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  ) ABAيا  Applied behavioral analysis(اثر بخشي روش تحليل رفتار كاربردي 
  بر علايم اوتيسم

 
  3، زهرا خليلي2، منصوره همتيان2، طيبه صفري1سيد جعفر احمدي

  
   چكيده

 بر )Applied behavioral analysis يا ABA( كاربردي رفتار تحليل روش اثربخشي بررسي مطالعه، اين اصلي هدف :زمينه و هدف
  .است سال پنج مدت در ،)اوتيسم به مبتلا سال 3- 7 كودكان( اوتيسم كودكان علايم

 مركز در اوتيسم به مبتلا ساله 7 تا 3 كودكان از نفر 20 آن اساس بر كه است آزمايشي تحقيقات نوع از تحقيق اين :ها مواد و روش
 تشخيصي آزمون ورود بدو در ها آزمودني از .گرفتند قرار ABA وشر به مداخله تحت )1385-90( سال پنج مدت به اصفهان اوتيسم

GARS )Gilliam Autism rating scale( در ها آزمودني همچنين .شد اجرا دوباره سال پنج پايان در تست اين .گرديد اجرا 
 مورد خودياري و كلامي هاي مهارت رياضي، شناختي، مفاهيم درك هاي مؤلفه در ساخته، محقق ليست چك توسط مداخله ابتداي
 19 نسخه SPSS افزار نرم توسط سال پنج از پس ها داده .گرديد مي اجرا نيز سال هر پايان در ها ليست چك اين .گرفتند قرار ارزيابي
  .گرفت قرار تحليل و تجزيه مورد
 مشكلات اي، كليشه رفتارهاي هاي مؤلفه در آزمون پس و آزمون پيش در داري معني تفاوت كه داد نشان t آزمون نتايج :ها يافته

 تفاوت كه داد نشان Friedman آزمون همچنين ).P > 001/0( دارد وجود GARS نمره كل و اجتماعي تعاملات و ارتباطي
 به نسبت همچنين و پايه نمره به نسبت سال پنج مدت در كلامي و خودياري هاي مهارت رياضي، شناختي، مفاهيم ميزان در داري معني
 چشمگير سال هر كلامي و خودياري هاي مهارت رياضي، و شناختي مفاهيم رشد ميزان عبارتي به ).P > 001/0( دارد وجود قبل سال
  .است بوده

  .است مؤثر ها مهارت افزايش و اوتيسم علايم كاهش بر ABA مداخله كه گرفت نتيجه توان مي كل در :گيري نتيجه
  ها مهارت و شناخت ،)ABA(كاربردي  رفتار تحليل اوتيسم، علايم :هاي كليدي واژه

  

  پژوهشي :نوع مقاله
  25/8/91 :پذيرش مقاله  3/4/91 :مقاله دريافت

 
  مقدمه
 همكاران و Hess و )1( همكاران و Green هاي گزارش طبق

 حسي، پارچگي يك مانند زيادي بردهاي راه و ويكردهار ،)2(
 خاص، ايه آموزش داروها، ها، ويتامين و غذايي هاي رژيم

 با كردن كار براي غيره و درماني موسيقي درماني، گفتار
 و دسترس در ها آن همه البته .دارد وجود اوتيسم دچار كودكان
 هـب ،يـتجرب هاي ژوهش   پ بيشتر .نيستند شده شناخته

   ABA تلاـمداخ روي بر 60 ـهده از وصـخص
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)Applied behavior analysis( اند شده اجرا )ليحا در ).3 
 تواند مي خاصي بردهاي راه كه كند مي عنوان شواهدي كه

 مؤثر اوتيسم دچار كودكان به خاص هاي مهارت آموزش براي
 از بهتر برنامه يك كه اين بر دال مدركي حاضر حال در .باشد

 درماني، كار حاضر حال در ).4( ندارد وجود ،است ديگري
 بهبود كه ستا توانسته ها آن از تركيبي يا و درماني گفتار

   ).5 ،6( آورد وجود به كودكان اين در بيشتري
 و Dillenburger از نقل به( Lovass ،1987 سال در

Keenan( روش به كه داد ارايه را خاصي درماني وشر 
 ABA .است شده معروف )ABA( كاربردي رفتار تحليل
 داراي افراد درمان براي كه است مداخله براي اي پايه

 به اوتيسم هاي طيف براي خصوص به شدي،ر هاي ناتواني
  ).7( رود مي كار

 صورت به هفته در ساعت 40 تا 30 بين اغلب روش اين
 هر روش، اين در .شود مي اجرا ديده دوره درمانگر با انفرادي

 هر شود، مي تقسيم تر كوچك اجزاي به جديد مهارت و كار
 مورد كودك گيرد، انجام درستي به شده خواسته كار گاه

 در برداري فرمان و آن تكرار انگيزه تا گيرد مي قرار تشويق
 قدر آن مربي طرف از درخواست هر .يابد افزايش كودك
 صورت اين غير در دهد، انجام را آن كودك تا شود مي تكرار
 به رسيدن تا فرايند اين كليه و رود نمي بعد گام سراغ به مربي
  ).8( يابد مي ادامه مطلوب حد

 به 1960 هاي سال در ABA از مثبت يجنتا نخستين
 شكل به و يافت گسترش طرح اين سپس و است آمده دست

 تأييد را درماني طرح اين زيادي مطالعات ).9( آمد در امروزي
 طرفي از و نامطلوب رفتار كاهش موجب طرفي از كه كند مي

 دست به اطلاعات و شود مي مطلوب رفتار افزايش موجب
 را ABA درماني طرح اهميت راحتي به روش اين از آمده
 از مورد هر ).9( دهد مي نشان رشد اختلالات در بهبود براي

 هاي ويژگي و محيط با بيشتر )ABA( كاربردي رفتار تحليل
 تغيير براي آماج رفتار طرح، اين در دارد، ارتباط افراد خاص
 ABA طرح ).10( گيرد مي قرار سنجش و ارزيابي مورد دايم
 زندگي هاي مهارت مانند گوناگوني يادگيري ايه حيطه از

 هاي مهارت خودياري، هاي مهارت زباني، هاي مهارت روزانه،

 به تواند مي ABA فن ).11( كند مي استفاده شغلي و اي حرفه
 هاي گام جداسازي چون فنوني باشد، گوناگوني اشكال

 فوري تقويت و دهي پاسخ سيستم مستقيم، آموزش آموزشي،
 و باشد مي طرح اين بودن منظم دهنده نشان تمامي كه

 اين بودن تر مناسب بر دال قبولي قابل و تحقيقي مدارك
 يك حتي ).12( است موجود ها روش ديگر مقابل در روش
 دريافت از پس كودكان اين كه است داده نشان نتايج از سري
 در اي كننده خيره و جالب هاي پيشرفت ABA درمان
 و Matson ).12( دهند مي نشان خود از داستاندار هاي آزمون

Smith )3(، Schriebman )13( و Lovaas )14( عنوان 
 40 مثال طور به( شدت و دقت با روش اين اگر كه اند كرده

 اجرا )سال دو مثال طور به( مدت طولاني و )هفته در ساعت
  .بود خواهد بالاتري تأثير داراي اوتيستيك كودكان در شود،

 كودك نفره 19 گروه يك روي بر كه Lovaas طرح
 و 20 شاهد گروه دو وضعيت با آن مقايسه و )تجربي گروه(

 سال دو مدت به )دبستان زير سنين در گروه سه هر( نفره 21
 با نفر به نفر صورت به هفته، در ساعت 40 فشرده كار با و

   حدود كه داد نشان گرفت، صورت ديده آموزش مربيان
 موفق ،107 هوشي بهره ميانگين با ربيتج گروه از درصد 47
 ضمن ها آن درصد از 42 اند، شده عادي مدارس به ورود به

 ويژه هاي كلاس وارد عمومي و خودياري هاي مهارت كسب
 به مانده، باقي درصد 11 و شدند پريش زبان كودكان
 در .گرديدند منتقل اوتيسم مخصوص مانده عقب هاي كلاس
اند كه  توانسته درصد 2 تنها لياص شاهد گروه در كه حالي
 زبان هاي كلاس به درصد 45 و شوند عادي مدرسه وارد

 مانده عقب هاي كلاس به نيز مانده باقي درصد 53 و پريش
  .اند شده منتقل اوتيسم مخصوص
 بود، Lovass تحقيق پيگيري واقع در كه ديگري تحقيق

 آن نتايج و گرفت صورت همكاران و McEachin توسط
 نفر 8 .است پايدار ABAروش  به آموزش تأثير كه داد نشان

 كه بودند توانسته Lovaas تحقيق در موفق نفر 9 از
 در و باشند داشته عادي افراد شبيه كامل طور به عملكردي

 نفر يك تنها و دهند ادامه خود تحصيلات به عمومي كلاس
 در .بود شده ويژه هاي نيازمندكلاس تحصيل ادامه براي
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 وارد بودند، نتوانسته شاهد گروه كودكان از يك هيچ مقابل،
  ).15( شوند عادي مدرسه

   كودك 14 روي هك همكاران و Anderson تحقيق
 ABA روش با )ماه 24 براي نفر 7 و ماه 12 براي نفر 7(

 در پايدارتري و بيشتر بهبودي كه داد نشان بود، گرفته صورت
 .بود آمده وجود به بودند، آموزش تحت سال دو كه كودكاني

 كه بود ساعت 15-25 هفتگي آموزشي ساعات تحقيق اين در
 شده داده تقليل نصف حدود به Lovaas تحقيق به نسبت
 نشده موفق اما .داشتند توجهي قابل پيشرفت گروه دو هر .بود

 ).16( شوند عادي مدرسه وارد وقت تمام صورت به كه بودند
 ABA روش اصرار بر يديگر دليل تواند مي تحقيق اين نتايج

  .باشد آموزش زياد ساعات بر
 در كه Leach و Birnbrauer درماني مداخله برنامه در
 افزايش گرفت، صورت ABA روش با ماه 24 مدت

 همچنين و اكتسابي رفتار و زبان هوش، بهره ها، مهارت
 هاي آزمون توسط بارزي صورت به قشقرق كاهش و خودياري
 تغيير اي كليشه رفتارهاي در كه حالي رد شد، نمايان استاندارد
  ).17( نيامد وجود به چنداني

 11 با كه Siegel و Shienkopf برنامه در همچنين
 روش با )آزمايشي و شاهد( نفره 11 گروه دو در كودك جفت

ABA در كار ساعت 20 متوسط با تجربي گروه گرديد، انجام 
 با شهو بهره افزايش ماه، 24 تا 7 مدت براي و هفته
 هاي طرح ).18( است داده نشان را استاندارد هاي آزمون
 داده نشان همكاران و Harris گزارش جمله از ديگر متفرقه
 باشند، تر سن كم آموزش شروع در كودكان چه هر كه است
  ).19( كرد خواهند كسب بهتري نتايج
 اختلالات انجمن از باليني هاي گزارش 2007 سال در

 هاي طيف در مداخله عنوان به را ABA يرتأث آمريكا كودكان
 رفتاري درمان كه هايي بچه گزارش اين در .داد نشان اوتيسم
 قابل طور به بودند، كرده دريافت هنگام زود در را شديدي
 سازگاري و آموزش اجراي زبان، ،IQ افزايش - اي ملاحظه
  ).20( آوردند دست به را اجتماعي رفتارهاي از تعدادي و رفتاري
 گزارش ABA آثار از اي پيچيده نتايج زيادي مطالعات در
 طور به كه است شده مطرح مطالعه چندين در .است شده

 پايين سن كودكان بر زيادي فوايد و امتيازات ABA كلي
 هاي تفاوت كه گفت بايد همچنين .دارد اوتيسم به مبتلا
 به كودكان اغلب و است مؤثر درمان پاسخ در هم فردي

  ).3 ،21-25( هستند نيازمند خاص خدمات
 و )26( همكاران و Eldevik فراتحليلي مطالعه دو

Reichow و Wolery )27( مداخله روش كه داد نشان 
ABA تغييرات بر IQ رفتارهاي بر همچنين و است بوده مؤثر 
 .باشد مي تأثيرگذار نيز سازشي

 و Peters-Scheffer توسط فراتحليلي مطالعه يك در
 مورد اوتيسم به مبتلا كودك 344 با تحقيق 11 همكاران،
 آزمايش گروه بر ABA اثر مطالعه اين در .گرفت قرار مطالعه
 بياني زبان كلامي، غير هوش متغيرهاي در شاهد گروه همراه

 نشان نتايج .گرفت قرار تحليل مورد سازشي رفتار و ادراكي و
 بياني زبان كلامي، غير هوش بر ABA شدت به كه دهد مي
  ).28( است بوده مؤثر سازشي رفتار و ادراكي و

 منظور به همكاران و گلابي توسط پژوهشي ايران، در
 6 مدت در اوتيسم كودكان روي بر ABA اثربخشي بررسي

 اين كه داد نشان نتايج .شد انجام شاهد گروه با مقايسه در ماه
 ).29( است بوده مؤثر كودكان اين در اوتيسم علايم بر روش

 تحليل مثبت تأثيرات نشانگر خارجي تحقيقات كل، در
 تحقيقات در ولي است، اوتيسم علايم بر كاربردي رفتار

 در .است بوده سال دو حداكثر تحقيقي دوره طول خارجي
 ماه شش كوتاه دوره و محدود بسيار تحقيق ايران، جامعه
 در محدود تحقيقات به توجه با رو اين از .است گرفته انجام
 5 دوره يك حاضر مطالعه درماني، دوره بودن اهكوت و ايران
 در نفره 20 گروه يك روي بر را ABA روش با درماني ساله
 سنجيده اوتيسم علايم بر آن اثربخشي ميزان تا گرفت نظر
 تحقيق اين در همچنين .گردد معلوم هم آن بقاي اثر و شود
 كلامي، شناختي، هاي شاخص بر كاربردي رفتار تحليل اثر

  .شد بررسي هم خودياري هاي مهارت و رياضي
  

  ها مواد و روش
 كه است تجربي نيمه كارآزمايي تحقيقات نوع از تحقيق اين

 نوجوان و كودك 20 روي ABA روش با درماني مداخله
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 پنج از پس مداخله اين .است گرديده اجرا اوتيسم به مبتلا
 قرار مجدد ارزيابي مورد اوتيسم علايم هاي شاخص در سال
 هاي شاخص سال هر سال، پنج مدت اين در .است فتهگر

 ارزيابي مورد خودياري هاي مهارت و رياضي كلامي، شناختي،
 نگه براي اخلاقي نظر از محدوديت دليل به .شد گرفته قرار

 از سال پنج مدت به انتظار ليست در اوتيستيك افراد داشتن
  .شد نظر صرف شاهد گروه انتخاب

 جامعه: گيري روش نمونه جامعه آماري، نمونه و
 در كه است اوتيسم به مبتلا نوجوانان و كودكان شامل آماري
 و آموزش تحت اصفهان اوتيسم بخشي توان و آموزش مركز

 1385 سال از .داشتند قرار ABA روش به درماني مداخله
 اوتيسم، مركز كارشناسان و پزشك روان طرف از كه كودكاني
 مركز در مداخلات انجام جهت اند، شده داده تشخيص اوتيسم
 و اوتيستيك علايم آزمون پيش نمرات .شدند وارد اوتيسم
 براي .گرديد ثبت ... و شناختي اجتماعي، هاي شاخص ديگر

 تنها و نشد لحاظ جنسيتي و سني شرط نمونه گروه گزينش
 حركتي مشكلات نداشتن و اوتيسم علايم وجود لازم شرط
 دسترس در صورت به الهس 7 تا 3 نفر 20 كه بود شديد

 شرط .بود 123 تا 65 از اوتيسم علايم شدت .شدند گزينش
 به ماه چند يا دايم صورت به يا مداخله از كودك خروج حذف،
  .بود شده گرفته نظر در مختلف دلايل
  

  پژوهش ابزارهاي
): GARS )Gilliam Autism rating scaleتست 

 اوتيسم افراد تشخيص به كه است ليستي چك GARS تست
 كه شد هنجاريابي 1994 سال در تست اين .كند مي كمك
 نفري 1094 نمونه گروه روي بر اوتيسم از موضوعاتي معرف

 تسـت .باشد مي كانادا و پروتوريكا كلمبيا، از ايالات 46 از
GARS آمــريكـا اوتيســم جامعه تعـاريــف اســاس بر 

)Autism society of America( )30( انجمن و 
 )American psychiatric association( آمريكا پزشكي روان

 هاي اختلال آماري تشخيصي راهنماي بر اتـكا با و )31(
 Diagnostic statistical manual 4thيا  DSM-IV( رواني

edition( است شده تهيه.   

 مناسب ساله 22 تا 3 اشخاص براي GARS تست
 مدرسه در متخصصين و والدين وسيله به تواند مي كه باشد مي
  .شود كامل خانه يا

GARS مقياس خرده هر .است مقياس خرده چهار شامل 
 رفتارهاي مقياس، خرده اولين .باشد مي )مورد( گويه 14 شامل
 تا 1 شامل كه است )Stereotyped behavior( اي كليشه

 اي، كليشه رفتارهاي موارد آزمون خرده اين .است مورد 14
 توصيف را غريب و عجيب تارهايرف حركتي، اختلالات

 ارتباطات برقراري كه دوم مقياس خرده .كند مي
)Communication( ،شود مي شامل را 28 تا 15 موارد است. 

 كند مي توصيف را كلامي غير و كلامي رفتارهاي ها گويه اين
   اجتماعي تعاملات .است اوتيسم از هايي نشانه كه

)Social interaction( شامل كه است مقياس خرده سومين 
 مقياس خرده اين موارد .باشد مي 42 تا 29هاي  گويه

 مناسب طور به است قادر كه كند مي ارزيابي را موضوعاتي
خرده آزمون  چهارمين .دهد شرح مردم براي را رويدادها

 شامل كه است )Developmental( اختلالات رشدي
 تسؤالا مقياس خرده اين .شود مي 56 تا 43 هاي گويه

  .پرسد مي افراد كودكي رشدي سير درباره را كليدي
 پذيرش قابل دامنه در Reliability( GARS( پايايي
آلفاي  ضريب نمايانگر شده انجام مطالعات .است شده پذيرفته

 93/0 ارتباط، براي 89/0 اي، كليشه رفتارهاي براي 90/0
 96/0و  رشدي اختلالات براي 88/0اجتماعي،  تعامل براي
 است آزموني تنها GARS .باشد مي اوتيسم شناسي شانهن در
 را )Test-re-test(بازتست  - تست روش پايايي تنها نه كه

 نيز را گذاران نمره بين پايايي تر، مهم بلكه است كرده گزارش
 با مقايسه طريق از نيز تست )Validity(روايي  .دارد
   .است شده تأييد مختلف هاي تست

 اعتباريابي همكاران و احمدي سطتو ايران در تست اين
 مبتلا افراد از نفر 100 روي كه مطالعه اين ).32(است  شده
 كه داد نشان است، شده انجام اصفهان شهر در اوتيسم به

 خرده در Cronbach’s alpha اساس بر تست پايايي
 تعاملات ارتباط، برقراري اي، رفتار كليشه هاي مقياس

و  73/0، 92/0، 74/0 تيبتر به رشدي ليمسا و اجتماعي
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 تست اين همزمان روايي .آمد دسته ب 89/0 كل در و 80/0
 همبستگي ضريب و شد سنجيده) Cars )Cars-test تست با

 تعاملات ارتباط، برقراري اي، كليشه رفتار هاي مقياس خرده
، 84/0ترتيب  به Cars تست با رشدي مسايل و اجتماعي

 تست همبستگي ضريب كل در و 54/0و  48/0، 63/0
GARS و Cars 80/0 مقياس حساسيت .آمد به دست 
GARS 99 گرديد محاسبه درصد 100 آن ويژگي و درصد. 

  .آمد به دست 52 هم مقياس برش نقطه
هاي  ليست مفاهيم شناختي و رياضي، مهارت چك

 هر رياضي و شناختي مفاهيم ليست چك :خودياري و كلام
 شناخت ميزان ليست چك اين .است سؤال 50 داراي كدام

 اشخاص، مكان، زمان، شناخت مفاهيم از را اوتيسم كودكان
 مفاهيم ليست چك .سنجد مي غيره و حيوانات جنسيت،
 جمع، پايين، بالا، چپ، راست، همچون مفاهيمي رياضي،
 ارزيابي براي بيشتر ليست چك اين .سنجد مي را غيره و تفريق
 ها ليست چك اين .است شده تهيه كودكان اين پيشرفت ميزان
 روايي و شده است تهيه اوتيسم مركز كارشناسان توسط
 ليست چك .است گرفته قرار تأييد مورد آن محتوايي و صوري

 در آوردن همچون مفاهيمي و است سؤال 40 شامل خودياري
 زدن، مسواك دكمه، بستن و باز كردن آن، پوشيدن و شلوار
 شامل كلام ليست چك .سنجد مي را ...و  ميوه گرفتن پوست

 تك بيان اصوات، بيان همچون مفاهيمي و است سؤال 15
 .سنجد مي را ... و اضافه حروف از استفاده نيازها، بيان كلمه،
   .باشد مي 1 و 0 و خير و بله صورت به ها گويه دهي نمره

 اوتيسم، كودكان از نفر 30 روي بر پايلوت مطالعه يك در
 هاي مهارت رياضي، و شناختي هاي ليست چك پايايي

 بررسي مورد Cronbach’s alpha آزمون با كلام و خودياري
ها  آن Cronbach’s alpha ضريب ترتيب به كه گرفت قرار
    .آمد به دست 85، 90، 87

  آوري اطلاعات  روش اجرا و چگونگي جمع
 و فردي صورت به را ABA مداخله روش آزمايش، گروه
 در افراد اين .كرد مي تدرياف ديده آموزش مربي يك توسط
 ميزان .داشتند شركت طرح اين در ساعت 30 حدود هفته

 قرار ارزيابي مورد سال و هر ماه آزمايش گروه پيشرفت
 پس .گرديد مي ثبت آنان پرونده در ارزيابي نتايج و گرفت مي
 به GARS تست ABA روش از گيري بهره سال پنج از

 مورد هم ها شاخص ساير و گرديد اجرا تست پس عنوان
  .گرفت قرار ارزيابي

  هاي آماري روش تجزيه و تحليل داده
 آمار از گيري بهره ضمن آزمايشي گروه نفره، 20 طرح اين در

 آمار از پراكندگي و مركزي هاي شاخص تعيين در توصيفي
 هاي اندازه با واريانس تحليل و t آزمون مانند استنباطي
 افزار نرم توسط ماريآ هاي داده .است شده استفاده تكراري
   .گرفت قرار تحليل و تجزيه مورد 19نسخه  SPSS آماري
  
  ها يافته
 20 آن در كه بود تجربي نيمه تحقيقات نوع از تحقيق اين

 به را ABA روش به درماني مداخله اوتيسم به مبتلا كودك
 اساس بر مداخله اين نتايج .اند داشته دريافت سال 5 مدت
  .است شده آورده 1 جدول در وابسته t آزمون

 ميانگين بين شود، مي مشاهده 1 جدول در كه همان طور
 اجتماعي تعامل ارتباطات، اي، كليشه رفتار متغيرهاي در نمرات

 آزمون پس و آزمون پيش در GARS آزمون در كل نمره و
 معني بدين اين .)P=  001/0(دارد  وجود داري معني تفاوت
است  توانسته سال 5 مدت رد ABA روش به مداخله كه است
 در .دهد كاهش را آزمايشي گروه در اوتيسم علايم ميزان كه
  .است بوده نمره 5/33اوتيسم  علايم كاهش ميزان كل

 روش اثربخشي كه بود اين مطالعه اين ديگر اهداف از
ABA و خودياري هاي مهارت رياضي، شناختي، مفاهيم بر 
 بررسي مجزا صورت به كدام هر اوتيسم به مبتلا افراد كلام
 متغيرهاي در آزمايش گروه ساليانه نمرات منظور بدين .شود
 هاي      اندازه با واريانس تحليل آزمون توسط و ثبت شده ذكر

 فرض پيش .گرفت قرار تحليل و تجزيه مورد تكراري
 قرار بررسي مورد ماجلي آزمون توسط كوواريانس همساني
شده است  رد فرض پيش اين كه داد نشان نتايج كه گرفت

)0001/0 < P(تحليل آزمون از توان ، از اين رو نمي 
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 علت همين به .كرد استفاده تكراري هاي اندازه با واريانس
 شده ذكر متغيرهاي روي بر ABA اثربخشي بررسي براي
 ناپارامتريك آزمون از متوالي، صورت به سال 5 در

Friedman 1 نمودار و 2 جدول در آن نتايج كه شد استفاده 
  .است شده آورده

 متغيرهاي كه دهد مي نشان 1-4 نمودار و 2 جدول
   مبتلا افراد كلام و خودياري مهارت رياضي، شناختي، مفاهيم

 تغييرات ABA روش به مداخله سال پنج طي در اوتيسم به

 آزمون اساس بر تغييرات اين و است داشته افزايشي
Friedman 001/0( است دار معني < P(.   

 در خودياري و رياضي شناختي، متغيرهاي در ،2 جدول در
 امر اين .است ميانگين از بيشتر معيار انحراف پايه مرحله
 و نبوده است نرمال نمرات اين توزيع كه است آن نشانگر
 اكثر و بود زياد نمرات پراكندگي. باشد مي راست كجي داراي
 توزيع نبودن نرمال خاطر به. داشت را پايين حد نمرات افراد

  .كنيم استفاده ناپرامتريك آزمون از شديم كه مجبور
  

 اي، ارتباط، تعامل اجتماعي و كل آزمون رفتار كليشه آزمون و پس وابسته براي نمرات پيش tآزمون . 1جدول 
 

  متغيرها
  

  تعداد
تفاوت  آزمونپس آزمونپيش

  ها   ميانگين
T  سطح

  انحراف معيار  يانگينم  انحراف معيار  ميانگين  داري معني
  0001/0  91/6 6/10  18/6 4/12 7/9 23  20  ايرفتار كليشه

  0001/0  57/7  15/12  83/9 95/24 87/6 7/37  20 ارتباط
  0001/0  52/8  75/10  66/6 55/21 54/4 32  20  اجتماعيتعاملات

  0001/0  37/9 5/33  41/21 9/58 90/18 40/92  20 كل
  

  سال متوالي 5تحليل ميزان تغيير متغيرهاي شناختي، رياضي، خودياري و كلامي در  از Friedmanنتايج آزمون . 2جدول 
سطح   N  df 2χ  سال پنجم  سال چهارم  سال سوم  سال دوم  سال اول  پايه  

 M SD M SD M SD  M SD M SD M SD  داري معني

  0001/0  88  5  20  9/26  2/55  7/24  7/48  1/23  43  5/21  1/36  21  27  9/15  4/11  شناختي
  0001/0  4/88  5  20  29  9/44  8/25  9/40  9/22  4/34  4/18  3/27  9/14  3/19  2/7  5  رياضي

  0001/0  7/98  5  20  3/18  8/64  6/18  5/56  6/18  1/49  4/17  2/39  9/16  9/29  15  8/14  خودياري
  0001/0  9/64  5  20  2/21  8/47  8/20  8/43  1/20  39  1/17  6/32  15  26  5/15  7/18  كلام
  

  
  سال بر  5ميزان تغيير و درك مفاهيم شناختي، رياضي، خودياري و كلام در طول . 1 دارنمو

  Applied behavioral analysis( ABA( اثر مداخله
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  گيري بحث و نتيجه
 در تغيير ميزان كه دهد مي نشان 1 جدول در t آزمون نتايج
 است معني بدين اين .است دار معني آماري نظر از آزمون پس
 سال پنج در طي انفرادي صورت به ABA مداخله روش كه
 .است بوده مؤثر GARS تست در اوتيسم علايم كاهش بر

 اي، كليشه رفتارهاي( اوتيسم علايم بر كليه تأثير ميزان
 تا حدودي يكسان )اجتماعي تعاملات و ارتباطي مشكلات

 به بيشتر كمي ارتباطي مشكلات در تفاوت ميزان .است بوده
 مشكلات آزمايشي ميزان گروه در طرفي از .رسد مي نظر

از اين رو . است بوده بيشتر ديگر مؤلفه دو به نسبت ارتباطي
به هر . رفت انتظار بيشتري نسبت به كاهش اين مشكل مي

 علايم كاهش بر ABA حال نتايج، نشانگر آن است كه روش
  .است مؤثر مداخله سال پنج مدت در اوتيسم
و  Jacobson )9( ،Grindle نتايج با نتايج اين

Remington )11( ،Rosenwasser  وAxelrod )12(، 
Lovaas )14( ،McEachin  و همكاران)15(، Anderson و 

 .دارد همخواني ،)29( و گلابي و همكاران) 16(همكاران 
 ماه 6 حداقل و دو سال پژوهشگران اين مداخله مدت طول
 و Birnbrauer مانند متخصصين از بسياري .است بوده

Leach تأكيد دو سال مدت و )هفته در ساعت 40( شدت بر 
 و ميزان هر چه كه رود مي انتظار اساس اين بر ).17( دارند
 به .بود خواهد بيشتر آن اثرگذاري شود، بيشتر مداخله مدت

 در .باشد شده شروع هم پايين سنين در مداخله اگر خصوص
 خيلي .است هشد گرفته نظر در سال 5 مداخله مدت حاضر طرح

 مقايسه مورد سال پنج و سال دو مداخله مدت كه بود مناسب
  .گردد مي پيشنهاد بعدي هاي پژوهش در امر اين .گرفت مي قرار

  مداخله كه است آن نشانگر Friedman آزمون نتايج

ABA هاي مهارت رياضي، شناختي، مفاهيم متغيرهاي بر 
 اين و است هبود مؤثر سال پنج مدت در كلامي و خودياري

و  Leach )17( ،Sheinkopf و Birnbrauerنتايج  با نتايج
Siegel )18( ،Myers  وJohnson )20( ،Eldevik  و

  و ) 27( Woleryو  Reichow، )26(همكاران 
Peters-Scheffer دارد همخواني) 28(همكاران  و.  

 افزايش خوبي به متغيرها، ساليانه نمرات 1 نمودارهاي در
 گفت توان مي اساس اين بر .دهند مي نشان را ها آن ساليانه

 رشد ميزان يابد، افزايش مداخله مدت و ميزان قدر كه هر چه
 افزايش خودياري و كلامي هاي مهارت و )هوش(شناختي 

 است همديگر با مقايسه قابل متغيرها ساليانه تغييرات .يابد مي
 الس به نسبت هر سال در تغيير ميزان t آزمون اساس بر و

 مدت عامل توان مي پس ).P > 0001/0(بود  دار معني قبل
 و اوتيسم بهبودي براي مهم مؤلفه يك عنوان به مداخله
   .گرفت نظر در ها مهارت افزايش

 رفتار تحليل مداخله كه است آن نشانگر 2 جدول
 كلامي و خودياري شناختي، رياضي، متغيرهاي بر كاربردي

 نرمال خاطر به اثر ميزان مقايسه امكان. است بوده مؤثر
 اساس بر تغيير ميزان ظاهر به ولي نداشت، وجود توزيع نبودن
 طبيعي امر اين هم عمل در. است كمتر كلامي در پايه نمره
 اين از و دارد بيشتري دخالت عصبي عوامل كلام در .است

  .ندارد وجود زيادي انتظار جهت اين در مداخله
  

  سپاسگزاري
 مسؤولان معنوي و مادي صميمانه اريهمك از كه است لازم

 و تقدير اصفهان اوتيسم بخشي توان و آموزش مركز محترم
  .آوريم عمل به تشكر
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Effectiveness of applied behavioral analysis approach on  
symptoms of autism 
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Abstract 
Aim and Background: The main purpose of this study was to review the effectiveness of applied 
behavioral analysis (ABA) approach on symptoms of autistic children during a five-year period. 
Methods and Materials: In this quasi-experimental study, 20 autistic children (3-7 years of age) were 
intervened by ABA approach at Isfahan Center of Autism for a period of five years (2007-12). Gilliam 
Autism Rating Scale (GARS) was filled out at baseline and at the end of the five-year period. Besides, the 
subjects were assessed by a checklist including cognitive comprehension, mathematical and verbal skills, 
and self-help at the beginning of the study and at the end of each year. After five years, all collected data 
was analyzed with SPSS19.  

Findings: Pretest and the posttest values of stereotypic behaviors, communication problems, social 
interactions, and GARS total scores were significantly different (P < 0.001). Furthermore, significant 
improvements in cognitive comprehension, mathematical and verbal skills, and self-help were observed 
after each year and at the end of the five-year period (P < 0.001). 

Conclusions: On the whole, it can be concluded that ABA-based interventions can effectively reduce 
symptoms of autism and increase skills. 
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