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کاهش نقائص : آموزان اوتیسم با همسالان و معلّم در مدارس عادی‌دانش شده تعامل هدایت

 ارتباطی و اجتماعی در یک پژوهش تک آزمودنی
 

 3، جعفر حسنی 2، فریدون یاریای 1 مجتبی گشول
 

 
 

 

 چكيده
چنین وقوع رفتارهای تشریفااتی و   و هم های ارتباطی و اجتماعی اوتیسم اختلالی عصبی رشدی است که نقص در مهارت :زمینه و هدف

آموزان اوتیسم با عملکید برا  برا همسرا ن و     دانش  شده هدف از افن پژوهش بیرسی اثیبخشی تعامل هدافت. شود ای را شامل می کلیشه
 . زان بودآمو ای افن دانش های ارتباطی، نقائص اجتماعی و رفتارهای کلیشه معلمّ در مدارس عادی بی کاهش نقص در مهارت

آزمافشری بره    های نیمه ماه پیگییی بود که از جمله طیح 3همیاه با  A-B  آزمودنی با نشانه طیح افن پژوهش بیرسی تک :ها‌مواد و روش
آمروز میکرا اوتیسرم ااراهان بره       دانش 61نوجوان اوتیسم بودند که از میان  2افن پژوهش فک کودک و   کننده شیکت 3. آفد شمار می

گارز به منظرور سرن ش اثری مداخلره، و از مقیراس رشرد اجتمراعی وافلنرد، فری  کوتراه             نامه از پیسش. تیس انتخاب شدنداورت در دس
. مشخصرات بیشرتی اسرتااده شرد      اختلا ت همافند با اوتیسم، به منظرور ارائره    نامه تشخیصی اختلا ت طیف اوتیسم، و پیسش  نامه پیسش

 . بتدافی، فک دبییستان، و فک هنیستان ان ا  شدا  هاته، در فک مدرسه 61مداخله طی 
اندازه اثی شامل دراد نقاط غیی همپوش به عنوان اندازه اثی االی، دراد بهبودی و دراد کراهش   3ها با استااده از  دادهتحلیل  :ها یافته

تیسیم شردند، نشران    Paintو  Excelافاار  نی ها، که با استااده از نمودار دفداریتحلیل . اثیهای فیعی ان ا  شد  نمیات به عنوان اندازه
های اجتماعی به  و بیای مهارت 70/0و  57/0، 57/0کننده به تیتیب  شیکت 3های ارتباطی  داد که دراد نقاط غیی همپوش بیای مهارت

 .بود% 0و % 70، %27کننده به تیتیب  شیکت 3ای  های کلیشه و بیای رفتار 57/0و  600/0، 600/0تیتیب 
آموزان اوتیسم با همسا ن و معلم در مدارس عادی بری کراهش نقرائص اجتمراعی و      دانش  شده رسد تعامل هدافت به نظی می: گیری هنتیج

آموزان اوتیسم را به اورت شراهد   ی دانش شده های بعدی اثیبخشی تعامل هدافت شود پژوهش پیشنهاد می. ارتباطی افن افیاد مؤثی است
 . محور ارزفابی کنند
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 مقدمه
 با كه ،(1)اختلالات طیف اوتیسم منشأ رشدی عصبی دارد 

 نیزو  ارتباطی های مهارت و اجتماعی تعامل به شديد آسیب

تکراری، تشريفاتی و  های فعالیت و علائق رفتارها، وجود
مشکل در سهیم شدن با (. 2) شود می مشخص محدود

مشکل در  ،(3)توجه مشترک  ديگران به دلیل اختلال در
 به حركتی، های ، ضعف در مهارت(4)ارتباط خودجوش 

ی  ، مشکلاتی در زمینه(5)ها  دست ظريف حركات خصوص
 و( 6)ن دريافتی، فهم دستورات پیچیده زبان بیانی، زبا

 كودكان اين در (7)ديگران  از تقلید ی زمینه در مشکلاتی

 .شود می ديده
 شده تعريف ويژگی ترين اجتماعی مهم روابط در اما تفاوت

 با اجتماعی های مهارت بهبود و رشد. است اوتیسم

برخی (. 8)باشد  ارتباط می مدت در دراز مثبت های سازگاری
ای و  ی رفتارهای كلیشه كننده هشگران نقش تعديلپژو

های اجتماعی اين افراد مهم  مشکلات ارتباطی را در مهارت
 بیولوژيکی های استرس كه نیست ، پس عجیب(1)اند  دانسته

 گزارش اوتیسم افراد در طور فراوان اضطراب به از علائمی و

 یها پاسخ تواند می اجتماعی متغیرهای زيرا(. 9)است  شده
 دارای اين كودكان اگرچه(. 11)زياد كنند  يا كم را اضطرابی

هستند  پزشکی و شناختی روان اختلالات از وسیعی طیف
كه دارای  ها نیز به دلیل اين ای از آن ، اما دسته(11)

باشند به عنوان دانشمندان اوتیستیک  ای می های ويژه استعداد
 (.12)اند  مطرح شده

در . اخیر رشد زيادی داشته است های شیوع اوتیسم در سال
های گذشته محققان شیوع اختلالات طیف اوتیستیک را  سال
نفر اعلام كردند، اما تحقیقات جديدتر  11111نفر در هر  11

اند  نفر اعلام كرده 11111نفر در هر  111شیوع اين اختلال را 
در  26/6برخی پژوهشگران شیوع اوتیسم در ايران را (. 13)

 (. 14)اند  گزارش كرده نفر 11111
شود دلايل مشترک ژنتیکی،  زمانی است كه فرض می  مدت

شناختی و عصبی برای علائم و نشانگان اوتیسم وجود دارد 
ای است كه  رسد اوتیسم اختلال پیچیده ، و به نظر می(15)

تواند ناشی از  اوتیسم می(. 15-16)آيند است  دارای دلايل هم

. دهد مختلف مغز را تغییر می های جهشی باشد كه سیستم
شود هنوز مشخص  البته اين كه چگونه اوتیسم ايجاد می

 (. 17)نیست 
ساله با استفاده از  2ی طولی  پژوهشگران طی يک مطالعه  

 Magnetic يا  MRI)تصويربرداری تشديد مغناطیسی 

Resonance Imaging ) تغییرات مغزی و تشکیل مواد
انان با اختلال اوتیسم در مقايسه با خاكستری بیشتر را در نوجو

، و برخی از افزايش (18)اند  همسالان عادی خود گزارش كرده
پیشانی بطنی و كورتکس  پیوند عصبی در كورتکس پیش

سینگولار قدامی در نوجوانان با اختلال اوتیسم نسبت به 
 (.19)اند  كودكان دارای اين اختلال خبر داده

تلالات طیف اوتیسم وجود ندارد هر چند درمان قطعی برای اخ
های جامعی برای اين اختلال معرفی شده  ، اما درمان(4، 16)

از اين كودكان در صورت % 31تا  25و حدود ( 21)است 
ی زودهنگام و فردی شده، توانايی رسیدن به زندگی و  مداخله

اما درمان پرهزينه است؛ ( 21)شغل مستقل را دارند 
برای . باشد مستقیم، بسیار زياد می های مستقیم و غیر هزينه

در آمريکا متولد شده است،  2111نوزاد اوتیسمی كه در سال 
میلیون دلار برآورده  4ی درمان در طول زندگی حدود  هزينه

ی افراد دارای  ، بی دلیل نیست كه خانواده(22)شده است 
باشند  نشانگان اوتیسم سطوح بالاتری از استرس را دارا می

(23.) 
هايی را برای مداخله در مدارس  گان برنامه خی نويسندبر

اند و معتقدند از اين  ی عادی ارائه داده ابتدايی و متوسطه
توان برخی از مشکلات كودكان و نوجوانان با  طريق می

برخی پژوهشگران (. 24-26)اختلال اوتیسم را تعديل كرد 
راد كه ای از اين اف معتقد هستند مداخلات اندكی بر روی دسته

اين پژوهشگران . گرفته است در سن مدرسه هستند صورت 
ساعت  15اند كه با  ی مدل رفتاری جامعی گزارش كرده با ارائه

آموزش در هفته كه با همکاری اعضای خانواده، كارشناسان، 
همسالان، معلمان، و مديران مدرسه، و با در نظر گرفتن 

توان در جهت  میگیرد،  های فردی اين افراد صورت می ويژگی
پژوهشگران (. 27)ها گام برداشت  ی آن آموزش همه جانبه

اند كه حمايت  گرفته پژوهش، نتیجه 14ديگر پس از مروری بر 
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 …هدایت دانش آموزن اوتیسم در تعامل با معلم و همکلاسی ها در 

 

        
های اجتمای رسمی و غیر رسمی از نوجوانان و  گروه

ها  بزرگسالان اوتیسم در رشد اجتماعی و كیفیت زندگی آن
 118روری بر در پژوهشی كه با م (.28)نقش مهمی دارد 

مداخله انجام شد، از جمله مداخله از طريق همسالان، گزارش 
است كه اين مداخلات موجب بهبود نشانگان اوتیسم در  شده

برخی پژوهشگران (. 29)نوجوانی و بزرگسالی شده است 
ضمن مروری بر مداخلات صورت گرفته توسط همسالان، 

های  قعیتساختاريافتگی تنظیمات پژوهش و عدم توجه به مو
، به (31)ند  ها دانسته پژوهش  طبیعی را از جمله مشکلات اين

چنین با توجه به تعمیم مواد آموزشی، مداخله  همین دلیل و هم
گر مانند  های طبیعی و با هدايت يک تسهیل در محیط

متخصص، والدين، معلم، و همسالان برای رفع مشکلات 
 (.31)ود ش اساسی افراد با اختلال اوتیسم توصیه می

های اندكی اثربخشی تعامل كودكان اوتیستیک با  پژوهش
اند و اغلب  همسالان در مدارس ويژه را مورد بررسی قرار داده

تواند به عنوان يک درمان  اند كه اين مداخله می گزارش كرده
Deschryverبه طور نمونه (.  32)مطرح باشد 

و همکاران   
پسر اوتیسم  3را در دهی به همسال  شروع ارتباط و پاسخ)
پس از مداخله قدرت . مورد بررسی قرار دادند( ساله 11و 7،7)

شروع ارتباط و پاسخ به ارتباط با همسال افزايش يافت 
(33.),Ashburner Ziviani  وRodger  طی پژوهش

ی  ی اوتیسم در مدرسه ساله 11تا  8خود ظرفیت رشد كوكان 
اند و گزارش  دهعادی را با گرفتن نظر معلمان بررسی كر

كنندگان از نظر توجه،  كه اين شركت اند كه با وجود اين كرده
های  ای و پردازش هیجانی، با همکلاسی رفتارهای كلیشه

عادی خود متفاوت بودند اما از نظر معلمان توانايی رسیدن به 
اين پژوهشگران معتقد . اند تحصیلات آكادمیک را داشته

های  آموزان حمايت دانش هستند برای پیشرفت بیشتر اين
ها بتوانند با شرايط مدرسه  اجتماعی بیشتری لازم است تا آن

 (.34)سازگاری بیشتری داشته باشند 
ها بر روی كودكان و در مدارش ويژه  اما اغلب اين پژوهش

های جديدتر نشان  كه پژوهش با توجه به اين. انجام شده است
در اين كودكان  های اجتماعی دهد كه مشکلات فهم سرنخ می

رسد مداخله در  ، به نظر می(35)يابد  با افزايش سن كاهش می

های طبیعی مانند مدرسه از طريق آموزش معلمان و  محیط
تواند موجب كاهش نقائص ارتباطی،  ها می همکلاسی

آموزان در  ای اين دانش های كلیشه اجتماعی و كاهش رفتار
كنندگان اين  تبه همین دلیل شرك. ی نوجوانی گردد دوره

هدف از . نوجوان نیز بودند 2پژوهش علاوه بر يک كودک، 
آموزان  دانش  شده اثربخشی تعامل هدايتاين پژوهش، بررسی 

اوتیسم با همسالان و معلم در مدارس عادی، بر كاهش 
ای اين  نقائص ارتباطی، اجتماعی و رفتارهای كلیشه

 .آموزان است دانش
 

 ها مواد و روش
همراه با  A-Bآزمودنی با نشانه  وهش بررسی تکطرح اين پژ

های نیمه آزمايشی محسوب  گیری بود كه از جمله طرح پی
نفر از كودكان و  16جامعه آماری اين پژوهش تعداد . شود می

نوجوانان با اختلال اوتیسم و عملکرد بالا بودند كه در سال 
در مركز اوتیسم اصفهان؛ در خانه يا مركز؛ در حال  1392

 . كردند آموزش بودند و در مدارس عادی تحصیل می

 گیری نمونه روش
. گیری در اين پژوهش به صورت در دسترس بود روش نمونه

كننده پژوهش كسانی بودند كه به جز  شركت 3در واقع 
 71اوتیسم اختلال ديگری نداشتند، ضريب هوشی بالای 

ها برای شركت فرزندشان در پژوهش  داشتند، والدين آن
چنین امکان حضور مربی مركز اوتیسم  اوطلب شدند و همد

 های خروج ملاک. ها وجود داشت اصفهان در مدرسه آن

تر از  داشتن اختلالی بجز اوتیسم، داشتن ضريب هوشی پايین
چنین عدم همکاری  ، غیبت بیشتر از يک هفته و هم71

 .كننده با مربی مركز در مدرسه بود شركت
ساله كه در پرونده او در مركز  18انی نوجو: الف  كننده شركت

اوتیسم اصفهان، ضريب هوشی او با استفاده از فرم كامل 
او . گزارش شده است 93آزمون هوش وكسلر برای كودكان 

و از زمان . كرد در زمان انجام پژوهش دارويی مصرف نمی
ساعت  تحت  4روزانه به طور متوسط ( سالگی 6)تشخیص 

گام اين پژوهش او در يک هنرستان در هن. آموزش فردی بود
 . غیر انتفاعی مشغول به تحصیل در پايه سوم بود
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 5)ساله كه از زمان تشخیص  15نوجوانی : ی ب كننده شركت
در . ساعت تحت آموزش بود 4روزانه به طور متوسط ( سالگی
ی او در مركز اوتیسم اصفهان، ضريب هوشی او با  پرونده

 87هوش وكسلر برای كودكان  استفاده از فرم كامل آزمون
او از ابتدای تشخیص تا زمان انجام پژوهش . گزارش شده بود

( پژوهشگر)مربی مركز اوتیسم . بود  دارويی مصرف نکرده
روز در دبیرستان غیر انتفاعی كه او در آنجا در پايه  2هفته 

 .كرد حضور داشت  اول تحصیل می

 4گی روزانه سال 5ساله كه از  12كودكی : كننده ج شركت
ی او در مركز  در پرونده. ساعت تحت آموزش فردی بوده است

اوتیسم اصفهان، ضريب هوشی او با استفاده از فرم كامل 
او . گزارش شده است 95آزمون هوش وكسلر برای كودكان 

مشغول به تحصیل در پايه پنجم بود و در هنگام اجرای اين 
 3( شناسی روانخانمی با مدرک كارشناسی )پژوهش مربی او 

 . رفت روز در هفته به همراه او به مدرسه می

 
 كنندگان در پژوهش ابزار استفاده شده به منظور دادن اطلاعات بیشتر از شركت  كننده در سه شركت 1نمرات . 3جدول 

 نمره

 هكنند‌شركت

 ی مقیاا رشد نمره

 اجتماعی وایلند 

 ی  نامه پرسش ی نمره

 تشخیصی اوتیسم

 اختلانت   نامه سشپر ی نمره

 همایند با اوتیسم

 22 31 13 الف

 65 35 55 ب

 7 21 52 ج

 

 ابزار پژوهش

دومین ويرايش مقیاس  :گیری اوتیسم مقیاس اندازه
 Gilliam Autismيا  GARS)گیری اوتیسم  اندازه

Rating Scale ) باشد كه ارتباط،  زير مقیاس می 3دارای
. كند ای را ارزيابی می كلیشه های های اجتماعی و رفتار مهارت

. شود گذاری می نمره 3تا  1گويه دارد كه از  14هر زير مقیاس 
تا  1، (1)ساعت قبل وجود نداشته باشد نمره  6اگر رفتار طی 

 5و اگر ( 2)مرتبه نمره  4تا  3، (1)مرتبه مشاهده شود نمره  2
بزار در اين ا. گیرد به آن تعلق می( 3)مرتبه بروز كند نمره  6تا 

آزمون  نقطه برش. در ايران استاندارد شده است 1391سال 
ضريب آلفای كرونباخ برای زير مقیاس . آمد دست به( 52)

های  و برای رفتار( 73/1)های اجتماعی  ، مهارت(92/1)ارتباط 
گزارش ( 89/1)و ضريب آلفای كرونباخ كل ( 74/1)ای  كلیشه

 (.36)شده است 
 ماده 117 دارای مقیاس اين :نلندواي اجتماعی رشد مقیاس

 موقعیتهای طريق از نیاز نه مورد ماده اطلاعات هر در .است

مانند والدين، پرستار، )مطّلعین  با مصاحبه راه از بلکه آزمون

روايی اين مقیاس  ضريب. آيد می دست به( خواهر، و يا برادر 
 (.37)است  شده گزارش 92/1 آن پايايی و ضريب 87/1

: ی تشخیصی اختلالات طیف اوتیسم نامه ه پرسشفرم كوتا
 ,Matson, Mahan, Hess نامه توسط  اين پرسش

Fodstad, Neal  ساخته شده است و تا سال  2118در سال
 41نامه  اين پرسش. در چند كشور استاندارد شده است 2111

گذاری  نمره 2تا  1گويه دارد كه در مقايسه با همسالان از 
تا حدودی تفاوت، و  1عدم تفاوت، نمره  نمره صفر. شود می

روايی . دهد می تفاوت زياد با همسالان را نشان  2ی  نمره
نامه از طريق مقايسه با مقیاس درجه بندی  ی اين پرسش سازه

 Childhood Autismيا  CARS)اوتیسم كودک 

Rating Scale ) از موارد، % 76/1بررسی شده است و در
بندی كرده است، و  به درستی طبقهاختلالات طیف اوتیسم را 

اند را  از موارد كسانی كه مبتلا به اوتیسم نبوده% 95/1در 
ها برای  درست تشخیص داده است، در حالی كه اين درصد

گزارش شده  85/1و  8/58به ترتیب  CARSی  نامه پرسش
نامه در ايران توسط پژوهشگر و  اين پرسش(. 38)است 

 .سازی استهمکاران در حال استاندارد

Your 

text 

here 
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نامه  اين پرسش: ی اختلالات همايند با اوتیسم نامه پرسش
ساخته شده است  2118و همکاران در سال  Matsonتوسط 

 2تا  1گويه دارد كه در مقايسه با همسالان از  38و 
تفاوت  1نمره صفر عدم تفاوت، نمره . شود گذاری می نمره

. دهد می ان تفاوت زياد با همسالان را نش 2ی  خفیف، و نمره
های مختلف  نامه برای زير مقیاس ضريب آلفای اين پرسش

گزارش شده است و همبستگی هر  86/1تا  74/1آن بین 
برای  23/1نامه در تحلیل عاملی از  فاكتور با كل پرسش

است  برای قشقرق در نوسان بوده 83/1اختلال خوردن تا 
کاران در نامه در ايران توسط پژوهشگر و هم اين پرسش(. 39)

 .حال استانداردسازی است

 شیوه ی اجرا
نامه،  پس از جلسه توجیهی با والدين و گرفتن فرم رضايت

دادن تعهد عدم مشخص شدن هويت فرزندشان و عدم بروز 
نامه  مشکل در مدرسه، مقیاس رشد اجتماعی وايلند، پرسش

نامه اختلالات  تشخیصی اختلالات طیف اوتیسم، و پرسش
. كننده تکمیل گرديد شركت 3تیسم توسط والدين همايند با او

، (ان)ای با مدير، معاون دقیقه 21ای  اولین روز مداخله با جلسه
كنندگان در پژوهش در  شركت 3ای كه  مدرسه 3، (ان) و معلم

در اين جلسه، هدف از . كردند آغاز شد آنجا تحصیل می
. دش ی اجرای آن به طور خلاصه توضیح داده  پژوهش و شیوه

ای با تمام  دقیقه 61ای  ی اول مداخله جلسه در هفته
. شد كننده، ترتیب داده  ها و بدون حضور شركت همکلاسی

كننده از  های مثبت شركت دراين جلسه با تأكید بر ويژگی
كننده به او  ها خواسته شد با ارتباط بیشتر با شركت همکلاسی

ر از نظر تر شود چون اگ كمک كنند تا از نظر ارتباطی قوی
(. 1)ارتباطی بهتر شود رفتارهای اضافه او نیز كمتر خواهد شد 

كننده در  های فرد شركت سپس مربی مركز برخی از رفتار
ها  توانست با كنش يا واكش همکلاسی كلاس را كه می

كاهش يا افزايش يابد مثال زد و چگونگی برخورد بهتر 
ونه، ساده و ها با آن را نیز توضیح داد به طور نم همکلاهی

های  بدون كنايه و اصطلاح صحبت كردن با او و دادن سرنخ
شود و دادن زمان بیشتر به پاسخ  عینی باعث فهم بهتر او می

ای دارد  در هنگامی كه او رفتار اضافه. كند بهتر او كمک می

تواند كمک  صحبت نکردن در مورد آن، و تغییر فضا می
نگیخته كردن و تشويق او برا. باشد  تر از تذكر كلامی كننده

يا برای ( 26)تواند به همکاری بیشتر او منجر شود  می
كرد به همکلاسی  ب كه اغلب به معلم نگاه نمی  كننده شركت

كه بگويد به معلم نگاه كن،  كناری او گفته شد به جای اين
های  چنین به همکلاسی هم. الان بايد چکار كنی: بپرسد كه

كه به سؤالات بی ربط او در سر  كننده الف گفته شد شركت
توجه باشند و دوستان كنار او به او كمک كنند كه  كلاس بی

سؤالات مرتبط بپرسد، و گفتار ناقص و يا اشتباه او را با 
راهنمايی تکمیل كنند و در آخر از او بخواهند جمله يا سؤال 

نفر از  4سپس (. 133 :، ص27)درست را دوباره مطرح كند 
كننده در زنگ  داوطلب برای تعامل با شركت های همکلاسی

ها در پايان ماه  جلسه با تمام همکلاسی. تفريح انتخاب شدند
 15اول، دوم و سوم مداخله جهت بررسی مشکلات به مدت 

هفته مداخله مربیان  14در طی . دقیقه مجددا تشکیل شد
ای در زنگ  دقیقه 11ی  هفته يک جلسه 2مركز اوتیسم هر 

مدرسه برگزار كردند و با توجه به ( ان)علمتفريح با م
ها را راهنمايی كردند  كننده، آن های مثبت فرد شركت ويژگی

كننده را در كلاس بیشتر درگیر كنند، در  كه چگونه فرد شركت
های بیشتری استفاده كنند، دستورات واضح و  ل تدريس از مثا

دهی زمان  بدون كنايه يا استعاره به او بدهند، به او برای پاسخ
بیشتری بدهند، برای داوطلب شدن او را برانگیخته كنند تا او 
بتواند آغازگر يک ارتباط باشد، دلايل محیطی را برای 

ی او  های اضافه های منفی او بررسی كنند، در مورد رفتار رفتار
(. 26)های مثبت او تأكید كنند  صحبت نکنند، و بر ويژگی

گان  كنند مداخله، فعالیت شركتروز  2مربیان مركز اوتیسم در 
گرفتند و در صورت لزوم او را برای  در كلاس را زير نظر می

 .كردند تر در كلاس راهنمايی می حضور فعال
 

 ها  یافته
ی  خط پايه بود كه طی يک ماه با فاصله 3شامل  Aموقعیت 

مرتبه سنجش اثر  4به  B موقعیت. روز سنجش شد 11
. اشاره دارد( مرتبه 1هر ماه )ماه  4آزمايشی متغیر مستقل طی 

هر ماه يک )ماه  3در اين پژوهش طی  پیگیریموقعیت 
سنجش از طريق میانگین نمرات مربی و . سنجش شد( مرتبه
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تحلیل . نامه گارز انجام شد های پرسش س والد به زيرمقیا
ها و  ها، روند داده میانه، میانگین، ثبات داده  ها با محاسبه داده

يا  PND)های غیر همپوش  درصد دادهارزيابی 
Percentage of Non-Overlapping Data ) و

چنین بررسی درصد بهبودی و درصد كاهش نمرات انجام  هم
استفاده  Paintو  Excelبرای رسم نمودارها از نرم افزار . شد

های مرتبط با  به ترتیب نمودار( 2)و ( 1)در شکل  (.41)شد 
كننده پژوهش، و  شركت 3ای فرضیه اول و دوم پژوهش بر

پس از هر شکل، جدول مربوط به آن شکل كه شامل تحلیل 
 .های اثر مداخله است آورده شده است ديداری و اندازه

‌داده‌يافته ‌تحليل‌ديداري‌نمودار ‌از ‌سه‌‌هاي‌حاصل هاي‌هر

نشان‌داد‌نمرات‌آمده‌است‌(‌2)که‌در‌جدول‌شرکت‌کننده‌

‌مهارت ‌م نقص‌در وقعيت‌پيگيري‌نسبت‌به‌هاي‌ارتباطی‌در

‌است ‌يافته ‌افزايش ‌پايه ‌خط براي‌‌‌PNDو‌موقعيت

به‌%‌75کننده‌ج‌ شرکتبراي‌و‌%‌57کننده‌الف‌و‌ب‌ شرکت

‌است ‌آمده ‌يافته‌.دست ‌علاوه ‌محاسبه‌به ‌از ‌حاصل ي‌‌هاي

آمده‌(‌2)نمرات‌که‌در‌جدول‌درصد‌بهبودي‌و‌درصد‌کاهش‌

‌.شود‌اين‌فرضيه‌تأييد‌میدهد‌که‌‌نشان‌میاست‌نيز‌

‌

های ارتباطی، ترسیم خط میانه، خط روند و  نوار ثبات ‌ی معلّم و همکلاسی بر کاهش نقص در مهارت‌اثربخشی تعامل هدایت شده .1شکل 

 برای شرکت کننده الف، ب و ج
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 های میانگین، میانه، تغییرات روند، سطح، اندازه اثر و نوار ثبات نمرات شركت كنندگان  شاخص .5جدول 

 های ارتباطی آزمون نقص در مهارت در

                                    

 شاخص            
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 17/6 2/2 %27 %57 1/65 31/26 27/5 66 35/5 65/60 ی الف شیکت کننده

 17/2 1/2 %27 %57 15/65 65/26 27/62 63 66 33/63 ی ب شیکت کننده

 17/2 2 %70 %70- 1/5 31/26 27/62 60 35/60 7/1 ی ج شیکت کننده

‌

 
 ی معلّم و همکلاسی بر کاهش نقص در تعاملات اجتماعی، ترسیم خط میانه،‌شده‌اثربخشی تعامل هدایت .2شکل 

 خط روند و  نوار ثبات برای شرکت کننده الف، ب و ج 

‌

‌داده‌يافته ‌تحليل‌ديداري‌نمودار ‌از ‌سه‌‌هاي‌حاصل هاي‌هر

‌ شرکت نشان‌داد‌نمرات‌آمده‌است‌(‌3)که‌در‌جدول‌کننده

‌ ‌موقعيت‌‌هاي‌مهارتنقص‌در پيگيري‌نسبت‌به‌اجتماعی‌در

‌ ‌پايه ‌خط ‌است‌کاهشموقعيت ‌‌‌PND.يافته ‌3براي
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‌.به‌دست‌آمد%‌‌055و%‌‌055،%‌57به‌ترتيبکننده‌ شرکت

‌يافته ‌علاوه ‌محاسبه‌به ‌از ‌حاصل ‌و‌‌هاي ‌بهبودي ‌درصد ي

نمرات‌به‌عنوان‌اندازه‌اثرهاي‌فرعی‌مداخله‌نيز‌درصد‌کاهش‌

‌.شود‌اين‌فرضيه‌تأييد‌میکه‌‌دادنشان‌

‌ همان ‌طور ‌جدول ‌در ‌4)که ‌می( ‌کنيد‌مشاهده اثربخشی‌.
آموزان اوتیسم با عملکرد بالا با همسالان  دانش  شده تعامل هدايت

‌کليشه‌و معلم در مدارس عادی ‌کاهش‌رفتارهاي ‌اين‌ بر اي

دانش‌آموزان‌از‌طريق‌محاسبه‌در‌صد‌کاهش‌نمرات‌تأييد‌

( 37/11، و 17/16، -71/6کننده‌به‌ترتيب‌ شرکت‌3براي‌)شد‌

‌اما  ‌از ‌استفاده ‌غير‌‌PNDبا ‌نقاط ‌درصد ‌زيرا ‌نشد تأييد

و‌.‌بود% 1و % 51، %25به ترتیب کننده‌ شرکت‌3همپوش‌براي‌

‌بر‌ ‌مبنی ‌حوزه ‌اين ‌متخصصين ‌اخير ‌اظهارات ‌به ‌توجه با

‌نشانه‌‌ح‌ها‌در‌طر‌ناپارامتريک‌بودن‌داده هاي‌تک‌آزمودنی‌با

A-B‌ ،PND‌‌ ‌ميانه، ‌و ‌ميانگين ‌از ‌استفاده ‌دليل در‌به

هاي‌اثر‌ديگر‌از‌جمله‌درصد‌کاهش‌نمرات‌و‌‌مقايسه‌با‌اندازه

‌است‌ ‌اهميّت‌بيشتري‌برخوردار ‌از ‌45)درصد‌بهبودي، به‌(.

‌.‌همين‌دليل‌اين‌فرضيه‌تأييد‌نشد

 های میانگین، میانه، تغییرات روند، سطح، اندازه اثر و نوار ثبات نمرات شركت كنندگان ‌اخصش: 1جدول 

 در آزمون نقص در تعاملات اجتماعی

       

                                    

 شاخص            
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 57/6 1/2 %27 %57 55/61 67/26 57/5 62 55/5 15/60 ی الف‌شركت كننده

 3/6 1/2 %0 %600 1/65 31/26 7/1 62 1 33/66 ی ب‌شركت كننده

 3/6 1/6 %0 %600 1/25 1/25 7/1 5 35/1 61/5 ی ج‌شركت كننده

 

 
ای، ترسیم خط میانه، خط روند و  نوار ثبات م و همکلاسی بر كاهش میانگین رفتارهای كلیشهی معلم‌اثربخشی تعامل هدایت شده .1شکل 

 برای شركت كننده الف، ب و ج 
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 ای‌کنندگان در آزمون نقص در رفتارهای کلیشه‌های میانگین، میانه، تغییرات روند، سطح، اندازه اثر و نوار ثبات نمرات شرکت‌شاخص .4جدول 
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 گیری  بحث و نتیجه
شده  هدف از اين پژوهش بررسی اثربخشی تعامل هدايت

همسالان و معلم در ( با عملکرد بالا)اوتیسم آموزان  دانش
مدارس عادی، بر كاهش نقائص ارتباطی، اجتماعی و 

نتايج نشان داد كه . آموزان بود ای اين دانش های كلیشه رفتار
های ارتباطی و  اين مداخله موجب كاهش نقص در مهارت

است، اما  كننده شده  شركت 3های اجتماعی هر  مهارت
های  پژوهش. داری نداشت ای تغییر معنی های كلیشه رفتار

گذشته كه اغلب با استفاده از روش تک آزمودنی به بررسی اثر 
خود   تعامل با همسالان پرداخته بودند نیز نتايج مثبت مداخله

امّا اين پژوهش با توجه به (. 24-27)اند  را گزارش كرده
در محیط ( 27، 31-31)توصیه برخی پژوهشگران ديگر 

ها به  ، مدير، و همکلاسی(ان)و با درگیر شدن معلمطبیعی 
های گذشته  چنین اغلب پژوهش هم. طور همزمان انجام شد

، اما با توجه به تغییراتی (31-33)بر روی كودكان متمركز بود 
، 19)دهد  كه در نوجوانی در افراد با اختلال اوتیسم رخ می

فاده شد و ساله است 18و  15نوجوان  2، در اين پژوهش از (35
نتايج نیز نشان داد كه نوجوانان دارای اين اختلال نیز مانند 

البته با توجه به اينکه . باشند كودكان، دارای ظرفیت رشد می
های تک آزمودنی به منظور تعمیم به جامعه به تکرار نیاز  طرح

های بیشتری را  ، تأيید نتايج اين پژوهش، پژوهش(41)دارند 
 .طلبد می

دار نبودن اثر مداخله بر روی  ايج اين پژوهش معنیاز جمله نت
اين در حالی بود كه برخی از . ای بود های كلیشه رفتار

ها بر  مداخلات گذشته اثر بخشی تعامل با معلم و همکلاسی
اين (. 24-25، 27-28، 31)اين رفتارها گزارش كرده بودند 

را و ی اج ها در شیوه تواند ناشی از برخی تفاوت ناهمسانی می
ی سنجش اين مداخله در مقايسه با مداخلات قبلی  شیوه
 .باشد

با توجه به عدم علاقه به سهیم شدن در رفتار ديگران در افراد 
، ادراک (3)، مشکل در ارتباط خودجوش (2)با اختلال اوتیسم 

، نتايج اين (6)، و ضعف در تقلید (5)ضعیف دستورات پیچیده 
ها در اثر تمرين،  اين مؤلفه تواند ناشی از بهبود پژوهش می

تعمیم كنش و واكنش، و نگهداری مواد آموزشی در 
های  اين تبیین در جهت تأيید گزارش. های طبیعی باشد محیط

 Meganچنین  و همکاران و همFava باشد   و همکاران می
(28-27.) 

اين مداخله در محیط مدرسه انجام شد و محیط مدرسه به 
ه فرد با اختلال اوتیسم در آن با عنوان يک محیط طبیعی ك

شود از چندين جهت اهمیت  افراد همسال زيادی روبرو می
و همکاران به  Fava كه با توجه به تأكید دارد ؛ اول اين

، فضای مدرسه محیط (27)ها  تعمیم و نگهداری آموزش
مناسبی برای تعمیم واكنش، تحريک و نگهداری است، و دوم 

های  ی آموزشی بالايی كه به خانواده هكه با توجه به هزين اين
رسد  ، به نظر می(22)شود  دارای فرزند اوتیسم تحمیل می

تواند به طور مستقیم موجب كاهش  آموزش در مدرسه می
ها و به طور غیرمستقیم  های تحمیلی به اين خانواده هزينه

ها شود،  های وارد شده به اين خانواده موجب كاهش استرس
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در پژوهش خود میزان  Haltermanو   Montesزيرا
های اين كودكان را بسیار  فشار و استرس وارد شده به خانواده

 (.31)اند  بالا گزارش كرده
حضور افراد با اختلال اوتیسم در مدارس عادی آموزش و 

رسد  پرورش دچار موانع زيادی است، در صورتی كه به نظر می
تواند موجب رشد  حضور و تعامل با كودكان همسال و معلّم می

كند  اين نکته زمانی اهمیتّ پیدا می. بیشتر اين كودكان شود
كه آمار رو به رشد شیوع اوتیسم در جهان و ايران را در نظر 

هايی كه سازمان  در ايران به جز حمايت(. 13-14)بگیريم 
رسد  به نظر می. كند كودكان می های اين بهزيستی از خانواده

بیمه، و يا آموزش و پرورش هنوز در  های ديگر مانند سازمان
اين . اند ها گام مؤثری بر نداشته جهت حمايت از اين خانواده

و همکاران   Favaدرحالی است كه برخی پژوهشگران مانند
ی مدلی خواستار  ضمن بررسی اغلب مداخلات مؤثر با ارائه

حمايت بیشتر آموزشی، اجتماعی، و فرهنگی از طرف 
 .اند فراد شدهمسؤولان برای اين ا

ی دانش  نتايج اين پژوهش نشان داد تعامل هدايت شده
تواند موجب كاهش  آموزان اوتیسم با همسالان و معلم می

ها شود اما اغلب كودكان  نقائص ارتباطی و اجتماعی آن
اوتیسم مشکلات زيادی برای ثبت نام و ورود به مدرسه دارند 

و رفتاری از چند  ها از نظر شناختی اين در حالی است كه آن
های سنجش برای ورود  بینند ولی آيتم سال قبل آموزش می

به مدرسه اغلب مانع ورود اين كودكان به مدارس عادی 
شود، زيرا كارشناسان سنجش آموزش و پرورش، قبل از  می

ای بیش از اندازه  ورود به مدرسه به وجود رفتارهای كلیشه
برای يادگیری را ناديده های اين افراد  تمركز كرده و استعداد

رسد لازم است كه برای آموزش كودكان  به نظر می. گیرند می
ها در  آموزان اوتیسم در ايران و رفع موانع حضور آن و دانش

مدارس عادی اقدامات بیشتری صورت گیرد تا اين كودكان 

های لازم  بتوانند در مدارس عادی حضور يابند و برخی آموزش
. سط مشاور يا كارشناسان ديگر ارائه شودبرای اين كودكان تو

آموزان  دهد مشاوره و هدايت اين دانش ها نشان می زيرا يافته
تواند موجب بهبود  ديده می توسط يک كارشناس آموزش

 .  ها در مدرسه شود های ارتباطی و اجتماعی آن مهارت
 

  های پژوهش‌محدودیت
برداری  ونههايی نظیر استفاده از نم اين پژوهش با محدوديت

چنین عدم  ی كافی، و هم در دسترس به دلیل نبود نمونه
شود  پیشنهاد می. محور مواجه بود استفاده از روش شاهد

های تک آزمودنی ديگر به روش شاهد محور و با  پژوهش
چنین پیشنهاد  هم. گیری تصادفی انجام شوند استفاده از نمونه

تکرار كنند، زيرا شود پژوهشگران ديگر نیز اين پژوهش را  می
های گروهی به  های تک آزمودنی در مقايسه با طرح طرح

كه در اين پژوهش  ضمن اين. تکرار بیشتر نیاز دارند
های اجتماعی و رفتارهای  های ارتباطی، مهارت مهارت
ای به عنوان متغیرهای مستقل مورد سنجش قرار  كلیشه

ظیر ارتباط شود متغیرهای وابسته ديگر ن گرفتند و پیشنهاد می
های خودآزاری و ديگر  خود جوش، توجه تقسیم شده، رفتار

 .آزاری، و نمرات تحصیلی نیز مورد پژوهش قرار گیرند
 

  تشکر و قدردانی
كننده در  شركت 3لازم است در پايان از والدين و مربیان 

  مدرسه 3پژوهش، مسؤولین مركز اوتیسم اصفهان ، و مديران 
ندگان در آن مدارس مشغول به كن غیرانتفاعی كه شركت

 .تحصیل بودند صمیمانه تشکر كنیم
نامه آقای مجتبی گشول جهت اخذ  اين مقاله مستخرج از پايان

تربیت معلم )درجه كارشناسی ارشد از دانشگاه خوارزمی تهران 
 .بود( سابق
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Abstract 

Aim and Background: Autism is a neurodevelopment disorder comprised of deficits in communication 

and social skills and the occurring of rituals and stereotypes. The purpose of this study was to assess 

effectiveness of Directed interaction between Students with high-functioning autism with peers and 

teachers in ordinary schools on reduction of the impairment in social skills, communication skills and 

stereotypical behavior of these students. 

Methods and Materials: During a single subject design By Mark A-B Along with the 3-months follow-

up, Three Participants (one child and two adolescences) selected through convenient sampling among 16 

student of Esfahan Autism Center. These students went to school with Coach. GARS test was used for 

measurement of effectiveness of Intervention. Wieland Social Maturity Scale, Autism Spectrum Disorder 

Diagnostic test, and Autism Spectrum Disorder-Co morbid test was used for description of Participants. 

Intervention was performed 14 weeks in one elementary school, one secondary school and one vocational 

school. 

Findings: Data analysis using 3 effective sizes Consists of percentage of non-overlapping data as the main 

effects, Percent recovery, and percentage scores decreased as Minor effect size. Visual analysis that using 

Excel and paint software charts, Showed that percentage of non-overlapping data for social 

communication 3 participants was 0.75, 0.75, 0.50 and 0.100, 0.100. 0.75 For Social Skills defect and 

0.25,0.50 and 0.0 for stereotypical behavior.. 

Conclusions: It seems that Directed interaction between Autism's student with peers and teachers in 

ordinary schools is effective on reducing the impairment of social skills and communication skills. It is 

recommended that further research to be conducted using the observation method to assess the 

effectiveness of directed interaction for autistic students 
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