
 تازه های

علوم شناختی
سال بیست و پنجم، شماره 1، بهار 1402 

2783-073X :شاپای چاپی: 4174-1561 شاپای الکترونیک

اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر خودمراقبتی  و هموگلوبین گلیکوزیله بیماران زن مبتلا به دیابت نوع دو 
زهرا اسمعیل یان، محمد علی رحمانی*، طاهر تیزدست

پیش‌بینی ویژگی شخصیت ضد اجتماعی بر اساس تجارب نامطلوب کودکی با توجه به نقش واسطه‌ای انعطاف ناپذیری روان شناختی: 
ارائه مدل ساختاری

مجید فرهمند ثابت، آسیه مرادی*، کامران یزدان بخش

افسردگی در  و نشانه‌های  بازداری_فعال سازی رفتاری  بین سامانه‌های  رابطه  بر خود و دیگری در  نقش میانجی توجه متمرکز 
بیماران افسرده

زهرا حاجی حسینی، سجاد رضائی، عذرا زبردست*

بررسی رابطه بین چشم انداز زمان و درگیری تحصیلی با نقش میانجی خودکارآمدی در دانشجویان
فتانه حریری زاده، کاظم برزگر بفرویی*، احمد زندوانیان

بررسی مقدماتی اعتباریابی و پایایی سنجی آزمون های کارکردهای اجرایی ویژه کودکان پیش دبستانی
ثمینه سادات پورتاک دوست، جواد حاتمی*، علیرضا مرادی

و شاخص  افسردگی  رفتار شبه  غیرفعال،  اجتنابی  اضطراب، حافظه  بر  بلندمدت  پیش‌بینی  غیرقابل  استرس ملایم  اثر  بررسی 
دویدن موش‌های نر ویستار

مائده پوراسکندر، صالح رحمتی*، زهرا انتظاری، مرضیه بلالی

تغییرات در شبکه استراحت مغزی در شرایط محرومیت از خواب با استفاده از تصویربرداری تشدید مغناطیسی عملکردی
محمد ناصح طالبی، علیرضا مرادی*، کامران کاظمی، محمد نامی

توسعه یک ماشین شناختی جهت ارزیابی عاطفی دستگاه های موسیقی ایرانی با استفاده از مدل یادگیری هیجانی مغز
مریم جندقیان، سعید ستایشی*، فربد رزازی، آرش شریفی

ارزیابی دستور داستان در گفتمان روایتی فارسی
فریبا نوری، حیات عامری*، سجاد نوریان، فردوس آقاگل‌زاده، محمد دبیرمقدم 	 

روند رشد شاخص‌های ساختاری و معنایی کیفیت گفتار در دو گروه سنی 5 تا 6 و 6 تا 7 سال کودکان طبیعی فارسی ‌زبان
پریسا بخشنده، رضا نیلی‌پور*، زهراسادات قریشی، ارسلان گلفام، شهرام مدرس خیابانی

تدوین بستة آموزشی مبتنی بر قالب‌های معنایی و تأثیر آن بر مهارت نوشتن دانش آموزان پایة ششم دبستان 
مریم سادات فیاضی*

اثربخشی توان‌بخشی شناختی بر حافظه فعال و دیداری دانش آموزان نارسانویس
زهرا سروریان، رسول روشن چسلی*، محمدرضا نائینیان، حجت اله فراهانی، ساجد یعقوب نژاد

دارای رتبه علمی_    پژوهشی از وزارتین علوم، تحقیقات و فناوری و بهداشت، درمان و آموزش پزشکی



دارای رتبه علمی_پژوهشی از كميسيون نشریات علوم
پزشکی كشور، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی
مورخ  1386/3/5و از كميسيون نشریات علمی كشور،
وزارت علوم، تحقيقات و فناوری مورخ 1390/4/22

دارای رتبه علمی_ پژوهشی

استفاده از مطالب نشریه
 »تازه های علوم شناختی«

به شرط ذكر منبع آزاد است.

Institute for 
Cognitive Science Studies

سال بيست و پنج، شماره 1 )پیاپی نود و هشت(، بهار 1402

2783-073X :شاپای چاپی: 4174-1561       شاپای الکترونیک

صاحب امتياز
مؤسسه آموزش عالی علوم شناختی

مدیر مسئول
دكتر محسن میرمحمدصادقی

استادیار روان شناسی موسسه آموزش عالی علوم شناختی

سردبير
دكتر عباس حق پرست

استاد نوروفیزولوژی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی

مدیر اجرایی
دكتر سعید یزدی راوندی

ویراستار ادبي
موسسه قلم گستران پژوهش

ویراستار انگليسي
ناصر وظیفه شناس

ویراستار منابع
موسسه قلم گستران پژوهش

طراحی و صفحه آرایی
علی نیکخواه

سهیلا حق پرست

 ناظر چاپ
موسسه قلم گستران پژوهش

نشاني دفتر نشریه
پردیس، فاز 4، میدان عدالت، انتهای بلوار سفیر امید، بلوار

علوم شناختی، كدپستي: 1658344575
تلفن: 76291130-021 )داخلی 7(

دورنگار: 021-76291140
 Journal@icss.ac.ir :رایانامه
 www.icssjournal.ir :سامانه

هيأت تحریریه
دکتر مهدی تهرانی دوست، استاد روان‌پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تهران و موسسه آموزش 

عالی علوم شناختی، تهران، ایران

دکتر سیده پریسا حسنین، استاد فیزیولوژی، دانشگاه زابل، زابل، ایران

دکتر عباس حق‌پرست، استاد نوروفیزیولوژی، دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی، تهران، ایران

دکتر امیرحسین رضوانی، استاد روان‌پزشکی و علوم رفتاری، دانشگاه پزشکی دوک، دورهام، 
کارولینای شمالی، آمریکا

دکتر محمدرضا زرین دست، استاد نوروفارماکولوژی، دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران

دکتر وحید شیبانی، استاد نوروفیزیولوژی، دانشگاه علوم پزشکی کرمان، کرمان، ایران

دکتر مصطفی عاصی، استاد زبان‌شناسی، فرهنگستان زبان و ادب فارسی ایران، تهران، ایران

دکتر علی قلعه‌ایها، استاد روان‌پزشکی، دانشگاه علوم پرشکی همدان، همدان، ایران

دکتر رضا کرمی -نوری، استاد روان‌شناسی شناختی، دانشگاه اوربرو، اوربرو، سوئد

دکتر حسین کاویانی، استاد روان‌شناسی، دانشگاه شرق لندن، لندن، انگلستان

دکتر علیرضا مرادی، استاد روان‌شناسی بالینی، دانشگاه خوارزمی و موسسه آموزش عالی علوم 
شناختی، تهران، ایران

دکتر علی مطیع نصرآبادی، استاد مهندسی پزشکی، دانشگاه شاهد، تهران، ایران

دکتر مریم نوروزیان، استاد نورولوژی، دانشگاه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران

دکتر بهروز بیرشک، دانشیار روان‌شناسی، دانشگاه علوم پزشکی ایران، تهران، ایران

دکتر جواد حاتمی، دانشیار روان‌شناسی، دانشگاه تهران و موسسه آموزش عالی علوم شناختی، 
تهران، ایران

دکتر محمود کیائی، دانشیار فارماکولوژی و سم‌شناسی، دانشگاه علوم پرشکی آرکانزاس، لیتل 
راک، آرکانزاس، آمریکا

این نشریه در پایگاه های اطلاع رسانی زیر نمایه می شود:

•	 PsycINFO                            
•	 Google Scholar                             
•	 Index Copernicus
•	 ISC                                                                            
•	 RICeST        
•	 Magiran

•	 Academia                           
•	
•	 SID
•	 Noormags                                                                            
•	 Civilica  

پرتال جامع علوم انسانی

https://yun.ir/657jq7


اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر خودمراقبتی  و  ......................................................................................................................1
هموگلوبین گلیکوزیله بیماران زن مبتلا به دیابت نوع دو 

زهرا اسمعیل یان، محمد علی رحمانی*، طاهر تیزدست

پیش‌بینی ویژگی شخصیت ضد اجتماعی بر اساس تجارب نامطلوب کودکی با ........................................................................................15
توجه به نقش واسطه‌ای انعطاف ناپذیری روان شناختی: ارائه مدل ساختاری

مجید فرهمند ثابت، آسیه مرادی*، کامران یزدان بخش

نقش میانجی توجه متمرکز بر خود و دیگری در رابطه بین سامانه‌های .....................................................................................................30
بازداری_فعال سازی رفتاری و نشانه‌های افسردگی در بیماران افسرده    

زهرا حاجی حسینی، سجاد رضائی، عذرا زبردست*

بررسی رابطه بین چشم انداز زمان و درگیری تحصیلی با نقش میانجی خودکارآمدی در دانشجویان ....................................................46 
فتانه حریری زاده، کاظم برزگر بفرویی*، احمد زندوانیان

بررسی مقدماتی اعتباریابی و پایایی سنجی آزمون های کارکردهای اجرایی ویژه کودکان پیش دبستانی ...............................................60 
ثمینه سادات پورتاک دوست، جواد حاتمی*، علیرضا مرادی

بررسی اثر استرس ملایم غیرقابل پیش‌بینی بلندمدت بر اضطراب، حافظه اجتنابی ..............................................................................73
غیرفعال، رفتار شبه افسردگی و شاخص دویدن موش‌های نر ویستار 

مائده پوراسکندر، صالح رحمتی*، زهرا انتظاری، مرضیه بلالی

تغییرات در شبکه استراحت مغزی در شرایط محرومیت از خواب با استفاده از تصویربرداری تشدید مغناطیسی عملکردی .............90
محمد ناصح طالبی، علیرضا مرادی*، کامران کاظمی، محمد نامی

توسعه یک ماشین شناختی جهت ارزیابی عاطفی دستگاه های موسیقی ایرانی با استفاده از مدل یادگیری هیجانی مغز ................108
مریم جندقیان، سعید ستایشی‌*، فربد رزازی، آرش شریفی

ارزیابی دستور داستان در گفتمان روایتی فارسی .................................................................................................................................123
فریبا نوری، حیات عامری*، سجاد نوریان، فردوس آقاگل‌زاده، محمد دبیرمقدم 	 

روند رشد شاخص‌های ساختاری و معنایی کیفیت گفتار در دو گروه سنی 5 تا 6 و 6 تا 7 سال کودکان طبیعی فارسی ‌زبان ..........137
 پریسا بخشنده، رضا نیلی‌پور*، زهراسادات قریشی، ارسلان گلفام، شهرام مدرس خیابانی

تدوین بستة آموزشی مبتنی بر قالب‌های معنایی و تأثیر آن بر مهارت نوشتن دانش آموزان پایة ششم دبستان .................................148
مریم سادات فیاضی*

اثربخشی توان‌بخشی شناختی بر حافظه فعال و دیداری دانش آموزان نارسانویس ..............................................................................161
زهرا سروریان، رسول روشن چسلی*، محمدرضا نائینیان، حجت اله فراهانی، ساجد یعقوب نژاد

فهرست مقالات



لیلا ابراهیمی
رضا آرزومندان

کامبیز بدیع
رمضان برخورداری
کاظم برزگر بفرویی

سحر بهرامی
کمال پرهون
هادی پرهون

مهدی پورمحمد
صالحه پیریایی

محمد حسن ترابی
زهرا تسلیمی

فضل الله حسنوند
پیمان حسنی ابهریان

علی خادم
رضا خسروآبادی

رضا دانشمند
مرضیه دهقانی
محمد رستمی
سعید رضایی
جواد ریاحی
رضا شالباف
علی صالحی

فرشته عاضدی طهرانی
ساناز عینی
زهرا قلمی

علی کلانتری
رامین گلشائی
جواد گودینی
آزاد محمدیی

علیرضا مرادی
معصومه ملکی پیربازاری

علیرضا منصوری
تورج هاشمی

سعید یزدی راوندی

اسامی داوران این شماره
Leila Ebrahimi 
  Reza Arezoomandan
 Kambiz Badie
 Ramazan Barkhordari
 Kazem Barzegar Bafrooei
 Sahar Bahrami
Kamal Parhoon
Hadi Parhoon
Mehdi Purmohammad

 Salehe Piryaei
 Mohammad Hassan Torabi
   Zahra Taslimi
 Fazlollah Hasanvand
Peyman Hasani Abharian
Ali Khadem
Reza Khosrowabadi
Reza Daneshmand
Marziyeh Dehghani
Mohammad Rostami
Saeed Rezayi
Javad Riyahi
Reza Shalbaf
Ali Salehi
Fereshteh Azedi
Sanaz Eyni
Zahra Ghalami
Ali kalantari
Ramin Golshaie
Javad Goudini
Azad Mohammadii
Alireza Moradi
Masoomeh Maleki Pirzadi
Alireza Mansouri
Touraj Hashemi
Saeid Yazdi-Ravandi



The effectiveness of acceptance and commitment therapy on self-care
and hemoglobin glycolysis in patients with type 2 diabetes

Vol 25, No. 1, Spring 2023

Pages 1-14

Advances in Cognitive Sciences

Research Article

1

Zahra Esmailyan1         , Mohammad Ali Rahmani2*         , Taher Tizdast3

1. PhD Student of General Psychology, Department of Psychology, Tonekabon Branch, Islamic Azad University, Tonekabon, Iran
2. Assistant Professor, Department of Psychology, Tonekabon Branch, Islamic Azad University, Tonekabon, Iran
3. Associate Professor, Department of Psychology, Tonekabon Branch, Islamic Azad University, Tonekabon, Iran

Introduction: Diabetes type 2 to 95 % of is newly diagnosed diabetes in adults. The present study 

aimed to determine the effectiveness of acceptance and commitment based on self-care and glyco-

sylated hemoglobin in patients with type 2 diabetes. 

Methods: In a quasi-experimental study with control, pre-test, and post-test groups, thirty women 

with type 2 diabetes who were referred to the Iranian Diabetes Association in Tehran province 

from January to May 2020 were selected by random sampling method. The subjects were then 

randomly assigned to two test and control groups through Excel Office software. The experimental 

group (n=15) (under the treatment of admission and commitment for eight weekly sessions of 90 

minutes each session) and the control group (n=15) were treated with routine treatment. Diabetes 

and hemoglobin glycosylated hemoglobin questionnaire information tools were collected in three 

baseline stages after intervention and three-month follow-up. The data were entered into the SPSS-

21 statistical software and analyzed using the variance analysis method.

Results: The findings revealed that based on admission and commitment in the treatment group, 

the average self-care score is significantly higher than in the control group. In addition, women 

in the diabetes group were significantly reduced in the mean hemoglobin score of glycosylated 

compared to the control group (P<0.001).

Conclusion: The results of this study showed that acceptance and commitment-based treatment 

could be effective in improving self-care and reducing hemoglobin in women with type 2 diabetes. 

Besides, to expand the findings of this study, researchers should implement treatment based on the 

acceptance and commitment of similar patients in other hospitals.
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Extended Abstract
Introduction
Chronic increase in blood sugar is responsible for the 

major cause of acute short-term and long-term compli-

cations of this disease, affectingall systems and organs 

of the body. Diabetes affects the production or use of 

insulin in the body. The increasing the prevalence of di-

abetes is due to continuous changes in lifestyle, such as 

poor diet, physical inactivity, obesity and stress, which 

are often associated with urbanization, mechanization, 
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and industrialization. Chronic increase in blood sugar is 

responsible for the major acute short-term and long-term 

complications of the disease, affecting all body systems' 

ogans.

Methods
The present study was a semi-experimental study in 

which a pre-test and post-test design with a control group 

was used in the present study. All patients with type II 

diabetes were referred to the Iranian Diabetes Associ-

ation in Tehran during January to May 2020. The sam-

pling method in this study was available and goal-based 

sampling. According to Basa (1995), changes were ob-

served inthe average HbA1c before and three months af-

ter an intervention program at the rate of (8.8-7.1=1.7) 

and for deviation. The assistant calculated the amount 

(2.2) (α=0.05 and β=0.2), and the volume of Monet was 

calculated for15 people using the Cohen formula. After 

approving the proposal and obtaining a written license 

from the Educational Deputy of Tonekabon University, 

the researcher referred to the Association of Diabetic Pa-

tients in Tehran province. While introducing themselves 

and expressing the purpose of the research, patients who 

were eligible to participate (specified taxes) were identi-

fied. The patients were harmonized in terms of age, ed-

ucation, and marital status so that there was an ability 

to compare the two groups, and the confounding factors 

decreased as much as possible. Then, both patients were 

randomly matched in double blocks, the treatment group 

was allocated based on acceptance and commitment, and 

the group without control group training was assigned. 

After obtaining written and verbal consent from partic-

ipants, Mullah, who entered the age of 30-55 years, had 

type 2 diabetes; based on ADA evidence, for at least six 

months, he was diagnosed by a specialist. Higher educa-

tion rate than cycle, no acute or chronic medical disease 

that causes problems in bloodletting, it is necessary for 

subjects to perform psychotherapy programs and change 

medications during the research. This study used no ed-

ucational or treatment interventions. Exclusion criteria 

included other types of diabetes and severe diabetic com-

plications that limited the study. Lack of cooperation and 

weekly task were the other criteria. At the beginning of 

the study, demographic information questionnaires, ad-

herence to the treatment scale of self-care activities, and 

self-regulation scale (pre-test) were provided to patients. 

The mentioned interventions were performed in eight 

group sessions, one session per 40-minute weekly (for 

the experimental group only), and the training period was 

two months. The ninth session was performed again from 

experimental and post-test groups. After three months, 

follow-up was performed in both groups. In addition, in 

order to re-establish the questionnaires used in the pres-

ent study, the mentioned questionnaires were checked 

again on thirty test items.

Results
The assumption of homogeneity of error variance was 

investigated using the Loon test. The results of this 

analysis revealed that this assumption was not estab-

lished for self-care components (P>0.05) and hemoglo-

bin (P<0.05). The results of multivariate tests showed 

that providing acceptance-based therapy and self-com-

passion-based commitment in group factor (Pillais 

trace=0.971, F=210/108, P<0.001, ƞ2=0.971) and in 

time factor (Pillais trace=0.987, F=194/589, P<0.001, 

ƞ2=0.987) and interactive effect of time and group (Pil-

lais trace=0.982, F=146/805, P<0.001, ƞ2=0.982) were 

significant. These results showed that the intervention 

of the treatment model is based on acceptance and com-

mitment to the studied dimensions. The results of the 

intergroup effect test to investigate the effects on each 

dimension under study indicated that in the control and 

experimental groups, the variable self-care (P<0.001, 
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F=561.086) and glycosylated hemoglobin (F). There 

was a significant difference between the experimen-

tal and control groups (P<0.001, F=304.953), and the 

comparison of the means indicated an increase in the 

mean of self-care and a decrease in hemoglobin in the 

experimental group compared to the control group. 

Furthermore, the results of the intragroup effect test 

to compare the groups during the test stages showed 

that the effect of time factor for self-care variables 

(FGG1/28=251/648, P<0.001, ƞ2=0.834), glycosylated 

hemoglobin (FGG1/73=87/455, P<0.001, ƞ
2=0.636) was 

significant. The results of this study demonstrated that 

the intervention based on acceptance and commitment 

therapy was effective on the dimensions studied in the 

experimental group compared to the control group, and 

comparing the means of the two groups in the post-test 

and follow-up stages indicated the stability of the effect 

of the intervention in the experimental group.

Conclusion
The more people control and level their life environment, 

particularly stressful life conditions, the more their sense 

of inner satisfaction, self-efficacy and self-confidence, 

and psychological well-being are more desirable, unlike 

those who suffer from diabetes due to stressful life situ-

ations, since they lack cognitive and behavioral skills in 

controlling stressful events, they usually hesitate to see 

doubts. They look at their ability and are always con-

cerned about other people's negative evaluations of them-

selves and their behaviors. Therefore, reducing stress, 

anxiety, and depression in physical, mental, and social 

dimensions is one of the crucial treatment goals.
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1. دانشجوی دکتری روان شناسی عمومی، گروه روان شناسی، واحد تنکاین، دانشگاه آزاد اسلامی، تنکابن، ایران
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3. دانشیار، گروه روان شناسی، واحد تنکاین، دانشگاه آزاد اسلامی، تنکابن، ایران

مقدمه: دیابت نوع دو 90 تا 95 درصد مواردِ تازه تشخیص داده شده دیابت در بزرگسالان را تشکیل می دهد. هدف این 

پژوهش تعیین میزان اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر خودمراقبتی و هموگلوبین گلیکوزیله در بیماران زن 

مبتلا به دیابت نوع دو بود.

روش کار: در این مطالعه نیمه تجربی پیش آزمون و پس آزمون با پیگیری، 30 زن مبتلا به دیابت نوع دو که از دی ماه 

1398 تا اردیبهشت ۱۳۹9 مراجعه کننده به انجمن دیابت ایران واقع در استان تهران بودند با روش نمونه‌گیری تصادفی 

انتخاب شدند و به طور تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل تخصیص یافتند )هر گروه 15 نفر(. گروه آزمایش )تحت 

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد به مدت 8 جلسه هفتگی هر جلسه 90 دقیقه( و گروه کنترل تحت درمان‌های معمول 

قرار گرفتند. ابزار جمع آوری اطلاعات پرسشنامه‌ مقیاس خودمراقبتی دیابت و هموگلوبین گلیکوزیله در سه مرحله خط 

پایه، پس از مداخله و پیگیری سه ماهه جمع آوری شدند. داده ها در نرم افزار SPSS-21 با استفاده از روش تحلیل واریانس 

اندازه گیری مکرر مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. 

یافته ها: یافته ها نشان داد که در گروه تحت درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد، میانگین نمره خودمراقبتی  به طرز 

معناداری بالاتر از گروه کنترل است. به علاوه، زنان مبتلا به دیابت گروه آزمایش در میانگین نمره هموگلوبین گلیکوزیله 

.)P>0/001( در مقایسه با گروه کنترل به نحو قابل توجهی کاهش پیدا کردند

نتیجه‌گیری: نتایج این پژوهش نشان داد که درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد می‌تواند در بهبود خودمراقبتی و کاهش 

هموگلوبین گلیکوزیله در زنان مبتلا به دیابت نوع دو موثر باشد. پژوهشگران برای بسط یافته‌های این مطالعه، درمان 

مبتنی بر پذیرش و تعهد را بر روی بیماران مشابه در سایر بیمارستان ها اجرا نمایند.

دریافت: 1401/05/30                                
اصلاح نهایی: 1401/10/08                                     

پذیرش: 1400/11/11

واژه های کلیدی
خودمراقبتی
دیابت نوع دو

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد
هموگلوبین‌گلیکوزیله

نویسنده مسئول
گروه  استادیار،  رحمانی،  علی  محمد 
آزاد  دانشگاه  تنکاین،  واحد  روان شناسی، 

اسلامی، تنکابن، ایران
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مقدمه
دیابت، یک همه گیر در حال رشد قرن بیست و یکم است که شیوع 
آن، به 1 نفر از هر 11 نفر  در سراسر جهان رسیده است )1(. دیابت 
به عنوان یکی از چهار بیماری مهم غیرواگیر شناخته شده است. این 
نظر  در  جهان  سطح  در  میر  و  مرگ  اصلی  علت   10 عنوان  به  عامل 
گرفته می شود و حدود 1/6 میلیون نفر را در سراسر جهان كشته و به 
عنوان سومین عامل خطر مرگ و میر زودرس در جهان به دلیل افزایش 

التهاب دیده  از هایپرگلیسمی و  ناشی  قند خون و استرس اکسیداتیو 
از  می شود. تعداد موارد دیابت در طی 3 دهه گذشته در جهان بیش 
چهار برابر شده و از 108 میلیون نفر در سال 1980 به 422 میلیون 
نفر در سال 2014 رسیده و شیوع جهانی دیابت از 4/7 درصد در سال 
بالای  بزرگسال  افراد  میان  در   2014 سال  در  درصد   8/5 به   1980
18 سال رسیده است )2(. به علاوه، طبق اعلام فدراسیون بین المللی 
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افزایش   )International Diabetes Federation (IDF(( دیابت 
تعداد مبتلایان به دیابت تا سال 2040 به 642 میلیون نفر یا از هر ده 
بزرگسال یک نفر، نزدیک شود که بیشتر در کشورهایی با درآمد کم و 

متوسط خواهد بود )3(.
دیابت یک مشکل سلامتی قابل توجه در سراسر جهان است )4( و عمیقاً 
این  در  است.  گذاشته  تأثیر  همه  روزمره  زندگی  و  خانواده ها  همه  بر 
دیابت نوع دو، هایپرگلیسمی مزمن، که نتیجه مشترک تمام انواع دیابت 
است، ممکن است بر ساختار و عملکرد بسیاری از سیستم های اندام، 
به ویژه سیستم قلبی عروقی، عصبی و کلیوی تأثیر منفی بگذارد )5(. 
این عوارض دیابتی با افزایش میزان ابتلا و مرگ و میر همراه است )6(. 
دیابت به عنوان دلیلی عمده برای نابینایی، نارسایی کلیه، حملات قلبی، 
سکته مغزی و قطع اندام تحتانی، تخمین زده شده که باعث 1/6 میلیون 
مرگ مستقیم در سال 2016 شده است )7(. این بیماری به علت مزمن 

بودن باعث مشکلاتی در سازگاری مبتلایان به آن می گردد )8(. 
دیابت  انجمن  توصیه  طبق  نیز،  خودمراقبتی  آموزش  خصوص  در 
باید  دیابتی  دیابت، خودمراقبتی  به  اکثر سازمان های مربوط  و  آمریکا 
شامل آموزش هر 5 زمینه و پایه مهم خودمراقبتی )پایبندی به دارو، 
توصیه های رژیم غذایی، افزایش فعالیت بدنی، خودکنترلی قند خون، 
آموزش  پژوهش  این  در  بنابراین  باشد،  پاها(  از  مناسب  مراقبت  و 
خواهد  شده  توصیه  حیطه   5 هر  به  دقیق  طور  به  اولاَ  خودمراقبتی 
پرداخت. دوماَ، توصیه های خودمراقبتی افراد مبتلا به دیابت در زمان 
بر  در  نیز  را  کووید-19  ویروس  مانند  ویروسی  بیماری های  گسترس 
خواهد داشت. سوماَ، آموزش آخرین توصیه های مجامع و سازمان های 
مهم دست اندر کار دیابت )مانند نسخه 1400 راهنمای بالینی دیابت، 
 Diabetes (ADA(( توصیه های 2018 و 2019 انجمن دیابت آمریکا
در  جهانی(،  بهداشت  سازمان  و   IDF ،(Association American

برای مثال، سازمان  برنامه آموزش خودمراقبتی گنجانده خواهند شد. 
و سبزیجات  میوه  گرم  )2019( مصرف حداقل 400  بهداشت جهانی 
در روز را توصیه می کند. ADA )2018(، 45 تا 65 درصد کل کالری 
به دیابت هستند توصیه می کند )9(.  افرادی که مبتلا  برای  را  روزانه 
رهنمودهای  و همکاران )2019(، کمیته   Kim مقاله  همچنین، طبق 
را  بالینی  کره، ششمین دستورالعمل عمل  دیابت  انجمن  بالینی  عمل 
در سال 2019 تجدید نظر و به روز کرده است. در این دستورالعمل، 
اهداف کنترل قند خون، فشار خون و کنترل چربی در دیابت نوع 2 
برای  شواهد  بر  مبتنی  توصیه های   .)10( شده اند  روز  به   )T2DM(
درمان کاهش وزن برای مدیریت چاقی به عنوان درمان قند خون در 
T2DM ارائه شده اند. علاوه بر این، شواهد حاصل از مطالعات بالینی 

بزرگ در ارزیابی نتایج قلبی عروقی به دنبال استفاده از مهارکننده های 
 )sodium-glucose cotransporter-2( 2-سدیم-گلوکز کوتراسپنتر
 glucagon-like( گلوکاگون  شبه  پپتید-1  گیرنده  آگونیست های  و 
در   T2DM به  مبتلا  افراد  در   )peptide 1 receptor agonists

توصیه ها گنجانده شده است )11(. از آنجایی که فرد مبتلا به دیابت 
مستقیماً مسئول 95 درصد از مدیریت دیابت خود است )12(. از طرفی، 
 self-monitoring of blood (SMBG(( خون  گلوکز  خودنظارتی 
glucose(، همراه با فعالیت بدنی منظم به عنوان سنگ بنای مراقبت 

از دیابت در نظر گرفته می شود تا از مشارکت افراد در دستیابی و حفظ 
اما میزان  سطح توصیه شده گلوکز خون اطمینان حاصل شود )11(، 
پایین پایبندی به روش های SMBG احتمالاً می تواند به دلیل وجود 
موانع مالی مربوط به دستیابی به گلوکومتر یا معاینه شدن در یک مرکز 
شاخص  كي   )HbA1c( گلكيوزيله  هموگلوبين   .)13( باشد  بهداشتی 
زندگي  از  اخير  ماه   3 تا   2 طي  در  خون  قند  درازمدت  كنترل  مهم 
فرد و كي عامل خطر مستقل براي بيماري عروق كرونر قلب و سكته 
مغزي در افراد ديابتي يا غيرديابتي محسوب مي شود )14(. هموگلوبين 
گلكيوزيله با ميزان طبيعي برابر ٦-٤ شاخص مفيدي براي نشان دادن 

مقدار متوسط قند خون در ١٢-٨ هفته گذشته مي باشد )15(.
شرايط  تحمل  بهبود  سبب  می‌تواند  دیابتی  بيماران  در  روان‌درمانی 
تغییر سبک  و  درمان  به  پايبندی  ايجاد  زندگی،  بهتر  کيفيت  درمان، 
زندگی شود. بهبود کیفیت زندگی یکی از اهداف اولیه درمان و شاخص 
این ‌رو،  از  می‌شود.  محسوب  دیابت  بیماري  کنترل  در  درمانی  مهم 
جمله  از  درمانگران،  از  بسیاري  براي  بيماران  زندگی  کیفیت  ارتقا 
روان شناسان، از اهمیت به سزایی برخوردار است )16(. امروزه درک و 
تغییر نگرش ها و رفتار بیمار که هدف درمان‌های موج سوم روان‌شناختی 
است یک مولفه‌ اساسی در مراقبت از کسانی است که از دیابت نوع 2 
رنج می‌برند )17(. مداخله‌ روان شناسی که می‌تواند به کیفیت زندگی 
است.  ذهن آگاهی  اساس  بر  درمان  کند،  کمک  دیابتی  بیماران  بهتر 
را می توان  آنها  بیشتر مطرح است که  این درمان‌ها  امروزه نسل سوم 
نامید،  پذیرش"  و  ذهن آگاهی  بر  مبتنی  "مدل های  کلی  عنوان  تحت 
مبتنی  استرس  کاهش  ذهن آگاهی،  بر  مبتنی  درمانی  شناخت  مانند: 
تعهد  و  پذیرش  درمان  و  دیالکتیکی  درمانی  رفتار  ذهن‌آگاهی،  بر 
 Hayes که )Acceptance and Commitment therapy (ACT((
می‌کند  یاد  رفتاری  و  شناختی  درمان های  سوم  موج  عنوان  به  آن  از 
شده  ترکیب  و  بافت‌شناسی  بر  مبتنی  تعهد،  و  پذیرش  درمان   .)18(
 )Relation Frame Theory (RFT(( ارتباط  چهارچوب  تئوری  در 
است )19(. این درمان، شش فرایند مرکزی؛ پذیرش، عدم همجوشی، 
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لحظۀ حال، خود به عنوان بافت یا زمینه، ارزش ها و عمل متعهدانه را 
در بر دارد )20(، هدف اصلی ACT ایجاد انعطاف پذیری روانی، یعنی 
مناسب تر  که  مختلف  گزینه های  بین  در  عملی  انتخاب  توانایی  ایجاد 
است می باشد )21(. درمان های دیابت اکثرا به صورت دارویی می باشند 
با اصول  با رویکرد شناختی_رفتاری  تلفیق  اما در موج سوم اصلاح و 
اساسی مسولیت ها و درك واقعیت استوارتر شده است )19( که با تأکید 
بیشتر بر جنبه های شناختی به وجود آمدند، بر نقش باورها، طرح واره ها 
 .)22( دارد  تاکید  روانی  اختلالات  ایجاد  در  اطلاعات  پردازش  نظام  و 
از  از رویکردهای درمان موج سوم رفتار درمانی است که  ACT یکی 

فرایندهای پذیرش، ذهن آگاهی، فرایندهای تعهد، تغییر رفتار و ایجاد 
بر  مبتنی  مداخله  یک  می کند.  استفاده  روان شناختی  انعطاف پذیری 
پذیرش و تعهد شامل روش های مختلفی در حوزه های پذیرش، گسلش، 
ایجاد حسی متعالی از خود در زمان حال بودن و ذهن آگاهی، تصریح 
به  توجه  با  ارزش ها می باشد.  به آن  ارزش ها و عمل متعهدانه مربوط 
فنون شناختی، باورها و افکار خودآیند را که در کشش ها به مواد نقش 
دارند، مورد توجه قرار می دهد )Amsberg .)23 و همکاران در پژوهش 
خود نشان دادند که ACT بر استرس ادراك شده در بیماران دیابتی 
اثر معنادار دارد )23(. در پژوهشی دیگر با عنوان یک لیست کارآزمایی 
بالینی تصادفی کنترل شده از اثرات ACT در بیماران مبتلا به دیابت 
نشان دادند که ACT بر علایم روان شناختی مانند استرس و افسردگی 
و همچنین علایم رفتاری مانند خودمراقبتی و خودکنترلی اثر معنادار 
دارد )24(. با توجه به موارد فوق، این پژوهش با هدف تعیین درمان 
مبتنی بر پذیرش و تعهد بر خودمراقبتی و هموگلوبین گلیکوزیله در 

بیماران زن مبتلا به دیابت نوع دو انجام پذیرفت.

روش کار
پیش آزمون،  طرح  تجربی  نیمه  نوع  از  مطالعه  یک  حاضر  پژوهش 
پس آزمون و پیگیری بود. جامعه آماری را کلیه زنان مبتلا به دیابت 
دی  ماه‌های  طی  تهران  شهر  در  ایران  دیابت  انجمن  به  که  دو  نوع 
از  پس  و  بودند  کرده  مراجعه‌  تشکیل   ۱۳۹9 اردیبهشت  تا   1398
بررسی‌های اولیه و انجام آزمایشات، تشخیص دیابت نوع دو دریافت 
کردند، تشکیل دادند. حجم نمونه پژوهش حاضر با استناد به پژوهش 
Basa و McLeod )1995( )25(، که تغییرات میانگین HbA1c را 

و  به میزان )1/7=8/8-7/1(  برنامه مداخله  از یک  بعد  ماه   3 قبل و 
 α=0/05( را محاسبه نموده است انحراف معیار، میزان )2/2(  جهت 
گروه  هر  برای  نفر   30 پژوهش  این  برای  لازم  نمونۀ   ،)β=0/2 و 
با توجه به ملاک های ورود ذکر شده به روش  محاسبه شد. 30 نفر 

این  خروج  و  ورود  ملاک های  شدند.  انتخاب  تصادفی  نمونه گیری 
مطالعه عبارت بودند از: دامنۀ سنی 55-30 سال، ابتلا به دیابت نوع 
تشخیص  به  ماه  حداقل شش  مدت  به  ADA؛  شواهد  اساس  بر  دو 
پزشک متخصص، میزان تحصیلات بالاتر از سیکل، عدم وجود سابقه 
سوء  عدم  بیمارستان،  در  بستری  سابقه  و  روانی  و  عصبی  بیماری 
به  تمایل  و  توانایی شرکت در جلسه های گروه درمانی  مصرف مواد، 
همکاری. ملاک های خروج از مطالعه برای گروه آزمایش: عدم حضور 
در جلسات مداخله بیش از دو جلسه، عدم تمایل به ادامه حضور در 

جلسات مداخله بود.    

ابزار 
پرسشنامه اطلاعات جمعیت شناسی 

هدف از این پرسشنامه، جمع آوری داده‌های جمعیت شناختی لازم به 
عنوان اطلاعات پایه مشتمل بر سن، وضعیت تأهل، تحصیلات، وضعیت 
اجتماعی_اقتصادی، زمینه آموزشی و سابقه شغلی و همین طور سوالاتی 
دریافتی،  انسولین  مقدار  و  بیمار  توسط  دیابت  کنترل  نحوه  مورد  در 

مصرف الکل و سیگار توسط بیمار بود. 

SDSCA)( دیابت  خودمراقبتی  فعالیت های  کوتاه  مقیاس 
 )Summary of Diabetes Self-Care Activities

خودمراقبتی  برای  معتبری  توصیفی  خود  شاخص   ،SDSCA مقیاس 
دیابت است، این پرسشنامه با هدف ارزیابی میزان پایبندی به رفتارهای 
 25  .)26( است  شده  طراحی   ۲ نوع  دیابتی  بیماران  در  خودمراقبتی 
آیتم دارد سوال های این پرسشنامه به افراد اجازه می دهد که کیفیت 
گذشته  روز   7 در  را  دیابت شان  به  مربوط  خودمراقبتی  فعالیت های 
مصرف  یا  و  انسولین  تزریق  سالم،  غذایی  رژیم  داشتن  کنند.  گزارش 
صحیح قرص، تست قند خون، ورزش، مراقبت از پا و رفتارهای سیگار 
کشیدن از جمله این رفتارها می‌باشند. میزان آلفای کرونباخ در پژوهش 
شایقیان و همکاران )1394( برای کل مقیاس 0/92 و برای زیرمقیاس ها 
بین 0/84 تا 0/94 به دست آمد )27(. در این پژوهش، همسانی درونیِ 
)ضریب آلفای کرونباخ( مقیاس خودمراقبتی برای حجم نمونه 56تایی 
آلفای کرونباخ مقیاس  این که  به  با توجه  0/93 به دست آمده است. 
از  درمان  از  تبعیت  مقیاس  می‌دهد  نشان  است   0/7 از  بیشتر  مذکور 

اعتبار بالایی برخوردار است. 

تعیین میزان هموگلوبین گلیکوزیله
خون  آزمایش  بیماران،  گلیکوزیله  هموگلوبین  میزان  تعیین  برای 

)
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روش اجرا  و تحلیل داده‌ها
در این پژوهش، پژوهشگر بعد از کسب تاییدیه از کمیته اخلاق، مجوز 
کتبی از دانشگاه آزاد اسلامی واحد تنکابن به دانشگاه علوم پزشکی شهید 
بهشتی تهران مراجعه کرده و معرفی نامه جهت کار در محیط پژوهش 
حضور پیدا کرد و پس از معرفی خود به مسئولین ذیربط، اهداف پژوهش 

و مراحل انجام کار را برای آنها بیان کرد. پس از کسب موافقت ریاست 
و تحت نظر متخصص غدد و متابولیسم کار نمونه گیری آغاز گردید. از 
بیماران دیابت نوع دو، مصاحبۀ بالینی و ویزیت اولیه انجام گرفت و 60 
نفر از افرادی را که معیارهای ورودی زیر را داشته باشند، با اخذ رضایت 
به روش هدفمند  نمونه های پژوهش  وارد مطالعه کرده است.  آگاهانه، 

جدول 1. ساختار درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد )27(

محتوای جلساتاهدافجلسات

اول
معرفی اعضای گروه و 

اجرای پیش‏آزمون

توضیح قوانین و اصول و قراردادهای حاکم بر جلسات مشاوره ای، رضایت آگاهانه افراد گروه برای انجام فرایند درمان، 
مطرح کردن اهداف درمان و این که تغییر امکان پذیر است و توضیح فلسفه مداخله بر اساس این رویکرد، معرفی 
غذا  هیجانی  یا  و  )طبیعی  افراد  در  نوع خوردن  بررسی  دیابت،  کاهش  به  مربوط  مفاهیم  توضیح  درماندگی خلاق، 
خوردن، آموزش خوردن ذهن آگاه( و معرفی سیستم های ناکارآمد گذشته و خودکارآمدی پایین )آشنایی با تلاش های 

گذشته افراد برای به انجام رساندن اهداف(

دوم

تنظیم قرارداد بین بیمار 
و درمانگر جهت کاهش 
دیابت، آشنایی با مفاهیم 

درمانی

به بیمار آموخته می شود که هر گونه عملی جهت اجتناب یا کنترل این تجارب ذهنی ناخواسته بی اثر است یا اثر 
معکوس دارد و موجب تشدید آنها می شود و باید این تجارب را بدون هیچ گونه واکنش درونی یا بیرونی جهت حذف 
آنها، به طور کامل پذیرفت،  بر آگاهی روانی فرد در لحظه حال افزوده می شود؛ یعنی فرد از تمام حالات روانی، افکار 

و رفتار خود در لحظه حال آگاهی می یابد.

نقد و بررسی تکلیف قبلسوم
پاسخ افراد در شیوه راهبردهای کنترل خود، کنترل به عنوان شکل )کنترل مسئله است نه راه حل( )آموزش این نکته 

که هر گونه عملی جهت اجتناب یا کنترل تجارب ذهنی ناخواسته بی  اثر است(.

چهارم
بررسی تجربیات فرد از 

جلسه قبل تاکنون
ارزیابی عملکرد

پنجم
تمایز خود مفهوم سازی در 

برابر خود مشاهده گری 
ارزیابی عملکرد

ششم

نشان دادن اهمیت ارزش ها 
و تفهیم به افراد که چگونه 

ارزش ها و تفهیم آن 

آموزش ذهن‌آگاهی )آگاهی هیجانی و آگاهی خردمندانه(، آموزش به مراجع در مورد اين كه چه مهارت‌هايي مشاهده 
و توصيف مي‌شوند و چگونه مهارت‌ها مورد قضاوت قرار نمي‌گيرند، متمركز مي‌مانند و این که این مهارت ها چطور 

كار ميك نند.

هفتم

خودکارآمدی خود را 
مطابق با ارزش های فرد 

نیست، بشناسد

فرد باید پیوسته ارزش هایش را به عنوان منشأ تعهد درک کند و آنها را در عملی کردن مفهوم )تمایل( و در خدمت 
فعال سازی رفتاری و اهداف شخصی خود به کار ببرد. انتخاب ها در برابر قضاوت ها/تصمیم ها، شناسایی رفتار مبتنی 

بر ارزش ها در یک هفته مرور شود.

هشتم
کشف ارتباط بین اهداف و 

فعالیت ها 

دستیابی به اهداف رفتاری است و نیز تکلیف را باید با توجه به ویژگی فعال سازی رفتاری در قالب متعهد کردن به 
فعالیت های خاص ادامه داد که اهداف و ارزش های بزرگتر توسط درمانجو مشخص شده است. آمادگی برای مقابله 
با شکست‌های احتمالی بعد از خاتمه درمان شناسایی راهبردهای ممکن، موانع الگوریتم FEAR، عمل متعهدانه بر 

اساس الگوریتم ACT و پیام اصلی ACT. ارائه خلاصه‌ای از محتوای جلسات قبل و اجرای پس آزمون
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و بر اساس معیارهای ورود انتخاب شدند. از طریق جایگزینی تصادفی 
از جدول  استفاده  )با  تقسیم شدند  آزمایش و یک گروه گواه  به گروه 
اعداد تصادفی( و پس از جایگزینی تصادفی، برای رعایت اصل کاربندی 
تصادفی، دوباره از روی تصادف یکی از گروه‌ها به عنوان گروه مداخله 
)تعهد و پذیرش دریافت کردند( و گروه گواه )گروهی که تنها درمان های 
انتخاب  دریافت می کنند(  را  دیابت  دپارتمان  آموزش جاری  و  دارویی 
شدند. کلیه‌ شرکت کنندگان پرسشنامه‌های مشخصات جمعیت شناختی، 
مقیاس کوتاه فعالیت های خودمراقبتی دیابت را در مرحله پیش آزمون 
و پس آزمون و پیگیری تکمیل کردند و برای تعیین میزان هموگلوبین 
اتمام  و  شروع  از  قبل   HbA1c خون  آزمایش  بیماران،  گلیکوزیله 
اعلام  پژوهشگر  به  نتیجه  و  انجام  بیمارستان  آزمایشگاه  در  مداخلات 
گردید. گروه‌های آزمایشی تحت مداخله ذکر شده قرار گرفتند. بنا به 
اهداف پژوهش نیز، 3 ماه بعد از مداخله جهت انجام امور پیگیری درمان، 
جلسه ای با هدف ارزیابی کلی اثر بخشی مداخله صورت پذیرفت. مجدداً 
آزمایشگاه  در  سوم  ماه  سه  در   HbA1c خون  آزمایش  روتین  نتیجه 
بیمارستان انجام و نتیجه به پژوهشگر اعلام گردید. مداخله برای گروه 
آزمایش به شیوه گروهی انجام گرفت. در گروه گواه طی مدت پژوهش 
مداخله ای صورت نگرفته و تنها از پرسشنامه اطلاعات جمعیت شناختی 
از مداخله  بعد  و  قبل  دیابت  فعالیت های خودمراقبتی  و مقیاس کوتاه 
با دو  در گروه های آزمون جهت سنجش این بیماران به طور همزمان 
ارتباطی  مطالعه  طی  در  اخلاقی  لحاظ  به  شد.  استفاده  مداخله  گروه 
بین گروه گواه و آزمون وجود نداشت. گروه گواه طبق پروتکل جاری 
خاص توسط پزشک متخصص تحت درمان بودند و پژوهشگر هیچ گونه 
دخالتی نداشت. همچنین در پایان مطالعه، تمامی موارد آموزش داده 
شده به گروه آزمون، در قالب یک بسته آموزشی به گروه گواه ارائه شد. 
در شروع روان درمانی مثبت نگر مصاحبه گر خود را معرفی کرده و تلاش 
نمود جو دوستانه ای ایجاد شود، مصاحبه گر همواره به خاطر داشت از 
دخالت دادن پیش داوری‌ها، دیدگاه‌ها و آگاهی های قبلی خود بر رفتارش 
از  پاسخ دهنده  از خارج شدن  تا حد ممکن،  جلوگیری کند. همچنین 

حیطه سؤال و به حاشیه رفتن او جلوگیری می کرد.
و  خودمراقبتی  بر  پذیرش  و  تعهد  درمان  اثربخشی  بررسی  جهت 
هموگلوبین گیلکوزیله از تحلیل واریانس اندازه گیری مکرر چند متغیری 

با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه‌ ۲1 استفاده شد.

یافته‌ها
 73/3 کنترل  گروه  در  داد  نشان  آزمودنی‌های  تاهل  وضعیت  بررسی 
آزمایش  گروه  در  بوده‌اند.  مطلقه  آنها  از  درصد  و 26/7  متاهل  درصد 

نیز 93/3 درصد از آزمودنی‌ها متاهل و 6/7 درصد مطلقه بودند. بررسی 
گروه  آزمودنی‌های  از  داد که 57/7 درصد  نشان  نیز  تحصیلات  سطح 
آزمایش و 46/2 درصد از آزمودنی‌های گروه کنترل دارای تحصیلات در 
سطح کارشناسی بودند. همچنین 26/7 از آزمودنی‌های گروه آزمایش 
بررسی سطح  نهایت  در  داشتند.  و دکتری  ارشد  مقطع  در  تحصیلات 
از آزمودنی‌های گروه آزمایش و  نیز نشان داد که 7/37 درصد  درآمد 
26/7 درصد از آزمودنی‌های گروه کنترل دارای در سطح درآمدی کم، 
92/3 درصد از آزمودنی‌های گروه آزمایش و 73/3 درصد از آزمودنی‌های 
گروه کنترل دارای سطح درآمد متوسط بودند. همچنین بررسی تفاوت 
فراوانی در دو گروه با توجه به نتایج آزمون خی دو حاکی از عدم وجود 
تفاوت معنادار در وضعیت تاهل، سطح تحصیلات و سطح درآمد در دو 

گروه ازمایش و یک گروه کنترل بود.
خودمراقبتی،  ابعاد  بر  خود  به   ACT درمان  اثربخشی  بررسی  جهت 
چند  مکرر  اندازه گیری  واریانس  تحلیل  از  گیلکوزیله  هموگلوبین  و 
متغیری استفاده شد. از این رو ابتدا پیش فرض های این آزمون برای هر 
 P>0/001( متغیر مورد بررسی قرار گرفت. نتایج آزمون کرویت بارتلت
)همبستگی  بود  آزمون  این  پیش فرض  رعایت  بیانگر   )X2=440/218،
جهت   Box's M-test آزمون  نتایج  سپس  وابسته(،  متغیرهای  بین 
بررسی مفروضه همگنی ماتریس کوواریانس بررسی شد که نشان داد 
 P>0/001( این مفروضه برای مؤلفه های مورد بررسی بر قرار نمی باشد
،BoxM= 629/145 ،F 231 ،7627/42=1/472( که البته با توجه به بالا بودن 
حجم نمونه دو گروه می توان گفت این آزمون نسبت به تخطی از این 
مفروضه مقاوم است. سپس مفروضه کرویت با استفاده از آزمون موچلی 
نشان  آزمون  این  نتایج  و  اجرا شد  بررسی  مورد  متغیرهای  برای همه 
برقرار  خودمراقبتی  هموگلوبین،  متغیرهای  برای  مفروضه  این  که  داد 
گیسر  هاوس  گرین  تصحیح شده  نتایج  از  باید  و   )P>0/001( نیست 
استفاده کرد. سپس مفروضه همگنی واریانس خطا با استفاده از آزمون 
برای  مفروضه  این  که  داد  نشان  تحلیل  این  نتایج  و  شد  بررسی  لون 
مؤلفه های خودمراقبتی، برقرار و برای هموگلوبین برقرار نمی باشد. نتایج 
آزمون های چند متغیری نشان داد که ارائه درمان ACT در عامل گروه 
)Pillais trace=0/971، F=210/108، P>0/001، ƞ2=0/971( و در 
 Pillais=0/987،  F=194/589،  P>0/001،  ƞ2=0/987( زمان  عامل 
 F=146/805، P>0/001، ƞ2=0/982( و اثر تعاملی زمان و گروه  )trace

،Pillais trace=0/982( معنادار می باشد. این نتایج نشان می دهد که 
بررسی  مورد  ابعاد  بر  تعهد  و  پذیرش  بر  مبتنی  درمان  مدل  مداخله 
اثر بخش می باشد. نتایج آزمون‌های چند متغیری به صورت کامل در 

جدول 2 ارائه شده است. 
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ارزیابی  میانگین های دو گروه در هر سه مرحله  مقایسه  سپس جهت 
از آزمون مقایسه های جفتی استفاده شد، تا علاوه بر اثربخشی مداخله 
پایداری درمان نیز در مرحله پیگیری بررسی شود و نتایج این تحلیل در 
جدول 4 ارائه شده است. نتایج این پژوهش نشان داد که مداخله طبق 

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر ابعاد مورد بررسی در گروه آزمایش 
دو  میانگین های  مقایسه  و  است  بوده  اثربخش  کنترل  به گروه  نسبت 
گروه در مراحل پس آزمون و پیگیری حاکی از پایداری اثر مداخله در 

گروه آزمایش بود. 

تک  بر  اثربخشی  بررسی  جهت  گروهی  بین  اثر  آزمون  نتایج  سپس 
ابعاد مورد بررسی نشان داد که در دو گروه کنترل و آزمایش در  تک 
متغیر خودمراقبتی )F=561/086، P>0/001( و هموگلوبین گلکوزیله 
)F=304/953، P>0/001( تفاوت معناداری بین دو گروه آزمایش و کنترل 
وجود دارد و مقایسه میانگین ها حاکی از بالاتر رفتن میانگین خودمراقبتی 

بود.  به گروه کنترل  آزمایش نسبت  نیز کاهش هموگلوبین در گروه  و 
اثر درون گروهی جهت مقایسه گروه ها در طی  نتایج آزمون  همچنین 
مراحل آزمون نشان داد که اثر عامل زمان برای متغیرهای خودمراقبتی 
گلکوزیله  هموگلوبین   ،)FGG  1/28=251/684،  P>0/001،  ƞ2=0/834(

)FGG 1/28=87/455، P>0/001، ƞ2=0/636( معنادار است )جدول 3(.

جدول 2. نتایج آزمون های چند متغیری جهت بررسی اثربخشی پذیرش و تعهد خانواده بر ابعاد مورد بررسی

ƞ2مقدار FPشاخصآزمون

بین گروهی

0/971210/1080/0010/971اثرپیلاییگروه

0/029210/1080/0010/971لامبدای ویلکز

33/426210/1080/0010/971اثر هاتلینگ

33/426210/1080/0010/971بزرگترین ریشه روی

درون گروهی

0/987149/5890/0010/987اثرپیلاییزمان

0/013149/5890/0010/987لامبدای ویلکز

73/628149/5890/0010/987اثر هاتلینگ

73/628149/5890/0010/987بزرگترین ریشه روی

زمان و گروه

0/982146/8050/0010/982اثرپیلایی

0/018146/8050/0010/982لامبدای ویلکز

55/548146/8050/0010/982اثر هاتلینگ

55/548146/8050/0010/982بزرگترین ریشه روی

جدول 3. نتایج آزمون اثر درون گروهی جهت بررسی اثربخشی درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد بر ابعاد مورد بررسی

ƞ2مقدار FPمیانگین مجذوراتDfمجموع مجذوراتآزمونمتغیر

Greenhouse-Geisser14196/2691/20611768/849251/6840/0010/834خودمراقبتی

Greenhouse-Geisser25/2001/73714/50587/4550/0010/636هموگلوبین
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بحث
بر  تعهد  و  بر پذیرش  تاثیر درمان مبتنی  بررسی  با هدف  این مطالعه 
دیابت  به  مبتلا  زن  بیماران  در  گلیکوزیله  هموگلوبین  و  خودمراقبتی 
نوع دو طراحی و اجرا گردید. نتایج نشان داد درمان مبتنی بر پذیرش 
II مؤثر  بر بهبود سطح خودمراقبتی زنان بیماران دیابتی نوع  و تعهد 
است. اين يافته کاملًا با پژوهش های Gregg و همكاران )28(؛ فتحی 
این  اثربخشی  که  دیگری  پژوهش  است.  منطبق  )29(؛  همکاران  و 
برنامه آموزشی بر خودمراقبتی بیماران دیابتی را مورد بررسی قرار داده 
باشد تا تاریخ اجرای پژوهش یافت نشد. در این پژوهش‌ها نشان داده 
بهبود خودمراقبتی در  باعث  بر پذیرش و تعهد  شد که درمان مبتنی 
بیماران می‌شود. در تبیین این یافته می‌توان گفت، یکی از مواردی که 
باعث کاهش کیفیت زندگی در بیماران مبتلا به دیابت نوع دو می‌شود 
مشغولیت‌های فکری بی‌ثمری است که این افراد در ارتباط با بیماری 
و عوارض آن دارند از این رو روش های ناامیدی خلاقانه که در درمان 
تعهد و پذیرش از آنها استفاده می‌شود باعث شد افراد مبتلا به دیابت 
نوع دو از درگیر شدن با شرایط غیر قابل کنترل مثل افزایش قند خون، 
قطع عضو و افکار و هیجاناتی که مرتبط با این بیماری است بپرهیزند 
ارزشمند  به یک زندگی  برای رسیدن  این تجارب درونی  با پذیرش  و 
برنامه ریزی کنند. درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد و فنون آن، مشاهده 
و توصیف بدون قضاوت تجارب در زمان حال را تشویق می‌کنند، چیزی 
که به عنوان یک فرایند دانستن، از آن یاد می‌شود. این تجربه در زمان 
حال، به مراجعان کمک می‌کند تا تغییرات دنیا را آن گونه که هست، 
تجربه کنند نه آن گونه که ذهن می‌سازد. این ارتباط و تماس با زمان 
حال، باعث شد که افراد مبتلا به دیابت نوع دو تحت تأثیر برنامه ریزی ها 
و  جدید  رفتارها  و  نگیرند  قرار  خود  گذشته  افکار  و  عکس العمل ها  و 
متفاوت از گذشته را انجام دهند، شواهد پژوهشی قبلی نیز حاکی از آن 

است که آموزش ذهن آگاهی به تنهایی می تواند باعث افزایش کیفیت 
زندگی و خودمراقبتی افراد شود )30(. این درمان در حوزه ارتباطات 
مثبت با دیگران نیز مؤثر بود این در حالی است که این درمان به صورت 
مستقیم شیوه‌های ارتباط مؤثر را آموزش نمی دهد اما با تأيكد بر بروز 
با دیگران شد. هدف  باعث تسهیل در روابط مثبت  و پذیرش عواطف 
ابتدایی درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش آماده کردن بیماران با آموزش 
روش های مراقبه به منظور پرورش و رشد کیفیت ذهن آگاهی می باشد. 
بنابراین، تمرکز اصلی درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش آموزش روش های 
ذهن آگاهی  گسترش  به  که  است  شرکت کنندگان  به  مختلف  مراقبه 
منجر می شود )28(. اگر چه این روش های ذهن آگاهی مختلف تا حدی 
در روش با هم متفاوتند، اما آنها هدف مشابه ای در آگاهتر شدن از افکار 
و احساسات و تغییر دادن ارتباطشان با آنها دارند. مراقبه ذهن آگاهی به 
منظور گسترس این دیدگاه به کار برده می شود که افکار و احساسات 
را به عنوان اتفاقات ذهنی و نه به عنوان جنبه هایی از خود یا بازتاب 
با  از واقعیت در نظر بگیرند. درمان مبتنی بر تعهد و پذیرش  درستی 
استفاده از روش های مراقبه درون بینی بودایی ابتدا در حوزه های پزشکی 
رشد کرد و در ادامه به حوزه های عمومی و روان شناختی کشیده شد 
روان شناختی  انعطاف پذیری  پذیرش،  و  تعهد  درمان  فرآیند  در   .)27(
به عنوان اساس سلامت روان شناختی شناخته می گردد. فرآیند درمان 
افراد کمک می نماید تا مسئولیت تغییرات رفتاری  تعهد و پذیرش به 
را بپذیرد و هر زمان که لازم بود تغییر یا پافشاری نماید و در واقع این 
درمان به دنبال متعادل کردن شیوه های مناسب با موقعیت است. در 
حوزه هایی که قابل تغییر مثل رفتار آشکار می باشد، بر تغییر متمرکز 
خوان،  فشار  نظیر  نیست  امکان پذیر  تغییر  که  حوزه هایی  در  و  است 
افراد  چه  هر   .)28( دارد  تمرکز  ذهن آگاهی  تمرین های  و  پذیرش  بر 

جدول 4. مقایسه جفتی گروه آزمایش و کنترل در مراحل ارزیابی

مقدار Pخطای استاندارداختلاف میانگینگروه 2گروه 1آزمونمولفه

خودمراقبتی

1/5771/2510/213-کنترل پذیرش و تعهد پیش آزمون

46/0382/0840/001کنترل پذیرش و تعهد پس آزمون

41/7691/6880/001کنترل پذیرش و تعهد پیگیری

هموگلوبین

0/0260/1070/807کنترل پذیرش و تعهد پیش آزمون

1/8900/1200/001-کنترل پذیرش و تعهد پس آزمون

1/3990/0900/001-کنترل پذیرش و تعهد پیگیری
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کنترل و تسط شان بر محیط زندگی و به خصوص شرایط استرس آفرین 
زندگی بیشتر باشد، احساس رضایت درونی، خودکارآمدی و خودباوری 
بر  و  می شوند  برخوردار  مطلوب تری  روانی  بهزیستی  از  و  بیشتر  آنها 
عکس افرادی که از دیابت ناشی از موقعیت های استرس آفرین زندگی 
رنج می برند، از آنجا که  فاقد مهارت های شناختی و رفتاری در کنترل 
به  تردید  دیده  به  معمولا  می باشند،  محیطی  فشارزای  رویدادهای 
در  دیگران  منفی  ارزیابی های  نگران  همواره  و  می نگرند  خود  توانایی 
مورد خود و رفتارهای خویش می باشند. لذا کاهش استرس، اضطراب 
و افسردگی این بیماران در ابعاد جسمی، روانی و اجتماعی، به عنوان 
یکی از مهم ترین اهداف درمان می باشد )30(. در این درمان تمرین های 
تعهد رفتاری به همراه فنون گسلش و پذیرش و نیز بحث های مفصل 
پیرامونش ارزش ها و اهداف فرد و لزوم تصریح ارزش ها، همگی منجر به 

افزایش میزان خودمراقبتی در بیماران شد. 
و  روان شناختی  انعطاف ناپذیري  پذیرش  و  تعهد  بر  مبتنی  رویکرد 
این  تقویت  به  منجر  آزاردهنده  افکار  و  احساسات  پذیرش  از  اجتناب 
این رویکرد  آنها می شود. در  بیشتر  آزاردهندگی  و  افکار  و  احساسات 
زندگی  جاي  به  تا  می‌‍‍‌‌شود  کمک  دو  نوع  دیابت  به  مبتلا  بیماران  به 
بتواند  و  سازد  حال  زمان  متوجه  را  خود  تمرکز  آینده،  و  درگذشته 
احساسات  و  افکار  وجود  با  حتی  و  کند  شناسایی  را  خود  ارزش هاي 
یاد  فرد  واقع  در  کند.  عمل  خود  اهداف  و  ارزشها  مطابق  آزاردهنده، 
بپذیرد  را  آنها  درونی  رویدادهاي  کنترل  براي  به جاي تلاش  میگیرد 
 .)31( بردارد  گام  خود  ارزش هاي  و  اهداف  به  رسیدن  جهت  در  و 
درمانی  گروه  اثربخشی  عنوان  با  مطالعه اي  در  همکاران  و  شایقیان 
مبتنی بر پذیرش و تعهد بر بهبود هموگلوبین گلیکوزیله و فعالیت هاي 
خودمراقبتی در مبتلایان دیابت نوع دو نشان داد که مداخله منجر به 
ایجاد تفاوت بین دو گروه آزمایشی و کنترل شده است )27(. درمان 
مبتنی بر پذیرش و تعهد به علت در بر داشتن پذیرش، ارتقای آگاهی، 
بودن در لحظه، حساسیت‌زدایی، مشاهده بدون قضاوت علاوه بر کاهش 
را  اثربخشی  گلیکوزیله(،  هموگلوبین  مثال  )برای  بیماری  نشانه‌های 
افزایش می‌دهد. در درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد افکار و هیجانات 
مراجع تغییر می‌کنند و بدین‌ صورت بهزیستی و سطح روان‌شناختی 
و  هیجانات  پذیرش  جهت  را  مراجع  درمان  این  می‌یابد.  ارتقا  مراجع 
افکار منفی کمک می‌کند که حاصل آن، شناسایی اهداف و تعهد به آن 
مهارت‌های  و  تکالیف  استعاری،  به کمک روش‌های  این درمان  است. 
نتیجه در  را رفع کرده و در  افراد  ذهن‌آگاهی مشکلات روان‌شناختی 
که  درمانی  مداخلات  می‌کند.  اثر  خون  گلیکوزیله  هموگلوبین  میزان 
همراه  را  گلیکوزیله  هموگلوبین  سطح  یافتن  بهبود  سپس  و  آرامش 

دارد، مداخلات مربوط به ذهن‌آگاهی است. به نظر می‌رسد روش‌های 
اطراف، روش‌های  از محیط  از فکر و هیجان، ذهن‌آگاهی  ذهن‌آگاهی 
مراقبه و آموزش ذهن‌آگاهی از کارهای روزمره در این پژوهش توانسته 
را   2 نوع  دیابت  به  مبتلا  بیماران  گلیکوزیله  هموگلوبین  سطح  است 
را  آن  سطح  در  اختلال  از  ناشی  نشانه‌های  و  دهد  قرار  تأثیر  تحت 
کاهش دهد. روش‌های مرتبط با ذهن‌آگاهی منجر به اثربخشی بیشتر 
این درمان نسبت به شفقت‌درمانی شده است؛ زیرا آگاهی و شناخت 
بیشتر نسبت به خود، احساسات و افکار، اقدامی را ایجاد می‌کند مبنی 
بر رسیدگی به خود و انجام اعمالی که سطح هموگلوبین گلیکوزیله را 
در بیماران مبتلا به دیابت نوع 2 متعادل می‌کند )31(. رعایت موارد 
مرتبط با کنترل بیماری اعم از متعهد بودن به رژیم غذایی، اندازه‌گیری 
منظم میزان قند خون و موارد دیگر، منجر به بهبود سوخت‌و‌ساز بدن 
می‌شود که در این حالت افزایش نفوذ‌پذیری غشای سلول عضلانی به 
متابولیسم  در  انسولین  عملکرد  امر،  این  طی  در  می‌دهد.  رخ  گلوکز 
گلوکز  برداشت  میزان  افزایش  این  که  می‌یابد  ارتقا  و  بهبود  گلوکز 
گلیکوزیله  هموگلوبین  سطح  نتیجه  در  و  دارد  همراه  به  را  محیطی 
پایین می‌آید )32(. درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد تلاش مراجع را 
تعادل هموگلوبین گلیکوزیله  با موانع  در جهت پذیرش و کنار آمدن 
بهبود سطح  پایداری خودمراقبتی،  اثر  آن  نتیجه  در  و  می‌دهد  شکل 
هموگلوبین گلیکوزیله را به همراه دارد. روش‌های استعاری این درمان، 
روان‌شناختی  مشکلات  ذهن‌آگاهی  مهارت‌های  همچنین  و  تکالیف 
افراد را حل می‌کند و در نهایت در میزان هموگلوبین گلیکوزیله خون 

اثر می‌گذارد )31(. 
از پژوهش هاي ديگر، محدوديت هايي  پژوهش حاضر، همانند بسياري 
داشت. نخستین محدودیت حجم کوچک نمونه است. گرچه این مطالعه 
مطالعه  این  نمونه  کم  حجم  ولی  نشد،  آزمودنی‌ها  ریزش  دستخوش 
یکی از محدودیت هایی است که مانع از برآورد دقیق اندازه اثر برنامه 
شده است. محدودیت دوم مربوط به استفاده از ابزارهای خودگزارشی 
عدم  اندازه گیری،  )خطای  ذاتی  مشکلات  دارای  ابزارها  این  است. 
خویشتن نگری و...( است. همچنین نمونه این پژوهش بر روی بیماران 
زن مبتلا به دیابت انجام شده است شرایط یاد شده تعمیم نتایج را با 
احتیاط مواجهه می‌کند. پیشنهاد می‌شود در مطالعات آتی برای کنترل 
اثر انتظار، برنامه‌های شبه درمان )برنامه پلاسیبو( بر روی کنترل اجرا 
برای  بزرگتر  حجم  با  نمونه‌هایی  از  می‌شود  پیشنهاد  همچنین،  شود. 
می‌شود  پیشنهاد  شود.  استفاده  برنامه  واقعی  اثر  اندازه  به  دستیابی 
پژوهشگران برای بسط یافته‌های این مطالعه، درمان مبتنی بر پذیرش و 

تعهد را بر روی بیماران مشابه در سایر بیمارستان ها اجرا کنند. 

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
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Introduction: Antisocial personality has increased dramatically worldwide. Several causative 

factors exist for developing an antisocial personality, most rooted in the individual's past. The 

present study aimed to model structural equations for antisocial personality traits with particular 

reference to adverse childhood experiences and psychological inflexibility. 

Methods: The statistical population of this study included all individuals who turned to health 

centers in Hamedan during the six months of 2021 and 2022, of which 361 individuals were 

selected using convenience sampling. The instruments used were the Adverse Childhood Ex-

periences Questionnaire, the Psychological Inflexibility Questionnaire, and the Norm Deviation 

Questionnaire. The method of data analysis was performed using Amos and structural equations, 

specifically the bootstrapping method.

Results: The obtained results indicated that adverse childhood experiences and psychological 

inflexibility were significantly and directly related to antisocial personality traits (P<0.01). In 

addition, adverse childhood experiences were related to antisocial personality traits via psycho-

logical inflexibility (P<0.01). Structural equation analysis for the relationships between indicators 

revealed that the direct effect of adverse and inflexible psychological experiences on antisocial 

personality traits was 0.44 and 0.35, respectively, and the indirect effect of adverse childhood 

experiences on antisocial personality traits was 0.26.

Conclusion: According to the findings, this study concluded that the model of adverse childhood 

experiences predicts antisocial personality with a mediating role of psychological inflexibility. 

Therefore, providing treatments that increase psychological flexibility (e.g., treatments based on 

acceptance and commitment) may reduce antisocial personality symptoms.
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Extended Abstract
Introduction
The antisocial personality has increased dramatically 

worldwide. In a meta-analysis study, Busari showed that 

the prevalence of antisocial personality ranges from 3 to 

30 percent (3).

Some studies have identified contextual factors as facili-

tating conditions for developing an antisocial personality, 

such as adverse childhood experiences, conduct disorder, 

and attention deficit hyperactivity disorder (3, 4). Felitti 
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et al. first demonstrated that adverse childhood experienc-

es increase physical and mental illness risk. These experi-

ences directly impact the development of information that 

can affect the development of a wide range of factors that 

increase the risk of antisocial behavior and violence (7). 

The basic assumption about the long-term consequenc-

es of adverse childhood experiences is that exposure to 

adverse childhood experiences randomly influences the 

likelihood of developing a wide range of negative behav-

ioral, physical, and psychological outcomes.

Psychological inflexibility is another variable that direct-

ly affects antisocial personality.  Psychological inflexibil-

ity can be defined as a pattern of behavior that is overly 

controlled by a person's thoughts, feelings, and emotions. 

These negative experiences are avoided, thus reducing 

the valuable actions of life. Psychological inflexibility is 

characterized by six interrelated processes: Avoidance of 

experiences, cognitive fusion, conceptualized self-cen-

teredness, lack of contact with the present moment, lack 

of clarity of values, and noncommittal action (15). Indi-

viduals who have experienced ACEs may be less skilled 

at separating themselves from negative thoughts and may 

be more likely to constrict lives to avoid their negative 

thoughts and emotions. However, if these individuals 

are psychologically flexible, they could be more capable 

of allowing themselves to experience their thoughts and 

feelings and live following their values (12, 21).

Due to the importance of costs imposed on society by 

people with antisocial personality and considering the re-

search background, the present study was conducted to 

develop a structural model for predicting antisocial per-

sonality based on adverse childhood experiences with the 

mediate role of psychological inflexibility.

Methods
The research method was descriptive correlational, 

which the relationship between research variables is an-

alyzed through path analysis. This model used adverse 

childhood experiences as independent variables, psy-

chological inflexibility as mediated variables, and anti-

social personality as dependent variables. The statistical 

population of this study included all people who went 

to health centers in Hamedan city in the six months of 

2021. Convenience sampling was used at this stage of the 

study. Notably, in the research sample of the model trial, 

the criteria for inclusion of participants were individuals 

aged 18 to 40 years who had at least a middle school di-

ploma, were patients of Hamedan health centers, and had 

informed consent. The exit criterion for participants in 

this phase of the study was the submission of an incom-

plete questionnaire. The Filitti Early Adverse Childhood 

Experiences Questionnaire, Relfs Psychological Inflexi-

bility Questionnaire, and Vazsonyi Normative Deviance 

Scale Questionnaire were used to measure the research 

variables. Data analysis was performed by descriptive 

statistical methods (mean, standard deviation, frequen-

cy, and percentage) and Pearson correlation by SPSS-26. 

To evaluate the fit of the structural equation model (In 

this study, the Kolmogorov-Smirnov test was used to test 

the assumption of normality), several indicator s include 

the Goodness of Fit Index (GFI), Root Mean Squared 

Error of Approximation (RMSEA), Comparative Fit In-

dex (CFI), Tucker-Lewis (1), Bentler–Bonett normed fit 

index (NFI) were used by AMOS-24 Software. Further-

more, the Bootstrap method was used to investigate the 

indirect relationships of the routes. In this study, a signif-

icance level was considered less than 0.05.

Results
The number of females is 141 (39%), and male is 220 

(61%). The mean and standard deviation of the age of the 

subjects were 30.81 and 5.9; 129 people from the city's 

outskirts, 71 people from the village, and 161 people 

from the city center participated in the research. First, the 
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normality of data distribution was checked and confirmed 

using Kolmogorov-Smirnov statistical test (P<0.05). The 

results of the correlation matrix indicated a positive rela-

tionship between adverse childhood experiences and an-

tisocial personality and psychological inflexibility (0.01). 

The results of the model fit study showed that the val-

ue of χ2 is 245.99, and the result of dividing Chi-square 

with the degree of freedom (3.28) is less than five, which 

indicates the model's good fit. The GFI is 0.91, which 

indicates the optimal fit of the model. The modified fit 

index (AGFI) is 0.88, greater than 0.85, so the model has 

a good fit. The root means square of the estimation error 

(RMSEA) is 0.08, indicating the research model's con-

firmation. The NFI index is 0.96, the Tocler-Lewis index 

(1) is 0.96, the adaptive fit index (CFI) is 0.97, and the 

relative fit index (RFI) is 0.95; all of this indicates good 

fit and confirmation. Moreover, the indirect results of the 

paths showed that adverse childhood experiences with 

the mediating role of psychological inflexibility indirect-

ly affect antisocial personality (P<0.01).

Conclusion
While pointing to the complexity of the nature of adverse 

childhood experiences, psychological inflexibility, and 

antisocial personality, these findings emphasize the rec-

ognition and conceptualization of various variables af-

fecting antisocial personality. The results of this research 

show that adverse childhood experiences can reduce psy-

chological flexibility through six interrelated processes 

(conceptualized self-attachment, cognitive fusion, lack 

of contact with the present moment, lack of clarity of val-

ues, and lack of committed action) and ultimately affect 

a person's mental health. The results of the present study 

can be used to explain the factors affecting antisocial 

personality and as a suitable model for designing com-

prehensive programs to prevent antisocial personality. 

Based on the results obtained, proposedly, psychotherapy 

programs that increase psychological flexibility (such as 

ACT) could reduce antisocial personality symptoms and 

some of the psychosocial burdens that antisocial person-

ality imposes on the family and society. The significant 

limitation of the present study is that since this research 

was conducted in Hamadan medical centers and with 

available sampling, one should be cautious in generaliz-

ing the findings to other medical centers.
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پیش‌بینی ویژگی شخصیت ضد اجتماعی بر اساس تجارب نامطلوب کودکی با توجه به نقش 
واسطه‌ای انعطاف ناپذیری روان شناختی: ارائه مدل ساختاری

مجله تازه های علوم شناختی
مقاله پژوهشی

دوره 25، شماره 1، بهار 1402
صفحات  15-29

مجید فرهمند ثابت1         ، آسیه مرادی2*         ، کامران یزدان بخش2

1. دانشجوی دکتری تخصصی روان شناسی، گروه روان شناسی، دانشکده علوم اجتماعی، دانشگاه رازی، کرمانشاه، ایران
2. استادیار گروه روان شناسی، دانشکده علوم اجتماعی، دانشگاه رازی، کرمانشاه، ایران 

در  متنوعی  علی  عوامل  است.  یافته  افزایش  جهان  سراسر  در  چشمگیری  طور  به  اجتماعی  ضد  شخصیت  مقدمه: 

شکل گیری شخصیت ضد اجتماعی وجود دارد، که غالب آنها در گذشته فرد قرار دارد. هدف از این پژوهش مدل سازی 

معادلات ساختاری ویژگی شخصیت ضد اجتماعی با تاکید بر تجارب نامطلوب کودکی و انعطاف ناپذیری روان شناختی بود.

روش کار: روش پژوهش حاضر توصیفی_ همبستگی که در قالب الگوی معادلات ساختاری صورت گرفت. جامعه آماری 

این پژوهش شامل کلیه افراد مراجعه کننده به مراکز درمان روان پزشکی همدان در 6 ماهه دوم سال 1400 بودند که 361 

نفر از آنها با استفاده از نمونه گیری در دسترس انتخاب شدند. ابزارهای مورد استفاده، پرسشنامه تجارب نامطلوب دوران 

کودکی، پرسشنامه انعطاف ناپذیری روان شناختی و پرسشنامه انحراف هنجاری بودند. روش تجزیه و تحلیل داده ها معادلات 

ساختاری و به طور خاص روش بوت استراپینگ بود که با استفاده از نرم افزارهای SPSS-26 و AMOS-24 انجام شد. 

یافته ها: نتایج نشان داد که تجارب نامطلوب کودکی و انعطاف ناپذیری روان شناختی اثر معنادار و مستقیمی با ویژگی 

با  روان شناختی  انعطاف ناپذیری  از طریق  نامطلوب کودکی  تجارب  دارند )P>0/01(. همچنین  اجتماعی  شخصیت ضد 

ویژگی شخصیت ضد اجتماعی در ارتباط بود )P>0/01(. تحلیل معادلات ساختار روابط میان شاخص ها نشان داد که 

اثرگذاری مستقیم تجارب نامطلوب و انعطاف ناپذیر روان شناختی بر ویژگی شخصیت ضد اجتماعی به ترتیب برابر با 0/44 

و 0/35 است و همچنین اثر غیرمستقیم تجارب نامطلوب کودکی با ویژگی شخصیت ضد اجتماعی 0/26 است.

نتیجه‌گیری: با توجه به یافته ها می توان نتیجه گیری نمود که مدل تجارب نامطلوب کودکی پیش بینی کننده شخصیت 

افزایش  باعث  که  درمان هایی  از  استفاده  لذا  می باشد.  روان شناختی  انعطاف ناپذیری  واسطه ای  نقش  با  اجتماعی  ضد 

انعطاف پذیری می گردد )مانند درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد( می تواند علائم شخصیت ضد اجتماعی را کاهش دهد.

دریافت: 1401/05/22                                
اصلاح نهایی: 1401/10/22                                     

پذیرش: 1401/10/26

واژه های کلیدی
انعطاف ناپذیری روان شناختی

تجارب نامطلوب کودکی
شخصیت ضد اجتماعی

نویسنده مسئول
روان شناسی،  گروه  استادیار  مرادی،  آسیه 
رازی،  دانشگاه  اجتماعی،  علوم  دانشکده 

کرمانشاه، ایران
Asiemoradi2020@gmail.com :ایمیل

مقدمه
رفتارهاي  از  وسيعي  دامنه  اجتماعي  ضد  شخصيت  دارای  افراد 
از اين رفتارها  آسيب رسان را نشان مي دهند. آسيب هاي وارده ناشي 
فرد  اجتماعی،  ضد  در شخصیت  است.  توجه  قابل  جامعه  سيستم  بر 
نمی‌تواند با موازین اجتماعی سازگار شود )2(. شخصیت ضد اجتماعی 
Busari در  افزایش یافته است.  به طور چشمگیری در سراسر جهان 
 30 تا   3 از  را  اجتماعی  ضد  شخصیت  شیوع  میزان  خود  فراتحیلی 

درصد نشان داد )3(. برخی از پژوهش ها عوامل بافتی مانند را به عنوان 
شرایط تسهیل کننده رشد شخصیت ضد اجتماعی مشخص ساخته اند 
)4، 5(. در واقع، بسیاری از روان شناسان معتقدند که تجربیات کودکی 
زیرا  بگذارد،  تأثیر  آنها  زندگی  بعدی  عملکردهای  بر  است  ممکن 
تجربیات   .)6( رخ می دهند  دوره رشدی حساس  در یک  تجارب  این 
نامطلوب کودکی خطر ابتلا به بیماری های جسمی و روانی را افزایش 

چکیده
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مداوم  طور  به  مختلف  مطالعه  چندین  امروز،  به  تا   .)5-8( می دهد 
رابطه بین تجربیات نامطلوب کودکی و طیف وسیعی از رفتارهای ضد 
برون ریزی دوران کودکی )5(، رفتارهای  از جمله مشکلات  اجتماعی 
انحرافی  و  اجتماعی  ضد  رفتارهای   ،)9( نوجوانی  اجتماعی  ضد 
خشونت آمیز )10(، دستگیری افراد به دلیل رفتار ضد اجتماعی )11( 
و تجاوز به دیگران )12( را گزارش کرده اند. یک مطالعه نشان داد که 
افرادی که در کودکی با رویدادهای آسیب زا متعدد مواجه داشتند، در 
مقایسه با افرادی که چنین تجاربی نداشتند، بیشتر از دو برابر دچار 
رفتار ضد اجتماعی می شوند )14 ،13(. Martins و همکاران )2021( 
معتقد است که قرار گرفتن طولانی مدت در معرض تجارب نامطلوب 
باعث می شود افراد برای مقابله با فشارها، رفتارهای ضد اجتماعی را 

برگزینند )15(.
انعطاف ناپذیری روان شناختی، متغیر دیگری است که بر شخصیت ضد 
اجتماعی به شکل مستقیم اثر می گذارد. انعطاف ناپذیري روان شناختی 
تجربه،  از  اجتناب  می شود:  مشخص  هم  به  مربوط  فرآیند  شش  با 
فقدان  شده،  مفهوم سازي  خود  به  دلبستگی  شناختی،  آمیختگی 
 ،16( غیرمتعهدانه  و عمل  ارزش ها  عدم وضوح  لحظه حال،  با  تماس 
در   )Experiential avoidance( تجربه  از  اجتناب  مفهوم   .)17
انعطاف ناپذیری روان شناختی به عنوان فرآیند درگیر شدن در رفتارهای 
پیشگیری از پاسخ به تجارب ناخوشایند داخلی تعریف می شود، حتی 
بلند مدت فرد  یا  ارزش های فوری  اهداف و  با  اجتنابی  اگر رفتارهای 
احساسات  شامل  می تواند  داخلی  ناخوشایند  تجارب  این  کند.  مقابله 
از تجربیات  برای جلوگیری  باشد. تلاش های مکرر  مانند خشم  منفی 
می تواند در سرکوب افکار ناراحت کننده نتیجه معکوس داشته باشد و 
در واقع ممکن است حضور فکر را افزایش دهد )18، 19(. منظور از 
همجوشی شناختی این است که فرد طوري تحت تأثیر افکارش  قرار 
گیرد که گویی کاملًا واقعی هستند و موجب می شوند رفتار و تجربه 
نتایج  به  نسبت  فرد  و  رفتاري حاکم شوند  تنظیم  منابع  بر دیگر  فرد 
اغلب  شناختی  همجوشی  می کند.  پیدا  کمتري  حساسیت  مستقیم، 
با عصبانیت دست و پنجه نرم می کنند، دیده می شود  افرادی که  در 
)20(. دلبستگی به خود مفهومی منجر به رفتارهای تعصبی با هدف 
اعتبارسنجی یا دفاع از داستان های خود می شود که در نهایت منجر به 
انعطاف ناپذیری روان شناختی می شود. در مورد پرخاشگری و افراد ضد 
دوست  بودن،  درست  به  دلبستگی  به صورت  می تواند  این  اجتماعی، 
برآورده شدن مرتب  نکردن،  اشتباه  نظر رسیدن،  به  با هوش  داشتن، 
با  رفتار  انصاف، عدالت و چگونگی  ایده هایی در مورد  یا  فرد  نیازهای 

مردم آشکار شود. هر چیزی که خود مفهومی شده را تهدید کند، به 
طور احتمالی محرک رفتار ضد اجتماعی و پرخاشگری می شود )21(. 
و سپس  کند  تضعیف  را  زمان حال  با  تماس  می تواند  هیجانی  درد 
با خشم  مرتبط  عمومی  و  رفتارهای خصوصی  سلطه  تحت  مکانی  به 
تبدیل شود و برای بسیاری از افراد این رفتارها، برای ایجاد یک زندگی 
معنادار مانع ایجاد می کند. در نهایت این افراد برای اجتناب تجربی از 
دردی که به این شکل ایجاد می شود، پرخاشگری می کنند )20(. رفتار 
که  است  یک مشکل  دلیل  این  به  دقیقاً  پرخاشگری  و  اجتماعی  ضد 
رفتار خشم بر سایر حوزه های زندگی تاثیر منفی دارد. درد و ناراحتی 
چنان در مرکز زندگی قرار می گیرد که مراجعین معمولاً ارزش های 
انفعال  می دهند.  دست  از  را  است  مهم  برایشان  واقعاً  آنچه  یا  خود 
گرفتن  فاصله  عنوان  به   Hayes توسط  ارزش  برابر  در  تکانش گر  و 
افراد از ارزش های خود تعریف می شود. آنها توضیح دادند که چگونه 
آغاز  باعث  است  ممکن  تنفر  و  خشم  حالت  با  داخلی  محرک  تجربه 
اجتناب از تجربه یا انفعال شود به طوری که رفتار، توسط واکنش های 
هدایت  تجربه ای  اجتناب  و  شناختی  همجوشی  مانند  روان شناختی 

می شود نه توسط ارزش های شخصی )22(. 
در این پژوهش سعی بر آن است تا علاوه بر بررسی اثر مستقیم تجارب 
نامطلوب کودکی، اثر غیرمستقیم آنها بر اساس مکانیسم میانجی گری 
آزمون  نیز  اجتماعی  ضد  شخصیت  بر  روان شناختی  انعطاف ناپذیری 
شود. پژوهش ها انعطاف ناپذیری روان شناختی را به عنوان واسطه بین 
جسمی  یا  روانی  بهداشت  نتایج  سایر  و  کودکی  آسیب زا  رویدادهای 
معتقدند  همکاران  و   Makriyianis  .)24  ،23( کرده اند  شناسایی 
بر  انعطاف پذیری  کاهش  طریق  از  می تواند  کودکی  نامطلوب  تجارب 
انعطاف پذیری  عدم  مثال،  برای   .)25( بگذارد  تاثیر  افرد  روان  سلامت 
روان شناختی رابطه بین پرخاشگری و فراوانی افکار منفی اتوماتیک را 
میانجیگری می کند )26، 27(. این یافته ها از این ایده حمایت می کنند 
از  که  باشد  مکانیسمی  است  ممکن  روان شناختی  انعطاف ناپذیری  که 
است  به ذکر  تبدیل می شوند. لازم  منفی  نتایج  به  طریق آن خطرات 
اهمیت  به  توجه  با  است.  گرفته  زمینه صورت  این  در  کمی  مطالعات 
مطالب بیان شده و همچنین با در نظر داشتن پیشینه پژوهشی مذکور، 
شخصیت ضد اجتماعی با تجارب نامطلوب کودکی در ارتباط است و از 
طرفی انعطاف ناپذیری روان شناختی نیز با تجارب نامطلوب و شخصیت 
ضد اجتماعی در ارتباط است. لذا در پژوهش حاضر این سوال مطرح 
انعطاف ناپذیری روان شناختی می تواند نقش واسطه ای  می شود که آیا 
را در ارتباط با شخصیت ضد اجتماعی با تجارب نامطلوب داشته باشد؟ 
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روش کار
الگوی  قالب  در  که  بود  توصیفی_همبستگی  حاضر  پژوهش  روش 
معادلات ساختاری )به طور خاص روش بوت استراپینگ( مورد بررسی 
قرار گرفت. جامعه آماری این پژوهش شامل کلیه افراد مراجعه کننده 
روان  و  اعصاب  )بیمارستان  درمانی شهر همدان  بهداشتی  مرکز   3 به 
فرشچیان، درمانگاه امام خمینی و درمانگاه امید( در 6 ماهه دوم سال 
تعداد  نظر گرفتن  نمونه در  تعیین حجم  برای  بود. یک ملاک   1400
مشاهدات در مدل می باشد. در پژوهش حاضر تعداد مشاهدات 14 مورد 
می باشد؛ در نهایت با در نظر گرفتن ملاک 1 به 25 حجم نمونه 350 
مورد در نظر گرفته شد. با توجه به احتمال عدم برگشت پرسشنامه ها 
یا عدم پاسخ دهی به آنها با احتساب 10 درصد پرسشنامه اضافی، نمونه 
به  انتخاب شد.  در دسترس  نمونه گیری  روش  به  مورد  با حجم 375 
این 3 مرکز در صورت رضایت،  به  افراد مراجعه کننده  این صورت که 
این  ورود  ملاک های  می کردند.  پر  مدل  بررسی  برای  را  پرسشنامه ها 
پژوهش شامل: افراد داری سن 18 تا 40 سال )از آنجا که با افزایش 
سن از شدت علائم شخصیت ضد اجتماعی کاسته می شود لذا در این 
پژوهش نمونه از سن 18 تا 40 سال انتخاب شد(، حداقل تحصیلات 
سیکل، مراجعین به مراکز بهداشتی درمانی همدان، عدم مصرف دارو و 
رضایت اگاهانه بود. معیارهای خروج نیز ارائه پرسشنامه ها ناقص، داشتن 
بیماری روان پزشکی حاد به تشخیص روان شناس مجرب )اسکیزوفرن، 
دوقطبی حاد و افسردگی حاد( و عدم تمایل به شرکت در پژوهش بود. 
ملاحظات اخلاقی پژوهش پیش از اجرای طرح برای افراد تشریح شد 
و رضایت آنان نسبت به شرکت در پژوهش جلب گردید. در عین حال، 

اصول رازداری، شرکت آگاهانه و عدم نشر اسامی به دقت رعایت شد.
توصیفی،  آماری  روش های  وسیله  به  نیز  داده ها  تحلیل  و  تجزیه 
نرم افزار   وسیله  به  ساختاری  معادلات  تحلیل  و  پیرسون  همبستگی 
سطح  مطالعه  این  در  شد.  انجام   AMOS-24 نرم افزار  و   SPSS-26

معناداری کمتر از 0/05 در نظر گرفته شد. برای جمع آوری داده ها از 
ابزارهای ذیل استفاده شد.    

 
پرسشنامه تجارب نامطلوب دوران کودکی 

کودکی،  نامطلوب  تجارب  متغیر  سنجیدن  جهت  حاضر  پژوهش  در 
و   Felitti کودکی  دوران  نامطلوب  تجارب  گویه ای   10 پرسشنامه  از 
همکاران )1998( استفاده شد. این مقیاس معیاری از تجارب نامطلوب 
کودکی با سه زیرمقیاس سو استفاده، بی توجهی و اختلال در عملکرد 
خانواده است. پاسخ دهی به سوالات آن به صورت »بله و خیر« می باشد. 
 ،R=0/52 ،قابلیت اطمینان بازآزمون برای مجموع سو استفاده و غفلت
 P>0/001  ،R=0/65 خانواده  عملکرد  اختلال  مجموع  و   P>0/001
و  رحیمی  توسط  بار  نخستین  برای  پرسشنامه  این   .)7( شد  گزارش 
این  پایایی  ضرایب  وی  شد.  برگردانده  فارسی  به   )1389( همکاران 
به  تنصیف  و  کرونباخ  آلفای  روش  دو  به  خود  مطالعه  در  پرسشنامه 
ترتیب 0/93 و 0/85 گزارش کرد )28(. پایایی این مقیاس در پژوهش 
 0/86 و   0/94 نیمه سازی  دو  و  کرونباخ  آلفای  روش  دو  به  حاضر، 
محاسبه شد. برای تعیین میزان روایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر 
داد  نشان  آن  نتایج  که  شد  استفاده  تأییدی  عوامل  تحلیل  روش  از 
تمامی ماده های این مقیاس دارای بارهای عاملی بالایی بر روی عامل 
اصلی هستند. پرسشنامه تجارب نامطلوب کودکی دارای برازش خوبی 

می باشد زیرا شاخص RMSEA برابر با 0/08 بود. 

انعطاف ناپذیری روان شناختی
پرسشنامه  از  روان شناختی،  انعطاف ناپذیری  متغیر  سنجیدن  جهت 
استفاده   )2016( همکاران  و   Rolffs روان شناختی  انعطاف ناپذیری 
دسته  که شش  است  آیتمی   30 نظرسنجی  یک  پرسشنامه  این  شد. 
انعطاف ناپذیری روان شناسی را پوشش می دهد. این پرسشنامه به صورت 

شکل 1. مدل مفهومی پژوهش

 

 

 

 

 پژوهش یمفهوم مدل. 1شکل 

‌کار‌روش
مورد )به طور خاص روش بوت استراپینگ( که در قالب الگوی معادلات ساختاری بود همبستگی _توصیفیروش پژوهش حاضر 

کز بهداشتی درمانی شهر همدان مر 3نده به کنمراجعهجامعه آماری این پژوهش شامل کلیه افراد  .بررسی قرار گرفت

یک ملاک برای بود.  1055ماهه دوم سال  2در امید(  درمانگاهامام خمینی و  درمانگاه)بیمارستان اعصاب و روان فرشچیان، 

باشد؛ در مورد می 10باشد. در پژوهش حاضر تعداد مشاهدات تعیین حجم نمونه در نظر گرفتن تعداد مشاهدات در مدل می

ها پرسشنامهمورد در نظر گرفته شد. با توجه به احتمال عدم برگشت  305حجم نمونه  20به  1نهایت با در نظر گرفتن ملاک 

گیری دردسترس مورد به روش نمونه 310با حجم  نمونه ،اضافی درصد پرسشنامه 15دهی به آنها با احتساب یا عدم پاسخ

-ها را برای بررسی مدل پر میدر صورت رضایت، پرسشنامهمرکز  3این کننده به مراجعهاین صورت که افراد به انتخاب شد. 

سال )از آنجا که با افزایش سن از شدت علائم شخصیت  05تا  18سن  افراد داری :ژوهش شاملاین پهای ورود کردند. ملاک

، حداقل تحصیلات سیکل، مراجعین سال انتخاب شد( 05تا  18شود لذا در این پژوهش نمونه از سن کاسته می ضد اجتماعی

، داشتن ها ناقصو رضایت اگاهانه بود. معیارهای خروج نیز ارائه پرسشنامه ، عدم مصرف داروبه مراکز بهداشتی درمانی همدان

عدم تمایل به شرکت  و )اسکیزوفرن، دوقطبی حاد و افسردگی حاد(مجرب شناس حاد به تشخیص روان پزشکیبیماری روان

آنان نسبت به شرکت در اخلاقی پژوهش پیش از اجرای طرح برای افراد تشریح شد و رضایت  ملاحظاتبود.  در پژوهش

 پژوهش جلب گردید. در عین حال، اصول رازداری، شرکت آگاهانه و عدم نشر اسامی به دقت رعایت شد.

-نرمهای آماری توصیفی، همبستگی پیرسون و تحلیل معادلات ساختاری به وسیله روشها نیز به وسیله تجزیه و تحلیل داده

برای . در نظر گرفته شد 50/5شد. در این مطالعه سطح معناداری کمتر از   جامان AMOS-24و نرم افزار  SPSS-26 افزار 

 ها از ابزارهای ذیل استفاده شد.داده یآورجمع
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همیشه   =6 تا  نادرست  همیشه   =1 از  درجه ای   6 مقیاس  در  لیکرت 
درست توسط شرکت کنندگان در دو هفته گذشته پاسخ داده می شود. 
نمرات بالاتر از 12 نشان دهنده ارتباط قوی با هر سازه است )29(. این 
موارد شامل اجتناب تجربی، عدم تماس با لحظه حاضر، خود به عنوان 
محتوا، همجوشی، فقدان ارزش و عدم تعهد می باشد. در مطالعات اولیه، 
اجتناب  صورت:  به  انعطاف ناپذیری  مقیاس های  خرده  کرونباخ  آلفای 
تجربی )α=0/92(، همجوشی )α=0/95(، عدم تعهد )α=0/95(، خود 
با  تماس  عدم   ،)α=0/92( ارزش  فقدان   ،)α=0/95( محتوا  عنوان  به 
لحظه حال )α=0/94( گزارش شد )29(. در ايران نيز امیری و یعقوبی 
)1396( ضريب پايايي آلفاي كرونباخ در نسخه اصلی این مقیاس برای 
گزارش   0/92 مقیاس  کل  برای  و   0/95 تا   0/75 از  مقیاس ها  خرده 
کردند. همچنین روایی این پرسشنامه را از طریق تحلیل عوامل تأییدی 
مؤلفه های   6 از  یک  هر  که  کردند  گزارش  و  دادند  قرار  بررسی  مورد 
می کنند  اندازه گیری  را  زیربنایی  نظری  سازه  خوبی  به  مقیاس  این 
)30(. پایایی این مقیاس در پژوهش حاضر، برای کل مقیاس به روش 
انعطاف ناپذیری  مقیاس های  کرونباخ 0/91 محاسبه شد. خرده  آلفای 
فردی نیز در این پژوهش عبارتند از: اجتناب تجربی )α=0/94(، عدم 
ارزش  فقدان   ،)α=0/94( همجوشی ،)α=0/93( لحظه حال با  تماس 
برای   .)α=0/86( فعالیت  عدم  و   )α=0/93( محتوا  خود   ،)α=0/89(
از روش تحلیل  این پرسشنامه در پژوهش حاضر  تعیین میزان روایی 
عوامل تأییدی استفاده شد که نتایج آن نشان داد تمامی ماده های این 
مقیاس دارای بارهای عاملی بالایی بر روی عامل اصلی هستند. مقیاس 
انعطاف ناپذیری روان شناختی دارای برازش خوبی می باشد زیرا شاخص 

RMSEA برابر با 0/06 بود. 

 )Normative Deviance Scale( پرسشنامه انحراف هنجاری
این مقیاس توسط Varzonyi و همکاران )2001( ساخته شد. انحراف 
رفتاری خفیف تا متوسط با استفاده از این مقیاس اندازه گیری می شود. 
هنجار  ناقض  رفتارهای  دفعات  میزان  که  دارد  سوال   55 مقیاس  این 
انحرافی  رفتار  ارزیابی  برای  ابتدا  در  مقیاس  این  می کند.  ارزیابی  را 
شد  ایجاد  مجرمانه  فعالیت  از  خاص  قانونی  تعاریف  از  نظر  صرف 
الکل  مانند سوء مصرف  انحرافی،  اما  قانونی  رفتارهای  بنابراین،   .)31(
و همچنین رفتارهایی که به طور رسمی غیرقانونی تعریف شده اند، از 
جمله خرابکاری و سرقت را ارزیابی می کند. هر مورد در یک مقیاس 
پنج درجه ای لیکرت که نشان می دهد شرکت کننده چند بار در طول 
یا  دو  بار، 3=  یک  فقط  )1= هرگز، 2=  است  کرده  رفتار  زندگی خود 
بار(. خرده مقیاس ها  از شش  بار، 5= بیش  تا شش  بار، 4= چهار  سه 

الکل، مصرف مواد مخدر،  انداز: خرابکاری، مصرف  این مقیاس عبارت 
رفتارهای انحرافی مدرسه، رفتارهای انحرافی عمومی، سرقت، حمله و 
انحراف  ارائه نمره  این مقیاس ها برای  این،  بر  تجاوز به دیگران. علاوه 
کل عمر موثر است. به طور خاص، این نمره مشارکت فرد را در انواع 
رفتارهای انحرافی در طول زندگی خود توصیف می کند و نمرات بالاتر 

از 100 نشان دهنده مشارکت بیشتر است. 
Varzonyi و همکاران )2001( ضریب پایایی در بین خرده مقیاس ها 

از 0/76 تا 0/89 متغیر است، در حالی که آلفا برای کل مقیاس انحراف 
0/88 بود. همچنین آنها روایی این پرسشنامه را از طریق تحلیل عوامل 
تأییدی مورد بررسی قرار دادند و گزارش کردند که هر یک از مؤلفه های 
این مقیاس به خوبی سازه نظری زیربنایی را اندازه گیری می کنند )31(. 
ترجمه شد.  فارسی  به  پژوهش  این  در  بار  اولین  برای  پرسشنامه  این 
پایایی این مقیاس در پژوهش حاضر، برای کل مقیاس به روش آلفای 
کرونباخ 0/95 محاسبه شد. آلفای کرونباخ خرده مقیاس های انحراف 
 ،)α=0/97( هنجاری نیز در این پژوهش عبارتند از: مقیاس خرابکاری
 ،)α=0/96( مخدر  مواد   ،)α=0/97( الکل  مصرف   ،)α=0/95( سرقت 
مدرسه  در  انحرافی  رفتارهای   ،)α=0/97( عمومی  انحرافی  رفتارهای 
)α=0/94( و حمله و تجاوز به دیگران )α=0/96(. برای تعیین میزان 
روایی این پرسشنامه در پژوهش حاضر از روش تحلیل عوامل تأییدی 
استفاده شد که نتایج آن نشان داد تمامی ماده های این مقیاس دارای 
انحراف  مقیاس  هستند.  اصلی  عامل  روی  بر  بالایی  عاملی  بارهای 
هنجاری دارای برازش قابل قبول می باشد زیرا شاخص RMSEA برابر 

با 0/09 بود.

یافته‌ها
در جدول 1 اطلاعات جمعیت شناختی پژوهش مانند جنسیت، تاهل، 
این جدول  تحصیلات و شغل قابل مشاهد می باشد. همان طور که در 
درصد  همچنین  است.  بیشتر  زنان  از  مردان  فراوانی  می شود  مشاهده 

بالایی از جمعیت نمونه را افراد مجرد و بیکار تشکیل می دهد.
جدول 2 نتایج میانگین، انحراف معیار و همبستگی بین متغیرهای مورد 
پژوهش  توصیفی  یافته های  بررسی  می دهد.  نشان  را  پژوهش  مطالعه 
نشان داد که میانگین تجارب نامطلوب کودکی، ویژگی های شخصیت 
 ،140/82 ترتیب  به  روان شناختی  انعطاف ناپذیری  و  اجتماعی  ضد 
نتایج  از مقادیر متوسط و نظری بیشتر بود.  112/18 و 6/04 بود که 
حاصل از ارزیابی همبستگی میان متغیرها نشان داد که ارتباط مستقیم 
نامطلوب کودکی، ویژگی های شخصیت ضد  و معناداری میان تجارب 

  .)P>0/01( اجتماعی و انعطاف ناپذیری روان شناختی وجود داشت

مدل سازی معادلات ساختاری ویژگی شخصیت ضد اجتماعی بر اساس تجارب نامطلوب کودکیمجید فرهمند ثابت و همکاران
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دوره 25، شماره 1، بهار 1402 مجله تازه های علوم شناختی
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جدول 1. اطلاعات جمعیت شناختی

درصدفراوانیشغلدرصدفراوانیتحصیلاتدرصدفراوانیوضعیت تأهلدرصدفراوانیجنسیت

22061مرد
15442/7مجرد

4111/4سیکل
19554بیکار

21960/7دیپلم

11331/3متاهل
4211/6کاردانی

4111/4کارمند

14139زن

3910/8کارشناسی

9426مطلقه
143/9کارشناسی ارشد

12534/6آزاد
61/7دکتری

جدول 2. میانگین، انحراف معیار و ضریب همبستگی میان متغیرها

تجارب نامطلوبشخصیت ضد اجتماعیانعطاف ناپذیریانحراف معیارمیانگینمتغیر

112/181/471انعطاف ناپذیری

0/6211**140/823/19شخصیت ضد اجتماعی

0/6911**0/692**6/040/128تجارب نامطلوب
**P<0/01               

معادلات  مدل یابی  روش  از  پژوهش  مدل  بررسی  منظور  به  ادامه  در 
روش شناختی،  فن  این  خصوصیت  مهمترین  شد.  استفاده  ساختاری 
وسیع،  نظریه  چارچوب  یک  مثابه  به  کاربردی  لحاظ  به  آن  انعطاف 
امکان پذیری مشارکت متغیرهای پنهان، به کارگیری اندازه های گوناگون 
و نیز قابلیت کار با گروه وسیعی از داده ها می باشد. پیش فرض های الگوی 
انحراف   3( متغیری  تک  پرت  داده های  شامل  که  ساختاری  معادلات 
پرت  داده های   ،)Z آزمون  از  استفاده  با  میانگین  پایین  یا  بالا  معیار 
چندمتغیری )با استفاده از فاصله ماهالانوبیس(، نرمال بودن متغیرها )با 
استفاده از برآورد ضرایب کجی و کشیدگی متغیرها( و هم خطی بودن 
چندگانه )با استفاده از آماره تحمل و عامل تورم واریانس( می باشد، در 
این پژوهش رعایت شد. جدول 3 نتایج برازش مدل را نشان می دهد. 
همچنین شکل 2 بررسی معیارهای برازش ساختاری اثرگذاری تجارب 

نامطلوب کودکی، ویژگی های شخصیت ضد اجتماعی و انعطاف ناپذیری 
روان شناختی نشان می دهد که، نسبت خی دو به درجه آزادی محاسبه 
شده 3/28 بود، وجود X2/df پایین تر از 5 گویای برازش قابل قبول الگوی 
پژوهش بود. ریشه خطای میانگین مجذورات تقریب )REMSEA( نیز 
مقدار  می باشد.   0/09 از  پایین تر  آن  مطلوب  حد  که  بود   0/08 برابر 
قابل قبول معیارهای نیکویی برازش )GFI(، معیار برازش هنجار شده 
)NFI(، تطبیقی )CFI(، اضافی )IFI(، شاخص تاکر-لوییس )TLI( و 
برازش نسبی )RFI( نیز در سطوح برازش مدل باید بیشتر از 0/9 باشد 
که در الگو حاصل شده به ترتیب برابر 0/91، 0/96، 0/97، 0/95، 0/96 
و 0/95 بود. بدین لحاظ، داده های حاصل از مدل گویای برازش آن بود 
و از این حیث مدل بدست آمده نسبتا مدل مطلوبی به منظور تبیین 

گرایش به شخصیت ضد اجتماعی بود.

جدول 3. شاخص های برازندگی الگوی پیشنهادی

χ2dfχ2/dfGFIRFIIFITLICFINFIRMSEAشاخص های برازش الگو

245/99753/280/910/950/950/960/970/960/08الگوی پیشنهادی

0/09<0/9>0/9>0/9>0/9>0/9>0/9>5<مقادیر قابل قبول
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شکل 2. مدل ساختاری روابط حاکم میان متغیرهای مورد مطالعه )استاندارد(

اوزان  همراه  به  اجتماعی  ضد  شخصیت  مدل  ترسیم   2 شکل  در 
استاندارد رگرسیون نشان داده شده است. جدول 4، پارامترهای مربوط 
به اثرات مستقیم متغیرها بر یکدیگر را در الگوی پیشنهادی پژوهش 
تمامی  می دهد،  نشان  جدول  این  در  مندرج  نتایج  می دهد.  نشان 
روابط  دیگر،  عبارت  به  بود.  معنادار  ضریب  دارای  مستقیم  مسیرهای 
میان شاخص های مندرج در مدل ساختاری پژوهش نشان می داد که 

انعطاف ناپذیری  و  کودکی  نامطلوب  تجارب  مستقیم  اثرگذاری  میزان 
روان شناختی بر شخصیت ضد اجتماعی به ترتیب عبارت اند از 0/44 و 
0/35 بود. از این حیث بالاترین میزان اثرگذاری مستقیم بر شخصیت 
و  می گرفت  صورت  کودکی  نامطلوب  تجارب  طریق  از  اجتماعی  ضد 
شکل گیری  امکان  داشت  بیشتری  نامطلوب  تجارب  اندازه شخص  هر 

شخصیت ضد اجتماعی در فرد بالاتر می رفت.

جدول 4. پارامترهای اثرات مستقیم بین متغیرهای پژوهش در الگوی پیشنهادی

مقدار Pنسبت بحرانیخطای معیاربرآورد غیراستانداردبرآورد استانداردمسیرها                                                پارامترها  

0/7451/1730/09612/2760/001تجارب نامطلوب کودکی← انعطاف ناپذیری روان شناختی

0/4411/6620/237/2300/001تجارب نامطلوب کودکی← شخصیت ضد اجتماعی

0/3480/8320/1635/1020/001انعطاف ناپذیری روان شناختی← شخصیت ضد اجتماعی

 یهمخط و از برآورد ضرایب کجی و کشیدگی متغیرها(نرمال بودن متغیرها )با استفاده )با استفاده از فاصله ماهالانوبیس(، 

نتایج برازش  3 جدول .شد تیرعا پژوهش نیا در باشد،یم( ی تحمل و عامل تورم واریانسبا استفاده از آماره) چندگانه بودن

های تجارب نامطلوب کودکی، ویژگیبررسی معیارهای برازش ساختاری اثرگذاری  2 شکلدهد. همچنین مدل را نشان می

 28/3دو به درجه آزادی محاسبه شده خیدهد که، نسبت نشان می شناختیناپذیری روانشخصیت ضد اجتماعی و انعطاف

. ریشه خطای میانگین مجذورات تقریب بود پژوهشگویای برازش قابل قبول الگوی  0تر از پایین X2/df، وجود بود

(REMSEA نیز برابر )باشد. مقدار قابل قبول معیارهای نیکویی برازش می 59/5تر از که حد مطلوب آن پایین بود 58/5

(GFI( معیار برازش هنجار شده ،)NFI( تطبیقی ،)CFI( اضافی ،)IFI ،)لوییس-شاخص تاکر (TLI) ( و برازش نسبیRFI )

، 92/5، 90/5، 91/5، 92/5، 91/5 ب برابرباشد که در الگو حاصل شده به ترتی 9/5نیز در سطوح برازش مدل باید بیشتر از 

و از این حیث مدل بدست آمده نسبتا مدل مطلوبی به  بودهای حاصل از مدل گویای برازش آن . بدین لحاظ، دادهبود 90/5

 .بود ضد اجتماعیمنظور تبیین گرایش به شخصیت 

 های برازندگی الگوی پیشنهادیشاخص .3جدول 

 2 Df 2/df GFI RFI IFI TLI CFI NFI RMSEA های برازش الگوشاخص

 58/5 92/5 91/5 92/5 90/5 90/5 91/5 28/3 10 99/200 الگوی پیشنهادی

 <59/5 >9/5 >9/5 >9/5 >9/5 >9/5 >9/5 <0   مقادیر قابل قبول

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مطلوب نا تجارب

 یخرابکار

 تیشخص
 یضداجتماع

 یریناپذ انعطاف

 الکل مصرف

 مواد مصرف

 مدرسه یانحراف رفتار

 یعموم یانحراف رفتار

 سرقت

 تجاوز و حمله

e1 

e6 

e7 

e7 

 

e2 

e3 

e4 

e5 

e16 

e14 

e15
5 

00/0 

57/0 

75/0 

57/0 

75/0 

57/0 
55/0 

57/0 
55/0 
55/0 

18/0 
57/

0 
 55/0 

55/0 

55/0 

50/0 

50/0 

59/0 

59/0 

55/0 

58/0 

57/0 
55/0 58/0 55/0 

55/0 
58/0  

 

 

 

 )استاندارد( مطالعه مورد یرهایمتغ انیم حاکم روابط یساختار مدل. 2 شکل

پارامترهای ، 0جدول نشان داده شده است.  به همراه اوزان استاندارد رگرسیون ضد اجتماعیترسیم مدل شخصیت  2در شکل 

نتایج مندرج در این جدول نشان  دهد.مربوط به اثرات مستقیم متغیرها بر یکدیگر را در الگوی پیشنهادی پژوهش نشان می

در مدل ساختاری  های مندرجروابط میان شاخص. به عبارت دیگر، بوددار ادهد، تمامی مسیرهای مستقیم دارای ضریب معنمی

ضد شناختی بر شخصیت ناپذیری رواناثرگذاری مستقیم تجارب نامطلوب کودکی و انعطاف د که میزانداپژوهش نشان می

از  ضد اجتماعیرگذاری مستقیم بر شخصیت میزان اث از این حیث بالاترین بود. 30/5و  00/5اند از ترتیب عبارت به اجتماعی

گیری امکان شکلب بیشتری داشت شخص تجارب نامطلو و هر اندازه گرفتتجارب نامطلوب کودکی صورت میطریق 

 . رفتدر فرد بالاتر می ضد اجتماعیت شخصی

 یشنهادیپ یالگو در پژوهش یرهایمتغ نیب میمستق اثرات یپارامترها. 0 جدول

برآورد  
 استاندارد

برآورد 
 غیراستاندارد

خطای 
 معیار

نسبت 
 Pمقدار  بحرانی

 551/5 212/12 592/5 113/1 100/5 شناختیناپذیری روانانعطافتجارب نامطلوب کودکی      

 551/5 235/1 23/5 222/1 001/5 ضد اجتماعیشخصیت       تجارب نامطلوب کودکی

 551/5 152/0 123/5 832/5 308/5 ضد اجتماعیشخصیت       شناختیناپذیری روانانعطاف
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به منظور تعیین معناداری روابط غیرمستقیم در این مطالعه، از روش 
بوت استراپ در برنامه Macro Preacher و Hayes )2008( استفاده 
شد. جدول 5، نتایج بوت استراپ برای مسیر غیرمستقیم الگوی نهایی 
پژوهش را نشان می دهد. منظور از حد پایین و بالا، حد فاصل سطح 
از  اطمینان حاکی  فاصله  این  نگرفتن صفر در  قرار  اطمینان می باشد. 
برای  بود. در پژوهش حاضر سطح اطمینان  اثر غیرمستقیم  معناداری 
 )resampling( نمونه گیری های مجدد  تعداد  و  پایین، 95  و  بالا  حد 

بوت استراپ 5000 بود. فاصله اطمینان برای مسیر مندرج در جدول 5 
حاکی از قرار نگرفتن صفر در این فاصله است که نشان دهنده معناداری 
نامطلوب کودکی  تجارب  به عبارت دیگر،  مسیر غیرمستقیم می باشد. 
در عین برخورداری از اثرات مستقیم بر شخصیت ضد اجتماعی، واجد 
تاثیر غیرمستقیم نیز بود؛ به طوری که تجارب نامطلوب کودکی منجر 
به افزایش انعطاف ناپذیری روان شناختی شده و در نهایت باعث افزایش 

شخصیت ضد اجتماعی در جامعه می شد.

جدول 5. نتایج بوت استراپ برای مسیر غیرمستقیم الگوی پژوهش

حد بالاحد پایینخطای معیارسوگیریبوتدادهمسیرها

تجارب نامطلوب کودکی← انعطاف ناپذیری

روان شناختی← شخصیت ضد اجتماعی
7/94127/9381-0/00310/467/0348/808

بحث
شخصیت  ساختاری  معادلات  مدل سازی  راستای  در  پژوهش  این 
انعطاف ناپذیری  و  کودکی  نامطلوب  تجارب  بر  تاکید  با  اجتماعی  ضد 
شاخص  میان  همبستگی  از  حاصل  نتایج  شد.  انجام  روان شناختی 
تجارب نامطلوب کودکی، انعطاف ناپذیری روان شناختی و شخصیت ضد 
روابط  و  ساختاری  معادلات  مدل  از  یافته های حاصل  نیز  و  اجتماعی 
غیرمستقیمی  و  معنادار  ارتباط  که  بود  آن  گویای  شاخص های  میان 
میان تجارب نامطلوب کودکی و شخصیت ضد اجتماعی از طریق نقش 
واسطه ای انعطاف ناپذیری روان شناختی وجود دارد. این یافته ها با نتایج 
 Makriyianis ،)5( Corral-Verdugo و Frias-Armenta پژوهش
و همکاران )25(، Walser و Hayes )Veleminsky ،)32 و همکاران 
)33( و Douglas و همکاران )34( همسو و منطبق است. پژوهش ها 
بین  واسطه  عنوان  به  را  روان شناختی  انعطاف ناپذیری  مختلفی 
جسمی  یا  روانی  بهداشت  نتایج  سایر  و  کودکی  آسیب زا  رویدادهای 
)مانند خودکشی، شرایط پزشکی دردناک و وابستگی به مواد( شناسایی 
کرده اند. Makriyianis و همکاران معتقدند تجارب نامطلوب کودکی 
می تواند از طریق کاهش انعطاف پذیری بر سلامت روان افرد تاثیر بگذارد 
)25(. همان طور که پیشتر عنوان شد، انعطاف ناپذیري روان شناختی با 
شش فرآیند مربوط به هم مشخص می شود: اجتناب از تجربه، آمیختگی 
با لحظه  شناختی، دلبستگی به خود مفهوم سازي شده، فقدان تماس 

حال، عدم وضوح ارزش ها و فقدان عمل متعهدانه. 
در تبیین این موضوع می توان بیان داشت که تجربیات نامطلوب کودکی 

بر خود مفهوم سازي شده تاثیر می گذارند. کودکی که مورد آزار و اذیت 
آسیب رسان  نظرهای  اظهار  است  ممکن  است  گرفته  قرار  شکنجه  و 
مراقبین و یا مراجع قدرت را درونی کند یا ممکن است خود را معیوب 
ببیند و احساس خشم کند. این احساس خشم )درد عاطفی( برای فرد 
قابل تحمل نخواهد بود بنابراین فرد با توجه به اجتناب تجربی تلاش 
می کند تا از این درد فرار کرده یا به هر طریقی آن را کنترل کند )برای 
مثال نشان دادن پرخاشگری(. با توجه به موقعیت اجتماعی که فرد در 
انتخاب می کنند در نهایت  افراد پاسخ کنترل را  آن بزرگ شده، غالبا 
این کنترل به هر قیمت باعث افزایش رفتارهای ضد اجتماعی، انحرافی 

و پرخاشگری و بروز شخصیت ضد اجتماعی می شود )22(.  
نامطلوب کودکی و شخصیت ضد اجتماعی،  بین تجارب  واسطه دیگر 
اجتناب تجربی است. Hayes و همکاران معتقد هستند اجتناب تجربی 
در جهت کنترل درد، احساس خشم می تواند به سرعت صدمات روانی 
را پوشانده و توجه را به سمت خود و یا افراد دیگری که به ظاهر مسئول 
احساس  است  ممکن  تغییر  این  با   .)35( کند  هدایت  هستند،  آسیب 
قدرت و کنترل ایجاد شود. این تغییر )به عنوان مثال سو مصرف مواد، 
خشونت فیزیکی( همچنین می تواند افراد را از شناخت دردشان و مقابله 
با آن باز دارد. زیرا این تلاش ها برای تغییر در شکل یا فراوانی رویدادها 
قابل  آسیب  به  منجر  کار  این  اگر  است، حتی  آنها  درد  کاهش  جهت 
توجهی شود. چنین تلاش هایی معمولاً در طولانی مدت برای جلوگیری 
از درد و کاهش خشم و خشونت کارایی ندارند و در نهایت باعث رنج 
بیشتر و روابط آسیب زا می شوند. همچنین ممکن است بر کار، سلامتی 
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و رفاه تأثیر منفی بگذارد و رضایت زندگی را کاهش دهد و در نهایت 
باعث پرخاشگری و رفتار انحرافی شود.

Berman و همکاران همجوشی شناختی را به عنوان واسطه بین تجارب 

 .)36( می کنند  معرفی  اجتماعی  ضد  شخصیت  و  کودکی  نامطلوب 
همجوشی فرایندی است که در آن فرد معتقد است که داشتن یک فکر 
بد معادل انجام عملی است که فکر توصیف می کند و فکر کردن در مورد 
با  این دقیقاً  افزایش احتمال وقوع آن واقعه می شود.  باعث  یک واقعه 
مفهوم همجوشی یکسان نیست، اما هر دو شامل باور درست بودن افکار 
روان شناختی  فرآیندهای  است  ممکن  و  آنها هستند  کردن  نشخوار  و 
باشند که منجر به احساس خشم و در نهایت پرخاشگری و رفتار ضد 
اجتماعی می شوند. همجوشی فکر و عمل در مورد وقایع پیش بینی شده 
در آینده اغلب خشم ایجاد می کنند و گرفتار شدن در آن افکار می توانند 
آن را تشدید کنند. همچنین مشخص شده است که همجوشی فکر و 
افزایش  باعث  خشم  به  مربوط   )Thought Action Fusion( عمل 
رفتار ضد اجتماعی و پرخاشگری می شود. همجوشی فرایندی است که 
در آن فرد معتقد است که داشتن یک فکر بد معادل انجام عملی است 
که فکر توصیف می کند )به عنوان مثال، فکر کردن در مورد ضربه زدن 
به یک شخص به همان اندازه از نظر اخلاقی اشتباه است که ضربه زدن 
به آن شخص( و فکر کردن در مورد یک واقعه باعث افزایش احتمال 
با مفهوم همجوشی یکسان نیست،  وقوع آن واقعه می شود. این دقیقاً 
اما هر دو شامل باور درست بودن افکار و نشخوار کردن آنها هستند و 
ممکن است فرآیندهای روان شناختی باشند که منجر به احساس خشم 
و در نهایت پرخاشگری و رفتار ضد اجتماعی می شوند. درگیر شدن در 
افکار شخص، به جای اجتناب از آنها، ممکن است یک فرآیند شناختی 
باشد که منجر به خشم و رفتار ضد اجتماعی می شود، همان طور که 
بی عملی ممکن است یک روند رفتاری باشد. در واقع در اینجا زبانی که 
تحت محیط ناگوار در کودکی شکل گرفته بود در برابر نرمش کارکردی 
مانع ایجاد کرده و باعث افزایش رفتارهای ضد اجتماعی می شود )37(. 
پژوهش ها روی زبان شخصیت ضد اجتماعی نشان می دهد که این افراد 
از اطلاعات  در تفسیر معنایی و همچنین در تمایز اطلاعات احساسی 
خنثی مشکل دارند. این اختلال در تفسیر معنای موقعیت های مختلف 

مشکل ایجاد کرده و باعث رفتار ضد اجتماعی می شود )38(.
Eifert و Forsyth معتقدند خشم و عصبانیت می تواند تماس با زمان 

حال را تضعیف کند و سپس به مکانی تحت سلطه رفتارهای خصوصی و 
عمومی مرتبط با خشم تبدیل شود و برای بسیاری از افراد این رفتارها، 
مراجعین   .)20( می کند  ایجاد  مانع  معنادار  زندگی  یک  ایجاد  برای 
درگیر اتفاقات خصوصی خود می شوند، و با آن چه در زندگی آنها در 

حال حاضر، لحظه به لحظه می گذرد در تماس نیستند. تمرکز آنها نه 
تنها به دنیای درونی آنها بلکه در گذشته یا آینده نیز واقع شده است )به 
یاد آوردن و پیش بینی حوادث دردناک، نشخوار کردن درباره اشتباهات 
گذشته، تصور مجازات برای افراد ناشایست یا تعمق در مورد چگونگی 
بازگشت و یا حتی در آینده(. در نهایت این افراد برای اجتناب تجربی از 

دردی که به این شکل ایجاد می شود، پرخاشگری می کنند.
Hayes و همکاران باور دارند افرادی که تحت تاثیر تجارب نامطلوب 

ضد  یا  نمی کنند  درونی  را  اجتماعی  ارزش های  یا  دارند  قرار  کودکی 
از  بسیاری  سو  یک  از   .)22( می دهند  قرار  ارزش  جایگزین  ارزش ها 
ارزش ها باعث کاهش رفتارهای ضد اجتماعی می شود که در این افراد 
به  ارزش ها و عمل  به  به دلیل بی عملی نسبت  از طرفی  ندارد.  وجود 
ضدارزش ها رفتار ضد اجتماعی در این افراد افزایش می یابد. در حقیقت، 
ارزش ها سمت و سوی عمل را فراهم می کنند. انفعال و تکانش گر در 
افراد  گرفتن  فاصله  عنوان  به  همکاران  و   Hayes توسط  ارزش  برابر 
از ارزش های خود تعریف می شود )22(. آنها توضیح دادند که چگونه 
آغاز  باعث  است  ممکن  تنفر  و  خشم  حالت  با  داخلی  محرک  تجربه 
و  سفت  طور  به  رفتار  که  طوری  به  شود  انفعال  یا  تجربه  از  اجتناب 
و  شناختی  همجوشی  مانند  روان شناختی  واکنش های  توسط  سخت، 
اجتناب تجربه ای هدایت می شود نه توسط ارزش های شخصی. گسترش 

چنین رفتارهایی درنهایت باعث رفتار ضد اجتماعی در فرد می شود.
همانند دیگر مطالعات این پژوهش نیز دارای یک سری محدودیت هایی 
جمله  از  گرفت.  نظر  در  باید  آن  یافته های  تعمیم  جهت  که  بود 
محدودیت های پژوهش حاضر، می توان به طرح مطالعه حاضر و استفاده 
از روش مقطعی اشاره کرد، که ثبات و پایداری نتایج را به دنبال نخواهد 
داشت. همچنین مطالعه حاضر فقط بر روي بیماران روان پزشکی شهر 
همدان انجام شده است که می تواند تعمیم نتایج را با محدودیت مواجه 
نماید. از دیگر محدودیت های این پژوهش، شرایط پاسخ گویان در هنگام 
پاسخ گویی بوده که ممکن است بر نحوه رفتار آنها تاثیر گذاشته باشد و 

این مورد نیز در کنترل پژوهشگر نبوده است.

نتیجه‌گیری
به طور کلی نتایج پژوهش حاضر نشان داد که تجارب نامطلوب کودکی و 
انعطاف ناپذیری روان شناختی می توانند شخصیت ضد اجتماعی را پیش بینی 
کنند. بر اساس پیشنهاد می گردد تا به واسطه برنامه های روان درمانی که 
باعث افزایش انعطاف پذیری روان شناختی )مانند درمان مبتنی بر پذیرش و 
تعهد( علایم شخصیت ضد اجتماعی کاهش پیدا کرده و بخشی از بار روانی 
اجتماعی که شخصیت ضد اجتماعی بر خانواده و جامعه وارد می کنند، 
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Introduction: Paying attention to effective and perpetuating cognitive factors of depression is one 

of the research and treatment priorities. This study aimed to testthe mediating model of self and 

external-focused attention in the relationship between behavioral inhibition/activation systems and 

depression symptoms among depressed patients. 

Methods: The current descriptive and cross-sectional study was conducted using a correlation design 

and structural equation modeling among depressed people who were referred to counseling centers 

in Qom in the first half of 1400, and 200 people were selected by available sampling. The Behavioral 

Inhibition and Activation Systems Scale (BIS/BAS), the Beck Depression Test, and the Focus of 

Attention Questionnaire (FAQ) were used. Data were analyzed in SPSS-26 and AMOS-24 software 

through Pearson's correlation coefficient and structural equation modeling techniques.  Bootstrap 

analysis was used to test the significance of indirect paths.

Results: The final model, after modification, had a good fit with the data by freeing several covari-

ance errors (CFI=0.968, RMSEA=0.090). Other direct paths were significant (P<0.05). The obvious 

bootstrap analysis of self-focused attention has a mediating role in the relationship between the 

behavioral activation and the behavioral inhibition systems with depression symptoms (P<0.0001 

in both analyses).

Conclusion: Focused attention as a key mediator can reduce the protective effects of the activity 

of the behavioral activation system on the symptoms of depression and intensify the destructive 

effects of the activity of the behavioral inhibition system on the symptoms of depression.
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Extended Abstract
Introduction
Depression is a globally common disease. Unfortunate-

ly, its prevalence is increasing. Behavioral changes are a 

significant aspect of depression diagnosis. Two separate 

systems shaping human behavior: 1. The Behavioral Ap-

proach System (BAS) and 2. The Behavioral Inhibition 

System (BIS), which are effective factors in depression.

The level of sensitivity in BAS and BIS is closely related 

to psychological damage. At the same time, the direct re-
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lationship between them can only be explained relative-

ly. Therefore, understanding the intervention mechanism 

and mediator roles in explaining the causes of depression 

is important. Self-focused attention is a vital structure 

that can mediate the effect of brain-behavioral systems 

on depression. In Beck’s cognitive model, a depressed 

person suffers from a negative attitude about himself, his 

experiences, and the future. The consequence of this per-

vasive negativity is the person becoming depressed. In 

Well’s metacognitive model of depression, it is assumed 

that the control of attention becomes inflexible in psycho-

logical disorders in such a way that attention is focused 

on the self with a continuous and repetitive pattern, and 

processing is based on concern and threat detection. De-

spite significant progress in the diagnosis and treatment 

of depression, searching for the vulnerability factors of 

this disorder and how these factors interact with each 

other remains a fundamental issue in mental health. Due 

to the significant prevalence of depression in outpatients 

of medical and counseling centers, it is of high priority 

to understand the factors involved in the occurrence and 

persistence of this disorder.

Methods
The present research design is descriptive and cross-sec-

tional, and in terms of its purpose, it is fundamental 

research. The current study population consisted of de-

pressed men and women-based on clinical interviews and 

the results of the Beck’s Depression Inventory-13 (BDI-

13) -referring to counseling centers in Qom in the first 

half of 1400. Two hundred people were selected by pur-

posive sampling method based on the inclusion criteria 

(18 to 45 years old and admitted to a counseling center 

in the last month), exclusion criteria (beginning psycho-

therapy sessions for depression, taking neuropsychiatric 

drugs for depression, incomplete tests/leaving more than 

20% of items unanswered, more than six months passed 

since the last diagnostic session), and the minimum pro-

portional sample size to perform the structural equation 

model. They answered the BIS/BAS scale, Beck Depres-

sion Inventory-13 (BDI-13), and the Focus of Attention 

Questionnaire (FAQ) voluntarily. All ethical principles of 

the research were observed. Therefore, permission was 

obtained from the University’s Ethics Committee under 

the code IR.GUILAN.REC.1400.023. The subjects’in-

formation was coded anonymously. Besides, they had 

the right to participate knowingly and voluntarily and to 

withdraw from the research at any stages.

This study used descriptive statistics (mean, standard de-

viation, skewness, kurtosis, and correlation matrix) and 

inferential statistics (Pearson’s correlation coefficient and 

structural equation modeling technique) for data analysis. 

SPSS-26 and AMOS-24 software were used for statisti-

cal analysis. Bootstrap analysis was used in the MACRO 

program from Preacher and Hayes to test the significance 

of indirect paths.

Results
One hundred thirty-six women (68%) and 64 men 

(32%) participated in the study, with an average age 

of 34.94±8.42 years (women 35.70±8.05 and men 

33.32±9.01 years) (n=200). Sixty-nine people were sin-

gle (34.5%), 84 were married (42%), and 47 were wid-

owed or divorced (23.5%). One hundred seven people 

were childless (53.5%), and 93 subjects had one to three 

children (46.5%). Six women (4.4%) had given birth in 

the last six months, and the rest had no history of giving 

birth in the previous six months. Thirty-nine people had 

an undergraduate degree (19.5%), 73 had a bachelor’s de-

gree (36.5%), and 88 had a master’s degree (44%). None 

of the sample subjects was taking neuropsychiatric drugs 

before entering the study. The Mardia coefficient for the 

research variables was 4.521, and the critical ratio was 

2.682, less than 5. Therefore, the multivariate normality 
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assumption was valid for the model test.

The structural equation modeling method was used to test 

the proposed mediating model of self and external-fo-

cused attention in the relationship between BAS/BIS and 

depression symptoms among counseling center clients. 

The results of the fit indices showed that the PCFI and 

PNFI indices in the proposed model were greater than 0.5, 

and they were acceptable. However, the other fit indices 

of the proposed model are not acceptable. In the first step, 

the two non-significant paths of the model (BIS to the 

symptoms of depression and external-focused attention) 

were removed to improve the model. In the second step, 

the final model of the research was designed by drawing 

the correlation between the covariance errors. The results 

in the Table 1 show that after the modifications, the final 

model of the research mode has desirable fit indices.

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 International License

1. The fit indices of the proposed and modified model of the current research*

Fit indices X2 df p-value CMIN/df RMSEA (CL90%) PNFI CFI PCFI IFI GFI SRMR

Proposed model 101.31 8 <0.001 12.662 0.242 (0.20-0.28) 0.598 0.791 0.601 0.796 0.782 0.112

First modified 

model
101.38 10 0.002 10.139 0.214 (0.17-0.25) 0.673 0.795 0.679 0.800 0.881 0.112

Final model 23.38 9 0.005 2.598 0.090 (0.04-0.11) 0.707 0.968 0.715 0.969 0.968 0.061

The acceptable level of indices: PNFI, PCFI (>0.5), IFI, GFI, CFI (>0.9), RMSEA (<0.08), CMIN/df (<3 good, <5 acceptable)

*Abbreviations; CMIN/DF: Chi-square/degree-of-freedom ratio; RMSEA: Root Mean Square Error of Approximation; PCFI: Parsimonious 
Comparative Fit Index; GFI: Goodness of Fit Index; PNFI: Parsimonious Normed Fit Index; IFI: Incremental Fit Index; CFI: Comparative Fit 
Index. SRMR: Standardized Root Mean Squared Residual.

The coefficient of depression variable determination is 

0.632, indicating that all exogenous and mediating vari-

ables, i.e., BAS, BIS, self-focused attention, and exter-

nal-focused attention, can predict 63% of the changes in 

depression symptoms, which is very strong. Indicatively, 

the coefficients of determining the variables of exter-

nal-focused and self-focused attention are 26% and 7%, 

respectively, which is weak. The results of mediating re-

lationships were analyzed using the bootstrap test in the 

MACRO program to test the mediating paths.

2. Bootstrap results for testing the indirect paths of the final model

Path
Index

P-valueData Boot Bias Error Low limit High limit

BAS for depression through self-focused attention 0.0533 0.0948 0.0415 0.0396 0.0243 0.1780 <0.0001

BAS for depression through external-focused attention 0.1158 0.1051 -0.0107 0.0781 -0.0318 0.2789 >0.05

BIS for depression through self-focused attention 0.3401 0.3405 0.0004 0.1696 0.0762 0.7412 <0.0001

BIS for depression through external-focused attention 0.0036 0.0107 0.0135 0.0486 -0.0745 0.1347 >0.05

The obtained results indicated the significance of the in- direct paths of BAS/BIS for depression through self-fo-
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cused attention. The confidence level for this confidence 

interval is 95%, and the number of bootstrap resampling 

is 5000 (P<0.0001). No significant mediating effect was 

observed in other indirect relationships (P>0.05).

Conclusion
Based on the results of the present study, self-focused 

attention as a key mediator can reduce the protective 

effects of BAS on the symptoms of depression. On the 

other hand, intensify the destructive effects of BIS on the 

symptoms of depression. When depressed people have 

extreme self-focused attention, they consider situations 

catastrophic and estimate the probability and conse-

quences of negative events higher than usual. Therefore, 

to prevent the occurrence of unfortunate consequences, 

they choose an avoidance approach, and the activity of 

BIS increases in them. As BIS becomes more active and 

sensitive, negative emotions engulf the depressed per-

son’s mind. As the source of these negative emotions in-

cludes more self-focused attention, BIS becomes more 

sensitive, and the person avoids new experiences more. 

Finally, negative emotions and stagnation increase, and 

this vicious cycle intensify depression symptoms.
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مقدمه
افسردگی یک بیماری شایع در سراسر جهان است که حدود  3/8 درصد 
از جمعیت، یعنی در حدود 280 میلیون نفر، به آن دچار هستند )1(. 
پژوهش های  در  است.  فزونی  به  رو  افسردگی  به  شیوع  آمار  متاسفانه 
جدید در ایالات متحده، شيوع نشانه‏های افسردگي در مقایسه با قبل از 

همه گیری کووید-19 بیش از سه برابر گزارش شده است )2(. 
از حوزه های مهم تشخیص افسردگی، تغییرات رفتاری است. درخصوص 

عوامل موثر بر رفتار، نتایج پژوهش ها در دو دهه اخیر، وجود دو سامانه 
جداگانه شکل دهنده رفتارهای انسان به نام 1( سامانه فعال ساز رفتاری 
بازداری  سامانه   )2 و   )Behavioral Approach System (BAS((
رفتاری ))Behavioral Inhibition System (BIS( را مطرح کرده اند 
)3، 4(. در واقع، سامانه فعال ساز رفتار، حساسیت بالقوه فرد در مقابل 
پاداش را به وجود می آورد و انگیزه کشف آنها را ایجاد می کند، سامانه 
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به  را  آنها  و  می گذارد  تأثیر  تنبیه  به  فرد  بر حساسیت  رفتار  بازداری 
طور بالقوه برای تنبیه و اجتناب از آن آماده می کند )5(. این سامانه‏ها 
در پردازش دروندادهای شناختی نقش دارند و می توانند سوگیری در 
پردازش دروندادها را پیش بینی کنند )6(. بر اساس نتایج پژوهش‏های 
متعدد، سامانه‏های فعال‏سازی و بازداری رفتاری بر افسردگی تأثیر دارند 
)7، 8(. چنان که اختلال افسردگی اساسی به صورت کاهش در رفتار 
افزایش  و  تقویت مثبت  فقدان  یا  و  انگیزشی  نقص  از طریق  گرایشی، 

رفتارهای اجتنابی )مثل انزوای اجتماعی( توصیف می شود )9(.  
بازداری  هرچند که بین میزان حساسیت در سامانه‏های فعال‏سازی و 
رفتاری و آسیب روانی رابطه‏‏ای مسلم و قطعی وجود دارد، با این وجود 
نسبی  طور  به  فقط  آنها  بین  مستقیم  روابط  پژوهشی،  شواهد  بنابر 
قابل تبیین است )10(. بنابراین درک سازوکار مداخله ای و نقش های 
میانجیگر در تبیین علل اختلال افسردگی می‏تواند حائز اهمیت باشد. 
تأثیر  در  واسطه  عنوان  به  می تواند  که  اهمیت  پر  سازه های  از  یکی 
خود  بر  متمرکز  توجه  باشد،  افسردگی  بر  رفتاری  مغزی  سامانه های 
افزایش  به  بر خود  توجه متمرکز  )Self-focused attention( است. 
آگاهی شخصی از وقایع درونی، نگرش های شخصی و اطلاعات گذرا و 
ناپایدار ذهن گفته می شود. هنگامی که فردی با استفاده از کلماتی که 
به او داده شده داستانی را درباره خود توصیف می کند، در واقع از منابع 
به وجود  بر خود  توجه متمرکز  بنابراین،  و  بهره می برد  ارجاعی،  خود 

می آید )11(.
بر اساس نتایج پژوهش ها، اختلال در کنترل توجه، به ویژه توجه متمرکز 
محدود و انعطاف‏ناپذیر در جامعه پژوهشی سالم، غیربالینی، می تواند با 
 .)12( افزایش دهد  را  افسردگی  به  ابتلا  فکری، خطر  نشخوار  افزایش 
اختلال در توجه متمرکز بر خود نقش مهمی در شروع و ابقا افسردگی 
باورند  این  بر  Beck و همکارانش  دارد )13، 14(. در مدل شناختی، 
که فرد افسرده از نگرش منفی در مورد خود، دنیا و آینده رنج می برد. 
فرد، کسب تجارب منفی  افسرده شدن  فراگیر،  این منفی نگری  پیامد 
بیشتر و کاهش انگیزه او برای انجام رفتارهای پاداش دهنده است )15(. 
در الگوی فراشناختی از افسردگی که توسط Wells مطرح شده ‏است‏، 
فرض بر این است که کنترل توجه در اختلال روان شناختی، نامنعطف 
می شود، به شکلی که توجه با الگوی مداوم و تکرار شونده متمرکز بر 
خود، و پردازش مبتنی بر نگرانی و تهدیدیابی، صورت می گیرد و اکثر 
افراد توانایی تشخیص این مسئله را ندارند که توجه آنها بر خودشان، 

تفکرشان و احساسشان قفل شده ‏است )16(.
اگر چه امروزه پیشرفت های قابل توجهی در تشخیص و درمان افسردگی 
این  آسیب پذیری  عوامل  جست وجوی  هنوز  اما  است،  شده  حاصل 
اختلال و نحوه رابطه و تعامل این عوامل با همدیگر همچنان به عنوان 
همچنین   .)17( است  مانده  باقی  روانی  سلامت  در  اساسی  مسئله ای 
به دلیل شیوع چشمگیر اختلال افسردگی در مراجعین سرپایی مراکز 
این اختلال  درمانی و مشاوره، شناخت عوامل دخیل در بروز و تداوم 
از اولویت بالایی برخوردار است. در یک پژوهش جامع و فراتحلیلی که 
انجام شد، مشخص شد بیماران سرپایی در درمانگاه‏های گوش و حلق 
و بینی با میزان 53 درصد بالاترین شیوع افسردگی را داشتند. در رتبه 
دوم مراجعان درمانگاه پوست با نرخ 39 درصد بودند و در رتبه سوم،  
35 درصد از بیماران سرپایی از درمانگاه مغز و اعصاب از افسردگی رنج 
می‏بردند. تقریبا 50 درصد از مشاوره‏های روان پزشکی و 12 درصد از 
افسردگی در  را تشکیل می‏دهد. شیوع  بیمارستان  کل میزان پذیرش 

مبتلایان به بیماری‏های مختلف، بیشتر از عموم مردم است )18(.
در یک مطالعه مرور نظام‏مند با کلید واژه‌های شیوع افسردگی در ایران، 
 Beck شامل  مقالات  این  ابزار  بیش‌ترین  و  شد.  بررسی  مقاله   145
 52/12 دانشجویان  در  افسردگی  شیوع   Beck ابزار  با  بود.   GHQ و 
درصد، در جمعیت عمومی 37/32 درصد، دوران یائسگی 33/45 درصد 
شیوع  نیز   GHQ ابزار  با  شد.  برآورد  درصد   27/62 بارداری  دوران  و 
 19/46 و   12/02 ترتیب  به  عمومی  جمعیت  و  دانشجویان  افسردگی 

درصد به دست آمد )19(.
روانی  اختلال  این  برای  را  درمان  و  آسیب پذیر  عوامل  پژوهشگران 
است،  برخوردار  زیادی  اهمیت  از  که  مساله ای  اما  کرده اند.  شناسایی 
چگونگی قرارگیری این عوامل در ساختار الگویی فراگیر است که بتواند 
شکل گیری و تداوم این اختلال را به درستی تبیین کند )20(. خلاء 
پژوهشی موجود و محدود بودن پژوهش ها در این زمینه و شیوع بالای 
این اختلال در مراجعین سرپایی با توجه با بار مالی و هزینه های روانی 
بسیاری که- به ترتیب- برای جوامع و افراد ایجاد می کند، و همچنین 
تداوم بخش  متغیرهای  خصوص  در  فراگیر  الگویی  تدوین  ضرورت 
افسردگی در افراد مبتلا، سبب انجام پژوهش حاضر شد. به عبارت دیگر 
سوال پژوهش حاضر این است که آیا توجه متمرکز بر خود و دیگری در 
رابطه بین سامانه فعال‏سازی و بازداری رفتاری و نشانه‏های افسردگی 

در بیماران افسرده نقش میانجی دارد؟
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روش کار
طرح پژوهش حاضر توصیفی_مقطعی و از نظر هدف جزو پژوهش های 
بر  افسرده  زنان  و  مردان  را  حاضر  پژوهشی  جامعه  است.  بنیادی 
به  افسردگی بک مراجعه کننده  نتایج آزمون  بالینی و  اساس مصاحبه 
تعداد  که  دادند  تشکیل   1400 سال  اول  نیمه  در  قم  مشاوره  مراکز 
معادلات  مدل  انجام  برای  متناسب  نمونه  با حداقل  منطبق  نفر   200
 45 تا   18 سنی  )دامنه  ورود  ملاک های  اساس  بر   )21( ساختاری 
)شروع  خروج  و  اخیر(  ماه  یک  در  مشاوره  مرکز  در  پذیرش  و  سال 
جلسات روان درمانیِ افسردگی، استفاده از داروهای عصب روان پزشکی 
جهت درمان افسردگی، تکمیل ناقص آزمون ها/بی پاسخ گذاشتن بیش 
جلسه  آخرین  تاریخ  از  ماه   6 از  بیش  گذشت  گویه ها،  درصد   20 از 
تشخیص( به روش نمونه گیری در دسترس انتخاب شدند. در پژوهش 
حاضر سعی شد تمام ملاحظات اخلاقی پژوهش رعایت شود. به همین 
دانشگاه مجوز  پژوهش  اخلاق  از کمیته  پژوهش  اجرای  منظور جهت 
به کد IR.GUILAN.REC.1400.023 دریافت شد و همچنین همه 
به  و  شده  کدگذاری  بی نام  صورت  به  آزمودنی ها  به  مربوط  اطلاعات 
پژوهش  از  انصراف  نیز حق  و  داوطلبانه  و  آگاهانه  ایشان حق شرکت 

داده شد. 

ابزار     
 BAS Scale( مقیاس سامانه های بازداری و فعال سازی رفتاری
 7 که  است  مقیاس   4 و  ماده   24 شامل  مقیاس  این   :)The BIS

به  مربوط  آن  ماده   13 و  رفتاری  بازداری  سامانه  به  مربوط  آن  ماده 
لیکرت  طیف  یک  اساس  بر  ماده ها  است.  رفتاری  فعال ساز  سامانه 
چهار درجه ای از 1 )کاملا مخالف( تا 4 )کاملا موافق( توسط آزمودنی 
رفتاری  بازداری  سامانه  مقیاس  درونی  همسانی  می شوند.  رتبه بندی 
ترتیب  به  را  پاسخ دهی  و  شادی  جستجوی  سائق،  زیرمقیاس های  و 
همسانی  ایران  در   .)22( شد  گزارش   0/66 و   0/76  ،0/73  ،0/74
درونی  همسانی  و   0/69 را  رفتاری  بازداری  سامانه  پرسشنامه  درونی 
 ،0/74  ،0/87 ترتیب  به  را  رفتاری  فعال ساز  سامانه  زیرمقیاس های 
رفتاری  فعال سازی  زیرمقیاس  کل  درونی  همسانی  همچنین  و   0/65
0/73 گزارش شده است.  در پژوهش امیری و حسنی، همسانی درونی 
این مقیاس در جامعه ایرانی با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ 0/70 
گزارش شد )23(. در پژوهش حاضر همسانی درونی این ابزار با استفاده 
از آلفای کرونباخ برای بازداری و فعال‌سازی به ترتیب 0/70 و 0/70 

به دست آمد.  

شکل 1. مدل مفهومی پژوهش )در این مدل بیان می‌شود که نوع پردازش توجه در هنگام تعامل با دیگران می‌تواند در رابطه بین سامانه‌های بازداری_فعال سازی رفتاری و سطوح 
افسردگی مراجعین میانجیگری کند(.

/
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 Attention Questionnaire (FAQ(( توجه  کانون  پرسشنامه 
Woody و همکاران ساخته شده  این پرسشنامه توسط   :)Focus of

توجه  کانون  و  خود  بر  متمرکز  توجه  کانون  زیرمقیاس  دو  دارای  و 
لیکرت  بر اساس مقیاس 5 درجه ای  بیرون است. هر ماده  بر  متمرکز 
)1= اصلا درست نیست، 5= کاملا درست است( نمره گذاری می شود. 
کانون  و  بر خود  متمرکز  توجه  کانون  زیرمقیاس های  درونی  همسانی 
است.  شده  گزارش   0/72 و   0/76 ترتیب  به  بیرون  بر  متمرکز  توجه 
بر خود 0/87 و  برای زیرمقیاس توجه متمرکز  آلفای کرونباخ  ضریب 
برای زیرمقیاس توجه متمرکز بر دیگری 0/49 گزارش شد )24(. آلفای 
توجه  کانون  و  خود  بر  متمرکز  توجه  کانون  زیرمقیاس  برای  کرونباخ 
ترتیب 0/75 و 0/86 گزارش شده است )25(. در پژوهش  به  بیرونی 
حاضر همسانی درونی این ابزار برای زیرمقیاس تمرکز بر خود و دیگری 

به ترتیب 0/78 و 0/72 به دست آمد.  

خود  گزاره   13 شامل  پرسشنامه  این  بک:  افسردگی  پرسشنامه 
هر  می کند.  بیان  را  افسردگی  نشانه‏های خاص  که  است  گزارش دهی 
گزاره این پرسشنامه شامل یک مقیاس چهار گزینه ای است که دامنه 
آن از 0 تا 3 مرتب شده است. بیشینه و کمینه آن به ترتیب 39 و صفر 
است. روایی فرم کوتاه 13 سوالی، از طریق همبستگی بین فرم اصلی و 
فرم کوتاه 0/93 گزارش شد و ضریب آلفای کرونباخ فرم کوتاه افسردگی 
فاصله دو هفته 0/90 گزارش شد  به  را  بازآزمایی  پایایی  و  بک 0/87 
افسردگی بک فرم  نیز، جهت تعیین روایی پرسشنامه  ایران  )26(. در 
کوتاه 13 سوالی و با اجرای آن بر روی 194 دانشجو، همبستگی بین 
فرم اصلی و فرم کوتاه را 0/67 گزارش شد و همچنین، پایایی پرسشنامه 
و   0/89 کرونباخ  آلفای  روش  به  سوالی   13 کوتاه  فرم  بک  افسردگی 
به دست آمد )27(. در پژوهش حاضر ضریب  به روش تنصیف 0/82 

همسانی درونی این ابزار 0/91 محاسبه شد. 
در پژوهش حاضر، جهت تحليل داده ها از آمار توصيفي )ميانگين، انحراف 
معيار، چولگي، کشيدگي و ماتریس همبستگی( و آمار استنباطی )ضریب 
همبستگي گشتاوری پيرسون و مدل‏سازی معادلات ساختاری( استفاده 
شد و در تمامي تجزیه و تحليل‏های آماری از نرم‌افزارهای SPSS-26 و 
AMOS-24 استفاده شده‏ است. به منظور آزمون معناداری مسيرهای 

غيرمستقيم از تحليل بوت استراپ در برنامه MACRO از Preacher و 
Hayes )28( استفاده شد. 

یافته‌ها
نمودند  شرکت  مرد  مابقی  و  درصد(   68( زن   136 پژوهش،  این  در 

)زنان 35/70±8/05  آنها 8/42±34/94 سال  تمام  میانگین سنی  که 
و مردان 9/01±33/32 سال( بود )n=200(. از نظر وضعیت تاهل، 69 
یا مطلقه  بیوه  مابقی  و  مجرد )34/5 درصد(، 84 متأهل )42 درصد( 
)23/5 درصد( بودند. 107 بدون فرزند )53/5 درصد( بودند و مابقی بین 
یک تا سه فرزند داشتند. از میان بانوان شش نفر )4/4 درصد( طی 6 ماه 
اخیر زایمان نموده بودند و مابقی طی 6 ماه اخیر سابقه زایمان نداشتند. 
لیسانس  نفر   73 درصد(،   19/5( زیردیپلم  نفر   39 تحصیلات  نظر  از 
)36/5 درصد( و مابقی دارای مدرک کارشناسی ارشد بودند. همچنین 
هیچ یک از افراد نمونه پیش از ورود به مطالعه داروهای اعصاب و روان 

مصرف نمی کردند.
جدول 1 اطلاعات توصیفی مربوط به متغیرهای برون زا، درون زا و میانجی 
گزارش شده است. برای بررسی عدم وجود داده های پرت چند متغیری، 
شاخص d2 ماهالانوبیس، مورد بررسی قرار گرفت و بر اساس این شاخص، 
داده پرت شناسایی نشد )P>0/05(. مقدار قدر مطلق کجی برای هیج 
کدام از متغیرها، بزرگتر از 3 نیست. همچنین، مقدار قدر مطلق کشیدگی 
برای هیچ کدام از متغیرها، بزرگتر از 10 نیست. بنابراین بر اساس نظر 
از نظر نرمال بودن تک  این تحلیل  انجام  Kline )21(، می توان گفت 

از 5  بنابر پیشنهاد Blunch، مقادیر کوچک تر  ندارد.  متغیری اشکالی 
برای نسبت بحرانی به عنوان عدم تخطی از نرمال بودن چندمتغیری در 
نظر گرفته می شود. چنانچه نسبت بحرانی حاصل از ضریب مردیا از میزان 
5 کمتر باشد به معنی آن است که پیش فرض نرمال بودن چند متغیره 
و   4/521 )Mardia( مردیا  پژوهش ضریب  این  در  است.  رعایت شده 
نسبت بحرانی 2/682 به دست آمده که کمتر از عدد 5 می باشد. بنابراین 

فرض نرمال بودن چندمتغیری برقرار است )29(.  
جدول 2 اطلاعات مربوط به همبستگی پیرسون بین سامانه فعال سازی 
رفتاری، سامانه بازداری رفتاری، توجه متمرکز بر خود، توجه متمرکز بر 

دیگری و نشانه‌های افسردگی را نشان می دهد.
توجه  با  رفتاری  فعال سازی  سامانه  بین   ،2 جدول  نتایج  به  توجه  با 
متمرکز بر خود و دیگری رابطه مثبت و معنادار و با افسردگی رابطه 
منفی و معنادار وجود دارد )P>0/001(. بین سامانه بازداری رفتاری با 
 .)P>0/001( توجه متمرکز بر خود رابطه مثبت و معنادار وجود دارد
و  مثبت  رابطه  افسردگی  با  خود  بر  متمرکز  توجه  بین  همچنین 
با  رفتاری  بازداری  سامانه  بین  اما   .)P>0/001( دارد  وجود  معنادار 
توجه متمرکز بر دیگری و افسردگی و بین توجه متمرکز بر دیگری با 
افسردگی رابطه معناداری در سطح 0/05 مشاهده نشد. جهت آزمودن 
الگوی پیشنهادی آزمون مدل میانجی توجه متمرکز بر خود و دیگری 
نشانه‌های  و  رفتاری  بازداری_فعال سازی  سامانه‌های  بین  رابطه  در 
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افسردگی مراجعان مراکز مشاوره از روش معادلات ساختاری استفاده 
روایی همگرای  بررسی  برازش مدل ساختاری جهت  از  اما پیش  شد. 
واریانس  میانگین  شاخص  دو  از  مدل   )convergent validity(
مشترک )average variance extracted( یا AVE و پایایی مرکب 
شد.  استفاده   Smart-PLS3 نرم‌افزار  از   )composite reliability(

از  بالاتر  پژوهش  متغیرهای  تمامی  ترکیبی  پایایی  داد،  نشان  نتایج 
پایایی مناسبی برخوردار است.  از  اندازه گیری  بنابراین مدل  بود.   0/7
همچنین نتایج نشان داد، مقدار AVE تمامی متغیرهای پژوهش بالاتر 
مدل  مقیاس های  همگرای  روایی  بنابراین   .)30( داشت  قرار   0/5 از 

پیشنهادی مناسب است )جدول 3(. 

جدول 1. شاخص های توصیفی متغیرها در مراجعان به كلینیک های مشاوره و روان درمانی شهر قم

کشیدگیکجیبیشینه-کمینهانحراف معیارمیانگینمتغیر

190/3840/481-31/455/2640سامانه فعال سازی رفتاری

0/206-0/679-5-10/922/4814جستجوی شادی و سرگرمی

71/4361/537-11/622/1216پاسخ به پاداش

50/1340/551-8/911/9416سائق

120/9660/442-16/182/1727سامانه بازداری رفتاری

0/378-0/536-7-9/031/7613توجه متمرکز بر خود

60/2251/580-9/952/0115توجه متمرکز بر دیگری

1/105-20/121-16/239/3835افسردگی

جدول 2. ماتریس همبستگی بین متغیرهای برون زا، میانجی‌ و درون زا مدل نهایی

1234567متغیرها

11. سامانه فعال سازی رفتاری

1**20/850. جستجوی شادی و سرگرمی

1**0/606**30/840. پاسخ به پاداش

1**0/409**0/363**40/706. سائق

1**0/285*0/1060/168**50/223. سامانه بازداری رفتاری

1**0/236**0/0980/0710/296**60/184. توجه متمرکز بر خود

1**0/1350/586**0/435**0/340**0/374**70/474. توجه متمرکز بر دیگری

0/023**0/0690/326-**0/266-**0/459-**0/591-**0/562-8. نشانه‌های افسردگی

                          **P<0/001, *P<0/05

  Fornell از دو معیار )divergent validity( جهت بررسی روایی واگرا
  heterotrait-monotrait نسبت همبستگی‌های  و   )31( Larcker و 
 ،Larcker و  Fornell استفاده شده است. بر اساس معیار )HTMT

ریشه میانگین واریانس مشترک )روی قطر( متغیرها از ضرایب همبستگی 
برای   HTMT نسبت  مقدار  و همچنین  بود  بزرگتر  آنها  )غیر قطری( 
دست  به   0/461-0/742 بازه  بین  پیشنهادی  مدل  متغیرهای  جفت  (
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جدول 3. روایی همگرا و پایایی متغیرهای پژوهش

پیشنهادی از روایی واگرای مناسبی برخوردار است.آمد که از مقدار توصیه شده 0/85 پایین تر بود )30(. بنابراین الگوی 

 PCFI شاخص های  اگرچه  می دهد،  نشان  برازش  شاخص های  نتایج 
و PNFI در مدل پیشنهادی بزرگتر از 0/5 و در حد قابل قبول بوده 
است اما بر اساس سایر شاخص های برازش، الگوی پیشنهادی از برازش 
قابل قبولی برخوردار نیست )32(. در ادامه جهت ارتقای مدل در گام 
نخست دو مسیر غیر معنادار مدل )سامانه بازداری رفتاری به نشانه‌های 

اصلاح شده  )الگوی  دیگری( حذف شد  بر  متمرکز  توجه  و  افسردگی 
اول( و در گام دوم با رسم همبستگی بین خطاهای کوواریانس، الگوی 
نهایی پژوهش صورت گرفت. نتایج مندرج در جدول 4 نشان می دهد 
بعد از اصلاحات، الگوی نهایی مدل پژوهش از برازش مطلوبی برخوردار 

است.

پایایی مرکبمیانگین واریانس مشترکمتغیرها

0/6080/861سامانه فعال سازی رفتاری

0/7500/900سامانه بازداری رفتاری

0/5600/862توجه متمرکز بر خود

0/5300/799توجه متمرکز بر دیگری

0/6020/811نشانه‌های افسردگی

جدول 4. شاخص های برازندگی الگوی پیشنهادی و اصلاح شده پژوهش حاضر*

χ2dfp-valueCMIN/DfRMSEA(CL90%(PNFICFIPCFIIFIGFISRMRشاخص های برازندگی

0/5980/7910/6010/7960/7820/112)0/28 – 0/20(0/00112/6620/242<101/308الگوی پیشنهادی

0/6730/7950/6790/8000/8810/112)0/25 – 0/17(101/38100/00210/1390/214الگوی اصلاح شده اول

0/7070/9680/7150/9690/9680/061)0/11 – 0/04(23/3890/0052/5980/090الگوی نهایی

* میزان قابل قبول شاخص ها  ,CMIN/DF ،(<0.08) RMSEA ،(>.9),CFI, GFI, IFI ،(>.5) PNFI, PCFI  3< خوب، 5< قابل قبول( )21(.
*Abbreviations; CMIN/DF: Chi-square/degree-of-freedom ratio; RMSEA: Root Mean Square Error of Approximation; PCFI: Parsimonious 
Comparative Fit Index; GFI: Goodness of Fit Index; PNFI: Parsimonious Normed Fit Index; IFI: Incremental Fit Index; CFI: Comparative Fit 
Index. SRMR: Standardized Root Mean Squared Residual.

را  درونزا  نهفته  متغیرهای  شده  تبیین  واریانس  میزان   R2 شاخص 
نشان می دهد. Chin مقادیر R2،  0/67، 0/33 و 0/19 را در معادلات 
ساختاری به ترتیب قوی، متوسط و ضعیف توصیف می کند )33(. ضریب 
تعیین متغیر افسردگی 0/632 است که نشان می دهد تمامی متغیرهای 
بازداری  سامانه  رفتاری،  فعال سازی  سامانه  یعنی  میانجی  و  برون زا 
رفتاری، توجه متمرکز بر خود و توجه متمرکز بر دیگری می توانند 63 
درصد از تغییرات نشانه‌های افسردگی را پیش بینی کنند که این میزان 
در حد قوی است. همچنین مشاهده می شود، ضریب تعیین متغیرهای 
توجه متمرکز بر دیگری، توجه متمرکز بر خود به ترتیب 26 درصد و 

7 درصد در حد ضعیف است. جدول 5 نیز ضرایب استاندارد مسیرها و 
شکل 2 الگوی نهایی )اصلاح شده( را نشان می دهد.

در شکل 2، اعداد روی مسیرها، وزن های مسیر یا بتاها هستند. از میان 
فعال سازی  سامانه  مسیر  به   )-0/814( ضریب  بالاترین  ضرایب،  این 
ضریب  ضعیف ترین  و  دارد  اختصاص  افسردگی  نشانه‌های  و  رفتاری 
)0/153( به مسیر سامانه فعال سازی رفتاری و توجه متمرکز به خود 
مربوط می شود. نتایج حاصل از روابط مستقیم متغیرهای پژوهش در 
مدل نهایی )اصلاح شده( نشان می دهد که در کل نمونه تمامی ضرایب 
مسیر به غیر از مسیرهای سامانه بازداری رفتاری به افسردگی و توجه 
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متمرکز بر دیگری از لحاظ آماری معنادار بودند. در مدل نهایی پژوهش 
و  منفی  افسردگی  با  رفتاری  فعال سازی  سامانه  متغیرهای  بین  رابطه 
بین  و   معنادار  و  مثبت  و دیگری  بر خود  متمرکز  توجه  با  و  معنادار 
و  مثبت  خود  بر  متمرکز  توجه  با  رفتاری  بازداری  سامانه  متغیرهای 

افسردگی  با  دیگری  و  بر خود  متمرکز  توجه  بین  و همچنین  معنادار 
می توان ضرایب   5 به جدول  استناد  با  شد.  مشاهده  معنادار  و  مثبت 
مشاهده  نهایی  الگوی  در  را  بحرانی  مقادیر  و  مسیرها  کلیه  استاندارد 

کرد.

الگوی نهایی )اصلاح شده( رابطه ساختاری سامانه فعال سازی رفتاری و سامانه بازداری رفتاری بر اساس افسردگی مراجعان مراکز مشاوره با  شکل 2. ضرایب استاندارد مدل 
میانجیگری توجه متمرکز بر خود و دیگری

جدول 5. ضرایب استاندارد مسیرهای الگوی نهایی )اصلاح شده(

مقدار Pنسبت بحرانیخطای معیارضرایب استانداردمسیر

0/001<6/987-0/8140/912-سامانه فعال سازی رفتاری ---< افسردگی

0/1530/1131/9860/047سامانه فعال سازی رفتاری ---< توجه متمرکز بر خود

0/001<0/5060/1485/738سامانه فعال سازی رفتاری ---< توجه متمرکز بر دیگری

0/2040/839-0/0110/226-سامانه بازداری رفتاری ---< افسردگی

0/1870/0463/2690/001سامانه بازداری رفتاری ---< توجه متمرکز بر خود

0/0160/0590/2540/800سامانه بازداری رفتاری ---< توجه متمرکز بر دیگری

0/001<0/3490/3295/667توجه متمرکز بر خود ---< افسردگی

0/2290/3612/9670/003توجه متمرکز بر دیگری ---< افسردگی

در برنامه ماکرو Preacher و Hayes )28( به جهت آزمودن مسیرهای در ادامه نتایج حاصل از روابط واسطه ای با استفاده از آزمون بوت استراپ 
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واسطه ای در جدول 6 نشان داده شده اند.
سامانه  غیرمستقیم  مسیرهای  معناداری  از  حاکی   6 جدول  نتایج 
فعال سازی رفتاری/ بازداری رفتاری به سمت افسردگی از طریق توجه 

متمرکز بر خود است. سطح اطمینان برای این فاصله اطمینان 95 درصد 
و تعداد نمونه‌گیری مجدد بوت استراپ 5000 است )P>0/0001(. در 
.)P<0/05( سایر روابط غیرمستقیم اثر میانجیگرانه معنی‌دار مشاهده نشد

جدول 6. نتایج بوت استراپ برای آزمون مسیرهای غیرمستقیم الگوی نهایی

مسیر
شاخص

P مقدار
حد بالاحد پایینخطاسوگیریبوتداده

0/0001<0/05330/09480/04150/03960/02430/1780سامانه فعال سازی رفتاری به افسردگی از طریق توجه متمرکز بر خود

0/05>0/03180/2789-0/01070/0781-0/11580/1051سامانه فعال سازی رفتاری به افسردگی از طریق توجه متمرکز بر دیگری

0/0001<0/34010/34050/00040/16960/07620/7412سامانه بازداری رفتاری به افسردگی از طریق توجه متمرکز بر خود

0/05>0/07450/1347-0/00360/01710/01350/0486سامانه بازداری رفتاری به افسردگی از طریق توجه متمرکز بر دیگری

بحث
خود  بر  متمرکز  توجه  میانجی  نقش  بررسی  هدف  با  حاضر  پژوهش 
و  رفتاری  بازداری_فعال سازی  سامانه‌های  بین  رابطه  در  دیگری  و 
نشانه‌های افسردگی در بیماران افسرده انجام شد. نتایج نشان داد که 
منفی  افسردگی  نشانه‏های  و  رفتاری  فعال‏ساز  سامانه  بین  همبستگی 
رفتاری،  فعال‏ساز  سامانه  فعالیت  کاهش  با  بنابراین  معنادار ‏است؛  و 
افسردگی افزایش می‏یابد. این یافته با پژوهش Xie و همکاران )7( و 
حیدری و نعمت طاووسی )8( همسو است. این یافته با استفاده از مبانی 
تبیین است. در چهارچوب  قابل   "Gray" پاداش  به  نظریه حساسیت 
این نظریه، سامانه فعال‏ساز که توسط محرک‏‏های اشتهاآور برانگیخته 
می‏شود، زمینه حساسیت به پاداش، انگیزه برای محرک‏‏های برانگیزاننده 
در ارتباط با هیجان‏های مثبت مانند سرخوشی، لذت، آرامش و امید را 
فراهم می‏کند. بنابراین حساسیت و فعالیت بیشتر این سامانه می‏تواند 
باعث افزایش فعالیت و رفتارهای گرایشی و تقویت‏کننده در فرد شود و 

باعث افزایش هیجان‏های مثبت شود )4(. 
سامانه  و  خود  بر  متمرکز  توجه  بین  داد  نشان  حاضر  پژوهش  نتایج 
بازداری رفتاری رابطه مثبت و معنادار وجود دارد. این یافته با پژوهش 
Tabuchi و همکاران )34(، همسو است. در تببین این یافته می‏توان 

و  خودارزيابانه  تفكر  افزایش  موجب  خود  بر  متمرکز  توجه  که  گفت 
در  تغيير  وسیله  به  که  منفي  شناخت‏هاي  افزایش  موجب  همچنین 
سوگيري‏هاي اسنادي رخ داده‏اند، می شود. در این حالت فرد علت تمام 
شکست‏ها و اتفاقات ناگوار را رفتار خودش می‏داند. این افراد انتظارات 
سطح بالایی از خود داشته و نیز احتمال رخ دادن وقایع نامطلوب را بالا 

می‏دانند و از این رو برای جلوگیری از شکست‏های آتی رفتار اجتنابی 
را در پیش می‏گیرد و باعث فعالیت بیشتر سامانه بازداری رفتاری که 
مسئول اجتناب از تنبیه و شکست است، می‏شوند. بنابراین با توجه به 
نمونه بالینی مورد بررسی در پژوهش حاضر که افراد افسرده و مراجعه 
کننده به مراکز روان درمانی بودند، متفاوت از نظریه موجود که مبتنی 
بر ویژگی های جمعیت عادی است، بین توجه متمرکز بر خود و سامانه 

بازداری رفتار رابطه مثبت و معنادار دیده شد.  
نتایج تحلیل میانجی حاکی از آن بود توجه متمرکز بر خود در رابطه 
میانجی  نقش  افسردگی  نشانه‌های  و  رفتاری  فعال سازی  سامانه  بین 
آثار  می‌تواند  خود  بر  متمرکز  توجه  بالاتر  سطوح  دیگر  بیان  به  دارد. 
محافظتی فعالیت سامانه فعال‌ساز رفتاری را بر پایین آوردن نشانه‌های 
و   )35( باباپور  و  رهبری  پژوهش  با  فرضیه  این  بکاهد.  افسردگی، 
عطادخت و همکاران )36(، همسو است. در تبیین این یافته می‏توان 
گفت در الگوی نشانگان شناختی_توجهی Wells، نگرانی و اندیش ناکی 
به صورت قفل شده بر خود وجود دارد که همواره سوگیرانه‏اند و توجه 
فرد را به اطلاعات منفی معطوف می‏کنند. این کار باعث می‏شود فرد 
از خود و جهان پیرامون، برداشتی تحریف شده در ذهنش داشته باشد 
این  و  می‏شود  تهدید  احساس  تداوم  و  کردن  فعال  باعث  همچنین  و 
کار اضطراب و افسردگی را به حالت‏هایی ماندگار تبدیل می‏کند )16(. 
نتایج تحلیل میانجی حاکی از آن بود که توجه متمرکز بر خود در رابطه 
بین سامانه بازداری رفتاری و نشانه‌های افسردگی نقش میانجی دارد. 
به بیان دیگر سطوح بالاتر توجه متمرکز بر خود می‌تواند آثار مخرب 
فعالیت سامانه بازداری رفتاری را بر افزایش نشانه‌های افسردگی، تشدید 
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باباپور )35(، همسو است.  با نتایج پژوهش رهبری و  نماید. این یافته 
نتیجه حاصل با استفاده از دیدگاه Beck در رویکرد شناختی افسردگی 
قابل تبین است. وی معتقد است که فرد افسرده به رویداد‏های گذشته 
موقعیت  هر  منفی  جنبه‏های  روی  فقط  و  داده  منفی  معانی  حال  و 
تمرکز می کند در این حالت نیز احساس بی‏ارزشی و درماندگی داشته 
و از نظرش تلاش او همیشه محکوم به شکست است )15(. بنابراین با 
شکل‏گیری افکار منفی که توسط ارزیابی‏های سوگیرانه و توجه متمرکز 
بر خود افراطی شدت گرفته‏اند، فرد برای مواجه نشدن با شکست‏های 
احتمالی، از هرگونه فعالیت اجتناب کرده و سعی در حفظ منطقه امن 
برای  لازم  زمان  فعالیت  هرگونه  از  بازداری  که  صورتی  در  دارد.  خود 
بدین شکل موجب  و  آورده  فراهم  را  منفی  افکار  نشخوار  و  فکرکردن 

افزایش نشانه‎‏های افسردگی می‏شود.
سامانه  بین  روابط  پژوهش  این  شده  آزمون  و  شده  اصلاح  مدل  در 
توجه  با  رفتاری  بازداری  سامانه  نیز  و  افسردگی  با  رفتاری  بازداری 
متمرکز بر دیگری به دلیل عدم معناداری حذف شدند. پس از اصلاح 
با  مطلوبی  برازش  نهایی  مدل  کوواریانس  قیود  از  برخی  آزاد کردن  و 
داده‌های جمع آوری شده از مراجعان مراکز مشاوره داشت. مدل نهایی 
این پژوهش بر اهمیت نقش مخرب توجه متمرکز بر خود در تشدید 
افسردگی و نیز نقش سازنده فعالیت سامانه فعال‌ساز رفتاری در کاهش 
بر  متمرکز  توجه  متغیر  اگرچه  می‌گذارد.  صحه  افسردگی  نشانه‌های 
دیگری در مدل برازش یافته نهایی باقی مانده اما تحلیل بوت استراپ 
حاکی از آن بود که توجه متمرکز بر خود نسبت به توجه متمرکز بر 
دیگری قدرت بیشتری برای تبیین نمرات افسردگی مراجعان به مراکز 
مورد سه‏گانه  در   Beck نظرات  با  یافته‏ای  دارد. کسب چنین  مشاوره 
شناختی افراد افسرده )15( و با مدل فراشناختی Wells از افسردگی 
 )37(  Harrison و   Davey پژوهش  یافته‏های  با  همچنین  و   )16(
همسو است. افرادی که احتمال بالایی برای درگیر شدن و حفظ توجه 
متمرکز بر خود دارند، تمایل دارند با تلاش برای منحرف کردن اطلاعات 
منفی درونی، افسردگی را تشدید کنند. در چنین مواردی، تغییر توجه 
طول  در   .)15( می‏شود  مشخص  رفتاری  بازداری  و  اجتنابی  رفتار  با 
کمتر،  فعالیت  و  زیاد  رفتاری  بازداری  و  خود  بر  متمرکز  توجه  زمان 
انتظارات منفی راجع  باعث شکل‏گیری و گسترش باورهای بنیادین و 
احساس  فرد  این حالت  در  آینده می‏شود.  و  پیرامون  به خود، محیط 
می‏کند توانایی مقابله با شرایط دشوار را نداشته و با عدم فعالیت و تلاش 
اندیشیدن در مورد چرایی  و  بر جنبه‏های منفی خود  بیشتر  و تمرکز 
تجربه احساسات منفی، نشانه‏های بیشتر و شدت بیشتری از افسردگی 

را تجربه می‏کند )37(.

بر اساس نتایج حاصله از پژوهش حاضر، به دلیل بالاتر بودن میزان اثر 
بازداری  به  نسبت  افسردگی  نشانه‏های  بر  رفتاری  فعال‏سازی  مستقیم 
برنامه  در  می‏شود  پیشنهاد  روان درمانی  متخصصین حوزه  به  رفتاری، 
درمانی افسردگی بیشتر بر فعال‏سازی رفتاری تمرکز شود. با توجه به 
رابطه سامانه‌های  میانجیگرانه در  بر خود نقش  توجه متمرکز  این که 
بازداری/فعال سازی رفتاری و نشانه‌های افسردگی دارد، به متخصصین 
درمانی پیشنهاد می‏شود، در برنامه درمانی افسردگی تمرکز بیشتری بر 
هدف درمانی کاهش توجه متمرکز بر خود در مراجعین، داشته باشند و 
راهکارهایی در این راستا به مراجعان مراکز مشاوره ارائه کنند. همچنین 
نظر به تایید نقش میانجیگرانه توجه متمرکز بر خود از لحاظ هیجان 
منفی که در افسردگی دیده می شود، یه متخصصین حوزه سلامت روان 
پیشنهاد می شود در سطح اول پیشگیری در آموزش های روانی، بر ابعاد 
هیجان مثبت توجه متمرکز برخود تمرکز ویژه داشته و در بدنه ساختار 

تربیتی_رشدی فرزندان بر آن تاکید کنند. 
نتایج  تعمیم  در  که  است  محدودیت‏هایی  دارای  حاضر  پژوهش  طرح 
نوع  از  پژوهش  ابزارهای  که  این  جمله  از  می شود؛  سبب  را  احتیاط 
بنابراین  باشند.  داشته  سوگیری  می‏توانند  که  بودند  خودگزارش‏دهی 
نوارهای  مثل  غیرخودگزارش دهی  ابزارهای  سایر  از  می شود  پیشنهاد 
مغزی و اسکن مغز یا اندازه گیری های بالینی مانند مصاحبه تشخیصی 
افتراقی در پژوهش های آتی جهت کاهش پاسخ های احتمالاً جهت دار 
جامعه  محدودیت  توجه  با  شود.  استفاده  خودگزارش دهی  ابزارهای 
آماری و گروه سنی مورد مطالعه و همین طور وجود پژوهش های معدود 
تعمیم  توان  به  سنی  گروه‏های  سایر  با  پژوهش  تکرار  زمینه،  این  در 
یافته‏ها کمک خواهد کرد. همچنین با لحاظ این که معمولا نشانه‏های 
افراد وجود دارد،  از مراجعه به متخصص در  افسردگی از مدت‏ها قبل 
پیشنهاد می‏شود پژوهشی مقایسه ای و همتاسازی شده درباره متغیرهای 
پژوهش در افراد با نشانه‏های افسردگی مراجعه کننده به مراکز مشاوره 

و افراد افسرده که مراجعه نمی‏کنند، انجام شود.

نتیجه‌گیری
سامانه  فعالیت  بالاتر  سطوح  می دهد  نشان  پژوهش  این  یافته‏های 
است.  همراه  افسردگی  نشانه‌های  پایین‌تر  نمرات  با  رفتاری  فعال ساز 
بر  متمرکز  توجه  و  رفتاری  بازداری  سامانه  بین  قابل‌ملاحظه‌ای  رابطه 
دیگری با نشانه‌های افسردگی مشاهده نشد. تحلیل‌های میانجی حاکی 
از آن بود که توجه متمرکز برخود نقش میانجیگرانه‌ای در رابطه بین 
سامانه فعال‌ساز/بازداری رفتاری و نشانه‌های افسردگی دارد و می‌تواند 
اثرات محافظتی فعالیت سامانه فعالساز رفتاری را بر نشانه‌های افسردگی، 
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بکاهد و از سوی دیگر اثرات مخرب فعالیت سامانه بازداری رفتاری را 
بر نشانه‌های افسردگی، تشدید نماید. به عبارت دیگر، زمانی که افراد 
افسرده، توجه متمرکز بر خود را به صورت افراطی تجربه می‏کنند، باعث 
رویدادهای  وقوع  پیامد  و  احتمال  و  فاجعه‏آمیز  را  موقعیت‏ها  می‏شود 
رویکردی  و  می کنند  برآورد  افراطی  و  عادی  حد  از  بالاتر  را  منفی 
اجتنابی برمی‌گزینند و به نوعی فعالیت سامانه بازداری رفتاری در آنها 
بیشتر می‏شود. به این ترتیب، موجی از عواطف منفی، ذهن فرد افسرده 
را در بر می‏گیرد و چون آبشخور این عواطف منفی، شامل توجه متمرکز 
بر خود بیشتر است، بار دیگر سامانه بازداری رفتاری حساس‏تر و اجتناب 
از تجارب جدید بیشتر و نهایتا رکود و عواطف منفی بیشتر می‏شود که 
حاصل این چرخه معیوب چیزی جز شدت گرفتن نشانه‏های افسردگی 

نیست.     
    

ملاحظات اخلاقی
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

پژوهش حاضر با تأیید کمیته اخلافی دانشگاه گیلان و دریافت شناسه 
اخلاق IR.GUILAN.REC.1400.023 انجام شد. آزمودنی ها آگاهانه 
با رضایت نامه کتبی و دریافت توضیحات لازم به تکمیل پرسشنامه  و 
اقدام نمودند و برای حفظ حریم خصوصی افراد، پرسشنامه ها به صورت 

بدون نام جمع آوری شدند.   

مشارکت نویسندگان 
و  مطالعه  طراحی  موضوع،  انتخاب  در  زبردست:  عذرا  و  رضائی  سجاد 
جستجوی  در  حسینی  حاجی  زهرا  داشتند؛  نقش  مفاهیم  تعریف 
و  داشت  نقش  داده ها  و جمع آوری  پژوهش  اجرای  ادبیات،  و  پیشینه 
همه نویسندگان نتایج را مورد بحث قرار داده و در تنظیم و ویرایش 

نسخه نهایی مقاله مشارکت داشتند.      

منابع مالی
در  مالی  تأمین  سازمان‏های  از  مالی  حمایت  هیچ گونه  پژوهش  این 

بخش‏های تجاری، عمومی یا غیرانتفاعی دریافت نکرد.    

تشکر و قدردانی
از تمامی مراکز روان درمانی و مشاوره‏ای که در این پژوهش همکاری 

کردند و تمامی شرکت‏کنندگان تشکر می‏کنیم.           

تعارض منافع
بنابر اظهار نویسندگان این مقاله تعارض منافع ندارد. 
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Introduction: Today, academic engagement has attracted the increasing attention of researchers 

and educators due to its comprehensive description of motivation and learning. The present study 

aimed to investigate the role of time perspective in academic engagement with the mediation of 

students' self-efficacy. 

Methods: The study population consisted of all undergraduate students of Yazd University (10436 

students) in the academic year 2019-2020. Participants were 381 Undergraduate students (170 

women and 211 men) selected based on random cluster sampling. This study used Time Perspective 

Inventory, General Self-Efficacy, and Academic Engagement scale. Data analysis was done using 

AMOS software and in the form of structural equation modeling.

Results: The results revealed that future dimensions (β=0.15, P<0.05) and deterministic present 

(β=-0.27, P<0.01) indirectly and adversely affect academic engagement. In addition, the dimen-

sions of the future (β=0.16, P<0.01) and the hedonistic present (β=0.09, P<0.05) positively and 

indirectly affect through the mediation of self-efficacy, and the deterministic present has an indirect 

and negative effect on academic engagement (β=-0.20, P<0.01). In other words, self-efficacy had a 

mediating role in the relationship between time perspective and academic engagement.

Conclusion: Therefore, it can be concluded that the hedonistic present perspective is harmful when 

associated with other variables, such as low self-efficacy. However, it is not harmful when accom-

panied by a high level of self-efficacy, and due to self-efficacy, it increases academic involvement. 

Furthermore, the results of this research can be used to increase students' academic engagement.
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Extended Abstract
Introduction
Students, who strive for higher education, have a goal 

and have tried to achieve this goal. These students have 

personal and social experiences and perspectives on life 

events. In other words, everyone has a confident attitude 

towards time, perceives time in a way and has dimen-

sions of time known as time perspective.

The importance of the time perspective is evident in its 

impact on many vital aspects; cognitions, attitudes, deci-
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sions, and actions (5). Accordingly, time perspective is an 

essential psychological variable related to many areas of 

human performance and seems to be able to predict aca-

demic success and engagement (6). The effect of time per-

spective dimensions on academic achievement is probably 

due to more pervasive psychological processes, including 

academic engagement, affecting academic achievement 

(7). Academic engagement in learning is crucial, and in 

the last two decades, due to the comprehensiveness in de-

scribing the motivation and learning of students as a strong 

predictor of student growth outcomes, it has increased the 

attention of researchers and has attracted coaches (8).

What is essential in academic engagement is the system 

of individual beliefs that self-efficacy is the crucial and 

prominent among their beliefs. Although there are many 

motivational structures, self-efficacy is a critical factor 

in promoting academic engagement and learning (12). 

Since academic engagement is a valuable educational 

construct, it is essential to address the issue of academic 

engagement and the factors affecting it. Thus, the present 

study aimed to investigate the role of time perspective 

in academic engagement mediated by self-efficacy in un-

dergraduate students of Yazd University.

Methods
The current research was a correlational study in the form 

of structural equations. The statistical population in this 

study included 10436 undergraduate students studying in 

the first semester of 2009-2010 at Yazd University. Ac-

cording to Cochran's formula, the sample size included 

371 students. In the present study, in order to estimate the 

model better and compensate for the possible loss of per-

sonnel, a sample of 400 students from all university cam-

puses was selected by cluster random sampling method. 

Then, from each faculty, a number of classes were ran-

domly selected, and questionnaires were administered 

among them. Finally, a questionnaire of 381 people was 

analyzed. In order to collect the data, Time Perspective 

Inventory (4), General Self-Efficacy Scale (17), and Aca-

demic Engagement Scale (10) were used.

Results
The results revealed that future and present fatalistic fac-

tors predicted academic engagement. In addition, future 

and present hedonistic factors, mediating by self-efficacy, 

have positive indirect effects, and present fatalistic factors 

negatively and indirectly affect academic engagement. In 

other words, self-efficacy played a mediating role be-

tween time perspective and academic engagement.                         

As can be seen in Figure 1, among the dimensions of the 

time perspective, the dimensions of the future, hedonis-

tic and deterministic present, and then the deterministic 

present had the most direct effect (-0.27) and also the 

most indirect impact (-0.20) on academic engagement. 

Self-efficacy has an immediate effect (0.36) on academic 

engagement, which has the highest impact.

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 International License

Figure 1. Direct, indirect, and total effects

Variable path Indirect effect Direct effect Total effect

The future to academic engagement 0.16** 0.15** 0.31**

Present hedonistic to academic engagement 0.09** - 0.09**

Present fatalistic to academic engagement -0.20** -0.27** -0.47**

Self-efficacy to academic engagement - 0.36** 0.36**

                     **P<0.01 *P<0.05
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Conclusion
According to the results of structural equation model-

ing, it was found that among the dimensions of time per-

spective, the future dimension positively affects, and the 

deterministic present dimension has a significant direct 

and indirect negative effect on academic engagement 

in explaining the relationship between time perspective 

and academic engagement. Hence, it can be said that one 

of the factors that play an essential role in the motiva-

tion and academic achievement of students is foresight, 

hope, and having a good vision for the future. Therefore, 

it can be concluded that having a goal and a vision for 

the future is related to success, and the ability of people 

to make connections between current outcomes and fu-

ture goals and aspirations makes them have more value 

in their future goals (19). Therefore, it can be said that fo-

cusing on the future perspective leads to prudent action, 

finding different solutions to problems, and focusing on 

long-term goals, which can ultimately lead to academic 

achievement.

To succeed in learning, students must focus on future out-

comes and satisfactorily delay immediate and momentary 

motivations (7). Futuristic people plan for their future 

and are confident that their decisions will be successful. 

Those more inclined to develop their behavior in the fu-

ture are likely to be better able to perform their abilities 

in the future, resulting in higher self-efficacy, which can 

lead to increased academic engagement.

Therefore, it can be concluded that the hedonistic per-

spective is harmful when associated with other variables, 

such as low self-efficacy. However, it is not harmful if 

associated with high levels of self-efficacy and therefore 

increases academic engagement through self-efficacy.
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2. دانشیار، دانشکده روان شناسی و علوم تربیتی، دانشگاه یزد، یزد، ایران
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مقدمه: امروزه درگیری تحصیلی به دلیل جامعیت در توصیف انگیزه و یادگیری توجه روز افزون پژوهشگران و مربیان را به 

خود جلب کرده است، هدف پژوهش حاضر بررسی نقش چشم انداز زمان در درگیری تحصیلی با واسطه‌گری خودکارآمدی 

دانشجویان بود.

روش کار: پژوهش حاضر یک مطالعه همبستگی در قالب معادلات ساختاری بود. جامعه پژوهش حاضر شامل تمامی 

دانشجویان کارشناسی دانشگاه یزد )10436 نفر( در سال تحصیلی 1399-1398 بود. شرکت کنندگان شامل 381 دانشجوی 

کارشناسی )170 دختر و 211 پسر( بودند که به روش نمونه گیری تصادفی خوشه ای انتخاب شدند. در این پژوهش از 

نرم افزار  از  استفاده  با  داده ها  تحلیل  و  تجزیه  شد.  استفاده  خودکارآمدی  و  تحصیلی  درگیری  زمان،  مقیاس چشم انداز 

AMOS و در قالب مدل سازی معادلات ساختاری انجام شده است. 

یافته ها: نتایج نشان داد ابعاد آینده )β=0/15 و P>0/05( و حال جبرگرا )β=0/27 و P>0/01( اثر مستقیم و معناداری 

با   )P>0/05 و   β=0/09( لذت گرا  حال  و   )P>0/01 و   β=0/16( آینده  ابعاد  این  بر  علاوه  دارد.  تحصیلی  درگیری  بر 

 β=0/20( واسطه گری خودکارآمدی اثر غیرمستقیم مثبت و حال جبرگرا اثر غیرمستقیم و منفی بر درگیری تحصیلی دارد

و P>0/01(. به عبارت دیگر خودکارآمدی در رابطه بین چشم انداز زمان و درگیری تحصیلی دارای نقش میانجی جزئی بود.

نتیجه‌گیری: بر اساس یافته ها می توان نتیجه گرفت که چشم انداز حال لذت گرا هنگامی که در ارتباط با متغیرهای 

دیگری مانند خودکارآمدی پایین همراه باشد مضر است اما در صورت همراهی با سطح بالای خودکارآمدی مضر نمی باشد و 

به واسطه خودکارآمدی، درگیری تحصیلی را افزایش می دهد. همچنین می توان از نتایج این پژوهش جهت افزایش درگیری 

تحصیلی دانشجویان استفاده کرد.

دریافت: 1401/10/07                                
اصلاح نهایی: 1402/02/05                                     

پذیرش: 1402/02/27

واژه های کلیدی
چشم انداز زمان

درگیری تحصیلی
خودکارآمدی

دانشجویان

نویسنده مسئول
دانشکده  دانشیار،  بفرویی،  برزگر  کاظم 
یزد،  دانشگاه  تربیتی،  علوم  و  روان شناسی 

یزد، ایران

 K.barzegar@yazd.ac.ir :ایمیل

مقدمه
وظایف  در  یادگیرندگان  مشارکت  کیفیت  و  میزان  تحصیلی  درگیری 
تحصیلی  درگیری   .)1( می دهد  نشان  را  درس  کلاس  فعالیت‌های  و 
دهه  دو  در  و  است  برخوردار  ویژه ای  اهمیت  از  یادگیری،  زمینه  در 
یادگیری دانش آموزان  و  انگیزه  توصیف  به دلیل جامعیت در  گذشته، 
توجه روزافزون پژوهشگران و مربیان را به خود جلب کرده است )2(. 
داایوجشنن صرف  هک  دارد  ااشره  یشلات  هب تیفیک  تحصیلی  درگیری 

ات هب وصرت میقتسم در جیاتن  اه تیلاعفي دنمفده آومزیش دننکیم 
 Behavioral( رفتاری  ابعاد  دارای  و   )3( باشند  داشته  نقش  ولطمب 
هیجانی   ،)Cognitive Engagement( شناختی   ،)Engagement

 )Argentic Engagement( و عاملی )Emotional Engagement(
است )4(. باید توجه داشت که درگیری تحصیلی دانش‌آموزان بازنمایی 
انگیزه درونی آنهاست که در طول زمان و در یک زمینه تحصیلی مثبت 

چکیده
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متوسطه  از  پس  آموزش  در  تحصیلی  درگیری   .)5( می‌گیرد  شکل 
عاملی تعیین کننده برای پیشرفت و موفقیت فردی دانشجویان در نظر 
گرفته شده است )6(. در مطالعاتی که آموزش عالی را بررسی می کنند، 
درگیری تحصیلی یک پیش بینی کننده قوی برای یادگیری و پیشرفت 

تحصیلی است )7(.  
یکی از پیشآیندهایی که می توان در تبیین درگیری تحصیلی به آن 
اشاره کرد، چشم انداز زمان است. در واقع هر فردی نوعی نگرش به زمان 
 Time( دارد و زمان را به گونه ای ادراک می کند که به چشم انداز زمان
Perspective( معروف است. چشم انداز زمان از مفاهیم جدیدی است 

 )8( است  شده  وارد  و شخصیت  شناختی  روان شناسی  ادبیات  در  که 
که تجارب زندگی فرد را در چارچوب های زمانی متمایز )گذشته، حال 
زمان، یک  روان‌شناسی چشم انداز   .)9( آینده( سازمان دهی می‌کند  و 
زمینه در حال رشد از روان‌شناسی مدرن است که مقابله انسان با زمان و 
تفاوت‌های فردی در تمایل به تمرکز بر گذشته، حال و آینده و نیز عواقب 
چشم انداز   .)10( می‌کند  بررسی  را  آنها  اجتماعی  روانی  پیامدهای  و 
زمانی را می توان به عنوان یک ساختار چند بعدی پیچیده که شامل 
شناخت های فرد مرتبط با بسط، ظرفیت و سرعت زمان گذشته، حال 
 Zimbardo زمان  نظریه چشم انداز   .)11( کرد  تعریف  است،  آینده  و 
پنج بعد اساسی زمان گذشته مثبت )Past positive(، گذشته منفی 
حال   ،)Present hedonistic( لذت‌گرا  حال   ،)Past negative(
جبرگرا )Present fatalistic( و آینده را اندازه می گیرد )12(. اهمیت 
از جنبه‌های کلیدی،  بسیاری  بر  تأثیر گسترده آن  از  زمان  چشم انداز 
شناخت ها، نگرش‌ها، تصمیم‌گیری‌ها و اقدامات مشهود است )13(. بر 
با  که  است  روان‌شناختی  مهم  متغیر  یک  زمان  اساس چشم انداز  این 
نظر  به  و   )14( است  ارتباط  در  انسان  عملکرد  زمینه های  از  بسیاری 
نیز  تحصیلی  درگیری  و  موفقیت  پیش بینی کننده  می تواند  می رسد 
زمانی  نگرش های   )2015(  King گفته  به  بنا  راستا  همین  در  باشد. 
بر  آنها  تأثیر  باشد.  نتایج تحصیلی  به عنوان پیش بینی کننده  می تواند 
فراگیرتر  روان‌شناختی  فرایندهای  واسطه  به  احتمالاً  تحصیلی،  نتایج 
مثل درگیری تحصیلی می باشد )15(. در مورد رابطه چشم‌انداز زمان 
و   Barnett  ،)15(  )2015(  King پژوهش های  تحصیلی،  درگیری  و 
همکاران )2018( )16( نشان دادند که چشم‌انداز زمان می‌تواند به طور 

معناداری بر درگیری تحصیلی دانشجویان تأثیرگذار باشد.  
زمان  بین چشم‌انداز  رابطه  نظر می رسد در  به  از متغیرهایی که  یکی 
و درگیری تحصیلی می تواند نقش میانجی داشته باشد، خودکارآمدی 
است )17(. آن چه در درگیری تحصیلی بسیار مهم است، نظام باورهای 
از همه مهمتر و برجسته تر  این بین خودکارآمدی  فردی است که در 

اما خودکارآمدی  زیادی وجود دارند،  انگیزشی  اگرچه سازه‌های  است. 
یک عامل کلیدی برای ارتقای درگیری تحصیلی و یادگیری است )18( 
Lindsey )2017( خودکارآمدی را به عنوان درک توانایی یادگیری یا 

انجام رفتار در سطوح تعیین شده تعریف می کند. قضاوت فرد درباره 
توانایی اش در موفقیت تحصیلی اثرگذار است و از این جهت می تواند 
بنابراین خودکارآمدی چارچوبی  باشد.  تعیین کننده درگیری تحصیلی 
درگیری  ترویج  برای  کلیدی  که  می کند  ایجاد  فرد  برای  انگیزشی 
نقش   )2014(  Phan  .)19( است  دانشجویان  یادگیری  و  تحصیلی 
واسطه گری خودکارآمدی را بین چشم انداز آینده و درگیری تحصیلی 
دانشجویان  که  یافت  دست  نتیجه  این  به  و  داد  قرار  بررسی  مورد 
یادگیری  در  را  بیشتری  کارآمدی  باورهای  زیاد،  احتمال  به  آینده گرا 
خود تجربه می کنند که این امر باعث افزایش درگیری تحصیلی در آنان 
نتایج  و خودکارآمدی،  زمان  رابطه چشم‌انداز  مورد  در   .)17( می شود 
پژوهش‌ها از جمله Haghighi و همکاران )1397( نشان می دهند که 
بر  تأثیر چشم گیری می پذیرد )20(.  زمان  از چشم انداز  خودکارآمدی 
اساس نتایج، می‌توان نتیجه گرفت که افراد با خودکارآمدی سطح بالاتر 

دارای چشم انداز زمانی مثبت تری هستند.  
با توجه به آن چه گفته شد مفهوم درگیری تحصیلی توجه فزاینده‌ای را 
به عنوان یک پادزهر برای کاهش انگیزش تحصیلی و موفقیت به خود 
جلب کرده‌ است و در زمینه درگیری تحصیلی می تواند یک منبع مهم 
شخصی در نظر گرفته شود، زیرا یادگیری و موفقیت را تسهیل می کند 
)21(. از طرفی یکی از مشکلاتی که نظام آموزش عالی با آن رو به رو 
است بی‌علاقگی و عدم درگیري تحصیلی دانشجویان می باشد و ایجاد 
مهمترین  از  عالی  آموزش  دانشجویان  برای  مناسب  یادگیری  فضای 
با آن روبه رو هستند )22(.  اکنون دانشگاه ها  موضوعاتی است که هم 
از جمله وجود افت تحصیلی و فرسودگی تحصیلی  چالش های مهمی 
نظام آموزش عالی  نقطه مقابل درگیری تحصیلی، دامن گیر  به عنوان 
چشم  به  بیشتر  کارشناسی  دوره  در  مسئله  این  است،  شده  کشور 
می خورد )23(. رحیمی پوردنجانی و همکاران )1393( در پژوهش خود 
نشان دادند افت تحصیلی دانشگاهی یک مشکل جدی است به طوری 
با افت  که حدود 13 درصد دانشجویان در سال اول ورود به دانشگاه 
تحصیلی روبه رو می‌شوند )24(. از لحاظ تلویحات کاربردی این پژوهش 
با بررسی تأثیر چشم‌انداز زمان که یک نظریه گسترده در روان شناسی 
عالی،  آموزش  مجریان  و  آموزشی  سیاست گذاران  به  می‌تواند  است، 
جهت اتخاذ سیاست‌های مناسب در آموزش به منظور درگیری تحصیلی 
دانشجویان و عوامل موثر بر آن یاری رساند و برای اساتید، پژوهشگران 
و سیاست گذاران آموزش دانشگاهی و مشاوران جهت افزایش درگیری 
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تحصیلی مورد استفاده قرار گیرد. از آنجایی که در پژوهش‌های قبلی 
مشخص شده است که چشم‌انداز زمان بر خودکارآمدی و خودکارآمدی 
بر درگیری تحصیلی تأثیر می‌گذارد اما تاکنون در جامعه ما به بررسی 
در  بنابراین  است،  نشده  پرداخته  مدل جامع  قالب یک  در  روابط  این 
درگیری  پیش‌بینی  زمینه  در  دارد  سعی  پژوهشگران  حاضر  پژوهش 
تحصیلی دانشجویان مدل مفروضی با حضور متغیرهای چشم‌انداز زمان، 

خودکارآمدی و درگیری تحصیلی را مورد بررسی قرار دهد. 

روش کار
پژوهش حاضر یک مطالعه همبستگی در قالب معادلات ساختاری بود. 
جامعه در دسترس در این پژوهش شامل 10436 دانشجوی کارشناسی 
شهر  دولتی  دانشگاه   1398-1399 اول  نیمسال  در  تحصیل  حال  در 
یزد بود. حجم نمونه بر اساس فرمول کوکران شامل 371 دانشجو بود. 
احتمالی  ریزش  جبران  و  مدل  بهتر  برآورد  جهت  حاضر  پژوهش  در 
نفرات، نمونه اي به حجم 400 دانشجو و به روش نمونه گیری تصادفی 
خوشه اي برگزیده شدند. به گونه ای که در ابتدا از تمامی پردیس های 
نیز  و  معماری  و  هنر  مستقل  دانشکده های  از  همچنین  و  دانشگاهی 
تعداد  نسبت  به  توجه  با  و  شد  انتخاب  کویرشناسی  و  طبیعی  منابع 
دانشکده های هر پردیس به کل دانشکده ها، از هر کدام از پردیس های 
علوم 2 دانشکده )فیزیک و زمین شناسی(، علوم انسانی و اجتماعی 4 
دانشکده )روانشناسی، زبان و ادبیات، علوم اجتماعی و مدیریت(، فنی و 
مهندسی 4 دانشکده )عمران، صنایع، مکانیک و برق( به صورت تصادفی 
انتخاب شدند و از هر کدام از دانشکده های مستقل یک گروه به صورت 
تصادفی انتخاب شد. سپس از گروه های آموزشی انتخاب شده، تعدادی 
کلاس به صورت تصادفی انتخاب شد و پرسشنامه ها در اختیار تمامی 
از  بودند  قرار گرفت. ملاک های ورود عبارت  این کلاس ها  دانشجویان 
دانشجو   )2 پژوهش،  در  شرکت  برای  دانشجویان  آگاهانه  رضایت   )1
بودن در دانشگاه دولتی یزد، 3( نداشتن مشکلات روان شناختی مثل 
افسردگی. ملاک های خروج عبارت بودند از 1( عدم تمایل به شرکت در 

پژوهش، 2( دانشجو بودن در سایر دانشگاه ها. 

ابزار     
و   Zimbardo توسط  پرسشنامه  این  زمان:  چشم انداز  پرسشنامه 
Boyd در سال 1999 تدوین شده است. این پرسشنامه دارای 36 سوال 

و شامل 5 مؤلفه دیدگاه زمانی گذشته منفی )9 سوال(، گذشته مثبت 
)7 سوال(، حال لذتگرا )10 سوال(، حال جبرگرا )4 سوال(، و آینده )6 
سوال( است. این پرسشنامه بر اساس مقیاس پنج درجه اي لیکرت از 1 

 Worrell .)12( کاملًا مخالفم( تا 5 )کاملًا موافقم) تنظیم شده است(
با  را  پرسشنامه  این  پایایی  ضریب  مطالعه‌ای  در   )2015( همکاران  و 
استفاده از روش آلفای کرونباخ و روایی آن را از طریق تحلیل عاملی 
تاییدی مطلوب گزارش کردند )25(. در پژوهش علیزاده فرد و همکاران 
ارزیابی شده  پرسشنامه مناسب  این  و ملاکی  روایی محتوایی، صوری 
منفی  گذشته  مقیاس های  خرده  برای  پایایی  ضریب های   .)8( است 
 0/678 مثبت  گذشته   0/681 آینده   ،0/725 لذت گرا  حال   ،0/658
پایایی  ضريب  حاضر  پژوهش  در  شد.  برآورد   0/677 جبرگرا  حال  و 
)با  لذت گرا  )با حذف سوال 7( حال  مقیاس های گذشته منفی 0/82 
)با  مثبت  آینده 0/77، گذشته  و 22( 0/65،   4 ،3  ،2 حذف سوالات 
حذف سوالات 28، 29 و 35( 0/71، حال جبرگرا 0/68 به دست آمد 
)8(. لازم به ذکر است حذف سوالات از تجزیه و تحلیل داده ها به دلیل 

پایین بودن بار عاملی آنها در این پژوهش بوده است.  

پرسشنامه درگیری تحصیلی: این پرسشنامه در سال 2013 توسط 
Reeve طراحی و تدوین شده است و دارای 17 سوال و 4 خرده مقیاس 

تا 9(،  تا 4(، درگیری عاملی )سوالات 5  درگیری رفتاری )سوالات 1 
درگیری شناختی )سوالات 10 تا 13( و درگیری عاطفی )سوالات 14 
که  است  درجه ای   7 لیکرت  صورت  به  نمره گذاری  می باشد.   )17 تا 
 Reeve .)26( بسیار موافقم امتیاز 7 و بسیار مخالفم امتیاز 1 را دارد
)2013( پایایی و روایی پرسشنامه را با استفاده آلفای کرونباخ، تحلیل 
عاملی  تحلیل  در  داد.  قرار  بررسی  مورد  تأییدی  و  اکتشافی  عاملی 
اکتشافی چهار مؤلفه درگیری عاملی، رفتاری، عاطفی و شناختی را به 
دست آورد و تحلیل عاملی تأییدی نشان از برازش مدل چهار عاملی با 
داده‌ها داشت. علاوه بر این او پایایی خرده مقیاس های عاملی را 0/86، 
رفتاری0/86، هیجانی 0/90 و شناختی 0/84 به دست آورد؛ در نهایت 
پرسشنامه  این  مطلوب  درونی  همسانی  و  پایایی  نشان دهنده  نتایج 
 ،0/85 ترتیب  به  پایایی ها  خامسان  و  رمضانی  پژوهش  در   .)26( بود 
0/79، 0/87 و 0/79 به دست آمد و روایی محتوایی، صوری و ملاکی 
تایید قرار گرفت )27(. در پژوهش حاضر ضریب  پرسشنامه نیز مورد 
ترتیب  به  کرونباخ  آلفای  روش  از  استفاده  با  ابعاد  از  کدام  هر  پایایی 

0/90، 0/87، 0/81 و 0/87 گزارش شد.  

سنجش  منظور  به  پژوهش  این  در  خودکارآمدی:  پرسشنامه 
خودکارآمدی از پرسشنامه Chen و همکاران که در سال 2001 تدوین 
شده، استفاده شد )28(. این پرسشنامه دارای 8 سوال است و سوالات 
نیز با یک طیف 5 درجه ای لیکرت )کاملًا مخالفم( 1 تا )کاملًا موافقم( 
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5 نمره گذاری می شود. Sherer و همکاران روایی ملاکی این پرسشنامه 
را مورد تأیید قرار دادند )29(. در پژوهش رحیمی و همکاران ضريب 
با  حاضر  پژوهش  در   .)30( شد  گزارش   0/86 شده  محاسبه  پایایی 

استفاده از روش آلفای کرونباخ پایایی این ابزار 0/88 به دست آمد. 
لازم به ذکر است که 19 پرسشنامه به دلیل ناقص بودن حذف شد و 
در نهایت پرسشنامه 381 نفر مورد تحلیل قرار گرفت. تجزیه و تحلیل 
داده ها با استفاده از نرم افزار AMOS و به روش مدل سازی معادلات 

ساختاری انجام شد. 

یافته‌ها
 381 مجموع  از  که  داد  نشان  جمعیت شناختی  اطلاعات  بررسی 
پسر  درصد(   44/6( نفر   170 پژوهش  در  شرکت کننده  دانشجوی 
افراد  اکثریت  همچنین  بوده اند.  دختر  درصد(   55/4( نفر   211 و 
نشان  نتایج  همچنین  بوده اند.  ساله   20 درصد(   33/3( شرکت کننده 
داد اکثریت مشارکت کنندگان )87/7 درصد( مجرد بوده اند. در ادامه 
یافته های توصیفی مربوط به متغیرهای پژوهش در جدول 1 گزارش 

شده است:
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جدول 1. شاخص های توصیفی متغیرهای پژوهش

کشیدگیکجیانحراف معیارمیانگینمؤلفه هامتغیر

چشم انداز زمان

0/48-23/036/210/1گذشته منفی

16/333/890/421/03حال لذت‌گرا

0/05-0/09-20/854/10آینده

0/18-0/01-13/013/23گذشته مثبت

خودکارآمدی

0/26-9/743/260/27حال جبرگرا

0/02-0/09-29/954/82نمره کل

0/530/39-19/584/50رفتاری

درگیری تحصیلی

0/47-0/14-20/177/10عاملی

0/780/63-20/175/03شناختی

0/620/6-19/164/09هیجانی

0/410/25-79/0817/11نمره کل

نتایج جدول 2 حاکی از این است که بین ابعاد چشم انداز زمان گذشته 
و  منفی  رابطه  خودکارآمدی  با  جبرگرا  حال  و  لذت‌گرا  حال  منفی، 
معناداری وجود دارد. بین ابعاد گذشته مثبت و آینده با خودکارآمدی 
دیدگاه  بعد  ابعاد،  این  بین  از  دارد.  وجود  معناداری  و  مثبت  رابطه 
ابعاد  بین  دارد. همچنین  با خودکارآمدی  رابطه  بالاترین  آینده  زمانی 
چشم انداز زمانی آینده و گذشته مثبت با درگیری تحصیلی رابطه مثبت 

و معناداری وجود دارد و بین ابعاد حال جبرگرا و گذشته منفی با ابعاد 
بین  دارد. همچنین  معناداری وجود  و  منفی  رابطه  تحصیلی  درگیری 
درگیری تحصیلی با خودکارآمدی رابطه مثبت و معناداری وجود دارد. 
درگیری تحصیلی همچنین با ابعاد گذشته مثبت و آینده رابطه مثبت و 
معنادار و با ابعاد گذشته منفی، حال لذت گرا و حال جبرگرا رابطه منفی 

و معنادار در سطح معناداری دارد.  
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جدول 2. ماتریس همبستگی متغیرهای پژوهش

شکل 1. مدل اندازه گیری پژوهش

در ادامه مدل اندازه گیری پژوهش به منظور بررسی اعتبار مدل اولیه 
پژوهش و همچنین بررسی روایی ابزارها آورده شده است )شکل 1(. که 
نشان می دهد رابطه تمامی متغیرها با یکدیگر معنادار می باشد، از طرفی 
بار عاملی مربوط به گویه های هر پرسشنامه نیز بیشتر از 0/3 بود که 
نشان می دهد ابزارهای پژوهش از روایی قابل قبولی برخوردار می باشند.

نتایج جدول 3 نشان داد مقدار آماره خی دو کمتر از 5، میزان شاخص 
میزان   ،0/5 از  بیشتر   PCFI شاخص  میزان   ،0/9 به  نزدیک   CFI

 HOELTER شاخص  مقدار  و   0/08 از  کمتر   RSMEA شاخص 
اندازه گیری پژوهش دارای برازش  بنابراین مدل  از 200 است؛  بیشتر 

مناسبی می باشد.  

1234567متغیر

-1- گذشته منفی

-**20/28- حال لذت گرا

-**0/22-0/05-3-  آینده

-**0/010/24**0/19-4- گذشته مثبت

-**0/16-*0/11-**0/31**50/41- حال جبرگرا

-**0/39-**0/25**0/41*0/10-**0/25-6- خودکارآمدی

-**0/48**0/33-**0/19**0/30**0/18-**0/25-7- درگیری تحصیلی
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قابل   4 جدول  در  پژوهش  نهایی  مدل  برازش  شاخص هاي  ادامه  در 
مشاهده هستند. با توجه به مقادیر شاخص هاي برازش مدل ساختاری 

برخوردار  مطلوبی  نسبتاً  برازش  از  است  مشاهده  قابل  که  همان طور 
است.

مسیرهاي  ضرایب  به  مربوط  نتایج  نشان دهنده   5 جدول  ادامه  در 
می شود  ملاحظه   5 جدول  نتایج  اساس  بر  می باشد.  ساختاري  مدل 
بر خودکارآمدی  معناداری  و  منفی  اثر مستقیم،  بعد حال جبرگرا  که 
دارد اما ابعاد حال لذت گرا و آینده اثر مستقیم، مثبت و معناداری بر 

خودکارآمدی دارند. همچنین نتایج نشان داد حال جبرگرا اثر مستقیم، 
منفی و معناداری بر درگیری تحصیلی دارد اما بعد آینده اثر مستقیم، 
مثبت و معناداری بر درگیری تحصیلی دارد. نتایج همچنین نشان داد 
خودکارآمدی اثر مستقیم، مثبت و معناداری بر درگیری تحصیلی دارد. 

جدول 3. شاخص های برازش مدل اندازه گیری پژوهش

CIMIN/DFCFIPCFIRMSEAIFIHOELTER

1/940/860/810/050/86207

شکل 2. مدل ساختاری نهایی پژوهش

جدول 4. شاخص های برازش مدل ساختاری نهایی پژوهش

CIMIN/DFCFIPCFIRMSEAIFIHOELTER

1/890/910/830/050/9211
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بحث
با توجه به نتایج مدل سازی معادلات ساختاری مشخص شد که از میان 
بعد حال جبرگرا  و  به صورت مثبت  آینده  بعد  زمان،  ابعاد چشم انداز 
غیرمستقیم  صورت  به  هم  و  مستقیم  صورت  به  هم  منفی  صورت  به 
بر درگیری تحصیلی اثر معنادار دارند. این نتایج با یافته‌های پژوهش 
کبیری  و   )16( همکاران  و   Barnett  ،)31( همکاران  و   Denovan

سامانی )32( همسو است. در پژوهش Denovan و همکاران )31( و 
کبیری سامانی )32( تنها به بعد آینده چشم‌انداز زمان پرداخته شده 
 Barnett که پیش‌بینی کننده درگیری تحصیلی می باشد و در پژوهش
حال  و  آینده  که چشم‌انداز  شده  پرداخته  ابعاد  تمامی  به  همکاران  و 
جبرگرا در این پژوهش‌ها پیش‌بینی کننده درگیری تحصیلی بود )16(. 

در تبیین رابطه بین چشم انداز زمان آینده و درگیری تحصیلی می توان 
گفت یکی از عواملی که نقش مهمی در انگیزش و پیشرفت تحصیلی 
دانشجویان دارد، آینده نگری، امید و داشتن چشم انداز مناسبی نسبت 
یک  داشتن  و  هدف  داشتن  گفت  می توان  بنابراین  است.  آینده  به 
چشم انداز زمان آینده با موفقیت مرتبط است و توانایی افراد در ایجاد 
ارتباط بین پیامدهای جاری با اهداف و آرزوهای آینده باعث می شود که 
آنها ارزش بیشتری برای اهداف آینده خود قائل شوند و با تلاش بیشتر 
می توان  رو  این  از   .)21( کنند  حرکت  آینده  اهداف  تحقق  سمت  به 
گفت تمرکز بر چشم انداز زمان آینده باعث سنجیده عمل کردن، یافتن 
راه حل های مختلف برای مسائل و تمرکز بر اهداف بلند مدت می شود 
که می تواند در نهایت منجر به پیشرفت تحصیلی شود. Zimbardo و 

جدول 5. ضرایب استاندارد و غیراستاندارد مدل پژوهش

جدول 6. اثرات مستقیم، غیرمستقیم و کل

ضرایب غیراستاندارد مسیر
)B(

ضرایب استاندارد 
)β(

خطای معیار 
)S.E(

نسبت بحرانی 
)CR(

P مقدار

5/370/001-0/560/09-0/49-حال جبرگرا به خودکارآمدی

0/340/460/056/260/001آینده به خودکارآمدی

0/250/260/092/670/008حال لذت گرا به خودکارآمدی

0/230/150/102/370/018آینده به درگیری تحصیلی

3/700/001-0/270/14-0/51-حال جبرگرا به درگیری تحصیلی

0/750/360/164/710/001خودکارآمدی به درگیری تحصیلی

اثرات مستقیم، غیرمستقیم و کلی متغیرهاي پژوهش،  نتایج بررسی 
می شود  مشاهده  که  همان طور  است.  شده  گزارش   6 جدول  در 
آینده،  ابعاد  تحصیلی،  درگیری  بر  زمان  چشم انداز  ابعاد  میان  از 
جبرگرا  حال  بعد  و  بوده اند  تأثیرگذار  جبرگرا  حال  و  لذت گرا  حال 

اثر غیرمستقیم  بیشترین  و همچنین  اثر مستقیم )0/27-(  بیشترین 
 )0/36( مستقیم  اثر  دارای  نیز  خودکارآمدی  دارد.  را   )-0/20(
درگیری  بر  اثر  بالاترین  دارای  که  می باشد  تحصیلی  درگیری  بر 

می باشد. تحصیلی 

اثر کلاثر غیرمستقیماثر مستقیممسیر متغیر

**0/31**0/16**0/15آینده به درگیری تحصیلی

*0/09*0/09-حال لذت گرا به درگیری تحصیلی

**0/47-**0/20-**0/27-حال جبرگرا به درگیری تحصیلی

**0/36-**0/36خودکارآمدی به درگیری تحصیلی

                                    **P<0/01   *P<0/05
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Boyd معتقدند که داشتن چشم انداز زمان آینده با رفتارهای هدفمند 

انداختن  تعویق  به  با  می تواند  آینده گرایی  بنابراین   .)12( است  همراه 
لذت های لحظه ای به عنوان سدی در برابر عدم درگیری تحصیلی باشد 
و نیز زمانی که یادگیرنده چشم انداز زمان آینده داشته باشد، تکالیف 
او قرار می گیرند،  بلند مدت  با ارزش شده و در جهت اهداف  او  برای 
در نتیجه توجه یادگیرنده جلب شده و انرژی و وقت خود را در جهت 
به  وظیفه  می‌شود  متعهد  نوعی  به  و  می‌کند  خرج  وظیفه  آن  انجام 
عهده گرفته شده را به خوبی انجام دهد و درگیر آن شود. این احساس 
تعهد باعث می‌شود یادگیرنده برای به پایان رساندن تکلیف مورد نظر 
پافشاری کرده و زمان بیشتری را صرف انجام آن کند. باید توجه داشت 
که همه این فعالیت ها بیانگر درگیری تحصیلی بالا در یادگیرنده است. 
آینده  بعد  معنادار  و  مثبت  غیرمستقیم،  اثر  تبیین  در  دیگر  سویی  از 
بر درگیري تحصیلی با واسطه گري خودکارآمدی به این نکته می توان 
رفتارهای  با  اغلب  آینده،  به  نسبت  کلی  جهت‌گیری  که  کرد  اشاره 
معطوف به هدف مرتبط است. تحصیل به روشنی یک تلاش برای آینده 
است. برای موفق شدن در یادگیری، دانشجویان باید بر پیامدهای آتی 
تمرکز کرده و با رضایت انگیزه‌های آنی و لحظه ای را به تأخیر بیاندازند 
)7(. افراد آینده‌گرا برای آینده خود برنامه‌ریزی می‌کنند و اعتماد دارند 
تمایل  احتمالا کسانی که  بود.  که تصمیم‌هایشان موفقیت‌آمیز خواهد 
قوی‌تری برای گسترش رفتارشان در آینده دارند، بهتر قادر به اجرای 
توانایی‌هایشان در آینده هستند و در نتیجه خودکارآمدی بالاتری را به 
دست می‌آورند، که این خودکارآمدی می تواند منجر به افزایش درگیری 

تحصیلی شود. 
در تبیین رابطه بین چشم انداز زمان حال جبرگرا و درگیری تحصیلی 
می توان گفت افراد دارای چشم انداز حال جبرگرا اعتقاد زیادی به قضا 
و قدر داشته و معتقدند که آینده از پیش مقدر شده است و به عبارت 
دیگر، اقدامات فردی برای تغییر مؤثر نیست و آنان مجبور به پذیرش 
کنترل  حس  فاقد  که  دانشجویان  بنابراین  هستند،  خویش  سرنوشت 
شخصی هستند در فعالیت های تحصیلی و برنامه های فوق برنامه شرکت 
اساتید، درس و همکلاسی های خود حس خوبی  به  نمی کنند، نسبت 
نداشته و همچنین تمایلی به ادامه کار ندارند، چرا که آنان انتظار نتایج 
مثبت را ندارند و بر این باورند که آینده از پیش مقدر شده است و اراده 
و اعمال انسانی، نمی تواند آن را تغییر دهد؛ بنابراین درگیری تحصیلی 
در تمام ابعاد رفتاری، هیجانی و شناختی در این دسته از افراد کاهش 
می یابد. در تبیین اثر غیرمستقیم، منفی و معنادار بعد حال جبرگرا بر 
 Boyd و Zimbardo ،درگیري تحصیلی با واسطه گري خودکارآمدی
معتقدند که افراد با چشم انداز زمان حال جبرگرا به احتمال زیاد زندگی 

از کنترل مشاهده می کنند )12(.  خود را به عنوان یک رویداد خارج 
از  بیشتر  به شانس  آوردن آن چه که می خواهند  به دست  برای  آنان 
تلاش عقیده دارند و در نتیجه برای دستیابی به اهداف خود هیچ تلاشی 
نمی‌کنند بنابراین احساس خودکارآمدی و دستیابی افراد به اهداف و 
تجربیات موفق حاصل نمی‌شود و با خودکارآمدی پایین همراه خواهد 
نیز  پایداری  و  تلاش  و  درگیری  یابد  کاهش  خودکارآمدی  وقتی  بود. 

کاهش می‌یابد.   
به علاوه نتایج تحلیل داده ها با استفاده از معادلات ساختاري نشان داد 
که حال لذت گرا تنها به طور غیرمستقیم درگیري تحصیلی دانشجویان 
را پیش بینی می کند. در تبیین احتمالی این یافته می توان گفت، افراد 
با جهت‌گیری حال لذت‌گرا به دنبال لذت بردن افراطی در زمان حال‌اند 
ثبات هیجانی‌ هستند.  فاقد  و  برخوردارند  انرژی  از  بالایی  از سطوح  و 
دوری  چالش برانگیز  فعالیت های  از  لذت گرا  حال  چشم انداز  با  افراد 
می کنند، بنابراین در زمان‌هایی که فکر می‌کنند دچار خستگی و غم 
داشت  کمتر خواهند  را  تجربه شکست  و  نشده  کار  آن  وارد  می‌شوند 
در  بنابراین  داشت.  نخواهند  پایینی  خیلی  خودکارآمدی  نتیجه  در  و 
کارهایی که احساس کارآمدی می‌کنند و با احساس خوشی و لذتشان 
منافات ندارد، آن فعالیت را انجام خواهند داد و در صورتی که احساس 
نتیجه  می توان  بنابراین  شد.  نخواهند  کار  آن  درگیر  کنند  ناکارآمدی 
گرفت که چشم انداز حال لذت گرا هنگامی که در ارتباط با متغیرهای 
دیگری مانند خودکارآمدی پایین همراه باشد مضر است اما در صورت 
همراهی با سطح بالای خودکارآمدی مضر نمی باشد و بنابراین به واسطه 

خودکارآمدی، درگیری تحصیلی را افزایش می دهد.
محدودیت پژوهش حاضر استفاده از پرسشنامه و ابزارهای خودگزارشی 
می باشد و بنابراین ممکن است موجب سوگیری در نتایج شود. با توجه 
تأثیر فرهنگ بر چشم انداز زمان پیشنهاد می شود که پژوهشی در  به 
شهرها و استان های دیگر و با فرهنگ های متفاوت انجام شود. از آنجایی 
صورت  زمان  چشم انداز  زمینه  در  اندکی  پژوهش های  ایران  در  که 
گرفته است اگر پژوهش های گسترده تر و بیشتری در زمینه آموزشی 
بر  تنها  حاضر  پژوهش  برد.  بهره  آنها  نتایج  از  می توان  گیرد،  صورت 
که  می شود  پیشنهاد  گرفت،  انجام  کارشناسی  دوره  دانشجویان  روی 
در پژوهش های آینده به بررسی نقش متغیرهای این پژوهش در سایر 
دوره های تحصیلی توجه شود. پیشنهاد می شود از رویکرد کیفی استفاده 
شود تا به پژوهشگران تصویر عمیق تری از مکانیسم‌ها و فرآیندها، بدهد. 

نتیجه‌گیری
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Introduction: Executive function tests are a tool designed by Adele Diamond to measure chil-

dren's executive function performance. These tests assess the three components of working memo-

ry, inhibition, and cognitive flexibility. This study aimed to investigate the validity, reliability, and 

differentiation power of these tests for Persian-speaking preschool children. 

Methods: In correlational design, data were collected among 80 children aged four to six years old 

in preschool children of Tehran city (Convenience sampling). The concurrent validity of the tests 

was investigated by correlation as compared to the subscales of the Behavior Rating Inventory of 

Executive Function Preschool version completed by parents, and its reliability was evaluated by 

using the test-retest method on half of the subjects. The differentiating power of the tests was done 

by comparing the mean of the clinical and normative groups.

Results: The results revealed that the tests had satisfactory validity (Spearman correlation coefficient 

0.62 to 0.89), good reliability (correlation rate 0.71 to 0.80), and very good resolution (A significant 

difference in all components between the scores of normal and clinical groups).

Conclusion: Executive function tests are a suitable tool for diagnosing and evaluating the results 

of interventions in Persian-speaking preschool children.
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Extended Abstract
Introduction
Executive functions organize thoughts toward purpose-

ful behaviors (1). Defects in these functions can indicate 

damage to the prefrontal cortex. Early assessment can de-

tect defects in this area in the early stages and consider 

rehabilitation programs for children (7). A wide variety 

of tests have long been available to evaluate executive 

functions. Among those that assess executive functions in 

children, it can be found the Fish Flanker Task, Dots Task 
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(Hearts & Flowers), and the Form Span Task, designed 

by Adele Diamond.

These three tests examine the three basic components of 

executive functions: inhibitory control, cognitive flexi-

bility, and working memory. Considering the usefulness 

of these tests, the importance and necessity of studying 

executive functions in children, and the lack of valid and 

special tools for preschool children to directly measure 

executive functions in the country, known tests in this 

area need to be translated and standardized. Therefore, 

this study was conducted with the aim of a preliminary 

study of three questions: 1- validity, 2- differential power, 

and 3- reliability of the mentioned tests to provide a tool 

for measuring executive functions in preschool children.

Methods
Seventy-four children aged 4 to 6 years in Tehran were 

evaluated in this study. After obtaining parental consent, 

they completed the Behavior Rating Inventory of Exec-

utive Function Preschool version (BRIEF-P), the Child 

Behavior Checklist Preschool version (CBCL-P), and 

the demographic information form. After collecting and 

scoring the questionnaires, based on the scores of sub-

scales of DSM of CBCL, the subjects were divided into 

normal and clinical groups. Then, Flanker task, Hearts & 

Flowers task and Form Span were taken from children in 

two sessions of 10-15 minutes. The data were analyzed 

using a correlation test to evaluate the simultaneous crite-

rion validity. Then, to measure the differentiation power 

of the test, the mean scores of the normative and clini-

cal groups were compared using the independent t-test. 

The tests were repeated five weeks apart for half of the 

subjects to check their reliability. Data were analyzed by 

Excel 2016 and SPSS-22.

Results
Spearman correlation was calculated between the results 

of the BRIEF questionnaire and the results of the Dia-

mond tests to evaluate the validity of the tests. The cor-

relation rate in the working memory component of the 

two tests was 0.63, the inhibitory control component was 

0.87, and the flexibility component was 0.89.                         

Accordingly, a significant relationship was found be-

tween the components of executive function tests and 

BRIEF subscales.

In the next step, to evaluate the differentiation power of 

the tests, the scores of the subjects in the clinical group 

(n=15) were compared with 15 subjects in the normal 

group using the independent t-test.

The findings of Table 1 show that there is a significant 

difference in all components between the scores of nor-

mal and clinical groups (P<0.01). These differences indi-

cate the optimal diagnostic validity of executive function 

tests.

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 International License

1. Results of independent t-tests to compare normal and clinical children for executive function components

Normal Clinical

Tasks Mean Standard Deviation Mean Standard Deviation T Score

Working memory 51.02 9.60 43.65 9.24 2.67

Inhibitory control 52.36 7.83 43.41 7.62 3.97

Cognitive flexibility 52.45 7.49 42.29 7.73 4.46
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Five weeks after the initial test, a retest was performed 

for half of the subjects to evaluate the reliability of the 

test. The correlation rate was 0.71 in the working memory 

component of the test and retest, 0.80 in the inhibitory con-

trol component, and 0.78 in the flexibility component. Ac-

cordingly, there is a good correlation between the scores of 

the components of executive function tests in the test and 

retest. Therefore, these tests have the desired reliability.

Conclusion
The presence of these tasks in preschool age is essen-

tial for early detection of defects in the prefrontal cor-

tex. Seemingly, due to the use of color shapes and game 

format, the child communicates better with the tasks and 

provides more realistic results of the child's ability than 

the interview and paper-pencil tests. Another advantage 

of these tasks is that they are specific to the task area. 

In many questionnaires, the terms used to score several 

abilities are common or overlapping. However, in these 

tasks, according to the possibility of calculating the score 

in each part of the task, the score of selective attention, 

shifting, inhibition, and flexibility can be obtained sep-

arately. Furthermore, since the reaction time is recorded 

in computer tests, scores can be calculated and compared 

separately regarding accuracy and speed. This feature al-

lows therapists to design appropriate interventions and ex-

ercises according to the subject's needs. These tests can be 

used in various cases, such as measuring and diagnosing 

executive function disorders in clinical groups, such as 

attention deficit/hyperactivity disorder, coping disorder, 

anxiety disorders, and depressive disorders. These tests 

also can be used for designing children's interviews.

In a similar study in Canada on 42 children aged 3-5 years, 

there was a strong correlation between the components of 

inhibitory control, working memory, and flexibility in a 

set of tests designed to measure executive function and 

BRIEF questionnaire scores. These findings confirm the 

results of the present study. One of the limitations of this 

study is the impossibility of sampling in other cities and 

larger samples.
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طراحی  کودکان  اجرایی  کارکردهای  Adele Diamond جهت سنجش  توسط  اجرایی  کارکردهای  آزمون های  مقدمه: 

شده است. این آزمون ها سه مولفه حافظه کاری، بازداری و انعطاف پذیری شناختی را مورد ارزیابی قرار می دهند. هدف این 

پژوهش بررسی روایی، پایایی و قدرت افتراق این آزمون ها برای کودکان پیش دبستانی فارسی زبان است.

روش کار: در یک طرح همبستگی، داده های 80 کودک 4 تا 6 سال شهر تهران به شیوه نمونه گیری در دسترس توسط 

پژوهشگر در مهدهای کودک گردآوری شد. اعتبار آزمون ها به روش روایی همزمان در قیاس با زیرمقیاس های پرسشنامه 

درجه بندی رفتاری کارکردهای اجرایی که توسط والدین کودکان تکمیل شده بود؛ انجام شد و پایایی آن با استفاده از روش 

بازآزمایی بر روی نیمی از آزمودنی ها انجام شد. قدرت افتراق آزمون ها از طریق مقایسه میانگین گروه بالینی و هنجار 

انجام شد. 

پایایی  تا 0/89(،  اسپیرمن 0/62  روایی رضایت بخش )ضریب همبستگی  دارای  آزمون ها  داد که  نشان  نتایج  یافته ها: 

مطلوب )میزان همبستگی 0/71 تا 0/80( و قدرت تفکیک مطلوب )اختلاف معنادار در تمام مولفه ها بین نمرات دو گروه 

هنجار و بالینی( است.

نتیجه‌گیری: آزمون های کارکردهای اجرایی اعتبار و پایایی رضایت بخشی جهت تشخیص و بررسی نتایج مداخلات در 

کودکان پیش دبستانی فارسی زبان دارد.

دریافت: 1401/09/01                                
اصلاح نهایی: 1402/01/21                                     

پذیرش: 1402/01/29

واژه های کلیدی
آزمون فراخنای اشکال

آزمون فلنکر
آزمون نقطه‏ها

ارزیابی کودکان پیش دبستانی
روایی و پایایی

نویسنده مسئول
دانشکده  روان‌شناسی،  استاد  حاتمی،  جواد 

روان‌شناسی، دانشگاه تهران، تهران، ایران
 Hatamijm@ut.ac.ir :ایمیل

مقدمه
کارکردهای ‌اجرایی )Executive functions( که تحت عنوان کنترل 
شناختی و سیستم نظارت توجهی نیز نامیده می‌شوند، در واقع یک سری 
انعطاف‌پذیری،  استدلال،  از جمله‌ حافظه‌ کاری،  عملکردهای شناختی 
حل ‌مسئله، تنظیم هیجان، برنامه‌ریزی و اجرا است. کارکردهای اجرایی 
موجب سازمان دهی افکار در جهت رفتارهای هدفمند می‌شوند )1(. این 
کارکردها فعالیت‌های هدفمند فرد را بر اساس دانش و تجربه پیشین، 

موقعیت فعلی، انتظارات آینده، اهداف و ارزش‌های شخصی زمینه‌سازی 
نظیر  عناوینی  تحت  را  اجرایی  کارکردهای  پژوهشگران   .)2( می‌کنند 
فراشناخت، بازداری پاسخ، به تاخیر انداختن پاداش، تنظیم جهت تغییر 
قوانین و تصمیم‌گیری در شرایط نامشخص مفهوم‌سازی نموده‌اند )3(. 
کنترل مهاری و حافظه‌ کاری به عنوان کارکردهای اجرایی پایه‌ای هستند 
که رشد کارکردهای پیچیده‌تر از جمله حل مسئله را ممکن می‌سازند. 
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)هر  می‌یابند  تحول  شناختی  قابلیت‏های  سایر  از  زودتر  کارکردها  این 
می یابد(.  ادامه  سال  چندین  تا  و  بوده  طولانی  آن  تکوین  زمان  چند 
دیده می‌شود. جهش  ماهگی  از 7  آنها  تحول  نشانه‌های  به طوری که 
رشدی آنها بین 3 تا 5 سالگی است که در این زمان رشد کارکردهای 
دیگری نظیر انعطاف‌پذیری، رفتار هدفمند و برنامه‌ریزی آغاز می‌شود. 
در  نمی‌دانند  آگاهی  عدم  دلیل  به  سن  این  در  کودکان  وجود  این  با 
این  تحول   .)4( کنند  استفاده  مرتبط  راهبردهای  از  موقعیت ها  کدام 
نظیر  دیگری  کارکردهای  و  می‌یابد  ادامه  دبستان  دوره  در  کارکردها 
مهارت‌های مدیریتی، پاسخ مهاری، توجه انتخابی و غیره به آنها اضافه 
می‌شود. در نوجوانی با تکامل هر چه بیشتر نواحی مختلف مغزی کلیه 
کارکردها غنی‌تر شده و نوجوان بهتر می‌تواند آنها را به کار گیرد. یکی 
از مهمترین تغییراتی که در بزرگسالی در مغز رخ می‌دهد میلینی ‌شدن 
قشر پیش‌پیشانی )Prefrontal cortex( است )5، 6(. پیشرفت تدریجی 
و افول این کارکردها موازی با تغییرات ساختاری لوب پیشانی به ‌ویژه 
 )Dorsolateral prefrontal cortex( قشر پیش پیشانی خلفی جانبی
اتصالات  نیز  و   )Orbitofrontal cortex( حدقه‏ای  پیشانی  قشر  و 
 Anterior( قدامی  از جمله قشر کمربندی  مغزی  نواحی  دیگر  با  آنها 
Cingulate Cortex( است )7(. در واقع رشد نوروفیزیولوژیک مغز و 

با  آنها  ارتباطات  و گسترش  پیشانی  لوب های  پردازش  قابلیت  افزایش 
سایر نواحی مغزی هسته مرکزی کارکردهای اجرایی را پدیدار می سازد. 
نقص در این کارکردها می تواند نشانگر آسیب در قشر پیش پیشانی باشد. 
سنجش زودهنگام موجب می شود نقص در این ناحیه در مراحل اولیه 
کودکان  این  برای  بازتوانی  را جهت  برنامه هایی  و  داده شود  تشخیص 
اجرایی  کارکردهای  نشان می دهد  )8(. مطالعات طولی  نظر گرفت  در 
فرد به طور موثری به دستاوردهای وی در ریاضیات و سواد خواندن و 
بین  نشان می دهند  مطالعات مختلف   .)10 ،9( نوشتن کمک می کند 
مهارت خودکنترلی در کودکی و سلامت جسمانی، سطح درآمد و عدم 
سوءمصرف مواد در بزرگسالی ارتباط وجود دارد )11(. رشد این کارکردها 
دارد  ارتباط  نوجوانی  در  عواطف  کنترل  و  پاداش  انداختن  تاخیر  به  با 
)12(. از طرفی رشد این کارکردها در کودکان با اضطراب و افسردگی 

مادران و نیز سبک فرزندپروری والدین مرتبط است )13(.  
متنوعی  آزمون های  دیرباز  از  اجرایی  کارکردهای  ارزیابی  منظور  به 
آزمون  به  می توان  جمله  آن  از  که  است  گرفته  قرار  استفاده  مورد 
Function System (D-KEFS)) Delis- اجرایی  کارکردهای 

Kaplan Delis-Kaplan Executive(، آزمون Stroop، آزمون قمار 

)Iowa gambling task(، آزمون دسته بندی کارت های ویسکانسین 
لندن  برج  آزمون   ،)Wisconsin Card Sorting Test (WCST((

عصب روان شناسی  ارزیابی  مجموعه   ،)Tower of London test(
  Neuropsychological Assessment (NEPSY)) تحولی 
Developmental(، آزمون مازهای Proteus و ... اشاره کرد. بسیاری از 

این آزمون ها برای سنجش کارکردهای اجرایی بزرگسالان طراحی شده 
است و کمتر به بررسی یا سنجش کارکردهای شناختی کودکان توجه 
داشته‏اند. با این حال در سال های اخیر آزمون هایی نیز جهت سنجش 
به  که  است  شده  طراحی  خاص  طور  به  کودکان  اجرایی  کارکردهای 
علت ارتباط انواع کارکردهای اجرایی با عملکرد تحصیلی و نیز مطالعه 
رشد این کارکردها است. متخصصان بالینی به والدین و معلمان کمک 
می کنند تا از طریق شناخت مولفه های مختلف کارکردهای اجرایی به 
عصب  اختلال های  زمینه  در  خصوص  به  اجرایی  نارسایی های  درمان 
تحولی مانند اختلال های زبان و گفتار و آسیب های مغزی )14، 15(، 
 activity Disorder (ADHD(( فعالی  توجه/بیش  کاستی  اختلال 
Attention Deficit Hyper( )16، 17(؛ بپردازند. بنابراین با توجه به 
اهمیت نقش کارکردهای اجرایی در گستره زندگی ضرورت استفاده از 
از آزمون های  ابزارهای مختلف جهت سنجش مشخص است. استفاده 
شیوه  متداول ترین  آزمایشگاهی،  محیط های  در  عصب‏روان شناختی 

سنجش کارکردهای اجرایی است )19(.   
کودکان  در  اجرایی  کارکردهای  ارزیابی  به  که  آزمون هایی  جمله  از 
 Dots( نقطه ها  آزمون   ،Fish Flanker Task آزمون  می پردازد؛ 
که  است   )Form Span Task( اشکال  فراخنای  آزمون  و   )Task

 British دانشگاه  آمریکایی در  برجسته  پژوهشگر   ،Diamond توسط 
سه  بررسی  به  آزمون  سه  این  است.  شده  طراحی  کانادا   Columbia

کنترل  شامل  کودکان  در  اجرایی  کارکردهای  محوری  و  اصلی  مولفه 
آزمون  می پردازد.  کاری  حافظه  و  شناختی  انعطاف پذیری  مهاری، 
Flanker مجموعه‌ای از آزمون های مهار پاسخ است که جهت ارزیابی 

این  در  می رود.  کار  به  تکانشی  پاسخ‌های  سرکوب  در  کودک  توانایی 
)متجانس(،  کنار محرک های غیر هدف که هم جهت  آزمون هدف در 
می شود.  ظاهر  هستند؛  آن  با  خنثی  یا  و  )نامتجانس(  غیرهم جهت 
موجود  آزمون  در خود  که  ساده  و  کوتاه  با جملاتی  ابتدا  در  آزمونگر 
آزمودنی چند  برای کودک توضیح می دهد. سپس  را  است، شیوه نامه 
آزمودنی  پاسخ  اساس  بر  انجام می دهد.  تمرینی  به صورت  را  کوشش 
تکرار  بار می توانند   3 تا حداکثر  تمرینی  آزمونگر، کوشش های  نظر  و 
هر  ابتدای  در  می کند.  شروع  را  اصلی  آزمون  آزمودنی  سپس  شوند. 
بخش از 3 بخش آزمون، مرحله توضیح دستور کار و انجام کوشش های 
دقیقه  آزمون 10-15  اجرای  برای  زمان لازم  تکرار می شود.  تمرینی، 
است. این آزمون به صورت رایانه ای است و هم به صورت صفحه لمسی 
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و هم با استفاده از صفحه کلید قابل اجرا است. آزمون نقطه ها که نام 
نسخه جدید آن قلب ها گل ها )Hearts Flowers( است؛ جهت ارزیابی 
انعطاف پذیری شناختی مورد استفاده قرار می گیرد. در این آزمون ابتدا 
کودکان با یک قانون پیش می روند. محرک و پاسخ در یک سمت هستند 
)همسو(. سپس قانون دوم اضافه می شود که محرک و پاسخ ناهمسو 
هستند و در بخش سوم آزمون هر دو نوع  محرک همسو و ناهمسو به 
صورت ترکیبی ارائه می شود. کودک باید بتواند با قانون جدید منطبق 
شود. این آزمون نیز همانند آزمون Flanker ماهی، به صورت رایانه ای 
اجرا می شود و مراحل توضیح آزمون برای آزمودنی و انجام کوشش های 
دو  هر  است.  دقیقه   5-8 آزمون،  اجرای  زمان  دارد.  مشابهی  تمرینی 
آزمون دارای چند نسخه هستند و با نرم افزار Presentation در سیستم 
نسخه ها  تفاوت  اجرا هستند.  قابل  بالا  به   7 نسخه   Windows عامل 
فقط در زمان ارائه محرک ها است. در جدول 1 زمان ارائه محرک در 
نسخه های مختلف و گروه سنی مرتبط با آن گزارش شده است. آزمون 
فراخنای اشکال شبیه آزمون فراخنای ارقام رو ‌به ‌جلو و رو‌ به ‌عقب است 
با این تفاوت که به جای ارقام تصاویر حیوانات به کودکان نمایش داده 
می شود که باید بر مبنای اندازه از کوچک به بزرگ مرتب شوند. پیش 
از شروع آزمون لازم است شکل تمامی حیواناتی که در آزمون استفاده 
شده است، به کودک نشان داده شود تا اطمینان حاصل شود کودک 
تمام حیوانات را می شناسد. آزمونگر باید دقت داشته باشد هر نامی که 
کودک به حیوان مورد نظر می دهد را بپذیرد و از آن پس از همان نام 
این آزمون  استفاده کند )به عنوان مثال کودک به سگ بگوید هاپو(. 
هم به صورت رایانه ای و هم با استفاده از کارت به صورت دستی قابل 
اجراست. آزمونگر در صورت اجرای دستی باید تمام محرک ها را با زمان 
یکسان )2 ثانیه( ارائه دهد. این سه آزمون مستقل از یکدیگرند. زمان 
آزمون  و  ماهی   Flanker آزمون  مختلف  نسخه‏های  در  محرک  ارائه 

نقطه ها )قلب‏ها گل‏ها( را به شرح زیر است:   
در آزمون Flanker ماهی، زمان ارائه محرک برای رده سنی 7 سال به 
بالا 1500 میلی ثانیه و برای رده سنی 4 تا 6 سال 2000 میلی ثانیه است. 
برای کودکان زیر 6 سال در صورتی که نسخه 2000 میلی ثانیه برایشان 
خیلی سریع باشد، زمان ارائه 4000 میلی ثانیه است. در آزمون قلب ها و 
گل ها زمان ارائه محرک برای رده سنی 7 سال به بالا، 750 میلی ثانیه و 

برای رده سنی 6 سال یا کمتر 1500 میلی ثانیه است )18(.
از آنجا که تاکنون به غیر از پرسشنامه درجه بندی رفتاری کارکردهای 
 of Executive Function Preschool version (BRIEF-P(( اجرایی
Behavior Rating Inventory( كه توسط والدين و معلمان تکميل 

مي شود )19(، ابزار دیگری که بتوان به وسیله آن کودکان پیش دبستانی 

فارسی زبان را به طور مستقیم از لحاظ کارکردهای اجرایی مورد سنجش 
قرار داد؛ هنجاریابی نشده است، اعتبار این آزمون ها در این مطالعه مورد 
بررسی قرار گرفت. بنابراین با توجه به سودمندی این آزمون ها، اهمیت و 
ضرورت مطالعه کارکردهای اجرایی در کودکان و نیز فقدان ابزاری معتبر 
در  اجرایی  کارکردهای  پیش دبستانی جهت سنجش  کودکان  و خاص 
کشور؛ نیاز است تا از ابزارهای دیگری که مستقیم خود کودک را مورد 
ارزیابی قرار دهد؛ تهیه و استفاده شود. با توجه به نبود آزمون مبتنی 
بر عملکرد برای سنجش کارکردهای اجرایی در این سن برای کودکان 
این  مزیت  است.  امری ضروری  آزمون ها  این  هنجاریابی  زبان،  فارسی 
آزمون ها اختصاصی بودن آنها در حوزه مورد سنجش است. در بسیاری 
از پرسشنامه ها عبارت های مورد استفاده برای نمره گذاری چند توانایی 
مختلف، مشترک است یا دارای همپوشانی است. اما در این آزمون ها، 
نمره  می توان  آزمون  از  بخش  هر  در  نمره  محاسبه  امکان  به  توجه  با 
توجه انتخابی، تغییر، بازداری و انعطاف پذیری را به صورت جداگانه به 
دست آورد. نکته حائز اهمیت در مورد این آزمون این است که آزمون 
ابزارهای  بر  وارده  اشکالات  لذا  و  تکلیف طراحی شده  انجام  به صورت 
سنجش خودگزارشی یا ابزارهایی که توسط والدین یا معلمان گزارش 
آنها در  استقلال  به  آزمون ها می توان  این  مزیت های  از  ندارد.  را  شده 
اجرا و نمره گذاری، زمان کوتاه اجرا و تناسب محتوا و ظاهر آنها برای 
گروه سنی پیش دبستانی اشاره کرد. آزمودنی متوجه نمی شود که مورد 
ارزیابی قرار گرفته است. آزمونگر در مرحله توضیح آزمون از کلمه بازی 
رایانه ای است که  بازی  به صورت یک  آزمون  قالب  و  استفاده می کند 
فارغ از نمره آزمودنی، در انتهای آزمون روی صفحه رایانه ای تشویق به 
صورت انیمیشن نمایش داده می شود. وجود این آزمون ها در سنین پیش 
از اشکال  به دلیل استفاده  به نظر می رسد  از دبستان ضروری است و 
رنگی و قالب بازی، کودک ارتباط بهتری با آزمون برقرار کرده و نسبت 
به آزمون های مصاحبه ای و مداد-کاغذی نتایج واقعی تری از توانمندی 
کودک فراهم می سازد.  همچنین از آنجا که در آزمون های رایانه ای زمان 
واکنش ثبت می شود، می توان نمرات را بر حسب صحت و نیز سرعت به 
صورت مجزا محاسبه و مقایسه کرد. این ویژگی امکان طراحی مداخله و 
تمرین مناسب با توجه به نیاز آزمودنی را برای درمانگران فراهم می کند. 
از اين آزمون ها مي توان در موارد مختلف از جمله سنجش و تشخيص 
مشکلات كارکردهاي اجرايي در گروه هاي باليني مانند اختلال کاستی 
اضطرابي،  اختلال هاي  مقابله اي،  نافرماني  اختلال  فعالی،  توجه/بیش 
اختلال هاي افسردگي، بررسي پيامدهاي مداخله هاي درماني و پيشگيرانه 
در مشکلات روان شناختي و مقايسه بيماراني كه خدمات روان شناختي 
و روان پزشکي متفاوت دريافت ميك نند، طراحي و هدايت مصاحبه هاي 
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كودكان، استفاده نمود. با توجه به این که آزمون های مبتنی بر عملکرد 
نوع  دارند؛ وجود دو  را  اکولوژیکال  روایی  نداشتن  از جمله  ضعف هایی 
آزمون خودگزارش دهی BRIEF-P و این نوع آزمون ها، جهت جبران 
کاستی های سنجش و ارزیابی کارکردهای اجرایی کودکان پیش دبستانی 

در ایران ضرورت دارد.
بنابراین این پژوهش با هدف بررسی مقدماتی سه سوال: 1( روایی، 2( 
قدرت افتراق و 3( پایایی آزمون Flanker ماهی، آزمون نقطه ها )قلب ها 
جهت  ابزاری  کردن  فراهم  جهت  اشکال  فراخنای  آزمون  و  گل ها(  و 
سنجش کارکردهای اجرایی در کودکان پیش دبستانی انجام شده است.

روش کار
جامعه آماری پژوهش تمامی کودکان چهار تا پنج سال و 11 ماه شهر 
تهران در سال تحصیلی 1398-1397 بود. برای انجام این مطالعه ابتدا 
پژوهشگر به بهزیستی کل استان تهران مراجعه کرد. معاونت پژوهشی 
بهزیستی پس از بررسی طرح و صدور مجوز، بر اساس نوع پژوهش و 
تعداد نمونه مورد نیاز 7 مهد کودک را به پژوهشگر معرفی کرد که بر 
اساس رتبه بندی بهزیستی دارای 2 ستاره بودند )سطح متوسط(. از این 
ورود  معیار  شدند.  انتخاب  دسترس  در  به صورت  مهدکودک   3 میان 
به مطالعه داشتن شرط سنی پژوهش و رضایت کتبی والدین و معیار 
خروج از مطالعه عدم همکاری آزمودنی در به اتمام رساندن آزمون ها 
نفر  بررسی 74  نمونه مورد  بود.  ارزیابی  از مراحل  یا غیاب در یکی  و 
)میانگین سن: 4/81 و انحراف معیار 0/43(، شامل 31 دختر )میانگین 

سنی 4/8 سال و انحراف معیار 0/45( و 43 پسر )میانگین سن: 4/82 
و انحراف معیار 0/42( بود.  

ابزارها     
گردآوری  جهت  ساخته  پژوهشگر  جمعیت شناختی  اطلاعات  فرم 
والدین  درآمد  تحصیلات، شغل، سطح  میزان  مورد سن،  در  اطلاعاتی 
با  زندگی  و  فرزند  )تعداد، چندمین  فرزند  نیز پرسش‌هایی در مورد  و 
والدین( است که با توجه به مطالعات مختلف تعیین شده است. آزمون 
Flanker ماهی: در این آزمون، پنج ماهی به عنوان محرک روی نمایشگر 

رایانه ظاهر می شوند. آزمودنی باید با فشار دادن جهتی که روی ماهی 
است؛ به ماهی گرسنه غذا بدهد. اگر ماهی ها آبی باشند، محرک هدف 
ماهی وسط است و اگر ماهی ها صورتی باشند، محرک هدف ماهی های 
کناری هستند. این آزمون دارای سه بخش )Block( است. در ابتدای 
هر بخش چند کوشش )Trail( تمرینی وجود دارد. بخش اول شامل 
17 کوشش است که همه آنها ماهی آبی هستند. بخش دوم نیز شامل 
17 کوشش است که همه آنها ماهی صورتی هستند و بخش سوم شامل 
65 کوشش است که در برخی از آنها ماهی ها آبی و در برخی صورتی 
هستند. بخش سوم برای ارزیابی کنترل مهاری آزمودنی است در حالی 
که نمره آزمودنی در بخش نخست سنجش توجه انتخابی و در بخش 
واکنش،  زمان  بخش  هر سه  در  می باشد.  تغییر  پذیرش  دوم سنجش 
پاسخ آزمودنی و نوع محرک )متجانس و غیرمتجانس( ثبت می شود. در 

شکل 1، تصویری از این آزمون نمایش داده شده است.  
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آزمون نقطه ها )قلب ها گل ها(: در این آزمون در صورتی که محرک 
قلب باشد، آزمودنی باید همان سمتی )چپ و راست( که محرک ظاهر 
می شود را فشار دهد و اگر محرک گل باشد باید سمت مخالف را فشار 
محرک  فقط  اول  بخش  در  است.  بخش  سه  دارای  آزمون  این  دهد. 
قلب و در بخش دوم فقط محرک گل وجود دارد و هر یک دارای 12 

کوشش است. بخش سوم کوشش ها ترکیبی از محرک قلب و گل است 
و دارای 33 کوشش است. نمره آزمودنی در بخش نخست سنجش توجه 
انتخابی، در بخش دوم سنجش پذیرش تغییر و در بخش سوم ارزیابی 
پاسخ  واکنش،  زمان  بخش  سه  هر  در  است.  شناختی  انعطاف پذیری 
آزمودنی و نوع محرک )متجانس و غیرمتجانس( ثبت می شود. در شکل 

Diamond ماهی برگرفته از آزمون های Flanker شکل 1. به ترتیب از راست به چپ: تصویر آزمون حافظه کاری، تصویر آزمون قلب ها گل ها و تصویر آزمون
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2 تصویری از این آزمون ارائه شده است.  

برای  حیوان  چند  تصویر  آزمون  این  در  اشکال:  فراخنای  آزمون 
آزمودنی نمایش داده می شود و سپس از او خواسته می شود حیوانات را 
به ترتیب اندازه، از کوچک به بزرگ بیان کند. حداقل تعداد 2 می باشد 
و به مرور افزایش می یابد. نحوه اجرا و نمره گذاری کاملا مشابه با آزمون 
Wechsler است. آزمون فراخنای  ارقام رو به جلوی حافظه  فراخنای 
حافظه  آزمون  شده  تجدید ‌نظر  فرم  زیرمقیاس‌های  جمله  از  ارقام، 
Wechsler می‌باشد. در این آزمون، چند رشته عددی )از دو تا نه رقم( 

به فرد ارائه و از او خواسته می‌شود ارقام شنیده‌ شده را تکرار کند. به 
‌طوری که در نوع فراخنای رو ‌به ‌جلو، فرد باید ارقام را به‌ همان ترتیبی 
به‌ صورت  را  آنها  باید  نوع فراخنای رو ‌به ‌عقب  که شنیده است و در 
معکوس تکرار نماید. این آزمون قابل استفاده در کودکانی که آشنا با 

مفهوم اعداد نیستند، نمی باشد. 

نسخه  اجرایی  کارکردهای  رفتاری  درجه بندی  پرسشنامه 
همکاران  و   Gioia توسط  آزمون  این   :)BRIEF-P( پیش دبستانی 
)2000( به منظور بررسی کارکردهای اجرایی کودکان 2 تا 5 سال و 
11 ماه در بافت واقعی زندگی طراحی شده است. این پرسشنامه دارای 
63 سؤال است که با توجه به شرایط حادث شدن وضعیت برای کودک 
“همیشه”  و   ” اوقات  “گاهی  وقت”،  “هیچ  عنوان  به  لیکرت  مقیاس  با 
به ترتیب از 0 تا 2 توسط والدین نمره گذاری می شود. زمان تکمیلی 
این پرسشنامه بین ۱۰ تا ۱۵ دقیقه است. هر کدام از سؤالات مربوط 
بالینی آن شامل  از مقیاس های پرسشنامه است. پنج مقیاس  به یکی 
بازداری، تغییر، مهار هیجانی، حافظه کاری و سازمان دهی/برنامه ریزی 
است و سه شاخص عمده آن که از ترکیب مقیاس های بالینی به وجود 
می آیند، عبارتند از خودمهارگری بازداری، انعطاف پذیری و فراشناخت. 
از ترکیب نمرات پنج مقیاس اصلی نیز نمره کارکردهای اجرایی کلی 
بالینی  نمونه های  برای  پرسشنامه  این  اعتبار  به دست می آید. ضریب 
در فرم والدین آن، ۰/۹۸-۰/۸۲ است و زمانی که برای ارزیابی جامعه 
به ۰/۹۷-۰/۸۰ می رسد )20(،  این میزان  استفاده شود،  از آن  هنجار 
روایی و پایایی نسخه فارسی پرسشنامه درجه بندی رفتاری کارکردهای 
اجرایی )فرم والدین( توسط مشهدی در جامعه هنجار انجام شده است. 
اين پرسشنامه اعتبار و پايايي بالايي در اندازه گيري كارکردهاي اجرايي 
دارد )21(. از سه زیر مقیاس انعطاف پذیری، مهار و حافظه کاری این 
پرسشنامه جهت اعتبارسنجی آزمون های کارکردهای اجرایی استفاده 

شد.

پیش دبستانی  نسخه  کودکان  رفتاری  مشکلات  فهرست 
 :)Behavior Checklist Preschool version (CBCL-P Child((
فهرست  است.   Achenbach موازی  فرم های  مجموعه  از  فرم  این 
مشکلات دارای 99 ماده بسته و 1 ماده باز است که مطابق با وضعیت 
کودک در مقیاس لیکرت به عنوان "درست نیست"، "تا حدی درست 
است" و "کاملا درست است"؛ به ترتیب از 0 تا 2 نمره گذاری می شود. 
زمان تکمیل فرم 15 الی 20 دقیقه است. نسخه پیش دبستانی برای بازه 
سنی 1/5 تا 5 سال است. ضرایب کلی اعتبار فرم هاي CBCL با استفاده 
از آلفاي کرونباخ 0/97 و با استفاده از اعتبار بازآزمایی 0/94 گزارش شده 
است. نتایج آن به دو صورت گزارش می شود. الف( مقیاس های مبتنی 
 ،)Emotionally Reactive( عاطفی  مشکلات  شامل  که  تجربه  بر 
شکایات   ،)Anxious/Depressed( افسردگی_اضطرابی  مشکلات 
 ،)Withdrawn( کناره گیری   ،)Somatic Complaint( جسمانی 
 Attention( توجه  اختلال   ،)Sleep Problems( خواب  مشکلات 
Problems( و رفتار پرخاشگرانه )Aggressive Behaviors( است و 

ب( مقیاس های مبتنی بر راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی 
 ،)Diagnostic and Statistical for Mental Disorders (DSM((
شامل مشکلات عاطفی )Affective Problems(، مشکلات اضطرابی 
)Anxiety Problems(، مشکلات مربوط به اختلال کمبود توجه/بیش 
فعالی )Attention Deficit/Hyperactivity Problems(، اختلال های 
فراگیر تحولی )Pervasive Developmental Problems( و اختلال 
است.   )Oppositional Defaint Problems( مقابله ای  نافرمانی 
همچنین در سطحی بالاتر دارای زیرمقیاس مشکلات درونی سازی شده 
برونی سازی شده  مشکلات   ،)Internalizing Problems(
 )Other Problems( و سایر مشکلات )Externalizing Problems(
 Total( کلی  مشکلات  مقیاس  زیرمقیاس،  سه  این  جمع  از  که  است 
Problems( به دست می آید )19(. از این پرسشنامه جهت افتراق گروه 

بالینی از هنجار در این مطالعه استفاده شد.

روند اجرای پژوهش
با  مکاتبه  طریق  از  اشکال  فراخنای  و  نقطه ها   ،Flanker آزمون های 
رایانه ای  صورت  به  آزمون ها  گرفت.  قرار  پژوهشگر  اختیار  در  سازنده 
با نرم افزار Presentation که خاص آزمون های عصب شناسی  است و 
والدین  حضور  با  جلسه ای  ابتدا  اجراست.  قابل  است،  روان شناسی  و 
کودکان در مهدهای کودک برگزار شد و در مورد روند پژوهش به آنها 
توضیح داده شد. در این جلسه اطلاعاتی در مورد کارکردهای اجرایی و 
اهمیت آنها به والدین داده شد. سپس بسته طراحی شده به آنها معرفی 
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شد و نحوه اجرای تمرین های منزل برایشان شرح داده شد. بعد از کسب 
اجرایی،  رفتاری کارکردهای  والدین، پرسشنامه درجه بندی  از  رضایت 
فهرست مشکلات رفتاری کودکان و فرم اطلاعات جمعیت شناختی بین 
آنها توزیع شد. پس از جمع آوری و نمره گذاری پرسشنامه ها، بر اساس 
رفتاری  مشکلات  فهرست   DSM بر  مبتنی  مقیاس های  زیر  نمرات 
بالینی تقسیم شدند. سپس  کودکان، آزمودنی ها به دو گروه هنجار و 
آزمون های کامپیوتری از کودکان طی 2 جلسه 15-10 دقیقه ای گرفته 
رایانه ای  آزمون های  هفته   5 فاصله  به  آزمودنی ها  از  نیمی  برای  شد. 

جهت بررسی پایایی تکرار شد.
در  غیبت  دلیل  به  آزمودنی   6 نمره های  اطلاعات،  جمع آوری  از  پس 
یکی از جلسات ارزیابی کنار گذاشته شد. داده ها جهت بررسی روایی 
ملاکی  با استفاده از آزمون همبستگی مورد تحلیل قرار گرفتند. سپس 
برای سنجش قدرت افتراق آزمون، میانگین نمرات گروه هنجار و بالینی 
با استفاده از آزمون T مستقل مقایسه شدند. داده ها به وسیله برنامه 

Excel 2016 و SPSS-22 تحلیل و بررسی شد.

 یافته‌ها
شد.  استفاده  همزمان  روایی  روش  از  آزمون ها  روایی  بررسی  برای 
آزمون های  نتایج  با   BRIEF پرسشنامه  نتایج  بین  که  صورت  بدین 
الگوی   1 جدول  در  شد.  محاسبه  اسپیرمن  همبستگی   Diamond

اجرایی  کارکردهای  آزمون های  زیرمقیاس های  همبستگی  ضرایب 
رفتاری  درجه بندی  پرسشنامه  معادل  زیرمقیاس های  و   Diamond

پرسشنامه  در  که  این  به  توجه  با  است.  آمده  اجرایی  کارکردهای 
نظر  مورد  زیرمقیاس  در  ضعف  نشان دهنده  بالاتر  نمره   BRIEF

بالاتر  نمره   Diamond اجرایی  کارکردهای  آزمون های  در  و  است 
است  منفی  است، ضرایب همبستگی  فرد  بهتر  عملکرد  دهنده  نشان 

 .)P>0/01(
نتایج جدول 1 نشان می دهد رابطه معناداری بین مولفه های آزمون های 
الگوی  این  BRIEF وجود دارد.  کارکردهای اجرایی و زیرمقیاس های 
کارکردهای  آزمون های  روایی ملاکی همزمان  نشان دهنده  همبستگی 

اجرایی است.  

در مرحله بعد جهت بررسی قدرت افتراق آزمون ها، نمرات 15 آزمودنی 
گروه بالینی با 15 نفر از آزمودنی های گروه هنجار با استفاده از آزمون 

T مستقل مقایسه شد. در جدول 2 نمرات آزمودنی ها در زیرمقیاس های 
مبتنی بر DSM فهرست مشکلات رفتاری توصیف شده است.

)BRIEF-P( و زیرمقیاس های معادل پرسشنامه Diamond جدول 1. ضرایب همبستگی زیرمقیاس های آزمون های کارکردهای اجرایی

خرده مقیاس
)BRIEF-P( زیرمقیاس های مرتبط پرسشنامه

انعطاف پذیریبازداریحافظه کاری

مولفه های آزمون های 
کارکردهای اجرایی 

Diamond

0/34-0/39-0/63-حافظه کاری

0/48-0/87-0/50-کنترل مهاری

0/89-0/49-0/41-انعطاف پذیری شناختی

جدول 2. نمرات آزمودنی ها در زیرمقیاس های مبتنی بر DSM فهرست مشکلات رفتاری کودکان

انحراف معیارمیانگین زیرمقیاس

2/442/58مشکلات عاطفی

3/732/92مشکلات اضطرابی

2/893/01اختلال های تحولی فراگیر

3/892/77اختلال کمبود توجه/بیش فعالی

2/082/33اختلال نافرمانی مقابله ای

17/5913/27مشکلات کلی
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جهت بررسی پایایی آزمون به فاصله 5 هفته از آزمون اولیه، برای نیمی از 
آزمودنی ها، ارزیابی مجدد انجام شد )بازآزمون(. جدول 4 ضرایب همبستگی 
بین نمرات آزمون و بازآزمون را با استفاده از ضریب همبستگی درون خوشه ای 

نمرات  بین  می دهد  نشان   4 جدول  نتایج   .)P>0/01( می دهد  نمایش 
مولفه های آزمون های کارکردهای اجرایی در آزمون و بازآزمون همبستگی 

خوبی وجود دارد. بنابراین این آزمون ها، دارای پایایی مطلوب است. 

جدول 3. نتایج آزمون های T مستقل برای مقایسه کودکان هنجار و بالینی در زیر مقیاس های آزمون های کارکردهای اجرایی

در مرحله بعد جهت بررسی قدرت افتراق آزمون ها، نمرات 15 آزمودنی 
گروه بالینی با 15 نفر از آزمودنی های گروه هنجار با استفاده از آزمون 
مستقل   T آزمون های  نتایج   3 جدول  در  شد.  مقایسه  مستقل   T
آزمون های  زیر مقیاس های  بالینی در  و  برای مقایسه کودکان هنجار 

کارکردهای اجرایی توصیف شده است.  
یافته های جدول 3 نشان می دهد اختلاف معناداری در تمام مولفه ها 
بین نمرات دو گروه هنجار و بالینی وجود دارد )P>0/01(. این تفاوت ها 

بیانگر روایی تشخیصی مطلوب آزمون های کارکردهای اجرایی است. 

بحث
آزمون های  افتراق  قدرت  و  پایایی  روایی،  بررسی  پژوهش  این  هدف 
کارکردهای اجرایی کودکان Diamond به صورت مقدماتی بود. نتایج 
مربوط به روایی آزمون ها از طریق همبستگی با زیرمقیاس های پرسشنامه 
BRIEF رضایت بخش بود. در پژوهش مشابهی که در کشور کانادا بر 

انجام شد، همبستگی قوی بین مولفه های  روی 42 کودک 5-3 سال 
آزمون های  مجموعه  در  انعطاف پذیری  و  کاری  حافظه  مهاری،  کنترل 
پرسشنامه  نمرات  و  اجرایی  کارکردهای  سنجش  جهت  شده  طراحی 
تایید  را  پژوهش حاضر  نتایج  یافته ها،  این  که  آمد  به دست   BRIEF

می کند )22(. در پژوهش دیگری که در کشور سوئیس انجام شد، پایایی 
بالایی )0/92( برای آزمون فلنکر ماهی به روش آزمون/بازآزمون گزارش 

داده شده است که این یافته با یافته های پژوهش حاضر همخوانی دارد 
آزمون  از  انجام شد  امریکا  در  )23(. در مطالعه ای که در سال 2014 
افراد با سندرم داون  Flanker ماهی برای ارزیابی کارکردهای اجرایی 

استفاده شد. در این پژوهش مشخص شد که این کودکان سرعت و دقت 
آزمون  این  کوشش های  انجام  در  هنجار  کودکان  به  نسبت  پایین تری 
دارند. این مطالعه نیز مانند پژوهش حاضر قدرت افتراق این آزمون را در 
تشخیص جمعیت های بالینی تایید می کند )24(. در پژوهش جدیدتری 
که در سال 2020 انجام شد، مشخص شد که کودکان و نوجوان هایی که 
 Flanker دچار کاستی توجه/بیش فعالی هستند، نمره کمتری در آزمون
نسبت به کودکان هنجار دارند. این نشان می دهد که این آزمون قدرت 
افتراق مناسبی جهت تشخیص جمعیت هنجار و بالینی دارد. این یافته با 

آزمون ها
بالینیهنجار

TP مقدار
انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

51/029/6043/659/242/67P>0/01حافظه کاری

52/367/8343/417/623/97P>0/01کنترل مهاری

52/457/4942/297/734/66P>0/01انعطاف پذیری شناختی

جدول 4. ضرایب همبستگی بین مولفه های آزمون های کارکردهای اجرایی در آزمون و بازآزمون

ضریب همبستگیمولفه ها

0/71حافظه کاری )آزمون/بازآزمون(

0/80کنترل مهاری )آزمون/بازآزمون(

0/78انعطاف پذیری شناختی )آزمون/بازآزمون(
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نتایج پژوهش حاضر همخوانی دارد )25(. در مقاله مروری دیگری که در 
سال 2021 منتشر شد، ویژگی های روان سنجی آزمون Flanker مورد 
بررسی قرار گرفت و به پژوهش هایی که از این آزمون برای ارزیابی کنترل 
مهاری استفاده کرده بودند، اشاره شد و ضمن تایید آزمون حاضر به پایایی 
مناسب آن اشاره شد. در این پژوهش ها نیز مانند پژوهش حاضر از روش 
آزمون/بازآزمون و ضریب همبستگی درون خوشه ای استفاده شده بود 
)26(. در یک مطالعه از آزمون فراخنای اشکال و چند آزمون دیگر برای 
ارزیابی حافظه کاری کودکان پیش دبستانی استفاده شده بود. این مطالعه 
ضمن تایید آزمون فراخنای اشکال حافظه کاری )همانند مطالعه حاضر(، 
پیشنهاد می کند در کنار این آزمون، از آزمون های دیگری که جنبه های 
دیگر حافظه کاری را می سنجند مثل بخش شنیداری نیز استفاده شود و 
نیز اجرای آزمون به صورت کامپیوتری باشد که زمان واکنش نیز علاوه 
 Freeman و Chalmers بر صحت هر کوشش ثبت شود )27(. مطالعه
است  داده  قرار  بررسی  مورد  را  کاری  حافظه  آزمون  روایی ملاکی  نیز 
که نتیجه مطالعه حاضر را تایید  می کند. در این مطالعه 170 کودک 
استرالیایی مورد ارزیابی قرار گرفتند و بین نمره آنها در آزمون حافظه 
مطالعه  در   .)28( داشت  وجود  همبستگی  تحصیلی  پیشرفت  و  کاری 
دیگری که برای تقویت حافظه کاری کودکان پیش دبستانی انجام شده 
بود؛ از آزمون حافظه کاری استفاده شده بود. در این مطالعه پایایی این 
این  در  آزمون  این  پایایی  بود. ضریب  گرفته  قرار  بررسی  مورد  آزمون 
دارد  همخوانی  حاضر  مطالعه  با  که  است  شده  گزارش   0/51 پژوهش 
با  افراد  انعطاف پذیری  و  بازداری  ارزیابی  برای  که  پژوهشی  در   .)29(
سندرم داون طراحی شده بود؛ از آزمون نقطه ها )قلب ها و گل ها( استفاده 
شده است. در این پژوهش تفاوت معناداری بین نمرات افراد هنجار و 
بالینی در آزمون نقطه ها گزارش شده است و ضریب پایایی  این گروه 
این آزمون 0/62 به دست آمده. نتایج این مطالعه نیز با پژوهش حاضر 

همخوانی دارد )30(.  
در  نمونه گیری  امکان  عدم  پژوهش،  این  محدودیت های  جمله  از 
شهرهای دیگر و در نمونه بزرگتر است. داده هاي حاصل از اين پژوهش 
به  نمونه کوچکی  تهران و در  ماه شهر  تا 5 سال و 11  از كودكان 4 
برای  را  آزمون ها  آزمایشی  آمده است. چرا که پژوهشگر نسخه  دست 
نیاز  برای تهیه نسخه اصلی آزمون ها  اختیار داشت.  مدت یک ماه در 
می شود  پیشنهاد  است.  بزرگتر  علمی  مراکز  و  دانشگاه ها  حمایت  به 
و  دیگر  سنی  گروه های  بزرگتر،  درنمونه های  آزمون ها  اين  اعتباریابی 
نیز شهرهاي ديگر كشور با حمایت نهادهای علمی دولتی انجام شود. 
از  بسیاری  از  استفاده  امکان  عدم  پژوهشگر  محدودیت های  دیگر  از 
روش های آماری جهت هنجاریابی به دلیل نمونه کوچک است. پیشنهاد 

می شود برای سنجش پایایی در نمونه بزرگتر از روش آلفای کرونباخ 
ارائه  صورت  به  آزمون  که  آنجا  از  شود.  استفاده  ریچاردسون  کودر  و 
روایی  به  نیازی  نیست؛  نوشتار  دارای  و  است  به صورت شکل  محرک 
صوری و محتوی نیست. با توجه به اهمیت کارکردهای اجرایی و نقشی 
که این مهارت ها در موفقیت فردی و تحصیلی کودکان دارد، طراحی 
است.  ضروری  امری  کشور  فرهنگ  با  مناسب  تمرین هایی  اجرای  و 
پژوهش ها نشان می دهد اثرگذاری تمرین ها در کودکان سنین پایین تر 
بیشتر است و نیز کودکانی که ضعف بیشتری در این کارکردها دارند 
)گروه های بالینی و سطح محروم اجتماعی_اقتصادی( نفع بیشتری از 
بسته های  قالب  در  تمرین  طراحی  رو  این  از   .)31( می برند  تمرین ها 
آموزشی بازی محور در این زمینه که نیازمند امکانات خاصی نباشد و 
قابل اجرا در مهدهای کودک و یا منزل باشد می تواند گام موثری در 
ارتقای کارکردهای اجرایی کودکان کشور باشد. در ادامه این پژوهش 
می توان تمرین هایی را برای کودکان دبستانی طراحی نمود و در اختیار 
نظام آموزشی قرار داد که دانش آموزان در کنار کسب دانش، مهارت های 
مطالعات  نتایج  آورند.  دست  به  را  بیشتر  چه  هر  موفقیت  جهت  لازم 
مشابه نشان می‌دهد که رشد این مهارت‌ها در سنین پیش از دبستان 
می‌شود.  بعد  سال‌های  در  کودکان  عواطف  تنظیم  پیشرفت  به  منجر 
مربیان  و  کارشناسان  روان‌شناسان،  مطالعه  این  نتایج  مصرف‌کنندگان 
حوزه کودک می‌باشند. لذا برگزاری دوره های آموزشی جهت شناخت 
این مهارت ها، آشنایی با نحوه اجرا و نمره گذاری آزمون های ارزیابی و 

راه های پرورش آنها در کودکان برای مربیان توصیه می شود.   

نتیجه‌گیری
با زیرمقیاس های  نتایج مربوط به روایی آزمون ها از طریق همبستگی 
قدرت  آزمون ها  این  همچنین  بود.  رضایت بخش   BRIEF پرسشنامه 
افتراق مطلوبی برای تفکیک گروه هنجار و بالینی را با استفاده از آزمون 
با  آزمون_بازآزمون  با روش  آزمون ها  پایایی  و  دادند  نشان  T مستقل 
فاصله 5 هفته نیز قابل قبول است. بنابراین می توان نتیجه گرفت از این 
آزمون ها می توان برای سنجش سه مولفه پایه کارکردهای اجرایی در 

کودکان پیش دبستانی فارسی زبان استفاده کرد.     
    

ملاحظات اخلاقی
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

تمامی شرکت کنندگان با رضایت خود و والدینشان در مطالعه شرکت 
کردند. کودکان قادر بودند هر زمانی که علاقه به ادامه ارزیابی نداشتند و 
یا احساس خستگی می کردند اتاق را ترک کنند. اطلاعات افراد محفوظ 
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Introduction: Stress is a set of reactions that occurs in response to any factor that disturbs the 

internal balance (homeostasis). The present study aims to investigate the effect of unpredictable 

long-term stress on running index, passive avoidance memory, and depressive-like behaviors in 

male Wistar rats. 

Methods: Sixteen male rats were randomly divided into two groups (Each group=8). The exper-

imental group was exposed to four weeks of stress, while the control group was not under stress 

conditions. Forty-eight hours after the end of the intervention, behavioral and running index 

tests were taken from all animals. Rats’ body weight also were measured during the intervention 

induced. Data analysis was done using one-way and repeated measure analysis of variance. 

P˂0.05 was considered a significant change.

Results: Chronic stress causes weight loss, increasing the time spent in the closed arm (plus elevated 

maze test), increasing the immobility time (forced swimming test), reducing the distance traveled in 

the open box test, reducing the distance traveled using the rotating wheel, increasing the number of 

times entering the black box (shuttle box test), increasing the duration of staying in the black box, 

and increasing the delay in entering the black box. Running distance had a negative correlation with 

stress and depression and had a positive correlation with memory and rats’ body weight.

Conclusion: Long-term stress negatively affects weight gain, anxiety, depression, memory, and 

running index of animals. According to the correlations, a better running index is associated with 

fewer behavioral disorders.
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Extended Abstract
Introduction
Stress is a set of reactions that occurs in response to any 

factor that disturbs the internal balance (homeostasis). 

Stress is known as one of the factors that cause behavior-

al disorders and may also affect the amount of physical 

activity, which will be explained more in the following.

Memory is one of the essential variables of the cognitive 

field that researchers in both animal and human society 

study. Memory is a mental process that records, stores, 
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and retrieves information; thus, it is exposed to various 

types of pathological processes, including neurodegen-

erative diseases, stroke, tumors, head trauma, hypoxia, 

heart surgery, and malnutrition. Stress can have destruc-

tive effects on a person’s learning ability and memory. 

Suffering from depression is a combination of genetic 

and environmental/psychological factors such as insuf-

ficient physical activity and stress. Actually, in addition 

to genetic disorders, some biological factors such as dis-

eases, inactive life, hormonal and neurotransmitter disor-

ders, and some drugs can play a role in the occurrence of 

depression.

Recently, it has been found that sports activities and ex-

ercises have neuroprotective effects and anti-depressant 

and anxiety effects. Physical activity, specifically aero-

bic activities performed continuously and continuously, 

helps reduce nervous and emotional disorders. In addi-

tion, aerobic activities prevent and counter the occur-

rence of many mental disorders and diseases and treat or 

reduce many of their side effects. As it is known, physical 

activity has beneficial effects on the body, but stress may 

cause a decrease in physical activity, and this decrease is 

probably related to behavioral disorders.

Many studies have investigated the effect of stress on 

avoidant memory and depressive-like behaviors. Conse-

quently, the results of some of these studies were contra-

dictory. Also, very few studies have investigated the ef-

fect of chronic stress on running index. Hence, this study 

aims to investigate the effect of unpredictable long-term 

stress on running index, passive avoidance memory, and 

depressive-like behaviors, as well as investigate the rela-

tionship between these variables in male Wistar rats.

Methods
Sixteen male rats were randomly divided into two groups 

(Each group=8), including experimental and control. The 

experimental group was exposed to four weeks of stress, 

while the control group was not under stress conditions. 

Forty-eight hours after the end of the intervention, behav-

ioral and running index tests were taken from all animals. 

Rats’ body weight also were measured during the inter-

vention induced. Long-term stress each week consisted 

of one 18-hour period of food deprivation followed by 

one hour of food restriction, two periods of 18-hour wa-

ter deprivation followed by one hour of the empty water 

bottle, one 21-hour period of being in the wet cage, two 

periods of 9-hour cage tilt (45°), two 6-hour periods of 

white noise (85 dB), two 6-hour flashes (150 times per 

minute), one 24-hour period of light-dark cycles, and one 

24-hour period without stressful. The forced swimming 

test was used to measure the level of hopelessness and 

despair, as well as the effectiveness of antidepressant in-

terventions. The open box was used to evaluate depres-

sion and anxiety in rodents. When an animal is anxious, 

its natural tendency is to be next to the high walls of the 

box, and it refuses to go to the center of the environment 

and search there, and when the anxiety and depression 

disappear, it walks in all directions to learn more about 

the world around it. In the present study, the software 

calculated the total distance the animal moved within 5 

minutes. Plus-elevated maze test was used for stress as-

sessment. The elevated maze has two open and closed 

arms. Rats were individually placed in the center of the 

elevated maze apparatus facing the open arm and allowed 

to explore freely for 5 minutes. During this time, the ob-

server (one meter away from the maze) recorded the time 

the animal remained in the closed arm. The duration of 

staying in the closed arm indicates the animal's anxiety 

level. The meaning of entering the closed arm was that 

all four legs of the animal were placed in the desired arm. 

A shuttle box device was used to measure passive avoid-

ance memory. The running index was also examined. All 

data were described as mean and standard deviation. The 

Shapiro-Wilk test was used to check the normal distribu-
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tion of the data. According to the normal distribution of 

the data, parametric statistical methods of one-way anal-

ysis of variance (ANOVA) and repeated measures ANO-

VA were used at a significance level of P<0.05. The effect 

size was also reported (ηp2). The correlation between the 

dependent variables of the research was calculated us-

ing the Pearson correlation coefficient. Data analysis was 

done using SPSS version 24 statistical software, and the 

graphs were drawn using Excel software.

Results
Long-term chronic stress has caused significant weight 

loss in animals. The time spent in the closed arm (plus 

elevated maze test) in the long-term stress group was 

significantly longer than the control group, indicating 

more anxiety in the experimental group. The duration 

of immobility (forced swimming test) was significant-

ly longer in the long-term stress group than in the con-

trol group, indicating the depression of the rats in the 

experimental group. The distance covered in the open 

box test was significantly lower in the long-term stress 

group than in the control group, indicating the stress 

and depression of the experimental group. The distance 

traveled using the spinning wheel was significantly less 

in the long-term stress group than in the control group. 

The number of times entering the black box (shuttle 

box test) in the long-term stress group was significantly 

higher than in the control group. The duration of stay-

ing in the black box in the long-term stress group was 

significantly longer than the control group. The delay 

time to enter the black box in the long-term stress group 

was significantly lower than in the control group, in-

dicating less passive avoidance memory in the experi-

mental group compared to the control group. Stress and 

depression had a negative and significant relationship 

with running distance. Furthermore, memory and rats’ 

body weight correlate positively and significantly with 

running distance.                          

Conclusion
In general, the results of the present study showed the 

destructive effect of long-term stress on memory, anxiety, 

depression, and running index of rats. According to the 

correlation results, a better running index is associated 

with fewer behavioral disorders. One of the limitations 

of the present study is the lack of measurement of ef-

fective physiological factors such as brain-derived neuro-

trophic factor (BDNF, a key molecule involved in plastic 

changes related to learning and memory), cortisol, and 

oxidative stress indicators. The measurement of these 

physiological indicators can guide us to find a definite 

mechanism for the effect of stress on the present study 

variables. Therefore, it is suggested that future studies 

examine these issues.
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بررسی اثر استرس ملایم غیرقابل پیش‌بینی بلندمدت بر اضطراب، حافظه اجتنابی غیرفعال، رفتار شبه 
افسردگی و شاخص دویدن موش‌های نر ویستار

مجله تازه های علوم شناختی
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1. دانشکده تربیت ‌بدنی و علوم ورزشی، واحد تهران مرکزی، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران
2. گروه تربیت ‌بدنی، واحد پردیس، دانشگاه آزاد اسلامی، پردیس، ایران

مقدمه: استرس مجموعه واکنش هایی است که در پاسخ به هر عاملی که موجب به هم خوردن تعادل درونی )هومئوستاز( 

شود به وجود می‌آید. هدف از مطالعه حاضر بررسی تأثیر استرس بلندمدت غیرقابل پیش‌بینی بر شاخص دویدن، حافظه 

اجتنابی غیرفعال، اضطراب، و رفتارهای شبه افسردگی در موش‌های نر ویستار بود.

روش کار: 16 سر موش صحرایی نر به‌ صورت تصادفی به دو گروه )8 سر در هر گروه( تجربی و کنترل تقسیم شدند. 

گروه تجربی در معرض چهار هفته استرس قرار گرفت در حالی‌ که گروه کنترل در شرایط استرس زا نبودند. 48 ساعت 

پس از پایان مداخله، از تمام حیوانات آزمون‌های رفتاری و دویدن اختیاری گرفته شد. تجزیه ‌و تحلیل داده‌ها با استفاده 

از آزمون های تحلیل واریانس با اندازه‌گیری مکرر و تحلیل واریانس یک‌ طرفه انجام شد. P˂0/05 به ‌عنوان تغییر معنادار 

در نظر گرفته شد. 

یافته ها: استرس بلندمدت باعث کاهش وزن، افزایش زمان ماندن در بازوی بسته )آزمون ماز مرتفع بعلاوه(، افزایش مدت 

‌زمان بی‌حرکتی )آزمون شنای اجباری( کاهش مسافت طی شده در آزمون جعبه باز، کاهش مسافت طی شده با استفاده 

از چرخ دوار، افزایش تعداد دفعات ورود به جعبه سیاه )آزمون شاتل باکس(، افزایش مدت ‌زمان ماندن در جعبه سیاه و 

افزایش زمان تأخیر در ورود به جعبه سیاه شد. مسافت دویدن با استرس و افسردگی همبستگی منفی و با حافظه و 

وزن گیری همبستگی مثبت داشت.

نتیجه‌گیری: استرس طولانی ‌مدت بر افزایش وزن، اضطراب، افسردگی، حافظه و شاخص دویدن حیوانات تأثیر منفی 

داشت. با توجه به نتایج همبستگی‌ها، شاخص دویدن بیشتر، با اختلالات رفتاری کمتر همراه است.

دریافت: 1401/09/07                                
اصلاح نهایی: 1401/12/26                                     

پذیرش: 1402/02/19

واژه های کلیدی
آزمون جعبه باز

آزمون شنای اجباری
آزمون ماز مرتفع بعلاوه

آزمون حافظه اجتنابي غیرفعال
هومئوستاز

نویسنده مسئول
علوم  و  تربیت ‌بدنی  دانشکده  صالح رحمتی، 
آزاد  دانشگاه  مرکزی،  تهران  واحد  ورزشی، 

اسلامی، تهران، ایران
 Salehrahmati@pardisiau.ac.ir :ایمیل

مقدمه
استرس مجموعه واکنش هایی است که در پاسخ به هر عاملی که موجب 
به هم خوردن تعادل درونی )هومئوستاز( شود به وجود می‌آید. هرگونه 
سازد  مشکل  جاندار  براي  را  حیات  ادامه  که  ذهنی  یا  محیطی  عامل 
از  را  می‌تواند یک استرس محسوب شود. استرس حالت متعادل بدن 
طریق آبشاری از واکنش‌های فیزیولوژیکی تطبیقی، در تلاش برای حفظ 
هومئوستاز تغییر می‌دهد )1، 2(. مقدار این واکنش‌های فیزیولوژیکی 

به نوع و مدت زمان استرس ایجاد شده بستگی دارد. وقتی مدت زمان 
تطبیقی  واکنش‌های  نتواند  بدن  است  ممکن  شود،  طولانی  استرس 
مناسب نشان دهد و به افزایش فعالیت محور هیپوتالاموس- هیپوفیز- 
اختلالات  ایجاد  موجب  است  ممکن  نتیجه  در  می‌شود،  منجر  آدرنال 

شناختی شود )3، 4(.  
حافظه یکی از متغیرهای مهم حوزه شناختی است که توسط پژوهشگران 
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در جامعه حیوانی و انسانی مورد مطالعه قرار می‌گیرد. حافظه یک فرآیند 
ذهنی است که اطلاعات را ثبت، ذخیره و بازیابی می‌کند و در معرض انواع 
مختلف فرایندهاي پاتولوژیک )بیماری‌های نورودژنراتیو، سکته، تومورها، 
تروماي سر، هیپوکسی، جراحی قلب و سوءتغذیه( و استرس قرار می گیرد 
)5، 6(. استرس می‌تواند بر توانایی يادگيري و حافظه فرد اثرات تخريبي 
به ‌جا بگذارد )7(. میرزایی و همکاران در پژوهشی نشان دادند که استرس 
گروه  انوركسي  و  كورتكيواسترون  غلظت  در  معنا‌داری  افزایش  موجب 
كنترل مثبت )دریافت‌کننده استرس( گرديد و ميانگين حافظه و يادگيري 
در اين گروه كاهش يافت )8(. قلم قاش در پژوهشی نشان داد که استرس 
ملایم همراه با استرس صدا سبب کاهش یادگیری و حافظه در دوران 
نخست پس از تولد در موش‌های نر صحرایی می‌شود )9(. همچنین نشان 
داده‌ شده است مواجهه مکرر با استرس منجر به اختلال در عملکردهای 
وابسته به هیپوکامپ در چندین الگوی شناختی مانند ماز آبی موریس، 

تکلیف جدید تشخیص شی و ماز Y می‌شود )10(.    
ابتلا به افسردگی، ترکیبی از عوامل ژنتیکی، جسمی، محیطی و روانی 
داروها  بعضی  و  ناقلین عصبی  اختلالات  اختلالات هورمونی،  می‌باشد. 
می‌توانند در بروز افسردگی نقش داشته باشند. همچنین وقایع استرس‌زا 
و ناراحت کننده زندگی فردی و اجتماعی نیز نقش به سزایی در بروز 
افسردگی دارد. داشتن زندگی چالش‌برانگیز، نگرانی‌ها و فشارهای روانی 
در  و  می‌دهند  قرار  تأثیر  تحت  را  فرد  روانی  و  ذهنی  مداوم، سلامت 
نهایت او را افسرده و مضطرب می‌کند و باعث انزواي اجتماعی می‌شود 

    .)11(
و  اضطراب  استرس،  بین  بالایی  ارتباط  انجام شده  مطالعات  اساس  بر 
افسردگی وجود دارد و در بسیاری از موارد هر سه اختلال تواما در یک 
فرد در شرایط خانوادگی  اگر  به ‌خصوص  استرس،  بروز می‌کنند.  فرد 
به سمت تجربه  را  او  باشد، می‌تواند  قرار گرفته  و اجتماعی متشنجی 
و در  افسردگی سوق دهد  و  نشانه‌های اضطراب  بروز  و  عواطف منفی 
نتایج   .)12( بیندازد  به مخاطره  را  روان شناختی وی  بهزیستی  نهایت 
مطالعه میرزایی رزاز و همکاران روی 400 نمونه نشان داد که حاضر، 
49/8 درصد نمونه‌های مورد مطالعه سطوحی از استرس داشتند، 56/3 
درصد آنها از اضطراب رنج می‌بردند و 55/3 درصد داراي سطوحی از 
افسردگی بودند )13(. روابطي قوی بین تنیدگي، افسردگي، اضطراب و 
بیماری‌های پریودنتال دیده شده است. استرس مقدمه حالت اضطرابي 
کند  کنترل  زیادی  حد  تا  بدن  دفاع  سیستم  توسط  می‌تواند  و  است 
)14(. یافته‌ها همچنین حاکی از اثربخشی مداخله مدیریت استرس به 
شيوه شناختي_رفتاری بر سطوح اضطراب، افسردگي و کيفيت زندگي 
کنترل،  حس  افزایش  طریق  از  استرس  مدیریت  می‌باشد.  بيماران 

خودبسندگي و عزت‌نفس بر فرایندهای رواني - عصبي- ایمني شناختي 
بيماران مؤثر واقع شده که خود باعث کاهش اضطراب در این بيماران 

می‌شود )15(.
ضد  و  افسردگی  ضد  نورونی،  محافظت  اثرات  داراي  بدنی  فعالیت 
اضطراب می‌باشد. نشان داده شده است فعالیت بدنی مستمر و مداوم 
به کاهش اختلالات عصبی و عاطفی کمک می‌نماید و از بروز بسیاري 
از اختلالات و بیماری‌های روانی پیشگیري کرده و بسیاري از عوارض 
آنها را درمان و یا کاهش می‌دهد )16(. پژوهش ها نشان داده است که 
ورزش احتمالاً با افزایش بیان و تولید عامل رشد نورونی مشتق شده از 
افزایش میزان فعالیت سیستم  التهابی،  مغز )BDNF(، کاهش عوامل 
و  عوامل شناختی  بر  اثرات  اکسیداتیو  استرس  و کاهش  سروتونرژیک 
اثرگذار است )16(. همان‌طور که مشخص است فعالیت بدنی  رفتاری 
اثرات مفیدی بر بدن دارد، اما استرس طولانی ‌مدت ممکن است باعث 
کاهش خود فعالیت بدنی شود و این کاهش احتمالاً با افزایش اختلالات 
رفتاری که پیش از این توضیح داده شد، مرتبط خواهد بود. هدف از 
بر  استرس طولانی ‌مدت غیرقابل پیش‌بینی  تأثیر  بررسی  این مطالعه 
شاخص دویدن، حافظه اجتنابی غیرفعال و رفتارهای شبه افسردگی و 
همچنین بررسی ارتباط بین این متغیرها در موش‌های صحرایی نر نژاد 

ویستار بود.

روش کار
طرح پژوهش  

پژوهش حاضر یک مطالعه تجربی بود که در آن از 16 سر موش صحرایی 
نر نژاد ویستار با وزن 200 الی 220 گرم استفاده شد. موش‌ها در حیوان 
خانه با شرایط استاندارد )میانگین دمای 4±22 درجه سانتی‌گراد، رطوبت 
4±۵۵ درصد و چرخه روشنایی_تاریکی 12:12 ساعت( در قفس‌های 
مخصوص از جنس پلی کربنات نگهداری می‌شدند. تمامی حیوانات به 
آب و غذای مخصوص موش‌های آزمایشگاهی )تولید شرکت خوراک دام 
پارس( به‌ صورت آزاد دسترسی داشتند. حیوانات به ‌صورت تصادفی به 
دو گروه )8 سر در هر گروه( با نام های تجربی و کنترل تقسیم شدند. 
گروه تجربی به مدت چهار هفته در معرض استرس بلندمدت قرار گرفت. 
همچنین وزن حیوانات به ‌صورت هفتگی در طول اعمال مداخله استرس 
ثبت گردید. گروه کنترل در طول دوره پژوهش در شرایط عادی نگهداری 
آزمون‌های  حیوانات  تمام  از  مداخله،  پایان  از  پس  ساعت   48 شدند. 
رفتاری )جعبه باز، شنای اجباری، ماز مرتفع بعلاوه، شاتل باکس( گرفته 
شد. پس از انجام آزمون‌های رفتاری، حیوانات در قفس‌های دارای چرخ 
در  آنها  مسافت طی شده  و  گرفتند  قرار  قفس(  یک  در  )هر سر  دوار 
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مدت ‌زمان 24 ساعت ثبت گردید. در پژوهش حاضر تمام اصول اخلاقی 
کار با حیوانات آزمایشگاهی رعایت شد. همچنین پژوهش حاضر دارای 
کد اخلاق به شماره IR.IAU.CTB.REC.1401.093 از دانشگاه آزاد 

اسلامی واحد تهران مرکزی می‌باشد.  

روش القای استرس 
در هر هفته شامل یک دوره 18  بلندمدت  استرس  در مطالعه حاضر 
ساعته محرومیت از غذا و به دنبال آن یک ساعت محدودیت غذا، دو 
دوره 18 ساعته محرومیت از آب و به دنبال آن یک ساعت بطري خالی 
آب، یک دوره 21 ساعته حضور در قفس خیس، دو دوره 9 ساعته کج 
کردن قفس )45 درجه(، دو دوره 6 ساعته صدای سفید )85 دسی‌بل(، 
بار در دقیقه(، یک دوره 24 ساعته بر  دو دوره 6 ساعته فلشر )150 
هم زدن چرخه روشنایی و تاریکی و یک دوره 24 ساعته بدون استرس 

بود )17(.  

آزمون جعبه باز 
این آزمون به ‌منظور ارزیابی افسردگی و اضطراب در جوندگان استفاده 
ابعاد  به  شفاف  غیر  ماده‌ای  جنس  از  جعبه  یک  در  حیوان  می‌شود. 
و  مضطرب  حيوان  كه  زماني  گرفت.  قرار  سانتی‌متر   100×100×40
بلند  دیواره‌های  كنار  كه  است  این  طبیعی‌اش  گرايش  است  افسرده 
آنجا خودداري  در  و جستجو  محيط  مركز  به  رفتن  از  و  باشد  محيط 
می‌کند و زماني كه اضطراب و افسردگی‌ از بين رود براي شناختن بيشتر 
دنياي پيرامون خود به هر طرف از آن قدم می‌گذارد. در پژوهش حاضر 
کل مسافت جابه جا شده حیوان توسط نرم‌افزار طی مدت ‌زمان 5 دقیقه 

محاسبه شد )18(. 

آزمون شنای اجباری 
و  ناامیدی  و  یاس  میزان  اندازه‌گیری  جهت  اجباری  شنای  آزمون  از 
همچنین تأثیرگذاری مداخلات ضد افسردگی استفاده شد )19(. طي 
 50 )ارتفاع  استوانه‌ای  محفظه  درون  موش‌ها  از  كي  هر  آزمون  اين 
 25 تا   23 )دماي  تميز  آب  حاوي  سانتی‌متر(   20 قطر  و  سانتی‌متر 
درجه سانتی‌گراد با ارتفاع 30 سانتی‌متر( قرار داده شد. پروتکل شامل 
دو بخش آشنایی و آزمون بود. در روز اول موش‌ها به مدت 15 دقیقه 
در محفظه قرار گرفتند. سپس 24 ساعت بعد مجدداً به مدت 5 دقیقه 
درون محفظه قرار داده شده و در این مرحله کل زمان بی‌حرکتی ثبت 
شد. رفتار بی‌تحرکی عبارت است از وضعيتي كه حيوان به حالت سكون 
در سطح آب شناور می‌ماند و صرفاً حركات مختصر و ضروري براي بالاتر 

نگه ‌داشتن سر از آب انجام می‌دهد. در هر دو روز موش‌ها پس از پایان 
آزمون با حوله خشک و به درون قفس در محیطی گرم برگردانده شد.

آزمون ماز مرتفع بعلاوه
این آزمون برای ارزیابی استرس می‌باشد. ماز مرتفع دارای دو بازوی باز 
و بسته می‌باشد. موش‌ها به ‌طور جداگانه در مرکز دستگاه ماز مرتفع 
بعلاوه رو به بازوي باز قرار داده شدند و به آنها اجازه داده شد به مدت 5 
دقيقه آزادانه به جستجو بپردازند. در اين مدت، ناظر )كه در كي متري 
ماز بود( مدت ‌زمانی كه حيوان در بازوي بسته باقی ماند را ثبت نمود. 
حیوان  استرس  میزان  نشان‌دهنده  بسته  بازوی  در  ماندن  مدت ‌زمان 
است. منظور از ورود به بازوي بسته قرار گرفتن هر چهار پاي حيوان در 

بازوي مورد نظر بود )20(.

آزمون حافظه اجتنابي غیرفعال )شاتل باکس(
از دستگاه شاتل باکس با ابعاد ۲۰×۴۰×۲۰ سانتی متر با هدف سنجش 
این دستگاه شامل جعبه‌اي دو  استفاده شد.  اجتنابی غیرفعال  حافظه 
درب  یک  با  که  روشن(  دیگري  و  تاریک  بخش  )یک  است  قسمتی 
قسمت  دو  هر  کف  در  دارند.  راه  هم  به  سانتی متري   ۸×۸ گیوتنی 
میله‌هاي فلزي )با قطر 0/4 سانتی متر( به موازات هم و به فاصله 1/2 
سانتی متري از هم تعبیه شده است. میله‌هاي کف بخش تاریک دستگاه 
به یک مولد شوك الکتریکی )۵۰ هرتز، 0/3 میلی‌آمپر، 3 ثانیه( متصل 
است. آزمون شامل سه مرحله بود 1( مرحله سازش که در آن موش در 
بخش روشن شاتل باکس قرار گرفت و بعد از 10 ثانیه درب گیوتینی باز 
شده و مدت ‌زمانی که طول کشید تا موش وارد بخش تاریک شود ثبت 
شد. اگر بعد از گذشت 120 ثانیه موش تمایلی به رفتن به بخش تاریک 
نداشت از آزمایش کنار گذاشته می شد. 2( مرحله اکتساب یا آموزش 
30 دقیقه بعد از مرحله سازش اجرا شد. موش در بخش روشن دستگاه 
شاتل باکس قرار داده شده و پس از گذشت 10 ثانیه درب رابط باز و 
مدت ‌زمانی که طول کشید تا موش وارد قسمت تاریک جعبه شود ثبت 
شد. پس از وارد شدن به بخش تاریک درب گیوتینی را بسته‌ و شوک 
الکتریکی به موش وارد شد. بعد از ۲۰ ثانیه موش به قفس نگهداری 
منتقل و پس از ۲ دقیقه دوباره این مرحله انجام شد. در صورت ورود 
موش به بخش تاریک دوباره شوک اعمال شد؛ اما اگر بعد از 120 ثانیه 
موش وارد بخش تاریک نمی‌شد به قفس بازگرداننده می‌شد. 3( مرحله 
به خاطرآوری یا آزمون که موش‌ها ۲۴ ساعت بعد به مدت ۵ دقیقه در 
دستگاه قرار داده شد. موش درون بخش روشن قرارداده شده و 10 ثانیه 
بعد درب گیوتینی باز شد. مدت ‌زمانی که طول کشید تا موش از درب 
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رابط عبور کند )زمان تأخیر( و همچنین مدت ‌زمان ماندن در بخش 
تاریک ثبت و به ‌عنوان معیاری برای حافظه اجتنابی در نظر گرفته شد 

.)21(

تجزیه و تحلیل آماری
تمامی داده‌ها به ‌صورت میانگین و انحراف معیار توصیف شدند. از آزمون 
شاپیرو_ویلک جهت بررسی توزیع نرمال داده‌ها استفاده شد. با توجه 
به توزیع نرمال داده‌ها از روش های آماری پارامتریک آنالیز واریانس یک 
P˂0/05 طرفه و آنالیز واریانس با اندازه‌گیری مکرر در سطح معنا‌داری‌

بین  همبستگی   .)ηp2( شد  گزارش  اثر  اندازه  همچنین  شد.  استفاده 
پیرسون  همبستگی  ضریب  از  استفاده  با  پژوهش  وابسته  متغیرهای 

آماری  نرم‌افزار  از  استفاده  با  داده‌های  تحلیل  تجزیه ‌و  شد.  محاسبه 
SPSS نسخه 24 انجام شد.

یافته‌ها
واریانس  آنالیز  آزمون  از  استفاده  با  آزمودنی‌ها  وزن  نتایج  تحلیل 
 P=0/001،  ηp2=0/96( زمان  اثر  داد  نشان  مکرر  اندازه‌گیری  با 
،F=459/21(، گروه )F=37/56، P=0/001، ηp2=0/99( و زمان×گروه 
)F=67/37، P=0/001 ،ηp2=0/90( معنا‌دار می‌باشد. وزن آزمودنی‌های 
 ،)P=0/001( سوم ،)P=0/01( گروه استرس مزمن در هفته‌های دوم
از  کمتر  معنا‌داری  طور  به‌   )P=0/001( پنجم  و   )P=0/001( چهارم 

گروه کنترل بود )شکل 1(. 
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شکل 1. وزن آزمودنی‌ها )گرم( در گروه‌ها و هفته‌های مختلف مطالعه

شکل 2. زمان ماندن در بازوی بسته در گروه‌های مختلف مطالعه 
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از گروه کنترل بود )F=79/85، P=0/001، ηp2=0/91( )شکل 3(.مدت ‌زمان بی‌حرکتی به ‌طور معناداری در گروه استرس بلند مدت بیشتر 

از  استفاده  با  استرس  پنج هفته‌ای  اتمام مداخله  از  نتایج پس  تحلیل 
آزمون آنالیز واریانس یک ‌طرفه نشان داد زمان ماندن در بازوی بسته 

در گروه استرس بلند مدت به ‌طور معنا‌داری بیشتر از گروه کنترل بود 
)F=256/44، P=0/001، ηp2=0/97( )شکل 2(.   

شکل 3. مدت ‌زمان بی‌حرکتی در گروه‌های مختلف مطالعه

شکل 4. مسافت طی شده در آزمون جعبه باز در گروه‌های مختلف مطالعه
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مدت کمتر از گروه کنترل بود )F=27/28، P=0/001، ηp2=0/78( )شکل 4(.   مسافت طی شده در آزمون جعبه باز به ‌طور معنا‌داری در گروه استرس بلند 

کمتر از گروه کنترل بود )F=51/51، P=0/001، ηp2=0/87( )شکل 5(.  مسافت طی شده با استفاده از چرخ دوار به‌ طور معناداری در گروه استرس بلندمدت 

شکل 5. مسافت طی شده با استفاده از چرخ دوار در گروه‌های مختلف مطالعه

شکل 6. تعداد دفعات ورود به جعبه سیاه در گروه‌های مختلف مطالعه
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بیشتر از گروه کنترل بود )F=43/06، P=0/001، ηp2=0/85( )شکل 7(.مدت ‌زمان ماندن در جعبه سیاه در گروه استرس بلند مدت به ‌طور معنا‌داری 

شکل 7. مدت ‌زمان ماندن در جعبه سیاه در گروه‌های مختلف مطالعه

بیشتر از گروه کنترل بود )F=7/40، P=0/006، ηp2=0/49( )شکل 6(.تعداد دفعات ورود به جعبه سیاه در گروه استرس بلند مدت به ‌طور معنا‌داری 

زمان تأخیر در ورود به جعبه سیاه در گروه استرس بلندمدت به‌طور معنا‌داری 
کمتر از گروه کنترل بود )F=36/24، P=0/001، ηp2=0/82( )شکل 8(.

در  پژوهش  وابسته  متغیرهای  بین  پیرسون  همبستگی  ضریب  نتایج 
جدول 1 آورده شده است. 

شکل 8. زمان تأخیر در ورود به جعبه سیاه در گروه‌های مختلف مطالعه
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بحث
مطالعه حاضر به بررسی اثر استرس ملایم غیرقابل پیش‌بینی بلند مدت 
بر برخی رفتارهای حرکتی و شناختی موش‌های صحرایی پرداخت. به‌ 
بلندمدت  نتایج پژوهش حاضر نشان داد: 1( استرس مزمن  طور کلی 
باعث کاهش وزن حیوانات شده است. 2( زمان ماندن در بازوی بسته 
)آزمون ماز مرتفع بعلاوه( در گروه استرس بلندمدت به ‌طور معنا‌داری 
بیشتر از گروه کنترل بود که نشان‌دهنده اضطراب بیشتر گروه تجربی 
است. 3( مدت‌ زمان بی‌حرکتی )آزمون شنای اجباری( به ‌طور معنا‌داری 

در گروه استرس بلند مدت بیشتر از گروه کنترل بود که نشان‌دهنده 
افسردگی موش های گروه تجربی است. 4( مسافت طی شده در آزمون 
از گروه  باز به‌ طور معنا‌داری در گروه استرس بلند مدت کمتر  جعبه 
کنترل بود که نشان‌دهنده استرس و افسردگی گروه تجربی است. 5( 
گروه  در  معنا‌داری  به ‌طور  دوار  از چرخ  استفاده  با  مسافت طی شده 
استرس بلند مدت کمتر از گروه کنترل بود. 6( تعداد دفعات ورود به 
به ‌طور  بلند مدت  باکس( در گروه استرس  )آزمون شاتل  جعبه سیاه 
معنا‌داری بیشتر از گروه کنترل بود. مدت ‌زمان ماندن در جعبه سیاه 

جدول 1. همبستگی پیرسون بین متغیرهای وابسته پژوهش

متغیر

وزن 

هفته 

اول

وزن 

هفته 

دوم

وزن 

هفته 

سوم

وزن 

هفته 

چهارم

وزن 

هفته 

پنجم

زمان 

ماندن 

در بازوی 

بسته

مدت 

‌زمان 

بی‌حرکتی

مسافت 

طی 

شده در 

آزمون 

جعبه 

باز

مسافت 

طی 

شده با 

استفاده 

از چرخ 

دوار

تعداد 

دفعات 

ورود به 

جعبه 

سیاه

مدت 

‌زمان 

ماندن 

در جعبه 

سیاه

زمان 

تأخیر 

در 

ورود به 

جعبه 

سیاه

1وزن هفته اول

0/661**وزن هفته دوم

0/821**0/29وزن هفته سوم

0/971**0/77**0/19وزن هفته چهارم

0/951**0/92**0/72**0/14وزن هفته پنجم

زمان ماندن در بازوی 

بسته
0/03**-0/63**-0/91**-0/93**-0/93

1

0/911**0/89-**0/89-**0/84-**0/47-**0/11مدت ‌زمان بی ‌حرکتی

مسافت طی شده در 

آزمون جعبه باز
-0/030/38**0/74**0/74**0/65**-0/80**-0/771

مسافت طی شده با 

استفاده از چرخ دوار
0/05*0/47**0/78**0/78**0/67**-0/82**-0/79**0/841

تعداد دفعات ورود به 

جعبه سیاه
-0/005-0/20-0/33-0/35*-0/540/42*0/50-0/22-0/221

مدت‌ زمان ماندن در 

جعبه سیاه
-0/06**-0/59**-0/79**-0/82**-0/91**0/84**0/82*-0/56*-0/56*0/541

زمان تأخیر در ورود به 

جعبه سیاه
0/190/48*0/55*0/57**0/75**-0/59*-0/570/320/26**-0/70**-0/781

 P<0/01** ،P>0/05*
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کنترل  گروه  از  بیشتر  معناداری  طور  به‌  مدت  بلند  استرس  گروه  در 
بود. زمان تأخیر در ورود به جعبه سیاه در گروه استرس بلند مدت به 
‌طور معنا‌داری کمتر از گروه کنترل بود که در مجموع نشان از حافظه 

اجتنابی غیرفعال کمتر گروه تجربی نسبت به کنترل است.  
نتایج مطالعات پیشین در مورد وزن ضد و نقیض است. برخی مطالعات 
 )25  ،24( وزن گیری  کاهش  برخی  و   )23  ،22( وزن گیری  افزایش 
است  ممکن  تفاوت  این  علت  که  کردند  گزارش  را  استرس  متعاقب 
مداخله  اعمال  در مدت ‌زمان  تفاوت  و  استرس  القای  نحوه  به  مربوط 
باشد. مطالعات بسیاری همانند پژوهش حاضر نشان دادند استرس بلند 
می‌شود  افسردگی  و  اضطراب  افزایش  حافظه،  در  اختلال  باعث  مدت 
نشان  است  شده  منتشر   2013 سال  در  که  مطالعه  یک  نتایج   .)26(
می‌دهد که افسردگی، رفتار شبه اضطرابی و اختلال حافظه با افزایش 
استرس اکسیداتیو و التهاب موش‌های مدل استرسی همراه است )26(. 
اثر استرس بلند مدت بر متغیرهای  بنابراین از مکانیسم‌های احتمالی 
پژوهش حاضر می‌توان به افزایش استرس اکسیداتیو و کاهش ظرفیت 
این،  بر  نمود. علاوه  اشاره  استرس  به ‌واسطه  التهاب زا  سرکوب عوامل 
عمیقی  تأثیرات  کورتیزول،  و  آدرنالین  یعنی  استرس،  هورمون‌های 
به  مقاومت  خون،  قند  افزایش  به  منجر  که  دارند  بدن  متابولیسم  بر 
انسولین، مقاومت به لپتین، التهاب و در نهایت چاقی و سندرم متابولیک 
می‌شود )22، 23(. طبیعتاً پاسخ استرس اشتها را سرکوب می‌کند که از 
آن می‌توان به ‌عنوان مکانیسم احتمالی در توجیه کاهش وزن حیوانات 
یاد نمود. وقتی هموستاز تهدید می‌شود، احساس گرسنگی، جستجوی 
غذا و فعالیت گوارشی )حرکت، ترشح و جذب( مهار می‌شود، زیرا در 
اولویت نیست. هورمون‌های استرس، آدرنالین و کورتیزول، به افزایش 
سطح گلوکز خون کمک می‌کنند و در شرایط استرس حاد کورتیزول 
باعث تحریک ترشح انسولین می‌شود. سطح بالای گلوکز و انسولین در 
افزایش  از طریق  خون یک سیگنال سیری است. همچنین کورتیزول 

فرایندهای گلوکونئوژنزی باعث تخریب بافتی و کاهش وزن می‌شود.
افزایش  موجب  استرس  که  می‌دهد  نشان  پیشین  مطالعات  نتایج 
که  دریافتند  همکاران  و  علی‌آبادی  مثال  عنوان  به‌  می‌شود.  اضطراب 
معنادار  افزایش  به  منجر  1 ساعت  روزانه  و  روز  مدت 15  به  استرس 
نتایج  با  رفتارهای اضطرابی حیوانات در ماز بعلاوه می‌شود که همسو 
پژوهش حاضر می‌باشد )27(. نتایج یک مطالعه دیگر نشان داد که بین 
افسردگی، اضطراب با استرس همبستگی مثبت و معناداری وجود دارد 
)28(. به عنوان یک مکانیسم احتمالی Dorey و همکاران نشان دادند 
به علت کاهش  بوده‌اند  استرس  در موش‌های صحرایی که در معرض 
آزادکننده  هورمون  مهاري  فیدبک  گلوکوکورتیکوئیدي،  رسپتورهاي 

بالا  کورتیکواسترون  پلاسمایی  سطح  و  تضعیف ‌شده  کورتیکوتروپین 
رفته و از این رو دچار اضطراب می‌گردند )29(.

نتایج مطالعه حاضر در مورد آزمون شاتل باکس با نتایج مطالعات پیشین 
همسو می‌باشد )32-30(. جلالوند و همکاران دادند استرس مزمن به 
اختلال در یادگیري و حافظه موش‌های صحرایی منجر می‌شود )31(. بر 
اساس مطالعات، استرس ناشی از بی‌حرکتی به مدت 21 روز و روزانه 6 
ساعت موجب اختلالات معنا‌داری در حافظه و یادگیری حیوانات می‌شود 
بیشترین  دچار  که  است  بخش‌هایی  جمله  از  عصبی  سیستم   .)33(
آسیب ناشی از استرس بی‌حرکتی می‌شود و در نتیجه، تعدادي از اعمال 
پیشرفته مغز نظیر حافظه و یادگیري مختل می‌گردد. اختلال حافظه بر 
اثر عواملی نظیر پیدایش استرس اکسیداتیو/نیتروزاتیو، آبشار استرسی 
شبکه آندوپلاسمی، التهاب عصبی و آپوپتوز در مغز و تضعیف تقویت 
طولانی ‌مدت )LTP( به ‌خصوص در هیپوکامپ رخ می‌دهد )30( که به 
اثر استرس بر متغیرهای پژوهش حاضر  ‌عنوان مکانیسم‌های احتمالی 
رفتارهای شناختی،  بر  مؤثر  عوامل  از دیگر  مطرح هستند. یکی دیگر 
حافظه و یادگیری نوروتروفین ها می‌باشد که نقش‌های گسترده‌ای در 
رشد و نمو نورون‌ها، تمایز، گسترش ایجاد سیناپس‌های جدید و تنظیم 
نوروتروفیک  فاکتورهای  مهم‌ترین  از  می‌کنند.  ایفا  نورون‌ها  عملکرد 
انسولین-1  فاکتور رشد شبه  و  مغز  از  فاکتور رشد مشتق  به  می‌توان 
در  حافظه  و  شناختی  فرایندهای  تنظیم  در  که  کرد  اشاره   )IGF-1(
هیپوکامپ نقشی اساسی دارند. مطالعات نشان داده‌اند که قرار گرفتن در 
معرض استرس به‌ صورت مداوم موجب کاهش سطوح نوروتروفین های 
افزایش  استرس،  از  ناشی  اندوکرینی  تغییرات   .)27( می‌شود  مغزی 
سطوح هورمون کورتیکواسترون و کورتیزول است. یافته‌ها نشان می‌دهد 
اثر استرس در حیوانات  که میزان ترشح پلاسمایی این هورمون‌ها در 
مراکز  از  یکی  افزایش می‌یابد )34، 35( هیپوکمپ  معناداری  به ‌طور 
تراکم زیاد گیرنده‌های گلوکوکورتیکوئیدي در مغز است.  اصلی داراي 
هورمون‌های  هدف های  مهم‌ترین  جزء  را  هیپوکمپ  می‌توان  بنابراین 
اصلی  محل  هیپوکمپ  همچنین  دانست.  مغز  در  گلوکوکورتیکوئیدي 
تعاملات،  این  گرفتن  نظر  در  با  است.  شناختی  فرایندهای  و  حافظه 
اختلال  به  می‌تواند  گلوکوکورتیکوئیدي  هورمون‌های  سطوح  افزایش 
عملکرد هیپوکمپ شده و متعاقب آن حافظه را مختل کند )36، 37(. 
بر اساس مطالعات انجام شده، افزایش سطح گلوکوکورتیکوئیدهاي مغز 
باعث فعال شدن گیرنده‌های گلوکوکورتیکوئیدی شده که فعال شدن 
به  رو  به هم خوردن جریان کلسیمی  باعث  با همکاري  این گیرنده‌ها 
داخل و در نتیجه افزایش پاتولوژیک غلظت کلسیم در سلول‌های مغزي 
به ‌خصوص در هیپوکمپ شود که این امر به فعال شدن مکانیسم‌های 
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کاهش  اتفاقات،  این  برآیند  می‌گردد.  نکروز(  یا  )آپوپتوز  سلولی  مرگ 
حافظه و قدرت یادگیري در حیوان یا انسان تحت شرایط استرس مداوم 
است )36، 38(. شواهدی وجود دارد که نشان می‌دهد که قرار گرفتن 
در معرض استرس و گلوکوکورتیکوئیدها باعث ایجاد آتروفی دندریتی 
در هیپوکامپ از طریق آسیب عصبی مرتبط با کاهش نوروژنز می‌شود 
که خود موجب تغییرات انعطاف‌پذیری عصبی می‌شود. چنین تغییراتی 
اثرات مخرب  با  به‌عنوان یک مکانیسم شناختی مرتبط  در هیپوکامپ 
استرس بر حافظه و یادگیری شناخته می‌شود و به ‌طور کلی به تغییرات 

در سطوح کورتیکوسترون نسبت داده می‌شود )39(.
واضح است که فعالیت بدنی منظم می‌تواند اعتماد به نفس را افزایش 
دهد، خلق‌وخو را بهبود بخشد، به آرامش کمک کند و علائم افسردگی 
را  خواب  می‌تواند  همچنین  بدنی  فعالیت  دهد.  کاهش  را  اضطراب  و 
بهبود بخشد، که اغلب با استرس، افسردگی و اضطراب مختل می‌شود. 
همه این فواید می‌تواند سطح استرس را کاهش دهد. اما نتیجه مهمی 
که مطالعه حاضر به آن دست یافته است این است که استرس دارای 
قابلیت اثرگذاری بر میزان فعالیت بدنی است. این کاهش میزان فعالیت 
بدنی متعاقب افزایش استرس در مطالعه حاضر با افزایش ناهنجاری‌های 
نتایج  است.  داشته  رابطه  حاضر  مطالعه  در  شده  اندازه‌گیری  رفتاری 
مطالعات پیشین در این مورد ضد و نقیض است )40(. به‌ هر حال نتایج 
یک مطالعه مروری نشان می‌دهد در بسیاری از مطالعات، تجربه استرس 
تلاش‌ها برای فعال بودن فیزیکی را مختل می‌کند که با نتایج مطالعه 

حاضر همخوانی دارد )40(.   

نتیجه‌گیری
به‌ طور کلی نتایج مطالعه حاضر اثر مخرب استرس طولانی‌ مدت را بر 
حافظه، اضطراب و افسردگی نشان داد. با توجه به نتایج همبستگی به 
کرده‌اند.  تجربه  را  کمتری  مخرب  اثرات  فعال  موش‌های  می‌رسد  نظر 
برای  متفاوت  گروه‌های  داشتن  عدم  حاضر  پژوهش  محدودیت‌های  از 
سنجش هر آزمون رفتاری است. در واقع ممکن است انجام آزمون‌های 
رفتاری متعدد روی موش های دارای اختلال رفتاری، چالش برانگیز باشد 
اما به نظر نمی‌رسد )با توجه به این که شرایط برای همه موش‌ها یکسان 
است( در نتیجه کلی مطالعه حاضر اثرگذار باشد. از دیگر محدودیت‌های 

مانند  اثرگذار  فیزیولوژیک  فاکتورهای  اندازه‌گیری  پژوهش حاضر عدم 
BDNF، کورتیزول، شاخص‌های استرس اکسیداتیو می‌باشد. سنجش 

این شاخص‌های فیزیولوژیک می‌تواند ما را به یافتن یک مکانیسم قطعی 
کند؛  راهنمایی  پژوهش  رفتاری  متغیرهای  بر  استرس  اثرگذاری  برای 
بنابراین پیشنهاد می‌شود پژوهش‌های آینده این موارد را مورد بررسی 

قرار دهند.     
    

ملاحظات اخلاقی
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

آزمایشگاهی  حیوانات  با  کار  اخلاقی  اصول  تمام  حاضر  پژوهش  در 
شماره  به  اخلاق  کد  دارای  حاضر  پژوهش  همچنین  شد.  رعایت 
واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه  از   IR.IAU.CTB.REC.1401.093

تهران مرکزی می‌باشد.   

مشارکت نویسندگان 
ایده پردازی و طراحی این مطالعه توسط صالح رحمتی انجام شد. صالح 
رحمتی و مائده پوراسکندر داده ها را تجزیه و تحلیل کردند و نگارش 
مقاله را انجام دادند. همه نویسندگان در ویرایش مقاله مشارکت داشتند. 

همه نویسندگان نسخه نهایی مقاله را خوانده و تایید کردند.       

منابع مالی
در  که  می باشد  نخست  نویسنده  دکتری  رساله  از  بخشی  مقاله  این 
دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکزی تائید شده است. هزینه انجام 

پژوهش به صورت شخصی تامین گردیده است.      

تشکر و قدردانی
نویسندگان کمال تشکر و قدردانی را از کادر دانشگاه آزاد اسلامی واحد 

تهران مرکز به خاطر همکاری در روند پژوهش را دارند.            

تعارض منافع
این  با  ارتباط  نویسندگان اظهار می دارند هیچ‌گونه تعارض منافعی در 

مقاله وجود ندارد. 
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Introduction: One of the critical parts of human life is sleeping.  Sleep Deprivation (SD) is defined 

as sleep-loss status generally caused by personal or environmental reasons. It becomes an inherent 

problem to shift work, e.g., Intensive Care Unit (ICU) physicians or drivers, is prevalent in modern 

society and profoundly affectscognitive function, attention, learning, and working memory. 

Methods: The data set obtained from Stockholm University in the Sleepy Brain project was eval-

uated using brain image analysis software, FSL. The statistical double regression method was used 

to investigate the significant differences between different brain regions. According to the Yeo 

Atlas, the components of the independent group analysis were assigned to seven brain networks. 

For this purpose, the brain communication matrix was calculated for two fundamental quantities 

before and after SD. The first quantity is the intra-network communication for each network’s 

independent components, and the second quantity is the intra-network communication, indicating 

the weakening or strengthening of the communication between the seven introduced networks.

Results: A significant difference was found between N1 and N5 networks (Five networks related 

to visual function and limbic network) among five networks for which intra-network comparison is 

possible. In addition, significant differences were observed between networks for N1-N7, N2-N6, 

N3-N7, and finally, N4-N6 networks in SD and normal conditions.

Conclusion: The relationship between visual and limbic networks between regions and brain 

networks that are statistically significant in people with SD and normal people can be interpreted 

as affecting the cognitive functions of memory and attention.
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Extended Abstract
Introduction
Sleep Deprivation (AD) is a common phenomenon in 

modern societies, but its long-term effects on cognitive 

brain function have been less scientifically studied. De-

spite studies measuring alertnessand attention, there are 

fewer consensuses on the effects of sleep deprivation on 

many high-level cognitive functions. This study can re-

fer to the functions of perception, memory, and executive 

functions (1, 2). Sleep is an essential process for main-
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taining the balance of all body organs. Although each 

person spends an average of one-third of their life asleep, 

accurate information on the sleep mechanism has yet to 

be available (3, 5).

Since the studies carried out in this field have not provid-

ed detailed information on Inter-and-Intra network con-

nections, additional detailed information on them, which 

was not available in preceding studies, can be acquired by 

conducting studies into the brain’s functional networks 

using methods including Independent Elements of Data 

Extraction. Therefore, this study, by making use of im-

ages obtained from Magnetic Resonance Imaging of the 

brain at rest and in a deep sleep, which Stockholm Uni-

versity conducted, reviews and compares the Intra and 

Inter networks in the seven major brain networks (N1-

N7) in deep sleep and sleep deprivation. Accordingly, this 

study aims to investigate the effects of sleep deprivation 

on the brain’s involved networks and identify their con-

nections. The purpose of this study is first to compare and 

evaluate the studies of network communication in SD at 

rest, which can be an accurate summary of the networks 

and areas of the brain that change in SD. Then, the effects 

of SDon the involved brain networks and their identifica-

tion, the relationship of the identified networks with each 

other, and finally, the cognitive functions affected by 

the intervened networks on the Functional Brain Imag-

ing Resonance data (fMRI) the extracted standard of the 

Stockholm University Sleepy Brain Project is addressed 

by the Independent Component Analysis (ICA) method. 

Methods
In the Stockholm University Sleepy Brain Project, imag-

ing was done for each person in two sessions: Once after 

normal sleep and once with partial SD. According to the 

random paradigm, participants should either experience 

full sleep or sleep only three hours a night (waking up at 

the usual time every day) (8).

Brain imaging scans were performed using GE's three-dis-

coveryTesla MRI scanner, model 750, with the help of an 

8-channel coil. Structural images of T1 and T2 were ob-

tained to normalize fMRI images, as well as morpholog-

ical processing. Adjustment parameters for anatomical 

imaging include the following: FOV 24, slice thickness 1 

mm, sagittal data acquisition, cluttered data acquisition, 

and full head coverage. Resting data were obtained using 

an EPI sequence with a FOV of 28.8, slices were 3 mm 

thick, and no gaps were made between brain sections. 

Covers, taking data in a cluttered way, echo time (TE) 

equal to 30 milliseconds, repetition time (TR) equal to 

2.5, seconds and Philip angle equal to 75 degrees.

In order to analyze the rest state data related to the study 

whose specifications were stated, FSL software and 

MATLAB toolbox were used. The present study also used 

free-surfer software to preprocess T1 anatomical data.

Due to the adverse effects of low-frequency displace-

ment and head movement on the decomposition of data 

components, motion correction, and removal of displace-

ments and other appropriate predicates before the main 

zinc analysis, data were processed using pre-stats prepro-

cessors from the Melodic tool in FSL software. Because 

the rs-fMRI data were obtained in a cluttered manner, the 

slice-timing correction step was performed with the same 

constraint, and in order to correct the candidates' head 

movements, a head movement correction algorithm was 

applied to the data.

ICA analysis was used to process rs-fMRI images (9). To 

do this, the multisession temporal concatenation tool in 

MELODIC and the preprocessing and steps required for 

group data analysis in this tool were used. Spatial ICA 

analysis was performed using 20 independent component 

maps (IC maps) to detect resting state networks (RSN) 

from the control group.

The Yeo_7 networks atlas was used to extract the ma-

trix of brain connections using the outputs of these ana-

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 International License
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lyzes. In order to determine and establish the correspon-

dence between Yeo_7networks Atlas networks and 20 

components of extraction ICA for each individual due 

to the limited number of independent components (20 

components), as well as the number of Atlas networks 

(7 networks), this step is inspected. A careful eye was 

performed. Accordingly, one of the Yeo Atlas networks 

was assigned to each independent extraction component, 

according to Table 1.

Results
The results of in-network comparisons of networks corre-

sponding to the Yeo Atlas and, in the next step, the results 

of standard comparisons and statistical analyses related 

to cross-network analyzes were evaluated. Considering 

that the Yeo standard atlas of seven networks was used 

to study brain networks, a total of twenty components 

extracted from ICA analysis (16 components after re-

moval of non-brain components) on this subset of seven 

networks were distributed, the details of which are given 

in Table 1. The relationship between the quantity compo-

nents was examined by identifying the networks between 

which in-network analyzes are possible (N1, N2, N5, N6, 

and N7). Calculation of this quantity, i.e., the quantity 

of intra-network communication was calculated from the 

communication matrix obtained from time series of 16 

independent components arranged in order and accor-

dance with the N1 to N7 networks.

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 International License

Table 1. The relationship between the components of the ICA analysis and the networks defined in the Yeo_7Networks Atlas

Network IC

Yeo_7Networks_1

 IC_01

 IC_05

 IC_09

Yeo_7Networks_2
 IC_02

 IC_07

Yeo_7Networks_3  IC_06

Yeo_7Networks_4  IC_20

Yeo_7Networks_5
 IC_14

 IC_17

Yeo_7Networks_6
 IC_13

 IC_15

Yeo_7Networks_7

 IC_04

 IC_08

 IC_12

 IC_16

 IC_19
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As shown in Table 2, considering the threshold of 0.05 as 

a significant level of difference between the two groups, 

the inter-network communication for the network pairs 

N1-N7, N2-N6, N3-N7 and finally, N4-N6 have a signifi-

cant difference in SD and normal.

It should be noted that the results and quantitative stud-

ies between the 16 direct components of ICA showed 

no significant difference between the two groups (two 

different imaging sessions under normal conditions and 

SD).

Network IC

Cerebellum IC_10

White Matter IC_03

CSF IC_11

Artifact IC_18

Table 2. Inter-network communication between the sleepy brain and the brain with normal sleep

N2 N3 N4 N5 N6 N7

Mean_sleepy

N1

0.057348 0.252824 -0.18049 -0.01044 -0.05988 0.120601

Mean_Normal 0.048776 0.245587 -0.16854 -0.03318 -0.03559 0.090767

P-value 0.345787 0.379162 0.316714 0.063801 0.092777 0.014076

Mean_sleepy

N2

0.157416 0.182571 -0.11061 -0.00493 -0.09487

Mean_Normal 0.145839 0.137647 -0.11129 -0.04711 -0.12506

P-value 0.349363 0.052288 0.483531 0.01773 0.067147

Mean_sleepy

N3

-0.27903 -0.1369 0.125171 0.080088

Mean_Normal -0.31545 -0.14778 0.152754 0.023843

P-value 0.158307 0.305441 0.124014 0.011188

Mean_sleepy

N4

0.049985 -0.20871 -0.20806

Mean_Normal 0.06937 -0.24536 -0.18534

P-value 0.158307 0.040618 0.111569

Mean_sleepy

N5

-0.05383 0.030669

Mean_Normal -0.03762 0.047542

P-value 0.198278 0.089608

Mean_sleepy

N6

0.827037

Mean_Normal 0.80689

P-value 0.051968
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Conclusion
The lack of a significant correlation between the 16 com-

ponents extracted from the ICA is in line with one of the 

articles published by the primary team of the Stockholm 

University Sleepy Brain Project (8). According to the 

in-network comparison, the N1 and N5 networks were 

significantly different, which can be interpreted as related 

to the visual function networks and the limbic network.

In general, based on the neuroimaging studies obtained 

from this study and previous studies, SD outcomes can be 

categorized into three main networks related to negative 

and positive emotions, memory, and attention, which with 

the results, the result of brain network communication is 

also associated with significant differences. Consistent 

with the results of this study, fMRI studies that showed 

that acute SD affects network communication function 

and different areas of the brain showed that the density 

of prominent sensorimotor network modules decreased. 

Liu et al. also reported changes in the sensory-motor ar-

eas during their 2014 reports (22). These results indicate 

the sensitivity of the sensorimotor network to SD, which 

may be associated with a decrease in the degree of nod-

ules in the middle region of the thalamus. In general, the 

thalamus plays a significant role in the sensory system 

and is the main link between the central and peripheral 

nervous systems.
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مقدمه: خواب یک فرآیند ضروری برای حفظ تعادل همه اعضای بدن است. کم خوابی یک پدیده رایج در جوامع مدرن 

است، اما اثرات طولانی مدت آن بر عملکرد شناختی مغز کمتر مورد مطالعه علمی قرار گرفته است. علی رغم مطالعات 

انجام شده در زمینه اندازه‌گیری هوشیاری، هوشیاری و توجه، اجماع کمتری در مورد تأثیرات کم خوابی بر بسیاری از 

عملکردهای شناختی سطح بالا از جمله کارکردهای ادراک، حافظه و عملکردهای اجرایی وجود دارد.

روش کار: در این مطالعه ما از داده های تصاویر تشدید مغناطیسی عملکردی حالت استراحت )rs-fMRI( جمع آوری 

شده توسط دانشگاه استکهلم جهت پروژه خواب استفاده نمودیم. این داده‌ها شامل تصاویر گرفته شده از افراد در دو حالت 

خواب کامل و محرومیت نسبی از خواب بود. جهت تحلیل تصاویر و مطالعه تفاوت‌های بین دو حالت، نرم افزار FSL را به 

کار بردیم. بدین منظور ابتدا با انجام آنالیز ICA بر روی تصاویر rs-fMRI، مولفه های مستقل مکانی به صورت گروهی 

 Yeo_7networks استخراج گردیدند و در ادامه مولفه های به دست آمده به هفت شبکه مغزی معرفی شده در اطلس

تخصیص داده شدند. 

در  که  داشت  وجود  استراحت  حالت  برای 5 شبکه  درون شبکه ای  اتصالات  مقایسه  امکان  نتایج،  اساس  بر  یافته ها: 

شبکه های N1 و N5 تفاوت معناداری مشاهده شد. علاوه بر آن بررسی اتصالات بین شبکه ای نشان داد که ارتباط زوج 

شبکه های N2-N6 و N3-N7 در حالت کم خوابی و شرایط طبیعی اختلاف معناداری دارند.

نتیجه‌گیری: وجود تفاوت آماری معنادار در اتصالات درون شبکه ای هر یک از شبکه های بینایی و لیمبیک در حالت کم 

خوابی و طبیعی را می توان ناشی از تاثیر کم خوابی بر کارکردهای شناختی حافظه و توجه برشمرد.
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مقدمه
کم  عوارض  و  تاثیر  بررسی  به  مختلفی  مطالعات  اخیر  سال های  در 
اصلی  دلایل  از  که  پرداخته‌اند  خواب،  از  محرومیت  اصطلاحا  خوابی، 
و  کلی  ایمنی  جامعه،  عموم  بر سلامت  خوابی  کم  اهمیت  توجه،  این 
میزان  کاهش  آلودگی  خواب  تاثیرات  مهمترین  از  می باشد.  بهره‏وری 
توانایی فرد در حفظ وضعیت هوشیار و سرعت تصمیم گیری است به 
طوری که رانندگی در حالت خستگی و در خواب آلودگی عامل بسیاری 

از تصادفات محسوب می شود. همچنین خواب آلودگی و خستگی برای 
صنایع  نیروگاه ها،  صنعتی،  کارخانجات  در  مشغول  کارمندان  و  افراد 

هوایی و خدمات پزشکی نیز از اهمیت بسزایی برخوردار است )1(.  
در جوامع  رایج  پدیده ای  عنوان  به  از خواب  دیگر محرومیت  از سوی 
بر  آن  مدت  دراز  تاثیرات  بررسی  تاکنون  که  است،  مطرح  مدرن 
اندک  است.  گرفته  قرار  توجه  مورد  کمتر  مغز  شناختی  عملکردهای 
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الگوی عصب شناختی نواحی مغز در شرایط محرومیت از خوابمحمد ناصح طالبی و همکاران

مطالعات انجام گرفته در بررسی عوارض کم خوابی بیانگر پایین آمدن 
سرعت واکنش و پاسخ دهی و افزایش تغییرپذیری بازده و عملکرد مغز 
می باشد )2(. علاوه بر آن اطلاعات اندکی درباره اثر محرومیت از خواب 
بازدهی  همانند  بالای شناختی  عملکردهای سطح  از  بسیاری  روی  بر 
محور  بنابراین   .)3( دارد  وجود  اجرایی  و  حافظه  ادراک،  عملکردهای 
اصلی بسیاری از مجامع علمی در ارتباط با این است که آیا محرومیت 
از خواب تقریباً همه ظرفیت های شناختی را به دلیل آسیب به سطح 
هوشیاری و توجه تحت تاثیر قرار می دهد؟ و یا این که آیا کم خوابی 
می تواند برخی از جنبه‌های شناختی را بیش از دیگر جنبه‌ها تحت تاثیر 

قرار بدهد؟ )4(.     
به طور کلی، انواع مختلفی از اختلالات خوابی وجود دارد که محرومیت 
از خواب، اختلال و محدویت خوابی از مهم‏ترین آن محسوب می شود. 
به طوری که بر اساس مطالعات همگی انواع بی‌خوابی می توانند تاثیر 
مشابهی بر روی عملکرد مغز داشته باشند. همچنین محدودیت خواب 
در طی بازه زمانی می‌تواند اثر تجمعی داشته باشد و اثر مشابه یک یا دو 
شب محرومیت از خواب را نشان بدهد. در یک مطالعه انجام گرفته بر 
روی اثر محدودیت خواب و محرومیت کلی از خواب و مقایسه مستقیم 
مطالعات بیانگر اثرات مشابه‌ ناشی از انواع اختلال خواب بر روی مغز و 

عملکردهای شناختی بود )5(.    
تمام  هم‏ایستایی  حفظ  جهت  ضروری  فرایند  یک  خواب  که  هرچند 
ارگان‌های بدن محسوب می‌شود به طوری که هر فرد به طور متوسط 
یک سوم از عمر خود را در خواب می‌گذراند اما تاکنون اطلاعات دقیقی 
از مکانیسم آن در دسترس نمی‌باشد )6(. از طرف دیگر خواب ناکافی 
با طیف گسترد‌ه‌ای از اختلالات شناختی و عاطفی همراه است )7( و 
قادر است تمامی مکانیسم‌ها و ارگان‌های بدن را تحت تاثیر قرار دهد 
)6، 8( مطالعات زیادی برای بررسی تأثیر کاهش خواب بر فعالیت در 
قسمت‌های مختلف مغز انجام شده و نتایج نشان می‌دهند که کمبود 
خواب ممکن است مناطق مختلفی از مغز را تحت تأثیر قرار دهد، در 
نتیجه عدم تعادل در ادغام کلی شبکه و تغییر در عملکرد و ارتباطات 
ایجاد می‌شود. به عنوان مثال در مناطق مختلف مغز تغییر در فعالیت 
لوب  شبکه   ،)Default Mode Network( فرض  پیش  حالت  شبکه 
 ،)Salience Network( برجسته  شبکه  و  هوشیاری،  شبکه  پیشانی، 
و  سازگار  همکاری  به  نیاز  مغز  فعالیت‌های  عمده   .)9( می‌شود  ایجاد 
یا  و  شناختی  رفتاری،  خواسته  به  پاسخ  در  مغزی  شبکه‌های  سریع 
اتصالات  در  تغییر  باعث  می‌تواند  ناکافی  خواب  بنابراین  دارد.  ادراکی 
و  شناختی  مشکلات  از  وسیعی  طیف  متقابلًا  و  شبکه‌ها  عملکردی 

رفتاری مانند توجه، احساسات و حافظه شود )9(.

خواب  درباره  عصبی  تصویربرداری  یافته های  ارجاع ترین  پر  از  یکی 
از   .)10( است  مرتبط  آمیگدال  فعالیت  میزان  با  که  است  این  ناکافی 
بعد رفتارشناسی نیز به نظر می رسد محرومیت از خواب منجر به بروز 
بیشتر هیجان های منفی می شود. همچنین نتایج یافته‏ها نشان داده‏اند 
محرومیت از خواب با افزایش فعالیت آمیگدال در پاسخ به محرک‌های 
منفی و کاهش اتصالات بین قشر پیش پیشانی و آمیگدال همراه است 
می باشد  عواطف  و  هیجانات  کنترل  ظرفیت  کاهش  نشان دهنده  که 
)11(. به دلیل اثرات محدودیت خواب بر فرآیندهای هیجانی می توان 
رایج  مدل  در  داشت.  انتظار  نیز  را  بر همدردی  اثر مخرب کم خوابی 
همدردی احساسات هم در برگرفته می‌شوند و مطالعات مختلفی نشان 
و  است  اثرگذار  فردی  عاطفی  پاسخ  بر  دیگران  درد  دیدن  که  داده‌اند 
دو  صورت  به  را   )Anterior Midcingulate Cortex( می تواند 
می شود  گرفته  نظر  در  همدردی  در  که  شبکه ای  کند.  درگیر  طرفه 
البته  با پردازش‌های فردی تجربه‌ درد می باشد  دارای همپوشانی‌هایی 
در  شده  انجام  پژوهش های  از  یکی  در   .)11  ،1( متفاوت  الگوهای  با 
استفاده  با  مذکور  مطالعه  از  قبل  تا  که  است  شده  بیان   2017 سال 
 Functional Magnetic (fMRI(( عملکردی  تصویربرداری  از 
Resonance Imaging( هیچ پژوهشی برای بررسی اثرات محرومیت 

بر  اثرات کم خوابی  این پژوهش  و در  انجام نشده است  جزیی خواب 
قرار  بررسی  مورد  بازتعبیر  شناختی  مفهوم  کمک  با  هیجانات  تنظیم 
به  نواحی مغزی پیش پیشانی و آهیانه  بازتعبیر  گرفته است )در حین 
پایین در نظر گرفته شده اند، نواحی مانند  به  بالا  عنوان کنترل کننده 
 dmPFC)) ،(dorsomedial prefrontal cortex (dmPFC)(
 prefrontal cortex (vlPFC)) ،(dorsolateral prefrontal cortex

آهیانه  قشر  و   )Orbitofrontal cortex (lOFC)) (Ventrolateral

بالایی خلفی )11(. در مطالعه دیگر نشان داده شد که تأثیرات کاهش 
با  بلکه  منفی  محرک‏های  به  نسبت  واکنش  افزایش  با  تنها  نه  خواب 
تغییر الگوهای پاسخ به محرک‏های برانگیزاننده لذت همراه است )10( 
همچنین در مطالعه دیگری با بررسی تاثیر محرومیت از خواب بر حس 
به طور  که  دادند  نشان  و سالمند  گروه های سنی جوان  در  همدردی 
اختصاصی، افراد سالمند رویکرد شناختی بیشتری را در پاسخ به درد 
نسبت به دیگران اتخاذ می‏نمایند )10(. همچنین مطالعات دیگر نشان 
دادند که درگیر شدن مدارهای مهاری کنترل از بالا به پایین از قشر 
جلوی مغز تا آمیگدال ناشی از محرومیت از خواب بوده است که منجر 
به کاهش پردازش عاطفی و تنظیم عاطفی می شود )12(. با توجه به 
مطالعاتی که در این زمینه انجام گرفته هنوز اثرات بی خوابی بر روی 

عملکرد و ارتباطات شبکه ای به خوبی مشخص نشده است.

(
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با توجه به این که مطالعات انجام شده در این زمینه اطلاعات دقیقی را 
از ارتباطات داخل و بین شبکه ای گزارش نکرده‌اند. از این جهت می توان 
مانند  روش‌هایی  از  استفاده  با  مغز  عملکردی  شبکه‌های  مطالعه  با 
استخراج مولفه‌های مستقل اطلاعات، دقیقتری را از ارتباطات داخل و 
بین شبکه‌ای به دست آورد که در مطالعات قبلی گزارش نشده‌اند. لذا 
در این پژوهش با استفاده از تصاویر تشدید مغناطیسی عملکردی مغز 
در حالت استراحت ))Resting state fMRI (rs-fMRI( پروژه مغز 
خواب آلود دانشگاه استکهلم، به مقایسه و بررسی ارتباطات داخل و بین 
شبکه‌ای هفت شبکه اصلی مغز N1-N7 در حالت خواب کامل و حالت 
نتایج به  از  با استفاده  ادامه  از خواب می‌پردازیم. در  محرومیت نسبی 
دست آمده، به بررسی تأثیرات محرومیت از خواب بر شبکه های مغزی 
یکدیگر  با  شناسایی شده  ارتباط شبکه های  و  آنها  شناسایی  و  درگیر 

می‌پردازیم.

روش کار
پایگاه داده  

در پروژه مغز خواب‌آلود دانشگاه استکهلم، تصویربرداری برای هر فرد 
در دو جلسه مختلف، یک بار بعد از خواب عادی و یک بار با محرومیت 
نسبی از خواب انجام شد. شرکت کنندگان بر اساس الگوی تصادفی باید 
خواب کامل را تجربه کنند یا فقط سه ساعت در شب بخوابند )هر روز 
به  خانه خود  در  افراد   .)11( بیدار شوند(  از خواب  معمول  در ساعت 
 )Polysomnography( خواب رفته‌اند و با سیستم پلی سومنوگرافی
شده  کنترل  خواب  حین  در  آنها  وضعیت  خواب(  چندگانه  )آزمایش 

است.   

جمعیت مورد مطالعه 
بازه   )در  از 48 شرکت کننده سالم راست دست جوان  این مطالعه  در 
سنی 30-20 سال( و 36 سالمند )65 تا 75 سال(، تصویربرداری تشدید 
مغناطیسی عمکلکردی )fMRI( انجام گرفت. در بین شرکت‏کنندگان 
جوان 23 نفر آقا و 25 نفر خانم وجود داشت و هم چنین از 36 نفر 
سالمند، تعداد 19 نفر آقا و 17 نفر خانم مشارکت داشتند. ملاک‏های 
ورود به مطالعه شامل موارد زیر بود: ماده فرومغناطیس در داخل بدن 
خود نداشته باشد، در دوران بارداری نباشند، ترس از جمعیت نداشته 
باشند، مشکلات خاص بینایی نداشته باشند، کور رنگ نباشند، راست 
اعتیاد.  سابقه  عدم  روان  و  اعصاب  بیماری  سابقه  عدم  باشند،  دست 
دیابت نداشته باشند، داروی مخصوص بیماری های روان مصرف نکنند. 
نیکوتین به صورت روزانه مصرف نکنند، مصرف بیش از 4 فنجان قهوه 

در طول روز نداشته باشند و در روز ثبت افراد الکل و قهوه مصرف نکرده 
باشند.  

 Insomnia Severity( بی‌خوابی  شدت  شاخص  از  همچنین 
 Karolinska Sleep( کارولینسکا  خواب  پرسشنامه  و   )Index

علائم  با  شرکت کنندگان  گذاشتن  کنار  برای   )Questionnaire

خروپف/آپنه  یا  روز  شبانه  طول  در  نامنظم  خواب  الگوی  بی‏خوابی، 
اضطراب  مقیاس  با  افسردگی  علائم  با  شرکت کنندگان  شد.  استفاده 
 Hospital Anxiety and Depression( بیمارستان  افسردگی  و 
نتایج،  بودن  کاربردی  منظور  به  شدند.  گذاشته  کنار   )Scale

باید زبان سوئدی را روان و راحت صحبت  شرکت کنندگان همچنین 
کنند و بیشتر در مناطق استکهلم اقامت داشتند.  

پارامترهای تصویربرداری 
اسکن تصاویر مغزی با استفاده از اسکنر MRI سه تسلای شرکت جنرال 
الکتریک )General Electric( مدل discovery 750 و با کمک کویل 
دارای 8 کانال انجام شده است. تصاویر ساختاری T1 و T2 به منظور 
طبیعی‌سازی تصاویر fMRI و همچنین پردازش‌های مورفولوژیک اخذ 
شامل  آناتومیکی  تصاویر  اخذ  به  مربوط  تنظیمی  پارامترهای  شدند. 
موارد زیر می باشد: FOV برابر 24، ضخامت اسلایس یک میلی متر، در 
جهت ساجیتال )Sagittal(، به صورت درهم ریخته  )Interleaved( و 
پوشش کامل سر. تصاویر fMRI در حالت استراحت )rs-fMRI( نیز با 
استفاده از سکانس EPI و با مشخصات FOV برابر با 28/8، ضخامت 
اسلایس های 3 میلی متری و بدون فاصله )gap( بین برش های مغزی، 
در راستای آکسیال )Axial( دارای 49 برش از کل سر، اخذ داده‏ها به 
صورت درهم ریخته، زمان اکو )Echo Time( برابر 30 میلی ثانیه، زمان 
 75 برابر  فیلیپ  زاویه  و  ثانیه   2/5 برابر   )Repetition Time( تکرار 

درجه، تصویربرداری شده اند. 
خون،  فشار  شرکت کنندگان،  سونوگرافی  پلی  ارزیابی های  بر  علاوه 
 )Arousal( نرخ تنفس، امواج فعالیت های مغزی و حالت برانگیختگی
افراد نیز ثبت شده است. تصاویر fMRI شامل 4 مجموعه به شرح زیر 

می باشد:
حالت استراحت: در 8 دقیقه با چشم باز تصویربرداری می شود که با 

دستگاه ردیاب چشم از هوشیار بودن افراد اطمینان حاصل می کنند. 
سرایت هیجانات )Emotional contagion(: همراه با نشان دادن 
بررسی  آن  به  نسبت  فرد  احساسات  میزان  اشخاص،  صورت  تصاویر 
می‏شود. در حین این تصویربرداری سیگنال EMG نیز از صورت افراد 

ثبت می‏شود.
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همدلی )Empathy of pain(: تصاویری به افراد نشان داده می شود 
که در آن افراد در حال آسیب دیدن هستند )سوزنی در دستشان فرو 
می رود( و میزان همدردی افراد از این طریق مورد بررسی قرار می‏گیرد.

 :)Emotional regulation by reappraisal( تنظیمات هیجانات
فضای مثبت و منفی با استفاده از نشان دادن تصاویر ایجاد می شود، تا 

تأثیرات آن را بر روی فرد مورد ارزیابی قرار دهند.

پردازش داده ها
مغزی،  شبکه‌های  بر  آلودگی  خواب  حالت  تاثیرات  مطالعه  منظور  به 
با روش نشان  پایگاه داده ذکر شده و  از   rs-fMRI به تحلیل تصاویر 
 FSL نرم افزارهای  از  بدین منظور  پرداختیم.  داده شده در شکل )1( 
برای پیش‌پردازش داده‌های  استفاده گردید. همچنین   MATLAB و 

آناتومیکی T1 نیز از نرم افزار freesurfer استفاده نمودیم.
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پیش پردازش تصاویر
استخراج   fMRI تصاویر  در  پایین  فرکانس  نویزهای  وجود  دلیل  به 
شده ناشی از دریفت دستگاه تصویربرداری و همچنین اثر جابه جایی 
سر، تصاویر با استفاده از جعبه ابزار Melodic در نرم افزار FSL مورد 

فرکانس  فیلتر  یک  ابتدا  در  منظور  بدین  گرفتند.  قرار  پیش پردازش 
پایین جهت حذف دریفت اعمال و سپس جهت هموارسازی مکانی، یک 
فیلتر هموارساز مکانی با کرنل گوسی )FWHM برابر با 5 میلی متر( 
 rs-fMRI استفاده نمودیم. همچنین به هم ریختگی موجود در تصاویر

 هاپردازش داده

و با روش پایگاه داده ذکر شده از  rs-fMRIتصاویر  تحلیلبه  های مغزی، شبکهبر  مطالعه تاثیرات حالت خواب آلودگیبه منظور 

استفاده گردید. همچنین برای  MATLABو  FSLافزارهای نرماز  بدین منظورپرداختیم.  (0) شکلنشان داده شده در 

  . استفاده نمودیم freesurferاز نرم افزار نیز  T1 یهای آناتومیک پردازش داده پیش

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 حالت استراحت.  در fMRI ریتصاو لیو تحل هیعملکرد مغز انسان با استفاده از تجز یبر رو یآلودگخواب ریمطالعه تاث یاصل مراحل. 0 شکل

 تصاویرپردازش پیش

گرفته شده از  rs-fMRIهای حالت استراحت داده
 فرد سالمند در دو حالت: 36فرد جوان و  48

خواب کامل 
محرومیت نسبی از خواب 

 پردازش تصاویرعملکردیپیش
فیلتر هموارساز  ،هاحرکت سر، تصحیح زمان اسکن حزمانی، تصحی ترلفی

 ، انتقال به فضای اطلسمکانی

 (gICA) مستقل هایمولفهگروهی  استخراج

 

 

7/1 آستانه  IC    نقشه
P< 15/1  

 از حاصل مستقل هایمولفه بندیدسته
gICA از استفاده با مغزی هایشبکه 

 Yeo_7network اطلس

 مولفه مستقل 06

 رگرسیون دوگانه
 های مغزیو مقایسه بین شبکه

 های مغزیمقایسه بین شبکه
 حالت استراحت

شکل 1. مراحل اصلی مطالعه تاثیر خواب آلودگی بر روی عملکرد مغز انسان با استفاده از تجزیه و تحلیل تصاویر fMRI در حالت استراحت
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در زمان تصویربرداری با انجام slice-timing تصحیح گردید. در نهایت 
نیز یک الگوریتم تصحیح جابه جایی، جهت حذف اثر جابه جایی سر بر 

تصاویر اعمال شد.

rs-fMRI تحلیل و پردازش تصاویر
)ICA( استخراج مولفه‌های مستقل

مغز انسان از شبکه وسیعی از نورون ها تشکیل شده است که نوسانات 
 rs-fMRI تصویربرداری  در  می کنند.  ایجاد  را  پایین  و  بالا  فرکانس 
مناطق  از  که  هرتز(   0/1 از  )کمتر  مغزی  پایین  فرکانس  نوسانات 
آناتومیکی جدا از هم اما از نظر عملکردی مرتبط و قرار گرفته در یک 
شبکه که به طور مدام با یکدیگر در ارتباط هستند، ثبت می‌شود. لذا 
می‌توان سیگنال rs-fMRI ثبت شده را حاصل ترکیب منابع اولیه‌ای 

دانست که با یکدیگر و نویز ترکیب شده‌اند.
با کمک الگوریتم ICA می‌توان شبکه‌های حالت استراحت متمایز را با 
تجزیه سیگنال‌های rs-fMRI ثبت شده از وکسل های مغزی به اجزای 
مستقل مکانی و زمانی را انجام داد. با فرض استقلال منابع اولیه و خطی 
ICA می‌توان منابعی را که  الگوریتم  از  با استفاده  آنها،  بودن ترکیب 
استخراج مؤلفه‌های  نمود.  تفکیک  از یکدیگر  را  ترکيب شده‌اند  با هم 
مستقل )IC( یک روش مدل سازی است که در سال‌های اخیر برای به 
دست آوردن شبکه‌های حالت استراحت مورد استفاده قرار گرفته است. 
با این کار می‌توان نقشه‌های نگاشت مکانی مولفه‌های مستقل و توصیف 

سری زمانی را برای هر محوعه از داده‌ای ثبت شده به دست آورد.
در این پژوهش از روش توسعه یافته آنالیز مولفه‌های مستقل احتمالی 
حالت  شبکه‌های  استخراج  برای  اولیه  مدل  بدون  روشی  که   )13(
استراحت است و در جعبه ابزار MELODIC در FSL پیاده‌سازی شده 
است استفاده نمودیم. با انجام آنالیز ICA گروهی )gICA( بر روی گروه 
کنترل، 60 مولفه مستقل مکانی )IC maps( استخراج نمودیم که بدین 
آزمون  نمودیم. همچنین  نرمالیزه  واریانس  به  نسبت  را  دادگان  منظور 
 Guassian mixture( فرضی به صورت برازش یک مدل ترکیب گوسی
 false ها و کنترل نرخIC بر توزیع شدت روشنایی واکسل های )model

گروه  انتخاب  دلیل   .)14( گردید  انجام   )P>0/05 /  0/5(  discovery

کنترل این است که تجربه نشان می دهد به کارگیری یک تحلیل گروهی 
متشکل از هر دو گروه کنترل و بیمار نگاشت های حاصل میانگین دو 
گروه را فراهم می کند که موجب کاهش حساسیت آشکارسازی اختلافات 
بین دو گروه در مرحله تحلیل رگرسیون دوگانه می شود )15، 16(. سپس 
شبکه های حالت استراحت ))Resting state networks (RSN( را بر 
اساس ICهای به دست آمده، تعیین نمودیم. بر این اساس تعداد 20 شبکه 

حالت استراحت به عنوان شبکه های آناتومیکی و عملکردی کلاسیک به 
صورت بازرسی چشمی توسط یک متخصص نرورادیولوژیست با تجربه و 
با استفاده از معیارهای گزارش شده در مقالات مشابه، شناسایی شدند 

.)18 ،17 ،14(

رگرسیون دوگانه
جهت آنالیز شبکه‌های حالت استراحت به دست آمده از دو گروه مورد 
کار  به  را   FSL در  شده  پیاده سازی  دوگانه  رگرسیون  روش  مطالعه، 
بردیم. در این پژوهش از رگرسیون دوگانه و در حالت رگرسیون مکانی 
برای بیان تفاوت‌های عملکردی در شبکه‌های حالت استراحت استفاده 
اولین  در  می‌باشد.  مرحله  دو  دارای  دوگانه  رگرسیون  تحلیل  نمودیم. 
مرحله که رگرسیون مکانی می‌باشد، نقشه‌های مکانی به دست آمده از 
ICA گروهی، بر روی داده‌های rs-fMRI هر یک از شرکت کنندگان 

در  آمده  دست  به  ضرایب  می‌شوند.  برازش  خطی  مدل  از  استفاده  با 
نتیجه این مرحله یک ماتریس T×C را مشخص می کنند که T معرف 
نمونه‌های زمانی )time points( و C معرف تعداد ضرایب ICها است 
 temporal( ازای هر شرکت کننده، معرف دینامیک های زمانی به  که 
فرد  هر  و   )spatial network( مؤلفه  هر  به  مربوط   )daynamic

می‌باشد. در مرحله دوم، تخمین نگاشت های مکانی مربوط به هر فرد 
با استفاده از ماتریس های سری زمانی )time course( انجام می‌شود. 
در مرحله دوم از رگرسیون زمانی، دینامیک‌های زمانی به دست آمده 
که هر یک از مولفه ها )شبکه‌ها( را معرفی می‌کنند، بر روی داده‌های 

عملکردی هر فرد برازش می‌شوند )19، 20(.
در این پژوهش الگوهای ICA برای رگرسیون دوگانه از میان داده های 
 dual regression از دستور  با استفاده  انتخاب شدند و  کنترل سالم 
در FSL انجام گردید. در این ابزار امکان مقایسه وکسل‌ها در fMRI با 

کمک روش تصادفی سازی وجود دارد.
تحلیل رگرسیون دوگانه هم با طبیعی سازی و هم بدون طبیعی سازی 
واریانس )دستور dual_regression با متغیر des norm-option به 
ترتیب برابر با 1 یا 0( انجام شد، چون نتایج روی مکان و دامنه سیگنال 
با   .)22  ،21( دارند  نرمالیزاسیون  به  بسته  مختلفی  تأکید   BOLD

نرمالیزاسیون واریانس، dual regression اختلافات را هم روی فعالیت 
و هم روی پراکندگی مکانی RSN نشان می دهد. بدون نرمالیزاسیون 
در اصل فقط تغییرات مکانی انعکاس داده می شود. به عنوان یک تحلیل 
افراد مختلف در فایل های  آماری نگاشت های مؤلفه های مختلف روی 
اصیل(   ICA نگاشت  هر  برای  فایل  )یک  می شوند  مجتمع  بعدی   4
آماری  معنادار  اختلافات  بررسی  برای  واکسل  به  واکسل  صورت  به  و 
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جایگشت  آزمون  از  استفاده  با  کار  این  می شود.  آزمایش  گروه‏ها  بین 
بار جایگشت  با 5000    FSL )Permutation( غیرپارامتری تصادفی 
آماری با استفاده از یک تکنیک ارتقاء یافته خوشه ای با حد آستانه آزاد 
)TFCE( برای کنترل مقایسه های چندتایی انجام می شود )22(. فرضیه 
با تغییر   P>0/05 از یک حد آستانه با استفاده  اختلاف بین دو گروه 
واکسل به واکسل در ابزار randomize FSL محاسبه شد. به منظور 
مؤلفه های  بین  شده  آشکارسازی  اختلافات  چندتایی  مقایسه  کنترل 
گردید  استفاده   inter-IC concatenation تکنیک  از   ICA مختلف 
با استفاده  بار جایگشت مجموعه دادگان حاصل  از 5000  )23(. پس 
 1 نوع  تصحیح خطای  برای   P>0/05 آستانه و حد   fslroi دستور  از 
به عنوان یک گام جدید  انتخابی جدا شدند.  برای مؤلفه های مستقل 
به مدل  ترتیب  به همین  ماده خاکستری هم   regressor تصویر  یک 
وارد شد طوری که در جهت y به هم پیوند داده شد تا اختلاف های 
در   vxf و   vxl گزینه  از  استفاده  با   )gray matter( خاکستری  ماده 

randomize FSL کنترل شوند.

و  است  شده  داده  جای   FSL در  که   Juelish بافت شناسی  اطلس 
 FSL در نرم افزار Harvard-Oxford اطلس های قشری و زیر قشری
برای شناسایی مشخصات آناتومیک نگاشت های PICA به دست آمده 
برای   fslmaths و   fslstats ابزارهای  از  نهایت  در  گردید.  استفاده 
محاسبه تعداد واکسل های غیر صفر در نگاشت های اختلاف انتخابی و 

مقادیر t آنها استفاده گردید.

Yeo_7networks ماتریس اتصالات مغزی بر مبنای اطلس

موجود  مختلف  شبکه های  بین  موجود  ارتباطات  بررسی  منظور  به 
دارد.  وجود  مختلفی  استاندارد  اطلس‏های  مغزی،  مختلف  نواحی  بین 
و  مغزی  مختلف  نواحی  بین  عملکردی  ارتباطات  بررسی  منظور  به 
از  مطالعه  این  در   ،ICA آنالیزهای  از  حاصل  استخراجی  مولفه‏های 

اطلس Yeo_7networks بهره گرفته شد.

دسته بندی مولفه‌های مستقل حاصل از gICA شبکه‌های مغزی 
Yeo با استفاده از اطلس

تحلیل  مطالعه  این  در  شد  بیان  قبل  بخش های  در  که  همان‏طوری 
مؤلفه  انتخاب 20  با  روی شرکت کنندگان  گروهی  مؤلفه های مستقل 
انجام شد. در ادامه به منظور بررسی معناداری تفاوت مؤلفه های مستقل 
استخراجی بین دو گروه )دو جلسه تصویربرداری( از تکینیک رگرسیون 
دوگانه استفاده شد، که در  این مرحله سری های زمانی کل 20 مؤلفه‏ 

مستقل برای تک تک شرکت کنندگان در مطالعه استخراج شد.
 Yeo_7networks به منظور تعیین و برقراری تناظر بین شبکه‌های اطلس
به محدود  توجه  با  افراد  برای تک تک  استخراجی   ICA مولفه  و 20 
بودن تعداد مؤلفه های مستقل )20 مؤلفه( و همچنین تعداد شبکه‌های 
بر  شد.  انجام  دقیق  چشمی  بازرسی  با  مرحله  این  شبکه(   7( اطلس 
همین مبنا به هریک از مؤلفه های مستقل استخراجی مطابق جدول 1 
یکی از شبکه های اطلس Yeo_7Networks تخصیص داده شد، البته 
در بین بیست مؤلفه مستقل یک مؤلفه به عنوان آرتیفکت، یک مؤلفه 
مربوط به مایع مغزی نخاعی، و یک مؤلفه مربوط به ماده‌ سفید مغزی 

تشخیص داده شد.

Yeo_7networks و شبکه های اطلس ICA جدول 1. تناظر بین مؤلفه های استخراجی حاصل از تحلیل مؤلفه های

نام شبکه مولفه مستقل

Yeo_7Networks_1

 IC_01

 IC_05

 IC_09

Yeo_7Networks_2
 IC_02

 IC_07

Yeo_7Networks_3  IC_06

Yeo_7Networks_4  IC_20

Yeo_7Networks_5
 IC_14

 IC_17
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نام شبکه مولفه مستقل

Yeo_7Networks_7

 IC_04

 IC_08

 IC_12

 IC_16

 IC_19

مخچه  IC_10

ماده سفید مغزی  IC_03

مایع مغزی نخاعی  IC_11

)Artifact( درست نما  IC_18

استخراج ماتریس اتصالات عملکردی مغزی
با فرض عدم تغییرات در ارتباطات و عملکرد مغز در زمان ثبت داده‌ها، 
ماتریس اتصالات عملکردی برای هر فرد محاسبه شد. برای این منظور، 
با  متناظر  مبنای شبکه‌های  بر  مولفه‌های مستقل  مرتب سازی  از  پس 
اطلس Yeo_7Networks )جدول 1(، ضریب پیرسون بین سری زمانی 

هر جفت مولفه‌ مستقل مربوط به هر فرد حاصل از مرحله رگرسیون 
اساس  بر  گردید.  حاصل   16×16 ماتریس  یک  و  شد  محاسبه  دوگانه 
 ،Yeo_7Networks تناظر بین مولفه‌های مستقل و شبکه‌های اطلس
هر شبکه متشکل از یک یا چندین گره خواهد بود. ماتریس اتصالات 

عملکردی یک فرد در شکل 2 نشان داده شده است.

شکل 2. نمونه ای از ماتریس اتصالات عملکردی مغزی استخراجی از سری های زمانی حاصل از آنالیز مولفه های مستقل. محور عمودی میزان ارتباط و همبستگی نواحی مختلف 
مغزی را نشان می دهد. حرکت به سمت رنگ قرمز یعنی همبستگی مثبت و حرکت به سمت رنگ آبی یعنی همبستگی منفی. شماره های محور افقی متناظر با 16 مولفه مستقل 

مورد ارزیابی می باشد.
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یافته‌ها
نتایج به دست آمده از تحلیل ها و پردازش تصاویر عملکردی مغز در دو 
حالت خواب کامل و حالت محرومیت نسبی از خواب در دو بخش مورد 
مقایسه‏های  از  نتایج حاصل  بدین منظور نخست  قرار داده شد.  توجه 
در  و   Yeo_7Networks اطلس  با  متناظر  درون شبکه‏ای شبکه‌های 
استاندارد  آماری  تحلیل‏های  و  مقایسه‏ها  از  حاصل  نتایج  بعدی  گام 
ارزیابی قرار گرفت. به منظور  آنالیزهای بین شبکه ای مورد  به  مربوط 
بررسی شبکه های مغزی از اطلس استاندارد Yeo_7Networks هفت 
 ،ICA شبکه ای استفاده شد به طوری که 16 مولفه مستقل حاصل از
باقی مانده بعد از حذف مولفه‌هایی مانند آرتیفکت به این مجموعه‏ هفت 

شبکه ای تخصیص داده شدند )جدول 1(.  
همان گونه که از تعریف ارتباطات درون شبکه ای مشخص است، هدف 
از تحلیل درون شبکه ای ارزیابی میزان ارتباط بین مؤلفه‏های مختلفی 
زمانی  مسلماً  شده‏اند.  واقع  شبکه‏ها  از  کلاس  یک  در  که  می‏باشد 
 ،Yeo_7Networks اطلس  در  واقع  خاص  شبکه  یک  برای  می‏توان 
صحبت از ارزیابی درون شبکه ای داشت که حداقل دو مؤلفه‏ مستقل 
به شبکه‏   ICA تحلیل  از  مغزی حاصل  مؤلفه‏   16 بین  از  استخراجی 
درون  آنالیزهای  بنابراین  باشند.  شده  داده  تخصیص  نظر  مورد 
محدود   Yeo_7Networks اطلس  شبکه‏  هفت  بین  از  ما  شبکه‌ای 
 SomatoMotor) ،Yeo_7Networks_N1 (Visual) به شبکه های
 ،Yeo_7Networks_N5 (Limbic) ،Yeo_7Networks_N2

 Defualt) و   (Yeo_7Networks_N6) FrontoParietal

Yeo_7Networks_N7 خواهد بود. با مشخص شدن شبکه هایی که 

 N5 ،N2 ،N1( است  امکان پذیر  آنها  بین  شبکه ای  درون  آنالیزهای 
N6 و N7( بین مؤلفه‏های تشکیل دهنده‏‏‏‏ کمیت میزان ارتباط بررسی 
از  درون شبکه‌ای  ارتباطات  یعنی کمیت  این کمیت  محاسبه  گردید. 
 16 زمانی  سری های  روی  از  آمده  دست  به  ارتباطات  ماتریس  روی 
 N1 مؤلفه‏ مستقلی که به صورت منظم و به ترتیب تناظر با شبکه های

تا N7 مرتب شده اند محاسبه گردید.   
درون  ارتباط  مفید  اطلاعات  حاوی  نظر  مورد  المان‏های  منظور  بدین 
و  شده  استخراج  ماتریس  اصلی  قطر  خارج  عناصر  روی  از  شبکه ای 
میانگین آنها به عنوان کمیتی برای ارزیابی ارتباط درون شبکه‏ای در 
نظر گرفته شد. در نهایت به منظور مقایسه‏ نتایج بین دو گروه خواب 
آلود و نرمال از یک ازمون t زوجی استفاده گردید و سطح معناداری 
بین  از  شده  انجام  آنالیز  اساس  بر  شد.  گرفته  نظر  در   0/05 اختلاف 
در  بود،  امکان پذیر  آنها  برای  شبکه ای  درون  مقایسه  که  شبکه ای   5
معناداری مشاهده  اختلاف  )لیمبیک(   N5 و )بینایی(   N1 شبکه های
نمودیم. همان طوری که در جدول 2 نشان داده شده است، با در نظر 
گرفتن حد آستانه 0/05 به عنوان سطح معناداری اختلاف بین دو گروه، 
ارتباطات بین شبکه ای برای زوج شبکه های، N7-N5، N6-N2 و در 

نهایت در حالت محرومیت از خواب و نرمال اختلاف معناداری دارند.
(

،

جدول ‏2. ارتباطات بین شبکه ای بین مغز خواب آلود و مغز با خواب طبیعی

N2 N3 N4 N5 N6 N7

میانگین خواب آلود

N1

0/057348 0/252824 -0/18049 -0/01044 -0/05988 0/120601

میانگین خواب طبیعی 0/048776 0/245587 -0/16854 -0/03318 -0/03559 0/090767

P مقدار 0/345787 0/379162 0/316714 0/063801 0/092777 0/014076

 میانگین خواب آلود

N2

0/157416 0/182571 -0/11061 -0/00493 -0/09487

میانگین خواب طبیعی 0/145839 0/137647 -0/11129 -0/04711 -0/12506

P مقدار 0/349363 0/052288 0/483531 0/01773 0/067147

 میانگین خواب آلود

N3

-0/27903 0/1369 0/125171 0/080088

میانگین خواب طبیعی -0/31545 -0/14778 0/152754 0/023843

P مقدار 0/126048 0/305441 0/124014 0/011188
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N2 N3 N4 N5 N6 N7

میانگین خواب آلود

N4

0/049985 -0/20871 -0/20806

میانگین خواب طبیعی 0/06937 -0/24536 -0/18534

P مقدار 0/158307 0/040618 0/111569

 میانگین خواب آلود

N5

-0/05383 0/030669

میانگین خواب طبیعی -0/03762 0/047542

P مقدار 0/198278 0/089608

میانگین خواب آلود

N6

0/827037

میانگین خواب طبیعی 0/80689

P مقدار 0/051968

نتایج حاصل از مرحله تحلیل رگرسیون دوگانه روی داده های تحلیل 
قرار  ارزیابی  مورد  مختلف  مرحله  دو  در  گروهی  مستقل  مؤلفه های 
گرفتند. در مرحله اول با بررسی نتایج حاصل از بررسی اختلاف معنادار 
بین مؤلفه های مستقل دو گروه مقایسه انجام شد. نتایج و بررسی های 
کمی نشان دادند که در پروژه جاری اختلاف معناداری بین خروجی های 
مستقیم ICA بین دو گروه مختلف )دو جلسه مختلف تصویربرداری( 
وجود ندارد. بر اساس تعریف انتخاب شده برای ماتریس کانتراست بین 
دو گروه )آزمون t زوجی بین دو جلسه تصویربرداری بین دو گروه( هیچ 
یک از گروه ها )با خواب کامل و محروم از خواب نسبی(، نسبت به گروه 
دیگر، در هیچ یک از مؤلفه های استخراج شده از مرحله gICA اختلاف 
معناداری نداشتند نتایج حاصل با دستاوردهایی کی از مقالات منتشر 
شده توسط تیم اصلی پروژه مغز خواب آلود دانشگاه استکهلم، مطابقت 

داشت )24(.   

بحث
در  اختلاف  معناداری  برای   P مقدار  حدآستانه  گرفتن  نظر  در  با 
بود  امکان پذیر  آنها  برای  شبکه ای  درون  مقایسه  که  شبکه ای   5 بین 
شبکه های N1 و N5 اختلاف معناداری داشتند )شبکه های مربوط به 
کارکرد بینایی و شبکه لیمبیک(. وجود این دو شبکه در بین مناطق 
افراد  و  نسبی  خواب  از  محرومیت  با  افراد  در  که  مغزی  شبکه های  و 
دارای خواب کامل از لحاظ آماری اختلاف معنادار دارند را می توان به 
طرق مختلف تفسیر کرد. تحت تأثیر قرار گرفتن شبکه های دیداری و 
لیمبیک می تواند به عنوان متأثر شدن کارکردهای شناختی حافظه و 

توجه تفسیر شود. از طرفی به دلیل نقش مؤثری که سیستم لیمبیک 
در تنظیم هیجانات ایفا می کند، می توان بروز هیجانات منفی مثل ترس 
و اضطراب را هم به عنوان علائم تأییدکننده این یافته های کمی در نظر 
گرفت. از طرف دیگر در مقایسه های بین شبکه ای همان طوری که در 
جدول 2 نشان داده شد، با در نظر گرفتن حد آستانه 0/05 به عنوان 
سطح معناداری اختلاف بین دو گروه، اتصالات بین شبکه ای برای زوج 
شبکه های N3-N7 ،N2-N6 ،N1-N7 و در نهایت N4-N6 در حالت 

محرومیت از خواب نسبی و خواب کامل اختلاف معناداری دارند.  
به طور کلی بر اساس مطالعات تصویربرداری عصبی به دست آمده از این 
مطالعه و مطالعات پیشین، پیامدهای بی خواب را می توان بر سه شبکه 
اصلی مرتبط با هیجانات منفی و مثبت، حافظه و توجه، دسته بندی کرد 
که با نتایج حاصل از ارتباطات شبکه های مغزی با اختلاف معنادار هم 
ارتباط دارد. نتایج این مطالعه هم راستا با مطالعات fMRI قبلی نشان 
دادند که محرومیت حاد از خواب و متاثر شدن ارتباط نواحی مختلف 
عملکردی مغز منجر به کاهش چگالی شبکه های حالت استراحت مرتبط 
با عملکرد برجسته حسی_حرکتی می گردد. همچنین Liu و همکاران 
در طی گزارشات خود به تغییرات نواحی مرتبط با بخش حسی_حرکتی 
به  را  حسی_حرکتی  شبکه  حساسیت  نتایج  این   .)25( کردند  اشاره 
محرومیت از خواب نشان می‏دهد که ممکن است با کاهش درجه در 
تالاموس  کلی  طور  به  باشد.  مرتبط  تالاموس  میانی  ناحیه  در  گره ها 
نقش اصلی را در سیستم حسی ایفا می کند و رابط اصلی بین سیستم 
عصبی مرکزی و محیطی می باشد. مطالعات نشان داده اند که تحریک 
این  پاسخ‏های حسی می شود.  در  تغییر  ایجاد  باعث  میانی  هسته های 
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نتایج با مطالعات مروری دیگر همسو است که اثر محرومیت از خواب را 
برروی بخش حسی_حرکتی بررسی کرده اند و حاکی از آن هستند که 
ممکن است به اختلال در سیستم استیل کولینی مرتبط باشد. به علاوه 
تغییر در الگوی ارتباطی بین شبکه های لوب پیشانی و حالت پیش فرض 
و همچنین تغییر در ارگانیزاسیون واحدهای مختلف عملکردی این دو 
در  تغییر  که  قبلی  مطالعات  نتایج  با  نتایج  این  دادند.  نشان  را  شبکه 
عملکرد شبکه حالت پیش فرض و ارتباط این شبکه با قسمت های دیگر 
مغز که با شبکه لوب پیشانی مرتبط هستند را نشان دادند، همسو هستند 
)25، 26(. همچنین در مطالعه دیگر که توسط Tamm و همکاران انجام 
شد، به رابطه بین خواب ناکافی و پردازش‌های احساسی پرداخت شد؛ 
که نتایج حاکی از آن است که خواب ناکافی باعث افزایش سوگیری در 
پردازش‌های احساسی و کاهش توانایی در تنظیم احساسات می‌شود که 
تغییرپذیری در سیگنال‌های سراسری سطح  افزایش  به علت  می‌تواند 

کورتکس مغز باشد )12(. 
در مطالعه دیگری که بر روی اثرات محرومیت از خواب انجام شده نشان 
پردازش  فرآیند  در  نقص  ایجاد  باعث  خواب  از  محرومیت  که  داده اند 
احساسات و ثبیت حافظه عاطفی می شود و در اکثر مطالعات که در این 
زمینه انجام شده اختلال در سیستم حسی و عاطفی گزارش شده است. 
در بحث پردازش هیجانات محرومیت از خواب به عنوان یک عامل مهاری 
مکانیسم های  درک  منظور  به  است.  شده  مطرح  پایین  به  بالا  کنترل 
اجتماعی  هیجانات  پیچیده  عملکردهای  بر  خواب  از  محرومیت  تأثیر 
لازم است که دو مکانیسم: 1( مکانسیم سطح پایین مثل تقلید و سرایت 
هیجانات و 2( مکانیسم عملکردی پیچیده‏تری مثل تنظیم هیجانات و 
همدردی، مورد ارزیابی قرار گیرد. در یکی از مطالعاتی انجام شده، اثرات 
محرومیت از خواب بر تعاملات اجتماعی سطح پایین تقلید و سرایت 
نشان  مذکور  مطالعات  نتایج  است.  گرفته  قرار  بررسی  مورد  هیجانات 
می دهند که محرومیت از خواب بر جنبه سرایت هیجانات تأثیر منفی 
می گذارند، اما تقلید را به طور معناداری تحت تاثیر قرار نمی دهند، که 
به محرک های  نسبت  آهسته تر صورت  پاسخ  به  می توان  آن جمله  از 
هیجانی، دقت پایین تر بازشناسی احساسات صورت و افزایش سوگیری 
منفی اشاره نمود در مطالعات شناختی مبتنی بر ارزیابی های شناختی 
نشان داده شده است که کمبود خواب باعث تغییرات خلقی در ارزیابی 
پرخاشگری،  عاطفی،  نوسانات  تحریک پذیری،  جمله  از  منفی،  عاطفی 
کاهش  احساسی  تأثیرات  می شود.  ایده پردازی  خودکشی  و  اضطراب 
با  بلکه  منفی  محرک های  به  نسبت  واکنش  افزایش  با  تنها  نه  خواب 
است.  همراه  لذت  برانگیزاننده  محرک های  به  پاسخ  الگوهای  تغییر 
این موارد با نتایج به دست آمده در این مطالعه که متأثر بودن شبکه 

لیمبیک را نشان می دهد مطابقت دارد. 
برای  مغز  آماده سازی  حافظه  تثبیت  برای  کافی  خواب  این،  بر  علاوه 
شکل گیری خاطرات جدید دارد که به گونه ای مؤید نتایج حاصل از این 
مطالعه یعنی تحت تاثیر گرفتن شبکه پیشانی_آهیانه ای است. جدا از 
تأثیر آن بر عملکردهای عاطفی و حافظه، کمبود خواب به شدت افت 
توجه هوشیارانه را به همراه دارد. در این راستا، آسیب پذیری شبکه های 
توجه و برجستگی در برابر کم خوابی حاد در خواب به صورت کاهش 
فعالیت و تغییرات اتصال عملکردی در این شبکه ها مشخص شده است، 
را   Yeo انتخاب شده در اطلس  باز هم اهمیت شبکه های توجهی  که 

نمایان می نماید )4(. 
بینایی  ناحیه  بین  آناتومیکی  مهم  اتصالات  وجود  اتصالات  مطالعات 
پس سری و نواحی سیستم لیمبیک و ناحیه گیجگاهی را تایید کرده اند 
ایجاد  نواحی  این  بین   ILF اعصاب  طریق  از  اتصالات  این  عمده  که 
می شود و اختلال در این مسیر می تواند منجر به اختلالات خاصی مانند 
اختلال در توانایی نام گذاری اشیاء و تصاویر، نارساخوانی و الکسیا  شود. 
اما یکی از وظایف مهم این ارتباط که بین ناحیه بینایی و آمیگدال شکل 
بازخورد  که  می باشد  بینایی  اولیه  محرک های  عاطفی  ارزیابی  گرفته 
بینایی ارسال می کند و محتوای عاطفی که  اولیه  ناحیه  به  سریعی را 
را  حافظه  با  مرتبط  عصبی  مسیرهای  داشته،  مواجهه  آن  با  قبلًا  فرد 
سریعاً فعال می کند، که نواحی مرتبط با حافظه را بر اساس تجربه قبلی 
تعدیل می کند. به علاوه طبق نتایج مطالعات قبلی آمیگدال در مواجه 
با محرک های اولیه بینایی یک واکنش سریع و اتوماتیک را نسبت به 
محرک های ترسناک القا می کند و قطع و کاهش این ارتباط یا آسیب 
به آمیگدال باعث کاهش واکنش به محرک های آسیب زا و خطرآفرین 
می شود. به طور کلی تفسیر عاطفی محرک های بینایی نقش مهمی در 
تعیین کننده در شناخت  عامل  و یک  دارد  بینایی  درک کلی سیستم 
اجتماعی افراد دارد که اهمیت ارتباط شبکه بینایی و شبکه لیمبیک را 
در ارتباطات اجتماعی نشان می دهد. عدم تعادل بین این دو شبکه یا 
اختلال در مسیر ارتباطی بین این دو شبکه باعث ایجاد تمایل به تفسیر 
منفی از محرک های بینایی می شود و می تواند منجر به اختلالات درکی 

و روان شناختی گردد )27، 28(.
بیانگر این موضوع می باشد که  نتایج این مطالعه و پژوهش های دیگر 
خواب نقش مهمی در حفاظت از سیستم عاطفی )هم ایستایی و تنظیم( 
دارد. همچنین خواب کامل نقش مؤثری در بهبود واکنش های مناسب 
عاطفی در روز بعد دارد که پیشنهاد شده که خواب با حرکات سریع 
فرآیند  تثبیت  در  را  اصلی  نقش   )rapid-eye movement( چشم 
عاطفی ایفا می کند. همچنین ایجاد سوگیری به محرک ها منفی و به 
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خواب  اختلالات  مهم  موارد  از  عاطفی  فرآیندهای  تعادل  خوردن  هم 
می تواند  که  است  شده  مشاهده  هم  کلینیکی  موارد  در  که  می باشد، 
تمایل فرد به انجام کارهایی که لذت و پاداش بیشتری را به همراه دارد 

بیشتر کند.
در رابطه با مطالعاتی آتی پیشنهاد می شود مطالعاتی که نقش فرآیندهای 
مختلف ریتم سیرکادین برروی پردازش های عاطفی را مشخص کنند، 
این  تثبیت  در  را  تأثیر  بیشترین  که  خواب  از  مراحلی  تا  شود،  انجام 
مختلف  روش های  از  استفاده  همچنین  شود.  مشخص  دارند  فرآیند 
تصویربرداری هم زمان و به صورت مکمل، مانند الکتروانسفالوگرافی و 
fMRI، می تواند درک بهتر و دقیق تری را نسبت به تغییرات شبکه های 

مغزی و نقاط مختلف مغز در اختلالات خواب ایجاد کند، که این مهم 
این  در  شناسایی شده  مشابه  نواحی  ارزیابی  و  نتایج  تکمیل  بر  علاوه 
پژوهش، می تواند منجر به شناسایی دقیق تری از نواحی مغزی که در 
شناختی  کارکردهای  افت  دچار  خواب  از  محرومیت  شرایط  با  مواجه 
می شوند، شده و در راستای ساخت ابزاری با الکترودگذاری محدود در 
مناطق شناسایی شده، منجر به شناسایی الگوی خواب آلودگی از روی 
بررسی  همچنین  شود.  فرد  برای  هشدار  اعلام  و  مغزی  سیگنال های 
استفاده از روش های غیردارویی مانند نوروفیدبک و تحریک الکتریکی 
فرا جمجه ای مغز می تواند در مطالعات آینده در جهت کاهش عوارض 

کم خوابی و بهبود عملکرد مغز بعد از کم خوابی راه گشا باشد.
در این پژوهش گام‌هایی در زمینه مطالعه تغییرات شبکه ارتباطی مغز 
خواب  و  نسبی  خواب  از  محرومیت  حالت  دو  در  استراحت  حالت  در 
کامل برداشته شد. از جمله محدودیت‌های این مطالعه می‌توان به تعداد 
پژوهش های  در  که  نمود  اشاره  پژوهش  در  شده  استفاده  نمونه‌های 
بعدی تلاش خواهد شد که تعداد نمونه‌ افزایش یابند. از طرف دیگر در 
 )Parcellation( ادامه، این گروه مطالعاتی با تغییر در روش قطعه‌بندی
و افزایش تعداد قطعه‌های مغزی، شبکه عملکردی با تعداد بیشتری نود 
استخراج  با  ادامه  ایجاد خواهد کرد. در  فرد شرکت کننده  ازای هر  به 
تفاوت‌های دو  زمینه  و عمومی شبکه، مطالعات در  پارامترهای محلی 

گروه را انجام خواهیم داد.   

نتیجه‌گیری
 ICA از  شده  استخراج  مؤلفه   16 بین  معنادار  همبستگی  وجود  عدم 
مطابق با یکی از مقالات منتشر شده توسط تیم اصلی پروژه مغز خواب‌آلود 
 N1 دانشگاه استکهلم است. با توجه به مقایسه درون شبکه ای، شبکه های
و N5 به طور قابل توجهی متفاوت بودند که می توان آن را به عنوان 

مربوط به شبکه های عملکرد بصری و شبکه لیمبیک تفسیر کرد.

به طور کلی بر اساس مطالعات تصویربرداری عصبی به ‌دست‌ آمده از 
این مطالعه و مطالعات قبلی، پیامدهای محرومیت از خواب را می‌توان 
در سه شبکه اصلی مرتبط با احساسات منفی و مثبت، حافظه و توجه 
نیز می‌شود.  ارتباط شبکه‌ای مغز  نتیجه  نتایج،  با  دسته‌بندی کرد که 
مطالعه،  این  نتایج  با  مطابق  است.  همراه  توجهی  قابل  تفاوت های  با 
عملکرد  بر  خواب  از  حاد  محرومیت  داد  نشان  که   fMRI مطالعات 
که  داد  نشان  می‌گذارد،  تأثیر  مغز  مختلف  نواحی  و  شبکه  ارتباطات 
است.  یافته  کاهش  برجسته  حسی_حرکتی  شبکه  ماژول‌های  تراکم 
است. Liu و همکاران همچنین تغییراتی را در نواحی حسی_حرکتی 
در گزارش های سال 2014 خود گزارش کردند. این نتایج نشان دهنده 
حساسیت شبکه حسی حرکتی به محرومیت از خواب است که ممکن 
است با کاهش درجه ندول ها در ناحیه میانی تالاموس همراه باشد. به 
طور کلی، تالاموس نقش اصلی را در سیستم حسی ایفا می کند و رابط 

اصلی بین سیستم عصبی مرکزی و محیطی است.     
    

ملاحظات اخلاقی
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

مطالعه حاضر شامل تجزیه و تحلیل داده های آنلاین جمع آوری شده 
توسط دانشگاه استکهلم بوده و در موسسه آموزش عالی علوم شناختی 

تأیید شده است.   

مشارکت نویسندگان 
با محوریت علیرضا  این پژوهش ذیل خوشه پژوهشی مطالعات خواب 
مرادی و اساتید عضو، حبیب الله خزائی، محمد نامی و کامران کاظمی، 
و در راستای اهداف این مسیر پژوهشی به انجام رسیده است. محمد 
ناصح طالبی و علیرضا مرادی ایده این پژوهش و طراحی آزمایش را بر 
عهده داشته اند. محمد ناصح طالبی و کامران کاظمی مدل و چارچوب 
محاسباتی را طراحی کرده اند. محمد ناصح طالبی پیاده سازی و انجام 
محاسبات را بر عهده داشته است. محمد نامی مسئولیت مشاور پژوهش 

را بر عهده داشته است.       

منابع مالی
این پژوهش برگرفته از رساله دکتری، تهیه و تدوین شده است. لذا تمام 
منابع مالی این پژوهش توسط دانشگاه محل تحصیل تامین شده است.      

تشکر و قدردانی
از رساله دکتری  از پژوهش های مستخرج  با یکی  مقاله حاضر مرتبط 
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نویسنده نخست این مقاله است؛ به این جهت، از همکاری همه افرادی 
که در پیشبرد این مطالعه همکاری داشتند، همچنین از ریاست محترم 
موسسه آموزش عالی علوم شناختی برای راهبری این پژوهش، کمال 

تقدیر و تشکر را داریم.            

تعارض منافع
نویسندگان اعلام می کنند که هیچ منافع مالی و روابط شخصی شناخته 
شده ای ندارند که به نظر برسد بر آثار گزارش شده در این مقاله تأثیر 

گذارد باشد. 
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Introduction: The Radif of Iranian traditional music consists of seven Dastgahs, each of which 

evokes specific emotions in the listener. Many famous music experts have qualitatively explained 

the emotional features of each Iranian Dastgah based on experience. However, not only experts, 

but also the general public disagree on the specific emotions and intensity evoked by a particular 

Dastgah.because people's emotional backgrounds differ. The present study aims to introduce a 

cognitive model that can quantitatively predict the emotional  features of any musical Dastgah for 

a specific listener. 

Methods: This research introduced an emotional learning model of the brain to determine the 

emotional pattern of Dastgahs based on Thayer's psychological model and the specific features 

of Iranian traditional music. The "RADIF of Mirza Abdollah" was used. Furthermore, this study 

selected 52 participants to evaluate all 12 emotions of the Thayer model for each music piece.

Results: The system's performance was evaluated by mean square error for the participant based on 

the Dastgah of music pieces. Besides, by summarizing the participants' results , a general assessment 

of the emotional features of the Iranian musical Dastgah was presented.

Conclusion: The investigation of the proposed system leads us to the conclusion that a kind of 

uncertainty caused by the emotional background of people lies in the behavioral and physiological 

function of emotions in the brain.
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Extended Abstract
Introduction
Iranian traditional music includes Dastgahs and Avaz-

es, which can evoke different emotions. Many sources 

have divided Iranian musical Dastgahs into seven types 

(Shur, Mahur, Segah, Chahargah, Raste-Panjgah, Homa-

yun, Nava) (‎‎12, ‎13). In recent years, several studies have 

been used for mood recognition or classification of music 

pieces based on Dastgah (‎14-‎16). Nevertheless, consid-

ering this collection wide range of emotions, diversity, 
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and richness, it is necessary to examine the quantitative 

value of the different emotions evoked by the Dastgah of 

Iranian music. Famous musicians have qualitatively de-

scribed the emotional features evoked by each Dastgah. 

For example, the sadness of the Segah (‎17) and the moti-

vation and pleasure of Mahur (‎18, ‎19) have been empha-

sized. But there are two problems. Initially, a qualitative 

description is provided, with a limited number of stud-

ies focusing on the quantification of emotions evoked by 

Iranian musical Dastgahs. Secondly, not only musical 

experts but also ordinary people do not agree with the 

evoked emotions by each Dastgah. People's emotional 

backgrounds vary, influencing their comments on a par-

ticular Dastgah. Their musical knowledge also plays a 

role in shaping their opinions. Therefore, musical Dast-

gah can evoke different emotions in different individuals. 

The main goal of the current study is to predict the quan-

titative values of all the emotional features of Iranian mu-

sical Dastgahs, considering the emotional background of 

a specific person and the musical features of an Iranian 

music piece.

Methods
The design of the proposed system was based on the par-

allel processing of emotions in the brain (‎28). The Brain 

Emotional Learning (BEL) model expresses emotional 

learning based on the interaction of four neural regions 

of the brain, including the orbitofrontal, amygdala, thal-

amus, and cortex (‎25). Thayer's emotional model de-

scribes 12 emotions using two dimensions called arousal 

and valence (‎29). Based on Thayer's model, the emotion-

al studied components are in order: pleased, happy, ex-

cited, annoyed, angry, nervous, sad, bored, sleepy, calm, 

peaceful, and relaxed.

According to the proposed structure, pieces of music enter 

the thalamus, and the thalamus removes the noise, con-

verts the MIDI file to a matrix, and extracts the features 

based on the structure of Iranian traditional music. The 

output of the thalamus was sent to all the emotional parts 

for processing. Based on Thayer's model, the proposed 

structure included 12 emotional parts, each responsible 

for evaluating one of the emotions from the input ma-

trix. The most impressive feature was the type of musical 

Dastgah (including one of the seven Dastgahs) directly 

imported from the thalamus to the amygdala. Dimensions 

of the Thayer model helped us to adjust the reinforcement 

signals. Arousal was used as a signal to the amygdala, and 

valence as a reinforcement signal to the orbitofrontal.

This study used “RADIF of Mirza Abdollah,” published 

with the composition and playing of Setar (an Iranian mu-

sical instrument) by Dariush Talaei (‎31). The researchers 

asked 52 participants to evaluate each piece’s 12 emo-

tions of Thayer's emotional model. The simulation en-

vironment was MATLAB. The cross-validation method 

was used to evaluate each person's feelings. In this way, 

the samples were divided into seven equal parts with the 

normal distribution of parts based on the type of Dastgah, 

so five parts were used as training samples, and two parts 

were used as test samples. Twenty-one replications were 

performed to cover all possible scenarios.

Results
The proposed system was evaluated in two stages. In the 

first stage, the system’s overall performance compared to 

Anfis was reported so that the system’s output was con-

firmed with an acceptable error. Furthermore, this study 

used the coefficient of determination or R-Squared as 

another standard to evaluate the performance of the pro-

posed system. In the second stage, the average emotions 

of all fifty-two participants were summarized and nor-

malized based on the musical Dastgahs shown in Figure 

1. Considering no similar study to compare the system's 

performance, referring to the qualitative description of 

the Khaleghi can confirm the results (‎‎17). 
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Overall, listeners were more successful in identifying 

arousal levels in the Dastgahs, but they struggled to dis-

cern the valence pattern because arousal is more compre-

hensible to humans than capacity. The ultimate outcome 

demonstrated that Dastgahs with higher arousal power, 

such as Shur and Mahur, had a lower average system er-

ror. Conversely, Dastgahs with lower valence power, like 

Nava and Raste-Pangah, experienced a higher error rate.                        

Conclusion
This study was conducted to evaluate individual emo-

tions of Iranian musical Dastgahs. This research tried to 

propose a model with special attention to the features of 

Iranian traditional music and the emotional background 

of the individual. The proposed model included 12 parts, 

each responsible for processing one emotion of Thayer's 

emotional model. All 12 parts worked in parallel with 

each other. Each part included four areas: orbitofrontal, 

amygdala, thalamus, and cortex. The most impressive 

feature was the type of Dastgah that entered the amygda-

la directly from the thalamus. Thayer's model has two di-

mensions: valence and arousal. The proposed model used 

valence to regulate the amygdala reinforcement signal 

and arousal to regulate the orbitofrontal reinforcement 

signal. The analysis of the results leads us to the exis-

tence of uncertainty caused by people's emotional back-

ground lies in the behavioral and physiological function 

of emotions in the brain.
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مقدمه: ردیف موسیقی سنتی ایران شامل هفت دستگاه با نام های شور، ماهور، سه‌گاه، چهارگاه، راست‌پنجگاه، همایون، 

نوا است که هر کدام عواطف خاصی را به شنونده انتقال می دهد. بسیاری از صاحب نظران عرصه موسیقی، ویژگی های 

عاطفی ادراک شده از هر دستگاه موسیقی سنتی ایرانی را بر اساس تجربه به صورت کیفی تشریح کرده اند. ولی نه تنها 

آنان، بلکه افراد عادی هم در خصوص نوع و اندازه عواطف حاصل از یک دستگاه موسیقی توافق ندارند. زیرا پیش زمینه 

عاطفی افراد متفاوت است. هدف از این مطالعه معرفی یک مدل شناختی است که قادر باشد ویژگی های عاطفی هر 

دستگاه موسیقی را برای شنونده مشخص به صورت کمی پیش بینی نماید.

روش کار: در این مطالعه یک مدل بهینه یادگیری عاطفی مغز معرفی شد که با مدل روان‌شناختی Thayer ادغام گشت 

تا بر اساس ویژگی های خاص موسیقی دستگاهی ایرانی، الگوی عاطفی دستگاه ها را کشف نماید. ما از ردیف میرزا عبدلله 

به روایت داریوش طلایی استفاده کردیم و از 52 داوطلب خواستیم تا ارزش‌ 12 احساس مدل عاطفی Thayer را برای هر 

قطعه تعیین کنند. 

یافته ها: برای بررسی عملکرد سیستم، میانگین مربعات خطای سیستم برای داوطلبان بر اساس دستگاه به دست آمد. 

همچنین با جمع بندی نتایج داوطلبان، یک ارزیابی کلی از ویژگی های عاطفی دستگاه های موسیقی ایرانی ارائه دادیم.

نتیجه‌گیری: بررسی سیستم پیشنهادی ما را به این نتیجه می رساند که نوعی عدم قطعیت ناشی از پیش زمینه ادراکی 

افراد در عملکرد رفتاری و فیزیولوژیکی احساسات در مغز نهفته است.
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مقدمه
است  اساسی  موضوعی  احساسات  و  موسیقی  ماهیت  مورد  در  بحث 
رویکرد  دو  است.  گرفته  قرار  پژوهشگران  از  بسیاری  مناقشه  مورد  که 
رویکرد  دارد:  وجود  موسیقی  از  انسان  درک  مورد چگونگی  در  متضاد 
شناخت گرایی و رویکرد احساس گرایی. بر اساس رویکرد شناخت گرایی، 
به  را  آن  اما  کند،  بیان  را  احساسات  می تواند  موسیقی  اگرچه ساختار 
شنونده القا نمی کند )‎1(. بر اساس رویکرد احساس گرایی، شنونده تمام 

احساسات بیان شده توسط آهنگ ساز موسیقی را درک می کند )‎2(. هر 
 .)‎3( چند بسیاری از مطالعات از ترکیب این دو رویکرد استفاده کرده اند
عاطفی  زمینه‌  از  متاثر  موسیقی  ادراک  که  است  اثبات شده  همچنین 
افراد است )‎4(. از سوی دیگر، استخراج و بازیابی ویژگی‌های موسیقی 
عموماً بر دو نوع تحلیل استوار است: پردازش سیگنال و تحلیل نمادین. 
استفاده کردند )5-8(.  پردازش سیگنال های صوتی  از  پژوهش ها  اکثر 
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روش‌های تحلیل نمادین با کشف رابطه بین نت‌های یک قطعه موسیقی، 
سطح  نمادین  تحلیل  اگرچه  می‌دهند.  نشان  را  موسیقی  ویژگی‌های 
اساسی تری از تجربه عاطفی در مغز را در مقایسه با سیگنال صوتی نشان 
می دهد، پژوهش های کمتری در این زمینه انجام شده است )9-11(.  

این  مردمان  احساسات  و  عواطف  بروز  جایگاه  ایران  سنتی  موسیقی 
آوازهایی  و  نغمه ها  و  دستگاه ها  شامل  موسیقی  این  است.  سرزمین 
می توانند  و  دارند  را  خودشان  هوای خاص  و  حال  کدام  هر  که  است 
موسیقی  دستگاه  دهند.  قرار  مختلف  عواطف  تاثیر  تحت  را  شنونده 
است  ایرانی  موسیقی  مختلف  پرده های  از  توالی خاصی  دارای  ایرانی، 
و بر همین اساس بیشتر منابع، دستگاه‌های موسیقی ایرانی را به هفت 
نوا(  همایون،  راست‌پنجگاه،  چهارگاه،  سه‌گاه،  ماهور،  )شور،  دستگاه 
چندی  مطالعات  اخیر  سال های  در   .)13  ،12( کرده اند  تقسیم بندی 
در خصوص طبقه بندی کلی دستگاه های موسیقی صورت گرفته است 
)16-14(. ولی نظر به گستردگی احساسات، تنوع , وسعت و غنی بودن 
این مجموعه، لزوم بررسی عواطف مختلف برآمده از موسیقی دستگاهی 
صاحب نظران  توجه  مورد  همواره  موضوع  این  می شود.  آشکار  ایران 
عرصه موسیقی بوده است و اساتید موسیقی در طول دوران به صورت 
سلیقه ای و پراکنده خصوصیات ادراکی حاصل از هر دستگاه را به صورت 
سه گاه  بودن  غم انگیز  و  حزین  بر  نمونه  برای  کرده اند،  تشریح  کیفی 
دارند.  تاکید   )19  ،18( ماهور  بودن  مسرت آور  و  طرب انگیز  و   )‎17(
ولی در این رابطه دو مشکل عمده دارد. اول آن که این بیان به صورت 
کیفی و به صورت زبانی تشریح شده است و مطالعات انگشت شماری 
ایران  در خصوص کمی سازی احساسات حاصل از موسیقی دستگاهی 
وجود دارد. دوم آن که به سبب نادقیق بودن این بیان تشریحی، نه تنها 
افراد عادی هم در خصوص نوع و  بلکه  صاحب نظران عرصه موسیقی، 
اندازه ادراکات حاصل از یک دستگاه موسیقی توافق ندارند. علت این 
بسته  افراد  و  است  متفاوت  افراد  عاطفی  پیش زمینه  که  است  آن  امر 
به پیش زمینه عاطفی خود و حتی دانش موسیقایی خود، در خصوص 
بر  موسیقی  دستگاه های  تاثیر  بنابراین  می کنند.  اظهارنظر  دستگاه ها 
روی افراد می تواند متفاوت باشد و نیاز به شخصی سازی و کمی سازی 

ارزیابی ها می باشد.     
از اندک مطالعات موجود در خصوص بررسی عواطف موسیقی دستگاهی 
اشاره کرد )20،  به مطالعه های زاده محمدی )1377(  ایران، می توان 
21(. ولی کمبود سیستمی مکانیزه که بتواند به صورت خودکار عواطف 
برانگیخته شده از یک دستگاه موسیقی مشخص را بر اساس پیش زمینه 
آن  به  توجه  با  است.  بیان کند، مشهود  به طور کمی  عاطفی شنونده 
که ادراک موسیقی در مغز رخ می دهد، توجه ویژه به چگونگی ادراک 

ادراک  شناختی  مدل سازی  سمت  به  را  ما  می تواند  مغز  در  موسیقی 
موسیقی دستگاهی سوق دهد. 

با  مرتبط  مغزی  ساختارهای  فعالیت  در  را  موسیقی  اثرات   Koelsch

ارائه  را  انسانی«  احساسات بررسی کرد و »نظریه چهارگانه احساسات 
موسیقی  احساسات  برای کشف  که  دارند  وجود  مطالعاتی   .)‎22( کرد 
فعالیت الکتریکی نواحی مغز را بررسی می‌کنند )23، 24(. در همین 
یادگیری  نام  به  محاسباتی  مدل  یک   Balkenius و   Moren راستا 
کردند  ارائه   )Brain Emotional Learning (BEL(( مغز  هیجانی 
)‎25(. این مدل مبنای مطالعاتی در زمینه های مختلف شد )‎26(. حال 
این سوال مطرح می شود که آیا می توان مدل BEL را برای تشخیص 

احساسات موسیقی دستگاهی ایران تغییر داد؟ 
هدف اصلی پژوهش حاضر پیش‌بینی ارزش‌های کمی همه ویژگی های 
عاطفی دستگاه های موسیقی است که ما را به سمت ایجاد یک مدل 
عاطفی بر اساس معماری شناختی مغز هدایت می‌کند که از پیش‌زمینه 
عاطفی فرد، تحلیل نمادین موسیقی و یک مدل روان شناسی استفاده 

می‌کند.

روش کار
از هفت دستگاه  برآمده  احساسات  ارزیابی کمی  این مطالعه هدف  در 
به  موسیقی  اساتید  توسط  تاکنون  که  می باشد  ایرانی  موسیقی سنتی 
ارزیابی  این  برای  مکانیزه‌ای  سیستم  و  شده  داده  شرح  کیفی  صورت 
ارائه نشده است. در روان شناسی، پردازش موازی مغز به معنای توانایی 
 .)‎27( است  همزمان  طور  به  ورودی  محرک های  پردازش  برای  مغز 
Rumelhart و McClelland یک نظریه شناختی به نام اتصال گرایی 

 parallel( موازی  شده  توزیع  پردازش  مدل  که  کردند  توصیف  را 
distributed processing( مغز را ارائه داد )‎28(. طراحی سیستم ما 

بر اساس پردازش موازی احساسات در مغز است که تاکنون در تشخیص 
احساسات موسیقی به آن توجه نشده است. از سوی دیگر این طراحی 
مبتنی بر ترکیب رویکرد شناخت گرایانه و احساس گرایانه است، بنابراین 
ما به ترکیب ساختار موسیقی آهنگ ساز و زمینه عاطفی شنونده توجه 
ویژه ای داریم. در ضمن ما از مشخصه‌های احساسی معرفی شده بر اساس 
 Thayer و   BEL مدل  ترکیب  با  و  می کنیم  استفاده   Thayer مدل 

ماشینی ارائه می‌نماییم که توانای پردازش سریع مغز را القا کند.

1. مروری بر روش یادگیری هیجانی مغز
عصبی  ناحیه  چهار  تعامل  اساس  بر  را  عاطفی  یادگیری   BEL مدل 
مغز شامل اوربیتوفرونتال، آمیگدال، تالاموس و قشر مغز بیان می کند. 
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تالاموس پیش پردازش اولیه را روی ورودی حسی از جمله حذف نویز 
است.  تالاموس  وظیفه  مهمترین  ورودی  قالب بندی  می دهد.  انجام 
وظیفه  که  است  مغز  قشر  نیاز حسگر  مورد  ورودی  تالاموس  خروجی 
استخراج ویژگی دارد. اگر بردار ویژگی را »S« بنامیم، خروجی قشر به 

اوربیتوفرونتال می رود. A بردار خروجی گره های آمیگدال  آمیگدال و 
با وزن V است، در حالی که O بردار خروجی گره های اوربیتوفرونتال 
خروجی‌های  مجموع  بین  اختلاف  از  مدل  خروجی  است.   W وزن  با 

آمیگدال و ناحیه اوربیتوفرونتال حاصل می شود.

)‎25( بر اساس سیستم لیمبیک BEL شکل 1. مدل

Thayer 2. مروری بر مدل عاطفی
مدل عاطفی Thayer به عنوان یک استاندارد جهانی برای طبقه بندی 
 ،Thayer مدل  در   .)‎29( است  شده  پذیرفته  احساسی  مشخصه‌های 
برانگیختگی  نام های  به  هم  بر  عمود  بعد  دو  از  استفاده  با  احساسات 
افقی  محور  می شوند.  توصیف   )Valence( ظرفیت  و   )Arousal(

نشان دهنده ظرفیت و محور عمودی نشان دهنده برانگیختگی است که 
از کم به زیاد تغییر می کنند. بنابراین، چهار دسته اصلی از احساسات 
انسان  برای  درک  قابل  را  احساسی  مشخصه‌   12 که  می گیرد  شکل 

معرفی می کند که در شکل 2 زیر نمایش داده شده است.
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مدل  در   m ادراکی  مشخصه  برای  خروجی  گره  اندازه   Outm Thayer بر اساس رابطه 3 تعیین می‌گردد.گره 

3. ساختار ماشین عاطفی پیشنهادی
ورودی  آهنگ  آموزش،  مرحله  هر  در  شده،  ارائه  ساختار  اساس  بر 
)Music( به تالاموس وارد می شود و تالاموس با حذف نویز و تبدیل 
برای  را  ماتریس حاصل  استخراج ویژگی ها،  و  ماتریس  به   midi فایل 
پردازش به تمام بخش های ادراکی می فرستد. با توجه به آن که مدل 
شامل  پیشنهادی  ساختار  است،  ادراکی  مشخصه   12 دارای   Thayer

( وظیفه پردازش  ( m 12 بخش ادراکی می باشد. بخش
یک مشخصه ادراکی از ماتریس ورودی را بر عهده دارد. این مشخصه ها 
آشفتگی،  عصبانیت،  پرخاشگری،  هیجان،  شادی،  رضایت،  از  عبارتند 
غم، کسالت، خواب آلودگی، راحتی، مسالمت و آرامش. بخش ادراکی 

m وظیفه کشف اندازه مشخصه ادراکی m را بر عهده دارد.
کورتکس  وظیفه   Si,m نام  به  برداری  قالب  در  هم  با  ویژگی ها  ترکیب 

ادراکی m است که  و n تعداد ورودی به هر بخش ادراکی 
 m ادراکی  بخش  از   ]S1,S2,…, Sn[ قالب  با  ویژگی  بردار  می باشد. 
قالب  در  که   Ath می گردد.  اوربیتافرانتال  و  آمیگدال  بخش  دو  وارد 
تاثیرگزارترین گره حسی، مستقیما از تالاموس وارد آمیگدال می شود. با 
توجه به آن که سیستم ما توجه ویژه ای به نوع دستگاه قطعه موسیقی 
شده  استخراج  ویژگی  بردار  مولفه  اولین  را  ویژگی  مهمترین  ما  دارد، 

یعنی نوع دستگاه موسیقی  )S1( در نظر می گیریم.
هر مقدار تحریک Si,m یک گره آمیگدال بنام Ai,m با وزن Vi,m )بجز گره 
 Si,m تحریک تالاموسی( در نظر گرفته می شود. برای هر مقدار تحریک
یک گره اوربیتافرانتال به نام Oi,m با وزن Wi,m در نظر گرفته می شود. 
از طریق آمیگدال محاسبه می شود. خروجی  سیگنال تحریک هیجان 

هر نود عبارتست از:

‎ (29) Thayer شکل 2. فضای ظرفیت برانگیختگی مدل

0<=m<=12

1<=i<=n

Ai,m= Si,m*Vi,m                                                                                                                                                                    (1

Oi,m= Si,m*Wi,m                                                                                                                                                                   (2

11 
 

 
 پیشنهادیمدل محاسباتی سیستم ساختار  .3 کلش

هر برای  شود.در نظر گرفته میتالاموسی( )بجز گره تحریک  Vi,mبا وزن  Ai,mبنام  آمیگدالیک گره  Si,m هر مقدار تحریک

سیگنال تحریک هیجان از طریق  شود.در نظر گرفته می Wi,mبا وزن  Oi,mنام ه اوربیتافرانتال بیک گره  Si,m مقدار تحریک

 شود. خروجی هر نود عبارتست از:محاسبه می آمیگدال

7) Ai,m= Si,m*Vi,m  

5) Oi,m= Si,m*Wi,m   

 گردد. تعیین می 3بر اساس رابطه  Thayerدر مدل  mاندازه گره خروجی برای مشخصه ادراکی      گره 

3) 
      ∑     

 

   
 ∑     

 

   
 )3
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شکل 3. ساختار مدل محاسباتی سیستم پیشنهادی

و  نمی دهد  رخ  فراموشی  آمیگدال  در  زیرا  نمی یابد.  کاهش  هرگز   V
یادگیری آن دائمی است. به عبارتی وظیفه اوربیتافرانتال کاهش شدت 

هیجان نامطلوب است.
 β و   α که  می شود  انجام   5 و   4 رابطه  اساس  بر  وزن ها  بروزرسانی 

سیگنال  عنوان  به   Arousalm و  است   1 و   0 بین  ثابت  ضرایب 
 Valencem و  آمیگدال  ورودی    )Reinforcement signal(تقویتی
 Targetm و   m اوربیتافرانتال بخش  تقویتی ورودی  به عنوان سیگنال 

خروجی مورد انتظار می باشد.
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کمک   Thayer مدل  ابعاد  از  تقویتی  سیگنال های  تنظیم  جهت 
می گیریم. مطابق شکل 2 اندازه شعاع دایره ادراکی Thayer یک واحد 
در نظر گرفته شده است. اگر Outm میانگین خروجی داده های آموزشی 

بخش ادراکی m در یک مرحله از فرایند آموزش باشد، واضح است که 
اساس  بر  که  است   Outm برابر   )0,0( دایره  مرکز  از  نقطه  این  فاصله 

خاصیت فیثاغورس قابل محاسبه است.

از Arousalm و Valencem در مرحله بعدی آموزش استفاده می گردد. 
زیرا آمیگدال مشتاق دریافت هیجانات و اوربیتافرانتال مشتاق دریافت 
خاصیت مهارکنندگی است. بنابراین ورود این دو سیگنال به آمیگدال 
و اوربیتافرانتال باعث سرعت بیشتر همگرایی خواهد شد. پاسخ نهایی 
از آمیگدال بوده و سیگنال پاداش یک رویکرد با آموزش تقویتی است. 
می تواند  و  می گیرد  یاد  تکرار، شبکه  دفعات  در طول  وزن ها  تغییر  با 

سیگنال آشوب را در زمان خاصی پیش بینی کند.

4. استخراج بردار ویژگی موسیقی ایرانی
ویژگی های موسیقایی در حالت کلی به دو نوع تقسیم می شوند:

نوع دستگاه موسیقی، سرعت، گام،  1( ویژگی های کلی آهنگ شامل 
مجموع شدت بلندی نت ها، تعداد نت ها در هر ضرب، ضریب همبستگی 
توزیع نوع نت در ماتریس مطابق با گام، توزیع نوع نت مرتبه اول، توزیع 
نوع نت مرتبه دوم، توزیع کشش نت مرتبه اول، توزیع کشش نت مرتبه 

دوم و توزیع فواصل نت ها است.
2( ویژگی های حاصل از قطعه بندی آهنگ شامل ماتریس اندازه شباهت 
اندازه شباهت کشش نت بین قطعات  نوع نت بین قطعات و ماتریس 
است که هر درایه آن عددی بین 0 تا 1 می باشد. در این پژوهش هر 

این  به عنوان یک قطعه در نظر گرفته می شود.  از هر آهنگ  ثانیه   5
کار امکان مقایسه قطعات را با یکدیگر فراهم می کند. با توجه به آن که 
این ماتریس ها قرینه می باشند فقط از اطلاعات بخش پایین مثلثی آن 

استفاده می‌گردد.
جهت كاهش ابعاد داده غیر خطی از روش NLPCA استفاده کردیم که 

تعداد ویژگی ها را به 132 خلاصه کرد.

5. مجموعه نمونه ها و روش ارزیابی
مجموعه  از  روایت  معتبرترین  و  قدیمی‌ترین  میرزاعبداللَّ  ردیف 
دستگاه های موسیقی سنتی ایرانی است )‎30(. داریوش طلایی نوازنده 
انجام  را  نوازندگی ردیف میرزا عبدلله  و  تار و سه‌تار، نت نویسی  ممتاز 
کرده  ایجاد  را  ایرانی  موسیقی  ردیف های  مجموعه  رايج ترين  و  داده 
بر  ایران  سنتی  موسیقی  زمینه  در  مطالعات  از  بسیاری   .)‎31( است 
این مجموعه شامل   .)32-35( است  گرفته  روایت صورت  این  اساس 
ایرانی  اصیل  موسیقی  دستگاه  هفت  مجموعه  به  متعلق  قطعه   193
از آنجایی که سیستم پیشنهادی مبتنی بر موسیقی دستگاهی  است. 
نمادین  تحلیل  برای  قطعه   193 این   MIDI فرمت  از  ما  می باشد، 

استفاده کردیم.
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ها در طول بوده و سیگنال پاداش یک رویکرد با آموزش تقویتی است. با تغییر وزن آمیگدالیی از همگرایی خواهد شد. پاسخ نها
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 . استشدت هیجان نامطلوب  کاهش

سیگنال به عنوان          است و  7و  0ضرایب ثابت بین  βو  αشود که انجام می 2و  0ها بر اساس رابطه بروزرسانی وزن

و  mبه عنوان سیگنال تقویتی ورودی اوربیتافرانتال بخش          و  آمیگدالورودی   (Reinforcement signal)تقویتی
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یک  Thayerاندازه شعاع دایره ادراکی  5شکلمطابق گیریم. کمک می Thayerاز ابعاد مدل تقویتی  هایسیگنال تنظیمجهت 

̅̅   واحد در نظر گرفته شده است. اگر  ̅̅ در یک مرحله از فرایند آموزش  mهای آموزشی بخش ادراکی میانگین خروجی داده  ̅

̅̅   برابر  (0,0)باشد، واضح است که فاصله این نقطه از مرکز دایره  ̅̅ است که بر اساس خاصیت فیثاغورس قابل محاسبه   ̅
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مشتاق دریافت هیجانات و اوربیتافرانتال  آمیگدال زیراگردد. در مرحله بعدی آموزش استفاده می         و         از 

و اوربیتافرانتال باعث سرعت بیشتر  آمیگدالمشتاق دریافت خاصیت مهارکنندگی است. بنابراین ورود این دو سیگنال به 

ها در طول بوده و سیگنال پاداش یک رویکرد با آموزش تقویتی است. با تغییر وزن آمیگدالیی از همگرایی خواهد شد. پاسخ نها
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 . استشدت هیجان نامطلوب  کاهش

سیگنال به عنوان          است و  7و  0ضرایب ثابت بین  βو  αشود که انجام می 2و  0ها بر اساس رابطه بروزرسانی وزن

و  mبه عنوان سیگنال تقویتی ورودی اوربیتافرانتال بخش          و  آمیگدالورودی   (Reinforcement signal)تقویتی

 باشد.خروجی مورد انتظار می        

0) 
                                    ∑     

 

   
  

2    ) 
                    ∑              

 

   
  

1) 
                ∑     

 

   
 ∑     

 

   
 

یک  Thayerاندازه شعاع دایره ادراکی  5شکلمطابق گیریم. کمک می Thayerاز ابعاد مدل تقویتی  هایسیگنال تنظیمجهت 

̅̅   واحد در نظر گرفته شده است. اگر  ̅̅ در یک مرحله از فرایند آموزش  mهای آموزشی بخش ادراکی میانگین خروجی داده  ̅

̅̅   برابر  (0,0)باشد، واضح است که فاصله این نقطه از مرکز دایره  ̅̅ است که بر اساس خاصیت فیثاغورس قابل محاسبه   ̅

 است. 

1)         
 +        

 =   ̅̅ ̅̅ ̅̅  
   

 

0)                 
        

 

مشتاق دریافت هیجانات و اوربیتافرانتال  آمیگدال زیراگردد. در مرحله بعدی آموزش استفاده می         و         از 

و اوربیتافرانتال باعث سرعت بیشتر  آمیگدالمشتاق دریافت خاصیت مهارکنندگی است. بنابراین ورود این دو سیگنال به 

ها در طول بوده و سیگنال پاداش یک رویکرد با آموزش تقویتی است. با تغییر وزن آمیگدالیی از همگرایی خواهد شد. پاسخ نها

 بینی کند.تواند سیگنال آشوب را در زمان خاصی پیشگیرد و میدفعات تکرار، شبکه یاد می

 

 . استخراج بردار ویژگی موسیقی ایرانی0

 شوند:میهای موسیقایی در حالت کلی به دو نوع تقسیم ویژگی

)6
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و  شد  طراحی  احساسات  شخصی سازی  اساس  بر  پیشنهادی  سیستم 
بنابراین پژوهش حاضر بر مطالعه افراد مختلف با حالات عاطفی مختلف 
با زمینه‌های عاطفی مختلف  ایرانی  تاکید داشت. ما 52 شرکت‌کننده 
انتخاب کردیم.  تا 65 سال،  بین 15  با سن  شامل 19 زن و 33 مرد 
18 شرکت‌کننده گزارش کردند که حداقل 4 سال تخصص موسیقی 
فعال داشتند و 34 شرکت‌کننده دانش موسیقی نداشتند یا فعالیت‌های 
موسیقی آنها از 4 سال کمتر بود. همه آنها هنگام پخش آهنگ در یک 
محیط ایزوله و ساکت در آرامش بودند و با کیفیت صدای یکسان به 
موسیقی گوش دادند. از هر داوطلب خواسته شد که هر یک از قطعات 
ردیف میرزاعبدالله را گوش کند و پس از شنیدن هر قطعه، 12 احساس 
این  کند.  ارزیابی   1 و   0 بین  اعشاری  عدد  یک  با  را   Thayer مدل 
مقدار نشان دهنده ارزش کمی هر احساسی است که قطعه در داوطلب 
برانگیخته است. محیط شبیه‌سازی مورد استفاده MATLAB بود. برای 
ارزیابی عواطف هر فرد، داده ها به طور تصادفی به هفت قسمت مساوی 

تقسیم شدند به طوری که از پنج قسمت به عنوان داده های آموزشی 
و دو قسمت به عنوان داده های آزمون استفاده شد. برای ارزیابی نتایج 
از روش اعتبارسنجی متقابل استفاده شد به طوری که 21 تکرار برای 
پوشش تمام سناریوهای ممکن برای انتخاب دو قسمت از هفت قسمت 
 )MSE( انجام شد. خطای سیستم برای هر فرد، میانگین مربعات خطا
در 21 تکرار بود. ما تمام 12 احساس 52 شرکت‌کننده را ارزیابی کردیم 

که خطای سیستم، میانگین خطای احساسات 52 نفر بود.

یافته ها
سیستم پیشنهادی در دو مرحله بررسی شد. در مرحله اول عملکرد کلی 
سیستم در مقایسه با انفیس ارزیابی شد تا خروجی سیستم با خطای 
قابل قبول تایید گردد. جهت تست عملکرد کلی، ما سیستم پیشنهادی 
را برای هر داوطلب اجرا کردیم. یک نمونه از خروجی سیستم در شکل 

4 نمایش داده شده است.

برای هر داوطلب روش اعتبارسنجی متقابل 21 بار تکرار شد و این سیستم 
برای ارزیابی دقیق تر برای تمام داوطلبین اجرا شد. همچنین، ما از ضریب 
سیستم  ارزیابی  برای  دیگری  استاندارد  معیار  عنوان  به   R2 یا  تعیین 
پیشنهادی در مقایسه با انفیس استفاده کردیم. R2=1 به این معنی است 
که مدل کاملًا با داده ها مطابقت دارد، در حالی که مقدار منفی R2 به 
این معنی است که مدل حتی بدتر از میانگین نمونه است. نتایج حاصل 
از عملکرد هر دو سیستم بر اساس نوع دستگاه گروه بندی و در جدول 1 

گزارش شده است. ضمن آن که سیستم پیشنهادی عملکرد بهتری داشت، 
به صورت کلی مشاهده شد که شنوندگان در تشخیص برانگیختگی در 
دستگاه ها توافق بیشتری داشتند، اما کشف الگوی ظرفیت برای آنها دشوار 
بود. زیرا برانگیختگی در مقایسه با ظرفیت برای انسان قابل درک تر است. 
نتیجه نهایی آن که میانگین خطای سیستم برای دستگاه های با قدرت 
برانگیختگی بالاتر مانند شور و ماهور کمتر و برای دستگاه های با قدرت 

ظرفیت پایین مانند نوا و راست‌پنجگاه بیشتر می باشد.

شکل 4. خطای آموزشی و خطای تست سیستم پیشنهادی برای احساس رضایت یک داوطلب در یک تکرار روش اعتبارسنجی متقاطع

13 
 

 25احساس  75ما تمام  .تکرار بود 57 در (MSE) مربعات خطا نیانگیهر فرد، م یبرا ستمیس یقسمت انجام شد. خطا

 نفر بود. 25احساسات  یخطا نیانگیم ،ستمیس یکه خطا میکرد یابیکننده را ارز شرکت

 

 هاافتهی
شد تا خروجی ارزیابی در مقایسه با انفیس عملکرد کلی سیستم  اولمرحله در بررسی شد.  مرحلهسیستم پیشنهادی در دو 

یک کردیم.  اجرابرای هر داوطلب را  پیشنهادی سیستم ما ،ی. جهت تست عملکرد کلگردد تایید بل قبولقاسیستم با خطای 

 نمایش داده شده است. 0 شکلنمونه از خروجی سیستم در 

 
 متقاطع یاعتبارسنج روش تکرار کیدر  داوطلب کی تیاحساس رضا یبرا یشنهادیپ ستمیس تست یو خطا یآموزش ی. خطا0شکل 

. تر برای تمام داوطلبین اجرا شددقیقو این سیستم برای ارزیابی  بار تکرار شد 57برای هر داوطلب روش اعتبارسنجی متقابل 

 در مقایسه با انفیس پیشنهادیبه عنوان معیار استاندارد دیگری برای ارزیابی سیستم   R2ضریب تعیین یاهمچنین، ما از 

به این معنی است   R2ها مطابقت دارد، در حالی که مقدار منفیبه این معنی است که مدل کاملاً با داده R2=7 .استفاده کردیم

جدول در بندی و گروهبر اساس نوع دستگاه سیستم هر دو نتایج حاصل از عملکرد که مدل حتی بدتر از میانگین نمونه است. 

شنوندگان در کلی مشاهده شد که  صورته ب، سیستم پیشنهادی عملکرد بهتری داشتکه  ضمن آنگزارش شده است.  7

زیرا برانگیختگی در  توافق بیشتری داشتند، اما کشف الگوی ظرفیت برای آنها دشوار بود. هادستگاهبرانگیختگی در  تشخیص

های با قدرت که میانگین خطای سیستم برای دستگاه نتیجه نهایی آن تر است.مقایسه با ظرفیت برای انسان قابل درک

 باشد.بیشتر می اهگپنج راستفیت پایین مانند نوا و های با قدرت ظرو برای دستگاهکمتر برانگیختگی بالاتر مانند شور و ماهور 

 در مقایسه با انفیس . میانگین نتایج داوطلبان بر اساس نوع دستگاه7جدول 

 57ا اعتبار سنجی متقابل ب  سیستم پیشنهادیآموزش  827879/8خطای تست:                  873015/8خطای آموزشی: 
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جدول 2. نتایج به دست آمده برای نیمه بالایی دایره تایر در سیستم پیشنهادی

ربع دومربع اولدایره تایر

آشفتگیعصبانیتپرخاشگریهیجانشادیرضایتاحساس

0/0450/0520/0540/0580/0530/059میانگین مربعات خطا

232251242254257232میانگین تکرار

0/70/630/620/590/630/66ضریب تعیین در بعد برانگیختگی

0/330/250/260/270/340/4ضریب تعیین در بعد ظرفیت

جدول 3. نتایج به دست آمده برای نیمه بالایی دایره تایر در سیستم پیشنهادی

ربع چهارمربع سومدایره تایر

آرامشمسالمتراحتیخواب آلودگیکسالتغماحساس

0/0520/0510/0440/0470/0480/043میانگین مربعات خطا

243212252244265231میانگین تکرار

0/80/770/710/640/780/76ضریب تعیین در بعد برانگیختگی

0/420/340/320/330/510/55ضریب تعیین در بعد ظرفیت

 R2)0/80=)برانگیختگی آمد:  به دست  زیر  به صورت  نتایج  بهترین 
دست  به  نتایج  بدترین  آرامش.  برای   R2)0/55=)ظرفیت غم،  برای 
0/25=)ظرفیت( و  پرخاشگری  برای   R2)0/59=)برانگیختگی آمد: 

آرام  و  غمگین  موسیقی  به  ایرانی  سنتی  موسیقی  شادی.  برای   R2

تشخیص  در  شنوندگان  که  داد  نشان  نتایج   .)‎30( است  معروف 

داشتند،  بیشتری  توافق  آهنگ‌ها  در  آرامش‌بخش  احساسات  و  غم 
رو،  این  از  بود.  دشوار  داوطلبان   برای  شادی  الگوی  کشف  اما 
نتایج  بهترین  همچنین  بود.  بیشتر  احساس  این  در  سیستم  خطای 
MSE=0/043 برای آرامش بود که دور از انتظار نیست )جدول 2 

و 3(.

جدول 1. میانگین نتایج داوطلبان بر اساس نوع دستگاه در مقایسه با انفیس

نواهمایونراست‌پنجگاهچهارگاهسه گاهماهورشور

سیستم 
پیشنهادی

0/0450/0430/0520/0510/0540/0460/057میانگین مربعات خطا

0/680/700/590/610/650/680/61ضریب تعیین در بعد برانگیختگی

0/270/290/350/370/390/320/43ضریب تعیین در بعد ظرفیت

انفیس

0/0620/0660/0720/0710/0690/0670/073میانگین مربعات خطا

0/600/610/580/520/510/590/53ضریب تعیین در بعد برانگیختگی

0/190/220/240/230/250/200/27ضریب تعیین در بعد ظرفیت
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در مرحله دوم، میانگین احساسات حاصل از قطعات ردیف میرزاعبدلله 
و  جمع بندی  داوطلب   52 برای  آنها  موسیقی  دستگاه  اساس  بر 
نرمال سازی شد. با توجه به آن که مطالعه مشابه در خصوص ارزیابی 

به  می توان  سیستم  عملکرد  مقایسه  جهت  ندارد،  وجود  نتایج  کمی 
 )‎17( کرد  مراجعه  موسیقی  دستگاه های  از  خالقی  کیفی  توصیف 

)نمودار 1(.

بحث
احساسات  ارزیابی  سیستم  یک  طراحی  حاضر  مطالعه  اصلی  هدف 
سیستم  اساس  بر  ایرانی  موسیقی  دستگاه های  از  شده  برانگیخته 
اتفاق می افتد،  از آنجایی که درک موسیقی در مغز  لیمبیک مغز بود. 
می تواند  عصب روان شناسی  دانش  اساس  بر  مغز  ساختار  شبیه سازی 
است.  نشده  مطالعه  تاکنون  که  باشد  این سیستم  برای طراحی  راهی 
 Thayer و مدل BEL در این مطالعه، ماشینی بر اساس ترکیب مدل
پیشنهاد شده است تا پارامترهای Thayer بتواند در ارائه سیگنال های 
ورودی BEL کمک کند. این ماشین به گونه ای طراحی شد که توانایی 
پردازش سریع مغز را القا کند. همچنین از آنجایی که مغز به عنوان یک 
ساختار مجزا پیاده سازی شد، برای هر فرد بر اساس پیش زمینه عاطفی 
ساده‌تر،  معماری  دارای  پیشنهادی  سیستم  می کند.  عمل  فرد  همان 
آموزش آسان‌تر و وزن‌های یادگیری کمتر تنها با وزن‌های V و W بود. 
از این رو، پیچیدگی محاسباتی این شبکه عصبی پیش‌خور در هر بخش 
O(n( باقی ماند و بخش‌های عاطفی موازی، پیچیدگی محاسباتی مدل 
را افزایش نداد. بنابراین ویژگی پاسخ دهی سریع و دقیق را برآورده کرد. 
اگر تاثیر هر دستگاه موسیقی سنتی ایرانی بر روی هر شخص مشخص 
باشد، گزینش موسیقی از بین دستگاه های مختلف برای افراد با توجه 
موسیقی  در  می تواند  حتی  و  است  ساده تر  آنها  فردی  به خصوصیات 

درمانی کمک کننده باشد. از سوی دیگر نتایج نشان داد که با توجه به 
آن که موسیقی سنتی ایرانی به موسیقی غمگین و آرام معروف است، 
داوطلبان الگوی غم و احساسات آرامش‌بخش را نسبت به شادی آسانتر 
تشخیص دادند. همچنین، این مطالعه به آهنگ سازان پیشنهاد می کند 
که به جای توجه صرف به تجزیه و تحلیل موسیقی نمادین، به عملکرد 
روان شناختی مخاطبان خود بیشتر توجه کنند. دلیل آن این است که 
منبع  یک  عنوان  به  می توانند  مخاطبان  عاطفی  زمینه  شناخت خوب 

ارزشمند عمل کنند و به بهبود عملکرد سیستم کمک کنند.

نتیجه‌گیری
نوآوری این مطالعه در شبیه سازی ساختار مغز بر اساس دانش روان شناسی 
مطالعه  مورد  تاکنون  می باشد. چنین سیستمی  موسیقی  ادراک  برای 
قرار نگرفته بود. مزیت اصلی مدل ما این است که ساختاری هماهنگ 
را با استفاده از ترکیب مدل BEL و مدل روان شناسی Thayer ارائه 
می دهد که قادر به شبیه‌سازی پردازش موازی و سریع مغز است. یکی از 
چالش های BEL تنظیم سیگنال های ورودی آمیگدال و اوربیتوفرونتال 
است. مدل پیشنهادی ما از بعد ظرفیت در مدل Thayer برای تنظیم 
سیگنال تقویت آمیگدال و از بعد برانگیختگی در مدل Thayer برای 
تنظیم سیگنال تقویتی اوربیتوفرونتال استفاده کرد. با توجه به آن که 

نمودار 1. میانگین احساسات داوطلبان بر اساس دستگاه
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 دستگاهداوطلبان بر اساس احساسات  نیانگیم. 7 نمودار

 

 بحث
های موسیقی ایرانی بر اساس دستگاه از برانگیخته شدهاحساسات  یهدف اصلی مطالعه حاضر طراحی یک سیستم ارزیاب

-عصبسازی ساختار مغز بر اساس دانش شبیهافتد، . از آنجایی که درک موسیقی در مغز اتفاق میبودسیستم لیمبیک مغز 

تواند راهی برای طراحی این سیستم باشد که تاکنون مطالعه نشده است. در این مطالعه، ماشینی بر اساس شناسی میروان

کمک  BELهای ورودی بتواند در ارائه سیگنال Thayerپیشنهاد شده است تا پارامترهای  Thayerو مدل  BELترکیب مدل 

مغز را القا کند. همچنین از آنجایی که مغز به عنوان یک  که توانایی پردازش سریع شدطراحی  ایبه گونه ماشینکند. این 

سیستم پیشنهادی دارای کند. زمینه عاطفی همان فرد عمل مییشپ بر اساس رای هر فرد، بشدسازی ساختار مجزا پیاده

بود. از این رو، پیچیدگی محاسباتی این  Wو  Vهای  های یادگیری کمتر تنها با وزن تر و وزن تر، آموزش آسان معماری ساده

موازی، پیچیدگی محاسباتی مدل را افزایش نداد. عاطفی های  باقی ماند و بخش O(n)خور در هر بخش  شبکه عصبی پیش

اگر تاثیر هر دستگاه موسیقی سنتی ایرانی بر روی هر شخص مشخص  سریع و دقیق را برآورده کرد. دهیویژگی پاسخبنابراین 

در تواند تر است و حتی میهای مختلف برای افراد با توجه به خصوصیات فردی آنها سادهگزینش موسیقی از بین دستگاه باشد،

 یقیبه موس یرانیا یسنت یقیموس که آن به توجه بانشان داد که  جینتا گرید یسو از موسیقی درمانی کمک کننده باشد.

، نیهمچن. دادند صیتشخ ترآسان یشاد به نسبت رابخش  و احساسات آرامش غم یالگوداوطلبان  ،و آرام معروف است نیغمگ

-تجزیه و تحلیل موسیقی نمادین، به عملکرد روان توجه صرف بهکند که به جای سازان پیشنهاد میاین مطالعه به آهنگ

توانند به عنوان یک می شناختی مخاطبان خود بیشتر توجه کنند. دلیل آن این است که شناخت خوب زمینه عاطفی مخاطبان

 کمک کنند. سیستممنبع ارزشمند عمل کنند و به بهبود عملکرد 

 رضایت           شادی            هیجان      پرخاشگری       عصبانیت       آشفتگی           غم              کسالت      خواب آلودگی     راحتی         مسالمت          آرامش
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Introduction: The Persian Narrative Discourse Test (PNDT), a tool for clinically evaluating the 

discourse of Persian-spoken children and adults, with and without special needs, has provided 

no measure to evaluate the story grammar. The present research was made to standardize the 

story grammar test to clinically evaluate Persian-spoken people’s narrative discourse, having 

communication disorders. 

Methods: To evaluate the narrative using the Likert Scale, this study applied a five-level question-

naire to measure the clarity of the elements for four narrative sections in Thorndyke’s hierarchical 

model. Six linguists and six speech and language pathologists were consulted to determine if the 

proposed questions would encompass the observed behavioral range (story grammar), be easily 

understood and applicable for all examiners, and ensure that the questionnaire would have a high 

content validity indicator, according to the experts’ opinion. To specify differential validity, the story 

grammar was evaluated for both story retelling and improvised narrative creation assignments made 

by two groups of elementary students, with and without hearing disorders, in regular elementary 

schools. The reliability was examined as intra-rater and extra-rater.

Results: In the setting and theme sections, no significant variation was observed between the 

average scores of hearing and hearing-impaired groups to create a narrative or retell a story, but 

in the sections of episodes (P<0.001) and resolution (P<0.001), the hearing group’s scorers were 

significantly higher than hearing-impaired one.

Conclusion: The validity and reliability of the Thorndyke -based test revealed that it is an effective 

tool for the clinical evaluation of story order.
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Extended Abstract
Introduction
The present study was carried out to standardize the 

grammar of the story in the narrative discourse of Per-

sian speakers with communication disorders for clinical 

examination. Psycholinguistic approaches have already 

been used in Iran to evaluate some aspects of discourse 

among people with speech and language disorders. The 

Persian Narrative Discourse Test (PNDT) was developed 

based on Fredericksen's model, and its validity and reli-
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ability were evaluated. This test is designed to quantify 

sentence complexity, coherence, and overall cohesion 

(referential, relational, lexical cohesion, deletion, and 

substitution). Since Fredriksen's model is suggested to 

investigate the damage levels of narrative discourse in 

the processing stage of conceptual structures, the eval-

uation of story grammar is also proposed. Accordingly, 

the present study aimed to include the evaluation scale of 

story grammar in the Persian version of the test. 

Methods
Using a Likert scale to evaluate the narrative, a five-level 

questionnaire was used to measure the clarity of the ele-

ments of the four narrative parts using Thorndyke's hier-

archical model: the scene is composed of time, place, and 

characters. The topic consists of the title of the narrative 

and the main incident. The plot consists of the characters’ 

efforts, the results of these efforts, the resolution consists 

of the characters' intentions, and the result of the narra-

tive. In the above-mentioned questionnaire, six linguists 

and six speech and language pathologists were consulted 

to determine whether the proposed questions cover the 

observed behavioral domain (story grammar) and are 

simple and tangible for all examiners, and also whether 

the questionnaire has high content validity index based 

on the experts’ opinion. A second part of the research was 

conducted to determine the differential validity, examin-

ing story grammar as it relates to retelling stories and cre-

ating improvised narratives by two groups of elementary 

school students with and without hearing impairment in 

normal elementary schools. The reason for choosing the 

age of 6 to 12 years (primary school age) for this assess-

ment is the evolution of the critical stages of narrative 

development at the end of five years of age so that chil-

dren can organize integrated chains of events with a map 

and subsequent events and related endings. Thirty-six 

elementary students in regular schools were evaluated, 

including 18 students with hearing impairments (accessi-

ble sample) and 18 without hearing impairments (random 

sample). All hearing-impaired students had completed 

oral or verbal auditory rehabilitation for more than two 

years before entering the normal school assessment, and 

none had any physical, mental, movement, or psycholog-

ical problems. Newsha tests were accomplished for hear-

ing, language, and speech development, including listen-

ing skills, language comprehension, expressive language, 

speech clarity, cognitive skills, social skills, and motor 

skills. At least the low domain score was achieved to de-

velop the desired skills in normal children. During the 

test, audiologists checked the hearing aids and cochlear 

implants of all children and verified that the device and 

its settings were correct. Children were homogeneous in 

terms of age, sex, socioeconomic level of schools, par-

ents' education, and an intragroup comparison of hearing 

aid users, and cochlear implant users was made before 

the main assessment. No significant differences were 

observed in any of the two tasks between the two sub-

groups. A comparative assessment was conducted be-

tween two groups: One with hearing impairment and the 

other without. Data were collected by recording two oral 

narrative tasks, including telling a previously heard story 

and improvising a narrative. After transcribing, the data 

were entered into SPSS version 26 for statistical analysis. 

An internal evaluator and an external evaluator also eval-

uated the reliability of the test.

Results
A significant difference was found between the average 

scores of hearing and hearing-impaired participants in 

narrative creation and story retelling, and in both cases, 

the hearing group scored significantly higher than the 

hearing-impaired group. The current research compared 

the scores separately to determine where this difference 

comes from, as seen in Table 1. 
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Table 1. Comparing the average scores of the hearing (n=18) and hearing-impaired (n=18) groups by separating the parts of the story grammar

Story grammar Mean Std. Deviation Std. Error Mean Difference Pooled St Dev T df P

Setting

Improvising 
a narrative

Hearing 
Group 0.490 0.279 0.066 0.130 0.261 1.49 34 0.145

Hearing-
impaired 

group
0.360 0.243 0.057

Telling a 
previously 
heard story

Hearing 
Group 0.537 0.291 0.069 0.147 0.232 1.9 34 0.066

Hearing-
impaired 

group
0.390 0.151 0.036

Theme

Improvising 
a narrative

Hearing 
Group 0.440 0.509 0.120 0.205 0.388 1.58 34 0.133

Hearing-
impaired 

group
0.235 0.205 0.048

Telling a 
previously 
heard story

Hearing 
Group 0.620 0.212 0.050 0.1 0.168 1.79 34 0.083

Hearing-
impaired 

group
0.520 0.106 0.025

Episodes

Improvising 
a narrative

Hearing 
Group 0.523 0.025 0.006 0.377 0.031 36.980 34 0.000

Hearing-
impaired 

group
0.147 0.0135 0.008

Telling a 
previously 
heard story

Hearing 
Group 0.627 0.040 0.010 0.214 0.038 17.080 34 0.000

Hearing-
impaired 

group
0.413 0.035 0.008

Resolution

Improvising 
a narrative

Hearing 
Group 0.625 0.106 0.025 0.385 0.0756 15.280 34 0.000

Hearing-
impaired 

group
0.240 0.014 0.003

Telling a 
previously 
heard story

Hearing 
Group 0.775 0.078 0.018 0.405 0.0683 17.790 34 0.000

Hearing-
impaired 

group
0.370 0.057 0.013
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No significant difference was found between the average 

scores of hearing and hearing-impaired groups in creat-

ing a narrative or retelling the story in the scene and topic 

sections. However, in the episodes and resolution sec-

tions, the hearing group scores significantly higher than 

the hearing-impaired group.              

Conclusion
A significant difference in the story grammar between 

retelling and improvising narratives aligns with research 

that shows hearing-impaired children, even with the aid 

of modern technology, continue to face challenges in 

advanced language usage. This is particularly evident 

when they create narratives compared to their peers with 

less severe hearing difficulties. A test developed based 

on Thorndyke's hierarchical story grammar model was 

found to be effective for evaluating the subsections of the 

story grammar by people with communication differenc-

es, and its validity and reliability were also confirmed.
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مقدمه: آزمون گفتمان روایتی فارسی که ابزاری برای بررسی بالینی گفتمان کودکان و بزرگسالان فارسی‌زبان با و بدون 

نیازهای ویژه به شمار می‌رود، مقیاسی برای ارزیابی دستور داستان ارائه نکرده است. پژوهش حاضر به منظور استانداردسازی 

آزمون دستور داستان در گفتمان روایتی فارسی‌زبانان مبتلا به اختلالات ارتباطی جهت ارزیابی بالینی انجام شد.

روش کار: با استفاده از مقیاس لیکرت برای ارزیابی روایت، از پرسشنامه پنج‌ سطحی برای سنجش وضوح عناصر چهار 

بخش روایت در مدل سلسله‌مراتبی ثرندایک استفاده شد. برای تعیین این که آیا سؤالات پیشنهادی، دامنۀ رفتاری مشاهده 

شده )دستور داستان( را پوشش می‌دهد، و برای همه آزمون گران ساده و ملموس است، و به طور کلی پرسشنامه دارای 

شاخص اعتبار محتوای بالایی بر اساس نظر متخصصان می‌باشد یا خیر، با شش زبان‌شناس و شش آسیب‌شناس گفتار 

و زبان مشاوره شد. برای تعیین روایی افتراقی، بررسی دستور داستان در رابطه با دو تکلیف بازگویی داستان و خلق بداهه 

روایت توسط دو گروه از دانش‌آموزان دبستانی با و بدون اختلال شنوایی در مدارس ابتدایی عادی انجام شد. پایایی به 

صورت درون‌ارزیاب و برون‌ارزیاب مورد بررسی قرار گرفت. 

یافته ها: در بخش‌های صحنه و موضوع، بین میانگین نمرات گروه‌های شنوا و دچار آسیب شنوایی در خلق روایت یا 

بازگویی داستان تفاوت معنا‌داری وجود نداشت اما در بخش‌های اپیزودها )P>0/001( و گره‌گشایی )P>0/001(، نمرات گروه 

شنوا به طور قابل توجهی بالاتر از گروه آسیب‌دیده شنوایی بود.

نتیجه‌گیری: روایی و پایایی آزمون مبتنی بر مدل ثرندایک مشخص کرد که برای ارزیابی بالینی دستور داستان موثر است.
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مقدمه
در گذشته واحد تحلیل در تحقیقات روان‌شناسی زبان »کلمه« و »جمله« 
بود اما امروزه »گفتمان« است )1(. عواملی که هر یک به نحوی در تغییر 
واحد تحلیل، نقش داشتند عبارتند از: ساختارهای گزاره‌ای گفتمانی و 
)1(؛  یادآوری  و  استنتاج  درک،  حافظه،  دانش،  بازنمایی  در  آنها  نقش 
مدل‌های ساختارمند منطقی و معنایی تولید متن توسط گویندگان و 
نویسندگان در سطح گفتمان )2(؛ رابطۀ بین تحلیل گفتمان و معناشناسی 

مولد، رویدادها، مشارکان و عناصر پیرامون حوادث در گفتمان )3(؛ برخی 
بازیابی  آنها در رمزگذاری و  از ویژگی‌های طرح‌واره‌ای داستان و نقش 
داستان‌ها )4(؛ مدل‌های مفهومی و انتزاعی شکل‌گرفته در اثر تعامل با 
جهان پیرامون و تجربیات آدمی )طرح‌واره‌های ذهنی و بدن‌مندی( به 
منظور بررسی شیوه‌های یادآوری داستان‌ توسط کودکان دبستانی )5(؛ 

چارچوب‌های سازمانی و سلسله‌مراتبی دستور داستان )6(.  

چکیده
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و  مدل‌ها  این  از  برخی  از  اخیر  دهه‌های  در  نیز  ایران  در  پژوهشگران 
و  اختلالات گفتار  به  مبتلا  افراد  در  ارزیابی گفتمان  برای  چارچوب‌ها 
زبان استفاده کرده‌اند )13-7(. به عنوان مثال، آزمون گفتمان روایتی 
فارسی بر اساس مدل Frederiksen )2( تدوین شده، و روایی و پایایی 
آن به دست آمده است )14(. در مدل Frederiksen، که یک مدل چند 
سطحی است، هر دو فرایند پردازشی از پایین به بالا و از بالا به پایین، 
مورد توجه قرار گرفته است )15( با استفاده از این مدل می‌توان سطوح 
آسیب گفتمانی را در افراد مبتلا به اختلالات ارتباط کلامی تعیین کرد 
)16، 17(. در پژوهش Sherratt به منظور بررسی سطوح آسیب گفتمان 
روایتی در مرحلۀ پردازش ساختارهای مفهومی، مقیاس‌هایی نظیر قاب 
 ،)Cohesion( )ربطی(  انسجام  داستان،  دستور  گفتمان،  طرح‌وارۀ  یا 
شده  پیشنهاد   )Productivity( زایایی  و   )Coherence( پیوستگی 
است )16(. در نسخۀ فارسی )17( خلاءهایی وجود دارد که یکی از آنها 

نبودن مقیاسی برای ارزیابی دستور داستان است.     
دستور داستان مجموعه‌ای از قواعد است که ساختار و ترتیب گفتمان‌های 
روایتی را توصیف می‌کند )18(. گفتمان روایتی دارای عناصر منحصر 
به فردی است که خواننده یا شنونده معمولاً آن را به صورت مستقل 
پردازش و استنباط می‌کند. تصور وجود دستور برای روایت دشوار است 
اما Rumelhart )19( با ساختار درختی و ثرندایک )20( با ساختاری 
نحوه  پیشنهاد کرده‌اند که می‌تواند  را  آن  از  سلسله‌مراتبی، مدل‌هایی 
ارائه محتوای روایت را در متن نشان دهد )21(. اهمیت کار ثرندایک 
در قوانینی است که برای بازیابی اطلاعات و استنباط بخش‌های مختلف 
درک  برای  قوانین  آن  از  می‌تواند  مخاطب  و  است  کرده  ارائه  داستان 
آگاهانۀ ساختار داستان استفاده کند )21(. مراحل تولید روایت نیز به 

طور ضمنی در این ساختاربندی نشان داده شده است )22(. 
برای  قبلی )1، 2، 23، 24(  نظریه‌های  بود که  این  ثرندایک  استدلال 
توضیح روایت، عمدتاً با کمّی‌سازی، توزیع و طبقه‌بندی سروکار داشته‌اند 
قراردادی دیگری در  با سازمان‌بندی‌های  در حالی که گفتمان روایتی 
روایت‌،  از طرح  اپیزودها(. مقصود  و  )نظیر طرح‌ها  دارد  مطابقت  ذهن 
قسمت‌های مربوط به حل مسأله )Problem-solving episodes( در 
اتفاقی  روایت  برای قهرمان‌های  اساساً  اپیزودها،  روایت است )19(. در 
فرعی  هدفی  یا  دهند  نشان  واکنش  آن  به  می‌شود  باعث  که  می‌افتد 
را تعیین کنند. اقدامات یا تلاش آنها برای دستیابی به این هدف‌ها به 
نتیجۀ  نهایی  وضعیت  یا  رویداد  ایجاد  در  که  می‌شود  منجر  نتیجه‌ای 
روایت موثر است )20(. بنابراین می‌توان گفت روایت نیز مانند جمله، 
ساختار درونی خود را دارد )6(. ثرندایک، بر شناسایی عناصر زیربناییِ 
ساختاریِ مشترک در گفتمان‌های روایتی تأکید داشت چرا که چارچوب 

متعدد  متون  است  قادر  شده  سازمان‌بندی  و  ساختاری  طرح‌وارۀ  یا 
در  کند.  تعریف  آنها  ترکیب  قوانین  و  عناصر  این  اساس  بر  را  روایتی 
تشریح ساختار، او عمداً تحلیل سطح خُرد محتوای گزاره‌های فردی را 
حذف نمود و در مقابل بر چگونگی تأثیر سازمان‌دهی متون روایتی بر 
یادآوری کل گزاره‌ها و یا مجموعه‌ای از آنها تمرکز کرد. بدین ترتیب او 
مجموعه‌ای از عناصر و قوانین سازمان‌یافتۀ سلسله‌مراتبی را برای تبیین 
گفتمان روایتی معرفی کرد. این قوانین در شکل 1 خلاصه شده است: 

توضیح  داستان  قانون 1 دستور  در  را  روایت  بالاترین سطح  ثرندایک، 
است: صحنه  تشکیل شده  اصلی  از چهار جزء  داستان  هر  است:  داده 
+ موضوع + طرح + گره‌گشایی. نماد »+« نشان دهنده ترکیب متوالی 
عناصر است. در داستان‌های ساده، صحنه مجموعه‌ای از اطلاعات است 
که زمان، مکان و شخصیت‌های اصلی را تعیین می‌کند. موضوع داستان، 
بیشتر  در  می‌یابد.  توسعه  آن  حول  طرح  که  است  مشترکی  محور 
اوقات،  اغلب  انجام دادن دارد.  برای  داستان‌ها، شخصیت اصلی هدفی 
هدف با مجموعه‌ای از رویدادهای منتهی به آن معرفی و توجیه می‌شود 
)قانون 3(. طرح داستان را تعداد نامحدودی از اپیزودها تشکیل می‌دهند 
که هر کدام ممکن است شامل اقداماتی برای دست یابی به هدف اصلی، 
یا یکی از اهداف فرعی و نتایج آن باشد. اهداف فرعی، روش‌های خاصی 
برای دستیابی به هدف مورد نظر هستند. اقدامات مختلف برای رسیدن 
به هدف فرعی به دو صورت حاصل می‌شود: به صورت مستقیم، از طریق 
تلاش برای برآورده کردن شرایط لازم؛ به صورت غیرمستقیم، با ایجاد 
اهداف فرعی اضافی برای دستیابی به آن هدف فرعی )قانون 6(. تعبیۀ 
بازگشتی اپیزودها می‌تواند سلسله‌مراتبی از رویدادها را از طریق ساختار 
طرح نمایش دهد. با توجه به موضوع، گره‌گشایی، نتیجه داستان است. 
گره‌گشایی گاهی به شکل دست‌یابی شخصیت اصلی به هدف خود را 
نشان می‌‌دهد. گاهی نیز پاسخ شخصیت اصلی به نتیجه نهایی، و بیانگر 

میزان رضایت او از این نتیجه است.
هدف اصلی پژوهش حاضر، افزودن مقیاسی بر اساس مدل شرح داده 
ارزیابی  برای  فارسی  روایتی  گفتمان  آزمون  به  ثرندایک(  )مدل  شده 
دستور داستان در افراد سالم و افراد مبتلا به اختلالات ارتباطی است. 
از  دسته  آن  در  ویژه  به  روایتی  گفتمان  ارزیابی  در  بخش  این  وجود 
گفتمان‌های  به  که  است  اهمیت  حائز  ارتباطی  اختلالات  به  مبتلایان 
که  شنوایی  آسیب‌دیدۀ  کودکان  مانند  می‌کنند  پیدا  دست  بالا  سطح 
با استفاده از فن‌آوری‌های نوین سمعک و کاشت حلزون و توان بخشی 
کمتر  خود  شنوای  همتایان  با  روز  به  روز  را  خود  فاصلۀ  زودهنگام 
می‌کنند و در سن مدرسه کم و بیش به سطوح عالی انواع گفتمان از 

جمله گفتمان روایتی دست می‌یابند.
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روش کار
این پژوهش دارای دو بخش است. ابتدا بر اساس مقیاس لیکرت، و مدل 
سلسله‌مراتبی ثرندایک که در مقدمه شرح داده شد، پرسشنامه‌ای پنج 
روایت  از  بودن عناصر هر بخش  تعیین میزان مشخص  برای  درجه‌ای 
)مجموعاً در 10 سوال( طراحی شد. در این پرسشنامه ارزیاب به این که 
در روایت مورد بررسی، هر یک از این عناصر چه میزان بازنمایی داشته، 

از صفر )خیلی کم( تا چهار )خیلی زیاد( امتیاز دهد )جدول 1(. 
پرسشنامه فوق برای متخصصان )شش زبان‌شناس و شش آسیب‌شناس 
گفتار و زبان( ارسال گردید تا در مورد این که آیا سوالات طرح شده، 
حوزۀ رفتاری مورد سنجش )دستور داستان( را پوشش می‌دهد و برای 
همه آزمون گران ساده و ملموس است یا خیر، اظهارنظر کنند. طبق نظر 
تایید  فوق  پرسشنامه   )26  ،25( محتوایی  روایی  شاخص  متخصصان، 

شد.
انجام شد که به  افتراقی )27( بخش دوم پژوهش  برای تعیین روایی 

بررسی مقایسه‌ای دستور داستان در تکالیف بازگویی شفاهی داستان 
و خلق بداهۀ روایت در دو گروه از دانش‌آموزان فارسی‌زبان )تک‌زبانه( 
قزوین  استان  عادی  ابتدایی  مدارس  در  شنوایی  آسیب  بدون  و  با 
آبیک،  )قزوین،  شهرستان‌های  در  حاضر  پژوهش  داشت.  اختصاص 
اسفرورین،  الوند،  مهرگان،  محمدیه،  بیدستان،  بویین‌زهرا،  تاکستان، 
اقبالیه( و روستاهای )خوزنین، قشلاق چرخلو، اردبیلک و نصرت‌آباد( 
استان  مدارس  انتخاب  علت  شد.  انجام   1400 و   1399 سال‌های  در 
قزوین، محل کار و سکونت ارزیاب، و گرفتن مجوز پژوهش از کمیته 
کشیدن  طول  علت  بود.  استان  این  برای  دانشگاه  پژوهش  در  اخلاق 
همه‌گیری  با  پژوهش  داده‌های  جمع‌آوری  همزمانی  پژوهش،  زمان 
مناطق  آبی  و  زرد  وضعیت‌های  برای  ماندن  منتظر  و   ،COVID-19

یا روستا  ارزیابی در مدارس هر شهر  برگزاری جلسۀ  یاد شده، جهت 
ابتدایی( برای این  بود. دلیل انتخاب سن 6 تا 12 سال )سن مدرسه 
ارزیابی نیز، تکامل مراحل حساس رشد روایتی در پایان 5 سالگی بود 

شکل 1. قوانین دستور داستان )20(

1           داستان             صحنه + موضوع + طرح + گره‌گشایی
2           صحنه              شخصیت‌ها + مکان + زمان

3           موضوع             )رویداد( + هدف
4           طرح                اپیزودها

5           اپیزودها            اهداف فرعی + تلاش‌ها* + خروجی
تلاش‌ها             رویداد6 

اپیزود                

خروجی             رویداد7   
وضعیت              

رویداد8        گره‌گشایی 
وضعیت                

اهداف فرعی9           وضعیت    
اهداف             مطلوب   

10         وضعیت      شخصیت‌ها
مکان                

زمان                                
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جدول 1. پرسشنامه دستور داستان 

*ارزیاب، میزان حضور و وضوح هر یک از عناصر دستور داستان را در روایت تولید ‌شده توسط آزمون‌شونده مشخص می‌کند.

زیرا در این سن، کودکان می‌توانند زنجیره‌های یکپارچه‌ای از وقایع را 
آنها، سازماندهی  با  پایان‌بندی مرتبط  با وجود نقشه، وقایع پی‌آیند و 
کنند )28(. بدین منظور 36 دانش‌آموز ابتدایی در مدارس عادی شامل 
18 دانش‌آموز با اختلال شنوایی )نمونۀ در دسترس( و 18 دانش‌آموز 
گرفتند.  قرار  ارزیابی  مورد  تصادفی(  )نمونۀ  شنوایی  اختلال  بدون 
دانش‌آموزان  کلیه  والدین  و  نموده  دریافت  اخلاق  کد  حاضر  پژوهش 
رضایت خود را از شرکت فرزندشان در این ارزیابی با خواندن و امضای 
از دانش‌آموزان دو گروه  فرم رضایت آگاهانه اعلام کرده‌اند. هیچ ‌یک 
مشکلات جسمی، ذهنی، حرکتی و روانی نداشتند. همۀ دانش‌آموزان 
آسیب‌دیدۀ شنوایی پیش از قبولی در سنجش مدارس عادی، بیش از 
دو سال توان بخشی شنیداری شفاهی یا شنیداری کلامی را با موفقیت 
رشد  سنجش  آزمون  مهارت  هفت  هر  در  و  بودند  گذاشته  سر  پشت 
زبان  مهارت‌های شنیداری،  )29( شامل  نیوشا  گفتار  و  زبان  شنوایی، 
مهارت‌های  شناختی،  مهارت‌های  گفتار،  وضوح  بیانی،  زبان  درکی، 
کم،  دست  مدرسه،  به  ورود  از  قبل  حرکتی  مهارت‌های  و  اجتماعی 
امتیاز دامنۀ پایین رشد مهارت مورد نظر در کودکان عادی را به دست 

دسته  آن  نیز  و  گروه  دو  هر  در  زبانه  دو  دانش‌آموزان  بودند.  آورده 
شنوایی  آسیب‌دیدۀ  والدین  که  شنوایی  آسیب‌دیدۀ  دانش‌آموزان  از 
داشتند، وارد پژوهش نشدند. وسیلۀ کمک ‌‌شنوایی همۀ کودکان قبل 
از آزمون توسط شنوایی‌شناسان بررسی و صحت دستگاه و تنظیمات 
آن تایید شد. کودکان از تظر سن و جنس و سطح اقتصادی اجتماعی 
اصلی، یک  ارزیابی  از  قبل  بودند.  والدین همگن  و تحصیلات  مدارس 
صورت  حلزون  کاشت  و  سمعک  کاربران  بین  درون‌گروهی  مقایسه 
دو  بین  تکلیف  دو  از  یک  هیچ  در  معنا‌داری  اختلاف  چون  و  گرفت 
و  با  گروه  دو  بین  کلی  طور  به  اصلی  ارزیابی  نشد؛  مشاهده  زیرگروه 
بدون اختلال شنوایی صورت گرفت. جمع‌آوری داده‌ها از طریق ضبط 
دو تکلیف روایتی شفاهی شامل بازگویی یک داستان قبلا شنیده شده، 
و خلق بداهۀ یک روایت )بدون محرک تصویری یا کلامی( انجام شد. 
داده‌ها پس از بازنویسی متن و نمره‌دهی ارزیاب بر اساس پرسشنامه 
)جدول 1(، برای تجزیه و تحلیل آماری در نرم‌افزار SPSS نسخه 26 
قرار داده شدند. پایایی آزمون مورد نظر نیز به صورت درون‌ارزیاب و 

برون‌ارزیاب مورد سنجش قرار گرفت. 

خیلی زیاد )چهار(زیاد )سه(متوسط )دو(کم )یک(خیلی کم )صفر(بخش‌های دستور داستان

صحنه

میزان وضوح زمان/ زمان‌ها در روایت تولید ‌شده

میزان وضوح مکان/ مکان‌ها در روایت تولید شده

میزان معرفی شخصیت‌ها در روایت تولید شده

موضوع

بیان عنوان یا میزان وضوح هدف اصلی روایت

میزان وضوح رویداد یا حادثۀ اصلی در روایت تولید 

شده

طرح 
داستان

)اپیزودها(

به  رسیدن  برای  شخصیت‌ها  تلاش  بودن  مشخص 

هدف اصلی 

طرح اهداف فرعی و اقداماتی برای تحقق آنها

تحقق  در  تلاش شخصیت‌ها  نتایج خروجی  وضوح 

رویداد یا وضعیت نهایی

گره‌گشایی

مشخص بودن نتیجۀ کلی روایت تولید ‌شده: رویداد 

یا وضعیت نهایی

میزان وضوح قصد و نیت شخصیت‌ها در صحنه، و 

رضایت یا عدم رضایت آنها از نتیجۀ روایت 
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همان‌طور که در جدول 3 مشاهده می‌شود، اختلاف میانگین دو گروه 
شنوا و آسیب‌دیدۀ شنوایی، هم در نمرات خلق روایت و هم در نمرات 
پیش  پرسش  این  حال   .)P>0/001( است  معنا‌دار  داستان،  بازگویی 
می‌آید که این اختلاف معنا‌دار به دلیل ضعف در کدام بخش‌ها از دستور 
گروه  دو  نمرات  مقایسۀ  بعد  مرحلۀ  در  لذا  است  داستان حاصل شده 
در دو تکلیف به تفکیک بخش‌های دستور داستان صورت گرفت. این 

بررسی در جدول 4 خلاصه شده است:
همان طور که در جدول 4 مشاهده می‌شود بین میانگین نمرات خلق 
در  شنوایی  آسیب دیدۀ  و  شنوا  گروه  دو  در  داستان  بازگویی  و  روایت 
قسمت های صحنه و موضوع تفاوت معنا‌داری وجود ندارد اما گروه شنوا 
در قسمت‌های اپیزودها و گره‌گشایی به طور معناداری دارای متوسط 
 .)P>0/001( نمرات بالاتری نسبت به گروه آسیب‌دیدۀ شنوایی هستند

یافته ها
روایی  تعیین  جهت  شد،  اشاره  کار  روش  و  مواد  بخش  در  که  چنان 
افتراقی آزمون، مقایسه‌‌ای بین دو گروه دانش‌آموزان با و بدون آسیب 
شنوایی در مدارس عادی در دو تکلیف روایت شفاهی بازگویی داستان 
و خلق روایت بداهه انجام شد. جدول 2 میانگین امتیازات کسب ‌شده 
در تولید و بازتولید دانش آموزان در دو گروه شنوا و آسیب دیدۀ شنوایی 
را در متغیرهای خلق روایت و بازگویی داستان به تفکیک چهار قسمت 

داستان )صحنه، موضوع، اپیزودها و گره‌گشایی( نشان می‌دهد. 
تکلیف،  دو  هر  در  و  بخش  چهار  هر  در  می‌شود  ملاحظه‌  که  چنان 
دانش‌آموزان شنوا میانگین بالاتری از دانش‌آموزان آسیب‌دیدۀ شنوایی به 

دست آورده‌اند. این تفاوت در دو بخش صحنه و موضوع، کمتر و در دو 
بخش اپیزودها و گره‌گشایی بیشتر به نظر می‌رسد. برای تعیین این که 
تفاوت میانگین امتیازات دو گروه در هر تکلیف و در هر بخش از دستور 
گروه  دو  در  تکلیف  دو  میانگین  ابتدا  یا خیر،  است  معنا‌دار  آنها  روایت 
بدون تفکیک بخش‌ها مقایسه شد. در جدول 3 می‌توان مقایسه میانگین 
نمرات خلق روایت و بازگویی داستان را در دو گروه شنوا و آسیب دیده 
 )Pooled St Dev( تجمیعی  استاندارد  انحراف  کرد.  مشاهده  شنوایی 
برآورد بهبودیافته و دقیق تری از انحراف استاندارد به دست می‌دهد. مقدار 
را مشخص  ویژگی  تفکیک‌پذیری  میزان  و  میانگین  اختلاف   T-value

می‌کند )هرچه T-value بیشتر باشد ویژگی، تفکیک‌پذیرتر است(. 

جدول 2. میانگین امتیازات به تفکیک چهار بخش دستور داستان

دستور 
داستان

بازگویی داستانخلق روایت

میانگین گروه آسیب‌دیدۀ شنواییمیانگین گروه شنوامیانگین گروه آسیب‌دیدۀ شنواییمیانگین گروه شنوا

0/490/360/540/39صحنه

0/440/240/620/52موضوع

0/520/150/630/41اپیزودها

0/630/240/780/37گره‌گشایی

جدول 3. مقایسۀ میانگین خلق روایت و بازگویی داستان در دو گروه شنوا و آسیب‌دیده شنوایی

تفاوتخطای استاندارد میانگینانحراف معیارمیانگینگروه‌ها
انحراف استاندارد 

تجمیعی 
Pooled St Dev

TdfP مقدار

خلق 
روایت

0/5170/2270/054شنوا
0/270/19644/12340/000

0/2470/1600/038آسیب دیده شنوایی

بازگویی 
داستان

0/6280/1800/042شنوا
0/2090/14364/37340/000

0/4190/0940/022آسیب دیده شنوایی
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جدول 4. مقایسه میانگین نمرات دو گروه شنوا و آسیب‌دیده شنوایی به تفکیک بخش‌های دستور داستان

انحراف معیارمیانگیندستور داستان
خطای استاندارد 

میانگین
تفاوت

انحراف استاندارد 
Pooled St Dev تجمیعی

TdfP مقدار

صحنه

خلق 
روایت 
بداهه

0/4900/2790/066گروه شنوا

0/1300/2611/49340/145 گروه آسیب 

دیده شنوایی
0/3600/2430/057

0/5370/2910/069گروه شنوا

0/1470/2321/9340/066 گروه آسیب 

دیده شنوایی
0/3900/1510/036

موضوع

0/4400/5090/120گروه شنوا

0/2050/3881/58340/133 گروه آسیب 

دیده شنوایی
0/2350/2050/048

0/6200/2120/050گروه شنوا

0/10/1681/79340/083 گروه آسیب 

دیده شنوایی
0.5200.1060.025

اپیزودها

0/5230/0250/006گروه شنوا

0.3770/0319/803340/000 گروه آسیب 

دیده شنوایی
0/1470/0350/008

0/6270/0400/010گروه شنوا

0/2140/0380/801340/000 گروه آسیب 

دیده شنوایی
0/4130/0350/008

گره‌گشایی

0/6250/1060/025گروه شنوا

0/3850/075615/280340/000 گروه آسیب 

دیده شنوایی
0/2400/0140/003

0/7750/0780/018گروه شنوا

0/4050/068317/790340/000 گروه آسیب 

دیده شنوایی
0/3700/0570/013
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بحث
 با توجه به جداول 3 و 4 می‌توان یافته‌ها را به شرح زیر خلاصه کرد:

1- اختلاف میانگین نمرات دو گروه در هر دو تکلیف بازگویی داستان و 
خلق روایت بداهه معنا‌دار است.

و  صحنه  توصیف  بخش  دو  در  گروه  دو  نمرات  میانگین  اختلاف   -2
مشخص بودن موضوع از هر دو تکلیف، معنا‌دار نیست.

و  داستان  طرح  بخش  دو  در  گروه  دو  نمرات  میانگین  اختلاف   -3
گره‌گشایی از هر دو تکلیف معنا‌دار است.

4- بنابراین، آنچه موجب معنا‌دار شدن اختلاف میانگین نمرات دستور 
داستان در دو گروه شده، در هر دو تکلیف مربوط به بخش‌های طرح 

داستان و گره‌گشایی است.
وجود اختلاف معنا‌دار در دستور داستان دو تکلیف بازگویی داستان و 
خلق بداهۀ روایت، با پژوهش هایی نظیر )32-30( که نشان می‌دهند 
کودکان آسیب‌دیدۀ شنوایی به رغم استفاده از فن‌آوی‌های نوین مانند 
سمعک‌های پیشرفته و کاشت حلزون همچنان در برخی از سطوح عالی 
همسالان  به  نسبت  روایت،  تولید  هنگام  ویژه  به  زبان  کاربردشناسی 
 ،33( نظیر  پژوهش هایی  با  اما  است  همسو  ضعیف‌ترند؛  خود  شنوای 
بین دو گروه در کلان‌ساختارها  تفاوت معنا‌دار  بر عدم وجود  34( که 
تحلیل‌های  به  کلان‌ساختارها،  تحلیل  می‌باشد.  مغایر  دارند،  دلالت 
فراتر از سطح جمله )سطح متن( گفته می‌شود و شامل مواردی مانند 
ابزارهای انسجامی، پیوستگی، رعایت دستور داستان یا چارچوب )انواع 
یکپارچگی  و  ارتباط  که  است   )Discourse frame( گفتمان  دیگر( 
مشخصه‌های مفهومی و زبانی در متن را حفظ می‌کند )17(. این مغایرت 
از  ممکن است به دلیل آن باشد که در پژوهش‌های دستۀ دوم، صرفاً 
 Griffith پژوهش  است.  شده  استفاده  مصور  داستان  بازگویی  تکلیف 
و Ripich که عملکرد دانش‌آموزان آسیب‌دیدۀ شنوایی را - حتی در 
صورت داشتن والدین ناشنوا - در سازمان دهی روایت مانند دانش‌آموزان 
بدون نیازهای ویژه در مطالعات پیشین گزارش می‌کند، به نقش تصویر 
نموده اند  اشاره  شنوایی  آسیب‌دیدۀ  کودکان  در  یادآوری  افزایش  در 
حاکی  نتایج  و  شده  بررسی  موضوع  این  نیز   Park پژوهش  در   .)33(
از آن بوده که کودکان آسیب‌دیدۀ شنوایی در تکلیف بازگویی داستان 
تکلیفی  در  اما  می‌کنند  عمل  خود  شنوای  همتایان  با  همسان  مصور 
مانند خلق روایت تفاوت معنا‌دار نشان می‌دهند )31(. این مسأله ممکن 
است به مشکل در بازنمایی روابط منطقی، روابط علّی، و یا عملکردهای 

اجرایی مربوط باشد )31( که نیازمند تحقیقات دیگری است.
پایایی آزمون نیز از دو طریق تایید گردید: الف( امتیازدهی مجدد آزمون گر 
به فاصله یک ماه به روایت‌ها )درون‌ارزیاب( با ضریب همبستگی 0/99 

و فاصلۀ اطمینان 0/94 )حد پایین( و 1/0 )حد بالا( و میزان احتمال 
P>0/001 برای خلق روایت، و ضریب همبستگی 0/99 و فاصلۀ اطمینان 
0/97 )حد پایین( و 0/99 )حد بالا( و میزان احتمال P>0/001 برای 
شامل  ارزیاب  دوازده  امتیازات  میانگین  مقایسۀ  ب(  داستان.  بازگویی 
داده  امتیازات  با  زبان‌شناس  و شش  زبان  و  گفتار  آسیب‌شناس  شش 
شده توسط آزمون گر )برون‌ارزیاب( و وجود نداشتن اختلاف معنا‌دار بین 
قضاوت‌ها در هیچ یک از زیربخش‌های دستور داستان مربوط به هر یک 

از دو متغیر خلق بداهه روایت و بازگویی داستان.
محدودیت آزمون فوق مانند سایر آزمون‌های مبتنی بر مدل‌های دستور 
زیر  کودکان  در  زبان‌شناختی  کلان‌ساختارهای  ارزیابی  در  داستان، 
شش سال است که هنوز به مرحلۀ رشدی ایجاد اهداف فرعی و ردیابی 
کلان‌ساختارهای  ارزیابی  در  اما   )35( نرسیده‌اند  داستان  کلی  اهداف 

زبان‌شناختی کودکان سن مدرسه موثر است )36(.

نتیجه‌گیری
پژوهش حاضر با هدف افزودن ارزیابی دستور داستان به آزمون گفتمان 
روایتی فارسی، جهت بررسی سطح بالاتر گفتمان در آن دسته از افراد 
آسیب‌دیدۀ ارتباطی انجام شد که با استفاده از فن‌آوری و توان بخشی 
به این سطوح گفتمانی دست می‌یابند. بدین منظور با استفاده از مدل 
شد  تهیه  آزمونی  پرسشنامۀ  ثرندایک،  داستان  دستور  سلسله‌مراتبی 
افتراقی  روایی  و  متخصصان،  قضاوت  از طریق  آن  محتوایی  روایی  که 
آن از طریق نشان دادن کارآیی آزمون در نشان دادن اختلاف معنا‌دار 
در میانگین امتیازات حاصل از دو نوع روایت شفاهی در دانش‌آموزان 
آسیب‌دیدۀ شنوایی در حال تحصیل در مدارس عادی با همتایان شنوای 
آنها، و نیز نشان دادن زیر بخش‌هایی از دستور داستان که سبب این 
طریق  دو  به  نیز  آزمون  پایایی  گردید.  تایید  شدند؛  معنا‌دار  اختلاف 
درون‌ارزیاب و برون‌ارزیاب تأیید شد. با توجه به روایی و پایایی به دست 
آمده می‌توان نتیجه گرفت که آزمون فوق در ارزیابی کلان‌ساختارهای 
زبان‌شناختی گفتمان روایتی کودکان عادی سن مدرسه و کودکان دچار 
برخی آسیب‌های ارتباطی که به مدد فن‌آوری و توان بخشی به سطوح 

بالای کاربردشناسی زبان دست پیدا می‌کنند؛ موثر است.      

ملاحظات اخلاقی
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

اخلاقی  اصول  رعایت  با  حاضر  پژوهش  در  اخلاقی  اصول  از  پیروی 
و  شرکت کنندگان  از  آگاهانه  و  کتبی  رضایت نامۀ  کسب  جمله  از 
اطلاع‌رسانی لازم در مورد چگونگی انجام پژوهش برای آنها، کدگذاری 
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در  پژوهش  روند  از  خروج  جهت  بودن  آزاد  شرکت کنندگان،  اسامی 
صورت تمایل به هر دلیل، اعلام نتایج آزمون های به عمل آمده از هر 
شرکت کننده به والدینش، و راهنمایی‌های لازم جهت بهبود مهارت‌های 
روایت‌شناختی کودکان بدون تحمیل هیچ نوع هزینۀ مالی انجام شده 
است. همچنین پژوهش دارای کد تأیید از کمیته اخلاق دانشگاه تربیت 

مدرس با کد IR.MODARES.REC.1400.072 می‌باشد.   

مشارکت نویسندگان 
طراحی، جمع‌آوری داده‌ها و آماده سازی جهت مطالعه توسط نویسندۀ 
نخست و نویسندۀ دوم، تحلیل‌های آماری توسط نویسندۀ سوم، نظارت 
بر روش پژوهش توسط نویسندۀ چهارم، بررسی نهایی توسط نویسندۀ 

دوم و پنجم انجام شده است.       

منابع مالی
برای انجام این پژوهش هیچ کمک مالی دریافت نشده و هزینه آن به 

صورت شخصی تأمین شده است.       

تشکر و قدردانی
در  پژوهش  نخست  نویسنده  دکتری  رساله  از  برگرفته  حاضر  مقالۀ 
از  بر خود واجب می دانیم که  این رو  از  تربیت مدرس است،  دانشگاه 
همکاری صمیمانه تمامی دانش‌آموزان شرکت‌کننده در مطالعۀ حاضر 
و والدین آنها و نیز مدیران مدارس نهایت قدردانی را به عمل آوریم.            

تعارض منافع
نویسندگان مقالۀ حاضر هیچ گونه تعارض منافعی را گزارش نکرده اند.
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Introduction: The study of healthy children's performance and exploration of the developmental 

process concerning language categories and levels can establish a suitable foundation for creating 

developmental tests to assess language proficiency in healthy children. Connected speech, in the form 

of a description or verbal report of the related events, refers to a multidimensional skill exhibiting the 

linguistic and cognitive knowledge level. The individual’s connected speech sampling is employed 

to assess the developmental indicators of speech quality for each age group. 

Methods: The present research aimed to investigate the speech development process of healthy 

Persian-speaking children, 2215 utterances of 5-7-year-old healthy Persian-speaking children from 

200 descriptive speech samples were analyzed according to a list of speech quality indicators, out of 

which 100 speech samples belonged to boys and 100 speech samples to girls. On the other hand, 100 

speech samples were produced by 5-6-year-old children and 100 speech samples by 6-7-year-old 

children. The whole utterances included 17427 words.

Results: The research results revealed a significant difference between the two groups in terms of 

speech analysis indicators of “number of utterances”, “number of grammatical words”, “number 

of nouns”, “number of verbs”, “number of pronouns”, and “number of conjunctions”, which are 

all structural indicators, i.e.

Conclusion: In the development process from the 5-6-year-old children group to the 6-7-year-old 

ones, these indicators have more significant development and may be used in assessing development 

processes.
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Extended Abstract
Introduction
Considering the significance of language learning qual-

ity in children's cognitive development and that acquisi-

tion among children occurs mostly through language and 

linguistic skills, investigation of the nature of language 

during development is of paramount importance. This 

explains why continuous speech is recognized as one of 

the primary verbal communication indicators and skills. 

The continuous speech samples can be used to evaluate 
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standard speech quality development indicators in differ-

ent age groups. Therefore, an accurate list is indispens-

able for continuous speech quality analysis. Many efforts 

have been made to formulate such a list, but the formu-

lating a comprehensive list that helps speech pathologists 

diagnose problems with higher speed and accuracy is of 

particular importance. Therefore, in the present study, in-

dicators of speech quality are first introduced and then 

analyzed using the speech corpus developed from the 

continuous speech of children aged 5 to 7 years. Iden-

tification of detectable continuous speech indicators can 

be used as a protocol by speech pathologists and oth-

er parties interested in language and speech disorders. 

In the present study, an attempt is made to analyze the 

speech development process among children by analyz-

ing speech quality indicators. 

Methods
The present study falls into the category of descrip-

tive-survey research. The statistical population of the 

study consists of descriptive utterance samples extracted 

from 100 healthy 5-7-year-old Persian-speaking children 

with equal gender distribution. The population mem-

bers were randomly selected from five provinces (Teh-

ran, Isfahan, Fars, Razavi Khorasan, and Mazandaran). 

Drawing on the Persian language developmental battery 

for 3-7-year-old children, the researcher used two im-

ages related to the speech subtest and the CRP form to 

collect the descriptive utterance data. Then, in order to 

compile the children's narrative discourse corpus, the 

children's speech was computerized and subjected to 

part-of-speech tagging. The present study analyzed 200 

descriptive utterance samples (two descriptive utterance 

samples per child) extracted from 100 children aged five 

to seven years. Boys articulated fifty speech samples, and 

girls articulated 50 speech samples. On the other hand, 

50 speech samples were articulated by 5-6-year-old chil-

dren, and 6-7-year-old children articulated 50 samples. 

The utterances included a total of 17427 words.

Results
In the present study, attempts were made to determine 

which indicators of continuous speech distinguish be-

tween the two groups as they grow old from 5-6 years to 

6-7 years. In short, the results showed that the indicators 

"number of utterances", "number of grammatical words", 

"number of nouns", "number of verbs", "number of pro-

nouns", and "number of conjunctions" make a significant 

distinction between the two groups and this means that in 

the process of growth from 5-6 to 6-7 years, these indi-

cators undergo a more significant development compared 

to the other indicators. In the meantime, a general devel-

opment has also been witnessed in most other indicators; 

for example, "text complexity" was 5.90 in the 5-6-year-

old group and 8.55 in the 6-7-year-old group. Since this 

index assesses the ratio of total complex sentences to the 

total text, it can be argued that children tend to use more 

complex sentences as they get older. Cohen classified 

effect size was used to measure ANOVA or multiple re-

gression. In this method, the effect sizes 0.2, 0.5, and 0.8 

indicate low, medium, and high effect sizes, respectively. 

According to the results, the lowest effect size is related 

to the "number of utterances" (d=0.289), and the high-

est effect size is related to the "number of conjunctions" 

(d=0.399). The "number of verbs" (d=0.291), "number of 

pronouns" (d=0.296), "number of grammatical words" 

(d=0.308), and "number of nouns" (d=0.395) fall into the 

category of speech analysis indicators with a medium ef-

fect size and can be used as decisive indicators to investi-

gate the development process of (5-6) and (6-7) year old 

children.  

Conclusion
An increase in the frequency of grammatical words, con-
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junctions, and pronouns suggests that children's speech 

becomes more complex as they grow older. The increase 

in the number of utterances, nouns, and verbs can also in-

dicate children’s higher cognitive ability and their tenden-

cy to describe events in more detail. In other words, chil-

dren try to provide the audience with as much information 

as possible about the visual stimuli that trigger descriptive 

utterances. The present research findings can be used to 

determine the language age of children with and without 

language disorders and to design assessment and rehabil-

itation instruments for children with language disorders.
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مقدمه: مطالعه عملکرد کودکان طبیعی و بررسی روند رشد مربوط به مقوله‌های زبانی مرتبط با سطوح زبان می‌تواند 

زمینه مناسبی برای طراحی آزمون‌های رشدی برای سنجش سطوح رشد زبان در کودکان طبیعی را فراهم آورد. گفتار 

پیوسته، از نوع توصیف یا گزارشِ گفتاری از رویدادهای مرتبط، مهارتی چند بعدی است که می‌تواند سطح دانش زبانی و 

همچنین شناختی را نشان دهد. از نمونه گفتار پیوسته فرد برای ارزیابی شاخص‌های رشدی کیفیت گفتار برای هر گروه 

سنی استفاده می‌شود.

روش کار: در این پژوهش با هدف بررسی روند رشد گفتار کودکان طبیعی فارسی ‌زبان، 2215 گفته از کودکان 5 تا 7 ساله 

سالم فارسی ‌زبان، از 200 نمونه گفتار توصیفی بر اساس فهرستی از شاخص‌های کیفیت گفتار تحلیل شده است. 100 

نمونه گفتار متعلق به پسران و 100 نمونه گفتار متعلق به دختران بوده است. از سوی دیگر، 100 نمونه گفتار را کودکان 5 

تا 6 سال و 100 نمونه گفتار را کودکان 6 تا 7 سال تولید کرده‌اند. کل گفته‌ها 17427 واژه را شامل می‌شود. 

یافته ها: نتایج پژوهش نشان داد شاخص‌های تحلیل گفتار »تعداد گفته«، »تعداد واژه دستوری«، »تعداد اسم«، »تعداد 

فعل«، »تعداد ضمیر«، و »تعداد حروف پیوند« که همگی از نوع شاخص‌های ساختاری هستند، تفاوت چشم گیری در بین 

دو گروه نشان می‌دهند.

نتیجه‌گیری: یافته‎ها نشان می‌دهد که در فرایند رشد از گروه کودکان 5 تا 6 سال به 6 تا 7 سال، شاخص‌های ساختاری 

تحلیل گفتار رشد چشم گیرتری دارند و در ارزیابی فرایندهای رشدی می‌توان از آنها استفاده کرد.
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پذیرش: 1401/10/19

واژه های کلیدی
گفتار پیوسته

رشد زبان
کیفیت گفتار

میانگین طول گفته
غنای واژگانی

نویسنده مسئول
رضا نیلی‌پور، استاد، دانشگاه علوم توان بخشی 

و سلامت اجتماعی، تهران، ایران

 Rezanili1320@gmail.com :ایمیل

مقدمه
با توجه به اهمیت كیفیت زبان‌آموزی در رشد شناختی كودكان و اين كه 
بخش عمده يادگیری‌های كودكان از طريق زبان و به كمك مهارت‌های 
زبانی انجام می‌شود، پژوهش در زمینه ماهیت زبانی دوران رشد اهمیت 
و  شاخص‌ها  از  یکی  پیوسته  گفتار  منظور،  به ‌همین  دارد.  ويژه‌ای 
توانایی‌های اصلی ارتباط کلامی به ‌شمار می‌آید. گفتار پیوسته، به ‌عنوان 
توصیف یا گزارش گفتاری یا نوشتاری از رویدادهای مرتبط )1( و )2( 

مهارتی چندبعدی است که می‌تواند گستره‌ای از دانش زبانی و همچنین 
شناختی را نشان دهد )3(. به ‌همین دلیل، هنگامی‌که سخن گو روایتی را 
تولید می‌کند تا اطلاعاتی را به ‌طور منسجم به مخاطب خود منتقل کند، 
هم مهارت‌های زبانی و هم مهارت‌های شناختی خود را به ‌کار می‌گیرد 
)4(. به‌ طور کلی، گفتار پیوسته عبارت است از گفتار شفاهی یا کتبی 
و توالی واژه‌ها که در یک موقعیت ارتباطی به‌ کار گرفته می‌شود )5(.   
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کیفیت  رشدی  شاخص های  ارزیابی  برای  فرد  پیوسته  گفتار  نمونۀ  از 
گفتار هنجار برای هر گروه سنی استفاده می شود )6(. بنابراین، وجود 
است،  پیوسته ضروری  گفتار  کیفیت  تحلیل  برای  دقیق  فهرست  یک 
یک  تدوین  اما  است  انجام شده  موضوع  این  برای  تلاش‌هایی  تاکنون 
فهرست جامع که با سرعت و دقت بالاتر، درمانگر را در تشخیص یاری 
رساند، اهمیت ویژه‌ای دارد. بنابراین در این پژوهش ابتدا این شاخص‌های 
کیفیت گفتار معرفی و با استفاده از پیکره گفتاری تهیه شده از گفتار 
پیوسته کودکان 5 تا 7 سال این شاخص‌ها تحلیل می‌شوند. شناسایی 
به  می‌تواند  دارند  تشخیصی  قابلیت  که  پیوسته‌ای  گفتار  شاخص‌های 
‌عنوان یک شیوه‌نامه در اختیار گفتار درمانگران و سایر علاقه‌مندان در 
حوزه اختلالات زبان و گفتار قرار گیرد. در این پژوهش تلاش می‌شود تا 
بر مبنای تحلیل شاخص‌های کیفیت گفتار روند رشدی کودکان بررسی 
شود و به طور ویژه به دنبال پاسخ گویی به سوالات زیر خواهیم بود:     
واژگان_ کلام،  اجزای  نحو،  )صرف،  زبانی  سطوح  از  کدامیک   -

معناشناسی( می‌تواند روند رشدی در دور گروه سنی 6-5 سال و 6-7 
سال را نشان می‌دهد؟ 

- در هر سطح کدامیک از شاخص‌های کیفیت گفتار رشد چشم گیری 
را نشان می‌دهد؟ 

گفتار  کیفیت  شاخص‌های  از  جامعی  فهرست  ابتدا  پژوهش  این  در 
ارائه و سپس در تحلیل گفتار پیوسته از آنها استفاده شد. از مهمترین 

شاخص‌های کیفیت گفتار می‌توان به موارد زیر اشاره کرد:
معنای  دارای  که  گفتار  از  واحدی  از  است  عبارت  گفته،  یک  گفته: 
باشد.  آن  از  کوچک تر  یا  جمله  یک  است  ممکن  گفته  باشد.  مستقل 
کوتاهی  مکث  آن  پایان  در  و  می‌شود  شروع  خیزان  آهنگ  با  عموماً 
به ‌طور  یا عبارت تشکیل می‌شود.  از کلمه  می‌آید. ممکن است گفته 
کلی، هر واحدی از گفتار که معادل یک جمله یا کوتاه تر از جمله ولی 
بخشی از جمله بعدی نباشد که گفته محسوب می‌شود )6(. کل تعداد 

گفته ها در نمونه گفتار باید شمرده شوند.
میانگین طول گفته: در یک گفتار پیوسته از نتیجۀ تقسیم تعداد کل 
واژه های آن بر تعداد گفته‌های آن به دست می آید. این مشخصه بخشی 
از شاخص پیچیدگی گفتار است. در کودکان هر چه بیشتر از مراحل 

رشد زبان می گذرد، میانگین طول گفته بالاتر می رود )5(.
از  یکی  و  می‌کند  ارائه  زبان  رشد  دربارۀ  مهمی  اطلاعات  این شاخص 
نشانگرهای تأخیر یا اختلال زبان است. به‌ طور کلی سن تقویمی یک 
با میانگین طول گفتۀ  کودک طبیعی تا پنج سال همبستگی نزدیکی 

او دارد )7(.
پیچیدگی متن: این شاخص برای نمونه گفتار از طریق تقسیم تعداد 

جملات پیچیده به تعداد کل گفته ها و ضرب در 100 محاسبه می شود 
تا نتیجه را به صورت درصد نشان دهد.

فرد  یک  گفتار  در  واژگانی  تنوع  میزان  نشان‌دهندۀ  واژگانی:  غنای 
است. این شاخص از طریق تقسیم تعداد واژگان محتوایی غیرتکراری به 
کل واژگان محتوایی محاسبه می شود. واژگان محتوایی شامل واژه هایی 
هستند که معنا دارند و شامل اسم ها، فعل ها، صفات و قیود هستند )مانند 
از غیرتکراری  مادر، گربه، خوابید، می آید، سفید، زیبا، سریع(. منظور 
این است که اگر کلماتی بیشتر از یک بار در گفتار پیوسته بیان شده 
باشند، فقط یک بار شمرده می شوند، البته اگر برای تأکید تکرار شده 
واژگان محتوایی،  نیز محاسبه خواهند شد. در کنار  آنها  تکرار  باشند، 
واژگان دستوری قرار می گیرند که ایجادکننده یا توصیف‌کننده روابط 
و  دارند  یکدیگر  با  محتوایی  واژگان  که  یا ساختاری هستند  دستوری 
نماها  کمیت  پرسش،  ادات  اضافه،  حروف  ربط،  حروف  ضمایر،  شامل 
غنای  برای  عدد  بالاترین  هستند.  خیلی(  همه،  )هر،   )Quantifiers(
واژگانی عدد 1 است و این در شرایطی است که هر واژه فقط یک بار در 
گفتار به‌ کار رفته باشد. هر چه واژه‌های تکراری یا هم‌خانواده بیشتر به 
‌کار رفته باشد، غنای واژگانی گفتار کمتر و شاخص به ‌دست آمده نیز از 

عدد 1 کوچک تر خواهد بود )6(.

روش کار
این  آماری  جامعه  بود.  توصیفی_پیمایشی  پژوهشی  حاضر  پژوهش 
پژوهش متشکل از نمونه‌های گفتار توصیفی 100 کودک 5 تا 7 ساله 
)تهران،  استان   5 از  که  برابر  جنسیتی  تفکیک  با  فارسی‌زبان  سالم 
مهر  زمانی  بازه  در  که  مازندران(  و  رضوی  خراسان  فارس،  اصفهان، 
1397 تا اسفند 1398 جمع‌آوری شده است. برای انجام پژوهش حاضر 
از میان 1200 کودک نمونه گفتار توصیفی 100 کودک با روش تصادفی 
انتخاب شدند. پژوهشگر در این پژوهش از دو تصویر مربوط به زیرآزمون 
بخش گفتاری و فرم مشخصات آزمودنی از بسته آزمون رشدی کودکان 
3 تا 7 سال فارسی‌زبان )8( استفاده کرده است تا داده‌های بخش گفتار 
توصیفی خود را جمع‌آوری کند. سپس برای تدوین پیکره گفتمان روایی 
کودکان، گفتار کودکان به ‌صورت رایانه‌ای پیاده‌سازی شد و سپس در 
سامانۀ گفته‌نگار نشانه گذاری یا برچسب اجزای کلام شد. در این سامانه 
علاوه بر متن گفتار کودکان، فراداده‌هایی همچون جنس، استان، شغل 

و تحصیلات پدر و مادر به‌ صورت کدگذاری یکتا به ثبت رسید.  
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آید. این دست می های آن به های آن بر تعداد گفتهاد کل واژهدر یك گفتار پیوسته از نتیجۀ تقسیم تعد :میانگین طول گفته

گذرد، میانگین طول گفته مشخصه بخشی از شاخص پیچیدگی گفتار است. در کودکان هر چه بیشتر از مراحل رشد زبان می

 (.5)رود بالاتر می

طور کلی سن   کند و یکی از نشانگرهای تأخیر یا اختلال زبان است. به این شاخص اطلاعات مهمی دربارۀ رشد زبان ارائه می

 .(7) گفتۀ او داردتقویمی یك کودک طبیعی تا پنج سال همبستگی نزدیکی با میانگین طول 

 122ها و ضرب در این شاخص برای نمونه گفتار از طریق تقسیم تعداد جملات پیچیده به تعداد کل گفتهپیچیدگی متن: 

 شود تا نتیجه را به صورت درصد نشان دهد. محاسبه می

جملات پیچیده تعداد جملات پیچیده 
هاگفته تعداد   122 

این شاخص از طریق تقسیم تعداد واژگان محتوایی میزان تنوع واژگانی در گفتار یك فرد است.  ۀدهند نشان غنای واژگانی:

ها، هایی هستند که معنا دارند و شامل اسمشود. واژگان محتوایی شامل واژهغیرتکراری به کل واژگان محتوایی محاسبه می

ن است که اگر آید، سفید، زیبا، سریع(. منظور از غیرتکراری ایها، صفات و قیود هستند )مانند مادر، گربه، خوابید، میفعل

تکرار شده  دیتأک یالبته اگر برا ،شوندبار شمرده می کلماتی بیشتر از یك بار در گفتار پیوسته بیان شده باشند، فقط یك

گیرند که ایجادکننده یا واژگان محتوایی، واژگان دستوری قرار میکنار در  محاسبه خواهند شد. زیباشند، تکرار آنها ن

روابط دستوری یا ساختاری هستند که واژگان محتوایی با یکدیگر دارند و شامل ضمایر، حروف ربط، حروف  کننده توصیف

است و  1)هر، همه، خیلی( هستند. بالاترین عدد برای غنای واژگانی عدد  (Quantifiers) اضافه، ادات پرسش، کمیت نماها

کار   خانواده بیشتر به های تکراری یا هم چه واژه کار رفته باشد. هر  بار در گفتار به این در شرایطی است که هر واژه فقط یك

 (.6)تر خواهد بود کوچك 1دست آمده نیز از عدد   رفته باشد، غنای واژگانی گفتار کمتر و شاخص به

 

 کارروش 

 5کودک  122 توصیفیهای گفتار  . جامعه آماری این پژوهش متشکل از نمونهبودپیمایشی _حاضر پژوهشی توصیفی پژوهش

در  کهاستان )تهران، اصفهان، فارس، خراسان رضوی، مازندران(  5زبان با تفکیك جنسیتی برابر که از  ساله سالم فارسی 7تا 

کودک نمونه گفتار  1022 انیانجام پژوهش حاضر از م یشده است. برا یآور جمع 1301تا اسفند  1307مهر  یبازه زمان

 یبخش گفتار رآزمونیمربوط به ز ریپژوهش از دو تصو نیپژوهشگر در ا .انتخاب شدند یکودک با روش تصادف 122 یفیتوص

های بخش  تا داده استفاده کرده است (1) زبان یسال فارس 7تا  3کودکان  یبسته آزمون رشداز  یو فرم مشخصات آزمودن

ای  صورت رایانه  پیکره گفتمان روایی کودکان، گفتار کودکان بهسپس برای تدوین آوری کند.  گفتار توصیفی خود را جمع

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
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معرفی داده‌ها
در این پژوهش 200 نمونه گفتار توصیفی )هر کودک دو نمونه گفتار 
توصیفی( از 100 کودک 5 تا 7 سال تجزیه و تحلیل شده است. 50 
از  تولید کرده‌اند.  را دختران  نمونه گفتار  را پسران و 50  نمونه گفتار 
سوی دیگر، 50 نمونه گفتار را کودکان 5 تا 6 سال و 50 نمونه گفتار را 
کودکان 6 تا 7 سال تولید کرده‌اند. کل گفته‌ها شامل 17427 واژه است.  

یافته ها
در این پژوهش، گفتار پیوسته کودکان سالم فارسی‌ زبان در دو گروه 
سنی 5 تا 6 و 6 تا 7 ساله بر اساس 24 شاخص کیفیت گفتار )لازم به ‌ذکر 
است بخشنده و همکاران )1400(، در قالب رساله دکتری با عنوان »تدوین پروتکل 

تحلیل گفتار پیوسته و بررسی آسیب‌پذیری سطوح زبان در کودکان 7-5 ساله فارسی 

ارائه  از شاخص‌های کیفیت گفتار  زبانی« فهرست 44تایی  ویژه  اختلال  دارای  زبان 

کرده‌اند، اما در پژوهش حاضر تنها 24 مورد از 44 مورد بر اساس ضرورت و اهمیت 

معنایی طبقه‌بندی شده‌اند  و  گروه ساختاری  به  که  است(،  انتخاب شده 

بررسی و تحلیل شده است. 
در این بخش به معرفی یافته‌های مربوط به بررسی شاخص‌های کیفیت 

گفتار در کودکان فارسی ‌زبان در دو گروه سنی 5 تا 6 سال و 6 تا 7 
سال در نمونه گفتارهای »توصیفی« کودکان می‌پردازیم. 

در جدول 1، ابتدا سطوح تحلیل )ساختاری و معنایی( و سپس سطوح 
سپس  و  کلام(  اجزای  و  واژگان_معناشناسی  نحوی،  )صرفی،  زبانی 
شاخص‌های کیفیت گفتار و در نهایت گروه سنی مورد نظر آمده است 
و برای هر یک از شاخص‌ها میانگین، انحراف معیار و میانگین خطای 
نشان   1 در جدول  اعلامی  نتایج  است.  گرفته شده  نظر  در  استاندارد 
می‌دهد که با افزایش سن شاخص‌های کیفیت گفتار با تغییراتی همراه 
است. نتایج پژوهش حاضر نشان می‌دهد، با افزایش سن میزان استفاده 
واژه‌ها«،  »تعداد کل  مثال  به‌ طور  می‌یابد  افزایش  زبانی  مقوله‌های  از 
»تعداد  اسم«،  »تعداد  گفته‌ها«،  »تعداد  پیچیده«،  جمله‌های  »تعداد 
به ‌عبارت دیگر  تعداد روبه رو است  افزایش  با  و...  فعل«، »تعداد قید« 
می‌توان از شاخص‌های مربوط به سطح ساختاری به ‌عنوان شاخص‌های 
معنادار برای روند رشدی بین دو گروه سنی 5 تا 6 سال و 6 تا 7 سال 
استفاده کرد. همچنین در بعضی از شاخص‌های دیگر که ماهیت کیفی 
و »پیچیدگی  واژگانی«  دارند همچون »میانگین طول گفته«، »غنای 

متن« با افزایش روبه رو هستیم.

جدول 1. بررسی شاخص‌های کیفیت گفتار در کودکان فارسی‌زبان در دو گروه سنی 5 تا 6 سال و 6 تا 7 سال

میانگین خطای استانداردانحراف معیارمیانگینتعدادسنشاخص‌های کیفیت گفتارسطح زبانیسطح تحلیل

ساختاری

5937/395/320/55 تا 6 سالتعداد واژه دستوریصرف

61119/246/560/62 تا 7 سالصرف

59326/7114/191/47 تا 6 سالتعداد واژه محتوایی )قاموسی(صرف

611132/2618/001/70 تا 7 سالصرف

صرف
نسبت تعداد واژه‌های 

دستوری به کل واژگان
5930/190/0800/008 تا 6 سال

61110/200/080/008 تا 7 سالصرف

صرف
نسبت تعداد واژه‌های 

محتوایی به کل واژگان
5930/730/090/009 تا 6 سال

61110/730/090/008 تا 7 سالصرف

59310/045/370/55 تا 6 سالتعداد گفته‌هانحو

611111/645/630/53 تا 7 سالنحو

5933/680/770/08 تا 6 سالمیانگین طول گفته )MLU(نحو
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میانگین خطای استانداردانحراف معیارمیانگینتعدادسنشاخص‌های کیفیت گفتارسطح زبانیسطح تحلیل

ساختاری 

ساختاری 

61113/831/050/09 تا 7 سالنحو

5931/1210/220/02 تا 6 سالمیانگین تعداد فعل در گفتهنحو

61111/090/280/02 تا 7 سالنحو

5938/344/00/41 تا 6 سالتعداد جمله‌های سادهنحو

61119/214/740/45 تا 7 سالنحو

5930/731/110/11 تا 6 سالتعداد جملات پیچیدهنحو

61111/051/2390/118 تا 7 سالنحو

5939/084/5190/469 تا 6 سالتعداد جمله‌هانحو

611110/255/1250/486 تا 7 سالنحو

5935/9089/2280/956 تا 6 سالپیچیدگی متننحو

61118/55510/4710/993 تا 7 سالنحو

59310/174/9340/512 تا 6 سالتعداد اسماجزای کلام

611112/747/5620/718 تا 7 سالاجزای کلام

59310/764/9240/511 تا 6 سالتعداد فعلاجزای کلام

611112/46/120/581 تا 7 سالاجزای کلام

5932/182/6040/27 تا 6 سالتعداد صفتاجزای کلام

61112/592/8360/269 تا 7 سالاجزای کلام

5933/594/350/451 تا 6 سالتعداد قیداجزای کلام

61114/534/2290/401 تا 7 سالاجزای کلام

5930/91/6690/173 تا 6 سالتعداد ضمیراجزای کلام

61111/472/0880/198 تا 7 سالاجزای کلام

5933/462/6070/27 تا 6 سالتعداد حرف اضافهاجزای کلام

61114/053/0610/291 تا 7 سالاجزای کلام

5931/061/4510/15 تا 6 سالتعداد حروف پیونداجزای کلام

61111/812/160/205 تا 7 سالاجزای کلام

5930/110/3450/036 تا 6 سالتعداد شبه جملهاجزای کلام

61110/070/2930/028 تا 7 سالاجزای کلام

5932/261/3510/14 تا 6 سالتعداد جزء غیرفعلیاجزای کلام

61112/541/8530/176 تا 7 سالاجزای کلام
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جدول 2. اجرای آزمون تی مستقل بر روی شاخص‌های کیفیت گفتار برای شناسایی شاخص‌های معنادار کیفیت گفتار

میانگین خطای استانداردانحراف معیارمیانگینتعدادسنشاخص‌های کیفیت گفتارسطح زبانیسطح تحلیل

ساختاری
5931/41/7950/186 تا 6 سالتعداد فعل کمکیاجزای کلام

61111/341/8850/179 تا 7 سالاجزای کلام

معنایی

واژگان 

معناشناسی
59336/3819/2291/994 تا 6 سالتعداد کل واژه‌ها

واژگان 

معناشناسی
611144/1124/2612/303 تا 7 سال

واژگان 

معناشناسی
59377/612627/2222/822 تا 6 سالسرعت گفتار

واژگان 

معناشناسی
6111110/618329/64931/288 تا 7 سال

واژگان 

معناشناسی
5930/7990/1100/011 تا 6 سالغنای واژگانی

واژگان 

معناشناسی
61110/7750/1040/009 تا 7 سال

در جدول 2، نتیجه اجرای آزمون تی مستقل بر روی شاخص‌های کیفیت 
گفتار آمده است. نتایج این جدول نشان می‌دهد که در شاخص »تعداد 
کودکان  )و  سال  کودکان 5-6  تولیدات  بین  معنا‌داری  تفاوت  گفته‌ها«، 
7-6 سال وجود دارد )P=0/041(. همین وضعیت در مورد شاخص‌های 
»تعداد  )P=0/004(؛  اسم«  »تعداد  )P=0/041(؛  دستوری«  واژه  »تعداد 

پیوند«  »تعداد حروف  )P=0/033(؛  »تعداد ضمیر«  )P=0/036(؛  فعل« 
)P=0/033( وجود دارد. به‌ عبارت دیگر سطح ساختاری نسبت به سطح 
معنایی دارای نشان‌دهنده بیشترین شاخص‌های معنادار برای روند رشدی 
بین دو گروه سنی 5 تا 6 و 6 تا 7 سال است. از سوی دیگر شاخص »پیچیدگی 
متن« )P=0/059( را می‌توان شاخصی نزدیک به‌ معنا‌داری به حساب آورد.

شاخص‌های کیفیت گفتارسطح زبانیسطح تحلیل
آزمون تیآزمون لون

تفاوت میانگینمقدار TdfPمقدار FPفرض آزمون

1/86-2/192020/03-3/880/05برابریتعداد واژه دستوریصرفساختاری

1/86-2/23201/800/03-عدم برابری صرفساختاری

1/60-2/062020/04-0/920/34برابریتعداد گفته‌هانحوساختاری

1/60-2/07198/580/04-عدم برابری نحوساختاری

2/57-2/812020/01-10/540/00برابریتعداد اسماجزای کلامساختاری

2/57-2/91191/170/00-عدم برابری اجزای کلامساختاری

1/63-2/072020/04-4/540/03برابریتعداد فعلاجزای کلامساختاری
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جدول 3. نتیجه بررسی اندازه اثر شاخص‌های کیفیت گفتار در نمونه گفتارهای توصیفی

میزان رابطهمقدار Cohen's dمتغیرسطح زبانیسطح تحلیل

متوسط0/308تعداد واژه دستوریصرفساختاری

متوسط0/289تعداد گفته‌هانحوساختاری

متوسط0/395تعداد اسماجزای کلامساختاری

متوسط0/291تعداد فعلاجزای کلامساختاری

متوسط0/296تعداد ضمیراجزای کلامساختاری

متوسط0/399تعداد حروف پیونداجزای کلامساختاری

برای تحلیل واریانس یا رگرسیون چندگانه از اندازه اثر کوهن استفاده 
شده است. در این روش اندازه اثر 0/2، 0/5 و 0/8 به‌ ترتیب نشان‌دهنده 
اندازه اثر کم، متوسط و زیاد است. بر اساس نتایج اعلامی در جدول 3، 
کمترین اندازه اثر مربوط به »تعداد گفته‌ها« )d=0/289( و بیشترین 
»تعداد  است.   )d=0/399( پیوند«  »تعداد حروف  به  مربوط  اثر  اندازه 

فعل« )d=0/291(، »تعداد ضمیر« )d=0/296(، »تعداد واژه دستوری« 
تحلیل  شاخص‌های  سایر   )d=0/395( اسم«  »تعداد   ،)d=0/308(
گفتار با ضریب اثر متوسط هستند که می‌تواند به ‌عنوان شاخص‌های 
تعیین‌کننده برای بررسی روند رشد بین دو گروه سنی کودکان )5-6( 

و )7-6( مورد استفاده قرار گیرد.

شاخص‌های کیفیت گفتارسطح زبانیسطح تحلیل
آزمون تیآزمون لون

تفاوت میانگینمقدار TdfPمقدار FPفرض آزمون

1/63-2/11201/690/04-عدم برابری اجزای کلامساختاری

0/57-2/112020/03-7/130/01برابریتعداد ضمیراجزای کلامساختاری

0/57-2/15201/570/03-عدم برابری اجزای کلامساختاری

0/75-2/842020/01-14/770/00برابریتعداد حروف پیونداجزای کلامساختاری

0/75-2/94193/340/00-عدم برابری اجزای کلامساختاری

بحث
در پژوهش حاضر به دنبال این بودیم تا ببینیم کدام‌ یک از شاخص‌های 
تفاوت  سال  به 6-7  سال  از 5-6  سنی  رشد  فرایند  در  پیوسته  گفتار 
چشم گیری بین دو گروه نشان می‌دهند. برای انجام این کار، شاخص‌های 
گفتار پیوسته‌ای را که متخصصان برای ارزیابی نهایی تأیید کرده بودند 
در گفتار توصیفی 100 دختر و پسر 7-5 ساله بررسی کردیم. نتایج ما 
واژه  »تعداد  گفته«،  »تعداد  که شاخص‌های  داد  نشان  به‌ طور خلاصه 
دستوری«، »تعداد اسم«، »تعداد فعل«، »تعداد ضمیر«، و »تعداد حروف 
پیوند« تفاوت چشم گیری در بین دو گروه نشان می‌دهند و این بدان 
معنی است که در فرایند رشد از 6-5 به 7-6 سال، این شاخص‌ها رشد 

چشم گیرتری نسبت به سایر شاخص‌ها دارند. این در حالی است که در 
بیشتر شاخص‌های دیگر هم شاهد یک رشد کلی بوده‌ایم، برای مثال، 
شاخص »پیچیدگی متن« در گروه 6-5 سال برابر با 5/90 و در گروه 6-7 
سال برابر با 8/55 بود. از آنجا که این شاخص نسبت کل جملات پیچیده 
را به کل متن می‌سنجد، می‌توان گفت که کودکان با بالاتر رفتن سن‌شان 
تمایل دارند که از جملات پیچیده‌تری استفاده کنند. شاخص‌هایی هم که 
با افزایش سن پایین آمده‌اند، عمدتاً شاخص‌های مربوط به نسبت نوع به 
نمونه بوده‌اند که معمولاً با بالا رفتن تعداد واژه‌ها در متن، پایین می‌آیند 
)9(. در میان شاخص‌هایی هم که در دو گروه تفاوت معنا‌داری را نشان 
دادند، شدت اثر مشاهده شد، از این ‌رو می‌تواند نشان‌دهنده یک رشد 
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تدریجی، و نه دفعی، در بین کودکان در این دو گروه سنی باشد. 
افزایش تعداد واژه‌های دستوری، پیوندها، و ضمایر نیز نشان می‌دهد که 
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با رشد شناختی است بنابراين كودک با استفاده از ساختارهای گوناگون 

نحوی تمايل بيش‌تری برای توصيف جزئيات رويدادها دارد«. 
از  باشد  نمودی  می‌تواند  نیز  فعل‌ها  و  اسم‌ها،  گفته‌ها،  تعداد  افزایش 
بیان  برای  کودکان  تمایل  همچنین  و  بالاتر  شناختی  توانایی  همین 
جزئیات بیشتر رویدادها، به این شکل که کودکان سعی دارند در گفتار 
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می‌شود – که خود نشان‌دهنده نوعی پیچیدگی نحوی است – می‌تواند 
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Introduction: Writing could be construed as one of the largest challenges at various educational 

levels, from primary school to post-graduate academic studies. The present study aimed to develop 

an educational package based on semantic frames and evaluate its effect on sixth-grade students’ 

writing skills. 

Methods: The present study was quasi-experimental with a pretest-posttest design with a control 

group in terms of method. The statistical population included all sixth-grade male and female 

students of the primary school in Rasht in the academic year 2020-2021, of which 100 students 

were selected by random sampling method and assigned to the experimental and control group (50 

people in each group). The research instrument included the researcher-made questionnaire. The 

experimental group received the training package, while the control group was trained by the usual 

method based on the curriculum of the Ministry of Education. The revised form of the training 

package was developed by the TBLT method during 10 60-minute sessions in two sessions per 

week for the experimental group. To assess the effectiveness of the educational package, a 10-item 

researcher made test was given to both experimental and control groups. Data were analyzed using 

the analysis of covariance in SPSS-26.

Results: The result revealed that the education package of indirect semantic frames affected students’ 

writing skills. In other words, the writing score of students participating in indirect semantic frames 

training sessions increased significantly compared to the control group (P<0.01).

Conclusion: Referring to the result, the educational package can be viewed as structural and strategic 

knowledge development. As a result, the educational package of indirect semantic frames can be 

suggested as a facilitator in teaching writing skills to both teachers and students.

Abstract
Recieved: 10 Feb. 2023
Revised: 14 May. 2023
Accepted: 17 May. 2023

Keywords 
Writing skill
Educational package
Semantic frame
Frame semantics
Narrative text

Corresponding author
Maryam Sadat Fayyazi, Assistant 
Professor in Linguistics, Asian 
Cultural Documentation Center, 
Institute for Humanities and Cul-
tural Studies, Tehran, Iran

Email: M.fayyazi@ihcs.ac.ir

Extended Abstract
Introduction
Writing can be narrowly regarded as a particular kind of 

verbal production skill where text is manufactured to meet 

a discourse demand, or more broadly, as a complex, an 

integrated performance that cannot be understood apart 

from its social and cognitive purposes. Cognitive models 

consider writing as a problem-solving activity that, like 

other complicated intellectual ones, involves coordinat-

ing multiple cognitive processes. The findings of Dane-
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shgar in the Academy of Persian Language and Litera-

ture revealed that Iranian students possess limited writing 

ability compared to reading, speaking, and listening 

skills. This approach provided the basis for the research’s 

main question: How can Iranian primary school students’ 

writing skills be improved through indirect instruction 

of semantic frames?. The research aimed to develope 

an educational package consisting of semantic frames 

and related narrative texts and investigate its effect on 

sixth-grade primary school students’ writing skills. The 

research questions were: (1) how an educational package 

can be designed based on semantic frames; (2) how is it 

possible to teach the offered educational package to the 

students; and (3) how can the effectiveness of the educa-

tional package on the student writing skill be evaluated.

Methods
The present study was mixed (qualitative-quantitative) in 

terms of research paradigm, applied in terms of purpose, 

and quasi-experimental with a pretest-posttest design 

with a control group in terms of method. The statistical 

population included all sixth-grade male and female stu-

dents of the primary school in Rasht in the academic year 

2020-2021, of which 100 students were selected by ran-

dom sampling method and assigned to the experimental 

and control group (50 people in each group). Since there 

was no writing test corresponding to the present research 

purpose, the research instrument included the 10-item 

researcher-made questionnaire in which cognitive skills 

of creative thinking, information processes, reasoning 

and decision making, memory thinking and awareness, 

information assessment, problem-solving, research, and 

perception were evaluated concerning semantic frames. 

It was given to four experts in the fields of cognitive 

linguistics, cognitive psychology, cognitive education, 

and curriculum planning, then two sixth-grade teachers 

to assess the validity of the test. Its content validity was 

determined to be 80% by Content Validity Index (CVI). 

The reliability of the tests was measured by reference to 

the retest method. Precisely, the test was conducted twice 

on the same samples in a period of ten days. Then, the 

correlation between their different sets of results was cal-

culated. The correlation assured the reliability of the test 

of 86%. For designing and compiling a training package, 

the theoretical concepts of frame semantic theory were 

studied from reliable sources, and the corresponding 

narrative texts were designed. The experts assessed the 

designed package, and the revised version was then ap-

plied in the training sessions. The experimental group re-

ceived the training package, while the control group was 

trained by the usual method based on the curriculum of 

the Ministry of Education. The revised form of the train-

ing package was developed by the TBLT method during 

10 60-minute sessions in two sessions per week for the 

experimental group. After completion of the instructional 

program, a posttest was given to both experimental and 

control groups under the same condition. Data were ana-

lyzed using the analysis of covariance in SPSS-26. 

Results
The result revealed that using theoretical concepts of se-

mantic frames made producing writing educational pack-

ages possible. To adequately fulfilling this aspiration, 

theoretical concepts of cognitive linguistics and cognitive 

education were closely integrated. This educational pack-

age established a basic framework of key components 

of frame semantics theory to promote students’ writing 

skills. Students indirectly acquired different meanings in 

a semantic frame through a narrative text. Moreover, the 

research findings introduced TBLT as a practical method 

for teaching the offered educational package to the stu-

dents. Through the task cycle, generating, organization, 

and goal-setting occur. In addition, the result revealed 

that the education package of semantic frames affected 
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students’ descriptive writing (P<0.01). In other words, 

the writing score of students participating in indirect se-

mantic frames training sessions increased significantly 

compared to the control group. 

Conclusion
In line with McCutchen (2007) and Bazerman (2013) 

writing is a problem-solving task. Therefore, designing 

writing educational packages based on semantic frames 

introduces greater transparency for the trainers at prima-

ry school. These packages indirectly determine different 

meanings of semantic frames through narrative texts that 

are relevant for writing. Teaching educational packages 

using the TBLT method aligns with Hayes and Flower’s 

(2017) three stages of planning, translation, and review-

ing facilitates students’ writing skills. Consequently, the 

implementing the educational writing package makes the 

students perform better in writing texts. As a result, the 

educational package of semantic frames can be suggested 

as a facilitator in teaching writing to both teachers and 

students. 
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مجله تازه های علوم شناختی
مقاله پژوهشی

دوره 25، شماره 1، بهار 1402
صفحات  148-160

مریم سادات فیاضی1*

1. استادیار زبان شناسی، مرکز اسناد فرهنگی آسیا، پژوهشگاه علوم انسانی و مطالعات فرهنگی، تهران، ایران

مقدمه: نوشتن را می توان از جمله بزرگ ترین چالش های مقاطع مختلف تحصیلی از دبستان تا دوره های تحصیلات 

تکمیلی دانشگاه برشمرد. هدف پژوهش تدوین بستة آموزش غیرمستقیم قالب‌های معنایی و تأثیر آن بر مهارت نوشتن 

دانش‌آموزان بود.

با گروه کنترل بود. جامعة آماری شامل کلیه  با طرح پیش آزمون_ پس آزمون،  روش کار: پژوهش حاضر شبه آزمایشی 

دانش آموزان دختر و پسر پایة ششم دورة دبستان شهر رشت در سال تحصیلی 1400-1399 بودند که از میان آنها 100 

یک  شامل  ابزار سنجش  گرفتند.  گمارده  کنترل  و  آزمایش  گروه  دو  در  ساده  تصادفی  نمونه‌گیری  روش  به  دانش‌آموز 

پرسشنامه ده گزینه ای محقق ساخته بود. بستة آموزش غیرمستقیم قالب‌های معنایی طی 10 جلسة 60 دقیقه ای به 

صورت هفته ای دو جلسه با استفاده از روش تکلیف محور برای دانش آموزان گروه آزمایش در دو مدرسة دخترانه و پسرانه 

صورت پذیرفت. گروه کنترل هیچ گونه مداخله‌ای در آن زمان دریافت نکردند. در پایان جلسات آموزشی، از هر دو گروه 

آزمایش و کنترل در شرایط یکسان پس آزمون گرفته شد و نتایج با نرم افزار SPSS-26 تجزیه و تحلیل شدند. 

پایة ششم  دانش‌آموزان  نوشتن  مهارت  بر  معنایی  قالب‌های  آموزشی  بستة  که  داد  نشان  پژوهش  یافته‌های  یافته ها: 

دبستان تأثیرگذار است. به سخن دیگر، میزان پیشرفت در نگارش دانش‌آموزانی که در جلسات آموزشی شرکت کرده بودند 

.)P>0/01( در مقایسه با گروه کنترل افزایش معناداری داشت

نتیجه‌گیری: با استناد به نتایج پژوهش، می‌توان بستة آموزش غیرمستقیم قالب‌های معنایی را به عنوان تسهیل‌کننده 

در امر یادگیری و عاملی موثر بر مهارت نوشتن دانش‌آموزان پایة ششم دبستان پیشنهاد داد. به ‌طوری که به صورت عملی 

در مدارس و دوره‌های آموزشی برای آموزگاران در نظر گرفته شود.

دریافت: 1401/11/21                                
اصلاح نهایی: 1402/02/24                                     

پذیرش: 1402/02/27

واژه های کلیدی
مهارت نوشتن
بسته آموزشی
قالب معنایی

معنی‌شناسی قالب
متن روایی

نویسنده مسئول
زبان شناسی،  استادیار  فیاضی،  مریم سادات 
علوم  پژوهشگاه  آسیا،  فرهنگی  اسناد  مرکز 

انسانی و مطالعات فرهنگی، تهران، ایران
 M.fayyazi@ihcs.ac.ir :ایمیل

مقدمه
تاروپود فرایند آموزش زبان مهارت های شنیدن، گفتن، خواندن و نوشتن 
است که سخت در هم تنیده اند. پژوهشگران از نوشتن و سخن گفتن 
با عنوان مهارت‌های تولیدی و از شنیدن و خواندن در مقام مهارت‌های 
دریافتی یاد می‌کنند )1(. به زعم ایشان، کامیابی در مهارت‌های خواندن 
و نوشتن در گرو دستیابی به نظام نوشتاری یا نظام مکتوب است )2(. 
زبان  سلسه‌مراتبی  ساختار  سازة  پیچیده‌ترین  را  نوشتن  صاحب‌نظران 

می‌دانند؛ و آن را شکل نوشتاری دادن به فکر، خیال یا داستان و مطالب 
است.  کار  در  آفرینندگی  نوشتن،  در  پس   .)3( می‌کنند  تعبیر  دیگر 
آنچه حکم می‌راند،  و  ایستاده  اندیشه و احساس  پایة  بر  آفرینشی که 

تخیل است )4(.    
روایت  زیبا  سبک،  یادگیری،  حال  در  نویسندة  به  خوب،  نوشته‌های 
کردن و بسط دادن طرح یاد می‌دهند. از همین روست که پژوهشگران 
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 King .پیراستگی متون نوشتاری را نتیجة ممارست در مطالعه‌ می‌دانند
معتقد است اگر کسی برای مطالعه وقت نداشته باشد، برای نوشتن هم 
 Hebert و Graham وقت و ابزار لازم را نخواهد داشت )5(. از منظر
آموزش نوشتن باعث پیشرفت در خواندن می‌شود و به ‌صورت متقابل، 

آموزش خواندن، نوشتن را بهبود می‌بخشد )6(.       
مطلب  می‌نویسند:  کم  دلیل  سه  به  ایران  جامعة  در  کافی،  منظر  از 
چندانی برای نوشتن ندارند، انگیزة نوشتن ندارند و نمی‌تواند بنویسند 
)7(. یافته‌های پژوهش Daneshgar بیانگر پایین بودن توانایی نوشتن 
خواندن،  زبانیِ  توانایی های  با  قیاس  در  متوسطه  دورة  دانش‌آموزان 
صحبت کردن و گوش کردن است )Bazerman .)9 ،8 نقش‌های اصلی 
نوشتن را تعاملی، )برای برقراری ارتباط(، شاعرانه )برای خلق آثار ادبی( 
و بیانی )برای انعکاس اندیشه‌ها( بر می‌شمارد و معتقد است نقش بیانی 
به  است.  اهمیت  واجد  مراحل رشد  تمامی  در  دیگر  نقش  دو  از  بیش 
همین اعتبار، توجه به افزایش کیفیت نوشتن در همة برنامه‌های درسی 
برای ارتقا کیفیت یادگیری اجتناب‌ناپذیر می نماید )10(. در سال‌های 
روزمره  مکاتبات  نقش  و  سواد  گسترش  جدید،  مدارس  توسعة  اخیر، 
از کانون‌های اصلی توجه مواد آموزشی  به یکی  را  نوشتن  در زندگی، 
از دگرگونی در روش‌های مطالعاتی  متأثر  تبدیل کرده )11( که خود 

روان‌شناسی و آموزش است.   
 1950 دهة  در  را  روان‌شناسی  مطالعاتی  روش‌های  در  تغییر  ریشة 
می‌توان بازجست؛ در آن هنگام که روان‌شناسی شناختی یا به عبارت 
دقیق‌تر حوزة کران‌گشاده‌ علوم شناختی، به دنبال ناکامی‌های نظری و 
روش‌شناختی روان‌شناسی رفتارگرا مطرح شد. به تبع چنین چرخشی 
نوشتن،  بر  موثر  فرایندهای شناختی  به درک  بردن  راه  برای  و تلاش 
در  است.  شده  پیشنهاد  زمینه  این  در  نظری  الگوی  پنج  امروز  به  تا 
در  مسئله  حل  فرایند  مثابه  به  نوشتن   Flower و   Hayes رویکرد 
 Hayes تعمیم‌یافتة  اصلاح‌شدة  الگوی   .)12( می‌شود  آورده  نظر 
Hayes's Revised and Expanded Model( که مجموعه متنوعی 

هم  در  شناخت  درباره  شواهدی  با  را  روان‌شناختی  ساختارهای  از 
می‌آمیزد. Bereiter و Scardamalia پیشرفت در نگارش را با استناد 
 )Composing( به الگوهای متضادِ پیشرفت و مهارت در تنظیم کردن
 Risemberg و   Zimmerman الگوی   .)13( می‌دهند  توضیح 
بر خودتنظیمی )Self-regulation( و توسعة آن است )14(.  مبتنی 
Alexander الگوی یادگیری دامنه )Domain learning( را به نوشتن 

کاری  حافظة  نقش  به  نیز   Graham و   MacArthur می‌دهد.  بسط 
خودتنظمی  و   )Transcription( رونویسی   ،)Working memory(

)Self-regulation( می‌پردازند )15(. 

فرایندهای  به  اگر  که  می‌کنند  اذعان   Torrance و   Galbraith

باید  شود،  نگریسته  نظام  یک  شکل  به  نوشتن  در  دخیل  شناختی 
درصدد پاسخ گویی به دو پرسش بود: یکی چگونگی فراخوانی مفاهیم 
به  کل  یا   )bottom-up( کل  به  جزء  دیگری،  و  بلندمدت  حافظه  از 
جزء )top-down( بودن تولید محتوا )16(. نخستین نظریه‌های مربوط 
به کل به جزء دربارة مهارت نوشتن )12، 13( بر این فرض استوارند 
و  می شوند  ذخیره  حافظه  در  معنایی  شبکه های  طریق  از  دانش  که 
ایده ها به روش های متفاوتی به یکدیگر پیوند می یابند )17، 18(. اما 
پرسش دیگری که مطرح می‌شود این است که چگونه می توان دانش 
را سازمان دهی کرد تا بتوان مجدداً آن را بازیافت. پژوهشگران بر این 
در  آنها  بیان  اخباری،  دانش  سازمان دهی  راه های  از  یکی  که  باورند 
بنیادینِ  واحدِ   ،)Concept( مفهوم   .)19( نمادهاست  یا  کلمه ها  قالب 
دانشِ نمادین است؛ یعنی ایده ای درباره چیزی که روشی را برای درک 
تعریف کننده  خصایص  از  استفاده  شناخت‌گرایان  می آورد.  فراهم  دنیا 
شبکه های   ،)Prototype( پیش‌نمونه   ،)Defining features(
مقوله‌ها   ،)Schemas( طرحواره ها   ،)Semantic networks( معنایی 
)Category( و قالب های معنایی )Semantic frames( را روش های 

مختلف سازمان دهی مفاهیم معرفی می‌کنند. 
میان سال های 1975 تا Fillmore 1992 رویکرد تازه ای را با عنوان 
معنی شناسی قالب معرفی کرد که شیوه های بدیعی برای پرداختن به 
واژه های  به  جدید  معانی  افزودن  تازه،  واژه های  پیدایش  واژه،  معنی 
می دهد.  دست  به  معنایی  انباشت  چگونگی  نیز  و  موجود  پیش  از 
Fillmore، قالب را نظامی از مفاهیم مرتبط در نظر می آورد که درک 

هر یک از آنها مستلزم درک ساختار دربرگیرندة آن است )20( به این 
اعتبار که هرگاه یکی از عناصر چنین ساختاری در متن یا گفتگو به کار 

رود، دیگر عناصر آن نیز به طور خودکار فعال می شوند. 
معنی شناسی  گونه ای  می‌توان  را  قالب  معنی شناسی  منظر،  این  از 
با ورود به یک جامعة زبانی  قوم نگاشتی در نظر آورد که مردم شناس 
گفتار،  کنش  یک  در  که  دهد  پاسخ  پرسش  این  به  می‌کوشد  خاص 
را  مقولات  کدام  خود  گزینش های  در  زبانی  جامعة  یک  گویشوران 
و  زبان  پیوستگی  و  تداوم  بر  رویکردی  چنین  می کنند.  رمزگذاری 
 Fillmore تجربه های آدمی تأکید می کند. از همین رو، در دیدگاهی که
معرفی می کند واژه ها معرف مقوله بندی تجربیات هستند و هر یک از 
این مقوله بندی ها به واسطة موقعیتی انگیزشی که در پس زمینه ای از 
دانش و تجربه قرار دارند برجسته می شوند )21(. بنابراین، قالب، معانی 
واژه را ساختمند می کند و آن واژه قالبی را برمی انگیزد. در نتیجه قالب 
آنچه عمدتاً تصور می شود معنای واژه نیست بلکه چیزی است که برای 
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درک مورد نیاز است )22(. 
قالب در مقام مفهومی که در توصیف های معنایی ایفای نقش می کند، 
 Motivating( نظامی از مقولات است که همسو با بافت های انگیخته
هستند  مجموعه ای  انگیخته  بافت های  شده‌اند.  ساختمند   )contexts

از الگوهای عادتی یا رفتارهای اجتماعی که پدید آمدن مقوله ای خاص 
را در یک جامعة زبانی قابل فهم می کنند. در نتیجه، قالب های معنایی 
افزون بر تفاوت های فرهنگی، تفاوت های فردی را نیز بازتاب می دهند 
از  چندبعُدی  ساختاری  قالب‌ها،  مفهومیِ  بعُد  و  فرهنگی  بعُد   .)26(
قالب ها به دست می دهند. به باور Fayyazi این ساختار چندبعُدی در 
بردارندة معانی دستوری )Grammatical(، صریح )Implicit(، تلویحی 
 ،)Collocative( هم‌آیندی   ،)Associative( متداعی   ،)Explicit(

کاربردی )Pragmatic( و سبکی )Stylistic( است )23(. 
رهیافت‌هایی که ذکر آن رفت، زمینه ای فراهم آورد برای طرح پرسش 
قالب‌های  غیرمستقیم  آموزش  با  می توان  چگونه  که  پژوهش  اصلی 
برای  کرد.  تقویت  را  ششم  پایة  دانش‌آموزان  نوشتن  مهارت  معنایی 
عنوان  به  قالب  معنی‌شناسی  رویکرد  پرسش،  این  به  پاسخ گویی 
متون  شماری  از  استفاده  با  تا  شد  انتخاب  پژوهش  نظری  خاستگاه 
با استناد به اصول رویکرد تکلیف محور، معانی موجود در آن  روایی و 
قالب‌های معنایی به دانش آموزان آموزش داده شوند و سپس نقش آنها 
این هدف  بر  افزون  قرار گیرند.  نگارش مورد مطالعه  ارتقای سطح  در 
یابد؛ نخست،  زیر دست  ویژة  به دو هدف  تا  بود  آن  بر  پژوهش  کلی، 
طراحی محتوایِ آموزشی مبتنی بر قالب‌های معنایی؛ دوم، ارزیابی روند 
اثرگذاری آموزش غیرمستقیم قالب‌های معنایی بر نگارش دانش‌آموزان 
پایة ششم دبستان. همسو با هدف اصلی پژوهش فرضیة اصلی پژوهش 
به این شکل صورت بندی شد: آموزش قالب‌های معنایی با استفاده از 
ششم  پایة  دانش آموزان  نوشتاری  توانش  افزایش  موجب  روایی  متون 
دورة ابتدایی می شود. فرضیه های متناظر با اهداف ویژة طرح نیز عبارت 
بودند از: )الف( با استناد به مفاهیم نظری معنی‌شناسی قالب می توان 
بسته ای برای آموزش نگارش دانش آموزان دورة دبستان ارائه نمود. )ب( 
نوشتاری  توانش  افزایش  موجب  معنایی  قالب‌های  هدف مند  آموزش 

دانش‌آموزان پایة ششم دبستان می‌شود.

روش کار
هدف،  نظر  از  )کمّی_کیفی(،  آمیخته  پارادیم  نظر  از  حاضر  پژوهش 
کاربردی و از نظر روش، شبه آزمایشی با طرح پیش آزمون_پس آزمون، 
با گروه کنترل بود. جامعة آماری شامل کلیه دانش آموزان دختر و پسر 
پایة ششم دورة دبستان شهر رشت در سال تحصیلی 1400-1399 بود. 

برای انتخاب نمونه‌ها، ابتدا از نواحي 1 و 2 آموزش و پرورش شهر رشت، 
ناحیة 2، از ناحیة پیش گفته 2 آموزشگاه و از هر آموزشگاه 2 کلاس، و 
از هر کلاس 30 نفر به صورت تصادفی منظم انتخاب شدند، سپس با در 
نظر گرفتن معیارهای ورود به پژوهش، آزمودنی ها به صورت تصادفی 
کنترل  گروه  دو  و  نفر(   25 گروه  )هر  نفر   50 آزمایشی  گروه  دو  در 
50 نفر )هر گروه 25 نفر( قرار گرفتند. معیار ورود نمونه ها حضور در 
نظر  از  دانش آموزان  نشد.  کنترل  آنها  رو، سن  این  از  بود،  پایة ششم 
هوشی و رشد گفتار و زبان طبیعی بودند و اختلال یادگیری نداشتند. 
دانش آموزانِ دارای هرگونه اختلال همچون بیش‌فعالی، نارساخوانی یا 
نارسانویسی از نمونه حذف شدند. ملاحظات اخلاقی در نظر گرفته ‌شده 
در این پژوهش، محرمانه ماندن اطلاعات، رضایت مدیران و اولیا مدرسه 
و علاقمندی دانش‌آموزان به شرکت در پژوهش و آزادی برای مشارکت 

در پژوهش بود.
برای طراحی بستة آموزشی مفاهیم نظری مربوط به قالب‌های معنایی 
در منابع دست اول مورد مطالعه و بررسی قرار گرفت و بر اساس اصول 
حاکم بر این نظریه، بستة آموزشی شامل پنج متن روایی و پنج آزمون 
با متن های روایی طراحی شد. در طراحی متون روایی تلاش  متناظر 
خود  صورت  کمینه ترین  در  روایت ها  و  داستان ها  این  تا  بود  این  بر 
دربردارندة مجموعة متفاوتی از معانی باشند. به این منظور، پنج قالب 
این  گزینش  شدند.  انتخاب  ]تخته[  و  ]قرص[  ]توپ[،  ]دفتر[،  ]گل[، 
قالب ها بر اساس سهولت دستیابی به معنای صریح آنها به سامان رسید 
)دانش  موجود  پیش  از  معنای  به  توجه  با  تازه  معانی  افزدن  امکان  تا 
برای هر نوع تکلیف  پیشین( میسر شود. چرا که دانش پیشین تقریباً 
نوشتاری لازم است و موجب پدیدآیی اصول اصلی نگارش یعنی انسجام 
و پیوستگی می شود. به عنوان نمونه معنای قالب توپ را در زیر می‌توان 
مشاهده کرد؛ با این توضیح که هیچ یک از معانی با برچسب‌های زیر در 

فرهنگ‌های لغت و منابع مربوط فهرست نشده‌اند.
در ادامه با استناد به معانی این قالب متن مینیمالیستی زیر خلق شد.

توپ
بیشتر از دو دقیقه به آخر بازی نمانده بود، در حالی که ما هنوز یک 
گل عقب بودیم. احمدرضا داشت پشت هجده قدم توپ را دست به دست 
بلند  زمین  کنار  از  علی آقا  نعرة  ناگهان  که  می شد  پابه پا  و  می کرد 
نازش  اینقدر  که  حریره  توپیِّ  مگه   !... احمد  بجنبون  شد:”دست 
می کنی؟! یه راست بفرستش رو خط حمله دیگه!“ یک لحظه بعد، در 
و  توپی اش،  ریش  به  بود  انداخته  چنگ  دودستی  علی آقا  که  حالی 
صدای جیغ مانندش را انداخته بود بر سرش، رو به جلوی زمین داشت 
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می توپید که ”یالّ برجک شون رو با خاک یکی کنید! ببندیدشون به 
دفاع چندلایة  پشت  و  کند  جا  از  را  مهدی  انگار  علی آقا  فریاد  توپ!“ 
در  علی آقا  توپ وتشرهای  که  نگذشت  چیزی  آورد.  فرود  حریف 

غوغای توپ وترقة تماشاگران گم شد و استادیوم مثل توپ ترکید. 
روزنامه های فردا از قول علی آقا خطاب به همتای خودش نوشته بودند: 

»جواب ناخدا با ناخدا توپ است در دریا!«.
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معناي دستوري:
اسم

معناي هم آينديِ:
توپ وتشر

لحن ها گاهی به التماس 
نزدیک می شد گاهی به 
توپ وتشر و حتی قهر. 
)اسلامی ندوشن 179(

معناي سبكي:
)گفتاري( خوب، عالی

کارش توپ است.

معناي صریح: )ورزش، 
بازی( وسیله ای معمولًا 
کروی که در بعضی از 
بازی ها در اندازه ها و 

جنس های گوناگون به 
کار می رود.

جنگ افزاری که با آن 
گلوله های بزرگ را 

به مسافت دور پرتاب 
می کنند.

معناي متداعي:
تهدید بی پایه و اساس

او را خوب می شناختم ... 
از توپ های خالی اش در 

نرفتم )حجازی 153(

معناي كاربردي:
مقدار مشخصی از پارچه
ایلچی امر نمود تا یک 
توپ ماهوت به من 

دادند.

معناي تلويحي:
در موقیعت خوب
وضعش توپِ توپه

ابزار  عنوان  به  محقق ساخته  گزینه ای  ده  پرسشنامة  یک  ادامه  در 
سنجش طراحی شد؛ از آن رو که آزمون نوشتن از نقطه نظر طرح حاضر 
در زبان فارسی وجود نداشت. در این پرسشنامه، مهارت های شناختیِ 
تفکر خلاق، پردازش اطلاعات، تصمیم گیری و استدلال، حافظه، تفکر 
و  پژوهش  خلاقیت،  و  مسئله  حل  اطلاعات،  ارزشیابی  هوشیاری،  و 
ادراک در ارتباط با قالب‌های معنایی مورد بررسی قرار گرفت. متناظر با 
مهارت‌های شناختیِ پیش‌گفته، ده خرده‌آزمون یادآوری نشاندار برای 
معنای هم آیندی، بازشناسیِ معنایِ کاربردی، شناسایی معنای متداعیِ 
یک قالب، تشخیص معانی متفاوت قالب، تداعی بر اساس شباهت آوایی، 
یادآوریِ آزاد، قالب  یا مشابهت صحنه،  پایة شباهت معنایی  بر  تداعی 
یک رویداد و درک متن طراحی شد. سپس بستة آموزشی )شامل متون 
روایی و آزمون‌های منطبق با آن( توسط متخصصان مورد بازبینی قرار 

گرفت و اشکالات آن مرتفع گردید.
برای تعیین روایی، بستة آموزشی در اختیار چهار صاحب نظر در رشته های 

زبان شناسی شناختی، روان شناسی شناختی، آموزش و پرورش شناختی، 
با  آن  روایی  و  قرار گرفت  پایة ششم  آموزگار  دو  و  برنامه ریزی درسی 
 80  )Content Validity Index( روایی  شاخص  فرمول  از  استفاده 
درصد محاسبه شد. پایایی آزمون ها با استناد به روش بازآزمایی سنجیده 
آزمون شوندگان  اختیار  در  نوبت  دو  در  آزمون  که  اعتبار،  این  به  شد. 
مقایسه شد و ضریب  یکدیگر  با  نمره های حاصل  قرار گرفت و سپس 
همبستگی بین نمره های به دست آمده از دو بار اجرای آزمون در یک 
بازهِ زمانی ده  روزه ضریب پایایی آزمون تعیین شد. به این ترتیب، پایایی 

آزمون ها با سنجش میزان همبستگی 0/86 به اثبات رسید.
پس از جای‌گماری تصادفی دانش‌آموزان در گروه‌های آزمایش و کنترل، 
از هر دو گروه پیش‌آزمون گرفته شد. سپس گروه آزمایش تحت مداخله 
قرار گرفت و بستة آموزشی طرح را دریافت کرد. اجرای بسته طی 10 
روش  از  استفاده  با  جلسه  دو  هفته ای  به صورت  دقیقه ای   60 جلسة 
تکلیف محور برای دانش آموزان گروه آزمایش در دو مدرسة دخترانه و 
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پسرانه صورت پذیرفت. گروه کنترل هیچ گونه مداخله‌ای در آن زمان 
دریافت نکردند یعنی با داده های آموزشی آموزگار که برآمده از سرفصل 
از  بعد  به  گروه  این  آموزش  و  دیدند  آموزش  بود  پرورش  و  آموزش 
انجام پژوهش موکول گردید. در پایان جلسات آموزشی، از هر دو گروه 
با  نتایج  و  گرفته شد  یکسان پس آزمون  در شرایط  کنترل  و  آزمایش 

نرم افزار SPSS-26 تجزیه و تحلیل شدند.

روش اجرا
صورت  تکلیف‌محور  روش  کاربست  با  شبه‌آزمایشی  مراحل  اجرای 
پذیرفت. برای پیاده سازی برنامة تکلیف محور، نخستین گام، معرفی و 
آشنایی با موضوع مورد بحث بود. پژوهشگر در ابتدای هر جلسه درصدد 
پاسخ گویی به این پرسش بود که چگونه می توان اطلاعاتی را فعال کرد 
به  دارد.  قرار  دانش آموزان  هشیار  آگاهی  از  خارج  حاضر  حال  در  که 
این منظور آماده سازی )Priming( به عنوان نخستین گام در مرحلة 
پیش تکلیف معین شد. منظور از آماده سازی، بازشناسیِ محرکِ معینی، 
 .)24( بود  آن  یا محرک شبیه  پیشین همان محرک  ارائة  تأثیر  تحت 
واژه ها  به  دسترسی  و  طبقه بندی  فرایند  تا  می شد  سبب  آماده سازی 

تسهیل شود.
می گرفت  صورت  تصاویر  ارائه  با  موارد  پاره ای  در  آماده سازی  مرحله 
مانند آماده سازی برای معنای کاربردی گل و یا معنای متداعی قرص؛ 
و یا با استفاده از بیان نمادین -گفتار- در قالب گفتگو در باب موضوعی 
ارائه  از  استفاده  با  توپ  صریح  معنای  برای  آماده سازی  مثل  خاص، 
که  این  درباره  پرسش  طرح  یا  اخیر  فوتبال  بازی  از  کوتاهی  گزارش 
دانش آموزان طرفدار کدامیک از تیم های فوتبال ایران یا سایر کشورها 
هستند )در مدرسه پسرانه( و یا از کدامیک از بازی های توپی بیش تر 
دقیقه  ده  حدود  در  مرحله  این  دخترانه(.  مدرسه  )در  می بردند  لذت 
انجام می گرفت. برای آموزش معنای کاربردی و اهمیت آن در توسعة 
با  مقایسه  در  را  مختلف  کاربرد صفت های  پژوهشگر،  واژگانی،  معنای 
با کلمات  با موصوفی خاص در قالب بازی  ارتباط  صفت های واحد در 
و  ارائه شد  تداعی  بازی  قالب  در  متداعی  معنای  آموزش  داد.  توضیح 
فهم  با  مناسب  و  توضیحات مختصر  ارائة  با  معنای هم آیندی  آموزش 

دانش آموزان صورت پذیرفت.
و  علاقه  ایجاد  و  موضوع  با  ارتباط  در  پرسش هایی  طرح  با  ادامه  در 
تأکید بر واژه های مرتبط، دانش آموزان برای ورود به چرخة تکلیف آشنا 
می شدند. در این مرحله، پژوهشگر متن روایی را یک بار، با سرعت کم و 
به صورت نمایشی یعنی با تغییر آهنگ کلام، لحن گفتار، رعایت تأکید 

و مکث برای دانش آموزان می خواند. تکلیف دانش آموزان در این مرحله، 
گوش کردن به متن روایی و سپس ارائة خلاصه ای از آن در گروه های 
پنج نفره بود. گزارش چرخة تکلیف در قالب بیان تجربه های شخصی در 
ارتباط با یکی از معانی مرتبط با قالب معنایی صورت می گرفت. برخی 
از دانش آموزان می توانستند تا به معنایی غیر از معنای صریح یک قالب 
تا بیست و پنج  این مرحله بین بیست  بازه زمانی اجرای  اشاره کنند. 

دقیقه بود.
اختیار  در  ده خرده آزمون  هیأت  در  تکلیف  ده  مرحلة پس تکلیف،  در 
دانش آموزان قرار می گرفت. طی پس تکلیف که مرحلة تمرکز زبانی نام 
به تمرینات  تأمل  بازاندیشی و  از طریق  بودند  دارد دانش آموزان ملزم 
پاسخ دهند. هدف از اجرای این بخش، مرور و بازیابی معانی از راه حل 
تمرین بود. انجام تکالیف بین پانزده تا سی دقیقه صورت می گرفت. در 
دامنة  به  دانش آموزان  توجه  میزان  ازیابی  منظور  به  مرحله  این  پایان 
قالب  آن  دربارة  انشایی  تا  می شد  خواسته  آنان  از  قالب  یک  معنایی 
معنایی بنویسند. نکته شایان توجه این‌که دانش‌آموزان در طی جلسات 
معانی  انواع  دربارة  و  نمی شدند  آشنا  تخصصی  اصطلاحات  با  آموزش 

اطلاعاتی دریافت نمی کردند.

یافته‌ها
داده‌های پژوهش با آزمون تحليل کوواریانس، آزمون تساوی واریانس های 
لوین، تحلیل واریانس با اندازه گيري تکراری و آزمون تعقیبی بونفرنی 
که  این  بر  بود  ناظر  پژوهش  اصلی  پرسش  شدند.  تحلیل  و  تجزیه 
نوشتاری  توانش  بر  تأثیری  معنایی چه  قالب های  غیرمستقیم  آموزش 
از  پاسخ ها  آزمودن  منظور  به  دارد؟  دبستان  ششم  پایة  دانش آموزان 

آزمون تحليل کوواریانس استفاده شد.
جدول 1 نشان دهندة میانگین و انحراف معیار نمره هاي پیش آزمون و 
پس آزمون قالب های معنایی در گروه های مطالعه است. براي استفاده از 
تحلیل کوواریانس، ابتدا لازم بود پیش فرض تساوي واریانس ها بررسی 
استفاده  لوین  آزمون  از  واریانس‌ها  تساوي  فرض  بررسی  براي  گردد. 
شد. اگر آمون لوین معنادار نمی‌شد به این معنی بود که فرض تساوی 
واریانس‌ها رعایت شده بود. با استناد به نتایج حاصل از آزمون لوین و با 
توجه به معنادار نشدن سطح معناداری )P<0/05(، پیش فرض تساوي 
واریانس نمره های قالب های معنایی در دو گروه تأیید شد. به این ترتیب، 
نتایج تحلیل کوواریانس در  بود.  از تحلیل کوواریانس بلامانع  استفاده 
مورد مقایسة میانگین نمره های قالب های معنایی گروه های آزمایش و 

کنترل در جدول 2 آمده است.
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جدول 2 نتایج به دست آمده از آزمون کوواریانس در نمره هاي قالب های 
معنایی را نشان می دهد. این جدول نشان داد که در قالب های معنایی 
بود  معنادار  آماری  نظر  از  آزمایش(  و  )کنترل  گروه های  میان  تفاوت 
گروه  و  آزمایش  )گروه  گروه ها  بین  تفاوت  وجود  بنابراین   .)P>0/01(
هرچه  آماري  توان  که  این  به  توجه  با  می‌نمود.  پذیرفتنی  را  کنترل( 
به عدد یک نزدیک تر باشد حاکی از آن است که آموزش اثر بیش‌تری 

قالب های  غیرمستقیم  آموزش  که  گرفت  نتیجه  می توان  است،  داشته 
معنایی بر مهارت نگارش دانش آموزان پایة ششم دبستان اثرگذار بود. 
همچنین میزان این تأثیر مداخله برای عضویت گروهی برابر 24 درصد 
بود. یعنی نمرات دانش آموزانی که در گروه آزمایش تحت آموزش قرار 
داشتند در مقایسه با دانش آموزان گروه کنترل که تحت آموزش نبودند 

24 درصد افزایش یافت.

جدول 1. میانگین ‌هاي پیش‌آزمون و پس‌آزمون قالب های معنایی در گروه های مطالعه

متغیرهای مطالعه

گروه های مطالعه
آزمون لوین

کنترلآزمایش

مقدار FPانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

15/942/88116/152/526قالب های معنایی )پیش‌آزمون(
2/7260/116

18/702/75015/962/725قالب های معنایی )پس‌آزمون(

جدول 2. نتایج تحلیل کوواریانس تفاوت میانگین نمره هاي قالب های معنایی در گروه های آزمایش و کنترل

توان آماريمیزان تأثیرمقدار FPمیانگین مجذوراتدرجه آزاديوضعیت

0/0010/170/98 1120/13218/824عامل پیش آزمون

0/0010/240/99 1195/36830/613عضویت گروهی

نمودار 1. میانگین نمره هاي پیش آزمون و پس آزمون قالب های معنایی در گروه های مطالعه
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پس‌آزمون  و  پیش‌آزمون  نمره هاي  میانگین  نشان دهندة  بالا  نمودار 
نمودار  این  است.  دانش آموزان در گروه های مطالعه  معنایی  قالب های 
با  مقایسه  در  پس آزمون  میانگین  آزمایش،  گروه  در  که  داد  نشان 
میانگین پیش آزمون افزایش قابل توجهی داشت در حالی که در گروه 
و  بود  آزمون  پیش  میانگین  مشابه  تقریباً  میانگین پس آزمون  کنترل، 

افزایش نداشت.
همچنین برای پاسخ گویی به پرسش دیگر پژوهش مبنی بر این که روند 
دانش آموزان  نگارش  مهارت  بر  معنایی  قالب های  غیرمستقیم  آموزش 
اندازه گیری تکراری  از آزمون تحليل  پایة ششم دبستان چگونه است، 
و آزمون تعقیبی بونفرنی استفاده شد و نتایج آن در جدول 3 گزارش 

گردید.
تکراری  اندازه گیری  تحليل  آزمون  از  آمده  دست  به  نتایج   3 جدول 
روند  در  را  معنایی  قالب های  نمره هاي  در  بونفرنی  تعقیبی  آزمون  و 

انجام آزمون ها نشان می دهد. با استناد به داده های این جدول، در روند 
انجام آزمون ها تفاوت بین میانگین قالب های معنایی دانش آموزان در 
آزمون ها از نظر آماری معنادار بود )P>0/01(. همچنین نتایج آزمون 
آزمون ها  سایر  با  گل  آزمون  بین  فقط  که  داد  نشان  بونفرنی  تعقیبی 
تفاوت از نظر آماری معنادار بود )P>0/01( و بین سایر آزمون ها تفاوت 
از نظر آماری معنادار نبود )P<0/05(. به عبارت دقیق‌تر، نتایج نشان 
دادند که روند آموزش غیرمستقیم قالب های معنایی بر مهارت نگارش 
دانش آموزان پایة ششم دبستان در آزمون اول با میانگین بالاتر از سایر 
آزمون ها آغاز شد و در سایر آزمون ها با یک ثبات نسبی میانگین ادامه 
پیدا کرد. البته این نتایج نشان می دهد چون روند آزمون ها از ساده به 
مشکل بود، به دست آمدن چنین نتیجه ای نشان دهندة تأثیر آموزش 
بر مهارت نگارش دانش آموزان بود زیرا اگر سادگی آزمون ها یکسان بود 

انتظار می‌رفت، نمرات در میانگین آزمون های بعدی افزایش یابد.

جدول 3. مقایسه میانگین قالب های معنایی دانش آموزان در آزمون ها

آزمون تعقيبيمقدار FdfPانحراف معيارمیانگینآزمون‌هاردیف

23/842/64آزمون گل1

5 و 4 و 3 و 2 >0/0021 49 و 10/7061

21/463/26آزمون دفتر2

21/563/69آزمون توپ3

21/362/97آزمون قرص4

21/363/27آزمون تخته5

نمودار 2. مقایسة روند آموزش غیرمستقیم قالب های معنایی بر مهارت نوشتن دانش آموزان
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بحث 
قالب‌های  با  به چگونگی طراحیِ متون روایی منطبق  در بحث مربوط 
 Risemberg و Zimmerman معنایی، پژوهشگر ابتدا همسو با دیدگاه
)14( و McGutchen و همکاران )25(، نگارش روایی را به عنوان هدف 
نوشتن مشخص کرد. در ادامه هم‌ارز الگوی Hayes و Flower نوشتن 
را به مثابه حل مسئله در نظر گرفت و مولفه های سه گانة برنامه ریزی، 
ترجمه و بازبینی را در طراحی محتوای آموزشی لحاظ نمود )26(. این 
امر سبب شد تا نوشتن با تأکید بر معانی دیگر یک قالب معنایی -غیر 
از معنای صریح- به عنوان مسئله ای در نظر گرفته شود که می بایست 
آن را حل کرد. پاسخ‌جویی برای این پرسش از راهبردهای نظم بخشی 
معنایی  قالب  یک  در  موجود  معانی  کاربست  به  و  آغاز شد  ایده ها  به 
در طراحی متن روایی انجامید. هم‌نظر با Glover و Browning که 
معتقدند نگارش یا تولید و سازمان دهی سخن به ‌هم‌ پیوسته به ‌صورت 
نوشتار یک مهارت شناختی است که تحت تأثیر دیدگاه نویسنده، درک 
قرار می‌گیرد  و بسیاری عوامل دیگر  زبان  یادگیری  توانایی  مخاطبان، 
)27( و هم‌جهت با Bazerman که اذعان می‌دارد درکِ عمیق نویسنده 
از جهان پیرامونش موجب دستیابی به اطلاعات بیشتری دربارة موضوع 
که  می‌شود  راهبردهایی  نیز  و  متنی  ساختارهای  و  صورت‌ها  نوشتن، 
غیرمستقیم  آموزش   ،)28( می‌بخشند  سو  و  سمت  را  نوشتن  فرایند 
صورت   )24(  Fillmore آرای  به  استناد  با  معنایی  قالب‌های  معانی 
گرفت و بر همین اساس کمینه‌ترین متن‌های رواییِ داری بیشینه‌ترین 

معنای یک قالب آماده شد.
ردپای میل انسان به روایت گری را می توان در کهن ترین زیستگاه های 
و  خطوط  قالب  در  داستان سرایی  برای  اشتیاقش  که  آنجا  یافت.  او 
تصویرهایی جلوه گر می شود که تا به امروز شرح شکار یا آدابی آیینی 
از این روست،  را از ورای سنگ های خاموش حکایت می کنند. همین 
که آموزگاران حوزه های پرشمار دانش، آموزش در قالب داستان را به 
پژوهش  یافته‌های  می آورند.  نظر  در  اعتماد  قابل  تسهیل گیری  مثابه 
توانایی  افزایش  موجب  روایی  متون  آموزش  که  داد  نشان  نیز  حاضر 
نوشتن می‌شود. این یافته با نظر Graham و Herbert همسویی دارد 
آموزش  و  می شود  خواندن  بهبود  باعث  نوشتن  آموزش  معتقدند  که 
خواندن توانایی نوشتن را بهبود می بخشد )6(. شماری از پژوهش های 
روان شناسی در حوزه حافظه طولانی مدت به فرایندهایی همچون اشاره 

دارند که موجب تسهیل درک از راه دانش پیشین می شوند )29(.
در تبیین این مسئله می‌توان گفت کاربست معانی موجود در قالب‌های 
معنایی برای طراحی متون روایی زمینه‌ساز پیوند میان دانش پیشین 
می‌شود.  تازه  زبانی  تجربه‌های  با  صریح  معنای  یعنی  دانش‌آموزان 

Deane و همکاران مطابقت دارد که معتقدند  با دیدگاه  این رهیافت 
طریق  از  روایی  و  تفسیری  متون  با  مرتبط  پیشین  دانش  مهارت های 
به   Morrow باور  به   .)30( می یابد  افزایش  روایی  متون  با  مواجهه 
یادسپاری داستان زمینه ساز رفت وبرگشت زبان آموزان به صحنه داستان 
و در نتیجه موجب فزونی درک شان می شود )31(. از این راه، مفاهیم 
واژگانی نیز گسترش می یابند )Tsou .)32 و همکاران بر این اعتقادند 
که داستان سرایی ابزار کارآمدی است برای فراگیری زبان، خاصه آن که 
ادراک آن می برد.  و  یادآوری ساختار داستان  به  راه  جذابیت داستان، 
از آن رو که زبان آموزان می کوشند واژگان، جملات و ساختاری را که 

فراگرفته اند بازآفرینند )33(.
همسو با نگرش پژوهشگرانی که در بالا ذکرشان رفت، نگارنده داستان 
شیرین  طعم  و چشیدن  چشاندن  برای  می داند  خیال انگیز  بستری  را 
آموختن از هر دو منظر آموزگار و آموزنده. پژوهش پیش رو، نخستین 
آموزش  و  ادبیات  زبان شناسی،  مطالعه ای میان رشته ای در حوزه های 
و پرورش شناختی بود. به این اعتبار که پژوهشگر با کاربست نوآورانه 
تا  کرد  طراحی  هدفمند  گونه‌ای  به  را  روایی  متون  معنایی،  قالب‌های 
دامنة واژگانی دانش آموزان با خواندن آنها گسترش یابد. ازاین‌رو، نتایج 
این پژوهش می تواند به پیدایش درک جدیدی نسبت به آموزش واژگان 
بیانجامد. بی تردید خواندن نقش برجسته ای در تقویت ساخت های زبانی، 
افزایش گنجینه واژگانیِ ذهنی و گسترش افق های دید گویشوران یک 
زبان دارد. یعنی هر چه فرد بیش تر در معرض انواع گوناگون متن های 
نوشتاری قرار گیرد توانایی او در بیان مضامین مختلف افزایش می یابد. 

نتیجه‌گیری
نوشتن  مهارت  بر  آن  اثرگذاری  و  حاضر  پژوهش  نتایج  به  استناد  با 
دانش‌آموزان پیشنهاد می‌شود بستة آموزشی به عنوان محتوایی درسی 
متناسب با مقتضیات شناختی دانش‌آموزان در اختیار آنها قرار بگیرد. با 
توجه به یافته‌های این مطالعه، تلفیق دامنة واژگانی و تجربیات پیشین 
کاربران زبان می تواند به بسط ساخت های زبانی ای بیانجامد که فرایند 
همچنین  می سازد.  میسر  را  اندیشه  بیان  و  می کند  تسهیل  را  تفکر 
همچون  کلامی  بازی‌های  جریان  در  بسته  این  محتویات  از  استفاده 

تداعی و هم‌آیندی برای اجتناب از تنبلی زبانی توصیه می‌شود.      
    

ملاحظات اخلاقی
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

علوم شناختی  تازه های  فصلنامة  اخلاقی  اصول  با  پژوهش مطابق  این 
نشر  اخلاق  بین المللی  کمیتة  اخلاقی  کدهای  اساس  بر  همچنین  و 
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Introduction: Considering the effects of dysgraphia on the psychological dimension of affected 

students and severe academic learning problems, the present study was conducted to determine the 

effectiveness of cognitive rehabilitation on the working and visual memory of dysgraphia students. 

Methods: The present study was semi-experimental with a pre-test and post-test design with a 

follow-up period with a control group. The research population included all second and third-grade 

female students with dysgraphia in Tehran, Iran, in the academic year of 2021-2022 who were 

referred from regular schools to educational and rehabilitation centers for special learning prob-

lems. Among them, twenty-eight people were selected and randomly placed in two experimental 

and control groups. Furthermore, they responded to Yaqoubi et al.'s dysgraphia diagnostic scale 

(2020), N-BACK (2001), and Kim Karad's visual memory test (1945). Then, the experimental 

group received the cognitive rehabilitation training program, but only school training was provided 

to the control group. For data analysis, a repeated measurement test was used with SPSS version 

24 software at a significance level 0.05.

Results: The results revealed that the cognitive rehabilitation program effectively improved the 

working and visual memory of dysgraphia students, and the results were stable in the follow-up 

period. (P<0.01).

Conclusion: It is suggested to use the cognitive rehabilitation approach in educational and training 

centers to improve the working and visual memory of dysgraphia students.
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Extended Abstract
Introduction
One of the critical disorders in learning problems is writ-

ing disorder or dysgraphia (1). Working memory plays a 

role in reading and writing disorders (2). Active memory 

is described as a short-term cognitive system that allows 

information to be temporarily stored for simultaneous 

processing or close to the reference, so active memory 

has been considered one of the essential concepts in the 

neuroscience area (3). On the other hand, the problems of 
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children with dysgraphia in the visual-spatial component 

may cause problems for them in doing homework, read-

ing maps spatially, or copying the contents of the visu-

al-spatial active memory from the board (4). Today, cog-

nitive rehabilitation is one of the non-pharmacological 

treatments for developing cognitive abilities in children 

with learning disabilities (18). Cognitive rehabilitation 

therapy is an approach to increase children’s abilities and 

executive functions in attention, memory, inhibition and 

organization, planning and decision-making, and the like 

employed to treat and rehabilitate cognitive disorders and 

therapeutic services to strengthen damaged or replaced 

domains. It provides new models to compensate for the 

disorder (21). Considering the effects of dysgraphia on 

the psychological aspect of affected students, and on the 

other hand, research gods in this field, conducting such 

studies and using the results of these studies in the field 

of prevention and reduction of problems associated with 

dysgraphia in children and adolescents is one of the cru-

cial needs of research in any country. Therefore, any 

study, diagnosis and identification, prevention, control, 

and treatment will be valuable. Accordingly, the present 

study aimed to determine the effectiveness of cognitive 

rehabilitation on the working and visual memory of dys-

graphia students. 

Methods
The present study was semi-experimental with a pre-test 

and post-test design with a follow-up period with a con-

trol group. The research population included all second 

and third-grade female students with dysgraphia in Teh-

ran, Iran, in the academic year of 2021-2022, who were 

referred from regular schools to educational and reha-

bilitation centers for special learning problems. Among 

them, 28 people were selected and randomly placed in 

two experimental and control groups. Moreover, they re-

sponded to Yaqoubi et al.'s dysgraphia diagnostic scale 

(1400), N-BACK (2001), and Kim Karad's visual memo-

ry test (1945). Then, the experimental group received the 

cognitive rehabilitation training program, but only school 

training was provided to the control group. For data anal-

ysis, a repeated measurement test was used with SPSS 

version 24 software at a significance level 0.05.

Results
According to the study results, in the experimental group, 

six people (42.9 subjects) were eight years old, and eight 

people (57.1 percent) were nine years old, but in the con-

trol group, seven people (50 percent) were eight years old, 

and seven people (50 percent) were nine years old. Based 

on obtained the results, the average scores of the attention 

and response inhibition variables in the cognitive rehabil-

itation treatment group were increased compared to the 

control group in the post-test and follow-up stages com-

pared to the pre-test stage. Besides, based on the results 

of repeated measures analysis of variance, the difference 

between attention scores (P<0.01) and response inhibi-

tion variable (P<0.01) is significant in the three stages of 

the research. The results revealed that 99.3% and 75.5% 

of the individual differences in the attention and response 

inhibition variables were related to the difference be-

tween the two groups, respectively. In addition, the in-

teraction between research stages and group membership 

is also significant in all research variables (P<0.01). In 

other words, the difference between scores in all research 

variables in the three stages of research in two groups is 

significant. Thus, it can be concluded that cognitive re-

habilitation treatment has been effective in the attention 

and response inhibition of dysgraphia students. The re-

sults of pairwise comparisons of the mean difference in 

the three stages of the test showed that in the cognitive 

rehabilitation treatment group, the difference between the 

average scores of the pre-test stage and the post-test and 

follow-up stages is significant (P<0.01), indicating both 
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the effectiveness of the treatment and the stability of the 

effects of the treatment with time passes. The difference 

between the scores of the post-test phase and the scores 

of the follow-up phase is also significant (P<0.01). In 

the control group, the difference between the scores of 

the pre-test stage and the post-test and follow-up stages, 

and between the scores of the post-test stage and the fol-

low-up scores, is insignificant (P<0.05). Based on this, 

it is concluded that the cognitive rehabilitation treatment 

has been effective in the attention and response inhibition 

of dysgraphia students.  

Conclusion
According to the present study, cognitive rehabilita-

tion training effectively improved the working memo-

ry of dysgraphia students, and the results continued in 

the follow-up period. The above finding is consistent 

with the results of previous studies in this field. In the 

above explanation, the current study can refer to Hebb's 

(1994) neuropsychological learning theory, stating that if 

pre-synaptic and post-synaptic neurons are stimulated at 

the same time, the synaptic connection is strengthened, 

and as a result of this strengthening, cognitive functions 

are improved or improved, or the child's active memory 

will be able to memorize the commands better and forget 

them less because these children have problems remem-

bering the commands and remembering the tasks and 

functions related to themselves. With cognitive rehabili-

tation training, the child will be able to remove disturbing 

information from the mind for a more extended time, and 

others will have to repeat commands less continuously. 

They will act more competently in academic success and 

problem-solving, and they will not lose most of the ma-

terial, face fewer spelling problems, and not miss words 

and letters. Because subjects can use active memory, and 

the spoken words will be more stable in their mind.

The results showed that cognitive rehabilitation training 

was effective on the visual memory of dysgraphia stu-

dents, and the follow-up period of the results was stable. 

The obtained results were in line with the results of previ-

ous studies in this field. In explaining the obtained result, 

it can be said that the cognitive rehabilitation method, 

obtained from integrating cognitive neuroscience with 

information technology, is a method to improve cogni-

tive function defects, including memory and attention. 

According to the principle of plasticity and self-repair 

of the brain, this method causes a stable synaptic change 

in the brain by successively stimulating the areas of the 

brain that are less active and, in this way, can improve the 

cognitive deficits observed in the mentioned disorders.

Among the limitations of the present study, it can be men-

tioned that the study was carried out in a group of girls 

and second-and third-grade students, and caution should 

be observed in generalizing the results to boys and other 

educational levels. Correspondingly, among other limita-

tions of the current research, this research can mention 

the lack of control of some demographic variables, such 

as the the subjects' socio-economic status and the parents' 

literacy level. Therefore, it is suggested to investigate the 

role of demographic variables in future studies on boys. 

According to the research results, considering the attrac-

tiveness of this method for children, it is suggested to use 

this method in combination with other treatment methods 

by counselors and psychotherapists.
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مقدمه: با توجه به تأثیرات نارسانویسی در بعد روان‌شناختی دانش آموزان مبتلا و مشکلات شدید یادگیری تحصیلی، 

مطالعه حاضر با هدف تعیین اثربخشی توان‌بخشی شناختی بر حافظه فعال و دیداری دانش آموزان نارسانویسی انجام شد.

بود.  کنترل  گروه  با  همراه  پیگیری  دوره  با  پس‌آزمون  و  پیش‌آزمون  طرح  با  نیمه آزمایشی  حاضر  پژوهش  کار:  روش 

جامعه پژوهش شامل تمامی دانش آموزان دختر پایه دوم و سوم ابتدایی مبتلا به اختلال نارسانویسی شهر تهران در سال 

تحصیلی 1401-1400 بودند که از مدارس عادی به مراکز آموزشی و توان‌بخشی مشکلات ویژه یادگیری ارجاع داده‌شده 

بودند؛ که از بین آنها 28 نفر انتخاب شدند و به ‌صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل جای‌دهی شدند. دانش آموزان 

به مقیاس تشخیصی نارسانویسی یعقوبی و همکاران )1400(، آزمون حافظه فعال N-BACK )2001( و آزمون حافظه 

دیداری Kim Karad )1945( پاسخ دادند. سپس گروه آزمایش برنامه آموزش توان‌بخشی شناختی را دریافت کردند، ولی 

برای گروه کنترل فقط آموزش‌های مدرسه ارائه شد. برای تحلیل داده‌ها از آزمون اندازه‌گیری مکرر با نرم‌افزار SPSS نسخه 

24 در سطح معنا‌داری 0/05 استفاده شد. 

یافته ها: نتایج نشان داد که برنامه توان‌بخشی شناختی بر بهبود حافظه فعال و دیداری دانش آموزان نارسانویس مؤثر بود 

.)P>0/01( و نتایج در دوره پیگیری، پایدار بود

نتیجه‌گیری: پیشنهاد می‌شود جهت بهبود حافظه فعال و دیداری دانش آموزان نارسانویس، رویکرد توان‌بخشی شناختی 

در مراکز آموزشی و تربیتی مورد استفاده قرار گیرد.

دریافت: 1401/10/16                                
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مقدمه
نوشتن  اختلال  یادگیری،  مشکلات  زمینه  در  مهم  اختلالات  جمله  از 
یا نارسانویسی است که در میان دانش آموزان شایع است و پیامدهای 
با آن در زمان کودکی حتی در میان دانشجویان و  برخورد غیرعلمی 
این دلیل  به  قابل مشاهده است )1(. مشکلات نوشتن  نیز  بزرگسالان 
است که دانش آموزان باید اطلاعات شنیداری را هنگام نوشتن به رمز 
در بیاورند، که همزمانی دو فعالیت درک شنیداری و رمزگذاری کاری 

پیدا  افت  دانش آموزان  نوشتن  کیفیت  دلیل  همین  به  و  است  دشوار 
می‌کند )2(. بسیاری از دانش آموزان رغبت و علاقه‌ای به نوشتن نشان 
نمی‌دهند؛ زیرا نمی‌توانند افکار خود را به روی کاغذ بیاورند. این مسئله 
می‌تواند در پیشرفت تحصیلی آنان تأثیر منفی داشته باشد، مشکلات 
دانش آموزان نارسانویس از اختلالات یادگیری مشهودتر است )3(. نشانه 
اصلی اختلال نارسانویسی نداشتن مهارت در نوشتن است که با توجه 
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مورد  سطح  از  پایین‌تر  فرد  آموزش  میزان  و  هوش  تقویمی،  سن،  به 
پایه‌های  دانش آموزان  در  نارسانویسی  اختلال  )4(. شیوع  است  انتظار 
دوم و سوم دبستان های تهران را شش درصد اعلام نمودند )5(. ضعف 
در نوشتن معمولاً منجر به مشکلات دیگری برای کودکان می‌شود زیرا 
ناتوانی نوشتن پیامدهای بسیار جدی در پیشرفت تحصیلی، استخدام 
با  نارسانویس در مقایسه  و موفقیت در زندگی دارد )6(. دانش‌آموزان 
دانش‌آموزان عادی دارای عملکرد ضعیف‌تری در حافظه فعال هستند )7(. 
حافظه فعال همچون یک نظام شناختی کوتاه‌مدت توصیف می‌شود که 
اجازه می‌دهد اطلاعات به‌ طور موقت برای پردازش همزمان یا نزدیک به 
مرجع، ذخیره شوند، بنابراین حافظه فعال به‌ عنوان یکی از مفاهیم مهم 
در حوزه عصب‌شناختی مورد توجه قرار گرفته است )8(. حافظه فعال 
یکی از اجزای مهم اجرایی است که با نگه‌ داشتن و دست‌کاری اطلاعات 
ورودی، به ‌عنوان پلی بین حافظه کوتاه‌مدت و بلندمدت عمل می‌کند 
)9(. حافظه فعال شامل دو دسته مهارت کلامی و دیداری فضایی است. 
دانش آموز از حافظه فعال کلامی استفاده می کند تا دستورالعمل ها را 
را  به درک مطلب  مربوط  تکالیف  و  بگیرد  یاد  را  زبان  آورد،  به خاطر 
اجرا کند، حافظه فعال دیداری_فضایی برای یادآوری توالی دیداری در 
رویدادها، الگوها تصاویر و مهارت های نوشتاری، خواندن و ریاضی مورد 
استفاده قرار می گیرد )Barkley .)10 بر این باور است که نارسایی در 
بازداری پاسخ، علت اصلی نارسانویسی است و بازداری پاسخ منجر به 
آسیب حافظه‌ فعال و دیگر کنش‌های اجرایی می‌شود )11(. در مقابل 
دیدگاهی دیگر معتقداند نارسانویسی ناشی از نارسایی اولیه در حافظه 
فعال است که منجر به آسیب کنش‌های اجرایی می‌گردد. هر چند این 
دو دیدگاه از دو منظر متفاوت به این اختلال می‌نگرند اما هر دو رویکرد 
بر این باورند که نارسایی در حافظه فعال در افراد مبتلا به نارسانویسی 
وجود دارد )12(. در پژوهش بیات شهبازی و همکاران )1400( نتایج 
فعال  حافظه  عملکرد  بهبود  موجب  فعال  حافظه  مداخله  داد  نشان 
اختلال  با  کودکان  اشکالات   .)13( گردید  کودکان  دیداری_فضایی 
برای  را  مشکلاتی  است  ممکن  دیداری_فضایی  مؤلفه  در  نارسانویس 
آنها در انجام تکالیف، فضایی خواندن نقشه‌ها و یا کپی کردن مطالب 
نارسایی در حافظه‌ فعال دیداری_فضایی از روی تابلو ایجاد کند )14(. 
تکالیف پیچیده مرتبط با این مؤلفه در کودکان با اختلال نارسانویس 
مشاهده می‌گردد، بدین ‌صورت که این بخش به ‌صورت دیداری حروف 
و کلمات را به رمز درآورده، در حالی ‌که چهارچوب‌های دیداری_فضایی 
را نگه می‌دارد به خواننده اجازه بازخوانی مجدد متن و نگه ‌داشتن مکان 
کوتاه‌مدت  ذخیره‌سازی  مسئول  الگو  این  می‌دهد  را  ذهن  در  کلمات 

اطلاعات بینایی و فضایی از قبیل اشیا و مکان‌هاست )15(.   

نارسانویس،  دانش‌آموزان  املایی  غلط‌های  ارزیابی  در  مهم  عوامل  از 
اطلاعات  به  دیداری  حافظه   .)16( است  دیداری  حافظه  در  ضعف 
بینایی،  حس  کانال  طریق  از  سپرده ‌شده  خاطر  به  و  شده  دریافت 
اطلاق می‌گردد )17(. حافظه دیداری نوعی توانایی شناسایی موضوعات 
به  به درون دادهای مربوط  و حوادث دیده ‌شده‌ قبلی، بدون وابستگی 
تصاویر  از  بخش‌هایی  زیر  بینایی  درون دادهای  است.  کلامی  حافظه‌ 
به ذخیره شدن در حافظه  نیاز  شبکه‌ای مشخص و معین هستند که 
‌دارند و در مراحل زمانی مختلف با رویدادهای جدید مورد مقایسه قرار 
می‌گیرند )18(. دانش‌آموزان نارسانویس نقص‌هایی در حافظه دیداری 
عناصر  دیگر  از  دیداری  حافظه  در  آنها  مشکلات  و  دارند  شنیداری  و 
شناختی چون حافظه شنیداری شدیدتر و بسیار مهم‌تر است. در واقع 
دانش‌آموزان نارسانویس که در حافظه دیداری مشکل دارند کلمه‌ها را 
درست می‌شنوند، ولی هنگام نوشتن، یکی از شکل‌های همان حرف را 
اما از  از لحاظ آوایی صحیح است،  بنابراین، کلمه‌ها  استفاده می‌کنند. 
لحاظ املای فارسی نادرست می‌باشد )16(. بنابراین اختلال در حافظه 
دیداری یعنی؛ کودک به ‌خوبی قادر نیست تصویر حرف مورد نظر را در 
کلمه به خاطر بیاورد )19(. حافظه دیداری ارتباط بین پردازش ادراکی 
و رمزگذاری ذخیره‌سازی و عصبی بازنمایی شده به شکل تصویری را 
توصیف می‌کند، به بیان ساده‌تر حافظه دیداری شکلی از حافظه است 
که برخی از ویژگی های حواس مربوط به تجربه دیداری را حفظ می‌کند 
در  دیداری  حافظه  عمده  آسیب های  به  مختلف  پژوهش های   .)20(
بروز مشکلات خواندن و مشکلات بیان نوشتاری به ‌خصوص مشکلات 
وجود  با  نارسانویس،  دانش‌آموزان   .)21( اشاره ‌کرده‌اند  دیکته نویسی 
این که در بینایی هیچ مشکلی ندارند، در یادآوری و بازشناسی حروف 
الفبای نوشته شده مشکل دارند به عنوان مثال واژه سطل را به شکل 
ستل می‌نویسند یا نمی‌توانند تشخیص دهند صابون را با کدام )ص، س، 
ث( بنویسند. نمونه این اشتباهات را در دیکته این قبیل کودکان فراوان 
می‌بینیم و باید مداخله‌های لازم را در تقویت حافظه دیداری انجام داد 
تا غلط‌های املائی آنان رفع گردد )22(. پژوهش ها تأیید کرده اند که 
ظرفیت حافظه فعال به خصوص فراخنای حافظه چه در کودکان و چه 
در بزرگسالان از طریق آموزش بهبود می یابند و این بهبود می تواند به 
 ... و  بازداری، سازمان دهی  از قبیل توجه،  فرایندهای شناختی مرتبط 

تسریع یابد )23(.     
مورد  دیداری  و  فعال  حافظه  بهبود  جهت  متعددی  مداخلات  امروزه 
غیر  درمان‌های  از  یکی  شناختی  توان‌بخشی  می‌گیرید.  قرار  استفاده 
اختلال  دارای  توانایی‌های شناختی در کودکان  پرورش  دارویی جهت 
یادگیری محسوب می‌شود )24(. اصطلاح توانمندسازی یا توان‌بخشی 
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شناختی که اصطلاحاً ترمیم شناختی نیز نامیده می‌شود، روش درمانی 
است که هدف اصلی آن بهبود نقایص و عملکردهای شناختی بیمار از 
توان‌بخشی  اجرایی، تمرکز و توجه است )25(.  قبیل حافظه، عملکرد 
فعالیت‌های  طریق  از  شناختی  پردازش  تقویت  معنای  به  شناختی 
درمان   .)26( است  محیطی  دست‌کاری‌های  یا  و  پیش‌رونده  شناختی 
توان‌بخشی شناختی یک رویکرد برای افزایش توانایی‌ها و کارکردهای 
سازمان‌دهی،  و  بازداری  حافظه،  توجه،  زمینه  در  کودکان  اجرایی 
بازتوانی  و  درمان  برای  که  است،  غیره  و  تصمیم‌گیری  و  برنامه‌ریزی 
اختلالات شناختی به‌ کاربرده می‌شود، و خدمات درمانی برای تقویت 
حوزه‌های دچار آسیب و یا جایگزین الگوهای جدید برای جبران اختلال 
را ارائه می‌کند )27(. توان‌بخشی شناختی شامل مجموعه برنامه‌هایی 
و  کارکرد ذهنی  ارتقاء  به  منجر  که  است  مغز  دادن  تمرین  به ‌منظور 
عصب روان‌شناختی فرد و در نتیجه پیشرفت‌های شخصی در حوزه‌های 
توان بخشی   .)28( می‌شود  اجتماعی  روابط  و  شغل  تحصیل،  همچون 
شناختی می تواند هم به صورت مستقیم بر حافظه فعال تأثیر بگذارد 
سایر  یا  اجرایی  کارکردهای  طریق  از  غیرمستقیم  صورت  به  هم  و 
حافظه  و  کوتاه مدت  حافظه  توجه،  جمله  از  شناختی  کارکردهای 

بلندمدت بر حافظه فعال تأثیر داشته باشد )29(.  
کودکان  فعال  حافظه  بر  شناختی  توان‌بخشی  اثربخشی  از  پژوهش‌ها 
مالتیپل  بیماران  فعال  حافظه  بر   ،)30( توجه  نقص  اختلال  مبتلابه 
‏اسکلروزیس )31(، حافظه فعال و حافظه آینده‌نگر دانش‌آموزان کم‌شنوا 
)32(، حافظه فعال نوجوانان بقا یافته از لوسمی حاد لنفوبلاستیک دارای 
سابقه شیمی ‌درمانی )33(، حافظه فعال دانش آموزان دارای مشکلات 
یادگیری خواندن )34(، بهبود حافظه فعال شنیداری و دیداری نوجوانان 
اختلال وسواسی_جبری )35(، بر حافظه فعال دیداری کودکان مبتلابه 
دیداری_حرکتی  ادراک   ،)36( توجه/بیش فعالی  نارسایی  اختلال 
بهبود  و   )37( خاص  یادگیری  اختلال  مبتلابه  ابتدایی  دانش‌آموزان 
با  همراه  یادگیری  اختلالات  با  کودکان  شنیداری  و  دیداری  حافظه 
بیش‌فعالی و اختلالات یادگیری بدون بیش‌فعالی )25( حکایت دارند. 
اثربخشی  زمینه  در  که  می‌دهد  نشان  پژوهش  پیشینه  مرور  بنابراین 
توان‌بخشی شناختی بر حافظه فعال و دیداری در جامعه دانش آموزان 
این  در  و  است  انجام ‌نشده  مستقیم  به‌ صورت  مطالعه‌ای  نارسانویس، 

زمینه خلأ پژوهشی احساس می‌شود. 
مشکلات  اصلی  علت  به ‌منزله  نارسانویسی  اختلال  حاضر،  حال  در 
شدید یادگیری تحصیلی شناخته ‌شده است )38(. و با توجه به تأثیرات 
دیگر  از سوی  و  مبتلا  دانش آموزان  روان‌شناختی  بعد  در  نارسانویسی 
و  دست  این‌  از  پژوهش‌هایی  انجام  زمینه  این  در  پژوهشی  خداهای 

استفاده از نتایج این پژوهش‌ها در زمینه پیشگیری و کاهش مشکلات 
همراه با نارسانویسی کودکان و نوجوانان از ضرورت‌های مهم پژوهش 
شناسایی،  و  تشخیص  مطالعه،  هرگونه  بنابراین  است؛  کشوری  هر  در 
پیشگیری، مهار و درمان بسیار ارزشمند خواهد بود لذا پژوهش حاضر 
با هدف تعیین اثربخشی توان‌بخشی شناختی بر حافظه فعال و دیداری 
دانش آموزان نارسانویس انجام شد و به دنبال پاسخ به این سؤال است 
دانش آموزان  دیداری  و  فعال  حافظه  بر  شناختی  توان‌بخشی  آیا  که 

نارسانویس، اثربخش است؟

روش کار
با  پس‌آزمون  و  پیش‌آزمون  طرح  با  نیمه آزمایشی  حاضر  پژوهش 
با گروه کنترل بود. جامعه پژوهش شامل تمامی  دوره پیگیری همراه 
دانش آموزان دختر پایه دوم و سوم ابتدایی مبتلابه اختلال نارسانویسی 
شهر تهران در سال تحصیلی 1401-1400 بودند که از مدارس عادی 
به مراکز آموزشی و توان‌بخشی مشکلات ویژه یادگیری ارجاع داده‌شده 
بودند. حجم نمونه با استفاده از نرم‌افزار G*Power )با α=0/05، توان 
0/8، اندازه اثر 0/71 و روش آماری تحلیل واریانس آمیخته( 14 نفر برای 
هر گروه به دست آمد؛ که به روش نمونه‌گیری تصادفی خوشه‌ای چند 
مرحله‌ای انتخاب شدند. به این صورت که در ابتدا از بین نواحی 22گانه 
آموزش‌ و پرورش شهر تهران به ‌صورت تصادفی دو ناحیه ۲ و ۵ انتخاب 
دبستان  ناحیه شش  دو  این  ابتدایی دخترانه  مدارس  بین  از  و سپس 
)سه دبستان دخترانه از هر منطقه( به ‌صورت تصادفی انتخاب شدند. 
در مرحله بعد، آزمون اختلال نارسانویسی در بین تمامی دانش آموزان 
پایه‌های دوم و سوم شش دبستان اجرا گردید و درباره دانش‌آموزانی که 
تشخیص نارسانویسی گرفته بودند؛ از بین آنها 28 دانش آموزان انتخاب 
جای‌دهی  کنترل  و  آزمایش  گروه  دو  در  تصادفی  به ‌صورت  و  شدند 
شدند. لازم به ذکر است که تناسب در تعداد دانش آموزان هر دو پایه 
دوم و سوم رعایت گردید و کارنامه تحصیلی دانش آموزان دو گروه نیز 
تفاوت معناداری با هم نداشت. ملاک‌های ورود عبارت بود از مبتلا بودن 
به اختلال نارسانویسی بر اساس آزمون تشخیص اختلال نارسانویسی، 
کودکان،  سلامت  پرونده  به  توجه  با  جسمی  و  هوشی  نارسایی  عدم 
و ملاک  پژوهش؛  در  از شرکت  آنان  و خانواده‌های  دانش‌آموز  رضایت 
روان‌شناختی، عدم رضایت  اختلال‌های همبود  از  بودند  عبارت  خروج 
دانش‌آموز یا خانواده از شرکت در پژوهش بود. ابزار گردآوری اطلاعات 

شامل پرسشنامه‌های زیر بودند:  
آزمون تشخیصی نارسانویسی: این آزمون 21 سؤالی برای تشخیص 
اختلال نارسانویسی دانش آموزان پایه اول، دوم و سوم توسط یعقوبی 
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اجرا  و  آزمون  از ساخت  است. پس  )1400( ساخته ‌شده  همکاران  و 
آزمون 0/91 محاسبه شد که درسته مطلوبی  پایایی  نمونه‌ها  بر روی 
از  عادی  و  نارسانویس  گروه  نمرات  میان  تفاوت  بررسی  برای  هست. 
آزمون T مستقل استفاده شد که بر اساس نتایج تفاوت میان دو گروه 
در سطح آلفای 0/01 معنادار بود. به‌ منظور سنجش روایی ملاکی از 
روش چند روش صفت استفاده‌ شده که به این منظور چک ‌لیستی از 
نشانگان توسط متخصصین برای گروه نارسانویس تکمیل شد. در کلیه 
موارد همبستگی مؤلفه‌های هم نام در چک ‌لیست و آزمون‌ها معنادار و 
بالاتر از مؤلفه‌های غیر همنام بود. به ‌منظور بررسی محتوایی از تحلیل 
نتایج کلیه شاخص‌های پردازش  بر اساس  تأییدی استفاده شد.  عامل 
مدل در حد مطلوبی بود و بارهای عاملی کلیه مؤلفه‌ها نیز قابل‌قبول 

بودند )39(.
 Gathercole و   Pickering توسط  آزمون  این   :N-BACK آزمون 
در سال )2001(، به منظور سنجش حافظه فعال افراد 5 تا 15 ساله 
Hitch طراحی‌  و   Baddeley فعال  مؤلفه حافظه  مدل سه  اساس  بر 
و  کنترل  که   )CE( مرکزی  مجری  شامل  مؤلفه  سه  این  است.  شده 
 )PL( تنظیم سیستم حافظه فعال را بر عهده دارد، حلقه واج‌شناختی
است  کوتاه‌مدت  دوره‌های  برای  اطلاعات کلامی  نگهداری  که مسئول 
و در نقشه دیداری_فضایی )VSSP( که اطلاعات را به شکل دیداری 
برگیرنده 8 خرده  در  آزمون  این  می‌کند، هستند.  نگهداری  فضایی  و 
 )1 است  موارد  این  دربرگیرنده   WMTB-C مؤلفه‌های  است.  آزمون 
یادآوری  شمارش،  یادآوری  آزمون  خرده  سه  شامل  مرکزی  مجری 
واج‌شناختی  به عقب 2( حلقه  رو  به ‌صورت  اعداد  یادآوری  و  شنیدن 
لغات،  لیست  دادن  مطابقت  رقم،  یادآوری  آزمون:  خرده  چهار  شامل 
بی‌معنی(  )هجاهای  لغات  غیر  لیست  یادآوری  لغات،  لیست  یادآوری 
3( صفحه دیداری_فضایی شامل دو خرده آزمون: یادآوری مکعب‌ها و 
حافظه مازها؛ که در هر خرده آزمون، به کوشش درست نمره 1 و به 
کوشش اشتباه نمره 0 تعلق می‌گیرد؛ و به پاسخ‌های صحیح بعد از 9 بار 
این  Gathercole، روایی  Pickering و  خطا نمره‌ای تعلق نمی‌گیرد. 
ابزار از راه محاسبه همبستگی خرده آزمون‌ها با آزمون‌های مشابه دیگر 
بررسی کردند و میزان همبستگی برای خرده آزمون‌های گوناگون بین 
0/30 تا 0/61 به دست آمد؛ که همبستگی بالا و معنا‌داری به‌ حساب 
با  را  آزمون  پایایی  همچنین  می‌دهد.  نشان  را  آزمون  روایی  و  می‌آید 
روش آزمون_بازآزمون برای کودکان 4/5 تا 11/5 ساله، 0/83 گزارش 
تحلیل  یک  در  سیف نراقی،  و  ارجمندنیا  پژوهش  در   .)40( نموده‌اند 
عاملی در مورد حافظه فعال کودکان 4 تا 15 ساله، ساختار ابزار بررسی 
شد و عامل‌ها ارتباط بسیار نزدیکی را با ساختار سه‌گانه حافظه فعال 

در مدل Baddeley نشان دادند. پایایی درونی از روش آلفای کرونباخ 
بررسی شد و ضریب آن برابر با 0/95 به دست آمد )41(.

 ۱۹۴۵ سال  در  آزمون  این   :Kim Karad دیداری  حافظه  آزمون 
کوتاه‌مدت  حافظه  قسمت   ۳ از  و  شد  ساخته   Kim karad توسط 
یک  تشکیل‌دهنده  اجزاء  است.  تشکیل ‌شده  بلندمدت  و  میان‌مدت 
صفحه مقوای ۲۰ خانه‌ای است که در هر خانه تصویر رنگی وجود دارد 
که بین بعضی از آنها شباهت‌هایی از لحاظ، رنگ، جهت و شکل دیده 
می‌شود )صفحه اصلی آزمون(. یک مقوای ۲۰ خانه‌ای سفید ۲۰ قطعه 
مقوایی که روی هر یک از آنها یکی از تصویرهای صفحه اصلی آزمون 
وجود دارد. برای اجرای این آزمون از آزمودنی خواسته شد تا به مدت 
یک دقیقه به صفحه اصلی آزمون نگاه کند و پس از یک دقیقه صفحه 
اختیار  به همراه ۲۰ قطعه مصور در  را  بر می‌دارند و صفحه سفید  را 
تصحیح  کوتاه‌مدت(  )حافظه  بچیند  را  آنها  تا  می‌دهند  قرار  آزمودنی 
به آزمودنی می‌گویند حالا شما کار خودتان را تصحیح کنید قطعه‌ها 
را که در جای خود قرار نگرفته‌اند را بردارید و در سمت راست صفحه 
فرق  اما جهتشان  قرار گرفته‌اند  آنهایی هم که در جای خود  بگذارید 
آزماینده  این پاسخ‌ها توسط  می‌کند در طرف دیگر صفحه قرار دهید 
یادداشت می‌شوند آزماینده پس از پایان آزمایش مواد زیر را یادداشت 
کرد؛ تعداد قطعات درست چیده )صحيح(، تعداد قطعاتی که در جهت 
غلط گذاشته ‌شده‌اند )نیم غلط( و تعداد قطعاتی که در جای خود قرار 

نگرفته‌اند )غلط(.
به ‌منظور بررسی روایی ملاکی همبستگی بین نمره‌های Andre Rey و 
نمره‌های Kim Karad محاسبه و برای برآورد اعتبار از روش بازآزمایی 
استفاده‌ شده است ضریب روایی ملاکی برابر 0/5 و ضریب اعتبار 0/62 
در سطح 0/01  آماری  نظر  از  یادشده  دو ضریب  هر  که  به‌دست‌آمده 
 Kim معنادار گزارش ‌شده است. ضریب پایایی آلفای کرونباخ در آزمون
و  بزرگ‌منش  پژوهش  در   .)42( شد  محاسبه   0/85 با  برابر   Karad

عبداللهی، روایی محتوایی توسط اساتید تأیید و پایایی با روش بازآزمایی 
و با حجم نمونه‌ 20 کودک، 0/76 و ضریب همبستگی آزمون مورد نظر 

با آزمون حافظه دیداری Andre Rey 0/68 به دست آمد )43(.
نفر   28 نارسانویسی،  مشکلات  دارای  دانش آموزان  شناسایی  از  بعد 
به ‌صورت  آزمایش  و  کنترل  گروه  دو  در  نمونه  به ‌عنوان  دانش‌آموز 
پاسخ  آزمون‌ها  به ‌پیش  گروه  دو  هر  اعضای  شدند.  گمارده  تصادفی 
توان‌بخشی توجه و حافظه  برنامه آموزش  دادند، سپس گروه آزمایش 
آرام را توسط پژوهشگر و مربی ویژه مرکز یادگیری دریافت کردند، ولی 
جلسات  از  بعد  شد.  ارائه  مدرسه  آموزش‌های  فقط  کنترل  گروه  برای 
تحلیل شد.  نتایج  و  اجرا  گروه  دو  هر  روی  بر  آموزش پس‌آزمون‌های 
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بعد از پس‌آزمون به جهت رعایت ملاحظات اخلاقی، جلسات آموزش 
از  بعد  ماه  دو  برگزار شد،  برای گروه کنترل هم  توان‌بخشی شناختی 
توان‌بخشی توجه و حافظه  برگزار شد. بسته  پیگیری  پس‌آزمون دوره 
آرام یک نرم‌افزار کاربردی است که قسمتی از برنامه مداخلاتی آموزش 
عصب‌شناختی و لذت‌بخش توجه است که توسط نجاتی )1397( طراحی 
‌شده است )44(. از آنجایی ‌که تکالیف این بسته آموزشی از آسان به 
و  توانایی خواندن  نیازمند  آن  از  استفاده  و  سخت طبقه‌بندی ‌شده‌اند 

نوشتن نیست، از 4 سالگی به بعد برای کلیه رده‌های سنی قابل ‌استفاده 
هر  و  هسلج(  دو  هفته  )هر  ارفنادى  هسلج   ١٠ در  مداخله  این  است. 
جلسه 1 ساعت در طی 5 هفته ااجنم تفرگ. این برنامه شامل گروهی از 
تکالیف سلسله مراتبی سازمان‌دهی شده است که توجه و ابعاد مختلف 
حافظه فعال )نگهداری، انتقال، به لحظه رسانی و مهار اطلاعات( را مورد 
تقویت قرار می‌دهد. خلاصه جلسات توان‌بخشی شناختی در جدول 1 

ارائه‌شده است.

جدول 1. خلاصه جلسات توان‌بخشی شناختی

محتواجلسات

فيلاكت 
هسلج 

اول 
كيره 
از پنج 
هفته

تکلیف پنجره‌های مشابه )Similar Windows Task(: در این تکلیف پشت هر پنجره تصویری قرار دارد که با کلیک روی آن تصویر نمایان می‌گردد. در مراحل 

بالاتر آزمودنی برای کشف تصاویر باید پشت سر هم روی پنجره‌های مربوط به آن تصویر کلیک کند. در مراحل بالاتر فيلكت از نظر تعداد پنجره‌ها دشوارترمید.

تکلیف تصاویر مقطع )Task Image Segmented(: در این برنامه یک تصویر به قطعات مختلف تقسیم‌ شده بود و هر قطعه به ‌صورت مجزا نمایش داده می‌شد. 

پس از نمایش قطعات، آزمودنی باید تصویر را از بین گزینه‌های پیشنهادی انتخاب کند. در مراحل بالاتر تکلیف ازنظر تعداد قطعات تصویر دشوارتر می‌شود.

فيلكت رنگ‌های آرخ )Last Colored Task(: در این برنامه تعدادی مربع رنگی به‌ صورت متوالی به آزمودنی ارائه می‌شود. در یک نقطه نامشخص چهار گزینه 

ظاهر می‌شود و آزمودنی باید به ترتیب آخرین رنگ‌های ارائه ‌شده را از بین گزینه‌ها انتخاب کند. در مراحل بالاتر تکلیف از نظر تعداد مربع رنگی دشوارتر می‌شود.

فيلاكت 
هسلج 
دوم 

كيره 
از پنج 
هفته

تکلیف صورت‌ها )Faces Task(: در این تکلیف صورت‌هایی با ویژگی‌های رنگ مو، رنگ صورت و تظاهرات هیجانی چهره )مثل خوشحالی، ناراحت یا معمولی( 

از بالای صفحه سرازیر می‌شدند که هر بار آزمودنی می‌بایست بر اساس یکی از ویژگی‌ها آنها را دسته‌بندی کند که در مقاطع مختلف زمانی با شنیدن صدای 

بوق دستور کار تغییر می‌کند. در مراحل بالاتر شرایط دسته‌بندی از نظر سرعت کار، مدیریت زمان مورد نیاز برای تمرکز و محرک‌های مورد نظر دشوارتر می‌شد.

تکلیف تصاویر تکراری )Images TaskRepetitive(: در این برنامه تعدادی تصویر به ‌صورت پی‌درپی به آزمودنی نمایش داده می‌شود و آزمودنی باید پاسخ دهد 

که آیا تصاویر تکراری هستند یا خیر؟

تکلیف جفت کردن تأخیری رنگ‌ها )Delay Color Matching(: در این برنامه یک‌ شکل هندسی رنگی به آزمودنی نمایش داده می‌شود و پس از چند ثانیه 

آزمودنی باید شکل را از بین اشکال مشابه شناسایی کند. در مراحل بالاتر تکلیف از نظر زمان پاسخ گویی دشوارتر می‌شود.

تکلیف ردیابی حیوانات )Animal Tracing Task(: در این برنامه جدولی که در یکی از خانه‌های آن‌ یک حیوان قرار دارد پیشروی آزمودنی قرار گرفت. سپس جهت 

حرکت حیوان با پیکان‌هایی به آزمودنی نمایش داده می‌شد. هر پیکان بیانگر حرکت به ‌اندازه یک ‌خانه است. پس از پایان نمایش پیکان‌ها آزمودنی باید محل جدید 

حیوان را از روی جدول‌های پیش رو با مکان‌نما انتخاب کند. در مراحل بالاتر تکلیف از نظر تعداد خانه‌های جدول و نمایش پیکان‌های بیشتر دشوارتر می‌گردد.

بودن  محرمانه  جمله  از  مرتبط  اخلاقی  اصول  تمامی  پژوهش  این  در 
پرسشنامه‌ها، رضایت آگاهانه شرکت‌کنندگان در پژوهش و اختیار خروج 
از پژوهش رعایت شده است. جهت رعایت اخلاق در پژوهش، رضایت 
مراحل  تمام  و  اهداف  از  و  شد  کسب  کامل  به ‌طور  شرکت‌کنندگان 
مداخله به ‌طور کامل آگاه شدند همچنین به افراد هر دو گروه اطمینان 
داده شد که اطلاعات آنها محرمانه خواهد ماند. پس از جمع‌آوری داده‌ها 
جهت تحلیل آنها از آمار توصیفی مانند میانگین و انحراف معیار استفاده 
شد. همچنین برای تحلیل استنباطی داده‌ها از آزمون اندازه‌گیری مکرر 

با نرم‌افزار SPSS نسخه 24 در سطح معنا‌داری 0/05 استفاده شد.   

یافته ها
بر اساس نتایج در گروه آزمایش 6 نفر )42/9 درصد( 8 سال و 8 نفر 
)57/1 درصد( 9 سال داشتند، اما در گروه کنترل نیز 7 نفر )50 درصد( 
8 سال و 7 نفر )50 درصد( 9 سال داشتند. میانگین و انحراف معیار 
بازداری  و  توجه  متغیرهای  پیگیری  و  پس‌آزمون  پیش‌آزمون،  نمرات 

پاسخ در دو گروه آزمایش و کنترل در جدول 2 ارائه شده است.  
بر اساس نتایج جدول 2، نمرات میانگین متغیرهای توجه و بازداری پاسخ 
در گروه درمان توان‌بخشی شناختی نسبت به گروه کنترل در مراحل 

پس‌آزمون و پیگیری نسبت به مرحله پیش‌آزمون افزایش‌ یافته است.
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بین گروهی،  مکرر  اندازه‌گیری  با  واریانس  تحلیل  آزمون  اجرای  از  قبل 
این  شد.  انجام  شاپیرو_ویلک  آزمون  با  داده‌ها  بودن  نرمال  پیش‌فرض 
پیش‌فرض حاکی از آن است که تفاوت مشاهده‌ شده بین توزیع نمرات گروه 
نمونه و توزیع نرمال در جامعه برابر با صفر است. نتایج این آزمون نشان داد 
که تمام متغیرها در پیش‌آزمون_پس‌آزمون و پیگیری از توزیع نرمال پیروی 

می‌کنند. همچنین به ‌منظور بررسی پیش‌فرض یک نواختی کوواریانس‌ها یا 
برابری کوواریانس‌ها با کوواریانس کل از آزمون کرویت ماچلی استفاده شد. 
اگر معنا‌داری در آزمون کرویت ماچلی بالاتر از 0/05 باشد به‌ طور معمول 
محافظه‌کارانه  آزمون  از  عدم ‌تأیید  در صورت  و  کرویت  فرض  آزمون  از 
گرینهاوس_گیسر برای تحلیل واریانس اندازه‌های تکراری استفاده می‌شود.

جدول 2. شاخص‌های توصیفی متغیرهای توجه و بازداری پاسخ در گروه‌های پژوهش

پیگیریپس‌آزمونپیش‌آزمون

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینمتغیرگروه

کنترل
542/82855/212/48655/362/872توجه

11/931/43914/364/84514/715/594بازداری پاسخ

توان‌بخشی شناختی
54/642/437134/213/309125/213/577توجه

11/501/22530/711/54125/361/906بازداری پاسخ

جدول 3. نتیجه آزمون کرویت مخلی

مقدار dfPخی دوآماره ماچلیمتغیر

0/8922/85422توجه

0/61812/01522بازداری پاسخ

در این پژوهش نتایج آزمون ماچلی برای متغیر بازداری پاسخ معنا‌دار 
است )P>۰/۰۱( که نشان دهنده تخطی از مفروضه کرویت می باشد از 
این رو برآوردهای گرینهاوس_گیسر و هین_فلت را که درجات آزادی 
تحلیل  آزمون  نتایج  گرفت.  قرار  استفاده  مورد  می نمایند  تعدیل  را 
واریانس اندازه‌های تکراری برای مقایسه دو گروه در متغیرهای توجه و 
بازداری پاسخ در سه مرحله پیش‌آزمون پس‌آزمون و پیگیری در جدول 

4 گزارش ‌شده است.
بر اساس یافته‌های به ‌دست ‌آمده در جدول 4 تفاوت بین نمرات توجه 
)P>۰/۰۱( و متغیر بازداری پاسخ )P>۰/۰۱( در سه مرحله از پژوهش 
معنادار است. نتایج نشان می‌دهد که به ترتیب ۹۹/3 و ۷۵/۵ درصد از 
تفاوت‌های فردی در متغیرهای توجه و بازداری پاسخ به تفاوت بین دو 
گروه مربوط است. علاوه بر این تعامل بین مراحل پژوهش و عضویت 
به‌  )P>۰/۰۱(؛  است  معنا‌دار  پژوهش  متغیرهای  همه  در  نیز  گروهی 
عبارت‌ دیگر تفاوت بین نمرات در همه متغیرهای پژوهش در سه مرحله 
گرفت  نتیجه  می‌توان  بنابراین  است،  معنادار  گروه  دو  در  پژوهش  از 

بازداری پاسخ دانش آموزان  که درمان توان‌بخشی شناختی بر توجه و 
نارسانویس مؤثر بوده است. با توجه به نتایج به‌ دست ‌آمده در جدول بالا، 
تفاوت بین مراحل پیش‌آزمون، پس‌آزمون و پیگیری در همه متغیرهای 
میانگین‌های  زوجی  مقایسه‌های  نتایج  بنابراین  است؛  معنا‌دار  پژوهش 
سه مرحله پژوهش با استفاده از آزمون بونفرونی در جدول 5 گزارش‌ 

شده است.
در  آزمون  مرحله  سه  در  میانگین‌ها  تفاوت  زوجی  مقایسه‌های  نتایج 
جدول 5 نشان می‌دهد که در گروه‌ درمان توان‌بخشی شناختی تفاوت 
بین میانگین نمرات مرحله پیش آزمون با مراحل پس‌آزمون و پیگیری 
معنا‌دار می‌باشد )P>۰/۰۱( که هم نشان دهنده اثربخشی درمان و هم 
ثبات اثرات درمان با گذشت زمان می‌باشد. تفاوت بین نمرات مرحله 
در   .)P>۰/۰۱( است  معنادار  نیز  پیگیری  مرحله  نمرات  با  پس‌آزمون 
مراحل پس  با  نمرات مرحله پیش آزمون  بین  تفاوت  نیز  گروه کنترل 
پس‌آزمون  مرحله  نمرات  بین  تفاوت  همچنین  و  پیگیری  و  آزمون 
نتیجه  اساس  این  بر   .)P<0/05( نیست  معنا‌دار  پیگیری  نمرات  با 
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پاسخ  بازداری  و  توجه  بر  شناختی  توان‌بخشی  می‌شود ‌درمان  دانش آموزان نارسانویس مؤثر بوده است.گرفته 

جدول 4.  نتایج آزمون تحلیل واریانس اندازه‌های تکراری جهت بررسی تفاوت گروه‌ها در متغیرهای توجه و بازداری پاسخ در سه مرحله پیش‌آزمون، پس‌آزمون 
و پیگیری

میزان تأثیرمقدار FPمجموع مجذوراتdfمجموع مجذوراتمنبع تغییرمتغیر

توجه

27483/1671/80515224/0742223/4120/0010/988مراحل

52150/583152150/5833807/4740/0010/993گروه‌ها

25699/4521/80514236/0012079/8100/0010/988مراحل * گروه

بازداری پاسخ

1797/9591/4481241/764154/7110/0010/856مراحل

1647/42911647/42980/1400/0010/755گروه‌ها

1019/6431/448704/36187/7560/0010/771مراحل * گروه

جدول 5. مقایسه زوجی میانگین گروه‌های توان‌بخشی شناختی و کنترل در سه مرحله پژوهش در متغیرهای توجه و بازداری پاسخ

مقدار Pخطای استاندارداختلاف میانگینمرحلهمتغیر وابستهگروه

کنترل

توجه

1/2140/8250/459-پیش‌آزمون-پس‌آزمون

1/3570/8970/427-پیش‌آزمون-پیگیری

0/1431/0791-پس‌آزمون-پیگیری

بازداری پاسخ

2/4290/9520/051-پیش‌آزمون-پس‌آزمون

2/7861/1090/056-پیش‌آزمون-پیگیری

0/3570/5941-پس‌آزمون-پیگیری

درمان توان‌بخشی 
شناختی

توجه

79/5710/8250/001-پیش‌آزمون-پس‌آزمون

70/5710/8970/001-پیش‌آزمون-پیگیری

91/0790/001پس‌آزمون-پیگیری

بازداری پاسخ

19/2140/9520/001-پیش‌آزمون-پس‌آزمون

13/8571/1090/001-پیش‌آزمون-پیگیری

5/3570/5940/001پس‌آزمون-پیگیری

بحث
کودکان دارای نارسانویسی دارای بعضی مشکلات در زمینه حافظه فعال 
اثربخشی  تعیین  هدف  با  حاضر  مطالعه  بنابراین  می‌باشند،  دیداری  و 
توان‌بخشی شناختی بر حافظه فعال و دیداری دانش آموزان نارسانویس 
انجام شد. نتایج نشان داد آموزش توان‌بخشی شناختی بر بهبود حافظه 

فعال دانش آموزان نارسانویس مؤثر بود و نتایج در دوره پیگیری تداوم 
داشت. یافته فوق با نتایج مطالعات پیشین )34، 47-45( همسو است. 
مطالعه سلیمانی و وکیلی )1395( که به صورت نیمه آزمایشی بر روی 
30 نفر از دانش آموزان پسر پایه دوم ابتدایی دارای مشکلات خواندن 
انجام شد، نشان داد که  شهر تهران به روش نمونه گیری در دسترس 
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کلمات،  مؤلفه‌های خواندن  و  فعال  ارتقا حافظه  بر  بازپروری شناختی 
تمیز زنجیره کلمات، درک متن و خواندن کلمات مؤثر بوده است )34(. 
مطالعه خنجری و همکاران )1401( که به روش نیمه آزمایشی بر روی 
و  مهد‌کودک‌ها  بود  تحولی  تأخیر  با  ساله   6 تا   4 کودکان  از  نفر   30
مراکز پیش‌دبستانی شهر تهران با روش نمونه گیری در دسترس انجام 
شد، نشان داد توان بخشی شناختی بر حافظه کاری کودکان با تأخیر 
تحولی اثرگذار بود )45(. Akyurek و همکاران )2018( در پژوهشی 
به  مبتلا  سال(   12 تا   7 )بین  کودک   64 روی  بر  که  نیمه آزمایشی 
دریافتند  دادند،  انجام  دسترس  در  نمونه گیری  روش  به  نارساخوانی 
دانش‌آموزان  اجرایی  کارکردهای  بهبود  بر  شناختی  توان‌بخشی  که 
پژوهشی  در   )2012( همکاران  و   Gray  .)46( دارد  تاثیر  نارساخوان 
آزمایشی با عنوان تأثیر برنامه های آموزشی رایانه ای بر توجه و حافظه 
و  بیش فعالی  به  مبتلا  سال   17 تا   12 نوجوان   60 روی  بر  که  فعال 
ناتوانی یادگیری  انجام دادند، نتایج نشان داد که نرم افزارهای آموزشی 
تأثیر  فعال  حافظه  و  شناختی  انعطاف پذیری  بر  شناختی  توان بخشی 
قابل توجهی داشته است )47(. در تبیین یافته فوق می‌توان به نظریه 
یادگیری عصب روان‌شناختی Hebb )1994( اشاره کرد که بیان می‌کند، 
اگر نورون‌ها پیش سیناپسی و پس سیناپسی در یک‌ زمان تحریک شوند، 
تقویت ارتباط سیناپسی رخ می‌دهد و در نتیجه‌ این تقویت، کارکردهای 
شناختی بهبود یا ارتقا می‌یابند، یا حافظه فعال کودک خواهد توانست 
دستورات را بهتر به ذهن سپرده و کمتر فراموش کند، زیرا این کودکان 
در یادآوری دستورات و به خاطر سپاری وظایف و عملکردهای مربوط 
کودک  شناختی  توان‌بخشی  آموزش  با  مشکل ‌دارند.  خودشان  به 
از ذهن  را  بیشتری اطلاعات مزاحم  برای مدت ‌زمان  بود  قادر خواهد 
دستورات  تکرار  مجبور  مداوم  به ‌صورت  کمتر  دیگران  و  کرده  بیرون 
هستند. در موفقیت‌های تحصیلی و حل مسئله توانمندتر عمل کرده و 
اغلب مطالب را گم ننموده و یا در نوشتن املا کمتر با مشکل روبه‌رو 
شده و کلمات و حروف را جاه نخواهند انداخت. زیرا قادر به استفاده 
 .)48( خواهد  پایدارتر  او  ذهن  در  شده  ادا  کلمات  و  فعال  حافظه  از 
همچنین می‌توان گفت توان‌بخشی شناختی نوعی روش درمانی است 
که هدف اصلی آن بهبود نارسایی‌ها و عملکرد شناختی از قبیل حافظه 
کنش‌های اجرایی درک، اجتماعی، تمرکز و توجه است و در طی درمان 
توان‌بخشی شناختی، آموزش های شناختی ارائه می شوند که مبتنی بر 
اصل انعطاف‌پذیری مغزی است و به ‌طور مستقیم نارسایی‌های شناختی 
کودکان را هدف قرار می‌دهد و در جلسات درمان تمرین‌های مرتبط با 
تقویت کنش‌های اجرایی همچون مهارت‌های توجه، تمرکز، حافظه و 
تمرین هایی برای تقویت مهارت های نوشتاری و مهارت دست‌کاری‌های 

زمانی زنجیره سازی استفاده شد که منجر به بهبود کنش‌های اجرایی 
کودکان مبتلا به نارسانویسی شد. نتیجه این که توان‌بخشی شناختی با 
ارتقای توانایی‌های ذهنی و شناختی در بهبود حافظه فعال مؤثر است 
باید گفت که توان‌بخشی شناختی به دلیل این که مهارت‌های   .)10(
حافظه  و  چندمرحله‌ای  دستورات  پاسخ،  بازداری  جهت‌یابی،  توجه، 
در  را  فعال  حافظه  می‌تواند  می‌دهد،  آموزش  را  دیداری  و  شنیداری 
در  موجود  بازی‌های  و  تکالیف  انجام  بخشد.  بهبود  دانش آموزان  بین 
این برنامه نیازمند درگیری حافظه فعال دیداری است و با انجام بازی 
فيلاكت  وبدن  ابزي_ينيرمت  هبنج  هك  تفگ  می‌توان  اني  رب  لاعوه  و 
رتشيب  هچره  علاقه‌مندی  و  درريگي  ثعاب  آموزش  اني  در  ارائه ‌شده 
دا شنآومزان در ااجنم فيلاكت و اتيمه لئاق دشن رباي نتفرگ هجيتن 
ره هچ رتهب می‌شود هك اني لماع هب دا شنآومزان كمك می‌کند يمامت 
وجابن فيلكت را در رظن هتفرگ و به ‌صورت رتدنمفده و اسزامنرتهتفاي 
هب ااجنم فيلاكت ارائه ‌شده رپبدازد؛ لاعوه رب اني اسده وبدن بازی‌ها و 
لح موفقیت‌آمیز آنها مه بجوم تيوقت اني رفادني و در نهایت كمك هب 
وبهبد اني وتاييان می‌شود. توان‌بخشی شناختی به‌ فرد نارسانویس کمک‌ 
می‌کند تا بتواند با استفاده از ظرفیت‌ حافظه‌ فعال و اجزا آن و تقویت‌ 
آنها، در نوشتن‌ موفقیت‌ بیشتر کسب‌ کند. در این‌ روش تلاش می‌شود 
با تکیه ‌بر  از روش‌های توجه‌، حافظه‌ دیداری‌،  با استفاده گسترده  که‌ 
تمرینات بازشناسی‌ و یادآوری‌ و تمرین‌ بازسازی‌ الگوها مشکلات مربوط 
به‌ حافظه‌ در کودکان نارسانویس برطرف گردد. همچنین می‌توان گفت 
توان‌بخشی شناختی نوعی روش درمانی است که هدف اصلی آن بهبود 
نارسایی‌ها و عملکرد شناختی از قبیل حافظه کنش‌های اجرایی درک، 
اجتماعی، تمرکز و توجه است و در طی درمان توان‌بخشی شناختی، 
انعطاف‌پذیری  اصل  بر  مبتنی  ارائه می شوند که  آموزش های شناختی 
مغزی است و به ‌طور مستقیم نارسایی‌های شناختی کودکان را هدف 
قرار می‌دهد و در جلسات درمان تمرین‌های مرتبط با تقویت کنش‌های 
تمرین هایی  و  حافظه  تمرکز،  توجه،  مهارت‌های  همچون  اجرایی 
زمانی  دست‌کاری‌های  مهارت  و  نوشتاری  مهارت های  تقویت  برای 
زنجیره سازی استفاده شد که منجر به بهبود کنش‌های اجرایی کودکان 
مبتلا به نارسانویسی شد. نتیجه این که توان‌بخشی شناختی با ارتقای 
توانایی‌های ذهنی و شناختی در بهبود حافظه فعال مؤثر است )10(.  

دیداری  حافظه  بر  شناختی  توان‌بخشی  آموزش  داد  نشان  نتایج 
بود.  پایدار  نتایج  پیگیری  دوره  و  بود  مؤثر  نارسانویس  دانش آموزان 
نتیجه به ‌دست ‌آمده با نتایج مطالعات پیشین در این زمینه )25، 36، 
45، 49، 50( همسو است هر چند در جوامعی متفاوت با نتایج پژوهش 
حاضر است. به ‌عنوان ‌مثال مطالعه پیمان نیا و همکاران )1401( که 
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هیجان  بازشناسی  بر  مبتنی  شناختی  توان بخشی  اثربخشی  هدف  با 
روش  به  که  هیجان  پردازش  و  دیداری  فعال  حافظه  بر  حافظه  و 
نمونه گیری چند مرحله ای بر روی 34 نفر از دانش آموزان 9 الی 12 
انجام  توجه/بیش فعالی  نارسایی  اختلال  به  مبتلا  ابتدایی  مقطع  ساله 
بازشناسی  بر  مبتنی  شناختی  توان‌بخشی  مداخله  داد  نشان  شد، 
هیجان  پردازش  و  دیداری  فعال  حافظه  ارتقای  در  حافظه  و  هیجان 
کودکان مؤثر بود )36(. يهوكش اتكي و اكمهران )1393( در مطالعه ای 
رب  يتخانش  رایانه‌ای  نيرمت  يشخب  ارث  ربريس  هب  نیمه آزمایشی 
دبستانی 12-7 ساله  نارساخوان  دانش آموز  اعفل 25  ركلمعد هظفاح 
ردنديس  هجيتن  اني  هب  و  رپدادنتخ  دسترس  در  نمونه گیری  روش  به 
هظفاح  ركلمعد  وبهبدي  بجوم  يتخانش  رایانه‌ای  نيرمت  همانرب  هك 
اعفل ددياري_يياضف دا شنآومزان انروخاسان می‌شود )49(. پژوهش 
خانجانی و همکاران )1397( که با هدف بررسی اثربخشی درمان مبتنی 
بر بازتوانی شناختی در بهبود حافظه دیداری و شنیداری بر روی 26 
نفر مبتلا به اختلال  از کودکان مبتلا به اختلالات یادگیری )10  نفر 
نقص توجه/بیش‌فعالی و 16 نفر بدون اختلال نقص توجه/بیش‌فعالی( 
انجام شد، نشان داد روش بازتوانی شناختی در بهبود حافظه دیداری 
و  بیش‌فعالی  با  همراه  یادگیری  اختلالات  با  کودکان  شنیداری  و 
اختلالات یادگیری بدون بیش‌فعالی مؤثر بوده و تفاوت اثربخشی برای 
حافظه  در  بهبودی  میزان  بود.  معنا‌دار  گروه  دو  در  شنیداری  حافظه 
در  بیش‌فعالی  با  همراه  یادگیری  اختلال  به  مبتلا  کودکان  شنیداری 
مقایسه با گروه مبتلا به اختلال یادگیری بدون بیش‌فعالی بیشتر بوده 
است )25(. مطالعه خنجری و همکاران )1401( نشان داد توان بخشی 
اثرگذار  تحولی  تأخیر  با  کودکان  حرکتی  دیداری  ادراک  بر  شناختی 
بود )45(. پژوهش نریمانی و تقی زاده هیر )1401( که در یک مطالعه 
نیمه آزمایشی بر روی 40 نفر کودک مبتلا به اختلال یادگیری از مرکز 
ناتوانی های یادگیری به روش نمونه گیری در دسترس انجام شد، نشان 
داد اجرای جلسات توان بخشی شناختی به کودکان مبتلا به اختلالات 
یادگیری موجب بهبود حافظه کاری و توجه شده است )50(. در تبیین 
از  توان‌بخشی شناختي كه  به‌ دست ‌آمده می‌توان گفت روش  نتیجه 
است،  حاصل ‌شده  اطلاعات  فناوري  با  شناختي  اعصاب  علوم  ادغام 
حافظه  جمله  از  شناختي  كاركردهاي  نقايص  بهبود  به ‌منظور  روشي 
و توجه است. اين روش بر طبق اصل شکل‌پذیری و خودترميمي مغز 
باعث  هستند،  فعال  كمتر  كه  مغز  از  مناطقي  پياپي  برانگيختگي  با 
می‌تواند  اين طريق  از  و  مغز شده  در  پايداري  تغییر سیناپسی  ايجاد 
باعث بهبود نواقص شناختي مشاهده‌ شده در اختلالات مذكور گردد 
اصل  با  مطابق  شناختی  توان‌بخشی  گفت  می‌توان  همچنین   .)51(

کمتر  مناطق  پیاپی  برانگیختگی  با  مغزی  و خودترمیمی  شکل‌پذیری 
فعال در مغز تغییرات سیناپسی بادوامی در آن نواحی ایجاد می‌کند و 
 Basal منجر به تحریک‌کنندگی ساختارهای زیربنایی به ‌ویژه مناطق
ganglia، مخچه و لوب پیشانی می‌شود که بر اساس نظریات کنترل 

ادراک  با  مرتبط  نقایص  با  نواحی  این  در  اختلال  یادگیری حرکتی  و 
بهبود حافظه  باعث  ترتیب  بدین  دارد )52(،  ارتباط  دیداری_حرکتی 

دیداری در دانش آموزان نارسانویس می‌شود. 
و  دختران  گروه  در  مطالعه  انجام  به  حاضر  مطالعه  محدودیت‌های  از 
نتایج  پایه دوم و سوم می‌توان اشاره نمود که در تعمیم  دانش آموزان 
رعایت گردد.  باید  احتیاط  تحصیلی جانب  پایه‌های  دیگر  و  پسران  به 
همچنین از دیگر محدودیت‌های پژوهش حاضر می‌توان به عدم کنترل 
اجتماعی_اقتصادی  وضعیت  نظیر  جمعیت شناختی  متغیرهای  برخی 
پیشنهاد  لذا  نمود.  اشاره  می‌توان  والدین  سواد  سطح  و  آزمودنی‌ها 
متغیرهای  نقش  بررسی  پسران  روی  بر  آینده  مطالعات  در  می‌شود 
جمعیت شناختی بررسی شود. با توجه به نتایج پژوهش با در نظر گرفتن 
جذابیت این روش برای کودکان استفاده از این روش به ‌صورت ترکیبی 
پیشنهاد  روان‌درمانگران  و  مشاوران  توسط  درمانی  روش‌های  سایر  با 

می‌شود. 

نتیجه‌گیری
انجام تکالیف و بازی‌های موجود در توان‌بخشی، نیازمند توجه و درگیری 
اراهئ  فيلاكت  وبدن  ابزي_ينيرمت  هبنج  و  است  دیداری  فعال  حافظه 
رتشيب  هچ  ره  علاقه‌مندی  و  درريگي  ثعاب  نرم‌افزاراه،  اني  در  دشه 
دا شنآومزان در ااجنم فيلاكت و اتيمه لئاق دشن رباي نتفرگ هجيتن 
ره هچ رتهب می‌شود هك اني لماع هب دا شنآومزان كمك می‌کند يمامت 
وجابن فيلكت را در رظن هتفرگ و هب وصرت رتدنمفده و اسزامنرتهتفاي 
هب ااجنم فيلاكت اراهئ دشه رپبدازد. همچنین در این بسته تمرینات بیشتر 
بر روی توجه و حافظه فعال متمرکز است و طبق اصل شکل‌پذیری و 
فعال  از مغز كه كمتر  پياپي مناطقي  برانگيختگي  با  خودترميمي مغز 
هستند، باعث ايجاد تغييرسيناپسي پايداري در مغز شده و از اين طريق 
تمرینات  و  گردد  شده  مشاهده  شناختي  نواقص  بهبود  باعث  می‌تواند 
خطاهای  و  می‌شود  مغز  نوروپلاستیستی  تغییرات  موجب  شناختی 
وبدن  اني اسده  رب  می‌یابد؛ لاعوه  بهبود  نارسانویس  کودکان  نوشتاری 
بازی‌ها و لح موفقیت‌آمیز آاهن مه بجوم تيوقت اني رفادني و در تياهن 
كمك هب وبهبد اني وتاييان می‌شود. لذا پیشنهاد می‌شود جهت بهبود 
توان‌بخشی  رویکرد  نارسانویس،  دانش آموزان  دیداری  و  فعال  حافظه 

شناختی در مراکز آموزشی و تربیتی مورد استفاده قرار گیرد.      
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ملاحظات اخلاقی
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

این  کردند.  دریافت  پژوهش  مورد  در  اطلاعاتی  آزمودنی ها  تمامی 
و  ماند  خواهد  محرمانه  اطلاعات  تمام  که  شد  داده  آنان  به  اطمینان 
فقط برای امور پژوهشی مورد استفاده قرار می گیرد، به منظور رعایت 
حریم خصوصی مشخصات آزمودنی ها ثبت نشد. در ابتدا از همه آنان 
رضایت آگاهانه دریافت شد. همچنین مطالعه حاضر دارای کد اخلاق 
شاهد  دانشگاه  اخلاق  کمیته  از   IR.SHAHED.REC.1401.036

هست.   

مشارکت نویسندگان 
اولیه،  متن  نوشتن  و  داده‌ها  جمع‌آوری  اجرا،  نقش  در  اول  نویسنده 
نویسنده مسئول  اول در نقش  استاد راهنمای  به ‌عنوان  نویسنده دوم 
به‌ عنوان استاد راهنمای دوم و در نقش  نویسنده سوم  ناظر پروژه،  و 

به ‌عنوان  اول  مشاور  استاد  نقش  در  چهارم  نویسنده  ایده،  طراحی 
تحلیل‌گر آماری و نویسنده پنجم به ‌عنوان استاد مشاور دوم در نقش در 

ویراستاری و نهایی سازی مقاله نقش داشته‌اند.
      

منابع مالی
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و قدردانی می‌کنند.       
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