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ي اجتماعي و بررسي اثربخشي آن هامهارتتدوين برنامه آموزش 

بر كفايت اجتماعي كودكان با اختلال يادگيري غيركلامي و 

  عملكرد بالا با اختلال اتيسم

  1سعيد رضايي

  چكيده

ي اجتماعي بر كفايت اجتماعي كودكان با هامهارتپژوهش با هدف تدوين و بررسي اثربخشي 

، هادادهتلال يادگيري غيركلامي انجام شده است. اين پژوهش از لحاظ گردآوري هاي اتيسم و اخاختلال

ي هااختلالباشد. جامعه آماري، شامل كليه كودكان با كاربردي مينوع نيمه آزمايشي و به لحاظ هدف، از 

. دكننميآموزش دريافت  1394-95اتيسم و يادگيري كه در مراكز توانبخشي شهر تهران در سال تحصيلي 

كودك با اختلال يادگيري  10اتيسم از مركز اتيسم دوم آوريل و  كودك با اختلال10(ي آموزدانش 20

غيركلامي از مركز يادگيري توحيد) به عنوان نمونه آماري به تصادفي انتخاب شدند. براي گردآوري 

ي رفتاري، هامهارت ي اجتماعي شامل؛هامهارتليني استفاده شد. برنامه ااطلاعات از نيمرخ اجتماعي ب

جلسه  12ي اجتماعي و اظهارات هيجاني، در هاداستاني انگيزشي، هاآمايهارتباطي و شناختي، هيجاني، 

دقيقه، براي گروه آزمايش اجرا شد. نتايج تحليل كوواريانس چند متغيره  90آموزشي و هرجلسه به مدت 

ي اجتماعي براي هر هامهارتآموزش  ت واسدار  يمعن 1/000پژوهش در سطح  يهافرضيه نشان داد كه

 ان با اختلال اتيسم،آموزدانشبه  يادگيري نسبت ان با اختلالآموزدانشولي عملكرد  هدو گروه موثر بود
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  قدمهم

كفايت اجتماعي، قابليت درك ديدگاه ديگران نسبت به يك موضـوع، يـادگيري از تجربيـات    

همـراه   هاي اجتماعي، توانـايي واكـنش شايسـته   گذشته و استفاده از آن تجربيات متناسب با موقعيت

اجتمـاعي،   شـود. توانـايي  هـاي اجتمـاعي توصـيف مـي    يافتگي، به منظور مديريت چـالش با سازش 

بر مبناي آن، انتظارات و چشم انداز فرد، از چگـونگي تعامـل بـا ديگـران درآينـده       تري است كهبس

 دهنـد شود و برمبنـاي همـان انتظـارات، كودكـان درك خـود را از رفتارشـان ارتقـاء مـي        ساخته مي

دهنـد كـه بـين كفايـت     ). شواهد تجربي نشان مـي 1394نقل از رضايي،به ؛ 2007كليكمن، -(سيمرو

رواني و برخي مشكلات ديگـر از جملـه؛ اضـطراب، مشـكلات قلبـي/       -ي و سلامت جسمياجتماع

 مـواد، افـت تحصـيلي، انـزاوي اجتمـاعي و.. رابطـه وجـود دارد       عروقي، بزهكاري و سـوء مصـرف   

). 2011و همكـاران،  2؛ ويتچـين  2007كلـيكمن، -نقل از سيمرودبه ؛ 1998، 1، سگرين2003(اشپيتز 

-ي مربـوط بـه تعـاملات    هـا مهـارت درصـد از افـراد كـه در     10تا  7د كه بين انها نشان دادهبررسي

كفايـت   ).2010(سـگرين،  اجتماعي مشكل دارند، احتمـالا ناشـي از كفايـت اجتمـاعي آنهـا اسـت      

گيـرد و كيفيـت ايـن روابـط بـر      هاي روابط كودك با والدين و همسالان شكل ميپايه اجتماعي بر

 كسـب  را لازم اجتمـاعي  يهامهارت كه كودكاني .يار مهم استرشد رفتارهاي اجتماعي بعدي بس

 طريـق  از تواننـد مي نيز و كنند سازش محيطش با خوبي به توانندمي كه است كودكاني است، كرده

نقـل از  بـه  ؛ 3،1999(اشـپيلتز  كند اجتناب آميزتعارض هايموقعيت از ديگران با ارتباط كردن برقرار

 بـه  منجـر  كـه  دهنـد مـي  نشـان  خود از رفتارهايي كفايت اجتماعي، كودكان داراي. )1394،رضايي

. شـود مـي  ديگـران  بـا  مـوثر  رابطـه  و همسالان توسط پذيرش نظير اجتماعي،-رواني مثبت پيامدهاي

رفتـاري در    دچـار مشـكلات   اغلـب  انـد، نكـرده  كسـب  را لازم اجتماعي يهامهارت كه كودكاني

    تعامل با همسالان هستند.

                                                                                                                            
1. Segrin 
2. Hecht & Wittchen 
3. Speltz 
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ي طيــف اتيســم در اكتســاب هــااخــتلالهــاي انجــام شــده اغلــب كودكــان بــا ســيبراســاس برر

 يواننـات اخـتلال اتيسـم بـه عنـوان،      ي ارتباطي و رسيدن به كفايت اجتماعي مشكل دارنـد. هامهارت

 يكلام ـ ري ـغ -يارتباطات كلام فيك و بركم يكه به طور معنادارتوصيف مي شود  يتحولعصب 

به نقل از رضـايي،  ؛ 2013(انجمن روانپزشكي آمريكا, گذارديم ريتاث نها،آ يتعاملات اجتماع زيو ن

-يمختلـف متـاثر م ـ   يها نهيرا در زم فرددهد و عملكرد يرخ م يقبل از سه سالگ و معمولاً )1395

نقايص اجتماعي شدن، منبع بزرگ از اختلال بدون توجـه بـه    ).2009، 1كريسكو و راترفورد( سازد

؛ 2006 و همكـاران،  2(كلايـن  باشـد ي براي افراد با اختلال طيـف اتيسـم مـي   توانايي شناختي يا زبان

  ).2014 ،يگرا

ها و هستند، عموما الگوي متفاوتي از ضعف 3كودكاني كه دچار ناتواني يادگيري غيركلامي

دهند. به طور مثال، كودكان با ها را نسبت به افرادي كه ناتواني يادگيري دارند، نشان ميقوت

هاي يادگيري در پردازش واج شناسي مشكل دارند، درحالي كه كودكان با ناتواني يادگيري ناتواني

كنند. از سوي ديگر، غيركلامي، اغلب در خواندن تك كلمه و املاي آن بسيار خوب عمل مي

كودكان با ناتواني يادگيري غيركلامي معمولا در انجام محاسبات رياضي مشكلات قابل توجهي 

كنند و در يادگيري قوانين اوليه رياضي با مشكل ها را حساب نميسبات اغلب ستوندارند، در محا

شوند ولي به خوبي با مواجه هستند. آنها در يادآوري اطلاعاتي كه پيچيده يا جديد باشد سردرگم مي

توانند آورند، ميهاي كلامي به ياد مييا اطلاعاتي كه بوسيله راه وار خودطوطياتكا به حافظه 

  ). 139؛ به نقل از رضايي، 4،1995(روركي و فيورست كننداطلاعات ساده را بازيابي 

هاي اجتماعي كودكان با ناتواني يادگيري غيركلامي در درك اطلاعات غيركلامي در موقعيت

هم مشكل دارند و از لحاظ اجتماعي منزوي هستند. اغلب آنها نه به اين دليل كه رفتارهاي متفـاوت  

                                                                                                                            
1. Krysko& Rutherford 
2. Klin 
3. Nonverbal learning disability (NVLD)  
4. Rourke  & Fuerst 
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شوند، بلكه به خاطر مشـكلات اجتمـاعي مثـل؛ نـاتواني در درك     دارند، كنار گذاشته مي با ديگران

ها انتخـاب  آيد كه در بازيدرست روابط اجتماعي و قضاوت اجتماعي كه دارند به ندرت پيش مي

ماننـد. گـزارش شـده كـه كودكـان بـا       شوند و در محيط مدرسه هم بيشتر وقتها بـدون همبـازي مـي   

توانند رابطه برقرار كننـد بـه همـين خـاطر ممكـن      ي غيركلامي با بزرگسالان بهتر ميناتواني يادگير

است به معلمان و والدين بيشتر بچسبند تا راهي براي سـازگاري بـا موقعيـت اجتمـاعي گـيج كننـده       

چنين، در توجه و تمركز نيز مشكل جـدي دارنـد. مشـاهده شـده اسـت كـه برخـي         داشته باشد. هم

تي از جمله؛ ميزان افسردگي، اضطراب، انزواي اجتماعي و رفتارهـاي نابهنجـار   شناخمشكلات روان

در كودكان بزرگتر با ناتواني يادگيري غيركلامـي بيشـتر اسـت. ايـن گـروه از كودكـان مشـكلات        

). 1995، (روركـي و فيورسـت   هايي دارند كـه جديـد و پيچيـده باشـد    خاصي براي درك موقعيت

هـايي اسـت كـه مسـتلزم توانـايي اسـتدلال و       موقعيت يا موقعيـت  مشكل جدي آنها بيشتر در درك

هـاي  و تـوانش  هامهارت). 2006كليكمن، -(سيمرورد استنتاج علت و معلول و حل مساله بوده باشد

انـد بـا ايـن    ي اوليه همانند همسالان عادي در آنها رشـد يافتـه  هامهارتزباني عموما به خوبي بعنوان 

هـاي  بان تمثيلي، اصطلاحات محاوره اي، كلمـات دو پهلـو و شـوخي   حال در زبان مركب، درك ز

ي پيشـرفته بـه نـوعي بـا     هـا مهـارت ). احتمـالا ايـن   2003(گـلاس،  متعارف و.. مشكل اساسي دارند

كاركردهاي اجتماعي مرتبط هستند چرا كه كودك با ناتواني يادگيري غيركلامـي در گفتگوهـاي   

). برخـي  1،2016(پـاركين  ي محاوره اي نيز مشكل دارندطور در گفت و شنود ها اجتماعي و همين

 2صاحبنظران، ناتواني يادگيري غيركلامي را نوع خفيفي از اختلال آسپرگر و اتيسم با عملكـرد بـالا  

؛ وينـگ،  1995 (كلاين و همكـاران،  ها تا حدودي شبيه به هم هستنددانند چرا كه از برخي جنبهمي

وجـود دارد. كودكـان    هـا اخـتلال هرچند، تفاوتهايي نيز ميان اين ). 1394، نقل از رضاييبه ؛ 2000

، درك كـردن و اشـتغال ذهنـي    3هـايي در تعامـل اجتمـاعي متقابـل    مبتلا به اختلال آسپرگر، ضعف

                                                                                                                            
1. Parkin 
2. High Functioning Autism (HFA) 
3. social reciprocity 
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) و از سـويي داراي توانـايي ذهنـي و ادبـي     2001(بارنهيل،  مفرط نسبت به يك شي يا مفهوم دارند

هـاي  ). اگرچه به لحاظ روان عصب شناختي تفاوت1995مكاران، (كلاين و ه متوسط به بالا هستند

هـاي  زيادي ميان ناتواني يادگيري غيركلامـي و اخـتلال اتيسـم عملكـرد بـالا وجـود دارد، شـباهت       

)، معتقدنـد كـه نـاتواني    2002( شود. روركي و همكارانزيادي نيز ميان اين دو اختلال نيز ديده مي

هـا بـاهم همپوشـاني دارنـد ولـي بـا اتيسـم بـا         پرگر از خيلـي جنبـه  يادگيري غيركلامي و اختلال آس

هـاي موجـود بـين كودكـان بـا نـاتواني يـادگيري        خواني نـدارد. از جملـه شـباهت    عملكرد بالا هم

توان دست و پا چلفتي بودن، مشـكل در انجـام تكـاليف ديـداري    غيركلامي و اختلال آسپرگر مي
–
 

 تفاوتها آشكار بين اين دو اختلال، ماهيتا كيفي هستند از ايـن و كفايت اجتماعي را نام برد. فضايي 

هـاي محـدود   رو است كه كودك مبتلا به اختلال اتيسم عملكرد بالا داراي دامنـه علائـق و فعاليـت   

فايـده توجـه دارنـد. كودكـان مبـتلا بـه اتيسـم بـا         هستند و در تعاملات بيشتر به چيزهاي جزئي و بي

و اخـتلال آسـپرگر در تعـاملات     يـادگيري غيركلامـي   ودكـان بـا نـاتواني   عملكرد بالا نيز همانند ك

اجتماعي متقابل مشكل دارند. با اين تفاوت كه كودكان اتيستيك با عملكـرد بـالا هـيچ تمـايلي بـه      

ايجاد تعامل و برقراري روابط ندارند و از تماس با ديگران گريزان هستند درحالي كـه كودكـان بـا    

و اختلال آسپرگر علاقه مند به تعامل اجتماعي هستند ولي بدليل نقـص   لاميناتواني يادگيري غيرك

بيننـد. از سـويي ديگـر    دردوست يابي و حفظ رابطـه دوسـتي و نهايتـا نداشـتن دوسـت آسـيب مـي       

ــالاكودكــان  ــا عملكــرد ب ــا هســتند -ي ديــداريهــامهــارتدر  اتيســتيك ب (دنــيس و  فضــايي توان

و اتيسم بـا عملكـرد    كان مبتلا به ناتواني يادگيري غيركلامي). از نظر تحصيلي كود1999،همكاران

كنند ولي در درك مطلب ضعيف هستند. اگرچـه  بالا در خواندن كلمه و املاي آن خوب عمل مي

نـاتواني يـادگيري   هاي زيـادي در حـوزه رياضـي وجـود دارد، چـرا كـه كودكـان مبـتلا بـه          تفاوت

اتيسـتيك بـا    و ايـن درحـالي اسـت كـه كودكـان      غيركلامي مشكلات زيادي در اين حـوزه دارنـد  

بـه ارزيـابي    )1995( ). كلايـن و همكـاران  1999(مينشـاو و همكـاران،   عملكرد بالا اينگونـه نيسـتند  

اتيسـم بـا   و  اخـتلال آسـپرگر  نـاتواني يـادگيري غيركلامـي،    كودكان مبـتلا بـه    شناسي روانعصب 
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شرايط مشـابهي بـا كودكـان    اختلال آسپرگر  بهكودك مبتلا  22نفر از  18اند. پرداخته عملكرد بالا

كـودك مبـتلا    19داراي ناتواني يادگيري غيركلامي داشتند و اين درحالي بود كه فقط يك نفر از 

متفـاوت از   اتيسـم بـا عملكـرد بـالا    به اتيسم با عملكرد بالا اينگونه بودند. بنابراين، به احتمـال زيـاد   

بوده، هرچند كه تشابه ناتواني يادگيري غيركلامـي و   سپرگرو اختلال آ ناتواني يادگيري غيركلامي

نـاتواني يـادگيري غيركلامـي بـه     نياز به مطالعات بيشتري دارد. گفته شده است كه  اختلال آسپرگر

، اتيسـم بـا عملكـرد بـالا    نوعي با نقص كاركرد ماده سفيد نيمكره راست مرتبط است درحـالي كـه   

  ).2015، و همكاران 1؛ فدوروويز1992(رامزي، چپ استبيشتر ناشي از نقص كاركرد نيمكره 

افراد با اختلال طيف اتيسم، به طور مستقيم و يا غيرمستقيم از اثرات نقايص مربوط بـه تعـاملات   

شـوند،  هـاي عـادي تلفيـق مـي    برند و وقتي كه با همسالان عادي خـود در كـلاس  اجتماعي رنج مي

 معرض خطر طرد شدن قـرار گيرنـد و منـزوي بشـوند    ممكن است به خاطر تمسخر از سوي آنها در 

ي اجتمـاعي در نوجوانـان بـا    هـا مهـارت ). شواهد علمي نشان مي دهند كه نقص 2،2001(چامبرلاين

و.. آنها را متـاثر   تحصيلي شغلي ، هاي اجتماعياختلال اتيسم بسياري از توانايي ها از جمله؛ توانايي

). نهايتـا،  2014 ،3(هاولين و گوده شودآمدي شغلي آنها ميكند و منجر به افت تحصيلي و ناكارمي

ي اجتماعي ممكن است پـيش درآمـد مشـكلات خلقـي و اضـطرابي در      هامهارتنقايص مربوط به 

هـاي طيـف اتيسـم،    هاي اجتماعي در افراد بـا اخـتلال  ). آسيب2003(تن تام، روند تحولي فرد باشد

لات گفتـاري، زبـان شـناختي و تعـاملات بـين فـردي و       تواند بسيار مختلف باشند از جمله؛ مشكمي

(مثل رعايت نوبت در گفتگوها، توانايي درك ديـدگاه   مشكلات مربوط به؛ عملكردهاي اجتماعي

(مثـل، افـت و خيـز     مخاطبان و همراهي با آنان در طي مكالمه)، فقر قواعد و صنايع ادبي در گفتـار 

ت خاص، مشكل در فهم و بيان عواطـف و هيجانـات   زير و بمي صدا و..)، تمايل داشتن به موضوعا

 و همكاران، 4(ازون اف و نقص در تفسير و تعبير زبان غير رسمي و تلويحي از قبيل استعاره و كنايه

                                                                                                                            
1. Fiedorowicz 
2. Chamberlain 
3. Howlin & Goode 
4. Ozonoff 
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  ).2004؛ تاگر فلوسبرگ، 2005

از كودكـاني   %75دهند كـه تقريبـاً   هاي يادگيري نيز نشان ميپيشينه مطالعات مربوط به اختلال  

كنند. هرچند تفاوتي ي اجتماعي را نيز تجربه ميهامهارتادگيري مشكل دارند، ضعف در كه در ي

ــدون   ــا و ب ــين كودكــان ب ــادگيري از لحــاظ تعــداد دوســتان ب ــدارد اخــتلال ي (كــاوال و  وجــود ن

ي اجتمـاعي ممكـن اسـت آمـادگي تحصـيلي را      هـا مهارت). با اين حال مشكلات 1،2004موسترت

(لگركـا و   رجـاع بـراي دريافـت خـدمات آموزشـي و توانبخشـي باشـد       تضعيف كند و علتي براي ا

  ). 2007، كليكمن-نقل از سيمرودبه ؛ 1995استون 

بويژه اختلال يادگيري غيركلامي  اختلال يادگيري دهند كه كودكان باها نشان مياغلب يافته  

اي پردازش گفتار به در تفسير ذهنيات و ارتباط دهي آن با گفتار ظاهري مشكل دارند به علاوه بر

، زيباييداراي اختلال يادگيريهاي انجام شده، كودكان زمان بيشتري نياز دارند. براساس بررسي

شود كه تر از همسالان عادي خود مي پندارند. گفته ميتر و غيردوستانههاي اجتماعي را منفي

؛ 1997؛ برايان 1984، ويز در مهارت اجتماعي نقص ندارند با اين حال اختلال يادگيري كودكان با

، در اختلال يادگيري اي نشان دادند كه كودكان با، در مطالعه2007كليكمن،- نقل از سيمرودبه 

رمز گذاري رهنمودهاي اجتماعي مشكل دارند و قادر به درك و تفسير رهنمودهاي اجتماعي 

است در نتيجه تفاوت  )، اين فرضيه را مطرح كردند كه اختلاف ممكن2004(2نيستند. ميدان و هال

اي يك شيوه كيفي را مورد در مطالعه )1995(3در وضعيت اجتماعي آنها باشد. سال و گري

مصاحبه كردند تا بفهمند آنها چه دركي از  اختلال يادگيري استفاده قرار دادند و با كودكان با

بندي كردند تا پايين طبقهها را به دو وضعيت اجتماعي بالا و هاي اجتماعي دارند آنها نمونهموقعيت

هاي آنها را از طرف همسالان تخمين بزنند، بررسي اختلال يادگيري ميزان پذيرش كودكان با

    .تفاوت قابل ملاحظه اي را نشان داد

                                                                                                                            
1. Kavale & Mostert 
2. Meadan & Halle 
3. Sale & Carey 
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  روش

  . باشدمي كاربردي هدف، لحاظ به و نيمه آزمايشي نوع از ،هاداده گردآوري لحاظ از پژوهش

ان بـا اخـتلال   آمـوز دانـش پژوهش حاضر، شامل كليه گيري:  جامعه، نمونه و روش نمونه

(مجموعـا پـنج مركـز     سال مشغول به تحصيل در مراكز توانبخشي 14تا  7اتيسم و اختلال يادگيري 

مي باشند. ازكـل جامعـه    1395-96اتيسم و ده مركز اختلال يادگيري) شهر تهران در سال تحصيلي 

نفـر بـا اخـتلال     10اتيسم از مركز اتيسم دوم آوريل و ختلالنفر با ا10( آموزدانش 20 هدف, تعداد

يادگيري غيركلامي از مركز يادگيري توحيد) به عنوان نمونه آماري بـه صـورت تصـادفي انتخـاب     

 شدند. براي گردآوري اطلاعات از ابزار زير استفاده شد:

اي  بـا سـه   ر درجـه سئوال چها 48) داراي 2007( نيمرخ اجتماعي بليني بليني: اجتماعي نيمرخ

سـئوال   11( مشاركت اجتمـاعي  ، )90/0سئوال و درجه اعتبار 20( خرده مقياس، رفتار اجتماعي متقابل

باشـد. اعتبـار   ) مـي 84سئوال و با درجه اعتبار  17( ) و رفتار اجتماعي پخته و شايسته89/0و درجه اعتبار

) گـزارش شـده اسـت و از لحـاظ     1392( توسـط رضـايي   89/0آزمون با روش آلفاي كرونبـاخ برابـر   

روايي نيز، روايي محتوايي آن با توجه به پشتوانه نظريه مطرح شده توسط متخصصـان در سـطح عـالي    

 گزارش شده است. 0/ 89ها در سطح تاييد شده است. همبستگي كل مقياس با خرده مقياس

ي رفتاري، هاتمهاري اجتماعي با محتواي؛ هامهارتاي آموزش برنامه مداخله روش اجرا:

ي ارتباطي و تعاملات هامهارتي هيجاني و هامهارت ي شناختي،هامهارتي انگيزشي، هاآمايه

هاي شناختي اجتماعي در قالب داستانهاي اجتماعي و اظهارات هيجاني است كه مبتني بر نظريه

 12همسالان در اجتماعي تدوين شده است، اين برنامه با استفاده از نمايش ويدئويي، بازي نقش و 

دقيقه)، براي گروه آزمايش اجرا شد. قبل از اجراي آزمايش  90(هرجلسه به مدت  جلسه آموزشي

برنامه تدوين شده در اختيار چند نفر از صاحبنظران قرار  اي ارزيابي روايي محتوايي برنامه،بر

حي شده بصورت اي طرابرنامه مداخله و بازبيني و اعمال نظرات متخصصان،گرفت و بعد اصلاح 

در نهايت بعد از  (سه نفر) اجرا شد، (پايلوت) براي تعداد محدودي از نمونه آماري مطالعه مقدماتي
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براي نمونه آماري بطور رسمي اجرا شد. براي  قوت و ضعف برنامه و اصلاح نقايص، ارزيابي

   ستفاده شده استتحليل كوواريانس چند متغيره ا ها، از روشتجزيه و تحليل  و جمع بندي داده

  نتايج
  هاي جمعيت شناختي شركت كنندگان. ويژگي1 جدول

 متغير جنسيت تعداد ميانگين سن تعداد كل

10 

 دختر 3 11

 ان با اختلال اتيسمآموزدانش

 پسر  8 13

10 

 دختر 4 12

 ان با اختلال يادگيريآموزدانش

 پسر  6 11

  

ان  با اختلال يادگيري و اختلال آموزدانشوه از . شاخص توصيفي كفايت اجتماعي در دوگر2جدول

  اتيسم در سه مرحله

  پيگيري  پس آزمون  پيش آزمون  گروه  متغير

M SD M SD M SD 

رفتار اجتماعي 

 متقابل 

 1/21 41/400 4/56 45/900 70/9 500/30  اختلال يادگيري

 1/96 31/100 2/11 33/400 6/07 21/600  اتيسم

 مشاركت اجتماعي
 1/13 42/800 5/39 47/800 7/82 29/300  لال يادگيرياخت

 1/03 24/100 1/39 26/300 1/650 19/000  اتيسم

رفتار اجتماعي 

 شايسته

 1/25 50/300 3/05 51/000 11/03 34/800  اختلال يادگيري

 2/46 17/100 2/61 22/800 3/74 16/500  اتيسم

 2/41 44/830 7/42 48/230 6/63 31/5300  اختلال يادگيري  كل

 5/07 24/130 5/40 27/5000 2/68 19/206  اتيسم

   

پس آزمون  را در سه سري يا مرحله پيش ازمون،كنندگان نمرات دو گروه از شركت 2 جدول

ان با اختلال آموزدانششود نمرات گروه طوري كه ملاحظه مي دهد. همانو پيگيري را نشان مي
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ان با اختلال اتيسم در پس آزمون و پيگيري تغيير آموزشدانيادگيري غيركلامي نسبت به گروه 

  قابل ملاحظه اي داشته است.
  .  نتايج تحليل كواريانس3 جدول

  توان آزمون  SS  df MS  F P  Eta  منابع تغييرات
 1/000 0/908 0/000 115/994 10808/800 1 10808/800 اثر پيش آزمون

 1/000 0/772 0/000 74/826 1269/500 1 1269/500 اثر گروه

     22/522 18 317/600 خطا

      20 12395/90 كل

  

) در متغير مورد 18و 1با درجات آزادي (=F  994/115) مقدار 3هاي جدول(با توجه به داده

ي هامهارتاي توان نتيجه گرفت برنامه مداخلهلذا مي .باشدمعنادار مي α=01/0بررسي در سطح 

ان با اختلال اتيسم و ناتواني يادگيري غيركلامي آموزدانشتماعي اجتماعي بر بهبود كفايت اج

  گردد. اطمينان تاييد مي %95اثربخش بوده و بنابراين فرض تحقيق با 
  

  اي در سري زماني پيگيري و توصيف پايداري تاثير برنامه مداخله .  نتايج آزمون تعقيبي بونفروني4جدول

  SD P اختلاف ميانگين 

  پيش آزمون
 0/001 1/82 - 0400/4*  آزمون پس

 0/002 1/11 -2/000*  پيگيري

  پس آزمون
 0/001 1/82 4/400*  پيش آزمون

 0/001 0/905 2/400*  پيگيري

  پيگيري
 0/002 1/11 2/000*  پيش آزمون

 0/001 0/905 -2/800*  پس آزمون

بر بهبود كفايت  ي اجتماعيهامهارتدهد كه اثربخشي برنامه مداخله اي جدول بالا نشان مي

  .ان با اختلال اتيسم و ناتواني يادگيري غيركلامي در طول زمان پايدار هستآموزدانشاجتماعي 
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  يريگجهينتبحث و 

اجتماعي تاثير بي بديلي در رشد و بالندگي شخصيت انسان دارد و اين تاثير محدود به  محيط

ودك انسان به عنوان موجودي كدارد و  زندگي اهميت مراحل همه در دوره خاصي نيست بلكه

اجتماعي، ناگزير به زندگي در اجتماع هست و لازمه زندگي اجتماعي، رفتار و كردار اجتماعي 

نقل از كپس و به ؛ 2001اران،شايسته، سازش يافته و همراه با كفايت است (گرشام و همك

 با سازگاري در تنها نه ، يك توانايي حياتي و دائمي استاجتماعي كفايت). 2010همكاران،

 موفقيت ميزان در بعدها بلكه است موثر دارد، سروكار آنان با اكنون فرد هم كه اطرافياني

 تلقي رشدي جنبه دارد و در مجموع مهمترين تأثير نيز وي اجتماعي پيشرفت و شغليتحصيلي، 

ليل نقص) معتقد است بد1998( سله). 1388، نقل به پژوه؛ به 1998(متسون و اولانديك،  ميشود

اند، افراد با ناتواني هاي ادراكي كه در نوزادي در دوران پيش از مدرسه تشخيص داده شده

ي اجتماعي لازم براي عملكرد قابل قبول هامهارتيادگيري غيركلامي، دچار نقص در يادگيري 

 اي و تن صدا منجر به مشكلاتي دربازيمواجه هستند. ناتواني در تشخيص صحيح اظهارات چهره

دانند كه چگونه با مسائل شود. كودكان با ناتواني يادگيري غيركلامي اغلب نميبا همسالان مي

برخورد كنند يا چگونه به رفتارهاي ايذايي و چالشي جواب بدهند. به اين خاطر كه اين كودكان 

آن  فاقد تجربه بازي و تعامل در دوران كودكي هستند و فقدان تجربه در كنار ساير مشكلاتي با

چنين از آنجايي كه كودكان با  شود. همدرگيرند، مانع توسعه روابط اجتماعي با همسالان مي

شوند، كمتر ياد ميناتواني يادگيري غيركلامي با محيط اجتماعي خود بطور فعالانه درگير نمي

-(سيمرود گيرند كه چگونه به ديگران نزديك شوند و حركات غيركلامي آنها را درك كنند

). مشكلات ادراكي ممكن است با مشكلات ناشي از نقص كاركرد 1995 من و هيند،كليك

 ،و همكاران 2كه احتمالا با مشكلات خود آگاهي همراه است، در ارتباط باشد (آنزوورث 1اجرايي

                                                                                                                            
1. Executive functions 
2 . Owns worth 
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). احتمالاً مشكلات مربوط به كاركردهاي اجرايي و خودآگاهي نه تنها ادراك فرد تحت 2002

هاي فرد براي تغيير و بهبود رفتارش جهت سازگاري با محيط را نيز بلكه تواناييدهد تأثير قرار مي

نسبت به كودكان داراي  اتيسم به مبتلا انآموزدانشهاي انجام شده، براساس بررسي متاثر مي كند.

 با كه باشنديم يمحدود يفعاليتها و علائق رفتار، مجموعه يدارا اغلب اختلالهاي يادگيري،

 يچيز گرفتن قرار مانند ،يتغيير هرگونه تحمل و پردازنديم آنها به ياكليشه و يكرارتي الگوي

 به مبتلا فرد يبرا توانديمبه شدت  معمول ترتيب غيراز يترتيب با يكار انجام يا متفاوت يجا در

ت ان مبتلا به اختلال يادگيري بيشتر در درك رياضيات، محاسباآموزدانشولي  .باشد دشوار اتيسم

نمي شان تاثيري اجتماعيهامهارتشوند و بدان شكل در ها دچار مشكل ميو اين قبيل يادگيري

ان با اختلال آموزدانشاي نشان دادند كه )، در مطالعه1995( چنين اوزونف و همكاران همگذارد. 

نند و به عبارتي كرود، رفتار نمياتيسم و اختلال يادگيري، غالبا برخلاف آنچه كه از آنها انتظار مي

ان اتيستيك آموزدانششود، مشكلات رفتاري دهند. گفته ميرفتاري نامناسب و ناپخته نشان مي

ان با اختلال يادگيري، غالبا ناشي از ناتواني يادگيري نيست بلكه ناشي از نقص آموزدانشبرخلاف 

اجتماعي در  -يدر نظريه ذهن و كاركردهاي اجرايي مغز است و موجب محدوديت عميق شناخت

). در حاليكه 2010كوهن و همكاران،-؛ بارون2005 ،(اوزونف و همكاران شودطول عمر مي

ان با اختلال يادگيري به طور مستقيم يا غيرمستقيم ناشي آموزدانشمشكلات ارتباطي و اجتماعي 

ر محيط از ناتواني يادگيري و ضعف آنها در آموزش است و غالبا محدود به ساعات حضور آنها د

هاي اتيسم در هاي ارتباطي و اجتماعي افراد با اختلالآموزشي است در حالي كه گستره ناتواني

 ؛ به1984( هاي كريك و داجبراساس يافته هاي زماني و مكاني قابل ملاحظه است.همه موقعيت

امل ان در عملكرد اجتماعي ناشي از پنج عآموزدانشمشكلات  )2007، كليكمن- نقل از سيمرود

بنيادي كه يعني؛ رمز گرداني اطلاعات، تفسير و بازنمايي اطلاعات، هدف گذاري، توانايي تصميم 

باشد. براساس مدل كريك و داج، كودكان با به موقع و پايان دادن شايسته و به موقع رفتار مي

در به اختلال اتيسم با توجه به نقص عصب تحولي در اغلب زمينه ها دچار مشكل جدي هستند و قا
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هاي اجتماعي، پردازش و تفسير اطلاعات اجتماعي به نحوي كه انتظار رمزگذاري علائم و نشانه

ان با اختلال يادگيري بيشتر در تفسير و بازنمايي اطلاعات آموزدانشرود، نيستند در حالي كه مي

. بنابراين هاي هيجاني ضعف دارنداجتماعي و كمي هم در رمزگذاري علائم اجتماعي بويژه نشانه

ان با اختلال اتيسم و اختلال يادگيري آموزدانشهايي كه راجع به نقايص ذهني با توجه گزارش

مبتلا به اختلال اتيسم  آموزاندانشهاي بدست آمده از پژوهش حاضر كه در آن وجود دارند، يافته

اجتماعي، داراي ان با اختلال يادگيري، در همه متغيرهاي مربوط به كفايت آموزدانشنسبت به 

ها و مشكلات رسد. هرچند سعي شده بود محدوديتنمرات پايين تري هستند، صحيح به نظر مي

(پرسشنامه)، مورد استفاده در  كه ابزار موجود در فرايند اجرا كنترل شود با اين حال، با توجه به اين

هاي ان با اختلالموزآدانشكه اغلب  اين پژوهش بصورت خودگزارش دهي بوده و با توجه به اين

اتيسم و يادگيري درخواندن و درك درست سئوالهاي كفايت اجتماعي مشكل داشتند، اين مشكل 

ان اتيستيك بيشتر مشهود بود، ناگزير توسط والدين و مربيان آنها تكميل شده است، آموزدانشدر 

هاي س كننده ويژگيگيري همراه باشد و دقيقا منعكهاي آنها با سوءاين احتمال هست كه پاسخ

هاي با اختلال انآموزدانشدهد هر دو گروه واقعي آنها نباشد. باتوجه به نتايج پژوهش كه نشان مي

طور قابل ي ارتباطي/ اجتماعي و رسيدن به كفايت اجتماعي بههامهارتاتيسم و يادگيري در 

در  اي تحقيق حاضر،هه آموزشي و مداخلشود برناماي دچار مشكل هستند، پيشنهاد ميملاحظه

راستاي بهبود و اصلاح مشكلات ارتباطي و نيز ارتقاي كفايت اجتماعي افراد مبتلا به اختلال اتيسم 

ان با اختلال آموزدانشو اختلال يادگيري در اختيار مراكز آموزشي، توانبخشي و والدين داراي 
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Designing the social skills training program and investigating 
its effectiveness on social competence of children with High 
function autistic (HFA) and non-verbal learning disorder 

(NLD)  

S. Rezayi1 

Abstract  
The purpose of the present research was to designing social skills training 

program and to study its effectiveness on social competence of students with 
high function Autistic (HFA) and non-verbal learning disorder (NLD). The 
research method was experimental. The statistical population consisted of 
all 7 to 14 students with HFA and NLD disorder who study in Tehran 
autism and learning disorders centers in 2016-2017 academic years. Twenty 
students (10 HFA children from April 2 center and also 10 NLD students 
form Tohid center) were randomly select as a sample by simple sampling 
from target population. Belini Social profile was used as an instrument for 
data collection. Social skills training program including behavioral, 
cognitive, emotional, communication, motivation, social stories, facial 
expiration were implemented in 12 sessions each for 90 minutes for the 
experimental group. The results of Multivariate analysis of covariance 
(MANCOVA) showed that both of the groups were affected by social skill 
program but NLD students were better than HFA Students in all 
components of Social competence. 

Key words: social skills, social competence, high function autistic, non-
verbal learning disorder. 
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