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Abstract 

The aim of this study was to investigate the effect of Cognitive rehabilitation 

traning (CTR) on Executive functions and attention in students with lrarning 

problem. In an experimental study with pre-test, post-test and control group, 

42 students with LP were selected through convenient sampling method. They 

were randomly assigned to the experimental and control groups. The 

experimental group underwent two months’of intervention and the scores of 

the Behavior Rating Inventory of Executive Functions (BRIEF), and 

the Stroop Color and Word Test (SCWT) were gathered in both groups before 

and after the intervention and in one month follow up. The data was analyzing 

by the statistical test of mixed variance analysis. The results in the post-test 

and follow-up stages showed that there is a significant difference between the 

two experimental and control groups, in terms executive functions, and 

attention. This means that the experimental group who underwent the 

intervention program had significant improvement in the post-test phase in 

terms of executive functioning and attention. the changes made during the 

follow-up phase remained consistent. Also, based on the results obtained, 

cognitive rehabilitation intervention did not significantly affect the emotional 

regulation index of students with the LP. The results of this study indicate the 

effectiveness of a designed cognitive rehabilitation program on executive 

function, and attention of students with LP; therefore, considering these 

findings and the mechanism, the effectiveness of this intervention method can 

have appropriate therapeutic effects on reducing cognitive and psychological 

problems and improving the quality of life of student with LP.  
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مشکل  دارای آموزاندانشهای اجرایی و توجه کارکردشناختی بر بخشیتوان ۀمداخل تأثیر

 یادگیری

 2هادی پرهون، 1کمال پرهون

 . ایران تهران، ،خوارزمی دانشگاه ،شناختی شناسیروانپژوهشگر پسادکتری  .1

 h.parhoon@razi.ac.ir. ایران ،کرمانشاه دانشگاه رازی، ،شناسیروانگروه  (مسئول نویسندۀ). 2
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 یدیکل واژگان

 شناختی،  بخشیتوان

کارکردهای اجرایی، توجه، 

 مشکل یادگیری

 دهیچک

شناختی بر بهبود کارکردهای اجرایی  بخشیِتوان ۀمداخل تأثیر یبررسپژوهش حاضر با هدف 

-آزمونپیشمایشی آز انجام شد. در یک طرح مشکل یادگیری دارای آموزاندانش و توجه

کم آموزاندانشنفر از  42 یری دردسترسگبا روش نمونه کنترل و پیگیریبا گروه  آزمونپس

پیشرفت مدارس ابتدایی شهر تهران انتخاب و به صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل 

 اسیمقشناختی دریافت کردند.  بخشیتوان ۀجلسه مداخل 12گمارش شدند. گروه آزمایش 

، آزمونپیشدر مراحل استروپ  هواژرنگ ـ بندی رفتاری کارکردهای اجرایی و آزمون درجه

ها با استفاده از آزمون تحلیل و یافتهشد دو گروه اجرا برای  ۀپیگیری یک ماه و آزمونپس

آزمایش و  ها نشان داد که بین دو گروهِمورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. یافتهه آمیخت واریانسِ

دهی ، پایش تکلیف، سازمانریزیبرنامهکاری،  ۀدر متغیرهای بازداری، آغازگری، حافظ ،رلکنت

داری وجود دارد. بدین معنا که گروه و پیگیری تفاوت معنی آزمونپسمواد و توجه در مراحل 

در کارکردهای  آزمونپس ۀدر مرحل ،دریافت کردند را شناختی بخشیِتوان ۀآزمایش که مداخل

نسبت به گروه کنترل نشان دادند که تغییرات ایجاد شده در  عملکرد بهتری ،توجه و اجرایی

مداخلۀ  ،دست آمدهاساس نتایج به همچنین بر پیگیری نیز پایدار بوده است.مرحلۀ 

 نشان نداد. آموزاندانشاین  و کنترل هیجانیجابجایی معناداری بر  تأثیر شناختیِ بخشیِتوان

بخشی توان مداخلهتوان چنین گفت که استفاده از به دست آمده می با توجه به یافته های

بهبود پیشرفت تحصیلی دانش آموزان دارای  و مشکلات شناختیدر جهت کاهش  ،شناختی

 موثر باشد. تواند مشکل یادگیری می
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 مقدمه

مشکلات حوزۀ کاوی مبانی نظری و پژوهشی در پیشینه 

حاکی  آموزاندانشتر از انتظار تحصیلی و پیشرفت پایین

است که  آموزاندانشاز وجود گروهی پرجمعیت از 

ها را قدر شدید است که بتوان آننه آن هاآنمشکلات 

اختلال یادگیری ویژه به حساب آورد و نه طبقۀ جزء 

یا ناتوانی 1کارکرد هوش مرزیهای تشخیصی ملاک

حسن آبادی )پرهون، علیزاده،  کنندرا دریافت می 2هوشی

 شدهانجامی هاپژوهش ۀنیشیپ(. در 1397و دستجردی، 

، ناتوانی 3ی یادگیریهااختلالدر این حوزه اصطلاحات 

ی یکدیگر جابهاغلب   5و مشکلات یادگیری 4یادگیری

با بسیاری  جهات اما از ؛ رندیگیمقرار  استفاده مورد

بیشتر یک  «اختلال» ۀمتفاوت هستند. واژ گریکدی

راهنمای  که در طورهمانپزشکی است.  اصطلاح

 6ویراست پنجم -ی روانیهااختلالتشخیصی و آماری 

ی بندطبقه( و 2013ی آمریکا، پزشکروانانجمن )

ویراست  -و مشکلات بهداشتی هایماریبی المللنیب

 ( مورداستفاده2018سازمان جهانی بهداشت، ) 7یازدهم

قانونی است  حاصطلایک  «ناتوانی»واژۀ  .است قرارگرفته

است )قانون افراد  ذکرشده 8که در قانون افراد با ناتوانی

(. درواقع این اصطلاح برای واجد شرایط 2016باناتوانی، 

ی  ویژه لازم هاتیحمابودن جهت دریافت خدمات و 

ی هایناتوانبا  آموزاندانشاساس شواهد موجود بر .است

ت آموزش خدماۀ کنندافتیدرگروه  نیتربزرگیادگیری 

 .شوندیمویژه محسوب 

 «مشکلات یادگیری»یا دارای  «پیشرفتکم» آموزاندانش

از  هستند که به دلایل متعدد آموزاندانشگروهی از 

یجانی، ه-ی، اجتماعیشناختروانجمله مشکلات رفتاری، 

انگیزشی، آموزش با استفاده از زبان دوم، آموزش ناکافی، 

، جدایی و اکارآمدندرسی برنامۀ، حد از شیبغیبت 

مشکلات اقتصادی والدین قادر به یادگیری مناسب با 

                                                           
1 borderline intellectual functioning 
2 intellectual disability 
3  learning disorders 
4  learning disability 
5  learning difficulty 
6  Diagnostic and Statistical Manual of Mental    

   Disorders, 5th Edition: DSM-5 
7 International Statistical Classification of Diseases  

   and Related Health Problems 11th Revision 
8  Right of Persons with Disabilities Act 

و کسب موفقیت تحصیلی نیستند.  سطح سنی خود

ی هاتیحمااگر  آموزاندانشاساس شواهد موجود این بر

دریافت کنند، پتانسیل  هلازم و آموزش مبتنی بر یافت

بررسی . دارند راپیشرفت متناسب با سطح سنی خود 

اختلال یادگیری هشی حاکی از آن است که، شواهد پژو

 چندعاملیتحولی پیچیده و  -ویژه یک وضعیت عصب

 ضعفاشی از نمشکل یادگیری بیشتر  کهیدرحال ،است

مبانی نظری موجود . کاوش استمحیطی فقر  و آموزشی 

یک وضعیت  هاختلال یادگیری ویژحاکی از آن است که 

ی، شناختعصبلف ی مختهاحوزهپایدار و فراگیر است که 

-حرکتی و اجتماعی-ی، حسیشناختزبانشناختی، 

کند، ولی ضعف و پیشرفت تحصیلی یمهیجانی را درگیر 

 ،با مشکل یادگیری آموزاندانشتر از انتظار در پایین

و  تربیتی، محیطی و آموزشی دارد )پرهون منشأیشتر ب

 (.1398، همکاران

ی که نمرات انآموزدانشبر مبنای شواهد پژوهشی موجود 

ی پیشرفت تحصیلی معتبر و هاآزموندر  هاآنتحصیلی 

 عنوانبهقرار گیرد  25درصدی  ۀتر از رتبهنجار مرجع کم

ی که نمرات آموزاندانشپیشرفت( و کم)مشکل یادگیری 

اختلال  عنوان بهباشد  10درصدی  ۀکمتر از رتب هاآن

 کتز وشوند )وود، احمد، یمی بندطبقهیادگیری ویژه 

بودن علل  چندعاملی(. ولی  با توجه به 2020، 9موریسون

تحولی و این که ماهیت هر اختلال های عصباختلال

رو، این ، از11است تا گسسته و کیفی 10پیوسته و کمی

انتخاب هر نقطه برش به عنوان ملاک تمایز تا حدودی 

، 12، وان درلیج و دجانگای است )وان برگنسلیقه

ای از مشکلات تشخیصی قسمت عمده تقیدر حق(. 2014

 های مثبت و منفی کاذبتشخیص جمله ازاین حوزه 

برش و مرز واقعی جهت تمایز  ۀناشی از نبود نقط فراوان

 ۀاختلال یادگیری از مشکل یادگیری است. توصی

فلچر، لیون، فوکس و   جمله ازمتخصصان این حوزه 

 کهنیایا  هابرش ۀاین است که نقط (2019)13زبارن

اطمینان یک نقطه  ۀبالا انتخاب شوند یا فاصل کمابیش

های زیرا تشخیص ؛قرار گیرد استفاده موردبرش ویژه 

                                                           
9  Woods, Ahmed, Katz, and Morrison  
10 continuous and quantitative 
11 discrete and qualitative 
12  van Bergen, van der Leij, & de Jong 
13 Fletcher, Lyon, Fuchs, & Barnes 
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های منفی کاذب کمتر مثبت کاذب نسبت به تشخیص

 .هستند بارانیزو  کنندهنییتع

به ترک تحصیل  دتوانمیعملکرد ضعیف تحصیلی 

 توانمیآن  منجر شود که  از پیامدهای منفی آموزاندانش

به محدودیت در انتخاب شغل مناسب در بزرگسالی و 

هیجانی و سلامت روان در افراد  -مشکلات جدی اجتماعی

اساس بر (. 200و همکاران،  1پیرسون -اشاره کرد )باتین

ضعیف اغلب با ضعف تحصیلی شواهد پژوهشی، عملکرد 

های شناختی از جمله کارکردهای اجرایی همراه تواناییدر 

 آموزاندانش(. درواقع 2011، 2ست )بست، میلر و ناگلریا

 نیز با کارکردهای اجرایی بهتر پیشرفت تحصیلی مناسبی

شواهد پژوهشی  .(2019، 3ویلبی، وایلی و لیتلدارند )

ل یادگیری در با مشک آموزانِدانشحاکی از آن است که 

(، شاخص1398پرهون و همکاران، کارکردهای اجرایی )

پرهون و حسن کاری و سرعت پردازش هوش) ۀی حافظها

کاری و سرعت  ۀله، حافظئ(، حل مس1398آبادی، 

( دارای مشکلات 1398پردازش )پرهون و همکاران، 

 هایمداخلهرو، ضرورت انجام متعددی هستند. از این

به شدت  آموزاندانششناختی جبرانی برای این گروه از 

ش خالی پژوه ۀو جای آن در پیشین شودمیاحساس 

 است. 

های شناختی ای از تواناییمجموعهیی به کارکردهای اجرا

که افراد را جهت انجام رفتارهای  شودمیسطح بالا گفته 

، 4رسانند )زلازو و کالرسونمبتنی بر هدف یاری می

 ۀکنند(.  کارکردهای اجرایی و ساختارهای حمایت2012

ت های نخسپیشانی در سالمغزی به ویژه قشر پیش

کند و در نوجوانی به کودکی به سرعت شروع به رشد می

؛ کارلسون، زلازو و 2013دیاموند، رسند )پختگی لازم می

رابطۀ (. کارکردهای اجرایی در کودکان 2013فاجا، 

( و 2010، 5نزدیکی با پیشرفت تحصیلی )آلوی و آلوی

، گاترکول، کیرکود رفتارهای مرتبط با مدرسه دارد )آلوی

(. نقص 2006، ، لامونت و آلوی؛ گاترکول2009، 6و الیوت

در کارکردهای اجرایی از جمله دلایل اصلی ضعف و 

                                                           
1 Battin-Pearson 
2 Best, Miller, & Naglieri 
3 Willoughby, Wylie, Little 
4 Zelazo & Carlson 
5 Alloway, & Alloway 
6 Gathercole, Kirkwood, & Elliott 

با مشکلات  آموزاندانشپیشرفت پایین تر از انتظار در 

(. با وجود اهمیت 2019تحصیلی است )زانگ و همکاران، 

انکارناپذیر کارکردهای اجرایی پرسشی که ذهن 

زه را درگیر کرده است پژوهشگران و متخصصین این حو

سطح کارکردهای اجرایی را  توانمیچگونه  این است که

ارتقاء بخشید. پیشنهاد پژوهشگران این است که آموزش و 

گیری ی مربوط به مدرسه، عملکرد تکالیف اندازههافعالیت

و  7باکر) دهندمیقرار  تأثیرکارکردهای اجرایی را تحت 

(. افزون 2017، 8نگ؛ برود، بانگی، شی2015همکاران، 

براین، مطالعات انجام شده شواهدی در جهت تحول در 

کارکردهای اجرایی با استفاده از الزامات ویژه در کودکان 

باراگی و ؛ 2014اند )بلایر و راور، هدبستانی به دست آورد

، 2008و همکاران،  ؛ راور2007، ؛ دیاموند2008همکاران، 

ی تنها از طریق درواقع، کارکردهای اجرای(. 2011

بلکه حجم ؛ یابندی مدرسه و تحصیلی ارتقاء نمیهافعالیت

دهد که وسیعی از مطالعات انجام شده نشان می

بسیار  دتوانمیشناختی هدفمند در این زمینه  هایمداخله

 (. 2019کارساز باشد ) زانگ و همکاران، 

و کنترل مهاری دو کارکرد اساسی زیربنایی  حافظۀ کاری

(. 2013شوند )دیاموند، دهای شناختی محسوب میعملکر

ای در فرایندهای کنندهنقش مهم و تعیین حافظۀ کاری

شناختی انسان دارد و به توانایی افراد در ذخیره و پردازش 

مان محدود و های حسی برای زهاطلاعات از درون داد

(. همچنین، ارتباط 2000، 9بدلیکوتاهی اشاره دارد )

؛ فرای و 2010، 11)اینگل 10سیالنزدیکی با هوش 

؛ موگل، لووت، 2002و اینگل،  13؛  کین2000، 12هیل

( و عملکرد تحصیلی 2008، 14استاوسکی و اسلیوینسکی

، 15دارد ) بلانکن شیپ، اونیل، روس و بل آموزاندانش

؛ 2013، 16؛  باس، ون، کریسبرگن و لویت2015

سارمینتو،  -؛ اگلیسیاس2012، 17دامونتیل و کلینبرگ

                                                           
7 Baker 
8 Brod, Bunge, & Shing 
9 Baddeley 
10 fluid intelligence 
11 Engle 
12 Fry & Hale 
13 Kane  
14 Mogle, Lovett, Stawski, & Sliwinski 
15 ankenship, O’Neill, Ross, & Bell 
16 Bos, Ven, Kroesbergen, & Luit 
17 Dumontheil & Klingberg  
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حافظۀ (. سیستم اجرایی مرکزی 2015، 1وپز و رودریگزل

را در رمزگذاری و بازیابی اطلاعات و هماهنگی در  کاری

(. 2017و همکاران،  2کند )چنمدیریت توجه کمک می

کارکردهای اجرایی این است  دلیل توجه قابل ملاحظه به

های شناختی اساس شواهد پژوهشی این تواناییکه بر

 توانمیهای مناسب ند و با انجام مداخلهپذیر هستانعطاف

ها را ارتقا داد )ژانگ، وانگ، زاهو، یانگ، بوسچ سطح آن

 (.  2019، 3کوهل و جاگی

های درمانی پزشکی امروزه با وجود انواع متعددی از روش

سوی بعد دیگری از هشناختی، توجه پژوهشگران بو روان

 بخشیانتو تحت عنوانهای عصب تحولی درمان اختلال

ای از شامل مجموعهشناختی جلب شده است که 

صورت ساختاریافته و ها و تمریناتی است که بهآموزش

های افراد مورد استفاده قرار در ارتباط با نقصمنسجم 

ی هامهارتارتقاء طیف وسیعی از آن  هدفو گیرد می

ی اجرایی، ادراک، توجه، کارکردها جمله از شناختی

و  ریزیبرنامه، هئلمسگیری، حافظه، حل گیری، یادتصمیم

 هاپژوهش(. نتایج 2013، 4)گالتی و ریگبی است استدلال

حاکی از آن است که این روش درمانی در افزایش کارکرد 

ی مغزی، ضخامت قشر مغز و هاشبکهمغز، ارتباطات 

و  5تاکوچیاست ) مؤثری عصبی هادهندهانتقالعملکرد 

، دریکوند و وهش عزیزینتایج پژ(. 2010همکاران، 

 ۀمداخل تأثیر( حاکی از آن بود که  2018) سپهوندی

با اختلال  آموزاندانششناختی بر توجه پایدار  بخشیتوان

یادگیری بیشتر از نوروفیدبک است. همچنین پژوهش شاه 

( حاکی از 1398حجازی و اسدزاده ) حسینی، انتصارفونی،

هوش غیرکلامی، شناختی بر  بخشیتوان ۀمداخلاثربخشی 

با اختلال ریاضی  آموزاندانشتوجه و پیشرفت تحصیلی 

بود.  افزون براین، شواهد پژوهشی حاکی از  اثربخشی این 

های شناختی در ای در ارتقاء سطح تواناییمداخلهروش 

های عصب تحولی از جمله اختلال نقص دیگر اختلال

ی، اوریادی، هادیان فر و قاسم)است  فعالیبیش-توجه

؛ 1394نجارزادگان، نجاتی، امیری و شریفیان، ؛ 1398

نتایج  ،(. در این راستا2017، نجاتی و شریفیآصفی، 

                                                           
1 Iglesias-Sarmiento, Carriedo-López, &  

   Rodríguez-Rodríguez 
2 Chen 
3 Zhang, Wang, Zhao, Yang, Buschkuehl, Jaeggi 
4 Galletly & Rigby  
5 Takeuchi 

مثبت  تأثیرنیز  مندنظاممطالعات فراتحلیل و مرور 

با مشکلات  برای کودکانِ ،شناختی بخشیتوان هایمداخله

را های عصب تحولی رکزی و اختلالسیستم اعصاب م

، آن و 2014)روبینسون و همکاران،  کندتأیید می

 (.2019، 7، تکاکس و کاسای2018و  2017، 6هوانگ

با توجه به اهمیت کارکردهای شناختی در پیشرفت 

تحصیلی،  کفایت اجتماعی،  تنظیم هیجان و به طور کلی 

با مشکل  آموزانِدانشسلامت روان و کیفیت زندگی 

مینه، یادگیری و کمبود مطالعات کاربردی در این ز

قابلیت خودآموزی  که درمانیندرمانی و روا یهامداخله

و در صورت نیاز، توسط خود فرد به کار برده شوند، دارند 

در اولویت قرار دارند. زیرا، شواهد پژوهشی نیز نشان 

های درمانی به فرد حس که چنین تکنیک دهندمی

ترس توانایی فرد برای مقابله با اسو  بخشندمی خودکنترلی

ترین (. بنابراین، مهم2018)نیکولز،  دهندمیرا افزایش 

کضرورت و اهمیت پژوهش حاضر، لزوم شناسایی تکنی

های درمانی مؤثر و در عین حال ساده، دردسترس و 

یادگیری است.  با مشکلِ آموزاندانشغیرتهاجمی برای 

یادشده،  ۀنتایج مثبت از مداخلمشاهدۀ زیرا، در صورت 

وش مذکور را به عنوان راهکار درمانی و توانر توانمی

با مشکل یادگیری و کادر درمانی  آموزاندانشبخشی، به 

درمان و توانمندسازی آنان  برایمرتبط با این کودکان، 

معرفی نمود و آثار منفی و آسیب و ضررهای فردی، 

خانوادگی و اجتماعی و اقتصادی ناشی از این مشکلات را 

از طرفی دیگر تعیین کارآمدی داد. تا حد ممکن کاهش 

برای ، شناختی بخشیِتوان ی مختلفِهاپروتکل

یادگیری، این فرصت را در اختیار  با مشکلِ آموزاندانش

روان  شناسان، مشاوران، معلمان و متخصصین سلامتِروان

درمان  جهتی بیشتری هاانتخابتا  دهدیمها قرار آن

این  شناختیروانو ی شناختی هااختلالانواع مختلف 

 در اختیار داشته باشند.  آموزاندانشگروه از 

با مشکل یادگیری به عنوان یک گروه  آموزاندانش

ان نیازمند توجه و دریافت پرجمعیت در مدارس ایر

بدون شک هستند.  آموزشی -جدی روانی هایمداخله

شکست یک فرد  تنها آموزدانششکست تحصیلی یک 

ه تبعات سنگین آن برای جامعه تا ، بلکشودمینمحسوب 

                                                           
6 Ahn & Hwang  
7 Takacs & Kassai  
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درواقع  است. ریناپذجبرانباقی خواهد ماند و امری  هاسال

مشکلات تحصیلی در این گروه در صورت نادیده گرفتن و 

 هایمداخلهای چندگانه و به دنبال آن هعدم انجام ارزیابی

 ،اختیهای مختلف از جمله شنمبتنی بر نیاز در حوزه

که به باشد اختلال یادگیری  یک درآمدپیش دتوانمی

های مدت هزینهاختلال مزمن و طولانی عنوان یک

اقتصادی برای فرد، خانواده و اجتماع  در  -هنگفت روانی

 تأثیر یبررسبا هدف  پژوهش حاضر ،روپی دارد. از این

کارکردهای اجرایی و  شناختی بر بهبود بخشیتوان مداخلۀ

 دگیری انجام شد.با مشکل یا آموزانِدانشتوجه 

 

  روش

 -آزمونپیشبا  آزمایشیدر قالب یک طرح  ژوهش حاضرپ

 همراه با گروه کنترل و پیگیری انجام شد. آزمونپس

-12 آموزاندانششامل تمامی  ی این پژوهشآمار ۀجامع

. از بود پیشرفت در مدارس ابتدایی شهر تهرانکم سال 8

اس ارزیابی اسای مشکل یادگیری بردار آموزاندانشبین 

کیفی  -ها و کارنامه توصیفیلمجامع تشخیصی، گزارش مع

شرکت در پژوهش غربال شدند  جهتآموز دانش 73ها، آن

های ورود به پژوهش حاضر که از این بین با توجه به ملاک

دبستان،  ۀدورشامل، تحصیل در پایه سوم تا ششم در 

 فاده ازبا است قبول و نیاز به تلاش بیشترکسب نمره قابل

، دریافت نکردن آموزاندانشکیفی  -توصیفی ۀکارنام

های خروج شناختی و همچنین ملاک بخشیتوان مداخلۀ

پریشی، وجود های رواناز جمله وجود اختلال و ویژگی

ی نورولوژیک و یا شرایط پزشکی که هایماریبتشنج، 

، عدم تسلط به دهدیمقرار  تأثیرعملکرد شناختی را تحت 

برخی از تکالیف آموزشی و  که چرای، کوررنگسمی، زبان ر

، غیبت بودندی ارزیابی به تشخیص رنگ وابسته هاآزمون

های بزرگ و بیش از دو جلسه در درمان؛ بروز استرس

حوادث حاد و غیرمنتظره در هر مرحله از انجام پژوهش، 

حرکتی، آسیب مغزی یا  -معلولیت حسیداشتن هرگونه 

که توجیه بهتری برای مشکلات  بیماری پزشکی دیگری

 نفر انتخاب شدند.  42یادگیری باشد، 

 آزمونپیش مرحلۀکنندگان و انجام بعد از انتخاب شرکت

ها شروع خله به صورت تصادفی برای آزمودنیشروع مدا

کننده به صورت تصادفی و شرکت 42بدین معنی که . شد

دو گروه  در 1افزار تولید توالی تصادفیمبا استفاده از نر

آزمایش و کنترل تخصیص یافتند. با رعایت اصول اخلاقی 

یطوربه کنندگانشرکتاز جمله احترام به اصل رازداری 

ی شده و اطلاعات کدگذارجهت محرمانه بودن،  که

حذف شد، ارائه اطلاعات کافی در مورد  هاآنشخصی 

گان، کسب رضایت کنندشرکتچگونگی پژوهش به تمامی 

شرکت در پژوهش، در هر مرحله از  ورمنظبهکتبی 

یا بروز  کنندگانشرکتپژوهش، در صورت عدم تمایل 

های حاد، اجازه خروج از فرآیند پژوهش را استرس

گونه ی مداخله هیچهاجلسه، همچنین شرکت در داشتند

. گروه آزمایش نداشت درپی کنندگانشرکتای برای هزینه

رت دو جلسه در شناختی را به صو بخشیتوانجلسه  12

دقیقه دریافت کردند. این  60هفته و هر جلسه به مدت 

دریافت  ایمداخلهدر حالی بود که گروه کنترل هیچ 

، آزمونپیشی ارزیابی هاجلسهنکردند و تنها در 

همچنین بعد  ماهه شرکت کردند.و پیگیری یک آزمونپس

مورد نظر برای گروه  بخشیتوان مداخلۀ ،از پایان پژوهش

ها در گردآوری اطلاعات و داده ۀشیو کنترل نیز اجرا شد.

این پژوهش میدانی بود. بدین نحو که در یک اتاق ساکت 

و به دور از محرکات مزاحم دیداری و شنیداری در مدارس 

 بخشیتوان ۀبه صورت انفرادی اقدام به اجرای مداخل

با مشکل  آموزاندانشها از هو گردآوری داد شناختی

  . شدی یادگیر

جهت تجزیه و تحلیل آماری اطلاعات گردآوری شده، از 

با  هادرون آزمودنی-بین آمیختۀ تحلیل واریانسروش 

 استفاده شد. SPSS-25  افزارنرم

 

 

 

                                                           
1 Random allocation software 
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 -مقیاس ارزیابی اختلال یادگیریابزار پژوهش: 

غربال کردن  جهت :(R4-LDES)1ویراست چهارم 

اختلال یادگیری ویژه از با مشکل یادگیری از  آموزاندانش

-LDES)ویراست چهارم مقیاس ارزیابی اختلال یادگیری 

R4) ویراست  استفاده شد. (2018) 2مک کارنی و هاوس

جهت ارزیابی  ،یریادگمقیاس ارزیابی اختلال یچهارم 

دارای  ی عملکردی کودکان و نوجوانانِرفتارهاساختارمند 

 توسط قانونِ هشدارائهبر اساس تعریف  ،اختلال یادگیری

است. این  شدهیطراح (2004باناتوانی ) آموزش افرادِ

 ،فکر کردنشنیدن،  مقیاسخردهمقیاس شامل، هفت 

صحبت کردن، خواندن، نوشتن، دیکته و محاسبات ریاضی 

با  آموزاندانشی هاییتوانارخ دقیق نیم دتوانمیاست که 

 88اختلال یادگیری را مشخص نماید. این مقیاس دارای 

 3تا  0ی از اهگزینچهارگویه است که در طیف لیکرت 

 ندرت،= هرگز یا به1 تحولی، ازنظر= نامناسب برای سن 0)

ی گذارنمرهاغلب اوقات یا همیشه(  =3= گاهی اوقات 2

                                                           
1 The Learning Disability Evaluation Scale –Fourth  

   Edition 
2 McCarney & House 

دقیقه طول  20 باًیتقر( LDES-R4. زمان اجرای )شودمی

ی هایژگیوو اطلاعات از یکی از منابع آگاه به  کشدیم

گر و والدین، معلم کلاس درس، درمان جمله از آموزنشدا

دیگر پرسنل مدرسه که از کودک اطلاعات لازم را در 

کسب شود. همسانی درونی این  دتوانمی ،اردارندیاخت

شده به بالا گزارش 82/0ها مقیاسخرده ۀمقیاس برای هم

این مقیاس با استفاده از  پایاییضریب همچنین،  است.

تا  88/0بین  مقیاسخرده 7 تمامیایی برای روش بازآزم

 شده است.گزارش 97/0

ویراساات  -مقیاااس هااوش وککاالر کودکااان   

 ۀشـد  دنظری ـآزمـون فـرم تجد   ایـن  :)IV-WISC(3چهارم

در  هوش وکسلر کودکـان اسـت کـه    مقیاس ویراست سوم

 تهیهسال  6-16کودکان  سنجش هوش جهت 2003سال 

سـلر کودکـان   آزمون هـوش وک ویراست چهارم است.  شده

 10بـــین  اســـت کـــه ازایـــن مقیـــاسخـــرده 16دارای 

ها، فراخنای ارقـام،  شباهت ها،)طراحی مکعب مقیاسخرده

مفاهیم تصویری، رمزنویسی، واژگان، توالی حـرف و عـدد،   

 اســــتدلال تصــــویری، درک مطلــــب و نمادیــــابی(   

تکمیـل  ) مقیـاس خـرده هـای اصـلی و پـنج    مقیـاس خرده

ات عمـومی، حسـاب و اسـتدلال    تصاویر، خط زنی، اطلاع ـ

شـوند. ایـن   های تکمیلی محسوب میمقیاسخردهکلامی( 

درک مطلـب کلامـی،   )شـاخص شـامل    ۀچهار نمـر آزمون 

بهر و هوش سرعت پردازش کاری، ۀاستدلال ادراکی، حافظ

( در 1391) صادقی، ربیعی و عابدی. کندی( را فراهم مکل

انطبـاق و   پژوهشی ایـن مقیـاس را بـرای کودکـان ایرانـی     

در  هـا مقیـاس خـرده  ییآزمـا باز پایایی. اندکردههنجاریابی 

از  کـردن  مـه یدون پایاییضرایب  و 95/0تا  65/0محدوده 

 شده است.گزارش 86/0تا  71/0

 یای اجرا یکارکردهاا  یرفتاار  یبناد درجه اسیمق
4(BRIEF): ــا ــاتوســط  اسیــمق نی همکــاران   و 5جیوی

منظـور سـنجش    ن بـه و معلما نی( در دو فرم والد2000)

سـال در   18تـا   5کودکان و نوجوانان  ییاجرا یکارکردها

اسـت. در پـژوهش    شـده  یخانـه و مدرسـه طراح ـ   طیمح

 یداراکـه   ،اسـتفاده شـد   اسیمق نیا نیحاضر از فرم والد

                                                           
3 Wechsler Intelligence Scale for Children – Fourth  

   Edition 
4 Behavioral Rating Scale of Executive Functions    
5 Gioia 
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 چیه ـ کـرت یل یانهیسه گز فیاساس طاست و بر هیگو 86

 یگــذارنمــره( 2) شـه یهم و( 1) اوقــات ی(، گــاه0) وقـت 

 172 کند کسب دتوانمی فرد که یانمره نیبالاتر. شودمی

 شـتر یب ینمره صفر است و هرچه نمـره آزمـودن   نیترکم و

. است ییاجرا یف در کارکردهایاز عملکرد ضع یحاکباشد 

 ،ییجابجـا  ،یبـازدار  مقیاسخرده هشت شامل اسیمق نیا

 ،یزی ـربرنامـه  ،حافظـۀ کـاری   ،یآغـازگر  ،یجـان یه کنترل

 نی ـا ییای ـپا بیضـر اسـت.   پـایش تکلیـف   و یهدسازمان

 گزارش 96/0تا  78/0 نیمختلف ب یهادر پژوهش اسیمق

پرهـون و همکـاران   . (2000ا و همکاران، ی)جیو شده است

 از اسـتفاده  بـا  همسانی درونی ایـن مقیـاس را     ،(1397)

 حافظـۀ کـاری   مقیـاس خـرده  یبـرا  کرونباخ یآلفا بیضر

 ،9/0 یی، جابجـا 9/0 یبـازدار   ،9/0 یجانی، کنترل ه89/0

 9/0 پـایش تکلیـف  و  9/0 یسـازمانده  ،89/0 یزیربرنامه

 گزارش کردند.  

آزمون استروپ اسپرین و : ستروپا ۀزمون رنگ ا واژآ

معروف  نیز ویکتوریا ۀ(که با عنوان نسخ1998) 1استاس

توجه  ژهیوبهی اجرایی کارکردهااست، جهت ارزیابی 

آزمودنی را  یریپذبیو آس رودیمانتخابی و تمرکز به کار 

این آزمون . کندیاثرات تداخل نیز بررسی م در مقابل

است که به  cm 14  ×5/21های هانداز بهسه کارت شامل 

کارت  (Dot) : کارتشودمیترتیب زیر به آزمودنی ارائه 

(Word) کارت  و(Color .) هر کارت از شش سطر و

 اوی نقاط رنگیح D چهارستون تشکیل شده است. کارت

است و در این کارت تکلیف ( قرمز، سبز، آبی و زرد)

 آزمودنی نام بردن رنگ نقاط با حداکثر سرعت ممکن

است که با  : این، آب، به بالاواژگانشامل  W کارتاست. 

ی قرمز، سبز، آبی یا زرد چاپ شده است و هارنگ

را با حداکثر سرعت ممکن  واژگانآزمودنی باید نام رنگ 

، واژگاناست و رنگ  واژگان، کارت رنگ ـ Cوید. کارتبگ

های مربوط به رنگ با قرمز، زرد، آبی و سبز است که واژه

زرد  واژهبرای مثال، )اند چاپ شده واژهرنگ ناهمخوان با 

 واژگانو آزمودنی باید رنگ  (با رنگ سبز چاپ شده است

 هارنگترتیب خواندن . را با حداکثر سرعت ممکن بخواند

در هر سه کارت در طول سطرها و از راست به چپ است. 

زمان تکمیل هر کارت و تعداد خطاها در هر کارت برای 

ها زمان اختلافی بین و از روی آن شودمیآزمودنی ثبت 

                                                           
1 Spreen & stauss 

ه ( بD کارت)و کارت نقاط  (C کارت)رنگ -واژهکارت 

آید. تعداد خطاها در هر کارت و اختلاف تعداد دست می

قدیری،  ها ارزش تشخیصی دارد.ارتخطاها بین ک

در پژوهشی ( 1385جزایری، عشایری و قاضی طباطبایی )

بازآموزی هر سه کوشش این آزمون را به ترتیب  ییایپا

 . اندکرده گزارش 97/0و  83/0، 6/0

، های اخیردر سال: شناختی بخشیتوان ۀبرنام

های مبتنی بر شناخت با هدف قرار دادن نقص یهامداخله

های های شناختی که در ضعفموجود در پردازش

دخیل هستند پا به میدان عمل  آموزاندانشتحصیلی 

های گذاشته و با اتکا به مطالعات مبتنی بر شواهد در حوزه

های پیشرفته علوم شناختی، علوم اعصاب و تصویربرداری

کارکردهای شناختی بر  تأثیرمغزی مبنی بر ارتباط و 

-های مختلف، اهمیت این نوع از توانیادگیری در حوزه 

 بخشیتوان ۀبرنام .اندقرار داده تأکیدبخشی را مورد 

استفاده قرار گرفت،  حاضر مورد ۀکه در مطالع شناختی

بر بهبود  تأکیدبا  کهاست  یاجلسه 12 ۀیک برنام

یتوجه طراح سطوحو  حافظۀ کاریی اجرایی، کارکردها

حافظۀ توجه و اجرایی، ی کارکردهااز آنجا که  .است شده

یجز کارکردهای بنیادین مغزی هستند که درصورت کاری

بر کارکردهای دیگر مغز  ندتوانمیدچار آسیب شوند،  که

شناختی ی نیز اثر بگذارند؛ بنابراین تقویت این کارکردها

محسوب  بخشیتوان یهازیربنای تمامی برنامه دتوانمی

 .(1397ری، )پرهون، مرادی، حسن آبادی و اکبشود
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 شناختی بخشیتوانجلکات آموزشی ی محتوا ۀخلاص - 1جدول

 محتوای جلکه جلکه

چهار رکن اصلی   تأکید، معرفی و مداخلهشناختی و شرح اصول  بخشیتوان ۀ؛ معرفی برناممداخلهبرقراری ارتباط و آشنایی با اهداف  نخکت

  آزمونپیش؛ مشخص کردن جدول زمانی مداخله، انجام مداخلهاز دستورات  پیروییعنی همکاری، ارتباط، محرمانه بودن و مداخله 

استدلال منطقی، تکالیف در منزل شامل پیدا کردن اعداد؛  ؛ توجه انتخابی؛حافظۀ کاری؛ آموزش راهکارهای ارتقای توجه؛ مرور تکالیف دوم

 شمارش حروف خاص در متن واژگان

ای خاص تکالیف در منزل شامل پیدا کردن واژه ریزیبرنامه؛ حافظۀ کاری؛ شدهمیتقسیت زمان؛ توجه در منزل؛ آموزش مدیر لیفامرور تک سوم

 محاسبه سریالی اعداد؛ پیدا کردن واژگان؛ سودوکو در تصویر؛

منزل شامل شمارش کاری؛ توجه انتخابی؛ استدلال منطقی تکالیف در  ۀدر منزل؛ آموزش مقابله با مشکلات اجرایی؛ حافظ لیفامرور تک چهارم

 حروف خاص در متن کلمات، پیدا کردن تفاوت دو تصویر، تعداد اعداد

تکالیف در منزل شامل محاسبه سریالی اعداد؛ نوشتن بدون نقطه؛ پیدا  ریزیبرنامه؛ حافظۀ کاری؛ شدهمیتقسدر منزل؛ توجه  لیفامرور تک پنجم

ن حروف اعداد تصاویر، شمارش حروف خاص داکردیپشامل، جدول محاسبات،  کردن حرف خاص در متن؛ تعداد تصاویر، تکالیف در منزل

 در متن کلمات؛ سودوکو

؛ استدلال منطقی، تکالیف در منزل شامل پیدا کردن حرف حافظۀ کاری ی هدفمند؛ توجه انتخابی؛زیربرنامهمرور تکالیف در منزل؛ آموزش  ششم

 محاسبه اعداداعداد تصاویر، شمارش اشکال، نوشتن بدون نقطه، 

 ، تکالیف در منزل شامل، پیدا کردن تفاوت دو تصور، انجام جدولریزیبرنامه؛ حافظۀ کاری؛ شدهمیتقسمرور تکالیف در منزل؛ توجه  هفتم

 محاسبات با قوانین چندگانه، واژگان

تکالیف در منزل شامل، پیدا کردن حرف اعداد ؛ استدلال منطقی، حافظۀ کاری مرور تکالیف در منزل؛ آموزش حل مساله؛ توجه انتخابی؛ هشتم

 تصاویر، شمارش اشکال، نوشتن بدون نقطه، واژگان

، تکالیف در منزل شامل، جابجایی بین دو ریزیبرنامه؛ حافظۀ کاری؛ شدهمیتقسمرور تکالیف در منزل؛ آموزش حل مساله گام دوم؛ توجه  نهم

 ف اعداد و تصاویر، پیدا کردن حرهاتفاوتنوع تمرین، پیدا کردن 

؛ استدلال منطقی؛ تکالیف در منزل شامل، پیدا کردن حرف و اعداد، محاسبه سریالی حافظۀ کاریمرور تکالیف در منزل؛ توجه انتخابی؛  دهم

 اعداد، نوشتن بدون نقطه

حرف و اعداد، محاسبه سریالی اعداد، نوشتن  ؛ تکالیف در منزل شامل، پیدا کردنریزیبرنامهمرور تکالیف خانگی؛ کنترل توجه؛ بازداری؛  یازدهم

 بدون نقطه

پایانی شامل ترکیبی از جلسۀ ؛ استدلال منطقی؛ آمادگی برای خاتمه درمان؛ تکالیف در منزل برای حافظۀ کاریمرور تکالیف خانگی؛  دوازدهم

 تمرینات بود

 

 یافته ها

درصد دختر  50در پژوهش حاضر  کنندگانشرکتاز بین 

میانگین سنی گروه آزمایش صد پسر بودند. در 50و 

میانگین گروه  ( و09/1استاندار )با انحراف  ( سال60/9)

 جهت .بود( 14/1استاندار )با انحراف  ( سال50/9) کنترل

رسی معناداری این تفاوت از آزمون تی مستقل استفاده رب

شد که نتایج نشان داد بین دو گروه کنترل و آزمایش در 

ی وجود ندارد معنادارشناختی سن تفاوت متغیر جمعیت 

(78/0=P ،38 df=، 28/0 T= .)گفت که  توانمی رونیازا

همچنین از بین  ازنظر سن هر دو گروه همگن هستند.

درصد(،  5/22نفر ) 9در پژوهش حاضر  کنندگانشرکت

 5/27نفر) 11چهارم،  ۀدرصد(، پای 25نفر) 10سوم،  ۀپای

 ششم بودند. ۀدرصد(، پای 25نفر) 10پنجم و  ۀدرصد(، پای

تحصیلی از  ۀبررسی تفاوت دو گروه در متغیر پای جهت

آمده دستدو بهمیزان خیدو استفاده شد. آزمون خی

حاکی از آن بود که  گروه دوهای فراوانی ۀحاصل از مقایس

تحصیلی وجود ندارد  ۀپایدر  هاگروهتفاوت معناداری بین 

(93/0=P ،3 df=، 20/0==2x) .های توصیفی اخصش

در متغیرهای کارکردهای اجرایی و توجه  کنندگانشرکت

گزارش  2و پیگیری در جدول  آزمونپس، آزمونپیشدر 

 .است شده

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

34
55

78
0.

13
98

.7
.3

.5
.7

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

de
a1

0.
kh

u.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
10

 ]
 

                             9 / 18

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.23455780.1398.7.3.5.7
https://ndea10.khu.ac.ir/jcp/article-1-3225-fa.html


 روانشناسی شناختیفصلنامۀ                                                                                                          3 ، شمارۀ7 ۀ، دور1398پاییز 

 

99 

 

هاگروهبه تفکیک  توجههای کارکردهای اجرایی و  ای توصیفی زیرمقیاسهصشاخ -2 جدول

 کنترل آزمایش گروه

 پیگیری آزمونپس آزمونپیش پیگیری آزمونپس آزمونپیش متغیر

M SD M SD M SD M SD M SD M SD 

05/14 بازداری  91/5  15/11  99/2  40/10  98/2  60/15  55/5  50/15  17/5  55/14  65/4  

75/12 جابجایی  97/3  10/11  51/2  85/10  1/2  15/12  16/3  75/12  77/2  65/12  62/2  

35/13 کنترل هیجانی  20/3  30/12  54/3  70/12  92/2  40/13  62/2  70/13  47/2  55/13  18/2  

80/10 آغازگری  72/2  65/6  15/2  45/6  93/3  10/13  04/2  60/13  39/2  75/13  73/1  

81/10 حافظۀ کاری  37/2  75/6  83/1  25/6  84/3  65/11  45/2  00/13  94/2  45/13  90/2  

85/13 ریزیبرنامه  95/4  30/8  02/3  95/6  60/2  30/15  92/4  25/15  91/3  15/15  88/2  

55/11 ایش تکلیفپ  62/2  15/10  57/2  00/9  07/2  65/11  92/1  25/12  99/1  55/12  33/2  

70/10 سازماندهی  05/3  40/6  47/2  40/5  27/2  25/11  04/2  10/11  74/1  35/12  07/2  

15/72 تداخل زمان  84/21  40/48  07/15  40/46  89/11  35/83  84/29  70/84  53/28  10/83  85/22  

70/9 تداخل خطا  29/2  48/5  42/1  65/4  34/1  80/10  06/2  30/11  10/2  33/11  02/2  

 

. قابل مشاهده است بین میانگین 2طور که در جدولهمان

های کارکردهای اجرایی و توجه در دو گروه همؤلفزیر

آزمون، در مراحل پیش کنترلشناختی و  بخشیتوان

که این های وجود دارد، اما اینآزمون و پیگیری تفاوتپس

ها از حد شانس و احتمال بالاتر است یا نه بر ما وتتفا

جهت  بررسی تغییرات ایجاد شده، با  مشخص نیست.

دو گروه(  ۀمقایسبه این که هم طرح بین آزمودنی ) توجه

 ۀگیری مکرر )مقایسها با اندازهو هم طرح درون آزمودنی

( و پیگیری آزمونپس، آزمونپیشدر  کنندگانشرکت

 استفاده شد.   1هآمیخت روش تحلیل واریانس وجود دارد، از

گیری مکرر از پیش از انجام  آزمون تحلیل واریانس اندازه

مورد نظر در متغیرهای  ۀهای نرمال بودن نمونفرضپیش

وابسته، یکسانی واریانس خطا در دو گروه آزمایش و 

کواریانس در  -ماتریس واریانس، کرویت همگنی کنترل

ها  ی وابسته و همگنی کواریانسهایربین سطوح متغ

نرمال بودن را با استفاده  فرضپیشاطمینان حاصل شد. 

ها از ای همگنی واریانسو بر 2ویلک -از آزمون شاپیرو

استفاده شده است. همچنین همگنی ماتریس  3نآزمون لو

مورد  4کواریانس با استفاده از آزمون موخلی -واریانس

ویلک در  -شاپیرو آزمونبررسی قرار گرفته است. نتایج 

آماری  لحاظ ازمتغیرهای کارکردهای اجرایی و توجه 

                                                           
1 Mixed model ANOVA 
2 Shapiro–Wilk test 
3 Levene's test 
4 Mauchly's test of sphericity 

که  بیان کرد توانمی. ازین رو، (P>05/0) معنادار نبود

ال پژوهش دارای توزیع نرم ۀجامعدر  نظر موردمتغیرهای 

ن نیز نشان داد که شرط بودند. همچنین نتایج آزمون لو

رعایت شده است در دو گروه  خطا هاانسیواربرابری 

(05/0<P) ؛ افزون براین، نتایج آزمون همگنی کواریانس

کرویت موخلی  برقراری شرط کرویت ماتریس واریانس 

ید أیحاضر را ت ۀهای مطالعکواریانس برای داده

.  نتایج به دست آمده حاکی از برقراری (P>05/0)کرد

برای تحلیل  آمیختههای آزمون تحلیل واریانس فرضیشپ

 ها بوده است. یافته

نشان داد که بین دو  اثر پیلایی، نتایج آزمون چندمتغیری

گروه حداقل در یکی از متغیرهای وابسته در بعد زمان 

(001/0 = p ،16/20 =F )   001/0)گروه تعامل زمان و و 

= p ،93/17 =F ) وجود دارد. بدین  یداریتفاوت معن

 آزمونپسو  آزمونپستا  ونآزمپیش ۀمعنی که از مرحل

شناختی نسبت به گروه  بخشیتوانتا پیگیری در گروه 

 .های معنی داری وجود داردتفاوتکنترل 
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های کارکردهای اجرایی و توجههمؤلفتفاوت های دو گروه در  جهت بررسیآمیخته نتایج آزمون تحلیل واریانس  -3جدول   

 

نتایج  ،قابل مشاهده است 3طور که در جدول همان 

گیری مکرر حاکی از آن بود هآزمون تحلیل واریانس انداز

که اثر عامل زمان و تعامل زمان و گروه بر متغیرهای 

، ریزیبرنامه، حافظۀ کاری، جابجایی، آغازگری، بازداری

و تداخل خطا ، تداخل زمان دهیپایش تکلیف، سازمان

بدین معنی که بین میانگین نمرات . معنادار بوده است

 ۀمرحلهای کارکردهای اجرایی و توجه در سه همؤلف

و پیگیری صرف نظر از گروه  آزمونپسآزمون، یشپ

دار شدن اثر امعن ،اینافزون براداری وجود دارد. معن تفاوت

ی حاکی از آن است که اثر گروه با توجه به سطوح تعامل

اتمنبع تغییر متغیر انگین مجذوراتمی مجموع مجذورات   F مجذور ایتا مقدار احتمال 

 بازداری

 

26/113 زمان  63/56  40/18  001/0>  32/0  

گروه*زمان  80/48  40/24  92/7  01/0  17/0  

67/336 گروه  67/336  20/6  05/0  13/0  

61/10 زمان جابجایی  30/5  10/3  05/0  07/0  

گروه*زمان  15/36  07/18  57/10  001/0>  

 

21/0  

07/27 گروه  07/27  22/1  27/0  

 

03/0  

کنترل 

 هیجانی

91/2 زمان  45/1  64/0  52/0  

 

01/0  

گروه*زمان  21/9  60/4  03/2  14/0  

 

05/0  

63/17 گروه  63/17  88/0  35/0  

 

02/0  

05/90 زمان آغازگری  02/45  53/24  001/0>  

 

39/0  

گروه*زمان  81/155  90/77  45/42  001/0>  

 

52/0  

008/913 گروه  008/913  12/85  001/0>  

 

69/0  

51/49 زمان حافظۀ کاری  75/24  23/10  001/0>  

 

21/0  

گروه*زمان  61/234  30/117  49/48  001/0>  

 

56/0  

63/681 گروه  63/681  47/77  001/0>  

 

67/0  

ریزیبرنامه 91/257 زمان   95/128  007/34  001/0>  

 

49/0  

گروه*زمان  81/155  90/77  45/42  001/0>  

 

47/0  

61/221 گروه  30/61  45/25  001/0>  

 

40/0  

فپایش تکلی 61/13 زمان   80/6  82/2  06/0  

 

05/0  

گروه*زمان  01/60  08/30  46/12  001/0>  

 

24/0  

20/110 گروه  20/110  25/16  001/0>  

 

30/0  

 

 سازماندهی

01/125 زمان  50/62  63/31  001/0>  

 

45/0  

گروه*زمان  81/210  40/105  34/53  001/0>  

 

58/0  

06/3653 گروه  53/1826  78/23  001/0>  

 

38/0  

06/3653 زمان تداخل زمان  53/1826  78/23  001/0>  

 

39/0  

گروه*زمان  06/4612  03/2306  02/30  001/0>  

 

44/0  

13/23074 گروه  13/23074  68/16  001/0>  

 

30/0  

21/111 زمان تداخل خطا  60/55  01/34  001/0>  

 

47/0  

گروه*زمان  55/170  27/85  16/52  001/0>  

 

57/0  

80/580 گروه  80/580  014175 001/0>  

001/0  

66/0  
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بدین معنی که در  ،گیری متفاوت استزمان اندازه

تفاوت  آزمونپیش مرحلۀمیانگین نمرات دو گروه در 

ر بودن تعامل داداری وجود ندارد. همچنین از معنیمعنا

های در نمرهنتیجه گرفت که  توانمیبین گروه و زمان 

ل در طول زمان تغییرات یکسانی گروه آزمایش و کنتر

یجاد نشده است، بدین معنی که در گروه کنترل با توجه ا

داری یمعنتغییرات  اندنکردهی دریافت امداخلهکه به این

  در طول زمان رخ نداده است.

نشان داد  آمیختهافزون براین نتایج آزمون تحلیل واریانس 

حافظۀ گری، آغاز ،یین دو گروه در متغیرهای بازدارکه ب

، تداخل دهیسازمان، پایش تکلیف، ریزیبرنامه، کاری

و پیگیری تفاوت  آزمونپس مرحلۀزمان و تداخل خطا در 

 مرحلۀها در میانگینبا مشاهده  داری وجود دارد.معنی

مداخله  که اثر شودمیپیگیری در گروه آزمایش ملاحظه 

های که این مساله به ترتیب در شکل ماندگار بوده است

  قابل مشاهده است. روشنینیز به  3 و2

در  آموزاندانشبا توجه به این مهم که هر چه نمرات 

 (BRIEFی اجرایی )کارکردهای رفتاری بنددرجهمقیاس 

ی کارکردهابیشتر باشد حاکی از عملکرد ضعیف تر در 

 توانمی 2های جدول اساس یافتهبر ،روینازااجرایی است؛ 

های اجرایی در گروه میانگین کارکرد نین عنوان کرد کهچ

تا پیگیری کاهش  آزمونپیشآزمایش در مراحل 

معناداری داشته است. همچنین میانگین تداخل زمان و 

واژه استروپ در گروه آزمایش در -خطا در آزمون رنگ

-می تا پیگیری کاهش معناداری نشان آزمونپیشمراحل 

 دهد. 

آمده در  ایتای به دستاساس میزان ضریب برافزون براین، 

چنین بیان کرد که   توانمیگروهی های بینتفاوت

، 67/0، 69/0، 13/0شناختی به ترتیب  بخشیتوان مداخلۀ

از تغییرات  66/0و  30/0، 38/0، 30/0/، 64، 40/0

، حافظۀ کاریبازداری، آغازگری، واریانس متغیرهای 

ان و ، تداخل زمدهیسازمان، پایش تکلیف، ریزیبرنامه

با  آموزاندانشرا در  آزمونپس ۀمرحلدر تداخل خطا 

اساس همچنین برکنند. یادگیری را تبیین می مشکلِ

 تأثیر ،شناختی بخشیِتوان ۀنتایج به دست آمده مداخل

کنترل )جابجایی و  شاخص تنظیم هیجانیمعناداری بر 

 .با مشکل یادگیری نشان نداد آموزاندانش (هیجانی

 

 

در مراحل مختلف  دو گروه در کارکردهای اجرایی ۀایکمق -2شکل 

 پژوهش

 

 در مراحل مختلف پژوهش مقایکۀ دو گروه در توجه -3شکل 

 

 گیریهبحث و نتیج

شناختی  بخشیتوانتمرینات  تأثیرپژوهش حاضر با هدف 

با مشکل  آموزاندانشبر بهبود کارکردهای اجرایی و توجه 

ت آمده حاکی از تفاوت یادگیری انجام شد. نتایج به دس

و  آزمونپس ۀمعنادار بین گروه آزمایش و کنترل در مرحل

براساس یافتهپیگیری در کارکردهای اجرایی و توجه بود. 

عنوان کرد که تمرینات  توانمیهای به دست آمده 

شناختی در بهبود کارکردهای اجرایی کودکان  بخشیِتوان

های فته با پژوهش. این یااست مؤثرمشکل یادگیری  دارای

شناختی در  بخشیِتوانتمرینات  تأثیرمبنی بر  ،انجام شده

های عصب تحولی از اختلال بهبود کارکردهای اجرایی در

اوریادی و همکاران، ) فعالیبیش-له اختلال نقص توجهجم

صفی و همکاران، ؛  آ1394نجارزادگان و همکاران، ؛ 1398

ست آمده در همچنین نتایج به د( همسو است. 2017

مبنی  ،شدهمانجا منظمراستای مطالعات فراتحلیل و مرور 
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شناختی برای  بخشیِتوان هایمداخلهمثبت  تأثیربر 

های با مشکلات سیستم اعصاب مرکزی و اختلال کودکانِ

، آن و 2014روبینسون و همکاران، ت )عصب تحولی اس

 (.2019، تکاکس و کاسای، 2018و  2017هوانگ، 

اساس مدل سلسله مراتبی این یافته بر در تبیین

 (، 2012و پرکینز ) کارکردهای اجرایی مک کالسکی

 نخست توجه و آگاهی ۀبیان کرد که در درج توانمی

بهبود پیدا با مشکل یادگیری  آموزاندانشخودکنترلی( )

ها کارکردهای اجرایی آن بهبود درکه پیامد آن است کرده 

ها منجر ودتنظیمی در آنبه ارتقاء خاین مسأله  .است

له که مشکلات خودفعالی ئخواهد شد. با توجه به این مس

ی که ناشی از نقص توجه و هوشیاری است در خودکنترلو 

مشکل یادگیری قابل مشاهده است،  دارای آموزاندانش

و بر احساس، ادراک، شناخت، هیجان  دتوانمیاین ضعف 

شد که این ی داشته باتوجهقابل اتتأثیر هاآن عمل

آغازگری، تمرکز،  جمله ازی اجرایی کارکردهامشکلات بر 

ی، توقف عمل، سنجش، کاردستی، دارنگهبازداری، 

ی، زیربرنامهی، سازماندهی، ریپذانعطافپایداری،جابجایی، 

آگاهی و تنظیم هیجان، آگاهی از زمان، ارتباط، تعادل، 

ه ک گذاردیممعناداری  اتتأثیرخودپایشی و تصحیح 

در  آموزاندانشآن مشکلات زیادی است که این  ۀنتیج

 .دهندمیی رفتاری و هیجانی نشان میخودتنظ

های پژوهش حاکی از آن بود که تمرینات همچنین یافته

با  آموزاندانششناختی در بهبود سطح توجه  بخشیتوان

های انجام است. این یافته با پژوهش مؤثرری مشکل یادگی

تی در بهبود شناخ بخشیتوانتمرینات  یرتأثشده مبنی بر 

های عصب تحولی همسو است. در این توجه در اختلال

( حاکی از آن بود 2018راستا پژوهش عزیزی و همکاران )

شناختی بر توجه پایدار  بخشیتوان ۀمداخل تأثیرکه 

با اختلال یادگیری بیشتر از نوروفیدبک است.  آموزاندانش

( حاکی 1398ی و همکاران )محمدههمچنین پژوهش شا

شناختی بر هوش  بخشیتوان مداخلۀاز اثربخشی 

با  آموزاندانشغیرکلامی، توجه و پیشرفت تحصیلی 

( نیز 2012اختلال ریاضی بود. گری و همکاران ) 

در  حافظۀ کاری و شناختی بخشیِتوان ۀاثربخشی مداخل

 را فعالیبیش-یادگیری و نقص توجه افراد دارای اختلالِ

اند. همچنین این یافته با پژوهش نریمانی و کرده تأیید

( و دویس و 2011(، کسلر و همکاران )2015همکاران ) 

 بخشیتوانتمرینات  تأثیر( مبنی بر 2015همکاران )

با اختلال یادگیری  آموزاندانششناختی بر توجه و تمرکز 

 همسو است.  

 1پترسنو  سنرتوجه پو ۀشبک ۀاساس نظریافزون براین بر

 زیمتما یمغز ۀتوجه به سه شبک ستمیس( 1990)

رو، ازاین. شودمی میتقس 4ییو اجرا 3یابی، جهت2هوشیاری

 آموزاندانشدر  شناختی بخشیتوانبیان کرد که  توانمی

ی ابیجهتمنجر به افزایش هوشیاری،  با مشکل یادگیری

ی گردیده و به توجهی هاشبکهبهتر و افزایش عملکرد 

 افتهیبهبودنیز  هاآنل آن توجه انتخابی و تقسیم شده دنبا

 است.

حافظه از درون ورود اطلاعات به  جهتگام نخست 

دهد که در این بین توجه نقش رخ میدادهای حسی 

دن اطلاعات در حافظه را فراهم کلیدی دارد که فعال بو

 ،دادهای حسیدرون کند. همچنین با هرس کردنِمی

. شودمیثبت و اطلاعات مهم حذف ب ای نامناسدادهدرون

شناختی از  بخشیتوان ۀبرنامگفت که  توانمی، روازاین

 مهارگری() مهار اطلاعات نامربوط ۀطریق آموزش نحو

دهی شناختی و حفظ توجه موجب افزایش سازمان

. همچنین با افزایش طول مدت حفظ علایم و شودمی

اطلاعات  اعث کاهش تداخلشنیداری ب -نمادهای دیداری

 و افزایش میزان توجه و تمرکز خواهد شد. نامربوط 

 ،هب ارتباط سیناپسیِ ۀنظریاساس همچنین بر

های د شبکهی تمرینی و تکراری باعث بهبوهافعالیت

 ،گفت توانمی. بنابراین شودمیعصبی از جمله توجه 

هب است. اجرای  ۀنتایج به دست آمده همسو با نظری

که بر راهبردهای یادگیری  کاری حافظۀتکراری تکالیف 

کنترل اجرایی  ۀود در شبکباعث بهب ،آشکار متکی نیست

(.  به احتمال زیاد تمرین2011ر، پوسن) شودمیتوجه 

ای شناختی باعث بهبود ارتباط سیناپسی و شبکه هایِ

. به شودمیترل اجرایی توجه و ادراک محرک مرتبط با کن

عصبی ش انتقال درونباعث افزایطوری که تحریک مکرر 

ها در بلند مدت باعث استفاده زیاد از سیناپسو  شودمی

که پیامد مثبت آن تقویت ارتباط  شودمیها تقویت آن

                                                           
1 Posner & Petersen. 
2 alerting 
3 orienting 
4 executive networks 
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دو ویژگی ارگانیزم هب  ۀبراساس نظریسیناپسی است. 

پذیری است. براساس  پذیری و انعطافانسان شامل واکنش

ه جای این که پذیری بواکنشپذیری و انعطاف ،این نظریه

های دستگاه اعصاب تاری باشند ویژگیهای رفویژگی

رو، ازاین ؛کنندرکزی هستند که رفتار را توجیه میم

اط ها باعث افزایش ارتبشناختی و تکرار آن هایتمرین

به دنبال آن  که شودمیعصبی  ۀسیناپسی و تقویت شبک

و  های شناختی از قبیل توجهعملکرد فرد در حوزه

 هایتمرین یابد. درواقع،دهای اجرایی نیز بهبود میکارکر

عث پیدایش تغییرات شناختی مکرر و هدایت شده با

ها، در های مسئول این کنشدر نورون ساختاری و کنش

تغییراتی که با توجه بـه  ،شوندمی نآموزاشدانمغز این 

ند توانمی ،خودترمیمی مغز انسان پذیری وشکل انگارۀ

 .وام باشندپایدار و باد

های به دست آمده از پژوهش حاضر مبنی با توجه به یافته

شناختی بر بهبود کارکردهای  بخشیتوانتمرینات  تأثیربر 

رو، ازاین ،با مشکل یادگیری آموزاندانشاجرایی و توجه 

 زوکار اثربخشی این روشِها و ساتوجه به این یافته

مشکلات  پیامدهای مثبتی بر کاهش دتوانمی ،مداخله

رو از این. داشته باشد آموزاندانشاین گروه از  شناختیِ

ی آموزشی از این روش هامداخلهدر کنار  ،شودمیتوصیه 

جهت کاهش مشکلات شناختی و تحصیلی این  ایمداخله

ها و دیگر مراکز استفاده کدر کلینی آموزاندانشگروه از 

 شود.

ضروری در با توجه به این که یکی از مسائل مهم و  

پیگیری نتایج مداخله در فواصل  ایمداخلههای پژوهش

که در  شودمیتوصیه  ،رواز این ،زمانی طولانی مدت است

مدت استفاده های پیگیری طولانیهای آتی از دورهپژوهش

شود. همچنین با توجه به این که در پژوهش حاضر 

رو از این ،های مشکلات یادگیری مشخص نشدزیرنوع

پژوهشگران به  ،های آتیکه در پژوهش شودمیه توصی

های بر زیرنوع ،شناختی بخشیتوان ۀبرنام ۀجداگان تأثیر

نوشتن و  و در حوزه های خواندن ،یادگیری مشکلاتِ

بودن  چندعاملیریاضی بپردازند. افزون براین، با توجه به 

علل مشکلات تحصیلی و پیامدهای متعدد شناختی، 

 شودمیرو پیشنهاد رفتاری؛ از این هیجانی و -اجتماعی

های جامع های آتی به طراحی بستهکه در پژوهش

 با مشکلِ آموزاندانشکاربست آن برای  و بخشیتوان

یادگیری پرداخته شود. همچنین در کنار ابزارهای 

و ابزارهای  شناختیروانخودگزارشی از ارزیابی عصب 

 نیز استفاده شود. مبتنی بر عمکرد

 قدردانی تشکر و

 مانۀمراتب سپاس ژرف خود را از همراهی و همگامی صمی

در پژوهش حاضر و نیز   کنندهشرکت آموزاندانشی متما

شهر  10و  9مناطق  پرسنل و کارکنان مدارس ابتدایی

 آوریم.یمتهران به عمل 
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