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Extended Abstract 

Background and Purpose 
Developmental coordination disorder (DCD) 

is a neurodevelopmental condition 

characterized by significant impairment in 

motor coordination that is not attributable to 

intellectual disability or other neurological 

disorders. Children with DCD do not develop 

the motor skills appropriate for their age and 

intelligence level. Pursuit or tracking  

movements are one type of motor skill in 

which these children demonstrate longer 

movement times and greater variability than 

typically developing children. One proposed 

explanation for this deficit is a dysfunction in 

the parieto-cerebellar axis, which is crucial for 

forming internal models, comparing 

movement prediction with sensory feedback, 

and detecting progressive motor errors. 

Another possible reason is a deficit in the 

precise regulation of muscle force in the upper 

extremities, potentially due to impaired co-

activation control of agonist and antagonist 

muscles. Based on these two theoretical 

frameworks, this study aimed to examine and 

compare the effects of mental imagery training 

and fine motor practice on improving tracking 

task performance in children with DCD. 

Material and Methods  
This study employed a quasi-experimental 

design with a pre-test/post-test assessment 

across three groups. Thirty elementary school 

students with DCD (aged 7 to 10 years) were 

selected from schools in Tehran via 

screening. Written informed consent was 

obtained from parents. The Developmental 

Coordination Disorder Questionnaire (DCDQ) 

was completed by parents, and 

the Persian Motor Observation Questionnaire 

for Teachers (PMOQ-T) was completed by 
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school teachers. Children identified by these 

questionnaires subsequently performed the 

Movement Assessment Battery for Children-2 

(MABC-2). Participants were selected if they 

scored below the 15th percentile on the 

manual dexterity subtest of the MABC-2. This 

stage also ensured children had no comorbid 

diagnoses of learning, intellectual, or major 

neurocognitive disorders. Right-handed 

children were identified using the Edinburgh 

Handedness Inventory. Finally, Raven's 

Progressive Matrices test was administered, 

and children with an IQ score above 73 were 

included. The Movement Imagery 

Questionnaire for Children was also 

administered at this stage. In the pre-test, all 

participants performed a rotary tracking task. 

Following the pre-test, participants were 

randomly assigned to one of three groups—
mental imagery training, physical (fine motor) 

practice, or control—while being matched 

based on their initial motor imagery 

scores. The physical practice and mental 

imagery groups completed their 

respective training protocols for 18 sessions 

(three sessions per week). The control group 

received no intervention during this period. 

Exercises for the physical practice group 

consisted of fine motor activities, lasting 17–
20 minutes per session. The mental imagery 

group performed 15 trials per session 

of tracking task imagery guided by a recorded 

audio file, with breaks between attempts. A 

post-test, identical to the pre-test, was 

administered upon completion of the training 

protocol. All data were analyzed using SPSS 

23.0 and Excel 2013. 

 

 

Results 
The Shapiro-Wilk test confirmed a normal 

distribution for all variables, supporting the 

use of parametric tests. Furthermore, Levene’s 
test confirmed the homogeneity of variances 

across groups. A one-way ANOVA confirmed 

no significant pre-test differences between the 

groups on any tracking task variable. As the 

within-subject factor (time) had only two 

levels (pre-test, post-test), the assumption of 

sphericity was met. A 2x3 mixed ANOVA 

revealed a significant main effect of time for 

the variables total time on target (TOT), 

consecutive time on target (CTT) (F (1,27) = 

28.45, P <0.001, η² = 0.69), distance from 

target (DT) (F(1,27) = 38.26, P<0.001, 

η²=0.59), and velocity (V) (F(1,27) = 60.74, 

P<0.001, η²=0.69), indicating significant 

improvements across the intervention period 

for the training groups. A significant time-by-

group interaction was found for TOT and CTT 

(F(2,27) = 4.87, P=0.002, η²= 0.26), DT 

(F(2,27) = 10.08, P<0.001, η² = 0.43), and V 

(F(2,27) = 11.54, P<0.001, η² = 0.46). Post-
hoc analyses (Bonferroni) showed that the 

physical practice group improved significantly 

more than the control group on all variables: 

TOT (p = 0.032), CTT (p = 0.047), DT (P= 

0.004), and V (P= 0.016). The mental imagery 

group improved significantly more than the 

control group on DT (P= 0.013) and V (P= 

0.023). An independent samples t-test 

comparing the two intervention groups at post-

test found no significant differences between 

them on any variable. 
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Figure 1: Mean scores of tracking task variables across time for control and experimental groups. 

 

Conclusion 

The physical practice group demonstrated 

significant improvement over the control 

group on all tracking task variables (TOT, 

CTT, DT, and V). The mental imagery group 

showed significant improvement over the 

control group on DT and V. Both intervention 

groups performed significantly better at post-

test compared to their own pre-test 

scores. Critically, there was no statistically 

significant difference in post-test performance 

between the two training groups. In 

summary, fine motor practice and mental 

imagery training can positively affect tracking 

performance in children with DCD. Therefore, 

these methods can be recommended as viable 

intervention components for clinicians, such 

as psychologists and occupational therapists, 

working to improve motor coordination in this 

population. 
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 چکیده

 ین پژوهش با هدف تاثیر تصویرسازی ذهنی و تمرین بدنی بر تکلیف پیگردی کودکان با اختلال هماهنگی رشدی صورت گرفت. ا هدف:

( بودند که به طور  22/8 ± 84/0آموز دختر با اختلال هماهنگی رشدی )با میانگین سنی دانش 30شرکت کنندگان  مواد و روش ها:

ها به آزمون تکلیف پیگردی از تمام آزمودنیگروه تصویرسازی ذهنی، تمرین بدنی و گروه کنترل قرار گرفتند. ابتدا پیش 3تصادفی در 

دند و دقیقه ( انجام دا 17-20جلسه ) 18عمل آمد. در طول پژوهش دو گروه تصویرسازی ذهنی و تمرین بدنی تمرینات خود را به مدت 

 آزمون تکلیف پیگردی را انجام دادند. ها پسهای روزانه خود پرداختند. در پایان تمام آزمودنیگروه کنترل به انجام فعالیت

)گروه : تصویرسازی ذهنی، تمرین بدنی و کنترل(  3آزمون( *آزمون، پس)زمان : پیش 2نتایج آزمون تحلیل واریانس مرکب  یافته ها:

های تکلیف پیگردی )زمان کلی باقی ماندن بر هدف، زمان متوالی باقی ماندن روی هدف، فاصله ای تمرینی در تمام مؤلفههنشان داد گروه

 آزمون مشاهده شد.آزمون تا پسداری از پیشاز هدف و سرعت( نسبت به گروه کنترل عملکرد بهتری داشتند و تفاوت معنا

داری مشاهده نشد. بنابراین تمرینات تصویرسازی ذهنی بین دو گروه تمرینی تفاوت معنا بر اساس نتایج آزمون تی مستقل نتیجه گیری:

 تواند بر انجام تکلیف پیگردی کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی موثر باشد.های حرکتی ظریف احتمالا میو مهارت

 .حرکات ظریف ختلال هماهنگی رشدی، تکلیف پیگردی، تصویرسازی ذهنی، تمرینا :ه هاواژکلید 

شناسی ورزشیمطالعات روان  
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 مقدمه

(، واژۀ اختلال هماهنگی 2013شناسی آمریکا )ف انجمن روانطبق تعری

ویژگی کودکانی است که بدون هیچ گونه آسیب شناختی و عصبی،  1رشدی
هماهنگی حرکتی لازم برای اجرای الگوهای حرکتی متناسب با سن و 

ها تاثیر هوش خود را ندارند که این امر در عملکرد تحصیلی و اجتماعی آن
دامنه این مشکلات وسیع بوده و ممکن است از مشکل حرکت گذارد. می

بر روی یک خط راست تا مشکل نوشتاری گسترده باشد. این کودکان در 
های انجام کارهای شخصی خود از جمله تعویض لباس و برخی فعالیت

های بدنی در روزمره با مشکل روبه رو هستند، همچنین انجام فعالیت
، 2ها دشوار است )انجمن روانشناسان آمریکاهای ورزشی برای آنکلاس
ستلزم پاسخ بدنی و حرکتی است هایی که م. این کودکان در فعالیت(2013

نفس پایین در تحملی، ناکامی و عزتدهند و نوعی کممیلی نشان میبی
 . (2003، 3شود)میسیونا، ریوارد و بارتلتها مشاهده میآن

یط پویای محیطی، تبحر در رفتار حرکتی و کنترل حرکتی بالا با در شرا
شود. یکی از کسب الگوهای حرکتی هماهنگ، روان و موثر مشخص می

جنبه های مهم کنترل حرکتی، توانایی تنظیم یکپارچة حرکات طی اعمال 
متوالی و حرکات پیگردی است که به ظرفیت سیستم حرکتی و مدل سازی 

جهه با دنیای بیرون بستگی دارد)شادمهر، اسمیت و رفتار خود در موا
ی یادگیری کنترل . از جمله مطالعات انجام شده در زمینه(2010، 4کراکور

توان به می دارای اختلال هماهنگی رشدیحرکتی ردیابی کودکان 
ی مدل کنترل درونی با ( که با مطالعه2010) 5پژوهش دی الیورا و ون

هماهنگی استفاده از تکلیف پیگردی مجازی دریافتند که افراد با اختلال 
تر و تغییرپذیری بالاتر نسبت به کودکان عادی ، زمان حرکتی بیشرشدی

 6. همچنین کاشیواگی، ایواکی، نارومی، تامائی و سوزوکیداشتند؛ اشاره کرد
ی،  به های کنترل( با دنبال کردن یک هدف در مسیر افقی با دسته2009)

 . به منظور درکای دست یافتنددقت پایین و بدکارکردی ناحیة آهیانه
مکانیسم های زیربنایی کمبودهای این چنینی، محققان اختلال در محور 

ای را از علل احتمالی و مرتبط با ضعف کنترل حرکت مخچه -ایآهیانه
 -ای در یکپارچگی بینایی پیگردی عنوان کردند. قشر ارتباطی آهیانه

ای در پردازش رویدادهای حسی درگیر هستند. این فضایی و قشر مخچه
بینی شده با بین و مقایسه اندامی پیشهای پیشدر ایجاد مدلشبکه 

رو و بازخورد حسی و ارزیابی و تشخیص آگاهانه خطاهای حرکتی پیش
رونده خطاهای حرکت نقش دارد. در واقع با تشخیص سریع اصلاح پیش

های خطا  به دو ناحیه مخچه و قشر بینی شده و ارسال پیامخطاهای پیش
و به عنوان بخشی از فرایند یادگیری حرکتی بر اصلاح  ای خلفیآهیانه

گذارد. گاهی ممکن است مدل های درونی اثر میهای خروجی و مدلپیام
شود کامل نبوده و یا عوامل محیطی سبب ایجاد  اندازی میای که راهاولیه

                                                           
1. Developmental Coordination Disorder 

2.  American Psychological Association  

3. Missiuna, Rivard, & Bartlett 

4. Shadmehr, Smith, & Krakauer 

5. de Oliveira & Wann 

ای با تشخیص مخچه –ای تغییراتی در آن شود؛ در این حالت محور آهیانه
بینانه به شود. کنترل پیشاندازی فعال میآن حرکت قبل از راهو اصلاح 

های حسی مختلف با توجه به نوع تکلیف شکل یکپارچه و توسط سیستم
کند؛ مانند کنترل حرکات چشمی، تنظیم قامتی پویا، عمل عمل می

 7خوراندیها این مدل درونی پیشدسترسی و چنگ زدن که در تمامی آن
. عملکرد (2014، 8دامز، لاست، ویلسون و استینبرگنشود)آوارد عمل می

کان دارای اختلال هماهنگی رشدی مشابه با افرادی است که در این کود
اند. به این صورت که در ایجاد مدل درونی دیدگی شدهنواحی دچار آسیب

و تشخیص به موقع خطا و اصلاح آن هنگام انجام حرکت دارای نقص 
تواند به ایجاد مدل درونی و تمرین در هایی که میباشند. یکی از روشمی

سب توالی حرکتی کمک کند تصویرسازی ذهنی است. جهت ک
تصویرسازی را می توان استفاده از تمام حواس برای بازآفرینی یا ساخت 

. یک نظریه در (2011یک تجربه در ذهن تعریف کرد)واعظ موسوی، 
ریزی و کنترل حرکتی نظریه رابطه با تصویرسازی و نقش آن در برنامه

عضلانی ابتدا  –عصبی  -عضلانی است. نظریه روانی -عصبی  -روانی
چاردسون ( مطرح و سپس توسط ری1964)9توسط ریچاردسون و استارت 

 10( توسعه یافت. این نظریه بر پایه اصل ایده حرکتی کارپنتر1967در سال )
( استوار است. او ادعا کرد که در طی تجسم حرکت، الگوهای موثر 1894)

شود. این نظریه عصبی عضلانی همانند اجرای واقعی آن حرکت ایجاد می
نظریه دیگر در ریزی عضلات برای انجام حرکت اشاره دارد. به برنامه

ارتباط با تصویرسازی ذهنی  نظریة یادگیری نمادین است. این نظریه 
( ارائه شده است. وی مدعی است تصویرسازی ذهنی 1934توسط ساکت )

دهد تا توالی حرکات را به عنوان مولفه های به اجراکننده فرصت می
ست نمادی)سمبولیک( تکلیف تمرین نماید. در این نظریه فرض بر این ا

که تمرین ذهنی سبب خلق یک برنامه حرکتی در سیستم مرکزی شده و 
گردد. این واکنش به این برنامه باعث تسهیل یادگیری مهارت حرکتی می

نظریه، یادگیری ناشی از تصویرسازی ذهنی را با یادگیری شناختی مرتبط 
. در (2011داند و به درک الگوی حرکت اشاره دارد )واعظ موسوی، می

چندین مطالعه اثر تصویرسازی ذهنی بر تکلیف پیگردی و نیز تمرینات 
کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی تصویرسازی ذهنی بر روی 

(، 2013بررسی شده است. برای مثال تیموری، عبدلی، فارسی و احمدی )
تاثیر تمرین ذهنی و تمرین بدنی بر یادگیری برنامه حرکتی تعمیم یافته و 

دانشجوی کارشناسی دانشگاه  20پارامتر مهارت پیگردی چرخان را بر روی 
و نوع تمرین ذهنی و تمرین بدنی مهارت شهید بهشتی بررسی کردند. هر د

زاده، رهاوی و . وکیلداری افزایش دادندپیگردی را به صورت معنا
های متفاوت تمرین ( نیز در پژوهشی به بررسی تاثیر شیوه2015دهشیری )

بدنی، ذهنی و ترکیبی بر عملکرد مهارت پرتاب از بالای شانه در کودکان 

6. Kashiwagi, Iwaki, Narumi, Tamai, Suzuki 

7. Feedforward 

8. Adams, Lust, Wilson, Steenbergen   

9. Richardson, Start  

1 0. Carpenter  
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دارای اختلال هماهنگی رشدی پرداختند که تمرینات ذهنی همزمان با 
. فرضیه اری را بر عملکرد کودکان داشتترین اثرگذتمرین بدنی بیش

تر در مسیر حرکت مطرح شده دیگر در ارتباط با وجود تغییرات بیش
پیگردی، عقب ماندن از هدف و انجام حرکات تند برای گرفتن هدف در 

در  1کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی می تواند به دلیل وجود نوفه
تی این کودکان و ضعف توانایی تنظیم نیروی عضلانی سیستم حسی حرک

به طور دقیق در اندام فوقانی )دست( مربوط باشد؛ این مهم در مطالعات 
گزارش شده است)ویلسون،  هماهنگی رشدیمربوط به افراد با اختلال 

فرگوسن،  هایبر یافتهبنا .(2013، 2روداک، اسمیت، پلاتجکو و بلانک
(، این ضعف در توانایی تنظیم نیروی تولیدی 2015)3دیوسنس و اسمیت

سازی تواند ناشی از نقص در کنترل ظریف و دقیق فعالمتناسب می
. باشد دارای اختلال هماهنگی رشدیعضلات موافق و مخالف در کودکان 

مطابق با نظریه پردازش اطللاعات زمانبندی و اعمال نیروی مناسب برای 
 (2010، 4افتد )ادواردزانجام حرکت در مرحله برنامه ریزی پاسخ اتفاق می

و یکی از بالاترین سطوح نواحی قشر مغز که در برنامه ریزی حرکت، 
 5پیشانیمقررات و سازماندهی حرکتی درگیر است قشر خلفی جانبی پیش

دهد شواهدی وجود دارد که نشان می  .(2004، 6)هال و فایورلو است
تر در نواحی های حرکتی ظریف موجب فعالیت مغزی بیشتمرین مهارت

آموزان با اختلال یادگیری در گروه آزمایش شده و پیشانی دانشقشر پیش
ها را بهبود های شناختی نظیر بازداری و حافظه کاری آنواناییتوانسته ت

نور و عابدی در پژوهشی تاثیر همامی، قاضی. (2013، 7ببخشد )کالرسون
های اجرایی کودکان با اختلال های حرکتی ظریف بر کنشمهارت

یادگیری را مورد بررسی قرار دادند و به این نتیجه رسیدند که مداخله 
های حرکتی ظریف، یک شیوه مؤثر برای بهبود حافظة کاری، حل مهارت

. در آموزان با اختلال یادگیری استمساله و کنترل بازداری در دانش
های بدنی بر مهارتهای دیگر تاثیر مثبت برنامه حرکتی تربیتپژوهش

گزارش شده است دارای اختلال هماهنگی رشدی   کاری کودکاندست
( اشاره کردکه 2007راتزون و همکاران )توان به پژوهش ز آن جمله میکه ا

-های دستهفته مداخله شامل اجرای مهارت 12ای اثربخشی در مطالعه
نویسی و ظریف در کودکان پایه اول با تاخیر در رشد حرکتی ظریف را 

کار رفته شامل نخ کردن های حرکتی ظریف بهبررسی کردند. مهارت
ها، ها، پیچدهی شده با سکههای سازمانها، بازیگذاری میخها، جامهره

های کاغذ و مداد شامل الگوهای تخته پیچ و موارد دیگر بود. فعالیت
هایی مثل وصل کردن اعداد، نقطه های مختلف یا فعالیتکشیدنی و طرح

داری ها و دنبال کردن مازها بود. نتایج نشان داد گروه مداخله به طور معنا
های حرکتی ظریف بیش هماهنگی چشم و دست، کپی کردن و مهارت در

 . (2007، 8ایفریم و بارت )راتزون، از گروه کنترل بهبود داشتند

                                                           
1. Noise  

2. Wilson, Ruddock, Smit, Polatajko, & Blank 

3. Ferguson, Duysens, Smits  

4. Edwards  

ن مبتلا به  که زمانی اعتقاد بر این بود که مشکلات حرکتی کودکادر حالی
 هد کهدیابد، شواهد نشان میاختلال هماهنگی رشدی طی رشد بهبود می

زرگسالی برای درصد قابل توجهی از این کودکان مشکلات تا نوجوانی و ب
ل منجر به یابد. به تاخیر افتادن شناسایی و درمان این اختلاادامه می

مسالان خود هگردد. این کودکان در تعامل با با پیامدهای ثانویه منفی می
ها ین آنددارای مشکل هستند، در برابر آزار و اذیت آسیب پذیرند و وال
ها را ان آناعتقاد دارند که این اختلال مشارکت و فعالیت اجتماعی فرزند

زت کند. کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی اغلب از عمحدود می
یز مشکل نتری برخوردارند و از نظر عاطفی نفس و اعتماد به نفس پایین

حی شده های حرکتی که بر پایه تحقیقات علمی طراوجود برنامه .دارند
هبود وضعیت های مربوط به زندگی روزمره، بتواند به رشد مهارتباشد، می

به  کمک کند. در راستای کمکروانی و افزایش اعتماد به نفس کودک 
رامون کنترل این کودکان و با توجه به اینکه تمامی مطالعات انجام شده پی

تباط حرکات پیگردی توسط کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی در ار
ی با چگونگی انجام این حرکات توسط کودکان درای اختلال هماهنگ

علل  همچنین بررسی ها با کودکان عادی ورشدی و مقایسه عملکرد آن
ت وجود مشکل در حرکات پیگردی است و پژوهشی که به انجام مداخلا

رشدی در  پرداخته و تاثیر آن را بر عملکرد کودکان با اختلال هماهنگی
رورت کنترل تکلیف پیگردی بررسی کند صورت نگرفته است. بنابراین ض

هش مشکلات ا کاای مذکور به منظور رفع یهای مداخلهاستفاده از برنامه
ه دلایل مطرح گرد؛ لذا با توجه بمربوط به انجام تکالیف پیگردی آشکار می

پژوهش  شده پیرامون نقص در عملکرد این کودکان در مطالعات قبلی؛ در
صویرسازی حاضر درصدد یافتن پاسخ به این سوال هستیم که آیا تمرینات ت

نترل تکلیف تواند موجب بهبود کذهنی و تمرین حرکات ظریف می
دام پیگردی در کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی شود و اینکه ک

 تواند موثرتر واقع شود.یک از این تمرینات می

 پژوهش شناسیروش
وهش پژوهش حاضر از لحاظ هدف از نوع کاربردی و از لحاظ ماهیت پژ

-وع پیشو شیوه اجرای پژوهش از نوع نیمه تجربی بود. طرح پژوهش از ن
 آزمون با گروه کنترل بود. پس-آزمون

 کنندگانشرکت
س شهر آموز مقطع ابتدایی دارای اختلال هماهنگی رشدی مداردانش 30

ه شیوه در سال( با استفاده از غربالگری و ب 10تا  7تهران )دامنه سنی 
 دسترس انتخاب شدند.

 

5. Dorsolateral Prefrontal Cortex  

6 . Hall & Fiorello 

7 . Carlson 

8.  Ratzon, Efraim & Bart 
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 ابزار
(، مقیاسی 7)نسخه  1نامه اختلال هماهنگی رشدی برای والدینپرسش

های حرکتی درشت و ظریف برای آگاهی والدین از کنترل حرکتی، مهارت
سوال با  15سال( است که شامل  15تا  5و هماهنگی عمومی سنین )

باشد. نسخه فارسی آن توسط صالحی و دهی پنج امتیازی لیکرت مینمره
که  ضریب ( از روایی و پایایی مناسبی برخوردار بوده 2012همکاران )

 .گزارش شده است 93/0و پایایی بازآزمایی 83/0آلفای کرونباخ 

سوال و  18( که دارای 2003) 2لیست مشاهده رفتار حرکتی برای معلمان
ساله با  11تا  5خرده مقیاس در مورد حرکات درشت و ظریف کودکان  2

باشد. نسخه فارسی آن توسط صالحی و امتیازی لیکرت می 4مقیاس 
ار بوده که ضریب آلفای ( از روایی و پایایی مناسبی برخورد2012همکاران )
-و روایی همزمان با آزمون تبحر حرکتی برونینکس 91/0کرونباخ 

 .گزارش شده است 75/0اوزرتسکی برابر 

ر مجموعه )د 3شکل هندسی و در  36( شامل 1956آزمون هوش ریون )
ر دشکل( می باشد. نمره معیار برای شرکت کنندگان  12هر مجموعه 

( 2008)است. هنجاریابی داخلی آن توسط رجبی  73پژوهش امتیاز بالای 
 62/0زآزمایی بوده که پایایی بااز ضریب روایی و پایایی مناسبی برخوردار 

 .گزارش شده است 42/0و روایی همگرا 

ابزار مورد استفاده دیگر در پژوهش مقیاس ارزیابی ظرفیت ظریف حرکتی 
های مهم این آزمون، سنجش عملکرد باشد. . از ویژگیمی 3برای کودکان

توسط هندرسون و ساگدن  2007در سال کلی حرکتی است. این آزمون 
های زیادی مورد استفاده قرار گرفته است. ساخته شده و در پژوهش

مجموعه آزمون سنجش حرکت کودکان ارزیابی عملکرد حرکتی کودکان 
-10(، )3-6دهد و به سه گروه سنی )ساله را مورد ارزیابی قرار می 16تا  3
وه سنی هشت تکلیف تحت ( تقسیم شده است. در هر گر11-16( و )7

ها، به سمت اند: چالاکی دستی )قرار دادن میخبندی شدهسه عنوان گروه
گیری و گرفتن )دریافت با دست و پرتاب کشی نوار و ماز(، هدفجلو نخ

کیسه لوبیا به سمت تشک( و تعادل )تعادل ایستا بر روی تخته، تعادل پویا 
لی کردن روی پنجه و لی-نهکه شامل قدم برداشتن به سمت جلو با پاش

ها(. امتیازات و درصدهای استاندارد متناسب با سن برای هر بخش تشک
تواند در قالب یک چراغ ترافیک براین، امتیاز کل میاست. علاوهارائه شده

تفسیر شود که شامل سه ناحیه است. ملاک ارزیابی و شناسایی کودکان 
وعه آزمون سنجش حرکت دچار اختلال هماهنگی رشدی از طریق مجم

کودکان، نمره درصدی این کودکان است. به این ترتیب که کودکانی که 
های این آزمون )یا در مجموع( زیر ها در هر کدام از خرده مقیاسنمره آن

                                                           

1 . Developmental Coordination Disorder Questioner  

2 . Persian Motor Observation Questionnaire for Teachers 

3. Movement Assessment Battery for Children 

-محسوب می اختلال هماهنگی رشدیباشد، مبتلا به  15نقطه درصدی 
( از ضریب 2015)شوند. هنجاریابی داخلی آن توسط بادامی و همکاران 

ها با میانگین روایی و پایایی مناسبی برخوردار بوده و  پایایی بین ارزیاب
و میانگین ضریب همبستگی  98/0ضریب همبستگی درون طبقه ای 

 .به دست آمد 77/0بازآزمون،  -درون طبقه ای برای آزمون

 10موردی برای  10نامه کوتاه مقیاس برتری دستی ادینبورگ، پرسش
مهارت تک دستی شامل: نوشتن، پرتاب کردن، کشیدن شکل، استفاده از 
قیچی، مسواک زدن، استفاده از چاقو، استفاده از قاشق، جارو زدن، کبریت 

سنجد. در پژوهش علیپور و آگاه زدن و باز کردن در جعبه و مانند آن را می
به دست آمده است.  %97( آلفای کرونباخ آزمون مذکور  2007هریس )

 .گزارش شده است %94همچنین همبستگی دو نیمه آزمون 

( 2016نامه تصویرسازی حرکتی کودکان مارتینی و همکاران )پرسش
ازی دیداری گیری توانایی تصویرسخرده مقیاس اندازه 3سوال و  12)دارای 

رده یداری درونی و تصویرسازی حرکتی که هر خبیرونی، تصویرسازی د
بازی باشد. نسخه فارسی آن توسط عالی و شهگویه دارد( می 4مقیاس 

 های( از روایی و پایایی مناسبی برخوردار بوده که شاخص1397)
 ،08/0تر و شاخص رمزی کم 9/0تر از سی.اف.آی و جی.اف.آی بیش

زارش گ 7/0تر از ه ای بیشضرایب آلفای کرونباخ و همبستگی درون طبق

 .شده است

 البیایپینرم افزار هسته باز  هایتکلیف پیگردی چرخان یکی از آزمون
افزار باشد. این نرمروانشناختی و روانشناسی شناختی می-در حوزه عصب ٤

اجازه طراحی آزمون با مسیر، سرعت و تعداد بلوک مورد نیاز را به طراح 
پیکسل که  320ای به قطر دهد. در این پژوهش تکلیف مسیری دایرهمی

های ثانیه در جهت عقربه 20زمان پیکسل به مدت  25هدفی با قطر 
کنندگان باید عمل ردیابی هدف کرد و شرکتساعت بر روی آن حرکت می

شد که سعی ها گفته میدادند که جهت انگیزش بیشتر به آنرا انجام می
کنند تا پایان مسیر هدف را توسط نشانگر به عنوان یک سفینه فضایی 

. بر اساس نتایج پژوهش پایپر (2015، 5تسخیر کنند ) جاروس و همکاران
( روایی و پایایی این تکلیف برای مطالعات بالینی مناسب 2015) 6و مولر

( و بر 86/0بازآزمون آن معادل )-ارزیابی شده است؛ همبستگی آزمون
 .( گزارش شده است89/0کوهن برابر با )مبنای مقیاس 

 روند اجرای پژوهش

های زیست پزشکی کد اخلاق توسط کمیته اخلاق در پژوهشابتدا 
دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی دانشگاه تهران و مجوزهای لازم از 

4. Psychology Experiment Building Language (PEBL) 

5. Jarus et al. 

6. Piper, Mueller 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0165027013003762#!
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-اداره آموزش و پرورش شهر تهران جهت شروع کار اخذ شد. فرم رضایت
اختلال »نامه نامه کتبی بین والدین در مدرسه توزیع شد. سپس پرسش

نامه پرسش»در اختیار والدین قرار گرفت و « الدینهماهنگی رشدی برای و
نیز توسط معلمین مدرسه تکمیل « مشاهده رفتار حرکتی برای آموزگاران

نامه کودکان برای اساس اطلاعات به دست آمده از این دو پرسششد. بر
انتخاب شدند. کودکانی « مجموعه آزمون سنجش حرکت کودکان»انجام 

در خرده آزمون چالاکی دستی  تی برای کودکانکه در مقیاس ارزیابی حرک
درصدی بود گزینش شدند. در این مرحله بررسی  15ها زیر نقطه امتیاز آن

 شد که کودکان اختلال دیگری از جمله اختلال یادگیری، روانی و عصبی
شناختی نداشته باشند. در مرحله بعد آزمون دست برتری ادینبورگ انجام 

ت انتخاب شدند. سپس آزمون هوش ریون انجام شد و کودکان راست دس
نامه تصویرسازی گزینش شدند. پرسش 73شد و کودکان با امتیاز بالای 

در مرحله پیش حرکتی کودکان در این مرحله بین کودکان توزیع شد. 
مدت زمان . ها تکلیف پیگردی چرخان را انجام دادندآزمون تمامی آزمودنی

دقیقه به طول انجامید. آزمون شامل  10-15آزمون برای هر آزمودنی بین 
تایی جهت آزمون اصلی 10یک بلوک سه تایی جهت آشنایی و یک بلوک 

 بود. 

ها بر اساس نمراتی که در تصویرسازی حرکتی آزمون آزمودنیپس از پیش
گروه )تمرین تصویرسازی  3به دست آورده بودند به طور تصادفی در 

های و گروه کنترل( قرار گرفتند. گروه ذهنی، تمرنی بدنی)حرکات ظریف(
جلسه در هفته و  3جلسه ) 18تمرین بدنی و تصویرسازی ذهنی به مدت 

تمرینات پرداختند. گروه کنترل در این  دقیقه( به انجام 20-17هر جلسه 
مدت در هیچ یک از تمرینات شرکت نکرد. تمرینات گروه تمرین بدنی 

دقیقه در هرجلسه  17-20مدت شامل تمرین حرکات ظریف بود که به 
 15شد. گروه تصویرسازی ذهنی نیز تمرینات خود را که شامل انجام می

ها بود؛ تمرین تکلیف پیگردی مشابه تکلیف اصلی با استراحت بین کوشش
دادند. پیش از انجام با استفاده از یک فایل صوتی ضبط شده انجام می

-برای شروع تمرین انجام میتکلیف تصویرسازی یک مرحله آماده سازی 
های ظریف نظیر هماهنگی شد. تمرینات در جهت رشد و تقویت مهارت

ها چشم و دست، هماهنگی دو دست، سرعت و دقت و تقویت حرکات چشم
انجام شد که شامل بند کردن و تابانیدن نخ، رسم خطوط مختلف، کار با 

شرح  1در جدول  قیچی و گلیم بافی بود. روند انجام تمرین حرکات ظریف
داده شده است. پس از اتمام پروتکل تمرینی هر گروه مجددا به منظور 

-آزمون قرار گرفتند که روند ارزیابی دقیقا همانند پیشارزیابی مورد پس
 آزمون صورت گرفت.

 های تحلیل داده هاروش

ها از آمار توصیفی و استنباطی استفاده شد. جهت بررسی برای تحلیل داده

ها آماره ها آزمون شاپیرو ویلک و برای بررسی همگنی واریانسداده توزیع

ها از لوین به کار برده شد. با توجه به توزیع طبیعی و همگنی واریانس

ها از میانگین و برای توصیف دادههای پارامتریک استفاده شد. آزمون

ریانس ها از تحلیل واانحراف معیار و برای تعیین اختلاف درون و بین گروه

و در  23نسخه  1افزار آماری اس پس اس اسمرکب استفاده شد. از نرم

ها و برای رسم جهت تجزیه و تحلیل داده ≥ P 05/0داری سطح معنا

 2نمودار و محاسبات مورد نیاز متغیرهای تکلیف پیگردی از نرم افزار اکسل

 شد.استفاده   2013نسخه 

 هایافته

د های مرکزی و پراکندگی شامل میانگین و انحراف استاندارشاخص

جهت تعیین خلاصه شده است.  2عملکرد سه گروه پژوهش در جدول 

ک از آزمون های پارامتریها و استفاده از آزمونطبیعی بودن توزیع داده

تغیرهای مکدام از شاپیرو ویلک استفاده شد؛ نتایج این آزمون برای هیچ

ها ریانسادار نبود. همچنین، به منظور بررسی همگنی واتحت ازمایش معن

رابری واریانس بآزمون لوین به کار برده شد؛ با توجه به نتایج آزمون لوین، 

وجود  های تحت مطالعه تایید شد. بعلاوه جهت بررسی عدمنمرات گروه

زمون آهای تکلیف پیگردی از های آزمایشی در مؤلفهتفاوت بین گروه

عناداری بین واریانس یک راهه استفاده شد؛ نتایج نشان داد تفاوت متحلیل 

 آزمون وجود ندارد.های مورد مطالعه در پیشگروه

های تکراری، پیش فرض قبل از اجرای تحلیل واریانس مرکب با اندازه

این آزمون اصل تقارن مرکب است. با توجه به اینکه سطوح درون گروهی 

)پیش آزمون و پس آزمون( کمتر از سه است، پیش فرض کرویت برقرار 

را در  x 2 3است. جدول شماره سه خلاصه نتایج تحلیل واریانس مرکب 

سازی ذهنی، های تمرینی تصویرآزمون در گروهآزمون و پسمراحل پیش

دهد.تمرین بدنی و کنترل نشان می
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 شرح تمرین حرکات ظریف به تفکیک هر جلسه تمرین -1جدول 
 تمرین جلسه تمرینی

لگوی دلخواه و جلسه دوم الگوی آزمونگر با اول اها ) جلسه بند کردن : کشیدن الگو روی مقوا، رنگ کردن و سوراخ کردن روی خطوط الگو و گذراندن نخ کاموا از سوراخ  جلسه اول

 جلسه دوم سختی بالاتر(

 های طنابهای طرح، باز کردن گرهرد کردن بند کفش از سوراخ جلسه سوم

 جلسه چهارم

 جلسه پنجم  طی سه جلسه متوالیتاباتیدن نخ اطراف اشکال حیوانات و ایجاد اشکال هندسی مختلف از روی الگو در سه سطح با درجه دشواری شناختی مختلف 

 جلسه ششم

 سطح 4خطوط نقطه گذاری شده با فواصل مختلف و رسم خطوط ) شکسته و منحنی( بین این نقاط در  10تا  7جلسات 

 سطح 4بریدن خطوط رسم شده در جلسات قبل با قیچی در  14تا  11جلسات 

 15جلسات 

 18تا 

سانتی متر جلسه شانزدهم  5/1شد )جلسه پانزدهم فاصله ساز(  در سه سطح طی سه جلسه: هر جلسه فاصله تارها کمتر میتارهای دار دستگلیم بافی )گذراندن پود از بین 

 سانتی متر( 5/0سانتی متر و جلسه هفدهم و هجدهم فاصله  1فاصله 

 

 میانگین و انحراف معیار متغیرهای تکلیف پیگردی -2جدول

 پس آزمون پیش آزمون وابستهمتغیر  تعداد گروه

 10 تمرین بدنی

 7802.20± 2505.13 5047.30±  1988.474 زمان باقی ماندن بر هدف)هزارم ثانیه(
 1502.90±  529.03 984.30± 356.61  زمان متوالی بر هدف)هزارم ثانیه(

 57.18±  18.37 91.7± 32.41  فاصله از هدف)پیکسل(
 0.175±  0.04 0.24±  0.06 ثانیه(سرعت)پیکسل/ هزارم 

 10 تصویرسازی ذهنی

 7308.90± 2234.29  4637.50± 1817.42  زمان باقی ماندن بر هدف)هزارم ثانیه(
 1358.20±  465.33 984.30±  356.61 زمان متوالی بر هدف)هزارم ثانیه(

 61.05±  18.89 89.80±  21.52 فاصله از هدف)پیکسل(
 0.18±  0.04 0.24±  0.04 هزارم ثانیه( سرعت)پیکسل/

 10 کنترل

 5120.10±  1732.10 5170.40±  1890.42 زمان باقی ماندن بر هدف)هزارم ثانیه(
 981±  344.29 965.60±  369.16 زمان متوالی بر هدف)هزارم ثانیه(

 89.50±  23.57 89.20±  21.68 فاصله از هدف)پیکسل(
 0.232±  0.05 0.238±  0.05 ثانیه(سرعت)پیکسل/ هزارم 

 هانتایج حاصل از تحلیل واریانس مرکب متغیرهای وابسته بین گروه -3جدول

 متغیر
 

 df F P-Value ²η  شاخص آماری                                             منبع تغییرات  

 زمان باقی ماندن بر هدف و

 زمان متوالی بر هدف

 0.69 0.001 28.45 (2,27) زمان
 0.26 0.002 4.87 (2,27) زمان*گروه

 0.08 0.34 1.16 (2,27) گروه

 فاصله از هدف

 0.59 0.001 38.26 (2,27) زمان
 0.43 0.001 10.08 (2,27) زمان*گروه

 0.10 0.23 1.54 (2,27) گروه

 سرعت

 0.69 0.001 60.74 (2,27) زمان
 0.46 0.001 11.54 (2,27) زمان*گروه

 0.07 0.37 1.04 (2,27) گروه
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شود، اثر اصلی زمان در تمام همانطور که در جدول مشاهده می

متغیرها از لحاظ آماری معنادار است بدین معنی که تمرین تغییرات 

های تمرینی در طول دوره مداخله ایجاد کرده معناداری را در گروه

 است. همچنین اثر متقابل زمان و گروه نیز معنادار است.

 گروهی متغیرهای وابستهنتایج حاصل از اختلاف درون -4جدول

P-Value Mean 

differences 
       منبع تغییرات  

 متغیر

 

 تمرین بدنی 2754.9 0.001

 تصویرسازی ذهنی 2671.4 0.001 زمان باقی ماندن روی هدف

 کنترل 50.30 0.91

 تمرین بدنی 518.6 0.001

 تصویرسازی ذهنی 544.3 0.001 زمان متوالی بر هدف

 کنترل 15.40 0.87

 تمرین بدنی 34.52 0.001

 تصویرسازی ذهنی 28.75 0.001 فاصله از هدف

 کنترل 0.30 0.96

 تمرین بدنی 0.07 0.001

 تصویرسازی ذهنی 0.07 0.001 سرعت

 کنترل 0.006 0.56

در  دو گروه تمرین بدنی و تصویرسازی ذهنی 4 جدولبا توجه به 

عناداری آزمون بهبود متمامی متغیرهای تکلیف پیگردی نسبت به پیش

مامی دهد گروه تمرین بدنی در تنشان می 5داشتند. نتایج جدول 

رد. گروه پیگردی تفاوت معناداری با گروه کنترل دامتغیرهای تکلیف 

تصویرسازی ذهنی در متغیرهای فاصله از هدف و سرعت دارای 

 اختلاف معنادار با گروه کنترل است.

آزمون دو گروه تمرین بدنی و نتایج آزمون تی مستقل در پس

= 648/0تصویرسازی ذهنی در متغیر زمان باقی ماندن روی هدف  )

p ،465/0(=18)t 524/0)(، زمان متوالی بر هدف =p ،

649/0(=18)t( سرعت ،)648/0 =p ،464/0-(=18)t و فاصله از )

کدام از متغیرها ( نشان داد در هیچp ،171/0(=18)t= 866/0هدف )

 تفاوت معناداری بین دو گروه وجود نداشت. 

 نفرونی در متغیرهای وابستهنتایج جدول تعقیبی بو -5جدول

P-Value 
Mean 

differences 
Std. 

Error 
df متغیر منبع تغییرات                      شاخص آماری 

زمان باقی ماندن روی  تمرین بدنی و کنترل (2,27) 975.29 2682.1 0.032
 تصویرسازی ذهنی و کنترل (2,27) 975.29 2188.8 0.1 هدف

 تمرین بدنی و کنترل (2,27) 202.47 521.9 0.047
 زمان متوالی بر هدف

 تصویرسازی ذهنی و کنترل (2,27) 202.47 377.2 0.22

 تمرین بدنی و کنترل (2,27) 9.13 32.32 0.004
 فاصله از هدف

 تصویرسازی ذهنی و کنترل (2,27) 9.13 28.45 0.013

 تمرین بدنی و کنترل (2,27) 0.02 0.057 0.016
 سرعت

 تصویرسازی ذهنی و کنترل (2,27) 0.02 0.054 0.023
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های کنترل و تجربینمودار تفاوت میانگین نمرات متغیرهای تکلیف پیگردی در طول زمان برای گروه  -1شکل 

 گیریبحث و نتیجه
تمرینات تصویرسازی ذهنی و هدف از پژوهش حاضر بررسی تاثیر 

تمرین بدنی بر تکلیف پیگردی در کودکان دارای اختلال هماهنگی 

رشدی بود. طبق نتایج، گروه تمرین بدنی در تمامی متغیرهای زمان 

باقی ماندن روی هدف، زمان متوالی بر هدف، فاصله از هدف و سرعت 

ی ذهنی نیز دارای اختلاف معنادار با گروه کنترل بود. گروه تصویرساز

در متغیرهای فاصله از هدف و سرعت دارای اختلاف معنادار با گروه 

کنترل بود. هر دو گروه تمرین بدنی و تصویرسازی ذهنی نسبت به 

آزمون تفاوت معناداری آزمون عملکرد بهتری داشتند و در پسپیش

-نتایج برخی مطالعات مرتبط با تصویرسازی ذهنی هممشاهده شد. 
های پژوهش حاضر است که از تاثیر تمرینات افتهراستا با ی

تصویرسازی ذهنی بر بهبود عملکرد در حرکات پیگردی و  بهبود 

کنند. عملکرد کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی حمایت می

(، تاثیر تمرین ذهنی و تمرین 2013تیموری، عبدلی، فارسی و احمدی )

ه و پارامتر مهارت پیگردی بدنی بر یادگیری برنامه حرکتی تعمیم یافت

دانشجوی کارشناسی دانشگاه شهید بهشتی  20چرخان را بر روی 

بررسی کردند. هر دو نوع تمرین ذهنی و تمرین بدنی مهارت پیگردی 

های پژوهش بین داری افزایش دادند. همچنین یافتهرا به صورت معنا

یادگیری برنامه تاثیر تمرین ذهنی و تمرین بدنی به لحاظ اثرگذاری بر 

حرکتی و پارامتر مهارت پیگردی تفاوت معناداری نشان نداد. عرب، 

 یادگیری روش تاثیر»( در پژوهشی با عنوان 2014زارعیان و اسلامی )

 انتقال و یادداری اکتساب، بر ذهنی تصویرسازی-ای مشاهده ترکیب

در یافتند که روش یادگیری ترکیب « پیگردی حرکتی مهارت

تصویرسازی ذهنی تاثیر معنادار در مراحل اکتساب و -ایمشاهده
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و  عصاره. ملکی، حمایت طلب، یادداری مهارت پیگردی داشت

ف تصویرسازی ذهنی ( نیز به مقایسه انواع مختل2014جهانبخش )

 8دیداری و حرکتی بر یادداری و انتقال مهارت حرکتی بسته کودکان 

ساله پرداختند. نتایج پژوهش در مرحله یادداری نشان داد  10تا 

های مختلف تصویرسازی و تمرین بدنی و ترکیبی با هم عملکرد گروه

ی و برابر بود اما در مرحله انتقال تنها دو گروه ترکیبی تمرین بدن

تصویرسازی دیداری و گروه ترکیبی تمرین بدنی و تصویرسازی 

داری داشتند. همچنین بین آزمون تفاوت معناحرکتی نسبت به پیش

اساسه، . های تصویرسازی دیداری و حرکتی تفاوتی وجود نداشتگروه

( در پژوهشی به بررسی تاثیر تصویرسازی 2016)هاشمی و پیشیار 

های حرکتی درشت کودکان دارای اختلال حرکتی بر مهارت

 99دار در سطح ها تفاوت معناهماهنگی رشدی پرداختند که یافته

آزمون نشان آزمون و پسهای حرکتی در پیشدرصد را بین مهارت

» ( در پژوهش خود با عنوان 2019پور، شجاعی و کاشی )بیات. داد

مقایسه تاثیر تمرین جسمانی، ذهنی و ترکیبی بر رشد حرکتی پسران 

دریافتند که هر سه روش تمرینی « مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی 

ساله مبتلا  10تا  9موجب بهبود عملکرد مهارت حرکتی کودکان پسر 

دی شده است. همچنین تمرین ترکیبی به اختلال هماهنگی رش

دهد تمرینات داری با دو گروه دیگر داشته که نشان میتفاوت معنا

ترکیبی ممکن است بهترین روش برای تسهیل رشد حرکتی در 

 1. دوسولین و رهبینکودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی باشد

تصویرسازی حرکتی ابزاری برای »( در پژوهشی با عنوان 2011)

 با تکلیف پرتاب توپ به« های حرکتی در کودکان تمرین مهارت

سمت هدف به این نتیجه رسیدند که تصویرسازی حرکتی، تمرین 

ای و تمرین بدنی هر سه هم کیفیت و هم تبحر پرتاب را در مشاهده

. بویرو، هندز، ویلموت، هاید و کودکان هشت تا ده سال بهبود بخشید

( در پژوهش خود به مقایسه برنامه ریزی حرکتی در 2019) 2ویگلی

کودکان دااری اختلال هماهنگی رشدی با و بدون تصویرسازی 

ریزی حرکتی پرداختند. نتایج مطالعه نشان داد به دلیل توانایی برنامه

ریزی غیربهینه حرکتی ناکارامد و تمایل به انتخاب استراتژی برنامه

، استفاده از تصویرسازی اهنگی رشدیان دارای اختلال همکودک

                                                           

1. Doussoulin & Rehbein 

2. Bhoyroo, Hands, Wilmut, Hyde & Wigley 

ریزی تواند به عنوان یک استراتژی برای بهبود برنامهحرکتی می

( 2020) 3. اسکات، امرسون، دیکسون، تیلور و ایوزحرکتی استفاده شود

در پژوهشی به بررسی تاثیر تصویرسازی حرکتی هنگام مشاهده عمل 

حرکات ریتمیک در کودکان با و بدون اختلال هماهنگی رشدی 

های تحقیق نشان داد کودکان با و بدون اختلال پرداختند. یافته

هنگی رشدی هنگام ترکیب مشاهده عمل حرکت و تصویرسازی هما

های پژوهش . بنابراین یافتهبهتر از مشاهده به تنهایی عمل کردند

های ذکر شده از تاثیر تمرینات حاضر همراه با نتایج پژوهش

-تصویرسازی بر عملکرد حرکتی و انجام تکلیف پیگردی حمایت می
توان کند. در توجیه تاثیر تمرینات تصویرسازی بر تکلیف پیگردی می

-از ساز یه یادگیری نمادین استفاده کرد. نظریه یادگیری نمادیناز نظر
کننده تصویرسازی حرکتی را توجیه کارهایی است که اثر تسهیلو

( ارائه شده است. وی مدعی 1934کند، این نظریه توسط ساکت )می

دهد تا توالی حرکات است تصویرسازی ذهنی به اجراکننده فرصت می

نمادی)سمبولیک( تکلیف تمرین نماید. در این را به عنوان مولفه های 

نظریه فرض بر این است که تمرین ذهنی سبب خلق یک برنامه 

حرکتی در سیستم مرکزی شده و واکنش به این برنامه باعث تسهیل 

گردد. این نظریه، یادگیری ناشی از یادگیری مهارت حرکتی می

داند و به درک تصویرسازی ذهنی را با یادگیری شناختی مرتبط می

-با توجه به نتایج به دست آمده به نظر می الگوی حرکت اشاره دارد.
رسد کودکان الگوی حرکت را به خوبی درک کرده اند و با ایجاد یک 

برنامه حرکتی در سیستم عصبی مرکزی موفق به کنترل بیشتر و 

اند. تنها مطالعه پیشین که مؤلفه زمان اجرای بهتر تکلیف پیگردی شده

باقی ماندن روی هدف را به عنوان متغیر وابسته در نظر گرفته و 

ارقامی  سهرابی، فرخی، بهرام وناهمسو با پژوهش حاضر بود، پژوهش 

( که به مقایسه اثر تمرین جسمانی و تصویرسازی ذهنی 2005)

تصادفی و قالبی بر عملکرد و یادگیری تکلیف ردیابی بر دانشجویان 

هندگان گروه تصویرسازی ذهنی قالبی و دپرداختند بود. آزمون

داری در متغیر زمان باقی ماندن روی هدف در تصادفی تفاوت معنا

. علت این مرحله یادداری داشتند که متفاوت با نتایج این مطالعه بود

3. Scott, Emerson, Dixon, Taylor & Eavez 
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کنندگان در تواند تفاوت در نوع تکلیف و سن شرکتناهمسویی می

 آزمون باشد.

از مطالعات انجام شده در رابطه با تاثیر تمرین حرکات ظریف بر بهبود  

رای اختلال هماهنگی رشدی همراستا با عملکرد حرکتی کودکان دا

( که 2003) 1توان به پژوهش دالی، کلی، کراوسپژوهش حاضر می

-های حرکتی ظریف بر مهارتتاثیر مداخله کاردرمانی تمرین مهارت
ماهه را بررسی کردند  79تا  59حرکتی کودکان با سن -های بینایی

هایی ه، فعالیتما 4اشاره کرد. در این مطالعه گروه تجربی به مدت 

های حرکتی ظریف همزمان با برنامه درسی مبنی بر بهبود رشد مهارت

دبستانی دریافت کردند. در نتیجه برنامه مداخله حرکتی به طور پیش

های ادراک بینایی، هماهنگی داری منجر به افزایش مهارتمعنا

. در حرکتی کودکان گروه تجربی شد-حرکتی و یکپارچگی بینایی

ای اثربخشی ( در مطالعه2007راتزون و همکاران )مطالعه ای دیگر 

نویسی و ظریف در های دستهفته مداخله شامل اجرای مهارت 12

کودکان پایه اول با تاخیر در رشد حرکتی ظریف را بررسی کردند. 

ها، کار رفته شامل نخ کردن مهرههای حرکتی ظریف بهمهارت

 ها، تختهها، پیچدهی شده با سکههای سازمانها، بازیجاگذاری میخ

های کاغذ و مداد شامل الگوهای پیچ و موارد دیگر بود. فعالیت

هایی مثل وصل کردن اعداد، های مختلف یا فعالیتکشیدنی و طرح

نقطه ها و دنبال کردن مازها بود. نتایج نشان داد گروه مداخله به طور 

های داری در هماهنگی چشم و دست، کپی کردن و مهارتمعنا

( در 2009) 2وه کنترل بهبود داشتند. آپروحرکتی ظریف بیش از گر

تاثیر تمرینات ورزشی بر هماهنگی چشم و دست »ای با عنوان مطالعه

هفته  4که « ساله مبتلا به اختلال هماهنگی رشدی 7-11کودک  20

به طول انجامید به این نتیجه رسیدند تمریناتی مانند پشته کردن لیوان 

باعث بهبود هماهنگی چشم  و یا ساختن اشکال مختلف با دومینو

. کرمی، شیخ و شد دارای اختلال هماهنگی رشدیودست کودکان 

تاثیر یک دوره برنامه » (، در مطالعه خود با عنوان 2014جمشیدی )

ان مبتلا به های دستکاری کودکتمرینی منتخب بر بهبود مهارت

به بررسی تاثیر برنامه تمرینی منتخبی از « اختلال هماهنگی رشدی 

برنامه حرکتی اسپارک بر کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی 

                                                           

1.  Daly, Kelley, & Krauss 

دار تمرینات بر بهبود مهارت شهرستان شیراز پرداختند. نتایج تاثیر معنا

های دستکاری کودکان گروه تجربی نسبت به گروه کنترل را نشان 

(، در پژوهشی با 2015نامدار، رستمی، کرد و مقدس تبریزی ). داد

ساله  10تا  7اثر مداخله تمرین بدنی بر تبحر حرکتی پسران » عنوان 

به این نتیجه رسیدند که مداخله « دارای اختلال هماهنگی رشدی

تواند تبحر حرکتی کودکان دارای اختلال هماهنگی تمرین بدنی می

های تعادل، هماهنگی دوطرفه، هماهنگی رشدی را در خرده آزمون

دام فوقانی، سرعت پاسخ، کنترل بینایی حرکت و سرعت و چالاکی ان

( 2017پور )صالحی، امینی، رحیمی و برات .اندام فوقانی بهبود بخشد

های حرکتی ظریف بر رشد و تاثیر فعالیت» در پژوهشی با عنوان 

دریافتند « سوری بهبود توجه دختران دبستانی با تاکید بر روش مونته

داری بر رشد و توسعه توجه های حرکتی ظریف تاثیر معنارتکه مها

( 2018نور و عابدی نیز )هماهی، قاضی. کودکان دبستانی داشته است

در پژوهش خود تاثیر یک دوره برنامه تمرینی با تاکید بر تاثیر مهارت 

های اجرایی کودکان با اختلال یادگیری به حرکتی ظریف بر کنش

های حرکتی ظریف یک شیوه این نتیجه رسیدند که مداخله مهارت

-ه و کنترل بازداری در دانشمؤثر برای بهبود حافظه کاری، حل مسال
( در 2019. عرب عامری و هاشمی )آموزان با اختلال یادگیری است

حرکتی در ترکیب با -های ادراکیتاثیر تمرین» پژوهشی با عنوان 

بر زمان واکنش و هماهنگی حرکتی کودکان با اختلال  بازخورد

حرکتی در ترکیب  با -دریافتند تمرینات ادراکی« هماهنگی رشدی 

تواند بازخورد به ویژه بازخورد خودکنترل در مقایسه با تمرین صرف می

دارای سبب عملکرد بهتر هماهنگی حرکتی و زمان واکنش در کودکان 

( 2020زاده، اورنگی و اقدسی ) . قربانشود اختلال هماهنگی رشدی

های حرکتی ظریف و هارتدر پژوهش خود به بررسی ارتباط بین م

درشت با پیشرفت تحصیلی در کودکان با نقش واسطه هوش هیجانی 

های حرکتی از طریق یک پرداختند و به این نتیجه رسیدند که مهارت

مسیر غیرمستقیم و به واسطه هوش هیجانی در پیشرفت تحصیلی 

های پژوهش دولابی، قاسمیان مقدم و . یافتهتاثیر مثبت دارد

( نیز از اثربخشی تمرین حرکات ظریف در ترکیب 2020اصلانخانی )

با تمرینات هوازی و تعادلی در بهبود کنترل بازداری نوجوانان حمایت 

2.  Aparo 
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های های پژوهش حاضر همراه با نتایج پژوهش. بنابراین یافتهکرد

ملکرد حرکتی کودکان به خصوص ذکر شده از تاثیر تمرینات بدنی بر ع

کند. مطالعات حمایت می دارای اختلال هماهنگی رشدیکودکان 

ها نشان داده است تمرین باعث افزایش انجام شده بر روی انسان

رسد انجام شود. به نظر میپیشانی میجریان خون مغزی در قشر پیش

نواحی  تر در های حرکتی ظریف با افزایش فعالیت مغزی بیشفعالیت

ریزی حرکتی است، با پیشانی که از مناطق درگیر در برنامهقشر پیش

ریزی مناسب حرکتی در سیستم عصبی کودکان دارای کمک به طرح

اختلال هماهنگی رشدی توانسته به این کودکان در تنظیم نیروی 

تر عضلات مخالف و موافق هنگام سازی دقیقتولیدی مناسب و فعال

دی  یاری رساند. از طرفی نتایج به دست آمده از انجام تکلیف پیگر

های پویا توجیه نمود. نظریه توان با نظریه سیستماین پژوهش را می

های حرکتی های پویا محیط را عامل مهمی در رشد مهارتسیستم

داند و دلالت بر آن دارد که عوامل مؤثر بر رشد حرکتی، شامل می

است و این عوامل در رشد ویژگی تکلیف حرکتی با فرد و محیط 

های حرکتی درشت و های حرکتی استواری، جابجایی، مهارتتوانایی

های های دستکاری اثرگذار است. در نظریه سیستمظریف و مهارت

چنان محدود های حرکتی مقدماتی از لحاظ ژنتیکی آنپویا توانایی

ای پویا هاند که قابل تعمیم نباشند. مطابق با دیدگاه سیستمنگردیده

شود کودک های حرکتی ظریف باعث میرسیدن به تبحر در مهارت

تر مهارت حرکتی مورد نظر راانجام دهد، به این دلیل که اعصاب راحت

شوند و این به دلیل رسیدن به تری درگیر فعالیت موردنظر میبیش

برداری از درجات آزادی است حاصل مرحله سوم یادگیری که بهره

قتی تبحر در حرکت به میزان کافی نباشد یعنی درجات شود. اما ومی

شود آزادی کامل رشد نیافته است و کودک برای انجام حرکت می

هایی از بدن خود را ثابت نگه دارد، در این حالت حرکت خشک بخش

رسد با ایجاد عوامل مؤثر بر رشد .  به نظر میپذیر استو غیر انعطاف

ی برنامه تمرینی منتخب، این های حرکتی ظریف، به واسطهمهارت

های حرکتی ظریف و برنامه توانست تاثیر مثبتی بر رشد مهارت

 افزایش کنترل بر روی عضلات و مفاصل کودکان دارای اختلال

بر این بهبود حرکات ظریف سبب هماهنگی رشدی داشته باشد. علاوه

های اجتماعی ، پیشرفت تحصیلی، کاهش اضطراب و یهیود مهارت

                                                           

1. Gaul & Issartel 

شود )گال و افسردگی در کودکان دارای اختلال هماهنگی رشدی می

کفایت هارتر، چنانچه  . بر اساس نظریه انگیزش(2016، 1ایسارتل

کودک هنگام اجرای مهارت احساس کفایت کند به ادامه فعالیت 

حرکتی تمایل پیدا کرده و در صورت احساس عدم کفایت، میزان 

شود. نتایج پژوهش ملکیان، های بدنی وی کم میمشارکت و فعالیت

( نشان داد بین فعالیت بدنی و 2021واعظ موسوی، قاسمی و کاشی )

آموزان ارتباط معناداری وجود دارد؛ به این معنا رۀ بدنی دانشخودپندا

که افزایش فعالیت بدنی مرتبط با افزایش خودپنداره بدنی است. 

فعالیت بدنی منظم در رشد خودپنداره مثبت و افزایش اعتماد به نفس 

شود. بنابراین مؤثر است و موجب احساس شایستکی ادراک شده می

ر فعالیت بدنی، افراد احساس خوبی از خود و به دنبال شرکت منظم د

آورند، احساس شایستگی بهتر و شان به دست میهای بدنیتوانایی

. کودکان دارای اختلال کنندخودپندارۀ بدنی بالاتری کسب می

های های مکرر در انجام فعالیتهماهنگی رشدی به دلیل شکست

تری دارند. انجام حرکات ظریف در خلال بدنی، احساس کفایت کم

ها و های آموزشی و بازی سبب ایجاد انگیزه در انجام فعالیتفعالیت

تواند شود. این پیشرفت میحرکات می ها در انجامبهبود توانایی آن

-ناشی از انگیزشی باشد که بدون دریافت پاداش و تنها در سایه لذت
ها  در انجام ها در اثر افزایش توانایی آنبخش بودن این فعالیت

توان بیان حرکات باشد. بنابراین با توجه به نتایج به دست آمده می

ها ایجاد فرصت تمرینی ودنیکرد که احتمالا عامل تاثیرگذار بر آزم

های تجربی است. استمرار برنامه حرکتی به شکل منظم برای گروه

 های تمرینی است.فاکتور مهمی در میزان اثرگذاری فرصت

یکی دیگر از اهداف پژوهش بررسی تفاوت بین تاثیر تمرینات بدنی و 
تصویرسازی ذهنی بر میزان کنترل تکلیف پیگردی در کودکان با 

های حاصل از آزمون تی مستقل اختلال هماهنگی رشدی بود. یافته
داری وجود های تمرینی از لحاظ آماری تفاوت معنانشان داد بین گروه

نداشت. با توجه به مشکلات مرتبط با کودکان دارای اختلال 
هماهنگی رشدی در تکلیف پیگردی و دلایل عنوان شده در رابطه با 

های حرکتی ظریف، اختلالات ود به مهارتاین مشکلات که مربوط ب
 -ایهای قشر آهیانهخوراند و فعالیتمربوط به عدم وجود پیش

ها و عدم تفاوت ای و تاثیر مثبت تمرینات این پژوهش در گروهمخچه
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رسد تمرینات عنوان شده در رابطه با ها به نظر میدار بین گروهمعنی
در تکلیف هنگی رشدی دارای اختلال هماکنترل حرکتی کودکان 

پیگردی موثر بوده و احتمال اینکه تمرینات ترکیبی اثرگذاری بیشتری 
های مشابه مطالعاتی بودند که داشته باشد وجود دارد. تنها پژوهش

تمرینات بدنی و ذهنی و ترکیبی استفاده کرده بودند که به دلیل تفاوت 
استفاده شده  در نوع تمرین بدنی که در این مطالعه از حرکات ظریف

ها تمرین مشابه با تکلیف اصلی بود امکان بود و در دیگر پژوهش
 مقایسه وجود نداشت. 

توان به محدودیت جلسات های پژوهش حاضر میاز محدودیت

آموزان دختر دارای اختلال هماهنگی آموزشی، صرفا حضور دانش

تواند اثر های آتی میرشدی شهر تهران اشاره کرد. در پژوهش

تر و آموزان پسر با جلسات تمرینی بیشمرینات را بر روی دانشت

همچنین تاثیر تمرینات ترکیبی بر تکلیف پیگردی بررسی شود. 

پژوهش حاضر تاثیر تمرینات را بر روی تکلیف پیگردی بررسی کرد 

های آتی بر روی تکالیف دیگر مانند شود پژوهشپیشنهاد می

 .. انجام شود.هماهنگی دو دستی، زمان واکنش و .

توان اظهار داشت که به طور کلی در تبیین نتایج این پژوهش می
تواند های حرکتی ظریف و تصویرسازی ذهنی میاستفاده از تمرین

های تکلیف پیگردی در کودکان دارای اختلال تاثیر مثبتی بر مؤلفه
هماهنگی رشدی داشته باشد. لذا با استناد به نتیجة این پژوهش و 

پزشکان شناسان و روانتوان به روانات پژوهشگران دیگر، میمطالع
ها برای بهبود کودکان مبتلا به پیشنهاد کرد که در کنار دیگر روش

اختلال هماهنگی رشدی از تمرینات مربوط به حرکات ظریف و 
 تصویرسازی ذهنی نیز استفاده کنند.
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