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Abstract 
The purpose of this study was to promote working 
memory and processing speed in children and 
adolescents surviving from acute lymphoblastic 
leukemia with a history of chemotherapy, utilizing a 
cognitive rehabilitation training. The population of this 
research, which is an applied and quasi-experimental 
study, included 60 adolescents survived from acute 
lymphoblastic leukemia (32 female and 28 male) with a 
history of chemotherapy who attended Imam Reza 
Outpatient Oncology Clinic (Shiraz, Iran) during last 
year (1397-1398). The participants were assigned using 
target-based sampling and random assignment methods 
to two groups of intervention and waiting list (control 
group) (n=30 per group, 16 female & 14 male). The 
subjects in the experimental group were provided with 
12 forty-five-minute sessions of cognitive rehabilitation 
training, using the software “CogMed”. The data was 
obtained using the Wechsler Intelligence Scale for 
Children (WISC-4) in three stages of pretest, post-test, 
and follow-up (2 months after post-test). Data analysis 
was performed using descriptive and inferential 
statistics (analysis of covariance). Results showed 
significant improvements in the scores of working 
memory and processing speed in the intervention group 
(P<0.01, working memory mean in pretest in 
experimental and control group respectively: 12.4 and 
11.60 & in post-test: 17.25 and 11.50; and processing 
speed mean in pretest in experimental and control group 
respectively: 51.45 & 51.70 and in post-test: 59.95 & 
51.70). Thus, cognitive rehabilitation appears to be 
useful for adolescents with acute lymphoblastic 
leukemia. 
Keywords: Acute Lymphoblastic Leukemia, Cognitive 
Rehabilitation, Working Memory, Processing Speed, 
Cancer Survivors 

 دهیچک

و سرعت پردازش در  فعال یحافظهحاضر، با هدف بهبود  پژوهش
 کهحاد  یلنفوبلاست یاز سرطان لوسم افتهیکودکان و نوجوانان بقا

 انجام یشناخت یتوانبخش از یریگبهره بااند، کرده افتیدر یدرمانیمیش
 یوهیشو از لحاظ  یهدف از نوع کاربرد لحاظبهمطالعه  نیا .است شده
مورد مطالعه شامل  یجامعهاست،  یشیآزمامهین اطلاعات، یآورجمع
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( و انتظار )کنترل( قرار داده شدند یشیآزما) مداخلهدر دو گروه  یتصادف

پسر(. گروه مداخله  14دختر و  16نفر بوده است ) 30که هر گروه شامل 
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20-SPSS یمعنادار و مثبت راتییتغ که داد نشان هاافتهی. شد انجام 
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 مقدمه
 سرطان یماریب ان،یم نیا در .استدر جهان  ریوممرگ موارد شتریب مسبب ر،یرواگیغ یهایماریب امروزه

در قرن  ایند یدر تمام کشورها یبه زندگ دیام شیمانع افزا نیترمهم و مرگ علت نیترعیشا عنوانبه
در سال  جهانی براساس آمار سازمان بهداشت (.2018 ،ی)سازمان بهداشت جهان دیآیم حساببه کمیوستیب

جهان شور ک 172 ینب از کشور 91در  سالگی 70 سن علت مرگ قبل از دومینو  ترینشایع، سرطان 2018
 یهایماریس از بپ ریرواگیغ عیشا یماریب نیدوم ،سرطان زین رانیا در (.2018، و همکاران ی)بربوده است 

)فرهود،  استسوانح  و هاتصادف ،یعروق -یقلب یهایماریب از پس ریوممرگ عامل نیترعیشا و یعروق -یقلب
 است، افتهی یادیز تیاهم یکودک دوران مزمن یهاریبیما بین در ،سرطان نیهمچن (.2018 زاده،یعلو  یجرائل

 (.2018 ن،یکازنشت و سونپتر) گذاردیکودک و خانواده م یزندگ بر یادیز اریبس ریتأث و دارد ییبالا وعیش رایز
 18 که چنان ؛است ینوجوان و یکودک دوران میبدخ سرطان نیترجیرا(، 1ALL) حاد یلنفوبلاست یلوسم

گذشته  یدهه چند در. شودیم شامل را یلوسم یهاسرطان از درصد 74 و سرطان یهایماریب کل از درصد
 و نونه)هولادر،  است شده منجر مارانیب نیدر ا یددرص 90 یبقا نرخ به ،یدرمان یهاروش ریبهبود چشمگ

است )جانسن  شدهمنجر  مارانیب یزندگ تیفیتمرکز بر ک شیافزا به ،زین ینرخ بهبود شی(. افزا2013کراپچو، 
 (.2006 همکاران، و

 حال،نیابا .استحاد  یلنفوبلاست یبر لوسم یدرمانمؤثر  اریبس یهااز روش ،یدرمانیمیش و یپرتودرمان
 ر،ی)لند دارد وجود ،«رهنگامید راتیتأث» عنوان با ها،درمان نیا نامطلوب یامدهایپ به نسبت یرشدروبه ینگران
 نیا که دهدینشان م ،یوانیح یهانمونه مانند انسان یعصب یربرداریتصو مطالعات(. 2015 ا،یباتو  انیآرمن
و  گلون ،ی)کو باشد ارتباط در یدرمانپرتو و یدرمانیمیش از یناش یمغز یهابیآس با تواندیم ،سرطاننوع 

 یدرمانیمیش دنبالبه ،یشناخت اختلالات جادیا در یمتعدد عوامل (.2009 ،همکاران و جریس؛ 2006 کونگ،
 یدارو ینخاع داخل و کیستمیس قیتزر. است لیدخ خون سرطان از هافتیبقا کودکاندر  ،یپرتودرمان و
 ال،یگل سازشیپ یهامتعدد از جمله مرگ سلول کینوروپاتولوژ راتیباعث تأث ،متوترکسات یدرمانیمیش

و  جریس؛ 2012 چ،یترید و)مونژه  شودیم یلوکوانسفالوپات و یعروق بیآس ،یعصب یهاسلول دیتول سرکوب
اختلال  سکیر شیافزا با 2دیئکویگلوکوکورت یبالا دوز نیهمچن (.2009 همکاران، و جریس؛ 2010 مکاران،ه

 نشان هاپژوهش ،علاوهبه (.2018 ،و همکاران سلر)ک استسرطان خون کودکان همراه  افتگانیبقادر  یشناخت
 دیسف قشر و بافت کاهش واقع، در .است یلوسم از افتهیقابدر افراد  جیرا یادهیپد مغز، شدن کوچک که اندداده
 است همراه هوش دیبا کاهش شد یمعنادار طوربه که است یدرمانیمیش یداروها یجانب عوارض از یکی مغز،
 (.2015 ،و همکاران )آنت

 ،توجهبه مشکلات  توانیم اند،پرداخته هابه آن یاریبس یهاپژوهش که رهنگامید راتیتأث نیا جمله از
 پترسون) کرد اشاره ییاجرا یکارکردها وسرعت پردازش  پانوشتضعف در ، فعال یحافظهضعف در عملکرد 

                                                 
1. Acute Lymphoblastic Lukemia 

2. glucocorticoids 
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، و همکاران اکولاج ؛2015، لوتیکبالزامو، براکن و کادان  یر،ل؛ 2009، و همکاران ل؛ کمپب2008، و همکاران
که دچار  افرادی برای دیرهنگام تأثیرات اینمشابه  (.2017،لونیباسو و پ ،ینیچیبون تاورنا، ترمولادا،؛ 2016
 .(2014، و همکاران یکلیپز؛ 2011 دنیس، و چاچار ینوپولی،دهد )سیرخ م ،نیزاند شده یمغز یسکته یا آسیب

 هاییگیریاند تحت پشده مغزیکه دچار جراحات  افرادیمانند  یدبا ،یزن یسرطان یافتهکودکان بقا ،بنابراین
 کمپس، جونگ و پستما، گرونیر،)بلابروک،  گیرندر قرا دیرهنگام تأثیراتو درمان  شناسایی برایمدت طولانی
است  کهنسالیزوال عقل در دوران  بیماری یهشب آنآثار کرده و  یداادامه پ سالیمشکلات تا بزرگ ین(. ا2007

 (.2012اهلس،  ؛2013و همکاران،  نرنیشتی)اُ
 یدرمانیمیش یسابقه بااز سرطان خون  افتهیبقاکودک و نوجوان  23 یرو که یدر پژوهش ،(2007) سیمور

 افراد نیا اطلاعات پردازش سرعت و توجه کارکرد در یمتعدد صینقا که افتی دست جهینت نیا به داد، انجام
کودک مبتلا  97در  فعال یحافظه یبررس ی(، برا2010و همکاران ) آشفورد (.2008 س،ی)مور است شده جادیا

ارقام( در آزمون هوش  ی)مثل فراخنا فعال یحافظهمربوط به  یهااسیمقخرده حاد، یلنفوبلاست یبه لوسم
 مثل پرکاربرد یدرمان یهایوهیشنسبت به  فعال یحافظه ،دادند نشان هاافتهی .بردند کاروکسلر را به

 ،یکار یحافظه بر هادرمان نیا ریتأث به توجه که با کردند انیب محققان نیهمچنحساس است.  ،یدرمانیمیش
 تاسکا، ،یمکنز ،نزیکال(. 2010همکاران،  و ردو)آشف شود رائها یکار یحافظه تیتقو یبرا یمداخلات دیبا

 گروه با سهیمقا در شدهیدرمانیمیش افراد که دادند نشان یطول یمطالعه کیدر  ،(2013) تیاسم و نگیشرل
 یشناخت ضعف نیا .شدند یشناخت مشکلات دچار زمان طول در بود، شده لیتشک سالم افراد از که کنترل

بود  یداریو شن یدارید یحافظه و پردازش سرعت ،فعال یحافظه ،ییکارکرد اجرا یهاحوزه در یکل طوربه
 یمشابه یجهینت به وکسلر هوش تست ابزار از استفاده با زین( 2015) و همکاران ریل(. 2013 ،و همکاران نزی)کال

 عوارض به نسبت درمان، افتیدر از قبل دیباکودکان  نیا نیکه والد کنندیم شنهادیپ ها. آنافتندیدست 
 .شوند آگاه آن یشناختروان

 یپزشک طیشرا و شرفتهیپ یهایماریب ،یشناختاز مشکلات عصب یاریدر برابر بس ،حافظه که یحال در
 یبرا سائلم نیترمشکل ازاغلب مواقع  د،دار یاگسترده راتیتأث یزندگ تیفیکبوده و بر رفتار و  ریپذبیآس
(. 2009سولومون،  و کوربت جرتس،؛ 2007 روت، و یناند نلسون، ؛2004و وولر،  )پاول است درمان ای یابیارز

 -یدارید یهامهارت ،یاجتماع شناخت جمله از هانقصان ریسا بر یمثبت راتیثتأ ها،مهارت نیا بهبود و اصلاح
 (. 2009کسلر،  ؛ هانگ، اسکالتا و2007دارد )وودز، ون بورن و پوسادا،  زبان و ییفضا

 و عملکرد اختلال بازگرداندن شامل که است یشناخت یهانقص درمان یبرا یاوهیش ،یشناخت یتوانبخش
 ستا هامهارت نیتمر و تکرار ای و یاستراتژ آموزش قیطر از دهیدبیآس ینواح یبرا خسارت جبران شیافزا ای

 و شناختی راهبردهای شامل ،کندیم کمک یادگیری در کودکان به که یشناخت یتوانبخش(. 2007 س،ی)مور
 و)ترازی  کنندمی کمک بلندمدت یحافظه به کاری یحافظه از اطلاعات انتقال به که است فراشناختی

 هستند افکاری و رفتارها شناختی، راهبردهای(. 1393 زاده،یموس و رلوینص یساریعال ،یمانینر ؛1392 خادمی،
 کمک فرد به راهبردها نیا. گذارندمی تأثیر حافظه در اطلاعات مؤثرتر بازیافت و سازیذخیره فرایند بر که
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 یحافظه در هاآن سازیذخیره و شده آموخته قبل از اطلاعات با ترکیب برای را تازه اطلاعات تا کنندمی
 به شناختی راهبردهای آموزش(. 1392 ا،یکینیمع و آزادمرد ،یعاشور؛ 2005)هاکس،  ندکن آماده بلندمدت
 کرده استفاده مشکل حل برای مناسب راهبردهای از تحصیلی مشکلات با برخورد در کندمی کمک کودکان

 انیشمس و ینجات ،یمظاهر ،یامانکه  یپژوهش در(. 2004 تانمر،)چاپمن و  کنند حل را مشکل بتوانند و
مربوط به توجه  یخطاها توانست یشناخت یاز سرطان انجام دادند، توانبخش افتهیبقانوجوان  15 یرو (1396)

 ،یمشهد ،یملک زادهنیحس توسط که گرید یپژوهش در. بخشد بهبود یمعنادار طوررا به فعال یحافظهو 
بر کودکان مبتلا به  1یشناخت یتوانبخش یبا هدف بررسی اثربخش ،(1392) یآبادچمن ییو غنا یمحرر
 که شد داده نشان چهارم، ویرایش کودکان وکسلر هوش آزمون ابزار از استفاده با گرفت، انجام توجهنقص

 در (.1392 ،و همکاران زادهنی)حس شد منجر هایدر آزمودن 2یکار یحافظه بهبود به یشناخت یتوانبخش
در  یمعنادار راتیتوانستند تأث ،یشناخت یتوانبخش از استفاده با (2013) همکاران و کسلر ،یگرید پژوهش

 .کنند ادجیا یدرمانیمیش یسابقه با سرطان از افتهیبقاسرعت پردازش اطلاعات افراد 
 یپرتودرمان ری)نظ نآ یهادرمان و سرطان از یناش رهنگامید راتیتأث عنوانبه یاختلالات شناخت یمطالعه

 زین سرطان افتگانیابقائتلاف  .است شده لیتبد یقاتیتحق تیاولو کی به ریاخ یدهه دو در(، یدرمانیمیش ای
 یاریبس کهکرده  ییشناسا یچالش عنوانرا به یبازماندگان سرطان است، اختلالات شناخت یگروه حام کیکه 

 آ،ووناست ) شکل شدهم نیبه ا یدگیرس یبرا شتریب قاتیو خواستار تحق اندمواجه آن با سرطان بازماندگان از
2014.) 
 یهاپژوهش توسط مدرن یهادرمان انواع افتیدر از پس رهنگام،ید راتیتأث گونهنیا بروز که یحال در
 یزندگ تیفیک دبتوان که مؤثر مداخلات جادیا نیهمچن و ییربنایز یهاعلت شناخت ،است شده روشن متعدد

 بزرگ گروه افتگان،یبقاشمار  شیافزا (.2010 ن،یکانکلو  کی)رد اردد قرار راه یابتدا در بخشد، ارتقا را افراد نیا
 رییتغ جادیا یبرا مداخله رو،نیازا. اندشده بیآس دچار یشناخت نظر از که کرده جادیا کودکان از یرشدروبه و

و خدمات  یارفهح یآمادگ خانواده، ییایپو مدارس، خدمات بر بالقوه و داشته ییبسزا تیاهم ریمس نیا در
 (. 2011و جو،  ویلاکااست )کسلر،  رگذاریتأث یاجتماع

 ،کنند اجرا دکانکو نیا یبرا شواهد بر یمبتن یمداخلات شودیدرخواست م یآموزش نمسئولا از که یزمان
شناخت  آل،دهیا صورتبه(. 2006 نت،یاست و)کروس  شوندیمگسترده مواجه  یهابا مشکل و چالش معمولاً

 یبعد مراحل در را رشتیب یشناخت فتاُ تواندیم یلنفوبلاست سرطان درمان طولزودهنگام در  یشناخت راتییتغ
و  زو) دهند رخ اندرم لیتکم از بعد سال هفتممکن است  هااتفاق نیا البته. کندو اثبات  ینیبشیپ درمان

 تنوع موردر د یممکن است شواهد مختلف ،سرطان از افتهیبقاو نوجوانان  کودکان رایز (2005 ،همکاران
 ؛است اشتهند وجود یماریب شروع از شیپ که دهند نشان یاجتماع و یرفتار ،یلیتحص ،یشناخت مشکلات

 باشدیم یضرور یلیو تحص یاجتماع یهاتیفعال به فرد بازگشت لیتسه یبرا یشناختروان مداخلات نیبنابرا
  (.2006 نت،یاست و)کروس 

                                                 
1. cognitive rehabilitation 

2. working memory 
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 عملکرد بهبود یبرا یپروتکل درمان کی یارائه حاضر، پژوهش انجام از هدف شد، گفته چهآن به توجه با
 فتاُ و یشناخت رهنگامید راتیتأث دچار سرطان یماریب یپزشک یهادرمان اثر در که است یکودکان ییاجرا

 و فعال یحافظه بر یشناخت یتوانبخش معنادار ریتأث یبررس به ،در پژوهش حاضر .اندشده یلیتحص عملکرد
 .است شده پرداخته افتهیبقا یسرطان کودکانسرعت پردازش 

 :از است عبارتپژوهش حاضر  یهاهیفرض
 .دارد معنادار مثبت ریتأث افتهیبقا یکودکان سرطان فعال یحافظهبر  یشناخت یتوانبخش -1
 .دارد معنادار مثبت ریتأث افتهیبقا یسرطان کودکان پردازش سرعت بر یشناخت یتوانبخش -2

  روش
 پژوهش ینمونه و روش اجرا ،یآمار یجامعه

 آزمون با همراه آزمونپس –آزمونشیپ یشیآزمامهین و یکاربرد نوع از پژوهش، نیادر  استفاده مورد طرح
 از افتهیبقا پسر( 28دختر و  32) نوجواناناز کودکان و  نفر 60 یرو پژوهش نیا. انتظار است گروه و یریگیپ

 کودکان یتمامشامل  یآمار یجامعهاست.  شدهانجام  ،یدرمانیمیش یسابقه یدارا کیلنفوبلاست حاد یلوسم
 درمان قطع از ماهدو حداقل که است رازیش شهر کیلنفوبلاست حاد یلوسم از افتهیبقا یهسال 16 تا 6 نوجوانانو 

 یریگنمونه روش بهافراد  نیا .اندکرده مراجعه یدرمان مرکز به گذشته سالکی یط و است گذشته هاآن یپزشک
  .شدند داده قرار (نفر 30)انتظار  و( نفر 30)در دو گروه مداخله  ،یو گمارش تصادف هدف بر یمبتن

 یسن یبازه تیرعا لیدل)به سال 16تا  6 یسن یمحدوده در داشتن قرار شامل پژوهش به ورود یارهایمع
با گذشت  حاد یلنفوبلاست یلوسمابتلا به سرطان  صیتشخ بودن دارا ،مناسب آزمون هوش وکسلر کودکان(

انحراف استاندارد  کیضعف با حداقل  وجود ،یدرمانیمیش افتیدر یسابقهدرمان،  ندیاز اتمام فرا ماهدو حداقل
در زمان انجام  گریمزمن د یجسم یهایماریعدم ابتلا به ب پردازش، سرعت و فعال یحافظه یرهایمتغدر 

 فرمکردن  لیتکم و پژوهش یرهایمتغ بر رگذاریتأث یپزشکروان یهایماریب و مشکلات نداشتنمداخله، 
ابتلا به انواع  شامل ،زین یپژوهش طرح از افراد خروج ملاکبوده است.  پژوهش در شرکت یبراآگاهانه  تیرضا

 در یدرمانیمی)ش یبیترک یپزشک درمان یهاروش از استفاده و( حاد یبلاستولنف یاز لوسم ریسرطان )غ گرید
 .بود (یپرتودرمان کنار

 حاد یلوسم افتگانیبقا از که درمانگاه به کنندهمراجعه افراد تمام یپژوهش برا طرح حیاز توض پس
گرفته شد. سپس  تیرضابه شرکت بودند، فرم  لیکه ما یافراد از ،بودند یدرمانیمیش یسابقه با یلنفوبلاست

 یتصادف کردن همتا روش از هایآزمودن یتصادف گمارش یبرا. شد اجرا آزمونشیپ افراد، نیا از فراخوان کی در
از دو عنصر  یکی ،یتصادف صورتو سپس به ندهمتا شد تیاساس سن و جنس رب هایآزمودن. شد استفاده

 یط مداخله گروه ،یبعد گام دربه گروه کنترل )انتظار( اختصاص داده شد.  یگریو د شیبه گروه آزما شدهزوج
 جلساتحافظه و تمرکز قرار گرفتند.  تیتقو افزارتوسط نرم یشناخت یتحت توانبخش یاقهیدق 45 جلسه 12

 یشناخت یتوانبخش انجام یبرا. شد برگزار یشناسروانخدمات  کینیکل طیمح در و یانفراد صورتبه مداخله



 ...و  أثیر توانبخشی شناختی بر حافظه فعالت                                                                                                 230

 یآزمودن ابتدا جلسه، هر طول در. شداستفاده  فعال یحافظهتوجه و  یبهساز یشناخت یتوانبخش یاز برنامه زین
 یبرا .ادمعکوس را انجام د یداریو شن یدارید یهانیتمرسپس  و جلوبهرو یداریو شن یدارید یهانیتمر
  .بود یضرور درمانگر حضور ،یمرحلهبهیمرحله صورتبه هانیتمر یسطح دشوار یارتقا

 ها،یآزمودن راغتف اوقات و مدارس یلیتعط به توجه با تابستان، طول در مداخله یاجرا لیدلبه نیهمچن
 آزمونشیپ نیب ،هایآزمودن زا آزمونپساز گرفتن  پسمداخله،  انی. در پافتاداین اتفاق اهیآزمودن تعداد در زشیر
 .شد ش وکسلر کنترلآزمون هو یاجرا نیاثر تمر ،بیترت نیبه ا .شد گرفته نظر در فاصله ماهشش آزمونپس و

 بوده است. رفعالیغ ،مداخله یاجرا طول در کنترل گروه که باشدیم یادآوریلازم به 
 افزارنرم توسط ،یریگیپ آزمون و آزمونپس آزمون،شیپ یمرحلهشده از سه  یگردآور اطلاعات

20-SPSS از روش  ینباطقرار گرفته و در بخش است لیتحلوهیتجز مورد یاستنباط و یفیتوص سطح دو در
 استفاده شد. انسیکووار لیتحل یآمار

 سنجش ابزار
 یهوش آزمون نینخست (1945) وکسلرIV-WISC( (2014 :)( 1چهار کودکان وکسلر هوش اسیمق
 که اسیمق نیا از یادنظرشدهیتجد فرم(. 1996 مارنات،) کرد منتشر را آموزاندانش واقع کودکان و در یژهیو

توسط  رانیدر ا ،(1367 ،یشده بود )آناستاز نیتدو هسال 16تا  6کودکان  یبرا و شد منتشر 1974 سال در
منتشر  چهار ینسخهوکسلر کودکان  یهوش اسیمق ،2003 سال در. شد یابیهنجار رازیش در( 1373) میشه

 ؛است شده جادیا زین یگریاندک د راتییتغ و کرده رییبا روز تغ مطابق یهاپرسش دنظریتجد هر در گرچهشد. 
 یراتییتغ زین آن ینظر میدر مفاه یحت که باشدیم یمتفاوت کاملاً فرم چهار ینسخهوکسلر کودکان  اسیمق اما

 ینسخهاز  که یحال در. دادیم دستبه بهرهوش نوع سه وکسلر یهااسیمق ن،یازاشیپشده است.  جادیا
 (.2010 ،لدیفیم و دوناهو تالر،)آلن،  شودیم استنتاج )IQ( 2بهرهوش نوع پنج چهار،
 امکان که است اسیمقخرده 10شامل  ،(2014) (WISC-IV) چهار کودکان وکسلر هوش اسیمق
و سرعت  فعال یحافظه ،5یادراک استدلال ،4و چهار شاخص درک مطلب 3هوش یکل عملکرد یریگاندازه

 یحافظه «8عدد و حرف یتوال»و  «7ارقام یفراخنا» اسیمقخرده دو که یحال در .کندیرا فراهم م 6پردازش
 .روندیم کارسنجش سرعت پردازش به یبرا «10یابینماد»و  «9یسیرمزنو» یهااسیمقخرده سنجد،یرا م فعال

                                                 
1. Wechsler Intelligence Scale for Children - Fourth Edition (WISC-IV) 

2. intelligence quotient  

3. Full Scale IQ 

4. comprehension 

5. matrix reasoning 

6. processing speed 

7. digit span 

8. letter-number sequencing 

9. coding 

10. symbol search 
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و در مورد  1یسازمهیاز روش دون ،یهوش یهابهره و هااسیرمقیز اعتبار بیضر یبررس یبرا وکسلر
 استفاده ییبازآزما روش از هستند، سرعت آزمون کهنیا لیدلبه ،2یزنخط و یابینماد ،یسیرمزنو یهااسیرمقیز

 ز،ین گرید یهوش یهاگزارش شده است. در مورد بهره 97/0کل برابر  یهوش یبهره اعتبار بیضر. است کرده
 یهوش یمربوط به بهره نی( و کمتر94/0) یدرک مطلب کلام یهوش یاعتبار مربوط به بهره بیضر نیشتریب

( 92/0) هاواژه به بیترتبهاعتبار  بیضر نیو کمتر نیشتریب ،هااسیرمقی( است. در مورد ز88/0سرعت پردازش )
 (.1386 ،یعیربو  یصادق ،ی)عابد دارد تعلق( 81/0) مطلب درک و

 از یفرن 872 نمونه یو همکاران، رو یتوسط عابد 1386در سال  ،چهار کودکان وکسلر هوش اسیمق
 بیو ضرا 95/0تا  65/0 یهمحدود در ییبازآزما در هاآزمونخرده اعتبار. شد یابیهنجار و انطباق یرانیا کودکان

 (.1389 ،ییآقابابا و ی)عابد است شده گزارش 86/0 تا 71/0از  فیاعتبار تنص

 افزارنرم انگلیسی ینسخه مشابه :(WMT(  3فعال یحافظهتوجه و  یآموزش بهساز افزارنرم
 یمؤسسه توسط رانیا در ه،شد ارائه 5مدکاگ شرکت توسط )WMT( 4فعال یحافظهتوجه و  یآموزش بهساز

 .است شده یسازآماده «فعال یحافظهتوجه و  یآموزش بهساز» عنوان با نایس یشناخت یعلوم رفتار قاتیتحق
از  افتهیبقا کودکنُه  یرو لوتیپا صورتبه قیتحق کی در را افزارنرم نیا ابتدا(، 2011) بونر و لاردیو ،یهارد
 و تیقابل از افزارمشخص شد که نرم ،پژوهش نیا در. دادند قرار یبررس مورد حاد یلنفوبلاست یلوسم طانسر

بهبود  یمعنادار طورکودکان را به نیو توجه ا یکار یحافظه است توانسته و بوده برخوردار یخوب تیمقبول
کودک  20 یبرا افزارنرم نیاز ا ،یترجامع پژوهش در هاآن سپس(. 2011 ،رنبو و لاردیو ،یرد)ها بخشد

 نیمثبت معنادار ا راتیتأث زین قیتحق نیاحاد استفاده کردند که در  یلنفوبلاست یاز سرطان لوسم افتهیبقا
 تبیین در بدلی رویکرد از استفاده با که افزارنرم نیا(. 2013 ،بونر و آلن لارد،یو ،ی)هارد شد دییمداخله تأ

 .دهدمی همتنوعی ارائ یهاتمرین ایرایانه بازی یک بدر قال ،شده ساخته آن هایمؤلفه و کاری یهحافظ
 آسان موارد با است،شنیداری و دیداری  هایمؤلفه در جلوروبه و معکوس شکل به تکالیفی شامل که هانیتمر
 یهانهیگز ،برنامه نی(. در ا2006 نو،یگوار گامست و ر،ی)م شودیم دشوارتر کودک پیشرفت با و شده آغاز

 حروف اعداد، متفاوت دسته سه نیهمچن و جلوروبه و معکوس یهارمجموعهیبا ز یداریشن و یدارید یحافظه
اعداد را انتخاب  یدسته جلوبهرو روش با ،یداریشن یحافظه ینهیگز یآزمودن ل،مثا یبرا. دارد وجود اشکال و
 خوانده که یبیترت همانبهارقام را  دیباو او  خواندیم ماریب یرقم را برا یتعداد افزارنرم ،حالت نیا در. کندیم

 وارد کند.  ،شده

  

                                                 
1. double halving method 

2. cancellation 

3. Working Memory Training (WMT) 

4. Working Memory Training (WMT) 

5. cog-med 
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  هاافتهی
 یشناخت تیجمع فیتوص( الف
 .است شده فیتوص یشناختتیجمع یهایژگیو براساس مطالعه مورد ینمونه بخش، نیا در

 تیجنس و کلاس کیتفکبه پژوهش نمونه یفراوان عیتوز -1 جدول
 دختران گروه

 درصد تعداد
 پسران

 درصد تعداد
 کل

 درصد تعداد
 50 30 50 15 50 15 یآموزش گروه

 50 30 50 15 50 15 کنترل گروه

 100 60 100 30 100 30 کل

 یهمتاساز تیجنس و سن نظر از و بوده سال 16 تا 6 یرده سن نیب ،یپژوهش طرح نیا در کنندگانشرکت تمام
 یدرمانیمیش یسابقه با حاد یلنفوبلاست یلوسم سرطان به مبتلا گذشته در هایآزمودن یتمام نیمچنه. اندشده
 .است گذشته هاآن یپزشک درمان قطع از ماهدو حداقل که اندبوده

 هاشاخص فیتوص( ب
 اریمع انحراف و نیانگیم وپژوهش پرداخته شده  یرهایمتغ یفیتوص یهاشاخص یبررس به ریز جدول در
 .است آمده پژوهش یاجرا مختلف مراحل در کنترل و شیآزما یهاگروه در یپژوهش یرهایمتغ

 پژوهش یرهایمتغ یفیتوص یهاشاخص -2 جدول
 کنترل گروه مداخله گروه وابسته ریمتغ

 انحراف نیانگیم
 استاندارد 

  انحراف نیانگیم
 استاندارد

آزمونشیپ فعال یحافظه  40/12 847/1 60/11 644/2 

 606/2 50/11 245/2 25/17 آزمونپس

یریگیپ  90/16 150/2 60/11 644/2 

آزمونشیپ پردازش سرعت  45/51 770/6 70/51 320/7 

 959/6 70/51 515/7 95/59 آزمونپس

یریگیپ  20/60 201/7 40/51 074/7 

 بودن رمالو کنترل، فرض ن شیگروه آزما نیانگیم یسهیمقا یبرا انسیکووار لیتحل زا استفاده منظوربه
 .گرفت قرار یبررس مورد لکیو -رویشاپ آزمون از استفاده با هانمره عیتوز
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 هاداده بودن نرمال یبررس یبرا لکیو -رویشاپآزمون  یجهینت -3 جدول
 کنترل گروه شیآزما گروه اجرا یمرحله رهایمتغ

 یمعنادار عیتوز یآماره یمعنادار عیتوز یآماره

 162/0 131/0 303/0 142/0 آزمونپس فعال یحافظه
 163/0 160/0 079/0 212/0 یریگیپ

 763/0 100/0 390/0 107/0 آزمونپس پردازش سرعت
 468/0 117/0 290/0 099/0 یریگیپ

 هاداده لیتحل( ج
 یهاهیفرض یبه بررس ،)MANCOVA( 1رهیچندمتغ انسیکووار لیتحل آزمون از استفاده با بخش، نیا در

و سن،  تیجنس آزمون،شینمرات پ ریبا کنترل تأث رهیچندمتغ انسیکووار لیپرداخته شده است. در تحل یپژوهش
پردازش اثرگذار  و سرعت فعال یحافظهبر  یشناخت یتوانبخش روش یاجرا ایکه آ شودیممسئله آزمون  نیا

 .ریخ ایبوده است 

 یهاگروه در هانیانگیم تفاوت یبررس یبرا رهیچندمتغ انسیکووار لیتحل آزمون جینتا -4 جدول
 کنترل و شیآزما

 یمجموعه وابسته یرهایمتغ منبع
 مجذورات

 یدرجه
 یآزاد

F بیضر یمعنادار 
 تایا

531/98 2 35/255 فعال یحافظه آزمونپس گروه  001/0 749/0  
871/109 2 13/232 فعال یحافظه یریگیپ  001/0 812/0  

347/56 2 40/478 پردازش سرعت آزمونپس  001/0 688/0  
465/73 2 21/564 پردازش سرعت یریگیپ  001/0 742/0  

296/1 51 08/66 فعال یحافظه آزمونپس خطا    
056/1 51 87/54 فعال یحافظه یریگیپ    

245/4 51 50/216 پردازش سرعت آزمونپس    
840/3 51 83/195 پردازش سرعت یریگیپ    

000/14653 فعال یحافظه آزمونپس کل  60    
000/14497 فعال یحافظه یریگیپ  60    

000/557669 پردازش سرعت آزمونپس  60    
000/554609 پردازش سرعت یریگیپ  60    

و  شیت گروه آزماو سرعت پردازش اطلاعا فعال یحافظه نیبکه  دهدیم نشان، 4 جدول در شده ارائه جینتا
وانسته است موجب ت یتوانبخش یشرکت در جلسات مداخله ،واقع وجود دارد. در یتفاوت معنادار ،گروه کنترل

 یاندازه .رندیگیم قرار دییتأ مورد پژوهش یهاهیفرض ،جهیدر نت .و سرعت پردازش شود فعال یحافظه یارتقا
 .است 688/0و  749/0 بیترتبه زین آزمونو سرعت پردازش در پس فعال یحافظه یاثر برا

                                                 
1. Multivariate Analysis of Covariance (MANCOVA) 
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 یگروهدرون انسیوار لیتحل آزمون جینتا بودن معنادار یبررس -5 جدول
 یدرجه F ارزش اثر وابسته ریمتغ

 یفرض یآزاد

 یدرجه

 خطا یآزاد

 یمعنادار

 001/0 18 2 34/365 97/0 ییلایپ فعال یحافظه
 001/0 18 2 34/365 02/0 لکزیو یلامبدا

 001/0 18 2 34/365 59/40 نگیهاتل یت

 001/0 18 2 01/117 92/0 ییلایپ اطلاعات پردازش
 001/0 18 2 01/117 07/0 لکزیو یلامبدا

 001/0 18 2 01/117 001/13 نگیهاتل یت

 یگروه توانبخش و سرعت پردازش فعال یحافظه یگروهدرون انسیوار لیتحل جینتا -6جدول

 یشناخت
 مجموع منبع وابسته ریمتغ

 مجذورات

 یدرجه

 یآزاد

 نیانگیم

 مجذورات

F یمعنادار 

 001/0 79/437 31/146 2 63/293  زمان فعال یحافظه
   334/0 38 7/12 خطا

 001/0 885/213 250/496 2 50/992  زمان اطلاعات پردازش
   32/2 38 167/88 خطا

 یریگیو پ آزمونپس -آزمونشیپ یزمان یبازه سه در یگروهدرون انسیوار لیتحل ،6در جدول  که جاآن از
 .شودیم محسوب زین مکرر یریگاندازه روش ینوعبه هاداده لیتحلانجام شده است، 

 یریگجهینت و بحث
و سرعت پردازش اطلاعات  فعال یحافظهبهبود  یبرا یشناخت یتوانبخش کی یارائه هدف با حاضر، پژوهش

 نیب :داد نشان یریچندمتغ انسیکووار لیتحل جینتااز سرطان، انجام شده است.  افتهیبقادر کودکان و نوجوانان 
وجود دارد؛  یمثل حافظه و سرعت پردازش، تفاوت معنادار ییکارکردها در انتظار فهرستدو گروه مداخله و 

 در هاآن عملکردبهبود  باعث ،بوده مؤثر مطالعه مورد یرهایبر متغ یشناخت یتوانبخش یمداخله که معنا نیا به
 نیا ثبات داشته است. زین یریگیپ یمرحلهشده و در  کیحاد لنفوبلاست یاز لوسم افتهیبقا نوجوانان و کودکان

 ،یهاکنبر موور، ؛نمونه یبرا. است سوهم ،شده انجام ریاخ یهاسال در که یمتعدد یهاوهشژبا پ جینتا
 یدرمانیمیش با شده درمان یلوسم به مبتلا فرد 32 یرو که ی( در پژوهش2012) کرول و یمکارت هالت،آن

 ،فعال یحافظهدر  یمثبت معنادار راتیتأث ،یفرد یانجام دادند، موفق شدند با استفاده از مداخلات شناخت
 توانستند زی( ن2011و همکاران ) کسلر (.2012 و همکاران )موور کنند جادیا مسئلهحل ییتوانا و پردازش سرعت

 مبتلا نفر نُهحاد و  یلنفوبلاست ینفر مبتلا به لوسم 14)شده  یدرمانیمیش ماریب نفر 23 یرو خود یمطالعه در
 یتوانبخش یبرنامه کی از استفاده با گذشت،یم هاآن یپزشک درمان اتماماز  ماهشش حداقل که (یمغز تومور به
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 ،فعال یحافظه توجه،: قبیل از دهیدبیآس اجرایی کارکردهای از حیطه چندو در منزل،  نیآنلا یاانهیرا یشناخت
 ،یهارد ؛یگرید ژوهشپ در (.2011و جو،  وی)کسلر، لاکا بخشند بهبود را شناختی انعطاف و پردازش سرعت

 یدرمانیمیش که را یلوسم به مبتلا کودک سهو  یمبتلا به تومور مغز کودک شش(، 2011) رنبو و لاردیو
 تانیکاپ» نامبه یاانهیرا افزارنرم کی هاآن یشناخت یتوانبخش یقرار دادند. برنامه یمورد بررس ،بودند شده
 یتلفن یهاتماس و نیوالد نظارت تحت ،(هفته در قهیدق 50)هفته  12طول  در دیباکه کودک  است «لاگ
 ینمره در یمعنادار شیافزا مداخله، اتمام در شدند موفق هاآن. بپردازد آن به گر،مداخله یکنندهیبانیپشت

و  یهارد کنند. جادیا فعال یحافظه نیوکسلر، بهبود توجه و تمرکز و همچن اسیمقخردهاعداد  یفراخنا
 افزارنرم از بارنیا داد، انجام شده یدرمانیمیش کودک 20 یرو که یگریدر پژوهش د ،(2013) همکاران

جمله  از یمتعدد یشناخت یتوانست در کارکردها زین او .کرد استفاده «مدکاگ» عنوان با یگرید یاانهیرا
 (.2013 ،و همکاران یاردکند )ه جادیمثبت معنادار ا ریتأث ،فعال یحافظه

 عملکرد بهبود و دهدیم شیافزا را یریادگی و یسازگار مشکلات احتمال ،فعال یحافظهاختلال در  بروز
 )ساده، برنز و است تیاهم حائز اریبس ،یلیتحص موضوعات در مطلوب عملکرد و یریادگی یبرا ژهیوبه ،آن
 ریاضیات و نوشتن خواندن، فرایندهای موجب که هاییمهارت اکتساب در فعال یحافظه(. 2012 وان،یسال
 یرهارفتا یبرا کههستند  ییهااز جمله مهارت فعال یحافظهپردازش و  سرعت .دارد ییبسزا نقش ،شودمی

 اطلاعات دستکاری و موقت سازیذخیره امکان فعال یحافظه که جاآن ازاست.  یلازم و ضرور محورهدف
 صحیح انجام و تسهیل منظوربه مؤلفه این کارکرد ،(2009 ،و همکاران )راپورت کندمی فراهم ذهن در را

 در تأمل پایدار، توجه تمرکز، آن مناسب عملکرد و است ضروری اجرایی کارکردهای هایمؤلفه سایر فعالیت
 ،کودکان در(. 2006 ،ی)بارکل آوردیم فراهم را موقعیت به نامربوط هایتکانه بازداری نیز و هامحرک به پاسخ

 در تیموفق یکنندهینیبشیپ تواندیم هوش از شیب ،و سرعت پردازش یکار یحافظه یهامهارت
 کارکردها نیا رشد در نقص هرگونه ،جهینت در(. 2010 ،ی)آلو باشد آموزان دانش بعد سالکی یهایریادگی

 یدبستانشیپ کودکان. شودیم فیتکال یادسپاریبه و فیتکل اتمام شروع، یبرا یزیربرنامه در اختلال موجب
 با کودکان با سهیمقا در را اتیاضیر و سواد از یبالاتر سطح لیتحص طول در تر،یقو ییاجرا یکارکردها با

 (.2012 ،همکاران و)ساده  کنندیم کسب ترفیضع ییاجرا یکارکردها
 تواندیم ،یاانهیرا یآموزش یبرنامه کی قالب در شده ارائه یهانیتمر که داد نشان مطالعه نیا نیهمچن

 یهایتوانبخشکه  اندداده نشان یاریبس قاتیتحقباشد.  دیاز سرطان مف افتهیکودکان و نوجوانان بهبود یبرا
 اجرا قابل اند،شده رهنگامید راتیتأث دچار که سرطان از افتهیبهبود نوجوانان و کودکان یبرا ،یاانهیرا یشناخت

 با سهیمقا در ،شده استفاده یتوانبخش و آموزش یبرا یاانهیرا افزارنرم از که یموارد در. اندبوده کارآمد و
 یبالاتر یبهتر و انطباق آموزش رشِیپذ ،شده ارائه متخصص کی توسط یتوانبخش ای آموزش که یموارد

 (.2015 ،و همکاران نیانکل)ک گزارش شده است
 نیا از استفاده که است داده نشان متعدد مطالعات اما ؛بوده محورکینیکل مطالعه نیا جلسات کهنآ با

؛ 2010هوف و نوربرگ،  ونت) شود واقع مؤثر تواندیمنظم، م یبرنامه کی اساسرب و خانه در یحت افزارهانرم
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 طول در آموزاندانشبه زمان محدود  توجه با ن،ی(. بنابرا2013 ،و همکاران یارده؛ 2011 همکاران، و کسلر
 .ردیگ قرار مطالعه مورد زین محورخانه صورتبه پژوهش نیا شودیم شنهادیپ ،یلیتحص سال

 انمراجع تعداد کهآن. با کرد اشارهکم نمونه  حجم به توانیم حاضر، پژوهش یهاتیمحدود نیترمهم از
 و هانساکن شهرستا شاناغلب اما ؛بود توجهقابل یدرمانیمیش یسابقه با حاد یلنفوبلاست یلوسم از افتهیبقا

. بود ساخته رممکنیغ هاآن یبرا رامداخله  یدوره در شرکت امکان مسئله نیا که ندبود گرید یهااستان
کاهش داد.  اریمسافت، حجم نمونه در دسترس را بس یکینزد ایو  رازیفاکتور سکونت در شهر ش ،نیبنابرا

 قطع خیتار از شده یسپر زمانمدتاز نظر  هایآزمودن شد، موجب حجم کم نمونه در دسترس ن،یاربعلاوه
 فاکتور نیا امکان، صورت در نده،یآ قاتیتحق در شودیم شنهادیپ جه،ینت در. باشند متفاوت گریکدی با درمان،

که شامل  مطالعه مورد یجامعهبه  توجه با پژوهش، یهاتیمحدود گرید از .ردیگ قرار یبررس و کنترل مورد زین
 .بود مداخله یاجرا یبرامناسب  زمان یزیربرنامه ،است آموزدانشکودکان و نوجوانان 

 تواندیم ،یشناخت یتوانبخشاظهار داشت که  توانیم پژوهش، نیا از حاصل جینتا براساس ،انیپا در
 .باشد داشته سرطان از افتهیبقادر افراد  یدرمانیمیش از یناش یشناخت مشکلات بر یمعنادار مثبت راتیتأث

 منابع
توانبخشی شناختی بر کارکردهای اجرایی )توجه و  اثربخشی(. 1396ب. ) ان،یو.، و شمس ،یم.، نجات ،یا.، مظاهر ،یامان

درمانی: یک کارآزمایی بالینی. شیمی یسابقه دارای لنفوبلاستیک حاد لوسمی از بقایافته نوجوانان( فعال یحافظه
 .126-138 (،147)27 .مازندران یپزشک علوم دانشگاه یمجله

 .ی. مشهد: آستان قدس رضوانیجواد طهور یترجمه. یفرد یهاتفاوت(. 1367آ. ) ،یآناستاز

 آموزاندانش یخودپنداره ارتقای در مطالعه و یادگیری راهبردهای آموزش اثربخشی(. 1392م. ) ،یز.، و خادم ،یتراز
 .80-98 (،1)2 .مدرسه یشناسروان یمجلهدارای اضطراب امتحان. 

 یبرنامه کاری، یحافظه آموزش(. 1392. )ع ،یآباد چمن ییغنا و.، ف ،یمحرر.، ع ،یمشهد.، ز ،یملک زادهنیحس
 ینامهفصل. ADHDکاری کودکان مبتلا به  یحافظه بهبود بر مداخله دو این ترکیب و بارکلی والدینی آموزش

 .54-63(، 4)15. یشناخت علوم یهاتازه

. رازیش دانشگاه یانسان و یاجتماع علوم یمجله. رازیآزمون هوش وکسلر کودکان در ش یابی(. هنجار1373. )س م،یشه
7(13-14) 122-153. 

 یکودکان با ناتوان یلیبر بهبود عملکرد تحص فعال ی حافظهآموزش  ی(. اثربخش1389س. ) ،ییا.، و آقابابا ،یعابد
 .73-81(. 8یاپی)پ (4)2 .ینیبال یشناسروان یمجله .یاضیر یریادگی

 استان در چهار کودکان وکسلر هوش آزمون یابیهنجار(. 1386. )م ،یعیرب و.، ا ،یصادق.، رم.  ،یعابد
 .انتشار بدون. یاریبختووپرورش استان چهارمحالسازمان آموزش یطرح پژوهش .یاریبختوچهارمحال

 براساس یلیتحص شرفتیپ ینیبشیپ یالگو(. 1392م. ) ا،یکینیمع و.، س آبکنار، لیجل.، ش آزادمرد،.، ج ،یعاشور
. یشناسستیز درس در یمعنو هوش و شرفتیپ یهاهدف یریگجهت ،یفراشناخت و یشناخت یراهبردها

http://jsp.uma.ac.ir/article_7.html
http://jsp.uma.ac.ir/article_7.html
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 .118-136 (،4)2. مدرسه یشناسروان یپژوهش -یعلم ینامهفصل

 و هیجان بر متمرکز آموزش اثربخشی یمقایسه(. 1393ت. ) زاده، یموس و.، ک رلو،ینص یسار یعال.، م ،یمانینر
 یمجله. یادگیری ناتوانی به مبتلا آموزاندانش منفی و مثبت عواطف و تحصیلی فرسودگی بر تکانه کنترل
 .79-99 (،3)3. یریادگی یهایناتوان
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