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 چکیده

 کتهید ختلالا یدارا یبرکاهش اضطراب دانش آموزان دبستان یدرمان یباز یدر پژوهش حاضر  هدف پژوهش  بررسی اثربخش

 ییتان ابتدان  دبسدانش آزموزا یپژوهش تمام نیا یمقطع ابتدایی  مدرسه پسرانه لقمان در شهر گچساران بود. جامعه آمار

منظور  نیهستند. بد لیمشغول به تحص 1400- 99 یلیبود ودر سال تحص186پسرانه لقمان شهر گچساران  که تعداد آنان 

د فمند انتخاب شدنهد یریاضطراب کسب کردند به صورت نمونه گ ینفر که نمره بالاتر 30تعداد  کتهیاختلال د یآموزان دارا

  یندرما یوزش بازبا روش آم ش،یشدند. گروه آزما نیگزیجا یگروه کنترل(، به صورت تصادف 1و  شیگروه آزما1گروه) 2و در 

 10دوم  یشیه آزما(  استفاده شد. گرو1975اب ) بک، داده ها از پرسشنامه اضطر یگردآور یتحت مداخله قرار گرفتند. برا

موزان اب دانش آاضطر کاهش ،یدرمان یبا استفاده از  روش باز انسیکوار لیتحل جیرا گذراندند. نتا یدرمان یجلسة آموزش باز

 اد.را نسبت به گروه کنترل نشان د  یشیآزما یمقطع ابتدایی را در گروه ها کتهیاختلال د یدارا یدبستان

 کتهیاختلال داضطراب ، بازی درمانی، های كلیدی: اژهو
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 مقدمه

 والدین، تمرکز فراوانی به دانش آموزانی که در یادگیری آموزشگاهی دارای چالش های زیادی هستند، می شود. اخیراً

 مهارتهای یادگیری در آموزان دانش از عضیب سردرگمی ناظر دبستانی پیش دوره اوایل همان از پژوهشگران و مربیان

 جایگاه 1یادگیری اختلال یطهح لذا ،در اختیار ان ها قرار داده می شود تکلیف عنوان به که است نوشتن و خواندن

 خواندن،) پایه مهارتهای بیندر (12: 1399، داوریمی باشد) جدید و قدیم های ایده از ترکیبی آن در و شتهدا خاصی

 دسته در و کندمی تقویت را ذهنی مرور نوشتن، مهارت .است گرفته نام مهارت ترین ملموس نوشتن (،ریاضی و نوشتن

 زبان، معلمان بر علاوه اخیر، سال بیست در.  (1396ت، بیا)کند می کمک ذهن به آنها بندی اولویت و اطلاعات بندی

 اولین دیکته آموزش که زمانی یعنی نوزدهم، و هجدهم قرون از بیش حتی تربیتی و شناختی رشد روانشناسی پیروان

 و پور آریان)کنندمی تاکید دیکته بر مربوط، های پژوهش و یادگیری بر علاوه شد، می فرض خواندن یادگیری برای گام

 می دیکته نوشتن های مؤلفه از یکی و است نوشتاری بیان در ناتوانی یادگیری، های ناتوانی از یکی (.9: 1398، گرجی

 خاصی اهمیت از دیکته یادگیری در دشواری (نوشتن ریاضی، خواندن،)ویژه یادگیری های اختلال انواع میان از .باشد

 به آن در اختلال و است اساسی و ضروری کامال مهارت نوعی ای پایه مهارتهای سایر کنار در که چرا است، برخوردار

 قرار آن منفی عواقب و تحصیلی شکست معرض در را او و سازد مواجه مشکل با را فرد تواند می مختلفی های صورت

 کند، می تضعیف را آموزان دانش نفس عزت اینکه بر علاوه دیکته در مشکل (.60: 1398 همکاران، و عباس زاده)دهد

 شد خواهد آموز  دانش تحصیل ترک حتی یا و تحصیلی افت موجب درازمدت در نشود اندیشیده آن برای ای چاره اگر

 (.14: 1399 ،داوری)شود می جامعه و خانواده فرد، گیر گریبان آن فردی و اجتماعی نامطلوب عواقب که

 می ثابت تحصیل مدت طول در کودکان دیکته ضعیف های نمره مداخله، عدم صورت در است معتقد (2012)2ورنول

 در ضعف .است ضعیفتر شان دیکته نمرات که شود می مشاهده کودکانی در بیشتر خودی به خود بهبود عدم و ماند

 دانش که شودمی باعث نفس اعتمادبه کاهش و ها همکلاسی طرف از خوردن برچسب تحصیلی، پیشرفت عدم دروس،

 و 3بوپارای)دهند نشان خود از عادی آموزان بادانش مقایسه در پیشرفت انگیزش نتوانند دیکته در ضعف دارای آموزان

 (129: 2018 همکاران،

 حتی بالاتر، تحصیلی های پایه در نگیرد قرار مداخله و توجه مورد دیکته در موجود یادگیری اختلال اگر دیگر، سوی از

 از . کند می ایجاد خاصی مشکلات آن دنبال به و شد خواهد مشاهده نیز ودانشجویان دبیرستانی آموزان دانش میان در

 شد، اشاره آن به بالا در که فرد بر آن نامطلوب اثرات بر افزون نوشته، یک در املایی های غلط یا خطاها که این جمله

 .(170: 1398 رئیسی، و قربانی)دهد می قرار تأثیر تحت منفی کامل نحوه به متن نویسنده درباره نیز را خواننده قضاوت

 در و دهد می تشکیل املا یادگیری ناتوانی را یادگیری های ناتوانی کل از درصد 27 که دهد می نشان ارقام و آمار

: 1395،همکاران و تفتی اخوان) است گردیده گزارش درصد 7 تا 6 بین ابتدایی سوم پایه در املا اختلال شیوع ایران،

                                                           
۱ Learning Disability 

۲ Vernol 

۳ Boparai 
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 یادگیری مسائل در چون .است یادگیری اختلال طیف از ای زیرمجموعه آموزان دانش نویسی دیکته مشکلات .(70

 فرایندی ترین بنیادی را یادگیری توان می جرأت به هستند مؤثر هم در تنیده درهم صورت به زیادی بسیار عوامل

 رسد می یافته تحول فردی به جسمی رشد و تعامل و زمان طی در درمانده و ناتوان موجودی آن، نتیجه در که دانست

 انسان یادگیری زمان گسترش و زیاد بسیار تنوع .شناسد نمی مرزی و حد او اندیشه و قدرت و شناختی های توانایی که

 در افراد برخی دارند، باهم یادگیری در که زیادی های تفاوت علیرغم است شده باعث اوست عمر طول وسعت به که

 (.140: 2019 همکاران، و 4مرازیک)شوند مشکل دچار آموزش و یادگیری عادی روند

 مشکلات که این و مناسب کمک به دسترسی عدم علت به دارند، آموزشی نارسایی که کودکانی از زیادی تعداد هرساله

 شکست نوآموز صورت به که هستند محکوم و گیرند نمی قرار درمان مورد است، نشده شناخته خوبی به آنها آموزشی

 یا نویسی املاء آموزش و مدرسه درسی، مسایل یادگیریدر اختلال دلیل به کودکان این از زیادی تعداد .درآیند خورده

 و واجها همخوانی و انطباق .است مکتوب حروف و (اصوات) واجها بین انطباق یادگیری توانایی متضمن کردن هجی

: 2016 ،5بارنس)کند نمی پیدا رشد خوبی به یادگیری ناتوان کودکان از برخی در که است مهارتی مکتوب حروف

 به آموزش سطح و هوشی ظرفیت گرفتن نظر در با کودک نویسی املاء که است این ناتوانی این اصلی مشخصه (.1318

 بین مطلوبی زبانی ارتباط تا شوند می موجب املایی های غلط همچنین است انتظار حد از پایینتر چشمگیری میزان

  (.1395 همکاران، و زینی)بفهمند هم های نوشته از را یکدیگر منظور نتوانند آنها و نشود برقرار جامعه افراد

 حد تا آموزان دانش به نسبت معلمان های ادراک و ها نگرش معتقدند (2011) 7پولین و مرسر و (2010)6ناشدیتزل

 آن از حاکی ها پژوهش .(70: 2017،همکاران و 8کارداس)است املاء و نوشتن در آموزان دانش توانایی از متأثر زیادی

 و 9ماتیوچی)است اضطراب یادگیری اختلال به مبتلا آموزان دانش بین در شایع روانشناختی مشکلات از یکی است

 سلامت خطرانداختن به و تهدید در مهمی نقش همواره نامناسب، عامل یک عنوان به اضطراب (.45: 2019،همکاران

 ، اضطرابی حساسیت بین این در (10،2017جاکومتاز و گیولیانی)دارد آموزان دانش تحصیلی عملکرد و موفقیت روانی،

 از فرد آن در که باشد می فردی های تفاوت بیانگر (2018 ) 11ترونر و بارتیک نظر براساس که است شناختی عامل یک

 ترسد می است، مرتبط سرگیجه و نفس تنگی قلب، ضربان های نشانه مانند اضطرابی انگیختگی با که بدنی های نشانه

 می منجر بدنی و شناختی اجتماعی، زای آسیب بالقوه پیامدهای به ها نشانه این که شود می گرفته باور این از اصولا و

 اختلالات و زدگی وحشت مانند هایی اختلال حفظ و رشد موجب اضطرابی، حساسیت (.2018،ترونر و بارتیک)گردد

                                                           
٤ Mrazik et al 

٥ Barnes 

٦ Nashdetzl 

۷ Mercer and Pauline 

۸ Kardas et al 

۹ Matteucci  et al 

۱۰ Giuliani & Jacquemettaz 

۱۱ Bartik, K., & Toruner 
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 می دیده وخو خلق و افسردگی اضطراب، های نشانه جمله از دیگری اختلالات در همچنین .شود می دیگری هیجانی

 خود از 12اضطراب ، رفتارها یادگیری اختلال دارای آموزان دانش گردید، ذکر که همانطور (.10: 1395،میرباقری)گردد

 را بیشتری درماندگی میزان دشوار، درسی تکالیف با مواجه در آنها که شود می باعث رفتارها این که دهند می بروز

 مبتلا آموزان دانش درصد 70 که اند داده نشان منابع برخی د. کنن تجربه یادگیری اختلال فاقد آموزان دانش به نسبت

 راهی پیداکردن رو، ازاین (.14: 1395 آبادی، مکی مظفری و عمادی) باشند می درماندگی دچار یادگیری، اختلال به

 بازی، .رسد می نظر به ضروری کاملا نماید، بروز را خود هیجانات کلامی بیان از غیر ای شیوه به نماید قادر را کودک که

 مناسبی وسیله ملیت و زبان نژاد، از جدا کودکی هر برای و نماید می بیان را خود آن کمک به کودک که است ابزاری

 طریق از کودکان .است کودک زندگی های مؤلفه مهمترین از یکی بازی، .باشد می خود ابراز و هیجانات تخلیه جهت

 بازی در کننده تعیین نقش بازی، وسایل ویژه به کنند؛ رشد و بگیرند یاد را اجتماعی و پایه های مهارت توانند می بازی

 تفکر رشد با را زندگی کیفیت بازی، (.2018 ،13همکاران و دالیر اهلوی)کند کشف را اطرافش جهان بتواند وی تا دارد

 فرآیند هر از مهمی بخش پژوهشگران از برخی عقیده به و است ارتباط و بیان وسیله همچنین .بخشد می بهبود قانهلاخ

 و اضطراب کاهش برای مؤثر درمانی روش یک ، درمانی بازی  (.14،2015رای و استامیکر)دهد می تشکیل را درمانگری

 اختلال دارای کودکان به تحصیلی و اجتماعی های مهارت آموزش برای معمول طور به که است هایی روش از یکی

 را خود احساسات تا دهد می کودکان به فرصتی ،16درمانی بازی (.2015 ،15مورای پک) شود می استفاده یادگیری

 موقعیت و بیابند حل راه آنها برای و نمایند جبران واقعیت در را خود مشکلات نمادها، از استفاده با و کنند بیان آزادانه

 باعث غیرمستقیم و مستقیم صورت به که کنند جبران بازی طریق از شوند رو روبه آن با است ممکن که را هایی

  (.30: 2018 ،17چانگ و وودارد) شود می فرد در خودانگیختگی

 می توصیف بازی فرایند در دیده آموزش درمانگر یک و کودک بین پویا فردی بین ارتباط یک عنوان به درمانی بازی

 برای هایی راه جستوجوی در بازی، طریق از کودک تا میکند تسهیل کودک برای را امن ارتباط یک رشد که شود

 کاهش هیجانی، تخلیه پذیرش، درمانگر، با تعامل طی در کودک که طوری به باشد، خود هیجانی های آشفتگی کاهش

، و همکاران زاده عباس )کند می تجربه را شده تصحیح هیجانی تجربه و ها تکانه مجدد دهی جهت آور، رنج اثرات

 اشیاء بتواند کودک شود، می سبب و کرده برقرار ارتباط بیرونی دنیای با کودک درونی افکار اساس، براین  (.60: 1398

 که را تمایلاتی و احساسات افکار، تجربیات، تا دهد می اجازه کودک به و درآورد خود کنترل تحت را خارجی محیط و

 جمله، از مختلف ابعاد در فرد روانشناختی وضعیت بهبود سبب امر این و نماید ابراز هستند، تهدیدکننده وی برای

                                                           
۱۲ Anxiety 

۱۳ Ahloy Dallaire et al 

۱٤ Stulmaker & Ray 

۱٥ Peck Murray 

۱٦ Play Therapy 

۱۷ Woodard & Chung 
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در پژوهشی به  (1399)میرزایی و قمری (.80: 2019 ،18و همکاران لی) گردد می آوری تاب و درماندگی اضطراب،

ربخشی بازی گروهی، قصه گویی و نمایش خلاق بر کاهش اضطراب دانش آموزان پسر مقطع ابتدایی شهر بررسی اث

نتایج نشان داد که بازی گروهی، قصه گویی و نمایش خلاق تاثیر معناداری بر کاهش اضطراب دارند و  د.پرداختنتهران 

 بازی تأثیر بررسی به پژوهشی در )2020 (19یاتی میمی و راچمیلا .این تاثیر در مرحله پیگیری نیز حفظ شده است

 که داد نشان نتایج .کندرپرداختند کوتا بیمارستان در دبستانی پیش کودکان در کودکان اضطراب بر درمانی پازل

 گیری نتیجه .کرد تجربه را توجهی قابل کاهش ، پازل درمانی بازی انجام از پس دبستانی پیش کودکان اضطراب سطح

 .دهد می قرار تأثیر تحت را دبستانی پیش کودکان در اضطراب میزان درمانی پازل بازی که داد نشان مطالعه این در

 بستری دبستانی پیش کودکان در اضطراب بر درمانی بازی اثربخشی بررسی به درپژوهشی( 2019)20سولومون و سونیا

 روانی سلامت بهبود و اضطراب رهاسازی باعث گروهی، درمانی بازی که داد نشان ها یافته و پرداختند بیمارستان در

 .شود می شده بستری کودکان

اند،  درمانی قرار داده رهنمود که رویکرد آکسالین را مبنای عمل خود در بازی درمانی، بی روانشناسان طرفدار بازی

توان  براساس نظر آنها می .ناپذیرفتنی و ناهوشیار در جریان بازی تأکید دارند لاتها و تمای نیز بر اهمیت ابراز تکانه

گردد و در نتیجه،  گفت که بازی منجر به تخلیه هیجانی و افزایش توان ابراز هیجانات در قالب بیانی و نمادین می

این موضوع در (. 2015، 21)مانینوپیامدهای مثبت روانشناختی از قبیل کاهش اضطراب برای کودک به همراه دارد

تواند نقش مهمی داشته باشد؛ چرا که مشکل اصلی این کودکان خود را در قالب  ری مییادگی لالبه اخت لاکودکان مبت

دهد. بازی و فرایندهای گروهی به  نشان می (نوشتاری، خواندن، حساب کردن)کلمات و نداشتن توان و ابراز کالمی 

شدن توان بیانی  به بلوک دهد. هیجانات منفی منجر این افراد اجازه ابراز هیجانات منفی به خصوص اضطراب را می

گردد و وقتی که اضطراب به شکلی بیانی، تخیلی، نمادین و یا در قالب تجسم سازیهای ذهنی از طریق بازی  فرد می

اکتس و )گردد ت یادگیری کاسته میلاشدگی خارج شده و از مشک گردد، توان بیانی از حالت بلوک ابراز می

 منفی هیجانات فکنی برون در خلاق های نمایش اجرای و گروهی بازی نقش به توجه با (.180: 2019، 22کارابوالت

 به توجه با و آن با مرتبط متغیرهای بررسی لزوم و ابتدایی مقطع آموزان دانش در اضطراب کاهش ویژه به و کودکان

:آیا روش که برآمده پرسش این به پاسخگویی درصدد پژوهش این در محقق موضوع، خصوص در منسجم پژوهشی نبود

  موثرتر است؟ ابتدایی مقطع دیکته اختلال دارای آموزان دانش اضطراب کاهش درمانی بازی های درمانی

 

                                                           
۱۸ Lou 

۱۹ Rachmillah & Mimiyati 

۲۰ Soniya, S., & Solomon 

۲۱ Mannino 

۲۲ Mannino 

https://www.magiran.com/paper/2175599
https://www.magiran.com/paper/2175599
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 پژوهش های معاصر در علوم و تحقیقات مجله

 1400 مرداد، 25 ، شماره  سومسال 

62 

 

 روش تحقیق

 گروه شامل دو های پژوهش زمودنیآ . است کنترل گروه با آزمون پس -آزمون پیش نوع از آزمایشی نیمه پژوهش این روش

 به نیز گروه یک ،بازی درمانیگروهی  آموزش معرض در گروه یک .بودندگچساران  دبستان پسرانه لقمان دانش آزموزان   از

 کاهش اضطراب و دش اعمال گروه ها در مستقل متغیر عنوان به بازی درمانیآموزش گروهی  .شد گرفته نظر در کنترل عنوان

ا ب شد. ابتدشابه انتخابنابراین، دو گروه از بین آزمودنی های به روش  تصادفی با ویژگی های جمعیت شناختی م .بود وابسته

س ز ان طی پبعد ا واز آزمودنی ها پیش آزمون گرفته شد. به دنبال آن، هر سطح متغیر مستقل بر روی یک گروه اعمال شد. 

قرار  د استفادهزم موررار گرفته و به عنوان معیاری برای مقایسه های لاآزمون تغییرات متغیر وابسته مورد اندازه گیری ق

مستقل در  یهامتغیرشد.  انجام جلسات اتمام و مداخلات اعمال از پس پس آزمون مداخله، از قبل آزمون پیشگرفت. 

ه بآموزان  شضطراب دانابر  بازی درمانیاستفاده از روش  ریتأث یبررس یاست برابازی درمانی وهش فوق استفاده از برنامه پژ

 شد.آزمون گرفته  شیاز هردوگروه پ ندشد میو کنترل تقس شیبه دو گروه آزما یطور تصادف

 .ندکرد افتیرا در یآموزش امیو سپس پ  بازی درمانی: ابتدا برنامه آموزش  شیآزما گروه

و د.شون گرفته پس آزم کردند. سپس از هر دو گروه افتیدر  بازی درمانیرا بدون  برنامه آموزش  یآموزش امیکنترل : پ گروه

 یآموزش امیوپانی بازی درم ارائه برنامه  قی. اطلاعات از طرگرفتقرار  یریوتأخ یبیسپس هر دوگروه در معرض آزمون تعق

 شد.نمرات مربوط به هر دوگروه انجام  یآزمون و پس آزمون وگرد آور شیپ

    مونهگیری و حجم نجامعه آماری، روش نمونه

- 99 یلیصکه در سال تح نفر بودند 186که گچساران دانش آزموزان دبستان لقمان  یپژوهش تمام نیا یجامعه آمار

ر که نمره بالاتری نف 30دبستانی تعداد  دارای اختلال دیکته دانش آموزاننفر  30از بین بودند.   تحصیلمشغول به 1400

 10ه گروه در س و ندبه عنوان نمونه پژوهش با استفاده از روش نمونه گیری تصادفی ساده انتخاب شد نداضطراب کسب کرد

 .ندگروه سوم کنترل( قرار گرفتو نفره )گروه آزمایش اول بازی درمانی 

 :گرفت رارق استفاده مورد ذیل شرح به بک اضطراب مقیاس حاضر پژوهش انجام برای ضروری اطلاعات آوری جمع راستای در

 21 شامل پرسشنامه این .است شده ساخته 1988 سال در بک توسط اضطراب پرسشنامه:BAI بك اضطراب پرسشنامه

 اوست، اضطراب تشد دهندة نشان که را ای چهارگزینه از یکی « هرگز» بایست می آزمودنی است. اضطراب از علامت و نشانه

 از بخشیچهار طیف یک « خفیف» « متوسط» و « شدید » در سؤال هر گزینة چهار .کند می انتخاب دهد پاسخ صورت به

 را هراس( و بدنی ،ذهنی )علایم اضطراب شایع علایم از یکی پرسشنامه های ماده از یک هر .است شده گذاری نمره سه تا صفر

 یافته تدوین وریط پرسشنامه این.گیرد می قرار63 تا صفر بین دامنه در  پرسشنامه این کل نمره بنابراین .کند می توصیف

 مقیاس ایاییپ و روایی (1378 موسوی، )کاویانی، تحقیق یک (در1988نشود)بک و همکاران،  شامل را افسردگی علایم که

 ایرانی معیتج در بک اضطراب مقیاس که داد نشان نتایج .شد سنجیده ایرانی بیمار غیر و بیمار جمعیت در بک اضطراب

 این تباراع (1389همکاران) و فرجی پژوهش در.( است92/0درونی)آلفای همسانی و ،83/0اعتبار ، 72/0 روایی دارای

 .است شده گزارش90/0 را پرسشنامه

 

 :گردید استفاده زیر درمانی های روش از همچنین و

 گیرد.  ای انجام می دقیقه 45طبق مداخلات آموزشی بازی گروهی در نُه جلسه آموزشی درمانی:  روش بازی
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  درمانی بازی برنامه جلسات محتوای

 محتوا هد  جلسات

 منظور به بازی وسایل و بازی اتاق درمانگران، با گروه اعضای آشنایی همکاری ترغیب و آشنایی اول

 دیگر و درمانگر با ارتباط برقراری و کودکان در امنیت احساس ایجاد

 اعضاء

 رفتارهای و همکاری آموزش سوم و دوم

 اجتماعی مطلوب

 کودک به که نرم بازیهای اسباب و بازی شب خیمه عروسک با بازی

 انجام بیاموزد، را اجتماعی پسندیده رفتارهای تا کند می کمک

 وجود به برای تو  استخر و بسکتبال مینی مانند گروهی بازیهای

 کودکان در گروهی های فعالیت و همکاری آوردن

 با مقابله و اضطراب کاهش چهارم

 استرس

 در اضطراب و ترس کشف برای بازی اسباب حیوانات از استفاده

 درماندگی و عمل پیامدهای خصوص

 در رفتارهایی و هیجانات ابراز پنجم

 درماندگی با تقابل

 ابراز در کودک به کمک منظور به خیالی های بازی از استفاده

 جهت در که رفتارهایی نشاندادن نیز، و منفی و مثبت هیجانهای

 (تلاش و امیدواری مانند) است درماندگی عکس

 تفاوتهای بررسی فرد، هر عقانی و جسمانی های ویژگی شناخت )اول بخش( خودآگاهی مهارت ششم

 ، چشم مو، رنگ قبیل از ظاهری های ویژگی نظر از کودکان ظاهری

 و افراد نظیربودن بی باور تقویت جهت در) اینها مانند و پوست رنگ

 هایی مجسمه ساختن و خمیربازی کمک با (نفس اعتمادبه افزایش

 حیوان و انسان شکل به

 از پرهیز او، ارزشمندی احساس تقویت و کودک هر قوت نقاط بررسی )دوم بخش( خودآگاهی مهارت هفتم

 های خودگویی آموزش و مشکالت با برخورد در منفی های خودگویی

 ساختن و خمیربازی کمک با کودک احساس در آن اثر و مثبت

 حیوان و انسان شکل به هایی مجسمه

 تاب مهارت بهبود و تقویت هشتم

 آوری

 بیان لزوم منفی، و مثبت احساس شناخت جهت در کودکان به کمک

 منظور به مختلف های هیجان ثبت و صحیح شیوه به هیجانی تجارب

 به موانع و مشکلات با مواجعه مواقع در آوری تاب مهارت افزایش

 عروسکی بازی کمک

 منفی هیجانهای مدیریت نهم

 (اول بخش)

 غیرکلامی و چهرهای های حالت و منفی و مثبت هیجانهای آموزش

 .ها هیجان بر نظارت خانگی تکلیف و احساسی کلمات بازی آنها،

 منفی هیجانهای مدیریت دهم

 (دوم بخش)

 انتخاب در مؤثر و اشتباه باورهای تشخی  در علل و ها نشانه بررسی

 نقاشی و سازی خانه کمک به ای مقابله ناکارآمد های سبک

 بروز در ناتوانی علل تشخی  در ABC از استفاده سازی، حباب بازی کارآمد مقابله مهارت یازدهم

 روبه هنگام در مثبت های خودگویی تمرین کارآمد، مقابله رفتار

 مشکل با روشدن
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  اطلاعات تحلیل و تجزیه روش

 یخطا انس،یوار و درصد، ی) فراوان یفیآمار توص هایاطلاعات از شاخ  لیو تحل هیو تجز یبررس یپژوهش برا نیدر ا    

 شد. ( استفاده انسیکوار لی)تحل یآمار استنباط های( و روش اریو انحراف مع نیانگیاستاندارد م

   

 یافته ها

سطح درصد32و مادران آزمودنی دیپلم  سطح تحصیلاتدرصـد34ای پاسـخگویان نشـان داد که ،  های فردی و حرفه ویژگی

ه نتایج کقرار گرفت  مذکور، آزمون تحلیلواریانس مورداستفادهفرضیه برای بررسی پدران آزمودنی فوق دیپلم بودو  تحصیلات 

 شده است.آن در جداول زیر نشان داده 

 

 (K-s-zاسمیرنو )–آزمون كلموگرو  

 

 توزیع نرمال مؤلفه های پژوهش (1)جدول 

Sig k-s-z متغیر 

 اضطراب 162/1 135/0

 

وجه به زمونها تبه بررسی پیش فرضهای آماری مربوط به متغیر های پژوهش پرداخته شده است. جهت اجرای آ (1)در جدول 

نشان می دهد با توجه به اینکه  5-4پیش فرضهای روشهای آماری ضروری است مفروضه های اساسی نرمال بودن در جدول 

بزرگتر  05/0معنی دار نبوده و برای همه متغیرها از p>05/0سمیرنوف( همه متغیرها در سطح ا-)کالموگراف k-s-z آماره 

مین هباشد به  جاز میمماری پارامتریک آ است بنابراین توزیع نمرات متغیرها نرمال می باشد و امکان استفاده از آزمونهای

 جهت جهت کلیه متغیر ها از آزمونهای آماری پارامتریک استفاده گردیده است.

 کوواریانس  های تحلیلبررسی مفروضه -

 از قبل .ستا شده استفاده متغیری یک کوواریانس تحلیل از پژوهش های فرضیه های داده تحلیل برای پژوهش این در 

 کوواریانس تحلیل اییزیربن های پیشفرض پژوهش این هایداده که این از اطمینان برای ها،فرضیه به مربوط هایداده تحلیل

 شامل، وواریانسک تحلیل های پیشفرض است لازم منظور بدین .شد پرداخته ها پیشفرض این بررسی به کنند،می برآورده را

 .گیرند قرار بررسی مورد رگرسیون هایشیب همگنی و هاواریانس همگنی ، ،بودن خطی

 بودن: خطی

 کمکی متغیر و بررسی مورد وابستة متغیر بین رابطة بودن خطی کوواریانس، تحلیل برای ها مفروضه مهمترین از   

 نمودار از )کوواریت(، کمکی و وابسته متغیر بین رابطه بودن خطی بررسی برای. است گواه و آزمایشی گروه در (23)کوواریت

 نشان را اضطرابمتغیرهای  «آزمونپس» با «آزمونپیش» های نمره ( پراکنش1نمودارهای) .شود می استفاده ها پراکنشداده

 .می دهد

 

 

                                                           
23- covariate 
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 «اضطراب» آزمون پس و آزمون پیش ی رابطه پراکنش نمودار (:1) نمودار

 

 )متقارن دارند رابطه خطی  آزمون()پس وابسته متغیر و آزمون()پیش کمکی متغیر ( می بینید1) نمودار در که چنانچه

 می گردد تأیید ،پراکنش نمودار از به وسیله ها، آزمونپس با آزمون پیش بین بودن رابطه خطی  فرض های لذا، هستند(.

 

 هاواریانس همگنی

 است. (آمده4جدول) در نتایج .گردید استفاده لون آزمون از فرضیه این بررسی جهت

 لوِِن( )آزمون ها واریانس های همگنی آزمون نتایج (4جدول)

 
 F df1 df2 p< 

 711/0 48 1 139/0 اضطراب آزمون یشپ

 

 بوده لذا 05/0از  بیش 711/0با سطح معناداری  اضطرابر یمتغ نیلو آزمون ( قابل مشاهده می باشد،4جدول) در که چنانچه 

توان از تحلیل  و می شودی م دییتا ها انسیواری همگن فرض جهینت در  .ستین داری معناین متغیر  درگروه  دو انسیوار

    کوواریانس برای تجزیه و تحلیل داده ها استفاده کرد.  

 :رگرسیون های شیب همگنی

 .نمود تفادهاس F آزمون از SPSS افزارنرم از استفاده با توانمی رگرسیون های شیب همگنی یمفروضه بررسی برای

  .دهدمی گزارش را آن داریمعنی و F یآماره ( مقادیر5جدول)

  رگرسیون های شیب های همگنی آزمون نتایج (:5جدول)

 رگرسیون های شیب همگنی متغیر

 F P< 

 723/0 83/63  اضطراب

 

 همگن گرسیون،ر های شیب که گرفت نتیجه توان می لذا و است نشده دار معنی F ی آماره شود،می ملاحظه که طور همان

 .است شده تایید فرض پیش این دیگر، عبارت به و هستند موازی یا

 ها فرضبندی بررسی پیشجمع

 .باشد می محقق  ها وایانس همگنی جز به کواریانس تحلیل انجام برای لازم های فرض پیش تمام آمده، دستبه نتایج طبق
 

 مؤثر است.دارای اختلال دیکته  در دانش آموزان كاهش اضطراب بر  بازی درمانیآموزش  :پژوهش ی فرضیه
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 در .گردید ستفادها راهه یک کوواریانس تحلیل روش از ،کاهش اضطراب ( بر بازی درمانی)آموزش  مداخله تأثیر بررسی جهت

 (7)  جدول در .است شده گزارش گروه دو در آزمون پس و آزمون پیش دراضطراب استاندارد  انحراف و میانگین (6) جدول

  .است شده آورده راهه یک کوواریانس تحلیل نتایج نیز

 

  «اضطراب» استاندارد انحراف و میانگین (6جدول)

 آزمون پس آزمون پیش  متغیر

M SD M SD 

 15/8 90/29 80/7 55/32 آزمایش   اضطراب

 50/6 75/30 32/9 40/31 کنترل
 

ترل و آزمایش در دانش آموزان گروه کن اضطراب( که نشان می دهند میانگین  پیش آزمون 6با توجه به مندرجات جدول)

 .است 90/29و 75/30در گروه کنترل و آزمایش برابر با  اضطراب است و میانگین پس آزمون  32 /55و  40/31برابر  با 

 
 

دو  بین در زمون،آ پیش اثر کنترل با  «اضطراب»  آزمون پس های نمره روی یکراهه کوواریانس تحلیل نتایج (: 7) جدول

 کنترل و بازی درمانیگروه آموزش 

 >SS Df MS F p منبع

 پیش آزمون اضطراب 
 

045/ 10781 1 045/ 10781 78/59 018/0 

 000/0 09/5 44/918 1 44/918 گروه
 

 اثر حذف ی هبوسیل آزمون پس نمرات تعدیل از پس که دهند می نشان نتایج است، شده گزارش (7) جدول در که همانطور

به عبارت  .ستا داشته دار معنی تاثیر P<0/001 ,F)=  09/5آزمون )  پس ی مرحله در آزمایشی ی مداخله  آزمون، پیش

وجب م، کنترلروه گگروه آزمایش نسبت به میانگین دانش آموزان   اضطراب با توجه به میانگین بازی درمانیآموزش دیگر، 

 . گروه آزمایش شده استدانش آموزان  کاهش اضطراب 

 

 نتیجه گیری

 آموزش بود که یافته ها نشان داد دارای اختلال دیکته دانش آموزان   بازی درمانی بر اضطراب اثربخشی آموزش  هدف پژوهش

 ازیب در تبیین یافته های می توان گفت  .است مؤثر کاهش اضطراب دردانش آموزان دارای اختلال دیکته بر   بازی درمانی

آموزند که چگونه با کودکان دیگر در اتاق  درمانی، فرایند روانشناختی و اجتماعی است که از طریق آن هرکدام از کودکان می

درمانی این است که  هدف اصلی هم در بازی .دهند مسئله را یاد می بازی کنند و مهمترین مسئله این است که به آنان حل

آوردن  دست کودک را بدون در نظر گرفتن ویژگیهای وی مورد پذیرش قرار داد و به کودک در یادگیری، خوداجتنابی و به

گیرد تا  شیوه فرصت در اختیار کودکان قرار میاین همچنین، با استفاده از نفس کمک کرد.  حس مسؤولیت و افزایش اعتمادبه

های دیگر ندارند، بدون ترس از پیامدهای آنها ابراز نمایند و همچنین از طریق ایفای  احساساتی که اجازه بیان آنها را در محیط

 رفته خود را پس می نفس از دست اعتمادبهنقش، احساسات خود را بهتر کنترل کنند. در نتیجه، این فرایندهاست که فرد 

شود  نگرد و در نهایت، باعث می نفس بیشتری نسبت به اعمال خود و رفتار خود و با دید مثبت به آنها می گیرد و با اعتمادبه
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بخواند و ت را لاها و جم نوشتن نیز یک فرآیند است که فرد باید طی کند که بتواند واژه. ز کودک دور گرددا اضطراب که حس

ل یادگیری باعث لابه اخت لارفتاری در افراد مبت -ساختار آنها را به ذهن بسپارد که اثر گروه و جو گروهی با آموزش شناختی

 می لاها را با عات مربوط به حروف و واژهلانگهداری اط افزایش ذهن سپاری لغات و ساختار آنها شده است که در واقع توان

ل یادگیری در دیکته توان نگهداری لابه اخت لاآموزان مبت رفتاری گروهی در دانش-ان شناختییعنی با آموزش درم .برد

ی کودکان از جمله جا انداختن و حذف حروف و اشتباه کردن در حروف لات املارود. بسیاری از مشک می الاعات در فرد بلااط

آموزان با ناتوانی یادگیری  ا معلمان، به ویژه معلمان دانشتواند بهبود یابد. لذ مشابه را که مربوط به توجه است با آموزش می

اند؛ افراد با ناتوانی  ها نشان داده نکته دیگر این است که از آن جایی که پژوهش .زم است به این امر توجه کافی داشته باشندلا

 راهبردهای حافظه کمتر استفاده می ء در به یادسپاری تکالیف درسی ازلال یادگیری املابه اخت لایادگیری از جمله افراد مبت

ها، آنها را برای خود تکرار  ها و نحوه نوشتار واژه ای از کلمه آموزان عادی برای به خاطر سپاری مجموعه کنند. اما اغلب دانش

 مجسم میها را در ذهن  بندی کرده و سپس آنها را تکرار میکنند و شکل واژه ها را طبقه کنند. برخی از آنها ابتدا کلمه می

کنند. بنابراین وقتی این  طور خودانگیخته از این روشها استفاده نمی آموزان با ناتوانی یادگیری به که دانش کنند، درحالی

دهند به همین  کنند در نوشتن عملکرد بهتری از خود نشان می شود و آنها را کاربردی می راهبردها به آنها آموزش داده می

نابراین، این روش درمانی برای کمک به مسائل کودکان مبتال .بدر بهبود نوشتن و دیکته مؤثر است یبازی درمانیل است که لاد

تواند به معلمان در  دیگر، این روش درمانی می ازطرف .ل یادگیری به متخصصان کودک و درمانگران توصیه میگرددلابه اخت

گردد  ن آموزش و پرورش پیشنهاد میلاه مسئوب .کند جهت بهبود کیفیت آموزش و در نتیجه، بهبود عملکرد تحصیلی کمک

را به آنها آموزش  بازی درمانیهای  سهای آموزشی طراحی و شیوهلابرای آشنایی معلمان به خصوص در مقطع ابتدایی، ک

ده شود و با درمانی استفا شود در تمام مراکز به صورت مستمر از فرایند بازی با توجه به نتایج این پژوهش، پیشنهاد میدهند. 

توجه به فراگیر بودن اضطراب در بین کودکان و ترس آنان از آینده نامعلوم خود، در گروههای سنی کوچکتر و با اضطراب 

 .پایینتر هم مورد استفاده قرار گیرد

 منابع
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 .ابتدایی طعمق دختر آموزان دانش مدرسه اضطراب بر درمانی قصه تاثیر (. 1398)زهره رئیسی، و راضیه قربانی،
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 .69-55(. 3)10. کودکان استثنائی

 ضطراب دانشااثربخشی بازی گروهی، قصهگویی و نمایش خلاق بر کاهش (. 1399میرزایی، پروین و قمری، سوگل )

 .78 – 69 (. 19)1. فصلنامه علمی پژوهش در یادگیری آموزشگاهی و مجازی. آموزان پسر مقطع ابتدایی شهر تهران

رفتاری و قصه گویی بر بهبود مولفه های اختلال  _اثر بخشی بازی درمانی شناختی (.1395)منصوره میرباقری،
استان پایان نامه کارشناسی ارشدروانشناسی، دانشگاه پیام نور  .اضطراب جدایی کودکان پیش دبستانی شهر تهران
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