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The present study was conducted to investigate the effectiveness of mindfulness-based therapy 

on parenting burnout and self-compassion in mothers of the children with attention 

deficit/hyperactivity disorder. The present study was quasi-experimental with pretest, posttest, 

with control group and two-month follow-up stage design. The statistical population included 

secondary high school students with addiction tendency in the academic year 2019-20. 30 

Mothers of Children with Attention Deficit/Hyperactivity Disorder were selected through 

purposive sampling method and they were randomly accommodated into experimental and 

control groups (each group of 13 mothers). The experimental group received ten seventy-five-

minute sessions of mindfulness-based therapy during two months. The applied questionnaires in 

this study included the parenting burnout (Roskam et al, 2018) and self-compassion 

questionnaire (Neff, 2003). The data were analyzed through repeated measurement ANOVA and 

Bonferroni follow-up test. The results showed that the Mindfulness based therapy had significant 

effect on the parenting burnout and self-compassion of the mothers of children with attention 

deficit/hyperactivity disorder (p<0.001) and succeeded in decrease parenting burnout and 

increasing self-compassion in these mothers. According to the findings of the present study it 

can be concluded that the mindfulness-based therapy can be used as an efficient method to 

decrease parenting burnout and increasing self-compassion in mothers of children with attention 

deficit/hyperactivity disorder through employing techniques such as teaching self-awareness, 

the manner of anger control, stress management, problem solving, and normal decision making. 

 

 
 
 
 
 
 
 
**The Article is adapted from a university PhD thesis. 
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 مقاله پژوهشی

 

محور بر خودکنترلی و شایستگی اجتماعی  آگاهی کودک های ذهن آموزش مهارت اثربخشی  

 1کنشی فزون کودکان مبتلا به اختلال کاستی توجه و  
 

 3مریم اساسه، 3لیلا کاشانی وحید،   * 2 زادهسعید حسن،  1 نرگس کشاورز ولیان

 .رانیتهران، ا  ،یدانشگاه آزاد اسلام  ،قاتیتحقواحد علوم و   ،ییکودکان استثنا  یشناسروان یتخصص یدکترا  یدانشجو. 1

 . رانیدانشگاه تهران، تهران، ا  ،یتیو علوم ترب  ی دانشکده روانشناس ،یشناسگروه آموزش روان  ،اریدانش. 2

 .رانیتهران، ا  قات،یدانشگاه علوم و تحق  ،یو اجتماع  یو علوم انسان   اتیدانشکده ادب   ،یگروه روانشناس  ،اریاستاد. 3
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 24/04/1401دریافت شده: 

 20/06/1401پذیرفته شده: 

 20/11/1401 منتشر شده:

محور بر خودکنترلی و شایستگی  آگاهی کودکهای ذهنپژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی آموزش مهارت

فزون و  توجه  اختلال کاستی  به  مبتلا  با طرح سه  اجتماعی کودکان  آزمایشی  پژوهش  روش  انجام شد.  کنشی 

پیگیری( و دوره پیگیری دو ماهه بود. جامعه آماری شامل کودکان دختر مبتلا -آزمونپس  -آزمونای )پیشمرحله

  25بود. در این پژوهش تعداد    1400-1401کنشی شهر تهران در سال تحصیلی  به اختلال کاستی توجه و فزون

ای انتخاب و ای چندمرحله گیری تصادفی خوشه کنشی با روش نمونهکودک مبتلا به اختلال کاستی توجه و فزون 

کودک در گروه    12کودک در گروه آزمایش و    13های آزمایش و گواه جایدهی شدند )با شیوه تصادفی در گروه

  60جلسه    10را طی یک و نیم ماه در   محورآگاهی کودکهای ذهنگواه(. کودکان در آزمایش آموزش مهارت

اختلال  دقیقه پرسشنامه  از  پژوهش  این  در  نمودند.  دریافت  فزون ای  و  توجه  کلینتون، کاستی  و  )بروک  کنشی 

ویلکاکس،  2007 و  )کندال  خودکنترلی  پرسشنامه  رسمن، 1979(،  و  )کوهن  اجتماعی  شایستگی  مقیاس  و   )

افزار های حاصل با تحلیل واریانس آمیخته و آزمون تعقیبی بونفرنی با استفاده از نرم( استفاده شد. داده1972

تحلی   SPSS23آماری   و  مهارت تجزیه  آموزش  که  داد  نشان  نتایج  شد.  ذهنل  کودکهای  بر آگاهی   محور 

( )  ( F= 13/26؛  Eta=53/0؛  P<0001خودکنترلی  اجتماعی  شایستگی  (  F=01/31؛  Eta=57/0؛  P<0001و 

توان چنین های پژوهش میکنشی تأثیر معنادار دارد. بر اساس یافتهکودکان مبتلا به اختلال کاستی توجه و فزون

گیری از فنونی همانند افکار، هیجانات و رفتار  محور با بهرهآگاهی کودکهای ذهنگرفت که آموزش مهارتنتیجه  

تواند به عنوان یک روش کارآمد جهت بهبود خودکنترلی و شایستگی اجتماعی  آگاهانه و بودن در زمان حال می

 گیرد.  کنشی مورد استفاده قرارکودکان مبتلا به اختلال کاستی توجه و فزون
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 مقدمه
شبببناختی مربوه به دوران کودکی، اختلال  روان  -یکی از اختلالات عصببب 

های  ترین اختلال است. این اختلال یکی از شایع  1کنشیکاستی توجه و فزون

فعالی  توجهی، بیشرشدی دوران کودکی است که با علائم مداوم بی  -عصبی

کند  شبود و در عملکرد یا رشبد اختلال ایجاد میو تکانشبگری شبناخته می

(. این اختلال معمولاً پیش از هفت سببالگی  2021،  2)مینیکسببار و اوزدمیر

های اجتماعی  های آن بیشبتر در خانه، مدرسبه و موقعیتشبرو  شبده و نشبانه

(. این کودکان به واسبهه مشبکلات کمبود  2022،  3شبود )باوجا و  آشبکار می

و  هبا  یبتفعبال  یبا  یفحفظ کردن توجبه در تکبالیق،  از عهبده توجبه دقتوجبه،  

فعالی و تکانشبگری،  آیند و به دلیل مشبکل بیشدنبال نمودن تکالیف بر نمی

از   یباد نب دوینبامنباسببب ، م  یهبایبتدر موقعدارنبد،   قراریب  یپباهبا  هبا ودسبببت

هسبببتند و بیش از اندازه صبببحبت    وجوشدرحال جن ،  دنرویبالا م  یزهاچ

)یاتی، یاسبنایاتی و  دشبوار اسبت    یشباناغل  منتظر نوبت ماندن براکنند و  می

(. یکی از مشبببکلات جبدی کبه کودکبان مبتلا ببه اختلال  2020،  4فیرمبان

ضبعیف این    5کنشبی با آن مواجه هسبتند، خودکنترلیکاسبتی توجه و فزون

 (.1400پور، رئیسی، گرجی و دهقانی،  کودکان است )حسین

خود.   یبادگیری و رفتبار بر فرد مبدیریبت از اسبببت خودکنترلی عببارت

 توانایی مهار برای معمول طور به داری،خویشببتن یا خود کنترل اصببهلاح

شببود  می برده کار به مدت کوتاه فوری امیال مهار طریق از تکانشببی رفتار

( خودکنترلی را  2021) 7(. ژانب،، کیو، لی، لیو و ژی2009، 6)فریز و هبافمن

به عنوان یک توانایی دانسبته و آن را ررفیت سبرشبت افراد در نادیده گرفتن 

کننبد. برای  یبا تیییر دادن تمبایلات در پباسبببا ببه حبالبت غبالب  آنهبا تعریف می

این کبه فرد بتوانبد رفتبارش را کنترل کنبد، ببایبد این نکتبه کبه او عبامبل  

متوجه باشببد که رفتار و پیامد آن    پدیدآورنده یک رفتار اسببت، درک کند و

تواند برآن کنترل داشبته باشبد. نارسبایی  حاصبل عملی اسبت که او تا حدی می

خودکنترلی نشببانگر ناتوانی در تفکر در مورد پیامد رفتار اسببت. ناتوانی در 

خودکنترلی با بسبیاری از مشبکلات مانند اعتیاد به مواد مخدر، الکل، دزدی،  

تر فقدان خودکنترلی ممکن  ر رابهه دارد. به زبانی کلیو مشکلات مشابه دیگ

اسببت پیامدهای منفی برای سببلامت روان افراد داشببته باشببد )کوپر، کولیر،  

از مهم(.  2010،  8ورونیکبا و هباوکی ترین عوامبل  خودکنترلی پبایین یکی 

ها حاکی از آن  بینی رفتارهای انحرافی اسببت و همینین نتایج پژوهشپیش

مشبببکلات روانی و خودکنترلی رابهه منفی وجود دارد یا در اسبببت که بین  

واقع افرادی که دارای مشببکلات روانی هسببتند سببهک خود کنترلی پایینی 

 
1. Attention deficit/hyperactivity   

2. Miniksar, Özdemir 

3. Baweja, Waxmonsky 

4. Yati, Yusnayanti, Firman 

5. Self-control   

6. Friese, Hofmann 

7. Zhang, Qiu, Li, Liu, Zhi 

8. Cooper, Collier, Veronica, Hawkey 

9. Social competence 

10. Mathews, Koehn, Abtahi, Kerns 

11. Rosová 

دارند. از این رو افرادی که بر هیجانات خود کنترل کمتری دارند با مشکلات  

  (.1396بیشتری روبرو هستند )برزگر خضری و خدابخشی کولایی،  
 رفتباری، سبببازمبانبدهی و ریزیبرنبامبه  یی همیونهبانقص در مهبارت

و همینین وجود تکبانشبببگری و   پبذیریو انعهباف خودتبأملی خودآغبازگری،

کودکان مبتلا به اختلال کاسببتی توجه و  شببود تا  کنشببی سببب  میفزون

های اجتماعی دچار آسببی  شببده و بر این اسبباس  کنشببی در تعاملفزون

هبای  هبای تعبامبلیکی از نشبببانبه  آنبان نیز ببه عنوان  9شبببایسبببتگی اجتمباعی

اجتماعی سبازنده کاهش یابد. شبایسبتگی اجتماعی توانایی عملکرد در اجرای  

پذیری اجتماعی اسبت. به عبارت دیگر شبایسبتگی اجتماعی توانایی  مسبئولیت

مراقبت از خود، یاری رسبباندن و مراقبت از دیگران اسببت )ماتیوس، کوهن،  

  هبایمهبارت   مقولبه  ( چهبار2014)  11. روسبببوا(2016،  10آبتباهی و کرنس

  انگیزشبی  هایو آمایه هیجانی  هایشبایسبتگی  رفتاری،  هایمهارت  شبناختی،

اند  کرده  تعریف  اجتماعی شببایسببتگی  اصببلی  بعد  چهار  عنوان  به  را  انتظار  و

  در   سپر  یک  همانند  همینین  شایستگی  ادراک  (.2017،  12)دوتری و شارکی

  عمل   آنها  شببناختی  و  اثربخش  توسببعه  و زندگی  وقایع  و  نوجوان  محیط  برابر

  بیشبتری   درونی  مشبکلات  تر،پایین  مثبت شبایسبتگی  ادراک  با  نوجوانان.  کند

و اضبببهراب( و    اجتمباعی،  انزوای تنهبایی،  نظیر) دهنبدمی  نشبببان  خود  از را

. این  (2017،  13دوتری و شببارکیشببوند )معمولاً توسببط همسببالان طرد می

آوردهبا و  توانبد تباثیرات منفی بلنبدمبدتی را در دسبببتنبابهنجبار میپیبامبدهبای  

مندی آنها در زندگی ایجاد نماید )رامپانن، کورهونن، سبالملین، پارا و  رضبایت

  (.2021،  14لوما
اختلال  روش  به  مبتلا  کودکان  برای  مختلفی  آموزشی  و  درمانی  های 

فزون  و  توجه  است.  کاستی  شده  گرفته  بکار  روش کنشی  آموزشی از  های 

می کودکان  این  برای  بهمناس   مهارت   توان  ذهن آموزش  آگاهی های 

آزاد و طیبی،  ؛ ترجمه منشئی، حسینی، اصلی2014)بوردیک،    15محور کودک 

نوجوانان  1396 و  برای کودکان  این درمان  بالینی  اشاره کرد که کارآیی   )

؛ شریعتی و  1399بهاروند و سودانی،  ؛  1398آزاد، منشئی و قمرانی،  )اصلی

  آزموده،  چنگیزی،؛ 1399نهن،، موسوی نجفی و محمدی،  ؛1399کریمی، 

،  16لیندر، وب و سیبینگا -پاریش، کوپلند  -پری  ؛1400واحدی،    ی ولیوارجان

یو،  ؛  2020،    18؛ لاک، براون و کینسر 2019،  17دن،، یان،، ها و زن، ؛  2016

ژوئا  و  ژو  مولر 2021،  19ژوئا،  همکاران،    20؛  و    2021و  هالتر  مل،  و 

است.  2022،  21گلداشمیت  شده  داده  نشان  و  ذهن(  توجه  ررفیت  آگاهی 

(. از  2020،  دهد )لاک، براون و کینسرآگاهی پیگیر و هوشمندانه افزایش می

آگاهی افکار و رفتارهایی که قبلاً ناهشیار یا اتوماتیک بودند، تبدیل  طریق ذهن

شوند که در بدن یا ذهن خود فرد در حال  هایی قابل مشاهده می به پدیده 

12. Dougherty, Sharkey 

13. Dougherty, Sharkey 

14. Romppanen, Korhonen, Salmelin, Puura, Luoma 

15. Child-Centered Mindfulness Training 

16. Perry-Parrish, Copeland-Linder, Webb, Sibinga 

17. Deng, Zhang, Hu, Zeng 

18. Lack, Brown, Kinser 

19. Yu, Zhou, Xu, Zhou 

20. Müller 

21. Mele, Hulett, Goldschmidt 
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( هستند  همکاران،  وقو   و  ذهن تمرین(.  2021یو  افزایش  های  به  آگاهی 

آگاهی یک  شود. ذهن منجر می  افرادتوانایی خودآگاهی و پذیرش خود در  

ها و فنون مختلف زیادی به کار  روش یا فن نیست، اگرچه در انجام آن روش 

آگاهی بر  های مبتنی بر ذهن(. آموزش 2021مولر و همکاران،  )  رفته است

ی افزایش فهم و آگاهی از  ای مانند تکنیک بررسی بدن برا های مراقبهروش 

های ارادی  چگونگی افکار متکی است. این تکنیک در راستای ادراک حس 

های غیرارادی بدنی مانند تنفس  بدن مانند غذا خوردن و حرکت کردن و حس 

های  ها کنترل بیشتری بر پاسا ریزی شده است تا با به کارگیری آن برنامه

 (. 2021و همکاران،  ها اعمال شود )یو  غیرارادی مانند تنش 

وجود نقص شناختی  توان گفت،  در بابت ضرورت انجام پژوهش حاضر می

و رفتاری همیون خودکنترلی و شایستگی اجتماعی پایین در کودکان مبتلا  

شود تا آنان نتوانند عملکرد  کنشی سب  میبه اختلال کاستی توجه و فزون

اجتماعی، تحصیلی و شناختی قابل قبولی را از خود به نمایش گذارند که این  

به   همسالان  جمع  از  از  آنان  مرور  به  مشکلات  روند  و  رانده  حاشیه 

این کودکان  بخشد. بر این اساس  شناختی و اجتماعی آنان را شدت میروان 

هستند    خودکنترلی و شایستگی اجتماعینیازمند مداخلاتی در جهت افزایش  

می احساس  اساس  این  بر  مهارت گردد  که  ذهنآموزش  آگاهی های 

ضرورت دیگر  ه بر این  بتواند دارای اثرگذاری مناسبی باشد. علاو   محورکودک 

انجام این پژوهش، این نکته است که فرایند توجه به سلامت روان کودکان  

اجتناب  نزدیک،  امری  آینده  در  جامعه  از  گروه  این  که  چرا  است.  ناپذیر 

آسی  می و  پرداخته  شیلی  و  اجتماعی  نقش  ایفای  به  پذیری  بایست 

انند کارکرد اجتماعی،  ها نتوشود آن شناختی و اجتماعی آنان سب  میروان 

شناختی و تحصیلی مناس  را از خود بروز دهند که این فرایند نشان از  روان 

ضرورت انجام پژوهش حاضر دارد. بنابراین با توجه به موضوعات بیان شده و  

اثربخشیپژوهش  انجام یافته در مورد  آگاهی های ذهن آموزش مهارت   های 

ه خلا پژوهشی حاضر به دلیل عدم  ، و از سوی دیگر با توجه بمحورکودک 

آموزش    انجام پژوهشی مشابه، هدف انجام پژوهش حاضر بررسی اثربخشی

ذهن مهارت  کودک های  خودکنترلی  محورآگاهی  اجتماعی   بر  شایستگی  و 

 است.   کنشیمبتلا به اختلال کاستی توجه/ فزونکودکان  

 روش 
آزمبایش و گواه( ببا  روش پژوهش از نو  روش پژوهش آزمبایشبببی )ببا گروه  

پیگیری( و دوره پیگیری دو  -آزمونپس  -آزمونای )پیشطرح سبببه مرحلبه

جامعبه آماری پژوهش شبببامل کودکان مبتلا به اختلال کاسبببتی ماهه بود.  

در این    .بود 1400-1401کنشبی شبهر تهران در سبال تحصبیلی توجه و فزون

اسبتفاده شبد.  ای  ای چندمرحلهگیری تصبادفی خوشبهپژوهش از روش نمونه

ای از بین تصببادفی خوشببهگیری  با اسببتفاده از روش نمونهبدین صببورت که 

گانه آموزش و پرورش شبهر تهران، یک ناحیه به تصبادف انتخاب    24مناطق  

(. سبپس از بین مدارس ابتدایی این منهقه،  2شبد )آموزش و پرورش منهقه  

های این  ن کلاسدبسبتان دخترانه انتخاب شبد. در مرحله بعد از بی  8تعداد  

کلاس )پایه سبوم، چهارم و پنجم( به تصبادف انتخاب و    16ها، تعداد  دبسبتان

آموزانی را کبه دارای علائم  هبا درخواسبببت شبببد دانشاز معلمبان این کلاس

 
1. Attention Deficit Hyperactivity Disorder Questionnaire 

قراری حین نشببسببتن، ترک  کنشببی نظیر: بیاختلال کاسببتی توجه و فزون

، ناتوانی در کردن صببندلی در کلاس، دائم در جسببت و خیز و حرکت بودن

های تفریحی و حرافی هسببتند، معرفی سببر و صببدا به فعالیتاشببتیال بی

نمایند. سبببپس پرسبببشبببنامه کانرز به معلمان این کودکان ارائه شبببد تا با  

پاسبخگویی به آن یقین حاصبل شبود که کودکان معرفی شبده دارای اختلال  

کودکان    کنشبی هسبتند. پس از اجرای پرسبشبنامه کانرز،کاسبتی توجه و فزون

پنجمین ویرایش راهنمای    انتخاب شببده تحت مصبباحبه بالینی بر اسبباس

نیز قرار گرفتنبد. در گبام بعبد از بین  تشبببخیصبببی و آمباری اختلالات روانی

کنشببی را دریافت آموزانی که تشببخیص اختلال کاسببتی توجه و فزوندانش

ر کودک به تصبادف انتخاب و به صبورت گمارش تصبادفی د  30نمودند، تعداد  

 15کودک در گروه آزمایش و    15های آزمایش و گواه جایگزین شبدند )گروه

آموزان انتخاب شده از بین  کودک در گروه گواه(. لازم به ذکر است که دانش

آموزان حاضببر در های پایه سببوم، چهارم و پنجم بود. سببپس دانشکلاس

را   محورآگباهی کودکهبای ذهنآموزش مهبارتآزمبایش مبداخلات  هبای  گروه

آموزان  در طی یبک و نیم مباه دریبافبت نمودنبد. این در حبالی اسبببت کبه دانش

 2حاضبر در گروه گواه آموزشبی دریافت نکردند. پس از شبرو  مداخله تعداد  

آموز در گروه گواه از ادامه حضبببور در دانش 3آموز در گروه آزمایش و  دانش

ر پژوهش باقی آموز ددانش  26پژوهش انصببراف دادند. بر این اسبباس تعداد  

هبای  ملاک (.  در گروه گواهکودک   12در گروه آزمبایش و کودک   13)مبانبدنبد  

سبال )حضبور در پایه سبوم، چهارم   9-12شبامل داشبتن سبن    ورود به پژوهش

آموزان و والدین جهت شبرکت در پژوهش،  و پنجم دبسبتان(، رضبایت دانش

شبببناختی حاد و مزمن دیگر )با توجه به نداشبببتن بیماری جسبببمی و روان

ها تحت درمان  همه آزمودنیای آنان( بود. همینین پرونده سلامت و مشاوره

. در مورد مبدت زمبان مصبببرف ریتبالین و  دارویی )ریتبالین( قرار داشبببتنبد

در دو گروه آزمایش و گواه همگن  همینین دوز مصبببرفی، کودکان حاضبببر  

های خروج از پژوهش شامل داشتن بیش از دو جلسه  شدند. همینین ملاک

غیبت، عدم همکاری و انجام ندادن تکالیف مشببخص شببده در کلاس، عدم  

تمبایبل ببه ادامبه حضبببور در فراینبد انجبام پژوهش و وقو  حبادثبه پیش بینی 

 نشده بود.

 های سنجشابزار

اختلال  فزون   پرسشنامه  و  توجه  ) کاستی  پرسشنامه    :ADHDQ )1کنشی 

فزون  و  توجه  کاستی  کانرز کنشی  اختلال  و    معلمان  فرم  بروک  توسط 

و  2007)2کلینتون توجه  کاستی  اختلال  مبتلا  کودکان  تشخیص  برای   )

سوال است و در مورد هر   38کنشی تهیه گردید. این پرسشنامه شامل فزون 

دهی گردد. نمرهرنامه، توسط معلمان تکمیل میآزمودنی قبل و بعد از اجرای ب

ای لیکرت )اصلاً، تا حدودی، زیاد و سوالات با استفاده از مقیاس سه نمره 

انجام می تا سه(  نمره یک  زیاد:  عنوان رایجخیلی  به  ابزار  این  ترین  پذیرد. 

کنشی به کار  گیری شدت علائم اختلال کاستی توجه و فزون مقیاس اندازه 

ای  سوال داشته و بنابراین، نمره کل آزمون دامنه   38رود. این پرسشنامه  می

بدست بیاید، بیانگر    57خواهد داشت. اگر نمره کودک بالاتر از    114از صفر تا  

است. هر چه امتیاز بالاتر رود، میزان اختلال    فعالیو بیش توجهی  اختلال کم

2. Brock, Clinton  
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هرانگیز و یوسفی کودک بیشتر خواهد بود و برعکس. در پژوهش شهیم، م

و ضری  آلفای کرونباخ    85/0بازآزمایی برای نمره کل    ( ضری  پایایی1386)

به دست آمد که حکایت از اعتبار آزمون دارد. هم چنین    76/0برای نمره کل  

روایی محتوایی آزمون مورد تایید قرار گرفته است )شهیم، مهرانگیز و یوسفی،  

  95( حساسیت این آزمون  1389ی )(. بر اساس پژوهش درتاج و اکبر1386

درصد می باشد. از این آزمون جهت تشخیص    90درصد و ویژگی این آزمون  

فزون و  توجه  کاستی  اختلال  با  این  کودکان  پایایی  شد.  استفاده  کنشی 

 شد.   75/0پرسشنامه در پژوهش حاضر با استفاده از ضری  آلفای کرونباخ  

 ( خودکنترلی  سال    پرسشنامه  :SCQ )1پرسشنامه  در    1979خودکنترلی 

شامل   سوتا ساخته شده است ودر دانشگاه مینه  2توسط کندال و ویلکاکس 

سوالات این پرسشنامه به صورت مثبت و منفی بوده و باشد.  سوال می   33

لیکرت هفت درجه از سوالات  ای می دارای یک مقیاس  باشد که نمره یک 

مثبت نشان دهنده حداکثر خودکنترلی و نمره هفت نشان دهنده حداقل  

  33خودکنترلی است و در سوالات منفی کاملاً برعکس است. دامنه نمرات از  

نزدیکتر باشد دارای    231در نوسان است که هرچه نمره کودک به    231تا  

شود.  والدین پاسا داده می  خودکنترلی کمتری است. این پرسشنامه توسط

 استفاده با و 98/0 کرونباخ آلفای روش از استفاده با آزمون این پایایی ضری 

است   قبولی حد قابل در است، که گردیده محاسبه  84/0آزمایی   با  روش  از

پایایی و روایی محتوایی این پرسشنامه  (. از طرفی  1979ویلکاکس،   )کندال و

موری  مورد  2002)  3توسط  است.  (  گرفته  قرار  این   پایایی همینینتأیید 

 از استفاده ( با1395آبادی )پور و زنگیپور، رحیمیدر پژوهش قدم  آزمون

 محاسبه  81/0 آبادخرم  ای از کودکان شهرنمونه  روی بر کرونباخ آلفای روش

  ( 1398پور و قمرانی )ییمایی، ملک   پایایی این پرسشنامه در پژوهش   .گردید

کرونباخ  با   آلفای  ضری   از  این    95/0استفاده  پایایی  گردید.  محاسبه 

 محاسبه شد.   0/ 88پرسشنامه در پژوهش حاضر نیز  

سوالی شایستگی اجتماعی   44مقیاس : 4( SCSمقیاس شایستگی اجتماعی ) 

(  1975)  6( تدوین و توسط موراج 1972)  5کودکان توسط کوهن و رسمن 

بر  برای کودکان دبستان هنجاریابی شده است. نمره  گذاری این پرسشنامه 

پذیرد.  ( صورت می4اساس طیف لیکرت از هرگز )نمره صفر( تا همیشه )نمره  

است. کس  نمرات    176بر این اساس دامنه نمرات پرسشنامه بین صفر تا  

س توسط والدین  بیشتر نشان دهنده شایستگی اجتماعی بالاتر است. این مقیا

( جهت تعیین روایی مقیاس از  1972شود. کوهن )و یا معلم پاسا داده می

روش روایی ملاکی با استفاده از مقیاس کلاس درس اسیفر استفاده کرد.  

آمده  دست به   83/0و این مقیاس   همبستگی بین مقیاس کلاس درس اسیفر

)موارج،   کوچمانسکی 1975است  مقیاس  2010)  7(.  پایایی  شایستگی  ( 

را   است.    95/0اجتماعی  کرده  )گزارش  پژوهش خود  1392بهرامیان  در   )

روایی این مقیاس را با استفاده از روش تحلیل عاملی، تایید کرد و پایایی این  

براون و    -های آلفای کرونباخ، تصنیف اسپیرمنمقیاس را با استفاده از روش 

ضرای  پایایی به  ست آورد:  گاتمن مورد بررسی قرار داد و این نتایج را به د

 
1. Self-Control Questionnaire 

2. Kendal, Wilcox 

3. Murray   

4. Social Competence Scale 

اجتماعی   شایستگی  مقیاس  برای  کرونباخ  آلفای  روش    80/0روش  به  و 

در پژوهش  به دست آمده است.    85/0براون و گاتمن(  -تنصیف )اسپیرمن

 محاسبه شد.   77/0حاضر نیز پایایی با استفاده از ضری  آلفای کرونباخ  

 روند اجرای پژوهش 

آموزش و پرورش منهقه دو تهران، غربالگری  پس از کس  مجوزهای لازم از  

کنشی و با  و تشخیص کودکان دختر مبتلا به اختلال کاستی توجه و فزون 

پیش  مرحله  در  مربوطه  معلمان  پرسشنامههمکاری  به  آزمون  مربوه  های 

پژوهش در بین والدین دو گروه آزمایش و گواه اجرا گردید. در مرحله بعد  

توسط پژوهشگر و یک    محورآگاهی کودکهن های ذآموزش مهارتمداخله  

حوزه  روان  در  مسلط  و  دیده  دوره  مهارت شناس  ذهن آموزش  آگاهی های 

ای دو  ای در طول یک و نیم ماه )هفتهدقیقه  60جلسه    10در    محورکودک 

-جلسه( بر روی گروه آزمایش اجرا شد، در صورتی که گروه گواه هیچ مداخله

ین جلسه والدین هر دو گروه )آزمایش و گواه(  ای دریافت نکرد. بعد از آخر

آزمون پاسا دادند. پس از دو ماه نیز  های پژوهش به عنوان پس به پرسشنامه

کودکان و    تیرضا  ،یاخلاق پژوهش  تیبه منظور رعا   مرحله پیگیری اجرا شد.

تمام  یبرا والدین   و  اخذ  مداخله  برنامه  در  مداخله    یشرکت  مراحل 

  لی داده شد که پس از تکم  نانیاطم  گواهبه گروه    نیشد. همین  یرساناطلا  

به هر دو گروه    نیخواهند کرد. همین  افتیرا در  همداخل  نیا  ،پژوهش  ندیفرآ

  بردن به نام    یازیداده شد که اطلاعات آنها محرمانه خواهد ماند و ن  نانیاطم

بود. شماره    نخواهد  به  اخلاق  کد  دارای  حاضر  پژوهش 

IR.IAU.SRB.REC.1400.207    و علوم  واحد  اسلامی  آزاد  دانشگاه  از 

ای در پژوهش حاضر برگرفته از برنامه  تحقیقات تهران است. برنامه مداخله 

( بود که از پژوهش منشئی،  2014بوردیک )  محورآگاهی کودک آموزش ذهن

 اقتباس شده است.   (1396آزاد، حسینی و طیبی )اصلی

 
 محور آگاهی کودک : خلاصه جلسات آموزش ذهن 1جدول  

 ( 1398آزاد، منشئی و قمرانی، اصلی )  

 محتوا  هدف  جلسه 

آشنایی با افراد، جل    1

مشارکت والدین و انجام  

های مقدماتی  تمرین

 آگاهیذهن

و معرفی آموزش ذهن آگاهی و تعریف آن 

این   اجرای  علت  پیرامون  دوره توضیک 

توضیک   کنندگان،  شرکت  برای  آموزشی 

برنامه چگونگی  برای پیرامون  ریزی 

ذهن این  تمرینات  گنجاندن  و  آگاهی 

تمرینات در زندگی روزانه، مشارکت والدین  

-های روزانه درباره تمرین ذهن و یادداشت

آگاهی، آموزش و انجام تمرینات مربوه به  

 آگاهی.های تمرینات مراقبه ذهنوضعیت

5. Kohen, Rosman 

6. Morag  

7. Kochmanski 



 1401   زمستان ،  68، شماره  17دوره                                های نوین روانشناختی                                                                          فصلنامه پژوهش 

 

230 

ش
صلنامه پژوه

ف
ی نوین روانشناختی، دوره 

ها
17

، شماره 
68

 ،
زمستان
 

1401
 

 

آگاهی نسبت به تفس   2

 آگاهانه 

کنندگان در  صحبت در مورد تجربه شرکت

و مورد ذهن آگاهانه  تنفس  تمرین  آگاهی، 

آموزش تنفس شکمی، تمرین ذهن آشفته  

 در برابر ذهن آرام با کمک بهری اکلیلی.

کنندگان از  صحبت در مورد تجربه شرکت آموزش اسکن بدن  3

ذهنذهن تنفس  تکرار  و  و   آگاهانهآگاهی 

 آموزش اسکن بدن.

کس  آگاهی نسبت به   4

 زمان حال 

تکرار تمرینات پایه تنفسی و آموزش آگاهی 

نسبت به زمان حال با کمک تمرین لیوان  

 آگاهانه. آب، انجام حرکات ذهن

آگاهی نسبت به اعمال   5

 حس بدن 

صحبت در مورد تجربه شرکت کنندگان از  

تمرینات ذهن آگاهی و آموزش ذهن آگاهی 

نسبت به پنج حس )خوردن، گوش دادن،  

آگاهانه(  لمس کردن، بوییدن و دیدن ذهن

 آگاهانه. به همراه تکرار تمرین تنفس ذهن

کس  آگاهی نسبت به   6

 هیجانات 

انجام   مقدماتی،  آرمیدگی  تنفس  انجام 

ذهن و تمرین  هیجانات  به  نسبت  آگاهی 

ذهنیادداشت درباره  نسبت  نویسی  آگاهی 

سناریوهای  به   از  استفاده   "هیجانات، 

مفید غیر  بازرس  و  مفید  ارایه  "بازرس   .

 تکلیف خانگی 

مرور تمرینات تنفسی و اسکن بدن و انجام   مرور تمرینات تنفسی  7

ذهن افکارتمرین  به  نسبت  مراقبه  "آگاهی 

 ."رودخانه روان

آگاهی نسبت به   8

 عملکرد عضلات 

تنفسی   پایه  تمرینات  )تنفس  تکرار 

تن تمرین  و  عضلانی آرمیدگی(  آرامی 

 . "عوض کردن کانال "تدریجی، انجام بازی 

کس  آگاهی نسبت به   

 بدن 

)مراقبه   پایه  تنفسی  تمرینات  انجام 

آگاهانه، تکرار  ، انجام حرکات ذهن"تنفسی

 . "بازرس مفید و غیرمفید"سناریوی

آگاهی  بکارگیری ذهن 10

 در زندگی روزمره 

ذهنمرور   داده تمرینات  آموزش  آگاهی 

آگاهی در فعالیت روزانه.  شده، آموزش ذهن

 آمیز. مراقبه محبت شفقت

 
و   یفیداده ها از دو سبببهک آمار توصببب   لیب و تحل هیب تجز  یبرا قیتحق  نیدر ا

و انحراف    نیانگیم ،یفیاسبتفاده شبده اسبت. در سبهک آمار توصب   یاسبتنباط

نرمال    یبررسب   یبراشباپیرو ویلک  از آزمون    یو در سبهک آمار اسبتنباط  اریمع

  ی بررسبب   یبرا  نی(، آزمون لو05/0  از  شببتریب نهی)حد به  رهایمتی  عیبودن توز

 لیب هبا از تحلداده  تیب کرو هیب فرضببب   یبررسببب   ی( برانبهیهبا )بهانسیب وار  یبرابر

 لیاز تحل  قیتحق  هیآزمون فرضبب   ی( و برا05/0از    شببتریب نهی)حد به  موچلی

ببا   یآمبار  جیاسبببتفباده شبببد. نتبا آمیختبه و آزمون تعقیبی بونفرنی  انسیب وار

 قرار گرفت.  لیو تحل  هیمورد تجز  SPSS-23  یافزار آماراستفاده از نرم

 هایافته
های دموگرافیک نشببان داد که کودکان حاضببر در های حاصببل از دادهیافته

در گروه آزمایش میانگین  سبال بودند که   12تا   9پژوهش دارای دامنه سبنی  

 55/1و در گروه گواه    33/10 ±   47/1آموزان  و انحراف اسبتاندارد سبن دانش

 سال بود.  16/10 ± 

: میانگین و انحراف استاندارد خودکنترلی و شایستگی اجتماعی کودکان مبتلا به  2جدول  
 کنشی اختلال کاستی توجه و فزون 

 

از ارائبه نتبایج تحلیبل   هبای  هبای آزمون فرضآمیختبه، پیش  واریبانسقببل 

پارامتریک مورد سببنجش قرار گرفت. بر همین اسبباس نتایج آزمون شبباپیرو  

هبا در ای دادهفرض نرمبال بودن توزیع نمونبهویلبک بیبانگر آن بود کبه پیش

.  (p>05/0)  متییرهای خودکنترلی و شبببایسبببتگی اجتماعی برقرار اسبببت

نیز توسبط آزمون لوین مورد سبنجش  فرض همگنی واریانس  همینین پیش

فرض  داد پیشقرار گرفت که نتایج آن معنادار نبود که این یافته نشبببان می

ها در دو متییر خودکنترلی و شببایسببتگی اجتماعی رعایت  همگنی واریانس

. این در حالی بود که نتایج آزمون موچلی بیانگر آن  (p>05/0)شببده اسببت  

ای خودکنترلی و شبایسبتگی اجتماعی  فرض کرویت در متییرهبود که پیش

 .(p>05/0)رعایت شده است  

گروهی برای متییرهای  : تحلیل واریانس آمیخته جهت بررسی تاثیرات درون و بین 3جدول  
 پژوهش 

 مرحله مبنا  متییر 
مرحله مورد  

 مقایسه 

تفاوت  

 ها میانگین 

خهای  

انحراف  

 معیار 

 معناداری 

 0/ 003 0/ 53 2/ 04 آزمون  پس آزمون  پیش خودکنترلی

 0/ 01 0/ 50 1/ 53 پیگیری 

 0/ 003 0/ 53 - 2/ 04 آزمون  پیش آزمون  پس

 0/ 09 0/ 22 - 0/ 50 پیگیری 
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شایستگی  

 اجتماعی 

 0/ 001 0/ 83 - 3/ 89 آزمون  پس آزمون پیش

 0/ 001 0/ 69 - 3/ 31 پیگیری 

 0/ 001 0/ 83 3/ 89 آزمون  پیش آزمون  پس

 0/ 14 0/ 27 0/ 58 پیگیری 

هبای  آموزش مهبارت عبامبل عضبببویبت گروهی یعنی    3ببا توجبه ببه جبدول  

  خودکنترلی و شبببایسبببتگی اجتمباعیبر نمرات    محورآگباهی کودکذهن

دارای اثرگذاری بوده و   کنشبیکودکان مبتلا به اختلال کاسبتی توجه و فزون

کند.  را تبیین می  این متییرهادرصبد از تفاوت در نمرات    44و    39به ترتی  

آموزش  گر آن اسبببت کبه اثر متقباببل نو  مبداخلبه یعنی  همینین نتبایج بیبان

خودکنترلی  و عبامبل زمبان هم بر نمرات    محورآگباهی کودکهبای ذهنمهبارت

بوده اسبت.    درصبد  57و    53یزان  دارای اثرگذاری به م  و شبایسبتگی اجتماعی

خودکنترلی و  مقبایسبببه زوجی میبانگین نمرات    4حبال در ادامبه در جبدول  

 شود.ها بر حس  مرحله ارزیابی ارائه میآزمودنی  شایستگی اجتماعی

: نتایج آزمون تعقیبی بونفرونی برای مقایسه زوجی نمره خودکنترلی و شایستگی  4جدول  
 گانه سه اجتماعی در مراحل  

مرحله مورد  مرحله مبنا   متییر 

 مقایسه 

تفاوت 

 ها میانگین

خهای  

انحراف 

 معیار

 

 معناداری 

 0/ 003 0/ 53 2/ 04 آزمون  پس آزمون  پیش خودکنترلی

 0/ 01 0/ 50 1/ 53 پیگیری 

 0/ 003 0/ 53 - 2/ 04 آزمون  پیش آزمون  پس

 0/ 09 0/ 22 - 0/ 50 پیگیری 

شایستگی  

 اجتماعی 

 0/ 001 0/ 83 - 3/ 89 آزمون  پس آزمون پیش

 0/ 001 0/ 69 - 3/ 31 پیگیری 

 0/ 001 0/ 83 3/ 89 آزمون  پیش آزمون  پس

 0/ 14 0/ 27 0/ 58 پیگیری 

جدول   نتایج  می  4همانگونه  مرحله  نشان  نمرات  میانگین  بین  دهد، 

خودکنترلی و شایستگی آزمون و پیگیری در متییرهای  آزمون با پس پیش 

آگاهی های ذهنآموزش مهارت تفاوت معنادار وجود دارد. این یعنی    اجتماعی

پس   توانسته   محورکودک  نمرات  معناداری  شکل  پیگیری  به  و  آزمون 

تلا به اختلال کاستی توجه و  کودکان مب  خودکنترلی و شایستگی اجتماعی

یافته دیگر این  آزمون دچار تیییر نمایند.  را نسبت به مرحله پیش   کنشیفزون 

تفاوت   آزمون و پیگیری جدول نشان داد که بین میانگین نمرات مرحله پس 

 . معنادار وجود ندارد

 گیریبحث و نتیجه
اثربخشی   پژوهش  مهارتاین  ذهن آموزش  بر    محورکودک آگاهی  های 

خودکنترلی و شایستگی اجتماعی کودکان مبتلا به اختلال کاستی توجه و  

آموزش  کنشی را مورد آزمون قرار داد. نتایج پژوهش حاضر نشان داد که  فزون 

ذهن مهارت  کودک های  اجتماعی   محورآگاهی  شایستگی  و  خودکنترلی  بر 

یر معنادار دارد. یافته  کنشی تأثکودکان مبتلا به اختلال کاستی توجه و فزون

بر خودکنترلی   محورآگاهی کودک های ذهنآموزش مهارت اول مبنی بر اثر  

(  1399شریعتی و کریمی )  با نتایج پژوهش پیشین همسویی داشت. چنانکه

را بهبود    بهزیستی ذهنی دختران  و  شادکامی،  آگاهیآموزش ذهن  دریافتند که 

اثر   (1400)همکاران  چنگیزی و  بخشد. این در حالی بود که  می   با آزمون 

نشان    افسرده  آموزاندانش   شناختی و کنترل رفتاری  هایبازده   بر  آگاهیذهن

( بر  2020دادند که این مداخله موثر است. در نهایت لاک، براون و کینسر )

ذهن  آموزش  که  باورند  میاین  هیجانی آگاهی  و  شناختی  عملکرد  تواند 

کودکان مبتلا به آسم را ارتقا دهد. این در حالی بود که تحقیق ناهمسویی 

آموزش   اثربخشی  عدم  بر  ذهن مهارت مبنی  کودک های  بر    حورمآگاهی 

در تبیین  های روانی، شناختی، رفتاری و اجتماعی کودکان یافت نشد. مولفه 

یافته این  گفت    احتمالی  میذهن های  مهارت باید  الگوهای  آگاهی  به  تواند 

ساز کمتری  رفتاری، شناختی و رفتاری منجر شود که افکار و هیجانات آشفته

آگاهی ذهن های  مهارت (.  2016پاریش و همکاران،    -پریرا در خود دارند )

که  باعث می فزون شود  و  توجه  کاستی  اختلال  به  مبتلا  با    کنشیکودکان 

ها  آگاهی از خلق و عواطف مثبت و منفی خود و استفاده درست پذیرش آن 

های زندگی، احساسات  و ابراز هیجانات، مخصوصاً هیجانات مثبت در موقعیت 

هیجانات مثبت و شورانگیز    منفی خویش را کاهش دهند که به تبع آن میزان

افزایش یافته و از این طریق هیجانات منفی در روابط اجتماعی با همسالان 

توان گفت  کاهش یافته و در نتیجه خودکنترلی بهبود یابد. از طرفی دیگر، می 

ممکن است به دلیل    کنشیکودکان مبتلا به اختلال کاستی توجه و فزون که  

نی مناس  که ناشی از ضعف قهعه پیشانی عدم سازماندهی شناختی و هیجا

اساس   این  بر  شوند.  شناختی  و  هیجانی  پردازش  خهای  دچار  است،  میز 

با بکارگیری تکنیک پذیرش، به  محورآگاهی کودکهای ذهنمهارت آموزش 

می  یاری  و  آنها  بپذیرند  هستند،  که  همانگونه  را  خود  هیجانات  که  رساند 

واقع  اجتماعی  این  بینانهانتظارات رفتاری و  باشد.  از شرایط خود داشته  ای 

آنها  فرایند سب  می سازمان  الگوهای رفتاری، شناختی و رفتاری  شود که 

تری را از خود نشان داده و بر این اساس بتوانند خودکنترلی بالاتری را  یافته

نمایند. ادراک  این    نیز  بر  در  علاوه  مهارت چون  ذهنآموزش  آگاهی های 

تری افکار خود  د با دیدگاه وسیع وشآموزش داده می به کودکان محورکودک 

  ای نامتمرکز با محتوای ذهنی خود داشته باشندرا زیر نظر بگیرند و رابهه 

زمینه در  کودکان  می عملکرد  بهبود  مختلف  )پریهای  و    -یابد  پاریش 

  محور آگاهی کودکهای ذهن مهارت (. بر این اساس آموزش 2016همکاران، 

با گسترش دامنه تفکر کودک و همینین جداسازی کودک با آمیختگی با  

میپردازش  سب   ناکارآمد،  شناختی  پردازش های  کودکان  تا  های  شود 

های شناختی ناکارآمد  شناختی بهتری را کس  نموده و بر این اساس چرخه 

وزش  آمرا ترمیم نموده و بر این اساس خودکنترلی بیشتری را در اثر دریافت  

توان  میدیگر  در تبیینی    ادراک نمایند.  محورآگاهی کودک های ذهن مهارت 

آگاهی باعث ارتباه دوباره با همه منابع درونی و بیرونی بیان کرد که ذهن

لاک، بروان و کینسر،  گردد )های رفتاری می برای یادگیری و بهبود مهارت 

به اختلال کاستی کودکان مبتلا  شود زمانی که  (. این روند سب  می 2020
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بدلیل تجارب رفتاری و هیجانی گذشته، چنین ادراک  کنشی  توجه و فزون 

توانند خودکنترلی بالایی از  کنند تا در مواجهه با مشکلات پیش رو نمی می

آگاهی با بکارگیری منابع درونی این کودکان با خلق  خود نشان دهند، ذهن 

شود  بستی رهانیده و سب  می های رفتاری جدید آنها را از چنین بنمهارت 

های شناختی کارآمدتری را از خود نشان داده و  تا آنان رفتارها و پردازش 

 .بالاتری را از خود نشان دهندخودکنترلی  

آموزش   اثر  بر  مبنی  دوم  بر    محورآگاهی کودک های ذهن مهارتیافته 

کنشی با  شایستگی اجتماعی کودکان مبتلا به اختلال کاستی توجه و فزون 

( نشان  2019نتایج پژوهش پیشین همسویی داشت. چنانکه دن، و همکاران )

آگاهی بر پردازش هیجانی کودکان موثر است. علاوه  دادند که آموزش ذهن

اهی بر  آگ( دریافتند که آموزش ذهن 2016پاریش و همکاران )  -بر این پری

پردازش هیجانی و شناختی کودکان و نوجوانان اثر معنادار دارد. در نهایت  

( محمدی  و  نجفی  موسوی  کرده 1399نهن،،  گزارش  که  (  آموزش  اند 

شناختی آوری روان بخشی هیجانی و تاببر خودنظم   محورکودک   آگاهیذهن

مبنی موثر است. این در حالی بود که تحقیق ناهمسویی    کودکان بدسرپرست

های  بر مولفه   محورآگاهی کودکهای ذهنمهارت بر عدم اثربخشی آموزش  

روانی، شناختی، رفتاری و اجتماعی کودکان یافت نشد. در تبیین یافته حاضر  

گفتمی ذهنمهارت آموزش    توان  کودکهای  رشد    محورآگاهی  باعث 

عمل    های مختلف مانند مشاهده، غیرقضاوتی بودن، غیرواکنشی بودن وعامل 

با هوشیاری می نیز  (. رشد این عامل 2019شود )دن، و همکاران،  توام  ها 

های روانی، هیجانی و اجتماعی در کودکان مبتلا به  خود باعث رشد مهارت 

توان بیان نمود  شود. علاوه بر این میکنشی میاختلال کاستی توجه و فزون 

آموزش   ذهنمهارت که  کودک های  ترغی     محورآگاهی  کودکانایبا  به    ن 

تمرین مکرر توجه متمرکز روی مسئله موردنظر و آگاهی قصدمندانه روی  

آمیز را از حالت اتوماتیک به وضعیت  های تعارض موضو  پاسا فرد به موقعیت

می  تبدیل  مناس   و  کودکانیکندهشیارانه  بنابراین  مهارت   .  از    های که 

توانند روابط  شته و میدار  تریلای برخوردارند توجه و تمرکز بالایآگاهی باذهن

تری را برقرار نموده و بنابراین شایستگی اجتماعی بیشتری  اجتماعی سازنده 

  محور آگاهی کودکهای ذهن مهارت را نیز به دست آورند. علاوه بر این آموزش  

با بکارگیری تمرینات پایه تنفسی و با تحریک سیستم پاراسمپاتیک، باعث  

کو در  آرمیدگی  احساس  میایجاد  )دکان  و شود  نجفی  موسوی  نهن،، 

شود کودکان نسبت به  . علاوه بر این این آموزش سب  می (1399محمدی،  

هیجانات و به افکار آگاهی یافته و از این طریق هیجانی را که در آن احساس  

کنند، بیابند و بر اساس آن، با تقویت احساسات مثبت،  بهتری را تجربه می

توان  به خود و دیگران داشته و از این طریق می تری را نسبت  ادراک مثبت 

فعالیت  و  افزایش  رفتارها  افزایش  نمود.  مشاهده  آنان  در  را  اجتماعی  های 

تعاملات اجتماعی نیز سب  گسترش توانمندی اجتماعی این کودکان شده و  

 یابد. بدین صورت شایستگی اجتماعی آنان نیز بهبود می

ان مبتلا به اختلال کاستی توجه و  تحقیق به کودک  محدود بودن دامنه

تهرانکنشی  فزون  اثرگذار  شهر  متییرهای  مهار  عدم  و  دختر  جنسیت   ،

محیهی، خانوادگی و اجتماعی اثرگذار بر خودکنترلی و شایستگی اجتماعی 

کودکان محدودیت   این  می از  پیشنهاد  بود.  حاضر  پژوهش  برای  های  شود 

ی، این پژوهش در سایر شهرها  پذیری، در سهک پژوهشافزایش قدرت تعمیم

فرهن،  دارای  جوامع  و  مناطق  دانش و  متفاوت،  مقاطع،  های  دیگر  آموزان 

اختلال  و  دیگر  روان جنسیت  به  های  مبتلا  کودکان  همانند  دیگر  شناختی 

مقایله نافرمانی  برونیاختلال  و  رفتار درونی  اختلال  مهار  ای،  سازی شده و 

توجه با  شود.  اجرا  شده  ذکر  اثربخشی    عوامل  مهارت به  های  آموزش 

خودکنترلی و شایستگی اجتماعی کودکان مبتلا  بر   محورآگاهی کودک ذهن

کنشی، در سهک کاربردی  به کودکان مبتلا به اختلال کاستی توجه و فزون 

می  کتابیهپیشنهاد  و  برشور  تهیه  با  علمی،  شود  مهارت ای  های  آموزش 

ان دوره ابتدایی و کارشناسان مراکز  به مشاوران، معلم  محورآگاهی کودک ذهن

مشاوره آموزش و پرورش ارائه داده شود تا با بکارگیری محتوای این مداخله،  

به   مبتلا  کودکان  اجتماعی  شایستگی  و  خودکنترلی  افزایش  بهبود  جهت 

 گامی عملی بردارند.    کنشیاختلال کاستی توجه و فزون 
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