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Abstract 
 

Introduction: Executive functions are a set of high-level cognitive abilities that are related to the 

educational problems of children. 

Aim: This research aimed to investigate psychometric properties of the Persian version of the 

Behavior Rating Inventory of Executive Function, Second Edition (BRIEF-2) and compare its 

indices among children with different types of specific learning disabilities (SLD). 

Method: This study was descriptive psychometric and causal-comparative research. The 

statistical population consisted of the 6-12-year-old-girls and boys with SLD, Isfahan city, in 

2020-2021. A total of 346 students were selected using a convenience sampling method. The 

achievement tests were then taken, and BRIEF-2 was completed by their parents. The data were 

analyzed using confirmatory factor analysis, differentiation analysis, Cronbach's alpha 

coefficient, split-half reliability coefficient, and multivariate analysis of variance (MANOVA) 

via SPSS.23.0 and AMOS.24.0 software. 

Results: Confirmatory factor analysis results showed that this scale has acceptable fit indices 

values (RMSEA=0.072), and construct validity and discriminant validity are confirmed 

(P<0.001). In addition, the results of Cronbach's alpha coefficient (0.896) and split-half 

reliability coefficient (0.814) showed that the questionnaire has good reliability. Furthermore, 

MANOVA results indicated a significant difference between the indices of the BRIEF-2 and the 

type of learning disabilities (P<0.05). 

Conclusion: The BRIEF-2 has good psychometric properties to evaluate the executive functions 

in 6-12-year-old children with SLD. Considering the significant relationship between the indices 

of the BRIEF-2 and the type of learning disabilities, the weakness in the indices of executive 

functions may be probably associated with children' learning problems. 
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: واع اختلالات یادگیری خاصهای کارکردهای اجرایی در کودکان دارای ان مقایسه شاخص

 2سنجی پرسشنامه بریف های روان ویژگی
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 چکیده

ارتباط آن با مشکلات تحصیلی کودکان بیان شده های شناختی سطح بالا است که  ای از توانایی اجرایی مجموعه کارکردهای: مقدمه

 .است

و مقایسه  1ای اجرایی بریفسنجی نسخه فارسی پرسشنامه کارکرده های روان هدف از پژوهش حاضر بررسی ویژگی :هدف

 .بود های آن در کودکان مبتلا به انواع اختلالات یادگیری خاص شاخص

 تا 0دختر و پسر  آموزاندانش آماری شامل جامعه. بود ای مقایسه - همچنین علیسنجی و  توصیفی از نوع روان حاضر پژوهش :روش

آموز به صورت در دسترس  دانش 300بودند که  1355-1044 تحصیلی سال در اصفهان مبتلا به اختلالات یادگیری شهر سال 11

ها با استفاده از تحلیل داده. را تکمیل نمودند 1بریف ها پرسشنامه گرفته شد و والدین آن ها آنهای پیشرفت تحصیلی از  انتخاب و آزمون

 13نسخه  SPSSافزارهای عاملی تأییدی، تحلیل تمایزات، ضریب آلفای کرونباخ، ضریب تنصیف و تحلیل واریانس چند متغیره در نرم

 .تحلیل گردید 10نسخه  AMOSو 

 و روایی سازه (RMSEA=471/4)نشان داد که این مقیاس از برازش قابل قبولی برخوردار است  تأییدینتایج تحلیل عاملی : ها افتهی

پایایی که  نشان داد (010/4)ضریب تنصیف و  (050/4) آلفای کرونباخهمچنین نتایج . (P<441/4) است تائیدمورد  و روایی تشخیصی

با نوع اختلالات  1های پرسشنامه بریف شاخص داری بین تفاوت معنیتحلیل واریانس چند متغیره  همچنین نتایج. مناسب استپرسشنامه 

 .(P<45/4) نشان دادیادگیری را 

اختلالات سال مبتلا به  11تا  0کودکان کارکردهای اجرایی مناسبی برای ارزیابی  سنجی رواناز  1پرسشنامه بریف: گیری تیجهن

ضعف در  احتمالاًاختلالات یادگیری، نوع  با 1های پرسشنامه بریف شاخصدار  با توجه به ارتباط معنی .استبرخوردار  یادگیری

 . دارد ارتباط یادگیری کودکان مشکلات با اجراییکارکردهای  های شاخص

 ، تحلیل عاملیای اجرایی، اختلالات یادگیریکارکرده :هالیدواژهک

 

 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه یبرا نشر حقوق تمامی
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 مقدمه

اصطلاحی چتری است که به  1ییاجرا یکارکردها

بالا که اساس  سطحای از فرایندهای شناختی  مجموعه

و نظم و  رفتار هدفمند و هدایت شده را تشکیل می دهند

 شود گفته می کنند کنترل می عمل را تنظیم، نظارت و

 (. 1441، 1اندرسون)

 در عمده طور به آن های مؤلفه اجرایی و یکارکردها

کامرون، کوتون، مورا و ) دارند نقش آموزیسواد

 درسی های برنامه کودکی، اوایل در. (1410، 3گریزمر

 های مهارت و دارند ریاضیات و نوشتن خواندن، بر تمرکز

 کمک کودکان به مانند کارکردهای اجرایی بنیادی

 کودکان برای و کنند پیشرفت ها زمینه این در تا کند می

های خاص  جنبه باید یادگیری، های فرصت از مندی بهره

 .(1415، 0مک کللند) باشند داشته رااجرایی کارکردهای 

به عنوان مثال، حافظه فعال و انعطاف پذیری شناختی به 

ها، دستکاری  یی کودک در نگه داشتن دستورالعملتوانا

تولید  و ها ا خلاقیت، یافتن ارتباط بین ایدهاطلاعات ب

 دهد ید که نشان مکن کمک میجدید  های حل راه

نوشتاری، حل مسائل  های فعالیتیادگیری خواندن، 

عوامل به شدت به  ای مدرسههای  ریاضی و سایر مهارت

 (1410، 5برناردی) دنبستگی دار اجراییکارکردهای 

کودکان با  ،قات نشان داده استیتحقکه  یطور به

 یریادگیاختلالات مانند کودکان  یلیمشکلات تحص

، معمولاً در عادی خوددر مقایسه با همتایان  0خاص

تر  ضعیفاجرایی کارکردهای مختلف  یها شاخص

وستندارپ، هرتمن، هوون، هیوجن، اسمیت و ) هستند

                                                             
1
- Executive Function 

2
- Anderson 

3
- Cameron, Cottone, Murrah & Grissmer 

4
- McClelland 

5
- Bernardi 

6
- Specific Learning Disabilities 

این  (.1417 ،0، اسمیت و گانلیپورپورا؛ 1410، 7ویشر

قرار داشتن در  و یعیطب یهوش بیرغم ضر یعل کودکان

ک یولوژیعات بیز فقدان ضایمناسب و ن یط آموزشیمح

 توانی کم ،یحرکتت یمعلول ،ییناشنوا ،یینایناب) آشکار

حاد  یو روان ی، اقتصادیاجتماع تو عدم مشکلا (5یذهن

 یتر فیضع یلیگر عملکرد تحصینسبت به کودکان د

در یک و  (1445، 14کاراند، ماهاجان و کولکارنی) دارند

و  اتیا چند حوزه پیشرفت تحصیلی مانند خواندن، ریاضی

 (.1410، 11هارپر)نوشتن نقص دارند 

و پیشرفت اجرایی کارکردهای های  شاخص همچنین

( املاریاضی، خواندن و )های مختلف  تحصیلی در حوزه

وستندارپ و )داری دارد  در این کودکان ارتباط معنی

بنابراین ؛  (1417 همکاران، و ؛ پورپورا1410همکاران، 

هر  احتمالاًتوان گفت که  با توجه به نتایج تحقیقات می

های مختلفی از  بخش از پیشرفت تحصیلی با شاخص

 ؛1411 ،11کارت رایت) استمرتبط اجرایی کارکردهای 

کانر، دی، فیلیپس، ساپاراپانی، اینگبرند، مکلین و 

(. 1417 همکاران، و پورپورا ؛1410، 13کاسچاک

 از با استفاده معمولاً کودکان در اجراییکارکردهای 

 مانند برج لندن و آزمون ف محوریتکل یها آزمون

10بک ان
 یبرا ها ونمن آزیااز  استفاده رد کهیگ یم انجام 

 از. است رو روبه یمشکلات با اجراییکارکردهای  یابیارز

 نیا جمله، کرد از اشاره یموارد به توان می ها آن جمله

 ییارویرو یبرا رایز، ندارند یریتکرارپذ تیقابل ابزارها

 بار یک از پس و اند شده یطراح دیجد با مشکلات

                                                             
7
- Westendorp, Hartman, Houwen, Huijgen, Smith & Visscher 

8
- Purpura, Schmitt & Ganley 

9
- Intellectual disability 

10
- Karande, Mahajan & Kulkarni 

11
- Harper 

12
- Cartwright 

13
- Connor, Day, Phillips, Sparapani, Ingebrand, McLean & 

Kaschak 
14

- N-back 
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 نیا ست،ین دیجد گرید مشکل که آنل یبه دل استفاده

 ناخالص فیتکال نیا یاز طرف سنجند، ینم را ییتوانا

 یندهایها فرا آن یریبه کارگ است ممکن و ستنده

 نیا شترین بیرد؛ همچنیگ به کار زین را گرید یشناخت

 یو اجزا کنند یم استفاده خلاصه نمرات از ها نآزمو

کنند  ینم مشخص را اجراییکارکردهای خاص 

ن یهمچن(. 1447، 1ی؛ جورادو و روسل1441اندرسون، )

 ها ن آزمونی، ا(1415) 1لیلئونارد و هاساس تحقیقات بر

در اجرایی کارکردهای های  خواسته دهنده  نشان لزوماً

کارکردهای ارزیابی  زندگی روزمره نیستند، بنابراین

که توسط مراقبین  بندی رتبههای  از طریق مقیاساجرایی 

ممکن است بیشتر به درک مشکلات  تکمیل شود،

 یاز طرف .کمک کند کودکاناجرایی کارکردهای 

معمولاً کودکان را ملزم به  ف محوریتکل های آزمون

ند فشار مان ظریفپاسخگویی با عملکردهای حرکتی 

زلازو، اندرسون، ) کنند می تاپ لپدادن کلید روی 

که این مورد  (1413، 3و وینتراب ویچلر، والنر، بیومونت

مبتلا به های بالینی مانند کودکان  آزمودنی در  خصوصاً

ضعف در  عمدتاًکه اختلالات یادگیری خاص 

سهرابی،  ،یکاشفامامی ) دارند یحرکت یها مهارت

گذار بر  اثر (1415 ،0صابری، مشهدی و جابری نوقابی

خواهد  اجراییکارکردهای  ف محوریارزیابی تکلنتایج 

  (.1410، یبرنارد) بود

مانند پرسشنامه  یبند رتبههای  مقیاس استفاده از نیبنابرا

، گای، کنورسی و جیویات، سکیاتهیه شده توسط 

پرسشنامه کارکردهای اجرایی با عنوان  (1415) 5استاف

                                                             
1
- Jurado & Rosselli 

2
- Leonard & Hill 

3
- Zelazo, Anderson, Richler, Wallner, Beaumont & Weintraub 

4
- Emami Kashfi, Sohrabi, Saberi, Mashhadi & Jabbari Nooghabi 

5
- Isquith, Gioia, Guy, Kenworthy & Staff 

 یبند اس رتبهینظر شده مق دیکه نسخه تجد 10بریف

 1444در سال که  استکارکردهای اجرایی  یرفتار

 یکی کهاست قابل توجیه  شده است یطراح ها آنتوسط 

و  اسکیت) نیاعتمادتر قابل و نیترشده شناخته از

 برای بندی رتبه مقیاس ترین و متداول (1415همکاران، 

، وست و توپلاک) استکارکردهای اجرایی  ارزیابی

 اسیمق نیا نظر شده دیتجد نسخه (.1413، 7استانویچ

 از جمله یاساس یهاتفاوت یدارا نیشیپ نسخه به نسبت

 و شاخص دو یجا به و 03 به 00 از هاتمیآ کاهش

 خرده نه و شاخص سه ساختاربه  اسیمق خرده هشت

پرسشنامه  مطالعات از اما برخی .تغییر یافته است اسیمق

 بندی مقیاس رتبه ینتر حساس عنوان به را بریف

 مطالعات، در اند و کرده معرفیکارکردهای اجرایی 

بیان  اجرایی عملکرد ارزیابی در را این مقیاس پیچیدگی

 برای باید بریف پرسشنامه که کنند می پیشنهاد ونموده 

 سازی شود بومی بالینی مختلف های جمعیت و ها فرهنگ

؛ 1413، 0بولزاکا، ویلین، اسچورهوف، لبویر و شوکه)

 موبرگت، گرانه، اندرسون، داردوتیر،رلاوستد، سیگو

 (.1410، 5سولباک و استابرود

 مختلف های گروه روی بردر تحقیقات  بریفپرسشنامه 

 - پرز)سال شیلیایی  10تا  5مانند کودکان  هدف،

 چاق بیمارانو  (1410، 14اورتگا و اولیوا راموس، سالاس،

، 11روئل، رامان، های و اسمیت) پرخوری اختلال به مبتلا

در ایران پایایی و روایی  .شده است هنجاریابی ،(1410

پرهون، توکلی و  بر روی کودکان عادی توسط بریف

                                                             
6
- Behavior Rating Inventory of Executive Function, Second 

Edition (BRIEF-2) 
7
- Toplak, West   & Stanovich 

8
- Bulzacka, Vilain, Schurhoff, Meary, Leboyer & Szoke 

9
- Løvstad, Sigurdardottir, Andersson, Grane, Moberget, Stubberud 

& Solbakk 
10

- Perez -Salas, Ramos, Oliva & Ortega 
11

- Rouel, Raman, Hay & Smith 
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اهمیت با توجه به اما ؛ انجام شده است( 1355) صداقتی

با مشکلات  کودکاندر کارکردهای اجرایی  ارزیابی

کودکان مبتلا مانند ( 1414، 1دیاموند و لینگ)تحصیلی 

 نسخههنجاریابی  و عدم اختلالات یادگیری خاصبه 

یکی از  ،این کودکان برای پرسشنامه این فارسی معتبر

 فارسی نسخه پایایی و روایی تعیین ،حاضر مطالعه اهداف

اختلالات یادگیری بر روی کودکان مبتلا به  1بریف

 .استخاص 

 مقایسه مورد در زیادی مطالعات اگرچهاز طرفی 

های  آزمون دراجرایی کارکردهای های مختلف  شاخص

 ؛دارد وجوداختلالات یادگیری خاص  با نوع عملکردی

اما تحقیقی به بررسی این موضوع نپرداخته است که آیا 

های  و شاخصاختلالات یادگیری خاص بین نوع  یارتباط

در کودکان  1بریفدر پرسشنامه اجرایی کارکردهای 

یا خیر؟  وجود دارداختلالات یادگیری خاص مبتلا به 

 مقایسه از اهداف تحقیق حاضر، دیگر یکی بنابراین

اختلالات در انواع  1بریفپرسشنامه های مختلف  شاخص

تواند به نتایج این پژوهش می. استیادگیری خاص 

 بـه کودکانقوت و ضعف این دسته از  شـناخت نقـاط

 ها آنگیری در مورد جایگزینی  تصمیم بهـور کمـک منظ

طراحی بهینـه مناسب تحصیلی و  در کلاس یا تعیین سطح

وضعیت پیشرفت  بهبـوددر جهت هـا  بـرای آمـوزش آن

اختلالات یادگیری خاص مبتلا بـه  کودکانتحصیلی 

پژوهش حاضر بررسی هدف ن یبنابرا .کمک نماید

پرسشنامه سنجی نسخه فارسی  های روان ویژگی

های آن در  و مقایسه شاخص 1کارکردهای اجرایی بریف

 .بوداختلالات یادگیری خاص کودکان مبتلا به انواع 

 

                                                             
1
- Diamond & Ling 

 روش

سنجی برای  نوع رواناز  یمقطع توصیفی حاضر پژوهش

و  1سنجی پرسشنامه بریف های روان بررسی ویژگی

های  برای مقایسه شاخص ای مقایسه - علیهمچنین 

اختلالات انواع کودکان مبتلا به پرسشنامه در بین 

دانش یتمام شامل پژوهش جامعه .استیادگیری خاص 

با مبتلا به اختلالات یادگیری خاص دختر و پسر  آموزان

 مدارس ل دریتحص به مشغول سال 11 تا 0 یدامنه سن

-1044 یلیتحص سال در اصفهان شهریی ابتدا یهدور

 یادگیری شهر اصفهان اختلالات که به مراکز بود 1355

در  گیری به روش نمونهکه  ارجاع داده شده بودند

های داوطلب شرکت  از خانوادهنفر  350تعداد دسترس 

نفر از داوطلبین و  35با انصراف  انتخاب ودر پژوهش 

نفر با توجه به معیارهای ورود و خروج از  13خروج 

وارد  کنندگان شرکتنفر از  300تحقیق، اطلاعات تعداد 

 بهرهاشتن به پژوهش شامل، د ورود یارهایمع. تحلیل شد

 نوشتن و خواندن سواد داشتن حداقل و و بالاتر 05 هوشی

معیارهای خروج از پژوهش شامل وجود  ووالدین  برای

 مشکلات جسمی و حرکتی، اختلالات دیداری و

-اختلال بیش فعالی شنیداری، داشتن اختلال همراه مانند

مشکلات مربوط به سلامت روان و مصرف  ،1نقص توجه

داروهای خاص بود که همه اطلاعات از پرونده داوطلبین 

 .استخراج گردید

بازترجمه مقیاس جهت انجام پژوهش -از روش ترجمه

دو متخصص  در مرحله اول کهبدین صورت . استفاده شد

مسلط به زبان فارسی و انگلیسی به صورت مستقل کار 

 به زبان فارسی را انجام دادند و پس پرسشنامه رابرگردان 

 بهپرسشنامه  نسخه اولیه دو متخصص رفع اختلاف نظر از

                                                             
2
- Attention deficit hyperactivity disorder (ADHD) 
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پس از آن، این مقیاس توسط یک . آماده شد زبان فارسی

انگلیسی و تحت نظارت دو  متخصص مسلط به زبان

 .شد ترجمه باز متخصص در حوزه روانشناسی شناختی

و تائید روایی  پرسشنامهنسخه اصلی  سازی آمادهاز  پس

، در این حوزهاساتید و متخصصین  محتوایی آن توسط

کودکان مبتلا به اختلالات  از والدین نفر 14اختیار 

ها در مورد  آن بازخوردو  قرار گرفتیادگیری خاص 

 و ساختار جملات آن سؤالاتقابل فهم بودن و وضوح 

های پیشرفت تحصیلی جهت  سپس آزمون .بررسی شد

تعیین نوع اختلال یادگیری از کودکان گرفته شد و 

. توسط والدین تکمیل گردید 1پرسشنامه بریف زمانهم

 فرم قبل از آزمون ها و والدین آن کنندگان شرکت همه

همچنین . نمودند امضا و مطالعه رضایت آگاهانه را

 اطلاعات ماندن محرمانه مانند رازداری و اخلاقی موازین

 در شرکت برای کنندگان شرکت رعایت گردید و تمامی

 شرکت از انصراف یا ادامه و برای انتخاب حق پژوهش،

پاسخگویی و یا  ها و والدین حق آزمون های در جلسه

  . ها را داشتند پرسشنامه عدم پاسخگویی به

برای بررسی روایی پرسشنامه از روایی سازه با استفاده از 

تحلیل عاملی تأییدی و روایی تشخیصی با استفاده از 

تحلیل تمایزات و جهت بررسی پایایی پرسشنامه از 

بعاد و ضریب ضریب آلفای کرونباخ، همبستگی بین ا

همچنین جهت . استفاده شد( دو نیمه کردن)تنصیف 

با نوع اختلالات  بریفهای پرسشنامه  شاخص مقایسه

 .یادگیری از تحلیل واریانس چند متغیره استفاده شد

و  ییایها و محاسبه پا داده یفیل توصیه و تحلیجهت تجز

با  بریفپرسشنامه  یها سه شاخصیو مقا یصیتشخ ییروا

 یو برا 13نسخه  SPSSافزار از نرم یریادگینوع اختلال 

 10نسخه  AMOSافزار سازه از نرم ییمحاسبه روا

 .دیاستفاده گرد

 

 ابزار

این  :1نسخه والدین 2رسشنامه کارکردهای اجرایی بریفپ

 1415مکاران در سال و ه اسکیتپرسشنامه که توسط 

 اجرایی ی کارکردهایابیارز یبرا ده است،یگرد یطراح

 سؤال 03گردد و شامل  یسال استفاده م 13تا  0کودکان 

 ها شامل شاخص از یک هر که است شاخص 3و 

 توانایی :1رفتار تنظیم شاخص (1: باشند یم یهای مقیاس

 تصویر به را رفتار بر مؤثر نظارت و تنظیم در کودک

 تشکیل 0و نظارت بر خود 3مهار یها مقیاس از کشد و می

 یینشان دهنده توانا: 5جانیم هیشاخص تنظ (1. است شده

 ای میجهت تنظ رییو تغ یعاطف یها پاسخ میکودک در تنظ

 ها است خواسته ایها  ، افراد، برنامهطیمح راتییدر تغ رییتغ

 شده تشکیل 7عاطفی کنترل و 0ییهای جابجا مقیاس از و

 در کودک توانایی :0شناختی تنظیم شاخص (3. است

 مؤثر حل و شناختی فرایندهای مدیریت و کنترل

 های مقیاس از مقیاس این. دهد می نشان را مشکلات

، 11سازماندهی/ریزی برنامه، 14کاری حافظه ،5یآغازگر

 شده تشکیل 13فیوظا سازماندهی و 11وظایف بر نظارت

 سه صورت به پرسشنامه نیا یدهامتیاز اسیمق .است

و  «اغلب» یها نهیگز نیب از هیگو هر یبرا و بوده امتیازی

                                                             
1
- Behavior Rating Inventory of Executive Function, Second 

Edition, Parent Form Interpretive Report (BRIEF-2) 
2
- Behavior Regulation Index (BRI)  

3
- Inhibit 

4
- Self-Monitor 

5
- Emotion Regulation Index (ERI)  

6
- Shift 

7
- Emotional Control 

8
- Cognitive Regulation Index (CRI)  

9
- Initiate 

10
- Working Memory 

11
- Plan/Organiz 

12
- Task-Monitor 

13
- Organization of Materials 
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 انتخاب دیبا نهیزگ کی «چ وقتیه»و  «اوقات یگاه»

شود و  یافت میدر 1و  1و  3 امتیاز ترتیب بهکه  شود

 در شتریب ضعف دهنده  نشان ادتریز امتیازات مجموع

 (.1415و همکاران،  اسکیت) استاجرایی کارکردهای 

کودکان  اس دریمق نیا درونی نسخه فارسی یهمسان

 بین هاشاخص یبرا کرونباخ یآلفا از استفاده با عادی

، پرهون و همکاران)آمده است  دست به 53/4تا  51/4

توسط گیویا،  همسانی درونی این مقیاسهمچنین  (.1355

ها  برای خرده مقیاس (1415) 1گای و کنورسیاسکیت، 

برای  و 57/4تا  70/4 از آلفای کرونباخ بین با استفاده

 آلفای کرونباخ بین ضریب ها و نمرات ترکیبی شاخص

 .شده است گزارش 57/4تا  54/4

 ییتوانا یابیبه منظور ارز :2متیک رانیات ایاضیر آزمون

در پژوهش حاضر از  کنندگان شرکتات یاضیر ییتوانا

در سال  3یکانل را ن آزمونیا .دیاس استفاده گردین مقیا

 آزمون ایندر . است کرده یابیهنجار و هیته 1550

 که شود یم یریگ اندازه حوزه سه در عملکرد کلی فرد

 آزمون اساسی که از سه مفاهیم حوزه (1 :از است عبارت

 (1 .شود می تشکیل هندسه و گویا اعداد شمارش، فرعی

 تفریق، جمع، فرعی آزمون پنج از که عملیات حوزه

 حوزه( 3. شود می تشکیل ذهنی محاسبه و تقسیم ضرب،

 پول، و زمان ،یریگ اندازه فرعی آزمون پنج از کاربرد

 این .شود می تشکیل مسئله حل و ها داده تحلیل تخمین،

 دارای کودکان شناسایی در زیادی کاربرد مقیاس

 ایران استان 11 سال دارد و در 11تا  0های ریاضی  ناتوانی

( 1301)محمد اسماعیل  ایران در .است شده هنجاریابی

 در آزمون را این است و پایایی کرده هنجاریابی را آن

                                                             
1
- Gioia, Isquith, Guy & Kenworthy 

2
- Iran Key Math Diagnostic Test

 

3
- Connelly 

 روش از استفاده های اول تا ششم با هابتدایی پای مقطع

 .اند کرده گزارش 00/4 تا 04/4 بین کرونباخ آلفای

 ییتوانا یابیبه منظور ارز :املا تشخیص اختلال آزمون

اس ین مقیدر پژوهش حاضر از ا کنندگان شرکتاملا 

نریمانی، رجبی، افروز  توسط آزمون نیا .دیاستفاده گرد

 یاز آزمون املا یریالگو گبا  1354در سال  خو خوشو 

آزمون در این . است شده ساخته (1370) یفلاح چا

در نظر گرفته شده نظر دشواری و سهولت  از چهار سطح

ترین سطح که شامل کلمات  سطح اول یا آسان( 1: است

سطح ( 1. تبیشتر اس و 15ها  دیداری و حداقل فراوانی آن

 تا 14ها بین  فراوانی آن دوم که شامل کلماتی است که

سطح سوم شامل کلماتی است که فراوانی ( 3. است 10

سطح چهارم یا دشوارترین ( 0. است 0تا  1ها بین  آن

 0تا  1ها بین  که شامل کلماتی است که فراوانی آن سطح

 نفر توسط دو آزمون این محتوایی و صوری اعتبار .است

 مورد ابتدایی یپایه معلمان از نفر پنج و متخصصان از

این آزمون با استفاده از  است و پایایى گرفته قرار تأیید

 حد در که است آمده دست به 04/4آلفای کرونباخ 

 .است مطلوب

 ییتوانا یابیبه منظور ارز :خواندن اختلال در آزمون

اس ین مقیکنندگان در پژوهش حاضر از ا خواندن شرکت

توکلی و ، یعیشف توسط آزمون نیا .دیاستفاده گرد

 و یطراح عنوان با  یا مطالعه در 1307 در سال صداقتی

 در خواندن در اختلال صیتشخ یغربالگر آزمون ساخت

 هبدن .ساخته شده است اصفهان شهر در ییابتدا مقطع

ای  کلمه مرکب از یک متن صد ،اصلی آزمون در هر پایه

 ارشد و کارشناس و چهار سؤال درک مطلب است که

آن را  دقت شناسی گفتار و زبان بهآسیبارشناسان ک

که هر  گذاری آن بدین شکل است نمره. اند کنترل کرده

 [
 D

O
I:

 1
0.

32
59

8/
sh

en
ak

ht
.8

.5
.9

5 
] 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

58
86

65
7.

14
00

.8
.5

.1
2.

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

he
na

kh
t.m

uk
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
2-

15
 ]

 

                             7 / 18

http://dx.doi.org/10.32598/shenakht.8.5.95
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.25886657.1400.8.5.12.4
https://shenakht.muk.ac.ir/article-1-1310-fa.html


     141      و همکاران رخساره بادامی

55-111، 1044، 5م، شماره هشتپزشکی شناخت، سال مجله روانشناسی و روان  

 .آید حساب می شده، یک نمره به مورد اشتباه خوانده

درک مطلب نیز برای پاسخ صحیح به هر سؤال  هدربار

شود که درمجموع فرد  نمره در نظر گرفته می یک

 آلفای معیار با آزمون اعتبار .دکسب کن نمره 0تواند  می

شده است و تفاوت کودکان  گزارش 77/4 کرونباخ

 .دار بوده است عادی و نارساخوان معنی

 

 افته های

 نفر 105نشان داد که  یت شناختیجمع یها افتهیج ینتا

 1/51) نفر 101آموزان پسر و  دانش( درصد 0/07)

 نفر 55، یریادگیاز نظر نوع اختلال . نددختر بود( درصد

( درصد 5/04) نفر 130، یاضیاختلال ر( درصد 5/10)

 نفر 57اختلال املا و ( درصد 0/10)نفر 51، ینارساخوان

نفر  00همچنین . بودند یچند اختلال یدارا( درصد 11)

پایه دوم، ( درصد 0/10)نفر  57پایه اول، ( درصد 3/13)

( درصد 0/15)نفر  05پایه سوم، ( درصد 5/13)نفر  01

نفر  01پایه پنجم و ( درصد 7/10)نفر  51 پایه چهارم،

 الگوی پرسشنامه در شکل .پایه ششم بودند( درصد 1/11)

 یل عاملیتحل یج برازش مدل معادلات ساختارینتاو  1

 .ارائه شده است 1 مرتبه دوم در جدول یدییتأ

 
 

 2الگوی تحلیل عاملی مرتبه دوم پرسشنامه بریف 1شکل 
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 2بریفپرسشنامه  یدییتأ یل عاملیتحل یبرازش مدل معادلات ساختار یهاشاخص 1جدول 

 حد مطلوب نام شاخص
شاخص  مقدار

 در مدل

 وضعیت در

 مدل پیشنهادی

 مطلق
 کای دو

سطح معنی داری بالای 

45/4 

405/7104 

 یدار یسطح معن)

441/4) 

ر یبا توجه به سا

 شاخص ها مطلوب

 - 1057 - آزادیدرجه 

 یقیتطب
 513/4 5/4بالاتر از  (TLI)توکر لویس 

 مطلوب
 515/4 5/4بالاتر از  (CFI)برازش تطبیقی 

 مقتصد

 مطلوب 043/4 5/4 بالاتر از (PCFI)برازش تطبیقی مقتصد 

 ریشۀ دوم میانگین مربعات خطای برآورد

(RMSEA) 
 قابل قبول 471/4 1/4کمتر از 

 مطلوب 1/0 5کمتر از  (CMIN/DF)کای دو بهنجار شده 

 هولتر سایر
قابل قبول  144-75مقادیر 

 مطلوب 144و بیشتر از 
 مطلوب 111

 

برابر  یاسکوئر نسب یشاخص کا ،1 ج جدولینتا براساس

ت قابل ین الگو از وضعیدهد ا است که نشان می 1/0با 

و  TLI یقیهای تطب مقدار شاخص. برخوردار است یقبول

CFI  مقدار . است 5/4بالاتر ازPCFI ز به عنوان ین

. و مطلوب است 5/4بالاتر از  ،برازش ییکویشاخص ن

برازش  ن شاخصیتر ز به عنوان مهمین RMSEAمقدار 

 یدهد که به طور کل است و نشان می 471/4برابر با  یکل

نتایج بارهای  .استبرخوردار  یالگو از برازش قابل قبول

از مدل حاصل  های پرسشنامه گویه ها و شاخص عاملی

  .ارائه شده است 1 معادلات ساختاری در جدول

 
 پرسشنامهمدل  یج برآوردها و مشخصات کلینتا 2 جدول

 رهایمس
برآورد 

 استاندارد

برآورد 

ر یغ

 استاندارد

 t آماره
 یمعن

 یدار
 رهایمس

برآور

د 

استاند

 ارد

ر یبرآورد غ

 استاندارد
 tآماره 

 یمعن

 یدار

 441/4 01/7 55/1 007/4 51ه یگو یکنترل عاطف   444/1 101/4 م رفتاریتنظ کارکرد ها

 441/4 05/7 35/1 010/4 50ه یگو یکنترل عاطف 441/4 50/1 555/4 575/4 جانیم هیتنظ  کارکرد ها

   444/1 540/4 3ه یگویحافظه کار 441/4 00/1 57/1 555/4 م شناختیتنظ  کارکرد ها

 441/4 30/5 15/1 011/4 11هیگو  یحافظه کار   444/1 700/4 مهار م رفتاریتنظ

 441/4 13/5 13/1 555/4 15ه یگو یحافظه کار 441/4 10/0 00/4 055/4 نظارت خود  م رفتاریتنظ

 441/4 17/14 77/1 705/4 15ه یگو  یحافظه کار   444/1 350/4 ییجابه جا  جانیم هیتنظ

 441/4 01/5 37/1 053/4 10ه یگو یحافظه کار 441/4 00/5 510/4 057/4 یکنترل عاطف جانیم هیتنظ

 441/4 77/5 01/1 070/4 31ه یگو  یحافظه کار   444/1 500/4 یحافظه کاریم شناختیتنظ

 441/4 03/5 07/1 050/4 01ه یگو  یحافظه کار 441/4 35/7 345/1 700/4 نظارت یم شناختیتنظ
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 441/4 45/5 13/1 551/4 00ه یگو یحافظه کار 441/4 70/0 70/1 500/4 ریزی برنامه  یم شناختیتنظ

   444/1 700/4 5ه یگو فیوظا 441/4 00/0 57/1 711/4 یآغازگر  یم شناختیتنظ

 441/4 14/10 40/1 010/4 11ه یگو فیوظا 441/4 31/0 00/1 000/4 دهی سازمان  یم شناختیتنظ

 441/4 00/13 750/4 077/4 15ه یگو  فیوظا   444/1 05/4 1ه یگو  مهار

 441/4 07/14 037/4 53/4 33ه یگو فیوظا 441/4 70/14 700/4 50/4 14هیگو  مهار

 441/4 10/5 515/4 00/4 01ه یگو فیوظا 441/4 00/11 050/4 041/4 10هیگو مهار

   444/1 543/4 7ه یگو یزیبرنامه ر 441/4 10/11 45/1 05/4 10ه یگو  مهار

 441/4 00/5 15/1 035/4 15ه یگو یزیبرنامه ر 441/4 05/13 10/1 715/4 34ه یگو مهار

 441/4 1/5 40/1 575/4 13هیگو یزیبرنامه ر 441/4 03/13 15/1 701/4 35ه یگو  مهار

 441/4 35/14 03/1 730/4 35ه یگو یزیبرنامه ر 441/4 51/13 10/1 733/4 00ه یگو  مهار

 441/4 70/5 15/1 053/4 00ه یگو یزیبرنامه ر 441/4 00/14 755/4 501/4 01ه یگو  مهار

 441/4 73/5 17/1 000/4 51ه یگو یزیبرنامه ر   444/1 711/4 0ه یگو  نظارت خود

 441/4 10/5 10/1 555/4 57ه یگو یزیبرنامه ر 441/4 30/10 41/1 730/4 13ه یگو  نظارت خود

 441/4 540/5 33/1 010/4 55ه یگو یزیبرنامه ر 441/4 00/15 13/1 010/4 14ه یگو  نظارت خود

   444/1 770/4 5ه یگو یآغازگر 441/4 01/11 050/4 00/4 10هیگو  نظارت خود

 441/4 10/10 47/1 010/4 30ه یگو یآغازگر   444/1 005/4 1هیگو  ییجابه جا

 441/4 01/13 750/4 073/4 54ه یگو یآغازگر 441/4 50/14 701/4 503/4 11هیگو  ییجابه جا

 441/4 50/14 033/4 51/4 55هیگو یآغازگر 441/4 00/11 571/4 050/4 17هیگو  ییجابه جا

 441/4 5/5 550/4 705/4 01ه یگو یآغازگر 441/4 15/11 000/4 505/4 31هیگو  ییجابه جا

   444/1 550/4 0ه یگودهی سازمان 441/4 01/13 10/1 701/4 04ه یگو  ییجابه جا

 441/4 01/11 15/1 057/4 37ه یگو دهی سازمان 441/4 00/13 10/1 73/4 05ه یگو  ییجابه جا

 441/4 07/11 10/1 743/4 05ه یگو دهی سازمان 441/4 00/13 11/1 715/4 50ه یگو  ییجابه جا

 441/4 77/14 40/1 00/4 07ه یگو دهی سازمان 441/4 00/14 707/4 535/4 04ه یگو  ییجابه جا

 441/4 01/14 500/4 011/4 53ه یگو دهی سازمان   444/1 31/4 0ه یگو یکنترل عاطف

 441/4 30/14 31/1 040/4 03ه یگو دهی سازمان 441/4 71/7 143/1 00/4 10ه یگو  یکنترل عاطف

      441/4 70/7 35/1 053/4 11ه یگو  یکنترل عاطف

      441/4 45/0 00/1 705/4 17ه یگو  یکنترل عاطف

      441/4 01/7 37/1 007/4 30ه یگو  یکنترل عاطف

      441/4 00/7 15/1 015/4 03ه یگو  یکنترل عاطف

 

در همه سؤالات  یعامل یبارها ،1 جدول نتایج براساس

بالاتر از  tآماره  و 3/4بالاتر از  یدییتأ یل عاملیدر تحل

(. p<441/4) استدار  یمعن به دست آمده است که 50/1

ب ی، ضرکرونباخ ی، آلفایفیتوص های یافتهجدول 

 در جدول 1بریفن ابعاد پرسشنامه یب یف و همبستگیتنص

 . ارائه شده است 3
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 2بریفن ابعاد پرسشنامه یب یف و همبستگیب تنصیکرونباخ، ضر ی، آلفایفیتوص یهاافتهی 3جدول 

 نیانگیم ر هایمتغ فیرد
انحراف 

 استاندارد

 یآلفا

 کرونباخ

ب یضر

 فیتنص
1 2 3 4 5 6 7 8 9 11 11 

            711/4 053/4 00/0 00/11 م رفتاریتنظ 1

           50/4** 713/4 005/4 75/5 15/15 جانیم هیتنظ 2

3 
م یتنظ

 شناخت
57/50 40/0 517/4 00/4 **05/4 **37/4          

         13/4** 51/4** 51/4** 040/4 000/4 01/3 01/10 مهار 4

        01/4** 11/4** 30/4** 73/4** 700/4 047/4 45/1 17/7 نظارت خود 5

       13/4** 15/4** 17/4** 77/4** 33/4** 775/4 005/4 55/3 51/10 ییجابه جا 6

7 
کنترل 

 یعاطف
73/10 77/3 003/4 017/4 **01/4 **75/4 **05/4 **17/4 **31/4 **00/4      

     10/4** 31/4** 35/4** 30/4** 70/4** 37/4** 55/4** 017/4 001/4 50/3 55/10 یحافظه کار 8

    35/4** 37/4** 34/4** 10/4** 35/4** 00/4** 10/4** 01/4** 740/4 750/4 05/1 30/5 نظارت 9

   03/4** 35/4** 10/4** 13/4** 35/4** 13/4** 01/4** 30/4** 51/4** 757/4 030/4 55/3 70/10 یزیبرنامه ر 11

  35/4** 11/4** 53/4** 15/4** 10/4** 11/4** 31/4** 05/4** 15/4** 30/4** 753/4 011/4 5/1 1/5 یآغازگر 11

 30/4** 50/4** 31/4** 05/4** 37/4** 30/4** 13/4** 10/4** 75/4** 15/4** 04/4** 713/4 040/4 75/1 00/14 دهی سازمان 12

41/4**p≥               45/4*p≥ 

ن ابعاد پرسشنامه یب یهمبستگ ،3 جدولج نتای براساس

دست آمده است که در سطح ب 51/4تا  1/4ن یب 1بریف

کرونباخ و  یب آلفاین ضرایهمچن. استدار  یمعن 441/4

دست آمده ب 7/4ف در همه ابعاد بالاتر از یب تنصیضر

محاسبه ضرایب پایایی برای کل . است که قابل قبول است

لفای کرونباخ و که ضرایب آ پرسشنامه نیز نشان داد

است که  010/4 و 050/4ضریب تنصیف به ترتیب برابر با 

ل یاز تحل یصیتشخ ییروا یهت بررسج .استمورد قبول 

رنج نمرات  براساسدر ابتدا . دیزات استفاده گردیتما

ها به دو گروه عملکرد  ن، دادهیانگیدست آمده و مب

. م شدیتقس( 104تا  111) نییو پا( 114تا  77)بالا  ییاجرا

 .زات انجام شدیل تمایتحل یبند ن گروهیا براساسسپس 

با  کودکان، دو گروه از نشان داد انسیوار لیتحلج ینتا

 یدار یتفاوت معن ین و بالا داراییپااجرایی کارکردهای 

متعارف  یهمبستگ زانین میهمچن .(P<441/4)هستند 

 04ک به ینزددهد  یکه نشان م درصد است 757/4با  برابر

ت یمربوط به عضو ییاجرا یانس عملکردهایدرصد وار

انس نمرات یدرصد وار 04گر یبه عبارت د ؛است یگروه

در  کودکانن مربوط است که یبه ا ییاجرا یعملکردها

 لکزیو یلامبدا مقدار. ن قرار داشته باشندییا پایگروه بالا 

 در که 01/070 و 300/4برابر با  بیبه ترت یکا و مجذور

به مقدار کم  توجه با است؛ دار یمعن 441/4 سطح

سطح  و یکا مجذور ادیز مقدار لکز،یو یلامبدا

 یصیتشخ تابع گرفت جهینت توان یم یدار یمعن

ز در یتما نییتب یبرا یخوب صیتشخ آمده قدرت دست به

 .ن داردییبالا و پااجرایی کارکردهای با  کودکانگروه 

ی دارا درصد 3/50ا یکودک  103تعداد  بر این اساس،

ن یدر ا یاند و به درست ن بودهییپا کارکردهای اجرایی

درصد  144ا یکودک  111ن یچنهم. اند گروه قرار گرفته

ن یدر ا یبالا بوده و به درستاجرایی کارکردهای  یدارا

توان گفت،  ین اساس میبر ا. اند قرار گرفته یبند گروه

 144ت و یدرصد حساس 3/50 یآزمون مربوطه دارا

های پرسشنامه  شاخصسه یجهت مقا. است یژگیدرصد و

ل یاز تحلاختلالات یادگیری خاص  در انواع 1بریف

ن یره استفاده شده است، مفروضات ایانس چند متغیوار

 یها و برابر انسیوار یروش نرمال بودن، برابر
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 یت برابرین با توجه به اهمیهمچن. ها است انسیکووار

اختلالات یادگیری ک از انواع یها، از هر  تعداد در گروه

سه یاز افراد نمونه جهت مقا یبه تصادف تعدادخاص 

 . ماندند ینفر باق 51حذف شده و در هر گروه 

که نمرات  نشان داد کلموگروف اسمیرنوف نج آزموینتا

اختلالات یادگیری خاص ها در هر چهار نوع  همه مؤلفه

، (است 45/4بالاتر از  یدار یمعنسطوح ) نرمال بود

در ها  فرض لوین مبنی بر برابری واریانسپیش ن یچنهم

سطح ) د شدییتأها  هر چهار گروه در همه مؤلفه

های  یافتهنتایج همچنین  (.است 45/4شتر از یب یدار یمعن

پرسشنامه با توجه به نوع های  شاخصتوصیفی نمرات 

در شاخص تنظیم  میانگین اختلال یادگیری نشان داد که

و چند  01/14، املا 3/13، خواندن 10/14ریاضی رفتار، 

ر شاخص تنظیم هیجان، ریاضی و د 10/11اختلال 

 01/15و چند اختلال  53/34، املا 01/17، خواندن 75/17

، خواندن 10/01شاخص تنظیم شناختی، ریاضی  و در

مده دست آب 55/55و چند اختلال  00/55، املا 50/01

 یج آزمون باکس در مورد تساوینتاچنین هم .است

د ییز تأیش فرض نین پیانس نمرات نشان داد که ایکوار

 .(M box ،45/4<p=15/30) شده است

ن نمرات یانگیم، نتایج تحلیل واریانس چند متغیره براساس

اختلالات در چهار گروه  1های پرسشنامه بریف شاخص

(. P<441/4) دارد یدار یتفاوت معنیادگیری خاص 

 703/4مقدار ضریب لامبدای ویلکز و اندازه اثر به ترتیب 

 یها درصد از تفاوت 0/7 دهد، نشان می کهبود  470/4و 

 نیبه تفاوت ب 1های پرسشنامه بریف شاخصدر  یفرد

توان . مربوط استاختلالات یادگیری خاص چهار گروه 

دست آمده است که نشان  به یدرصد 144 برابر با یآمار

 یها و کاف هیفرض یمناسب آزمون در بررس دهنده دقت

ل تک یج تحلینتا .ه استیفرض یبود حجم نمونه در بررس

ها در  در گروه 1پرسشنامه بریف های ه شاخصریمتغ

 .ارائه شده است 0 جدول

 
 یریادگیدر چهار نوع اختلال  2های پرسشنامه بریف  شاخصره یل تک متغیج تحلینتا 4جدول 

 ریمتغ
مجموع  

 مجذورات

درجه 

 یآزاد

ن یانگیم

 مجذورات
F 

 سطح

 یداریمعن

حجم 

 اثر

توان 

 یارآم

 055/4 450/4 440/4 17/0 157/55 3 551/157 رفتار تنظیم شاخص

 557/4 111/4 441/4 15/5 30/311 3 10/537 شاخص تنظیم هیجان

 500/4 471/4 441/4 71/5 030/044 3 53/1041 شناختی شاخص تنظیم

 

هر سه  یمشاهده شده برا F ،0 اساس نتایج جدولبر

شناختی  تنظیمو تنظیم هیجان ، رفتار تنظیم شاخص

شاخص لذا در هر سه  ؛( p<41/4) دار است یمعن

اختلالات یادگیری با انواع  کودکانن یب 1پرسشنامه بریف

ها در  ن تفاوتیزان ایم تفاوت وجود دارد وخاص 

به شناختی  تنظیمو تنظیم هیجان ، رفتار تنظیم های شاخص

با توجه به . استدرصد  1/7و  1/11، 0/5با  ب برابریترت

 نیانگیم یزوج یهاسهیج مقاینتا ،جدول بالا جینتا

اختلالات یادگیری چهار گروه  در ییاجرا یکارکردها

آمده  5 در جدول یبا استفاده از آزمون بونفرونخاص 

.است
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 یریادگیاختلالات  یها در گروه ییاجرا یهای نمرات کارکردهامقایسه زوجی میانگین 5جدول 

 اختلالات ابعاد
معنی 

 داری
 اختلالات ابعاد

معنی 

 داری
 اختلالات ابعاد

معنی 

 داری

 شاخص

 تنظیم

 رفتار

 ریاضی

 440/4 خواندن

شاخص 

تنظیم 

 هیجان

 ریاضی

 307/4 خواندن

 شاخص

 تنظیم

 شناختی

 ریاضی

 501/4 خواندن

 440/4 املا 415/4 املا 555/4 املا

چند 

 اختلال
010/4 

چند 

 اختلال
170/4 

چند 

 اختلال
441/4 

 خواندن

 430/4 املا

 خواندن

 410/4 املا

 خواندن

 401/4 املا

چند 

 اختلال
150/4 

چند 

 اختلال
441/4 

چند 

 اختلال
051/4 

 املا
چند 

 اختلال
 املا 555/4

چند 

 اختلال
 املا 300/4

چند 

 اختلال
555/4 

45/4>p 

ن یب رفتار تنظیم شاخص در ،5 اساس نتایج جدولبر

و املا تفاوت  یاضیبا اختلال ر ینارساخوان کودکان

ن یانگیم براساسکه ( p<45/4) وجود دارد یدار یمعن

 تنظیم شاخصمبتلا به نارساخوانی در  کودکان، نمرات

ریاضی، املا و چند ) ر اختلالاتیساتر از  ضعیف رفتار

نشان داد ج ینتا 5 جدولدر بخش دوم . بودند (اختلالی

ن نمرات یانگی، تفاوت مشاخص تنظیم هیجاندر  که

 یدار یتفاوت معن نارساخوانیو  یاضیر اختلال املا با

، ن نمراتیانگیم اساسبر که( p<45/4) دارد وجود

تر  ضعیف شاخص تنظیم هیجاندر با اختلال املا  کودکان

 (خواندن، ریاضی و چند اختلالی) ر اختلالاتیاز سا

در که  ج نشان دادینتا 5 در بخش سوم جدول. بودند

و  یاضیاختلال ر کودکانن یب شناختی تنظیم شاخص

 یدار یاملا تفاوت معن اختلال کودکانبا  ینارساخوان

، ن نمراتیانگیم براساسکه ( p<45/4) دارد وجود

در  نارساخوانیو  یاضیر یریادگی با اختلال کودکان

املا ) تر اختلالایتر از سا ضعیف شناختی تنظیم شاخص

 .بودند (و چند اختلالی

 

 بحث

سنجی  های روان ضر بررسی ویژگیهدف از پژوهش حا

و  1پرسشنامه کارکردهای اجرایی بریف نسخه فارسی

های آن در کودکان مبتلا به انواع  مقایسه شاخص

 تأییدیتحلیل عاملی نتایج  .بوداختلالات یادگیری خاص 

داری مطلوبی  معنی نشان داد که شاخص نیکویی برازش

داشته و به طور کلی الگو از برازش قابل قبولی برخوردار 

ساختار دار بوده و  ها معنیارهای عاملی در همه گویهو ب

 است تائیدمورد  مقیاس خرده 5با پرسشنامه عاملی  3مدل 

 در دهد روایی سازه نسخه فارسی پرسشنامه که نشان می

اختلالات یادگیری خاص مبتلا به سال  11تا  0 کودکان

نتایج نسخه اصلی مقیاس  با ها این یافته .است تائیدمورد 

 های با یافته و راستا هم( 1415) و همکاران اسکیتیعنی 

بر  (1355)پرهون و همکاران  و( 1410)پرز و همکاران 

 .روی کودکان عادی مطابقت دارد

مقیاس از روایی  گرفت نتیجه توان در تحلیل تمایزات می

کارکردهای تشخیصی مناسب و کارآمدی جهت ارزیابی 

اختلالات  مبتلا بهسال  11تا  0 کودکان در اجرایی

 وآلفای کرونباخ نتایج  .استبرخوردار یادگیری خاص 

درونی  همسانیبیانگر همبستگی بین ابعاد پرسشنامه 

نشان یب تنصیف همچنین ضر. پرسشنامه بود مطلوب
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 با نتایجاین  که ه پایایی مناسب پرسشنامه بوددهند

، و همکاران اسکیت) است راستا همعات گذشته مطال

؛ پرهون و همکاران، 1415، 1آکیورک و بومین؛ 1415

1355.) 

در انواع  1های پرسشنامه بریف مقایسه شاخصر د

مبتلا  کودکان نشان داد،ها  یافتهاختلالات یادگیری خاص 

تر از سایر  ضعیف رفتار تنظیم شاخصبه نارساخوانی در 

که این  بودند( ریاضی، املا و چند اختلالی)اختلالات 

 1وانگ، تاسی و یانگبا نتایج تحقیقات  راستا همها  یافته

و کانر و همکاران  (1410) 3ریباوپیر دی برلا و ؛(1411)

 افراد ها، اساس نتایج تحقیقات آنکه بر است( 1410)

. ود دارندخ های پرتی حواس مهار در نقایصی نارساخوان

 و رمزگشایی توان گفت، یادگیری در توجیه این نتایج می

دادن  ادامه برای بازدارنده کنترل مستلزم متن درک

به طوری ( 1410 همکاران، و کانر) است مباحث خواندنی

 از خواندن هنگام تا کند کمک می کودکان به که مهار

 کارت رایت،) کنند پوشی چشم تداخلی های محرک

1411.) 

کودکان با اختلال یادگیری  ها نشان داد، یافته همچنین

تر  ضعیف شناختی تنظیم شاخصریاضی و نارساخوانی در 

که این  بودند( چند اختلالیاملا و )از سایر اختلالات 

 مبتلا کودکانکه تحقیقاتی است  نتایج با راستا همها  یافته

 داشته حافظه فیتکال در یشتریب مشکلات ینارساخوان به

 های مهارت به نیاز پیچیده که کارهای انجام و در

-اسمیت) بودند تر ضعیف دارد، پردازش و سازی ذخیره

؛ 1413، 5ریچیو و کوهن؛ وبر، 1447، 0اسپارک و فیسک

با نتایج  راستا هم از طرفی .(1410، ریباوپیر دیبرلا و 

                                                             
1
- Akyurek & Bumin 

2
- Wang, Tasi & Yang 

3
- Borella & De Ribaupierre 

4
- Smith-Spark & Fisk 

5
- Weber, Riccio & Cohen 

 و وو چونگ، ژانگ،و ( 1445) 0نگتحقیقات لی و 

 تنها حافظه فعالنتایج نشان داد، که  است( 1410) 7منگ

با حل مسئله ریاضی ارتباط قوی  در پرسشنامه بریف

 فعال حافظه کهگفت  توان میدر توجیه این نتایج . داشت

 کاری دست را کمی مفاهیم تا کند می کمک کودکان به

امر  اینو  (1417 همکاران، و پورپورا) کنند مقایسه و

 های نقش دارای فعال حافظه که است دلیل این به احتمالاً

 طوری به استحل مسئله ریاضی  اجزای سایر با همپوشانی

 کار چندین باید کودکان ،حل مسئله ریاضی طول در که

 درک مانند دهند، انجام کوتاهی نسبتاً زمان مدت در را

 حل راه احتمالی راهبردهای یادآوردن به ،مسئله عبارات

 است ممکن ریاضیاتبنابراین  ؛(1445 ،نگ و لی) مسئله

 بلند حافظه از ریاضی ملزومات بازیابی به ملزم را فرد

 (.1410، انگ و همکارانژ)کند  مدت

کودکان با اختلال املا در ها نشان داد،  همچنین یافته

تر از سایر اختلالات  ضعیف شاخص تنظیم هیجان

از آنجا که . بودند( خواندن، ریاضی و چند اختلالی)

 1های پرسشنامه بریف شاخص مقایسهبه  ای مطالعهکمتر 

توان به توجیه نتایج  پرداخته است، نمی در اختلال املا

تحقیقاتی در این زمینه در شود  که پیشنهاد می پرداخت

اما با توجه به نتایج تحقیقات گذشته،  ؛آینده انجام گردد

از جمله اجرایی کارکردهای از  هایی مؤلفه نوشتن نیازمند

، دهی سازمانآغازگری، توجه پایدار، بازداری پاسخ، 

تلا به و کودکان مب است نظارتی خودو  ریزی برنامه

ملتزر و ) باشند میدچار ضعف  ها مؤلفهاختلال املا در این 

بلیر، زلازو و ؛ 1445، 5؛ نیسن1447، 0کریشنان

 (.1440، 14گرینبرگ

                                                             
6
- Lee & Ng 

7
- Zhang, Cheung, Wu & Meng 

8
- Meltzer & Krishnan 

9
- Nathan 

10
- Blair, Zelazo & Greenberg 

 [
 D

O
I:

 1
0.

32
59

8/
sh

en
ak

ht
.8

.5
.9

5 
] 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

58
86

65
7.

14
00

.8
.5

.1
2.

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

he
na

kh
t.m

uk
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
2-

15
 ]

 

                            14 / 18

http://dx.doi.org/10.32598/shenakht.8.5.95
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.25886657.1400.8.5.12.4
https://shenakht.muk.ac.ir/article-1-1310-fa.html


 ... های کارکردهای اجرایی در کودکان دارای مقایسه شاخص     145

 

55-111، 1044، 5م، شماره هشتپزشکی شناخت، سال مجله روانشناسی و روان  

اختلالات مبتلا به کودکـان  ،توان گفت می در مجموع

ی کارکردهای ها بعضی از مؤلفه درکه یادگیری خاص 

های دیگر دارای  در حیطه دهنـد، توانایی نشان می اجرایی

و ( 1411، 1ارجمندنیا، کاکابرایی و افروز)هسـتند ضـعف 

 ممکن 1مانند پرسشنامه بریف ابزارها این از ستفادهو ا

 عملکرد اختلال مانند مفاهیمی بهتر درک به منجر است

اختلالات  به مبتلا کودکان همچنین .شود زمینه این در

 های در شاخص ضعف نظر از بایدیادگیری خاص 

 با امر این زیرا ؛شوند ارزیابی اجراییکارکردهای 

-سانتوز، ریبیرو و میراندا)دارد  ارتباط یادگیری مشکلات

 مشاهده معلمان به عنوان مثال وقتی .(1414، 1کوریا

 مرتکب ریاضی مسائل حل هنگام کودک که کنند می

 از را شرایطی چنین دلایل باید معلمان شود، می اشتباه

 نشان حاضر مطالعه در که طور همان. کنند بررسی نزدیک

 کودک که بیفتد اتفاق دلیل این به است ممکن ،شد داده

. دارد مشکل اجراییکارکردهای های مختلف  شاخص در

 متفاوتی رویکردهای به نیاز واقع در گوناگون دلایل این

دارد که در تحقیقات آینده  کودک به کمک برای

 .بایست بررسی گردد می

 

 گیرینتیجه

سنجی  روان 1پرسشنامه بریفنسخه فارسی  به طور کلی،

تا  0کودکان  اجراییکارکردهای مناسبی برای ارزیابی 

برخوردار اختلالات یادگیری خاص سال مبتلا به  11

کودکان مبتلا به اختلالات یادگیری  همچنین. است

کارکردهای  های ضعف در شاخص نظر از بایدخاص 

دار نوع  با توجه به ارتباط معنی زیرا ؛شوند ارزیابی اجرایی

، 1های پرسشنامه بریف با شاخصاختلالات یادگیری 

                                                             
1
- Arjmandnia, Kakabaraee & Afrooz 

2
- Santos, Ribeiro & Miranda-Correia 

 با اجراییکارکردهای  های ضعف در شاخص احتمالاً

 ترین مهماز  .دارد ارتباط یادگیری این کودکان مشکلات

توان به عدم توانایی در  های پژوهش حاضر می محدودیت

شرایط کرونایی در سال تحصیلی اخیر  تأثیرکنترل 

ند آموزش بر رو احتمالاًکه ( آموزش از راه دور)

با توجه به این  .بوده است، اشاره کرد تأثیرگذارکودکان 

 11تا  0آموزان  که جامعه آماری پژوهش حاضر دانش

شهر اختلالات یادگیری خاص مبتلا به دوره ابتدایی سال 

این پژوهش  های بود، از این رو، در تعمیم یافته اصفهان

و آموزان دیگر شهرها  های سنی و دانش به دیگر گروه

های بالینی مانند کودکان مبتلا به اختلال بیش  دیگر گروه

که پیشنهاد  با احتیاط عمل کرد باید نقص توجه-فعالی

سنجی پرسشنامه بریف  گردد در تحقیقات آینده روان می

 .ودکان نیز بررسی گرددبرای این ک

 

 اریزسپاسگ

 کارشناسان از خود را قدردانی نویسندگان مقاله مراتب

 نقش ها داده آوریجمع در که اختلالات یادگیری

همچنین نویسندگان از والدین و  .نمایند می اعلام داشتند

را تشکر  کمال برای شرکت در مطالعه ها آنفرزندان 

 رساله دکتری تخصصیمستخرج از مقاله حاضر  .دارند

 با کد( خوراسگان) واحد اصفهان آزاد اسلامی دانشگاه

. است 1750011013557451355101105330 نامه یانپا

کمیته اخلاق دانشگاه آزاد واحد  یدتائطرح مطالعه به 

خوراسگان با کد اخلاق 

IR.IAU.KHUISF.REC.1400.047 پژوهش . رسید

و  ه استن حمایت مالی خاصی انجام شدحاضر بدو

 .تعارض منافعی بین نویسندگان مقاله وجود ندارد
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