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 چکیده

با آن مواجهند. پژوهش حاضر با  یریادگی ژهیو یها یاست که کودکان با ناتوان یتمشکلا نیتر یدر کودکان از اساس ینارساخوان

و اضطراب کودکان نارساخوان انجام شد. پژوهش حاضر نیمه  ییاجرا یبر کارکردها یآگاه درمان ذهن یاثربخش یهدف بررس

پژوهش حاضر، شامل  یجامعه آماردو ماهه بود.  یریگیگروه گواه و مرحله پ اپس آزمون ب -آزمون شیبا طرح پ یشیآزما
نفر از کودکان  31پژوهش تعداد  نای در. بود 79 – 79  یلیاصفهان در سال تحص ربکرانیکودکان نارساخوان منطقه پ

. گروه دندیگرد نشیچ واهو گ شیآزما یدر گروه ها یدردسترس انتخاب و با گمارش تصادف یریگ نارساخوان  با روش نمونه

 یکردند. آزمون خواندن و نارساخوان افتیدر یا قهیدق 45جلسه  کی یا ماه و هفته میدو و ن یرا ط یآگاه مداخله ذهن شیآزما

و پرسشنامه اضطراب اسپنس)اسپنس ( 2111 گران،ی)جیوآ و د ییاجرا ی(، پرسشنامه کارکردها0399،یو مراد ینور ینما )کرم
با اندازه  انسیوار لیتحل وهیحاصل از پژوهش به ش یها بود. دادهپژوهش  نیشده در ا ( از  موارد استفاده2113و همکاران، 

و اضطراب کودکان نارساخوان  ییاجرا یبر کارکردها ینشان داد که درمان ذهن آگاه جیشد. نتا لیو تحل هیمکرر تجز یریگ

رفت که درمان ذهن گ جهینت نیچن توان یپژوهش حاضر م یها افتهیبر اساس (.  p > 110/1ت )داشته اس یمعنادار ریتأث
و کاهش اضطراب کودکان نارساخوان استفاده  یاجرائ یکارکردها شیافزا یدرمان کارآمد برا کیبه عنوان  تواند یم یآگاه

 شود.

 اضطراب ،یاجرائ یکارکردها ،یآگاه ذهن ،ینارساخوانهای کلیدی:  واژه
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 مقدمه

 از یکی 0نارساخوانی .مدرسه است ابتدائی یها کودکان در سال یآموزش تیفعال نیتر دهیچیو پ نیمهمتر ،خواندن ،شکبدون 

 به آموزان درصد دانش 02تا  01درکشورهای انگلیسی زبان، برآورد شده که، است. 2ی یادگیری ویژه اختلالات انواع ترین شایع

 در سه دارای نارساخوانی آموزان دانش دادتع در ایران، .(0771، 3فلچر، واسکوبار شیویتز، مبتلا باشند )شیویتز، این اختلالات

 یشناخت یها لفهؤاز م یکی .است شده زده ( تخمین0390درصد )شکیبا، 7/7( تا 0392)دانه کار،  3بین  ابتدایی نخست ی پایه

ملکرد که ع دهند میها نشان  از پژوهش ای گزیده جی. نتاباشد می 4ییاجرا یثر است، کارکردهاؤکه در عملکرد خواندن م یمهم

 یلیتحص یها خواندن کودکان در سالیی ها ییاز توانا یمناسبی  کننده ینیب شیتواند پ یم ییاجرا یمناسب فرد در کارکردها
تواند تا  یدهنده آن م لیتشک یها لفهؤمصورت ویژه،  و به ییاجرا یکارکردها .(2115، 6دوکر؛ 2110 ،5دمنیباشد )س آینده

به خرده  ییاجرا یکارکردها. (2100 ،9یریو ناگل لریکند )بست، م ینیب شیافراد را پ یلیتحص یها در مهارت شرفتیپ یحدود

 حافظه ،یبازدار. (0776، 9نگتونیرابرتس و پنشود ) می میو کنترل توجه تقس فعّال ظهحاف ،یبازدار ،یزیبرنامه ر یکارکردها

 عمده، و به طور یلیتحص یها رشد مهارت زانیدر ممهمی  نقش یی،اجرا یکارکردها یو توجه به عنوان اجزا یزیر رنامهفعّال، ب
 یکارکردها یها لفهؤاز م یکیبه عنوان  فعّالحافظه  (.2102 ،7کلهیبنگاو م ه،یپترا، چه  -سویدارند )و را عملکرد فرد در مدرسه

 یها کننده مهارت ینیب شی( پ2116 ،01لو گاترک تامپسون - ریدارد )کل یلیتحص شرفتیکه بر پ مهمی ریثأعلاوه بر ت ،ییاجرا

 باشد.  یم زی( ن2100 ،00خواندن )نوو و برزنیتز
 همچون شده سازی سازی و برون اختلالات درون به نارساخوان آموزان دانش از که تعداد زیادی  است داده نشان ها پژوهش

مبتلا  بزهکارانه رفتارهای؛ و ریپرخاشگ تفکر، در مشکلات اجتماعی، اشکال افسردگی، و اضطراب جسمی، گیری، شکایات کناره

 و نارساخوانی مستقیم پیامد هیجانی را اختلالات محققان از (. بسیاری2101، 03؛ عیسی02،2102زپیتا و هستند )لودیگووسکا

ن تعیی ولی دارد، روانی های اختلال تشدید و پدید آمدن در انکار ناپذیر نقشی نارساخوانی لذا دانند آن می از ناشی های ناکامی
 هیجانی حالت بر که شکست است نوعی نارساخوانی کودکان، این مشکل است. برای بسیار آن غیرمستقیم یا مستقیم پیامدهای

                                                                 
۱ Dyslexia 

۲ Specific learning disorders (SLD) 

۳ Shaywitz, Shaywitz, Fletcher & Escobar 

٤ Executive functions 

٥ Seidman 

٦ Dowker 

۷ Best, Miller &Naglieri 

۸ Roberts & Pennington 

۹ Visu-Petraa, Cheie, Benga, Miclea 

۱۰ Clair-Thompson &Gathercole 

۱۱ Nevo&Breznitz 

۱۲ Łodygowska & Czepita 

۱۳ Eissa 
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جایی  از آن (.2119، 0و دیگران شود )دیاکاکیس می خلقی و اضطرابی اختلالات از ای گستره سبب بروز و گذارد می تأثیر ها آن
 های براختلال واندت می نارساخوانی دیگرعلائم طرف ازو  بخشد شدت را نارساخوانیئم علا واندت می هیجانی های اختلالکه 

 نارسایی، ونبد نموزاآ شدان با  درمقایسه حولی،ت نارساخوانی به تلابم  نموزاآ شدان (.2110، 2)گورمن بگذارد ثیرتأ هیجانی

های پیاپی،  آموزان به دلیل شکست ( این دانش0797، 3)رودریگوئز و روث کنند می جربهت را عمومی رابطاض از ریتوح بالاطس
 احساس خطر ناآرامی، نوعی اضطراب پزشکی، روان از نظر (. 2102، 4شوند )لودیگووسکا و زپیتا بیشتر دچار مدرسه هراسی می

 نفس تنگی و دسردر تپش قلب، مانند جسمانی تغییرات با نبوده، شناسایی آن قابل که منبع است منتشر و ناخوشایند ترس و

اضطرابی  مشکلات دچار نارساخوان آموزان که دانش دهند می نشان ها پژوهش(. 2100، 5است )سادوک و سادوک همراه
 (. 2102 ،6گریگ و باشد ) نلسون پیامد نارساخوانی یا و پیشایند است ممکن که هستند متعددی

 – توجه یینارسا یها اختلال یکودکان دارا یآن برا ینیکه کاربرد بال های جدیدی است روش یکی 9کودک محور یذهن آگاه
اثر بخش بوده  ،03یپرخاشگر و 02یو عمل ی، وسواس فکر00، اختلال استرس پس از سانحه01اضطراب ،7ی، افسردگ 9یفعال شیب

. است قضاوت بدونخاص، هدفمند، در زمان حاضر و به معنی توجه کردن به روش  ی(. ذهن آگاه2104 ،04کیبورداست )
 .گردد  یم اصلاحافکار فرد  دگاه،ید نیدر ا ییتمرکززدا ی شیوهشود که از یافزوده م یبه ذهن آگاه یاز شناخت درمان یاصرعن

(. افکار و 05،2113ین)کابات ز ی، نیز به کار گرفته شده استبدن یها و حس جاناتیدر مورد ه ،زدا تمرکز کردینوع رواین 

به  یآگاه ذهن قیبودند، از طر ندیخود آ ای اریباشند و قبلا ناهش یدر حال وقوع مذهن خود فرد  ایکه در بدن  ییرفتارها
ر اساس آموزش یک سری تکالیف به صورت ذهن آگاهی ب(. 2104، 06لی ل وپگردند )سم یم لیقابل مشاهده تبد ییها دهیپد

                                                                 
۱ Diakakis & et al 

۲ Gorman 

۳ Rodriguez & Routh 

٤ Łodygowska & Czepita 

٥ Sadock & Sadock 

٦ Nelson  & Gregg 

۷ Child Based Mindfulness 

۸ Attention deficit and hyperactivity disorder 

۹ Depression 

۱۰ Anxiety  

۱۱ Post traumatic stress disorder 

۱۲ Obsessive-compulsive disorder 

۱۳ aggression 

۱٤ Burdick 

۱٥ Kabat- Zin 

۱٦ Semple   & Lee 
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د )کری ردازش اطلاعات را افزایش دهتواند ظرفیت و توانایی نظام پ هشیار و خود آگاه است. هر تمرین به طور هدفمند می
 (.2114، 0جی

. از شود یشناخت روان یها بیتواند سبب کاهش آس یم یآگاه از آن است که آموزش ذهن یمتعدد حاک یها پژوهش جینتا

به  یآگاه آموزش ذهن ،دده می  نشان های پژوهش یافته است که (0372) ی و همکارانرامیها، پژوهش ب پژوهش نیا ی جمله
نیکوگفتار و  های پژوهش یافته است. هشد یدار اضطراب و افسردگ یمعن هشبا گروه گواه، سبب کا سهیدر مقا شیروه آزماگ

را کاهش و انگیزش و  تواند سطوح اضطراب مداخله شناختی رفتاری مبتنی بر ذهن آگاهی می دارد که ( بیان می0379دیگران )

( در پژوهش خود اینچنین نتیجه گرفته 0379. عبداللهی بقرآبادی )فزایش دهددر نتیجه عملکرد ورزشی را در ورزشکاران ا
حاکی از این بود ( 0379نتایج پژوهش امیری و همکاران ) آموزش ذهن آگاهی در کاهش اضطراب امتحان موثراست.است که 

فراتحلیل ( در 0379همکاران ) حسینی و .آگاهی و افسردگی، اضطراب و استرس رابطه معنادار و منفی وجود دارد که بین ذهن

تا  0391های  های مبتنی بر ذهن آگاهی بر افسردگی و اضطراب )پژوهش های منتشر شده در ایران بین سال اثربخشی درمان

هایی چون توجه بر زمان حال و های مبتنی بر ذهن آگاهی با استفاده از تکنیکدرمان اند که ( اینگونه نتیجه گرفته0375
نتایج . ثر استؤطور معنی دار و با اندازه اثر بالا مهای افسردگی و اضطراب بهها در بهبود نشانهقضاوت هیجانپذیرش بدون 

آگاهی یک مداخله امیدوارکننده برای مشکلات توجه و رفتاری است و ممکن  دهد ذهن ( نشان می2119) 2پژوهش سمپل و لی

های  های انجام گرفته طی سال (، دربرسی پژوهش2107همکاران )و  3فورتس .است علائم اضطراب کودکان را کاهش دهد
بود بیان  انجام پذیرفته سازی ضطراب یا افسردگی یا مشکلات درونیهای ا که درمورد کودکان با کلیدواژه 2109تا  2119

و  4الارکن -است. لوپز همحور در کاهش علائم اضطراب مؤثر بود آگاه ذهن  های ند که مداخلات انجام گرفته با پروتکل ا داشته

ذهن آگاهی را بر استرس ، تنظیم کننده اشتها و وزن (، در پژوهش خود که برروی کودکان چاق انجام داده، 2121دیگران )

چنین نتیجه  (، در پژوهش خود این0379کودکان دارای چاقی و اضطراب را مؤثر ارزیابی کرده است. فرهادی و همکاران )
های پژوهش ریگز،  عملی است. یافته –اهی یک درمان کارآمد در نوجوانان مبتلا به اختلال وسواس فکری آگ اند که ذهن گرفته

آگاهی بر روند کارکردهای اجرائی و کنترل بازدارندگی در اوایل نوجوانی  ( حاکی از آن است که ذهن2105)5السون-بلک و ریت

 .مؤثر است

 اضطرابی از اختلالات یکی دچار نارساخوان آموزان دانش ی نمونه از درصد 5/24که  در باب ضرورت پژوهش باید بیان نمود

 مثبت معنادار همبستگی خواندن، های مؤلفه و اجرایی از آنجایی که میان کارکردهای( و 2103، 6دیگران و هستند )مارگاری

ی جهت بهبود بخشیدن به وضعیت های درمانی کارآمد نماید تا از روش ( ضروری می0375ئی و همکاران،  دارد )نوده وجود

 کارآیی های مؤثر در خواندن  استفاده کرد و  از سوئی دیگر بتوان اضطراب کودکان نارساخوان را کنترل نمود. تأیید مؤلفه

 بررسی راستای در پژوهشی انجام و عدم بزرگسالان و نوجوانان و کودکان شناختی های روان مؤلفّه بهبود در آگاهی ذهن درمان

موجب گردید مسأله اصلی این پژوهش،  اضطراب کودکان نارساخوان، و اجرایی کارکردهای بر آگاهی درمان ذهن بخشیاثر

 های اجرائی و اضطراب کودکان نارساخوان تأثیر دارد؟ آگاهی کودک محور بر کارکرد برسی این نکته باشد که آیا ذهن

                                                                 
۱ Kerry J 

۲ Semple & Lee 

۳ Fortes 

٤ López-Alarcón 

٥ Riggs, Black, & Ritt-Olson 

٦ Margari & et al 
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 روش اجرا 

پس آزمون با گروه گواه و مرحله پیگیری بود. جامعه آماری شامل  –آزمون روش پژوهش حاضر نیمه آزمایشی با طرح پیش 

بودند که به  0379-0379ی پیربکران استان اصفهان که در سال تحصیلی  سال منطقه 00تا  9تمام کودکان دارای نارساخوانی 

در دسترس استفاده شد. بدین  گیری مرکز اختلالات یادگیری آموزش و پرورش مراجعه کرده اند . در این پژوهش از روش نمونه
نفر کودک معرفی شدند. سپس  55صورت که از بین مراجعین به مرکز، افراد دارای نارساخوان انتخاب شدند. در گام اول تعداد 

 31کودکان معرفی شده با استفاده از آزمون خواندن و مصاحبه بالینی مورد بررسی دقیق قرار گرفتند. از بین این کودکان 

 05دک دارای علائم نارساخوانی بودند. این کودکان به صورت گمارش تصادفی در گروه آزمایش و گواه گمارده شدند )کو
کودک در گروه گواه (. گروه آزمایش مداخلات درمانی مربوط به ذهن آگاهی را در طی دو ماه و  05کودک در گروه آزمایش و 

ای را در  افت نمودند. این در حالی است که گروه کنترل هیچ گونه مداخلهای دری دقیقه 45ای یک جلسه  نیم به صورت هفته

 ی دو ماهه نیز مرحله پیگیری انجام پذیرفت. طول پژوهش دریافت نکرد. پس از دوره

سال، رضایت والدین جهت شرکت فرزندانشان در پژوهش و نداشتن  00تا  9های ورود به پژوهش شامل: داشتن سن  ملاک

های خروج از پژوهش نیز:  چنین ملاک شد. هم ای آنان ( می حاد و مزمن ) با توجه به پرونده سلامت و مشاورهبیماری جسمی 
داشتن بیش از دو جلسه غیبت، عدم همکاری و انجام ندادن تکالیف مشخص شده در کلاس و عدم تمایل به ادامه حضور در 

آموزان برای شرکت در برنامه مداخله  یت اولیا کسب شد و دانشفرایند انجام پژوهش بود. جهت رعایت اخلاق در پژوهش رضا

چنین به افراد گروه گواه اطمینان داده شد که آنان نیز پس از اتمام فرایند  کسب و از کلیه مراحل مداخله آگاه شدند. هم

عات ایشان محرمانه باقی شد که اطلا چنین به هر دو گروه اطمینان داده پژوهشی این مداخلات را دریافت خواهند نمود. هم
آگاهی اقتباس شده از کتاب راهنمای آموزش مهارت های ذهن  ماند. در نهایت بر روی گروه آزمایش مداخله درمانی ذهن می

( بود. آموزش جلسات 0376و طیبی،  ، ترجمه منشئی، اصلی آزاد، حسینی2104آگاهی برای کودکان و نوجوانان )بوردیک، 

شناسی اجرا شد. خلاصه مداخله ذهن آگاهی کودک محور در جدول یک گزارش  گران متخصص روانذهن آگاهی توسط پژوهش
 و خواندن دیدند. در این پژوهش از آزمون شده است در حالی که گروه گواه به همان روش جاری و معمول آموزش می

ی اضطراب اسپنس استفاده گردید که   نامه ی درجه بندی رفتاری کارکردهای اجرائی و پرسش نامه و پرسش نما نارساخوانی

 ها به شرح ذیل است: مشخصات آن

 آزمون خواندن و نارساخوانی نما

  0399نوری و مرادی در سال  برای سنجش نارساخوانی و عملکرد خواندن از این آزمون استفاده شد. این آزمون توسط کرمی
پایایی خرده  است تا پنجم دبستان یک زبانه و دوزبانه هنجاریابی شدهآموزان دختر و پسر پایه اول  در ایران تهیه و بر روی دانش

 (. 0371گزارش شده است )صفرپوردهکردی و همکاران، 77/1تا  64/1آزمون های این ابزار با استفاده از آلفای کرونباخ 

 (:BRIEF)0پرسشنامه درجه بندی رفتاری کارکردهای اجرایی

 است، شده  ساخته 2گوی وکنورتی ، ایسگویت توسط جیوآ، 2111سال  اجرایی، در ردهایکارک رفتاری بندی درجه ی پرسشنامه 
 مقیاس را هشت باشدکه در این پژوهش از فرم معلمان استفاده شد. این پرسشنامه می معلمان و فرم والدین دارای پرسشنامه این

راهبردی،  ریزی برنامه فعّال،  ی حافظه آغازگری، هیجان، رلتوجه،کنت جایی جابه از بازداری، عبارتند که دهد می قرار ارزیابی مورد

                                                                 
۱
 Behavior Rating Inventory of Executive Function 

۲ Gioia , Isquith , Guy ,Kenworthy  
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 اجرایی کارکردهای سنجش که به باشد می اعتماد قابل و معتبر های آزمون از یکی مذکور پرسشنامه نظارت. و سازماندهی
 ارزیابی مورد را واقعی زندگی در افراد رفتار که این خاطر به های اجرایی کارکرد به مربوط های پرسشنامه سایر بین در و پردازد می
 به کرونباخ آلفای میانگین گرفته انجام تحقیقات (. در2103، 0باشد )ممیسویک و سینانویک می فراوانی دارای ارزش دهد می قرار

 والدین نیز فرم های مقیاس برای هفته 3 از بعد بازآزمایی از آمده دست به همبستگی و باشد می 79/1و  92/1بین  آمده دست
 قبلی های پرسشنامه به نسبت پایایی بهتری از پرسشنامه این دهد می نشان نتایج این که است آمده دست به 94/1تا  92/1

 (.2111است )جیوآ و همکاران، برخوردار

 :(SCAS)  2اسپنس کودکان اضطراب مقیاس

 استرالیا در توسط اسپنس 0779سال رد DSM-IV آماری و تشخیصی بندی طبقه اساس اضطراب بر ارزیابی برای پرسشنامه این
ماده( است. در این پژوهش از پرسشنامه والد  39والد ) ماده( و 45کودک ) نسخه دو دارای اسپنس شد. پرسشنامه طراحی

اجتماعی،  اضطراب مقیاس اضطراب جدایی، 6ای لیکرتی تنظیم شده و  درجه  4مقیاس  اساس بر گذاری نمره استفاده شد. 
سنجد. پایائی این  این مقیاس  عملی، پنیک، بازار هراسی، اضطراب فراگیر و ترس از صدمات جسمانی را می –وسواس فکری 

(. در 2113، و همکاران گزارش شده است )اسپنس 92/1تا  61/1ها  و برای خرده مقیاس 72/1برای اضطراب عمومی برابر 

عامل  6گزارش شده، و  97/1تا  62/1ش آلفای کرونباخ بین ( پایائی این پرسشنامه به رو0397پژوهش موسوی و همکاران )
 است.  نامه، با تحلیل عامل تأییدی مورد تأیید قرار گرفته پرسش

 : مداخلات مربوط به ذهن آگاهی کودک محور0جدول 

 شرح جلسه جلسه

 جلسه اول
و نحوه مشارکت والدین در دوره و انجام  معرفی آموزش ذهن آگاهی و تعریف آن و توضیح پیرامون علت اجرای این دوره آموزشی

 تمرینات مراقبه ذهن آگاهی ،

 جلسه دوم
صحبت در مورد تجربه شرکت کنندگان در مورد ذهن آگاهی ،تمرین تنفس آگاهانه و آموزش تنفس شکمی،تمرین ذهن آشفته در 

 برابر ذهن آرام با کمک بطری اکلیلی .

 گان از ذهن آگاهی و تکرار تنفس ذهن آگاهانه و آموزش بادی اسکن .صحبت در مورد تجربه شرکت کنند جلسه سوم

 تکرار تمرینات پایه تنفسی و آموزش آگاهی نسبت به زمان حال با کمک تمرین لیوان آب . جلسه چهارم

 جلسه پنجم
ار تمرین تنفس ذهن صحبت در مورد تجربه شرکت کنندگان از تمرینات ذهن آگاهی و آموزش خوردن ذهن آگاهانه به همراه تکر

 آگاهانه و بادی اسکن .

 جلسه ششم
تکرار تمرینات پایه تنفسی و تکرار تمرین خوردن ذهن آگاهانه و آموزش تمرین بوییدن ذهن آگاهانه و لمس کردن ذهن آکاهانه و 

 انجام حرکات کششی ذهن آگاهانه .

 جلسه هفتم
مراقبه رودخانه  "آگاهانه و انجام تمرینات ذهن آگاهی نسبت به افکار مرور تمرینات جلسات قبل ، آموزش تمرین گوش دادن ذهن

 "ورود به شکاف بین افکار "،"تخته سفید نانوشته"، "روان 

 "افکار خود آیند منفی "و  "عوض کردن کانال"تکرار تمرینات پایه تنفسی و بادی اسکن ، انجام تمرین ذهن آگاهی جلسه هشتم

                                                                 
۱ Memisevic & Sinanovic 

۲ Spence Children Anxiety Scale 
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 جلسه نهم
و یادداشت نویسی  "من احساس میکنم  "لسات قبل قبل و آموزش مراقبه ذهن آگاهی نسبت به هیجانات و بازی مرور تمرینات ج

 یا نقاشی در باره احساسات و هیجانات .

 "رهایی از نارسا خوانی در لحظه حال  "تکرار تمرینات پایه تنفسی و ذهن آگاهی نسبت به حس های بدنی و انجام مراقبه  جلسه دهم

 

این پژوهش برای تجزیه و تحلیل داده ها از دو سطح آمار توصیفی و استنباطی استفاده شد . در سطح آمارتوصیفی از  در
اسمیرنوف جهت بررسی نرمال بودن توزیع  –میانگین و انحراف استاندارد و در سطح آمار استنباطی از آزمون کلموگروف 

فرض کرویت استفاده شد . در  ها و از آزمون موچلی جهت بررسی پیش سمتغیرها ، آزمون لوین برای بررسی برابری واریان

های اجرائی و اضطراب کودکان نارساخوان از آزمون تحلیل  نهایت جهت بررسی اثر بخشی ذهن آگاهی کودک محور بر کارکرد

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.   spss-23گیری مکرر استفاده شد. نتایج آماری با استفاده از نرم افزار آماری  واریانس با اندازه

 ها یافته

 ارائه شده است. 2شناختی در جدول شماره  های جمعیت های مربوط به داده یافته

 شناختی های جمعیت : نتایج حاصل از داده2جدول  

 

 شود. بوده که به شرح زیر به آن پرداخته می  مربوط به نتایج تحلیل آزمون توصیفی 3جدول شماره 

 آزمون و پیگیری آزمون، پس حل پیش: آمار توصیفی در مرا3جدول 

 

 ی تحصیلی دارای فراوانی بیشتر پایه میانگین و انحراف معیار سن )روز/ سال( جنسیت پسر جنسیت دختر ها گروه

 درصد( 53نفر ) 9پایه دوم  294/9  062/0 7 6 گروه آزمایش

 درصد( 61نفر ) 7پایه دوم  273/9  059/0 9 9 گروه گواه

 ها گروه ها مؤلفه
 پیگیری آزمون پس آزمون پیش

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 کارکردهای اجرائی
 94/4 9/051 63/4 9/051 54/4 4/057 گروه آزمایش

 50/4 6/057 95/4 2/057 27/4 46/057 گروه گواه

 اضطراب
 49/3 46/95 96/3 91/95 49/2 2/90 گروه آزمایش

 53/2 96/90 55/2 4/90 69/2 9/91 گروه گواه



 مجله پیشرفت های نوین در روانشناسی، علوم تربیتی و آموزش و پرورش

 9311رداد خ، 24ه ، شمارومسسال 

 

069 

 

 گرفت. بر قرار سنجش مورد پارامتریک های های آزمون پیشفرض مکرر، گیری اندازه با واریانس آزمون تحلیل نتایج ارائه از قبل
 15/1)است  برقرار ها داده ای نمونه توزیع بودن نرمال فرض پیش که بود آن بیانگر رنوفیاسم-آزمون کولموگروف اساس همین

p>)یافته  این که نبود معنادار آن نتایج که قرارگرفت سنجش مورد لوین آزمون توسط نیز واریانس همگنی فرض پیش . همچنین

 فرض پیش که بود آن بیانگر یزن موچلی آزمون نتایج .(<p 15/1)است رعایت شده ها واریانس همگنی پیشفرض داد می نشان
 که داد نشان t نتایج آزمون طرفی . از (<p 1/ 15)است شده رعایت اضطراب و کارکردهای اجرائی متغیرهای ها در داده کرویت

. (<15/1p)است نبوده های اجرائی و اضطراب معنادار وابسته کارکرد متغیرهای در گواه گروه و آزمایش های گروه آزمون پیش

 15/1)است های اجرائی و اضطراب رعایت شده ها در متغیرهای کارکرد فرض کرویت داده آزمون موچلی نشان داد که پیش نتایج
p>). 

 ها در متغیرهای پژوهش گیری مکرر برای بررسی تفاوت گروه : تحلیل واریانس با اندازه4جدول 

 

و  12/59اجرایی  کارکردهای متغیرهای برای گروه و مراحل میزان تعامل که دهد می نشان 4 جدول نتایج که گونه همان

 ایمتغیره لحاظ از گواه و های آزمایش گروه که دهد می نشان یافته این است. معنادار 110/1سطح  در که است 9/93اضطراب 
دارند. حال  معناداری تفاوت یکدیگر با پیگیری و آزمون آزمون، پس پیش مرحلة سه در اضطراب و پژوهش کارکردهای اجرایی

 .شود بررسی می بونفرنی تعقیبی آزمون نتایج است، بوده مراحل آزمون از تأثیر در کدامیک این که نکته این بررسی برای

 آزمون و پیگیری آزمون، پس مراحل پیش های دو به دو در : بررسی تفاوت5جدول 

 مقدار معناداری خطای انحراف معیار ها تفاوت میانگین  مراحل آزمون مؤلفه

 کارکردهای اجرایی

 آزمون پیش
 1110/1 52/1 43/4 آزمون پس

 1110/1 56/1 23/4 پیگیری

 آزمون پس
 1110/1 52/1 -43/4 آزمون پیش

 01/1 22/1 -2/1 پیگیری

 1110/1 27/1 4/2 آزمون پس آزمون پیش باضطرا

 
مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
 توان آزمون دازه اثران P مقدار  Fمقدار 

کارکردهای 

 اجرائی

 0 699/1 110/1 94/59 19/099 2 056/396 مراحل

 0 694/1 110/1 12/59 43/095 2 96/391 بندی تعامل مراحل و گروه

     07/3 56 79/099 خطا

 اضطراب

 0 59/1 110/1 99/37 14/56 2 19/002 مراحل

 0 92/1 110/1 9/93 6/013 2 2/219 بندی تعامل مراحل و گروه

     41/0 56 90/99 خطا
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 1110/1 34/1 33/2 پیگیری

 آزمون پس
 1110/1 27/1 -4/2 آزمون پیش

 01/1 29/1 16/1 پیگیری

 با پیگیری آزمون پیش و آزمون پس با آزمون پیش نمرات بین میانگین تفاوت دهد، می نشان 5 جدول نتایج که همانگونه
 نمرات میانگین بین که است حالی معنادار است. این در آموزان نارساخوان اضطراب دانش و جراییا کارکردهای های مؤلفّه
 و اجرایی کارکردهای نمرات میانگین معناست که ندارد. این بدین وجود معنادار تفاوت ها مؤلفّه این با پیگیری آزمون پس

 بدان نشده است. این معنادار تغییر دچار آزمون پس لةمرح به نسبت ی پیگیری مرحله آموزان نارساخوان در اضطراب دانش
 به مرحلة نسبت آزمون پس مرحلة در که آموزان نارساخوان کارکردهای اجرایی و اضطراب دانش نمرات میانگین که معناست

 درمان بنابراین، .دبو  نداده دست از را خود ثبات تغییر، این نیز ی پیگیری مرحله در بود، شده معنادار تغییر دچار آزمون پیش

 آزمون پس مرحلة در آموزان نارساخوان اضطراب دانش و اجرایی نمرات کارکردهای میانگین بر که حالی در آگاهی ذهن
 نیز حفظ کند. زمان طی در را خود تأثیر داشته، توانسته تأثیرمعنادار

 

 گیری بحث و نتیجه
های اجرائی و اضطراب کودکان نارساخوان انجام  ر بر کارکردآگاهی کودک محو اثربخشی ذهنپژوهش حاضر با هدف بررسی 

آگاهی توانسته به تغییر معنادار در میانگین نمرات کارکردهای اجرائی و اضطراب کودکان  داد که درمان ذهن شد. نتایج نشان

داری دارد با  ن تأثیر معنیآگاهی بر کارکردهای اجرائی کودکان نارساخوا این یافته از پژوهش که ذهننارساخوان منجر شود. 
( همسو است در تبیین این یافته باید اشاره کرد که 2105( و ریگز و همکاران )0379های فرهادی و همکاران ) یافته

تواند ظرفیت و توانایی نظام پردازش اطلاعات را افزایش دهد و با افزایش آگاهی شناختی و فراشناختی سبب  آگاهی می ذهن

وانایی بیشتری در کنترل، مدیریت و نظارت برافکار و رفتار خود به دست آورد و خود نظم بخشی شناختی شود تا کودک ت می

گردد تا فرد، قدرت حل مسئله و پردازش اطلاعات بالاتری کسب کنند)کری جی،  بهتری داشته باشند این مهم باعث می
ی دیگر پژوهش که نشان  یافته ی اجرائی داشته باشند.( و درنتیجه عملکرد خواندن بهتری را با کمک تقویت کارکردها2114

(، 0379آگاهی بر اضطراب کودکان نارساخوان تأثیر معناداری دارد که با نتایج پژوهش نیکو گفتار و دیگران ) داد درمان ذهن می

 -( و پژوهش لوپز2107(، فورتس و دیگران )0379(، حسینی و همکاران )0379(، امیری و همکاران)0379عبدالهی بقرآبادی )
 یها تیتوان گفت که دانش آموزان نارساخوان در موقع یم افتهی نیا نییتبراستاست. در  ( هم2121الارکن و همکاران )

تحت  یبا دانش آموزان عاد سهیها را در مقا آن ییکنند که کارآ یرا تجربه م یشتریو به خصوص در مدرسه اضطراب ب یاجتماع

شود،  یو عزت نفس آنان م یآمدن خودکارآمد نییکه موجب پا فیضع یها جهیبا کسب نت جهینت دهد و در یقرار م ریتأث

آگاهی به کودک نارساخوان  های ذهن آگاهی و مهارت ذهن (.2102 تا،یو زپ گووسکایلود) ابدی یآنان کاهش م یسلامت اجتماع
فزایش یدا کند، اعتماد به نفس بالاتری پیداکند واکند تا نسبت به الگوهای عواطف و هیجانات خود بینش و آگاهی پ کمک می

های هدفمند و  ای پاسخ و سپس به صورت متبحّرانهتاب آوری عاطفی اجتماعی را از طریق تقویت توجه آگاهانه کسب کند 

)سمپل و  دهند های ناکارآمد و ناهشیار نسبت به اتفاقات روزمره واکنش نشان که باروش ثمربخشی را گزینش کنند، به جای آن

 (.2119لی، 

نشده، همانند  کنترل برخی متغیرهای وجود به نارساخوان منطقه پیربکران و مبتلا نوجوانان به تحقیق دامنة بودن محدود

محدودیت  از تصادفی گیری های نمونه روش از نگرفتن بهره و ها آن اجتماعی موقعیت فرزندان و تعداد ها، خانواده وضعیت مالی

 در پژوهش این پژوهشی، پیشنهاد در سطح نتایج، پذیری تعمیم قدرت افزایش برای شود می لذا پیشنهاد بود؛ پژوهش این های
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 گیری نمونه روش و شده ذکر عوامل آموزان، کنترل دیگردانش متفاوت، های فرهنگ دارای جوامع و و مناطق شهرها سایر

دیگر  دارای در کودکان آگاهی ذهن درمان کارآیی های دیگر، شپژوه طی که شود می پیشنهاد این بر علاوه اجراشود. تصادفی

 ذهن درمان به اثربخشی توجه با شود. اجرا نیز ای مقابله نافرمانی و افسردگی، اختلال سلوک پرخاشگری، بالینی مثل های آسیب

 طی آگاهی مان ذهندر شود می پیشنهاد کاربردی سطح در و اضطراب کودکان نارساخوان، اجرایی کارکردهای بر آگاهی

 درمان این کارگیری به با ها آن تا شود داده ی اختلالات یادگیری و مشاوران مدارس آموزش معلمان ویژه  به تخصصی کارگاهی

 بهبود برای پرورش، و آموزش مشاوره مراکز بخشی مشکلات ویژه یادگیری و برای کودکان نارساخوان در مراکز آموزشی و توان

 اضطراب این کودکان استفاده گردد. کاهش و یکارکردهای اجرای

نمائیم و قدردان  ی خود را نثار کودکان و آینده سازانی که معصومانه در این پژوهش ما را یاری نمودند می تشکر و سپاس ویژه

 زحمات خانواده محترم ایشان و مسئولین محترم آموزش و پرورش منطقه پیربکران استان اصفهان، هستیم.
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. نشریه توانمندسازی کودکان عملی-ی نوجوانان مبتلا به اختلال وسواس فكریاجرایی و همجوشی شناخت

 .34-10(، 2)3استثنایی، 
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