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 های زندگی و کارکردهای اجرایی کودکان مهارتمقایسه 

 دارای والدین مصرف کننده و غیر مصرف کننده مواد اعتیادآور

 
 علی جدیدی 1
 آذر ارشدی2

 یدهچک

 مصرف والدین دارای کودکان اجرایی زندگی و کارکردهای هایمهارت یسهمقااز تحقیق حاضر هدف      

جامعه آماری  ی واسهیمقا پژوهش روش. کننده مواد اعتیادآور بود مصرف غیر والدین دارای کودکان و کننده

در  اعتیاد ترک مرکز به کننده مراجعه مخدر مواد به معتاد دارای والدین کودکان عادی و کودکان هیکلآن شامل 

 نفر 88گیری این پژوهش به صورت تصادفی ساده و حجم نمونه، روش نمونه(N= 688) بود منطقه هفت تهران

و  های زندگیمهارتهای . ابزار پژوهش پرسشنامهغیر معتاد( بود والدین کودک 98و معتاد والدین کودک 98)

، با استفاده از تحلیل واریانس چند متغیره مورد های بدست آمدهکه پس از تكمیل داده بود (2882)انرزپرسشنامه ک

، مسئول ، شهروندارتباط ، تواناییگیری، تصمیممسئله حل که توانایی داد نشان. نتایج تجزیه و تحلیل قرار گرفت

 والدین دارای کودکان بیشتر از کننده مصرف غیر والدین دارای کانزندگی کود هایمهارتجهانی و  شهروند

 والدین دارای کودکان و کننده مصرف والدین دارای یی در بین کودکاناجرا یکارکردها. است کننده مصرف

 مصرف والدین دارای بین کودکان توجه در است و طبق نتایج نمره میانگین مشكلات متفاوت کننده مصرف غیر

 ، کارکردهای، زبانحرکتی حسی بود ولی عملكرد کننده غیر مصرف والدین دارای بیشتر از کودکان دهکنن

 بیشتر از کودکان کننده غیر مصرف والدین دارای ، نمره کل در بین کودکان، شناخت، یادگیری، حافظهاجرایی

  .کننده است مصرف والدین دارای

 .مصرف کننده ریغ نی، والدمصرف کننده نیوالد ،ییاجرا یکارکردها ،یزندگ یهامهارت کلیدی: گانواژه
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 مقدمه

 ، اجتماعی و، بهداشتیفرهنگی ساختارهای برای جدی تهدیدی مخدر مواد به اعتیاد     

 ، اقتصادیسانیان بسیار منابع و زندمی هم بر را جوامع توسعه و ، رشدتعادل و است اقتصادی

 خصوص ، بهالمللبینهای سازمان از شده منتشر آمارهای. دهدمی هدر را اجتماعی و

 از ، حاکییونسكو سازمان و مخدر مواد کنترل جهانی ، کمیتهجهانی بهداشت سازمان

 استثنا ی بدونبررس مورد منابع همه. است جهان سطح در مواد این مصرف فزاینده افزایش

 مشكلات بر علاوه اعتیاد. (7932، موقر رحیمی) دهندمی نشان آمیز فاجعه را مسله ابعاد

 روانی بهداشت روی بر و شودمی محسوب هم خانوادگی ، یک مشكلاجتماعی و فردی

 خانواده (.7938، )اله وردی پور گذاردمی اثرات نامطلوب نیز وی خانواده و معتاد فرد

 به خردسال کودک که است محیطی و نخستین. است پذیر جامعه کارگزار ترینمهم

 خانواده طرفی از. شودمی اجتماعی اصطلاح و به گیردمی فرا را اجتماعی هایارزش تدریج

 آن اساس بر که است اصلی عناصر میان احترام و محبت والای هایارزش تأمین موجب

 روابط نوع واقع در. کنندمی نقش ایفای درستی به و گشته مبدل لایق افرادی به فرزندان

 انجام در پدر عجز و ناتوانی همچنین. دارد بستگی پدر هایکنش و رفتار به خانواده اعضای

 خانواده گروه اجتماعی روابط شبكه که شودمیباعث  خود به مربوط یهانقش و وظایف

 دام در والدین از یكی کهای خانواده در کرد تصور توانمی .(7932، . )آهنیشود نامتعادل

 اظهار( 2889) بلوم ریچارد چنانكه. شوندمی مشكل دچارها نقش چقدر است گرفتار اعتیاد

 سطوح همچنین. ندارد وجود کافی نظارت و انسجام و سختگیریها خانواده این در داشت

 کودک والد کم ، تماسناکافی ، والدگری، خشونتخانوادگی تعارضات و استرس یبالا



 29/   ...های زندگی و کارکردهای اجرایی کودکان مهارتمقایسه  

 

 این مورد در پیشین پژوهشهای در که است مواردی از والدین رفتار سوء و غفلت نیز و

 .(7961کوهی، ) است شده مشاهده هاخانواده

 شواراست بسیار اغلب ستنده روبرو اعتیاد مشكل با کههایی خانواده در کردن زندگی     

، عاطفی مشكلات انواع با ، افراداعتیاد از دیده آسیبهای خانواده در علت به همین و

 فرد خانواده ، اعضایاعتیاد بیماری. شوندمی روبرو رفتاریهای و اختلال ، روانیروحی

 غیر و ترسناک رفتارهای اثر بر .دهدمی قرار عادی غیر فشارهای عصبی تحت را معتاد

 این در زندگی معمولی . رونداست معتاد فرد یک با زندگیی هاویژگی از منتظره که

 حقیقتا که آنچه باشود می گفته معتادان خانواده که درباره آنچه. شودمی مختلها خانواده

 متوجه تر دقیق نگاهی با و بوده متفاوت کنندتجربه می و بینیدمی خود چشم بهها آن

)سید احمدی و  دارد بسیار تفاوت آن با بیرون معتاد خانواده زندگی درون که شویممی

. گذاردمی تأثیر نیز فرزندان شناختیهای توانایی روی همچنین مواد مصرف.(7931، عابدی

 کارکردهای به ادیزی توجه اخیر هاسال در توانایی و شناختی کارکردهای حوزه در

 . (2872، 7ساترلند و ، مارکویچ، مولرزلازو. )است شده کودکان در اجرایی

 هایشاخص. داشت نظر مد ذهنی و عینی بعد دو در باید های گسترده ترحوزه و ابعاد     

 لی مانندمسای کنندمی کار و زندگی آن در مردم که است محیطی ، توصیفشامل عینی

. مسكن و تفریحی ، امكاناتپرورش و ، آموزشجنایت و ، جرمبهداشتیهای مراقبت سطح

 و ارزیابی را خود اطراف شرایط مردم که است چیزهایی ، توصیفذهنی هایشاخص

، اشتغال، جمعیّت مانند هاییشاخص توانمی همچنین. (2889، 2کنند )پاکیونمی گزارش

 سلامت و عینی؛ هاییشاخص را درآمد و ، تفریح، مسكن، جنس، سن، سلامتآموزش

                                                           
1. Zelazo, Müller, Markovich and Sutherland 

2. Pakvin 
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 را زندگی محیط در رضایت مندی میزان و ، رفاه مالیاسترس تجربه ، میزانشادی و روانی

، امر این به توجه با. دانست های ذهنیشاخص آید؛می دست به سنجی نظر طریق از که

 و زندگی هایمهارت بین آیا که است این به پاسخ و بررسی هدف با حاضر پژوهش

 غیرهای خانواده کودکان و کننده مصرف والدین با کودکان در اجرایی کارکردهای

 دارد؟ تفاوت وجود کننده مصرف

 

 روش تحقیق

جامعه آماری این پژوهش . تاس ایمقایسهپژوهش از نوع  ینروش مورد استفاده در ا     

 مخدر مواد به معتاد والدین کودکان دارای والدین عادی و کودکان دارای هیکلشامل 

)بنا به گزارش نفر  688در منطقه هفت تهران شامل اعتیاد ترک مرکز به کننده مراجعه

ننده بود و برای گروه عادی هم از والدین غیر مصرف ک 7938اعتیاد( در سال  ترک مرکز

گیری این پژوهش به صورت تصادفی ساده است . روش نمونهبودند در منطقه هفت تهران

را تهیه کرده و سپس به منطقه هفت تهران اعتیاد  ترک ابتدا لیست تمام مراکز کلینیک

فرد را تعیین کردیم به  98ها انتخاب وآن اعتیاد را از بین صورت تصادفی چند مرکز ترک

 بین گروه افراد غیر شهر تهران به صورت تصادفی از 1از سطح منطقه  همان میزان نیز

 است نفر 71ی اسهیمقا قاتیضمناً حداقل تعداد نمونه در تحق. کننده انتخاب شدند مصرف

اعتبار  شیافزا نیاحتمال افت نمونه و همچن لیپژوهش به دل نی( که در ا7961، )دلاور

پس از انتخاب گروه کودکان . ه استانتخاب شد برای هر گروه رنف 98اندازه نمونه  یرونیب

دارای والدین مصرف کننده گروه کودکان دارای الدین غیرمصرف کننده انتخاب 

 پرسشنامهابزار گردآوری اطلاعات در این تحقیق .  ابزارگردآوری اطلاعات: گردیدند
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 برای آلفا ضریب با ایگزینه 1 سوال 28 دارای (7961) یاراحمدی زندگی هایمهارت

 شناختیروان عصب آزمون کانرز همچنین پرسشنامه. است( 11/8) پرسشنامه کلی مقیاس

 شناختیروان عصب مشكلات ارزیابی برای کانرز توسط 2882 سال در آزمون این کانرز

 روش به ارابز این و پایایی سوال 28 پرسشنامه دارای این. شد ساخته سال 72تا 1 کودکان

 . (7938، جدیدی) است شده گزارش 13/8 کرونباخ آلفای

، انحراف معیار میانگینکه شامل  بودهتجزیه و تحلیل اطلاعات ابتدا به صورت توصیفی      

ستفاده تحلیل واریانس چند متغیره ا ها از آزموندر بخش دوم برای آزمون فرضیه ... وو

 . بهره گرفته شده است SPSS ور از نرم افزار آماریو برای این منظ هشد

 

 های تحقیقیافته

 های مورد مطالعهپدر در گروه . میانگین و انحراف معیار سن1جدول شماره 

 انحراف معیار میانگین گروه

 82/8 11/26 کننده مصرف

 71/1 76/97 مواد کننده غیرمصرف

 

با انحراف معیار  11/26کننده  سن گروه مصرف( میانگین 7طبق نتایج جدول شماره )     

. سن را نزدیک است 71/1با انحراف معیار  76/97مواد  کننده و در گروه غیرمصرف 82/8

 . ها خیلی زیاد بودبه هم تغییر دادم تفاوت سنی گوه
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های آن در و مولفههای زندگی مهارت. میانگین و انحراف معیار 2جدول شماره 

 های مورد مطالعهگروه

 انحراف معیار میانگین گروه های زندگیمهارت

 مسئله حل توانایی
 18/2 81/78 مواد کننده غیرمصرف

 16/9 98/72 کننده مصرف

 گیری تصمیم
 12/2 21/71 مواد کننده غیرمصرف

 23/2 18/72 کننده مصرف

 ارتباط توانایی
 27/9 77/71 مواد کننده غیرمصرف

 28/9 22/77 کننده مصرف

 مسئول شهروند
 97/9 21/79 مواد کننده غیرمصرف

 82/9 61/3 کننده مصرف

 جهانی شهروند
 97/2 21/76 مواد کننده غیرمصرف

 82/9 61/71 کننده مصرف

 های زندگیمهارت
 82/78 89/68 مواد کننده غیرمصرف

 91/3 92/82 کننده مصرف

مسئله افراد  حل گین )و انحراف معیار( توانایی(  میان2طبق نتایج جدول شماره )     

 ، تصمیم(16/9)و  98/72 کننده ( و افراد مصرف18/2)و  81/78مواد  کننده غیرمصرف

-، توانایی(23/2)و  18/72 کننده ( و افراد مصرف12/2)و  21/71 کننده غیر مصرف گیری

( 28/9)و 22/77 کننده افراد مصرف ( و27/9)و  77/71مواد  کننده ارتباط افراد غیرمصرف

 61/3کننده  ( و افراد مصرف97/9)و  21/79مواد  کننده مسئول افراد غیرمصرف شهروند و

 ( و افراد مصرف97/2)و  21/76مواد  کننده جهانی افراد غیرمصرف ، شهروند(82/9)و 

)و  89/68اد مو کننده افراد غیرمصرف های زندگیمهارت( و 82/9)و  61/71 کننده

 . ( است91/3)و  92/82 کننده ( و افراد مصرف82/78
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های آن در اجرایی و مولفه . میانگین و انحراف معیار کارکردهای9جدول شماره 

 های مورد مطالعهگروه

 انحراف معیار میانگین گروه ابعاد

 توجه مشكلات
 72/2 71/72 کننده غیرمصرف

 92/9 82/3 کننده مصرف

 ، زبانحرکتی حسی ملكردع
 11/2 82/72 کننده غیرمصرف

 28/9 12/77 کننده مصرف

 حافظه
 72/2 82/77 کننده غیرمصرف

 73/9 91/6 کننده مصرف

 یادگیری
 82/9 22/72 کننده غیرمصرف

 12/9 87/78 کننده مصرف

 شناخت
 82/2 98/72 کننده غیرمصرف

 81/9 11/78 کننده مصرف

 نمره کل
 83/6 72/18 کننده مصرفغیر

 23/3 12/23 کننده مصرف

 توجه افراد غیرمصرف ( میانگین )و انحراف معیار( مشكلات9طبق نتایج جدول شماره )     

، حرکتی حسی ، عملكرد(92/9)و  82/3 کننده ( و افراد مصرف72/2)و  71/72مواد  کننده

، (28/9)و  12/77 کننده راد مصرف( و اف11/2)و  82/72 کننده غیر مصرف زبان

 کننده ( و افراد مصرف72/2)و  82/77مواد  کننده اجرایی افراد غیرمصرف کارکردهای

کننده  ( و افراد غیرمصرف82/9)و  22/72مواد  کننده حافظه افراد مصرف ( و73/9) 91/6
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 ( و افراد مصرف82/2)و  98/72مواد  کننده ، یادگیری افراد غیرمصرف(12/9)و  87/78

( و افراد 83/6)و  72/18مواد  کننده ، شناخت افراد غیرمصرف(81/9)و  11/78 کننده

 . ( است23/3)و  12/23 کننده مصرف

 کودکان و کننده مصرف والدین دارای کودکان در زندگی هایمهارت فرضیه اول:

 . است متفاوت کننده مصرف غیر والدین دارای

 . نتایج آزمون لوین جهت تعیین برابری واریانس ها5اره جدول شم

 سطح معنی داری 2درجه آزادی  7 درجه آزادی F متغیر

 721/8 11 7 82/2 مسئله حل توانایی

 798/8 11 7 98/2 گیری تصمیم

 271/8 11 7 81/2 ارتباط توانایی

 688/8 11 7 633/8 مسئول شهروند

 688/8 11 7 633/8 جهانی شهروند

 .p>0)ها . سطح معنی داری خطای آزمون برابری واریانس2طبق نتایج جدول شماره      

 . ها برابر هستنددهد که واریانسمی( نشان 05
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. نتایج آزمون تحلیل واریانس چند متغیره )مانوا( بر روی 2جدول شماره 

 زندگی هایمهارت

 
، گیری ، تصمیممسئله حل دهد بین )تواناییمی ( نشان1همانطور که جدول شماره )     

 زندگی( در بین کودکان هایمهارتجهانی و  ، شهروندمسئول ، شهروندارتباط توانایی

. است متفاوت کننده مصرف غیر والدین دارای کودکان و کننده مصرف والدین دارای

 توان گفت که فرضیه اول تاییدمی بنابراین. (>p 81/8تفاوت معنی داری وجود دارد )

 مسئول و شهروند ، شهروندارتباط ، تواناییگیری ، تصمیممسئله حل شود و )تواناییمی

 غیر والدین دارای کودکان و کننده مصرف والدین دارای کودکان افراد جهانی( در

، گیری ، تصمیممسئله حل تواناییدهد که )نتایج نشان می. است متفاوت کننده مصرف
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 مصرف غیر والدین دارای کودکان جهانی( در مسئول و شهروند ، شهروندارتباط توانایی

 . است کننده مصرف والدین دارای کودکان بیشتر از کننده

 کودکان کننده مصرف والدین دارای کودکان در اجرایی کارکردهای فرضیه دوم:

 . است متفاوت کننده مصرف یرغ والدین دارای

 . نتایج آزمون لوین جهت تعیین برابری واریانس ها5جدول شماره 

 سطح معنی داری 2درجه آزادی  7 درجه آزادی F متغیر

 978/8 19 7 318/8 توجه مشكلات

 282/8 19 7 919/7 ، زبانحرکتی حسی عملكرد

 738/8 19 7 213/7 حافظه

 112/8 19 7 869/8 یادگیری

 991/8 19 7 322/8 شناخت

 211/8 19 7 629/8 نمره کل

 .p>0)ها .سطح معنی داری خطای آزمون برابری واریانس8طبق نتایج جدول شماره      

 . ها برابر هستنددهد که واریانسمی( نشان 05
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. نتایج آزمون تحلیل واریانس چند متغیره )مانوا( بر روی 1جدول شماره 

 ییاجرا یکارکردها

 
 حسی ، عملكردتوجه دهد بین مشكلاتمی(نشان 1همانطور که جدول شماره )     

 دارای ، شناخت در بین کودکان، یادگیری، حافظهاجرایی ، کارکردهای، زبانحرکتی

 81/8) است متفاوت کننده مصرف غیر والدین دارای کودکان و کننده مصرف لدینوا

p<)در بین  یی دراجرا یکارکردهاشود و می توان گفت که فرضیه دوم تاییدمی . بنابراین

 متفاوت کننده مصرف غیر والدین دارای کودکان و کننده مصرف والدین دارای کودکان

 مصرف والدین دارای بین کودکان توجه در ه میانگین مشكلاتاست و طبق نتایج نمر

، حرکتی حسی است ولی عملكرد کننده غیر مصرف والدین دارای بیشتر از کودکان کننده
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غیر  والدین دارای ، شناخت در بین کودکان، یادگیری، حافظهاجرایی ، کارکردهایزبان

 . کننده است مصرف والدین رایدا بیشتر از کودکان کننده مصرف

 

 و نتیجه گیری بحث

 کودکان در اجرایی زندگی و کارکردهای هایمهارتپژوهش حاضر با مطالعه مقایسه      

. کننده صورت گرفت مصرف غیر والدین دارای کودکان و کننده مصرف والدین دارای

 دارای کودکان در اجرایی ایزندگی و کارکرده هایمهارتکه  داد نشاننتایج پژوهش 

کننده متفاوت است و نتایج  مصرف غیر والدین دارای کودکان و کننده مصرف والدین

 باشد:ها به شرح زیر میحاصل از تجزیه و تحلیل فرضیه

 کودکان و کننده مصرف والدین دارای کودکان در زندگی هایمهارت فرضیه اول:     

 . است تفاوتم کننده مصرف غیر والدین دارای

، از جمله با پژوهش سید باشدهای پژوهشهای پیشین همسو مینتایج این فرضیه با یافته     

، باقری (2871، آتو و همكاران )، مایو، اوین(7932، یثربی )(7931احمدی و همكاران )

 توان گفت که کودکانیفرضیه می. در تبیین این همسو است (7932) خانی ، محمد(7938)

 این در و کند فرار خطرات از راحتی به تواننداند نمییافته پرورش معتاد والدین توسط که

 درک توانندنمی ضمن در و ندارند اختیار در خود از دفاع برای نیز ابزاری هیچ شرایط

 توانندنمی نیز بزرگسالی ندورا در علت همین به. شودمی بدرفتاریها آن با چرا که کنند

 والدین کودکی دوران در چون کنند سازگار اطرافشان محیط و احوال و اوضاع با را خود

اند مثلاً در پژوهش سید نداده آموزشها آن به را زندگیی هامهارت و بوده معتادها آن

 در یاجتماع -روانی بخشی توان ( در پژوهش تحت اثربخشی7931احمدی و همكاران )
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کودکان معتادان نگهداری شده در مراکز ترک اعتیاد در شهر  اجتماعی هایمهارت بهبود

اجتماعی کودکان  هایمهارتتأثیر معنی داری بر توانبخشی  برنامه ، نشان دادند کهتهران

. به طوری که نمرات گروه آزمایشی معتادان نگهداری شده در مراکز ترک اعتیاد داشت

 . گرفت قرار مقایسه گروه از بالاتر معنی داری ، به طورز مداخلهبعد ا

 کودکان کننده مصرف والدین دارای کودکان در اجرایی کارکردهای فرضیه دوم:     

 . است متفاوت کننده مصرف غیر والدین دارای

، اجرایی کارکردهای ،، زبانحرکتی حسی ، عملكردتوجه بین مشكلاتداد  نتایج نشان    

 و کننده مصرف والدین دارای ، نمره کل در بین کودکان، شناخت، یادگیریحافظه

توان گفت . بنابراین می(>p 81/8) است متفاوت کننده مصرف غیر والدین دارای کودکان

 والدین اراید در بین کودکان یی دراجرا یکارکردهاشود و می که فرضیه دوم تایید

است. از جمله با  متفاوت کننده مصرف غیر والدین دارای کودکان و کننده مصرف

، آتو و همكاران ، مایو، اوین(7932، یثربی )(7931پژوهش سید احمدی و همكاران )

توان فرضیه می. در تبیین این همسو است (7932) خانی، محمد(7938) ، باقری(2871)

 که است و فراشناختی شناختی عالی ، کارکردهایاجرایی گفت که کارکردهای

، راهبردی ریزی ، برنامهگری آغازی ، خود، بازداریعالیهای توانایی ازای مجموعه

، دهیانسازم همچون کارکردهایی. رساندمی انجام به را تكانه کنترل و شناختی انعطاف

، زمان ادراک و ، احساسحرکتی کنترل تبدیل و ، حفظکاری ی، حافظهگیری تصمیم

ترین مهم جمله از توانمی را مساله حل و درونی ، زبان، بازسازیآینده بینی پیش

 و یادگیری تكالیف انجام و زندگی در که دانست شناختی عصب اجرایی کارکردهای

، شناختی -عصبی اجرایی . کارکردهایکندمی کمک انسان به هوشی هایکنش
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 تفكر و هوشیاری کنترل مسوول شناختی روان فرآیندهای با که هستند مهمی ساختارهای

 شامل معمولاً و میكنند تنظیم رفتار را دادهای برون کارکردها این. است مرتبط عمل در

 هستند سازماندهی ریزیو ، برنامهپایدار توجه کاری ، حافظهیامحرکه کنترل و بازداری

هایی که در های اجرایی بچهدر مجموع نتایج پژوهش حاضر نشان داد که کارکرد     

های عادی کند و نسبت به بچهمی های مصرف کننده هستند به نوعی کاهش پیداخانواده

ها عمد تا ممكن است باشد که این بچه ناشی از اینتواند . این امر میپایین تر است

های مصرف خانواده . درهای لازم را نداشته باشندهای آموزشآموزشهای لازم و کلاس

ها هست و هم هایی که در حوزه تحصیلی بجهکننده عمدتاً والدین مصرف کننده از هزینه

. ند تا پول مواد شان را جبران کنندزنهایی که درحوزه کالاهای مصرفی هست میاز هزینه

ها های مصرف کننده مواد مخدر این طوری باشد که این بچهتواند درخانوادهمی این مسئله

های آموزش رسمی وغیررسمی کمتر مواجهه هستند بیینند و با کلاسکمتر آموزش می

از طرفی دیگر خود  .تأثیر گذار باشدتواند روی کاهش و افتت عملكرد واین مسئله می

هایی درخانواده شود و تشنج باعث ایجاد بحرانمیمسئله مواد مخدر درخانه باعث تشنج 

دهد میتأثیر قرار گذارد و اولین چیزی که تحت میتأثیر ها شود که روی ذهنیت بچهمی

خانه هستند  هایی دردچار اضطراب و تنش هایی. یعنی بچهها استدقت و تمرکز این بچه

. و این امر باعث کاهش و افت عملكرد توانند دقت وتمرکز بالایی باشندعمدتا نمی

های زندگی را این طوری مهارت. از طرفی دیگر بحث شودمیها بچه تحصیلی و اجرایی

هایی که والدین مصرف کننده دارند خیلی توانیم تبیین کنیم که در واقع در خانوادهمی

ها از آن تعاملات بتوانند شود که بچهنمیامل و کارکرد و پویایی درخانواده دیده تع

توان های هیجانی را یاد بگیرند این مسئله را این طوری میمهارتهای ارتباطی و مهارت
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تبیین کرد که مصرف مواد مخدر از طریق کاهش در تسهیلات و امكانات و از طرف دیگر 

ملات وپویایی که در خانواده هست باعث کاهش در عملكرد از طریق کاهش در تعا

 دارای در بین کودکان یی دراجرا یکارکردها. شودمیهای زندگی مهارتاجرایی و 

است و طبق  متفاوت کننده مصرف غیر والدین دارای کودکان و کننده مصرف والدین

بیشتر از  کننده مصرف نوالدی دارای بین کودکان توجه در نتایج نمره میانگین مشكلات

، ، زبانحرکتی حسی است ولی عملكرد کننده غیر مصرف والدین دارای کودکان

 والدین دارای ، نمره کل در بین کودکان، شناخت، یادگیری، حافظهاجرایی کارکردهای

 . کننده است مصرف والدین دارای بیشتر از کودکان کننده غیر مصرف
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