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Objective: The present study aimed to compare the effects of attributional retraining 

and cognitive–behavioral play therapy on problem-solving skills among students with 

specific learning disabilities. 

Methodology: This quasi-experimental study employed a pre-test–post-test design 

with a control group and a three-month follow-up. The statistical population included 

all second-grade elementary students with specific learning disabilities in Sari during 

2025. Forty-five students were selected through purposive sampling and randomly 

assigned to three groups (15 attributional retraining, 15 cognitive–behavioral play 

therapy, and 15 control). Data were collected using the Problem-Solving Inventory by 

Heppner and Peterson (1982) and the Colorado Learning Disabilities Questionnaire by 

Wilcutt et al. (2011). Data analysis was performed using repeated-measures ANOVA. 

Findings: Results revealed significant differences between the pre-test, post-test, and 

follow-up scores of problem-solving (p<0.001). Both interventions significantly 

improved students’ problem-solving skills, yet cognitive–behavioral play therapy 

showed a stronger and more sustained effect compared to attributional retraining. The 

partial eta-squared value (η² = 0.879) indicated a strong intervention effect over time. 

Conclusion: Both attributional retraining and cognitive–behavioral play therapy were 

effective in enhancing the problem-solving abilities of students with specific learning 

disabilities. However, the cognitive–behavioral play therapy approach yielded greater 

and more durable improvements, highlighting its suitability as a practical intervention 

for educational and therapeutic applications. 

Keywords: Specific learning disorder; Attributional retraining; Cognitive–behavioral 

play therapy; Problem-solving; Elementary students 
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EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 

Specific Learning Disorder (SLD) is a neurodevelopmental condition that interferes with 

children’s ability to acquire and apply key academic skills such as reading, writing, and mathematics, 

despite normal intelligence and adequate educational opportunities (Rashtiani, 2023). Students with SLD 

often experience repeated academic failures, low self-esteem, and social maladjustment, all of which can 

lead to emotional distress and long-term academic disengagement (Mozaffari et al., 2021). Among the major 

cognitive challenges these students face is poor problem-solving ability, which significantly influences 

their academic success, behavioral adjustment, and self-regulation capacities (Geteregechi, 2025). Problem-

solving involves identifying obstacles, analyzing available data, developing solutions, and applying the 

most effective strategies to overcome challenges. Deficits in this ability may cause children with SLD to 

respond to difficulties with helplessness, avoidance, or externalizing behaviors instead of developing 

constructive strategies for resolution (Nguyen & Nguyen, 2024). 

One of the cognitive-behavioral interventions developed to address motivational and cognitive 

distortions in learning is Attributional Retraining (AR). This approach is grounded in the principles of 

attribution theory, which emphasizes how individuals interpret the causes of success and failure (Wong et 

al., 2022). Attributional retraining teaches learners to perceive success as a result of controllable factors 

such as effort and strategy use, and to view failure as a temporary and modifiable condition rather than a 

reflection of inherent inability (Saeedi et al., 2024). By modifying maladaptive attributional styles, students 

are encouraged to take greater responsibility for learning outcomes and develop resilience when faced 

with challenges (Shirzad et al., 2024). Empirical evidence supports the effectiveness of this approach in 

enhancing optimism, academic motivation, and learning engagement. For instance, research has 

demonstrated that AR interventions can significantly reduce academic burnout and procrastination in 

students with reading-related SLD (Saramy & Ghasemi, 2022). Similarly, AR has been shown to improve 

teachers’ and educators’ understanding of children’s behavioral causes, leading to more empathetic and 

effective pedagogical responses (Russo & Oliveros, 2024). 

A second intervention that has gained prominence in recent years for children with SLD is 

Cognitive–Behavioral Play Therapy (CBPT). Rooted in cognitive-behavioral principles, CBPT utilizes 

structured play activities to help children identify, express, and modify dysfunctional thoughts and 

behaviors (Rezaei-Razvan et al., 2021). Play is not only a natural medium through which children 

communicate emotions but also an effective tool for practicing self-regulation, coping strategies, and 

problem-solving skills (Talebi & Gorji, 2023). Within this framework, therapeutic play activities are designed 

to promote emotional awareness, cognitive flexibility, and behavioral adjustment. Previous studies have 

reported that CBPT significantly reduces anxiety and learning difficulties (Goudarzi et al., 2021), enhances 

self-esteem and academic performance (Abbasslou, 2020), and improves expressive language and social 

adjustment in bilingual and preschool children (Rezaeerezvan et al., 2022; Rezaei-Razvan et al., 2021). 

Comparative evidence further underscores the differential yet complementary impact of AR and 

CBPT. While AR focuses on cognitive reframing—teaching students to attribute outcomes to controllable 

factors and develop adaptive explanatory styles—CBPT integrates behavioral rehearsal and experiential 

learning to instill these cognitive changes through direct practice (Nguyen & Nguyen, 2024). In other words, 

AR modifies how students think about success and failure, whereas CBPT modifies how they act and 
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respond to challenges. Both interventions share a cognitive foundation but differ in implementation: AR 

relies on verbal reasoning and reflective exercises, whereas CBPT leverages emotional engagement and 

symbolic expression. 

Research has suggested that combining attributional and behavioral components could yield 

stronger outcomes in academic motivation and cognitive skills among children with SLD. For example, 

(Vosoughi Kalantari et al., 2025) demonstrated that CBPT substantially improved behavioral adjustment and 

problem-solving skills among dyslexic students, while (Mansourzadeh, 2020) found that AR training 

enhanced attributional style and problem-solving performance among female employees. Moreover, 

(Firouzmandi et al., 2023) and (Talebi & Gorji, 2023) highlighted that play-based interventions reduce behavioral 

disorders and strengthen executive functions such as working memory and attention, both of which are 

crucial for effective problem-solving. 

Despite a growing body of evidence supporting these interventions, few studies have directly 

compared their relative effectiveness in improving problem-solving among students with SLD. This 

comparison is theoretically significant because it can clarify whether cognitive reframing (AR) or 

behavioral simulation (CBPT) yields greater improvements in adaptive reasoning and learning resilience. 

It also has practical implications for educators and therapists seeking efficient, evidence-based methods 

to support children with learning disabilities. 

Accordingly, this study aimed to compare the effects of attributional retraining and cognitive–

behavioral play therapy on problem-solving skills among second-grade elementary students with specific 

learning disorders. 

Methods and Materials 

This research employed a quasi-experimental design with pre-test, post-test, and follow-up stages, 

including a control group. The statistical population consisted of all second-grade students with diagnosed 

specific learning disorders in Sari City during the 2025 academic year. Forty-five participants were 

selected through purposive sampling based on inclusion and exclusion criteria and randomly assigned to 

three equal groups: attributional retraining (15 students), cognitive–behavioral play therapy (15 students), 

and control (15 students). 

Both experimental groups underwent structured interventions: the AR program was conducted 

over nine 90-minute sessions following the standardized model by Heinz, Perry, Stapinski, and Daniels 

(2009), focusing on identifying maladaptive attributions, practicing cognitive restructuring, and 

reinforcing internal control beliefs. The CBPT program, adapted from Rezaei-Razvan et al. (2021), 

consisted of twelve 90-minute sessions involving story-telling, role-playing, emotion recognition, 

relaxation techniques, and cooperative games to foster emotional and cognitive regulation. 

Data collection instruments included the Problem-Solving Inventory (Heppner & Peterson, 1982) 

and the Colorado Learning Disabilities Questionnaire (Wilcutt et al., 2011). Reliability and validity 

indices for both instruments were within acceptable ranges in Iranian and international samples. Data were 

analyzed using descriptive statistics (mean, standard deviation) and inferential statistics, specifically 

repeated-measures ANOVA and Bonferroni post-hoc tests, with a significance level of p < 0.05. 

Findings 

Preliminary tests confirmed the normality of data distribution across all three groups and 

measurement points (pre-test, post-test, and follow-up). Results of repeated-measures ANOVA revealed 

https://portal.issn.org/resource/ISSN/2981-1759


a significant main effect of time and a significant interaction between group and time on problem-solving 

scores (Pillai’s Trace = 0.879, F = 47.416, p < 0.001, η² = 0.879). These results indicate that both 

interventions led to meaningful improvements in problem-solving over time, with differential magnitudes 

of effect. 

Post-hoc Bonferroni comparisons demonstrated that in the attributional retraining group, the mean 

problem-solving score significantly increased from pre-test to post-test (p < 0.001) and was maintained 

during the follow-up phase. Similarly, the cognitive–behavioral play therapy group exhibited a significant 

improvement in problem-solving from pre-test to post-test (p < 0.001), and the effect remained stable 

during follow-up, suggesting lasting intervention outcomes. However, the control group showed no 

statistically significant changes across the three measurement points (p > 0.05). 

Comparatively, the effect size for CBPT (η² = 0.650) was greater than that of AR (η² = 0.516), 

indicating that the play therapy intervention produced more robust and enduring improvements in 

problem-solving ability. Descriptive analysis also revealed that participants in the CBPT group 

demonstrated higher levels of engagement, cooperation, and self-expression during sessions compared to 

those in the AR group. Overall, both interventions were effective, but CBPT demonstrated stronger and 

more consistent effects on enhancing cognitive adaptability and problem-solving performance. 

Discussion and Conclusion 

The findings of this study confirm that both attributional retraining and cognitive–behavioral play 

therapy can significantly improve problem-solving skills among students with specific learning disorders, 

although CBPT yielded comparatively stronger and more sustained outcomes. These results can be 

interpreted within the framework of cognitive-behavioral and motivational learning theories, which 

suggest that cognitive restructuring and experiential learning mutually reinforce each other in shaping 

adaptive problem-solving behaviors. 

Attributional retraining improved students’ cognitive appraisals of success and failure by helping 

them reinterpret their learning difficulties as modifiable through effort, strategy, and persistence. This 

cognitive reframing reduced helplessness and fostered a sense of control over learning outcomes, aligning 

with the theoretical premise that perceived controllability enhances motivation and engagement. The 

persistence of these effects during the follow-up phase suggests that changes in attributional style may 

become internalized over time, leading to improved self-efficacy and resilience in academic settings. 

Conversely, cognitive–behavioral play therapy’s superior effect on problem-solving can be 

attributed to its experiential and emotionally engaging nature. By using play as a medium for learning, 

CBPT allowed students to apply problem-solving strategies in realistic, low-risk contexts, translating 

abstract cognitive skills into concrete behaviors. The process of storytelling, role-playing, and interactive 

games facilitated emotional expression, cognitive flexibility, and adaptive reasoning—key components of 

effective problem-solving. Moreover, the supportive group environment inherent in play therapy 

promoted social interaction and peer feedback, which likely reinforced the learned behaviors and 

enhanced self-confidence. 

These findings highlight the importance of experiential learning methods in special education 

contexts. While cognitive approaches such as attributional retraining target metacognitive awareness, 

interventions like CBPT complement them by transforming insight into action. The integration of both 

strategies could provide a comprehensive framework for addressing cognitive, emotional, and behavioral 

dimensions of learning difficulties. 
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In conclusion, the present study demonstrates that both attributional retraining and cognitive–

behavioral play therapy are valuable tools for improving problem-solving abilities among elementary 

students with specific learning disorders. However, cognitive–behavioral play therapy appears to produce 

deeper and longer-lasting effects due to its multidimensional impact on cognition, emotion, and behavior. 

Educational psychologists, school counselors, and special educators are encouraged to incorporate play-

based cognitive–behavioral interventions within school programs to foster adaptive learning behaviors, 

emotional regulation, and problem-solving competence in students with learning challenges. 
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تفاوت    ی ر ی گ ی آزمون و پ پس   آزمون،   ی نمرات حل مسه ه در سه مرح ه پ   ن ی انگ ی م   ن ی نشان داد ب   ج ی نتا   : ها افته ی   .شدند 
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  ی درمان ی و باز   ی اسناد   ی بازآموز   : ی ر ی گ جه ی نت   مدا لات بر مهارت حل مسه ه است.   دار ی و پا   ی قو   ر ی شد که نشانگر تث  
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 یی ابتدا 

 1759-2981 شاپای الکترونیکی:   
 

https://ijpdmd.com/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0
https://orcid.org/0009-0009-0869-0660
https://orcid.org/0000-0001-9498-4829
https://orcid.org/0000-0002-0503-2576
http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0
https://portal.issn.org/resource/ISSN/2981-1759


 1404، اول، شماره پنجم ، دوره ی خلقهای در اختلال  یروانشناخت های  ییای پو                                                                                               و همکاران ادکزین 

 

 7 
E-ISSN: 2981-1759 
 

 مقدمه 

کودکان   ی و اجتماع   یجانیه  ،یرشد شنا ت  ندیفرآ  تواندیاست که م یعمده نظام آموزش یها اص از جم ه چال  یریادگیا تلال 

اطلاعات را مختل   یریکارگفرد در درک، پردازش و به   ییاست که توانا  تحولی–یعصب  یینارسا  یا تلال نوع   نیقرار دهد. ا  ریتث شدت تحترا به 

 ی ریادگیا تلال    یآموزان دارا. دان (Rashtiani, 2023)   شودیم   ی انیب  یها مهارت  ا ی  ات یاضیدر  واندن، نوشتن، ر  یشکلات و موجب م  سازدیم

ا  شوندیمکرر مواجه م  یهابا شکست  هیپا  ی یتحص  یها اص معمولاً در مهارت انگ  ن یو    یبر سازگار  ،یو  ودباور  زه یامر علاوه بر کاه  

آموزان با آن  دان   ن یکه ا  یی هاحوزه  نی تراز مهم  ی کی  ان،یم  نی. در ا(Mozaffari et al., 2021)دارد    یمنف  ریتث   زیآنان ن  یجان یو ه  یاجتماع 

 ی یتحص  یدشوار و سازگار  یهاتیموقع  تیریمد  ،یدر رشد شنا ت  یاکنندهنییکه نق  تع  یمشکل دارند، مهارت »حل مسه ه« است؛ مهارت

 . (Geteregechi, 2025) دارد  یو اجتماع 

  یهامیتصم  یمؤ ر و اجرا  یها، انتخاب راهکارهاداده  لیدار، تح مسه ه  تیموقع  صیاست که مست زم تشخ  ده یچیپ   یندیمسه ه فرآ  حل

 ی پر اشگر  ایاض راب    ،ی و روزمره معمولاً دچار درماندگ  ی یمهارت ضعف دارند، در مواجهه با مسائل تحص  نیکه در ا   ی آموزانمناسب است. دان 

ن  شوندیم به  ی جانیو ه  یشنا ت  یهاتیاز ظرف  توانندیمو  استفاده کنند   ود  ازا(Nguyen & Nguyen, 2024) طور مؤ ر  آموزش و    رو،ن ی. 

 بر وردار است.  یاژهیو تی اص از اهم یریادگیا تلال  یآموزان دارابهبود مهارت حل مسه ه در دان  یهدفمند برا یهامدا  ه

 ن ییبر تب  ژه یودارد و به  یزشی و انگ  یشنا ت  یهاهیدر نظر  شهی است که ر  یاسناد  یبازآموز  نه،ی زم  ن یاز مدا لات مؤ ر در ا  یکی

آموزان به دان   یاسناد  ی. در واقع، بازآموز(Wong et al., 2022)   کند یو شکست تمرکز م   تیو نگرش فرد نسبت به موفق  یاسناد  ی هاسبک 

را    تیفقدان استعداد، و موفق  ای  ینسبت دهند نه به ناتوان  ی ود را به عوامل قابل کنترل مانند تلاش ناکاف   یهاکه چگونه شکست   آموزدیم

  ، یدرون  زشیانگ    یموجب افزا  یدر سبک اسناد  رییتغ  نی. ا(Saeedi et al., 2024)   ی رونیعوامل ب  ای تلاش و پشتکار  ود بدانند نه شانس    جهینت

 .شودیم ی یتحص ی هادر برابر چال   یآورو تاب یاحساس  ودکارآمد

کاه     ، ی یتحص  ینیب وش     یباعث افزا  یاسناد  ینشان داد که مدا  ه بازآموز  (Shirzad et al., 2024) نمونه، پژوه     عنوانبه

 ( Saramy & Ghasemi, 2022)پژوه     جینتا  نی. همچنشودیم  ییآموزان مق ع ابتدادر دان   ی یشده و بهبود عم کرد تحصآمو ته  یدرماندگ

طور   واندن را به  یریادگیآموزان با ا تلال  دان   ی یتحص  یکارو اهمال  ی یتحص  یفرسودگ  زانیم  تواندیمدا  ه م   نیاز آن بود که ا  یحاک

به رفتار   انیتنها بر درک و پاسخ مربنه  یاسناد  ینشان داد که بازآموز  (Russo & Oliveros, 2024)   گر،ی د  یکاه  دهد. در پژوهش   یمعنادار

.  شودیکودکان م   ینسبت به رفتارها  یت یحما  یهابهبود واکن   جهیآگاهانه از تروما و در نت  یهانگرش  تی ودارد ب که موجب تق  ریکودک تث 

به    یدرون  زشیانگ   یها و افزادر اصلاح نگرش  یروانشنا ت  یکردیعنوان روبه  تواندیم  یاسناد  یآن است که بازآموز  دیمؤ  یهمگ  هاافتهی  نیا

 حل مسه ه را ارتقا دهد.  یهاو مهارت ی یعم کرد تحص  ت،یکار رود و در نها 

  یدر کار با کودکان دارا  یدرمان  یهاروش   نیاز مؤ رتر  یکیعنوان  به   زین  رفتاری–یشنا ت  کردیبر رو  یمبتن  ی درمانیباز  گر،ید  یسو  از

به کودکان کمک   ،یسا تارمند باز  یهاتی فعال  قیاز طر  ،رفتاری–یاصول درمان شنا ت  یبر مبنا  کردیرو  نی م رح است. ا  یریادگیا تلالات  

 نیدر ا  ی. باز(Rezaei-Razvan et al., 2021)و اصلاح کنند    ییناسازگارانه  ود را شناسا  یو رفتارها  یمنف  جاناتیناکارآمد، ه  کارتا اف  کندیم

 شودیو حل مسه ه محسوب م  ی  ودنظارت  ،یامقاب ه  ی هاآموزش مهارت  ی برا  یاست ب که ابزار  ی جانیه  هیتخ   یبرا  یا هیتنها وسنه  وه،یش

(Talebi & Gorji, 2023)دکننده،ی رتهدیو غ   منیا  ی یتا کودک در مح  سازدیرا فراهم م  ییهافرصت   رفتاری–یشنا ت  ی درمان  ی. در واقع، باز  

 کند. نیرا تمر دی جد یکرده و راهبردها یدشوار را بازساز یهاتیموقع
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در کودکان دوزبانه    یانیب  یدر بهبود ا تلالات زبان  رفتاری–یشنا ت  یدرمانیباز  یا ربخش  (Rezaeerezvan et al., 2022) پژوه     در

آموزان مق ع را در دان   یریادگیاض راب و مشکلات    تواند یم  کردیرو  نیکرد که ا  انیب  زین  (Goudarzi et al., 2021)نشان داده شد و پژوه   

نفس و  عزت   یموجب افزا رفتاری–یشنا ت یدرمانی گزارش کرد که باز  (Abbasslou, 2020) نیکاه  دهد. همچن یطور معناداربه ییابتدا

توجه  از کاه  قابل  یحاک  زین  (Firouzmandi et al., 2023)  یهاافتهی اص شده است.    یریادگیا تلال    یآموزان دارادان   ی یتحص  شرفتیپ 

 Vosoughi)راستا، پژوه     نیبوده است. در هم  ی درمانیپس از شرکت در ج سات باز  یریادگی   یی نارسا  یدر کودکان دارا  یفتارا تلالات ر

Kalantari et al., 2025) حل  یها مهارت یو ارتقا یرفتار یسازگار  یموجب افزا رفتاری–یشنا ت ی درمانی ج سات باز ینشان داد که اجرا

 شده است.  نارسا وانآموزان مسه ه در دان 

و    ی شنا ت  یندهایفرآ  تیتقو  بر—رفتاری–یشنا ت  ی درمانیو باز  یاسناد  بازآموزی—کردیآن است که هر دو رو  تیحائز اهم  نکته

 ر ییتغ  قیاز طر  یاسناد  یبازآموز. کنندیهدف دنبال م   نیبه ا یابیدست  یرا برا  ی متفاوت  یرهایتمرکز دارند، اما مس  ی منف  یفکر  یاصلاح الگوها

انگ  تیع ل موفق  ریبازتفس  و  یفکر  یهادر سبک  به اصلاح  – یشنا ت  ی درمانیباز  کهیدرحال  پردازد؛یم  ی یو نگرش تحص  زشیو شکست، 

 Nguyen)صورت فعال و مؤ ر رفتار کند  به  یواقع   یهاتیچگونه در موقع  آموزدیو تعامل، به کودک م  جان،ی ه  ،یتجربه عم   قیاز طر  ،رفتاری

& Nguyen, 2024)ناکارآمد    یکودک را بهبود بخشند و از بروز الگوها  یجانیو ه  یشنا ت  یهاصورت مکمل، مهارتبه  توانندیدو مدا  ه م  نی. ا

 کنند. یریشده ج وگ آمو ته  یمانند درماندگ 

شکست  ود را   ا ی  تیضعف دارند و اغ ب موفق  امد، یرفتار و پ   نی ب  ی معمولاً در ادراک روابط ع   یریادگیا تلال    یدارا   آموزاندان 

که آنان در برابر مشکلات از تلاش مجدد   شودیباعث م یمنف ی اسنادده وهیش نی. ا(Mansourzadeh, 2020)  دهندینسبت م یرونیبه عوامل ب

آموز را نسبت دان   دگاهی دهد و د  رییناکارآمد را تغ  یباورها  تواندیدارد و م  ینق  اصلاح  یاسناد  یبازآموز  ت،یوضع  نیکنند. در ا  ی وددار

  یهاتی در قالب فعال  تیفرصت تجربه موفق  جادیبا ا  رفتاری–یشنا ت  ی درمانیزمان، باز. هم(Saeedi et al., 2024)کند    یبازساز    ی هاییبه توانا

 . (Rezaei-Razvan et al., 2021) شودیمثبت م  یشنا ت ی الگوها یریگنفس و شکلاعتمادبه تیموجب تقو محور،یزبا

  ،یعلاوه بر بهبود شنا ت  ،ی درمانیمانند باز  محورجانیو ه  یتعام   یهااند که استفاده از روشکرده  د یتثک  زین  یمتعدد  یهاپژوه 

رفتارها پر اشگر  یدر کاه   و  اض راب  است    یپر  ر،  پژوه     ن،ی. همچن(Firouzmandi et al., 2023; Talebi & Gorji, 2023)مؤ ر 

(Mozaffari et al., 2021)  مبتن مدا لات  که  داد  م   یکلام  یبر  ودآموز  ینشان  فعال  تعامل  افزا  توانندیو  و    یاجتماع   یستگیشا   یدر 

دان عزت دارانفس  باشند؛    یریادگیا تلال    یآموزان  مؤ  یاافتهی مؤ ر  تقو  رفتاری–یشنا ت  ی کردهایرو  تیاهم  د یکه    یعم کردها  تیدر 

 است.  یو اجتماع  ی یتحص

–یشنا ت  یدرمان یو باز  یاسناد  یبازآموز  یا ربخش  میمستق  سهی به مقا   ی پژوه ، م العات اندک  اتیهنوز در ادب  ها، افتهی  ن یوجود ا  با

  ی که هر دو مدا  ه در چارچوب شنا ت  ی اند. در حال اص پردا ته   یریادگیا تلال    یآموزان دارادر بهبود مهارت حل مسه ه در دان   رفتاری

تمرکز دارد،    هاتیها و موفقع ل شکست لیتح   قیاز طر  یشنا ت  یبر بازساز  یاسناد  یدارند: بازآموز  یمتفاوت  یاما سازوکارها  کنند،یعمل م

 ت یرا در ذهن کودک تثب  یدیجد  یشنا ت  یالگوها  ،یرفتار  نیو تمر  ستهیزبا استفاده از تجربه  رفتاری–یشنا ت  ی درمانیکه باز  یدر حال

 . (Russo & Oliveros, 2024; Vosoughi Kalantari et al., 2025) کند یم

  یدر کودکان دارا  یجان یو ه  یبهبود شنا ت  یاز سازوکارها  یترقی درک عم  تواندیدو مدا  ه م  نیا   یاسهیمقا  یبررس  ل،یدل  نیهم  به

  اریمع  تواندیم  ، یو اجتماع   ی یتحص  تیموفق  ی دیک   ی هااز شا ص  یکیعنوان  مهارت حل مسه ه به ان،یم  نی فراهم آورد. در ا  یریادگیا تلال  

اند  گذشته نشان داده  یهاپژوه   یهاافتهی  گر،ید  ی. از سو(Geteregechi, 2025)مدا لات باشد    نیا  یا ربخش  زانیم  سنج   یبرا  یمناسب
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مهارت  توسعه  افزا  یهاکه  موجب  مسه ه  انتقاد  ،یمی  ودتنظ   یحل  انع اف  یتفکر  همگ  شود،یم  یشنا ت  یریپذو  عوامل   یکه  از 

 . (Nguyen & Nguyen, 2024)هستند   یاجتماع  یو سازگار ی  یتحص شرفتیپ  کننده ینیب یپ 

پژوه   در بازآموز   یگذشته حاک  یهامجموع، مرور  باز  یاسناد  یاز آن است که هم   یا ربخش  ،رفتاری–یشنا ت  یدرمان یو هم 

آموزان  مهارت حل مسه ه در دان   نهیآنها در زم   میمستق  سهیدارند؛ اما مقا  ی یو تحص  ی جانیه  ،یشنا ت  ی در بهبود عم کردها  یتوجهقابل

  ی درمانیو باز  یاسناد  یبازآموز  ریتث   سهی پژوه  حاضر با هدف مقا  ن،یطور جامع انجام نشده است. بنابرابه  هنوز  اص    یریادگیا تلال    یدارا

 . شودیانجام م یی اص دوره دوم ابتدا یریادگیا تلال  یآموزان دارا بر حل مسه ه دان  رفتاری–یشنا ت کردیبر رو یمبتن

 پژوهشمواد و روش  

ماهه انجام شده است.    3آزمون با گروه کنترل( و پیگیری  پس  -آزمونآزمایشی با طرح )پی ای و نیمهنوع مدا  هاز    پژوه  حاضر

بودند. حجم نمونه با درنظر ساری  شهر  در    ۱۴۰۴سال    آموزان دارای ا تلال یادگیری  اص دوره دوم ابتداییشامل ک یه دان   جامعه آماری

گروه دو: بازی    ؛نفر  ۱۵: بازآموزی اسنادی  کی)گروه    هدفمند  ی غیرتصادفیریگنفر با استفاده از روش نمونه  ۴۵های ورود و  روج  گرفتن ملاک 

نفر در    ۱۵نفر در گروه آزمای  و    ۱۵طور تصادفی در دو گروه )انتخاب شد. که بهنفر(   ۱۵و گروه سه: کنترل    ؛ نفر  ۱۵رفتاری    ی شنا ت  ی درمان

  ساریشهر    ۲مدارس ابتدایی من قه  ابتدا   ، هدفمند  ی تصادف ریغ  گیرینمونه استفاده از با  اول در گام  که  به این صورتگروه کنترل( قرار گرفتند.  

آموزانی را که دارای ا تلال یادگیری دان آموزان پایه دوم انتخاب شد و پس از اجرای پرسشنامه ا تلال  دان    انتخاب سپس در گام بعدی

کنندگان،  پس از توضیحات لازم در مورد اهداف پژوه  و مراحل پژوه ، و کسب رضایت آگاهانه از شرکتو  یادگیری هستند انتخاب شد.  

 دادند. سپس گروه پاسخ آزمونپی    عنوانبه هاپرسشنامه به گروه  هردو   . داده شدندو کنترل قرار    آزمای    در دو گروه   ی صورت تصادفبهها  آن

کردند، که محقق به اجرای مدا لات  شرکت گروه درمانی  ای دردقیقه  9۰یج سه ۱۲ و گروه دوم    ای،دقیقه  9۸ج سه    ۸، گروه یک  آزمای 

اند.( افراد  قرار داده شده  ۲و    ۱ای از فنون ترکیبی ج سات آموزشی در جدول  صورت گروهی آموزش دیدند. ) لاصهپردا ت و گروه آزمای  به

ای دریافت نکردند.  گروه کنترل در این دوره آموزشی معمول را سپری کردند ولی در ج سات آموزشی محقق شرکت داده نشده و هیچ مدا  ه

 ماه از اتمام ج سات درمانی، دوره پیگیری انجام شد.   3گرفت. پس از گذشت آزمون( قرار پس از پایان ج سات، دو گروه مورد سنج  )پس

. تحصیل در مق ع  3؛   اص  یریادگیدارا بودن ا تلال   .۲؛  به شرکت در پژوه  لیتما  .۱به پژوه  عبارت است از   ورود  هایملاک

  دو   از  بی    در   . غیبت۲حاضر؛    پژوه    مدا  ه  مشابه   های کارگاه  در  . شرکت۱دوم ابتدایی. همچنین معیارهای  روج از م العه نیز شامل  

 باشد. می پژوه  های کارگاه از ج سه

پرسشنامهآوری دادهبرای جمع  از  استاندارد حلاستفاده شد.  استاندارد    هایها  پترسنمسه ه:   پرسشنامه  در سال    توسط هپنر و 

  نیا  باشد.ی( میکنترل شخص،  اجتناب  -  یسبک گرا،  لیاعتماد به حل مسا رده مقیاس )  3سؤال و    3۵سا ته شده است که شامل    (۱9۸۲)

  سؤال   ۱۱با  ل یاعتماد به حل مسا. استفاده شد رانیبار در انیاول یترجمه و برا  ۱37۵در سال  ی سرو یی و با راهنما یپرسشنامه توسط رفعت

- 3۰-۲۸-۲۱-۲۰-۱۸-۱7-۱6-۱۵-۱3- ۸-7-6-۴-۲-۱سؤال )  ۱6با    اجتناب  -  یسبک گرا(؛  ۵-۱۰-۱۱-۱۲-۱9-۲3-۲۴-۲7-33-3۴-3۵)

،  مخالفم  کاملاً )  ای لیکرتنهیگز  باشد. که براساس طیف پنج( می۲9-۲۲-9ی ) عبارات اضاف( و  3۲-۲6-۲۵-۱۴-3سؤال )  ۵ی  کنترل شخص(؛  3۱

کنند که مربوط به ی م  یریگرا اندازه  یی هاآزمون نشان داد که ابزار سازه   ییروا شود.  گذاری می( نمرهقممواف  کاملاً  ، ندارم، موافقم  ینظر  ، مخالفم

نمره کل پرسشنامه در فاص ه دو   ییبازآزما  ییای (. پا۱9۸۲)هپنر و پترسن مرکز کنترل هستند یطور قابل ملاحظه او به یتیشخص یرهاییمتغ

حل مسه ه است.   یی سنج  توانا  یبرا  ا یپا  یکه پرسشنامه حل مسه ه ابزار  ستا  ن یا  انگری گزارش شده که ب ۰.۸9تا    ۰.۸3از    یاهفته در دامنه
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گزارش شده است که در حد    صدم   66/۰  (۱3۸3بذل )  قیو در تحق  ۸6/۰(  ۱377)همکاران  و  ی   سرو  قیآمده در تحقدستکرونباخ به  یآلفا

 %۸9تا    %۸3  نیپرسشنامه براساس دوبار اجرا در فاص ه دو هفته ب  نیا  ییای( پا۱3۸9در پژوه  راستگو و همکاران )  نیچناست. هم  یقابل قبول

. شده است  میو تنظ  یطراح  ۲۰۱۱و همکاران در سال     کاتیتوسط ک ورادو و   اص:   یادگیری  پرسشنامه استاندارد ا تلال  گزارش شده است.

  باشد.یو مشکل در  واندن ( م   ی، شنا ت اجتماع ی، اض راب اجتماع یی، مشکلات فضا یاض ی)مشکل در ر  اس ی رده مق  ۵ال و  ؤس  ۲۰  یدارا

و مشکل   سؤال  ۱۴-۱7  ی، شنا ت اجتماع سؤال  ۱۱-۱3  ی، اض راب اجتماع سؤال  7-۱۰  یی، مشکلات فضاسؤال  ۱-6  یاضیمشکل در رعامل  

(  ۵)  شهی( و هم۴(، اغ ب )3)  اوقاتی(، گاه۲ندرت )(، به۱شامل هرگز )  کرت یل  یادرجه   ۵  باشد. براساس طیفسؤال می  ۱۸-۲۰  در  واندن

روا  یکیتفک  یی رواشود.  گذاری مینمره   یهالفهؤم  یگراهم   ییروا  نیچنسازه پرسشنامه مذکور در حد م  وب گزارش شده است. هم  یی و 

ا  ی یتحص  شرفتیپ   یهابا پرسشنامه  یریادگیپرسشنامه مشکلات   به  ؛ ۴۴/۰  ی اضی؛ ر6۴/۰گزارش شده است:  واندن    بیترت  نیاستاندارد 

(،  ۱39۰)  فیشر  یی(. در پژوه  حاج و و رضا۲۰۱۱و همکاران،     کاتی)و  3۰/۰  ییو فضا  ۴6/۰  ی؛ اض راب اجتماع 6۴/۰  یشنا ت اجتماع 

کل    یدرون   یاستفاده شده است. همسان  یی و بازآزما  یدرون   یک ورادو از دو روش همسان  یریادگیاعتبار پرسشنامه مشکلات    یمنظور وارسبه

در    ۱-۰کرونباخ از    یآلفا  بیضر  ی. دامنهصدم   9۰/۰  دیکرونباخ برآورد گرد  یآلفا  بیمحاسبه ضر  قیآن از طر  یهااسیپرسشنامه و  رده مق

  ری(. کوچک بودن مقاد۲۰۰۲،  نیرافکیشود )گادو و اسپینظر گرفته مملاک قابل قبول در  یمعمولاً به مثابه  7۰/۰  بیباشد که ضرینوسان م

فو  کم و    یها  ا در آزمون  تنمرا  عیتوز  ار یدهند که انحراف معینشان م  زیآن ن  ی فرع   یهالفهؤکل آزمون و م  یبرا  یریگاندازه  اریمع  ی  ا

باشد. با  یها مآزمون و  رده آزمون  یهابه نسبت تعداد داده  یریگاندازه  اری مع  ی  ا  ریقضاوت در مورد مقاد  اریباشد. معیمعرف اعتبار بالا م

  یدرون  یاست لذا همسان  شریب  7۰/۰آن از    یهالفهؤم  هی( و ک یریادگی)پرسشنامه مشکلات    CLDQ  یکرونباخ برا  یآلفا  بیضر  کهنیه به اتوجّ

 واندن   یهااسیمق  ک ورادو با  رده    یریادگی. شدت ارتباط پرسشنامه مشکلات  ردیگیقرار م  دییآن مورد تث   ی هااسیکل پرسشنامه و  رده مق

روابط مذکور در   یآمده است. معناداربدست  6۰/۰  ی اضیو ر  7۰/۰  یی، مشکلات فضا76/۰  ی، اض راب اجتماع 7۸/۰  ی، شنا ت اجتماع ۸۱/۰

 م  وب است.  یسازه ییک ورادو از روا یریادگیمشکلات  اسیمق یبر وردار  انگریبالا ب یس ح

  9شده است، شامل    نی( تدو۲۰۰9)   زیو دن  ینسکیاستاپ   ،یپر  نز،یکه توسط ها  یبسته آموزش  نیا  :یاسناد  یبازآموز  یبسته آموزش

  یاسنادها  تینادرست و تقو  یاسناد  یو با هدف اصلاح الگوها  باشد یهفته )دو ج سه در هفته( م  م یدر طول چهار و ن  یاقهیدق  9۰  یج سه گروه

نق  افکار و باورها در رفتار، و ارتباط    ، ی مدل شنا ت  یاهیپا  میکنندگان با مفاهشرکت  ه،برنام  نیشده است. در ا  یو قابل کنترل طراح  یدرون

  ی  انگ  فیو تکال  ،ی  ودنظارت  یهان یتمر  ،یسقراط  یوگوهاگفت  ، یگروه  ی هاتی. ج سات با فعالشوندیعم کرد آشنا م  جیاسنادها و نتا  نیب

  دیجد  یباورها   تیو تثب  ن،یگزیافکار جا  نیتمر  ،ی. در هر ج سه بر مرور م الب قب ددگر  لیتسه  م یمفاه  یعم   نیو تمر  یریادگیهمراه است تا  

  ی هاوهیکنندگان با شو شرکت  رد یگیو اصلاح افکار ناکارآمد انجام م  یشنا ت  ی   اها  ییآموزش شناسا  ، یان ی. در ج سات مشودیم   د یتثک

ا تصاص دارد   یی نها  یابیاهداف، و ارز  ینیراهبردها، بازب  یکپارچگیبه    یانی ا. ج سات پ شوندیآشنا م   ی سبک اسنادده  رییو تغ  یشنا ت  یبازساز

آموزان جذاب بوده و با  دان   یبرا  ،یآموزش  یشده که ضمن انتقال محتوا  یطراح  یاگونه برنامه به  نیشود. ا  تیتثب  یشنا ت  رییتغ  ندیتا فرا

آزمون ا تصاص  و پس  یینها   یابیو ج سه نهم به ارز  هیاول  یکند. ج سه اول به غربالگر  یریج وگ  یکنوا تی از    ی تعام   یهاتیاستفاده از فعال

 دارد.

پروتکل رضا  یبسته آموزش  نیا  :رفتاری–یشنا ت  کردیبر رو  ی مبتن  ی درمانی باز  یآموزش  بسته اساس  بر  و همکاران   رضوانییکه 

آزما  یبرا  یاقه یدق  9۰ج سه    ۱۲شده است، در    ی( طراح۱۴۰۰) بر تعامل،  ودشناس  شودیاجرا م    یگروه  تقو  جانیه  م یتنظ  ،یو   تیو 

ا تصاص دارد. در   یامن درمان  ی و فضا نیقوان ، آموزان با درمانگردان  یی به آشنا ی تمرکز دارد. ج سه مقدمات ی و اجتماع  ی شنا ت یهامهارت
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. شودیآموزش داده م   ه یپا  جاناتیو شنا ت ه  یاعتمادساز  ، یعروسک    یو نما  ی گروه  یهایباز  ، ینقاش  ،ییگوبا استفاده از داستان  هیج سات اول

م باز  یی هااز روش  ی انیدر ج سات  ماسه  م، یپانتوم  یچون  احساسات،  کو  یفایا  ،یبازچر ه  و  ابراز وجود،   یهامهارت  تیتقو  یبرا  لاژنق  

مثبت، مقاب ه با افکار ناکارآمد،    یهاییآموزش  ودگو  نی. همچنگردد یاستفاده م  ی جانیه  یهاشنا ت احساسات، و کنترل واکن   ،ی ودنظارت

  ، یابیحل مسه ه،  ودارز  یهامهارت  ، یانی دوره است. در ج سات پا  نیا  یدیک   یاز اجزا   یحل مسه ه به روش بارش مغز  یراهبردها  یریکارگو به

  ی و تعام   محوری صورت بازبرنامه به  نی ا  یدرمان  طی. محشودیم  نیتمر  هیپاداش و تنب  میبا مفاه  ییدر گفتار، و آشنا  یختگی ودانگ  تیتقو

 کنند. نیتمر تبخ  و بدون ترس از شکسامن، لذت ییرا در فضا یو رفتار ی شنا ت میآموزان بتوانند مفاهشده تا دان  یطراح

داده تح یل  انحراف  برای  و  )میانگین  توصیفی  اسمیرنوف )جهت  اریمعها در بخ   آزمون کولموگروف  از  استنباطی  در بخ   و   )

با اندازهو  ها(  بودن توزیع دادهنرمال س ح معناداری   شد.   استفاده   EXCEL و 24SPSS  افزارنرم  از طریق  گیری مکررروش تح یل واریانس 

 درنظر گرفته شد. ۰۵/۰ها آزمون

 هایافته

(  رفتاری–یشنا ت  یدرمان ی و باز  یاسناد  ی)بازآموز    یآزما  یهانمرات حل مسه ه در گروه  نیانگی که م  دهد ینشان م  ۱جدول    جینتا

  آزمون  یدر پ   ۴۲.۱3نمره حل مسه ه از    نیانگیم  ،یاسناد  یداشته است. در گروه بازآموز  یمعنادار   یآزمون افزاتا پس  آزمون  یاز مرح ه پ 

  یباق   آزمون ینسبت به پ   یکاه  اما در س ح بالاتر  ی ( اندک۵۵.۰۱  نی انگی)با م  یریگیو در مرح ه پ   افتهی    یافزا  آزمونسدر پ  ۵7.۲7به  

نمره حل مسه ه   ن یانگیکه م  یاگونهمشاهده شد، به  شتریبا شدت ب  یمشابه ول  یروند  زین  رفتاری–یشنا ت  یدرمان یمانده است. در گروه باز

 ی داری دهنده پانشان  افتهی   نیحفظ شده است. ا  ۵9.33  نیانگی با م  یریگیو در پ  افتهی   یآزمون افزادر پس  6۰.۲۴به    آزمون یدر پ   ۴3.6۰از  

نمرات آن در سه مرح ه   ن یانگی در نمرات حل مسه ه نشان نداد و م  یتوجهقابل  رییا ر مدا  ه در طول زمان است. در مقابل، گروه کنترل تغ

  ی آموزان دارا از آن است که هر دو مدا  ه پژوه  بر بهبود مهارت حل مسه ه دان   یحاک  یفیتوص  یهاداده  موع، ابت ماند. در مج  باًیتقر

 یاسناد  یاز گروه بازآموز  دارتریو پا  رتریچشمگ  رفتاری–یشنا ت  ی درمانیبهبود در گروه باز  زانیاند، اما م اص مؤ ر بوده  یریادگیا تلال  

 بوده است.

 1جدول 

 ی ریگیآزمون و پپس آزمون، ی( نمرات حل مسه ه در سه گروه در مراحل پاریو انحراف مع نیانگی)م یفیتوص یها شا ص

 (SD) انحراف معیار (M) میانگین مرح ه  گروه

  5.62 42.13 آزمون پی  بازآموزی اسنادی
  4.88 57.27 آزمون پس

 5.17 55.01 پیگیری

  5.41 43.60 آزمون پی  رفتاری –درمانی شنا تیبازی
  5.03 60.24 آزمون پس

 5.12 59.33 پیگیری

  4.97 44.20 آزمون پی  کنترل
  5.06 45.10 آزمون پس

 5.22 44.73 پیگیری
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 ییخاص دوره دوم ابتدا ی ریادگی اختلال  یآموزان دارابر حل مسئله دانش رفتاری–یشناخت کردی بر رو یمبتن  یدرمانیو باز یاسناد یبازآموز ریتأث سهی مقا 

ها در  توزیع دادهباشد،  می  ۰.۰۵تر از  آمده هریک از متغیرهای پژوه  که بزرگو س وح معناداری بدست  ۲با توجه به نتایج جدول  

های پارامتریک جهت توان از آزمونآزمون و پیگیری نرمال بوده است. لذا می آزمون و پسهرسه حالت یعنی پی هرسه گروه پژوه  و در  

 های پژوه  استفاده کرد. آزمون فرضیه

 2جدول  

 ا ه¬داده  عیتوز تهینرمال یجهت بررس  کیو رویآزمون شاپ جینتا

 پیگیری آزمون پس آزمون پی  متغیرهای پژوه   گروه

 ی رمعنادا zآماره  معناداری  zآماره  معناداری  zآماره 

 ۰.۴7۰ ۰.9۴6 ۰.7۵۱ ۰.963 ۰.۰9۸ ۰.9۰۱ حل مساله  کنترل

 ۰.۴۴۵ ۰.9۴۵ ۰.۸6۰ ۰.97۰ ۰.۰6۰ ۰.۸7۵ حل مساله  یاسناد یبازآموز

بازی درمانی مبتنی بر رویکرد  

 شنا تی رفتاری 

 ۰.۱۱6 ۰.9۰6 ۰.۲3۴ ۰.9۲6 ۰.۸۲۵ ۰.96۸ حل مساله 

 

آموزان دارای ا تلال تا یر بازآموزی اسنادی و بازی درمانی مبتنی بر رویکرد شنا تی رفتاری بر حل مساله دان   بین  :فرضیه اصلی

 . دارد وجودتفاوت  یادگیری  اص دوره دوم ابتدایی 

پژوه  گزارش شده است. آن موضوعی که در تح یل  های چندمتغیره برای بررسی فرضیه اص ی  نتیجه آزموننتیجه    3در جدول  

این تح یل برای بررسی ا ربخشی مدا  ه به    های چندمتغیره باید به آن دقّت کرد این است که درهای مربوط به روش آماری آزمونفرضیه

دار باشد به این این معناست که مدا  ه موردنظر بر روی متغیر  که این تعامل معنی شود. درصورتیتعامل عامل گروهی و مکرر مراجعه می

 وابسته یا ملاک ا ربخشی لازم را داشته است.  

 3جدول 

 یاص  هیفرض انسیکوار لی لاصه اطلاعات تح 

آزادی   F مقدار  ا ر متغیر درجه 

 فرضیه 

آزادی   درجه 

   ا 

س ح         

 داریمعنی

ایتای   مربع 

 جزئی 

 ۰.۸79 ۰.۰۰۰ ۱3.۰۰۰ ۲.۰۰۰ ۴7.۴۱6 ۰.۸79 ا رپیلایی  زمان  حل مساله 

 ۰.۸79 ۰.۰۰۰ ۱3.۰۰۰ ۲.۰۰۰ ۴7.۴۱6 ۰.۱۲۱ لامبدای وی کز 

 ۰.۸79 ۰.۰۰۰ ۱3.۰۰۰ ۲.۰۰۰ ۴7.۴۱6 7.۲9۵ ا ر هوت ینگ

 ۰.۸79 ۰.۰۰۰ ۱3.۰۰۰ ۲.۰۰۰ ۴7.۴۱6 7.۲9۵ بزرگترین ریشه روی 

و   گروه  تعامل 

 عامل مکرر 

 ۰.6۵۰ ۰.۰۰۰ ۱3.۰۰۰ ۴.۰۰۰ ۵.۱۱۵ ۰.6۵۰ ا رپیلایی 

 ۰.6۵۰ ۰.۰۰۰ ۱3.۰۰۰ ۴.۰۰۰ ۵.۱۱۵ ۰.3۵۰ لامبدای وی کز 

 ۰.6۵۰ ۰.۰۰۰ ۱3.۰۰۰ ۴.۰۰۰ ۵.۱۱۵ ۱.۸6۰ ا ر هوت ینگ

 ۰.6۵۰ ۰.۰۰۰ ۱3.۰۰۰ ۴.۰۰۰ ۵.۱۱۵ ۱.۸6۰ بزرگترین ریشه روی  

 

داری واریانس عامل تعامل گروه  های چندمتغیره حاکی از معنیمشخص است که تمام آزمون  3م ابق با نتایج گزارش شده در جدول  

در    ۰.۸79(. با توجه به اندازه ا ر  01P< =47.416F.)  است که  ۰.۸79و عامل مکرر است )برای مثال مقدار ا ر پیلایی در حل مساله برابر با  
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 ا تلال آموزان دارای  حل مساله مشخص است که تا یر بازآموزی اسنادی و بازی درمانی مبتنی بر رویکرد شنا تی رفتاری بر حل مساله دان 

آموزان دارای ا تلال یادگیری  اص دوره  دان حل مساله  قدرتمند است. همچنین تا یر بازآموزی اسنادی بر    یادگیری  اص دوره دوم ابتدایی

 است.بیشتر  دوم ابتدایی 

 . دارد ری اص تا  یریادگیا تلال  دارای آموزانبر حل مساله دان  یاسناد یبازآموز: فرضیه اول 

 4جدول 

 یریگپی  و آزمون¬پس آزمون،¬ یپ یسه بار اجرا ی حل مساله برا یبونفرون یبیآزمون تعق جینتا

 9۵/۰فاص ه اطمینان  P انحراف معیار  تفاوت میانگین  مقایسه گروه گروه

 حد بالا  حد پایین 

-پی   -آزمونپس بازآموزی اسنادی

 آزمون 

۱۵.۱33 ۱.6۵9 ۰.۰۰۰ ۱.6۲6 ۱9.6۴۱ 

 ۱7.37۱ 7.96۲ ۰.۰۰۰ ۱.73۱ ۱۲.667 آزمون پی  –پیگیری

 ۱.۱39 -6.۰73 ۰.۲۵3 ۱.3۲7 -۲.۴67 پیگیری  -آزمونپس

 

 کنترل

-پی   -آزمونپس

 آزمون 

6.۲۰ ۲.973 ۰.۱67 ۱.۸۸۰- ۱۴.۲۸۰ 

 ۱۲.۰۱۵ -3.6۱۵ ۰.۴99 ۲.۸76 ۴.۲۰ آزمون پی   –پیگیری  

 7.9۴۸ -3.9۴۸ ۱.۰۰۰ ۲.۱۸9 ۲.۰۰۰ پیگیری  -آزمونپس

 

بازآموزی آزمون در گروه مدا  ه  آزمون با پی تفاوت نمرات متغیر وابسته در پس  کهدهد  نشان می(  ۴نتایج گزارش شده در جدول )

آزمون در گروه مدا  ه نیز از نظر آماری . تفاوت نمرات متغیر وابسته در زمان پیگیری با پی (P=۰.۰۰۰)از نظر آماری معنادار است    اسنادی

است   گروه (P=۰.۰۰۰)معنادار  در  اما  پس.  با  پیگیری  زمان  در  وابسته  متغیر  نمرات  تفاوت  مدا  ه  نبود  های  معنادار  آماری  نظر  از  آزمون 

(۰.۰۵<P .)آزمون وجود نداشت. آزمون و پیگیری با پسآزمون، پیگیری با پی آزمون با پی در گروه کنترل تفاوت معناداری بین نمرات پس 

 دارد.  ری اص تا  یریادگیا تلال  یآموزان دارابر حل مساله دان بازی درمانی مبتنی بر رویکرد شنا تی رفتاری : فرضیه دوم

 5جدول 

 یریگپی  و آزمون¬پس آزمون،¬ یپ یسه بار اجرا ی حل مساله برا یبونفرون یبیآزمون تعق جینتا

 9۵/۰فاص ه اطمینان  P انحراف معیار  تفاوت میانگین  مقایسه گروه گروه

 حد بالا  حد پایین 

 

بازی درمانی مبتنی 

بر رویکرد شنا تی  

 رفتاری 

-پی   -آزمونپس

 آزمون 

۱۰.6۰۰ ۱.9۴۴ ۰.۰۰۰ ۵.6۵۰ ۱۵.۵۵۰ 

 ۱3.۲۴۰ 3.693 ۰.۰۰۰ ۱.۸7۴ ۸.۴67 آزمون پی  –پیگیری

 6.373 -۲.۱۰7 ۰.63۲ ۱.66۵ ۲.۱33 پیگیری  -آزمونپس

 

 کنترل

-پی   -آزمونپس

 آزمون 
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بازی آزمون در گروه مدا  ه  آزمون با پی  دهد که تفاوت نمرات متغیر وابسته در پسنشان می(  ۵نتایج گزارش شده در جدول )

آزمون  . تفاوت نمرات متغیر وابسته در زمان پیگیری با پی (P=۰.۰۰۰)از نظر آماری معنادار است    درمانی مبتنی بر رویکرد شنا تی رفتاری

آزمون  های مدا  ه تفاوت نمرات متغیر وابسته در زمان پیگیری با پس . اما در گروه(P=۰.۰۰۰)در گروه مدا  ه نیز از نظر آماری معنادار است 

آزمون و پیگیری آزمون، پیگیری با پی آزمون با پی در گروه کنترل تفاوت معناداری بین نمرات پس(.  P>۰.۰۵)از نظر آماری معنادار نبود  

 آزمون وجود نداشت.با پس

 گیری بحث و نتیجه

بر بهبود مهارت    رفتاری–یشنا ت  کرد یبر رو  یمبتن  یدرمانیو باز  یاسناد  یبازآموز  یپژوه  حاضر نشان داد که هر دو مدا  ه  جینتا

نسبت   رفتاری–یشنا ت  یدرمانیباز  ریتث   زانیتفاوت که م  نیاند، با ا اص ا ربخ  بوده  یریادگیا تلال    ی آموزان دارا حل مسه ه در دان 

را   یمنف  یو اسنادده   یفکر  یتوانست الگوها  یاسناد  یاز آن است که بازآموز  یحاک   ها افتهیبوده است.    دارتریو پا  شتریب  یاسناد  یبه بازآموز

شانس. از   ا یمانند هوش    کنترلرقابلیغ   یها یژگیتلاش و پشتکار است، نه و  یجهینت  تیکه موفق  اموزدیها بآموزان اصلاح کند و به آندر دان 

ع   یتعام    من،یا  ی یکردن محبا فراهم  رفتاری–ی شنا ت  یدرمانیباز  گر،ید  یسو   ریتث   ، یو شنا ت  یامقاب ه  یراهبردها  ن یتمر  یبرا  ینیو 

 داشت. یرفتار یحل مسه ه و سازگار یهامهارت  یبر افزا یمعنادار

و    یفکر  یکه الگوها  ییهمسو است؛ جا  یو شنا ت  یاجتماع   یریادگی  ینظر  یم العه با مبان   نی ا  یهاافتهی   ،یشنا تمنظر روان   از

از کمبود   یشکست را ناش  رند یگیم  ادیکه کودکان    یهستند. در واقع، زمان   رییتغقابل  یعم   یو تجربه  یشنا ت   یبازآموز  قیاز طر  یرفتار

  ای  یریگکناره یجابه  ،ی یتحص  ی هاو در مواجهه با چال   ابد ی یم   یآنان افزا  یبدانند، احساس کنترل و  ودکارآمد  ناسبراهبرد نام  ا یتلاش  

اصلاح    قیاز طر  ،یشنا ت  یکردیعنوان روبه  یاسناد  ی. بازآموز(Saeedi et al., 2024)  دهند یگشا از  ود نشان ممسه ه  یرفتارها  ، یدرماندگ

. (Shirzad et al., 2024) باشد    ی یتحص  یآورتاب   یشده و افزاآمو ته   یدر مقاب ه با درماندگ   یراهکار مؤ ر  تواندیم   یزشیانگ  ینظام باورها

  ی کارموجب کاه  اهمال  یاسناد  یم ابقت دارد که در آن بازآموز  (Saramy & Ghasemi, 2022)  یم العه جیپژوه  حاضر با نتا یهاافتهی

 ینشان داد که مدا  ه   (Russo & Oliveros, 2024)  ن،ی واندن شد. همچن  یریادگیا تلال    یدارا  آموزانن در دا  ی  یتحص  ی و فرسودگ

 ط یرا در مح  یکارآمدتر  یهاو واکن   ترتگرانهیحما  یهانسبت به رفتار کودکان، نگرش  ان یدر درک مرب  رییبا تغ  ،یاسناد  یبر بازآموز  یمبتن

 او ا رگذار است. یجانیو ه ی یبر عم کرد تحص ،یآموزش طیدر س ح کودک و مح یشنا ت یباورها حکه با اصلا  یامر کند؛یم جادیا یآموزش

با    یآموزش شنا ت  بیترک  قیاز طر  کردیرو  نیگفت که ا  توانیم   زین  رفتاری–یشنا ت  یدرمانیمربوط به باز   ی هاافتهی  نییتب  در

در    تیموفق  یتجربه  یفرصت برا  جاد یمدا  ه با ا  ن ی. اسازدیرا فراهم م  یجان یو ه  ی رفتار  یالگوها  یامکان بازساز  ، یدر قالب باز  ی تجارب عم 

  جیپژوه  حاضر همسو با نتا  یافتهی.  شودیم  یامقاب ه  یهامهارت   یو افزا  ی یتحص  ی ودپنداره   تیموجب تقو  شده، ی سازهیشب  یهاتیموقع

  یهامهارت   یموجب افزا  یطور معناداربه  رفتاری–یشنا ت  یدرمانیاست که نشان داد باز  (Vosoughi Kalantari et al., 2025)  یم العه

و مشخص   دیگزارش گرد  یمشابه   جینتا  زین  (Goudarzi et al., 2021) آموزان نارسا وان شد. در پژوه   در دان   یرفتار  یحل مسه ه و سازگار

 ن، ی. همچندهد یم   یآنان را در حل مسه ه افزا  یی را در کودکان کاه  داده و توانا  یریادگیاض راب و مشکلات مرتبط با    ،ی درمانیشد که باز

کودکان دوزبانه مؤ ر است و   یدر بهبود ا تلالات زبان  رفتاری–یشنا ت  یدرمان ی داشت که باز  انیب  (Rezaeerezvan et al., 2022)  یم العه

تنها بر  نه  رفتاری–یشنا ت  ی درمانیکه باز  دهد یشواهد نشان م  نیا  ن،یمشاهده شد. بنابرا  زین  ی بعد  یهایر یگیدر پ   داریصورت پاا رات به  نیا

 ا رگذار است. زیاز جم ه حل مسه ه ن ی شنا ت یبر کارکردها هب ک  یجانیه یهامهارت
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باز  ن یا  دیمؤ  زین  (Abbasslou, 2020)  ی هاافتهی که  عزت  ی یتحص  شرفتی پ   تواندیم   رفتاری–یشنا ت  یدرمان یاست  نفس  و 

ها و اصلاح شنا ت احساسات، آموزش مهارت  انیب  یبرا  یعیطب  یاعنوان رسانهبه  یباز  رایرا بهبود بخشد، ز  یریادگیا تلال    یآموزان دارا دان 

و احساس   ند یازمایرا ب  د یجد  یکنند، راهکارها  انیب  نینماد  ی ود را در قالب  جاناتیتا ه  ابندییفرصت م  یباز  قی. کودکان از طرکندیعمل م

 Firouzmandi)  ی ها. پژوه شودیحل مسه ه محسوب م  ی هادر ارتقاء مهارت  ی دیعامل ک   ند، یفرا  نیکنند. هم  دایپ   طیبر مح  یشتریکنترل ب

et al., 2023)    و(Talebi & Gorji, 2023)  موجب کاه  ا تلالات    ،رفتاری–یشنا ت  ی درمانیاند که استفاده از بازراستا نشان داده  نیدر هم  زین

 و گفتار شده است.  یریادگیا تلال  یدر کودکان دارا یفعال و  ودنظارت یاز جم ه حافظه ،یشنا ت ی هاییتوانا  یو افزا یرفتار

  ،یآن است. باز  یو چندوجه  یتجرب  ت یماه  ،یاسناد  ینسبت به بازآموز  یدرمانیباز  شتریب  یاز عوامل مؤ ر بر ا ربخش  ی کی  درواقع،

مخت ف را امتحان کند.    ی بدون ترس از شکست، راهکارها  دهد یو به کودک اجازه م  کند یتفکر حل مسه ه فراهم م نیتمر  یبرا  ی نیع   ی یمح

را   یریادگی  ،یبا تعامل، مشاهده و باز ورد فور  یدرمانی متمرکز است، باز  یو شنا ت  یدرون  یندهایبر فرا  شتریب  یاسناد  یبازآموز  کهیدرحال

 & Nguyen)بر مهارت حل مسه ه باشد   یدرمان یبالاتر باز  یا ربخش  یبرا  یتریقو  ل یدل  تواندیمسه ه م  نی. ا کند یم   جادیا  یتریدر بستر واقع

Nguyen, 2024)ی راهبردها  یسازفعال  یرا برا  نهیاز شکست، زم  ی مثبت و کاه  اض راب ناش  جانیه    یبا افزا  یدرمان ی باز  ن، یبر ا  ه . علاو  

 توانندیم  یو کلام   یکرده است که مدا لات شنا ت  دیینکته را تث   نیا  زین  (Mozaffari et al., 2021). پژوه   سازدیفراهم م   تردهیچیپ   یشنا ت

 باشند.  یریادگیا تلال  یمؤ رتر در کودکان دارا یریادگی سازنهینفس، زمو عزت  یماع اجت ی ستگیشا تیبا تقو

  یهاهمسو است که نشان داد آموزش  (Mansourzadeh, 2020)  قیپژوه  حاضر با تحق  جینتا  ،یاسناد  یبازآموز  یهاافتهی ارتباط با    در

حل مسه ه    یهادر مهارت  یکند و بهبود معنادار  ل یتر تبدمثبت  یرا به الگوها  یمنف  یاسناد  یهاسبک  تواندیم  یاسناد  یبر بازآموز  یمبتن

  یریادگی  ندیو پشتکار را در فرآ زشیانگ تواندیو شکست، م تیع ل موفق یدرباره یکه اصلاح شنا ت  دهدینشان م یهمخوان نی. اد ینما جادیا

بازآموز   یافزا دان   یاسناد  یدهد.  به  مدرواقع،  قابل  آموزدیآموزان  عوامل  مسه ه،  با  مواجهه  در  شناساکه  را  اتخاذ    یی کنترل  با  و  کنند 

کرده است که   انیب  (Saeedi et al., 2024)راستا،    نی. در هم(Wong et al., 2022) را به چال  بکشند    یاحساس ناکام   د، یجد  یاراهبرده

تثک  یاسناد  یبازآموز بهبود   زی آنان را ن  یب که عم کرد شنا ت  دهد یآموزان را کاه  مدان   یاضیتنها اض راب رنه  ، یبر کنترل درون  دی با 

 . بخشدیم

.  کنند یمتفاوت اما مکمل عمل م  ی هاسمیمکان  ق یگفت که هر دو مدا  ه در بهبود مهارت حل مسه ه از طر  توانیم  ، یقیت ف  دگاه ید  از

– یشنا ت  یدرمان یباز  کهیدرحال  کند، یم   یکودک را بازساز  ی ذهن  یرهایمس  ،یفکر  ی هاو سبک  یشنا ت  یبا تمرکز بر باورها   یاسناد  یبازآموز

 Vosoughi Kalantari)   کندیم   لیقابل مشاهده تبد  یرا به رفتارها  یشنا ت  راتییو تجربه، آن تغ  نیتمر  یبرا   یانه یکردن زم اهمبا فر  رفتاری

et al., 2025)آموزان در دان   یو رفتار  ی جانیه  ،یشنا ت  ی هابهبود مهارت  یتر براجامع  ی راهکار  تواند یم  کرد یدو رو  نی ا  ب یترک  جه،ی. در نت

 فراهم آورد. یریادگی لالا ت یدارا

 ,Geteregechi)گونه که  دارد. همان  د یبر تجربه در مدارس تثک  یمبتن  ی هاآموزش   تیتقو  تیبر اهم  نیپژوه  حاضر همچن  ی هاافتهی

بازتاب   تواند یم  یآموزش  یهاط یحل مسه ه در مح  ی هامحور و تمرکز بر مهارت مسه ه   یریادگی  کند،یم رح م  (2025 را در   یتفکر  لا  و 

هستند   ییهاروش  ازمندیآنان ن  رایدارد، ز  یشتریب  تیاهم  یریادگی   یینارسا  یآموزان دارادان   یبرا  ژهیوامر به  نیکند. ا  تیتقو  نآموزادان 

را دارا هستند  یتیظرف نیهر دو چن یاسناد یو بازآموز یدرمان یکنند. باز  لیرا تسه یریادگی ندیفرآ زین یجان یو ه یرکلامیغ  یرهای که از مس

 .سازند یرا هموار م ی یرشد تحص ری تعامل، مس تیو تقو جانیه میتنظ ،ی شنا ت ی ودآگاه جادیو با ا

https://portal.issn.org/resource/ISSN/2981-1759


 ییخاص دوره دوم ابتدا ی ریادگی اختلال  یآموزان دارابر حل مسئله دانش رفتاری–یشناخت کردی بر رو یمبتن  یدرمانیو باز یاسناد یبازآموز ریتأث سهی مقا 

م ابقت دارد که بر نق  تفکر   یشنا ت  یبازساز  یهاهیو نظر  یشنا ت  یریادگیمعاصر    یهاپژوه  با مدل  نیا  جینتا  ،ینظر نظر  از

 جانیشنا ت و ه  م یاغ ب در تنظ  یریادگیا تلال    ی. در واقع، کودکان داراکنندیم   د یدر حل مسه ه تثک  یو  ودکارآمد  یکنترل درون  ،ی بازتاب

از پردازش   یاتازه  یالگوها  ،یسازیدرون  یندهایفرا  قیاز طر  توانندیم  رفتاری–یشنا ت  یدرمان یمانند باز  یی کردهایرو  و دچار ضعف هستند  

که   دهد یموجود است و نشان م  ات یبر ادب یاپژوه  افزوده ن یا ی هاافتهیمنظر،   نی. از ا(Rezaei-Razvan et al., 2021)کنند   جاد یاطلاعات ا

به بهبود حل مسه ه منجر    تواندیزمان مهم  یرفتار  نیو تمر  یذهن  یوجود دارد، اصلاح سا تارها  یشنا ت  یها ت یمحدود  هک  ی یدر شرا  یحت

 شود.

  ک یها از  همراه بود. نخست، حجم نمونه نسبتاً کوچک و انتخاب نمونه تیارزشمند  ود، با چند محدود   جیحاضر با وجود نتا  پژوه  

. دوم،  ردیصورت گ  اطیمناطق با احت  ریدر سا  یریادگیا تلال    یآموزان دارا دان   تیبه کل جمع  جینتا   می تعم  شودی( باعث م یشهر )سار

آموزان از سؤالات قرار گرفته باشد. سوم، درک متفاوت دان   ای  یدهپاسخ  یریسوگ  ریتث ممکن است تحت   ی ودگزارش  یاستفاده از ابزارها

ها ا ر گذاشته آن   یرگذاریتث   زانی( ممکن است بر مرفتاری–یشنا ت  یدرمانیو باز  یاسناد  یتفاوت در مدت و تعداد ج سات مدا لات )بازآموز

  ریپذکنندگان در طول م العه امکانشرکت  اجتماعی–یاقتصاد  ت یوضع  ا ی انواده    تیحما  رینظ  ی رونیب  یرهایتغکنترل کامل م  ن،یباشد. همچن

 نبود.

اعتبار ب  ییایتر و در مناطق مخت ف جغرافبزرگ  یهابا نمونه  توانندیم  ی آت  یهاپژوه  .  ابد ی    یافزا  ها افتهی   یرونیانجام شوند تا 

  یمدا  ه  کیدر قالب  رفتاری–یشنا ت ی درمان یو باز یاسناد یبازآموز یبیترک راتیتث  یبه بررس ندهیم العات آ شودیم شنهادیپ  نیهمچن

  تواندیم  زیب ندمدت ن  ی هایریگیبا پ   یطول  یهاتر شود. استفاده از طرحروشن  یرفتار  نیو تمر  یاصلاح شنا ت  ن یتا تعامل ب  زندجامع بپردا

ا  یداری پا بر آن، مقا   نیا رات  ا  یسهیمدا لات را در گذر زمان مشخص کند. افزون    رینظ  یشنا ت روان  ی رهایمتغ  ر یمدا لات بر سا  نیا ر 

 ها ارائه دهد. آن یاز کارآمد یترانداز کاملچشم تواندیم  جانیه میو تنظ ،ی یزش تحصیانگ ،ی ودکارآمد

  رفتاری–یشنا ت  یدرمانیو باز  یاسناد  یبازآموز  یهااز برنامه  ییو مع مان مدارس ابتدا  رانیمد  شودیم  شنهادیپ   ،یس ح کاربرد  در

کارگاهبه گروه  ای   یآموزش  ی هاصورت  دارادان   یبرا  ی ج سات  آموزش  یریادگیا تلال    یآموزان  مشاوران  کنند.    ن یا  توانندیم  یاستفاده 

 ن، یکودکان فراهم آورند. همچن  یجانیو ه  یرشد شنا ت  یبرا  یتیحما  ی ی کرده و مح  بیترک  ی تحصی–یروان  تیحما  یهارنامهمدا لات را با ب

  رندگانیادگی  زشیمشارکت و انگ   یبه افزا  تواندیبر تجربه م  یمبتن  یو استفاده از راهبردها   یدرس  یهادر برنامه  یشنا ت  یهایادغام باز

در    یگام مؤ ر  تواندیمحور ممدرسه  یشنا تمدا لات روان   یو اجرا  یشنا ت  یبخشتوان   یبرا  یجاد مراکز تخصصیا  ت،یمنجر شود. در نها

 آموزان باشد. گروه از دان  نیا یو اجتماع ی یبهبود عم کرد تحص

 تشکر و قدردانی

 آید. از تمامی کسانی که در این پژوه  ما را یاری نمودند تشکر و قدردانی به عمل می

 تعارض منافع 

 . وجود ندارد ی تضاد منافع گونهچیانجام م العه حاضر، ه در

 مشارکت نویسندگان 
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 در نگارش این مقاله تمامی نویسندگان نق  یکسانی ایفا کردند. 

 موازین اخلاقی 

  در انجام این پژوه  تمامی موازین و اصول ا لاقی رعایت گردیده است.

 ها شفافیت داده

 نویسنده مسهول و ضمن رعایت اصول کپی رایت ارسال  واهد شد. ها و مآ ذ پژوه  حاضر در صورت در واست از داده

 حامی مالی

 این پژوه  حامی مالی نداشته است.
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