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 افزایش رفتارهای اجتماعی در کودکان اتیسم :تحلیل رفتار کاربردی واثربخشی بازی نقش 

 
 

 ،5زهرا خلیلي  ،4، منصوره همتیان  3 ، حمید رضا عرب بافراني2، طیبه صفری 1 سیدجعفر احمدی

 6بخشي کودکان اوتیسم اصفهان   مرکز آموزش و توان
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 چكيده
 یهاا ر کارر با ( ABA)هدف از این پژوهش بررسی اثربخشی بازی نقش همزماا  باا وما زه باش روه ر کاار دااربر ی        :زمینه و هدف

 .د  دا   ارای نشانگا  اوتیسم ب  اجکماعی 
از میا  تمام د  دا  . پس وزم   با گروه دنکرل ب   ˚وزمایش با طرح پیش وزم    نیمشاین پژوهش از جملش تحقیقات  :ها مواد و روش

 23هار روز   گاروه اول . های وزمایش و دنکرل قرار گر کناد  نفر بش ص رت تصا  ی منظم  ر گروه 23اوتیسم مردز اوتیسم اصفها  تعدا  
را باش   ABAهای  وم و س م تنها وم زه  گروه.  ریا ت در  ABAساعت وم زه  ر هفکش بش روه  23نقش را همزما  با   قیقش بازی

سااخکش ر کاار    محقاق ناماش   ها از طریق پرسش  ا ه. ای  ریا ت نکر  ترتیب  ر مردز و  ر خانش  ریا ت در ند و گروه چهارم هیچ مداخلش
 .م ر  تجزیش و تحلیل قرار گر ت SPSS-19ی نرم ا زار  اجکماعی گر ووری شد و بش وسیلش

پیش وزم   و پس وزم   ر کارهای اجکماعی  ر گروهی دش بازی نقش بش همراه ت نکایج تحلیل د اریانس نشا   ا  دش میانگین نمرا :ها فتهیا
ABA اری با سش گروه  یگر  اشت یدر  تفاوت معن  ریا ت می . 
ت اند م جب ا زایش ر کارهای اجکماعی د  دا   می ABAرسد اسکفا ه از بازی نقش  ر دنار وم زه بش روه  بش نظر می :گیری نتیجه

 .بخشی د  دا  اوتیسم اسکفا ه در   ر مرادز ت ا  ABAت ا  از بازی نقش  ر دنار  می  ارای اخکلال اوتیسم ش   و
 ، ر کارهای اجکماعی(ABA)نقش، د  دا  اوتیسکیک، تحلیل ر کار داربر ی  بازی :ی كلیدیها واژه

 

افززای    .بخشی د  دا  اوتیسم اصافها    مردز وم زه و ت ا ،  خلیلی زهرا ، صفری طیبش، عرب با رانی حمید رضا ، همکیا  منص ره احمدی سیدجعفر ،: ارجاع
 239-231(: 2)93؛ 9212مجلش تحقیقات عل م ر کاری . رفتارهای اجتماعی در كودكان اتیسم

 33/32/9212 :پذیره مقالش        32/93/9219 : ریا ت مقالش
 

  (ن یسنده مسؤول) بخشی د  دا  اوتیسم اصفها ، اصفها ، ایرا  مسؤول پژوهش مردز وم زه و ت ا ، بالینی شناسی روا   دکری .9
  Email:sjahmadi2002@yahoo.com  

  ، اصفها ، ایرا د  دا  اوتیسم اصفها دارشناس ارشد د  دا  بانیازهای خاص و سر مربی مردز وم زه و ت انبخشی  .3

 ، اصفها ، ایرا بخشی د  دا  اوتیسم اصفها  مربی مردز وم زه و ت ا  و شناسی عم می دارشناس ارشد روا  .2

 ، اصفها ، ایرا نیازهای خاص و سر مربی مردز وم زه و ت انبخشی د  دا  اوتیسم اصفها  دارشناس ارشد د  دا  با .4

 ، اصفها ، ایرا بانیازهای خاص و سر مربی مردز وم زه و ت انبخشی د  دا  اوتیسم اصفها دارشناس د  دا   .3

 ، اصفها ، ایرا  مردز ام زه و ت ا  بخشی اوتیسم اصفها  .6

 مقدمه
یا  PDD)نوعی از اختلالات رشدی عصبی   Autismاوتیسم 

Neuro Developmental Disorder ) است که با آسیب
های ارتباطی و نیز وجود  شدید در تعامل اجتماعی و مهارت

(. 1)شود  ای مشخص می های کلیشه رفتارها، علایق و فعالیت
ن در پردازش اطلاعات حسی اختلال داشته و لذا این کودکا

اجتنابی های  مثل پاسخ)های غیرطبیعی به محرکات حسی  پاسخ
 (.2-3)دهند  نشان می( ها های بیش از حد به آن و واکنش

 مقاله پژوهشی

mailto:sjahmadi2002@yahoo.com
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 افزای  رفتارهای اجتماعی در كودكان اتیسم

Wimpory  و همکاران ، روابط اجتماعی و مشکلات ارتباطی
اند و معتقد هستند کودکان  کودکان اوتیستیک را بیان کرده

مبتلا به اوتیسم زیر دو سال فاقد پیش نیازهای لازم جهت بر 
مشکلات . قراری ارتباط از طریق اشاره و جلب توجه هستند

یر خواهد ابتدایی در ایجاد رابطه بر رشد رفتارهای اجتماعی تأث
داشت و فاصله بین کودکان مبتلا به اوتیسم و همسالانشان را 

تفاوت در روابط  Rogersاز نظر (. 4)بیشتر خواهد کرد 
رشد و . ترین ویژگی تعریف شده اوتیسم است اجتماعی مهم
های مثبت دراز مدت در  های اجتماعی با سازگاری بهبود مهارت

های  که بچهدریافت   Bauminger. (5)ارتباط است 
مانده ذهنی و کودکان اوتیسم در شناخت اجتماعی که  عقب

ها از رفتار اجتماعی است دارای مشکلاتی  شامل دانش بچه
 (. 6)باشند  می

Kanner
گیری تعامل  و همکاران مسأله شکل  Parkerو  

مانده حایز اهمیت  اجتماعی درست را در کودکان اوتیسم و عقب
هایی در تعامل اجتماعی نقش دارند  تدانستند و بر آموزش مهار

های بیولوژیکی  عجیب نیست که استرس(. 7-8)تأکید نمودند 
به طور فراوان در افراد اوتیسم ( 9)و علایمی از اضطراب 

تواند  عمدتاً متغیرهای اجتماعی می. گزارش شده است
 (. 11)های اضطرابی را کم یا زیاد کند  پاسخ

گزارش شده  ABAای از آثار  در مطالعات زیادی نتایج پیچیده 
در چندین مطالعه مطرح شده است که به طور کلی (. 11)است 

ABA  امتیازات و فواید زیادی بر کودکان سن پایین مبتلا به
 . اوتیسم دارد

 & Reichowو همکاران ؛ Eldevik دو مطالعه فراتحلیل  

Wolery ، نشان داد روش مداخله ABA  بر تغییراتIQ 
چنین بر رفتارهای سازشی نیز تأثیرگذار بوده  مؤثر بوده و هم

 (. 12-13)است 
 ، Peters- Schefferدر یک مطالعه فراتحلیل توسط  

Diden ،Korzilius  وSturmey)
 

 344تحقیق با  11، ) 
در این . کودك مبتلا به اوتیسم مورد مطالعه قرار گرفته شد

بر گروه آزمایش همراه گروه کنترل در  ABAمطالعه اثر 
متغیرهای هوش غیرکلامی، زبان بیانی و ادراکی و رفتار 

دهد که قویاً  نتایج نشان می. سازشی مورد تحلیل قرار گرفت

ABA  بر هوش غیر کلامی، زبان بیانی و ادراکی و رفتار
 (. 14)سازشی مؤثر بوده است 

یم کلی اوتیسم، را بر علا ABAاحمدی و همکاران مداخله  
ای، مشکلات ارتباطی و تعاملات اجتماعی،  رفتارهای کلیشه

های خود یاری و کلامی در  مفاهیم شناختی، ریاضی، مهارت
کودك و نوجوان اوتیسم مورد ارزیابی  21پنج سال متوالی روی 

داری در  نتایج آزمون نشان داد که تفاوت معنی. قرار دادند
های ذکر شده در هر  مام مؤلفهآزمون در ت آزمون و پس پیش

 (. p<( )15 11/1)سال نسبت به پایه وجود دارد 
ABA ای برای مداخله است که برای درمان افراد دارای  پایه
های اوتیسم به کار  های رشدی، به خصوص برای طیف ناتوانی

علاوه بر این مداخله، مداخلات دیگری برای کاهش  (.16)رود  می
له مشکلات ارتباطی و اجتماعی ذکر مشکلات اوتیسم از جم

های اجتماعی در کودکان اوتیسم  آموزش مهارت. گردیده است
الگوی ( 17)های مختلفی از قبیل مداخلات گروهی  شامل تکنیک

راه حل مشکلات ( 19)های اجتماعی  داستان( 18)ویدیویی 
  .باشد می( 21)و مداخلات مبتنی بر کامپیوتر ( 6)اجتماعی 

دانند که بر  های درمان گروهی می را یکی از شیوه ایفای نقش
با استفاده از اصول ایفای نقش، . رفتارهای اجتماعی مؤثر است

امروزه . رفتار درمانگران، به طرح شیوه تمرین رفتار پرداختند
ای برای تخلیه  ایفای نقش کاربردهای متعددی از قبیل وسیله

ای آموزش ای برای تغییر نگرش و روشی بر هیجانی شیوه
 . باشد رفتارهای جدید می

در روش ایفای نقش مراجع باید احساسات و ادراکات خود را که 
های مساله ساز مرتبط بوده و به سختی قابل  به موقعیت

در . هستند، شناسایی کرده و آن را به خوبی بیان کند  توصیف
سازی  های تعامل خود را به شود مراجع شیوه این روش سعی می

ایفای نقش (. 21)های جدید رفتار را تمرین کند  راه کرده و
رفتارهایی است که نهایتا در زندگی واقعی به شکل مهارت به 

 (. 22)آید  کار می
که فراگیر  ازجمله این. ایفای نقش محاسن زیادی دارد

های گوناگونی را برای حل یک مساله با بکارگیری زمینه  دیدگاه
 (. 23)آورد  دست می ابتکاری در ارایه وطرح موضوع آن به
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  انو همکار سید جعفر احمدی

سه روش ( 1385)در پژوهشی توسط هزاوه ئی و همکاران 
سخنرانی، بازی و ایفای نقش را بر آگاهی و عملکرد 

آموزان دختر در مورد تغذیه بلوغ مورد بررسی قرار  انشد
دهد که روش ایفای نقش نسبت به دو  نتایج نشان می. دهد می

تر بوده و میزان مادگاری  آزمون مؤثر روش دیگر در مرحله پس
 (. 24)ی پیگیری بیشتر بوده است  اثر آن هم در مرحله

از طریق های اجتماعی به کودکان  ی آموزش مهارت در زمینه
یزدخواستی . ایفای نقش تحقیقات محدودی صورت گرفته است

Harizuka  و
به تحقیق در مورد تأثیر بازی نقش به عنوان   

های اجتماعی کودکان اوتیسم در ژاپن  یک مداخله بر مهارت
نتایج حاکی از تأثیرات مثبت این مداخله بر . پرداختند
و   Corbert(. 25)های اجتماعی کودکان اوتیسم بود  مهارت

همکاران تحقیقی در زمینه تئاتردرمانی در کودکان طیف 
نتایج نشان داد تئاتر عملکردهای احساسی . اوتیسم انجام دادند

در تحقیقی که (. 26)اجتماعی را در این کودکان بهبود بخشید 
گیری  توسط ریتو و همکاران انجام شد تأثیر بازی نقش در اندازه

ودکان اوتیستیک نشان داده شده است های اجتماعی ک مهارت
تحقیقی در زمینه مقایسه اثربخشی روش بازی نقش (. 27)

همراه تحلیل رفتار کاربردی بر رفتارهای اجتماعی کودکان 
 .اوتیستیک انجام نشده است

گروه )نفره کودك  19طرح لوواس که بر روی یک گروه 
نفره  21و  21و مقایسه آن با وضعیت دو گروه کنترل ( تجربی

به مدت دو سال و با کار ( هر سه گروه در سنین زیردبستان)
ساعت در هفته، به صورت نفر به نفر با مربیان  41فشرده 

درصد از  47آموزش دیده صورت گرفت، نشان داد که حدود 
، موفق به ورود به 117گروه تجربی با میانگین بهره هوشی

های  رتها ضمن کسب مها درصد آن 42مدارس عادی شده، 
های ویژه کودکان زبان پریش  خودیاری و عمومی وارد کلاس

ی  مانده های عقب درصد باقی مانده، به کلاس 11شدند و 
در حالی که در گروه کنترل . مخصوص اوتیسم منتقل گردیدند

 45اند وارد مدرسه عادی شوند و  درصد توانسته 2اصلی تنها 
اقی مانده نیز به درصد ب 53های زبان پریش و  درصد به کلاس

 ( 28)اند  کلاس های عقب مانده مخصوص اوتیسم منتقل شده

به دست  1961های  در سال ABAنخستین نتایج مثبت از 
آمده است و سپس این طرح گسترش یافته و به شکل امروزی 

کند  مطالعات زیادی این طرح درمانی را تأیید می. در آمده است
طلوب و از طرفی موجب که از طرفی موجب کاهش رفتار نام

شود و اطلاعات به دست آمده از این  افزایش رفتار مطلوب می
را برای بهبود در  ABAروش به راحتی اهمیت طرح درمانی 

 (.9) اختلالات رشد نشان می دهد

بود  Lovaas تحقیق دیگری که در واقع پیگیری تحقیق 
 صورت گرفت توسط 

. پایدار است  ABAیج آن نشان داد تأثیر آموزش به روشو نتا
توانسته بودند  Lovaas نفر موفق در تحقیق  9نفر از  8

عملکردی کاملا شبیه افراد عادی داشته باشند و در کلاس 
عمومی به تحصیلات خود ادامه دهند و تنها یک نفر برای ادامه 

هیچ یک  در مقابل،. های ویژه شده بود تحصیل نیازمند کلاس
از کودکان گروه کنترل نتوانسته بودند وارد مدرسه عادی شوند 

از آن جایی که یکی از مشکلات عمده کودکان (. 31)
های اجتماعی است به  اوتیستیک اختلال شدید در زمینه مهارت

های زیادی جهت بهبود این اختلال به کار  همین دلیل روش
نقش تأثیر زیادی بر روی که بازی  با توجه به این.اند  گرفته شده

های اجتماعی کودکان دارد و تحقیقات اندکی در  بهبود مهارت
این زمینه صورت گرفته سعی شد از روش بازی نقش برای 

های  کودکان اوتیستیک استفاده کرده تا روند یادگیری مهارت
 . ها افزایش دهد اجتماعی را در آن

رسد بازی  های صورت گرفته به نظر می با توجه به پژوهش
 .های اجتماعی کودکان اوتیستیک مؤثر است نقش بر مهارت

هدف از تحقیق حاضر بررسی اثربخشی بازی نقش بر  
 .پردازد های اجتماعی کودکان اوتیستیک اصفهان می مهارت

 

 ها مواد و روش
تجربی با طرح  این تحقیق از نوع تحقیقات کارآزمایی نیمه

آزمون با گروه کنترل است که مداخله بازی  پس -آزمون پیش
بر کودکان و نوجوانان مبتلا  ABAو تنها  ABAنقش همراه 

 . به اوتیسم اجرا گردیده است
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جامعه آماری شامل : گیری جامعه آماری، نمونه و روش نمونه
ن مبتلا به اوتیسم است که در مرکز آموزش و کودکان و نوجوانا

توان بخشی اوتیسم اصفهان تحت آموزش و مداخله درمانی به 
با توجه به ظرفیت پذیرش این مرکز . قرار دارند ABAروش 
نفر کودکان مبتلا به اوتیسم تحت پوشش قرار  111حدود 

نفر به صورت تصادفی ساده جهت  32از بین این افراد . دارند
چون امکان داشت . بی نتایج مداخله انتخاب گردیدندارزیا

بر نتایج تحقیق اثر بگذارد، برای کنترل آن از  ABAمداخله 
در مرکز اوتیسم و  ABAگروه اوتیسم که در معرض مداخله 

های آزمایش در نظر گرفته  منزل قرار داشتند به عنوان گروه
در حقیقت یک گروه هم مداخله بازی نقش و هم . شدند

ABA ساله با  5-9نفر با گروه سنی  8)داشت  را دریافت می
دو گروه آزمایشی (. 4/1و انحراف استاندارد  37/7میانگین سنی 

 5-12نفر  8)دیگر شامل کسانی بودند که در مرکز اوتیسم 
و در ( 32/2و انحراف استاندارد  62/8ساله با میانگین سنی 

و انحراف  5/7ساله با میانگین سنی  5-11نفر  8)منزل 
را در یافت  ABAتوسط یک مربی مداخله  )6/1استاندارد 

 6-11نفر  8)ها، یک گروه کنترل  علاوه بر این گروه. داشتند می
که ( 6/1و انحراف استاندارد  28/8ساله با میانگین سنی 

ای را دریافت نداشتند نیز به عنوان گروه کنترل  گونه مداخله هیچ
 . قرار گرفتند

 

 هاي پژوهش ابزار

جایی که در این تحقیق موارد  از آن: مقیاس رفتار اجتماعی 
خاصی برای آموزش مهارت اجتماعی به کودکان اوتیستیک مد 
نظر بوده که در هیچ یک از مقیاس های معتبر برای کودکان 
اوتیستیک یافت نشد از مقیاس محقق ساخته استفاده 

قیاس این م. روایی آن نیز توسط متخصصین تأیید گردید.گردید
ها  هریک از آیتم. آیتم برای کودکان اوتیسم تهیه شد 15در 

های هیچ، خیلی کم، متوسط، زیاد و خیلی زیاد بوده  شامل پاسخ
برای نمره دهی . گیرد تعلق می 4، 3، 2، 1، 1و به ترتیب نمرات 

های اجتماعی  موقعیت ایجاد شده که کودك باید مهارت 11
 11اگر کودك در. بگیرد آموزش داده شده را درآن به کار
بار  8یا  7های اجتماعی را  موقعیت ایجاد شده توانست مهارت

موقعیت  11اگر کودك در. گیرد می 4به خوبی انجام دهد نمره 
بار انجام  6یا  5های اجتماعی را  ایجاد شده توانست مهارت

موقعیت ایجاد شده  11اگر کودك در. گیرد می 3دهد نمره 
 2بار انجام دهد نمره  4یا  3اجتماعی را های  توانست مهارت

موقعیت ایجاد شده توانست  11اگر کودك در. گیرد می
گیرد  می 1بار انجام دهد نمره  2یا  1های اجتماعی را  مهارت

موقعیت ایجاد شده از هیچ مهارتی  11و اگر کودك در 
 .گیرد می 1استفاده نکرد نمره 

خته رفتار اجتماعی، به منظور بررسی پایایی مقیاس محقق سا 
نفر از کودکان اوتیسم به صورت تصادفی انتخاب شده و  31

اطلاعات به دست آمده با آزمون آلفای کرونباخ مورد تجزیه و 
نتایج آزمون، میزان ضریب آلفای کرونباخ را . تحلیل قرار گرفت

گر پایایی بالای  این میزان ضریب نشان. دهد نشان می« /. 95»
تماعی کودکان اوتیستیک است و از آن در مقیاس رفتار اج

 . توان استفاده کرد مقاصد پژوهشی و مشاوره می

 

 آوري اطلاعات روش اجرا و چگونگي جمع
تجربی است، در ابتدا  های نیمه در این طرح که از نوع طرح 

پزشک با تشخیص اوتیسم  کودکان و نوجوانانی که توسط روان
بودند، یک مصاحبه  به مرکز اوتیسم اصفهان معرفی شده

. شناختی توسط کارشناسان مرکز اجرا گردید تشخیصی روان
های  ی مهارت پس از مصاحبه تشخیصی، آزمون محقق ساخته

 . ای اجرا گردید اجتماعی به عنوان پیش تست طرح مداخله
را به صورت فردی و  ABAگروه آزمایش اصلی، روش مداخله 

ساعت  31ود توسط یک مربی آموزش دیده در هفته حد
دقیقه  31 ی بازی نقش کرد و علاوه بر آن در برنامه دریافت می

دو گروه دیگر در مرکز اوتیسم . در روز این طرح شرکت داشتند
ساعت توسط مربی آموزش  31را در هفته  ABAو منزل تنها 

پیش تست به صورت فردی برای . داشتند دیده دریافت می
های  آموزش مهارت ها انجام شد و سپس تک آزمودنی تک

های مورد استفاده  داستان. اجتماعی به صورت گروهی اجرا شد
های اجتماعی طراحی  در این جلسات با هدف آموزش مهارت

گوش  -1. شود جلسات بازی نقش شامل مراحل زیر می. گردید
دادن به داستان مورد نظر، از کودکان خواسته شد که به صورت 
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کند گوش  ها تعریف می رای آنگروهی به داستانی که مربی ب
نگاه  -2.دهند و همزمان به صورت و چشمان مربی نگاه کنند

خواند  کردن به حرکات مربی، مربی همزمان که داستان را می
خواهد  دهد و از کودکان می هایی را انجام می اعمال و مهارت

تقلید حرکات  -3.ها توجه کنند که با دقت به این مهارت
در این مرحله کودکان به صورت گروهی نمایشی از مربی،

کنند اگر در این  دهد را تقلید می حرکاتی که مربی انجام می
ها را  زمینه مشکل داشتند مربی با ان ها همراه شده و آن

تقلید حرکات نمایشی از روی فیلم، فیلمی  -4. کند هدایت می
ها پخش شده و از کودکان  در رابطه با موضوع داستان برای آن

ها را تقلید  استه شد بعد از دیدن فیلم آن حرکات و مهارتخو
ای و احساسی، بعد از  تقلید ژست، حالات چهره - 5. کنند
ها را به خوبی در گروه به کار  که کودکان توانستند مهارت این

های خود احساسات و حالات  بگیرند باید هنگام بیان دیالوگ
گ، در این قسمت حفظ دیالو -6. ای را نیز نشان دهند چهره

های مربوط به خود را حفظ کنند و بتوانند  کودکان باید دیالوگ
شود دیالوگ خود را  به موقع و در زمانی که از ان ها خواسته می

هایی که بر  اجرای نمایش، هر کودك باید نقش -7بیان کنند 
در زمان اجرای نمایش . اش گذاشته شده است را اجرا کند عهده

ها به یکدیگر نگاه کنند، با هم  گام بیان دیالوگکودکان باید هن
ارتباط و تعامل صحیحی داشته باشند و مهارت های یادگرفته 

چنین قوانین نمایش و توجه به ریتم و  هم. شده را به کار بگیرند
 .های موزیکال باید رعایت شود آهنگ در نمایش

و  ABAگیری از روش بازی نقش و  ماه بهره 6پس از  
ABA ،های اجتماعی به عنوان پس تست اجرا  تست مهارت

 . هم مورد ارزیابی قرار گرفتها  گردید و سایر شاخص
 

 هاي آماري روش تجزيه و تحليل داده
گیری از آمار  های آزمایشی ضمن بهره در این مطالعه گروه 

های مرکزی و پراکندگی، از آمار  توصیفی در تعیین شاخص
. ل کواریانس استفاده شده استاستنباطی مانند آزمون تحلی

مورد تجزیه  SPSS -19افزار آماری  های آماری توسط نرم داده
 . و تحلیل قرار گرفت

 ها  يافته
های کنترل توسط تحلیل  میزان اثرگذاری بازی نقش یا گروه

های یکسانی  فرض انجام شدکه پیش( آنکوا)کوواریانس 
میزان  .قرار گرفتها توسط آزمون لوین مورد بررسی  واریانس

گر آن است که شرط  دست آمد که نشان به 11/1داری  معنی
نتایج تحلیل کوواریانس . ها رعایت شده است یکسانی واریانس

ها در متغیر وابسته عملکرد اجتماعی بعد از کنترل متغیر  گروه
ارایه  1آزمون در جدول  آزمون، در مرحله پس گر پیش مداخله

 . شده است
شود تفاوت بین چهار  مشاهده می 1ه در جدول طور ک همان

آزمون در متغیر عملکرد  گروه آزمایش و گواه در مرحله پس
 (. P=  111/1)دار است  اجتماعی معنی

ها در میزان اثربخشی بر عملکرد  ه گرو تفاوت بین 1 در جدول
در این جدول مشخص شده . اجتماعی هم ذکر شده است

ر میزان اثربخشی بر عملکرد ها د است که تفاوت بین گروه
 44/1است که میزان تفاوت ( P=  111/1)دار  اجتماعی معنی

تغییرات واریانس مربوط به عضویت  درصد 44یعنی . است
 . گروهی است

دار در بین  گردد که تفاوت معنی در این جدول مشخص نمی 
لذا یک مقایسه زوجی انجام گرفت و نتایج . ها است کدام گروه

ها در  در مقایسه زوجی گروه .ارایه شده است 2در جدول 
دهد که بین گروه بازی نقش  نشان می 2آزمون در جدول  پس

در مرکز و  ABAهای آزمایشی  و گروه ABAهمراه 
ABA  در منزل و گروه کنترل از نظر میزان رفتارهای

داری وجود دارد  اجتماعی در پس آزمون تفاوت معنی
(11/1<1P .)دهد که بین  چنین نتایج نشان می همABA  

در منزل  تفاوتی از نظر میزان رفتارهای  ABA در مرکز و 
ها و گروه کنترل  چنین بین این گروه هم. اجتماعی وجود ندارد

 .آزمون در میزان رفتار اجتماعی وجود ندارد اوتی در پسنیز تف
(15/1>1P .) 
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 افزای  رفتارهای اجتماعی در كودكان اتیسم

 های آزمای  و كنترل  نتایج تحلیل آنکوا در متغیر عملکرد اجتماعی در گروه. 2جدول 

 

 های آزمای  و كنترل پس از تحلیل آنکوا در پس آزمون نتایج مقایسه زوجی نمرات رفتار اجتماعی در گروه: 1جدول

 ها گروه متغیر
تفاوت 

 ها میانگین

سطح 

 داری معنی

تفاوت 

 ها میانگین

سطح 

 داری معنی

تفاوت 

 ها میانگین

سطح 

 داری معنی

تفاوت 

 ها میانگین

سطح 

 داری معنی

عی
ما
جک
ر ا
 کا
ر

 

بازی نقش و 
ABA 

- - 35/5 339/3< 51/2 336/3< 32/93 3339/3< 

ABA  ر 

 مردز
35/5 339/3< - - 23/9- 45/3< 15/9 43/3< 

ABA  ر 

 منزل
51/2 336/3< 23/9- 45/3< - - 65/2 93/3< 

 - - >93/3 65/2 >43/3 15/9 >3339/3 32/93 دنکرل

 

 گيري  بحث و نتيجه
هدف اصلی این تحقیق مقایسه اثر بخشی روش بازی نقش 

طور که  همان. بودABA های روش  با گروه ABAهمراه 
دهد، تفاوت  نشان می 1نتایج تحلیل آنکوا در جدول 

نتایج . های آزمایش و کنترل وجود دارد داری بین گروه معنی
دهد که تنها گروه  نشان می 2مقایسه زوجی در جدول 

با گروه کنترل از میزان  ABAآزمایشی بازی نقش همراه 
داری دارند  آزمون تفاوت معنی های اجتماعی در پس مهارت

(111/1P < .) از طرفی نتایج نشان داد که گروه آزمایشی
در  ABAهای آزمایشی  با گروه ABAبازی نقش همراه 

 (.> 111/1P)در منزل هم تفاوت وجود دارد  ABAمرکز و 
 ABAاین بدان معنی است که تنها بازی نقش همراه  

 توانسته است بر بهبود رفتارهای اجتماعی کودکان اوتیسم
این نتیجه با نتایج تحقیق یزدخواستی . مؤثر باشد

البته باید ذکر کرد که . همسویی داردHarizuka (25 )و
در . تحقیق حاضر با تحقیق این دو محقق کمی تفاوت دارد

هم  ABAتحقیق حاضر علاوه بر بازی نقش از مداخله 

فقط ( 25)برخوردار بود که در تحقیق یزدخواستی و همکاران 
 .وجود داشت بازی نقش

در منزل و  ABAاز اهداف فرعی این مطالعه مقایسه روش  
نتایج نشان داد که بین . در مرکز بر رفتارهای اجتماعی بود

درمنزل تفاوت  ABAدر مرکز و  ABAگروه آزمایشی 
این بدان معنی است که (. 1P<15/1)داری وجود ندارد  معنی

کودکان اوتیسم نقش اصلی را در بهبود رفتارهای اجتماعی در 
 . بازی نقش داشته است

عقیده دارد که تفاوت در روابط ( Rogers 5 (طور که همان
ترین ویژگی تعریف شده اوتیسم است، رشد و  اجتماعی مهم
های اجتماعی با سازگاری مثبت بلند مدت در  بهبود مهارت
های علایم  متأسفانه در این تحقیق شاخص. ارتباط است

عد مداخله بررسی نشد تا مشخص گردد که اوتیسم در قبل و ب
ها علاوه بر رفتارهای اجتماعی علایم  در کدام یک از گروه
البته بررسی کیفی نشان . وجود آمده است اوتیسم هم تفاوت به

داد که کسانی که از بازی نقش برخوردار بودند از نظر علایم 
 . اوتیسم در میزان سازگاری وضع بهتری داشتند

 منبع تغیرات مراحل متغیر
درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F 

سطح 

 داری معنی

مجذور 

 اتا

توان 

 آماری

ر کار 

 اجکماعی

  
زم
س و

پ
 

 33/9 54/3 >3339/3 21/943 1/2344 9 وزم   پیش

 16/3 44/3 > 339/3 13/6 93/945 2 عض یت گروهی
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بر علایم کودکان  ABAدان معنی نیست که البته این ب
، Eikeseth(11 ) تحقیقات متعدد. اوتیسم مؤثر نیست

Lovaas (28) ،Jacobson  (29) ،McEachin, Smith 

& Lovaas (31) ( 15)، احمدی، صفری، همتیان و خلیلی
 .بر علایم اوتیسم مؤثر بوده است ABAنشانگر آن است که 

گونه  نقش در این مداخله را این شاید دلیل تأثیر مداخله بازی
همراه بازی نقش،  ABAبیان داشت که اولاً گروه آزمایشی 

قاعدتاً رفتارهای . بازی نقش به صورت گروهی اجرا شد
شود و در  اجتماعی در جمع از طریق مشاهده، یاد گرفته می

که  ضمن این. گیرد صحنه واقعی زندگی مورد استفاده قرار می
کند، رفتار اجتماعی آموزش داده  ازی میبه کسی که نقشی ب

از طرفی کسانی که در حال ایفای نقش با همدیگر . شود می
کنند که این بروز  دیگر ارتباط عاطفی بر قرار می هستند با هم

تواند  ها می این. دهند هیجان را در زندگی واقعی هم تعمیم می
دارد این  ABAنقصی که . از نقاط قوت بازی نقش باشد

یعنی یک مربی . شود معمولاً به صورت فردی اجرا می است
ساعت در روز  4در مدت . دهد فقط یک کودك را آموزش می

 . بازی دیگر محروم است از وجود هم

توان از روش بازی نقش  توان نتیجه گرفت که می در کل می
 .بخشی کودکان اوتیسم بهره گرفت در مراکز توان ABAهمراه 

های سنی پنج  ر تعمیم نتایج در گروهباید توجه داشت که د
چنین استفاده  هم. سال به بالا احتیاط کرد 12سال به پایین و 

در . قابل تعمیم نیست ABAاز روش بازی نقش بدون روش 
مطالعات آینده بهتر است که این مطالعه با حجم نمونه بیشتر 

 . های سنی مختلف صورت گیرد و با گروه
هایی دارد، بدون شک  محدودیتاز آن جایی که هر پژوهش 

هایی که شده دارای  پژوهش حاضر با همه ی تلاش
ها، این تحقیق بر روی  هایی است،که از جمله آن محدودیت

. نمونه محدودی از کودکان اوتیستیک انجام شده است
های آینده این روش  شودکه در پژوهش بنابراین پیشنهاد می

 . دتری انجام شو های وسیع بر روی نمونه
 

 قدير و تشکر ت
ولا  ؤی ما ی و معن ی مس لازم است دش از همکاری صمیمانش

بخشی اوتیسم اصفها  تقدیر و  محکرم مردز وم زه و ت ا 

 .عمل ووریم تشکر بش
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Abstract 

Aim and Background: The purpose of this study was to evaluate the efficacy of role playing along with 

applied behavioral analysis (ABA) on social behavior of children with the syndrome of autism. 

Methods and Materials: This quasi-experimental research design was including the pretest - posttest 

with control group. Among all children of Esfahan Autism Center, 32 participants were randomly assigned 

to experimental and control groups. The first group played at the same time each day, 30 minutes, 30 

hours per week of ABA method received. Groups II and III only receive ABA Training in Center and 

home. The fourth group received no intervention. Data were collected through questionnaires of social 

behavior and was analyzed through SPSS-19. 

Findings: The results of the covariance analysis prove that there is a significant difference between role 

play group accompanying with ABA and other experimental and control groups. 

Conclusions: It is Seems that role play intervention alongside the teaching methods of ABA can increase 

social behaviors of children with autism disorder and can be used the role play Besides of ABA in 

rehabilitation centers for children with autism. 

Keywords: Role Play, Autistic Children and Adolescents, Applied Behavior Analysis (ABA), Social 

Behavior 

 

Citation: Ahmadi S J, Safary T, Arab Baferani H R, Hemmatian M, Khalili Z
 
, Isfahan Center for 

Training and Rehabilitation of Autistic Kids. Effectiveness of role playing and Applied Behavior 

Analysis: Increases social behavior in children with autism. J Res Behave Sci 2014; 12(3): 351-359 

 

Received: 16.1.2013  Accepted: 14.10.2014 

 
1- PhD in Psychology, Manager Research Center of Autism, Isfahan, Isfahan, Iran. Corresponding Author: 

Email: sjahmadi2002@yahoo.com 
2- M. A. Psychology, Children with special needs,thrapist at Isfahan Center of Autism, Isfahan, Iran 

3- M.A. general psychology, Instructor at Isfahan Center of Autism, Isfahan, Iran 

4- M. A. Psychology, Children with special needs,thrapist at Isfahan Center of Autism, Isfahan, Iran 

5- B. A. Psychology, Children with special needs,thrapist at Isfahan Center of Autism Isfahan, Iran 

6- Isfahan Center for Training and Rehabilitation of Autistic Kids, Isfahan, Iran 

Original Article 
 
 

mailto:sjahmadi2002@yahoo.com

