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پژوهش  : روشروشبود. آموزان دختر با اختلال يادگيري خاص  دانش
مورد  ةنمونبود. آزمون و گروه گواه  پس-آزمون آزمايشي با پيشنيمه 

با اختلال ششم  ةآموزان دختر پاي دانش نفر از 48مطالعه شامل 
شاغل به تحصيل  96-97كه در سال تحصيلي بود يادگيري خاص 
ة مشكلات نام پرسشن و كادكسلر كوش وهوس مقيابوده و توسط 

. سته اييد شدأو اختلال آنها ت داده شده، تشخيص يادگيري كلورادو
و به صورت تصادفي  انتخاب شدند تصادفي ساده افراد نمونه به روش

گروه (دو گروه آزمايشي و يك گروه گواه) قرار گرفتند. پس از  سهدر 
ناگويي  ةنام و پرسش خودتوانمندسازي اجتماعي ةنام پرسش تكميل

به صورت  اولدرماني براي گروه آزمايشي  قصه ةمداخل ،هيجاني 
نمايشگري براي گروه  روان ةو نيمه و مداخل يك ساعت ةجلس10

ها  يافته ها: يافته. شدساعته انجام  2 ةجلس 8آزمايشي دوم به صورت 
درماني و  قصه هاي آزمايشي تحت درمان با گروه در كه نشان داد

، ميزان خودتوانمندساري اجتماعي و ناگويي هيجاني نمايشگري روان
هاي  ة تفاوت ميانگينه به مقايستفاوت معناداري وجود دارد و با توج

 و در دو گروه آزمايشي، در افزايش متغير خودتوانمندسازي اجتماعي
درماني  أثير مربوط به قصهكاهش متغير ناگويي هيجاني بيشترين ت

توان  : بر اين اساس ميگيري . نتيجهاستنمايشگري  سپس روان
به عنوان توانند  نمايشگري مي رواندرماني و  قصهنتيجه گرفت كه 
كاهش و بهبود مشكلات روانشناختي جهت در مداخلات تكميلي 

 آموزان دختر داراي اختلال يادگيري خاص به كار گرفته شوند. دانش
 

نمايشگري،  درماني، درمان روان قصه :هاي كليدي واژه
اختلال يادگيري  خودتوانمندسازي اجتماعي، ناگويي هيجاني،
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Abstract 
Objective: The present study intended to compare 
the effectiveness of narrative therapy and 
psychodrama on the social self-empowerment and 
alexithymia of female students with specific 
learning disorders (SLD). Method: A quasi-
experimental research design with pretest, posttest, 
and a control group was employed. The sample 
included 48 sixth-grade female students with SLD 
identified by Wechsler Intelligence Scale for 
Children (WISC-IV) and the Colorado Learning 
Difficulties Questionnaire in 2017-2018. Using 
simple random sampling, the sample was selected 
and randomly assigned to three groups (two 
experimental groups and one control group). After 
completing the Social Self-Empowerment 
Questionnaire and Alexithymia Questionnaire, the 
first experimental group received narrative therapy 
for 10 sessions of 1.5 hours, and the second 
experimental group received psychodrama for eight 
sessions of two hours. Results: The results 
demonstrated a significant difference between the 
experimental groups in terms of social self-
empowerment and alexithymia. Comparing the 
differences between mean scores of the two 
experimental groups, narrative therapy and 
psychodrama showed the highest effect on 
increasing social self-empowerment and decreasing 
alexithymia, respectively. Conclusion: Narrative 
therapy and psychodrama can be utilized as 
complementary interventions for ameliorating the 
psychological problems of female students with 
SLD. 
 
Keywords: Narrative therapy, psychodrama, 
social self-empowerment, alexithymia, specific 
learning disorder 
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 مقدمه
اختلال يادگيري خاص عزت نفس، اجتمـاعي شـدن و   

تحـت   عمـر در سرتاسـر  هاي زندگي روزانـه را     فعاليت
). 2007دهد (گارتلنـد و اسـتروس نيـدر،    تأثير قرار مي

تواند،  نشود، مي مداخلهموقع  به در اين اختلال چنانچه
د هـاي اجتمـاعي خـود را نشـان ده ـ       نيصورت نـاتوا  به

نوجواني اوج زماني اسـت  ). 2008يوا، (آگاليتوس و كال
يادگيري نسـبت   در طول آن افراد مبتلا به اختلالكه 

به مشكلات رفتاري و هيجاني آسيب پـذير هسـتند و   
در معرض خطر اخـراج شـدن از مدرسـه قـرار دارنـد.      

 ءحتي خارج از موقعيت مدرسه آنان را در معرض سـو 
، زاهـدبابلان  ،(سـليماني  مصرف مـواد قـرار مـي دهـد    

ان بــا اخــتلال آمــوز دانــش ).1390 و ســتوده ، فرزانــه
بـه   ،هوشي مناسبي دارند ةكه بهريادگيري خاص با اين
و  هاي لازم در زندگي، عزت نفس دليل نداشتن مهارت

خـوبي  اجتمـاعي  عملكـرد   داشـته  ضعيفي ةخودپندار
 درآموز تـأثير بسـزايي    پيشرفت تحصيلي دانشندارند. 

ثبت ذهني از خـود دارد. بـه   اعتماد به نفس و تصوير م
همين دليـل شكسـت نسـبي يـا مطلـق تحصـيلي در       
 مدرســه يــك عامــل خطــر مهــم بــراي شــكل گيــري

ــتلالات روان� ــدي  خ ــكي بع ــت پزش ــد،  اس (راش كين
2007 .( 

شايسـتگي  و احساس  خودتوانمند سازي اجتماعي
ها و رفتارهايي اسـت كـه بـراي     داشتن مهارتمستلزم 

يط اجتماعي ضروري اسـت  تحول سالم و تطابق با مح
، حســين خــانزاده و ابوالقاســمي   (رهبركرباســدهي 

تعــاملات  ة). مشـكلات ايــن كودكـان در زمين ــ 1395،
شـروع و   ةدر زمين ـ هـايي  به كمبود مهـارت  اجتماعي،

(آلبرتي، گردد  هاي اجتماعي مثبت باز مي تدوام ارتباط
زمينـه را   هـاي اجتمـاعي   ضعف مهارت). 2011امونز، 

تحصيل و بروز ساير مشـكلات فـراهم مـي    براي ترك 
 .)2007(راش كيند،  كند

آموزان داراي  از جمله مشكلاتي كه دانشهمچنين 
هـاي    اختلال يادگيري خاص با آن درگيرند و در جنبه

 ناگويي هيجـاني اسـت   ،شود آموزشي به آن توجه نمي

اساسـاً   ناگويي هيجـاني  مفهوم. )1394(شاه حسيني، 
بسـيار   تخيـل ، با مشكل در تشخيص و بيان احساسات

گيري بيروني يا به عبارتي  كم، سبك شناختي با جهت
مدار و مشكل در تميز دادن بين احساسات و  فكر برون

كودكـان مبـتلا بـه    . شـود  حواس فيزيكي مشخص مي
ل يادگيري خـاص در بازشناسـي، آشكارسـازي،    اختلا

هـايي مواجـه    ها با دشواري دهي هيجان پردازش و نظم
هستند و در تمايز احساسات دروني از احساسات بدني 

 ).1994 تايلر و پاركر،مشكل دارند (بگبي،
بر  ،رفتاري-درماني با رويكرد شناختي قصه

بنيادهاي يادگيري و فرايندهاي شناختي ناشي از 
ب تجربه و نقش فرايندهاي شناختي در رفتار كس

هم اماني با فردر قصه ).1394(طهراني ، كند  تأكيد مي
و هيجاني  تخليةاي بري بسترد يجا، اها فرصتدن كر
منبع ، نداتو ميدك كودن درك بالا برزي و انندساهم

ي ها لختلات وامشكلاد در بهبوو تغيير  برايمهمي 
). قصه 2006، اونب شود (كرافورد و برمحسون كادكو

آموزش از ابزارهاي مـهم اصـلاح رفتار و   يكي
  خصوص  ي بههاي اجتماعي، شناختي و هيجان مهارت

ر د ).2005(دساشيو ،  دشو مي  محسوب  در كودكان
تري  تر و كامل هاي سالم درماني، درمـانگر راه حـل قصه

كند (آراد،  مشكلات ارائه مي  با  را براي رويارويي
قصه با  آندرسون بر اين باوراست كه به كمك ).1395

 هاي و كمك به ابراز هيجان ها تمركز بر كاهش ترس
مسئله، حل هاي  پنهان و آموزش راهبرد ةتهديدكنند

كاهش مشكلات عاطفي و هيجاني دست  به توان مي
نتايج پژوهش سعادت و  ).2018(اندرسون، يافت 

موجب  درماني دهد كه قصه نشان مي) 1395سي ( بني
هاي   مهارت افزايشكاهش مشكلات رفتاري و 

پژوهش نيازمند . شود آموزان مي اجتماعي دانش
درماني بر كاهش  ) حاكي از اثربخشي قصه1393(

حساسيت اضطرابي و بهبود عملكرد شناختي است. 
) تحت عنوان بررسي 2009لئونارد ( ةنتايج مطالع

 درماني بر كاهش ناگويي هيجاني اثربخشي قصه
درماني در  قصه كه نشان داد ،نارساخوان انآموز دانش

http://www.arianclinic.com/article.php?cat=23&page=1&id=835
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كاهش ناگويي هيجاني مؤثر بوده و اثربخشي آن در 
ها  لفهؤتفكرعيني بيشتر از ساير م مشكلاتكاهش 

) با هدف 2009لم ( ةمطالعست. هچنين نتايج ه
داراي مشكلات  انآموز دانشدر بهبود ناگويي هيجاني 

رفتاري -ني شناختيدرما كه قصه نشان داد ،يادگيري
افزايش برون ريزي  و سبب كاهش ناگويي هيجاني

فردي آنها  آموزان و بهبود روابط ميان احساسات دانش
 گرديده است.

هاي مؤثر در افزايش  يكي ديگر از درمان 
هاي اجتماعي و كاهش مشكلات هيجاني  مهارت

نمايشگري  ، روانكودكان با اختلال يادگيري خاص
  يكنمايشگري  درمان روان. )2005(كوري،  است

بين دي و فر درونست كه مسائل اماني در وهيند گرافر
يا ل حا، گذشته درآوردن  نمايش  به  طريقدي را از فر

نقشها ط دادن تباو ارندگي ي زپيشبيني موقعيتها
نقش و هيجاني  تخلية، بهتر  فهم  دپيشبر  رمنظو به

ال و ). فنون فع2008كوري، رود (مير بهكاس معكو
ايفاي نقش در اين رويكرد ارزشمند است. زيرا اين 

مستقيم تعارضات  ةكنندگان را به تجرب ها شركت روش
عي خود در مقابل صحبت در مورد آنها سوق واق
هيجاني صورت  ةنمايشگري تخلي دهند. در روان مي
پذيرد كه اين حالت موجب بهبودي مراجع  مي
ها و  شمكششود. اعضا با به نمايش درآوردن ك مي

هاي خود به بينش و شناخت بيشتري دست  تضاد
آبادي  رحمت . نتايج پژوهش)2013كاتاناچ، يابند ( مي

) حاكي از آن بود كه روان 1395و عريضي (
ؤثر در تواند به عنوان يك درمان م نمايشگري مي

هاي ناسازگار اوليه و افزايش  بر طرحواره ،تعديل
وانان مورد استفاده هاي رفتاري و هيجاني نوج مهارت

كه از  ) نشان داد1394زاده ( پژوهش مهدي قرار گيرد.
ؤثر در توان به عنوان يك روش م نمايشگري مي روان

آموزان داراي  هاي اجتماعي دانش مهارت ارتقاي
همچنين نتايج  اختلال يادگيري خاص استفاده كرد.

نشان  )1393( ، مرادي و معتمديفرامرزي پژوهش
هاي اجتماعي  نمايشگري مهارت روان كه داد

(امرائي، بخشد  آموزان ناشنوا را بهبود مي دانش
نمايشگري  ) نشان داد كه روان2015). دوگان (1392

پوررضاييان  .ثر استؤاري مهاي رفت بر افزايش مهارت
را اين نتيجه  )2015كرال و فنيل () به نقل از 1395(

هاي مكرر  نمايشگري با تمرين كه روان كند اظهار مي
. شود نمايشي سبب كاهش مشكلات عاطفي مي

 چاتو و نلبه نقل از  )1393رزمجو ( همچنين
روان نمايشگري بر كاهش  كند كه گزارش مي) 2014(

 ،ناشي از آن ي و به دنبال آن قلدريِمشكلات هيجان
اثربخشي  ة) در مقايس1394ثر است. مجيدي (ؤم

هاي اجتماعي  نمايشگري بر مهارت درماني و روان قصه
آموزان با  اختلال يادگيري نشان دادند كه  دانش

هاي  اثربخشي هر دو روش بر خرده مقياس
 و خودتوانمندسازي اجتماعي معنادار بوده است

درماني بيشتر بوده است. نتايج پژوهش  صهاثربخشي ق
) حاكي از كاهش معنادار 2009( 2كاراتاس و گوخان

نمايشگري  ، پس از دريافت درمان روانهيجانيناگويي 
            درماني بوده است. و قصه

آموزان با اختلال يادگيري خاص  از آنجا كه دانش
 نيازمند توجهآموزان در معرض خطر و  ة دانشدر دست

به اين  ي لازمها انگاري در آموزش مهارت بوده و سهل
محيط فراد سبب بروز مشكلات بسياري در گروه از ا

خانواده گرديده  ياعضا و سالان هم ،مدرسه، با معلمان
در نتيجه  ؛يابد تا محيط اجتماعي بزرگتر گسترش مي

مانند فرار مكرر از مدرسه و در  ،رفتارهاي پرخطر
، گرويدن به وء مصرف موادنهايت ترك تحصيل، س

هاي اجتماعي آنان را  هاي پرخطر و ساير آسيب گروه
بنابراين، پژوهش كنوني نيز در تهديد خواهد كرد. 

ة اثربخشي راستاي درك اين ضرورت، مقايس
 برخودتوانمند را نمايشگري درماني و درمان روان قصه

آموزان دختر  سازي اجتماعي و ناگويي هيجاني دانش
در پاية تحصيلي ششم ل يادگيري خاص با اختلا
گيري  ساز جهت خود زمينه ةاست تا به نوب برگزيده

بخش در هاي قابل دسترس و اثر هكاربردي براي مداخل
در مقطع تحصيلي  يخدمات آموزشي و درمان ةحيط

http://aud.tums.ac.ir/search.php?sid=1&slc_lang=fa&auth=%D9%81%D8%B1%D8%A7%D9%85%D8%B1%D8%B2%DB%8C


ستثناي كودكان فصلنامه  38-27، 1398، 1 هشمار ،نوزدهم سال ،يا
__________________________________________________________________________________________ 

30 

دبستان باشد. لذا در اين پژوهش به اين مسئله 
درماني و  بين اثربخشي قصه آياپرداخته شد كه 

خودتوانمندسازي هاي  لفهؤمنمايشگري بر  وانر
آموزان دختر با  دانش هيجاني اجتماعي و ناگويي

كدام  ؟اختلال يادگيري خاص، تفاوت وجود دارد
هاي مرتبط با  درمان در افزايش مهارت

خودتوانمندسازي اجتماعي و كاهش ناگويي هيجاني 
 ؟ثرتر استؤم

 روش
-ونآزم آزمايشي با پيشنيمه روش پژوهش، 

 فنوناست. در اين پژوهش آزمون و گروه گواه  پس
نمايشگري متغير مستقل و  درماني و روان قصه

خودتوانمندسازي اجتماعي و ناگويي هيجاني متغير 
وابسته و جنسيت متغير كنترل در نظر گرفته شده 

 است.
 گيري آماري و روش نمونه ةآماري، نمون ةجامع
 ةزان دختر پايآمو دانش  ةآماري شامل كلي  ةجامع

كه در سال بود ششم مبتلا به اختلال يادگيري خاص 
شاغل به تحصيل بوده و به دليل  96-97تحصيلي 

شهرستان  ةافت و شكست تحصيلي به مراكز مشاور
س مقيارم چهاويرايش توسط  شدهبهارستان ارجاع 

و اختلال آنها  شناسايي شدهن كادكسلر كوش وهو
تغيرهاي جهت كنترل مييد شده بود. أت

 ةشناختي و قابليت اجراي طرح در محدود جمعيت
شهرستان  ةزماني مشخص، ابتدا مراكز مشاور

آموزان مراجعه  هارستان انتخاب شد. از ميان دانشب
 باششم  ةآموزان دختر پاي كننده به اين مراكز دانش

به صورت تصادفي ساده  ،اختلال يادگيري خاص
يريت مراكز پس از هماهنگي با مد. انتخاب شدند

هاي مربوط به  نامه آموزان پرسش دانش ةمشاوره هم
 ةنام پرسش كلورادو، مشكلات يادگيري

نامه ناگويي  و پرسشخودتوانمندسازي اجتماعي 
نفر  86 كه . مشخص شدكردندرا تكميل هيجاني 

 ةعلاوه بر داشتن اختلال يادگيري، در زمين
و ناگويي  هاي خودتوانمندسازي اجتماعي مهارت

نيز داراي مشكل بودند. در آخر از ميان آنها  هيجاني
تصادفي گيري  نمونهبا روش (تعداد نمونه)  نفر 48

انتخاب و به صورت تصادفي در سه گروه (دو  ساده
 گروه آزمايشي و يك گروه گواه) قرار گرفتند. 

 ابزار پژوهش
 خودتوانمند سازي اجتماعي  ةنام الف) پرسش

ي اجتماعي توسط پرندين خودتوانمندساز ةپرسشنام
ساخته و هنجار ) 1990( فلنرنظريه براساس ) 1385(

جهت برآورد ضريب پايايي، از دو روش . شده است
آلفاي كرونباخ و ضريب همبستگي بين دو بار اجرا 

از روش آلفاي كرونباخ براي . استفاده شده است
ها   بررسي همساني دروني مقياس و خرده مقياس

 . ضرايب آلفاي كرونباخ براياستاستفاده گرديده 
و  884/0خودتوانمندسازي اجتماعي كل  ةنام پرسش

، 881/0هاي رفتاري   چهار زيرمقياس مهارت
هاي هيجاني   ، مهارت882/0هاي شناختي   مهارت

به  883/0هاي انگيزشي و انتظارات   و مهارت 882/0
نامه از ضريب  دهد پرسش  كه نشان مي دست آمد

. ي قابل قبول و مطلوبي بر خوردار استهمساني درون
براي استفاده از روش پايايي علاوه بر ضريب آلفا، از 

 30نامه بر  پرسش. بازآزمايي هم استفاده شده است
. هفته اجرا گرديد 4زماني  ةنفر آزمودني در فاصل

به دست  )r=889/0ضريب همبستگي بين دوبار اجرا (
نامه، روايي  سشبه منظور بررسي روايي پر. آمده است

. محتوايي و روايي سازه مورد بررسي قرار گرفته است
 ةنظري ةاز نظر روايي محتوايي، با توجه به پشتوان

مطرح شده توسط فلنر، از ديدگاه متخصصان 
سنجي، روايي صوري و منطقي آن  شناسي و روان روان

نامه از طريق  اين پرسش ةروايي ساز. ييد شده استأت
همبستگي كل مقياس با . است دهشدو روش بررسي 

درصد  99در سطح  بوده زيادها بسيار   خرده مقياس
 ةمقياس به وسيل ةهمچنين روايي ساز. دار بودمعنا

تمامي  تحليل عاملي مورد بررسي قرار گرفته است.
كل آزمون در  با ها الؤمقادير مرتبط با همبستگي س

قرار  50/0 از بيشتراصلي هاي    لفهؤراستاي تحليل م
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بين تك تك  زيادينشان از همبستگي  دارند كه
 . )1385با كل آزمون دارد (پرندين،  ها الؤس

 ناگويي هيجاني ةنام ب) پرسش
الي است كه توسط ؤس 20نامه يك آزمون  اين پرسش

) ساخته شده است. 1994( تايلر و پاركربگبي، 
با ن موآزين ي اها سمقياده رـستگي خـريب همبـض

تا  17/0 اي از  نهمدر داني ي رواها نشانه سياهة
، استروالد، ميرام و يف(رست ه اشدارش گز48/0

فارسي اين مقياس، ضرايب  ةدر نسخ ).2006تروگت،
و سه  85/0 آلفاي كرونباخ براي ناگويي هيجاني كل

، 82/0زير مقياس دشواري در شناسايي احساسات 
و تفكر عيني  75/0دشواري در توصيف احساسات 

همساني دروني خوب  ةحاسبه شد كه نشانم 72/0
روايي همزمان مقياس  ).1386مقياس است (بشارت، 

حسب همبستگي بين  ناگويي هيجاني هم بر
هاي هوش  هاي اين آزمون و مقياس زيرمقياس

شناختي و درماندگي  هيجاني، بهزيستي روان
پايايي  ييد قرار گرفت.أشناختي بررسي و مورد ت روان

 67 ةنمونك ـي، در يي هيجانيگوناس اـمايي مقيزآزبا
 =87/0rر هفته اـچه ةلـا فاصـت بـنوبي در دو رـنف

ي ها سمقيادهخرو هيجاني كل براي مقياس ناگويي 
يب همبستگي اد. نتايج ضرـد شـييتأف ـمختل

س اـمقيدر ها  نيدموآز ةكه بين نمرن نشان داد پيرسو
و  =80/0r( هوش هيجانيبا كل هيجاني ناگويي 

001/0p<،(تيشناخ بهزيستي روان)78/0- r= 001/0P< ( 
 )>r=  001/0P-44/0( روان شناختي دگي ـمانو در

يب همبستگي ا. ضرد داردوـجدار واـمعنهمبستگي 
ق فوي متغيرهاهاي ناگويي هيجاني و  زيرمقياسبين 

نيز ي ييدتأتحليل عاملي ايج ـند. نتدبودار نيز معنا
شناسايي ت، احساساري در اشودسه عامل د جوو
را در تفكر عيني ت و حساساايف ـتوصاري در شود

كردند د ـييتأاني ـهيجگويي ناس اـي مقيـسرفا ةنسخ
 ).1393(بشارت،

 مشكلات يادگيري كلورادو: ةنام پرسشج) 

 ورادوـادگيري كلـاي مشكلات ي ويهـگ  20 ةنام پرسش

ويلكات، بودا، ريدل، چابيلداس، دفرايز و توسط 
پايايي اين ) تهيه گرديده است. 2011( پنينگتون

هاي آن، توسط سازندگان با  لفهؤنامه و م پرسش
هاي همساني دروني و بازآزمايي بررسي شده و  روش

روايي .دست داده است  همقادير قابل قبولي را ب
مذكور در حد  ةنام تفكيكي و روايي سازه پرسش

مطلوب گزارش شده است. همچنين روايي همگراي 
هاي پيشرفت  نامه با پرسشنامه ي اين پرسشها لفهؤم

تحصيلي استاندارد به اين ترتيب گزارش شده است: 
/، 64، شناخت اجتماعي 44/0، رياضي 64/0خواندن 

 30/0فضايياضطراب و  46/0اضطراب اجتماعي 
(ويلكات، بودا، ريدل، چابيلداس، دفرايز و پنينگتون، 

يف پژوهش حاجلو و رضايي شر ،در ايران). 2011
نامه از دو  منظور وارسي پايايي پرسش ) به1390(

است.  كردهروش همساني دروني و بازآزمايي استفاده 
و خرده  90/0ونباخ براي كل ضرايب آلفاي كر

، 72/0، 85/0، 83/0، 88/0هاي آن به ترتيب  مقياس
منظور بررسي پايايي از طريق  باشد. به مي 71/0

نفر از والدين  20نامه روي  بازآزمايي، اين پرسش
و زماني دو هفته اجرا گرديد  ةآموزان با فاصل دانش

به دست آمده است.  بين دو اجرا همبستگي پيرسون
نامه و هر يك  ضريب پايايي بازآزمايي براي كل پرسش

بيشتر بوده و حاكي از  70/0هاي آن از مقدار  لفهؤاز م
باشد. روايي  بل قبول بودن همساني زماني آن ميقا

مذكور در حد  ةنام پرسش ةكي و روايي سازتفكي
 مطلوب گزارش شده است.

تحصيلي و اختلال يادگيري موجود در  ةپروند د)
 مركز مشاوره.

 اجرا ةشيو
آموزان و والدين آنها،  پس از كسب رضايت از دانش

هاي مشكلات يادگيري كلورادو،  نامه پرسش
 توسط و ناگويي هيجانيخودتوانمندسازي اجتماعي 

ة آموز (كه طبق اطلاعات مندرج در پروند دانش 48
مقياس  رمچهاويرايش توسط  ،اختلالات يادگيري

) تكميل شناسايي شده بودندن كادكسلر كوش وهو
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درماني  قصهاول مداخله براي گروه آزمايشي  .شد
يك  ةجلس 10رفتاري، –گروهي با رويكرد شناختي

هفته و براي گروه دوم  5ساعت و نيمه و طي 
ساعت  به  2جلسه و هر جلسه  8نمايشگري در  روان

گونه  استفاده شد و گروه گواه هيچ صورت گروهي
بعد از اتمام زمان مداخله،  .اي دريافت نكرد مداخله
. از هر سه گروه پس آزمون گرفته شد دوباره
از هيچ غيبتي آموزان در طول مداخله  دانش
معيارهاي ورود قرار . هاي درماني نداشتند جلسه

 85 بيشتر ازهوشي  ةششم، داشتن بهر ةداشتن در پاي
بر اساس تست وكسلر، تحصيل در مدارس عادي و 

آموزش و معيار خروج  هاي هتمايل به شركت در جلس
از  كمترآموزشي، هوش  ةغيبت در بيش از دو جلس

نفر  5ييد تأها به  قصه. داشتن معلوليت بود و متوسط

هاي كودكان و  شناسان و نويسندگان قصه از روان
هاي مداخله به  برنامه ة. خلاصنوجوانان رسيده است

ها در آموزشي براي هر يك از گروه هاي جلسهتفكيك 
 آمده است.  2 و 1جدول 
مدرسه  ةمركز مشاور محلدر اي  هاي مداخله برنامه

با والدين شده توسط پژوهشگر در روزهاي هماهنگ 
در  انآموز دانش شركتآموزان انجام گرديد.  دانش
پس از آموزان  دانش .به صورت گروهي بود ها برنامه

از  و كسب رضايت نامه برنامه اطلاع رساني و توجيه
اهانه و اختياري در طرح شركت والدين به صورت آگ

اين پژوهش  دررفتاري –درماني شناختي . قصهكردند
درماني و كاربرد  مندرج در كتاب قصهدرماني  ةاز برنام

 5نيم ساعته، طي  يك و ةجلس 10در آن در پژوهش 
 ).1394(اسدي،  شدگروهي استفاده  ةهفته به شيو

 

 درماني به تفكيك  آموزشي قصه هاي هجلس ةخلاص. 1 جدول
هجلس موضوع  ها ، فعاليتهاهداف جلس  

 شان كنار آمدن آنها با مشكلات ةو شيو ها هدف: دستيابي به افكار ناكارآمد آزمودني

 مزرعهفعاليت: دختري در 

هاي   مهارت

 شناختي

 اول ةجلس

 

 و عوامل فشارزا ها حل تعارض براي ها شناختي آزمودنيهاي    توانمندي كردت: برجسته هدف

 خلاق ذهنفعاليت: 

هاي   مهارت

 شناختي

 دوم ةجلس

 اصلاح راهبردها برايراه حل مناسب  ةو ارائ ها شناختي آزمودنيهاي  راهبرد كشف: هدف

 خاك تله و دانا باهوش، الاغ ستاييرو دخترفعاليت: 

هاي   مهارت

 شناختي

 سوم ةجلس

 شانياه از احساسات و هيجان ها : افزايش آگاهي و هوشياري آزمودنيهدف

 فعاليت: صخره، شبيه مادرم

هاي   مهارت

 هيجاني

 چهارم ةجلس

 در برقراري ارتباط كلامي و ابراز احساسات  ها : افزايش توانايي آزمودنيهدف

 ليت: باران احساساتفعا

هاي   مهارت

 هيجاني

 پنجم ةجلس

 افكار و احساسات پنهان ة: كمك به كشف و تخليهدف

 فعاليت: چرخ و فلك 

هاي   مهارت

 يهيجان

 ششم ةجلس

 تدريجي با موانع و پذيرش آنها و ارائه راه حل مناسب ة: مواجههدف

 كند پرواز نتوانست هرگز كه يا پروانهفعاليت: 

ي ها  مهارت

 رفتاري

 هفتم ةجلس

  شكست و : كمرنگ جلوه دادن منابع تهديدكننده و كاهش حساسيت به منابع ترس، تهديدهدف

درخت مشكلاتفعاليت:   

هاي   مهارت

 رفتاري

 هشتم ةجلس

 ها  با هدف تحقق خواسته ها ورزي در آزمودني تئ: ايجاد جرهدف

 گاهي بايد نشنيد ياي دريا،ؤفعاليت: ر

هاي   مهارت

 گيزشيان

 نهم ةجلس

 جهت دستيابي به اهداف و افزايش تلاش به كمك قدرت كلمات ها آزمودنيهاي    : افزايش آگاهي از توانمنديهدف

 فعاليت: جادوي كلمات

هاي   مهارت

 انگيزشي

 دهم ةجلس
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درماني مندرج در كتاب  ةاين پژوهش از برنام در
ان و نمايشگري در درمان مشكلات كودك كاربرد روان

 ساعت 2در هشت جلسه و هر جلسه نوجوانان 
 . )1396استفاده گرديد (اسدبيگي و اسدي،  آموزش

 نمايشگري به تفكيك  روان هاي هساختار جلس ةخلاص. 2جدول
 فن، اهداف، تكنيك موضوع ها جلسه

 مشكلات هيجاني اول ةجلس

 فنون مورد استفاده: فن بدل –فن
گاهي از احساسات و كمك به آهيجانات، ايجاد حس امنيت در روابط،  دهي مناسب به اهداف جلسه: پاسخ

 آشنايي گروه و ضرورت اعتماد و راز داري در گروه، افشاگري-ابراز آنها
 تكنيك: پرتاب توپ  

 رفتاريهاي   مهارت دوم ةجلس
 فنون مورد استفاده: وارونگي نقش-فن

 اجتماعي هاي    شروع و تداوم تعاملاي، كمك به  محاورههاي   اهداف جلسه: افزايش مهارت
 تكنيك: پايكوبي 

 شناختيهاي   مهارت سوم ةجلس

 گويي، فرافكني به آينده فنون مورد استفاده: داستان-فن
سازي  آفرين، برجسته اسنادي مشكلهاي    گيري، كمك به اصلاح سبك اهداف جلسه: افزايش قدرت تصميم

 مدآكارهاي  باور
 تكنيك: آگهي بازرگاني

 انگيزشيهاي   مهارت چهارم ةجلس
 فنون مورد استفاده: فرافكني به آينده-فن

 اهداف جلسه: كمك به احساس اثربخشي، افزايش احساس خودكارآمدي
 بدختانه-تكنيك: خوشبختانه

-هيجانيهاي   مهارت پنجم ةجلس
 عاطفي

 فنون مورد استفاده: نقش معكوس، فن حركت بدن -فن
 هاي عاطفي و هيجاني و استرس، نمايش واكنش ماهداف جلسه: مديريت خش

 تكنيك: نوشتن با دست غيرمسلط  

 رفتاريهاي   مهارت ششم ةجلس
 فنون مورد استفاده: ايفاي نقش وارونه، فن وارونگي نقش-فن

 درك و بينش بهتري از رفتار -دوستانه و حمايتي ةاهداف جلسه: افزايش قدرت مذاكر
 تكنيك: پايكوبي 

هاي   افزايش مهارت هفتم ةجلس
 شناختي

 فنون مورد استفاده: خودبازنمايي (فن توصيف خويش)، صندلي خالي-فن
پردازش و كسب اطلاعات و تمركز بر هاي   اطلاعات، كمك به توانمندي مهارت ةاهداف جلسه: افزايش خزان

 افكار پنهان و انتقال آن از عمق به سطح
 تكنيك: آگهي بازرگاني  

 انگيزشيهاي   رتمها هشتم ةجلس
 فنون مورد استفاده: داستان سرايي-فن

 اهداف جلسه: افزايش قدرت تفكر اخلاقي
 تكنيك: پايكوبي

 ها روش تجزيه و تحليل داده
آمار توصيفي و  هاي اين مطالعه در دو بخش داده

در قسمت توصيفي از  شود. ارائه مياستنباطي 
ر ميانگين و انحراف معيار استفاده شد. در آما

ها در  استنباطي براي مقايسه و بررسي تفاوت گروه
آزمون تحليل كوواريانس چند  آزمون و پس پيش

 . استفاده شدمتغيري و يك متغيري 
 ها يافته

هاي  هاي توصيفي متغيرها در گروه با بررسي شاخص
ميانگين و انحراف معيار متغير ( آزمايشي و كنترل

ويي هيجاني) ازي اجتماعي و ناگخودتوانمندس ةوابست
شود كه بين  آزمون، مشخص مي پسآزمون و  در پيش

هاي آزمايش در  ميانگين گروه كنترل و ميانگين گروه
خودتوانمندسازي اجتماعي و  ةمتغيرهاي وابست
ها در هر  تفاوت وجود دارد. اين تفاوتناگويي هيجاني، 

هاي  متغير در مقايسه با گروه كنترل به سود گروه دو
نرمال بودن بررسي  برايهمچنين  آزمايش است.
كولموگروف اسميرنوف تك از آزمون  متغير وابسته

، به دست آمده بر اساس نتايج .اي استفاده شد نمونه
  يرمتغ هاي مربوط به هر دو اندازهسطوح معناداري  رد

 شود؛ توزيع ميييد أصفر ت ةفرضي بوه 05/0بزرگتر از 
است و براي  بهنجارهاي هر دو متغير وابسته  داده

هاي  توان از آزمون آزمون هريك از متغيرها مي
بررسي  براي همچنين پارامتريك استفاده كرد.
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هاي كنترل و آزمايش از  ها در گروه همگني واريانس
فرض  كه نتايج نشان داد شد.لوين استفاده آزمون 

 ؛شود تأييد ميمتغير  هر دوها براي  تساوي واريانس
)05/0p>.( هاي متغير  برابري واريانسبررسي  براي

ناگويي هيجاني  خودتوانمندسازي اجتماعي و ةوابست
كه ها نشان دادند  داده .شدآزمون باكس استفاده از 

فرض همگني ماتريس  .آزمون باكس معنادار نيست
هاي متغير  شود. لذا برابري واريانس كوواريانس رد نمي

 يناگويي هيجان خودتوانمندسازي اجتماعي و ةوابست
براي پذير است.  برقرار بوده اجراي آزمون مانكوا امكان

هاي رگرسيون از آزمون تحليل  بررسي همگني شيب

 كه دهد نتايج جدول نشان مي. شدواريانس استفاده 
محاسبه شده براي تعامل گروه و پيش  Fضريب 

در نتيجه تفاوت  ).<05/0P( ؛نيستآزمون معنادار 
و فرض  گردد ميمعناداري ميان ضرايب مشاهده ن

همگني ضرايب رگرسيون در متغير ناگويي هيجاني و 
 هاي آن برقرار است. لفهؤتمامي م
بين ميزان اثربخشي  اصلي تحقيق: ةفرضي

خودتوانمندسازي  نمايشگري بر درماني و روان قصه
آموزان دختر با  اجتماعي و ناگويي هيجاني دانش

 اختلال يادگيري خاص، تفاوت وجود دارد.

 

هاي  هاي گروه آزمودني خودتوانمندسازي اجتماعي و ناگويي هيجانيميانگين  ةتحليل كوواريانس چند متغيري براي مقايس .3ولجد
 آزمايش و كنترل

 درجه آزادي F مقدار نام آزمون
در جه آزادي 

 خطا
سطح 
 Pمعناداري

 اثر ةانداز

 766/0 0001/0 50 4 160/5 533/1 اثر پيلايي
 780/0 0001/0 48 4 564/196 053/0 لامبداي ويلكز
 790/0 0001/0 46 4 564/196 869/17 اثر هاتلينگ

 844/0 0001/0 25 2 564/196 869/17 روي ةترين ريش بزرگ

 هاي هميانگين نمر 3هاي جدول  با توجه به داده
دو گروه  خودتوانمندسازي اجتماعي و ناگويي هيجاني

مون حداقل در آز پس ةآزمايش و گروه كنترل در مرحل
خودتوانمندسازي اجتماعي يكي از متغيرهاي 

هاي شناختي،  هاي هيجاني، مهارت (مهارت
هاي انگيزشي) و ناگويي  هاي رفتاري، مهارت مهارت

هيجاني (دشواري در توصيف احساسات، دشواري در 
 گيري خارجي) تشخيص احساسات، تفكر با جهت

اثر  ةبه اندازبا توجه  تفاوت معناداري با يكديگر دارد.
هاي گروه  درصد از كل واريانس 78سبه شده، محا

 آزمايش و كنترل ناشي از اثر متغير مستقل است.
ــي ــاني و روان   اول ةفرض ــه درم ــي قص ــين اثربخش : ب

خودتوانمندسـازي اجتمـاعي   هاي  لفهؤم نمايشگري بر
آموزان دختر با اختلال يادگيري خـاص، تفـاوت    دانش

 وجود دارد.

خودتوانمندسازي اجتماعي آزمون  هاي پس يج حاصل از تحليل كوواريانس تك متغيري روي ميانگين نمرهتان. 4 جدول
 هاي آزمايش و كنترل گروه

 مجموع مجذورات منبع پراش
SS 

 درجه آزادي
Df 

 ميانگين مجذورات
MS 

F 
 سطح معناداري

P 
 توان آزمون اندازة اثر

 00/1 248/0 0001/0 110/6 898/23 2 795/47 هاي هيجاني مهارت
 00/1 508/0 0001/0 118/19 915/21 2 830/43 هاي شناختي مهارت
 00/1 361/0 0001/0 466/10 066/1535 2 133/3070 هاي رفتاري مهارت
 00/1 276/0 0001/0 060/7 733/109 2 465/219 هاي انگيزشي مهارت

بين گروه  كه دهد نشان مي 4نتايج جدول 
نمايشگري  درماني و روان قصه أثيرآزمايش كه تحت ت

ن خودتوانمندسازي قرار گرفتند و گروه كنترل در ميزا

هاي هيجاني،  هاي شناختي، مهارت اجتماعي (مهارت
هاي انگيزشي) تفاوت  هاي رفتاري و مهارت مهارت

 معناداري وجود دارد.
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درماني و  قصههاي دو گروه  تفاوت ميانگين ةمقايس
وه كنترل در ميزان و گر نمايشگري درمان روان

هاي شناختي،  خودتوانمندسازي اجتماعي (مهارت
هاي  هاي رفتاري و مهارت هاي هيجاني، مهارت مهارت

نشان داده است  ،آزمون تعقيبي بنفروني با انگيزشي)
اند  درماني قرار گرفته قصهثير أكه افرادي كه تحت ت

ثير آموزش أنسبت به افرادي كه تحت ت

خودتوانمندسازي اجتماعي  ،اند بودهنمايشگري  روان
 بيشتري دارند.

درماني و  دوم: بين اثربخشي قصه ةفرضي
هاي ناگويي هيجاني  لفهؤم نمايشگري بر روان

تفاوت  آموزان دختر با اختلال يادگيري خاص، دانش
 وجود دارد.

 هاي آزمايش و كنترل گروهاگويي هيجاني نآزمون  هاي پس متغيري روي ميانگين نمره نتايج حاصل از تحليل كوواريانس تك .5جدول

 

بــين گــروه كــه  دهــد نشــان مــي 5 نتــايج جــدول
نمايشـگري   درماني و روان ثير قصهأآزمايشي كه تحت ت

قرار گرفتند و گروه كنترل در ميزان نـاگويي هيجـاني   
(دشواري درتوصيف احساسات، دشـواري درتشـخيص   

ات و تفكـر بـا جهـت گيـري خـارجي) تفـاوت       احساس
ة تفــاوت معنــاداري وجــود دارد. بــا توجــه بــه مقايســ

دوگروه آمـوزش   ،آزمون تعقيبي بنفروني ها با ميانگين
نمايشگري و گروه كنترل در ميـزان   درماني و روان قصه

ــاني ( ــاگويي هيج ــواري درن ــات، دش ــيف احساس توص
ري تشخيص احساسات و تفكر با جهت گي دشواري در

ثير در أخارجي) نشان داده شده است كه بيشـترين ت ـ 
كـه   اسـت كاهش ناگويي هيجاني مربـوط بـه افـرادي    

انـد. نتـايج تحليـل     درماني قرار گرفتـه  قصهثير أتحت ت
بـا توجـه   كه كوواريانس تك متغيري نشان داده است 

 01/0بـا تقسـيم    ،داردوجود متغير وابسته  7به اينكه 
پـس حـد    ،ا شـده اسـت  تصـحيح بـونفروني اجـر    7بر 

اين امر در مـورد   .است 0014/0تر  داري كوچك معني
دهـد   نشان مي Etaهر هفت متغير صادق است. مقدار 

هـاي   مهـارت درصـد واريـانس متغيـر    8/24كه تقريبـاً  
 ،هـاي شـناختي   مهارتدرصد واريانس  8/50 ،هيجاني

درصد  6/27 ،هاي رفتاري مهارتدرصد واريانس  1/36
درصـد واريـانس    4/34 ،هاي انگيزشي مهارتواريانس 

درصـد واريـانس    2/35، دشواري در توصيف احساسات
درصـد واريـانس    30،دشواري در تشخيص احساسـات 

با جهت گيـري خـارجي بـراي متغيـر گـروه بـه        تفكر
 حساب آمده است.

 گيري و نتيجه بحث
درماني و درمان  بين ميزان اثربخشي قصه

اجتماعي و  خودتوانمندسازي نمايشگري بر روان
آموزان دختر با اختلال يادگيري   ناگويي هيجاني دانش

خاص، تفاوت وجود دارد. نتايج اين فرضيه با نتايج 
زاده  پژوهش مهدي ،)1395سي ( سعادت و بني

در تبيين  باشد. همسو مي )،2015و دوگان () 1394(
، كه محققان باور دارند كه توان گفت مي يافته،اين 
است ميان كودك و دنياي اطراف كه درماني پلي  قصه

گذارد و به تخيلات   مستقيماً در تخيل كودك تأثير مي
رشد هيجاني و هاي  دهد و فرايند  كودكانه جهت مي

كند و به او ديدگاه نو و  شناختي او را تسهيل مي
ديگران و روابط بين فردي ارائه  به سويخلاقي 

تحت به همين دليل است كه كودكاني كه . دهد  مي
گيرند كه چگونه   درماني هستند، ياد مي تأثير قصه

عواطف و احساسات خود را ابراز كنند و چگونه از 
. )1395مند شوند (آراد،   عواطف ديگران بهره

كه به ست اماني در وهيند گرافر  يكنمايشگري  روان 

 مجموع مجذورات منبع پراش
SS 

درجه 
 آزادي

Df 

ميانگين 
 مجذورات

MS 
F 

سطح 
 معناداري

P 
 توان آزمون اندازه اثر

 00/1 344/0 0001/0 693/9 784/19 2 569/39 توصيف احساساتدشواري در
 00/1 352/0 0001/0 038/10 179/56 2 358/112 تشخيص احساساتدشواري در

 00/1 300/0 0001/0 940/7 610/57 2 220/115 تفكر با جهت گيري خارجي
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 را برايهاي لازم  كمك فنوني منحصر به فرد مهارت
همچنين  .آموزد اري ميتطابق فرد با محيط و سازگ

  به  طريقاد را از فردي ابين فردي و فر درونمسائل 
يا پيشبيني ل حا، گذشتهدرآوردن   نمايش

  رمنظو نقشها بهط دادن تباو ارندگي ي زموقعيتها
س نقش معكوو هيجاني  ليةتخ، بهتر  فهم  دپيشبر

كار گرفته شده در  هفنون ب .رودمير بهكا
ر تسهيل در ايجاد تغييرات نمايشگري به منظو روان

شود تا افراد بتوانند   مي استفادهسازنده در زندگي افراد 
زندگي گذشته و فعلي خود را به نمايش هاي    موقعيت

بگذارند و به خودشناسي بهتر نايل شوند. وقتي افراد 
گيرند و فنون   نمايشگري قرار مي در جلسات روان

متعدد درماني  گيرند و در جلسات  مختلفي را ياد مي
كنند، نه تنها دنياي درون خشم آلود  آن را تمرين مي
اين مهم  كند، بلكه آنها فوران مي ةو سركوب شد

موجب افزايش اعتماد به نفس، خودباوري آنها در 
زا   تنشهاي    ويژه موقعيت هب ،مختلفهاي    موقعيت

                          ). 2008(كوري،  شود  مي
درماني و درمان  : بين اثربخشي قصهلاو فرضيه

خودتوانمندسازي هاي  لفهؤم نمايشگري بر روان
آموزان دختر با اختلال يادگيري  اجتماعي دانش

خاص، تفاوت وجود دارد و اين تفاوت به نفع 
 . نتايج اين فرضيه با نتايجرماني استد قصه

)، 1394( ، مجيدي)1395آبادي و عريضي ( رحمت
همسو  )2009كاراتاس و گوخان ( )،1393نيازمند (

در كه توان گفت  مي يافتهباشد. در تبيين اين  مي
 شدهكيد أدرماني بر پرورش مهارت همدلي ت قصه

 است. كودك با همدلي به قهرمان قصه نزديك شده و
بر  ها درماني، قصه كند. در قصه سازي مي با او همانند

 و گردد اساس مشكلات زندگي واقعي افراد طرح مي
كند  همين موضوع به خودشناسي بهتر افراد كمك مي

با توجه به گر  ). همچنين درمان2015(اريكسون، 
كند تا تفكر  هدف در داستان دخل و تصرف مي

). قصه 2006 و شاه، (وايتخلاقانه را آموزش بدهد 
به عبارتي تحريك  ؛دكن  كودك را خودانگيخته مي

حل مناسب  كند تا براي مشكلات قهرمان قصه راه مي
راه حل  براي مشكل پديد آمده در گذشته و پيدا كند

). 2008، هاردكو ، لوايت  د (آنگوسجديد بياب
نمايشگري يك رويكرد پويا را در رابطه با  روان

 ي گروهدهد و براي اعضا مشكلات زندگي پيشنهاد مي
براي كنار آمدن با مسائل زندگي را هاي جايگزين  راه

). در درمان 2006نگر، (فورلا كند فراهم مي
(كوري،  كيد بر همدلي استأنمايشگري نيز ت روان

نمايشگري  در درمان روان اصليمفهوم اولين ). 2005
 كرد . مورنو اعضاي گروه را تشويق ميخلاقيت است

در برابر مشكل غيرمنتظره يا دردناكي كه رهبر  كه
اي بدهند (شارف،  كشد، پاسخ خلاقانه گروه پيش مي

 از ،هاي بنيادين درماني به دليل ارزش قصهلذا  .)2009
 آموزشِ ايجاد تجارب ،تسهيل در آموزش جمله

گيري رشد  كمك به شكل هاي زندگي مهارت
گيري رفتار كارآمد  كمك به شكل، شخصيت كودكان

ثر و كسب انگيزه با تقليد از ؤو اعتماد به نفس م
 قهرمان داستان و برآورده شدن نيازهاي عاطفي نسبت

زيرا آنان هنوز باشد،  نمايشگري موثرتر مي به روان
رفتار  ةآمادگي لازم را براي گفتگو با مشاور دربار

ها اين فرصت را  مستقيم خود ندارند. در واقع داستان
خود را  مسئلةراهبردهاي حل  كهدهند  به كودكان مي

تماعي و كسب رشد اج برايبيابند. اين راهبردها 
 كودكان نيز موثر است. رفتارهاي جامعه پسند

درماني و درمان  دوم: بين اثربخشي قصه ةفرضي
هاي ناگويي هيجاني  لفهؤنمايشگري بر م روان

آموزان دختر با اختلال يادگيري خاص، تفاوت  دانش
. نتايج استدرماني  وجود دارد. اين تفاوت به نفع قصه

پوررضاييان )، 1394نتايج مجيدي (با  يافتهاين 
رزمجو ، )2015( كرال و فنيلقل از ) به ن1395(
كاراتاس و گوخان  ،2014چاتو ونل،) به نقل از 1393(
) همسو 2009) و لئونارد (2009)، لم (2009(

توان گفت كه يكي از  مي يافتهباشد. در تبيين اين  مي
پيامدهاي اختلال يادگيري، روابط اجتماعي ضعيف يا 

ي عملكرد هيجاني نامناسب است كه تا حد زياد
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تواند، ناشي از نواقص شناختي مربوط به پردازش  مي
شناختي باشد كه در نهايت منجر به اشكال در تفكر، 
اختلالات رفتاري و درك نادرست رفتار ديگران 

آموزان داراي  از جمله مشكلاتي كه دانش شود. مي
 هاي رگيرند و در برنامهاختلال يادگيري خاص با آن د

 د، ناگويي هيجاني است.شو آموزشي به آن توجه نمي
بسياري از نيازهاي عاطفي كودكان از طريق شنيدن 

ها ياد  آنها تحت تأثير قصه د.گرد ها ارضا مي داستان
گيرند كه چگونه عواطف و احساسات خود را ابراز  مي

 .مند گردند كنند و چگونه از عواطف ديگران بهره
نمايشگري حالت نمايشي و فن نمايش  هدف روان

بلكه ابزاري است جهت كمك به مردم در نيست، 
توان خود  كند كه مي برقراري ارتباط متقابل و بيان مي

شنامه نويس در نظر گرفت و با يرا به عنوان يك نما
هاي دراماتيك رفتار كرد  زندگي به صورت نمايش

دست آمده  ه.با توجه به نتايج ب). 2005(كوري، 
يادگيري با  درمانگران اختلالات كه پيشنهاد مي شود

نمايشگري  درماني و روان هاي درماني چون قصه روش
در كنار  دو روشاين  هم آشنايي حاصل نمايند و از

مند گردند يا  به صورت تلفيقي بهره ها روشساير 
تا  بسازندا آشنا ها روشآموزان را با اين  مادران دانش

از آنجا  ايجاد گردد.تسهيل  كودكان در روند بهبودي
 ةآموزان ابتدايي دختر پاي پژوهش در دانشكه اين 

اختلال يادگيري خاص انجام شده است،  باششم 
اين پژوهش به هاي    ممكن است در تعميم يافته

آموزان ديگر سطوح  آموزان ابتدايي پسر يا دانش دانش
باليني ديگر با محدوديت هاي    تحصيلي يا جمعيت

 مواجه باشد.
 تشكر و قدرداني

صيمانه  ،كه در انجام  اين تحقيق ما را ياري نمودند از همه كساني
 سپاسگزاريم.

 ها پي نوشت
1. Social self- empowerment 
2. Alexithymia 
3.Wechsler Intelligence Scale of Children 
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