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 چکیده 
بازداری   بر  فعال  مداخله حافظه  اثربخشی  تعیین  با هدف  پژوهش حاضر 

نارسایی   اختلال  علائم  به  مبتلا  کودکان  دیداری  فعال  حافظه  و  رفتار 

توجه/تکانشگری در شهرستان سلسله انجام گردید. این مطالعه از نوع نیمه  

  با گروه گواه بود. جامعه آماری   آزمونپسو    آزمونشیپآزمایشی با طرح  

  ستان سلسله شهرمدارس ابتدایی  ساله    8-12  پسر  آموزاندانش  هیشامل کل

با استفاده از روش    1401-1400ی  لیتحص  سال  در است. دراین پژوهش 

ساله مقطع    12الی    8نفر از دانش آموزان    34ای  نمونه گیری چند مرحله

صورت  خروج به عنوان نمونه نهایی انتخاب و به    و  ورود  هایملاک  ابتدایی با

و گواه   آزمایش    گروه   قرار گرفتند. سپس  نفری  17تصادفی در دو گروه 

حافظه فعال    مداخله  ای دقیقه  50جلسات    در   هفته  13مدت    به  آزمایشی

  گواه   و  آزمایش  گروه  دو  هر   لازم به ذکر است.  کردند  کاپیتان لاگ شرکت

  های مقیاس  خرده  به   جلسات  اتمام  از  پس  و  مداخله  جلسات  آغاز   از  پیش

حافظه  بازداری و  عصب    ابزار  دیداری  فعال  رفتار  آزمون  مجموعه 

نتایج    .دادند  پاسخ  ( 1996  ، ی و همکارانفرا  )کن تب،روانشناختی کمبریج  

نشان داد که با کنترل اثر    هادادهحاصل از تحلیل کوواریانس چند متغیری  

یانگین پس  های حافظه فعال و بازداری رفتار بین مپیش آزمون در متغیر

(.  >001/0Pآزمون در گروه آزمایش و گواه تفاوت معناداری وجود دارد )

توان گفت مداخله حافظه فعال در ارتقای  های حاصل میبر مبنای یافته

 کودکان موثر بود. دیداری  فعال بازداری رفتار و حافظه 

 . دیداریفعال  حافظه ، توجه ،تکانشگری ،: بازداری رفتارهای کلیدیواژه

 Abstract 
The aim of the current research study was to determine 

the effectiveness of working memory intervention on 

behavioral inhibition and visual working memory in 

children with symptoms of attention-deficit/impulsivity 

disorder in Selseleh city. The method was a quasi-

experimental pre-test-post-test design with a control 

group. The statistical population consisted of all boy 

students of 8-12 years old elementary schools in Selsele 

city in the academic year 2021-2022. using a multi-stage 

sampling method, 34 students from 8-12 years old 

elementary school with inclusion and exclusion criteria 

were selected as the final sample and randomly assigned 

to two experimental and control groups of 17 people. 

Then, the experimental group participated in 50-minute 

sessions of Captain Log's working memory intervention 

for 13 weeks. It should be noted Before and after the 

intervention sessions, Both experimental and control 

groups answered the subscales of behavioral inhibition 

and visual working memory of the Cambridge 

Neuropsychological Test Automated Battery (CANTAB; 

Fray & et al, 1996). The MANCOVA results showed that 

by controlling the effect of the pre-test in the variables of 

working memory and behavior inhibition there is a 

significant difference between the post-test average in the 

experimental group and the control one (P<0.001). It can 

be said based on the findings, working memory 

intervention was effective in improving behavior 

inhibition and visual working memory in children. 

 

Keywords: Behavior Inhibition, Impulsive Attention,, 

Visual Working Memory . 

 
 .است اهواز شهیدچمران دانشگاه بالینی روانشناسی ارشد کارشناسی نامه پایان از مستخرج مقاله این 1
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 1401دی  : ویرایش نهایی  1401 آذرپذیرش:   1401تیر دریافت :   پژوهشی  نوع مقاله :

 مقدمه 
 

فعالی/ تکانشگری و نامتناسب با سن تحولی مشخص  توجهی، بیش  با سطوح شدید بی  اختلالی است که  1نارسایی توجه/ بیش فعالی 

 2جدیدترین ویراست راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی ویراست پنجم   .ماه این علائم وجود دارند  6بیش از   شود و برای مدتمی

(5-DSMاختلال نارسایی توجه/ بیش فعالی را به انواع متفاوتی ) و نوع ترکیبی طبقه بندی    3انشگری از نمودهای عدم توجه، بیش فعال/تک

 (.2019و همکاران،    4)استورب نماید  می

در کارکردهای اجرایی  5یی سرد اجرا بر اساس شواهد پژوهشی کودکان مبتلا به اختلال نارسایی توجه/تکانشگری علاوه بر کارکردهای

،  7شریو فی  بارکلهای بسیار معدودی صورت گرفته است )های فراوانی هستند و در این راستا پژوهش به طور ویژه دچار نارسایی   6گرم 

  هایجنبه  هماهنگیِ  و  هدایت  گذاری،  نشانه  مسئولیت  که   هستند  فرآیندها  از  ایمجموعه   اجرایی  کارکردهای  یکپارچه  صورت   به  (.2019

به  .  دارند  عهده  بر  را  عمل  و  ختشنا   هیجان،  ادراک،  مختلف اجرایی سرد  بندی کارکردهای  اساس جدیدترین تقسیم  بر  این وجود  با 

های مرتبط با  پردازش   های شناختی نظیر توجه و تمرکز در انجام تکالیف اشاره دارد در حالی که کارکردهای اجرایی گرم شاملجنبه

  ک ی  یشناخت اجتماعبه عبارت دیگر    (.2020،  و همکاران   9توما شود )می  8ی شناخت اجتماععاطفی و به طور ویژه    –  یاجتماع  اطلاعات

  ی اجتماع  یهاتیدر موقع  کارآمد   رفتارو    یپردازش اطلاعات اجتماع  یاست که برا  ی متمایزشناخت  ی هاییاز توانا  و گسترده  عیحوزه وس

بخش  های چالش برانگیز  در موقعیت   بازداری از پاسخ یا عدم ابراز رفتارهای تکانشی  مهارت (.  1202،  و همکاران  10)پارک   است  ازیمورد ن

بر خلاف کودکان  دهد  در همین راستا شواهد پژوهشی نشان می.  دهدرا شکل می  آدمی  یعاطف  -  یاجتماع   شناختاز ارتباطات و    یمهم

کارآمد با  ، روابط  یاجتماع  های یستگیکه با توسعه شا  بازداری رفتاراغلب در  اختلال نارسایی توجه/تکانشگری  کودکان مبتلا به    بهنجار،

 (.  2020،  و همکاران   11)لویتوماکی  شوندمی   ت فراوانیدچار مشکلا،  داردهمسالان و عزت نفس ارتباط  

  (2  نهایی  پاسخ  در  تأخیر  ایجاد  یا  خاص  ناخواسته  رفتار  یک  مهار  (1:  از  عبارتند  که  داندمی  مؤلفه  سه  شامل  را  بازداری رفتار  بارکلی

  پاسخ   که  زمانی  پرتی  حواس  از  ممانعت  در نهایت  ( و3  پاسخ  مسیر  تغییر  و  خطا  به  نسبت  بودن  حساس  یا  انجام  حال  در  پاسخ  کردن  متوقف

  بازداری رفتار  اصلی هایمؤلفه از هاهیجان و اعمال افکار، سرکوب توانایی  در مجموع. (2018، و همکاران  12وینیکوتاست ) تاخیر با همراه

 در  فعالی  بیش  /توجه  نارسایی  به   مبتلا  دهد کودکانمی  نشان  پژوهشی  همانگونه که اشاره شد شواهد  و  است  رفتار  اساسی  کننده  تنظیم  و

 هستند.  نقایصی  دارای  ویژه  طور  به  حوزه  این

  افراد   روابط اجتماعی  در  مهمی  بسیار  فعال در تعامل با بازداری رفتار نقش  حافظه  دهدمی   نـشان  پژوهشی  از سوی دیگر برخی شواهد

  اتصال کارکردهای   است که موجب  مندنظام   ساختاری  فعال  (. حافظه2020  ،13دان)  کنندمی   ایفا  تکانشگری  /توجه  نارسایی  اختلال  به  مبتلا

 ذهن  در  اطلاعات  داشتن  نگه  موجب  فعال  شود. به بیان ساده تر حافظهشناختی و هیجانی میابعاد    سایر  با  مدت  بلند  و  مدت  کوتاه  حافظه

( حلقه واج  2  14( مجری مرکزی 1چهار بخش    شود. این حافظه شاملآنها می  در کوتاه ترین زمان ممکن روی  مستمر  فعالیت  انجام  و

انواع    از  متفاوتی  های  بندی  تقسیم  اگرچه  (.2022و همکاران،    15کریتر( انبار رویدادی است )4و    فضایی  _ ( صفحه ی دیداری3شناسی

 
1 . Attention Deficit Hyperactivity Disorder 

2 . Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, Fifth Edition (DSM-5)  

3 . Inattentive, impulsive/hyperactive 

4 . Storebø  

5 . Cold executive functions 

6 . Hot executive function 

7 . Barkley& Fischer 

8  Social Cognition 

9 . Thoma  

10 . Park  

11 . Löytömäki  

12 . Coutinho  

13 . Dan 

14 . Central executive 

15 . Kreither  
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  کلامی   غیر  فعال  حافظه  و (  شنیداری)   کلامی  فعال  حافظه  بخش   دو  به  فعال  حافظه  کلی  صورت  به  اما  است  شده  ارائه  حافظه

.  کنیدمی   بازسازی  الگویی  اساس  بر  را  مبلمان  یک  کنید  تصور  (.1400و همکاران،    قاجانی افجدی)آ  شودمی   بندی  تقسیم(  فضایی_ دیداری)

  مذکور   قطعات  جستجوی  به   و  تجسم  ذهن  در  ایلحظه   را  تصویر  آن  سپس  کنید،می  نگاه  نیاز  مورد  قطعات  تصویر  به  راهنما  دفترچه  در  ابتدا

  موقت  نگهداری امکان که است فعال بنیادی حافظه عملکرد از بخشی دیداری فعال حافظه صورت همین به. پردازیدمی قطعات مخزن در

  دیداری  فعال حافظه رو این از. کندمی فراهم را الوقوع قریب یا  انجام حال در  فعالیت یا رفتار  یک به مربوط دیداری اطلاعات دستکاری و

(.  2019  ،1سسا   و  گامباروتا)  های افراددر ارتباط مستقیم استگرفت که با رفتار و پاسخ  نظر  در  "ذهنی  فعالیت  فضای  از  تصویری"  توانمی  را

های شناختی متعدد مرتبط بوده و به زمان نسبتا طولانی برای بهبود  ای از نظام برخلاف بازداری رفتار که به مجموعه  است  ذکر  به  لازم

این  پذیر  انعطاف  بسیار  دیداری  فعال  نیازمند است، حافظه و  ارتقا  که   دارد  را  قابلیت  است  ،  2رولفسما   الیورو)یابد    در زمان کوتاه تری 

رسد مداخله متمرکز بر حافظه فعال بواسطه ی ارتباطی که با بازداری رفتار دارد بتواند نقش مضاعفی در بهبود  (.از این رو به نظر می 2020

 بازداری رفتاری کودکان مبتلا به اختلال نارسایی توجه/تکانشگری ایفا نماید.  

  وجود   اختلال نارسایی توجه/تکانشگری  با  مرتبط  هاینارسایی  بهبود  برای  ریتالین  نظیر  محرک  ایداروه  مفید  اثرات  از  شواهدی  اگرچه

  افراد  از  درصد 30 تا 20 این، بر علاوه. کندمی  عود دارو قطع از پس بلافاصله اختلال این علائم دهدمی  نشان دیگر شواهد  برخی اما دارد،

 و   انگ  از  ترس  دلیل   به  والدین  همچنین.  است  متغیر  نیز  مدت  طولانی  اثرات  و  دهندنمی  نشان  محرک  داروهای  به   مثبتی  پاسخ  مبتلا

  های درمان به پرداختن اهمیت رو از این(. 2018 همکاران، و  3لو ی)ک کنندمی اجتناب خود فرزندان به دارو دادن در داروها جانبی عوارض

  تهاجمی   غیر  رویکردهای   به   توانمی   جمله  آن  از  و  گرفته  قرار  توجه   کانون  در  پیش  از  بیش  اختلال  این  عوارض  بهبود  جهت  غیردارویی

،  پایدار، تفکر قبل از عمل، پردازش دیداری و شنیداری   توجههایی مانند  ای برای بهبود عملکرد شناختی در حوزه رایانه های  تمرینمبتنی بر  

اجرایی    کارکردهای  شناختی و هیجانیِ مرتبط با  عملکردهای  بهبود و ارتقای  رویکرد  این  هدف  دیگر  عبارت  به  و برنامه ریزی نام برد.  حافظه

ای متمرکز بر بازاداری  ( با کاربست مداخله رایانه2020و همکاران )  4در همین راستا مایر (.  2020  میرزازاده،   و  زینالی)  است  سرد و گرم

موفق شدند بازداری رفتار و نارسایی توجه را در آنها بهبود بخشند. در پژوهش  پاسخ در کودکان مبتلا به اختلال بیش فعالی/ نارسایی توجه  

ای مبتنی بر بازداری رفتار در دانش آموزان دارای علائم اضطراب نشان دادند که  ( در یک مداخله رایانه 2022و همکاران )  5دیگری شانوک 

ای  ( برنامه رایانه2005و همکاران )  6یابد. علاوه بر این کلینگبرگ میعلائم عاطفه منفی، پس از بهبود بازداری رفتار در کودکان کاهش  

را برای کودکان مبتلا به اختلال نارسایی توجه/بیش فعالی به کار بردند. نتایج پژوهش آنها نشان داد که این کودکان    7حافظه فعال گاگ مد 

هم در تکلیف آموزش داده شده نظیر حافظه فعال و هم در تکالیف آموزش داده نشده نظیر استدلال غیرکلامی و فعالیت حرکتی بهبود  

ای حافظه فعال در کودکان مبتلا به ناتوانی ذهنی با  ( مداخله رایانه 2018و همکاران )  8توسط سیولی عملکرد داشتند. در پژوهش دیگری 

انجام گرفت. اگرچه اهداف این پژوهش متمرکز بر تکالیف حافظه فعال دیداری بود، اما در نهایت علاوه بر حافظه    70بهره هوشی کمتر از 

  دهد می   نشان  پژوهشی  های زبانی شرکت کنندگان نیز بهبود یافته بود. در مجموع شواهدفعال دیداری در حافظه فعال کلامی و عملکرد

نصرت  )  بر طیف گسترده تری از ساختارهای شناختی و هیجانی نظیر توجه متناوب و بازداری رفتار  ایرویکردهای مبتنی بر توانبخشی رایانه

اصلانخانی،   و  زاده  نمازی    حرکتی   دیداری  فعال  حافظه  ،(2019،  10روبتمیلی)  فعال  حافظه(  2022و همکاران،    9ویست   ؛2020آبادی، 

؛  2020تنظیم هیجان )مایلی و همکاران    (1398  میرزازاده،  و  زینالی)  اطلاعات  پردازش  سرعت(  2021  خنجی،  کیچیچیان  و  ابوسلیمان)

   است.  موثر  پیمان نیا و همکاران در دست چاپ( نیز  ؛ 2022و همکاران،    12لس یاسکور( و بازشناسی هیجان چهره )2020،  11بارکوس 
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The Effectiveness of working memory intervention in behavior inhibition and visual working memory of children … 

  

 
 

  دیگر   سوی  از  و  سو  یک  از(  2021و همکاران،  1بوچر )  فعال در بازداری رفتار  نقش حافظه  بر  مبنی  شده  ذکر  پژوهشی  ادبیات  به  توجه  با

  مبتلا   کودکان  در  دیداری  فعال  حافظه  و  رفتار  بازداری  عملکرد  بر  فعال  حافظه  مداخله  اثربخشی  بررسی  به  که  دست  این   از  پژوهشی  فقدان

با هدف تعیین اثربخشی مداخله حافظه فعال بر بازداری رفتار و حافظه فعال    بپردازد، پژوهش حاضر  تکانشگری/توجه  نارسایی  اختلال  به

 دیداری کودکان مبتلا به علائم اختلال نارسایی توجه/تکانشگری انجام گردید.  

 

 وشر

 

  و  آزمونپس   _ آزمونشیبا طرح پ   یشیآزما  ی نیمهمطالعه   کی رود و در چارچوب  پژوهش حاضر جزء تحقیقات کاربردی به شمار می

- 1400  تحصیلی  سال  در  سلسله  شهرستان  ابتدایی  مدارس  ساله  8-12  آموزان پسر  دانش  کلیه  شامل  آماری  . جامعهدی انجام گردگواه    گروه

  پرسشنامه   500( تعداد1398درصدی بیش فعالی در کشور )حسن زاده و همکاران،    8الی    7نخست با توجه به شیوع    گام  در.  بود  1401

  در   را  تکانشگری/توجه  نارسایی  اختلال  هایملاک  که  آموزانی  نفر از دانش  40والد توسط والدین تکمیل شد. سپس    فرم  نباخآخ  غربالگری

  بالینی  مصاحبه  مورد  آموزان  دانش  دوم  گام  در.  شدند  انتخاب  اولیه  نمونه  عنوان  به  نمودند  کسب  والد   فرم  آخنباخ  غربالگری  پرسشنامه

کنندگان از پژوهش  نفر از شرکت  6پس از غربال . گرفتند قرار پنجم  ویرایش روانشناختی اختلالات آماری  و تشخیصی راهنمای بر مبتنی

  خروج   و  ورود  هایملاک   نفری با  17نفر به عنوان نمونه نهایی انتخاب و به صورت تصادفی در دو گروه آزمایشی و گواه    34خارج شدند،  

  شرکت  حافظه فعال مبتنی بر پروتکل کاپیتان لاگ مداخله ایدقیقه 50جلسات  در  هفته 13مدت   به آزمایشی گروه قرار گرفتند. سپس

 . کردند

داشتن علائم اختلال نارسایی توجه/تکانشگری بر اساس مقیاس آخنباخ فرم والد و مصاحبه بالینی    -1های ورود عبارت بودند از:  ملاک 

رضایت آگاهانه فرد برای شرکت در پژوهش پس از   -3سال 12و حداکثر 8سن حداقل  -DSM-IV .2ساختار یافته اختلالات مبتنی بر 

عدم رغبت  -1های خروج نیز عبارتند از:  عدم وجود اختلالات همبود نظیر اختلال یادگیری. علاوه براین ملاک  -4نامه کتبی  امضاء رضایت

ادامه  به  کننده  همکاری  شرکت  جلسه شرکت   -2ی  دو  از  بیش  حضور  درمان  کعدم  مراحل  در  دیگر   -3نندگان  در  همزمان   شرکت 

است. این پژوهش با رضایت کتبی آگاهانه والدین، دانش آموزان و رعایت اصول اخلاقی  های درمانی و آموزشی همسو با هدف پژوهش  دوره

های  درنهایت داده  گرفت. های بالینی مبنی بر حفظ سلامت جسمی و روانی شرکت کنندگان صورتانجمن روانپزشکی آمریکا در پژوهش 

 .قرار گرفتتجزیه و تحلیل مورد    23نسخه    SPSS  و به کمک نرم افزار(  یر یچند متغ  انسیکووار  لیتحل  روش  پژوهش با استفاده از

 سنجش  ابزار

فعا  شیئم بعلا سبر اسا ستلیچک  کی( CBCLکودکان) یرفتار سیاههاین :  (CBCL) 2چک لیست رفتاری کودک آخنباخ 

  ی رونیمشکلات ب) گستردهشامل دو بعد  چک لیست نیا است. شده یطراح (2001) سکرتیو ر خلانخآ ست که توسطاDSM-5 در لی

رفتار    ی،افسردگ  توجه، اضطراب/  مشکلات  مشکلات تفکر،  ،یمشکلات اجتماع  ،یجسمان  اتیشکا  ،)انزوامحدود    یه و هشت نشان  ی(درون  و

ماه گذشته، هر سؤال را    6کودک در   براساس وضـعیت  گوسؤال است و پاسخ113است. تعداد این سؤالات    (بزهکارانهو رفتار    پرخاشگرانه

  نمرات  شامل چک لیست این . نمراتکندبندی می  کاملاً یا غالباً درست، درجه= 2و  تاحدی یا گاهی درسـت؛= 1نادرست ؛ =0صورت  به

کـه سرپرسـتی    دیگری  والدین و یا فـردیکی از  را باید    چک لیست  (.1400است )صالحی و کیوان،   t توزیع  به  شده  تبدیل  نمرات و خام

، تکمیل کند.  با توانمندی ها و مشکلات رفتاری کودک به خوبی آشناستکند و یا هر کسی که  مراقبت می  کـودک را برعهـده دارد و از او

گزارش شده است.  94/0  ماه  2پس از    بازآزمایی  پایایی  و با استفاده از97/0نباخ  وی کر با استفاده از آلفا CBCL های  فرم   پایاییضرایب کلی  

استفاده از تحلیل کلاس یک سؤالات(    روایی محتوایی )انتخاب منطق سؤالات و, همچنین  85/0ضریب همبستگی درونی به روش کیو  

مقیاسها و    و روایی سازه )روابط درونیCSI-4) با مقیاس  پزشکی با کودک و نیز همبستگی  روان  هروایی ملاکی )با استفاده از مصاحب

  طریق   از  چک لیست  این  سازۀ  (. در ایران روایی2018 ،و همکاران3ها مطلوب گزارش شده است )رسکورلاتمایزگذاری گروهی( این فرم

  مشکلات درونی   و  بیرونی  مشکلات   بعد  دو  برایکرونباخ    آمد. آلفای  دست  به  86/0  تا  59/0  بین  کانرز  والد  پرسشنامۀ  با  محاسبۀ همبستگی

 
1 . Boucher  

2 .  The child behavior checklist (CBCL) 

3 . Rescorla  
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و    دست  به  75/0  تا  48/0  بین  ایدامنه  در  زیرمقیاس  هشت  برای  کرونباخ  آلفای  ضریب.  بود  65/0  و  59/0  ترتیب  به )انزانی  آمد 

 باشد. می  82/0(. ضریب آلفای کرونباخ در پژوهش حاضر  1400همکاران،

اسکیزوفرنی برای کودکان و نوجوانان، تشخیص   ساختاریافته اختلالهای خلقی ومصاحبه تشخیصی نیمه    مصاحبه بالینی

اختاریافته براییا  :عمر  فعلی و طول تهای اختلال  ارزیابی نشـانه  ن ابزار یک مصـاحبه نیمه سـ کی کودک و نوجوان اسـ که   های روانپزشـ

ال  کوفمن   این نسـخه در    تطبیق دادند در ایرانDSM-IV آماری  معیارهای تشـخیصـی و    با نسـخه چهارم از1997و همکاران آن را در سـ

ال   ط  1384سـ ی زاده  توسـ ی برگرداندهقاضـ نامه  به فارسـ شـ ی این پرسـ خه فارسـ ده و اعتبار نسـ در یک   آزمون  بازآزمایی این  پایاییو  81/0شـ

کننده تکمیل    مصــاحبه  با در نظر گرفتن والدین، کودک و  این مصــاحبه نیمه ســاختاریافته  .گزارش شــده اســت69/0  هفته 8تا5فاصــله  

سوال است تکمیل  200فعالی که شامل  سوال اولیه کسب شود، بخش ضمیمه اختلال رفتاری بیش  4نمره از    3بخش اول اگر    گردد. درمی

فعالی/تکانشـــگری اســـت    که مربوط به بیش  IIکه مربوط به عدم توجه و بخش Iفعالی بخش    برای تعیین نوع بیش  شـــود. در انتهامی

سـالگی  12ماه، قبل از    6را به مدت    نشـانه  9از    نشـانه  بایسـت حداقل شـشبرد و فرد میدقیقه زمان می  30مصـاحبه    شـود. اجرایتکمیل می

 (.2020)شیخ فندرسکی و همکاران،داشته باشد

ال    نیا(:  CANTAB)  1ابزار ارزیابی نوروساایکولوژیک ک  ت  گاه کمبر  یلادیم1980آزمون از سـ د و از   جیتوسـط دانشـ ارائه شـ

عه ا  نیآن زمان تاکنون ا گاه در حال توسـ د و  یم  افزار  نرم  نیدانشـ ناخت  یهاآزمون  نیاز معتبرتر  یکیباشـ وب م  یشـ ودیدر جهان محسـ .  شـ

ها تقسـیم ی و یک گروه با عنوان سـایر آزمونکه به هفت گروه اصـلآزمون اسـت  خرده   25  شـاملو    به فرهنگ و زبان وابسـته نیسـتکن تب 

وند  می دنآزمون-1زکه عبارتند اشـ نا شـ ویریآزمون-2  های غربالگری / آشـ ، عملکرد اجرایی و    فعالهای حافظه  آزمون  -3  های حافظه تصـ

های شناخت  آزمون  -7  پاسخگیری و کنترل  های تصمیمآزمون -6  های حافظه معنایی/ کلامیآزمون  -5  های توجهآزمون -4  ریزی  برنامه

. در واقع،  انجام داد  یمطالعات فرامل  توانمیها بدون زبان هستند و  آزمون  نیادارد که ( بیان می1996)2رابینز  ها.سایر آزمون  -8 اجتماعی

مورد استفاده    مطالعه  1500از    شیهای تحقیقاتی بدر بخش زتا به امرو  . در مجموع این ابزاراجرا کرد  یتوان بدون آموزش شفاهیآنها را م

به افراد مختلف تحت کنترل جمع آوری شـده اسـت تا یک پایگاه داده اصـلی و هنجاری برای    و تایید قرار گرفته اسـت و اطلاعات مربوط

  17مال از  مقدار نر  40  رهیدو متغ یهمبسـتگ( ضـریب  2018)  4(. در پژوهش عبدالهی2019،  3)گرین و همکاران  آزمونها ایجاد شـود  اکثر

های متفاوت  هفته در خرده مقیاس  6به روش بازآزمایی در فاصـله زمانی    پایایی این آزمونمی باشـد.   98/0تا    66/0ی بین  پارامتر شـناخت

  توجه/بیشنارسایی    اختلال مبتلا بهدر کودکان  هفته   8تا    6در فاصله زمانی    به روش بازآزمایی  درونی  همسانیو    صدم  40/0تا    64/0  بین

نین   ال،    4تا 12فعالی در سـ دم   73/0 تا 90/0سـ ت  صـ ده اسـ کی و همکاران،  گزارش شـ یخ فندرسـ (. پایایی با روش باز آزمایی به  2020)شـ

پژوهش بلندنظر و    مختلف  یهاکرونباخ در خرده آزمون  یآلفا  بیضر(.  2019و همکاران )  5باشد. باکسمی  80/0و    75/0روز بین    7مدت  

 باشد.می  88/0تا    71/0گزارش شده است. ضریب آلفای کرونباخ در پژوهش حاضر بین    88/0تا    68/0  نیب(  1400همکاران )

ارائه    "7ذهنآموزش  "توسط شرکت    2000بار در سـال    اولین  تان لاگیکاپ  افزار  نرم: 6 لاگافزار توانبخشی شناختی کاپیتان    نرم

د. این برنامه ناختی دارد    35  شـ ناختی  با هدف ارتقایکه تمرین آموزش شـ یب  افرادی با ناتوانی  عملکرد شـ ، ذهنیهای  های یادگیری، آسـ

  روانپزشـکی اسـکیزوفرنی، اختلالات خلقی و مانند  اختلالاتو    فعالی  اختلالات نقص توجه/ بیش ،ماندگی ذهنی  رشـد ، عقب  روند تأخیر در

و    بندی شـده وضـعیت فرد طبقه  دشـواری متناسـب با  میزاننظر    از  هااین تمرین  اسـت.  به بالا طراحی شـدهسـال    5  آنها برای گروههای سـنی

  هایتواناییشـــناختی تمرکز دارند. بنابراین، هم    طور کلی بر بیش از یک مهارت  چندبعُدی بوده و به  تکالیف موجود در این برنامه  یهمه

مجموعه تکالیف مرتبط با  روایی  .  کننددر این برنامه بهبود و ارتقاء پیدا می  طور همزمان  ، بههای عالی شـناختیتواناییشـناختی و هم   پایه

ــتفـاده و (1996) و همکـاران8کوتول  در پژوهشحـافظـه فعـال  ــد اسـ در  (1996)  کوتوال و همکـاران(. 2021)طیبی و همکـاران،   تـأییـد شـ
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The Effectiveness of working memory intervention in behavior inhibition and visual working memory of children … 

  

 
 

ــناختی کاپیت  نرم  پژوهش خود نشــان دادند، تکانشــگری کودکان را کاهش دهد    فعالی و  تواند علائم بیش  ان لاگ میافزار توانبخشــی ش

   (.1400) اخلاقی جامی و همکاران،  دش  گزارش87/0پژوهش کوتوال و همکاران    زار درنرم اف  این  اثر  ه یانداز
 

 خلاصه جلسات نرم افزار توانبخشی کاپیتان لاگ  -1جدول 

 محتوا  جلسات 

های درمان،آشـنایی  اولین جلسـه به برقراری ارتباط با شـرکت کنندگان، توضـیلا علائم اختلال نارسـایی توجه/بیش فعالی، شـیوه جلسه اول

 با محیط نرم افزار و در نهایت شرح وظایف درمانگر و شرکت کنندگان اختصاص یافت.  

ــا  ت دوم  ــه  جـلســ

 چهارم

خ های هدف و بازداری از  ارتقا مهارت ایی پاسـ ناسـ خهای شـ های نامرتبط جهت بهبود حافظه رو به جلو از مهمترین اهداف  پاسـ

تفاده از بازی گربه ته ازاین مراحل بود. برای مثال: با اسـ رکت کنندگان باید آن دسـ کال نمایش   ها در ابتدای هر مرحله، شـ اشـ

ط پرهیز نمایند. تصـاویر جدید به  های نامرتبداده شـده را که پاسـخ مناسـبی برای سـؤال هسـتند انتخاب کرده و از انتخاب پاسـخ

 شود.صورت متوالی در طول جلسه آموزشی ارائه شده و تکالیف با توجه به پیشرفت شرکت کنندگان به تدریج پیچیده تر می

ا  تـ پنجم  جلســــه 

 هفتم

ــرکت کنن ــتفاده از تمرین دارت. ش دگان باید  ارتقا مهارت های توجه متناوب و پیگیری اهداف جهت بهبود حافظه فعال با اس

یک دارت یا شـی مشـابه را به سـمت اهداف ثابت یا متحرک نشـانه بگیرند و بین اهداف معتبر و نامعتبر تمایز قائل شـوند )اشـیاء  

قرمز رنگ را نشـانه بگیر(. لازم به ذکر اسـت مراحل انجام تکالیف با توجه به پیشـرفت شـرکت کنندگان به تدریج پیچیده تر 

 شود.می

ــتم تا  ــه هش جلس

 دهم

تفاده از تمرین کاراگاه باهوش. در این تکلیف مجموعهارتقا مهارت ناسـی اهداف جهت تثبیت حافظه فعال با اسـ ای از  های بازشـ

ته  شـود که در فواصـل زمانی متناوب تغییر میتصـاویر به شـرکت کنندگان نشـان داده می کنند. هنگامی که تعداد تصـویر خواسـ

ان ممکن باید کلیک کند با توجه به سـؤال پرسـیده شـده در ابتدای هر مرحله، در صـورتی  شـده ظاهر شـد فرد در سـریعترین زم

تند، علامت بزند و همچنین این بازی را تا هر   ؤال هسـ بی برای این سـ خ مناسـ ده را که پاسـ کال نمایش داده شـ ته از اشـ آن دسـ

 تواند به یاد بسپارد ادامه دهد.سطحی که می

ــه یـازدهم تـا  جلسـ

 سیزدهم

تفاده از  ارتقا مهارت ورت ترکیبی با اسـ ی اهداف به صـ ناسـ خ، بازداری رفتار، توجه متناوب، پیگیری و بازشـ ایی پاسـ ناسـ های شـ

 ها، دارت وکارگاه تمرین هایی ارائه شدهرسه بازی گربه

 

 هایافته
   

باشد. در گروه  می  99/0و    64/10و برای گروه گواه به ترتیب    03/1و    76/10میانگین و انحراف معیار سنی گروه آزمایش به ترتیب  

( وضعیت تحصیلی خیلی خوبی داشتند.  %18نفر )  3( وضعیت تحصیلی متوسط و  %29نفر )  5( وضعیت تحصیلی ضعیف,  %53نفر)  9آزمایش

( وضعیت تحصیلی خیلی خوبی  %5نفر )  1( وضعیت تحصیلی متوسط و  %52نفر )9ت تحصیلی ضعیف,  ( وضعی% 41نفر)7در گروه گواه  

نفر  7سال داشتند. در گروه آزمایش    40( مادران بالای  %47نفر )  8سال و    40( مادران جوان پایین  % 53نفر)  9داشتند. در گروه آزمایش  

 سال داشتند.    40( مادران بالای  %58نفر)10سال و    40( مادران پایین  41%)
 

 و حافظه فعال دیداری  رفتار یبازدار آمار توصیفی نمره های -2جدول 

 متغیر

 گواه  گروه ش یگروه آزما 

 پس آزمون  پیش آزمون  پس آزمون  پیش آزمون 

انحراف  ) میانگین

 ( استاندارد 

انحراف  ) میانگین

 ( استاندارد 

انحراف  ) میانگین

 ( استاندارد 

انحراف  ) میانگین

 ( استاندارد 

 ( 7/7)6/284 ( 8)287 ( 6/12)299 ( 8/18)279 رفتار  یبازدار

 ( 1/12)5/77 ( 7/11)6/80 ( 5/6)2/88 ( 2/16)2/75 ی داریحافظه فعال د 

 

دهد میانگین و انحراف معیار بازداری رفتار و حافظه فعال دیداری گروه آزمایش در پس آزمون  نشان می  2های پژوهش در جدول  یافته

 شود.  در مقایسه با گروه گواه افزایش داشته و این تغییرات در گروه گواه مشاهده نمی
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اسمینروف استفاده شد که نتایج به ترتیب -آزمون کلموگروفجهت بررسی پیش فرض نرمال بودن توزیع نمرات متغیر های پژوهش 

دهد  ( به دست آمد که نشان می <2/0Pو    k-s0/=121( و برای متغیر حافظه فعال دیداری)<0P/ 2و    k-s0/=121برای بازداری رفتار)

تایید شده است اما نمرات این فرض    هاها در متغیر بازداری رفتار در پیش آزمون و پس آزمون گروه فرض نرمال بودن توزیع نمرات گروه 

ها تایید نشده است.لازم به ذکر است با وجود عدم تایید فرض نرمال بودن  در متغیر حافظه فعال دیداری در پیش آزمون و پس آزمون گروه 

  پژوهش   یهار یمتغ  انسیوار  ی همگن  های تحلیل کوواریانس نظیر آزمون لوین جهت بررسیمتغیر حافظه فعال دیداری در سایر پیش فرض

( محاسبه و مورد تائید قرار  <P  180/0و     = 88/1F( و حافظه فعال دیداری )<P  134/0و     = 37/2Fبه ترتیب برای بازداری رفتار )

برای بازداری رفتار    و گواه  شیآزما  یهاگروه ترین پیش فرض تحلیل کوواریانس در  گرفت. همچنین همگنی شیب رگرسیون به عنوان مهم

(3F =     154/0و  P>( و حافظه فعال دیداری )11/42F =     496/0و  P>  .مورد تائید قرار گرفت ) 

 
 نتایج آزمون تحلیل کوواریانس چند متغیری  -3جدول 

 F مقدار  اثر
  یدرجه آزاد

 هیفرض

درجه  

 خطا  یآزاد
 ی سطح معنادار

 001/0 27 3 14/15 627/0 اثر پیلائی 

 001/0 27 3 14/15 373/3 ویلکز  لامبدای

 001/0 27 3 14/15 7/1 اثر هوتلینگ

 001/0 27 3 14/15 7/1 بزرگترین ریشه روی 

 

)   لامبدای  مقدار  به  با توجه  متغیری چند  کواریانس  نتایج تحلیل  (. ≥p 001/0و   F  =  14/15 ویلکز،  لامبدای  = 37/0ویلکز 

 از یکی حداقل لحاظ از گفت  توانی م بنابراین  .باشدی م گواه گروه و آزمایشی گروه در متغیرها ترکیب خطی  داریمعنی دهندهنشان 

 وابسته کوواریانس روی متغیرهای تحلیل تفاوت این بررسی جهت .دارد وجود ی داریمعن تفاوت گروه دو بین پژوهش متغیرهای وابسته

 .است شدهارائه   3جدول  در تحلیل این نتایج شد.  انجام
 نتایج آزمون تحلیل کوواریانس جهت بررسی تاثیر مداخله حافظه فعال بر بازداری رفتار و حافظه فعال دیداری  -4جدول

 

دهد که بین گروه آزمایشی و گروه گواه از لحاظ بازداری رفتار و حافظه  ، نشان می4نتایج متغیرهای مورد پژوهش در جدول شماره  

فعال دیداری در پس آزمون تفاوت معناداری وجود دارد. بر اساس ضریب اتای متغیرهای مذکور مداخله حافظه فعال در ارتقای توانایی  

 درصد موثر  بوده است.    47د و حافظه فعال دیداری  درص  14بازداری رفتار  

 

 گیریبحث و نتیجه

 

 مجذورات مجموع منبع  متغیر
آزا درجه

 ید
 Fر مقدا مجذورات نیانگیم

سطلا  

 ی معنادار
 اتا

 بازداری رفتار 

 

 14/0 037/0 8/4 2/378 1 2/378 پیش آزمون 

 525/0 001/0 044/32 384/2535 1 384/2535 گروه 

    121/79 29 513/2294 خطا 

 حافظه فعال دیداری 

 47/0 001/0 7/25 2/1355 1 2/1355 پیش آزمون 

 459/0 001/0 628/24 994/1299 1 994/1299 گروه 

    786/52 29 800/153 خطا 
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8        
 دیداری در کودکان مبتلا به علائم اختلال نارسایی توجه/تکانشگری اثربخشی مداخله حافظه فعال بر بازداری رفتار و حافظه فعال 

The Effectiveness of working memory intervention in behavior inhibition and visual working memory of children … 

  

 
 

پژوهش حاضر با هدف تعیین اثربخشی مداخله حافظه فعال بر بازداری رفتار و حافظه فعال دیداری در کودکان مبتلا به علائم اختلال  

 مداخله مبتنی بر حافظه فعال بر ارتقای توانایی بازداری رفتار گروهنارسایی توجه/تکانشگری انجام گردید. یافته های پژوهش نشان داد  

 باشد. همسو می  2022و شانوک و همکاران،    2020های مایر و همکاران،  این نتایج با پژوهش  .گروه گواه موثر است مقایسه با در آزمایشی

کند و معتقد است سایر عملکردهای اجرایی بر اساس  معرفی می  1آغازین اگرچه بارکلی بازداری رفتار را به منزله کارکرد اجرایی اصلی و  

به   رفتار  بازداری  و  توجه  به  مربوط  شبکه  ( سه2019)  3پاسنر   های(. با این وجود یافته2020،  2کووا یکووالسشوند )بازداری رفتار متحول می

  های دهد نارسایی کند و نشان میرا شناسایی می   6اجرایی   کنترل  شبکه  و  5یابی   جهت  شبکه  ،4زنگ(   به  )گوش  دهنده  هشدار  نام شبکه

  عملکرد بازداری باشد. به عبارت دیگر    هادیگر شبکه  با  تعامل  در  یا   و  زنگی   به  گوش  نارسایی در   احتمالا ناشی از  رفتار  بازداری  در  موجود

های چندگانه است که توسط حافظه فعال  و اجرای بخش ابی، انتخاب، نگهداری  زیار  نظیرای  مستلزم فرآیندهای شناختی پیچیده   رفتار

رفتار  ها در آزمون بازداری  بینی کننده خوبی برای عملکرد آزمودنی  فضایی و مجری مرکزی پیش-پذیرد و حافظه فعال دیداریصورت می

مداخله مبتنی بر حافظه فعال بر اساس  رسد  به نظر می   های پژوهش حاضردر تبیین یافته  از این رو  (.2018و همکاران،    7)تیگو   هستند

سازی   هماهنگهای مرتبط نظیر توجه انتخابی، توجه مداوم، توجه متناوب، ای از مهارت شبکه فعالسازی آنی با  8اصل انعطاف پذیری مغز 

و در نهایت بازداری  الگوهای انتخاب شده  اطلاعات، بازشناسی    بازیابی  ردانی ورمزگ   جایی بین تکالیف یا راهبردهای  تکالیف چندگانه، جابه

برای مثال: ارایه محرک یا سرنخ  . های نامرتبط موجب بهبود بازداری رفتاری در کودکان دارای علائم نارسایی توجه/ تکانشگری شودپاسخ 

های صحیلا مت بالا ، پایین، راست و چپ( و مشخص کردن پاسخ در صفحه نمایش رایانه در یک موضع خاص )مثلا تصویری یک نماد در س

مورد بازشناسی قرار دهند. با ارتقای    را  موقعیتی  بستر  تا  سازدمی  قادر  را  و غلط در جلسات مداخله مبتنی بر حافظه فعال، به تدریج کودکان

آموزند در صورت مواجهه با  های مختلف می گری در موقعیت ، کودکان مبتلا به اختلال نارسایی توجه/تکانش 10و بازشناسی   9توانایی بازیابی

گوش به    قبیل  از  شبکه های مرتبط با بازداری رفتار  دیگر  و  داده  نشان  واکنش مناسب را  محرک خطا با بازداری از پاسخ های ناکارآمد،

 . سازند  دخیل  آتی  هایواکنش   جریان  در  را  مراقبت  زنگی، خودپایی و

گروه گواه است است.   مقایسه با در  آزمایشی نشان داد مداخله مبتنی بر حافظه فعال بر حافظه فعال دیداری گروهیافته دیگر پژوهش  

 همسو می باشد.   2022و همکاران،    12و هنری   2022و همکاران،    11های ویست این نتایج با پژوهش 

  عمل   پایین  و  بالا  سطلا  فرآیندهای  بین  13باطی مرکز ارت  یک  عنوان  به  که  است  شناختی  های  سیستم  از  یکی  دیداری  فعال  حافظه

  تأثیرات   هیجانات.  دارد  روانی  شناسی  آسیب  عاطفی اجتماعی و  شناخت  ای در شکل گیریویژه   نقش  حافظه فعال دیداری  همچنین.  کندمی

  هر .  (2019گامبروتا و سسا،  )  گذاردمی  آورد،می  یاد  به  و  کندمی  توجه  آن  به  کند،می   درک  روزمره  زندگی  در  فرد  که  آنچه  بر  توجهی  قابل

در نتیجه    و  کمتر  خطای  به  منجر  در حافظه  منابع  از  بیشتری  مقدار  تخصیص  و  است  خطا )نویز(  مقداری  دارای  حافظه  بازنمایی اطلاعات در

  در   منابع  از  بیشتری  مقدار  به  ترپیچیده   هایآیتم  که  افتدمی  اتفاق  دلیل  این  به  حافظه  ظرفیت  محدودیت.  شودمی  هاآیتم   وضوح  افزایش

نارسایی در حافظه فعال را نقص بنیادی یا اولیه در شکل    15( از این رو گاترکول 2019  همکاران،  و  14راو )  دارند  نیاز  ترساده   موارد  با  مقایسه

داند و معتقد است نارسایی توجه یکی از علائم ثانویه ضعف در حافظه فعال است. کودکانی که گیری اختلال نارسایی توجه/تکانشگری می

دچار اضافه بار شناختی شده و همین امر    دارای نقایصی در حافظه فعال هستند هنگام مواجه با حجم انبوهی از اطلاعات محیط پیرامون

(.  2018و همکاران،    گویتشود جهت رهایی از فشار ناشی از دریافت اطلاعات فراتر از ظرفیت حافظه فعال، توجه آنها منحرف شود )سبب می 

 
1 . Primordial 

2 . Kovalcikova 

3 . Posner & Raichle 

4 . Alerting 

5 . Orienting 

6 . Executive control 

7 . Tiego  

8 . Brain plasticity 

9 . Recall 

10 . Recognition 

11 . Wiest  

12 . Henry  

13 . hub 

14 . Rowe 

15 . Gathercole 
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یش فعالی با تاخیر همراه است  اند که تحول در قطعه پیشانی کودکان مبتلا به نارسایی توجه/ بمطالعات عصب شناسی بیان داشتهاز طرفی  

تغییرات در    ایجاد  های مداوم بستری برایی با تمرین توانبخش(.  1399شود )زینالی و میرزازاده،  که منجر به نقص حافظه فعال دیداری می 

  شکل   از این رو  .دایجاد می کن  های دوپامینیای و همچنین تغییر در تراکم گیرنده قاعده   هایهای پیشانی، آهیانه، هستهفعالیت بخش 

)حسینی و بهرامی    شودنیازمند حافظه می  ههای روزانفعالیته  شناختی موجب بهبود کلی  در حافظه، توانبخشی  نورونی درگیر  هپذیری شبک

 (. 2019پور اصفهانی،  

توجه به ظرفیت    با  و  کند   می  دستکاری  حفظ و  را  اطلاعات  که  شودمی   تعریف  محوری  فرآیندی  عنوان   به  فعال  در همین راستا حافظه

(. در همین راستا نتایج 2019و همکاران،  1سازد )تارلیمی  فراهم  را  مسئله  حل  هایمهارت  بازداری از رفتارهای تکانشی و  خود امکان

ند،  گیردهد کودکان مبتلا به اختلال نارسایی توجه/بیش فعالی که در معرض مداخلات مبتنی بر حافظه فعال قرار میها نشان می پژوهش 

های پژوهش حاضر  (. بر این اساس در تبیین یافته2018و همکاران،    2یابد )آکرمن و تکانشگری در آنها کاهش می  علایم نارسایی توجه

شود کودکان با یادگیری فعال تلاش بیشتری برای انتخاب و ذخیره  توان گفت تمرین مداوم تکالیف مبتنی بر حافظه فعال سبب می می

ای مغز شامل شکنج تحتانی های آینهبا چالش های شناختی داشته باشند. مضاف بر این سه ناحیه مطرح در نظام نورون اطلاعات مرتبط 

های صحیلا فعال  ای، قشر پیش حرکتی و قشر تحتانی پیشانی که نقش مهمی در کنترل حرکت دارند، در هنگام مشاهده پاسخ آهیانه 

شود تا  ای و بهبود ظرفیت حافظه فعال دیداری این امکان فراهم می دریج با یادگیری مشاهده (. به ت2018و همکاران،    3شوند )ژانگ می

مداخله    یک  مرتبط با اهداف را پیگیری نمایند. همچنین بر اساس اصل انعطاف پذیری مغز  اطلاعاتکودکان بتوانند حجم بیشتری از  

ستری برای ارتقای ظرفیت حافظه کودکان مبتلا به علائم اختلال نارسایی  های حافظه فعال دیداری بتوانبخشی شناختی با تکرار و تمرین 

 کند.توجه/ بیش فعالی فراهم می 

های بازداری رفتار و و حافظه فعال دیداری کودکان مبتلا به نارسایی  دهد در جهت ارتقای توانمندی نتایج مطالعه حاضر نشان می 

توان استفاده  مداخله توانبخشی شناختی به عنوان درمانی اثر بخش بر کارکرد های شناختی این کودکان می  توجه/ تکانشگری از روش 

 کرد.  

است ذکر  به  محدودیت   لازم  دارای  پژوهشی  می هر  اثر  ها  یافته  پذیری  تعمیم  بر  که  است  از جمله  هایی  راستا  همین  در  گذارد. 

ابزار خود گزارش دهی )پرسشنامه  های پژوهش حاضر می محدودیت  بر مبنای  انتخاب دانش آموزان مدارس شهرستان سلسله  به  توان 

لاوه بر این به دلیل احتمال بازگشت آماری )رگرسیون( نمرات شرکت کنندگان و فقدان  آخنباخ فرم والدین و مصاحبه بالینی( اشاره کرد. ع 

احتیاط صورت پذیرد. پیشنهاد می با  باید  نتایج  های آتی سایر محققین شود در پژوهش مرحله پیگیری پژوهش، ضروری است تعمیم 

شود نتایج  همزمان مورد مقایسه قرار دهند. همچنین پیشنهاد میمداخلات کامپیوتری متمرکز بر بازداری رفتار و حافظه فعال را به صورت  

 های سنی مورد بررسی قرار گیرد.  پژوهش حاضر با دیگر رویکردهای توانبخشی نظیر واقعیت مجازی و سایر گروه 
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