
تاثیر آموزش مهارت های اجتماعى بر خودتوانمندسازی اجتماعى و ناگويى 
هیجانى دانش آموزان با ناتوانى های يادگیری ويژه

فاطمه رهبر کرباسدهی*/ دانشجوی کارشناسی ارشد روان شناسی عمومی/ دانشگاه گیلان

عباسعلی حسین خانزاده / دانشیار گروه روان شناسی/ دانشگاه گیلان

ابراهیم رهبر کرباسدهی / دانشجوی کارشناسی روان شناسی عمومی/ دانشگاه گیلان

چكیده

زمینـه: ناتوانی هـای یادگیـری ویـژه یکـی از رایج ترین اختلال های کودکان سـنین مدرسـه محسـوب می شـود. ایـن کـودکان به طورمعمول 
در زمینه هـای مختلفـی نظیـر توجـه، شـناخت و ناگویی هیجانـی بـا مشـکل روبـه رو هسـتند. هـدف از پژوهـش حاضـر بررسـی تاثیـر آمـوزش 

مهارت هـای اجتماعـی بـر خودتوانمندسـازی اجتماعـی و ناگویـی هیجانـی دانش آمـوزان بـا ناتوانـی  یادگیـری  ویـژه بـود. 
روش: طـرح پژوهـش حاضـر آزمایشـی از نـوع پیش آزمـون- پس آزمـون بـا گـروه گـواه بـود. جامعـه مـورد پژوهـش را همـه دانش آموزان 

بـا ناتوانـی  یادگیـری  ویـژه شهرسـتان رشـت کـه در سـال تحصیلـی 1396-1395 از مراکـز ناتوانی هـای یادگیـری خدمـات آموزشـی دریافـت 
می کردنـد، تشـکیل دادنـد کـه از ایـن تعـداد نمونـه ای بـه حجـم 30نفـر بـه شـیوه نمونه گیـری تصادفـی انتخـاب و در 2گـروه آزمایـش و گـواه 
جایدهـی شـدند )هرگـروه 15نفـر(. گـروه آزمایش تحت 10جلسـه آموزش مهارت هـای اجتماعی قرارگرفتنـد و گروه گواه هیچ گونه آموزشـی 
را دریافـت نکردنـد. بـرای جمـع آوری داده ها از مقیاس خودتوانمندسـازی اجتماعی فلنـر و همکاران و مقیاس ناگویی  هیجانـی باگبی و همکاران 

اسـتفاده شد. 
یافته هـا: نتایـج تحلیـل کوواریانـس چندمتغیـری نشـان داد کـه آمـوزش مهارت هـای اجتماعـی، خودتوانمندسـازی  اجتماعـی را افزایـش و 

.)P>0/001( ناگویـی هیجانـی را در دانش آمـوزان بـا ناتوانی هـای یادگیـری ویـژه کاهـش می دهـد
بـه  توجـه  ویـژه، ضـرورت  یادگیـری   ناتوانـی  بـا  هیجانـی کـودکان  ناگویـی  و  اجتماعـی  در خودتوانمندسـازی  نارسـایی  نتیجه گیـری: 

مهارت هـای اجتماعـی را دوچنـدان می کنـد، همچنیـن آمـوزش مهارت هـای اجتماعـی در شـکل دادن بـه هویـت کـودکان، پذیـرش نقش هـای 
اسـت. انکارناپذیـر  تعارض هـا  اجتماعـی، مسـئولیت پذیری و حـل 

واژه هاي کلیدي:  مهارت های اجتماعی، خودتوانمندسازی اجتماعی، ناگویی هیجانی

مقدمه 
ناتوانـی یادگیری  ویژه1 برمبنای راهنمای تشـخیصی 
و آمـاری اختلال های روانـی2، اختلالی عصبی- تحولی 
بـا منشـأ زیسـتی3 اسـت کـه موجـب نابهنجاری هایی در 

* Email:Fatemeh.Rahbar.Karbasdehi@gmail.com
1. Specific learning disorder
2. Diagnostic and statistical manual of mental disorders 

(DSM)
3. Biological

سـطح شـناختی4 می شـود. یکـی از ویژگی هـای اصلـی 
این اختلال، مشـکلات مسـتمر در مهارت های تحصیلی 
اصلی اسـت کـه شـامل سـیالی خواندن، درک خواندن، 
بیـان نوشـتاری و اسـتدلال ریاضـی اسـت. میزان شـیوع 
ایـن اختـلال در دانش آموزان 3 تـا 17/5درصد گزارش 
شـده اسـت)1(. ایـن کـودکان بـا این کـه بهـره  هوشـی 
مهارت هـای  نداشـتن  دلیـل  بـه  ولـی  دارنـد،  مناسـبی 
4. Cognitive
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اجتماعـی بـالا، از عزت نفـس پایینـی برخـوردار بوده و 
عملکـرد خوبـی ندارند)2(.

مشکلات اجتماعی و هیجانی بسیاری در دانش آموزان 
می شـود.  مشـاهده  مـدارس  در  یادگیـری  ناتوانـی  بـا 
نبـود  مسـئله،  ایـن  افزایـش  در  موثـر  عوامـل  از  یکـی 
خودتوانمندسـازی اجتماعـی1 این کودکان اسـت، زیرا 
ایـن کـودکان به دلیـل خودتوانمندسـازی پایین، بیشـتر 
دچـار ایـن مشـکلات می شـوند و ایـن مسـئله زمینـه را 
بیشـتر بـرای تـرک تحصیـل آن هـا فراهـم می کنـد)3 و 
4(. خودتوانمندسـازی اجتماعـی؛ شایسـتگی و شـرایط 
هیجانـی  اجتماعـی،  شـناختی،  مهارت هـای  داشـتن 
تطابـق  و  سـالم  تحـول  بـرای  اسـت کـه  رفتارهایـی  و 
کـه  مشـکلاتی  اسـت.  ضـروری  اجتماعـی  محیـط  بـا 
ایـن کـودکان در زمینـه تعامـلات اجتماعـی بـا آن هـا 
و  بـه کمبـود مهارت شـان در زمینـه شـروع  مواجه انـد 
گـروه  ایـن  در  مثبـت  اجتماعـی2  مهارت هـای  تـداوم 
بازمی گـردد، بـه همیـن دلیل اسـت کـه از سـویی فرد با 
ناتوانـی یادگیـری در گوش دادن و سـخن گفتن، هنگام 
بـا دیگـران دچـار مشـکلاتی اسـت و ممکـن  ارتبـاط 
اسـت از نظـر روابـط اجتماعـی بـا مسـائلی مواجه شـود 
و از لحـاظ خودتوانمندسـازی اجتماعـی دچار شـک و 

تردیدهایـی شـود)5 و 6(.
مقایسـه  در  یادگیـری  ناتوانایـی  بـا  دانش آمـوزان 
مشـکلات  از  بالایـی  سـطح  بهنجـار  دانش آمـوزان  بـا 
اجتماعی-هیجانـی از خـود نشـان می دهنـد)7(. بنابراین 
یکـی از مشـکلات افـراد بـا ناتوانـی یادگیـری، ناگویی 
 هیجانـی3 اسـت)6(. ناگویـی هیجانـی بـه عنـوان یـک 
پدیـده هیجانی-شـناختی بـه اختلال خـاص در کارکرد 
روانـی اطـلاق می شـود کـه در نتیجـه فرآینـد بـازداری 
وجـود  بـه  هیجانـی  احساسـات  و  اطلاعـات  خـودکار 
در  ناتوانـی  آن،  اصلـی  ویژگی هـای  کـه  می آیـد)8( 
بازشناسـی و توصیـف کلامـی هیجان های شـخصی، فقر 
شـدید تفکر نمادین، ناتوانی در به کارگیری احساسـات، 
1. Social self- empowerment
2. Social skills
3. Alexithymia

ظرفیـت محدود بـرای همدلـی و خودآگاهی اسـت)9(.
توانایی هـا  از  مجموعـه ای  اجتماعـی  مهارت هـای 
هسـتند که روابط اجتماعی مثبت و مفید را آغاز و حفظ 
می کننـد، دوسـتی و صمیمیـت بـا همسـالان را گسـترش 
می دهنـد، سـازش یافتگی رضایت بخشـی را در مدرسـه 
ایجـاد می کننـد و بـه افـراد اجـازه می دهنـد تـا خـود را با 
شـرایط موجود وفق داده و تقاضاهای محیط اجتماعی را 
بپذیرنـد)10(. بـا توجـه به این کـه تحول همه جانبه انسـان 
شـناختی  و  هیجانـی  اجتماعـی،  روانـی،  زمینه هـای  در 
صـورت می گیـرد، تسـلط در هـر یـک از ایـن زمینه ها، 
نیازمنـد مهـارت و توانایـی اسـت. بـدون تردیـد، گـذار 
اجتماعـی  مهارت هـای  بـه  وابسـته  تحـول،  مراحـل  از 
اسـت. هنگامـی که افـراد مهارت های اجتماعی اساسـی 
و  افزایـش  آن هـا،  بهینـه  عملکـرد  کننـد،  کسـب  را 
بهبـود می یابـد)11(، بنابرایـن بـا آمـوزش  مهارت هـای 
اجتماعـی می تـوان منجربـه افزایـش خودتوانمندسـازی 
و  هیجانـی  مشـکلات  کاهـش  و  تحصیلـی   اجتماعـی، 

رفتـاری ایـن دانش آمـوزان شـد)12، 13 و 14(.
اسـت  آمـده  دسـت  بـه  بسـیاری  شـواهد  امـروزه 
اجتماعـی  مهارت هـای  آمـوزش  می دهـد  نشـان  کـه 
کاهـش  و  اجتماعـی  خودتوانمندسـازی  افزایـش  بـا 
ناگویـی هیجانی همـراه اسـت. آگالیوتیـس وکالیوا)3( 
در پژوهشـی روی دانش آمـوزان بـا ناتوانـی یادگیـری 
مهارت هـای  در  دانش آمـوزان  ایـن  کـه  دادنـد  نشـان 
تعامـل اجتماعـی غیرکلامـی نسـبت بـه کـودکان عادی 
از  حاکـی  پژوهشـی  شـواهد  دارنـد.  بیشـتری  مشـکل 
یادگیـری در  ناتوانـی  بـا  آن  اسـت کـه دانش آمـوزان 
پایـداری و ثبـات هیجانـی مشـکل دارنـد و ایـن مسـئله 
در گـروه عـادی کمتـر اسـت. نتایـج مطالعات سـلیمانی 
و همـکاران)15( نشـان داد کـه دانش آموزان بـا ناتوانی 
یادگیـری در شناسـایی، توصیـف احساسـات و تفکـر 
بـا  مقایسـه  در  خویـش  هیجان هـای  مـورد  در  عینـی 
دانش آمـوزان بهنجـار به طـور معنـاداری ضعیـف عمـل 
می کننـد. نتایـج پژوهش های عباسـی و همـکاران)16(، 
میلـر و داجنـن)17( و نریمانـی و وحیـدی)18( از ایـن 
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یافتـه حمایـت می کند و نتایـج پژوهش های مفـرا)19(، 
آگالیوتیس و کالیـوا)3(، مک اینتوس و همکاران)20(، 
همـکاران)22(  و  کاظمـی  و  همـکاران)21(  و  افـروز 
حاکـی از عدم خودتوانمندسـازی اجتماعـی کودکان با 

ناتوانی هـای یادگیـری ویـژه اسـت.
در  موفقیـت  داد،  نشـان  پژوهشـی  در  گرشـام)23( 
آمـوزش  از  برخـورداری  نیازمنـد  اجتماعـی  تعامـلات 
رفتـار  کـه  کودکانـی  و  اسـت  اجتماعـی  مهارت هـای 
اجتماعـی ضعیـف دارند، وقتی وارد مدرسـه می شـوند با 
مشـکلاتی نظیر طـرد و موفقیـت تحصیلی پاییـن روبه رو 
می شـوند. نتایـج پژوهـش مومنـی و همکاران)24( نشـان 
بـر  مثبتـی  تاثیـر  اجتماعـی  مهارت هـای  آمـوزش  داد 
افزایـش صلاحیـت اجتماعـی و عاطفـی دانش آمـوزان 
بـا ناتوانـی یادگیـری دارد، همچنیـن نتایـج پژوهش های 
بیرانونـد و همـکاران)25(، باری و همکاران)26( و بیرمن 
مهارت هـای  آمـوزش  تاثیـر  از  حاکـی  فورمـن)27(  و 
اجتماعی در افزایش خودتوانمندسـازی اجتماعی اسـت.

از آن جایـی کـه دانش آمـوزان بـا ناتوانـی یادگیری 
ویـژه از اختـلالات عاطفـی ماننـد اضطـراب اجتماعی و 
نارسـایی هیجانی رنـج می برنـد، امـا بـا توجـه بـه این کـه 
ایـن  ناگویـی  هیجانـی  و  اجتماعـی  خودتوانمندسـازی 
دانش آمـوزان کمتـر مـورد توجـه قـرار گرفتـه اسـت، 
آمـوزش  تاثیـر  هـدف  بـا  حاضـر  پژوهـش  بنابرایـن 
مهارت هـای اجتماعـی بـر خودتوانمندسـازی اجتماعی 
و ناگویـی هیجانـی دانش آمـوزان بـا ناتوانـی یادگیـری 

ویـژه انجام شـده اسـت.

روش بررسی
روش پژوهـش حاضـر از نـوع آزمایشـی بـا طـرح 

بـود.  گـواه  گـروه  بـا  پیش آزمون-پس آزمـون 
جامعه، نمونـه و روش نمونه گیـری: جامعه مورد 
یادگیـری  ناتوانـی  بـا  دانش آمـوزان  همـه  را  پژوهـش 
شهرسـتان رشـت کـه در مراکـز ناتوانی  هـای یادگیـری 
خدمـات آموزشـی دریافـت می کردنـد، تشـکیل دادنـد. 
بـرای نمونه گیـری از روش نمونه گیری تصادفی اسـتفاده 

شـد. در ایـن پژوهـش از بیـن تمامـی مراکـز ناتوانی های 
به صـورت  مرکـز  چنـد  رشـت،  شهرسـتان  یادگیـری 
تصادفـی انتخـاب شـد و سـپس از میـان مراکـز یادشـده، 
براسـاس ملاک های نسـخه پنجـم راهنمای تشـخیصی و 
آمـاری انجمـن روان پزشـکی آمریکا و اطلاعـات مندرج 
در پرونـده تحصیلـی آن ها تعداد 30دانش آمـوز با ناتوانی 
 یادگیـری ویـژه به صورت تصادفی انتخاب شـدند. سـپس 
در 2گـروه آزمایـش )15نفر( و گـواه )15نفر( به صورت 
بـه  ورود  شـرایط  نظـر  از  شـدند.  جایدهـی  تصادفـی 
پژوهـش، جنسـیت )دختـر(، دامنه سـنی )9 تا 12 سـال(، 
مقطـع تحصیلـی )سـوم تـا ششـم ابتدایـی(، بهره هوشـی 
)115-85 براسـاس نمـره بهره  هوشـی منـدرج در پرونده 
تحصیلـی دانش آمـوز( و طبقـه اقتصـادی- اجتماعـی )با 
توجـه بـه پرونـده تحصیلـی دانش آمـوزان، هـر 2گـروه 
قـرار داشـتند(  اقتصـادی- اجتماعـی متوسـط  در طبقـه 
مـورد بررسـی قرارگرفـت و 2گـروه همتا شـدند. ملاک 
خـروج از پژوهـش غیبـت بیـش از 2جلسـه دانش آمـوز 
از جلسـات آموزشـی اسـت. بـرای گـردآوری داده ها از 

ابـزار زیر اسـتفاده شـد:
مقیاس خودتوانمندسـازی اجتماعی: این مقیاس 
توسـط فلنـر و همـکاران سـاخته شـده اسـت کـه 4بعُـد 
رفتـاری،  مهـارت   شـناختی،  توانایی هـای  و  مهارت هـا 
انگیزشـی را می سـنجد.  کفایـت هیجانـی و آمایه هـای  
7درجـه ای  مقیـاس  به صـورت  مقیـاس  ایـن  47گویـه 
لیکـرت پاسـخ داده می شـود. روایـی سـازه ایـن مقیـاس 
به وسـیله  تحلیل عاملـی 0/83 بود، همچنیـن تمامی مقادیر 
همبسـتگی سـوالات با کل آزمون بالاتر از 0/50 گزارش 
ضریـب  و   0/88 آلفای کرونبـاخ  ضریـب  اسـت.  شـده 
پایایـی بازآزمایـی در فاصلـه یـک مـاه 0/89 بـه دسـت 
آمـده اسـت)21(. در ایـران پایایی این مقیـاس 0/89)28( 

و روایـی آن 0/83 گـزارش شـده اسـت )22(. 
ایـن مقیـاس توسـط  ناگویـی هیجانـی:  مقیـاس 
باگبی1 و همکاران سـاخته شـده اسـت)29(. 20گویه این 
مقیـاس به صـورت مقیـاس 5درجه ای لیکرت پاسـخ داده 

1. Bagby
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می شـود و 3عامـل دشـواری در شناسـایی احساسـات1، 
را  عینـی3  تفکـر  و  احساسـات2  توصیـف  در  دشـواری 
مـورد ارزیابـی قـرار می دهد. ضریـب آلفای کرونباخ این 
مقیـاس 0/75 به دسـت آمـده اسـت. ضریـب همبسـتگی 
خرده مقیاس هـای ایـن آزمـون بـا چک لیسـت نشـانه های 
روانی در دامنه از 0/07 تا 0/48 گزارش شـده اسـت)30(. 
در ایـران، ضرایـب آلفای کرونبـاخ بـرای 3خرده مقیاس 
دشـواری در شناسـایی احساسات، دشـواری در توصیف 
احساسـات و تفکـر عینی به ترتیـب 0/82 ، 0/75 و 0/72 
 0/80 مقیـاس  ایـن  بازآزمایـی  پایایـی  و  شـد  محاسـبه 
تـا 0/87گـزارش شـده اسـت. نتایـج مربـوط بـه روایـی 
همزمـان ایـن مقیـاس نشـان داد کـه بیـن مقیـاس ناگویی 
هیجانی و مقیاس هوش هیجانی، بهزیسـتی روان شـناختی 
و درماندگـی روان شـناختی همبسـتگی معنـی دار وجـود 

دارد)31(.
معرفـی برنامـه مداخلـه ای: در پژوهـش حاضـر 
آمـوزش مهارت هـای اجتماعـی والکر و همـکاران روی 
تمامـی شـرکت کنندگان گروه آزمایشـی در جلسـه های 
آموزشـی اجرا  شـد)32(. پـس از اجـرای پیش آزمون در 
هـر 2گـروه، گـروه آزمایـش بـه مـدت 10جلسـه، 2روز 
در هفتـه، هـر جلسـه 60دقیقـه، بـا اسـتفاده از پاورپوینت 
تحـت آمـوزش مهارت هـای اجتماعـی همـراه بـا ارایـه 
مهارت هـا در  ایـن  تمریـن  بـرای  تکلیف هـاي خانگـي 

سـایر موقعیت هـای اجتماعـی قـرار گرفـت.

روش اجرا 
بـرای انجـام پژوهـش ابتـدا بـا کسـب نامـه از دانشـگاه 
گیـلان و مراجعـه بـه سـازمان آموزش وپـرورش، مجـوز 
اجـرای پژوهش از آموزش وپرورش کسـب شـد و پس از 
مراجعـه بـه مرکـز ناتوانی هـای یادگیری و طـی تعاملی که 
بـا آن ها صـورت گرفـت، رضایت والدین بـرای همکاری 
فرزندان شـان در رونـد اجـرای پژوهـش کسـب و یـک 
هفتـه پـس از اجـرای پیش آزمـون، آمـوزش مهارت هـای 
1. Difficulty identifying feelings (DIF)
2. Difficulty describing feelings (DDF)
3. Externally oriented thinking (EOT)

اجتماعی برای گروه آزمایش شـروع شـد، امـا گروه گواه 
هیچ گونـه آموزشـی دریافـت نکـرد، همچنیـن یـک هفته 
پـس از اجـرای آمـوزش، پس آزمون از هر 2گـروه )گروه 

آزمایـش و گـواه( اخذ شـد.

یافته ها
در پژوهش حاضر 30دانش آموز با ناتوانی های یادگیری 
ویژه شـرکت داشـتند کـه میانگیـن )و انحراف معیار( سـنی 
آن هـا 10/26 )1/11( سـال بـوده و دانش آمـوزان مقطع سـوم 
تـا ششـم ابتدایـی بـوده و 30درصـد )9نفـر( از این کـودکان 
بـا ناتوانی هـای یادگیـری ویـژه کلاس سـوم، 33/3درصـد 
)10نفـر( کلاس چهـارم، 16/7 درصـد )5نفـر( کلاس پنجم 
و 20درصـد )6نفـر( کلاس ششـم بودنـد و 30درصد )9نفر( 
از ایـن کـودکان فرزنـد اول، 40درصـد )12نفر( فرزنـد دوم، 

30درصـد )9نفـر( فرزند سـوم خانـواده بودند.
نمـرات  معیـار  انحـراف  و  میانگیـن  جـدول1  در 
پیش آزمـون و پس آزمـون دانش آموزان بـا ناتوانی های 
یادگیـری ویـژه در 2گـروه آزمایـش و گـواه در متغیـر 

خودتوانمندسـازی  اجتماعـی ارایـه شـده اسـت.
نمـرات  معیـار  انحـراف  و  میانگیـن  جـدول2  در 
پیش آزمـون و پس آزمـون دانش آموزان بـا ناتوانی های 
یادگیـری ویـژه در 2گـروه آزمایـش و گـواه در متغیـر 

ناگویـی هیجانـی ارایـه شـده اسـت.
بـرای اجـرای تحلیـل کوواریانـس چندمتغیـری ابتدا 
نتایـج  گرفـت.  قـرار  بررسـی  مـورد  آن  مفروضه هـای 
تحلیـل یکسـان بودن شـیب خـط رگرسـیونی بـه عنـوان 
پیش فـرض تحلیـل کوواریانـس چندمتغیـری نشـان داد 
بـا احتمـال 95درصـد مفروضـه همگنـی شـیب خطـوط 
رگرسـیون رعایـت شـده اسـت )P<0/05(. توزیع نرمال 
متغیرهـا با آمـاره کالموگروف اسـمیرنف مورد بررسـی 
و   1/60>KS-z>0/20 دامنـه  در  کـه  گرفـت  قـرار 
معنـی دار نبودند، در نتیجه توزیع متغیرهـا از توزیع نرمال 
رعایـت فرض هـای  بـرای  و همچنیـن  پیـروی می کنـد 
همگنـی ماتریس هـای واریانس- کوواریانـس از آزمون 

باکس اسـتفاده شـد.
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برنامه آموزش مهارت های اجتماعی والكر و همكاران

شرح جلسهجلسات

آشناکردن دانش آموزان با روش و تمرین مهارت های اجتماعی، بیان مقررات گروه و برقراری رابطه صمیمانه با دانش آموزاول

آموزش گوش کردن به سخنان معلم و هنگامی که معلم از کودک کاری بخواهد انجام دهددوم

آموزش و یادداشت کردن فعالیت ها و مهارت های ارتباطی در طول هفته، پیروی از مقررات کلاس درسسوم

آموزش برقراری ارتباط با نگاه، چگونگی شروع کردن )پیداکردن یک هم صحبت(، گوش دادن )نگاه کردن و توجه کردن به گوینده(، پاسخ دادن )بیان مطلب چهارم
خود بعد ازاتمام صحبت طرف مقابل(

تکرار و تمرین مهارت های آموزش داده شدهپنجم

آموزش مهارت های همراهی کردن با دیگران، به کاربردن واژه های مودبانه، تشریک مساعی، پیروی از مقرراتششم  و هفتم

آموزش مهارت های دوست یابی: آموزش ظاهر آراسته، لبخندزدن، ایجاد دوستی )پیش قدم شدن در دوستی، رعایت نوبت در سخن گفتن، دعوت کردن(هشتم و نهم

آموزش مهارت های مقابله ای: آموزش واکنش به پاسخ منفی، ابراز خشم، چگونگی واکنش به اذیت و آزار و واکنش به کاری که فرد نمی تواند انجام دهددهم

جدول1. میانگین و انحراف معیار مولفه های  خودتوانمندسازی  اجتماعی در پیش آزمون و پس آزمون گروه های آزمایش و گواه

گروه گواهگروه آزمایش

پس آزمونپیش آزمونپس آزمونپیش آزمون

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینمتغیر

خودتوانمندسازی  اجتماعی

4/200/7719/600/634/060/704/600/63مهارت شناختی

40/6519/530/914/130/744/330/72کفایت هیجانی

102/1746/201/6510/731/9010/931/86آمایه انگیزشی

49/807/27221/666/4650/604/1051/667/14مهارت رفتاری

جدول2. میانگین و انحراف معیار مولفه های  ناگویی هیجانی در پیش آزمون و پس آزمون گروه های آزمایش و گواه

گروه گواهگروه آزمایش

پس آزمونپیش آزمونپس آزمونپیش آزمون

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینمتغیر

ناگویی هیجانی

11/062/5415/262/6010/532/0911/202/45دشواری در شناسایی احساسات

8/042/0910/402/478/602/448/732/34دشواری در توصیف احساسات

13/931/66161/6413/661/6313/731/57تفکرعینی

جدول3. نتایج آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای حذف اثر پیش آزمون نمرات متغیرهای مورد مطالعه در 2گروه آزمایش و گواه

خودتوانمندسازی  اجتماعی

SSdfMSFPEtaمتغیر وابسته

8741/4411478/443/780/0010/99مهارت شناختی

1151/9811511/891/930/0010/98کفایت هیجانی

7328/4918237/942/460/0010/99آمایه انگیزشی

192293/641192293/643/460/0010/99مهارت رفتاری

جدول4. نتایج آزمون تحلیل کواریانس چندمتغیری برای حذف اثر پیش آزمون نمرات متغیرهای مورد مطالعه در 2گروه آزمایش و گواه

ناگویی  هیجانی

SSdfMSFPEtaمتغیر وابسته

621/241126/4217/160/0010/45دشواری در شناسایی احساسات

62/25126/524/100/0010/16دشواری در توصیف احساسات

93/55139/5512/830/0010/37تفکرعینی
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براسـاس آزمـون باکس که بـرای هیچ یک از متغیرها 
ماتریس هـای  همگنـی  شـرط  اسـت،  نبـوده  معنـی دار 
اسـت  شـده  رعایـت  به درسـتی  واریانس/کوواریانـس 
آزمـون  نتایـج   .)BOX=31/48  ،F=0/81  ،P=0/73(
لامبـدای ویلکـز نشـان داد کـه اثـر گـروه بـر ترکیـب 
 ،P>0/001( اسـت  معنـی دار  مطالعـه  مـورد  مولفه هـای 
F= 1/00،0/002 =لامبـدای ویلکـز(. آزمون فوق قابلیت 
مجـاز  را  چندمتغیـری  کوواریانـس  تحلیـل  از  اسـتفاده 

. د شمر
نتایـج جـدول3 نشـان می دهـد بیـن میانگیـن نمـرات 
 ،)F=1/93( کفایت هیجانـی ،)F=3/78( مهارت شـناختی
 )F=3/46( و مهـارت رفتـاری )F=2/46( آمایـه انگیزشـی
بیـن گروه های آزمایـش و گواه تفاوت معنـی داری وجود 
دارد )P>0/001(. بـه عبـارت دیگـر، آموزش مهارت های 
اجتماعی، منجر به افزایش خودتوانمندسـازی  اجتماعی در 

دانش آمـوزان بـا ناتوانی هـای یادگیـری ویـژه می شـود.
نتایـج جـدول 4 نشـان می دهـد بیـن میانگیـن نمـرات 
دشواری در شناسایی احساسات )F=17/16(، دشواری در 
 )F=12/83( و تفکر عینی )F=4/10( توصیف احساسـات
بیـن گروه هـای آزمایش و گواه تفاوت معنـی داری وجود 
دارد )P>0/001(. بـه عبـارت دیگر، آموزش مهارت های 
بـا  دانش آمـوزان  در  را  هیجانـی  ناگویـی  اجتماعـی، 

ناتوانی هـای یادگیـری ویـژه کاهـش می دهد.

بحث و نتیجه گیری
هدف پژوهش حاضر بررسـی تاثیر آمـوزش مهارت های 
ناگویـی  و  اجتماعـی  بـر خودتوانمندسـازی  اجتماعـی 
هیجانـی دانش آمـوزان بـا ناتوانـی یادگیـری ویـژه بـود 
اجتماعـی  مهارت هـای  آمـوزش  داد  نشـان  نتایـج  کـه 
اجتماعـی  خودتوانمندسـازی  افزایـش  بـه  منجـر 
می شـود  ویـژه  یادگیـری  ناتوانـی  بـا  کـودکان  در 
و  بـاری  مفـرا)19(،  پژوهش هـای  نتایـج   .)P>0/001(
همـکاران)26(، مومنـی و همـکاران)24(، آگالیوتیـس 
و کالیـوا)3(، مک اینتـوس و همـکاران)20(، بیرمـن و 
فورمـن)27(، گرشـام)23(، بیرانونـد و همـکاران)25(، 

افـروز و همـکاران)21( و کاظمـی و همـکاران)22( بـا 
نتایـج پژوهـش حاضر همسـو اسـت. در تبیین ایـن یافته 
خودتوانمندسـازی  از  کـه  فـردی  کـرد  بیـان  می تـوان 
اجتماعـی مطلوبـی برخوردار نیسـت، در تطابق با محیط 
اجتماعـی، شـروع و تداوم مهارت هـای اجتماعی مثبت، 
هنـگام ارتبـاط بـا دیگـران و کنارآمدن بـا موقعیت های 
جدیـد دچـار مشـکلاتی اسـت)5، 6 و 33(. مهارت های 
کـودکان  بـرای  را  جامعه پذیـری  راه هـای  اجتماعـی 
مهیـا می کننـد؛ بـه نحـوی کـه آن هـا بـه عنـوان یـک 
عضـو صالـح و سـالم وارد جامعـه شـوند و از گرایـش 
بـه رفتارهـای انحرافـی مصـون بماننـد. بـه ایـن معنـا که 
کـودکان یـاد می گیرنـد چگونـه تصمیم گیـری کننـد، 
چگونـه احسـاس مسـئولیت پذیری را در خـود افزایـش 
دهنـد و از همـه مهم تـر چگونـه نحـوه رفتـار مناسـب بـا 

همسـالان را یـاد بگیرنـد)34(.
خودتوانمندسـازی اجتماعـی، دانش آمـوزان را قـادر 
بـه انتخـاب رفتارهای مناسـب در زمینه هـای مختلف برای 
تفسـیر موثـر ایـن نشـانه های اجتماعـی در موقعیت هـای 
مختلـف و پیش بینـی پیامـد رفتارهـا بـرای خـود و دیگران 
فرصـت  و  باارزش بـودن  احسـاس  همچنیـن  و  می کنـد 
شـرکت در اجتمـاع را بـه فـرد می دهـد و از طرفـی دیگـر 
کمبود خودتوانمندسـازی اجتماعی به صورت مشـکلات 

بـروز می کنـد)35(. رفتـاری در دانش آمـوزان 
همچنیـن نتایـج نشـان داد کـه آمـوزش مهارت هـای 
اجتماعـی، ناگویـی هیجانی را در دانش آمـوزان با ناتوانی 
در  یافتـه  ایـن   .)P>0/001(می دهـد کاهـش  یادگیـری 
نتایـج پژوهش هـای عباسـی و همـکاران)16(،  راسـتای 
میلـر و داجنـن)17(، نریمانـی و وحیـدی)18( و سـلیمانی 
می تـوان  یافتـه  ایـن  تبییـن  در  اسـت.  همـکاران)15(  و 
بیـان کـرد کـه ناگویـی هیجانی یـک ویژگی شـناختی- 
عاطفـی اسـت و فـرد بـا آن در تنظیـم و فهـم هیجان هـای 
نشـان  مطالعـات  کـه  همان طـور  و  اسـت  ناتـوان  خـود 
دادنـد دانش آمـوزان با ناتوایـی یادگیری سـطح بالایی از 
مشـکلات اجتماعی-هیجانـی را از خـود نشـان می دهند. 
بـا  دانش آمـوزان  هیجانـی  مشـکلات  دلایـل  از  یکـی 
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ناتوانـی یادگیـری این اسـت کـه آن ها نقایصـی در حوزه 
شـناخت هیجانـی دارنـد. دشـواری در شناسـایی و تمایـز 
بیـن احساسـات، ایـن افـراد را مسـتعد نارسـایی در تنظیـم 
می کنـد.  اسـترس آمیز  روابـط  یـا  شـرایط  در  هیجان هـا 
بنابرایـن ایـن افـراد دچـار آشـفتگی هیجانـی می شـوند 
و ظرفیـت آن هـا بـرای سـازش یافتگی بـا موقعیت هـای 
تنیدگی زا کاهـش می یابد)36(. یکـی از روش های کنترل 
تخلیه نکـردن  هیجان هـا  مـورد  در  به خصـوص  تنـش 
آن هاسـت. وقتـی فـرد نتواند احساسـات منفی خـود را به 
صـورت کلامـی بیـان کنـد، می توانـد منجـر بـه آمادگی 
تجربـه   یـا  روان شـناختی  درماندگـی  و  پریشـانی  بـرای 
نامتمایـز حالت هـای هیجانـی منفـی شـود، همچنیـن ایـن 
مسـئله می توانـد منجـر بـه پدیدآیـی اختلال هـای عاطفی 

از جملـه افسـردگی و اضطـراب شـود)37(.
ایـن کـودکان نشـانه های اجتماعـی را به اشـتباه درک 
کـرده و ممکـن اسـت احساسـات و هیجانـات دیگـران را 
سوء تعبیرکنند)15(. همچنین بومینگر و همکاران)6( نشان 
دادنـد کـودکان ناتـوان در یادگیری اطلاعـات غیرکلامی 
هیجانی را به روشـی متفـاوت از کودکان بهنجـار دریافت 

و ارسـال می کننـد)15(. 

افرادی که توانایی شـناخت احساسـات خود را دارند و 
حالت هـای هیجانی خود را به گونـه موثری ابراز می کنند، 
بهتـر می تواننـد بـا مشـکلات زندگـی روبـه رو شـوند و در 
سـازگاری بـا محیـط اجتماعی و دیگـران موفق ترنـد و در 
نتیجـه، ایـن افـراد از سـلامت روانـی بیشـتری برخـوردار 

بـود)38(.   خواهند 
از آن جـا که پژوهش حاضر بیـن دانش آموزان ابتدایی 
دختـر انجـام شـده، نتایـج آن فقـط قابلیت تعمیـم به همین 
گـروه را دارد. بـرای بررسـی پایـداری تاثیـر ایـن آمـوزش 
پیشـنهاد می شـود در پژوهش هـای آتـی از آزمون پیگیری 
مهارت هـای  آمـوزش  برنامـه  همچنیـن  شـود،  اسـتفاده 
اجتماعـی در برنامـه مشـاوره مـدارس بـه منظـور افزایـش 
خودتوانمندسـازی  اجتماعـی و کاهـش ناگویـی هیجانـی 
ویـژه گنجانـده  یادگیـری  ناتوانی هـای  بـا  دانش آمـوزان 
شـود. بنابراین برای دسـتیابی به این مهم، اتخـاذ برنامه های 
منظم و مسـتمر برای شـکل دادن بـه مهارت های اجتماعی 
کـودکان بـا ناتوانـی یادگیـری ویـژه و ایجـاد فرصت هـای 
تعاملی و اجتماعی مناسب برای بسترسـازی حضور فعال این 
کـودکان در اجتمـاع امـری مهم و نیازمند برنامه هـای دقیق و 

حمایتی اسـت.
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