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اثربخشی مداخله نظریه ذهن بر ارتقاء سطوح نظریه ذهن 
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 چکیده

پژوهش حاضر با هدف بررسی اثربخشی مداخله نظریه ذهن بر 

انجام شد. روش  اتیسمافزایش سطوح نظریه ذهن کودکان مبتلا به 

آزمون با گروه کنترل پس -آزمونپژوهش آزمایشی و طرح آن پیش

به صورت در دسترس  اتیسمکودک مبتلا به  8بود. در این پژوهش 
وه آزمایش و کنترل گمارده انتخاب و به صورت تصادفی در دو گر

سوالی  38ها از آزمون نظریه ذهن فرم آوری دادهشدند. جهت جمع

ها از طریق آزمون تحلیل کواریانس استفاده شد و تجزیه و تحلیل داده

انجام گردید. نتایج پژوهش نشان داد، آموزش نظریه ذهن بر سطوح 
به طور  اتیسمکلی و سطح اول این نظریه در کودکان مبتلا به 

معناداری موثر است ولی بر سطوح دوم و سوم نظریه ذهن در این 

گروه اثر معناداری نداشت. همچنین نتایج پژوهش حاکی از آن بود 

آزمون و که نمرات آزمون نظریه ذهن در گروه کنترل در پیش
ها نشان داد آزمون تفاوت معناداری نداشتند. در مجموع یافتهپس

تواند برخی لات مبتنی بر نظریه ذهن میآموزش و کاربرد مداخ

 ارتقاء دهد.  اتیسمسطوح نظریه ذهن را در کودکان مبتلا به 

 اتیسمنظریه ذهن، آموزش نظریه ذهن، کودکان دارای  ها:کلیدواژه

 با عملکرد بالا
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Abstract 

The aim of this research was determining of the 

effectiveness of theory of mind training on the 

promotion of theory of mind levels in children with 

autism. Method: design of research was 

experimental with pretest-posttest with control 

group. 8 children with autism were selected by 

convenience method sampling and then assigned in 

two experimental and control groups randomly (4 

experimental, 4 control). Theory of mind 

questioner (38 questions form) were used for 

collecting the data, and covariance analysis were 
applied for decomposition and analysis the data. 

The result showed that there was significant 

positive effect on the overall level and first level of 

theory of mind in children with autism. Also, the 

result showed that there is no significant effect on 

the second and third levels in children with autism. 

Discussion: Theory of mind training can bring 

promotion some levels of theory of mind in 

children with autism. 

Keyword: Theory of mind, theory of mind 

training, children with high-function autism  
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 مقدمّه

یکی از موضوعات مهم در روابط بین فردی و درون فردی که از 

باشد، نگر برخوردار میجایگاه مهمی در روانشناسی تحولی

های مورد شناخت اجتماعی است. شناخت اجتماعی همه مهارت

تمایلات، هیجانات و احساسات کودکان و  نیاز کودک برای درک

؛ به 2008، 3و ویشارت 2گیرد )سبولابزرگسالان دیگر را در بر می

(. این کارکرد شامل 1391نقل از کاکوجویباری، شقاقی و برادران؛ 

ها، رفتارها مجموعه فرایندهای شناختی فرد در مورد افکار، نگرش

ه بر اساس باشد کو مسائل هیجانی خود و اطرافیان می

های شناختی، وی به استدلال در مورد خود به عنوان یک پردازش

پردازد )منصوری و دیگران، انسان و روابطش با دیگران می
1389.) 

نظریه ذهن یکی از بحث انگیزترین موضوعات مطرح در      

؛ به نقل از 2002، 5و کیندرمن 4باشد )تیلورروانشناسی رشد می

(. رویکرد نظریه ذهن 1390و ادیب سرشتی، انصاری نژاد، موللی 

جدیدترین جریان پژوهشی درباره رشد شناخت اجتماعی کودکان 

آغاز شده است و در حال حاضر حوزه  1980است که از دهه 

؛ فلاول و 1993، 6غالب پژوهشی در این زمینه است )استینگتون

(. این اصطلاح 1391؛ به نقل از بشارت و دیگران ، 1998میلر، 

؛ به نقل از 1978)  8و وودراف 7برای اولین بار توسط پریماک

( مطرح گردید تا به بررسی این فرضیه بپردازد 1383امین یزدی، 

ها برای درک، تبیین و پیش بینی رفتار، قادر به که آیا میمون

نسبت دادن حالات ذهنی به خود و دیگران هستند؟ داشتن 

ر، آرزوها و نیات را به دهد افکاتئوری ذهن به فرد اجازه می
دیگران نسبت دهد و بتواند اعمال آنها را پیش بینی یا توصیف 

؛ به نقل از 2008و دیگران ،  9کند و نیات آنها را بفهمد )هایز

  (.1390حیدری و دیگران، 

نظریه ذهن به توانایی نسبت دادن حالات ذهنی، از قبیل      

ان و پیش بینی رفتار باورها، امیال، یا نیات، به خود و دیگر

و تصمیم  (2008، 11و پرنر 10دیگران بر اساس حالات ذهنی )کلو

و  12)بارون کوهن اشاره داردگیری منطقی بر اساس این اطلاعات 

 (.1985دیگران، 

 اول سطح از عبارتند که است سطح سه دارای ذهن نظریه     

 دوم سطح است، مقدماتی ذهن گیریشکل همان که ذهن نظریه

 و است گرفته شکل اولیه ولی واقعی، ذهن نظریه یک آن در که
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 درک نظیر ذهن نظریه ترپیشرفته هایجنبه که سوم سطح

 به ؛1999 فلاول،) گیردمی بر در را پیچیده هایقضاوت و شوخی

 (. 1392 برادران، و شقاقی کاکوجویباری، از نقل

کنند، در تبیین افرادی که نقص تئوری ذهن را تجربه می     

کنند که چطور نیات دیگران مشکل دارند؛ همچنین درک نمی

گذارد و نیز مشکلاتی در تقابل رفتارشان بر دیگران تأثیر می

؛ به نقل از حیدری و 1385اجتماعی دارند )قمرانی و دیگران، 

روش هر روزه ما برای به عنوان  درک اجتماعی(. 1390دیگران،

ترین عملکرد ، مسلما مهم13درک ارتباطاتنیز درک مردم و 

، 15، بارون کوهن و هادوین14باشد )هولینتوانایی ذهن خوانی می
1999.) 

رسد که توانایی درک ذهن خود و دیگران به طور نظر میبه     

دهد. با این حال تعداد خود به خودی در دوران کودکی رخ می

در  اتیسماند که کودکان مبتلا به ز مطالعات نشان دادهزیادی ا

استدلال کردن در مورد حالات ذهنی مشکلات خاصی دارند و 

های رشدی است که این کمبود زمینه بسیاری از ناهنجاری

باشد )هولین، بارون کوهن و هادوین؛ مشخصه این اختلال می

لال در یک اختلال فراگیر رشد است که با اخت اتیسم (.1999

های اجتماعی ضعیف و رفتارهای غیرعادی و ارتباط، مهارت

شود و در تمامی دوران زندگی باقی ای  مشخص میکلیشه

اولین بار در  اتیسم(. 1391ماند )پور آقا رودبرده و دیگران، می

( 1388توصیف شد )کیانی، آرزو ؛  16توسط لئوکانر 1943سال 

باشد )منصوری و لگی میسا 3که مستلزم شروع بیماری قبل از 
های رفتار اجتماعی، زبان و (. این اختلال، حوزه1389دیگران، 

 -دهد ) تاگرپردازش حواس را تا پایان عمر  تحت تاثیر قرار می

  (.1389؛ به نقل از باوندی، شیدا، 2006، 17فلاسبرگ

نه تنها در درک ذهن دیگران ناتوان  اتیسمافراد مبتلا به      

توانند ذهن دیگران را متفاوت از خود دیده و ه نمیهستند، بلک

و دیگران،  18های روانی بدانند )پیگوترفتار را ناشی از حالت

(. 1389؛ به نقل از نجمی، 2000؛ بارون کوهن و دیگران،2004

انتخابی ی هنگام در رشد، پیشرفت به هنگام و رفتارها زود هوقف

دهد و به شکست در نظریة ذهن منجر مناسب را تغییر می

؛ به نقل از حیدری و دیگران، 2008شود )بارون کوهن ، می

ه علت ب ،اتیسم(. افراد مبتلا به اختلالات طیف 1390

در  ،غیر معمول در هر دو سطح رفتاری و عصبی هایپردازش
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و  19اونیونز))تئوری ذهن(، مشکل دارند  انفهمیدن اذهان دیگر

 (.2014دیگران، 

 اتیسمگیر شناسی، بیانگر افزایش میزان شیوع مطالعات همه     

باشند و این امر سبب نگرانی جدی عموم شده است می

(. در 1389؛ به نقل از باوندی، شیدا، 2009، 20)هوگس

ساله انجام شد  9-10در کودکان  21ای که توسط بیردمطالعه

نفر برآورد گردید )  10000در  1/116اتیسمشیوع اختلال طیف 
 22(. فریث1389؛ به نقل از باوندی، شیدا، 2006بیرد و دیگران، 

تخمین  07/0تا   03/0( میزان شیوع این اختلال را بین 2001)

(. همانطور که در بعضی منابع 1389زده است )باوندی، شیدا، 

شود توصیف می« نقص در نظریه ذهن»با  اتیسمذکر شده است، 

و همین امر عامل کلیدی بسیاری از مشکلات عملکردی این افراد 

؛ به نقل از باوندی، شیدا، 2006فلاشبرگ،  -باشد )تاگرمی

(. با توجه به مطالب ذکر شده لزوم مداخله و آموزش در 1389

 رسد.این حیطه موثر به نظر می

 بررسی هدف ( با2014طبق پژوهشی که اونیونز و دیگران )     

 10تا  6 بر روی سه گروه کودکان تئوری ذهن عصبی یمحتوا

عدم  ویژگی و رفتاری ، مشکلاتاتیسمساله شامل اختلالات طیف 

و کودکان دارای رشد طبیعی، با استفاده از تکلیف  23هیجان

 کودکان در های غیرکلامی انجام دادند، دریافتند که تنهاکارتون
تئوری ذهن  با مرتبط معمول غیر عصبی پردازش ،اتیسم طیف

(، در پژوهشی که 2014و دیگران ) 24همچنین لچه .مشاهده شد

ساله  10تا  9جهت بهبود نظریه ذهن بر روی دو گروه کودک 

های آوردترتیب دادند، گروه مداخله به طور معناداری دست

بیشتری نسبت به گروه کنترل در آموزش تئوری ذهن نشان 

(، بر اساس 2013) 27و شوارتزمن 26، دوآرته25دادند. ولوسو

گیری صورت گرفته در مطالعه خود نشان دادند که نتیجه

 در اتیسم طیف کودکان در تغییراتی را ذهن، تئوری هایمهارت

و دیگران  28شیرن .داشتند کنترل گروه کودکان با مقایسه

( نیز در پژوهشی بیان داشتند که مشکلات ارتباطی 2012)

به طور معمول با نقص در  اتیسماجتماعی در اختلالات طیف 

است. اگرچه نقایص تئوری ذهن قویا در  تئوری ذهن مرتبط

گزارش شده،  اتیسمتر مبتلا به اختلال طیف کودکان سن پایین

 اتیسمتر مبتلا به اختلال طیف اما فهم تئوری ذهن در افراد بزرگ

 باشد. مشکل می 29با عملکرد بالا
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–های اجتماعیبا توجه به اهمیت نظریة ذهن بر ارتقاء مهارت     

ارتباطی و از سویی نقایص خاص و محوری کودکان مبتلا به 

در این حیطه و اینکه تاکنون در ایران کمتر پژوهشی این  اتیسم

تواند موضوع را بررسی کرده است و حتی تکرار یک پژوهش می

وع اهمیت داشته باشد، در تحکیم مبانی علمی مربوط به موض

ضرورت انجام این پژوهش احساس شد. علت انتخاب کودکان 

با عملکرد  اتیسمبا عملکرد بالا این بود که در کودکان  اتیسم
ای در عملکردهای حسی و ادراکی پایین، حضور مشکلات پایه

گردد. مانع از بررسی دقیق تاثیر این مداخلات در نظریه ذهن می

این پژوهش، بررسی نظریة ذهن این گروه از  بنابراین هدف از

تری از این نقص در آنها بود تا تصویر روشن اتیسمکودکان دارای 

به دست آید و با استفاده از مطالب گفته شده این پرسش بررسی 

شود که آیا مداخله نظریه ذهن بر ارتقاء سطوح نظریه ذهن 

 د بود؟با عملکرد بالا موثر خواه اتیسمکودکان مبتلا به 

 :اندمطرح بودههای زیر در پژوهش حاضر فرضیه     

 کودکان ذهن نظریه سطوح ارتقاء بر ذهن نظریه مداخله -1

 .است اثربخش اتیسم به مبتلا

ذهن )نظریه  نظریه اول سطح ارتقاء بر ذهن نظریه مداخله -2

 .است اثربخش اتیسم به مبتلا کودکان ذهن مقدماتی(

 اظهار) ذهن نظریه دوم سطح ارتقاء بر ذهن نظریه مداخله -3
 اتیسم به مبتلا کودکان( واقعی ذهن نظریه یک اولیه

 .است اثربخش

 شامل) ذهن نظریه سوم سطح ارتقاء بر ذهن نظریه مداخله -4

 و شوخی درک نظیر ذهن نظریه ترپیشرفته هایجنبه

 .است اثربخش اتیسم به مبتلا کودکان( پیچیده هایقضاوت

 اثربخشی تعیین که تحقیق هدف به توجه با حاضر، تحقیق     

 ذهن نظریه سطوح ارتقاء بر( مستقل متغیر) ذهن نظریه آموزش

 و آزمونپیش نوع از و آزمایشینیمه به روش بود،( وابسته متغیر)

 .بود کنترل گروه با آزمونپس

جامعه آماری پژوهش عبارت بودند از کلیه کودکان مبتلا به      

به مراکز اختلالات نافذ رشد حاشیه  1393که در سال  اتیسم

تهران مراجعه کرده بودند. معمولا مطالعات اولیه جهت بررسی 

کامل کلیه متغیرهای اجتماعی موثر بر نتایج درمان، دارای 

معیارهای ورود بیشتری هستند، لذا مطالعات با تعداد آزمودنی 

 1نفر ) 8وهش شامل گردند. نمونه مورد نظر پژمحدود انتخاب می

ها علاوه بر روانپزشک، بر اساس پسر( بود. آزمودنی 7دختر و 

، به عنوان کودکان 30(GARS)گیلیام  اتیسممقیاس تشخیصی 

متوسط تا خفیف تشخیص داده شده بودند، که بیانگر  اتیسم

 5 سنی ها در محدودهعملکرد بالا در این کودکان است. آزمودنی

داشتند و از لحاظ هوش کلامی همتا شده بودند.  قرار سال 12 تا

کردند و های روانشناختی دیگری دریافت نمیهمچنین آنها درمان

                                                             
30 Gilliam Autism Rating Scale 
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از نظر درمان دارویی همتا شده بودند. روش نمونه گیری به 

ها بعد از انتخاب به صورت کاملا صورت در دسترس بود که نمونه

نفر  4ه آزمایش، نفر گرو 4تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل )

 گروه کنترل( گمارده شدند.

 ابزارها

: آزمون گارز (GARS) گیلیام اتیسم الف( مقیاس تشخیصی

کمک  اتیسمچک لیستی است که به تشخیص افراد مبتلا به 

بهنجار شده و معرف  1994کند. این آزمون در سال می

 ایالت 46نفری از  1094بر روی گروه نمونه  اتیسمهایی از موضوع

از کلمبیا، پروتوریکا و کاناداست. آزمون گارز بر اساس تعاریف 

( و انجمن روانپزشکی ASA ،1994) 31آمریکا اتیسمانجمن 

آزمون گارز  تهیه شده است. DSM-IV( و با اتکا بر APAآمریکا )

وسیله تواند بهساله مناسب است و می 22تا  3برای اشخاص 
گارز شامل  کامل شود.والدین و متخصصان در مدرسه یا خانه 

آیتم )مورد(  14چهار خرده مقیاس و هر خرده مقیاس شامل 

ای است که شامل است. نخستین خرده مقیاس، رفتارهای کلیشه

ای، مورد است. این خرده آزمون موارد رفتارهای کلیشه 14تا  1

کند. اختلالات حرکتی و رفتارهای عجیب و غریب را توصیف می

را  28تا  15برقراری ارتباطات است، موارد  خرده مقیاس دوم که

شود. این آیتم رفتارهای کلامی و غیر کلامی را توصیف شامل می

است. تعاملات اجتماعی سومین  اتیسمهایی از کند که نشانهمی

است. موارد این  42تا  29های خرده مقیاس است که شامل آیتم

طور ادر است بهکند که قهایی را ارزیابی میخرده مقیاس موضوع

مناسب رویدادها را برای مردم شرح دهد. چهارمین خرده آزمون 

شود. می 56تا  43های است که شامل آیتم 32اختلالات رشدی
های کلیدی را درباره سیر رشدی کودکی این خرده مقیاس سوال

(. پایایی گارز در دامنه 1390پرسد )احمدی و دیگران، افراد می

 شده است. قابل پذیرش پذیرفته

: فرم اصلی این آزمون به وسیله آزمون نظریه ذهن ب(

( به منظور سنجش نظریه ذهن در کودکان 1999استیرنمن )

سال  12تا  5عادی و مبتلا به اختلالات فراگیر رشد با سنین 

طراحی شده است و اطلاعاتی راجع به گستره درک اجتماعی، 

ای که وی قادر حساسیت و بینش کودک، همچنین میزان و درجه

آورد )انصاری افکار دیگران را بپذیرد، فراهم میاست احساسات و 

(. قمرانی، البرزی و خیر 1390نژاد، موللی، و ادیب سرشتی، 
( در نسخه فارسی آزمون نظریه ذهن، تغییراتی را انجام 1385)

کاهش دادند و  38به  72ها تعداد سوالات آزمون را از دادند. آن

ده کردند. سپس بر به جای اسامی خارجی از اسامی فارسی استفا

روی گروهی از دانش آموزان عقب مانده ذهنی آموزش پذیر و 
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دانش آموزان عادی شهر شیراز روایی و پایایی آن را سنجیدند. 

برای بررسی روایی این آزمون از روشهای روایی محتوایی، 

همبستگی خرده آزمون با نمره کل و روایی همزمان استفاده شده 

طریق همبستگی آزمون با تکلیف خانه  است. روایی همزمان از

برآورد گردیده است که در سطح یک صدم  89/0ها عروسک

 دار بوده است.معنی

 آموزش محتوای
محتوای آموزش شامل پنج مرحله بود. مرحله اول آموزش 

تصاویر. مرحله  از استفاده با ترس(، و خشم، غم، )شادی، هیجانات

دوم آموزش هیجانات، با استفاده از تصاویر شماتیک. مرحله سوم 

آموزش سطح اول نظریه ذهن، هیجانات مبتنی بر موقعیت، با 

تصویر(.  12تصویر کارتونی )برای هر هیجان  48استفاده از 

مرحله چهارم آموزش سطح دوم نظریه ذهن، آموزش میل بر 

داستان  24نیز تصاویر کارتونی ) اساس شادی وغم. در این مرحله

داستان برای میل بر اساس غم(  24برای میل بر اساس شادی، و 

ارائه گردید. مرحله پنجم سطح سوم نظریه ذهن، آموزش باور 
)میل برآورده شده و باور درست، میل برآورده شده و باور غلط، 

، میل برآورده نشده و باوردرست، میل برآورده نشده و باور غلط(

داستان برای هر قسمت( که هر کدام  12داستان ) 48شامل 

 شامل سه تصویر کارتونی بودند. 

 روش

بعد از قرار گیری نمونه ها در دو گروه آزمایش و کنترل، تمامی 

آزمودنی ها توسط آزمون نظریه ذهن به عنوان مرحله پیش 

آزمون تحت بررسی قرار گرفتند. طی دوره آموزشی، گروه 

جلسه، یک روز در میان، در هر جلسه حدود  12مدت  آزمایش به
دقیقه مورد مداخله قرار گرفت. یک هفته پس از اتمام  30-20

جلسات آموزشی، آزمون نظریه ذهن به عنوان پس آزمون برای 

 هر دو گروه آزمایش و کنترل اجرا شد.

انجام  SPSSافزار های این پژوهش به کمک نرمتحلیل داده     

ها از روش آمار توصیفی و استنباطی ظور توصیف دادهشد. به من

استفاده گردید. در قسمت توصیفی از میانگین و انحراف معیار و 

در بخش استنباطی از تحلیل کواریانس استفاده شد. در ابتدا به 

های توصیفی نظیر میانگین توصیف نمونه پژوهش به لحاظ ویژگی

دامه پس از بررسی برقراری شود و در او انحراف معیار پرداخته می

های تحلیل کواریانس نتایج حاصل از تجزیه و تحلیل فرضپیش

شود. هدف از کاربرد کواریانس برای متغیرهای پژوهش ارائه می

های دو آزموناین آزمون آماری، مشخص نمودن تفاوت بین پس

ها آزمونگروه آموزش و کنترل پس از تعدیل و کم کردن اثر پیش
 است.

 هافتهیا
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جهت انجام تحلیل کوواریانس نیاز به برآورده شدن دو پیش فرض 

 همگنی واریانس ها و همگونی شیب رگرسیون بود. 

نتایج آزمون لوین نشان داد که سطوح معناداری به دست      

آمده برای هر یک از متغیرهای تحقیق در هر دو مرحل پیش 

این این نتایج است. بنابر 05/0آزمون و پس آزمون بیشتر از 

ها ی تساوی خطای واریانسها، مفروضهحاکی از آن است که داده

 ها برقرار است.اند و فرض همگنی واریانسرا زیر سؤال نبرده
تعامل بین  Fبرای اثبات همگونی شیب رگرسیون، باید مقدار      

(. بر P>05/0ها معنادار نباشد )پراش و مستقل در گروهمتغیر هم

یج مطالعه سطح معناداری برای همه متغیرها از سطح اساس نتا

05/0 =α  درصد مفروضه  95بزرگتر است. بنابراین با احتمال

های مطالعه حاضر همگنی شیب خطوط رگرسیون برای داده

 05/0برقرار است و استفاده از تحلیل کواریانس بلامانع است )

>P.) 

خله نظریه ذهن بر بودن مداهای مطالعه نشانگر اثربخشیافته     

 .باشدمی اتیسمارتقاء سطوح کلی این نظریه در کودکان مبتلا به 

گردد که تفاوت معناداری بین مشاهده می 1با توجه به جدول 

های پژوهش وجود دارد و مقدار سطح معناداری به دست گروه

( α=05/0درصد ) 95( از مقدار آلفا در سطح 049/0آمده )
آموزش نظریه ذهن بر  95/0تر است. در نتیجه با احتمال کوچک

مؤثر است و  اتیسمارتقاء سطح کلی نظریه ذهن کودکان مبتلا به 

 درصد است.  54میزان این اثر با توجه به مجذور اتا در حدود 

همچنین نتایج نشان داد مداخله نظریه ذهن بر ارتقاء سطح      

 .اثربخش است اتیسم به اول نظریه ذهن کودکان مبتلا
 

 اتیسمنتیجه تحلیل کوواریانس اثر مداخله نظریه ذهن بر سطح کلی نظریه ذهن کودکان  :1جدول

 η2 معناداریسطح  F میانگین مجذورات df مجموع مجذورات متغیر وابسته

 542/0 049/0 928/5 731/36 1 731/36 گروه

 196/6 5 980/30 خطا
    

 اتیسمنتیجه تحلیل کوواریانس اثر مداخله نظریه ذهن بر سطح اول نظریه ذهن کودکان  :2جدول

 η2 معناداریسطح  F میانگین مجذورات df مجموع مجذورات متغیر وابسته
 645/0 030/0 096/9 502/23 1 502/23 گروه
 584/2 5 919/12 خطا

   
 

گردد که تفاوت معناداری بین مشاهده می 2توجه به جدول  با

های پژوهش وجود دارد و مقدار سطح معناداری به دست گروه

( α=05/0درصد ) 95( از مقدار آلفا در سطح 030/0آمده )

آموزش نظریه ذهن بر  95/0تر است. در نتیجه با احتمال کوچک

مؤثر است و  یسماتارتقاء سطح اول نظریه ذهن کودکان مبتلا به 

 درصد است.  64میزان این اثر با توجه به مجذور اتا در حدود 

در بررسی تاثیر مداخله نظریه ذهن بر ارتقاء سطح دوم، نتایج      

نشان داد که این مداخلات  اثر معنا داری نداشت. با توجه به 

های گردد که تفاوت معناداری بین گروهمشاهده می 3جدول 

دست آمده دارد و مقدار سطح معناداری بهپژوهش وجود ن

( بزرگتر α=05/0درصد ) 95( از مقدار آلفا در سطح 170/0)

آموزش نظریه ذهن بر ارتقاء  95/0است. در نتیجه با احتمال 

 مؤثر نیست.  اتیسمسطح دوم نظریه ذهن کودکان مبتلا به 

همچنین در مورد سطح سوم نظریه ذهن تفاوت معنا داری      

پیش آزمون و پس آزمون دو گروه آزمایش و کنترل وجود بین 

نداشت. که این به معنای موثر نبودن مداخلات بر این سطح از 

 .نظریه ذهن است

 اتیسمنتیجه تحلیل کوواریانس اثر مداخله نظریه ذهن بر سطح دوم نظریه ذهن کودکان  -3جدول

 η2 معناداری F میانگین مجذورات df مجموع مجذورات متغیر وابسته
 339/0 170/0 568/2 048/8 1 048/8 گروه
 133/3 5 667/15 خطا

 
    

 

 اتیسمنتیجه تحلیل کوواریانس اثر مداخله نظریه ذهن بر سطح سوم نظریه ذهن کودکان  -4جدول

 η2 معناداری F میانگین مجذورات df مجموع مجذورات متغیر وابسته

 087/0 521/0 476/0 333/0 1 333/0 گروه
 700/0 5 500/3 خطا

   
 

گردد که تفاوت معناداری بین مشاهده می 4با توجه به جدول 

دست های پژوهش وجود ندارد و مقدار سطح معناداری بهگروه

( بزرگتر α=05/0درصد ) 95( از مقدار آلفا در سطح 521/0آمده )

آموزش نظریه ذهن بر ارتقاء  95/0است. در نتیجه با احتمال 

 مؤثر نیست. اتیسمسطح سوم نظریه ذهن کودکان مبتلا به 
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 گیرینتیجه و بحث

نتایج پژوهش نشان داد که مداخله نظریه ذهن، سطح کلی نظریه 

را به طور معناداری ارتقاء داده است.  اتیسمذهن کودکان مبتلا به 
(، 2013(، ولوسه، دوآرته و شوارتزمن )2014لچه و دیگران )

( نیز در تحقیقاتی مشابه به نتایجی مشابه 2011و دیگران ) 33بگر

دست یافتند. از آن جایی که داشتن نظریه ذهن فرد را قادر به 

ین بینی و تبیشناخت هیجانات، درک باورها و امیال، پیش

؛ به نقل از 2010سازد )بودن و همکاران, رفتارهای دیگران می

(؛ لذا آموزش نظریه ذهن به کودکان 1390نژاد و دیگران، انصاری

ها را به شناخت صحیح هیجاناتی توانسته است آن اتیسممبتلا به 

 طبعی نائل سازد. مانند ترس، خشم، شادی و شوخ

ه مداخله نظریه ذهن، همچنین نتایج تحقیق نشان داد ک     

را به طور معناداری  اتیسمسطح اول نظریه ذهن کودکان مبتلا به 

های ارتقاء داده است. نتایج این قسمت از پژوهش با نتایج پژوهش

(، ادیب سرشکی، پورمحمدرضای تجریشی و 1389نژاد )انصاری

( همسو 2008و همکاران ) 34( و فینگ1389عبدالله زاده رافی )
سالگی به سطح  5تا  3وجه به این که کودکان در سنین است. با ت

کنند که یابند، و در این سطح درک میاول نظریه ذهن دست می

های ذهنی متفاوتی هستند، لذا با توجه به دیگران دارای حالت

های نظریه ذهن در پژوهش حاضر این که در سطح اولیه آموزش

داخت، با توجه به محقق به آموزش هیجانات مبتنی بر موقعیت پر

توان سال بودند، می 12تا  5دامنه سنی گروه آزمایش که بین 

ها توانسته است با توجه به سطح تواناییانتظار داشت که آموزش

 های ذهنی این طیف سنی از کودکان موثر بوده باشد.

ها نشان داد که مداخله نظریه ذهن، بر در جایی دیگر یافته     

اثربخشی  اتیسمذهن کودکان مبتلا به  روی سطح دوم نظریه

معناداری نداشت. نتایج این قسمت از پژوهش نیز با نتایج پژوهش

های ادیب سرشکی، پورمحمدرضای تجریشی و عبدالله زاده رافی 

و  35(، اپلتون1389(، نسائیان )2008(، فینگ و همکاران )1389)
 است.ناهمسو  (2005) 38و هاپه 37(، و فیشر1996) 36ردی

توان گفت های پژوهش میدر تبیین این قسمت از یافته     

احتمالا با توجه به این که سطح دوم آموزش نظریه ذهن دارای 

پیچیدگی و دشواری بیشتری نسبت به سطح اول بود، لذا به دلیل 

، بر نتایج این قسمت از تحقیق اثر داشته است. 39درجه پیچیدگی

تر باشد عالیتی پیچیدهدرجه پیچیدگی، یعنی آنکه هر چه یک ف

های بیشتر و به کارگیری نواحی نورونی بیشتری نیاز به پردازش
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دارد. به عبارتی هم باید مناطق قشری بیشتری از مغز به کار 

گرفته شود، هم حجم اطلاعات پردازش شده افزایش یابد. 

در  40مطالعات زیادی نشان دادند که شاخص سرعت پردازش

تر است همتایان هنجار بسیار پاییننسبت به  اتیسمکودکان 

رسد (. به نظر می2011، 43و مینشو  42و جانسون 41)گلداشتاین

تر شدن سطوح دوم و سوم نیاز به منابع توجهی و که با پیچیده

باشد. بنابراین های کلامی و شناختی سطوح بالاتری میپردازش
رسد به دلیل افزایش پیچیدگی سطوح دوم و سوم به نظر می

نظریه ذهن مداخله حاضر در این مدت زمان کوتاه نتوانسته موثر 

تر کردن رسد افزایش تعداد جلسات یا پیچیدهباشد. به نظر می

محتوای برنامه در سطوح دوم و سوم به حل این مساله کمک 

 کند.

نتایج پژوهش نشان داد که مداخله نظریه ذهن، بر روی سطح      

اثربخشی معناداری  اتیسمبه  سوم نظریه ذهن کودکان مبتلا

نداشت. بنابراین مداخله موثر نبود. نتایج این قسمت از پژوهش با 

های ادیب سرشکی، پورمحمدرضای تجریشی و نتایج پژوهش

( ناهمسو 2008(، فینگ و همکاران )1389عبدالله زاده رافی )

گونه که در توان گفت هماناست. در تبیین این قسمت نیز می

کالیف مربوط به آموزش نظریه ذهن نسبت سطح اول سطح دوم ت

با دشواری و پیچیدگی بیشتری مواجه شدند، در سطح سوم نیز 
نسبت به دو سطح قبلی تکالیف با دشواری و پیچیدگی بیشتری 

تواند در چرایی نتیجه سوال دوم تحقیق نقش مواجه شد که می

 داشته باشد.

ه جهت دسترسی به های آیندشود که پژوهشپیشنهاد می     

تر با استفاده از حجم نمونه بیشتر و نیز با اختصاص نتایج دقیق

مدت زمان بیشتری برای انجام برنامه آموزشی اجرا گردد. 

همچنین نتایج آموزش نظریه ذهن را بر اساس جنسیت مورد 

شود آموزش مداخله نظریه ذهن مقایسه قرار دهند. پیشنهاد می

ه اختلالات گفتاری، شنیداری و مانند آن بر روی کودکان مبتلا ب

های انجام شود. با توجه به اثربخشی مداخله نظریه ذهن بر توانایی

شود زمینه کاربرد و ، پیشنهاد میاتیسمذهنی کودکان مبتلا به 

ها در مراکز نگهداری از این کودکان توسط آموزش این مداخله

در تحقیقات شود متخصصین فراهم شود. همچنیثن پیشنهاد می
های طولی و انجام مطالعات پیگیری بعدی، با طراحی تحقیق

 تر فراهم شود.زمینه برای دستیابی نتایج دقیق

 سپاسگزاری

                                                             
40Processing speed index 
41 Goldstein 
42 Johnson 
43 Minshew 
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باشد. به نامه کارشناسی ارشد میمطالعه حاضر برگرفته از پایان

های این کودکان، همچنین و خانواده اتیسماین وسیله از کودکان 

ز اختلالات نافذ رشد فرزندان آفتاب که از مدیریت محترم مرک

جهت اجرای این طرح نهایت همکاری را نمودند، صمیمانه 

شود. همچنین از اساتید گرانقدر به دلیل سپاسگزاری می

هایشان در انجام این طرح تشکر و ها و حمایتراهنمایی

 شود.سپاسگزاری می
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