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 The present study was conducted to investigate the effectiveness of family-centered 

musical computer rehabilitation on repetitive movements of children with autism 

spectrum disorder. The research method was quasi-experimental with pretest, posttest 

and control group design and a two-month follow-up period. The statistical population 

included children with autism spectrum disorder in the Khurshid Shahr center of Amol 

in the first six months of 2022. 30 student with autism spectrum disorder were selected 

through random sampling method and randomly accommodated into experimental and 

control groups (each group of 15 children). The children in the experimental group 

received family-oriented musical computer rehabilitation during ten weeks, in ten 

thirty-minute sessions. The applied questionnaire included Autism Rating 

Questionnaire (Gilliam, 2014) (ARS). The data from the study were analyzed through 

mixed analysis of Variance. The results showed that family-centered musical computer 

rehabilitation has significant effect on the repetitive movements (F=44.92; Eta=0.61; 

P<0001) of children with autism spectrum disorder. According to the findings of the 

present study it can be concluded that family-centered musical computer rehabilitation 

can be used as an efficient method to decreace repetitive movements of children with 

autism spectrum disorder by using music and its therapeutic properties as well as using 

the family to deepen learning and communicate effectively with a child with autism 

spectrum disorder. 
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کودکان    ایهای کلیشر محور بر حرکت  -ای موسریقیایی اانوادهاثربخشری توانخخشری رایان پژوهش حاضرر با هد  بررسری  

آزمون با گروه گواه و دوره  پس  -آزمونآزمایشررری با طری پیشروش پژوهش نیم انجام گرفت.   دارای ااتلال طیف اتیسررر 

جامع  آماری شرام  کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اوتیسر  مرکخ اورشرید شرهر آم  در شرش ماه   پیگیری دو ماه  بود.  

گیری تصرادفی کودک مختلا ب  ااتلال طیف اوتیسر  با روش نمون   30پژوهش تعداد  بود. در این    1401اول سرال تحصریلی  

کودک(. کودکان حاضررر در   15جایدهی شرردند رهر گروه    های آزمایش و گواهسرراده انتخاو و با گمارش تصررادفی در گروه

ای دریافت نمودند.  دقیق   30جلسر    10هفت  در    10را طی  محور    -ای موسریقیایی اانوادهتوانخخشری رایان گروه آزمایش،  

های حاصر   بود. داده  (ARSر (2014رگیلیام،    اتیسر   درج  بندیپرسرشرنام   مورد اسرتفاده در این پژوهش شرام     پرسرشرنام 

ای  توانخخشررری رایرانر  از پژوهش بر  شررریوه تحلیر  واریرانس آمیختر  مورد تجخیر  و تحلیر  قرار گرفرت. نترایک نشررران داد کر  

 دارای ااتلال طیف اتیسر ( کودکان  F=92/44؛  Eta=61/0؛  P<0001ر  ایهای کلیشر حور بر حرکتم-موسریقیایی اانواده

  -ای موسرریقیایی اانواده توانخخشرری رایان توان چنین نتیج  گرفت ک  های پژوهش میتأثیر معنادار دارد. بر اسررای یافت 

از اانواده برای تعمیق یادگیری و برقراری ارتخاط  با بکارگیری موسریقی و ااصریت درمانی آن و همینین بهره گیری  محور  

کودکان    ایهای کلیش حرکتتواند ب  عنوان یک روش کارآمد جهت کاهش  موثر با کودک مختلا ب  ااتلال طیف اتیس  می

 مورد استفاده قرار گیرد.    دارای ااتلال طیف اتیس 
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 مقدمه 

برای    ۱اوتیس  را  بسیاری  مشکلات  تحولی،  عصخی  ااتلال  یک  عنوان  ب  

کند. ااتلال اوتیس  از این قابلیت براوردار است، ک   کودکان مختلا ایجاد می

فعالیت  از  بسیاری  بر سیست  عصخی،  اثرگذاری  رفتارهای کودک را  با  و  ها 

های او،  توان ب  اثرگذاری بر انواع مهارت تحت الشعاع قرار دهد، از جمل  می

از جمل  کلامی و غیر کلامی و حتی تعاملات اجتماعی را تحت تاثیر اود  

(. از آن گذشت ، ااتلال اوتیس   2022،  2قرار دهد ربوناتی، کارتخیا و کلاونا 

رکلیش  تکراری  رفتارهای  ایجاد  عام   میبعنوان  محسوو  نیخ  گردد  ای( 

طیفی دانست ک  این امر موجب  بنابراین ااتلال اوتیس  را باید یک ااتلال 

شده تا افراد دارای ااتلال اوتیس ، از نشانگان و ااتلالات در سطوی مختلف  

تواند  (. بنابراین یک فرد اوتیس  می2021،  3با آن درگیر باشند رروسن و ولکار 

در طیفی از اوتیس  قرار گیرد، ک  دیگری در سطحی دیگر از آن طیف قرار  

داشت  باشد و لخوماً آنگون  نخواهد بود ک  هم  در یک سطح و یک طیف قرار  

تواند متفاوت باشد. زیرا  گیرند، زیرا ظهور ااتلالات اوتیس  در افراد نیخ می

همانگون  ک  بیان گردید، ااتلال اوتیس ، ارتخاط مستقیمی با سااتار عصخی 

فرد دارد، و آن را تحت تاثیر قرار داده و ب  جهت عدم تشاب  در اثرگذاری و  

  4های مختلف ظهور نماید رردتواند در افراد مختلف، ب  صورتاثرپذیری، می

 (. 2019و همکاران،  

آماری و  تشخیصی  راهنمای  ویرایش  پنجمین  روانی ،  در  ،  5ااتلالات 

بندی شده  دست   ،تحولی-های عصخیدر میان ااتلال   6ااتلال طیف اوتیس  

. نارسایی در  1زمینۀ رفتاری شام   است و معیارهای تشخیصی آن در دو  

دهی اجتماعی، مشکلات  پاسخ  ،آغازگری  ک  شام : ارتخاط و تعام  اجتماعی

.  2در ارتخاط غیرکلامی، مشکلات در آگاهی و بینش در روابط اجتماعی و  

های محدود و تکراری، مقاومت در برابر  علایق و فعالیت   ک  شام :  رفتارها

  ، تغییر، اشتغال ذهنی با اشیا و موضوعات ااص و رفتارهای حسی غیرمعمول 

آمریکا   باشد.می روانپخشکی  طیف  (.  2013  ،7رانجمن  ااتلال  وقوع  میخان 

اتیس  در کودکان آمریکا و دیگر کشورهای جهان یک درصد است در هخار  

پسرها   ااتلال می   5تا    4است.  این  بیشتر دچار  اما در داترها  بار  شوند، 

این بدین معنا است ک   احتمال وجود ک  توانی ذهنی شدیدتر بیشتر است.  

با جمعیت حدود   ایران  احتمال می رود    80در کشوری مانند  نفر  میلیون 

باشند  150حدود   داشت   وجود  اتُیستیک  بیمار  همکارانگرجر  هخار  و    ، ی 

های  (. طخق مطالعات انجام شده توسط وزارت آموزش و سایر سازمان 1400

درصد در   17تا  10دولتی آمریکا، اتُیس  در این کشور با نرخ رشدی برابر با 

ازدیاد است نیخ مانند  (2023و همکاران،    8روهدان   حال  . در سایر کشورها 

ای است ک  متأسفان  حرکت  کشور ما این بیماری در حال رشد نگران کننده 

های مسئول در جهت شناساندن این بیماری ب  جامع   جدی از طر  سازمان 

 (. 1400  ،ی و همکارانفرامرز ر  موارد لازم انجام نشده استو  

 
1. autism 

2. Bonati, Cartabia, Clavenna 

3. Rosen, Lord, Volkmar 

4. Reed 

5. diagnostic and statistical manual of mental disorders 

6. autism spectrum disorder 

های مهمی در حوزه  کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اتیس  دارای آسیب 

عصب شنااتی هستند ک  در اوای  کودکی ظاهر می شود. این کودکان اغلب  

هایی محدود هستند ک  با الگوی  ای از رفتارها، علائق و فعالیت دارای مجموع  

کلیش   و  می تکراری  آنها  ب   ابوالقاسمی،  ای  و  رکاظمی  (.  1398پردازند 

مانند حرکات بال    9ای های کلیش های تکراری و محدود شام  حرکت حرکت 

زدن با دست، صداسازی، چراش سر و تکان دادن بدن و اعمال وسواسی 

ای از قواعد مانند مرتب کردن اشیا  ها افراد از مجموع است. در این حرکت 

های  (. حرکت 1398  ،ی و همکاران عربکنند ردر یک مسیر مشخص پیروی می 

هایی اودتحریکی هستند ک  کودکان مختلا ب  ااتلال طیف  ای حرکت کلیش 

های شنوایی، حس عمقی، چشایی و بینایی اطلاعات  اتیس  از آن برای سیست  

ای اغلب  های کلیش  (. واژه حرکت 2021و همکاران،    10کنند رنگین فراه  می

استفاده   صوتی  پاسخ  یا  بدن  اودبخودی  و  تکراری  حرکات  تعریف  برای 

تواند ب  صورت کلامی یا غیر کلامی، ساده  ای میهای کلیش شود. حرکت می

های حرکتی ظریف و درشت با یا بدون اشیاء همراه باشد.  یا پیییده و جنخش

ها مه  است؛ زیرا اغلب دردسرساز هستند و توج  را کاهش  کاهش این حرکت 

کنند. معمولاً با ک  شدن  دهند و نیخ با تکلیف در حال اجرا مداال  می می

یابند؛ زیرا کودک  های ناسازگار نیخ کاهش می ای، واکنش های کلیش  حرکت 

رمی کند  تمرکخ  هد   مورد  تکالیف  بر  بیشتر  و مانیسل  ،یعخاستواند    ی 

 (. 1397  ا،یارجمندن

تکنولوژی و پیشرفت نرم افخاری و سخت افخاری جهان  از آنجایی ک  رشد  

امروز را تحت الشعاع قرار داده است، استفاده از آن در مسیر مداال  درمانی 

(. ب  همین  2020،  11کودکان اوتیس  نیخ مورد تاکید واقع گردیده است رماینر 

نمایند تا با هماهنگی دلی  متخصصان در امور رایان  و نرم افخاری تلاش می 

شناسی و آموزش کودکان استثنایی، نرم افخارهایی متخصصان در حوزه روان 

توان ب   جدید با کارآمدی گسترده را ابداع نمایند. از جمل  این نرم افخارها می 

نرم افخاری ایرانی اشاره نمود ک  با همکاری متخصصان رشت  الکترونیک و  

اساتید رشت  روانشناسی کودکان استثنایی، تنظی  شده است ک  با توج  ب   

اثرگذاری موسیقی در درمان کودکان دارای طیف اوتیس  و با بهره مندی از  

 -ای موسیقیایی اانواده های رایان ، ب  یک روش رایان رنگ، انیمشن و قابلیت 

اند ک  نکت  مه  و محوری آن بر چند اص  استوار گردیده  دست یافت   12محور 

ک  یکی از اصول آن ارزان بودن و در دستری همگان قرار گرفتن و نکت  دوم  

همکاری نخدیک والدین با کودکان و استفاده از اثرگذاری والدین بر پیشرفت  

کودکان اوتیس  در ابعاد مختلف است. نتایک مطالعات پیشین نشان دهنده  

پژوهش  کا نتایک  چنانک   است.  روش  این  ررآیی  شیرازی  ،  (1396امینی 

گر نوح   صادق  ینظربلند،  همکاران  لیجل  ،(1398ر  یروزآباد یف  یو  و  ی 

  ا ی رنجخر، حسن زاده و ارجمندن  ،(1398ر  ستار  ،(1398ر ارم روز  ،(1398ر

جان  یبدر   ،(1399ر همکاران    بگ   گ،  (1399رو  همکاران    گلوینظرزاده  و 

7. American Psychiatric Association 

8. Wahdan 

9. repetitive movements 

10. Negin 

11. Maenner 

12. family-centered musical computer 

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0925231221003544#!
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نجات  ،یفم  یشعخانعل،  (1400ر و  زاده    و همکاران   1دپرتو ،  (1401ری  قاس  

نشان داده  (  2021و همکاران ر  3پرویر و    (2019ر  و همکاران  2، هیخ (2019ر

بر رایان  می تواند منجر ب  بهخود عمکلرد روانی،  است ک  مداالات مختنی 

رفتاری، هیجانی و اجتماعی کودکان رب  اصوص کودکان مختلا ب  ااتلال  

 طیف اتیس ( شود. 

رایان   روش توانخخشی  از  یکی  نیخ  هم   ای  تعام   محسوو  های  جانخ  

پدیده   ،گرددمی عنوان  ب   رایان   امروزه  زندگی زیرا  شئون  تمام  فراگیر،  ای 

نیازهای ااص جامع  همیون  انسان  افراد دارای  بر گرفت  است و  ها را در 

کودکان دارای ااتلال طیف اتیس  از این موضوع مستثنی نیستند. کاربرد  

در آموزش نیخ جنخ  ی مه  این پدیده فراگیر  و تلفیق آن با موسیقی  رایان   

از  محسوو می گردد.   اثخات شده ک  موسیقی درمانی  امروزه  هر چند ک  

است   اوتیس   کودکان  در  علائ   بهخود  در اصوص  آموزشی  مه   ابخارهای 

(. از نکات مثخت این روش آن است ک   2014،  4رنالتی، دارکی و بلینخرگ

یادگیری مختنی بر رایان  توانست  کمک بخرگی در آموزش ب  کودکان دارای  

ناتوانی ذهنی بنماید. رایان  این توانایی را دارد تا کودکان دارای ااتلال طیف  

اتیس  را قادر سازد تا مسئولیت یادگیری اود را بر عهده بگیرند زیرا از طریق  

،  5وانگشوند ربخش و افخایش تدریجی سطح چالش، تحریک میتکرار لذت 

آموزش 2023 راستای  در  فنآوری  ب   دسترسی  برای  امکان  ایجاد  های  (. 

سازد و مختلف تجربیات جدیدی را برای کودکان مختلا ب  اوتیس  فراه  می

داشت  با  تعام   مسیر  این  می در  تسهی   را  آنها  ربهاراتارج های  و    6نماید 

فنآوری رایان  این توان را  از دیگر نکات مثخت آن است ک   (.  2017،  همکاران

انیمیشن ب  صورت  دارد تا در حوزه  هایی همیون گفتار، تصاویر، کلمات و 

آموزان و علاق  تعاملی ترکیب کرده و مفاهیمی متناسب با سطح درک دانش 

(. نکت  حائخ اهمیت اینک  آموزش  2011،  و همکاران  7اون او ایجاد نماید ربر

می رایان   بر  مهارت مختنی  پرورش  در  مهمی  بسیار  سه   و تواند  ها 

ایجاد  توانمندی  اتیس   طیف  ااتلال  دارای  افراد  برای  زندگی  اساسی  های 

 (. 2012،  و همکاران   8نماید رسیک 

باید گفت   این پژوهش  انجام  دارای ااتلالدر ضرورت    طیف   کودکان 

دهند ک  باعث  می  نشان  را  هافعالیت  یا  علایق   رفتار،  از  تکراری  الگوهای  اتیس 

ها اغلب دردسرساز هستند  این حرکتشود.  آنان میاالال در فرایند یادگیری  

کند.  دهند و نیخ در تکلیف در حال اجرا االال ایجاد می و توج  را کاهش می

با ک  شدن حرکت  نیخ کاهش  ای، واکنش های کلیش معمولاً  ناسازگار  های 

 اسای این    رب.  تواند بیشتر بر تکلیف اود تمرکخ کندیابند؛ زیرا کودک می می

حرکت  کاهش  جهت  مناسب  آموزش  و  درمان  از  استفاده  های  ضرورت 

باید اشاره کرد  کلیش  ناپذیر است. از طرفی  اجتناو  امری  این کودکان  ای 

ای کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اتیس ، ن  تنها مانعی در  های کلیش حرکت 

  های مربی است بلک  مانعی در برابر یادگیری بهین  مهارت -برابر تعام  کودک

است. همینین درمان حرکت ب   های کلیش جدید  مختلا  برای کودکان  ای 

 
1. DiPietro 

2. Hayes 

3. Pryor 

4. Nutley, Darki, Klingberg 

5. Wang 

ااتلال اتیس  در سنین پایین یک اولویت است، چرا ک  وقوع آن ممکن است  

حرف   و  آموزشی  یادگیری  اانوادگی،  تعاملات  روابط  در  همینین  و  ای 

های آموزشی و درمانی اجتماعی تداا  ایجاد کند. بنابراین بکارگیری روش 

مناسب برای کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اتیس  حائخ اهمیت است. بنابراین  

ای موسیقیایی اثربخشی توانخخشی رایان  مسال  اصلی پژوهش حاضر بررسی  

 دارای ااتلال طیف اتیس  کودکان    ایهای کلیش محور بر حرکت   -اانواده

   باشد.می

 

 روش  

آزمون با گروه گواه بود.  پس   -آزمونآزمایشی با طری پیش روش پژوهش نیم 

جامع  آماری شام  کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اوتیس  مرکخ اورشید  

اول سال تحصیلی   ماه   آنان    1401شهر آم  در شش  تعداد    54بود ک  

بود.   نمون  کودک  روش  از  نمون   انتخاو حج   ساده  جهت  تصادفی  گیری 

  54بدین صورت ک  از با استفاده از قرع  کشی از بین تعداد  استفاده شد.  

کودک انتخاو    30کودک مختلا ب  ااتلال طیف اتیس  مرکخ اورشید، تعداد  

کودک   15و ب  صورت تصادفی در دو گروه آزمایش و گواه جایگخین شدند ر

کودکان حاضر در گروه  کودک در گروه گواه(. سپس  15در گروه آزمایش و 

هفت  در    10را طی  محور    -ی اانوادهای موسیقیای توانخخشی رایان  آزمایش  

نمودند.  دقیق   30جلس     10 دریافت  مداالات  ای  ک   است  ذکر  ب   لازم 

های ورود ب  پژوهش شام   ملاک پژوهش، توسط پژوهشگر ارائ  داده شد.  

رضایت کام  والدین جهت شرکت در فرایند  ،  طیف اوتیس ابتلا ب  ااتلال  

از پژوهش  بود. همینین ملاکسال    9و حداکثر سن    پژوهش های اروج 

غیخت بیش از دو جلس ، حضور نامنظ  در جلسات درمان و عدم همکاری با  

شنااتی نشان داد ک  میانگین سن در گروه  های جمعیت یافت پژوهشگر بود.  

 سال بود.    24/8  ±  09/1سال و در گروه گواه    13/8  ±  02/1آزمایش  

 سنجش  ابزار 

بندی  مقیاس بندی  مقیای:  9(ARS)  اتیسم  درجه  توسط    اتیس   درج  

سوال بوده و    56پرسشنام  دارای    ( تدوین شده است. این2014ر  10گیلیام

  ای، کلیش   هایحرکت ر   مختلف  ابعاد  از  اوتیستیک  افراد  هد  آن تشخیص

باشد. بهتر است این  می   (رشدی  ااتلالات  اجتماعی،  تعام   ارتخاط،  برقراری

سال  استفاده شود. نمره گذاری پرسشنام  بصورت    22تا    3آزمون برای افراد  

( انجام  4نقط  ای از گخین  هییگاه رنمره یک( تا غالخاً رنمره    4طیف لیکرت  

است. این    224تا    56می شود. بر این اسای دامن  نمرات این پرسشنام  بین  

تا    1سوال شام  سوالات    14ای ر  کلیش   هایبعد حرکت  4پرسشنام  دارای  

اجتماعی   تعام   (،28تا    15سوال شام  سوالات    14ارتخاط ر  برقراری  (،14

شام  سوالات    14ر ر  ااتلالات  (،42تا    29سوال  شام     14رشدی  سوال 

( است. در در پژوهش حاضر بنا بر موضوع پژوهش فقط از 56تا   43سوالات  

ی استفاده شده است. سوالات این پرسشنام   اهای کلیش زیرمقیای حرکت 

6. Bharatharaj 

7. Brown 

8. Lanyi, Brown, Standen, Lewis, Butkute 

9. Autism Rating Scale 

10. Gilliam 
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توسط مادر ریا مراقب اصلی( پاسخ داده شد. روایی محتوایی این پرسشنام   

ر گیلیام  پژوهش  میخان  2014در  ب   و  مطلوو  است.    86/0(  شده  برآورد 

  ارتخاط،   برقراری  ای،کلیش   های رفتارهایهمینین میخان پایایی ارده مقیای 

رشدی و نمره ک  پرسشنام  با استفاده از ضریب    ااتلالات  اجتماعی،  تعام 

ترتیب   ب   گخارش شده    90/0و    87/0،  85/0،  0/ 88،  84/0آلفای کرونخاخ 

ر روایی صوری و محتوایی و  1390است. در پژوهش احمدی و همکاران   )

سازه این مقیای مورد تایید قرار گرفت  است. همینین احمدی و همکاران  

پرسشنام1390ر این  پایایی  کرونخاخ  (  آلفای  از  استفاده  با  بدست    89/0  

ای در پژوهش حاضر با  های کلیش حرکت. میخان پایایی زیرمقیای  اندآورده 

 محاسخ  شد.   88/0استفاده از ضریب آلفای کرونخاخ  

 

 روند اجرای پژوهش 

گیری رمطابق با آنی  ذکر  پس از ااذ مجوزهای لازم و انجام فرایند نمون 

کودک مختلا ب  ااتلال طیف اتیس ( ب     30گردید(، کودکان انتخاو شده ر

کودک در گروه    15های آزمایش و گواه گمارده شدند رشیوه تصادفی در گروه 

کودکان حاضر در گروه آزمایش  سپس  (. کودک در گروه گواه   15آزمایش و  

جلس     10هفت  در    10را طی  محور    -ای موسیقیایی اانوادهتوانخخشی رایان  

لازم ب  ذکر است ک  مداالات پژوهش، توسط  ای دریافت نمودند.  دقیق   30

کودکان مختلا ب  ااتلال طیف  پژوهشگر ارائ  داده شد. این در حالی بود ک  

حاضر در گروه گواه مداال  حاضر را در طول پژوهش دریافت نکردند.    اتیس 

مداال   نرم برنام   بر اسای  توانخخشی مذکور  رایان  ای و  ای، ساات شرکت  افخار 

مهندسی فناوران رباط مهربان  ک  ویژه کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اوتیس   

ای  دقیق    30جلس  آموزش    10طراحی شده است، اجرا گردید. این مداال  از  

والدین کودکان حاضر  االاق در پژوهش،    تیب  منظور رعاتشکی  شده است.  

پژوهش مداال  رضا  در  برنام   تمام  داشت   تیاز شرکت در  از  مراح     یو 

  نانیاطمحاضر در گروه گواه    والدین کودکانب     نیمداال  مطلع شدند. همین

از     حاضر را ب   مداال  ندتوانیم  ،پژوهش   ندیفرآ   یتکمداده شد ک  پس 

  دو گروه هر  در  حاضر    والدین کودکانب     نیکنند. همین   افتیدر  شک  رایگان

ها محرمان   آن   یو اانوادگ  یشخص  تیهوداده شد ک     نانیاطم  آزمایش و گواه

ن  مانده  یباق فرایند  .  ندندارنام  ذکر  ب     یازیو  تمام  است ک   این در حالی 

 رایگان برای آنها ارائ  داده شد. اجرایی مداال  نیخ ب  شک   

 
محتوای آموزش اثربخشی موسیقایی رایانه ای خانواده محور  (: 1جدول )

 دقیقه( 30)هر جلسه 

 مفاد مورد اجرا  هد  جلس   جلسات 

1 

ایجاد ارتخاط با کودکان و  

کلیات   با  والدین  آشنایی 

 کار ، اجرای پیش آزمون  

نماید بوسیل  نرم افخار کودک را جذو آموزش  درمانگر تلاش می 

نموده و ب  صرورت کلی در گام اول کودک با فرایند نرم افخار اشرنا  

شرود در این مرحل  او با سراز بلخ و کیخورد آشرنا گردید. او ب  این  

نماید ک  زمان پخش صوت از آواتار رنرم افرار( باید  نکت  توج  می 

ب  گفتمان آن توج  کند بنابراین مسرتقیما ب  صرفح  مانیتور نگاه  

می کند تا مراح  اواسرت  شرده را شرنیده و اجرا نماید او در این  

مرحل  علاوه شرنیدن نام سراز ، آهنگ مربوط ب  آن را می شرنود  

 ائ  شود  و بین دو ساز و اهنگ باید تفاوت ق 

2 

جلس    مفاد  کلی  مروری 

قخ ، یادگیری نام و آهنگ  

مربوط ب  هر ساز . مداال   

 با کمک مادران  

 آواتار نام ساز را می گوید  

 سپس آهنگ مربوط ب  ساز نواات  می شود  

 از کودک اواست  می شود تا همان آهنگ را بنوازد  

کودک باید با نظارت درمانگر رمحقق( و مادر دسرتور آواتار را اجرا  

 نماید  

3 
یادگیری نام ساز و انتخاو  

 آن توسط کودک  

کودک برایرد تلاش نمرایرد ترا نرام سرراز را آمواتر  و آن را انتخراو  

 نماید.

4 
تعداد اسامی سازها ب  چهار  

 یابد  ساز افخایش می 

توسرط آواتار چهار سراز نام برده شرده راضراف  شردن طخ  و سرنک  

(و برای هر سراز آهنگ جداگان  ای نواات  می شرود ک  کودک  

 باید آن را بنوازد.

5 
انجام تمرین جلس  قخ  و  

 ارتقای حافظ   

چهار سرراز ب  صررورت جداگان  ب  همراه آهنگ اجرا و سررپس از  

کودک اواسرت  می شرود با شرنیدن صردای هر سراز ، نام آن را با  

 دست نشان دهد 

6 
داده     آموزش  آنی   مرور 

 شده  

کودک مجددا صردای هر چهار سراز را با شک  آنها مشاهده و می  

 شنود  

او باید با شرنیدن هر آهنگ ، نام سراز را با دسرت نشران دهد، در  

 ازای پاسخ منفی او ب  مرحل  قخ  باز می گردد 

مادران ب  او کمکی می نمایند تا رفتارهای کلیشرر  ای  درمانگر و  

 احتمالی را کنترل نماید.

7 
افخودن صدای ساز پنج  و  

 یادگیری صدای آن 

کودک با سراز پنج  رچوبک( آشرنا می شرود او صردای آن را می  

شرنود و در این مرحل  صردای سرایر سرازها با نام شران برای او  

یادآوری می شرود او باید با اسرتفاده از دسرتان اود سراز مورد نظر  

 را با توج  ب  صدای آهنگ انتخاو نماید  

8 

جلسات   تمرینات  انجام 

قخ  با هد  تفکیک بین  

 آهنگ سازها  

رایان  یک آهنگ پخش می کند و او با دسرتان اود سراز مربوط  

ب  آن آهنگ را انتخاو می کند در ازای پاسرخ درسرت، از سروی  

ازای پاسرخ منفی باید تلاش نماید  درمانگر تشرویق می شرود و در  

 تا پاسخ درست را حدی بخند 

9 
منتخب   سازهای  انتخاو 

 ب  صورت تصادفی  

شرود و او باید با  سر  سراز از سرازهای معرفی شرده نام برده می 

دست اود آنها را انتخاو و برابر دستورالعم  آن را بنوازد اهمیت  

 تشخیص ساز و همسویی آن آهنگ بسیار حائخ اهمیت است.

10 
 جمع بندی آموزش  

 مرحل  پس ازمون 

اجرای    – انجام کلی  مراح  جلسرات قخ  و اسرتمرار در تمرینات    

 پس آزمون توسط والدین و کودک 

 

و    یتجخ  یپژوهش برا  نیک  در ا  بودند  یدو روشر   یو اسرتنخاط یفیآمار توصر 

و    نیانگیم  و  اریانحرا  مع  ی ازفیها اسرتفاده شرد. در سرطح توصر داده  یتحل

  ند یآزمون نرمال بودن فرآ  یبرا لکیو  رویاز آزمون شراپی  اسرتنخاطدر قسرمت 

هرا و از آزمون  انسیر وار  همگنیآزمون    یبرا  نیهرا، از آزمون لوداده  عیتوز

آزمون    یبرا  نیها اسرتفاده شرد. همینبودن داده  یتآزمون کرو  یبرا  یموچل

اسرتفاده    آمیخت  و آزمون تعقیخی بونفرنی  انسیوار  یپژوهش از تحل  یفرضر 

  یو تحل   یمورد تجخ SPSS-23  یها با اسرتفاده از نرم افخار آمارشرد. داده

 قرار گرفت.  
 

 ها یافته

در    ای(های کلیش حرکت میانگین و انحرا  استاندارد متغیر وابست  پژوهش ر

آزمون و پیگیری، ب  تفکیک دو گروه آزمایش و گواه  آزمون، پس مراح  پیش 

 ارائ  شده است.   2در جدول  
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در دو گروه   ایهای کلیشهحرکت: میانگین و انحراف معیار 2جدول  

 آزمایش و گواه 

 آزمون متغیر 

 گروه آزمایش گروه گواه

 میانگین
انحرا  

 معیار
 میانگین

انحرا  

 معیار

های حرکت

 ایکلیش 

 5/ 33 30 4/ 23 30/ 40 پیش آزمون 

 7/ 67 21/ 86 4/ 41 31/ 26 پس آزمون 

 7/ 03 22/ 86 4/ 41 30/ 73 پیگیری 

 
واریانس  تحلی   نتایک  ارائ   از  پیش  قخ   آزمون فرض آمیخت ،  های  های 

آزمون شاپیرو   نتایک  اسای  بر همین  قرار گرفت.  مورد سنجش  پارامتریک 

ها در متغیر  ای داده فرض نرمال بودن توزیع نمون ویلک بیانگر آن بود ک  پیش

فرض  ( و برقرار است. همینین پیش F=12/0؛  P=20ر  ایهای کلیش  حرکت 

همگنی واریانس نیخ توسط آزمون لوین مورد سنجش قرار گرفت ک  نتایک 

ها در  فرض همگنی واریانس داد پیش آن معنادار نخود ک  این یافت  نشان می

( رعایت شده است. این در  F=44/0؛  P= 40/0ر  ایهای کلیش حرکت متغیر  

ها  فرض کرویت داده حالی بود ک  نتایک آزمون موچلی بیانگر آن بود ک  پیش 

متغیر   رعایت  Mauchlys W =91/0؛  P=35ر  ایهای کلیش حرکتدر   )

 شده است. 

 
آزمون   آمیخت نتایک  بر  نشان می  واریانس  معناداری  تاثیر  زمان  عام   دهد 

کلیش حرکت نمرات   اتیس     ایهای  ااتلال طیف  ب   مختلا  داشت   کودکان 

 از تفاوت در واریانس   درصد  53دهد ک  این عام   اندازه اثر نشان میاست.  

را تخیین  کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اتیس     ایهای کلیش  حرکت نمرات  

توانخخشی کند. علاوه بر این، بر اسای نتایک، تاثیر عضویت گروهی یعنی می

اانوادهرایان   موسیقیایی  نمرات    محور   -ای  بر  کلیش حرکت ه     ای های 

درصد از تفاوت در    46معنادار بوده و  کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اتیس   

اثر  را تخیین می  این متغیرنمرات   کند. همینین نتایک بیان گر آن بود ک  

( و عام   محور  -ای موسیقیایی اانوادهتوانخخشی رایان متقاب  نوع آموزش ر

کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اتیس    ایهای کلیش حرکت زمان ه  بر نمرات  

کند. در  را تخیین می این متغیردرصد از تفاوت در نمرات  61معنادار بوده و 

رایان مجموع   اانوادهتوانخخشی  موسیقیایی  های  حرکتبر  محور    -ای 

اتیس   ایکلیش  طیف  ااتلال  ب   مختلا  مورد    کودکان  مختلف  مراح   در 

  زوجی میانگین نمرات  مقایس  4حال در جدول  ارزیابی تاثیر داشت  است.  

ها بر حسب مرحل  ارزیابی با استفاده از آزمون  آزمودنی   ایهای کلیش  حرکت 

 شود.  تعقیخی بونفرنی ارائ  می

 
 

ها آزمودنی ایهای کلیشهحرکتمقایسه زوجی میانگین نمرات (: 4جدول ) 

 بر حسب مرحله ارزیابی 

تفاوت   مرحله مورد مقایسه  متغیر

میانگین  

 ها

خطای 

انحراف  

 معیار 

 معناداری 

های حرکت

 ایکلیش 

پیش 

 آزمون

 0/ 001 0/ 65 3/ 63 پس آزمون 

 0/ 001 0/ 55 3/ 40 پیگیری 

پس 

 آزمون

پیش 

 آزمون

63 /3- 65 /0 001 /0 

 0/ 67 0/ 18 - 0/ 23 پیگیری 

 
نتایک جدول   می   4همانگون   پیش  نشان  مرحل   نمرات  میانگین  بین  دهد، 

تفاوت معنادار    ایهای کلیش حرکت آزمون با پس آزمون و پیگیری در متغیر  

 - ای موسیقیایی اانواده توانخخشی رایان وجود دارد. این بدان معناست ک   

پیگیری  محور   و  آزمون  پس  نمرات  معناداری  شک   ب   متغیر  توانست  

کلیش حرکت  نمایند.    ایهای  تغییر  دچار  آزمون  پیش  مرحل   ب   نسخت  را 

یافت  دیگر این جدول نشان داد ک  بین میانگین نمرات مرحل  پس آزمون و  

توان این چنین تخیین  پیگیری تفاوت معنادار وجود ندارد. این یافت  را می

کودکان مختلا ب  ااتلال طیف    ایهای کلیش حرکت متغیر  نمود ک  نمرات  

اتیس  ک  در مرحل  پس آزمون دچار کاهش معنادار شده بود، توانست  این  

 تغییر را در طول دوره پیگیری نیخ حفظ نماید.  
 

 حث و نتیجه گیری ب
 -ای موسیقیایی اانواده اثربخشی توانخخشی رایان    یپژوهش، بررس  نیهد  ا

 کی . نتابود دارای ااتلال طیف اتیس کودکان  ایهای کلیش محور بر حرکت 

های  محور بر حرکت   -ای موسیقیایی اانوادهنشان داد ک  توانخخشی رایان  

حاضر    افت یدارد.    یر معناداریدارای ااتلال طیف اتیس  تأثکودکان    ایکلیش 

اثربخشی بازی درمانی و  مخنی بر    (1396امینی شیرازی ربا نتایک پژوهش  

های اجتماعی و تمای چشمی کودکان  بر روی مهارت  موسیقی درمانی فعال

مخنی (  1398ر  یروزآباد یف  یو صادق  ینظربلند، نوح  گر ک؛ با نتایک  اتیستی

کار   یاان یرا  یشناات  یتوانخخش  یاثربخشبر   حافظ   پاو    یبر    دار یتوج  

مخنی (  1398ر ارم روز؛ با گخارش  س یاتُ  فی ط  یکودکان دچار ااتلال ها

اثربخشی بررایان   بر  مختنی  کودکان   مداال   نظری   و  اجتماعی  مهارت  بر 

پژوهش  اوتیس  نتایک  با  همکاران  لیجل؛  و  بر  (  1398ری   ی اثربخش مخنی 

کودکان    یبر حرکت در بهخود حافظ  کار  یمختن  یا  ان یرا  یشناات  یتوانخخش

اثر    مخنی بر(  1398ر  ستار؛ با یافت   یفعال  شیمختلا ب  ااتلال نقص توج  و ب

شخی مداال   با  درمانی  بازی  طریق  از  آموزش  رایان  ساز ای  بر  های  ای 

  ا ی رنجخر، حسن زاده و ارجمندن؛ با نتایک  شنااتی در کودکان طیف اتیس بار 

بر  (  1399ر ارتقاء    ان ی را  یشناات  یتوانخخش  یاثربخشمخنی  در  محور 

  ( 1399رو همکاران    بگ  جان  یبدر ؛ با گخارش  کودکان  ییاجرا  یکارکردها 

بر   کارکردها  ان یرا  یشناات   یتوانخخش  یاثربخشمخنی  بر   ییاجرا  یمحور 

  گلو ینظرزاده گبا نتایک پژوهش  ؛  با عملکرد بالا  س یکودکان مختلا ب  ااتلال ات

بر  (  1400رو همکاران   را  یمختن  یشناات  یتوانخخش  ریتاثمخنی  بر    ان ی بر 

و    دپرتو؛ با یافت   ااص   یریادگیآموزان با ااتلال  دانش   ییاجرا  یکارکردها 



 و همکاران   آزاده طالخی          ...                                                                                    محور بر  -موسیقیایی اانوادهای  اثربخشی توانخخشی رایان    
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های رایان  ای و روبات برای کمک ب   درمان  مخنی بر تاثیر(  2019ر  همکاران  

با نتایک ؛ و  عملکرد اجتماعی و فکری کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اوتیس 

( مخنی بر اثربخشی درمان شنااتی مختنی 2021پرویر و همکاران رپژوهش  

بر رایان  بر کاهش اضطراو و افسردگی کودکان و نوجوانان کودکان مختلا ب   

 ااتلال طیف اتیس  همسویی داشت. 

ابتدا می یافت  حاضر  تخیین  ذاتی توان گفت  در  تمای   ب  جهت  اصولاً 

تواند از  ها در قالب بازی و موسیقی میقرار گرفتن آموزش کودکان ب  بازی،  

های آموزش رسمی ب  همراه داشت  باشد  تری ب  نسخت کلای اثرات مناسب 

نیخ در جایگاه  . هر چند ک  آموزش (2019و همکاران،    دپرتور های رسمی 

اتخاذ  ای براوردارند، اما نکت  مه  این است ک  تدابیری  اود از اعتخار ویژه 

شود تا کودکان اوتیس  ب  لحاظ متغیرهای تحت مطالع  در وضعیت مطلوو  

ای  توان ب  این نتیج  دست یافت ک  آموزش رایان  قرار گیرند. بنابراین می

افخارهای مناسب و همسو با اهدا   موسیقیایی اانواده محور، با استفاده از نرم 

مندی از اثرات موسیقی درمانی و همینین،  آموزشی کودکان اوتیس  و با بهره 

تواند ب  مراتب از اثربخشی مناسخی براوردار  حمایت و راهخری والدین، می 

این قابلیت   از  برای کودکان،  شود. ب  صورت کلی، رایان  ب  دلی  جذابیت 

های همراه ک  اصولاً در دستری  براوردار است تا با انتقال نرم افخار ب  گوشی 

وزش اثرگذار با هخین  بسیار ک  و قاب  قخول از سوی  همگان قرار دارد، یک آم

ها را ب  میان منازل برده ب  نحوی ک  کودک اوتیس  بدون  تمامی اانواده 

آنک  اود بر هد  آموزش آگاهی یابد، در مسیر آموزش و رشد و تقویت نقاط  

ضعف اود قرار گرفت  و بدین وسیل  پس از مدتی، تخعات استفاده صحیح از  

ای نیخ بر همین اسای استوار  های کلیش آن، مشاهده شود ک  کاهش حرکت 

 است. 

و   تصاویر  تطخیق  و  تهی   زمان  درمانگر در  باید گفت  دیگر  تخیینی  در 

اشیاء، الخاما باید از اشیایی استفاده نماید ک  مورد توج  و علاق  کودک قرار  

گیرد، ک  الخت  یکی از اهدا  آموزش توج  ب  تصاویر مورد علاق  است  می

رتقویت کننده(. اما یادآوری این نکت  نیخ حائخ اهمیت است، ک  پس از سپری  

شدن مدتی از آموزش، تصاویر و اشیاء برای کودک وضعیتی عادی گرفت ، و  

ب  آنها  در فهرست اشیایی قرار اواهند گرفت ک  کودکان چندان اشتیاقی  

اثرگذاری آموزش    تواند در طولانی مدت رجلسات آموزشی(، ندارد. این امر می 

های مختلف  کان ب  تقویت کننده را با کاهش مواج  سازد. از سوی دیگر، کود

دهند، بنابراین یک تقویت کننده ممکن است،  ب  اشکال گوناگون پاسخ می 

هییگاه مورد پذیرش کودک دیگر قرار نگیرد. مجموع  این عوام  موجب  

اما آموزش می با مشکلاتی مواج  گردد.  اثرگذاری آموزش  تا  هایی ک  شود 

صورت   اانواده  محوریت  با  موسیقی  با  تلفیقی  صورت  ب   و  رایان   بوسیل  

های ناشی از رنگ  پذیرد از این امکان براوردار است ک  ب  جهت جذابیت می

و صدا و همینین استفاده از انیمیشن، ک  توج  ب  آنها از مقتضیات سنی 

(، او را در مسیر اهدا  آموزشی 2021باشد رپرویر و همکاران،  کودکان می

ختلا ب  ااتلال طیف اوتیس ، هر چند ک  در آغاز  قرار دهد. بنابراین کودک م

با موسیقی، مواج  می بازی همراه  آنک  اود متوج   با یک  باشد، اما بدون 

می  و تلاش  او هدفمند شده  بازی  گردد، حرکات  راستای  در  را  آنها  نماید 

ای مورد نظر نظ  دهد، از سوی دیگر ریت  و آهنگ پخش شده از سوی  رایان  

رایان  و همینین، مخاطب قرار گرفتن کودک در چنین فضایی ک  بر اثر فشار  

شود تا او تمرکخ  پذیرد، موجب میدادن یک دکم  یا لمس آن صورت می

اود را بر پاسخ دهی ب  سوالات رایان  معطو  نموده و این امر موجب شد ب   

یک نظ  مناسب و قاب  قخول در حرکات تکراری اود دست یابد، زیرا کودک  

گرفت  و  بدون هد  ااصی صورت می   قخ  از انجام بازی، حرکات بدن او، تا  

امر موجب می  او مشاهده شود،  این  از  این  شد تا شاهد حرکات تکراری  با 

های رایان  ای ک  با موسیقی تلفیق گردیده است،  رسد بازی وصف ب  نظر می 

با توج  ب  آنک  مادران کودکان در حین آموزش در کنار آنها بوده و حتی در  

اارج از محیط آموزشی، با استفاده از نرم افخار مذکور بر روی تلفن همراه،  

از این امکان براوردار گردید، تا مقدار زمان بیشتری را در کاهش   کودک 

تکراری و هدفمند نمودن آنها در راستای پاسخ ب  نرم افخار ااتصاص    حرکات

زی و ادوات موسیقی و امتیازاتی ک   دهد. این امر با توج  ب  تنوع برنام  و با

دهد، موجب گردید تا کودکان پس از آشنایی ب  کودک در حین بازی ارائ  می

با ماهیت و شک  نرم افخار، اود ب  صورت مستق ، ربا کمک والدین( ب  بازی  

با آن بپردازند و این امر ب  جهت جذابیت برای کودکان فوق، و ادام  حتی 

پس از پایان آموزش درمانگر، از اثرگذاری مطلوبی در دوران پیگیر براوردار  

ای کودکان مختلا ب  ااتلال طیف  های کلیش ر ب  کاهش حرکت بوده و منج

اتیس  داشت. در تخیینی تکمیلی می بایست ب  اثر توانخخشی رایان  ای در  

شناات کودکان اشاره کرد. چنانک  توانخخشی های مختنی بر رایان  قادرند  

ن را با تغییرات در سطوی شنااتی مواج  سازند. چنین فرایندی باعث  کودکا

کان مختلا ب  ااتلال طیف اوتیس  بتوانند پردازش شنااتی می شود تا کود

سازمان یافت  تری را در طول دریافت توانخخشی رایان  ای مداوم تجرب  نموده  

بتوان  2020رماینر،   شنااتی(  رتاثیرات  آن  میانجی  اثر  اسای  بر  و   )

کلیش حرکت  کودکان    ایهای  در  را  اتیس  کمتری  طیف  ااتلال   دارای 

 مشاهده نمود. 

ن  مطالع  سا  خ یحاضر  دارا   ریمانند  است.  ت یمحدود  یمطالعات  هایی 

کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اوتیس  ب     افراد حاضر در پژوهش  بودنمحدود  

در این    نیپژوهش بود. همین  نیا  تیمحدود نیاولمرکخ اورشید شهر آم   

پژوهش کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اتیس  با عملکرد بالا و پایین تفکیک  

نشد. شرایط روانی و تحصیلی والدین این کودکان نیخ در پژوهش حاضر مورد  

افخا  شودی م  شنهادیپ  نیبنابراسنجش و کنترل قرار نگرفت.     ش ی ب  منظور 

در دیگر    پژوهش  نیا  ،یپژوهش  یشنهاد ی در سطح طری پ  ک،یانت  یریپذ یتعم

و    شهرها، با تفکیک کودکان مختلا ب  ااتلال طیف اتیس  ب  لحاظ عملکرد 

انجام شود. با توج  ب   پایش شرایط روانی و تحصیلی والدین این کودکان  

ر  یاثربخش اانوادهایان  توانخخشی  موسیقیایی  حرکت   -ای  بر  های  محور 

عملکودکان    ایکلیش  سطح  در  اتیس ،  طیف  ااتلال    شنهادیپ  ، یدارای 

برنام    مسئولان  شودیم استثنایی  ریخانو  با فعال کردن    آموزش و پرورش 

شنااتی آن سازمان و  مشاوران و متخصصان مراکخ مشاوره و ادمات روان 

توانخخشی همینین بکارگیری روان شناسان کودکان استثنایی و با بکارگیری  

  ای های کلیش حرکتنسخت ب  کاهش  محور    -ای موسیقیایی اانوادهرایان  

اقدام نمایند تا بدین طریق بتوان بر بهخود    دارای ااتلال طیف اتیس کودکان  

 عملکرد فردی و یادگیری آنان نیخ تاثیر گذاشت. 
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 تشکر و قدردانی 

اول مقال  در دانشگاه آزاد    سندهینو  ینام  دکتر  انیمقال  برگرفت  از پا  نیا

تحقیقاتواحد    یاسلام و  بدمی  علوم  تمام  ل ینوسیباشد.  های  اانواده   یاز 

ک  در انجام    مسئولین مرکخ اورشید شهر آم حاضر در پژوهش و    کودکان

   . یینمامی  ینکام  داشتند تشکر و قدردا  یپژوهش همکار 

 

 منابع 

(.  1390احمدی، سیدجعفر.، صفری، طیخ .، همتیان، منصوره.، الیلی، زهرا. ر

،  ( GARSراوتیس ،    تشخیصی  آزمون  روانسنجی  های  شااص  بررسی

  های   پژوهش  مجل ،  (اصفهان  اوتیس   کودکان  توانخخشی  و  آموزش  مرکخر
 .87-104  (،1ر1رفتاری،    و  شنااتی  علوم

مقایس  اثر بخشی بازی درمانی و موسیقی .  (1396ر.  نرگس  امینی شیرازی،
بر روی مهارتهای اجتماعی و تمای چشمی کودکان پسر   درمانی فعال

پایان نام  کارشناسی    دو در شهر تهران، سال  اتیستیک سطح  12تا    6
 . دانشگاه پیام نور تهران جنوو  ارشد،

  ، .خ یپرو  ،یدرآمد   یفی، شر.عاطف   ،یآباد   ضیف  ی، محمد . بگ  جان، سحر  یبدر

آباد ال   ،یو فتح  اثربخش1399ر  .روی    ان  یرا  یشناات  ی توان بخش  ی(. 
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