
February-March 2024, Volume 13, Issue 1                                                             10.22034/JHPM.13.1.2
                           

Effectiveness of "Language Skills Promotion Package Based on Cognitive 

Rehabilitation" on Attention Span, Working Memory and Language Skills 

of Children With Specific Language Impairment

Parasto Shirzadi1, Salar Faramarzi2*, Samira Vakili3, Mohammad Parsa Azizi4

1- PhD Student of Psychology and Education of Exceptional children, Faculty of Humanities, Science and Research 
Unit, Islamic Azad University, Tehran, Iran.
2- Associate Professor, Department of Psychology and Education of Exceptional Children, Faculty of Psychology 
and Educational Sciences, Isfahan University, Isfahan, Iran.
3- Assistant Professor, Department of Psychology and Education of Exceptional Children, Faculty of Humanities, 
Science and Research Unit, Islamic Azad University, Tehran, Iran.
4- Assistant Professor, Department of Psychology and Education of Exceptional Children, Faculty of Humanities, 
Science and Research Unit, Islamic Azad University, Tehran, Iran.

Corresponding author: Salar Faramarzi, Associate Professor, Department of Psychology and Education of 
Exceptional Children, Faculty of Psychology and Educational Sciences, Isfahan University, Isfahan, Iran. 
Email: S.faramarzi@edu.ui.ac.ir

   Received: 26 Aug 2023                   Accepted: 1 Nov 2023

Abstract
Introduction: Language is a basic skill and one of the important cognitive areas in children. The aim of the 
current research is to determine the effectiveness of "Language Skills Promotion Package Based on Cognitive 
Rehabilitation"  on attention span, working memory and language skills of children with specific language 
impairment.
Methods: The research method was semi-experimental with a pre-test-post -test-follow-up plan with a control 
group. The statistical population of the research included all children aged 5 to 7 years with specific language 
impairment who were engaged in education in normal preschool centers in the academic year of 2022-2023 
and had referred to speech therapy centers in Borujerd city to receive speech and language services. The 
sample size was 30 people who were selected from among the statistical population by purposive sampling 
method and assigned randomly to intervention and control groups. Research instruments included demographic 
Questionnaire, "Wechsler Intelligence Scale for Children (Fourth Edition)" (WISC-IV), Clinical interview 
based on DSM-5 criteria, and "Neuropsychological Skills (Teacher Form) Questionnaire for Preschool 
Children". The content validity of the instruments was measured by qualitative method and reliability was 
measured through internal consistency method by calculating Cronbach's alpha coefficient. After implementing 
12 intervention sessions based on "Language Skills Promotion Package Based on Cognitive Rehabilitation"  on 
the intervention group, the data were analyzed in SPSS .24. 
Results: "Language Skills Promotion Package Based on Cognitive Rehabilitation"  was effective on attention 
span, working memory and language skills of children with specific language impairment (P<0.01). Also, the 
effect of time on attention span, working memory and language skills was effective compared to the pre-test 
stage (P<0.01). 
Conclusions: "Language Skills Promotion Package Based on Cognitive Rehabilitation" was effective in 
increasing attention span, improving working memory and improving language skills of children with specific 
language impairment. Therefore, it is suggested to use the above intervention to improve children's cognitive 
and language skills. 
Keywords: Cognitive Rehabilitation, Attention Span, Working Memory, Language, Specific Language 
Impairment.
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چکیده
مقدمــه: زبــان یــک مهــارت پایــه و یکــی حــوزه هــای شــناختی مهــم در کــودکان اســت. هــدف پژوهــش حاضــر، تعییــن اثربخشــی 
"بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی" بــر دامنــه ی توجــه،  حافظــه کاری و مهــارت هــای زبانی کــودکان 

بــا آســیب ویــژه زبانــی اســت.
ــاری  ــه آم ــود. جامع ــرل ب ــروه کنت ــا گ ــری ب ــون و پیگی ــس آزم ــون، پ ــش آزم ــا طــرح پی ــی ب ــه تجرب روش کار: روش پژوهــش نیم
پژوهــش شــامل تمامــی کــودکان 5 تــا 7 ســاله دارای آســیب ویــژه زبانــی بودنــد کــه در ســال تحصیلــی 1402-1401 در مراکــز پیــش 
دبســتانی عــادی مشــغول بــه آمــوزش بــوده و جهــت دریافــت خدمــات گفتــار و زبــان بــه مراکــز گفتاردرمانــی شــهر بروجــرد مراجعــه 
کــرده بودنــد. تعــداد نمونــه 30 تــن بــود کــه بــه روش نمونــه گیــری هدفمنــد از میــان جامعــه آمــاری انتخــاب و بــا گمــارش تصادفــی 
ــاس هــوش  ــت شــناختی، "مقی ــزار پژوهــش شــامل پرسشــنامه مشــخصات جمعی ــن شــدند. اب ــرل جایگزی ــه و کنت ــروه مداخل در 2 گ
ــه  ــارم(" (WISC- IV) )Wechsler Intelligence Scale for Children Fourth Edition(، مصاحب ــش چه ــودکان (ویرای ــلر ک وکس
بالینــی براســاس معیارهــای DSM-5 و "پرسشــنامه مهــارت هــای عصــب روانشــناختی (فــرم معلــم( بــرای کــودکان پیــش دبســتانی" 
ــه  ــا ب ــی ابزاره ــی محتوای ــود. روای (Neuropsychological Skills )Teacher Form) Questionnaire for Preschool Children( ب
ــدازه گیــری شــد. پــس از اجــرای 12 جلســه  ــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ ان ــه روش همســانی درونــی ب روش کیفــی و پایایــی ب
مداخلــه براســاس "بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی" بــر روی گــروه مداخلــه، داده هــا در نــرم افــزار 

اس پــی اس اس نســخه 24 تحلیــل شــدند. 
ــه ی توجــه، حافظــه کاری و مهــارت  ــر دامن ــر توانبخشــی شــناختی" ب ــی ب ــی مبتن ــا: "بســته ارتقــای مهــارت هــای زبان ــه ه یافت
ــر دامنــه ی توجــه، حافظــه کاری و                      ــر زمــان ب ــود (P<0/01(. همچنیــن اث ــی اثربخــش ب ــژه زبان ــا آســیب وی ــی کــودکان ب هــای زبان

 .)P<0/01) ــود ــه پیــش آزمــون اثرگــذار ب ــه مرحل ــی نســبت ب مهــارت هــای زبان
نتیجــه گیــری: "بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی" در افزایــش دامنــه ی توجــه، بهبــود حافظــه 
کاری و ارتقــای مهــارت هــای زبانــی کــودکان بــا آســیب ویــژه زبانــی اثربخــش بــود. از اینــرو پیشــنهاد مــی شــود کــه جهــت بهبــود 

مهــارت هــای شــناختی و زبانــی کــودکان از بســته مداخلاتــی فــوق، اســتفاده شــود. 
کلیدواژه ها: توانبخشی شناختی، دامنه ی توجه، حافظه کاری، زبان، آسیب ویژه زبانی.
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پرستو شیرزادی و همکاران

مقدمه
زبــان (language( یکــی از حــوزه هــای شــناختی مهــم اســت کــه 
در بســیاری از اختــلالات عصبــی رشــدی مختــل مــی شــود (1(. 
 SLI) )Specific) ــی ــژه زبان ــیب وی ــلالات، آس ــن اخت ــی از ای یک
ــد از 5  ــودکان بع ــه در آن ک ــت ک Language Impairment( اس

ســالگی علیرغــم داشــتن هــوش و رشــد عصبــی طبیعــی، بینایی و 
شــنوایی و همچنیــن توانایــی هــای درک محیطــی ســالم، فقــدان 
ــا اجتماعــی و نیــز داشــتن  ــه مشــکل فیزیکــی، عاطفــی ی هرگون
ــارت  ــاب مه ــری، در اکتس ــرای یادگی ــی ب ــای کاف ــت ه فرص
ــه  ــل توج ــر قاب ــود تاخی ــالان خ ــه همس ــبت ب ــی نس ــای زبان ه
ــش هــای ارتباطــی در  ــروز چال ــه ب ــر منجــر ب ــن تاخی ــد و ای دارن
زمینــه هــای خانوادگــی، اجتماعــی، تحصیلــی و حرفــه ای آن هــا                         
ــه آســیب  مــی شــود (2(. بررســی هــای شــیوع شناســی در زمین
ویــژه زبانــی نشــان داده اســت کــه ایــن اختــلال بویــژه در بیــن 
کــودکان و نوجوانــان شــایع اســت، بــه طــوری کــه تقریبــا 7 تــا 8 
درصــد از کــودکان در ســنین پیــش از دبســتان تحــت تاثیــر قــرار 
ــاله  ــودکان 5 س ــیوع آن در ک ــز ش ــران نی ــد (3(. در ای ــی گیرن م
شــهر شــیراز، 3/3درصــد بدســت آمــده کــه میــزان آن در پســران 

ــود (4(. ــران 2/4  درصــد ب 2/ 4درصــد و در دخت
ــوان گفــت  ــی، مــی ت ــژه زبان ــان ســبب شناســی آســیب وی در بی
عوامــل متعــددی ممکــن اســت بــا ایــن اختــلال مرتبــط باشــند، از 
جملــه علــل ژنتیکــی و خانوادگــی بــه عنــوان عمــده تریــن دلیــل 
(5(؛ عوامــل محیطــی ماننــد قــرار گرفتــن در معــرض تنباکــو، مواد 
شــیمیایی یــا بیمــاری در دوران پــری ناتــال (6( و اختلالات عصبی 
ماننــد وجــود دیســپلازی قشــری، ناهنجــاری هــای مــاده ســفید و 
عــدم تقــارن در قشــر مغــز در نواحــی بــروکا (Broca( و ورنیکــه 
(Wernicke( (7(. از ســوی دیگــر، مطالعــات تصویربــرداری دیگــر 
نیــز از فرضیــه ناهنجــاری رشــد عصبــی در آســیب ویــژه زبانــی 
حمایــت کــرده و گــزارش کردنــد کــه در کــودکان بــا آســیب ویــژه 
زبانــی عــلاوه بــر ســاختارهای قشــری، نواحــی زیــر قشــری مغــز 
نیــز درگیــر هســتند (8(. آســیب ویــژه زبانــی یــک اختــلال بســیار 
ــی،  ــی، دریافت ــی، بیان ناهمگــن اســت و شــامل نقــص هــای آوای
ــون منســجم اســت (9،  ــد مت ــا مشــکلات تولی کاهــش واژگان ی
10(. بطــور کلــی کــودکان با آســیب ویــژه زبانــی دارای مشــکلات 
زبانــی از قبیــل تاخیــر در شــروع گفتــار، تولیــد نادرســت صداهــا، 
اســتفاده از ســاختارهای گرامــری ســاده، دامنــه لغــات محــدود (هم 
ــان  ــکال در درک زب ــان( و اش ــم در درک زب ــان و ه ــد زب در تولی

پیچیــده مــی باشــند (11(.
ــژه  ــیب وی ــا آس ــودکان ب ــه ک ــد ک ــان داده ان ــا نش ــش ه پژوه

ــای  ــه ه ــر حیط ــی، در دیگ ــکلات زبان ــر مش ــلاوه ب ــی ع زبان
عصب-روانشــناختی از قبیــل توجــه (attention( و حافظــه کاری 
ــه  ــد. ب ــی دهن ــان م ــی را نش ــز نقایص (working memory( نی
نحــوی کــه نقــص توجــه یکــی از اختــلالات معمــول کــودکان 
ــا آســیب ویــژه زبانــی اســت (1، 10(. از ســوی دیگــر، مقایســه  ب
ــا کــودکان  ــی ب ــژه زبان ــا آســیب وی توجــه پیوســته در کــودکان ب
 sustained) عــادی نشــان داده اســت کــه ظرفیــت توجــه پیوســته
attention( در کــودکان بــا آســیب ویــژه زبانــی از کــودکان عــادی 

کمتــر اســت (12(. عــلاوه برایــن، کــودکان بــا آســیب ویــژه زبانــی 
نقایــص زیــادی را در حافظــه کاری خــود تجربــه مــی نماینــد (1، 
13،14(. همچنیــن ایــن کــودکان در حافظــه کوتــاه مــدت کلامــی، 

نیــز نقایصــی را نشــان مــی دهنــد (15(.
ــی  ــژه زبان ــیب وی ــا آس ــودکان ب ــد، ک ــان ش ــه بی ــاس آنچ براس
ــان، در دیگــر حیطــه هــای مهــارت هــای عصــب  ــر زب عــلاوه ب
روانشــناختی از جملــه دامنــه ی توجــه و حافظــه کاری نیــز نســبت 
ــه همســالان خــود دارای ضعــف هســتند کــه ایــن ضعــف هــا       ب
مــی تواننــد کارکردهــای تحصیلــی، اجتماعــی و بیــن فــردی آن 
ــه موقــع  ــا مشــکل مواجــه نمایــد. از ایــن رو شناســایی ب هــا را ب
ایــن کــودکان و ارائــه مداخــلات موثــر جهــت کاهــش مشــکلات 
ــرای کــودکان  ــون ب ــه تاکن ــن زمین آن هــا ضــروری اســت. در ای
ــون  ــی چ ــی مختلف ــلات درمان ــی از مداخ ــژه زبان ــیب وی ــا آس ب
مداخــلات بالینــی گفتــار درمانــی شــامل واج شناســی (16(، بــازی 
درمانــی شــناختی- رفتــاری (17(، مداخــلات مبتنــی بــر مدرســه 
جهــت بهبــود توانایــی خوانــدن و درک مطلــب (18( و مداخــلات 
مبتنــی بــر والدیــن جهــت بهبــود مهــارت هــای زبانــی و ارتباطــی 
(19( اســتفاده شــده اســت کــه تمامــی ایــن مداخــلات صرفــا بــر 
ــی  ــژه زبان ــیب وی ــا آس ــودکان ب ــی ک ــای زبان ــارت ه ــود مه بهب
ــه دیگــر حیطــه هــای عصــب روانشــناختی در  ــد و ب تمرکــز دارن
آن هــا توجــه نمــی شــود. ایــن در حالــی اســت کــه ایــن کــودکان 
ــف  ــز دارای ضع ــناختی نی ــب روانش ــای عص ــه ه ــر حیط در دیگ
ــی در  ــروز مشــکلات زبان هســتند و همیــن امــر خــود زیربنــای ب
آن هــا اســت، چــرا کــه زبــان دارای ریشــه هــای عصــب شــناختی 
ــه دارد  ــودکان رابط ــناختی ک ــرد ش ــا عملک ــت و ب ــددی اس متع
ــر  ــی ب ــه مداخــلات مبتن ــد ارائ ــی رس ــه نظــر م ــرو ب (20(. از این
»توانبخشــی شــناختی« (Cognitive Rehabilitation( جهــت 
بازگردانــدن ظرفیــت هــای شــناختی از دســت رفتــه (21(، بتواننــد 
ــه بهبــود عملکــرد شــناختی در حیطــه هــای مختلــف و  منجــر ب
متعاقــب آن ارتقــای مهــارت هــای زبانــی در ایــن کــودکان شــوند. 
در ســال هــای اخیــر پیشــرفت دانــش در زمینــه ی ظرفیــت انتقال 
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پذیــری آمــوزش (22( و اصــل انعطــاف پذیــری نورونی (23( نشــان 
مــی دهــد کــه بــا کمــک آمــوزش و تمریــن شــناختی نظــام مند و 
مبتنــی بــر نظریــه، مــی تــوان رفتــار و کارکردهــای شــناختی مغــز 
را بــه گونــه ای پایــدار بهبــود بخشــید. بدیــن ترتیــب »توانبخشــی 
ــی  ــر و غیرداروی ــی مؤث ــک روش درمان ــوان ی ــه عن ــناختی« ب ش
ــیعی از  ــف وس ــناختی در طی ــای ش ــا کارکرده ــود و ارتق در بهب
ــت (24، 25(. در  ــده اس ــرح ش ــاری مط ــی و رفت ــلالات روان اخت
همیــن راســتا مــی تــوان به شــواهد پژوهشــی حاکــی از اثربخشــی 
»توانبخشــی شــناختی« در بهبــود مهــارت هــای شــناختی اشــاره 
 ،)27) Kiselev ،)26) Vogel & Ciccia ،بــرای مثــال کــرد. 
ــکاران(29( و  ــی و هم ــکاران (28(، آصف Minna (10(، زارع و هم

حســینعلی زاده و همکاران (30( اثربخشــی »توانبخشــی شــناختی«  
ــر مهــارت هــای زبانــی؛ Alloway و همــکاران (31(؛ Gray  و  ب
ــی و  ــکاران (33(، نریمان ــدی و هم ــی افج ــکاران (32(؛ آقاجان هم
تقــی زاده هیــر (34(، خســرویان (35( و رادفــر و نجاتــی (36( تاثیــر 
ــر توجــه و حافظــه کاری؛ و هاشــمی و  »توانبخشــی شــناختی« ب
ــارت  ــر مه ــناختی« ب ــی ش ــر »توانبخش ــز تاثی ــکاران (37( نی هم
ــه کــودکان را در پژوهــش هــای خــود مــورد  هــای شــناختی پای

تاییــد قــرار دادنــد.
نظــر بــه آنچــه دربــاره »توانبخشــی شــناختی« و حــوزه عملکردی 
ــد  ــان ش ــناختی بی ــب روانش ــای عص ــارت ه ــت مه آن در تقوی
ــاف  ــوزش و انعط ــری آم ــال پذی ــل انتق ــه اص ــه ب ــا توج ــز ب و نی
ــی و همچنیــن اهمیــت پژوهــش در حــوزه برنامــه  ــری نورون پذی
هــای توانبخشــی شــناختی متعــدد بــرای تقویــت و ترمیــم عملکرد 

ــر  ــی ب ــلات مبتن ــه مداخ ــد ارائ ــی رس ــر م ــه نظ ــناختی، ب ش
»توانبخشــی شــناختی« بتوانــد منجــر بــه تقویــت مهــارت هــای 
عصــب روانشــناختی پایــه از قبیــل دامنــه ی توجه و حافظــه کاری 
و متعاقــب آن بهبــود عملکــرد زبانــی در کــودکان بــا آســیب ویــژه 
زبانــی شــود. بنابرایــن، هــدف پژوهــش حاضــر، تعییــن اثربخشــی 
ــی  ــر توانبخش ــی ب ــی مبتن ــای زبان ــارت ه ــای مه ــته ارتق »بس
ــای  ــارت ه ــه کاری و مه ــه،  حافظ ــه ی توج ــر دامن ــناختی« ب ش

ــا آســیب ویــژه زبانــی اســت. زبانــی کــودکان ب

روش کار
روش پژوهــش حاضــر نیمــه تجربــی بــا طــرح پیــش آزمــون، پس 
ــن  ــاری ای ــه آم ــود. جامع ــرل ب ــروه کنت ــا گ ــری ب ــون و پیگی آزم
پژوهــش شــامل تمامــی کــودکان 5 تــا 7 ســاله دارای آســیب ویژه 
زبانــی بودنــد کــه در ســال تحصیلــی 1402-1401 در مــدارس یــا 
مراکــز پیــش دبســتانی عــادی مشــغول بــه گذرانــدن دوره پیــش 
ــک  ــه کلینی ــال 1402 ب ــه اول س ــه ماه ــوده و در س ــتانی ب دبس
ــه از  ــد ک ــرده بودن ــه ک ــرد مراجع ــی شــهر بروج ــای گفتاردرمان ه
میــان آن هــا تعــداد 30 کــودک واجــد معیارهــای ورود بــه پژوهــش 
بــه روش نمونــه گیــری هدفمنــد انتخــاب و بــه طــور تصادفــی در 
2 گــروه مداخلــه و کنتــرل جایگزیــن شــدند. بــا توجــه بــه فرمــول 
تعــداد نمونــه در مطالعــات مشــابه (38( (انحــراف معیــار 15، 
ــون  ــوان  آزم ــوع اول α=0/05، ت ــن 11، خطــای ن خطــای میانگی
0/80( تعــداد 30 کــودک (15 کــودک بــرای گــروه مداخلــه و 15 

کــودک بــرای گــروه کنتــرل(  در نظــر گرفتــه شــد. 

ــودن ســن  ــد از: دارا ب ــارت بودن ــه پژوهــش عب ــای ورود ب معیاره
بیــن 5 تــا 7 ســال، دارا بــودن بهــره هوشــی طبیعــی(85 و بالاتــر(، 
ــاس  ــی براس ــناختی و زبان ــای ش ــارت ه ــکل در مه ــود مش وج
ــن متخصــص کــودکان اســتثنایی و یــک  ــی هــای یــک ت ارزیاب
ــود  ــدم وج ــان، ع ــار و زب ــی گفت ــیب شناس ــص آس ــن متخص ت
هرنــوع مشــکل حســی از قبیــل نقایــص حــس شــنوایی یــا بینایی 
ــراب  ــل اضط ــناختی از قبی ــکلات روانش ــود مش ــن نب و همچنی
و افســردگی براســاس ارزیابــی هــای یــک تــن متخصــص 
کــودکان اســتثنایی، عــدم مصــرف هیــچ گونــه داروی پزشــکی یــا 
روانپزشــکی، عــدم شــرکت در جلســات آموزشــی و یــا توانبخشــی 
دیگــری جهــت ارتقــای مهــارت هــای شــناختی و یــا زبانــی بــه 

طــور همزمــان، و رضایــت والدیــن بــرای مشــارکت فرزندشــان در 
پژوهــش بــود. معیارهــای خــروج از پژوهش شــامل: آشــکار شــدن 
مشــکلات پزشــکی و یــا روانشــناختی در کــودک حیــن جلســات 
مداخلــه کــه ادامــه همــکاری کــودک را بــا مشــکل مواجــه کنــد، 
غیبــت بیــش از 2 جلســه از جلســات مداخلــه و انصــراف از ادامــه 

ــود.  همــکاری ب
ــل  ــه شــرح ذی ــی ب ــه منظــور جمــع آوری اطلاعــات از ابزارهای ب

اســتفاده شــد:
پرسشــنامه جمعیــت شــناختی کــه شــامل  جنســیت، ســن، میــزان 

تحصیــلات والدیــن و شــغل والدیــن بــود.
 WISC-) »4 -مقیــاس هوشــی وکســلر کــودکان ویرایــش«



95

پرستو شیرزادی و همکاران

 IV) )Wechsler Intelligence Scale for Children Fourth

Edition( کــه توســط Wechsler  در ایــالات متحــده آمریــکا در  

ــا 16 ســاخته شــد  ــرای کــودکان بیــن ســنین 6 ت ســال 2003  ب
(39(.  ایــن مقیــاس دارای 15 زیرمقیــاس شــامل طراحــی مکعــب 
(block design( (بــا 14 عبــارت در زمینــه چیــدن مکعــب هــای 
قرمــز و ســفید مطابــق الگــو، حداقــل نمــره خــام صفــر و حداکثــر 
ــارت  ــامل 23 عب ــابهات (similarities( (ش ــام 14(؛ تش ــره خ نم
ــه،  ــا دو مقول مفهومــی در زمینــه یافتــن شــباهت بیــن دو شــی ی
ــای  ــر نمــره خــام 46(؛ فراخن حداقــل نمــره خــام  صفــر و حداکث
ــس  ــودک پ ــه ک ــداد ک ــف اع ــامل 8 ردی ــام (digit span( (ش ارق
ــار  ــار بصــورت مســتقیم و یــک ب ــد یــک ب از شــنیدن آن هــا بای
بصــورت معکــوس آن هــا را تکــرار کنــد، حداقــل نمــره خــام صفر 
)picture concepts) و حداکثــر نمــره خــام 32(؛ مفهــوم تصویــر
(شــامل 28 عبــارت در زمینــه انتخــاب 2 تصویــر مرتبــط بــا هــم 
ــر  و  ــام صف ــره خ ــل نم ــر، حداق ــه ای از تصاوی ــان مجموع در می
ــه  ــه در آن ب ــی (coding( (ک ــام 28(؛ رمزنویس ــره خ ــر نم حداکث
ــی شــود و  ــی اختصــاص داده م ــا 9 علامت ــداد 1 ت ــدام از اع هرک
ــا  ــود ت ــی ش ــودکان داده م ــه ک ــداد ب ــه ای از اع ــپس مجموع س
آن هــا را حداکثــر در 120 ثانیــه رمزگــذاری کنــد، حداقــل نمــره 
)vocabulary) ــام 184(؛ واژگان ــره خ ــر نم ــر و حداکث ــام صف خ

ــه  ــودک ارائ ــه ک ــه ب ــفاهی ک ــه ش ــر و 36 کلم ــامل 8 تصوی (ش
مــی شــود تــا معنــی آن هــا را بگویــد، حداقــل نمــره خــام صفــر 
 number and) ــی حــرف و عــدد ــر نمــره خــام 68(؛ توال و حداکث
ــرف  ــری ح ــرار یکس ــامل تک ــارت ش letter sequence( (10 عب

ــام 30(؛  ــره خ ــر نم ــر  و حداکث ــام صف ــره خ ــل نم ــدد؛ حداق و ع
اســتدلال منطقــی (logical reasoning( (35 عبــارت شــامل 
ــر را در جــای مناســب  ــد تصاوی ــر کــه کــودک بای تعــدادی تصوی
خــود قــرار دهــد، حداقــل نمــره خــام صفــر و حداکثــر نمــره خــام 
ــی از  ــارت مفهوم ــب (comprehension( (21 عب 35(؛ درک مطل
کــودک پرســیده مــی شــود کــه بایــد بــه آن پاســخ دهــد، حداقــل 
 symbol) نمــره خــام صفــر و حداکثــر نمــره خــام 42(؛ نمادیابــی
ــود  ــی ش ــان داده م ــودک نش ــه ک ــدف ب ــکل ه search( (35 ش

ــه هــر تعــداد از آن هــا را کــه  ــد در مــدت 120 ثانی و کــودک بای
ــل  ــد، حداق ــدا کن ــر پی ــای دیگ ــکل ه ــان ش ــد از می ــی توان م
ــر  ــل تصوی ــام 105(؛ تکمی ــره خ ــر نم ــر و حداکث ــام صف ــره خ نم
(picture completion( (شــامل 38 تصویــر ناقــص کــه کــودک 
بایــد قســمت حــذف شــده را تشــخیص دهــد، حداقــل نمــره خــام 
 17) )cancelling) ــی ــط زن ــام 38(؛ خ ــره خ ــر نم ــر و حداکث صف
ســری تصویــر 8 تایــی بــه کــودک نشــان داده مــی شــود و ســپس 

کــودک بایــد تصاویــر مرتبــط بــا آن هــا را از میــان مجموعــه ای 
از تصاویــر پیــدا کنــد، حداقــل نمــره خــام صفــر و حداکثــر نمــره 
خــام 136(؛ اطلاعــات (information( (33 عبــارت از کــودک 
در حیطــه اطلاعــات عمومــی پرســیده مــی شــود، حداقــل نمــره 
 34) )arithmetic) خــام صفــر و حداکثــر نمــره خــام 33(؛ حســاب
ــل  ــق، حداق ــارت محاســباتی شــامل شــمارش و جمــع و تفری عب
نمــره خــام صفــر و حداکثــر نمــره خــام 34(؛ و اســتدلال کلامــی 
(word reasoning( (شــامل 24 عبــارت مفهومــی، حداقــل نمــره 
خــام  صفــر و حداکثــر نمــره خــام 24( مــی باشــد. مجمــوع نمــره 
خــام حاصــل از »مقیــاس هوشــی وکســلر کــودکان ویرایــش- 4« 
885 مــی باشــد کــه بایــد برحســب ســن کــودک تــراز شــوند تــا 
بهــره هوشــی کلــی (intelligence quotient( آن هــا بــه دســت 
آیــد. برایــن اســاس نمــره هوشــی تــراز شــده حاصــل از مقیــاس 
فــوق بیــن صفــر تــا 160 قــرار دارنــد. میانگیــن ایــن نمــره 100 و 
انحــراف معیــار آن 15 اســت. کودکانــی کــه دارای بهــره هوشــی 
ــا 85 در  ــن 70 ت ــی، بی ــدوده طبیع ــتند در مح ــا 115 هس 85 ت
محــدوده مــرزی، و زیــر 75 در محــدوده کــم تــوان ذهنــی قــرار 
ــا 130  ــا بهــره هوشــی 115 ت ــد. از طــرف دیگــر کــودکان ب دارن
باهــوش و بالاتــر از 130 نابغــه هســتند (39(. در پژوهــش حاضــر، 
از نمــره کلــی »مقیــاس هوشــی وکســلر کــودکان ویرایــش- 4« 
ــا  ــری بهــره هوشــی کــودکان اســتفاده شــد و ب ــدازه گی ــرای ان ب
توجــه بــه اینکــه کــودکان بــا هــوش طبیعــی و بالاتــر بــه عنــوان 
نمونــه پژوهــش انتخــاب شــدند، حداقــل نمره بهــره هوشــی 85 در 
نظــر گرفتــه شــد. Wechsler (39( بــرای بررســی روایی«مقیــاس 
هوشــی وکســلر کــودکان ویرایــش- 4« از روایــی ملاکــی از نــوع 
همزمــان اســتفاده نمــود و ضریــب همبســتگی آن را بــا »مقیــاس 
ــیاهه  ــودکان« (Children›s Memory Scale( و »س ــه ک حافظ
 Bar-On Emotional Quotient) »هــوش هیجانــی بــار-ان
ــب 0/96 و  ــه ترتی ــا را ب ــر آن ه ــبه و مقادی Inventory( محاس

ــا  0/93 بــه دســت آورد. عــلاوه برایــن، پایایــی ایــن مقیــاس را ب
روش دو  نیمــه ســازی و ثبــات را بــه روش بازآزمایــی بــه فاصلــه 
ــا 2200 دانــش آمــوز 6 تــا 16 ســاله در ایــالات متحــده  2 مــاه ب

ــه دســت آورد. ــه ترتیــب 0/97 و 0/88 ب ــکا  محاســبه و ب آمری
ــش  ــن دان ــر روی 60 ت ــی ب ــکاران (40( در پژوهش Lecerf و هم

ــی  ــی ملاک ــی روای ــه بررس ــی، ب ــاله سوئیس ــا 16 س ــوز 6 ت آم
ــودکان  ــلر ک ــی وکس ــاس هوش ــان »مقی ــی همزم ــه روش روای ب
 General Ability) »ویرایــش- 4« با »مقیــاس توانایــی عمومــی
Scale( پرداختــه و ضریــب همبســتگی را 0/91 بــه دســت آورنــد. 

همچنیــن پایایــی بــه روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب 
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ــلاوه،  ــد. بع ــت آم ــه دس ــوق، 0/94 ب ــه ف ــاخ در نمون ــا کرونب آلف
Souan (41( ویژگــی هــای روانســنجی »مقیــاس هوشــی وکســلر 

کــودکان ویرایــش- 4« را روی 210 دانــش آمــوز 7 تــا 15 ســاله 
در لیبــی بررســی کــرد. او ضمــن تاییــد روایــی محتوایــی »مقیــاس 
ــا  ــی ب ــه روش کیف ــش- 4« ب ــودکان ویرای ــلر ک ــی وکس هوش
ــوان از  ــودک و نوج ــی ک ــوزه روانشناس ــص در ح ــر 6 متخص نظ
دانشــگاه Zliten لیبــی؛ روایــی همزمــان آن را بــا »ماتریــس هــای 
پیشــرونده ریــون« (Raven›s Progressive Matrices( محاســبه 
و ضــرب همبســتگی آن هــا را 0/73 بــه دســت آورد. پایایــی بــه 
روش همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونباخ بــر روی 

نمونــه مذکــور، 0/86 بــه دســت آمــد. 
در ایــران نیــز عابــدی و همــکاران (42( »مقیــاس هوشــی وکســلر 
ــا  کــودکان ویرایــش- 4« را روی 872 تــن از دانــش آمــوزان 6 ت
ــی  ــاق و هنجاریاب ــاری انطب ــتان چهارمحــال و بختی ــاله اس 16 س
نمــوده انــد (42(.  بــرای تعییــن روایــی همزمــان، ضریــب 
ــش- 4«  ــودکان ویرای ــلر ک ــی وکس ــاس هوش ــتگی »مقی همبس
 Raven›s Progressive) »بــا »ماتریــس هــای پیشــرونده ریــون
ــتان  ــاله اس ــا 16 س ــوزان 6 ت ــش آم Matrices(  روی 872 دان

ــه دســت  ــدار آن 0/65 ب ــبه و مق ــاری  محاس چهارمحــال و بختی
آمــد. همچنیــن ثبــات بــه روش بازآزمایــی در یــک فاصلــه 45 روزه 
بــر روی نمونــه مذکــور بیــن 0/65 تــا 0/95 و در روش تصنیفــی 
بیــن 0/71 تــا 0/86 بــه دســت آمــد. بعــلاوه، قربــان زاده و لطفــی 
ــاس هوشــی  ــان »مقی ــه روش همزم ــی ب ــی ملاک ــز روای (43( نی
وکســلر کــودکان ویرایــش- 4« بــا »مقیــاس عملکــرد بیــن المللی 
لایتــر« (Leiter International Performance Scale( را بــر 
روی 50 دانــش آمــوز بــا کــم توانــی ذهنــی از مــدارس اســتثنایی 
شــهر تبریــز، 0/83؛ و پایایــی آن را بــه روش همســانی درونــی بــا 
اســتفاده از ضریــب آلفــا کرونبــاخ بــر روی همــان نمونــه، 0/78 بــه 

دســت آورنــد. 
 DSM-5« )Diagnostic مصاحبــه بالینــی براســاس معیارهــای«
کــه   )and Statistical Manual of Mental Disorders

عبــارت اســت از ایجــاد یــک موقعیــت کنتــرل شــده متشــکل از 
مصاحبــه کننــده و مصاحبــه شــونده جهــت انتقــال اطلاعــات تــا 
از طریــق آن ویژگــی هــای ذهنــی، شــناختی، جســمانی، حســی و 

ــا  ــود (44(. در پژوهــش حاضــر ب ــن ش ــودک تعیی روانشــناختی ک
ــه مراکــز گفتاردرمانــی و  ــه مراجعــه اول ایــن کــودکان ب توجــه ب
نداشــتن پرونــده درمانــی، از مصاحبــه بالینــی براســاس معیارهــای 
DSM-5 بــرای بررســی معیارهــای ورود بــه پژوهــش در کــودکان 

اســتفاده شــد. ایــن معیارهــا عبــارت بودنــد از عــدم وجــود هرگونــه 
ــی، و  ــا بینای ــص حســی شــنوایی ی ــل نقای ــص حســی از قبی نقای
ــن  ــودکان. بدی ــن  در ک ــناختی مزم ــکلات روانش ــود مش ــز نب نی
منظــور بــا توجــه بــه معیارهــای تشــخیصی آســیب ویــژه زبانــی در 
DSM-5 و نیــز بــا در نظــر گرفتــن معیارهــای ورود بــه پژوهــش، 

فرمــی از اطلاعــات مــورد نیــاز شــامل تاریخچه رشــدی کــودک از 
قبیــل زمــان و نــوع زایمــان، وزن حیــن تولــد، مــوارد غیرطبیعی در 
هنــگام تولــد؛ تاریخچــه رشــدی کــودک شــامل زمــان راه رفتــن و 
زمــان حــرف زدن، تاریخچــه بیماری های جســمانی و روانشــناختی 
در گذشــته و در حــال حاضــر، ســابقه مصــرف داروی روانپزشــکی، 
ــاط  ــراری ارتب ــوه برق ــه و نح ــه مدرس ــوط ب ــاص مرب ــائل خ مس
ــت  ــق گف ــه از طری ــه مصاحب ــد و در جلس ــاده ش ــران، آم ــا دیگ ب
ــرار گرفــت. در نتیجــه انجــام  ــن مــورد بررســی ق ــا والدی و گــو ب
مصاحبــه فــوق، از نبــود هرگونــه مشــکل زیســتی و روانشــناختی 
ــی  ــر ایــن اســاس کودکان ــان حاصــل شــد و ب در کــودکان اطمین
ــی شــناخته شــده، از  ــت زیربنای ــه عل ــه علیرغــم وجــود هرگون ک
نظــر مهــارت هــای زبانــی و شــناختی نســبت بــه دیگــر کــودکان 
ــش  ــه پژوه ــرای ورود ب ــتند، ب ــرار داش ــری ق ــن ت ــطح پایی در س

انتخــاب شــدند. 
ــم(  ــرم معل ــناختی (ف ــب روانش ــای عص ــارت ه ــنامه مه »پرسش
 Neuropsychological Skills) »برای کــودکان پیــش دبســتانی
 )Teacher Form) Questionnaire for Preschool Children

ــه ی  ــای دامن ــی متغیره ــت ارزیاب ــر جه ــش حاض ــه در پژوه ک
توجــه، حافظــه کاری و مهــارت هــای زبانــی مــورد اســتفاده قــرار 
ــن پرسشــنامه توســط هاشــمی هشــجین و همــکاران  گرفــت. ای
(45( در ســال 1400 در شــهر اصفهــان بــه طــور اختصاصــی بــرای 
ســنجش مهــارت هــای عصــب- روانشــناختی در کــودکان 5 تــا 7 
ســاله ایرانــی طراحــی و هنجاریابــی شــده اســت و شــامل 5 مولفــه 
اصلــی در قالــب 18 زیرمولفــه بــا مجمــوع 65 عبــارت بــه شــرح 

ذیــل مــی باشــد:
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مولفه ها و زیر مولفه های »پرسشنامه مهارت های عصب روانشناختی (فرم معلم( برای کودکان پیش دبستانی«

زیر مولفه هامولفه ها

executive func- (کارکردهای اجرایی 
tions( شامل عبارت های 1 تا 40

دامنه ی توجه (attention span( شامل عبارت های 1 تا 10
حافظه کاری (working memory( شامل عبارت های 11 تا 16

انعطاف پذیری شناختی (cognitive flexibility( شامل عبارت های 17 تا 20
سازماندهی/حل مساله (organization/problem solving( شامل عبارتهای 21 تا 25

مدیریت زمان (time management( شامل عبارت های 26 تا 29
تصمیم گیری (decision making( شامل عبارت های 30 و 31

خودکنترلی و بازداری پاسخ (self-control and response inhibition( شامل عبارت های 32 تا 36
تنظیم هیجان (emotion regulation( شامل عبارت های 37 تا 40

 )speed processing) سرعت پردازش
شامل عبارت های 41 تا 44

همتا کردن دیداری (visual matching( شامل عبارت های 41 و 42
سرعت تصمیم گیری (decision making speed( شامل عبارت های 43 و 44

حسی- حرکتی (sensory-motor( شامل 
عبارت های 45 تا 48

دیداری (visual( شامل عبارت های 45 و 46
شنیداری (auditory( شامل عبارت های 47 و 48

 )perceptual-motor) ادراکی-حرکتی
شامل عبارت های 49 تا 57

مهارت های حرکتی ریز (fine motor skills( شامل عبارت های 49 تا 51
مهارت های حرکت درشت (gross motor skills( شامل عبارت های 52 تا 54 

ادراک فضایی (spatial perception( شامل عبارت های 55 تا 57

 )language skills) مهارتهای زبانی
شامل عبارت های 58 تا 65

واج شناختی (Phonology( شامل عبارت های 58 تا 60
سیالی کلامی (verbal fluency( شامل عبارت های 61 تا 63
درک مطلب (comprehension( شامل عبارت های 64 و 65

نمــره گــذاری  »پرسشــنامه مهــارت هــای عصــب روانشــناختی 
ــف  ــک طی ــتانی« در ی ــش دبس ــودکان پی ــرای ک ــم( ب ــرم معل (ف
لیکــرت 4 درجــه ای شــامل هرگــز (نمــره 1(، گاهــی (نمــره 2(، 
اغلــب (نمــره 3( و همیشــه (نمــره 4( انجــام مــی شــود. 17 عبــارت 
شــامل 3، 20، 21، 22، 23، 27، 28، 29، 30، 33، 34، 35، 36، 37، 

38، 39 و 40 نمــره گــذاری معکــوس دارنــد. 
حداقــل و حداکثــر نمــره در زیــر مولفــه دامنــه ی توجــه بــه ترتیب 
10 و 40؛ در حافظــه کاری 6 و 24؛ در ســازمان دهی/حــل مســاله 
و خودکنترلــی و بــازداری پاســخ 5 و 20؛ در انعطــاف پذیــری 
شــناختی، مدیریــت زمــان و تنظیــم هیجــان 4 و 16؛ در مهــارت 
هــای حرکتــی ریــز، درشــت، ادراک فضایی، واج شناســی و ســیالی 
ــداری،  ــردن دی ــا ک ــری، همت ــم گی ــی 3 و 12؛ و در تصمی کلام
ســرعت تصمیــم گیری، حســی دیــداری، حســی شــنیداری و درک 
مطلــب 2 و 8 مــی باشــد. در تمامــی ایــن مولفــه هــا افزایــش نمره 
بــه معنــی بهبــود عملکــرد کــودک در آن حیطــه مــی باشــد. لازم 
ــه اهــداف مــورد  ــا توجــه ب ــه ذکــر اســت در پژوهــش حاضــر ب ب
نظــر، تنهــا عبــارت هــای مرتبــط بــا زیــر مولفــه هــای دامنــه ی 
توجــه (عبــارت هــای 1 تــا 10(، حافظــه کاری (عبــارت هــای 11 
تــا 16( و مهــارت هــای زبانی(عبــارت هــای 58 تــا 65( بــه صورت 

ــر  ــر متغی ــوه تاثی ــا نح ــد ت ــرا گردی ــودکان اج ــر روی ک ــزا ب مج
مســتقل یعنــی »بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر 

توانبخشــی شــناختی« بــر  روی آن هــا مشــخص گــردد.  
هاشــمی هشــجین و همکاران (45( روایی تشــخیصی »پرسشــنامه 
مهــارت هــای عصــب روانشــناختی (فــرم معلــم( بــرای کــودکان 
پیــش دبســتانی« را در مطالعــه خــود بــر روی 410 کــودک 5 تــا 7 
ســاله در شــهر اصفهــان بررســی و  ضریــب حساســیت، ویژگــی و 
نقطــه بــرش بالینــی را بــه ترتیــب 97/6، 97/6 و 2/86 بــه دســت 
آوردنــد. همچنیــن پایایــی پرسشــنامه را بــه روش همســانی درونی 
بــا محاســبه ضریــب آلفا کرونبــاخ در همــان نمونــه،  0/92 و پایایی 
تصنیفــی را 0/84 بــه دســت آوردنــد. عــلاوه برایــن، ضریــب آلفــا 
کرونبــاخ بــرای مقیــاس هــای کارکردهــای اجرایی 0/95، ســرعت 
ــارت  ــی و مه ــی حرکت ــی، ادراک ــردازش 0/91، و حســی- حرکت پ
ــر مولفــه هــای دامنــه ی توجــه  ــرای  زی ــی 0/93؛ و ب هــای زبان
ــری 0/86، ســازماندهی/ 0/86، حافظــه کاری 0/93، انعطــاف پذی
حــل مســاله 0/88، مدیریــت زمــان 0/91، تصمیــم گیــری 0/75، 
خودکنترلــی و بــازداری پاســخ 0/93، تنظیــم هیجــان 0/94، همتــا 
ــی  ــری 0/86، حس ــم گی ــرعت تصمی ــداری 0/81، س ــردن دی ک
ــی  ــای حرکت ــارت ه ــنیداری 0/89، مه ــی ش ــداری 0/92، حس دی
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ریــز 0/84، مهــارت هــای حرکتــی درشــت 0/92، ادراک فضایــی 
0/90، واج شناســی 0/93، ســیالی 0/86 و درک مطلــب 0/86 
بــود.  لازم بــه ذکــر اســت بــا توجــه بــه جدیــد بــودن پرسشــنامه 
و ســاخت آن در داخــل کشــور، پژوهشــی کــه بــه بررســی                                                                                      
ــور  ــارج از کش ــا خ ــل و ی ــنجی آن در داخ ــای روانس ــی ه ویژگ

پرداختــه باشــد یافــت نگردیــد. 
در پژوهــش حاضــر روایــی محتــوا بــه روش کیفــی در »مقیــاس 
هوشــی وکســلر کــودکان (ویرایــش چهــارم(« بــرای تمــام         
ــن از مدرســین دانشــگاه در حــوزه  ــد  8 ت ــورد تایی ــارت هــا م عب
کــودکان اســتثنایی و آســیب شناســی گفتــار و زبــان، شــامل 3 تــن 
از مدرســین دانشــگاه هــای اصفهــان و علــوم پزشــکی اصفهــان و 
5 تــن از مدرســین دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد علــوم و تحقیقــات 
ــه روش همســانی  ــرار گرفــت. عــلاوه برایــن، پایایــی ب تهــران ق
ــا  ــاخ روی 30 کــودک ب ــا کرونب ــب آلف ــا محاســبه ضری ــی ب درون
آســیب ویــژه زبانــی در »نســخه چهــارم مقیــاس هوشــی وکســلر 
ــوای  ــر محت ــش حاض ــن در پژوه ــود. همچنی ــودکان« 0/74، ب ک
»مصاحبــه بالینــی براســاس معیارهــای DSM-5« آمــاده، و پــس 
ــن از  ــه روش کیفــی توســط  8 ت ــی آن ب ــی محتوای ــد روای از تایی
متخصصــان ذکــر شــده در قســمت فوق، جهــت بررســی معیارهای 
تشــخیصی آســیب ویــژه زبانــی اســتفاده شــد تــا کودکانــی بــرای 
پژوهــش انتخــاب شــوند کــه واجــد معیارهــای ورود بــه پژوهــش 
هســتند. بدیــن صــورت کــه کودکانــی کــه بــرای اولیــن بــار بــه 
کلینیــک هــای گفتاردرمانــی مراجعــه نمــوده بودنــد، توســط یــک 
ــن آســیب شــناس  ــن متخصــص کــودکان اســتثنایی و یــک ت ت
گفتــار و زبــان  مــورد مصاحبــه قــرار گرفتنــد تــا  از نبــود هرگونــه 
ــای  ــده و معیاره ــن ش ــناختی مطمئ ــی و روانش ــکلات حس مش

آســیب ویــژه ویــژه زبانــی در آن هــا تاییــد شــود. 
ــی در  ــه روش کیف ــوا ب ــی محت ــر روای ــش حاض ــلاوه، در پژوه بع
»پرسشــنامه مهــارت هــای عصــب روانشــناختی (فرم معلــم( برای 
ــه تاییــد 8 تــن از متخصصــان  ــز ب کــودکان پیــش دبســتانی« نی
ــه روش  ذکــر شــده در قســمت فــوق رســید. همچنیــن پایایــی ب
همســانی درونــی بــا محاســبه ضریــب آلفــا کرونبــاخ روی 30 تــن 
از کــودکان 5 تــا 7 ســاله مبتــلا بــه آســیب ویــژه زبانــی بــرای زیر 
ــای  ــارت ه ــه کاری و مه ــه و حافظ ــه ی توج ــای دامن ــه ه مولف
زبانــی کــه در پژوهــش حاضــر مــورد اســتفاده قــرار گرفتنــد، بــه 
ترتیــب 0/85، 0/91 و 0/89 بــه دســت آمــد کــه نشــانگر مطلــوب 

بــودن پایایــی پرسشــنامه هــا مــی باشــد. 
ــی  ــر توانبخش ــی ب ــی مبتن ــای زبان ــارت ه ــای مه ــته ارتق »بس

شــناختی« براســاس پژوهــش شــیرزادی و همــکاران (46( بــر روی 
ــه روش  ــه اجــرا شــد. روایــی محتــوا ب نمونــه هــای گــروه مداخل
کیفــی »بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بر توانبخشــی 
شــناختی«  بــه تاییــد 8 تــن از متخصصــان ذکــر شــده در قســمت 
فــوق، رســید. همچنیــن روایــی محتوایــی بــه روش کمــی »بســته 
ــر توانبخشــی شــناختی«  ــی ب ــی مبتن ــای مهــارت هــای زبان ارتق
 Content Validity) بــا اســتفاده از ضریــب نســبت روایــی محتــوا
Ratio( محاســبه گردیــد. ضریــب نســبت روایــی محتــوا عــددی 

بیــن 1+ تــا 1- مــی باشــد و عــدد بزرگتــر نشــان-دهنده روایــی 
ــی  ــای زبان ــارت ه ــای مه ــته ارتق ــذا »بس ــت (47(. ل ــر اس بالات
مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی« در اختیــار 8 تــن از متخصصــان 
ــته  ــا خواس ــت و از آن ه ــرار گرف ــوق ق ــمت ف ــده در قس ــر ش ذک
شــد هــر عبــارت از محتــوای بســته را براســاس »مفیــد و ضــروری 
ــد و  ــره 2(« و »غیرمفی ــروری (نم ــا غیرض ــد ام ــره 3(«، »مفی (نم
ــب  ــس از آن ضری ــد. پ غیرضــروری (نمــره 1(« نمــره دهــی کنن
نســبت روایــی محتــوا بــا روش Lawshe و بــا اســتفاده از فرمــول 
محاســبه و بیــن عــدد 0/75 تــا 1 بــه دســت آمد کــه نشــان دهنده 

روایــی محتوایــی قابــل قبــول برنامــه مداخلــه مــی باشــد (47(.
خلاصــه محتــوای »بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی 

بــر توانبخشــی شــناختی« 

جلســه اول: جلســه عمومــی بــرای خانــواده هــای شــرکت کننــده 
در پژوهــش برگــزار گردیــد و در آن توضیحاتــی در زمینــه اهمیــت 
ــر توانمنــدی هــای شــناختی و  ــا تاکیــد ب مهــارت هــای زبانــی ب
ــی  ــای زبان ــارت ه ــای مه ــناختی در ارتق ــی ش ــرد توانبخش کارک
ارائــه گردیــد. همچنیــن در ایــن جلســه ضمــن برقــراری ارتبــاط با 
کــودکان بــا اســتفاده از بــازی، مرحلــه پیــش آزمــون برگــزار شــد. 
ــه در 2  ــه ی توج ــت دامن ــات تقوی ــوم: تمرین ــات دوم و س جلس

ــد. ــرا ش ــداری اج ــه دی ــنیداری و توج ــه ش ــه توج حیط
ــت حافظــه کاری در 2  ــات تقوی ــارم و پنجــم: تمرین جلســات چه
حیطــه حافظــه کاری شــنیداری و حافظــه کاری دیــداری اجرا شــد.
ــی در  ــی- فضای ــردازش بینای ــت پ ــات تقوی ــم: تمرنی ــه شش جلس
حیطــه هــای هماهنگــی چشــم و دســت شــامل مســیریابی؛ جهت 

یابــی ادراک فضایــی؛ ادراک شــکل از زمینــه ارائــه گردیــد.
جلســه هفتــم: تمرینــات تقویــت مهــارت هــای زبانــی در حیطــه 
هــای تمییــز شــنیداری؛ حساســیت شــنیداری؛ آگاهی واج شــناختی 
(حــذف صــدای آغازیــن و انتهایــی(؛ و درک مطلــب شــنیداری بــر 

روی کــودکان اجــرا شــد.
جلســات هشــتم و نهــم: تمرینــات تقویــت کارکردهــای اجرایــی در 
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حیطــه هــای برنامــه ریــزی، ســازمان دهــی، بــازداری و انعطــاف 
شــناختی ارائــه گردیــد.

جلســه دهــم: تمرینــات تقویــت مهــارت هــای حرکتــی در حیطــه 
هــای مهــارت هــای حرکتــی درشــت؛ مهــارت هــای حرکتــی ریــز 

و تعــادل بــه کــودکان ارائــه گردیــد.
ــداری و  ــه (دی ــه ی توج ــت دامن ــات تقوی ــم: تمرین ــه یازده جلس
ــی-  ــردازش بینای ــنیداری( و پ ــداری و ش ــه (دی ــنیداری(، حافظ ش

ــی مجــددا تکــرار شــد. فضای
جلســه دوازدهــم: تمرینــات تقویــت کارکردهــای اجرایــی، مهــارت 
ــد.  ــرار ش ــددا تک ــی مج ــای حرکت ــارت ه ــی و مه ــای زبان ه
ــی از  ــکر و قدردان ــن تش ــه، ضم ــن جلس ــان ای ــن در پای همچنی
کــودکان و خانــواده هــای آنــان، مرحلــه پــس آزمــون برگــزار شــد. 
ــب  ــس از تصوی ــه پ ــود ک ــه ب ــن گون ــش ای ــرای پژوه ــوه اج نح
ــت  ــلاق از معاون ــد اخ ــت ک ــوز و دریاف ــب مج ــوزال و کس پروپ
پژوهشــی دانشــگاه آزاد اســلامی واحــد علــوم و تحقیقــات تهــران، 
ــا  ــداد آن ه ــه تع ــرد ک ــتان بروج ــی شهرس ــز گفتاردرمان ــه مراک ب
ــان اهــداف و روش پژوهــش  ــه، و ضمــن بی ــود مراجع ــز ب 6 مرک
ــی 3  ــازه زمان ــک ب ــز، در ی ــن مراک ــران ای ــر درمانگ ــب نظ و جل
ــی  ــا هماهنگ ــر 1402 ب ــان تی ــا پای ــت 1402 ت ــه از اردیبهش ماه
ــرای  ــار ب ــن ب ــه اولی ــی ک ــز، کودکان ــن مراک ــران ای گفتاردرمانگ
گفتاردرمانــی مراجعــه نمــوده و مشــکوک بــه آســیب ویــژه زبانــی 
بودنــد، انتخــاب شــدند کــه تعــداد آن هــا در ایــن بــازه زمانــی 42 

تــن بــود. 
ــا والدیــن ایــن کــودکان و  پــس از آن ضمــن برقــراری تمــاس ب
ــادران             ــرکت در پژوهــش، از م ــت ش ــا جه ــت آن ه کســب رضای
آن هــا خواســته شــد تــا زمانــی بــرای برگــزاری جلســه مصاحبــه 
ــوان ضمــن کســب  ــق بت ــن طری ــا از ای ــد ت ــی انتخــاب کنن بالین
اطلاعاتــی از تاریخچــه شــخصی و رشــدی کــودک از نبــود 
ــان  ــا اطمین ــناختی در آن ه ــا روانش ــی ی ــکل حس ــه مش هرگون
حاصــل کــرد و نمونــه هــای واجــد معیارهــای ورود بــه پژوهــش 
را انتخــاب نمــود. عــلاوه برایــن، بــرای بررســی معیــار ورود دیگــر 
ــود،  ــالای 85( ب ــی (ب ــره هوشــی طبیع ــتن به ــه داش پژوهــش ک
ــدام از  ــر روی هرک ــز ب ــش 4« نی ــون هوشــی وکســلر ویرای »آزم
کــودکان اجــرا شــد. در ایــن مرحلــه از میــان افــراد موجــود، 36 تن 

ــد. ــه پژوهــش بودن واجــد معیارهــای ورود ب
ــام  ــرای انج ــاز ب ــورد نی ــه م ــداد نمون ــه تع ــه ب ــا توج ــه ب در ادام
پژوهــش، بــه طــور تصادفــی و بــا روش قرعــه کشــی تعــداد 30 
تــن از آن هــا انتخــاب و بــه طــور تصادفــی  و بــا اســتفاده از روش 

ــه  ــده ب ــای اختصــاص داده ش ــماره ه ــه کشــی براســاس ش قرع
هــر نمونــه، در 2 گــروه مداخلــه و کنتــرل جایگزیــن شــدند. بدیــن 
منظــور بــه هــر نمونــه بــه طــور تصادفــی شــماره ای اختصــاص 
یافــت و ســپس از میــان شــماره هــا قرعــه کشــی انجــام پذیرفــت. 
ــناختی(فرم  ــب روانش ــای عص ــارت ه ــنامه مه ــه »پرسش در ادام
ــر  ــون ب ــوان پیش آزم ــتانی« به عن ــش دبس ــودکان پی ــم( در ک معل
ــت  ــر اس ــه ذک ــد. لازم ب ــرا ش ــروه اج ــر 2 گ ــای ه روی نمونه ه
جهــت انجــام هماهنگــی هــای مــورد نیــاز، از خانــواده هــای ایــن 
کــودکان شــماره تمــاس و آدرس دریافــت شــد و از ایــن طریــق 
در هــر مرحلــه اعــم از اجــرای مداخلــه، پــس آزمــون و پیگیــری، 

هماهنگــی هــای لازم بــا آن هــا بــه عمــل آمــد. 
در ادامــه مداخــلات براســاس »بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانی 
مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی« طــی 12 جلســه 45 دقیقــه ای 
توســط نویســنده اول مقالــه حاضــر و بــا همــکاری یک تن آســیب 
شــناس گفتــار و زبــان در یکــی از مراکــز گفتاردرمانی شــهر بروجرد  
ــار در  ــه شــد. مداخــلات 2 ب ــه ارائ ــه هــای گــروه مداخل ــه نمون ب
هفتــه بــر روی نمونــه هــای گــروه مداخلــه اجــرا شــد و اجــرای آن 
حــدود 6 هفتــه بــه طــور انجامیــد. ایــن در حالــی بــود کــه نمونــه 
هــای گــروه کنتــرل هیــچ مداخلــه ای دریافــت نمــی کردنــد و در 
ــد. در  ــی پرداختن ــت هــای معمــول خــود م ــه فعالی ــدت ب ــن م ای
ایــن پژوهــش جهــت عــدم تمــاس 2 گــروه، مداخــلات مــورد نظر 
بــرای گــروه مداخلــه و کنتــرل در روزهــای جداگانــه امــا بــا فاصله 
کــم اجــرا شــد، بــه ایــن صــورت کــه نمونــه هــای گــروه مداخلــه 
روزهــای شــنبه و ســه شــنبه تحــت مداخــلات قــرار مــی گرفتنــد، 
امــا نمونــه هــای گــروه کنتــرل روزهــای یکشــنبه و چهارشــنبه به 
مرکــز مراجعــه نمــوده و فعالیــت هــای بــازی و ســرگرمی را انجــام 
مــی دادنــد. در انتهــای جلســات مداخلــه نمونــه هــای هــر 2 گــروه 
مجــددا »پرسشــنامه مهــارت هــای عصــب روان شــناختی (فــرم 
معلــم( در کــودکان پیــش دبســتانی« را به عنــوان پــس آزمــون و 
1 مــاه پــس از اتمــام مداخــلات نیــز بــه عنــوان مرحلــه پیگیــری 

ــل نمودند.  تکمی
ــه منظــور رعایــت ملاحظــات اخلاقــی، ضمــن شــرح هــدف و  ب
نحــوه اجــرای پژوهــش بــرای کــودکان و خانــواده هــای آن هــا، 
پرسشــنامه هــا کدگــذاری گردیــد و اصــول اخلاقــی ماننــد دریافت 
ــدن  ــه مان ــدگان، محرمان ــرکت کنن ــی از ش ــه کتب ــت نام رضای
اطلاعــات و رازداری کامــلا رعایــت گردیــد. همچنیــن خاطرنشــان 
ــا در  ــه ه ــاری اســت و نمون ــون اختی ــه شــرکت در آزم ــد ک گردی
ــه  ــه از مراحــل اجــرای پژوهــش حــق انصــراف از ادام هــر مرحل
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همــکاری را دارنــد. نمونــه های گــروه کنتــرل نیز در لیســت انتظار 
بــرای دریافــت مداخلــه پــس از اتمــام پژوهــش قــرار گرفتنــد. 

پیــش  مراحــل  در  داده هــا  آوری  از جمــع  پــس  پایــان  در 
ــای                                                          ــته ارتق ــی »بس ــری، اثربخش ــون و پیگی ــس آزم ــون، پ آزم
ــر  ــناختی« ب ــی ش ــر توانبخش ــی ب ــی مبتن ــای زبان ــارت ه مه
دامنــه ی توجــه، حافظــه کاری و مهــارت هــای زبانــی کــودکان 
ــن  ــامل میانگی ــی ش ــی در 2 ســطح توصیف ــژه زبان ــیب وی ــا آس ب
و انحــراف اســتاندارد، و اســتنباطی بــا روش آزمــون  تحلیــل 
 Analysis of variance with) واریانــس بــا انــدازه گیــری مکــرر
ــرای  ــن ب ــد. همچنی ــنجیده ش repeated measures design( س

بررســی پیــش فــرض هــای آزمــون از آزمــون هــای کلموگــراف- 
  Levene›s) لویــن ،)Kolmogorov–Smirnov test) اســمیرنوف
ــاداری 0/05 و  ــطوح معن ــس (Box M Test( و س Test( و ام باک

0/01 اســتفاده شــد. داده هــا در نــرم افــزار اس پی اس اس نســخه 
ــد. ــل ش 24 تحلی

یافته ها
بررســی اطلاعــات جمعیــت شــناختی نمونــه هــای پژوهش نشــان 
ــن (40 درصــد(  ــه 6 ت ــروه مداخل ــر جنســیت، در گ ــه از نظ داد ک
دختــر و 9 تــن (60 درصــد( پســر و در گــروه کنتــرل 4 تــن (26/67 
درصــد( دختــر و 11 تــن (73/33 درصــد( پســر بودنــد. همچنیــن 
توزیــع فراوانــی نمونــه براســاس ســن نشــان داد در گــروه مداخلــه، 
ــن  ــاله، و 11 ت ــا 6 س ــنی 5 ت ــد( در رده س ــن (26/67 درص 4 ت
(73/33 درصــد( در رده ســنی 6 تــا 7 ســاله قــرار داشــتند. ایــن در 
حالــی بــود کــه در گــروه کنتــرل 3 تــن (20 درصــد( در رده ســنی 
ــا 7 ســاله  ــن (80 درصــد( در رده ســنی 6 ت ــا 6 ســاله و 12 ت 5 ت
قــرار داشــتند. عــلاوه برایــن، میانگیــن ســنی شــرکت کننــدگان 
گــروه مداخلــه 0/87±6/22 و میانگیــن ســنی شــرکت کننــدگان 
ــدران  ــن پ ــن، از بی ــود.  عــلاوه برای ــرل 0/96±6/43 ب گــروه کنت
15 کــودک گــروه مداخلــه، 3 تــن (20 درصــد( دارای تحصیــلات 
ــم و  ــلات دیپل ــد( دارای تحصی ــن (26/67 درص ــم، 4 ت ــر دیپل زی
کاردانــی، و 8 تــن (53/33 درصــد( دارای تحصیــلات کارشناســی 
و کارشناســی ارشــد بودنــد. ایــن در حالــی بــود کــه از بیــن پــدران 
15 کــودک گــروه کنتــرل، 1 تــن  (6/67 درصــد( دارای تحصیلات 
ــم و  ــلات دیپل ــد( دارای تحصی ــن (53/33 درص ــم، 8 ت ــر دیپل زی
ــی و  ــلات کارشناس ــد( دارای تحصی ــن (40 درص ــی، و 6 ت کاردان
کارشناســی ارشــد بودند.همچنیــن از بیــن مــادران گــروه مداخلــه، 

2 تــن (13/33 درصــد( دارای تحصیــلات زیــر دیپلــم، 6 تــن (40 
ــن (46/67  ــی، و 7 ت ــم و کاردان ــلات دیپل ــد( دارای تحصی درص
درصــد( دارای تحصیــلات کارشناســی و کارشناســی ارشــد بودنــد. 
ــن  ــرل، 5 ت ــروه کنت ــادران گ ــن م ــه از بی ــود ک ــی ب ــن در حال ای
ــن  ــی، و 10 ت ــم و کاردان ــلات دیپل ــد( دارای تحصی (33/33 درص
(66/67 درصــد( دارای تحصیــلات کارشتاســی و کارشناســی ارشــد 
ــن  ــغل والدی ــر ش ــش از نظ ــه پژوه ــی نمون ــع فراوان ــد. توزی بودن
نشــان داد از بیــن پــدران 15 کــودک گــروه مداخلــه، 1 تــن (6/67 
درصــد( از نظــر شــغلی بیــکار، 9 تــن (60 درصــد( دارای شــغل آزاد، 
و 5 تــن (33/33 درصــد( کارمنــد بودنــد. ایــن در حالــی بــود کــه 
از بیــن پــدران گــروه کنتــرل، 8 تــن (53/33 درصــد( دارای شــغل 
ــن  ــن، از بی ــد. همچنی ــد بودن ــن (46/67 درصــد( کارمن آزاد، و 7 ت
ــن  ــه دار، 6 ت ــن (46/67 درصــد( خان ــه، 7 ت مــادران گــروه مداخل
ــد  ــد( کارمن ــن(13/33 درص ــغل آزاد، و 2 ت ــد( دارای ش (40 درص
بودنــد. ایــن در حالــی بــود کــه از بیــن مــادران گــروه کنتــرل، 9 
تــن(60 درصــد( خانــه دار، 2 تــن (13/33 درصــد( دارای شــغل آزاد، 

و 4 تــن (26/67 درصــد( کارمنــد بودنــد.
از ســوی دیگــر، مطابــق توزیــع فراوانــی نمونــه پژوهــش براســاس 
ــد( دارای  ــن (26/67 درص ــه، 4 ت ــروه مداخل ــی، در گ ــره هوش به
بهــره هوشــی بیــن 85 تــا 100، 8 تــن (53/33 درصــد( بیــن 100 
تــا 115 و 3 تــن (20 درصــد( بالاتــر از 115 بودنــد. در حالــی کــه 
ــن  ــره هوشــی بی ــن (20 درصــد( دارای به ــرل، 3 ت ــروه کنت در گ
ــن  ــا 115، و 5 ت ــن (46/67 درصــد( بیــن 100 ت ــا 100، 7 ت 85 ت

ــد. ــر از 115 بودن (33/33 درصــد( بالات
در پژوهــش حاضــر بــرای بررســی همگــن بــودن 2 گــروه از نظــر 
ــره  ــن و به ــای س ــناختی، در متغیره ــت ش ــای جمعی ــی ه ویژگ
هوشــی از آزمــون من-ویتنــی (Mann–Whitney U test(، و 
ــزان تحصیــلات و شــغل والدیــن  ــرای متغیرهــای جنســیت، می ب
از آزمــون کای اســکوئر (Chi-Square( اســتفاده شــد. نتایــح ایــن 
آزمــون هــا براســاس مقــدار احتمــال بــه دســت آمــده نشــان داد 
کــه 2 گــروه از نظــر متغیرهــای جمعیــت هــای شــناختی و بهــره 
هوشــی تفــاوت معنــاداری بــا هــم نداشــته و لــذا همگــن هســتند 

 .)P<0/05)
در ادامــه در جــدول 1، یافتــه هــای توصیفــی متغیرهــای پژوهــش 
یعنــی دامنــه ی توجــه، حافظــه کاری و مهــارت هــای زبانــی ارائــه 

شــده اســت.
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جدول 1: یافته های توصیفی متغیرهای پژوهش

گروهمتغیر
پیگیریپس آزمونپیش آزمون

تعداد
انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

دامنه ی توجه
0/8032/400/8234/670/7715  25/93مداخله
1/0226/870/9427/201/2015  25/20کنترل

حافظه کاری
15/930/5121/470/4922/530/5815/93مداخله
15/070/6016/730/6316/920/6915/07کنترل

مهارت های زبانی
18/000/8424/400/8227/070/8415مداخله
19/010/9720/871/0820/731/0615کنترل

ــه ی توجــه،  ــن نمــره دامن براســاس اطلاعــات جــدول 1، میانگی
حافظــه کاری و مهــارت هــای زبانــی در گــروه مداخلــه در مراحــل 
پیــش آزمــون، پــس آزمــون و پیگیــری بتدریــج افزایــش یافتــه، 
ایــن در حالــی اســت کــه در گــروه کنتــرل نمــره تغییــر چندانــی 

نداشــته انــد.
جــدول 2 نتایــج پیــش فــرض هــای آزمــون پارامتریــک را نشــان 

مــی دهــد. 

جدول 2: نتایج آزمون های کلموگراف- اسمیرنوف، لوین و ام باکس در پیش آزمون

متغیر
امباکسلوینکلموگراف- اسمیرنوف

درجه آمارهگروه ها
آزادی

مقدار 
احتمال 

F درجه آزادی
صورت

درجه آزادی 
مخرج 

سطح 
معناداری

ضریب 
امباکس

F مقدار
احتمال  

دامنهی توجه
0/225150/0510/8721280/3587/7731/1440/334مداخله
0/153150/200کنترل

حافظه کاری
0/202150/1010/6311280/43314/3562/1120/055مداخله
0/122150/200کنترل

مهارت های 
زبانی

0/153150/2000/3641280/5514/3650/6420/696مداخله
0/214150/062کنترل

براســاس نتایــج جــدول 2، از آنجــا کــه ســطح معنــاداری متغیرهای 
 ،) P<  0/05) پژوهــش در هیــچ کــدام از آزمــون هــا معنــا دار نبــود
ــت  ــتی رعای ــک  به درس ــون پارامتری ــای آزم ــرض ه ــش ف ــذا پی ل
ــا  ــس ب ــل واریان ــون تحلی ــتفاده از آزم ــرای اس ــی ب ــده و منع ش
انــدازه گیــری مکــرر وجــود نداشــت. عــلاوه برایــن، نتایــج آزمــون 
ماچلــی (Mauchly›s Test( بــرای بررســی برابــری کواریانــس هــا 
 ،)P=0/0001) ــه ــه ی توج ــای دامن ــس کل در متغیره ــا کواریان ب

 )P=0/033) ــی ــای زبان ــارت ه ــه کاری (P=0/0001( و مه حافظ
نشــان داد کــه پیش فــرض یکنواختــی کوواریانس هــا بــا اســتفاده 
 .)P<0/05) از آزمــون  ماچلــی در تمامــی متغیرهــا رد شــده اســت
ــذا  ــل شــود و ل ــاداری تعدی ــاز اســت کــه ســطح معن ــن، نی بنابرای
 )Greenhouse-Geisser) بایــد از ضریب گریــن هــاوس- گیســر
اســتفاده کــرد. در ادامــه در جــدول 3 نتایــج تحلیــل واریانــس بــا 

انــدازه گیــری مکــرر ارائــه شــده اســت. 
جدول 3: نتایج تحلیل واریانس با اندازه گیری های مکرر در خصوص متغیرهای پژوهش در پیش آزمون، پس آزمون و پیگیری در 2 گروه

منبعمتغیر
)ضریب گرین هاوس گیسر(

مجموع 
میانگین درجه آزادیمجذورات

مجذورات
F مقدار

توان مجذور اتااحتمال
آماری

دامنه ی توجه
460/0221/456315/906107/3780/00010/7931/000درون گروهی (مراحل پژوهش(

175/3561/456120/42040/9310/00010/5941/000بین گروهی

حافظه کاری
303/2891/309231/69089/4110/00010/7621/000درون گروهی (مراحل پژوهش(

101/0671/3077/20729/7950/00010/5161/000بین گروهی

مهارت های زبانی
478/4801/607297/791105/6970/00010/7911/000درون گروهی (مراحل پژوهش(

205/4221/607127/84845/3770/00010/6181/000بین گروهی
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بــر اســاس یافته هــای جــدول 3، در موقعیــت درون گروهــی 
تفــاوت بیــن میانگیــن نمــره هــر 3 متغیــر یعنــی دامنــه ی توجــه، 
حافظــه کاری و مهــارت هــای زبانــی در 3 مرحله(پیــش آزمــون، 
 .) P <0/01) ــا دار اســت ــری(  از پژوهــش معن پــس آزمــون و پیگی
همچنیــن در موقعیــت بیــن گروهــی، میانگیــن نمــره ایــن 
ــا داری  ــاوت معن ــز تف ــرل  نی ــه و کنت ــروه مداخل ــا در 2 گ متغیره
دارد (P <0/01 (. نتایــج نشــان داده اســت کــه بــه ترتیــب نزدیــک 
ــاد  ــای  ایج ــد از تفاوت ه ــد، و 62 درص ــد، 52 درص ــه  59 درص ب

شــده در نمــره پــس آزمــون و پیگیــری گــروه مداخلــه، بــه تاثیــر 
متغیــر مســتقل مربــوط اســت. بنابرایــن، می تــوان نتیجــه گرفــت 
کــه »بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر توانبخشــی 
شــناختی« بــر ارتقــای دامنــه ی توجــه و بهبــود حافظــه کاری و 
مهــارت هــای زبانــی کــودکان بــا آســیب ویــژه زبانــی  موثر اســت.
ــه  ــای 3 مرحل ــی میانگین ه ــه های زوج ــج مقایس ــه نتای در ادام
پژوهــش بــا اســتفاده از آزمــون  بنفرونــی (Bonferroni(  در جــدول 

4 آمــده اســت.

جدول 4: مقایسه زوجي میانگین هاي نمره متغیرهای پژوهش در گروه مداخله در 3 مرحله پژوهش

تفاوت مراحل )2(مراحل )1(متغیرها
مقدار احتمال میانگین ها

فاصله اطمینان

حد بالاحد پایین

دامنه ی توجه
2/936-4/798-0/0001*3/867-پس آزمونپیش آزمون

4/165-6/568-0/0001*5/367-پیگیریپیش آزمون
0/816-2/184-0/0001*1/500-پیگیریپس آزمون

حافظه کاری
2/641-4/559-0/0001*3/600-پس آزمونپیش آزمون
3/098-5/169-0/0001*4/133-پیگیریپیش آزمون
0/077-0/989-0/018*0/533-پیگیریپس آزمون

مهارت های زبانی
3/391-4/875-0/0001*4/133-پس آزمونپیش آزمون
4/222-6/578-0/0001*5/400-پیگیریپیش آزمون
0/268-2/265-0/009*1/267-پیگیریپس آزمون

*معنادار در سطح 0/05

ــاوت  ــه  تف ــان داد ک ــدول 4 نش ــی در ج ــج مقایســه های زوج نتای
ــری،  ــا پیگی ــون ب ــون، پیش آزم ــا پس آزم ــون ب ــل پیش آزم مراح
و نیــز پــس آزمــون بــا پیگیــری در هــر 3 متغیــر دامنــه ی توجــه، 
 .)P <0/01)  ــا دار اســت حافظــه کاری و مهــارت هــای زبانــی معن
ــای  ــروه ه ــن در گ ــالا و پایی ــد ب ــه ح ــا ک ــن، از آنج ــلاوه برای ع
پیــش آزمون-پــس آزمــون و پیــش آزمــون- پیگیــری، در هــر 3 
متغیــر، هــر 2 منفــی هســتند، لــذا نشــان دهنــده ایــن اســت کــه 
ــه ی توجــه، حافظــه کاری و مهــارت هــای  ــن نمــره دامن میانگی
ــه  ــه مرحل ــبت ب ــری نس ــون و پیگی ــس آزم ــل پ ــی در مراح زبان
پیــش آزمــون بالاتــر اســت و ایــن بــه معنــای ارتقــای دامنــه ی 
توجــه و بهبــود حافظــه کاری و مهــارت هــای زبانــی در مراحــل 
پیگیــری و پــس آزمــون مــی باشــد. همچنیــن منفــی بــودن حــد 
بــالا و پاییــن در گــروه پــس آزمــون- پیگیــری در هــر 3 متغیــر 
نیــز نشــان مــی دهــد کــه میانگیــن نمــره ایــن متغیرهــا در گــروه 
مداخلــه در مرحلــه پیگیــری بیشــتر از مرحلــه پــس آزمــون اســت 
ــه  ــه شــده در مرحل ــر مداخــلات ارائ ــداوم اث ــای ت ــه معن ــن ب و ای

پیگیــری در شــرکت کننــدگان گــروه مداخلــه مــی باشــد.

بحث 
ــته  ــه »بس ــان داد ک ــش نش ــای پژوه ــه ه ــتا یافت ــن راس در ای
ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی« بر 
افزایــش دامنــه ی توجــه کــودکان بــا آســیب ویــژه زبانــی موثــر 
ــج پژوهــش هــای Gray و همــکاران  ــا نتای ــه ب ــن یافت اســت. ای
ــی  ــای نریمان ــه ه ــا یافت ــز ب ــران نی (32( و Minna (10(؛ و در ای
ــکاران (28(  ــر (34(، خســرویان (35(، و زارع و هم ــی زاده هی و تق

همســو مــی باشــد. 
ــه ی توجــه  ــت دامن ــوان گف ــی ت ــه م ــن یافت ــج ای ــن نتای در تبیی
ــه هــای مهــارت هــای عصــب روانشــناختی اســت  یکــی از جنب
ــری اســت و  ــوزش و یادگی ــه، آم ــد تجرب ــه اکتســاب آن نیازمن ک
ــد آمــوزش در چگونگــی  ــی نیازمن ــژه زبان ــا آســیب وی کــودکان ب
ــی در  ــات عمل ــه تمرین ــرو ارائ ــند. از این ــی باش ــری آن م یادگی
ــای  ــداری و شــنیداری در »بســته ارتق ــت حافظــه دی جهــت تقوی
مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی« توانســته 
منجــر بــه افزایــش دامنــه ی توجــه در ایــن کــودکان شــود. علاوه 
برایــن، جنبــه بــازی و تمرینــی بــودن تکالیــف ارائــه شــده در ایــن 
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ــش  ــتر دان ــه بیش ــدی هرچ ــری و علاقمن ــث درگی ــکل، باع پروت
آمــوزان در انجــام تکالیــف و اهمیــت قائــل شــدن بــرای گرفتــن 
نتیجــه بهتــر مــی شــود کــه ایــن عامــل بــه کــودکان کمــک مــی 
کنــد تمامــی جوانــب تکلیــف را در نظــر گرفتــه و با توجه بیشــتری 
ــن  ــی رســد همی ــه نظــر م ــذا ب ــد و ل ــف بپردازن ــه انجــام تکالی ب
امــر منجــر بــه بهبــود توجــه آن هــا در هــر 2 حیطــه دیــداری و 

شــنیداری شــده اســت. 
ــته  ــش، »بس ــن پژوه ــر ای ــه دیگ ــاس یافت ــر، براس ــوی دیگ از س
ارتقــای مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی« بر 
افزایــش حافظــه کاری کــودکان بــا آســیب ویــژه زبانی موثر اســت. 
یافتــه فــوق با نتایــج پژوهــش هــای Alloway و همــکاران (31(، 
ــر  ــی و تقــی زاده هی ــه هــای نریمان ــا یافت ــز ب Dahlin (48(، و نی

(34(، زارع و همــکاران (28( و  رادفــر و نجاتــی (36( همســو اســت. 
تبییــن بــرای یافتــه فــوق مــی تــوان بــه مطالعــات تصویربــرداری 
عصبــی کــه توســط Klingberg (49( انجــام شــد، اشــاره نمــود 
کــه در آن بــه ایــن نتیجــه دســت یافــت کــه توانبخشــی شــناختی 
و مداخــلات مبتنــی بــر آن تاثیــر معنــاداری بــر فعالیــت عصبــی 
مناطــق مغــزی مرتبــط بــا حافظــه کاری دارد و مــی توانــد موجــب 
ــان داده  ــه نش ــن زمین ــات در ای ــود. مطالع ــرد آن ش ــود عملک بهب
ــن هــای مــداوم بســتری  ــا تمری ــد کــه توانبخشــی شــناختی ب ان
بــرای ایجــاد تغییــرات در فعالیــت بخــش هــای پیشــانی، آهیانــه، 
هســته هــای قائــده ای و همچنیــن تغییــر در تراکــم گیرنــده هــای 
ــرو و براســاس شــکل پذیــری  ــد. از این دوپامینــی ایجــاد مــی کن
شــبکه نورونــی درگیــر در حافظــه، توانبخشــی شــناختی در »بســته 
ــر توانبخشــی شــناختی«  ــی ب ــی مبتن ــای مهــارت هــای زبان ارتق
در پژوهــش حاضــر، موجــب اثــر بــر فعالیــت هــای عصبــی ایــن 
ــا  نواحــی مغــزی شــده و توانســته حافظــه کاری را در کــودکان ب
ــی  ــن در تبیین ــلاوه برای ــد. ع ــود ببخش ــی بهب ــژه زبان ــیب وی آس
ــای  ــلول ه ــیتی س ــت نوروپلاستیس ــه خاصی ــوان ب ــی ت ــر م دیگ
عصبــی مغــز و تغییــر عملکــرد آن در اثــر تمرینــات عملــی اشــاره 
نمــود.  نوروپلاستیســیتی ســول هــای عصبــی مغــز عبارتســت از 
توانایــی سیســتم عصبــی بــرای تغییــر ســاختار و عملکــرد کــه بــه 
عنــوان بخشــی از فرایندهــای یادگیــری و حافظــه بــوده و بــرای 
ســازش بــا تغییــرات محیــط و بهبــود عملکــرد بعــد از مشــکلات 
مغــزی بــه کار مــی رود (50(. برایــن اســاس ارائــه تمرینــات عملی 
در قالــب بــازی بــرای تقویــت حافظــه کاری دیــداری و شــنیداری 
ــژه  ــا آســیب وی ــودکان ب ــت حافظــه کاری را در ک توانســته ظرفی

زبانــی بهبــود ببخشــید. 
در نهایــت یافتــه دیگــر پژوهــش حاضــر نشــان داد »بســته ارتقــای 

مهــارت هــای زبانــی مبتنــی بــر توانبخشــی شــناختی« بــر مهارت 
هــای زبانــی کــودکان بــا آســیب ویــژه زبانــی موثــر اســت و مــی 
ــن کــودکان  ــی در ای ــود مهــارت هــای زبان ــه بهب ــد منجــر ب توان
 Vogel & Ciccia ــا نتایــج پژوهــش هــای گــردد. یافتــه فــوق ب
(Schertz  & Odom ،)10) Minna ،)27) Kiselev ،)26 (51( و 
در ایــران نیــز بــا نتایــج پژوهــش هــای آصفــی و همــکاران (29(، 
ــکاران  ــی و هم ــدی گندمان ــکاران (30(، اس ــینعلی زاده و هم حس
(52(، و رادفــر و نجاتــی (36( همســو اســت. در تبییــن یافتــه فــوق 
ــا مهــارت هــای شــناختی اشــاره  ــان ب ــاط زب ــه ارتب ــوان ب مــی ت
نمــود. براســاس پژوهــش هــای Smolak و همــکاران (53( زبــان 
ــه، حافظــه  ــل توج ــای عصــب روانشــناختی از قبی ــارت ه ــا مه ب
ــی  ــی کــه م ــط اســت. کودکان ــی مرتب کاری  و کارکرهــای اجرای
شــنوند ولــی بــه صداهــای گفتــاری، کلمــات، عبــارات و جمــلات 
توجــه نمــی کننــد، در ایجــاد یــک دســتگاه زبــان شــنیداری دچــار 
مشــکل یــا تاخیــر خواهنــد شــد. نقایــص حافظــه نیــز باعــث مــی 
ــای  ــره ه ــرار زنجی ــا تک ــر آوردن ی ــه خاط ــودکان در ب ــوند ک ش
اطلاعــات شــنیداری دچــار مشــکل شــوند. از ســوی دیگــر، ضعــف 
ــوم و  ــاخت مفه ــئله، س ــل مس ــد ح ــی مانن ــای اجرای در کارکرده
ایجــاد تداعــی نیــز موجــب مــی شــود کــودکان نتواننــد بیــن لغات 
ــد و  ــرار کنن ــر برق ــت تناظ ــراف آن هاس ــه در اط ــی ک و چیزهای
ــن  ــع را تحــول بخشــند. برای ــات و وقای ــات اشــیاء و موضوع طبق
اســاس ارائــه تمرینــات عملــی در جهــت تقویــت توجــه، حافظــه 
ــه ی توجــه و  ــی ضمــن افزایــش دامن کاری و کارکردهــای اجرای
ــود  ــه بهب ــود ظرفیــت حافظــه کاری توانســته اســت منجــر ب بهب
مهــارت هــای زبانــی در ایــن کــودکان شــود. از ســوی دیگــر، از 
ــی  ــای زبان ــارت ه ــی و مه ــای حرکت ــارت ه ــن مه ــه بی آنجــا ک
رابطــه وجــود دارد (54(، لــذا »بســته ارتقــای مهــارت هــای زبانــی 
ــای  ــه ه ــری مولف ــا دربرگی ــناختی« ب ــی ش ــر توانبخش ــی ب مبتن
ــط  ــودکان از محی ــه ادراک ک ــته ب ــی توانس ــای حرکت ــارت ه مه
ــک  ــا کم ــی در آن ه ــای زبان ــارت ه ــود مه ــب آن بهب و متعاق
نمایــد. چــرا کــه متحــرک بــودن کــودک نــه تنهــا دامنــه اشــیای 
ــت  ــه فرص ــد بلک ــی کن ــتر م ــودک بیش ــرای ک ــترس را ب دردس
برقــراری روابــط اجتماعــی و بهبــود مهــارت هــای زبانــی را نیــز 
ــوان  ــی ت ــن، م ــر ای ــلاوه ب ــی آورد (55(. ع ــم م ــرای او فراه ب
ــد موجــب افزایــش  ــازی و تعامــل مــی توان گفــت از آنجــا کــه ب
ــذا  ــان دریافتــی و بیانــی کــودکان شــود (56(، ل مهــارت هــای زب
ــه صــورت تعاملــی و از طریــق گفــت و گــوی  ــه مداخــلات ب ارائ
مشــارکتی بــا کــودکان در پژوهــش حاضــر از طریــق ایجــاد توجــه 
مشــترک، حــس تعامــل، ایجــاد انگیــزش، تاییــد پاســخ کــودکان و 
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تفصیــل و توســعه آن توانســت بــه ارتقــای درک، بهبــود مهــارت 
گــوش دادن، افزایــش خزانــه واژگان و متعاقــب آن بهبــود عملکــرد 

زبانــی در کــودکان بــا آســیب ویــژه زبانــی کمــک کنــد.   

نتیجه گیری
نتایــج پژوهــش حاضــر نشــان داد »بســته ارتقــای مهــارت هــای 
ــه  ــد منجــر ب ــر توانبخشــی شــناختی« مــی توان ــی ب ــی مبتن زبان
ارتقــای دامنــه ی توجــه و بهبــود حافظــه کاری و مهــارت هــای 
ــنهاد                                 ــود.  پیش ــی ش ــژه زبان ــیب وی ــا آس ــودکان ب ــی در ک زبان
ــر  ــی ب ــی مبتن ــای زبان ــارت ه ــای مه ــته ارتق ــود »بس ــی ش م
ــناختی  ــوزه ش ــران ح ــار درمانگ ــناختی« در اختی ــی ش توانبخش
کــودک، کاردرمانگــران ذهنــی، گفتاردرمانگــران و همچنیــن 
معلمــان مــدارس عــادی و اســتثنای قــرار گیــرد تــا از نتایــج مثبــت 
آن بــرای بهبــود مهــارت هــای عصــب روانشــناختی و متعاقــب آن 
مهــارت هــای زبانــی کــودکان اســتفاده شــود. ایــن پژوهــش نیــز 
ماننــد ســایر پژوهــش هــا محدودیــت هایــی داشــت کــه از جملــه 
آن هــا مــی تــوان بــه روش نمونــه گیــری غیرتصادفــی هدفمنــد 
اشــاره نمــود کــه باعــث می-شــود تعمیــم نتایــج بــا احتیــاط انجام 
شــود. همچنیــن از آنجــا کــه ایــن پژوهــش تنها بــر روی کــودکان 

ســنین پیــش از دبســتان اجــرا شــده، لــذا نتایــج آن قابــل تعمیــم 
بــه ســایر گــروه هــای ســنی نیســت. 

سپاسگزاری
 ایــن مطالعــه بخشــی از نتایــج رســاله دکتــری پرســتو شــیرزادی 
ــتثنایی از دانشــگاه  ــودکان اس ــوزش ک در رشــته روانشناســی و آم
ــر  ــای دکت ــی آق ــا راهنمای ــه ب ــود ک ــران ب ــات ته ــوم و تحقیق عل
ســالار فرامــرزی انجــام پذیرفــت. پژوهــش فــوق بــا کــد اخــلاق 
IR.IAU.SRB.REC.1401.295 در ســامانه ملــی اخــلاق در 

https://ethics. ــانی ــه نش ــکی ب ــت پزش ــای زیس ــش ه پژوه
ــن  ــت شــده اســت. بدی ــخ 1401/9/5 ثب research.ac.ir/  در تاری

ــت  ــور هدای ــی ن ــز گفتاردرمان ــز در مرک ــکاران عزی ــیله از هم وس
شهرســتان بروجــرد و تمامــی کــودکان شــرکت کننــده در پژوهش 
ــش،  ــرای پژوه ــکاری در اج ــرای هم ــا ب ــای آن ه ــواده ه و خان

ــی مــی شــود. ــه تشــکر و قدردان صمیمان

تضاد منافع
نویســندگان مقالــه حاضــر هیــچ گونــه تضــاد منافعــی را گــزارش 

نکردنــد. 
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