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 چکیده 
تعیین   حاضر  پژوهش  از  کارکرد هدف  بر  منتخب  حرکتی  برنامه  اثربخشی 

بود. روش    اجرایی و عملکرد حرکتی کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی

پژوهش نیمه آزمایشی با طرح پیش آزمون و پس آزمون با گروه کنترل بود.  

کلیه   پژوهش  این  آماری  پسر  جامعه  آموزان  مدارس عادی    9-7دانش  سال 

سال    22منطقه   در  تهران  تشخیص    1401شهر  که  هماهنگبود    یاختلال 

نفر به شیوه در دسترس انتخاب    28ی دریافت کرده بودند. که از این میان  رشد

و به طور تصادفی در گروه آزمایش و گواه جایگزین شدند. ابزار پژوهش شامل  

هندرسون    ( MABC-2مجموعه آزمون ارزیابی حرکت کودکان ویرایش دوم ) 

آزمون ( و  2004( کانرز )CPRS-L(، پرسشنامه عصب روانشناختی )2007)

( بود. در نهایت از  1998( کورکمن و همکاران )Nepsyی )عصب روانشناخت

روش تحلیل کوواریانس چند متغیره برای تحلیل داده ها استفاده شد. یافته ها  

گروه  آزمون  پس  بین  معناداری  تفاوت  آزمون  پیش  اثر  کنترل  با  داد  نشان 

کارکردهای عصبی شناختی توجه، چالاکی )قرار دادن پین  آزمایش و گواه در  

گیری )پرتاب کیسه شن و دریافت و پرتاب( و تعادل )راه  ها و رسم ماز(، هدف

(.  در آزمون  >05/0pرفتن پاشنه پنجه، تعادل ایستا و لی لی( وجود داشت ) 

زمان واکنش و  خرده آزمون چالاکی دستی )نخ کشی( تغییر معناداری مشاهده  

های رینبرنامه تمتوان نتیجه گرفت  می  از یافته های فوق    (. <05/0pنشد )

های عصب روانشناختی و عملکرد حرکتی کودکان دارای اختلال  بدنی شاخص

 هماهنگی رشدی را بهبود ببخشد. 

 ی. ، مهارت حرکتاجراییاختلال هماهنگی رشدی، کارکرد  :های کلیدیواژه

 Abstract 
The current research aimed to determine the effectiveness of 

the selected movement program on the executive function 
and motor function of children with developmental 

coordination disorder. The research was semi-experimental 

with a pre-test and post-test design with a control group. The 
statistical population of this research was all male students of 

7-9 years old in normal schools of District 22 of Tehran in 

2022 who had been diagnosed with developmental 
coordination disorder. Of these, 28 people were selected in an 

available manner and randomly replaced in the experimental 

and control groups. The research tools included the Second 
Edition of the Children's Movement Assessment Test 

(MABC-2) by Henderson (2007), the Neuropsychological 

Questionnaire (CNQ) by Connors (2004), and the 
Neuropsychological Test (Nepsy) by Corkman et al. (1998). 

Finally, multivariate covariance analysis was used to analyze 

the data. The findings showed that by controlling the effect 
of the pre-test, there was a significant difference between the 

post-test of the experimental group and the control group in 

the neurocognitive functions of attention, agility (placing 
pins and drawing a maze), aiming (throwing sandbags and 

receiving and throwing) and balance (way heel-toe walk, 

static and balance (p<0.05). No significant change was 
observed in the reaction time test and manual dexterity 

subtest (threading) (p>0.05). From the above findings, it can 
be concluded that the physical training program improves 

neuropsychological indicators and motor performance of 

children with developmental coordination disorder. 
 

Keywords: developmental coordination disorder, executive 

function, motor function. 
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 مقدمه 
 

ها از کفایت حرکتی لازم جهت مقابله  گیرند. با این وجود، برخی از آن های حرکتی را بدون مشکل خاصی یاد میمهارت کثر کودکان  ا

های متعددی مثل اختلال خفیف  آیند. در یک دهه اخیر برای توصیف این کودکان از واژه های حرکتی زندگی روزمره خود بر نمیبا نیاز

های نابهنجار ادراکی حرکتی و دست و پا چلفتی استفاده شده است. بر اساس راهنمای آماری و تشخیصی روانپزشکی آمریکا  مغزی، کارکرد 

درصد گزارش    ۶شود. شیوع اختلال هماهنگی رشدی  شناخته می 1(DCD) نسخه پنجم، این مشکل تحت عنوان اختلال هماهنگی رشدی

 (. 3202و همکاران،    2)هوسینگا   شوندها پسران سه تا هفت برابر بیشتر از دختران به این اختلال مبتلا می شده است و بر اساس گزارش 

اگر چه علت اختلال هماهنگی رشدی هنوز به طور صریح مشخص نیست، در کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی در مقایسه با  

های  ، محدودیت (2023و همکاران،   4؛ فورتونا 2023و همکاران،   3جاسنوکا ) های کنترل حرکتیکودکان عادی نقایص مشخص در نارسایی

های  وجود دارد. تعدادی از محققان از مدل (  2022و همکاران،    ۶مک)  های خفیف عصب شناختیو نشانه (  2022و همکاران،    5هریس)  عصبی

رسد مکانیسم اختلال هماهنگی رشدی به ناکارایی  اند که به نظر میهایی طراحی کردهرفتاری کارکرد درون و بین حسی فرضیه  -عصب

روانشناختی نیز    -شناسی و عصبمطالعات روان (.  2023و همکاران،    8)فوگل   مرتبط باشد  7ای جسم پینهی راست یا بد کارکردی  نیمکره 

برای یافتن پاسخ این سؤال که آیا اختلال هماهنگی رشدی یک نارسایی، به ویژه در عملکرد حرکتی یا پردازش شناختی محض، یا هر دو  

اند که  های زیادی اشاره کرده اند. هر چند هنوز نتایج قطعی نیستند، اما پژو هش شود؟ تلاش کرده اختلال حرکتی و شناختی را شامل می

اختلال هماهنگی  (. 2023  همکاران، و  9نوبر )دارند  حرکتی –هایی در ادراک و کارکرد کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی نارسایی

 (.2023،  10)چنگ   دهدهای مختلف حرکت، زبان، کارکرد اجرایی، توجه و یادگیری را در کودکان تحت تأثیر قرار میرشدی جنبه

است. کارکرد اجرایی به   11کارکردهای اجرایی عصب شناختیگیرد،  ترین موضوعی که در سطح شناخت مورد بررسی قرار میعمده 

حافظه  گیری، تصحیح خطا، تصمیم ریزی/کند و شامل: طرح های جدید را مدیریت میاشاره دارد که موقعیت  12سیستم کنترلی مرتبه بالا 

توجه13کاری  تغییر  ترتیب  14،  تطبیقیو  دارند.    دارای  کودکان.  است  15دهی  مشکل  پیچیده  تکالیف  در  اغلب  رشدی  هماهنگی  اختلال 

های  شامل پردازش   موارد  تر هستند. تمامی این ضعیف(  2022)ایزدی نجف آبادی و همکاران،  کاری  همچنین در تشخیص خطا و حافظه 

توان گفت عملکرد اجرایی در کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی  شوند. بنابراین می هستند که زیر سایه عملکرد اجرایی انجام می  یعملکرد 

پایین  )نامدار تجری و همکاران،  رشدی،  از سطح مطلوب است  از دبستان (.  2023تر  از مشکلات کودکان دوران دبستان و پیش  یکی 

تحقیقات نشان داده است  (.  2023های اجرایی و توجه است )فوگل و همکاران،  های یادگیری عصب روانشناختی/ تحولی کارکردناتوانی 

 (. 2023باشد )نوبر،  وانی یادگیری کودکان در دبستان میهای پیش آیندی ناتهای اجرایی از مهمترین متغیر مشکلات زبان، توجه و کارکرد 

های اجرایی و حسی حرکتی است که از جمله مشکلاتی که کودکان اختلال هماهنگی رشدی با آن روبرو هستند، نقص در کارکرد

امید داشت که در سنین پایین و در همان دوران ابتدایی  توان های حرکتی به این کودکان کمک کرد، میچنانچه بتوان از طریق فعالیت 

درمان شوند یا از شدت اختلالشان کاسته شده و در آینده با مشکلات کمتری روبرو شوند. یکی از عواملی که نقش مهمی در افزایش  

تواند داشته باشد بازی و فعالیت بدنی است )مک وهمکاران،  های حرکتی و مفاهیم حرکتی میهای تمرینی مناسب برای مهارتفرصت

رسد بازی به عنوان یک عامل مؤثر  نی و حرکتی، شناختی و عاطفی، به نظر می با توجه به نقش بازی و فعالیت بدنی بر رشد جسما(.  2023

 (. 2021و همکاران،    1۶)اومر   تواند لحاظ گردددر برنامه آموزشی می
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اند که انجام  با توجه به نواقصی که کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی وجود دارد، تحقیقات انجام شده در این زمینه نشان داده 

.  ( 2023)تسای و همکاران،  تواند بر روی نقاط ضعف این کودکان تاثیر گذاشته و در بهبود علایم آنها مفید باشد  مداخلات مناسب می 

توان تا حدودی کودکان مبتلا به اختلال را به روند  های مناسب تمرینی میاند که با غنی سازی محیط و ایجاد فرصت مطالعات نشان داده 

و همکاران، اسمیت    1توان به ورزش و فعالیت بدنی اشاره کرد. در همین رابطه، جانی عادی زندگی شان برگرداند. از جمله این مداخلات می

های  در مطالعات خود به اثر بخشی ورزش و تمرینات جسمانی بر کارکرد   3و همکاران، هیلی و اونیل  2و همکاران، تسای و همکاران، گانیو 

 (.2022،  4اند )بهات روانشناختی اشاره نموده شناختی کودکان با ناتوانی های عصب

های حرکتی، به خصوص  کردن کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی به انجام فعالیت با وجود نقش مفید ورزش و بازی، هدایت 

های حرکتی  هایی مانند تمرینات هوازی و یا مقاومتی دشوار است، به طوریکه میل و رغبت چندانی از خود برای شرکت در فعالیتفعالیت

های حرکتی  شود که به منظور ایجاد انگیزه و میل به شرکت در برنامه(. از این رو پیشنهاد می2023و همکاران،    5دهند )ایکیزاوا نشان نمی

پروتکل  اسپارک می از  برنامه حرکتی  نظر در تحقیق حاضر،  مورد  پروتکل مداخلاتی  لذا  استفاده شود.  استاندارد  باشد که  های حرکتی 

های پایه و سلامت بدنی و آمادگی جسمانی  جهت توسعه مهارت گونه،  های سازماندهی شده ادراکی حرکتی و بازی  ای از فعالیت مجموعه 

برای داشتن زندگی سالم می کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی به دلیل ضعف در    (. 2023)اشکیل و همکاران،  باشد  کودکان 

های حرکتی هستند اما تحقیقات نشان  تری نسبت به کودکان عادی برای حضور در برنامه های حرکتی دارای اعتماد به نفس پایین مهارت 

 (. 2019های حرکتی شرکت نموده و از تاثیرات آن سود ببرند )مرادی و موحدی،  داده است آنها می توانند با شور و اشتیاق در این فعالیت 

های حرکتی برنامه اسپارک را در کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی مورد  در نهایت اینکه، بیشتر تحقیقات انجام شده، جنبه

های دیگر و این کودکان در جنبه  باشدمیبررسی قرار داده اند و این درحالیست که اختلال هماهنگی رشدی فراتر از یک اختلال حرکتی  

اند، لذا  های شناختی و حرکتی، توامان در تحقیقات گذشته، مورد مطالعه قرار گرفته نیز دچار ضعف و نقصان هستند. از این رو کمتر جنبه 

روانشناختی در این  های عصب حرکتی منتخب بر بهبود کارکرد متغیر در مطالعه کنونی به دنبال بررسی تاثیر یک دوره تمرینات ادراکی 

حرکتی کودکان  های اجرایی و عملکردحاضر با هدف بررسی اثربخشی برنامه حرکتی منتخب بر کارکردکودکان هستیم. از اینرو پژوهش  

 دارای اختلال هماهنگی رشدی انجام شد. 
 

 روش
 

دانش آموزان  جامعه آماری این پژوهش کلیه  گروه کنترل بود.    وپس آزمون    _ آزمون   شیبا طرح پ  یشیآزما  مهیحاضر نپژوهش  روش  

های روانشناختی، مصاحبه با  بود که بر اساس نتایج آزمون   1401شهر تهران در سال تحصیلی    22سال مدارس عادی منطقه    9-7پسر  

  28را دریافت کردند. حجم گروه نمونه در این پژوهش شامل  اختلال هماهنگی رشدی  والدین، مشاهده و قضاوت کودک تشخیص اختلال  

های ورود و خروج انتخاب شدند سپس به صورت تصادفی در دو دانش آموز پسر دبستانی بود که به صورت در دسترس و بر اساس ملاک 

کودک معرفی شده    41در مرحله نخست از بین  که    نفری آزمایش و گواه جایگذاری شدند. فرایند نمونه برداری بدین صورت بود  14گروه  

- های ورودنفر بر طبق ملاک  32ها مراجعه و تعداد  نفر آن  38آموزان و مشاهده آنان،  از مدارس، پس از اجرای مصاحبه با والدین این دانش 

نمرات زیر یک انحراف استاندارد را کسب نموده بودند. زیرا معمولاً بررسی این   MABC-2ها در آزمون  روج انتخاب شدند که همگی آنخ

تر از حد  معیار برای تشخیص اختلال هماهنگی رشدی، براساس کسب امتیاز پایین از یک آزمون استاندارد نشان دهنده عملکرد پایین 

نمونه به صورت   28باشد. مجدداً از این تعداد چهار نفر مشکوک به داشتن نقص توجه بودند که از تحقیق کنار گذاشته شدند. طبیعی می

  ، ی اقتصاد   ،یتماعاج  یرهایبه لحاظ متغ  گواه  و  شیآزما  یهاگروه  ند.نفر( قرار گرفت  14نفر( و گواه )  14تصادفی در دو گروه، آزمایش )

بودند. ملاک ورود به پژوهش    یلیو تحص  یفرهنگ ، نداشتن  دیگر  ، عدم شرکت در پژوهش سال  9تا    7  یدامنه سنشامل  همگن شده 

)از پرونده مدرسه بررسی شد(،   70نمره هوش زیر   انجام تکالیف  ییآگاهانه از مشارکت در پژوهش، توانا تیرضا ،ی حادجسم یهای ماریب

  ف، ی، انجام ندادن تکالتمریناتجلسه در  2از  شیب بتیغ( و ملاک خروج شامل DSM-V-TRداشتن اختلال نقص توجه )معیار پنجم 

 
1 Jane 

2 Ganio 

3 Haley and O’Neil 

4 Bhat 

5 Ikizawa 
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مرتبط دوره های درمانی روانشناختی و ایجاد آشوب در فرآیند تمرینات    در  همزمان  کنندگان، شرکتشرکتوقوع اتفاقات خارج از کنترل  

ای( گروهی بود و طبق محتوای توافق آگاهانه با  دقیقه  45جلسه    4ای  جلسه )هفته  1۶جلسات تمرینی برای گروه آزمایش شامل  بود.  

های دیگر در طی این مدت خودداری نمایند. در طول مدت هر یک از این جلسات  رفت که از انجام فعالیت والدین این کودکان، انتظار می 

های جابجایی مانند جهش  دقیقه بازی شامل مهارت 15دقیقه اول برنامه شامل گرم کردن، پس از آن  10کنندگان دقیقه ای، شرکت 45

های دستکاری مانند شوت توپ، هدفگیری  یقه بازی شامل مهارت دق  10لی کردن در حلقه، عمو زنجیر باف و غیره، سپس  از روی طناب، لی

کننده در بودن اطلاعات افراد شرکت   مانهمحر   دقیقه به سرد کردن مشغول بودند.  10و پرتاب توپ به سبد، بولینگ و غیره و در آخر  

و ملاحضات    نیمواز  تیبخش از جمله رعا  نانیجو اطم  جادیو ا  ی گریبه د  کننده، عدم انتشار اطلاعات از نمونه شرکت   تیپژوهش، جلب رضا

  ل یتحل 2۶نسخه  spssافزا   نرمو با کمک  یر یچند متغ انسیکوار لیها با استفاده از روش تحلداده  ت یدر نها پژوهش بود.  نیدر ا یاخلاق

 شدند. 

 سنجش  ابزار

کودکان حرکت  ارزیابی  آزمون  دوم  -مجموعه  و    :(MABC-(12ویرایش  هندرسون  تحقیق  سال  بیست  نتیجه  آزمون  این 

طراحی شده است. دارای سه مجموعه مختلف    2007همکارانش است و برای سنجش توانایی حرکتی و اختلالات حرکتی کودکان در سال  

سال( است.    1۶  تا  11سال و    10تا    7سال،    ۶تا    3آزمون است که بسته به سن آزمودنی ها متفاوت می باشد و دارای سه گروه سنی )

آزمون اجرایی آن شامل یک سری تکالیف حرکتی ظریف و درشت می شود که در سه بخش مهارت چالاکی دستی )شامل فعالیت هایی  

هایی از قبیل گرفتن و پرتاب توپ تنیس و های هدف گیری و پرتاب )شامل فعالیتها، نخ کشی و رسم ماز( مهارتاز قبیل قرار دادن پین

روی خط مستقیم و  هایی از قبیل تعادل ایستا یک پایی، راه رفتن به صورت پاشنه پنجهپرتاب کیسه لوبیا( و مهارت تعادل )شامل فعالیت 

( پایایی این آزمون در یونان بررسی  2011دقیقه می باشد. ایلینیدوس و همکاران )  40تا    20لی متوالی( و زمان کلی اجرای آزمون حدود  لی

گزارش شد و برای همسانی درونی سه    75/0زآزمایی به فاصله یک هفته توسط یک آزمونگر ارزیابی شد که ضریب آن  کردند که ارزیابی با

بدست آورده است.    ۶۶/0و مهارت تعادل    70/0، مهارت هدف گیری و پرتاب  51/0بخش، آلفای کرونباخ آن را برای مهارت چالاکی دستی  

را هلند بررسی کردند نتایج همبستگی بین آزمونگر و بازآزمایی، برای نمرات ترکیبی سه بخش    ( پایایی این آزمون2011بووین و همکاران )

بدست آورد و همچنین همسانی درونی آزمون به روش آلفای کرونباخ برای   94/0و برای نمره کل آزمون  85/0تا  ۶7/0اصلی آزمون بین 

گزارش شده    ۶8/0(   BOT-2ا آن با آزمون تبحر حرکتی برونینز اوزرتسکی )گزارش کرد. روایی همگر  87/0تا    70/0تمامی گزینه ها بین  

( در سطح شهر تهران سنجیده شده است که پایایی بین آزمونگرها با  1395روایی و پایایی این آزمون توسط اکبری و همکاران )است.  

  0/ 998، مهارت تعادل  999/0، مهارت هدف گیری و پرتاب  923/0همبستگی درون طبقه ای برای مهارت چالاکی دستی  محاسبه ضریب  

، مهارت  92۶/0می باشد. پایایی بازآزمایی با محاسبه ضریب همبستگی درون طبقه ای برای مهارت چالاکی دستی    985/0و نمره کل  

بدست آمد. ضریب آلفای کرونباخ به منظور همسانی درونی   9۶7/0نمره کل آزمون  و 9۶7/0، مهارت تعادل 888/0هدف گیری و پرتاب 

روایی همگرا    بود.  843/0و نمره کل آزمون    ۶03/0، مهارت تعادل  7۶5/0، مهارت هدف گیری  713/0آزمون، برای مهارت چالاکی دستی  

 ارزیابی شد.   0.87ضریب آلفای کرونباخ در این تحقیق  گزارش شده است.    ۶5/0آن با آزمون ارزیابی مهارت های حرکتی درشت اولریخ  

های عصب روانشناختی از جمله کارکردهای  این مقیاس توسط کانرز به منظور ارزیابی مهارت (:  L-CPRS) 2مقیاس کانرز والدین 

ساخته شده است. این مقیاس مشکلات توجه، عملکرد حسی حرکتی، زبان و کارکردهای اجرایی    1998عصبی شناختی توجه در سال  

سوال است که توسط والدین کودک تکمیل    4۶کند. پرسشنامه اختلالات رفتاری کانرز والدین دارای  سال ارزیابی می   12تا    5کودکان  

شوند و  ای لیکرت)مشاهده نشده، خفیف، متوسط، شدید( نمره گذاری می شود. سوالات این پرسشنامه با استفاده از مقیاس چهار درجه می

سنجد. روایی سازه این  را می  8و فزون کنشی  7، اضطراب ۶، تکانش گری 5، روان تنی4، اختلال یادگیری 3در کل پنج گویه اختلال سلوک 

گزارش شد. پایایی از طریق ضریب آلفای کرونباخ، در    1( مطلوب و با مقدار ارزش ویژه بیشتر از  1998پرسشنامه توسط کانرز و همکاران )

 
1   Movement Assessment Battery for Children 

2 The Revised Conners’ Parent Rating Scale  

3 Conduct Problem 

4 Learning Problems 

5 Pscychosomatic 

6 Impulsive Hyperactive 

7 Anxiety 

8 Hyperactivity Index 
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( این پرسشنامه را در ایران هنجاریابی کرده اند. ضرایب پایایی درونی  1392بدست آمد. عابدی و همکاران)  95/0تا    73/0شش عامل بین  

درصد گزارش شده است. دهقان و   90درصد تا  ۶0درصد و ضریب پایایی بازآزمایی در فاصله یک هفته ای 90درصد تا  75ای از با دامنه

درصد گزارش کرده اند.    72ارزیابی و پایایی آن را به روش کرونباخ    0.70جدیدی و همکاران روایی سازه آن را  ( به نقل از  1397همکاران )

 ارزیابی شد.   0.78ضریب آلفای کرونباخ در این تحقیق  

نپسی روانشناختی  ) (:  Nepsy) 1آزمون عصب  همکاران  و  رشد  (  1998کورکمن  ارزیابی  برای  جامع  ابزاری  که  نپسی  آزمون 

روانشناسی  سال( است طراحی کردند. نام نپسی از سر واژه یا کلمه عصب  3-12روانشناختی برای کودکان پیش دبستانی و دبستانی )عصب 

(. این نام برای تسهیل کابرد نپسی در کشورهای مختلف انتخاب شد )کورکمن  Neuroاز    NEو    Psychologyاز    Psyگرفته شده است )

ها  کند. این حیطهروانشناختی کودکان را در پنج حیطه کارکردی ارزیابی می(. آزمون نپسی تحول کارکردهای عصب 1998و همکاران،  

حافظه و یادگیری. در   - 5فضایی    - بینایی  -پردازش  -4کارکردهای حسی حرکتی    - 3زبان    -2کارکردهای اجرایی/ توجه    -1عبارتند از:  

توجه از خرده آزمون برج حیطه کارکردهای اجرایی/توجه آزمون نپسی استفاده  این پژوهش برای سنجش و ارزیابی کارکردهای اجرایی/  

  5( پایایی بازآزمایی  1998شده است. روایی و پایایی نپسی در پژوهش های گوناگون تایید شده است برای مثال کورکمن و همکاران ) 

،  ۶3/0فضایی، و حافظه و یادگیری را به ترتیب    -حرکتی، پردازش بینایی  -های اجرایی/ توجه، زبان، کارکردهای حسیای حیطههفته

،  34/0،  ۶0/0،  2۶/0و روایی همزمان موارد بالا را به وسیله همبستگی با هوش بهر کلی وکسلر به همان ترتیب    90/0،  ۶5/0،  74/0،  40/0

درصد گزارش    37نس تبیین شده را  ( نیز در بررسی ساختار عاملی نپسی، مجموع واریا2004ودریچ )  گزارش کردند. اشمیت و51/0،  44/0

ساله شهر اصفهان( بررسی شده است. ضریب    ۶تا    4( در ایران )برای کودکان پیش از دبستان  138۶کردند. این آزمون توسط عابدی )

به زدن( تا  )کوبیدن و ضر  ۶5/0ساله از دامنه    ۶تا    5پایایی خرده مقیاس های نپسی به روش بازآزمایی در فاصله چهار هفته در کودکان  

)ساختن برج( قرار دارد. روایی همزمان آزمون نپسی با همبستگی بین آزمون هوشی وکسلر پیش دبستانی و دبستانی و آزمون نپسی   91/0

نتایج هر دو آزمون همگرا می    75/0 (. خرده آزمون برج، کارکردهای اجرایی  1387باشند )عابدی و همکاران،  محاسبه شده است که 

کند. کودک طبق تعدادی دستور تعیین شده، توپ رنگی را به طرف موقعیت  ، نظارت، خودتنظیمی و حل مساله را ارزیابی می ریزیبرنامه 

 دهد. همچنین قوانینی وجود دارد که با آن کودک باید کارهای زمان بندی شده را انجام دهد. هدف بر روی میخ چوبی حرکت می 

(  SPARKبرنامه تمرینی منتخب در این تحقیق برگرفته از برنامه حرکتی اسپارک )  :   (SPARK) 2منتخب حرکتی   تمرینات 

های فعال برای کودکان است. این برنامه  های پایه کودکان می باشد، که شامل ورزش، بازی و خلاقیت توسعه مهارت   است که مربوط به

 ای می باشد. دقیقه  45جلسه    1۶حرکتی شامل  
 

 منتخب حرکتی تمرینات. مدل 1جدول 

 
1 Neuropsycological Test of NEPSY 

2 Sports, Play and Active Recreation for Kids (SPARK) Motor program 

 دقیقه 20سرد کردن و فعالیت های نوع دوم  دقیقه 25گرم کردن و فعالیت های نوع اول  جلسه 

 پرتاب توپ به بالا، دیوار، سرد کردن  گرم کردن، راه رفتن پاشنه پنجه، پرش همراه با چرخش  اول

 زدن توپ به دیوار،توپ به زمین، سرد کردن چرخش گرم کردن،سرخوردن، راه رفتن پاشنه وپنجه، پرش با  دوم 

 پرتاب توپ به بالا، دریبل آزاد، سرد کردن گرم کردن، راه رفتن روی پاشنه و پنجه، پرش با چرخش  سوم 

 حرکت ضربه زدن، پاس دادن کلاه، سرد کردن  گرم کردن، قورباغه، پرش از روی طناب، جاکینگ  چهارم 

 پاس دادن کلاه، حفظ توپ در هوا، سرد کردن  هوا، بشین و پاشو، سر خوردن گرم کردن، گرگم به  پنجم

 وسطی، پاسکاری، دریبل آزاد، سرد کردن  گرم کردن،پرش در حلقه ها،لی لی در حلقه ها  ششم

 سرد کردن  هدف گیری، ردو بدلکردن توپ از بین پا ها و بالای سر، گرم کردن، بالا بلندی، پریدن وزدن دست ها به هم  هفتم

 هفت سنگ، رد و بدلکردن توپ از پهلو راست،کی بزنه، سرد کردن  گرم کردن، پریدن از روی طناب،لی لی کردن  هشتم 

 خرس وسطی، گرگم و گله می بره، سرد کردن  گرم کردن، عموزنجیر باف، بشین پاشو، خرک  نهم

 ،ضربه به توپ با باتوم، سردکردن پرتاب حلقه،  گرم کردن، مسابقه گونی، طناب زنی، یورتمه دهم 

 زدن توپ به دیوار، طناب کشی، سرد کردن گرم کردن، آسیاب تندترش کن، خرک  یازدهم

 طناب کشی، رد و بدلکردن توب از بین پاها و بالای سر، سردکردن  گرم کردن، عمو زنجیرباف، تخم مرغ گندیده  دوازدهم 
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 یافته ها 
 

و   7/۶  بیبه ترت  شآزمای  گروه  در   کنندگان سن در شرکت  ار یو انحراف مع  نیانگیمدهد  داده های جمعیت شناختی پژوهش نشان می

مرتبط با هر گروه به    اریو انحراف مع  نیانگیم  یفیتوص  یهاشاخص  2در جدول شماره    بوده است.  14/1و    ۶/ 10و در گروه گواه    28/1

 گزارش شده است.   کیتفک

 . شاخص توصیفی متغیرهای پژوهش2جدول  

 
 

سطوح    یدارا  تحقیق  یهااس یخرده مق  ی همهبرا   رنوفیاسم- آماره کالموگروف  استمشاهده    قابل  2همان طور که در جدول شماره  

 نشده است.   یها تخطها در گروه و نرمال بودن داده   یعیاز مفروضه طب  دهدیهستند که نشان م(  0/ 05بالاتر از مقدار مفروض )  یمعنادار 

برای آزمون کانرز  ،  05/0از    شتریو ب  409/0برابر  ارزیابی مهارت های حرکتی  آزمون    شی*پقی تعامل گروه تحق  یدار  یسطح معن

   .شودی م  تیرعا  ونیرگرس  بیش  یفرض همگن  شیاست که پ  نیامر نشان دهنده ا  نی. اباشدیم  0/ 309برابر    آزمون برج نپسی،  201/0

 دریبل خطی، حرکت و ضربه زدن، سرد کردن  دو خط به صورت جفت پا ویک پا   گرم کردن، پرش از روی  سیزدهم

 توپ دهای زمینی، زدن توپ به دایره های روی دیوار، سرد کردن  جابجایی، چتر نجات   گرم کردن، مهارت های  چهاردهم 

 پاس دادن توپ با دست، سردکردن حرکت ضربه زدن،  مسابقه با گونی   گرم کردن، هفت سنگ، پانزدهم

 هدف گیری، بازی کردن با راکت و توپ پینگ پنگ، سرد کردن  گرم کردن، درنا و کلاغ، پرش از روی خط جفت پا و یک پا  شانزدهم
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در سطح    F (9۶9/0) چون مقدار   مشاهده شد   استفاده شد.  Box Mاز آزمون    انسیکووار-انسیوار   یهاس یتجانس ماتر  یجهت بررس

( معنی دار نیست بنابراین فرض صفر رد نمی شود. به این معنی که ماتریس های کوواریانس مشاهده شده بین  314/0خطای داده شده )

 د.   گروه های مختلف با هم برابرن

بیان می کند داده ها به لحاظ واریانس همگن  فرضیه صفر این آزمون   از آزمون لون جهت بررسی همگنی واریانس ها استفاده شد.  

بزرگ تر  (  71/0سطح خطای داده شده )  از  F (912/0) چون مقدار  هستند. مشاهده شد برای متغیر آزمون ارزیابی مهارت های حرکتی

چون    آزمون برج نپسیبرای متغیر  بزرگ تر بود همچنین    (99/0سطح خطای داده شده )  از  F (231/0) است برای آزمون کانرز برابر با  

بزرگ تر است لذا این پیش فرض رعایت شده است. بنابراین از آزمون های اثر پیلایی،  (  82/0سطح خطای داده شده )  از  F (۶45/0 ) مقدار 

اهده  قابل مش  3لامبدای ویلکز ، اثرهلتینگ و بزرگترین ریشه روی جهت اعتبار تحلیل کواریانس استفاده شد که نتایج آن در جدول شماره  

   است.
 

 . شاخص های اعتباری تحلیل کواریانس چند متغیره متغیرهای پژوهش3جدول 

 
 

با توجه به نتایج شاخص های فوق می توان استنباط کرد که با کنترل اثر پیش آزمون، تمرینات منتخب حرکتی بر ترکیب خطی متغیر    

( اثربخش است. همچنین جدول فوق نشان می دهد حداقل در MABC-2وابسته )مولفه های کانرز، برج نپسی و ارزیابی عملکرد حرکتی  

یک از متغیرهای مورد مطالعه بین دو گروه تفاوت معنادار است و تفاوت مشاهده شده در متغیرهای مورد مطالعه ناشی از تاثیر تمرینات  

 منتخب حرکتی بوده است. 
 

 ( بر روی متغیرهای پژوهشMANCOVA)  . خلاصه تحلیل کواریانس4جدول

.F Sig میانگین مربعات  df مجموع مربعات  آزمون  متغیر  ضریب اتا  

 پین ها قرار دادن 
 2۶1/0 00۶/0 833/8 841/9 1 841/9 پس آزمون 

 194/0 021/0 030/۶ 718/۶ 1 718/۶ پیش آزمون 

 نخ کشی 
 13۶/0 058/0 943/3 038/1 1 038/1 پس آزمون 

 772/0 000/0 8۶8/84 34۶/22 1 34۶/22 پیش آزمون 

 رسم ماز
 2۶0/0 007/0 79۶/8 774/15 1 774/15 پس آزمون 

 335/0 002/0 ۶00/12 59۶/22 1 59۶/22 پیش آزمون 

 پرتاب کیسه شن
 803/0 000/0 728/101 243/20 1 217/21 پس آزمون 

 887/0 000/0 89۶/195 857/40 1 857/40 پیش آزمون 

 دریافت و پرتاب 
 853/0 000/0 978/144 153/27 1 153/27 پس آزمون 

 941/0 000/0 035/39۶ 175/74 1 175/74 پیش آزمون 

 راه رفتن پاشنه پنجه
 444/0 000/0 97۶/19 309/10 1 309/10 پس آزمون 

 819/0 000/0 412/113 527/58 1 527/58 پیش آزمون 

 تعادل ایستا
 147/0 049/0 301/4 828/8 1 828/8 پس آزمون 

 280/0 005/0 729/9 970/19 1 970/19 پیش آزمون 

 لی لی
 57۶/0 000/0 011/34 019/9 1 019/9 پس آزمون 

 904/0 000/0 010/23۶ 585/۶2 1 585/۶2 پیش آزمون 
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با توجه به مقادیر جدول فوق می توان استنباط کرد بین دو گروه مورد مطالعه از نظر هریک از مولفه های مورد بررسی تفاوت معنادار  

معنی دارند و با توجه به میانگین های برآورد شده این معنی داری به منفع  >p    05/0محاسبه شده در سطح     Fوجود دارد چرا که مقادیر  

اثربخش بوده است. نتیجه در متغیر نخ کشی کارکرد شناختی و عملکرد حرکتی  بر    تمرینات منتخب حرکتیگروه آزمایش بوده است و لذا  

 معنادار نبود. 
   

 گیری بحث و نتیجه
 

کودکان دارای اختلال هماهنگی  و عملکرد حرکتی  های اجرایی  هدف پژوهش حاضر تعیین اثربخشی مداخله تمرینی در بهبود کارکرد

رو کارکرد اجرایی  باشد. از اینمی   گواهرشدی بود که نتایج حاکی از ایجاد تغییرات پایدار و معنادار در کودکان گروه تجربی نسبت به گروه  

رسم  "،  " قرار دادن پین ها" کاهش معنادار و در هفت خرده آزمون    MABC-2در آزمون    در آزمون کانرز و برج نپسی و عملکرد حرکتی

بهبود معنادار داشتند اما در خرده  "لی لی"و    "ایستاتعادل   "و    "راه رفتن پاشنه پنجه"،  "دریافت و پرتاب "،  "پرتاب کیسه شن"،  "ماز

 د. هده نش تغییر معناداری مشا  "نخ کشی"آزمون  

که  همسو بود  (  2023، نوبر و همکاران ) (2023، فوگل و همکاران )( 2020های این پژوهش با نتایج اومر و همکاران )به طور کلی یافته

رسد  تأثیرات تمرین ادراکی حرکتی را بر روی بهبود عملکرد کودکان اختلال هماهنگی رشدی گزارش کردند. در همین راستا به نظر می

یک اثر مثبت فعالیت بدنی بر عملکرد شناختی در کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی تا حدودی با تغییرات فیزیولوژیکی در بدن  

پذیری سیناپسی حفظ  شود که یادگیری را تسهیل و عملکرد شناختی را با بهبود شکل مانند افزایش سطوح عوامل نوروتروفیکی ایجاد می 

توان در ارتباط با تأثیر تمرینات بدنی بر  های احتمالی که میکند. یکی از مکانیسمونی عمل می کند که به عنوان یک عامل محافظ نورمی

پذیری مغز است. فعالیت  روی کودکان مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی مورد بررسی قرار داد، نقش ورزش و فعالیت جسمانی در شکل

های  کننده قوی در برابر تحلیل عصبی باشد. ورزش منجر به نورون زایی و بهبود عملکرد در آزمون ورزشی ممکن است یک عامل محافظت

می  هیپوکامپ  تشکلیلات  از  دار  دندانه  شکنج  در  سیناپسی  پلاستیسیته  تغییر  همچنین  و  حافظه  و  یادگیری  نقش  رفتاری  شود. 

اند که تجربه و تحریکات  ها نشان دادههش نوروپلاستیسیتی به طور وسیع در رشد سالم، یادگیری، توجه و حافظه شناخته شده است. پژو

تواند ساختار فیزیکی و هم سازماندهی عملکردی مغز را تغییر دهد. مشخص شده است که انجام تمرینات ادراکی محیطی مناسب می

انعطاف  نقش مهمی در  و همکاران،    پذیری سیستم عصبی داردحرکتی  اختلال  (.  2023)نامدار تجری  مبتلا به  شرکت کردن کودکان 

می حرکتی(  ادراکی  )تمرینات  بدنی  تمرینات  جلسات  در  رشدی  انعطاف هماهنگی  تسهیل  افزایش  باعث  ایجاد  تواند  عصبی،  پذیری 

،  ( 2023، کاهش اختلالات رفتاری )نوبر و همکاران،  (2023های جدید سیناپسی، کاهش اختلالات شناختی)فوگل و همکاران،  ساختار 

، افزایش عملکرد پردازش  (2023، بهبود سلامت عصبی و شناختی )هریس و همکاران،  (2022همکاران،  افزایش ادراک بصری )چنگ و  

 برج نپسی 
 791/0 000/0 381/94 571/9۶ 1 571/9۶ پس آزمون 

 257/0 007/0 ۶48/8 848/8 1 848/8 پیش آزمون 

 اختلال سلوک 
 ۶74/0 000/0 ۶04/51 477/24 1 477/24 پس آزمون 

 717/0 000/0 24۶/۶3 999/29 1 999/29 پیش آزمون 

 اختلال یادگیری 
 285/0 004/0 987/9 898/4 1 898/4 پس آزمون 

 59۶/0 000/0 894/3۶ 095/18 1 095/18 پیش آزمون 

 روان تنی 
 122/0 034/0 485/3 270/4 1 270/4 پس آزمون 

 548/0 000/0 257/30 078/37 1 078/37 پیش آزمون 

 تکانش گری
 333/0 002/0 47۶/12 954/8 1 954/8 پس آزمون 

 052/0 050/0 375/1 987/0 1 987/0 پیش آزمون 

 اضطراب 
 098/0 031/0 729/2 931/2 1 931/2 پس آزمون 

 375/0 011/0 971/14 079/1۶ 1 079/1۶ پیش آزمون 

 فزون کنشی 
 077/0 1۶2/0 074/2 493/25 1 493/25 پس آزمون 

 041/0 013/0 059/1 024/13 1 024/13 پیش آزمون 
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پذیری عصبی)اسکات،  ، انعطاف (2023های عصبی)دسوزا و همکاران،  ، افزایش بهره وری از انتقال دهنده(2023)مک و همکاران،    اطلاعات

تواند کارایی نوروفیزیولوژیک، رشد عصبی و  ها شود. ایجاد چنین تغییراتی می، آن (2023)هریس و همکاران،    ، و تنظیم هیجان(2023

 . ها را بهبود ببخشندنآرشد حرکتی  

پرتاب  "،  "رسم ماز "،  "قرار دادن پین ها "کاهش معنادار و در هفت خرده آزمون    MABC-2در آزمون    عملکرد حرکتی  علاوه براین، 

  " نخ کشی"بهبود معنادار داشتند اما در خرده آزمون  "لی لی"و    "ایستاتعادل  "و    "راه رفتن پاشنه پنجه"،  " دریافت و پرتاب"،  "کیسه شن

و تسای و  (  2022، ریجیانت و همکاران )(2023های این پژوهش با نتایج پرز و همکاران )به طور کلی یافتهد.  تغییر معناداری مشاهده نش

   MABC-2 های ارزیابی شده توسط آزمون های قابل توجهی که در مهارت اثربخشی مداخله نیز در پیشرفت   .بودهمسو  (  2019همکاران )

کند و پیشرفت قابل  به پس آزمون تغییر می  دهد نشان داده شده است. در مهارت چالاکی دستی، نتایج به سختی از پیش آزمونرخ می

هایی که در توجه و معناداری ندارد. این عدم معناداری نشان دهنده نیاز به درمان ویژه در کودکان دارای این مشکل است، متأسفانه بازی 

شود، به دلیل اینکه های حرکتی ظریف، یکپارچگی حرکتی و مهارت دستی تمرین میها مهارتطول برنامه مداخله انجام شدند و در آن

رسد نیاز به تمرین های گروه تجربی نکردند، که به نظر می بیشترین تکرار را نداشتند و مدت کوتاهی داشتند، کمک زیادی به بهبود مهارت 

 (.2023)هویسنگا و همکاران،    بیشتری دارند

های گروهی بازی گونه شامل موسیقی، حرکت و ورزش، به دلیل  توان تأیید کرد که این مداخله مبتنی بر فعالیتبه همین ترتیب، می

های تحریک شناختی، ترکیبی بسیار موفق برای بهبود حرکتی در کودکان مبتلا  استفاده ترکیبی از نواحی مختلف کورتکس مغز و تکنیک 

های گروه تجربی در مقایسه با پیش آزمون پیشرفت قابل توجهی  کند. این امر با مشاهده اینکه کل آزمودنی به مشکلات هماهنگی ایجاد می 

اجازه    رشدیهماهنگی  اختلال  شود. این مداخله، علیرغم کوتاه بودن، به کودکان مبتلا به مشکلات  دهد تأیید میرا در پس آزمون ارائه می 

کند تا نواحی مغز خود را تقویت کنند ها فراهم میهای خود را بازپروری کنند و این فرصت را برای آن استیدهد تا بتوانند بسیاری از کمی

ها هایی که معمولاً آنریزی و نظم را به همراه دارد، جنبهکه مزایای مرتبط متعددی مانند بهبود توجه، حافظه، ساختار فضایی و برنامه

 (. 2023)نامدار تجری و همکاران،    دهندهایی را در آن نشان میکمبود

های اجرایی و توجه تاحدود زیادی به تجارب کودکان ارتباط  بهبود کارکرد   به طور کلی در رابطه با نتایج تحقیق می توان اظهار داشت

سازی محیط و  آورد. بنابراین، اگر بتوان به غنیدست می ها در طی دوران رشد به ویژه بازی دارد. کودک تجارب خود را از طریق گوناگون به 

های اجرایی و توجه کودکان کمک خواهد شد. یکی  های گروهی و حرکتی اقدام نمود احتمالاً به رشد و بهبود کارکرد بسترسازی برای بازی 

است. در این خصوص پیشنهاد    و بازیهای حرکتی  برای کودکان طراحی و اجرا شود، برنامه   ابتداییتواند در مدارس  هایی که میفعالیت از  

ها و حرکات ورزشی طراحی نمایند تا کودکان حداکثر استفاده را  های آموزشی غنی همراه با بازی محیط  مدارسیان  شود مدیران و مربمی

 . های اجرایی و توجه ببرندهای مدرسه همچون کارکرد در جهت تقویت و بهبود پیش نیاز 

تنها بر روی پسران انجام    روش نمونه گیری در دسترس و عدم وجود دوره پیگیری وهای بود از جمله:  این پژوهش دارای محدودیت 

شود در این زمینه مطالعات موردی  پیشنهاد میو    شد و در تعمیم نتایج به سایر سطوح سنی و جنسیتی باید احتیاط لازم به عمل آید

تری مورد بررسی قرار گیرد. نکته مهم در تحقیقاتی که مداخله انجام  های فردی به شکل کامل های جنسیتی و تفاوتانجام شود تا الگو 

های شناختی و عملکردی مانند تکالیف تحصیلی و زندگی روزمره است. پیشنهاد  دهند بررسی سودمندی این تمرینات بر دیگر جنبهمی

هایی در زندگی روزمره این افراد مورد ارزیابی قرار گیرد و حتی چنین تحقیقاتی به  شود در تحقیقات بعدی عملکرد تحصیلی و شاخص می

تری فراهم  سمت تحقیقات کیفی حرکت کنند. همانطور که در بحث اشاره شد در تحقیقات مشابه درنظر گرفتن گروه سالم، اطلاعات کامل 

 .کندمی

 

 منابع 
 

بر کارکردهای حسی  (.1397)  ش.  ،ا، داوده،  م، هاشمی  ،شیخ با اختلال هماهنگی تحولی.    -تأثیر تمرینات مقاومتی  فصلنامه علمی  حرکتی کودکان 
  fa.html-117-1-http://psychologicalscience.ir/article  213-227( :۶۶) 17 پژوهشی علوم روانشناختی

عصب   .روانشناختی بر عملکرد حرکتی کودکان با تأخیر رشدی -(. تاثیر بسته مداخلات بهنگام عصب1398, ا. )عابدی ، س،فرامرزی  ،م ،حسینعلی زاده
 http:/doi: 10.30473/clpsy.2019.42868.1376. 24- 9(: 17)  5، روانشناسی
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شناختی توجه در کودکان مبتلا  -حرکتی اسپارک( بر بهبود کارکردهای عصبی  -سازی محیط )تمرینات ادراکی  تأثیر غنی(.  1398)ا.    ، ه، موحدی  ،مرادی

 .23-31( :3)  7 ،مجله علوم اعصاب شفای خاتمبه اختلال هماهنگی رشدی. 
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