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 چکیده 
مدت کودکان کوتاه ۀهای انفرادی و گروهی بر توجه و حافظاثر بازی ۀبررسی و مقايس ،هدف از پژوهش حاضر

ی ياستثنا ۀآموزان مدرسدانش میانذهنی از توانآموز کمدانش 91 ،منظورپذير بود. بدينآموزشذهنی توانکم

( 33تا 13ضريب هوشی  ؛سال 63 تا هفتسن عقلی  ؛سال 61تا  هشتسنی تقويمی  ۀدامن )بااستان قزوين  "ۀانديش"

های های انفرادی و بازیهمتاسازی به سه گروه کنترل، بازی و پس از دسترس انتخاب شدندگیری درروش نمونه هب

 .شده استآزمون اجرا پس ـ آزمونصورت پیشهب و هتجربی بودنیمه پژوهش. طرح اين گرديدندگروهی تقسیم 

و با استفاده از تحلیل  شده آوریمدت( جمعکوتاه ۀ)حافظ کودکان کسلرآزمون ارقام وها با استفاده از خردهداده

 های گروهی و انفرادیکه بازیدهد می. نتايج نشان گرديدتحلیل وتجزيه( P<0.05) با سطح معناداری کوواريانس

های آموزشی ريزیدر برنامه ،بنابراين ؛پذير داردآموزش ذهنیتوانمدت کودکان کمکوتاه ۀداری بر حافظااثر معن

مدت استفاده کوتاه ۀهای حرکتی در دو مدل گروهی و انفرادی جهت تقويت حافظاز بازی توانبرای اين کودکان می

 کرد.
 

های انفرادیهای گروهی، بازیمدت، بازیکوتاه ۀذهنی، حافظتوانکم :واژگان کلیدی  
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 مقدمه

 که راداین افبیشتر  و ذهنی مبتلا هستندتوانیبه کم آموزان هر کشورتوجهی از دانشتعداد قابل

 باشندقادر به گذراندن زندگی طبیعی می، دهندکل جامعه را تشکیل می از درصد 5/2تا  5/1

رشد ذهنی  ۀدهندذهنی در عناصر مهم تشکیلتوان(. کودکان کم2002)و همکاران خواجوی 

 هایاز سال پیشهای (. نظریه1) کنندتر از کودکان عادی عمل میحافظه و توجه، پایین انندم

. نداهداشتتأکید ذهنی بر محدودیت شناختی این افراد توانآموزش افراد کم ۀزمیندر( 1790)

های مهارت ۀزمیننشان داد که این افراد در( 1720) هایاز سال پس گرفتهانجام هایبررسی

( و چگونگی برخورد غیرهها، تعمیم و )ملاک ذهنی مانند دانش مربوط به واقعیات و امور قراردادی

دست هسالگی ب 13از سنین  ها پسهای اندک آنو اغلب توانایی بودهو حل مشکل دچار ناتوانی 

 . در این ارتباط،(2) شودهای اول کودکی میباعث ایجاد مشکلاتی در دورهله أآید که این مسمی

 4، مالیک(1797) 3، بورکاوسکی(1793) 2، اسپیتز(1790) 1مطالعات دیگری که توسط الیس

های زمینهذهنی درتوانافراد کم حاکی از آن بود که ،انجام گرفت( 1722) 5میلان مک و( 1721)

ها، در استفاده از راهبردهای مرور ذهنی، سازماندهی محرک ویژههب ،متعدد رشد شناختی

ی به مدت، دستیاببلند ۀمدت به حافظکوتاه ۀیندهای بازیابی اطلاعات، انتقال مطالب از حافظافر

کردن مطالب دچار اشکال بندیها در موقعیت جدید و طبقهشده و استفاده از آناطلاعات حفظ

 (. 2به نقل از ) باشندمی

ت نقش مدبلندمدت به کوتاه ۀکامپ در تبدیل حافظهیپوبرمبنای مطالعات گزارش شده است که 

 (. 3) نمایدمدت را ذخیره دراز ۀتواند حافظفرد نمیکامپ آسیب ببیند، اگر هیپوو لذا، دارد 

ت عصبی نورونی بر اثر فعالی انتقال سیناپسی بین ۀتغییر حساسیت پای ۀواسطها در مغز بهحافظه

 شوند.نامیده می 1"ردهای حافظه"شده، آیند. این مسیرهای جدید یا تسهیلوجود میپیشین به

 داشتن یا نداشتناهمیتای وجود دارد که های قاعدهو عقدهای در سیستم لیمبیک مناطق ویژه

 ا آنیو شده ذخیره کند حساس ۀعنوان یک رد حافظکه آیا فکر را به)کند اطلاعات را تعیین می

های متفاوتی از و در دستهشده های جدید در جریان تثبیت، کدگزاری . حافظه(درا سرکوب نمای

  (.4) شونداطلاعات رمزگزاری می

 ۀزمیندر( 1790ـ1725) هایسال طی 9های کیل، تورگسون، رابینسون، مالیک و بوچلبررسی

ر افراد دمشخص نمود که بیشترین مشکل این  های مربوط به آنلفهؤرشد شناختی و م ۀنحو

                                                           
1. Alis  

2. Espytez 

3. Borkavski 

4. Malik 

5. Mak Milan 

6. Memory Tracce 

7. Kil, Torgson, Rabinson   & Bochel 
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کارهای کاری و راه مدت وکوتاه ۀاست: توجه، درک زمان، حافظمطرح  شناخت در چهار حوزه

شده ارتباط اشاره ۀچهار حوز کهجاییازآن دیگر،سوی(. از2به نقل از له )أمربوط به حل مس

 ،ریدلیل توانایی کم این کودکان در یادگی ،با یادگیری و پیشرفت تحصیلی افراد دارد یمستقیم

تر داری پاییناطور معنبه هاآن سالان عادیمقایسه با همها است که دردر این حوزه هاآنمشکل 

  (.5) باشدمینگین از میا

اما  ؛اندهای دور در آن نقص داشتهذهنی از گذشته توانحافظه قلمروی است که کودکان کم 

 معتقداز پژوهشگران . برخی باشدمیمتنوع  است، توجیهاتی که در باب این نقص ارائه شده

که دیگران در حالیدر ؛ذهنی نقص وجود داردتوانند که در ساخت بیولوژیک کودکان کمهست

زات توانند از تجهینمی هاکارگیری آنبه ۀواسطهایی هستند که این کودکان بهشیوهشناخت پی 

که عملکرد  است (. مطالعات نشان داده1) نماینداستفاده شکل مطلوب بهو امکانات سالم خود 

راستا، دراین (.9) باشدمیهای حرکتی مرتبط مغز با ورزش و فعالیت پذیریشناختی و انعطاف

ازی سبهینه برهای فیزیکی فعالیت که مروری اعلام کردند ای( در مقاله2011) و همکاران 1فیلیپ

هنی ذ کند و تسهیل رشدترویج رفتارهای مرتبط با سلامت که جبران چاقی می آمادگی جسمانی،

لکه تأثیر ب باشد؛نمیکودکان عادی های بدنی فقط بر تأثیر فعالیتدارد؛ اما  یمثبت کودکان اثر

ی و ذهنتوانکم کودکان ارتباط با که درطوریبه گذارد؛میذهنی توانکودکان کمبیشتری بر 

اثربخشی  های اخیر،در پژوهشذکر است که شایانها نیز جایگاه ویژه و مهمی دارد. آموزش آن

 (.2) داده شده استبر حافظه و یادگیری نشان های فیزیکی فعالیت

تواند موجب ترغیب و تشویق حرکتی وجود دارد که می ناتتمری بسیاریتعداد  ،در هر بازی

 لحاظ تببین نوع اثر بازی بر کودکانبهها های بدنی شود. نظریهکودکان به شرکت در فعالیت

ورد مای از تحول شناختی و عقلانی عنوان مؤلفهمثال، بازی را بهعنوانبه ؛ندهست بسیار متفاوت

های مرتبط با رشد و یندی برای رهاسازی استرساآن را فر ؛(1712، 2دهند )پیاژهتوجه قرار می

 هبودبازتابی از فشارهای فرهنگی ؛ معتقد هستند که بازی، (1721، 3دانند )الکیندشدن میبزرگ

، 1ینکباشد )ای فای برای یادگیری مهارتی تازه می( و وسیله1717، 5و دامبروسکی 4)اسلاتر

های متفاوت، کودکان بسیاری از مفاهیم و مضامین آموزشی آور بازینشاط ۀدلیل جنب(. به2000

  (.7آموزند )می تاتلویحی، ضمن انجام حرک ایهگونو شناختی را به

                                                           
1. Philip 

2. Piaget 
3. Alkind 

4. Slater 

5. Damboreski 

6. Eyfitk 
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ق گیرد که از طریدیده شکل میدرمانی یک تعامل کمکی بین کودک و بزرگسال آموزشدر بازی

 ؛شدبامیهای هیجانی کودک هایی برای کاهش آشفتگیبازی، در جستجوی راه ارتباط نمادین در

اهش هیجانی، ک ۀفردی با درمانگر، پذیرش، تخلیطی تعاملات بین بایستکه کودک میطوریبه

های برنامه. نمایدشده را تجربه دهی مجدد تکانه و تجربیات هیجانی تصحیحآور، جهتاثرات رنج

های تربیتی و پرورشی، بستری مناسب برای همراه با سایر فعالیت هدفمند هایحرکتی و بازی

  .(7)تمرین و تکرار برخی از مفاهیم ذهنی و شناختی در دورۀ ابتدایی است 

ریزی و های برنامهمثبت بین بازی و بهبود توجه، مهارت ایرابطهدهد که مطالعات نشان می

( 2002) 1آیزنبرگ و کایزنبریدر این ارتباط، (. 1011،دارد )ها، خلاقیت و تفکر واگرا وجود نگرش

 مطالعاتهمچنین، . شودمشاهده میارتباطی قوی که بین بازی و رشد شناختی  اندداشتهاظهار 

 زنی دیگر هایپژوهشدر بین بازی و یادگیری وجود دارد. ارتباط مثبتی که  حاکی از آن است

ریزی و طرز تلقی، های برنامهد باعث بهبود توجه، مهارتتوانکه بازی می شده است نشان داده

 (.15) خلاقیت و تفکر واگرا، عاطفه و رشد زبان شود

های اجرایی و کنش ۀکه مداخلرفتند نتیجه گ( 1372)و همکاران  نریمانی راستا،دراین

توجه و پیشرفت تحصیلی  کاری، نگهداری ۀسبب بهبود حافظ بر توجهدرمانی مبتنیبازی

ای مؤثر عنوان یک روش مداخلهتوان از آن بهشود و میآموزان دارای نارسایی در حساب میدانش

  .(11) سود جست

بینایی فضایی  ۀای حافظنشان داد که آموزش رایانهنیز ( 2013) 2و همکاران نتایج پژوهش بنت

 (.12) باشدمیثر ؤو م پذیرداون امکانبرای کودکان مبتلا به سندرم در محیط مدرسه

ای بر های رایانهبازی گزارش کردند که پژوهش خود در (2013و همکاران ) صلاحهمچنین، 

مثبت داشته و  یاثر 3فعالیتوجه ـ بیش نقص آموزان دارای اختلالفعال دانشۀ افزایش حافظ

 ؛(13) شودآموزان میدانش از فعال این قبیل ۀباعث افزایش میزان حافظ

سالان های بدنی بین این کودکان که معمولاً از نظر حرکتی نیز از همگسترش فعالیت ،روایناز 

بخش ویدناین امر بر عملکرد شناختی داشته باشد که  یتواند تأثیر مثبتمی ،خود عقب هستند

 ویونپژوهش اخیر همچون در مطالعات جامعه خواهد بود. افراد از  زندگی پربارتری برای این قشر

 بخشی( اثر2002و همکاران ) 1بادی و (2002)و همکاران  5(، هیلمن2004و همکاران ) 4کانگ

(. 11ـ12) شده است نشان داده حافظه و توجه انندبر کارکردهای شناختی مهای بدنی فعالیت

تواند تمام بازی از هر نوع که باشد، می بر این باور است که( 1370پور )در رابطه با بازی نیز ملک

                                                           
1. Ayeznberg & Kayezen beri 

2. Bennett 

3. Attention Deficit Hyperactivity Disorder )ADHD) 

4. Viyon kango 

5. Hillman 

6. Budy 

http://jcp.semnan.ac.ir/search.php?slc_lang=fa&sid=1&auth=%D9%86%D8%B1%DB%8C%D9%85%D8%A7%D9%86%DB%8C
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bennett%20SJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23734613
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که صورتیتأثیر قرار دهد؛ بهای مثبت تحتگونههای اساسی او را بههای رشد کودک و مهارتجنبه

حرکتی و شناختی با مشکل  ـ گرفته شود، کودک در رشد حسیچنانچه امکان بازی از کودک 

های فعالیت (2013)  1گارتلند و اسنولنسیدرزمینه، دراین(. 17شدیدی مواجه خواهد بود )

فاضل  (.20)ند اهکرد آموزان ذکردانش اجتماعی رشد علت را برنامهفوق و ورزشی گروهی،

 های دبستانی در رشد اجتماعی کودکانتأثیر بازینیز در بررسی ( 2015) و همکاران کلخوران

رشد اجتماعی کودکان  ،های دبستانیکه بازی ندنتیجه گرفتپذیر آموزش ذهنیتوانکم

تأثیر یک  ی به بررسیدیگر پژوهشدر  هاآن (.21دهد )پذیر را افزایش میذهنی آموزشتوانکم

پذیر آموزش ذهنیتوانکمبر رشد اجتماعی کودکان های ورزشی انفرادی و گروهی دوره بازی

 آزمونپس در آزمایشی گروهای اجتماعی رشد امتیاز میانگین پرداختند و گزارش کردند که

 تفاوت کنترل و آزمایش گروهای بین میانگینهمچنین،  .است داشته گیریچشمافزایش 

 تفاوت های گروهی و انفرادیورزش آزمایش گروه میانگین بین ؛ امارا مشاهده کردند معناداری

 (.22) گزارش نگردید معناداری

 های خودیاری،مهارت کودک، استقلال حفظ در های حرکتیمهارت ۀتوسع درمجموع،

محیط،  با انطباق فرد کلیطوربه و های تحصیلیمهارت ،های اجتماعیمهارت های بازی،مهارت

  (.23)رود می شماربه توجهیقابل و مهم ۀلأمس

توجه پژوهشگران قرار گرفته است، اثربخشی های بدنی که کمتر موردای از بازی و فعالیتجنبه

ذهنی انتومدت و توجه( کودکان کمکوتاه ۀ)حافظ قالب بازی بر رشد شناختیهای بدنی درفعالیت

 آن طی که سازدفراهم می کودک برای را شرایطی که بازیییجاآناز .باشدمیپذیر آموزش

به بهترین نحو  خود مغزی هایتوانایی بپردازد و از خود پیرامون دنیای اکتشاف به تواندمی

رسد که نظر میضروری به ،روازاین ؛برساند شکوفایی به را خود هایتوانمندی و استفاده کرده

( 2014) همکارانپور و تقی راستا،دراین بررسی قرار گیرد. شکل بازی موردفعالیت بدنی به

کاری در کودکان  ۀهای ریتمیک بر توجه و حافظاثربخشی بازی"با عنوان  را پژوهشی

صورت دوبار در هبازی ریتمیک بود که ب هشتها آن ۀمداخل ۀانجام دادند. برنام "ذهنیتوانکم

ه این ها ببررسی داده پس از ماه انجام شد. این پژوهشگران سه طیدقیقه  45مدت به و هفته

شده و توجه )توجه مستمر، توجه تقسیم داری برانتیجه رسیدند که حرکات ریتمیک اثرات معن

با توجه به مقیاس )مدت، بلندمدت و کاری( و یادگیری کل حافظه )کوتاه ،ظرفیت توجه(

توانند به دو صورت گروهی ها میبازی ،دیگرسوی(. از21) رددا (ذهنیتوانعملکردی کودکان کم

نجام تنهایی اهای انفرادی بهتوان استنباط نمود که اگر ورزشمی ،حالاینبا ؛و انفرادی انجام شوند

اد و افر شتهدیگران قرار دا ۀمشاهدتحتانگیختگی روانی این موضوع که و فرد تحت( 22) شود

                                                           
1. Gartlan & Strosnider 
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و  نکردهبر حرکات خود تمرکز ممکن است  قرار نگیرد، ،کنندقضاوت می ویمورد عملکرد در

متر ک ،حرکتی حرکات ـ های حسیمکانیسم ،صورتاینکیفیت حرکت برای او مهم نباشد که در

 هدف از پژوهش ،لذا ؛انتظار تغییراتی ایجاد شودتحریک شده و ممکن است در پیامدهای مورد

ذهنی توانکم مدت کودکانکوتاه ۀهای انفرادی و گروهی بر حافظاثر بازی حاضر بررسی

  باشد.پذیر میآموزش
 

 پژوهش روش
 مطالعاتنتایج عملی از نوع  برخورداری ازدلیل و به بوده تجربینیمه، روش لحاظبهحاضر  پژوهش

ذهنی دبستان استثنایی توانکودکان کم را پژوهشآماری  ۀشود. جامعکاربردی محسوب می

 15تا  تهشسنی تقویمی  ۀدامن با)پسر(  و شهرستان صنعتی البرز استان قزوین )دختر ۀاندیش

، تشکیل دسترس انتخاب شدندگیری درروش نمونهبه  که (سال 10 تا هفتسال و سن عقلی 

 وضعیتبررسی های تحصیلی و انجام آزمون وکسلر و شده روی پروندهبا مطالعات انجام دادند.

اصلی انتخاب  ۀن نمونعنواهنفر ب 31شاگردان مدرسه تعداد  ۀاز بین کلی ،آموزانجسمانی دانش

های گروهی و کنترل( های انفرادی، بازینفری )بازی 12صورت تصادفی به سه گروه به وشدند 

 گردیدند.تقسیم 

ذهنی از توانآموزان کممدت دانشکوتاه ۀگیری میزان حافظبرای اندازه پژوهشدر این 

رخرده  وکسلر آزمون هوشذکر است که شایانکودکان استفاده شد.   1آزمون ارقام وکسل

 شده است ایرانی هنجاریابی کودکان روی ( بر1393) شهیم ۀوسیلبه کودکان ۀنظرشدتجدید

 و شده مقایسه وکسلر دبستانی و دبستانیپیش با مقیاس آزمون این رواییهمچنین، (. 24)

 و( 94/0) ،(24/0) در مقیاسکلامی و کلی کلامی، غیر بهرهایهوش بین بستگیهم ضرایب

 محاسبه بازآزمایی روش به و کردننیمهدو ۀشیوبه نیز پایایی است. ضریب دست آمدههب( 25/0)

آزمون دارای دو بخش (. این خرده24) دست آمدهب درصد 93 معادل ضرایب پایایی ۀکه میان شد

رقام رقم و ا نهتا  سهتدریج از ارقام معکوس است. ارقام مستقیم به ۀارقام مستقیم و حافظ ۀحافظ

 جدول روی از اعداد، آزمون این مستقیم بخش یابد. دررقم افزایش می هشتتا  دومعکوس از 

 را اعداد گردد کهدرخواست میوی  از شود ومی خوانده برای آزمودنی آزمون در شدههئارا

براین، علاوهگیرد. می تعلق یک ۀنمر ،صحیح تکرار به هر و نماید تکرار شدهشنیده ترتیب همانبه

نماید.  تکرار معکوس طوربه را شدهشنیده شود اعدادمی خواسته آزمودنی زا معکوس بخش در

 آزمودنیۀ نمرذکر است که بهلازمگیرد. می تعلق یک ۀ، نمرصحیح تکرار هر بهنیز  قسمت این در

 دستبه معکوس آزمون و مستقیم آزموناز  آزمودنی کهاست  نمراتی جمعحاصل آزمون این در

  .آوردمی

                                                           
1. Wechsler 
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صورت ترکیبی هآوری اطلاعات آن بباشد، روش جمعتجربی میحاضر نیمه پژوهشکه جاییآناز

 پرورشوکل آموزش ۀای و میدانی بود. برای شروع کار ابتدا مراحل گرفتن مجوز از ادارکتابخانه

 ۀو مربیان در مدرس پژوهشگرپرورش استثنایی استان جهت حضور واستان قزوین و آموزش

 ،(کنندگان)شرکت هاآن حضور والدین و فرزندان ای باطی جلسه ،سپس .نظر انجام شدمورد

کنندگان یک از والدین و شرکتهردرادامه، طور کامل شرح داده شد. و هدف آن به پژوهش

. دنمودن تکمیلرا  "کنندگانشرکت ۀنامفرم رضایت"و  "والدین ۀنامفرم رضایت"ترتیب به

گرفت و هرکدام از  قرار بررسیدقت موردکنندگان بهیک از شرکتهر پزشکی ۀپروند ،همچنین

جراحی و  ۀها که دارای مشکلاتی همچون: اوتیسم، محدودیت شدید حرکتی در مفاصل، سابقآن

د هوشی افرا ۀسازی بهرسانمنظور همبه ،اینبرکنار گذاشته شدند. علاوه پژوهشبودند، از  غیره

 آموزان بهبا توجه به انجام این آزمون هنگام ورود دانش) استفاده شد "مقیاس هوشی وکسلر"از 

دیگر نیازی به انجام آزمون نبود(.  ،کنندگانهای شرکتمدرسه و وجود نتایج آزمون در پرونده

از سه گروه  نهایی، افراد در یکی ۀهای لازم و تعیین نمونو اعمال محدودیت سازینسااز هم پس

با استفاده از  ،بندیاز گروه یا کنترل قرار گرفتند. پس و های گروهیهای انفرادی، بازیبازی

یری گبرای اندازهتست وکسلر  بعمل آمد وکسلرتست ارقام  ۀتکالیف ذخیر ۀقسمت اعداد وارون

قی عرو که سطوح آمادگی قلبی ـبا توجه به این. .گیردمورد استفاده قرار میمدت کوتاه ۀحافظ

 شدههو نیز پیشنهادات ارائ های قبلیاساس یافتهبر ،باشدین مییذهنی پا ۀدر افراد با نیازهای ویژ

های با تمرین در ابتدا با استفاده از بازی ،1(ACSMورزشی ) ـ توسط انجمن آمریکایی پزشکی

ی دو تمرین ۀبرنام. اجرا گردیدشدت بیشتر  های بابازی تدریجبه ،درادامهشدت پایین آغاز شد و 

کردن، بخش گرم :بخش سهشامل  ،دقیقه بود 45مدت روز در هفته و به سهصورت به که گروه

 10ج تا پن تمرینی با ۀکه برنامترتیببدین ؛دبوکردن های انفرادی و گروهی( و سرداصلی )بازی

های کششی است( آغاز کردن عمومی و انجام فعالیتکردن )که معمولاً شامل گرمدقیقه گرم

 30 مدتبه بود، گرفته شده هایی که برای آن جلسه در نظردر بخش اصلی بازی ،سپس شد ومی

اتمه خ سازیکردن، کشش و ریلکسدقیقه سرد پنجبرنامه توسط  ،و درپایان شدمیدقیقه انجام 

ای ظاهر خواهد جلسه 11ـ30 ۀدنبال یک برنامبه اساس مطالعات، اثر تمرینی نوعاً. برفتیامی

 سپنتایج ممکن است حتی  ،ذهنی ۀنکرده از قبیل افراد با نیازهای ویژاما برای افراد تمرین ؛شد

بیان با توجه به آنچه  ،روایناز ؛(2005) 2شود شیلدوس مشاهده نیزهفته تمرین  هشتتا  پنجاز 

جلسه )سه  24انجام  پژوهش،نظر در این مورد ۀبرنام مدت های قبلی،اساس یافتهو بر گردید

گروه در نظر گرفته شد  های انفرادی و گروهی برای هرمدت هشت هفته( بازیبه ،جلسه در هفته

                                                           
1. American Society for Sports Medicine 
2. Shields 
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 ۀجایی اعداد، بازی صفحساحل، جابه ـ های انفرادی شامل: دریابازی :باشدشرح میبدینکه 

های بازی ؛دارهای شمارهآوری توپجمع و های رنگیهای گویشطرنج، بازی جدول اعداد، بازی

 سنگ. کش، هفترنگه، دمهمهبسته، ازپریا(، چشم ـ )پوریا بزن، پشت به پشتگروهی شامل: حدس

 های آماریروش

 افزارها در نرمنمودن دادهاز وارد پس هاآزمون فرضیهها و تحلیل دادهوتجزیه منظوربه

. از آمار ادامه یافتمحاسبات توصیفی و استنباطی  ۀمراحل کار در دو مرحل 171اس.اس.پی.اس

و آمار  استفاده شد های گرایش مرکزی و پراکندگیشاخص از برخی بررسی توصیفی برای

داری در اسطح معن است کهذکر شایان .کار رفتبهطرفه استنباطی برای تحلیل کوواریانس یک

  بود. (P<0.05)ها آزمون ۀکلی
 

 نتایج

 شود. مشاهده می شمارۀ یکشناختی در جدول نتایج حاصل از بررسی متغیرهای جمعیت
 توصیف متغیرهای سن و کلاس ـ6جدول 

 انحراف استاندارد میانگین بیشترين کمترين متغیر

 5/2 14/12 15 2 سن

 9/1 5/3 1 1 کلاس

 

مدت کوتاه ۀآزمون نمرات حافظو پسآزمون میانگین و انحراف استاندارد پیش ،شمارۀ دوجدول 

 دهد. نشان میو توجه را در سه گروه بازی انفرادی، گروهی و کنترل 
 

 ـ توصیف متغیرهای پژوهش8جدول 

 مرحله گروه
 مدتکوتاه ۀحافظ

 انحراف استاندارد میانگین

 انفرادی
 1/1 25/2 آزمونپیش

 2/3 50/1 آزمونپس

 گروهی
 5/1 42/2 آزمون پیش

 01/2 55/5 آزمونپس

 کنترل
 7/1 19/2 آزمون پیش

 7/1 95/2 آزمونپس

 

مدت در سه سطح کوتاه ۀهای حافظکه داده دهدمیف نشان واسمیرن ـ فولموگرونتایج آزمون ک

  (.P>0.05طبیعی توزیع شده است ) شکل)بازی گروهی، انفرادی و کنترل( به متغیر مستقل

                                                           
1. SPSS19 
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که شیب  حاکی از آن استهمگنی شیب خطوط رگرسیون  ۀنتایج آزمون مفروضهمچنین، 

در سطوح متغیر مستقل بازی ( P،0.077 =F=0.162)مدت کوتاه ۀهای حافظخطوط داده

  .باشدمی)انفرادی، گروهی و کنترل( دارای تجانس یا همگنی 

( و آزمونکاملاً مشخص است که بین متغیر کووریت )پیش شمارۀ یکبا توجه به خطوط شکل 

توزیع  ۀبنابراین، با توجه به برقراری سه مفروض ؛خطی وجود دارد ۀآزمون( رابطمتغیر وابسته )پس

 برای ،خطی بین متغیر کووریت و وابسته ۀرابطوجود ها، همگنی شیب خطوط و طبیعی داده

  .آزمون تحلیل کوواریانس استفاده گردید ها ازتحلیل داده

 

 

 آزمون ( و متغیر وابسته )پس آزمون( بین متغیر کووريت )پیشرابطه خطی  -6شکل 

 

مدت تاهکو ظۀکه بین میانگین حاف بیانگر آن است دوشمارۀ نتایج تحلیل کوواریانس در جدول 

آزمون از کنترل پیشپس پذیر گروه بازی تیمی، انفرادی و کنترل ذهنی آموزشتوانکودکان کم

تعیین منبع تفاوت از آزمون  منظوره، بلذا ؛(P ،28.35=(31,2)F=0.000داری وجود دارد )اتفاوت معن

  .گردیدتعقیبی سیداک استفاده 
 

 نتايج تحلیل کوواريانس متغیر حافظه ـ9جدول 

 منبع
مجموع 

 مربعات
 درجه آزادی

میانگین 

 مربعات
F ضريب اتا  معنی داری 

 11/0 000/0 44/10 53/127 1 53/127 آزمونپیش

 14/0 000/0 35/22 91/10 2 52/121 گروه

    14/2 31 43/11 خطا
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دهد که بین میانگین نشان می شمارۀ سهنتایج آزمون تعقیبی سیداک در جدول براین، علاوه

( و 11/1پذیر گروه بازی انفرادی )ذهنی آموزشتوانمدت کودکان کمکوتاه ۀحافظ ۀشدتعدیل

دیگر، بازی انفرادی منجر به عبارتبه ؛(P=0.000داری وجود دارد )ا( تفاوت معن34/2کنترل )

 . ه استپذیر شدذهنی آموزشتوانمدت کودکان کمکوتاه ۀکارکرد حافظدار اافزایش معن
 

 نتايج آزمون تعقیبیـ 7جدول 

 داری امعن هامقايسه

 532/0 گروهی                     انفرادی

 000/0 کنترل                       انفرادی

 000/0 کنترل                       گروهی

 

 که بین میانگین حاکی از آن است شمارۀ چهارنتایج آزمون تعقیبی سیداک در جدول درنهایت، 

( و 21/5پذیر گروه بازی گروهی )ذهنی آموزشتوانمدت کودکان کمکوتاه ۀحافظ ۀشدتعدیل

دیگر، بازی گروهی منجر به عبارتبه ؛(P=0.000داری وجود دارد )ا( تفاوت معن34/2کنترل )

، لدرمقاب. ه استپذیر شدذهنی آموزشتوانمدت کودکان کمکوتاه ۀکارکرد حافظ داراافزایش معن

رادی های انفپذیر بازیذهنی آموزشتوانمدت کودکان کمکوتاه ۀحافظ ۀشدبین میانگین تعدیل

  (.P=0.538) شودمشاهده نمیداری ا( تفاوت معن21/5( و گروهی )11/1)

 

 گیریبحث و نتیجه

مدت کودکان کوتاه ۀبر حافظ داری، تأثیر مثبت و معناهای انفرادیکه بازی نتایج نشان داد

(، دهقانی 1327(، مهرداد )1372دودانگه ) هاییافتهپذیر دارد. این نتایج با ذهنی آموزشتوانکم

کند را تأیید می هاراستا بوده و آن( هم2014) پور و همکارانتقی و (1371و همکاران )

های ریتمیک بر اثربخشی بازی"با عنوان  را پژوهشی (2014) پور و همکاران(. تقی9،2،15،23)

بازی  هشتها آن ۀمداخل ۀانجام دادند. برنام "ذهنی توانکاری در کودکان کم ۀتوجه و حافظ

ماه انجام شد. این پژوهشگران  سه طیدقیقه  45مدت به و صورت دوبار در هفتههریتمیک بود که ب

وجه ت داری براکه حرکات ریتمیک اثرات معن دست یافتندها به این نتیجه ررسی دادهاز بپس 

 مدت، بلندمدت و کاری( وکل حافظه )کوتاه ،شده و ظرفیت توجه()توجه مستمر، توجه تقسیم

 توانمی بنابراین،؛ (21) ه استذهنی داشتتوانیادگیری با توجه به مقیاس عملکردی کودکان کم

 بازی، طی .گیردمی صورت هابازی ۀوسیلبه بیرون با جهان کودک آشنایی از بخشی کهگفت 

 و هاپدیده با و پردازدمی رفتارهای خلاقانه بروز به بازیۀ محوط در و تجربه عمل راه از کودک

 از شود کهمی قادر وپرداخته مشاهده  به دقت با همچنین، .شودآشنا می جدید لئمسا

 به بازی هنگامبه کودک براین،علاوه .دست آوردبه را تریصحیح شناخت خود، محیط هایپدیده

های کند. فعالیتگیری مینتیجه خود قضاوت از ،نهایتدر و کندقضاوت می پرداخته، استدلال
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 درتوانمند ) و نفس، مستقلبهمتکی بتواند آینده در تا کندکمک میاو  به بازی هنگامبه کودک

فعالیت "با عنوان  پژوهشی( در 2011) 1راسچ اوی و همکارانراستا، دراینباشد.  (مشکلات حل

ملکرد های مختلف بر عهای فیزیکی با شدتبه بررسی تأثیر فعالیت "فیزیکی و عملکرد حافظه

ای در تغییرات عملکرد حافظه فعالیت های واسطهکه چه مکانیسمو این حافظه در افراد مسن

و فاکتورهای شناختی  گرفت سالمند انجام 12 درموردپرداختند. این ارزیابی  ،دنکنمی

ان بود. نتایج نش ارقام و کلامی و حافظه ۀهای توجه، تسلط کلامی، حافظآزمون :ارزیابی شاملمورد

ا ب امرو این  شودداد که افزایش فعالیت بدنی موجب بهبود عملکرد حافظه در افراد مسن می

عملکرد حافظه همچنین،  باشد.مرتبط می خاکستری در مناطق خاص مغز ۀحجم مادافزایش 

های شناختی و جلوگیری از زوال عقل برای پیشگیری از کاهش فعالیت را توجهیپیامدهای قابل

رای ب تواندمی های مختلفهای فیزیکی با شدتفعالیتبراین، علاوه .داردهمراه بهدر سالمندان 

د در سن بالا مفی های عصبییندهای بیماریاو کاهش فر رساندن عملکرد حافظهحداکثرکمک به

 بر کاراته رزمی ورزش تأثیر"عنوان  با را پژوهشی (1399غنایی )راستا، دراین(. 29باشد )

 مثبت تأثیر کاراته ورزش کهحاکی از این بود  وی نتایج پژوهش. داد انجام "مدتکوتاه ۀحافظ

 (2014و همکاران ) 2کریستین ،دیگرسوی(. از22دارد ) مدتکوتاه ۀحافظ بهبود بر معناداری و

جریان  نتیجه گرفتند که و پرداختند های آموزشیبازیبرای تحلیل کیفیت  یارچوبهچبه بررسی 

 .باشدیمبر بازی کردن به تحلیل تجربیات یادگیری مبتنییک ابزار مفید برای کمک ،ارچوبهچ

های آموزشی ارچوب برای پشتیبانی طراحی تولید بازیهاظهار داشتند که چ پژوهشگراناین 

 ۀربسازی اثرات یادگیری و تجبهینه منظوربههایی راه ساختنتواند برای آشکارمی زیرا، ؛مفید است

 و های آموزشیعنوان یک ارتباط بین نظریهحال، تنها بهاینبا ؛کاربر مورد استفاده قرار گیرد

ای برای طراحی بازی کامل ارائه عنوان وسیلههب بوده ومفید  آنتحلیل وبرای تجزیه طراحی بازی

 .(27نشده است )

 هادست یافت که در آن هاییپژوهشتوان به گذشته می مطالعاتبا بررسی  راستا،دراین

 ،مثالعنوانبه ؛است ای نشدههای بدنی، ورزشی و بازی موجب بهبود فرایندهای حافظهفعالیت

 پروتکل اثر مورد( در2009همکاران ) و آکالاقانو  (1329همکاران ) و ببریپژوهش توان به می

 دو در که اجباری ورزش پروتکل اشاره کرد. هاموش یادگیری و حافظه بر اجباری ورزشی

 برای الکتریکی شوک گرفتن ازبهره دلیلبه ،استفاده قرار گرفتمورد آکالاقان و ببری مطالعۀ

 نیرومندسازی القای آسیب سیناپسی موجب انتقال برتأثیر  با ،دویدن به حیوان وادارکردن

 که (31،30) گردیدحافظه  و یادگیری منجر به کاهش و شده داردندانه شکنج در بلندمدت

                                                           
1. Ruscheweyh 

2. Christian 
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 پژوهش .باشدحاضر پژوهش  هاییافته با این پژوهش نتایج تفاوت موجب موضوع این شاید

 بالا( شدت با سواریدوچرخه هفته )سه تمرین مدت و شدت لحاظنیز به و همکاران 1گریفین

 دو این نتایج تمایز دلیل است ممکن موضوع این کهداشت حاضر  پژوهش با بسیاری تفاوت

تأثیر مثبت و  های گروهیهای این پژوهش مؤید این موضوع است که بازیباشد. یافتهپژوهش 

 هایهیافتاین نتایج با  که پذیر داردذهنی آموزشتوانمدت کودکان کمکوتاه ۀحافظبر معناداری 

( 2014) پور و همکارانتقی و (1371(، دهقانی و همکاران )1327(، مهرداد )1372دودانگه )

به بررسی در پژوهش خود ( 1372(. دودانگه )9،2،15،21کند )را تأیید می هاراستا بوده و آنهم

ی ذهنتوانمدت در کودکان کمکوتاه ۀتوجه و حافظ ۀلفؤریتمیک بر دو میوگا و حرکات تأثیر 

ر تأثی ،یوگا و حرکات ریتمیککه انجام تمرینات منتخب  گزارش کرد و پذیر پرداختآموزش

ذکر است که شایان(. 9پذیر دارد )ذهنی آموزشتواندر کودکان کم بردههای ناملفهؤسزایی بر مهب

(، 2004اران )همک و 5وینکل ، ون)2002) 4گرگوری ،)2005) 3و استیل کاپلان ،)2003) 2راب

    یافتند دست مشابهی نتایج به نیز (2010)  9لیسمن و ملیلو و (2007و همکاران )  1پسکی

مورد اثرات زیربنایی بازی در هابا دستاوردهای آنحاضر پژوهش  هاییافته راستا،. دراین(32-34)

 حسی اخیر هایتئوری کهدیدگاه این  با گرفته وسو قرار فعالیت بدنی بر بهبود حافظه در یکو 

، کنندمشخص می شناختی تحول در را حرکت اساسی اهمیت پیشرفت، یادگیری و حرکتیـ 

 .کندمی ایفا را نقشی بنیادی بشر شناختی هایفعالیت در حرکت ،براینعلاوه. باشدمی هماهنگ

 شامل حرکتی سیستم واقع،در ؛کنیممی فکر بدنی خود حرکات با اساساً ما که رسدمی نظربه

 توزیعی ۀغیرخطی خودسازمان دهند پویای سیستم یک باشد؛می با یکدیگر ساختارهای مرتبط

یک  و بوده بدن خارجی و داخلی نیروهای از یئجزکه  وجود دارد حرکتی طرح یک آن در که

از  شکلی، درمانی )بازی(حرکت شود کهمی تأکید بنابراین، ؛کندمی خلق را یافتهسازمان حرکت

 بنا ذاتی هایپاسخ و برگرداندن توانایی برای حرکت از خلاق استفادۀ بر که است درمانیروان

 و تفکر از نظر که مغزی .باشدمی توجهقابل مسأله این هوشی نیز و ذهنی لحاظبه .است شده

نتایج پژوهش  ،زمینهدراین .دهدمی دست از را تفکر قدرت و هماند راکد ،نبیند آموزش تحرک

بهبود وضعیت  درموردهای انفرادی و گروهی داری بین ورزشانشان داد که تفاوت معنحاضر 

(. این 9گیرد )راستا قرار می( در یک1372)دودانگه  هایکه این نتایج با یافته حافظه وجود ندارد

صورت انفرادی و گروهی صورت بهکه )پژوهشگر بین حرکات ورزشی یوگا و حرکات ریتمیک 

تأثیر "( در پژوهشی با عنوان 1327اما مهرداد ) ؛مشاهده نکرد را داریاتفاوت معن گرفت(

                                                           
1. Griffin 
2. Robb 

3. Kaplan & Steele 

4. Gregory 

5. Van de Winckel 

6. Pesky 

7. Lisman & Mellilo 
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که  دست یافتبه این نتیجه "ذهنیتوانآموزان کمدانش تحصیلی پیشرفت بر درمانیبازی

ا نتایج ب این امر که ارددارتری بر بهبود پیشرفت تحصیلی دابهتر و معن تأثیر ،های گروهیبازی

شاید نتوان بهبود حافظه را با بهبود پیشرفت  ،حالاینبا ؛(25) باشدمی مغایرحاضر پژوهش 

اعث بهبود ب تواندهای بهبود حافظه میمکانیسم ،بر نظر پژوهشگراناما بنا نمود؛تحصیلی مقایسه 

ی های انفرادتوان استنباط نمود که اگر ورزشمی رو،؛ ازاینآموزان شودپیشرفت تحصیلی دانش

دیگران  ۀمشاهدتحتانگیختگی روانی این موضوع قرار نگیرد که تنهایی انجام گیرد و فرد تحتبه

و  نکردهرکز حرکات خود تم برممکن است  ،کنندقضاوت می ویمورد عملکرد و افراد در بوده

متر ک ،حرکتی حرکات ای حسی ـهمکانیسم ،صورتاینکیفیت حرکت برای او مهم نباشد که در

اما در حرکات انفرادی که فرد  ؛شودمیتحریک شده و پیشرفت حافظه و یادگیری فرد کمتر 

ممکن است بر حرکت خود متمرکز شده و سعی کند بهترین  ،دارد دیگران قرار ۀمشاهدتحت

های تفاوتی بین ورزش این احتمال وجود دارد که ،صورتد را به نمایش گذارد که دراینعملکر

 که نوع هر از ( بازی1370پور )ملک ۀبنابر عقید دیگر،سویگروهی و انفرادی مشاهده نشود. از

تأثیر تحت مثبت ایگونهبه را او اساسی هایمهارت و کودک رشد هایتمام جنبه تواندمی باشد،

 و حرکتی ـ حسی در رشد کودک شود، گرفته وی از بازی امکان که چنانچهصورتیبه ؛دهد قرار

  گردد.می شدیدی مواجه مشکل با شناختی

کودکان  مخصوص بدنیتربیت معلمان آموزش با شودپیشنهاد میاساس نتایج بردرپایان، 

کز آموزش کودکان ادرسی مر ۀبرنامدرمانی در گنجاندن جلسات بازی ،پذیرآموزش ذهنیتوانکم

 در هاآن کردنمشغول و کودکان این بدنی برای فعالیت مناسب هایمحیط ایجاد ،استثنایی

شکوفایی  ۀرها ساخته و زمین نشینیگوشه و بودنمنزوی از رااین کودکان  های اجتماعی،فعالیت

 .مییرا فراهم نما هاآن استعدادهای یادگیری

یافته های پژوهش حاضر نشان داد که بازی درمانی می تواند به عنوان یک راهکار  پیام مقاله:

مفید و مؤثر به بهبود عملکرد شناختی دانش اموزان به ویژه دانش آموزان کم توان ذهنی کمک 

 کند. لذا استفاده از این راهکار با اسنتاد به یافته های پژوهش حاضر توصیه می شود.
 

 تشکر و قدردانی

 زحمتکش معلمان و والدین و استان قزوین استثنایی آموزان مدارسدانش یتمام از وسیلهبدین

 د.شومیتشکر و قدردانی  رساندند، یاری پژوهش این انجام دررا  ما که هاآن
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Abstract 
The aim of this study was to compare the effect of individual and team plays on attention 

and short-term memory of educable mentally retarded children. Therefore, 36 mentally 

retarded students of Andishe Special School of Qazvin province were selected using 

convenience sampling method. Students’ chronological age range was between 8 and 15 

years, their mental age was between 7 and 10 years with IQ of 50 to 70. After matching, 

subjects were divided into three groups: control, individual play and team play. This 

study had a quasi-experimental design administered as pretest-posttest. Data were 

collected by children WISC numbers subtest (short-term memory) and were analyzed 

using analysis of covariance with significance level of P<0.05. Results showed that there 

individual and team plays had a significant effect on the short-term memory of educable 

mentally retarded children. Therefore, when planning educational programs for these 

children, movement-plays (individual and team) can be used to improve their short-term 

memory.  
 

Keywords: Mentally Retarded Children, Attention, Individual Games, Grouping 

Games, Short Term-Memory  
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