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ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and Aim: The present study aimed to investigate the effectiveness of a 

storytelling-based educational intervention package on enhancing self-efficacy in 

children with Attention Deficit/Hyperactivity Disorder (ADHD).  

Research Methods: The research employed a quasi-experimental design using pretest-

posttest with experimental and control groups. The statistical population consisted of 

children with ADHD who visited the counseling center of Farabi Research Complex 

in District 12 of Tehran, Iran, in 2022–2023. A total of 20 children aged 6 to 7 years 

diagnosed with ADHD were selected through convenience sampling and randomly 

assigned to experimental and control groups. The experimental group received the 

storytelling-based intervention in five 45-minute individual sessions, conducted twice 

weekly. The research instrument was the Sherer General Self-Efficacy Scale, which 

contains 17 items rated on a five-point Likert scale. Data analysis involved both 

descriptive and inferential statistics, specifically Analysis of Covariance (ANCOVA), 

conducted using the SPSS (version 26) software. Results: The results indicated that 

the storytelling-based approach had a positive and significant effect on improving 

attention deficits and hyperactivity symptoms in children. Discussions: According to 

the findings, it can be concluded that storytelling-based intervention effectively 

enhances self-efficacy in children with ADHD. 
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 332-319 هایصفحه ،(20 )پیاپی 2 شماره  ، 6 دوره ،1404 تابستان
 

 فعالی گویی بر بهبود خودکارآمدی کودکان مبتلابه نقص توجه و بیش تأثیر درمان مبتنی بر قصه 

 

  *3السادات ابطحیمعصومه  ،  2بیگی، پروانه فتحعلی 1آزاده باقرپور
 
 

 پژوهشگر، دانشکده تعلیم و تربیت اسلامی، واحد علوم و تحقیقات، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران  .1

 مدرس، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران  .2

 ریزی درسی، واحد علوم و تحقیقات، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران استادیار، گروه علوم تربیتی و مطالعات برنامه  .3

 چکیده مقاله  اطلاعات

 ی پژوهش -یعلم مقاله: نوع

 319-332 صفحات:

قصه  زمینه و هدف:  آموزش  بسته  بر  مبتنی  درمان  اثربخشی  بررسی  با هدف  پژوهش  بر  این  گویی 
روش   روش پژوهش:   فعالی انجام گرفت.افزایش خودکارآمدی کودکان مبتلابه نقص توجه و بیش

نیمه پژوهش  پیشاین  با طرح  بود. جامعه پس-آزمونآزمایشی  و کنترل  آزمایش  دو گروه  با  آزمون 
سرای  به مرکز مشاوره پژوهش  2022فعالی، که در سال  آماری را کودکان مبتلابه نقص توجه و بیش

منطقه   تا    12فارابی  بیست کودک شش  پژوهش،  این  در  دادند.  تشکیل  بودند،  مراجعه کرده  تهران 
گیری در دسترس انتخاب شدند و  فعالی بودند، به روش نمونهساله، که مبتلابه نقص توجه و بیشهفت

در گروه  تصادفی  بسته  به شکل  بر  مبتنی  درمان  آزمایش  کنترل جای گرفتند. گروه  و  آزمایش  های 
قصه جلسه  آموزش  پنج  در  را  هفتهدقیقه45گویی  پرسشای،  کردند.  دریافت  جلسه  دو  نامه  ای 

شده در این پژوهش شامل مقیاس خودکارآمدی شرر است که هفده ماده و هر ماده پنج گزینه  استفاده 
به داده دارد.  پژوهش، علاوه منظور تحلیل  استنباطی و روش تحلیل  های  از تحلیل  بر تحلیل توصیفی، 

های پژوهش  یافته  ها: افته ی   اس بهره گرفته شد. اسپیافزار اسنرم  26کوواریانس با استفاده از نسخه  
  فعالی کودکان اثربخشی مثبت و معنادار دارد.گویی بر بهبود نقص توجه و بیشنشان داد که روش قصه

  ی در ارتقا  یفرهنگی و تربیتی، بلکه راهبرد درمانی مؤثر  یتنها روشگویی هدفمند، نهقصه  گیری: ه نتیج 
 . شودمحسوب می (ADHD) فعالیبیشو  خودکارآمدی کودکان مبتلابه اختلال نقص توجه

 

 مسئول  نویسنده  اطلاعات

 ایمیل: 

masumehalsadatabtahi@gmail.com 

 مقاله سابقه 

 1403/ 27/11 :مقاله دریافت تاریخ

 04/1404/  10  مقاله: اصلاح تاریخ

 1404/ 06/ 14 نهایی: پذیرش تاریخ

 1404/ 29/06           انتشار: تاریخ

 کلیدی واژگان
اختلال نقص توجه، کودکان، خودکارآمدی،  

 گویی درمان، قصه

 . است گرفته صورت CC BY-NC 4.0 با مطابق آزاد یدسترس صورت به مقاله نیا انتشار                                                       

 است.  نویسنده  به  متعلق مقاله این انتشار حقوق تمامی                                                     

 مقاله این به  استناد شیوه 
گویی بر بهبود خودکارآمدی کودکان مبتلابه نقص  تأثیر درمان مبتنی بر قصه  .(1404)  معصومه السادات،  ابطحی؛  پروانه،  فتحعلی بیگی؛  آزاده ،  باقرپور

  319-332 (:2) 6 ،کودکی دوران در آموزش و سلامت فصلنامه. فعالیتوجه و بیش
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 همکاران و  باقرپور                                321

 2 شماره/6 دوره/1404 تابستان      کودکی  دورانو آموزش در  فصلنامه سلامت

 مهمقدّ

 بار ن یکه نخست   ،ی(. خودکارآمد2011)عزیزی و همکاران،    نقش محوری در رشد روانی و رفتاری کودکان دارد 1خودکارآمدی

مختلف اشاره    یهاتیعمل در موقع  کیموفق  دادن  انجام    یبرا  شیهایی فرد از توانا  یابید، به ارزکرمطرح  آن را  (  1986بندورا )

کند )علامه و همکاران،  ایفا می کننده ن ییتع یروزمره نقش یهاهدفمند، حل مسئله و مقابله با چالش  یرفتارها یریگدارد و در شکل 

و    یجانیها را در معرض اختلالات هآن   ،2فعالی بیش و    مبتلابه اختلال نقص توجه  اندر کودک   ی. کاهش سطح خودکارآمد (2025

 دهد یالشعاع قرار منفسشان را تحت و اعتمادبه   یستگیو حس شا  کندیم  فیرا تضع  شانیلیعملکرد تحص  دهد،یقرار م  یاجتماع

  ی چون ناتوان   یعلائم  ا ب و است   یکودک   ه دوردر    یشناختروان   ع یاز اختلالات شا  فعالینقص توجه و بیش   اختلال   .(1996،  3)پاجارز

هارولد و    لیفورد،)  یو مشکلات تعاملات اجتماع  یرفتار  ینظم ی ب  ،یتکانش  ی، رفتارها(2025)رجبی و همکاران،  در حفظ تمرکز  

قرار    ریتحت تأث   زیاو را ن  ی و تعاملات آموزش  یکودک، بلکه روابط خانوادگ  یفرد  یتنها زندگو نه   شود ی( شناخته م2008،  4ثمپر

نتاج و تقی پورجوان،    دهدیم با استرس والدگر   ن یا  ن یوالد(.  2025)محمدزاده، حسن  اغلب  )میرحسینی و  اند  مواجه   یکودکان 

در .  (2009،  5برنت و فیفنر )مکروست  و انزوا روبه   یمکرر، با احساس ناکام  یطرد اجتماع  لیدلبه   زیو کودک ن  (2024همکاران،  

احساسات و    انیب  سازد،یرا فراهم م  یزندگ  یهامنسجم تجربه   ییامکان بازگو  ،یدرمانروان   یعنوان روش به  6گوییقصه   ان،یم  نیا

باشد و   نده یگذشته، حال و آ  ان یم  یپل  تواند ی م  یتگری. روارساندی م  یاری  یفرد  ت یمعنا و هو  یو به بازساز  کندیم  ل یافکار را تسه

 .(2025، 7سریا و همکاران )  دکن یهمراه اشی داستان زندگ یسیخود و بازنو یبازشناس  ریکودک را در مس

خودکارآمدی کودکان   یای مؤثر برای ارتقا های داستانی، زمینههای نمادین و هیجانی شخصیت گیری از ظرفیت گویی با بهره قصه

گیری الگوهای رفتاری سازگار، تقویت تصویر ذهنی مثبت از خود و افزایش  پنداری با قهرمانان موجب شکلذاتسازد. همفراهم می

  ی های پژوهشی نیز مؤید تأثیر این رویکرد در کاهش رفتارهای ناسازگار، بهبود تنظیم هیجانی، ارتقاشود. یافتهها میباور به توانایی 

 (.2017)بیات، رضایی و بهنام،  نفس و عملکردهای اجرایی هستند اعتمادبه 

سال قصه در  اخیر،  به های  روایت گویی  رویکردی  ظرفیتعنوان  با  ویژه محور  جایگاه  تربیتی،  و  هیجانی  شناختی،  در های  ای 

سازی بستری برای پردازش احساسات، درک خویشتن  . این روش با فراهم(2018،  8)گریفیث و جود   درمانی کودکان یافته استروان 

های توجه، تنظیم هیجانی  فعالی که با چالشبیش و    ویژه برای کودکان مبتلابه اختلال نقص توجهو یادگیری راهبردهای سازگارانه، به

خودکارآمدی اجتماعی   باره دراین  (.2015،  9)کاردوسو، توماس و رودریگوز   اند، اهمیت دوچندان دارد و تعامل اجتماعی مواجه 

سازه به  واسطه عنوان  روان ای  پیامدهای  و  درمانی  مداخلات  میان  پیوند  در  نقش کلیدی  میای،  ایفا  به  شناختی  باور کودک  کند. 

تحتتوانمندی  اجتماعی،  مسائل  حل  و  مؤثر  تعامل  در  تجربهاش  بین تأثیر  روابط  و  یادگیری  میهای  شکل  و    گیردفردی  )موتیا 

تری از  های اجتماعی منفی و مداخلات ناکافی، اغلب سطح پایین دلیل تجربه فعال، به که کودکان بیش ؛ درحالی (2017،  10سیدابلوک 

خان، جوهرفرد )سلیمان  به انزوای اجتماعی و افت رشد هیجانی منجر شود  ممکن استکنند که  خودکارآمدی اجتماعی را تجربه می

 .(2024و حافظی، 

به قصه تجربه گویی،  میانعنوان  معناپردازای  و  مغانجو )  فردی  و  کارگر  طریق  (2024همکاران،  قی  از  رفتاری  الگوهای  ارائه  با   ،

 
.1 Self-Efficacy 

2. Attention deficit hyperactivity disorder )ADHD ( 

3. Pajares, F. 

4. Lifford, K. J., Harold, G. T., & Thapar, A. 

5. McBurnett, K., & Pfiffner, L. 

6. Storytelling 

7. Suraya, C., et al. 

8. Griffiths, C., & Jodts, J. 

 .9 Cardoso-Moreno, M. J., Tomás-Aragonés, L., & Rodríguez-Ledo, C. 

 .10 Mutia, N. S., & Sidabalok, D. M. 
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  322                                                                                                   بیش فعالیبهبود خودکارآمدی کودکان مبتلابه  و گوییقصه

 

،  1)جدرژاوسکا  سازدها را برای کودک فراهم میپنداری، پردازش هیجانات و بازآفرینی نقشذاتهای داستانی، زمینه هم شخصیت 

تقویت تصویر ذهنی مثبت، ارتقا(2019 این فرایند موجب  اعتمادبه   ی .  افزایش  نفس  خودکارآمدی اجتماعی، کاهش اضطراب و 

هایی گویی مبتنی بر حل مسئله، در بهبود مؤلفه اند که درمان قصه مطالعات نشان داده   (.2025پور و جاجرمی،  )حیدری، بخشی  شودمی

اضطراب جدایی ایمن، دل(2018،  2)اودیارتی  چون  امانا  بستگی  مقابله و مهارت  (2020،  3)امانا و  استهای  ، 4)تاسوپولو   ای مؤثر 

عنوان روش درمانی مکمل، موجب بهبود تمرکز، تواند به گویی میفعالی، قصهبیش و    . در کودکان مبتلابه اختلال نقص توجه (2017

شده در این  . کارکردهای اجرایی فعال(2015،  5)تن براگ و همکاران  کیفیت زندگی شود   یتقویت عملکردهای اجرایی و ارتقا

هستند که نقش مهمی در    (2013،  6)هیبین   پذیری شناختیریزی راهبردی و انعطاففرایند شامل حافظه فعال، کنترل تکانه، برنامه 

ایفا می بهره   .(2015،  7ورهوفن  ، گروئن وبومزیدر)  کنندیادگیری و تعاملات اجتماعی  این بستر،  عنوان  گویی به گیری از قصه در 

های شناختی و هیجانی  تنها موجب بهبود مهارتهایی هدفمند، نه تواند از طریق طراحی روایت ای تلفیقی و چندوجهی، میمداخله 

 . ای کودک را نیز تقویت کندنفس، خودآگاهی و توانایی مقابله شود، بلکه اعتمادبه 

 ی فعالش یبو    و کاهش نشانگان اختلال نقص توجه  یاجتماع  یها مهارت  یدر ارتقا  ییگونقش قصه  دیمؤ  زین  ریاخ  یپژوهش  یهاافتهی

  ی بر بهبود تعاملات اجتماع  یمثبت  ریتأث  ییگوو قصه   یدرمانیباز   بی( نشان داد که ترک 2023)  یو هاشم  ییهستند. مطالعه عامل، رهنما

را در کاهش   ییگوو قصه   یدرمانی باز  ی( اثربخش2018و بهنام )  ییرضا  ات،یپژوهش ب  ن،ی. همچندارد  فعالیبیش کودکان مبتلابه  

  ن یدو روش مشاهده نشد. ا  ن یا  یاثربخش  ان یم  یکرده است؛ هرچند تفاوت معنادار  د یینقص توجه و اضطراب تأ  ،یفعالش یعلائم ب

بر    ،ییاجرا  یو عملکردها یجانیه  میتنظ  ،یاجتماع  یخودکارآمد  ت یقودر ت  یتگریمرتبط با نقش روا  ینظر  یدر امتداد مبان  ج،ینتا

 دارند. دیتأک  فعالیبیش کودکان مبتلابه   یو شناخت ی رفتار یهادر مواجهه با چالش  ییگوقصه  یدرمان تیظرف

کره  ی، انیژول  پژوهش و  بررس  (2016)  8مارچتی  داستان  ی اثربخش  یبه  ط  ی برا  ییگودرمان  اختلال  مبتلابه  و    سم یاوت  فیکودکان 

کنند و مشکلات    د یها را تقلتوانستند اقدامات داستان   یطور معنادارنشان داد که کودکان به   جی. نتا پردازدیم  دی شد  یذهن  تیمعلول

 کاهش دهند.  چشمگیری  طور ه خود را ب یرفتار

با استفاده   10ی فعالش یب ی و  توجهداستان در کودکان مبتلابه اختلال کم  ییبازگو  ییتوانا  یبا هدف بررس  (2001) 9س یپژوهش فرانس 

ا  ی داستان قو  یابیاز روش ارز اثر داروها  ن یانجام شده است. در  نقص  به  بتلا داستان در کودکان م  ییمحرک بر بازگو  ی مطالعه، 

کودکان مبتلابه   نیب  یاسهیمقا ن،یشده است. همچن ییها شناسادر ساختار داستان یاتوسعه  یهاو تفاوت ی،بررسفعالی توجه و بیش 

بازگوشده    یهاموجود در داستان  یاطلاعات  یطول داستان و واحدها  ،یگرامر داستان  یازنظر تعداد اجزا  یو کودکان عاد  فعالیبیش 

ها دچار نقص هستند، اما عملکرد درک مطلب  داستان  ییدر بازگو  فعالیبیش ج نشان داد که کودکان مبتلابه یانجام گرفته است. نتا

  ل یالقا و تحل  یبرا  دیمحدود اما مف  یابزار  ارزیابی داستان قوی،که    دهدینشان م  قیتحق  نینداشته است. ا  یها با گروه کنترل تفاوتآن

 بازگوشده توسط کودکان است.   یهاداستان

گویی تأثیر مثبتی بر بهبود نشانگان رفتاری  درمانی و قصهدهد که مداخلات غیردارویی همچون بازی بررسی مطالعات پیشین نشان می

 
. 1 Jędrzejowska, E. 

.2 Oediarti, J. 

 .3 Omahna, N., & Omahna, S. 

.4 Tassopoulou, E. 

.5 Ten Brug, A. et al. 

.6 Hibbin, R. 

.7 Drijbooms, E., Groen, M. A., & Verhoeven, L. T. W. 

.8 Giuliani, F., Couchepin Marchetti, B., & El Korh, P. 
9. Claudelle Francis, J. 
10 Attention Deficit Hyperactivity Disorder 
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 2 شماره/6 دوره/1404 تابستان      کودکی  دورانو آموزش در  فصلنامه سلامت

؛ بیات، رضایی و 2023اند )عامل، رهنمایی و هاشمی،  داشته   فعالیبیش و    های اجتماعی کودکان مبتلابه اختلال نقص توجهو مهارت

بزرگی گویی، خلأ  های اجتماعی و کاهش علائم رفتاری از طریق قصه با وجود تأکید این مطالعات بر بهبود مهارت   (.2017  ، مبهنا

کننده  شود. ازآنجاکه خودکارآمدی نقشی تعیین مشاهده می فعالیبیش  در پرداختن به متغیر بنیادین »خودکارآمدی« کودکان مبتلابه

توانمندسازی روانی، تصمیم  تنظیم رفتار و تعاملات اجتماعی دارد، پرداختن به آن می در  ارتقا تواند چشمگیری،  نو در    ی اندازی 

 . شناختی فراهم آوردو روان  کیفیت زندگی این کودکان و طراحی مداخلات آموزشی

ای در زمینه  پیامدهای گسترده   ممکن استآید که  شمار میکودکی به   ه یکی از اختلالات شایع دور فعالیبیش و    اختلال نقص توجه

باتوجه باشد.  بر عملکردهای  رشد شناختی، عاطفی، اجتماعی و تحصیلی کودکان داشته  تأثیر آن  پیچیده این اختلال و  به ماهیت 

عنوان یک  اند. از سوی دیگر، خودکارآمدی به های جدی مواجه گیری خودکارآمدی با چالش اجرایی، کودکان مبتلا غالباً در شکل

های تحصیلی و اجتماعی  فردی و دستیابی به موفقیتای در مدیریت رفتار، تعاملات بین کننده شناختیِ بنیادین، نقش تعیینسازه روان

 (.2015)تن براگ و همکاران،  دارد

پژوهش درعین کرده حال،  تأیید  اخیر  قصه های  همچون  غیردارویی  رویکردهای  که  میاند  بهبود  گویی  در  مؤثر  ابزارهایی  توانند 

پنداری و ایجاد فضای امن روانی،  ذاتسازی تخیل، تقویت هم گویی با فعالهای شناختی و اجتماعی کودکان باشند. قصه مهارت

می فراهم  را  نه شرایطی  کودکان  که  اضطرابآورد  با  بتوانند  چالش تنها  و  تقویت  ها  مسیر  بلکه  کنند،  مقابله  خود  رفتاری  های 

 بپیمایند. خودکارآمدی را نیز  

گویی و  در مطالعات پیشین از حیث پرداختن مستقیم به ارتباط میان درمان مبتنی بر قصهبزرگی  با وجود اهمیت این موضوع، خلأ  

های  پژوهش با تمرکز بر این رابطه و با تکیه بر یافته این رو، شود. ازاینمشاهده می فعالیبیش  خودکارآمدی کودکان مبتلابه یارتقا

شناسی یادگیری، درصدد است با ارائه شواهد تجربی و کاربردی، مبنایی برای طراحی مداخلات مؤثر در نظام آموزشی  نوین روان 

توان  می و  پژوهش  این  اجرای  سازد.  فراهم  کودکان  روانی  درمانبخشی  حوزه  در  تازه  الگوهایی  توسعه  به  مکمل، تواند  های 

بر این اساس،   .های خودتنظیمی در کودکان با نیازهای ویژه کمک شایانی کندمهارت   یهای فردمحور و راهبردهای ارتقاآموزش

تواند  گیری از این روش میدنبال بررسی این نکته است که آیا بهره گویی، به پژوهش با تمرکز بر اثربخشی درمان مبتنی بر قصهاین  

تر سازد. های تحصیلی و اجتماعی آماده را بهبود بخشد و آنان را برای مقابله مؤثر با چالش  فعالیبیش خودکارآمدی کودکان مبتلابه

یند توانمندسازی روانی کودکان ادرمانی در فراین مطالعه در پی آن است که شواهد نظری و تجربی لازم برای تبیین نقش روایت 

واردی که گذشت، محقق در پی آن است  به م. باتوجه شودساز طراحی مداخلاتی ساختاریافته در نظام آموزشی  فراهم آورد و زمینه 

اختلال نقص    مبتلابهکودکان    یخودکارآمد  شیبر افزا  یمعنادار  ریتأث  ییگوبر قصه  یدرمان مبتنکه به آزمون این فرضیه بپردازد:  

 دارد.  یفعالش یبو    توجه

 

 روش پژوهش 

 کنندگانالف( طرح پژوهش و شرکت 

  ، با گروه کنترل است. هدف آن   همراه   آزمونپس-آزمونشی با طرح پ  یتجربو به لحاظ روش، شبه   ی،پژوهش از نوع کاربرد  نیا

 است. یفعالش یب و  اختلال نقص توجه مبتلابه کودکان  یبر خودکارآمد ییگومداخله قصه  یاثربخش یبررس

به مرکز مشاوره    2022که در سال   ،فعالیبیش و    مبتلابه اختلال نارسایی توجه  هسالهفت تا    ششکودکان    را  پژوهشاین  جامعه آماری  

  مبتلابه که    ،سالههفت تا    ششکودک    بیست. در این مطالعه،  ، تشکیل دادندتهران مراجعه کرده بودند  12سرای فارابی منطقه  پژوهش 

صورت تصادفی ساده در دو گروه آزمایش و کنترل  گیری در دسترس انتخاب شدند و به به روش نمونه   ،بودند فعالیبیش  اختلال

شناختی  های مشابه در حوزه مداخلات روان براساس مطالعات پیشین با طرح  ، نفر(. روش برآورد حجم نمونه  ده قرار گرفتند )هر گروه  
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تشخیص رسمی   .1:  ندموارد بود  به پژوهش این های ورود  ملاک.  صورت گرفت فعالیاختلال نقص توجه و بیش  کودکان مبتلابه

شش  قرار داشتن در دامنه سنی  .  2؛  DSM-5  پزشک براساس مصاحبه بالینی و معیارهایشناس یا روان توسط روان  فعالیبیش   اختلال 

های خروج  مشارکت کودک در پژوهش. ملاک برای رضایت کتبی والدین  .4 ؛ حضور منظم در جلسات آموزشی . 3 ؛سال هفت تا 

ابتلا به سایر   . 3 ؛عدم همکاری والدین در مراحل ارزیابی .2 ؛غیبت بیش از یک جلسه مداخله  .1  این موارد بود: شاملاز پژوهش نیز  

بروز رفتارهای مخرب در    .4  ؛ شده(گذاریشناختی )مانند اختلالات طیف اوتیسم یا اختلال سلوک تشخیص اختلالات شدید روان 

   .حین جلسات مداخله یا ارزیابی

 

 ب( ابزار پژوهش 

 GSE (1982))-(17 1مقیاس خودکارآمدی شرر  

پایایی مقیاس از طریق    است.  17  نمره   ترینو پایین   85بالاترین نمره در این مقیاس    دارد.ماده و هر ماده پنج گزینه    هفده این مقیاس  

 ة ست. روایی سازهمسانی درونی بالا  ة دهندکه نشان   گزارش شده   91/0ای این مقیاس  ماده هفده   ةضریب آلفای کرونباخ برای نسخ 

بستگی  نفس، کنترل درونی و ثبات هیجانی هم شناختی مانند عزتهای روان سازه   دیگرکه نمرات این مقیاس با    است   مقیاس نشان داده 

 گزارش شده است. (≈72r)  های مشابه مانند مقیاس خودکارآمدی بندوراقبولی با مقیاسبستگی قابلهم   یبالایی دارند. روایی همگرا

آزمون نیز پس از  های مربوط به پس . داده کردندگویی هدفمند شرکت  انفرادی با محوریت قصه   ة سپس گروه مداخله در پنج جلس

ثبت  استفاده  تجزیه   برای شده  پایان مداخله گردآوری و نمرات  پایایی از طریق روش    ة . در نسخشدوتحلیل آماری  اصلی ضریب 

برای هریک   71/0و    86/0ترتیب  مدی اجتماعی به آمقیاس خودکارمقیاس خودکارآمدی عمومی و خرده آلفای کرونباخ برای خرده 

  متوسطی  منفی  بستگی هم  راثر  بیرونی ـ    همچنین، بین نمرات مقیاس خودکارآمدی و مقیاس کنترل درونی  .(1982شرر،  به دست آمد )

 .بستگی به دست آمدو مقیاس شایستگی فردی با نمرات خودکارآمدی هم خودازبیگانگی هایمقیاس  نمرات بین   و  دارد وجود

 

 ایج( برنامه مداخله 

   2گویی مبتنی بر قصه آموزش برنامه  

آزمون اجرا  عنوان پیش سازی جامعه و نمونه پژوهش، محقق در نمونه کنترل و آزمایش، مقیاس خودکارآمدی را به به همسان باتوجه 

گویی مشتمل بر شش قصه و با استناد به پروتکل درمانی )کاداسن  ای قصه گویی استفاده شد. برنامه مداخله کرد. سپس از مداخله قصه 

شامل پنج جلسه انفرادی بود که هر جلسه بر محور یک قصه    گوییمبتنی بر قصه  ایبرنامه مداخله ( ترجمه شده است. 1995، 3و شفر

  صورت دو جلسه در هفته تنظیم دقیقه بود و فاصله بین جلسات به   45  ،شد. مدت هر جلسه  برگزاردرمانی  هدفمند با رویکرد آموزشی

را بیان    شاحساساتو  کننده فرصت یافت درباره محتوای داستان تأمل،  . در هر جلسه، پس از روایت قصه توسط درمانگر، شرکتشد

معرفی قصه    های داستانی واکنش نشان دهد. روند اجرا شاملهای شخصیتها و واکنش ها، پیام و با راهنمایی درمانگر به موقعیتکند  

بندی  جمع   های مکمل مانند نقاشی یا ایفای نقش وفعالیت   شناختی داستان،های روان گو درباره پیام وروایت قصه، گفت   سازی،و زمینه 

 . عاطفی و شناختی جلسه بود

نفس، افزایش همکاری،  عزت  یها مبتنی بر معیارهای محتوایی متناسب با اهداف درمانی ازجمله کنترل خشم، ارتقاانتخاب داستان 

های بومی و تجربیات  صورت تألیفی و با الهام از داستانها به های اجتماعی صورت گرفت. قصه مدیریت هیجانات و تقویت مهارت 

ها از  شناختی بیشتری با مخاطبان داشته باشند. برای طراحی ساختاری قصهخوانی فرهنگی و روان تا هم شدند واقعی کودکان طراحی 

 
.1 Scherrer Self-Efficacy Scale 

.2 Therapeutic Storytelling Intervention Program 

.3 Kadasen, H., & Shafer, S. 
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 2 شماره/6 دوره/1404 تابستان      کودکی  دورانو آموزش در  فصلنامه سلامت

برای اعتبار محتوایی    ،همچنین.  (1995،  2؛ شانک 1990،  1)برونر شده است  استفاده محور  شناسی روایت و ادبیات درمانالگوی روان 

گویی آمده ای از برنامه قصه خلاصه (  1) شد. در جدولشناسی تربیتی و ادبیات کودک مشورت  ها با متخصصان حوزه روانداستان

 است:

 

 گویی ای مبتنی بر قصه برنامه مداخله : 1جدول 

 (APA7) منبع نظری طراح هدف درمانی  شناختی محور روان عنوان قصه شماره جلسه

1 
کنترل خشم )قصه محمود و  

 برادرش(

تنظیم هیجانات،  

 پنداری، کنترل تکانه ذاتهم

کاهش رفتار پرخاشگرانه،  

افزایش آگاهی از مسئولیت  

 اجتماعی

 1990برونر، 

 1995شانک، 

2 
خوشحالی )کیک کشمشی و  

 بازی خلاقانه( 

بردن از فرایند   لذت

مشارکت، خلاقیت، پیوند  

 عاطفی با والد 

افزایش شادی، تقویت  

  و کودک –روابط والد 

 تخیل 

 1976، 3بتلهایم 

 1995، 4انگل 

3 
افزایش انگیزه تلاش و  

 «(نه »نفس )فرهاد و کلمه  عزت

اصلاح باورهای  

خودبازدارنده، افزایش  

 انگیزش درونی 

نفس، کاهش  عزت یارتقا

 مقاومت رفتاری 

 1997بندورا،  

 1985، 5دسی و رایان

4 
همکاری و توجه به مسئولیت  

 )داستان نظافت کلاس( 

پیروی از قوانین، تقسیم کار،  

 تمرکز بر مسئولیت 

های  بهبود مهارت

اجتماعی، تقویت توجه و  

 دقت 

 1978، 6وایگوتسکی 

 2006، 7الیس و آرنولد 

5 
کنترل احساسات و هیجانات  

 )برادران محمد و سعید( 

همدلی، حمایت متقابل،  

 دهی عاطفی پاسخ

تقویت همدلی، بهبود  

تنظیم    ،روابط خانوادگی

 نات هیجا 

 2006، 8و ویدر  گرینس پن

 2007، 9دنهام 

 

 د( روش اجرا

از کمیته    این مطالعهپیش از آغاز پژوهش، با رعایت اصول اخلاق پژوهشی و استناد به راهنمای اخلاق پژوهش در علوم تربیتی،  

نامه آگاهانه، رضایت کتبی  و ارائه رضایت  ها آزمودنی. سپس با معرفی پژوهش به اولیای کرد اخلاق دانشگاه مربوطه مجوز دریافت

کنندگان اطمینان داده شد که اطلاعاتشان محرمانه باقی خواهد  به شرکت  ،کنندگان در مداخله کسب شد. همچنینوالدین شرکت 

استفاده قرار می اهداف پژوهشی مورد  برای  نتایج صرفاً  و  برای تجزیه گیردماند  از شاخصها، علاوه وتحلیل داده .  استفاده  های  بر 

و  معیار،  انحراف  و  میانگین  جداول،  درصد،  فراوانی،  تحلیل    آماری  آزمون  از  خودکارآمدی،  بر  مداخله  تأثیر  بررسی  برای 

ها با استفاده از  . داده شود  آزمون مشخصو تغییرات واقعی در پس   ،آزمون کنترلپیش  هایه بهره گرفته شد تا اثر نمر 10کوواریانس 

 . تحلیل شدند اساسپیاس افزارنرم  26نسخه 

 

 
1. Bruner, J. 

2. Schank, R. C. 

.3 Bettelheim, M. 

.4 Engel, S. 

.5 Deci, E. L., & Ryan, R. M. 

.6 Vygotsky, G. 

.7 Elias, M. J., & Arnold, H. 

.8 Greenspan, S. I., & Wieder, S. 

9. Denham, S. A. 

.10 Analysis of covariance test 
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 ی پژوهشهایافته

خودکارآمدی،   های توصیفی متغیرمنظور بررسی شاخصبه های استنباطی در این بخش ارائه شده است.  های توصیفی و یافته شاخص

 ارائه شده است:( 2) میانگین و انحراف استاندارد مربوط به آن در دو گروه شاهد و آزمایشی در جدول 
 

 آزمون های توصیفی متغیرها در مرحله پیش و پس: شاخص2جدول 

 
 انحراف استاندارد  میانگین 

 گروه آزمایشی  گروه شاهد گروه آزمایشی  گروه شاهد

 95/4 68/3 7/46 7/45 آزمونخودکارآمدی پیش

 91/5 40/4 3/60 6/46 آزمونخودکارآمدی پس

 

دهد که میانگین و انحراف استاندارد متغیر خودکارآمدی برای گروه شاهد و گروه آزمایشی در حالت  نشان می(  2)  های جدول یافته

آزمون تقریباً مساوی است که لازمه انجام دادن این  آزمون ارائه شده است. میانگین گروه شاهد و کنترل در پیش آزمون و پس پیش

های شاهد و آزمایشی همگن هستند و تفاوت معناداری ازنظر خودکارآمدی با هم ندارند. انحراف  هاست؛ یعنی گروه نوع پژوهش 

آزمون تفاوت چندانی با هم ندارد. تنها عدد متفاوت در این جدول، میزان خودکارآمدی گروه آزمایشی  معیار دو گروه هم در پیش

استفاده شده است. نتایج    1کولموگروف اسمیرنفها از آزمون  منظور بررسی نرمال بودن داده به (  3)  آزمون است. در جدول در پس 

 قرار است:   این جدول به 

 
 نرمال بودن  آزمون: 3جدول 

 سطح معناداری  آماره آزمون تعداد  

 0/ 130 0/ 761 20 خودکارآمدی

 

 05/0هاست، سطح معناداری بیشتر از  و فرض صفر آزمون کلموگروف اسمیرنف، نرمال بودن داده (  3)  های جدول به یافته باتوجه 

دارد و درنتیجه متغیر خودکارآمدی   05/0شود. همچنین، خودکارآمدی سطح معناداری بیشتر از است، بنابراین فرض صفر تأیید می 

ها مورد آزمون واقع شد. نتایج در  ها و همسانی مانریس کوواریانس ها همسانی واریانس نرمال است. پس از بررسی نرمال بودن داده 

 آمده است. (  4)  جدول

 
 : آزمون همسانی واریانس و کوواریانس خودکارآمدی 4جدول 

 F df1 df2 Sig. 
 51/0 40 1 45/0 خودکارآمدی

BOX 39/2 21 8/5884 09/0 

 

ها در  است. درنتیجه، همسانی واریانس گروه  05/0سطح معناداری آزمون لوین برای همه متغیرها بیشتر از ( 4)  به نتایج جدولباتوجه 

انجام شده و چون در هر   بر آزمون لوین، برای هر درمان نیز آزمون همسانی ماتریس کوواریانسشود. علاوه خودکارآمدی تأیید می 

از   معناداری  سطح  مورد  پیش   05/0دو  است،  کوواریانس بیشتر  ماتریس  تساوی  می فرض  تأیید  افزایش  ها  بر  مبتنی  درمان  شود. 

منظور بررسی فرضیه پژوهش باید از روش مقایسه میانگین  فعالی اثربخش است. به خودکارآمدی کودکان مبتلابه نقص توجه و بیش 

 
1. Kolmogorov-Smirnov test   
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 2 شماره/6 دوره/1404 تابستان      کودکی  دورانو آموزش در  فصلنامه سلامت

استفاده شد که نتایج آن   آزمونآزمون و پس گروه کنترل و آزمایش استفاده شود. به همین منظور، از آزمون تی زوجی برای پیش 

 آمده است.   ( 5)  در جدول

 
 آزمون متغیر خودکارآمدیآزمون و پس: مقایسه میانگین پیش5جدول 

 نتیجه سطح معناداری  آزمون پس آزمون پیش 

 خودکارآمدی
 تفاوت معنادار نیست  0/ 108 6/46 7/45 کنترل

 تفاوت معنادار است  0/ 000 3/60 7/46 آزمایشی 

 

( که نتیجه  108/0است )  05/0دهد که مقدار آزمون تی زوجی برای گروه کنترل سطح معناداری بیشتر از  نشان می(  5) نتایج جدول 

 آزمون متغیر خودکارآمدی برای گروه شاهد )کنترل( است.آزمون و پس آن عدم تفاوت معنادار نتایج پیش 

آزمون تفاوت  آزمون و پیش کمتر است؛ یعنی بین نمره پس   05/0درباره گروه آزمایشی موضوع متفاوت است و سطح معناداری از  

نتیجه  برای  اعلام شود. درنهایت،  نتیجه  تا  است  دارد. دو آزمون دیگر لازم  پیشمعناداری وجود  باید  و پس گیری  آزمون  آزمون 

 گزارش شده است. ( 6)  های شاهد و آزمایشی مقایسه شوند که نتایج آن در جدولگروه 

 
 : مقایسه میانگین گروه کنترل و گروه آزمایشی متغیر خودکارآمدی6جدول 

 نتیجه داری اسطح معن آزمایش کنترل 

 خودکارآمدی
 تفاوت معنادار نیست  0/ 614 7/46 7/45 آزمونپیش

 تفاوت معنادار است  0 3/60 6/46 آزمونپس

 

آزمون دو  توان نتیجه گرفت که تفاوتی میان پیش آزمون برای دو گروه میپیش  614/0، سطح معناداری  (6)  به نتایج جدول باتوجه 

گروه نیست که به معنای همگنی افراد تخصیصی در دو گروه است، که مطلوب ما است. چون آموزش روی گروه آزمایشی انجام  

توان این مورد می  05/0به سطح معناداری کمتر از  آزمون این گروه متفاوت با گروه کنترل باشد که باتوجه شده است، اصولاً باید پس 

تفاوت دو گروه در پس  به به  نمونه، آزمون  آزمون اذعان کرد.  بسته آموزشی خودکارآمدی روی گروه  اثربخشی  منظور سنجش 

 آمده است.  ( 7)  تحلیل کوواریانس برای متغیر خودکارآمدی برگزار شد که نتایج آن در جدول

 
 : تحلیل کوواریانس متغیر خودکارآمدی 7جدول 

 سطح معنادار  F میانگین مربعات  درجه آزادی  مجموع مربعات  منابع تغییرات 

 0 42/889 66/19398 3 31/58194 شدهمدل تصحیح

 0/ 033 4/5 1/117 1 1/117 خودکارآمدی )پیش(

 0 3/20 52/448 2 52/897 آزمون )گروه(

   89/21 17 52/370 خطا

    20 58565 کل

R^2=0.993      

 

شود تا خطای  عنوان متغیر کمکی یا کووریت به مدل خطی اضافه میآزمون به تحلیل کوواریانس خودکارآمدی، پیش (  7)  در جدول

آزمون ایم که متغیری باینری است و دو حالت پیش و پس گیری به حداقل برسد. در اینجا عامل را با نام آزمون وارد کرده اندازه 

 دارد. نتایج تحلیل به این صورت است:
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است )نزدیک صفر(. عامل آزمون نیز معنادار است )سطح معناداری   05/0کل مدل معنادار است؛ زیرا سطح معناداری آن کمتر از  

آزمون خودکارآمدی معنادار است.  آزمون تفاوت معناداری وجود دارد و پیش آزمون و پیش آن نزدیک صفر است(؛ یعنی بین پس

قصه درمجموع، می بر  مبتنی  نتیجه گرفت: درمان  بیش توان  و  توجه  نقص  مبتلابه  افزایش خودکارآمدی کودکان  بر  فعالی گویی 

 اثربخش است.

 

 یریگجهیو نت بحث

فعالی با شیوه  گویی بر بهبود خودکارآمدی کودکان مبتلابه نقص توجه و بیش این پژوهش با هدف بررسی تأثیر درمان مبتنی بر قصه 

های پژوهش حاکی از آن است که آموزش  آزمون با دو گروه آزمایش و کنترل انجام شد. یافته پس-آزمونآزمایشی با طرح پیش نیمه 

های نهایی آزمون کوواریانس خودکارآمدی بیانگر آن  گویی روی گروه آزمایش اثربخش بوده است. همچنین، یافته مبتنی بر قصه 

   فعالی مؤثر بوده است.گویی بر بهبود خودکارآمدی کودکان مبتلابه اختلال نقص توجه و بیش است که آموزش مبتنی بر قصه 

. نتایج  در کاهش هیجانات منفی کودکان عمل کند  یعنوان مداخله شناختی مؤثرتواند به گویی میکه قصه   نشان داداین پژوهش   

های اجتماعی و آمادگی گویی موجب بهبود درک هیجانی، مهارت نشان داد قصه   (، که2017تاسوپولو )   های با یافته   این پژوهش

.  خوانی داردهم ،  شوداقتصادی میهای اجتماعیدبستانی حتی در کودکانی با مشکلات یادگیری یا محرومیت تحصیلی کودکان پیش 

های شناختی و مداخلات  های اجتماعی، درماناجتماعی مانند آموزش مهارتهای روان بر اهمیت درمان  (2008برنت و فیفنر )مک

عنوان یک  گویی به ه با استفاده از قصه د. این دیدگان تأکید دار فعالی و اختلال نقص توجهبیش  محور برای کودکان مبتلابهمدرسه

درمانی نشان داد که بازی   ( 2025خان و همکاران ). همچنین، پژوهش سلیمانراستا استپژوهش هماین  ابزار آموزشی و درمانی در  

ها  شود. این یافته می فعالی و اختلال نقص توجه  بیش  آوری در کودکان مبتلابهبستگی موجب بهبود خودتنظیمی و تاب با رویکرد دل 

و   هس  هایی نظیر مطالعهپژوهش.  خوانی داردگویی هم های غیردارویی و تعاملی مانند قصهپژوهش بر اثربخشی درماناین  با تأکید  

مبتلابه  کننده مؤثری برای تغییرات رفتاری در کودکان  بینیاند که خودکارآمدی والد و کودک، پیش( نیز نشان داده 2015همکاران )

 .است فعالیبیش  اختلال

شناختی مهمی مانند کنترل  های روان هایی طراحی شده بود که ضمن جذابیت روایی، پیام پژوهش، مداخله با تکیه بر قصه  این  رد

و همکاران   ژولیانی کردند. اثربخشی این رویکرد در پژوهشنفس، همکاری و مدیریت هیجانات را منتقل میخشم، افزایش عزت

های این پژوهش و اهمیت توجه به بهبود  به یافته . باتوجه اختلالات شدید شناختی تأیید شده است  مبتلابه ( نیز برای کودکان  2016)

بیش  اختلال  مبتلابه  کودکان  در  توجه،  خودکارآمدی  نقص  و  درفعالی  خودکارآمدی  می  این  تقویت  پیامدهای  کودکان  تواند 

باشد. پژوهش ای در کیفیت یادگیری، تابگسترده  طالبی  بنیمطالعات   هایی مانندآوری تحصیلی و رفتارهای خودتنظیمی داشته 

گویی و یادگیری مشارکتی بر بهبود  های غیردارویی مانند قصه نیز از اثر درمان  (2018بیات، رضایی و بهنام ) و(  2020دهکردی )

روان مؤلفه  کرده های  حمایت  یافتهشناختی  پژوهشهای  اند.  روایت  ،این  بالای  پتانسیل  بر  تأییدی  مداخلات  مهر  در  درمانی 

 .زندرفتاری میشناختی

 ،از یک سو فعالی،بیش  گویی در افزایش خودکارآمدی کودکان مبتلابهاثربخشی درمان مبتنی بر قصه باره پژوهش در این های یافته

هایی در نوع متغیرهای موردبررسی و شیوه مداخله مشاهده  راستا است و از سوی دیگر، تفاوت( هم2001با نتایج پژوهش فرانسیس )

، نشان فعالیبیش  با تمرکز بر توانایی بازگویی داستان و تحلیل ساختارهای زبانی کودکان مبتلابه  (2001)  شود. پژوهش فرانسیسمی

ها تفاوت معناداری با کودکان عادی نداشت. این یافته  هرچند درک مطلب آن   ؛ نداداد که این کودکان در تولید روایت دچار ضعف

چراکه   ؛تواند یکی از عوامل مؤثر بر کاهش خودکارآمدی باشدداستان می طور غیرمستقیم مؤید آن است که ضعف در بازگوییبه 

گیری از  پژوهش با بهره این  در مقابل،  .  گیری حس کفایت فردی داردها و افکار، نقش مهمی در شکل توانایی بیان منسجم تجربه 
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 تواند به بهبود خودکارآمدی کودکانپردازی میدرمانی، نشان داد که آموزش مبتنی بر روایت   یعنوان رویکرد گویی به مداخله قصه 

بر ارزیابی عملکرد زبانی و شناختی تأکید    (2001)  منجر شود. این تفاوت در رویکرد، بیانگر آن است که پژوهش فرانسیس فعالبیش 

های  توان گفت یافته پردازی توجه کرده است. بنابراین، میشناختی و انگیزشی روایتهای روان پژوهش به جنبهاین  که  دارد، درحالی

روش ازنظر  اما  هستند،  همسو  نظری  سطح  در  پژوهش  تفاوت دو  مداخله،  نوع  و  نشان شناسی  که  دارند  ظرفیت هایی  های  دهنده 

تواند  گویی میدهد که قصه این همسویی نشان می  .یازهای ویژه استگویی در حوزه آموزش و درمان کودکان با نچندوجهی قصه 

ها  . نتایج سایر پژوهشهای درمانی و آموزشی برای کودکان با نیازهای ویژه مورد استفاده قرار گیردمؤثر در برنامه   ی عنوان ابزاربه 

گیری باورهای خودکارآمدی  اند که عوامل دیگری مانند فرهنگ، محیط آموزشی و تجربیات فردی ممکن است در شکل نشان داده 

   ها با نتایج این پژوهش ناهمسو است. (. این یافته 2003، 1کودکان نقش داشته باشند )استرلنیکس

تواند در تقویت  می فعالینقص توجه و بیش  ویژه برای کودکان مبتلابهدرمانی در مدارس ابتدایی به های قصه اجرای ساختارمند برنامه 

درمانی، درمانی و گروه هایی چون بازیدرمانی همراه با روش گیری تلفیقی از قصه خودکارآمدی و تنظیم هیجانی مؤثر باشد. بهره 

درمانی اجرای روایت   باره سازد. آموزش مربیان و مشاوران درعملکرد شناختی و اجتماعی کودکان فراهم می  ی ای برای ارتقاافق تازه 

تر و  های بزرگ های آینده با نمونه شناختی اثربخش افزایش خواهد داد. پژوهش های روان هدفمند، ظرفیت مدارس را برای مداخله 

تعمیم برای  را  زمینه  بیشتر،  فرهنگی  یافتهتنوع  میپذیری  فراهم  بیشتر  اعتبارسنجی  و  همچنینها  بسته   ،کنند.  درمانی توسعه  های 

 .شناسی کودک در نظام آموزشی کشور بینجامدتواند به بهبود خدمات روان شده براساس نتایج پژوهش، میسازیبومی

نفر( است که تعمیم نتایج به   20ای محدود )گیری در دسترس با حجم نمونه های پژوهش، استفاده از روش نمونه یکی از محدودیت 

سازد. همچنین، فقدان مرحله پیگیری بلندمدت در طراحی تحقیق موجب شد اثربخشی مداخله  ها را با چالش مواجه می سایر گروه 

آمده در دست نباشد. این موارد نیازمند توجه بیشتر  دستتر بررسی نشود و اطلاعاتی درباره پایداری آثار به های زمانی طولانی در بازه 

 .ها تقویت شوددر مطالعات آینده است تا اعتبار یافته 

بر یافتهبه یافته باتوجه  گویی برای  های آموزش قصهها، تدوین و اجرای کارگاه های پژوهش، ازجمله پیشنهادهای کاربردی مبتنی 

فعالی و نقص توجه است. به  مربیان و معلمان مدارس ابتدایی و پیش از دبستان با هدف بهبود خودکارآمدی کودکان مبتلابه بیش 

های پیگیری بلندمدت  در دوره   گوییدرمان مبتنی بر قصه   آثارپایداری  شود درباره  پژوهشگران آتی در سطح پژوهشی نیز پیشنهاد می

   هایی انجام دهند.پژوهش و اثربخشی اجرای فردی در مقایسه با اجرای گروهی 

 ملاحظات اخلاقی 

  پیروی از اصول اخلاق پژوهش
اصول محرمانه ماندن اطلاعات    در همه مراحل این مطالعه مد نظر پژوهشگران بود. همچنین، کننده در پژوهششرکترضایت افراد  

 در این پژوهش رعایت شده است. و رعایت اصل رازداری 

  یمال یحام

 این مقاله بدون حمایت مالی مؤسسات و نهادهای دولتی انجام شده است.

   سهم نویسندگان
 اند.سانی داشته نویس مقاله، بازبینی و اصلاح آن سهم یکهمه نویسندگان مقاله در تهیه پیش 

 تضاد منافع  

 نویسندگان مقاله تضاد منافع ندارند. 

 

 
.1 Strelnieks, M. 
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  یو قدردان تشکر

 کنند.  نویسندگان مقاله از همه افرادی که در این پژوهش همکاری داشتند، تشکر و قدردانی می
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