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Introduction: The purpose of the present research was to compare the effectiveness of 

cognitive rehabilitation on executive functions of war survivors with pos t-traumatic s tress 

(PTSD). Materials and Methods: It was semi-experimental research with pre-tes t, pos t-tes t, 

experiment, and control groups. The population of the research includes all injured people of 

Kermanshah City. 30 subjects were selected by purposeful sampling (15 per group). Barkley’s 

psychological executive functions disorder scale (BDEFS) and Wooders et al. Traumatic 

Stress Disorder Lis t (1994) were used to collecting data. Results: The results showed that 

cognitive rehabilitation increased self-control/inhibition, self-motivation, and total score of 

executive performances in the experimental group compared with the control group. The 

same findings were observed in the follow-up tes ts, which indicated the persis tent effect of 

cognitive rehabilitation on mentioned s tructures. Conclusion: Cognitive rehabilitation can be 

used as an effective therapeutic approach to reduce psychological and physical dysfunctions 

as well as to improve executive performances in people with war-related injuries and PTSD.
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بررسی اثربخشی توان‌بخشی شناختی بر کارکردهای اجرایی در افراد مبتلا به آسيب‌هاي ناشي از جنگ 
و استرس پس از سانحه
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چــــــــكيد‌‌ه

كليد‌‌ واژه‌ها:
1. كاركردهاي اجرایی

2. توان‌بخشی
3. بازمانده‌ها

بازماندگان  اجرایی  کارکردهای  بر  شناختی  توان‌بخشی  اثربخشی  مقايسة  حاضر  پژوهش  هدف  مقدمه: 
با گروه‌هاي  آزمایشی  نیمه  پژوهش  این  مواد و روش‌ها:  بود.  از سانحه  استرس پس  به  مبتلا  جنگی 
آسیب‌دیده شهر  افراد  کلیة  شامل  پژوهش  آماری  جامعة  بود.  کنترل  و  آزمایش  پیش‌آزمون، پس‌آزمون، 
گردآوری  جهت  شدند.  انتخاب  هدفمند  نمونه‌گیری  روش  به  نفر(   15 گروه  )هر  نفر   30 بود.  کرمانشاه 
داده‌ها از پرسشنامة ارزیابی اختلال کارکردهای اجرایی روانشناسي بار کلی و فهرست اختلال فشار روانی 
پس از سانحة وودرز و همکاران )1994( استفاده شد. يافته‌ها: نتایج نشان داد كه توان‌بخشی شناختی 
در  آزمایش،  گروه  در  اجرایی  کارکردهای  نمرة کل  و  انگیزشی  بازداری، خود  افزایش خودکنترلی/  باعث 
مقایسه با گروه كنترل مي‌شود. همان نتایج در آزمون پیگیری مشاهده شد كه نشان‌دهندة تداوم اثرات 
توان‌بخشی شناختی بر سازه‌های مذکور می‌باشد. نتيجه‌گيري: توان‌بخشی شناختی مي‌تواند به‌عنوان يك 
رويكرد درماني مؤثر جهت كاهش اختلالات روانی و جسمی و همچنين بهبود کارکردهای اجرايي در افراد 

آسيب‌ديدة ناشي از جنگ و استرس پس از سانحه استفاده شود.
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ــت  ــردازش اس ــی از پ ــان نوع ــد همزم ــد. فراین ــخ نمی‌ده پاس
ــب  ــا را در قال ــه‌ای از محرک‌ه ــد مجموع ــرد بای ــه در آن ف ک
یــک کل ادغــام کنــد. بــه عبارتــی فــرد بایــد بیــن مؤلفه‌هــای 
مختلــف یــک محــرک، ارتبــاط برقــرار کنــد و آن را بــه ‌صــورت 
ــی  ــد متوال ــد. فراین ــی درک کن ــا مفهوم ــی ی ــک کل ادراک ی
فراینــدی اســت کــه فــرد از طریــق آن، محرک‌هــا را بــا نظــم 
ــی زنجیــره‌ای  خــاص پــردازش میک‌نــد تــا بــه یــک توال
برســد. بــرای رســیدن بــه ایــن توالــی، اطلاعــات نبایــد قابــل 
ــی‌دار در  ــک کل معن ــورت ی ــه ‌ص ــد ب ــند و نبای ــام باش ادغ
ــا  ــا را ب ــرد محرک‌ه ــد، ف ــن فراین ــود. در ای ــه ش ــر گرفت نظ
نظــم خاصــی پــردازش میک‌نــد )13(. کارکردهــای شــناختی 
در همــة افــراد و خصوصــاً در میــان جانبــازان از اهمیــت 
در  همـ�کاران  و  نجاتـ�ی  و  اسـ�ت  برخـ�وردار  فوق‌العـ�اده‌ای 
ایــن ‌ارتبــاط بیــان می‌دارنــد کــه کارکردهــای شــناختی 
ــود )3(  ــازان می‌ش ــی جانب ــت زندگ ــش کیفی ــه افزای ــر ب منج
و از ســوی دیگــر کارکردهــای شــناختی لــوب پيشــاني، یکــی 
ــر  ــه در اث ــت ک ــان اس ــی انس ــای ذهن ــن کارکرده از مهم‌تری
اختــالات روانــی و جســمی ممکــن اســت بــا آســیب مواجــه 
شــود و بســیاری از پژوهش‌هــای صــورت گرفتــه حاکــی از تأثیر 
اختــالات روانشناســي بــر کارکردهــای شــناختی فــرد مبتــا 
می‌باشــد )15 ،14(. لــذا بــا توجــه بــه اهمیــت ایــن کارکردهــا 
ــی و  ــالات روان ــه اخت ــبت ب ــا نس ــیب‌پذیری آن‌ه ــز آس و نی
جســمی نظیــر PTSD، بررســی درمان‌هــای اثرگــذار بــر 
ــد  ــگ، می‌توان ــده از جن ــراد بازمان ــی در اف ــای اجرای کارکرده
ــن  ــکلات ای ــائل و مش ــش مس ــدی را در کاه ــای جدی افق‌ه
ــی  ــی اساس ــوده و گام ــن نم ــناختی روش ــوزة ش ــراد در ح اف
ــرای درمــان مشــکلات شــناختی ایــن افــراد  در برنامه‌ریــزی ب

ــد. ــمار می‌آی ــه ش ب
یکــی از درمان‌هــای جدیــد در حــوزة مســائل شــناختی، 
ــناختي را در  ــي ش ــد. توانبخش ــناختی14 می‌باش ــي ش توانبخش
واقــع نوعــي تجربــة يادگيــري می‌تــوان دانســت كــه معطــوف 
بــه بازگردانــدن كاركردهــاي مغــزي كــه دچار اشــكال هســتند 
ــي  ــود. توانبخش ــي می‌ش ــي واقع ــرد در زندگ ــود عملك و بهب
ــود  ــي آن بهب ــدف اصل ــه ه ــت ك ــي اس ــناختي روش درمان ش
نقايــص و عملكــرد شــناختي بيمــار از قبيــل حافظــه، عملكــرد 
اجرايــي، درك اجتماعــي، تمركــز و توجــه اســت. درمــان 
ــاً روي  ــاً و عمدت ــه صرف ــر ك ــن نظ ــي از اي ــه روش توانبخش ب
ــژه  ــان وي ــوع درم ــك ن ــز دارد، ي ــناختي تمرك ــای ش توانایی‌ه
ــرد اســت )16(. از ســوي دیگــر کارکردهــاي  ــه‌ ف و منحصــر ب
ــاختاري و  ــتردة س ــات گس ــود ارتباط ــه وج ــاز ب ــی نی اجرای
ــزي دارد.  ــاي مغ ــف در لوب‌ه ــی مختل ــن نواح ــردي بی عملک
ــن  ــر ای ــد، شــواهدي مبنــی ب ــر نشــان می‌دهن ــات اخی تحقیق
ــود دارد )17(.  ــی وج ــی میان ــوب گیجگاه ــتگی‌ها در ل گسس
در حالــی ک‌ــه توانبخشــي شــناختی می‌توانــد منجــر بــه 

مقدمه

شــرکت در جنــگ و خصوصــاً از دســت دادن یــک عضــو 
ــده‌ای را  ــکلات پیچی ــدن، مش ــه ب ــدی ب ــیب‌های ج ــا آس ی
بــرای فــرد بــه وجــود مــی‌آورد )1( و شــیوع بــالای اختــالات 
جســمی و روانــی در میــان نجــات‌ یافتــگان از جنــگ و 
ــدة  ــیر فزاین ــده اســت )2(. س ــزارش ‌ش ــازان گ ــاً جانب خصوص
ــازان  ــون ســامت روان1 جانب ــه پیرام ــات صــورت گرفت تحقیق
حاکــی از ایــن اســت کــه جمعیــت قابل‌توجهــی از ایــن افــراد 
ــردگی،  ــس از س��انحه )PTSD(2، افس ــترس پ ــال اس از اخت
ــج  ــی رن ــالات اضطراب ــی و اخت ــدت خلق ــالات طولانی‌م اخت
ــایر  ــانحه و س ــس از س ــترس پ ــال اس ــد )5-3(. اخت می‌برن
ــة مشــکلات  ــان، از جمل ــالات روانشناســي مســتلزم درم اخت
ــود  ــان نش ــال درم ــن اخت ــر ای ــتند )6( و اگ ــراد هس ــن اف ای
ــرد  ــده و عملک ــان ش ــالات در آن ــدن اخت ــن ش ــث مزم باع
فــردی، اجتماعــی، شــغلی و خانوادگــی آن‌هــا را تحــت تأثیــر 
قــرار می‌دهــد )7(، همچنیــن كاركــرد اجرايــي3 از جملــه 
عواملــی اســت کــه ممکــن اســت از ایــن رهگــذر دچــار آســیب 

ــود )9 ،8(. ش

اصطــاح كاركــرد اجرايــي بــه گســتره‌ای از توانایی‌هــای 
ــا يكديگــر اشــاره میک‌نــد، از جملــه توانايــي طــرح  مرتبــط ب
ديــداري و تنظيــم رفتــار معطــوف بــه هــدف، اســتمرار توجــه، 
عينــي باقــي مانــدن و اســتفادة تــوأم بــا انعطــاف از اطلاعــات 
ــده و  ــه ‌ش ــر گرفت ــف در نظ ــق‌های مختل ــه ش ــوی ک‌ ــه‌ نح ب
انتخاب‌هــا صــورت گيــرد )10(. جایــگاه کارکردهــای اجرایــی 
ــن  ــی ‌شــده اســت کــه بزرگ‌تری ــوب پيشــاني4 معرف ــاً ل عمدت
لــوب کورتکــس اســت؛ در واقــع ممکــن اســت انــدازة آن بــرای 
ــان  ــی انس ــای اختصاص ــه کنش‌ه ــز ک ــای مغ ــاد کارکرده ابع
ــای  ــوب در فراینده ــن ل ــد. ای ــی باش ــود، اساس ــته می‌ش دانس
ــم و  ــزی، هیجــان، تکل ــد اســتدلال، برنامه‌ری ــالا مانن ســطح ب
ــة  ــد )11(. نظری ــازی میک‌ن ــده‌ای ب ــش عم ــئله نق ــل مس ح
شــناختی )PASS(5 نخســتین بــار توســط داس6 در ســال 
1972 و ســپس ناگلیــری7 و کایربــی8 مطــرح شــد )12(. نظریة 
کارکردهــای اجرایــی، فرایندهــای چهارگانــة شــناختی شــامل 
برنامه‌ریــزی9، توجــه10، فراینــد همزمــان11 و فراینــد متوالــی12 
را مــورد بحــث قــرار داده اســت )10(. برنامه‌ریــزی یــک 
ــازمان‌دهی،  ــرل شــناختی، س ــه کنت ــی اســت ک ــت ذهن فعالی
ســایر  و  مهارت‌هــا  دانــش،  از  اســتفاده  و  خودتنظیمــی 
فرایندهــای شــناختی را میســر می‌ســازد. ایــن فراینــد شــامل 
نظــارت بــر خــود13، کنتــرل تکانــه، تولیــد و ارزیابــی و اجــرای 
برنامــه بــرای حــل مســئله اســت. توجــه فراینــدی ذهنی اســت 
کــه امــکان تمرکــز و فعالیــت شــناختی انتخابــی را در طــول 
ــه ‌طــور  زمــان فراهــم میک‌نــد. از طریــق ایــن فراینــد فــرد ب
ارادی بــه یــک محــرک توجــه میک‌نــد و بــه ســایر محرک‌هــا 

1 Mental health
2 Pos t-traumatic s tress disorder
3 Executive function
4 Prefrontal cortex
5 Planning, attention, successive and simultaneous
6 Das
7 Naglieri

8 Kirby
9 Planning
10 Attention
11 Simultaneous
12 Successive
13 Self-monitoring
14 Cognitive rehabilitation
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ــروه  ــد گ ــا چن ــون ب ــون -پس‌آزم ــی پیش‌آزم ــرح آزمایش ط
ــق  ــنامة‌های تحقی ــرای پرسش ــل از اج ــات حاص ــود، اطلاع ب
بــود،  تحقیــق  گــروه  دو  در  پس‌آزمــون(  و  )پیش‌آزمــون 
گروه‌هــا  پس‌آزمون‌هــای  میانگیــن‌  مقایســة  به‌منظــور 
ــر  ــرل اث ــرای کنت ــری ب ــد متغی ــس چن ــل کوواریان از تحلی
شــدن  معنــی‌دار  از  پــس  شــد.  اســتفاده  پیش‌آزمون‌هــا 
شــاخص‌های چهارگانــة مانکــوا )اثــر هتلینــگ، لامبــدای 
ــر  ــه ‌ازای ه ــی( ب ــر پیلای ــه‌روی و اث ــن ریش ــز، بزرگ‌تری ویلک
یــک از متغیرهــای وابســته، آنکــووای ‌کیراهــه در متــن 

ــت. ــرار گرف ــتفاده ق ــورد اس ــوا م مانک

ابزار جمع‌آوری داده‌ها
ــی  ــای اجرای ــال کارکرده ــی اخت ــنامة ارزیاب پرسش

ــی ــي بارکل روانشناس

پرسشــنامة ارزیابــی اختــال کارکردهــای اجرایــی روانشناســي 
کــه  می‌باشــد  ســؤال   ۸۹ دارای   15)BDEFS( بارکلــی 
ــه دارای  ــی16 طراحــی و ســاخته ‌شــده اســت ک توســط بارکل
ــی  �ـد )21(. بارکل �ـه‌ می‌باش �ـا زیرمجموع �ـاس ی �ـج زیرمقی پن
ــود  ــاس خ ــنامة مقی ــرا از پرسش ــی همگ ــن روای ــرای تعیی ب
گزارش‌دهــی ADHD بزرگســالان کــه شــامل ۳ زیرمقیــاس و 
۱۸ ســؤال می‌باشــد و از روایــی و پایایــی مناســبی برخــوردار 
اســت اســتفاده کــرده اســت، همچنیــن از پرسشــنامة باورهــای 
ــک  ــه ی ــوون( ک ــت -هات ــز، کاررای ــناختی )MCQ-30 ول فراش
ــی  ــنامة اصل ــه‌ای از پرسش ــر ۳۰ گوی ــاه و جدیدت ــخة کوت نس
فراشــناخت‌هاي ۶۵ ســؤالی می‌باشــد. تحلیــل عاملــی تأییــدی 
نشــان می‌دهــد کــه )MCQ-30( ســاختار عاملــی پرسشــنامة

 (MCQ-65( را حفــظ کــرده اســت. بــرای تعییــن روایــی واگــرا 
ــه  ــدروال ک ــس و ون ــری شــناختی دنی پرسشــنامة انعطاف‌پذی
ــاه ۲۰ ســؤالی اســت اســتفاده  ــزار خــود گزارشــی کوت یــک اب
شــد. مقيــاس مذکــور شــامل پنــج خــرده مقيــاس اســت کــه 
ايــن خــرده مقیاس‌هــا 4 کارکردهاــی اجرايــي خــود مديريتــي 
ــئله )24  ــل مس ــازمان‌دهی/ ح ــود س ــؤال(، خ ــان )21 س زم
ســؤال(، خــود کنترلــی/ بــازداري )19 ســؤال(، خــود انگيزشــي 
)12 ســؤال( و خــود نظم‌جويــي هيجــان )13 ســؤال( را 
ابــزار 7 نمــره اســتخراج  ايــن  از  اندازه‌گیــری میک‌ننــد. 
ــک  ــا، ي ــرده مقیاس‌ه ــه خ ــوط ب ــره مرب ــه 4 نم ــود ک می‌ش
ــه  ــاس ک ــن مقي ــؤال اي ــر از 11 س ــرة ديگ ــي و نم ــرة کل نم
ــرح  ــي در ADHD مط ــای‌ اجراي به‌عن��وان فهرس��ت کارکرده
‌شــده‌اند، بــه دســت می‌آیــد. علــت نامگــذاري ايــن 11 ســؤال 
به‌عنــوان   )11،  44،  41،  53،  55،  14،  13،  5،  1،  55،  51(
فهرس��ت کارکرده�ـای اجرايــي در ADHD ايــن اســت کــه افراد 
ــي،  ــاي بالين ــر گروه‌ه ــا ديگ ــه ADHD در مقايســه ب ــا ب مبت
نمــرة بالاتــري در ايــن فهرســت کســب نموده‌انــد. بارکلــی بــا 
ــا  ــه BDEFS ب ــان داد ک ــتگی نش ــل همبس ــتفاده از تحلی اس
ــی ADHD بزرگســالان  ــود گزارش‌ده ــاس خ پرسشــنامة مقی
)r=۰/۷۳۲ و پرسشــنامة باورهــای فراشــناختی MCQ-30 ولــز، 
کاررایــت -هاتــوون(-)r=0/۵۳۱( رابطــة همگــرا دارد و بــا 

ــري  ــای قم ــج پژوهش‌ه ــود. نتای ــتگی‌ها ش ــن گسس ــع ای رف
گيــوي، نــادر و دهقانــي در ایــن رابطــه حاکــی از آن بــود کــه 
ــري  ــازي، انعطاف‌پذي ــناختي مفهوم‌س ــي ش ــة توانبخش برنام
شــنيداري  حافظــة  و  طرح‌پذیــری  و  آغازگــري  ذهنــي، 
ــي،  بيمــاران وسواســي جبــري را بهبــود بخشــيد )16(. نريمان
ــد توانبخشــي  ســليماني و تبريزچــي در پژوهشــی نشــان دادن
ــي  ــداري توجــه و پيشــرفت تحصيل ــود نگه ــر بهب شــناختي ب
 .)18( اســت  مؤثــر  اختــال  داراي  دانش‌آمــوزان  رياضــي 
شــيري، نجاتــي و پــور‌ اعتمــاد در پژوهشــی بــا عنــوان بررســي 
اثربخشــي توانبخشــي شــناختي بــر بهبــود تشــخيص حــالات 
هيجانــي نشــان دادنــد كــه ايــن برنامــة آموزشــي بــر تشــخيص 
حــالات هيجانــي مؤثــر بــوده اســت )19(. نجــار ‌زادگان، نجاتي، 
اميــري و شــريفيان در پژوهشــی نشــان دادنــد کــه توانبخشــي 
شــناختي بــر »عملكــرد اجرايــي دقــت« اثرگــذار بــوده اســت 
هرچنــد بــر روي توجــه تأثیــر معنــي‌داري نداشــته اســت )20(.

در مجمــوع می‌تــوان گفــت علی‌رغــم گزارش‌هــای زیــاد 
ــازه‌های  ــر س ــناختی ب ــي ش ــی توانبخش ــوص اثربخش در خص
مختلــف روانــی، مطالعــات اندکــی در زمینــة تأثیــر توانبخشــي 
جنگــی  بازمانــدگان  در   PTSD اختــالات  بــر  شــناختی 
ــی  ــایی درمان ــه شناس ــت ک ــی اس ــن در حال وج��ود دارد و ای
کــه بیشــترین تأثیــر را در کارکردهــای اجرایــی مبتلایــان بــه 
اختــالات PTSD بازمانــدگان جنگــی داشــته باشــد از اهمیــت 
وژـیـه‌ای برخ��وردار استــ. لــذا پژوهــش حاضــر درصــدد اســت 
تــا بــه اثربخشــی توانبخشــي شــناختی بــر کارکردهــای 

ــردازد. ــی بپ ــدگان جنگ ــی بازمان اجرای
مواد و روش‌ها

ایــن پژوهــش از منظــر اجــرا از نــوع نیمه‌آزمایشــی بــا 
ــروه  ــش و گ ــروه آزمای ــون و گ ــون -پس‌آزم ــرح پیش‌آزم ط
گ�ـواه بـو�د. جامع��ة آمــاری ایــن پژوه��ش شاــمل کلی��ة افــراد 
ــا  ـه بـو�د. ب ـ( ش��هر کرمانشاـ آس��یب‌دیده )مجروحیـن� جنگیـ
ــرای مطالعــات آزمایشــی و نیمه‌آزمایشــی  ــه اینکــه ب توجــه ب
کــه بــه ‌صــورت گروهــی اجــرا می‌گــردد. حجــم نمونــه‌ برابــر 
بــا حداقــل 15 نفــر )بــرای هــر گــروه( پیشــنهاد شــده اســت. 
ــروه  ــش و گ ــای آزمای ــم گروه‌ه در پژوه��ش حاض��ر نی��ز حج
ــود.  ــر( ب ــروه 15 نف ــر گ ــر )ه ــامل 30 نف ــاً ش ــرل جمع کنت
ــتفاده  ــکان اس ــف ام ــای مختل ــود محدودیت‌ه بـه� دلی��ل وج
ــیوة  ــن از ش ــت، بنابرای ــود نداش ــی وج ــری تصادف از نمونه‌گی
ــه ایــن  نمونه‌گیــری هدفمنــد )در دســترس( اســتفاده شــد؛ ب
صــورت کــه از میــان جانبــازان، مصاحبــة اولیــه بــرای بررســی 
متغیرهــای کنتــرل )ابتــ‌ا بــه بیماری‌هــای جســمی و روانــی( 
ــرا  ــق PTSD اج ــنامة تحقی ــد از آن پرسش ــد و بع ــه ش گرفت
گردیــده و افــراد مبتــا شناســایی شــدند. ســپس افــراد مبتــا 
بــه PTSD در 2 گــروه )گــروه آزمایشــی و گــروه کنتــرل( بــه 

�ـد. ــن گردیدن ــی جایگزی ‌طــور تصادف
روش تحلیل داده‌ها

ــن پژوهــش  ــه اینکــه طــرح مــورد اســتفاده در ای ــا توجــه ب ب
15 Barkley deficits in executive functioning scale
16 Barkley
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5 مــادة آن نیــز مربــوط بــه علايــم و نشــانه‌های برانگیختگــی 
شــدید اســت. ایــن فهرســت ســه نســخه )ویرایــش( دارد کــه 
ویرایــش نظامــی17 فهرســت )PCL-M( ویرايــش اصلــی اســت 
)25(. اعتبــار و پایایــی ایــن فهرســت را در ایــران گــودرزی در 
ــه ‌دســت ‌آمــده از  ــا اســتفاده از داده‌هــای ب دانشــگاه شــیراز ب
اجــرای ایــن فهرســت در میــان 117 آزمودنــی بــه دســت آورد. 
ضریــب آلفــای کرونبــاخ ایــن مقیــاس برابــر بــا 0/93 بــود کــه 
ضریــب بــالا و مطلوبــی اســت. همچنیــن ضریــب اعتبــار ایــن 
فهرســت بــا اســتفاده از روش تصنیــف )بــر اســاس زوج یــا فــرد 
بــودن داده‌هــا( برابــر 0/87 بــه دســت آمــد و حاکــی از پایایــی 
ایــن پرسشــنامه اســت. به‌منظــور ارائــة شــاخص بــرای روایــی 
ــی  ــع زندگ ــت وقای ــا فهرس ــتگی آن ب ــاس، همبس ــن مقی ای
محاســبه‌ شــده اســت و ضریــب مذکــور 0/37 بــود کــه حاکــی 

از اعتبــار همزمــان مقیــاس اســت )26(.
یافته‌ها

ــکیل  ــش را تش ــورد پژوه ــة م ــراد نمون ــر اف ــاً 30 نف مجموع
می‌دادنــد کــه میانگیــن ســنی آنــان 48/19 ســال بــود. 
توزیــع میانگیــن کارکردهــای اجرایــی و ابعــاد آن بــه تفکیــک 
در  پس‌آزمــون  و  پیــش  مراحــل  در  دوگانــه  گروه‌هــای 

ــت. ــده اس ــه‌ ش ــدول 1 ارائ ج
ــس  ــاوی واریان ــرط تس ــودن و ش ــي ب ــی طبيع ــس از بررس پ
متغیرهــای پژوهــش بــه اســتنباط از داده‌هــای مربــوط بــه ایــن 
متغیرهــا پرداختــه شــد. به‌منظــور مقایســة میانگیــن نمــرات 
پس‌آزمــون متغیرهــای پژوهــش در دو گــروه آزمایــش و گــواه، 
ــه ‌و تحلیــل  ــر پیش‌آزمــون، از آزمــون تجزی بعــد از کنتــرل اث

پرسشــنامة انعطاف‌پذیــری شــناختی رابطــة واگــرا دارد )۶۷۶/
ــنامه  ــن پرسش ــی ای ــی و هنجاریاب ــی و روای r=0(-)22(. پایای
ــران توســط مشــهدی، میردورقــی، حســین زاده ملکــی،  در ای
ــراي کل  ــت. ب ــرار گرف ــورد بررســی ق ــو م حســنی و حمــزه ل
مقيــاس ضريــب آلفــاي کرونبــاخ 0/91 و بــراي خــرده مقيــاس 
ــئله،  ــل مس ــازمان‌دهی/ ح ــود س ــان، خ ــي زم ــود مديريت خ
ــازداري، خــود انگيزشــي و خــود نظم‌جويــي  خــود کنترلــی/ ب
هيجــان بــه ترتيــب 0/94، 0/95، 0/93، 0/91 و 0/94 بــه 
ضريــب  در ADHD نيــز  اجرايــي  کارکردهـ�ای  فهرس��ت 
ــب  ــن ضراي ــت )23(. همچني ــده اس ــزارش ‌ش ــاي 0/84 گ آلف
ــرده  ــراي خ ــاس 0/84 و ب ــراي کل مقي ــي ب ــار باز‌آزماي اعتب
ــل  ــازمان‌دهی/ ح ــود س ــان، خ ــی زم ــود مدیریت ــاس خ مقي
ــود  ــي و خ ــود انگيزش ــازداري، خ ــی/ ب ــود کنترل ــئله، خ مس
نظم‌جويــي هيجــان بــه ترتيــب 0/83، 0/90، 0/78، 0/63 
و 0/78 و ضر��یب اعتبـا�ر باز‌آزما��یی فهرسـ�ت کارکردهــای 
ــزار  ــن اب ــی ای ــي 0/76 گــزارش ‌شــده اســت )24(. پایای اجراي
ــه  ــون ب ــون و پس‌آزم ــة پیش‌آزم ــر در مرحل ــق حاض در تحقی

ــد. ــه دســت آم ــب 0/85 و 0/89 ب ترتی

فهرست اختلال فشار روانی پس از سانحه

اســاس  بــر  همــکاران  و  وودرز  توســط  پرسشــنامه  ایــن 
معیارهــای تشــخیصی DSM بــرای مرکــز ملــی اختــال فشــار 
روانــی پ��س از آســیب آمر��یکا تهی��ه ‌شــده اســت و شــامل 17 
ــه علايــم و نشــانه‌های  ــوط ب مــاده اســت کــه 5 مــادة آن مرب
ــادة آن  ــک، 7 م ــیب‌زای تروماتی ــة آس ــدد حادث ــة مج تجرب
مربــوط بــه علايــم و نشــانه‌های کرختــی عاطفــی و اجتنــاب و 

17 Military

جدول -1 توزیع میانگین کارکردهای اجرایی و ابعاد آن به تفکیک گروه‌های دوگانه.
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همانطــور کــه نتایــج جدول 3 نشــان داد بیــن میانگیــن نمرات 
پس‌آزمــون خــود کنترلــی/ بــازداری، خــود انگیزشــی و نمــرة 
ــون،  ــر پیش‌آزم ــذف اث ــد از ح ــی بع ــای اجرای کل کارکرده
ــود  ــی‌داری وج ــاوت معن ــواه تف ــش و گ ــای آزمای در گروه‌ه
دارد )P˂0/01(. بــه ایــن صــورت کــه میانگیــن نمــرات 
ــازه‌های  ــی‌داری س ــور معن ــه ‌ط ــش ب ــروه آزمای ــون گ پس‌آزم
ــوان  ــی می‌ت ــه عبارت ــت. ب ــواه اس ــروه گ ــتر از گ ــور بیش مذک
گفــت کــه توانبخشــي شــناختی منجــر بــه تغییــرات مذکــور 

کوواریان��س چن��د متغیــری )MANCOVA( اســتفاده شــد کــه 
نتایــج آن در جــداول 2 و 3 ارائــه‌ شــده اســت.

همانطــور کــه در جــدول 2 مشــاهده شــد، ســطوح معنــي‌داری 
همــة آزمون‌هــا بیانگــر آن هســتند کــه بیــن گروه‌هــای مــورد 
مطالعــه حداقــل از لحــاظ یکــی از متغیرهــای وابســته تفــاوت 
معنــی‌داری وجــود دارد، بــرای پــی بــردن بــه تفــاوت، نتایــج 
ــدول 3  ــا، در ج ــن آزمودنی‌ه ــرات بی ــون تأثی ــل از آزم حاص

ارائــه ‌شــده اســت.

.)*P<0/05 ،**P>0/01( جدول -2 نتایج تجزیه ‌و تحلیل کوواریانس چند متغیری به‌منظور مقایسة میانگین کارکردهای اجرایی در گروه‌های آزمایش و گواه

ــش در  ــای پژوه ــون متغیره ــرات پس‌آزم ــن نم ــة میانگی ــت مقایس ــن MANCOVA جه ــری در مت ــک متغی ــس ت ــل کوواریان ــه ‌و تحلی ــج تجزی ــدول -3 نتای ج
ــواه. ــش و گ ــای آزمای گروه‌ه

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
sh

ef
a.

8.
4.

20
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 s
he

fa
ye

kh
at

am
.ir

 o
n 

20
26

-0
2-

03
 ]

 

                               6 / 9

http://dx.doi.org/10.29252/shefa.8.4.20
http://shefayekhatam.ir/article-1-2144-en.html


2626

د‌وره هشتم، شماره چهارم، پاييز 1399

بحث و نتیجه‌گیری

همانطــور کــه نتایــج نشــان داد بیــن میانگیــن نمــرات 
ــازداری، خــود انگیزشــی و نمــرة  پس‌آزمــون خــود کنترلــی/ ب
ــون، در  ــر پیش‌آزم ــد از حــذف اث ــی بع کل کارکردهــای اجرای
گروه‌هــای آزمایــش و گــواه تفــاوت معنــی‌داری وجــود دارد. بــه 
ایــن صــورت کــه میانگیــن نمــرات پس‌آزمــون گــروه آزمایــش 
بــه‌ طــور معنــی‌داری ســازه‌های مذکــور بیشــتر از گــروه گــواه 
اســت. بــه عبارتــی می‌تــوان گفــت کــه توانبخشــي شــناختی 
ــه  ــش، در مقایس ــروه آزمای ــور در گ ــرات مذک ــه تغیی ــر ب منج
ــود  ــی از آن ب ــج حاک ــا نتای ــت. ام ــده اس ــواه ‌ش ــروه گ ــا گ ب
کــه بیــن میانگیــن پس‌آزمــون خــود مدیریتــی زمــان، خــود 
ــان در  ــی هیج ــود نظم‌جوی ــئله و خ ــل مس ــازمان‌دهی/ ح س
گروه‌هــای آزمایــش و گــواه تفــاوت معنــي‌داری وجــود نــدارد. 
بــه عبارتــی می‌تــوان گفــت کــه درمــان توانبخشــي شــناختی 
ــور ایجــاد نکــرده و در  ــر معنــي‌داری در متغیرهــای مذک تغیی
ایــن خصــوص اثربخــش نبــوده اســت. یافتــة حاصلــه همســو 
ــه در  ــات نجــار ‌زادگان و همــکاران اســت ک ــج مطالع ــا نتای ب
پژوهشــی اثــر توانبخشــي شــناختي بــر عملكردهــاي اجرايــي 
ــد )20(.  ــرار دادن ــد ق ــورد تأیی ــة كاري( را م ــه و حافظ )توج
ــي  ــر توانبخش ــود تأثی ــش خ ــکاران در پژوه ــي و هم نريمان
شــناختي بــر بهبــود نگهــداري توجــه را مــورد بررســی 
ــکاران در  ــوي و هم ــري‌ گي ــد )18(. قم ــرار دادن ــد ق و تأیی

در گــروه آزمایــش، در مقایســه بــا گــروه گــواه ‌شــده اســت. امــا 
نتایــج حاکــی از آن بــود کــه بیــن میانگیــن پس‌آزمــون خــود 
ــود  ــئله و خ ــل مس ــازمان‌دهی/ ح ــود س ــان، خ ــی زم مدیریت
ــاوت  ــواه تف ــش و گ ــای آزمای ــان در گروه‌ه ــی هیج نظم‌جوی
ــوان  ــی می‌ت ــه عبارت ــدارد )P<0/05(. ب ــود ن ــي‌داری وج معن
گفــت کــه درمــان توانبخشــي شــناختی تغییــر معنــي‌داری در 
متغیرهــای مذکــور ایجــاد نکــرده و در ایــن خصــوص اثربخــش 
ــان در  ــد درم ــری رون ــت پیگی ــن جه ــت. همچنی ــوده اس نب
خصــوص متغیرهایــی کــه نتایــج آن معنــي‌دار بــوده اســت از 
آزمــون پیگیــری اســتفاده شــد کــه نتایــج آن در جــداول 4 و 

5 ارائــه ‌شــده اســت
همانطــور کــه در جــدول 4 مشــاهده شــد، ســطوح معنــي‌داری 
همــة آزمون‌هــا بیانگــر آن هســتند کــه بیــن گروه‌هــای مــورد 
مطالعــه حداقــل از لحــاظ یکــی از متغیرهــای وابســته تفــاوت 
معنــی‌داری وجــود دارد، بــرای پــی بــردن بــه تفــاوت، نتایــج 
ــدول 5  ــا، در ج ــن آزمودنی‌ه ــرات بی ــون تأثی ــل از آزم حاص

ارائ�ـه ‌ش�ـده اس�ـت.
ــون  ــج پس‌آزم ــج جــدول 5 نشــان داد نتای همانطــور کــه نتای
ــئله  ــن مس ــت و ای ــده اس ــرار ش ــز تک ــری نی ــون پیگی در آزم
بــر  شــناختی  توانبخشــي  اثــرات  تــداوم  نشــان‌دهندة 
ــازداری، خــود انگیزشــی و نمــرة  ــی/ ب ســازه‌های خــود کنترل

کل کارکردهــای اجرایــی می‌باشــد.

جدول -4 نتایج تجزیه ‌و تحلیل کوواریانس چند متغیری به‌منظور مقایسة میانگین کارکردهای اجرایی در گروه‌های آزمایش و گواه در مرحلة آزمون پیگیری
.)*P<0/05 ،**P>0/01( 

جــدول -5 نتایــج تجزیــه‌ و تحلیــل کوواریانــس تــک متغیــری در متــن MANCOVA جهــت مقایســة میانگیــن نمــرات پس‌آزمــون متغیرهــای پژوهــش 
.)*P<0/05 ،**P>0/01( در گروه‌هــای آزمایــش و گــواه در مرحلــة آزمــون پیگیــری
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ــود  ــتند و بهب ــكال هس ــار اش ــه دچ ــزي ك ــاي مغ كاركرده
ــناختي  ــود. توانبخشــي ش ــي می‌ش ــي واقع ــرد در زندگ عملك
ــص  ــود نقاي ــي آن بهب ــدف اصل ــه ه ــت ك ــي اس روش درمان
و عملكــرد شــناختي بيمــار از قبيــل حافظــه، عملكــرد 
ــان  ــت. درم ــه اس ــز و توج ــي، تمرك ــي، درك اجتماع اجراي
ــاً روي  ــاً و عمدت ــن نظــر كــه صرف ــه روش توانبخشــي از اي ب
توانایی‌هــای شــناختي تمركــز دارد، يــك نــوع درمــان ويــژه 
ــان توانســته  ــن درم ــذا ای ــرد اســت )16(. ل ــه ‌ف و منحصــر ب
اســت بــا رویــة مذکــور تغییــرات مثبتــی را در ایــن کارکردهــا 
ــه وجــود آورد. چنــان کــه نتایــج تحقیقــات متعــددی کــه  ب
در ایــن حــوزه نیــز انجام‌گرفتــه اســت مؤیــد ایــن امــر اســت 
ــف  ــازه‌های مختل ــد در س ــناختی می‌توان ــي ش ــه توانبخش ک
روانشناســي و اجرایــی اثرگــذار باشــد )18-20 ،16 ،10(. 
در اج��رای تحقیقــ حاض��ر محدودیت‌هاـی�ی ماننـ�د عــدم 
کنتــرل کامــل متغیرهــای مداخله‌گــر زیســتی و روانــی، 
محــدود بــودن انجــام پژوهــش بــه جانبــازان کرمانشــاه، تــک 
جنس��یتی ب��ودن )جنســیت مـر�د( و تک� ‌بع��دی بــودن ابــزار 
�ـی )پرسش�ـنامه( وج�ـود داش�ـت. پیش�ـنهاد می‌گ�ـردد  تحقیقات
ــا  ــاختار‌مند ی ــة س ــده از روش مصاحب ــات آین ــه در تحقیق ک
ــردد  ــتفاده گ ــات اس ــب اطلاع ــرای کس ــاختارمند ب ــه س نیم
ــی  ــده دوره‌هــای درمان ــه ‌دســت ‌آم ــج ب ــه نتای ــا توجــه ب و ب
ــی  ــای درمان ــایر روش‌ه ــب س ــناختی در ترکی ــي ش توانبخش
بــرای بهبــود کارکردهــای اجرایــی جانبــازان اســتفاده گــردد.

ــازي  ــناختي در بازس ــي ش ــه توانبخش ــد ک ــی دریافتن پژوهش
ــذار  ــري اثرگ ــي جب ــاران وسواس ــي بيم ــاي اجراي كاركرده
ــدروز18، هــوی19،  ــوده اســت )16(. شــيري و همــکاران و ان ب
انتیــکات20، داســکالاکیس21 و فیتزگرالــد22 نیــز در مطالعــات 
خــود بــه نتایــج مشــابهی دســت یافتنــد )27 ،19(. در 
تبییــن یافتــة حاصلــه بایــد گفــت کــه کارکردهــای اجرایــی 
ــد  ــتری دارن ــت بیش ــی عینی ــای روان ــه کارکرده ــبت ب نس
ــود  ــناختی بهب ــاي ش ــر تمرين‌ه ــا در اث ــن کارکرده ــذا ای ل
ــی‌دارد  ــان م ــن رابطــه بی ــز در ای ــو نی ــد )3(. گئورگی میی‌ابن
کــه کارکردهــای شــناختی در اثــر روش‌هــاي درمانــی و 
ــز  ــناختی نی ــي ش ــذا توانبخش ــد، ل ــود میی‌اب ــی بهب آموزش
ــد  ــذار باش ــناختی اثرگ ــي ش ــای توانبخش ــد در ارتق می‌توان
ــد  ــان می‌دارن ـس و هم��کاران اذع ــو، داـی ــر س )28(. از دیگ
ــا  ــمی ی ــکلات جس ــر مش ــی در اث ــای اجرای ــه کارکرده ک
کارکردهــای  کاهــش  و  می‌شــود  آســیب  دچــار  روانــی 
اجرایــی در اثــر حــوادث جســمی یــا روانــی محتمــل اســت. 
ــه  ــازان ب ــن کارکردهــا در جانب ــه کاهــش ای ــا توجــه ب ــذا ب ل
ــت،  ــده اس ــان وارد آم ــه آن ــه ب ــمی ک ــات جس ــل ضایع دلی
�ـاي  تمرين‌هـا�ي توانبخش��ي ش�ـناختی ب��ا اس��تفاده از روش‌ه
طراحــی ‌شــده در حوزه‌هــای افزایــش دقــت، توجــه و ســایر 
�ـد  �ـود بخش �ـی را بهب �ـای اجرای �ـت کارکرده �ـا، وضعی زمینه‌ه
تجربــة  نوعــي  واقــع  در  را  شــناختي  توانبخشــي   .)15(
ــدن  ــه بازگردان ــوف ب ــه معط ــت ك ــوان دانس ــري می‌ت يادگي
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