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Abstract 

Background & Objective: Due to the complexity of learning disorders and their associated symptoms varoius treatments and methods areused 
to trat them. Recently, varoius forms of art threapy have caught researchers’ attention. Thus, this study investigated the effect of art therapy 

(painting) on executive functions and visual-motor coordination in dyslexic students. 

Methods: This is a two-group pretest-posttest quasi-experimental research. The population of the study included all dyslexic children enrolloing 
in treatment centers in Mashhad-Iran in 2015. Conveience sampling was used to recruit 40 dyslexic children as the participants in the study. The 

participants were assigned to the experimental and control groups randomly in equal numbers. Three participants in the experimental group and 
three participants in the control group left the treatment before its conclusion. Consequently, the total number of experimental and the control 

groups each decreased to 17 participants.The inclusion criteria were as follows: meeting diagnostic criteria for dysfunction, being in the age 

range of 7 to 12, and being computer literate. The exclusion criteria were as follows: having disorders such as ADHD and ODD, taking psychiatric 
medications, and being treated simultaneously with research. The research instruments were Tower of London, Stroop, and Continuous Operation 

Test and Bender-Gestalt visual-motor coordination. MANCOVA procedures were used to analyze the data. 
Results: Levin's test was run to test the default homogeneity of variance. The results assured the homogeneity of variance in the investigated 

variables within both groups, allowing for parametric tests to be used. Besides, the result of Wilks Lambda indicated that there was a statistically 

significant difference, between the experimental and control groups at least one of the variables, so to investigate the difference, ANCOVA was 
used. The results showed the effect of art therapy (painting) on executive functions in terms of reduced time and increased total points in the 

Tower of London, committing and removing errors and time in continuous operation test, and reducing the amount of time keeping, time 
incongruent and inconsistent error in Stroop test (p˂0.05); and visual-motor coordination in terms of distortion, rotation, lack of integration and 

repetition (p˂0.01). 

Conclusion: It can be concluded that art therapy (painting) is an effective way to improve symptoms of dyslexia among children. The intervention 
was shown to delay the progression of this disorder and the transmission of negative consequences to the next periods. 

Keywords: Art Therapy (Painting), Executive Functions, Visual-Motor Coordination, Dyslexia. 
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  .۵۰:(۸؛ )۷1۳۹ی ناتوان مطالعات مجله1

 لیاصی پژوهش مقاله 1۳۹۷ ماهآبان برخط انتشار 

 

حرکتی کودکان مبتلا به اختلال -ی بر کارکردهای اجرایی و هماهنگی دیداریدرمانینقاش تأثیر
 خواندن

 ۳ینقلعهی گیبلیا، *رضا ۲، عباس ابوالقاسمی1محمد نریمانی

 سندگانینو حاتیتوض

 ی، دانشگاه محقق اردبیلی، اردبیل، ایران؛شناسروانعلوم تربیتی و  دانشکدهٔی، شناسروانتاد، گروه اس .1

 ادبیات و علوم انسانی، دانشگاه گیلان، رشت، ایران؛ دانشکدهٔی، شناسروان. استاد، گروه ۲

 ی، دانشگاه محقق اردبیلی، اردبیل، ایران.شناسانروعلوم تربیتی و  دانشکدهٔی، شناسروانی عمومی، گروه شناسروان. دانشجوی دکتری ۳

 شناسی.اردبیل، دانشگاه محقق اردبیلی، گروه روان: *آدرس نویسندۀ مسئول
 reza.ilbeigy@gmail.com  رایانامه:*

 1۳۹۵خردادماه1۶ تاریخ پذیرش:؛  1۳۹۵فروردین  1۷ تاریخ دریافت:

  

                                                      
( deed.fa/4.0nc/-https://creativecommons.org/licenses/byی )المللنیب ۰٫۴ی رتجاریغ-اریاخت مجوز تحت که است آزادی دسترس با مقاله کی نیا. یناتوان مطالعات مجله ،۱۳۹۵ © است محفوظ انتشار حق

 .دیکن عیتوز وی بردارنسخهی رتجاریغ طوربه ،یاصل نسخهٔ به مناسب ارجاع شرط با را مقاله نیا در شده منتشر مواد که دهدیم اجازه شما به که است شده منتشر

 
 دهیچک

 نارساخوان بود. آموزاندانشحرکتی -ماهنگی دیداریی بر کارکردهای اجرایی و هدرمانینقاشپژوهش حاضر بررسی اثربخشی  هدفهدف: 
آماری این پژوهش را تمامی کودکان مبتلا به اختلال خواندن تشکیل  جامعهٔدو گروهی است.  آزمونپس-آزمونشیپی و با طرح شیآزمامهیناین پژوهش از نوع  بررسی:روش

 در دسترس انتخاب گردیده و صورتبه کودک مبتلا به اختلال خواندن بود که ۴۰پژوهش  نمونهٔرده بودند. مراجعه ک 1۳۹۴دادند که به مراکز درمانی شهرستان مشهد در سال 
 نیچنهمی برج لندن، استروپ و عملکرد پیوسته و هاآزمونی پژوهش با استفاده از هادادهنفر( تقسیم شدند.  ۲۰صورت تصادفی در دو گروه آزمایشی و کنترل )هر گروه به

 شدند. لیوتحلهیتجز  SPSS-19افزارنرم ی و با روش تحلیل کوواریانس چندمتغیره و با استفاده ازآورجمعحرکتی بندر گشتالت، -اد کاغذی هماهنگی دیداریآزمون مد

آزمون برج لندن، کاهش خطای ارتکاب، حذف ی بر کارکردهای اجرایی در ابعاد کاهش زمان کل و افزایش امتیاز در درمانینقاشنتایج حاصل از پژوهش نشان داد که ها: یافته
( و هماهنگی دیداری حرکتی در ابعاد تحریف، ˂p ۰۵/۰کاهش میزان زمان همخوان، زمان ناهمخوان و خطای ناهمخوان در آزمون استروپ ) ؛و زمان در آزمون عملکرد پیوسته

 است. مؤثر( افراد نارساخوان ˂p ۰1/۰تکرار )ی و کپارچگیعدمچرخش، 

 نارساخوان است. آموزاندانشجهت بهبود  مؤثری، روشی درمانینقاشکه  شودیماستنباط  هاافتهبا توجه به ی گیری:نتیجه
 حرکتی،نارساخوانی.-ی، کارکردهای اجرایی، هماهنگی دیداریدرمانینقاشها: کلیدواژه
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۲ 

 مقدمه ۱
 هوش وجود با مبتلا فرد که اس     ت اختلال ینوع یریادگی  اختلال

 که یسن سطح از ترنییپا ،یاضیر و نوشتن خواندن، امور در هنجار،به
 اختلال نیا وعیش     زانیم محققان(. 1) کندیم رفتار دارد، قرار آن در
 متفاوت یص  یتش  خ یابزارها با را مختلف یکش  ورها آموزاندانش در

قل از را آن زانیم و یبررس      گزارش درص     د ۲۸ حداکثر تا ۵ حدا
 سال11 تا ۸ کودکان در یریادگی اختلالات وعیش زانیم(. ۲) اندکرده
صد1۵٫1۷ ،یهند شتن خواندن، یهااختلال وعیش و در ضیر و نو  یا

 توجه جالب(. ۳) اس  ت ش  ده گزارش 1۰٫۵ و 11٫۲ ،1۲٫۵ بیترتبه
. است یریادگی یهااختلال از نوع نیترعیشا خواندن، اختلال که است
 از درص    د ۸۰ باًیتقر که انددهیرس     جهینت نیا به هاپژوهش از یبرخ

(. ۴) دارند خواندن یینارس    ا ،یریادگی یهااختلال به مبتلا کودکان
 کل درص    د 1۰ تا ۵ حدود که اندداده نش    ان هایبررس     نیچنهم

 زانیم(. ۵) هستند خواندن اختلال یدارا پسران، ژهیو به آموزان،دانش
 اعلام درص   د 1۰ یاص   فهان آموزاندانش نیب خواندن اختلال وعیش   

 ۳۴ و پسر آموزاندانش به مربوط درصد ۶۶ زانیم نیا از که است شده
 و یرازیش    نیچنهم(. ۶) اس   ت دختر آموزاندانش به مربوط درص   د

 را رانیا یآموزدانش تیجمع در خواندن اختلال وعیش    ( ۷) پوریلین
 کش  ور، بودنجوان به توجه با که اندکرده گزارش درص  د 1۲ تا ۴ نیب

 گرفتار را یعیوس    تیجمع تواندیم زین زانیم نیا از ترکم وعیش    یحت
 .کند
 نقص ،یآواش    ناخت صینقا لیقب از یمتعدد علل ینارس    اخوان یبرا

 و یجانیه و یعاطف عوامل ،یدارید پردازش نقص مدت،کوتاه حافظهٔ
 راتیتأث از یبیترک به توانیم مجموع در(. ۸) اس  ت ش  ده مطرح رهیغ
 و( یشناخت اتیعمل انواع) یشناخت ،(اعصاب و مغز ک،یژنت) یستیز

 یشناسسبب در( کردن یهِج و خواندن مثل هیاول یهایژگیو) یرفتار
 (.۹) کرد اشاره ینارساخوان

 از ییاجرا یکارکردها در نقص که اندداده نش    ان هاپژوهش از یبرخ
ندیم که اس     ت یعوامل جمله  مؤثر یریادگی یهایناتوان بروز در توا
 که هستند یشناخت یهاپروسه ،ییاجرا یکارکردها(. 1۰-11) باشد
 یهامهارت گرید با را یکپارچگی و یانتزاع اس    تدلال توجه، تیظرف

 ،یبندس    ازمان ،یزیربرنامه ییتوانا(. 1۲) کنندیم میتنظ یش    ناخت
 و یش    یخودنما کپارچه،ی رفتار ت،یفعال یس    ازمدل عمل، لیتکم

 ییاجرا یکارکردها س   تمیس    فیوظا از اش   تباهات دوبارهٔ صیتش   خ
 (.1۳) است
 اختلال بروز س    ازنهیزم تواندیم که یگرید عوامل از هاپژوهش طبق

 یهماهنگ(. 1۴) اس    ت یحرکت-یدارید یهماهنگ باش    د، خواندن
 پردازش یهامهارت که اس  ت یعموم ییتوانا ینوع ،یحرکت-یدارید

 از یکی. س    ازدیم هماهنگ یحرکت یهامهارت با را یینایب اطلاعات
 رد،یگیم قرار دیتأک مورد ترشیب که یحرکت-یدارید یهماهنگ یاجزا
 حرکات س    تمیس     با ش    کل درک یهامهارت کردنکپارچهی ییتوانا

 یکپارچگی. اس    ت یینایب دهٔیچیپ یالگوها ینیبازآفر منظوربه ف،یظر
 جمله از هاتیفعال از یعیوس    دامنهٔ انجام یبرا دس   ت، و چش   م نیب

نگ لیتکم ندن ،یزیآمر  نظر طبق. اس     ت ازیموردن نوش    تن و خوا
 یحرکت-یدارید یهماهنگ در اختلال هرگونه جادیا( 1۵) س    ونیمور

شکل بروز سبب آن، در ریتأخ ای  از یالگوبردار رینظ ییهامهارت در م
 . شودیم هانوشته

جه با لل کهنیا به تو عدد ع ند، نقش ینارس     اخوان بروز در یمت  دار
 قرار یموردبررس  اختلال نیا علائم بهبود یبرا زین یمتفاوت یهادرمان
 نیا یبرا ش    دهمطرح نینو یهادرمان از یکی امروزه. اس    ت گرفته

 شده یگذارهیپا باور نیا براساس روش نیا. است یهنردرمان اختلال،
 که کندیم کمک افراد به هنر قیطر از حال انیب در تیخلاق که اس    ت

 تیریمد ،یفردنیب یهامهارت و کنند حل را مش  کلات و تعارض  ات
گاه و نفسعزت شیافزا اس    ترس، کاهش رفتار،  گس    ترش را یخودآ
ندی دس    ت نشیب به و دهند کل به زین یهنردرمان(. 1۶) اب  یهاش    

 یدرمانیقیموس ،یشعردرمان ،یدرمانلمیف ،یدرمانینقاش مانند مختلف
مان یبرا موزون حرکات و ناگون یهایماریب در  رودیم کار به گو
 و دیعقا افکار، انیب در عوامل نیترمهم از یطراح و ینقاش    (. 1۷)
 توانیم کودکان یهاینقاش در. شودیم محسوب بشر یدرون یازهاین

 ،یذهن یهاییتوانا ،یتیش    خص     یهایژگیو از یمناس    ب اطلاعات
کام ،یعاطف یهایژگیو ها ها،ینا ما و فش     ار  باز را یدرون لاتیت

 مناس  ب یاوهیش   یهنر یهاقالب گرید مانند ینقاش  (. 1۸) ش  ناخت
 و بوده کودکان یهایس    اماننابه و ازهاین د،یعقا و عواطف انیب یبرا

 کودک. رودیم ش  مار به هاآن درمان و تیترب آموزش، در مؤثر یروش  
 رها هاتیممنوع از را خود ا،یرؤ و خواب همانند ینقاش     لهٔیوس    به
گاه صورتبه و سازدیم  شیهادلهره و اتیکشف مسائل، دربارهٔ ناخودآ

 جمله از ینقاش   کودک، یهاتیفعال انیم در واقع در. کندیم ص  حبت
 ریتأث یاجتماع و یعاطف ،یش    ناخت تحول از که اس    ت ییهاتیفعال

 و یروان صیتش    خ در گس    ترده طوربه دیبا لیدل نیهم به رد؛یپذیم
 ش    دهانجام یهاپژوهش(. 1۹) ش    ود گرفته کار به یدرمانگرروان
 بر درمان نیا که اندداده نش    ان یدرمانینقاش     یاثربخش     نهٔیدرزم

 یهماهنگ و( ۲۲) جانیه میتنظ ،(۲1) تیخلاق ،(۲۰) یپرخاش   گر
 مؤثر( ۲۳) نوش   تن یریادگی اختلال به مبتلا کودکان یحرکت-یدارید

 .است
 یینارس   ا از یدبس   تان کودکان یلیتحص    افُت از درص   د۲۵ از شیب

 نهیزم نیا در هاپژوهش ترشیب و( ۲۴) ردیگیم س    رچش    مه خواندن
 یهاس   ازه و) ییاجرا یکارکردها بر یدرمانینقاش    یاثربخش    انگریب

 مبتلا کودکان یحرکت-یدارید یهماهنگ و( تیخلاق رینظ آن با مرتبط
 یبررس    به یپژوهش    تاکنون حال ابن با. اس   ت یریادگی اختلالات به

-یدارید یهماهنگ و ییاجرا یکارکردها بر یدرمانینقاش   یاثربخش  
 درص  دد حاض  ر پژوهش. اس  ت نپرداخته نارس  اخوان کودکان یحرکت

 بر ،یدرمانینقاش    ایآ که اس   ت یاس   اس    س   ؤال نیا به ییپاس   خگو
ها کان یحرکت-یداری د یهم اهنگ و ییاجرا یکارکرد  به مبتلا کود

 دارد؟ یداریمعن ریتأث خواندن اختلال

 یبررس روش 2
 دو آزمونپس-آزمونشیپ طرح با و یش   یآزمامهین نوع از پژوهش نیا

 س    ال۸-11 کودکان هٔیکل را پژوهش نیا یآمار جامعهٔ. بود یگروه
 مراجعه مش  هد ش  هرس  تان یدرمان مراکز به که خواندن اختلال به مبتلا
 حجم حداقل یش    یآزما قاتیتحق در. دادیم لیتش    ک بودند، کرده

 اُفت احتمال درنظرگرفتن با اما ؛(۲۵) شد گرفته نظر در نفر1۵ نمونه،
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۳ 

 نفر۴۰ ط،یواجدش  را افراد از ،یرونیب اعتبار شیافزا یبرا و هایآزمودن
سترس در یِریگنمونه صورتبه صادف صورتبه و انتخاب د  دو در یت

ما گروه ند قرار کنترل و شیآز  ذکر انیش     ا(. نفر۲۰ گروه هر) گرفت
 ،یآزمودن ۳ کنترل، گروه در و یآزمودن ۳ ش،یآزما گروه در که اس    ت
 شیآزما نمونهٔ گروه تعداد جهت نیا از کردند؛ رها تماممهین را درمان

. اف  تی   ک  اهش یآزمودن1۷ ب  ه کنترل گروه تع  داد و یآزمودن1۷ ب  ه
 یص   یتش   خ یهاملاک بودن دارا ش   امل پژوهش به ورود یهاملاک

ساخوان اختلال یبرا شتن ،ینار شنا و سال1۲-۷ سن دا  انه؛یرا با ییآ
 اختلال لیقب از کمبود اختلال داش    تن پژوهش، از خروج یهاملاک

ADHD و ODD، نبودن،درمانتحت و یپزشکروان یداروها مصرف 
 هایآزمودن نمرات نیب یپراکندگ جادیا از یریجلوگ یبرا نیچنهم. بود

 بر یسع نیچنهم. شد یخوددار پژوهش به ساله1۲ و ۷ افراد ورود از
 گروه با یس   ن تیوض   ع و تیجنس    لحاظ از کنترل گروه که ش   د آن

 دو یش  ناختیجمع یهایژگیو تفاوت تا ش  ود یس  ازس  انهم شیآزما
سد حداقل به گروه  ۲ جدول در یشناختتیجمع یهایژگیو شرح. بر
 :از عبارتند پژوهش نیا در مورداستفاده یابزارها. است شده ارائه

 داش   تنگه س   نجش منظوربه پژوهش نیا در: وس   تهیپ عملکرد آزمون
 فُرم نیا. شد استفاده( ۲۶) وستهیپ عملکرد آزمون یفارس فُرم از توجه

 عنوانبه یفارس    «عدد» 1۵۰ یدارا ش   ود،یم اجرا انهیرا قیطر از که
 محرک عنوانبه( درص   د۲۰) محرک ۳۰ تعداد نیا از اس   ت؛ محرک
 زمان و هیثان هزارم۵۰۰ محرک دو ارائهٔ نیب فاص    لهٔ. باش    دیم هدف

 یهاپاس      تعداد آزمون نیا. اس    ت هیثان هزارم1۵۰ محرک هر ارائهٔ
 محققان،. س  نجدیم را ییپاس  خگو کل زمان و حذف غلط، درس  ت،

صلهٔ با ییبازآزما قیطر از را آزمون نیا ییایپا بیضر  روز۲۰ یزمان فا
 یادامنه در مختلف یهاقسمت یبرا یدبستان پسر آموزدانش۴۳ یرو

 ش   ده،محاس   به بیض   را تمام که آوردند دس   تبه ۰٫۹۳ تا۰٫۵۹ نیب
 از را یمطلوب ییِروا هاپژوهش نیچنهم(. ˂p ۰٫۰۰1) بودند داریمعن
 (.۲۶) اندکرده گزارش آزمون نیا یبرا یملاک سازه ییروا قیطر

 یبرا اس  تروپ توس  ط. م1۹۳۵ س  ال در آزمون نیا: اس  تروپ آزمون
 تعداد. ش  د ابداع یش  ناخت یریپذانعطاف و یاختص  اص   توجه یابیارز

فاده یهاکارت فاوت هم با هاآزمون نیا از کیهر در مورداس    ت  مت
 نیا. شد استفاده آزمون نیا یِافزارنرم نوع از حاضر پژوهش در. است

 C» ،«واژه خواندن W»: اس   ت ش   ده لیتش   ک کارت چهار از آزمون
 در و «هاآن رنگ به توجه بدون هاواژه خواندن CW» ،«رنگ دنینام

شته که یزیچ به توجه بدون هاواژه چهارم، کارت ست، شده نو  گفته ا
 و س  طر۵ در بیترتبه که دادیم نش  ان را محرک۲۵ هرکارت. ش  ودیم
 کارت هر به ش  ودیم خواس  ته یآزمودن از. بودند ش  ده میتنظ س  تون۵

 ادامه را کار نیا یافق طوربه راست، سمت به چپ سمت از و کند نگاه
. دهد ارائه اس  ت، ممکن که ییجا تا و عیس  ر را مناس  ب پاس    و دهد

 سبز، ،یآب قرمز،) باشدیم گانهپنج یهارنگ نام ،W کارت در محرک
 فقط تا ش  ودیم خواس  ته یآزمودن از قس  مت، نیا در(. زرد و یاقهوه
 C کارت. بخواند اند،ش  ده نوش  ته یخاکس  تر رنگ به که را ییهاواژه

شان را یرنگ یهامربع  در(. زرد و یاقهوه سبز، ،یآب قرمز،) دهدیم ن
 و دیبگو را هامربع رنگ تا ش   ودیم خواس   ته یآزمودن از قس   مت نیا

 و دارند اش  اره گانهپنج یهارنگ نام به که را ییهاواژه زین CW کارت

شته یآب رنگ با قرمز واژهٔ مثلاً) متعارض یهارنگ با شته( شده نو  نو
 ش  ودیم خواس  ته یآزمودن از س  وم، کارت در. دهدیم نش  ان اند،ش  ده
جه بدون را هاواژه نگ به تو ند هاآن ر هارم کارت در و بخوا  از چ

 که یزیچ به توجه بدون را هاواژه رنگ تا ش    ودیم خواس    ته یآزمودن
 دو و همخوان کارت دو) کارت چهار هر در. دیبگو ش    ده، نوش    ته

. شودیم ثبت خطاها تعداد و یآزمودن واکنش زمان( ناهمخوان کارت
 یهاکارت یبرا و ۰٫۸۸ دوم و اول یهاکارت یبرا آزمون نیا ییایپا

 دو هر سنجش یبرا آزمون نیا. است شده گزارش۰٫۸۰ چهارم و سوم
 و اول یهاکارت از. دارد کاربرد ش    دهکنترل و خودکار پردازش نوع
 چهارم و س    وم یهاکارت از و خودکار پردازش یریگاندازه یبرا دوم
 (.۲۷) است شده استفاده شده،کنترل پردازش یریگاندازه یبرا

 یریگان  دازه یبرا مهم یابزاره  ا از یکی آزمون نیا: لن  دن برج آزمون
 رانیا در آزمون نیا. اس   ت یدهس   امان و یزیربرنامه ،ییاجرا کارکرد
 ص  ورتبه نایس   یش  ناخت–یرفتار علوم قاتیتحق مؤس  س  هٔ توس  ط

 تواندیم یاانهیرا ص  ورتبه آزمون یاجرا. ش  د یس  ینوبرنامه ،یاانهیرا
 قیدق یریگاندازه اجرا، در دقت جمله از باش    د داش    ته یادیز یایمزا
 نیا. مراحل قیدق یسنجزمان زین و( غلط ح،یصح موارد تعداد) جینتا

 با ش    ودیم خواس    ته یآزمودن از و اس    ت مس     له1۲ ش    امل آزمون
 در هاآن دادن قرار و( قرمز ،یآب س    بز،) یرنگ یهامهره دادنحرکت

. کند درس    ت را نمونه ش    کل لازم حرکات حداقل با مناس    ب، یجا
 یط دیبا یآزمودن و ش   ودیم داده نش   ان فرد به شیآزما مثال قس   مت

 حل را مثال لازم حرکات حداقل با دس   تورالعمل مطابق و فرص   ت۳
ست صورت نیبد آزمون نیا در یگذارنمره وهٔیش. دینما  فرد نمرهٔ که ا

 بیترت نیبد. شودیم مشخص مس له حل یبرا تلاش دفعات براساس
س له کی که یزمان شش در م شش نمره، ۳ شود، حل اول کو  دوم، کو

 منجر شکست به کوشش ۳ که یزمان و نمره 1 سوم، کوشش و نمره ۲
 آزمون نیا در فرد نمرهٔ حداکثر. ردیگیم تعلق فرد به ص  فر نمرهٔ ش  ود،

 هر در هاکوشش تعداد شده،حل یهامس له تعداد نیچنهم. است ۳۶
 ییهالحظه تعداد رندهٔیبرگ در) یطراح زمان ای ریتأخ زمان مس     له،

 کوشش کی در حرکت نیاول آغاز تا مس له کی یالگو ارائهٔ از که است
 نیاول آغاز از لحظات کل) شیآزما زمان ،(ش    ود محاس    به فرد یبرا

 ،(کوش    ش همان در هاحرکت کردن کامل تا کوش    ش کی در حرکت
 و خطا تعداد ،(شیآزما زمان و ریتأخ زمان مجموع) شیآزما کل زمان

سط قیدق صورتبه کل ازیامت سبه انهیرا تو  آزمون(. ۲۸) گرددیم محا
 با یامقاله در. م1۹۸۲ سال در سیشال توسط بارنیاول یبرا لندن برج

 یبرا آزمون نیا. ش   د یمعرف یزیربرنامه در خاص یهابیآس    عنوان
 یزیربرن  ام  ه یعنی ،ییاجرا یه  اکنش از جنب  ه دو ح  داق  ل یابی  ارز

 سازهٔ ییِروا یدارا آزمون نیا. است شده نیتدو مس له حل و یراهبرد
 نیا جینتا نیب. است افراد یدهسازمان و یزیربرنامه سنجش در خوب
. اس    ت ش    ده گزارش ۰٫۴۰ یهمبس    تگ پرت وس یهاآزمون و آزمون

 (.۲۹) است شده گزارش ۰٫۷۹ و قبول مورد آزمون نیا ییایپا
شتالت بندر یحرکت        یدارید ادراک آزمون  آزمون کی آزمون، نیا: گ
 میتنظ یطرح کارت هر یرو که است کارت۹ شامل یرکلامیغ یهوش

 نظر از کودکان یابیارز ،یمغز یهابیآس     صیتش    خ یبرا و ش    ده
 ،یریادگی و خواندن یهایدش  وار صیتش  خ مدرس  ه، به ورود یآمادگ
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۴ 

. رودیم کاربه یرش  د یهایناتوان مطالعهٔ و یجانیه مش  کلات یابیارز
 نظام کی جادیا منظوربه یفراوان یهاکوش   ش کنون تا. م1۹۵۰ دههٔ از

جار یهاداده یگردآور و آزمون از ینیع یگذارنمره مل به آن یهن  ع
. اس   ت بوده ترموفق تزیکوپ یگذارنمره س   تمیس    ان،یم نیا در که آمده
 شامل و رودیم کار به کودکان یهامیترس یابیارز منظوربه تزیکوپ نظام
 ،یکپارچگیعدم ف،یتحر یخطا نوع۴ براس    اس یگذارنمره ماده۳۰ٔ

بار. اس     ت تکرار و چرخش ما اعت ظام با آزمون نیا ییبازآز  تزیکوپ ن
 ش  ده گزارش ۰٫۹۰ تا ۰٫۵۳ از اجرا در یزمان فاص  لهٔ و س  ن برحس  ب

 آزمون با یهمبس  تگ محاس  بهٔ قیطر از آن آمدهٔدس  تبه ییِروا. اس  ت
 همکاران و نژادیمهر پژوهش طبق. اس   ت گیفراس   ت یدارید ادراک

 س    ن، شیافزا با و اس    ت 1٫۸ ،یس    الگ۵ در خطاها نیانگیم( ۳۰)
 ییایپا بیض    ر. رس    دیم 1٫۴۴ به یس    الگ 11 در و ابدییم کاهش
سته ،ییبازآزما روش با آزمون  تا ۰٫۸1 از یادامنه در یسن سطوح به ب
 .است شده گزارش ۰٫۹۶

 مراکز به مراجعه و لازم یمجوزها کسب از بعد: پژوهش یاجرا وهٔیش
 ه اآن مورد در پژوهش یه املاک ک ه ییه ایآزمودن نیب از ،یدرم ان

 یتصادف طوربه و انتخاب دسترس در صورتبه نفر۴۰ کرد،یم صدق
 در هایآزمودن یبرا س  پس. گرفتند قرار کنترل و یش  یآزما گروه دو در

 به نیچنهم و شد داده یحاتیتوض درمان یپژوهش هدف و منطق مورد
. ماند خواهد محرمانه آنان اطلاعات تمام که ش    د داده نانیاطم هاآن

 نامهتیرض    ا پژوهش، در ش    رکت جهت کودکان نیوالد از نیچنهم
 و هااسیمق اس    ت، آزمونشیپ همان که بعد مرحلهٔ در. ش    د اخذ

 از بعد. دندیگرد اجرا وابس    ته یرهایمتغ یریگاندازه منظوربه هاآزمون
سات در شرکت منظوربه یشیآزما گروه یهایآزمودن با مرحله، نیا  جل

 هر و( هفته در بار دو) یدرمان جلسهٔ هشت. شد بسته قرارداد یدرمان
 اتمام از بعد یعنی آزمون،پس در. دیگرد اجرا قهیدق۶۰ مدتبه جلس    ه

ندازه منظوربه هاآزمون و هااسیمق مجدداً ،یدرمان جلس    ات  یریگا
 از آمدهدس    تبه یهاداده ت،ینها در. ش    دند اجرا وابس    ته یرهایمتغ

 یریچن  دمتغ انسی  وار لی  تحل قیطر از آزمونپس و آزمونشیپ
(MANCOVA )یوتریکامپ افزارنرم از اس   تفاده با و SPSS ٔنس   خه 

.شدند لیوتحلهیتجز نوزدهم

 
 (۳1) یدرمانینقاش جلسات. محتوای 1 جدول

 محتوای جلسات جلسه
 برانگیختن حس برای گیری ابزار هنریربه کا، تقیگسترش قدرت تصویرپردازی و خلا منظوربه: هنری یهارسانهشناخت  1

 .م خط موازیو ترسی کردن یخطخط، لازم زهٔیانگشادی و ایجاد 
را  شدهارائهنقاشی  ساده، یهاشکلکشیدن خطوط و  دستورالعمل کردندنبالبا  شودیم: از کودک خواسته تکمیل نقاشی ۲

 تکمیل کند.
 توانیم. ایجاد کند ییهاعلامتکاغذ  ییک مل  است و با آن رو مدادش دفرض کن که شودیمبه کودک گفته پای حیوانات: رد ۳

 .ادانجام دمثل مار و غیره حیوانات مختلف  صورتبه این کار را
سعی کند  شودیمبه او گفته و تا بزند و باز کند.  کاغذ بچکاند یرنگ رو یاقطره ،شودیماز کودک خواسته  و پروانه: هاهلک ۴

 .ذ جدا کنداز کاغ د،رنگی را که دوست دار لکهٔآن قسمت از یا  به تصویری مبدل کند ،شده ایجادطرحی را که 
 یحاطرمانند  ؛هستند مهارت و حافظه افزایش قدرت تمرکز، منظوربه ترشیب شودیمگرفته  کاربه جلسهکه در این  یهاتیفعال ۵

 نقاشی کند. یاباغچه شودیماز کودک خواسته  که یک باغچه
 یزیآمرنگ و شدکِیمرا  اشینقاش آماده، یهاشابلونکودک با استفاده از  ،ن جلسهیدر انقاشی دیواری حیوانات خانگی:  ۶

 د.ندرون یک خط باش دقیقاً هارنگ کهیطورهب ؛کندیم
 آنعنوان فروشگاه خالی نقاشی شده است و بالای  یکه روی آن فروشگاه شودیمسفیدی در اختیار کودک قرار داده  برگهٔ ۷

در آن نقاشی  ه راوسایل مربوط به آن مغاز شودیمک خواسته از کود .یفروشیسبز یا کفاشی فروشگاهمثلًا  ؛است نوشته شده
وسایل خانه را در آن نقاشی  تا شودیمو از او خواسته  شودیمقرار داده  کودکدر اختیار  خانهبیرونی  یهابخشطرح  و یاکند 
 کند.

تمرینات  نیا .کنندیمکمک  شانمهم به افراد در بروز احساسات ییند نقاشآی دارند و در فرمضامینی که حالت عمومی و کل ۸
 .استو غیره  آرزوها، درک خویشتنشامل 

 

 هاافتهی ۳
( ۰٫۳۸1)و  ۹٫۷۶گروه آزمایش  و انحراف معیار( سن) نیانگیم نیچنهم آورده شده است. ۲در جدول  پژوهش حاضر یِ شناختتیجمع یهاافتهی

 .باشدیم( ۰٫۲۳1)و ۹٫۳۵  و گروه کنترل
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۵ 

 دو گروه آزمایش و کنترل یشناختتیجمع یهاتهافی. ۲ جدول
 کنترل آزمایش 
 درصد فراوانی درصد فراوانی 

 ۷۰٫۶ 1۲ ۶۴٫۷ 11 پسر
 ۲۹٫۴ ۵ ۳۵٫۳ ۶ دختر

 ۲۳٫۵ ۴ ۲۳٫۵ ۴ کلاس دوم
 ۲۹٫۴ ۵ ۲۳٫۵ ۴ کلاس سوم

 ۳۵٫۳ ۶ ۲۳٫۵ ۴ کلاس چهارم
 11٫۸ ۲ ۲۵٫۹ ۵ کلاس پنجم

 ۸۲٫۴ 1۴ ۷۰٫۶ 1۲ دستراست
 1۷٫۶ ۳ ۲۹٫۴ ۵ ستدچپ

تعیین اثربخشی  برایقبل از استفاده از آزمون تحلیل کوواریانس 
همگنی واریانس با  فرضشیپبر کارکردهای اجرایی،  یدرمانینقاش

 هاانسیوارهمگنی  فرضشیپ. براساس نتایج، شد یبررسآزمون لوین 
از  کدامچیهآزمون برای  شد. این دییتأبررسی در دو گروه در متغیرهای 

پارامتریک بلامانع  یهاآزموندر نتیجه استفاده از  ؛نبود دارامعنمتغیرها 
 ،=۰۰1/۰p) لکزیوآزمون لامبدای  جهٔینت نیچنهمشناخته شد. 

۳۸٫۶۳F= آزمایش و کنترل یهاگروهکه در میان  دهدیم( نشان، 
وجود دارد.  دارامعنتفاوت  ،حداقل از نظر یکی از متغیرهای وابسته

ابعاد بین میانگین تمامی  ،شودیممشاهده  ۳که در جدول  طورهمان
در دو گروه آزمایش  خطای همخوان( یاستثنابه) ییاجراکارکردهای 

(. p<۰٫۰۵است )به دست آمده  یدارامعنو کنترل تفاوت 
موجب بهبود کارکردهای اجرایی در  یدرمانینقاش، گریدعبارتبه

 در گروه آزمایش شده است. آزمونپس مرحلهٔ

تعیین  ، برایسقبل از استفاده از آزمون تحلیل کوواریان نیچنهم
 فرضشیپحرکتی، -بر هماهنگی دیداری یدرمانینقاشاثربخشی 

 فرضشیپ. براساس نتایج، بررسی شدهمگنی واریانس با آزمون لوین 
شد. این  دییتأدر دو گروه  مطالعهدر متغیرهای  هاانسیوارهمگنی 

در نتیجه استفاده از  ؛نبود دارامعناز متغیرها  کدامچیهآزمون برای 
آزمون  جهٔینت نیچنهمپارامتریک بلامانع شناخته شد.  یهاآزمون

که در میان  دهدیم( نشان =۰٫۰۰1P=،۵۷٫۲۵F) لکزیولامبدای 
 ،حداقل از نظر یکی از متغیرهای وابسته ،آزمایش و کنترل یهاگروه

 ،شودیممشاهده  ۳که در جدول  طورهمانوجود دارد.  دارامعنتفاوت 
دو گروه آزمایش  حرکتی در-ابعاد هماهنگی دیداریبین میانگین تمامی 

(. p<۰٫۰۰1است )به دست آمده  یدارامعنو کنترل تفاوت 
حرکتی -ماهنگی دیداریموجب بهبود ه یدرمانینقاش، گریدعبارتبه

در گروه آزمایش شده است. آزمونپس مرحلهٔدر 
 ش ویگروه آزمادو در  یدرمانینقاش یدارامعنو مقدار متغیرهای پژوهش  آزمونپسو  آزمونشیپنمرات  اریمعانحرافن و یانگی. م۳جدول 

 کنترل

  

 کنترل یدرمانینقاش گروه
مقدار 

P 

 آزمونپس آزمونشیپ آزمونپس آزمونشیپ مرحله

 میانگین 
انحراف 

 معیار
 میانگین

انحراف 
 معیار

 میانگین
انحراف 

 معیار
 میانگین

انحراف 
 معیار

کارکردهای 
 اجرایی

 برج لندن
کل زمان 

 ثانیه()
۶۸۸٫۷۶ 1۴٫۵۸ ۵۹۶٫۸۲ ۴۶٫۷۲ ۷۲۰٫۰۲ 1۴٫۷۲ ۶۷۳٫۸۸ ۷۲٫۵۹ ۰٫۰1۸ 

 ۰٫۰۰1 ۲٫۰۵ 1۲٫۲۹ ۰٫۵۳ 11٫۰۵ ۳٫1۲ 1۹٫۵۲ ۰٫۳۸ 11٫۳۵ امتیاز

 عملکرد

 پیوسته

 ۰٫۰۰۸ 1٫۰۰ ۲٫۰۰ ۰٫۲۰ ۲٫۶۴ ۰٫۶۵ ۰٫۹۴ ۰٫۲۷ ۲٫۷۶ ارتکاب

 ۰٫۰۰1 ۰٫۶۵ ۲٫۰۵ ۰٫۲۳ ۲٫۸۲ ۰٫۵۰ ۰٫۴1 ۰٫۲۵ ۲٫۳۵ حذف

 ۰٫۰1۷ ۸۲٫۴۴ ۷۲۹٫۵۳ 1۸٫۹۶ ۷۷۸٫۵۳ ۵۰٫۶۴ ۵۸۲٫1۸ 1۶٫۸۴ ۷۸۷٫۲۹ زمان

 استروپ

خطای 
 همخوان

۰٫۴1 ۰٫1۲ ۰٫۲۳ ۰٫۴۳ ۰٫۴1 ۰٫1۲ ۰٫۴1 ۰٫۵۰ ۰٫۰۹1 

زمان 
 همخوان

1۳۴۳٫۳۰ 1۳٫۵1 11۵1٫۸۰ ۶۹٫۳۲ 1۳۳۶٫۴۰ ۸٫۹۸ 1۳۵۸٫۸۰ ۶۵٫۴۵ ۰٫۰۰1 

خطای 
 ناهمخوان

۳٫۰۵ ۰٫۳۰ 1٫۰۵ ۰٫۵۵ ۲٫۳۵ ۰٫۲۵ ۲٫۲۹ 1٫1۵ ۰٫۰۰1 

زمان 
 ناهمخوان

1۴۸۴٫۸۰ ۲۰٫۴۶ 1۲۲۴٫۶۰ ۶۴٫۰۸ 1۴۹۴٫۷۰ ۲۳٫۴۳ 1۴۶۲٫۴۰ ۲۲٫۹۴ ۰٫۰۰1 

هماهنگی 
 درگشتالتبن-دیداری

 ۰٫۰۰1 ۰٫۷۸ ۲٫۳۵ ۰٫۲۵ ۳٫۰۰ ۰٫۴۶ ۰٫۷۰ ۰٫۲۰ ۲٫۲۳ تحریف

 ۰٫۰۰1 ۰٫۹۴ ۲٫۵۲ ۰٫۲۵ ۲٫11 ۰٫۵1 ۰٫۵۲ ۰٫۰۹ ۲٫1۷ چرخش
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۶ 

عدم  حرکتی
 یکپارچگی

1٫۸۲ ۰٫1۵ ۰٫۶۴ ۰٫۶۰ ۳٫1۷ ۰٫1۷ ۲٫۵۲ ۰٫۸۷ ۰٫۰۰1 

 ۰٫۰۰1 ۰٫۷۹ ۲٫۵۲ ۰٫۲۷ ۳٫۰۵ ۰٫۵1 ۰٫۴۷ ۰٫1۹ ۲٫۰۰ تکرار

 

 بحث 4
 یکارکردها بر یدرمانینقاش   یاثربخش   نییتع حاض  ر، پژوهش هدف

 جینتا. بود نارس    اخوان کودکان یحرکت-یدارید یهماهنگ و ییاجرا
 یکارکردها بهبود موجب یدرمانینقاش که داد نشان پژوهش از حاصل

 برج آزمون در ازیامت شیافزا و کل زمان کاهش یهانهیزم در ییاجرا
 وس  تهیپ عملکرد آزمون در زمان و حذف ارتکاب، یخطا کاهش لندن،

 ناهمخوان یخطا و ناهمخوان زمان همخوان، زمان زانیم کاهش و
 جینتا با هاافتهی نیا. شودیم نارساخوان کودکان در استروپ آزمون در

( ۳۳) همکاران و یمانینر و( ۳۲) همکاران و انیادتیس    یهاپژوهش
 به مبتلا کودکان ییاجرا یکارکردها بهبود بر یهنردرمان دادند نشان که

ست، مؤثر یریادگی اختلالات ست همخوان ا ش نییتب جهت. ا  یاثربخ
 بر ینقاش     ریتأث نحوهٔبه دیبا ییاجرا یکارکردها بر یدرمانینقاش    

 راس  ت و چپ مکرهٔین یاص  ل یکارکردها. کرد اش  اره مغز یکارکردها
 ییش  ناس  ا هنردرمانگران توس  ط هس  تند، لیدخ یهنردرمان در که مغز

ست شده  ،یدائم یهاتیفعال و یلیتحل یهاتیفعال در چپ مکرهٔین. ا
 در عمدتاً راس    ت مکرهٔین کهیدرحال دارد؛ عهده بر را یاص    ل فهٔیوظ
 عمل چپ مکرهٔین هیش    ب ،یالتقاط یهاتیفعال و یحس     یندهایفرآ

 بهبود و تیتقو موجب مغز، یهامکرهین بر یاثرگذار با ینقاش. کندیم
 راست و چپ مکرهٔین یکارکردها بهبود. شودیم افراد در کارکردها نیا

. ش   ودیم افراد ییاجرا یکارکردها بهبود موجب متفاوت یهالوب در
 بهبود موجب مغز، یهامکرهین بر ریتأث بر علاوه یدرمانینقاش واقع در

 ینش  اط و تیجذاب لیدلبه ینقاش   ندیفرآ. ش  ودیم ییاجرا یکارکردها
 مس    اله، حل رینظ) یش    ناخت میمفاه آموزش یبرا دارد، همراهبه که

ساخوان کودکان در( رهیغ و توجه تفکر، ست مؤثرتر نار  به نیچنهم. ا
 دامنهٔ که یکودکان کند،ینم هیتک کلمات بر تنها یهنر انیب که لیدل نیا

 اس  ت، یناکاف ش  انیواقع احس  اس  ات ش  دت انیب یبرا ش  انواژگان
 انیب را احس   اس   ات نیا بتوانند یرکلامیغ درمانِ نیا با اس   ت ممکن

 کمک( نیوالد و معلمان خص  وص  اً) گرانید به تواندیم ینقاش  . کنند
 درک ش   ود،ینم داده حیتوض    کلمات با که را کودکان تجارب تا کند

 ییتوانا ،یذات ص    ورتبه ،یهنر نشیآفر ندیفرآ گر،ید یس    و از. کنند
 شیپالا یدفاع س  میمکان یِمحور نقش بر و دارد یش  فابخش   و درمان

 ،ینقاش     نکهیا لیدل به نیچنهم(. ۳۴) کندیم دیتأک تجربه، نیا در
ست یتیفعال سه در کودکان که ا شنا آن با مدر  مهارت به ازین اند،شده آ

سه ف،یتکل کی تنها یرو تمرکز ،یسازمانده ،یزیربرنامه ضا میت  و ف
 قیتش    و را ختهیخودانگ رفتار یهنردرمان جاکهآن از. دارد رهیغ و مواد

شاهده یبرا یراه تواندیم کند،یم ساخوان کودکان یابیارز و م  زین نار
 پردازش رش    د که داش    ت اذعان توانیم افتهی نیا نییتب در. باش    د

 ترشیب درک باعث گردد،یم سریم یدرمانینقاش در که ییفضا-یینایب
 ادراک بهبود ب  ا نیچنهم ش    ود؛یم کودک  ان در یانتزاع میمف  اه از
ضا-یینایب شد به ،ییف ستا نیا در. کندیم کمک کودکان یشناخت ر  را

 ،یحرکت یریادگی که معتقدند کپارت یحرکت-یادراک روش طرفداران

ست یریادگی سرآغاز شد از پس تریعال یِذهن یندهایفرآ و ا سبِ  ر  منا
 جادیا ادراک و حرکت نیب که ییوندهایپ و یادراک و یحرکت س   تمیس   

 و توجه ندیفرآ در نقص گرید یعبارت به(. ۳۵) گرددیم انجام شود،یم
ندیم یدارید پردازش ندن عملکرد در اختلال به توا  ش    ود منجر خوا

 یهامهارت بهبود به منجر تواندیم چش  م یحرکت کنترل بهبود و( ۳۶)
 خواندن، مانند یلیتحص     یهامهارت بهبود نیچنهم و کودک یحرکت

 پژوهش از حاصل جینتا(. ۳۷) شود یو یاضیر یهاییتوانا و نوشتن
 اس   تروپ آزمون همخوان یخطا کاهش در دبکینوروف که داد نش   ان

 که داد حیتوض     نیچن توانیم افتهی نیا نییتب در. اس    ت نبوده مؤثر
لهٔ از شیآزما و کنترل گروه یهایآزمودن  نیا نهٔیزم در آزمونشیپ مرح

 نیا کم تعداد به توجه با پس نداش    تند؛ یداریمعن تفاوت خطا نوع
 دو نیب یخاص     تفاوت زین آزمونپس مرحلهٔ در گروه، دو هر در خطا
 .نشد مشاهد گروه

 بهبود موجب یدرمانینقاش     که داد نش    ان پژوهش جینتا نیچنهم
ماهنگ مام در یحرکت-یدارید یه عاد یت  عدم چرخش، ف،یتحر اب

 جینتا با افتهی نیا. ش  ودیم نارس  اخوان کودکان در تکرار و یکپارچگی
 بهبود موجب یدرمانینقاش    دهدیم نش   ان که( ۲۳) ینیبحر پژوهش
 ش   ود،یم نوش   تن اختلال به مبتلا کودکان یحرکت-یدارید یهماهنگ

 تی  اهم ک  ه گف  ت توانیم افت  هی   نیا نییتب در. اس      ت همخوان
ش ست نیا در یدرمانینقا  یجانیه هٔیتخل و زهیانگ شیافزا کنار در که ا

 پردازش رون  د و یحرکت-یداری  د یه  امه  ارت کودک، یع  اطف و
 یهم  اهنگ ژهیوب  ه ف،یظر یحرکت یه  امه  ارت و یین  ایب اطلاع  ات
 از اس  تفاده. کندیم تیتقو و داده شیافزا را چش  م با دس  ت انگش  تان

 عنوانبه ،یانگش   ت رنگ آبرنگ، پاس   تل، ،یمدادرنگ با یدرمانینقاش   
شتن، یبرا لازم یهامهارت تواندیم درمان نیا در یابزار  و یطراح نو

 افتهی نیا تیاهم. کند تیتقو را یمیترس     یهاتیفعال و یبرداریکپ
 انجام با که اس    ت یدرمانینقاش     کردیرو تیماه علت به دیش    ا
 نوع نیا از یناش     یس    تیزبه احس    اس جادیا با و یهنر یهاتیفعال
 هاینگران و هاترس یزیربرون و کودک یبهبود به تواندیم هاتیفعال

مدیب او روان شیآس     ا و جا عال نیچن. ان ندیم یتیف قا باعث توا  یارت
ص شرفتیپ و یاجتماع یهامهارت  آن، دنبال به و شود کودک یلیتح
 پژوهشگران. سازد ممکن را جامعه با کودک ترِشیب انطباق و یسازگار

ندداده نش     ان ماهنگ مش    کلات که ا کان، یه  تا معمول طوربه کود
 مش    کلات بروز موجب تواندیم نیا و( ۳۸) دارد ادامه یبزرگس    ال

 و ،یورزش     و یحرکت یهاتیفعال در ش    رکت از اجتناب مانند یثانو
لت یبرخ و( ۳۹) یچاق جه،یدرنت کا ماع- یروان مش     ند یاجت  مان

 ن،ییپا تحمل قدرت ف،یض    ع یبدن خودپنداره، نفس،عزت کاهش
 کودکِ ش  رکت با(. ۴۰) ش  ود رهیغ و جانیه فقدان نداش  تن،تیرض  ا
 از توانیم ،یدرمانینقاش     جلس    ات در گوناگون اختلالات به مبتلا

 از. کرد یریجلوگ آن یمنف یام  ده  ای  پ و اختلال نیا ش    رف  تیپ
 :نمود اشاره ریز موارد به توانیم حاضر پژوهش یهاتیمحدود

 خاص، ورود یهاملاک با یانمونه در و مش    هد در پژوهش یاجرا
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۷ 

 و یلیتحص     هٔیپا چند از اس    تفاده درمانگر، و ابیارز بودنکس    انی
 حاض  ر پژوهش یهاتیمحدود از یریگیپ مطالعات نداش  تن نیچنهم
 شنهادیپ پژوهش، از آمده دست به یهاافتهی براساس. رودیم شمار به
 درمان مراکز به ،ییش   ناس   ا محضبه نارس   اخوان کودکان ش   ودیم

 ورود از قبل کودکان، ش  ودیم ش  نهادیپ. ش  وند داده ارجاع دبکینوروف
حاظ از مدرس     ه به ها عملکرد نحوهٔ ل ماهنگ و ییاجرا یکارکرد  یه
 ب  ه توج  ه ب  ا نیچنهم. رن  دیگ قرار یبررس     مورد یحرکت-یداری  د

 مراکز ش  ودیم ش  نهادیپ ینارس  اخوان درمان در دبکینوروف یاثربخش  
 .شوند مجهز دبکینوروف روش به یریادگی اختلالات درمان

 

 گیرینتیجه ۵
بر کارکردهای  یدرمانینقاشهش بیانگر اثربخشی نتایج حاصل از پژو

بود. با نارساخوان  آموزاندانشحرکتی -اجرایی و هماهنگی دیداری
 که این درمان شودیماستنباط  ،نتایج حاصل از پژوهش به توجه

و یادگیری  یهایناتوان حوزهٔان گرراهکاری برای درمان تواندیم
 شود.در نظر گرفته آتی  یهاپژوهشراهگشای 
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