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ختي و شنا روان بهزيستي ي اجتماعي در ارتقاي مسئله آموزش حل تأثير
  ي كودكان داراي اختلال يادگيريآور تاب

 3عذرا غفاري و 2حميد نوروزي، 1اكبر عطادخت
 
 

  چكيده
 بهزيستي يارتقا در اجتماعي ي مسئله حل مهارت آموزش اثربخشي بررسي حاضر مطالعه هدف

 ي نمونه. اين مطالعه آزمايشي بود. بود ي يادگيريها با ناتواني انآموز دانش آوريتاب ختي وشنا روان
 تصادفي ساده از  صورت به ساله مبتلا به اختلال يادگيري بود كه 12-16 آموز دانش 40پژوهش شامل 

گروه .  در دو گروه آزمايشي و كنترل گمارده شدند،مركز ناتواني يادگيري شهر اردبيل انتخاب شد
براي  . اجتماعي به مدت شش جلسه قرارگرفتي مسئلهزمايشي در معرض آموزش گروهي حل آ

ي كانر و ديويد سون آور تابختي ريف و شنا رواني پژوهش از آزمون بهزيستي ها آوري داده جمع
ي و آور تاب ي اجتماعي در ارتقاي مسئلهنتايج تحليل كوواريانس نشان داد كه آموزش حل . استفاده شد

 زندگي خودمختاري، ديگران، با مثبت روابط خود، پذيرش(ختي شنا روانهاي بهزيستي مؤلفهمي تما
 مثبتي تأثيريادگيري  ي ها با ناتواني انآموز دانش در) تسلط بر محيط (مؤلفهبه جز ) فردي رشد و هدفمند
ن مبتلا به اختلال اآموز دانشاي   اين نتايج تلويحات مهمي را در زمينه آموزش و خدمات مشاوره.دارد

  .يادگيري، به عنوان بخش مهمي از درمان، به دنبال دارد
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  مقدمه
 بـاليني  يهـا   كلينيـك  بـه  والدين مكرر مراجعات و تشويق باعث كه تحصيلي مشكلات از يكي

 تـشخيص  زمـاني  يـادگيري  اخـتلال  ،DSM-IVدر طبقه بنـدي     .  است يادگيري لالاتاخت شود، مي
 نوشـتاري  بيـان  و رياضيات خواندن، براي شده استاندارد يها  آزمون در رفت پيش كه شود مي داده
 فلچـر،  (باشـد  هوشـي  سطح و تحصيلات سن، حسب بر انتظار مورد حد زير اي ملاحظه قابل طور به

 11 تـا  8با بررسي كودكان ) 2011 (2پال و موگاسيل موگاسيل،  پاتيل، ). 0720  ، 1ليون و موريس
ميـزان شـيوع    .  درصـد گـزارش كردنـد      17/15ي يادگيري را    ها  ناتوانيساله هندي ميزان شيوع كل      

؛ 2000ســي آمريكــا، شنا روانانجمــن ( درصــد گــزارش شــده اســت 10 تــا 2نــاتواني يــادگيري از 
 درصــد 5 تقريبــاً كــه شــده گفتــه DSM-IV-TR در ). 1388  آوديــس يــانس و نيكخــو،ي ترجمــه
 ،3آلتـراس  (هـستند  يـادگيري  اخـتلال  نـوعي  دچار متحده، ايالات در عمومي مدارس انآموز  دانش
 نـشان ) 1384 (بهـراد  فراتحليـل ).  1390 ،خوشـرو   ، رجبي، افروز و صمدي    نريماني از نقل به ؛2007
 اسـتان  اسـت و در    درصـد  58/4 ابتـدايي،  انآمـوز   شدان ـ در يـادگيري  اخـتلال  شيوع ميزان كه داد

  . است شده گزارش درصد 13 اردبيل،
ان مبتلا به اختلال يادگيري، بـه       آموز  دانش و كارايي    ها  مهارت كه مشكلات يادگيري،     جا  آناز  

تر از سطح مورد انتظار اسـت، ايـن موضـوع، بـا پيـشرفت تحـصيلي و بـا                     اي پايين  طور قابل ملاحظه  
كـاپلان و   (كنـد    ست، تـداخل ايجـاد مـي      ها  مهارت روزمره كه مستلزم به كارگيري اين        يها  فعاليت

ان داراي اخــتلال آمــوز دانــشبنــابراين، ). 1382 پورافكــاري،ي ؛ ترجمــه2002ســادوك و گــرب،
هنجـار   هان ب ـ آمـوز   دانـش  هيجـاني را در مقايـسه بـا          -يادگيري سطوح بالايي از مشكلات اجتمـاعي      

انــد  و تحقيقــات نــشان داده) 2008، 4و شــالر  تــسور، مــانور-اچ، گــروساوربــ(ازخــود نــشان داده 
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 درصـد مـوارد، مبـتلا بـه اخـتلالات           76  الي    38ي هيجاني هستند در     ها  كودكاني كه دچار نارسايي   
در ضـمن ايـن كودكـان در        ). 1991 1 روزنبـرگ و روزنبـرگ،     فوسـلس، (باشـند    مـي يادگيري نيـز    

بـه همـين دليـل اغلـب ايـن كودكـان بـا              . كنند مييف عمل   ي اجتماعي نيز، ضع   ها  مهارتيادگيري  
شوند كه اگر مـورد   ميي منفي از سوي والدين، بزرگسالان و كودكان ديگر روبرو   ها  عكس العمل 

آشـر و   (بي توجهي قرار بگيرند، نتايج جبران ناپـذيري بـراي جامعـه و خـانواده در خواهـد داشـت                     
 اخـتلال  بـه  مبـتلا  انآمـوز   دانـش  آمـوزش  بـا ) 1982 (3شلان شرمن، شوماخر، زل،ها  ). 2001،  2تيلر

  .  دهند افزايش را هدف رفتارهاي سطح توانستند يادگيري
 4ختيشـنا   روان بهزيـستي  تواننـد  ميموارد و مشكلات گزارش شده، از جمله عواملي هستند كه           

 بـراي  فـرد  تـلاش  را ختيشـنا   روان بهزيـستي  5ريـف  .كودكان مبتلا اختلال يادگيري را مختل كنند      
 يهـا   شكـست  دليـل  بـه   كودكان مبتلا به اخـتلال يـادگيري،       .داند مي خود بالقوه يها  توانايي تحقق

 تر پايين سطح در ختيشنا  روان بهزيستي نظر از،  شوند مي روبرو آن با منزل و مدرسه در كه مكرري
  .)2004، 6نيمن و گروسمن (دارند قرار عادي كودكان از

 را ختيشنا روان بهزيستي مشكلات شيوع) 2007 (7ليامسون و آلان كوپر، اسميلي، موريسون، وي   
 8كنكـي  مك و ابوت كرده و  گزارش تر  بيش كنترل گروه با مقايسه در يادگيري در ناتوان افراد در

 اجتمـاعي و   ناسـازگاري ،  اضـطراب ،  افسردگي قبيل از ختيشنا  روان به وجود مشكلات   نيز) 2006(
ختي شـنا   روان بنـابراين، بررسـي وضـعيت بهزيـستي          .انـد  كـرده  هدر ايـن افـراد اشـار       منفـي  عواطف
ي غيـر قابـل   ها ان مبتلا به اختلال يادگيري، و اتخاذ تدابيري براي ارتقاي آن از ضرورت    آموز  دانش
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  .ان استآموز دانشانكار در مورد اين 
ي ضـعيف   آور  تـاب يـادگيري گـزارش شـده،        اخـتلال  در كودكان مبتلا بـه     كه ديگري مشكل

ــده   ه آن ــاعي و خــانوادگي دي ــدگي اجتم ــياســت كــه در زن ــود  م ــانو(ش ــل از 2004، 1بون ــه نق ؛ ب
 شـرايط  بـا  آميز موفقيت سازگاري توانايي،  فرايند يك ي به عنوان  آور  تاب. )1390اردي،   ابراهيمي
 و گـارمزي  (اسـت  نـاگوار  شـرايط  بـه  واكـنش  در مثبـت  سـازگاري ،  ديگـر  بيان به و كننده تهديد
 و خو و خلق داشتن،  گرايانه سركوب مقابله،  افزايي خود،  از سرسختي  يآور  تاب . )1991،  2ماستن

 بـا  يآور  تـاب دهنـد كـه      مـي  نتايج مطالعات نشان     ).2009 ،3بونانو(شود   ميحاصل   مثبت احساسات
فشارزاي حاكم بـر شـرايط زنـدگي كودكـان مبـتلا بـه اخـتلال                 عوامل كردن رنگ تر  كم و تعديل

 زمينـه را بـراي      ،)2006 ،4كانر (كرده تضمين را اين افراد  ختيشنا  روان زيستيتواند به  مييادگيري،  
 كـه  رسـيدند  نتيجه اين به خود مطالعات در) 2012 (اميري شفيعي و طاهري. ارتقاي آن فراهم كند   

 .اسـت  مـؤثر  اضـطراب  كـاهش  در اجتمـاعي  ي  مـسئله  حل يها  مهارت آموزش و عضلاني آرامش
 تكانـشوري  كـاهش  و خودكارآمـدي  خودكنترلي، افزايش موجب اجتماعي ي  مسئله حل آموزش
 در  )2005 (5والانـدر و بياسـيني      اشـميت،  -الريكـسون  آن،).  1390 دادفـر،  (شود مي انآموز  دانش

 توانـد  مـي  كه است متغيري يآور  تاب كه يافتند دست نتيجه اين به بودند داده مجا  آن كه پژوهشي
  . دهد افزايش حركتي وليتمعل با نوجوانان در را زندگي كيفيت

ختي شـنا  رواني و ارتقـاي بهزيـستي   آور تـاب تـوان بـراي افـزايش      مـي از جمله مـداخلاتي كـه       
 فراينـدي  اجتمـاعي  ي  مسئله حل.  اجتماعي است  ي  مسئله آموزان، استفاده كرد، آموزش حل     دانش
 و پرلا (كند پيدا مشكل يك را براي  مناسبي حل راه كوشد مي فرد آن ي  وسيله به كه شناختي است
 سـاده  فرآيندي ،مسئله حل آموزش). 1387،  مولوي،  پور ملك،  كام خوش از نقل به ؛2004،  ادوئل
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 يهـا   شـيوه  بـه  چگونـه  آموزدكه مي فرد رويكرد اين در. آموخت را آن توان مي راحتي به كه است
تون و هــاو(اقــدام نمايــد  آن حــل بــراي ،نمــود بررســي و را تعريــف مــشكل آمــد، كــار و صــحيح

 خـود  بررسـي  در) 2000( 1، بارت و اولكـسان    هگل). 1381زاده،   قاسم ي   ؛ ترجمه  2000همكاران،  
 كوتـاه  درمـاني  مداخلـه  عنـوان  توانـد بـه    مي مسئله حل يها  مهارت آموزش كه نتيجه رسيدند  بدين
 و باضـطرا ،  نگراني بين ،)2002 (2ميريو و زوريلا دي،  بلرزباشد و    مؤثر درمان افسردگي  در مدت
 )1382(محمـدي  .انـد  گزارش كرده  يمعنادار رابطه،  منطقي ي  مسئله حل استثناي به مسئله حل ابعاد

 را انآمـوز   دانش رفتاري اختلال،  مسئله حل مهارت آموزش كه رسيده نتيجه اين نيز در پژوهشي به   
 كـرد  عمـل  و مـسئله  حـل  توانـايي   گزارش كرده كه بـين )2002 (3باركر دهد و بالاخره،  مي كاهش
 شايـستگي  افـزايش  بـر  اجتمـاعي  مـسئله  حـل  آمـوزش  تـأثير  مـورد  در. دارد وجود رابطه تحصيلي
مرسلي و  .  رسيدند مثبتي نتايج به همكاران و شاول يادگيري اختلال به مبتلا انآموز  دانش اجتماعي

اني كـه تحـت     آمـوز   دانـش در پژوهش خود به ايـن نتيجـه رسـيدند كـه             ) 1391(احمدي و سعادت    
ي نــسبت بــه تــر بــيشرفــت تحــصيلي   قــرار داشــتند از پــيشمــسئله مبتنــي بــر روش حــل آمــوزش

فرانسر، گالينسكي، اسموكووسكي، توزيان،    . اني كه آموزش به روش سنتي داشتند، بود       آموز  دانش
 حـل  آمـوزش  در كه انيآموز دانش كه رسيدند نتيجه اين به خود پژوهش  در )2006 (4روس و گو  

 رقابـت  پرخاشگري، كودكان ديگر به نسبت آشكار نحوي به بودند، دهكر شركت اجتماعي مسئله
 دادند نشان خود پژوهش همكاران در  و فرد حاتمي.  اند داشته كمتر پرخاشگري و تر  بيش اجتماعي

ــه ــوزش ك ــل آم ــسئله ح ــزان م ــازگاري مي ــاعي س ــش اجتم ــوز دان ــزايش را انآم ــي اف ــد م .  ده
 كـه  دادنـد  نشان خود تحقيقات  در )1382 (آشتياني و اي ژهزاده طباطبايي، ا   باباپورخيرالدين، رسول 

 خود، كنترل افزايش پرخاشگر، و اجتماعي ضد رفتارهاي كاهش باعث مسئله حل مهارت آموزش
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 زاده  ، محمـودي و عـدالت     سـهرابي . شـود  مـي  زنـدگي  از رضـايت  و روانـي  سـلامت  سطح افزايش
 بـا مـشاوره گروهـي باعـث افـزايش           مـسئله به ايـن نتيجـه دسـت يافتنـد كـه آمـوزش حـل                ) 2013(

، در پـژوهش خـود بـه ايـن نتيجـه            )2011(واسيلوسكيا  . ان دختر مي شود   آموز  دانشخودكارآمدي  
در كـاهش علائـم   ) AS, TCS, NPO, PPO (مـسئله ي حـل  رسيدند كه آموزش هـر چهـار مؤلفـه   

  . داردتأثيرافسردگي 
اختلالات يادگيري،  مبتلا به انموزآ دانشختي شنا روانضرورت توجه به بهزيستي  به توجه با

ختي و نهايتاً قابليت شنا رواني بر بهزيستي آور تابها و اثر تعديل كنندگي  ي آنآور تابضعف 
ختي شنا رواني و بهزيستي آور تاب اجتماعي در ارتقاء ي مسئلهاثربخشي مورد انتظار آموزش حل 

ي پژوهشي موجود در اين زمينه از ها لاءخ و ان مبتلا به اختلال يادگيري از يك طرف،آموز دانش
 كه افراد ناتوان در يادگيري تحصيل و زندگي به مربوط طرف ديگر، و همچنين تعدد مشكلات

 ي مسئله حل آموزش بررسي آزمايشي اثربخشي درصدد مطالعه اين، زند مي رقم را افراد اين آينده
  .اختلالات يادگيري بود به مبتلا انآموز نشدا يآور تاب و ختيشنا روان بهزيستي ارتقاء در اجتماعي

  روش 
 كنتـرل  گـروه  بـا  آزمـون  پـس  و آزمـون  پـيش  طرح از ،بوده آزمايشي نوع از مطالعه اين روش
بـا   كـه  بـود  اي ساله 16 الي 12 انآموز  دانش ي  هّ  كلي از متشكل آماري، ي   جامعه .شده است  استفاده
اردبيـل، مـشغول     يادگيري اختلالات مركز  در ،91-92 تحصيلي سال در يادگيري، اختلال تشخيص

 اول  ي   در مرحلـه   .م شـد  جـا   آن ايـن پـژوهش در دو مرحلـه          ي  نمونه. دريافت مداخلات لازم بودند   
ي يادگيري بـوده و در مركـز نـاتواني يـادگيري اردبيـل مـشغول                ها  ناتوانياني كه داراي    آموز  دانش

 نفـر بـا    40 دوم از ايـن افـراد تعـداد          ي  لـه دريافت مداخلات معمول بودند، شناسـايي شـد و در مرح          
 نفـره آزمـايش و كنتـرل قـرار داده           20ي تصادفي انتخاب و در دو گروه        گير  نمونهاستفاده از روش    

  : عبارت بودند ازها ابزارهاي مورد استفاده براي جمع آوري داده . شد
 سـال  در ريـف  توسط نامه  پرسش اين: ريف ختيشنا  روان بهزيستي ي  نامه  پرسش -الف
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 ايـن  يهـا   آيـتم  تعـداد  و اسـت  گرفتـه  قـرار  نظـر  تجديـد  مـورد  2002 سال در و شده ساخته 1989
 رشـد  محـيط،  بـر  تـسلط  مختـاري،  خـود  عامـل  شـش  نامه  پرسش اين. باشد مي آيتم 54 نامه  پرسش

 كـه   ايـن  ضمن سنجد، مي را خود پذيرش و زندگي در هدفمندي ديگران، با مثبت ارتباط شخصي،
 آزمـون  اين.  كند مي محاسبه ختيشنا  روان بهزيستي كلي ي  نمره صورت  به عامل شش اين مجموعه
 نمـره  مخـالفم  كـاملاً  تا موافقم كاملاً اي ليكرت  درجه شش مقياس در كه است سنجي خود نوعي

 همبـستگي  ضريب و 92/0 كرونباخ، آلفاي طريق از دروني همساني  پژوهشي در.  شود مي گذاري
 73/0 تـا  97/0 بـين  مقيـاس  خـرده  براي و 76/0 مقياس كل براي آزمايي باز قطري از آمده دست  به

 اي سـازه  و محتـوايي  روايـي ) 1384 (زاده يحيـي .  اسـت  معنادار p>01/0 سطح در همگي كه بوده
  ).1377 پور، تقي از نقل به (است كرده گزارش بالا و مطلوب را فوق آزمون
 كانر يآور  تاب  مقياس : )CD-RISC( 1ديويدسون و ي كانر آور  تاب ي  نامه  پرسش -ب

 اي درجـه  پـنج  يها  اندازه در را يآور  تاب ي  هساز كه است سؤالي 25 ابزار يك )2003(ديويدسون   و
 و صـفر  ايـن مقيـاس   در هـا  آزمـودني  يآور تـاب  ي  هنمـر  حـداقل . سـنجد  مـي  چهار تا از صفر  ليكرت
 مقيـاس،  ايـن  يسـنج   روان يهـا   ويژگي به طمقدماتي مربو  ي  همطالع نتايج. است 100 نمره نيز  حداكثر
 پايــايي،  همــساني درونــي ).  2003 ديويدســون، و كــانر (اســت كــرده تأييــد را روايــي آن پايــايي و
 عـاملي  تحليـل  نتـايج  گرچـه  و انـد  شـده  گزارش مقياس كافي   واگراي و  همگرا روايي و  بازآزمايي
 عواطـف  حمـل / غرايـز شخـصيت    به ماداعت،  شخصي استحكام /شايستگي (عامل وجود پنج  اكتشافي

كـرده   تأييـد  يآور  تـاب  مقيـاس  بـراي  را) معنويـت ،  مهار،  روابط ايمن  /عواطف مثبت پذيرش،  منفي
 ي هنمـر  فقـط  حاضر حال در اند،  نشدهتأييد قطع طور به هنوز ها زيرمقياس روايي و پايايي چون است،
 بـراي ). 2003 ديويدسـون،  و كـانر  (شود مي محسوب معتبر هاي پژوهشي  هدف براي يآور  تاب كلي
 تـا   41/0ضرايبي بـين     3 گويه جز به كل ي نمره با گويه هر همبستگي نخست مقياس اين روايي تعيين

 آلفـاي  از) CD-RTS9( ديويدسـون  و كـانرو  يآور  تـاب  مقياس پايايي تعيين براي. داد نشان  را 64/0

                                                                                                                            
1. Conner & Daividson 
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  ).1384محمدي، (د  آمدست به 89/0 پايايي ضريب و شد گرفته بهره كرونباخ
 گـروه  نمـودن  مـشخص  و اردبيـل  شهر يادگيري اختلالات ويژه با مركز  هماهنگي ايجاد از بعد
 شده و  داده قرار انآموز  دانش اختيار در يآور  تاب و ختيشنا  روان بهزيستي يها  نامه پرسش نمونه،
 بنـدي  تقـسيم  و گمـارش  ضـمن  بعـد  ي  مرحلـه  در .شـد  گرفتـه  نظـر  در آزمون پيش عنوان به نتايج
 ي گروه آزمايش تحت شش    ها  آزمودني كنترل، و آزمايش گروه دو به شده، انتخاب انآموز  دانش
. شـدند  قـرار داده  اجتمـاعي  ي مـسئله  حـل  يهـا   مهـارت گروهـي    آموزش ساعته ونيم كي  ي    هجلس

 ، تعريـف مـسئله  بـا  مشكل به نسبت گيري مفاهيم مطرح شده در جلسات به ترتيب شامل بيان جهت 
 حـل  راه ، انتخـاب  هـا   حـل  راه فـراوان، ارزيـابي    و متعـدد  يهـا   حل راه ي  ، ارائه مسئله با مشكل يقدق

 بهزيـستي  آزمـون  ي  دوبـاره  آخـر  ي  مرحلـه  در. حـل و ارزيـابي بـود       راه طراحي، اجـراي   و مناسب
 گرفتـه  نظـر  در آزمـون  پـس  عنوان به ،داده شده  قرار گروه دو هر اختيار در يآور  تاب و اجتماعي

-SPSSي جمع آوري شده با استفاده از روش آماري كوواريـانس بـر روي               ها  و در نهايت داده   شد  

  .، تجزيه و تحليل گرديد16

  نتايج
 هاي شركت كننده در پژوهش ي جمعيت شناختي آزمودنيها ويژگي. 1جدول 

  )انحراف معيار(درصد   )ميانگين(فراواني   ها گروه  متغيرها
  5/12  5  دختر  جنسيت  5/87  35  پسر

  5/82  33  اول راهنمايي
   تحصيليي پايه  5/12  5  دوم راهنمايي
  5  2  سوم راهنمايي
  5/2  1  بسيار ضعيف
  5  2  ضعيف
  وضعيت اقتصادي  5/47  19  متوسط

  45  18  خوب
  80/0  75/13  سن
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همـان طـوري    . دهـد  مـي ي انتخاب شده را نشان      ها  ي جمعيت شناختي نمونه   ها  ويژگي 1جدول  
)  درصـد 5/87 (هـا  بوده، اكثريت نمونـه 75/13 ها شود، ميانگين سني نمونه ميمشاهده  كه در جدول    

 تحصيلي اول راهنمـايي و وضـعيت اقتـصادي          ي  ها از پايه    درصد از آن   5/82متعلق به جنس مذكر،     
  . متوسط يا خوب بودندها اكثريت نمونه

ي آن  به تفكيك پيش آزمون و پس ها ختي و مؤلفهشنا روانميانگين و انحراف معيار بهزيستي . 2جدول 
  ي آزمايشي و كنترلها آزمون گروه

  گروه كنترل  گروه آزمايش
  پس آزمون  پيش آزمون  پس آزمون  پيش آزمون

 
  متغيرها

M  SD  M SD  M SD  M SD  
83/315/2851/2  05/3437/270/3613/300/29  پذيرش خود

50/3387/160/3828/235/2421/345/2677/4 روابط مثبت با ديگران
800/3176/485/3622/430/2793/555/2692/4  خودمختاري
45/2992/380/3445/445/2281/295/2410/3  تسلط بر محيط
10/3585/325/4064/395/2636/380/2617/3  زندگي هدفمند
30/3073/240/3142/160/2537/225/2616/3  رشد فردي

20/19467/560/21872/965/15549/1015/15927/10 ختيشنا وانربهزيستي 
10/11091/125/7463/770/7484/8  15/9576/4  يآور تاب

  

هــاي آزمايــشي و كنتــرل را در   ميــانگين نمــرات پــيش آزمــون و پــس آزمــون گــروه2جــدول 
 نمرات پيش آزمون و پس      ي  مقايسه. دهد ميي آن نشان    ها  ختي و مؤلفه  شنا  روانمتغيرهاي بهزيستي   

دهـد كـه در اكثـر متغيرهـا، نمـرات پـس آزمـون گـروه                  مـي آزمون گروه آزمايش و كنترل نـشان        
داري ايـن   اامـا بـراي بررسـي معن ـ      . آزمايشي نسبت به نمرات پيش آزمـون افـزايش محـسوسي دارد           

همـساني   با استفاده از پيش فرض لوين كه دلالـت بـر             ها  ، ضمن كنترل رعايت پيش فرض     ها  تفاوت
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، از آزمون تحليل كوواريانس با كنترل اثر پيش آزمون اسـتفاده شـد   )p<05/0(  داشتها واريانس
 .كه نتايج آن در جداول بعدي آورده شده است

  ي آن با كنترل اثر پيش آزمونها ختي و مؤلفهشنا روانتحليل كوواريانس نمرات بهزيستي .  3جدول 
  SS  df MS  F P  منبع تغيير  متغيرها

  ذيرش خودپ p>98/18001/0 88/189 1 88/189 عضويت گروهي
 008/0 79/7  94/77 1  94/77  اثر پيش آزمون

 p>18/19001/0 99/120 1 99/120  اثر پيش آزمون روابط مثبت با ديگران p>31/25001/0 65/159 1 65/159 عضويت گروهي

 068/0 53/3 06/83  1 06/83  اثر پيش آزمون  خود مختاري p>89/19001/0 59/467 1 59/467 عضويت گروهي

 195/0 74/1 03/13  1 03/13  اثر پيش آزمون  تسلط بر محيط 076/0 34/3 01/25  1 01/25 عضويت گروهي

 038/0 53/5 05/73 1 02/37  اثر پيش آزمون  زندگي هدفمند p>44/19001/0 56/368 1 59/442 عضويت گروهي

 033/0  92/4 66/22 1 66/22  اثر پيش آزمون  رشد فردي 004/0 32/9 99/42 1 99/42 عضويت گروهي

 p>83/120726/16001/0 83/12071  اثر پيش آزمونختيشنا روانبهزيستي   p>66/144040/19001/0  66/14401 عضويت گروهي
  

رل شود نتايج تحليل كوواريانس نشان داد كه پس از كنت ـ          مي مشاهده   3 كه در جدول     طور  همان
، پـذيرش خـود     )=40/19F (ختيشـنا   روانبهزيـستي   اثر پيش آزمون، ميانگين نمرات پس آزمـون         

)98/18F=(،  روابط مثبت با ديگران)25 /31F=(،  خود مختـاري) 89/19F=( ،   زنـدگي هدفمنـد
)44/19 F=(  ــردي و ــشي )=32/9F(رشــد ف ــيش، در گــروه آزماي ــر ب ــرل اســت  ت  از گــروه كنت
)01/0P< (ختي شــنا روانتــسلط بــر محــيط بهزيــستي  ي  در مؤلفــهولــي ايــن تفــاوت)342/3F= (

  ).<05/0P(داري نبود  امعن
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  ي با كنترل اثر پيش آزمونآور تابتحليل كوواريانس نمرات . 4جدول 
  SS  df MS  F P  منبع تغيير  متغير

99/48951/10003/0 99/4891 عضويت گروهي  يآور تاب
009/0 86/35972/7 86/3591  پيش آزمون

  

دهد كه پس از كنترل اثر پـيش آزمـون، ميـانگين نمـرات پـس آزمـون           مي نشان   4نتايج جدول   
  ).>01/0P( از گروه كنترل است تر بيش، در گروه آزمايشي )=51/10F (يآور تاب

  گيريبحث و نتيجه
 افـزايش  در اجتمـاعي  ي  مـسئله  حـل  يهـا   مهارت آموزش اثربخشي بررسي پژوهش اين هدف
در ارتبـاط بـا     . بـود  يـادگيري  اخـتلالات  بـه  مبتلا انآموز  دانش يآور  تابو   ختيشنا  وانر بهزيستي
 ختيشـنا   روان بهزيـستي  در اجتمـاعي  ي  مـسئله  حـل  اثربخـشي آمـوزش   (مطالعـه    ايـن  اول ي  فرضيه
 بـر  اجتمـاعي  ي مـسئله  حـل  نتـايج نـشان داد كـه آمـوزش        ،)يـادگيري  اخـتلال  داراي انآموز  دانش

 مختـاري،  خـود  ديگـران،  با مثبت روابط خود، ي پذيرش ها  تي و همچنين مؤلفه   خشنا  روانبهزيستي  
ولـي ايـن     دارد مثبتـي  تـأثير  يـادگيري  اخـتلال  داراي انآمـوز   دانـش  فردي رشد و هدفمند زندگي

 يافته با نتـايج بـسياري      اين .ختي اثربخش نبود  شنا  روانبهزيستي   محيط بر طّ  تسل آموزش روي مؤلفه  
 زل،هـا   تـوان بـه پـژوهش      مـي از جمله اين مطالعات     . باشد ميهمسو   شده، مجا  آنمرتبط   مطالعات از

 اختلال به مبتلا انآموز دانش مبني بر امكان افزايش رفتارهاي هدف )1982 (شلان شرمن، شوماخر،
مبنـي بـر اثربخـشي آمـوزش مبتنـي بـر            ) 1391( مرسلي و همكاران     ي  و مطالعه  يادگيري با آموزش  

مبني بـر   ) 2006 (همكاران و  فرانسر ي  ان؛ مطالعه آموز  دانشرفت تحصيلي    يش در پ  مسئلهروش حل   
 كاهش پرخاشگري؛ مطالعـه    و اجتماعي رقابت اجتماعي در افزايش   ي  مسئله حل اثربخشي آموزش 

 ضـد  رفتارهـاي  در كـاهش   مسئله حل مهارت آموزش مبني بر اثربخشي  ) 1382 (همكاران و باباپور
زنـدگي؛   از رضـايت  و روانـي  سلامت سطح افزايش خود، كنترل شافزاي پرخاشگري، و اجتماعي
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؛ مسئله حل مهارت ان با آموزش  آموز  دانش بر كاهش اختلال رفتاري      مبني) 1382 (محمدي مطالعه
 ي   بـا مـشاوره    ي  مـسئله مبني بر اثربخـشي آمـوزش حـل         ) 2013(و نتايج مطالعه سهرابي و همكاران       
  .باشد ميان دختر، همسو وزآم دانشگروهي در افزايش خودكارآمدي 

تـوان   مـي ختي  شـنا   روان اجتماعي در ارتقـاي بهزيـستي        ي  مسئلهدر تبيين اثربخشي آموزش حل      
 ايـن  ،ي مختلف در زندگي، جزء لاينفك هر فرد بوده       ها  چنين گفت كه مواجهه با مسائل و استرس       

نس هـا   ي     بر اساس نظريه   .شود مي هم ديده    تر  بيشان مبتلا به اختلال يادگيري      آموز  دانشمسايل در   
، افراد در مواجهه با مشكلات، بعد از تجربـه مرحلـه اعـلان خطـر،                )سندرم سازگاري عمومي  (سليه  

زا ادامـه داشـته باشـد،        در ايـن مرحلـه تـا زمـاني كـه عامـل اسـترس              . شـوند  ميوارد مرحله مقاومت    
قـدر فـرد    ههر چ . ابله نمايند شوند تا با عامل استرس زا مق       ميي بدن با صرف انرژي بسيج       ها  مكانيسم

 بـوده و احتمـال رسـيدن بـه     تـر   كـم  بربيايد، ميزان انرژي صـرف شـده         مسئلهتر از عهده     بتواند سريع 
 تر بيش ميختي و جسشنا  روانشود و در نتيجه سلامت       مي تر  كم) فرسودگي و خستگي  (مرحله سوم   

 اجتمـاعي، بـه     ي  مـسئله ي حـل    در اين شرايط بديهي است كه افراد با قـدرت بـالا           . شود ميتضمين  
توانند از پس حل مسائل بـر بياينـد و در نتيجـه آن، از ميـزان اثـرات منفـي و            ميراحتي و به سرعت     
  .  شود مي رواني و اجتماعي كاسته -، روي ابعاد مختلف زيستيمسئلهمخرب حل نشدن 

 بـر  اجتمـاعي  ي  مـسئله  حـل  بعدي پژوهش نيز نتايج نـشان داد كـه آمـوزش           در ارتباط با فرضيه   
نتـايج پـژوهش     بـا  اين يافته نيـز   . دارد تأثير يادگيري اختلال داراي انآموز  دانش يآور  تاب يارتقا

ــر  ــوزش حــل   ) 1390(دادف ــر اثربخــشي آم ــي ب ــسئلهمبن ــودكنترلي، ي م ــزايش خ ــاعي در اف   اجتم
 مبنـي ) 1386 (همكـاران  و راد ان؛ مطالعه محمودي  آموز  دانش تكانشوري كاهش و خودكارآمدي

ان، آمـوز  دانـش  به نفس اعتماد بر اجتماعي ي مسئله حل و ارتباطي يها مهارت بر اثربخشي آموزش 
 يها  مهارت آموزش و عضلاني مبني بر اثربخشي آرامش   ) 2012 (اميري شفيعي و و مطالعه طاهري  

  .همخواني دارد اضطراب كاهش در اجتماعي ي مسئله حل
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ت كـه رويـارويي بـا مـسائل و مـشكلات مختلـف در               تـوان گف ـ   مـي در تبيين اين يافته نيز چنين       
زندگي، در صورتي كه با كنارآمدن و حل موفقيت آميز همـراه باشـد، از طريـق فراينـد تقويـت و                      
قانون تجديد نظر شـده اثـر ثرنـدايك، منجـر بـه افـزايش عـزت نفـس، اعتمـاد بـه نفـس، احـساس                   

 متغيرهـاي ذكـر شـده، از        كـه جا آناز  . شـود  مـي كارآمدي و همچنين افزايش قدرت تحمـل افـراد          
توان چنين نتيجـه گرفـت كـه آمـوزش      ميباشد،  مي آور تابي و افراد آور تابي كليدي   ها  ويژگي

ان مبـتلا بـه اخـتلال       آمـوز   دانـش ي در   آور  تـاب توانـد منجـر بـه افـزايش          مي اجتماعي   ي  مسئلهحل  
بياسـيني،    نـدر و فـرد    والا جـان   اشـميت،  -الريكسون آن،(از طرف ديگر، تحقيقات     . يادگيري شود 

ختي و كيفيـت  شـنا   رواني و بهزيـستي     آور  تـاب دهند كه بين     مينشان  ) 2011 و واسيلوسكيا،    2005
ختي كـه در    شـنا   روان بهزيـستي    يي و ارتقـا   آور  تـاب بنـابراين افـزايش     . زندگي رابطه وجـود دارد    

 تقويـت نمـوده و در   توانند همـديگر را    ميپيوندد،   مي اجتماعي به وقوع     مسئله آموزش حل    ي  نتيجه
  . نهايت موجبات بهبود سلامت رواني افراد را فراهم نمايند

 باعـث  توانـد  مـي  اجتمـاعي  ي  مـسئله  حـل  توان چنين نتيجه گيري كرد كه آموزش       ميدر كل    
هـا   آن يآور تاب ان مبتلا به اختلال يادگيري و نيز افزايشآموز دانشختي شنا  روانارتقاي بهزيستي   
ي بـا بـسياري از متغيرهـاي        آور  تابختي و همچنين    شنا  روانه ارتباطي كه بهزيستي     شود و با توجه ب    

تواند تحولات مثبت زيادي را در زندگي افراد مبتلا به           ميتضمين كننده سلامت دارد، اين آموزش       
    . اختلال يادگيري ايجاد نمايد

 اخـتلال  بـه  مبتلا انآموز  دانش به ها  ي اين پژوهش مي توان به محدود بودن نمونه        ها   از محدوديت 
 از يـك    تـر   بيش ها   و انتخاب نمونه   ها  اردبيل، عدم كنترل نوع اختلال يادگيري در نمونه        شهر يادگيري

 علائـم  بهبـود  در اجتمـاعي  ي  مـسئله  حـل  آمـوزش   اثربخـشي  كـه   ايـن با توجـه بـه       .جنس اشاره نمود  
 پيـشنهاد   لـذا   اسـت؛  شان داده شـده   ان داراي ناتواني يادگيري ن ـ    آموز  دانشاز جمله    مختلف يها  گروه
 يآور  تـاب  و ختيشـنا   روان بهزيـستي  افـزايش  بـراي  اجتمـاعي  ي  مسئله حل آموزش جلسات شود مي

  .گنجانده شود ي آموزشي مراكز ناتواني يادگيريها يادگيري، در برنامه اختلال داراي انآموز دانش
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The effect of social problem-solving training on psychological 
well-being and resiliency of students with learning difficulties 

 

A. Atadokht1, H. Norozi2 & O. Ghaffari3 

 
 
Abstract 

The purpose of this study is to examine the effectiveness of social 
problem-solving skill training in promoting psychological well-being and 
resiliency of students with learning disabilities. The research is 
experimental. Research samples were consisted of 40 students with learning 
disability aged 12-16 selected from Ardabil Learning Disability Center 
using simple random sampling method. The participants were assigned into 
two experimental and control groups. Subjects of the experimental group 
attended in 6-session group social problem solving training program. Data 
were collected using Riff’s Psychological Well-being and Conner and 
Davidson’s Resilience tests. Results showed that social problem solving 
training has positive effect on the promotion of resilience, psychological 
well-being and almost all of psychological well-being components (self-
acceptance, positive relations with others, autonomy, purpose in life and 
personal growth) with the exception of environmental mastery component in 
students with learning disabilities (p<0.05). These results have important 
implications regarding the education and counseling services to the students 
with learning disorders. 
 
Keywords: learning disabilities, social problem solving skill, psychological 
well-being, resiliency 
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