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Abstract 

Dysgraphia is one of the common symptoms of specific learning disorders. 

children with dysgraphia have several cognitive problems. This research was 

conducted with the aim of investigating the effectiveness of HAMRAH 

cognitive rehabilitation package on improving executive functions (working 

memory and response inhibition) in children with dysgraphia. The present 

research was semi-experimental in the form of pre-test-post-test with a 

control group. The statistical population of the research was students with 

dysgraphia who referred to education counseling centers in Kermanshah city 

in 1401. Among them, 40 people (initially 20 people in the experimental 

group and 20 people in the control group, but one of the control group was 

removed by the end of the experiment) who were willing to cooperate and 

were also available were selected and then randomly divided into 

experimental and control group. Then, in both groups, the pre-test was 

implemented, and after that, the experimental group received 12 intervention 

sessions of the HAMRAH cognitive rehabilitation package, but there was no 

intervention for the control group. Then, a post-test was performed for both 

groups. The data were analyzed using covariance. The results showed that 

the Hamrah cognitive rehabilitation package has an effect on improving 

working memory and response inhibition in children with dysgraphia 

(P<0.01). It is suggested that the HAMRAH cognitive rehabilitation package 

be used in medical centers by mental health specialists, along with other 

treatment methods, in order to improve working memory and response 

inhibition for children with dysgraphia  
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 یدیکل واژگان

 یتوانبخش یسی،نارسانو

حافظه فعال،  ی،شناخت

 پاسخ یبازدار

 چکیده

، نارسانویسی است. کودکان نارسانویس دارای خاص لالات یادگیرییکی از علایم شایع اخت

هستند. این پژوهش با هدف بررسی اثربخشی بسته توانبخشی مشکلات شناختی متعددی 

شناختی نارسانویسی همراه بر بهبود کارکردهای اجرایی )حافظه فعال و بازداری پاسخ( در 

پژوهش حاضر نیمه آزمایشی .  صورت گرفته است آموزان دارای نوشتارپریشیدانش

آموزان آزمون همراه با گروه گواه بود. جامعه آماری پژوهش دانشپس-آزمونصورت پیشبه

کننده به مراکز مشاوره آموزش و پرورش شهرستان کرمانشاه دارای نوشتارپریشی مراجعه

نفر  20و  نفر گروه آزمایش 20نفر )در ابتدا  40بودند. از این میان آنها  1401در سال

گروه گواه، اما یکی از گروه گواه تا انتهای آزمایش حذف شد( که حاضر به همکاری و نیز 

صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل، در دسترس بودند انتخاب و سپس به 

 12جاگماری شدند. سپس در هر دو گروه پیش آزمون اجرا و پس از آن گروه آزمایش 

ی شناختی همراه را دریافت کردند اما برای گروه گواه مداخله بخشوانجلسه مداخله بسته ت

ها با استفاده از ای صورت نگرفت. سپس برای هر دو گروه پس آزمون اجرا شد. داده

  بسته توانبخشی شناختی کوواریانس مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند. نتایج نشان داد که

( >01/0Pخ در کودکان دارای اختلال نوشتن )همراه بر بهبود حافظه فعال و بازداری پاس

شود بسته توانبخشی شناختی همراه در مراکز درمانی توسط تأثیر دارد. پیشنهاد می

های درمانی دیگر به منظور بهبود حافظه فعال و متخصصین بهداشت روانی، در کنار روش

 بازداری پاسخ برای کودکان دارای اختلال نوشتن استفاده شود.
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 مقدمه

باه دییال عوامال ینتیکای و/یاا  ،1اختلال یادگیری خااص

عصبی زیساتی از رریات تاأثیر بار یاچ یاا آناد فرآیناد 

شناختی مرتبط با یادگیری، منجار باه تیییار در عملکارد 

تواننااد در یااادگیری شااود. ایاان مشااکلات میمیااز ماای

مانند خوانادن، نوشاتن و/یاا محاسابه های اساسی، مهارت

(. 2021کردن اخاتلال ایجااد کنناد )مگیاو و همکااران، 

ها بسیار کمتر از آنچاه از آموزان مبتلا به این ناتوانیدانش

رود پیشرفت دارند. یکی سن و سطح هوشی آنها انتظار می

در  از علایاام شااایع ایاان اخااتلال، نارسانویساای اساات.

تار از آن وشاتن بسایار ضاعی هاای ننارسانویسی، مهارت

تند کااه از ساان تیااویمی، ضااریو هوشاای، و سااوابت  هساا

تواناد باه رود. کاود  نمایآموز انتظار مایتحصیلی دانش

راحتی بنویساد و در نوشاتن مطایاو، مرتکاو اشاتباهات 

شاود، و بندی، و املایی میگذاری، پاراگرافدستوری، نیطه

نویساای خااط بساایار باادی دارد. سااه نااو  نارسایااا دساات

، نارسانویساای  3، نارسانویساای حرکتاای2پریشاای)خااوانش

که درمان هار ناو  آن فیاط مخاتص ( وجود دارد 4فضایی

هماان ناو  اسات و یاچ مداخلاه یاا درمان خااص بارای 

  رود.انوا  نارسانویسی به کار نمی

اختلال یادگیری خاص از فردی به فرد دیگر متفاوت است 

دهاای شاناختی مختلفای مانناد تواند شاامل عملکرو می

 تواناد بارپردازش ارلاعات دیاداری و شانیداری کاه مای

خواندن، املا، نوشاتن، و در  یاا اساتفاده از زباان تاأثیر 

ها، با مشاکلات در انجاام ریزی کار و اویویتبگذارد؛ برنامه

هاا؛ خخیاره یاا عملیات ریاضای و پیاروی از دساتورایعمل

حافظه بلند مدت؛ زبان گفتاری بازیابی ارلاعات از کوتاه یا 

و ناهنجاری یا مشکل در دست خط؛ مشکلات توجه )زمان 

واکنش، سرعت پردازش ارلاعات، توجه انتخابی یاا توزیاع 

(. کنترل شناختی یاا 2021شده( باشد )مگیو و همکاران، 

رایی، هماهنگی فرآیندهای خهنی و عمل مطابت کارکرد اج

ده، عملکرد اوییه قشر پیش های آینبا اهداف فعلی و برنامه

پیشانی است. هماهنگی کنترل شناختی توساط مادارهای 

عملکردی متعددی که در قشر پیش پیشانی وجود دارناد، 

                                                           
1 specific learning disorder (LD) 
2 dyslexic dysgraphia  
3 motor dyslexia 
4 spatial dyslexia 

از جمله قشر جلوی پیشانی شکمی، قشر کمربندی قدامی 

شود )منون و و ری  وسیعی از منارت زیر قشری اجرا می

ایای کاه در های کارکردهاای اجرمؤیفه (.2021همکاران، 

حافظاه  د بررسای قارار گرفات عبارتناد ازاین مطایعه مور

دهناد کاه تحیییات نیاز نشاان مای فعال و بازداری پاسخ.

مهارت نوشتن وابساته باه ساطوا باالای حافظاه فعاال و 

؛ بیوتااا و 1394بااازداری پاسااخ اساات )هیاال و فیوریااو ، 

( نیاز نشاان دادناد کاه 2015(. فیفار )2016همکاران ، 

در حافظه فعاال، از متییرهاای پیشاایند نااتوانی نارسایی 

های آینده است. بازداری پاساخ یادگیری تحصیلی در سال

توانایی برای رفتارهای انطباقی در محایط پویاا و ریرقابال 

آماوز کماچ به داناشبینی مهم است. بازداری پاسخ پیش

بدهد. در واقع بازداری پاساخ  "درنگیده  "کند تا پاسخ می

گفتاه  یی متوق  کردن افکاار، اعماال و احساسااتبه توانا

 .(1997شود )بارکلی و همکاران، می

حافظه فعال بخشی از سیستم حافظه است که مسائوییت  

سازی ارلاعات ورودی به صورت همزمان پردازش و خخیره

ای از کارکردهاای . حافظه فعال کاه جنباهرا بر عهده دارد

یاادار کماای از اجرایاای اساات از نگهااداری و دسااتکاری م

کند و معمولاً از ثانیه تا دقییه رول ارلاعات پشتیبانی می

ای را باا کنتارل کشد و مکانیسم هاای عصابی مشاابهمی

(. 2022شناختی به اشترا  می گذارد )آناا و همکااران، 

حافظه فعال دو نو  مکانیسم دارد که عبارتند از  نگهداری 

هاا )میلار و آن آنلاین ارلاعات و کنترل ارادی یاا اجرایای

مطایعاااات نشاااان داده اسااات کاااه  (.2018همکااااران، 

کارکردهای اجرایی به رور کلی و حافظاه فعاال باه راور 

هاا باا افازایش تواند بهبود یاباد و ایان پیشارفتخاص می

زیار  -های جلوییکارایی جلوی میز و خودکار بودن شبکه

 (.2020شوند )باروکس و همکااران، قشری پشتیبانی می

( بیان کرد که همۀ مراحل نوشاتن وابساته 2001)کلاگ 

به حافظه فعال و همۀ انوا  ایان حافظاه اعام از کلامای و 

باشد. حافظه فعاال نیاش مهمای در هماهنا  اجرایی می

گاذاری، توییاد ایاده، کردن فرآیندهای نوشتن مانند هدف

هاا و سااختار ماتن دارد هاا، جملاهریزی برای کلمهبرنامه

 (.2006)کلهر، 

توجااه بااه اهمیاات نوشااتن و شاایو  بااالای اخااتلال  اباا

آماوزان )انصااری و همکااران، نارسانویسی در باین داناش

هاای هاای درماانی و ارا اه درماان( یذا بحث شیوه1400
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-جدیدی در جهت بهبود این اختلال، بسیار ضاروری مای

مبتنای بار ها نااامدرترین هعمد، خیرهای انماید. در سال

اده و انواااااخزش واااامآمانند ؛ عیجتماا -نیت رواخلاامد

، محاایط مانیاز روان درترکیبی و شی زموآکز امرش گستر

ی برنامههاای جراده، اخانوی گیردیای اااهوهرااگ، انیامدر

اساات شناختی ت خلاامدآمااوزان و ای دانااششی برزموآ

هاای ناوین در (. یکی از درمان2009)مانزاین و پاوارینی، 

کارکردهاای اجرایای،  ایاحیطه اخاتلال نارسانویسای و ارت

هاای اسات کاه در کناار آماوزش 1بخشای شاناختیتوان

 کناد.آموزان نارسانویس کمچ زیادی مایجبرانی به دانش

ای از بخشاای شااناختی، مجموعااه ساااخت یافتااهتااوان

های رراحی شده برای احیای کارکردهای شناختی مداخله

و باه عناوان یاچ  (1394، 2یاشای و دیلر-بنافراد است )

-بر نوروپلاستیسیته و تئوری فعاییتامه منظم و مبتنی برن

اجتماعی  -ای و روانیهای یکپارآه آموزشی، تجربی، رویه

از جملاه کااهش  برای بازیابی سازگاری به خطر افتاده، که

ای، خودآگااااهی و در مشاااارکت باااین فاااردی و حرفاااه

( و بار 2007شود )شوتز و ترینر، خودمختاری استفاده می

ست که اجرای مکرر کارهای شناختی منجر به این اساس ا

اگار فارد در شاود، یعنای بهبود کارکردهای شناختی مای

عملکردی مهارت پیدا کناد سااختار میازی درگیار در آن 

هاای پاژوهش مااگیو و یافتاه شود.عملکرد نیز تیویت می

( اثربخشی توانبخشی شناختی بار توجاه 2021همکاران )

اساخ، حافظاه فعاال و سارعت پایدار و انتخابی، باازداری پ

پردازش ارلاعات در نوجواناان دارای اخاتلال یاادگیری را 

 دهد. نشان می

توانناد باعاث از باین رفاتن رویکردهای سنتی تدریس می

آموزان و افزایش مشاکلات یاادگیری شاوند و انگیزه دانش

آموزان دارای آاایش شاناختی باا فشاار متفااوت از دانش

-کنند، در نتیجه، این داناشد میآموزان دیگر برخوردانش

های بادون فشاار نیااز دارناد )بیکیاچ و آموزان به محیط

 راساتای (. در2018؛ باهانا و همکاران ، 2018همکاران، 

 بار عالاوه آموزان نارساانویسدانش بخشیتوان آموزش و

 هاایبرناماه و آموزشی مرساوم، تهیاه ترمیمی هایشیوه

 سازنده راهکاری محور، یباز هایفعاییت قایو در درمانی

( و باعاث 1392 است )اصایری نکااا و همکااران، مؤثر و

                                                           
1 cognitive rehabilitation training 
2 Ben & Yishay- Diller  

آماوزان از احسااس فشاارهای روزماره شود این داناشمی

محیط یاادگیری دور شاوند و احسااس راحتای بیشاتری 

داشته باشند و از یادگیری یاذت ببرناد )ایعبادار کاریم و 

بخشاای شااناختی، های تااوانبرنامااه(. 2020جمجااوم، 

دهناد کاه از رریات آنهاا یابزارهایی را در اختیاار قارار م

ای خهنی که در یادگیری ساطح باالا مهام فرایندهای پایه

( در 2021نجااتی و همکااران )یابناد. هستند بهباود مای

پژوهشی  نشان دادند که توجه پایدار و انتخاابی، باازداری 

بخشی شاناختی بهباود پاسخ و حافظه فعال از رریت توان

  ابد.یمی

؛ 2021ماورایس و همکااران، از آنجا که مطایعات متعدد )

( 2021سیسنروساا و همکااران، ؛ 2021هارا و همکاران، 

اثربخشی توانبخشی شاناختی بار کارکردهاایی اجرایای را 

دهند و از سوی دیگر میزان بالای شیو  اخاتلال نشان می

باشد، آموزان ریرقابل آشم پوشی مینوشتن در بین دانش

داختن به بهبود عملکردهای شناختی این دانش آماوزان پر

بناابراین به جهت حل مشکلات آنها امری ضاروری اسات. 

پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی بساته توانبخشای 

بار بهباود حافظاه فعاال و  "همراه"شناختی نارسانویسی 

 بازداری پاسخ صورت گرفت. 

 وشر

 -ش آزمونیپ(روش پژوهش حاضر از نو  نیمه آزمایشی 

جامعه آماری، شامل کلیه بود. پس آزمون با گروه گواه( 

آموزان دختر و پسر دوره ابتدایی دارای نارسانویسی دانش

که به مراکز مشاوره و اختلالات یادگیری آموزش و 

-1401پرورش شهرستان کرمانشاه در سال تحصیلی 

اند. در این تحییت با استفاده از مراجعه کرده 1402

آموزانی که توسط این مراکز گیری هدفمند، دانشنمونه

دارای اختلال یادگیری نوشتن تشخیص داده شدند، 

مجداداً توسط پژوهشگران مورد ارزیابی قرار گرفتند. 

های ورود سپس از بین مراجع کنندگان آنهایی که ملا 

ای تشخیصی اختلال ه)داشتن حداقل سه مؤیفه از ملا 

یی در کارکردهای اجرایی، رضایت یادگیری نوشتن و نارسا

آموز و وایدین( و خروج )قرار داشتن تحت سایر دانش

نفر انتخاب شدند و بصورت  40ها( را دارا بودند، مداخله

نفر  1های ازمایش و گواه گمارده شدند. تصادفی در گروه

از گروه گواه به دییل رعایت نکردن ملا  خروج )قرار 
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( در انتهای آزمایش از گروه ای دیگرگرفتن تحت مداخله

 گواه حذف شد.

این آزمون نخستین بک:  -آزمون حافظه کاری ان. 1

شد. روند بازی از معرفی 1توسط کرآنر 1958بار در سال 

ها بصورت گام به گام ای از محر این قرار است که دنبایه

شود. آزمودنی باید بررسی کند به آزمودنی نشان داده می

شده فعلی با محر  گام قبلی، همخوانی آیا محر  ارا ه 

دارد یا نه. این آزمون جهت ارزیابی حافظه فعال استفاده 

شد. روایی این آزمون به عنوان شاخص سنجش عملکرد 

ه فعال بسیار قابل قبول گزارش شده است حافظ

 (.1393خدادادی و همکاران، (

استروپ اویین بار در سال آزمون آزمون استروپ: . 2

زمون برای سط ریدیی استروپ ساخته شد. این آتو 1935

پذیری و تیییرپذیری شناختی، بازداری گیری انعطافاندازه

 48شود. در این آزمون پاسخ، و توجه انتخابی استفاده می

های کلمه ناهمخوان رنگی با رن  48کلمه همخوان و 

قرمز، سبز، آبی و زرد پشت سر هم و به صورت تصادفی بر 

شود. آزمودنی باید بدون مایش نمایان میروی صفحه ن

ها، تنها بر اساس رن  کلمه آنها را توجه به معنای کلمه

مشخص کند. میزان بازداری پاسخ آزمودنی با کم کردن 

نمرۀ  تعداد کلمه صحیح ناهمخوان از نمره تعداد کلمه 

ها از شاخصآید. یکی دیگر صحیح همخوان به دست می

تر و بازداری، میایسه رولانی جهت سنجش میزان تداخل

دن میانگین مدت زمان پاسخ به کلمه  ناهمخوان با بو

همخوان است. اعتبار آزمون از رریت بازآزمایی در 

)خدادادی  درصد گزارش شده است 90تا  80ای از دامنه

  (.1393و همکاران، 

آزمون املا یچ آزمون محیت ساخت است آزمون املا: . 3

هت تشخیص اختلال نوشتارپریشی ج 1401که در سال 

لمات پایه اول تا پایه ششم ساخته شد. آزمون شامل ک

ابتدایی به صورت مجزا است. روایی صوری آزمون توسط 

ه متخصصان حوزه اختلالات یادگیری مورد تأیید قرار گرفت

است و پایایی آن از رریت روش دونیمه سازی مورد 

 .بررسی قرار گرفت

                                                           
1 Kirchner 

ی همراه: ناختی نارسانویسبسته توانبخشی ش. 4

ای که در این پژوهش به کار گرفته شد، اجرای مداخله

بسته توانبخشی شناختی نارسانویسی همراه بود. این بسته 

( برای بهبود 1401توسط عیوضی و همکاران )

آموزان نارسانویسی و ارتیا کارکردهای اجرایی در دانش

ین برنامه دارای اختلال نوشتارپریشی رراحی شده است. ا

شامل گروهی از تکایی  سلسله مراتبی )نرم افزار و کارذ و 

ای شده است که مشکلات مختل  در قلمی( سازمانده

نارسانویسی و نارسایی در کاردهای اجرایی مختل  مانند 

.بخشدحافظه فعال و بازداری پاسخ را بهبود می
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از پر کردن رضایت نامه توسط بعد : روش اجرای پژوهش

و همکاران،  سیسنروسادین، بر اساس پیشینه پژوهشی )وای

؛ 1398؛ عیوضی و همکاران، 2021 ؛ نجاتی،2021

ای و دقییه 45جلسه  12  (1397میصودیو و همکاران، 

گروه آزمایش مداخله را دریافت کردند.  جلسه 2ای هفته

کدام از شرکت کنندگان  بر اساس مشکلاتی که هر

ا توسط پژوهشگر به صورت داشتند برنامه درمانی آنه

شده تعیین شد. برنامه به این صورت بود که  سازیشخصی

برای شرکت کنندگان ارا ه شد   تکلی  9تا  7در هر روز 

-های آنها درجهسطح دشواری تکایی  بر اساس پاسخ و

ها و شرا آنها به نام بازی 1د )در جدول بندی شده بو

در بسته  است(. از آنجایی که اختصار آورده شده

شناختی همراه برای تیویت کارکردهای  توانبخشتی

های متعددی رراحی شده است، اگر شرکت بازی مختل ،

از   و یا شدای یچ بازی را به خوبی متوجه نمیکننده

پذیری را داشت انعطاف برد بسته اینانجام آن یذت نمی

که بازی دیگری را جایگزین کند. یا اگر بعد از آند جلسه 

ای یچ بازی را به خوبی و سریع به مرحله کننده کتشر

دیگری که همان  توانست بازیرساند، میانتهایی می

  کرد را شرو  کند.کارکرد اجرایی را تیویت می

ای دریافت نکردند و به در این مدت گروه گواه مداخله 

آنان ارمینان داده شد که در صورت اثربخش بودن بسته 

تمام پژوهش آنها نیز مداخله را دریافت توانبخشی، بعد از ا

 خواهند کرد.

 ها در بسته توانبخشی شناختی همراهشرح بازی :1جدول 

 ارزش شناختی تکلیف شرح تکلیف نام بازی

شود، سپس تعدادی شکل همراه با تعدادی حروف با هم آورده می ببین و بزار  

یر ر حرف را زشما باید هشود و حروف  و جدول به تنهایی آورده می

 شکل خودش قرار دهد.

تیویت حافظه فعال، حافظه 

 دیداری

ها حرکت شنوید، مهره را بر روی خانهباید بر ربت دستوراتی که می بشنو و حرکت کن

هر حرکت در هر مرحله زمان مشخص شده است، اگر در دهید. برای 

-کم می زمان معین نتوانستی خانه مورد نظر را پیدا کنی از شما امتیاز

 شود، بر روی آن خانه قرار بگیر و دستورهای بعدی را انجام بده.

تیویت حافظه کاری، توجه، 

سرعت پردازش، پردازش 

شنیداری، حساسیت 

 شنیداری

 

شود، تعدادی شکل همراه با تعدادی حروف یا کلمه با هم آورده می آی کجا بود؟

ند و شما باید به شوها در اسلاید بعدی ناپدید میسپس حروف یا کلمه

 ای بود.ها آه کلمهیاد آورید که زیر هر کدام از عکس

 تیویت حافظه، توجه

پشت هر کدام از درها عکسهایی وجود دارند که در ابتدا به شما نشان  ها را پیدا کنجفت

هایی که عکسهای پشت آنها داده خواهد شد. سپس شما باید خانه

 .یکسان هستند جفت جفت انتخاب کنید

 حافظه، توجه انتخابی

ها را به خارر خانه

 بسپار

هایی که روشن ای به نمایش در میاید. ایگوی خانههای آند خانهمربع

-است را بخارر بسپار. بعد از اینکه خاموش شدند مانند ایگو روی خانه

 هایی که روشن بودند کلیچ کن.

 حافظه کاری

اعداد را به خارر 

 بسپار

حافظه و پردازش شنیداری،  به دستورایعمل آنها را بازگو کن.ه میشه و با توجه یکسری اعداد خواند

 بازداری پاسخ

با توجه به دستورایعمل هر بازی، توجه کن و فیط آن آیزی رو که  اعداد و اشکال

 خواسته شده رو پیدا کن.

توجه انتخابی، ادرا  

 دیداری، بازداری پاسخ

توجه، تمیز شنیداری، شود، اس دستورایعملی که گفته میها را گوش کن و براسحروف یا کلمه شنیدی، بگو اگر
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حساسیت شنیداری، بازداری  جواب بده.

 پاسخ

 بازداری پاسخ با توجه به رن  کادر و شی داخل آن بر ربت دستور ایعمل عمل کن. صبر کن و بعد بزن

 

 هایافته

نفار در  11دختر ) 21ها شامل در پژوهش حاضر آزمودنی

نفار  9پسار ) 18نفر در گروه گواه( و  10گروه آزمایش و 

 2نفر  ر گروه گواه( بودند. در جدول  9گروه آزمایش و  در

میانگین و انحراف استاندارد سان آنهاا آورده شاده اسات. 

و  5/10میانگین و انحراف معیار گروه کنتارل باه ترتیاو 

 است. 70/1و  10و گروه آزمایش به ترتیو  56/1

و کنترل :2جدول استاندارد سن گروه آزمایش  نحراف  ا و  میانگین   مقایسه 

 گروه فراوانی میانگین سن انحراف استاندارد

 کنترل 19 5/10 56/1

 آزمایش 20 10 70/1

 

 

به تفکیک گروه :3جدول  یی  اجرا آزمون و پس آزمونشاخص توصیفی کارکردهای  در پیش   ها 

  گروه  گواه   گروه آزمایش  مراحل آزمایش متغیر

 تعداد انحراف معیار میانگین تعداد معیارانحراف میانگین

 19 25/22 21/65 20 13/16 50/64 پیش آزمون حافظه فعال

 19 29/21 74/66 20 23/18 25/74 پس آزمون

 19 52/5 79/14 20 98/4 90/11 پیش آزمون بازداری پاسخ

 19 82/5 53/14 20 56/4 70/7 پس آزمون

 

به منظور بررسی نرمال بودن توزیع متییرهای پاژوهش از 

سمیرنوف استفاده شد. که نتایج آن در -آزمون کویموگراف

آمااره  4با توجه به نتایج جادول گزارش گردید.  4جدول 

متییر حافظه فعال در پایش سمیرنوف -کویموگرافآزمون 

ادار است که معنا 698/0و در پس آزمون  657/0آزمون  

متییر باازداری سمیرنوف -کویموگرافنیست. آماره آزمون 

 553/1آزماون  و در پاس  043/1پاسخ در پیش آزماون 

  است که معنادار نیست.

 

 برای بررسی نرمال بودن توزیع متغیرهای پژوهشسمیرنوف -کولموگرافنتایج آزمون  :4جدول 

 متییر وضعیت آماره سطح معناداری

 حافظه فعال ونپیش آزم 657/0 0781/

 پس آزمون 698/0 714/0

 بازداری پاسخ پیش آزمون 043/1 227/0

 پس آزمون 553/1 016/0
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تاوان گفات با توجه به معنادار نبودن نتایج این آزمون می

که توزیع تمامی متییرهای پژوهش در پیش آزمون نرماال 

باارای بررساای  Fنتااایج آزمااون  5باشااد. در جاادول  می

نای شایو رگرسایون پایش آزماون و پاس مفروضه همگ

آزمون متییرهای پژوهش در گروه آزمایش و کنترل آورده 

 شده است. 

 بررسی همگنی شیب رگرسیون پیش آزمون و پس آزمون متغیرهای پژوهش در گروه آزمایش و کنترل :5جدول 

 تعامل گروه*پیش آزمون Fآماره سطح معناداری

 حافظه فعال 387/0 538/0

 بازداری پاسخ 437/3                072/0

 

یااوین باارای همگنااای  Fنتااایج آزمااون  6در جاادول 

های متییرها گازارش شاده اسات. بارای بررسای واریانس

سؤال پژوهش از آزمون تحلیال کوواریاانس تاچ متییاره 

 .آمده است 7استفاده شد که نتایج در جدول 

تایج آزمون :6جدول  واریانس Fن بررسی  برای  پژوهش در گروه ها هایلوین  آزمون متغیرهای   پس 

 متغیرها Fآماره سطح معناداری

 حافظه فعال 355/3 075/0

 بازداری پاسخ 085/0 773/0

 

بارای مؤیفاه حافظاه  F، میادار 7با توجه به نتایج جدول 

( معناادار >01/0Pبدست آمد که در سطح ) 532/6فعال 

مد که در بدست آ 24/18است. برای مؤیفه بازداری پاسخ  

باا توجاه باه انادازه اثار  ( معنادار است.>001/0Pسطح )

 33/0تیییر در مؤیفاه حافظاه فعاال،  15/0محاسبه شده 

تیییر در مؤیفه باازداری پاساخ ناشای از تیییار در متییار 

تاوان باه ایان مستیل )برنامه توانبخشی( باوده اسات. می

نتیجااه رسااید کااه حضااور در گااروه آزمایشاای و دریافاات 

ی آزمایشی موجاو بهباود کارکردهاای اجرایای در کاربند

 این گروه شد.

یی :7جدول  اجرا نمره کارکردهای  ه در  و گوا تفاوت گروه آزمایش  متغیره   تحلیل کوواریانس تک 

 مجذور اتا سطح معناداری SS Df MS F منبع متغیرها

 75/0 001/0 45/110 34/10923 1 34/10923 پیش آزمون حافظه فعال

 15/0 01/0 532/6 00/646 1 00/646 هگرو

 76/0 001/0 01/58 67/5736 2 34/11473 مدل تصحیح شده

    89/98 36 09/3560 خطا

     39 00/209367 کل

     38 43/15033 کل تصحیح شده

 63/0 001/0 86/62 26/640 1 26/640 پیش آزمون بازداری پاسخ

 33/0 001/0 24/18 85/185 1 85/185 گروه

 74/0 001/0 71/53 15/547 2 30/1094 مدل تصحیح شده
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    18/10 36 67/366 خطا

     39 00/6202 کل

     38 97/1460 کل تصحیح شده

 

 

 گیریبحث و نتیجه

( نشاان داد کاه  7ها )جادول نتایج حاصل از تحلیل داده

بسته توانبخشای شاناختی نارسانویسای هماراه بار ارتیاا 

دهااای اجرایاای حافظااه فعااال و بااازداری پاسااخ در کارکر

نتیجااه حاصاال از . آمااوزان نارسااانویس مااؤثر اسااتداناش

های پیشین است )ماگیو و پژوهش حاضر همسو با پژوهش

؛ هااارا و 2021، ؛ مااورایس و همکاااران2021همکاااران، 

نجاتی و  ؛2021؛ سینسروسا و همکاران، 2021همکاران، 

-انتأثیر تودر پژوهشای  ( نیاز1398موحدی )همکاران(. 

زان موآنشدر داپاسخ زداری باد شناختی بر بهبوبخشاااای 

ن را مورد بررسی نداخوو یاضی ی رگیردنی یاامبتلا به ناتو

زداری بر بابخشای شاناختی انتوقرار داد. نتایج نشان داد 

آماوزان تاأثیر متبات معنااداری دارد. در این داناشپاسخ 

ایااای و همکااااران ( و میرز1400رضاااوانی و همکااااران )

( در پژوهشی اثربخشای توانبخشای شاناختی بار 1400)

بهبود حافظه فعاال را نشاان دادناد. عیوضای و همکااران 

( نیااز در پژوهشاای نشااان دادنااد کااه توانبخشاای 1397)

شااناختی باار بهبااود بااازداری پاسااخ در کودکااان داراری 

ی کاه نارسایی توجه/بیش فعاایی اثرگاذار اسات. از آنجاای

پیشااانی در تحااول ی از قطعااه پاایشمنااارت مختلفاا

کارکردهای اجرایای دخایات دارناد، کارکردهاای اجرایای 

مختل  ایگوی متفاوتی از تحول دارند. از آنجایی کاه میاز 

پاذیری باالایی اسات، دارای عملکردهای مختل  و انعطاف

در صورت آسیو یا کم کاری در یچ بخش، بییاه مناارت 

هاای وظاای  بخشاین کارآمدی را دارند کاه باه تادریج 

های عصبی جدید شکل آسیو دیده را بر عهده گیرند و راه

های توانبخشای ( اعتیاد دارد که برنامه1395دهند. پاول )

کند و از رریت شناسایی شناختی نیز به این امر کمچ می

های جایگزین، اثارات ساو آسایو و شکل دادن همین راه

اساتنبا   تاوان آناینرسانند. مایمیزی را به حداقل می

کاارد کااه توانبخشاای شااناختی راهاای باارای بازسااازی 

فرآیندهای خهنی و آموزش راهبردهای جبران پذیر اسات. 

روش توانبخشی شناختی به این صورت اسات کاه توساط 

دهد و همچناین ارا اه ها و تمریناتی که فرد انجام میبازی

های شناختی از دسات رفتاه های هدفمند، ظرفیتمحر 

بازی کند. بد و عملکردهای وی بهبود پیدا مییافرد باز می

هاای بسایاری باین حرکتای، ارتباا -تحریچ قشر حسی

هاای بیناایی، شانوایی و گفتااری منطیه ییمبیچ و بخش

هاایی باا کند و تکرار و تداوم آنین برانگیختگایبرقرار می

های جدید، اثرگذاری متیابل میز و دستگاه ایجاد یادگیری

دهای رفتااری و بارعکس یفیت پاسخعصبی بر کمیت و ک

بهبود بخشی به میز و دساتگاه عصابی را از راه رفتارهاا و 

 .کندها میسر میتمرین متوایی آن

کودکان دارای اخاتلال نوشاتن باا وجاود اینکاه عملیاات 

داننااد امااا بااه دییاال ضااع  در برخاای از نوشااتن را ماای

کارکردهای اجرایی مانند ظرفیت حافظه فعال دیاداری یاا 

-شانوند را نمایبینند یاا مایهایی که مینیداری، کلمهش

آورناد کاه توانند به یاد آورند یا به صورت ناقص به یاد می

در  .گاذارداین موضو  بر کیفیت نوشاتن آنهاا تاأثیر مای

تبیین اثر تمرینات بسته توانبخشی همراه بر حافظه فعاال 

هاای موجاود در توان گفات کاه باازیو بازداری پاسخ می

ای رراحی های شناختی به گونهه حاضر بر پایه نظریهبست

هاای مختلا  مانناد مهاارت اند که همزماان مهاارتشده

ای، بااازداری پاسااخ، و یااابی، دسااتورات آندمرحلااهجهاات

کناد و از رار  حافظه بینایی و شانیداری را درگیار مای

های مختل  و دشاوارتر شادن تکاایی  و درگیاری تمرین

بخشاد. در ایان کند و بهباود مایمی بیشتر، آنها را تیویت

ای رراحی های مربو  به بازداری پاسخ به گونهبسته بازی

شده است که ابتدا کاربر باید کمی درن  کند، فکر کناد و 

ان دهد. اگر پاسخ اشاتباه دهاد نماره از سپس واکنش نش

وی کسر خواهد شد و به مرحله بعدی نخواهد رفت. کااربر 

رد کاه بارای کساو امتیااز بیشاتر گیبعد از مدتی یاد می

واکنش سریع نشان ندهد و در پاسخ دادند درن  کند. این 
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های بازداری نو  واکنش دقییاً همان اثری است که از بازی

  رود.پاسخ انتظار می

های توانبخشای شاناختی باعاث تارمیم در حیییت برنامه

های مسئول کارکردهای اجرایی در میز این کودکان نورون

ود. نتااایج پااژوهش حاضاار، شااواهد نیرومناادی در شاامی

خصوص اثربخشی ایان رویکارد درماانی جدیاد در بهباود 

کارکردهای اجرایی )حافظاه کااری و باازداری پاساخ( در 

دهاد. بار اسااس کودکان دارای اخاتلال نوشاتن ارا اه می

ای که باعث تیویت های مختل  هر تمرین یا مداخلهنظریه

آموزان دارای اختلال نوشاتن شکارکردهای اجرایی در دان

کند که هنگام خواندن میو خواندن شود، به آنها کمچ می

یا نوشتن توجه و نظارت بیشتری بر عملکرد خاود داشاته 

را تشخیص دهناد و باا دادن باشند و راحتر خطاهای خود 

های خواندن یاا نوشاتن ایگوی درست و تمرین آن، مهارت

ملکارد تحصایلی آنهاا درست را کسو کنند و در نتیجه ع

 افزایش یابد.

 شکر و قدردانیت

های گرامی که در آموزان عزیز و خانوادهاز تمامی دانش

مسئویین از  ،انجام این پژوهش مشارکت کردند و همچنین

که ما را در  کرمانشاهشهر  پرورشآموش و  مراکز مشاوره

 صمیمانه سپاسگزاریم. ،انجام این پژوهش یاری نمودند
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