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 چکیده

روش ریباند تراپی یکی از راهکارهای آموزشی درمان افراد مبتلا به اتیسم است. اما این که جایگاه این روش در بهبود مهارت 

ین پژوهش به آن پرداخته و از طریق بررسی این بسته اه های اجتماعی کودکان مبتلا به اتیسم چقدر است؛ موضوعی است ک

چهار مولفه حرکات کلیشه ای، مشکلات ارتباطی، تعاملات اجتماعی و اختلالات  ،آموزشی که شامل تمرینات مختلف است

و به تحلیل  رشدی را به روش تحلیلی قبل و بعد از انجام بسته تمرینی بر روی دو دانش آموز دهلرانی مورد بررسی قرار داده

آزمون فرضیه از روش تحلیل کواریانس پرداخت. داده های پژوهش شامل جمع آوری اطلاعات از طریق پرسشنامه مهارت 

اجتماعی واتسون و پرسشنامه اتیسم گارس بود. نتایج بیان داشت که ریباند تراپی تاثیر معنی داری بر مهارت های اجتماعی 

ترل و نسبت به حالت پیش آزمون داشته است. همچنین مشخص شد که حرکات کلیشه این دانش آموزان نسبت به گروه کن

ای و مشکلات ارتباطی به طور معنی داری پس از ریباند تراپی تاثیر معنی داری بر بهبود های حاصله از این روش درمانی 

 داشته است.

 شهر دهلران، سمیت، کودکان مبتلا به ایاجتماع ی، مهارت هایتراپ باندیرهای کلیدی: واژه
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 مقدمه   .1

کند و در ارتباط با همسالان خود مشکل دارد. از وسایلی که ترس کودک مبتلا به اختلال طیف اوتیسم خوب صحبت نمی

ای ندارد و بر آید، علاقهشان میترسد و برعکس از منابع ترسناک ترسی ندارد. به چیزهایی که معمولا همه خوشندارد، می

ها خارج از کنترل هستند و تمرکز مناسبی ندارند به همین علت شود. گاهی این بچهارزش علاقمند میکس به چیزهای بیع

های بیش فعال بسیار پرحرف هستند ولی جاست که بچهی اساسی ایندهند در حالی که نکتهفعالی میتشخیص غلط بیش

 فعالی است ولی نوع بیماری متفاوت است.ی علایم شبیه اختلال بیشکنند، بنابراین برخهای اوتیسم خوب صحبت نمیبچه

کودکان با اختلالات طیف اُتیسم آسیب شدید و دائمی در تعاملات اجتماعی و مهارتهای ارتباطی داشته و علائق محدود و یا 

لیتهای روزمره نظیر بازی، مدرسه، (. این مشکلات بر توانایی آنها در مشارکت در فعا2017، 1الگوهای رفتار تکراری دارند)زانگ

اوقات فراغت و فعالیتهای مراقبتی شخصی تداخل ایجاد میکند. به این معنی که هر کودک مبتلا به اختلالات طیف اُتیسم 

وضعیت منحصر به فردی از نظر نقاط قوت یا چالشها در زمینه های شناختی، حسی، عاطفی و اجتماعی دارد. در واقع این 

خته شده ترین اختلال نافذ رشدی است که با نقص و انحراف آشکار ومداوم ارتباطات اجتماعی، الگوهای محدود اختلال شنا

(. پژوهش هـای مختلف نشان داده است که بیشـتر کودکان با 1390وکلیشه ای در علائق و رفتار مشخص می شود )حسنی، 

انـدگی در مـورد آنهـا داده مـیشـود در همـه انـواع کـاربرد طیف اختلال طیف اتیسم هنگامی که اولین بار تشـخیص درخودم

درصـد از آنهـا ایـن توانـایی را هرگـز بـه دسـت  50مهارت ارتباطی دچـار نارسایی و مشکلاتی هسـتند و تقریبـاً حـدود 

حوزه های دچار آسیب در کودکان  (. نتایج دیگر مطالعات نشان داده اند که یکی از2013، 2نمـی آورنـد )بـه نقـل از اسـکاربرو

 (.2008، 3اختلال طیف اتیسم، کارکردهای اجرایی آنان است)شین، سالوادو و شیفرن

 و شوندمی ترمنزوی روزروزبه بازی و اجتماعی هایمهارت زمینه در متعدد هاینارسایی علت به اتیسم دارای کودکان همه

 درمانگران و هاانوادهخ که اینجاست سؤال. شودمی مواجه مشکل با آنها در ارتباطی و شناختی هایمهارت اکتساب فرایند

 عواملی چه و آورندمی دست به اکج از را اجتماعی هایمهارت و بازی بر مؤثر هایدرمان به راجع اطلاعات اتیسم دارای کودکان

 از علمی مداخلات تا ستا شده انجام متعددی علمی هایپژوهش دهند؟می قرار مدنظر درمانی هایروش انتخاب ضمن را

 .یابد افزایش درمانی هایروش کارآمدی و کارآیی و شود متمایز غیرعلمی

ای همه اندارد برنی استبنابراین مداخله در این کودکان باید شامل رویکرد درمانی باشد که به جای پیگیری یك برنامه ی درما

 را ورزش ژوهشگرانپ د آنها را در زمینه های نامبرده در نظر بگیرد. برخیی کودکان با یك تشخیص، ویژگیهای منحصر به فر

 اثرگذاری منظر از را آن دیگر برخی اند،داده قرار مطالعه گذارد موردمی اجتماعی زندگی گوناگون وجوه بر که تأثیری جنبه از

 قرار مورد کاوش کودکان شناختی رشد و تیحرک روانی رشد بر را ورزش تأثیر نیز و گروهی اند کرده عاطفی مطالعه رشد بر

 (. 1391اند )صادقی، داده

تواند یك روش مکمل برای بهبود مهارتهای ارتباطی کودکان با اختلال طیف اتیسم باشد. این کودکان که از نظر ریباند می

هارت مناسب ندارند. با ایجاد باشند و توانایی زیادی در انجام حرکات با محفظ تعادلی و عملکرد اجرایی در حد ضعیفی می

علاقه برای انجام حرکات ورزشی در این کودکان می توان هماهنگی بین حرکات دست و پای این اختلال را بسیار بالا برد و نیز 

آگاهی نسبت به اعضای بدن را افزایش داد. بدلیل درگیری نیمکره راست و چپ مغز در حین انجام حرکات می توان مهارتها و 

ت کل بدن را در این کودکان دچار اختلال را بهبود می بخشید. انجام ورزش در این افراد باعث ایجاد اعتماد بنفس حرکا

شود، بدلیل اینکه نسبت به کل بدن خود اگاهی پیدا می کنند و در زندگی روزمره مهارت ارتباطی بیشتری پیدا می کنند می

این روش درمانی فواید و ارزش های زیادی برای کودکان مبتلا به اختلال طیف (. همچنین 1392)رجبی، نمازی زاده و بادامی، 
                                                             
1. Zhang 

2.Schlosser  

3.Shin,Salvado&Shefren  
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اتیسم دارد. او در طی آن پدیده ها را درک می کند، روابط را می فهمد و احساس راحتی می کند و از آن به عنوان ابزاری برای 

 که دهندمی نشان (. مطالعات1390د )حسنی، ایجاد ارتباط، مبادله و آزمایش و تسلط بر واقعیت های بیرونی استفاده می کن

 توجه، بهبود باعث تواند می ورزش که داد نشان مطالعه این دارد. مثبت وجود و رشد مهارتهای ارتباطی رابطه ورزش  بین

 نیا،علی توکل، شود )شفیعی، و رشد مهارتهای کلامی عاطفه واگرا، وتفکر خلاقیت تلقی، و طرز ریزیبرنامه های مهارت

 بر حرکات ایروبیك آموزش اثربخشی بررسی به پژوهشی ( در1389عابدی ) و (. کجباف، لاهیجانیان1387 و فروغی، صداقتی

 بر ایروبیك ورزشی حرکات آموزش که داد نشان پژوهش این نتایج پرداختند. اختلال طیف اتیسم کودکان اجرایی کارکرد

جلودار و زیدآبادی  پورجوان، نتاج است. دهقانی، کریمی، تقی مؤثر مکودکان اختلال طیف اتیس بهبودکارکردهای اجرایی

کودکان با طیف اختلال  اجرایی های کارکرد بر میزان ریتمیك حرکتی های ورزش اثربخشی عنوان ( در پژوهشی که با1391)

 و یادگیری و حافظه ها، مشکلاتآزمودنی عملکرد در بهبود ریتمیك حرکتی های ورزش گرفت دریافتند صورت طیف اتیسم

حل مسئله،  مهارت افزایش سبب ها ورزش این همچنین گردد.می مشکلات این و سبب کاهش است مؤثر اجرایی عملکرد

یویچی، توماکی،  شود. کیتا، می کودکان با طیف اختلال طیف اتیسم در هیجانی– رفتاری سازماندهی مهارت و ریزی برنامه

در کودکان  عملکرد اجرایی و ارتباطی بر ریتمیك حرکات تأثیر ( در پژوهشی به بررسی0092)4یوشیاکی و گیوجیا تاتسوهیسا،

 انجام با حافظه و توجه سطح خصوصاً داد عملکرد اجرایی و ارتباطی نشان آنان مطالعه پرداختند. با طیف اختلال طیف اتیسم

 آموزش که رسیدند نتیجه این به خود مطالعه ( در2010) 5و ملیل یابد.  لیسمن می بهبود های ریتمیك ورزش و حرکات

 به توجه باشد. با مثبت داشته تأثیرات کودکان با طیف اختلال طیف اتیسم توجه بهبود بر تواندمی ورزش و حرکت مداوم

 رشد زمینه در مناسب مداخلات انجام با بتواند که پژوهشی انجام زمینه این کافی در مطالعات نبود طرفی از و موضوع اهمیت

پژوهش به بررسی اثربخشی بسته ی آموزشی  در لذا رسد.می نظر به ضروری نهد؛ گام ها مهارت این تر هرچه سریع و پیشرفت

هماهنگی عملکرد اجرایی و رشد مهارتهای ارتباطی دانش آموزان با اختلال طیف اتیسم پرداخته شد. با توجه  بر افزایش ریباند

ش پاسخگویی به این سوال بود که آیا بسته ی آموزشی ریباند بر رفتارهای کلیشه ای و به مطالب بالا هدف از این پژوه

 مشکلات ارتباطی دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم در شهر دهلران موثر است؟ 

 

 

 . پیشینه تحقیق2
ه کتی کودکان مبتلا بهای حر( در پژوهشی به بررسی تاثیر تمرینات پایه ژیمناستیك بر مهارت1390رجبی و همکاران )

تیسم اصفهان اسال تحت درمان در مرکز  12تا  4کودک اتیسم  45اختلال اتیسم پرداختند. جامعه آماری این پژوهش را 

نفر انتخاب و  24استفاده از روش تصادفی ها معیار ورود به مطالعه را داشتند. از این تعداد، با نفر از آن 37دادند که تشکیل می

های آزمون مهارت حرکتی در دو گروه تجربی و کنترل قرار گرفتند. برای ارزیابی مهارتاساس پیشمگن و مساوی برصورت هبه

ابتدا از هر دو گروه های ارزیابی حرکتی برای کودکان استفاده شد. در گیری مجموعه آزمونحرکتی کودکان، از ابزار اندازه

هفته طی  24مدت  ت تاثیر تمرینات پایه ژیمناستیك قرار گرفتند. تمرینات بهجربی تحتعمل آمد. سپس گروه آزمون بهپیش

عمل آزمون بهای برای کودکان مبتلا به اختلال اتیسم اجرا شد. سپس از هر دو گروه، پسدقیقه 45روز در هفته در جلسات  2

مقیاس ر خرده دحرکتی معنادار بود؛ اما  هایهای تعادلی و مجموع مهارتهای توپی، مهارتآمد. تفاوت دو گروه در مهارت

یك توان اظهار کرد تمرینات پایه ژیمناستتوجه به نتایج می چالاکی دستی، تفاوت معناداری بین دو گروه مشاهده نشد. با

 . های حرکتی کودکان مبتلا به اختلال اتیسم شودتواند باعث بهبود مهارتمی

                                                             
4. Keita, Yoichi, Tomoaki, Tatsuhisa, Kiyoji & Yoshiaki   

5. Leisman & Melillo  
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ه مطالعه تاثیر هشت هفته تمرینات ریباندتراپی بر آمادگی جسمانی مرتبط با ( در پژوهشی ب1392طهماسبی و همکاران)

نفر از  30تندرستی، تعادل و حس عمقی کودکان کم توان ذهنی آموزش پذیر پرداختند. در این مطالعه نیمه تجربی تعداد 

به صورت هدفمند و در دسترس به  70تا  50ساله پسر مدارس استثنائی شهرستان لردگان با بهره هوشی 11تا  7دانش آموزان 

نفره( همتاسازی شدند. از 15عنوان نمونه تحقیق انتخاب شدند و بر اساس نمره بهره هوشی در گروه های کنترل و تجربی )

آزمونهای ورزشی استاندارد افراد کم توان ذهنی کالج آمریکایی طب ورزشی و آزمون های آمادگی جسمانی براکپورت جهت 

ل آمادگی جسمانی مرتبط با تندرستی، زیر آزمون تعادلی نه مرحله ای نسخه دوم آزمون قابلیت حرکتی ارزیابی عوام

اوزرتسکی جهت ارزیابی تعادل آزمودنی ها و از گونیامتر پدال دار جهت ارزیابی حس عمقی استفاده شد. گروه  -بروئینینکس

ات ریباندتراپی را انجام دادند. نتایج نشان داد که تمرینات دقیقه ای تمرین 45هفته و هر هفته سه جلسه  8تجربی به مدت 

تنفسی، استقامت عضلانی، قدرت انفجاری پاها، تعادل ایستا و پویای کودکان -ریباندتراپی تاثیر معنی داری بر استقامت قلبی

 نشان نداد.  کم توان ذهنی داشته است. ولی بر انعطاف پذیری عمومی، ترکیب بدنی و حس عمقی تاثیر معناداری

( در پژوهشی به منظور بررسى تأثیر آموزش ریباند بـر ارتقـا و بهبـود مهارتهای ارتباطی و 1394تاج دینی و پیرخائفی )

اجتماعی کودکان اوتیستیك انجام گردید. یافته ها نشان داد که برای فرضیه اصلی اول، حداقل از لحاظ یکی از متغیرهای 

ت اجتمـاعی( تفـاوت معنی داری وجـود دارد.همچنین نتایج نشان داد که آموزش مهارتهای وابسته )مؤلفه هـای مهـار

اجتماعی و ارتباطی از طریق بازیهای ریباند موجب کاهش رفتارهای اوتیسـتیك و بهبـود و رشد مهارتهای اجتماعی و ارتباطی 

 در آزمودنیها میشود.

به بررسی تاثیر بسته آموزشی ریباند بر تعادل ایستا و پویای دانش آموزان  ( در پژوهشی1395زارع رشکوئیه، رهنما و موحدی )

کم توان ذهنی بود. یافته ها نشان داد که پس از اجرای ریباند، تعادل پویا و ایستا روی یك پا در گروه تجربی در پس آزمون 

 نسبت به پیش آزمون در مقایسه با گروه کنترل بهبود معناداری  داشت.

های اجتماعی کودکان با اختلال ( بررسی تأثیر آموزش روش تحلیل رفتار کاربردی بر رشد مهارت1397) و کاکابراییجهاندار 

کودک  30پیگیری با گروه گواه بود. تعداد  -آزمون پس –آزمون آزمایشی از نوع پیشطیف اتیسم انجام شد. طرح پژوهش شبه

 15ی در دسترس در شهر کرمانشاه انتخاب و با انتساب تصادفی به دو گروه گیربا تشخیص اختلال طیف اتیسم از روش نمونه

های اجتماعی را از طریق روش تحلیل ماه برنامۀ آموزش مهارت 8نفرۀ آزمایش و گواه تقسیم شدند. گروه آزمایشی به مدت 

 19، نسخۀ SPSSافزار با استفاده از نرمها رفتار کاربردی دریافت کردند. ابزار پژوهش مقیاس رشد اجتماعی واینلند بود و داده

آزمون)فاصلۀ هشت ماه( و پیگیری)فاصلۀ یك ماه( گروه آزمایش آزمون و پسها نشان داد که بین نمرات پیشتحلیل شد. یافته

یل (. نتایج پژوهش نشان داد که روش درمانی تحلp <01/0)اجتماعی تفاوت معنادار وجود دارد های مهارتدر زیر مقیاس

گذار بوده است. لذا اجرای این روش درمانی در کنار رفتار کاربردی بر بهبود مهارت اجتماعی کودکان پسر طیف اتیسم تأثیر

 شود.ها توصیه میبقیۀ درمان

 های اجتماعی مبتنی بر ذهنآموزشی مهارت  هدف اصلی این پژوهش، ساخت بسته( بیان نمودند که 1400امیری و همکاران)

های اجتماعی در آنها بود. روش این پژوهش های مهارت  آموزان دیرآموز و بررسی اثربخشی آن بر مولفهبرای دانش  آگاهی

آموزان پسر دیرآموز آزمون با گروه گواه بود. جامعه آماری کلیه دانش پس -آزمونآزمایشی با طرح پیش  کمی و از نوع نیمه

 در گیری نفر به صورت نمونه 30بودند که از بین آنها  1399-1400در سال تحصیلی  ششم ابتدایی شهر تهرانومقطع پنجم 

-های  نفری آزمایش و گواه قرار گرفتند. بسته آموزشی مهارت 15دسترس انتخاب شدند و با گمارش تصادفی، در دو گروه 

-های ذهن های آموزشی، تکنیك گر برنامه های اجتماعی در دی های مهارتآگاهی بر اساس مولفه  اجتماعی مبتنی بر ذهن

های پژوهشی مرتبط، طراحی و ساخته آموزان دیرآموز و پیشینه شناسان تربیتی و معلمان دانش آگاهی و نظر گروهی از روان

، نوبت در مکالمه کمك، رعایت دادن، پیروی از قانون، توجه به تکلیف، درخواستمهارت گوش 8شد. این بسته در قالب 

لاین )به دلیل شرایط صورت آنجلسه به افراد گروه آزمایش به 10کردن طی  خشم، و دوستی پذیری، کنترل مسئولیت

دهنده ها نشان  شد. افراد گروه گواه در این زمان این آموزش را دریافت نکردند. یافتهقرنطینه ناشی از کرونا( آموزش داده 
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بود. در  وجود تفاوت معنادار در مولفه خودکنترلیپذیری، و عدم و مسئولیت  رکت، قاطعیتهای مشا معناداری تفاوت در مولفه

های  های مهارت آگاهی بر مولفههای اجتماعی مبتنی بر ذهن  های این پژوهش اثربخشی بسته آموزشی مهارتکل یافته 

عنوان یك ابزار کمك آموزشی، در جهت  توان بهشی میآموزآموزان دیرآموز را تایید کردند. از این بسته  اجتماعی در دانش

عنوان شهروندانی آموزان در خانه و مدرسه استفاده کرد تا آنها بتوانند در جامعه به های اجتماعی این دانش بهبود مهارت

 .مستقل و کارآمد ظاهر شوند

های زندگی طراحی بسته آموزشی مهارت پژوهش حاضر با هدف( در پژوهش خود بیان نمودند که 1402شهرکی و همکاران)

یل آموزان دوره ابتدایی انجام گرفت. روش پژوهش کیفی، تحلهای اجتماعی دانشویژه کودکان و تعیین اثربخشی آن بر مهارت

آزمون با پس -آزمونآزمایشی با طرح پیش( و روش پژوهش در قسمت کمی، نیمه2001استرلینگ )-مضمون به شیوه آتراید

د در سال آموزان دوره اول ابتدایی شهرستان شهرکرگواه و دوره پیگیری دوماهه بود. جامعه آماری پژوهش را دانشگروه 

آموز دوره اول ابتدایی بود دانش 109نفر تشکیل دادند. نمونه در این پژوهش شامل  12698د به تعدا 1401-1402تحصیلی 

آموز در نشدا 56گواه جایدهی شدند ) های آزمایش و-ش تصادفی در گروهگیری دردسترس انتخاب و با گمارکه با روش نمونه

 10های زندگی را طی آموزان حاضر در گروه آزمایش، بسته آموزشی مهارتآموز در گروه گواه(. دانشدانش 53گروه آزمایش و 

امه ر این پژوهش شامل پرسشنروهی دریافت نمودند. پرسشنامه مورد استفاده دای به صورت گدقیقه 75جلسه  10هفته در 

های زندگی ویژه کودکان از نظر ( بود. نتایج نشان داد که بسته آموزشی مهارت1999های اجتماعی )گرشام و الیوت، مهارت

آموزان دوره ابتدایی های اجتماعی دانشمتخصصان دارای روایی محتوایی کافی است. همچنین این بسته آموزشی بر مهارت

های زندگی با آشنایی توان چنین نتیجه گرفت که بسته آموزشی مهارتهای پژوهش میست. بر اساس یافتهتاثیر داشته ا

ر خلاق آموزان با نقاط قوت و ضعف خود، مهارت ارتباط مؤثر و همدلی، مدیریت هیجانات، مهارت حل مسئله و تفکدانش

 .آموزان دوره ابتدایی مورد استفاده قرار گیردی دانشهای اجتماعهبود مهارتتواند به عنوان یك روش کارآمد جهت بمی

( در پژوهشی نشان داد که ریباندتراپی بر کاهش حرکات تکراری و کلیشه ای در کودکان مبتلا 2008)6مورگان، وتربی و باربر

 به اختلالات طیف اتیسم تاثیر معناداری دارد. 

 است.  کرده را تأیید عضلانی توان بهبودی در یباندتراپیر تمرینات سودمندی خود مطالعه در ( نیز2009) 7گراهام

ای مروری اثرات ریباندتراپی را بر روی اختلالات اجتماعی و حرکتی طیف اتیسم ( نیز در مطالعه2012) 8سووا و ملونبرک

شده نشان دادند،  بررسی کردند و گزارش نمودند که تمام برنامه های فعالیتی پیشرفت قابل توجهی را در شاخص های ارزیابی

های حرکتی و هچنین در حوزه اجتماعی اما برنامه های فردی بهبود قابل توجه تری را نسبت به مداخله های گروهی در مولفه

نشان دادند. در انتها آنها گزارش نمودند که لازم است تحقیقات بیشتری در مورد تاثیر مداخلات فردی و گروهی بر روی شدت 

 صورت گیرد. اختلال طیف اتیسمات بر روی کودکان و بزرگسالان علائم نقص ارتباط

( به مقایسه موسیقی درمانی و ریباندتراپی بر مهارتهای حرکاتی کودکان اتیسم پرداختند. نتایج 2013) 9بات و سرینی واسان

 حاصل از تاثیر معنادار ریباندتراپی و موسیقی درمانی بر بهبود مهارتهای حرکتی کودکان بود.

( در پژوشی به اثر بخشی ریباندتراپی و ربات بر مهارتهای ارتباطی کودکان 2016)10رینی واسان، ایگستی، گلیفورد و باتس

 اتیسم پرداخت. نتایج نشان داد که ریباندتراپی بر مهارتهای ارتباطی کودکان اتیسم موثر تر از مداخلالات رباتیك می باشد.

                                                             
6 Morgan, Wetherby& Barber 

7 .Graham 

8.Sowa & Meulenbroek  

9.Bhat & Srinivasan, 

10.Srinivasan, Eigsti, Gifford & Bhat 
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 یر معنادار ریباندتراپی بر کارکرد اجرایی کودکان اتیسم تاکید نمود.( در پژوهشی به تاث2017)11هان و چان 

فلسفه  كیشمول به عنوان  نیو همچن کپارچهیقرار دادن مدارس  ،یدر سطح جهان( در پژوهشی بیان نمود 2019هجل)

 گریکدی یاجه اوقات ب یسال گذشته ظاهر شده است. اگرچه گاه 30در آموزش در  رگذاریتأث یبه عنوان روندها یآموزش

 یاوتمتف یها مایه پمنجر ب واندت یدر مورد گنجاندن و ادغام م یهستند. سردرگم زیشود، گنجاندن و ادغام متما یاستفاده م

. است زیو چدقاله م نیگذارد. اهداف ا یم ریمدرسه تأث یبدن تیدر ترب تیمعلول یشود که اغلب بر آموزش دانش آموزان دارا

رائه رار دادن اق كیوان فلسفه و ادغام به عن كیگنجاندن به عنوان  نیب زیروشن کردن تما یمختصر برا یتیروا سندهیابتدا، نو

 یبانیشتپ ریفراگ عنوان به یبدن تیترب کپارچهیاز قرار دادن  یتجرب یداده ها ایخواهد کرد که آ یبررس سندهیدهد. دوم، نو یم

 نیو همچن کند،یم یا بررسر تیمعلول یآموزان دارادانش افتهیسمتج یهادگاهیموجود که د اتی. ادبریخ ایکنند  یم

 کپارچهی ماتیتنظ ایآ نکهیا گفتگو در مورد تیهدا یبرا ،یینایمرد با اختلال ب كیاز  یبلمنتشر نشده ق یرداستانیغ یهابازتاب

 .شودیاستفاده م ر،یخ ای دهندیارائه م ریتجارب فراگ یبدن تیترب

 یآموزان دارانشدا یرا برا یآموزش عال ندیکه فرآ پردازدیم یعوامل یمطالعه به بررس نیاداشت که  ( بیان2021فیرات)

 یبا شش نفر و هشت نفر از اعضا دانشگاه یکنندگان شش دانشجو(. شرکتVI) کنندیم دهیچیو پ لیتسه یینایاختلالات ب

 مهیمصاحبه ن قیز طرا. داده ها دادندیان آموزش میدانشجو ریرا همراه با سا انیدانشجو نیبودند که ا یدانشگاه/یعلم ئتیه

اظهار  VI یاراد انیقرار گرفت. دانشجو لیو تحل هیمحتوا مورد تجز لیو با استفاده از روش تحل یجمع آور افتهیساختار

 ،یعلم فیضع ینابیپشت ،یسخنران یها ادداشتیدر ارتباط با کمبود مواد، مشکل در به دست آوردن  یداشتند که با موانع

مثبت  یهاکنندهلیسهبه دانشگاه و داخل آن مواجه هستند. ت یکتابخانه، و دسترس یمشکلات مرتبط با خواننده، منابع ناکاف

 انیمرتبط بود. دانشگاه یلیو تحص انیهمتا تیحما نیو همچن ،یآموزان عمدتاً به عوامل شخصشده توسط دانشگزارش

 زین انیانشجود نیا یدر دسترس برا یلیتحص تینشان دادند و حما VIبا  آموزاندانش  یرو شیاز موانع پ یمحدود یآگاه

 ارد.وجود د VIآموزان با دانش یدر دانشگاه برا لیتحص یبرا یتوجهکه موانع قابل دهدینشان م جیبود. نتا یناکاف

 یهافتمانخود از گ یانتقاد لیو تحل هیتجز حاصل از یهاافتهیمقاله، ما  نیدر ا( در پژوهش خود بیان نمود که 2022گری)

رائه ااسکاتلند و ولز  ،یشمال ندرلیا س،یانگل-ییایتانی( را در هر کشور برPE) یبدن تیترب یدرس یهامشهود با برنامه یبهداشت

رد نحوه در مو یدنب تیترب با معلمان ماًیکه مستق میداد مانجا یاز آن اسناد برنامه درس یگفتمان انتقاد لیتحل كی. ما میکنیم

ما نشان داد  لیلو تح هیحاصل از تجز جیکنند. نتا یدر مدارس صحبت م PE یدرس یبرنامه ها یابیو ارز بیتصو ،یسازمانده

 نیکنند. با ا یم وممفه یسلامت و رفاه را به طور کل PE یدرس یدر انگلستان، همه برنامه ها یبرنامه درس یکه، به استثنا

 میها از مفاهفتمانگکشف کرد، که در آن  یدرس یهارا در برنامه یبهداشت دهیچیمناظر پ نیما همچن لیلو تح هیحال، تجز

رتبط با م یریادگی( از یریگتر )و قابل اندازهمفهوم ملموس كیآموز به سمت سلامت و رفاه دانش یو توانمندساز تیحما

گرچه ا ن،یر امرتبط است. . علاوه ب یبدن تیفعال یارتقا یبرا یکه اغلب با اهداف سلامت عموم کنندیسلامت حرکت م

ز سلامت ا تیحما یرا برا ییهاجوانان دانش و مهارت دهدیکه نشان م شوندیارائه م یابه گونه یبهداشت عموم یهاگفتمان

 یتارهاباشند و رف خطر مرتبط یهابا گفتمان شتریکه آنها ممکن است ب دهدینشان م ترقیدق یبررس دهند،یخود توسعه م

از  یدرک انتقاد جادیا به ازین PEمعلمان  نکهیا شنهادی. ما با پ'یکنند. سلامت جیترو "یماریب"از  یریجلوگ یرا برا "سالم"

را  یدرس یهاتا برنامه کندیها کمك مبه آن نی. امیکن یم یریگ جهیخود دارند، نت PE یسلامت در برنامه درس یگفتمان ها

مبود ک عتاًیه طبرا به چالش بکشند ک ییهاتا گفتمان سازدیو اجرا کنند، و آنها را قادر م ریتفس ت،یآگاهانه هدا یاوهیبه ش

 شانیلامتدر مورد خود و س یزادداشتن آ یکه چگونه سالم باشند، به جا دهندیآموزان آموزش مکه به دانش ییدارند، جا

 .استفاده می کنند

                                                             
11 .Han, Chan 
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معروف به  شوند،یم ی( نگهدارSEN) ژهیو یآموزش یازهاین یکه در مدارس دارا یتعداد کودکان( بیان نمود که 2024آلن )

آموزان کودکان و جوانان با دانش یحال صدا نیاست، با ا شیهمچنان در حال افزا 2006در انگلستان از سال  ژه،یمدارس و

محدود  یفعل قاتیمانده است. در تحق یباق انهمچن کنندیم لیتحص ژهیکه در مدارس و یو کسان یریادگی دیمشکلات شد

گروه  كی یبرا ی(، با هدف ارائه فرصت2006به جونز،  دی)نگاه کن یگرامش یفرهنگ یهژمون یبر تئور هیمطالعه با تک نیاست. ا

 وشر كی قیتحق نی( خود انجام شد. اPE) یبدن تیترب ینگرش ها و نظرات خود نسبت به درس ها انیب یبرا یندگیکم نما

 توانستندیکنندگان ماستفاده کرد، که در آن شرکت فهیبر وظ یمبتن کردیرو كیبر مشارکت را اتخاذ کرد و از  یمبتن

 PE تیفعال كی ،ینقاش تیفعال كیشامل  فیوظا نیکنند. ا لیرا تکم یفرد یازهایمتناسب با ن یهاتیاز فعال یامجموعه

 یمن احساس م"، "دوست ندارم"، "دوست دارم"بود:  ریشروع جملات ز بابورد  یاستور كیدوست دارد و دوست ندارد و 

به خود گرفت،  یمیت یها یو باز یاز جمله جلسات درمان یاشکال مختلف PE.  "کنم یمن فکر م"و  "خواهم یم"، "کنم

ف نشده است. یدانش آموزان تعر یشکل خاص از آموزش برا كیبه طور محدود به عنوان  PEدهد که  ینشان م نیبنابرا

پسندند و توانستند درک  یبودند که دوست داشتند و نم ییها تیدر مورد نوع فعال ینظرات قو انیشرکت کنندگان قادر به ب

و ارزش  تیمحبوب میبر ت یمبتن یهاکه ورزش دهدینشان م جیرا نشان دهند. نتا یدر رابطه با سلامت PE یایاز مزا یاساس

مورد علاقه  یهاو ورزش رفتیشان سر محوصله یتکرار PE یهاکنندگان اغلب از درسشرکت حال، نیدارند. با ا یفرهنگ

سال +( که در کلاس ششم شرکت  16تر )کنندگان مسن. شرکتشدندیم PE یهاکلاس نیگزیمرتبط با درمان اغلب جا

 نیبودند، و ا دیناام ست،یآموزش آنها ن زا یبخش گریدر طول روز مدرسه د یبدن تیفعال ییتوانا ای PEکه  نیاز ا کردند،یم

کمبود فرصت  لیبه دل ت،یدر مدرسه ارزش نداشته باشد. در نها یاز نظر فرهنگ شهیهم PE یهادرس دیکه شا دهدینشان م

آن  زکه در مدرسه ا یبدن تیبه انواع فعال گریدر جامعه گسترده تر، شرکت کنندگان د ژهیو یآموزش یازهایبزرگسالان با ن یبرا

 نداشتند. یبردند دسترس یلذت م

 

 

 . اهداف و فرضیه های پژوهش3

 هدف کلی

اثربخشی بسته آموزشی ریباند بر مهارتهای اجتماعی، رفتارهای کلیشه ای و مشکلات ارتباطی دانش آموزان دارای طیف  

 اختلال اتیسم در شهر دهلران 

 

 اختصاصیهدف 

 بر مهارتهای اجتماعی دانش آموزان دارای طیف اختلال اتیسم در شهر دهلران بسته آموزشی  ریباند  تعیین اثربخشی -  

 تعیین اثربخشی بسته آموزشی ریباند بر رفتارهای کلیشه ای دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم در شهر دهلران -  

 اختلال طیف اتیسم در شهر دهلران کودکان دارای تعیین اثربخشی بسته آموزشی ریباند بر مشکلات ارتباطی دانش آموزان -  

 

 فرضیه های پژوهش

 بسته آموزشی ریباند بر مهارتهای اجتماعی دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر معنادار دارد. -

 بسته آموزشی ریباند بر رفتارهای کلیشه ای دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر معنادار دارد. -

 ریباند بر مشکلات ارتباطی دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر معنادار دارد.بسته آموزشی  -
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 . روش پژوهش4

ر مستقل متغی. روش پژوهش از نظر هدف کاربردی و از جنبه تحلیلی از نوع همبستگی و تحلیل کوواریانس چندمتغیره است

، ای اجتماعیمهارت ه شاملوابسته  هایمتغیر وی مبتلا به اتیسم بسته تمرینی ریباند برای توانمندسازی کودکان دهلرانشامل 

ماری آون های زمون کوواریانس چند متغیره یکی از آزمآ رفتارهای کلیشه ای و مشکلات ارتباطی مبتلا به اتیسم بود.

 باشد. در ترل میپارامتریك است، که در آن هدف محققان مقایسه کردن میانگین های گروه ها بر اساس وجود چند متغیر کن

د. متغیر ی هستناین آزمون متغیرهای وابسته به صورت پیوسته موجود است و متغیر یا متغیرهای مستقل  به صورت طبقه ا

 .کمکی در این آزمون نیز به صورت پیوسته سنجیده می شود

ال یمه اول سدر ن ه شهر دهلرانجامعه پژوهش حاضر شامل کلیه دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم مرکز توانبخشی فرزان

 خواهد بود.  1402

یف اختلال ط بتلا بهنهایت، دو دانش آموز م نمونۀ پژوهش با استفاده از روش نمونه گیری هدفمند انجام خواهد پذیرفت. در

ت در ی شرکیسم براسال انتخاب شدند. از تمامی خانواده های دانش آموزان مبتلا به اختلال طیف ات 9اتیسم در بازۀ سنی 

روند  رای ادامۀبالدین مطالعه، رضایت نامۀ کتبی دریافت گردید. معیارهای خروج از روند مطالعه عبارت بود از: عدم رضایت و

ده اند، شاجرا  مطالعه، حضور و مشارکت در تحقیقات مشابه در سه ماه گذشته که به صورت مداخله ای روی علائم رفتاری

 شنج.کرار تتق نظر روانپزشك میتواند بر نتایج تحقیق تأثیرگذار باشد، سابقۀ وجود و استفاده از داروهایی که طب

آزمون ابزارها و روش انجام این پژوهش شامل: در این پژوهش از طرح نیمه آزمایشی با گروه گواه و کنترل استفاده خواهد شد. 

بهنجار شده و معرف  1994مون درسال گارز چك لیستی است که به تشخیص افراد اوتیستیك کمك می کند. این آز

ایالت از کلمبیا، پروتوریکا و کاناداست. آزمون گارز بر  46نفری از  1094هایی از اختلال طیف اتیسم بر روی گروه نمونه موضوع

DSM-( و با اتکا بر APA( و انجمن روان پزشکی آمریکا )ASA ،1994) 12اساس تعاریف انجمن اختلال طیف اتیسم آمریکا

IV .تهیه شده است 

( برای سنجش 1983نسخه اصلی مقیاس سنجش مهارت های اجتماعی ماتسون )فرم کودکان( که توسط ماتسون در سال )

( در 1381پرسش است که توسط یوسفی و خیر ) 62سال تدوین گردیده است شامل  18تا  4مهارت های اجتماعی افراد 

-27-8-1ز بررسی پایانی و روایی مقیاس در بین نوجوانان ایرانی پرسش های جامعه نوجوانان ایرانی تحلیل عاملی شد. پس ا

پرسش کاهش یافت که مهارت های اجتماعی افراد را توصیف می کند. پرسشنامه مهارت های  56حذف شد و به  17-42-62

  شد.می با 4تا  0اجتماعی ماتسون به گونه ای طراحی شده است که نمره گذاری هر یك از سوالاتش از 

قه اجرا می شد. دقی 45تا  30برنامه تمرینی بسته آموزشی ریباند برای هر جلسه در سه بخش طراحی شد که به مدت زمان 

ه بخش اصلی دقیقه طول می کشید. بخش دوم ک 10تا  5بدنی بود برای مدت زمان  و سازمانی بخش اول که شامل آمادگی

ی کشید. بخش مدقیقه برای جلسات آخر طول  30ه در جلسات اول تا حدود دقیق 20تمرینات ریباند را شامل می شد، بین 

این بخش از  اولیه صورت می گرفت. مدت زمان اجرای حالت به سوم جلسات تمرینی شامل حرکاتی می شد که برای بازگشت

 هفته می باشد. 8دقیقه بود که شامل  10الی  5تمرینی نیز جلسات 

ها از دو سطح آمار توصیفی و استنباطی استفاده خواهد پژوهش، برای تجزیه و تحلیل داده جهت بررسی معناداری فرضیه های

-رویآزمون شاپشد. در سطح آمار توصیفی از فراوانی، درصد فراوانی، میانگین و انحراف استاندارد و در سطح آمار استنباطی از 

جهت بررسی   15یآزمون موچلها و از برابری واریانسبرای بررسی  14نیلوجهت بررسی نرمال بودن توزیع متغیرها،  13لكیو
                                                             
12 .Autism Society of America 

13. Shapiro-Wilk test 

14. Levine test 

15. Mauchly’s Test 
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اجتماعی بر کفایت  -جهت بررسی اثربخشی آموزش توانمندسازی روانی پیش فرض کرویت استفاده خواهد شد. در نهایت 

اجتماعی، احساس تنهایی و خودتنظیمی هیجانی نوجوانان دارای گرایش به مصرف مواد مخدر از تحلیل کوواریانس 

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. SPSSافزار آماری خواهد شد. نتایج آماری با استفاده از بسته نرماستفاده  یچندمتغیر

برای پایایی پرسشنامه از آلفای کرونباخ استفاده گردید و برای روایی پرسشنامه از تایید استاد راهنما و استاد مشاور استفاده 

نامه به صورت بومی سازی در آمده اند که برای رسیدن به این هدف ابتدا ده گردید و شایان ذکر است که سوالات پرسش

سشنامه نهایی تنظیم و پرسشنامه در بین جامعه آماری و چند تن از اساتید دانشگاه توزیع گردید که باتوجه به نظرات آنان پر

 پرسشنامه ها براساس پنچ طیف لیکرت امتیازبندی شدند.توزیع شد. 

ایی پرسشنامه از تحلیل محتوا استفاده گردید. بدین صورت که پرسشنامه ابتدا در اختیار ده تن از اساتید و برای بررسی رو

برای پایایی پرسشنامه از آلفای همچنین  جامعه آماری قرار گرفت و سپس نظرخواهی ازآنان، پرسشنامه نهایی تایید شد.

 باشد آن پرسشنامه پایایی مطلوبی دارد. 7/0ز کرونباخ استفاده گردید که اگر آلفای کرونباخ بیشتر ا

به منظور بررسی معنی دار بودن تفاوت میانگین نمره نظرات نمونه زمانیکه  (ANOVA) آزمون تحلیل واریانس تك عاملی

ر های آماری در آزمون تحلیل واریانس تك عاملی به این صورت زیگردد. فرضبیش از دو گروه وجود داشته باشد استفاده می

شود که حداقل برای یکی های موردمطالعه، زمانی رد میدار نبودن تفاوت میانگینشوند که فرض صفر مبنی بر معنیتنظیم می

 :فرض مخالف آن است. بیان آماری این آزمون به صورت زیر است 1H بر قرار باشد و jµ≠  iµ ها به صورتاز میانگین

H0 : µ۱ = µ۲ = … = µn 

H1 : µi ≠ µj 

 

 

 . تجزیته و تحلیل داده ها5
داده های چند دانش آموز دهلرانی مبتلا به اتیسم از نظر مهارت های ارتباطی قبل و بعد از بسته آموزشی این پژوهش در 

ریباند مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفته و در این روش گروهی بدون آموزش به عنوان کنترل نیز مورد تحلیل قرار گرفتند. 

ن داده های پرسشنامه ای شامل مولفه های رفتارهای کلیشه ای و مشکلات ارتباطی نیز بوده و بین این متغیر ها از همچنی

 که نتایج آن در ادامه آمده است.روش آمار استنباطی آزمون های تحلیل کوواریانس و مقایسات ذوجی انجام گردید 

 تحلیل توصیفی داده ها

های میانگین و انحراف معیار، حداکثر و حداقل داده های مولفه های پرسشنامه بیان شده در تحلیل توصیفی این فصل شاخص 

هفته آموزش ریباند مورد بررسی قرار گرفتند که  4دانش آموز مبتلا به اتیسم طی  4است. از آنجایی که کل جامعه آماری 

هش را شامل شدند. جنسیت افراد مهم نبوده و یك نفر دو نفر نیز گروه کنترل پژو 4مشاهده تجربی شد. از بین این  32شامل 

دختر و یك پسر گروه آزمایش را شامل شدند. دلیل انتخاب نمونه دو نفری نیز جمعیت بسیار کم دهلرانی های مورد بررسی 

 بودند.

 گزارش شده است: 1نتایج بررسی تحلیل های توصیفی در جدول 
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 نتایج تحلیل توصیفی - 1جدول 

 
یانگینم حداکثر حداقل  

انحراف 

 کشیدگی چولگی معیار
اجتماعی های مهارت  

 گروه پیش آزمون
1.79 2.20 1.9877 0.11457 -0.226 -0.477 

ای کلیشه رفتارهای  

 گروه پیش آزمون
1.64 2.57 1.9821 0.25355 1.073 0.707 

ارتباطی مشکلات  

 گروه پیش آزمون
1.50 2.43 1.9955 0.26912 -0.124 -0.917 

اجتماعی تعاملات  

 گروه پیش آزمون
1.71 2.50 2.0134 0.21224 0.646 0.246 

رشدی اختلالات  

 گروه پیش آزمون
1.91 2.70 2.2884 0.21191 0.057 -0.266 

اجتماعی های مهارت  

 گروه پس آزمون
1.64 3.14 2.4643 0.48445 -0.209 -1.575 

ای کلیشه رفتارهای  

 گروه پس آزمون
2.45 4.57 3.6060 0.71872 -0.070 -0.901 

ارتباطی مشکلات  

 گروه پس آزمون
2.50 4.64 4.0179 0.61749 -1.000 0.614 

اجتماعی تعاملات  

 گروه پس آزمون
2.57 4.71 3.9375 0.71992 -0.719 -0.795 

رشدی اختلالات  

 گروه پس آزمون
2.50 4.64 3.7321 0.78744 -0.325 -1.263 

اجتماعی های مهارت  

 گروه کنترل
1.59 2.00 1.7877 0.11457 -0.226 -0.477 

ای کلیشه رفتارهای  

 گروه کنترل
1.44 2.37 1.7821 0.25355 1.073 0.707 

ارتباطی مشکلات  

 گروه کنترل
1.30 2.23 1.7955 0.26912 -0.124 -0.917 

اجتماعی تعاملات  

 گروه کنترل
1.51 2.30 1.8134 0.21224 0.646 0.246 

رشدی اختلالات  

رلگروه کنت  
1.44 1.94 1.7018 0.16052 -0.268 -1.170 

مشاهده می گردد، بیشترین میانگین مولفه های قبل از شروع بسته ریباند مربوط به مولفه اختلالات  1همانگونه که در جدول 

جتماعی با بود. همچنین بیشترین میانگین مولفه های بعد از شروع بسته ریباند مربوط به مولفه تعاملات ا 2.7رشدی با عدد

 بود. پس از آن بیشترین میانگین در قبل و بعد از بسته ریباند مربوط به متغیر تعاملات اجتماعی بود. 4.05عدد
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 نتایج آزمون های مقایسه پیش آزمون و پس آزمون

ف اتیسم تاثیر بسته آموزشی ریباند بر مهارتهای اجتماعی دانش آموزان دارای اختلال طیاز آنجایی فرضیه اول مطرح نمود که  

ابتدا نتایج مقایسات زوجی بین وجود تفاوت معنی دار بین میانگین پاسخ به سوالات در قبل و بعد از  2معنادار دارد. در جدول 

 tآموزش ریباند مورد بررسی قرار گرفته است. همان گونه گه ملاحظه می گردد معنی داری بین میانگین مقایسات از نظر آماره 

است. از این رو ثابت می شود از نظر آماری میانگین پاسخ ها به سوالات پرسشنامه مهارت های اجتماعی به طور  0.05کمتر از 

 معنی داری تفاوت دارد.

 نتایج مقایسه میانگین قبل و بعد از بسته آموزشی ریباند برای مهارت های اجتماعی -2جدول 

 معنی داری درجه آزادی tآماره  
 

عیاجتما مهارتهای  69.399 15 0.000 

بعد اجتماعی مهارتهای  29.879 15  

بسته آموزشی ریباند بر رفتارهای کلیشه ای دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر از آنجایی فرضیه دوم مطرح نمود که 

به سوالات در قبل و بعد از  ابتدا نتایج مقایسات زوجی بین وجود تفاوت معنی دار بین میانگین پاسخ 3معنادار دارد. در جدول 

 tآموزش ریباند مورد بررسی قرار گرفته است. همان گونه گه ملاحظه می گردد معنی داری بین میانگین مقایسات از نظر آماره 

است. از این رو ثابت می شود از نظر آماری میانگین پاسخ ها به سوالات پرسشنامه گارس با زیر مولفه رفتارهای  0.05کمتر از 

 لیشه ای به طور معنی داری تفاوت دارد.ک

 نتایج مقایسه میانگین قبل و بعد از بسته آموزشی ریباند برای رفتارهای کلیشه ای -3جدول 

 معنی داری درجه آزادی tآماره  
 

 0.000 15 31.271 ای کلیشه رفتارهای

  15 29.204 رفتارهای کلیشه ای بعد

وجی بین وجود تفاوت معنی دار بین میانگین پاسخ به سوالات در قبل و بعد از آموزش ریباند ابتدا نتایج مقایسات ز 4در جدول

 0.05کمتر از  tمورد بررسی قرار گرفته است. همان گونه گه ملاحظه می گردد معنی داری بین میانگین مقایسات از نظر آماره 

سوالات پرسشنامه گارس با زیر مولفه مشکلات ارتباطی به طور است. از این رو ثابت می شود از نظر آماری میانگین پاسخ ها به 

 معنی داری تفاوت دارد.

 نتایج مقایسه میانگین قبل و بعد از بسته آموزشی ریباند برای مشکلات ارتباطی -4جدول 

 معنی داری درجه آزادی tآماره  
 

 0.000 15 29.660 ارتباطی مشکلات

  15 27.273 بعد ارتباطی مشکلات
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ابتدا نتایج مقایسات زوجی بین وجود تفاوت معنی دار بین میانگین پاسخ به سوالات در قبل و بعد از آموزش  5در جدول 

کمتر  tریباند مورد بررسی قرار گرفته است. همان گونه گه ملاحظه می گردد معنی داری بین میانگین مقایسات از نظر آماره 

از نظر آماری میانگین پاسخ ها به سوالات پرسشنامه گارس با زیر مولفه تعاملات  است. از این رو ثابت می شود 0.05از 

 اجتماعی به طور معنی داری تفاوت دارد.

 تعاملات اجتماعی نتایج مقایسه میانگین قبل و بعد از بسته آموزشی ریباند برای -5جدول 

 معنی داری درجه آزادی tآماره  
 

اجتماعی تعاملات  37.945 15 0.000 

بعد اجتماعی تعاملات  28.176 15 0.000 

ابتدا نتایج مقایسات زوجی بین وجود تفاوت معنی دار بین میانگین پاسخ به سوالات در قبل و بعد از آموزش  6در جدول 

کمتر  t ریباند مورد بررسی قرار گرفته است. همان گونه گه ملاحظه می گردد معنی داری بین میانگین مقایسات از نظر آماره

است. از این رو ثابت می شود از نظر آماری میانگین پاسخ ها به سوالات پرسشنامه گارس با زیر مولفه اختلالات  0.05از 

 رشدی به طور معنی داری تفاوت دارد.

 نتایج مقایسه میانگین قبل و بعد از بسته آموزشی ریباند برای اختلالات رشدی -6جدول 

داری معنی درجه آزادی tآماره    
 

 0.000 15 47.392 رشدی اختلالات

    15 33.148 بعد رشدی اختلالات

 

 نتایج روش تحلیل کواریانس

آزمون تحلیل کواریانس مولفه های مورد پژوهش را برای محقق گزارش نموده و می تواند در قیاس بین تغییرات متغیر ها 

نتایج تغییرات متغیرها با در نظر  7 توجه واقع گردد. در جدول نسبت به هم در روش پژوهش نیمه آزمایشی مفید و قابل

گرفتن نقش پیش آزمون و پس آزمون بسته ریباند و نمرات اختصاص یافته به پس آزمون پژوهش محاسبه و گزارش شده 

 است:

 برای پاسخ های گروه کنترل تهیه شد و نتایج به شرح ذیل قابل بیان است: 7جدول 
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 تحلیل کواریانس برای مهارت های اجتماعی و مولفه های کودکان اتیسم آزمون گارس وننتایج آزم -7جدول 

مجموع   

مجزور 

 خطا

درجه 

 آزادی

مجذور 

 میانگین

احتمال  Fآماره 

 خطا

اجتماعی مهارتهای  مهارتهای 

 اجتماعی

 بعد
 

 

 

 

0.024 1 0.024 4.917 0.044 

کلیشهای رفتارهای  0.022 1 0.022 5.319 0.0 36 

ارتباطی شکلاتم  0.099 1 0.099 6.773 0.021 

اجتماعی تعاملات  0.033 1 0.033 0.688 0.428 

رشدی اختلالات  0.011 1 0.011 0.534 0.484 

اجتماعی مهارتهای  رفتارهای 

بعد کلیشهای  
 

 

 

 

0.012 1 0.012 7.447 0.015 

کلیشهای رفتارهای  0.013 1 0.013 0.189 0.674 

ارتباطی مشکلات  0.032 1 0.032 0.565 0.472 

اجتماعی تعاملات  0.138 1 0.138 2.925 0.121 

رشدی اختلالات  0.004 1 0.004 0.216 0.653 

اجتماعی مهارتهای  مشکلات 

بعد ارتباطی  
 

 

 

 

0.034 1 0.034 6.996 0.027 

کلیشهای رفتارهای  0.098 1 0.098 1.439 0.261 

ارتباطی مشکلات  0.027 1 0.027 0.487 0.503 

اجتماعی تعاملات  0.124 1 0.124 2.630 0.139 

رشدی اختلالات  0.106 1 0.106 5.143 0.050 

اجتماعی مهارتهای  تعاملات 

بعد اجتماعی  
 

 

 

 

0.061 1 0.061 12.425 0.006 

کلیشهای رفتارهای  0.027 1 0.027 0.393 0.546 

ارتباطی مشکلات  0.090 1 0.090 1.598 0.238 

اجتماعی تعاملات  0.112 1 0.112 2.377 0.158 

رشدی اختلالات  0.002 1 0.002 0.083 0.780 

اجتماعی مهارتهای  اختلالات 

بعد رشدی  
 

 

 

0.000 1 0.000 0.047 0.833 

کلیشهای رفتارهای  0.015 1 0.015 0.219 0.651 

ارتباطی مشکلات  0.009 1 0.009 0.152 0.706 

اجتماعی تعاملات  0.068 1 0.068 1.436 0.261 



 مجله پیشرفت های نوین در روانشناسی، علوم تربیتی و آموزش و پرورش

 1403، خرداد 72سال هفتم، شماره  

143 

 

رشدی اختلالات   1.058E-

06 

1 1.058E-

06 
0.000 0.994 

اجتماعی مهارتهای کنترلگروه    
 

 

 

 

0.002 1 0.002 0.360 0.563 

کلیشهای رفتارهای  0.109 1 0.109 1.595 0.238 

ارتباطی مشکلات  0.226 1 0.226 4.028 0.076 

اجتماعی تعاملات  0.074 1 0.074 1.564 0.243 

رشدی اختلالات  0.006 1 0.006 0.302 0.596 

 

بیانگر وجود تفاوت معنی دار بین کواریانس متغیر های مهارت های اجتماعی با  7نتایج آزمون تحلیل کواریانس در جدول 

های اجتماعی با ؛ وجود تفاوت معنی دار بین کواریانس متغیر های مهارت  0.036رفتارهای کلیشه ای با سطح معنی دار 

؛ وجود تفاوت معنی دار بین کواریانس متغیر های مهارت های اجتماعی با تعاملات  0.027مشکلات ارتباطی با سطح معنی دار

و عدم وجود تفاوت معنی دار بین کواریانس متغیر های مهارت های اجتماعی با اختلالات  0.006اجتماعی با سطح معنی دار

 را محاسبه نموده است. 0.88رشدی با سطح معنی دار 

، که 0.044وجود تفاوت معنی دار بین کواریانس مهارت های اجتماعی گروه پیش آزمون و پس آزمون با سطح احتمال خطای 

بسته آموزشی محاسبه شد؛ بنابراین معنی داری این تفاوت به تایید رسید. فرضیه اول پژوهش بیان داشت است  0.05کمتر از 

های اجتماعی دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر معنادار دارد. از آنجایی که پاسخ های پس آزمون ریباند بر مهارت 

 درصد پذیرفته می شود. 95این کودکان دارای رابطه معنی دار با مهارت های اجتماعی هستند، فرضیه اول در سطح اطمینان 

، 0.036ارهای کلیشه ای و مهارت های اجتماعی با سطح احتمال خطای از آنجایی که وجود تفاوت معنی دار بین کواریانس رفت

بسته محاسبه شد؛ بنابراین معنی داری این تفاوت به تایید رسید. فرضیه دوم پژوهش بیان داشت است  0.05که کمتر از 

از آنجایی که پاسخ های پس  آموزشی ریباند بر رفتارهای کلیشه ای دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر معنادار دارد.

درصد پذیرفته می  95آزمون این کودکان دارای رابطه معنی دار با مهارت های اجتماعی هستند، فرضیه دوم در سطح اطمینان 

 شود.

، که 0.027همچنین وجود تفاوت معنی دار بین کواریانس مشکلات ارتباطی و مهارت های اجتماعی با سطح احتمال خطای 

بسته آموزشی محاسبه شد؛ بنابراین معنی داری این تفاوت به تایید رسید. فرضیه سوم پژوهش بیان داشت است  0.05کمتر از 

ریباند بر مشکلات ارتباطی دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر معنادار دارد. از آنجایی که پاسخ های پس آزمون این 

 درصد پذیرفته می شود. 95جتماعی هستند، فرضیه سوم در سطح اطمینان کودکان دارای رابطه معنی دار با مهارت های ا

 

 . نتیجه گیری6

هدف پژوهش حاضر بررسی نقش بسته آموزشی ریباند بر مهارت های اجتماعی و مولفه های اختلال اتیسم در کودکان مبتلا 

نوین در  روشیش پاسخ خواهد داد که آیا در این راستا بیان مسئله مشخص نمود این پژوه که بودبه اتیسم در شهر دهلران 
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درمان اتیسم جایگاه بخصوصی در مهارت آموزی و درمان این کودکان در مدارس مخصوص به آن تاثیر معنی داری بر بهبود 

ات ادبی از بررسیحاصل که نتایج . یکی از این درمان ها بسته آموزشی ریباند می باشد در این کودکان دارد یا خیر علائم اتیسم

الگوی پژوهش در تاثیر معنی دار داشته باشد.  دارد که این بسته آموزشی می تواند بر کاهش علائم اتیسماز آن موضوع حکایت 

شامل مولفه های مهارت های اجتماعی با محاسبه پرسشنامه پانسون و چهار زیر مولفه پرسشنامه گارس و  بخش روش پژوهش

ریانس و رگرسیون تعیین گردید به همین منظور شواهد تجربی در دو گروه پیش آزمون و تحلیل رابطه آنها طبق روش آنالیز وا

می تفسیر نتایج فرضیات و هدف جمع بندی یافته ها  در این بخشپس آزمون و گروه کنترل جمع آوری شده و تحلیل شد. 

 باشد. 

اختلال اتیسم تاثیر معنی دار دارد. با توجه به  فرضیه اول پژوهش مطرح نمود بسته ریباند بر مهارت های اجتماعی مولفه های

بسیاری از کودکان  درصد پذیرفته شد. 95این فرضیه در سطح اطمینان بخش تجزیه و تحلیل داده ها نتایج آزمون فرضیه در 

اغلب تمایل به  هاهای اجتماعی به کمك نیاز دارند. آنو بزرگسالان در طیف اتیسم برای یادگیری نحوه رفتار در انواع موقعیت

این فرضیه تاکید دارد که تعامل با دیگران دارند، اما ممکن است ندانند که چگونه با دوستان خود ارتباط برقرار کنند. 

های اجتماعی قبول و مناسب برای موقعیتای قابلهای اجتماعی به توانایی کودک در برقراری ارتباط با دیگران به شیوهمهارت

همچنین  .کندجاد آن با تمرین به افزایش مشارکت در جامعه و برقراری ارتباط دوستی در کودکان کمك میاشاره دارد. و ای

( همخوانی دارد. زیرا 2022( و گری )2016)16نتایج این فرضیه پژوهش با نتایج مطالعه سرینی واسان، ایگستی، گلیفورد و بات

 تباطی کودکان اتیسم موثر تر از مداخلالات رباتیك می باشد.آنها نیز بیان نمودند که ریباندتراپی بر مهارتهای ار

بسته آموزشی ریباند بر رفتارهای کلیشه ای دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر فرضیه دوم پژوهش بیان داشت 

ی اتیسم انواع متنوع کودکان دارادرصد پذیرفته شد.  95معنادار دارد. از آنجایی که طبق نتایج فرضیه دوم در سطح اطمینان 

کودکان دارای اتیسم حرکتهای  تری از رفتار های تکراری و کلیشه ای را به نسبت سایر اختلالات رشدی نشان می دهند.

رفتار های تکراری به دلیل حالات درونی مانند استرس  تکراری و کلیشه ای را در دستها و بازو ها بیشتر نشان می دهند.

همچنین رفتارهای تکراری در کودکان دارای معلولیت  ان ممکن است فراوانی بیشتری داشته باشد.کسالت، یا هیج اضطراب،

در کودکان دارای اتیسم و  ذهنی که دارای اتیسم نیز هستند بیشتر از کودکان دارای عملکرد بالای اتیسم دیده می گردد.

از این رو  .می تواند منجر به حرکات تکراری گرددلمسی و نوری قوی  ،تحریك حسی در اثر محرکات بویایی معلولیت ذهنی

( 2012) 17بسته های آموزشی می تواند تکرر این حرکات تکراری را کاهش دهد. این نتایج با نتایج پژوهش سووا و ملونبرک

 همخوانی دارد زیرا آنها نیز اثرات ریباندتراپی را بر روی اختلالات اجتماعی و حرکتی طیف اتیسم بررسی کردند.

بسته آموزشی ریباند بر مشکلات ارتباطی دانش آموزان دارای اختلال طیف اتیسم تاثیر فرضیه سوم پژوهش بیان داشت 

درصد پذیرفته شد.  95، فرضیه سوم در سطح اطمینان داده ها لیو تحل هیدر بخش تجزمعنادار دارد. از آنجایی که طبق نتایج 

راپی بر هماهنگی ادراکی دیداری و رشداجتماعی تأثیر دارد؛ به این صورت که منجر تحلیل واریانس نشان داد که ریباندت نتایج

این نتایج با نتایج پژوهش  .به افزایش هماهنگی ادراکی دیداری و رشد اجتماعی دانش آموزان دارای اختلال یادگیری می شود

ار ریباندتراپی و موسیقی درمانی بر بهبود ( همخوانی دارد زیرا نتایج حاصل از تاثیر معناد2013) 18بات و سرینی واسان

 مهارتهای حرکتی کودکان بود.

 

 

                                                             
16.Srinivasan, Eigsti, Gifford & Bhat 

17.Sowa & Meulenbroek  

18.Bhat & Srinivasan, 
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 منابع

(. تأثیر برنامه درمانی مداخله مبتنی بر 1396اباذری، کبری، ملك پور، مختار، قمرانی، امیر، عابدی، احمد، فرامرزی، سالار. )

ی اجتماعی کودکان مبتلا به اختلال طیف اتیسم با تفاوتهای فردی )فلورتایم( براساس هیجان ابرازشده مادران بر مهارتها

 .277-260، (3) 23عملکرد بالا، مجله روانپزشکی و روانشناسی بالینی ایران، 

،ساخت و بررسی اثربخشی بسته آموزشی 1400میری، نگار و خادمی اشکذری، ملوک و اخوان تفتی، مهناز و صرامی، غلامرضا،ا

آگاهی بر مولفه های مهارت های اجتماعی در دانش آموزان مهارت های اجتماعی مبتنی بر ذهن 

htدیرآموز، t ps ://ci vi l i ca.com/doc/1465888 

های اجتماعی کودکان با اختلال تأثیر آموزش تحلیل رفتار کاربردی بر رشد مهارت (.1397کیوان ) جهاندار، سهیلا، کاکابرایی،

 98-89، صفحه 1397، تیر 2ماره ، ش9طیف اتیسم، توانمندسازی کودکان استثنایی،دوره 

(. تأثیر آموزش بازیهای ریتمیك بر ارتقا و بهبود مهارتهای ارتباطی و اجتماعی 1394تاج دینی، سمیرا، پیرخائفی، علیرضا. ) 

 .268-280کودکان اوتیستیك شهرستان ارومیه مجله پزشکی ارومیه، دوره بیست و ششم، شماره چهارم، ص 

(. بررسی تحلیلی اختلال طیف اتیسم در نسخه پنجم راهنمای 1395وی، فاطمه، عاشوری، محمد.)جلیل آبکنار، سمیه، رض

 .69-59( :141) 4تشخیصی و آماری اختلال های روانی. تعلیم و تربیت استثنایی، 

ن نامه حرکتی کودکان با اختلال طیف اتیسم، پایا-(. بررسی اثربخشی ریباندتراپی بر عملکرد اجرایی1390حسنی، رضا. )

 کارشناسی ارشد، دانشگاه تبریز.

 کودکان حرکتی مهارتهای بر ژیمناستیك پایۀ تمرینات (. تأثیر1392بادامی. ) رخساره، زاده، مهدی و نمازی رجبی، فهیمه؛

 .73-88(: 20)7، رفتار حرکتیاختلال اتیسم.  به مبتلا
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