
 94-105،  1403تابستان ، 2شماره  ، چهارم بیست و سال، استثنايي فصلنامه كودكان

 

 
اثربخشي آموزش شايستگي هیجاني بر  

 كاركردهای اجرايي، تنظیم شناختي هیجان  

 آوری در كودكان مبتلا به و تاب 

 فعالي نقص توجه/ بیش
، هادی هاشمی  1فایزه السادات جلال زاده اسفندآبادی

 3، محمود برجعلی2رزینی
 1403/ 02/ 15تجديد نظر :                            1402/ 10/ 16تاريخ دريافت : 

 1403/ 04/ 01پذيرش نهايي : 

  چکیده
شایستگی     رض حا  پژوهش  هدف: آموزش  اثربخشی  بررسی  هدف  با 

تاب و  هیجان  شناختی  تنظیم  اجرایی،  کارکردهای  بر  آوری  هیجانی 

به مبتلا  کودکان  بیش  در  توجه/  شد. نقص  انجام  توجه     فعالی 

نیمه  روش: طرح  پژوهش  با  و  پس  ، آزمونشیپآزمایشی  آزمون 

پیگیری  ریگیپ دوره  و  کنترل  گروه  با  بود. جامعه    30ی    ی آمارروزه 

دانش تمام  به  شامل  مبتلا  البرز  استان  ابتدایی  مقطع  پسر  آموزان 

نفر انتخاب    20دسترس تعداد  صورت دراختلال نقص توجه بود که به

به گرفتند.  و  قرار  کنترل  و  آزمایش  گروه  دو  در  تصادفی  صورت 

در   آزمایش  گروه  بر  شایستگی  آموزش    60جلسه    10همچنین 

اجرا شد.دقیقه پرسشنامۀ   ای  پژوهش شامل    شناختی عصب  ابزارهای 

پرسشنامه 2002)  کولیج    گرانفسکی،   هیجان   شناختی  جویی نظم  (، 

پرسشنامه(2001)   اسپینهاون  و  کرایج   و   کونور  آوریتاب  ، 

بود.  2003)  دیویدسون   با   واریانس   تحلیل   راه   از   پژوهش  هایداده  ( 

  تحلیل وتجزیه  SPSS-26  افزارنرم  وسیلهبه  و  تکراری  گیریاندازه

که    جینتا  :هاافتهي  .شدند داد  نشان  شایستگی  پژوهش  آموزش 

تاب اجرایی،  کارکردهای  بر  هیجان  هیجانی  شناختی  تنظیم  و  آوری 

در گروه آزمایش مؤثر بوده    فعالی نقص توجه/ بیشکودکان مبتلا به  

میایناز  :یریگ جهی نتاست.   کرد رو  بیان  اجرایی،    توان  کارکردهای 

بهتاب مبتلا  کودکان  هیجان  شناختی  تنظیم  و  توجه/    آوری  نقص 

روش  میرا    فعالی بیش این  از  همچنین  داد.  ارتقا  آموزش  با  توان 

عنوان یک مداخله در کاهش نشانگان بالینی کودکان مبتلا  توان بهمی

 فعالی و نقص توجه استفاده کرد.به بیش

كلیدیواژه  تنظیم  آوری،تاب  هیجانی،  شایستگی   آموزش  :های 
 فعالی.نقص توجه/ بیشاجرایی، کودکان   کارکردهای هیجان، شناختی
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Abstract  
Objective: The present study aimed at 

investigating the effectiveness of emotional 

competence training in executive functions, 

cognitive regulation of emotion and resilience in 

children with attention deficit and hyperactivity 

disorder (ADHD). Methods: It was a semi-

experimental research with a pre-test, post-test and 

follow-up design with a control group. The 

statistical population included all elementary 

school ADHD boys in Alborz Province, 20 of 

whom were randomly selected and placed in two 

experimental and control groups. Competence 

training was conducted on the experimental group 

during 10 sessions of 60 minutes. Research tools 

included Coolidge's Neurocognitive Questionnaire 

(2002), Granofsky's Cognitive Emotion Regulation 

Questionnaire, Craig and Spinhaven's (2001), and 

Connor and Davidson's Resilience Questionnaire 

(2003). The research data were analyzed through 

analysis of variance with repeated measurements 

and by the SPSS-26 software. Findings: The 

research results showed that emotional competence 

training was effective in part of the executive 

functions, resilience and cognitive regulation of 

emotions of ADHD children in the experimental 

group. Conclusion: It can be stated that the 

executive functions, resilience and cognitive 

regulation of emotions of children with ADHD can 

be improved by training. This method can also be 

used as an intervention in reducing the clinical 

symptoms of ADHD children.  
Keywords: Emotional competence training, 

Resilience, Cognitive emotion regulation, 

Executive functions, Attention deficit and 

hyperactivity disorder (ADHD) 
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 مقدمه
متداول از  اختلالیکی  سالترین  در  که  های  هایی 

اختلال   است،  شده  توجه  آن  به  توجه/  اخیر  نقص 
است که ممکن است با علایم نقص توجه،    فعالی بیش
نشانبیش را  خود  تکانشگری  و  نعمتی،  ) دهد  فعالی 

بدری گرگری زاده،  و همکاران  1402،  برومند  (. وک 
به  2015) مبتلا  کودکان  که  رسیدند  نتیجه  این  به   )

و    1در تنظیم شناختی هیجان  فعالی نقص توجه/ بیش
اجرایی تنظیم    2کارکردهای  باید روی  و  دارند  مشکل 

پیدا   ارتقا  تا  شود  کار  آنها  بهبود  و  هیجان  شناختی 
همچنین،   به  تکانشیکنند.  مبتلا  کودکان  بودن 

بیش توجه/  نقص  میاختلال  از  فعالی  ناشی  تواند 
باشد   هیجاناتشان  مدیریت  و  مهار  در  آنها  ناتوانی 

بیگی،) علی  (. در  1397فرحزادی، خوشلی، محمدی، 
گسترده  همین ساختار  یک  هیجانی  شایستگی  سو، 

است که موجب تنظیم و درک هیجانی، ظرفیت برای  
عنوان  شود و بههای تنظیم هیجان میهمدلی و شیوه

شود. این مهارت  مؤلفه ضروری رشد کودک مطرح می
تنظیم   آگاهی  تکانشی،  رفتارهای  بازداری  آموزش  با 

های دیگران و شناسایی  هیجان، درک درست دیدگاه
عنوان  کند و بهصحیح مشکلات، به کودکان کمک می

می ارتقا  را  آنها  توانمندی  مؤثر،  مؤلفه  دهد  یک 
بنابر  (. 2017)دموترویچ، دورلاک، استالی و ویسبرگ، 

حوزه از  یکی  شد،  بیان  و  آنچه  کودکان  بر  که  هایی 
به   مبتلا  بیشنوجوانان  توجه/  گذار  تأثیر  فعالی نقص 

می هیجان  شناختی  تنظیم  )هامود،  است،  باشد 
تنظیم  (.  2023ماگن، اسچوشیم و همکاران،    -اویتال

ابراز هیجان اشاره دارد و   توانایی  به  شناختی هیجان 
می افراد  که  است  سالم  راهبردی  شکل  به  توانند 

و  هیجان )تبریزچی  کنند  مدیریت  را  خود  های 
آموزش  1394وحیدی، سایه  در  مهارت  این  و   )

می ایجاد  هیجانی  همکاران،  شایستگی  و  )مویرا  شود 
2015 .) 

از طرفی این کودکان در کارکردهای اجرایی )کرایگ،  
همکاران،   و  همیلتون،  2016مارگاری  و  کاریک  ؛ 

(  2022آوری )چن، گروس و همکاران،  ( و تاب2023
کارکرد  دارند.  عالی  یک،  اجرایی  مشکلاتی    توانمندی 

است  و  شناختی مؤلفه  که  فراشناختی  از  شامل  هایی 
توجه، برنامهخود،  بازداری  قبیل    ریزی،آغازگری، 

کنترل تکانه است که نقش مهمی    و  شناختی  انعطاف

زمانی و  دارند  روزمره  زندگی  کارکردها  برای  این  که 
دچار آسیب شوند، افراد در ارتباط با دیگران و انجام  

شوند  هایی میهای معمول خود دچار دشواریفعالیت
وجود  2023)بهروی،   گوناگون  مطالعات  همچنین   .)

هایی از اختلال در عملکرد لوب پیشانی کودکان  درجه
بیش توجه/  نقص  اختلال  به  گزارش  مبتلا  را  فعالی 

گزارشکرده این  که  معنادار  اند  تفاوت  از  نشان  ها 
های اجرایی این کودکان با کودکان عادی بوده  کارکرد

آنا،   ایماکولدا،  بلن،  سارمن،  )کارلا،  (.  2017است 
تواند  گونه نقص در کارکردهای اجرایی می  واقع هردر

ریزی برای شروع موجب نقص توجه، اختلال در برنامه
به تکالیف،  اتمام  در  و  مشکلاتی  و  تکالیف  یادسپاری 

تیگوگ،   نیان،  پیو،  )کوئین،  شود  یادگیری  و  حافظه 
اجرایی  2020 کارکرد  در  اشکال  دیگر  نگاهی  در   .)
است  علاوه ممکن  خودتنظیمی،  در  مشکلاتی  بر 

بیشصورت  به و  تمرکز  دقت،  نیز  نقص  نشان  فعالی 
وانگ،   و  )فن  شوند  مشکل  2023داده  که  افرادی   .)

نتوانند تمرکز خود را حفظ   توجه دارند، ممکن است 
به آنها  حواس  و  این  کنند  شود.  پرت  آسانی 

نمیحواس  آنها  که  است  علت  این  به  توانند  پرتی 
دست  محرک در  که  را  کاری  با  مرتبط  و  مهم  های 

به همه محرک دلیل،  به همین  فیلتر کنند.  ها  دارند، 
دهند و سیستم پردازش اطلاعات  اهمیت یکسانی  می

شود )ال وافا،  با انبوهی از اطلاعات درونداد مواجه می
آموزان مبتلا  نتیجه، دانش(. در2020گوباشی و همزا،  

توانند  فعالی در کلاس درس نمیبه نقص توجه/ بیش
محرک زیرا  کنند،  متمرکز  را  خود  های  توجه 

)پرت است  زیاد  بسیار  حواس  قدمکننده  پور،  اداوی، 
 (. 1402، عباسی

بهاز سوی دیگر، تاب  های  واسطه کاهش هیجانآوری 
رضایت   شادکامی،  و  روان  سلامت  افزایش  و  منفی 

به که  دارد  پی  در  را  بالاتری  و سازگاری  عنوان  بیشتر 
است   شده  تعریف  مشکلات  بر  غلبه  برای  منبعی 

همکاران،   و  میلر  کلیمی،  بنابراین  (.  2023)چارابین، 
ی  مثبت  ناگوار را به شیوههای  آور موقعیتیک فرد تاب
رویارویی  پردازش می برای  را  توانمندی    با کند و خود 
می چاشمی)  کندقلمداد  عمادی  باقریان،  ،  سامانیفر، 

از1400 حال  این(.  زمان  در  بیشتر  کودکان  این  سو، 
می تصمیمکنند  زندگی  مواقع  در  و  آینده  گیری  تا 

گیری  به تصمیم  دوراندیشی  بدون  و  تکانشی  صورت 
به  کنند می را  نیمهوکارها  معمول  رها  طور  تمام 
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موقعیتمی در  و  رفتارهای  کنند  عصبانیت،  های 
دهند و بعد از  پرخاشگرانه شدیدتری از خود نشان می

می پشیمان  از  آن  استفاده  به  منجر  این  که  شوند 
موقعیت در  هیجان  منفی  تنشراهبردهای  و  های  زا 

شود )جیمز، مک کارتی و همکاران،  کننده میتحریک 
پژوهش 2023 براساس  از(.  متخصصان   جمله  های 

این کودکان در نظر گرفته شده   برای  راهبردهایی که 
می درساست،  ارائه  محرک،  کاهش  به  به  توان  هایی 

روش آموزش  ساختارمند،  خودشکل  و  های  مدیریتی 
هیجانخود مدیریت  و  کرد  نظارتی  پیشنهاد  را  ها 

شادبافی، هاشمی،  راستا، 1393)بیرامی،  همین  در   .) 

هیجانی مهارتمجموعه  3شایستگی  از  ارائه  ای  را  ها 
هیجانی  می و  اجتماعی  ارتباط  رشد  برای  که  دهد 

همکاران،   و  )لگروتا  است  ضروری  (.  2022کودکان 
مدیریت   خودآگاهی،  شامل  هیجانی  شایستگی  مؤلفه 

مهارت تصمیمخود،  و  همدلی  ارتباطی،  گیری  های 
جنبه شامل  خودآگاهی  مؤلفه  که  شناسایی  است  های 

قوت،   نقاط  شناخت  خود،  دقیق  درک  احساسات، 
نفس و خودکارآمدی است و مدیریت خود هم  بهاعتماد

هیجان و  تنش  مدیریت  تکانه،  کنترل  ها،  شامل 
مهارتنظمخود خودانگیزشی،  سازماندهی  دهی،  های 
بخشیمی و  مهدیان  هاشمیان،  )نزاکتی  پور،  باشد 

در  1400 مهمی  نقش  هیجانی  شایستگی  داشتن   .)
دارد  تعامل کودکان  هیجانی  تنظیم  و  اجتماعی  های 

تانیا،   دریک،  شد،  2019)پانل،  بیان  آنچه  بنابر   .)
شایستگی   ارتقای  که  است  داده  نشان  مطالعات 

از اجرایی  بهبود در عملکردهای  جمله  هیجانی موجب 
به )که  کاری  کارکردهای  حافظه  از  یکی  عنوان 

شامل   و  است  اجرایی  عملکرد  با  مرتبط  شناختی 
مدت  فرایندهایی است که به فرد اجازه نگهداری کوتاه

می را  میاطلاعات  بهدهد(  با  طوریشود،  کودکان  که 
مهارت شایستگی هیجانی در تکالیف مرتبط با حافظه  

کنند )تبار بزرودی، هاشمی رزینی  کاری بهتر عمل می
عبدالهی،   و  1396و  شایستگی  مؤلفه  همچنین   .)

مهم از  هیجانی  اختلالترین ضربه تنظیم  های  گیرهای 
می شمار  به  شناختی  حتی  و  هیجانی  و  رود  رفتاری 

باقری،   نکاح،   (.1395)حصارسرخی، طبیبی، اصغری 

پژوهش )  هایبراساس  همکاران  و  (،  2015وک 
)وطن عامری  امجد،  دولتی،   (،1399خواه،  منتظر، 

)حسن عباسی  همکاران  1397زاده،  و  تباربزرودی  و   )
(1396( همکاران  و  سرخی  حصار  آموزش  1395(،   )

و   اجرایی  کارکرد  توانایی  موجب  هیجانی  شایستگی 
می هیجان  شناختی  به تنظیم  توجه  با  بنابراین  شود. 

خلأ موجود در این زمینه در راستای   آنچه مطرح شد و 
بررسی نشدن همزمان متغیرهای پژوهش با یکدیگر و  

هیجانی، شایستگی  موضوع  به    اهمیت  حاضر  پژوهش 
اثربخشی آموزش شایستگی هیجانی در  دنبال بررسی  

و   هیجان  شناختی  تنظیم  اجرایی،  کارکردهای 
بیشتاب توجه/  نقص  به  مبتلا  کودکان   فعالی  آوری 

 است.
 روش  

آزمون  آزمایشی با طرح پیشروش پژوهش از نوع نیمه
گروه  پس با  پیگیری    آزمایش  و   کنترل آزمون  دوره  و 
شامل  روزه    30 آماری  جامعۀ  آموزان  دانشتمام  بود. 

به   مبتلا  البرز  شهر  پسرانه  مدارس  ابتدایی  مقطع 
-98فعالی در سال تحصیلی  اختلال نقص توجه/ بیش

تحصیلی    1399 پایه  محدوده    6،  5،  4و  در  ابتدایی 
علامه    12-10سنی   دبستان  دولتی   مدرسه  در  سال 

بود نمونه  .حلی  روش  درهمچنین  دسترس  گیری 
شامل   پژوهش  به  ورود  معیارهای  شد.  محسوب 

آموزان پایه چهارم، پنجم و ششم، جنسیت پسر،  دانش
توجه/   داشتن نقص  اختلال  غالب  و  اصلی  تشخیص 

بربیش پرونده  فعالی  و  کانرز  تشخیصی  آزمون  اساس 
از   بالاتر  هوشی  سطح  والدین،  خوداظهاری  و  پزشکی 

دریافت  85 جامعه(،  نرمال  آموزش)درصد  های  نکردن 
یک  در  هیجان  بر  بود.مبتنی  اخیر  همچنین    سال 

شامل   پژوهش  از  خروج  هرمعیارهای  گونه وجود 
توجه/   نقص  اختلال  از  غیر  دیگر  بارز  اختلال 

بهبیش که  شود،  فعالی  مطرح  همراه  تشخیص  عنوان 
جلسه در  جلسه  دو  از  بیش  بود.  غیبت  درمانی  های 

دردسترس  دانش  20تعداد  اساس  اینبر  شیوه  به  آموز 
به به دو گروه  طور کامل تصادفی آزمایش و  انتخاب و 

( و    9کنترل  آزمایش  گروه  کنترل(    11نفر  گروه  نفر 
در شدند.  مدت  تقسیم  به  آزمایش  گروه    10نهایت 

ای آموزش شایستگی هیجانی شدند و  دقیقه  60جلسه  
گروه کنترل رها نشد،  برای حفظ رعایت اصول اخلاقی  

های روزانه  ای همچون بررسی برنامهبلکه روش مداخله
و   میزان  همان  به  گروه  این  روی  نیز  فیلم  دیدن  و 

 ها انجام شد. ساعت جلسه
 ابزار 

 عصب شناختي كولیج  ( پرسشنامه1
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همکاران    کولیج  توسط    پرسشنامه این     ( 2002)و 
سه    پرسشنامه   . این گویه دارد  19و    است   شده   ساخته 
اجرایی  مقیاس خرده شامل    کارکردهای  که    ۀ حوزرا 

تصمی(16تا    9)پرسش    ســازماندهی   -گیریم ، 
)پرسش    بازداری پاسخ  و  (8تا    1)پرسش    ریزیبرنامه

است،19تا    17 نمرهسنجدمی  (  شیوه  این  .  گذاری 
به »پرسشنامه  به    ۀنمر  «وقــت  هیچصورت  صفــر، 

« نمره دو و  معمولاً»بــه  ۀ یک،  نمــر  اوقات« گاهی  »
این    .استســه    ۀنمر  «همیشــه»  ۀگزین  به پایایی 

محاســبه    راهاز    پرســشنامه کرونباخ  آلفای  ضریب 
نمره کرونباخ  آلفای  ضریب  اســت.  ،  81/0کل  شده 

تصمیم خرده ، 75/0  ریزیبرنامه  گیری مقیاس 
ســازماندهی خرده خرده  60/0  مقیــاس  مقیاس  و 

آمد  73/0  بازداری  دست  همکاران    به  و  )کولیج 
 وسیله مادر تکمیل شد(.  )این پرسشنامه به (2002،

 هیجان جويي شناختي نظم پرسشنامه(  2
گرانفسکی، کرایج و اسپینهاون   پرسشنامه توسط   این 
تدوین 2001) که  شده  (   دامنه .  داردماده    36  است 

 یک اساس)تقریباً همیشه( بر 5)هرگز( تا    1 از  هانمره

نمره تایی 5 لیکرت طیف  از  یک هر کل است. 

نمره از ها مقیاسخرده مادهمجموع  دست  های  به  ها 
مشهدی،    این پرسشنامه توسط اعتبار و روایی   آید.می

و )  میردورقی  کرونباخ  به  (1390حسنی  آلفای  وسیله 
اس شده  کههنجاریابی  پایایی   اعتبار ت  دارد.  مطلوبی 

گرانفسکی،  توسط    اسپینهاون   و  کرایج   پرسشنامه 
به  89/0(  2001) پرسشنامه  )این  شد  وسیله  گزارش 

 مادر تکمیل شد(. 

 پرسشنامه تاب آوری  ( 3
تاب  دیویدسون  پرسشنامه  و  کونور  توسط  آوری 
پرسشنامه    2003) این  است.  شده  تهیه  گویه    25( 

که   می  6دارد  ارزیابی  را  طیف  بعد  شامل  و  کند 
ای )صفر )کاملاً نادرست ( تا چهار  گزینه  5بندی  درجه

نمره  ) درست  همیشه  می)  در  گذاری  کل  نمره  شود. 
پرسش نمره  جمع  حاصل  از  دست  پرسشنامه  به  ها 

است. پایایی    100های بین صفر تا  آید و دامنه نمرهمی
به    84/0پرسشنامه با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ  

 وسیله مادر تکمیل شد(.)این پرسشنامه بهدست آمد  
فرم 4 كانرزكودكان  تشخیصي  پرسشنامه   )

 والدين 
بیش )پرسشنامه  کانرز  توجه  نقص  و  (  1997فعالی 

در   علمی  و  اجتماعی  رفتاری،  مفاهیم  درک  برای 
می  18تا    6کودکان   استفاده  مقیاس  ساله  شود. 

  27فرم والدین    –)اختلال( مشکلات رفتاری کودکان  
به که  دارد  میشود.  گویه  تکمیل  کودک  والدین  وسیله 

پرسش فرموالدین  در  را  مقیاس  ها  براساس  که  هایی 
درجه از  لیکرت  استفاده  با  است،  شده  گزینه    4بندی 

مینمره بهگذاری  نمرهاینکنند.  دامنه  هر  ترتیب  های 
ندرت(  پرسش از صفر )اصلاً صحیح نیست یا هرگز ، به

وقت  3تا   اغلب  یا  است  صحیح  تقریباً  )کاملاً  ها، 
برنامه شایستگی هیجانی، برنامه   همیشه( متغیر است.

مهارت یادگیری  بر  که  است  هیجانی  آموزشی  های 
همکاران   و  سرخی  حصار  از  برگرفته  که  دارد  تأکید 

مدت  1395) به  و  است  ای  دقیقه  60جلسه    10( 
 ارائه شده است.  1شد که در جدول   آموزش داده

 

 های آموزشي شايستگي هیجاني شرح جلسه  1 جدول
 سرفصل مطالب  ها جلسه

 اول جلسه 
 آشنایی، معرفی اعضا به یگدیگر و برقراری رابطه صمیمانه با پژوهشگر 

 حل آن تعریف مسئله و راه

 ایجاد رابطه گرم بین اعضای گروه و درمانگر 
 ها های درونی و بیرونی هیجانهای مختلف و تشخیص نشانهآموزان با هیجانآشنایی دانش جلسه دوم و سوم 

 جلسه چهارم 
صورتی مؤثر  ها بهکردن درباره هیجانها به شکل سالم و برقراری رابطه هیجانی با دیگران )صحبتبروز هیجان

 شدن به شنونده خوب( و تبدیل

 ها و رفتارها شدن از ارتباط میان افکار، هیجانآگاه جلسه پنجم و ششم 

 جلسه هفتم 
هایی برای تنظیم شناختی هیجان،  ها مهم هستند. آموزش روشها و دانستن اینکه چرا هیجانتنظیم هیجان

 ای متمرکز بر هیجان های مقابلهتعدیل ابراز هیجان و روش

 آموزش همدلی با استفاده از قصه و نمایش گروهی  جلسه هشتم و نهم

 های آموزش بندی نهایی جلسهجمع جلسه دهم 
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 هايافته 
سال    89/10های گروه آزمایش  میانگین سن آزمودنی

سال    91/10های گروه کنترل  و میانگین سن آزمودنی
های گروه آزمایش کلاس چهارم،  نفر از آزمودنی  3بود.  

نفر نیز کلاس ششم بودند. در    2نفر کلاس پنجم و    4

نفر    4ها کلاس چهارم،  نفر آزمودنی  4گروه کنترل نیز  
در جدول  نفر نیز کلاس ششم بودند.    3کلاس پنجم و  

پیش  2 مراحل  معیار  انحراف  و  آزمون،  میانگین 
پژوهش آزمون  پس گروه  متغیرهای  و    برای  آزمایش 

 . گروه کنترل ارائه شده است
 

 آزمون و پیگیریآزمون، پسهای آن در مراحل پیشمیانگین و انحراف استاندارد متغیرهای پژوهش و مؤلفه  2جدول  

 مرحله آزمون مؤلفه  متغیر 
 گروه كنترل  گروه آزمايش 

 انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین

 تنظیم شناختی مثبت 

 پذیرش 
 92/3 82/11 52/2 11/11 آزمون پیش 
 77/2 45/11 92/1 78/13 آزمون پس

 52/3 73/11 80/1 67/14 پیگیری 

 تمرکز دوباره مثبت
 83/2 64/7 84/2 89/6 آزمون پیش 
 57/1 09/7 3 67/10 آزمون پس

 77/1 82/7 78/2 33/11 پیگیری 

 ریزیتمرکز بر برنامه 
 31/2 82/9 2 33/10 آزمون پیش 
 38/2 55/10 76/1 11/13 آزمون پس

 53/2 27/10 06/2 13 پیگیری 

 ارزیابی مثبت 
 48/1 7 27/2 22/7 آزمون پیش 
 50/2 36/7 06/2 10 آزمون پس

 51/2 38/7 47/2 89/9 پیگیری 

 پذیریدیدگاه 
 83/3 91/8 73/2 9 آزمون پیش 
 84/2 09/9 44/2 12 آزمون پس

 44/3 55/8 73/1 67/11 پیگیری 

 تنظیم شناختی مثبت 
 97/10 18/45 79/9 56/44 آزمون پیش 
 98/5 55/45 14/8 56/59 آزمون پس

 18/7 73/45 72/6 56/60 پیگیری 

 تنظیم شناختی منفی 

 سرزنش خود 
 78/1 15 61/1 89/14 پیش آزمون 
 45/2 73/15 65/1 12 پس آزمون 
 76/2 64/13 73/1 33/11 پیگیری 

 سرزنش دیگران 
 64/1 91/16 26/1 89/16 آزمون پیش 
 831/0 91/16 01/1 44/13 آزمون پس

 22/1 91/15 22/1 14 پیگیری 

 نشخوار فکری
 

 33/2 36/14 44/2 33/14 آزمون پیش 
 21/1 45/14 04/2 78/11 آزمون پس

 11/3 09/14 45/2 56/11 پیگیری 

 سازیفاجعه 
 11/2 45/16 83/1 11/16 آزمون پیش 

 13 09/16 12/2 13 آزمون پس
 91/1 45/15 64/2 13 پیگیری 

 تنظیم شناختی منفی 
 10/6 73/62 49/3 22/62 پیش آزمون 

 09/3 18/63 60/5 22/50 آزمون پس
 17/6 09/59 54/4 89/49 پیگیری 

 کارکردهای اجرایی 

 سازماندهی 
 98/3 91/16 55/2 17 آزمون پیش 
 69/1 55/17 45/2 56/14 آزمون پس

 62/1 36/17 34/2 33/14 پیگیری 

 گیری تصمیم 

 02/4 18/16 50/3 67/16 آزمون پیش 
 77/3 45/16 69/2 56/12 آزمون پس

 26/4 82/15 95/2 12 پیگیری 

 پاسخ  یبازدار 

 20/1 64/7 30/1 22/7 آزمون پیش 

 04/1 91/7 05/1 11/5 آزمون پس

 16/1 18/7 26/1 89/5 پیگیری 

 آوری تاب آوری تاب

 18/8 27/36 26/8 56/36 آزمون پیش 

 38/4 64/36 31/8 78/43 آزمون پس
 91/4 36 44/8 67/43 پیگیری
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جدول  چنان در  می  2که  و  شود،  مشاهده  میانگین 

مراحل   در  پژوهش  متغیرهای  معیار  انحراف 

های آزمایشی و  آزمون و پیگیری گروهآزمون، پسپیش

کنترل نشان داد. با توجه به اطلاعات این جدول برای  

می ملاحظه  آزمایش  میانگین  گروه    های نمرهشود 

پیش در  مثبت  شناختی  در  56/44آزمون  تنظیم   ،

پیگیری    56/59آزمون  پس در  است.    56/60و  بوده 

در    هاینمره گروه  این  منفی  شناختی  تنظیم 

پس22/62آزمون  پیش در  در    22/50آزمون  ،  و 

است.    89/49پیگیری   در    هاینمرهبوده  گروه  این 

پیش در  سازماندهی  پس17آزمون  مؤلفه  در  آزمون  ، 

به دست آمده است و در    33/14و در پیگیری    56/14

تصمیم پیشمؤلفه  در  در  67/16آزمون  گیری   ،

پیگیری    56/12آزمون  پس در  است.    12و  شده 

پیش در  پاسخ  بازداری  مؤلفه  در  آزمون  همچنین 

پس22/7 در  پیگیری    11/5آزمون  ،  در  شده    89/5و 

تاب در  نیز  است.  در    هاینمرهآوری  آزمایش  گروه 

پس56/36آزمون  پیش در  در    78/43آزمون  ،  و 

بودن  نتایج مربوط به نرمال  شده است.  67/43پیگیری  

متغیرها  کولموگروف  توزیع  آزمون   اسمیرنوف   -از 

 استفاده شد.  

اسمیرنوف   –که مقادیر آزمون کولموگروف  از آن جایی

متغیرهای   تاببرای  اجرایی،  و    آوریکارکردهای 

هیجان های  مؤلفه شناختی  نمی  تنظیم  باشند  معنادار 

(05/0  <  pمی ،)  توزیع نتیجه گرفت که  ها  نمرهتوان 

است.  معمولی  متغیرها  این  برای    در  بررسی  همچنین 

واریانسپیش برابری  مساویفرض  بودن  ها، 

نتایج  ها از آزمون لوین استفاده شد.  های گروهواریانس

دهنده  که نشان  Fمقادیر آماره    آزمون لوین نشان داد 

واریانس  همگنی  بررسی  برای  لوین  آزمون    مقدار 

میگروه کنترل  و  آزمایش  نیست  های  معنادار  باشد، 

(05/0  <  pبا توجه به این نتیجه پیش .) فرض برابری

گروه متغیرهای  واریانس  در  کنترل  و  آزمایش  های 

می تأیید  فرض پژوهش  پیش  اینکه  به  توجه  با  شود. 

های استفاده از آزمون تحلیل واریانس با اندازه گیری  

 (.3مکرر رعایت شده است )جدول 

 
 آوری گروهي كاركرد اجرايي، تنظیم شناختي هیجان و تابگروهي و برون گیری مکرر مربوط به آثار درون نتايج تحلیل واريانس با اندازه   3جدول 

 سطح معناداری  Fآماره  میانگین مجذورات  درجه آزادی مجموع مجذورات  متغیر  منبع آثار

 درون آزمودني 

 زمان 

 047/0 72/3 59/11 18/1 73/13 سازماندهی 

 043/0 12/4 63/50 35/1 40/68 گیری تصمیم 

 020/0 39/4 42/5 2 85/10 بازداری پاسخ 

 تعامل زمان و گروه 

 016/0 28/6 78/26 18/1 73/31 سازماندهی 

 048/0 75/3 09/46 35/1 27/62 گیری تصمیم 

 006/0 81/5 19/7 2 38/14 بازداری پاسخ 

 بین آزمودني 

كاركرد  

 اجرايي

 گروه 

 044/0 90/3 008/58 1 008/58 سازماندهی 

 048/0 75/3 30/86 1 30/86 گیری تصمیم 

 001/0 15/20 48/33 1 48/33 بازداری پاسخ 

 درون آزمودني 

 زمان 

 112/0 53/2 87/20 47/1 78/30 پذیرش 

 001/0 66/10 68/39 40/1 75/55 تمرکز دوباره مثبت

 008/0 04/8 14/32 13/1 58/36 ریزیتمرکز بر برنامه 

 001/0 11/13 41/23 34/1 45/31 ارزیابی مثبت 

 126/0 40/2 39/19 37/1 73/26 پذیریدیدگاه 

 001/0 44/8 09/30 2 18/60 سرزنش خود 

 001/0 90/23 42/22 2 85/44 سرزنش دیگران 

 144/0 04/2 97/12 2 94/25 نشخوار فکری

 002/0 17/7 23/24 2 47/48 سازیفاجعه 

تعامل زمان و گروه  

 )اثر تعامل( 

 045/0 10/3 58/25 47/1 71/37 پذیرش 

 001/0 63/11 28/43 40/1 82/60 تمرکز دوباره مثبت

 049/0 31/3 22/13 13/1 05/15 ریزیتمرکز بر برنامه 

 006/0 66/7 69/13 34/1 38/18 ارزیابی مثبت 
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 سطح معناداری  Fآماره  میانگین مجذورات  درجه آزادی مجموع مجذورات  متغیر  منبع آثار

 041/0 54/3 55/20 37/1 33/28 پذیریدیدگاه 

 016/0 61/4 42/16 2 85/32 سرزنش خود 

 001/0 69/15 72/14 2 45/29 سرزنش دیگران 

 192/0 73/1 97/10 2 94/21 نشخوار فکری

 041/0 03/3 23/10 2 47/20 سازیفاجعه 

 بین آزمودني 

تنظیم 

شناختي 

 هیجان

 گروه 

 128/0 54/2 24/34 1 24/34 پذیرش 

 039/0 94/4 39/66 1 39/66 تمرکز دوباره مثبت

 031/0 45/5 66/55 1 66/55 ریزیتمرکز بر برنامه 

 048/0 77/3 82/47 1 82/47 ارزیابی مثبت 

 041/0 4 82/61 1 82/61 پذیریدیدگاه 

 005/0 43/10 23/62 1 23/62 سرزنش خود 

 001/0 98/17 006/48 1 006/48 سرزنش دیگران 

 003/0 06/12 34/45 1 34/45 نشخوار فکری

 004/0 77/10 22/57 1 22/57 سازیفاجعه 

 درون آزمودني 
 009/0 50/7 82/140 22/1 03/173 آوری تاب زمان 

 009/0 29/7 75/136 22/1 03/168 آوری تاب اثر تعامل 

 بین آزمودني 

 )تاب آوری( 
 043/0 86/3 79/506 1 79/506 آوری تاب گروه 

 

شود در اثر زمان  ملاحظه می  3اساس نتایج جدول   بر 

تنظیم   اجرایی،  کارکردهای  تمامی  اینکه  به  توجه  با 

تاب هیجان،  شدهشناختی  معنادار  )آوری    <  05/0اند 

pبین سه مرحله پیش بنابراین  و  آزمون، پس(،  آزمون 

ها تفاوت وجود دارد. همچنین با  پیگیری در این مؤلفه

بین گروه و زمان تعامل وجود    3توجه به نتایج جدول  

( میp  <  05/0دارد  مشخص  که  مراحل  (  بین  شود 

آزمون و پیگیری بین گروه آزمایش و  آزمون، پسپیش

 کنترل در متغیر وابسته تفاوت وجود دارد.  

 گیری بحث و نتیجه

آموزش   اینکه  با  رابطه  در  پژوهش  نتایج  ارزیابی  برای 

شایستگی هیجانی در کارکرد اجرایی کودکان مبتلا به  

نتایج نشان داد که    فعالی مؤثر است.نقص توجه/ بیش

در گروه آزمایش و در مقادیر کارکردهای اجرایی  بین  

آزمون و پیگیری  آزمون و بین پیشآزمون و پسپیش

پس بین  اما  دارد،  وجود  معنادار  و  تفاوت  آزمون 

میانگین  به  توجه  با  ندارد.  وجود  تفاوتی  پیگیری 

پیش در  شده  بررسی  پسمتغیرهای  و  آزمون،  آزمون 

می ملاحظه  که  پیگیری  در  آزمودنی  هاینمرهشود  ها 

تصمیم اجرایی سازماندهی،  بازداری  کارکردهای  گیری 

تفسیر   به  توجه  با  که  است  کرده  پیدا  کاهش  پاسخ 

بهتر معنای  به  اجرایی  پرسشنامه  کارکردهای  شدن 

شود  است. همچنین در مورد گروه کنترل ملاحظه می

هیچ بین  تفاوتی  پیشکه  مراحل  از  پس  یک  آزمون، 

در   نتایج  به  توجه  با  ندارد.  وجود  پیگیری  و  آزمون 

آزمون تفاوتی بین گروه آزمایش و کنترل  مرحله پیش

آزمون و پیگیری بین دو  وجود ندارد و در مراحل پس

مقایسه   که  است  شده  حاصل  معنادار  تفاوت  گروه 

ها  آزمودنی  هاینمرهدهد میانگین  ها نشان میمیانگین

تصمیم سازماندهی،  اجرایی  کارکردهای  و  در  گیری 

بازداری پاسخ در گروه آزمایش نسبت به گروه کنترل  

کمتر است که با توجه به تفسیر پرسشنامه به معنای  

آزمایش   گروه  در  اجرایی  کارکردهای  وضعیت  بهبود 

می حاضر  پژوهش  با  همسو  نتایج  از  به  است.  توان 

( همکاران  و  تباربزرودی  خالدی  1396پژوهش   ،)

(1395( همکاران  و  فلاطونی  و  1395(،  ووناک  و   )

( اشاره کرد  2015همکاران  آموزش  (  بودند  که معتقد 

کودکان   اجرایی  کارکردهای  در  هیجانی  شایستگی 

فعالی و نقص توجه مؤثر است. در تبیین  مبتلا به بیش

می یافته  جزء  این  اجرایی  کارکردهای  گفت  توان 

یادگیریتوانایی برای  کودکان  که  است  های  هایی 

فعالیتمدرسه انجام  و  تکالیف  ای  و  روزانه  های 

جاییمدرسه آن  از  و  نیازمندند  آنها  به  این  ای  که 

مشکلاتی   با  اجرایی  کارکردهای  زمینه  در  کودکان 
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این   در  هیجانی  شایستگی  آموزش  هستند،  مواجه 

زمینه مؤثر است و منجر به موفقیت تحصیلی در این  

می جلوگیری  کودکان  مشکلات  از  بسیاری  از  و  شود 

برنامهمی بهبود مهارت سازماندهی،  باعث  و  ریزی  کند 

شود )تباربزرودی و  گیری در این کودکان میو تصمیم

در1396همکاران،   را  (.  کودک  اجرایی  کارکرد  واقع 

می پاسخقادر  تولید  از  تا  بهسازد  فوری،  خصوص  های 

میپاسخ ارگانیسم  فوری  ارضای  باعث  که  شود،  هایی 

می اجازه  کودک  به  و  کرده  برای  پرهیز  دهد 

به  تصمیم بتواند  و  باشد  داشته  بیشتری  فرصت  گیری 

سایه   زیر  که  دهد  پاسخ  مناسب  و  انطباقی  شکل 

امکان هیجانی  شایستگی  درآموزش  است.  واقع  پذیر 

گاممی آموزش  با  برنامه بهتوان  تقسیم  گام  ریزی، 

به گامفعالیت قادر  ها و تکالیف  های کوچک کودک را 

ساخت تا تصویر روشنی از تکلیف داشته و با برداشتن  

گام   برداشتن  برای  و  کند  توانمندی  احساس  گام  هر 

برای   والد  از  گرفتن  کمک  باشد.  داشته  انگیزه  بعدی 

نظارت بر فرایند انجام تکلیف و تشویق کودک پس از  

افزایش   را  کودک  موفقیت  احتمال  مرحله،  هر  اجرای 

کنشمی از  یکی  به  دهد.  انجام  در  که  اجرایی  های 

فعالیت دارد،  موقع  اهمیت  بسیار  تکالیف  و  ها 

به  شروع  توانایی  یا  تکلیف  خودانگیزشی  یک  موقع 

غیر تأخیرهای  این  بدون  در  نارسایی  است.  ضروری 

سبب   زمان  مدیریت  در  نارسایی  همراه  به  کنش 

بیشمی به  مبتلا  کودکان  تا  توجه  شود  نقص  و  فعالی 

مواجه   با مشکل جدی  مدرسه  تکالیف  انجام  در  اغلب 

انجام   برای  برنامه  نوشتن  در  کودک  به  کمک  شوند. 

های دیداری و کلامی یادآور،  کردن نشانهتکلیف، فراهم

قسمت  همراهی اولین  انجام  برای  کودک  با  کردن 

مورد پیشتکلیف  واقعنظر،  محرکبینی  هایی  گرایانه 

حواس سبب  و که  آنها  مدیریت  و  شوند  می  او  پرتی 

به انجام  مزایای  درک  برای  کودک  به  موقع  کمک 

برای   کودک  تا  کرد  کمک  زمان  مدیریت  و  تکالیف 

شروع تکلیف و ادامه آن براساس برنامه و در محدوده  

شده انگیزه پیدا کند. این آموزش موجب  زمانی تعیین

کنترل  می به  بیرونی  کنترل  حالت  از  کودک  که  شود 

همکاران،   و  )جورجاده  شود  تبدیل  (. 1395درونی 

می هیجانی  همچنین  شایستگی  آموزش  گفت  توان 

های کودکان در بیان و درک و  موجب افزایش توانایی

شود )احمدپور  های خود و دیگران میمدیریت هیجان

همکاران،   و  جایی1397ترکی  آن  از  و  این    که( 

کنند تا آینده  کودکان بیشتر در زمان حال زندگی می

در تصمیمو  بهمواقع  و  گیری  تکانشی  و  سریع  صورت 

می عمل  دوراندیشی  بیشتر  کنندبدون  را  کارها  ؛ 

رها مینیمه موقعیتتمام  در  بودن،  های عصبانیکنند؛ 

نشان   خود  از  را  شدیدتری  پرخاشگرانه  رفتارهای 

شوند که این آموزش  دهند و بعد از آن پشیمان میمی

 گذار است.  بر بهبود کارکرد اجرایی آنانان تأثیر

شایستگی   آموزش  که  داد  نشان  نتایج  همچنین 

به   مبتلا  کودکان  هیجان  شناختی  تنظیم  بر  هیجانی 

به  بیش توجه  با  است.  مؤثر  توجه  نقص  و  فعالی 

بررسی متغیرهای  پیشمیانگین  در  آزمون،  شده 

که  پس شد  ملاحظه  پیگیری  و    های نمرهآزمون 

پذیرش، تمرکز دوباره مثبت،    هایها در مؤلفهآزمودنی

برنامه بر  دیدگاهتمرکز  و  مثبت  ارزیابی  پذیری  ریزی، 

های سرزنش خود، سرزنش دیگران،  افزایش و در مؤلفه

فاجعه و  فکری  است.  نشخوار  کرده  پیدا  کاهش  سازی 

می ملاحظه  کنترل  گروه  مورد  در  که  همچنین  شود 

از مراحل پیشتفاوتی بین هیچ آزمون  آزمون، پسیک 

ن ندارد.  وجود  پیگیری  های  و  پژوهش  با  حاضر  تایج 

(، حصارسرخی و همکاران  1396نعیماوی و همکاران )

و همکاران )1395) راتکلیف  و  است.  2014(  ( همسو 

می یافته  این  تبیین  شایستگی  در  آموزش  گفت  توان 

مناسب،   بیان  هیجانی،  دانش  افزایش  موجب  هیجانی 

ها و درک هیجان دیگران است  مدیریت درست هیجان

که مبهم هستند،  زمانیها  و منجر به بازشناسی هیجان

باعث  می مناسب  هیجانی  تنظیم  نداشتن  چون  شود 

بهمی نتواند  فرد  که  دیگران  شود  به  مناسبی  طور 

می روابط  تضعیف  سبب  و  دهد  نشان  شود  واکنش 

(. شایستگی هیجانی  1395)حصار سرخی و همکاران،  
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مهارتمجموعه از  میای  ارائه  را  در  هایی  که  دهد 

مشی برای رشد هیجانی کودکان ضروری  طراحی خط

همکاران،   و  )تباربزرودی  در  1396است  نارسایی   .)

توجه/  نظمخود نقص  به  مبتلا  کودک  هیجانی،  جویی 

هیجانبیش مدیریت  در  را  توجه  بهفعالی  منظور  ها 

یا کنترل و هدایت   تکالیف  تکمیل  اهداف،  به  رسیدن 

می ناتوان  مقابلهرفتار  راهکارهای  آموزش  ای  سازد. 

آموزش   یا  نوشته  دادن  کودک،  به  مناسب 

آن در  خودگویی از  استفاده  برای  کودک  به  مؤثر  های 

به قصهموقعیت  هیجان،  مدیریت  برای  منظور  گویی 

های یادآور و  آموزش مدیریت هیجان به کودک، نشانه

بهبود  بر  مؤثر  عوامل  همگی  بزرگسالی  الگوی 

بودهخودنظم هیجانی  همکاران،  جویی  و  )جورجاده  اند 

از1395 بهبود  این(.  بر  هیجانی  شایستگی  آموزش  رو، 

 گذار بوده است.  تنظیم شناختی هیجان تأثیر
نهایت نتایج نشان داد آموزش شایستگی هیجانی بر  در

بیشتاب به  مبتلا  کودکان  توجه  آوری  نقص  و  فعالی 

یافته با  پژوهش  نتایج  است.  و  مؤثر  منتظر  های 

( همکاران  1397همکاران  و  ترکی  احمدپور   ،)

(، متیوز و همکاران  2017(، کوک و همکاران )1397)

می2016) یافته  این  تبیین  در  است.  همسو  توان  ( 

مؤلفه از  هیجانی  شایستگی  آموزش  های  گفت 

مهارت خودتنظیمی،  همدلی،  های  خودآگاهی، 

موجب   آموزش  این  و  است  شده  تشکیل  اجتماعی 

آوری و سلامت روانی بیشتر  افزایش خودکارآمدی، تاب

همکاران،  می و  ترکی  )احمدپور  آموزش  1397شود   .)

در   نوجوانان  و  کودکان  مقاومت  بر  شایستگی هیجانی 

مقاومت،   این  دارد.  تأثیر  زندگی  دشوار  بسیار  شرایط 

آور، افرادی  رو، افراد تاباینشود. ازآوری نامیده میتاب

می شمار  بهبه  که  چالشآیند  با   مواجه  ها،  رغم 

می حفظ  را  خود  روانی  آموزش  سلامتی  و  کنند 

مهارت تقویت  با  هیجانی  شرایط  شایستگی  لازم  های 

تاب میافزایش  فراهم  را  پژوهش  آوری  نتایج  گرداند. 

پژوهش همچون  محدودیتسایر  با  همچون  ها  هایی 

قابل  محدود امر  این  )که  منطقه  یک  به  نمونه  بودن 

نیست(،   مختلف  شهرهای  و  مناطق  سایر  به  تعمیم 

از   اینکه  استفاده  امکان  که  پرسشنامه  پژوهشی  ابزار 

پاسخ در  وجود  والدین  شوند،  سوگیری  دچار  دادن 

امکان نیز  و  است  مصاحبه  داشته  از  استفاده  نداشتن 

به بود.  تشخیص  در  تشخیص  اینبالینی  فقط  ترتیب، 

بر اختلال  های زیادی  اساس پرسشنامه محدودیتیک 

بلند پیگیری  دوره  نداشتن  همچنین،  به  دارد.  مدت 

بر  بود.  مناسب  شرایط  نداشتن  چنین  ایندلیل  اساس، 

می کهپیشنهاد  هیجانی    شود  شایستگی  آموزش 

سازمان  به طرف  از  آموزشی  بسته  عنوان 

پرورش به مراکز درمانی ارائه شود، درمانگران و آموزش

با سخت بهزیستی  نیز  و  کوشی روی  در مراکز درمانی 

بیش توجه/  نقص  اختلال  کنند؛  درمان  کار  فعالی 

های لازم در زمینه شایستگی هیجانی و  والدین آموزش

در کنند.  کار  منزل  در  و  ببینند  را  نهایت  فرزندپروری 

دانش و  شود  انجام  غربالگری  نیز  مدارس  آموزان   در 

 دارای این اختلال شناسایی شوند.

 

 نوشت پي 

1. Resilience 

2. Executive functions   

3. Emotional competevcy 
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