیابی به اهداف، پایش عملکرد، پیشبرنامه   پذیری در پاسخ و رفتار کردن منطبق با موقعیت منجر شود   بینی نتایج، 

اجرایی به ویژه در زمینه  فعالی، دچار آسیب در کارکردهای    توجه/بیش  ل نقصلابا اخت   کودکانبسیاری از  (.  1398)شریفی و همکاران،  

انتخابی شد از نارسایی در این سه مؤلفّه است  لا های بارز این اختاند و نشانهه  بازداری رفتار، خودتنظیمی و توجه  )حسینلو و  ل ناشی 

کاری و یـادآوری،  های ویژه یادگیری با مشخصه خواندن، در کارکردهای اجرایی مانند حافظه  دانـش آموزان دارای ناتوانی  (.1401همکاران،  

هـای ویـژه یـادگیری بـا  نظـم دادن به هوشیاری و تنظیم سرعت پردازش اطلاعات دچـار اخـتلال هستند و دانش آموزان دارای نـاتوانی

  بنـدی کردن مطالـب و تـوالی و ترتیـب دادن بـه آنهـا دچـار آسـیب هستند  مشخصه نوشتن در خود آغازگری، سازمان دهی، اولویت

 (. 1398شریفی و همکاران،  )

ت  لا از جمله مشک بسیاری مواجهند.    8با مشکلات رفتاری   فعالی  توجه/ بیش  نارسایی ل  لا اخت و    یادگیری ویژه دانش آموزان با اختلال  

کلاتی  مش(. اختلال بیش فعالی/ نقص توجه  1399)گنجی،    فعالی اشاره کرد  توجهی، تکانشگری و بیشتوان به بی رفتاری این کودکان می

ضعیف، اضطراب،    های مختلف آموزشی از جمله عملکرد ضعیف تحصیلی، تکرار پایه، ترک مدرسه، روابط خانوادگی و دوستانهدر زمینه

با توجه به  (.  1397دارند )عیوضی و همکاران،    افسردگی، پرخاشگری، تخلف، سوء مصرف مواد مخدر در سنین پایین و قانون شکنی زیاد

افراد به اختلالات  ابتلای  تواند پیش آگهی برای  بنابراین می،  شودی یادگیری سبب مشکلات اجتماعی، هیجانی و تحصیلی میها اینکه ناتوانی

مشکلات رفتاری و   کنند نسبت بهآموزان با ناتوانی یادگیری که مداوم و مکرر شکست تحصیلی را تجربه می دانش. در واقع، رفتاری باشد

 
1. special learning disorder 

2. Sadock, Sussman 

3. attention deficit/hyperactivity disorder 

4. Sadek 

5. Sayal 

6. executive functions 

7.Huhdanpää 

8. behavioral symptoms 
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آموزان پس از تجربه شکست و احساس ناشایستگی در چند سال متوالی    رود این دانشیرترند. انتظار میهیجانی آسیب پذ  -اجتماعی

آموزان با ناتوانی یادگیری در جریان   بنابراین اکثر دانش. تحصیلی علایمی از پریشانی و بیگانگی از دنیای مدرسه و بزرگسالان بروز دهند

  ها به اختلالات رفتاری در این کودکان بینجامد کنند که ممکن است این شکستهایی را تجربه میپذیری، شکستفرایند یادگیری و جامعه

 (. 1399)درویشی و همکاران،  

  ویژه  یادگیری عملکرد و کاهش مشکلات رفتاری در افراد مبتلا به اختلال  های اخیر برای بهبود  هایی که در سالیکی از درمان   

  اند، توانبخشی ( به کار گرفته شده1400)جعفری ندوشن و خورمیزی،    فعالی  توجه/ بیش  نارسایی للا اخت و  (  1400)گندمی،  و همکاران،  

 و  توجه  یتوانبخش  بستهتوجه است. همگام با پیشرفت تکنولوژی و لزوم بکارگیری نرم افزار های کامپیوتری در آموزش،    و  حافظه  شناختی

ی شناختی توجه و حافظه است که در قالب نرم افزار تهیه شده است و در موارد خاص  یکی از جدیدترین بسته های آموزش  آرام  حافظه

دهد. به عنوان مثال در زمان شیوع ویروس کرونا که امکان آموزش حضوری وجود ندارد،  کمک بسیار زیادی به مربیان و معلمان ارائه می 

به عنوان دوره های فوق برنامه  آموزش حضوری ندارند و حتی    همچنین کودکانی که به علت مشکلات و محدودیت های که دارند امکان

به    این بسته آموزشی   های لازم را ارائه داد.گیری از این بسته آموزشی و در بستر اینترنت آموزش توان با بهره می   برای دانش آموزان عادی

ی موجب ایجاد پتانسیل زیادی برای استفاده در  دهد و همین ویژگوری در موقعیت حل مسئله را می حس غوطه   فعال آموز بیش دانش 

های متنوع مثل رنگ و حرکت و سرعت و حضور در  زمان از مؤلفه جذابیت بالای این روش به دلیل استفاده هم  .است  و یادگیری  آموزش 

. از طرفی در دارد  نظر و همچنین حفظ توجه بر موضوع راصحنه یادگیری، نقش مهمی در برانگیختگی کودک نسبت به موضوع مورد 

؛ گندمی و همکاران،  2021تحقیقات مختلفی اثربخشی این بسته آموزشی به صورت آزمایشی بررسی و مورد تایید قرار گرفته است)نجاتی،  

 (.1397؛ مقصود لو و همکاران،  1398

در رویکرد جبران یا    .شناختی وجـود دارددر توانبخشـی شناختی دو رویکرد عمده یعنی رویکرد جبران یا سازش و رویکرد درمان    

های فرد کنار گذاشته  سازش هدف آن است تا با ایجاد تغییراتی در محیط، عادات و روش انجام کارهـا و نیز راهکارهای اجرایی، محدودیت

توسط تمرینات و ارائه    رفته که  هـای شـناختی از دسترویکرد توانبخشی شناختی تلاشـی اسـت در جهـت بازگردانـدن ظرفیـت .شوند

توجه/   نارسایی ل لااختتوجه و حافظه در کودکان مبتلا به  شناختی توانبخشی(. 2020)نجاتی،  پـذیردهای هدفمند صـورت مـیمحرک

به   مجر ناحیه گیجگاهی میانی و قشر پایین گیجگاهی، قشر پیشانی قدامی، ای پیشانیقشر حدقهاز طریق افزایش فعالیت در  فعالی بیش

  توانبخشی اثر ( در پژوهشی 2021ها، نجاتی )(. در تایید این یافته1397شود )مقصودلو و همکاران، بهود توانایی شناختی این کودکان می

و    1روآیز   لوآیسفعالی نشان داد. همچنین،    توجه بیش  نقص  اختلال  به   مبتلا  کودکان  در   را  اجراییکارکردهای   توجه و حافظه بر    شناختی

  مبتلا  کودکانتوجه و حافظه بر کاهش مشکلات رفتاری و بهبود کارکرد اجرائی  شناختی توانبخشی اثر( در پژوهشی به 2020) همکاران

لا به اختلال یادگیری از  توجه و حافظه در کودکان مبت  شناختی  توانبخشیفعالی اشاره داشتند. از سوی دیگر،    توجه بیش  نقص  اختلال  به

طریق بهبود ظرفیت استفاده از راهبردهای موثر و مناسب یادگیری، افزیش ظرفیت حافظه کاری، بهبود توجه و تمرکز منجر به بهبود  

این کودکان می افزایش عملکرد تحصیلی و کاهش مشکلات رفتاری در  اجرایی،  شود. در همین راستا، گندمی و همکاران  کارکردهای 

و بهبود کارکردهای اجرایی کودکان با ناتوانی یادگیری را تایید کردند.    بخشی شناختی بر عملکرد رفتاریاثر توان( در پژوهشی  1400)

( نیز در پژوهشی نشان دادند توانبخشی شناختی توجه و حافظه نقش قابل توجهی بر کاهش مشکلات  2018)  2همچنین، ابوراس و همکاران 

 یادگیری و بهبود توانایی توجه و حافظه در کودکان مبتلا به اختلال یادگیری دارند.  

و کودکان با اختلال    الیعف  توجه/ بیش  نارسایی  لالکودکان دارای اختو مشکلات رفتاری    با توجه به لزوم درمان کارکردهای اجرایی    

، بررسی  نظران و والدین کودکان برای روش درمانی مکمل و جایگزین دارودرمانی و رفتاردرمانیاز طرف صاحب  و تقاضای بالا  یادگیری

بر کارکردهای  های متعددی اثر توانبخشی شناختی را  های مختلف ضروری است. از سوی دیگر علی رغم اینکه پژوهشاثربخشی درمان

اند، اما تاکنون پژوهشی جامع اثربخشی درمان شناختی توجه و حافظه بر  های مختلف بررسی کردهاجرایی، مشکلات رفتاری در نمونه

ویژه انجام نشده بود و در این زمینه خلا پژوهشی    یادگیری  اختلال  بدون  و  با  فعالی  بیش/توجه  نقص  های مذکور در کودکان دارای عملکرد

شود نقص کارکردهای اجرایی در این افراد  بیش فعالی با اختلال یادگیری باعث می -شود. در واقع همزمانی اختلال نقص توجهاس میاحس 

های یادگیری  ت رفتاری و به دلیل عدم درک و آگاهی درست والدین از ناتوانیلاهای تحصیلی و مشکبه دلیل شکستتر باشد،  گسترده 

 
1. Luis-Ruiz 

2. Abo-Ras 
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96        
 ویژه یادگیری اختلال بدون و با  فعالی بیش/ توجه نقص دارای  کودکان در رفتاری علائم و اجرایی کارکردهای بر دور راه  از توجه  و توانبخشی شناختی حافظه اثر مقایسه

Comparison of the Effectiveness of Remote Attention and Memory Cognitive Rehabilitation on Executive Functions … 

  

 
 

، همچنین نقص توجه و حافظه،  ت رفتاری این کودکان را تشدید کندلاگیرند که این امر خود می تواند مشک می  نانآمورد بدرفتاری و تنبیه  

باشد، همه این موارد می تواند منجر به تفاوت نتایج توانبخشی شناختی در خودتنظیمی پایین و تکانشگری در این گروه کودکان بارزتر می

تواند منجر به تمایز بهتر نشانه های اختلال نقص توجه بیش  یسه اثر توانبخشی شناختی در این دو گروه میاین دو گروه شود،  بنابراین مقا

گردد،    ها  للا افزایش دانش و بینش پژوهشگران و انتخاب بهتر نوع درمان در موارد مختلف تشخیص این اخت  ،  فعالی واختلال یادگیری

در    کلینیک های روان شناسی را در برنامه ریزی های خود  برنامه ریزان آموزش و پرورش و  می توانددر آینده   نتایج حاصلعلاوه بر این  

های آنان،  خانواده و یادگیری،    ل بیش فعالیلابه اخت  لازم به کودکان مبتلاآموزش های    راستای تدوین برنامه های مدون به منظور ارائه

  و   حافظه  اثرتوانبخشی شناختی  نابراین  با توجه به مطالب ذکر شده پژوهش حاضر با هدف مقایسهب  .مربیان و معلمان آنان یاری نماید

 ویژه انجام شد.   یادگیری  اختلال  بدون  و  با  فعالی  بیش/توجه  نقص  دارای  کودکان  در  رفتاری  علائم  و  اجرایی   کارکردهای  بر  دور  راه  از  توجه

 

 وشر

 

  بود   و گروه کنترل  آزمون  پس  -آزمون  آزمایشی با طرح پیش  پژوهش حاضر نیمهطرح پژوهش حاضر از نظر هدف کاربردی و از نوع  

  مراکز   یر یادگی  اختلال  بدون  و  با  یفعال  شی ب  /توجه  نقص  اختلال  به  مبتلا  سال  12  تا  8  کودکان  یتمام جامعۀ آماری این پژوهش    .است

های ورود و  دانش آموز با روش نمونه گیری هدفمند و با در نظر گرفتن ملاک  30بودند که از میان آنها    1400  سال  در  تهران  شهر  مشاوره

  اختلال   بدون  و  با  یفعال  شی ب  /توجه  نقص  اختلال  به  مبتلا  آموزان  دانش  شامل  پژوهش  به  ورود  یهاملاکخروج پژوهش انتخاب شدند.  

طی مراجعه حضوری محقق به مراکز مشاوره مربوطه و   که به دلایل مختلف از آموزش محروم شده بودند که سال 12 تا 8 ژهیو یریادگی

  به   توجه  با)  گرید  مزمن  و  حاد  یروانشناخت  و  یجسم  یماریبعدم ابتلا  ،  تحت درمان در آن  مراکز انتخاب شدند  با بررسی پرونده کودکان  

  افت یدرهای خروج از پژوهش شامل  ملاک   و  پژوهش  در  شرکت  جهت  نیوالد  و  آموز  انشد  تیرضا  و(  آنان  یامشاوره   و  سلامت  پرونده

ت آموزشی مربوط به  لاآزمایش مداخ   هایگروه  .بود  ، غیبت در جلسات و انصراف از ادامه شرکت در پژوهشهمزمان  یروانشناخت  مداخله

آزمون اجرا    ای دریافت نمودند. پس از اتمام جلسات، پسدقیقه  75    ای سه مرتبهجلسه هفته  10را در    شناختی توجه و حافظه    توانبخشی

دانشگاه آزاد اسلامی تهران شمال     دانشگاه  اخلاق  کمیته  در  IR.IAU.TNB.REC.1401.015   شماره  به   اخلاق  کد  با  حاضر  . پژوهششد

توانستند مطالعه را ترک کنند. این    زمانی، میعاتی در مورد پژوهش دریافت کردند، در هر مقطع  لا ها اطکلیه آزمودنیاست.    شده  ثبت

به منظور رعایت  .  گیردعات محرمانه خواهد ماند و فقط برای امور پژوهشی مورد استفاده قرار میلااطمینان به آنان داده شد که تمام اط 

 لیتحلهای پژوهش با  هایت، دادهدر ن.  ها ثبت نشد. در پایان از همه آنان رضایت آگاهانه دریافت شدحریم خصوصی، مشخصات آزمودنی 

 تجزیه و تحلیل شد.  24نسخه    SPSSو با نرم افزار    یر یمتغ  چند  انسیوار

 سنجش ابزار

برنامه ریزی و باز داری پاسخ( با    -های اجرایی )سـازماندهی،تصـمیم گیریسـنجش کارکرد: 1(CNT)آزمون عصب  شبناختی کولی  

باشـد و  سـه حیطه از کارکردهای اجرایی یعنی سـوال می  19( انجام شـد. این آزمون دارای  2002)اسـتفاده از آزمون عصـب شـناختی کولیج  

ریزی،  کارکرد تصمیم گیری برنامه  8تا   1سنجد. سؤالات  ریزی، سازمان دهی و بازداری پاسخ را میسه خرده مقیاس، تصمیم گیری برنامه

ــوالات   ــؤالات    16تا   9س ــازمان دهی و س ــخ را اندازه میبازدا  19تا   17س . این آزمون چندین  (2022و همکاران،  2)فورتوناتوگیرد  ری پاس

ناختی و رفتاری کودکان و نوجوانان   ب شـ خیص می  17تا   5اختلال عصـ اله را تشـ ده که رفتار کودک را در یک سـ دهد و طوری طراحی شـ

های آن  شــود، نمرات بالا در خرده مقیاسرفتاری کودک نمره داده میکند. از آنجا که در این آزمون به مشــکلات  هفته اخیر ارزیابی می

یله والدین و در مقیاس لیکرت   ان دهنده مشـکلات بیشـتری در همان حوزه اسـت. این آزمون به وسـ ، 1، گاهی=0ای)هیچ وقت=درجه 4نشـ

ییــــــدی اســــــتفاده شــــــد و  أـــاملی تاز تحلیــــــل عـ ــ  آزمونبرای سنجش روایـــی سازه    شود.( پاسخ داده می4و همیشه=  2معمولا=

طریق    بود و پایایی از  آزمونی مناســب  یاز روا  ( حاکیGFI، 0٫90=CFI، 0٫91=NFI ،0٫026=RMSEA=0٫85)  های برازششــاخص

ریب آلفای کرونبا،،   ازمان  ،یزریبرنامه  (؛78/0ی )ریگ میتصـممقیاس های  ضـ پایایی    .دسـت آمد( به89/0)  پاسـخ  یبازدار  و  (85/0ی )دهسـ

می و همکاران )  قیتحق جینتابه دسـت آمده   ازه  روایی که  بود  آن  از  یحاک(  1401قاسـ ا  عامل  50 در  آزمون  سـ ناسـ ده  ییشـ  هیگو  200  با  شـ

 
1. Coolidge neuropsychological TEST 

2. Fortunato 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

38
33

53
.1

40
1.

11
.1

1.
9.

6 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

25
-0

6-
06

 ]
 

                             4 / 10

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.2383353.1401.11.11.9.6
http://frooyesh.ir/article-1-4203-en.html


97 
 1401 بهمن ،80شماره پیاپی  ،11 شماره ، 11سال ، رویش روان شناسی

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),11(11), 2023 

 

 

  و   اســت  یریگاندازه  مدل  یدرون  همســانی  از  نشــانکه   بود 7/0  از  شیب  مدل  یرهایمتغ  یتمام  یبرا  کرونبا،  یآلفا.  شــد  واقع دییتا  مورد

اخص  مقدار انکه     بوده 5/0  از  شیب  مدل  یرهایمتغ همه  یبرا  یخروج  انسیوار  نیانگیم  شـ ت   یریگاندازه  مدل  ییهمگرا  روایی  از  نشـ .  اسـ

پایایی ازطریق ضریب  بود. در پژوهش حاضر،    قبول  قابل  و  مناسب  حد  در  و  7/0  از  بالاتر  ابعاد  آمده  دست  به  یبیترک  ییایپا  مقدار  نیهمچن

 .دست آمد( به85/0)  پاسخ  یبازدار  و  (80/0ی)ده  سازمان  ،یزریبرنامه  (؛75/0ی )ریگ  میتصممقیاس های  آلفای کرونبا،،  

مختلفی    یریگاندازه  یهااسیمقعلائم رفتاری کودکان    ییشـــناســـا  جهت :1(SSRS)  های اجتماعیبندی مهارت   درجهمقیاس 

ام و  توسـط   1990  اسـت که در سـال  SSRS  یگذار رتبه  سـتمیس ـ  هاآن  نیتراز مهم  یکیسـاخته شـده که  از    شـده اسـت.  هیته  2وتیالگراشـ

تمیس ـ  یایمزا رف  توانیرفتار مرتبه گذاری    سـ بت به روشمتر و وقت ک نهیهز  به صـ اره    یریگاندازه  گرید  یهانسـ ه    اسیمق  نیانمود.  اشـ سـ

  اسی مق  نیدرضــمن ا  اســت  یو مشــکلات رفتار  یاجتماع  یهامهارت  صــلیا  دو بخش  رندهیآموز دارد که دربرگمعلم و دانش  ن،یوالدفرم  

خش  بو    اسـت  یدارشـتنیو خو  یجرأت وز  ،یهمکار  یهااسیمقزیر  یدارا  یاجتماع  یهابخش مهارت  .سـنجدیمنیز    را یلیتحص ـ  تیکفا

  هااس یمق  یهامز فرا  کی  هر اسـت که  یفعال  شبیشـده و    یبرون سـاز  شـده،  یسـاز  یونمشـکلات در  یهااسیمق  زیر  شـامل  یمشـکلات رفتار

گویـــه در   39فـــرم پـــدر و مـــادر دارای   . در این پژوهش از فرم والدین استفاده شده است.به کار برد  توانیم  گریکدی  با  ایو    ییتنهارا به

  ای با گزینه  های سه نمره  هـا دارای پاسخیـک از گویـه  هر  .مشــکلات رفتـــاری اســت گویه در زمینه  10های اجتماعی و  مهارت  زمینــه

  پرسـشـنامه(. برای سـنجش روایی همگرای این مقیاس از    2021و همکاران،3)به نقل از آنتونی  های هرگز، بعضـی اوقات و اغلب اوقات اسـت

( حاکی از روایی مطلوب این مقیاس بود.  65/0( اسـتفاده شـد و ضـریب همبسـتگی گزارش شـده )MESSY)4ماتسـون  اجتماعی  هایمهارت

ــب   های پدر و مادر بههای اجتماعی در فرمبرای مهارت  ضریب آلفای کرونبا،همچنین  ــکلات رفتاری در    76/0و    79/0ترتی ــرای مش و ب

ــه  فرم ــادر بـ ــب    های پدر و مـ ( بررسی و تایید شده  1398ائی این مقیاس توسط امیدی و همکاران ). روایی محتوبود  77/0و 73/0ترتیـ

ترتیـــب   های پدر و مادر بههای اجتماعی در فرمهفته برای مهارت  4-5ی    کودک بـــا فاصـــله 35پایایی بازآزمایی برای    است. همچنین 

(. در 1398)امیدی و همکاران،    بود  69/0و 65/0یـب  ترت  های پدر و مـادر و آموزگـار بـه  و بــرای مشـکلات رفتاری در فرم  71/0و    70/0

و بــــرای مشــــکلات    72/0و    74/0ترتیــــب    های پدر و مادر بههای اجتماعی در فرمبرای مهارت  پژوهش حاضر، ضریب آلفای کرونبا،

 .بود  70/0و 68/0ترتیـب    های پدر و مـادر بـه  رفتاری در فرم

تی آموزش عصــب  لایک نرم افزار کاربردی اســت که قســمتی از برنامه مداخ این بســته  :  توانبخشبی توجه و حافظه آرا بسبته  

ناختی و لذت بخش توجه ته آموزشـی در 2020نجاتی،  )اسـت    شـ ه    10(. این بسـ د.    2ای،  دقیقه  75جلسـ از آنجایی که بار در هفته اجرا شـ

سـالگی به    4از آن نیازمند توانایی خواندن و نوشـتن نیسـت، از    اند و اسـتفادهتکالیف این بسـته آموزشـی از آسـان به سـخت طبقه بندی شـده

تفادهبعد برای کلیه رده نی قابل اسـ دههای سـ خت درجه بندی شـ ان به سـ له مراتبی از آسـ لسـ ورت سـ ت. این تکالیف به صـ اند. تکالیف از  اسـ

تر  بر عملکرد آزمودنی در ادامه تکالیف سـخت شـوند که انجام آنها برای کودک راحت و پاداش دهنده باشـد و سـپس مبتنی  سـطحی آغاز می

ی فرحمی ته آموزشـ وند. تکالیف این بسـ وند تا انگیزه کودک را برای انجام آنها تقویت کند.  های جذاب ارائه میبخش بوده و با محرک  شـ شـ

ر انجام درسـت توالی مراحل  ر بازی مبتنی بر عملکرد کودک اسـت و حضـور والدین صـرفار برای نظارت بلا دتصـمیم جهت انجام مراحل با

 .%پاسخ درست بدهد، آن مرحله تکرار خواهد شد  80است. اگر کودک نتواند به یک مرحله تا  
 

 . شرح تکالیف بسته توانبخشی آرا  1جدول 

 شرح  کارکرد شناختی هدف  نوع تکلیف

   

 مهار و توجه انتخابی  مرتب کردن صورت ها 

ها را   صورتدر این تکلیف آزمودنی باید تصویر 

شاد، ناراحت،  ) براساس تظاهرات هیجانی آنها 

و رنگ   (سبز، سیاه، سفید )، رنگ مو (خنثی
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در طبقات مختلف   (سیاه، سفید و زرد)چهره  

 .براساس قانون ارائه شده مرتب کند

 مهار و توجه انتخابی  تکلیف پنجره های مشابه 

در این تکلیف تصاویری در خانه های جدول 

پوشیده شده اند و آزمودنی  وجود دارند که

 .باید تصاویر مشابه هم را در جدول پیدا کند

 حافظه فعال  تکلیف پیدا کردن خانه های رنگی 

آزمودنی باید تصویرهدف را که هر جزء آن  

رنگ متفاوتی دارد از بین چندین ردیف تصویر  

که از لحاظ شکل مشابه ولی در رنگ تفاوت  

 .دارند، پیدا کند

 توجه پایدار، توجه انتخابی و مهار  کلمات ترکیب 

در این تکلیف آزمودنی باید حرف اول کلمات  

نمایش داده شده را با هم ترکیب کند و کلمه  

 جدید ساخته شده را انتخاب کند.

 حافظه فعال به ویژه کنترل مهاری  ردپای حیوانات 

در این تکیف آزمودنی باید جهت حرکت پرنده  

ایسند را بخاطر  ای که می نقطهرا دنبال کند و  

 سپرده و در نهایت آن نقطه را انتخاب کند.

 رنگ بعدی 
حافظه فعال نیازمند فعالیت حلقه پیشنویس  

 دیداری فضایی 

آزمودنی در این تکلیف باید دو رنگ آخری را  

گزینه  4بیند بخاطر بسپارد و بین که می 

 انتخاب کند.

 حافظه کاری  تطبیق حروف

تکلیف برای آزمودنی کلماتی نمایش  در این 

شود در صورتی که حرف آخر کلمه  داده می

ای با هرف کلمه بعدی یکی باشد باید کلید 

 فاصله زده شود.

 

 هایافته
 

نفر    11( دختر و  7/26نفر )   4  نقص توجه همراه اختلال یادگیریگروه کودکان دارای  در  شناختی نشان داد که   های جمعیتیافته

میانگین  همچنین،  ( بودند.  7/66نفر پسر )  10( و  3/33نفر دختر )  5  نقص توجه بدون اختلال یادگیری( پسر  و در گروه کودکان با  3/73)

کودکان دارای  و میانگین و انحراف استاندارد سن    4/9،12/1  نقص توجه همراه اختلال یادگیریو انحراف استاندارد سن کودکان دارای  

 .ارائه شده است  2بود. نتایج آمار توصیفی متغیرهای پژوهش در جدول    9/0،    9/ 6  اختلال یادگیریبدون  نقص توجه  
 

 آزمون آزمون و پسپیشدر   رفتاری کودکان علائم و اجرایی ی کارکردهایفیتوص یهاآماره  . 2جدول  

 میانگین  مراحل  گروه ها  متغیر
انحراف  

 معیار 

- شاپیرو

 ویلک 
 موچلی  لوین 

کارکردهای  

 اجرایی 

نقص توجه همراه اختلال  

 یادگیری 

 26/0 91/0 74/0 14/2 پیش آزمون 

17/0 
 33/0 92/0 48/0 28/1 پس آزمون 

اختلال   بدون نقص توجه  

 یادگیری 

 36/0 91/0 79/0 04/2 پیش آزمون 

 22/0 91/0 29/0 29/0 پس آزمون 

 علائم رفتاری 

توجه همراه اختلال  نقص 

 یادگیری 

 18/0 93/0 6/0 11/1 پیش آزمون 

21/0 
 19/0 91/0 45/0 77/0 پس آزمون 

اختلال   بدون نقص توجه  

 یادگیری 

 23/0 96/0 49/0 17/1 پیش آزمون 

 16/0 89/0 12/0 08/0 پس آزمون 
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آزمایش در اثر آموزش    هایدر گروهکارکردهای اجرایی و علائم رفتاری  حاکی از آن است که میانگین نمرات    2نتایج حاصل از جدول  

های پارامتریک  های آزمون فرض  ، پیشچند متغیریتغییر یافته است. قبل از ارائه نتایج تحلیل آزمون واریانس    شناختی توجه و حافظه

ها در  ای دادهفرض نرمال بودن توزیع نمونه  ویلک بیانگر آن بود که پیش-. بر همین اساس نتایج آزمون شاپیرومورد سنجش قرار گرفت

لوین نشان داد که پیشدر گروه  رفتاری  علائم   اجرایی،  کارکردهایمتغیرهای   نتایج آزمون  برقرار است. همچنین،  فرض    های آزمایش 

  کارکردهای ها در متغیرهای  فرض کرویت داده  ت، نتایج آزمون موچلی بیانگر آن بود که پیشها رعایت شده است. در نهای  همگنی واریانس

 (Sig=15/0) آزمون همگنی شیب رگرسیونی نتایج نشان داد که متغیر همپراش رعایت شده است. همچنین با انجام  رفتاری  علائم  اجرایی،

توانیم بگوییم، شرط همگنی شیب رگرسیون، برای انجام تحلیل کواریانس برقرار  بنابراین با اطمینان، می بیشتر است،    05/0آزمون از  پیش 

 .ارائه شده است  چند متغیرینتایج تحلیل واریانس    3در جدول    . است
 

 چند متغیرینتای  تحلیل واریانس  : 3جدول

 F مقدار  آزمون 

درجه  

آزادی 

 فرضیه 

درجه آزادی  

 خطا 
 سطح معنی داری  اندازه اثر 

 اثرپیلای

 لامبدای ویلکز 

 اثر هتلینگ

 روی بزرگترین ریشه

84/0 

14/0 

52/4 

52/4  

43/93 

43/93 

43/93 

43/93  

2 

2 

2 

2 

27 

27 

27 

27 

70/0 

70/0 

70/0 

70/0  

001/0 > 

001/0 > 

001/0 > 

001/0 > 

 

، بین  کارکردهای اجرایی و علائم رفتاری   کنترل اثرات نمرات پیش آزمون در متغیرهایشود، با  مشاهده می   3جدول  همانطور که در  

 (.F=43/93و     P<001/0)  آزمایش و گواه تفاوت معناداری وجود دارد دو گروه

 
 یادگیری  ویژه  اختلال  همراه و بدون    فعالی  بیش/توجه  نقص  اختلال  دارای  جهت مقایسه کودکان   متغیره  چند   کواریانس  تحلیل  . نتای 4جدول  

 مجموع مجذورات  منبع تغییرات متغیر
میانگین  

 مجذورات 

درجه  

 آزادی
 Fمقدار 

سطح  

 معناداری 

اندازه  

 اثر

کارکردهای  

 اجرایی 

 08/0 13/0 48/2 36/0 1 36/0 پیش آزمون 

 66/0 001/0 33/51 54/7 1 54/7 ها گروه

    15/0 27 97/3 خطا 

     30 3730 کل

 علائم رفتاری 

 10/0 10/0 88/2 29/0 1 29/0 پیش آزمون 

 58/0 001/0 68/36 73/3 1 73/3 ها گروه

    10/0 27 75/2 خطا 

     30 08/12 کل

 

حافظه و توجه از راه دور    شناختی  توانبخشیاثر  (    001/0داری )کمتر از  دهد که با توجه به و سطح معنی نشان می   4و  3نتایج جدول  

نقص توجه   یبا کودکان دارا  سهیدر مقا یریادگیاختلال بدون اختلال نقص توجه  یدر کودکان دارا علائم رفتاریکارکردهای اجرائی، بر 

دو گروه    رفتاری  علائم  اجرائی،  آزمون کارکردهایبه عبارت دیگر، تفاوت ملاحظه شده در نتایج پس   . است   شتریب  یر یادگیاختلال  همراه با  

به علت کاربندی    یریادگینقص توجه بدون اختلال    یبا کودکان دارا  سهیدر مقا  یر یادگیاختلال نقص توجه همراه با اختلال    یکودکان دارا 

آزمون در آن وجود نداشته است. برای بررسی تفکیکی این اثر در هر یک از متغیرهای وابسته آزمون  وده و هیچ گونه اثر پیش آزمایشی ب

 ارائه شد.   5تحلیل کوواریانس چند متغیری انجام شد و نتایج آن در جدول  
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  یادگیری ویژه اختلال بدونبا و  فعالی بیش/توجه نقص اختلال دارای  کودکان بین تفاوت بررسی . نتای 5جدول 

 متغیر وابسته  منبع تغییرات
مجموع  

 مجذورات 

درجه  

 آزادی

میانگین  

 مجذورات 
 Fمقدار 

سطح  

 معناداری 

اندازه  

 اثر

 ها گروه
 69/0 001/0 97/54 62/6 1 62/6 کارکردهای اجرایی 

 61/0 001/0 42/38 62/3 1 62/3 علائم رفتاری 

دو گروه تفاوت معناداری    رفتاری  علائم   اجرایی،  کارکردهای  توجه از راه دور بر  و  حافظه  شناختی  توانبخشینشان داد    5نتایج جدول  

یادگیری بیشتر    ویژه اختلال بدون  فعالی  بیش/توجه  نقص  اختلال  دارای  توجه در گروه کودکان  و  حافظه  شناختی  توانبخشی  داشت و اثر 

 . بود

 

 گیرینتیجهبحث و 

 

  دارای   کودکان  در  رفتاری  علائم  و  اجرایی  کارکردهای  بر  دور  راه  از  توجه  و  حافظه  شناختی  توانبخشی  اثر  پژوهش حاضر با هدف مقایسه

 ویژه انجام شد.    یادگیری  اختلال  بدون  و  با  فعالی  بیش/توجه  نقص

  نقص   اختلال  دارای  کاهش مشکلات رفتاری در گروه کودکانتوجه بر    و  حافظه  شناختی  توانبخشی  نتایج پژوهش حاضر نشان داد اثر

(، یزدان بخش و همکاران  1400های گندمی و همکاران)یادگیری بیشتر بود. این یافته با یافته پژوهش  ویژه  اختلال  بدون  فعالی  بیش/توجه

 باشد ( همسو می2018( و ابوراس و همکاران )2020لوآیس روآیز و همکاران )(،  1397)

ت  لابه دلیل مشک  کودکاندهد که این  با ناتوانی یادگیری نشان می   کودکانبررسی تاریخچه تحصیلی  توان گفت  ین این یافته میدر تبی

خود و خود    تواند سبب کاهش حرمتاند که این مسئله میرار گرفتهقن خود  لاتحصیلی، مورد سرزنش، تحقیر و طرد معلمان و همسا

های رفتاری برون نمود مانند پرخاشگری،  نمود مانند اضطراب، افسردگی و یا واکنش   ت رفتاری درونلابروز مشک ها شده و زمینه  پنداشت آن 

)گندمی و  یادگیری آنها را تشدید کند  لاتتواند مشکت عاطفی و رفتاری این کودکان خود میلاوه بر این، مشک لاکند. ع  مبدرفتاری را فراه

کند وانایی خودمهارگری به فرد کمک میاشاره کرد. تها  مالی شاید بتوان به خودمهارگری پایین آنل احتلایاز دیگر د  (.1400همکاران،  

ی است  ه. بدیها بدهدعیتق موآن  هیجانی و اجتماعی بر رفتارهای خود کنترل داشته باشد و پاسخ مناسبی به    هایقعیتکه بتواند در مو

عیت و رفتارهای تکانشی و نامناسب شده و  قها از موممکن است سبب برداشت نابجا آنادگیری  یخودمهارگری پایین در کودکان با ناتوانی  

از طرفی هر چند کودکان با اختلال نقص  (.  2020،    همکاران  و   زیروآ  سیلوآ) ها را تهدید کندیافتگی روانشناختی و اجتماعی آن  سازش 

ها، خودتنظیمی پایین دچار مشکلات رفتاری بسیاری  خی فعالیتتوجه و بیش فعالی، به علت مشکل در توجه و تمرکز، تکانشی بودن بر

بیش فعالی  با اختلال یادگیری همراه شود و با توجه به مشکلات رفتاری یاد شده در افراد    –شوند، اما زمانی که اختلال نقص توجه  می

ی در مقایسه  ریادگیاختلال    با  همراه  نقص توجه  یکودکان دارا مبتلا به اختلال یادگیری، اثربخشی پایین تر درمان توانبخشی شناختی در  

 ی دور از ذهن نیست.  ر یادگیاختلال    بدون  نقص توجه  یکودکان دارابا  

  دارای  توجه بر بهبودکارکردهای اجرائی در گروه کودکان  و   حافظه  شناختی  توانبخشی  همچنین، نتایج پژوهش حاضر نشان داد اثر

(،  1400های جعفری ندوشن و خورمیزی )یادگیری بیشتر بود. این یافته با یافته پژوهش  ویژه  اختلال  بدون  فعالی  بیش/توجه  نقص  اختلال

 باشد.  ( همسو می2020( و نجاتی )2020لوآیس روآیز و همکاران )(،  1398مقصود لو و همکاران )

اختلال    بدوناختلال نقص توجه    یدر کودکان دارا   ییجراا  یحافظه و توجه از راه دور بر کارکرد ها   توانبخشی شناختیاثربخشی بیشتر  

کودکـان دچـار نـاتوانی در یـادگیری  ی شاید به این علت باشد که  ریادگیاختلال    همراه بانقص توجه    یبا کودکان دارا   سهیدر مقا  یریادگی

اجرایی دچار آسـیب هسـتند کـه در مورد بازداری    های کارکرددر تعـداد بیشتری از مولفه   گروه بدون ناتوانی در یادگیریدر مقایسـه بـا  

  بیش   توجه  کودکان دچاراختلال نقص علـت اصـلی ایجـاداخـتلال در کارکردهـای اجرایـی درمیـان  .  فعال کاملا مصداق دارد  و حافظه

فعال و گوش    میزان بازداری پاسخ، حافظهکـارکرد اجرایـی ایـن افراد در    تـرین نقیصـهفعالی، مشکل در بازداری است. مستمرترین و قوی 

فعالی در بازداری نسبت به کودکان بهنجار مشکل بیشتری دارند اما در مقایسـه    بـه زنگـی است. کودکان دچار اختلال نقص توجه بیش

توان  ر تبیین دیگری می(. د1400ی،  ز یخورم  و  ندوشن  یجعفر دارند ) بـا گـــروه دچـــار نـــاتوانی در یـــادگیری وضـــعیت بهتـــر  
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گفت زمانی کودکان به صورت همزمان دو اختلال نقص توجه بیش فعالی و اختلال یادگیری که هر دو در عملکرد اجرائی کودکان اختلال  

که کنند، مشکلات بیشتری در این زمینه خواهند داشت، بنابراین طبیعی است توانبخشی شناختی برای کودکان  قابل توجهی را ایجاد می

فقط به اختلال نقص توجه بیش فعالی مبتلا هستند در مقایسه با  کودکانی که به صورت همزمان اختلال نقص توجه بیش فعالی و اختلال  

 تر باشد.  یادگیری دارند، اثربخش 

گردد.  دکان می توجه و حافظه، منجر به بهبود کارکرد اجرایی و کاهش علائم رفتاری کو یشناخت  یتوانبخشتوان گفت در مجموع می

های شناختی و کاهش مشکلات رفتاری منجر به افزایش توجه،  این برنامه آموزشی از طریق افزایش توانایی  توان گفتعبارتی دیگر، می  به

های مختلف تحصیلی، اجتماعی و شغلی تمرکز و حافظه فعال این کودکان و کاهش مشکلات رفتاری و بهبود عملکرد این کودکان در زمینه

 شود. یم

،  سال شهر تهران  12تا  8  یادگیری  اختلال  بدون  و  با  فعالی  بیش   /توجه  نقص   اختلال  کودکان مبتلا به  محدود بودن دامنه تحقیق به

  گیری تصادفی   های نمونهگیری از روش این گروه از کودکان و عدم بهره  کارکاردهای اجرایی و علائم رفتاریعدم مهار متغیرهای اثرگذار بر  

پذیری، در    شود برای افزایش قدرت تعمیمهای پژوهش حاضر بود. پیشنهاد می  از محدودیت  درمان  یماندگار  یبرا   یر یگیپ  دوره  عدمو  

فرهنگ دارای  و جوامع  مناطق  و  در سایر شهرها  پژوهش  این  پژوهشی،  از روشسطح  استفاده  با  و  دیگر کودکان   متفاوت،  های  های 

  توجه   نقص  اختلال  با  کودکان  مشکلات رفتاری  بر  حافظه  و  توجه  شناختی  توانبخشی  بسته   تاثیر  به  توجه  با.  گیری تصادفی اجرا شودنمونه

های  شناسی و همچنین، در مدارس کودکان استثنایی کارگاه های مشاوره و رواندر کلینیک  شودمی  پیشنهاد  یادگیری  اختلال  و  فعالی  بیش

  آموزشی جهت آشنایی بیشتر مشاوران و درمانگر این مراکز با اصول آموزش شناختی توجه و حافظه فراهم گردد.  
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