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مختلف نقش عمده اي در زمينه هاي  ،فرايند هاي شناختي، از جمله توجه و زمان واكنش

 يكي از روش هاي مورد استفاده ي روان شناسان براي افزايش تمركز و توجه و. عملكردي دارند
 اثربخشي مطالعه ي حاضر، تغيير در زمان واكنش، آموزش نوروفيدبك است. هدف پژوهش

  ن منظور بدي آموزش نوروفيدبك بر توجه و زمان واكنش بازيكنان مبتدي تنيس روي ميز بود.
داوطلب به صورت  36 ،با پيش آزمون، پس آزمون  و گروه كنترل آزمايشح نيمه طي يك طر

(نوروفيدبك واقعي)، پلاسيبو (نوروفيدبك ساختگي) و كنترل  آزمايشتصادفي در سه گروه 
ارزيابي  ،ابتدا و انتهاي پژوهش از نظر و ميزان توجه و زمان واكنش ،ها كاربندي شدند. گروه

حليل واريانس تفاضل نمرات پيش آزمون و پس آزمون نشان داد كه شدند. نتايج حاصل از ت
بنابراين ندارد.  يتاثير ،ثر است ولي بر ميزان توجهوآموزش نوروفيدبك بركاهش زمان واكنش م

نظر مي رسد كه آموزش نوروفيدبك مي تواند در عملكرد شناختي به خصوص در كاهش زمان ه ب
  . باشدثر وواكنش م
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حاصل تعامل نواحي مختلف مغز است (استرنبرگ،  ،توجه معتقدند كه  آن است. عصب شناسان
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ي خلقي در پيشاني و يك سامانهي قدامي در منطقه ي ي توجه ) يك سامانه1995( نرسباشد. پو
قدامي در جريان تكاليفي كه نياز به ي توجه  ي ي آهيانه اي را مشخص كرده است. سامانهمنطقه

آهيانه اي ي ل قطعه شام ،خلقي توجهي سامانه  و فعال مي شود ،به صورت فزاينده آگاهي دارد 
قشر مخ، قسمتي از تالاموس و برخي از مناطق ميان مغز مرتبط با حركات چشم است. اين سامانه 

ديداري فضايي است به ندرت فعال مي شود (پوسنر و ريكل، ي در جريان تكاليفي كه شامل توجه 
كتي و ارتباطي هاي عصبي در مناطق ديداري، شنيداري، حر ). توجه همچنين شامل فعاليت1994

عالي تر  ي قشر مخ است كه درگير تكاليف خاص ديداري، شنيداري، حركتي يا تكاليف مرتبه
 ). 1998است (پوسنر و دگرولاما، 

بايد در نظر ) 1993ميگل،  ؛1991اشميت اگر توجه را قابليت فرد در پردازش اطلاعات بدانيم (
شركت شخص در يك يا  دليل،به همين  ؛داشته باشيم كه ظرفيت پردازش اطلاعات محدود است

 مختصچند كار به طور هم زمان سخت مي شود. چالش اصلي در تطابق با حجم زياد اطلاعات، 
اطلاعات زياد است. حجم  هم هاي سطح بالا و نيازمند اجراي مهارتهم محيط هايي است كه 

ر چه زماني به اطلاعات براي عملكرد موفقيت آميز، مهم آن است كه افراد بياموزند چگونه و د
  مربوط توجه كنند و چگونه اعمال آينده را پيش بيني نمايند. 

كمك مي كند تا از  افرادبه  ،هاي فني فنون آموزش ذهني در كنار تمرينات بدني و آموزش
زماني حاصل مي شود كه مغز  ،عملكرد بهينه ها و استعداد هاي خود بيشترين فايده را ببرند. توانايي
رسيدن به  يعني ؛ود را به بهترين وكار آمدترين صورت انجام دهد. دستيابي به عملكرد بهينهكار خ

يكي از راه هاي افزايش  .)2007 بيشترين كارايي با صرف كمترين انرژي است (دهقاني آراني،
چگونه  كه مشخص مي كنداست  يادگيري روشيك نوع  ،بيوفيدبكبيوفيدبك است.  ،كارايي
كنترل كنيم. با استفاده از اين  ،دهد طور طبيعي و خودكار انجام ميه كه بدن ما ب ار هايي فعاليت

تواند ياد بگيرد تا پاسخ هاي خاص بدن مانند رهايي از تنش  فرد مي ،تكنيك هاي خود تنظيمي
). اين 2007(داپلماير، ساوسنگ، داپلماير،  ماهيچه اي، كاهش فشار خون و سردرد را تغيير دهد

عملكردهاي زيست شناختي بدن به فرد ي اطلاعاتي درباره  ،ستفاده از ابزار متصل به بدنروش با ا
 ي تعريف كننده ي ). حوزه2003و همكاران، كامز -هرا، هاموني، ديازكند (فرناندز ه مييارا

فيدبك در  ي هيعلم سايبرنتيك است كه به طور مستقيم به پردازش اطلاعات و ارا ،بيوفيدبك
  ).1991(لندرز، پتروزللو، سالازار،كروز،كوبيتز،كانن و همكاران،پردازد. گوناگون ميهاي  سيستم
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شود.  نوعي بيوفيدبك است كه در آن از امواج مغزي به عنوان بازخورد استفاده مي ،نوروفيدبك
اطلاعات  مي شود وشوند، به سر بيمار متصل  گرهايي كه الكترود ناميده مي حس در اين روش
(گروزلير، اگنر و  گيرد سط دو مانيتور جداگانه در اختيار بيمار و درمانگر قرار ميدريافتي تو

نابهنجاري امواج خود، ياد  ي اصلي درمان اين است كه مغز با مشاهده . ايده ي)2006ورون، 
 گيرد در روند درمان و بر اساس اصول يادگيري صورت مي ،گيرد خود را اصلاح نمايد. اين امر مي

 اثربخشي نوروفيدبك بر اساس يك فرايند يادگيري و شرطي )2005، جان استون، گونكلمن(
بلندمدت است، به ويژه كه نوروفيدبك با  ، معمولادرماني بنابراين طول دوره   سازي عاملي است، 

 ي طول دوره هاي مغزي سر و كار دارد كه اين خود  ري سازي و ايجاد تغيير در يادگي مغز و شرطي
  ).2006سازد (هاموند،  تر مي طولانيدرمان را 

شواهد متعددي لزوم افزايش توجه و سرعت واكنش را براي رسيدن به بهترين عملكرد نشان      
بيانگر اثربخشي آموزش نوروفيدبك در افزايش توجه  ،حاصل ازتعدادي پژوهشنتايج  و دهدمي
يدبك است. هاي نوروف بيانگر عدم اثربخشي مداخلهزمان واكنش و در عين حال برخي  و

) اثر بخشي درمان نوروفيدبك را دركودكان و 2012(الگن  دوريك، آزموس، گوندرسن و
مطالعه اي را  2012در سال هيلارد  كمبود توجه نشان داده اند. -بيش فعالي نوجوانان داراي اختلال

 - ش فعاليبيمبتلا به با هدف تحليل موج نگاري مغزي در طي آموزش نوروفيدبك در افراد 
اختلال بيش  يك درمان موثر براي ،انجام داد. اين مطالعه نشان داد كه نوروفيدبكتوجه كمبود 
 اثرات) 2012كنمانس ( همچنين آرنز، درينكنبورگ و. شود مي محسوب توجه،كمبود  - فعالي

ه درمان شد توجه كمبود -بيمار با اختلال بيش فعالي 21روي  QEEGبا اطلاعات  نوروفيدبك را
تكانشگري و نشانه هاي  ،ات پس از درمان روي كمبود توجه، بيش فعاليتاثيربررسي كردند و 
هاي نشان مي دهد كه انتخاب پروتكل يافته هاي آنها .دادندمورد بررسي قرار را همراه افسرده ساز 

 دريافتند كه هاآنهمچنين، براي فرد ميسر است.  EEGنوروفيدبك بر اساس نشانگرهاي زيستي 
بيش فعالي و  -داري را براي كمبود توجهايك بهبودي معن QEEGدرمان نوروفيدبك با اطلاعات 

) نشان 2011داپلماير و وبر ( تكانشگري و شكايت درباره ي افسردگي همراه با آن نشان مي دهد.
فضايي مي شود.   -باعث افزايش سرعت واكنش و  بهبود توانايي ديداري ،دادند كه نوروفيدبك

 تاثير) انجام شد، 2010مطالعه ي ديگري كه توسط لوگمن، لنسبرگ، وان، بوكروكنمانس (در 
مورد بررسي قرار گرفت. توجه كمبود  -روي توجه در كودكان اختلال بيش فعالينوروفيدبك 
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، هال، گونسلبني بر توجه  دو گروه نداشته است. تاثيرهيچ  ،آنها نشان دادندكه نوروفيدبك
) مبتلا به اختلال بيش ساله 12تا  6كودك ( 94) 2010اتز، ستاور و همكاران (آلبرشت، شلمپ،كر

كردند به صورت تصادفي به دو گروه درمان دارويي و نوروفيدبك تقسيم را  توجهكمبود  - فعالي
مي تواند به بهبود توانايي هاي توجه و خود مديريتي در كودكاني با  ،كه نوروفيدبك ندنشان داد و

 . كمك كند توجهكمبود  -فعالياختلال بيش 

)، تغيير در توان گاما و كاهش زمان 2010 نوروفيدبك بر اضطراب و توجه (سلمان ماهيني، تاثير
)، زمان واكنش (درشلر، استراب، دونرت، هنريش، 2009واكنش (كيزر، ورچو، ورمنت و هامل، 

 احيه ي آهيانه ي چپ وملكرد نيمكره اي در نع)، تفاوت 2007 كريستوفشتينهاوس و برانديس،
توجه و زمان واكنش  ،)2006 ريگارد و لوسك،افزايش توجه و زمان پاسخدهي (بيوتغيير در 
كنترل پايدار روي ي بهبودهاي اصلي در زمينه  )،2004، انسيبيون، دانك، يانگ، و همكار (بيك،

نشان داده شده  )2003،لوبار( ميزان انجام تكاليف مدرسه و فعالي، عدم ثبات هيجاني م بيشيعلا
آيا آموزش هدف اين پژوهش پاسخ به اين پرسش بود كه  ،است. با توجه به آنچه گفته شد

  ؟موثر استنوروفيدبك بر عملكرد شناختي (توجه و زمان واكنش) 
  

  روش
با گروه كنترل از نوع  پس آزمون -با طرح پيش آزمون آزمايشاز نوع نيمه  ،اين پژوهش

شامل دانشجويان دختر و پسر دانشگاه هاي آزاد و  اين پژوهش، آماري جامعه يبود. كور ودوس
حرفه اي) بود كه آموزش  -ي و فنيع(منهاي دانشگاه هاي پيام نور، غير انتفاتهران و حومه دولتي 

 پژوهش نبود آزمايشبا توجه به  باشند. نكرده را تجربه رسمي تنيس روي ميز و نوروفيدبك
انتخاب و نفر  36 بين داوطلبان شركت در پژوهشاز و هاي قبلي  حجم نمونه بر اساس پژوهش

ه و در ابتدا و انتهاي پژوهش شد كاربندي  ،، ساختگي وكنترلآزمايش طور تصادفي در سه گروه به
  . ندمورد ارزيابي قرار گرفت زمان واكنشاز نظر توجه و  1وسنرپبا آزمون 

فضايي به  -ديداري ي براي مطالعه ي توجه كهاست  آزمايشمعمول ترين الگوي  ،رنآزمون پوس
، آزمودني ها به يك آزمايشدر اين تكليف . )2002 ؛ پسوآ،2006، ؛ هان2009چن، ( كار مي رود

                                                       
1. Posner paradigm 
 



Thought & Behavior in Clinical Psychology                               رفتار و شهياند                           
Volume 7, Number 26                     2013,                               1391  زمستان ،26 ي شماره ،هفتم ي دوره  

 

٣١

) كه فرد را به سمت يك →يك محرك نشانه (علامت فلش معمولا، نقطه ي ثابت خيره مي شوند
فرد را براي پيش  ي يستم توجهاين كار س كند، ظاهر مي شود. مكان فضايي مخصوص هدايت مي

كند. محرك  مي آيد، آماده مي )→( به هدف مناسب كه به دنبال نشانه ي راهنما  بيني و پاسخ
فعال سازي عصبي  ،د و بنابرايننشو نشانه و هدف به طور معمول با يك فاصله ي طولاني ظاهر مي

در آزمون  . )2002، (پسوآ گيري شود اندازه ،تواند در حضور يا غياب محرك بينايي توجه مي
پوسنر، آزمودني بايد يك محرك هدف را كه در يكي از دو مكان (راست يا چپ) نشان داده 

 . انتخاب كند، شود مي

، محرك هاي ارايه كنندبايد مقابل صفحه ي نشانگر نشسته و به آن نگاه  بدين صورت كه افراد
به شكل + و نيز يك محرك  و يك محرك خنثي Oشده شامل يك محرك هدف كه به شكل 

ابتدا محرك نشانه ظاهر شده كه به طور تصادفي به  ،. در هر كوششاست) →نشانه به شكل (
شود در حالي كه  محرك خنثي ارايه مي سمت راست يا چپ اشاره دارد و سپس محرك هدف و

 آزمودني بايد آماده گاهي در سمت راست و گاهي در سمت چپ ظاهر مي شود. ،محرك هدف
كليد سمت راست و هر بار در سمت چپ  ،باشد و هرگاه محرك هدف در سمت راست ظاهر شد

  ظاهر شد كليد سمت چپ را فشار دهد و اين كار را بايد با سرعت و دقت انجام دهد. 
در جهت نشان داده شده  ،محرك هدف. محرك هاي هدف و نشانه به سه صورت ارايه مي شود

در خلاف جهت محرك نشانه (كوشش ) 1درست ي معتبر يا شانهتوسط محرك نشانه (كوشش با ن
به طور  ).3) به تنهايي و بدون ظهور محرك نشانه (كوشش هاي خنثي2با نشانه ي نامعتبر يا نادرست

بيشتر  استمعمول توجه و دقت فرد در كوشش هايي كه محرك هدف و محرك نشانه هم جهت 
در اين پژوهش  حرك نشانه ظاهر مي شود.از زماني است كه محرك هدف در جهت مخالف م

دقيقه اجرا شد و نتايج توسط كامپيوتر بر اساس زمان واكنش در هر  10اين آزمون به مدت 
  .شدكوشش و تعداد پاسخ هاي صحيح و خطاهاي آزمودني ثبت 

 افزار و نرم 24افزار پروكامپ براي انجام آموزش نوروفيدبك از دستگاه نوروفيدبك با سخت
جلسه اجرا  20كه طي  شدكانادا استفاده تكنولوژي  6محصول شركت تات 5نيتي بايوگرافاينفي

و نيز اجراي آزمون پوسنر براي  EEG كنندگان براي ثبت امواج ي شركت اجرا از همهقبل از شد.  

                                                       
1. valid cue trial 3. neutral cue trials 5. Infinity biograph 
2. invalid cue trial 4. ProComp2 6. TAT technology 
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آموزش نوروفيدبك  شد.ارزيابي توجه و زمان واكنش دعوت شد و پس از آن آزمايش انجام 
 شد.  انجامنوروتراپيست ها كنندگان با  دقيقه با هماهنگي شركت 45هرجلسه  جلسه،3اي  هفته

  بود. 2 و بازداري باند تتا و بتا SMRپروتكل استفاده شده شامل تقويت باند 

بهترين شيوه ي پس آزمون با گروه كنترل استفاده شد.  -از روش پيش آزمون ،در اين پژوهش
نتايج نشان داد كه مفروضه ي همگني كوارياتس بود اما،  تحليل ،تحليل آماري براي اين شرايط

 استفاده كردبرقرار نيست و نمي توان از تحليل كوواريانس براي اين تحليل شيب رگرسيون  
از تحليل  ،پيش آزمون و پس آزمونآزمودني ها در پس از محاسبه ي تفاضل نمرات اين، بنابر

  تحليل شد.  SPSSنرم افزار  15ويرايش  از فادهداده ها با استو واريانس يك راهه استفاده 
  

  يافته ها
در  آزمودني هاي گروه آزمايش و كنترل در متغير توجهي نمره صيفي تومولفه هاي  ،1جدول 

  مراحل پيش و پس آزمون را نشان مي دهد. 
  

  : شاخص هاي توصيفي نمره هاي شركت كنندگان گروه هاي  1جدول 
  زمان واكنشو  آزمايش و كنترل در توجه

  M sd تعداد متغيرها  
  43/1  40/98 10 پيش آزمون توجه پلاسيبو

  03/2  07/98 10 پس آزمون توجه
  18/1  64/98 10 پيش آزمون توجه كنترل

  04/1  10/99 10 پس آزمون توجه  
  71/2  31/98 12 پيش آزمون توجه آزمايش

  36/1  91/98 12 پس آزمون توجه  
  34/138  94/374 10 واكنشپيش آزمون زمان پلاسيبو

  99/123  09/358 10 زمان واكنشپس آزمون  
  51/45  20/298 10 پيش آزمون زمان واكنش كنترل

  98/49  44/287 10 پس آزمون زمان واكنش  
  63/71  78/399 12 پيش آزمون زمان واكنش آزمايش

  20/70  78/296 12 پس آزمون زمان واكنش  
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 Fبا توجه به مقدار  را نشان مي دهد. گروه هابراي انس يك راهه تحليل واري ي خلاصه ،2دول ج
تفاضل ي ) مي توان قضاوت كرد كه بين نمره 563/0) و احتمال معناداري (587/0( محاسبه شده

در پيش آزمون و پس آزمون سه گروه مورد مطالعه تفاوت معناداري وجود ندارد و از توجه  متغير
 ي شواهد كافي براي پذيرش فرضيهو  آزمايش افزايش نداشته استاين رو، متغير توجه در گروه 

) و احتمال 248/11( محاسبه شده Fبا توجه به  ،در مورد زمان واكنش .تحقيق وجود ندارد
در پيش آزمون و  ن واكنشزماتفاضل متغير ي معناداري آن، مي توان قضاوت كرد كه بين نمره 

  ). p>001/0معناداري وجود دارد (تفاوت  ،پس آزمون سه گروه مورد مطالعه
  

 گروه هاراي تحليل واريانس يك راهه بي : خلاصه 2دول ج

   SS df MS  F  p 

  563/0  587/0  678/2 2 355/5 بين گروه ها  توجه
     563/4 29 320/132 درون گروه ها  
      31 675/137 جمع  

 001/0  11  224/182384 2 449/364768 بين گروه ها زمان واكنش

     872/16214 29 299/470231 رون گروه هاد  
      31 747/834999 جمع  

  

ها بر اساس نتايج آزمون هاي تعقيبي در متغير پس آزمون نشان داد كه  تفاوت دو دويي گروه
بين گروه هاي  ،تفاوت عملكرد بين گروه آزمايش و گروه هاي پلاسيبو و كنترل معنادار است اما

  ت.نيس نادارو كنترل تفاوت معپلاسيبو 
  

  بحث و نتيجه گيري
آزمودني ها تغييري ايجاد نكرده و  ي نتايج اين تحقيق نشان داد كه آموزش نوروفيدبك در توجه

 داري وجود نداشت. در ارتباط با متغير توجه او دو گروه ديگر تفاوت معن آزمايشبين گروه 
)، لوگمن و 2012( مكارانو ه هاي پژوهش حاضر با نتايج حاصل از پژوهش هاي دوريكيافته

 )2012( و همكاران ) همسو بوده است ولي با يافته هاي آرنز2004) و لوبار (2010همكاران (
) همخوان نبوده 2004بيك و همكاران ( ) و2010) سلمان ماهيني (2010گونسلبن و همكاران (

  ي پيشاني و يك  قدامي در منطقهي توجه  ي ) يك سامانه1995( نرپوسيافته هاي بر اساس  .است
در جريان تكاليفي كه  ،سامانه ي قدامي .مشخص شده است ،سامانه ي خلفي در منطقه ي آهيانه
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فعال شده و قطعه ي آهيانه در هماهنگي و حركت چشم فعال مي شود.  ،نياز به آگاهي دارد
و  بدن تحكام بخشيدن به ذهن،باعث اس   SMR) امواج 2008رستمي (ادعاي همچنين بر حسب 

 .پردازش و تمركز در آرامش، ايجاد هماهنگي بين محيط و فرد و تنظيم حركات بدن مي شود
در قطعه ي   SMRپروتكل انتخابي بر اساس افزايش ،با توجه به اهداف پژوهش حاضر بنابراين،
هاي انجام شده  ر اغلب پژوهششد در حالي كه پروتكل اجراشده دچپ و راست تعيين  ي آهيانه

هبود توجه افزايش آلفا در نواحي مركزي بوده است، بنابراين تفاوت در پروتكل هاي با هدف ب
  اجرايي مي تواند تبيين ديگري براي نتيجه ي اين پژوهش باشد. 

آموزش نوروفيدبك بر بهبود سرعت واكنش و كاهش زمان  تاثيربيانگر ، نتايج پژوهش حاضر
و )، كيزر2011( از پژوهش هاي داپلماير و وبر واكنش آزمودني هاست. اين يافته با نتايج حاصل

همكاران  ) و بيك و2006( همكاران)، برگار و 2007)، درشلر و همكاران (2009( همكاران
بخشي نوروفيدبك بر بهبود زمان واكنش در اين اداري اثرمعنبنابراين، ) همسو است. 2004(

وهش خود روي افراد سالم به اين در پژ )2011( همكارانچنانكه داپلماير و  شد تاييدپژوهش 
و افزايش سرعت واكنش     SMRينتيجه دست يافتند كه تمرين نوروفيدبك منجر به افزايش دامنه 

) در تحقيق خود نتيجه گرفتند كه نوروفيدبك      2009كيزر و همكارانش ( ،. همچنينشودمي 
يز به ) ن2007همكاران ( مي تواند باعث كاهش زمان واكنش شود. در پژوهشي ديگر، درشلر و

اختلال بيش ، آنها بهبود در عملكرد زمان واكنش را در كودكان نتيجه ي مشابهي دست يافتند
يافته هاي بيوريگارد و لوسك  ،مشاهده كردند. مطابق با پژوهش حاضر توجه كمبود - فعالي

در زمان ي چپ و تغيير كرد نيمكره اي در ناحيه ي آهيانه ا) حاكي از تفاوت عمل2006(
آموزش نوروفيدبك مي تواند به  كهپاسخدهي بود. با مروري برآنچه گذشت، ملاحظه مي شود 

  عنوان يك روش مناسب براي بهبود عملكرد شناختي در افراد  به كار رود. 
  

  است خوزستان قاتيتحق و علوم واحد،ياسلامآزاددانشگاهه از رساله ي دكتراي نويسنده ي مسوول درمقاله برگرفتاين 
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