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تأثير تحريك حسى با ستفا�� � جليقه ��ين بر 
مها#& ها$ حركتى � توجه �# كو�كا� مبتلا به 

ختلالا& يا�گير$
*ثريا قرباغى1، �هر� محمدجانى2، حسين سو�تجى3، �كبر بيگلريا�4
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��نشگا� علو� بهزيستى � تو�نبخشى
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 ���نشــكد� تو�نبخشــى ��نشگا� علو

پزشكى شهيد بهشتى
3ـ كا�شنا� ��شــد كا���مانى، عضو 
تو�نبخشــى  ��نشــكد�  علمى  هيئت 

��نشگا� علو� پزشكى �صفها*
4ـ �كتــر�0 /ما� .يســتى، �ســتا�يا� 
��نشگا� علو� بهزيستى � تو�نبخشى

��يافت مقاله: 88/6/1
پذير? مقاله: 89/11/26

* ()�' نويسند% مسئو#: 
بلو�� ��نشجو، بن بست  ��ين،  تهر�*، 
كو�كيا�، ��نشــگا� علو� بهزيستى � 

تو�نبخشى، گر�� كا���مانى
* تلفن: 22180037

gharebaghy_ot@yahoo.com:يانامه�� *

چكيد� 
هد�: �شد توجه 
 مها�تها� حركتى �� يا�گير�، �شد 
 كا�ها� �
�مر� �ندگى 
كو�كا+ مبتلا به !ختلالا% يا�گير� !هميت �يا�� �!��. !ين �� حالى !ست كه نقص 
ــو�.  ــاهد� مى ش قابل توجهى �� �مينه مها�تها� حركتى 
 توجه �� !ين كو�كا+ مش
ــى تأثير تحريك حسى به 
سيله جليقه 
�ين بر مها�تها�  هد> پژ
هش حاضر بر�س

حركتى 
 توجه كو�كا+ 10-6 ساله �!�!� !ختلالا% يا�گير� بو�.
��� بر�ســى: �� !ين مطالعه مد!خله !� 
 تجربى، شركت كنندگا+ �� پژ
هش شامل 12 
ــى 
!بسته  ــاله مبتلا به !ختلالا% يا�گير� مر!جعه كنند� به مر!كز تو!نبخش كو�G 10-6 س
ــى بو�ند كه به صو�% تصا�فى �� �
 گر
� مد!خله  ــگا� علوK بهزيستى 
 تو!نبخش به �!نش
ــترO !نتخاN شدند.  ــا�� 
 �� �س ــه جا� گرفتند. نمونه ها !� طريق نمونه گير� س 
 مقايس
ــد  ــتفا�� !� مقياO �ش مها�تها� حركتى 
 توجه طى �
 مرحله پيش �Sمو+ 
 پس �Sمو+ با !س
ــد. مد!خله  ــد� كانر� !ند!�� گير� 
 نتايج ثبت ش ــكى 
 مقياO �تبه بن حركتى لينكلن !��تس
 Wطى خدما% معمو �ين ��
پژ
هش به صو�% !�!ئه تحريك حسى مد!
K با !ستفا�� !� جليقه 
ــه بر �
� گر
� مد!خله !جر!  ــه 45 �قيقه !� �� هفته 
 بر!� 12 جلس كا���مانى به قر!� 3 جلس
ــد. �!�� ها� پژ
هش با !ستفا�� !� �Sمو+ �تبه ها� نشا+ �!� 
يلكاكسو+ 
 �Sمو+ من- 
يتنى  ش

تحليل شد.
 %
ــر
� مد!خله تفا ــا� حركتى �� گ ــر!% پيش �Sمو+ 
 پس �Sمو+ مها�% ه ــا: بين نم يافته ه
ــت.  ــه تفا
% معنا�!�� 
جو� ند!ش 
لى �� گر
� مقايس ،)P=0٫003ــت( معنا�!�� 
جو� �!ش
 %
ــه تفا ــو+ توجه �� گر
 هها� مد!خله 
 مقايس ــن نمر!% پيش �Sمو+ 
 پس �Sم ــن بي همچني

معنا�!�� 
جو� ند!شت. 
نتيجه گير�: يافته ها� !ين پژ
هش حاكى !� S+ !ست كه تحريك حسى مبتنى بر جليقه 
�ين !� 
لحاS cما�� بر مها�% ها� حركتى مؤثر بو��، !ما بر توجه تأثير معنا�!�� ند!��؛ لذ! مى تو!+ !� 
!ين فن �� جهت بهبو� �شد مها�% ها� �شد حركتى �� كو�كا+ مبتلا به !ختلالا% يا�گير� 

بهر� گرفت. 
كليد��ژ� ها: !ختلالا% يا�گير� ، جليقه 
�ين ، مها�% ها� حركتى ، توجه
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1- Learning Disorders  2- Attention Span 3- Distract  4- Sensory Stimulation 5- Sensory Integration Therapy 
6- Weighted Vest  7- Fieldi  8- Edelson  9- Holtz-Yotz  10 -Schilling

 مقدمه
ــو�� � نوجو
	 �� �مينه  ــر�1 به نقايصى �� ك 
ختلالا� يا�گي
ــتن، تكلم، گو!  ــب مها�� ها� مو�� 
نتظا� خو
ند	، نوش كس

ستدلا5 يا �ياضيا� 
طلا2 مى شو� كه كو�� مبتلا نسبت  ،	�
�
ــابه �� سطحى  ــى مش 
� ظرفيت هوش�
ــن � � به كو�كا	 هم س
پايينتر مى باشد. 
ين 
ختلالا� �� چها� طبقه تشخيصى؛ 
ختلالا� 
ــلالا� يا�گير� كه به  ــتا�� � 
خت خو
ند	، �ياضيا�، بيا	 نوش


ست، قر
� مى گيرند(1). Dيگر مشخص نشد� �
گونه 
ــت. 
ين 
ختلالا� حد
قل 5 ��صد  
ختلالا� يا�گير� نا�� نيس
 �
ــر ها 5 بر
بر بيش  ــه �
 مبتلا مى كند. پس ــنين مد�س كو�كا	 س
�ختر
	 مبتلا مى شوند(3 ��صد �ختر
	 � 15 ��صد پسر
	 سنين 

مد�سه)(2).
ــلالا� يا�گير� ��  
خت �
�
ــى كه كو�كا	 � ــه حو�D هاي 
� جمل
ــامل: محد��يت �� فر
خنا� توجه2 
ست كه  P	 مشكل �
�ند ش
ممكن 
ست بى توجه يا �چا� حو
Q پرتى3 باشند � �� سوگير� 

تحريكا� حسى محيط با مشكل ��بر� شوند(3).
 �
ــا� بر ــت مو�� ني ــو�كا	 �� مها�� ها� حركتى ��ش ــن ك 
ي
ــت � خيز كر�	،  ــى مانند: حركا� نرT، ��يد	، جس كا�كر� هاي
 Tنجا
ــا ��  ــته ي ــكل �
ش ــت توپ مش ــاW � ��ياف ــد	، پرت پري
مها�� ها� حركتى ظريف � �ستكا�� با مشكلاتى مانند: كنتر5 
ضعيف مد
�، ناتو
نى بر
� بريد	 
� ��� يك خط يا �نگ كر�	 
ــخص �ست به گريبانند. همچنين 
ين كو�كا	  
� مش Dمحد�� ��
ــته � ممكن 
ست �چا�  ــمى ـ حركتى مشكل �
ش �� كنتر5 چش
ــمى ـ حركتى باشند (�� تعقيب چشمى � يا با  كنش پريشى چش

ختلالا�  �
�
ــو�كا	 � ــكل �
�ند)(2،3). ك �قت نگاD كر�	 مش
ــا	  
�، نقص هايى �
 نش��
ــى �  يا�گير� �� تنظيم � تمايز حس
ــند(2) كه منجر  ــى مى باش 
� كنش پريش�
مى �هند � همچنين �
ــن � تأخير ��  ــطح بر
نگيختگى پايي ــه كنتر5 توجه ضعيف، س ب

مها�� ها� حركتى � ... مى شو�(4). 
تحريك حسى4 شامل به كا�گير� تحريكا� حسى مناسب(لمس 
ــدP b	 بر
نگيختن  ــت كه ه ــا��، �هليز�، بينايى � ...) 
س فش

مش �P ،نگيختگى
ــخ �فتا�� عمومى مانند بهبو� توجه يا بر پاس
يا كاهش ضربا	 قلب 
ست. تحريك حسى 
� ��يكر�ها� مبتنى 
ــى5 
ست � يكى 
� ��يكر� ها�  بر نظريه ��ما	 يكپا�چگى حس

حسى ـ حركتى محسوW مى شو�(5).

T كنندگى �P ثر
ــد  ــه ���	 �
� حس عمقى مى تو
ن ــى ك 
� Pنجاي
ــد(6)، لذ
 مى تو
ند  ــا�ما	 �هندD بر سامانه عصبى �
شته باش � س
 !�

� طريق بهبو� تنظيم پر� 
ــا� عمقى، كو�� � ــكل فش به ش

 �
 Dــتفا� ــا��(7). 
س 
T س�P ــامانه عصبى مركز� 
طلاعا� �� س
جليقه ��ين6 
� جمله فنو	 تحريك حسى 
ست كه با به كا�گير� 

عما5 مى شو� كه 
� طريق P	 ��نى معا�5  �
ــيد	 جليقه  � پوش
ــر  
� ��نه هايى �� سر
س Dــتفا� ــد كل ��	 كو�� با 
س 10 ��ص

جليقه تو�يع مى شو�. 
ــه تأثير جليقه  ــا19975 �� �مين ــى كه فيلد�7 �� س طى پژ�هش
ــى كو�كا	  ــخ �هى حس ��ين � تأثير لمس ��مانى بر توجه � پاس
 �
ــر�D تحقيق پس  
�، �� گ� Tــا ــلا5 ��خو�ماندگى 
نج ــا 
خت ب
��ما	 تغيير
� مثبتى �� حو�D ها� تد
فع لمسى، خاموشى �فتا� 
 �
ــا	 تغيير ــد � گر�D تحتِ ��م ــا	 �
�ن � جهت يابى صد
 نش
 �
ــى � بهبو�� معنا� ــخ به صد
، �فتا� ها� قالب مهمى نيز �� پاس
 Dــتگا ــو	8 (1999) تأثير �س 
�لس .�
ــا	 � 
جتماعى نش tتبا�
 ��
بغل گير� �
 بر بر
نگيختگى � 
ضطر
W � خو� نظم �هى كو�كا	 
با ��خو�ماندگى بر�سى كر� كه تأثير قابل توجهى بر كاهش فشا� 


شت(4). � W
عصبى � 
ضطر
ــو
u مختلفى 
� لمس  ــك كلو�(1990) تأثير 
ن ــز ـ ياتز9 � م هالت
ــى كر�ند �  ــش �فتا� ها� خو�تحريكى بر�س ــا�� �
 بر كاه فش


T كنندگى �
 ثابت نمو�ند(8).�P كاهش حركا� قالبى � تأثير

� جليقه ��ين �
 �� كو�كا	  Dستفا�
 �

ثر 	
فرتل- �لى � همكا�
 Dگير� كر� D�
ــخيص 
ختلالا� نافذ �شد 
ند پيش �بستانى با تش
 
ــش �� �فتا� ها� خو�تحريكى � 
فز
يش توجه � تمركز � � كاه

نشا	 �
�ند(4). 
ژ�(1998) كاهش �� �فتا� ها� خو�تحريكى � Pشفتگى � 
فز
يش 
 Tــد� � ��خو�ماندگى هنگا توجه �
 �� كو�كا	 با 
ختلالا� �ش
ــن � مولتن(2004) طى  ــيد	 جليقه ��ين گز
�! كر�. 
�لت پوش
ــر
	 نو
حى مختلف 
يالا�  ــه 
� مقطعى �يدگاD كا���مانگ مطالع
 	P �

� جليقه ��ين � تأثير Dــتفا� ــدP Dمريكا �
 �� مو�� 
س متح
ــركت كنندگا	 
� جليقه ��ين  ــى كر�ند كه ��57صد 
� ش بر�س
ــكا�
	(2001) طى  ــى � هم ــد(9). فرتل ـ �ل ــتفا�D مى كر�ن 
س
ــى � 
فز
يش  ــو���، كاهش �فعا� حو
Q پرت ــه 
� تك م مطالع
ــه بر
� تكاليف حركتى � كاهش مد� خو�تحريكى �
 طى  توج

پوشيد	 جليقه ��ين گز
�! نمو�ند(10).
ــرگ(2001) تأثير جليقه ��ين �
 بر �فتا� ها� حين تكليف  �ندنب
حركتى ظريف �� كو�كا	 با 
ختلا5 نقص توجه-بيش فعالى نشا	 
ــن �
 بر 
فز
يش  ــر جليقه ��ي ــيلينگ10 (2003) تأثي 
�(11) � ش�
ــه � عدT تأثير P	 بر كاهش �فتا� ها� خو�تحريكى كو�كا	  توج

.(12)�
با 
ختلالا� فر
گير �شد نشا	 �
ــيوu بالا� 
ختلالا� يا�گير� � 
هميت �شد توجه  با توجه به ش
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ــا� ���مر�  ــد � كا� ه ــى �� يا�گير�، �ش ــا� حركت � مها�� ه
ــه �ين حو�� ها�  ــو�كا$ با �ين �ختلالا�، �لتفا� ب ــى �� ك �ندگ
تأثيرگذ�� مهم به نظر مى �سد. با �جو� �ين كه نقص ها� پر���& 
ــى �� �ين كو�كا$ مشخص � تأثير 3$ بر �شد  � يكپا�چگى حس
حركتى � توجه كو�كا$ ��ضح �ست، �� ��بطه با �ستفا�� �� فنو$ 
ــى  ــى �� جمله جليقه ��ين �� �ين كو�كا$ پژ�هش تحريك حس
ــت. �� طرفى با توجه به �ينكه بر �ساF چها�  صو�� نگرفته �س
ــه بايد �� �صوI ��ما$  ــع كا���مانى، هرگونه مد�خل چوK مرج
ــى  ــو�هد پير�� كند، لذ� �ين پژ�هش با هدL بر�س ــى بر ش مبتن
ــن بر مها�� ها�  ــتفا�� �� جليقه ��ي ــى با �س تأثير تحريك حس
ــاله مبتلا به �ختلالا� يا�گير�  حركتى � توجه كو�كا$ 10-6 س

�نجاS گرفت.

��� بر�سى
ــد.  ــتفا�� ش ــه ��، �� ��& تجربى �س ــش مد�خل ــن پژ�ه �� �ي
ــركت كنندگا$ �� �ين پژ�هش شامل 12 كو�U 10-6 ساI با  ش
ــخيص �ختلالا� يا�گير� مر�جعه كنند� به مر�كز تو�نبخشى  تش
��بسته به ��نشگا� علوS بهزيستى � تو�نبخشى بو�ند كه به صو�� 
ــترF � ��جد معيا� ها� ���� �  ــا�� �� ميا$ 31 كو�U �� �س س
ــدند. ملاU ها� ���� شامل: ��شتن تشخيص  خر�[ �نتخاK ش
ــاI، ���طلب ����  ــن 10-6 س �ختلالا� يا�گير�، ���� بو�$ س
ــه ��ين؛ �  ــتفا�� �� جليق ــابقه �س ــتن س ــه مطالعه بو�$، ند�ش ب
ملاU ها� خر�[ شامل: ��شتن �ختلاI حركتى نظير فلج مغز�، 
ــى جد� نظير نقص ها�  عقب ماندگى bهنى، �جو� �ختلاI حس
ــنو�يى شديد، ��شتن سابقه تشنج، �جو� �ختلاI قلبى  بينايى � ش
ــديد � عدS شركت �� جلسا� مد�خله طى �� جلسه  � �يو� ش
ــتر بو�. پس �� �نتخاK شركت كنندگا$، مها�� ها�  مد��S يا بيش
ــبهر 3نها به ترتيب با �ستفا�� �� مقياF �شد  حركتى، توجه � هوش
ــر� � �3مو$  ــكى، مقياF �تبه بند� كان ــى لينكلن ����تس حركت
ــيم �3مك گو�يناL �ند��� گير� � �متيا��� ثبت شد. سپس  ترس
ــركت كنندگا$ به صو�� تصا�فى به �� گر�� 6 نفر� مد�خله �  ش
ــيم شدند � �فر�� حاضر �� گر�� مد�خله به مد� يك  كنترI تقس
ما�، به قر�� سه جلسه 45 �قيقه �� �� هفته تحت مد�خله تحريك 
ــتفا�� �� جليقه ��ين (به صو�� پوشيد$ جليقه �� با  حسى با �س
��10صد ��$ كو�U به مد� 45 �قيقه طى فعاليت ها� حسى ـ 
ــاS ���� مد�خله، مها�� ها�  ــر�� گرفتند. پس �� �تم حركتى) ق
حركتى � توجه شركت كنندگا$ حاضر �� هر �� گر�� با �ستفا�� 
ــكى � مقياF �تبه بند�  ــد حركتى لينكلن ����تس �� مقياF �ش

كانر� سنجيد� شد.

ــكى بر�� سنجش تو�نايى  ــد حركتى لينكلن ����تس مقياF �ش
ــاI طر�حى شد� �ست � شامل 36 ما��  حركتى كو�كا$ 14-6 س
سنجش �ست كه به صو�� �نفر��� �نجاS مى شو� � �� برگيرند� 
ــيعى �� مها�� ها� حركتى شامل تعا�I � هماهنگى  گستر� �س
ــت،  ــرعت حركتى �س ــت، س ــن �� طرL، �قت حركتى �س بي
ــت. هر يك �� 36 ما��  چالاكى � يكپا�چگى �يد�� ـ حركتى �س
سنجش �� صفر تا 3 نمر� گذ��� مى شو�. بعضى �� مو��� �3مو$ 
ــپ جد�گانه �جر� � نمر�  ــت � چ ــر�� هر يك �� �� عضو ��س ب
ــو�. يك �3مو$ تا �ند��� �� معتبر  ــبه � ثبت مى ش جد�گانه محاس
�ست كه �� كسب هدفها� معين سو�مند � مفيد باشد. سو�مند� 
ــب �عتبا� محتو� � �عتبا� ساخت مو�� مطالعه  �ين مقياF بر حس
ــت. 36 مو�� مقياF طيف �سيعى �� تو�نايى حركتى ��  بو�� �س
�ند��� گير� مى كنند. �عتبا� ساخت، به �سيله بر�سى �ينكه �3مو$ 
ــانه �� �� �ند��� گير� مى كند،  ــه صفتها � كيفيت ها� ���نشناس چ
ــت. ضر�يب �عتبا� با �ستفا�� �� ��& �� نيمه  ���شيابى شد� �س
ــطح سنى �� 0٫51 تا 0٫93بو��  كر�$ بر�� هر جنس � �� هر س
ــه كر�$ بر��  ــتفا�� �� ��& �� نيم ــت. ضر�يب �عتبا� با �س �س
ــت.  ــنين بر�� مذكرها 0٫96 � بر�� مونث 0٫97 بو�� �س همه س
ــتگى بالا (0٫87 بر�� مذكرها  يك ���يابى �� ثبا� مقياF همبس
 �� Fــن � تو�نايى مقيا � 0٫88 بر�� مونث ها �� كل نمر�) با س

تمايز بين عملكر� كو�كا$ بين 14-6 ساI �� نشا$ مى �هد. 
ــط كانر�(1969) تهيه شد� � ����� سه  مقياF ��لدين كانر� توس
ــنامه 93 ما�� �� �صلى، پرسشنامه 48  ــت. پرسش نوr مختلف �س
ــد� � پرسشنامه خلاصه شد� 10 ما�� ��. ��  ما�� �� تجديدنظر ش
ــت عامل شامل  ــط گويت(1969) هش مطالعه تحليل عاملى توس
 ،Uسلو Iــگر� ، �ختلا ــكلا� يا�گير�، پرخاش بى توجهى، مش
ــائل ���$ تنى � مشكلا� �ضطر�بى  تكانش ���، بيش فعالى، مس
 Fمقيا Fــت. 48 ما�� پرسشنامه بر �سا �� 3$ مشخص شد� �س
ــتگى  ــو�. ضريب همبس ــد� هيچ تا �يا� نمر� گذ��� مى ش �� ش
ــر�(CPRS) � ملاكها�  ــد� كان ــاF �تبه بن ــن مقي ــو$ بي پيرس
ــخيصى DSM III R ، 0٫82 � تنها �� مو�� بيش فعالى �ين  تش

همبستگى  �ست. 
ــيا�� �� محققين �� جمله كانر�(1969)،   نئوكو�$(1989) � بس
ــكا��$(1969) ��  ــپر�U � هم كوپيتز � بيالر، برگ(1972) � �س
پرسشنامه CTRS � CPRS �� به عنو�$ مؤثرترين �سيله ���يابى 
ــخيص ADHD معرفى كر�� �ند. نتايج �ين پژ�هش نشا$  � تش
ــت كه �ين مقياF ها به خوبى مى تو�نند بين كو�كا$ عا��  ���� �س
ــخيص قائل شوند. �كويت، كانر� � ��ليچ پايايى  � بيش فعاI تش
 CTRS منه �� �� 0٫70 تا 0٫90 ثابت كر�ند � پايايى�� �� CPRS
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به منظو� بر�سى �ختلا� نمر�� پيش 
	مو�  پس 
	مو� حركت 
ــه �	 
	مو� من-يتنى   نيز توجه بين * گر) مد�خله  مقايس
ــد كه �ين �ختلا� *� مو�* �1 بين * گر) معنا*��،  ــتفا*) ش �س
ــى *� *مى معنا*�� نبو*(جد1 2)، لذ� مى تو�� گفت تحريك  ل

حسى با �ستفا*) �	 جليقه 	ين موجب بهبو* مها�� ها> حركتى 
ــا1 با �ختلالا� حركتى مى شو*، لى بر توجه  كو*كا� 10-6 س

تأثير معنا*��> ند��*.

بحث
يافته ها> �ين پژهش نشا� *�* كه �ستفا*) �	 جليقه 	ين موجب 
بهبو* مها�� ها> حركتى كو*كا� 10-6 ساله مبتلا به �ختلالا� 
ــد، *� حالى كه تأثير معنا*��> بر توجه 
نها به جا>  يا*گير> ش
ــن *� پژهش حاضر با  ــتفا*) �	 جليقه 	ي ــا*. عدK تأثير �س ننه
ــيلينگ(2004)  فرتل- *لى  همكا���(2001) كه  يافته ها> ش

ــتفا*) �	 جليقه 	ين �� بر كا�كر* ها> توجهى كو*كا� با  تأثير �س
ندنبرگ(2001) كه تأثير 
� بر كو*كا�  �ختلالا� فر�گير �شد، 
ــا� *�*ند(10-12)،  با �ختلا1 نقص توجه همر�) با بيش فعالى نش
ــاS يافته ها> �لسن  ــت. �ين *� حالى �ست كه بر �س مغاير �س
ــه �> مقطعى، كه *يدگا) كا�*�مانگر��   مولتن(2004)طى مطالع
 ــه 	ين  ــتفا*) �	 جليق ــكا �� *�با�) �س ــف 
مري ــى مختل نو�ح

نيز مشابه مقياS �تبه بند> �لدين كانر	 بو*(13).
 ــت كه جهت �عايت ملاحظا� �خلاقى فر�يند  لا	K به \كر �س
�هد�� پژهش به طو� كامل به �طلا[ �لدين شركت كنندگا� *� 
ــيد  �ضايت 
گاهانه �يشا� به صو�� كتبى *�يافت  پژهش �س
ــامى  �طلاعا� شخصى مربو_ به   *� مو�* محفوa ماند� �س
ــد. همچنين �ضايت كو*b جهت شركت  كو*b �طمينا� *�*) ش
ــر) كنتر1 پس �	  ــر�� گرفت. ضمناً گ ــش مو�* نظر ق *� پژه
ــه پژهش بهر) مند  ــا� مربو_ به مد�خل ــاK پژهش �	 خدم �تم
 SPSS فز��� Kنر 	شد) با �ستفا*) � <�
ــدند. �طلاعا� جمع  ش
مو�* بر�سى  شاخص ها> 
ما�> (ميانگين، ��يانس  �نحر�� 
ــركت كنندگا�  ــى  توجه ش ــر�� مها�� ها> حركت ــا�) نم معي

ــا> يومن ـ  ــتفا*) �	 
	مو� ه ــبه  فرضيا� پ  ژهش با �س محاس
ــا� *�� يلكاكسو� مو�* بر�سى �قع شد.  يتنى  �تبه ها> نش

سطح معنى *��> 
	مو� ها 
لفا> 0٫05 *� نظر گرفته شد.

يافته ها
ــو� مها�� ها>  ــر�� پيش 
	مو�  پس 
	م ــج حاصل �	 نم نتاي
ــركت كنندگا� *� جد1(1) ���ئه شد) �ست.  حركتى  توجه ش
 (ــت *� گر ــت مقد�� �حتما1 بر�> حرك ــخص �س چنانچه مش
مد�خله معنا*��، لى �ين مقد�� *� گر) مقايسه  همچنين مقد�� 
ــر) غيرمعنا*��  ــد) بر�> توجه *� هر * گ ــبه ش �حتما1 محاس

�ست.
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ــى كر�ند، �ستفا�� �� جليقه �ين موجب بهبو�  تأثير�# "! بر�س
ــو�(9). �ين  كا�كر� ها, توجهى گر� ها, مختلف كو�كا! مى ش
ــه �� پژهش حاضر  ــد ك ــت به �ين �ليل باش تفا# ممكن �س
ــد��  �قيق  ــه �� �بز�� ها, تكليف م ــاير مطالعا# ك بر خلا@ س
ــتفا�� نمو�� �ند، به �ليل محد�يت ��  بر�, �ند��� گير, توجه �س
ــى به �بز�� �قيقتر �ند��� گير,، �� مقياE �تبه بند, كانر�  �سترس
�يى لا�G بر�, �ين منظو� �ست. � ــد كه فاقد �قت  ــتفا�� ش �س
�لدين  "مو�گا��! حاكى �� بهبو�  J�كر �ست كه گز�K !ــايا ش

توجه بو�.

نتيجه گير�
ــر حمايتى مقدماتى �� تأثير جليقه �ين  يافته ها, پژهش حاض
بر مها�# ها, حركتى كو�كا! مبتلا به �ختلالا# يا�گير, فر�هم 
ــا! ��  ــو�! �� "! به عنو�! ��هبر�, مؤثر، ����!  "س  مى ت ��"
ــد مها�# ها, حركتى  برنامه معموO كا���مانى جهت بهبو� �ش

�ين كو�كا! بهر� گرفت.
ــت كه �� ��بطه با تأثير جليقه �ين بر  ــئله قابل تأمل �ين �س مس
مها�# ها, حركتى، همچنين بر گر� كو�كا! مبتلا به �ختلالا# 
ــگر�! گز��J خاصى يافت  ــى پژهش يا�گير, �� حو�� بر�س
نشد� �ست. شايد با توجه به نوY تحريك ���ئه شد� توسط جليقه 

�ين كه به صو�# تحريك حس عمقى مى باشد  همچنين تأثير 
 تحريك �ين حس بر �شد طرحو��� بدنى  كنش سا�, (كه هر �
�� عو�مل مؤثر بر �شد، يا�گير,  كنترO حركتى هستند)، بر�سى 
تأثير �ستفا�� �� جليقه �ين بر مها�# ها, حركتى منطقى باشد. 
ــنها� مى شو�  ــتر �� �ين ��بطه، پيش نظر به لزG پژهش ها, بيش
ــتيابى  ــابه، جهت �س كه �� پژهش ها, بعد, با موضوعا# مش
ــتر  �بز�� �قيقتر, (بر�,  به يافته ها, �قيقتر �� حجم نمونه بيش
ــو� نمونه كافى با  ج Gــو�. عد ــتفا�� ش كا�كر� ها, توجهى) �س
تشخيص �ختلالا# يا�گير, جهت تعميم نتايج به جامعه بز�گتر 
همچنين ند�شتن �بز�� قو,  �قيق �� �ند��� گير, توجه �� جمله 

محد�يت ها, طر_ حاضر به شما� مى "مد.  

تشكر � قد��نى
ــئولين قت  ــا!، مس ــركت كنندگا! �� پژهش  خانو��� ش �� ش
ــى �بسته به ��نشگا� علوG بهزيستى  تو�نبخشى،  مر�كز تو�نبخش
ــهد�, جلائى پو� (سركا�  ــت محترG مركز تو�نبخشى ش سرپرس
ــتا� گر�مى جنا` "قا, �كتر سيدعلى حسينى  خانم سهامى)، �س
 Gتما ــا, مير��يى  ــرG گر� كا���مانى)  جنا` "ق (مدير محت
ــانى كه ما �� �� �جر�, �ين پژهش يا�, ���ند سپاسگذ��,  كس

مى شو�.
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