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 بر كاهش ي رفتاريناخت شي وهي به شي گروهي درماني بازيثر بخشا
   كودكان مبتلا به اختلال خواندنيمشكلات رفتار

  3 عبدالحكيم تيرگري و 2، رمضان حسن زاده 1مريم ملك
  
  

  چكيده
 رفتـاري بـر كـاهش       – شـناختي    ي  هدف اين پژوهش بررسي اثربخشي بازي درماني گروهـي بـه شـيوه            

 آمـاري پـژوهش حاضـر را        ي  جامعـه . سـت مشكلات رفتاري كودكان مبتلابه اختلال خواندن انجـام شـده ا          
 نفـر  28 ها  آنكه از بين    . دهند مي راتشكيل   ان دختر و پسر مقطع ابتدايي شهرستان گرگان       آموز  دانش ي  كليه

 نفـر در گـروه كنتـرل بـه صـورت واگـذاري              14 نفـر در گـروه آزمـايش و          14 تصادفي انتخاب،    ي  به شيوه 
 رفتاري هفته ايي دو بار به مدت        – شناختي   ي  ي به شيوه  سپس بازي درماني گروه   . تصادفي جايگزين شدند  

ــر روي گــروه آزمــايش اجراشــد  در و  دقيقــه45 ــزار . ده جلــسه ب :  عبــارت اســت ازهــا ي دادهآور جمــعاب
 استفاده با ها  داده .كه به صورت پيش و پس آزمون اجراشد       ) فرم معلم ( مشكلات رفتاري راتر     ي  مهنا  پرسش

آمـوزش بـازي درمـاني موجـب كـاهش مـشكلات             كـه  داد نـشان  نتايج .شدندتحليل كواريانس    آزمون از
  .رفتاري كودكان مبتلا به اختلال خواندن شده است

  .بازي درماني، مشكلات رفتاري، اختلال خواندن :هاي كليديواژه

  

                                                                                                                            
 maryam.malek123@yahoo.com           شناسي باليني كارشناس ارشد روان: ي رابط نويسنده. 1

  اه آزاد ساري دانشگ،سيشنا رواندانشيارگروه . 2
  دانشگاه علوم پزشكي مازندران ت علميأعضو هي. 3

  5/9/91: تاريخ دريافت مقاله
  26/12/91: تاريخ پذيرش مقاله

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

     Journal of Learning Disabilities, Summer 2013                                    1392تابستان هاي يادگيري،  ي ناتواني مجله
                  

  Vol.2, No.4/140-153                                                                                140- 4/153ي  ، شماره2ي  دوره       

141  

  مقدمه
 در كشورهاي در كه طوري به دهند ميتشكيل  را جهان جمعيت از اي قشر عمده كودكان

نريماني، سليماني و  (رسد مي درصد 50به  تقريبا جمعيت كل از قشر سهم اين توسعه، حال
 به وتوجه دارد اي ويژه اهميت نوجوانان و كودكان سلامت هرجامعه در. )1391ابوالقاسمي، 

 را خود نقش اجتماعي و بوده سالم وجسمي رواني نظر از تا كند مي كمك آنان رواني بهداشت
 و سني گروه رواني  اين و جسمي مختلف ابعاد صحيح شناخت راستا، اين در. كنند ايفا بهتر

 آنان فكري و عاطفي بدني، رشد براي مناسب ومعنوي مادي شرايط تأمين راه در كوشش

 مدانلو، ؛ به نقل از خدام،1378 كوشا،(باشد  داشته تأكيد به احتياج كه است آن از تر واضح

 است درصد داده نشان مختلف يها فرهنگ در شده انجام مطالعات). 1388 كشتكار، ضيايي،

 هارلند،(هستند  رفتاري مشكلات مدرسه دچار از قبل و سنين مدرسه كودكان از توجهي قابل
  ).2002، 1ورلوو و بروگمن، ريجنولد

كودكان مبتلا به . آورد ميمشكلات رفتاري، مشكلات فردي و اجتماعي فراواني را به وجود 
ي گوناگوني مواجه ها انواده، آموزشگاه و اجتماع را با مسايل و دشواريي رفتاري خها اختلال

لي سا بزرگ اجتماعي دوران نوجواني و حتي -ي روانيها  را نيز در برابر آشفتگيها آنكنند و  مي
 درصد كودكان و نوجوانان 30دهد كه تقريبا  ميي مختلف نشان ها پژوهش. سازند ميآسيب پذير 

تعداد . شكي قابل تشخيص را تجربه خواهند كردپز روانك اختلال در طول زندگي خود ي
كند در  كودكاني كه وخامت مشكلات آنان در حدي است كه نياز به درمانگري را مطرح مي

 ).1993، 2و ليف كاستلوو، برنز، آنگولد( درصد تخمين زده شده است 22 تا 15حدود 
مداوم و مكرر شكست تحصيلي را تجربه ان داراي اختلالات يادگيري كه به طور آموز دانش
گنجي، زاهدبابلان، ( هيجاني آسيب پذيرتر هستند–كنند نسبت به مشكلات رفتاري و اجتماعي  مي

                                                                                                                            
1. Harland , Reijneveld, Brugman & Verloove 
2. Castello, Burns, Anggold & Leaf 
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ان بعد از تجربه شكست احساس ناشايستگي در آموز دانشرود اين  ميانتظار . )1391كيا،  و معيني
شكلات عاطفي و هيجاني بروز دهند چند سال متوالي تحصيلي علائمي از پريشاني همراه با م

ي همراه از جمله اختلال بيش ها اختلالي يادگيري در خطر ابتلا به ها اختلال). 1،2003آرچر(
 25 حاكي از آن است كه تا ها هددا. ي ارتباطي، افسردگي هستندها اختلالفعالي، كمبود توجه، 

دكان مبتلا به اختلال نوشتن تصور درصد كودكان مبتلا به اختلال خواندن بيش فعال هستند و كو
ترجمه 2007، 3 و سادوك2كاپلان(شود در خطر بالاتر مشكلات اجتماعي قرار دارند  مي

ان داراي اختلالات آموز دانشاين امر شايد به اين دليل باشد كه در بسياري از ). 1387رضاعي،
هاي يادگيري  رييادگيري نوعي احساس خودارزشمندي منفي به علت ناكامي حاصل از دشوا

شود   ميها آنگيرد و فقدان احترام به خود منجر به خودپنداره و عزت نفس ضعيف در  ميشكل 
  ).1380؛ ترجمه كريمي،1992مرسر، (كند   ايجاد ميها آنتوانم را در  كه در نهايت باور من نمي

ي ها لب باوران داراي اختلالات يادگيري، اغآموز دانشي مكرر در ها بنابراين به علت شكست
كند كه فراتر از  ميگيرد كه به خودي خود مشكلاتي ايجاد  ميمربوط به عدم پيشرفت شكل 

تواند از  ميي درماني در كاهش مشكلات رفتاري ها لذا استفاده از روش. اختلال اصلي هستند
 رفتاري بهبودمشكلات در استفاده مورد يها از روش اهميت بسزايي برخوردار باشد يكي

 و دهد مي ارتباط او خارجي دنياي با را كودك دروني بازي افكار .است درماني بازي ان،كودك
 كودك به بازي درآورد خود كنترل تحت را خارجي بتواند اشياي كودك كه شود مي باعث

 نشان ،هستند كننده تهديد او براي كه را تمايلاتي و افكار، احساسات تجربيات، تا دهد مي اجازه

بازي درماني رويكردي ساختارمند و  ).2008، 4 و همكارانن، فوگوآويتليها تون، وتينگ(دهند 
ي يادگيري و ارتباط سازگارانه و بهنجار كودكان را ها مبتني بر نظريه درمان است كه فرايند

                                                                                                                            
1. Arthure 
2. Kaplan 
3. Sadocks 
4. Wethington, Hahn, Fugua-whiteley & et al 
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در بازي درماني به كودك فرصت ). 1390 ، داورپناهي ؛ ترجمه1،2002لندرث(كند  ميريزي  پايه
 ها آن احساسات آزار دهنده و مشكلات دروني خود را از طريق بازي بروز دهد و شود تا ميداده 

  )1369 ، حجارياني ؛ ترجمه1994، 2آكسلاين (را به نمايش درآورد 
كاهش  در درماني بازي ي مداخله و ها روش با رابطه در شده انجام تحقيقات يها پژوهش

در پژوهش  .اند داده نشان را روش اين بخشياثر كدام هر كودكان، رفتاري و هيجاني يها اختلال
با استفاده از بازي درماني بر روي كودكان پيش دبستاني به منظور بهبود ) 2001(دايك وويدس 

اي از مشكلات  هظ به كار گرفته شد، نتايج حاكي از كاهش قابل ملاحها آنمشكلات هيجاني 
  .هيجاني بوده است

با عنـوان بررسـي اثربخـشي بـازي درمـاني گروهـي بـر               ) 2000(اي كه توسط مك گيو         در مطالعه 
كاهش مشكلات رفتاري، افزايش سازگاري عاطفي، بهبود مفهوم و افزايش خود كنترلي در شمال              

 نفر بر روي كودكان پيش دبستاني انجام شد نتايج پـژوهش حـاكي از آن                30اي به    تگزاس با نمونه  
بيـان كردنـد كـه      ) 2005(بـاگرلي و پـاركر    . د شـد  بود كه تمايلات مثبـت در رفتـار كودكـان ايجـا           

درماني بر يادگيري، خودكنترلي، مسئوليت، ابراز احساسات، احترام گذاشتن، پذيرش خـود و              بازي
در  .اسـت  ثرؤم ـ اضـطراب  و افـسردگي   كـاهش هاي اجتماعي، عزت نفس، ديگران، بهبود مهارت

ستاني در شمال تگـزاس انجـام شـد         كودك پيش دب  11بر روي     ) 2003(اي كه توسط دانجر      مطالعه
ثر بـراي كودكـان   ؤاي م ـ كـار مداخلـه   نتايج نشان داد كه استفاده از بازي درماني به عنـوان يـك راه    

 ولـي باعـث   ،بخـشد  مـي دريـافتي را بهبـود ن  -ي زبـان بيـاني   هـا   داراي مشكلات زباني، رشد مهارت    
 بازي درماني بر    تأثير بررسي   در پژوهشي كه به   ) 1993(هنيز  . شود ميكاهش اضطراب در كودكان     

 حاكي از بازي درماني به كاهش اخـتلالات         ها   داده ، ساله پرداختند  8-5اختلالات رفتاري كودكان    
بـر روي كودكـان    ) 1994(ي پژوهشي دگـرا ويرارگـاران    ها  يافته .رفتاري كودكان منجر شده است    

ازگاري و كـاهش مـشكلات      دهد، بازي درمـاني بـر س ـ       ميداراي اختلال رفتاري پرخاشگري نشان      
                                                                                                                            
1. Landreth 
2. Axlin 
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اي كـه توســط زارع و   در مطالعـه  .ثر بـوده اســت ؤكودكـان داراي اخـتلال رفتـاري پرخاشــگري م ـ   
اي بـه     ساله مركز شبانه روزي شهيد رضايي اقليـد بـا نمونـه            9 تا   7برروي كودكان   ) 1386(احمدي  

 ي  ي بـه شـيوه     نفرانجام شد، نتايج تحقيق گوياي آن بود كه جلسات بـازي درمـاني  گروه ـ               6حجم  
ي انجـام شـده توسـط        طبـق مطالعـه    . رفتاري موجب كاهش مشكلات رفتاري شده اسـت        -شناختي

بـه عنـوان اثربخـشي بـازي درمـاني گروهـي بـر ميـزان         ) 1388(نيـا   خـشكناب، كاشـاني   زارعپـور، 
كـاهش افـسردگي    ي اثر بخـشي بـازي درمـاني بـر             نتايج تحقيقات نشان دهنده    ،افسردگي كودكان 

در مـورد   ) 1385(درپژوهشي كـه توسـط جنتيـان و نـوري            .داري بوده است   سطح معنا  كودكان در 
كمبود / اثربخشي بازي درماني مبتني بر رويكرد شناختي رفتاري بر شدت علائم اختلال بيش فعالي             

توان به عنوان يك روش درمـاني مـؤثر بـراي ايـن              ميتوجه انجام شد، دريافتند كه از بازي درماني         
 رفتــاري در كــاهش _نــشان داد بــازي درمــاني شــناختي ) 1380(باعــدي  .ده نمــودكودكــان اســتفا

در پژوهشي با عنـوان     ) 1385(امجدي   .ثربوده است ؤپرخاشگري كودكان مبتلا به اختلال سلوك م      
ان آمـوز   دانشرفتاري بركاهش مشكلات پرخاشگري      - بازي درماني به شيوه شناختي       تأثيربررسي  

در مطالعاتي كه در     .ثر بوده است  ؤرماني بر كاهش پرخاشگري كودكان م     دبستاني نشان داد بازي د    
ان داراي اختلال يادگيري در ايران انجام شده است كمتر به بعد مـسايل عـاطفي و                 آموز  دانشزمينه  

 بيننـد  ميان از لحاظ عاطفي اجتماعي صدمه آموز دانش اين كه اينبه دليل  اند، رفتاري آنان پرداخته
از آنجـايي كـه     و)1391بيگي و احمـدي،   كيامرثي، ايل(شود ميري آنان را افزون و مشكلات رفتا

ان ممكن است به طور متقابل هم       آموز  دانشي رفتاري و هيجاني     ها  عملكردهاي تحصيلي و ويژگي   
نظـر گـرفتن ايـن مـسئله كـه بـسياري از كودكـان داراي اخـتلال يـادگيري            بگذارنـد وبـا در  تـأثير 

ي پـي در پـي دچـار ناكـامي     هـا  اختيار سركش هـستند وبـه دنبـال شكـست    بي  نامطمئن، مضطرب،
 حاضـر  پـژوهش  اصـلي  ي فرضيه ).1386 ،،بي تا؛ به نقل از لواساني1والاس و مك لافين(شوند  مي
 رفتـاري  مـشكلات  نمـرات   رفتـاري - شـناختي  ي بـه شـيوه   گروهـي  درمـاني  بازي كه است اين

                                                                                                                            
1. Valas & Maclafin 
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  .دهد مي كاهش را اختلال خواندن به مبتلا كودكان

   روش
 روش پژوهش آزمايشي از نوع پيش :گيري نمونه نمونه و روش ، آماريي جامعه

ان دختر و آموز دانش ي كليه جامعه ي مورد پژوهش را . پس آزمون با گروه كنترل است-آزمون
تشكيل دادند  90-91پسر مبتلا به اختلال خواندن مقطع ابتدايي شهرستان گرگان در سال تحصيلي 

 انتخاب ي شيوه. اي تصادفي دو دبستان ابتدايي انتخاب شد گيري خوشه ده از روش نمونهبا استفا
اني كه آموز دانشاول با مراجعه به پرونده تحصيلي و انتخاب . نمونه تحقيق از طريق دو ملاك بود

تحت درمان  و به دليل داشتن اختلال خواندن به مراكز اختلالات يادگيري ارجاع داده شده بودند
 ي مشكلات مهنا پرسشدر  رفتاري مشكلات تشخيص براي برش ي نمره و دوم گرفتن. ودندب

 نفراز 38ان آموز دانشازبين  .شد ميان پاسخ داده آموز دانشمعلمان  توسط كه راتر رفتاري
 و بيشتر از آن را درآزمون مشكلات 9 ي  نفر از افراد كه نمره28كودكان مبتلا به اختلال خواندن 

 نفري آزمايش و 14گيري تصادفي  خوشه اي در دو گروه  روش نمونهكسب كردند، به رفتاري 
  .گذاري شدند كنترل جاي
 ولي بر روي ،گرفتند گروه آزمايشي در معرض جلسات بازي درماني قرار پژوهشدر اين 

  .اي اجرا نشد گروه كنترل هيچ برنامه
 )1967( توسط مايكل راتر اين آزمون: )فرم معلم( مه مشكلات رفتاري راترنا پرسش

زير  .جهت تمايز گذاشتن بين كودكان بهنجار و كودكان داراي مشكلات رفتاري تنظيم شده است
 رفتار ضداجتماعي، افسردگي، -اضطراب  فعالي، بيش -ند از پرخاشگريا ي آزمون عبارتها گروه

 مهريار و همكاران ي هاين آزمون در ايران به وسيل. ناسازگاري اجتماعي و اختلال كمبود توجه
ميزان توافق تشخيصي ) 1367(در پژوهش مهريار  .ترجمه و مورد استفاده قرار گرفته است

دار بوده است ا معن001/0مه در وجود اختلال و انواع فرعي آن در سطح نا پرسششكي و پز روان
با ) 1373(ري در پژوهش باق ،89/0با روش دو نيمه كردن حدود ) 1975( كه در پژوهش راتر چنان
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 ضرايب )1383( ابوالقاسميدر پژوهش .گزارش شده است 87/0 آزماييباز استفاده از روش 

اين  .شد گزارش 91/0 و830/0ترتيب به مهنا پرسش اين كرونباخ آلفاي و سازي نيمه دو پايايي
 و 0ال حداقل ؤدر روش نمره گذاري آزمون به هر س . عبارت تشكيل شده است30آزمون از 

  . خواهد بود60 تا 0 نمرات ي گيرد كه دامنه مي نمره تعلق 2كثر حدا
 رفتاري جهت كاهش مشكلات –ي شناختي ها در پژوهش حاضر از تكنيك: روش اجرا

كه در آن بازي درمانگر با استفاده  رفتاري كودكان مبتلا به اختلالات يادگيري استفاده شده است
ل بازي به شناسايي افكار و احساسات و بازسازي ي شناختي رفتاري و ديگر وسايها از تكنيك

 .اي از معلمان و كودك با هم دعوت شدند پس از تعيين گروه آزمايش در جلسه. پردازد ميافكار
 چون كار گروهي ست لازم است كه ايناول . در اين جلسه نقش معلمان در درمان تذكر داده شد

 گفته ها آند و در انتها تعداد جلسات درماني به  خود را سر وقت به جلسه درمان بفرستنآموز دانش
ان با كل اتاق بازي، مدت زمان جلسه بازي درماني توسط بازي درمانگر آموز دانشسپس . شد

 نفره جايگزين شدند، 7 نفر كه در دو گروه 14در پژوهش حاضر گروه آزمايش كه . آشنا شدند
 محقق در پژوهش حاضر بر ي روش مداخله.  دقيقه به بازي پرداختند45 جلسه به مدت 10به مدت 

 بعد از اتمام جلسات بازي درماني، مجدداً.  رفتاري استوار است–اصول بازي درماني شناختي 
 .آزمون مشكلات رفتاري را بر روي دو گروه آزمايش و كنترل اجرا شد

 ي ارائهي جلسات گروهي، ها  آشنايي درمانگر و كودكان با يكديگر و فعاليت: اولي  جلسه
 .قوانين و وظايف هر عضو

شناسايي انواع احساسات در كودكان و ايجاد شرايط لازم جهت برون   انجام: دومي جلسه
  .ها ريزي احساسات آن

كمك به كودكان در جهت شناخت احساس مثبت و منفي لزوم بيان تجارب  : سومي جلسه
  .ي منفيها ارت مقابله با هيجاني مختلف، افزايش مهها هيجاني به شيوه ي صحيح و ثبت هيجان

  .آموزش شناسايي افكار با استفاده از تهيه فرم بازبيني افكار منفي : چهارمي جلسه
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  .ي ارائه شدهها مرور تجارب هيجاني كودكان در طول هفته و بررسي فرم : پنجمي جلسه
   .آموزش بازسازي افكار منفي:  ششمي جلسه
  .م آموزش مهارت كنترل خش: هفتمي جلسه

  .ي مثبتها آموزش خودگويي :جلسه هفتم
   .آموزش مهارت كنترل خشم :جلسه هشتم
  .ي حل مسئلهها آموزش مهارت: جلسه نهم
  .گيري  جمع بندي و نتيجه:جلسه دهم

  نتايج
نتايج حاصل از اجراي بازي درماني بر روي گروه آزمايش وكنترل در مراحل پيش وپس 

 و تحليل  t از آزمونها ر اين پژوهش براي تحليل دادهد .آزمون به شرح زير ارائه شده است
  .كواريانس استفاده شده

ي ها دهد تفاوت بين گروه مينشان شود آزمون آماري  ميطور كه در جدول فوق مشاهده  همان
معني اين نتيجه  . از نظر آماري معنادار است٪95مطالعه بر روي اضطراب و افسردگي با اطمينان 

 معناداري بر كاهش مشكلات اضطراب و افسردگي كودكان داشته تأثيردرماني اين است كه بازي 
  ).p > 05/0 (است 

دهد  مي نشان 754/8 با مقدارF آزمون آماري ،شود مي مشاهده 2طور كه در جدول  همان
معني اين نتيجه اين است .  از نظر آماري معنادار است%95ي مطالعه با اطمينان ها تفاوت بين گروه

  ).p >05/0( معناداري بر كاهش مشكلات رفتاري كودكان داشته است تأثيرزي درماني كه با
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  آزمون هاي آماري مشكلات رفتاري گروه آزمايش و كنترل در دو موقعيت پيش و پس شاخص. 1جدول
    تفاضل   از مداخلهبعد   از مداخلهقبل    
  M  SD  M  SD M  SD  t  df  P گروه  

82/2 43/4آزمايش  36/4 65/2 07/0-21/1 221/0 13 828/0  پرخاشگري و 
 1 13 0 71/0 00/0 32/1 69/4 75/1 69/4 كنترل بيش فعالي

009/0 13 045/3 14/1-93/0 83/1 14/4 40/2 07/5آزمايش   اضطراب و 
337/0 13 000/1 28/0-08/0 61/1 54/4 76/1 62/4 كنترل افسردگي

272/0 13 147/1 40/1-43/0 46/1 86/4 77/1 29/5آزمايش   ناسازگاري
273/0 13 148/0 73/0 23/0 54/1 23/5 68/1 00/5 كنترل  اجتماعي

272/0 13 147/1 70/0-21/0 85/0 43/2 84/0 64/2آزمايش   رفتارهاي 
 1 13-389/0 0 0 56/1 54/2 56/1 54/2 كنترلضد اجتماعي

850/0 13 193/0 37/1-07/0 07/2 50/3 03/2 57/3آزمايش   كمبود 
190/0 13 -139/0 60/0 23/0 12/1 62/3 12/1 38/3 كنترل توجه

013/0 13 872/2 23/2-71/1 29/1918/4 00/2179/4آزمايش  جمع
293/0 13-100/0 26/1 38/0 62/2050/3 23/2047/3 كنترل

  
  

  
 پس آزمون ي ي نمرات مشكلات رفتاري در مرحلهها  ميانگيني  نتايج تحليل كواريانس مقايسه.2جدول 

  بعد از بررسي متغير پيش آزمون

  SS  df  MS  F  P منبع تغييرات
 000/0 717/102 112/303 1 112/303  پيش آزمون

 007/0 754/8 833/25 1 833/25  گروه

     951/2 52 822/70  خطا
       28 000/11106  كل
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ي نمرات مشكلات رفتاري در مرحله پس آزمون بعد ها  ميانگيني  نتايج تحليل كواريانس مقايسه.3جدول 
  از بررسي متغير پيش آزمودني برحسب جنسيت

  SS Df  MS  F  P تغييرات منبع
 008/0 402/8 426/25 1 426/25 گروه

 532/0 402/0 216/1 1 216/1 جنسيت

 000/0 535/100 256/304 1 256/304 آزمون پيش

     026/3 42 607/69 خطا
       82 000/11106 كل

  

دهد  مينشان  402/0 با مقدارFشود آزمون آماري  ميطور كه در جدول فوق مشاهده  همان
 اين ،معني اين نتيجه. باشد مي از نظر آماري معنادار ن%95ي مطالعه با اطمينان ها بين گروهتفاوت 

 معناداري بر كاهش ميزان مشكلات رفتاري در بين دو جنس نداشته تأثيراست كه بازي درماني 
   ).p< 05/0( است

  گيري  نتيجهبحث و
رفتاري ـ  شناختي ي وهبه شي درماني بازي آموزش تأثير بررسي حاضر، پژوهش از هدف
 آموزش داد، نشان نتايج كه طور همان. بود كودكان مبتلا به اختلال خواندن رفتاري برمشكلات

 ميانگين كه نحوي به. ثربودؤكودكان مبتلا به اختلال خواندن م رفتاري برمشكلات درماني بازي
 مهنا پرسش كه هچ آن به توجه با رفتاري اختلالات شاخص در رفتاري مشكلات كلي ي نمره

 هاي مداخله نتايج با نتايج اين. است يافته كاهش آموزش از پس سنجد مي راتر رفتاري مشكلات
) 1386(زارع  . استخوان هم كودكان رفتاري مشكلات با رابطه در درمانگران و پژوهشگران ساير

نشان  ،)1390( است تكلوي مؤثرنشان دادكه بازي درماني بر كاهش مشكلات رفتاري كودكان 
ي ها داد كه آموزش بازي درماني مادران بركاهش مشكلات رفتاري كودكان داراي ناتواني

 ساير . است واين عامل سبب كاهش مشكلات رفتاري كودكانشان شده استمؤثريادگيري 
) 2005 (فرانز و مولت ايوانز،) 2005 (ردي و پدرو) 1983 (شافر ،)1999(نل همچون تحقيقات،
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 كودكاني درمان و كودكان رفتاري مشكلات درمان در را رفتاري -هاي شناختي لهمداخ اثربخشي
 و جابجايي مرگ، طلاق، همچون زندگي زاي تنش يها محرك سبب  بهها آن مشكلات كه

 طي) 1389(محمودي مقدم و اصغري شعيري، مصطفوي، .شده،نشان داده است ايجاد حوادث
 رفتاري مشكلات بر مادران به كودك-والد ررابطهب مبتني درماني بازي آموزش تأثير تحقيق

 موجب مادران به درماني بازي يها مهارت كه آموزش رسيدند نتيجه اين به دبستاني پيش كودكان
  است شده كنترل گروه به نسبت گروه آزمايش كودكان رفتاري مشكلات كاهش

كاهش   باعثنيبازي درماني برروي كودكان پيش دبستا نشان داد، )2001(دايك وويدس 
بازي درماني بر نشان دادند  )1993( هنيز و همكاران . شده استمشكلات هيجانياي  هظقابل ملاح

 يك طي در) 2000 (همكاران و اسپنس .ثر بوده استؤم ساله 8-5اختلالات رفتاري كودكان 
 -ختيشنا هاي مداخله اثربخشي اجتماعي هراس به مبتلا كودكان براي رفتاري -شناختي برنامه

 ديگر اي مطالعه در. اند داده نشان كودكان عمومي اضطراب و اجتماعي هراس دركاهش را رفتاري
 در مدت كوتاه رفتاري -شناختي درماني گروه نيز است گرفته صورت) 2004 (توسط گالاگر كه

  نتايج بهكه اين با توجه به .است بوده مؤثر كودكان افسردگي و اضطراب اجتماعي، درمان هراس
 ايي با نتايج حاصل از  فرضيه پژوهشي به گونهتأييد و ها دست آمده از تجزيه و تحليل داده

 به كودك فرصت روشي ست كه مانيبازي دركه  جا از آن و ي داردخوان همي مشابه ها پژوهش
 را به ها آن و دهنده و مشكلات دروني خود را از طريق بازي بروز دهد  تا احساسات آزاردهد مي
د تا ياد بگيرد ن كمك كككند كه به كود مي فرصتي را فراهم نيز  درمانگر وش درآوردنماي

هاي درماني  توان اذعان داشت كه اين روش به مثابه يكي از روش مي ،دنتعارضات خود را حل ك
بازي درماني گروهي به آزمون آماري نشان داد كه  است همچنين تأييدمورد  پذيرفته شده و

 رفتاري بركاهش مشكلات رفتاري كودكان مبتلا به اختلال خواندن در بين دو – شناختي ي شيوه
 تحت عنوان) 2007 (بولتون پژوهش نتايج با مطالعه .جنس تفاوت معناداري وجود نداشته است

. دارد يخوان هم) اوگاندا جنگ از مانده باز و كودكان آواره افسردگي ميزان بر درماني بازي تأثير(
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 رتبه و بودند برده سود درماني بازي تأثيرو بازي از ميزان يك به پسران و دختران روهگ او درتحقيق
 و نيست كودكان جنسيت تأثير افسردگي تحت است، يعني نبوده مؤثر درماني بازيتأثير در سني
همچنين در بررسي ديگري كه توسط زارعپور  .ندارد وجود داريامعن تفاوت وپسران دختران بين

 كودكان افسردگي ميزان بر گروهي درماني بازي تأثير بررسي تحت عنوان )1388(و همكاران 
آن بود كه بازي درماني گروهي برميزان افسردگي  سرطان انجام شد نتايج حاكي از به مبتلا

و دختران وپسران به يك ميزان از است نداشته  كودكان مبتلا به سرطان تفاوت معناداري وجود
تحت  )1386(جعفري در بررسي ديگري كه توسط اعظمي و. اند ود برده بازي درماني ستأثير

  سوم مقطع ابتدايي انجام شد نتايجي عنوان نقش بازي درماني در پيشرفت تحصيلي كودكان پايه
 تفاوت پسر و دختر انآموز دانش تحصيلي پيشرفت بر بازي تأثير ميزان  بين،آمده نشان داد دست هب

 ي  و رد فرضيهها  نتايج به دست آمده از تجزيه و تحليل دادهكه اين  با توجه به.ندارد وجود
 تحقيقات نتايج به توجه با .ي داردخوان همي مشابه ها پژوهش اي با نتايج حاصل از پژوهشي به گونه
 بازي كه ايناثربخشي آن احتمال   بازي درماني وي ي انجام شده در زمينهها پژوهشپيشين وبررسي 
ي در درمان وكنترل مشكلات رفتاري مؤثر بتواند نقش مؤثران يك تكنيك درماني درماني به عنو

 رفتاري به خاطر فعال –به خصوص پژوهش در زمينه درمان شناختي  .گردد ميداشته باشد تقويت 
  .استبودن كودك در فرايند درمان از اهميت بالايي برخوردار 

آزمايشي با يك گروه، تعميم پذيري نتايج   طرح.يي نيز همراه بودها يتتحقيق حاضر با محدود
 با آزمايشي هاي طرح آتي از يها پژوهش در شود مي پيشنهاد نتيجه  در.كند را با مشكل مواجه مي

 بر روي كودكان داراي اختلال خواندن پژوهش كه اينباتوجه به  .شود استفاده بالاتر تعميم قابليت
 بر روي سايري يادگيري وها ناتواني ديگري انواع آتي ها پژوهشدر  شود ميانجام شد پيشنهاد 

 است شده انجام شهر يك در تحقيق . بيشتري موردمطالعه قرار بگيردي اختلالات رفتاري با نمونه
 بازي تأثيربا توجه به  .شود اجرا كشور سطح و ها استان سطح در تحقيق حاضر كه شود مي پيشنهاد

 ي صوص اختلال اضطرابي كودكان، به كليه به خيدرماني در كاهش اختلالات رفتار

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

 ...ي شناختي رفتاري بر كاهش مشكلات رفتاري  اثربخشي بازي درمان گروهي به شيوه
  

152  

شود كه از اين برنامه به عنوان درمان  ميپزشكان و متخصصان مربوط، پيشنهاد  شناسان، روان روان
  .انتخابي در مراكز روان درماني استفاده نمايند

  منابع
 پايه كان كود)آموزي زبان (تحصيلي پيشرفت در بازي نقش). 1386( جعفري، عليرضا  واعظمي، محمود

  .10-29، 11،  علوم رفتاريي فصل نامه. تهران شهر ييبتداامقطع  سوم
  . انتشارات كيهان :تهران).  احمد حجارياني ترجمه (بازي درماني ).1369 (.ويرجينيا ام آكسلاين،
 رفتــاري گروهــي بركــاهش پرخاشــگري - اثربخــشي بــازي درمــاني شــناختي .)1385( رضــا امجــدي فــر،
  .دانشگاه علامه طباطبايي ، كارشناسي ارشدي پايان نامه. ستانيآموزان دب دانش

بررسي كارآمدي بازي درماني در كاهش پرخاشگري كودكان مبـتلا بـه اخـتلالات      ). 1380. (باعدي، زهرا 
  .شكيپز روان، انيستيتو پايان نامه كارشناسي ارشد. سلوك

 رفتاري بـر شـدت علائـم اخـتلال          -رد شناختي  اثربخشي بازي درماني مبتني بر رويك      .)1387( .سيما جنتيان،
 دانـشگاه  عمومي، سيشنا روان ارشد كارشناسي ي نامه پايان . ساله11 تا 9ان پسر آموز دانشبيش فعالي 

  .واحد خوراسگان آزاد
اخـتلالات رفتـاري و برخـي       ). 1388( عباسـعلي    ، كـشتكار   و ضـيايي، طيبـه   ؛  مدانلو، معصومه ؛  خدام، حميرا 

  .29-37، 14، پرستاري پژوهش. آن در كودكان سن مدرسه شهر گرگانعوامل مرتبط با 
شـناختي بـر كـاهش     - رفتـاري   ي  اثربخشي بازي درمـاني بـه شـيوه       . )1386( .سونيا احمدي،  و مهدي زارع،

  18-28، 3 ،سي كاربرديشنا روان ي مجله. مشكلات رفتاري كودكان
 بـر  گروهـي  درمـاني  بـازي  تأثير بررسي .)1388( زهرا نيا، كاشاني و   مسعود خشكناب، حيفلا ؛افسانه زارعپور،
  .64-72 ،14، كردستان پزشكي علوم دانشگاه علمي ي مجله. سرطان به مبتلا كودكان افسردگي ميزان

ارتباط احساس پيوسـتگي و نارسـايي هيجـاني بـا رضـايت از              ). 1391(بيگي قلندري، رضا      كيامرثي، آذر و ايل   
  .76-90، )2(1، شناسي مدرسه ي روان نامه فصل. ADHDهاي  آموزان دختر داراي نشانه زندگي در دانش

هـاي انجـام يافتـه در         فراتحليـل پـژوهش   ). 1391(كيـا، مهـدي       گنجي، مسعود؛ زاهـدبابلان، عـادل و معينـي        
، شناسـي مدرسـه     ي روان   نامه  فصل. آموزان  شخصوص نقش الگوهاي تدريس بر پيشرفت تحصيلي دان       

1)1( ،108-93.  
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  .انتشارات رشد: تهران). ترجمه فروزنده داور پناه (.بازي درماني، هنر برقراري ارتباط). 1390. (لندرث، گاري اي
    .ساوالان نشر: تهران .1380، كريمي يوسف ي ترجمه. يادگيري اختلالات). 1992(دي  يل سس مرسر،

 قرايـي، جـواد     ودي محم ـ  و مصطفوي، سعيده سادات؛ شـعيري، محمـد رضـا؛ اصـغري مقـدم، محمـد علـي                
كودك به مادران بر مشكلات رفتاري      - والد   ي   بازي درماني مبتني بر رابطه     اثر بخشي آموزش   )1389(

  .712-718،  5روان شناسي معاصر،  كودكان،
هاي  ي ابعاد دروني و بيروني سبك   مقايسه). 1391 (نريماني، محمد؛ سليماني، اسماعيل و ابوالقاسمي، عباس      

  .108-118، )1(1، شناسي مدرسه ي روان نامه فصل. آموزان نابينا و بينا تفكر دانش
  :مـشهد ). طوسـى  منـشى   تقـى  ي  ترجمـه . (ادگيرى ي ـ  هـاى   ناتوانى ).1375(جيمز لافلين، مك و جرال والاس،
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