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 مقدمه
و  دست عضوي حياتي در كنش متقابل با محيط

بههابزاري است كه غالباً در اجراي مهارت اي روزمره زندگي
 ساده وپيچيده مهارتهاي دستي از انواع)1(.شودكار گرفته مي

هاي مدرسه، هاي مراقبت از خود، فعاليتآن براي فعاليت
وفعاليت .ضروري هستند هاي اوقات فراغت لازم

با دست ظريف حركتي هايمهارت تنگاتنگ ارتباط
)2(.عملكردهاي كودك در مطالعات زيادي به اثبات رسيده است

ن، بخش وسيعي از قشر هاي دست انسابا توجه به ويژگي
حركتي مغز براي كنترل حركات دست اختصاص يافته است 

)Ayers(.)3(

 كيدهـچ
و هدف و ماهرانه عملكرد:زمينه  فوق تجزيه وتحليل فعاليتهايبا. از اهميت بسياري برخوردار استزندگي روزمره براي انجام فعاليتهاي اندام فوقاني طبيعي

و نيز برقراري ارتباط با سايرين ضروري مشخص مي شود كه اهميت عملكرد اندام فوقاني به علت وجود مهارتهاي حركتي ظريفي است كه براي انجام فعاليتها
ذه. است و يا اختلال اين حركات موجب مشكلات متعددي براي كودكان عقب مانده از اين رو، ارايه برنامه هاي توانبخشي. ني مي گرددپر واضح است كه فقدان

.دست اهميت ويژه اي يافته است
با27: روش بررسي به روش مقطعي در اين مطالعه)09/1و انحراف معيار11/8 ميانگين( سال10تا7دامنه سني دانش آموز استثنايي از نوع عقب مانده ذهني
و آشنايي دانش آموز با نحوه انجام آزمون مراحل ارزيابي پس از كسب رضايت از وال. شركت نمودند و پگ بورد دين شدبا تست پرد در. انجام 15دانش آموزان

و پايان درمان مجددا ارزيابي شدند40جلسه و دست شركت كردند . دقيقه اي برنامه درماني هماهنگي چشم
در( حركت سرعت ميانگين: ها يافته وو مغلوب، ميانگينغالب دست) ثانيه30تعداد و بعد از مداخله در قبل از مداخله مهارت دست ميانگينهماهنگي دو دست
مغغالب دستحركتسرعت افزايش ميانگين. دار بودي اختلاف ميانگين معن≥05/0p سطح افزايشو ميانگين افزايش هماهنگي حركت دودست ميانگين،بولو

و پسران معندر≥05/0pدر سطح مهارت دست ب. دار نبوديدختران ركت دست غالب ارتباط بيشتري داشتحسرعت افزايش خرده آزمونهافزايش مهارت دست
)05/0p≤(.

كه:نتيجه گيري ونتايج اين مطالعه نشان داد بر مهارت دست دانش آموزان عقب مانده ذهني آموزش پذير تاثير مثبت داشته دست فعاليتهاي هماهنگي چشم
بر اساس شواهد. در زمان كوتاهتري بهبود يافته است) شامل مهارتهاي دو دست(مهارتهاي ساده نظير سرعت حركت دست در مقايسه با مهارتهاي پيچيده.تاس

و دست براي افرادعقب مانده ذهني آموزش پذيرپيشنهاد مي شود . موجود، برنامه هاي جامع توان بخشي شامل فعاليت هماهنگ چشم
، مهارت دست، تست پرد:كليديگانژهوا و پگ برد فعاليت هماهنگ چشم ودست
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 اگر آمار معلولان كشورمان بر طبق استانداردهاي
مي)4( درصد در نظر گرفته شود2المللي بين ازبه نظر  آيد كه

و ودص چهار يك ميليون بيست هزار نفر معلول، تنها چهارصد
كتوهزار نفر مي .)5(نندانند از خدمات توانبخشي استفاده

و ناتواني محققين بر اين باورند كه هر درجه از ضعف عملكرد
و تجربه اثر بر  دست، فرصت كسب اطلاعات حسي از محيط

 بنابراين در كودكان عقب مانده)19(آن را از فرد خواهد گرفت
ه ايهر چه بيشتر از باقيمانده تواناييذهني، ضرورت استفاده

اغلب، كودكان عقب مانده.)6(كسي پوشيده نيست موجود بر
هاي خود به خوبي استفاده كنند كه توانند از دست ذهني نمي

هاي آنها در انجام فعاليت) كندي حركت( clumsyمنجر
م ميخ ثل لباس پوشيدن وغذاحركتي مهمي ).7(شودوردن
هاي حركتي ظريف در كودكان عقب مانده پرورش مهارت

ميههني نه تنها باعث افزايش اين مهارتذ شودا در كودك
بلكه در بهبود رفتارهاي كودك در زمينه شناختي، روانشناختي 

از آنجا كه يادگيري)9و1(و ارتباط بين فردي نيز موثر است
به)1(حركتي محور درمان است  در تحقيق حاضر، با عنايت

عق%85اينكه حدود ب ماندگان عقب ماندگان ذهني درطبقه
50-70گيرند كه بهره هوش بين ذهني آموزش پذير قرار مي

ز اين گروه انتخاب، لذا جامعه مورد مطالعه راا)19و8(دارند
و برنامه به هاي دستيهاي درماني در قالب فعاليتكرده

و گروهي تدوين شده است تا موجب افزايش صورت فردي
و .)11و10( شودبهبود يادگيري در كودك مشاركت حركتي

و روش تحقيق :مواد
ميا با توجه. باشدين مطالعه از نوع مقطعي زماني

به اينكه اين طرح در قالب طرح پژوهشي بوده است، مراتب 
انجام آن توسط كميته اخلاق پزشكي دانشگاه مورد تاييد قرار 

. گرفته است
و پذير آموز عقب مانده ذهني آموزش هفت دانش بيست

والدين پس از آشنايي با نحوه. در مطالعه شركت نمودند
و مداخله، رضايت نامه كتبي براي شركت كودكان شان مطالعه

افراد حايز شرايط ذيل در مطالعه. در مطالعه را امضاء نمودند
: شركت نمودند

حد.1 .)پذير باشد آموزش(50-70بهره هوش در
به.2 و وپديك،هاي ارتبيماريعدم ابتلا آنوماليهاي نورولوژيك

و .مغزيفلج مادرزادي
.والدينكتبي رضايت.3
. سال7-10سن بين.4

وبا كسب معرفي و نامه از دانشگاه پرورش آموزش
تمام نكات. شهرستان همدان مراحل اجرايي مطالعه شروع شد

: اين موارد شامل. اخلاقي در اين مطاله به شرح ذيل مراعات شد
و علاقه دانش. الف و والدين او به شركت در جلسات رضايت آموز

و امضاء رضايت نامه توسط والدين . آموزشي
و بهداشتي در رعا.ب . كاربرد ابزار مداخلهيت كامل نكات ايمني
به. كننده عدم احساس تفاوت با ساير كودكان شركت.ج با مراجعه

و پرورش ليست تمامي مدارس ابتدا يي در اختيار قرار اداره آموزش
و و از مناطق دوگانه آموزش دو گرفت پرورش شهرستان همدان

و آموزان، با توجه به تعدادكم دانش مدرسه استثنايي انتخاب شدند
پذير سال كه فقط تشخيص عقب مانده آموزش7-10كليه افراد

به اين ترتيب كه با هماهنگي قبلي. داشتند مورد ارزيابي قرار گرفتند
دبه هر رباره مطالعه، يك از مدارس مراجعه كرده، با توضيح مختصر

و پس از تماس اجازه ارزيابي بچه و ها از مدير مدرسه گرفته با والدين
و پر نامه مراحل عملي تحقيق كردن فرم رضايتكسب رضايت آنها

در. شروع شد و درخواست و زمان ارزيابي با مشخص كردن مكان
ماختيار گذاشتن مي ورد نياز، ارزيابي بچه اطلاعات -ها انفرادي صورت

.گرفت
در جلسه ارزيابي، كودكان به صورت انفرادي در محيطي

و پشت ميزي با ارتفاع مناسب از. نشستندميآرام روي صندلي بعد
و اطمينان از  و كسب اطلاعات مورد نياز و مشاهده كودك مصاحبه

يكي يكي با آموزش دارا بودن شرايط ورود به مطالعه، مراحل تست 
 purdue صفحه تستكه ترتيب به اين.شدميكافي اجرا 

pegboardابزار.شد بطور مستقيم در جلوي او روي ميز قرار داده مي
اي مستطيل شكل است كه داراي دو رديف سوراخ ارزيابي شامل تخته

و)25-20( دو حفره دايره4سوراخ در هر طرف اي شكل است كه در
ا و در حفره ديگر گلوئي حفره و چهارم ميخ ودر يك حفره واشر ول

(collar)شود قرار داده مي .
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و دست بر سرعت دست غالب-1جدول شماره  تاثير فعاليت هماهنگي چشم
 دانش آموزان عقب مانده ذهني

ميح4روي هر به. شودفره با يك تخته متحرك پوشانده
تسميآزمودني يادآور براي ارزيابي سرعتت شد كه اين

به. باشد ودقت دستها مي بعد از گذاشتن سه پين در هر مرحله
ها فعاليت را شروع آشنا سازي، با كلمه شروع، نمونهعنوان

و با كلمه تمام، دست از كار  در اين مرحله،. كشيدندكرده
 ثانيه شمارش30ها در هاي چيده شده در سوراخ تعداد ميخ

و ميانگين3ن اين آزمو. گرديد مي  بار براي هر فرد انجام
از. محاسبه شد هاي لازم جهت روزها وساعات هماهنگيپس

.شدمي مرحله مداخله آغاز،جلسات
سه(جلسات درماني به صورت يك روز درميان

و به صورت) هفته5 دقيقه اي در هفته، به مدت40جلسه
و يا گروههاي دو يا سه نفره برگزار در. رديدگميانفرادي

 ارزيابي تكرار purdue  pegboardپايان جلسات نيز با ابزار
.شدمي

 يافته ها
شد SPSS 11.5افزارنرمها با استفاده از داده . آناليز

: تحقيق به اين ترتيب است نتايج حاصل از
م: الف قبـمهارت دست در دانش آموزان عقب وـانده ذهني ل

كه.استبعد از مداخله تفاوت داشته  ميانگينبه اين ترتيب
از92/7قبل از مداخله(غالب دستحركتسرعت ، بعد
از( مغلوب دستحركت سرعت ميانگين،)37/10مداخله قبل

دو ميانگين،)00/8و بعد از مداخله29/6مداخله  هماهنگي
 ميانگين،)81/5و بعد از مداخله77/3قبل از مداخله(دست 

از( مهارت دست )18/24و بعد از مداخله00/18 مداخله قبل
 اين اختلاف،≥05/0p انجام شده در سطحtكه با آزمون

مييميانگين معن را4و3و1،2جداول. باشددار  نشان نتايج
.دهند مي

ا ميانگين بهافزايش وپسران مهارت دست دردختران جزاي مربوط
 به اين ترتيب كه داري نداشته استعقب مانده ذهني تفاوت معني

در پسرانو11/2دختران(غالب حركت سرعت دستافزايش ميانگين
مغسرعت دستافزايش ميانگين،)61/2 و55/1دختران(بول حركت

 حركت دو دست افزايش هماهنگي ميانگين،)77/1در پسران
 افزايش مهارت دست ميانگين،)11/2در پسرانو88/1دختران(
درtاست كه با آزمون)50/6در پسرانو55/5دختران( انجام شده

.باشدر نميداميانگين معني اين اختلاف≥05/0pسطح 

 تاثير فعاليت هماهنگي چشم ودست بر هماهنگي دو دست دانش آموزان-2جدول شماره
 عقب مانده ذهني

ب سرعت حركت خرده آزمون نتايج افزايشهافزايش مهارت دست
با توجه به اطلاعات مندرج.)≥05/0p(دست غالب ارتباط بيشتري دارد 

ميتنباس،در جداول پيشين كه اط باشود افزايش افزايش مهارت دست
از. ها ارتباط يكساني دارد خرده آزمونازيكهر نتايج به دست آمده

 آن است كه از بين خرده آناليز آماري، در جداول قبل حاكي از
افزايش سرعت آزمونهاي مورد نظر بيشترين ارتباط مهارت دست با

.شود حركت دست غالب مشاهده مي

 تاثير فعاليت هماهنگي چشم ودست بر مهارت دست دانش آموزان عقب-3جدول شماره
 مانده ذهني

ميانگين سرعت
 حركت دست 

P انحراف معيار value زمان ارزيابي 

 مغلوب غالب مغلوب غالب مغلوب غالب

قبل از
داخلهم  

7/9229/674/282/2P<0.001 P<0.001 

بعد
 ازمداخله

37/1000/870/298/2P<0.001 P<0.001 

دو زمان ارزيابي ميانگين هماهنگي
 دست

P انحراف معيار value 

قبل از
 مداخله

77/318/2P<0/001 

بعد
 ازمداخله

81/562/2

ميانگين مهارت زمان ارزيابي
 دست

انحراف
 معيار

P value 

از مداخلهقبل  18,00 29/7

73/7 24,18بعد ازمداخله

P<0.001 
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بر-4جدول شماره و دست دست حركت سرعت تاثير فعاليت هماهنگي چشم
و  عقب مانده ذهنيپسران غالب دختران

بر-5ل شماره جدو دست حركت سرعت تاثير فعاليت هماهنگي چشم ودست
 عقب مانده ذهنيدختران وپسرانمغلوب 

 تاثير فعاليت هماهنگي چشم ودست بر هماهنگي حركت دودست-6جدول شماره
 عقب مانده ذهنيتران وپسراندخ

 تاثير فعاليت هماهنگي چشم ودست بر مهارت دست دودست-:7جدول شماره
 عقب مانده ذهنيدختران وپسران

:نتيجه گيري
هاي نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه فعاليت

و دست بر  سرعت دست غالب، سرعت دستهماهنگي چشم
مانده كودكان عقبدست ومهارت دست مغلوب، هماهنگي دو

محققين حاضر با توجه. ذهني آموزش پذير تاثير داشته است
م رور مقالات بر اين باورند كه تا به حال هيچ تحقيقي به به

و دست در كودكان بررسي اثر فعاليتهاي  هماهنگي چشم

با وجود اين، با نتايج.ر نپرداخته استعقب مانده ذهني آموزش پذي
برتمرينات درباره تاثير smithتحقيق نسبتا مشابهي كه   كاردرماني

و عم عملكرد حركتي ظريف لكردي در كودكان فعاليتهاي
 در اين. مطابق استانجام داد،) طبيعي سال4-6(دبستاني پيش

و،مطالعه بر تاثير يادگيري مهارت حركتي تمرين اجزاء عملكردي
و دبستاني كه تاخير كودك پيش44هاي عملكردي فعاليت ظريف

نتايج حاكي از اين بود. حركتي ظريف داشتند مورد بررسي قرار گرفتند
كنندگان در همه موارد ارزيابي از نظر آماري در پايان سالكتكه شر

).10(داشتنددارييتحصيلي تغييرات معن
هاي در پژوهش حاضر، مداخلات درماني در قالب فعاليت

 در سال Bundy نظريهيارائه شد كه در راستا} بازي{لذت بخش 
ميمي1993 عباشد كه بيان نوان كند كه كاردرمانگران از بازي به

ميابزاري برا را. كنندي ايجاد اثرات درماني استفاده به وي بازي
ميداندعنوان يك ابزار مهم مداخله مي د كه ر درمان اجزائ زير تواند

وبنايي مهارتها . ظريف موثر باشدي حركتي درشت
همخواني  Pedretti بعلاوه، نتايج تحقيق حاضر با نظرات

وعنوان كرد كه قراراو.دارد هر گرفتن بدن در هر وضعيتي انجام
ب ا قدرت خاص ودامنه حركتي موجب انقباض يك سري از عضلات

وحركتي لازم مي ها آن عضلات ها وحركتبا تكرار اين وضعيت شود
و بكارگيري آنها راحت تر خواهد بود قوي كه. تر شده لذا همانگونه

و پرتاب توپ عضلات كمربند شانهنشستن، عضلات تن اي، آرنجه
فعاليتهاي حركتي ظريف مثل فعاليتهاي كند، ومچ را تقويت مي

هماهنگ چشم ودست نيز موجب بكارگيري عضلات كوچك دست 
و و تكرار ها موجب تقويت اين عضلات تمرين اين وضعيت مي شود

و خم كنندهاين عضلات بيشتر شامل راست كننده.شود مي هاي ها
و نزدي و دور و شست وك كنندهانگشتان انگشتان هاي شست

 انجام شده مورد استفاده قرار هايباشند كه در انواع فعاليتمي
.گيرندمي

هايي كه نيازمند انقباض تعداد از طرف ديگر با انجام فعاليت
ميمحدودي از عضلات مي ، دانش آموز ياد گيرد كه عضلات باشند

احت نگه دارد، يا خاصي را فعال كرده وديگر عضلات را در حالت استر
و) ثابت نگه دارد(با انقباض ايزومتريك مفاصلي را كنترل كرده 

و با مشاهده نتيجه. تر را حركت دهد مفاصل پايين فرد به تدريج
و سعي در استفاده اختصاصيفعاليت خود عضلات را  تر آنها شناخته

كهمي  كسب توانايي اختصاصي از عضلات تاكيد دارد، Pedretti كند

 ميانگين سرعت حركت جنس
 دست غالب

انحراف
 معيار

Pvalue 

11/2 دختر
92./

61/214/1 پسر

58/0

 ميانگين سرعت حركت جنس
 دست مغلوب

انحراف
 معيار

Pvalue 

55/113/1 دختر

77/187/0 پسر

36/0

ميانگين افزايش هماهنگي جنس
 حركت دودست

انحراف
 معيار

Pvalue 

88/145/1 دختر

11/242/1 پسر

67/0

ميانگين افزايش مهارت جنس
 دست

انحراف
 عيارم

Pvalue 

55/520/3 دختر

50/674/2 پسر

49/0
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ميمنجر به افزايش ظرافت مهارت و هاي عملكردي شود
.هاي دست تاثير مثبت داردطبيعتا در بهبود مهارت

نشان داد كه اعمال نيروي Latash بررسيهاي
و يا فعاليتي كه در حال مناسب با شيئي كه در دست است

و تخريب كننده جلوگيري  انجام است از صرف نيروي اضافي
و مانع از تك ميكرده مي رار بيش از حد حركات تواند شود كه

. موجب هماهنگي بيشتر حركات بدون صرف انرژي بالا باشد
هاي مثل تا زدن كاغذ، قيچي له به ويژه در فعاليتئاين مس

و نخ كردن آنها  كردن وبرداشتن مهره هاي خيلي كوچك
ن ميمواردي هستند كه . باشديازمند اعمال نيروي تنظيم شده

انجام ممتد تمرينات به تدريج از ميزان پاره شدن كاغذ حين
و  و نخ كردن يا حين برداشتن مهرهتا شدن كاسته مي شود ها

د كه نتيجه اعمال نيروي مناسبشو آنها، خطاها كم مي
ميباشمي و تجربه به دست كه. آيدد كه با تمرين تمريناتي

و اثر آن بر در آن به بررسي انجام حركات در دامنه  دقيق
مشابه با فعاليتهايي كه در جريان تحقيق حاضر(بهبود مهارت 

نشان داده است كه نقش مهمي در بهبود) انجام شده است
به نظر اين محققين،.)Kuhtz & Boczek(حركات دارد

 استفاده از دامنه حركتي متناسب با هدف حركتي موجب دقيق
توانايي كاربرد.ودششدن حركات وايجاد خستگي كمتر مي

و با بلوغ مهارتدامنه حركتي دقيق به  ها بدست تدريج
را. آيدمي مثلا در ابتدا فرد حين برداشتن قيچي دست خود

ميكاملا باز با. فشارد كرده وحين گرفتن دست را محكم كه
و تمرين فعاليت توانايي كنترل دامنه حركتي مفاصلش  انجام

ميوموارد را به دست مي آورد  و بالا كم شده يا از بين برد
ميحركات دقيق . شوندتر

در تحقيق حاضر در مرحله قبل از مداخله ضعيف
هاي دستي بصورت افتادن اشيا بخصوص اشياء بودن مهارت

مي ريز از ،انجام مداخلاتاز شد كه بعد دست مشاهده
هماهنگي با در اين يافته. بهبودي نسبي حاصل شد

ميمي  Smithنظريه دارد يكي از علائم باشد كه اظهار
از افتادن اشيا بخصوص اشياء ريزهاي دستي ضعيف،مهارت

دست به علت انتخاب نوع گرفتن نامناسب، حساسيت لمسي
در ارزيابي اوليه كه باشد پايين نوك انگشتان وخام حركتي مي

كهميوي اذعان.دوشميمهارت دست به وضوح ديده  دارد
 مختلف در دست بطور دقيق ين گرفتن اشياءيادگيري وتمر

 نياز به جابجايي در دست براي،شود بعد از گرفتن شيءموجب مي
و بدنبال آن مي،وضعيت مناسب نباشد وهم افتادن كم  هم شود

هاي مختلف بطور ها با تمرين گرفتناين فعاليت. رود سرعت بالا مي
و افزايش درون دادهاي حسي نو و ديناميك ك انگشتان موجب ثابت

و گرفتن افراد مي . شودبهبود حس
و مداخلات انجام شده در تحقيق حاضر يكي از فعاليت ها

و هماهنگي آنها بصورت فعالي ت تا كردن كاغذ، كاربرد هر دو دست
 دو دست مهارتي توانايي هماهنگ كردن. ده استنخ كردن مهره بو
از دو دست مي باشند، هايي كه نيازمند استفاده است كه با فعاليت

. شودايجاد مي
يك جهت وگاهي در دو جهت گاهي حركت دو دست در

و. باشدمخالف مي ميگاهي هم يك دست ثابت - دست ديگر حركت
ر. كند ا براي فعاليت دست ديگر تنظيم گاهي يك دست وضعيت شي
 كودك،نتايج تحقيق حاضر نشان داد كه پس از مداخله. كندمي

بدين صورت. ودستي را با هماهنگي بيشتري انجام دادديهافعاليت
و  كه بدون توقف حركت، مثلا در تمرين تا زدن كاغذ، دست ثابت

و حركت را با هماهنگي دو دست انجام داد . متحرك را عوض نموده
 توانايي انجام حركات مختلف پشت سرهم  Latashبه نظر

مسئله در فعاليت نخ اين. ريزي حركتي مناسب وابسته است به برنامه
در اين. وجود داشت، يكي از مداخلات مطالعه حاضر،كردن مهره

و بدون وقفه حركت را انجام دهد اين. فعاليت فرد بايد با ترتيب
ريزي بهبود برنامهوهاي حركتي دست فعاليتها موجب تمرين توالي

. شودحركتي فرد مي
و تمرين در انجام فعاليت و دست هاي هماهنگتكرار  چشم

 منجر به افزايش،كه در تحقيق حاضر مورد استفاده قرار گرفت
و توانايي كودك گرديدمهارت  به اين صورت كه در مراحل انتهايي.ها

راهافعاليت) مهارت بيشتر(جلسات كودك با توجه كورتيكال كمتر
ر مطابقت دارد كه اظهاPedrettiاين مسئله با نظر. دادانجام مي

و انجام فعاليت عضلاني، كه با بدست آوردن تواناييداشت هاي قبلي
و افزايش هماهنگي دو  توانايي اعمال نيروي مناسب با دامنه مناسب

و كاهش ميزان اشتباه فرد مهارتدس توت جه هاي حركتي ظريف را با
و تمركز فرد را به طرف كورتيكال كمتري انجام مي طراحي دهد
وميمراحل بعدي حركتي معطوف فعويسرعت كند هاي اليت در

به. يابديادگرفته شده افزايش مي البته گاهي با مهارت بالا نيازي
هاي با توجه به يافته. كنترل بينايي حركت نيست مثل تاكردن كاغذ

و كه احتمالا با استفاده از بازي توان اظهار داشتتحقيق حاضر مي ها
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مخو زمانها ها در مكانفعاليت هاي به شكلو تلف هاي
و(متنوع  با توجه به ويژگي لذت بخشي،) رقابتسرگرمي

شدتوان موجب تقويت مهارتمي هب. هاي حركتي ياد گرفته
هاي حركتي ظريف ها به ساير فعاليتاين مهارت،دنبال آن

و استفاده از ابزارها تعميم دكمهمثل مسواك زدن، بستن  ها
.شودداده مي

هاي ضر نشان داد كه فعاليتنتايج مطالعه حا
و بر هماهنگي چشم  سرعت دست غالب، سرعت دست دست

و در مغلوب، هماهنگي دودست و مهارت دست  دختران
به صورت) هر دو جنس(پذير عقب مانده ذهني آموزشپسران

محققين حاضر بر اين باورند. يكسان افزايش يافته است
ك  هايه فعاليتدلايل احتمالي اين عدم اختلاف اين است

و،نظر در مداخله مورد  براي هر دو گروه يكسان بوده است
اين مسئله موجب پديداري اثر يكسان در دو جنس گرديده

و از طرف ديگر اس دلايل احتمالي اين عدم اختلاف اينت
و مهارت فعاليتاست كه در و،هاي اساسي ظريفها  دختران

 نوشتن، استفاده از مثل(باشند پسران در اين سن مشابه مي
 ). پاكن، مسواك زدن

و  پسران در انتخاب نوع بازي اگرچه علائق دختران
ميو ولي اين. شوند، متفاوت است مهارتي كه به آن مشغول

 انيـا يكسـهاي حركتي از توزيع تقريبها از لحاظ مهارتبازي
بـهم. وردارندـبرخ و استفاده از قيچيـانطور كه عروسك  ازي
و كار با تفنگي دختر بچهبرا  ها لذت بخش است، تيله بازي

آ( آور است ها شادي هم براي پسربچه) وري تيرپر كردن خشاب وجمع
هاي حركتي در هر دو تواند به يك ميزان موجب افزايش مهارتو مي

.جنس گردد
سرعت سه خرده آزمونبامهارت دستمقايسه ميانگين

دوودست غالب، سرعت دست مغلوب،  كه نشان داددست هماهنگي
افزايش سرعت حركت دست غالب بيشترين ارتباط مهارت دست با

بدين مفهوم كه ميانگين سرعت دست غالب بيشتر از ميانگين. است
دوو ميانگين سرعت دست مغلوب  كه دليل،باشدميدست هماهنگي

مياحتمالي آن كاربرد بيشتر .واند باشدتدست غالب
ي را غالبا با دست غالب انجام هاي يك دستيتافراد فعال

و در فعاليتمي هاي دو دستي معمولا دست غالب نقش اصلي را دهند
و فعاليت اصلي را انجام مي و دست مغلوب نقش ثابت داشته دهد

و يا كمك كننده دارد مي. كننده آيد كه استفاده بيشتر از دست به نظر
و دو هاي يك غالب در فعاليت دار دستي موجب افزايش معنيدستي

ميسرع .شودت دست غالب نسبت به دست مغلوب

و تشكر :تقدير
اه علوم انجام اين پروژه با استفاده از بودجه تحقيقاتي دانشگ

ق.پزشكي تهران ميسر گرديد يـدردانـنويسندگان بدينوسيله مراتب
عـخ و پرورش استثنزشكيپلومود را از دانشگاه ايي تهران وآموزش

و مراحل اجــرايي پژوهش استان همدان كه در تهيـه نمونه هـا
.نهـايت همكاري را داشتند اعلام مي دارند
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The effect of eye – hand coordination activities on hand 
skills of educable mental retarded students (7-10 years). 
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Abstract:  
  
Background and Aim: Normal & skillful function of hand is an essential part of activity of 
daily living. Analysis of the function of hand shows the major contribution of fine movements.  
Fine movement is also important in motor development. In this regard, any deficiency in fine 
movement may cause various problems for children. Hence, assessment of fine movement in 
children, particularly in mental retardation disorders is a prerequisite of any rehabilitation 
protocol.   
Material & Methods: 27 mental retarded children were participated in this cross sectional 
study.  Children were in the range of 7-10 Yrs (Mean & SD, 8/11 &1/09 yrs, respectively). 
Parents were asked to sign the informed consent. Purdue Peg board test was used for the 
assessment of hand skill. After fifteen sessions of intervention including eye hand coordination 
activities, Purdue Peg board test were repeated. 
Results: Speed of movements (rates in 30 seconds) in dominant & recessive hand, coordination 
of both hands and hand skills were significantly differed (pre & post intervention, P≤ 0/05). 
It was also revealed that hand skills are directly related with speed movement of dominant hand. 
(P≤  0/05).  Furthermore, there was no difference in the eye hand coordination activities of male 
and female individuals. (P≤  0/05).   
Conclusion: The results of this study showed that eye-hand coordination activities have 
positively affected the skill of hand movement in educable Mental retardation students in both 
sex.  
Simple skills such as speed of hand improved in shorter time in comparison with complicated 
skills (e.g. coordination of tow hand).  
Based on these evidences, a comprehensive rehabilitation program including eye hand 
coordination activities would be suggested for educable Mental retardation individual. 
 
Key word:  Eye hand coordination, hand skills, Purdue Peg board test   
 
 
*Corresponding author:  
Dr. Mohammad Reza Hadian Associate professor, Rehabilitation faculty, Tehran University of 
Medical Sciences Tel: +98-21-77536134, 
 Email: hadianrs@tums.ac.ir  

 
This research was supported by Tehran University of Medical Sciences (TUMS). 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-1
1-

27
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               8 / 8

https://journals.tums.ac.ir/mrj/article-1-167-fa.html
http://www.tcpdf.org

