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 چکیده
 به مبتلا آموزاندانش توجه و حافظه رخنیم مقایسه حاضر پژوهش هدف

 اختلال و جویانهمقابله نافرمانی اختلال و فعالبیش توجه کاستی اختلال
 روش و عادی آموزاندانش با )پراگماتیک( اجتماعی )عملی( ارتباط

 روش از استفاده با که ترتیب بدین ؛است ایمقایسه -علی پژوهش
 از نفر( 91 گروه هر )از نفری 91 گروه چهار ساده، تصادفی گیریمونهن

 ابزارهای شدند. همتا و انتخاب تهران شهر پرورش و آموزش یک منطقه
 مقیاس ،DSM-5 مبنای بر بالینی مصاحبه از عبارت پژوهش

 (CPT) پیوسته عملکرد آزمون و کودکان وکسلر هوشی شده تجدیدنظر
 شد. تحلیل فرونی بن تعقیبی آزمون و MANOVA با ها داده و بود

 تفاوت یکدیگر با حافظه توانائی و توجه میزان در هاگروه داد نشان نتایج
 سایر با مقایسه در عادی آموزاندانش (.P<0/001) دارند معناداری

 بالاتری حافظه توانائی و توجه میزان از اختلال، دارای هایگروه
 از حافظه و توجه در نیز SCD آموزاندانش (.P<0/001) برخوردارند

 (.P<0/001) بالاترند رگدی گروه دو
 

 کلیدی واژگان
 جویانه،مقابله -نافرمانی فعالی،بیش -توجه کاستی توجه، حافظه، رخنیم

 )پراگماتیک(. اجتماعی -عملی ارتباط
 

 

 
 

Abstract 

The aim of this study was comparison of memory and 

attention’s profile in students with attention 

deficit/hyperactivity disorder, Oppositional Defiant 

Disorder and Social (Pragmatic) Communication 

Disorder with normal students. The research method 

is causal-comparative. Using simple random 

sampling method, four groups of 15 subjects (from 

each group 15 people) were selected from one of the 

educational district of Tehran. Tools used in this 

study include Continuous Performance Test (CPT), 

Wechsler Intelligence Scale for children revised, 

clinical interview and cheek-list based on Diagnostic 

and Statistical Manual of Mental Disorders, 5th 

Edition (DSM-5). Data analyzed by MANOVA and 

Benfroni. The results showed that the groups had a 

significant difference in attention and memory 

abilities (P<0.001). Normal students were higher in 

attention and memory ability, than other groups with 

disorder. 

 

Keywords 

Memory Profile, Attention, Attention - Deficit/ 

Hyperactivity, Oppositional Defiant, Social 

Communication Disorder. 

 توجه، کاستی -فعالیبیش اختلال به مبتلا آموزاندانش در توجه و حافظه رخنیم مقایسه

 عادی آموزاندانش با اجتماعی )عملی( ارتباط اختلال و جویانهمقابله -رمانیناف اختلال
 

 2مصطفایی علی ،1*فربیان فاطمه

 ، دانشگاه پیام نورشناسیگروه روان ،استادیار .1

 ، دانشگاه پیام نورشناسیگروه روان ،استادیار .2

 

 21/12/1931 پذیرش: تاریخ      12/11/1931 دریافت: تاریخ
 

A Comparison of the Memory and Attention Profiles in Students with 

Attention Deficit/Hyperactivity Disorder, Oppositional Defiant Disorder 

and Social (Pragmatic) Communication Disorder with Normal Students 
 

F. Bayanfar*1, A. Mostafaei2 
1. Assistant Professor, Department of Psychology, Payame Noor University 

2. Assistant Professor, Department of Psychology, Payame Noor University 
 

Received: 2017/01/31      Accepted: 2018/03/17 
 

 

  

mailto:mona.abednazari@yahoo.com


 9911(، زمستان 91پژوهشی، پژوهش در یادگیری آموزشگاهی و مجازی، سال پنجم، شماره سوم )پیاپی  –لمی فصلنامه ع     43

 

 مقدمه
 ویرایش روانی هایاختلال آماری و تشخیصی راهنمای در

 ،9توجه کاستی –فعالیبیش اختلال ،DSW-5 پنجم
 عملی ارتباط اختلال و جویانهمقابله -نافرمانی اختلال

 قرار عصبی رشد اختلالات بندیتقسیم جزء )اجتماعی(
 یعنی ،رشد دوره اوایل در عموماً ،اختلالات این است. گرفته

 ایرشدی نقایص با و شده شروع مدرسه سن از بلق
 شخصی، کارکرد تحریک سبب که ندشومی مشخص
 )انجمن شودمی فرد شغلی یا تحصیلی اجتماعی،

  (.9911 امریکا، پزشکیروان
 شماریبی مشکلات تواندمی ADHD اساسی ویژگی

 ،DSM4-5) کند ایجاد مدرسه محیط در کودکان برای را
 اغلب کودکان این که مشکلاتی دلیل به ویژه به (.4199
 از است تلاش مستلزم که وظایفی انجام در توجه حفظ برای
 مشکلات سایر (.4194 ،9)ویلکات دهندمی نشان خود

 در کم نمرات شامل ،توجه مشکلات با همراه تحصیلی
 دفترچه نظمیبی مطالعه، هایمهارت نقص امتحانات،

 به یتوجهبی ،هاشگزار نوشتن و مطالعه نیز و مشتق
 (.4199 ،2)فاراوان است گروهی بحث و معلم هایصحبت

 تحصیلی افت دچار غالباً ADHD به مبتلا کودکان
 نسبت کودکان این .(4199 ،1لی و کلی )استوریک، شوندمی
 دوره در کمتر معناداری طور به ،کلاس در ،شانهمسالان به

 و )هانگ ندپردازمی خود فعالیت انجام به انفرادی کار
 طی در ،شانهمسالان به نسبت نتیجه در و (4199 ،1تاسائی

 تکالیف و دارند دهیپاسخ برای کمتری فرصت ،تحصیل
 این (.4199 )فاراوان، رسانندمی انجام به کمتر را انفرادی

 همراه اختلالات حساب به ایاندازه تا کم دست مشکلات
ADHD تا شده شگزار شود.می گذاشته تحصیلی افت یا 

 یا و یادگیری مشکلات اختلال، این به مبتلا کودکان % 01
 ،7روبن و )پاستور دهندمی نشان تحصیلی پیشرفت در ضعف
4114.) 

                                                 
. Neurodevelopmental disorders  

. Diagnostic and statistical manual of mental 

disorders 5th.  

. Willcutt  

. Faraone 

. Stroubek, Kelly, Li  

. Huang, Tsai  

. Pastor & Reuben  

 به مبتلا کودکان 0نگرآینده پیگیرانه مطالعات نتایج
ADHD و بروک اول فیشر، )بارکلی، 1نوجوانی دوره تا 
 (9912 استونز، و دوپل نقل به ؛9111 ،91اسمالیش

 شناختی کارکردهای متعدد هایحوزه بین هائیتفاوت
 گزارش شان طبیعی همسالان و ADHD به مبتلا کودکان

 کودکان این که است این نقص حوزه اولین است. کرده
 ایمسئله حل راهبردهای نیازمند که تکالیفی در اغلب

 مواجه مشکلاتی با است دهیسازمان هایمهارت و پیچیده
 دنبال به الزاماً مشکلات این (.4194 لکات،)وی هستند

 یا کم کوشش هاآن بلکه ؛نیست مسئله حل در توانائینا
 تکلیف طول در را مناسب راهبردهای از ناکافی استفاده
 (.4199 تاسائی، و )هانگ کنندمی منعکس

 به نسبت کودکان قبیل این نقص حوزه دومین
 هایآزمون در که هاستآن 99اجرائی کارکرد خود، همسالان

 استونز، و )دوپل است شده مشاهده مکرر شناختی عصب
 و 94پاسخ بازداری مسئله، حل ظاهراً که هاییآزمون (9912
 طور به هاآزمون این کند.می ارزیابی را کوشش تداوم
 مبتلا غیر کودکان از را ADHD به مبتلا کودکان ،پایایی
 طور همین (.4199 لی، و کلی )استوریک، کنندمی متمایز

 کار به تکالیف این در ADHD کودکان که راهبردهائی
 ضعیف سازماندهی دارای و تکانشی اغلب ناکافی، برندمی

 (.4199 )فاراوان، است
 آموزاندانش این معلمان که نیست آورشگفت بنابراین

 زمینه در مشکلاتی غالباً هاآن که دهندمی گزارش
 مرتب ،99تکلیف لتکمی شدن طولانی برداری،یادادشت

 دارند. مطالعه هایمهارت در ضعف و تحریر میز کردن
 ،انتظار برخلاف ،اختلال این به مبتلا آموزاندانش اکثریت
 کسب درسی حوزه چند یا یک در تریپایین تحصیلی نمرات

 به نسبت ،نمونه طور به ،کودکان این این، بر علاوه کنند.می
 هایآزمون در ،یعاد کودکان مقایسه قابل هایگروه

 کسب ترپایین نمره ،تحصیلی پیشرفت شده هنجاریابی
 (.4199 ولی، کلی )استوریک، کنندمی

                                                 
. Prospective follow – up 

. Adolescence  

. Barkley, Fischer, Edelbrock & Smallish   

. Executive functioning 

. Response inhibition 

. Long-term assignments 
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 در ADHD آموزاندانش مشکلات ترینعمده از یکی
 هایجنبه ترینجذاب از یکی توجه است. توجه بخش

 کاهش یا افزایش بر آن تأثیر علت به که است مغز شناختی
 )زارع است برخوردار خاصی اهمیت از هافعالیت سایر شدت

 ایفا ایعمده نقش یادگیری در توجه (.9919 زاده،عبداله و
 ،9انتخابی توجه از: اندعبارت توجه توزیع شیوه چهار کند.می

 توجه .2اجرائی توجه و 9توجه ثبات ،4شده تقسیم توجه
 گرفتن نادیده و تجربه جنبه یک بر تمرکز یعنی انتخابی

 چند بر تمرکز یعنی شده تقسیم توجه آن. دیگر هایجنبه
 نقل به ؛4119 ،1شن و رانیگولد )پامیلوم، واحد آن در چیز

 توانائی یعنی توجه ثبات (.9911 مصطفائی، و رضائی زارع،
 طولانی زمانی دوره یک در توجه حفظ و نگهداری

 مستلزم که اجرایی توجه نهایت در و (4199 )سانتراک،
 جبران و تشخیص هدف به توجه توزیع ل،فعا ریزیبرنامه
 با داشتن سروکار و تکالیف روی پیشرفت بر نظارت خطا،

 است. دشوار یا تازه شرایط
آموزش ( نشان داد که 9911پور )نتایج پژوهش سعدی

ذهن آگاهی بر تقویت حافظه کاری و افزایش اشتیاق 
آموزان نسبت به گروه کنترل تأثیر گذاشته تحصیلی دانش

آبادی و در تحقیقی دیگر گشتاسبی، شکری، فتح .است
برنامة بازآموزی اسنادی به ( نشان دادند که 9911شریفی )

کمک تقویت تفاسیر خودتوانمندساز، بهبود مدیریت تجارب 
های رابطة بین فردی، سازی مهارتهیجانی و همچنین غنی

برای کمک به تامین مصونیت روانی فراگیران در مواجهه با 
ه دننبات زندگی تحصیلی به طور تجربی حمایت کمطال
( در 9911علاوه بر این، فرامرزی، مردای و قلمزن ) .است

آموزان با ناتوانی یادگیری پژوهشی که در خصوص دانش
های واجی بر بازیانجام دادند، به این نتیجه رسیدند که 

آموزان با ناتوانی یادگیری مؤثر نویسی دانشبهبود نادرست
 .است

 نافرمانی اختلال تحقیق، متغیرهای از دیگر یکی
 است ممکن اختلال این به مبتلا افراد است. جویانهمقابله

 از ،دیگران درخواست و دستورات مقابل در مقاومت دلیل به

                                                 
1. Selective attention  

2. Divided attention  

3. Sustained attention  

4. Executive attention  

5. Pomplum, Rheingold & Shen  

6. Oppositional Defian7 Disorder (ODD) 

 ،است پشتکار نیازمند که کاری یا تحصیلی تکالیف انجام
 از عبارت رفتارها گونه این مشخصات زنند. سرباز
 است. نافرمانی و جوییمخالفت ی،کارمنفی

 برخی به آسیب یا صدمه اندداده نشان مطالعات برخی
 رفتار در جدی مشکلات موجب تواندمی مغزی مناطق
 مغز شیمیایی ترکیبات برخی طبیعی غیر مقدار شود. کودک

 شیمیایی مواد تعادل عدم و عصبی هایدهنده انتقال در
 خوبی به مغز از دهش فرستاده هایپیغام شودمی موجب
 نافرمانی اختلال علایم ظهور به و نشوند منتقل

 و یادگیری اختلال توجهی،کم – فعالیبیش جویانه،مقابله
 (.9919 فر،)بیان شود منجر اضطرابی اختلالات

 طباطبائی و زادرسول و آزادفلاح سقیری، خیریه،
 عوامل بر علاوه که دادند نشان خود پژوهش در (9900)

 ایجاد در منفی فرزندپروری هایشیوه شناختی،عصب
 که زمانی است. مؤثر بسیار ایمقابله نافرمانی اختلال

 آموزش کودکان این مادران به مثبت فرزندپروری هایشیوه

 این ایمقابله – نافرمانی هاینشانه کاهش در شود،می داده
 درآمدی شریفی میرکوهی، قدرتی .است مؤثر بسیار کودکان

 برنامه دادند نشان خود پژهش در نیز (9912) بداللهیع و

 موجب رفتاری –شناختی درمان بر مبتنی والدین آموزشی
 در ایمقابله نافرمانی اختلال علائم شدت کاهش
 شود.می ساله 91 تا 7 پسر آموزاندانش

 7اجتماعی )عملی( ارتباطی اختلال دیگر، متغیر
 نظر از اختلال نای تشخیص هایملاک است. )پراگماتیک(

 مشکلات از عبارت (4199) آمریکا پزشکیروان انجمن
 ،غیرکلامی و کلامی ارتباطات از اجتماعی استفاده در مستمر
 تبادل و اجتماعی اهداف برای ارتباطات از استفاده در نقص

 بافتار هماهنگی برای ارتباط تغییر در یتوانانا اطلاعات،
 صحبت بودن متفاوت انند)م شنونده فرد نیازهای یا جودوم

 قواعد کردن دنبال در اشکال مدرسه(، حیاط یا کلاس در
 تکرار مکالمه، در نوبت رعایت )مانند گوییداستان و مکالمه

 و شده دریافت درستی به پیغام وقتی دیگر شکلی به جمله
 برای غیرکلامی و کلامی علائم از استفاده نحوه از آگاهی

 به مستقیماً که مواردی درک در اشکال ،(معمول تعاملات
 دو مفاهیم معانی درک و استنباط( )مانند شده اشاره هاآن

 عملی هایمحدودیت سبب تفاسیر این .است مبهم و پهلو

                                                 
7. Social (pragmatic) Communication Disorder 

(SCD) 
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 موثر، هایارتباط برقراری ؛شودمی زیر مورد چند یا یک در
 به شغلی. کارکرد یا تحصیلی پیشرفت اجتماعی، مشارکت

 و رفتاری مشکلات توجهی،کم / فعالیبیش اختلال علاوه
 است. شایع افراد این در نیز اختصاصی یادگیری اختلالات

 )جان دارند زیادی تحصیلی مشکلات همچنین کودکان این
 (.4191 ،9گروهول و

 ،)اجتماعی( عملی ارتباط اختلال به مبتلا کودکان در
 مشکلات سبب تواندمی ارتباطی و اجتماعی هایتوانایینا

 یا اجتماعی تعاملات طریق از یادگیری ویژهبه ،یادگیری
 ریزی،برنامه مشکلات د.شو همتایان گروه با تعامل

 تحصیلی پیشرفت روی تغییرات بر نظارت و سازماندهی
 در افراد این از بسیاری گذارد.می منفی تأثیر کودک،

 نظر به دارند. ضعیفی روانی – اجتماعی کارکرد بزرگسالی
 به مربوط مسائل با ارتباط در رتباطیا مشکلات رسدمی

 )انجمن آوردمی بار به مبتلا فرد برای را مشکلاتی ،سلامتی
 (.4199 آمریکا، پزشکیروان

 به ایران از خارج و داخل تحقیقات مجموعه از آنچه
 اختلال به مبتلا کودکان احتمالاً که است این آیدمی دست
 اختلال و جویانهمقابله نافرمانی / توجهیکم / فعالیبیش

 با حافظه کارکردهای نظر از )اجتماعی(، عملی ارتباط
 پژوهش اصلی هدف رو این از دارند. تفاوت عادی کودکان

 به مبتلا کودکان توجه و حافظه رخنیم مقایسه حاضر
 و جویانهمقابله نافرمانی فعالی، بیش / توجه کاستی اختلال
 .است عادی نکودکا و )عملی( اجتماعی ارتباط اختلال

 

 پژوهش روش
 گیرینمونه روش

 این آماری جامعه است. ایمقایسه – علی پژوهش روش
 اختلال دارای و عادی دختر آموزاندانش را مطالعه

 اختلال و جویانهمقابله نافرمانی توجه، کاستی / فعالیبیش
 تهران شهر هایدبستان پنجم پایه اجتماعی عملی/ ارتباط

 ،بودند تحصیل به مشغول 12-11 تحصیلی سال در که
 برای و پژوهش اهداف به یابیدست منظور به .داد تشکیل

 پرورش و آموزش مناطق تمامی میان از ها،گروه همتاسازی
 نفری 91 گروه چهار شد. انتخاب یک منطقه تهران، شهر

 نقص اختلال به مبتلا آموزدانش 91 عادی، آموزدانش 91)

                                                 
. John, M & Grohol, D.  

 نافرمانی، اختلال به مبتلا آموزانشد 91 فعالی،بیش / توجه
 ارتباط اختلال به مبتلا آموزدانش 91 و جویانهمقابله

 فقط نیز جنسیت لحاظ از شدند. انتخاب )عملی( اجتماعی
 آموزاندانش فقط تحصیلی پایه لحاظ از و دختر آموزاندانش

 وکسلر هوشی آزمون براساس که ابتدائی پنجم کلاس
 انتخاب بود 911-991 بین هانآ کلی بهر هوش میزان
 بین شده انتخاب آموزاندانش والدین تحصیلات شدند.
 تا دو بین هاآن خانواده درآمد میزان و لیسانس تا دیپلم

 از حاصل اطلاعات براساس ریال میلیون چهارصد حداکثر
 بود. آموزدانش پرونده

 در اختلال، دچار آموزاندانش انتخاب منظور به ابتدا
 معلمان برای اختلالات این علائم آموزشی سهجل یک

 هایدبستان پنجم پایه هایکلاس در تدریس به مشغول
 هاآن از سپس ؛شد داده شرح پرورش و آموزش یک منطقه

 را اختلالات این به مشکوک آموزاندانش تا شد خواسته
 این تردقیق شناسائی منظور به بعد، مرحله در کنند. معرفی

 تعیین روزهای در تا شد خواسته هاآن لدینوا از کودکان،
 مراجعه مدرسه به کودکان، این گری غربال منظور به شده،
 کودکان مادران اغلب )که والدین مراجعه از پس کنند.

 اختلالات این تشخیصی نامهپرسش ،بودند( کرده مراجعه
 براساس بالینی مصاحبه و شد داده هاآن به والدین فرم

 پس شد. انجام DSM-5 از برگرفته یتشخیص هایملاک
 کودکان هوش آزمون هاآن از کودکان، این هایتشخیص از

 که کودکانی و آمد عمل به فردی صورت به وکسلر
 بود، 911-991 بین آزمون این اساسبر هاآن بهرهوش

 شدند. انتخاب
 گیرینمونه یهاکلاس همان از نیز عادی آموزاندانش

 آزمون مدرسه، با هماهنگی از پس شدند. انتخاب شده،
 شد. اجرا هاآن در ،فردی صورت به ،وکسلر کودکان هوش
 در کودکان توجه کمبود و خستگی تأثیر از جلوگیری برای
 همه آموزگاران، از اجازه کسب با وکسلر، هوش آزمون نتایج

 بهره سپس ؛شد برگزار صبح 0-91 ساعت بین هاآزمون
 و عددی حافظه آزمونخرده نمرات همراه به کودکان هوشی
 از اطلاعات آوریجمع برای گردید. استخراج توجه آزمون

 :شد استفاده زیر ابزارهای
 اختلال به مبتلا کودکان تشخیصی بالینی مصاحبه .9

 راهنمای براساس شگریتکان / فعالیبیش / توجه کاستی
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 پنجم(، )ویرایش روانی هایاختلال آماری و تشخیصی
4199. 
 در فعالیبیش / توجه کمبود اختلال ارزیابی هنمایرا .4
  دوم. ویراست استونز، گری و پل دو جی جرج مدرسه محیط
 اختلال به مبتلا کودکان تشخیص بالینی مصاحبه .9

 آماری و تشخیص راهنمای براساس جویانهمقابله / نافرمانی
 .4199 پنجم( )ویرایش روانی هایاختلال
 سنجش مقیاس و معلم( فرم) کانرز سنجش مقیاس .2
 .والدین( )فرم کانرز

 اختلال به مبتلا کودکان تشخیص بالینی مصابحه .1
 آماری و تشخیص راهنمای براساس )عملی( اجتماعی ارتباط

 .4199 پنجم(، )ویرایش روانی هایاختلال
 فرم کودکان. رفتاری اختلالات وارسی فهرست .1

 سال 2-90 ناننوجوا و کودکان پیرامون والدین گزارش
(CBCL.) 

 فرم کودکان رفتاری اختلالات وارسی فهرست .7
 .(TRF) سال 1-90 آموزاندانش برای معلمین گزارش

 راهنمای براساس همگی تشخیصی بالینی هایمصاحبه
 ویرایش DSM-5 روانی هایاختلال آماری و تشخیص

 هایآزمون توسط وارسی، هایفهرست ،4199 پنجم،
 )محمدی، نوجوانان و کودکان داروییروان و شناختیروان

 صورت (9914 محمدی، و ایزدیان سمیعی عسگرپور،
  گرفت.

 
 این کودکان: وکسلر هوش شده تجدیدنظر مقیاس
 هوش سنجش منظور به ،9111 وکسلر، توسط مقیاس
 است مقیاس خرده 94 دارای آزمون این شد. تهیه کودکان

 از یکی غیرکلامی(. مقیاسخرده 1 و کلامی مقیاسخرده 1)

 هوش بهره محاسبه وکسلر، مقیاس عمده هایویژگی
 دو از آمده دست به نمرات مبنای بر غیرکلامی و کلامی
 جمله از آزمون این است. آن غیرکلامی و کلامی بخش
 هوش ارزیابی برای هاآزمون ترینپرمصرف و ترینشدهتایید

 نیکخو، و یشریف پاشا ترجمه ؛4119 )مارنات، است. کودکان
 برای کردن نیمه دو طریق از آزمون این اعتبار (.9901
 ترتیب به غیرکلامی هوش و کلامی هوش کلی، هوش

 همچنین است. شده گزارش 11/1 و 11/1 ،12/1
 میزان با و 00/1 تحصیلی پیشرفت با آزمون همبستگی
 است. شده گزارش 01/1 بازآزمایی

 
 اولین برای آزمون این (:CPT) 1پیوسته عملکرد آزمون

 به و شد تهیه همکاران و رازولد توسط ،9111 سال در بار
 سنجش برای آزمون این ابتدا یافت. عام پذیرش سرعت
 عنوان به ،9111 دهه در اما شد؛ گرفته کار به یمغز ضایعه

 بیش کودکان ارزیابی در آزمایشگاهی شیوه ترینمتداول
 ،آزمون این هدف رفت. کار به توجه نارسایی با همراه فعال

 کودکان این در زودانگیختگی و توجه نگهداری سنجش
 هنرمند، زادهمهرابی و شکرکن نجاریان، فرد،)هادیان است

 واحد آزمون یک پیوسته عملکرد آزمون حقیقت در (.9907
 درمانی اهداف جهت آن از مختلفی هایگونه تاکنون نیست.

 طریق از که آزمون فارسی فرم است. شده تهیه پژوهشی یا
 محرک عنوان به فارسی اعداد دارای ،شودمی اجرا رایانه
 محرک عنوان به درصد( 41) محرک 91 ،تعداد این از است.
 و ثانیه میلی 111 ،محرک دو ارائه بین فاصله .است هدف
 اعتبار ضرایب است. ثانیه میلی 911 محرک هر ارائه زمان

 که ایمطالعه در ،آزمون مختلف هایقسمت )بازآزمایی(

                                                 
. Continuous Performance Test (CPT) 

 و ,SCD ODDاختلال دارای آموزاندانش و عادی آموزاندانش گروه در حافظه و توجه آزمون هاینمره استاندارد انحراف و میانگین .1 جدول
ADHD 

 استاندارد انحراف میانگین گروه مقیاس

ون
زم

آ
 

C
P

T
 

جه
تو

 

 عادی آموزاندانش
 SCD اجتماعی عملی ارتباط اختلال دارای آموزاندانش

 ODD جویانهمقابله -نافرمانی اختلال دارای آموزاندانش

 ADHD فعالیبیش – توجه نقص اختلال دارای آموزاندانش

21/921 
11/949 
94/941 
11/990 

94/9 
01/2 
19/2 
07/1 
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دک
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 عادی آموزاندانش
 SCD اجتماعی عملی ارتباط اختلال دارای آموزاندانش

 ODD هجویانمقابله – نافرمانی اختلال دارای آموزاندانش

 ADHD فعالیبیش – توجه نقص اختلال دارای آموزاندانش

11/99 
49/0 
29/7 
19/1 

90/9 
91/9 
91/9 
12/1 
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 29 روی ،روز 41 فاصله با همکاران، و فردهادیان توسط
 تا 11/1 بین ایدامنه در شد؛ انجام دبستانی پسر آموزدانش

 119/1 سطح در شده محاسبه ضرایب تمام دارد. قرار 19/1
 سازه روایی شیوه با آزمون روایی دارند. معناداری همبستگی

 پسر آموزدانش 91) بهنجار گروه مقایسه طریق از ملاکی
 آموزدانش 41) توجه نارسایی با همراه فعالیبیش و دبستانی(

 در گروه ود میانگین آماری مقایسه .شد انجام دبستانی( پسر
 عملکرد بین را معناداری تفاوت آزمون، مختلف هایقسمت

P) داد نشان گروه دو این /0 001.) 

 

 هایافته
 مبتلا آموزاندانش توجه و حافظه رخ نیم مقایسه منظور به
 جویانهمقابله نافرمانی توجه، کاستی / فعالیبیش اختلال به
 عادی، آموزاندانش با )عملی( اجتماعی ارتباط اختلال و

 حافظه مقیاسخرده CPT آزمون در آموزاندانش نمرات
 و استاندارد انحراف و میانگین ،9 جدول شد. مقایسه وکسلر
 کودکان وکسلر حافظه مقیاسخرده و CPT آزمون نمرات

 دهد.می نشان شده مطالعه هایگروه در را

 در هک شودمی ملاحظه ،9 جدول اطلاعات براساس
 هایپاسخ نمرات میانگین ،CPT توجه آزمون بررسی
 با آموزاندانش در ،21/921 ،عادی آموزاندانش در صحیح
 در ،SCD، 11/949 اجتماعی عملی ارتباط اختلال
 ،ODD جویانهمقابله نافرمانی اختلال با آموزاندانش

 فعالیبیش / توجه نقص اختلال با آموزاندانش در ،94/941
ADHD، 11/990 دهدمی نشان یافته این بنابراین، است؛ 

 دارای آموزاندانش با مقایسه در عادی آموزاندانش که
 بین در همچنین برخوردارند. بالاتری توجه از اختلال

 اختلال به مبتلا آموزاندانش اختلال، دارای آموزاندانش
 به مبتلا آموزاندانش و برخوردارند بیشتری توجه از ارتباطی

 کمترین از ،ADHD فعالیبیش / توجه نقص تلالاخ
 حافظه رخنیم مقیاسخرده بررسی برخوردارند. توجه میزان
 در حافظه نمرات میانگین دهدمی نشان نیز وکسلر
 اختلال دارای آموزاندانش در ،11/99 عادی آموزاندانش
 دارای آموزاندانش در ،SCD، 49/0 اجتماعی عملی ارتباط

 آموزاندانش در ،29/7 جویانه مقابله -انینافرم اختلال

 بنابراین، است؛ 19/1 فعالیبیش – توجهیکم اختلال دارای
 با مقایسه در عادی آموزاندانش که دهدمی نشان یافته این

 بالاتری عددی حافظه از اختلال دارای آموزاندانش
 اختلال، دارای آموزاندانش بین در همچنین برخوردارند.

 از اجتماعی، عملی ارتباط اختلال به مبتلا زانآمودانش
 دارای آموزاندانش و برخوردارند بالاتری عددی حافظه

 حافظه میزان ترینکم از توجهیکم – فعالیبیش اختلال
 برخوردارند. عددی

 واریانس تحلیل گزارش و نتایج تحلیلی بررسی از پیش
 یعنی تحلیل این هایفرضپیش رعایت ،متغیره چند

 معنادار به باتوجه که شد بررسی لوین و باکس هایآزمون
 لوین هایآزمون و 11/2 باکس آزمون نبودن

/ /
(F , F )

/ /
 2 1

1 98 1 29

1 98 1 29
 هایماتریس همگنی شرط 

 درستی به گروهی بین هایواریانس برابری شرط و واریانس
 دهندهنشان ویلکز لامبدای آزمون نتایج ت.اس شده رعایت

 تفاوت وابسته متغیرهای در هاگروه بین که است آن
P) دارد وجود معناداری /0 0001، F / 80  و 38

/0  دهدمی نشان معناداری این .ویلکز( لامبداری 027
 با معناداری تفاوت وابسته متغیر یک در حداقل گروه دو که

 در آموزاندانش و یعاد آموزاندانش گروه در حافظه نیمرخ و توجه میانگین برای متغیره چند واریانس تحلیل نتایج .2 جدول

 اختلال گروه چهار

 SS df MS F Sig منبع متغیر

 
 توجه

 گروه
 خطا
 کل

21/194 
71/911 
49/191 

9 
11 
11 

04/971 
111/9 

- 

14/01 119/1 

 گروه حافظه نیمرخ
 خطا
 کل

99/210 
71/10 
00/111 

9 
11 

129/911 
719/9 

904/12 119/1 
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 به ویلکز، لامبدای اثر بودن معنادار به باتوجه دارند. یکدیگر
 شد پرداخته حافظه و توجه متغیر دو در هاگروه مقایسه
 (.4 )جدول

 تحلیل نتایج دهدمی نشان 4 جدول که طور همان
 تفاوت توجه، میزان در دهدمی نشان متغیره چند واریانس

F مقدار با هاگروه / 89 P سطح در 62 /0  در و 0001
F مقدار با هاگروه تفاوت حافظه میزان /94  در 182
P سطح /0  است. معنادار 0001

 و توجه متغیر دو هر در MANOVA تحلیل چون
 استفاده بنفرونی تعقیبی آزمون از بود، معنادار حافظه رخنیم
 آموزاندانش بین توجه، متغیر در که داد نشان نتایج شد،

 دارد وحود معناداری تفاوت هاگروه سایر با عادی

(P / )0  از بیشتر SCD آموزاندانش توجه میزان .0001

P) است ODD و ADHD آموزاندانش / )0  ؛0001

 میزان در ،ODD و ADHD آموزانشدان گروه دو اما
 نداشتند. معناداری تفاوت توجه

 سایر با عادی آموزاندانش بین حافظه، رخنیم متغیر در
 وجود معناداری تفاوت ،اختلال دارای آموزاندانش هایگروه
P) دارد / )0  توانائی بودن بالاتر بیانگر تفاوت این .0001

 حافظه رخنیم است. عادی آموزاندانش در حافظه
 و ADHD آموزاندانش از بیشتر SCD آموزاندانش

ODD است (P / )0  آموزاندانش گروه دو اما .0001

ADHD و ODD، معناداری تفاوت حافظه رخنیم در 
 نداشتند.

 

 بحث و گیرینتیجه
 بالاتر عادی آموزاندانش توجه، نظر از که داد نشان هایافته

 آموزاندانش از SCD آموزاندانش و دیگر گروه سه از
ADHD آموزاندانش و ODD با یافته این هستند. بالاتر 

 ؛4199 اسانی،ت و یانگ ؛4199 فاراوان، تحقیقات نتایج
 و انحبصا ؛4199 ولی، کلی استوربک، ؛4194 ویلکات،
 و زارع ؛9911 همکاران، و شوشتری ؛9901 ،همکاران

  دارد. سوییهم 9911 ،امینی
 اجرایی عامل تاثیر به است لازم یافته این یینبت در
 ؛4117 ،9)بدلی کرد هاشار 4کاری حافظه مفهوم در 9مرکزی

                                                 
1. Central executive 

2. Working memory 

3. Baddeley 

 فعالیت درگیر فرد که زمان هر .(4111 بدلی، و 2وزپر
 و مسئله حل متن، خواندن )مانند است پیچیده شناختیروان
 استفاده کزیمر اجرایی عامل از همزمان(، تکلیف دو انجام

 پیشانی بین قشر که است شده فرض کلی طور به د.کنمی
 اجرایی عملکرد در را درگیری بیشترین که است قسمتی
  دارد. مرکزی

 مرکزی اجرایی عامل برای عملکرد چهار (4117) بدلی
 زمان کردن اشتراکی ،یادداری هایطرح تغییر ؛کرد پیشنهاد

 معین محرک برای یانتخاب توجه ،تکلیفی دو مطالعات در
 فعالیت و شوندمی گرفته نادیده هامحرک دیگر که زمانی
  مدت. بلند حافظه موقتی

 نیز شناختی عصب یافتگینرشد توجه میزان کاهش
 و استاس مانند) مختلف هایپژوهش نتایج است. مرتبط

 ،بدلی و 4111 ،بدلی و رپوز ؛4119 ،آندرر ؛4117 الکساندر،
 گسترده یا اندک یمغز هایآسیب که داده نشان (4117

 دلایل از دیگر یکی باشد. همراه توجه صنق با تواندمی
 امواج ةدامن افزایش اختلال با آموزاندانش در توجه کاهش
 است. ذهن عالی عملکردهای در دلتا و تتا مانند مغزی
 4119 ،1تیراچاس و وسونر گاسر، مانند هاپژوهش برخی
 در ،EEG نابهنجاری وانیفرا بیشترین که داده نشان

 فعالیت افزایش یادگیری ،اختلال ویژه به اختلال با کودکان
 گارسیا، )فرناندز، است بهنجار کودکان با مقایسه در تتا

  (.4110 بلموت، و کومر هارموتی، دیگو، سن آلکالا، پرادو،
 گروه سه از بالاتر عادی آموزاندانش حافظه، نظر از
 و ADHD آموزاندانش از SCD آموزاندانش و دیگر
  هستند. بالاتر ODD آموزاندانش

 آموزاندانش حافظه توانائی که یافته این آمدن دست به
 عادی آموزاندانش از کمتر ،فعالیبیش توجه نقص اختلال با

 ؛4199 تاسائی، و هانگ ؛4199) فارادان هاییافته با است
 دوست، تهرانی و 4114 رومن، و پاستور ؛4194 ویلکات،
 است. همسو (9901 نژاد، زرگری و مطلق خادمی،

 پرتیحواس دچار آسانی به که فعال بیش کودکان
 آزمودنی بعد، مرحله در دارند. مشکل مرحله این در ،شوندمی
 حال عین در بیاورد. یاد به صحیح طور به را اطلاعات باید
 فعال،بیش کودکان بگیرد. نظر در را آن توالی و ترتیب که
 قادر پاسخگوئی برای تحمل عدم و گریتکانش دلیل به

                                                 
4. Repovs 

5. Gasser, Rousson & Scheiter 
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 دارند. نگه خود ذهن در کافی اندازه به را اعداد نیستند
 را قبلی رقم کنند، بیان را فعلی رقم خواهندمی که هنگامی
 و وارطوطی حافظه مستلزم مستقیم، اعداد کنند.می فراموش

 زیرا ؛ستنده ترپیچیده حافظ الگوی نیازمند ترمستقیم اعداد
 خود حافظه در تریبیش مدت به را اعداد باید آزمودنی

 تغییر را اعداد ترتیب ها،آن بیان از پیش و کند نگهداری
 بدهد.

 و توجه نقص فعالی/بیش اختلال با کودکان
 توالی توانائی مستلزم که هایی آزمونخرده در گریتکانش
 تشخیص یهانشانه از و دارند تریپایین عملکرد ،هستند

 ریزیبرنامه و دهیسازمان در دشواری نیز کودکان این
 حالی در محرک، یک به کردن توجه در کودکان این است.

 دیگری ذهنی تکالیف انجام به باشند مجبور همزمان که
 حافظه در کم نمره کلی طور به دارند. مشکل بپردازند،

 (.9901 )مارنات، است تمرکز در ناتوانی دهندهنشان عددی
 برخی به آسیب یا صدمه اندداده نشان مطالعات برخی

 کودکان این رفتار در جدی مشکلات موجب مغزی مناطق
 در مغز شیمیایی ترکیبات برخی غیرطبیعی مقدار شود.می

 شیمیایی مواد نبودن تعادلم و عصبی هایدهندهانتقال
 خوبی به مغز از شده فرستاده هایپیغام شودمی موجب
 یا نافرمانی و لجبازی اختلال علائم ظهور به و ودنش منتقل

 توجهی،کم فعالی،بیش مانند عصبی هایبیماری سایر
  (.9914 فر،بیان نقل )به شود منجر و... یادگیری ناتوانی

 هاخواسته انجام از عمد و فعال طور به نافرمان کودکان
 بنابراین ؛کنندمی سرپیچی بزرگسالان قواعد رعایت و

 برایشان گرآزمایش هایدستورالعمل اجرای دارد لاحتما

 در جویانهمقابله – نافرمانی اختلال ،علاوه به باشد. دشوار
 اختلال سابقه هاآن والدین از یکی حداقل که هائیخانواده
 تربیش ،ددار یادگیری ناتوانی یا فعالی،شبی توجه، کاستی

 حافظه رخمنی کاستی به تواندمی عوامل این تمامی که است
 شود. منجر
 در پراگماتیک اختلال به مبتلا کودکان که آنجائی از

 هایگفته به توجه و اجتماعی ارتباطات و تعاملات برقراری
 به توجه در که است طبیعی ،دارند مشکل دیگران

 رخنیم و باشند رو روبه مشکل با نیز آزمایشگر دستورالعمل
 از دهند. نشان عادی کودکان به نسبت را تریپایین حافظه
 و روخوانی نظر از پراگماتیک اختلال با کودکان دیگر طرف

 ،است دوسویه ارتباط و تعامل مستلزم که نیز خواندن
 ،4112 همکاران، و کیبی هستند. عادی کودکان از ترپایین

 هایناتوانی دچار کودکان که دادند نشان خود مطالعه در
 دارند. کاری حافظه در آشکاری اختلال خواندن، تحولی
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