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Abstract 

Producing cohesive and coherent stories by children with Autism Spectrum Disorder (ASD) is a challenging issue. 

However, the differences between the stories retold by children with and without ASD may decrease by reducing 

cognitive and linguistic needs. The present study intended to determine whether the use of scripts that organize 

stories around shared events can lead to a decrease in children’s problems of narrative retelling. To achieve this goal, 

the abilities of 19 children with ASD and 26 healthy children in retelling two stories with and without a script were 

evaluated. The stories were coded in terms of micro- and macro-structures and types of events with and without a 

script. The findings showed that the performance of the ASD children compared to the healthy ones was significantly 

weaker in retelling the stories with and without the script in terms of micro- and macro-structures. In general, the 

stories retold by the children with ASD compared to the healthy children were less cohesive and coherent. The full-

scale IQ determined cohesion and coherence of the story retold by the ASD children. In addition, the study of the 

story with the script showed that the amount of details related to the script performed by children with ASD was 

comparable to that of the healthy children. However, the use of details without the script by the ASD children 

compared to the healthy ones was higher. The results of the research revealed that impairment in story narration 

might be present across narrative types. 
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Introduction 

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental disorder characterized by impairments in the areas of social 

communication and restrictive or repetitive behaviors (American Psychiatric Association, 2013). As narrative production is 

an essential component of social communication, it is not surprising that the past research has found that children with 

ASD are at particular risk for difficulties with narrative discourse (Stirling, Douglas, Leekham, & Carey, 2014). However, in 

contrast to our extensive knowledge regarding narrative development in neurotypical (NT) children, narrative 

production in ASD children has remained a relatively understudied area of research, especially as it relates to the extent 

that these impairments are pervasive across narrative measures or genres and the mechanisms contributing to these 

problems. Thus, the current study was designed to gain a more comprehensive understanding of narrative development 

in children with ASD by examining whether providing more structures in the form of a script framework within a 

narrative task could facilitate well-formed narratives to be retold by ASD children. 

 

Materials and Methods 
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The statistical population of this research included ASD children and healthy children aged 6-12 from Tehran. In 

general, from among both groups of children (with ASD and normal linguistic growth), 54 children participated in this 

study. The ASD sample included 19 children from speech therapy clinics of Tehran, who were selected based on some 

predefined criteria. To select the ASD children, first, 20 children with clinical diagnosis of ASD were identified; 

however, one of the children was excluded due to inability of speech. The final sample included 17 male and 2 female 

subjects. The average age of children with ASD was 10 years and 3 months and the mean age of those with normal 

language development was 9 years and 8 months. The ASD children, who had an IQ score of higher than 70 and were 

monolingual, were allowed to participate in the study. The average IQ scores of the children with ASD and those with 

normal language development were 93/5 and 102, respectively. Therefore, there was a significant difference between 

these two groups of children in terms of intelligence. The clinical diagnoses of all the children with ASD were 

established via medical evaluation by a pediatrician and/or a licensed clinical psychologist in accordance with the 

Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-IV (APA, 2000). ASD symptom severity was determined by using 

the Childhood Autism Rating Scale, 2
nd

 Edition (CARS-2) (Schopler & Van Bourgondien, 2010), and the Social 

Responsiveness Scale, 2
nd

 Edition (SRS-2) (Constantino and Gruber, 2012). The children with normal language growth 

were selected from the public schools of Tehran. The final sample consisted of 26 healthy children (18 boys and 8 girls) 

with a mean age of 9 years and 9 months and an age range of 6/11-12/11. The groups were matched on non-verbal 

reasoning and receptive vocabulary. Two different retelling tasks were administered: the stories of “Peter and the Cat” 

(a non-script-based story) and “A Day at the Movies” (a script-based story). During retelling the stories, the examiner 

narrated them by showing the pictures of each story. Then, he gave the children the picture story books and asked them 

to retell their stories in the best way. Afterwards, 2 trained researchers transcribed all the recordings. The transcription 

reliabilities between the two coders were 0.87 and 0.88 for the mentioned stories, respectively. The following micro-

structure measures were generated: productivity (number of total words), lexical diversity (number of different words), 

and grammatical complexity (Mean Length of Utterance (MLU)). Using the manual of the first story (Leitao & Allan, 

2003), each narrative was additionally coded for the 5 micro-structure components of vocabulary, connectors, 

references, adverbials, and story register and 2 macro-structure components of structure and content. Then, additional 

composite scores were created: overall narrative coherence (structure + content) and cohesion (connectors + references 

+ adverbials). Finally, to gain a better understanding of the children’s knowledge of script events, the script-based story 

was coded for inclusion of the script and non-script details. 

 

Discussion of Results and Conclusions 

The results of this research revealed evidence of the prevalence of story-related impairments in children with ASD and 

showed that this group of children faced many problems in telling not only fictional stories, but also script-based 

stories. In line with Capps et al. (2000) and king et al. (2014), the script-based and non-script-based stories narrated by 

the ASD children compared to their normal peers had lower syntactic and semantic complexities (Novogrodsky, 2013; 

Norbury & Bishop, 2003 and Suh et al., 2014). Also, there were higher probabilities of shorter utterances, inappropriate use 

or referential expressions to mark characters, use of simple temporal connectors (e.g., then and later) instead of causal 

connectors (e.g., since) to link events, and use of a narrower range of phrases to help to maintain the listener’s bias 
throughout the story by the ASD children compared to those with normal language development. In contrast, 

productivity and lexical diversity were the relative strengths of the children with ASD. The underlying internal script 

framework in the script-based story did not appear to support the children’s abilities to tell a more coherent and 
cohesive script-based narrative. Instead, a number of narrative impairments seemed to be persistent across the story 

type. Analysis of the type of information the children included during retelling of the script-based story indicated that 

the ASD children were on par with their NT peers with regard to recalling the essential script elements. This finding 

corroborated the previous work suggesting that high-functioning children with ASD have an adequate understanding of 

the core elements of familiar events (Trillingsgaard, 1999 and Loth et al., 2008). Our results suggested that, at least in the 

context of narrative recall, ASD children are able to utilize script knowledge in the same way as their healthy peers. The 

present results demonstrated that impairments in narrative coherence and cohesion were present across the script and 

non-script narratives in the ASD children even during performing the tasks. Our findings also provided a better 

understanding of script or event-schema knowledge in ASD children. Furthermore, the current study confirmed the 

importance of considering FSIQ and receptive language when studying the narrative abilities of children with ASD. The 

present research highlighted the need for narrative interventions that can specifically encourage clarity of pronouns and 

use of connectors and adverbials and overtly teach story coherence across different narrative genres. Thus, developing 

interventions to support the narrative abilities and event knowledge of children with ASD may have widespread 

consequences. 
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 مقاله پژوهشی

کودکان  ل درهای دارای طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعا و کلان در داستان خردبررسی ساختارهای 

 زبان با اختلالِ طیفِ اتُیسم فارسی

 

 الهه کمری*

 چکیده

های  های بين داستان فاوتوجود، ت های منسجم و پيوسته برای کودکان با اختلال طيف اُتيسم موضوعی پرچالش است. با اين  توليد داستان

رو، پژوهش حاضر  شده توسط کودکان با و بدون اختلالِ طيفِ اُتيسم ممکن است با کاهش نيازهای شناختی و زبانی کاهش پيدا کند. از اين  روايت

تواند منجر به کاهش  د، میکن بر آن است تا مشخص کند که آيا استفاده از طرحوارۀ فعال که داستان را حول رويدادهای مشترکی سازماندهی می

کودک سالم در  62کودک با اختلال طيف اُتيسم و  11شود يا خير. در راستای دستيابی به اين هدف، توانايی  مشکلات کودکان در روايت داستان 

ها از  ل بود، ارزيابی شد. داستانها دارای طرحوارۀ فعال )طرحوارۀ فعال سينما رفتن( و ديگری بدون طرحوارۀ فعا بازگويی دو داستان که يکی از آن

های پژوهش نشان داد که  نظر ساختارهای ريز و کلان و نوع رويدادهای دارای طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعال رمزگذاری شدند. يافته

وارۀ فعال و هم در داستان بدون داری هم در داستان دارای طرح طور معنی عملکرد کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم در مقايسه با کودکان سالم به

شده توسط کودکان با اختلالِ طيفِ  های روايت طورکلی، داستان تر بود. به ساختارهای کلان ضعيف طرحوارۀ فعال برحسب توليد ساختارهای ريز و 

انسجام و پيوستگی داستان در کودکان کنندۀ  اُتيسم در مقايسه با کودکان سالم انسجام و پيوستگی کمتری داشتند. مقياس کامل ضريب هوشی تعيين

دارای طرحوارۀ فعال نشان داد که ميزان استفاده از جزئيات مربوط به طرحوارۀ فعال توسط   بر اين، بررسی داستان با اختلالِ طيفِ اُتيسم بود. علاوه

جزئيات بدون طرحوارۀ فعال در کودکان با اختلالِ طيفِ وجود، ميزان استفاده از  کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم مانند کودکان سالم بود. با اين 

 ها وجود داشته باشد. دهد آسيب در روايت داستان ممکن است در انواع داستان اُتيسم در مقايسه با کودکان سالم کمتر بود. نتايج پژوهش نشان می

 ۀ فعالزبانه، بازگويی داستان، طرحوار اختلالِ طيفِ اُتيسم، کودکان تک ها: کلیدواژه
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 . مقدمه1

شناختی و اجتماعی امری ضروری است و به  عنوان يکی از تکاليف بنيادين رشد شناختی برای بسياری از فرايندهای روان به 1تفکر روايتی

بر  (. علاوهBruner, 1990کند ) ها و نيات افراد و سازماندهی تجارب روزمره کمک می های اجتماعی، درک فعاليت کودکان در درک محيط

دهد تأثيرات مثبتی بر  که به اشکال متفاوتی، مانند روايت داستان و بازگويی، داستان رخ می اين، توانايی ساخت يک داستان خوب

و سواد خواندن و دادن انتخابی، روابط با همسالان  های گوش  های زبانی و اجتماعی از جمله درک زبان در کلاس درس، مهارت مهارت

 Boudreauرو هستند، از نظر رشد مهارت خوانداری ) (. در واقع، کودکانی که در ساخت داستان با مشکل روبهJohnston, 2008نوشتن دارد )

& Hedberg, 1999( دستاوردهای علمی ،)Feagans & Applebaum, 1986( و کارکردهای اجتماعی )Spencer & Slocum, 2010 عملکرد )

 ضعيفی دارند.

طور معمول به  های شخصی به باشد. داستان 0يا داستانی تخيلی 3مبتنی بر طرحوارۀ فعال 6شده ممکن است داستانی شخصی، داستان روايت

ها يا رويدادها  های تخيلی اشخاص، مکان کنند، در حالی که در داستان ها يا رويدادای واقعی در جهان خارج اشاره می اشخاص، مکان

اند. مانند، رستوران يا  اند که به عادت جاری تبديل شده های مبتنی بر طرحوارۀ فعال معمولاً از رويدادهايی تشکيل شده واقعی نيستند. داستان

رفتن. هريک از اين سه نوع داستان ممکن است به شيوۀ روايت يا بازگويی ساخته شوند. در فرايند روايت داستان تخيلی ممکن است  سينما

گيرد و از او  از آزمودنی خواسته شود داستان را براساس يک کتابچۀ مصور روايت کند يا خط اول يک داستان در اختيارش قرار می

شود تا بخشی يا کل  ها خواسته می ساس تخيلات خود ادامه دهد؛ اما در فرايند بازگويی داستان از آزمودنیشود آن را برا خواسته می

 . (Dunst, Simkus & Humby, 2012)ها روايت شده است، بازگويی کنند  داستانی را که توسط آزمونگر برای آن

ها با رويدادهای  اهش نيازهای شناختی تکليف روايت و بازگويی داستان شود، آشنايی آزمودنیتواند موجب ک يکی از عواملی که می

ها را تجربه  در ذهن کودکان از رويدادهايی که مکرر آن 0طرحوارۀ فعال،-دهندۀ آن داستان است. براساس انگارۀ چارچوب تشکيل

 ,Nelson) گيرد شکل می 2هايی شناختی طور مستقيم يا غيرمستقيم بازنمايی بهکنند، مانند رفتن به جشن تولد، رفتن به سينما و رستوران،  می

1986; Schank, 1975; Davidson & Jergovic, 1996; Schank & Ableson, 1977).  پس از تجربۀ يک رويداد به اندازۀ کافی، آن رويداد به

کند که  گيرد که اين امکان را برای کودک فراهم می از آن در ذهن کودک شکل می 8شود و يک طرحوارۀ رويدادی عادت تبديل می

 Davidson, 2006; Davidson et)تان، تمرکز کند بتواند بر ديگر ابعادی که قرار است در بافت رخ دهند، مانند تعاملات اجتماعی يا توليد داس

al. 2000)11و اختياری 14گيرند و شامل عناصر اجباری حول يک هدف اصلی و مهم شکل می 1و علیّ 7صورت زمانی های فعال به . طرحواره 

عال رستوران رفتن، خوردن غذا هدف اصلی است. عمل سفارش غذا اجباری است در حالی که خوردن هستند. برای مثال، در طرحوارۀ ف

( بيان روابط مشروط ميان 6( توضيحات دقيق عناصر اجباری، 1(. عناصر اختياری شامل Slackman & Nelson, 1984قهوه اختياری است )

                                                 
1
 narrative thought 

2
 personal narrative 

3
 script-based narrative 

4
 fictional narrative 

5
 script-framework model 

6
 cognitive representations 

7
 event schema 

  .شود نيز ياد می« اسکريپت»که با عنوان  «طرحوارۀ رويدادی»
8
 temporally 

9
 causally 

10
 obligatory 

11
 optional 
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 ;Fivush, 1984, 2002; Fivush & Slackman, 1986; Hudson, 1986)های فيزيکی و احساسی است  ويژگی( توصيفات 3رويدادها و 

Slackman, Hudson & Fivush, 1986). تواند به کودک کمک کند تا  می 6( بر اين باور است که درک دانش رويدادی1986) 1کنستابل

های زبانی  لازم برای توجه به ديگر مشخصه 3بينی کند. اين امر موجب کاهش منابع شناختی آنچه را که قرار است در داستان رخ دهد، پيش

 شود. ا داستانی میي

هايی  کند که بتوانند داستان اند دانش پيشين دربارۀ توالی رويدادها به کودکان با رشد زبانی طبيعی کمک می مطالعات پيشين نشان داده

زيرا هر بار، برای هر ؛ (Davidson, 1996; Davidson et al. 2000; Davidson, 2006; Shapiro & Hudson, 1991)منسجم و پيوسته روايت کنند 

 ,Nelson, 1986; Davidson)قبلی را فعال کنند  یتوانند طرحوارۀ رويداد رويداد، مجبور به ساخت يک طرحوارۀ فعال نيستند و درعوض، می

گيرد؛ يعنی زمانی که کودک قادر به بيان رويدادهای  سالگی شکل می 3. سازماندهی اوليۀ طرحوارۀ فعال در کودکی و در حدود (2006

 (.Shaprio & Hudson, 1991)متنوع براساس ترتيب زمانی هستند 

ويژه برای فراهم کردن ساختاری برای  تواند ابزاری قوی برای مرتب کردن اطلاعات مربوط به دنيای بيرون باشد، به طرحوارۀ فعال می

ستانِ مبتنی بر طرحوارۀ فعال در مقايسه دا 0. بازگويیِ (Nelson, 1986)ها  دهند و همچنين، برای درک داستان درک رويدادهايی که رخ می

تری باشد. از اين  موجود، ممکن است برای کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم کار ساده با يک داستان تخيلی به علت وجود چارچوبی ازپيش

رو  ت اين نوع داستان با مشکل روبههای روايت داستان تخيلی در افرادی مانند افراد با اختلالِ طيفِ اُتيسم که در رواي رو، بررسی توانايی

 های جالب توجهی فراهم کند. تواند يافته هستند، می

رفته، هدف اصلی پژوهش حاضر بررسی نقاط قوت و ضعف کودکان با اختلال طيفِ اُتيسم در بازگويی داستان و همچنين  هم روی

بر اين،  تان توسط اين کودکان تأثيرگذار است يا خير. علاوهبررسی اين موضوع است که آيا وجود طرحوارۀ فعال بر مهارت بازگويی داس

شود تا درک بهتری از اين موضوع به دست داده شود که آيا کودکان با اختلال طيف اُتيسم برحسب نوع رويدادها در طول  تلاش می

 ند يا خير. بازگويی داستان )دارای طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعال( با همتايان سالم خود تفاوت دار

 شود: های زير مطرح می با توجه به آنچه که مورد بحث قرار گرفت، فرضيه

های بدون طرحوارۀ فعال در کودکان با اختلال طيفِ اُتيسم و  های دارای طرحوارۀ فعال در مقايسه با داستان ( انسجام و پيوستگی در داستان1

 کودکان سالم بالاتر است.

طيفِ اُتيسم و کودکان با رشد زبانی طبيعی از نظر تعداد جزئيات مربوط به داستان دارای طرحوارۀ فعال تفاوت ( بين کودکان با اختلالِ 6

شود. اما بين کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم و کودکان با رشد زبانی طبيعی از نظر تعداد اين جزئيات در  داری مشاهده نمی آماری معنی

 شود. داری مشاهده می ال تفاوت آماری معنیبازگويی داستان بدون طرحوارۀ فع

 

 . روش2

سالۀ با اختلالِ  16تا  2تحليلی و از نوع کمیّ و تجربی است. جامعۀ آماری پژوهش حاضر شامل کودکان -پژوهش حاضر به روش توصيفی

 00م و کودکان با رشد زبانی طبيعی طيفِ اُتيسم و سالم شهر تهران بودند. در مجموع در هر دو گروه از کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيس

                                                 
1
 C. M. Constable 

2
 event knowledge 

3
 cognitive resources 

4
 retelling 
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های گفتاردرمانی شهر تهران  کودک از کلينيک 11عنوان نمونۀ پژوهش شرکت کردند. نمونۀ با اختلال طيفِ اُتيسم  ساله به 16-2کودک 

کودک با تشخيص بالينی  64بودند که به روش هدفمند مبتنی بر معيار انتخاب شدند. برای انتخاب کودکان با اختلالِ طيفِ اتُيسم، ابتدا 

 18وجود، يکی از کودکان به علت نداشتن تکلم از آزمون کنار گذاشته شد. نمونۀ نهايی شامل   اختلال طيف اُتيسم شناسايی شد؛ با اين

 14تيسم توان مشاهده کرد ميانگين سنی کودکان با اختلالِ طيفِ اُ ( می1آزمودنی دختر بود. همان طور که در جدول ) 6آزمودنی پسر و 

داری بين اين دو گروه  ماه بود و از نظر سنی تفاوت آماری معنی 7سال و  1ماه و ميانگين سنی کودکان با رشد زبانی طبيعی  3سال و 

زبانه بودن مجاز به شرکت در پژوهش   و تک 84شود. کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم در صورت کسب نمرۀ هوشی بالاتر از  مشاهده نمی

و ميانگين هوشی کودکان با رشد زبانی طبيعی  3/10( ميانگين هوشی کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم 1های جدول ) با توجه به داده بودند.

( 1داری قابل مشاهده بود. همان طور که در جدول ) بود و بين اين دو گروه از کودکان از نظر عملکرد هوشی تفاوت آماری معنی 146

تشخيص بالينی همۀ کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم با ارزيابی پزشکی يا توسط پزشک اطفال و روانپزشک دارای  توان مشاهده کرد، می

 0-های روانی مجوز مطابق با راهنمای تشخيصی و آماری اختلال
1(American Psychiatric Association, 2000صورت گرفت. نشانه )  های

( و مقياس ارتباط اجتماعی Schopler & Van Bourgondien, 2010) 6بندی اتُيسم کودکان اختلال طيف اُتيسم با استفاده از مقياس رتبهشدت 

يسم کودکان يک مقياس پانزده سؤالی است که به شناسايی بندی اُت تعيين گرديد. مقياس رتبه (Constantino & Gruber, 2012) 3اوليه

کننده و اطلاعات  کند و به مشاهدۀ مستقيم فرد بررسی ها را تعيين می کند و شدت نشانه کودکان دارای اختلالِ طيفِ اُتيسم کمک می

( قرار 1( يا شديد )تعداد=14ط )تعداد=متوس-ها در دو گروه خفيف نمرات کلی کودکان آن شده توسط والدين ارتباط دارد. براساس فراهم

 (.1گرفتند. )جدول 

های اجتماعی مرتبط با اختلالِ طيفِ اُتيسم را  سؤالی است که وجود يا شدت آسيب 20مقياس ارتباط اجتماعی اوليه يک مقياس 

ای  ابزارهای تشخيص اتُيسم مانند برنامۀ مشاهده کند. اين مقياس دارای روايی و پايايی بالايی است و به ميزان بسيار بالايی با ساير ارزيابی می

0تشخيص اُتيسم
رفته، کودکان با اختلالِ طيفِ  هم ( همبستگی دارد. رویBölte et al. 2011) 0شدۀ مصاحبۀ تشخيصی اُتيسم و نسخۀ بازنگری 

 (.1داری داشتند )جدول  ر با کودکان با رشد زبانی طبيعی تفاوت آماری معنیاُتيسم دارای اختلالِ متوسط آسيب اجتماعی بودند و ازاين نظ

سال  1دختر( با ميانگين سنی  7پسر و  17کودک سالم ) 62کودکان با رشد زبانی طبيعی از مدارس دولتی انتخاب شدند. نمونۀ نهايی شامل  

 لال غيرزبانی و واژگان دريافتی با استفاده از آزمون تی همتا شدند.ها ازنظر توانايی استد بود. گروه 11/16-11/2ماه و دامنۀ سنی  1و 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
1
 Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-IV 

2
 Childhood Autism Rating Scale 

3
 Social Responsiveness Scale 

4
 Autism Diagnostic Observation Schedule 

5
 Autism Diagnostic Interview, Revised 
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 ها های مربوط به آزمودنی مقایسۀ متغیرها و ویژگی -1جدول 

Table 1- Comparison of matching variables and subjects characteristics 

دهۀد.   جای درجۀۀ آزادی ضۀريب همبسۀتگی فۀی را نشۀان مۀی       توزيع جنسيت با استفاده از آزمون ضريب همبستگی خی دو مورد محاسبه قرارگرفت و اندازۀ اثر به نکته:

دهنۀدۀ آسۀيب اجتمۀاعی متوسۀط      در اين مقيۀاس نشۀان   20بزرگتر از  tدهندۀ آسيب اجتماعی خفيف و نمرات  دهی اجتماعی نشان  در مقياس پاسخ 01بزرگتر از  tنمرات 

نشۀان   1متوسطِ اختلالِ طيفِ اُتيسم است. ضۀريب کاپۀای کۀوهن بزرگتۀر از     -دهندۀ نشانگان ملايم نشان 0/33بندی اُتيسم کودکان بزرگتر از  است. نمرۀ خام مقياس رتبه

هۀا بزرگتۀر از دو انحۀراف     دهد که تفاوت بين ميۀانگين  نشان می 6معيار است؛ ضريب کاپای کوهن بزرگتر از  دهد که تفاوت بين دو ميانگين بزرگتر از يک انحراف می

  معيار است.

Note: Gender distribution was calculated with a Pearson chi-square test, and the effect size reported reflects phi instead 

of d. T-scores greater than 59 on the SRS-2 indicates mild social impairment, and T-scores greater than 65 on the SRS-2 

indicates moderate social impairment. A raw score of greater than 33.5 on the CARS-2 indicates mild-to-moderate 

symptoms of an ASD. Cohen’s d larger than one indicates that the difference between the two means is larger than one 

standard deviation; a Cohen’s d larger than two indicates the difference between the means is larger than two standard 
deviations 

 

صورت کتبی اخذ شد و همۀ کودکان نيز قبل از شروع آزمون رضايت شفاهی  قبل از اجرای آزمون، رضايت والدين همۀ کودکان به

ها به اجرا درآمد. تکاليف بازگويی داستان با استفاده از دستگاه  صورت انفرادی در اتاقی ساکت در کلينيک خود را اعلام کردند. آزمون به

 . گرديد ضبط صدا ضبط 

( مورد ارزيابی قرارگرفت. توانايی غيرزبانی Dunn & Dunn, 1997) 1بادی نسخۀ سوم واژگان دريافتی با استفاده از آزمون واژگان پی

 مورد ارزيابی قرارگرفت.  0( نسخۀ دوم2011) 3رهوش وکسلشدۀ  از مقياس کوتاه 6آزمون استدلال ماتريسی با استفاده از نمره خرده

در طول بازگويی داستان، آزمونگر همزمان . 2يک روز در سينماو  0پيتر و گربهدو تکليف مختلف بازگويی داستان اجرا شد: دو داستان 

داد و از  استان مصور را به کودک میکرد. آزمونگر سپس د ها را روايت می ها با صدای بلند داستان با نشان دادن تصاوير هريک از داستان

کرد به استفاده از سؤالات  خواست تا داستان را به بهترين نحو برای او بازگويی کند و هرگاه لازم بود کودک را ترغيب می  کودک می

 «. کنيد بعدش چه اتفاقی افتاد؟ فکرمی»، يا «بعد چه اتفاقی افتاد»خنثی، مانند 

                                                 
1
 Peabody Picture Vocabulary Test, Fifth Edition 

2
 standardized Matrix Reasoning subscale 

3 D. Wechsler  
4
 Wechsler Abbreviated Scale of Intelligence, Second Edition 

5
 Peter and the Cat 

6
 A Day at the Movies 

گروه با رشد زبانی طبيعی  تشخيصی  گروه 

 (62)تعداد= 

(03) t p d 

اختلال طيفُ اُتيسم 

 (11)تعداد=

 06/4 41/4 84/1 (7/1) 7/1 (7/1) 3/14 سن

 60/4 16/4 *24/6 7/17 6/18 پسر/دختر

 78/6 4441/4 67/1 (7.0) 62/04 (0/0) 8/22 دهی اجتماعی چاپ دوم نسخۀ فارسی مقياس پاسخ tنمره 

     (0/0) 2/04 بندی اُتيسم در کودکان چاپ دوم مقياس رتبه tنمره 

     (7/3) 2/33 بندی اُتيسم در کودکان چاپ دوم نمره خام مقياس رتبه

 76/4 41/4 -28/6 (2/11) 146 (2/13) 3/10 مقياس کوتاه هوش وکسلر

 60/4 08/4 -80/4 (8/14) 6/04 (2/1) 1/08 استدلال غيرزبانی

 67/4 32/4 - 10/4 (0/18) 6/140 (3/63) 0/144 بادی نمره استاندارد آزمون واژگان تصويری پی
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است. اين داستان بدون طرحوارۀ فعال دربارۀ پسری به نام پيتر است  (2003) 6آلنو  1ليتائوای اثر  صفحه 11 داستانی پيتر و گربهداستان 

افتد. اين داستان به اين  یکند تا او را نجات دهد؛ اما درعوض روی درخت گير م کند و تلاش می  ای را روی يک درخت پيدا می که گربه

ای از  تواند تصوير کيفی و توصيفی از توانايی روايت داستان را فراهم کند و نمراتی مقوله دهی آن می دليل انتخاب شده است که روش نمره

در کودکان با  (2011) 0باتينگ و 3مانوليتسی  های متنوع را به دست دهد )مانند محتوا، ساختار، ارجاعات(. اين داستان توسط مشخصه

با آسيب در کودکان  (2010)و همکاران  2فولد ورثهای زبانی و توسط  در کودکان با آسيب (2013) 0شانکساختلالِ طيفِ اتُيسم، توسط 

 شنوايی مورد استفاده قرارگرفته است.

رود و در آنجا در  ای است که با پدرش به سينما می ای است که دربارۀ پسربچه صفحه 11نيز داستانی يک روز در سينما داستان 

ها و  )يعنی از نظر تعداد واژه شباهت دارد پيتر و گربهاز ابعاد مختلفی به داستان  افتد. اين داستان دارای طرحوارۀ فعال دستشويی گير می

دهد که نياز به حل شدن دارد )يعنی پسر در  می يک مشکل در ميانۀ داستان رخ  پيتر و گربهبر اين، مانند داستان  های زبانی(. علاوه مشخصه

 شوند.  گر از سرگرفته میگردد و عناصر رفتن به سينما بار دي افتد(. وقتی که اين مشکل حل شود، پسر به سينما برمی دستشويی گير می

شناس  ها توسط نگارنده و فرد زبان ها با استفاده از دو دستگاه ضبط صوت سونی ضبط و املانويسی شدند. املانويسی داستان داستان

بود.  77/4يک روز در سينما و برای داستان  78/4 پيتر و گربهديگری صورت گرفت. پايايی املانويسی بين دو فرد رمزگذار برای داستان 

ها( و پيچيدگی دستوری )ميانگين  ها(، تنوع واژگانی )تعداد انواع مختلف واژه مورد بررسی زايايی )يعنی تعداد کل واژه 8ساختارهای ريز

واژگان،  نيز در هر داستان پنج ساختار ريز ديگر يعنی پيتر و گربهگذاری داستان  گفته( بود. با استفاده از دستورالعمل اجرا و نمره طول پاره

ها بر  ساختار کلان يعنی ساخت و محتوا رمزگذاری گرديد. هريک از اين حوزه ها، ارجاعات، عبارات قيدی و سبک داستان و دو  پيونده

ترين کاربرد يک مشخصۀ داستانی  ترين يا ماهرانه دهندۀ مناسب نشان 3دهی شد، در اين مقياس نمرۀ  ( نمره3-4ای ) نقطه 0روی يک مقياس 

ها يا حروف ربطی، ارجاعات و عبارات  (. نمرات ديگری نيز برای پيوستگی کلی داستان )ساخت و محتوا( و انسجام )پيونده6)جدول  است

منظور کسب درک بهتری از دانش کودکان از رويدادهای طرحوارۀ فعال بنياد، داستان دارای  قيدی( درنظرگرفته شد. سرانجام اينکه، به

وجود طرحوارۀ فعال )فرايند خريدن بليط( و جزئيات بدون طرحوارۀ فعال )گير افتادن در حمام( رمزگذاری شدند.  طرحوارۀ فعال از نظر

های  درصد از داستان 60( 2014) 13استووارتو  16دوکرل 11،کينگ( و نيز 2014) 14پلو  1گمل 7،نوربوریهمسو با مطالعات 

صورت تصادفی توسط نگارندۀ پژوهش و يک فرد رمزگذار ديگر که از روال کار اطلاع نداشت، رمزگذاری شد.  شده به املانويسی

برای متغيرهای هر دو داستان رضايت بخش و مناسب بود  10ارزياب دو رمزگذار محاسبه شد. ضرايب همبستگی درون ميانگين نمرات اين

 (.6)جدول 

 

                                                 
1
 S. Leitao 

2
 L. Allan 

3 M. Manolitsi  
4
 N. Botting  

5  B. Shanks  
6  S. Worsfold  
7
 microstructures 

8 C. F. Norbury  
9
 T. Gemmell 

10
 R. Paul 

11
 D. King 

12
 J. Dockrell 

13
 M. Stuart 

14
 inter-rater corelations 
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 ها طرح کدگذاری برای ساختارهای ریز و کلان متغیرهای داستان -2جدول 

Table 2- Coding scheme for rated microstructure and macrostructure narrative variables 
 ارزیاب پایایی درون گذاری نمره رتبه ساختارهای ریز

هۀا از واژگۀان غيراختصاصۀی يۀا      هۀايی کۀه در آن   استفاده کودکان از واژگان در داسۀتان؛ داسۀتان   3-4 واژگان
ها از گسترۀ وسۀيعی از واژگۀان توصۀيفی     هايی که در آن نامتناسب با داستان استفاده شده يا داستان

 .استفاده شده است

10/4 

ای و پيونۀۀده  جملۀۀه هۀۀا پيونۀۀدهای بۀۀين هۀۀايی کۀۀه در آن هۀۀا در داسۀۀتان؛ داسۀۀتان اسۀۀتفاده از پيونۀۀده 3-4 ها پيونده
هۀای علّۀی اسۀتفاده     ها شامل پيونۀده  ها گسترۀ وسيعی از پيونده هايی که در آن وجودندارد و داستان

 شده است.

72/4 

هۀا   هۀايی کۀه سۀوگيری آغۀاز داسۀتان در آن      دی در داستان؛ داسۀتان استفادۀ کودکان از عبارات قي 3-4 عبارات قيدی
بر قيدهای مکانی برای حفظ سۀوگيری شۀنونده    ها علاوه هايی که در آن حذف شده است و داستان

 طور مناسب و پيوسته از عبارات قيدی زمان و شيوه استفاده شده است. به

16/4 

طۀور مشۀخص و واضۀر مرجۀع      هۀا بۀه   هايی کۀه در آن  رجاعی؛ داستاناستفادۀ کودکان از عبارات ا 3-4 عبارات ارجاعی
کننۀده خواهۀد شۀۀد و    ضۀماير مشۀخص نيسۀت کۀه ايۀۀن امۀر منجۀر بۀه بۀازگويی مۀۀبهم و سۀردرگم         

 طور پيوسته و مناسب از عبارات ارجاعی استفاده شده است. ها به هايی که در آن داستان

 

هايی کۀه   های سواد کم و داستان هايی غيررسمی با مشخصه ؛ داستاناستفادۀ داستان از سياق داستان 3-4 سياق داستان
 از نظر سبک سواد بسيار در سطر بالاتری قراردارند.

 

  گذاری نمره رتبه ساختارهای کلان
هۀا، اشۀيا يۀا ديگۀر      هۀا تنهۀا شخصۀيت    هۀايی کۀه در آن   استفادۀ کودکان از ساختار داستان؛ داسۀتان  3-4 ساختار

هايی که ساختار جۀامعی را فۀراهم    اند؛ و داستان دهی و توصيف شده برچسبهای تصاوير  مشخصه
 های داستان، حل تناضع و پايان. کنند شامل رويداد آغازين، مشکل، طرح می

14/4 

های بسيار کوتاه هستند و مستلزم ايجۀاد   گفته هايی که دارای پاره استفادۀ از محتوای داستان؛ داستان 3-4 محتوا
های داستان  هاو نيات اصلی شخصيت هايی که طرح ای بودند و داستان بودند يا حاشيه انگيزۀ مستمر

 کنند. را در هم تلفيق می

10/4 

 نمرۀ کل
ها+عبارات قيدی+عبارات   پيوند 1-4 انسجام

 ارجاعی
   

    ساختار+محتوای داستان 2-4 پيوستگی

( قابۀل دسترسۀی اسۀت. پايۀايی     Leitao & Allan, 2003دهۀی هۀم در دسۀتورالعمل داسۀتان پيتۀر و گربۀه )       رهدهی انسجام و پيوستگی، نحۀوۀ نمۀ   غير از نحوۀ نمره نکته:

 ها مورد ارزيابی قرارگرفت؛ اما برای شفافيت ميانگين آن ارائه شده است. طور جداگانه برای هر داستان در هريک از مؤلفه ارزياب به درون

Note: Note. Specific descriptions of scoring levels can be found in the Peter and the Cat manual (Leitao & Allan, 2003). 

Inter-rater reliability. Reliability was established separately for each story on each construct, but was averaged for 

clarity of presentation. 
 

 ها . یافته3

توان مشاهده کرد، هيچ تفاوتی بين کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم  ( می1های اوليه همان طور که در جدول ) براساس نتايج حاصل از تحليل

سم ازنظر و کودکان با رشد زبانی طبيعی از نظر واژگان دريافتی، استدلال غيرزبانی، سن و جنسيت وجود ندارد. کودکان با اختلال طيفِ اُتي

 داری با کودکان با رشد زبانی طبيعی تفاوت داشتند. طور معنی دهی اجتماعی به و مقياس پاسخ 1مقياس هوشی کامل

منظور بررسی بهتر اين نکته آيا کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم و کودکان با رشد زبانی طبيعی قادر به استفاده از طرحوارۀ فعال برای  به

شدۀ  تمام عناصر رمزگذاری 1(، با استفاده از روش تحليل واريانس آميخته1)فرضيۀ   تر هستند يا خير تر و منسجم ی پيوستهها بازگويی داستان

                                                 
1
 Full-scale IQ (FSIQ) 

https://doi.org/10.22108/jrl.2022.134525.1672


 1041بهار و تابستان ، 62، شماره ترتيبی اولماره م، شچهاردهشناسی، دانشگاه اصفهان، سال  های زبان پژوهشنشريه                                                                                 17

 
https://doi.org/10.22108/jrl.2022.134525.1672 

 

های تشخيصی )دارای اختلالِ طيفِ  گروه 6آزمودنی های بعدی، متغير بين داستان مورد تحليل آماری قرارگرفتند. در تمام تحليل واريانس

نوع داستان )طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعال( بود. بايد به اين نکته اشاره کرد که  3آزمودنی طبيعی( و متغير درون اُتيسم و با رشد زبانی

 ماند. ها يکسان باقی می شدند، الگوی يافته درنظرگرفته می 0عنوان متغير همپراش هرگاه سن، واژگان دريافتی و مقياس هوشی کامل به

رفته کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم بدون درنظرگرفتن نوع داستان، در  هم توان مشاهده کرد، روی می( 3همان طور که در جدول )

داد که اثر اصلی   های آنوا نشان تری داشتند. درواقع، تحليل مقايسه با کودکان با رشد زبانی طبيعی در متغيرهای ريز ساختار عملکرد ضعيف

دار است. با اين وجود، هيچ اثر  ها و عبارات ارجاعی از نظر آماری معنی پيونده، گفته ين طول پارههای ميانگ گروه تشخيصی برای ريزمهارت

 های مختلف )يعنی تنوع واژگانی( مشاهده نشد. ها )زايايی( يا تعداد واژه اصلی برای تعداد کل واژه

 
 ها براساس متغیرهای مختلف تعامل آن نتایج تحلیل واریانس آمیخته و اثر اصلی گروه تشخیصی، نوع داستان و -3جدول 

Table 3- Results of mixed variance analysis and the main effect of the diagnosis group, story type and their 

interaction in different variables 
 اثر اصلی گروه تشخیصی

 دازه اثران سطح معناداری Fآماره  درجه آزادی مجموع مربعات متغیرها

 62/4 441/4 11/10 1 847/4 گفته ميانگين طول پاره
 16/4 40/4 47/0 1 741/4 واژگان

 13/4 46/4 27/0 6 840/4 ها پيونده

 68/4 4441/4 11/64 1 040/4 عبارات ارجاعی

 43/4 00/4 12/4 1 830/4 زايايی

 43/4 00/4 27/4 1 028/4 تنوع واژگانی

 61/4 446/4 46/11 6 241/4 ساختار داستان

 16/4 41/4 87/2 1 141/4 محتوای داستان
 62/4 4441/4 40/10 6 276/4 انسجام کلی

 60/4 441/4 17/13 1 001/4 پيوستگی کلی

 اثر اصلی نوع داستان

 48/4 48/4 17/3 6 148/4 گفته ميانگين طول پاره

 11/4 *40/4 27/0 1 877/4 واژگان

 16/4 *43/4 07/0 1 031/4 ها پيونده

 43/4 60/4 17/4 1 180/4 عبارات ارجاعی

 40/4 63/4 00/1 1 816/4 زايايی

 44/4 17/4 446/4 1 016/4 تنوع واژگانی

 48/4 48/4 17/3 1 280/4 عبارات قيدی
 41/4 00/4 37/4 1 782/4 سياق داستان

 40/4 63/4 00/1 1 281/4 ساختار داستان

 18/4 41/4 87/2 6 273/4 محتوای داستان

 18/4 43/4 37/0 1 118/4 انسجام کلی

 16/4 46/4 80/0 1 280/4 پيوستگی کلی

                                                                                                                                                                  
1
 mixed-model Analysis of Variance (ANOVA) 

2
 between-subjects variable 

3
 within-subjects variable 

4
 covariates 
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 نوع داستان× گروه تشخیصی 

 43/4 20/4 63/4 1 236/4 گفته ميانگين طول پاره

 44/4 71/4 46/4 6 200/4 واژگان

 17/4 44/4 31/14 1 023/4 ها پيونده

 41/4 03/4 07/4 1 614/4 عبارات ارجاعی

 44/4 78/4 27/4 1 261/4 يايیزا

 44/4 78/4 24/4 1 871/4 تنوع واژگانی

 38/4 30/4 17/4 1 208/4 عبارات قيدی
 46/4 03/4 07/4 1 610/4 سياق داستان

 41/4 01/4 34/4 6 730/4 ساختار داستان

 43/4 16/4 14/30 1 174/4 محتوای داستان

 42/4 14/4 37/71 6 266/4 انسجام کلی

 48/4 41/4 16/3 1 061/4 گی کلیپيوست

 
ها بود، که در آن کودکان در استفاده از اين  دار بودن اثر اصلی نوع داستان برای واژگان و پيونده دهندۀ معنی ها نشان همچنين، اين تحليل

هارت بالاتری برخوردار بودند. با ها در طول بازگويی داستان فاقد طرحوارۀ فعال در مقايسه با داستان دارای طرحوارۀ فعال از م ريزمهارت

دهد که  می  ها مشاهده شد که اين موضوع نشان نوع داستان در استفادۀ کودکان از پيونده× دار گروه تشخيصی  وجود، تعامل معنی اين 

های بدون طرحوارۀ فعال نمرۀ  ها در داستان کودکان با رشد زبانی طبيعی در مقايسه با کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم در استفاده از پيونده

های دارای طرحوارۀ فعال تفاوتی وجود ندارد. کودکان با اختلال طيفِ  کنند؛ اما بين اين دو گروه از اين نظر در داستان بالاتری کسب می

های بدون طرحوارۀ  اننسبت يکسانی کسب کردند، در حالی که کودکان با رشد زبانی طبيعی در داست اُتيسم در هر دو نوع داستان نمرات به

دار بود  کردند و اين تفاوت از نظر آماری معنی های بيشتری استفاده می های دارای طرحوارۀ فعال از تعداد پيونده فعال در مقايسه با داستان

 (.3)جدول 

دی و سياق داستان از نظر آماری عبارات قي ،عبارات ارجاعی ،گفته تنوع واژگانی، ميانگين طول پاره ،اثر اصلی نوع داستان دربارۀ زايايی

گفته، واژگان، عبارات  نوع داستان برای زايايی، تنوع واژگانی، ميانگين طول پاره× (. تعامل گروه تشخيصی 3دار نبود )جدول  معنی

 دار نبود. ارجاعی، عبارات قيدی و سياق داستان معنی

توان مشاهده کرد، کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم در مقايسه با  می (3کلان داستان همان طور که در جدول ) در رابطه با ساختارهای

داد که اثر اصلی گروه تشخيصی برای ساختار داستان و   های آنوا نشان تری داشتند. تحليل کودکان با رشد زبانی طبيعی عملکرد ضعيف

کودکان با اختلال  داری با آن داشت مچنين تعامل معنیدار و ه دار است. اثر اصلی نوع داستان برای محتوای معنی معنی محتوای داستان

ر طيفِ اُتيسم هنگام بازگويی هر دو نوع داستان از نظر ميزان توليد محتوا عملکرد مشابهی داشتند. در رابطه با استفادۀ کودکان از ساختا

 (.3دار بودند )جدول  هر دو غيرمعنی داستان، هم اثر اصلی و هم تعامل

F ،441/4 = P ،62/4=6(1،03)= 40/10رات ترکيبی انسجام و پيوستگی، اثر اصلی گروه تشخيصی برای انسجام کلی هنگام بررسی نم
 

ŋp   (1،03)= 17/13و پيوستگیF  ،441/4 = P ،60/4=6
 ŋp  قابل مشاهده بود. کودکان با رشد زبانی طبيعی در هر دو بخش انسجام و

بر اين، اثر  دار بود. علاوه ها ازنظر آماری معنی طيفِ اتُيسم عملکرد بهتری داشتند و تفاوت بين آنپيوستگی در مقايسه با کودکان با اختلالِ 

F  ،43/4 = P ،18/4=6(1،03)= 37/0اصلی نوع داستان برای انسجام کلی  
 ŋp    (1،03)= 80/0و پيوستگی کلیF  ،46/4 = P ،16/4=6

 

ŋpهای دارای طرحوارۀ فعال  های بدون طرحوارۀ فعال در مقايسه با داستان ی برای داستانمشاهده شد. نمرات کودکان در انسجام و پيوستگ
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قابل  F  ،41/4 = P ،48/4=6 ŋp(1،03)= 16/3يا پيوستگی  =F  ،14/4 = P ،42/4(1،03)= 3771بالاتر بود. هيچ تعاملی بين انسجام داستان 

 مشاهده نبود.

و مقايسۀ دو نوع رويداد )دارای طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعال( در تکليف دارای از روش تحليل واريانس آميخته برای بررسی 

تبديل شدند. همان طور که در  z(. نمرات حاصل از وجود يا عدم وجود طرحوارۀ فعال به نمرات 6طرحوارۀ فعال استفاده شد )فرضيۀ 

F  ،43/4 = P ،11/4=6(1،03)= 68/0دهندۀ اثر اصلی نوع رويداد  اهده کرد، تحليل واريانس نشانتوان مش ( می1نمودار )
 ŋp گروه ،

 F  ،43/4 = P ،11/4=6(1،03)= 34/0و تعامل معنادارِ نوع رويداد و گروه تشخيصی بود   F  ،43/4 = P ،11/4=6 ŋp(1،03)= 13/0تشخيصی 

ŋp . اختلالِ طيفِ اتُيسم هنگام بازگويی داستان دارای طرحوارۀ فعال از نظر تعداد رويدادهای بدون اين نتايج نشان داد که کودکان با

ون طرحوارۀ فعال مورد استفاده در مقايسه با رويدادهای دارای طرحوارۀ فعال تفاوتی ندارند. با اين وجود، ميزان استفاده از رويدادهای بد

های دارای   ی طرحوارۀ فعال توسط کودکان با رشد زبانی طبيعی در هنگام بازگويی داستانطرحوارۀ فعال در مقايسه با رويدادهای دارا

 طرحوارۀ فعال بيشتر بود. ميزان استفاده از رويدادهای دارای طرحوارۀ فعال توسط کودکان با اختلال طيفِ اُتيسم و کودکان با رشد زبانی

 داری کمتر بود. طور معنی ها به طرحوارۀ فعال توليدشده توسط آن طبيعی به نسبت برابر بود؛ اما تعداد رويدادهای بدون

 

 

 های دارای طرحوارۀ فعال میانگین نمرات کودکان در استفاده از اطلاعات بدون طرحوارۀ فعال در هنگام بازگویی داستان -1شکل 
Fig 1- Children’s mean scores on inclusion of script and non-script details during script-based retelling. 

 
( نشان 0های جداگانه در جدول ) ها در مشخصه گويی و عملکرد آزمودنی نتايج حاصل از ضريب همبستگی پيرسون بين توانايی داستان

اژگان تصويری و داری با درک و طور مثبت و معنی داده شده است. برای کودکان با اختلال طيف اُتيسم نمرات بالاتر انسجام و پيوستگی به

های با اختلالِ طيفِ اُتيسم در روايت داستان با سن يا نمرات مقياس ارتباط اجتماعی اوليه  نمرۀ هوش کلی ارتباط دارند. عملکرد آزمودنی

داری با  ر معنیطو در ارتباط نبود. در گروه با رشد زبانی طبيعی انسجام داستان با سن و مهارت واژگانی در ارتباط بود. پيوستگی داستان به
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يک به  مهارت واژگانی، نمرۀ هوش کل و استدلال غيرزبانی برای گروه با رشد زبانی طبيعی در ارتباط بود. نه انسجام و نه پيوستگی هيچ

 های با رشد زبانی طبيعی در مقياس ارتباط اجتماعی اوليه در ارتباط نبود.  عملکرد آزمودنی

 

 گویی برای کودکان با اختلالِ طیفِ اُتیسم و با رشد زبانی طبیعی صی و توانایی داستانهای شخ همبستگی بین ویژگی -4جدول 

Table 4- Correlations between individual characteristics and narrative ability for children with and without 
ASD. 

گروه با اختلال طیفِ 
 اُتیسم

 

 7 8 2 0 0 3 6 1 متغير
        - سن .1
دهی  . مقياس پاسخ6

 اجتماعی
66/4- -       

       34/4 -44/4 . مقياس هوش کلی3
     - ***73/4 30/4 -42/4 . استدلال غيرزبانی0
. آزمون واژگان مصور 0

 پی بادی
47/4- 11/4 81/4*** 41/4- -    

   ***71/4 ***74/4 61/4 ***21/4 -43/4 61/4 . انسجام کلی2
 - ***14/4 ***72/4 ***81/4 60/4 ***84/4 -46/4 60/4 کلی . پيوستگی8

         گروه با رشد زبانی طبيعی
 7 8 2 0 0 3 6 1 متغير

        - . سن1
دهی  . مقياس پاسخ6

 اجتماعی
62/4 -       

      - -30/4 11/4 . مقياس هوش کلی3
     - ***23/4 11/4 12/4 . استدلال غيرزبانی0
ن واژگان مصور . آزمو0

 پی بادی
13/4- 30/4- 28/4*** 60/4 -    

  - *03/4 *04/4 11/4 33/4 66/4 ***04/4 . انسجام کلی2
 - ***71/4 38/4 31/4 64/4 **07/4 41/4 32/4 . پيوستگی کلی8

p > 441/4و ** =p 41/4** و p<4  * ،41/4 < p /40 نکته:
*** 

Note. * p< 0.05. ** p.01< 001. 
 

ها در روايت داستان با درنظرگرفتن اين نکته  برای بررسی تأثير هوش کلی بر عملکرد آزمودنی 1مراتبی ل رگرسيون خطی سلسلهتحلي

داری بين کودکان با رشد زبانی طبيعی و کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم متفاوت است، اجرا شد. نمرۀ هوش کلی در بلوک  طور معنی که به

های تشخيصی و نوع داستان اجرا شد. برای گروه با اختلال طيفِ اُتيسم  طور جداگانه برای هريک از گروه ها به ناول وارد شد. رگرسيو

ها در روايت داستان بود  % از واريانس در عملکرد آزمودنی 86-22کنندۀ  دار بودند و توجيه های نهايی همگی از نظر آماری معنی انگاره

کنندۀ ميزان معناداری از واريانس  گرفته دربارۀ کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم، هوش کلی توجيه رتهای صو (. در همۀ تحليل0)جدول 

ها نمرات هوش کلی بالاتری  گويی است و هنگامی است که آن ها در داستان دهندۀ تغيير معناداری در عملکرد آزمودنی يگانه بود که نشان

% از واريانس در پيوستگی داستان بدون 34کنندۀ  دار بود؛ نمرۀ هوش کلی توجيه يک مدل معنیدارند. در گروه با رشد زبانی طبيعی، تنها 

                                                 
1
 Hierarchical linear regression analyses 
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دهندۀ يک تغيير مثبت در  طرحوارۀ فعال بود که اين امر زمانی که کودکان با رشد زبانی طبيعی دارای نمرۀ هوشی بالاتری بودند نشان

 (. 0پيوستگی داستان است )جدول 

 

کنندۀ انسجام و پیوستگی داستان در میان کودکان با اختلالِ طیفِ اُتیسم و  بینی های رگرسیون برای متغیرهای پیش خلاصۀ تحلیل -5جدول 
 کودکان با رشد زبانی طبیعی

Table 5- Summary of regression analyses for variables predicting story coherence and cohesion among children 

with and without autism spectrum disorders 
 کودکان با رشد زبانی طبیعی کودکان با اختلالِ طیفِ اُتیسم

       پیوستگی داستان دارای طرحوارۀ فعال

R بين متغير پيش
2Δ B SE  B β t 

 *** 71/3 28/4 46/4 41/4 00/4 هوش کلی
 

 

R بين متغير پيش
2Δ B SE  B β t 

 81/1 30/4 41/4 46/4 11/4 هوش کلی
 

       پیوستگی داستان بدون طرحوارۀ فعال

R بين متغير پيش
2Δ B SE  B β t 

 *** 71/3 21/4 46/4 14/4 07/4 هوش کلی
 

 

R بين متغير پيش
2Δ B SE  B β t 

 *** 63/3 00/4 41/4 40/4 61/4 هوش کلی
 

       انسجام داستان دارای طرحوارۀ فعال

R بين متغير پيش
2Δ B SE  B β t 

 *** 00/3 20/4 43/4 10/4 06/4 هوش کلی
 

 

R بين متغير پيش
2Δ B SE  B β t 

 11/4 18/4 46/4 46/4 46/4 هوش کلی
 

       انسجام داستان بدون طرحوارۀ فعال

R بين متغير پيش
2Δ B SE  B β t 

 *** 14/0 21/4 46/4 16/4 07/4 هوش کلی
 

 

R بين متغير پيش
2Δ B SE  B β t 

 *** 00/3 20/4 43/4 10/4 06/4 هوش کلی
 

p > 441/4و ** =p 41/4** و p<4  * ،41/4 < p /40 نکته:
*** 

Note. p < 0.05. ** p< 0.01, **p=0/01 & ***p<0/001 
 

گذارند نيز  های تشخيصی چگونه بر انسجام و پيوستگی تأثير می کرد گروه های رگرسيون همزمان که مشخص می بر اين، تحليل علاوه

 = 20/4ها برای پيوستگی جرا شد. اين مدلا
6

 R ،22/38(=06 ،6=) F،44/4 = p 21/4و انسجام = 
6

 R ،67/33(=06 ،6=) F،44/4 = 

p41/4بينی پيوستگی  طور ويژه موجب پيش ها نشان داد که گروه تشخيصی به دار بودند. يافته معنی =β ،74 /4(=06)t ،06/4= p يا انسجام

11/4 =β ،12/4 (=06)t ،36/4= p شود. نمی 
 

 گیری . بحث و نتیجه4
دهد و نشان   های مربوط به روايت داستان در کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم را به دست می نتيجۀ پژوهش حاضر شواهدی از شيوع آسيب

های دارای طرحوارۀ فعال با  های تخيلی بلکه همچنين در بازگويی داستان دهد که اين گروه از کودکان نه تنها در بازگويی داستان می

های  داستان (2014) کينگ، دوکرل و استووارتو   (2000)و همکاران  1کاپسهای  ای مواجه هستند. همسو با پژوهش مشکلات عديده

شده توسط  های روايت انِ با اختلالِ طيفِ اُتيسم در مقايسه با داستانشده توسط کودک دارای طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعالِ روايت

ترند  همتايان با رشد زبانی طبيعی خود از پيچيدگی نحوی و معنايی کمتری برخوردارند و از نظر انسجام و پيوستگی ضعيف

(Novogrodsky, 2013; Norbury & Bishop, 2003; Suh et al., 2014.) 

                                                 
1  L. Capps 
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ها، استفاده از  گذاری شخصيت تر، استفادۀ نامناسب يا عبارات ارجاعی دارای ابهام برای نشان های کوتاه گفته درواقع، احتمال توليد پاره

برای برقراری ارتباط بين رويدادها، استفاده از گسترۀ «( زيرا»های علیّ )نظير  ندهجای پيو به«( بعد»و « سپس»های سادۀ زمانی )مانند  پيونده

محدودتری از عبارات قيدی برای کمک به حفظ سوگيری شنونده در سراسر داستان توسط کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم در مقايسه با 

اختلالِ طيفِ اتُيسم مانند کودکان با رشد زبانی طبيعی قادر به توليد ميزان  کودکان با رشد زبانی طبيعی بيشتر است. افزون بر اين، کودکان با

ها،  ها، طرح مشابهی از ساختار داستان يا محتوای داستان نيستند و کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم اغلب اطلاعات مربوط به اهداف شخصيت

شدن رابطۀ علیّ بين رويدادها يا پيوستگی داستان  اين امر موجب مخدوش  .داندازن های درونی به کشمکش داستان را از قلم می نيات و پاسخ

 شود. می

کينگ، عنوان نقاط قوت نسبی کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم قلمداد کرد. اگرچه،  توان به درمقابل، زايايی و تنوع واژگانی را می

اند، اقتضائات زبانی و  ها در کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم را گزارش کرده ی مربوط به اين مهارتها ( آسيب2014) دوکرل و استووارت

بودن   کنندۀ کم گويی در اين پژوهش )بازگويی داستان در مقابل روايت داستان( ممکن است توجيه يافتۀ تکليف داستان شناختی کاهش

ها توسط دو گروه  توجهی، اگرچه تعداد واژگان مورد استفاده در داستان طور درخور  بههای بين کودکان در اين پژوهش باشد.  نسبی تفاوت

تری استفاده کردند. نتايج پژوهش حاضر نشان  از کودکان با يکديگر تفاوتی نداشت؛ اما کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم از واژگان ساده

لالِ طيفِ اتُيسم و کودکان با رشد زبانی طبيعی يکسان بود؛ اما زبان کودکان با ها توسط کودکان با اخت گفته دهد که تعداد توليد پاره می

 تر بود.  اختلالِ طيفِ اُتيسم ساده

های داستان، عملکرد يکسان کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم در هر دو نوع داستان دارای طرحوارۀ فعال  ترين يافتۀ مربوط به تحليل جالب

بهبود عملکرد هر دو گروه از کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم و سالم در برخی از متغيرهای داستان بدون طرحوارۀ  و بدون طرحوارۀ فعال، و

تری از توصيفات و واژگان  های پژوهش حاضر، در داستان بدون طرحوارۀ فعال هر دو گروه از گسترۀ وسيع بينی فعال بود. برخلاف پيش

طور کلی از انسجام و پيوستگی بالاتری برخوردار بودند. کودکان با رشد زبانی  کردند که به وايت میهايی ر کردند و داستان استفاده می

کردند و هنگام بازگويی داستان بدون طرحوارۀ فعال در مقايسه با بازگويی داستان دارای  طبيعی محتوای بيشتری در داستان ارائه می

کردند. با اين وجود، کودکان با  استفاده می«( به اين علت که»، «زيرا که»مرکب )مانند  های تری از پيونده طرحوارۀ فعال از گسترۀ وسيع

های دارای طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعال در اغلب متغيرهای داستان عملکرد مشابهی داشتند. از اين  اختلالِ طيفِ اتُيسم در داستان

يی کودکان در گفتن يک داستان منسجم و پيوسته تأثير مثبتی ندارد و با وجود طرحوارۀ رو، وجود طرحوارۀ فعال در داستان به نظر بر توانا 

فعال همچنان کودکان در روايت اين نوع داستان نيز دچار آسيب هستند. ذکر اين نکته حائز اهميت است که پراکندگی کمتری در نمرات 

 ليلی برای عدم وجود تفاوت بين دو نوع داستان مختلف باشد.کودکان با اختلال طيفِ اُتيسم قابل مشاهده بود که ممکن است د

کردند نشان داده است که کودکان با اختلالِ طيفِ  تحليل نوع اطلاعاتی که کودکان در بازگويی داستان دارای طرحوارۀ فعال فراهم می

حاضر با   های پژوهش زبانی طبيعی دارند. يافته اُتيسم از نظر به خاطر آوردن عناصر ضروری طرحوارۀ فعال عملکردی مشابه کودکان با رشد

دهند که کودکان با اختلالِ  می نشان (2008)و همکاران  6لاث و(1999)  1تريلينگسگاردهای پيشين مانند پژوهش  های پژوهش تأييد يافته

دهد که حداقل در  بالا دارای درک کافی از عناصر اصلی رويدادهای آشنا هستند. نتايج پژوهش حاضر نشان میطيفِ اتُيسم با عملکرد 

ال بافت يادآوری داستان، کودکان دارای اختلالِ طيفِ اُتيسم مانند همتايان با رشد زبانی طبيعی خود قادر به استفاده از دانش طرحوارۀ فع

 هستند.

                                                 
1
 A. Trillingsgaard 
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لِ طيفِ اُتيسم در مقايسه با کودکان با رشد زبانی طبيعی در بيان جزئيات بدون طرحوارۀ فعال با مشکل درمقابل، کودکان با اختلا

ای  دربارۀ دانش طرحواره (2010)  لاث و همکارانتواند اين باشد که مانند پژوهش  های ممکن اين امر می رو هستند. يکی از علت روبه

وجود، برخلاف  رو باشند. با اين  دکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم ممکن است در ابعاد اختياری يا متغير يک رويداد با مشکل روبهرويدادها، کو

ها ناتوان  اند، جزئيات غيرطرحوارۀ فعالی که کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم در بيان آن های غيرروايتی استفاده کرده اين مطالعات که از بافت

رو، ناتوانی در استفاده از جزئيات  برای طرح اصلی داستان و در نتيجه برای کيفيت کلی داستان از ضرورت برخوردار بودند. از اين بودند 

 های رويداد. تر در روايت داستان است تا يک ناهنجاری در بازنمايی طرحواره دهندۀ يک آسيب کلی غيرطرحوارۀ فعال به نظر نشان

اهميت نيست که در پژوهش حاضر پاسخگويی اجتماعی به انسجام و پيوستگی داستان در کودکان با اختلالِ  ذکر اين نکته خالی از

توان با توانايی شناختی بهتر توضير داد تا با شدت  دهد که عملکرد روايت داستان را می طيفِ اُتيسم مرتبط نبود و اين موضوع نشان می

 های اختلالِ طيفِ اُتيسم. نشانه

در پژوهش حاضر افرادی که از سطر بالاتری از توانايی واژگان دريافتی برخوردار بودند در  (2007) 1دو ويليرزپژوهش  همسو با

ر اين، ب تری بودند. علاوه تر و پيوسته های منسجم تر بود، قادر به بازگويی داستان ها پايين مقايسه با افرادی که سطر واژگان دريافتی آن

دهد که سن در کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم تأثيری بر پيوستگی و انسجام داستان نداشت. اين يافته  های اين پژوهش نشان می بررسی يافته

حتی بزرگسالان با اين اختلال در درک موضوع اصلی داستان و  دهد که نشان می (2012) 3کوهن-بارونو  6بارنز  های همسو با پژوهش

رو هستند. در کودکان با رشد زبانی طبيعی سن تنها به  ( با مشکل روبهColle et al. 2008همچنين در استفاده از ابزارهای انسجامی زبانی )

 کردند. هايی با انسجام بالاتر توليد می با سنين بالاتر داستانطوری که کودکان  انسجام داستان ارتباط داشت به

های دارای طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ  های مربوط به انسجام و پيوستگی در داستان دهد که آسيب نتايج پژوهش حاضر نشان می

های پژوهش حاضر به درک بهتر  دارد. يافته وجودفعال برای کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم حتی هنگام انجام تکليف بازگويی داستان نيز 

بر  کند. علاوه بنياد در کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم کمک می های دارای طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعال يا دانش طرحواره داستان

گويی کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم  اين، پژوهش حاضر اهميت درنظرگرفتن هوش کلی و زبان دريافتی را هنگام مطالعۀ توانايی داستان

آيد که حاصل  های جهان هستی و اطراف وی به شمار می زبان دريافتی از ابزارهای مهم دريافت انسان از پديدهدهد.  می مورد تأييد قرار

 پيشبايد  انسان. استزبان های محيطی انسان است و زيربنای تمام مراحل رشد  های ذهنی و محرک توانايی ۀهای پيچيد ای از کنش مجموعه

طور همزمان  . از طرفی بايد در نظر داشت که مراحل دريافتی و بيانی بهدآن را درک کند، از اينکه زبان را برای بيان مورد استفاده قرار ده

  يابند و ممکن است کودک بدون آگاهی هوشيارانه از يک مرحله به مرحله ديگر برود تحول می

تواند موجب تسهيل  گويی می های علمی و اجتماعی دارند، تقويت توانايی داستان ها تأثيرات مثبتی بر مهارت ستانبا توجه به اينکه دا

طور  هايی که به نتايج علمی، ارتباطی و اجتماعی برای کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم شود. پژوهش حاضر نياز به مداخله با استفاده از داستان

های دارای  ها و عبارات قيدی از شفافيت لازم برخوردارند و آموزش صرير پيوستگی داستان در داستان پيوندهها ضماير،  ويژه در آن

 دهد طرحوارۀ فعال و بدون طرحوارۀ فعال مختلف را مورد تأکيد قرارمی

کردند  شخصی بازگويی می ها را برای توان ابتدا به اين نکته اشاره کرد که کودکان داستان های پژوهش حاضر می از جمله محدوديت

اند، اگر از کودک خواسته شود تا داستان  اشاره کرده (2014)  و همکاران 0استيرلينگها خوانده بود. همان طور که  که داستان را برای آن

ائۀ برخی از ابعاد داستان خودداری کند به اين علت را برای همان شخصی بازگويی کند که داستان را برايش خوانده است، ممکن است از ار
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ها را تحت تأثير قرار دهد. دوم اينکه،  ساختی داستان توانست خوش که شنونده از پيش، آن اطلاعات را در اختيار دارد. اين موضوع می

در روايت داستان دارای طرحوارۀ فعال و اگرچه در پژوهش حاضر توانايی کودکان با اختلالِ طيفِ اتُيسم و کودکان با رشد زبانی طبيعی 

نشده در استفاده از  بينی داستان بدون طرحوارۀ فعال مورد مقايسه قرار گرفت؛ اما بايد خاطر نشان کرد که ممکن است برخی از نقائص پيش

ای تحقيقات آتی بررسی توانايی داستان دارای طرحوارۀ فعال برای اولين بار وجود داشته باشد. سرانجام اينکه، يک تکليف بسيار مهم بر

 تر توليد گفتمان است. ای و مهم در يک محيط طبيعی کودکان با اختلالِ طيفِ اُتيسم در استفاده از رويدادهای هسته
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