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 ، تبریز، ایران وسسه آموزش عالی سراجمگروه روانشناسی،  (1

 ایران. استادیار گروه آموزش روانشناسی و مشاوره، دانشگاه فرهنگیان، تهران،   (2
 

 N.Pourtaleb@cfu.ac.ir ول:*نویسنده مسئ 
 27/04/1404تاریخ پذیرش مقاله                 04/11/1403  تاریخ دریافت مقاله

 چكيده
 یر یادگیدانش آموزان با اختلال    شناختیپذیری رواندرد ذهنی و انعطاف و تعهد بر    رشیبر پذ  یآموزش مبتن  یاثربخش  یحاضر بررس  پژوهشهدف  

  ه یآموزان دختر پادانش  هیپژوهش کل  یآمار   جامعهبا گروه کنترل بود.    و پیگیری   آزمونپس  -آزمونشی با پ  یشی آزمامهیپژوهش از نوع ن  نیا.  بود  ژهیو
اختلال   با  تبر  ژهیو  یری ادگیششم  مع   1403_  1402ی  لیتحصدر سال     زیشهر  با  که  تشخ  DSM-5  یارها یبودند    شناسایی متخصصان    ینیبال   صی و 

ابزار مورد استفاده  و کنترل قرار گرفتند.    شیآزما  ینفر  1۵در دو گروه  به صورت تصادفی  انتخاب و    نفر  30گیری هدفمند  ند. از طریق روش نمونهشد
این مطالعه )  ی درد ذهن  هایپرسشنامه  در  )  (،  2003اورباخ و همکاران  بوند و همکاران  بود2011پرسشنامه پذیرش و عمل  .  ( و آزمون هوش ریون 

  ی هاگروه  نیداد که ب پژوهش نشان  جیقرار گرفت. نتا  لیو تحل  هیمورد تجز  گیری مکررواریانس آمیخته با اندازه  لیتحلآزمون  ها با استفاده از روش  داده
اثر درمان در  همچنین  .  (>001/0P)  وجود دارد   یداریتفاوت معنشناختی  پذیری رواندر متغیر درد ذهنی و انعطاف آزمون  در پس   ترل و کن   شیآزما

متغیرها  این  بر  پیگیری  بود    مرحله  پذ  ،هاافتهیاساس    بر.  (>001/0P)ماندگار  م  رش یآموزش  تعهد  افزایش    تواندیو  و  ذهنی  درد  کاهش  موجب 
 . سازدتوانمند  یلیتحص  یهاها را در مقابل چالشآن و شود ژهیو  یریادگ یآموزان با اختلال دانش شناختی پذیری روانانعطاف

 

 ژهیو  یریادگیختلال  اشناختی،  پذیری روان، درد ذهنی، انعطافو تعهد  رشیبر پذ  یآموزش مبتن :ناگکليد واژ

 
 مقدمه 

شایع ،1ویژه   ی ریادگ یاختلال   از  مشکلات یکی  ترین 
که  می  2تحولی   -عصبی طباشد  تعامل    یدر  اثر  بر  تحول 

 یهاییو بر توانا  دیآیوجود مبه  یطیو مح  یکیعوامل ژنت
ادرا  یمغز م   ای   ک در  کلامؤ پردازش  اطلاعات    ا ی  یثر 
همکاران  3)کاتادلا  گذاردیم  ریثأت  یکلامریغ و    (2021،  و 

در  اساسی  ذهنی  فرایند  چند  یا  یک  درگیری  منجربه 
ریاضی   عملیات  و  نوشتاری  سطح  خواندن،  یادگرفتن، 

)هالاهانمی همکاران،    4گردد  تعریف 2020و  مطابق   .)

 
1. specific learning disorder (SLD)  
2. neurodevelopmental disorder 
3. Cataudella  
4. Hallahan 

روان   ی ریادگ ی اختلال  (  2013)  ۵کا یآمر  یپزشکانجمن 
که    یعموم  یلیتحص  یهامهارت ر  د  نقصژه،  یو است 

عملکرد  ،  یلیتحص  شرفت ی پ  نهیرا در زم  یتوجهمشکل قابل
برا  یزندگ   یهات ی فعال  ای،  یشغل ا  ی روزمره   جاد یفرد 

دارا  نیا.  کندیم ا  یت ی ماه  یاختلال  که  است    ن یناهمگن 
الگوها  یناهمگن پردازش  ،  یلیتحص  یدر  ضعف  و  قوت 

همچن س  نیاطلاعات،  عنوان به   یاصل  یبندطبقه  ستمی در 
و   یلیتحص  یهااختلال زبان  نوشتن،  خواندن،  حوزه 

م  یاضیر همکاران  6ار ی)آ  شودیمنعکس   (.2022،  و 
در  دانش هوشی  نظر  از  ویژه  یادگیری  اختلال  با  آموزان 

می عادی  اما  سطح  عادی  باشند،  همسالان  با  مقایسه  در 

 
5. american psychiatric association   
6. Ayar   
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می عمل  ضعیف  بسیار  تحصیلی  زمینه  در  کنند خود 
گرگور  ریازکا )ی شکست و    (2021،  1و  دلیل  پیبه  -های 

آسیب  معرض  در  است  ممکن  تحصیلی  های  درپی 
کاهش   مانند  رفتاری  و  هیجانی  فردی،  اجتماعی، 

و   2های فردی و ضعف در تعاملات اجتماعی )میز مهارت
)پورطالب و  (، نگرانی و اضطراب امتحان  2020همکاران،  
آوری و فرسودگی تحصیلی کاهش تاب،  (1400همکاران،  

همکاران،   و  نعمتی  و  1402)  خستگی  و   3یذهن  درد( 
 ( قرار گیرند.  201۹و همکاران،  4)شاه 

 ۵اصطططلاد درد ذهنططی اولططین بططار توسطط  اشططنایدمن
کار برده تحمل به( برای توصیف درد ذهنی غیرقابل1۹۹۹)

شد. درد ذهنططی توسطط  ناکططامی در ارضططای نیازهططا ماننططد 
شططود کططه محبت، کنترل، حمایت، امنیت یا درک ایجاد می

منجر به ترکیبی از هیجانططات منفططی ماننططد احسططاس گنططاه، 
شططود شططر ، تحقیططر، غططم و انططدوه، ناامیططدی و خشططم می

(. درک تغییططر و احساسططات 201۵و همکططاران،    6)مرویک
های حسی، شناختی و منفی شدید در خود، ضعف مهارت

هططای هططا از ویژگیارتباطی و برخورد منفعلانططه بططا محرک 
(. درد 201۸و همکططاران،    7اساسی درد ذهنططی اسططت )نتططو 

کننططده در بططروز بینططیتواند به عنططوان عامططل پیشذهنی می
و همکططاران،  ۸خودکشی و افسردگی عمل کنططد )وروکهیططو 

مسئله و تداو  آن مشططکلات   نیعد  پرداختن به ا(.  2016
آموزان دانش  نیا  لیرا در روند تحص  یاریشناختی بسروان
و همکططاران،  ۹سرخوردگی و ترک تحصیل )فینلططی  لیاز قب

پططذیری انعطافشططناختی و کططاهش (، پریشططانی روان2021
( را موجططب 201۸و همکططاران،  10شططناختی )دنکططلاروان

شططناختی زمینططه را هرکدا  از این پیامدهای روان  .شوندیم
آمططوزان برای تضعیف سلامت روانططی ایططن گططروه از دانش

کند. در این میان متغیری که برای کاهش اثططرات فراهم می
پطططذیری کنطططد، انعطافهای روانطططی عمطططل میآسطططیب 

است که به عنوان متغیری مؤثر در سلامت   11شناختیروان
آبططاد و زاده عططیناست )صالحروان مورد مطالعه قرار گرفته

 (.13۹7همکاران، 

 
1. Yazcayir & Gurger 
2. Mize 
3. mental pain   
4. Shah 
5. Shneidman 
6. Meerwijk  
7. Neto  
8. Verrocchio 
9. Finley   
10. Denckla   
11. psychological flexibility   

شناختی شامل شش مؤلفه پذیرش پذیری روانانعطاف
هططا(، )درنظرگرفتن تجارب درونی بدون قضاوت کردن آن
آگاهی گسلش )جداشدن از افکار و تجارب درونی(، ذهن

کامططل احساسططات، هیجانططات و افکططار از جملططه تجططارب 
ها و در مجموع حرکت در مسیر ناخواسته و استقبال از آن
شططود )مططک های فردی ظاهر میتعیین و دستیابی به ارزش

پذیری ترین ویژگی انعطاف(.  مهم2014،  12کراکن و مرلی
شناختی توانططایی برقططراری ارتبططاح بططا لحظططه حططال و روان

روانططی  _سازی خود از افکار و تجارب درونقدرت متمایز
پطططذیری (. انعطاف13۹۸اسطططت )حسطططنی و همکطططاران، 

شناختی یک مفهططو  فراتشخیصططی اسططت کططه شططامل روان
فردی اسططت فردی و بینهای درونطیف وسیعی از مهارت

(. همچنطططین افطططراد دارای 13۹۸)حطططاجلو و همکطططاران، 
تر از مندی بیششناختی بالاتر، رضایت پذیری روانانعطاف

تططری برخوردارنططد، زیططرا زندگی و سططلامت روانططی بططیش
شناختی بالا با تعهد بططالا بططرای انجططا  پذیری روانانعطاف

هططا ارتبططاح ممبططت معنططادار دارد رفتارهای همسو بططا ارزش
 (. 2011و همکاران،  13)بوند

های معدودی برای کططاهش درد ذهنططی و تاکنون روش
آمططوزان دارای شططناختی دانشپططذیری روانافزایش انعطاف

اختلال یادگیری ویژه ارائه شططده اسططت کططه یکططی از ایططن 
مداخلات مؤثر در این زمینه درمططان مبتنططی بططر پططذیرش و 

که رویکرد مبتنی بر پذیرش و است. با توجه به این  14تعهد
های پططذیرش و تعهططد در طططول دوره درمططانی بططر مؤلفططه

توانططد شططناختی فططرد تاکیططد دارد  میپططذیری روانانعطططاف
شططناختی، درد ذهنططی و جهططت بهبططود مشططکلات روان

آموزان مورد استفاده شناختی این دانشپذیری روانانعطاف
 (.  1400و همکاران،   فیشر  ییرضاقرارگیرد )

 یهططامتعلق به درمان  تعهدآموزش مبتنی بر پذیرش و  
 لیطط بططر تحل  یمبتنطط   یدرمان تجرب  کیو    ،یرفتار  -یشناخت

(. ایططن 2022و همکططاران،  1۵مططوئنز)اسططت  ینیرفتططار بططال
گسططلش ،  16رشیپططذ  ی اصططل  نططدیشامل شططش فرا  رویکرد
، تماس   1۹)مشاهده خود(  1۸نهیعنوان زمخود به  ،17یشناخت

22و رفتارها و عمططل متعهدانططه 21ها، ارزش20با لحظه حال
 

 
12. McCracken & Morley   
13. Bond   
14. acceptance & commitment therapy (ACT)   
15. Moens   
16. acceptance   
17. cognitive defusion    
18. self as context   
19. observing   
20. contact with the present moment   
21. values   
22. committed action   
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آموزش  یاصل ندیشش فرآ  .(2022،  1نگی)موران و م  است 
 و استعاره منجربه  فیتکلبا روش تمرین،    و تعهد  رشیپذ

این   (.13۹۸،  2شود )هریسشناختی میپذیری روانانعطاف
 هططا، ارتبططاحشططناخت   رییطط تغ  یجططابططه  کنططدیم  یسع  درمان
و   ددهطط   شیشناختی فرد با افکار و احساساتش را افزاروان
در و گسلش و ارتبططاح بططا لحظططه حططال،    رشیپذ  قیاز طر
هططایش اقططدا  متعهدانططه و ارزش  اهططداف  ریدر مسطط   نهایت 
درمططان   نیطط ا  (.13۹۹دهططد )جمشططیدی و همکططاران،  انجا 

 دانططدیم  مارانیب  یرا مشکل اصل  یدگ یتناجتناب از درد و  
 ق. طبطط انجامدیم  یاز زندگ   ت یرضاو کاهش    یکه به ناتوان

کططه افکططار و   افتططدیمطط   اتفططا   یاجتنططاب زمططان  ه،ینظر  نیا
. گذارنططدیمطط اثر مفرح و نامناسب بر رفتار    یمنف  جاناتیه

و تعهططد  رشیبططر پططذ یدرمططان مبتنطط  یاصططل  وهیشطط   نیبنابرا
از آن   تططرشیاست که پطط   ییهات یبا موقع  ماریب  یسازمواجه

هططدف (. 2013و همکططاران،  3زیطط ه) اسططت شططدهاجتنططاب 
است که   یدرد  رفتنیو تعهد، پذ  رشیبر پذ  یآموزش مبتن

درمططان کمططک  نیطط دارد. اهمراه  بهبا خود    یناخواسته زندگ 
. باشندداشته  یمعنادار  و  کامل  ،یغن  یزندگ   افراد  تا    کندیم

کططار را بططه دو روش   نیو تعهد ا  رشیبر پذ  یآموزش مبتن
تحت   یشناختروان  یهامهارت  افرادبه    -1:   دهدیانجا  م

آن   لهیوسطط که به  دهدیم  ادی  یآگاهتوجه  یهاعنوان مهارت
 یثرؤ طططور مطط افکططار و احساسططات دردآور را بططه بتواننططد
داشته   هاآنبر    یترکم  ریثأکه نفوذ و ت  یطوربه  ند،کنتحمل
 یرا کططه بططرا  ییزهططایتا چ  کندیکمک م  افرادبه    -2باشند.  

 یعنطط ی نططد،ده صیمهططم و معنططادار هسططتند تشططخ هططاآن
کططرده و سططاس بططا اسططتفاده از خود را مشخص  یهاارزش

الهططا ت یآمططده درجهططت هططدادسططت اطلاعات به -کططردن، 
 یانتخاب هدف و انجططا  اعمططال  یبرا  ختنینگبرا  دن،یبخش

 (.13۹۸س،  ی)هر  باردازندسازند  یشانرا پربار م-یکه زندگ 
و تعهططد  رشیبططر پططذ یمبتنرسد آموزش نظر میبنابراین به

ه نطط یشناختی است کططه در زمروان  یاز عوامل محافظت  یکی
 لالاخططت بططاآمططوزان شططناختی دانشروان مشططکلات بهبططود

و همکططاران،   فیشططر  ییرضططا)است    مؤثر  خاص  یریادگ ی
طبق شواهد پژوهشی آموزش مبتنی بر پططذیرش و (.  1400

شططناختی پططذیری روانتعهططد منجربططه افططزایش انعطاف
  تمیمططی و همکططاران، 1400شططریف و همکططاران،  )رضایی
و همکططاران،  ۵دالینطط تا  2021، و همکططاران 4نیلططو   13۹۹
آوری کاهش استرس، فرسططودگی و افططزایش تططاب(،  2020

آمططوزان دارای اخططتلال یططادگیری ویططژه تحصططیلی دانش
 

1. Moran & Ming   
2. Harris  
3. Hayes  
4. Lewin   
5. Tyndall  

کطططاهش ( و همچنطططین 1402)پورطالطططب و همکطططاران، 
و   6شططناختی )گارسططیامشکلات رفتططاری و بهزیسططتی روان

 یشطططانیو پر یاجتنطططاب تجربططط  ( و2022همکطططاران، 
آموزان ( دانش13۹۸،  فرد  یو طاهر  یمانینر)  شناختیروان

 شود.با ناتوانی یادگیری ویژه می
در مواجهططه بططا   ژهیطط و  یریادگ یطط ل  لااخت  با  آموزاندانش

شوند و   یروان  یشانیاست دچار پر  ممکنخود،     ت یوضع
را   یمنفطط    یدادهاین خود در مدرسه، رولااز همسا  ترشیب

 یامططدهایو پ یکنند. تمرکز بر احساسات و افکار منفتجربه
و   شناختی منجرشدهمشکلات روان  تواند به بروزمیها،  آن
بططا توجططه بططه .  کندتر  میوخرا     یآموزاندانش  نیچن   یشرا

دهنده اثربخشی رویکرد پططذیرش شواهد پژوهشی که نشان
آمططوزان بططا اخططتلال و تعهططد در کططاهش مشططکلات دانططش

رسد این مداخله بر کططاهش نظر مییادگیری ویژه است. به
پذیری مشکلات روانشناختی، درد ذهنی و افزایش انعطاف

کططه با وجود اینآموزان مؤثر باشد.  شناختی این دانشروان
درمططان   یاثربخشطط   زمینططهدر    متعططددیهای  تاکنون پژوهش

گونططاگون در  یرهططایو تعهططد بططر متغ رشیبططر پططذ یمبتنطط 
های و جنبططه یدرمططانهططای مختلططف مشططاوره و روانحوزه

است، صورت گرفته  روانسلامت    یمختلف مرتب  با ارتقا
های بسیار اندکی در رابطططه بططا اثربخشططی ایططن پژوهشاما  

شططناختی در پططذیری روانرویکرد بر درد ذهنططی و انعطاف
 .است  گرفته  صورتآموزان با اختلال یادگیری ویژه   دانش
اهمیت و ضططرورت انجططا  ایططن پططژوهش در راسططتای لذا  

های آمططوزش پرداختن به خططلام موجططود در زمینططه برنامططه
 شططود. بنططابرایناحسططاس مططی مبتنططی بططر پططذیرش و تعهططد

 ایطط ال اسططت کططه آؤ سطط   نیطط پاسخ به ا  درپی  حاضر  پژوهش
و   یدرد ذهنطط ،  و تعهططد  رشیبططر پططذ  یبرنامه آموزش مبتنطط 

آموزان دختر بططا اخططتلال شناختی دانشپذیری روانانعطاف
 بخشد؟  یرا بهبود م  ژهیو  یریادگ ی
 

 شناسي روش
 عنو آن از    دطرو    نیمهآزمایشی  ،حاضر  هشروش پژو

. دبو  کنتططرل وهگططر و پیگیططری با نمو آزپططس -نمو آزپططیش
آمططوزان دختططر دانش  هیطط کلرا  پژوهش حاضر    یآمار  عهجام
تشططکیل   زیطط شهر تبردر    ژهیو  یریادگ یششم با اختلال    هیپا

مشططغول بططه  1402-1403 تحصططیلی در سططال دادنططد کططه
بططه روش  در گا  اول پژوهش ینمونه آمار  تحصیل بودند.

ی تصادفی ساده در انتخاب ناحیططه اسططتفاده شططد. ریگ نمونه
گیری هدفمند ها روش نمونهساس جهت انتخاب آزمودنی

گانططه شططد. بططدین منظططور از میططان نططواحی پنجکار گرفتهبه
 

6. Garcia  
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آموزش و پروش شهر تبریز، به شکل تصادفی ناحیه یططک 
انتخاب شد و در ادامططه بططه صططورت هدفمنططد از مططدارس 

 آموزانی که بر اساس پرونططدهدخترانه ناحیه انتخابی، دانش
ها تشخیص اختلال یططادگیری ویططژه دریافططت تحصیلی آن
هططای ورود بططه با در نظر گرفتن ملاک   نفر  30کرده بودند،  

( دریافت تشططخیص 2  ، ( جنسیت )دختر(1پژوهش شامل  
و   DSM-5هططای  اختلال یادگیری ویژه بططر اسططاس ملاک 

( مقطع تحصیلی )پایه 3 ، متخصصان   تشخیص تیم ارزیابی
( تحصططیل در ۵،  (100-120( بهططره هوشططی )4 ، ششططم(

هططای ( عططد  دریافططت آموزش6  ، مدرسه دولتی ناحیه یک
هططای ( تمایططل بططه شططرکت در پططژوهش و مططلاک 7مشابه،  

تحططولی غیططر از   -( داشتن اخططتلال عصططبی1خروج شامل  
( داشططتن مشططکل جسططمی یططا  2اخططتلال یططادگیری ویططژه، 

بیماری پزشکی که مانع شرکت منظم در جلسات مداخلططه 
جلسططه،   2( عد  حضططور در جلسططات بططیش از  3شود.  می

نفططر آزمططایش  1۵انتخاب و در دو گروه آزمایش و کنترل )
پژوهش   یدر مرحله اجرا  .گمارده شدند  نفر کنترل(  1۵و  

 یانتفططاعریو غ  یسسططه آمططوزش عططالؤ م  با کسب مجططوز از
، در اداره کططل آمططوزش و پططرورش اسططتان تبریططز سططراج
و مجوز حضور در مططدارس   افتهیحضور    یشرق  جانیآذربا

اخططذ شططد. از واحد پژوهش اداره کل آموزش و پططرورش  
دخترانه و پططس   ییابتدا  یبا حضور در مدارس دولت  ساس

 ییکططادر مدرسططه، بططه شناسططا یو همکار ت یاز کسب رضا
از   بعداقدا  شد.    ژهیو  یریادگ یاختلال    یآموزان دارادانش

شططرکت در پططژوهش   یآنططان بططرا  نیوالد  از  نمونهانتخاب  
جلسططه  ۸در  یبرنامه آموزش ساسنامه گرفته شد.   ت یرضا

، امططا گططروه کنتططرل هططی  شططد  برای گططروه آزمططایش اجططرا
 یدر فضططا  یجلسططات آموزشطط   ای دریافت نکردند.مداخله

 کیطط ساعت و هر هفتططه    کینمازخانه مدرسه و هر جلسه  
-ی )پططساز اتما  جلسات آموزشطط   بعد  .جلسه برگزار شد

هططر دو  ماه پس از اتمططا  جلسططات )پیگیططری(  6آزمون( و  
لاز  بططه  قططرار گرفتنططد. ها مورد سططنجشبا پرسشنامه  گروه

ذکر است که جهت رعایت اخلا  پژوهش، پس از پایططان 
آزمون، اعضای گططروه کنتططرل نیططز از مداخله و اجرای پس

ها آوری دادهجلسات آموزشی برخوردار شدند. برای جمع
 از ابزارهای زیر استفاده شد:

پرسشططنامه   نیطط ا  :(OMMP)  يدرد ذهن     پرسشنامه
است. نسططخه   یشدت درد ذهن  یریگ اندازه  یابزار برا  کی

( و 2003و همکططاران )1پرسشنامه توس  اوربططاخ  نیا  هیاول
( 13۹7)  مرز و همکارانکوله  انیگب  آن توس   یرانینسخه ا
است که   سؤال  44  یپرسشنامه دارا  نیااست.  شده  یطراح

 
1. Orbach   

اسططت و  ینمططره کلطط   کیطط و    اسیمقریز  6شامل    یطورکلبه
= کططاملا  1از )  کططرتیل  یادرجططه  ۵  فیطط ط  کیها در  الؤ س

کططاملا   =۵موافقم،  =4، یتا حدود =3مخالفم،  =2مخالفم،  
کوله مرز و همکاران،   انی)بگ  شوندیم  یگذارموافقم( نمره

و حططداکمر  44حداقل نمره هر فرد در این آزمططون   (.13۹7
دهنططده درد ذهنططی بططالاتر است. نمره بالاتر نشان    220آن،  

 یبططر رو  یپرسشنامه درد ذهن  هیاول  سخهن  یابیاعتباراست.  
بططاخ و همکططاران ردانشططجو توسطط  او 2۵۵از  یانمونططه

( 2003باخ و همکاران )رپژوهش او  در( انجا  شد.  2003)
 یریطط گ انططدازه  ینططه عامططل را بططرا  یاکتشططاف  یعططامل  لیتحل
 یآلفططا  ب یکرد. ضططرمشخص  یمختلف درد ذهن  یهاجنبه

فقططدان )  دو ،  (0/ ۹۵،  یریناپذریی)تغ  کرونباخ در عامل اول
(، 0/ ۹3ی، ارزشطط بی -یفتگیخودشطط ) سططو (، 0/ ۹۵، کنتططرل
 -یزدگطط خشططک)  پططنجم(،  0/ ۹3ی،  جانیه  یآشفتگ  )چهار
 ) هفططتم(، 0/ 7۹، یگططانگیازخططود ب)ششططم (، 0/ ۸۵، بهططت 

و (  0/ ۸0،  یاجتماع  یریگ فاصله)هشتم  (،  0/ ۸0ی،  سردرگم
امططل در و ع  نیاگزارش شد.    (0/ 7۸یی،  معنای بیپوچ)  نهم

. دهنططدیرا نشططان م  یدرد ذهن  انسیوار  % از  64/ 3مجموع  
پرسشططنامه  نیطط ا  یرانطط ینسخه ا  یابیمنظور انطبا  و اعتباربه
 ی( آن را بططر رو13۹7ن )مططرز و همکططارا هکولطط  انگیطط ب

 یآلفططا  ب یضططراجرا کردند.  ی  رانیا  انیاز دانشجو   یانمونه
 عامططل اول یبططرا، 0/ ۹6کططل پرسشططنامه  یکرونبططاخ بططرا

 یآشططفتگ -یسططردرگم) دو (، 0/ ۹۵ی، ارزشطط بی -یپططوچ)
 چهططار (، 0/ ۸7، فقططدان کنتططرل) سططو (، 0/  ۸۹ی، جططانیه
 -یریطططط گ فاصططططله ) پططططنجم(، 1/ ۸7ی، ریناپططططذرییتغ)

 (0/ 61یی،  تططرس از تنهططا  )  و ششم  (0/ ۸6ی،  گانگیازخودب
از %  40/ 66 شططش عامططل در مجمططوع نیطط اگططزارش شططد. 

کولططه مططرز و  انیطط )بگ دهندیرا نشان م  یدرد ذهن  انسیوار
در پططژوهش حاضططر پایططایی کططل ایططن  (.13۹7همکططاران، 

 دست آمد.به 0/ ۸4پرسشنامه از طریق آلفای کرونباخ 
: AAQ-2))  و عمل نس  خه دوم  رشی پرسشنامه پذ 

 ی( بططرا2011) و همکططاران ونططدب لهیوسطط پرسشنامه بططه نیا
در   ژهیطط وبططه  ،یشناختروان  یریناپذانعطاف  یسنجش تجرب

در عمططل بططا  یریطط به درگ  لیو تما  یارتباح با اجتناب تجرب
 یشططده و دارانیناخواسته تدو  یهاوجود افکار و احساس

 بططه  نداشططتنلیطط پرسشنامه تما  نیا  هایگویهاست.    سؤال  7
 میها)از احسططاس و احساسططات ناخواسططته رتجربططه افکططا

در بططودن در زمططان حططال و حرکططت  ینططاتوان، (ترسططمیم
)خططاطرات دردنططاکم مططرا از ی درونطط  یهططادرجهططت ارزش

( را کنططدیبخش محططرو  مت یرضططا یزنططدگ  کیطط داشططتن 
 فیطط پرسشططنامه بططر اسططاس ط  نیطط ا  یهاپرسططش.  سنجدیم
 شططهی: هم7 تططا ست ین طورنی: هرگز ا1)ی  ادرجه  7  کرتیل
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حداقل نمططره هططر فططرد در ایططن   .باشدیاست( م  طورنیهم
نمططرات بططالاتر باشططد.  مططی  4۹و حططداکمر آن،    7پرسشنامه  

پططذیری انعطافمعرف سطود بالاتر عد  نططرمش یططا عططد   
 ینسططخه اصططل  یسنجروان  مشخصاتاست.    شناختیروان

و اعتبططار سططازه   یططیروا  یی،ایطط پا  دهندهپرسشنامه نشان    نیا
 ییایطط و پا  ی کرونبططاخ. آلفططااین ابزار اسططت بخش    ت یرضا

 0/ 7۹و  0/ ۸1  ب یطط مططاه بططه ترت  12تا    3در فاصله    ییبازآزما
 نیطط ا  رانیطط (. در ا  2011)بونططد و همکططاران،    دست آمططدبه
 یبططه فارسطط  (13۹1و همکططاران ) یتوسطط  عباسطط  اسیطط مق

قططرار  یآن مططورد بررسطط  یسططنجروان یهایژگ یترجمه و و
 ب یو ضططر0/ ۸۹  یدرونطط   یهمسططان  ب یضططرو    گرفته اسططت 

دسططت آمططده اسططت پرسشططنامه بططه  نیا  یبرا  0/ 71  فیتصن
در ایططن پططژوهش آلفططای  .(13۹1)عباسططی و همکططاران، 
 دست آمد.به  0/ ۸6کرونباخ کلی این ابزار

 ریتصططو   60  یآزمططون دارا  نیطط ا:  1ونی ر  يآزمون هوش
فططر  در  نیشده است. ا  میتقس  ییتا  12  یسر  ۵است و به  

سططال   6۵تططا    ۵  نیسططن  یبططرا  شده است و  هیته  1۹3۸سال  
 یبططا درجططه دشططوار  هاسیآزمون ماتر  نیدارد. در ا  ردکارب
 ۸تططا    6  انیطط از م  دیطط با  هایاند. آزمودنشده  دهیچ  یاندهیفزا

را انتخططاب کننططد کططه  یریتصططو  ن،ییجداگانططه پططا ریتصططو 
هططا نشططان لیطط و تحل  هیتجز  .دینما  لیرا تکم  ییبالا  سیماتر

  Gعامططل    صیآزمططون در تشططخ  نیطط داده است که اعتبططار ا
 نسیاسططت(.  13۹0  ی،بططالا اسططت )کرمطط   اری( بسی)هوش کل

( 13۹2و همکططاران،  یقراملکطط  ینقططل از صططبح    به1۹۵6)
سال   11تا    10ضریب پایایی آزمون ریون را برای کودکان  

آزمططون   نیطط اعتماد و اعتبار ا  ب یضرا.  محاسبه کردند  0/ ۸1
 3010بططا    رانیطط آن در ا  یابیطط هنجار  یکططه بططرا  یدر پژوهش
 ی)صططبح بخططش بططود ت یانجططا  گرفططت، رضططا یآزمططودن
 (.13۹2و همکاران،   یقراملک

بسته آموزشی   بسته آموزش مبتني بر پذیرش و تعهد:
ای مورد استفاده پژوهشگر با اتکا بططه شططش فراینططد هسططته

درمان مبتنی بر پذیرش و تعهد است که توس  پورطالططب 
جلسططه   ۸( طراحی و اعتباریابی شده اسططت و طططی  13۹۹)

یک ساعته و یک جلسه در هفته اجرا شد. روایی صططوری 
ایططن بسططته آموزشططی توسطط  متخصصططان تأییططد و روایططی 

محاسططبه شططد )پورطالططب و همکططاران،   0/ ۸3محتوایی آن  
(. خلاصططه جلسططات آموزشططی پططذیرش و تعهططد در 1402

 ارائه شده است. 1جدول 

 
1. Raven 
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 آموزان با اختلال یادگيری ویژه خلاصه جلسات آموزش پذیرش و تعهد ویژه دانش  .1جدول
 تكليف تكنيک  هدف  محتوا جلسه
معارفه، تشخیص موقعیت  1

اتحاد  برقراری  کلی، 
 درمانی  

و   فکر  ماهیت  آموزش 
 هیجان

 

 آموزان با پژوهشگرآشنایی دانش
تفاهم  و  درک  زمینه  نمودن  فراهم  و 
از   پژوهشگر  انتظارات  بیان  و  متقابل 

و دانش درمانی  اتحاد  برقراری  و  آموزان 
و   فکر  بین  شدن  قایل  تمایز  آموزش 

 هیجان         

هیجان  و  افکار  بین  تمایز  ها، تشریح 
 آلوده استعاره دو کوه و بطری گل

و  افکار  بین  شدن  قایل  تمایز  تمرین 
و  هیجان افکار  از  تعدادی  ثبت  با  ها 

ستون   دو  با  جدول  یک  در  هیجانات 
 هامربوح به افکار و هیجان

راهبردهای   2 شناسایی 
با   مقابله  در  ناکارآمد 

اهمیت هیجان منفی،  های 
آموزش ارزش  و  ها 
 آگاهیذهن

انعطاف  مفهو   با  پذیری آشنایی 
ذهن روان و شناختی،  رنج  آگاهی، 

ارزش  محتوای  شناسایی  بر  تأکید  با  ها 
 گری و درماندگی آموخته خود سرزنش

ناکارآمد،  و  کارآمد  رفتار  تشریح 
تمرین   مستند،  فیلم  استعاره 

 هاسازی ارزش شفاف

تخمین اینکه چقدر از زمان خود را به 
صرف   کارآمد  اقدامات  و  رفتارها 

از کرده فرار  به  زمان  چقدر  و  اند 
خود  نامطلوب  درونی  احساسات 

داده ذهناختصاص  تمرین  آگاهی اند  
با تمرین دست، دقت کردن به رفتاری  

ارزش به  را  او  نزدیک  که  هایش 
ها در کند و ثبت روزانه این تمرین می

 جدول 
اقدا    3 کارآمدی  از  آگاهی 

از   شدن  دور  جهت 
های درونی و ایجاد تجربه

 ناامیدی سازنده

یافته به  عنایت  بخش با  های 
جلسه   این  در  پژوهش  پدیدارشناسی 
از   شدن  دور  رفتارهای  کاربردی  تحلیل 

انجا   ارزش  در  استقلال  عد   نظیر  ها 
بی  و تکالیف،  درس  دادن  جلوه  ارزش 

کشیدن،   خجالت  پرخاشگری،  تحصیل، 
پنهان کردن مدارک تحصیلی و رسیدن به  
اصلی   اهداف  جزو  سازنده  ناامیدی 

 هستند.

آموزش ارزیابی اثربخش بودن رفتارها 
کوتاه   در  خود  افکار  بلند  و  و  مدت 

مدت و نقش رفتارها در نزدیک شدن 
ارزش جدول  به  از  استفاده  با  ها 

چرخه   10-0بندی  درجه معرفی   ،
 باطل گیر افتادن،  

تکنیک   با  سازنده  ناامیدی  ایجاد 
کنترل  حباب  بودن  مشکل  تبیین  ها، 

از  استفاده  با  افکار  و  احساسات 
 استعاره )به کیک شکلاتی فکر نکن( 

و   اقدامات  کارآمدی  به  کردن  دقت 
از  استفاده  با  دورشدن  رفتارهای 

ذهن تمرین  تداو   و جدول   آگاهی 
هیجان و  افکار  رفتارها،  های تحلیل 

خود، با بررسی اثربخشی ک.  و ب.   
چرخه شناسایی  گیر و  باطل  های 

 هاتر به آنافتادن خود و توجه دقیق
 

و نگاه 4 افکار  به  کردن 
قلاب  های شناسایی 

مشکلات  توجه و  دزد 
کنترل   با  همراه 

 رویدادهای درونی

ذهن  قلاب ارتقام  شناسایی  و  های آگاهی 
از  توجه حاصل  برمحتوای  تأکید  با  دزد 
پژوهش یافته پدیدارشناسی  بخش  های 

درماندگی  به  مربوح  افکار  بالاخص 
 آموخته  

از   استفاده  با  قبل  جلسه  مطالب  مرور 
ترافیک(،   در  افتادن  )گیر  استعاره 

دروغ  ماشین  معرفی استعاره  و  سنج، 
دزد و جدول شناسایی های توجهقلاب 
 دزد  های توجهقلاب 

قلاب آزمودنی برگه  باید  های  ها 
دقت توجه با  روز  هر  را  بر دزد  کردن 

خودسرزنش  به  مربوح  و افکار  گری 
خود   اقدامات  و  آموخته  درماندگی 

بین  کامل   تفاوت  به  همچنین  کنند. 
دزد را  های توجهدرگیر نشدن با قلاب 
 مورد توجه قرار دهند.

های سازی تجربهعلاوه تمرین مرتب به
حواس  بر  مبتنی  تجارب  و  ذهنی 

برگه همراه  هم  را  ادامه  پنجگانه  ها 
 دهند. 

گسلش یا  5
 زدایی از افکار  همجوشی

آموزش  آزمودنی از جلسه  بعد  بتوانند  ها 
به   مربوح  افکار  از  گسلش، 

آموخته، خودسرزنش درماندگی  گری، 
نفس پایین و...، فاصله بگیرند و به  عزت 

و   کنند  نگاه  افکارشان  واقعی  ماهیت 
از   کمتر  یا  بیشتر  چیزی  افکار  که  بدانند 
به   دادن  پاسخ  برای  و  نیستند  کلمه  چند 

کارت  از  تکنیک  استفاده  افکار،  های 
من این فکر را دار  که، تکنیک تکرار  
و  آلوچه  آلوچه،  آلوچه،  تیچنری: 
عینی   با  شناختی  گسلش  آموزش 

هایی که نیاز به ذهنیت  ساختن فعالیت 
هایی که نیاز به ذهنیت دارند و فعالیت

 ندارند. با استفاده از استعاره باران 

تمرین آزمودنی گسلش  ها  های 
موقعیت در  را  مختلف شناختی  های 

 تمرین کنند. 
می  تأکید  موفقیت  افزایش  شود  برای 

که در زمان  واقعی به تمرین باردازند. 
آغاز   در  که  بود  خواهد  این  پیشنهاد 

به می نگاه  با  را  تمرین  توانند 
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ها توجه کنند  افکارشان باید به کارایی آن 
 نه این که مدا  افکارشان را تفسیر کنند.

برگ  رودخانه،  تکنیک  روی  های 
 استعاره تخته کار 

یک تجربه و  دهند  انجا   گذشته  های 
نظر   مد  را  قبل  در  گیرافتادن  موقعیت 
آینده   به  نگاه  با  بعد  دهند.  قرار 
شرایطی را تصور کنند که ممکن است  

 در آن گیر بیفتند. 
هیجان  6 )ترس،  پذیرش  ها 

طرد   گناه،  احساس  تنش، 
 و ...( 

ارزشآزمودنی با  همسو  بتوانند  هایی ها 
کرده  تعیین  درونی  که  تجارب  اند، 

درماندگی  به  مربوح  )افکار  دردناکشان 
خودسرزنش بی آموخته،  احساس  گری، 

و   مسایل  و   )... و  نگرانی  ارزشی، 
می  مرتفع  سختی  به  که  شوند مشکلاتی 

ارتباح    SLD)داشتن   و  باذیرند  را   )
درونی  روان تجارب  با  کاملی  شناختی 

 شان بگیرند. ناخواسته

 های روی رودخانه، تکنیک برگ 
 استعاره تخته کار 

باید آزمودنی آینده  هفته  طی  در  ها 
با احساسات  توجه کنند که چه وقت 
خود کشمکش دارند و دقت کنند چه  

آن برای  میوقت  ایجاد  فضا  کنند  ها 
احساساتشان   به  روشی  هر  به  وقتی 

 دهند چه اثراتی دارد؟پاسخ می

ارزش  7 اساس  بر  ها اقدا  
و  متعهدانه(  )هقدا  

شفقت  به آموزش  ورزی 
 خود 

ارتقام   و  متعهدانه  اعمال  انجا   به  تمایل 
روانانعطاف آموزش پذیری  با  شناختی 

 شفقت به خود

هدف عمل،  و  تمایل  گزینی،  طرد 
به  مشفقانه  نامه  مشفق،  معلم  استعاره 

 خود، فرصتی برای شفقت به خود 

و   عمل  و  تمایل  طرد  برگه  تکمیل 
تمرین و  خود  تعهدات  های  انجا  

ثبت  و  منزل  ر  خود  به  شفقت 
 ها در جدول پیامدهای آن

تکنیک  بندی برنامهمرور و جمع  اختتامیه آموزش 8 عملی  از  انجا   یکی  توس   ها 
 هاآزمودنی

تکنیک  روزانه  مخصوصا   تمرین  ها 
آگاهی، دقت کردن بر  های ذهنتکنیک 

های خود، توجه  رفتار، افکار و هیجان 
 به تعهدات خود 

 
 
 
 
 

 هایافته
پادانش  30شامل  ها  آزمودنی دختر  با   هیآموزان  ششم 
یافته  ژهیو  یریادگ یاختلال   بهره  بودند.  به  مربوح  های 

 ارائه شده است.  2کنندگان در جدول  هوشی شرکت

 

 نفر (  15های پژوهش ) تعداد هر گروه . ميانگين و انحراف معيار بهره هوشي آزمودني 2جدول 

 داری سطح معني آماره  ميانگين   ±انحراف معيار گروه متغير

 

 بهره هوشي
  ۵/111±۹14/60 آزمایش

276/0-T= 

 

7۸۵/0 
 6/111±00/00 کنترل

 ۵/111±۸61/30 کل

 P<0/05داری اختلاف معنی #دو گروه مستقل  Tآزمون 

شود میانگین و  مشاهده می  2طور که در جدول  همان
شرکت  هوشی  بهره  کل  معیار  کنندگان  انحراف 

معیار    111/ ۵±30/ ۸61 انحراف  و  میانگین  همچنین  بود. 
آزمودنی هوشی  آزمایش  بهره  گروه    111/ 60±۵/ ۹14های 

کنترل   ها در  بود. همگنی آزمودنی  111/ 00±6/ 00و گروه 
آزمون   طریق  از  متغیرها  مورد    Tاین  مستقل  گروه  دو 

کنندگان در دو بررسی قرار گرفت. بین بهره هوشی شرکت 
 داری وجود نداشت.  گروه آزمایش و کنترل تفاوت معنی
داده آماری  تحلیل  و  آمار تجزیه  بخش  دو  در  ها 

توصیفی )میانگین و انحراف معیار ( و امار استنباطی انجا  
جدول   در  داده  3شد.  به  مربوح  توصیفی اطلاعات  های 
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انعطاف و  ذهنی  درد  روانمتغیرهای  به  پذیری   است.  ها ارائه شدهتفکیک گروه و آزمونشناختی 
 هابه تفكيک گروه آزمون شناختيپذیری روانهای توصيفي متغيرهای درد ذهني و انعطاف. داده3جدول 

 

 متغیرها 
 

 گروه 
آزمون پیش  آزمون پس   

 

 پيگيری

 انحراف معيار  ميانگين  انحراف معيار  ميانگين  انحراف معيار  ميانگين 

 

 درد ذهنی 
27/104 آزمایش   13/22  ۹3/۹1  ۹2/1۸  37/۹1  ۵64/1۸  

40/103 کنترل   1۹/21  47/177  34/46  67/177  233/46  

۸3/103 کل   ۸0/21  70/134  6۹/۵۵  70/134  7۵0/۵۵  

 

پذیری  انعطاف
شناختی روان  

۸7/21 آزمایش   61/6  27/17  ۸۹/4  ۹3/16  ۸47/4  

27/23 کنترل   ۸2/۸  00/2۵  ۸7/7  13/2۵  ۸36/7  

۵7/22 کل   6۹/7  13/21  ۵4/7  03/21  641/7  

 

متغیر درد ذهنططی در   میانگین  3طبق مندرجات جدول  
، در مرحلططه 113/ 40آزمططون گروه کنترل، در مرحلططه پططیش

اسططت.   177/ 67و در مرحلططه پیگیططری    177/ 4۸آزمون  پس
همچنین میانگین این متغیر در گططروه آزمططایش در مرحلططه 

و در   ۹1/ ۹3آزمططون  ، در مرحلططه پططس104/ 27آزمون  پیش
دست آمده است. میططانگین متغیططر به  ۹1/ 37مرحله پیگیری  

شططناختی در گططروه کنتططرل، در مرحلططه پذیری روانانعطاف
و در  2۵/ 00آزمططون ، در مرحلططه پططس23/ 27آزمططون پططیش

است و میانگین این متغیر در گططروه   2۵/ 13مرحله پیگیری  
-، در مرحلططه پططس21/ ۸7آزمططون  آزمایش در مرحله پیش

دسططت آمططده بططه 16/ ۹3و در مرحله پیگیری  17/ 27آزمون  
 است.  

های آزمون تحلیططل واریططانس بططا فرضدر بررسی پیش
انجا  گرفططت کططه   لکیو  ارویشا، آزمون  گیری مکرراندازه

نتایج آن، نرمال بودن توزیططع متغیرهططای مططورد مطالعططه در 
محاسططبه شططده در   Zها را تایید کرد. چراکططه مقططادیر  گروه

بططاکس، از ( معنططادار نبططود. در آزمططون ا P<0/ 0۵سطططح )
-( و انعطاف=2F/ ۵4متغیرهای درد ذهنی )  Fآنجایی که  

ترتیططب در سطططح ( بططه=2F/ 33شططناختی )پططذیری روان
توان گفت بنابراین می( معنادار نبودند،  0/ 321( و )0/ 422)

کواریططانس بططرای   -که مفروضه همسانی ماتریس واریانس
متغیرها برقرار اسططت. نتططایج آزمططون لططوین بططرای بررسططی 

آزمططون و پیگیططری آزمون، پسها در پیشهمگنی واریانس
-معنططیدر متغیرهای پژوهش نشان داد که باتوجه به عططد 

( در هططر 0/ 0۵در سطح خطای کوچکتر از )  Fداری مقدار  
توان گفت کططه واریططانس خطططای متغیرهططای دو متغیر، می

هم برابططر بططوده و از آزمون باآزمون و پسپژوهش در پیش
از انس خطا برقططرار اسططت.  این جهت فرض همسانی واری

سوی دیگر، آزمون کرویت موخلی نشان داد با توجططه بططه 
( متغیر درد ذهنططی در 0/ ۸17که مقدار کرویت موخلی )این

( و مقدار کرویططت مططوخلی 0/ 06۵سطح خطای داده شده )
شططناختی در سطططح پططذیری روان( متغیططر انعطططاف0/ ۸70)

توان کرویت دار نیست، می( معنی0/ 172خطای داده شده )
کوواریططانس متغیرهططای وابسططته را  -مططاتریس واریططانس

 فرض نیز برقرار است.پذیرفت  بنابراین، این پیش
های استفاده از تحلیططل باتوجه به محقق شدن مفروضه

گیری مکرر، نتایج این آزمططون در واریانس آمیخته با اندازه
 قابل مشاهده است.   4جدول 
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 آزمایش و کنترلگيری مكرر در نمرات متغيرهای پژوهش در گروهنتایج آزمون تحليل واریانس با اندازه. 4جدول

مجموع  تاثير متغيير 
 مجذورات

ميانگين   درجه آزادی
 مجذورات

سطح معني Fآماره  
 داری

 مجذور اتا

 

 درد ذهني

 ۵23/0 001/0 6۸2/30 ۹00/۸1۵40 1 ۹00/۸1۵40 گروه

 ۵14/0 001/0 66۵/2۹ ۸44/66۹0 2 6۸۹/133۸1 زمان

 6۹۵/0 001/0 03۹/6۵ 200/1466۹ 2 400/2۹33۸ گروه * زمان 

 

پذیری  انعطاف
 شناختيروان

 16۹/0 024/0 ۹00/7۵6 07۸/40 1 ۹00/7۵6 گروه

 110/0 03۵/0 136/3 ۵44/21 2 0۸۹/43 زمان

 363/0 001/0 ۹30/1۵ 433/10۹ 2 ۸67/21۸ گروه * زمان 

 

در درد ذهنی    بین نمرات متغیردهد  نشان می  3جدول  
 یداریمعنطط   تفططاوت  یریطط گ یآزمون و پطط آزمون با پسشیپ

از   %6۹کططه    دهططدیم  نشان  ریمتغ  نیا  اثر  اندازهوجود دارد.  
آمططوزش   یاثربخشطط   بططهمربططوح    یدرد ذهنطط   ریمتغ  راتییتغ
جدول   جینتا  نیو تعهد بوده است. همچن  رشیبر پذ  یمبتن
 یریپططذانعطططاف ریطط نمططرات متغ نیاز آن است که بطط   یحاک 
 در  یریطط گ یآزمون و پطط پس  باآزمون،  شیدر پ  یشناختروان
وجططود دارد،   یداریو کنتططرل تفططاوت معنطط   شیآزمططا  گروه

از تغییرات ایططن   %36دهد که  اندازه اثر این متغیر نشان می
به اثربخشی آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد متغیر مربوح  
عبططارت دیگططر بططین زمططان و مداخلططه تعامططل بهبوده است.  
تعقیبططی بططونفرنی جهططت مقایسططه  نتایج آزمون وجود دارد.

های آزمایش و کنترل در مراحل پژوهش و همچنططین گروه
گروهططی در گططروه آزمططایش در متغیرهططای تغییططرات درون

 ارائه شده است. 4پژوهش در جدول 
 

 شناختيپذیری روانمتغيرهای درد ذهني و انعطاف مقایسه زوجي گروهي  نتایج آزمون بنفروني برای .5جدول 
 

 گروه کنترل  گروه آزمایش مراحل متغیر
 داریسطح معنی ها تفاوت میانگین داریسطح معنی ها تفاوت میانگین

 
 درد ذهنی

 ۸۵0/0 -070/4 001/0 300/12 آزمونپس –آزمونپیش
 ۹۹0/0 -270/4 001/0 ۹00/12 پیگیری  –آزمون پیش
 ۹۹0/0 -400/0 2۵۹/0 ۸60/0 پیگیری –آزمون پس

 

پذیری انعطافا
 شناختی روان

 

آزمونپس –آزمونپیش  600/4  001/0 730/1-  ۹۸0/0  

گیری پی –آزمون پیش  400/4  001/0 ۸60/1-  ۸60/0  

گیری پی –آزمون پس  340/0  ۵70/0  0310/0-  ۹۹0/0  

 
شططده های انجا نشان داد که در مقایسه  4جدول    نتایج

 میططانگین، تفططاوت بططین آمططوزاندرد ذهنی دانططشاساس    بر
-کنندگان در گروه آزمایش در مرحله پططسکت رنمرات ش

داری یآزمون افزایش معنطط آزمون و پیگیری نسبت به پیش
-ه انعطططافنمططر  میانگیناست. همچنین تفاوت بین    داشته

کنندگان در گروه آزمططایش در شرکت   شناختیپذیری روان
آزمون افططزایش آزمون و پیگیری نسبت به پیشمرحله پس

نمططرات   نیانگیطط م  نیاوت بطط تفطط   اماداری داشته است.  یمعن
آزمططون و پططس  مرحلططه  در  ریکنندگان در هر دو متغشرکت 
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ثابططت   یریگیدار نبود و اثر درمان در مرحله پیمعن  یریگیپ
 ماند.

 
 و نتيجه گيریبحث 

و   پذیرش  آموزش  اثربخشی  تعیین  پژوهش حاضر  هدف 
انعطاف و  ذهنی  درد  بر  روانتعهد  شناختی  پذیری 

آموزان با اختلال یادگیری ویژه بود. نتایج حاصل از  دانش
بیانتحلیل این  ها  بهبود  بر  آموزشی  برنامه  این  تاثیر  گر 
درد  نشانه کاهش  بر  آن  معنادار  اثربخشی  بر  و  است  ها 

انعطاف  افزایش  و  روانذهنی  این  پذیری  در  شناختی 
 آموزان اشاره دارد. دانش

داد آموزش مبتنی بططر های حاصل از پژوهش نشانیافته
آمططوزان بططا پذیرش و تعهد بططر کططاهش درد ذهنططی دانططش

کططه در با توجططه بططه ایططن  اختلال یادگیری ویژه موثر است.
جستجوی پیشینه، پژوهشی که به بررسی اثربخشی درمططان 
پذیرش و تعهد بر درد ذهنی باردازد یافت نشططد تططا بتططوان 

های این پژوهش را مورد همسویی با یافتههمسویی یا عد 
ها تططا حططدودی توان گفت این یافتهبررسی قرار داد، اما می

( در 1402هططای( پورطالططب و همکططاران )با نتایج پژوهش
کاهش استرس، زمینه اثربخشی آموزش پذیرش و تعهد بر  

آمططوزان آوری تحصططیلی دانشفرسططودگی و افططزایش تططاب
دارای اخططتلال یططادگیری ویططژه و پططژوهش نریمططانی و 

 ( در زمینططه اثربخشططی ایططن درمططان بططر13۹۸فططرد )طاهری
آمططوزان بططا دانش  شططناختیروان  یشانیو پر  یاجتناب تجرب

ها در تبیین این یافتهباشد.  ناتوانی یادگیری ویژه همسو می
 از  تططرگیططری بططیشدنی یااناتو   دارای  ادفرا  توان گفت کهمی
 وتنهایی  اب،ضطرا ،پرخاشطططگری ،گطططیدفسرا دیعا ادفرا
 و خشم سحساا و نهمتایا یسو  ازشدگطططی دطر سحساا

 با جههامو  و در میکنند تجربه را سکلا درگیجطططططططططی 
های آشفتگی دچار یجردرپی بهتدتحصیلی پی  یشکستها

میشوند.  نشناختی و درد ذهنطططیرواهیجانی، پریشطططانی 
 و تکنیکها زشمو آ با تعهدو  پطططذیرش بر مبتنی درمطططان

 زشمو آگیططری  دیا  نیاناتو دارای    آمططوزانبه دانش  هادهبررا
 ،بیایند رکنا گططططونهچ ندگططططیز ینجهار با که هددمططططی
  قدآن  یستاو در را شناسایی را دندگططی خو ز یهاارزش

 حلامر  از  جزئی  را  دخو   منفی  تهیجانا  ،ندداربر
 تهیجانا  ینا  با  ردبرخو   هنحو و    نندابد  خویش  دنبو ننساا

ین ا  (. علت 13۹۸فططرد،  بگیرند )نریمططانی و طططاهری  دیارا  
 رفکاا دیجاا علت  بهنسبت  نجعاامر نگططرشدر  تغییر ،تأثیر

 فهدو  رفکاا ینا بمعیو  و چرخطططططططه منفی ،غیرمنطقی
 درمانططدگی دیجاو ا آگاهی بر مبتنی تتمرینا  وعشر  ن،مادر

 تأکید بر و گسططلش شناختی ،گذشططته یحلهاراه بهنسبت 

 دنشنکررو هط بططط  مراجعطططان ترغیب . ست ا نهامتعهد عمل
 هط بطط  تعهد نهایتا و  نعامو  بینططیپیش اف،هدا تعیین  ،هاارزش

در  حرکت و  افهدا ستیابی بهد یستادر را عمالیا  اط نجطط ا
باعث اناتو   دجو و  غمرعلی  ،هاارزش  جهت   تا  دمیشو   نی 
و   متقاار  بر  کهاز آن    کامی ناشیدشاو    افهداتحقق    ضمن
در   گیرافتططادن  او را از  ،یدافزامی  فططرد  ندگیز  کیفیت   دبهبو 
بخشد. در واقع   هاییر  منفی  تحساساو ا  رفکااز ا  ایحلقه

هططا در این درمان با ایجاد پذیرش و افزایش عمل به ارزش
کنططد )هیططز و همکططاران، مراجعططان تغییططرات را ایجططاد مططی

 که میگیطططرند دیا آمطططوزاندانطططش نمادر ینا در (.1۹۹۹
بگیرنططد  فاصله هااز آن ینکها تا  باذیرندرا    دخو   تحساساا
 تططرآگاهی بیشهنذ  سیلهوبه  نیند تفکرشاآفر  و  رفکاا  به  و

 پیونطططد هدفمند یجهت فعالیتهارا در هاو آن پرداختطططه
 دعملکرو    تحساساو ا  رفکادر ا  تغییر  ینا  ،ینابنابر  هند.د
و  یمدرآکادخو  منجربه ندامیتو  متعهدانططططه عمل  نجاا و

آموزان و درد ذهنی در دانش  نشناختیروا  پریشانی  کاهش
 (.13۹7شود )روحی و همکاران، 

داد آمططوزش های حاصل از پططژوهش نشططاندیگر یافته
پططذیری مبتنططی بططر پططذیرش و تعهططد بططر افططزایش انعطاف

آموزان با اختلال یططادگیری ویططژه مططوثر شناختی دانشروان
های مختلف ها تا حدودی با نتایج پژوهشاین یافته  است.

و   فیشططر  ییرضططا  هططایدر این راستای ازجمله پططژوهش
و گارسططیا    (،13۹۹)  و همکططاران  تمیمی  ،(1400همکاران)  
و   نططدالیتاو  (  2021و همکططاران )لوین    ،(2022همکاران )
 یاثططر بخشطط  نیططیدر تب باشططد.همسو مططی(  2020)  همکاران
پذیری انعطاف  شیافزا  و تعهد بر  رشیبر پذ  یمبتن  آموزش
کمططک  ،یدرمططان وهیش  نیگفت که هدف ا  توانیم  یشناخت

 قیاز طر ارزشمندتری  گ زند  کیبه    یابیدست  یبه مراجع برا
 یشططناخت  پذیریانعطاف  شناختی است.پذیری روانانعطاف

 یبططا لحظططات کنططون  کامططل  طورمعنا است که فرد به  نیبه ا
در آن قططرار دارد،   کططهی  اتیتماس داشته و بر اساس مقتضطط 

اسططت،   دهیبرگز  کهیی  هاخود را بر اساس ارزش  یرفتارها
 بططری  درمان مبتن  ندی. فرا(13۹۸)هریس،    ادامه دهد  ای  رییتغ
 ت یتططا مسططئول دیطط نمایو تعهد بططه افططراد کمططک مطط   رشیپذ
 ای  رییبود تغ  لاز و هر زمان که    دنریرا باذ  یرفتار  راتییتغ

درمططان بططه دنبططال   نیطط و در واقع ا  را انتخاب کنند  پذیرش
اسططت. در   ت یطط متناسططب بططا موقع  یهططاوهیشطط   کردنمتعادل
 رییطط آشکار، بر تغ  ممل رفتار  است   رییتغ  که قابل  ییهاحوزه

 سططت ین  ریپططذامکان  رییکه تغ  ییهاحوزه  متمرکز است و در
-تمرکططز دارد. ذهططن  یآگططاهذهن  یهانیو تمر  رشیپذ  بر

مقابلططه  یکنططد تططا راهبردهططایافططراد کمططک مطط  بططهی آگططاه
)تمیمططی و   نططدیرا اتخططاذ نما  یاجتنططاب  تططرکططم  سازگارانه و
پذیری ای یا عد  انعطافاجتناب تجربه  .(13۹۹همکاران،  
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کططردن احساسططات و افکططار )عد  تمایططل درجهططت تجربططه
مدت موجب بروز و تشدید ناخوشایند درونی( در طولانی

(. 1۹۹۹شود )هیز و همکططاران،  شناختی میمشکلات روان
تمرین گسلش شناختی در آموزش پذیرش و تعهد باعططث 

هططای شططناختی آمططوزان در مقابططل برداشططت شود دانططشمی
آور در زمینططه تحصططیلی، باورهایشططان در مططورد اسططترس
بططه کردن شططرای  دشططوار مربططوحهای خود در ادارهقابلیت 

تری از پذیری بیشتکالیف درسی و خودسرزنشی، انعطاف
معنی یک گا  به عقب برداشتن دهند. گسلش بهخود نشان

شود افکار فق  گر افکار بودن است که موجب میو نظاره
شوند. بنططابراین، واقعیططت فکر و نه واقعیت محض پنداشته

نشدن معانی کلامی کمک شططایانی در کططاهش مطلق فرض
کنططد )رضططایی شططریف و پذیری میها و انعطافبدتنظیمی
 (.1400همکاران، 

تططوان گفططت کططه با توجه به نتططایج ایططن پططژوهش مططی
آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد با کاربرد فرایندها و فنون 

پططذیری خود، سبب کططاهش درد ذهنططی و افططزایش انعطاف
-آموزان با اختلال یادگیری ویژه میشناختی در دانشروان

رسد آموزش پذیرش و تعهد برای افططرادی نظر میشود. به
باشد. که دچار مشکل و اختلال یادگیری ویژه هستند مفید 

 ارتبططاح نحططوه تعهد، و پذیرش درمان زیربنایی هایفرایند

 دهندمی تغییر آفرینمشکل شناختی با محتوای را مراجعان

 کیفیت  شانزندگی که به عملی به هاآن پذیرش عین در تا

آموزان در با توجه به نقش مهم دانشباشند.  پایبند دهدمی
جامعططه و لططزو  توجططه بططه سططلامت روانططی و مشططکلات 

عنوان توان از آموزش پذیرش و تعهد بهها، میتحصیلی آن
آمططوزان یک مداخله مؤثر در زمینه کاهش مشکلات دانططش

 استفاده کرد. 
آمططوزان دختططر بططا های پژوهش حاضططر را دانططشنمونه

اختلال یادگیری ویژه شهر تبریز تشکیل دادند کططه تعمططیم 
آموزان پسر با اختلال یططادگیری ویططژه و سططایر آن به دانش

کنططد. همچنططین اجططرای جوامع را با محدودیت مواجه مططی
-آموزش برنامه توس  خود پژوهشگر از دیگر محدودیت 

های این پژوهش بود کططه مططی توانططد امکططان سططوگیری را 
دارکند. بنابر افزایش داده و اعتبار درونی پژوهش را خدشه

شود پژوهش مشابهی های ذکر شده پیشنهاد میمحدودیت 
در جامعه پسران با اختلال یادگیری ویژه و سططایر شططهرها 

پططذیری نتططایج افططزایش یابططد. انجا  گیرد تططا دامنططه تعمططیم
-شود، که مشططاوران مططدارس، و روانهمچنین پیشنهاد می

صططورت شناسان آموزش مبتنی بر پذیرش و تعهد را هم به
های آموزشی گروهی و هم مشاوره انفططرادی بططرای کارگاه

-شططناختی دانططشپططذیری روانبهبود درد ذهنی و انعطططاف
 آموزان مورد استفاده قرار دهند.

اخلاقي پژوهش  :  ملاحظات  این  در  تماما   اخلاقی  اصول 
کنندگان اجازه داشتند هر زمان  رعایت شده است. شرکت 

شرکت  تمامی  شوند.  خارج  پژوهش  از  بودند  مایل  -که 
 کنندگان در جریان روند پژوهش قرار داشتند. 

 
از شرکت نویسندگان بر خود لاز  می  :یسپاسگزار دانند 

 کنندگان در پژوهش حاضر تقدیر و تشکر نمایند. 
   
این   منافع:  تضاد  منافعی  پژوه  در  تعارض  هیچگونه  ش 

   توس  نویسندگان گزارش نشده است.

 منابع

 ر یجهططانگ  ،یکرمطط   جططواد   محمططد  مرز،  کوله  انیبگ
 درد( سططنجش  13۹7عادلططه. )  ،یو اله  خدامراد  ،یمومن
 یدییطط تأ  عامططل  لیتحل  و  یسنجروان  یهایژگی و:  یذهن

 یروانشناس(.  OMMP)یذهن  درد  یچندبعد  پرسشنامه
 . 172-146(، 1)7 سلامت،

 ،ینعمتطط   م یرحطط   ،یگرگر  یبدر  نرگس   پورطالب،
 یابی و اعتبار  ی( طراح1402تورج. )  ،یو هاشم  شهروز

آن بر استرس،   ییکارا  یابی و تعهد و ارز  رشی برنامه پذ
 یآمططوزان دارادانش  یلیتحصطط   یآورو تططاب  یفرسودگ
 کودکان. یمطاله تک آزمودن  کی :  ژهی و  یریادگی اختلال  

 . 22-7(، ۸۸یاپیپ 2)23  ،ییاستمنا

 ،ینعمتطط   م یرحطط   ،یگرگر  یبدر  نرگس   پورطالب،
 سططتهی ( تجططارب ز1400تططورج. ) ،یو هاشططم شططهروز

: یلیاز بافت تحص  ژهی و  یریادگی آموزان با اختلال  دانش
 کودکطططان یشناسططط روان. دارشناسطططانهی پد یکطططردی رو

(، 4)21  (،ییاسططتمنا  کودکان  طهیح  در)پژوهش  ییاستمنا
63-74 . 

 یابیطط اعتبار  و  یطراحطط (  13۹۹. )نططرگس  طالب،پور
 آن  یبخشطط اثر  یابی ارز  و  تعهد  و  رشی پذ  آموزش  برنامه

 در  یلیتحصطط   یآورتاب  و  یفرسودگ  استرس،  زانیم  بر
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 نامططهانی پا  .ژهیطط و  یریادگیطط   اخططتلال  یدارا  آموزاندانش
 . زی دانشگاه تبر ،یتیترب یرشته روانشناس یدکتر

 ،یافتخططار ن ینگطط  زاده، یمانیسططل گانططه ی  ،یمطط یتم
درمططان  ی( اثططر بخشطط 13۹۹. )نططبی ز ،یو نعمتطط  سططهینف
 یو اضطططراب اجتمططاع  یو تعهططد بططر سططازگار  رشی پذ

(، 1)10 ،ینططاتوان مطالعططات. سمیکودک ات  یمادران دارا
42-۵2  . 

اصططغر.   ،ییو آقططا  فلططور  اطان،یخ  ژه یمن  ،یدیجمش
بططر  یدرمططان مبتنطط  بیطط ترک یاثربخشطط  سططهی ( مقا13۹۹)

و تعهططد بططر  رشی بر پططذ یو تعهد با درمان مبتن  رشی پذ
(، 1)۸ ،یپرسططتار روانکودکان افسططرده.  یزندگ  تیفیک

106-11۸. 

و صططداقت، مهرنططاز.   سططعید  رحیمی،  نادر   حاجلو،
 پطططذیری  انعططاف،  سطلامت  سطواد  ی  مقایسه(  13۹۸)

 دانشطططجویان در پسططند جامعه  شخصیت  و  روانشناختی
 نوین  های  پژوهش.  غیرورزشطکار  و  ورزشطکار  دختطر

 .  4۸-47( 1)14، روانشناختی

. رااطسطط  ،قطحقیطط  و نططاری پر ،بنیسی حططه یمل ،حسنی
 یذیرپط فاطنعطا  ساطسارطیبدگرطفسا  ینطتبی(  13۹۸)

فرزند   یو احساس انسجا  در مادران دارا  نشناختیروا
 . 112-103(، 6)۸ ،یسنشناروا شی رو. سمیمبتلا به اوت

  ناصططر  ،یقراملکطط   یصططبح   یعلطط   ف،ی شططر  یرضائ
. یمهد ،یکیو ب  دیمج ،یضرغا  حاجب د یپورعبدل، سع

و تعهططد بططر بهبططود   رشی درمططان پططذ  ی( اثربخش1400)
 یشناختروان یری پذو انعطاف  یلیتحص  ییخودنظم جو

مطالعططات خططاص.    یریادگی   لالاخت  یآموزان دارادانش
 . 136-11۵(، 3)17 ،یشناختروان

زهططرا و  ،ینی الدنی ز   الهامان  ،یسلطان  نا یرم  ،یروح
 ی( اثربخشطط 13۹7. )داسططاداتی و  ،یالهطط نعمططت  یرضو

 شی ( بططر افططزاACTو تعهططد )  رشی بر پذ  یدرمان مبتن

آمططوزان بططا در دانش  یشفقت به خود و تحمل آشططفتگ
(: 1)۸  ،یمطالعططات نططاتوان.  یاختلال اضطراب اجتمططاع

10-1 . 

 یهططادرمان یمعرفطط ( 13۹۵. )اکبططر یعلطط  ف،یسطط 
 بر  دیتاک  با  وسو   دو   ئاول،ی ها  نسل  یشناخت  و  یرفتار
 تهران: نشر دوران.  .تعهد و رشی پذ بر یمبتن درمان

 مجتهططد  الهططه   ،یلطط یخل  زهرا   آباد،  نیع  زاده  صالح
 یطسطط ربر(  13۹7محمد رضا. )  ان،یننی و نا  یدطمهش  زاده،

کنتطططرل، اجتنطططاب و  ،یشطططناختروان یری پطططذانعطاف
 شیطط رودر اضطططراب.    یتیجنسطط   یهططااضطراب تفاوت

 .146-12۹(، ۵)7 ،یشناختروان

حططاجلو، نططادر و غططلا   ناصططر  ،یقراملکطط  یحصططب
 ،یریادگیطط  یهططاسططبک لعططه( مطا13۹2. )هیطط زاده،حان

 آمططوزاندانش  یلیتحصعملکرد    و  یتیشخص  یهایژگی و
(، 4)2  ،یریادگی   یهایناتوان.  یریادگی   یناتوان  وبدون  با

۸2-102 . 

 ،یو ضراب  رضا  ،یمولود  لادن   ،یفت  مانه ی ا  ،یعباس
 ینسططخه فارسطط  یروانسططنج تیطط (کفا13۹1. )دیطط حم

 و هططاروشنسططخه دو .  -و عمططل رشی پرسشططنامه پططذ
 . ۸0-6۵(: 10)2 ،یشناختروان یهامدل

هططوش  یریطط گانططدازه( 13۹0. )الفضططلابو ،یکرمطط 
 .یانتشارات روانسنج کودک. تهران:

( 13۹۸. )نططایفططرد، م یو طططاهر محمططد ،یمططانی نر
و تعهد بططر کططاهش   رشی بر پذ  یآموزش مبتن  یاثربخش

نوجوانططان   یشططناختروان  یشططانی و پر  یااجتناب تجربه
 ،یریادگیطط   یهططایناتوانخاص.    یریادگی اختلال    یدارا
۸(4 ،)110-133 . 

. هی هد  ،یو قاسم  نرگس  پورطالب،  شهروز   ،ینعمت
 یدرمان مبتن  قی ( کاهش اضطراب امتحان از طر1402)

در حططوزه  یامداخلططه یو تعهططد: پژوهشطط  رشی بططر پططذ
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Abstract 

The aim of the present study was to investigate the effectiveness of acceptance and commitment-based education 

on subjective pain and psychological flexibility of students with specific learning disorders. This study was a 

quasi-experimental study with pre-test-post-test and follow-up with a control group. The statistical population of 

the study was all sixth grade female students with specific learning disorders in Tabriz in the academic year 

1402-1403 who were identified using DSM-5 criteria and clinical diagnosis by experts. Through purposive 

sampling, 30 people were selected and randomly divided into two groups of 15 people each for testing and 

control. The instruments used in this study were Auerbach et al.'s subjective pain questionnaire (2003), Bond et 

al.'s acceptance and action questionnaire (2011), and Raven's intelligence test. The data were analyzed using the 

mixed analysis of variance with repeated measures test method. The results of the study showed that there was a 

significant difference between the experimental and control groups in the post-test in subjective pain and 

psychological flexibility variables (P<0.001). Also, the effect of treatment on these variables was persistent at 

the follow-up stage (P<0.001). Based on the findings, acceptance and commitment training can reduce mental 

pain and increase psychological flexibility in students with specific learning disabilities, and empower them in 

the face of academic challenges. 
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