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Article type: 

Research 

Introduction: Children from economically disadvantaged backgrounds are at 

heightened risk of insufficient development of executive functions due to limited 

environmental resources, lack of educational opportunities, and socio-economic 

challenges. Therefore, the present study aimed to examine the effect of a selected 

motor training program on the executive functions of children with economic 

deprivation. 

Methods: The statistical population included 30 male students aged 7 to 9 years from 

Kahnouj city, who were selected through purposive and stratified sampling. 

Participants were randomly assigned to two groups: experimental (selected motor 

training) and control. The experimental group participated in 16 supervised motor 

training sessions over eight weeks, while the control group received no intervention. 

The data collection tool was the parent form of the Behavior Rating Inventory of 

Executive Function (BRIEF). 

Results: Descriptive analyses, paired t-tests, and analysis of covariance indicated 

that the selected motor training program had a significant impact on behavioral 

regulation, inhibition, attentional shifting, and emotional control in the experimental 

group. The mean post-test scores of these variables showed significant improvement 

compared to pre-test scores, whereas the control group demonstrated no considerable 

changes. 

Conclusion: The findings suggest that selected motor interventions can strengthen 

higher-order cognitive abilities and executive functions in economically 

disadvantaged children, while also contributing to enhanced self-awareness, self-

confidence, and sense of self-worth. These results emphasize the importance of 

designing targeted motor-based programs to improve executive functioning in 

children from deprived backgrounds. 
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Extended Abstract 
 

Introduction 

Childhood is a critical period for the development of cognitive, emotional, and behavioral capacities that form the 

foundation for lifelong learning and social adjustment. Among these capacities, executive functions play a central role, as 

they encompass higher-order processes such as inhibition, attentional control, working memory, and behavioral 

regulation. These abilities enable children to plan, adapt to new situations, control impulses, and regulate emotions 

effectively. Strong executive functions are associated with academic success, positive peer relationships, and resilience 

in the face of stress. Conversely, deficits in these skills often contribute to difficulties in learning, increased behavioral 

problems, and higher vulnerability to psychological disorders later in life.  Children from economically disadvantaged 

backgrounds are at particular risk for underdeveloped executive functions. Poverty and socio-economic deprivation often 

limit access to enriched environments, structured educational opportunities, and supportive resources that facilitate 

healthy cognitive development. In addition, stressors such as financial insecurity, limited parental availability, and 

exposure to social inequities may impair children’s ability to regulate behavior and emotions. As a result, economically 

disadvantaged children may struggle disproportionately with attentional shifting, impulse control, and adaptive emotional 

responses. Addressing these disparities is critical for fostering equity in education and health outcomes. Physical activity 

and motor-based interventions have been increasingly recognized as effective strategies for enhancing executive 

functioning. Motor training, particularly when designed to integrate cognitive demands such as coordination, attention, 

and decision-making, can stimulate neuroplasticity and strengthen brain networks associated with behavioral regulation. 

Selected motor training programs, which combine structured movements with playful and interactive elements, may be 

particularly valuable for children living in deprived contexts. Such interventions not only improve physical fitness but 

also provide opportunities to practice self-regulation, persistence, and social interaction in a supportive environment.  

While numerous studies have examined the effects of physical activity on general cognitive performance, there is limited 

evidence specifically addressing the role of motor training in enhancing behavioral regulation skills among economically 

disadvantaged children. Understanding this relationship is especially important given the urgent need for low-cost, 

scalable, and accessible interventions that can be implemented in schools and community settings. Therefore, the present 

study was designed to evaluate whether a structured program of selected motor training could enhance key aspects of 

behavioral regulation—including inhibition, attentional shifting, and emotional control—in children from economically 

deprived backgrounds. By doing so, the study seeks to contribute to the growing body of evidence highlighting the 

multidimensional benefits of motor activity for child development, while also offering practical implications for 

educational and health systems seeking to support vulnerable populations. 

 

Methods 

The statistical population included 30 male students aged 7 to 9 years from Kahnouj city, who were selected through 

purposive and stratified sampling. Participants were randomly assigned to two groups: experimental (selected motor 

training) and control. The experimental group participated in 16 supervised motor training sessions over eight weeks, 

while the control group received no intervention. The data collection tool was the parent form of the Behavior Rating 

Inventory of Executive Function (BRIEF). 

 

Results 

Descriptive analyses, paired t-tests, and analysis of covariance indicated that the selected motor training program had a 

significant impact on behavioral regulation, inhibition, attentional shifting, and emotional control in the experimental 

group. The mean post-test scores of these variables showed significant improvement compared to pre-test scores, whereas 

the control group demonstrated no considerable changes. 
 

Conclusion 

The primary objective of this study was to investigate the impact of a selected motor training program on behavioral 

regulation skills in children with economic deprivation. Behavioral regulation is a vital component of executive function 

that allows individuals to monitor and adjust their actions, emotions, and attention in order to achieve goals and adapt to 

environmental demands. In early and middle childhood, effective behavioral regulation is associated with school 

readiness, academic achievement, social competence, and emotional resilience. Conversely, poor regulation often 

manifests as impulsivity, difficulty sustaining attention, emotional outbursts, and challenges in following classroom 

norms, all of which may hinder a child’s ability to thrive academically and socially.  For children growing up in 

economically disadvantaged environments, the development of behavioral regulation may be especially compromised. 

Limited access to stimulating environments, fewer structured extracurricular activities, and increased exposure to stress 
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and instability reduce opportunities for children to practice and refine these crucial skills. As a result, economically 

disadvantaged children are more likely to face behavioral and emotional difficulties, which can perpetuate cycles of 

underachievement and social exclusion. Thus, identifying effective interventions that strengthen behavioral regulation in 

this vulnerable population is of great importance.  The selected motor training program in this study was designed to 

address these needs by providing structured yet engaging physical activities that challenge both motor and cognitive 

systems. Activities emphasized coordination, balance, rhythm, and decision-making, requiring children to integrate 

sensory input with motor responses while maintaining focus and self-control. Through repeated participation, children 

were encouraged to develop patience, persistence, and adaptability—skills that directly translate into improved behavioral 

regulation.  Specifically, this study sought to evaluate whether participation in 16 sessions of supervised motor training 

over an eight-week period would lead to measurable improvements in behavioral regulation skills compared to a control 

group receiving no intervention. Behavioral outcomes were assessed using the parent-report version of the Behavior 

Rating Inventory of Executive Function (BRIEF), which provides validated measures of inhibition, attentional shifting, 

and emotional control. The expectation was that children in the experimental group would demonstrate significant post-

intervention improvements in these domains, while the control group would show no meaningful changes.  Ultimately, the 

objective of this research extends beyond academic interest. By providing empirical evidence for the effectiveness of 

motor-based interventions, the study aims to inform educators, psychologists, and policymakers about practical strategies 

for supporting the executive and behavioral development of disadvantaged children. If successful, such programs can 

serve as accessible, low-cost, and culturally adaptable solutions to promote equity in child development and long-term 

well-being. 
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 چکیده  اطلاعات مقاله 
 مقاله پژوهشی نوع مقاله: 

 

 :افتیدر خیتار

                     31 /05 /1403 

 تاریخ بازنگری:

                     01 /08 /1403 

 :رش یپذ خیتار

                      18 /08 /1403 

 :  انتشار  خیتار

                      30 /11 /1403 

   ها: واژهکلید
 ،ی حرکت ناتیتمر

 ،یی اجرا  یکارکردها

 کودکان،

 ،یاقتصاد  تیمحروم

 .یدرمان یباز

های  های آموزشی و چالش کودکان دارای محرومیت اقتصادی، به دلیل محدودیت منابع محیطی، فقدان فرصت   : مقدمه

هدف پژوهش حاضر بررسی  ، بنابراین  اقتصادی، در معرض خطر توسعه ناکافی کارکردهای اجرایی قرار دارند-اجتماعی
 .تأثیر یک دوره تمرینات حرکتی منتخب بر کارکردهای اجرایی کودکان دارای محرومیت اقتصادی بود

ای سااله شاهر کهنوب بود که به روه هدفمند و قهقه  9تا   7آموز پسار  دانش  30جامعه آماری شاامل    روش پژوهش: 

انتخاب شادند و به دو گروه تجربی تتمرینات حرکتی منتخب  و کنتر  تقسایش شادند. گروه تجربی به مدت هشات ه ته، 
آوری  ای دریافت نکرد. ابزار جمعجلساااه تمرینات حرکتی را تحت نتارت اجرا کرد، در حالی که گروه کنتر  مداخله  16
 .فرم والدین بود  BRIEFت ها پرسشنامه کارکردهای اجرایی بریفداده

های توصی ی، آزمون تی همهسته و تحلیل کوواریانس نشان داد که تمرینات حرکتی منتخب تأثیر نتایج تحلیل   ها: یافته

های تنتیش رفتار، بازداری، انتقا  توجه و کنتر  هیجان کودکان گروه تجربی داشت و میانگین  قابل توجهی بر مهارت 
آزمون نشان داد، در حالی که گروه کنتر  تغییر قابل آزمون بههود معناداری را نسهت به پیش نمرات این متغیرها در پس 

 .توجهی نداشت

های های شناختی سطح بالا و مهارت تواند تواناییها حاکی از آن است که مداخله حرکتی منتخب می یافته   گیری: نتیجه 

اجرایی کودکان دارای محرومیت اقتصادی را تقویت کند و به بههود خودآگاهی، اعتماد به ن س و احساس ارزشمندی  
های هدفمند حرکتی برای ارتقای کارکردهای اجرایی در کودکان محروم آنان کمک نماید. این نتایج اهمیت قراحی برنامه 

 .کندرا برجسته می
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 1403  زمستان ،4، شمارة  1نشریه رویکردهای نوین در مدیریت آموزش و علوم سلامت ، دورة 

 مقدمه  

د.  کنن های شناختی سطح بالا هستند که رفتار هدفمند را کنترل، تنظیم و هدایت میای از تواناییمجموعه کارکردهای اجرایی

شوند و ریزی، سازماندهی و پایش عملکرد میپذیری شناختی، برنامهها شامل حافظه کاری، بازداری پاسخ، انعطافاین توانایی

کارکردهای اجرایی در طول رشد کودکی تا بزرگسالی به تدریج   .(1) پیشانی مغز مرتبط هستندهای قشر پیشعمدتاً با فعالیت

تواند  یابند و نقش کلیدی در یادگیری، حل مسئله و عملکرد اجتماعی دارند. اختلال یا ضعف در این عملکردها میتوسعه می

کودکان دارای محرومیت   .(2) گیری و تعاملات اجتماعی کودکان داشته باشدای بر عملکرد تحصیلی، تصمیمتأثیر منفی گسترده

فرصت فقدان  منابع محیطی،  به دلیل محدودیت  آموزشی و چالشاقتصادی،  اجتماعیهای  اقتصادی، در معرض خطر  -های 

تری  های خودکنترلی، توجه و حافظه کاری ضعیفاین کودکان ممکن است توانایی.  توسعه ناکافی کارکردهای اجرایی قرار دارند

اند مطالعات نشان داده  .(3) ها را محدود کندتواند یادگیری و مشارکت اجتماعی آننسبت به همسالانشان داشته باشند که می

با قشر پیشکه محیط تأثیر قرار میهای محروم و استرس مزمن، مسیرهای عصبی مرتبط  دهند و موجب پیشانی را تحت 

 . (4) شوندکاهش عملکرد کارکردهای اجرایی در کودکان می

یکی از رویکردهای نوین برای  .  رویکردهای نوینی برای بهبود عملکردهای شناختی، عاطفی و رفتاری روبه رشد هستند

برنامه و  هدفمند  حرکتی  تمرینات  از  استفاده  اجرایی،  کارکردهای  فعالیتریزیارتقای  است.  نیازمند شده  که  حرکتی  های 

های عصبی مرتبط با کارکردهای اجرایی  توانند شبکهاند، میگیری سریع، کنترل توجه و هماهنگی پیچیدهریزی، تصمیمبرنامه 

گیری و تغییر ای که شامل تصمیمیافته و تمرینات چندمرحلههای حرکتی سازمانبه عنوان مثال، بازی  .(5)  را تقویت کنند 

علاوه  د.  های توجه، حافظه کاری و بازداری پاسخ کودکان را بهبود دهن توانند تواناییاند که میمسیر سریع هستند، نشان داده

توانند به کاهش استرس و افزایش انگیزه در کودکان محروم کمک کنند، که خود عاملی مهم در  بر این، تمرینات حرکتی می

توجه یکی از مهمترین اجزای کارکردهای اجرایی است که تقریبا در تمامی مهارت های حرکتی  .  بهبود عملکرد شناختی است

حرکتی و شناختی کودک تحت (، رشئ  Newell)  های نیوولبر اساس نظریه محدودیت  .(6)  و غیر حرکتی نقش عمده ای دارد

های محیطی مواجه تأثیر تعامل سه عامل فردی، محیطی و تکلیفی است. کودکان محروم از نظر اقتصادی غالباً با محدودیت

اند های شناختی دارند. مطالعات اخیر نشان دادههای کمی برای تجربه حرکات هدفمند و تمرین مهارتهستند، بنابراین فرصت

های شناختی از جمله کارکردهای اجرایی را تقویت  های حرکتی بلکه برخی جنبهکه تمرینات حرکتی هدفمند نه تنها مهارت

  یو سلامت روان کودکان، طراح   ی عملکرد اجتماع   ، یلیتحص  تیدر موفق  ییاجرا  ی کارکردها  تی با توجه به اهم  .(7)  کنندمی

ها و  فرصت  تیمحدود لیبه دل ، یاقتصاد تیمحروم یاست. کودکان دارا یضرور هاییتوانا نیا  یارتقا یمداخلات هدفمند برا

دوره   کی   ریتأث  ی منظر، بررس  نی . از ا(8)  هستند  یشناخت   یهاارتمه  ت یتقو  یبرا  ی متمرکز و علم   ی هابرنامه  ازمندی منابع، ن

اجرا  ی حرکت  ناتیتمر بر کارکرد  م   نیا  ییمنتخب  از کودکان  ارزشمند  تواندیگروه  و   ان،یمرب  یبرا  یاطلاعات  روانشناسان 

نابرابر  یبرا  یعمل   ییفراهم کند و راهکارها  یآموزش   گذاراناستیس   ن یش یپ  عات. مطال(9)  ارائه دهد  ی شناخت  یهایکاهش 

 یریپذ و انعطاف  یباعث بهبود توجه، کنترل رفتار، حافظه کار  توانندیمنظم و هدفمند م   یحرکت  ناتیاند که تمرنشان داده

اند،  گذاشته  یاقتصاد  تیمحروم  یکودکان دارا   ی تمرکز خود را رو  یمحدود و اندک   یهاحال، پژوهش  ن ی. با ا(10)  شوند  یشناخت 

  کی   ریتأث  یهدف مطالعه حاضر بررس  ن،یقرار دارند. بنابرا  یو حرکت  یشناخت  یهاگروه اغلب در معرض خطر ضعف  نیکه ا

  تواند یمداخله م  ن یا  ا یاست، تا روشن شود آ  ی اقتصاد  تیمحروم  ی کودکان دارا  یی منتخب بر کارکرد اجرا  ی حرکت  نات یدوره تمر

 . ریخ ایدهد   شیافزا تیجمع  نیسطح بالا را در ا ی شناخت یهاییتوانا
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 شناسیروش

تجربی و باه لحااه هادف ای، تحقیض حااضااار از نوم نیماهباا توجاه باه اهاداف و محتوای تحقیض حااضااار و اعماال متغیر ماداخلاه

ها میدانی بود. آزمونگر قصاد داشات تأثیر اعمال متغیر  آوری دادهآزمون بود و به لحاه جمعپس  -آزمونکاربردی با طرح پیش

مساتقل را بر متغیر وابساته مورد بررسای قرار دهد. طرح تحقیض حاضار از نوم دو گروهی )یک گروه تجربی و یک گروه کنترل(  

جاامعاه آمااری تحقیض حااضااار دانش   آزمون در هر دو  گروه و اعماال ماداخلاه بر گروه تجربی بود.آزمون و پسباا فرایناد پیش

  1400-1401قه در ساال تحصایلی  آموزان شاهر کهنو  واقع در اساتان کرمان بود.   بر اسااس آمار آموز  و پرور  آن منط

 بود. در این خصاو  تعداد مشاخصای در دساترس نبود اما حداقل تعداد نمونه لازم برای تحقیقات مداخله ای اساتفاده شاد.

رو  نمونه گیری این تحقیض به صورت هدفمند و طبقه ای  بود. پس از دریافت معرفی نامه از دانشکده علوم ورزشی دانشگاه  

و مراجعه به آموز  و پرور  و همکاری و مساااعدت آن نهاد ،  لیساات مدارس ابتدایی پساارانه دریافت گردید. ساا س با 

گیری هدفمند و طبقه ای تعداد مدارس دلخواه انتخاب شااد. ساا س با اسااتفاده از پرسااشاانامه که در میان  اسااتفاده از نمونه

ن کنار گذاشاته شاد. آزمودنی هایی که در این تحقیض  آموزان تقسایم شاد و با بررسای پرساشانامه تعدادی از دانش آموزادانش

وارد شادند از لحاه طبقات اقتصاادی، اجتماعی و فرهنگی کنترل شاد.  این افراد دارای سالامت کامل جسامانی و روانی  بودند 

وجه به و همچنین فاقد مشااکلاتی مانند بیش فعالی و اختلالات هماهنگی رشاادی و معلولیت جساامانی بودند. در نهایت با ت

ابزار جمع آوری   دانش آموز به صاااورت هدفمند انتخاب شاااد. 30امکانات و همکاری مدیران و معلمان مدارس ابتدایی تعدا 

 شامل موراد زیر بود:  هاداده

های دانش آموزان اساتفاده شاد، که  از این پرساشانامه در جهت گردآوری داده های فردی:پرسشنشنامد دموارافی و وییای 

شااامل مواردی همچون اطلاعات مربوب به والدین و خانواده )سااطح تحصاایلی، میزان درآمد، شااغل، تعداد فرزند و چندمین  

فرزند خانواده بودن( و سااابقه بیماری های جساامی و روانی ، لحاه گردید. این پرسااشاانامه توسااط دانش آموزان و با کمک  

   والدین پر گردید.

فرم والدین توساط  پرساشانامه کارکردهای اجرایی بریف  :( فرم والدینBRIEF) پرسشنشنامد کارکردهای اارایی بری 

نوشاته شاده اسات . این ارزیابی دارای دو فرم    2000بالساتر جرارد، جیویا پتر، ایساکوئیس، اساتیون، گای و کنورسای  در ساال  

و   "هیچ وقت"سااال می باشاد که با توجه به شارایط حادد شادن وضاعیت برای کودک به عنوان   86والدین و معلمین و دارای  

توسااط والدین نمره گذاری می شااود و رفتارهای کودک را در مدرسااه و یا    3تا   1به ترتیب از   "همیشااه"و   "گاهی اوقات  "

سااله طراحی شاده اسات )گای و  18تا   5منزل مورد بررسای قرار می دهد و به منظور تفسایر رفتاری عملکرد اجرایی کودکان  

دقیقه اسات. جامعه مورد هدف ان شاامل اختلالت رشادی و اختلالات   15تا   10کمیلی این فرم بین (. زمان ت2000همکاران،  

عصابی )اختلال بیش قعالی همراه با تقصای توجه، اختلال طیف در خود مانده، اخلال خواندن، ساندروم تورات، عقب ماندگی  

گذاری می شاود. هر کدام از سااالات مربوب به ذهنی و آسایب های مغزی( می باشاد. این پرساشانامه با مقیاس لیکرت نمره 

یکی از زیر مجموعه های پرساشانامه می باشاد و این زیر مجموعه ها به دو قسامت اصالی مهارت های تنظیم رفتار و مهارت  

 های فراشناخت تقسیم می شود که به شرح ذیل است:

 توجه، کنترل هیجان  الف( مهارت های تنظیم رفتار: بازداری، انتقال

 ب( مهارت های فراشناخت: برنامه ریزی، سازمان دهی مواد، نظارت، حافظه کاری، آغازگری

ها به طور تصاادفی به دو گروه تجربی )گروه  تمرینات حرکتی منتخب( و کنترل  ابتدا آزمودنیبدن گونه بود که    رو  اجرایی

تقسایم شاد. سا س  پرساشانامه کارکردهای اجرایی توساط والدین کودکان پر شاد.  گروه تجربی به مدت هشات هفته تمرینات  
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حرکتی منتخب را اجرا  کرد و در این مدت گروه کنترل مداخله خاصاای نداشاات. در انتهای هشاات هفته از هر دو گروه پس  

  آزمون به عمل آمد پس آزمون نیز همانند پیش آزمون پرسشنامه کارکردهای اجرایی بود.

دقیقه در یک محیط مجهز  60جلسااه( و هر جلسااه   2ماه و هفته ای  2جلسااه ) 16این گروه به مدت    اروه بازی حرکتی:

شاده و با نشااب و با نظارت کارشاناس در جهت جلوگیری از آسایب دیدگی آزمودنی ها قرار گرفتند. کودکان این گروه شاانزده 

(.  2017قدم و همکاران،  ای دریافت کردند )پیشهای حرکتی طی دو ماه و در هر هفته دو جلساه شاصات دقیقهجلساه بازی

 .ها استمربوب به این بازی 1جدول  لازم به ذکر است  
 های حرکتی منتخب بازی -1جدول 

 محتوای جلسات  جلسات

 او 
برقراری ارتهاقی گرم   -آشنایی با روه، تشریح هدف و ضرورت مداخله برای والدین، آشنایی کودک با درمانگر و اتاق بازی

 .با کودک

 دوم
چین جای پا، توپ بازی، راه رفتن کودکان روی تخته و ح ظ تعاد  ج ت پاپریدن، لی  های راه رفتن حیوانات، سنگبازی

 .لی

 .ها، قیچی کردن دور اشکا های نقاشی کردن، مهره کردن نخ بازی سوم

 .گردانیهایی مثل کنتر  آب، بازکردن و بستن پیچ و مهره، کاردستی درست کردن و عروسکبازی چهارم

 پنجش
کند و باید برای ترتیب  کودک بعد از نگاه کردن به یک نمونه از نقاط و خطوط، آن را به شکل ضربه زدن به قهل اجرا می

 صدایی که شنیده است، نقاقی را بکشد.

 ششش 
دهد و بازی لمس ها را با تحرک به اعضای مختلف بدنش انتقا  میشنود و آنگوید: کودک دستورات را میبازی سارا می

 .اشیا با چشش بسته؛ لمس، تشخیص و بعد رسش آنها روی کاغذ

 .تشخیص شیء بر اساس صدای پخششده، جداکردن تصاویر بر اساس حروف ابتدا یا انتهایی ه تش

 .تشخیص شیء بر اساس صدای پخششده، جداکردن تصاویر بر اساس حروف ابتدا یا انتهایی هشتش

 .های تیزبینهای رنگی مانند درمانگر، بازی کردن با کارتچیدن توپ نهش 

 .های رنگی و بازی با پاز رساندن خرگوه به هویج با رسش خط، بازی با مکعب دهش

 .جایی در جدو ، چیدن دومینوشناسایی مسیر مازها، دنها  کردن مسیر، است اده از کدها، جابه یازدهش

 .بندی تصاویربازیها، شناسایی اشیای مشابه، جداسازی و قهقهبندی اسهابجاسازی تصاویر، قهقه دوازدهش 

 .سازی کودکان بر اساس تصاویر کتابگویی، داستانهای انگشتی، قصهبازی و نمایش با عروسک سیزدهش 

 های کوچک تا بزرگ، بازی بهین و بگو. بازی کنتر  آب، باز و بسته کردن پیچ و مهره چهاردهش 

 .های رنگی و پاز ، قیچی کردن دور اشکا  و درست کردن کاردستیبازی با مکعب پانزدهش

 .بازیشود و نقطهتر میتدریج تنگنقاشی کردن و خمیربازی، حرکت دادن مداد بین دو خط که به شانزدهش

از آزمون تحلیل کواریانس نمرات در مرحله  استفاده شد و    -SPSS  16افزار آمارینرماز  جهت تجزیه و تحلیل اطلاعات  

 . گردیدپس آزمون با کنترل نمرات پیش آزمون برای بررسی اثر متغیرهای مستقل روی متغیرهای وابسته  استفاده  

 

 هایافته

های مورد مطالعه در  میانگین و انحراف اساتاندارد متغیر کارکردهای اجرایی برای هر یک از گروه در این قسامت آمار توصایفی

های  ها نشاااان داد که مداخلاه تمریناات حرکتی منتخاب تأثیر قابل توجهی بر مهاارتنتاایج تحلیال داده آمده اسااات. 2جدول  

 ± 8های تنظیم رفتار از  تنظیم رفتار کودکان دارای محرومیت اقتصاادی داشاته اسات. در گروه تجربی، میانگین نمره مهارت

آزمون کاهش یافت که بیانگر بهبود معنادار عملکرد اجرایی در این زیرمجموعه اسااات. در پس 45  ± 7آزمون به در پیش 55

آزمون(، که  در پس 53 ±  8آزمون و در پیش 54 ±  7در مقابل، گروه کنترل تغییر بسایار جزئی و غیرمعناداری را تجربه کرد)

شاده در گروه تجربی ناشای از مداخله تمرینات حرکتی بوده اسات. نتایج آزمون تی همبساته و دهد بهبود مشااهدهنشاان می

در  .  هاا را تاأییاد کرد و نشاااان داد کاه تغییرات بین گروهی از لحااه آمااری معناادار هساااتنادتحلیال کوواریاانس نیز این تفااوت
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 ± 2به  18  ± 3زیرمجموعه بازداری نیز مشاااهده شااد که گروه تجربی پس از اجرای دوره تمرینی، میانگین نمره خود را از  

دهی هدفمند اساات. این در حالی اساات که گروه کنترل  کاهش داده اساات، که بیانگر بهبود توانایی کنترل رفتار و پاسااخ 14

  پاسااخ   بازداری بر  مسااتقیماً  منتخب  حرکتی  تمرینات  دهدمی  نشااان  که  ،(مرحله دو هر  در 3  ± 18بدون تغییر باقی ماند )

تجربی از لحاه آماری معنادار اساات و اثر  گروه  در  نمره  کاهش  که  داد  نشااان  آماری  هایتحلیل. اساات  داشااته تأثیر  کودکان

تغییرات قابل توجهی مشاااهده  های انتقال توجه و کنترل هیجان نیز  همچنین، در زیرمجموعه. مداخله بر بازداری تأیید شااد

 ±  2کااهش یاافات و میاانگین نمره کنترل هیجاان از   15  ± 2باه   19  ± 3شاااد. در گروه تجربی، میاانگین نمره انتقاال توجاه از  

 ± 13کااهش پیادا کرد، در حاالی کاه گروه کنترل در این متغیرهاا تقریبااً بادون تغییر بااقی مااناد )انتقاال توجاه:  16  ±  12باه  18

دهاد کاه تمریناات حرکتی منتخاب  (. این نتاایج نشاااان می17  ±  12باه    18  ±  2آزمون؛ کنترل هیجاان:  در پیش و پس  18

هاای آمااری  موجاب تقویات تواناایی تمرکز و مادیریات هیجاان در کودکاان دارای محرومیات اقتصاااادی شاااده اسااات و تحلیال

 .ها را به طور معنادار تأیید کردندهای بین گروهتفاوت
 آزمون و پس آزمون های مختلف در پیش های توصی ی مربوط به متغیرکارکردهای اجرایی در گروهداده -2جدول 

 پیش آزمون  گروه  متغیرهای کارکرد اجرایی 

 میانگین  ± انحراف استاندارد

 پس آزمون 

 میانگین  ± انحراف استاندارد

 تغییر میانگین 

MMSE  نمره  10کاهش  45 ± 7 55 ± 8 تجربی 

 نمره  1کاهش  53 ± 8 54 ± 7 کنتر  

Stroop   
 تثانیه  

 نمره  4کاهش  14 ± 2 18 ± 3 تجربی 

 بدون تغییر  18 ± 3 18 ± 3 کنتر  

Digit Span  
 تتعداد صحیح  

 نمره  4کاهش  15 ± 2 19 ± 3 تجربی 

 بدون تغییر  18 ± 3 18 ± 3 کنتر  

WCST  
 تتعداد دسته صحیح  

 نمره  2کاهش  16 ± 2 18 ± 2 تجربی 

 نمره  1کاهش  17 ± 2 18 ± 2 کنتر  

 

 بحث

 ی اقتصاد  تیمحروم  ی کودکان دارا  ییاجرا  ی بر کارکردها  یمثبت   ریمنتخب تأث  ی هایدوره باز  ک ی نشان داد که    ضیتحق  نیا  جینتا

  ،ی حافظه فعال، توجه، بازدار  ،یزیرمختلف مانند برنامه  یشناخت   ی ندهایفرا  یبرا  ی عنوان چتربه  یی دارد. اصطلاح کنش اجرا

  ی طور استعاروابسته به هم اشاره دارد که به  ی شناخت  ی هاییاز توانا  یارود و به مجموعهیبه کار م  یی جوو خودنظم  یی خودپا

توال راهبردها،  به  ی تحت عنوان  اعمال  انعطافکردن  رفتار  ر، یپذطور  برابر محرک  یحفظ کردن مجموعه    ی هاو مقاومت در 

 ن یدر ح  داری توجه پا  ل یاز قب  ییهاتیکه در قالب فعال  رند یگیرا در بر م   یی هاها مهارتکنش  ن ی. ا(3)  شوند یم  فیمزاحم تعر

تکال تکال   یبرا  یریگمیتصم   ف،یانجام  سازمانده   یزیربرنامه  ف،یانجام  تکل  یو  انجام  و   ی خودتأمل  ،یخودآغازگر  ف،ی مراحل 

  یکارکردها   نیترهماز م  یک یعنوان  به  ی زیربرنامه  ییاند. تواناشده  فیشده، تعر  ن ییبه هدف تع   یابی دست  یلازم برا  ی ریپذانعطاف

کارکردها    گرید  ی سازو چه از نظر هماهنگ   یروزمره زندگ   یهاتیاز نظر نقش در انجام فعال مغز، چه    یعال   یهاتیو فعال  ییاجرا

( و همکاران  Bagley)  باگلی . نتایج حاصله با نتایج تحقیقات  به هدف، مورد توجه محققان مختلف بوده است  دنی جهت رس

دهی مراحل و عناصر مورد نیاز برای انجام یک عنوان توانایی شناسایی و سازماناین کارکرد اجرایی به  .(5)( همسو بود  2018)

عنوان فردی با اهمیت های اجرایی، کودک خود را به. در رو  تقویت کنششده استقصد یا رسیدن به یک هدف تعریف  

عنوان فردی با موقعیت خا  یابد. او خود را بهکند و مهارت خودآگاهی وی افزایش میشناسد و ارزشمند بودن را تجربه میمی

دهد که  کند. این مدل آموزشی به کودک امکان میگذاری میشناسد و برای خود شروم به هدفدر میان اعضای خانواده می
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احساس توانمندی، اهمیت داشتن و مورد پذیر  واقع شدن را تجربه کند و احساس بهتری نسبت به خود پیدا کند. احساس  

  . (9)  شود؛ زیرا رفتار، افکار و عملکرد کودک رابطه مستقیمی با احساس او نسبت به خود  دارندبهتر، رفتار بهتر را سبب می

بزرگ جلوه می برایش  اهداف کودک  و  بازی، تصمیمات  انجام  برنامهدر حین  به  آنها میکند و کودک  تقویت  ریزی  پردازد. 

ریزی کودکان را تحت تأثیر تواند توانایی برنامهگذاری درست، میهای اجرایی، با توانایی حذف تصمیمات غلط و هدفکنش

های اجرایی باعث احساس ارزشمند بودن و بهبود ابعاد توانایی قرار دهد. حضور و ادامه شرکت آنان در جلسات تقویت کنش

ای بین درمانگر و کودک مشاهده کرد که در آن کودک عنوان رابطهتوان بهشود. روند اجرای بازی را میها میریزی در آنبرنامه 

  . (10)  کند خطر است، استفاده میای که برای او بیاز بازی برای کشف دنیای شخصی خود و برقراری ارتباب با درمانگر به گونه

کند تا کودکان در طول بازی با تجربیات و احساسات مرتبط با زندگی خود مواجه شوند. این  بازی درمانی فرصتی فراهم می

دهد تا به رو  شخصی و تعاملی، ابعاد درونی دنیای کودک را تجربه کند. رابطه درمانی ایجادشده  فرآیند به درمانگر اجازه می

کند، زیرا دنیای کودک، دنیای کنش و فعالیت است و بازی درمانی به درمانگر امکان  رشد و بهبود پویای کودک را فراهم می

کند. در بازی دهد وارد دنیای کودک شود. کودک در لحظه بازی، با تجربه گذشته و احساسات مرتبط با آن زندگی میمی

این روند را فرآیندی    .(8)  با آن کنار بیاید  واسطه مشکلات کودک را تجربه کند ودرمانی، درمانگر این فرصت را دارد که بی

گیرد و کنترل یا آورد، رو به روی آنها قرار میکند، آنها را به سطح زمین میکه در آن کودک احساسات خود را بازی می است

ها و مواد گرچه مطلوب هستند، اما یک اتاق بازی کاملاً مجهز برای ابراز وجود کودکان  بازیاسباب.  آموزدها را میرهاسازی آن

های منفی  اند و نباید تجربهنیست. آنچه مهم است دسترسی کودکان به وسایل بازی است که با هدف تشویض بیان انتخاب شده

های یا وابستگی را تقویت کنند. بنابراین، انتخاب دقیض مواد بازی اهمیت حیاتی دارد و باید به کودکان امکان کاو  در تجربه

های تعیین محدودیت  .(2)  پذیری و کنترل خود را بدهدحساسات و یادگیری مسئولیتواقعی زندگی، بیان طیف وسیعی از ا

پذیری و احساس امنیت عاطفی و ناپذیر بازی درمانی است و به حفظ رابطه درمانی، یادگیری مسئولیتدرمانی بخش جدایی

 . کندجسمی کودک کمک می
 

 گیرینتیجه

گیری و های منتخب بر کارکردهای اجرایی، از جمله تصمیمتوان نتیجه گرفت که آموز  بازیها، میبا توجه به این تبیین

های شناختی سطح بالا، افزایش خودآگاهی، اعتماد به ریزی کودکان، تأثیر مثبت دارد. این مداخله باعث تقویت تواناییبرنامه 

.بخشدها را بهبود میهای اجرایی آنشود و مهارتنفس و احساس ارزشمندی در کودکان دارای محرومیت اقتصادی می
 

 ملاحظات اخلاقی

 حامی مالی

 نکرده است.  افتی در ایبودجه چ یه ض یتحق  نیا

 مشارکت نویسندگان

گردآوری    ؛ یبلال  ه یمرض   ض،ی؛تحقیبلال  ه یمرض   ل، ی؛ تحلیخراسان  ی زهرا انتظار  ،ی زاد؛ رو  شناس  ی اسلام  نه یام   ،ی مفهوم ساز

  نهی پروژه، ام   تیری؛ مدیراسانخ  ینظارت، زهرا انتظار   ;یبلال  هیمرض  یاصل   سینو  شیپ  هیته  -زاد؛ نگار     یاسلام  نهی ، امهاداده

 . زاد یاسلام

 تعارض منافع 

 ، این مقاله تعارض منافع ندارد. نویسندهبنابر اظهار 
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 تشکر و قدردانی 

نویسندگان از تمام شرکت کنندگانی که در این تحقیض شرکت کرده و همچنین تمامی افرادی که در تمام مراحل مطالعه  

 کنند.همکاری داشتند، تقدیر و تشکر می
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