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 Purpose: Special learning disorders such as dyslexia and dysgraphia 

disorders are among childhood psychiatric disorders that effect on 

other functions of the individual in childhood and adulthood. 

Therefore, the present study was conducted with the aim of 
comparison the effectiveness of cognitive games on executive 

functions of students with dyslexia and dysgraphia. 

Materials and Methods: This study was a quasi-experimental with a 
pretest and posttest design with four groups (two experimental 

groups and two control groups). The research population was 

elementary school students with dyslexia and dysgraphia who 
referred to the Learning Disabilities Centers of Zahedan city in 

2020-21 years. The research sample was 100 people (25 people in 

each group) who after reviewing the inclusion criteria were selected 

by available sampling method and randomly were replaced in four 
groups. Each of the experimental groups underwent 20 sessions of 

30 to 45 minutes (3 times a week) under cognitive games with the 

help of Sound Smart cognitive software and the control group was 
placed on a waiting list for training. Data were collected by 

executive function scale (Barkley, 2012) and were analyzed by tests 

of chi-square and multivariate analysis of covariance in SPSS-24 

software. 
Findings: The findings showed that the experimental and control 

groups did not significant difference in terms of gender and 

educational level (P>0.05). Also, teaching cognitive games led to 
improves the executive functions of self-management to time, self-

organization/ problem solving, self-restraint/ inhibition, self-

motivation and self-regulation of emotion in both groups of students 
with dyslexia and dysgraphia in compared with the control group 

(P<0.05), but there was no significant difference between the two 

intervention groups in terms of improving executive functions 

(P>0.05). 
Conclusion: The results indicated the effectiveness of cognitive 

games on executive functions of students with dyslexia and 

dysgraphia. Therefore, planning is essential by specialists and 
therapists to improve the executive functions of students with 

dyslexia and dysgraphia through cognitive games. 
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 و همکاران    نسبحجتی  139
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 کارکردهای بر شناختی هایبازی اثربخشی مقایسه

 و نارسانویسی اختلال دچار آموزاندانش اجرایی

 نارساخوانی

 
 نسبحجتی مریم

 آزاد دانشگاه زاهدان، واحد روانشناسی، گروه،دکتری دانشجوی
 .ایران زاهدان، اسلامی،

 

 * شیرازی محمود
 ان،زاهد بلوچستان، و سیستان دانشگاه روانشناسی، گروه دانشیار،

 (نویسنده مسئول) ایران

 

  محرر ثناگوی غلامرضا
 اسلامی، آزاد دانشگاه زاهدان، واحد روانشناسی، گروه استادیار،
 .ایران زاهدان،

 
 چکیده

 و نارسانویسی هایاختلال جمله از ویژه یادگیری اختلال: هدف
 هستند کودکی دوران در پزشکیروان هایاختلال جزء نارساخوانی

 یرتاث بزرگسالی و کودکی دوران در فرد عملکردهای سایر بر که
 اثربخشی مقایسه هدف با حاضر پژوهش بنابراین،. گذارندمی

 اختلال دچار آموزاندانش اجرایی کارکردهای بر شناختی هایبازی
 .شد انجام نارساخوانی و نارسانویسی

 و آزمونپیش طرح با تجربینیمه مطالعه این: هاروش و مواد
. بود( کنترل گروه دو و آزمایش گروه دو) گروه چهار با آزمونپس

 و نارسانویسی به مبتلا ابتدایی مقطع آموزاندانش پژوهش جامعه
 زاهدان شهر یادگیری اختلالات مراکز به کنندهمراجعه نارساخوانی

 نفر 25) بودند نفر 100 پژوهش نمونه. بودند 1399-400 سال در
 روش با مطالعه به ورود معیارهای بررسی از پس که( گروه هر در

 گروه چهار در تصادفی روش با و انتخاب دردسترس گیرینمونه
 جلسه 20 تفکیک به آزمایش هایگروه از یک هر. شدند جایگزین

 شناختی هایبازی آموزش تحت( هفته در بار 3) ایدقیقه 45 الی 30
 نترلک گروه و گرفتند قرار اسمارت ساند شناختی افزارنرم کمک به
 مقیاس با هاداده. گرفت قرار آموزش برای انتظار لیست در

 هایآزمون با و گردآوری( 2012 بارکلی،) اجرایی کارکردهای
 SPSS-24 افزارنرم در چندمتغیری کوواریانس تحلیل و دوخی

 .شدند تحلیل
 نظر از کنترل و آزمایش هایگروه که داد نشان هایافته: هایافته

 .(P>05/0) نداشتند معناداری تفاوت تحصیلی پایه و جنسیت

 ودبهب باعث شناختی هایبازی آموزش که داد نشان هایافته همچنین،
 حل/ خودسازماندهی زمان، خودمدیریتی اجرایی کارکردهای

 هیجان جوییخودنظم و خودانگیزشی بازداری،/ خودکنترلی مساله،
 و نارسانویسی اختلال دچار آموزاندانش گروه دو هر در

 دو بین اما ،(P<05/0) شد کنترل گروه با مقایسه در نارساخوانی

 معناداری تفاوت اجرایی کارکردهای بهبود نظر از مداخله گروه
 .(P<05/0) نداشت وجود
 بر شناختی هایبازی اثربخشی دهندهنشان نتایج: گیرینتیجه

 و نارسانویسی لاختلا دچار آموزاندانش اجرایی کارکردهای
 و متخصصان توسط ریزیبرنامه بنابراین،. بود نارساخوانی
 دچار آموزاندانش اجرایی کارکردهای بهبود برای درمانگران

 شناختی هایبازی طریق از نارساخوانی و نارسانویسی اختلال
 .است ضروری

 آموزان،دانش اجرایی، کارکردهای شناختی، هایبازی: هاواژه کلید
 .نارساخوانی نارسانویسی،

 
 

 03/03/1401: افتیدر خیتار
 28/04/1401:  رشیپذ خیتار
 mshirazi@edpsy.usb.ac.irنویسنده مسئول: * 

 مقدمه
لیه های اواختلال یادگیری ویژه که برای اولین بار معمولا در طول سال

د رعنوان اختلاف بین پیشرفت تحصیلی فآموزش رسمی شروع و به
رود، های دریافتی انتظار میو آنچه که از سن، هوش و آموزش

دهنده گروهی نشاناختلال یادگیری ویژه  (.1شود )می تعریف
های جدی در صورت دشواریها هستند که بهناهمگن از اختلال

زدن، خواندن، نوشتن و دادن، حرفیادگیری و کاربرد گوش
 17الی  5تلال با شیوع (. این اخ2شوند )کردن مشخص میمحاسبه

ی ضعیف وقتی رخ ت عملکرد تحصیلترین علعنوان مهمدرصد و به
دهد که در توانایی فرد برای درک یا پردازش موثر نارسایی یا می

های یادگیری ویژه، اختلال یکی از اختلال و اختلال ایجاد شود
نارساخوانی بر  (.3)درصد است  57/12نارساخوانی با شیوع 

این اصطلاح برای افرادی بکار  گذارد وگیری فرد تاثیر منفی مییاد
رغم هوش و آموزش کافی هنوز در خواندن دچار ه علیرود کمی

(. کودکان نارساخوان معمولا در 4مشکلات زیادی هستند )
رعت ها، سحروف و کلمات، درک کلمات و نقشه بازشناسی

های عمومی واژگان مشکل دارند خواندن، روان خواندن و مهارت
انویسی با های یادگیری ویژه، اختلال نارس(. یکی دیگر از اختلال5)

های موجود (. نارسانویسی به عنوان نقص3درصد است ) 6/15شیوع 
شود که علت ی و حرکتی زبان نوشتاری تعریف میهای فنبر جنبه

بودن مطلب، اختلال در های حرکتی، انتزاعیآنها ضعف در مهارت
ادراک بینایی، ضعف در حافظه بینایی و شنوایی و عدم توجه و دقت 

 (.6است )
مبتلایان به اختلال یادگیری ویژه در کارکردهای اجرایی دچار 

ش مهمی از ظرفیت شناختی محسوب ( که بخ7مشکل هستند )
ریزی ناختی و برنامههای ششوند و نقش قابل توجهی در فعالیتمی

ای اجرایی به کارکردهایی (. کارکرده8برای زندگی روزمره دارند )
و مهار ارادی رفتارها، افکار و  د که هدف آنها کنترلنشوگفته می

ایندهای شناختی پیچیده تمام فر کارکردهااین (. 9هیجان ها است )
پردازند و ه به رفتارهای ارادی و هدفمند مید کنگیررا دربرمی
بلندمدت را  مدت وند که افراد پیامدهای کوتاهشوباعث می
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 140...   اجرایی کارکردهای بر شناختی هایبازی اثربخشی مقایسه  

 1401زمستان ، 4، شماره 6دوره  پژوهشی سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامت-فصلنامه علمی

 ، تنظیم وهمزمان در نظر بگیرند و رفتارهای خود را ارزیابیطوربه
کارکردهای اجرایی فرایندهایی هستند که (. 10تعدیل کنند )

و  کنندیگر را کنترل، هماهنگ و هدایت میفرایندهای شناختی د
 (.11پیشانی است )ویژه ناحیه پیشجایگاه آنها در لوب پیشانی به

کارکردهای اجرایی شامل پنج بعد خودمدیریتی زمان، 
و  دکنترلی/ بازداری، خودانگیزشیخودسازماندهی/ حل مساله، خو

 (. خودمدیریتی زمان مربوط به12جویی هیجان است )خودنظم
های مدیریت ریزی و قابلیتکاری، برنامهپرتی، فراموشتعلل، حواس

به مشکلات مرتبط با زمان، خودسازماندهی/ حل مساله مربوط 
توانایی دقت و سرعت پردازش اطلاعات، یادگیری و نظم و توالی، 

تحمل  دکنترلی/ بازداری مربوط به تکانشگری،حل مساله، خو
بینی آینده و توانایی مهارگری، نگری، پیشناکامی، گذشته

خودانگیزشی مربوط به توانایی فرد در کار معطوف به پاداش یا 
اهداف بلندمدت، قدرت اراده و عدم وابستگی به نظارت دیگران و 

تسکین خود،  ها،کنترل هیجان دهی هیجان مربوط بهخودنظم
های افراطی و توانایی درک ها و واکنشگرایش نسبت به هیجان

 (.13است ) یع هیجانیوقا
های یان به اختلال یادگیری ویژه روشهای مبتلابرای بهبود ویژگی

های موثر در این زمینه روش مختلفی وجود دارد که یکی از روش
های شناختی برای افرادی که بازی(. 14های شناختی است )بازی

دهی، آگاهی و توجه ایی مثل درماندگی، نقص در خودنظمهویژگی
 ( و شامل15پایین و مشکل در توجه و حافظه دارند، مناسب است )

از نظر  را که افراد باشندمیها ها و چالشای از فرصتمجموعه
روش آموزش (. 16) کشد، حافظه و غیره به چالش میدقت، سرعت

ها نهای شناختی در درمای شناختی از اصول زیربنایی درمانهابازی
کند و بر اساس آن توجه پایدار و های خود استفاده میو آموزش

های ساختارمند و هدفمند تقویت میوسیله فرصتحافظه فعال به
های شناختی از طریق بازی و روش بازی (.17) یابدو بهبود می شود

 ات باعث بهبوداعصاب شناختی و فناوری اطلاعبا کمک ادغام علوم 
 (.18شود )های مغزی و کارکردهای شناختی میو ارتقای توانمندی

های شناختی بر کارکردهای هایی درباره اثربخشی بازیپژوهش
نتایج  شوند.می گزارشترین آنها مهمدر ادامه شده که اجرایی انجام

که برنامه توانبخشی  نشان داد( 1400) جعفری و همکارانپژوهش 
 فظهروانشناختی با برنامه ساند اسمارت باعث افزایش حا -عصب

 .(19) آموزان مبتلا به نارسانویسی شدفعال و بازداری پاسخ در دانش
به این نتیجه رسیدند ( ضمن پژوهشی 1399) احمدشاهی و همکاران

خلاقیت و حافظه کاری  ای باعث افزایشهای شناختی رایانهبازیکه 
دبستانی شد، اما تاثیر معناداری بر توجه انتخابی و کودکان پیش

 علاوه بر آن، نتایج پژوهش .(20) پذیری شناختی نداشتانعطاف
افزار نرم که مداخله با حاکی از آن بود( 1398افشاری و رضایی )

ز کتوجه متمر مانند ساند اسمارت باعث بهبود کارکردهای اجرایی
آموزان مبتلا به دانش در ریزیو توانایی سازماندهی و برنامه

 شد، اما اثر معناداری بر حافظه کاری شنیداری و دیدارینارساخوانی 
به ( ضمن پژوهشی 1398) ارجمندنیا و همکاران .(21) نداشت آنان

های شناختی باعث بهبود عملکرد توجه بازی این نتیجه رسیدند که
در  .(22) کودکان مبتلا به اختلال ریاضی شدو بازداری پاسخ در 

 گزارش کردند( 1398) زیره و همکارانرجبیان دهپژوهشی دیگر 
ای آموزشی باعث افزایش تنظیم شناختی هیجان های رایانهبازی که

تنظیم شناختی هیجان منفی در دانشآگاهی و کاهش مثبت و ذهن
( 1394) همکارانو  حسن نتاج جلوداری .(23) آموزان ابتدایی شد

ای شناختهای رایانهبازی ضمن پژوهشی به این نتیجه رسیدند که
های حل مساله/ بهبود کارکردهای اجرایی در مولفهمحور باعث 

دبستانی مبتلا پیشریزی، سازماندهی رفتاری/ هیجانی کودکان برنامه
نتایج همچنین،  .(24) به اختلال یادگیری عصب روانشناختی شد

های بازیکه  حاکی از آن بود( 2020) ون هوی و همکارانپژوهش 
ی ذهنی پذیربهبود توجه، حافظه فعال، انعطاف موبایلی شناختی سبب

به این ( ضمن پژوهشی 2020) فو و همکاران .(25) مهارگری شد و
آموزش شناختی سبب بهبود کارکردهای اجرایی  نتیجه رسیدند که

ت بر عملکرد جهت حفظ از جمله ظرفیت شناختی فرد و نظار
 (2019) و همکاران ویشیمیردر پژوهشی دیگر  .(26) تعادل شد

آموزش شناختی سبب بهبود کارکردهای اجرایی  که گزارش کردند
( ضمن 2019) گری و همکاران .(27) و خواندن در کودکان شد

های آموزشی شناختی نقش مهمی بازی گزارش کردند که پژوهشی
 ندشتاجرایی نظارتی، شناختی و هیجانی دا عملکردهایبهبود در 

(28). 
های شناختی بر کارکردهای اجرایی از یک سو درباره اثربخشی بازی

طور که در بالا شده و از سوی دیگر همانهای اندکی انجامپژوهش
ها درباره اثربخشی آن بر کارکردهای گزارش شد نتایج پژوهش

نکته حائز اهمیت دیگر اینکه جامعه اکثر  اجرایی متفاوت است.
های نارسانویسی و نارساخوانی آموزان فاقد اختلالها دانشپژوهش

بودند و پژوهشی دباره اثربخشی آن در دو گروه مذکور یافت نشد. 
و  های نارسانویسیاختلالبا توجه به آمار نسبتا بالای مبتلایان به 

و نقش و تاثیر منفی این دبستانی در کودکان پیش نارساخوانی
ویژه عملکردهای ها بر سایر عملکردهای دوران کودکی )بهاختلال

ی های، باید به دنبال روشتحصیلی و اجتماعی( و حتی بزرگسالی
جهت بهبود آنها بود که یکی از متغیرهای موثر در بهبود سایر 

های موثر عملکردهای آنان کارکردهای اجرایی است و یکی از روش
های شناختی ت بهبود کارکردهای اجرایی در کودکان روش بازیجه

است که پژوهشی درباره مقایسه اثربخشی آن بر کارکردهای 
های نارسانویسی و نارساخوانی آموزان دچار اختلالاجرایی دانش
بنابراین، پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثربخشی یافت نشد. 

آموزان دچار اختلال انشهای شناختی بر کارکردهای اجرایی دبازی
 نارسانویسی و نارساخوانی انجام شد.

 
 و روش هاد وام

آزمون با چهار آزمون و پستجربی با طرح پیشاین مطالعه نیمه
گروه )دو گروه آزمایش و دو گروه کنترل( بود. جامعه پژوهش 

آموزان مقطع ابتدایی مبتلا به نارسانویسی و نارساخوانی دانش
راکز اختلالات یادگیری شهر زاهدان در سال کننده به ممراجعه

نفر در هر  25نفر بودند ) 100بودند. نمونه پژوهش  400-1399
گروه( که پس از بررسی معیارهای ورود به مطالعه با روش 

های ورود به مطالعه گیری دردسترس انتخاب شدند. ملاکنمونه
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لال ن دو اختشامل ابتلاء به اختلال نارسانویسی و نارساخوانی، نداشت
هوشی متوسط طورهمزمان، داشتن بهرهنارسانویسی و نارساخوانی به

های درمانی بر اساس پرونده تحصیلی، عدم استفاده از سایر روش
های های شناختی و ملاکطورهمزمان و عدم سابقه دریافت بازیبه

خروج از مطالعه شامل انصراف از ادامه همکاری، غیبت بیشتر از 
عدم همکاری یا همکاری اندک در جلسات مداخله  سه جلسه و

 بودند.
پس از تصویب پروپوزال و دریافت  برای انجام این پژوهش

به مراکز دانشگاه آزاد اسلامی واحد زاهدان از  نامهمعرفی
اختلالات یادگیری شهر زاهدان مراجعه و پس از بیان هدف، 

همکاری با اهمیت و ضرورت پژوهش از آنان اجازه پژوهش و 
ها خواسته شد تا مبتلایان هشگر گرفته شد. پس از آن از منشیپژو

را به پژوهشگر معرفی و  به اختلال نارسانویسی و نارساخوانی
د به مطالعه تا زمان های وروگیری پس از بررسی ملاکنمونه

نفر  50نفر نارسانویس و  50نفر ) 100ها به رسیدن نمونه
آموزان و والدین آنها اهمیت و برای دانش ارساخوان( ادامه یافت.ن

ضرورت پژوهش بیان و به آنان درباره رعایت نکات اخلاقی از 
اطلاعات شخصی، حفظ حریم  ماندنداری، محرمانهجمله راز

نامه طر داده شد و در نهایت فرم رضایتخاها و غیره اطمیناننمونه
ها به مونهش به امضای آنها رسید. سپس نشرکت آگاهانه در پژوه

 25روش تصادفی در چهار گروه مساوی )دو گروه آزمایش شامل 
نفر  25نفر نارساخوان و دو گروه کنترل شامل  25نفر نارسانویس و 

ی هانارساخوان( جایگزین شدند و گروه نفر 25نارسانویس و 
های شناختی قرار گرفتند و آزمایش تحت مداخله به کمک بازی

 گروهت انتظار برای آموزش مانند. هر چهار های کنترل در لیسگروه
های آزمایش و چند روز پس از اتمام قبل از شروع مداخله در گروه

بنابراین، در این  .کارکردهای اجرایی ارزیابی شدندمداخله از نظر 
طلاعات فرم ا پژوهش دو ابزار وجود داشت که ابزار اول

ر دوم مقیاس شناختی شامل جنسیت و پایه تحصیلی و ابزاجمعیت
 شود.کارکردهای اجرایی بود که در زیر معرفی می

گویه و پنج  70( با 2012مقیاس کارکردهای اجرایی توسط بارکلی )
 14خودسازماندهی/ حل مساله )گویه(،  13بعد خودمدیریتی زمان )

گویه(  14، خودانگیزشی )گویه( 13گویه(، خودکنترلی/ بازداری )
ها با استفاده گویه( طراحی شد. گویه 16هیجان ) جوییو خودنظم

(، 1ندرت )نمره یا بههرگز  شاملای لیکرت درجه از مقیاس چهار
گذاری ( نمره4( و همیشه )نمره 3)نمره  (، اغلب2گاهی اوقات )نمره 

بعد  های سازنده آنهر بعد با مجموع نمره گویهد. نمره نشومی
، 52الی  13بعاد خودمدیریتی زمان آید، لذا دامنه نمرات ابدست می

 13، خودکنترلی/ بازداری 56الی  14خودسازماندهی/ حل مساله 
 64الی  16جویی هیجان و خودنظم 56الی  14، خودانگیزشی 52الی 

 .باشدمی بعداست و نمره بالاتر نشان دهنده ضعف بیشتر در آن 
لی تایید و ( روایی سازه ابزار را با روش تحلیل عام2012بارکلی )

 88/0الی  74/0پایایی را با روش آلفای کرونباخ برای ابعاد در دامنه 
. در پژوهشی دیگر روایی سازه ابزار با روش (12) گزارش کرد

تحلیل عاملی تایید و پایایی با روش آلفای کرونباخ برای ابعاد 
، 92/0خودسازماندهی/ حل مساله ، 86/0خودمدیریتی زمان 

جویی و خودنظم 75/0، خودانگیزشی 81/0 داریخودکنترلی/ باز
در ایران، روایی سازه ابزار با روش  (.29بدست آمد ) 90/0هیجان 

تحلیل عاملی اکتشافی و تاییدی مناسب ارزیابی و پایایی آن با روش 
آلفای کرونباخ برای ابعاد خودمدیریتی زمان در دختران و پسران 

و در پسران  82/0ختران خودسازماندهی/ حل مساله در د، 80/0
، 76/0و پسران  80/0، خودکنترلی/ بازداری در دختران 78/0

جویی و خودنظم 78/0و پسران  80/0تران خودانگیزشی در دخ
(. در 30بدست آمد ) 80/0و پسران  84/0هیجان در دختران 

پژوهشی دیگر روایی محتوایی این ابزار توسط چند نفر از اساتید 
ایایی با روش آلفای و مناسب ارزیابی شد و پروانشناسی بررسی 

 (.31بدست آمد ) 96/0الی  86/0برای ابعاد در دامنه کرونباخ 
افزار های شناختی به کمک نرمفرایند مداخله یعنی آموزش بازی

هر دو گروه آزمایش  شناختی ساند اسمارت به شرح زیر بود.
های شناختی به کمک )نارسانویس و نارساخوان( تحت آموزش بازی

 45الی  30جلسه  20افزار شناختی ساند اسمارت برای مدت نرم
زار افبار در هفته( قرار گرفتند. در کشور ایران این نرم 3ای )دقیقه

برای اولین بار توسط یک گروه متخصص کامپیوتر و روانشناسی در 
سازی شد. بومی 1390موسسه علوم شناختی پارند تهران در سال 

های کامپیوتری طراحی شد و شامل افزار همانند بازیفضای این نرم
سه آموزش و تمرین اساسی بود. آموزش و تمرین اساسی اول درباره 

صورت هایی که بهتوجه شنیداری است که از طریق دستورالعمل
تقویت توانایی توجه شنیداری افراد شود، سبب دیالوگ ارائه می

های ذهنی گردد. آموزش و تمرین اساسی دوم درباره فعالیتمی
های این قسمت متناسب با سطح ریاضی است که هر کدام از برنامه

گردد هایی که برای کودکان ارائه میگردد. چالشنمره فرد تنظیم می
 هایی که برایشهای آنها است و طبیعا چالمتناسب با سطح توانایی

شود دشوارتر است. آموزش و تمرین اساسی تر ارائه میافراد بزرگ
ی های آوایهای تمیز شنیداری است که این تمرینسوم درباره فعالیت

های کند یک شنونده خوب باشد و دستورالعملبه کاربر کمک می
ای را در هر شرایطی مانند کلاس درس تشخیص دهد. در چندمرحله

آموزش و تمرین اساسی کاربر قادر است تا با انتخاب  این سه
های شناختی خود را بهبود و ارتقاء ببخشد. های مختلف مهارتبخش

های مختلفی وجود دارد مانند قسمت سرعت ها قسمتدر این بخش
های کشد و سرعت پردازشکه در آن هشیاری فرد را به چالش می

بردباری فرد انگیزه کنترل شود یا در قسمت ذهنی افراد تقویت می
ا در بخشد و یکردن تمرین برای صبرکردن بهبود میخود را با فراهم

یابد قسمت شنوایی توانایی تمایز تصویری و تمرکز شنوایی بهبود می
(32.) 

زیر است. بخش اول با عنوان ای دارای سه بخش افزار رایانهاین نرم
آموزش اشکال  های اولیه شامل آموزش کار با موس،آموزش

ها و ها، آموزش جهتزش مفهوم اندازه، آموزش رنگهندسی، آمو
آموزش حروف الفبا، بخش دوم با عنوان آموزش مفاهیم شامل 

م، تقویت درک اندازه، تقویت شناسایی اشیاء، تقویت درک مفاهی
ها در ، تقویت شناسایی رنگ و تقویت جهتبندیتقویت ردیف

سوم با عنوان آموزش حروف شامل سطوح یک، دو و سه( و بخش 
تقویت تشخیص بینایی در سه سطح، تقویت تشخیص شنوایی در دو 
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 142...   اجرایی کارکردهای بر شناختی هایبازی اثربخشی مقایسه  

 1401زمستان ، 4، شماره 6دوره  پژوهشی سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامت-فصلنامه علمی

کلامی در سه سطح و تقویت حفاظه  -سطح، تقویت حافظه شنوایی
زار از طریق ضریب همبستگی با کلامی است. روایی این اب -بینایی

شدان 30( بر روی 2000ر و وینتر )افزار توانبخشی مغزی وینتنرم
و پایایی آن با روش آلفای  61/0آموز مبتلا به اختلال یادگیری 

 (.33)محاسبه شد  91/0کرونباخ 
های ها پس از گردآوری با مقیاس کارکردهای اجرایی با آزمونداده
 SPSS-24افزار دو و تحلیل کوواریانس چندمتغیری در نرمخی

 تحلیل شدند. 05/0در سطح معناداری 
 

 هایافته
ها یک از چهار گروه اتفاق نیفتاد و تحلیلهای هیچدر نمونهریزشی 

نتایج مقایسه  ،1در جدول  نفری انجام شد. 25برای چهار گروه 
نارسانویس و  های آزمایش و کنترلشناختی گروهاطلاعات جمعیت

ها دو حاکی از آن بود که بین گروهبر اساس آزمون خی نارساخوان
ی تفاوت معناداری نداشتند از نظر جنسیت و پایه تحصیل

(05/0<P.) 
 

 

 های آزمایش و کنترل نارسانویس و نارساخوانگروهشناختی اطلاعات جمعیت تعداد و درصد. نتایج 1جدول 
 معناداری کنترل نارساخوان آزمایش نارساخوان کنترل نارسانویس آزمایش نارسانویس ابعاد متغیر
  درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد  

 جنسیت
 52 13 44 11 40 10 48 12 دختر

571/0 
 48 12 56 14 60 15 52 13 پسر

 پایه تحصیلی

 20 5 32 8 16 4 24 6 اول

931/0 

 20 5 12 3 20 5 16 4 دوم
 16 4 16 4 16 4 20 5 سوم

 16 4 12 3 20 5 16 4 چهارم
 16 4 16 4 12 3 12 3 پنجم
 12 3 12 3 16 4 12 3 ششم

نتایج میانگین و انحراف معیار کارکردهای اجرایی  ،2در جدول 
در مراحل  های آزمایش و کنترل نارسانویس و نارساخوانگروه
 .قابل مشاهده است آزمونآزمون و پسپیش

 

 

 در مراحل ارزیابی نارساخوانهای آزمایش و کنترل نارسانویس و . نتایج میانگین و انحراف معیار کارکردهای اجرایی گروه2جدول 

 متغیر
آزمایش 

 نارسانویس
 کنترل نارسانویس

آزمایش 

 نارساخوان
 کنترل نارساخوان

آزمایش 

 نارسانویس
 کنترل نارسانویس

آزمایش 

 نارساخوان
 کنترل نارساخوان

 M SD M SD M SD M SD M SD M SD M SD M SD 

 57/4 32/30 81/4 96/29 91/4 24/25 92/4 84/29 37/4 92/30 64/4 40/30 43/3 92/24 62/3 40/29 خودمدیریتی زمان

خودسازماندهی/ 

 حل مساله
48/27 88/3 76/24 45/3 56/28 50/3 72/28 52/3 52/28 89/4 88/24 91/4 12/28 46/4 24/28 34/4 

خودکنترلی/ 

 بازداری
92/25 02/3 16/22 95/2 04/27 72/3 36/27 75/3 72/26 25/4 60/22 03/4 92/26 67/4 08/27 48/4 

 78/4 40/25 72/4 32/25 77/3 56/21 81/3 68/25 98/2 16/25 93/2 72/24 27/3 96/20 60/3 12/25 خودانگیزشی

جویی خودنظم

 هیجان
80/26 70/3 64/22 63/3 40/27 46/3 84/27 43/3 72/27 62/4 40/23 34/4 04/27 10/5 52/27 62/4 

های تحلیل کوواریانس چندمتغیری حاکی از آن فرضبررسی پیش
های آزمایش و بودن کارکردهای اجرایی گروهفرض نرمالبود که 

کنترل نارسانویس و نارساخوان در مراحل ارزیابی بر اساس آزمون 
 -های واریانساسمیرنوف، فرض همگنی ماتریس -کولموگروف

های رض همگنی واریانسباکس و ف Mکوواریانس بر اساس آزمون 

(. P>05/0)کارکردهای اجرایی بر اساس آزمون لوین برقرار بود 
در نتیجه، شرایط استفاده از روش تحلیل کوواریانس چندمتغیری 

 وجود داشت.
های چندمتغیری نتایج آزمون لامبدای ویلکز از مجموعه آزمون

ز ا های شناختی حداقل باعث تغییر یکیحاکی از آن بود که بازی
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در مقایسه با آموزان نارسانویس در دانش کارکردهای اجرایی
 ,001/0شد )آموزان نارسانویس گروه کنترل دانش

P<128/213=F .) نتایج تحلیل کوواریانس 3در جدول ،
 های شناختی بر کارکردهایچندمتغیری برای تعیین اثربخشی بازی

 ز آن بود کهآموزان دچار اختلال نارسانویسی حاکی ااجرایی دانش

روش مداخله سبب بهبود همه کارکردهای اجرایی شامل  این
خودمدیریتی زمان، خودسازماندهی/ حل مساله، خودکنترلی/ 

آموزان جویی هیجان در دانشبازداری، خودانگیزشی و خودنظم
 (.P<05/0دچار اختلال نارسانویسی در مقایسه با گروه کنترل شد )

 
 

آموزان دچار اختلال های شناختی بر کارکردهای اجرایی دانشکوواریانس چندمتغیری برای تعیین اثربخشی بازینتایج تحلیل . 3جدول 
 نارسانویسی

مجموع  منبع اثر متغیر
 مجذورات

میانگین  تعداد
 مجذورات

توان  مجذور اتا معناداری Fمقدار 
 آزمون

 000/1 951/0 001/0 376/674 385/365 1 385/365 آزمونپیش خودمدیریتی زمان
 000/1 935/0 001/0 292/502 148/272 1 148/272 گروه 
     542/0 35 963/18 خطا 

خودسازماندهی/ حل 
 مساله

 892/0 236/0 002/0 823/10 542/75 1 542/75 آزمونپیش

 912/0 249/0 002/0 632/11 191/81 1 191/81 گروه 
     980/6 35 296/244 خطا 
 000/1 884/0 001/0 120/267 018/322 1 018/322 آزمونپیش بازداری خودکنترلی/
 000/1 819/0 001/0 148/158 650/190 1 650/190 گروه 
     206/1 35 193/42 خطا 

 000/1 900/0 001/0 610/316 032/271 1 032/271 آزمونپیش خودانگیزشی
 000/1 882/0 001/0 160/261 564/223 1 564/223 گروه 
     856/0 35 961/29 خطا 

 000/1 925/0 001/0 291/434 633/484 1 633/484 آزمونپیش جویی هیجانخودنظم
 000/1 856/0 001/0 162/208 292/232 1 292/232 گروه 
     116/1 35 057/39 خطا 

های چندمتغیری نتایج آزمون لامبدای ویلکز از مجموعه آزمون
های شناختی حداقل باعث تغییر یکی از بازیحاکی از آن بود که 

در مقایسه با  آموزان نارساخواناجرایی در دانش کارکردهای
 ,001/0شد ) آموزان نارساخوان گروه کنترلدانش

P<309/297=F نتایج تحلیل کوواریانس 4(. در جدول ،
 های شناختی بر کارکردهایچندمتغیری برای تعیین اثربخشی بازی

 حاکی از آن بود که آموزان دچار اختلال نارساخوانینشاجرایی دا
روش مداخله سبب بهبود همه کارکردهای اجرایی شامل  این

خودمدیریتی زمان، خودسازماندهی/ حل مساله، خودکنترلی/ 
آموزان انشجویی هیجان در دبازداری، خودانگیزشی و خودنظم

 (.P<05/0)ی در مقایسه با گروه کنترل شد دچار اختلال نارساخوان
 

 

آموزان دچار اختلال انشهای شناختی بر کارکردهای اجرایی د. نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای تعیین اثربخشی بازی4جدول 
 ینارساخوان

مجموع  منبع اثر متغیر
میانگین  تعداد مجذورات

مجذور  معناداری Fمقدار  مجذورات
 اتا

توان 
 آزمون

 000/1 977/0 001/0 712/1518 799/937 1 799/937 آزمونپیش خودمدیریتی زمان
 000/1 934/0 001/0 398/491 436/303 1 436/303 گروه 
     617/0 35 612/21 خطا 

خودسازماندهی/ حل 
 892/0 964/0 001/0 434/946 734/661 1 734/661 آزمونپیش مساله

 912/0 870/0 001/0 908/233 545/163 1 545/163 گروه 
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 1401زمستان ، 4، شماره 6دوره  پژوهشی سبک زندگی اسلامی با محوریت سلامت-فصلنامه علمی

     699/0 35 472/24 خطا 
 000/1 950/0 001/0 457/668 836/618 1 836/618 آزمونپیش خودکنترلی/ بازداری

 000/1 877/0 001/0 728/248 265/230 1 265/230 گروه 
     926/0 35 402/32 خطا 

 000/1 938/0 001/0 517/529 901/604 1 901/604 آزمونپیش خودانگیزشی
 000/1 843/0 001/0 792/187 527/214 1 527/214 گروه 
     142/1 35 983/39 خطا 

 000/1 963/0 001/0 650/912 510/730 1 510/730 آزمونپیش جویی هیجانخودنظم
 000/1 907/0 001/0 017/340 159/272 1 159/272 گروه 
     800/0 35 015/28 خطا 

های چندمتغیری آزموننتایج آزمون لامبدای ویلکز از مجموعه 
ز یک اهیچ های شناختی باعث تغییرحاکی از آن بود که بازی

 نارسانویس در مقایسه با آموزانکارکردهای اجرایی در دانش
، 5(. در جدول P<175/2=F ,051/0نارساخوان شد ) آموزاندانش

های زیاثربخشی با مقایسهنتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای 
آموزان دچار اختلال شناختی بر کارکردهای اجرایی دانش

حاکی از آن بود که این روش مداخله و نارساخوانی  نارسانویسی
کارکردهای اجرایی شامل  یک ازباعث تغییر معنادار هیچ

خودمدیریتی زمان، خودسازماندهی/ حل مساله، خودکنترلی/ 
آموزان جویی هیجان در دانشمبازداری، خودانگیزشی و خودنظ

 (.P>05/0)شد ننارساخوانی  نارسانویسی در مقایسه با دچار اختلال
 

 

 آموزان دچار اختلالهای شناختی بر کارکردهای اجرایی دانشاثربخشی بازی مقایسه. نتایج تحلیل کوواریانس چندمتغیری برای 5جدول 
 نارساخوان نارسانویس و

مجموع  منبع اثر متغیر
 مجذورات

میانگین  تعداد
 مجذورات

مجذور  معناداری Fمقدار 
 اتا

توان 
 آزمون

 000/1 963/0 001/0 639/905 411/704 1 411/704 آزمونپیش خودمدیریتی زمان
 051/0 000/0 915/0 011/0 009/0 1 009/0 گروه 
     778/0 35 223/27 خطا 

خودسازماندهی/ حل 
 مساله

 892/0 480/0 001/0 222/1 311/1 1 311/1 آزمونپیش

 185/0 033/0 284/0 183/1 410/9 1 410/9 گروه 
     955/7 35 828/278 خطا 

 000/1 911/0 001/0 434/358 234/397 1 234/397 آزمونپیش خودکنترلی/ بازداری
 236/0 044/0 211/0 624/1 800/1 1 800/1 گروه 
     108/1 35 789/38 خطا 

 000/1 937/0 001/0 804/518 271/484 1 271/484 آزمونپیش خودانگیزشی
 051/0 000/0 926/0 009/0 008/0 1 008/0 گروه 
     933/0 35 670/32 خطا 

 000/1 915/0 001/0 156/378 167/458 1 167/458 آزمونپیش جویی هیجانخودنظم
 051/0 000/0 910/0 013/0 016/0 1 016/0 گروه 
     212/1 35 405/42 خطا 

های شناختی بر پژوهش حاضر با هدف مقایسه اثربخشی بازی
آموزان دچار اختلال نارسانویسی و کارکردهای اجرایی دانش

 نارساخوانی انجام شد.
های شناختی باعث بهبود بازیهای پژوهش حاضر نشان داد که یافته

زمان، خودسازماندهی/ خودمدیریتی همه کارکردهای اجرایی شامل 

جویی حل مساله، خودکنترلی/ بازداری، خودانگیزشی و خودنظم
و  آموزان دچار اختلال نارسانویسیدانش هر دو گروه در هیجان

جعفری و های های پژوهشها با یافتهشد که این یافته نارساخوانی
(، 22ارجمندنیا و همکاران )(، 21افشاری و رضایی )(، 19همکاران )
(، حسن نتاج جلوداری و همکاران 23زیره و همکاران )رجبیان ده
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(، ویشیمیر و 26(، فو و همکاران )25ون هوی و همکاران )(، 24)
های پژوهش و با یافتههمسو ( 28و گری و همکاران ) (27همکاران )

 بود.ناهمسو ( 20احمدشاهی و همکاران )
نتایج پژوهش حاضر با نتایج پژوهش احمدشاهی  در تبیین ناهمسویی

پژوهش حاضر حاکی از توان گفت که ( می20و همکاران )
وهش های شناختی بر کارکردهای اجرایی بود، اما پژاثربخشی بازی

 باعث افزایش ایهای شناختی رایانهآنان حاکی از آن بود که بازی
ا بر توجه د، امدبستانی شخلاقیت و حافظه کاری کودکان پیش

پذیری شناختی تاثیر معناداری نداشت. احمدشاهی انتخابی و انعطاف
های شناختی ( در تبیین عدم اثربخشی بازی1399و همکاران )

ه شناختی بیان کردند ک پذیریبی و انعطافبر توجه انتخا ایرایانه
مدت دارند به تمرین مکرر و مفصل در طولانی مفاهیم شناختی نیاز

جلسه آموزش دشوار است که بتوان این عملکرد عمیق و با چند 
شناختی که به گستردگی با عملکرد مغز در ارتباط است را بهبود 

بار  2جلسه مداخله و  16بخشید. از آنجایی که در پژوهش آنان از 
بار در هفته  3 جلسه و 20در هفته استفاده و در پژوهش حاضر از 

های مداخله میه افزایش جلسان تبیین کرد کتوانجام شد، لذا می
تواند نقش موثری در افزایش اثربخشی آن داشته باشد، هر چند که 

زایش نمره توجه انتخابی و در پژوهش آنان نیز مداخله سبب اف
ن آن از لحاظ آماری معنادار ، اما میزااختی شدپذیری شنانعطاف

ضر های فوق باعث شد که نتایج پژوهش حانبود. در نتیجه، تفاوت
( حاکی از اثربخشی 20برخلاف پژوهش احمدشاهی و همکاران )

آموزان دچار بر همه کارکردهای اجرایی در دانشهای شناختی بازی
 ود.و نارساخوانی ب اختلال نارسانویسی

بهبود کارکردهای اجرایی دانشهای شناختی در تبیین اثربخشی بازی
ی بر مبنای نارساخوانی و نارسانویس هایآموزان دچار اختلال

های شناختی توان گفت که بازی( می32پژوهش عزیزی و همکاران )
با رشد و گسترش مسیرهای عصبی و ساخت مسیرهای جدید منجر 

پایدار در کارکردهای به ایجاد تغییرهای ساختاری و شیمیایی 
های یادگیری ویژه و همچنین آموزان مبتلا به اختلالاجرایی دانش

شود. در نتیجه، این شیوه امل نوروتورفیک مشتق از مغز میع افزایش
مداخله با تحریک مناسب و مکرر مناطق مغزی کژکار در اختلال 

تواند تغییرهای پایداری در آن مناطق ایجاد نماید ری ویژه مییادگی
که این تغییرها در  و منجر به بهبود کارکردهای اجرایی شوند. چون

دهند و ثابت باقی خواهند ماند. رخ میهای مغزی ساختار نورون
( اینکه در 22تبیین دیگر بر مبنای پژوهش ارجمندنیا و همکاران )

تواند انگیزه دانشرائه مطالب در قالب بازی میهای شناختی ابازی
شده در کلاس برانگیزد. بازیوزان را برای انجام تکالیف ارائهآم

را در دانش آموزان های شناختی توانست هیجان و لذت بسیاری 
گیزه آنها برای مشارکت در افزایش ان امر از طریقاین  و ایجاد کند

ود. دانشهای کلاسی موجب بهبود عملکرد توجه آنها شفعالیت
شده داشته ند عملکرد بهتری در تکالیف ارائهآموزان برای آنکه بتوان

جه، یتوجه بیشتری نشان دهند. در نت ها، باید به دستورالعملباشند
تن تایید و تشویق لازم از ارائه پاسخ صحیح از جانب آنها و گرف

د و موجب افزایش عنوان تقویت عمل کندهنده برای آنها بهآموزش
فراوانی رفتار و کارکردهای اجرایی در آنها خواهد شد. علاوه بر 

مورد استفاده  های شناختیتکالیفی که در این روش یعنی بازیآن، 
ای بود که انجام آنها مستلزم بکارگیری گونهقرار گرفت به

آموزان نارسانویس و از جانب دانش دهای اجرایی بالاکارکر
 باشد.نارساخوان می

 های شناختی بر بهبود خودمدیریتیهمچنین، در تبیین اثربخشی بازی
زمان، خودسازماندهی/ حل مساله، خودکنترلی/ بازداری، 

آموزان دچار اختلال جویی هیجان در دانشخودانگیزشی و خودنظم
توان گفت که خودمدیریتی زمان نارسانویسی و نارساخوانی می

ریزی و کاری، برنامهپرتی، فراموشمربوط به تعلل، حواس
های مدیریت زمان، خودسازماندهی/ حل مساله مربوط به قابلیت

مشکلات مرتبط با نظم و توالی، دقت و سرعت پردازش اطلاعات، 
یادگیری و توانایی حل مساله، خودکنترلی/ بازداری مربوط به 

 بینی آینده و توانایینگری، پیشتحمل ناکامی، گذشته تکانشگری،
ی، خودانگیزشی مربوط به توانایی فرد در کار معطوف به مهارگر

پاداش یا اهداف بلندمدت، قدرت اراده و عدم وابستگی به نظارت 
تسکین  ها،دهی هیجان مربوط به کنترل هیجاندیگران و خودنظم

های افراطی و توانایی درک ها و واکنشخود، گرایش به هیجان
ن، در این پژوهش از مداخله (. علاوه بر آ13وقایع هیجانی است )

ون هوی و همکاران بازی شناختی استفاده شد و بر مبنای پژوهش 
تلفیق  و بردی است که کودک از آن لذت می( بازی فرایند25)

تواند اثرات بخش است، میوزش با فرایندی که برای کودک لذتآم
 بخش زمینهلذتآموزش را بالاتر ببرد و در واقع از طریق فعالیتی 

گردد. در واقع استفاده از بازیفراهم میهای شناختی اصلاح جنبه
سازد و ناخت کودکان را با چالش مواجه میش شناختی، های

نماید و این کنجکاوی موجب افزایش کنجکاوی آنها را تحریک می
ارتقای کارکردهای انگیزش آنها در فرایند یادگیری و در نتیجه 

چنین استدلال کرد  دیدگاه شهودی بتوان شود. شاید ازشناختی آنها می
پردازانه و درگیرکننده ای خیالهای شناختی، تجربهکه انجام بازی

ها کودکان مفید باشد. زیرا این بازیتواند در زندگی است و می
را  اشجه کودک را جلب و میزان انگیختگیشدت توتوانند بهمی

ائل گمراهکان از مسکردن توجه کودهم تنظیم کند. یعنی با منحرف
وجه یا سایر ساز بهبود تترغیب او به افزایش تمرکزش زمینهکننده و 

ه شوند کشود. در نتیجه، عوامل فوق سبب میکارکردهای اجرایی می
آموزان بهبود کارکردهای اجرایی در دانش های شناختی باعثبازی

 نارساخوانی شوند. نارسانویسی و دچار اختلال
های بین اثربخشی بازیهای دیگر پژوهش حاضر نشان داد که یافته

بهبود خودمدیریتی زمان، خودسازماندهی/ حل مساله، شناختی بر 
جویی هیجان در ی/ بازداری، خودانگیزشی و خودنظمخودکنترل

آموزان دچار اختلال نارسانویسی با نارساخوانی تفاوت دانش
های شناختی در یسه روش بازیدرباره مقا معناداری وجود نداشت.

دو گروه نارسانویس و نارساخوان پژوهشی یافت نشد، اما در تبیین 
توان گفت که در هر دو گروه از یک شیوه آموزش این نتایج می

های شناختی استفاده شد که تعداد و مدت زمان جلسات یعنی بازی
های لآنها نیز ثابت بود. نکته مهم دیگر اینکه هر دو دسته اختلا

های یادگیری ویژه هستند و نارسانویسی و نارساخوانی جزء اختلال
شوند، اما های پیش از دبستان آشکار میها در سالاین نوع اختلال
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پذیر معمولا تشخیص صحیح آن در زمان شروع آموزش رسمی امکان
(. هر دو اختلال نارسانویسی و نارساخوانی جزء اختلال 5باشد. )می

ژه هستند و نارسانویسی بر اساس پنجمین ویرایش یادگیری وی
های روانی شامل نقص و نارسایی و آماری اختلال یراهنمای تشخیص

شتن نوخط بد، اشتباهکردن صحیح کلمات و نوشتن آن، دستدر هجی
کلمات مشابه، اجتناب از تکالیف نوشتاری و کندی در انجام تکالیف 

و  (34وام داشته باشد )ماه د 6درسی نوشتاری است که حداقل 
ی و آماری نارساخوانی بر اساس پنجمین ویرایش راهنمای تشخیص

های روانی شامل علائمی مانند غلط، آهسته و دشوار خواندن اختلال
شده و مشکل در درک و فهم معانی مطالب خواندهکلمات، دشواری 

(. 35ماه دوام داشته باشد ) 6کردن کلمات است که حداقل در هجی
ز آنجایی که در هر دو گروه نارسانویس و نارساخوان روش مداخله ا

تلال یادگیری ویژه هستند، یکسان و هر دو اختلال نیز مربوط به اخ
های نتایج مداخله یعنی اثربخشی بازی توان انتظار داشت کهلذا می

 یکسان باشد و بین تقریبا شناختی بر کارکردهای اجرایی در آنان
 آنها تفاوت معناداری وجود نداشته باشد.

توان به استفاده از روش های این پژوهش میاز محدودیت
گیری غیرتصادفی دردسترس، عدم پیگیری نتایج در بلندمدت نمونه

برای بررسی تداوم اثربخشی نتایج روش مداخله، محدودشدن جامعه 
مبتلا به نارسانویسی و  آموزان مقطع ابتداییپژوهش به دانش

کننده به مراکز اختلالات یادگیری شهر زاهدان نارساخوانی مراجعه
و عدم وجود روش مداخله دوم برای مقایسه اثربخشی روش 

ه در شود کپیشنهاد می های شناختی با آن اشاره کرد. بنابراین،بازی
 گیری تصادفی مثل تصادفی سادههای نمونههای آتی از روشپژوهش

 گیریهای نمونهگیری کمتر نسبت به روشبه دلیل خطای نمونه
غیرتصادفی، پیگیری نتایج در بلندمدت جهت بررسی تداوم اثربخشی 

آموزان مبتلا به روش مداخله، تکرار این پژوهش بر روی دانش
اختلال نارسانویسی و نارساخوانی سایر شهرها و حتی در مبتلایان 

 های شناختی با سایرسه اثربخشی روش بازیها و مقایبه سایر اختلال
های مداخله مانند آموزش توانبخشی شناختی، آموزش روش
 استفاده شود. آگاهی و غیرهذهن

های اثربخشی بازی دهندهطور کلی نتایج پژوهش حاضر نشانبه
آموزان دچار اختلال شناختی بر کارکردهای اجرایی دانش

تفاوت در گروه مذکور بود. نارسانویسی و نارساخوانی و عدم 
حات ریزان تلویبنابراین، نتایج این پژوهش برای متخصصان و برنامه

توانند برای بهبود کارکردهای کاربردی دارد و متخصصان سلامت می
آموزان دچار اختلال نارسانویسی و نارساخوانی از اجرایی دانش

مشاوران، در نتیجه،  ریزی نمایند.های شناختی برنامهطریق بازی
روانشناسان بالینی و درمانگران برای بهبود کارکردهای اجرایی 

های شناختی توانند از روش آموزش بازیکنندگان میمراجعه
 زمینه تقویتاستفاده کنند و در صورت عدم تخصص، خود را در این 

پیشنهاد کاربردی دیگر اینکه وزارتخانه یا سازمان  نمایند.
وپرورش برای معلمان یا حتی دانشجومعلمان مقطع ابتدایی آموزش

های شناختی برگزار نمایند تا آنان با استفاده های آموزش بازیدوره
 های شناختیاز این روش بتوانند گام موثری در جهت بهبود ویژگی

 تدایی بردارند.آموزان ابو روانشناختی دانش

 
 تشکر و قدردانی

وسیله از مسئولان مراکز اختلالات یادگیری شهر زاهدان و بدین
آموزان مبتلا به اختلال نارسانویسی و نارساخوانی و والدین دانش

 شود.آنها تقدیر می
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