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خلاصه

گویی بر توجه و تمرکز و قصه بازي ،با توجه به برخی مطالعات:مقدمه

پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی روش ترکیبی کودکان تاثیر دارد لذا 

غیر  يدبستانی در نمونههاي هدفمند بر توجه و تمرکز کودکان پیشو قصه بازي

  .بالینی انجام شد

 ،آزمونپس و آزمونپژوهش کاربردي با پیشاین  آماري يجامعه: کارروش

 هاشهر مشهد بود که از بین آن 2يمنطقهدبستانیپیشکودکان تمامشامل 

و اي انتخاب اي چندمرحلهگیري خوشهبه روش نمونه تعداد چهار مهدکودك

در نظر و با در دسترسگیري ساله به روش نمونه 5/6تا  6) دختر و پسر(نفر60

قصه، نفري  10گروه 4به تصادفیروش انتخاب و به  119تا  90داشتن هوشبهر 

ابزار مورد  .تقسیم شدند شاهدو گروه  بازي و قصه گروه  ترکیبی بازي،گروه 

وآزمون کودکان يآزمون توجه روزانهتست هوش وکسلر خردسال، استفاده، 

جلسه آموزش دریافت کرد ولی 12سه گروه آزمون،  .ندعملکرد پیوسته بود

روش آماري ار توصیفی و آمبا  هاداده. نمودگروه شاهد آموزشی دریافت ن

  .شدندتحلیل  ،تحلیل کوواریانس چندمتغیري

داري را در روش ترکیب نسبت به یمیزان توجه کودکان  افزایش معن: هایافته

میزان تمرکز کودکان در حالی که  )P=004/0(سه گروه دیگر  نشان داد 

ندادداري را در روش ترکیب  نسبت به سه گروه دیگر نشان یافزایش معن

)31/0=P.(  

ها کارگیري استفاده از بازيبا توجه به نتایج پژوهش حاضر، با به:گیرينتیجه

توان عوامل انگیز  و آموزشی، میمند به عنوان ابزارهایی هیجانهاي هدفو قصه

  .هاي توجهی جلوگیري کردتوجهی کودکان را افزایش داده و از بروز نقص

دبستانیتمرکز، توجه، قصه، کودکان پیش، بازي:هاي کلیديواژه

  

  

  :نوشتپی

از همکاري .اي نداشته استرابطهمنافع نویسندگان با آني پژوهشی دانشگاه فردوسی مشهد و بدون حمایت مالی نهاد خاصی انجام شده و نتایج این مطالعه با تایید کمیته

.گرددکنندگان قدردانی میمسئولین و والدین و شرکت
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مقدمه

ترین مشکلات در میان کودکان که موجب کاهش یکی از فراوان

گردد، فقدان توجهکارایی آنان در مدرسه می
1

سیدمن. است
2

، توجه را 

کند که شامل تمرکز یا یک سري عملیات ذهنی پیچیده تعریف می

زنگ بودن در بر هدف، نگهداشتن یا تحمل کردن،گوش بهدرگیر شدن 

زمان طولانی، رمزگردانی
3

هاي محرك و تغییر تمرکز از یک ویژگی

شناسی ي اصلی روانتوجه، کانون و هسته). 1(هدف به هدف دیگر است 

شناختی است و شامل تغییراتی از خواب آلودگی و هوشیاري بالا، 

- ز یک شیء، پدیده یا واقعه تا جهتآگاهی و هوشیاري غیر متمرکز ا

- حواسبااستممکنتوجه،دراختلال).  2(گیري متمرکز آن می باشد 

پرت شدن از تکلیف، نداشتن پشتکار، مشکل متمرکز ماندن و یا یاپرتی

تمرکزانتخابی تواناییدر همین راستا توجه). 3(شودنامنظم بودن آشکار

خاص است و ظرفیت آن با توانایی فعالیتییامحركبرمستمريشیوهبه

ي عصبی هاي جدید، سه شبکهطبق یافته. آزادسازي توجه، مرتبط است

یابی، هاي مرکزي توجه کشف شده است که شامل موقعیتزیرساز جنبه

زمان با رسش و تحول در ضمن، هم). 4(هوشیاري و توجه اجرایی هستند 

کی و سرشتی کودك است، به شناختی توجه که تابع عوامل ژنتیعصب

پردازش انتخابی، سطح -عوامل مختلفی از جمله آگاهی، ظرفیت

، پردازش خودکار و تلاشمند، )6(، کنترل توجه )5(برانگیختگی یا علاقه 

حافظه، انگیزش، خودتنظیمی به منظور ارتقاي انطباق با تقاضاهاي بیرونی 

بسیار متنوع محیطی  و عوامل) 2(ودرونی، تنظیمات عاطفی مثبت و منفی 

هر وقت مسئله، فکر ). 4(نظیر خانواده و آموزش و پرورش بستگی دارد 

و ) 7(ترین وضع فکر ما را اشغال کرد، تمرکز واقع شده یا هدفی با کامل

ویژگی  4پیوندد که توجه، علاوه بر ویژگی گزینش از میوقوع زمانی به 

توجه، متمرکز بودن بر مند بودن بر موضوع دیگر از جمله آگاه و هدف

پیچیده و دشوار بودن توجه متمرکز، توجه،هاي خاصی از موضوع جنبه

توان فردي در قالب تلاش برخوردار باشد، بنابراین  کارگیري ذخایربه

  ).8(توجه شرط لازم براي  تمرکز است 

فعالیبروز معیارهاي نقص توجه و بیش
4

- در کودکان عادي سنین پیش

). 9(ها معمول و شایع است ست و این رفتارها در آندبستانی بالا ا

ي توجهی کوتاهی پرتی هستند و دامنهکودکان بیشتر در معرض حواس

هم بزند تواند تمرکزشان را بهدارند بنابراین هر محرکی به راحتی می

ي بوجکلایندبه عقیده). 10(
5

- توانند بر حواساگر چه این کودکان نمی

م تکلیف غلبه کنند اما ظاهرا مطلع هستند که مشکل پرتی در هنگام انجا

                                                
1Hypoprosessis
2Sidman
3Encoding
4Attention Deficit/Hyperactivity
5Bjoklund

). 11(باشد اي قابل درك میها مسئلهها چیست و این مطلب، براي آنآن

با تکانشگري را در ) تمرکز(از طرفی دیگر، محققان ارتباط توجه متمرکز 

گرایش کودك خردسال به تمرکز ). 2(اند این کودکان کشف کرده

هاي یار بر نظم یا اطلاعات ترتیبی در داوريي بساغلب از شکل تکیه

- شود و رشدي به سمت تحلیل ادراکی متمرکز و متوازنکمی شروع می

کودك بنابراین تمرکز نداشتن،. گیردتر از کل جریان را در پیش    می

هاي شناختی او را دستخوش دهد و تواناییرا در حالت برزخ قرار می

  ).10(کند تحریف می

شان ایکودکان باعث تعارض  نیا يو رفتار یشناخت،یتوجهمشکلات 

از  یدر برخشوند ویبرآشفته م یبه آسان، شودیم یاجتماع طیبا مح

محققان  ).12(شود یاز تنش م یسطوح جادیمسئله باعث ا نیا هاخانواده

اي اند از جمله تغییرات عمدهعلل متفاوتی را براي این مسئله ذکر کرده

افزایش . دهدسال رخ می 10تا  4ر زیستی کودکان بین سنین که در ساختا

ناکافی ) 11(هاي فرونتال ناکامل بودن غلاف میلین ناگهانی رشد لوب

هاي عصبی قشر قدامی و عدم تکامل شبکه) 9(بودن سن و آگاهی 

- فرونتال و عدم افزایش الگوهاي ارتباطی آنسینگولیت و ساختارهاي پره

- آموزش توجه مبتنی بر این فرض می). 4(ساختارهاي مغزي ها با سایر 

هاي مکرر هاي  شناختی خاص توجه، طی انجام تمرینباشد که مهارت

گیرد تا منجر از این رو آموزش توجه صورت می). 12،13(یابدبهبود می

هاي نتایج پژوهش. به بروز تغییراتی در ظرفیت شناختی کودك گردد

ها در بهبود توجه ي این آموزشت که ارایهگوناگون نشان داده اس

نقص توجه تاثیرات مثبتی دارد-فعالیکودکان عادي و مبتلایان به بیش

)13.(  

بازي، باعث تحریک رشد و تحول شناختی کودك شده و از طریق 

توجه، تمرکز و از راه دستکاري اشیاء و تماس با محسوسات، شخص 

ین برخورد با واقعیت او را به کودك حقایق را کشف و تجربه کرده و ا

- فکر و تعمق واداشته و وسعت فکر، توانایی و دقت را در او به وجود می

درمانیي بازيدر زمینه). 12(آورد 
6

 یدرمانينشان دادند بازپژوهشگران  

محورکودك یگروه
7

توجه  قصن-یفعالشیمنجر به کاهش نشانگان ب 

) 15(در کودکان  يشگرو پرخا یرونیکاهش مشکلات ب و موجب )14(

در   .)16(شده است آناندر  یرشد اجتماع شیاضطراب و افزا و کاهش

محور بر عوامل کودك یدرمانيباز یاثربخشهمین راستا پژوهشی دیگر 

و  يرشد يهانشان داد کرانه ،خانمانیدر کودکان ب يو رشد یصیتشخ

هانفس آنبهاعتمادیافته و بهبود  ،کودکان نیدر ا یصیتشخ يهالیپروفا

گوییقصه).17،18(است یافتهکاهشافسردگیواضطرابوافزایش
8
 

                                                
6Play Therapy
7Child-Centered        
8Storytelling
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هاي نیز نوعی آموزش غیر مستقیم است و روشی براي افزایش توانمندي

ي محققان، قصه در ایجاد بنا به گفته). 19(باشد شناختی کودك می

توجهبا) 20(اي دارد آرامش، افزایش تمرکز و دقت، نقش قابل ملاحظه

حمایتوتوجهبهنیازکودکاناستواضحشد،دادهشرحکهمطالبیبه

برايودریابندرامسایلخودشانتاشوددادهاجازههاآنبهاگرودارند

توانمنديرسانند،انجامبهراشانوکارهايبیابندحلراهشانمشکلات

شیوهاینتکرارباهاآنآن گاهکند،میرشدویابدبروزمیهاآنخلاق

رفتارهايحد و مرزهاي.پرداختخواهندخودمشکلاتحلبه

بیابنداجازههاآنکهشودمیاعمالايگونهبهبازياتاقدرکودکان

شود،نمیاعمالبیرونازکنترلکهآن جااز. کنندکنترلراخودرفتار

هدایتوخودکنترلگیريتصمیماختیارازبرخورداريباکودکان

  ).21(آموزندمیراخویش

مند و اثر ي هدفپژوهش حاضر با هدف بررسی تاثیر بازي و قصه

سال انجام  7تا  6دبستانی ها بر توجه و تمرکز کودکان پیشترکیبی آن

  .شده است

  کارروش

ي آماري این کارآزمایی بالینی شامل تمام کودکان ساکن در جامعه

گیري به دبستانی و روش نمونهپیش 2در مقطع مشهد مشغول به تحصیل 

اي از به این صورت که ابتدا منطقه. اي بوداي چندمرحلهصورت خوشه

مهدکودك به  4انتخاب، سپس ) 2ي منطقه(مناطق شهرداري مشهد 

سال از  5/6تا  11/5کودك بین سنین  60. صورت گزینشی انتخاب شدند

رس انتخاب شدند و تست وکسلر گیري در دستمهد به روش نمونه 4این 

 119تا  90کودکان با هوشبهر . بر روي این افراد اجرا شد) 22(خردسال 

نفره به صورت جایگزینی تصادفی قرار گرفتند و  10در چهار گروه 

ملاك ورود به پژوهش حاضر کودکان . سایرین از پژوهش حذف شدند

بود و ملاك  2دبستانی مقطع پیش 119تا  90دختر و پسر با هوشبهر 

و ) سرآمد(خروج از پژوهش نیز کودکان با هوشبهر متوسط به بالا 

به منظور رعایت ملاحظات . کودکان با هوشبهر متوسط به پایین بود

اخلاقی به والدین کودکانی که در پژوهش شرکت نمودند توضیح داده 

- شان در این پژوهش کاملا اختیاري است و میشد که شرکت کودکان

سه . ي پژوهش انصراف دهنددر هر مرحله که بخواهند از ادامه توانند

- گروه قصه -2درمانی، گروه بازي - 1: آزمون عبارت بودند ازگروه

مقیاس . گروه شاهد -4درمانی و گروه ترکیب بازي و قصه - 3درمانی، 

سپس . ي کودکان و عملکرد پیوسته از کودکان گرفته شدتوجه روزانه

براي هر سه گروه با شرایط و امکانات محیطی برابر جلسات آموزشی 

اجرا شد و مجددا کودکان توسط مقیاس توجه روزانه و عملکرد پیوسته 

  :ابزارهاي مورد پژوهش عبارت بودند از. مورد ارزیابی قرار گرفتند

)TEA-CH(ي کودکان مقیاس توجه روزانه) الف
1
یک آزمون :

. ایجاد شده است) 2001(نلی است که توسط ما) کاغذي- مداد( ذهنی 

براي سنجش سه جزء از  ابعاد مستقل توجه از جمله توجه انتخابی، توجه 

جایی توجه یا کنترل توجهی  در کودکان سنین شش تا پانزده ممتد، جابه

زیرمقیاس تشکیل شده  9این مجموعه از . رودسال و یازده ماه به کار می

آسمان، شمارش موجودات،  با یک فرمت شبه بازي که شامل جستجوي

نرو، جستجوي بصري، جستجوي شنیداري، دنیاهاي -ماموریت نقشه، برو

اي در کنندگی ویژهگوییاین اجزاء، اثر پیش. باشدمتضاد و انتقال کد می

ي مقیاسی نمره 13ها یک محصول آن.اختلال تحصیلی کودکان دارند

در . دقیقه متغیر است 12تا  2ها بین مدت زمان تکمیل زیرمقیاس. است

کاغذي -از نوع مداد. دقیقه، زمان لازم دارد 90ضمن کل آزمون تقریبا 

ي آزمون و بازآزمون را باشد که اجازهمیBو   Aبوده و داراي دو فرم 

وسایل مورد نیاز براي انجام این آزمون  عبارت . کندبراي ما فراهم می

بورد، ضبط صوت، یک عدد ماژیک وایتیک عدد کورنومتر، : بود از

روایی آزمون از طریق .ي پلاستیکیکن مخصوص صفحهپاكتخته

روز بعد از اولین اجرا  20تا  5کودك بین  55بازآزمون در مورد –آزمون

اعتبار آزمون با توجه به . متغیر بوده است 85/0و  57/0ي بین دو دامنه

مدل، همه بالاي حد آستانه مقادیر این سه ویژگی تشخیصی براي این 

دهند این سه که همگی نشان می) CFI ،96/0= =NNFI=97/0(اند بوده

عامل به تنهایی تناسب خوبی را از الگوهاي اجرایی مشاهده شده در 

  ).23(اند گروه بزرگی از کودکان ایجاد کرده

)CPT(مقیاس عملکرد پیوسته  )ب
2
، 1956این آزمون ابتدا در سال  :

توسط رازولد و همکارانش با هدف سنجش نگهداري توجه، مراقبت، 

چنین با  هدف کنترل تکانه تهیه زنگ بودن، توجه متمرکز و همگوش به

ي فارسی آزمون عملکرد پیوسته یک آزمون نسخه). 24،25(ت شده اس

این آزمون متشکل از . شودافزاري است که با کمک رایانه انجام مینرم

ها است که هر یک از آن) اعداد فارسی، تصاویر(ي محرك دو مجموعه

درصد  20(محرك  30از این تعداد، . محرك تشکیل شده است 150از 

رود با باشند که از آزمودنی انتظار میهدف می محرك) هااز کل محرك

ي دو ي بین ارایهفاصله) کلیدي را فشار دهد(ها پاسخ دهد ي آنمشاهده

. ثانیه  استمیلی 200ي هر محرك ثانیه و مدت ارایهمیلی 1000محرك 

آیند، عبارتند از تعداد متغیرهایی که از اجراي آنی آزمون به دست می

خطاي (دهی به محرك هدف تعداد عدم پاسخهاي صحیح، پاسخ

و زمان ) خطاي ارتکاب(دهی به محرك غیر هدف ، تعداد پاسخ)غفلت

ي بسیار مشابه این آزمون که اعتباریابی نسخه).26(ثانیه واکنش به میلی

به کوشش هادیانفر و همکاران در ایران ساخته شد، در یک بازآزمایی 

                                                
1Test of Every day Attention for Children
2Continuous Performance Test
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هاي مختلف آزمون را براي قسمت 93/0تا  59/0روزه ضریب اعتبار  20

ي رواسازي ملاکی بر چنین روایی آزمون اخیر با شیوههم). 27(نشان داد 

فعالی وي مورد بیش-ي گروه بهنجار و گروه با نقص توجهاساس مقایسه

داري را بررسی قرار گرفت که نتایج متغیرهاي مختلف آن تفاوت معنی

چنین روایی و هم. گروه نشان دادبین دو  001/0تر از در سطح کوچک

  ).26(پایایی خوبی براي آن تایید شده است 

شناسی دانشگاه محتواي جلسات پس از طراحی به تایید گروه روان

بازي که اسباب 22جلسه  12درمانی طی بازيدر.فردوسی مشهد  رسید

جایی توجه و توجه انتخابی، ممتد و جابه(ي عوامل توجهیرشددهنده

هاي تعیین کودکان در ایستگاه. ز بودند وارد کار با کودك شدندتمرک

در هر . کردندنشستند و پس از آموزش، بازي را شروع میشده می

هاي فردي شد که بسته به تفاوتدقیقه زمان لحاظ می 10تا  8ایستگاه بین 

هاي مهارتی کودکان در پذیرش بازي در و نوع علاقه و سطح توانایی

گویی، از در گروه قصه نیزعلاوه بر قصه. پذیر بودن بازه انجامطیفی از ای

کرد استفاده هاي مختلفی که توجه و تمرکز کودك را درگیر میکتاب

در گروه ترکیب بازي و قصه نیز از تلفیق هر دو روش براي این . شد

  .منظور استفاده شد

  توصیفبراي .با روش آمار توصیفی و استنباطی تحلیل شدند هاداده

ها از جداول میانگین و انحراف استاندارد و براي تعیین اثربخشی داده

روش ترکیب نسبت به دو روش دیگر و کنترل از آمار استنباطی تحلیل 

  .کوواریانس چندمتغیره استفاده شد

  نتایج

ي سنی پنج دختر و پسر در دامنه 40هاي پژوهش حاضر شامل آزمودنی

نفر دختر و  20نیم ساله بودند که از این تعداد سال و یازده ماه و شش و 

نفر پسر قرار  5نفر دختر و  5نفر پسر در هر گروه به طور مساوي  20

  .داشتند

دهد در نشان می 1نتایج جدول کودکان،توجهدر بررسی میزان

ي ي جستجوي آسمان، گروه ترکیب با کسب میانگین نمرهزیرآزمایه

که معناي بیشترین تغییر را در توجه ) 86/3(و انحراف استاندارد) 25/9(

ي جستجوي نقشه، گروه ترکیب با کسب  میانگین و دارد و در زیرآزمایه

بیشترین تاثیر را  18/3و  27/95ي بیشتر به ترتیب انحراف استاندارد نمره

ي هاي تکلیف دوگانهاین مطلب در مورد زیرآزمایه. در توجه دارد

نرو نیز نشان از تاثیرگذار بودن روش - و بروجستجوي آسمان، گل زدن 

ترکیب  جایی توجه و انتقال رمز، گروهجابهي در زیرآزمایه. ترکیب دارد

فرق چندانی با دو گروه دیگر بازي و قصه نداشته ولی  با گروه شاهد، 

  .تفاوت دارد

  

  آزمون کودکانهاي آزمون توجه در پسمقیاسي کل و زیرمیانگین نمره-1جدول 

  آسمان يدوگانه  گل زدن يدوگانه  نرو-برو  رمز انتقال  گل زدن  جایی توجهبهجا  جستجوي نقشه  جستجوي آسمان    

  11/14  45/9  18/9  55/27  67/1282/1664/9264/7  بازي  میانگین

  90/41  11/9  2856/8  78/1667/9656/6  59/11  قصه  

  33/5  55/9  18/10  55/26  27/1845/9655/7  25/9  ترکیب  

  72/22  80/6  40/6  50/20  50/10720/5  300/6  67/11  شاهد  

  96/19  76/8  64/8  66/25  17/9878/6  07/17  27/11کل  

  71/23  81/2  71/3  85/5  71/364/289/1011/2بازي  انحراف استاندارد

  84/3  01/3  92/2  63/6  70/546/355/2040/2قصه  

  53/22  48/4  54/3  31/13  86/395/363/2896/1ترکیب  

  42/17  93/1  76/2  29/7  30/458/570/1435/2شاهد  

  70/47  31/3  46/3  09/9  34/2  98/19  42/495/3کل  

هاي آن جهت استفاده از آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیره  مفروضه

به این منظور از جدول باکس جهت بررسی همسانی . بررسی شد

- توجه به معنی هاي آزمون و شاهد استفاده شد و باهاي گروهکوواریانس

Fيمشخصهچنین ازهم. هاي همسانی تایید شددار نبودن آن مفروضه

بابرابر  مشخصهاینمقدار .شداستفادهنتایجتفسیربرايلامباداویلکنز

- میبنابراین. استدارمعنی) P=004/0(05/0ازکمترسطحدرو30/2

است بودهتاثیرگذارتوجه،متغیربر  گريمداخلهيشیوهگفتتوان

  ).45/0=میزان اثر(

آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیري براي بررسی اثر اصلی  2جدول 

شاهدآزمون وگروهسهبینهمپراشیامتغیر توجه و متغیرهاي کمکی

روزانهتوجهآزمونپیشاثر. دهدروزانه را نشان میتوجهآزموندر

ازتادودرروزانهتوجهآزمونپسدرکنندگانشرکتنمراتبرتغییر
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- جابههازیرآزمایهاین .استدارمعنی05/0ازکمترسطحدرهازیرآزمایه

  .رمز هستندتوجه و انتقالجایی

اثربررسیبرايچندمتغیريکوواریانستحلیلآزمون-2جدول 

آزموندرکودکانگروهسهبینکمکیمتغیرهايوتوجهمتغیراصلی،

  روزانهتوجه

- یمعن

داري

F  يدرجه

  آزادي

مجموع

مجذورات

111نوع

وابستهمتغیر   منبع

06/0  62/2  3  89/81  
آسمانجستجويآزمونپس اثر 

گروه

36/0  09/1 نقشهجستجويآزمونپس  27/42  3

047/0 99/2 توجهجاییهجابآزمونپس  45/1650  3

  زدنگلآزمونپس  93/26  3  23/2  11/0

  رمزانتقالآزمونپس  83/409  3  92/8  000/0

  نرو–روب  16/66  3  70/2  06/0

  زدنگليدوگانهتکلیفآزمونپس  11/32  3  43/2  085/0

جستجوييدوگانهتکلیفآزمونپس  93/128  3  65/1  19/0

  آسمان

  

کل  عملکرد  آزمون   يمیانگین  و انحراف استاندارد و نمرهچنین هم

مورد بررسی قرار  3، در جدول آزمون سه گروه کودکانتمرکز در پس

  .گرفته است

  

کل  عملکرد   يمیانگین  و انحراف استاندارد و نمره-3جدول

کودکانآزمون سه گروه آزمون  تمرکز در پس

  36/13382/64  09/2  82/6  بازي  میانگین

  56/613  67/131  22/2  11/5  قصه

  09/657  09/327/135  27/3ترکیب

  00/673  70/133  60/6  30/5شاهد

  13/648  59/133  48/3  12/5کل

انحراف 

استاندارد
  88/64  00/9  92/1  66/9  بازي

  76/71  46/6  79/1  65/3قصه

  97/61  49/2  29/314/3ترکیب

  73/108  56/5  58/8  00/4شاهد

  42/78  22/6  90/4  84/5کل

  

 آنهاي جهت استفاده از آزمون تحلیل کوواریانس چندمتغیره مفروضه

ین منظور از جدول باکس جهت بررسی همسانی ه اب. سی شدبرر

- یاستفاده شد و با توجه به معن شاهدو  آزمونهاي هاي گروهکوواریانس

موردهاکوواریانسهمسانیيمفروضهگیریمنتیجه میآن دار بودن 

اجرادقتبهرامتغیريچندکوواریانستحلیلتواننمیونیستتایید

. شده براي تفسیر نتایج استفادلامباداویلکنزFي هسپس از مشخص.کرد

) P=31/0(05/0و در سطح کمتر از 17/1مقدار این مشخصه  برابر با 

  .نبودداریمعن

بحث 

سه  يهسال 5/6تا  6کودك  40بر رويهاي پژوهش حاضر یافته

مهدکودك آزمون توجه روزانه و عملکرد پیوسته را در دو مرحله 

 آزمونبا توجه به این که متغیر مستقل در دو سطح گروه  .دریافت کردند

براي تفسیر نتایج لامباداویلکنزFي اجرا شده است، از مشخصه شاهدو 

 ،از سویی .بوددار یمعندر افزایش توجه مقدار این مشخصه .شداستفاده 

روش (نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیري حاکی از اثربخشی مداخله

رو توجه ممتد و در افزایش توجه در قلم) مندي هدفو قصهترکیب بازي 

چه در روش ترکیب و چه در روش (ولی مداخلهکنترل توجهی بود

که لذا در صورتیبر افزایش تمرکز تاثیري نداشت) هبازي یا قص

ي علمی هاي درسی خود را بر اساس یک برنامهمهدهاي کودك آموزش

ي شناخت ها و قصه هایی که دامنهبازيو اصولی تنظیم کنند و بیشتر بر 

هاي توجه و تمرکز رشد دهد تاکید بورزند، بسیاري کودك را در آیتم

ها متمرکز از مشکلات توجهی و تمرکزي آنان کاهش یافته و  انرژي آن

ه آموزش کودکان بدر این پژوهش،. شودمیبر هدف یادگیري ذخیره 

توجه و تمرکز يمنظور ارتقا هایی که بهطور مستمر و با اسباب بازي

ي قصه نیز، در زمینه .گردیدکاربرد دارند در طی دوازده جلسه انجام 

هاي توجهی هایی که محتوي افزایش آیتمبا انتخاب و بیان قصهروند کار 

گویی توان توجه و تمرکز که فرایند قصهضمن این .داشتند پیش رفت

کودکان در اثر شنیدن این و  کودك را از  بالقوه  به بالفعل می رساند

ها آن. آورند تا بتوانند شنیدن فعال را تجربه کنندتوانایی را به دست می

که بتوانند ماجرا را دنبال کنند، ضروري است که دقت و حتی براي این

کودك باید از بین تعداد . تمرکز لازم را براي خوب شنیدن تمرین کنند

تواند محتوي داستان را دنبال کند، به هاي درونی و بیرونی بزیادي محرك

جا کردن توجهش را در ه بداستان توجه مستمر داشته باشد و قدرت جا

استفاده از قصه در مهدهاي کودك و  .موضوعات داستانی افزایش دهد

براي ده جلسه، بلکه  به عنوان  یک روش تنها مداومت در انجام آن نه 

که چگونه  ودکان در آموزشکه با مشارکت کتدریس فعال مطرح شود

به طور مطلوب  روي کار تمرکز کنند و با دقت آن کار را پیش ببرند

رفتارهاي مناسب و خوبی که باعث افزایش دامنه ي توجه و تمرکز آنها 

  .می شود را در آنها تقویت کرد

فعالی تحقیقات بیش-ي اختلالات کمبود توجهدر همین راستا، در زمینه

هاي مختلفی و پژوهشگران روش) 28(ي انجام گرفته استابسیار گسترده
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، )29(جمله مراقبهاز. اندکارگرفتهه را براي بالا بردن توجه کودکان ب

 ،)30(آموزش رفتارهاي توجهی، آموزش راهبردهاي خودتنظیمی

هاي تکمیلی ورفتارهاي انگیزشی و خودتعلیمی و دارودرمانی و آموزش

ح رفتار شناختی و عملکردهاي گرافیکی گویی، اصلاهاي قصهروش

- و روش آرامش) 31(هایی مناسب براي یادگیري منطقی و انتخاب رمان

تقویت تاثیرآموزش  .)34(و یوگا) 33(درمانیموسیقی) 32(سازي

چنین در بهبود یادگیري در شناختی بر توجه و رفتار سنجش توجه هم

هاي حساس مثل یتکلاس درس و بررسی توجه و هوشیاري در فعال

هاي آموزشی تاثیر بازي. هدایت هواپیما کاربردهاي فراوانی داشته است

بیش فعالی موثر بوده - توجهنقص م اختلال یتمرکز فکر بر کاهش علا

  .تاثیرگذار نبود ،ولی در این طرح روش مداخله) 35(است

پذیري بالاي مغز در با توجه به سنین بحرانی رشد کودکان و انعطاف

توان با افزودن تجربه و دستکاري رونی میوهاي نرقراري سیناپسب

هاي این پژوهش، هاي توجهی و بر اساس یافتهمحیطی و کسب مهارت

انگیز  و هاي هدفمند به عنوان ابزارهایی هیجانها و قصهاستفاده از بازي

هاي ها را افزایش داده و از بروز نقصتوجهی آن عواملآموزشی، 

با کمک به کودکان، والدین، مربیان و چنین هم. گیري کردتوجهی جلو

نهایت به در هاي بعدي فراهم کرده و زمینه را براي یادگیري ،معلمان

  .دسلامت روان در  جامعه نزدیک ش

- که این مطالعه به بررسی تاثیر روش ترکیب بازي و قصهتوجه به اینبا

هاي تعمیم نتایج را به نمونه پرداخته استي غیر بالینی در نمونهي هدفمند 

 يتر با حجم نمونههاي گستردهانجام پژوهش. سازدبالینی محدود می

هاي بالینی و بهنجار به منظور دستیابی به یک بیشتر و متمرکز بر نمونه

- الگوي متناسب با هنجارهاي کودکان ایرانی به رفع این محدودیت می

 يرکز کودکان زیر آستانهسطح مشکلات توجه و تمچنین هم. انجامد

  .کندتوجه بالینی است که تعمیم نتایج را با محدودیت مواجه می

متمرکز بر کودکان با  تريهاي گستردهپژوهششود توصیه می

  .انجام گرددبا کودکان عادي هاي آنمشکلات توجه و تمرکز و مقایسه

  گیرينتیجه

ها و ستفاده از بازيکارگیري ابا توجه به نتایج پژوهش حاضر، با به

وان تانگیز  و آموزشی، میهاي هدفمند به عنوان ابزارهایی هیجانقصه

هاي توجهی عوامل توجهی کودکان را افزایش داده و از بروز نقص

                                          .                      .جلوگیري کرد
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