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ش دان ي شدهنی سازي و برونی سازي دروها نشانگان مانی برب درکتا تاثیر
  استثنایی وصال بیرجند ان ناشنواي مقطع ابتدایی مدرسهآموز

  2سمیه عالم زاده، 1محسن نوکاریزي
  16/3/1390: ، پذیرش1/2/1390: دریافت

  چکیده
 وني و برون سازي درها نشانگانمانی برکاهش ب درکتا تاثیرهدف از اجراي این پژوهش سنجش 

استثنایی وصال بیرجند در نیمسال تحصیلی دوم سال  کودکان ناشنواي مقطع ابتدایی مدرسه ي شدهساز
ش پژوهش شامل دان جامعه. استروش پژوهش شبه آزمایشی و از نوع کاربردي . می باشد 1389- 1388
رفتاري  ههبزار گردآوري اطلاعات در این پژوهش سیاا. این مدرسه بود "ب"ان ناشنواي گروه سنی آموز

 ها دربارهه این سیاه در آغاز،. سی آشنباخ تنظیم شدوان شنار آزمونپایه کودك و گزارش معلم بود که بر 
ب مانی با استفاده از کتاب در، سپس فرایند کتاتکمیل شدآنها  توسط والدین و معلم ها هریک از آزمودنی

هفت جلسه اجرا ، در ب هااین کتا ان اشارهزب همراه با لوح هاي فشرده "ب"گروه سنی برگزیده براي ي ها
ها  آزمونپیش آزمون ها و پس  نتیجه. آزمون نیز توسط والدین و معلمان کامل شدشد و پس از آن پس 

اس و رسم نیمرخ هاي مربوط به .اس.پی.افزار اس با استفاده از آزمون تی وابسته در نرم انتوسط پژوهشگر
ب کتاد دست آمده نشان دابه  نتیجه. افزار اکسل مقایسه شد ون با نرمآزم آزمون و پسهر آزمودنی در پیش 

و برونی  ينی سازي دروها نشانگانمناسب براي کودکان بر کاهش  گزیدهري بب هامانی با استفاده از کتادر
هاي درونی  نشانگان. اثرگذار بود اجتماعی و توجه و تفکر بر کاهش مشکل هاي همچنینو سازي شده 

 جسمانی شکایت هايافسردگی و / گیري افسردگی، گوشه/ اضطراب مشکل هاي شاملسازي شده 
به مانی ب درکتا .ندی باشمشکنی و پرخاشگرانه  رفتارهاي قانونکه شامل ي شده نی سازبروي ها نشانگانو

 . نیز انجامیدان ش آموزرفتاري و اجتماعی این دان مشکل هايکاهش 

ي هـا  نشـانگان ي شـده،  نـی سـاز  ي دروها نشانگانناشنوا،  مانی، کودکانب درکتا: کلیدواژه ها
  ي شدهنی سازبرو
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  مقدمه
تجربه و ، فعرتانتقال ه فرهنگی بود که وظیفه ترین رسان نه چندان دور، مهمسال هایی کتاب، در 

انی توانا، بهاي الکترونیکی، با وجود داشتن رقیهده داشت و امروزه، در عصر رسانه را بر ع اطلاعات بشر
عناصر  ینتر عنوان یکی از بنیادي کتاب، به. گیردبالاترین رتبه از نظر میزان استفاده قرار می در  مچنانه

ي آموزشی ام هااران فرهنگی و نظست گذکانون توجه سیا همچنانعصر فرهنگ مکتوب، ه دهند شکل
اده است ولی استفي انسان ایی هاشخصیت، استعدادها و توانرشد اگرچه کتاب، ابزاري سودمند در . است

در جهان امروز که  .می باشد مفهومی نوپا به روشی علمی و نوعی درمان، "مانیب درکتا"، براي از آن
ر کا به .رو به رو هستندروانی، عصبی و رفتاري  مشکل هايمیلیون نفر، در سراسر جهان، با  450نزدیک به 
مکمل درمان اصلی، ممکن است  عنوان بههزینه، با محتواي فرهنگی و آموزشی، ه هاي کم گیري شیو

  ).193 .، ص1386ندوشن، سلمانی (مناسبی باشد ه گزین
را به زبان خود  نمی توانند احساس هايبراي کودکانی که استفاده از داستان  به ویژهمانی، ب درکتا
ستان دا. ندنمی ک، همانندسازي ي موجود در داستانصیت هابا شخآنها  زیرا .باشد کارآمداند می تو، آورند

درمانی داستان و داستان  .ده اندي برخوردار بویژه اهمواره در زندگی بشر از جایگاه ودر سالیان دراز  ها
ي مقدس انجیل و قرآن نیز رویکردهاي مهم براي ب هاتاریخ دارد؛ تا آنجا که درکتادرازاي به پیشینه 

و مردمان قوم ها ي هاداستان و  یت هاا، حکه هاي درست زندگی با استفاده از استعاره هاآموزش شیو
از کارکرد عاطفی و رفتاري  ).Brown & Crawford, 2004(براي دیگران آورده شده است گوناگون 

می د یا به آن گوش می خوانکودك داستان را  امی کههنگ. ان در رشد کودك بهره جستمی توداستان، 
. ) Jeon, 1992, p. 16( دمی کنرا تجربه  "3بینش" و "2پالایش روانی"، "1همانندسازي"، سه فرایند دهد

اند خود را جایگزین می تودر خور استعداد کودك باشد، او همخوان با وضعیت و یا اگر داستان، 
 امی کههنگ. سهیم شوداو هاي  و تعارض ه هاشخصیت یا قهرمان داستان کند و از این طریق، در انگیز

داشته  ییه هاتجربچنین د تنها نیست و کودکان دیگري نیز خو مشکل هايد که در می کنکودك کشف 
   ).37 .، ص1379 ن،آل یاسی(د می شود و از تنهایی او کاسته می کن، احساس امنیت و آرامش اند

ادبیات کودك مانی، به مفهوم واقعی، نگرشی جدید است و بر رسالت فعالان ب درکتا این کهبا  
ي تاثیر ي اومشکل هاو یا کاهش کودك نه تنها در رشد کتاب ها زدگی در خلق افزوده است ولی شتاب 

                                                         
1 Identification 
2 Catharsis  
3 Insight 
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ي منتشر ب هاسالانه بخشی از کتا. منفی را به دنبال خواهد آورداثرهاي و نتیجه بلکه  نخواهد گذاشت،
شده در ایران، توسط نهادهایی چون شوراي کتاب کودك و کانون پرورش فکري کودکان و نوجوانان 

را  ب هامیان کتا، نیز برخی از این )1388(پریرخ و مجدي  .ندمی شوبرگزیده سب ي مناب هابه عنوان کتا
داراي نیازهاي ویژه، مانند ناشنوایان  کودکانِ). 1388پریرخ و مجدي، ( براي کتاب درمانی سودمند دانستند

ز آموزش ا کارآمدانند به طور می تودر کارکردهاي شناختی، هیجانی، انگیزشی و رفتاري مشکل دارند و ن
درمانی  گیري فنون غیرمستقیم مانند قصه کار از این رو، به. هاي درمانی مستقیم بهره گیرند ها یا روش

  . را بهبود بخشد و ترمیم نمایدآنها  هاي اي اثربخش کاستی گونه ممکن است به
و  ستادر معرض خطر  بیشترکودکان سلامت روانی این باید توجه داشت که  ،ناشنوا انکودکه باردر

هاي  از اختلالگسترده اي ه نادیده گرفته شود، دامن موضوعاین  ،اگر از سوي والدین، اطرافیان و دوستان
اجتماعی و رفتارهاي پرخاشگرانه براي کودك رقم خواهد  مشکل هايافسردگی، مانند گوناگون 

درست درك  رايزیادي را ب شتلاباید ابتدا چگونگی رفتار با کودك ناشنوا  به منظور دانستنبنابراین، .خود
می به جاي گوش از چشمان خود استفاده  ،کودکان ناشنوا در گرفتن اطلاعات. این کودکان انجام داد

دشواري اداي واژگان و دشواري همراه کردن نمادهاي نوشتاري با صداها، کودك ناشنوا را در . ندکن
کودکان ناشنوا  دلیل،به همین . دمی کنرو  به آن با مشکل رومحتواي با متن کتاب و درك ساختن پیوند 

شماري از کارشناسان بر این باورند که حس بینایی در نبود حس . دارندخواندن  برايتري  کمهاي  مهارت
کودکان ناشنوا نیز مانند دیگر کودکان به . اند نمادهاي زبانی را به کودك ناشنوا منتقل کندمی توشنوایی 

 مشکل هايشنوا  کودکانحس شنوایی، نسبت به نداشتن دلیل  این کودکان به .ي چاپی نیاز دارندب هاکتا
به مراتب آنها  در نتیجه، رفتارهاي نابهنجار. تر هستنددیگران حساس با برقراري پیوند ي دارند و در بیشتر
تماد به ان به پرخاشگري، ترس، اندوه و عدم اعآنها می تو از رفتارهاي نابهنجار. شنواست کودکاناز  بیشتر
  . )42 .، ص1371، 1مارشال(کرد اشاره  آیند، که به دلایل مختلفی در فرد به وجود مینفس 

 مشکل هااین زدودن  -تر از همهمهم -دلیل آنها و ها، هنجاري به بررسی این نا بنابراین، لازم است
کودکان به ه از جامع هستند و کودکان استثنایی بخشی جامعه ايهر ه کودکان زیربنا و آیند. ه شودپرداخت

این نظام ه گیري پیکر سلامت روانی کودکان استثنایی، به عنوان افرادي که در شکل ،پس. آیند شمار می
می ی مشکل هایدلیل داشتن یک یا چند نقص دچار  این افراد، به. بسیار زیادي داردنقش دارند، اهمیت 

                                                         
1 Marshall 
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. استآنها  عتماد به نفس، پرخاشگري و مانندعدم ااضطراب، افسردگی، ترس، در بیشتر موردها ند که شو
ه بر عهده این وظیف. نقش دارند مشکل هااین زدودن اعضاي جامعه در ه ان گفت که هممی توبه تقریب 

هر کدام از . است) ي بزرگترام هاهاي دولتی و نظخانواده، سازمان (دهاي بزرگ و کوچک جامعه نها
د نانمی تونیز  انکتابدار. ندمی کنتلاش کودکان  مشکل هايدودن زدر ویژه اي آنها، به نوعی و با وسیله 

تلاش آنها می گنجد تخصص و مهارت دامنه که در اندازه اي باشد و باید تا فرایند نقش داشته در این 
تلاش کند؟  مشکل هااین زدودن اند براي می تود که کتابدار چگونه می شومطرح  پرسشحال این . ندنک

  او براي این تلاش چیست؟ اي وسیله هابزار و 
مانی، بر ب درکتااثر به بیان  همچنین .شود ، پاسخ دادهپرسش هاد به این می شوتلاش  پژوهش در این

این . شودمی ان ناشنوا پرداخته ش آموزدان 2ي شدهنی سازو برو 1شدهي نی سازهاي درواختلال کاهش 
د، اجرا ی باشم 4آشنباخمدار ه تجرب ه نظام سنجشپایی بر آزمونکه  3آشنباخ آزموناساس  بر ها نشانگان

ي ه هاسازي داد محوري است که چارچوبی را براي سازماندهی و یکپارچه این نظام، مدلی چند. شد
براي بررسی . )530 .، ص1385مینایی، ( دمی کن، فراهم گوناگوناز منابع اطلاعاتی به دست آمده  تجربی

پس و  پیش آزموني شده، نی سازي شده و برونی سازي دروها ننشانگامانی بر کاهش ب درکتا تاثیر
   .تکمیل شدآنها  توسط والدین و معلمها هریک از آزمودنی براي  ییآزمون ها

 برخی نشدن برآورده دلیل به بزرگسالان در آن مانند و اجتماعی روانی، عاطفی، مشکل هاي از بخشی
 در شنیدن ناتوانی خاطر به ناشنوایان، در ویژه به شکل،م این که است کودکی در دورانآنها  نیازهاي از

  ).42 .، ص1371، مارشال( دارد يبیشتر اهمیت
گوشه  ،افسردگی/کاهش اضطرابمانی بر ب درکتا تاثیربررسی  این پژوهش با هدف

، توجه مشکل هاي، تفکر مشکل هاي، اجتماعی مشکل هاي ،جسمانی شکایت هاي ،افسردگی/گیري
 ابتدایی مقطع کودکان ناشنوايدر  تغییر کلی طرز رفتارو ، رفتارهاي پرخاشگرانه، شکنانه نرفتارهاي قانو

  . انجام شد بیرجند وصال استثناییه مدرس

                                                         
1 Internalizing Syndromes نیپژوهش منظور از ا نیدر ا .باز می گردندبه درون است که  يمهارشده ا اندازهاز  شیب يرفتارها 

.است یجسمانهاي  تیو شکا یافسردگ/يرگی¬گوشه ،یافسردگ/باضطرا اسینشان گان ها، سه مق  

2 Externalizing Syndromes یقرار م طیافراد و مح گریدارند و در تعارض با د رونبی هستند که رو به ییمشکل ها رندهیدر برگ 
.ه استشکنانه و پرخاشگران قانون يرفتارها اسیمقاله، دو مق نینشان گان ها در ا نیمنظور از ا .رندگی  

3 Achenbach Test 
4 Achenbach System of Empirically Based Assessment 



  
 1390تابستان بهار و ، 1، سال 1شماره 

 201   ...   يساز یدرون يبر نشانگان ها یکتاب درمان ریتاث 
 

  مانیب درکتا ت هايو مزی تعریف
براي این واژه بیان شده تعریف هاي گوناگونی با این وجود،  ؛مفهوم جدیدي نیست ،مانیب درکتا

   .دمی شواشاره تعریف ها خی از این در اینجا به بر. است
. »روحه شفاخان«: بودنوشته شده  ،)نیلساحل رودخانه در ( شهر باستانی تبسه کتابخان سردره بر کتیب

دریافته بودند که میان خواندن  ،رومیان باستان همچنین .اثر درمانی دارد ،بود که ادبیاتبر این باور ارسطو 
مانی، به استفاده از مطالب نوشته شده در جهت کمک به ب درلاح کتااصط. وجود داردپیوند  ،و درمان

  ).1378، 1بلاك و هرسن(د می شوهاي خود گفته یا احساس  ه هامراجعان براي تغییر رفتارها، اندیش
مانی را تعاملی ب درکتا )Hynes, A., & Hynes-Berry, 1986, p. 34; Rubin, 1978از جمله (برخی 

د و بر می شواز طریق گفتگو تسهیل از دیدگاه آنها، کتاب درمانی  .نامند تن خواندنی میپویا، میان فرد و م
هدف آن ارزیابی درك مطلب از سوي دیگر،  .کید داردااهمیت پاسخ و واکنش احساسی خواننده به متن ت

نوشته به هاي خود را در راستاي هماهنگ کردن و ارزیابی پاسخ خواننده از متن نیست، بلکه کمک به فرد 
  .به عنوان یک محرك می باشد

گونه تعریف مانی را این ب در، کتا)1373پورافکاري، ( پزشکی سی و روانوان شنافرهنگ جامع ر
 درمانی است وعنوان عامل کمکی براي روان  مانی، استفاده از مطالب خواندنی، بهب درکتا": کرده است

  : گیرد ورت میزیر صهدف هاي خواندن کتاب به بیماران با ه توصی
 حرمانبرابر  ختی و فیزیولوژیکی خود دروان شناهاي راخت بهتر واکنش کمک به بیمار، براي شن .1

 ؛ترمیم اطلاعات ناقص یا معیوب .2

کمک به بیمار در یادگیري واژگان هاي روان با  گر و بیمارپیوند میان درمان تسهیل برقراري  .3
 درمانی؛

د مسایلی که به خاطر ترس، شرم یا احساس گناه، از گو در مورگفتتحریک و تشویق بیمار به  .4
 ؛نمایدآنها، خودداري می مطرح ساختن 

 ؛درمانیروان جلسه هايه تحریک بیمار براي تفکر سازنده، در فاصل .5

اجتماعی و فرهنگی و در نتیجه، مهار برخی از الگوهاي رفتاري مورد پذیرش تقویت الگوهاي  .6
  ؛کودکانه

                                                         
1 Belloc & Herson   
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  ؛بیمار ه هايعلاقوسعت بخشیدن به میدان  .7

هدف توجه به  بدیهی است انتخاب کتاب، باید با. اي بخشی حرفه توانه کمک به برنام به عنوان .8
 ."درمان، صورت بگیرده درمان، میزان هوش و سواد بیمار و مرحلهاي 

ب کتااو بر این باور است که . مانی ارائه کردب در، تعریف جامعی از کتا)1383(بلوچ زراعتکار 
پزشکی بالینی و نوان مکمل درمان در پزشکی و روان نی، یعنی استفاده از مواد خواندنی گزیده، به عمادر

  .دار هدفه شخصی از طریق مطالع مشکل هاينیز راهنمایی در حل 
هاي  و روش ام هادر خدمت نظ ممکن استدرمانی معرفی کرد که  مهارتیتوان  مانی را میب درکتا
می هاي درمانی دارد که از آن جمله  امتیازهایی بر سایر روش ،مانیب درکتا. دقرار گیرگوناگون  درمانی

استفاده ، اقتصادي بودن، هاي دیگرمهارتی در خدمت مهارت ، فراگیر بودن :اشاره کردموردها به این توان 
 انتخابه لرسیدن به مرح،  مهرآمیز و گسترده با مردمارتباط ، شناختی پاسخ به نیازهاي زیبایی، از چند حس

  ).1382آریا و تبریزي، (
یابی به معنا، چارچوبی براي تغییر شکل کردن نمادها و منابعی براي دستمانی با فراهم ب دربنابراین، کتا

، درمانی صهق. )Dwivedi, 1997( دمی کنبه فرایند درمان کمک گسترده اي ایجاد کرده است و به طور 
رویدادهاي ه ، بازنمایی سادهاداستان . زندگی متمرکز استه تجرب بر مانی،ب درنوعی از کتا به عنواننیز 

ي داستان، ه هااستعار. دهندرابطه هاي ما شکل می سازند و به زندگی و ، ما را می آنهازندگی نیستند بلکه 
ند می کندهند و افراد را یاري رویدادهاي زندگی، ساخت و معنی می به  ه هاگر این ایده هستند که قصبیان
هاي اجتماعی طور عمده از راه زبان و تعامل  ، بهداستان ها. معنی ومفهوم ببخشند خود يه هابه تجرب تا

 ,Brown & Augusta-Scoh(د می کنانتقال پیدا ویژه اي هاي اجتماعی و تاریخی  موجود در بافت

  . گردیدمانی انتخاب ب درابزار استفاده در کتا به عنواندرمانی در همین راستا، قصه. )2007
  ي پژوهشه هافرضی

 اسـتثنایی ه مدرس ابتدایی مقطع "ب"گروه سنی  ناشنواي افسردگی کودکان/مانی، بر اضطرابب درکتا .1
 . دارد تاثیروصال بیرجند 

ه مدرس ـ ابتـدایی  مقطـع  "ب"گـروه سـنی    ناشـنواي  کودکـان افسردگی /گیري گوشهمانی، بر ب درکتا .2
 . دارد تاثیربیرجند  وصال استثنایی

ه ابتـدایی مدرس ـ  مقطـع  "ب"گـروه سـنی    ناشـنواي  کودکـان جسـمانی   شکایت هـاي مانی، بر درب کتا .3
 . دارد تاثیربیرجند  وصال استثنایی
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ه مدرس ـ ابتـدایی  مقطـع  "ب"گـروه سـنی    ناشـنواي  کودکـان اجتمـاعی   مشـکل هـاي   بر، مانیب درکتا .4
 . دارد تاثیربیرجند  وصال استثنایی

 اسـتثنایی ه ابتـدایی مدرس ـ  مقطـع  "ب"گروه سنی ناشنواي کانکودتفکر  مشکل هاي، بر مانیب درکتا .5
 . دارد تاثیربیرجند  وصال

 اسـتثنایی ه ابتـدایی مدرس ـ  مقطع "ب"گروه سنی  ناشنواي کودکانتوجه  مشکل هاي، بر مانیب درکتا .6
 . دارد تاثیربیرجند  وصال

ه ابتـدایی مدرس ـ  طـع مق "ب"گـروه سـنی    ناشـنواي  کودکـان ه شـکنان رفتارهاي قانون ، بر مانیب درکتا .7
 . دارد تاثیربیرجند  وصال استثنایی

ه مدرس ـ ابتـدایی  مقطـع  "ب"گـروه سـنی    ناشـنواي  کودکـان ه ، بر رفتارهـاي پرخاشـگران  مانیب درکتا .8
 . دارد تاثیربیرجند  وصال استثنایی

ه مدرس ـ ابتـدایی  مقطـع  "ب"گـروه سـنی    ناشـنواي  کودکـان ي نی سـاز رفتارهاي درومانی، بر ب درکتا .9
 .دارد تاثیروصال بیرجند  اییاستثن

ه مقطـع ابتـدایی مدرس ـ   "ب"گـروه سـنی   ي کودکان ناشنواي نی سازمانی، بر رفتارهاي بروب درکتا .10
 .دارد تاثیراستثنایی وصال بیرجند 

ه مدرس ـ ابتـدایی  مقطع "ب"گروه سنی  رفتار کودکان ناشنوايچگونگی بر تغییر کلی  مانیب درکتا .11
  .دارد تاثیربیرجند  وصال استثنایی

  پژوهشه پیشین
در این او . درمانی کودکان بهره گرفت ابزار مشاوره و روان به عنوانداستان ، از )1381(اصغري نکاح 

درمانی  انجام داد، قصه) توان ذهنیکودکان عادي و کم (د، که کار خود را با مراجعان سنین دبستانی فراین
سنجیده براي پیدا  ییجستجو(پژوهی از رویکرد اقدام  رد و با استفادهرا به صورت فردي و گروهی به کار ب

  . به گردآوري اطلاعات پرداخت،گیردصورت گروهی یا شخصی انجام می هحلی که ب راه کردن
و  "ب"گروه سنی کودکان  ي مناسبستان هادر پژوهشی به تحلیل دا) 1382( امین دهقان و پریرخ

اعتماد به نفس پایین،  ختی پرخاشگري،وان شناکل ردر کاهش یا حل چهار مش آنهاتاثیر سنجش میزان 
مشکل در کاهش این  لیف و ترجمه شدهاي تستان هاسهم داداد که نشان  ه هایافت. ترس و اندوه پرداختند

نیز نتیجه . بودعنوان  384ي غیرواقعی ستان هادا و 76ي واقعی ستان هاعنوان، دا 230به طور مساوي  ها
وان رمشکل هاي با هدف کاهش یا درمان موردها تر ي مناسب کودکان در بیشها ستانکه دا آن بودبیانگر 

مورد  تربیش ،د رشد و شکوفایی استعدادها، آموزش و سرگرمییرس شوند و به نظر می نوشته نمی ختیشنا
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براي  ،ستان هادا از %14این پژوهش، معرفی شده در داستان مناسب  460جمعاز . بودتوجه قرار گرفته 
براي کاهش  %4براي کاهش ترس و  %8 نزدیک بهبراي کاهش پرخاشگري،  %8اعتماد به نفس،  تقویت

   .مورد استفاده قرار گیرند انستندمی تواندوه کودکان 
 بر افسردگی خفیف ،مانیب درثیر کتاات"به بررسی  تجربیه در یک مطالع ،)1383( زراعتکار بلوچ

ب که کتارسید  و به این نتیجه پرداخت "علوم پزشکی ایران توانبخشی دانشگاهه دانشجویان دختر دانشکد
کاهش میزان غمگینی، درمان  ایننتیجه . بود اثرگذارمانی بر کاهش افسردگی افراد گروه آزمون در

از خود، خودمقصربینی، سطح انرژي و بدبینی را  احساس شکست، عدم رضایت، احساس گناه، نارضایتی
سطح  افزایشو با  دمی شوباعث بهبود عادت مطالعه  مانیب درانجام کتاکه  دبواو بر این باور . دانشان د

  .گردد بهداشت روان تسهیل میهدف هاي سلامت روان جامعه، دستیابی به 
ي افسردگی کودکان افسرده استفاده ه هادرمانی، براي کاهش نشاناز قصه) 1385(شیبانی و همکاران 

ي افسردگی در کودکان افسرده ه هادرمانی نه تنها موجب کاهش نشاناین مطالعه نشان داد که قصه. کردند
   .بود اثرگذاربازي و نافرمانی هاي اضطرابی و لج  ي اختلاله هاشد، بلکه درکاهش نشانمی 

درمانی راهبردهاي رویارویی با  قصهروش هاي گوناگون نیز با استفاده از ) 1385(یوسفی لوبه و متین 
  .یادگیري داشتند بهبود بخشیدند مشکل هاينی را در کودکانی که و فشارهاي روا مشکل ها

وه درمانی مانی و گرب درکتاه مقایس"با عنوان پژوهشی ) Lidern & et al., 1994(لیدرن و دیگران 
آزمودنی انجام  36دانشگاه ایالتی واشنگتن به روش نیمه تجربی بر روي  در "در درمان اختلالات ترس

 پدیدآیی حمله هاي ترس، نشانه هايمانی و گروه درمانی درکاهش ب درکه کتاداد  نشانه نتیج. دادند
  . است اثرگذارها آزمودنی  هاي باز و افزایش خودباوري و کاهش افسردگیمکان  جسمانی ترس، ترس از

مانی بر دیگر ب درکتا تاثیره به مطالع) Schechtmon & Nachshol, 1996( شولچن و نوتماسکچ
ورهایی که به تقویت این رفتار مانند رفتار پرخاشگرانه، ناسازگارانه و کاهش با ختیوان شنار مشکل هاي

 ساله 16تا  13نوجوان پرخاشگر  17 دوسال به طول انجامید و کار بر روي این مطالعه. پرداختند، انجامد می
 ود که داراي مضمونداستان، شعر و فیلم ب 15شامل  این برنامه. صورت گرفت 1992و  1991 هاي سالدر 

نتیجه به دست آمده . کردند ي این رفتارها و رفتارهاي جایگزین را بیان میام هاهاي پرخاشگري بودند و پی
. را نشان داد چشمگیريهاي  تفاوت و کنترل و آزمایش شد ،در هر دو گروه پس آزمونو  پیش آزموناز 

نگرش  وگزارش شد  تر بخش ضایتر ،گروه آزمایش در هر دو )1992( در سال دومنتیجه این 
  . ه بودکاهش یافت معناداريبه طور  نوجوانانه پرخاشگران
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جام شد اندرمانی داستان در روان در خارج از کشور نیز بر اثربخشی رویکردهاي چندي هاي پژوهش 
 یان میکودکان را ب ختیوان شناهاي ر اختلالدرمانی بر قصه  تاثیر، دست آمدهبر پایه یافته هاي به  که

   .کردند
  طرح پژوهش

با استفاده از  پژوهشاین  .تجربی انجام شدنیمه به روش از نوع کاربردي است که حاضر، پژوهش 
، پیش آزمونانجام که پس از روش به این . اجرا شد پس آزمونروش تک گروهی با پیش آزمون و 

پس و  پیش آزموننتیجه و ت گرفانجام  پس آزمون ،سپس .اجرا شدها مانی بر روي آزمودنی ب درکتا
 .است یبسیار مهم مانی، موضوعب درجا که انتخاب کتاب مناسب در روند کتااز آن .گردیدمقایسه  آزمون

که تنها توانست اندازه اي رو شد، تا  به بسیاري در این زمینه رو مشکل هايدر این پژوهش، پژوهشگر با 
ي مناسب گروه ب هابه معرفی کتاتنها که آن هم  ،ا کندبراي انتخاب کتاب به یک منبع معتبر دسترسی پید

ابع معتبر ي سنی دیگر، به دلیل نداشتن منه ها، بررسی تغییر رفتارهاي گرواز این رو. پرداخته بود "ب"سنی 
  .پرداخته شد "ب"و فقط به گروه سنی  پذیر نبوددر انتخاب کتاب، امکان 

دختر بودند که در سه مقطع اول  ش آموزدان 2 پسر و ش آموزدان 5آماري پژوهش حاضر، ه جامع
رفتاري ه به صورت موردي، آزمون سیاه. کردندلی، دوم و سوم ابتدایی، تحصیل می مقدماتی و تکمی

 پیش آزمونبه صورت ) تکمیل شده توسط معلم(و فرم گزارش معلم ) تکمیل شده توسط والدین(کودك 
دو ماه  ،پس آزمونو  پیش آزموناجراي ه فاصل. جام شد، بر روي هریک از اعضاي جامعه انپس آزمونو 

سال (گروه سنی ب کودکان ناشنواي خانه در  1388-89سال تحصیلی دوم پژوهش حاضر، در نیم . بود
هر هفت روز چهار داستان به همراه لوح فشرده ه این فراگرد، در فاصل. برگزار شد) دبستانآغازین هاي 

   .شد اجرا ستان هازبان اشاره آن دا
تکمیل شده توسط (و فرم گزارش معلم ) تکمیل شده توسط والدین(رفتاري کودك ه آزمون سیاه در

ها و بیماري با این پرسش ها برخی از . پاسخ دادندپاسخ را -باز پرسشتعدادي  نخست گوپاسخ ،)معلم
با کودك و ند پیورا در  گوترین نگرانی پاسخ عمدهبرخی دیگر نیز  .پیوند داشتهاي کودك  ناتوانی

می  گو، پاسخسیاههاین ه در ادام. در بر گرفته بودکودك نسبت به بهترین ویژگی هاي نظر او  همچنین
پرسش  113در این قسمت . کندبندي دك را درجه عاطفی، رفتاري و اجتماعی کو مشکل هايتوانست 

هفت داراي  ،پرداختمی  جسمانی مشکل هايبه  آن که 56 پرسشلازم به توضیح است که  .وجود دارد
در  پرسش 120مجموع در بنابراین، . بودگذاري شده  تا چ شمارهصورت الف  به جداگانه بود که پرسش

ماه  6وضعیت کودك در  می توانست بر پایه گوپاسخ پرسش هااین پاسخ به در  .این بخش مطرح شد
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را  )2(درست شتر موردها به طور کامل یا در بی؛ )1(؛ تاحدي درست )0(نادرستگزینه هاي گذشته، 
  .برگزیند
ي ستان ها، به طور تصادفی از داپژوهشه جامعبر درمانی  براي اجراي کتابمورد نیاز یی ب هاکتا

به نفس،  اعتماد(ختی کودکان وان شنار مشکل هايابزاري براي کاهش : ستان هادا"معرفی شده در کتاب 
داستان مناسب براي کاهش  191تاب به معرفی در این ک. ندشدبرگزیده  ")اندوه، پرخاشگري و ترس

افزایش اعتماد به نفس، براي ي مناسب ب هادر چهار طبقه کتاکه ختی کودکان وان شنار مشکل هاي
داستان به طور تصادفی  28تعداد ، که نددبندي ش ي و کاهش ترس دستهکاهش اندوه، کاهش پرخاشگر

افزایش (ي هر طبقه ستان هاود که از هر دسته از داروش گزینش به این شکل ب. اي انتخاب گردید طبقه
به طور غیرنسبتی تعداد هفت داستان ) اعتماد به نفس، کاهش اندوه، کاهش پرخاشگري و کاهش ترس

کودکان ناشنوا به کار گرفته  مشکل هايزدودن داستان مناسب براي  28و در جمع تعداد گردید انتخاب 
بود ها مشکل از  یدر مورد یکبیشترارائه اطلاعات  تاثیراز بین بردن  ب هادلیل انتخاب غیرنسبتی کتا. شد

به طور  ستان هااست که تعدادي از این داتوضیح لازم به . منفی بگذارد اثریافته ها که ممکن بود بر 
  .می گنجیدندشترك در دو طبقه م

از ضریب استفاده  رفتاري کودك و گزارش معلم باه هاي سیاه هاي فرم مقیاسه هم 1همسانی درونی
به طور  70/0ضریب  است، 1تا  0از  ضریب آلفاي کرونباخه دامناز آنجا که  .آلفاي کرونباخ برآورد شد

هاي  کلی اعتبار فرم هاي ضریب). Gadow & Sparfkin, 2002(می باشد قابل قبول معمول 
ستفاده از اعتبار و با ا 97/0 و 97/0ال و گزارش معلم، با استفاده از آلفاي کرونباخ به ترتیب .سی.بی.سی

و استفاده از تحلیل  پرسش هاانتخاب منطق (روایی محتوایی . به دست آمد 95/0و  94/0بازآزمایی 
و روایی سازه ) پزشکی با کودك روانه با استفاده از مصاحب(، روایی ملاکی )پرسش هاکلاسیک 

 & ,Achenbach( مناسب گزارش شدا هاین فرم ) پیوندهاي درونی مقیاس ها و تمایزگذاري گروهی(

Rescorla, 2007. (  
  

  پژوهشي ه هایافت
 ها با استفادهپس آزمون آزمودنی و  پیش آزمون ، میانگین نمره هايپژوهشي ه هابراي بررسی فرضی

  .، مقایسه شدندآنهانتیجه وابسته محاسبه شده و  tاز آزمون 

                                                         
1 Internal Consistency  
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وصال  استثناییه مدرس ابتدایی مقطع ناشنواي نافسردگی کودکا /مانی، بر اضطرابب درکتا" 1ه فرضی
  ."دارد تاثیربیرجند 

افسردگی کودکان از نظر والدین و  /مانی بر اضطرابب درکه کتا می دهدنشان  1 ي جدوله هایافت
هر  و جمع نظرهاي =003/0p-valueو  =p-value 01/0به ترتیب با ( ه استداشت تاثیر 05/0معلم در سطح 

در جمع  همچنینها هم در گزارش والدین و هم معلم و نمره هاي آزمودنی ). =004/0p-value دو گروه
ي زمون هادر هر کدام از آ tمقدار . کاهش یافت پیش آزموننسبت به  پس آزموننظر والدین و معلم در 

 نظر می بهو است افسردگی  /ناهنجاري اضطراب نمره هايمنفی بود، این به معناي کاهش  والدین و معلم
 ،این کاهش رود که احتمال می .داشته است تاثیر آنها در مانی بر کاهش این ناهنجاريب درکه کتارسد 

  . شد خوانده آنها ان ناشنوا قرار گرفت و یا برايش آموزباشد که دراختیار دان ستانیدا ناشی از کتاب هاي
  
ارزیابی بر پایه  آزمودنی هاافسردگی  /اضطرابوابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  tآزمون  نتیجه .1 جدول

  والدین، معلم و کل

  t  انحراف معیار  میانگین  تعداد  منبع ارزیابی
درجه 
  آزادي

  سطح معناداري

  والدین
  04/10  14/63  7  پیش آزمون

52/3-  6  *01/0  
  87/6  57/53  7  پس آزمون

  معلم
  91/7  56  7  ش آزمونپی

85/4-  6  **003/0  
  92/4  57/49  7  پس آزمون

  کل
  49/7  57/59  7  پیش آزمون

62/4  6  **004/0  
  06/5  57/51  7  پس آزمون

01/0<p ** ،05/0<p *  

 مدرسه استثنایی ابتدایی مقطع ناشنواي افسردگی کودکان /گیري مانی، بر گوشهب درکتا" 2ه فرضی
  . "دارد تاثیربیرجند  وصال

افسردگی کودکان از نظر والدین و  /گیري مانی بر گوشهب درکه کتا می دهدنشان  2ي جدوله هایافت
هر دو  و جمع نظرهاي =01/0p-valueو  p-value =01/0به ترتیب با ( ه استداشت تاثیر 05/0معلم در سطح 

جمع نظر  همچنینمعلم و ها هم در گزارش والدین و هم نمره هاي آزمودنی  ).=p-value 002/0 گروه
ي زمون هادر هرکدام از آ tکاهش یافت، و مقدار  پیش آزموننسبت به  پس آزمونوالدین و معلم، در 

افسردگی است و به نظر  /گیري ناهنجاري گوشه نمره هاياین به معناي کاهش . والدین و معلم منفی بود
رود احتمال می . است هداشت تاثیرردگی افس /گیري مانی بر کاهش ناهنجاري گوشهب دررسد که کتامی 
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خوانده  آنها که در اختیار کودکان ناشنوا قرار داده شد یا براي باشد ییب هاکتاناشی از  که این کاهش،
  .شد

بر پایه  آزمودنی هاافسردگی / گیري گوشهوابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  tآزمون  نتیجه .2 جدول
  ین، معلم و کلارزیابی والد

 t  انحراف معیار  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی
درجه 
  سطح معناداري  آزادي

  والدین
 50/8  7 57/62  پیش آزمون

72/3- 6  *01/0 
  24/8  7  57/54  پس آزمون

  معلم
 63/7  7 57/55  پیش آزمون

42/3- 6  *01/0 
  93/6  7  86/50  پس آزمون

  کل
  37/7  7  07/59  پیش آزمون

37/5  6  **002/0  
  36/6  7  71/52  پس آزمون

01/0<p  **،05/0<p *  
 استثناییه ابتدایی مدرس مقطع ناشنواي کودکانجسمانی  شکایت هاي مانی، برب درکتا" 3ه فرضی

  . "دارد تاثیربیرجند  وصال
جسمانی کودکان از نظر  شکایت هايمانی بر کاهش ب درکه کتا می دهدنشان  3ي جدوله هایافت
به  .)=p-value 07/0و معلم  p-value =35/0والدین ( ه استي نداشتتاثیر05/0و معلم در سطح والدین 
عامل هاي مانی از ب درگونه بیان کرد که از نظر هر یک از والدین و معلم، کتا ان اینمی تودیگر، سخنی 

اوت اندکی بین هر چند در هر دو مورد، تف. جسمانی کودکان ناشنوا نبود شکایت هايبر کاهش  اثرگذار
پس هر چند . این تفاوت از نظر آماري معنادار نبودولی وجود داشت،  پس آزمونو  پیش آزمون نمره هاي
، مشخص شد آنهاآزمون تفاوت نیز والدین و معلم و  پس آزمونو  پیش آزموندو  نمره هاياز جمع 

 تاثیر 05/0علم در سطح جسمانی کودکان از جمع نظر والدین و م شکایت هايمانی برکاهش ب درکتا
ي هر چند اندك ولی معنادار بر تاثیرمانی ب دررسد کتا به نظر میبنابراین،  ).=p-value 03/0(داشت 
شکایت این عامل بر کاهش  تاثیردر این زمینه و براي اطلاع دقیق از . جسمانی داشت شکایت هايکاهش 

 تاثیرچناچه . رسدهی بزرگتر ضروري به نظر می بر گروو به ویژه  بیشتربررسی هاي جسمانی نیاز به  هاي
مناسب و ارزشمندي براي تسکین  یروشکتاب درمانی، شود، نیز تایید  بیشترهاي  پژوهشاین عامل در

  .اثر جانبی ناخوشایندي ندارددردهاي جسمانی به شمار خواهد آمد که هیچ گونه 
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بر پایه  آزمودنی ها جسمانی شکایت هايش آزمون و پس آزمون وابسته براي مقایسه میانگین پی tآزمون  نتیجه .3 جدول
  ارزیابی والدین، معلم و کل

  درجه آزادي t  انحراف معیار  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی
سطح 

  معناداري

  والدین
 22/8  7 71/56  پیش آزمون

1- 6  35/0 
 54/9  7 14/55  پس آزمون

  معلم
 17/7  7 14/59  پیش آزمون

15/2- 6  07/0 
 02/7  7 57/55  پس آزمون

  کل
  31/7  7  92/57  پیش آزمون

7/2  6  *03/0  
  54/7  7  42/55  پس آزمون

01/0<p  **،05/0<p *  

 استثناییه مدرس ابتدایی مقطع ناشنواي کودکاناجتماعی  مشکل هايبر ، مانیب درکتا" 4ه فرضی
   ."دارد تاثیربیرجند  وصال

اجتماعی کودکان از نظر والدین و  مشکل هايمانی بر ب درکتا که می دهدنشان  4ي جدوله هایافت
و جمع نظرات هر  =p-value 006/0و  p-value =007/0به ترتیب با ( ه استداشت تاثیر 05/0معلم در سطح 

ها هم در گزارش والدین و هم معلم و نیز در جمع نظر آزمودنی  نمره هاي). =p-value 001/0 دو گروه
ي زمون هادر هر کدام از آ t مقدار. کاهش یافت پیش آزموندر مقایسه با  پس آزمون والدین و معلم در

اجتماعی و در  مشکل هايناهنجاري  نمره هايکاهش ه دهند نشانکاهش، این  .والدین و معلم منفی بود
ین ان مطالعه کردند، در اش آموزي داستانی که دانب هابا توجه به کتا. مانی استب درکتا تاثیرپی آن 

هاي مشخص و دقیق دها و استاندارو وجود ملاك  تاثیري مناسب براي ایجاد این ب هازمینه انتخاب کتا
  .رسدبه نظر می  ارزشمند ب هاتعیین زمینه موضوعی کتابراي 
رزیابی ا بر پایه آزمودنی هااجتماعی  مشکل هايوابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  tآزمون  نتیجه .4 جدول

  والدین، معلم و کل
  سطح معناداري  درجه آزادي t  انحراف معیار  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی

  
  والدین

 65/9  7 29/65  پیش آزمون
96/3- 6  **007/0 

 69/9  7  59  پس آزمون

  معلم
 06/8  7  64  پیش آزمون

21/4- 6  **006/0 
 13/6  7 71/59  پس آزمون

  کل
  19/8  7  64/64  پیش آزمون

56/5  6  **001/0  
  39/6  7  35/59  پس آزمون

01/0<p  **،05/0<p *  
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 وصال استثناییه ابتدایی مدرس مقطع ناشنواي کودکانتفکر  مشکل هاي ، برمانیب درکتا" 5ه فرضی
  . "دارد تاثیربیرجند، 
لدین وا پس آزمونو  پیش آزمون نمره هايهاي موجود بین تفاوت  می دهدنشان  5 ي جدوله هایافت

تفکر کودکان از نظر والدین و معلم در  مشکل هايمانی بر کاهش ب درو نیز معلم معنادار نبود، یعنی کتا
ب کتاگرچه  ).=p-value 23/0و  p-value=05/0به ترتیب با ( نداشته استي معناداري تاثیر 05/0سطح 

نظر والدین و معلم به طور تفکر کودکان ناشنوا از  مشکل هايبر کاهش  اثرگذار عامل هايمانی از در
میان تفاوت معناداري را  05/0این دو در سطح  نمره هايجمع از به دست آمده  نتیجهولی  ،جداگانه نبود

بنابراین، به نظر می ).  =p-value 02/0(نشان داد  پس آزمونو  پیش آزموناز به دست آمده  نمره هاي
کودکان در گروهی بزرگتر و تفکر این  شکل هايمدر کاهش  اثرگذار عامل هايمانی از ب دررسد کتا

  . استباره در این  بیشترهاي نیازمند انجام پژوهش  تاثیراین ولی افزایش  ،تر باشدمتنوع 
  

ارزیابی پایه بر  آزمودنی ها تفکر مشکل هايوابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  tآزمون  نتیجه .5 جدول
  والدین، معلم و کل

  سطح معناداري  درجه آزادي t  انحراف معیار  تعداد  میانگین  ارزیابی منبع

  والدین
 20/8  7 57/59  پیش آزمون

35/2- 6  05/0 
 22/7  7 29/57  پس آزمون

  معلم
 74/7  7 29/53  پیش آزمون

3/1- 6  23/0  
 18/7  7 71/52  پس آزمون

  کل
  94/5  7  42/56  پیش آزمون

11/3  6  *02/0  
  45/5  7  85/54  پس آزمون

01/0<p  **،05/0<p *  
استثنایی وصال کان ناشنواي مقطع ابتدایی مدرسه کودتوجه  مشکل هايمانی، بر ب درکتا" 6ه فرضی

  ."دارد تاثیربیرجند 
توجه کودکان از نظر والدین و معلم  مشکل هاي برمانی ب درکه کتا می دهدنشان  6ي جدوله هایافت

 و جمع نظر والدین و =007/0p-valueو  p-value =01/0به ترتیب با (  استه داشت تاثیر 05/0در سطح 
ها هم درگزارش والدین و هم در گزارش معلم آزمودنی  پس آزمون نمره هاي). =007/0p-value معلم

 در هر آزمون نشان tمنفی بودن مقدار . به طور معناداري کاهش یافتآنها  پیش آزمون نمره هاينسبت به 
رسد که والدین و نیز  به نظر می. توجه در این افراد بود مشکل هايناهنجاري  نمره هايهش کاه دهند
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ي بیشترمعلمان ابزار بسیار مناسبی را براي جلب توجه کودکان ناشنواي خود در اختیار دارند که اگر توجه 
  .خواهد شدر طرف باین کودکان و خودشان  مشکل هايبه استفاده مناسب از این ابزار کنند، بسیاري از 

ارزیابی پایه  بر آزمودنی ها توجه مشکل هايوابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  tآزمون  نتیجه .6جدول
  والدین، معلم و کل

  سطح معناداري  درجه آزادي t  معیار انحراف  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی

  والدین
 64/9  7 57/65  پیش آزمون

5/3- 6  *01/0 
 86/7  7 14/57  پس آزمون

  معلم
 87/2  7 57/54  پیش آزمون

04/4- 6  **007/0 
 54/3  7 29/52  پس آزمون

  کل
  95/5  7  07/60  پیش آزمون

04/4  6  **007/0  
  36/5  7  71/54  پس آزمون

01/0<p  **،05/0<p *  

تدایی مدرسه استثنایی کودکان ناشنواي مقطع ابه شکنانرفتارهاي قانون مانی، بر ب درکتا" 7ه فرضی
  ."دارد تاثیروصال بیرجند 

کودکان از نظر والدین و ه شکنانرفتارهاي قانون مانی بر ب درکه کتا می دهدنشان  7ي جدوله هایافت
 جمع نظر والدین و =04/0p-valueو  =009/0p-valueبه ترتیب با ( ه استداشت تاثیر 05/0معلم در سطح 

نسبت به  پس آزمونها هم در گزارش والدین و هم معلم در آزمودنی  ينمره ها ).=01/0p-value معلم
 ناهنجاري نمره هايکاهش ه دهند در هرکدام نشان tکاهش یافت، و منفی بودن مقدار  پیش آزمون

ب کودکان ناشنوا پس از مطالعه کتا به احتمالبه این مفهوم که  .در این افراد است شکنانه رفتارهاي قانون
  .کاسته شدآنها  شکنانهاثر گرفتند و از رفتارهاي قانون آنها از ، درستمند و رفتارهاي قانون بارهیی درها

پایه  بر آزمودنی هاه شکنانانون رفتارهاي قوابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  tآزمون  نتیجه .7 جدول 
  ارزیابی والدین، معلم و کل

 t  حراف معیاران  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی
درجه 
  سطح معناداري  آزادي

  والدین
 95/3  7 43/61  پیش آزمون

7/3- 6  **009/0 
 13/8  7 14/52  پس آزمون

  معلم
 53/7  7 86/57  پیش آزمون

5/2- 6  *04/0 
 88/7  7 86/53  پس آزمون

  کل
  77/4  7  64/59  پیش آزمون

73/3  6  *01/0  
  89/6  7  53  پس آزمون

01/0<p  **،05/0<p * 
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 استثناییه مدرس ابتدایی مقطع ناشنواي کودکانه رفتارهاي پرخاشگرانمانی، بر ب درکتا" 8ه فرضی
  . "دارد تاثیروصال بیرجند 

کودکان از نظر ه رفتارهاي پرخاشگرانکاهش مانی بر ب درکه کتا می دهدنشان  8 ي جدوله هایافت
و جمع  =004/0p-valueو  p-value =01/0تیب با به تر( ه استداشت تاثیر 05/0والدین و معلم در سطح 

ها هم درگزارش والدین رفتارهاي پرخاشگرانه آزمودنی  نمره هاي). =0001/0p-value معلم نظر والدین و
 نمره هاي. کاهش یافت پیش آزموننسبت به  پس آزمونو هم معلم و در جمع نظر والدین و معلم در 

از نظر والدین و معلم رفتارهاي پرخاشگرانه  بیانگر آن بود که مون هازدر هر یک از آ tمنفی آماره آزمون 
به . ، کاهش یافته استگرپژوهشي تهیه شده به این منظور از سوي ب هاکودکان ناشنوا پس از مطالعه کتا

رسد که اگر این راه حل مناسب در دراز مدت توسط ایشان براي این منظور به کار گرفته شود، نظر می 
  .بر کاهش و حتی از بین رفتن این گونه رفتارها داشته باشدخوبی  اثربخشی

  
پایه  بر آزمودنی هاه رفتارهاي پرخاشگرانوابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  t آزمون نتیجه .8 جدول

  ارزیابی والدین، معلم و کل

01/0<p  **،05/0<p *  

 استثناییه مدرس ابتدایی مقطع ناشنواي کودکاني نی سازرفتارهاي درومانی، بر رب دکتا" 8ه فرضی
  ."دارد تاثیروصال بیرجند 

کودکان از نظر والدین و ي نی سازدرو رفتارهايمانی بر ب درکه کتا می دهدنشان  9ي جدوله هایافت
هر دو  و جمع نظر =04/0p-valueو  p-value =005/0به ترتیب با ( ه استداشت تاثیر05/0معلم در سطح 

 /خام مقیاس اضطراب جمع نمره هايي شده از نی سازرفتارهاي دروه نمر ).=004/0p-valueگروه 
نی سازي را روي هم رفتارهاي درو جسمانی که بر شکایت هايافسردگی،  /گیري افسردگی، گوشه

ها هم آزمودنی  نمره هاي .شدبرآورد استاندارد آن عدد نیز ه دست آمد و سپس نمر دهند، بهتشکیل می 

  ناداريسطح مع  درجه آزادي t  انحراف معیار  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی

  والدین
 81/10  7 29/65  پیش آزمون

6/3- 6  *01/0 
 75/5  7 86/53  پس آزمون

  معلم
 75/4  7 57/52  پیش آزمون

5/4- 6  **004/0 
 03/8  7 57/58  پس آزمون

  کل
  03/7  7  92/61  پیش آزمون

95/6  6  **0001/0  
  65/5  7  21/53  پس آزمون
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ان گفت می تودر نتیجه . کاهش یافت پیش آزموننسبت به  پس آزموندرگزارش والدین و هم معلم در 
شده داشته معناداري  تاثیرنیز ه آنها ي شدنی سازمانی بر مقیاس رفتارهاي دروب درکتابه نظر می رسد،

اند به می تو پیش آزموندر مقایسه با  پس آزمونآزمودنی در  نمره هايکاهش به سخنی دیگر، . است
. دی باشبه منظور کاهش ناهنجاري یاد شده م ي در نظر گرفته براي کودکان باشد کهب هامطالعه کتادلیل 

سنین دیگر در کودکان ناشنواي  ينی سازهاي درو ناهنجاري دیگران به هنگام بروز می تو ،بر این اساس
ي ه هاالبته در گرو. به منظور رفع این ناهنجاري استفاده کردآنها  يي مناسب تهیه شده براب هانیز از کتا

  . ادعا ضروري به نظر می رسد اینپشتیبانی از ي براي بیشترهاي  پژوهش سنی دیگر ناشنوایان نیز به
  

براساس  آزمودنی هاي نی سازرفتارهاي درووابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  t آزمون نتیجه .9 جدول
  ارزیابی والدین، معلم و کل

01/0<p  **،05/0<p *  

  
استثنایی ه کودکان ناشنواي مقطع ابتدایی مدرسي نی سازرفتارهاي برومانی، بر ب درکتا" 10هفرضی

  ."دارد تاثیروصال بیرجند 
ودکان از نظر والدین و کي نی سازرفتارهاي بروبر  مانیب درکتاکه  می دهدنشان  10ي جدوله هایافت

 و جمع نظر والدین و معلم =001/0p-valueو p-value =01/0به ترتیب با (داشت  تاثیر 05/0معلم در سطح 

002/0p-value= .(شکنانه  خام مقیاس رفتارهاي قانون جمع نمره هايي شده از نی سازنمره رفتارهاي برو
ه دست آمد و سپس نمر دهند، بهتشکیل می  را ينی سازو پرخاشگرانه که برروي هم رفتارهاي برو

بود، در نتیجه  اثرگذارها ب درمانی بر هر یک از آن مقیاس چون کتا. شدبرآورد استاندارد آن عدد نیز 
نمره هاي آزمودنی  .تاثیر معناداري داشته استنیز ه آنها ي شدنی سازبر مقیاس رفتارهاي بروانتظار می رود 

 و این کاهش نمره .کاهش یافت پیش آزموننسبت به  پس آزمونمعلم در  ها هم درگزارش والدین و هم

  سطح معناداري  درجه آزادي t  انحراف معیار  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی

  والدین
 36/7  7 29/63  پیش آزمون

2/4 6  **005/0 
 61/8  7 86/55  پس آزمون

  معلم
 98/5  7 43/53  پیش آزمون

5/2 6  *04/0 
 59/3  7 86/57  پس آزمون

  کل
  26/6  7  57/60  پیش آزمون

41/4  6  **004/0  
  84/5  7  64/54  پس آزمون
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از این رو، به نظر می . شده باشدنی سازي مانی بر کاهش رفتارهاي بروب درکتا تاثیر هدهندمی تواند نشان 
در گزینش شده ي مناسب و ب هاان از کتامی توي کودکان ناشنوا نی سازکاهش رفتارهاي برورسد براي 

  . نه استفاده کرداین زمی
  

براساس  آزمودنی هاي نی سازرفتارهاي بروبراي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  وابسته tآزمون  نتیجه .10 جدول
  ارزیابی والدین، معلم و کل

01/0<p  **،05/0<p *  

استثنایی ه قطع ابتدایی مدرسکودکان ناشنواي متغییر کلی طرز رفتار مانی، بر ب درکتا" 11ه فرضی
  ."دارد تاثیروصال بیرجند 

کودکان از نظر والدین و تغییر کلی طرز رفتار مانی بر ب درکه کتامی دهد نشان  11ي جدوله هایافت
و جمع نظرات هر دو =p-value 001/0و  =p-value 01/0به ترتیب با( ه استداشت تاثیر 05/0معلم در سطح 

کودکان ناشنوا هم درگزارش والدین و هم معلم نسبت  پس آزمون نمره هاي .) =p-value 004/0گروه 
هاي کاهش به معناي کاهش ناهنجاري این  .داشتگیري  کاهش چشمآنها  پیش آزمون نمره هايبه 

بررسی، یا تغییر کلی طرز رفتار ایشان از سوي رفتارهاي ناهنجار و بد مورد رفتاري کلی کودکان ناشنواي 
ي ه هاترین شیوترین و کم زحمت  رسد یکی از ساده به نظر می. هنجار و مناسب بودبارهاي به سوي رفت

کودکان نیز د براي تمامی کودکان ناشنوا و می شوو توصیه  مانی باشدب درتغییر طرز رفتار کودکان کتا
پژوهش  این گروه سنی مورد بررسی دربه جز کودکان  دیگرهر چند براي  .سالم از این شیوه استفاده شود

  . انجام شودبیشتري هاي  پژوهشباید 
  
  

  سطح معناداري  درجه آزادي t  انحراف معیار  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی

  والدین
 53/8  7 86/64  پیش آزمون

2/3 6  *01/0 
 01/5  7 14/54  پس آزمون

  معلم
 95/3  7 43/59  پیش آزمون

12/6 6  **001/0 
  53/8  7 43/54  پس آزمون

  کل
  54/5  7  14/62  پیش آزمون

24/5  6  **002/0  
  53/4  7  28/54  پس آزمون
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 آزمودنی هاکودکان تغییر کلی طرز رفتار وابسته براي مقایسه میانگین پیش آزمون و پس آزمون  tآزمون  نتیجه .11 جدول
  براساس ارزیابی والدین، معلم و کل

01/0<p  **،05/0<p *  

  گیرينتیجه 
ما پیرامون طور خاموش در  ، بهزندگی می کنیمکه در آن  جامعه اياز عضوهایی  به عنوان افراد ناشنوا

نیز از خودشان  ناشنوایان، تصور این شهرونداندیگران با متفاوت و رفتار  افزون بر تصور. ندمی کنزندگی 
و ترس از عدم گاه نداشتن اعتماد به نفس کافی . که دارنداست  تر از سطح استعدادهاییبسیار پایین 

بودن در هماهنگ ساختن خود از نظر گفتار و ناتوان  به دلیلکوچکی پذیرش توسط جامعه و احساس 
براي . آنها می انجامدگیري  این اضطراب به گوشه .دمی کندر فرد ناشنوا اضطراب ایجاد  دیگرانرفتار با 

کودك به او حس اعتماد به تان جلوگیري از شکل گیري چنین اضطرابی لازم است خانواده، معلم و دوس
هماهنگ افرادي که دچار مشکل هاي جسمی نیستند نفس بخشند و با قرار دادن وي در جمع، او را با 

هاي دیگر فرد ناشنوا دچار مشکل  ،سالیباید از کودکی مورد توجه قرار گیرد تا در بزرگکار این . سازند
   .نشود

د تا رفتار می کنکمک آنها  به همچنینو می انجامد ان تر شدن این کودکبه اجتماعی مانی ب درکتا
مشکل ، رسیدههاي خویش را بیازمایند و توضیح دهند، به خودآگاهی ش ، ارزردهکها را بهتر درك انسان 

  . و حل کنند و سرانجام به احساس آرامش و شادمانی و نشاط دست یابند دادهرا تشخیص  ها
حس اعتماد به نفس کودکان ناشنوا ، چیره شدن بر ترسو  ایی هاوانکید بر تامانی با تب درکتاه در شیو

 .اب استاضطرزدودن مانی ب درکتادیگر سودمندي هاي از . را به دست می آورندو آرامش نسبی 
 ی هماننده هایو تجرب د که کودکان دیگري نیز احساس هایاب می در بکودك با خواندن کتا امی کههنگ

کاهد گوشه گیري کودك می دانستن این موضوع از احساس تنهایی و . دی کنم، احساس آرامش دارند او
براي شده سودمندي بر شمرده تا  تلاش شددر این پژوهش  .دمی کنو احساس امنیت را در او تقویت 

  معناداري سطح  درجه آزادي t  انحراف معیار  تعداد  میانگین  منبع ارزیابی

  والدین
 24/10  7 29/67  پیش آزمون

36/3 6  *01/0 
 74/8  7 86/57  پس آزمون

  معلم
 10/6  7 43/61  پیش آزمون

29/7 6  **0001/0 
 82/4  7 29/56  پس آزمون

  کل
  87/7  7  35/64  پیش آزمون

63/4  6  **004/0  
  40/6  7  07/57  پس آزمون
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 با این توضیح،. مورد بررسی قرار گیردبر گروهی از کودکان ناشنوا به صورت کاربردي  مانیب درکتا
ه ي شدنی سازي و برونی سازي دروها نشانگانکاهش  مانی برب درکتا تاثیربررسی ژوهش پ هدف این

 آشنباخ و مقیاس آزمون این بر پایه .در نظر بودان ناشنواي مقطع ابتدایی دبستان وصال بیرجند ش آموزدان
مشکل اجتماعی،  مشکل هايجسمانی،  شکایت هايافسردگی،  /گیريافسردگی، گوشه  /هاي اضطراب

. نه روي این کودکان انجام پذیرفتشکنانه و پرخاشگرا توجه، رفتارهاي قانون مشکل هايفکر، ت هاي
مانی ب درکتاگزارش والدین و معلمان،  پایهبر . توصیف استاین پژوهش به این صورت قابل  نتیجه

 مشکل هاي ،جسمانی شکایت هاي ،افسردگی /گیري گوشه ،افسردگی /اضطرابکاهش باعث توانست 
و در جمع  رفتارهاي پرخاشگرانه، شکنانه رفتارهاي قانون ،توجه مشکل هاي ،تفکر ، مشکل هاياعیاجتم

دبستان استثنایی وصال  "ب"و برونی سازي شده دانش آموزان ناشنواي گروه سنی  ينی سازرفتارهاي درو
ي روانی کودکان ها مانی بر کاهش ناهنجاريب دران چنین ادعا کرد که کتامی تو بنابراین. شود بیرجند،
 هزینه، بی ي بسیار کمه هامانی یکی از شیوب دررسد که کتا از این رو، به نظر می .مثبت دارد تاثیرناشنوا 

مورد کودکان ناشنوا براي یاد شده  مشکل هاياست که باید در مقابله با جانبی  عارضه هايخطر و بدون 
   .قرار گیردتوجه 
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