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تاثير آموزش چند حسي فرنالد بر نارسانويسي 

و املا نويسي در دانش آموزان پايه دوم دوره ابتدايي  

زهرا منصورنژاد* 
محمد باقر كجباف**
حسين مولوي***

چيكده
هدف از انجام پژوهش ،  بررسي تاثير آموزش چند حسي فرنالد بر نارسا نويسي و املا دانش آموزان پايه دوم 
دوره ابتدايي بود. 24 دانش آموز به طور تصادفي از ميان دانش آموزاني كه مبتلا به نارسا نويسي و اختلال املا 
بودند، انتخاب شده بودند. بر اين شركت كنندگان آزمون هوشي كتل، آزمون محقق ساخته املا  وچك ليست 
نارسانويسي اجرا شد.  نتايج تحليل کوواريانس حاکي از آن بود که ميانگين نمرات پس آزمون نارسا نويسي 
گروه آزمايش بيشتر از ميانگين نمرات پس آزمون نارسانويسي گروه کنترل است. )p>0/05( .همچنين ميانگين 
)p>0/05(نمرات پس آزمون  املا گروه آزمايش  بيشتر از ميانگين نمرات پس آزمون املاگروه  كنترل وجود دارد

در مجموع يافته هاي پژوهش حاکي از آن است که روش چند حسي فرنالد دربهبود نارسا نويسي و املا دانش 
آموزان دبستان موثر بوده است. 
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مقدمه 
امروزه نظام آموزش و پرورش در هر جامعه اي نقش قاطع و سازنده اي را بر عهده دارد . سرمايه 
گذاريهاي کلان و هزينه هاي گزافي که از طرف جامعه صرف اين مجموعه می شود همه حاکي از 

با اهميت تلقي شدن نظام آموزش و پرورش به طور اعم و فرايند آموزش به طور اخص است.
از جمله مشکلاتي که نظام آموزشي ما با آن مواجه است مساله اختلالات يادگيري دانش آموزان 
است. اختلال يادگيري اختلال پنهاني است که معمولا در بسياري از افراد با هوش طبيعي وبالاتر اثر 
نموده و آنها را در به فعل رساندن توانايي هاي بلقوه شان ناتوان می سازد . در آمريکا برآورد شده که 
اختلال يادگيري در جمعيت سن مدرسه بين 5-20 درصد است )زربخش ، 1378(.  افراد بااختلال 
يادگيري،  توان يادگيري دارند اما آنها به صورتهاي متفاوتي ياد می گيرند. اين افراد نياز به راه آموخته 
شده اي دارند که امکان استفاده از توانايي هايشان را هموارسازد و ضعف و اختلال آنها را جبران کند. 
اختلال يادگيري ويژه کي اصطلاح کلي است که به گروه ناهمگن از اختلال ها گفته می شود که 
خود را به صورت دشواريهاي جدي در کسب و گوش دادن ؛حرف زدن ؛خواندن و نوشتن ؛ استدلال 
کردن يا تواناييهاي رياضي نشان ميدهد )هاميل و همکاران11982(. سيلور، راف و گرنت2 )2007( 
ناتواني يادگيري را به عنوان کي اختلال نوروبيولوژيکال از فرايندهاي زباني/ ويا شناختي به دليل 

کارکردهاي ويژه مغز معرفي مي‌کند که بوسيله افراد متخصص تشخيص داده مي‌شود. 
 شهني ييلاقي و همکاران( 1383( ناتواناييهاي يادگيري را به سه نوع زير تقسيم می کنند :اختلالهاي 
يادگيري ويژه در رياضي؛ اختلال هاي يادگيري ويژه در خواندن ؛ اختلال هاي يادگيري ويژه در 

ديکته نويسي .
تحقيقات متعددي روشن ساخت که بيشتر کودکان دچار ناتواني يادگيري با حداقل کي مهارت 
آکادمکي در نوشتن مشکلاتي دارند، خواه اين دست خط باشد يا املا ويا بيان نوشتاري )هوپر، 

مانتگوری، اسوارتز، رد، ساندر و لويم3، 1994(. 
طبق  قانون عمومی 142-94 در آمريکا ، يکي از انواع اختلالات يادگيري ويژه ، اختلالات زبان 

نوشتاري است. 
 اختلالات زبان نوشتاري شامل فرايند نوشتاري است که اززمان اگل4 )1867( مورد بحث قرار 
گرفت ، اصطلاح آگرافيا )نانويسي يا ناتواني در نوشتن( براي جدا کردن کي اختلال نوشتاري 
اين  قرار گرفت که روشن ساخت  استفاده  مورد  اکتسابي  زباني  اختلال  آفازيا کي  از  اکتسابي 
اختلالات جداشدني هستند. اولين توصيفات کلينيکي از ناتواني در نوشتن بوسيله پيترز5 )1884( 
عصب شناس فرانسوي گزارش شد. پيترز از مطالعه موردي براي بحث درباره وجود حافظه ويژه 

1. Hammil et al
2. Silver, Ruff&Grant 
3. Hooper, Montgomery, Swartz, Reed, Sandler, Levinem
4. Ogle
5. Pitres
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101 یافته های نو در روان شناسی

حسي و وضعيت نوشتن استفاده کرد)لورچ و برار1، 2003(. در ابتداي نيم قرن بيستم گلدستين2  
ارتباط و  بيان  باليني و روش مطالعه موردي را براي  )1948(وهد3 )1926( وهمکاران مشاهدات 
انفکاک بين زبان نوشتاري و بياني )گفتاري(بکار بردند، اما به طور کلي استنتاج شد که نوشتار 
وابسته به گفتار است. بنابراين  بايد همبستگي عصبي مشابهي داشته باشند )فلچر، ردلون، فچز و 

بارنز4، 2007( 
بطور کلي ، کاستيهاي نوشتن،  نارسا نويسي ناميده می شود . نارسا نويسي به صورتهاي مختلفي 
تعريف شده است . برخي آن را ناتواني فرد در بيان عقايد به هنگام نوشتن دانسته اند،  بعضي ديگر 
از آن به صورت مشکل در ياد آوري خود بخودي مهارتهاي حرکتي لازم براي نوشتن حروف و 
اعداد ياد کرده اند .اما دربيشتر موارد آن را با دستخط ضعيف مرتبط دانسته اند و آن را به عنوان 
ناتواني در نوشتن کلمات و اعداد بصورت صحيح و خوانا و مرتب حتي در زمان هايي که فرد 

رونويسي می کند و الگو در اختيار دارد، تعريف نموده اند. )نادري و سيف نراقي،  1382(. 
دست خط کي راه کليدي است که دانش‌آموزان از طريق آن مي‌توانند آموخته‌ها و نظراتشان را 

در مورد آنچه با همتايان و معلمان آموخته‌اند نشان دهند. )جودکينز، دگيو و کاپ5، 2009(.
آماندسون6 )2001( و لوين7 )1991( معتقدند که يکي از عوامل موثر بر دست نويسي،  يکپارچگي 
بينايي – حرکتي است.دست خط با حرکات ظريف، برنامه ريزي حرکتي، مهارتهاي حافظه فعال 
ترکيب  بينايي،   مهارتهاي حرکتي  زبان آموزشي کودک و  قراردادهاي خطي ويژه در  دانستن 

کارکردهاي خط اجرايي وتنوعي از مهارتهاي شفاهي- گفتاري همبستگي دارد . 
مشکلات حرکتي –خطي/واج شناسي با محدوديتهاي خاص دست خط و املا هنگام کپي کردن 
ما کمک مي‌کنند که  به  اجرايي  مولفه همبستگي دارد. مشکلات حرکتي و کارکردهاي  کي 
بيان نوشتاري دارند )بارکلي8،  توضيح دهيم چرا تعداد زيادي از کودکان بيش فعال اختلالات 

1997 به نقل از فلچر، 2007(. 
طبيعت چند متغيري فرايند هاي نوشتاري رشدي بيانگر اين است که اختلالات  زبان نوشتاري 
می توانند قابل اسناد به علت هاي زيستي، ژنتيکي، روان شناسي  و محيطي باشد)فلچر، 2007(. 
احتمالا عوامل ژنتيکي در بروز اختلال نوشتن نقش دارند. اکثر مطالعات ارثي  بودن اختلال املا 
را تاييد کرده اند. راس کايند وهمکاران9 )2000( يافتند اختلالات املا،  اما نه اختلالات دست 
خط، در خانواده ها ارثي  هستند. ديگر مطالعات همچنين يافتند که مشکلات املايي در خانواده ها 

1. Lorch & Barriere
2. Goldestein
3. Head
4. Fletcher,Reidlyon, Fuchs & Barnes
5. Judkins, Dague & Cope
6. Amundson
7. Levine
8. Barkly
9. Ras Kind, et al 
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توارثي است .اين يافته ها موافق با نتايج مطالعات استيونسون1، گراهام، فريدمن2 )1987( در مورد 
توارث پذيري قوي در توانايي هاي املا است. )فلچر،  2007(

 برنينگر )2004( طي مطالعه اي گزارش داد، مولفه هاي در گير در کنترل حرکتي ظريف و 
توليد زبان می توانند با نواحي قطعه پيشاني مغز ارتباط داشته باشند. اين نواحي درگير نگهداري 
برنامه ريزي حرکتي، کارکرد هاي  فرايند هاي مغزي هنگام نوشتن هستند که شامل   کنترل و 

اجرايي و زبان است. 
به دليل اينکه نوشتن کي عمل مکانيکي را در بر دارد می توان گفت که سنجش سيستم حرکتي 
توانايي املا را پيش بيني کند.  در واقع توانايي املا بوسيله مهارتهاي زباني که شامل تناظر خط 
و واج شناسي و مهارتهاي حرکتي،  بويژه يکپارچگي بينايي- حرکتي است پيش بيني می شود 

)برنينگر،  2004(.
 تحقيقي که توسط کيمبل3 در سال 1970 انجام شده،  نشان می دهد که ضعف مهارتهاي حرکتي 
همچون رشد ناکافي عضلات دست و انگشتان زمينه ساز اختلال ديکته نويسي در کودکان است 

)منشي طوسي، 1373(. 
روماني و همکاران)2005( اظهار داشته اند که ممکن است  مشکلات لغوي ناشي از مشکلاتي در  
پردازش بينايي و يا در خلق نمايش لغوي باشد که در نتيجه مشکلاتي را در واج شناسي و يا سطح 
خطي خارج از سيستم زباني رشد يافته منعکس کند. اگرچه  نياز براي بازنمايي خطي لغات براي 
املا واضح و آشکار است. علاوه بر زبانهاي الفبايي،  نوشتن درزبانهاي واژه نگارمثل چيني اهميت 
فرايندهاي خطي و نحوي در املا را روشن می سازد . تان و همکاران4 )2005( نشان دادند که در 
چين  يادگيري خواندن ارتباط زيادي با توانايي نوشتن دارد.  برنينگر، گراهام، سنترو و ستراک5 
) 2006 ، به نقل از فلچر و همكاران،2007( از دانش آموزان کلاس اولي و دومی که در دست 
خط ضعيف بودند خواستند تکاليفي را که شامل نوشتن حروف الفبا از حافظه، کپي کردن حروف 
در کي عبارت و عنوان هاي خاص انشايي بود کامل کردند. ارزيابي از خوانايي آشکار ساخت 
که در دست خط ضعيف بيشتر حروف با حرکتهاي اضافي توليد می شوند.، گرايش به کوچک 
نوشتن حروف وجود دارد و مسير و فاصله بين حروف تغيير پذير است. اين نتايج به عنوان مشکلات 
آشکاري در اجراي برنامه هاي حرکتي، تنظيم خاص بينايي و  شکل گيري حروف تفسير شده بود. 
پژوهش جوردن6  )1977(نشان داد که تمايل به حذف بخشي از کلمه و يا افزودن بخشي زايد به 
آن، تمايل به بزرگ و کوچک نمودن بيش از حد کلمه در هنگام نوشتن نشانه هاي اوليه اختلال 

ديکته نويسي است.

1. Stevenson
2. Fredman
3. Kimbel
4. Tan  & et al
5. Santoro &Struck
6. Jordan
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م کهايل و سرماک1 )1992( مقدار زماني را که انتظار می رود کودک در مدرسه به فعاليتهاي 
حرکتي ظريف بپردازدو نيز نوع آن فعاليتها را مورد محاسبه قرار دادند و دريافتند که  31تا 60 
درصد ساعات کلاسي دانش آموزان به فعاليتهاي حرکتي ظريف اختصاص دارد. از اين مقدار 85 
درصد به تکاليف قلم وکاغذي اختصاص دارد و اين نشان می دهد که ممکن است دانش آموز 

کي چهارم تا کي دوم وقت خود را در مدرسه به فعاليت هاي قلم و کاغذي بپردازد. 
مشکلات دست خط و املا می توانند نتايج زيان آور جدي براي بيان نوشتاري داشته باشد. آنها می توانند :

1- سوء تعبير در معناي نوشته شده را به دنبال داشته باشد. 
2- ايجاد ادراکات منفي در مورد نوشتن، که تاثيرات متعددي در مورد کي نوشته خواهد داشت 

3- دانش آموزان از نوشتن اجتناب می کنند که پيشرفت نوشتاري آنها متوقف می شود .
  بطور کلي تعداد کمی از مطالعات همه گيرشناسي درباره اختلالات بيان نوشتاري انجام شده 
)هوپر و همکاران، 1994( انجمن روانشناسي آمريکا )1994( بيان داشت که برآورد ميزان شيوع 
اين اختلالات دشوار است به اين دليل که تعداد زيادي از مطالعات،  شيوع اختلال يادگيري را بطور 
کلي بدون تفککي دقيق روي اختلال خاصي از خواندن، رياضي يا بيان نوشتاري بررسي می کنند. 

اختلال بيان نوشتاري که با ديگر ناتواني هاي يادگيري همراه نباشد، کمياب است. 
ويگنولو و همکاران2 )1978( گزارش دادند، ميزان اختلالات بيان نوشتاري اکتسابي، تقريبا کي 
نفر در هر 250 نفر می باشد. براي اختلالات رشدي، برنينگر و هارت)1992( ميزان وقوع را از 1/3 
تا2/7 درصد براي دست خط،   در حدود 4 درصد براي املا و 1 تا3 درصد براي بيان نوشتاري در 

کي نمونه 300 نفري کودکان مدرسه ابتدايي يافتند. 
ابتدايي در  تاکنون همه مطالعات تخمين زده اند که تقريبا 10 تا 20 درصد کودکان مدارس 

يادگيري نوشتن مشکلاتي دارند)آلسون و همکاران 1985،  به نقل از وينتر و کارتل 2009(.
برنينگر و فولر3 )1992( و هوپر و همکاران )1993( گزارش دادند  وقتي که سطح پيشرفت به 
عنوان متغير سنجش استفاده می شود بيشتر پسران نسبت به دختران )در حدود کي و نيم برابر( 
نقص هاي بيان نوشتاري را نشان می دهند. در مقابل برنينگر و هارت )1992( يافتند هيچ تفاوتي در 

نسبت جنسيتي زماني که ملاک اختلاف هوش- پيشرفت باشد وجود ندارد )فلچر،2007(. 
روزنبلوم و همکاران4 )2009( مطالعه اي با عنوان ارتباط بين عملکرد دست خط و توانايي ارگانيزم 
بين کودکان با نارسا نويسي و بدون نارسانويسي انجام دادند. شرکت کنندگان در اين پژوهش 58 
پسر 8-7 ساله بودند که 30 نفر با نارسا نويسي و 28 نفر با دست خط مناسب بودند. ابزار مورد 
استفاده در اين پژوهش پرسشنامه غربالگري مهارت دست خط و پرسشنامه توانايي ارگانيزمی دانش 
آموزان بود که توسط والدين آنهاپر شد. نتايج پژوهش نشان داد تفاوت معناداري بين دو گروه در 

1. Mchale & Cermak
2. Vignolo, et al
3. Fuller
4. Rosenblun & et al 

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

یافته های نو در روان شناسی104

عملکرد دست خط و توانايي هاي ارگانيسمی وجود دارد. همچنين همبستگي معناداري بين مهارت 
دست خط و نمرات توانايي ارگانيسمی در گروه نارسا نويس يافت شد. نتايج اين پژوهش، ارزيابي 

مشکلات ارگانيسمی در کودکان در جهت درمان و بهبود دست خط را پيشنهاد می کند. 
تحقيقي توسط نانسي و مورفي1 )1997(،  در نيو جرسي انجام شد در اين پژوهش بررسي شده 
که آيا رويکرد چند حسي می تواند باعث پيشرفت در املا شود.گرچه يافته هاي اين تحقيق نشان 
از تاييد روش چند حسي دارد اما محقق پيشنهاد داد که براي کامل تر شدن پژوهش می بايد حجم 

نمونه را افزايش داد. 
 پژوهشي توسط آميلين2 )2005( با عنوان رويکرد ياد آوري کل کلمه براي بهبود توانايي هاي 
املا نويسي انجام گرفت.نتايج نشان داد که  روكيرد ياد آوري كل كلمه)روش فرنالد( باعث  بهبود 
توانايي هاي املا دانش آموزان می شود.در تحقيقي که باعنوان مقايسه تاثير روش چند حسي و 
ديگرروشهاي معمول براي آموزش املا توسط مطالعات انجمن ملي سلامت کودک و رشد انسان 
)2003(درمورد كودكان اختلالات يادگيري نشان داده است که آموزش روش چند حسي از ديگر 

روشهاي آموزشي تاثير بيشتري دارد )برافورد2000،3(. 
تحقيقي توسط براهمز4 )1986( درباره روش چند حسي فرنالد انجام شد .يافته هاي اين پژوهش 
نشان داد که ميان نظرات معلمان قبل از کاربرد روش چند حسي و بعد از آن تفاوت وجود دارد و 
زماني که دانسته هاي خود را بصورت عملي بکار بردند موثر بودن اين روش را بيشتر مورد تاکيد 

قرار دادند.
عبدلي نشلجي )1378( ارتباط توانمنديهاي حركتي و اختلال دكيته نويسي را با استفاده ازآزمونهاي 
لينكن ارزستكي مورد بررسي قرار داد. نتايج حاصله نشان داد كه بين توانمنديهاي حركتي دانش 
آموزان دختر واختلال دكيته نويسي ارتباط معناداري وجود دارد ولي بين توانمنديهاي حركتي 

دانش آموزان پسر واختلال دكيته نويسي ارتباط معناداري وجود نداشت.
آقالر)1386-1385( در تحقيقي با عنوان اثر بخشي روش چند حسي فرنالد بر كاهش املا دانش 
آموزان عقب مانده ذهني آموزش پذير شهر اصفهان پرداخته است . وي با استفاده از نمونه گيري 
تصادفي 30 نفر از اين دانش آموزان را انتخاب كردند .  نتايج نشان داد كه تاثير روش چند حسي بر 
كاهش مشكل املا نويسي در سطح 05/ 0معنادار می باشد و دانش آموزاني كه تحت آموزش چند 

حسي قرار گرفته بودند مشكلات كمتري در املا نويسي نسبت به گروه كنترل داشتند. 

1. Nansy & Morfy
2. Amy Lyn
3. Braford
4. Brahmas
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روش پژوهش
جامعه، نمونه و روش نمونه گيري

با توجه به اينكه هدف اين تحقيق بررسي اثر بخشي روش چند حسي فرنالد)متغير مستقل( در 
بهبود نارسا نويسي واملا )متغير وابسته( در ميان دانش آموزان پايه دوم دوره ابتدايي بود ،لذا از روش 

تحقيق تجربي با طرح پيش آزمون – پس آزمون با گروه كنترل استفاده شد.
جامعه آماري در تحقيق حاضرتمامی دانش آموزان عادي مبتلا به نارسانويسي و اختلال ديکته 
نويسي  در كلاس دوم ابتدايي شهر كاشان در سال تحصيلي 89- 88 بود)كه تعداد آنها 128نفر 
بود(. در اين پژوهش براي انتخاب آزمودني ها از روش نمونه گيري چند مرحله اي استفاده شد. در 
مرحله اول از فهرست مدارس ابتدايي عادي)130 مدرسه( تعداد40  مدرسه بطور تصادفي انتخاب 
شد. طبق معرفي آموزگار واجراي چك ليست نارسانويسي و آزمون نشانگان اختلال املا، همچنين 
اجراي آزمون هوش کتل، تعداد 24 دانش آموز به عنوان نمونه مقدماتي انتخاب و به طور تصادفي 
به دو گروه آموزش و کنترل تقسيم شدند. سپس پيش آزمون نشانگان اختلال املا و چک ليست 
نارسا نويسي اجرا و نتايج آن يادداشت شد.. در مرحله بعد گروه آزمايشي تحت آموزش به روش 
چند حسي فرنالد قرار گرفتند در حالي که گروه کنترل آموزشي را دريافت نکرد. پس از 10 جلسه 
45 دقيقه‌اي آموزش به شيوه انفرادي، آزمون نشانگان اختلال املا و چک ليست نارسا نويسي براي 

هر دو گروه آزمايشي و کنترل در مرحله پس آزمون اجرا شد. 

ابزارهاي پژوهش  
در اين تحقيق از ابزارهاي زير استفاده شد. 

آزمون نشانگان اختلال املا محقق ساخته 
در اين پژوهش به منظور بررسي نشانگان اختلال املا، با کمک آموزگاران متني از کتاب فارسي 
کلاسي دانش‌آموزان آماده و در کي گروه 15 نفري اجرا شد، سپس نمرات آنان ثبت شد. لازم به 
ذکر است در اين متن سعي شد همه اشکال الفباي فارسي وجود داشته باشد. به منظور محاسبه پايايي 
آزمون املا از ضريب پايايي فرم‌هاي تصادفي همتا استفاده شده است. بنابر اين فرم‌هاي همتاي 
آزمون املا بعد از دو هفته در گروه اجرا و نمرات آنان ثبت شد. و سپس ضريب همبستگي بين اين 

مجموعه نمرات، برابر با r =0/86 محاسبه گرديد. 
چک ليست نارسا نويسي 

 در اين پژوهش از چک ليست نارسا نويسي که توسط هداوند خاني، بهرامي، بهنيا، فرهبد و 
صالحي در سال 1385 تهيه و اجرا شده استفاده شد. در اين چک ليست دوازده مقوله در رابطه 
با خوانايي دست خط منظور شده و هر کي از اين مقوله‌ها تحت عنوان H1 تا H12 نام گذاري 
شده است. با توجه به ملاکهايي که براي نمره گذاري هر کي از مقوله‌ها تعيين شده نتايج در هر 
کي از سه ستون صفر، کي و دو علامت زده مي‌شد. حداقل نمره کسب شده در اين آزمون صفر 
و حداکثر آن 24 است. روايي اين چک ليست به طريقه روايي محتواي عدد 0/93 به دست آمده 
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است. به منظور بررسي پايايي چک ليست، کي مطالعه مقدماتي با فاصله سه هفته انجام و پايايي به 
شيوه آزمون– بازآزمون بر حسب آلفاي کرونباخ مقدار آلفايي برابر با 0/70 محاسبه شده است. 

پرسشنامه جمعيت شناختي: که بوسيله محقق تنظيم شده و موارد زير را در بر داشت: شغل پدر، 
تحصيلات پدر، تعداد فرزندان خانواده. 

آزمون هوش آربي کتل: آزمون نابسته به فرهنگ کتل براي اندازه گيري هوش عمومی مستقل 
از اثرات فرهنگ بکار می رود. مقياس 2 اين آزمون براي کودکان 8 تا13 سال و بزرگسالاني است 
برآورد  براي کودکان مدرسهاي 77درصد  اين آزمون  پايايي  توانايي ذهني متوسطي دارند.  که 
شده است. کاپلان )1982( اظهار می دارد که همبستگي آزمون نابسته به فرهنگ کتل  با آزمون 
تا 85 درصد گزارش شده  بين 58درصد  بينه در پژوهشهاي مختلف  استنفورد  هوشي وکسلر و 

است)جوکار، 1372(. 

روش آماري
با استفاده از نرم افزار spss15   ورش آماري كوواريانس اطلاعات، مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت. 

در اين تحليل متغير هاي جمعيت شناختي و پيش آزمون  به روش آماري مورد كنترل قرار گرفتند. 

يافته های پژوهش
در اين پژوهش آموزش به روش فرنالد)متغير مستقل( ، نمرات املا و نارسا نويسي)متغير وابسته( 
و متغير هاي پيش آزمون، تحصيلات پدر، شغل پدر، تعداد فرزندان خانواده در حکم متغيرهاي 

مداخله گر بودند که کنترل شدند. 
فرضيه 1:آموزش به روش چند حسي فرنالد نارسا نويسي دانش آموزان دبستان را كاهش می دهد. 
نتايج تحليل کوواريانس تاثير عضويت گروهي بر نمرات پس آزمون نارسا نويسي پس از کنترل 

پيش آزمون در جدول )1( آمده است.

دار  معني  کنترل  و  آزمايش  گروههاي  نمرات  بين  تفاوت  که  می دهد  نشان   1 جدول  نتايج 
است)p>0/05(. لذا فرضيه اول تحقيق مبني بر اين که آموزش به روش چند حسي فرنالد نارسا 
نويسي دانش آموزان را کاهش می دهد ، تاييد شد. ميزان اين تفاوت 0/51است يعني ميزان تاثير 
آموزش 0/51 بوده است. و توان آماري برابر0/98 است يعني حجم نمونه براي تاييد اين فرضيه 
کافي بوده است. شغل پدر، تحصيلات پدر و تعداد اعضاي خانواده ارتباط معناداري با نارسا نويسي 

مجموع منبع تغييرات
توان آماريميزان تفاوتمعني داريضريب Fدرجه آزاديمجذورات

254/506118/9250/0000/5130/984گروه ها
190/964114/2000/0010/4410/945پيش آزمون

جدول1.  تحليل کوراريانس تاثير روش آزمايش برنمرات نارسا نويسي پس از کنترل پيش آزمون
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نداشت.  ميانگين نمرات پس آزمون نارسا نويسي دانش آموزان گروه آزمايش و گروه کنترل پس 
از کنترل متغيرهاي مداخله گر به ترتيب 10/25 و 16/58 به دست آمد )جدول2(. لازم به ذكر است 

كه آزمون مان ويتني يو كه هيچ پيش فرضي ندارد، باز هم اين فرضيه را تاييد كرد. 

فرضيه 2:آموزش به روش چند حسي فرنالد نمرات املا دانش آموزان را افزايش می دهد. 
همان گونه که در جدول 3 مشاهده می شود آزمون لوين پيش فرض تساوي واريانس هاي دو 

.)p=0/07( گروه را تاييد کرد

همچنين فرض دوم تحقيق مبني بر اينکه آموزش به روش فرنالد نمرات املا دانش آموزان را 
افزايش می دهد تاييد شد)p>0/05(. ميزان اين تفاوت 0/78 است وتوان آماري برابر1  است. شغل 
پدر، تحصيلات پدر و تعداد اعضاي خانواده ارتباط معناداري با املا نداشت )جدول4(. ميانگين 
و انحراف استانداردنمرات پس آزمون  املا دانش آموزان گروه آزمايش و گروه کنترل پس از 

کنترل متغير هاي مداخله گر در جدول 5 آمده است. 

همانطور كه در جدول 5 مشاهده می گردد ميانگين گروه آزمايش )15/62( بيشتراز ميانگين 
گروه كنترل )8/79( می باشد. 

مجموع منبع تغييرات
توان آماريميزان تفاوتمعني داريضريب Fدرجه آزاديمجذورات

272/10167/100/00010/781گروه ها
141/89134/990/00010/661پيش آزمون

جدول4: تحليل کوراريانس تاثير روش آزمايش برنمرات املا پس ازکنترل پيش آزمون

جدول2:ميانگين و انحراف استاندارد نمرات پس آزمون نارسا نويسي گروهاي آزمايش و کنترل
انحراف استانداردميانگينگروه ها

10/254/82گروه آزمايش
16/584/81گروه كنترل

آماره لويندرجه آزادي2درجه آزدي1معناداري

0/07221 3/635

جدول 3 : نتايج آزمون لوين در مورد تساوي واريانس هاي نمرات آزمون املا

انحراف استانداردميانگينگروه ها

15/622/83گروه آزمايش
8/793/79گروه کنترل

جدول 5: ميانگين و انحراف استاندارد نمرات پس آزمون املا  گروهاي آزمايش و کنترل
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بحث و نتيجه گيري 
يافته هاي حاصل از پژوهش حاضر حاکي از آن است که مداخله در قالب آموزش به روش 
چند حسي فرنالد، به دانش آموزان دبستان توانسته است افزايش قابل توجهي در نمرات املا آنان 
و همچنين کاهش قابل توجهي در نارسا نويسي اين دانش آموزان داشته باشد که چنين تغييري در 

گروه گواه مشاهده نشد. 
هردو فرضيه  اين تحقيق مبني بر اينکه آموزش به روش فرنالد نارسا نويسي دانش آموزان دبستان  
گرفت.اين  قرار  تاييد  مورد  می دهد  افزايش  را  دبستان  آموزان  دانش  املا  نمرات   و  کاهش  را 
يافته با نتايج پژوهشهاي نانسي و مورفي)1997(، براهمز)1986(،کيمبل)1970(، جوردن)1977(، 
آميلين)2005(، مطالعات انجمن ملي سلامت کودک ورشد انسان)2003(، عبدلي نشلجي )1378( 
و آقالر)1385-1386(همخواني دارد. يافته پژوهشي حاضر با نتايج تحقيقات ذكر شده از نظر اهميت 
استفاده از يك روكيرد مداخله اي كه تمام حواس كودكان را در گير فعاليت نوشتن میك ند، 
همخواني دارد. در تمام اين پژوهش ها به اهميت مهارت هاي حركتي از قبيل  برنامه ريزي حرکتي،  
هماهنگي حسي و هماهنگي حركتي، رشد هماهنگي حركات ظريف، رشد هماهنگي چشم و 

دست ، دست و پا و تاثير آن در بهبود نارسا نويسي و نمرات املا مورد تايكد قرار گرفته است. 
فعاليتهاي  را در  تمريني  نوع  بيان می دارند كه مداخلاتي كه هر  برنينگر و همکاران )2005( 
حركتي بدون مولفه حروف، يا تمرين هاي در حروف بدون مولفه حركتي ايجاد كنند، منجر به 

بهبودي در شكل حروف و خوانايي می شود. 
طبق تعريف ناتواني يادگيري  اين كودكان در يك يا بيش از يك فرايند روان شناختي پايه 
)ادراك، حركت، زبان شناختي، توجه و كاركردهاي حافظه( كه براي يادگيري در مدرسه ضروري 
هستند، مشكل دارند. اين كودكان در مقايسه با كودكان بهنجار براي دريافت و گردآوري همزمان 
اين كودكان  از  بسياري  برخوردارند. در  توانايي كمتري  از  از حواس مختلف  اطلاعات رسيده 
دشواري يادگيري يا به علت ناتواني در تحويل اطلاعات از يك مسير به مسير ادراكي ديگر است و 
يا ناتواني در يگانه سازي دو مسير ادراكي است. در روش فرنالد معلم با ارئه يك كارت آموزشي، 
تحريك بينايي موثر را فراهم می سازد و همزمان با بيان كلمه مورد نظر و ردگيري آن بر روي كارت 
يا در فضا توسط كودك تحركيات شنوايي و لمسي – عضلاني راهم  فراهم می سازد كه اين خود 
باعث می شود بطور كيپارچه چند حس درگير فعاليت يادگيري شود و در نتيجه باعث ثبت موثر در 
حافظه می شود. همچنين تكرار و تمرين در استفاده از كارت هاي آموزشي از جمله عواملي است 

كه در موثر بودن روش فرنالد نقش دارد.
ژان پياژه،  نظام شناختي خود را بر پايه دوره حسي و حركتي بنامی نهد وآن را به عنوان سنگ 

بناي مراحل پيشرفته تحول ذهني قلمداد میك ند )فريارو رخشان، 1363(.  
)بينايي، حرکتي،   انواع متفاوت آموزش  با هدف مطالعه  وينتر و کارترل )2009( پژوهشي را 
نتايج  بودند.  ساله  مطالعه کودکان 5  اين  در  کنندگان  دادند. شرکت  انجام  حرکتي(    – بينايي 
بينايي در  بود. آموزش  نوع آموزش  – حرکتي موثرترين  بينايي  نشان داد که آموزش  پژوهش 
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سطح کيفيت حروف موثر بود و آموزش حرکتي در سطح رواني حرکات تاثير گذار بود.نتيجه 
اين پژوهش با پژوهش حاضر از لحاظ استفاده از بيش کي حس هنگام آموزش  و افزايش سطح 

يادگيري همخواني دارد.  
هيلد تايلور1 )1995(  در پژوهش هاي خود بيان كرد كه يادگيري املا مشكل است چراكه املا 
يك فرايند زباني و شناختي پيچيده است و حافظه طوطي وار نيز در هجي كردن اهميت دارد.در 
پژوهش حاضرنيز  با استفاده از روش فرنالد و تقويت جنبه هاي گوناگون يادگيري از جمله حافظه 

در سطح بينايي و شنوايي بهبودي در نمرات املا و نارسانويسي دانش آموزان حاصل شد.  
بيني  اين اعتقادند که سنجش سيستم حرکتي، توانايي املا را پيش  بر  از پژوهشگران  بسياري 
مي‌کند يعني بازنمايي خطي لغات و توانايي املا با يکديگر همپوشي دارند. فايول و مايرت )2005( 
با مهارت خطي ضعيف در تست‌هاي ا ملا اشتباهات  در پژوهش خود نشان دادند که کودکان 
زيادي را شکل مي‌دهند. بنابراين شکست در يادگيري نوشتن حروف تاثيرات منفي در سطوح 
بالاتر شناختي دارد)وينتر و کارتل 2009(. پيشنهاد می گردد اثربخشي اين شيوه آموزشي بصورت 
گروهي نيز مورد بررسي قرار گيرد و نتايج با شيوه آموزشي انفرادي مقايسه شود .همچنين پيشنهاد 
مي‌گردد بررسي و شناسايي نارسا نويسي دانش‌آموزان در پايه‌هاي اول و دوم مورد پيگيري معلم 
و والدين قرار گيرد تا در زمينه بهبود آن اقدامات لازم صورت گيرد و به اين ترتيب از بسياري از 

مشكلات آتي جلوگيري به عمل آيد. 

1. Heald- Taylor
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