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مهارت هاي اثربخشي درمان با اسب بر 

ارتباطي، اجتماعي و رفتارهاي كليشه اي  

  كودكان طيف اوتيسم  
  
  ١آزموده  معصومه

  
  ٢٧/١٠/١٤٠١تجديد نظر :                   ١٧/٥/١٣٩٩تاريخ دريافت : 

  ٦/٤/١٤٠٢ پذيرش نهايي :

  چكيده 
حاضر  :هدف پژوهش  از    ن انشانگ   بر  اسب   با  درمان   اثربخشي  ، هدف 

شامل  جامعه آماري در اين پژوهش    روش:  بود.  اوتيسم  طيف  كودكان 

تبريز   توانبخشي شهر  مراكز  كه در  باشد  كودكان درخودمانده اي مي 

تحصيلي   بودند.  ٩٧- ٩٨در سال  شده  داده  تشخيص  اوتيسم   بعنوان 

روش نيمه آزمايشي و طرح پژوهشي از نوع   با به كارگيري  ور منظ بدين 

آزمون آزم  - پيش  گواه  نو پس  گروه  تعداد  با  در    ٢٠،  گروه    ٢كودك 

اين  يك  ( داده شدند؛  قرار  گروه كنترل)  يك  و  آزمايش  گروه    ٢گروه 

كه   بودند  كودكاني  داراي  شامل  گيليام،  ي  پرسشنامه  به  باتوجه 

به كمك  ؛ گروه آزمايش اول  ه بودندمشكلات رفتاري تشخيص داده شد

دادهاسب   هي  كنترلگروه    و  شدند  آموزش  قرار    ،آموزشي  چتحت 

دادهندنگرفت نهايت  در  پژوهش .    تحليل  آزمون   از   استفاده  با   هاي 
  شدند.   تحليل  و  تجزيه )  MANCOVA(  متغيره  چند  كوواريانس

داد    :هايافته  نشان    هاي   مهارت  بهبود  در   اسب  از  استفادهنتايج 

با    موثر  درخودماندگي  اختلال   با  كودكان   رتباطيا نيست. كاربرد اسب 
اثر اجتماعي  ميزان   ٣٧/٠  اندازه  هاي    اختلال  با  كودكان  مهارت 

استفادهمي  افزايش   را  درخودماندگي روش  اثر    از  دهد.  اندازه  با  اسب 

  درخودماندگي   اختلال  با  كودكان  رفتارهاي كليشه اي  بر ميزان  ٣٨/٠

اغلب    :گيريهنتيج.  مؤثر است اتيستيك  كودكان  كه  اين  به  توجه  با 

تع  بر  را  اشياء  با  حضور  ماتعاملات  به  و  داده  ترجيح  افراد  با  لات 

خ مثبت نشان مي دهند بنابراين تاثيرات  مخلوقات زنده غير انساني پاس

  مثبت اين روش درماني بر كودكان طيف اوتيسم قابل تبيين است.

  

اس  :كليدي ياههواژ با  مهارتدرمان  اوتيسم،  كودكان  هاي  ب، 
 ي اارتباطي، مهارتهاي اجتماعي و رفتارهاي كليشه 
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Abstract 
Objective: The present study aimed to study the 
effectiveness of equine-assisted therapy (EAT) on 
the symptoms of children with Autism spectrum 
disorders. Method: The study population included 
children who were diagnosed as autistic in a 
rehabilitation center in Tabriz City, Iran during 
2017-2018. For this purpose, using a quasi-
experimental research design with pre-test and post-
test and a control group, 20 children were randomly 
assigned into two groups (one experimental group 
and one control group). These two groups of 
children had been diagnosed with behavioral 
problems using Gilliam Autism Rating Scale 
(GARS). The experimental group was trained by 
horses and the control group did not receive any 
training. The data were analyzed using multivariate 
analysis of covariance (MANCOVA). Results: The 
results showed that  EAT was not effective to 
improve the communication skills of children with 
Autism disorder; however, it increased the social 
skills of children with Autism disorder with an 
effect of 0.37. EAT influenced the stereotyped 
behaviors of children with an effect of 0.38. 
Conclusion: Due to the fact that autistic children 
often prefer interactions with objects over 
interactions with people and respond positively to 
the presence of non-human living creatures. 
the positive effects of this treatment on children 
with autism spectrum can be explained. 
 
 Keywords: Equine-assisted Therapy (EAT), 
Autistic children, Communication skills, Social 
skills, Stereotyped behaviors 
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   ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره ■

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■

  قدمه  م

درخودماندگي  طيف  اختلال  اصلي  نقصان   ١ويژگي 
تعام و  ارتباطات  قراري  بر  در  دو  مداوم  اجتماعي  لات 

(ملاك   رفتار،  Aجانبه  محدود  و  تكراري  الگوهاي  و   (
(ملاك   ها  فعاليت  يا  اين  Bعلايق  است.  از  )  علايم 

ايل كودكي وجود دارند و سبب اختلال يا محدوديت  او

مي   روزمره  كاركرد  آن    شوند.در  در  كه  اي  مرحله 
به   توجه  با  شود  مي  آشكار  فرد  كاكرد  نقصان 

يط زندگي بيمار بسيار متفاوت  خصوصيات فردي و مح
قابل   كودكي  دوران  در  تشخيصي  اصلي  ويژگي  است. 

در مداخلات  ولي  هستند،  رفتارهاي  مشاهده  ماني، 

مشكلات   تواند  مي  جاري  هاي  حمايت  و  جبراني 
بعض در  لااقل  را  دارموجود  نگه  مخفي  ها  زمينه  د.  ي 

با توجه به شدت درخودماندگي،   تظاهرات اختلال نيز 
رش زيادي  ميزان  هاي  تفاوت  كودك  تقويمي  و سن  د 

نهفته   نكته  همين  در  نيز  طيف  كلمه  مفهوم  و  دارند 

روانپز  است انجمن  آمريكا،(  ترجمه  ٢٠١٣شكان  ؛ 
  ). ١٣٩٣رضاعي و همكاران،

  اوتيسم    وعيش  دربارة  گيرشناسي  همه  مطالعات
متفاوتي هاي  براساس  را  نتايج    انتخاب،   مختلف  راه 

 بر.  است  داده  ارائه  مارانبي   بندي  و طبقه  آوري  جمع

متفاوتي  اساس  همين   اختلال   فراواني  از  برآوردهاي 
نشان دهنده ميزان  ني  كنو   آمارهاي.  دارد  وجود  اتيسم

جامعه  ١تا    ٥/٠شيوع   جمعيت  در  .  است  اي   درصد 
فراواني ،  شود  مي  ديده  جنس  دو  هر  در  اوتيسم،   ولي 

همچنين  .  است  دختران  برابر  ٤  تا  ٣  پسرها   در   آن

  اوليه   اجتماعي  رشد   لحاظ  از  است   داده  نشان  عاتمطال
رفتارهاي  و   از   شديدتر  پسرها  اتيسم  قالبي،  نه 

  ).٢٠١٢٢،يكامن اوتيسم آمر دخترهاست (انج 
  تاكنون  كه   به اوتيسم   ابتلا  اي   زمينه   علل  جمله   از

عوامل    و   پريناتال   عوامل  به   توان  مي   شده  مشخص

  عوامل   تشريحي،   -عصبي  عوامل  شناختي،   ايمني 

.  كرد  اشاره  زيستي  عوامل  و عوامل ژنتيك يوشيميايي، ب

فرضياتي   بروز  علل   خصوص  در    جفت   نظير   اوتيسم 

افزايش  ،  جيوه  دفع   ناتواني  ي، سنخ   هم   گيري

  هاي   هورمون  آينه اي،  نورون   گابا،  كاهش   و  سروتونين

هورموناستروئيدي   با   آسيب  پتپيدي،   هاي   ، 

(   ويتامين  كمبود   و  واكسيناسيون است  ته،  كنمطرح 

  ).  ٢٠١٥بوسولاني و روزان، 

 اختلال هاي اين طيف معمولاً در نخستين سال

ش  كودك پي  ، چون سنهاي زندگي آشكار مي شوند

بنابراين   مداخله است.  به  بيني كنندة خوبي در پاسخ 

چ هر  كرد  تلاش  را  بايد  اتيسم  كودك  تر  سريع  ه 

كودكان   اين  براي  خدمات  ارائة  به  و  داد  تشخيص 

اما پ در    رداخت  كه  اين  وجود  با  كرد  فراموش  نبايد 

اختلال هاي طيف اتيسم با افزايش سن، برخي علائم  

كراري محدود شده كاهش مي  اختلال مثل رفتارهاي ت

تا   مناسب  هاي  حمايت  و  خدمات  به  افراد  اين  يابند. 

بهبودي و درمان كودكان درخود  الي نياز دارند.  بزرگس

بح مورد  هميشه  دور  سالهاي  از  هاي  مانده  رشته  ث 
و   منظر ديد  از  گروهها  از  هريك  و  بوده است  مختلف 

اند.   پرداخته  معضل  اين  درمان  به  خود  هاي  رشته 

اجتماعي  پي تعامل  مهارتهاي  پيچيدگي  و  بيني  ش 

از دلايل عملكردهاي س  پائين  مبحثي مهم و يكي  طح 

درخودمانده   زاده،  است(كودكان  حسن  افروز،  عزيزي، 
). اين مهارتها شامل  ١٣٩٤ا،  غباري بناب و ارجمند ني

و   چهره  به  چهره  و  چشمي  تماس  قبيل  از  مواردي 

رفتاري در ارتباط    برقراري ارتباط و الگوي،  ايجاد توجه

م به  با  پيشبرد  اجتماعي،  فردي،  هاي  مهارت  و  حيط 

  ).٢٠١٥فيتزجرالد، (  استخصيطرف استقلال ش
درمان انواع  اخير  دهه  چند  بهبود  طي  براي  ها 

به  ه نشانه مربوط  اوتيسم    اي  شده  اختلال  پيشنهاد 

است. شيوه هاي درماني كنوني شامل كاردرماني، زبان  

  . ويكردهاي رفتاري و رشدي هستندو گفتاردرماني و ر
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■ ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره  

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■
 

از   درماني  هاي    شيوه  يكي  مراكز  در  كه  درماني 

داشته استتوج به خود معطوف  را  درماني است    هات 

گيرد. روش  يانجام م  ٣) AATكه با همراهي حيوانات ( 

انسان  پيوند  از  حيوانات  همراهي  با  حيوان  -درماني 

به    عنوان بخشي يكپارچه از فرايند درمان در رسيدن به

(آيزمان، استندوند و    برداهداف روانشناسي استفاده مي

  ).  ٢٠١٣شورتلف،

ممكن حيوانا و    ت  توجه  افزايش  براي  راهي  است 

با باشد.  بيماري  اين  به  مبتلا  اين  علاقه كودكان  بر  ور 

مي   عمل  ارتباطي  اشيا  صورت  به  حيوانات  كه  است 

كنند و كودكان نخست با برقراري پيوند با آنها، سپس  

را پي مي سازن  به  وندشان  مرتبط  (انسانها  و  د  اندرسون 

و٢٠١٦مينتز،   پيكلس  بيدفورد،  يك  )٢٠١٦لرد،  ؛ 

اساسي   بخش  به  تواند  مي  اسب  يا  سگ  مثل  حيوان 

  ود . زندگي  يك فرد تبديل ش

حيوانات كمك  با  درمان  از  بازه    استفاده  در 

و   كودكان  با  درماني  هاي  موقعيت  از  اي  گسترده 

رفته شده است. اسب سواري درماني  بزرگسالان بكار گ
كه   است  حيوانات  كمك  با  درمان  از  افزايش  شكلي 

در  چش اسب  مگيري  است.  داشته  اخير  سال  چهل 

ه كه  ش ديداسب آموز  مربي سواري درماني توسط يك  

آموزش مي دهد تا مهارت    ، به اسب سوارهاي  معلول

س اسب  اوليه  مي  هاي  صورت  كنند،  راكنترل  واري 
  ).٢٠١١فيلد،(پروتمن،گيرد

حيواني كه  اين  دليل  براي    ك  تواند  مي  درماني 

مفيد باشد، اين نظر است كه    اتيسم    كودكان مبتلا به

شوند جابجا  اشيا  مانند  توانند  مي  جابجا    حيوانات  با 

مي   برقرار  پيوند  حيوانات  اين  با  كودكان  اشيا،  شدن 
منتقل   انسان  به  تواند  مي  پيوند  اين  سپس  و  كنند 

پيوندي    ).٢٠٠٠(كاتچر،  شود برقراري چنين  چون در 

برا تواند  مي  درماني  حيوان  هستند،  مشكل  ي  دچار 

زمينه   اين  در  اوليه  پژوهش  باشد.  مناسب  بسيار  آنها 

مي تائيد  را  مطلب  روي  كند.    اين  بر  كه  بررسي  در 

انجام شده،  يدرماني و كودكان مبتلا به اوت  حيوان سم 

رفتا  حيوان  كمك  به  درمان  كه  شد  رهاي  مشاهده 

  خوب اجتماعي را افزايش مي دهد، درخود ماندگي را 

  مي كند   ليدي را كمتررفتارهاي تق   كاهش مي دهد و

  ).١٩٨٩(ردفر و گوودمن، 

به كمك حيوانات انس درمان  پيوند  ان و حيوان  از 

جدايي   بخش  يك  عنوان  به  گرا  هدف  مداخلات  در 

مي استفاده  درمان  فرايند  با  ناپذير  كردن  كار  نمايد. 

بايست مورد بررسي  هاي آنها ميوانات و نگاه دارندهحي

معياره و  گيرد،  قرار  آموزش  برآورده  و  را  خاص  اي 

د  يك  يك  سازد.  حوزه  در  كه  اطمينان  قابل  رمانگر 

نمايد، اهداف درماني را مقرر  عاليت ميرويه حرفه اي ف 

كند،  دارد، تعامل بين حيوان و انسان را هدايت ميمي

- ورده شدن اهداف درمان را مي پيشرفت به سوي برآ

مي قرار  ارزيابي  مورد  را  فرايند  اين  و  دهد.  سنجد، 

  ).١٩٩٧گمونلي و همكاران، (

مي درمانگر  شيوه  يك  هر  در  را  حيوان  تواند 
درمان بگنجاند. درمان    تخصصي  نموده،  قبلاً وضع  كه 

مي حيوانات  كمك  درماني  به  خود،  رويكرد  در  تواند 

غير يا  دهنده  جلسات  دستدستور  باشد.  دهنده  ور 

هاي فردي  تواند در درماندرمان به كمك حيوانات مي

ادغاميا گروه با يك طيف بسيي  اي  ار گردد و  گسترده 
گروه و  افراد  توانااز  داراي  سني  متفاوت  ييهاي  هاي 

بهبكار درمان  شود.  شيوه  گرفته  يك  حيوانات  كمك 

ن  كه درماتمريني است و نه يك حرفه مستقل. افرادي 

مي هدايت  را  حيوانات  كمك  ميبه  به  نمايند،  بايست 

ر براي  و  ببينند  آموزش  خود  درستي  تخصصي  ويه 
باش داشته  داراي  مجوز  اي  حرفه  مشاوران  همانند  ند، 

  ). ٢٠١٣تندوند و شورتلف،(آيزمان، اس مجوز

كاربردسواركاري   عنوان  اخيراً  اي    به  گزينه 

اختلالا به  مبتلا  كودكان  درمان  در  طيف  ماندگار  ت 
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
  ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره ■

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■

مي    درخودماندگي   وهمكاران  باشدمطرح  (مارگاريت 

عم ٢٠٠٩ باور  كه  طوري  به  كهً ).  است  اين  بر    ومي 

را   عملكردي  چندگانه  هاي  حوزه  درماني  سواركاري 

كه مبتلا    يي تواند بويژه براي كودكانتحريك كرده و م 

عصبي  هاي  معلوليت  از  هستند  به  تركيبي  اغلب  و 

ا و  شناختي  حركتي،  خود  اختلالات  از  را  جتماعي 

ب مناسب  بسيار  دهند  مي  هاي  نشان  فعاليت  اشد. 

را  مي توانند يك محيط چند حسي    همراه با حيوانات 

و    فراهم سازد كه براي كودكاني كه مبتلا به اختلالات 

  ، نارسايي هاي اجتماعي و ارتباطي برجسته اي هستند

نتيجه سواركاري    باشد.مفيد   تواند  نيز  در  درماني مي 

شن كودكان در  در  اجتماعي  طيف    اخت  به  مبتلا 

  . )٢٠٠١لرد،مك گي،درخودماندگي مفيد باشد (

در  را  مثبتي  برآيندهاي  متعدد  با    مطالعات  رابطه 

AAT  بيمار اين  به  مبتلا  كودكان  دادند.  در  نشان  ي 

فارنوم( و  با  ٢٠٠٢مارتين  تعامل  تاثيرات  بررسي  به   (

به   مبتلا  كودكان  در  اوتيسم  سگها  .  ختندپردااختلال 

قرار  شركت متفاوت  وضعيت  سه  معرض  در  كنندگان 
الف) غيراجتم  گرفتند:  توپ)؛  اعي(بهسرگرمي  عبارتي 

سگ زنده. نتايج نشان دادند    بازي؛ ج) ب) سگ اسباب

ندگاني كه در وضعيت تعامل با سگ زنده  كن كه شركت

هاي ديگر رفتارهاي  قرار داشتند در مقايسه با وضعيت

از  را  بيشتري  شركت    آغازگر  دادند.  نشان  خود 
يشتري به صحبت با سگ و درمانگر كنندگان تمايل ب

و   و شوخداشته  تري از خلق و خوي شادتر و سرزنده 

محيط با  دررابطه  و  بوده  اجتبرخوردار  شان  ماعيهاي 

  هوشياري و تمركز بيشتري از خود نشان دادند.  

به  )٢٠١٨اكر(همچين   مبتلا  كودكان  كه  دريافت 
به  درخودماندگي كاردرماني  مداواي  تحت  همراه  كه 

بر كه  كودكاني  به  نسبت  گرفتند  قرار  اساس  حيوانات 

هاي استاندارد كاردرماني تحت درمان واقع شدند  شيوه

بيشتري   بهبودي  و  و  بهپيشرفت  زبان  استفاده  لحاظ 

  تعاملات اجتماعي از خود نشان دادند.

دهد   نشان مي  كه  دارد  درنتيجه، شواهدي وجود 

هم داراي  كه  درماني  جلسات  در  حيوانات  با  راهي 

كودكاتاثيرات   اجتماعي  عملكرد  بر  به  مثبتي  مبتلا  ن 

اوتيسم همكاران،    - (گارسياباشدمي  اختلال  و  گومز 

؛ بورگي و همكاران،  ٢٠١٥ران،  ؛ گابريلز و همكا٢٠١٤

يافته  )٢٠١٦ براين حقيقت  ها مياين  با استناد  توانند 

نزديكي عاطفي يا بدني  كه كودكاني كه درحالت كلي  

بروز مي با حيوانات  از خود  نزديكي  رابطه  غالبا  دهند، 

ميبرق  ريد،    دهند رار  و  و  ٢٠١٣(جنكيندز  كور  ؛ 

ممك).  ٢٠١٣همكاران،   كودكان  ازپيش،  است  بيش  ن 

اند را به ارتباط  اي را كه با حيوان توسعه بخشيدهرابطه

دهند(  بسط  انسان  همكاران،  با  و  ،  ٢٠١٤لونينگ 

  ). ٢٠١٦ن،  مبياز، ايوانز، اسميت و وارلا

لات  اختلا  افزايش  به  رو  شيوع  است،  مسلم  آنچه

  اين   كه  است  شده  موجب  كودكان  رواني   صبيع

  قرار   كودكان   هاي   بيماري  اصلي  دستة   اختلالات جزء
  و  اجتماعي،  اقتصادي  هاي  ديگر هزينه  سوي  از.  گيرد

و   چنين   از   ناشي   رواني   و   بودن  جوان  نيز  اختلالاتي 

به  لزوم،  كشورها  توسعة  حال  در  شرايط  اين  توجه 

با    مي  بيشتر  را  اختلالات به  كند.  تاكنون  توجه  اينكه 

نشانگان   بر  اسب  با  درمان  تأثير  زمينه  در  پژوهشي 
يف اوتيسم در ايران صورت نگرفته است لذا  كودكان ط

پژوهش حاضر با هدف بررسي اثربخشي درمان با اسب  

  اوتيسم انجام يافت. بر نشانگان كودكان طيف 

  روش 

و   آزمايشي  نيمه  نوع  از  پژوهش  اين  در  تحقيق  روش 

پس آزمون با گروه    -هشي از نوع پيش آزمونطرح پژو
باشد.  مي    شامل   وهش پژ  اين   در  آماري   جامعه   گواه 

  مراكز   در  كه   باشد   مي   اي  درخودمانده   كودكان 

  ١٣٩٧-١٣٩٨  تحصيلي  سال   در   تبريز  شهر  توانبخشي
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 ٧-٢٢ ،  ١٤٠٣بهار ، ١ رهشما ، چهارم و تبيس  سال ، استثنايي دكانكو فصلنامه

__________________________________________________________________________________ 

■ ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره  

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■
 

  ٢٠اند. از اين ميان    شده  داده  تشخيص   اوتيسم  بعنوان

دسترس    مبتلا به اوتيسم به صورت در   نفر از كودكان 

انتخاب   داوطلبانه  از  شدند.  و  پس  كه  صورت  اين  به 

ابت ها  پرونده  اختلال    ٢٥دا  ارزيابي  كودكان كه  از  نفر 

اوتيسم آنها بوسيله ي حداقل دو متخصص تاييد شده  

لسه اي با  طي جسپس    بود به پژوهشگر معرفي شدند، 

ي    ٥والدين   سابقه  وجود  دليل  به  كودكان  از  نفر 

ش تشنجي حذف  مانده    دند. حملات  باقي  افراد  سپس 

گارز   بندي  درجه  مقياس  ي  كه  بوسيله  را  نمراتي 

مورد  معرف   بودند  درخودماندگي  متوسط  ي  درجه 

گرفتند. قرار  قرعه    ارزيابي  اساس  بر  كودكان  سپس 

در اين    اه تقسيم شدند.كشي در دو گروه آزمايش و گو

مقايسه   از روش    ه، استفاده شد  آزمايشي   شبهپژوهش 

متغيرهاي چندگانه از روش هاي    ا توجه بههمچنين ب

اي  عاملي    مقايسه  اس   تحليل  متغيره  شد.  چند  تفاده 

محاسبه   نيز  اثر  اندازه  شدت  گرديد.  ميزان  چون 

جايگزيني   براي  است  متفاوت  مبتلا  كودكان  اختلال 

  طرح هاي بلوكي استفاده شد.  ز وه ادرگر آنها
  كتبي   رضايتنامه   فرم  تكميل   كه  است  به ذكر   لازم

رضايت آگاهانه  (مبني بر    اين پژوهش  در   شركت   جهت

ال بروز آسيب در  و نيز احتمجهت شركت در پژوهش  

درماني جلسات  هريك  توسط   ) طي  شركت    از   والدين 

توجيهي    كنندگان  جلسات    . پذيرفت  صورتدر 
  از  مرحله  هر  در   شد   داده  اجازه   ان دك كو  به  همچنين 

  .شوند خارج  مطالعه از بتوانند پژوهش آزادانه

  :  ابزار اندازه گيري

  ) گيليام  درخودماندگي  بندي  درجه    : )١٩٩٥مقياس 
و  مقياسي   شدت  گيري  اندازه  منظور  به  كه  است 

ابزار   اين  است  شده  طراحي  درخودماندگي  احتمال 

دارا افراد  ميان  است  قادر  اختلال  همچنين  ي 

قائل   تفاوت  رشدي  اختلالات  ديگر  و  درخودماندگي 

  ). ١٣٨٩يز دهد (دقيقيشده و آنها را از هم تم

شامل   مقياس  رفتارهاي    ٤اين  آزمون  خرده 

تعامل اجتماعي و اختلالات رشدي  ،  ط ارتبا،  كليشه اي

سوالي مي    ١٤مي باشد. اين مقياس داراي سه دسته  

به اين صورت كه    ٣تا    ٠باشد كه نمره هر سوال بين  

، گزينه  ١، گزينه به ندرت نمره  ٠گزينه هيچگاه نمره  

د . حداكثر  مي گير  ٣، و غالباً نمره  ٢نمره    برخي مواقع

قل آن صفر است و  و حدا  ٤٢نمره هريك از سه گروه  

نمرات بالا گوياي شدت اختلال و نمرات پايين گوياي  

ايوز است.  آن  بودن  فال ،وودز،خفيف  ويليامز،    گروز، 

مطا٢٠٠٦( يك  طي  پايايي  ).  و  اعتبار  بررسي  به  لعه 

  ١٣٤العه كه بر روي  مقياس گارز پرداختند و اين مط

اع ضريب  نتايج  شد  انجام  درخودمانده  تبار  كودك 

كرد  ٩٠بالاي   اعلام  ابزار  اين  براي  را  در    .درصد 

م  يپژوهش ناظر  ييناي كه  منظور  ١٣٩٧(  يو  به   (

مقياس    يبررس روان سنجي  هاي  بندي  ويژگي  درجه 

) در مبتلايان به  ٣  -رايش سوم (گارزوي-اتُيسم گيليام  

پذ صورت  خرده    ج ينتا  رفت،ياتيسم  كه  داد  نشان 

گارز مقياس  كل  همچنين  و  ها  اعتبا  ٣  -مقياس  ر  از 
شواهد   و    حاصلبالايي برخوردارند. همچنين  منابع  از 

و   همگرا،  محتوا،  روايي  از  حاكي  مختلف،  تحليلهاي 

  ست.ا ٣ -سازه گارز 

  :شرح مداخلات درماني
 مبتني اسباز استفاده با درمان ة برنام پژوهش اين در

 هاي  نشانه بهبود به منظور رفتاري شناختي رويكرد بر

 محتواي كه است ذكر به  ملاز .است بوده اتيسم اصلي

با   و مرتبط  منابع از برگرفته آموزشي، برنامه جلسات

ايوانس٢٠٠٥اسكات،  (  پژوهشي  پشتوانه  ي، گرو   ؛ 

 گست،و    ؛ ٢٠١٢ چاندلر،؛  ٢٠١٠ جاسپرسون،؛  ٢٠١١

زا تازيكي، توسطّ)  ٢٠١١ غباري ده،حسن   و افروز، 

  .دي گرد تدوين) ١٣٩١( قاسم زاده
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 ...هاي ارتباطي بر مهارت  اثربخشي درمان با اسب :معصومه آزموده
__________________________________________________________________________________ 


  ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره ■

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■

  

  شرح جلسات

  نشان دادن اسب   نايي با وسايل ايمني :كلاه  كفش وآش  جلسه اول 

  نگاه كردن به آن بردن به اصطبل و نشان دادن اسب  و  جلسه دوم 

  نگاه كردن به آن بردن به اصطبل و نشان دادن اسب  و  سوم جلسه 

  ،نزديك كردن به اسب  ن به اسب درمانژكرد نگاه   چهارمجلسه 

  در محيط نزديك كردن به اسب و گشتن  پنجم جلسه 

  و لمس خاشاك در اصطبل نزديك كردن به اسب و گشتن در محيط  ششم جلسه 

  ي با اسب به كمك مرب يو پوست يلمس باطارتولمس خاشاك در اصطبل  هفتم  جلسه

    تياز بدن اسب و نگه داشتن طناب هدا يياسب تا لمس بخش ها  ينگهدار جلسه هشتم 

  وحركت دادن اسب  به كمك مربي  تيهدانگه داشتن طناب  و اسب ينگهدار نهم  جلسه

  اسب   يدانه در سطل برا اي بيچ،سيگذاشتن هو  دهمجلسه 

     ودر كنار اسب راه برود  يدر كنار اسب با مرب ستادنيا   ازدهمي جلسه

  ي اسب ولمس  به كمك مرب يروسوار شدن آرام بر  دوازهمجلسه 

  ي به كمك مربنشستن بر روي اسب و لمس  زدهميسجلسه 

  و نشستن و برخاستن   اسب  يحفظ تعادل بر رو  جلسه چهاردهم 

  حفظ تعادل و صدا زدن اسب   جلسه پانزدهم 

  اسب  يحركت دادن دست ها و پاها بر رو   جلسه شانزدهم

  كنند  تيهدا ستيرا به حركت و ا سبا يكلام ريو غ يبصورت كلام  جلسه هفدهم 

  هايافته 

مها ميزان  توصيفي  در  اطلاعات  ارتباطي   هاي  رت 

به تفكيك پيش آزمون و پس آزمون در گروه   ١جدول 

  آزمايشي  و گروه كنترل ارايه شده است.  

  
                       

  سنجش در گروه هاتوصيفي ميزان مهارت هاي ارتباطي  به تفكيك مرحله  اطلاعات .١جدول

  عوامل                              

  شاخص آماري   

  آزمون                     پس آزمون                                   پيش          

  

  كاربرد اسب گروه

  تعداد 

  ميانگين 

  استاندارد   رافانح

    ١٠                                    ١٠  

٠٠/١٦                            ٦٠/١٤  

٩٢/٤                             ٨٥/٤  

  

    رلگروه كنت

  تعداد 

  ميانگين 

  انحراف استاندارد 

    ١٠                                    ١٠  

٣٠/١٤                            ٤٠/١٤  

٣١/٥                            ٩٥/٥  

ن گروه هاي  همچنان كه ملاحظه مي شود ميانگي 

به پيش آزمون  زمون، آزمايش در مرحله پس آ نسبت 

مي   نشان  در  افزايش  مندرج  نتايج  براساس  دهد. 

آموزش   جدول، توصيف دست زد كه  اين  به  توان  مي 

باعث  كنترل  گروه  به  نسبت  اسب  كاربرد  روش    به 

  افزايش مهارت هاي ارتباطي  كودكان شده است. 

رتباطي  در  اطلاعات توصيفي ميزان مهارت هاي ا

به تفكيك پيش آزمون و پس آزمون در گروه   ٢جدول 

  .  ه كنترل ارايه شده استآزمايشي  و گرو
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 ٧-٢٢ ،  ١٤٠٣بهار ، ١ رهشما ، چهارم و تبيس  سال ، استثنايي دكانكو فصلنامه

__________________________________________________________________________________ 

■ ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره  

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■
 

  . اطلاعات توصيفي ميزان مهارت هاي اجتماعي  به تفكيك مرحله سنجش در گروه ها٢جدول 

  عوامل                              

  شاخص آماري   

  آزمون                                   پس            آزمون          پيش          

  

كاربرد  گروه

  اسب 

  تعداد 
  ميانگين

  انحراف استاندارد 

    ١٠                                    ١٠  
٢٠/ ٢٠                            ١٨/ ٧٠  

٦/ ٢١                              ٦/ ٥٤  

  

    گروه كنترل

  تعداد 
  ميانگين

  ستاندارد اف اانحر

    ١٠                                    ١٠  
١٩/ ١٠                            ١٩/ ٤٠  

٦/ ٧٧                            ٧/ ١٩  

  

گروه    ميانگين  شود  مي  ملاحظه  كه  همچنان 
به پيش آزمون  ر مرحله پس آزمون، آزمايش د نسبت 

مندرج   نتايج  براساس  دهد.  مي  نشان  در  افزايش 
آموزش   جدول، توصيف دست زد كه  اين  به  توان  مي 

اسب  به   كاربرد  گروش  به  باعث  نسبت  كنترل  روه 

  افزايش مهارت هاي اجتماعي  كودكان شده است.
رفتارهاي ميزان  توصيفي  در    كليشه   اطلاعات  اي 

ن و پس آزمون در گروه  تفكيك پيش آزمو به  ٣جدول 
  آزمايشي  و گروه كنترل ارايه شده است .  

              
  سنجش در گروه ها اي به تفكيك مرحله كليشه . اطلاعات توصيفي ميزان رفتارهاي٣جدول

  عوامل                              

  شاخص آماري   

              آزمون                       آزمون                     پس پيش          

  

  كاربرد اسب گروه

  تعداد 
  ميانگين

  استاندارد  رافانح

    ١٠                                    ١٠  
٢٠/ ٣٠                            ٢٤/ ١٠  
٢٩/٥                              ٥/ ٢٧  

  

    گروه كنترل

  تعداد 
  ميانگين

  انحراف استاندارد 

    ١٠                                    ١٠  
٢٤/ ٤٠                            ٢٤/ ٧٠  

٧/ ٧٧                            ٦/ ١٤  

ميانگ  شود  مي  ملاحظه  كه  گروه  همچنان  ين 

آزمايش در مرحله پس آزمون، نسبت به پيش آزمون  

در   مندرج  نتايج  براساس  دهد.  مي  نشان  كاهش 

توان   آموزش  جدول، مي  توصيف دست زد كه  اين  به 

روش اسب   به  باعث    كاربرد  كنترل  گروه  به  نسبت 

  اي كودكان شده است. كليشه رفتارهاي  كاهش

از   پژوهش  هاي  داده  بودن  نرمال  بررسي  جهت 

استفاده  آ اي  نمونه  تك  اسميرنوف  كولموگروف  زمون 

شد.  
  آزمون كولموگروف اسميرنوف تك نمونه اي  ٤جدول

  رفتارهاي كليشه

  اي 

مهارت هاي 

  اجتماعي 

مهارت هاي 

 ارتباطي

متغيرها 

  شاخص 

٠/ ٥٦ ٠/ ٧٦  ٠/ ٤٩  Z 

٠/ ٩١ ٠/ ٦٠  ٠/ ٩٦  P 

  سطح معنا داري ٠/ ٠٥ ٠/ ٠٥ ٠/ ٠٥

نتايج   به  توجه  معناداري    ٤  جدولبا  سطوح  و 

بدست آمده هريك از متغير هاي پژوهش كه بزرگتر از  

هاي    باشد، مي   ٠٥/٠ داده  بودن  نرمال  دهنده  نشان 

مي توان از آزمون هاي پارامتريك    و  غيرها مي باشدمت

  استفاده كرد.
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 ...هاي ارتباطي بر مهارت  اثربخشي درمان با اسب :معصومه آزموده
__________________________________________________________________________________ 


  ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره ■

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■

س ها  از  ضه همگني واريانبراي بررسي مفرو

  ارائه ٥ولجدآزمون لوين استفاده شد كه نتايج آن در 

گرديده است. 

  لوين براي بررسي همگني واريانس ها در گروه  هاي كنترل و آزمايشي F. آزمون ٥جدول

متغيرها              مهارت هاي ارتباطي  ارت هاي اجتماعي هم  رفتارهاي كليشه اي 

  شاخص 

١  ١  ١  df 1 

١٨  ١٨  ١٨  df 2 

٢/ ٦٤  
٠/ ١٢  

١/ ٤١  
٠/ ٢٥ 

٠/ ٠٣  
٠/ ٨٥ 

F 
sig  

شاهده مي شود فرض تساوي  همان گونه كه م 

).  p>0.05واريانس ها براي همه متغيرها برقرار است(
  . آزمون تحليل كوواريانس چند متغيري٦جدول

  شاخص آماري       
  اثر

 sig  خطا df  فرضيهF  df ارزش   آزمون

تفاوت دو گروه با كنترل اثر  
  پيش آزمون 

  ٠/ ٠٠٦  ١٣  ٣  ٦/ ٦٨  ٠/ ٦١  اثرپيلاي 

  ٠/ ٠٠٦  ١٣  ٣  ٦/ ٦٨  ٠/ ٣٩  لامبداي ويلكس

  ٠/ ٠٠٦  ١٣  ٣  ٦/ ٦٨  ١/ ٥٤  اثرهتلينگ

  ٠/ ٠٠٦  ١٣  ٣  ٦/ ٦٨  ١/ ٥٤  بزرگترين ريشه روي

 

جدول   پس  ٦نتايج  دهد  مي  اثر    نشان  حذف  از 

رو با  آزمون  چندمتغيري،  پيش  كوواريانس  تحليل  ش 

برا دار  معني  اثر  عامل  يك  ي 

  اين اثر نشان مي دهد   گروه«متغيرمستقل»وجود دارد. 

ن يكي از متغيرهاي وابسته كودكاني كه  كه حداقل بي

روش كاربرد اسب آموزش ديده اند با دانش آموزان    با

د وجود  معنادار   تفاوت  كنترل  (لامبداي    ارد گروه 

  .)p<0.05، ٣٩/٠ويلكس=
  متن تحليل كوواريانس چندمتغيري. آزمون تحليل كوواريانس يك راهه در ٧جدول

  شاخص آماري       
  متغيرها

  توان ازمون  اندازه اثر  سطح معناداري   SS  df F  منبع تغيير 

  ٠/ ٤٢  ٠/ ١٩  ٠/ ٠٨  ٣/ ٥٠ ١  ١١/ ٨٩  گروه  مهارت هاي ارتباطي 

  ٠/ ٧٩  ٠/ ٣٧  ٠/ ٠١١  ٨/ ٣٩  ١  ١٤/ ٩٤ وهرگ  مهارت هاي اجتماعي 

 ٠/ ٨٠ ٠/ ٣٨  ٠/ ٠٠٩ ٨/ ٩٧ ١  ٥٥/ ٤٠ گروه  رفتارهاي كليشه اي

جدول   با  ٧نتايج  دهد،  مي  تاثير    نشان  حذف 

آزمون پيش  وجود    ،متغير  بر  مبني  پژوهش  فرضيه 

گروه   ارتباطي  هاي  مهارت  متغير  در  معنادار  تفاوت 

انگونه آزمايش نسبت به گروه كنترل، رد مي گردد. هم

كه از نتايج جدول ملاحظه مي گردد سطح معناداري  

مها  مقياس  براي  شده  در  حاصل  ارتباطي  هاي  رت 

معناد سطح  با  از    ٠١٧/٠اري  مقايسه  آمده  دست  به 

معناداري    اصلاح سطح  (تقسيم   ٣بر٠٥/٠بنفروني 

به   توجه  با  نتيجه  باشد. در  بزرگتر مي  وابسته)  متغير 

توا با  ميانگين هاي حاصل شده مي  درصد  ٩٥ن گفت 
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 ٧-٢٢ ،  ١٤٠٣بهار ، ١ رهشما ، چهارم و تبيس  سال ، استثنايي دكانكو فصلنامه

__________________________________________________________________________________ 

■ ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره  

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■
 

آزمايش   گروه  ارتباطي  هاي  مهارت  مولفه  اطمينان 

  ترل تغييري نداشته است.  نسبت به گروه كن

جدول   با    ٧نتايج  دهد،  مي  تاثير    نشان  حذف 

آزمون،متغ پيش  بر    ير  مبني  پژوهش  ديگر  فرضيه 

اجتماعي   هاي  مهارت  متغير  در  معنادار  تفاوت  وجود 

به گروه كنتر آزمايش نسبت  تاييد مي گردد.گروه    ل، 

نتايج جدول ملاحظه مي گردد سطح   از  همانگونه كه 

حاص هاي  معناداري  مهارت  مقياس  براي  شده  ل 

معناد سطح  با  مقايسه  در  به    ٠١٧/٠اري  اجتماعي 

دست آمده از اصلاح بنفروني (تقسيم سطح معناداري  

نتيجه    ٣بر٠٥/٠ در  باشد.  مي  وابسته) كوچكتر  متغير 

هاي حاصل شده مي توان گفت با    با توجه به ميانگين

گروه  ٩٥ اجتماعي  هاي  مهارت  مولفه  اطمينان  درصد 

اسآز داشته  افزايش  كنترل  گروه  به  نسبت  ت.  مايش 

ا  گروه  تاثير  ميزان   » عملي  بودن  معنادار «سب  كاربرد 

  ٣٧  يعني   است،  بوده٣٧/٠  اجتماعي  هاي   مهارت  براي

  متغير  در  فردي  هاي  تفاوت   يا  واريانس  كل  درصد

گروه  اجتماعي   هاي  رت مها اسب   كودكان    كاربرد 
 بالاي  توان  علاوه  به.  است   بوده  گروه  اثر  به  مربوط

  است  نكته   اين  بيانگر  حاضر  پژوهش   در   آماري   آزمون

  شده  رد  درستي  به  صفر  فرض  بالايي  ال احتم  با  كه

  .است

با  ٧نتايج جدول  همچنين   حذف    نشان مي دهد، 
ژوهش مبني بر تاثير متغير پيش آزمون ،فرضيه ديگر پ

متغي  در  معنادار  تفاوت  رفتارهاي وجود  اي    كليشه  ر 

آزمايش نسبت تاي  گروه    يد مي گردد.به گروه كنترل، 

نتايج جدول ملاحظه مي   از  گردد سطح  همانگونه كه 

رفتارهاي مقياس  براي  شده  حاصل    كليشه   معناداري 
معناداري   سطح  با  مقايسه  در  دست   ٠١٧/٠اي  به 

بنفرو اصلاح  از  معناداري  آمده  سطح  (تقسيم  ني 

باشد.    ٣بر٠٥/٠ مي  وابسته) كوچكتر  نتيجه  متغير  در 

هاي حاصل شده مي توان گفت با  جه به ميانگين  با تو

رفتا ٩٥ مولفه  اطمينان  گروه    كليشه  رهايدرصد  اي 

است.   داشته  افزايش  كنترل  گروه  به  نسبت  آزمايش 

اسب   گروه  تاثير  ميزان   » عملي  بودن  معنادار «كاربرد 

  ٣٨  يعني   است،  بوده٠/ ٣٨اي  كليشه  رفتارهاي  براي

  متغير  در  فردي  هاي  تفاوت   يا  واريانس  كل  درصد

 مربوط  كاربرد اسب  كودكان گروه  اي  كليشه  رفتارهاي

 آزمون  بالاي  توان  علاوه  به.  است   بوده  گروه  اثر  به

  احتمال   با   كه     اين  بيانگر  حاضر  پژوهش  در   آماري

نتايج    .تسا  شده  رد  درستي   به  صفر  فرض  بالايي

بهبود    ٧جدول   در  اسب  از  استفاده  كه  داد  نشان 

كودك ارتباطي  هاي  درخود  مهارت  اختلال  با  ان 

  ماندگي موثر نبوده است.  

  بحث و نتيجه گيري  

در كمك    مانياسب  با  ها  فعاليت  از  اي  مجموعه  زير 
هاي   ناتواني  با  افراد  درمان  براي  كه  بوده  حيوانات 

ند درماني بين اسب و  جسمي و رواني در حالي كه پيو

درماني   اسب  شود.  مي  استفاده  كند،  مي  ايجاد  بيمار 
استرا با  يك  درمان  است.  تژي  متعدد  هاي  گزينه 

اسب در طول   انتخاب اسب، تجهيزات، الگوهاي حركت 
درمان و تغييرات موضعي در شركت كنندگان، عوامل  

است تمرين  دوره  طول  در  و  تأثيرگذار  (شارتلف 

راستا  .)٢٠٠٩همكاران،   همين  (  در  نيز  ٢٠١١ديلتز   (
داد  نشان  پژوهش خود  با كمك حيوان    در  درمان  كه 

اختي، هيجاني، اجتماعي و  سبب بهبود كاركردهاي شن
در پژوهش مذكور نيز بر    جسماني طراحي شده است.

هاي   مهارت  در  حيوان  كمك  با  درمان  گذاري  اثر 

مي   بنابراين  است.  شده  تاكيد  اجتماعي  و  جسماني 
عادتوان   كودكان  در  چه  اگر  و  گفت  درك  فرايند  ي 

خر در  كلامي  غير  ارتباط  هاي  مهارت  دسالي  رشد 
رشد و خودمانده،  در  كودكان  در  اما  گيرد،    شكل مي 

و   كاستي  با  ارتباطي  هاي  مهارت  گيري  شكل 

نيازمند   لذا  و  است  همراه  بسيار  هاي  محدوديت 
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 ...هاي ارتباطي بر مهارت  اثربخشي درمان با اسب :معصومه آزموده
__________________________________________________________________________________ 


  ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره ■

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■

آغاز   ميان  اين  در   . است  آموزشي  و  درماني  مداخله 

يك   گري مشترك  توجه  به  پاسخ  اصلي  و  نقايص  از  ي 

مهارت هاي ارتباطي غير كلامي كودكان در خودمانده  

كودكان   اين  تشخيص  هاي  ملاك  از  يكي  و  است 

اوليت   و  اهداف  از  يكي  ويژه  به  و  شود  مي  محسوب 

هاي مداخله هاي درماني آن ها مي باشد. با اين حال  

(سگلد اثربخشي  ٢٠٠٢تين  و  پيشرفت  است  معتقد   (

آهست مداخلات،  اين  و  در  پذيرد  مي  صورت  ه 

به   لذا  باشند.  تر  جزئي  كه  ترند  بخش  اثر  مداخلاتي 

ارتباطي در كودكان   منظور رشد و بهبود مهارت هاي 

و   (لو  درماني  بازي  نظير  مداخلاتي  خودمانده  در 

همچي٢٠١٠،  همكاران  نظر مي رسند.  به  تر  موثر  ن  ) 

نشان داد كه استفاده از اسب در بهبود     ٧نتايج جدول  

درخود    مهارت  اختلال  با  كودكان  اجتماعي  هاي 

ماندگي موثر است.  يافته هاي پژوهش حاضر همسو با  

و همكاران،    - (گارسيايافته هاي   ؛ گابريلز ٢٠١٤گومز 

همكاران،   همكاران،  ٢٠١٥و  و  بورگي  مي    )٢٠١٦؛ 

  باشد.
  به  مي تواند  حيوان  كمك   با   درمان  روش   اثربخشي

  بودن  مؤثر  كه   يي اه  از نظريه  يكي .  باشد  مختلف   دلايل 

  دلبستگي   نظريه  به  مربوط  كند  مي   تبيين  را   روش  اين

  دو   بين   پايدار  هيجاني  گره  يا  پيوند  دلبستگي،  .است

  اين   حيوان  و  انسان  در مورد).  ٢٠١١(گست،  است  فرد
گير  شكل  حيوان  و  انسان  بين  هيجاني   پيوند .  دمي 

متعددي هاي    به   را  حيوان  و  انسان  رابطه  پژوهش 

  همزيستي هايي   در   منظور  به   دلبستگي   نظريه  واسطه

وجود اند  بررسي  دارد،  كه    بسياري   حمايت  و  كرده 

هيجاني  و  احساساتي  پيوند  نيرومندي  براي   بين   گره 
  ).٢٠١٠(جاسپرسون،  يافتند  صاحبش   و  اهلي   حيوان

  علمي  و  نظري لحاظ  از  پژوهش اين  يافته هاي  بنابراين

  . است توجيه قابل

د نشان  پژوهشي  يافته    اسب  با  درماند كه  ا ديگر 

موثر   اوتيسم   طيف  كودكان  اجتماعي  هاي   مهارت  بر

از پژوهش   به دست آمده  نتايج  با  فوق  است. يافته ي 

هاي   پژوهش  نظير  زمينه  اين  در  پيشين  هاي 

و نيز    ٢٠١٣؛ كور و همكاران،  ٢٠١٣ريد،  جنكيندز و  

  همسو مي باشد.   ٢٠١٤ونالد، لرد و اولرايش،  مك د

يافته تبيين  داشت    در  اظهار  توان  مي  فوق  هاي 

  تأثيرات   حوزه،  اين   در   شده   انجام   مطالعات   تمام   دركه  

سواري   مثبت   و   اجتماعي  تعاملات  بر  درماني  اسب 

كودكان  ارتباط   برقراري   شده   مشاهده   اوتيستيك  در 

منتج  مي   مسأله  اين.  است   مختلفي   واملع  از   تواند 

كه  داشته  اظهار  مختلفي  مطالعات.  باشد   ن كودكا   اند 

انسان   تعامل   به  را   حيوانات   با  تعامل   اوتيستيك   ها   با 

هوانگ،  دهند(  مي  ترجيح و  وانگ    ).٢٠١٠ووانگ، 

  خود   نوعي،  به  اسب،  معرض   در  گرفتن  قرار  شايد

  ).٢٠٠٥ماسون،(باشد   بالايي  كنندگي  تحريك  قدرت

  اين   براي  درماني  سواري  اسب  همداخل  از  استفاده  لذا

استفاده  كودكان    تواند  مي  يواناتح  با  تعامل   از  و 
ارتباط   كننده   تسهيل   با   اوتيستيك  كودكان   برقراري 

  كودكان   در   درمان  تأثير اين  البته.  شود  ها  آن  اطرافيان 

علايم  شديد  ذهني   ناتواني  كه  اوتيسمي    شديد   و 

ي،  استيكن(است  شده  گزارش  اندك  اند  داشته  اوتيسم

  ظرفيت   تأثير  تحت  تواند  مي   موضوع  اين   كه  )٢٠١٠
  به  تأثير  اجتماعي   ارتباط  بر  كه  باشد  نيپاي  شناختي

  ). ٢٠١٢گابريل و همكاران،  دارد(  سزايي

) اذعان مي دارند كه  ٢٠٠٢كوگل، كارتر و كوگل (

براي   را  اتيسم  كودكان  درمان،  در  حيوان  كردن  وارد 

درماني   هاي  رهنمود  در  فعالانه  مي  شركت  تشويق 
برانگيختن   براي  حيوان  است  ممكن  بنابراين  كند 

  در درمان سودمند باشد. ن كودكا

با توجه به اين مساله كه كودكان اتيستيك اغلب  

تعاملات با اشياء را بر تعاملات با افراد ترجيح داده و به  
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■ ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره  

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■
 

نشان   مثبت  پاسخ  انساني  غير  زنده  مخلوقات  حضور 

ا مثبت  تاثيرات  بنابراين  دهند  درماني  مي  روش  ين 

است.   تبيين  در   تئوريقابل  عصبي  عملكرد  هاي 

ارتباطي عملكردي (كمترين درجه   خودماندگي، كمرد

برجسته بطور  را  به  همگامي)  كلي  اي  ويژگي  عنوان 

كرده مشخص  و   پاتوفيزيولوژي  اند(كاستلي 

شده  ٢٠١١گست  ؛  ٢٠٠٢ديگران، پيشنهاد  اينگونه   ،(

جنبه برخي  با  هاي  كه  اسب  درمان  توانند  ميكمك 

اين كم به عكس  اين    هبا توج  ارتباطي شود.  منجر  به 

فعاليت   كاهش  سبب  حيوان  كمك  با  درمان  كه 

سيستم   سازي  فعال  و  سمپاتيك  اعصاب  سيستم 

عصب   تغييرات  با  و  شده   پاراسمپاتيك  اعصاب 

وود،  شيميايي   و  دنيل  از    )٢٠١٧(مك  است  همراه 

كم  با  درمان  روش  نيز  عصبي  قابل  ديدگاه  حيوان  ك 

  تبيين مي باشد.  

گفت   توان  مي  است  محيوانات  همچنين   مكن 

كودكان   علاقه  و  توجه  افزايش  براي  به  راهي  مبتلا 

اي    كودكان ممكن است رابطهدر نتيجه    د.  نباش   اتيسم
بخشيده توسعه  حيوان  با  كه  با    را  ارتباط  به  را  اند 

دهند  نيز   انسان پيوندها.  بسط  برقراري  كه  آنجا  ي  از 

باشد،   مي  دشوار  بيمار  كودكان  اين  براي  اجتماعي 

درما درمان  نحيوان  براي  موثري  روش  است  ممكن  ي 

باشد كودكان  از  دسته  افزايش    ؛ اين  موجب  حيوانات 
شان  با محيط اجتماعي  اتيسم ارتباط كودكان مبتلا به  

  شوندكه مي تواند منجر به بهبود عملكرد اجتماعيمي

  .  شود آنان

از ح به  استفاده  اتيسم  در درمان كودكان  يوان ها 

تف  آموختن،  در  كودكان  دادن   ساين  پاسخ  و  كردن  ير 
ها   حيوان  از  ساده  اجتماعي  و  رفتاري  هاي  نشانه  به 

اساسي و مهم   يادگيري گامي  اين  كمك مي كند كه 

ها   انسان  تر  پيچيده  رفتار  يادگيري  و  تفسير  براي 

حضور  با  اسب  با  درماني  كند.كارهاي  مي    فراهم 

راهي   عمل،  در  اوتيستي،  طيف  در  افراد  و  متخصص 

طري از  كه  ارتباط    قاست  توانند  مي  بيماران  اين  آن 

اجتماعي را با ديگري افزايش دهد و تشويش و نگراني 

تبادل    را در آنها كمتر كند. تعامل با اسب شرايط كار

نظريه   اصول  به  عمل  و  فراگيري  براي  را  اجتماعي 

ي كند. اين ها ساختارهائي  رابطه بين اشخاص فراهم م 

ب اوتيسم  به  مبتلا  افراد  كه  مي    ههستند  آنها  كمك 

توانند از آگاهي اجتماعي بيشتري برخوردار شوند و در  

واكنش   زمينه  در  هم  اجتماعي،  رفتارهاي  تقويت 

چارچوب   در  ديگري  و  خود  به  فراشخصي  و  شخصي 

  ايجاد يك رابطه پيوندي با اسب، مهارت پيدا كنند.  

ها   ايبرمبن برعكس  پژوهش  طور  انسان   اسب    به 

شرايط   فضا   به  توجه  دونب  مثبت،   و   مستقيم  كاملاً    و 

مي    پاسخ   فرد  اعمال  و  هيجانات   و  رفتارها  به  محيطي 

هاي  از  مفهوم   اين  ايجاد   كه  دهد   و   اصلي  مشخصه 

است(  فرآيند   در   دشوار   بسيار  ويلسون،  درمان 

و كريمي،   مانفرس    به عنوان   اسب  ).٢٠١٧بولتجنس، 

   به   زيادي  خيلي   تمايل  اجتماعي  بسيار  موجودي
  بهبود   سبب  مي تواند  كه  دارد  انسان  با   ارتباط  برقراري

  براي   تأثيرگذار  و   سازنده  كاملاً   برقراري ارتباطي   فرآيند 

  ).٢٠١١دوفور،-گوستاوسونشود (  درمان تحت  فرد

نشان داد كه فرضيه صفر رد    ٧نيز نتايج جدول    و 

م  تاييد  پژوهش  فرضيه  كه  و  معني  بدين  شود،  ي 
اي كودكان    ه استفاده از اسب در بهبود رفتارهاي كليش

يافته   اين  است.  بوده  موثر  ماندگي  درخود  اختلال  با 

ريد( و  تد  هاي  پژوهش  با  و  ٢٠٠٦همسو  كالوزن   ،(

و اوهاير    )٢٠١٢گابريلز و همكاران (،  )٢٠١٠همكاران(

  مي باشد.  )٢٠١٣(
ام دادند نشان  انج  )  ٢٠١٣اوهاير (در پژوهشي كه  

ه  ب  داده شد كه مداخلات درمان با كمك حيوان منجر

هاي   مهارت  افزايش  و  اي  كليشه  رفتارهاي  كاهش 

فوايد   محققان  شد.  اتيستيك  كودكان  در  اجتماعي 
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 ...هاي ارتباطي بر مهارت  اثربخشي درمان با اسب :معصومه آزموده
__________________________________________________________________________________ 


  ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره ■

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■

بدني را در كودكان   شركت در فعاليت هاي حركتي و 

اثبات   به  رشد  هاي  اختلال  به  مبتلا  كودكان  و  عادي 

مداخلات درماني مبتني بر فعاليت  رسانده اند. كارايي  

تار هاي كليشه اي  رف هاي حركتي و بدني در كاهش  

طريق   از  ماندگي  درخود  اختلال  به  مبتلا  افراد  در 

اندازه ي   با  و مطالعاتي  منفرد  مورد  موردي،  مطالعات 

به   ها  آن  مثبت  تاثير  و  شده  بررسي  محدود  نمونه 

  نشان داده شده است.

اند   نشان داده  در  پژوهش ها  از اسب  استفاده  كه 

فلجنشانه  بر  درمان،  مغزي،  فلج  و    اي ههاي  چندگانه 

مغز دارد  ي نخاع ي  آسيب  مثبت  كودكان  تاثيرات  در   .

عملكرد   اندامي،  وضع  در  بهبود  مغزي  فلج  به  مبتلا 

تقارن   و  حركت  كاركردي  عملكرد  حركتي،  عمده 

؛ كاسادي  ٢٠٠٣ماهيچه ديده شده است(بندا و ديگران

؛ سيرنيواسان ٢٠٠٢؛ استربا و ديگران،٢٠٠٤و ديگران،

همكاران،   وود  وا  ).٢٠١٥و  وسيلك  رمبير 

وضع)٢٠٠٧( ناپايداري  در  توجه  قابل  اندامي  كاهش 

فلج به  مبتلا  كردند. درافراد  گزارش  را  چندگانه    هاي 
 از حيوان استفاده با درمان مي دارند اظهار متخصّصان

ها تقويت بر بسياري فوايد  كاركرد ايشافز و ماهيچه 

د  عملكر بهبود به منجر همچنين دارد، عروقي - قلبي

شود عضلاني  عصبي  كوهن، ؛ ٢٠٠٥ (اسكات،  مي 

٢٠٠٢ .(  
تغييرات حيوانات از استفاده با درمان  عصب با 

 توجيهي به عنوان  مي تواند كه است همراه شيميايي

داروشناسي،  باشد درماني روش اين براي مطالعات  ؛ 

محيط هاي  شواهد  محروميت  ژنتيك،  و  جراحي  ي، 

رفتارهاي بين  ارتباط  از  اي  و  ك  گسترده  اي  ليشه 
قاعده   هاي  عقده  عصبي  هاي  مسير  در  هايي  اختلال 

افزايش   اند.  داده  دست  به  سروتونين  و  دوپامين  اي، 

به   مبتلا  افراد  در  خون  سطح  تمام  در  سروتونين 

پر   و  ترين  مستحكم  از  يكي  درخودماندگي  اختلال 

ترين   مطالعات  تكرار  در  آمده  بدست  هاي  يافته 

اختلال  به  مربوط  است  د  نوروزيستي  ماندگي  رخود 

). از سويي مطابق با نتايج ديگر پژوهش  ٢٠٠٣(بوتلر،  

خود   در  كودكان  در  سروتونين  غلظت  افزايش  ها 

و   بياني  هاي  توانايي  با  منفي  ارتباط  در  فرورفته 

(كالوزن   دارد  قرار  ها  آن  آزارندهي  خود  و  رفتارهاي 

). بنابراين مي توان اين گونه استنباط  ٢٠١٠همكاران،  

غلظت زياد سروتونين با بروز رفتارهاي كليشه    كهكرد  

كودكان   در  آزارنده  خود  رفتارهاي  جمله  از  اي 

مرتبط   مياستاتيستيك  پژوهش  .  در  گفت  توان 

در   نوروزيستي  تغييرات  چنين  احتمالا  نيز  حاضر 

كليشه رفتارهاي  كاهش  سبب  شده    كودكان  آنان  اي 

درما تاثير  احتمالي  توجيهات  از  ديگر  يكي  با  ن  است. 

كليشه رفتارهاي  كاهش  بر  كودكان  اسب  اي 

و   بودن  آسان  دليل  به  استرس  كاهش  درخودمانده، 

ساير   به  نسبت  مداخله  نوع  اين  بودن  بخش  فرح 

مداخلات درماني است. بنظر مي رسد  فعاليت حركتي  

با كمك اسب بكار   در درمان  به عنوان  كه  مي روند،  
با كردن  فراهم  طريق  از  كارآمد  ابزار  وردهاي  زخيك 

كاهش   در  تر  مناسب  اي  شيوه  به  اما  مشابه  حسي 

  رفتارهاي كليشه اي موثر است.

به   اشاره  راستا،  اين  در  ديگر  احتمالي  تبيين 

با اين تئوري براي   تئوري انگيزش بهينه است. مطابق 
بهينه سطح  فرد  وهر  انگيزش  از  و  اي  دارد  جود 

جبراني،   عملكردهاي  اعمال  با  اي  كليشه  رفتارهاي 

بهينه ان زير  انگيزش  با  هايي  موقعيت  در  را  گيزش 

حد   از  بيش  انگيزش  با  هايي  موقعيت  در  و  افزايش 

هاي   فعاليت  نظريه  اين  اساس  بر  دهند.  مي  كاهش 
در عملكرد تعديل سازي   بدني ممكن است با تسهيل 

اهش رفتارهاي كليشه اي  انگيزش تا سطح بهينه در ك

  مثمر ثمر واقع شود.  
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■ ٩١شماره پياپي  ■ ١شماره  

 ١٤٠٣بهار■ چهارمسال بيست و ■
 

ه  ازجمله درمقايسه    تحقيق  اين   مثبت  ايويژگي 

استفاده١  :از  بود  عبارت  مشابه  مطالعات  با روش    از  . 

  غربالگري  هاي

  در   علائم   و   مشكلات   همسطح بودن   و  دقيق   بسيار 

هاي استفاده٢آزمودني    گروه  هاي  .  روش    درماني   از 

جاي  انفرادي كارگيري٣  وهيگر  درمان  به  به   گروه  . 

علت   تحقيقات  در  كه   كنترل  به    افراد   بود كم  مشابه 

  .است شده گرفته ناديده  شركت كننده 

  سپاسگزاري و تشكر

 والدين و كودكان تمام از  وسيله بدين  مقاله نويسنده

به شركت مساعدت كننده،   آنها  ارزشمند هاي دليل 

 .نمايد مي قدرداني و تشكر

  پي نوشت 
1. Autism 
2. Autism Society of America (ASA) 
3. animal-assisted therapy 

  منابع 

) آمريكا.  پزشكي  روان  راهنماي  ٢٠١٣انجمن   .(

رواني. (ترجمه فرزين  تشخيصي و آماري اختلال هاي  
نيلوفري،   علي  فرمند،  آتوسا  فخرايي،  علي  رضاعي، 

شاملو،   فرهاد  و  آذر  هاشمي  : ١٣٩٣ژانت  تهران   .(

  ارجمند.  
  زاده   قاسم،  بناب  غباري،  افروز،  زاده  حسن،  يكيتاز

  اهلي   حيوانات  از   استفاده  با   مداخله  ياثربخش).  ١٣٩٢(
  و  رتباطيا،  اجتماعي،  شناختي   كاركرد  بر  عروسكي  و

  علوم   تحقيقات  ي  مجله  اتيسم  طيف  كودكان  رفتاري

  ٢-١٢ رفتاري

  ،درخودماندگي  درمان  ).١٣٧٩(  .ك  ،خوشابي

- ٢١  رشدي   نافذ   ختلالاتا  همايش  مقالات   مجموعه
   توانبخشي. و علوم  دانشگاه انتشارات  . ارديبهشت  ٢٠

  ربات   با  بازي  تاثير  بررسي  ).١٣٨٩(  .آ  ،دقيقي 

  با   كودكان   اجتماعي   هاي  ارت مه   بهبود   بر  سرگرمي

  دانشگاه   ، ارشد  كارشناسي   نامه   پايان، اتيسم  اختلال

  مركز تهران واحد آزاد

بناب،    ي غبار  .م. افروز، غ. حسن زاده، س  ،يزيعز

ن ارجمند  (ا  ع  ا،ي ب.  طراح١٣٩٤.  آمو  ي).  زش برنامه 

پ  هاي  بررس  ي كلام  شيمهارت  بخش   يو  بر   ياثر  آن 

اجتماع  هاي  مهارت  با  كود  ي بهبود  خودمانده  كان 

سال   كودكان،  توانمندسازي  فصلنامه  بالا.  ،  ٦عملكرد 

  .١٣-٢٣. ٣شماره 

). ويژگي هاي روان  ١٣٩٧س. (  ،يا. ناظر  ،يينايم

گيليام  س اتيُسم  بندي  درجه  مقياس  ويرايش  -نجي 

(گارز  در ٣  -سوم  مطالعة    )  يك  اتيسم:  به  مبتلايان 

هجدهم سال  استثنايي،  كودكان  فصلنامه  ،  مقدماتي. 

  .١٢٢-١١٣، ٢شماره
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