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   كودكاني مرضيها بر بهبود نشانه مي  كلاي خودآموزتأثير
  يا  مقابلهيمبتلا به اختلال نافرمان 

  
3، حسين واحدي2، علي اقبالي1، دكتر منصوربيرامي1*شميها دكتر تورج

 3 رسول رضايي، 
  

  8/6/88: ايي                   پذيرش نه2/9/88:                    تجديد نظر29/10/87: تاريخ دريافت
  

  ده يچك
 از يري ـبا بهـره گ :روش . قرار گرفتي مورد بررساي  مقابلهاعتنايي بيودكان مبتلا به اختلال   ك ي مرض علائمبر  كلامي   ي خودآموز  پژوهش اثر   اين در:هدف  
ز انتخـاب  ي ـ شهر تبريي از مدارس ابتدااي  مقابلهياعتناي بيه چهارم و پنجم مبتلا به اختلال       يان پا آموز  دانش نفر از    40 شامل   اي   ، نمونه  يشيمه آزما يطرح ن 

-DSM-IV يصي ـ تشخيهـا شـامل ملاك :  اطلاعـات  يابزار جمع آور. ش و كنترل مورد مطالعه قرار گرفتند  ي در دو گروه آزما    ي تصادف ينيگزيو پس از جا   

TR    كودكان   ي مرض علائم و پرسشنامه (CSI-4))  هفته تحت آمـوزش  6 ي طيك ساعتية جلس12ش به مدت يند اجرا، گروه آزما يدر فرا . بود  ) فرم معلم 
ه نشان داد كـه كـاربرد   اهك ريانس يل كوواري حاصل از روش تحلنتايج :ها يافته. افت نكردي دراي  چ مداخله يقرار گرفت و گروه كنترل ه     كلامي   يخودآموز

 روش  ايـن با اسـتفاده از   :گيري  نتيجه .شود مي اي   مقابله اعتنايي  يبان واجد اختلال    آموز  دانش ي مرض يها  هموجب بهبود نشان    مي كلا يو آموزش خودآموز  
  . كمك كرداي  مقابلهاعتنايي بي اختلال يان داراآموز دانش ي مرضيها هتوان به بهبود نشان مي ي درمان– يآموزش

  
  ي كلامي، خودآموزاي مقابلهنافرماني اختلال   :يدي كليها هواژ

  
 

  مقدمه
 يدار رفتارها ي پا ي الگو 1اي  ابله مق يياعتنا ياختلال ب 

 نقـص   ابي ـز و گستاخانه در غ يآم كارانه، خصومت  يمنف
سادوك (گران است   يا حقوق د  ي ين اجتماع ي مواز يجد

 ).2003،  ، آيلـون و گورينـگ     2ني، گر 2003و سادوك،   
ن ي خـشمگ ي بـه آسـان  ، اخـتلال  ايـن كودكان مبتلا بـه  

ز يسـت گـران   يرونـد، بـا د     مـي شوند، زود از كوره در       مي
ــسالان      ــررات بزرگ ــت و مق ــه خواس ــسبت ب ــد، ن دارن

 يدهنـد و از طرف ـ  مي نشان ،يا عدم همكار  ي اعتنايي  بي
 مزاحمــت ي و بـه عمـد كارهـا   كننــد مـي  ينـه تـوز  يك
، يري ـ و وز  ي كاشـان  يلطف ـ(د  ــدهن يـمجام  ـ ان زينگراـب

1380.(  

ع ين اخـتلال شـا    ي سوم اي   مقابله يياعتنا ياختلال ب 
 سـاله بـه     17 تـا    3ر كودكـان     است كـه د    يپزشك روان

 از جمله سن    يعوامل مختلف . دفعات گزارش شده است   
از   مـي ي و حـدود ن    انـد    مـرتبط   اخـتلال   اين و جنس، با  

 ـ     يكودكان  را  اي   مقابلـه  يياعتنـا  ي كه برچسب اخـتلال ب
 ـ   ،كنند ميافت  يدر ز مبـتلا   ي ـ ن يگـر ي د ي به اختلال روان

 ـ40در   ).2008،  3يمفرها نگر و يهفل(هستند   % 70 ي ال
 ـ        اين موارد  4يفعـال  شي اختلال با اختلال نقص توجه و ب
 عـلاوه بـر   ). 2006 و همكاران،    5اسپنسر( دارد   يهمبود

 يي بـالا  ي اخـتلال همبـود     اين ز با ي ن 6 اختلال توره  ،اين
  ).2003، لون و گورينگ، آبنيگر(دارد 
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 16 اخـتلال را در       ايـن  يرشناسيگ  همه هاي  پژوهش
  هر چند كه   ،اند ش كرده  گزار يكودكان دبستان % 22 يال

ز شـروع شـود     ي ـ ن ي سالگ 3 اختلال ممكن است در      اين
 حـال، سـن      اين با) 1381كا،  ي آمر يپزشك انجمن روان (

 در پـسران    ، و قبل از سن بلوغ     است ي سالگ 8شروع آن   
ن بـه طـور     يع تر اسـت و پـس از آن در همـه سـن             يشا
 ).1382ســادوك و ســادوك، (كنــد  مــيكــسان بــروز ي

ب ي از آس ـ يي با درجات بـالا    اي   مقابله نايياعت  بياختلال  
 و عملكـرد    يوادگن، تعـاملات خـا    ي اجتماع يهادر مهارت 

 ).2006اسپنـسر و همكـاران،      ( مـرتبط اسـت      يليتحص
 نشان  زمينه  اين ، در )2001 ( و همكاران  7ي كو پژوهش

 اي   مقابلـه  ي اخـتلال نافرمـان    يدهد كه پـسران دارا     مي
 ــ ــز گردان ــروه بهنجــار در رم ــه گ ــسبت ب  اطلاعــات ين

  .دهند مي بروز يفي عملكرد ضع،ياجتماع
 ي متنـوع  ي درمـان  يها روش يان متماد يدر طول سال  

 يجـان ي و ه ي شناخت – ي مواجهه با مشكلات رفتار    يبرا
بـه كـار     اي   مقابلـه  اعتنـايي   بيكودكان مبتلا به اختلال     

 ـ هـا  از درمان  ي، بخش زمينه  اين در.  است   گرفته شده   ر ب
 ،ي مداخلات خـانوادگ   گر بر ي د ي و بخش  يمداخلات فرد 
ن ي آموزش والد يها   كه برنامه  يبه نحو اند؛    متمركز شده 

 يدرمـان  روانت رفتـار فرزندشـان،      يري كمك به مد   يبرا
 بهبـود   ي برا يت خشم، خانواده درمان   يري مد ي برا يفرد

ــراي اجتمــاعيهــاارتبــاط، آمــوزش مهارت ش ي افــزاي ب
 ـ   مي و تحمـل ناكـا     يريپـذ  انعطاف  و  ن همـسالان  يدر ب

 و مـسئله  آمـوزش حـل   ي بـرا ي رفتار -يدرمان شناخت 
 يپزشـك   روان  ميآكـاد ( بـوده اسـت      ييگرا يكاهش منف 

  ).2007كا، يمراكودك و نوجوان 
ان ي ـ م  ايـن  ز در ي ـ ن يـي  دارو يها، درمان  اين علاوه بر 

 بـه   ؛ اخـتلال دارنـد     ايـن  علائـم  در كاهش    ينقش بارز 
 نشان داد ) 2006(اسپنسر  همكاران     پژوهش كه   ينحو

 يهـا  هقادر است در كنتـرل نـشان    MASXR 8 يكه دارو 
 حال،   اين با .ثر واقع شود  ؤ م اي   مقابله اعتنايي  بياختلال  

 در  يثرؤكرد م ـ ي رو ،يرفتار - يكاربرد مداخلات شناخت  
كـرد،  ي رو  ايـن  در.  اسـت  ي از اختلالات رفتار   يريجلوگ
له ي است كه رفتـار آشـكار بـه وس ـ          اين ييربنايه ز يفرض

تواننـد   ميشود و افراد  مي يگر يانجي م ،يان شناخت يجر
، ي شـناخت  ينـدها يار فر يي ـبا كنترل و تغ   كه  رند  ياد بگ ي

  .ر دهندييرفتار خود را تغ
توانـد بـه كودكـان بـا         مـي  ي رفتار -يدرمان شناخت 

 در بهبـود خلـق و كنتـرل       اي   مقابلـه  اعتنايي  بياختلال  
 ي كودكان از الگوها   ي درمان آگاه   اين . كمك كند   خشم
سـت،   آنها  رفتـار  ةكننـد  تيرا كـه محـرك و هـدا       تفكر  
 مقابله بـا تفكرشـان      ي را برا  ييهادهد و روش   ميش  يافزا

  ).2004، 9كيبارت و اولند (آموزد به آنها مي
 و  10كي ـ دال ن  ي پژوهـش  يهـا   هافت ـي زمينـه   اين در

 يريدهــد كــه بــه كــارگ مــينــشان ) 2006(همكــاران 
، يش فعـال  ي در كاهش ب   ي رفتار – ي شناخت يراهبردها
رومنــد ســاختن يآشــوب و ن/ ي، پرخاشــگريتكانــشگر
 و  يش شـناخت اجتمـاع    ي اجتماع پسند و افزا    يرفتارها

 و  11ئـو يمطالعـه   .  اسـت    مؤثر ،بهبود روابط با همسالان   
 در  ي رفتار -يبا عنوان درمان شناخت   ) 2005(همكاران  

د نشان داد   ي شد يجاني ه – يكودكان با اختلالات رفتار   
 قـادر اسـت   ي رفتـار – ي شناختيها  ه آموز يكه كاربند 
ــه اخــتلالات  يرفتارهــا  ناســازگارانه كودكــان مبــتلا ب

  . را كاهش دهديسلوك
 و 12ي ساخودولــسكي پژوهــشيهــا هافتــي ياز طرفــ

نــشان داد كــه آمــوزش ) 2000 (14ني و پــر13سـولومن 
ــا  موجـــب كـــاهش ي رفتـــار-ي شـــناختيراهبردهـ
 و كنتـرل خـشم در پـسران    ييذااي ـ ، رفتـار يپرخاشـگر 

ن يچن ـهم. شود مي اي  مقابلهاعتنايي بيتلا به اختلال    مب
 بـه   آثار ي به بررس  ي مورد پژوهشيدر  ) 2004 (15رونن
 در كــاهش ي خــودكنترليهــا آمــوزش مهارتيريكــارگ

 نـشان داد آمـوزش      نآ جي پرداخت كـه نتـا     يپرخاشگر
 و  ييذااي ـ  يرفتارها باعث كاهش    ،ي خودكنترل يهامهارت
ــيافــزا  كــودك ي اجتمــاع و تعــاملاتيش خــود كنترل
  .شود مي

ــ ــهن يدر هم ــسون زمين ــر– نل ــاران 16ي گ  و همك
 ي رفتـار درمـان    اي   هفتـه  16 برنامـه    يبا اجـرا  ) 2006(

 اعتنـايي   بي اختلال   ي نوجوانان دارا  ي بر رو  17اي  مباحثه
 درمان نـه تنهـا     اين دند كه يجه رس ي نت  اين  به ،اي  مقابله
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 يش رفتارهـا  ي، بلكه در افـزا    ي منف يدر كاهش رفتارها  
  . بوده استمؤثر ،مثبت

بـه آزمـون    ) 2004(ن و همكـاران     ي گر  اين علاوه بر 
 كه حـل    ي رفتار -ي شناخت اي   مدل مداخله  يريپذتأثير

سه بـا روش  ي ـ در مقا  ،شـد  مـي ده  ي نام 18ياري هم مسئله
ــد  ــوزش وال ــتلال يآم ــين در اخ ــايي ب ــهاعتن  اي  مقابل

ج نـشان داد كـه      ي، نتا يريگي ماه پ  4در طول   . پرداختند
 در بهبـود    يشتري ـ ب تـأثير  ،ياري ـ هم مـسئله حل  روش  
  . اختلال داردعلائم
 كـه در حـوزه      ي درمـان  يهان روش ـ يتـر  جي از را  يكي

 يعي وس ـ ي كاربردهـا  ي كودكـان دارا   ياختلالات رفتـار  
 روش  ايـن .است  مي كلاياست، روش آموزش خودآموز   

 از يك ـيو شـود   ميناميده SIT 19 به طور مخفف    يدرمان
 بـه   ، اسـت كـه در آن      ي شناخت يمان رفتار در  يها  هبرنام

 دشود تـا بـا سـخن گفـتن بـا خـو         مياد داده   يكودكان  
كودكان قبل  . ر دهند ييبتوانند رفتار نامطلوب خود را تغ     

 ـ ،ي اجتمـاع  يهـا تي به موقع  ياز پاسخ ده    اسـتفاده از    ا ب
رنـد  يگ مـي اد  ي ـ را   يي گـشا  مـسئله  اي   مرحله پنجروش  

  ).2003ك و همكاران، يفر(
  مـــي عليشه در كارهـــايـــ رين روش درمـــانيـــا
 دارد كـه    21اي ـ و لور  20يگوتـسك ي، و يشناسان روس ـ  روان
روش مثابــة نــوعي بــه آن را كن بــام و همكــارانش يمــا

  .ند به كار گرفتيدرمان
كن بـام و    ي ابتـدا مـا    ا ر ي رفتار يكرد شناخت ين رو يا

س، يل و مــوريــ، بــه نقــل از كراتوچو1971 (22گــودمن
كـرد حـل مـسئله      يونـوعي ر  به منظور آموزش    ) 1381
 بهبــود عملكــرد ي بــرا،ي بــه كودكــان تكانــشيتعمقــ
مثابـة  بـه     مي كلا يخودآموز. دوردن به وجود آ   يليتحص
 ينـدها يت فرا ي ـا تقو ي ـح  ي، بر تـصح   ي روش درمان  نوعي
كـرد  ي چـرا كـه مطـابق رو       ؛ ذهن متمركز است   يشناخت

ا نقصان  ي فقدان   ةجي نت ،، رفتار و عواطف نامناسب    ينظر
  . استي شناختياندهي از فرايبعض

 ينـدها يفه درمانگر، آمـوزش فرا    ي اساس، وظ   اين بر
درمــان ). 1994، 23اســپنس( مناســب اســت يشــناخت

 از جانــب ي شــناختي راهبردهــايدهــ شــامل سرمــشق

مـشكل مـن    «كـه    اين ري ـنظ.  كودك است  يدرمانگر برا 
  ايـن  ا از يآ«و  » ست؟يطرح و نقشه من چ    «،  » ست؟يچ

  .»نه عمل كردمچگو«و » كنم؟ مي استفاده ،نقشه
  :ر است ي شامل موارد ز24يآموزش خودآموز

 بلند با خود    يك سرمشق بزرگسال كه با صدا     ي -1
سرمـشق  (دهـد    مـي  را انجام    يفيكند و تكل   ميصحبت  

  )ي شناختيده
 آمـوزش   يف را تحـت رهبـر     يكودك همان تكل   -2

 آشـكار و مـشخص      ييراهنمـا (دهـد    ميسرمشق انجام   
 )يرونيب

 بلنـد خـودش را      يه با صـدا    ك يكودك در حال   -3
ف را انجـام  يتكل)  آشكاريخود رهبر(كند   مي ييراهنما

 .دهد مي

 بـا   ،دهد ميف را انجام    ي كه تكل  يكودك در حال   -4
حـذف  (كنـد    مـي  يي آهسته خـودش را راهنمـا      يصدا
 ) آشكاري خود رهبريجيتدر

ر ي ـ آهسته به طـور ز     يلي كه خ  يكودك در حال   -5
ف را  ي ـ تكل ،كنـد  مي يبرخود را ره  كلامي  ريا غ ي يلفظ

 ). آشكاريخودآموز. (دهد ميانجام 

 متمركـز   يهاش آموزش ـ يان پ ـ ياز سال زمينه    اين در
 اخـتلالات   ي در برخ  يج مثبت يبه نتا  كلامي   يخودآموز
 و اخـتلال سـلوك      فعـالي    بـيش  - كاستي توجه  از جمله 
 ي؛ اقبــال1384 ميشــها  هاز جملــ( شــده اســت يمنتهــ
  ايـن  يهـا   ه كـه آمـوز    رود  ي م ـ  رو انتظار   اين از). 1386
 در كودكــان مبـتلا بــه  ي مــداخلات درمـان ي بـرا ،روش

 ؛ باشـد  يز قابـل تـسر    ي ـ ن اي   مقابلـه  اعتنـايي   بياختلال  
 است   اين  پژوهش حاضر ين پرسش و مسئله اصل    يبنابرا
قـادر بـه    ،  كلامـي    ي آمـوزش خودآمـوز    يا كاربند اي  كه

ــشان  ــود ن ــا هبهب ــيه ــان داراي مرض ــتلال ي كودك  اخ
  ؟خيرا ي است اي  مقابلهيياعتنا بي

  
  روش

  يريگ جامعه، نمونه، و روش نمونه
 اسـت  يتجرب مهيق مورد استفاده، روش ن    يروش تحق 

 -يروش آموزش (ر مستقل   يك متغ ي يكه در آن اثربخش   
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 يهـا  هنشان(ر وابسته يبر متغ) ي كلامي خودآموز يدرمان
 قـرار   يمـورد بررس ـ  ) اي   مقابلـه  ي اختلال نافرمان  يمرض

 – آزمـون   پـيش ن اسـاس از طـرح       يبر هم . گرفته است 
  ايـن  در.  با گروه كنترل استفاده شـده اسـت        آزمون  پس

 ةيــپــژوهش، جامعــه مــورد مطالعــه عبــارت بــود از كل
 يلي ساله كـه در سـال تحـص        10-11ان پسر   آموز  دانش

ز ي شهر تبر  يي چهارم و پنجم ابتدا    يها در كلاس  87-86
  .ندكرد ميل يتحص

 موجـود   يهاتي محدود  طرح و  يگستردگبا توجه به    
 يي مـورد نظـر، از مـدارس ابتـدا         يهـا   هدر انجام مداخل  

 شـناس  روان توسط  نفر 40ز تعداد   ي تبر 3 ةي ناح ةپسران
و  DSM-IV-TR يصيــــ تشخيهــــابراســــاس ملاكو 

ان آمـوز   دانـش بـه عنـوان     ) فرم معلم  (CSI-4پرسشنامه  
 غربـال شـدند و بـه    اي  مقابلـه  يمبتلا به اختلال نافرمان   

قـرار  ش و كنتـرل  ي آزمـا ياه ـ ه در گـرو يدفصورت تصا 
  .گرفتند

در هـر دو    ) CSI-4پرسـشنامه    (آزمـون   پـيش سپس  
ك ي جلسه   12(ر مستقل   يگروه اجرا و به دنبال آن متغ      

ــر رو) ي كلامــي آمــوزش خودآمــوزيســاعت  گــروه يب
ــا ــر رويآزم ــرل هــيش اعمــال شــد و ب ــروه كنت چ ي گ

ر ي ـمتغ يها  ه انداز ،تي صورت نگرفت و در نها     اي  مداخله
در هـر  ) اي  مقابلـه اعتنايي بي اختلال يها  هنشان(وابسته  

ــه دســت آمــد و بــه   ــةدو گــروه ب ــ معمثاب ــراياري  ي ب
  . لازم مورد استفاده قرار گرفتيها هسيمقا

  انتخـاب نمونـه و     يبـرا   :هـا   ه داد يابزار گـردآور  
ــا ه داديآور جمــع ــصاحبه تشخ،ه ــ از م ــاليني يصي  و ب
 و DSM-IV-TR  يهــا بــر اســاس ملاك شــناس روان

ك ي ـن پرسـشنامه    ي ـا . اسـتفاده شـد    CSI-4پرسشنامه  
 ـ    ياس درجه بند  يمق   سـال  ن بـار در   ي رفتار است كه اول

 ي براساس طبقـه بنـد     آن را ن و گادو    يرافكي اسپ 1984
DSMIII    به نام SLUG       اخـتلال  18 و به منظـور غربـال 

. كردنـد  يطراحساله   5-12 كودكان   يجاني و ه  يرفتار
 1994د نظـر قـرار گرفـت و در          يتجدبعدها بارها مورد    

   در آن  يرات انـدك  يي ـ تغ DSMمطابق بـا چـاپ چهـارم        
 ).1386، ياقبـال ( منتـشر شـد  CSI-4جاد شد و با نـام      اي

وه ي دو فرم والد و معلم و دو ش ـ        ي دارا CSI-4پرسشنامه  
  : است يگذار نمره
  ي غربالگري برايگذار نمره -1     
 . براساس شدتينمره گذار -2     

 مــورد ي متعــددهــاي پــژوهش پرســشنامه در نيــا
 يژگيت و و  ي، حساس يي قرار گرفته و اعتبار و روا      يبررس

ل يدر پـژوهش محمـد اسـماع       .آن محاسبه شده اسـت    
 يق اجـرا  ي ـ پرسشنامه از طر    اين ب اعتبار يضر) 1380(

  اين  اختلال برآورد شده است كه      اين يمجدد تست برا  
% 62 اي  ابلـه  مق اعتنـايي   بـي  اختلال   يب اعتبار برا  يضر

 يهـا  فرم ي در بررس  ، پژوهش  اين در. گزارش شده است  
 ي برش برا  ة و نقط  يژگيت، و يوالد و معلم از نظر حساس     

 روشن شده است كه در فـرم        اي   مقابله ياختلال نافرمان 
ار مشخص شده   ي مع ةن نمر ي به عنوان بهتر   3 ةمعلم نمر 

ــيو و ــساسيژگ ــه ترتي و ح ــت آن ب  44/0 و 88/0ب ي
  .ستبرآورد شده ا

  
  ة اجرا ويش

 در  ها آن ي تصادف دن و گمار  هايپس از انتخاب آزمودن   
ــا  ــروه آزم ــام  يدو گ ــرل و انج ــيشش و كنت ــون پ  آزم

ران ي مـد  ي در هر دو گروه، با هماهنگ      CSI-4پرسشنامه  
 . شـد  فـراهم  آمـوزش    براي ي مكان مناسب  ،هاآموزشگاه
 نم شد تا امكا   ي تقس ي نفر 10ش به دو گروه     يگروه آزما 
 عـلاوه بـر   . ا شـود  ي ـ مه ي در جلسات آموزش   هاكنترل آن 

ار ي كودكـان از دو نفـر دسـت         اين  كنترل بهتر  ي برا ،اين
 12 دو گـروه در       ايـن  ك از ي ـ سـپس هـر      ؛استفاده شد 

 ي بـه صـورت گروه ـ  ، هفته6 ي در ط يك ساعت ي ةجلس
 ،قـرار گرفتنـد   كلامي   يتحت آموزش مراحل خودآموز   

ف يتكـال  در كلاس و     ييهاني تمر ،ان هر مرحله  يپس از پا  
  . و انجام شدتهيه ،يخانگ

 ينــان از كاربنــدينــد آمــوزش و اطميبــا اتمــام فرا
ر وابـسته   ي ـ متغ يهـا   ه، انداز ي درمان يها  هف و آموز  يتكال

بـا اسـتفاده از   ) اي  مقابلـه اعتنايي  بي اختلال   يها  هنشان(
  . به دست آمدCSI-4پرسشنامه 
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  ها هل داديه و تحليروش تجز
 بـه دسـت     يهـا   ه داد في توص ـ براي پژوهش    اين در

ار و در بخـش     ي ـن، انحراف مع  يانگي م يهاآمده از شاخص  
ك راهـه   ي ـ ساني ـل كووار ي ـ از روش تحل   يآمار استنباط 
  .استفاده شد

  
  ها هافتي

 ي نشانه مرضآزمون پس و آزمون پيش يفي توصيها شاخص -1جدول 
  ش و كنترليدر دو گروه آزما

  نيانگيم  گروه  ريمتغ
انحراف 

  اريمع
  تعداد  نيبالاتر  نيتر نييپا

  20  16  8  99/1  10/11  شيآزما
  آزمون شيپ

  20  18  7  45/3  50/11  كنترل

  20  9  2  03/2  55/4  شيآزما
  آزمون پس

  20  18  7  15/3  50/11  كنترل

  
ــدول  ــص،1ج ــيها شاخ ــيش يفي توص ــون پ  و آزم

ش و ي را در دو گـروه آزمـا  ي مرض ـيها ه نشانآزمون  پس
دهـد   مـي نشان  مندرجات جدول   . دهد ميكنترل نشان   

 مـورد   يههـا ن گرو يانگي ـ م آزمـون   پـيش در مرحله   كه  
 در  ، حال  اين با. گر ندارند يكدي با   يمطالعه تفاوت فاحش  

  ايـن  از.  وجود دارد  چشمگيري تفاوت   آزمون  پسمرحله  
باشد كه   مي يق تر يل دق يازمند تحل يرو تفاوت موجود ن   

   يـك راهـه     انسي ـل كووار ي ـ راسـتا از روش تحل      اين در
  .شداستفاده 
  

  يليه تحصي از نظر سن و پاها آزمونيفيمشخصات توص  -2جدول 
  يليه تحصيپا

  گروه
  نيانگيم

  سن

انحراف 

  پنجم  چهارم  استاندارد
  جنس

جمع 

  كل

  20  پسر  10  10  2/1  7/10  شيآزما

  20  پسر  10  10  25/1  6/10  كنترل

  
 يهـا دهـد كـه گروه   مـي  نشان 2 مندرجات جدول   
 ،ين و انحراف استاندارد سـن     يانگيمورد مطالعه از نظر م    

 يهـا   هي پا ي از طرف  ؛گر ندارند يكدي با   يريتفاوت چشمگ 
  .ز مشابه هم بوده استي نها آنيليتحص

انس ي ـل كووار ي ـ از روش تحل   يري ـگ  بهره يدر راستا 
 و  يون آمـار  ي رگرس ـ ي همگن ـ ةك راهه ابتـدا مفروض ـ    ي

 مـورد   ، مـورد مطالعـه    يها گروه يانس خطا ي وار يبرابر
 محقـق  هـا  ه مفروض ـ ايـن  از آنجا كه  .  گرفت  قرار يبررس
ك راهـه جهـت   ي ـانس يل كوواري لذا از روش تحل ،شدند
ل ي ـ تحل  اين جينتا.  استفاده شد  يه پژوهش ي فرض يبررس

  . درجه شده است3در جدول 
  
 علائمبر كلامي  ي خودآموز آثارانسيل كوواري تحل-3جدول       

   اي  مقابلهيانم اختلال نافريمرض
مجموع   منبع

  مجذورات
درجه 
  يآزاد

ن يانگيم
  مجذورات

F  سطح  
دار يمعن

  ي

  مجذورات

  007/0  60/0  27/0  68/0  1  68/0  ستون

  65/0  00/0  14/69  55/174  1  55/174  آزمون پيش

  82/0  00/0  07/174  41/439  1  41/439  گروه

        52/2  37  39/93  خطا

          40  3327  كل

  
دهــد كــه تفــاوت  مــي نــشان 3منــدرجات جــدول 

ر ي ـ متغ ي دو گروه برا   آزمون  پس و   آزمون  پيش يها هنمر
، P > 001/0مجــذور اتــا، = 65/0 (ي مرضــيهــا هنــشان

14/69 = F (ــ ــ دار و ميمعن ــريانگي ــا هن نم ــروه يه  گ
مجذور اتـا،  = 82/0 (ي مرضيها هر نشانيش در متغ يآزما

001/0 < P ، 07/174 =F (يدار يز بــه طــور معنــيــن، 
  .ش از گروه كنترل استيب

ــناز ــيرو   اي ــوان نت م ــوزش  يت ــه آم ــت ك جــه گرف
 ي مرض ـ يهـا   هموجـب بهبـود نـشان      ،  مي كلا يخودآموز

.  اسـت   شده اي   مقابله يكودكان مبتلا به اختلال نافرمان    
ه يتوان استدلال كرد كه فرض ـ     مي ،جي نتا  اين با توجه به  

 قرار گرفتـه اسـت و تفـاوت         يد آمار ييأ مورد ت  يپژوهش
  ايـن  دار و  ي معن ـ ي از نظر آمـار    ، مورد مطالعه  ياه  هگرو
  .ش استي به نفع گروه آزمايدار يمعن

  

  گيري نتيجهبحث و 
بـر بهبـود    كلامي   ي خودآموز تأثير ، پژوهش  اين در
ــم ــان ي مرضــعلائ ــه اخــتلال نافرم  ي كودكــان مبــتلا ب
 هـا   هسه گـرو  ي ـدر مقا .  قرار گرفت  ي مورد بررس  اي  مقابله
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موجــب كلامـي ،   يج نـشان دادنـد كــه خودآمـوز   ينتـا 
 ي كودكان مبتلا به اختلال نافرمـان      ي مرض ئمعلاكاهش  
  .ده است شاي مقابله

 يهـا  هبر نشانكلامي  ي خودآموزين اثربخش ييدر تب 
 ابتدا  اي   مقابله ي كودكان مبتلا به اختلال نافرمان     يمرض

.  كودكـان اشـاره كـرد       ايـن  ي اساس يژگيد به چند و   يبا
 كودكـان    ايـن  ر دربـاره  ي ـ اخ يها كه در سال   ييهاپژوهش

  اين ي شناخت يها را در مهارت   ييهاوجود نقص ده  انجام ش 
 ).2004ن و همكــاران، يگــر(كودكــان نــشان داده انــد 

، يـي  اجرا ي اغلب در حوزه كاركردهـا     ي شناخت يهانقص
 و پــردازش اطلاعــات يجــان، پــردازش زبــانيم هيتنظــ

از % 55 مثـال حـدود      ي بـرا  ؛شـود  مـي ده  ي ـ د ياجتماع
 يصي ـ تشخ يهـا ، ملاك يكودكان مبتلا به اختلالات زبان    

ك ي ـ اگـر  دارنـد يعنـي  ز  ي را ن  اي   مقابله ياختلال نافرمان 
 و ي نامگـــذاري لازم بـــراي زبـــانيهـــاكـــودك مهارت

گـران را نداشـته     يا ارتبـاط بـا د     ي و   هاجاني ه يبند مقوله
 ،و حـل مـسئله     مي در تحمـل ناكـا     يباشد، بـا مـشكلات    
  ).2003ن و آبلون، يگر(مواجه خواهد بود 

 از يكــيكلامــي،   نقــص در اســتدلال ياز طرفــ
 يجـان ي اسـت كـه در اخـتلالات ه   ي شـناخت يهـا   هحوز

 ي، عـامل  ي توانمنـد   ايـن  .شود ميده  يكودكان به وفور د   
 چـرا كـه     ؛ اسـت  ي در رشد و تحول خود كنترل      يضرور
 اسـتدلال   ي بـرا  اي  واسـطه صـورت    از زبـان بـه       هاانسان
 يي استفاده و با استفاده از زبان، لغـات و بازنمـا           يانتزاع
 رو، زبان    اين از .كنند ميافت  ي را در  ها، آن ها  هدي پد يذهن
ر يخأ شـدن، بـه ت ـ  يند اجتمـاع ي در فراي اساساي  هفمولّ

شود  مي محسوب   ،امدهاي پ ينيب شيت و پ  يانداختن رضا 
  ).1376  ترجمه قاسم زاده،ا،يلور(

 ي، بـه سـبك شـناخت      ي توانمند  اين ن فقدان يبنابرا
ار سـوء و     خـود رفت ـ   ةشود و به نوب    مي يرانه منته يسوگ

گــر، ي دي از ســو؛دهــد مــيرمــسئولانه را گــسترش يغ
 كودكان مبـتلا بـه      ييممكن است توانا   ،كلامي يهانقص

 ي و نامگذار  يي شناسا ي را برا  اي   مقابله ياختلال نافرمان 
  . محدود سازد،گراني دة ابراز شديهاجانيه

  شود مي محدود ها راستا هم انتخاب پاسخ آن ايندر

 بـه . شـوند  مـي  نامناسب   يكيزي و هم مستعد واكنش ف    
 ،اي  مقابلـه يب كودكان مبتلا به اختلال نافرمان     ي ترت اين

 و بـه طـور     را ندارنـد   ي منف ـ ي رفتارهـا  يتوان نامگـذار  
 ةج ـي بـه نت   ،ي در مهار مشكلات رفتـار     ها تلاش آن  ينسب
، ، گادفرسون و ناچاكـا    لسونيو(شود   مي ن ي منته يديمف

2001.(  
كلامـي   يخودآمـوز ان كرد يتوان ب  مي اساس    اين بر

ــاز  ــا توانمندس ــاني    يب ــتلال نافرم ــان داراي اخ كودك
شـود   مي موجب   ي گفتار درون  يري در به كارگ   ،اي  مقابله

ش يبـه رفتـار خـو   هـا   ياني ـ خود بة بتوانند به واسط  هاآن
 بـه   ،هـا   ه و برنام ـ  ها از طرح  يريگ جهت بدهند و با بهره    

 ترجمه خـوي    ن،يكر(ت خودگردان رفتار بپردازند     يهدا
  ).1384اد و رضايي،نژ

 يري ـبه شكل گكلامي  يگر، خودآموز ي د يريبه تعب 
كـودك   آن   ةشود كه بـه واسـط      مي يمنتهكلامي  تفكر  

شـود رفتـار    مـي  قـادر   اي  داراي اختلال نافرماني مقابلـه    
 ين ـيب شي سـازد تـا بـه پ ـ       ي و درون  يش را خصوص  يخو
 ـ بلندمـدت نا   يامـدها يده و به حداكثر رساندن پ     ينآ ل ئ

 آمــوزش ةجــي در نتين گفتــار درونــفعــال شــد. شــود
 ـ   ي اتكا ة نقط مثابةبه   ،كلامي يخودآموز  ي خـود كنترل

 تفكـر   يكند و با آموزش روش مقابله با الگوها        ميعمل  
 را قـادر    هـا  نامناسب به كودكان، آن    ي شناخت يهاو سبك 

ت يق حرف زدن با خود به كنترل و هدا        يسازد از طر   مي
، 1960، ايــلور(ش مبــادرت ورزنـد  يح رفتــار خـو يصـح 
  ).1995ت، ي و مفيكاسپ

ئو ، وونگ، گركن و     ي يها  هافتي با   پژوهش  اين جينتا
ت، يك، اسـم ي ـ، دال ن)2004( ، رونـن )2005 (يآنس ل 

ن ي، سولومن و پـر    ي، ساخودولسك )2006لد  يبرانك، پنف 
) 1380 (ي، موســو)1374( نــوران ي، غفــار)2000(

  . داردييهمسو
 يها  هدر عرص ه و   يزاون  يق حاضر از چند   يج تحق ينتا

 را  هـا   هافت ـي  ايـن  ؛تواند به كار گرفته شـود      ميگوناگون  
م و ي، مـشاوره و تعل ـ  يشناس ـ روان يها  هتوان در حوز   مي
 از يج حاصـل حـاك   يچـرا كـه نتـا     . ت به كار بـست    يترب
   صورت هـبكلامي  يوزش خودآموزـ آممؤثر يدـارآمـك
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  . داردي درمان– يروش آموزش
برنامـه و عـدم     مشكلات مربوط بـه مكـان آمـوزش         

  ايـن  جيم نتا يت تعم ي لازم آن، و عدم قابل     ياستانداردها
ج پژوهش  يپژوهش در جامعه دختران، مشتبه شدن نتا      

 ي در نمونه مورد بررس ـ    ، اختلال  اين ي همبود ةبه واسط 
 ييهاتي، محـدود  ي دوره كـودك   ير اختلالات رفتار  يبا سا 

شنهاد ين پ ي بنابرا اند؛  ق برجسته ي تحق  اين هستند كه در  
 موارد مورد توجه قـرار       اين ،ي آت يهاشود در پژوهش   مي
  .ج كمك كندي نتايريپذ ميرد تا به تعميگ
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