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Abstract 
Introduction: Attention deficit hyperactivity disorder is a neurobehavioral disorder characterized by inattention, 
hyperactivity, and impulsivity. Children with these disorder face problems in learning, family relationships, and 
social interaction. This research was conducted to determine the effectiveness of transcranial brain stimulation 
intervention using direct electric current on executive functions (self-management of time and self-organization-
problem solving) of children with attention-deficit/hyperactivity disorder.
Methods: The research method was semi-experimental with a pre-test-post-test design with a control group. The 
statistical population included all elementary school children aged 9 to 11 with attention-deficit/hyperactivity 
disorder in Kerman city in 2023 Among them, 30 people were selected by available sampling method and 
randomly and by lottery method in two experimental and control groups (15 people in the experimental group 
and 15 people in the control group). Questionnaires of children's behavior grading scale (parent form) by 
Swanson et al. (2012) and executive actions of children and adolescents by Barkley (2012) were answered. The 
subjects in the experimental group received transcranial electrical stimulation of the brain during 8 sessions, 
two sessions each week for 20 minutes. The research data were analyzed by covariance analysis by SPSS-27 
software.
Results: The results showed that before the intervention there was no significant difference between the 
average score of executive function (self-management of time and self-organization-problem solving) of the 
intervention and control groups, but there was a statistically significant difference between the average of these 
scores in the intervention and control groups after the intervention. The mean and standard deviation in the 
experimental group of time self-management in the post-test was 2.85±35.86 and self-organization-problem 
solving was 3.07±25.00 (P<0.001).
Conclusions: According to the results of this research, it seems necessary to use transcranial electrical stimulation 
of the brain to improve executive functions (self-management of time and self-organization-problem solving); 
Therefore, psychologists and therapists can use transcranial electrical stimulation of the brain along with other 
treatment methods to reduce the problems of children with attention-deficit/hyperactivity disorder. 
Keywords: Transcranial brain, Executive functions, Self-management of time, Self-organization-problem 
solving, Attention deficit/hyperactivity.
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چکیده
مقدمــه: اختــال نقــص توجــه بیــش فعالــی یــک اختــال عصبــی رفتــاری اســت کــه بــا بــی توجهــی، بیــش فعالــی و تکانشــگری 
مشــخص مــی شــود. کــودکان مبتــا بــه ایــن اختــال در یادگیــری، روابــط خانوادگــی و تعامــل اجتماعــی بــا مشــکلاتی روبــرو هســتند. 
ایــن پژوهــش بــا هــدف تعییــن اثربخشــی مداخلــه تحریــک فراجمجمــه ای مغــز بــا اســتفاده از جریــان الکتریکی مســتقیم بــر کارکردهای 

اجرایــی )خودمدیریتــی زمــان و خودســازماندهی-حل مســئله( کــودکان بــا اختــال نقــص توجه/بیــش فعالــی انجــام شــد.
ــه  ــاری شــامل کلی ــه آم ــود. جامع ــرل ب ــا گــروه کنت ــون ب ــس آزم ــا طــرح پیــش آزمون-پ ــی ب روش کار: روش پژوهــش نیمــه تجرب
کــودکان مقطــع ابتدایــی 9 تــا 11 ســاله بــا اختــال نقــص توجه/بیــش فعالــی شــهر کرمــان در ســال 1402بــود. از بیــن آن هــا تعــداد 
30 نفــر بــا روش نمونــه گیــری در دســترس انتخــاب و بــه صــورت تصادفــی و بــا روش قرعــه کشــی در دو گــروه آزمایــش و کنتــرل 
)15 نفــر در گــروه آزمایــش و 15 نفــر در گــروه کنتــرل( جایگزیــن شــدند و بــه پرسشــنامه هــای مقیــاس درجــه بنــدی رفتــار کــودکان 
)فــرم والــد( سوانســون و همــکاران )2012( و کنــش هــای اجرایــی کــودکان و نوجوانــان بارکلــی )2012( پاســخ دادنــد. افــراد حاضــر در 
گــروه آزمایــش تحريــك الكتركيــي فراجمجمــه اي مغــز را طــی  8 جلســه و هــر هفتــه دو جلســه و بــه مــدت 20 دقیقــه دریافــت نمودنــد.                    

داده هــای پژوهــش بــا روش تحلیــل کوواریانــس توســط نــرم افــزار SPSS-27 تجزیــه و تحلیــل شــد.
ــان و  ــی زم ــی )خودمدیریت ــرد اجرای ــره کارک ــن نم ــن میانگی ــی‌داری بی ــاوت معن ــه تف ــل از مداخل ــان داد قب ــج نش ــا: نتای ــه ه یافت
خودســازماندهی-حل مســئله( گــروه مداخلــه و کنتــرل وجــود نــدارد، ولــی بیــن میانگیــن ایــن نمــرات در گــروه مداخلــه و کنتــرل بعــد 
از مداخلــه تفــاوت معنــی‌دار آمــاری وجــود داشــت. در گــروه آزمایــش میانگیــن و انحــراف معیــار خودمدیریتــی زمــان در پــس آزمــون 

 .)P>0/001( ــد ــت آم ــه دس ــئله 25/00±3/07 ب ــازماندهی-حل مس 35/86±2/85 و خودس
نتیجــه گیــری: بــا توجــه بــه نتایــج ایــن پژوهــش، اســتفاده از تحريــك الكتركيــي فراجمجمــه اي مغــز در راســتای بهبــود کارکردهــای 
اجرایــی )خودمدیریتــی زمــان و خودســازماندهی-حل مســئله(  مفیــد بــه نظــر مــی رســد؛ بنابرایــن، روانشناســان و درمانگــران می‌تواننــد از 
تحريــك الكتركيــي فراجمجمــه اي مغــز درکنــار ســایر روش‌هــای درمانــی بــرای کاهــش مشــکلات کــودکان بــا اختــال نقــص توجــه/

بیــش فعالی اســتفاده کنند.
کلیــدواژه هــا: تحریــک فراجمجمــه ای مغــز، کارکردهــای اجرایــی، خودمدیریتــی زمــان، خودســازماندهی-حل مســئله، نقــص توجــه/

بیــش فعالی.
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مقدمه
اختــال نقــص توجــه بیــش فعالــی یــک اختــال عصبــی رفتاری 
اســت کــه بــا بــی توجهــی، بیــش فعالــی و تکانشــگری مشــخص 
مــی شــود. کــودکان مبتــا بــه ایــن اختــال در یادگیــری، روابــط 
ــا مشــکلاتی روبــرو هســتند )1(.  خانوادگــی و تعامــل اجتماعــی ب
اختــال نقــص توجــه بیــش فعالــی 5 تــا 7 درصــد از کــودکان و 
نوجوانــان را در سراســر جهــان تحــت تأثیــر قــرار مــی دهــد و ایــن 
اختــال در کــودکان اغلــب تــا اواخــر نوجوانــی و بزرگســالی ادامــه 
مــی یابــد، کــه یــک عامــل خطــر بــرای ســایر مســائل بهداشــت 
روانــی، از جملــه رفتارهــای ضــد اجتماعــی، آســیب رســاندن بــه 

خــود، و ســوء اســتفاده از مــواد اســت )2(.
ــش  ــص توجه/بی ــال نق ــا اخت ــراد ب ــی اف ــص اصل ــی از نقای یک
ــی، اختــال در کارکردهــای اجرایــی اســت )3(. کارکردهــای  فعال
ــناخت و  ــم ش ــه در تنظی ــی دارد ک ــه فرایندهای ــاره ب ــی اش اجرای
رفتارهــای انســان بــه کار مــی رونــد و زمانــی کــه فــردی بخواهــد 
مهــارت هــای شــناختی بالاتــری را اعمــال کنــد، ضــروری بــه نظر 
ــرای  ــولًا ب ــی معم ــای اجرای ــاح کارکرده ــند )4(. اصط ــی رس م
ــی  ــد توانای ــده مانن ــناختی پیچی ــی ش ــای عصب ــف فرآینده توصی
ــه  ــود، برنام ــر خ ــارت ب ــز، نظ ــه و تمرک ــم توج ــرای تنظی ــرد ب ف
ــدن  ــر ش ــناختی، درگی ــری ش ــاف پذی ــازماندهی، انعط ــزی، س ری
ــازداری تکانــه هــا، شــروع  در اســتدلال انتزاعــی، حــل مســئله، ب

ــم هیجــان اســتفاده مــی شــود )5(.  ــف و تنظی تکالی
ــه پیامدهــای منفــی نقــص در کارکردهــای  ــا توجــه ب ــن ب بنابرای
ــال  ــا اخت ــودکان ب ــی ک ــردی و اجتماع ــی ف ــر زندگ ــی ب اجرای
ــن  ــع ای ــه موق ــی، ضــرورت تشــخیص ب ــش فعال نقــص توجه/بی
مشــکلات و ارائــه برنامــه هــای مداخلــه ای مناســب بــرای ایــن 
کــودکان آشــکار مــی شــود )6(. بــا توجــه بــه ايــن کــه اختــال 
نقــص توجه/بیــش فعالــی، بیشــتر بــه دلایــل نورولوژكيــي                                                                                                    
مــي باشــد بــه نظــر مــی رســد درمــان هــای عصبــی ماننــد درمان 
تحریــک الکتریکــی فراجمجمــه ای مــی توانــد در بهبــود نشــانه 
ــال ثمربخــش  ــن اخت ــا ای ــراد ب ــا و مســائل روان شــناختی اف ه
ــر  ــک روش غی ــه ای ی ــک الکتریکــی فراجمجم باشــد )7(. تحری
ــال  ــا اعم ــز را ب ــی مغ ــای عصب ــت ه ــه فعالی ــی اســت ک تهاجم
ــز  ــه قشــر مغ ــر( ب ــف )0.5-2 میلــی آمپ ــان الکتریکــی ضعی جری
در طــی مــدت کوتــاه )کمتــر از 30 دقیقــه( بیــن الکترودهــا )آنــد 
ــش  ــي افزاي ــد تواناي ــك آن ــد )8(. تحري ــی کن ــم م ــد( تنظی و کات
ــي  ــد تواناي ــك كات ــك در مناطــق قشــري، و تحري ــت تحري قابلي
ــك  ــري را دارد. تحري ــق قش ــك در مناط ــت تحري ــش قابلي كاه
الكتركيــي مســتقيم مغــز در يــك دهــه گذشــته بــه طــور گســترده 

مــورد آزمايــش و بررســي قــرار گرفتــه اســت و بــه عنــوان يــك 
روش جايگزيــن غيرتهاجمــي، ارزان، و ايمــن بــراي تغييــر تحركي 
ــر پتانســيل اســتراحت ســلول  ــق تغيي ــز از طري ــري قشــر مغ پذي

ــد )9(.  هــاي عصبــي قشــر مغــز عمــل مــي كن
در راســتای اثربخشــی ایــن رویکــرد درمانــی، نــوذری و همــکاران 
)10( نشــان دادنــد کــه تحریــک الکتریکــی مغــز موجــب بهبــود 
زمینــه هــای شــناختی، علائــم افســردگی و کارکردهــای اجرایــی 
در افــراد بــا اختــال افســردگی مــی شــود. همچنیــن یافتــه هــای 
ــک  ــان تحری ــی درم ــی از اثربخش ــکاران )11( حاک ــی و هم ج
ــا  ــراد ب ــی در اف ــر کارکردهــای اجرای الکتریکــی فراجمجمــه ای ب
ــر  ــه ای دیگ ــود. در مطالع ــی ب ــش فعال ــص توجه/بی ــال نق اخت
ــی  ــک الکتریک ــه تحری ــد ک ــان دادن ــکاران )12( نش ــو و هم آکس
مغــز بــر مهــارت تصمیــم گیــری و کارکردهــای اجرایــی در افــراد 

ــا نقــص توجه/بیــش فعالــی اثربخــش اســت.  ب
بــا توجــه بــه تأثیــر منفــی اختــال نقــص توجــه / بیــش فعالــی 
بــر کارکردهــای اجرایــی، بهــره گیــری از مداخــات روان شــناختی 
ــراد  ــن اف ــی ای ــاء کارکردهــای اجرای ــه ارتق ــد ب مناســب مــی توان
منجــر شــود. بنابرایــن بــر اســاس ان چــه کــه بیــان شــد و هــم 
ــن  ــاط بی ــران در ارتب ــده در ای ــام ش ــات انج ــی مطالع ــن کم چنی
ــن  ــدف تعیی ــا ه ــر ب ــش حاض ــه، پژوه ــن مطالع ــای ای متغیره
ــا اســتفاده از  ــز ب ــه تحریــک فراجمجمــه ای مغ اثربخشــی مداخل
جریــان الکتریکــی مســتقیم بــر کارکردهــای اجرایــی )خودمدیریتی 
زمــان و خودســازماندهی-حل مســئله(  کــودکان بــا اختــال نقص 

توجه/بیــش فعالــی انجــام شــد.

روش کار
ــس  ــون – پ ــش آزم ــا طــرح پی ــی ب ــه تجرب روش پژوهــش، نیم
آزمــون بــا گــروه کنتــرل بودنــد. جامعــه آمــاری تمامــی کــودکان 
ــش  ــص توجه/بی ــال نق ــا اخت ــاله ب ــا 11 س ــی 9 ت ــع ابتدای مقط
فعالــی شــهر کرمــان در ســال 1402بــود.  از بیــن آن هــا تعــداد30 
ــی  ــورت تصادف ــه ص ــاب و ب ــترس انتخ ــورت در دس ــه ص ــر ب نف
ــر  ــرل) 15 نف ــا روش قرعــه کشــی در دو گــروه آزمایــش و کنت ب
در گــروه آزمایــش و 15 نفــر در گــروه کنتــرل( جایگزیــن شــدند. 
ــر 0/40، ســطح  ــدازه اث ــن ان ــا در نظــر گرفت ــه لازم ب ــداد نمون تع
اطمینــان 0/95، تــوان آزمــون 0/80 و میــزان ریــزش 10 درصــد، 
بــرای گــروه آزمایــش)15 نفــر ( و بــرای گــروه کنتــرل )15 نفــر( 
محاســبه شــد. مــاک هــاي ورود بــه پژوهــش شــامل بــازه ســنی 
9 تــا 11 ســال، ابتــا بــه اختــال نقــص توجه/بیــش فعالــی، کــم 
ــی و  ــا حرکت ــی، شــنوایی ی ــدم مشــکلات بینای ــی، ع ــی ذهن توان
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ــا  ــرع ی ــت، ص ــد دیاب ــکی مانن ــای پزش ــاری ه ــود بیم ــدم وج ع
ــرای  ــه ب ــت آگاهان ــرم رضای ــل ف ــی و تکمی ــای قلب ــاری ه بیم
شــرکت در پژوهــش بــود. مــاک هــای خــروج از پژوهــش شــامل 
داشــتن بیــش از دو جلســه غیبــت، عــدم همــکاری و انجــام نــدادن 
ــه  ــه ادام ــل ب ــدم تمای ــده در کلاس و ع ــخص ش ــف مش تکالی
حضــور در فراینــد انجــام پژوهــش بــود. ملاحظــات اخلاقــی ایــن 
پژوهــش شــامل مــوارد ذیــل بــود: الــف( کلیــه شــرکت کننــدگان 
ــرم  ــد و ف ــرکت کردن ــود ش ــل خ ــار و تمای ــا اختی ــش ب در پژوه
رضایــت توســط کــودک و والــد تکمیــل شــد. ب( دربــاره اصــول 
ــان  ــه آن ــدگان ب ــرکت کنن ــت ش ــودن هوی ــه ب رازداری و محرمان
ــه  ــورت محرمان ــه ص ــات ب ــه اطلاع ــه کلی ــد ک ــان داده ش اطمین
باقــی خواهــد مانــد. ج( بــا توجــه بــه اثربخشــی مداخلــه در گــروه 
ــدگان در  ــرکت کنن ــان از ش ــد و در پای ــرا گردی ــز اج ــرل نی کنت
پژوهــش تقدیــر و تشــکر بــه عمــل آمــد. د(شــرکت کننــدگان در 
صــورت تمایــل هــر زمانــی کــه مــی خواســتند از ادامــه مشــارکت 
ــد  ــه تأیی ــن پژوهــش ب ــا ای ــد. ضمن مــی توانســتند انصــراف دهن
کمیتــه اخــاق دانشــگاه آزاد اســامی واحــد کرمــان بــا کــد اخلاق                                                                                                

رســید.  IR.IAU.KERMAN.REC.1401.016

ابــزار پژوهــش شــامل مقیــاس درجــه بنــدی رفتــار کــودکان )فــرم 
والدیــن( و کنــش هــای اجرایــی کــودکان و نوجوانــان بــود.

ــد(: ویراســت  ــرم وال ــودکان  )ف ــار ک ــدی رفت ــاس درجــه بن مقی

جدیــد ایــن مقیــاس بــرای ارزیابــی نشــانه هــای اختــال نارســایی 
توجــه/ بیــش فعالــی در راهنمایــی تشــخیصی و آمــاری اختــال 
ــال 2012  ــکاران در س ــون  و هم ــط سوانس ــی توس ــای روان ه
طراحــی شــده اســت. ویرایــش چهــارم ایــن مقیــاس شــامل 18 
ــاس  ــر مقی ــه زی ــوط ب ــؤال آن مرب ــه 9 س ــد ک ــی باش ــؤال م س
ــی/  ــاس بیش‌فعال ــر مقی ــه زی ــوط ب ــه و 9 ســؤال مرب ــص توج نق
تکانشــگری اســت. نمــره گــذاری براســاس مقیــاس چهــار درجــه 
ــود و  ــام می‌ش ــه )3( انج ــا همیش ــر( ت ــز )صف ــرت از هرگ ای لیک
دامنــه نمــرات بیــن 0 تــا 54  اســت. در نســخه اصلــی پرسشــنامه 
ــرای کل  ــاخ ب ــای کرونب ــب آلف ــتفاده از ضری ــا اس ــار آن را ب اعتب
ــرای خــرده مقیــاس هــای نارســایی توجــه و  آزمــون را 0/97 و ب
ــزارش  ــب 0/90 و 0/76 گ ــه ترتی ــی ب ــی/ برانگیختگ فزون-کنش
شــد و روایــی محتوایــی و صــوری آن نیــز مــورد تاییــد قــرار گرفته 
اســت )13(. آقایــی و همــکاران )14( اعتبــار بازآزمایــی مقیــاس را 
ــب   ــه ترتی ــی ب ــاس نقــص توجــه و بیــش فعال ــرای خــرده مقی ب
ــاس  ــرای خــرده مقی ــاخ ب ــای کرونب ــا روش آلف 0/66 و 0/65  و ب

ــد. ــه دســت آوردن ــی 0/82 و 0/83 ب نقــص توجــه و بیــش فعال
ــن  ــان: ای ــودکان و نوجوان ــی ک ــای اجرای ــش ه ــاس کن مقی

ــت  ــی در جمعی ــای اجرای ــی کارکرده ــدف بازنمای ــا ه ــاس ب مقی
ــط  ــان توس ــودکان و نوجوان ــژه ک ــی بوی ــی و بالین ــای غیربالین ه
ــور  ــاس مذک ــت. مقی ــده اس ــی ش ــال 2012 طراح ــی در س بارکل
ــه اســت کــه نمــره گــذاری پرسشــنامه براســاس  شــامل 70 گوی
طیــف لیکــرت 4 درجــه ای و از هرگــز تــا همیشــه درجــه بنــدی 
شــده اســت. همچنیــن شــامل پنــج خــرده مقیــاس اســت کــه این 
ــان  ــی زم ــی خودمدیریت ــای اجرای ــا 5 کارکرده ــاس ه خــرده مقی
ــؤالات 27  ــأله )س ــل مس ــازماندهی/ ح ــوالات 1-13( خودس )س
ــی  ــؤالات 27-40(، خودانگیزش ــازداری )س ــی/ ب -14(، خودگواه
ــؤالات  ــی هیجــان )س ــای 41-54 ( و خودنظــم جوی )پرســش ه
55-70( را انــدازه گیــری مــی کننــد. از ایــن ابزار 7 نمره اســتخراج 
ــک  ــا، ی ــاس ه ــرده مقی ــه خ ــوط ب ــره مرب ــه 5 نم ــود ک ــی ش م
ــه  ــه ب ــاس ک ــن مقی ــؤال ای ــر از 11 س ــره دیگ ــی و نم ــره کل نم
عنــوان فهرســت کارکردهــای اجرایــی مطــرح شــده انــد، بدســت                    
مــی آیــد. بــه طورمثــال، نمــرات بیــن 70 تــا 140، نقــص خفیــف 
در کارکردهــای اجرایــی، نمــرات بیــن 140 تــا 175، نقــص 
متوســط در کارکردهــای اجرایــی و نمــرات بالاتــر از 175، نقــص 
شــدید در کارکردهــای اجرایــی را مشــخص مــی نماینــد. بارکلــی) 
ــرای                                                                                                    ــاخ 0/99 و ب ــای کرونب ــا آلف ــاس را ب ــار کل مقی 15( اعتب
خــرده مقیــاس هــا0/74 تــا 0/88 گــزارش کــرده اســت. در 
ــب  ــزان ضری ــکاران )16(، می ــان و هم ــلطانی ترکم ــش س پژوه
ــای  ــاس ه ــرده مقی ــرای خ ــاخ ب ــای کرونب ــا روش آلف ــی ب پایای
خــود مدیریتــی زمــان 0/85، خودســازماندهی/ حــل مســأله 0/82، 
ــم  ــود نظ ــی 0/76، خ ــود انگیزش ــازداری 0/78، خ ــی/ ب خودگواه
جویــی هیجانــی 0/72 و پایایــی کل 0/90 گــزارش شــد.  روایــی 
ــا پرسشــنامه کولیــج محاســبه شــد و ضریــب  ملاکــی مقیــاس ب
ــج  ــود. نتای ــادار ب ــاری معن ــر آم ــده از نظ ــت آم ــتگی بدس همبس
تحلیــل عاملــی تاییــدی بــرازش مــاده هــا وســاختار پنــج عاملــی 

ــرد. ــد ک ــاس را تایی مقی
ــه  ــه ب ــا مراجع ــود کــه ب ــن صــورت ب روش اجــرای پژوهــش بدی
ــه آمــوزش  ــان )دو مدرســه از دو ناحی ــی شــهر کرم مــدارس دولت
ــا  ــه قب ــی ک ــدند(، کودکان ــان انتخــاب ش ــهر کرم ــرورش ش و پ
ــرورش تشــخیص اختــال نقــص  توســط مشــاوران آمــوزش و پ
توجه/بیــش فعالــی دریافــت کــرده بودنــد، انتخــاب و بــرای 
ــودکان،  ــار ک ــدی رفت ــه بن ــاس درج ــر، مقی ــق ت ــخیص دقی تش
توســط والدیــن در مدرســه تکمیــل و جهــت اطمینــان از تشــخیص 
نهایــی، مصاحبــه بالینــی نیمــه ســاختار یافتــه بــا کــودکان توســط 
ــودکان  ــن ک ــن ای ــت از بی ــت. در نهای ــورت گرف ــص ص متخص
نمونــه ای شــامل 30  نفــر بــر اســاس مــاک هــای ورود انتخــاب 
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ــدند  ــی ش ــرل جایده ــی و کنت ــای آزمایش ــروه ه ــپس در گ و س
ــک و  ــه ی ــه ناحی ــرل از مدرس ــروه کنت ــر(. گ ــروه 15 نف ــر گ )ه
ــهر  ــرورش ش ــوزش و پ ــه دو آم ــه ناحی ــش از مدرس ــروه آزمای گ
کرمــان انتخــاب گردیدنــد.  هــر دو گــروه قبــل از شـــروع آمــوزش 
پیــش آزمــون، پــس از اتمــام کار پــس آزمــون، توســط ابزارهــای 
پژوهــش ارزیابــی شـــدند و والدیــن پرســـشنامه هــا را بــه شـــکل 

دســـتی تکمیــل کردنــد. 
مداخلــه تحريــــک الکتريکــــی فراجمجمه اي مغز: تحريــــک 

الکتريکــــی فراجمجمه اي مغز از روش هــــاي درمانــی مبتنــی 
بــر نوروپلاستيســــيتی سيســتم اعصــاب مركــزی در درمــان 
بيماري هــــاي مختلــف روانپزشــــکی و نورولــوژی می باشــد. 
ايــــن روش درمانــــي، از جملــه روش هــــاي غيــر تهاجمــي 
اســت كــه بــــراي تحريــک عملکــرد نورونهــا در مغــز بــر 
پايــــه ی قابليــت جريــــان الکتريکــی در عبــور از جمجمــه و 
پرده هــاي مغــزي و در نتيجــه القــاي جريــان الکتريکــي در 
بافــــت مغــز بنـا نهـــاده شـده اســـت. مداخله تحریک الکتریکی 
فراجمجمه ای مغز،  يـــک ابـــزار ســـاده اسـت كـه بـــا اسـتفاده از 
الکترودهـــاي نســـبتاً بزرگـي كـه روي سـر فـــرد قـرار مي گيـرد، 
يـــک جريـــان الکتريکـــي پيوســـته و خفيفـــی را از ســـر عبــور 
مي دهــــد. اثربخشــــي tDCS بســتگي بــــه جهــت جريــان 
الکتريکـــي دارد؛ تحريـــک آنـدي ميـــزان فعاليـت و برانگيختگـي 
مغـــز را افزايـش مي دهـــد و تحريـک كاتـدي برعکـس، فعاليـت 
را كاهـــش مي دهـــد. ایـــن جريـــان توسـط يـک مولـــد جريـان 
مســــتقيم ناشــي از يــک باطــري 9 ولتــــی ارائــه مي شــود 
و بــــا اســـتفاده از آن، تغييـرات بلندمـــدت در قطبيـت قشـر مغـز 
بـــه دنبـــال دپلاريزاسـيون و هيپرپلاريزاســـون نورون هـا و تأثيـر 
بـــر گيرنده هــاي عصبــــي، ايجــاد مي شــــود. جريانــي كــه 

بــــه ايــن ناحيـه رســـيده، نورونهـا را داراي بـار الکتريکـي كـرده 
و باعـــث ايجـاد قطـب مثبـــت و منفـي مي گـردد كـه منجـر بـه 
تغييـــر فعاليــــت آن ناحيــه مي شــود. بــــه عبــارت ديگــر، در 
ايــن نــوع تحريــک الکتريکــي نقاطــي از ســر بــا اســتفاده 
از جريان هــــاي ضعيـــف الکتريکـي هـدف قـــرار مي گيرنـد. در 
ایــن پژوهــش بــا توجــه بــه پروتــکل هــاي جدیــد شــدت جریــان 
ــک  ــط ی ــه توس ــه در 8 جلس ــدت 20 دقیق ــه م ــر ب ــی آمپ 2 میل
متخصــص روانشناســی کــه دوره آموزشــی لازم را در زمینــه 
مداخلــه تحریــک الکتریکــی فراجمجمــه ای مغــز دیــده بــود؛ ارائه 
شــد، ناحیــه هــدف ناحیــه قشــرپیش پیشــانی پشــتی جانبــی بــود 
ــی  چــپ  ــر قشــرپیش پیشــانی پشــتی جانب ــدی ب ــک آن و تحری
و تحریــک کاتــدی بــر قشــرپیش پیشــانی پشــتی جانبــی راســت 

ــرار داده شــد )10(. ق
داده هــا بــا اســتفاده از آمــار توصیفی)میانگیــن و انحراف اســتاندارد( 
ــل  ــزار SPSS-27 تحلی ــرم اف ــس در ن ــل کوواریان ــون تحلی و آزم

 . ند شد

یافته ها
ــا 11  ــی 9 ت ــع ابتدای ــودکان مقط ــر از ک ــش 30 نف ــن پژوه در ای
ســاله دختــر بــا اختــال نقــص توجه/بیــش فعالــی شــهر کرمــان 
شــرکت کردنــد.  و بــه دو گــروه آزمایــش 15 نفــر و کنتــرل 15 نفر 
تقســیم شــدند. تــا آخــر پژوهــش نیــز هیچ ریزشــی مشــاهده نشــد 
ــل  ــه تحلی ــه مطالع ــای وارد شــده ب ــه ه ــام نمون ــای تم و داده ه
ــه 2/49±11/33 ســال و در  ــروه مداخل ــن ســنی گ شــدند. میانگی
گــروه کنتــرل 1/20±10/40 ســال بــود. میانگیــن و انحــراف معیار 
نمــرات کارکردهــای اجرایــی )خودمدیریتــی زمــان و خودســازمان 

دهی/حــل مســئله(در جــدول 1 ارائــه شــده اســت.

جدول 1. میانگین و انحراف معیار متغیر کارکردهای اجرایی )خودمدیریتی زمان و خودسازمان دهی/حل مسئله(

گروهمتغیر
پس‌آزمونپیش‌آزمون

سطح معناداریانحراف استانداردمیانگینانحراف استانداردمیانگین

خودمدیریتی زمان
42/673/0132/862/950/01آزمایش
45/463/8845/264/140/318کنترل

خودسازماندهی/حل مسئله
32/263/2823/072/310/01آزمایش
80/264/1282/264/690/247کنترل

نتایــج جــدول 1 نشــان داد، نمــرات آزمودنــی هــای گــروه آزمایــش 
در متغیرهــای پژوهــش در مراحــل پــس آزمــون تغییــرات داشــته 
ــا  ــوده اســت )P<0/01(. ام ــی دار ب ــاوت معن ــن تف ــه ای اســت ک
ــاوت  ــرل تف ــروه کنت ــته در گ ــر وابس ــن دو متغی ــرات میانگی نم

ــاداری نداشــتند. معن
قبــل از تحلیــل داده هــا، بــرای اطمینــان از ایــن کــه داده هــای 
ــس  ــل کوواریان ــی تحلی ــای زیربنای ــه ه ــش مفروض ــن پژوه ای
ــن  ــد. بدي ــه ش ــا پرداخت ــی آن ه ــه بررس ــد ب ــی کنن ــرآورد م را ب
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منظــور، چهــار مفروضــــــه زيربنايــی تحلیــل کوواريــــــــانس 
شامل خطی، هــــــم خـــــطــــــی بـــــــودن، چندگـــــانه،  
هـــــمگـــــــنی واريـــانــــــس ها و همگنی شیـــــب های 
رگرســیون مــورد بررســی قــرار گرفتنــد و نتايــج حاکــی از تايیــد 

آن هــا بــود. نتایــج تحلیــل کوواریانــس نمــرات اجتنــاب تجربــی و 
بهزیســتی اجتماعــی در دو گــروه آزمایــش و کنتــرل در جــدول 3 

ارائــه شــده اســت.

جدول 2. نتایج تحلیل کوواریانس نمرات کارکردهای اجرایی )خودمدیریتی زمان و خودسازمان دهی/حل مسئله( در دو گروه آزمایش و کنترل

اندازه اثرسطح معناداریمقدار Fمیانگین مجذوراتدرجه آزادیمجموع مجذورات

خودمدیریتی زمان

860/8782430/43982/0810/0010/594عامل

598/456699/74319/0200/0010/505عامل و گروه

587/3331125/244خطا

خودسازماندهی/حل مسئله

1407/0111/751803/434155/4840/0010/735پیش آزمون

683/5675/254130/11025/1800/0010/574گروه

506/75698/0705/167خطا

ــز  ــه ای مغ ــک فراجمجم ــه تحری ــان داد ک ــدول 2 نش ــج ج نتاي
برکارکردهــای اجرایــی )خودمدیریتــی زمــان و خودســازمان دهــی/
حــل مســئله( مؤثــر بــود. ضریــب اتــا بــه دســت آمــده بیانگــر ایــن 
اســت کــه وار یانــس مربــوط بــه تفــاوت دو گــروه در پــس آزمون، 

ناشــی از تحریــک فراجمجمــه ای اســت. 

بحث
هــدف مطالعــه حاضــر تعییــن اثربخشــی تحریــک فراجمجمــه ای 
ــا اســتفاده از جریــان الکتریکــی مســتقیم بــر کارکردهــای  مغــز ب
ــئله(  ــازماندهی-حل مس ــان و خودس ــی زم ــی )خودمدیریت اجرای
ــی  ــود. بررس ــی ب ــش فعال ــص توجه/بی ــال نق ــا اخت ــودکان ب ک
ــج پژوهــش حاضــر نشــان داد کــه تحریــک فراجمجمــه ای  نتای
ــا اســتفاده از جریــان الکتریکــی مســتقیم بــر کارکردهــای  مغــز ب
اجرایــی )خودمدیریتــی زمــان( کــودکان بــا اختــال نقــص توجــه/
ــه  ــایر یافت ــا س ــه ب ــن یافت ــج ای ــر داشــت. نتای ــی تاثی بیــش فعال
ــه  ــد ک ــان دادن ــکاران )10( نش ــوذری و هم ــود. ن ــو ب ــا همس ه
تحریــک الکتریکــی مغــز موجــب بهبــود زمینــه هــای شــناختی، 
ــال  ــا اخت ــراد ب ــی در اف ــای اجرای ــردگی و کارکرده ــم افس علائ
ــه هــای جــی و همــکاران  ــن یافت افســردگی مــی شــود. همچنی
)11( حاکــی از اثربخشــی درمــان تحریــک الکتریکــی فراجمجمــه 
ای بــر کارکردهــای اجرایــی در افــراد بــا اختلال نقــص توجه/بیش 
فعالــی بــود. در مطالعــه ای دیگــر آکســو و همــکاران )12( نشــان 
دادنــد کــه تحریــک الکتریکــی مغــز بــر مهــارت تصمیــم گیــری 
ــی  ــش فعال ــص توجه/بی ــا نق ــراد ب ــی در اف ــای اجرای و کارکرده

اثربخــش اســت. 
در تبییــن ایــن یافتــه مــی تــوان گفــت کــه تحریــک الکتریکــی 

فراجمجمــه ای، انعطــاف پذيــری نــورون را بــرای ايجــاد پتانســيل 
عمــل تحريکــی يــا بازدارندگــی مــی افزايــد؛ بــا توجــه بــه اهميــت 
ــود  ــر در بهب ــزی س ــه مرک ــا ناحي ــبت تتا/بت ــودن نس ــادل ب متع
مهــارت هــای شــناختی، طبــق نتايــج پژوهــش حاضــر، مــی تــوان 
انتظــار داشــت کــه بــه دنبــال تحريــک الکتريکــی فراجمجمــه ای 
ــازداری پاســخ و  ــود ب ــا، شــاهد بهب ــز و کاهــش نســبت تتا/بت مغ

خودمدیریتــی زمــان در آزمودنــی هــا بــود )17(.
دیگــر یافتــه ایــن پژوهــش نشــان داد کــه تحریــک فراجمجمــه 
ای مغــز بــا اســتفاده از جریــان الکتریکــی مســتقیم بــر کارکردهای 
ــال  ــا اخت ــودکان ب ــئله( ک ــازماندهی-حل مس ــی )خودس اجرای
ــا  ــه ب ــن یافت ــج ای ــر داشــت. نتای ــی تاثی نقــص توجه/بیــش فعال
ســایر یافتــه هــا همســو بــود )12-10(. نــوذری و همــکاران )10( 
نشــان دادنــد کــه تحریــک الکتریکــی مغــز موجــب بهبــود زمینــه 
هــای شــناختی، علائــم افســردگی و کارکردهــای اجرایــی در افــراد 
بــا اختــال افســردگی مــی شــود. همچنیــن یافتــه هــای جــی و 
همــکاران )11( حاکــی از اثربخشــی درمــان تحریــک الکتریکــی                                       
ــال  ــا اخت ــراد ب ــی در اف ــای اجرای ــر کارکرده ــه ای ب فراجمجم
ــو و  ــر آکس ــه ای دیگ ــود. در مطالع ــی ب ــش فعال ــص توجه/بی نق
ــر  ــز ب ــک الکتریکــی مغ ــه تحری ــد ک ــکاران )12( نشــان دادن هم
مهــارت تصمیــم گیــری و کارکردهــای اجرایــی در افــراد بــا نقــص 

ــی اثربخــش اســت. توجه/بیــش فعال
در تبییــن ایــن یافتــه مــی تــوان گفــت کــه بــا توجــه بــه اهمیــت 
و نقــش ناحیــه پیش پیشــانی براعمــــال شــــناختی بــــه نظــــر 
مــی رســــد تحریــک ایــن منطقــه، ظرفیــــت بســیاری در بــالا 
بــردن عملکردهــــای شــــناختی داشــــته باشــــد؛ یعنــی ممکن 
اســت تحریـــک قشــر پیــش پیشــانی باعــث افزایــش کارکردهای 
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شـــناختی و تحریــک پذیــری کورتکســی در شــبکه هــای مربــوط 
بــه کارکردهای شــناختی شـــود؛ زیـــرا ایـــن ناحیــه بــا کارکردها و 
واکنــش هــای شــناختی درگیــر اســت کـــه خـــود موجــب بهبــود 
عملکــرد در شــاخص هایــی مثــل حافظــه، برنامــه ریـــزی رفتـــار 
مبتنـــی بـــر هـــدف، بــازداری از پاســخ و کنتــرل مهاری می شــود 
)12(. بنابرایــن مــی تــوان گفــت کــه قشــر پیــش پیشــانی پشــتی 
جانبــی بــه ایــن دلیــل کــه در اعمــال شــناختی نقــش مهمــی دارد؛ 
هــدف قــرار دادن ایــن قشــر از مغــز بــه نظــر مــی رســد ظرفیــت 
بالایــی در ارتقــاء عملکردهــای شــناختی ماننــد خودســازماندهی و 

حــل مســئله داشــته باشــد. )19(.
پژوهــش حاضــر بــا محدودیــت هایــی مواجــه بــود کــه از جملــه 
ــا  ــودکان ب ــاری پژوهــش شــامل ک ــه آم ــت جامع ــوان گف مــی ت
اختــال نقــص توجه/بیش-فعالــی شــهر کرمــان بود کــه در نتیجه 
آن تعمیــم نتایــج بــه ســایر اقشــار جامعــه بایــد بــا احتیــاط صــورت 
گیــرد. هــم چنیــن وجــود متغیرهــای کنتــرل نشــده )ماننــد ضریب 
ــی  ــادی و اجتماع ــت اقتص ــی و وضعی ــرد تحصیل ــی، عملک هوش
آزمودنــی( و تداخــل آن‌هــا در پژوهــش کــه تعمیم‌پذیــری 
دیگــر                                                                                    از  پیگیــری  دوره  وجــود  عــدم  می‌کنــد.  محــدود  را 
ــدی از  ــات بع ــود در مطالع ــنهاد می‌ش ــود. پیش ــا ب ــت ه محدودی
دوره پیگیــری اســتفاده شــود. ضریــب هوشــی، عملکــرد تحصیلــی 
ــود.  ــرل ش ــا کنت ــی ه ــی آزمودن ــت اقتصــادی و اجتماع و وضعی

نتیجه گیری 
ــر  ــی ب ــر مبن ــه حاض ــده در مطالع ــت آم ــج بدس ــاس نتای براس
اثربخشــی تحریــک فــرا جمجمــه ای مغــز بــر خودمدیریتــی زمان 
و خودســازماندهی/ حل-مســئله کــودکان بــا اختــال نقــص توجه/

بیــش فعالــی پیشــنهاد مــی گــردد روانشناســان و درمانگــران از این 
روش بــرای تقویــت خودمدیریتــی زمــان و خودســازماندهی/ حــل 
مســئله کــودکان بــا اختــال نقــص توجه/بیــش فعالــی اســتفاده 
کننــد. هــم چنیــن پيشــنهاد مــی گــردد کــه روش هــای درمانــی 
مذکــور هــم زمــان بــا ســاير روش هــای درمانــی دیگــر نیــز اجــرا 
ــن روش  ــا بهتری ــرد ت ــد و بيــن آن هــا مقايســه صــورت گي گردن
جهــت درمــان مشــکلات کارکردهــای اجرایــی افــراد بــا اختــال 

نقــص توجه/بیــش فعالــی مشــخص گــردد.
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