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پژوهش حاضر با هدف اثربخشي نقاشي درماني دركاهش  :هچكيد

 ي  جامعه.آموزان دختر نارساخوان انجام شدپرخاشگري دانش
آموزان دختر نارساخوان مراجعه  دانشي  شامل كليه،آماري پژوهش

 كننده به مراكز اختلالات يادگيري شهر كرمانشاه بود كه از ميان
 انتخاب موجودگيري  نفر به روش نمونه120اي به حجم نمونهها آن

 نفركه 30شد و پس از تكميل پرسشنامه پرخاشگري آيزنك 
 انتخاب گرديد و به صورت تصادفي  به دو ،ين نمره را داشتندتر بيش

 جلسه 6گروه آزمايش به مدت. گروه آزمايش و كنترل تقسيم شدند
د از مداخله براي هر دو گروه پس آزمون  بع.به نقاشي آزاد پرداختند

براي تجزيه و تحليل . آزمايشي بود طرح پژوهش. به عمل آمد
نتايج پژوهش .  از روش آماري تحليل كوواريانس استفاده شدها داده

آزمون آزمون و پسنشان داد كه بين ميانگين نمرات پيش
ود گروه آزمايش وكنترل تفاوت معنا داري وج پرخاشگري در  دو

توان نتيجه گرفت كه نقاشي درماني هاي پژوهش مياز يافته. دارد
 آموزان دختر دچار نارساخوانيرفتارهاي پرخاشگرانه دانش دركاهش

   . استّر مؤث
  

هنردرماني، رفتارهاي پرخاشگرانه،  :هاي كليدي واژه
  نارساخواني

   

Abstract: This paper investigates the effectiveness 
of painting in reducing aggressive behavior 
among students with dyslexia. The study 
population consisted of all dyslexic female 
students in Kermanshah referred to centers of 
learning disorders in Kermanshah, which among 
them a sample of 120 were selected in available 
sampling method and after completing Eysenck 
aggression questionnaire, 30 with highest scores 
were divided randomly into two groups of 
experimental and control. Experimental group 
began free painting for 6 sessions and after 
intervention, post-test was conducted for both 
groups. The design of study was of experimental 
and in order to analyze data, statistical method of 
covariance was used. The results indicated that 
there was a significant relationship between pre-
test and post-test aggression scores in both groups 
of experimental and control. In terms of findings 
it could be concluded that painting is effective in 
reducing aggressive behaviors of female students 
with dyslexia 
 
Keywords: Art therapy; Aggressive Behavior; 
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  مقدمه 
ين تر مهماختلال خواندن در واقع .  اختلال خواندن است،لات بسيار رايج يادگيرييكي از اختلا

شاگردي در اگر  مثلاً.  انواع يادگيري استي ه همي ه پاي، زيرا خواندن؛اختلال يادگيري است
 در  قطعاً، در درس رياضي قادر به خواندن صورت مسائل نيستچون ،خواندن مشكل داشته باشد

تواند مطلب كتاب را به  طور چون اين شاگرد نمي همين.  پيدا خواهد كرداختلالهمان درس 
 يعني در درس ديكته نيز دچار ؛درستي و راحتي بخواند در نوشتن نيز مشكل پيدا خواهد كرد

  ).1387كريمي، (اختلال خواهد شد
ادرست و ، خواندن كند و نها اختلال خواندن يا نارسا خواني با نقص توانايي براي شناخت واژه

خصوصيت . شود ميفهم ضعيف در غياب هوش پايين يا نقص حسي قابل ملاحظه مشخص 
تر از  هاي خواندن است كه پايين  عملكرد آشكارا ضعيف در مهارت، اختلال خواندني عمده

  ). 2007، 1كاپلان و سادوك(هوش فرد است
شتباه در تلفظ اين اختلال اغلب به شكل حذف يا اضافه كردن كلمات، مخلوط كردن، ا

كودك آهسته . شود مي مشخص ها و تحريف واژه) گ- ك–مانند ف (حروف بدون صدا
يي و املاء ناخوانا و داراي اشتباهات ، اغلب غلطها نويسد، نوشته ميهسته و كند آخواند،  مي

. كنند كه جمله را با نقطه تمام كنند مير هميشه فراموش رغم  يادآوري مكرّ علي. دستوري است
خواني و  وارونه. كنند كه اين كودكان گوش دهندگان خوبي نيستند ميغلب آموزگاران اظهار ا

 را به شكل »دارا«  رود را به شكل دور و يا  مثلاً؛افتد مينويسي امري است كه هميشه اتفاق  وارونه
نند  اغلب دوست ندارند بخوا،چون درك مطالب خواندني كم است. خوانند مينويسند و  مي »رادا«

در تمام موارد هجي كردن كه مستلزم چند مهارت .  ولي نقاشي و رونويسي عادي است،و بنويسند
 ي پيچيده و مرتبط به هم مانند حافظه، جزئيات شكل كلمه، ترتيب و توالي كلمات و تعميم رابطه

  ). 1385ميلاني، ( است ضعيف استاملاءصوت با 

                                                 
1 . Kaplan & Sadock 
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برآورد . لالات هيجاني به وضوح  مشخص شده است اخير، ارتباط نارساخواني با اختي ر دههد
هاي هيجاني دچار اختلال  درصد از كودكان مبتلا به نارساخواني50تا 40شده است كه در حدود 

فعالي، اضطراب، افسردگي، پرخاشگري ها، نارسايي توجه همراه با بيشدر ميان اين اختلال. هستند
 ).1387، تّ عزبا(تر استو ناسازگاري اجتماعي از همه شايع

بـسياري از   . اند، در كودكان نارساخوان اشاره كرده     هاي هيجاني لان به وجود اختلا   قّ  محقاغلب  
لـذا  . داننـد هاي ناشـي از آن مـي      را پيامد مستقيم نارساخواني و ناكامي     هاي هيجاني   ان، اختلال قّ  محق

 ولـي تعيـين   ،هيجـاني دارد هـاي   در پديـد آمـدن و تـشديد اخـتلال    نقـشي انكارناپـذير   نارساخواني
بـراي ايـن كودكـان، نارسـاخواني نـوعي          . پيامدهاي مستقيم و غيرمـستقيم آن بـسيار مـشكل اسـت           

ــاني   ــر حالـــت هيجـ ــه بـ ــا آنشكـــست اســـت كـ ــأثير هـ ــيتـ ــذارد و باعـــث پرخاشـــگري  مـ   گـ
 وضـوح  بـه  هـاي هيجـاني  اختلال با نارساخواني ارتباط اخير، ي دهه در). 1379 دادستان،(شودمي

بـه   مبـتلا  كودكـان  از صـد  در 50تـا   40 حـدود  كـه  شـده اسـت    بـرآورد .اسـت  شـده  صمـشخ 
 . هستند هيجاني هاياختلال دچار تحولي نارساخواني

 پرخاشگري افسردگي، اضطراب، بيش فعالي، با همراه توجه نارسايي ،ها اختلال اين ميان در

هـاي  آموزان مبتلا بـه نارسـايي  نشدا). 1387 ،تّ عزبا (است تر شايع همه از ناسازگاري اجتماعي و
ي برخوردارند و بـه همـين دليـل         تر  كمشان محبوبيت    يادگيري در مقايسه با همسالان طبيعي      ي  ويژه

 مـسائل   هـا   آنانـد كـه      كشف كرده  ّمان  معلعلاوه بر اين،    . در معرض مشكلات اجتماعي قرار دارند     
هاي موجود در كـلاس     را با دستور العمل   توانند خود   دهند و نمي  ي از خود نشان مي    تر  بيشرفتاري  

  ).1390به نقل از تكلوي، ،1383جمشيدي،(عادي تطبيق دهند
جاي دنيا نياز به توجه   مشكل متداولي است كه در همه،رفتار پرخاشگري در كودكان

پردازان  بزرگي براي متخصصان و نظريه، چالشّر مؤثهاي حل راهي اي دارد و تحقيق درباره فزاينده
  )1،2009 ناهوم-نيسمو(ايجاد كرده است

                                                 
1. Nissimov-Nahum 
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ان به قّ محقچه باعث توجه آن. آوري بر فرايند رشد كودكان دارد ات زيانتأثيرپرخاشگري 
رفتارهاي پرخاشگرانه شده، اثر نامطلوب آن بر رفتارهاي بين فردي و همچنين اثر ناخوشايند آن بر 

پرخاشگري رفتاري ). 1389  از هاشمي،، به نقل1998، 1آليس(حالات دروني و رواني افراد است
در اين تعريف قصد و نيت حائز اهميت . باشداست كه هدف آن صدمه زدن به خود يا ديگران مي

شود كه از روي قصد و عمد به زا در صورتي پرخاشگري محسوب مياست؛ يعني يك رفتار آسيب
بي ات مخرّتأثيرپرخاشگري ). 1389 ،2بارون(زدن به ديگري يا به خودانجام گرفته باشد منظور صدمه

از جمله صدمه، آسيب زدن، حملات آسيب زا به خود و ديگران، مرگ غير منتظره و رفتارهاي پر 
 ).2007، 3جنتري(خطر را ممكن است به دنبال داشته باشد

، ماير )2003(5، بارتون هيم)2000(4هاي پژوهشگراني همچون جارن بريتنتايج پژوهش
نشان داد كه پرخاشگري داراي عوارض جسمي، رواني و اجتماعي ) 2004(7، آدلسون6دايكون

 مانند احساس درماندگي، تنهايي، ناسازگاري اجتماعي، مشكلاتي موجب  وباشدفراوان مي
هاي ديگران، زخم معده، ميگرن، اختلال فشار خون، افسردگي، توجهي به حقوق و خواسته بي

  ).2007 ،8به نقل از استراچن(گردداضطراب مي
 است آن در هنر هگل غايت ي گفته و به رود مي شمار به بشري يها ويژگي ينتر مهم از هنر

 آدمي نهاد جان بدمد، ها آن به كند، بيدار را شوق و شور و تمايلات احساس خفته، هرگونه كه

آن  واندت مي هنر .كند پذير احساس يافته رشد و انسان فرهيخته براي را چيز همه و كند سرشار را
 آن بپروراند؛ و كند تجربه دارد، زواياي روح ترين نهفته و ترين دروني در انسان ي عاطفه را چه

و  درآورد به جنبش است انسان نهاد گوناگون يها جنبه و متعدد و امكانات ژرفا در را چه
                                                 
1. Alice 
2. Baron 
3.  Jentery 
4 .Jaren Berit 
5 .Bartoon Hime 
6 .Mair Daikon 
7 .Adlleson 
8 . Strachan 
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                                                                                                 ).1383عباديان،(برانگيزاند

هنر درماني . هاي درمان معضلات و مشكلات روحي و رواني استهنر درماني يكي از راه
بخشي بيماران و معلولان يعني بيان عاطفه در هنر كه در جهت رشد و خلاقيت دروني افراد و توان

اند هنردرماني تحقيقات نشان داده). 1386محامدي،(هاي مناسبي برداشته استذهني و جسمي قدم
هاي مختلف مانند نقاشي درماني، نمايش درماني، نمايش عروسكي، فيلم درماني، نيز به شكل

 ،1كريمنس(روندكار مي هموسيقي درماني و حركات موزون براي درمان و كنترل پرخاشگري ب
ت و كاهش املا رشد مناسب تعگران استفاده از فرايند هنر را در كمك بههنر درمان). 2006

ين عوامل در تر مهمنقاشي و طراحي از ). 2007 كاپلان،(دانند ميّر مؤثتمايلات پرخاشگرانه بسيار 
توان هاي كودكان ميدر نقاشي. شودعقايد و نيازهاي دروني بشر محسوب مي بيان مقاصد، افكار،

هاي عاطفي، ي ذهني، ويژگيهاهاي شخصيت كودكان، توانايياطلاعات مناسبي از ويژگي
 .هاي او باز شناختتوان از طريق نقاشيها، فشارها و تمايلات دروني كودك را ميناكامي
نين براي حل مشكلاتي ن به دنيا، خودتان و موقعيت و همچهاي جديد نگريست قادرند راهها نقاشي
 ّر مؤثي از دورهاي باطل و رهاي هاي ابتكاري نياز دارندحلپذير و راه تفكر انعطاف  كه به
 ).1992 ،2بروان(است

شناختي پيشنهاد كرده است كه ترسيم نقاشي را براي تشخيص شرايط آسيب) 1984(3ديكو ل
وجود  هي منظم بسياري بها روشتوان به كار برد و از اين عوامل تشخيص ابتدايي، به تدريج مي

ي ها هاي زيادي ازجمله پژوهششپژوه. نامندمي  را آزمون نقاشيها آنآمد كه امروزه 
در مورد اثربخشي ) 1381(پژوه و نوريو به) 1388(كاشاني، نزادي)2000(5، لي)2008(4راسل

 بودن آن ّر مؤث بر ها آن ي نقاشي درماني بر كاهش پرخاشگري كودكان انجام گرفته است كه همه

                                                 
1. Crimmens 
2.Bervan 
3. Levick 
4. Rasel 
5 .Lie 
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 لذا اين ؛ري انجام نگرفته است اما در مورد كودكان نارساخوان پژوهش قابل ذك؛اندكيد كردهتأ
آموزان دختر  دانشي پژوهش با هدف  اثربخشي نقاشي درماني دركاهش رفتارهاي پرخاشگرانه

  .دچار نارساخواني انجام گرفت

  روش
آموزان دختر  دانشي  آماري پژوهش شامل كليهي جامعه: گيري  نمونه ، نمونه و روشجامعه

 ها آنراكز اختلالات يادگيري شهر كرمانشاه بود كه از ميان كننده به ماجعه دچار نارساخواني مر
 به اين صورت كه در طي .در دسترس انتخاب شد گيري نفر به روش نمونه120اي به حجمنمونه

 افراد مراجعه كننده به عنوان نمونه انتخاب گرديدند و پس از ي  زماني سه ماهه كليهي يك دوره
ين نمره پرخاشگري را به دست آورده تر بيش نفر كه 30ك  پرخاشگري آيزني اجراي پرسشنامه

 انتخاب شدند و به صورت تصادفي  به نسبت مساوي در دو گروه آزمايش و كنترل گمارده ،بودند
 ابتدايي بودند ي ان دچار اختلال خواندن هستند و در دورهآموز دانشاز آنجا كه اين (شدند

 .جلسه به نقاشي آزاد پرداختند 6 آزمايش به مدتگروه). پرسشنامه توسط پژوهشگر خوانده شد
از   پژوهش اينطرح. بعد از مداخله براي گروه آزمايش براي هر دو گروه پس آزمون به عمل آمد

 از ها براي تجزيه و تحليل داده. آزمون با گروه كنترل بود پس-آزمونپيشطرح  با  وآزمايشينوع 
  : در پژوهش حاضر از ابزار زير استفاده شده است. روش آماري تحليل كوواريانس استفاده شد

اين پرسشنامه كـه تهـاجم، كينـه ورزي، خـشم و احـساسات              :  پرخاشگري آيزنك  ي  پرسشنامه
 30 تهيـه و شـامل       )1975( توسـط هـانس آيزنـك        ،سنجدي مختلف مي  ها  افراد را نسبت به موقعيت    

 سـوال آن پاسـخ منفـي        10ثبـت و     سـوال آن پاسـخ م      20سوال در زمينه پرخاشگري افراد است كه        
ال مطـابق بـا روحيـات    ؤدر صـورتي كـه مـورد س ـ      . ال سه گزينـه وجـود دارد      ؤدر مقابل هر س   . دارد

ال بـا   ؤ مورد س ـ  داشتنرا مشخص كند و در صورت مطابقت ن       ) بلي(تواند علامت  ميآزمودني باشد   
توانـد   ميال،  ؤ به س   در صورت ممتنع بودن    را مشخص كند و نهايتاً    ) خير(روحيات آزمودني علامت  

) بلـي (ال مثبت باشد و آزمـودني نيـز بـه آن پاسـخ مثبـت        ؤاگر س . دانم را مشخص كند    نمي ي  گزينه
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در حالـت  .  نمـره نخواهـد گرفـت   ، اما اگر پاسـخ منفـي بدهـد    ؛بدهد، دو نمره دريافت خواهد كرد     
دانـم  خ نمـي  يعني اگر به پاسـخي كـه علامـت مثبـت دارد، پاس ـ            . مابين، يك نمره خواهد گرفت     في

الاتي كه هم نمـره منفـي دارنـد بـه همـين شـيوه       ؤدر مورد س. بدهد، يك نمره دريافت خواهد كرد     
ال منفي باشد و آزمودني نيز پاسخ منفي بدهد، دو نمره خواهد ؤيعني اگر پاسخ س. عمل خواهد شد

 دريافـت  دانم بدهد يـك نمـره   نمره نخواهد گرفت و اگر پاسخ نمي،اگر پاسخ مثبت بدهد . گرفت
ايـن آزمـون در     . باشـد  مـي  و حـداقل آن صـفر        60حـداكثر نمـره  در ايـن آزمـون           . خواهد گرفـت  

 خـوبي   از روايـي و پايـايي نـسبتاً       ) 1385(و ملكـي  ) 1381(هاي متعددي از جملـه ميربـاقري      پژوهش
 در پـژوهش    69/0در پژوهش ملكـي پايـايي آن بـا اسـتفاده آلفـاي كرونبـاخ              . استبوده  برخوردار  

در پـژوهش حاضـر     .  آمـد  دسـت   به 74/0پايايي آن با استفاده از كودر ريچادر سون         ) 1388(درتاج
 . به دست آمد68/0آلفاي كرونباخ اين پرسشنامه محاسبه و 

سپس آن  آموزان آزمون پرخاشگري گرفته شد وابتدا از تمامي دانش: شيوه مداخله
 نفر 30وان نمونه انتخاب و پس از آن  به عن،بود  بالاها آن پرخاشگري ي اني كه نمرهآموز دانش

در دو گروه آزمايشي و كنترل جايگزين  )  نفر در هر گروه15(صورت تصادفي به تعداد برابر هب
 6و بعد از آن گروه آزمايش به مدت   اجرا شدها آنآزمون در مورد هر دو گروه پيش. شدند
اما گروه كنترل در معرض هيچ متغير  ؛ دقيقه به انجام نقاشي با موضوعات آزاد پرداختند25جلسه
پس از اتمام جلسات از هر دو گروه پس آزمون گرفته . قرار نگرفت) نقاشي درماني(  كننده مداخله

  .شد

  نتايج 
هاي آمار توصيفي شامل تعداد، ميانگين ،انحراف معيار،كمينه و بيشينه براي دو  شاخص1جدول 

  .دهدآزمون  را نشان ميزمون و پسآگروه آزمايش و كنترل در دو موقعيت پيش
 آزمايش گروه آزمونپس پرخاشگري دهد كه نمرات مي نشان ها نتايج تجزيه و تحليل داده

) درماني نقاشي ( مداخلهكه توان گفت مي يعني ؛آزمون كاهش يافته استنسبت به نمرات پيش
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  . آمده است2 در جدول نتايج.  استبوده رّ مؤث آزمايش گروه آموزاندانش پرخاشگري بركاهش
  

آموزان در دو گروه آزمايش و  پرخاشگري دانشي آزمون نمرهآزمون و پسهاي آمار توصيفي پيششاخص.1جدول 
  كنترل

   M SD ها گروه  بيشينه  كمينه  
  آزمون پس  آزمون پيش  تعداد  آزمون پس  آزمون پيش  تعداد  آزمون پس  آزمون پيش  تعداد

  52  57  17  20  11/11  90/11  06/29  37  15  آزمايش
  44  37  17  19  67/7  93/4  28  29  15  كنترل

  
   تحليل كواريانسي خلاصه. 2جدول

P F MS  Df SS منبع 

  تصحيح مدل  34/1462  3  44/487  58/11  001/0
  گروه  051/0  1 051/0 1 001/0
 تعامل 75/11  1  75/11 27/0  60/0

  خطا  82/1093  26  07/42  
  كل  27497  30   

  
 Fها از كوواريانس استفاده شد، آماره آزمون جهت تحليل داده در پيشها گروهفاوت به دليل ت

 اثر حذف از بعد آزمايش و كنترل گروه آزمونپس ي مقايسه براي )96/4(شده  محاسبه

ها  نتايج تجزيه و تحليل داده بنابراين.است  معنادار)≥05/0ρ(در سطح آماري نظر از آزمون پيش
 كوواريانس تحليل نتايج .است بوده گذارتأثيرآزمون پس بر نتايج مداخلهدهد كه نشان مي

 3در جدول  پرخاشگري مقياس در كنترل گروه با آزمايش گروه آزمونپس نمرات ي مقايسه
  .آمده است
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 پرخاشگري مقياس در كنترل گروه با آزمايش گروه آزمونپس نمرات ي مقايسه كوواريانس تحليل نتايج .3جدول

µ sig F 
ميانگين 
 df  مجذورات

مجموع 
  مجذورات

  منبع

  متغير وابسته  95/1448  1 95/1448  38/35  000/0  56/0
 گروه  09/203  1 09/203  96/4  03/0  15/0

  خطا  57/1105  27  94/40   
  كل  27497  30    

 
  بحث و نتيجه گيري

وزان دچار نارساخواني آم ها به وجود پرخاشگري در دانش كه بسياري از پژوهش با توجه به اين
 اين پژوهش با هدف اثربخشي نقاشي درماني در كاهش رفتارهاي پرخاشگرانه در ،اند اشاره كرده

-فردي و همپرخاشگري آثار نامطلوبي بر رفتارهاي بين. دختران داراي نارساخواني انجام گرفت

ي گوناگوني براي ها روش. گذاردچنين اثر ناخوشايندي بر حالات دروني و رواني افراد مي
كاهش رفتارهاي پرخاشگرانه كودكان وجود دارد كه از آن جمله هنردرماني است كه به اشكال 

بازي درماني و نظاير آن صورت  گوناگوني مانند نقاشي درماني، موسيقي درماني، تئاتر درماني،
ي اشي وسيلهنق .گيرد كه فرض اساسي آن اين است كه بيان عاطفه در هنر اثر شفابخش داردمي

ها و ي در تكامل هوشي و افزايش قابليت قابل ملاحظهتأثيرتواند بياني گيرا و ممتازي است كه مي
تواند به كمك آن نوعي ارتباط روحي با ديگران برقرار كودك مي. ق داشته باشدرشد نيروي خلاّ

 كمك ها آنو به .  بردتوان از اين طريق به روحيات و تمايلات و شخصيت او پي بنابراين مي؛كند
  نتايج پژوهش حاضر نشان داد كه تفاوت معناداري در .كرد كه تعارضات و مشكلات را حل كنند

 از آموزان گروه كنترل پسآموزان دختر گروه آزمايش، نسبت به  دانشنمرات پرخاشگري دانش
اي پرخاشگرانه  كه نشانگر آن است كه نقاشي در كاهش رفتارهاجراي جلسات نقاشي وجود دارد

  .  استّر مؤثآموزان دختر دانش



 آموزان دختر دچار نارساخواني  دانشي اثربخشي نقاشي در كاهش رفتارهاي پرخاشگرانه

 114

پژوه و ، به)2008(، راسل)1388(كاشانيهاي، نزاديهاي پژوهش حاضر با يافتهيافته
واندن خان نارساخوان چون از لحاظ آموز دانشدر واقع . همخواني دارد) 2000( لي و)1381(نوري

 شايد اين قضيه .يز لذت كافي را نبرند ممكن است از خواندن كتاب داستان ن،دچار مشكل هستند
تواند  مي بنابراين استفاده از نقاشي درماني ؛آميز شود خود باعث افزايش رفتارهاي خشونت

آميز را با  توانند رفتارهاي خشونت مي ها آن زيرا نقاشي به شكلي است كه ؛جايگزين مناسبي باشد
وانند عواطف خويش را به شكلي كه از ت ميهمچنين آنها در نقاشي .كشيدن نقاشي كاهش دهند

  . بيان كنند،شودلحاظ اجتماعي نابهنجار محسوب نمي
 از  پرخاشگري منبعي مملوزيرانقاشي براي كار با كودكان با پرخاشگري بالا مفيد است، 

جو، هم بهره ق، از پرخاشگري فروخورده شده درمانفرآيند خلاّ. ق استانرژي براي فعاليت خلاّ
توان اين گونه فوايد نقاشي درماني را مي). 2009 ناهوم، –نيسمو(كند و هم آن را خنثي ميگيردمي

ياها، تخيلات و ساير تجارب شخصي را به صورت ؤبيان مستقيم ربه عنوان اول، نقاشي : بيان كرد
-هاي تصويري از محتواي ناخودآگاه، از سانسور، راحتدوم، نمايش. سازدپذير ميتصاوير امكان

سوم، آثار . يابدي ميتر بيش بنابراين فرآيند درماني سرعت ي؛شوند تا با بيان كلامريزي مي تر برون
تواند با فراموشي پاك شود و  نميها آنمحتواي .  ماندگار و غيرقابل تغيير هستند؛ كهايجاد شده

ساسات را  نقاشي، تصميم براي انتقال اح اين كهچهارم.  انكار شودها آنمشكل است كه اصل 
 فرآيند آفرينش هنري به صورت ذاتي ،از سوي ديگر). 1388نزادي كاشاني، (كند تر ميآسان

توانايي درمان و شفابخشي دارد و بر نقش محوري كه مكانيسم دفاعي پالايش در اين تجربه بازي 
  ).2003، 1مالچيودي(نمايدكيد مي، تأكندمي

 بزرگ ي فايده  زيرا؛يد هنردرماني اشاره كردتوان به فواهاي پژوهش ميدر تبيين يافته
فرآيند هنري به سطح . درماني و نقاشي، كيفيت غير كلامي فرآيند هنري و آثار هنري است هنر

شوند و آن را هنگام كار با  ميكند كه از طريق حواس حمايت  ميپيش كلامي خودآگاه نفوذ 

                                                 
1. Malchiodi   
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اي ملموس از  را با نمونهجو و درمانگردرماناثر هنري، . سازد ميّر مؤثي ا كودكان به طور ويژه
اي به توجه كردن به آن سازد كه شايد درمان جو از آن آگاهي نداشته يا علاقه مي آشنا مشكلات

  ).2008، 1كويستمل(تواند در درمان، به صورت غير كلامي ظاهر شود مينداشته است و 
 استفاده از نقاشي  درماني خصوصاً هنر،ي پيشينها با توجه به نتايج اين پژوهش و پژوهش

ي در كاهش پرخاشگري داشته باشد و از جهت ديگر چون اين پژوهش بر ّر مؤثتواند نقش  مي
هايي كه اين  با توجه به ناكاميكه توان بيان كرد  مي،آموزان نارسا خوان متمركز شده بوددانش
تواند امر شايعي  مي ها آنگري در  پرخاش،شوند مواجه ميها آنآموزان در امر تحصيل با  دانش
، مربيان و والدين بايد در جريان فوايد اين نوع درمان كه تقريبا براي همه كم ّمان معل بنابراين ؛باشد

ي لازم را دريافت ها ها و تشويقهزينه و امكان پذير است قرار گيرند و براي استفاده از آن آموزش
هاي هنر درماني در پرخاشگري مورد ها اثر ساير جنبهوهششود كه در ساير پژپيشنهاد مي. نمايند

ان آموز دانشبا توجه به نتايج پژوهش به مربيان و دست اندركاران امور . آزمون قرار گيرد
از . شي  درماني بهره گيرندشود جهت كاهش رفتارهاي پرخاشگرانه از نقا مينارساخوان پيشنهاد 

ي ها گروه بايد در تعميم نتايج به جوامع و ، انجام گرفت اندكيي  كه اين پژوهش در نمونهآنجا
  .ديگر با احتياط برخورد كرد

  منابع
  .نشر روان: تهران. )1389(دكتر يوسف كريمي:ترجمه. شناسي اجتماعي روان.  )2005(بارون، رابرت
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1. Melkowits   
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هـاي كنتـرل خـشم بـر پرخاشـگري نوجوانـان              آموزش گروهي مهارت   تأثيربررسي  ). 1385(ملكي، صديقه 

دانـشگاه  : تهـران .  مـديريت خـدمات پرسـتاري       كارشناسي ارشـد   ي  نامه پايان . كرج 2 ي  راهنمايي منطقه 
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