
MEJDS. 2024; 14:2.  
 Published online 2024 Apr. Original Article 

Designing an Educational Program Based on Group Plays and Investigating 
Its Effectiveness on Improving Theory of Mind and Social Adequacy in 

Children with Mild Intellectual Disability 

*Tayebli M1, Alizadeh H2, Rezaei S3, Dastjerdi Kazemi M3, Asgari M4 

Author Address 
1. PhD in psychology and education of exceptional children, Allameh Tabatabai University, Tehran, Iran;  
2. Professor of the Department of Psychology and Education of Exceptional Children, Allameh Tabatabai University, Tehran, Iran;  
3. Associate Professor, Department of Psychology and Education of Exceptional Children, Allameh Tabatabai University, Tehran, Iran;  
4. Associate Professor, Department of Measurement and Measurement, Allameh Tabatabai University, Tehran, Iran. 
*Corresponding author Email: mtayebli2014@gmail.com 

Received: 2024 January 1; Accepted: 2024 March 15 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Copyright © 2024, MEJDS. This is an open-access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License 
(http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/) which permits copy and redistribute the material just in noncommercial usages, provided the original work is properly cited. 

Abstract 

Background & Objectives: The theory of mind is underdeveloped in children with intellectual disabilities, leading to significant impairment in 
their overall functioning. Children with intellectual disabilities often struggle in social interactions due to difficulties in understanding the 
thoughts, emotions, and intentions of others. It is important to remember that low social skills can have a lasting negative impact on children. To 
help children with intellectual disabilities develop their understanding of others and improve their social skills, it is important to create activities 
that focus on social interactions, expressing thoughts and feelings, and role-playing. These activities provide valuable opportunities for children 
to learn how thoughts and behaviors are connected, as well as how to express their thoughts, feelings, and intentions. Furthermore, gaining a 
better understanding of one's mind and that of others contributes to successful social behavior. Therefore, the objective of this study was to 
develop an educational program centered around group activities and assess its impact on the theory of mind and social skills of children with 
mild intellectual disabilities. 
Methods: This study was semi-experimental, using a pretest-posttest design, and included a two-month follow-up with a control group. The 
study focused on all students with mild intellectual disabilities in Tehran's second elementary school attending exceptional schools during the 
2022-23 school year. The sample included 28 male students, selected using convenience sampling, and then randomly divided into experimental 
and control groups. Inclusion criteria were: Informed consent of the parents; IQ greater than 50; Studying in the second elementary level (4th to 
6th grades); Not having received a similar educational program in the past or during the research and Exclusion criteria were: Incomplete response 
to questionnaires; Absence of more than three sessions. The instruments used in the study were the Theory of Mind Questionnaire (Stirenman, 
1994) and the Social Competence Scale (Fellner et al., 1990). The intervention program was carried out with the experimental group over 24 
sessions, each lasting 90 minutes (3 sessions per week for 2 months) between the pre-test and post-test. Additionally, a follow-up was conducted 
two months after the sessions. The data were analyzed using repeated measures analysis of variance (α=0.05). 
Results: The results of a repeated measures multivariate analysis of variance showed that the educational program in this study has a significant 
effect on the combination of theory of mind and social adequacy in children with mild intellectual disabilities. The program was able to explain 
63% of the variance of these variables (p<0.001). Time has a significant effect on the linear combination of theory of mind and social adequacy, 
explaining 82% of the variance of these variables (p<0.001). In addition, the interactive effect of group and time on the combination of theory 
of mind and social adequacy is significant. This interaction explains 79% of the variance of these variables (p<0.001). In the repeated measures 
analysis of variance, it was found that time had a significant effect on both theory of mind and social adequacy (p<0.001), indicating that the 
scores for these variables changed over time, independent of group membership effects. Additionally, the interaction between time and group 
had a significant effect on both theory of mind and social adequacy (p<0.001). There is a notable difference between the experimental and control 
groups in terms of changes in these variables over time. In other words, both theory of mind and social adequacy have shown improvement over 
time in the experimental group. Additionally, the results of Bonferroni’s post hoc test indicated a significant difference between pre-test and 
post-test scores (p<0.001) and pre-test and follow-up scores (p<0.001) of the experimental group about the theory of mind and social adequacy. 
However, there was no significant difference between post-test and follow-up scores (p<0.05), indicating that the effects of the educational 
program remained stable after two months.  
Conclusion: According to the results parents, teachers, psychologists, and rehabilitation centers can utilize the plays in this study's educational 
program to enhance the theory of mind and social skills of children with mild intellectual disabilities. 
Keywords: Play, Social Adequacy, Intellectual Disability, Theory of Mind. 
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منظور طراحی  این پژوهش به.  ذهن ضعیف است  نظریۀ،  کندای ایجاد میها اختلال عمده که در اغلب کارکردهای آن  ناتوانی هوشیبا  کودکان  یکی از نقایص اساسی  زمینه و هدف:  
 . انجام شد خفیف ناتوانی هوشیبا ذهن و کفایت اجتماعی کودکان  های گروهی و تعیین اثربخشی آن بر نظریۀبر بازیآموزشی مبتنی ایبرنامه
خفیف شهر   ناتوانی هوشیبا  آموزان  دانش   تمامیآماری شامل    جامعۀ.  بود  دو ماهه با گروه گواه   آزمون و پیگیریپس   ‑آزمونآزمایشی از نوع پیش پژوهش حاضر نیمه:  بررسیروش

پسر بود که با استفاده    آموزدانش   ٢٨پژوهش شامل    نمونۀ.  در مدارس استثنایی مشغول به تحصیل بودند  ١۴٠١  ‑  ١۴٠٢تهران در مقطع ابتدایی دوم بود که در سال تحصیلی  
،  استیرنمن(  ذهن  نظریۀ   ابزارهای پژوهش شامل پرسشنامۀ .  ندگمارده شد  گواهآزمایش و    نفرۀ   ١۴طور تصادفی در دو گروه  و به  دندگردی  وارد مطالعه گیری دردسترس  از روش نمونه

جلسه  سهای  هفته(  ای دقیقه  نود  جلسۀ ٢۴طیای  مداخله  برنامۀ ،  مونآزپس مون و  آزپیش بین اجرای    در فاصلۀ.  بود)  ١٩٩٠،  فلنر و همکاران(  کفایت اجتماعی   و پرسشنامۀ)  ١٩٩۴
  به کار رفت   گیری مکرر با اندازهواریانس  تحلیل    ،هاتحلیل دادهوجزیهجهت ت.  پیگیری انجام شد،  اتمام جلسات  از   پس ماه    دو  گردید. بر روی گروه آزمایش اجرا  )  ماه  دومدت  به
)٠٫٠۵=α( . 

ماه همچنان پایدار    دوو این تأثیر با گذشت  )  p>٠٫٠٠١(  ذهن و کفایت اجتماعی دارد   نظریۀ   بهبودآموزشی پژوهش حاضر تأثیر معناداری بر    نتایج نشان داد که برنامۀ   ها:یافته
 .  بود

ذهن و کفایت اجتماعی کودکان با   بهبود نظریۀآموزشی این پژوهش جهت  های موجود در برنامۀتوانند از بازیناسان و مراکز توانبخشی میشروان،  معلمان، والدین گیری:نتیجه
 .  بهره بگیرند ناتوانی هوشی خفیف

 .نظریه ذهن، ناتوانی هوشی، کفایت اجتماعی، بازی :هاکلیدواژه
 

mailto:mtayebli2014@gmail.com
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.fa


٢ 

 مقدمه  ١
هوشی که   ‑ عصب   یاختلال ١  ناتوانی  است  با  طور به  تحولی  کلی 
قابل با    العمر در شناخت و عملکرد روزمرهتوجه و ماداماختلالات  و 

زیر  نظردر  شروع  سن  می  ١٨گرفتن  تعریف  بیشتر  .  )١(  شودسال 
  ناتوانی هوشی  در طبقۀ ،  شوندشناسایی می  ناتوانی هوشی با  افرادی که  

این کودکان با مشکلات ذهنی و  .  گیرندپذیر یا خفیف قرار میآموزش
یادگیری در  ناتوانی  ازجمله  بسیاری  و  ،  ٢رفتاری  مشکلات شخصیتی 

یا   ناتوانی هوشیبا  ان  آموز دانش  ). ٢(  ندمواجه ٣نقص در رفتار سازشی
درصد از تعداد  دو  حدود  )  ریپذآموزش(   خفیف   ی توانان ذهنمک همان  

ان در  کودکن گروه از  یا.  دهندیل میکن مدرسه را تشیان سنکودک ل  ک
دفاعی    معمولا� .  ی اجتماعی و رفتار با همسالان مشکل دارندهاموقعیت 
ها  و توسط آن  نشدهها از سوی همسالان پذیرفته  آن .هستند  گیرو گوشه

پایه  ؛ شوندمی  طرد در  مشکل  بنابراین  دچار  اجتماعی  روابط  گذاری 
الگوسازی برای  و فرصت کافی  با  ،  هستند  و  ندارند  تمرین  و  تقویت 

   ). ٣( بدون محرک و فقیر از نظر یادگیری مواجه هستند  یمحیط
نقص  ،  ناتوانی هوشی با  رسد از میان تمامی مشکلات افراد  به نظر می

بهمهارت یا  اجتماعی  دقیقهای  اجتماعیعبارت  کفایت  ،  اندک ٤تر 
.  کندها ایجاد میتری برای آننمود آشکارتری داشته و مشکلات جدی

،  به یک موضوعقابلیت درک دیدگاه دیگران  ،  منظور از کفایت اجتماعی
تجارب گذشته  از  موقعیت به،  یادگیری  در  تجارب  آن  های  کارگیری 

واکنش شایستۀ  توانایی  و  با سازش  اجتماعی  منظور  به،  یافتگیهمراه 
چالش اجتماعی است مدیریت  اجتماعی    ).٢(  های  در کفایت  نقص 

دربه پایه  ناتوانی  با  عنوان  هوشی  کودکان  می  ناتوانی    . شودشناخته 
با دیگران دچار    ناتوانی هوشیبا  کودکان   ارتباط و مشارکت  در آغاز 

نمیآن.  مشکل هستند مثبتها  روابط  با همسالانشان  ایجاد    یتوانند  را 
اینکه زندگی اجتماعی آناین مشکلات علاوه.  کنند ها را با مشکل  بر 

  ها غیرممکنآوردن شغل در آینده را نیز برای آندست به،  سازدمی  مواجه
شاید بتوان ضعف و کاستی در کفایت اجتماعی  ،  روایناز   ). ۴(  سازد می

هوشیبا  کودکان   سرچشمۀ  ناتوانی  آن  را  مشکلات  از  بیشتر  اعم  ها 
بین،  هیجانی،  تحصیلی و  کرداجتماعی  قلمداد  با  .  فردی  ارتباط  در 

توان از منظر  ی کاستی در کفایت اجتماعی این کودکان نیز میهاریشه
مختلف نمود،  رویکردهای  مطرح  را  متفاوتی  ،  حال اینبا.  متغیرهای 

آید و تأثیری فراگیر بر  ای به نظر مییکی از این متغیرها که بسیار ریشه
فرد دارد راستا.  است  ٥ذهن  نظریۀ،  رفتارهای  پژوهشگران  ،  در همین 

نظربسیاری   هوشیبا    انکودک در  را  ذهن    ۀی نقص  گزارش    ناتوانی 
افراد  مشکلات    اغلب   أحتی منشاز پژوهشگران    ی برخ   ).۵‑٧(  اندکرده

به ناتوانی هوشی  با   آن  ۀی نظر  یی نارسا  را    ). ۶(  اند نسبت دادهها  ذهن 
،  دارد  اشاره  ایگسترده  شناختی‑اجتماعی  مفهومبه    ذهن  ۀینظر

توانایی طور به   یعنی (  دیگران  و  خود  ذهنی  حالات   بازنمایی   کلی 
،  در واقع.  کندمی  توصیف   را)  هاآن  نیات  و   باورها،  عواطف ،  تمایلات

  انسان است رفتار  بینی و توضیحاساسی برای پیش  یی توانا ذهن  ۀینظر

 
1 . Intellectual disability 
2 . Learning disorder 
3 . Adaptive behavior 
4 . Social adequacy 
5 . Theory of mind 
 

   ). ٨( ای تعامل اجتماعی امری حیاتی استکه بر
  اجتماعی  تعاملات   درک  توانایی   عنوان به  را   ذهن  نظریۀ   نیز  استینگتون

  دیگران   و   خود  به   هیجانات  و  مقاصد  ،امیال   ، باورها  اسناد  وسیلۀ به
  ، راستا  همین   در  ). ٩(  کندمی  تعریف  ) رفتار   بینی پیش  و  تبیین   منظوربه(

  زمینۀ   در  ذهن  نظریۀ   پررنگ   نقش  از   حاکی   پژوهشی   هاییافته  اغلب
همکاران    واتسون   ، مثال  عنوانبه  .است   افراد  اجتماعی  کفایت  در  و 

بندی معلمان  درجه  با  کودکان  ذهن  ۀکه نظری  پژوهش خود نشان دادند
  مثبتی   زبان رابطۀ   کنترل سن و  از   پسها حتی  از کفایت اجتماعی آن

  ۀنظری   بین  مثبتی  رابطۀ  نیز  استینگتون  و  بوساکی  پژوهش  در   ).١٠(  دارد
  هاآن  اجتماعی  کفایت   از   همسالانشان  بندیدرجه  و  کودکان  ذهن

  هاآن  کلامی   هایتوانایی  کنترل   از   پس   حتی   رابطه  این  و   شد  مشاهده
  حالات   تفسیر  و  درک  در   ناتوانی  دوهرتی  ).١١(  بود  برقرار   همچنان
  برقراری   در   فرد  توانایی  که  ذهن  نظریۀ  فقدان  به  را  مختلف  هیجانی

  و   پرنر  ). ١٢(  دهد می  نسبت  ،کند می  محدود  را  دیگران   با   تعامل
  ، ذهن  نظریۀ  رشد  که  داشتند  اذعان  خود  تحقیقات  نتیجۀ  در   همکاران

  بسیار  دیگران   با  موفق  ارتباطی  و  عاطفی   ،اجتماعی  روابط   زمینۀ   در 
  در  ذهن  نظریۀ  که  معتقدند  نیز  پژوهشگران  سایر  ).١٣(  است   حیاتی

  ، کنایه   ،اخلاقیات  درک  زمینۀ   در  ازجمله  ، دارد  قرار  اجتماعی   روابط   قلب 
   ).١۵،١۴( فریب و  اشتباه ، دروغ ، انداختندست  ، شوخی

  کودکان   که  گفت   خلاصه   طور به  توانمی  فوق  توضیحات  داشتننظردر   با
  اجتماعی   تعاملات  زمینۀ  در   هایینارسایی  با  اغلب   هوشی  ناتوانی  با
  ، افکار   درک  زمینۀ   در  متعاقباً   و  ذهن  نظریۀ   در  چشمگیر   ص ینقا  دلیلبه

  ازلحاظ  تعبیری به  .شوندمی مواجه  ،دیگران   مقاصد  و  عواطف  ،اهداف 
  کفایت  که  استحالیدر   این  .گردندمی  کفایتیبی  دچار   اجتماعی
  کودکان  این  به  را   ناپذیریجبران  هایآسیب   تواندمی  اندک،  اجتماعی

  بین   که  است  آن  از   حاکی   پژوهشی  شواهد  ،مثال   عنوانبه  .آورد  وارد
  ازجمله   مشکلاتی   و  روانی  ‑جسمی  سلامت   و  اجتماعی  کفایت 

  انزوای   ،٩تحصیلی  فت اُ  ،٨مواد  سوءمصرف  ،٧بزهکاری  ،٦اضطراب
  ). ۶١(  دارد  وجود  معناداری  رابطۀ  عروقی  قلبی  مشکلات  ،١٠اجتماعی

  بهبود  جهت   کارآمدی  و  مناسب   آموزشی  هایبرنامه  است   لازم  ،رو ایناز 
  ناتوانی  با  کودکان  اجتماعی  کفایت   سطح   ارتقای   متعاقباً  و  ذهن  نظریۀ

 کودکان  از   بیشتر  بسیار   کودکان  این  چراکه ؛گردد  اجرا  و  طراحی  هوشی
  از  پذیرش  و  توجه   نیازمند   و  دارند  قرار  مخاطرات   معرض   در   عادی
 هایبرنامه  از  یکی  ).١٧(  هستند  خود  همسالان   ویژهبه  و  جامعه  سوی

  . است  ١١درمانیبازی  ، مانده  مغفول  بسیار   حوزه  این   در  که  آموزشی 
  و   تریندردسترس  ،ترین ساده  ،بهترین  بازی   بگوییم  اگر   نیست  اغراق

 با  کار  در  درمانی  و  آموزشی   ،ارتباطی  روش   ترین جذاب  حال عیندر 
  رشد  ازجمله  هازمینه  اغلب   در   بازی  برمبتنی  مداخلات  و  است   کودکان
  و  تیخلاق  ،ت کحر  یهامهارت  و  زبان  رشد  ،یجانیه  و  یاجتماع

  سایر   خلاف   بر  بازی   ، واقع  در   ).١٨(  اندبوده  اثربخش   له ئ مسحل
  دستوری  و  کلامی  ،رهنمودی  ماهیت   کمتر  ،درمانی  و  آموزشی  هایروش

6 . Anxiety 
7 . Delinquency  
8.  Substance Abuse 
9 . Academic Failure 
10.  Social Isolation 
11.  Play Therapy 



٣ 

  از  ،درمان  و  آموزش  فرایند  در   کودک  بیشتر  کردندرگیر  ضمن  و  دارد
  ی روش  یباز   .کاهدمی  زیادی  میزانبه  نیز  او  پرتی حواس  و  خستگی  میزان
  ویژه به  کودکان  رایز   ؛است  کودکان  درمان  ی برا  کاربردی  و  مفید  بسیار 

  احساسات  سازیآشکار   در   مشکلاتی  اغلب   ،هوشی  ناتوانی  با  کودکان
  بدون  و  امن  یمحیط  ایجاد  با  بازی  ،بنابراین  .دارند  خود  هیجانات  و

 باشد  گشاراه  بسیار   کودکان  این  احساسات  وز بر  برای  تواندمی  تنش
  هوشی   ناتوانی  دارای   کودکان  با   کار   درصوص  خ به  بازی   اهمیت  ).١٩(

  در  را   متعددی  هایچالش  و  موانع  ،شناختی   یهامحدودیت   دلیل به  که
  . رسدمی  نظر  به  مضاعف  ،کنند می  تجربه  مستقیم  درمان  و  آموزش  زمینۀ 

  ای برنامه  طراحی  ،شدهارائه  نظری  و  پژوهشی  دلایل  این  به  توجه  با
  ذهن   نظریۀ  بهبود  منظوربه  تواندمی  گروهی هایبازی  برمبتنی  و  آموزشی 

  جا به  و  ضروری  بسیار   هوشی  ناتوانی  با  کودکان  اجتماعی  کفایت   و
  هایبازی  به  شایانی  توجه  تاکنون  که   است حالیدر   این   .باشد

 هابازی  این  مشخصات  دربارۀ   و  است   نشده   ذهن   نظریۀ  کنندۀتقویت 
  پژوهشی  شواهد  ، راستا  همین   در   . نیست   دردسترس  کافی   توضیحات

  هایبازی  و  تعاملات  مثبت  تأثیر  از  حاکی   )۵،٢٠،  ٢۴‑٢۶(  مختلف
بازی وانمودی    خصوصاًممقاصد و احساسات و  ،  ارکاف بیان  ،اجتماعی

منظور رشد  به،  بر این اساس .  ذهن است   بر رشد نظریۀ ١نقشایفای  و  
کفایت  ارتقای سطح  تبع آن  و به  ناتوانی هوشیبا  کودکان  ذهن    نظریۀ

هایی طراحی گردد که بیش از هر چیز  لازم است بازی  ،هااجتماعی آن
ت اجتماعیمتضمن  ،  احساسات،  مقاصد،  ار کاف بیان،  ٢عاملات 

و  وانمود ،  اجتماعی تعاملات چراکه.  باشدکردن    یباز  نقشکردن 
یادگیری هاییفرصت  دربارۀ برای  و   رفتار  و رکتف بین ارتباط  بیشتر 

 فزآینده درک  و کندمقاصد و احساسات فراهم می،  ار کاف همچنین بیان
خود از منجر  دیگران و ذهن  اجتماعی به نیز  آمیز  موفقیت  رفتار 

به فکر کردن   را  کودکان،  کردنو وانمود نقشایفای  ،  همچنین.  گرددمی
.  کندیق میتشو  هاکردن رفتارهای آنیگران و بازید  یهادگاهید  دربارۀ 

افراد،  کنند  یباز  نقش که رندیگ می ادی کودکان یوقت  را  یمعمولا� 
زندگ  که  کنند یم وانمود  وانمود مثلا�.  اندکرده تجربه  روزمره  ی در 

ورانند ،  پزشک ،  پدر ،  مادر  کنندیم راستا.  هستندمعلم   ه  همین  ،  در 
درآمدی  پیش،  بازی وانمودی اولیه   که  اندداشته  اظهار  محققان  از   بعضی

بیان  )  ٢١و راکزی (  )٢٠(  لسلی،  مثال  عنوان به؛  است  ذهن  نظریۀ  بر
بازی  کودکی کهند  نک می انجام  به    بین   تواندمی،  باشد  وانمودی  قادر 

نیز    رفتارهای  و   واقعی  رفتارهای  وانمودی در دیگران  بازی  به  مربوط 
هایی  توان مجموعه بازیمی،  بر اساس آنچه بیان شد  .شود  قائل  تفاوت

آموزشی طراحی و انتخاب کرد که بیش از همه    را در قالب یک بستۀ
باشند،  ماهیت گروهی داشته  وانمودی  و    بندیجمععنوان  به.  تعاملی 

ذهن و کفایت    توان گفت از آنجایی که تمرکز پژوهش حاضر بر نظریۀ می
و    ت ای کودکان با ناتوانی هوشی اس عنوان مشکلات ریشهاجتماعی به

در کار    ترین روشو کارآمد   ترینعنوان مؤثراز بازی بهنیز  در این مسیر  
بهره با کو بازی  همچنینبرد و  می  دکان  و  هادر پی طراحی  ی گروهی 

است دارد،  نمادین  ضرورت  و  هدف پژوهش  این    ، لذا  ؛ اهمیت    با 
های گروهی و تعیین اثربخشی آن  آموزشی مبتنی بر بازی  برنامۀطراحی  

 
1. Role Playing  
2. Social Interactions 

 . انجام شد ناتوانی هوشیبا ذهن و کفایت اجتماعی کودکان  بر نظریۀ

 بررسی روش ٢
مون و پیگیری  آز پس  ‑مونآز پیشآزمایشی از نوع  پژوهش حاضر نیمه

جهت انجام این پژوهش ابتدا مجوز اجرای  .  بوددو ماهه با گروه گواه  
از دانشگاه علامه طباطبائی اخذ   ادارۀ گردید  آن    و سپس با هماهنگی 

.  پرورش استثنایی شهر تهران به مدارس استثنایی مراجعه شدوآموزش
خفیف شهر    ناتوانی هوشی با  ان  آموزدانش  تمامیآماری شامل    جامعۀ 

 ١۴٠١ ‑ ١۴٠٢تهران در مقطع ابتدایی دوم بود که در سال تحصیلی 
پژوهش بعد از    نمونۀ.  در مدارس استثنایی مشغول به تحصیل بودند

دسترس  گیری در های ورود و با روش نمونهاساس ملاکغربالگری بر
طور تصادفی در دو گروه آزمایش و  شد و اعضای نمونه به  وارد مطالعه

شدند  گواه شرایطافراد  .  گمارده  واجد  نفر   ١۴(  نفر  ٢٨  داوطلب 
و   برنامۀ  ندبود)  گواهنفر    ١۴آزمایش    ٩٠  جلسۀ  ٢۴طی  آموزشی    و 

بر روی گروه آزمایش اجرا  ) ماه دوجلسه به مدت سهای  هفته(  ایدقیقه
  معیارهای ورود به پژوهش عبارت بودند از: رضایت آگاهانۀ .  گردید
  تحصیل در مقطع ابتدایی دوم،  ۵٠از    بیشترهوشی    داشتن بهرۀ،  نوالدی

ششمهاپایه( تا  چهارم  برنامۀ )  ی  دریافت  عدم  در    و  مشابه  آموزشی 
معیارهای خروج نیز عبارت بودند  .  گذشته یا در حین انجام پژوهش

پرسشنامهپاسخاز:   به  ناقص  از  غیبت  و    هاگویی  .  جلسهسه  بیش 
مون و پیگیری  آز پس،  مونآز پیش  ی پژوهش در سه مرحلۀ هاپرسشنامه

  برنامۀمون نیز  آز پسمون و  آز پیشبین    شد و در فاصلۀ   ماهه تکمیل  دو
آوری  جهت جمع.  ش اجرا گردیدی آزما  گروه   یشده برا طراحیای  مداخله

  :استفاده شد   اطلاعات از ابزارهای زیر
  از  ذهن  نظریۀ   سنجش   برای   :)۴٩٩١(  استیرنمن   ،٣ذهن  نظریه   آزمون ‑

  وسیلۀ به  آزمون   این   اصلی   فرم   .شد  استفاده   الی ؤس  ٣٨  ذهن   نظریۀ   آزمون 
  و   عادی  کودکان  در   ذهن  نظریۀ   سنجش   منظوربه  ١٩٩۴در    استیرنمن

  و   است   شده  طراحی  ساله  ١٢  تا  پنج  رشد   فراگیر  اختلالات  به  مبتلا
  و  کودک   بینش   و  حساسیت   ،اجتماعی  درک  گسترۀ  به   راجع   اطلاعاتی
  دیگران   افکار   و   احساسات  است  قادر وی  که  ایدرجه  و  میزان  همچنین

  توسط   تغییراتی   مذکور  آزمون  در   ).٢٢(  آوردمی  فراهم  ، بپذیرد  را
  آزمون   الاتؤس  تعداد  هاآن  . است   شده  داده  )٢٣(  خیر  و  البرزی  ، قمرانی

  فارسی   اسامی  از  خارجی  اسامی جای به و دادند کاهش ٣٨ به ٧٢ از  را
  ناتوانی   با  انآموز دانش  از   گروهی  روی  بر  را  آن  سپس  .کردند  استفاده
  این   .کردند  هنجار  شیراز  شهر  عادی  انآموزدانش  و  پذیر   آموزش  هوشی
  شده   طراحی  ، ذهن  نظریۀ  از   بعدیچند  و  تحو�لی  دیدی  اساس  بر  آزمون
با  و  است    سطوح  و  بیشتر  سنی  گسترۀ  ،قدیمی  هایآزمون  در مقایسه 

  سه   آزمون  این  . کندمی  ارزیابی  را   ذهن  نظریۀ   ترپیشرفته  و   ترپیچیده
  ذهن  نظریۀ   شامل  اول  مقیاسخرده  دارد:  زیر   ترتیب   به   مقیاس خرده

  ، وانمود  و   عواطف  بازشناسی  یا  اول  سطح  ذهن  نظریۀ   که   مقدماتی
  ذهن نظریۀ  اولیۀ اظهار: دوم مقیاسخرده  ؛است پرسش  ٢٠ بر  مشتمل
  ، غلط   باور   درک  و  اولیه   غلط  باور   ، دوم  سطح   ذهن   نظریۀ  یعنی  . واقعی

  تر پیشرفته  یهاجنبه:  سوم  مقیاسخرده  . است   پرسش  ١٣  بر  مشتمل
  یا  ثانویه   غلط   باور  درک   یا  سوم  سطح   ذهن  نظریۀ   یعنی   ، ذهن  نظریۀ

3.  Theory of Mind Questionnaire 



۴ 

  صورت به  آزمون   این   . است   پرسش پنج    بر  مشتمل که    شوخی   درک 
  و  تصاویر  از   استانداردی  سؤالات  شامل  و  شودمی  اجرا  انفرادی
  مطرح   آزمودنی  به  هاآن  عرضۀ  از   بعد  آزماینده  که  است   هاییداستان

  در  .است   =صفرغلط  پاسخ  و  ١=آزمودنی  صحیح  پاسخ  نمرۀ  .کندمی
  روایی  بررسی  برای  .کندمی  دریافت   ٣٨  تا  صفر  بین  اینمره  آزمودنی  کل
  نمره   با  آزمون  خرده  همبستگی  ،محتوایی  روایی  هایروش  از  آزمون  این
  طریق   از   همزمان  روایی  .است   شده   استفاده  همزمان  روایی   و  کل

  در  که  گردیده   برآورد   ٠٫٨٩  هاعروسک  خانۀ  تکلیف   با  آزمون   همبستگی
 با   هاآزمونخرده  همبستگی  ضرایب   .است   بوده  معنادار   ٠٫٠١  سطح
  متغیر   ٠٫٩۶  تا   ٠٫٨٢  بین  و  معنادار  موارد   تمام  در   نیز  آزمون  کل  نمرۀ
  و  کرونباخ   آلفای   ، بازآزمایی  روش�  سه   وسیلۀبه  آزمون   پایایی   . است   بوده

  بازآزمایی   پایایی   . است   گردیده   بررسی   گذاران   نمره   پایایی   ضریب 
  معنادار ٠٫٠١ سطح در  ضرایب  تمامی و بوده متغیر ٠٫٩۴ تا ٠٫٧٠بین
  کل   برای  کرونباخ  آلفای  از   استفاده  با  آزمون   درونی  ثبات  . است   بوده

  ،٠٫٧٢  ،٠٫٨۶  ترتیب   به  سوم  و  دوم  ،اول   هایمقیاسخرده  و  آزمون
  پایایی   ضریب  همچنین   . است   گردیده  محاسبه   ٠٫٨١  و  ٠٫٨٠
   ).٢٢( است آمده   دست  به ٠٫٩٨ گذاران نمره

  پرسشنامه   این  :)٠٩٩١(  همکاران  و  فلنر ١اجتماعی  کفایت   پرسشنامۀ‑
  و است شده ساخته   نوجوان و کودک هایظرفیت  نیمرخ بررسی جهت 

  کفایت  ،رفتاری   مهارت   ،شناختی  مهارت   مقیاسخرده  چهار  در  ماده  ١٧
  پرسشنامه   این  مواد  به  هاآزمودنی  .دارد  انگیزشی  آمایۀ  و  هیجانی

  اگر   که   ترتیب   این   به  . دهندمی  پاسخ  ای درجههفت   مقیاس   صورتبه
  حدی   تا  ،٢  =  مخالفم  ،١=کند  انتخاب  را  مخالفم  کاملا�  گزینۀ  آزمودنی
  کاملا�   و  ۶  =موافقم  ، ۵  = موافقم  حدی  تا  ، ۴  = ندارم  نظری   ،٣  = مخالفم
  ،١٢  ،١١  ،٩  ،٨  ،۶  ،٣  شمارۀ  سؤالات  همچنین  .گیردمی  ٧  =موافقم

  ۴۵  و  ۴۴  ،۴٣  ،٣٨  ، ٣٧  ،٣۶  ، ٣٢  ، ٢٨  ،٢۶  ، ٢۵  ،٢١  ،١۶  ،١۵
  سه   شناختی   مهارت  مقیاس  .شوندمی  گذارینمره  معکوس  صورتبه
  ٢۴٧  حداکثر  و  ال ؤس  ٣۴  رفتاری  مهارت   ،نمره  ٢١  حداکثر  و   الؤس

  انگیزشی  آمایۀ  و  نمره  ٢١  حداکثر  و  الؤس  سه  هیجانی  کفایت   ،نمره
  روش   با  پرسشنامه  این  روایی  .دارد  نمره  ۴٩  حداکثر  و  سؤال  هفت 

  از  بیشتر  پرسشنامه   کل  با  هاگویه  همۀ   همبستگی   و   تأیید  عاملی   تحلیل 
  روش   با   و  ٠٫٨٨  کرونباخ  آلفای   ضریب   طریق  از   آن   پایایی   و  بوده  ٠٫۵٠

  نیز  کشور  داخل  در ). ١١( است شده  گزارش ٠٫٨٩ ماهه یک بازآزمایی
  که   شده   بررسی  پرندین  توسط  پرسشنامه  این  سنجیروان  هایشاخص
  روش   به  آن  روایی  و  ٠٫٨٨  کرونباخ  آلفای  روش  با  آن  پایایی  ضریب 
  آن   شدۀبردارینمونه  کفایت   مقدار   گردیده است؛  تأیید  عاملی  تحلیل
   ). ٢۴( است   شده گزارش ٠٫٨٢

  مرحله  شت ه  در  برنامه  این   :گروهی  ی هابازی  برمبتنی  آموزشی   برنامۀ‑
   .شد طراحی  مقابل شرح  به

  بررسی   و  مطالعه   ، مرحله  این   در   : )نظری  مبانی   بررسی (  اول   مرحلۀ
  گردآوری  هدف  با  موجود  هایپژوهش  و  هاکتاب  ،مقالات  ،منابع

  انواع  ضعف  و  قوت  نقاط  شناسایی  ،اثربخش   هایمؤلفه  و  عوامل
  بهبود   جهت  موجود  درمانی  و  پژوهشی  ، آموزشی  هایبرنامه  و  هابازی
   . گرفت  صورت آموزشی بستۀ

 
1 . Social Competence Scale 

  هایبازی  با  رابطه  در   موجود  یهانامهشیوه  پیشینۀ  بررسی(  دوم  مرحلۀ
  هایی نامهشیوه  بر  متمرکز   منابع   مطالعۀ   ، مرحله   این   در   :)گروهی  آموزشی 

   .بودند مشارکتی و گروهی یهابازی برمبتنی اختصاصاً که بود
  کنندۀ دریافت   گروه  تعیین  شامل  مرحله   این   : )نیازسنجی(  سوم   مرحلۀ
  و  هاآن  ضروری  نیازهای  و  مسائل   شناسایی   ،آموزشی  برنامۀ

   .بود هاآن از یموردن آموزشی  برنامۀ ماهیت  و نوع کردن مشخص
  مرحله   این  در   :)گروهی  آموزشی  هایبازی  طراحی(  چهارم  مرحلۀ

  برنامۀ   محتوای  ،نیازسنجی   مرحلۀ  از   آمدهدست به  نتایج  به  توجهبا
  پژوهشگر  توسط  ،بود  مشارکتی   و   گروهی  یهایباز   شامل   که  آموزشی 
   .دش طراحی 
  از  کوچکی  گروه   برای  آموزشی  برنامۀ  مقدماتی   اجرای (  پنجم  مرحلۀ

  نفره  چهار   گروه  یک ، مرحله این در : )خفیف هوشی ناتوانی با کودکان
  آموزشی   برنامۀ  وگردید    بانتخا  خفیف  هوشی  ناتوانی  با  کودکان  از 
  نتایج  ، سپس  .شد  اجرا  هاآن  روی  بر  جلسه   دو  آزمایشی   صورتبه

  بررسی   و  بحث  مربوطه  متخصصان  و  اساتید  از   خواهی نظر  با  حاصل
   .گردید
  اساسبر  ، مرحله  این  در  : )برنامه  سازی نهایی  و  بازنگری(  ششم   مرحلۀ

  برنامۀ   مقدماتی  اجرای  از   حاصل  نتایج  و  هامحدودیت   لیوتحلهیتجز
  و   اساتید  پیشنهادات  و  نظرات  کردن  لحاظ  علاوۀ هب  ،آموزشی 

   .شد نظرتجدید و ریبازنگ اولیه برنامۀ ،متخصصان
  از   نظرخواهی  طریق  از   برنامه  محتوای  روایی  سنجش(   هفتم  مرحلۀ
  متخصصان   از   نفر  ٩  ،مرحله   این  در   : )مربوطه  متخصصان  و  اساتید
  شدهیطراح   آموزشی  برنامۀ  وشدند    انتخاب  )دانشگاه  اساتید(  مربوطه

  مشخص  را  هابازی  از   یک   هر  تناسب   میزان  تا  شد  گذاشته  آنان  اختیار   در 
  اعمال   آنان  پیشنهادی  اصلاحات  ،اطلاعات  گردآوری  از   پس  .نمایند

  از ،کافی  محتوای  روایی  نداشتن   دلیل به  هایباز   از نمونه    چهار وگردید  
   .شدند  حذف برنامه  کلی  چهارچوب

  نهایی   نسخۀ   ، مرحله  این  در   :)برنامه  نهایی  نسخۀ  تهیۀ(  هشتم   مرحلۀ
  لازم   .بود  مشارکتی   و  گروهی  بازی   ١٢  از متشکل که  گردید   تهیه   برنامه

  از  برنامه  در  باقیمانده   ی هابازی  تمامی  محتوای  روایی   که   است  ذکر   به
  )٠٫٧۵ نصاب حد  از  بیش( ١٫٠٠ و ٠٫٧٧ محتوایی روایی نسبت نظر

  نصاب  حد  از   بیش(  ١٫٠٠  و  ٠٫٨٧  محتوایی   روایی   شاخص  نظر   از   و
  . است   برنامه  این   بول قابلق  یتوایحم  روایی   از   حاکی   که  بود  )٠٫٧٩

 هاارزیاب  بین  پایایی  روش  از   برنامه  پایایی  محاسبۀ  جهت   ،همچنین
  ضریب  وسیلۀبه  هاارزیاب  توافق  میزان   اساس   اینبر  .شد  استفاده

  که  آمد   دست  به   ٠٫٧۶  مقدار  وگردید   محاسبه ایطبقهدرون  همبستگی
  جلسات  خلاصۀ  ١  جدول  در   .است   برنامه  خوب  پایایی  دهندۀنشان
  برای   جلسه  دو  طی  بازی  هر  کهآنجایی  از   .است   شده  ارائه  ،برنامه

 . گردید جلسه  ٢۴ شامل برنامه جلسات تعداد  ،شد  اجرا هاآزمودنی
های توصیفی چون میانگین و ها از شاخصتحلیل دادهوجهت تجزیه

شاخص و  معیار  تحلیل  انحراف  چون  استنباطی  واریانس  های 
.  استفاده شد ٠٫٠۵در سطح معناداری  گیری مکرر چندمتغیری با اندازه

جمعداده نسخۀآوریهای  از  استفاده  با    SPSS   افزار نرم  ٢۵  شده 
 . حلیل گردیدوتهتجزی
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 ی گروهیهابر بازیمبتنیآموزشی    جلسات برنامۀ  خلاصۀ.  ١جدول 
 توضیحات  جلسات 

  های تصویری در قالب بازیبا کمک کارت)  تعجب و نفرت،  غم   ، خشم،  ترس،  شادی(  هیجان اصلیشش  آموزش   اول و دوم 
   .انجام شد

 . انجام شد  های تصویری در قالب بازیگذاری هیجانات با کمک کارتآموزش شناسایی و نام سوم و چهارم 
  احساس  یا  خواستن،  کردن  فکر  حال  در   فرد  که  کنند  تعیین  تا  کنند   دنبال  را   دیگری  فرد  نگاه   گرفتند  یاد  کنندگانشرکت  پنجم و ششم 

 ؟ دارد را   کاریچه  انجام  قصد  یا کردن چه چیزی است
 . گرفتند  یاد اجتماعی شریک   اهداف و  نیات، هاخواسته  درک  برای  ابزاری عنوانبه را  تقلید اهمیت  کنندگانشرکت  هفتم و هشتم 

،  درواقع .  باشد  متفاوت  هاآن  هایخواسته  با  است  ممکن   دیگران   عقاید   و  افکار ،  هاخواسته  که  گرفتند یاد    کنندگانشرکت  نهم و دهم 
جلسه این  .  کردمی  برجسته  داشتند  موضوع  یک  با  رابطه  در   کنندگانشرکت   سایر  که  را  مختلفی  هایدیدگاه،  بازی 

  خود  هایخواسته با  را  هاآن  تا  بگیرد  نظر   در  را  دیگران  عقاید   و  افکار، هاخواسته  که   کردمی  وادار  را  کودک ،  اینبرعلاوه
 .  کند  مقایسه

  با است  چراکه ممکن، بگیرند نظر در  را یدیگر  شخصیت  یا شخص  یک دیدگاه  که شد داده آموزش کنندگانشرکت  به یازدهم و دوازدهم 
 . باشد متفاوت هاآن  دیدگاه

سیزدهم و  
 چهاردهم 

 مطرح شد. ها با خودنظرات دیگران و تشخیص تفاوت دیدگاه آندرک نقطه

،  ن  آنتیجۀ زدن  حدس  یا یموقعیت بارۀ در  مناسب  گیرینتیجه برای کلامی  و بصری اطلاعات  از  توانستند  کنندگانشرکت  پانزدهم و شانزدهم
 .  کنند استفاده

،  وانمودی هایبازی قالب  در  ...) رفتارها و،  افکار، احساسات ، هاانگیزه( های گوناگوندرک ابعاد مختلف شخصیت  هفدهم و هجدهم
 .  مطرح شد ایفای نقش نمادین و

و نقش پیشقدم شدن در رابطه را جهت    کردند  شناسایی،  کنندگان سؤالاتی را که مناسب تعاملات اجتماعی باشند شرکت  نوزدهم و بیستم 
 .  نمودندشخصی دیگر درک  کسب اطلاعات اجتماعی دربارۀ 

بیست و یکم و  
 بیست و دوم 

   کردند. را شناسایی  دوطرفه مکالمات مناسب در  هایپاسخ و شدن اهمیت پیشقدم کنندگانشرکت 

بیست و سوم و  
 .  بیست و چهارم

 . دنددامی تشخیص  واقعی زندگی  هایموقعیت  و هاعکس در را » من« مقابل  در » ما« بازی اهمیت  کنندگانشرکت 

 

 هایافته ٣
متغیرهای جمعیت  بررسی  از  نمونۀنتایج حاصل    شده مطالعه  شناختی 

نمایش    گواهبه تفکیک گروه آزمایش و  )  لییتحص  پایۀسن تقویمی و  (
 . است  آورده شده  ٢این نتایج در جدول  .  شده است داده 
  بود   آموز دانش   ٢٨نمونه شامل  ،  پیدا است   ٢طور که از نتایج جدول  همان 

به شکل تصادفی در دو گروه   .  شدند ه  گمارد   گواه آزمایش و    نفرۀ   ١۴که 
.  ندر داشتسال قرا  ١۶تا   ١٢سنی   های پژوهش حاضر در دامنۀآزمودنی

و گواه   آزمایش  دو گروه  هر  دامنۀ در  به  مربوط  فراوانی  سنی    بیشترین 
لازم  .  بود   سال   ١٢- ١٣سنی    و کمترین فراوانی مربوط به دامنۀ   سال   ١۵تا ١۴

ها  آزمودنی   سنی   توزیع که    دادنشان    دوخینتایج آزمون  به ذکر است که  
گروه    در  نمونه،  ،  این برعلاوه.  )p=٠٫۶٨(  بودیکسان  دو  این  در 

در هر دو  .  گرفتند مجزا قرار    طبقۀ   سه تحصیلی در    از نظر پایۀ ان  آموز دانش 
پنجم و    ان پایۀ آموز دانش بیشترین فراوانی مربوط به  گروه آزمایش و گواه  

به   مربوط  فراوانی  پایۀ آموز دانش کمترین  نتایج  ،  همچنین .  بود ششم    ان 
دو گروه  ها در  آزمودنی تحصیلی    پایۀ   توزیع که    دادنشان    دوخیآزمون  
ی مربوط به میانگین هایافته،  در بخش بعدی.  )p=٠٫٩١(  بودیکسان  

انحراف مراحل  و  از  یک  هر  تفکیک  به  پژوهش  متغیرهای  معیار 

در جدول    هااین یافته.  نمایش داده شده است مون  آز پسو    آزمون شیپ
  در   ،دهدمی  نشان  ٣  جدول  نتایج  ه ک   طورهمان  .قابل مشاهده است   ٣

  گواه  و   آزمایش  گروه   دو  در   وابسته  متغیرهای  نیانگیم  ،آزمون شیپ  مرحلۀ
  زیادی   تفاوت   ،پیگیری  و  مون آز پس  مرحلۀ   در  اما  ، بود  هم  به  نزدیک

  ذهن   نظریۀ  نمرۀ  نیانگیم  ،دیگرعبارتبه  .شودمی  مشاهده  گروه  دو  بین
  ١۶٫٧۵  ترتیب به  مونآز پیش  مرحلۀ   در  آزمایش   گروه  اجتماعی  کفایت  و
  افزایش   ٢٠٩٫۶۴  و ٢٣٫۴٣  به  مونآز پس  مرحلۀ  در   که  بوده  ١٩٧٫١٨  و

  در  اما  ، است   بوده  ٢٠٨٫٧٠  و  ٢٢٫٨٢  نیز  پیگیری  مرحلۀ   در  و   یافته
   .شودنمی مشاهده  چندانی  افزایش  گواه گروه نمرات میانگین

  سه علاوۀ هب  پژوهش این   در  وابسته متغیر  یک  از  بیش  وجود به توجه  با
  گروه   دو  در   پیگیری  و  مونآز پس  ،مونآزپیش  یعنی   گیریاندازه  مرحله

  واریانس   تحلیل  آزمون  از  هاداده  لیتحل  جهت   ،گواه   و  آزمایش
  از  برخی   ،تحلیل   پیش از   .شد  استفاده  مکرر  گیری اندازه  با  چندمتغیری 

شد  آزمون   این  هایمفروضه  ترینمهم   مفروضۀ   استثنای  به  و  بررسی 
 همسانی  و هاداده توزیع بودننرمال ازجمله هامفروضه تمامی ،کرویت 
  کرویت  شاخص  جای  به  ،بنابراین  .گردید  تأیید  کواریانس  یهاماتریس

  وهلۀ   در  . شد  استفاده  ایجتن  تفسیر  جهت   گیسر‑گرینهاوس  آزمون  از 
  وابستۀ   متغیرهای  بر  آموزشی  برنامۀ  اثر  داریامعن  تعیین  منظور به  نخست 
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 . است   شده  داده  نمایش  ۴  جدول در   آن از   حاصل نتایج  که  شد  استفاده  س ویلک  دایبلام  آزمون  از  ،اجتماعی  کفایت  و  ذهن   نظریۀ  یعنی   پژوهش
 گواه به تفکیک گروه آزمایش و    شدهمطالعه  نمونۀ لی  ی تحص   و پایۀ توزیع فراوانی سن تقویمی  .  ٢جدول  

 گروه    
 گواه  آزمایش   طبقات  متغیر 

 سن 

 ساله   ١٢- ١٣
 ١ ٢ تعداد 
 ٧٫١۴ ١۴٫٢٨ درصد 

 ساله   ١٣- ١۴
 ۴ ٣ تعداد 
 ٢٨٫۵٧ ٢١٫۴٢ درصد 

 ساله   ١۴- ١۵
 ٧ ۵ تعداد 
 ۵٠ ٣۵٫٧١ درصد 

 ساله   ١۵- ١۶
 ٢ ۴ تعداد 
 ١۴٫٢٨ ٢٨٫۵٧ درصد 

 جمع 
 ١۴ ١۴ تعداد 
 ١٠٠ ١٠٠ درصد 

 لی ی پایه تحص 

 چهارم 
 ۵ ۴ تعداد 
 ٣۵٫٧١ ٢٨٫۵٧ درصد 

 پنجم 
 ۶ ٧ تعداد 
 ۴٢٫٨۵ ۵٠ درصد 

 ششم 
 ٣ ٣ تعداد 
 ٢١٫۴٢ ٢١٫۴٢ درصد 

 جمع 
 ١۴ ١۴ تعداد 
 ١٠٠ ١٠٠ درصد 

 
 ذهن و کفایت اجتماعی   در نظریۀ گواهمعیار گروه آزمایش و میانگین و انحراف. ٣جدول 

 انحراف معیار میانگین  گروه مرحله  متغیر

 ذهن  نظریۀ

 مون آز پیش
 ٢٫۶۴ ١۶٫٧۵ آزمایش 

 ٢٫٣١ ١٧٫٢٠ گواه 

 مون آز پس
 ٣٫١۶ ٢٣٫۴٣ آزمایش 

 ١٫٨٧ ١۶٫٩٨ گواه 

 پیگیری 
 ٢٫٧٨ ٢٢٫٨٢ آزمایش 

 ٢٫۵۴ ١٧٫٣۶ گواه 

 کفایت اجتماعی 

 مون آز پیش
 ١٧٫٢۵ ١٩٧٫١٨ آزمایش 

 ١۴٫۶٨ ١٩٩٫۴۶ گواه 

 مون آز پس
 ١۶٫٠٧ ٢٠٩٩٫۶۴ آزمایش 

 ١۵٫٣٩ ٢٠٠٫۵۵ گواه 

 پیگیری 
 ١۵٫٩٢ ٢٠٨٫٧٠ آزمایش 

 ١۴٫٧۴ ٢٠١٫۶۶ گواه 
 

 با اندازه گیری مکرر واریانس چندمتغیریدر تحلیل  سویلک دایبلامنتایج آزمون . ۴جدول 
 تاضریب ا  pمقدار  آزادی خطا درجۀ آزادی   درجۀ Fمقدار  آزمون  آمارۀ  آزمون  منبع اثر 
 ٠٫۶٣ > ٠٫٠٠١ ۵٢ ٢ ١٨٫۵٨ ٠٫٣٧ س ویلک دای بلام گروه
 ٠٫٨٢ > ٠٫٠٠١ ٣٢ ۴ ٢۶٫٨۵ ٠٫١٨ س ویلک دای بلام زمان 

 ٠٫٧٩ > ٠٫٠٠١ ٣٢ ۴ ٢٣٫٣٩ ٠٫٢١ س ویلک دای بلام گروه*زمان
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بر ترکیب خطی   گروه  اثر ،  شودمشاهده می  ۴گونه که در جدول  همان
وابسته است  ی  گروهعضویت  و    بود معنادار  متغیرهای    ۶٣توانسته 

تبیین کند را  وابسته  متغیرهای  واریانس  از  و    ٢ŋ =٠٫۶٣(  درصد 
٠٫٠٠١<p    ٢،٢۵(= ١٨٫۵٨و(  F  (خطی  زمان اثر،  همچنین ترکیب    بر 

وابسته است    بود معنادار  متغیرهای  توانسته  زمان  از    ٨٢و  درصد 
و   p>٠٫٠٠١و    ٢ŋ =٨٢٠٫( واریانس متغیرهای وابسته را تبیین کند  

٢۶٫٨۵=)٢٣،۴(  F(  .ی ریمتغچند  انسیوار لیه نتایج تحلکنیبه ا  توجه با  
  منظور بررسی جداگانۀ بعد به  در مرحلۀ،  بود معنادار  گیری مکرر با اندازه

متغ از  نتایج تحل،  وابسته رهاییهر یک  با    رییمتغتک انسیوار  لیاز 
نمایش    ۵ ولجد ج حاصل از آن در ینتا هک استفاده شد    گیری مکرر اندازه

  . است  شده داده

   برای هر یک از متغیرهای وابسته با اندازه گیری مکرر تک متغیری  انس یوار  لیتحل جینتا. ۵ جدول
 ضریب اتا pمقدار  F مقدار منبع اثر  متغیر

 ذهن  نظریۀ
 ٠٫۶٠ > ٠٫٠٠١ ۵١٫١٣ گروه
 ٠٫٧١ > ٠٫٠٠١ ۶۵٫۴۶ زمان 

 ٠٫۶٧ > ٠٫٠٠١ ۶٠٫٣٨ گروه*زمان

 کفایت اجتماعی 
 ٠٫٢٩ > ٠٫٠٠١ ٩٫۵۶ گروه
 ٠٫۵٢ > ٠٫٠٠١ ٢٨٫٢٩ زمان 

 ٠٫۴٨ > ٠٫٠٠١ ٢۴٫٣۵ گروه*زمان

  نظریۀ اثر زمان بر  ،  دهدی م نشان ۵ جدول گونه که نتایج مندرج در همان
نمرات  به این معنا که  .  )p>٠٫٠٠١(   معنادار بود  ذهن و کفایت اجتماعی

اثرات عضویت گروهی در طول زمان تغییر   از  فارغ  متغیرهای مزبور 
است  بر  ،  این برعلاوه.  کرده  گروه  اجتماعی  نظریۀاثر  و کفایت    ذهن 
مطالعه در طی  که بین دو گروه    ااین معن   به  .)p>٠٫٠٠١(  معنادار بود

از    داری امعناختلاف    ، پژوهشمراحل   این نشان  و    تأثیر وجود داشته 

  هم   که   گفت توانمی  ،در واقع .  داردآموزشی در متغیرهای مذکور    برنامۀ
  بهبود   آزمایش   گروه  در  زمان   طول  در   اجتماعی  کفایت   هم   و  ذهن  نظریۀ
  کدام   بین  ،آزمایش   گروه  تغییرات  اینکه  به  بردنپی  منظور به  . است   یافته

  که   شد استفاده بونفرونی تعقیبی  آزمون از  ،است گرفته صورت مراحل 
 . است   شده داده نمایش ۶ جدول در آن  از  حاصل نتایج

 گیری اندازه مختلف مراحل  در  آزمایش  گروه  نمرات سۀ یمقا جهت بونفرونی تعقیبی آزمون   جینتا .۶ جدول
 p مقدار معیار خطای هامیانگین اختلاف مراحل  متغیر

 ذهن  نظریه
 > ٠٫٠٠١ ٠٫۴٢ ‑ ۶٫۶٨ مون آز پس و مونآز پیش

 > ٠٫٠٠١ ٠٫۴۴ ‑ ۶٫٠٧ پیگیری  و مونآز پیش
 ١٫٠٠٠ ٠٫٠٨ ٠٫۶١ پیگیری  و مونآز پس

 اجتماعی   کفایت 
 > ٠٫٠٠١ ٠٫٧١ ‑ ١٢٫۴۶ مون آز پس و مونآز پیش

 > ٠٫٠٠١ ٠٫٧٣ ‑ ١١٫۵٢ پیگیری  و مونآز پیش
 ٠٫٩٩٣ ٠٫١۵ ٠٫٩۴ پیگیری  و مونآز پس

 
  هم   ، دهدیم  نشان  ۶  جدول  در   زوجی  یهامقایسه  نتایج  که   گونههمان

  نمرات  نیب  معناداری   تفاوت  اجتماعی  کفایت  در  هم   و   ذهن  نظریۀ   در 
  پیگیری  و  آزمونشی پ  نمرات  و  )p>٠٫٠٠١(  مونآز پس  و  آزمونشیپ
)٠٫٠٠١<p(   نمرات   نیب  کهصورتیدر   ،داشت   وجود  آزمایش  گروه  در  

  ، ترتیب   این  به  .نشد  مشاهده  معناداری  تفاوت  آن  پیگیری  و  مونآز پس
  آموزشی   برنامۀ  معنادار   بخشیاثر  از   حاکی  سویک  از   آماری  یهایافته

  دیگر سوی از و است اجتماعی کفایت   و ذهن نظریۀ بر حاضر پژوهش
  قوت  به  همچنان  پیگیری  مرحلۀ   در  برنامه  این   اثرات   که   دهدمی  نشان
 . است  مانده باقی خود

 بحث ۴
  های بازی  برمبتنی  آموزشی  ایبرنامه  طراحی  هدف  با  حاضر  پژوهش
 کودکان اجتماعی کفایت  و ذهن نظریۀ  بر آن اثربخشی تعیین و گروهی

  بود  آن  از   حاکی   حاصل  هاییافته  .شد  انجام  خفیف  هوشی  ناتوانی  با
  معناداری   طوربه  پژوهش   این   در   شده طراحی  آموزشی   های بازی  که

  . شودمی  خفیف  هوشی  ناتوانی  با  کودکان  در  ذهن   نظریۀ  رشد  موجب
  .دهدمی  نشان هایی شباهت  )٢۵(   قاسمی پژوهش نتایج  با مزبور   یافتۀ

  یدرمانیباز   که  بود  این  قاسمی  پژوهش  هایافتهی از  یکی  ،مثال  عنوانبه
  ، همچنین   .شودمی  ذهن  نظریۀ   جانبۀ همه  رشد  موجب  معناداری   طور به

  نتیجۀ   . دهدمی  نشان   )١٨(  مها  پژوهش  نتایج   با  هایی شباهت   یافته   این 
  هازمینه  اغلب  در   بازی  برمبتنی  مداخلات  که  داد  نشان  مها  تحقیقات

  ی هایافته  .هستند  اثربخش  کودکان  یجانیه  و  ی اجتماع  رشد  ازجمله 
  پژوهش   نخست  یافته   ستایرا   در   نیز  ) ٢۶(  همکاران  و  لین   پژوهش

  که   دادند  نشان  خود  مطالعۀ   در   مزبور   پژوهشگران  .است   حاضر
  در  ذهن  نظریۀ  بهبود  موجب   معناداری   طور به  وانمودی  یهابازی

  ) ٢٧(  لیلارد  پژوهش  نتایج  ، اینبرعلاوه  .شودمی  اوتیسم  طیف  کودکان
  خود  پژوهش  در   لیلارد   .ست همسو  حاضر  پژوهش   نخست   یافتۀ  با

  ذهن   نظریۀ  ارتقای موجب   معناداری  طور به  وانمودی  بازی  که  داد  نشان
  متذکر   را  اساسی   نکتۀ  چند   بایستی  یافته  این  تبیین  در   .شودمی  کودکان

  مشارکتی   ،گروهی  ماهیت   حاضر  پژوهش  هایبازی  اینکه  نخست   .شد
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  و   کلامی  تعاملات  گسترش  موجب  طبیعتاً  امر   این   . تندداش  تعاملی  و
  میان  که  تقابلی  یا  برخورد  نتیجۀ  در   و  شده  کودکان  میان  غیرکلامی

  را   زمینه  ،کرده   ایجاد  آنان   یهاذهنیت   کلی طور به  و   هاخواسته  ، رفتارها
  ای مسئله  .است   آورده  فراهم   آنان  توسط  یکدیگر  ذهنی   حالات  درک   برای

  . است  نموده سزاییبه کمک آنان در ذهن نظریۀ رشد به تردید بدون که
  توسط   ذهن  نظریۀ  تحول  و  رشد  در   اجتماعی  تلاتعام  نقش  ،واقع در 

  ،هستند   یگوتسکیو  یاجتماع  یفرهنگ  ۀی نظر  از   برگرفته   که  ییهاهینظر
  رشد   و ذهن  ۀ ینظر تحول   منشأ ،هانظریه این  براساس  . شودمی حمایت

  در   بیشتری  تجربۀ  که  یکودکان  .است  یاجتماع  تعاملات  ،ذهن  درک
از عملکرد بهتری در تکالیفی که نیازمند درک    ،دارند  اجتماعی  تعاملات

است  باور کاذب(  ذهن  تکلیف  تعاملات    رایز ،  برخوردارند)  مانند 
بفرصت   اجتماعی برای  یهای  دربارۀیادگ یشتری  سا  ری  افراد  یتفکر  ر 

اصومی  فراهم و  و    لا�کند  اجتماعیادگ یارتباطات  منشأ  یم   یری  تواند 
دیگر آن است    نکتۀ  ).٢٧(  برای رشد درک کودکان از ذهن باشد  یمهم

بازی وانمودی  که  ماهیت  امکان  حد  تا  حاضر  پژوهش  .  داشتندهای 
با نظریۀمسئله ارتباط تنگاتنگی  که  تا جایی.  دهدذهن نشان می  ای که 

  ادعا )  ٢٠(  لسلیاین حوزه ازجمله    حتی برخی از پژوهشگران برجستۀ
.  کودکان است   ذهن   نظریۀ  درآمدی برپیش،  وانمودی  بازی   که   اندکرده

همکاران    لین،  همچنین رابطۀو  خود  پژوهش  بازی را  مثبتی    در    بین 
بایستی گفت از  ، بنابراین  ؛ اندکودکان نشان داده ذهن  وانمودی و نظریۀ

دیگران  آنجایی نقش  ایفای  برای  تلاش  در  فرد  وانمودی  بازی  در  که 
به را  خود  نوعی  به  و  آناست  دنیای  خواه،  گذارد می  هاجای  با  ناخواه 

این مواجهه وقتی  .  کنددرونی و حالات ذهنی دیگران مواجهه پیدا می
مطمئناً زمینه را برای درک حالات  ،  دهددر بازی به طور مکرر رخ می

نظریۀ رشد  نتیجه  در  و  دیگران  می  ذهنی  فراهم  در کودک    آورد ذهن 
دیگر آن است که بازی وانمودی درک کودک را از امر واقعی    نکتۀ  ).٢۶(

  تنها در زمینۀشود که کودک نهدهد و موجب میو غیرواقعی افزایش می
بلکه  ،  ها توانمندتر شودالمثلو ضرب  هاشوخی،  هاکنایه،  هافهم استعاره

همان  . درک بهتری از رفتارهای واقعی و صوری دیگران به دست آورد
به توان  می،  واقع در .  ذهن مستتر است   نوعی در بطن نظریۀ قابلیتی که 

دروغ    قادر خواهد شد بین،  وانمودی  انجام بازی   گفت کودک در نتیجۀ
   ). ٢٧( و راست و واقعیت و خیال تمایز قائل شود

که  یافته داد  نشان  حاصل  طراحیبازیهای  آموزشی  در  های  شده 
  طور معناداری موجب ارتقای سطح کفایت اجتماعیپژوهش حاضر به

هوشیبا  در کودکان   می  ناتوانی  نتایج    یافتۀ.  شودخفیف  با  مزبور 
همکاران  واتسون  پژوهش میشباهت   و  نشان  و    واتسون.  دهدهایی 

دادند نشان  خود  پژوهش  در  نظری  همکاران   با  کودکان   ذهن  ۀ که 
  کنترل سن و  از   پس ها حتی  اجتماعی آن  بندی معلمان از کفایت درجه

بوساکی و   مزبور با نتایج پژوهش  یافتۀ  ).١٠(  دارد  مثبتی  زبان رابطۀ
میشباهت نیز    استینگتون نشان  پژوهش  .  دهدهایی  و  در  بوساکی 
نظریمثبتی    رابطۀنیز    استینگتون بندی  درجهو    کودکان   ذهن   ۀبین 

حتی  نیز  رابطه    اینمشاهده شد و  ها  اجتماعی آن  همسالانشان از کفایت 
توانایی  از   پس    ). ١١(  بودبرقرار  همچنان  ها  آنهای کلامی  کنترل 

.  ست همسو  و همکاران   توکلی   مزبور با نتایج پژوهش  یافتۀ ،  همچنین
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ذهن تأثیر معناداری بر    نظریۀ   آموزش دادند که نشان  توکلی و همکاران
سندرم داون    با  انکودکو خویشتن داری در   یاجتماع  کفایت  افزایش

نتایج مشابهی   یرازق و یجانیلار   ).٢٨(  دارد به  نیز در پژوهش خود 
بر  مبتنی  آموزش  هایاین پژوهشگران نشان دادند که شیوه.  دست یافتند

  کودکان  اجتماعی   رشد   افزایش  موجب   طور معناداری به  نمایشی  هنرهای
در تبیین این    ).٢٩(  شودمی  ساله  ١١  تا  ٩  پذیرآموزش  ذهنی  توانکم

ی برقراری  بسیار مفید و کاربردی برا ی روشی  بازتوان گفت  یافته می
چراکه کودکان  .  است  هاآموزش و درمان آن  علاوۀهارتباط با کودکان ب

ان کلامی احساسات و  یب در   اغلب  ناتوانی هوشیبا  کودکان    خصوصبه
مواجه با یشانهاخواسته جدی  کودکان،  لذا   ؛هستند چالش   این 

از یم و  چالش،  ی باز  قی طر توانند  راها   و داده  کاهش  موانع موجود 
صورت  حال چنانچه بازی به.  ابراز کنند بهتر را  احساسات و افکارشان 

تعاملی و وانمودی انجام شود و مستقیماً متمرکز بر تقویت  ،  گروهی
،  )شده در پژوهش حاضرهای طراحیهمانند بازی(  ذهن باشد  نظریۀ

مسلماً زمینه را برای درک بهتر حالات ذهنی خود و دیگران و تسهیل  
آن با  ارتباط  میبرقراری  فراهم  رشد  .  کندها  به  نهایت  در  اتفاقی که 

کفایت اجتماعی او منتهی  های اجتماعی کودک و ارتقای سطح  مهارت
،  شده در این پژوهش ی طراحیهابازیتوان گفت که  می  ).٨(  گرددمی
،  بستری برای ارتباطات موفق و مؤثر با دیگراننمودن  فراهم  واسطۀبه

،  خود با دیگران  مقایسۀ، هاگویی مناسب به نیازها و انتظارات آنپاسخ
و   هیجانات  شناسایی  و  احساسات  بهتر  موقعیت مدیریت  ی  هادر 

به رشد    توانستندهنجارها و قوانین اجتماعی    ازاجتماعی و درک بهتر  
کودکان   در  اجتماعی  پژوهش کفایت  در  ب  ،حاضر  در  .  رسانندیاری 

ای پویا و مهارتی  کفایت اجتماعی را پدیده١ریچاردسون،  همین راستا
قق  حی اجتماعی تهاداند که در تعاملات فردی و مقایسهمی  ساختارمند 

طریق  .  کندمی  پیدا از  افراد  پویا  فرایند  این  در  است که  معتقد  وی 
رشد رفتارها و   زمینۀ،  ی خود با گروه همسالانهاهمانندسازی توانایی

دیگران   با  اجتماعی خویش  فراهمروابط  نهایت  ).٣(  کنندمی  را  ،  در 
شده در  های آموزشی طراحیبازیی حاصل نشان داد که اثرات  هایافته

نظریۀ  بر  حاضر  اجتماعی کودکان    پژوهش  و کفایت  ناتوانی  با  ذهن 
همچنان پایدار  ،  پایان جلسات آموزشی  از   پسماه    دو،  خفیف   هوشی
متغیرهای  ،  دیگرعبارتبه.  است مانده   نمرات  در  معناداری  کاهش 

آموزشی این    ست که اثرات برنامۀ مذکور رخ نداده بود و این بدان معنا
یا  ،  پژوهش است   موقتیزودگذر  مزبور    یافتۀ ،  اساس اینبر.  نبوده 

.  بردآموزشی این پژوهش بالا می  خصوص اعتبار برنامۀ اطمینان ما را در 
توان گفت پایه و اساس موفقیت در  بندی میجمععنوان  به،  در نهایت

درک متقابل افراد از دنیای ذهنی یکدیگر است و این  ، زندگی اجتماعی
سایۀ در  زیادی  حد  تا  از    مهم  جامعه  افراد  ذهن    نظریۀ برخورداری 

ذهن نیز بیش از هر چیز وابسته به   رشد نظریۀ.  شودرشدیافته میسر می
از موقعیت  هایی که  تعاملات میان افراد است و بدیهی است که یکی 

لایه و  در سطوح  را  افراد  میان  و تشویق  تعامل  تسهیل  های گوناگون 
   ).١١(  بازی است ، کند می

ان  آموزدانشعدم امکان بررسی  ،  های پژوهش حاضریت محدودیکی از  
  های مکانی و اجرایی محدودیت دلیل  به،  طور همزمانهر دو جنس به
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اولیای  اینبه.  بود اغلب  به  آموز دانشمعنا که  مدارس  مسئولین  و  ان 
بودن مسیر منتهی  و طولانی  ینشناخت کافی از محققبود  ندلایلی نظیر  

امتناع    ین از همکاری با محقق،  درمانیبه محل برگزاری جلسات بازی
  ،طور همزمان ان هر دو جنس بهآموز دانشعدم امکان بررسی  .  کردندمی
تعمیممی یافتهتواند  به  پذیری  پژوهش  با آموزدانشهای  را  دختر  ان 

سازد مواجه  پژوهش.  چالش  دیگر  تکمیل  ،  محدودیت  امکان  عدم 
اجتماعی  پرسشنامۀ  خود    کفایت  بهآموزدانشتوسط  دلیل  ان 

بودهامحدودیت  انتزاعی سؤالات  ماهیت  و  آنان  ذهنی  ،  عبارتی به.  ی 
پذیر  شیوه خودسنجی در افراد مذکور امکانارزیابی کفایت اجتماعی به

دیگر.  نبود بود که  محدودیت  متغیرهای    این  سطوح  و  ابعاد  بررسی 
نمونه جهت تحلیل    کمدلیل محدودیت زمانی و حجم نسبتاً  وابسته به

در این پژوهش کنترل  ،  همچنین .  ذیر نبودپامکانمتغیری  ی چندهاداده
های  بازیو انجام    آموز دانشمستقیم متغیرهایی چون تغذیه و استراحت  

جلسۀ از  خارج  و  نبود،  وی   خانگی  پذیر  امکان  پژوهشگر  .  توسط 
توصیه،  حال اینبا مزبور  متغیرهای  خصوص کنترل  به  هادر  لازم  ی 

گردیدآموزدانشی  هاخانواده ارائه  نوآورانه،  نهایتاً.  ان  دلیل  بودن  به 
در ،  پژوهش مقایسۀمنابع  جهت  بود  دسترس  محدود  نسبتاً  .  نتایج 

می تعمیمبهشود که  پیشنهاد  قابلیت  افزایش  نتایجمنظور  این  ،  پذیری 
ان سایر  آموزدانشان دختر و  آموز دانشیی از  هاپژوهش بر روی نمونه

صورت  ان طیف اوتیسم  آموز دانشعادی و    ان آموزدانشازجمله    هاگروه
دهد و هم  پذیری نتایج را افزایش میاین کار هم قابلیت تعمیم.  بگیرد

تر  جهت بررسی مفصل،  همچنین. کندنتایج را فراهم می  مقایسۀامکان  
در تحقیقات آتی ابعاد و سطوح مختلف متغیرها  ،  موضوع این پژوهش

آموزشی پژوهش حاضر طی  هابازی،  این برعلاوه.  مطالعه شود   ٢۴ی 
به مدت  سه  (  ای دقیقه  ٩٠  جلسۀ  و  )  ماهدو  جلسه در هفته  اجرا شد 

بندی فوق  زمان  ی حاصل از آن تنها محدود به برنامۀهایافته،  رو ایناز 
ی متفاوت ممکن  هابندیی مشابه اما در زمانهااست و اجرای برنامه

 . است به نتایج متفاوتی منتهی شود

 گیری نتیجه  ۵
های  مبتنی بر بازی  شدۀطراحی  های پژوهش حاضر اثربخشی برنامۀیافته

  ناتوانی هوشی با  ذهن و کفایت اجتماعی کودکان    را بر نظریۀ گروهی  
زمان    ز ا   پسحتی   مدت  والدین.  سازدمحرز می،  زیادیگذشت  ،  لذا 

توانبخشی  ،  معلمان،  ناسانشروان،  مربیان مراکز  و  مدارس  مسئولین 
و  می این کودکان  با  ارتباط مؤثرتر  برقراری  نظریۀ توانند جهت    بهبود 

آن اجتماعی  سطح کفایت  ارتقای  و  برنامۀ،  هاذهن  این  آموزشی    از 
ناتوانی با  توانند به کودکان  ضمن آنکه از این طریق می.  مند شوندبهره

باکفایت و اجتماعی  ،  کارآمد   شدن به شهروندانیدر جهت تبدیل  هوشی
 .کمک شایانی برسانند

 تشکر و قدردانی  ۶
که در انجام    محترمی   ان و والدین آموز دانش،  اساتیداز تمامی  وسیله  بدین

پژوهش   و  این  داشتندهمکاری  مشارکت  و قدردانی  تشکر  ،  خالصانه 
از  بهلازم.  شودیم برگرفته  مقاله  این  نویسندۀ   رسالۀذکر است    دکتری 

گروه   علامه  شرواناول  دانشگاه  استثنایی  کودکان  آموزش  و  ناسی 
 . باشدمی طباطبایی تهران 

 ها بیانیه ٧
 کنندگان نامه از شرکت اخلاقی و رضایت  تأییدیه

اخلاقی   کد  با  حاضر  در   IR.ATU.REC.1400.029پژوهش 
دانشگاه علا  کمیتۀ رسیداخلاق  به تصویب  ات  ملاحظ.  مه طباطبایی 

ساختن والدین از طرح پژوهش و  آگاه  اخلاقی در این پژوهش شامل 
رضایت کامل والدین از شرکت فرزندانشان در  ، توضیحاتی پیرامون آن 

ها  دادن به والدین در رازداری اطلاعات خصوصی آناطمینان، پژوهش
ای  خلاصه  ارائۀ،  و در صورت تمایل والدین به آگاهی از نتایج پژوهش

 .  بود به والدیناز نتایج 
 رضایت برای انتشار

 .  این امر غیر قابل اجرا است 
 و مواد  هادر دسترس بودن داده

رسالۀهاداده پیوست  در  پژوهش  نویسندۀ  ی  دانشگاه    دکتری  در  اول 
 .  علامه طباطبایی در دسترس است 

 تضاد منافع 
 .  گونه تضاد منافعی ندارندیچهکنند که یمنویسندگان اعلام 

 منابع مالی 
مالی  حمایت  با  پژوهش  نهادی  هیچ   این  یا  و    نشده  انجامسازمان 

 .  شده است  ینتأمنویسندگان مقاله   توسط های آن ینههز
 مشارکت نویسندگان 

نویسندگان    همۀ.  اول است   دکتری نویسندۀ  این مقاله برگرفته از رسالۀ
حاضر   پیش  رائۀ اپژوهش  و  عهده  ایده  بر  را  مقاله  بازبینی  و  نویسی 
 .مطالعه و تأیید کردند،  نهایی را قبل از انتشار  داشتند و نسخۀ
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