
 1405خرداد  ،  120  ، شماره پیاپی 3  شماره،  15لرویش روان شناسی، سا

Rooyesh-e-Ravanshenasi Journal(RRJ),15(3), 2026 

آموزان مبتلا به نقاشی درمانی مبتنی بر رنگ بر مشکلات یادگیری و پرخاشگری دانش یاثربخش

 اختلال یادگیری 
The Effectiveness of Color-Based Painting Therapy on Learning Disabilities and 

Aggression in Students with Learning Disorders 
 

  
 زهرا خازن فاطمه 

دانشگاه    راز، یواحد ش  ، یگروه روانشناس  ،ینیبال  یارشد روانشناس  یکارشناس

 . رانیا  راز،یش ،یآزاد اسلام

 ی  نیحس نهیتهم دهیس

واحد بوشهر، دانشگاه    ،یگروه روانشناس  ،ینیبال  یارشد روانشناس  یکارشناس

 .رانیبوشهر، ا  ،یآزاد اسلام

 )نویسنده مسئول(  یخان  یعل یهد

روان   ار ی استاد ش  ،شناسیگروه  اسلام  راز،یواحد  آزاد    راز، یش  ،یدانشگاه 

 .رانیا

 Fatemeh Zahra Khazan 
Master’s of Clinical Psychology, Department of 

Psychology, Shi.C., Islamic Azad University, Shiraz, 

Iran. 

Seyedeh Tahmineh Hosseini   
Master’s of Clinical Psychology, Department of 

Psychology, Bu.C., Islamic Azad University, Bushehr, 

Iran. 

Hoda Alikhani * 

Assistant Professor, Department of Psychology, 

Shi.C., Islamic Azad University, Shiraz, Iran. 
Honi_revi3824@yahoo.com 

   

 چکیده 
بر رنگ بر    یمبتن  ی درمان   ی نقاش  ی اثربخشتعیین  با هدف  حاضر  پژوهش  

پرخاشگر  ی ریادگیمشکلات   اختلال   آموزان دانش  یو  به  ی  ریادگی   مبتلا 

پیش با طرح  آزمایشی  نیمه  حاضر  پژوهش  گردید. روش    –آزمون  انجام 

تا   ۷ آموزان جامعه آماری این پژوهش دانشآزمون و گروه کنترل بود. پس

-۱403ه مبتلا به اختلال یادگیری شهر شیراز در سال تحصیلی  سال   ۱۲

نمونه  30.  بودند  ۱404 از روش  استفاده  با  نمونه  عنوان  به  گیری در  نفر 

نفری )گروه آزمایش    ۱5گروه    ۲رس انتخاب و به صورت تصادفی در  دست

  کلورادو   ی ریادگی  ژهی پرسشنامه اختلالات وی شدند. از  گذاریجا و کنترل(  

(CLDQ  ،۲0۱۱و همکاران،    لکات یو  ،)ی ) پرسشنامه پرخاشگرAQ  ،  باس

ای )هر هفته یک جلسه و هر  جلسه  ۱0همچنین پروتکل  و  (  ۱99۲ی،  و پر

نقاشدقیقه(    45جلسه   برای جمع آوری    بر رنگ  یمبتن  ی درمان   یبرنامه 

کوواریانس    لیتحلها با استفاده از آزمون  داده  ها و مداخله استفاده شد.داده

-شینشان داد که با کنترل اثر پ  ج ی نتا  و تحلیل شدند.  تجزیه  یریمتغ  چند

ب  عمپس  نیانگیم  نیآزمون  خواندن،آزمون  اجتماع  لکرد    ی،شناخت 

اجتماع دو    ی کلام  یپرخاشگر  ،یبدن   ی پرخاشگری،  اضطراب  در  و خشم 

توان  یفوق م یهاافتهی از  (.  >0p/ 00۱) وجود داشت  یگروه تفاوت معنادار

روش  یمبتن  یدرمان ینقاشکه    گرفت   جهینت رنگ  بهبود    یبر  در  مؤثر 

اختلال    مبتلا به آموزان  در دانش  یو کاهش پرخاشگر  یریادگیمشکلات  

به    ،یجان یو ه  یشناخت  ی هاپردازش  ت یمداخله با تقو   ن یاست. ا   ی ریادگی

مهارت اجتماع  یهابهبود  شناخت  تنظ  یخواندن،  کودکان    جانیه  میو 

 .کندمیکمک 

کلیدیواژه رنگ  یمبتن  یدرمان   ینقاش  :های    ،یریادگی مشکلات  ،  بر 
 . یریادگیاختلال   ،یپرخاشگر

 Abstract 
This study aimed to evaluate the effectiveness of 

color-based painting therapy on learning difficulties 

and aggression in students with learning disorders. The 

research employed a quasi-experimental design with 

pre-test, post-test, and a control group. The statistical 

population consisted of 7 to 12-year-old students with 

learning disorders in Shiraz during the 2024–2025 

academic year. A sample of 30 students was selected 

using convenience sampling and randomly assigned to 

two groups of 15 (experimental and control). Data 

collection and intervention were conducted using the 

Colorado Learning Disabilities Questionnaire (CLDQ; 

Wilcutt et al., 2011), the Aggression Questionnaire 

(AQ; Buss & Perry, 1992), and a 10-session color-

based painting therapy program (one 45-minute 

session per week). Data were analyzed using 

multivariate analysis of covariance (MANCOVA). 

Results indicated that, after controlling for pre-test 

effects, there were significant differences between the 

two groups in post-test scores for reading 

performance, social cognition, social anxiety, physical 

aggression, verbal aggression, and anger (p<0.001). 

These findings suggest that color-based painting 

therapy is an effective method for improving learning 

difficulties and reducing aggression in students with 

learning disorders. By enhancing cognitive and 

emotional processing, this intervention supports the 

development of reading skills, social understanding, 

and emotional regulation in children. 

 

Keywords: Color-Based Painting Therapy, Learning 

Difficulties, Aggression, Learning Disorder. 
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 مقدمه 
 

یادگیری مهم  ۱اختلال  از  یکی  عنوان  شایع به  و  سال ترین  در  تحصیلی،  رشد  اختلالات  توجه  ترین  مورد  پیش  از  بیش  اخیر  های 

ای از مشکلات یادگیری ویژه هستند که در شناسان، معلمان، والدین و پژوهشگران آموزشی قرار گرفته است. این اختلالات مجموعه روان 

،  ۲)بیلی و ام بولتر   شوندهای تحصیلی اساسی میند و موجب دشواری در کسب مهارت دهفرایندهای ذهنی و شناختی کودکان رخ می

هستند که با وجود هوش طبیعی یا حتی   3توان گفت اختلالات یادگیری شکلی خاص و مزمن از مشکلات یادگیری . در واقع، می(۲0۲4

. اختلال یادگیری  (۲0۲5و همکاران،    4)لفلر  کنندشدید، بروز می بالاتر از میانگین، امکانات آموزشی کافی و نبود مشکلات حسی یا عاطفی  

توانند موقتی، موقعیتی یا ناشی از عوامل  اغلب ماهیتی پایدار، مزمن و نیازمند مداخله تخصصی دارد، در حالی که مشکلات یادگیری می

دشواری در رمزگشایی کلمات، ضعف در درک مطلب، ناتوانی  اختلالات یادگیری معمولاً در قالب  (.  ۲0۲۲،  5)پریور   محیطی و آموزشی باشند

. از سوی دیگر،  (۲0۲4و همکاران،    6)بوزاتلی   شونددهی مطالب، و خطاهای مکرر در محاسبه ریاضی آشکار می در نوشتن صحیح یا سازمان 

امتحان یا فشارهای خانوادگی ایجاد  مشکلات یادگیری ممکن است در اثر عواملی همچون روش تدریس نامناسب، کمبود انگیزه، اضطراب  

در سطح  . شیوع اختلالات یادگیری  (۱403)حسینی و خوشگفتار،    شوند و در صورت اصلاح شرایط محیطی قابل برطرف شدن باشند

  درصد گزارش شده است، در حالی که آمار مربوط به مشکلات یادگیری بسیار   ۱5تا    5آموزان سنین مدرسه بین  در میان دانش جهانی  

کنند. با این حال، در کودکان  ای از زندگی تحصیلی خود نوعی از این مشکلات را تجربه می آموزان در برههبیشتر است و تقریباً همه دانش 

مانند و موجب افت عملکرد  های عادی باقی میاختلال یادگیری، این مشکلات به شکل مداوم، عمیق و مقاوم در برابر آموزش   مبتلا به

برآورد    ۷5/6( میزان شیوع کلی این اختلال را در ایران  ۱400(. انصاری اردلی و همکاران )۲0۲۲و همکاران،    ۷)دی فولکو   شوندتحصیلی می

 کردند. 

سازد. در بعد کودک را نیز درگیر می  مختلفهای  شود، بلکه جنبهپیامدهای مشکلات یادگیری تنها به جنبه آموزشی محدود نمی

مانند و این امر ممکن است منجر به تکرار پایه، افت معدل، ترک  س پایه مانند خواندن، املا و ریاضی عقب میتحصیلی، غالباً در درو

های تحصیلی و شغلی در آینده شود. اگرچه ممکن است موقتی باشند، اما در صورت تداوم و  تحصیل زودهنگام و در نهایت کاهش فرصت

می  درست،  شناسایی  زمینهعدم  در سال ل ساز شکتوانند  یادگیری  اختلال  گردندگیری  بعد  بعد  (۲0۲۱و همکاران،    8)شوارتز   های  در   .

شوند و از سوی برخی معلمان نیز  توجهی همسالان مواجه می آموزان دارای مشکلات یادگیری اغلب با تمسخر، طرد یا بیاجتماعی، دانش 

هایی روابط اجتماعی آنان را محدود کرده و احساس تنهایی و  ین تجربهکنند. چناستعداد دریافت می های منفی مانند تنبل یا بیبرچسب 

در بعد هیجانی نیز، تجربه مکرر ناکامی در انجام تکالیف یا موفقیت در امتحانات  (.  ۲0۲4،  9)عینین و تابرین   دهدطردشدگی را افزایش می

کودکان معمولاً  این  .  (۲0۲۲،  ۱0فانگ و سانی )  شودکان میگیری اضطراب، افسردگی، احساس ناتوانی و کاهش عزت نفس در کودباعث شکل 

تفاوتی یا اجتناب از مدرسه از خود  های بیرونی مانند پرخاشگری، بیکنند و در نتیجه ممکن است واکنش این فشارها را شدیدتر تجربه می

 .  (۲0۲3و همکاران،    ۱۱)کریستوفانی   نشان دهند

اختلال یادگیری    مبتلا بهآموزان  ترین پیامدهای رفتاری در میان دانش کنندهترین و نگران یکی از شایع   ۱۲از سویی دیگر، پرخاشگری 

.  (۱40۱است )غلامزاده نیکجو و همکاران،    درک  قابل  محیطی  فشارهای  و  هاناکامی  به  رفتاری و هیجانیرود و به عنوان پاسخی  به شمار می

رساندن به دیگران، اشیاء یا حتی خود فرد    آسیب  آن  هدف  که  شود می  اطلاق  گرایشی  یا  واکنش  رفتار،  هرگونه  به  کلی  طور  به  پرخاشگری

تواند در سطوح و اشکال گوناگون بروز کند؛ از جمله پرخاشگری جسمانی مانند زدن، هل دادن و تخریب وسایل،  باشد. این رفتار می

ای که  توجهی، و پرخاشگری رابطه احترامی یا بی حقیر، بیپرخاشگری کلامی مانند توهین، تمسخر و تهدید، پرخاشگری عاطفی همچون ت
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آموزان مبتلا  دانش (.  ۲0۲3و همکاران،    ۱)کرفت  پراکنی، طرد اجتماعی یا ایجاد خصومت میان همسالان استشامل رفتارهایی مانند شایعه

ی در دستیابی به موفقیت، و مقایسه خود با  های آموزشی، احساس ناتوانهای مکرر ناکامی در محیطبه اختلال یادگیری به دلیل تجربه

اند. این کودکان معمولاً در درک و ابراز صحیح هیجانات خود دچار مشکل  تر، بیشتر مستعد بروز رفتارهای پرخاشگرانه همسالان موفق 

ها  ای برای تنظیم هیجانزگارانه توانند راهبردهای ساکنند، نمیویژه زمانی که احساس شرمندگی، خشم، یا ناامیدی را تجربه میهستند؛ به 

. به علاوه،  (۱40۱)بشرپور و فریور،  کندها اغلب به صورت پرخاشگری آشکار یا پنهان بروز می های درونی آنبه کار ببرند. در نتیجه، تنش 

وگو یا  ی، به جای گفت زا یا ناکامهای استرس شود که در مواجهه با موقعیت های اجتماعی و ضعف در حل مسئله باعث می کمبود مهارت 

فشار روانی  (.  ۲0۲۲و همکاران،    ۲چودهاری )  مذاکره، از رفتارهای پرخاشگرانه به عنوان روشی برای دفاع از خود یا جلب توجه استفاده کنند

دیگر، طرد  شود. از سوی  ناشی از درک مداوم ناتوانی، انتقادهای والدین و معلمان، و اضطراب عملکردی موجب افزایش تنش درونی می

های منفی و نبود حمایت عاطفی از محیط مدرسه و خانواده، زمینه را برای انفجار هیجانی و بروز پرخاشگری فراهم  اجتماعی، برچسب 

 .  (۲0۲۱و همکاران،    3)کرامر   کندمی

اهمیت زیادی پیدا کرده است  اختلال یادگیری  مبتلا بهآموزان کاهش پرخاشگری در دانش و های اخیر بهبود یادگیری در طول سال 

به دلیل ماهیت خلاقانه، جذاب و غیرتهدیدکننده خود، جایگاه    4. در این میان، مداخلات هنردرمانی اندو مداخلات گوناگونی نیز معرفی شده

فکار خود را از طریق هنر به دهد که بدون نیاز به بیان کلامی مستقیم، هیجانات و ااند. هنردرمانی به کودک این امکان را میای یافتهویژه 

درمانی  نقاشی.  (۲0۲4و همکاران،    5)ژانگ   های هیجانی و بهبود فرایند یادگیری دست یابدویژه نقاشی بیان کند و در نتیجه به کاهش تنش 

ی بیان احساسات، تنظیم  ها در فرایند نقاشی، بستری براکارگیری رنگ های هنردرمانی است که با تأکید بر به یکی از شاخه   6مبتنی بر رنگ

ها از دیرباز به عنوان ابزاری قدرتمند در برانگیختن هیجان، انتقال  . رنگ (۱40۱)اسماعیلی،    آوردهیجانات و تحریک شناختی فراهم می

ی خود را آشکار  ها، هیجانات و افکار دروناند و کودکان معمولاً از طریق انتخاب رنگمعانی نمادین و بازنمایی حالات درونی شناخته شده 

این    (.۲0۲5و همکاران،    ۷)احمدی قلعه  درمانگر یا معلم به دنیای درونی آنان را تسهیل کندتواند دسترسی روانسازند؛ امری که میمی

ت و  اختلال یادگیری مزایای متعددی دارد، از جمله فراهم کردن یک کانال غیرکلامی برای بیان هیجانا  مبتلا بهآموزان  شیوه در دانش 

های تنظیم عاطفه، تقویت تمرکز، توجه و خلاقیت که به بهبود یادگیری  کاهش پرخاشگری، افزایش خودآگاهی هیجانی و ارتقای مهارت 

،  8)بابهولکار و دیودهار   دهدبخش و انگیزشی که مشارکت در فرایند آموزشی را افزایش می ای لذت کند و همچنین ایجاد تجربهکمک می

آموزان در بیان کلامی احساسات خود دچار محدودیت هستند، نقاشی و رنگ به عنوان ابزاری  که بسیاری از این دانش   . از آنجا(۲0۲5

و همکاران،    9)مارتینز ورز  ریزی هیجانی، کاهش تنش و ارتقای سازگاری هیجانی و تحصیلی آنان را فراهم سازدتواند امکان برون کارآمد می

۲0۲4.) 

آموزان تأثیر  ای پیچیده و چندبعدی است که نه تنها بر عملکرد تحصیلی دانشاختلال یادگیری پدیده فت که  توان گدر مجموع می

پرخاشگری نیز همراه است. این مشکلات متقابلاً بر یکدیگر    مشکلات یادگیری و  گذارد، بلکه با مشکلات هیجانی و رفتاری همچونمنفی می

کنند. از این رو، مداخلاتی که بتوانند همزمان به بهبود یادگیری و  رفتارهای ناسازگارانه ایجاد می ای از ناکامی و  گذارند و چرخه اثر می 

بخش و غیرتهاجمی  درمانی مبتنی بر رنگ به عنوان یک روش خلاقانه، لذت نقاشی .  کاهش پرخاشگری بپردازند، اهمیت بسیاری دارند

های اندکی به طور  رغم وجود شواهدی در خصوص فواید عمومی هنردرمانی، پژوهش علی   تواند در این زمینه مؤثر واقع شود. با این حال،می

اثر نقاشی  اند. این خلأ  اختلال یادگیری بررسی کرده   مبتلا بهآموزان  درمانی مبتنی بر رنگ را بر پرخاشگری و یادگیری دانش مشخص 

بر    یمبتن  یدرمان  ینقاش  یاثربخش دف از انجام این پژوهش تعیین  بنابراین هسازد.  پژوهشی ضرورت انجام مطالعات جدید را برجسته می 

 ی بود. ریادگیاختلال    مبتلا به  آموزاندانش  یو پرخاشگر  یر یادگیرنگ بر مشکلات  

 

 
1 Kraft 

2 Choudhary 

3 Krämer 

4 art therapy 

5 Zhang 

6 color-based painting therapy 

7 Ahmadi Ghaleh 

8 Babhulkar & Deodhar 

9 Martínez-Vérez 
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 روش

 

تا    ۷  آموزان. جامعه آماری این پژوهش دانش بود  کنترلآزمون و گروه  پس   –آزمون  روش پژوهش حاضر نیمه آزمایشی با طرح پیش 

گیری به صورت در روش نمونهبودند.    ۱404-۱403اختلال یادگیری و مشغول به تحصیل شهر شیراز در سال تحصیلی    مبتلا بهسال    ۱۲

حجم نمونه مورد نیاز   ،8/0و توان آماری   05/0و با توجه به اندازه اثر متوسط، سطح معناداری  جدول کوهندسترس انجام شد. بر اساس  

جایگذاری    کنترلصورت تصادفی در دو گروه آزمایش و  آموز انتخاب و بهدانش   30نفر تعیین شد؛ بنابراین در مجموع    ۱5برای هر گروه  

آموزان و گزارش مشاور مدرسه،  مبتلا بودن به اختلال یادگیری با توجه به پرونده دانشهای ورود به پژوهش عبارت بودند از:  شدند. ملاک 

دایی، داشتن رضایت والدین برای شرکت در پژوهش، حضور منظم در تمامی جلسات آموزشی، و داشتن مشکل  آموز بودن در مقطع ابتدانش 

های خروج از پژوهش نیز شامل: غیبت در جلسات آموزشی،  یادگیری و/یا رفتارهای پرخاشگرانه بر اساس ارزیابی معلم یا متخصص. ملاک

برای ادامه همکاری در پژوهش    آزمون،آزمون یا پس های پیش شرکت نکردن در آزمون  به  و پاسخعدم تمایل یا رضایت  ندادن مناسب 

های پژوهش بود. هر دو گروه در آغاز پژوهش، پرسشنامه پرخاشگری باس و پری و پرسشنامه مشکلات یادگیری کلورادو را  پرسشنامه 

بار( شرکت کرد که ای یکدقیقه، هفته  45سه  درمانی مبتنی بر رنگ )هر جلجلسه نقاشی  ۱0تکمیل کردند. گروه آزمایش سپس در  

در این مدت    کنترلهای یادگیری و خودکنترلی متمرکز بود. گروه  محتوای آن بر بیان هیجانات، استفاده هدفمند از رنگ، و تقویت مهارت 

ش دارای کد اخلاق با شناسه  این پژوه   آزمون را تکمیل کردند.ای دریافت نکرد. پس از پایان جلسات، هر دو گروه مجدداً پس مداخله 

IR.IAU.SHIRAZ.REC.1404.043    .والدین رضایت آگاهانه در خصوص روند    در این پژوهش کلیه اصول اخلاقی رعایت شد واست

انجام    ۲۷نسخه     SPSS افزار ها با استفاده از آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیری و به کمک نرمدر نهایت، تحلیل دادهپژوهش داشتند.  

 گرفت.

 سنجش  ابزار

تهیه شده و شامل  (  ۲0۱۱)  و همکاران  ۲توسط ویلکات این پرسشنامه    (:CLDQ) 1کلورادو   یر ی ادگی  ژهیپرسشنامه اختلالات و

مشکلات  ،  (۱3تا    ۱۱)  5، مشکلات شناخت اجتماعی(۱0تا    ۷)  4، مشکلات ریاضی (6تا    ۱)سؤالات    3سؤال در پنج مؤلفه مشکلات خواندن  ۲0

،  ۱شوند )اصلاً  گذاری می ای لیکرت نمره درجهسؤالات به صورت پنج.  است  (۲0تا    ۱8)  ۷و مشکلات فضایی(  ۱۷تا    ۱4)  6اضطراب اجتماعی 

در بازه  پایایی و روایی پرسشنامه توسط سازندگان بررسی شده و ضرایب پایایی بازآزمایی  (.  5، همیشه  4، بیشتر اوقات  3دانم  ، نمی۲گاهی  

، شناخت اجتماعی  90/0گزارش شده است؛ همچنین آلفای کرونباخ برای مشکلات خواندن    ۷5/0تا    5۲/0در دامنه  ای  زمانی دو هفته

پیشرفت تحصیلی در دامنه  عدم و روایی ملاکی با متغیر 80/0و مشکلات ریاضی  85/0، مشکلات فضایی 8۲/0، اضطراب اجتماعی 86/0

ترجمه و  ( ۱390) . در ایران، این پرسشنامه توسط حاجلو و رضایی شریف(۲0۱۱)ویلکات و همکاران،  به دست آمده است 64/0تا  30/0

ها شامل مشکلات خواندن  باخ برای مؤلفه و آلفای کرون 94/0آن ضرایب همبستگی  ایدر بازه زمانی دو هفته سازی شده و بازآزماییبومی 

گزارش    94/0و کل پرسشنامه    ۷۱/0، مشکلات ریاضی  ۷۲/0، مشکلات فضایی  85/0، اضطراب اجتماعی  83/0، شناخت اجتماعی  88/0

درصد از واریانس کل را    6۷/ ۱5مقیاس  خرده  5شده است. همچنین، روایی سازه به شیوه تحلیل عاملی اکتشافی و تأییدی بررسی شد که  

ها به  بودند. در پژوهش حاضر، پایایی آلفای کرونباخ برای مؤلفه دارای برازش مناسب  های تحلیل عاملی تأییدی  تبیین کردند و شاخص 

و کل   80/0، مشکلات ریاضی  ۷9/0، مشکلات فضایی  83/0اضطراب اجتماعی    88/8۲0، شناخت اجتماعی  84/0ت خواندن  ترتیب مشکلا

 . به دست آمد  9۲/0پرسشنامه  

آن تحت عنوان پرسشنامه خصومت بود، توسط    یکه نسخه قبل  یپرسشنامه پرخاشگر   دینسخه جد  (:AQ) 8ی پرسشنامه پرخاشگر

  اس یمق ریعبارت و چهار ز ۲9است که شامل  یابزار خود گزارش کیپرسشنامه  نیا ه است.قرار گرفت ی( مورد بازنگر ۱99۲)  9ی باس و پر

 
1 Colorado Learning Difficulties Questionnaire 

2 Willcutt 

3 reading problems 

4 math problems 

5 social cognition problems 

6 social anxiety problems 

7 spatial problems 

8 Aggression questionnaire 

9 Buss & Perry 
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  ی ا درجه   5  فیط  کیاز عبارات در   کیبه هر   هایآزمودن  .خشم و خصومت  ی،کلامی  پرخاشگر   ی،بدن  یاست که عبارت است از پرخاشگر 

( تا ۲) ستیمن ن هیشب ی( تا حدود 3) ستیمن ن هیمن است نه شب هی(، نه شب4من است ) هیشب ی( تا حدود 5من است ) هیاز: کاملاً شب

  ر یرات زبا مجموع نم یپرخاشگر ینمره کل برا  .شوندیم یگذار به صورت معکوس نمره ۱6و  9دو عبارت  .(۱) ستیمن ن هیبه شدت شب

ا  .دیآیبه دست م  هااسیمق   ی به روش آلفا   ییای( پا۲00۲لئون و همکاران )  .است  ۱45و    ۲9پرسشنامه    نیحداقل و حداکثر نمره در 

  0/ 84  یبالا   راخشم صفت حالت    اههیس  اسیبا مق  سهیمقا  قیپرسشنامه از طر  نیا  ییبه دست آمد و روارا    8۲/0  اسیکل مق  یکرونباخ برا 

ایران    اند.کردهگزارش   شامل خشم،    یچهار مؤلفه اصل  لیتحل  نیا  جینتا  شد.  یبررس  ی دییتأ  یعامل  لیسازه با استفاده از تحل  ییروادر 

گزارش شده   ۷3/0تا  65/0 نیعوامل ب نیا ن یب یهمبستگ بیضرو  نمود دییرا تأ خصومتو  خشم ، یکلام یپرخاشگر ،یبدن یپرخاشگر 

  ی درون  یجهت سنجش همسان  .(۱386)سامانی،    پرسشنامه است  یها و اعتبار ساختار مؤلفه   انیمناسب م  یدهنده همبستگاست که نشان 

  ، 8۱/0  یکلام  ی، پرخاشگر 8۲/0  یبدن  یپرخاشگر   اسیمق  ریز  یدرون   ینشانگر همسان  جیکرونباخ استفاده شد که نتا  یآلفا  بیاز ضر  اسیمق

کرونباخ    یپرسشنامه از آلفا  ییایپا  بیضر  یبررس  یدر پژوهش حاضر برا   نی(. همچن۱386ی،  بود )سامان  80/0و خصومت    83/0خشم  

 به دست آمد.   89/0استفاده شد که  

 ۱0درمانی مبتنی بر رنگ در  نقاشی   (، الگو گرفته شد.۲0۱0)  ۱برای نقاشی درمانی از روش سیلور :  بر رنگ  ی مبتن  ی درمان  ینقاش

 ارائه شده است:   ۱که خلاصه جلسات آن در جدول  به صورت گروهی اجرا شد    بار(ای یکدقیقه، هفته  45جلسه )هر جلسه  
 

 ( 2010سیلور ) بر رنگ یمبتن یدرمان ینقاشای . برنامه ده جلسه1جدول 

 جلسه  هدف  ها و توضیحات اجمالی فعالیت

  ح یبا گروه کنترل، توض ش یبر عدم ارتباط گروه آزما  دیروند پژوهش، تأک  ح یاعضا، توض یمعرف

 . یمجاز ی اهداف در فضا
 ۱ ه ی اولآشنایی و ایجاد ارتباط 

 ۲ ی و کاهش پرخاشگر ت یمیصم  شیافزا  . جیگفتگو درباره نتا   وار، یبه د   هایکاغذ بزرگ، چسباندن نقاش  یرو  گر یکد یبدن    یگروه  ینقاش

 3 ی و مهربان  یدوست جیترو بر کاهش خشم و خصومت. دیتأک «،یبا موضوع »دوست ی در دفتر نقاش ینقاش

و   یریادگی   ت ی تقو  ، یبوم نقاش  یرو  د یجد   ی هاو ساخت رنگ  ی اصل  ی هارنگ  ب یآموزش ترک

 . یکاهش مشکلات آموزش
 4 ها رنگ ب یترک یریادگی

 5 یگروه ینقاش  و تجسم ی همکار تیتقو . ینقاش لیدر تکم یو همکار یاصورت مرحله)مثلاً درخت( بهموضوعات دلخواه 

آن از حافظه    میمدت کوتاه، سپس ترس  یبرا  ر یتصو  ک یدادن  ها، نشانکودکان به گروه  میتقس

 . جینتا   سهیو مقا
 6 حافظه فعال و تعامل مثبت   تیتقو

برگه ط  ی ایاش  یزیآمجدا کردن و رنگ به  قه یدق  ۲5زمان محدود )  یمشخص در  (، کمک 

 .یذهن ییتوانا تیتقو
 ۷ تمرکز، سرعت عمل و شمارش 

  د ی مشخص )مثلاً جوجه، درخت، خانه(، کودکان با   یبخش با دستور نقاش  5برگه به    میتقس

 و رنگ کنند. یطبق دستور نقاش
 8 ی دقت، تمرکز و همکار شیافزا 

  ی ادگاری عنوان  به  گریکدیدادن به    هی آن و هد  یرو  ی نقاش  «،یجعبه »دوست  نیساخت و تزئ 

 .یگروه
 9 و خاطره مشترک  یدوست تیتقو

و   یدوست  ، یبدون مداخله درمانگر، مشاهده همکار  یقبل  یهانی بر اساس تمر  شینما   یاجرا

 توان حل مسئله. 
 ۱0 عملکرد  ی اب ی ارز ،یینها  ی بندجمع

 

 یافته ها 
 

 48/۱و    38/9نفره مشارکت داشتند. میانگین و انحراف معیار در گروه آزمایش به ترتیب    ۱5نفر در دو گروه    30حاضر  در پژوهش  

درصد(    33/53نفر )  8درصد( دختر و    66/46نفر )   ۷سال بود. همچنین در گروه آزمایش    58/۱و    ۱۷/9سال بود و در گروه کنترل به ترتیب  
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The Effectiveness of Color-Based Painting Therapy on Learning Disabilities and Aggression in Students with Learning … 

  

 
 

های توصیفی متغیرهای پژوهش  شاخص  ۲در جدول  درصد( پسر بودند.    60نفر )  9درصد( دختر و    40نفر )  6پسر بودند و در گروه کنترل  

 : آزمون و پس آزمون ارائه شده استدر مراحل پیش   کنترلهای آزمایش و  گروه   در

 
 پژوهش یرهایمتغ های توصیفیشاخص. 2جدول  

 کنترل آزمایش  

 آزمون پس آزمون پیش آزمون پس آزمون پیش 

انحراف   میانگین  انحراف معیار  میانگین  انحراف معیار  میانگین  متغیرها

 معیار 

انحراف   میانگین 

 معیار 

 33/۲ ۷3/۱۱ ۱3/۲ ۷6/۱۲ 68/۱ 09/۷ 98/۲ 68/۱۱ خواندن اختلال 

 3۱/۲ ۱۱/۱۱ 44/۲ 68/۱۱ 9۲/۱ ۷9/۱0 43/۲ 09/۱۲ حساب کردن 

 66/۲ ۷8/۱۲ ۱۲/۲ 98/۱۱ ۲3/۲ 00/8 34/3 68/۱0 شناخت اجتماعی

 69/۲ 8۷/۱۲ 45/۲ 98/۱3 ۲4/۲ 45/8 09/4 58/۱۲ اضطراب اجتماعی 

 55/۲ ۱۷/۱۱ ۲۷/۲ ۷9/۱۲ 68/۲ 80/۱۲ 44/۲ 89/۱۱ عملکرد فضایی 

 68/3 ۷3/۲8 68/4 09/3۱ ۲۲/3 00/۲۲ 09/4 6۷/۲9 ی بدن   یپرخاشگر

 89/3 6۷/۱4 ۲۲/3 45/۱5 0۷/3 93/۱۱ 96/3 ۱۱/۱4 ی کلام یپرخاشگر

 3۷/6 ۲8/۱۷ 3۱/6 33/۱8 5۷/4 80/۱۲ ۱۱/4 09/۱۷ خشم

 ۲۲/3 38/۱۷ 54/3 98/۱۷ 56/4 89/۱6 ۱0/4 00/۱8 خصومت 

  

به جدول   پیش می   ۲با توجه  متغیرهای پرخاشگری و  توان مشاهده کرد که در مرحله  ابعاد  نمرات  میانگین  بین    مشکلات آزمون، 

شود،  آزمون تفاوت بیشتری بین نمرات دو گروه مشاهده میتفاوت کمی وجود دارد، اما در مرحله پس   کنترلیادگیری در دو گروه آزمایش و  

یادگیری کاهش بیشتری نسبت به    مشکلاتدرمانی در متغیرهای پرخاشگری و  فت نقاشی به طوری که نمرات گروه آزمایش پس از دریا

 پیدا کرده و با بهبود همراه بوده است.    کنترلگروه  

انجام تحلیل از  پیش قبل  آماری،  قرار گرفت.  فرضهای  بررسی  مورد  آماری  آزمون کولموگروفهای  معناداری    در   اسمیرنف–مقدار 

باشند؛ بنابراین، مفروضه  درصد دارای توزیع نرمال می  5بود که نشان داد این متغیرها در سطح خطای    05/0  از  بالاتر  پژوهش  متغیرهای

های لون  های خطا، نتایج آزمون لون نشان داد مقادیر احتمال در آزمون فرض برابری واریانس نرمال بودن برقرار است. جهت بررسی پیش

های خطای متغیرهای پژوهش  محقق شده و واریانس   05/0ها در سطح خطای  ست؛ لذا فرض همگنی واریانس ا   05/0برای متغیرها بیشتر از  

پیش  مراحل  پس در  و  معنی آزمون  اختلاف  پیش آزمون  ندارند.  گروه داری  بین  تعامل  نبودن  بررسی  دیگر جهت  نمرات  شرط لازم  و  ها 

نبود و بین گروه   05/0محاسبه شده در سطح   F زانفرض همگنی شیب رگرسیون است که میآزمون، بررسی پیش پیش  ها و  معنادار 

 ذکر شده است.   )مانکوا(  رهیچند متغ  انسیکووار  لیتحل  جینتا  3در ادامه و در جدول    .آزمون تعامل وجود نداشتپیش 
 

 نتایج تحلیل کوواریانس چند متغیره )مانکوا(  .3جدول 

 اندازه اثر  P آزادی خطا درجه  درجه آزادی فرضیه  F مقدار  آزمون 

 65۷/0 00۱/0 ۲3 8 063/۱5 6۷3/0 پیلایی

 65۷/0 00۱/0 ۲3 8 063/۱5 3۲۷/0 لامبدای ویلکس 
2T65۷/0 00۱/0 ۲3 8 063/۱5 668/۲ هاتلینگ 

 65۷/0 00۱/0 ۲3 8 063/۱5 668/۲ ریشه ی روی 

  

و سطح    063/۱5برابر با    Fکه مقدار  طوری ها در متغیرهای وابسته وجود دارد؛ به نشان داد که تفاوت معناداری بین گروه   3نتایج جدول  

هاتلینگ   T²(،  3۲۷/0(، لامبدای ویلکس )6۷3/0های آماری از جمله پیلایی )بود. شاخص  00۱/0ها کمتر از  معناداری در تمامی آزمون

دهنده تأثیر قوی مداخله بر  نشان   65۷/0( همگی این تفاوت را تأیید کردند. همچنین اندازه اثر برابر با  668.۲ی روی )( و ریشه 668/۲)

 متغیرهای مورد بررسی است.  
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 مورد مطالعه یرهایاثر درمان بر متغ یجهت بررس یریچندمتغ انسیکووار  نتایج تحلیل .4جدول  

 متغیر منبع 
مجموع  

 مجذورات 

درجه  

 آزادی

میانگین  

 مجذورات 
 Fمقدار 

سطح  

 معناداری 

 مجذور 

 اتا

توان  

 آماری

 

 پیش آزمون 

 ۱۷5/0 ۲0۷/0 ۱06/0 ۷۷6/۲ ۲۲9/44 ۱ ۲۲9/44 اختلال خواندن 

 3۲5/0 095/0 ۲54/0 096/۱ 68/۱۱ ۱ 68/۱۱ حساب کردن 

 ۲35/0 ۱00/0 ۱8۷/0 564/۱ 096/۱6 ۱ 096/۱6 یشناخت اجتماع

 3۲۱/0 ۱65/0 ۱43/0 554/۲ ۷۷4/34 ۱ ۷۷4/34 ی اضطراب اجتماع

 ۱98/0 064/0 ۱38/0 3۲3/۲ ۷3۷/39 ۱ ۷3۷/39 عملکرد فضایی 

 ۲00/0 ۱34/0 ۱۲۷/0 56۷/۲ 664/34 ۱ 664/34 ی بدن   یپرخاشگر

 ۲43/0 ۲43/0 089/0 ۲۲5/3 33۱/56 ۱ 33۱/56 ی کلام یپرخاشگر

 ۱89/0 089/0 ۲3۲/0 436/۱ 55۷/۱۲ ۱ 55۷/۱۲ خشم

 ۱۱۲/0 ۱۱3/0 ۱56/0 ۲35/۲ 009/۲۷ ۱ 009/۲۷ خصومت 

 گروه

 600/0 586/0 00۱/0 ۱86/43 884/445 ۱ 884/445 اختلال خواندن 

 ۱8۷/0 ۱3۲/0 ۱54/0 ۷۷9/۱ 096/۱۲ ۱ 096/۱۲ حساب کردن 

 ۷09/0 6۷3/0 00۱/0 888/53 33۷/549 ۱ 33۷/549 یشناخت اجتماع

 454/0 4۲3/0 00۱/0 ۱۱8/3۲ ۲3۱/3۲8 ۱ ۲3۱/3۲8 ی اضطراب اجتماع

 ۱۷8/0 ۱6۷/0 064/0 5۷8/۲ 99۲/۱8 ۱ 99۲/۱8 عملکرد فضایی 

 ۷84/0 655/0 00۱/0 990/3۷ ۱۱6/54۷ ۱ ۱۱6/54۷ ی بدن   یپرخاشگر

 6۷3/0 5۲۲/0 00۱/0 ۲95/34 99۷/435 ۱ 99۷/435 ی کلام یپرخاشگر

 564/0 465/0 00۱/0 690/۲۷ 995/399 ۱ 995/399 خشم

 ۱6۷/0 ۱45/0 089/0 ۱۲4/۲ 880/۱4 ۱ 880/۱4 خصومت 

 خطا 

     003/۱۲ ۲۷ 096/3۲4 اختلال خواندن 

     ۷۲4/5 ۲۷ 55۷/۱54 حساب کردن 

     440/۷ ۲۷ 906/۲00 یشناخت اجتماع

     958/9 ۲۷ 8۷4/۲68 ی اضطراب اجتماع

     683/6 ۲۷ 45۷/۱80 عملکرد فضایی 

     69۱/8 ۲۷ 664/۲34 ی بدن   یپرخاشگر

     ۱۲3/6 ۲۷ ۲8۷/۱65 ی کلام یپرخاشگر

     084/۱۲ ۲۷ ۲۲6/3۲6 خشم

     530/6 ۲۷ 3۲3/۱۷6 خصومت 

  

متغیرهای اختلال خواندن  طور مشخص، در  که اثر گروه )مداخله( بر برخی متغیرهای وابسته معنادار است. به نشان داد    4جدول    نتایج

(۱86/43=F  ،00۱/0=p    586/0و  =η² ( اجتماعی  )η²=  6۷3/0و    F  ،00۱/0=p=888/53(، شناخت  اجتماعی  اضطراب   ،)۱۱8/3۲=F  ،

00۱/0=p    4۲3/0و  =η²( بدنی  پرخاشگری   ،)990/3۷=F  ،00۱ /0=p    655/0و  =η²( کلامی  پرخاشگری   ،)۲95/34=F  ،00۱/0=p    و

5۲۲/0  =η²( و خشم )690/۲۷=F  ،00۱/0=p    465/0و  =η²دهنده اثربخشی بالای  ها مشاهده شد که نشان ( تفاوت معناداری بین گروه

هاست. در مقابل، متغیرهایی  ( نیز بیانگر قدرت مناسب آزمون برای کشف تفاوت 4/0مداخله است. توان آماری بالا در این متغیرها )بیش از  

ها در (، که بیانگر عدم تأثیر مداخله بر این شاخص p>05/0فاوت معناداری نشان ندادند )مانند حساب کردن، عملکرد فضایی و خصومت ت

 سطح آماری قابل قبول است. 
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 آموزان مبتلا به اختلال یادگیری یادگیری و پرخاشگری دانشنقاشی درمانی مبتنی بر رنگ بر مشکلات  ی اثربخش

The Effectiveness of Color-Based Painting Therapy on Learning Disabilities and Aggression in Students with Learning … 

  

 
 

 گیری بحث و نتیجه
 

اختلال    مبتلا بهآموزان  دانش   یو پرخاشگر   یر یادگیبر رنگ بر مشکلات    یمبتن  یدرمان  ینقاش  یاثربخشهدف تعیین  با  حاضر  پژوهش  

بهبود معنادار در عملکرد خواندن، ارتقای شناخت  باعث  بر رنگ    ی مبتن  یدرمان  ینقاشنتایج پژوهش نشان داد که    انجام شد.ی  ریادگی

مدی قلعه و همکاران  این یافته با نتایج اح.  شهر شیراز شد  اختلال یادگیری  مبتلا بهاجتماعی و کاهش اضطراب اجتماعی در کودکان  

در   بود.همسو    (۱40۱اسماعیلی )( و  ۲0۲4مارتینز ورز و همکاران )(؛  ۲0۲4(؛ ژانگ و همکاران )۲0۲5)  دیودهار(؛ بابهولکار و  ۲0۲5)

های دیداری ـ فضایی و هماهنگی حرکتی ظریف درمانی موجب تقویت پردازش نقاشی توان اذعان کرد  تبیین این یافته از پژوهش حاضر می

ها و اشکال، نمادها و حروف را  ویژه زمانی که کودک از طریق رنگاسی مهارت خواندن هستند؛ به شود که این دو مؤلفه از زیربناهای اسمی

گردد. افزون بر این، در فرآیند نقاشی،  کند، فرایند تشخیص دیداری، تمایز حروف و درک کلمه برای او تسهیل می در ذهن بازسازی می 

دهد که این عوامل در بهبود توجه انتخابی و حافظه کاری  جزئیات را انجام میصورت ناخودآگاه تمرین تمرکز، دقت و پیگیری  کودک به

. استفاده از رنگ و تصویر در  (۱40۱اسماعیلی،  )   دیداری مؤثر بوده و در نهایت بر ارتقای مهارت خواندن و درک مطلب تأثیر مثبت دارد

ی ماهیت نمادین آن، فرصتی برای تقویت تفکر انتزاعی و  واسطه دهد بلکه به  تنها توجه و تمرکز ذهنی کودک را افزایش می نقاشی، نه

ی  از سوی دیگر، کاهش معنادار در مؤلفه.  های شناختی لازم برای یادگیری زبان و خواندن استآورد که از پایهتصویرسازی ذهنی فراهم می

ودافشایی و برقراری ارتباط غیرکلامی ایمن را فراهم  درمانی فرصت ابراز هیجان، ختواند ناشی از آن باشد که نقاشی شناخت اجتماعی می 

اند،  های اجتماعی و تنظیم هیجان دچار مشکل اختلال یادگیری معمولاً در درک احساسات دیگران، تشخیص نشانه   مبتلا بهکند. کودکان  می

ین بیان کرده و در نتیجه درک هیجانی و  های زبانی پیچیده، احساسات خود را به شکل نماداما در فرآیند نقاشی، بدون نیاز به مهارت 

همچنین، در جریان کار هنری، کودک با مشاهده و تفسیر نقاشی  (.  ۲0۲4)مارتینز ورز و همکاران،    یابدتوانایی همدلی آنان افزایش می

کند.  اجتماعی را تقویت میها بنگرد؛ این امر رشد نظریه ذهن و انعطاف شناختی  گیرد چگونه از منظر دیگران به موقعیتدیگران یاد می

های اجتماعی، افزایش احساس  کنندگان در جلسات نقاشی باعث بهبود مهارت علاوه بر این، فضای گروهی و تعامل با درمانگر یا دیگر شرکت 

می  ارزشمندی  و  تعلق  بینپذیرش،  نفس  به  اعتماد  تقویت  و  اجتماعی  انزوای  کاهش  به شکل  که  می شود  بروز  نهایت،  در  .  یابدفردی 

کند که در آن کودک احساس امنیت روانی کرده  درمانی محیطی غیرتهدیدکننده، آزاد و مبتنی بر پذیرش بدون قضاوت فراهم می نقاشی 

سازی سیستم عصبی پاراسمپاتیک  ی دست، موجب فعال ها و حرکات آزادانه کاهد. فرآیند نقاشی با استفاده از رنگ و از ترس ارزیابی منفی می

شود که احساس آرامش، تسکین و کاهش اضطراب را در پی دارد. همچنین، تجربه موفقیت در خلق آثار  تنش فیزیولوژیک می   و کاهش

دهد  هنری و دریافت بازخورد مثبت از درمانگر و همسالان، حس کارآمدی شخصی، شایستگی و کنترل بر محیط را در کودک افزایش می

درمانی از مسیرهای شناختی، هیجانی، اجتماعی و  کاهد. بدین ترتیب، نقاشی کافی بودن در جمع می های اجتماعی و احساس نا و از نگرانی 

 مبتلا بهفیزیولوژیک، توانسته است به بهبود معنادار در عملکرد خواندن، ارتقای شناخت اجتماعی و کاهش اضطراب اجتماعی در کودکان  

 (. ۲0۲5)احمدی قلعه و همکاران،    اختلال یادگیری منجر شود

  و خشم   یکلام  یپرخاشگر   ،ی بدن  یابعاد پرخاشگر   کاهش میانگین  باعثبر رنگ    یمبتن  یدرمان  ینقاش   که  یافته دیگر پژوهش نشان داد

نتایج احشهر شیراز شده است.    اختلال یادگیری  مبتلا بهدر کودکان   با  )این یافته  بابهولکار و دیودهار ۲0۲5مدی قلعه و همکاران    (؛ 

توان بیان کرد  در تبیین این یافته می  بود.همسو    (۱40۱اسماعیلی )( و  ۲0۲4مارتینز ورز و همکاران )(؛  ۲0۲4(؛ ژانگ و همکاران )۲0۲5)

 هیکاغذ تخل  یرو  منیو ا  نی صورت نمادخود را به  ینشده انیب  ای  شدهکوب سر  جاناتیتا ه  دهدی ها به کودک امکان مو کار با رنگ  ینقاشکه  

  جانات یه  یبرا   کنندهمیو تنظ  نیگزینقش جا  ند،یفرآ  نیداشته باشد. ا  یکلام  ایپرخاشگرانه    یبه استفاده از رفتارها  یازیکه نکند، بدون آن 

اثر مستق. رنگکندیم  فایا  یمنف آبآرام   یهادارند؛ رنگ  ی جانیو ه  ی عصب  ستم یبر س  میها  سبز و بنفش موجب کاهش    ،یبخش مانند 

مارتینز ورز و  ) دهندی تند و پرخاشگرانه را کاهش م یاحتمال بروز رفتارها جهیو در نت شوندی م یری پذکیو تحر  کیولوژیزیف یختگیرانگب

بخش  خلاقانه و لذت  یتیفعالها، توجه خود را از منبع تنش به  ها و فرمرنگ   بیکودک با تمرکز بر ترک  ،ی. در خلال نقاش(۲0۲4همکاران،  

  ی اعضا   گری. تعامل مثبت با درمانگر و دآوردی م  نییخشم را پا  یر یپذو واکنش   یجانیه  یختگیسطح برانگ  ی عیطور طبکه به  کندیمنتقل م

نقاش در جلسات  غ  یهمدل  رش،ی پذ  یتجربه  ،یدرمانی گروه  بازخورد  تقو  یضاوترقی و  در کودک  ا  کندی م  تیرا  باعث  احساس    شیفزاو 

  ی ستگ یحس کنترل، شا  یخلق اثر هنر   ندیفرآهمچنین  .  شودیدفاع از خود م   ایجلب توجه    یبه ابراز پرخاش برا   ازیو کاهش ن  یارزشمند 

  ت، یو خشم همراه است. در نها  یبا کاهش ناکام  ،یـ رفتار  یو شناخت  یلیتحلروان   دگاهیکه از د  دهدی م  شیو تسلط را در کودک افزا
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خود را   یمنف جاناتیچگونه ه آموزدی به کودک م ،یو ارتباط یجانیه ،یشناختییبایابعاد ز بیترک قی بر رنگ، از طر یمبتن یدرمانی نقاش

و خشم در گروه    یکلام یپرخاشگر  ،یبدن ینمرات پرخاشگر نی انگیصورت کاهش در مامر به  نیکند و ا میبه شکل سازنده و خلاقانه تنظ

 (.  ۲0۲4ژانگ و همکاران،  )  منعکس شده است  کنترلنسبت به گروه    شیآزما

درمانی مبتنی بر رنگ تأثیر معناداری بر بهبود عملکرد شناختی و هیجانی کودکان  طورکلی، نتایج پژوهش حاضر نشان داد که نقاشی به

های دیداری ـ فضایی، افزایش تمرکز و تسهیل بازنمایی ذهنی نمادها و کلمات، یری دارد. این مداخله با تقویت پردازش اختلال یادگ  مبتلا به

زمان از طریق ایجاد فضایی امن برای ابراز احساسات و تخلیه هیجانی، کاهش چشمگیری در  موجب کاهش مشکلات خواندن شد و هم

درمانی  های ارتباطی، همدلی و احساس ارزشمندی، نقاشی ایجاد کرد. همچنین، با تقویت مهارت   های پرخاشگری بدنی، کلامی و خشممؤلفه 

درمانی مبتنی بر  ها بیانگر آن است که نقاشیبه بهبود شناخت اجتماعی و کاهش اضطراب اجتماعی در این کودکان کمک نمود. این یافته

 .  شودودکان با اختلالات یادگیری محسوب می رنگ، ابزاری مؤثر برای رشد عاطفی، رفتاری و تحصیلی ک

مدت  آموزان مراکز اختلال یادگیری شهر شیراز و کوتاه توان به محدود بودن جامعه آماری به دانش های این پژوهش می از محدودیت 

شود که نتوان در خصوص  یاز سوی دیگر عدم وجود دوره پیگری سبب م سازد.  پذیری نتایج را محدود می بودن مداخله اشاره کرد که تعمیم

های فردی در هوش و  همچنین، متغیرهایی مانند حمایت خانوادگی، تفاوت درمانی مبتنی بر رنگ در طول زمان نظر داد. اثربخشی نقاشی

گیری در  هو استفاده از نمون  درمانی تأثیرگذار باشندتوانند بر اثربخشی نقاشیاند که میخلاقیت، و تجارب هیجانی پیشین کنترل نشده 

های  شود در مطالعات آینده، از طرح های پژوهش، پیشنهاد می بر اساس یافتهها را با مشکل مواجه خواهد ساخت.  دستری نیز تعمیم یافته

ز  بررسی گردد. ا  مبتنی بر رنگ  درمانیهای سنی مختلف استفاده شود تا پایداری اثرات نقاشیتر در شهرها و گروه های بزرگ طولی و نمونه 

ای در مدارس و مراکز اختلال یادگیری  های مداخله درمانی مبتنی بر رنگ به عنوان بخشی از برنامه شود نقاشینظر کاربردی، پیشنهاد می 

 .های تحصیلی، به کاهش مشکلات هیجانی و پرخاشگری کودکان نیز کمک کندکار گرفته شود تا علاوه بر بهبود مهارتبه
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