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Abstract 

Background & Objectives: Written disorder is the most complex and common language skill disorder during school. Patients with this disorder 

often have problems with executive functions, which are activities such as verbal working memory and cognitive flexibility, for organizing and 

managing cognitive, emotional, and behavioral information to achieve certain goals. Verbal working memory is a type of working memory that 
processes and stores verbal information. Cognitive flexibility is a method of mental processing, including changing and revisiting cognitive 

preparations when dealing with obstacles and adapting to challenges. Executive functions can be improved by cognitive and metacognitive 

strategies education and aerobic education. As a result, the present research was conducted to compare the effectiveness of cognitive and 
metacognitive strategies and aerobic education on verbal working memory and cognitive flexibility in patients with the written disorder. 

Methods: This was a quasi–experimental study with a pretest–posttest design with two experimental groups and one control group. The study 

population was second and third–grade elementary school students with written disorder living and studying in Mashhad City, Iran, in the 2018–
19 academic year. The research sample was 36 eligible volunteers selected by purposive sampling and randomly assigned into three equal groups 

(12 people in each group). The inclusion criteria included students with written disorders based on the clinical interview, studying in the second 
and third grade of elementary school, moderate IQ (91–110 on the Stanford–Binet test) based on counseling file, no rejection in previous year 

or years, living with parents, not having psychological disorders, and not taking psychiatric drugs. Also, the exclusion criteria included non–

cooperation or low cooperation in the sessions and the absence of more than three sessions. The first experimental group participated in twenty 
45–minute sessions of cognitive and metacognitive strategies education and the second experimental group participated in twenty 45–minute 

sessions in aerobics education, and the control group did not receive any training. To collect study data, we used Stanford–Binet verbal working 

memory test (Roid, 2003) and Wisconsin cognitive flexibility test (Grant and Berg, 1948) and to analyze them using the methods of the Chi–
square, Kolmogorov–Smirnov test, Levene’s test, slope of the regression line, univariate analysis of covariance and Bonferroni post hoc test in 

SPSS–25 software at a significance level of 0.05. 

Results: The results showed that the experimental and control groups were comparable in terms of gender (p=1.000), educational level (p=0.710), 
age (p=0.638), and IQ (p=0.852). Investigate the assumptions showed that the data normality based on the Kolmogorov–Smirnov test, equality 

of variances based on Levene’s test, and equality of slope of regression lines based on the interaction between the group and pretest could not 

be rejected (p>0.05). Other findings showed that experimental and control groups significantly differed in verbal working memory and cognitive 
flexibility (p<0.001). In other words, both cognitive and metacognitive strategies education and aerobic education compared to the control group 

led to increased verbal working memory and cognitive flexibility in patients with the written disorder (p<0.001). In addition, the cognitive and 

metacognitive strategies education compared to aerobic education led to a further increase in verbal working memory (p<0.001) and cognitive 
flexibility (p=0.003). 

Conclusion: Considering the effectiveness of both methods of cognitive and metacognitive strategies and aerobic education in increasing verbal 

working memory and cognitive flexibility and greater effectiveness of cognitive and metacognitive strategies education compared to aerobic 
education, planning is necessary to use both methods. As a result, consultants and therapists can use both methods, especially cognitive and 

metacognitive strategies education, to improve verbal working memory and cognitive flexibility in patients with written disorders. 

Keywords: Cognitive and metacognitive strategies education, Aerobic education, Verbal working memory, Cognitive flexibility, Written 

disorder. 
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  .۸۷1(:۲1؛ )1۴۰1ی ناتوان مطالعات مجله 1

لیاصی پژوهش قالهم 1۴۰1 نابآ برخط انتشار   

فعال  اثربخشی آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی و آموزش ایروبیک بر حافظهٔ مقایسهٔ
 پذیری شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاریکلامی و انعطاف

 ۳، فریده حمیدی۲، *حسین مهدیان1محیا حسینی

 سندگانینو حاتیتوض

 ؛شناسی، واحد بجنورد، دانشگاه آزاد اسلامی، بجنورد، ایرانشناسی تربیتی، گروه روان. دانشجوی دکتری روان1
 ؛واحد بجنورد، دانشگاه آزاد اسلامی، بجنورد، ایرانشناسی، . استادیار، گروه روان۲
 .علوم انسانی، دانشگاه تربیت دبیر شهید رجایی، تهران، ایران . دانشیار، گروه علوم تربیتی، دانشکده۳ٔ

 gmail.com3284hossein@مسئول:  نویسندهٔ *رایانامهٔ

 1۴۰۰ اردیبهشت ۲1 تاریخ پذیرش:؛ 1۴۰۰ اردیبهشت ۸ تاریخ دریافت:
 

 

  

                                                      
( deed.fa/4.0nc/-https://creativecommons.org/licenses/byی )المللنیب ۰٫۴ی رتجاریغ-اریاخت مجوز تحت که است آزادی دسترس با مقاله کی نیا. یناتوان مطالعات مجله ،۱۴۰۱ © است محفوظ انتشار حق

 .دیکن عیتوز وی بردارنسخهی رتجاریغ طوربه ،یاصل نسخهٔ به مناسب ارجاع شرط با را مقاله نیا در شده منتشر مواد که دهدیم اجازه شما به که است شده منتشر

 
 دهیچک

فعال کلامی و  در کارکردهای اجرایی ازجمله حافظهٔ مهارت زبانی در دوران تحصیل است و مبتلایان به آن معمولاً ترو شایع تراختلال نوشتاری اختلال پیچیده زمینه و هدف:
فعال کلامی و  اثربخشی آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی و آموزش ایروبیک بر حافظهٔ ، پژوهش حاضر با هدف مقایسهٔروازاین ؛پذیری شناختی مشکلاتی دارندانعطاف
 پذیری شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاری انجام شد.انعطاف

دوم و سوم ابتدایی مبتلا  هایآموزان پایهدانش را پژوهش گروه گواه بود. جامعهٔآزمون با دو گروه آزمایش و یک آزمون و پسآزمایشی با طرح پیشاین مطالعه نیمه بررسی:روش
و شدند گیری هدفمند انتخاب فرد داوطلب واجد شرایط بودند که با روش نمونه ۳۶پژوهش  . نمونهٔتشکیل دادند 1۳۹۷-۹۸به اختلال نوشتاری شهر مشهد در سال تحصیلی 

ای در آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی و گروه آزمایش دقیقه۴۵ جلسهٔ بیست. گروه آزمایش اول قرار گرفتندنفری دوازدهکشی در سه گروه کمک قرعهبا روش تصادفی به
بینه -فعال کلامی استنفورد از آزمون حافظهٔاده با استفها آوری داده. جمعارائه نشدگروه گواه آموزشی  اما برای ؛ای در آموزش ایروبیک شرکت کرددقیقه۴۵ جلسهٔ بیستدوم 

متغیری و دو، تحلیل کوواریانس تکهای خیا از روشهدادهبرای تحلیل  صورت گرفت.( 1۹۴۸پذیری شناختی ویسکانسین )گرانت و برگ، ( و آزمون انعطاف۲۰۰۳)روید، 
 استفاده شد. ۰٫۰۵سطح معناداری  و ۲۵نسخهٔ  SPSSافزار آزمون تعقیبی بونفرونی در نرم

های آزمایش و گواه پس از همچنین، گروه ؛دشتنهوشی باهم تفاوت معناداری ندا تحصیلی، سن و بهرهٔ های آزمایش و گواه از نظر جنسیت، پایهٔگروه، هایافتهبراساس  ها:یافته
دیگر، هر دو روش آموزش عبارت(. بهp<۰٫۰۰1) بودندتفاوت معناداری دارای پذیری شناختی فعال کلامی و انعطاف آزمون از نظر حافظهٔپس آزمون در مرحلهٔحذف اثر پیش

 افزایش داددر مبتلایان به اختلال نوشتاری را پذیری شناختی فعال کلامی و انعطاف حافظهٔ ،راهبردهای شناختی و فراشناختی و آموزش ایروبیک درمقایسه با گروه گواه
(۰٫۰۰1>pعلاوه .)ٔبرآن، آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی درمقایسه با آموزش ایروبیک باعث افزایش بیشتر حافظه ( ۰٫۰۰1فعال کلامی>pو انعطاف ) پذیری شناختی
(۰٫۰۰۳=p.در آنان شد ) 

و اثربخشی بیشتر روش آموزش راهبردهای  پذیری شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاریفعال کلامی و انعطاف بهبود حافظهٔاز اثربخشی هر دو روش در نتایج حاکی گیری:نتیجه
فعال  آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی برای بهبود حافظهٔویژه روش توان از هر دو روش بهدرنتیجه، می است؛شناختی و فراشناختی درمقایسه با روش آموزش ایروبیک 

 .پذیری شناختی استفاده کردمی و انعطافکلا
 .پذیری شناختی، اختلال نوشتاریفعال کلامی، انعطاف راهبردهای شناختی و فراشناختی، آموزش ایروبیک، حافظهٔ ها:کلیدواژه
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 مقدمه ۱
و  رودشمار میبهزبان  مهم بسیارو  اشکال پیچیدهاز  1زبان نوشتاری

(. اختلال 1) استدرصد ۵الی  1حدود  ۲میزان شیوع اختلال نوشتاری
در   ۳شایع مهارت زبانیبسیار های عنوان یکی از اختلالنوشتاری به

نوشتن مکرر  ماننددوران تحصیل شامل ترکیبی از مشکلات نوشتاری 
ها، نوشتن آهسته بندی و ساختار جملهها، ضعف در حروفاشتباه کلمه

های نامنظم در نامناسب از دستور زبان و فاصله و ناخوانا، استفادهٔ
(. مبتلایان به اختلال نوشتاری دارای مشکلاتی در ۲نوشتن است )

ی ی حافظهٔ همچون  4کارکردهای اجرای ( و ۳)  5فعال کلام
یپذانعطاف ( هستند. کارکردهای اجرایی مجموعه ۴)  6یری شناخت
هیجانی و  و هایی برای تنظیم و مدیریت اطلاعات شناختیفعالیت

فعال شامل  (. حافظه۵ٔ) استدستیابی به اهداف  منظوربهرفتاری 
سازی موقت اطلاعات مجموعه فرایندهای ذهنی برای پردازش و ذخیره

د دار تح بالای شناختی ضرورکه برای عملکردهای سط شودمیاندک 
فعال است که اطلاعات  فعال کلامی یکی از انواع حافظهٔ (. حافظه۶ٔ)

(. همچنین، ۷کند )سازی میکلامی را پردازش و نگهداری یا ذخیره
 دربرگیرندهٔ ،ای از پردازش ذهنیشیوه منزلهٔپذیری شناختی بهانعطاف

هنگام برخورد با موانع تی بههای شناختوانایی تغییر و بازنگری در آمایه
پذیری شناختی (. افراد دارای انعطاف۸ها است )و سازگاری با چالش

انطباق  برایصورت مکرر و متناوب به تنظیم مجدد منابع ذهنی خود به
 (.۹پردازند )با محیط می

روش آموزش راهبردهای  توانمی های بهبود کارکردهای اجراییاز روش
این راهبردها، راهبردهایی  .(1۰) را نام برد  ۷یشناختی و فراشناخت

انتخاب و تنظیم اهداف  براییادگیری و یادآوری سریع و آسان  منظوربه
(. راهبردهای 11) استو کنترل و جایگزینی راهبردها با یکدیگر 

شناختی، راهبردهایی برای یادگیری و نگهداری اطلاعات جدید 
ها و راهبردهای ازطریق پیوند با اطلاعات قبلی و یادآوری آن

تغییر و مدیریت ، دهینظم، نظارت برایفراشناختی، راهبردهایی 
های بهبود (. یکی دیگر از روش1۲) استراهبردهای شناختی 

ای مجموعه و( 1۳است ) ۸، روش آموزش ایروبیککارکردهای اجرایی
 را ثر بر ذهن و جسمؤترکیبی از حرکات اصولی، متوالی و قانونمند م

های سری تمرین(. آموزش ایروبیک شامل یک1۴)گیرد در بر می
که هماهنگی،  شودمیآمادگی جسمانی و حرکتی همراه با موسیقی 

 (.1۵د )دهیرا افزایش مپذیری و تعادل چابکی، انعطاف
اثربخشی آموزش راهبردهای شناختی و  زمینهٔ هایی درپژوهش

پذیری فعال کلامی و انعطاف فراشناختی و آموزش ایروبیک بر حافظهٔ
ها یافت نشد و حتی آن مقایسهٔ اما پژوهشی دربارهٔ است؛ انجام شده

ها متفاوت بود. نتایج پژوهش جوبرت و چینی گاهی نتایج پژوهش
(. 1۳د )شومیفعال  آموزش ایروبیک باعث افزایش حافظهٔ، نشان داد

آموزش حرکات  ،پور و همکاران گزارش کردنددر پژوهشی دیگر قربان

                                                      
1. Written Language 
2. Written Disorder 
3. Language Skill Disorders 
4. Executive Functions 

در  را شنیداری فعال و حافظهٔ حافظهٔ ،های ریتمیک ایروبیکو بازی
(. درمقابل، هژبرنیا و 1۶) دهدافزایش میمبتلایان به اختلال یادگیری 

 ثیر معناداری در بهبود حافظهٔأتمرین هوازی ت د،دریافتنهمکاران 
برآن، لودیگا و (. علاوه1۷) ارددانشجویان دختر در زمان عصر ند

پذیری شناختی انعطاف ،های ایروبیکتمرین ،همکاران گزارش کردند
 دهدافزایش می را فعالیکودکان مبتلا به اختلال نارسایی توجه/بیش

های هوازی تمرین مشخص شد،(. در پژوهش دانا و همکاران 1۵)
پذیری ریزی و انعطافبهبود توجه انتخابی و پایدار، برنامه سبب

(. همچنین، نتایج پژوهش موسو و 1۸) ه استشناختی سالمندان شد
 ردفعال دا خودتنظیمی اثر معناداری بر حافظهٔ ،همکاران نشان داد

آموزش  ،نژاد و همکاران گزارش کردندارع(. در پژوهشی دیگر ز1۹)
آموزان نارساخوان فعال دانش حافظهٔ، راهبردهای یادگیری خودتنظیمی

برآن، رهبر کرباسدهی و همکاران (. علاوه1۰) بخشدرا بهبود می
ضمن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که آموزش خودتنظیمی باعث 

آموزان شناختی دانشپذیری فعال و انعطاف ارتقای عملکرد حافظهٔ
 (.۲۰د )شومیدچار اختلال ریاضی 

دیگر است و ازسوی زیادی سو اختلال نوشتاری دارای شیوع نسبتاًازیک
کارکردهای  مبتلایان به این اختلال دارای مشکلات فراوانی در زمینهٔ

ند که این هستپذیری شناختی( فعال کلامی و انعطاف اجرایی )حافظهٔ
درنتیجه،  ؛شودها میاعف عملکرد تحصیلی آنعوامل سبب افت مض

بهبود کارکردهای  برایهای مناسبی ضروری است با استفاده از روش
ها بررسی هایی که کمتر اثربخشی آناز روش اقدام شود.ها اجرایی در آن

توان به آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی و ، میاست شده
 حائز اهمیت دیگر اینکه پژوهشی در آموزش ایروبیک اشاره کرد. نکتهٔ

ها دو روش مذکور یافت نشد و حتی گاهی نتایج پژوهش مقایسهٔ زمینهٔ
 بندی دربارهٔبنابراین، برای جمع ؛ها متفاوت بوداثربخشی آن دربارهٔ

های مذکور و انتخاب روش بهتر نیاز به انجام اثربخشی روش
هدف طراحی و  های بیشتری است و پژوهش حاضر با همینپژوهش

اثربخشی آموزش  ، هدف پژوهش حاضر مقایسهٔروازاین ؛اجرا شد
فعال  راهبردهای شناختی و فراشناختی و آموزش ایروبیک بر حافظهٔ

 پذیری شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاری بود.کلامی و انعطاف

 بررسیروش 2
دو گروه  آزمون باآزمون و پسآزمایشی با طرح پیشاین مطالعه نیمه

 هایآموزان پایهدانشرا پژوهش  آزمایش و یک گروه گواه بود. جامعهٔ
دوم و سوم ابتدایی مبتلا به اختلال نوشتاری شهر مشهد در سال 

. حجم نمونه براساس پژوهش تشکیل دادند 1۳۹۷-۹۸تحصیلی 
)انحراف معیار(،  𝝈=۰٫۹۹( و با مقادیر 1۶) و همکاران پورقربان
1٫۳۳=d های آزمایش و گواه(، آزمون گروهف میانگین پس)اختلا
۰٫۹۰=Power  توان آزمون( و(۰٫۰۵=α  ،)برای هر  11٫۶۳)آلفا

 گروه محاسبه شد.

5. Verbal Working Memory 
6. Cognitive Flexibility 
7. Cognitive And Metacognitive Strategies Education 
8. Aerobic Education 
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۳ 

 
نفر( با روش  دوازدهفرد داوطلب واجد شرایط )هر گروه  ۳۶نتیجه،  در

های ورود به ملاکعنوان نمونه انتخاب شدند. گیری هدفمند بهنمونه
بالینی،  مطالعه شامل ابتلا به اختلال نوشتاری براساس مصاحبهٔ

 ۹1 هوشی متوسط )نمرهٔ دوم و سوم ابتدایی، بهرهٔ هایتحصیل در پایه
 هٔ(( براساس پروند۲۰۰۳ ،بینه )روید-در آزمون استنفورد 11۰الی 

های تحصیلی قبل، زندگی با در سال یا سال نشدنای، مردودمشاوره
 نکردنشناختی و مصرفهای روانبه اختلال مبتلانبودنپدر و مادر، 

 نکردنهای خروج از مطالعه همکاریملاک بود.پزشکی داروهای روان
همکاری و غیبت  در جلسات، انصراف از ادامهٔ ضعیفیا همکاری 

 .در نظر گرفته شدبیشتر از سه جلسه 
اجرای پژوهش به این صورت بود که پس از دریافت کد اخلاق و  نحوهٔ

یادگیری سطح شهر مشهد  به مراکز ناتوانی ویژهٔ ،مجوز همکاری
 هایآموزان پایهاز آنان خواسته شد تا دانش صورت گرفت ومراجعه 

دوم و سوم ابتدایی مبتلا به اختلال نوشتاری داوطلب مشارکت در 
های ها براساس ملاکنمونه .ندکنمطالعه را به پژوهشگر اول معرفی 

 ۳۶ها به که تعداد آن گیری تا زمانیو نمونه شد ورود به مطالعه بررسی
ها اهمیت و ضرورت پژوهش نفر رسید، ادامه یافت. برای اولیای نمونه

شرکت در  نامهٔعایت نکات اخلاقی توضیح داده شد و فرم رضایتو ر
روش تصادفی ساده ها بهها رسید. سپس، نمونهپژوهش به امضای آن

کشی در سه گروه مساوی شامل دو گروه آزمایش )آموزش با کمک قرعه
راهبردهای شناختی و فراشناختی و آموزش ایروبیک( و یک گروه گواه 

ای در آموزش دقیقه۴۵ جلسهٔ بیستآزمایش اول . گروه قرار گرفتند
 جلسهٔ بیستراهبردهای شناختی و فراشناختی و گروه آزمایش دوم 

گروه گواه آموزشی  ؛ اما برایای در آموزش ایروبیک شرکت کرددقیقه۴۵
شناختی در بر فرم اطلاعات جمعیتد. هر سه گروه علاوهارائه نش

فعال کلامی و  ر حافظهٔآزمون از نظآزمون و پسمراحل پیش
 پذیری شناختی با کمک ابزارهای زیر ارزیابی شدند.انعطاف

(: برای ۲۰۰۳ ،)روید  1بینه-فعال کلامی استنفورد آزمون حافظهٔ -
-پنجم آزمون هوشی استنفورد فعال کلامی از نسخهٔ گیری حافظهٔاندازه

یک بخش ال و ؤس ۲۸۶روید استفاده شد. این آزمون دارای  بینه ساختهٔ
و برخی دیگر  1و  صفرصورت ها بهالؤبرخی س .کردن استبندیطبقه

 ۶تا  صفرصورت کردن بهبندیو بخش طبقه ۲و  1 صفر وصورت به
 آزمون در دو حیطهشود. آزمون مذکور دارای ده خردهگذاری مینمره

ال و یک بخش ؤس 1۳۴بهر کلامی )هوش یکی حیطهٔ است:
ال ؤس پانزدهآزمون استدلال سیال کلامی )نج خردهکردن( با پبندیطبقه

کردن با بندیو یک بخش طبقه ۲و  1 صفر وصورت گذاری بهو نمره
گذاری برخی ال و نمرهؤس ۴۴(، دانش کلامی )۶تا  صفرگذاری نمره

(، ۲و  1 صفر وصورت و برخی دیگر به 1و  صفرصورت ها بهالؤس
(، 1و  صفرصورت گذاری بههال و نمرؤس سیاستدلال کمی کلامی )

 صفرصورت گذاری بهال و نمرهؤس سیفضایی کلامی )پردازش دیداری

                                                      
1. Stanford-Binet Verbal Working Memory Test 

صفر صورت گذاری بهال و نمرهؤس پانزدهفعال کلامی ) ( و حافظه1ٔو 
ال( با پنج ؤس 1۵۲بهر غیرکلامی )هوش دیگری حیطهٔ است؛ (۲و  1 و

گذاری نمرهال و ؤس ۳۶آزمون استدلال سیال غیرکلامی )خرده
گذاری ال و نمرهؤس سی(، دانش غیرکلامی )1و  صفرصورت به
گذاری ال و نمرهؤس سی(، استدلال کمی غیرکلامی )1و  صفرصورت به
ال و ؤس ۲۲فضایی غیرکلامی )(، پردازش دیداری1و  صفرصورت به

صورت و برخی دیگر به 1و  صفرصورت ها بهالؤگذاری برخی سنمره
گذاری ال و نمرهؤس ۳۴فعال غیرکلامی ) و حافظهٔ (۲و  1 صفر و

 به پاسخ غلط نمرهٔ 1و  صفرگذاری ( است. در نمره1و  صفرصورت به
به  ۲و  1 صفر وگذاری یک و در نمره صفر و به پاسخ صحیح نمرهٔ

صفر، به پاسخی که بخشی صحیح و بخشی غلط باشد  پاسخ غلط نمرهٔ
خام افراد در  گیرد. نمرهٔو تعلق مید یک و به پاسخ صحیح نمرهٔ نمرهٔ

 سپس نمرهٔ .آیددست میهب مذکورصورت ها بهآزمونهریک از خرده
 دهشود که در هر استاندارد تبدیل می ها براساس جدول به نمرهٔآن

 .است ۳و انحراف معیار  1۰آزمون میانگین خرده
فعال کلامی استفاده شد که باتوجه  آزمون حافظهٔدر این پژوهش از خرده

خام صفر و حداکثر  گذاری آن حداقل نمرهٔنمره ال و شیوهٔؤس پانزدهبه 
فعال کلامی بهتر  حافظهٔ دهندهٔتر نشانیشب نمرهٔ .است ۳۰آن  نمرهٔ
. این آزمون در کودکان مبتلا به ناتوانی یادگیری دارای روایی است

ود که پایایی آن با روش ب ۰٫۷۲تشخیصی خوب و شاخص حساسیت 
گزارش شد  ۰٫۸۰تر از یشآزمون بآلفای کرونباخ برای هر ده خرده

ابزار را با روش تحلیل عاملی  (. در ایران، کامکاری روایی سازه۲1ٔ)
بهر کلامی و پایایی آن را با روش آلفای کرونباخ برای هوشکرد یید أت

و با روش  ۰٫۸۲تا۰٫۶۳بهر غیرکلامی از و برای هوش ۰٫۸۳تا۰٫۶۳از 
بهر و برای هوش ۰٫۸۵تا۰٫۶۶بهر کلامی از کردن برای هوشدونیمه

 (.۲۲) دست آوردبه ۰٫۸۵تا۰٫۷۰غیرکلامی از 
نآزمون انعطاف -  ،)گرانت و برگ  ۲پذیری شناختی ویسکانسی

پذیری شناختی از آزمون ویسکانسین گیری انعطاف(: برای اندازه1۹۴۸
 ۴تایی )۶۴اده شد که یک دسته کارت گرانت و برگ استف ساختهٔ

ها دارای چهار . در این آزمون کارتدارد( ۶۴شکل= ۴عدد ۴رنگ
رنگ زرد، سبز، قرمز و آبی، چهار عدد از یک تا چهار و چهار شکل 

که آزمودنی باید کارت رویی را در  استمثلث، صلیب، ستاره و دایره 
های نمونه قرار دهد و براساس بازخورد درست یا یکی از کارت دستهٔ

ها درست کارت قرارگیریبندی را کشف کند. پس از غلط قانون طبقه
د و فرد باید قانون جدید را باتوجه به یابدر یک طبقه، قانون تغییر می

های تعداد طبقه این آزمون نتیجهٔ بازخورد جدید کشف کند. نمرهٔ
بندی به طبقه .بندی کرده استصورت موفق دستهبهفرد که  بودهتایی ده

. یابداختصاص میصفر  بندی غلط نمرهٔیک و به طبقه صحیح نمرهٔ
است که به هر  طبقه بندی صحیح در این ابزار ششحداکثر تعداد طبقه

 آن صفر و حداکثر نمرهٔ پس، حداقل نمرهٔ ؛گیردطبقه یک نمره تعلق می

2. Wisconsin Cognitive Flexibility Test 
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۴ 

پذیرش شناختی توانایی انعطاف دهندهٔتر نشانیشب نمرهٔ .است ۶آن 
و  ۰٫۸۶های مغزی . روایی این آزمون در مبتلایان به آسیباستبیشتر 

گزارش  ۰٫۹۴و آلفای کرونباخ  ۰٫۸۲های بازآزمایی ایایی آن با روشپ
 ۰٫۸۳(. در ایران، دهقانی و مرادی روایی درونی این آزمون را ۲۳شد )

 (.۲۴) دست آوردندبه ۰٫۷۸ش بازآزمایی و پایایی آن را با رو
جلسه )سه جلسه در هفته( آموزش راهبردهای  بیستگروه آزمایش اول 

صورت گروهی توسط یک متخصص شناختی و فراشناختی را به

ها و ها باتوجه به قابلیتشناسی تربیتی دریافت کرد که این آموزشروان
سط پژوهشگران برمبنای تو اآموزان بود. این محتوهای دانشتوانمندی

و روایی شد طراحی ( ۲۵)مدل راهبردهای شناختی و فراشناختی 
شناسی نفر از متخصصان علوم تربیتی و روان دهمحتوایی آن توسط 

جلسات  د. خلاصهٔرسییید أتبه دانشگاه آزاد اسلامی واحد بجنورد 
 .ه استارائه شد 1آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی در جدول 

 جلسات آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی . خلاصه1ٔجدول 
 امحتو جلسات

 کردن، مکررنویسی و مکررخوانیکردن، حفظآموزش راهبرد شناختی مرور ذهنی ازجمله بخش ۴تا1
 هاتصویرسازی ذهنی و سرواژهها، آموزش راهبرد شناختی بسط یا گسترش معنایی ازجمله استفاده از واسطه ۸تا۵
 طرح درختی، نقشه و نمودار ماننددهی آموزش راهبرد شناختی سازمان 1۲تا۹

 بینی سرعت مطالعه و انتخاب راهبردهای مناسبریزی ازجمله تعیین هدف، پیشآموزش راهبرد فراشناختی برنامه 1۶تا1۳
 نظارت بر توجه و ارزیابی پیشرفت مانندآموزش راهبرد فراشناختی نظارت یا کنترل  1۸و  1۷
 دهی ازجمله اصلاح یا تغییر استفاده از راهبردهای شناختیآموزش راهبرد فراشناختی نظم ۲۰و  1۹

جلسه )سه جلسه در هفته( آموزش ایروبیک  بیستگروه آزمایش دوم 
که این صورت گروهی توسط یک مربی ایروبیک دریافت کرد را به

ها در های آنآموزان و محدودیتهای دانشها باتوجه به قابلیتآموزش
توسط پژوهشگران با کمک یک مربی  اتوجه و حافظه بود. این محتو

و شد طراحی ( ۲۶) ایروبیک، ورزش همگانیایروبیک برمبنای کتاب 

به نفر از مربیان ایروبیک شهر بجنورد  دهروایی محتوایی آن توسط 
های کششی ایستا برای جلسات ابتدا از نرمش د. در همهٔسیریید أت

 بر سن، جنس و علاقهٔهای پویا مبتنیکردن و سپس از نرمشگرم
جلسات آموزش ایروبیک در جدول  آموزان استفاده شد. خلاصهٔدانش

 .ه استارائه شد ۲

 . خلاصه جلسات آموزش ایروبیک۲جدول 

 محتوی جلسات

 آشنایی کلی با روش ایروبیک 1
 آموزش حرکت هفت و ریتم پاها ۳-۲
 آموزش حرکت هشت و ریتم پاها ۵-۴
 آموزش حرکات هفت و هشت و ریتم پاها ۷-۶
 آموزش حرکات هفت و هشت و ریتم پاها و حرکات دست ۹-۸

 آموزش حرکات ترکیبی دست و پا با ریتم هماهنگ 1۲-1۰
 حرکات ترکیبی پیچیده دست و پاآموزش  1۴-1۳
 آموزش حرکات ترکیبی به همراه حفظ تعادل 1۷-1۵
 آموزش حرکات ترکیبی به همراه حفظ تعادل و سرعت ۲۰-1۸

اسمیرنف، آزمون لوین، دو، آزمون کولموگروفهای خیها با روشداده
آزمون، تحلیل کوواریانس پیشضریب رگرسیونی اثر متقابل بین گروه و 

در  ۲۵نسخهٔ  SPSSافزار متغیری و آزمون تعقیبی بونفرونی در نرمتک
 تحلیل شد. ۰٫۰۵سطح معناداری 

 هایافته 3
های آزمایش و گواه از نظر از آن بود که گروهدو حاکینتایج آزمون خی

(، سن p=۰٫۷1۰تحصیلی ) (، پایهpٔ=1٫۰۰۰ع جنسیت )توزی
(۰٫۶۳۸=pٔو بهره ) ( ۰٫۸۵۲هوشی=pتفاوت معناداری ندا )د رن

متغیری های تحلیل کوواریانس تکفرضبررسی پیش (.۳)جدول 
فعال و  از آن بود که فرض نرمالیتی برای متغیرهای حافظهٔحاکی

آزمون براساس آزمون و پسپذیری شناختی در مراحل پیشانعطاف
ها براساس آزمون اسمیرنف، فرض همگنی واریانسآزمون کولموگروف

لوین و فرض همگنی شیب خطوط رگرسیون براساس بررسی اثر 
درنتیجه،  ؛(p>۰٫۰۵د )شومیآزمون رد نمتقابل بین گروه و پیش
 متغیری مجاز بود.واریانس تکاستفاده از روش تحلیل کو

پذیری شناختی فعال کلامی و انعطاف میانگین و انحراف معیار حافظهٔ
. شودمیمشاهده  ۴در جدول آزمون آزمون و پسها در مراحل پیشگروه

ها پس از آن بود که بین گروهمتغیری حاکینتایج تحلیل کوواریانس تک
 ون از نظر هر دو متغیر حافظهٔآزمپس آزمون در مرحلهٔاز حذف اثر پیش

در مبتلایان به اختلال نوشتاری پذیری شناختی فعال کلامی و انعطاف
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۵ 

( و باتوجه به مجذور اتا p<۰٫۰۰1) ردتفاوت معناداری وجود دا
تغییرات از درصد ۷۳فعال کلامی و  تغییرات حافظهٔاز درصد ۷۸

)جدول  استهای مداخله از روشها ناشیپذیری شناختی آنانعطاف
۴.) 

 هاشناختی گروهاطلاعات جمعیت دو برای مقایسهٔ. نتایج آزمون خی۳جدول 

 سطوح متغیر
گروه راهبردهای شناختی و 

 گروه گواه گروه ایروبیک فراشناختی
 مقدار احتمال

 تعداد )درصد( تعداد )درصد( تعداد )درصد(

 جنسیت
 (درصد۵۰) ۶ (درصد۵۰) ۶ (درصد۵۰) ۶ پسر

1٫۰۰۰ 
 (درصد۵۰) ۶ (درصد۵۰) ۶ (درصد۵۰) ۶ دختر

 تحصیلی پایهٔ
 (درصد۶۶٫۶۷) ۸ (درصد۵۰) ۶ (درصد۵۸٫۳۳) ۷ دوم

۰٫۷1۰ 
 (درصد۳۳٫۳۳) ۴ (درصد۵۰) ۶ (درصد۴1٫۶۷) ۵ سوم

 سن
 (درصد۶۶٫۶۷) ۸ (درصد۵۰) ۶ (درصد۵۰) ۶ سال ۸

۰٫۶۳۸ 
 (درصد۳۳٫۳۳) ۴ (درصد۵۰) ۶ (درصد۵۰) ۶ سال ۹

 هوشی بهرهٔ
 (درصد۸۳٫۳۳) 1۰ (درصد۷۵) ۹ (درصد۷۵) ۹ 1۰۰تا۹1

۰٫۸۵۲ 
 (درصد1۶٫۶۷) ۲ (درصد۲۵) ۳ (درصد۲۵) ۳ 11۰تا1۰1

 ها در مراحل ارزیابیپذیری شناختی گروهفعال کلامی و انعطاف . نتایج میانگین و انحراف معیار حافظه۴ٔجدول 

 مراحل متغیر

راهبردهای گروه 
 شناختی و فراشناختی

 گروه گواه گروه ایروبیک
مقدار 
 احتمال

 مجذور اتا
 میانگین

انحراف 
 معیار

 میانگین
انحراف 

 معیار
 میانگین

انحراف 
 معیار

 فعال کلامی حافظهٔ
 ۵٫1 ۶۶٫۳۷ ۴٫1 ۶۶٫۳۰ ۰۰٫۰۰ ۵٫۲ آزمونپیش

۰٫۰۰1> ۰٫۷۸ 
 ۵٫1 ۹1٫۲۴ ۸٫1 ۲۵٫1۳ 1۰٫1 ۳۳٫۶1 آزمونپس

 پذیری شناختیانعطاف
 ۲٫۰ ۰۸٫۹۹ ۳٫۰ ۴1٫۷۹ ۳٫1 ۸۳٫۲۶ آزمونپیش

۰٫۰۰1> ۰٫۷۳ 
 ۰۰٫1۲ ۲٫1 ۵٫1 ۹1٫۳۷ ۷٫۰ ۴1٫۹۰ آزمونپس

از آن بود که هر دو روش آموزش نتایج آزمون تعقیبی بونفرونی حاکی
درمقایسه با گروه راهبردهای شناختی و فراشناختی و آموزش ایروبیک 

در مبتلایان به را پذیری شناختی فعال کلامی و انعطاف حافظهٔ، گواه
برآن، روش علاوه ؛(p<۰٫۰۰1) دهدافزایش میاختلال نوشتاری 

آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی درمقایسه با روش آموزش 
( و p<۰٫۰۰1فعال کلامی ) ایروبیک باعث افزایش بیشتر حافظهٔ

 (.۵)جدول  شودمی( در آنان p=۰٫۰۰۳پذیری شناختی )انعطاف

 پذیری شناختیفعال کلامی و انعطاف ها از نظر حافظهٔگروه . نتایج آزمون تعقیبی بونفرونی برای مقایسه۵ٔجدول 
 مقدار احتمال خطای معیار هااختلاف میانگین گروه متغیر

 فعال کلامی حافظهٔ
 <۰٫۰۰1 ۰٫۴۳ 1٫۹۰ ایروبیک راهبردهای شناختی و فراشناختی
 <۰٫۰۰1 ۰٫۴۳ ۴٫۷۷ گواه راهبردهای شناختی و فراشناختی

 <۰٫۰۰1 ۰٫۴۴ ۲٫۸۶ گواه ایروبیک

 پذیری شناختیانعطاف
 ۰٫۰۰۳ ۰٫۵۶ ۲٫۰۵ ایروبیک راهبردهای شناختی و فراشناختی
 <۰٫۰۰1 ۰٫۴۹ ۴٫۳۶ گواه راهبردهای شناختی و فراشناختی

 <۰٫۰۰1 ۰٫۴1 ۲٫۳1 گواه ایروبیک

 بحث ۴
باتوجه به نقش و اهمیت اختلال نوشتاری در سایر عملکردهای 

اثربخشی آموزش راهبردهای  هدف پژوهش حاضر مقایسهٔتحصیلی، 
فعال کلامی و  شناختی و فراشناختی و آموزش ایروبیک بر حافظهٔ

 پذیری شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاری بود.انعطاف
آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی درمقایسه ، ها نشان دادیافته

پذیری شناختی فعال کلامی و انعطاف با گروه گواه باعث افزایش حافظهٔ

ی موسو هابا پژوهش نتایج. این شودمیدر مبتلایان به اختلال نوشتاری 
(، 1۹فعال ) بر اثر خودتنظیمی بر افزایش حافظهٔو همکاران مبنی

بر اثر آموزش راهبردهای یادگیری خودتنظیمی نژاد و همکاران مبنیزارع
( و رهبر کرباسدهی 1۰آموزان نارساخوان )فعال دانش بر بهبود حافظهٔ

 هٔبر اثر آموزش خودتنظیمی بر ارتقای عملکرد حافظو همکاران مبنی
آموزان دچار اختلال ریاضی پذیری شناختی دانشفعال و انعطاف

راهبردهای ، توان گفتها می. در تفسیر این یافتهستهمسو ،(۲۰)
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۶ 

مدت بر اهداف یادگیری خودتنظیمی توانایی افراد را در توجه طولانی
برای این  ؛دشوبخشد و موجب موفقیت آنان میتحصیلی بهبود می

 ناختی و فراشناختی به انتقال اطلاعات از حافظهٔمنظور راهبردهای ش
های یادگیری مبتلایان به اختلال .کندبلندمدت کمک می کاری به حافظهٔ

)مانند اختلال نوشتاری( در کاربرد راهبردهایی که غیرمبتلایان برای 
بندی ها طبقهها را در گروهیا برای مطالعه آن کردهکردن مرور حفظ

بنابراین،  برند؛کار نمیبهطور خودکار به را راهبردهاییکنند، چنین می
آموزش راهبردهای خودتنظیمی یعنی راهبردهای شناختی و فراشناختی 

ویژه مبتلایان به اختلال نوشتاری( به مبتلایان به اختلال یادگیری )به
راهبردهای مناسب  ،کند که در برخورد با مشکلات یادگیریکمک می

(. 1۰ند )کنتوانند در انجام تکالیف تحصیلی موفق عمل و ب کار برندبه
آموزان برای انجام تکالیف تحصیلی باید بر برآن، دانشعلاوه

ها شامل توجه، زبان و پردازش بینایی/فضایی ای از مهارتمجموعه
که  استها حاصل تجربه، آموزش و یادگیری مسلط باشند. این مهارت

 ؛دهندصورت خودکار انجام میا را بههآموزان این مهارتبیشتر دانش
آموزان مبتلا به اختلال نوشتاری در کاربست این که دانشدرحالی
ها با مشکل مواجه هستند. آموزش یادگیری خودتنظیمی ازطریق مهارت

ریزی، نظارت و دهی، برنامهآموزش مرور ذهنی، بسط، سازمان
نحو کند تا بهی کمک میآموزان مبتلا به اختلال نوشتاردهی به دانشنظم

(. ۲۰کار برند )هتر بیادگیری بهتر و سریع برایها را مناسبی مهارت
 وپذیری شناختی جزفعال کلامی و انعطاف ازآنجاکه حافظهٔ

شود، آموزش راهبردهای شناختی و عملکردهای شناختی محسوب می
اختلال  ها در مبتلایان بهثری در ارتقای آنؤتواند نقش مفراشناختی می

 نوشتاری داشته باشد.
آموزش ایروبیک درمقایسه با گروه گواه باعث  ،ها نشان داددیگر یافته

پذیری شناختی در مبتلایان به فعال کلامی و انعطاف افزایش حافظهٔ
های جوبرت و چینی با پژوهش نتایجد. این شومیاختلال نوشتاری 

پور و (، قربان1۳فعال ) بر اثر آموزش ایروبیک بر افزایش حافظهٔمبنی
های ریتمیک ایروبیک بر بر اثر آموزش حرکات و بازیهمکاران مبنی
شنیداری در مبتلایان به اختلال یادگیری  فعال و حافظهٔ افزایش حافظهٔ

های ایروبیک بر افزایش ثیر تمرینأبر ت(، لودیگا و همکاران مبنی1۶)
ل نارسایی پذیری شناختی کودکان مبتلا به اختلاانعطاف

های هوازی بر اثر تمرین( و دانا و همکاران مبنی1۵فعالی )توجه/بیش
پذیری شناختی ریزی و انعطافبر بهبود توجه انتخابی و پایدار، برنامه

پژوهش هژبرنیا و همکاران  با یافتهٔ اماست؛ ( همسو1۸سالمندان )
ویان دختر در دانشج تمرین هوازی بر بهبود حافظهٔ نداشتنثیرأبر تمبنی

توان به . در تفسیر این ناهمسویی میستناهمسو ،(1۷زمان عصر )
پژوهش اشاره کرد. پژوهش آنان بر دانشجویان  بودن جامعهٔمتفاوت

که هیچ اختلال خاصی شد ارشد انجام کارشناسی و کارشناسی
آموزان مبتلا به اختلال نوشتاری اما پژوهش حاضر روی دانش ؛ندنداشت

از نظر کارکردهای  های نوشتاری معمولاًشد. مبتلایان به اختلال جراا
پذیری شناختی دارای مشکلاتی هستند حافظه و انعطاف ماننداجرایی 
اما دانشجویان فاقد  ؛دگیرنمیتر از سطح متوسط قرار و پایین
شناختی از نظر کارکردهای اجرایی مشکلی ندارند و های رواناختلال

در  واقع آموزش به افراد که پس منطقی است ؛ستنددر سطح متوسط ه

تر، نتایج بهتری داشته باشد و نتایج پژوهش حاضر با سطح پایین
برآن، در تفسیر اثربخشی آموزش پژوهش آنان متفاوت باشد. علاوه

 ،توان گفتپذیری شناختی میفعال کلامی و انعطاف ایروبیک بر حافظهٔ
تقویت  سببعملکردهای جسمانی بر بهبود آموزش ایروبیک علاوه

شود. آموزش ایروبیک روشی فعال و عملکردهای روانی و شناختی می
جذاب همراه با اجرای حرکات هوازی، موزون و همراه با ریتم و 

دیگر حوصلگی و افسردگی و ازسویسو مانع بیموزیک است که ازیک
ن و پس، باتوجه به موزو ؛شودباعث بهبود عملکردهای شناختی می

های شادبودن آموزش ایروبیک و جذب کودکان مبتلا به اختلال
تواند نقش اختلال نوشتاری به آن، استفاده از آن می مانندمختلف 

مهم  (. نکته1۵ٔثری در بهبود عملکردهای شناختی داشته باشد )ؤم
حرکتی یادگیری است که براساس آن حواس و ادراک دیگر تئوری حسی

های شناختی دارد. درواقع، سیستم حرکتی تثری در فعالیؤنقش م
پویای غیرخطی،  یسیستم که استهم شامل ساختارهای مرتبط به

جزئی از یک حرکت  ود نسازدهنده و توزیعی را میخودسازمان
بنابراین، آموزش ایروبیک شکلی از  ؛ندنکهوشمندانه را خلق می

برگرداندن  خلاق از حرکات برای درمانی است که بر استفادهٔروان
. مغزی که آموزش تفکر و تحرک داردکید أهای ذاتی تتوانایی و پاسخ
 ؛دهدخود را از دست می ماند و قدرت تفکر و حافظهٔنبیند، راکد می

 ؛(1۶) بخشدبهبود می را های شناختیویژگی ،پس، آموزش ایروبیک
فعال کلامی و  تواند باعث بهبود حافظهٔدرنتیجه، آموزش ایروبیک می

 پذیری شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاری شود.انعطاف
آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی  ،های دیگر نشان دادیافته

فعال کلامی و  افزایش حافظهٔ سببدرمقایسه با آموزش ایروبیک 
د. شومیپذیری شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاری انعطاف

اما در تفسیر این  ؛دو روش مذکور یافت نشد مقایسهٔ هٔپژوهشی دربار
 وپذیری شناختی جزفعال و انعطاف حافظهٔ ،توان گفتها مییافته

های اصلی بسیاری از اختلال شناختی و هستهٔکارکردهای عصب
هوشی  . مبتلایان به اختلال نوشتاری با اینکه از بهرهٔاستیادگیری 

های مغزی نگرفتن از قابلیتدلیل بهرهبهند، اما هستمتوسطی برخوردار 
شناختی دارند. کارکردهای خود مشکلاتی در کارکردهای عصب

که با استفاده از  کندمیشناختی به فرایندهای کنترل ذهنی اشاره عصب
فعال و  های مختلف فراشناختی باعث بهبود حافظهٔحیطه

ل نوشتاری (. مبتلایان به اختلا۲۰شود )پذیری شناختی میانعطاف
دهی و سازی، سازمانبندی، مرتبطبقه مشکلاتی در زمینهٔ معمولاً
کردن بندی اطلاعات دارند و هنگام تلاش برای مشخصاولویت

ند که این امر موجب کنموضوعات اصلی بیشتر بر جزئیات تمرکز می
(. آموزش راهبردهای یادگیری ۲شود )ها میسردرگمی بیشتر آن

کند تا ها کمک میعنوان روشی آموزشی به آنختی بهشناختی و فراشنا
و کنند از راهبردهای مناسب استفاده  کرده و آسانی تکالیف را شروعبه
(. 1۰آمیزی تکالیف تحصیلی را به پایان رسانند )طور موفقیتبه

درمقابل، آموزش ایروبیک شامل انجام حرکات هماهنگ و موزون 
ها، های ریتم پاها و حرکات دستککه برای این منظور از تکنیاست 

دست و پا با ریتم هماهنگ و حرکات  حرکات ترکیبی ساده و پیچیدهٔ
(. ازآنجاکه 1۳کند )همراه حفظ تعادل و سرعت استفاده میترکیبی به
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۷ 

فعال کلامی و  پژوهش حاضر یعنی حافظهٔ متغیرهای وابستهٔ
توجه به اینکه و با شتشناختی دا پذیری شناختی بیشتر جنبهٔانعطاف

روش آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی درمقایسه با روش 
توان انتظار ، میبودهای شناختی متمرکز آموزش ایروبیک بیشتر بر جنبه

داشت که آموزش راهبردهای شناختی و فراشناختی درمقایسه با آموزش 
ری پذیفعال کلامی و انعطاف ثرتری در افزایش حافظهٔؤایروبیک نقش م

 شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاری داشته باشد.
گیری پژوهش حاضر استفاده از روش نمونه هایمحدودیت از

اندک در  نسبتاً نتایج، حجم نمونهٔ نشدنغیرتصادفی هدفمند، پیگیری
دوم و  هایآموزان پایهپژوهش به دانش محدودشدن جامعهٔ و هاگروه

های پس، استفاده از روش ؛سوم ابتدایی مبتلا به اختلال نوشتاری بود
گیری تصادفی، بررسی پایداری نتایج در بلندمدت، افزایش حجم نمونه

های آموزان سایر پایهنمونه در هر گروه و انجام پژوهش بر دانش
 .شودهای یادگیری پیشنهاد میتحصیلی و حتی مبتلایان به سایر اختلال

 گیرینتیجه 5
آموزش راهبردهای از اثربخشی هر دو روش نتایج این پژوهش حاکی

فعال کلامی  در افزایش حافظهٔشناختی و فراشناختی و آموزش ایروبیک 
پذیری شناختی و اثربخشی بیشتر آموزش راهبردهای شناختی و انعطاف

 برایریزی برنامه است و و فراشناختی درمقایسه با آموزش ایروبیک
درنتیجه، درمانگران و  ت دارد؛استفاده از هر دو روش ضرور

آموزش ویژه روش توانند از هر دو روش بهمتخصصان سلامت می
فعال کلامی و  راهبردهای شناختی و فراشناختی برای بهبود حافظهٔ

 .ندکنپذیری شناختی در مبتلایان به اختلال نوشتاری استفاده انعطاف

 ینادردق و رشکت 6
وسیله نویسندگان تشکر و قدردانی خود را از مسئولان مراکز دینب

کنندگان در پژوهش یادگیری سطح شهر مشهد و شرکت ناتوانی ویژهٔ
 ند.کناعلام می

 هینایب 7
 کنندگاننامه از شرکتاخلاقی و رضایت أییدیهٔت

شناسی تربیتی در دانشگاه آزاد دکتری روان این مقاله برگرفته از رسالهٔ
های اخلاق در پژوهش اسلامی واحد بجنورد است که از کمیتهٔ

پزشکی دانشگاه آزاد اسلامی واحد بجنورد کد اخلاق زیست
IR.IAU.BOJNOURD.REC.1398.023 نین؛ همچدریافت کرد 

شرکت  نامهٔآموزان مبتلا به اختلال نوشتاری فرم رضایتوالدین دانش
 در پژوهش را امضا کردند.

 انتشار نامهٔرضایت
 در پژوهش حاضر رضایت برای انتشار غیرقابل اجرا است.

 ها و موادداده هب یدسترس
رایانامه ها و مواد ازطریق در پژوهش حاضر امکان دسترسی به داده

 .وجود دارد
 منافع داضت

 د.ننویسندگان این مقاله هیچ تزاحم منافعی ندار
 منابع مالی

و توسط هیچ سازمانی صورت گرفته شخصی  این پژوهش با هزینهٔ
 است. نشدهحمایت مالی 

 مشارکت نویسندگان
اول مسئول نگارش پروپوزال، کمک در اجرای  در این مقاله نویسندهٔ
نویسندگان دوم و  بود.ها به رایانه دهها و ورود دامداخله، گردآوری داده

را بر عهده ها و نگارش و ویرایش مقاله تحلیل داده یتسوم مسئول
  .داشتند
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