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ObjecƟve The aim of this study was to compare the motor skills and the body balance in children with 
special disorders (Intellectual disability (ID), auƟsm and learning disorder (LD)) with normal children (NC).
Materials & Methods The present study was a descripƟve-comparaƟve (cross- secƟonal) research. The 
staƟsƟcal populaƟon were children with special needs in Mashhad out of which 120 children including 
30 NC, 30 children with LD, 30 children with auƟsm and 30 with ID (mean age of 7.7 years old) were 
selected through staged clustered random method. To measure the motor skills of these children, 3 
measurement scales were used: gross and fine motor skills measurement scales and body balance skill 
measurement. The descripƟve and analyƟcal staƟsƟcal indices such as mean, standard deviaƟon, mulƟ-
variable variance and Manova were used for data analysis. 
Results There was a meaningful difference in the gross and fine motor skills and body balance skill, 
(P<0.0001), between the NC and ID, auƟsm and children with LD. Also, children with learning diorder 
obtained the maximum points in all of the skills and auƟsm children acquired the minimum points.
Conclusions According to the findings of the study, motor skills and body balance of children with learn-
ing disorder, auƟsm and Intellectual disability is weaker than normal children. This indicates the need for 
increased educaƟon of children with special needs at younger age.
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1- کارشناسى ارشد روان شناسى کودکان با نیازهاى خاص- کارشناسى ارشد روان شناسى کودکان با نیازهاى خاص، ، گروه روان شناسى کودکان با نیازهاى خاص، دانشکده روان شناسى و علوم تربیتى، دانشگاه اصفهان، اصفهان، ایران.گروه روان شناسى کودکان با نیازهاى خاص، دانشکده روان شناسى و علوم تربیتى، دانشگاه اصفهان، اصفهان، ایران.
2- استادیار، گروه روان شناسى کودکان با نیازهاى خاص، دانشکده  روان شناسى و علوم تربیتى، دانشگاه اصفهان، اصفهان، ایران.- استادیار، گروه روان شناسى کودکان با نیازهاى خاص، دانشکده  روان شناسى و علوم تربیتى، دانشگاه اصفهان، اصفهان، ایران.
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هدف هدف این پژوهش مقایسه مهارت هاى حرکتى و تعادل بدنى در کودکان کم توان ذهنى، اوتیسم و اختلال یادگیرى با کودکان عادى  هدف این پژوهش مقایسه مهارت هاى حرکتى و تعادل بدنى در کودکان کم توان ذهنى، اوتیسم و اختلال یادگیرى با کودکان عادى 
بود.بود.

روش بررسى این مطالعه از نوع توصیفى-مقایسه اى (مقطعى) بود. جامعه ى آمارى این پژوهش کلیه ى کودکان داراى نیازهاى خاص  این مطالعه از نوع توصیفى-مقایسه اى (مقطعى) بود. جامعه ى آمارى این پژوهش کلیه ى کودکان داراى نیازهاى خاص 
شهر مشهد بودند که از میان آن ها شهر مشهد بودند که از میان آن ها 120120 کودك، شامل:  کودك، شامل: 3030 کودك عادى،  کودك عادى، 3030 کودك داراى اختلال یادگیرى،  کودك داراى اختلال یادگیرى، 3030 کودك اوتیسم و  کودك اوتیسم و 3030 
کودك کم توان ذهنى با میانگین سن کودك کم توان ذهنى با میانگین سن 7/7 سال به صورت نمونه گیرى خوشه اى چندمرحله اى، از میان دانش آموزان مدارس و مراکز ویژه  سال به صورت نمونه گیرى خوشه اى چندمرحله اى، از میان دانش آموزان مدارس و مراکز ویژه 
کودکان با نیازهاى خاص مشهد انتخاب شدند،و پژوهش بر روى آن ها انجام شد. به رسید. براى سنجش مهارت هاى حرکتى این کودکان کودکان با نیازهاى خاص مشهد انتخاب شدند،و پژوهش بر روى آن ها انجام شد. به رسید. براى سنجش مهارت هاى حرکتى این کودکان 
از سه مقیاس سنجش مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و سنجش مهارت تعادل بدنى استفاده شد. براى تحلیل نتایج از شاخص هاى از سه مقیاس سنجش مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و سنجش مهارت تعادل بدنى استفاده شد. براى تحلیل نتایج از شاخص هاى 

آمار توصیفى و استنباطى مانند: میانگین، انحراف معیار و تحلیل واریانس چندمتغیرى و مانووا استفاده شد.آمار توصیفى و استنباطى مانند: میانگین، انحراف معیار و تحلیل واریانس چندمتغیرى و مانووا استفاده شد.
یافته ها تفاوت معنادارى بین مهارت هاى حرکتى ظریف، درشت و مهارت تعادل بدنى، بین کودکان عادى و کودکان کم توان ذهنى، اوتیسم  تفاوت معنادارى بین مهارت هاى حرکتى ظریف، درشت و مهارت تعادل بدنى، بین کودکان عادى و کودکان کم توان ذهنى، اوتیسم 
و اختلال یادگیرى وجود دارد (و اختلال یادگیرى وجود دارد (P<0/00010001). گروه کودکان با اختلال یادگیرى در کل مهارت ها بیشترین امتیاز و گروه کودکان اوتیسم ). گروه کودکان با اختلال یادگیرى در کل مهارت ها بیشترین امتیاز و گروه کودکان اوتیسم 

کمترین امتیاز را به دست آوردند. کمترین امتیاز را به دست آوردند. 
نتیجه گیرى نتایج این مطالعه نشان داد که مهارت هاى حرکتى و تعادل در کودکان داراى اختلال یادگیرى، اوتیسم و کم توانى ذهنى،  نتایج این مطالعه نشان داد که مهارت هاى حرکتى و تعادل در کودکان داراى اختلال یادگیرى، اوتیسم و کم توانى ذهنى، 

ضعیف تر از کودکان عادى است که این امر نشان دهنده لزوم افزایش آموزش ها در کودکان با نیازهاى خاص در سنین پایین تر است.ضعیف تر از کودکان عادى است که این امر نشان دهنده لزوم افزایش آموزش ها در کودکان با نیازهاى خاص در سنین پایین تر است.

کلید واژه: کلید واژه: 
مهارت هاى حرکتى مهارت هاى حرکتى 

ظریف و درشت، ظریف و درشت، 
تعادل بدنى، کم توان تعادل بدنى، کم توان 

ذهنى، اوتیسم، اختلال ذهنى، اوتیسم، اختلال 
یادگیرىیادگیرى
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مقدمهمقدمه
شده  بیان  شاخص  سه  شده   بیان  شاخص  سه  ذهنى1  کم توانى  براى  ذهنى  کم توانى  براى   DSM-IV در در 
است: است: «کارکردهاى ذهنى عمومىکارکردهاى ذهنى عمومى» که به طور قابل ملاحظه اى  که به طور قابل ملاحظه اى 
پایین تر از حدمتوسط است و به  وسیله  یک یا بیش از یک آزمون پایین تر از حدمتوسط است و به  وسیله  یک یا بیش از یک آزمون 
هوشى استاندارد تعیین مى شود؛ هوشى استاندارد تعیین مى شود؛ «محدودیت قابل ملاحظه در محدودیت قابل ملاحظه در 
نیازها  با  کنارآمدن  براى  فرد  توانایى  یعنى  نیازها   با  کنارآمدن  براى  فرد  توانایى  یعنى  سازشى»  سازشىکارکرد  کارکرد 
گروه  استانداردهاى  براساس  مستقل  زندگى  خواسته هاى  گروه یا  استانداردهاى  براساس  مستقل  زندگى  خواسته هاى  یا 
سنى، اجتماع، طبقه اجتماعى و فرهنگ؛ سنى، اجتماع، طبقه اجتماعى و فرهنگ؛ «شروع قبل از سن شروع قبل از سن 
1818 سالگى سالگى». براى تشخیص کم توانى ذهنى ضرورى است که . براى تشخیص کم توانى ذهنى ضرورى است که 
کاستى هاى جدى در هر دو حوزه کارکرد هوشى و سازشى در کاستى هاى جدى در هر دو حوزه کارکرد هوشى و سازشى در 

فرد مشاهده شود [فرد مشاهده شود [1].].

MentalMental retardaƟonretardaƟon .1

گروه  به  که  است  عام  اصطلاح  یک  گروه   به  که  است  عام  اصطلاح  یک  یادگیرى2  یادگیرىناتوانى هاى  ناتوانى هاى 
ناهمگنى از اختلالات اطلاق مى شود. وجه مشخصه  این اختلالات ناهمگنى از اختلالات اطلاق مى شود. وجه مشخصه  این اختلالات 
وجود مشکلات مهم در کسب و استفاده از توانایى هاى شنیدن، وجود مشکلات مهم در کسب و استفاده از توانایى هاى شنیدن، 
توانایى هاى  یا  استدلال کردن  نوشتن،  خواندن،  توانایى هاى صحبت کردن،  یا  استدلال کردن  نوشتن،  خواندن،  صحبت کردن، 
دارد  وجود  فرد  در  به طورذاتى  اختلالات  این  است.  دارد ریاضیات  وجود  فرد  در  به طورذاتى  اختلالات  این  است.  ریاضیات 
و چنین استنباط مى شود که علت آنها نقص سیستم اعصاب و چنین استنباط مى شود که علت آنها نقص سیستم اعصاب 
مشکلات  این  یادگیرى،  اختلال  تشخیص  براى  است.  مشکلات مرکزى  این  یادگیرى،  اختلال  تشخیص  براى  است.  مرکزى 
نباید نتیجه مستقیم ناتوانى ها از جمله: نقایص بینایى، کم توانى نباید نتیجه مستقیم ناتوانى ها از جمله: نقایص بینایى، کم توانى 
ذهنى و اختلالات هیجانى و اجتماعى و... یا تأثیرات اجتماعى ذهنى و اختلالات هیجانى و اجتماعى و... یا تأثیرات اجتماعى 

مانند: آموزش ناکافى و تفاوت هاى فرهنگى باشد [مانند: آموزش ناکافى و تفاوت هاى فرهنگى باشد [2]. ]. 

 LearningLearning DisabilityDisability .2

*عاطفه داورى نیاعاطفه داورى نیا1، احمد یار محمدیان، احمد یار محمدیان2، امیر قمرانى، امیر قمرانى2

بررسى مقایسه اى مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و تعادل بدنى در کودکان کم توان ذهنى، بررسى مقایسه اى مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و تعادل بدنى در کودکان کم توان ذهنى، 
اوتیسم و اختلال یادگیرى با کودکان عادىاوتیسم و اختلال یادگیرى با کودکان عادى
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نشانه  چهار  کودکان  در  نشانه   چهار  کودکان  در  اوتیسم3  اختلال  تشخیص  اوتیسمبراى  اختلال  تشخیص  براى 
کودکان  اجتماعى:  انزواى  کودکان -  اجتماعى:  انزواى   -1 است:  گرفته  قرار  است: موردتأکید  گرفته  قرار  موردتأکید 
اوتیسم از تماس هاى اجتماعى کناره مى گیرند و در برابر ارتباط اوتیسم از تماس هاى اجتماعى کناره مى گیرند و در برابر ارتباط 
با دیگران عکس العمل هایى مانند: خشم، گریه یا وحشت نشان با دیگران عکس العمل هایى مانند: خشم، گریه یا وحشت نشان 
مى دهند؛ مى دهند؛ 2- کم توانى ذهنى: بیشتر کودکان اوتیسم کم توان - کم توانى ذهنى: بیشتر کودکان اوتیسم کم توان 
نقایص  ماهیت  و  نوع  نظر  از  کودکان  این  اما  هستند،  نقایص ذهنى  ماهیت  و  نوع  نظر  از  کودکان  این  اما  هستند،  ذهنى 
در  است  ممکن  و  ذهنى اند  کم توان هاى  از  متفاوت  در شناختى  است  ممکن  و  ذهنى اند  کم توان هاى  از  متفاوت  شناختى 
برخى از حوزه هاى شناختى توانایى بالایى از خود نشان دهند؛ برخى از حوزه هاى شناختى توانایى بالایى از خود نشان دهند؛ 
3- نقایص زبانى: بیش از نیمى از کودکان اوتیسم کاملاً حرف - نقایص زبانى: بیش از نیمى از کودکان اوتیسم کاملاً حرف 
نمى زنند و برخى داراى پژواك گویى هستند. آنهایى که حرف نمى زنند و برخى داراى پژواك گویى هستند. آنهایى که حرف 
مى زنند نیز به شیوه اى محدود ارتباط برقرار مى کنند؛ مى زنند نیز به شیوه اى محدود ارتباط برقرار مى کنند؛ 4- رفتار - رفتار 
به طور  را  حرکات  از  محدودى  تعداد  کودکان  این  به طور کلیشه اى:  را  حرکات  از  محدودى  تعداد  کودکان  این  کلیشه اى: 
بى پایان، تشریفاتى و بدون هدف مشخص تکرار مى کنند. این بى پایان، تشریفاتى و بدون هدف مشخص تکرار مى کنند. این 

حرکات خودانگیخته است [حرکات خودانگیخته است [1].].
سازماندهى طرح بدنىسازماندهى طرح بدنى4، تعادل بدنى، تعادل بدنى5 و تثبیت برترى جانبى و تثبیت برترى جانبى6 
مهارت هاى  است.  روانى-حرکتى  رشد  اساسى  جنبه هاى  مهارت هاى از  است.  روانى-حرکتى  رشد  اساسى  جنبه هاى  از 
زمینه  و  ایفا  کودکان  یادگیرى  در  بسیارمهمى  نقش  زمینه حرکتى  و  ایفا  کودکان  یادگیرى  در  بسیارمهمى  نقش  حرکتى 
مهارت هاى  قبیل  از  مهم  یادگیرى هاى  یدیگر  رشد  براى  مهارت هاى را  قبیل  از  مهم  یادگیرى هاى  یدیگر  رشد  براى  را 
اختلال  هرگونه  اختلال ].  هرگونه   .[4-3] مى کند  فراهم  اجتماعى  و  [تحصیلى  مى کند  فراهم  اجتماعى  و  تحصیلى 
در فرایند مهارت هاى حرکتى، سبب بروز ضعف و مشکل در در فرایند مهارت هاى حرکتى، سبب بروز ضعف و مشکل در 
یادگیرى و کسب مهارت هاى فردى کودك مى شود [یادگیرى و کسب مهارت هاى فردى کودك مى شود [5]. دوپره ]. دوپره 
(نقل از پیک و وایر، (نقل از پیک و وایر، 19821982) براى مشخص نمودن وجود ارتباط ) براى مشخص نمودن وجود ارتباط 
برخى  بین  کرد  بیان  رشد  و  حرکتى  اکتسابات  بین  برخى تنگاتنگ  بین  کرد  بیان  رشد  و  حرکتى  اکتسابات  بین  تنگاتنگ 
مشکلات عقلى و مشکلات حرکتى، رابطه اى موجود است که مشکلات عقلى و مشکلات حرکتى، رابطه اى موجود است که 
باعث به وجودآمدن واحدى جفتى به نام روانى-حرکتى مى شود باعث به وجودآمدن واحدى جفتى به نام روانى-حرکتى مى شود 
و  حرکتى  کارکردهاى  رشد  بین  دقیقى  توازن  بنابراین،  و ]؛  حرکتى  کارکردهاى  رشد  بین  دقیقى  توازن  بنابراین،  [6]؛ 
که  کرد  بیان  که )  کرد  بیان  دیاموند (20002000)  دارد.  وجود  روانى  (کارکردهاى  دیاموند  دارد.  وجود  روانى  کارکردهاى 
مشکلات حرکتى در کودکان مبتلا به اختلالات تحولى مانند: مشکلات حرکتى در کودکان مبتلا به اختلالات تحولى مانند: 
بیش فعالى8  و  اوتیسم  زبانى،  ویژه  آسیب هاى  بیش فعالى،  و  اوتیسم  زبانى،  ویژه  آسیب هاى  نارساخوانىنارساخوانى7، 
بسیاررایج است. وى بیان کرد تحول حرکتى و تحول شناختى بسیاررایج است. وى بیان کرد تحول حرکتى و تحول شناختى 
آسیب  شناختى  کارکردهاى  وقتى  و  است  مرتبط   یکدیگر  آسیب با  شناختى  کارکردهاى  وقتى  و  است  مرتبط   یکدیگر  با 

مى بیند، کارکردهاى حرکتى نیز دچار مشکل مى شود [مى بیند، کارکردهاى حرکتى نیز دچار مشکل مى شود [7].].
با توجه به اهمیت مهارت هاى حرکتى در کودکان، محققین با توجه به اهمیت مهارت هاى حرکتى در کودکان، محققین 
مهارت هاى  روى  بر  مختلفى  بررسى هاى  خود  مطالعات  مهارت هاى در  روى  بر  مختلفى  بررسى هاى  خود  مطالعات  در 
حرکتى کودکان عادى و کودکان با اختلالات خاص انجام داده حرکتى کودکان عادى و کودکان با اختلالات خاص انجام داده 
سال 19811981  در  کراتى  یافته اند.  دست  ارزشمندى  نتایج  به  سال و  در  کراتى  یافته اند.  دست  ارزشمندى  نتایج  به  و 
پیاژه  قول  از  شناختى  تحول  و  حرکت  متقابل  تأثیر  پیاژه درباره  قول  از  شناختى  تحول  و  حرکت  متقابل  تأثیر  درباره 
از  (نقل  کپارت  است.  هوش  پایه  حرکت  مى نویسد:  از این گونه  (نقل  کپارت  است.  هوش  پایه  حرکت  مى نویسد:  این گونه 
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یارمحمدیان، یارمحمدیان، 20122012) نیز معتقد است یادگیرى هاى حرکتى بر ) نیز معتقد است یادگیرى هاى حرکتى بر 
هوش و تحصیلات مؤثر است. همچنین تحول روانى-حرکتى هوش و تحصیلات مؤثر است. همچنین تحول روانى-حرکتى 
را  او  ریاضى  و  املا  خواندن،  نوشتن،  یادگیرى هاى  را کودك،  او  ریاضى  و  املا  خواندن،  نوشتن،  یادگیرى هاى  کودك، 

تحت تأثیر قرار مى دهد [تحت تأثیر قرار مى دهد [8].].
مهارت هاى حرکتى را مى توان به صورت مهارت هاى حرکتى مهارت هاى حرکتى را مى توان به صورت مهارت هاى حرکتى 
کرد.  تقسیم بندى  کرد.   تقسیم بندى  ظریف1010  حرکتى  مهارت هاى  و  ظریف  حرکتى  مهارت هاى  و  درشتدرشت9 
و  حسناتى  از  (نقل  و )  حسناتى  از  (نقل   (19681968) نیکولوسى،  و  هارى من  (کرشک،  نیکولوسى،  و  هارى من  کرشک، 
همکاران،همکاران،20102010)، مهارت هاى حرکتى را این گونه تعریف کرده اند: )، مهارت هاى حرکتى را این گونه تعریف کرده اند: 
مهارت هاى حرکتى ظریف شامل حرکات جهت دار، مجزا، دقیق مهارت هاى حرکتى ظریف شامل حرکات جهت دار، مجزا، دقیق 
و ماهرانه که انجام آنها مستلزم استفاده از گروه هایى از عضلات و ماهرانه که انجام آنها مستلزم استفاده از گروه هایى از عضلات 
کوچک و خُرد است؛ مهارت هاى حرکتى درشت توسط عضلات کوچک و خُرد است؛ مهارت هاى حرکتى درشت توسط عضلات 
ایستایى  عمومى،  حرکات  موجب  و  مى شود  انجام  بدن  ایستایى بزرگ  عمومى،  حرکات  موجب  و  مى شود  انجام  بدن  بزرگ 
و حفظ تعادل بدن مى گردد [و حفظ تعادل بدن مى گردد [9]. مهارت هاى حرکتى درشت ]. مهارت هاى حرکتى درشت 
حرکتى،  طرح  نظیر:  دیگر  اجزاى  یکپارچگى  و  هماهنگى  حرکتى، به  طرح  نظیر:  دیگر  اجزاى  یکپارچگى  و  هماهنگى  به 
ثبات وضعیت و تعادل بدنى، آگاهى بدنى و درك روابط فضایى، ثبات وضعیت و تعادل بدنى، آگاهى بدنى و درك روابط فضایى، 
نیمه بدن  تقاطع  و  جانبى  برترى  بدن،  دوطرفى  نیمه بدن یکپارچگى  تقاطع  و  جانبى  برترى  بدن،  دوطرفى  یکپارچگى 
بستگى دارد. فعالیت هاى حرکتى درشت به توانایى حرکت دادن بستگى دارد. فعالیت هاى حرکتى درشت به توانایى حرکت دادن 
بخش هاى مختلف بدن اشاره دارد [بخش هاى مختلف بدن اشاره دارد [1010]. مهارت هاى حرکتى ]. مهارت هاى حرکتى 

ظریف بیشتر براى اهداف ارتباطى و بیانگر استفاده مى شود. ظریف بیشتر براى اهداف ارتباطى و بیانگر استفاده مى شود. 
براساس مطالعه اى که توسط هیت و هوگبن در سال براساس مطالعه اى که توسط هیت و هوگبن در سال 19811981 
مشکلات  داراى  پیش دبستانى  دانش آموزان  مشکلات   داراى  پیش دبستانى  دانش آموزان   1515٪ شد،  شد، انجام  انجام 
مشکل  درشت  حرکات  در  که  افرادى  مشکل ].  درشت  حرکات  در  که  افرادى   .[1111] بودند  [حرکتى  بودند  حرکتى 
یا  دوچرخه  راندن  دویدن،  راه رفتن،  هنگام  است  ممکن  یا دارند  دوچرخه  راندن  دویدن،  راه رفتن،  هنگام  است  ممکن  دارند 
مشارکت در فعالیت هاى ورزشى با مشکل روبرو باشند [مشارکت در فعالیت هاى ورزشى با مشکل روبرو باشند [1010]. ]. 
کودکانى که دچار تأخیر رشدى هستند در کسب توانایى کنترل کودکانى که دچار تأخیر رشدى هستند در کسب توانایى کنترل 
جنبش هاى حرکتى درشت و ظریف تأخیر خواهند داشت. این جنبش هاى حرکتى درشت و ظریف تأخیر خواهند داشت. این 
تأخیر بعدها مى تواند به صورت ناکامى در یادگیرى مهارت هاى تأخیر بعدها مى تواند به صورت ناکامى در یادگیرى مهارت هاى 
شود  مشاهده   ... و  غذاخوردن  لباس پوشیدن،  نظیر:  شود خودیارى  مشاهده   ... و  غذاخوردن  لباس پوشیدن،  نظیر:  خودیارى 
مهارت هاى  مناسب  رشد  که  است  داده  نشان  مطالعات  مهارت هاى ].  مناسب  رشد  که  است  داده  نشان  مطالعات   .[2]
به ویژه  کودکان  تحصیلى  و  شناختى  عملکرد  درشت،  به ویژه حرکتى  کودکان  تحصیلى  و  شناختى  عملکرد  درشت،  حرکتى 
توانایى آنان براى نوشتن، خواندن و ریاضیات را تسهیل مى کند توانایى آنان براى نوشتن، خواندن و ریاضیات را تسهیل مى کند 

 .[ .[1414-1313-1212]
اون (اون (20082008) به اهمیت مهارت هاى حرکتى ظریف در توسعه ) به اهمیت مهارت هاى حرکتى ظریف در توسعه 
و  پشتیبانى  براى  حرکتى  مهارت هاى  به  توجه  و  و یادگیرى  پشتیبانى  براى  حرکتى  مهارت هاى  به  توجه  و  یادگیرى 
اندازه این مهارت ها در کمک در امر یادگیرى و اینکه تا چه اندازه این مهارت ها در  تا چه  کمک در امر یادگیرى و اینکه 
توسعه و بالابردن توان یادگیرى فراگیران مى تواند مؤثر باشد، توسعه و بالابردن توان یادگیرى فراگیران مى تواند مؤثر باشد، 
مهارت ها  این  یادگیرى  اهمیت  به  توجه  با  مهارت ها ].  این  یادگیرى  اهمیت  به  توجه  با   .[1515] دارد  [تأکید  دارد  تأکید 
در حوزه هاى مختلف زندگى کودکان و به ویژه کودکان داراى در حوزه هاى مختلف زندگى کودکان و به ویژه کودکان داراى 
نیازهاى خاص، تحقیقاتى در مورد این مهارت ها روى گروه هاى نیازهاى خاص، تحقیقاتى در مورد این مهارت ها روى گروه هاى 
مختلف انجام شده است. از جمله  این تحقیقات مى توان به این مختلف انجام شده است. از جمله  این تحقیقات مى توان به این 
مورد  در  تحقیقى  در  مورد )  در  تحقیقى  در   (20062006) گرت  و  لاندا  کرد:  اشاره  (موارد  گرت  و  لاندا  کرد:  اشاره  موارد 
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کودکان اوتیسم، نقایص حرکتى را در سنین کودکان اوتیسم، نقایص حرکتى را در سنین 6 ماهگى در این  ماهگى در این 
تا 2424  تا   سنین 1212  در  نقایص  این  که  کردند  مشاهده  سنین کودکان  در  نقایص  این  که  کردند  مشاهده  کودکان 
ماهگى شدیدتر شده بود [ماهگى شدیدتر شده بود [1616]. نتایج پژوهش هاى زیادى نشان ]. نتایج پژوهش هاى زیادى نشان 
داده است که کودکان مبتلا به اوتیسم در مهارت هاى حرکتى، داده است که کودکان مبتلا به اوتیسم در مهارت هاى حرکتى، 
-1818-1717] مى  کنند  عمل  خود  عادى  همسالان  از  [ضعیف تر  مى  کنند  عمل  خود  عادى  همسالان  از  ضعیف تر 

حرکتى،  مهارت هاى  روى  انجام شده  بررسى هاى  در  مهارت هاى حرکتى، ].  روى  انجام شده  بررسى هاى  در   .[2020-1919
کودکان با اختلال یادگیرى نسبت به کودکان عادى در حرکات کودکان با اختلال یادگیرى نسبت به کودکان عادى در حرکات 
ظریف و درشت به صورت معنادارى عملکرد ضعیف ترى داشتند ظریف و درشت به صورت معنادارى عملکرد ضعیف ترى داشتند 
تحقیق  در  تحقیق )  در   (20112011) همکاران  و  وستن دراپ   .[) همکاران  و  وستن دراپ   .[2323-2222-2121]
و  خواندن  عملکرد  و  حرکتى  مهارت هاى  بین  ارتباط  و خود  خواندن  عملکرد  و  حرکتى  مهارت هاى  بین  ارتباط  خود 
مهارت هاى کنترل شىء و ریاضیات را در کودکان داراى اختلال مهارت هاى کنترل شىء و ریاضیات را در کودکان داراى اختلال 
یادگیرى نشان دادند [یادگیرى نشان دادند [2424]. نتایج پژوهش اسمیت-اینگلزمن، ]. نتایج پژوهش اسمیت-اینگلزمن، 
نیامى جر و وان گالن (نیامى جر و وان گالن (20012001) نشان مى دهد که مشکلات شدید ) نشان مى دهد که مشکلات شدید 
در  نواقصى  با  ترسیم کردن  و  نوشتن  اختلال  و  در دست نویسى  نواقصى  با  ترسیم کردن  و  نوشتن  اختلال  و  دست نویسى 
مهارت هاى حرکتى ظریف همراه بوده است [مهارت هاى حرکتى ظریف همراه بوده است [2525]. مواردى از ]. مواردى از 
تأخیرهاى حرکتى در گروه کودکان کم توان ذهنى نیز مشاهده تأخیرهاى حرکتى در گروه کودکان کم توان ذهنى نیز مشاهده 
شده است [شده است [2626]. در سن مدرسه، تقریباً تمام این کودکان مبتلا ]. در سن مدرسه، تقریباً تمام این کودکان مبتلا 
به مشکلاتى در کسب مهارت هاى حرکتى -که از آنها انتظار به مشکلاتى در کسب مهارت هاى حرکتى -که از آنها انتظار 
به عنوان دست و پا  چلفتى1111 شناخته  شناخته  به عنوان دست و پا  چلفتىمى رود- هستند و معمولاً  مى رود- هستند و معمولاً 
و  بررسى  زمینه  در  که  دیگرى  تحقیقات  در  و ].  بررسى  زمینه  در  که  دیگرى  تحقیقات  در   .[2727] [مى شوند  مى شوند 
کودکان  به  نسبت  ذهنى  کم توان  کودکان  حرکات  کودکان مقایسه  به  نسبت  ذهنى  کم توان  کودکان  حرکات  مقایسه 
طبیعى هم سن انجام شد، نتایج به دست آمده نشان دهنده تأخیر طبیعى هم سن انجام شد، نتایج به دست آمده نشان دهنده تأخیر 
کودکان کم توان ذهنى در مهارت هاى حرکتى، دست کارى اشیا کودکان کم توان ذهنى در مهارت هاى حرکتى، دست کارى اشیا 

و حرکات ظریف انگشتان بود [و حرکات ظریف انگشتان بود [2929-2828].       ].       
مهارت هاى  از  به طورمستقیم  که  است  مهارتى  بدنى  مهارت هاى تعادل  از  به طورمستقیم  که  است  مهارتى  بدنى  تعادل 
عبارت  بدنى  تعادل  مى پذیرد.  تأثیر  ظریف  و  درشت  عبارت حرکتى  بدنى  تعادل  مى پذیرد.  تأثیر  ظریف  و  درشت  حرکتى 
است از: توانایى باقى ماندن در وضعیتى با کمترین سطح تماس است از: توانایى باقى ماندن در وضعیتى با کمترین سطح تماس 
[8]. در مورد کودکان با نیازهاى خاص، مطالعات نشان  داده ]. در مورد کودکان با نیازهاى خاص، مطالعات نشان  داده 
کودکان کم توان ذهنى در تعادل بدنى دچار ناهنجارى مى شوند کودکان کم توان ذهنى در تعادل بدنى دچار ناهنجارى مى شوند 
و هماهنگى داینامیکى و عمومى آنها دچار مشکل است [و هماهنگى داینامیکى و عمومى آنها دچار مشکل است [8]. ]. 
پهلوانیان، رسول زاده و خلیلى (پهلوانیان، رسول زاده و خلیلى (13911391) در پژوهش شان که به ) در پژوهش شان که به 
مقایسه  مهارت هاى حرکتى کودکان کم توان ذهنى با کودکان مقایسه  مهارت هاى حرکتى کودکان کم توان ذهنى با کودکان 
عادى مى پرداختند در مقیاس مهارت تعادل بدن بدین  نتیجه عادى مى پرداختند در مقیاس مهارت تعادل بدن بدین  نتیجه 
رسیدند که بین کودکان عادى و کم توان ذهنى تفاوت معنادار رسیدند که بین کودکان عادى و کم توان ذهنى تفاوت معنادار 
وجود دارد [وجود دارد [3030]. در حوزه کودکان اوتیسم نیز نتایج تحقیق لیو ]. در حوزه کودکان اوتیسم نیز نتایج تحقیق لیو 
و برسلاین در سال و برسلاین در سال 20132013 نشان داد که کودکان اوتیسم تعادل  نشان داد که کودکان اوتیسم تعادل 

ایستا و پویاى کمترى نسبت به کودکان عادى دارند [ایستا و پویاى کمترى نسبت به کودکان عادى دارند [3131].].
امروزه با توجه به روند روبه رشد علوم پزشکى، نارسایى هاى امروزه با توجه به روند روبه رشد علوم پزشکى، نارسایى هاى 
تشخیص داده مختلف در کودکان با دقت و سرعت بیشترى تشخیص داده  مختلف در کودکان با دقت و سرعت بیشترى 
توسط  مشکلات  آن  فورى  درمان  ممکن  جاى  تا  و  توسط مى شود  مشکلات  آن  فورى  درمان  ممکن  جاى  تا  و  مى شود 
ناتوانى هاى  از  ناشى  مشکلات  مى گیرد.  صورت  ناتوانى هاى متخصصین  از  ناشى  مشکلات  مى گیرد.  صورت  متخصصین 
حرکتى براى کودکان داراى نیازهاى خاص، پیامدهاى بیشتر حرکتى براى کودکان داراى نیازهاى خاص، پیامدهاى بیشتر 
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داشتن  به دلیل  کودکان  این  داشت.  خواهد  شدیدترى  داشتن و  به دلیل  کودکان  این  داشت.  خواهد  شدیدترى  و 
محدودیت هاى هوشى یا ناتوانى هاى تحصیلى مشکلات عمده اى محدودیت هاى هوشى یا ناتوانى هاى تحصیلى مشکلات عمده اى 
دارند که همراهى این مشکلات با ناتوانى هاى حرکتى، مى تواند دارند که همراهى این مشکلات با ناتوانى هاى حرکتى، مى تواند 
ضرورت  دلیل  به همین  باشد؛  داشته  آنها  بر  زیانبارترى  ضرورت نتایج  دلیل  به همین  باشد؛  داشته  آنها  بر  زیانبارترى  نتایج 
بررسى و ارزیابى این مهارت ها در بین کودکان با نیازهاى خاص بررسى و ارزیابى این مهارت ها در بین کودکان با نیازهاى خاص 
بیشتر احساس مى شود. این مهارت ها تاکنون صرفاً مورد توجه بیشتر احساس مى شود. این مهارت ها تاکنون صرفاً مورد توجه 
متخصصین کاردرمانى و توانبخشى بوده و به تازگى وارد حوزه متخصصین کاردرمانى و توانبخشى بوده و به تازگى وارد حوزه 
به همین  است؛  شده  خاص  نیازهاى  داراى  کودکان  به همین تحقیقات  است؛  شده  خاص  نیازهاى  داراى  کودکان  تحقیقات 
دلیل هدف این پژوهش بررسى و مقایسه مهارت هاى حرکتى دلیل هدف این پژوهش بررسى و مقایسه مهارت هاى حرکتى 
کودکان  و  عادى  کودکان  بین  در  تعادل)،  و  درشت  کودکان (ظریف،  و  عادى  کودکان  بین  در  تعادل)،  و  درشت  (ظریف، 

داراى اختلالات با نیازهاى خاص است.داراى اختلالات با نیازهاى خاص است.

روش بررسىروش بررسى
پژوهش حاضر از نوع توصیفى-تحلیلى (مقطعى) بود. جامعه پژوهش حاضر از نوع توصیفى-تحلیلى (مقطعى) بود. جامعه 
ى آمارى این پژوهش کلیه ى کودکان داراى نیازهاى خاص ى آمارى این پژوهش کلیه ى کودکان داراى نیازهاى خاص 
شهر مشهد بودند نمونه هاى این پژوهش را کودکان عادى شهر مشهد بودند نمونه هاى این پژوهش را کودکان عادى 6/5 
و  اوتیسم  ذهنى،  کم توان  کودکان  و  عادى  مدارس  ساله  و   اوتیسم  ذهنى،  کم توان  کودکان  و  عادى  مدارس  ساله  تا تا 9 
اختلال یادگیرى اختلال یادگیرى 6/5 تا  تا 9 سال که در مراکز آموزشى استثنایى  سال که در مراکز آموزشى استثنایى 
شهر مشهد در سال تحصیلى شهر مشهد در سال تحصیلى 9393-13921392 درحال تحصیل بودند،  درحال تحصیل بودند، 
نمونه گیرى  شیوه  از  نمونه ها  انتخاب  براى  مى دادند.  نمونه گیرى تشکیل  شیوه  از  نمونه ها  انتخاب  براى  مى دادند.  تشکیل 
بین  از  که  بدین صورت  شد،؛  استفاده  چندمرحله اى  بین خوشه اى  از  که  بدین صورت  شد،؛  استفاده  چندمرحله اى  خوشه اى 
انتخاب  تصادفى  صورت  به  ناحیه  دو  آموزش و پرورش،  انتخاب نواحى  تصادفى  صورت  به  ناحیه  دو  آموزش و پرورش،  نواحى 
شد. سپس از هر ناحیه یک مدرسه عادى، یک مدرسه مخصوص شد. سپس از هر ناحیه یک مدرسه عادى، یک مدرسه مخصوص 
کودکان اوتیسم، یک مدرسه مخصوص کودکان کم توان ذهنى کودکان اوتیسم، یک مدرسه مخصوص کودکان کم توان ذهنى 

و یک مرکز ویژه اختلالات یادگیرى برگزیده شد.و یک مرکز ویژه اختلالات یادگیرى برگزیده شد.
به صورت  ساله  به صورت   ساله   9 تا  تا    7 دانش آموزان  مدرسه  هر  در  دانش آموزان سپس  مدرسه  هر  در  سپس 
تصادفى براى بررسى انتخاب شدند. نمونه  آمارى تصادفى براى بررسى انتخاب شدند. نمونه  آمارى 120120 کودك  کودك 
مشتمل بر مشتمل بر 3030 کودك عادى،  کودك عادى، 3030 کودك با اختلال یادگیرى،  کودك با اختلال یادگیرى، 
3030 کودك کم توان ذهنى و  کودك کم توان ذهنى و 3030 کودك با اختلال اوتیسم بود.  کودك با اختلال اوتیسم بود. 
در  و  بود  مقطعى  تحقیقات  نوع  از  حاضر  پژوهش  در ازآنجاکه  و  بود  مقطعى  تحقیقات  نوع  از  حاضر  پژوهش  ازآنجاکه 
گروه 1515  هر  براى  نمونه  حجم  حداقل  از این دست  گروه تحقیقاتى  هر  براى  نمونه  حجم  حداقل  از این دست  تحقیقاتى 
نفر است؛ لذا به نظر مى رسد نمونه پژوهش کافى باشد. معیار نفر است؛ لذا به نظر مى رسد نمونه پژوهش کافى باشد. معیار 
ورود براى همه گروه هاى با نیاز خاص، تشخیص اختلال توسط ورود براى همه گروه هاى با نیاز خاص، تشخیص اختلال توسط 
سن  حداقل  داشتن  و  خاص  نیازهاى  با  کودکان  سن متخصصین  حداقل  داشتن  و  خاص  نیازهاى  با  کودکان  متخصصین 
و  جسمى  معلولیت هاى  داشتن  نیز  خروج  معیار  بود.  سال  و   جسمى  معلولیت هاى  داشتن  نیز  خروج  معیار  بود.  سال   7
با  کودکان  و  عادى  کودکان  گروه  دو  هر  در  با حسى-حرکتى  کودکان  و  عادى  کودکان  گروه  دو  هر  در  حسى-حرکتى 
نیازهاى خاص بود. در این پژوهش به منظور رعایت معیارهاى نیازهاى خاص بود. در این پژوهش به منظور رعایت معیارهاى 
و  بود  داوطلبانه  آزمودنى ها  براى  پژوهش  در  شرکت  و اخلاقى،  بود  داوطلبانه  آزمودنى ها  براى  پژوهش  در  شرکت  اخلاقى، 
فرم رضایتنامه توسط مشارکت کنندگان پرُ و امضا گردید. ضمناً فرم رضایتنامه توسط مشارکت کنندگان پرُ و امضا گردید. ضمناً 
نتایج  از  آگاهى  به  تمایل  که  نمونه  گروه  اعضاى  از  دسته  نتایج آن  از  آگاهى  به  تمایل  که  نمونه  گروه  اعضاى  از  دسته  آن 
پرسشنامه ها داشتند مى توانستند با دریافت کد، از نتیجه آزمون پرسشنامه ها داشتند مى توانستند با دریافت کد، از نتیجه آزمون 

مطلع گردند.مطلع گردند.
براى سنجش مهارت هاى مختلف دانش آموزان از سه مقیاس براى سنجش مهارت هاى مختلف دانش آموزان از سه مقیاس 

بررسى مقایسه اى مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و تعادل بدنى در کودکان کم توان ذهنى، اوتیسم و اختلال یادگیرى با کودکان عادىبررسى مقایسه اى مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و تعادل بدنى در کودکان کم توان ذهنى، اوتیسم و اختلال یادگیرى با کودکان عادى
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استفاده شد. براى سنجش مهارت هاى حرکتى درشت از مقیاس استفاده شد. براى سنجش مهارت هاى حرکتى درشت از مقیاس 
1616 عاملى استفاده شد. این مقیاس توسط یارمحمدیان در سال  عاملى استفاده شد. این مقیاس توسط یارمحمدیان در سال 
13911391 ساخته شد و پایایى آن در همین پژوهش به دست آمد.  ساخته شد و پایایى آن در همین پژوهش به دست آمد. 
مواد این مقیاس شامل اعمالى چون: دویدن، پریدن، غلتیدن مواد این مقیاس شامل اعمالى چون: دویدن، پریدن، غلتیدن 
دهد.  انجام  را  آنها  مى شد  خواسته  کودك  از  که  بود   ... دهد. و  انجام  را  آنها  مى شد  خواسته  کودك  از  که  بود   ... و 
نمره گذارى این آزمون به روش لیکرتى - موفق (نمره گذارى این آزمون به روش لیکرتى - موفق (2) نیمه موفق ) نیمه موفق 
(1) و ناموفق () و ناموفق (0)- انجام  شد. پایایى این مقیاس از طریق آلفاى )- انجام  شد. پایایى این مقیاس از طریق آلفاى 
کرونباخ برابر با کرونباخ برابر با 0/6868 و اعتبار دو نیمه  آزمون نیز برابر با  و اعتبار دو نیمه  آزمون نیز برابر با 0/6464 
بود که نشان مى داد این مقیاس پایایى نسبتاً خوبى دارد. براى بود که نشان مى داد این مقیاس پایایى نسبتاً خوبى دارد. براى 
مهارت هاى حرکتى ظریف از مقیاس مهارت هاى حرکتى ظریف از مقیاس 2020 عاملى استفاده شد.  عاملى استفاده شد. 
این مقیاس توسط یارمحمدیان در سال این مقیاس توسط یارمحمدیان در سال 13911391 ساخته شد. مواد  ساخته شد. مواد 
این مقیاس شامل اجراى کارهایى نظیر: کار با اشیا، گره زدن، این مقیاس شامل اجراى کارهایى نظیر: کار با اشیا، گره زدن، 
این  نمره گذارى  بود.   ... و  قیچى کردن  نوشتن،  نخ کردن،  این مهره  بود. نمره گذارى   ... و  قیچى کردن  نخ کردن، نوشتن،  مهره 
آزمون به روش لیکرتى انجام  شد. پایایى این آزمون براساس آزمون به روش لیکرتى انجام  شد. پایایى این آزمون براساس 
آلفاى کرونباخ برابر با آلفاى کرونباخ برابر با 0/7777 و پایایى دو نیمه آن نیز  و پایایى دو نیمه آن نیز 0/7979 است  است 
که نشان دهنده اعتبار بالا و قابل قبول این مقیاس است. براى که نشان دهنده اعتبار بالا و قابل قبول این مقیاس است. براى 
مقیاس  این  شد.  استفاده  عاملى  مقیاس   این  شد.  استفاده  عاملى  مقیاس 1414  از  تعادل  مقیاس مهارت  از  تعادل  مهارت 
جمله  از  شد.  ساخته  جمله   از  شد.  ساخته  سال 13911391  در  یارمحمدیان  توسط  سال نیز  در  یارمحمدیان  توسط  نیز 

مواد این مقیاس: کار با تخته تعادل و انواع حرکت هاى تعادلى مواد این مقیاس: کار با تخته تعادل و انواع حرکت هاى تعادلى 
با چشمان باز و بسته بود. نمره گذارى این آزمون نیز به روش با چشمان باز و بسته بود. نمره گذارى این آزمون نیز به روش 
و  و    0/7272 با  برابر  آن  کرونباخ  آلفاى  اعتبار  انجام  شد.  با لیکرتى  برابر  آن  کرونباخ  آلفاى  اعتبار  انجام  شد.  لیکرتى 
اعتبار دو نیمه آن برابر با اعتبار دو نیمه آن برابر با 0/6262 بود که اعتبار قابل قبولى داشت.  بود که اعتبار قابل قبولى داشت. 
این مقیاس ها به صورت انفرادى از کودکان گرفته شد. در این این مقیاس ها به صورت انفرادى از کودکان گرفته شد. در این 
 SPSS پژوهش براى تجزیه و تحلیل داده ها از نسخه پژوهش براى تجزیه و تحلیل داده ها از نسخه 1616 نرم افزار  نرم افزار
مانند:  استنباطى  و  توصیفى  آمار  شاخص هاى  از  همچنین  مانند: و  استنباطى  و  توصیفى  آمار  شاخص هاى  از  همچنین  و 
میانگین، انحراف معیار و تحلیل واریانس چندمتغیرى استفاده میانگین، انحراف معیار و تحلیل واریانس چندمتغیرى استفاده 

شد.شد.

یافته هایافته ها
یافته هاى توصیفى نمونه موردتحقیق در جدول یافته هاى توصیفى نمونه موردتحقیق در جدول 1 آمده است.  آمده است. 
مطابق جدول مطابق جدول 1 افراد موردمطالعه  افراد موردمطالعه 120120 نفر بودند که به چهار  نفر بودند که به چهار 
گروه گروه 3030 نفرى تقسیم شدند. در مورد سن، افراد موردمطالعه  نفرى تقسیم شدند. در مورد سن، افراد موردمطالعه 
سن  این که  به دلیل  تحصیلى  مقطع  مورد  در  اما  شدند،  سن همتا  این که  به دلیل  تحصیلى  مقطع  مورد  در  اما  شدند،  همتا 
تقویمى و سن تحصیلى کودکان کم توان ذهنى و اوتیسم باهم تقویمى و سن تحصیلى کودکان کم توان ذهنى و اوتیسم باهم 
منطبق نبود، این دو گروه فقط از نظر سنى با گروه کودکان منطبق نبود، این دو گروه فقط از نظر سنى با گروه کودکان 
عادى و داراى اختلال یادگیرى همتا شدند. درباره جنسیت نیز عادى و داراى اختلال یادگیرى همتا شدند. درباره جنسیت نیز 

جدولجدول1. . ویژگى هاى جمعیت شناختى گروه کودکان با نیازهاى خاص و کودکان عادى.ویژگى هاى جمعیت شناختى گروه کودکان با نیازهاى خاص و کودکان عادى.

متغیرمتغیر
سن (برحسب سال)سن (برحسب سال)

گروه کم توان ذهنىگروه کم توان ذهنى
( تعداد= ( تعداد= 3030)

گروه اوتیسم گروه اوتیسم 
( تعداد= ( تعداد= 3030)

گروه اختلال یادگیرىگروه اختلال یادگیرى
( تعداد= ( تعداد= 3030)

گروه کودکان عادىگروه کودکان عادى
( تعداد= ( تعداد= 3030)

میانگینمیانگین
انحراف استانداردانحراف استاندارد

7/91/6

میانگینمیانگین
انحراف استانداردانحراف استاندارد

7/81/8

میانگینمیانگین
انحراف استانداردانحراف استاندارد

7/51/8

میانگینمیانگین
انحراف استانداردانحراف استاندارد

7/71/5
مقطع تحصیلىمقطع تحصیلى
اول دبستاناول دبستان
دوم دبستاندوم دبستان
سوم دبستانسوم دبستان

    فراوانى  درصد فراوانى    فراوانى  درصد فراوانى
6666              2020    
2020              6    
1414              4    

     فراوانى درصد فراوانى     فراوانى درصد فراوانى
5050            1515      
4040            1212      
1010              3        

    فراوانى  درصد فراوانى    فراوانى  درصد فراوانى
5050              1515      

 3333              1010      
1717                5      

   فراوانى  درصد فراوانى   فراوانى  درصد فراوانى
5050              1515      
3333                1010      
1717                5        

جنسیتجنسیت
دختردختر
پسرپسر

5050              1515    
5050              1515    

3333              1010      
6767              2020      

5050              1515      
5050              1515      

5050              1515      
5050              1515      

جدولجدول2. . میانگین و انحراف معیار مهارت هاى حرکتى در گروه ها.میانگین و انحراف معیار مهارت هاى حرکتى در گروه ها.

میانگینمیانگین± انحراف معیار انحراف معیارگروه هاگروه هامتغیرهامتغیرها

مهارت هاى حرکتى درشتمهارت هاى حرکتى درشت
عادىعادى

اختلال یادگیرىاختلال یادگیرى
کم توان ذهنىکم توان ذهنى

اوتیسماوتیسم

1/2±3030/9
1/5±3030/7
2/8±2828/4
3/6±2525/7

مهارت هاى حرکتى ظریفمهارت هاى حرکتى ظریف
عادىعادى

اختلال یادگیرىاختلال یادگیرى
کم توان ذهنىکم توان ذهنى

اوتیسماوتیسم

1/5±3737/6
3/0±3535/5
3/4±3232/4
1/4±2828/7

تعادل بدنىتعادل بدنى
عادىعادى

اختلال یادگیرىاختلال یادگیرى
کم توان ذهنىکم توان ذهنى

اوتیسماوتیسم

1/5±2626/6
2/8±2424/9
3/1±2121/9
2/8±1818/5
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به جز گروه کودکان داراى اوتیسم، سه گروه دیگر با یکدیگر به جز گروه کودکان داراى اوتیسم، سه گروه دیگر با یکدیگر 
همتا شدند. در گروه کودکان داراى اوتیسم به طورکلى میزان همتا شدند. در گروه کودکان داراى اوتیسم به طورکلى میزان 
تعداد  دلیل  به همین  بود؛  دختران  از  بیش  پسران  در  تعداد شیوع  دلیل  به همین  بود؛  دختران  از  بیش  پسران  در  شیوع 

دختران با تشخیص اوتیسم بسیارکم بود.دختران با تشخیص اوتیسم بسیارکم بود.
نتایج جدول نتایج جدول 2 نشان مى دهد که در مورد مهارت هاى حرکتى  نشان مى دهد که در مورد مهارت هاى حرکتى 
درشت، تفاوت میانگین نمرات بین گروه کودکان عادى و کودکان درشت، تفاوت میانگین نمرات بین گروه کودکان عادى و کودکان 
با اختلال یادگیرى بسیارکم است اما این تفاوت با گروه هاى با اختلال یادگیرى بسیارکم است اما این تفاوت با گروه هاى 
و  ظریف  حرکتى  مهارت هاى  مورد  در  است.  قابل توجه  و دیگر  ظریف  حرکتى  مهارت هاى  مورد  در  است.  قابل توجه  دیگر 
مهارت تعادل، تفاوت میانگین بین گروه کودکان عادى و هر مهارت تعادل، تفاوت میانگین بین گروه کودکان عادى و هر 
سه گروه کودکان با نیازهاى خاص قابل توجه است. همچنین سه گروه کودکان با نیازهاى خاص قابل توجه است. همچنین 
نتایج نشان دهنده این است که در کل مهارت ها، در بین سه نتایج نشان دهنده این است که در کل مهارت ها، در بین سه 
گروه کودکان با نیاز خاص، گروه کودکان با اختلال یادگیرى، گروه کودکان با نیاز خاص، گروه کودکان با اختلال یادگیرى، 
را  عملکرد  ضعیف ترین  اوتیسم  کودکان  و  عملکرد  را بهترین  عملکرد  ضعیف ترین  اوتیسم  کودکان  و  عملکرد  بهترین 
داشتند. البته این تفاوت ها در سطح یافته هاى توصیفى است و داشتند. البته این تفاوت ها در سطح یافته هاى توصیفى است و 
بررسى معنادارى آنها نیازمند استفاده از تحلیل هاى استنباطى بررسى معنادارى آنها نیازمند استفاده از تحلیل هاى استنباطى 
است. در این پژوهش بدین منظور از تحلیل واریانس چندمتغیره است. در این پژوهش بدین منظور از تحلیل واریانس چندمتغیره 

استفاده شد.استفاده شد.
براى مقایسه گروه ها در متغیرهاى وابسته، از تحلیل واریانس براى مقایسه گروه ها در متغیرهاى وابسته، از تحلیل واریانس 
براى  لازم  پیش فرض هاى  ابتدا  شد.  استفاده  براى چندمتغیره  لازم  پیش فرض هاى  ابتدا  شد.  استفاده  چندمتغیره 
باکس  آزمون  نتایج  قرارگرفت.  موردبررسى  تحلیل  این  باکس انجام  آزمون  نتایج  قرارگرفت.  موردبررسى  تحلیل  این  انجام 
(P=0/0000 ، ،M=112112/9191) نشانگر عدم تحقق پیش فرض تساوى ) نشانگر عدم تحقق پیش فرض تساوى 
مهارت هاى  متغیرهاى  براى  لوین  آزمون  نتایج  و  مهارت هاى کواریانس ها  متغیرهاى  براى  لوین  آزمون  نتایج  و  کواریانس ها 
 ، ،F=7/9191) ظریف  مهارت هاى   ،() ظریف  مهارت هاى   ،(P=0/0101  ، ،F=3/7474) (درشت  درشت 
نشانگر  نشانگر )،   ،(P=0/0000  ، ،F=7/0101) تعادل  مهارت  و   () تعادل  مهارت  و   (P=0/0000

عدم تحقق پیش فرض تساوى واریانس ها بود. عدم تحقق پیش فرض تساوى واریانس ها بود. 
در  مختلف  گروه هاى  بین  مى دهد  نشان  در   مختلف  گروه هاى  بین  مى دهد  نشان   3 جدول  جدول نتایج  نتایج 
مجموع متغیرهاى وابسته پژوهش، تفاوت معنادار وجود دارد. مجموع متغیرهاى وابسته پژوهش، تفاوت معنادار وجود دارد. 
از  هریک  درنظرگرفتن  با  که  مى دهد  نشان  از   هریک  درنظرگرفتن  با  که  مى دهد  نشان   4 جدول  جدول نتایج  نتایج 
متغیرها به صورت جداگانه، در هر سه متغیر مهارت هاى درشت، متغیرها به صورت جداگانه، در هر سه متغیر مهارت هاى درشت، 

ظریف و تعادل تفاوت بین گروه هاى مختلف کودکان معنادار ظریف و تعادل تفاوت بین گروه هاى مختلف کودکان معنادار 
است (است (P=0/00010001). توان آمارى ). توان آمارى 0/9999 نشان مى دهد که حجم  نشان مى دهد که حجم 

نمونه براى این پژوهش کافى بوده است.نمونه براى این پژوهش کافى بوده است.
از  هریک  در  گروه ها  بین  مقایسه  به منظور  از علاوه براین،  هریک  در  گروه ها  بین  مقایسه  به منظور  علاوه براین، 
مهارت هاى حرکتى از آزمون تعقیبى شفه  استفاده شد. گروه مهارت هاى حرکتى از آزمون تعقیبى شفه  استفاده شد. گروه 
ها دو به دو در متغیرهاى پژوهش مقایسه شدند. بدین  گونه که ها دو به دو در متغیرهاى پژوهش مقایسه شدند. بدین  گونه که 

نتایج آن در جدول شماره نتایج آن در جدول شماره 5 ارائه شده است. ارائه شده است.
نتایج آزمون شفه (جدول نتایج آزمون شفه (جدول 5) نشان داد که در هر سه متغیر ) نشان داد که در هر سه متغیر 
مهارت هاى درشت، ظریف و تعادل، میانگین نمرات گروه عادى مهارت هاى درشت، ظریف و تعادل، میانگین نمرات گروه عادى 
اوتیسم،  گروه  به  نسبت  عادى  گروه  کم توان،  گروه  به  اوتیسم، نسبت  گروه  به  نسبت  عادى  گروه  کم توان،  گروه  به  نسبت 
گروه اختلالات یادگیرى نسبت به گروه کم توان، گروه اختلالات گروه اختلالات یادگیرى نسبت به گروه کم توان، گروه اختلالات 
یادگیرى نسبت به گروه اوتیسم و گروه کم توان نسبت به گروه یادگیرى نسبت به گروه اوتیسم و گروه کم توان نسبت به گروه 

.(.(P=0/0/001001) اوتیسم به طورمعنادارى بالاتر است) اوتیسم به طورمعنادارى بالاتر است

بحثبحث
عامل  یک  مى تواند  روانى-حرکتى  مهارت هاى  و  عامل حرکت  یک  مى تواند  روانى-حرکتى  مهارت هاى  و  حرکت 
مؤثر بر رشد همه جانبه کودك در نظر گرفته شود. بر همین مؤثر بر رشد همه جانبه کودك در نظر گرفته شود. بر همین 
مبنا، پژوهش حاضر در پى بررسى مقایسه اى این مهارت ها در مبنا، پژوهش حاضر در پى بررسى مقایسه اى این مهارت ها در 
کودکان عادى و کودکان داراى نیازهاى خاص بود. همان گونه که کودکان عادى و کودکان داراى نیازهاى خاص بود. همان گونه که 
نتایج پژوهش نشان داد، بین گروه هاى کودکان کم توان ذهنى، نتایج پژوهش نشان داد، بین گروه هاى کودکان کم توان ذهنى، 
اوتیسم، اختلال یادگیرى و کودکان عادى از نظر مهارت هاى اوتیسم، اختلال یادگیرى و کودکان عادى از نظر مهارت هاى 
حرکتى ظریف و درشت و تعادل، تفاوت هاى معنادارى وجود حرکتى ظریف و درشت و تعادل، تفاوت هاى معنادارى وجود 
در  حرکتى  مشکلات  که  کرد  بیان  در )  حرکتى  مشکلات  که  کرد  بیان   (20002000) دیاموند  (داشت.  دیاموند  داشت. 
کودکان مبتلا به اختلالات تحولى مانند نارساخوانى و اوتیسم کودکان مبتلا به اختلالات تحولى مانند نارساخوانى و اوتیسم 
بسیاررایج است که یافته هاى این پژوهش نیز این نتایج را تأیید بسیاررایج است که یافته هاى این پژوهش نیز این نتایج را تأیید 

مى کند [مى کند [7].].
آزمون  نتایج  درشت  و  ظریف  حرکتى  مهارت هاى  مورد  آزمون در  نتایج  درشت  و  ظریف  حرکتى  مهارت هاى  مورد  در 
نشان داد که بین گروه هاى کودکان با نیازهاى خاص و کودکان نشان داد که بین گروه هاى کودکان با نیازهاى خاص و کودکان 
اوتیسم،  کودکان  مورد  در  دارد.  وجود  معنادار  تفاوت  اوتیسم، عادى  کودکان  مورد  در  دارد.  وجود  معنادار  تفاوت  عادى 

جدول جدول 4. . نتایج تحلیل واریانس چندمتغیره به تفکیک هریک از متغیرها.نتایج تحلیل واریانس چندمتغیره به تفکیک هریک از متغیرها.

                   شاخص ها                   شاخص ها
توان آمارىتوان آمارىمجذور اتامجذور اتامعنادارىمعنادارىFمیانگین جذوراتمیانگین جذوراتدرجه آزادىدرجه آزادىمجموع مجذوراتمجموع مجذوراتمنبع تأثیراتمنبع تأثیرات

گروه هاى کودکانگروه هاى کودکان
9999/./.531531/26263177177/08082727/51510/000100010/4141مهارت هاى درشتمهارت هاى درشت
13491349/63449449/83737/50500/000100010/49490/9999مهارت هاى ظریفمهارت هاى ظریف
11451145/23381381/75353/63630/000100010/58580/9898مهارت تعادلمهارت تعادل

جدول جدول 3. . نتایج آزمون لمبداى ویلکس نمرات گروه هاى مختلف کودکان.نتایج آزمون لمبداى ویلکس نمرات گروه هاى مختلف کودکان.

 شاخص ها شاخص ها
مجذور اتامجذور اتامعنادارىمعنادارىدرجه آزادى خطادرجه آزادى خطادرجه آزادى فرضدرجه آزادى فرضFمقدار ویژهمقدار ویژهمنبع تأثیراتمنبع تأثیرات

0/35351616/56569277277/50/000100010/2929گروه هاى کودکانگروه هاى کودکان

بررسى مقایسه اى مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و تعادل بدنى در کودکان کم توان ذهنى، اوتیسم و اختلال یادگیرى با کودکان عادىبررسى مقایسه اى مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و تعادل بدنى در کودکان کم توان ذهنى، اوتیسم و اختلال یادگیرى با کودکان عادى
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این  مى کند  بیان  که  پژوهش هایى  با  پژوهش  این  این یافته هاى  مى کند  بیان  که  پژوهش هایى  با  پژوهش  این  یافته هاى 
ضعف  داراى  خود  تعادلى  و  حرکتى  مهارت هاى  در  ضعف کودکان  داراى  خود  تعادلى  و  حرکتى  مهارت هاى  در  کودکان 
پژوهش ها،  این  جمله  از  پژوهش ها، ].  این  جمله  از   .[1919-1818-1717] است  همسو  [هستند  است  همسو  هستند 
روى  بر  روى   بر   20122012 سال  در  گریک  و  وایات  که  است  سال بررسى اى  در  گریک  و  وایات  که  است  بررسى اى 
کودکان داراى اوتیسم کودکان داراى اوتیسم 7-9 ساله انجام دادند. نتایج این تحقیق،  ساله انجام دادند. نتایج این تحقیق، 
نقص هایى را در برخى مهارت هاى حرکتى و تعادلى کودکان نقص هایى را در برخى مهارت هاى حرکتى و تعادلى کودکان 
اوتیسم نشان داد که با پیچیده ترشدن فعالیت ها این نقص ها نیز اوتیسم نشان داد که با پیچیده ترشدن فعالیت ها این نقص ها نیز 
آشکارتر مى شد [آشکارتر مى شد [2020]. در پژوهش حاضر نیز کودکان اوتیسم در ]. در پژوهش حاضر نیز کودکان اوتیسم در 
فعالیت هاى پیچیده ترى مثل پریدن تک پا، خزیدن، گره زدن، فعالیت هاى پیچیده ترى مثل پریدن تک پا، خزیدن، گره زدن، 

سوزن نخ کردن و... ناتوانى و ضعف بیشترى نشان دادند.سوزن نخ کردن و... ناتوانى و ضعف بیشترى نشان دادند.
در مورد کودکان کم توان ذهنى نیز نتایج پژوهش هاى گذشته در مورد کودکان کم توان ذهنى نیز نتایج پژوهش هاى گذشته 
حرکتى [3232] ]  مهارت هاى  در  کودکان  این  ضعف  حرکتى [نشان دهنده  مهارت هاى  در  کودکان  این  ضعف  نشان دهنده 
توسط  تحقیقى که در ایران  ایران توسط ] است. از جمله در  تعادلى [8] است. از جمله در تحقیقى که در  و تعادلى [و 
بدن،  تعادل  مهارت هاى  در  شد  انجام  رسول زاده  و  بدن، پهلوانیان  تعادل  مهارت هاى  در  شد  انجام  رسول زاده  و  پهلوانیان 
عادى  کودکان  بین  به طورکلى  پریدن  و  گرفتن  عادى پرتاب کردن،  کودکان  بین  به طورکلى  پریدن  و  گرفتن  پرتاب کردن، 
نتایج  نتایج ].   .[3030] داشت  وجود  معنادارى  تفاوت  ذهنى  کم توان  [و  داشت  وجود  معنادارى  تفاوت  ذهنى  کم توان  و 
پژوهش حاضر نیز این تفاوت ها را تأیید مى کند. انباردان، دفترى پژوهش حاضر نیز این تفاوت ها را تأیید مى کند. انباردان، دفترى 
و همکاران (و همکاران (13921392) نیز در تحقیقى که به مقایسه مهارت هاى ) نیز در تحقیقى که به مقایسه مهارت هاى 
حرکتى کودکان کم توان ذهنى با کودکان سندرم داون پرداخته حرکتى کودکان کم توان ذهنى با کودکان سندرم داون پرداخته 
بودند، به این نتیجه رسیدند که کودکان کم توان ذهنى نیز در بودند، به این نتیجه رسیدند که کودکان کم توان ذهنى نیز در 
مهارت هاى ظریف و مهارت هاى کلى حرکتى همانند کودکان مهارت هاى ظریف و مهارت هاى کلى حرکتى همانند کودکان 
تمرینات  به  نیاز  نوجوانى  دوره  در  و  دارند  ضعف  تمرینات سندرم داون  به  نیاز  نوجوانى  دوره  در  و  دارند  ضعف  سندرم داون 

توانبخشى حرکتى دارند [توانبخشى حرکتى دارند [3333]. ]. 
دسوت  و  پیترز  یادگیرى،  اختلال  داراى  کودکان  مورد  دسوت در  و  پیترز  یادگیرى،  اختلال  داراى  کودکان  مورد  در 
(20122012) ضعف در مهارت هاى حرکتى را در کودکان مبتلا به ) ضعف در مهارت هاى حرکتى را در کودکان مبتلا به 
اختلال یادگیرى ریاضى نشان دادند [اختلال یادگیرى ریاضى نشان دادند [2222]. در ایران نیز آزاد و ]. در ایران نیز آزاد و 
مهارت هاى  که  رسیدند  بدین نتیجه  خود  تحقیق  در  مهارت هاى همکاران  که  رسیدند  بدین نتیجه  خود  تحقیق  در  همکاران 

به صورت  نوشتن  اختلال  با  کودکان  در  دست  به صورت حسى-حرکتى  نوشتن  اختلال  با  کودکان  در  دست  حسى-حرکتى 
پژوهش  در  پژوهش ].  در  است [2121].  عادى  کودکان  از  ضعیف تر  است [معنادارى  عادى  کودکان  از  ضعیف تر  معنادارى 
حاضر نیز بیشترین ضعف در کودکان با اختلال یادگیرى در حاضر نیز بیشترین ضعف در کودکان با اختلال یادگیرى در 
مهارت هاى حرکتى ظریف -که مهارت هاى دستى است- دیده مهارت هاى حرکتى ظریف -که مهارت هاى دستى است- دیده 
در  مى دهد.  نشان  را  پژوهش ها  این  نتایج  همسویى  که  در شد  مى دهد.  نشان  را  پژوهش ها  این  نتایج  همسویى  که  شد 
 .[ .[2323] است  شده  گزارش  مشابهى  نتایج  نیز  دیگر  [مطالعات  است  شده  گزارش  مشابهى  نتایج  نیز  دیگر  مطالعات 
حرکتى  مشکلات  میزان  اگرچه  داد  نشان  پژوهش  این  حرکتى نتایج  مشکلات  میزان  اگرچه  داد  نشان  پژوهش  این  نتایج 
گروه ها  دیگر  نسبت  به  یادگیرى  اختلال  داراى  کودکان  گروه ها در  دیگر  نسبت  به  یادگیرى  اختلال  داراى  کودکان  در 
کمتر بود، اما در این کودکان نیز مشکلات حرکتى و تعادلى در کمتر بود، اما در این کودکان نیز مشکلات حرکتى و تعادلى در 

مقایسه با کودکان عادى دیده مى شود.مقایسه با کودکان عادى دیده مى شود.

نتیجه گیرىنتیجه گیرى
گروه  سه  در  مهارت ها  این  معنادار  تفاوت هاى  تبیین  گروه در  سه  در  مهارت ها  این  معنادار  تفاوت هاى  تبیین  در 
کودکان با نیازهاى خاص با کودکان عادى، مى توان به تعامل کودکان با نیازهاى خاص با کودکان عادى، مى توان به تعامل 
کمتر این کودکان با همسالان خود و عدم شرکت در بازى هاى کمتر این کودکان با همسالان خود و عدم شرکت در بازى هاى 
گروهى نسبت به کودکان عادى اشاره کرد. در این راستا ویشر و گروهى نسبت به کودکان عادى اشاره کرد. در این راستا ویشر و 
همکاران نیز در سال همکاران نیز در سال 20072007 در مطالعه خود  در مطالعه خود 125125 کودك  کودك 6 تا  تا 9 
 1212ABCABC ساله را به وسیله مجموعه آزمون مهارت هاى حرکتى ساله را به وسیله مجموعه آزمون مهارت هاى حرکتى
موردبررسى قرار دادند و بیان داشتند که کودکان کم توان ذهنى موردبررسى قرار دادند و بیان داشتند که کودکان کم توان ذهنى 
کمتر در اجتماع پذیرفته مى شوند و کمتر در بازى با همسالان کمتر در اجتماع پذیرفته مى شوند و کمتر در بازى با همسالان 
خود شرکت مى نمایند.؛ درنتیجه کمبود تجربیات مهارت هاى خود شرکت مى نمایند.؛ درنتیجه کمبود تجربیات مهارت هاى 
حرکتى باعث ایجاد ضعف در مهارت هاى حرکتى این دسته از حرکتى باعث ایجاد ضعف در مهارت هاى حرکتى این دسته از 
کودکان مى شود [کودکان مى شود [3434]. نزدیکى نمرات کودکان اختلال یادگیرى ]. نزدیکى نمرات کودکان اختلال یادگیرى 
با کودکان عادى مى تواند بدین دلیل باشد که این محدودیت هاى با کودکان عادى مى تواند بدین دلیل باشد که این محدودیت هاى 
اجتماعى و دورى از همسالان که در کودکان کم توان ذهنى و اجتماعى و دورى از همسالان که در کودکان کم توان ذهنى و 

اوتیسم دیده مى شود، براى این کودکان کمتر وجود دارد. اوتیسم دیده مى شود، براى این کودکان کمتر وجود دارد. 

AssessmentAssessment BaƩeryBaƩery forfor ChildrenChildren .1212

جدولجدول5. . مقایسه زوجى (آزمون شفه) گروه هاى موردمطالعه برحسب متغیرهاى مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و تعادل.مقایسه زوجى (آزمون شفه) گروه هاى موردمطالعه برحسب متغیرهاى مهارت هاى حرکتى درشت، ظریف و تعادل.
سطح معنادارىسطح معنادارىتفاوت میانگین تفاوت میانگین (I-J)گروه گروه (J)گروه گروه (I)متغیر وابستهمتغیر وابسته

مهارت هاى درشتمهارت هاى درشت

عادىعادى

اختلالات یادگیرىاختلالات یادگیرى

کم توانکم توان

اختلالات یادگیرىاختلالات یادگیرى
کم توانکم توان
اوتیسماوتیسم
کم توانکم توان
اوتیسماوتیسم
اوتیسماوتیسم

0/2626
2/5050
5/2323
2/2323
4/9696
2/7373

0/9797
0/001001
0/001001
0/001001
0/001001
0/001001

مهارت هاى ظریفمهارت هاى ظریف

عادىعادى

اختلالات یادگیرىاختلالات یادگیرى

کم توانکم توان

اختلالات یادگیرىاختلالات یادگیرى
کم توانکم توان
اوتیسماوتیسم
کم توانکم توان
اوتیسماوتیسم
اوتیسماوتیسم

2/0303
5/2020
8/8686
3/1616
6/8383
3/6666

0/1111
0/001001
0/001001
0/001001
0/001001
0/0000

مهارت تعادلمهارت تعادل

عادىعادى

اختلالات یادگیرىاختلالات یادگیرى

کم توانکم توان

اختلالات یادگیرىاختلالات یادگیرى
کم توانکم توان
اوتیسماوتیسم
کم توانکم توان
اوتیسماوتیسم
اوتیسماوتیسم

1/7070
4/7676
8/1010
3/0606
6/4040
3/3333

0/0707
0/001001
0/001001
0/001001
0/001001
0/001001
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نتایج این پژوهش سبب مى شود با شناسایى محدودیت ها و نتایج این پژوهش سبب مى شود با شناسایى محدودیت ها و 
ناتوانى هاى حرکتى در کودکان با نیازهاى خاص، زمینه توجه به ناتوانى هاى حرکتى در کودکان با نیازهاى خاص، زمینه توجه به 
مداخلات بازپرورى حرکتى در این کودکان فراهم شود. همچنین مداخلات بازپرورى حرکتى در این کودکان فراهم شود. همچنین 
امکان مقایسه بین سه گروه از این کودکان با یکدیگر و کودکان امکان مقایسه بین سه گروه از این کودکان با یکدیگر و کودکان 
عادى را فراهم مى کند که در پژوهش هاى قبلى این مقایسه بین عادى را فراهم مى کند که در پژوهش هاى قبلى این مقایسه بین 
گروه هاى با نیازهاى خاص با یکدیگر انجام نشده بود. محدودیت گروه هاى با نیازهاى خاص با یکدیگر انجام نشده بود. محدودیت 
اصلى براى انجام این پژوهش، ناکافى بودن پژوهش هاى مرتبط با اصلى براى انجام این پژوهش، ناکافى بودن پژوهش هاى مرتبط با 
این مهارت ها در گروه هاى مختلف بود. بیشترین میزان پژوهش این مهارت ها در گروه هاى مختلف بود. بیشترین میزان پژوهش 
در این زمینه در حوزه کودکان عقب مانده ذهنى و عموماً بر روى در این زمینه در حوزه کودکان عقب مانده ذهنى و عموماً بر روى 
مهارت هاى کلى حرکتى انجام شده بود و در گروه هاى دیگر، مهارت هاى کلى حرکتى انجام شده بود و در گروه هاى دیگر، 
تعداد پژوهش هاى انجام گرفته بسیار کم و محدود بود. همچنین تعداد پژوهش هاى انجام گرفته بسیار کم و محدود بود. همچنین 
دسترسى به همه کودکان از گروه هاى مختلف داراى نیازهاى دسترسى به همه کودکان از گروه هاى مختلف داراى نیازهاى 
و  لوازم  از  امکان پذیر نبود و بسیارى  مختلف  سنین  در  لوازم و خاص  از  بسیارى  امکان پذیر نبود و  مختلف  خاص در سنین 
مواد موردنیاز و حتى مکان مناسب براى سنجش مهارت هاى مواد موردنیاز و حتى مکان مناسب براى سنجش مهارت هاى 
مى گرفت.  قرار  دسترس  در  به سختى  کودکان  این  مى گرفت. حرکتى  قرار  دسترس  در  به سختى  کودکان  این  حرکتى 
پیشنهاد مى شود بررسى هاى مشابه روى گروه هاى دیگر کودکان پیشنهاد مى شود بررسى هاى مشابه روى گروه هاى دیگر کودکان 
توجه  با  همچنین  شود.  انجام  نیز  بزرگتر  و  کوچکتر  سنین  توجه با  با  همچنین  شود.  انجام  نیز  بزرگتر  و  کوچکتر  سنین  با 
به نتایج به دست آمده و مشاهدات انجام گرفته در طول اجراى به نتایج به دست آمده و مشاهدات انجام گرفته در طول اجراى 
از  حرکتى  مهارت هاى  به  مربوط  تمرینات  و  آموزش  از پژوهش،  حرکتى  مهارت هاى  به  مربوط  تمرینات  و  آموزش  پژوهش، 
سنین پایین تر در برنامه آموزشى این کودکان قرار گرفته شود. سنین پایین تر در برنامه آموزشى این کودکان قرار گرفته شود. 
به  نسبت  کودکان  این  حرکتى  مهارت هاى  طبیعى شدن  به براى  نسبت  کودکان  این  حرکتى  مهارت هاى  طبیعى شدن  براى 
همسالان عادى، اجراى برنامه هاى هدفمند آموزشى-درمانى این همسالان عادى، اجراى برنامه هاى هدفمند آموزشى-درمانى این 

کودکان در مراکز کاردرمانى الزامى است.کودکان در مراکز کاردرمانى الزامى است.
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