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 چکیده

 حفظ مسئول که است شناختی یکارکرد کاری حافظة. است ذهن جویوجست موتور کاری حافظة

 یهابرنامه بررسی اثر ،حاضر پژوهش هدف. است تفکر در آن از واستفاده دستکاری آنی، اطلاعات

. بودرياضی  اختلال يادگیری خاص با مشکل دارای آموزان دانشکاری حافظة بر حرکتی -ادراکی

 شامل موردمطالعه جامعة. بود کنترل گروه با آزمونپس -آزمونپیش ازنوع تجربی حاضر پژوهش

گیری نمونه صورتبه هاآزمودنی همة. بود ابتدايی مقطع پنجم تا سوم هایپايه پسر آموزاندانش

 کتیحر ادراکیجلسه تمرين  16 .شدند تقسیم( نفر 20) کنترل و( نفر 21) تجربی گروه دو بهتصادفی 

 شدةنظرتجديد مقیاس شامل پژوهش هایابزار. نددو بار در هفته برای گروه کنترل اجرا شد صورتبه

ی هاداده .ندبود کودکان مرضی علائم نامةپرسشمت و ، آزمون کیکودکان برای وکسلر هوش

 نشان نتايج .شدند آماری وتحلیلتجزيه کوواريانس تحلیل تی مستقل و روش با استفاده ازپژوهش 

          تجربی نمرات بهتری در آزمون حافظة کاری کسب کردندگروه  ،تمرينی که پس از مداخلة داد

(P = 0.001) با . نشد مشاهده تغییری در نمرات حافظة کاری گروه کنترلآزمون، د از پسعباما ؛

ملکرد برای ارتقای ع حرکتی -ادراکی تمريناتشود از پیشنهاد می نتايج اين پژوهش به توجه

  استفاده شود.اختلال رياضی  ای کودکان باحافظه

 وکسلر ، حافظةيادگیری اختلالات حرکتی، -ادراکی هایمهارت :کلیدی واژگان

                                                           
 Email: somayehnamdar@yahoo.comنویسنده مسئول                                                               *
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 مقدمه
، کودکان شناختی رشد حوزة در معروف پردازنظریه ،ای است که پیاژهگونههرشد حرکتی باهمیت 

براین اصل وفادار مانده است که زیربنای ساخت ذهنی کودک فعالیت حرکتی است که در دو سال 

 شود، هر عاملی که باعث ایجاد اختلال در حرکت کودک ،بنابراین ؛(1) گیردانجام میوی اول زندگی 

که عاملی بسیار اختلالات این آورد. یکی از وجود هشناختی برای او ب درزمینة ممکن است مشکلاتی

اشت روان و متخصصان بهد یادگیری است.آید، اختلالات حساب میخیر رشد حرکتی بهمهم در تأ

 عملکرد طریقازکه  اندهادشناختی تشخیص دزیستاختلال عصب عنوان یکبهرا ناتوانی این پزشکی 

 مغزی نیمکرة چهار هر در یادگیری اختلالات با و عادی آموزاندانش بینه است. آمد وجودمغز به

نسبت به  توانایی کمتری کرهنیم چهار هر در یادگیری اختلال با آموزاندانش یی وجود دارد.هاتفاوت

اطلاعات  گیریاختلال یاد با که افراداین است ی مغز های ناکارآمدیکی از پیامد کودکان عادی دارند.

اما در اجرای آن با کودکان سالم تفاوت دارند و دچار مشکلاتی  ؛کنندازش میو پرد کنندمیرا کسب 

 در ضعف مختلف الگوهای شود،نمی محسوب یادگیری اختلال ،مشکل این اینکه باهستند. 

 (.2) دنشومی مشاهده یادگیری اختلالات با افراد همة در تقریباً اجرایی عملکردهای

اختلال در  :شوندکلی تقسیم می به سه طبقة  DSM-IV-IRهای ویژة یادگیری براساساختلال

های تشخیصی اختلال در بیان نوشتاری. ملاکدر خواندن و اختلال در یادگیری ریاضی، اختلال 

های توانایی ریاضی که برمبنای آزمون -الفند از: اعبارت DSM-IV-IRیادگیری ریاضی براساس 

ا توجه به سن تقویمی، هوش از آن است که ب ترشده بسیار پاییناستانداردشدة انفرادی ارزیابی

در ملاک الف به میزان  شدهراختلال ذک -ب ؛دروشده و آموزش متناسب با سن انتظار میسنجیده

 هستند،های ریاضی زندگی که مستلزم مهارت ةروزمر هایچشمگیری با پیشرفت تحصیلی یا فعالیت

 های ریاضی فراتر از حدیاناییکند. اگر نارسایی حسی وجود داشته باشد، مشکلات در توتداخل می

  (. 3)ند که معمولاً با آن نقص همراه هستند

تقال و کاری در ان از نقص کارکردهای اجرایی و حافظة در دانش آموزان با اختلال یادگیری، شواهدی

در گفتن زمان ین نقص در بروز مشکلات ریاضی، ان داده شده است و انش انطباق ناحیة کاری حافظه

رعت مدت کلامی و سبروز اختلال خواندن، ضعف در حافظة کوتاهدر  ،چنینو حساب تقریبی و هم

 دانستن است. هامهارت از بسیاری تعداد به وابسته ریاضی مسائل حل توانایی (.4) کندپردازش بروز می

 ذهنش در را مسئله اطلاعات کودک .است ضروری ریاضی اساسی مسائل حل برای اعداد الگوهای

 توانایی بهاین امر  تدریجبه و کندمی استفاده مسئله حل برای اطلاعات آن از ،سپس کند. می ذخیره

 یادآوری، توانایی، ی دارندضعیف فعال که حافظة یدر کودکان .شودمیمنجر  ریاضی هایفرمول یادآوری

که ممکن است دهد تر نشان میهای قدیمیهبررسی نظری(. 5) است دشوار اطلاعات تجسم و توالی
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 ،طرفیاز .(6) حرکتی نقصانی را تجربه کرده باشند -اختلال یادگیری در مراحل رشد ادراکی کودکان با

 مانند اعصاب و مغز پردازش فرایندهای از بسیاری بر مغز شناختی مدیریت سیستم در ناکارآمدی

 اثر فضا و زمان مدیریت و جزئیات خاطرآوردنبهدر  و توجه و تمرکز توانایی دهی،سازمان ریزی،برنامه

 یادگیری اختلالات با افراد همة در تقریباً اجرایی عملکردهای در ضعف مختلف الگوهای گذارد ومی

 (.7) دنشومی دیده

 و کودکان تواندمی حافظه از ایجنبه هر در اختلال دارد،بستگی  حافظه به یادگیری کهییازآنجا

 طورکهمانه. بازدارد زندگی در موفقیت برای موردنیاز آگاهی و مهارت به دستیابی در را نوجوانان

. دنشومی یادگیری مشکلاتبروز  موجب حافظه مشکلات ،مواقع بیشتر دردهند، ها نشان میپژوهش

 نابعم از باید هستند، مؤثری یادگیری خواهان ، اگردارند طبیعی حافظة ظرفیت که افرادی حتی

 و کردنذخیره برای است که مفهومی ،حافظه (.7) کنند استفاده کارآمدی طورهب خود حافظة

 شناختی هایتسایر فعالی و بازیابی ارزیابی، ،دهیسازمان تحلیل، استدلال، ،تفکر اطلاعات، کدگذاری

ده آم (2007کاپلان و سادوک )اثر  پزشکینروا خلاصةدر کتاب (. 8است ) ضروری فراشناختی و

فرد  و فکری اساسی که در یک یا چند فرایند روانی معنای آن استاختلال یادگیری بهکه است 

ر توانایی دبگذارد و  اثرکه بر فهم و استفاده از زبان شفاهی و کتبی طوریبه ؛دهدمی ویاختلالی ر

 ویمحاسبات ریاضی اختلال ر کردن وکردن، خواندن، نوشتن، هجیدادن، فکرکردن، صحبتگوش

 (.9) ستذهنی و عاطفی نی ،ص بینایی، شنوایی و نقایص حرکتیاختلال معلول شرایط نق دهد و این

های ر حوزهد لحاظ علمیگیری ممکن است ازاختلال یادکه کنند کید می( تأ10) و همکاران 1جنارو

نظر بعید به ،بنابراین ؛آید وجودشت بهرهای حرکتی ظریف و دضعف در مهارت و ندکرلالراک، استداد

مکانیزم اساسی در بهبود اختلال یادگیری باشد. ک ی حافظهرسد که بهبود عملکرد مربوط به نمی

 مدتکوتاه زمانی دورة یک از فراتر را اطلاعات نگهداری ظرفیت که ستا سازوکاری پویا کاری حافظة

 کاری حافظة تقویت. شودمی دیگر شناختی هایفعالیت به معطوف توجه کهیعنی زمانی گیرد؛برمی در

 تقویت هایراه از (. یکی11شود )می آنان اجتماعی و تحصیلی زندگی سبب بهبود ناشنوا افراد در

. است حرکتی -ادراکی تمرینات از آنان گیریبهره اختلالات یادگیری، با آموزاندر دانش کاری حافظة

 داربرخور کمتری حرکتی -ادراکی یهاتجربه از خود رشددر اختلال یادگیری ممکن است  افراد با

؛ آن از فراتر حتی و مدرسه هایسال درطول کودکان یادگیری در کلیدی نقشی کاریحافظة شوند. 

 در هستند، خود کاریحافظة  در محدودی ظرفیت دچار که کودکانی. کندمی ایفا بزرگسالی در یعنی

 مشکل دچار شد، خواهدمنجر  هاآن یادگیری به درنهایت که مدرسه در موجود هایفعالیت یادگیری

                                                           
1. Genaru 
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 هاییمهارت در ضعف تواندمی کاریحافظة  در ضعف ،روازاین ؛کنندمی عمل ناموفق اغلب و شوندمی

  (.12) باشد برداشته در کودکان این برای را نوشتن و خواندن محاسبات، همچون

 -سازهای ادراکیمدت و نقش فراهمحافظة کوتاه»( در پژوهشی با عنوان 13) و همکاران 1کنمک

 حرکتی سبب افزایش کارایی حافظة -سازهای ادراکیبیان کردند که فراهم« حرکتی در بهبود حافظه

د. سوری نشومانند توجه و تمرکز در کودکان میهای بازداری شدن مؤلفه، سبب بهترنتیجهی و درکار

حرکتی بر حافظة کاری  -ادراکی ثیر هشت هفته تمریناتتأ»( در پژوهشی با عنوان 14) و همکاران

در گیرد. حرکتی قرار می -ادراکی ثیر تمریناتتأیان کردند که حافظة کاری تحتب «کودکان ناشنوا

رقام ا یجلوروه تجربی نسبت به گروه کنترل، ازنظر شمارش روبهکودکان ناشنوا در گها، پژوهش آن

تفاوت  اما در تکرار معکوس ارقام عملکرد معنادار بهتری نشان دادند؛دیداری  و فراخنای حافظة

حرکتی  -ادارکیتمرینات که د کردند اپیشنه ها، آننهایتدرنشد.  ی بین دو گروه مشاهدهمعنادار

( در پژوهشی 15الاسلامی و همکاران )ثقه .دنکاری در کودکان ناشنوا شوحافظة ند سبب بهبود نتوامی

بیان  «نر صحرایی هایموش حرکت فعالیت و یادگیری حافظه، بر مدتکوتاه فعالیت تأثیر»با عنوان 

 ولی بر شود؛موجب بهبود یادگیری فضایی میداری طور معنامدت بهکردند که یک دوره فعالیت کوتاه

ثیر تأ»عنوان  پژوهشی با( 16) قربانپور و همکاران .داری نداردهای نر اثر معنافعالیت حرکتی رت

حافظة شنیداری مدت و ی ریتمیک ایروبیک بر کارکرد حافظة کوتاههاآموزش حرکات و بازی

 ایروبیک ریتمیک حرکات آموزش که داد نشان نتایج انجام دادند.« اختلالات یادگیری آموزان بادانش

 .دارد مثبت یثیرتأ یادگیری اختلالات با آموزاندانش شنیداری حافظة و مدتکوتاه حافظة بهبود بر

 بدنی تمرین که داد نشان شعاعی ماز در فضایی یادگیری بر بدنی تمرین آثار ،دیگری در پژوهش

 ،(18) 2بورنلم پژوهش در. (17) کند تسهیل را هیپوکامپ با مرتبط هاییادگیری اکتساب تواندمی

 پژوهش این نتایج. شد بررسی جوان افراد در بدنی فعالیت میزان و کاریفظة حا ظرفیت بین ارتباط

صدیق . کرد حمایت ،است مرتبط جوان افراد در کاریحافظة  ظرفیت بر بدنی فعالیت که فرضیه این از

 ،توجه) اجرایی کارکردهای بر تایوگاها تمرینات آموزش تأثیر»( نیز در پژوهشی با عنوان 19) و نیوشا

 باعث هاتایوگا تمرینات که آموزش بیان کردند« نوشتن اختلال با آموزاندانش( کاریحافظة  و تمرکز

 .نداشت ها اثریآن کاریحافظة  بر ولی شد؛ نوشتن اختلال با کودکان تمرکز و توجه بهبود

 ظریف بر بهبود حافظة حرکتی هایمهارتکه نشان دادند  ( در پژوهشی20همامی و همکاران )صفوی 

اختلال یادگیری اثرگذارند. در این  با سالة 10 تا شش آموزانبازداری دانش کنترل و مسئله حل کاری،

 یکپارچگی و حرکتی -بینایی هماهنگی هایمهارت ساعتةجلسة یک 24 شامل تمرینات پژوهش،

                                                           
1. Mc Can 

2. Lemborn 
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ند نیز نشان داد( 21مقدم و همکاران ). معمارندبود 1رینیورنر و تمرینی  بستة طبق فضایی -بینایی

هوازی موجب بهبود حافظة  تمرینات و حرکتی -ادراکی که یک دوره تمرینات منتخب شامل تمرینات

دو مطالعة ذکرشده، برای  . در هرخواهد شدکنشی فزون /توجه نارسایی اختلال کودکان باکاری 

 وکسلر استفاده شد.  ارقام آزمون فراخنایکاری از  ارزیابی حافظة

 -ادراکی تری مانند تمریناتاثر فعالیت بدنی و تمرینات ویژه، ها، در پژوهشکه ذکر شدطورهمان

 ویژة یناتاجرای تمر اثر اما اختلال یادگیری بررسی شده است؛ ان باکتی بر بهبود مشکلات کودکحر

 -است ضعف ادراکی اساساً ممکن نبا توجه به اینکه این کودکاحرکتی  -های ادراکیبهبود مهارت

که آنجاییزاررسی بیشتر شود. بهای عملکرد شناختی و رفتار از منظر نقص دبای ،حرکتی داشته باشند

 رد آن از فراتر حتی و مدرسه هایسال درطول کودکان یادگیری در کلیدی نقشی کاریحافظة 

 بر حرکتی -های ادراکیفعالیت اثر که است شرایطی ایجاد مطالعه این هدف ،کندمی ایفا بزرگسالی

 این یبترک اینکه به توجه با. شود بررسی اختلالات یادگیری با کودکان در کاریحافظة  عملکرد

 تمرینات قابلیت وانبت انجام این پژوهش با رودمی انتظار است، نشده بررسی ایمطالعه هیچ در شرایط

 .بررسی کرد یادگیری لاختلا با افراد کاریحافظة  در بهبودرا حرکتی  -ادراکی
 

 پژوهش روش

پسر  آموزانشدان موردمطالعه جامعة ت.اس مونزآپس -آزمونپیشتجربی با طرح نیمه حاضر، پژوهش

شده در های مشاهدهفبا توجه به ضع معلم نظر با که هستند ابتدایی مقطع پنجم تا سوم هایپایه

که  کلینیکیهای اساس ارزیابیو بر بودنده شد معرفی یادگیری اختلالات مرکز به ،عملکرد تحصیلی

دارای  اند،شدههایی که انجام اساس ارزیابیاین کودکان بر. شد ها تأییداختلال آن، انددر ذیل آمده

 و تر بوده استبهر پایینپیشرفت تحصیلی آنان نسبت به سطح هوشاند و بهر متوسط بودههوش

 .ندنداشت معلولیت حرکتی ی واختلال حسی دیگری نظیر نقص بینایی، شنوای گونهچهیهمچنین، 

 نبودند.ی ذهنی، اتیسم و سایر موارد توان، اختلال دیگری نظیر کمهمچنین

 وش وآزمون ه ، بررسی پیشینه، اجرایینمصاحبه با کودک و والد طریق، ازفرایند کلینیکیر د

ها با وضعیت تحصیلی بهر آزمودنیسطح هوش مقایسة و CSI-4 2علائم مرضی کودکان نامةپرسش

 اساسبر. فراد رهنمون شدندیادگیری در این ا تشخیص قطعی اختلال ویژةبه آنان، پژوهشگران 

انتخاب شدند که  های پژوهشعنوان آزمودنیآموز بهدانش 41، الگریاین غرب دسترسگیری درنمونه

گروه و  4/39 ± 4/2 وزن و 4/147 ± 4/7 با میانگین قد نفر( 21) تجربیگروه صورت تصادفی در هب

                                                           
1. Werner & Riny 

2. Children Symptom Inventory-4 (CSI-4) 
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مدت به تجربی گروه. جای گرفتند 7/39 ± 9/2و وزن  7/148 ± 6/7 میانگین قدبا نفر(  20) کنترل

های برنامه شنبهسهو یکشنبه ای دو بار در روزهای مدت هشت هفته و هفتهای بههدقیق 45 جلسة 16

یک دادند.  های عادی خود را ادامهکنترل فعالیتگروه  ،در این مدتحرکتی را انجام دادند.  -ادراکی

 آزمونپس هایارزیابی یندفرا ،حرکتی -های ادراکیآموزش مهارت و جلسة تمرین آخرین از پس روز

با  ،کنترلو  تجربیگروه  آزمونپس و آزمونپیش اجرای از حاصل نتایج .شد اجرا گروه دو هر برای

 برای مقایسةآماری تی مستقل  روشاز  وشد  بررسی 16 نسخة 1اس.پی.اس.اس. افزارنرم استفاده از

 گردید. تمرینی استفاده دورةتفاوت دو گروه و از آزمون تحلیل کوواریانس برای اثر 

و  ٢متکی ریاضیات آزمون، هوش وکسلر برای کودکان ةمقیاس تجدیدنظرشدابزار پژوهش شامل 

  بود. (CSI-4) نامة علائم مرضی کودکانپرسش

 تجدیدنظر 1972مقیاس هوش کودکان در سال : هوش وکسلر برای کودکان ةمقیاس تجدیدنظرشد

گیری ا اندازهرروز  30ماه و  11سال و  16تا  ششهای سنی مقیاس، هوش کودکان گروه. این شد

آزمون تشکیل شده است. مقیاس کلامی کودکان شامل خرده 12کند. این مقیاس از می

ت. اساعداد  ةظلغات و حاف ةها، خزانو فهم، محاسبات، شباهت ، درکهای اطلاعات عمومیآزمونخرده

ها، الحاق های تکمیل تصاویر، تنظیم تصاویر، طراحی با مکعبآزمونان شامل خردهمقیاس عملی کودک

 کسلرو هوشی مقیاس. استی بزرگسالان است( و مازها )که همتای رمزهای عدد قطعات، رمزگردانی

 انجام شوندهآزمایش موفقیت میزان برحسب آن گذارینمره که است تحلیلی آزمون یک کودکان برای

 این .شودمی گرفته درنظر موفقیت درجة بلکه ؛نیست هیچ یا همه قانون براساس گذارینمره. گیردمی

 همسانی سبراسا کودکان نظرشدةتجدید فرم اعتبار .دارد اختصاص ساله 15پنج تا  کودکان به آزمون

 راساسو ب (درصد 90) غیرکلامی مقیاس و( درصد 94) کلامی مقیاس ،(درصد 96) کلی مقیاس درونی

( درصد 90) غیرکلامی مقیاس و( درصد 93) کلامی مقیاس ،(درصد 95) کلی مقیاس بازآزمایی اعتبار

 را بیشتری یاییپا ،سالدو  زمانی فاصلة دراین بازآزمایی . است بوده ماه یک فاصلة در بازآزمایی این

 مقیاس و( 60/3) کلامی مقیاس ،(19/3) کلی مقیاس برای گیریاندازه معیار خطای. ه استداد نشان

ودکان ک برای وکسلر هوش تجدیدنظرشدة مقیاسدر این پژوهش،  (.22) است بوده( 66/4) غیرکلامی

 (.23) کاری درنظر گرفته شد آزمون حافظةعنوان به

 محتوایی روایی. هنجاریابی کرد ایران در را آزمون این (24) محمداسماعیل: متکی ریاضیات آزمون

 نیز آن بینپیش روایی و شده است ییدتأ ریاضی متخصصان و کارشناسان با مشورت ازطریق آن

                                                           
1. SPSS 

2. Keymath 
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 آن نتایج شده است که محاسبه فارسی و علوم ریاضی، دروس با آزمون کل نمرة همبستگی ازطریق

 .است شده گزارش 91/0 آزمون این روایی است. مطلوب بسیار

 هایکملا براساس و کودکان مرضی مة علائنامپرسش: (CSI-4) علائم مرضی کودکان نامةپرسش

 IV-DSM1در کهاست  معلمان و والدین فهرست دو دارای نامهپرسش ین. ااست شده تدوین 

 عنوانبه مناسبی جایگزین و است داده نشان را خود کارآمدی هاشیوه و هامقیاس دیگر با مقایسه

 در این پژوهش، از نسخة. کندمی ییجوهصرف وقت در که است پزشکیروان موردقبول ةمصاحب یک

 کاستی اختلال 18 تایک  های)گویه است گویه 62 دارای معلمان فهرست .معلمان استفاده شده است

 36های گویه ،فکری وسواس اختلال 35 تا 28های گویه سلوک، اختلال 27 تا 19های گویه ،توجه

 56 هایاسکیزوفرنی و گویه اختلال 55 تا 51های گویه افسردگی، 50تا 44 هایگویه ،اضطراب 43 تا

 اختلالات ارزیابی به مربوط( A, B, C عبارت گروه) آن گویة 35 کهد( نسنجمی را اتیسم اختلال 62 تا

 اختلال به مربوط که A گروه عبارات از تنها ،حاضر پژوهش در. هستند توجه کمبود و مخرب رفتاری

 گروه در عبارات تعداد. است شده استفاده یادگیری است،ی اختلال هایکی از علت است و توجه نقص

A ( 1393) هستند. اورکی هم به شبیه که است گویه 18 معلم فهرست در هم و والدین فهرست در هم

برابر با  معلم فرم برای و 94/0 را برابر با والد فرم برای درونی هماهنگی روش به اعتبار ضریب مقدار

 .(25) گزارش کرده است 96/0

وه کودکان گرهای به قابلیت حرکتی با توجه -کیهای ادراکلی تمرین با هدف آموزش مهارت مةبرنا

شد. در جلسات تمرینی،  اجرا تجربیکودکان گروه  های توجه و حافظة، محدودیتیننهدف و همچ

سازی افزایش آماده ، برایسپس استفاده شد. کودکانکردن برای گرم های کششی ایستاابتدا از نرمش

 شد. استفادههای کودکان ، جنس، علاقه و محدودیتاسب با سنمتن یهای پویاجسمانی از نرمش

 ل( بود که شام26) 2شده توسط کورتطراحی اساس تمریناتحرکتی بر -های ادراکیمهارتآموزش 

 و مهره و بازکردنپیچ  سیاه،تمرین حروف و اعداد روی تخته ها،کردن طرح)کپی ادراکی تمرینات

حرکتی  کتی که جنبةحر -اداراکی تمرینات. برخی از است )اعداد و اشکال(( و بریدن با قیچی هاآن

های توپی بازی تعادل، رفتن،مرین راهامل تکه ش نداضافه شد بیشتری داشتند نیز به برنامة ذکرشده

های ابزار ابآموزان به انجام حرکات دانشعلاقه و میل  ، شادی،طی تمریناتند. دربود و حرکات بنیادی

انسانی به همکاری گروه  پاسخ مطلوب و دلیلبه انپژوهشگر ها تقویت شد.در آن ،تشویقی مانند جایزه

ت به آموزش گروه ( نسبتجربیآموزشی نخست )مربوط به گروه  ند که پس از اتمام دورةمتعهد شد کنترل

 .کنندآموزشی دوم )پس از پژوهش( اقدام  کنترل هم در دورة

                                                           
1. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders 

2. kurt  
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 نتایج

در  کاری میانگین حافظة دهد،نشان مییک  شمارة در جدولاطلاعات توصیفی که طورهمان

آزمون پس در ،همچنین ( و46/1) آزمون گروه آزمایش( بیشتر از پیش49/5) آزمون گروه آزمایشپس

 .( است41/3) کنترلآزمون گروه پس ( بیشتر از49/5) گروه آزمایش
 

 آزمونپس آزمون ودر پیش کاری نمرة حافظة -1جدول 

 تعداد گروه زمان
کمترين 

 مقدار

بیشترين 

 مقدار
 میانگین

انحراف 

 معیار

 آزمونپیش
 435/1 46/1 5 0 21 تجربی

 753/1 30/2 7 0 20 کنترل

 آزمونپس
 353/2 49/5 8 2 21 تجربی

 648/1 41/3 6 1 20 کنترل
   

 و آزمونپیش در هامیانگین اختلاف به توجه با شود،می مشاهده شمارة دو جدول در طورکههمان

 اختلاف که گرفت نتیجه توانمی( 016/0) سطح معناداری و( 81/2) تی مقدار آزمون و نیزپس

 .است کنترل گروه نمرات میانگین از آزمایش بیشتر گروه میانگین
 

 گروه دو نمرات تی آزمون وتحلیلتجزيه نتايج -2 جدول

 سطح معناداری تی آزادی درجة انحراف معیار میانگین آزمون گروه و مرحلة

گروه 

 کنترل

 876/0 9/1 آزمونپیش

 994/0 1/3 آزمونپس 016/0 81/2 38

 738/0 9/1 آزمونپس

 

عنوان آزمون بههای پیشاستفاده شده است و داده تمرینی از تحلیل کوواریانس برای بررسی اثر دورة

ها از نتایج پژوهش حذف شود. نتایج ودنیآزم های اولیةتا اثر تفاوت اندپراش استفاده شدهمتغیر هم

و فرض همگنی شیب  بودن توزیعکه همگنی واریانس، طبیعی های تحلیل کوواریانسهبررسی مفروض

 آمده است.  شمارة چهارسه  های شمارةدر جدول رگرسیون است،
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 کاری حافظةاريانس برای متغیر وتحلیل کو های مقدماتینتايج آزمون -3جدول 

  مرحله گروه
 -)شاپیرو توزيع طبیعی آزمون

 ويلك(

 آزمون برابری 

 واريانس خطا )لون(

 داریمعنا آماره داریمعنا آماره   

 تجربی
 آزمونپیش

 
0/874 0/527 

465/0 284/0 
 0/185 0/863 آزمونپس

 کنترل
 آزمونپیش

 
0/927 0/364 

 0/169 0/954 آزمونپس
     

 است یکسان هاگروه تمام برای کمکی متغیر و وابسته متغیر بین رابطة ،چهارشمارة مطابق جدول 

(0.01 > P) باشد. و شیب رگرسیون همگن می 
 

 رگرسیون یهاشیب همگنی مفروضة -4جدول 

 منبع تغییرات
مجموع 

 مجذورات
 سطح معناداری اف میانگین مجذورات آزادی درجة

 مستقل گروهتعامل 

 آزمون پیش و
224/18 1 224/18 69/1 220/0 

 
 با پراشهم متغیر بین همبستگی ،باشد برقرار باید کوواریانس آزمون از قبل که شرایطی از دیگر یکی

 طبق و است کوواریانس تحلیل اصلی خروجی از بخشی فرضپیش این شاخص .است مستقل متغیر

( P < 0.01) سطح در مقدار این که 280/77 با است برابر آزمونپیش f مقدار ،چهارشمارة  جدول

 گروه دو هر ،دیگرعبارتبه. دارد وجود همبستگی مستقل متغیر با پراشهم متغیر بین و است معنادار

 پراشهم و مستقل متغیر همبستگی فرضپیش ،درنتیجه ؛دارند یکسانی تقریباً نمرات آزمونپیش در

  .است شده رعایتنیز 
 

 کاری حرکتی بر حافظة -ی ادراکیهااريانس برای بررسی تأثیر برنامهونتايج تحلیل کو -5 جدول

 متغیر
منبع 

 تغییرات

مجموع 

 مجذورات

 درجة

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
 اف

سطح 

 معناداری

مجذور 

 اتا

توان 

 آماری

 حافظة

 کاری

 000/1 741/0 001/0 280/77 170/2510 1 170/2510 آزمونپیش

 000/1 620/0 001/0 083/44 890/1431 1 890/1431 گروه

     481/32 38 997/876 خطا

      41 500/60331 کل
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 هایگروه آزمونپس هاینمره میانگین روی را کوواریانس تحلیل آزمون نتایج شمارة پنج، جدول

 میان تفاوت که دهدمی نشان آزمون این نتایج. دهدمی نشان «کاری حافظة» نمرة در کنترل و تجربی

 معنادار کنترل و تجربی گروه دو در آزمونپیش متغیر کنترل از پس کاری، حافظة آزمونپس میانگین

 از ناشی آزمونپس نمرات کوواریانس درصد 62 دریافت که است آن از حاکی هاتفاوت میزان. است

 نمونة حجم کفایت و آماری بالای دقت از حاکی درصدی 100 آماری توان. است مداخلة این پژوهش

 .است پژوهش این
 

 گیریبحث و نتیجه

های شناختی و حرکتی این اختلال یادگیری و کسب حداقل بهبود در مهارت لزوم توجه به کودکان با

های مهارت ثیرتأ نةدرزمی در جهان رشدیروبه و گسترده هایپژوهشکودکان سبب شده است تا 

عنوان یکی از بهترین و هب ،یریاختلالات یادگ کودکان با حافظة بر بدنی حرکتی و فعالیت -ادارکی

حاضر نشان داد  های پژوهشیافته .باشند اجرادر بهبود اختلال یادگیری درحال هاترین مهارتجذاب

داری اثر معنا ریاضی یادگیری اختلال با آموزاندانش کاریحافظة  بر حرکتی -ادراکی هایکه برنامه

آزمونگر انجام  کل تمرینیطبق پروتحرکتی را بر -یهای اداراکمهارتکه کودکانی که طوریهب ند؛دار

ر وکسل تند نمرات بالاتری در آزمون حافظةها بهبود یافت و توانسای آنهای حافظهمهارت ،دادند

 این پژوهش با نتایج مطالعاتنتایج کسب کنند.  ،را انجام ندادند بت به گروه کنترل که این تمریناتسن

 و قربانپورو  (15) همکاران و الاسلامیو ثقه( 14) همکاران و ( و سوری13) کن و همکارانمک

شده است که  نشان داده( 20صفوی همامی و همکاران ) در پژوهش سویی داشت.هم (16) همکاران

با اختلال یادگیری  سالة 10 تا شش آموزانکاری دانش حافظةظریف نیز بر بهبود  حرکتیهای مهارت

 . اثرگذارند

 -ادراکی سازهایفراهم شنق و مدتکوتاه حافظة» عنوان با پژوهشی در( 13) همکاران و کنمک

 حافظة کارایی افزایش سبب حرکتی -ادراکی سازهایفراهم کهکردند  بیان «حافظه بهبود در حرکتی

 .دنشومی کودکان در تمرکز و توجه مانند بازداری هایلفهمؤ بهترشدن سبب ،درنتیجه و کاری

 حافظه افزایش باعث خونی یهاهورمون افزایش با کردنورزش که اندداده نشان جدید هایپژوهش

 افزایش با هوازی -جسمانی آمادگی که دریافتند سالم افراد از تعدادی بررسی با . پژوهشگرانشودمی

 .ندثرمؤ آن دقیق کارکرد و حافظه افزایش در هاهورمون این و است ارتباط در خونی هایهورمون

 شناختی کارایی و مغز سلامت تواندمی ورزش که دریافتند بوستون پزشکی علوم دانشگاه پژوهشگران

 نشان ،اندشده منتشر آنلاین صورتبه مغزی هایپژوهش در که جدید هاییافته. دهد افزایش را

. شوندمی حافظه افزایش باعث ،یابندمی افزایش ورزش درطول که هاهورمون از بعضی که دندهمی
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. کنندمی متعادل را مغز سلامت و ورزش رابطة ،هستند معروف رشد فاکتورهایبه  که هاییهورمون

 .(13) گیردمی قرار هاهورمون این ثیرتأتحت دارد، حافظه و یادگیری در مهمی نقش که هیپوکامپ

 /توجه نارسایی اختلال با کودکان مشابهی در نتیجة( نیز 21مقدم و همکاران )معمار ر مطالعةد

 دست آمده است. کنشی بهفزون

 برای را ایکنندهقانع شواهد ،اندکرده ارزیابی را کنندگانشرکت پاسخ بازداری تکالیف که مطالعاتی

 به نکردنوجهت توانایی ،فعالیت مدتکوتاه یهادوره. اندهکرد ایجاد کاری حافظة بر تمرین ثیرتأ

 همکاران و الاسلامیثقه. (6)ند بخشید بهبود را تکلیف به مربوط اطلاعات به پاسخ و نامربوط اطلاعات

 هایوشم حرکت فعالیت و یادگیری حافظه، بر مدتکوتاه فعالیت تأثیر» عنوان با پژوهشی در( 15)

 مانز مدت و اکتساب یهاآزمون در تجربی گروه شناختی عملکرد در که کردند بیان «نر صحرایی

 رییاددا در و هدف ربع در شدهسپری زمان شاخص ،سکو بدون آزمون در و سکو یافتن در خیرتأ

 فعالیت هایشاخص در ولی بودند؛ بهتر داریمعنا طورهب ،سکو یافتن برای شدهطی مسافت شاخص

 یک که داد نشانها آن پژوهش نتایج. ندادند نشانرا  داریمعنا تفاوت گروه کنترل و تجربی ،حرکتی

 حرکتی یتفعال بر ولی شود؛می فضایی یادگیری بهبود موجب داریمعنا طوربه مدتکوتاه فعالیت دوره

 .ندارد داریمعنا اثر نر هایرت

؛ کندیید میبدنی تأ و حافظه را پس از تمرینات افزایش شناخت (27) و همکاران 1نتایج پژوهش روویو

هوازی به بررسی حافظه  کل تمریناتکه با استفاده از پروت( 28) 2نتایج پژوهش مدن و بلومنتالولی 

 12 مدتبه قدرتی و هوازی تمرین درنتیجة آموزاندانش جسمانی آمادگی سطح افزایشپرداختند، 

 این در که است دلیلبدین نتایج تضادکه  رسدمی نظربه. نشان نداد حافظه بر را معناداریتأثیر  ،هفته

 روی حاضر پژوهش اما است؛ شده بررسی شناختی ازنظر سالم افراد بر بدنی فعالیت تأثیر دو پژوهش

( 19) صدیق و نیوشا نتایج این پژوهش با مطالعة است. گرفته های شناختی انجامبا ناتوانایی افرادی

 ها در برنامةکه آن تمریناتیزمان که  گونه بیان کردتوان اینیرت را میهمسویی نداشت. علت این مغا

و همین  بود نسبت به برنامة تمرینی پژوهش حاضر کمتر ،هاتایوگا( )تمرینات تمرینی خود داشتند

  نیافتن حافظه شود.بهبودتواند باعث عامل می

همسویی  کرد، مطرح تحکیم عصبی یندفرا که دربارة 3شرینگتونتحکیم  هش با نظریةنتایج این پژو

 برقراری به سیناپسی ارتباطات افزایش و عصبی مدارهای مکرر فعالیتنظریة تحکیم،  ساسابر. دارد

 حافظة وارد اطلاعات وقتی. دنشومی درازمدت حافظة وارد اطلاعات طریقبدین کند ومی کمک تعلیم

                                                           
1. Royu 

2. Medl & Blumental 

3. Sherington Consolidation theory 
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 در مهمی نقش ذهنی مرور و تکرار. شودمی کم خیلی هاآن رفتنازبین درصد ،شوندمی مدت دراز

 مدتکوتاه حافظة از اطلاعات انتقال در که نندکمی ایفا درازمدت حافظة به اطلاعات انتقال و تحکیم

حرکتی -ادراکیی هاکه فعالیت توان بیان کرد، میواقعدر .(19) آیدمی پیش بلندمدتحافظة  به

 .شوند، سبب افزایش فرایند تحکیم میعاتتحلیل اطلاوکشیدن ذهن فرد به تجزیهچالشواسطة بههب

 یادگیری، اختلالات با کودکان در اما یابد؛می بروز متفاوتی صورتبه فردی هر در حافظه عملکرد ضعف

 کمک برای ،حالدرهر. شودمیمنجر  یادگیری مشکلات تشدید به شدتبه کاری حافظة عملکرد نقص

 دیگر یادگیری اختلالات نبود یا وجود به توجه بدون دارند، ضعیفی یاحافظه عملکرد که کودکانی به

 .(29) کرد استفاده ایمرحله و گامبهگامحرکتی  -ی ادراکیهامهارت آموزش روش یک از توانمی

 کمک ما به فعال حافظة. است حافظه کلی سیستم از بخشی درواقع ،فعال کاری یا حافظة حافظة

 ذخیره آن مهم هایقسمت ذهن، در اطلاعات پردازش با زمانهم تازه، اطلاعات ورود از بعد تا کندمی

 این از کودکان معمولاً داستان، یک به دادنگوش درحین یا ریاضی محاسبات انجام در. شوند ثبت و

. است حافظه عملکردهای از مدتکوتاه استفادة نوعی فعال حافظة ،درواقع. کنندمی استفاده توانایی

 یک حل برای که را لاعاتیاط دنکنمی کمک ما به که است هاییمهارت از ایمجموعه فعال حافظة

 حافظة. کنیم یادآوری را هاآن موقعبه بتوانیم و بسپاریم خاطربه ،داریم نیاز کار یک تکمیل یا مسئله

 ذهنی عمیق هایمهارت مجموعة ؛است مغز اجرایی عملکردهای تمام زیربنای و اساسی بخش فعال

 .(30) دندهمی را های حرکتیمسائل و انجام مهارت دهیسازمان ریزی،برنامه امکان ما به که

 برای را مناسبی هایفرصت حرکتی هایمهارت آموزش که باورند این بر دیگر نبراین، متخصصاافزون

 رفتارهای حرکتی ،درواقع. دنآوریم فراهم محیط از مختلف حسی دروندادهای یهافعالیت جذب

 هایبهبود مهارت به امر این و گذارندمی تأثیر مخچه و مغز کورتکس متقابل عملکرد بهبود بر هدفمند،

 یهابحث حافظه بر بدنی فعالیت ثیرتأ چگونگی دربارة (.31)شود میمنجر  توجه ازجمله شناختی

 این فرض بر ولی ؛ندنیست آشکار قطعی طوربه زیربنایی مداخله یهامکانیسم و اندشده مطرح زیادی

 بدنی فعالیت و از ورزش ناشی تغییرات. دنپیوندمی وقوعهب ثیراتتأ این بدن در با تغییراتی که است

ازجمله  شناخت در تغییر برای دیگر احتمالی مکانیسم عنوان یکبه ،ایمنطقه مغزیخون جریان در

 شناختی فرایندهای بر بدنی فعالیت ورزش و مثبت اثرات دهندةتوضیح که اندشده عنوان حافظه

 طورکاملبدنی به فعالیت و ورزش که است شده مشاهده حیوانی یهادر مدل براین،علاوه. هستند

 حرکت، درگیر که ایویژه نواحی بر اما ؛دنشونمی نواحی مغز تمام در مغزیخون جریان افزایش باعث

 تمرکز ،هستند حافظه دخیل در که هیپوکامپ از مناطقی نیز و هستند یتنفس -قلبی و مهار تعادل

 (.7) دندار
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 نام را حافظه بررسی برای آزمایشگاهی ابزارهای از نکردناستفاده توانمی پژوهش این ضعفنقاط از

 از ابزار این درکنار اگر. دهد قرار پژوهشگران دراختیاررا  تریدقیق بسیار اطلاعات توانستمی که برد

 یمتوانستمی ،شدمی استفاده و غیره FMRI ،ERP مانند قشری رخدادهای مستقیم بررسی فناوری

 شدهانجام هایپژوهش و هایافته به توجه با .کنیم مشاهده را شدهمشاهده رفتار زیربنایی تغییرات

 کاری حافظة مشکلات ترمیم و اصلاح برای ضروری و مناسب راهکارهای از یکی که شودمی پیشنهاد

 ،درنهایت و ورزشی استانداردهای براساس حرکتی -ادراکی برنامة طرح ،یادگیری اختلالات با کودکان

 سنجش طرح ،تحصیلی سال هر شروع درکه صورتبدین. است کشور مدارس تمام در طرح این اجرای

 این تا شود برگزار نیز یادگیری اختلال با کودکان شناسایی و حرکتی -اداراکی ه و تواناییحافظ

 یهادوره درقالب ،همچنین. گردند درمان ابتدایی مراحل همان در وشوند  شناسایی کودکان

 داده معلمان به اختلالبا این  کودکان کاری آموزش بهبود حافظة مناسب هایروش ،خدمتضمن

 حافظة بهبود برای تا شود داده آموزاندانش این والدین به رایگان و خاص آموزش همچنین، و شود

 -ادراکی برنامة کاربرد به پژوهش، این از حاصل نتایج طبق ،روایناز ؛کنند تلاش کودکان این کاری

 یادگیری اختلالات با کودکان کاری حافظة بهبود درجهت غیردارویی روش یک عنوانهب حرکتی

 .شویممی رهنمون

 از استفاده با اختلالات یادگیری با کودکان کاری حافظة به است لازم که داد نشان پژوهش یهایافته

 هاآن کاری حافظة بهبود به طریق این از تا شود توجه مفید و حرکتی -ادراکی تمرینی یهابرنامه

 شودمی جلوگیری دارویی یهاروش از بسیاری از حرکتی -ادراکی یهاروش از استفاده با. شود کمک

پیش ی یادگیری ممکن است مرحلة انزوا و دوری از همسالان را درهاناتوانی دلیلهکه ب کودکان این و

و شوند و از بسیاری از عوارض روانی اری به گروه همسالان خود ملحق میک ، با بهبود حافظةبگیرند

 شود.جسمی در این کودکان جلوگیری می
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Abstract 
The working memory is the mind's search engine. Working memory is a 

cognitive function responsible for keeping immediate information, manipulating 

and its using in thinking. The purpose of this study is to investigate the effect of 

perceptual-motor programs on the working memory of students with specific 

learning disabilities with mathematical problems. The present experimental 

study is a pre-test and post-test one with control group. The target population 

includes male students from the third to fifth grades of elementary school. All 

subjects were randomly assigned to experimental (21) and control (20 subjects) 

groups. Sixteen sessions of peritoneal exercise were performed twice a week for 

the control group. The research instrument consisted of a revised Wechsler 

Intelligence Scale for children, a KM test, and a children's illness Symptom 

questionnaire. Data were analyzed using independent T-test and Covariance 

analysis. The results showed that after intervention, the experimental group 

received better scores in the work memory test (P = 0.001), but the post-test 

control group did not show a change in their working memory scores. According 

to the results of this study, it is suggested that cognitive-motor exercises should 

be used to improve the memory performance of children with math disorders. 
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