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کند و کودکان   یآهنگ شناخت  ضرب  یذهن در کودکان دارا  هیو سطوح نظر  یی اجرا  ی کارکردها  سه یمقا

 ی فعال  شیب   -مبتلابه اختلال کمبود توجه

 
 ی فرد، زهرا سادات تقو ی مظاهر مینس

 

 ده یچک

. احتمالاً  گرددیبرمشی کم به دو قرن پ کند در کودکان، دست  یآهنگ شناختو هدف: شواهد موجود در ارتباط با ضرب  نهیزم

 ی پردازالیخ  ای شدن    رهیخ  ل، یاز قب  یی رفتارها  وستهی داشتند و پ   ی ختگیبرانگ  ا یدر توجه    ی نییکه توان پا  یافراد  فیتوص

ذهن در کودکان    هی و سطوح نظر  ییاجرا  ی تفاوت کارکردها  نییبا هدف تع  ضر.پژوهش حادادندیاز خود نشان م  ی رعادیغ 

 .انجام شده است ،یفعال  شیب -کند و کودکان مبتلا به اختلال کمبود توجه یضرب آهنگ شناخت یدارا

بوده و روش    یها از نوع کم، به لحاظ جنس داده  یا  سهیمقا  –  ی عل  ، یپژوهش به لحاظ روش شناس  نی: اقیتحق  روش

م  یگردآور نوع  از  آمار   یم   یشیمایپ -ی دانیاطلاعات  جامعه  کل  ،یباشد.  به    هیشامل  مبتلا  پسر  و  دختر  کودکان  مادران 

  یریباشند. روش نمونه گ  ی سال شهر تهران م  10تا    8 نیب ی شفعالیب  –کند و نقص توجه   یاختلالات ضرب آهنگ شناخت

(، آزمون  2002و همکاران)  جیکول  ییاجرا  ی است .پرسشنامه کارکردها  یچند مرحله ا  ی پژوهش به صورت تصادف  نیدر ا

( و پرسشنامه 2014کُند کودک مک برنت و همکاران)  یآهنگ شناخت(، پرسشنامه ضرب  1999)رنمنیذهن است  هینظر

نسخه  spss نرم افزار   قیداده ها از طر  لیو تحل  هیبودند. تجز  یریاندازه گ  یسوانسون، نولان و پلهام ابزارها  یدرجه بند

 .انجام شد 21

کند و کودکان    یضرب آهنگ شناخت  یذهن در کودکان دارا  هیو سطوح نظر  ییاجرا  یکارکردها  نینشان داد ب  ج ی: نتاافتههای

 .تفاوت معنادار وجود دارد ، یفعال شیب -مبتلا به اختلال کمبود توجه

آهنگ ضرب   یدر دو گروه کودکان دارا  ییاجرا  یذهن و کارکردها  هینمرات سطوح نظر  نیانگیم  نی: اختلاف برییگجه ینت

 وجود دارد.  گریکدیبا    ،ی فعالشیب -کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجه یشناخت

 

 ی فعال  شیب -کند، اختلال کمبود توجه یذهن، ضرب آهنگ شناخت هیسطوح نظر ،ییاجرا یکارکردها: دییواژگان کل
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 مقدمه 

آلودگی،  پردازی زیاد، کندی، خواب ای از رفتارها که شامل خیال ای است که برای توصیف مجموعه سازه   1آهنگ شناختی کنُدضرب

های مربوطه  رود. از این سازه هنوز تعریفی موردتوافق ارائه نشده و ارزیابی آن نیز عموماً در بحثمشکل در تمرکز و فعالیت کم بکار می

شواهد موجود   (.2024و همکاران،    2شده است )سیرای ویژه با نارسایی توجه مطرح فعالی بههای اختلال نارسایی توجه/ بیشبه نشانه

گردد. احتمالاً توصیف افرادی که توان پایینی در برمی کم به دو قرن پیشآهنگ شناختی کند در کودکان، دست در ارتباط با ضرب 

دادند و در پردازش  پردازی غیرعادی از خود نشان میتوجه یا برانگیختگی داشتند و پیوسته رفتارهایی از قبیل، خیره شدن یا خیال 

(. این شرایط،  2023گرفتند )گودوی و همکاران،  دقیق اطلاعات، توجه مشکل، کندی یا شلختگی داشتند، در این مجموعه قرار می 

شود. اولین اختلال توجه که در حال حاضر  اولین بار در ادبیات پژوهشی علوم پزشکی و در توصیف دو نوع اختلال توجه مشاهده می 

ثباتی است. دومین اختلال  پرتی، ضعف در توجه پایدار و بی س رود، شامل حوا فعالی بکار می بیش  –برای توصیف اختلال نارسایی توجه  

آهنگ  زیاد شبیه به مشکلات افراد مبتلابه اختلال مزمن ضرب احتمال یافته توجه بود که بهشده، اختلال توان یا انرژی کاهشتوصیف

فعالی،  های پژوهشی نشان دادند که در گروه اختلال نارسایی توجه به همراه بیش(. یافته2023و همکاران،    3شناختی کند است)لی 

وسیله معلمان خود در مقایسه  شود. افزون بر این، دخترانی که فقط اختلال نارسایی توجه داشتند، بهاختلال رفتاری بیشتر مشاهده می 

شدند )مایز، کالهون  شده و بیشتر از سوی همسالان خود طرد میبندی منفعل و ناپخته درجه   -توجهفعال بیشتر بی با دختران بیش 

 ، 2023.(4واشبوش 

فعالی، نقص در کارکردهای اجرایی  آهنگ شناختی کند و نقص توجه و بیشیکی از علائم مشترک بین کودکان مبتلا اختلال ضرب 

اجرایی، مهارت  نامیده میاست. کارکردهای  از مکانیسم خودتنظیمی هستند که های کنترل شناختی  این کارکردها بخشی  شوند؛ 

گیرند. مطالعاتی کارکردهای اجرایی در  ریزی، بازداری و حافظه کاری را در برمیفرایندهایی مانند تغییر توجه، حل مسئله، برنامه 

آهنگ شناختی کند، مقایسه کردند اما نتایج  فعالی را با کودکان مبتلابه اختلال ضرب بیش  –کودکان مبتلابه اختلال نارسایی توجه  

ای نشان دادند که کودکان مبتلابه اختلال  (، در مطالعه 2023(. ارنست )2021و همکاران،    5باشد )گروز در این خصوص متناقض می

آهنگ شناختی کند، نقایص  فعالی، ازلحاظ بازداری و حافظه فعال در مقایسه با کودکان مبتلابه اختلال ضرب بیش   –نارسایی توجه  

فعالی، در کارکردهای  بیش  –ای نشان داد، کودکان مبتلابه اختلال نارسایی توجه  (، نیز در مطالعه 2023بیشتری داشتند. سلطانی )

(، نشان  2014آهنگ شناختی کند، داشتند. نتایج مطالعه بارکلی و همکاران )اجرایی، نقایص بیشتری از کودکان مبتلابه اختلال ضرب 

فعالی، نقایص بیشتری نسبت به کودکان  بیش  –داد، کارکردهای اجرایی و حافظه فعال در کودکان مبتلابه اختلال نارسایی توجه  

 (.1402مکاران،  زاده و هآهنگ شناختی کند، دارند )ابراهیممبتلابه اختلال ضرب 

فعالی بیش –شناختی کودکان مبتلابه اختلال نارسایی توجه که امکان دارد نقص در عملکرد اجرایی و مشکلات عصب مورد دیگر این 

آهنگ شناختی کند، مانند توجه و حافظه، به دلیل نقص در نظریه ذهن آنان باشد. نظریه ذهن، با توانایی  و کودکان مبتلا اختلال ضرب

شود. نظریه ذهن به ما اجازه  نسبت دادن حالات ذهنی به خود و دیگری، یک دستاورد برجسته در توسعه انسانی در نظر گرفته می

 
1 Sluggish Cognitive Tempo 
2 Çıray, R. O. 
3 Li, F. 
4 Mayes, S. D. 
5 Groves, N. B. 
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دهد  شخص خودمان، افکار و احساسات دیگران را در نظر بگیریم. این قابلیت به ما اجازه می انداز اول دهد تا با گامی فراتر از چشممی

ها بیانگر این هستند که (. پژوهش 2023،  6حال سیال، آماده شویم )گرینبرگتا برای شرکت در تعاملات اجتماعی پیچیده و درعین 

تر  آهنگ شناختی کند، هر دو در نظریه ذهن، پایینفعالی و کودکان مبتلا اختلال ضرببیش  –کودکان مبتلابه اختلال نارسایی توجه  

 از کودکان عادی هستند. 

ترین آن نقص در آهنگ شناختی کند در روزمره با مشکلاتی روبرو هستند که مهم اند کودکان با ضرب های نوین نشان داده پژوهش 

نیاز خود، کم بیان  اجتماعی است مانند عدم  اجرایی و عملکرد  اجتماعی  رویی و خجالت کارکردهای  باعث کاهش تعامل  زدگی که 

ای پیرامون مهارت  پردازد نظریه ذهن است. نظریه ذهن، نظریههایی که به بررسی روابط و تعامل اجتماعی میشود. ازجمله نظریه می

شناختی اجتماعی است و مهارتی مؤثر و ضروری در عملکرد انسان و توانایی تشخیص حالات ذهنی و احساس دیگران است. این نظریه  

رسد کودکان دارای  ذیر در حفظ روابط بین فردی است. به نظر میناپعنوان بخش جدایی نیاز درک محیط اجتماعی است و به پیش 

هایی در تشخیص حالت چهره دارند و با  آهنگ شناختی کند، عملکرد ضعیفی در نظریه ذهن دارند این کودکان نقص اختلال ضرب 

دهد توجه کنند یا ممکن است حالت  هایی از چهره که اطلاعات خاص هیجانی را ارائه میتوجهی بالا ممکن است نتوانند جنبهبی

بینی موفق اعمال دیگران است  های تفسیر اطلاعات چهره و پیشطورکلی نظریه ذهن شامل مهارت طبیعی چهره را بد قضاوت کنند. به

خواهند  تر و از جایگاه اجتماعی بالاتری برخوردار  و افراد، هرچه توانایی بیشتری در نظریه ذهن داشته باشند ازلحاظ اجتماعی موفق 

عنوان یک اختلال  آهنگ شناختی کند، بهشده از سوی پژوهشگران، عدم بررسی اختلال ضرب های متناقض گزارش بود. با توجه به یافته

رسد تحقیقات بیشتر در خصوص اختلال  آهنگ شناختی کند، به سمت یک اختلال مجزا، به نظر می مجزا و حرکت اختلال ضرب 

  - تری در خصوص افتراق این اختلال با اختلال نقص توجه  تواند دیدگاه دقیق طور تحقیقاتی که میآهنگ شناختی کند و همین ضرب

های معتبر جهان در کشور ما نیز، ضروری است. لذا با  فعالی ارائه دهد متناسب با افزایش تحقیقات پیرامون این حوزه در دانشگاه بیش

آهنگ  شناسی، شناسایی و درمان دو اختلال ضرب تفکیک و استقلال علامت   نظرها در خصوصتوجه به اهمیت مناقشات و اختلاف 

فعال و یا عدم این تفکیک در کودکان مبتلابه این اختلالات، ضرورت پرداختن به تفاوت  شناختی کند و اختلال نقص توجه و بیش

رسد. لذا مسئله بررسی تفاوت بین کارکردهای اجرایی و سطوح نظریه ذهن علائم در این دودسته از کودکان بسیار ضروری به نظر می

ای برخوردار خواهد  فعالی، از اهمیت ویژهبیش  -آهنگ شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجهدر کودکان دارای ضرب 

 بود. 

 

 روش تحقیق 

ها از نوع کمی بوده و روش  ای خواهد بود. این پژوهش به لحاظ جنس داده مقایسه   –شناسی، علی  روش این پژوهش به لحاظ روش 

باشدجامعه آماری پژوهش حاضر، شامل کلیه مادران کودکان دختر و  پیمایشی می  –گردآوری اطلاعات در این پژوهش از نوع میدانی  

  1403سال شهر تهران در نیمه اول سال    10تا    8فعالی بین  بیش  –آهنگ شناختی کند و نقص توجه  پسر مبتلابه اختلالات ضرب

ای بود و روش گردآوری نمونه آماری نیز به این صورت بود  صورت تصادفی چندمرحله گیری در این پژوهش به باشند. روش نمونه می

مدرسه    5وپرورش شهر تهران را انتخاب خواهد نمود سپس از هر منطقه منتخب  کشی دو منطقه آموزش که؛ محقق ابتدا به روش قرعه 

مدرسه( سپس    20ست مدارس این مناطق انتخاب خواهد نمود )مجموعاً  تصادف و از لیمدرسه ابتدایی دخترانه به   5ابتدایی پسرانه و  

 
6 Greenberg, N. F. 
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های مقتضی به مدارس منتخب مراجعه نموده و ضمن  نامه محقق ضمن اخذ مجوزهای لازم از دانشگاه محل تحصیل خود و معرفی

آموزان تماس گرفته شد و هدف پژوهش برای ایشان توضیح داده  هماهنگی با مدیریت و مشورت با مشاوران آن مدارس با اولیای دانش 

آهنگ شناختی کنُد کودک مک شد در صورت رضایت مادران از ایشان دعوت شد که ضمن مراجعه به مدرسه دو پرسشنامه ضرب 

سپس با توجه به نمراتی که مادران کسب کردند، مادران دارای   بندی را پاسخ دهند.( و پرسشنامه درجه2014و همکاران )  7برنت 

سال از میان مادران عادی انتخاب شدند.    10تا    8فعالی بین  بیش   –آهنگ شناختی کند و نقص توجه  کودکان مبتلابه اختلالات ضرب

 نفر رسید، ادامه پیدا کرد.  90این روش تا جایی که تعداد مادران به  

 ابزار پژوهش 

 ( 2023پرسشنامه کارکردهای اجرایی کولیج و همکاران ) 

ای که توسط کولیج و  توان از پرسشنامه ساله میتا هفدهشناختی و رفتاری کودکان و نوجوانان پنجمنظور ارزیابی اختلالات عصب به

سال   در  طراحی  2023همکاران  سازمان میلادی  اختلالات  مقیاس  خرده  سه  پرسشنامه  این  در  کرد.  استفاده  است،  دهی، شده 

شود  گذاری می سنجند. این پرسشنامه به این صورت نمرهگیری و بازداری در این پرسشنامه اختلالات کارکردهای اجرائی را میتصمیم

نمرة سه تعلق   "همیشه"، نمرة دو به گزینة  "معمولاً"، نمرةیک، به گزینه  "گاهی اوقات"نمرة صفر، به گزینه    "وقتهیچ"که به گزینة  

دهنده مشکلات بیشتر در کارکردهای  و صفر است. گرفتن نمره بیشتر نشان   57آزمون    گیرد؛ بنابراین بیشترین و کمترین نمره در اینمی

( روایی صوری و محتوایی این پرسشنامه مورد تائید قرارگرفته است و  1383اجرایی در فرد است. در پژوهش علیزاده و زاهدی پور )

طور  آمده به دست ها همسانی درونی بهآمده است. همچنین در پژوهش آن دست به   91/0همسانی درونی با استفاده از آلفای کرونباخ  

( پایایی  2023شده است. در پژوهش کولیچ و همکاران )، گزارش 52/0و بازداری   82/0ریزی  ، برنامه81/0دهی  جداگانه برای سازمان 

 آمده است. دست به  89/0این پرسشنامه با استفاده از آلفای کرونباخ مقدار  

 ( 1999آزمون نظریه ذهن استیرنمن )

های روایی محتوایی،  شده است. برای بررسی روایی این آزمون از روش ( ساخته 1999)  8سؤالی توسط استیرنمن   38آزمون نظریه ذهن  

با نمره کل و روایی هم با تکلیف خانه  شده است. روایی همزمان استفاده همبستگی خرده آزمون  از طریق همبستگی آزمون  زمان 

ها با نمره کل آزمون نیز  معنادار بوده است. ضرایب همبستگی خرده آزمون   0.01برآورد گردیده است که در سطح    89/0ها  عروسک 

وسیله سه روش باز آزمایی، آلفای کرونباخ و ضرایب اعتبار  متغیر بوده است. پایایی آزمون به  0.96تا    0.82در تمام موارد معنادار و بین  

( معنادار بوده است.  α=0/1متغیر بوده و کلیه ضرایب در سطح )  94/0تا    70/0نمره گذاران بررسی گردیده است. پایایی باز آزمایی بین  

 81/0و    80/0،  72/0،  86/0ها به ترتیب  زمون ثبات درونی آزمون با استفاده از آلفای کرونباخ برای کل آزمون و هر یک از خرده آ

توانند  ها می(. در این آزمون، آزمودنی 2022به دست آمد )سید نوری،    98/0محاسبه گردیده است. همچنین ضریب پایایی نمره گذاران  

و در   5تا    0ای بین  و در خرده مقیاس سه نمره  13ای بین صفر تا  در خرده مقیاس دو نمره   20تا    0ای بین  در خرده مقیاس یک نمره 

آید. هرقدر  دریافت کنند. از جمع سه خرده مقیاس بالا، یک نمره کلی برای نظریه ذهن به دست می  38تا    0ای بین  کل آزمون، نمره 

 یافته است. دهنده آن است که کودک به سطوح بالاتر نظریه ذهن دستاین نمره بالاتر باشد، نشان 

 
7 Mac Burnett 
8 -Steerneman 
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 ( 2014آهنگ شناختی کنُد کودک مک برنت و همکاران )پرسشنامه ضرب 

خرده مقیاس رؤیاپردازی و نوسانات هوشیاری،    5آهنگ شناختی طراحی شد. این پرسشنامه دارای  این پرسشنامه باهدف سنجش ضرب 

  4گذاری این پرسشنامه استفاده از طیف لیکرت  خطاهای حافظه فعال ، پردازش کنُد ، رفتار و حرکات کنُد  و نوآوری پایین. نمره 

گیرد. کمترین  تعلق می  3و بیشتر اوقات نمره    2، اغلب نمره  1ای است به این صورت که به پاسخ هرگز نمره صفر، گاهی نمره  درجه 

آهنگ شناختی کنُد است )اخوان، عابدی و  دهنده وجود ضرب نشان   61است. کسب نمرات بالاتر از    132نمره صفر و بیشترین نمره  

پایایی مقیاس با روش همسانی درونی و ضریب باز آزمایی به    2014(.در پژوهش مک برنت و همکاران در سال  1401جبل عاملی،  

  5ساختاری    SCTها نشان داد که  ها نتایج تحلیل عاملی در پژوهش آن گزارش شد. همچنین در پژوهش آن   82/0و    83/0ترتیب  

بعدی )رؤیاپردازی، خطاهای حافظه فعال، پردازش کنُد، رفتار و حرکت کنُد، نوآوری پایین( است. در پژوهش شمسی و همکاران در  

گزارش   91/0و  95/0پایایی این پرسشنامه با استفاده از روش آلفای کرونباخ و دونیمه کردن به دست آمد که به ترتیب   1396سال 

 شد.  

 بندی سوانسون، نولان و پلهام پرسشنامه درجه 

های اختلال در راهنمای تشخیصی اختلالات  و بر اساس نشانه   1980، در سال  9این آزمون اولین بار توسط سوانسون، نولان و پلهام

بندی سوانسون، نولان و پلهام دارای یک فرم واحد جهت پاسخگویی والدین و معلمان  (. پرسشنامه درجه 2023روانی ساخته شد)شردر،  

سؤال برای تشخیص گذاری نوع    9و    I-فعالیسؤال جهت شناسایی زیر نوع نقص توجه و بیش   9باشد،  سؤال می   18است که شامل  

  3تا    0باشد که هر سؤال از  در آن وجود دارد؛ نحوه محاسبه نمره آزمودنی پس از اجرا بدین شرح می   H  -فعالینقص توجه و بیش 

؛  2005،  10شود )سوانسون و همکاران تقسیم می  9ها بر  و نمره وی در هر یک از زیر نوع   18شود، سپس نمره کل فرد بر  گذاری می نمره 

های باز آزمایی، آلفای کرونباخ و  ( ضریب اعتبار آزمون را با استفاده از شیوه 1386(. صدر السادات و همکاران )2023میر و همکاران، 

عنوان یک آزمون تشخیصی و  اند. این مقیاس در پژوهش حاضر هم به گزارش نموده   %76و    %90،  %82ضریب دونیمه کردن به ترتیب  

 ها مورداستفاده قرار گرفت. آزمون در جهت بررسی کاهش نشانه آزمون و پس صورت پیش نیز به

آهنگ شناختی  محقق ابتدا ضمن انتخاب نمونه آماری خود و قرار دادن کودکان منتخب در دو گروه یک گروه مبتلابه اختلال ضرب

( و آزمون نظریه  2023فعال، پرسشنامه کارکردهای اجرایی کرونی و همکاران )کند و یک گروه مبتلابه اختلال نقص توجه و بیش

نسخه    spssافزار  ( را از مادران دو گروه اخذ نمود. سپس نتایج حاصل از برگزاری این دو آزمون را از طریق نرم 1999ذهن استیرنمن )

 وتحلیل قرار داد.دو گروه مستقل مورد تجزیه   tو روش آماری استنباطی    21

 

 یافته ها 

آهنگ شناختی کند  کنندگان در تحقیق را مادران کودکان دختر و پسر مبتلابه اختلالات ضربدرصد از مشارکت  100نتایج نشان داد  

درصد مادران منتخب    18 اند.به خود اختصاص داده   1403سال شهر تهران در نیمه اول سال    10تا    8فعالی بین  بیش  –و نقص توجه  

سال شهر تهران در نیمه   10تا    8فعالی بین  بیش  –آهنگ شناختی کند و نقص توجه  کودکان دختر و پسر مبتلابه اختلالات ضرب

 
9 -Swanson, Nolan & Pelham(Snap) 
10 -Swanson 
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درصد   19سال تمام،   33تا  32درصد بین  20سال تمام،   32تا  31درصد ایشان بین  21سال تمام،  31تا  30بین  1403اول سال 

درصد از مادران کودکان دختر و پسر مبتلابه    26 سال تمام سن دارند.  35تا    34درصد بین    22سال تمام و نهایتاً    34تا    33ایشان بین  

در نمونه آماری    1403سال شهر تهران در نیمه اول سال    10تا    8فعالی بین  بیش  –آهنگ شناختی کند و نقص توجه  اختلالات ضرب 

 باشند. درصد از ایشان دارای مدرک کارشناسی ارشد و بالاتر می   74تر و  دارای مدرک کارشناسی و پایین 

 

 :اطلاعات توصیفی متغیرهای پژوهش 1جدول 

 خطای استاندارد  انحراف استاندارد  میانگین  گروه  نام متغیر 

 سطوح نظریه ذهن

 37420. 2.51018 32.7111 آهنگ شناختی کند ضرب

 25811. 1.73147 24.1556 فعالیاختلال توجه و بیش 

 25190. 2.35871 28.1453 کل

 کارکردهای اجرایی 

 41851. 2.80746 32.0667 آهنگ شناختی کند ضرب

 29576. 1.98403 23.8000 فعالیاختلال توجه و بیش 

 28769. 1.85360 27.5090 کل

 

آهنگ  (، میانگین، انحراف استاندارد و خطای استاندارد نمرات سطوح نظریه ذهن برای گروه کودکان با اختلال ضرب 1با توجه به جدول )

خطای استاندارد نمرات سطوح نظریه ذهن و میانگین، انحراف استاندارد و    37/0و    51/2،  72/32اند از؛  شناختی کند، به ترتیب عبارت

و میانگین، انحراف استاندارد و    25/0و    73/1،  15/24اند از؛  فعالی، به ترتیب عبارتبرای گروه کودکان با اختلال نقص توجه و بیش 

،  06/32اند از؛  آهنگ شناختی کند، به ترتیب عبارت خطای استاندارد نمرات کارکردهای اجرایی برای گروه کودکان با اختلال ضرب

و درنهایت میانگین، انحراف استاندارد و خطای استاندارد نمرات کارکردهای اجرایی برای گروه کودکان با اختلال نقص    42/0و    80/2

 . 30/0و    99/1،  80/23اند از؛  فعالی، به ترتیب عبارتتوجه و بیش 

 

 : آزمون معناداری اختلاف بین میانگین نمرات کارکردهای اجرایی در دو گروه کودکان 2جدول 
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برابری   تعیین  در  لوین  آزمون 

 ها واریانس

 دو گروه مستقل  tآزمون 

 ها()آزمون معناداری اختلاف بین میانگین

F Sig. t df 
Sig. (2-

tailed) 

تفاوت  

 معنادار 

استاندارد   خطای 

 اختلاف 

اطمینان     95فاصله 

 درصد 

 بیشینه کمینه

کارکردهای  

 اجرایی 

برابری  

 واریانس 
6.282 .014 16.131 88 .000 8.26667 .51247 7.24824 9.28509 

نابرابری  

 واریانس 
  16.131 79.176 .000 8.26667 .51247 7.24665 9.28668 

 

مبنی بر برابری  ( است لذا فرض صفر  05/0( کمتر از )000/0(، ازآنجاکه در آزمون لوین سطح معناداری )2با توجه به نتایج جدول )

  - آهنگ شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجه های نمرات کارکردهای اجرایی در دو گروه کودکان دارای ضرب واریانس 

بایست استفاده شود. با  شده است که واریانس این نمرات باهم برابر نیست. لذا از سطر دوم جدول میفعالی، رد شده و مشخص بیش

درصد اختلاف    95احتمال  توان چنین نتیجه گرفت که به( است می05/0آمده در سطر دوم که کمتر از )دستتوجه به مقدار بحرانی به 

  - آهنگ شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجهبین میانگین نمرات کارکردهای اجرایی در دو گروه کودکان دارای ضرب 

آهنگ شناختی کند به ر داشته و میانگین نمرات کارکردهای اجرایی در گروه کودکان دارای ضرب فعالی، با یکدیگر تفاوت معنادابیش

 فعالی است. بیش   -شکل معناداری بالاتر از میانگین نمرات کارکردهای اجرایی در گروه کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجه

 

 : آزمون معناداری اختلاف بین میانگین نمرات سطوح نظریه ذهن در دو گروه کودکان 3جدول 
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آزمون لوین در تعیین برابری  

 ها واریانس

 دو گروه مستقل  tآزمون 

 ها()آزمون معناداری اختلاف بین میانگین

F Sig. t df 
Sig. (2-

tailed) 
 تفاوت معنادار 

استاندارد   خطای 

 اختلاف 

 درصد  95فاصله اطمینان 

 بیشینه کمینه

نظریه   سطوح 

 ذهن

برابری  

 واریانس 
23.787 .000 18.821 88 .000 8.55556 .45458 7.65217 9.45894 

نابرابری  

 واریانس 
  18.821 78.141 .000 8.55556 .45458 7.65058 9.46053 

 

بر برابری  ( است لذا فرض صفر مبنی  05/0( کمتر از )000/0(، ازآنجاکه در آزمون لوین سطح معناداری )3با توجه به نتایج جدول )

  - آهنگ شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجه های نمرات سطوح نظریه ذهن در دو گروه کودکان دارای ضرب واریانس 

بایست استفاده شود. با  شده است که واریانس این نمرات باهم برابر نیست. لذا از سطر دوم جدول میفعالی، رد شده و مشخص بیش

درصد اختلاف    95احتمال  توان چنین نتیجه گرفت که به( است می05/0آمده در سطر دوم که کمتر از )دستتوجه به مقدار بحرانی به 

  - آهنگ شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجهبین میانگین نمرات سطوح نظریه ذهن در دو گروه کودکان دارای ضرب 

آهنگ شناختی کند به  میانگین نمرات سطوح نظریه ذهن در گروه کودکان دارای ضرب  فعالی، با یکدیگر تفاوت معنادار داشته وبیش

 فعالی است. بیش   -شکل معناداری بالاتر از میانگین نمرات سطوح نظریه ذهن در گروه کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجه

 

 بحث

آهنگ درصد اختلاف بین میانگین نمرات کارکردهای اجرایی در دو گروه کودکان دارای ضرب   95ها نشان داد که؛ در سطح معنادار  یافته

فعالی، با یکدیگر تفاوت معنادار داشته و میانگین نمرات کارکردهای اجرایی  بیش   -شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجه

آهنگ شناختی کند به شکل معناداری بالاتر از میانگین نمرات کارکردهای اجرایی در گروه کودکان  در گروه کودکان دارای ضرب 

زاده،  های، ابراهیم آمده از پژوهشدست فعالی است. گفتنی است نتایج آزمون این فرضیه با نتایج به بیش  -مبتلابه اختلال کمبود توجه

ساله مبتلابه اختلال    11تا    8تشخیص افتراقی کارکردهای اجرایی در کودکان پسر  "با عنوان    (،1402غدیری، زارع و جوائزی شیشوان ) 

طراحی برنامه  "(، با عنوان  1402، عبدالمحمدی، غدیری و علیزاده )"آهنگ شناختی کندفعالی و اختلال ضرب -نارسایی توجه/ بیش

،  "فعالیساله با اختلال نارسایی توجه / بیش   8تا    6آموزش کارکردهای اجرایی و بررسی اثربخشی آن بر ارتقای نظریه ذهن کودکان  

فعالی/  سالان مبتلابه اختلال بیش اثربخشی آموزش حافظه کاری بر کارکردهای اجرایی بزرگ "(، با عنوان  1400برجعلی و رستمی)

سالان  و تکانش گری هیجانی بزرگ  بررسی کارکردهای اجرایی"(، با عنوان  1399، رسولی، حسنی، قانع پور و مرادی )"نقص توجه

های بین  کارکردهای اجرایی به تفاوت  "(، با عنوان  2023، گودی و همکاران ) "نارسایی توجه و بهنجار  -فعالیمبتلابه اختلال بیش 

  " (، با عنوان  2023و کرون و همکاران )  "کنند.سالان کمک میآهنگ شناختی کند در بزرگفعالی و ضرباختلال نقص توجه و بیش 
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های مختلف توجه در میان جوانان با سرعت  های پروفایلفعالی: شاخصشناختی اختلال نقص توجه و بیش های عصبی روان همبستگی

سو با این نتیجه در پیشینه داخلی و خارجی یافت نشد که بیانگر اعتبار بیرونی  باشد و پژوهشی با نتایج ناهم، همسو می"شناختی کند

ای  ای است که برای توصیف مجموعه آهنگ شناختی کنُد سازه توان گفت؛ ضرب نتایج پژوهش حاضر است. لذا در تبیین این نتیجه می

رود. از این سازه هنوز تعریفی آلودگی، مشکل در تمرکز و فعالیت کم به کار میپردازی زیاد، کندی، خواب از رفتارها که شامل خیال 

ویژه با نارسایی  فعالی به های اختلال نارسایی توجه/ بیش های مربوط به نشانهماً در بحث موردتوافق ارائه نشده و ارزیابی آن نیز عمو

هایی  آهنگ شناختی کند و توصیف ویژگیشده است. در حال حاضر با توجه به شواهد پژوهشی موجود، در زمینة ضربتوجه مطرح 

آسانی مغشوش شدن، خیره شدن طولانی، حالتی ازمنگی و عدم  پردازی، مشکل در حفظ هوشیاری، سردرگمی ذهنی/ بهمانند خیال 

آلود/  صورت دقیق، ظاهری خواب ها یا توضیحات بهحضور ذهن، کرختی، فعالیت پایین، حرکت آهسته/ کند، ضعف پردازش سؤال 

لات روانی در ارتباط با  هایی را در مقایسه باراهنمای تشخیصی و آماری اختلاگیری و غرق در افکار، ملاک احساسی/ گوشه حالی، بی بی

بندی  سوی طبقه های تحولی را به دهد که جامعه علمی و متخصصان حوزة نارسایینوعی نارسایی توجه دارند، قرار می کودکانی که به

عنوان اختلالی مجزا و مستقل در حوزة کودک و نوجوان و نه همراه با اختلال نارسایی توجه  آهنگ شناختی کند به و مجزا کردن ضرب 

گذاری آن هنوز وجود دارد. باوجود برخی شواهد مربوط به  نظرهایی در ارتباط با جداسازی و نیز نام سازد؛ اما اختلاف رهنمون می

عنوان اختلالی مجزا و مستقل  آهنگ شناختی کند و پذیرش آن از سوی برخی از متخصصان به شناختی در ضرب نارسایی عصب روان 

گذاری  های عمدهای در نامآهنگ شناختی کند، چالش های تشخیصی و ارزیابی برای ضربنیز معرفی روش   از اختلال نارسایی توجه و

ها منجر به اختلاف بین میانگین نمرات  رسد همین تفاوتگذاری یادشده وجود دارد به نظر میواسطه عدم مقبولیت اجتماعی نام آن به

فعالی، با یکدیگر،  بیش   -آهنگ شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجهکارکردهای اجرایی در دو گروه کودکان دارای ضرب 

 شده است. 

آهنگ  درصد اختلاف بین میانگین نمرات سطوح نظریه ذهن در دو گروه کودکان دارای ضرب  95ها نشان داد که؛ در سطح معنادار  یافته

فعالی، با یکدیگر تفاوت معنادار داشته و میانگین نمرات سطوح نظریه ذهن  بیش  -شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجه

آهنگ شناختی کند به شکل معناداری بالاتر از میانگین نمرات سطوح نظریه ذهن در گروه کودکان  در گروه کودکان دارای ضرب 

طراحی برنامه  "(، با عنوان  1395های هاشمی )فعالی است. نتایج این پژوهش با نتایج پژوهش بیش  -مبتلابه اختلال کمبود توجه

،  "فعالیساله با اختلال نارسایی توجه / بیش   8تا    6ی نظریه ذهن کودکان  آموزش کارکردهای اجرایی و بررسی اثربخشی آن بر ارتقا 

فعالی/  سالان مبتلابه اختلال بیش اثربخشی آموزش حافظه کاری بر کارکردهای اجرایی بزرگ "(، با عنوان  1400برجعلی و رستمی )

سالان  بررسی کارکردهای اجرایی و تکانش گری هیجانی بزرگ"(، با عنوان  1399، رسولی، حسنی، قانع پور و مرادی )"نقص توجه

سو با این نتیجه در پیشینه داخلی و  باشد و پژوهشی با نتایج ناهم، همسو می "نارسایی توجه و بهنجار  -فعالیمبتلابه اختلال بیش 

شده  تقیم به آن پرداخته صورت مسهایی که در پژوهش حاضر به توان گفت؛ یکی از مؤلفه خارجی یافت نشد، لذا در تبیین این نتیجه می

شود که رفتار  است، سطوح نظریه ذهن است. سطوح نظریه ذهن به توانایی انتخاب و حفظ پاسخ مناسب و مبتنی بر هدف گفته می

شود فرد قادر باشد  ها اصلی سطوح نظریه ذهن، توقف پاسخ جاری است و این مؤلفه باعث میهدفمند را در پی دارد. یکی از ویژگی

توان چنین مطرح کرد که با رفتار و افکاری را که مانع از رسیدن به هدف شود، کنترل و بازداری کند. با درنظرگرفتن مطالب بالا می 

آهنگ شناختی کند است. این ویژگی به  های ضرب ها اصلی کودکان دارای نشانهازحد، یکی از ویژگیپردازی بیش توجه به اینکه خیال 

های خود را کنترل کرده و اقدام به شروع کارهای معطوف به اهداف خود کنند. باید توجه کرد  پردازی یال کند بتوانند خوی کمک می

توان مانع از رشد مشکلات این کودکان  آهنگ شناختی کند در سنین پایین میهای مؤثر برای افراد دارای ضرب که با استفاده از درمان 

آهنگ شناختی  سالی شد. یکی از مشکلات اساسی کودکان دارای اختلال ضربو بروز مشکلات بیشتر اجتماعی و شغلی در سنین بزرگ 
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هایی است که تحت تأثیر توجه قرار دارد و به عبارتی یکی از ابعاد کند، مشکل انگیزشی این افراد است. سرعت واکنش یکی از مؤلفه 

کند و همین مسئله  آهنگ شناختی کند، بهبود پیدا میتوجه مداوم است. با بهبود توجه سرعت واکنش کودکان دارای اختلال ضرب

ها  شود و انگیزه این افراد را برای مشارکت در فعالیت آهنگ شناختی کند، میباعث رشد نرخ پاسخ صحیح کودکان دارای اختلال ضرب 

گیری  طورمعمول خیلی کم اتفاق میافتد تا انجام یک اقدام خالص شناختی باعث شکل دهد. نباید ازنظر دور داشت که بهافزایش می 

ذهن نیز از این امر مستثنی نیست و اغلب مواقع در مشارکت هم باعث بروز    های سطوح نظریهیک رشد شناختی شود و البته مؤلفه 

رسد این امر خود دلیل است بر اختلاف بین میانگین نمرات سطوح نظریه ذهن در دو شود. به نظر میهای ذهنی متفاوت میحالت 

 فعالی، با یکدیگر. بیش  -آهنگ شناختی کند و کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجهگروه کودکان دارای ضرب 

 

 نتیجه گیری 

آهنگ شناختی کند و گیری شد که؛ میان کارکردهای اجرایی و سطوح نظریه ذهن در کودکان دارای ضرب درنهایت چنین نتیجه

شده و در تعمیم نتایج آن فعالی، تفاوت معنادار وجود دارد.این پژوهش در شهر تهران انجام بیش  -کودکان مبتلابه اختلال کمبود توجه

های فرهنگی توجه نمود.همچنین به دلیل اینکه جامعه آماری این پژوهش جزئی  به شرایط دیگر باید به تشابه موقعیتی و تفاوت

آهنگ شناختی کند و نقص  نفر از مادران کودکان دختر و پسر مبتلابه اختلالات ضرب   90شده از  کوچک از جامعه ملی بوده و تشکیل 

 بایست محتاط بود. ، می1403ل سال  سال شهر تهران در نیمه او  10تا   8فعالی بین  بیش   –توجه  

آهنگ  کودکان به لحاظ ضربپزشکی، نسبت به غربالگری  شود؛ نظام روانشناسی و نظام پزشکی کشور در شاخه روانپیشنهاد می

های جلوگیری  های هر هریک روش فعالی در سراسر کشور اقدام نموده و متناسب با ویژگی بیش  - شناختی کند و اختلال کمبود توجه

پزشکان و روانشناس آن جامعه را ارائه  های ضمن خدمت برای روان از کاهش کارکردهای اجرایی و سطوح شناختی را در قالب آموزش 

 نماید. 
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