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 چکیده
بخشی دوسا بر حافظه فعال  پژوهش حاضر باهدف بررسی اثربخشی توان مقدمه:

کودکان مبتلابه اختلال یادگیري خواندن داراي مشکل تمییز   شنیداري و حل مسئله
از نوع  آزمایشیبراي این منظور از روش مطالعه شبه روش:بود. شنیداري 

عبارت است  نظر مورد  جامعه شد.با گروه کنترل استفاده  آزمون پس _ آزمون پیش
که داراي اشکال در  کودکان مبتلابه اختلال یادگیري خواندن شهر اصفهان  کلیه از

انتخاب و سپس  در دسترسطور  نفر به 30 از این جامعه تمییز شنیداري نیز باشند.
صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و گواه گمارده شدند. پس از انجام  به

بار) 2اي  (هفته اي دقیقه60جلسه 10دو گروه، گروه آزمایش طی  آزمون در پیش
بخشی دوسا قرار گرفتند و طی این مدت، گروه گواه در لیست  تحت درمان توان

گیري قرار  آزمون و پیگیري مورداندازه انتظار بودند. سپس هر دو گروه، در پس
) و 1982( نرهاي حل مسئله هپ نامه گرفتند. براي گردآوري اطلاعات از پرسش

هاي پژوهش با استفاده از  ) استفاده شد. داده1980( حافظه فعال دانیمن و کارپنتر
نتایج پژوهش  ها: یافته وتحلیل قرار گرفت. آزمون تحلیل کوواریانس مورد تجزیه

میانگین نمره حل مساله و حافظه کودکان گروه آزمایش بعد از جلسه نشان داد 
شته است. اما براي کودکان گروه کنترل تغییر معناداري درمانی افزایش معناداري دا

بخشی دوسا بر بهبود حافظه شنیداري  توان روش گیري: نتیجهمشاهده نشده است. 
 است.اختلال همراه با مشکل تمییز شنیداري اثربخش  دارايو حل مسئله کودکان 

مسئله، بخشی دوسا، اختلال یادگیري، حافظه شنیداري، حل  توان: هاکلیدواژه
 .تمییز شنیداري

 

Abstract 
 

Introduction: The purpose of this study was to investigate the 
Effectiveness of rehabilitation, using Dohsa-Hou, on auditory 
memory and problem solving in children with learning disorder 
and auditory discrimination problem in Esfahan. Method: The 
research method was semi-experimental and study conducted in 
the form of a pretest-post-test with control group design. The 
target community of all children with learning disorder in 
Esfahan which has some forms of auditory discrimination 
problem. One of the centers of learning disabilities in Isfahan 
province was referred to the Center for New Immune Disorders, 
and then among those who had entry criteria, 30 individuals 
were selected through available sampling method and then 
randomly assigned into two groups of experimental and control. 
After doing the pretest in the two groups, the experimental group 
received 10 therapy sessions Dohsa-Hou rehabilitation, each 
lasting 60 minutes. Both groups were then subjected to post-test 
and follow-up. Data were collected using Hepner problem 
solving questionnaires (1982) and active memory of Dainiman 
and Carpenter (1980). Data were analyzed using covariance 
analysis. Result: after rehabilitation sessions, the mean in 
problem solving and memory in experimental group significantly 
increase compared to their previous levels (p<0/001). In control 
group no significant difference was found. Conclusion: 
rehabilitation, using Dohsa-Hou was effective in improving 
acoustic memory and problem solving in children with learning 
disorder and auditory discrimination problem.  
Key Words: Dohsa-Hou rehabilitation, reading learning 
disorder, auditory memory, problem solving, auditory 
discrimination. 
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  مقدمه
هاي تحصیلی  آموزان در سنین و دوره تمامی دانش
نظر سطح یادگیري یکسان نبوده و مختلف از

هاي اولیه تحصیل،  ویژه در سال ها، به بعضی از آن
سالان خود ندارند.  شرایط یکسانی با گروه هم

نظر رشد جسمی، قد و  اگرچه این کودکان از
وزن، هوش، صحبت کردن، بازي و تعامل با 

هاي خودیاري، بهنجار و تقریباً  دیگران و مهارت
کنند لیکن وقتی به  ود عمل میسالان خ مشابه هم

روند دچار مشکلات جدي آموزشی  مدرسه می
). 2012 ،1اسکریف و جانسون واس،( شوند می

، DSM_5اختلال یادگیري خاص بر مبناي 
اختلالی عصبی رشدي با منشأ زیستی است که 

شود.  هایی در سطح شناختی می موجب نابهنجاري
خاص،  هاي اصلی اختلال یادگیري یکی از ویژگی

هاي تحصیلی اصلی  مشکلات مستمر در مهارت
است که شامل سیالی خواندن، درك خواندن، بیان 

(انجمن  نوشتاري و استدلال ریاضی است
یادگیري  اختلال). 2013، 2پزشکی آمریکا روان

 شده  گرفته نظر شناختی در عنوان مشکل عصب به

است که با مشکلات جدي در توانایی خواندن،  
و نوشتن همراه بوده و با توانایی ذهنی ریاضیات 

بین،   خوانی ندارد. دراین مورد انتظار از فرد هم
مهارت خواندن در زندگی انسان اهمیت فراوانی 

  که توانایی خواندن براي آموختن همه دارد، چرا
 هاي درسی و غیردرسی ضروري است موضوع

یکی از  .)1395 راقبیان، اخوان تفتی و حجازي،(

                                                
1. Wass, Scerif, & Johnson. 
2. American Psychiatric Association 

کودکان داراي اختلال یادگیري در دوره  مشکلات
دبستان که در دیکته نویسی خودش را نشان 

دهد، ضعف در تمییز شنیداري کودکان است.  می
 در معمولاًکودکی که ضعف تمییز شنیداري دارد 

کند:  نویسی این نوع اشتباهات را تکرار میدیکته
تواند  ودك صداهاي نزدیک یا شبیه به هم را نمیک
تی تشخیص دهد. نکته اینجاست که اگر درس به

در  اولاًکودکی با این مشکل روبرو باشد، 
   در  مخصوصاًهاي مدرسه و تحصیل  سال

براي رفع این  ثانیاًکند،  نویسی بروز میدیکته
هاي  برد تا کودکان با تمرین مشکل مدتی زمان می

قدر  مناسب بتوانند تمییز شنیداري خود را به
 )2014، 3آلوي، واتمن و دین( مطلوب تقویت کند

مغز   اختلال خواندن یک ناتوانی یادگیري بر پایه
طور ویژه در خواندن  است که توانایی شخص به

با اختلال خواندن در  کودکانبیند.  آسیب می
دارند: بازشناسی حروف و  هاي زیر مشکل زمینه

ها، سرعت و  کلمات، درك و فهم کلمات و نقشه
 هاي عمومی در واژگان رتروانی خواندن، مها

ها  هرگونه اختلال در این حوزه ).2010 ،4شایویتز(
شود. در  باعث مشکلاتی در خواندن می

آموزان با اختلال یادگیري، مشکلات  دانش
هاي نوشتن و  خواندن بیش از مشکلات در حوزه

      در زمینه  ).2010 (شایویتز، ریاضی است
عامل شناسی اختلال یادگیري کودك، علت

هاي خانوادگی و محیط هاي کودك، جنبهویژگی

                                                
3. Alloway, Wootman, Dean 
4. Shaywitz  
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تحصیلی و اجتماعی مطرح شده است. در زمینه 
مشکلات نقص در فردي کودك، به عوامل درون

عصب روانشناختی و کارکردهاي اجرایی این 
(واتسون، گابل و  کودکان اشاره شده است

کارکردهاي اجرایی، اصطلاحی  ).2016، 1مارین
براي فرایندهاي شناختی متعدد  گونه است کهچتر

 و ریزي، حافظه کاري، توجه، بازداري شامل برنامه
 شود که این فرایندها خودتنظیمی استفاده می

پیشانی از لوب پیشانی در توسط ناحیه لوب پیش
شوند. تأخیر در کارکردهاي اجرایی  مغز کنترل می

احتمال مشکلات سازگاري و یادگیري را افزایش 
 ،2دستین، ناگلیر، پرینکاتو و اوترو(گل دهد می

) 2007( 3بلایر و رازادر همین راستا،  .)2014
، کارکردهاي سال 5تا  3نشان دادند در کودکان 

بازداري، مستقل از هوش  و ویژه کنترل اجرایی به
کننده زودهنگام توانایی خواندن و بینی کلی پیش

پذیري  چنین آنان انعطاف ریاضی است. هم
در درك مطلب خواندن مؤثرتر  شناختی را

  دانستند تا در بازشناسی لغات. 
طور باثباتی با پیشرفت  حافظه فعال قوي به

هاي حافظه  مهارت  .تحصیلی بالاتر ارتباط دارد
توانند  سالگی می فعال بیش از هوش در پنج

سال  6هاي  بینی کننده موفقیت در یادگیري پیش
). 2010 ،4آلوواي( آموزان باشند بعد در دانش

هوش  آموزان با بررسی نقش حافظه فعال در دانش
 مرزي نشان داده است که آنان در مقایسه با

                                                
1. Watson, Gable, Morin 
2. Goldstein, Naglieri,  Princiotta, & Otero 
3. Blair & Razza  
4. Alloway  

سالانشان کشمکش بیشتري با تکالیف حافظه  هم
مدت شنیداري و حافظه فعال دارند. مهلر و  کوتاه

این  )2010به نقل از الوي،  2001( شوجارت
با  آموزان که دانش یافته را براي توضیح این

نظر از سطح هوششان،  هاي یادگیري صرف ناتوانی
تري دارند، گسترش  کارکردهاي حافظه پایین

هاي یادگیري در حافظه  کودکان با ناتوانی. دادند
تري از سایر کودکان دارند و  فعال عملکرد ضعیف

هاي حافظه فعال نواقصی را از  در تمامی مؤلفه
 گلدستین و همکاران،( دهند خود نشان می

 فعالتوان گفت که حافظه  ). درواقع می2014
اي است که پردازش و ذخیره موقت  سامانه

اطلاعات را بر عهده دارد و براي عملکردهاي 
سطح بالاي شناختی و تنظیم بهتر تجارب هیجانی 

تحقیقات اخیر محققان نشان  .نیز ضروري است
تواند نقش  فعال شنیداري می  دادهاست که حافظه

اکتساب زبان کودکان داشته باشد و مستقیمی در 
 هاي آن بسیار مرتبط با رشد جوانب مهم مهارت

  . ظرفیت حافظهاستزبان مانند اکتساب واژگان  
فعال شنیداري نقش مهمی در پیشگویی رشد 
جوانب مختلف زبان ازجمله واژگان درکی، 
سرعت اکتساب اطلاعات جدید واژگانی معنایی 

زبان دوم  مادري و هم و تولید جمله هم در زبان
 ؛2012 ،5واس، اسکریف و جانسون( دارد

حل مسئله یکی از . )2012 ،6ماتیسون و مایس
ترین فرآیندهاي تفکر است که به افراد کمک  مهم
هاي  کند تا مقابله مؤثري با مشکلات و چالش می

                                                
5. Wass, Scerif, & Johnson 
6. Mattison, & Mayes  
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زندگی داشته باشند و در سلامت روانی و 
ها  انسان کند. اجتماعی افراد نقش مهمی بازي می

زا و  هاي تنش مقابله سازگارانه با موقعیت براي
هاي زندگی، نیاز به آموختن برخی  کشمکش

ها دارند. هدف از ارائه این مهارت، کمک  مهارت
بهتر خود،   به افراد در جهت شناخت هر چه

برقراري روابط بین فردي مناسب و مؤثر، کنترل 
و حل زا  هیجانات، مدیریت داشتن بر شرایط تنش

کردن مسائل و مشکلات است. در سایه تأمین 
هاي روانی و اجتماعی افراد  چنین هدفی، توانایی

بسیاري از محققین معتقدند . کند افزایش پیدا می
آموزان مبتلابه اختلال یادگیري خواندن در  دانش

مؤثر و   حل مسئله ضعیف هستند. براي مطالعه
اي ه ها باید در مهارت یادآوري محتوا، آن

 توانایی داشته باشند بندي، تداعی و توالی طبقه
بندي باعث  طبقه ).2012 ماتیسون و مایس،(

ها عناصر را بر اساس ویژگی  شود آن می
بندي کنند. این امر به یادگیري و  مشترکشان گروه
  کند.  ها کمک می یادآوري بهتر آن

در زمینه تاثیر مداخله و آموزش بر روي مشکلات 
اختی کودکان داراي اختلال عصب روانشن

 هاي نریمانی و سلیمانییادگیري، نتایج پژوهش
 نسب و خضري) و ارغوانی، موسوي1391(
 ) نشان دادند که توانبخشی شناختی می1395(

تواند باعث بهبود حافظه کاري و نگهداري توجه 
و بازداري دانش آموزان داراي اختلال یادگیري 

 1و براگیتونیشود. سیاراملی، نري، مارینی 
سش / خواندن / بیان پر)، از روش مرور / 2015(

                                                
1. Ciaramelli, Neri, Marini, & Braghittoni 

آزمون براي بهبود مشکلات حافظه استفاده / 
 هاي حافظه میکردند و نتایج نشان داد تمرین

تواند توانایی پاسخ دادن به سوالات درك مطلب 
و یاداوري فوري گروه آزمایش را بهبود ببخشد. 

امه آموزشی ) اثربخشی برن1399( مرادي و مهربد
هاي عصب مهارت فراشناخت جاگر بر مهارت

آموزان با اختلال یادگیري روانشناختی دانش
خواندن را بررسی کردند و که نتایج نشان داد، این 

هاي حافظه، توجه تواند مهارتبرنامه آموزشی می
آموزان با اختلال یادگیري را و یادگیري دانش

نیز نشان داد  هابهبود ببخشد. نتایج برخی پژوهش
تواند در افراد هاي مستقیم با حافظه میکه تمرین

هاي آن را افزایش داراي اختلال یادگیري مولفه
 4دوساهو .)2010، 3؛ داهلین2010، 2(میلتون دهد

ژاپنی و فرآیندي  5یک روش توانبخشی روانی
داخلی  _ است که شامل فعالیت روانی 6نگر کلی

آن را ) 1967( 7سهحرکات بدنی است. ابتدا نارو
براي بهبود مشکلات حرکتی کودکان دچار 
اختلال یادگیري خاص موردمطالعه قرارداد و 

هاي مربوط به  که ناتوانی رغم این معتقد بود به
اختلال یادگیري خاص در اثر اختلالات 

هاي  شوند فعالیت فیزیولوژیکی ایجاد می
ینا محمدي، به( ها تأثیر دارد شناختی نیز بر آن روان

روانی دوساهو  بخشی در توان). 2009 و فرهبد،
این است که فرایندهاي فیزیولوژیکی و بر اعتقاد 

                                                
2. Milton 
3. Dahlin 
4. Dohsa_hou 
5. Psycho_Rehabiliation 
6. Hoolistic 
7. Naruse, G. 
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قدري به یکدیگر وابسته هستند که یکی  روانی به
توان در نظر گرفت و ذهن  را بدون دیگري نمی

توان از بدن او  عنوان یک ارگانیزم نمی انسان را به
توان دوسا  جدا کرد. بر همین اساس است که می

 شناختی را به دو بخش تقسیم نمود: بخش روان
(شامل تلاش و اراده) و دیگري بخش 

(شامل وضعیت بدنی و حرکتی). در  فیزیولوژیکی
جریان تلاش هدفمند، مربی قادر است ذهن 

او را از » خود«مددجو را فعال نموده و فعالیت 
طریق تجربه هدفمند دوسا تسهیل نماید. در این 

ربی الگوي مناسبی از حرکات بدنی را به روش، م
دار  مددجو ارائه داده و مددجو با تلاش هدف

کند و بدین  خود سعی بر انجام آن حرکت می
اثربخشی  .یابد ترتیب آگاهی بدن افزایش می 

توانبخشی روانی به روش دوسا بر افسردگی، 
اضطراب و استرس بیماران نشان داد که وضعیت 

ی این بیماران بهبود مشاهده متغیرهاي روانشناخت
). 1395(شیرازي، کوهکن و خسروانی،  شد

) از این روش براي بهبود آگاهی 2012( 1فوجینو
بدنی و استرس هاي روانشناختی بررسی کرد و 
نتایج نشان داد روش ریلکس این روش 
توانبخشی می تواند باعث بهبود استرس هاي 

پیشینه  روانشناختی افراد شود. با توجه به بررسی
پژوهش، در زمینه مشکلات عصب روانشناختی 
اختلال یادگیري، از روش توانبخشی دوساهو 
استفاده نشده است و بررسی اثربخشی این روش، 
می تواند به عنوان یک روش مداخله اي تکمیل 
کننده باشد. بنابراین هدف از انجام این پژوهش، 

                                                
1. Fujino 

بخشی دوسا بر بهبود حافظه فعال  توانبررسی 
یداري و حل مسئله کودکان اختلال یادگیري شن

  است؟ي داراي مشکل تمییز شنیدار
  

  روش
) و یآزمایش(نیمه این پژوهش از نوع نیمه تجربی

(گروه آزمایش و  صورت دوگروهی طرح آن به
. استآزمون  آزمون، پس گروه گواه) همراه با پیش

ي کودکان  ي آماري در این پژوهش کلیه جامعه
همراه با مشکل تمیز یادگیري  اختلالداراي 

شنیداري شهر اصفهان است. با روش نمونه گیري 
در دسترس از کودکان با اختلال یادگیري خواندن 

کودك انتخاب  30و داراي مشکل تمیز شنیداري 
هاي ورود و شدند که بعد از در نظر گرفتن ملاك

نفر گروه  24نفر کاهش یافتند.  24خروج، به 
ادفی در دو گروه آزمایش و نمونه به صورت تص
: ها معیارهاي ورود آزمودنیکنترل قرار گرفتند. 
، دارا بودن اختلال سال 7- 11شامل میانگین سنی 

خواندن، وجود مشکل تمیز شنیداري،  یادگیري
حداقل سواد خواندن و نوشتن، عدم دریافت 

ي آموزشی دیگر قبل و در حین  هرگونه برنامه
ودك در زمینه عقب ک بخشی دوسا، انجام توان

ماندگی ذهنی، بیش فعالی/ کمبود توجه، مشکل 
قابل توجهی نداشته باشد. ملاك خروج از گروه: 
عدم حضور در جلسات آموزشی بیش از دو 
جلسه. ویژگی هاي جمعیت شناختی کودکان 
گروه نمونه به این صورت بود که میانگین هوشی 

د بو 65/9؛ میانگین سنی کودکان، 25/98ها، آن
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همچنین در این پژوهش از ابزار ذیل استفاده 
  گردید.
: )1982( نامه حل مسئله هپنر و پترسونپرسش
) 1982( نامه توسط هپنر و پترسون پرسشاین 

دهنده از رفتارهاي حل  براي سنجش درك پاسخ
داراي  PSI پرسشنامه شده است. شان تهیه مسئله

گیري چگونگی  که براي اندازه استماده  35
شده  شان طراحی ش افراد به مسائل روزانهواکن

عبارت از پژوهش براي اهداف پرسشی  3است. 
نامه حل  پرسش شود. گذاري نمی است و نمره

 3مسئله بر مبناي چرخش تحلیل عاملی داراي 
اعتماد به حل مسائل با  )1زیرمقیاس مجزاست: 

 16اجتناب با  _) سبک گرایش 2عبارت،  16
این  عبارت. 5با  کنترل شخصی) 3عبارت، 
توسط رفعتی و باراهنمایی خسروي در  پرسشنامه

ترجمه شد. روایی محتوایی آن به  1375سال 
طریق صوري با نظرسنجی از ده نفر از اساتید 

شناسی دانشگاه  دانشکده علوم تربیتی و روان
آزمون  الزهرا تهران احراز شد و پس از یک پیش

ر گرفت و آموز موردبررسی قرا دانش 15بر روي 
تري بازنویسی  صورت روان سؤالات داراي ابهام به

 150شدند، سپس در پژوهشی که بر روي 
آموز صورت گرفت آلفاي کرون باخ آن با  دانش

  گزارش شد.  68/0ضریب 
 :)1980( آزمون حافظه فعال دانیمن و کارپنتر

جمله به  27جمله است. این  27شامل  این آزمون
اي،  جمله اي، سه وجملهصورت بخش د بخش، به 6

اي و  جمله اي، شش جمله اي، پنج چهارجمله
بندي شده است. هرکدام از  اي تقسیم جمله هفت

هاي این آزمون به ترتیب از بخش  بخش
اي براي  جمله اي تا بخش هفت دوجمله
ها خواسته  شود و از آن ها خوانده می آزمودنی

ها که هرکدام شامل جملات  شود به این بخش می
نسبتاً دشوار و نامرتبط به یکدیگر هستند 

 داده و سپس دو کار زیر را انجام دهند: گوش
ی درست معنای ازنظر جمله آیا که دهند تشخیص

 یادداشت را جمله هر کلمه آخرین .است یا خیر
بخش اول، میزان پردازش و بخش دوم  .کنند

دهد. براي  میزان اندوزش را موردسنجش قرار می
هاي  زمون حافظه فعال، تعداد پاسخگذاري آ نمره

صحیح هر بخش را بر تعداد کل جملات تقسیم 
آمده از هر بخش را  دست عدد به کنند سپس می

کنند. عدد  تقسیم می 2باهم جمع کرده و بر 
میزان ظرفیت حافظه فعال   دهنده آمده نشان دست به

بستگی با  هر آزمودنی خواهد بود. میزان این هم
 59/0تحصیلی کلامی برابر با  آزمون استعداد

هاي  بستگی هم با آزمون حتی میزان این هم است.
هاي واقعی و  ویژه درك مطلب مانند آزمون سؤال

هاي ضمایر اشاره بیشتر است. به این  آزمون سؤال
بستگی با آزمون اول برابر  صورت که میزان هم

(دانیمن  است 90/0و با آزمون دوم برابر با  72/0
در مورد پایایی این آزمون  ).1980ر، و کارپنت

توان گفت در یک بررسی مقدماتی که توسط  می
نفر از دانشجویان  84روي  )1383( اسد زاده

شناسی و علوم تربیتی دانشگاه علامه  روان
به دست  88/0طباطبایی انجام شد، ضریب پایایی 

چنین میزان پایایی این آزمون در پژوهش  آمد. هم
ق روش کودر ریچاردسون حاضر که از طری
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شد که هر دو ضریب  87/0محاسبه شد رقم 
براي  دهنده پایایی بالاي آزمون است. پایایی نشان

انجام این پژوهش بعد از مراجعه به مراکز اختلال 
 یادگیري شهر اصفهان، کودکانی که در پرونده آن
ها و با توجه به تشخیص روانشناس مرکز 

ت کرده بودند، تشخیص اختلال یادگیري دریاف
شناسایی شدند. در این پژوهش تاکید بر روي 
اختلال یادگیري خواندن بود. بنابراین از ازمون 
خواندن کرمی نوري براي تشخیص نارساخوانی 
کودك استفاده شده بود و نتایج در پرونده کودکان 

ها بر اساس وجود داشت. سپس تمیز شنیداري آن
نی که بر اساس برو _ آزمون تمیز شنیداري برونی

آزمون وپمن است سنجیده شد. تمیز شنیداري 
کودکان توسط روانشناس مرکز بررسی شده بود. 
بعد از مشخص کردن کودکان گروه آزمایش و 
گواه، بر روي کودکان گروه آزمایش، درمان دوسا 

اي از آن ذکر شده است، انجام که در ادامه خلاصه
بخشی  واندر این پژوهش، درمان مبتنی بر تشد. 

این روش درمانی که یک روش دوسا استفاده شد. 
توانبخشی روانی برگرفته از یک اصول درمانی 

سازي، حرکت بازوها ژاپنی است و شامل: آرامش
جلسه  10ها و پاها و روش تاته است. در ، دست

اي این روش فقط براي کودکان گروه دقیقه 45
رفته مراحل اجراي این روش برگنمونه اجرا شد. 

 از مقاله شیرازي، کوهکن عظیم و خسروانی
  ) و شامل مراحل زیر است: 1394(
(آرام کردن بدن و ذهن): این عمل  رامیدگیآ )1

بالا و شود. هاي متفاوتی انجام میاز طریق تکنیک
آوردن دست در حالت درازکش، بالا و  ایینپ

(این  هاها، عقب کشیدن شانهپایین آوردن شانه
حرکت )2 جلسه انجام شد). 3ر ها دتمرین

ها و پاها: این مرحله به مددجو بازوها، دست
هاي اساسی بازوها، کند تا حرکتکمک می

  ها و پاها را با استفاده از تکنیکی به نام اودادست
هاي جلو و استفاده از تمرین انجام دهند. 1ایج

ها و بالاتنه در حالت درازکش، عقب بردن شانه
یک زانو و حرکت باسن، باز و ایستادن روي 

جلسه این  4(در  بسته کردن قفسه سینه و کتف
روش تاته: تاته به معناي  )3 ها انجام شد). تمرین

قراردادن بدن بر روي یک خط مستقیم و عمود 
است. در این شرایط از طریق اصلاح محور 

هاي مختلف بدن در یک خط عمودي بدن، بخش
استفاده از دهند. می مستقیم و عمود بر زمین قرار

تنه به طرف جلو، طرفین هاي کشیدن بالاتکنیک
درحالت نشسته.ایستادن روي دو زانو،باز و بسته 

ها انجام جلسه این تمرین 3(در  کردن قفسه سینه.
 شد. 

هاي اصلی این روش درمانی شامل: درمان تکنیک
زانو، ایستاده روي دو هاي نشسته چهاردر حالت

ده روي یک زانو، ایستاده و درمان در زانو، ایستا
  حالت راه رفتن است. 

آزمون و  با توجه به طرح آزمایشی همراه با پیش
ها از آزمون  آزمون براي تحلیل داده پس

هاي این  شده است. داده کوواریانس استفاده
مورد  SPSSافزار  پژوهش با کمک نرم

 وتحلیل قرار گرفت. تجزیه

  

                                                
1. Oda- age 
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  هایافته
هاي آمار توصیفی،  استفاده از روش در ابتدا با
 آمده از متغیرهاي پژوهش دست هاي به نتایج داده

 .اند شده توصیف (حل مساله و حافظه شنیداري)
آزمون و  میانگین، انحراف استاندارد نمرات پیش

در دو  و حافظه شنیداري آزمون حل مسئله پس
شده  ارائه )1( گروه آزمایش و کنترل در جدول

  .است

  

  آزمون در متغیر حل مساله و حافظه شنیداري آزمون، پس میانگین و انحراف استاندارد نمرات پیش .1جدول

  تعداد  گروه  متغیر
  آزمون پس  آزمون پیش

  انحراف استاندارد  میانگین  انحراف استاندارد  میانگین

  حل مساله
  86/20  33/118  47/20  66/106  12  آزمایش

  15/21  33/109  35/23  33/106  12  گروه گواه

  حافظه شنیداري
  54/1  69/0  22/1  58/0  12  آزمایش

  87/0  52/0  89/0  53/0  12  گروه گواه
 

 متغیر حل مساله و حافظه شنیدارينتایج تحلیل کوواریانس  .2جدول

سطح  ضرایب اتا
 معناداري

میانگین  Fمقدار 
 مجذورات

مجموع  درجه آزادي
 مجذورات

  متغیر منابع تغییرات

 حافظه شنیداري آزمون پیش 15/57 1  15/57 409/20 02/0  90/0

 گروه  01/20 1  01/20 85/5  20/0 21/0

 004/0 
 خطا 08/0 21

 مجموع 92/10 24

 حل مساله  پیش آزمون 12/16604 1 12/16604 25/71 0001/0 99/0

  گروه 36/83 1 36/83 12/46 02/0 37/0

 01/0 
  خطا 139/21 21
  جموعم 296277 24

 
شود،  مشاهده می )1( طور که در جدول همان

میانگین نمرات حل مسئله در گروه کنترل در 
و در مرحله  33/106آزمون برابر با  مرحله پیش

میانگین نمرات حل  و ، است 33/109آزمون  پس
و  66/106آزمون  مسئله در گروه آزمایش در پیش

ره میانگین نم است. 33/118آزمون برابر  در پس
آزمون برابر حافظه شنیداري گروه آزمایش در پیش

 ، در مرحله پس53/0و براي گروه گواه  58/0با 

آزمون میانگین حافظه شنیداري در گروه آزمایش 
  است. 52/0و در گروه گواه  69/0

براي بررسی تغییرات مشاهده شده از آزمون تحلیل 
هاي فرضکوواریانس استفاده شده است. ابتدا پیش

گونه بود. تفاده از این روش بررسی و نتایج ایناس
 نتایج آزمون کولموگروف اسمیرنف در مورد پیش

ها بررسی فرض نرمال بودن توزیع نمرات در گروه
)، =214/0P( براي متغیر حل مساله  Pشد. مقدار
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) که بالاتر =323/0P( براي متغیر حافظه شنیداري
مرات نیز بود که فرض نرمال بودن توزیع ن 05/0از 

هاي دو برقرار بود. براي بررسی تساوي واریانس
گروه در جامعه، از آزمون لوین استفاده شد که 

، )=124/0P( حل مساله متغیر نتایج حاصل براي
) بود. بنابراین =124/0P( حافظه شنیداري متغیر

ها برقرار است. در ادامه فرض همسانی واریانس
   .ده شده استنتایج حاصل از تحلیل واریانس آور

بخشی  نتایج تحلیل کوواریانس براي بررسی تأثیر توان
نشان  2دوسا بر حافظه فعال شنیداري در جدول 

دو گروه آزمایش و گواه  بین Fشده است. مقدار  داده
و سطح  82/5آزمون برابر داشتن اثر پیش با ثابت نگه

توان نتیجه گرفت که  است، می 02/0معناداري آن 
باعث بهبود حافظه فعال  بخشی دوسا مداخله توان

نتایج تحلیل کوواریانس براي  .شود شنیداري می
بخشی دوسا بر بهبود حل مسئله  بررسی تأثیر توان

بین دو گروه آزمایش و گواه  F. مقدار نشان داد که 
و سطح  57/71 آزمون برابر داشتن اثر پیش با ثابت نگه

آماري  است، بنابراین فرضیه 0001/0معناداري آن 
بخشی  توان نتیجه گرفت که توان شده و می پذیرفته

 شود.  دوسا باعث بهبود مهارت حل مسئله می

  
  گیريبحث و نتیجه

بخشی دوسا  نتایج پژوهش حاضر نشان داد که توان
بر بهبود حافظه فعال شنیداري و حل مسئله 

خواندن داراي  یادگیري کودکان مبتلابه اختلال
نتایج این یافته با مؤثر است.  مشکل تمییز شنیداري

نشان که  )1396( کمالی و همکارانپورپژوهش 
تواند شادي، امید و سلامت  دادند روش دوسا می

 روان را در بیماران مبتلابه پارکینسون بهبود ببخشد
)، 1394( یگانه و نتایج پژوهش پوشنه و معتمدي

 ) و خانجانی، صالحی1395( رادفر و همکاران
)  که تاثیر روش توانبخشی را 1397( مقدم، عافی

بر بهبود حافظه و کارکردهاي اجرایی کودکان 
داراي اختلال یادگیري ریاضی مشاهده کردند، 

هاي پژوهش با یافته همخوان است. همچنین
 و همکاران 2) و لیم2008( و همکاران 1بیساك

) که تاثیر آموزش شناختی را در بهبود 2011(
  ان دادند، همخوان است. حافظه کاري و توجه نش

در تمرینات دوسا تماس بدنی و الگودهی موجب 
و افزایش  افزایش تماس چشمی افزایش تمرکز،

(یزد  گردد آگاهی فرد نسبت به بدن خود می
یکی از که از آنجائی ).1391 خواستی و شهبازي،

کننده مکانیسم زیربنایی حافظه فعال،  عوامل تبیین
) معتقد است 2002( 3لیدابو  توجه انتخابی است

تمرکز ظرفیت توجهی در دسترس یکی توانایی که 
هاي مهم مؤلفه اجرایی مرکزي حافظه  از ویژگی
. بنابراین هنگامی که در جلسات درمانی فعال است

روش توانبخشی دوسا کودك براي انجام حرکات 
کند تا توجه خود را متمرکز کنند ورزشی تلاش می

جام دهد، حافظه کودك نیز تا بتواند حرکات را ان
بهبود یافته است. جلسات توانبخشی دوسا در این 

هاي دستوري صوتی پژوهش بیشتر به صورت پیام
انجام شد و حافظه شنیداري کودکان را بیشتر 
  درگیر کرد و این توانسته است به بهبود حافظه

که کودکان گروه نمونه ها کمک کند. از آنجائیآن

                                                
1. Basak 
2. Lim 
3. Baddeley 
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گیري همراه با مشکل تمیز داراي اختلال یاد
هاي حرکتی در این روش شنیداري بودند، تکنیک

شد و از کودکان نیز با شعرهاي مختلف بیان می
خواسته شد تا این شعرها را در هنگام انجام 
حرکات تکرار کنند. بنابراین در حافظه شنیداري 

همچنین کودکان گروه آزمایش بهبود مشاهده شد. 
. استسا ریلکسیشن هاي دو یکی از تکنیک

سازي و انجام تمرینات منظم از طریق تثبیت  آرام
کردن سیستم عصبی اتونومیک و کنترل عواطف 

زا، به بهبود احساس  هاي استرس فرد در موقعیت
کارگیري این تمرینات  انجامد. به سلامتی فرد می

شود  موجب تغییر تمامی متغیرهاي همودینامیک می
هبودي در این افراد که احتمالاً دلیل حساس ب

هاي تمرین ).2010 ،1اسچمیشل و دماري( شود می
بهبود سرعت بازیابی حافظه  سازي نیز باعثآرام
دهند،  تمرکزي انجام می  افرادي که مراقبهشود و می
پرتی  توانند امواج مغزي را که مانع حواس می
(سادوك و  شوند، تنظیم و هماهنگ کنند می

 ین انجام تمرینات آرامبنابرا). 2012 ،2سادوك
سازي به کودکان داراي اختلال یادگیري کمک 

هاي کند به دور از استرس بهتر بتوانند تمرینمی
هاي خواسته شده را انجام دهند و نسبت به نقص

 تر شوند. تمرینمشاهده شده در حافظه خود آگاه

تواند حافظه سازي به طور غیرمستقیم میهاي آرام
تلال یادگیري را بهبود ببخشد. کودکان داراي اخ

نیازها  ترین پیش انگیزه را یکی از مهم )1984( 3ایمز
چنین تشویق موجب  داند. هم در فرآیند آموزش می

                                                
1. Schmeichel, & Demaree 
2. Sadock,  Sadock, A. S. 
3. Amez 

کودکان داراي اختلال  .شود افزایش یادگیري می
خواندن در فرآیندهاي انگیزشی دچار مشکل 

آید و  اي به وجود می ها انگیزه هستند. کمتر در آن
که  جاي این شود به ها دیده می هایی که در آن یزهانگ

روش توانبخشی درونی باشد، جنبه خارجی دارند. 
دوساهو به افراد در تنظیم هیجانی خودشان کمک 

کند بنابراین براي کودکان داراي اختلال می
یادگیري نیز با ایجاد انگیزه توانسته است مسیر 

کند. از  ترها راحتیادگیري و بهبود را براي آن
هاي پژوهش نشان داد که سوي دیگر یافته

تواند حل مساله را در توانبخشی دوساهو می
کودکان داراي اختلال یادگیري بهبود ببخشد. حل 

هاي شناختی است که در مساله یکی از مولفه
کودکان داراي اختلال یادگیري داراي ضعف است. 

) 2007( 4، کریستفر و هابندمورا، دووگان مک
رنجوري با یافتند که عدم ثبات هیجانی و رواندر

هاي  فقر توانایی حل مسئله ارتباط دارد و از شیوه
مبتلابه  کودکانکنند.  ناسالم حل مسئله استفاده می

هاي حرکتی  اختلال یادگیري خاص با انجام تکنیک
هاي بدن خود را  آموزند که چگونه تنش دوسا می

دانستند، به شیوه  می کنترل ها را غیرقابل آن ترکه بیش
. توانبخشی دوساهو با مسئله مداري کنترل کنند
سازي، به تنظیم هیجانی استفاده از روش هاي آرام

کند و در نتیجه کودکان در کودکان کمک می
آمده را بررسی توانند مسایل پیشمی ارامش بهتري

و حل کنند. از سوي دیگر در روش توانبخشی 
کودکان معمایی مطرح دوسا، در هر جلسه براي 

شد که مبتنی بر انجام حرکات مشخصی بود، 

                                                
4. McMurran, Duggan, Christopher, & Huband 
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هاي گروهی، فرصت تقلید و کودکان در این تمرین
 یادگیري از یکدیگر براي حل این مسائل را می

تواند باعث بهبود مشاهده شده آموختند، که این می
در حل مساله کودکان داراي اختلال یادگیري شده 

هاي حرکتی، جریان لیتانجام فعاباشد. همچنین 
هاي قشر پیش قدامی و خون رسانی به قسمت
 اسچمیشل و دماري،( دهدگیجگاهی را افزایش می

تواند هاي توانبخشی شناختی میبرنامه ).2010
سرعت پردازش اطلاعات در کودکان با اختلال 
یادگیري را بهبود بخشد، که این در زمنیه بهبود 

 تاثیر مثبت داردمشکلات یادگیري این کودکان 
). به 1398آبادي و صالحی، فر، احمدي، فتح(اکبري

مغز را براي یادگیري بهتر  این معنا که توانبخشی
کند. در روش توانبخشی دوساهو نیز که می آماده

انجام حرکات مشخصی با تاکید بر تمرکز بر بدن 
 هاي جسمانی به نظر میانجام شد، تنظیم سیستم

افظه و حل مساله کودکان رسد توانسته است ح
داراي اختلال یادگیري با نقص در حافظه شنیداري 

  را بهبود بخشد. 
 با توجه به نتایج به دست آمده در این پژوهش می

بخشی دوسا  که توانگیري کرد گونه نتیجهتوان این

تواند باعث بهبود توانایی حل مسئله و حافظه  می
یادگیري  اختلال دارايفعال شنیداري در کودکان 

توان  همراه با مشکل تمییز شنیداري گردد و می
براي این عنوان یک تکنیک درمانی مکمل  به

این پژوهش داراي  استفاده قرار گیرد. کودکان مورد
تواند هاي اجرایی بود که از ان جمله، میمحدودیت

سازي کامل کودکان گروه نمونه و به عدم یکسان
ها و این ختی آنگواه در زمینه مشکلات عصب شنا

که کودکان گروه نمونه با توجه به حضور در 
مدارس، درگیر یادگیري دروس خود بودند و این 

هاي عامل حذف نشده است. با توجه به یافته
شود از این روش توانبخشی پژوهش پیشنهاد می

به عنوان روش درمانی مکمل در مدارس براي 
  د. کودکان داراي اختلال یادگیري استفاده شو

در پایان از تمامی پرسنل مراکز اختلال یادگیري 
هاي کودکان گروه نمونه شهر اصفهان و خانواده

براي همکاري در انجام این پژوهش، تشکر و 
 گردد. قدردانی می

  

  

 منابع

 . ونسب، س؛ موسوي.پیرسلامی، مارغوانی
). بررسی اثربخشی 1396( مقدم، نخضري
 ارکردهاي اجراییسازي شناختی بر کتوانمند

آموزان (تغییر، به روز رسانی و بازداري) دانش
فصلنامه راهبردهاي داراي اختلال یادگیري. 

  .222-206)، 8(5 شناختی در یادگیري،

). حافظه فعال، فناوري آموزشی 1383( اسدزاده، ح
و یادگیري، مجموعه مقالات دومین سمینار 

و  فناوري آموزشی، تهران: دانشکده روانشناسی
  علوم تربیتی، دانشگاه علامه طباطبایی.

 . وآبادي، ر؛ فتح.؛ احمدي، الف.فر، حاکبري
). اثربخشی توانبخشی 1398( صالحی، ح
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شناختی مغز بر سرعت پردازش اطلاعات و 
پاسخی روانشناختی در کودکان با دوره بی

فصلنامه علمی اختلال یادگیري خاص. 
  .52- 41):19(5. پژوهشی عصب روانشناسی

؛ .س زاده طباطبایی، ؛ رسول.خیر الدین، جپوربابا
). بررسی 1382( آشتیانی، عو فتحی .اي، ج اژه

هاي حل مسئله و سلامت  رابطه بین شیوه
مجله روانشناسی شناختی دانشجویان،  روان

  ).9(1، شماره دانشگاه تربیت مدرس

؛ .؛ عباسی، س.الف؛ دادخواه، .لفصدقی، اپور
و  .زاده، س؛ دهقانی.فاظمیان، ال؛ ن.کنعانی، ز
 بخشی روانی ). اثربخشی توان1395( مزیدي، م

 12تا  4هو) بر کیفیت خواب پسران  -(دوسا 
 طب مکمل،سال مبتلابه فلج مغزي. 

 .1521 -  1511 ;) 19)(پیاپی2(6

و  .؛ عریضی، ح.؛ یزدخواستی، ف.کمالی، طپور
اثربخشی   ). مقایسه1396( لفساز، ا چیت

دوساهو و ماساژدرمانی در افزایش روش 
شادي، سازگاري اجتماعی، امید، کیفیت 
زندگی و سلامت روان بیماران مبتلابه 

پژوهشی  _ فصلنامه علمین. پارکینسو
  .162- 145)،22(6 ،روانشناسی سلامت

). 1394( یگانه، نو معتمد .؛ شریفی، ع.پوشنه، ك
محور اثربخشی مداخله بازتوانی شناختی رایانه

هاي اجرایی و عملکرد حافظه فعال  بر کارکرد
آموزان با اختلال یادگیري ریاضی.  دانش

 .159-141), 20(5, روانشناسی افراد استثنایی

). اثربخشی 1392( و سلیمانی، الف .تریمانی، م
(حافظه  توان بخشی بر کارکردهاي اجرایی

کاري و توجه) و پیشرفت تحصیلی دانش 
 دگیري ریاضی. مجلهآموزان داراي اختلال یا

 .115- 91)، 3(2، هاي یادگیريناتوانی

 عافی، الف. و مقدم، خ؛ صالحی.خانجانی، ز
). اثربخشی آموزش مبتنی بر بازتوانی 1397(

شناختی در بهبود حافظه دیداري و شنیداري 
-کودکان با اختلالات یادگیري همراه با بیش

فعالی، فعالی و اختلالات یادگیري بدون بیش
- 29)، 43(11، علمی آموزش و ارزیابی یهنشر
44. 

 .جمالی، ش؛ بنی.الف؛ محمدخانی، .لفدادخواه، ا
بخشی روش  ). اثر1393( گر، مو پیوسته

اي  بخشی روانی دوسا بر رفتارهاي کلیشه توان
العات کودکان مبتلابه اتیسم. مط

 .26- 7)، 2(10،شناختی روان

). تأثیر 1395( آبادي، ج فتح . و؛ نجاتی، و.رادفر، ف
بخشی شناختی بر حافظه کاري و روانی  توان

آموزان نارساخوان یک مطالعه کلامی دانش
اندیشه و رفتار در روانشناسی موردي. تک

 (روانشناسی کاربردي)، (اندیشه و رفتار) بالینی
10)40 ،(17 - 26.  

). 1395( فو حجازي، ال .تفتی، م؛ اخوان.راقبیان، ر
شده بر اساس  مه طراحیبررسی اثربخشی برنا

رویکردهاي پرسش از نویسنده و درك 
وجهی برافزایش درك خواندن خواندن سه
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)، 1(5تربیتی روانشناسیمجله   آموزان.دانش
125-141.  

). تأثیر آموزش 1396( نیوشا، ب . وصدیق، ه
 ات هاتایوگا بر کارکردهاي اجراییتمرین

آموزان  (توجه و تمرکز و حافظه کاري) دانش
. مجله مطالعات ناتوانیداراي اختلال نوشتن. 

7)1،(54-54.  

). اثربخشی آموزش 1399( میربد، م . ومرادي، م
برنامه دانش و مهارت فراشناخت جاگر بر 

آموزان هاي عصب روانشناختی دانشمهارت
 _ فصلنامه علمیگیري خواندن. با اختلال یاد

  .30-17): 20(6، پژوهشی عصب روانشناسی

). بررسی 1391( مو شهبازي،  .یزدخواستی، ف
فعالی تأثیر روش دوسا در کاهش علائم بیش

 هاي اجتماعی نقص توجه و افزایش مهارت
 6فعالی و نقص توجه آموزان مبتلابه بیشدانش

، بخشی پژوهش در علوم توانسال.  11تا 
1)5 ،(877-887. 
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